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กิตติกรรมประกาศ 

โครงการศึกษาวิจัยเรื่อง “การศึกษาพฤติกรรมและประสบการณ์นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในกลุ่ม
จังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 (พิษณุโลก ตาก สุโขทัย เพชรบูรณ์ อุตรดิตถ์)” ส าเร็จลุล่วงด้วยดี ผู้วิจัย
ขอขอบคุณส านักงานคณะกรรมการส่งเสริมวทิยาศาสตร์ วิจัย และนวัตกรรม (สกสว.) ที่ให้ทุนสนับสนุน
งบประมาณด าเนินโครงการวิจัย รวมทั้งขอขอบคุณท่านผู้ทรงคุณวุฒิ: 1. รศ.ดร.ฉลองศรี พิมลสมพงศ์ 
2. รศ.ดร.นภวรรณ ฐานะกาญจน์ พงษ์เขียว 3. พญ.ดร.ประภา วงศ์แพทย์ 4. ดร.ชูเกียรติ วงศ์เทพเตียน 
5. ดร.สุนันทา ชูตินันท์ 6. คุณสุชาวดี ศรีสุวรรณกาฬ 7. คุณยุวดี นิรัตน์ตระกูล ที่กรุณาให้ค าแนะน า
และให้ก าลังใจในการท าวิจัยในครั้งนี้จนส าเร็จ และขอขอบคุณผู้ประกอบการและนักท่องเที่ยวทุกท่านที่
กรุณาให้ข้อมูลที่เป็นประโยชน์ต่อการศึกษาวิจัยและท าให้งานวิจัยนี้ลุล่วงด้วยดี  

ท้ายที่สุดผู้วิจัยหวังว่าข้อมูลและความรู้ต่างๆ  ในงานวิจัยนี้จะสามารถอ านวยประโยชน์แก่
ผู้เกี่ยวข้องหรือผู้สนใจได้ตามสมควร และหวังเป็นอย่างยิ่งว่าข้อมูลจากงานวิจัยนี้จะสามารถน าเอาไปใช้
ในอบรมเพ่ือพัฒนาองค์ความรู้ให้กับบุคลากรในอุตสาหกรรมการท่องเที่ยวและการบริการของประเทศ
ไทยได้ต่อไป 
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บทสรุปของผู้บริหาร 

การศึกษาพฤติกรรมและประสบการณ์นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 
1 (พิษณุโลก ตาก สุโขทัย เพชรบูรณ์ อุตรดิตถ์) ปีพ.ศ.2561 มีวัตถุประสงค์เพ่ือรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับ
พฤติกรรมการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพทั้งชาวไทยและชาวต่างประเทศ รวมทั้ง
ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และจ าแนกประเภทของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ จากการ
เลือกตัวอย่างนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพเป็นผู้ตอบแบบสอบถามความคิดเห็นจ านวน 770 คน 
(ชาวไทยจ านวน 614 คน ชาวต่างประเทศจ านวนวน 156 คน) และการสัมภาษณ์เชิงลึกนักท่องเที่ยว
เชิงการแพทย์ชาวต่างประเทศจ านวน 38 คน 
ผลจากการศึกษามีดังนี ้
1. ประชากรศาสตร์ของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ 
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทย 
 นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสรมิสุขภาพชาวไทยสามารถแบ่งออกได้เปน็ 3 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มผู้แสวงหานว
ชีวัน (Rejuvenate Seeker)  คิดเป็น 38.3% กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual 
Healer) คิดเป็น 26.4% และกลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) คิดเป็น 35.3% เมื่อ
พิจารณาถึงลักษณะประชากรศาสตร์ของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทย พบว่า 

กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  - เพศหญิง มีอายุระหว่าง 31-50 ปี แต่งงาน-มี
ลูก มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดีและปานกลาง การศึกษาปริญญาตรี ประกอบอาชีพรับราชการ/รัฐวิสาหกิจ 
มีรายได้ต่อเดือนตั้งแต่ 10,000 – 30,000 บาท 

กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) - เพศหญิง มีอายุระหว่าง 21–
30 ปี เป็นโสด มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดี การศึกษาปริญญาตรี ประกอบอาชีพเป็นพนักงานบริษัทเอกชน 
มีรายได้ต่อเดือนระหว่าง 10,000 - 20,000 บาท 

กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) - เพศชาย มีอายุระหว่าง 21–30 ปี เป็นโสด 
มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดี การศึกษาปริญญาตร ีประกอบอาชีพเป็นพนักงานบริษัทเอกชน มีรายได้ต่อเดอืน
ระหว่าง 10,000 – 20,000 บาท 
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นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศ 
 นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศสามารถแบ่งออกได้เป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มผู้
แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  คิดเป็น 41.4% กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced 
Maker) คิดเป็น 58.6% เมื่อพิจารณาถึงลักษณะประชากรศาสตร์ของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ
ชาวต่างประเทศ พบว่า 

กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  - เพศหญิง มีอายุระหว่าง 41-50 ปี 
แต่งงาน-มีลูก มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดี ระดับการศึกษาปริญญาตรี ประกอบอาชีพเป็นพนักงาน
บริษัทเอกชน มีรายได้ต่อเดือนประมาณ 2,000-3,000 เหรียญดอลลาร์สหรัฐ ภูมิล าเนาจากทวีปยุโรป 

กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) - เพศชาย มีอายุระหว่าง 21–30 ปี เป็นโสด มี
สุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดี ระดับการศึกษาปริญญาตรี ประกอบอาชีพเป็นพนักงานบริษัทเอกชน และ
นักเรียน/นักศึกษา มีรายได้ประมาณ 2,000-3,000 เหรียญดอลลาร์สหรัฐ ภูมิล าเนาจากทวีปยุโรป 

2. รูปแบบการท่องเที่ยว 
2.1 พฤติกรรมการท่องเที่ยว 
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพชาวไทย 

กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  - เดินทางกับคนรัก เพ่ือน/ญาติ โดยพักค้างคืน
จ านวน 1-2 คืน ในรอบ 1 ปีนั้นไม่เคยเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ แต่สนใจกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทกิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลายร่างกาย กิจกรรมการดูแลรักษาด้านร่างกาย 
และกิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง ได้รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจากอินเตอร์เน็ต 
เพื่อน/ญาติ  

กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) - เดินทางกับคนรัก ไม่พักค้าง
คืน ในรอบ1 ปีนั้นส่วนใหญ่ไม่เคยเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ แต่มีบางส่วนเดินทางไปยัง
แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างน้อย 2 ครั้ง สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทกิจกรรม
เพ่ือผ่อนคลายทางจิต กิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลายร่างกาย กิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง และการรักษา
ความงาม ได้รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจากนิตยสารน าเที่ยว อินเตอร์เน็ต และ
เพื่อน/ญาติ 

กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) เดินทางกับคนรัก เพ่ือนร่วมงาน ในรอบ 1 
ปีนั้นส่วนใหญ่เคยเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างน้อย 3 ครั้ง สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพประเภทกิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลายร่างกาย กิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง และการดูแลรักษา
ด้านร่างกาย ได้รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจากอินเตอร์เน็ต 
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นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศ 
กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  - เดินทางกับคนรัก เพ่ือน/ญาติ โดยพัก

ค้างคืนจ านวน 1-2 คืน สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทกิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลาย/
ฟ้ืนฟูร่างกาย การรักษาความงาม และการดูแลรกัษาดา้นรา่งกาย ได้รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่งท่องเทีย่ว
เชิงสุขภาพจากเพ่ือน/ญาติที่อาศัยอยู่ในประเทศไทย อินเตอร์เน็ต และหนังสือน าเที่ยว (Travel 
guidebook) 

กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) เดินทางกับเพ่ือน/ญาติ โดยพักค้างคืนจ านวน 
1-2 คืน ในรอบ 1 ปีนั้นส่วนใหญ่เคยเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างน้อย 1 ครั้ง สนใจ
กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทกิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลายร่างกาย กิจกรรมนันทนาการ -
บันเทิง และการสร้างความสมดุลระหว่างงานและการใช้ชีวิต ได้รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพจาก อินเตอร์เน็ต นิตยสารการท่องเที่ยว (Travel magazines) และเพ่ือน/ญาติที่เคยมาเที่ยว
ประเทศไทย 

2.2 แรงจูงใจในการเดินทาง 
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพชาวไทย 

กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  ความต้องการพักผ่อน ต้องการส่งเสริม
ความสัมพันธ์ และต้องการประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เป็นแรงจูงใจส าคัญที่ท าให้
เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) ความต้องการพักผ่อน ต้องการ
ความสงบทางจิตใจ และต้องการประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เป็นแรงจูงใจส าคัญที่ท าให้
เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) ความต้องการพักผ่อน ต้องการส่งเสริม
ความสัมพันธ์ และต้องการประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เป็นแรงจูงใจส าคัญที่ท าให้
เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศ 

กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  ความต้องการหลีกหนีจากชีวิตประจ าวัน 
ความต้องการพักผ่อน และความต้องการความสงบทางจิตใจ เป็นแรงจูงใจส าคัญที่ท าให้เดินทางไปยัง
แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) ความต้องการหลีกหนีจากชีวิตประจ าวัน ความ
ต้องการพักผ่อน และความต้องการประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เป็นแรงจูงใจส าคัญที่ท า
ให้เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
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3. ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพชาวไทย  
กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิง

สุขภาพ ได้แก่ ความปลอดภัย บรรยากาศเหมาะกับการพักผ่อน ความสะอาดของแหล่งท่องเที่ยว  
กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือก

แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ บรรยากาศเหมาะกับการพักผ่อน ความปลอดภัย สามารถใช้เวลา
ร่วมกับครอบครัว  

กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ ได้แก่ ความปลอดภัย ความสะอาดของแหล่งท่องเที่ยว บรรยากาศเหมาะกับการพักผ่อน 

นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพชาวตา่งประเทศ 
กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่ง

ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ กิจกรรมการท่องเที่ยวทางสุขภาพ แหล่งท่องเที่ยวทางประวัติศาสตร์ ศาสน
สถาน สภาพภูมิประเทศ  ความเป็นมิตรของคนท้องถิ่น  

กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ ได้แก่ กิจกรรมการท่องเที่ยวทางสุขภาพ สภาพภูมิประเทศ และอาหาร  

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 
1. คุณภาพการรักษา (Quality standards) 
2. ระยะทาง (Geographical proximity) 
3. ค่าใช้จ่าย (Cost savings) 
4. การเข้าถึงการรักษา (Access treatment) 
5. ความคล้ายคลึงทางวัฒนธรรม (Culture affinity) 
6. การพัฒนาของประเทศ (Development-based) 
7. การท่องเที่ยว (Added benefit of a holiday) 

4. ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพชาวไทย 

กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่
ต้องการ ได้แก่ การพักผ่อน การท าให้ชีวิตสดชื่น การได้ออกก าลัง  

กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) ประสบการณ์ด้านการท่องเทีย่ว
เชิงสุขภาพที่ต้องการ ได้แก่ การพักผ่อน การท าให้ชีวิตสดชื่น การปรนเปรอตนเอง 
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กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ที่ต้องการ ได้แก่ การพักผ่อน การท าให้ชีวิตสดชื่น (การปรนเปรอตนเอง  

นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพชาวตา่งประเทศ 
กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิง

สุขภาพที่ต้องการ ได้แก่ การเรียนรู้ การพักผ่อน การท าให้ชีวิตสดชื่น  
กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่

ต้องการ ได้แก่ การพักผ่อน การท าให้ชีวิตสดชื่น การเรียนรู้  

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย ์
1. ด้านคุณภาพการรักษา (Quality of care-based) 
2. ด้านการเดินทาง (Travel-based) 
3. ด้านราคา (Cost-based) 
4. ด้านกระบวนการรักษา (Procedure-based) 
5. ด้านการท่องเที่ยว (Tourism-based) 

 ข้อเสนอแนะในการพัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 นั้น
จ าเป็นต้องมีการยกระดับการอ านวยความสะดวกในการเดินทางของนักท่องเที่ยวจากภูมิภาคอาเซียน 
เนื่องจากเป็นกลุ่มนักท่องเที่ยวที่สามารถกลายเป็นนักท่องเที่ยวหลักของกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 
1 ดังนั้นควรมีการสนับสนุนการใช้วีซ่าร่วมกันในภูมิภาคอาเซียน มีการขยายระยะเวลาการเดินทาง
ท่องเที่ยวในอาเซียนโดยไม่ใช้วีซ่าจาก 21 วันเป็น 30 วัน และมีการด าเนินงานเพ่ือให้การตรวจลงตรา 
ณ ช่องทางอนุญาตของด่านตรวจคนเข้าเมือง (Visa on Arrival) แก่นักท่องเที่ยวจากบางประเทศ 
 ส าหรับข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัตินั้นควรมีการท าการตลาดท่องเที่ยว โดยเฉพาะการยกระดับ
กรอบการด าเนินงานเกี่ยวกับสถิติด้านการท่องเที่ยวและก าหนดต าแหน่งทางการตลาดและสร้างแบรนด์
ของกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 รวมทั้งการพัฒนาสินค้าเพ่ือเพ่ิมความหลากหลายของสินค้าด้าน
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพโดยการต่อยอดการพัฒนาสินค้าและการท าการตลาด ค้นหาและพัฒนาสินค้า
และใช้วิธีการด้านการตลาดรูปแบบใหม่ และส่งเสริมการพัฒนาจุดหมายปลายการท่องเที่ยวและ
เส้นทางระดับกลุ่มจังหวัดเพ่ือการพัฒนาการท่องเที่ยวอย่างมีส่วนร่วม และการจัดตั้งกลุ่มวิจัยด้าน
การตลาดเพื่อวิเคราะห์แนวโน้มและสถานการณ์ด้านการท่องเที่ยวอย่างสม่ าเสมอ 
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บทคัดย่อ 

การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาลักษณะประชากรศาสตร์และพฤติกรรมการท่องเที่ยวของ
นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ และเพื่อศึกษาความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ เป็นการวิจัยเชิงผสมผสานโดยขั้นตอนแรกเป็นการสัมภาษณ์ผู้มีส่วนเกี่ยวข้องในการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพจ านวน 10 คน นักท่องเที่ยวชาวไทยและชาวต่างประเทศจ านวน 30 คน (กลุ่มละ 15 คน) เกี่ยวกับ
ปัจจัยที่มีอิทธิพลในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและประสบการณ์ของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
และได้สอบถามความคิดเห็นนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจ านวน จ านวน 770 คน ขั้นตอนสุดท้ายเป็นการ
สัมภาษณ์เชิงลึกนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ชาวต่างประเทศจ านวน 38 คน โดยใช้การวิเคราะห์จัดกลุ่มเพื่อ
จัดกลุ่มนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ การวิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนาเพื่ออธิบายคุณลักษณะกลุ่ม
ตัวอย่าง และในการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพนั้นใช้เทคนิคการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา รวมทั้งการวิเคราะห์
ข้อความ  

ผลการศึกษาพบว่านักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแบ่งออกเป็น 2 กลุ่มใหญ่ๆ คือ นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพและนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ โดยแต่ละกลุ่มมีความหลากหลาย ส าหรับนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพมี 5 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิต
วิญญาณ (Spiritual Healer) กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญา
สุขภาพ (Cultural Seeker)  และกลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) แต่ละกลุ่มมีความ
แตกต่างทั้งในด้านลักษณะประชากรศาสตร์และปัจจัยในการเลือกแหล่งท่องเที่ยว รวมถึงประสบการณ์ที่
ต้องการ ส าหรับนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์สามารถแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มบ าบัดรักษาและกลุ่ม
ดูแลสุขภาพ  

ปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเที่ยวเชิง
ส่งเสริมสุขภาพทุกกลุ่ม ได้แก่ ด้านสิ่งแวดล้อมธรรมชาติ ด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม และด้าน
ทรัพยากรธรรมชาติ นอกจากนี้ยังพบว่าด้านศิลปวัฒนธรรมและประวัติศาสตร์เห็นปัจจัยที่ส าคัญของ
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศ ในขณะท่ีด้านบรรยากาศของแหล่งท่องเที่ยวมีความส าคัญ
ต่อนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทย ปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจในการเลือกแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ ได้แก่ คุณภาพการรักษา ระยะทาง ค่าใช้จ่าย การ
เข้าถึงการรักษา ความคล้ายคลึงทางวัฒนธรรม การพัฒนาของประเทศ และการท่องเที่ยว  

ส าหรับประโยชน์/ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ
ต้องการมี 5 ด้านที่ส าคัญ ได้แก่ การพักผ่อน การออกก าลังกาย การท าให้ชีวิตสดช่ืน การได้ปรนเปรอ
ตนเอง และการเรียนรู้ ในส่วนของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ ได้แก่ ด้านคุณภาพการรักษา ด้านการ
เดินทาง ด้านราคา ด้านกระบวนการรักษา และด้านการท่องเที่ยว 
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Abstract  
 

The objectives of this study are to identify health tourist typology and examine 
whether there are distinct differences in socio-demographic and travel behaviour 
characteristics across tourist types, to examine factors influencing tourists’ decision-making on 
choosing a health destination and to examine the benefits health tourists seek. 
A mixed methods approach was employed to address the objectives, combining both 

qualitative and quantitative methods. Firstly, semi‐structured interviews with 10 health 
tourism stakeholders about health tourism situation and 30 international and domestic health 
tourists (15 each group) explored factors influencing their decision-making and the benefits 
they sought and to what extent health tourists linked their experiences to health tourism. 
The qualitative research was followed by a quantitative phase involving 770 wellness tourists 
(614 domestics and 156 internationals). Lastly, semi-structed interviews with 38 medical 
tourists. Cluster analysis was used to identify health tourist typologies and descriptive statistic 
was to explain their characteristics and behaviours. Content analysis and discourse analysis 
were used to analyse qualitative data. 

A major finding of the research was that health tourists are divided into 2 groups: 
wellness tourist and medical tourist. Each group is a homogenous group. There were 
statistically significant differences between the five types of wellness tourists:  Rejuvenate 
Seeker, Spiritual Healer, Casual Recreationist, Cultural Seeker and Balanced Maker in regard to 
all demographic and travel behaviour characteristics, as well as in respect to all major 
variables. Medical tourists are grouped into 2 typologies: cure tourists and maintain-health 
tourists.  

Factors influencing wellness tourists’ decision making in selecting a wellness 
destination are natural environment, social environment and natural resources. It was also 
found that while Culture, history and art play an important role for international wellness 
tourists, atmosphere of the place is a key factor for domestic tourists when selecting a 
wellness destination. Furthermore, a scale measuring benefits sought by wellness tourist was 
developed and revealed major five benefit factors: Relaxation, Physical Health & Appearance, 
Renewed & Refreshed, Pampering and Learning. It was also found that Quality of care-based, 
Travel-based, Cost-based, Procedure-based and Tourism-based are the key benefits sought for 
medical tourists. 
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บทท่ี 1 
บทน า 

1.1 ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
 การเดินทางเพื่อรักษาและส่งเสริมสุขภาพเป็นรูปแบบการเดินทางที่ได้รับความสนใจในปัจจุบัน 

เนื่องจากคนส่วนใหญ่ได้ให้ความส าคัญในการเอาใจใส่ดูแลสุขภาพมากขึ้น ส่งผลให้ผู้ประกอบธุรกิจบริการ
ด้านสุขภาพที่จากเดิมมุ่งเน้นการบ าบัดรักษาโรคต่างๆ ได้ให้ความสนใจในการส่งเสริมสุขภาพทั้งกายและ
ใจเพื่อป้องกันโรคและการฟื้นฟูสุขภาพหลังการบ าบัดรักษา รวมไปถึงการให้บริการเสริมความงามเพื่อ
เสริมบุคลิกภาพมากขึ้น (2011) Sigrist (2006) กับ Drouin และคณะ (2008) แสดงความเห็นว่า เทรนด์
ส าหรับธุรกิจให้บริการด้านการแพทย์และสุขภาพมีแนวโน้มการเติบโตสูงขึ้นอย่างต่อเนื่องโดยเฉพาะใน
กลุ่มประเทศยุโรป สหรัฐอเมริกา และแคนาดา ซึ่งคาดการณ์ว่าในปี 2623 มูลค่าการใช้จ่ายในด้านการ
รักษาสุขภาพและส่งเสริมสุขภาพของประเทศเหล่านี้จะเป็นคร่ึงหนึ่งของผลิตภัณฑ์มวลรวมภายในประเทศ 
กล่าวได้ว่าความสนใจในการดูแลสุขภาพของคนในปัจจุบันท าให้เกิดการท่องเที่ยวรูปแบบใหม่ที่เรียกว่า
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Health Tourism) ที่ช่วยสร้างมูลค่าและสร้างความแตกต่างในด้านผลิตภัณฑ์
และบริการทางการท่องเที่ยวให้กับสถานที่ท่องเที่ยว ตลอดจนส่งผลต่อเศรษฐกิจของธุรกิจในอุตสาหกรรม
การท่องเที่ยวและการบริการ รวมทั้งธุรกิจด้านการแพทย์และสุขภาพ  

 การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเป็นการเดินทางที่เกี่ยวข้องกับการรับการรักษาและดูแลทั้งสุขภาพกาย
และสุขภาพใจให้อยู่ในสภาวะที่ดี เช่น การเดินทางไปยังสปาเพื่อสุขภาพหรือจุดหมายปลายทางทาง
ธรรมชาติ โดยมีจุดประสงค์หลักเพื่อท าให้พลานามัยทางกายภาพดีขึ้น โดยในจุดหมายปลายทางนั้น
นักท่องเที่ยวได้ท ากิจกรรม เช่น การออกก าลังกาย การบ าบัด การควบคุมอาหาร และบริการทาง
การแพทย์ที่สอดคล้องกับการรักษาสุขภาพ (Gee & Fayos-Sola, 1997) จากความหมายดังกล่าวจะเห็น
ได้ว่าการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมีความเกี่ยวข้องกับการส่งเสริมสุขภาพ (Wellness) และการรักษาทาง
การแพทย์ (Medical) ท าให้สามารถแบ่งตลาดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพออกได้เป็น 2 ประเภท ได้แก่ 
ตลาดส าหรับผู้ป่วย (Sickness market) และตลาดส าหรับผู้ดูแลสุขภาพ (The new health care 
market) (Sigrist, 2006) ซึ่งกลุ่มเป้าหมายของตลาดส าหรับผู้ป่วยเกี่ยวข้องกับรูปแบบการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพที่เรียกว่าการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (Medical Tourism) หมายถึงการเดินทางท่องเที่ยวเพื่อ
ความต้องการในการรับการรักษาและบ าบัดทางการแพทย์ ในขณะท่ีกลุ่มเป้าหมายของตลาดส าหรับผูด้แูล
สุขภาพเป็นบุคคลที่สนใจในการดูแลและบ ารุงสุขภาวะ (Wellbeing) มีรูปแบบการท่องเที่ยวที่ส่งเสริม
สุขภาพ (Wellness Tourism) (Pearcy & Anderson, 2010) แต่ถึงแม้ว่านักท่องเที่ยวทั้ง 2 กลุ่มนี้จะมี
เป้าหมายในการเดินทางเพื่อสุขภาพ แต่ยังคงต้องการกิจกรรมนันทนาการต่างๆ ที่จะช่วยสร้างความสนุก
และให้ความรู้สึกพักผ่อนในขณะเดียวกัน (Carrera & Bridges, 2006) 
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จากกระแสความใส่ใจด้านสุขภาพที่เตบิโตอย่างรวดเร็วท าให้หน่วยงานภาครัฐในหลายประเทศ 
รวมทั้งประเทศไทยต่างให้การสนับสนุนธุรกิจเอกชนที่ให้บริการด้านสุขภาพ เพ่ือขยายตลาดใน
ต่างประเทศ และในปี 2559 รัฐบาลได้น าเสนอแคมเปญ “Visit Thailand Enhance Your Healthy 
Life: เที่ยวเมืองไทยสุขภาพดี ชีวีมีสุข” โดยถือเป็นจุดเริ่มต้นในการเผยแพร่ศักยภาพด้านสุขภาพของ
ไทยให้กับชาวต่างชาติได้รับรู้  (กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ, 2559) ซึ่งจากการจัดอันดับของ The 
International Healthcare Research Center (IHRC) พบว่าอุตสาหกรรมท่องเที่ยวเชิงการแพทย์
ของไทยติดอันดับ 6 ของโลกเนื่องจากมีค่ารักษาพยาบาลที่ถูกกว่าหลายประเทศ และมีสถานที่
ท่องเที่ยวที่น่าสนใจ ท าให้ประเทศไทยมีนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์มากที่สุดถึง 38% ของภูมิภาค
เอเชียทั้งหมด จากรายงานของ Global Wellness Institute เศรษฐกิจเชิงสุขภาพของโลก (Global 
Wellness Economy) มีมูลค่าตลาดประมาณ 3.4 ล้านล้านดอลลาร์สหรัฐฯ โดยเป็นส่วนของการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Wellness Tourism) ถึง 494.1 พันล้านดอลลาร์สหรัฐฯ ในขณะที่การท่องเทีย่ว
เชิงการแพทย์ (Medical Tourism) มีขนาด 50-60 พันล้านดอลลาร์สหรัฐฯ หรือ อัตรา 7.3 : 1 ใน
ส่วนของประเทศไทยพบว่าการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์มีขนาดประมาณ 100,000 ล้านบาท ในขณะที่
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมีมูลค่า 25,090 ล้านบาทหรืออัตรา 1 : 4 (กระทรวงการท่องเที่ยวและกีฬา, 
2559) มีส่วนช่วยเพ่ิมรายได้ให้กับประเทศ โดยเฉพาะโรงพยาบาลเอกชนมีรายได้จากการ
รักษาพยาบาลชาวต่างชาติราวปีละ 7 หมื่นล้านบาท หรือคิดเป็น 0.01% ของผลิตภัณฑ์มวลรวม
ภายในประเทศ (ศูนย์วิจัยเศรษฐกิจ ธนาคารไทยพาณิชย์ , 2560) และจากข้อมูลศูนย์วิจัยด้าน
การตลาด การท่องเที่ยวแห่งประเทศไทย (2560) พบว่าจ านวนนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของประเทศ
ไทยตั้งแต่ปี 2557 – 2560 มีจ านวนดังนี้ 

ตาราง 1.1 จ านวนนักท่องเที่ยวเชิงสขุภาพของประเทศไทย 

(ข้อมูลสะสมชว่งเดือนมกราคม 2557 – มิถนุายน 2560) 

นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 
ประเทศ จ านวน (คน) ประเทศ จ านวน (คน) 

จีน 526,321 กัมพูชา 282,348 
ออสเตรเลีย 97,844 ลาว 264,410 
รัสเซีย 92,527 เมียนมาร ์ 134,075 
กัมพูชา 79,355 สหรัฐอาหรับเอมิเรสต์ 55,366 
สหราชอาณาจักร 75,946 โอมาน 46,692 

ที่มา: ศูนย์วิจัยด้านการตลาด การท่องเที่ยวแหง่ประเทศไทย (2560)  
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จากการเติบโตของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพดังกล่าวท าให้รัฐบาลพยายามพัฒนาสถานที่
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเพ่ือตอบสนองต่อความต้องการของนักท่องเที่ยว โดยเฉพาะในด้านบุคลากรทาง
การแพทย์ และความพร้อมของสถานที่ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ พร้อมทั้งผลักดันให้เกิดแหล่งท่องเที่ยวเชงิ
สุขภาพในทุกภูมิภาค รวมทั้งในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 ประกอบไปด้วยจังหวัดพิษณุโลก 
เพชรบูรณ์ สุโขทัย อุตรดิตถ์ และตาก จากรายงานของการท่องเที่ยวแห่งประเทศไทย (2561) ถึง
สถานการณ์การท่องเที่ยวในแต่ละจังหวัดพบว่า การท่องเที่ยวของจังหวัดพิษณุโลกมีการเติบโตเป็น
อย่างมากโดยเฉพาะส าหรับนักท่องเที่ยวชาวไทยที่นิยมท่องเที่ยวตามธรรมชาติ เช่น ภูหินร่องกล้า ภู
ลมโล และแหล่งท่องเที่ยวใหมท่ี่อ าเภอนครไทยและอ าเภอเนินมะปราง โดยเฉพาะช่วงฤดดูอกนางพญา
เสือโคร่งที่สามารถดึงดูดนักท่องเที่ยวได้เป็นอย่างมาก และจากสถิตินักท่องเที่ยวจังหวัดพิษณุโลก
พบว่า จ านวนนักท่องเที่ยวของจังหวัดพิษณุโลกมีจ านวนเพ่ิมขึ้นทุกปี และมียอดเงินสะพัดจากการ
ท่องเที่ยวเป็นจ านวนมาก เช่นในปี 2560 มีจ านวนนักท่องเที่ยว 3,224,606 คน โดยเพ่ิมขึ้นจากปี 
2559 ถึง 4.39% สร้างรายได้ 7,904.04 ล้านบาท ผู้เดินทางท่องเที่ยวในจังหวัดพิษณุโลกทั้งชาวไทย
และชาวต่างประเทศมีวัตถุประสงค์หลักคือ ต้องการมาเพ่ือท่องเที่ยวและพักผ่อน และมีแรงจูงใจ
เหมือนกันคือ มีสถานที่ท่องเที่ยวที่น่าสนใจ กิจกรรมการท่องเที่ยวที่สนใจ ได้แก่ การเยี่ยมชมแหล่ง
ท่องเที่ยวประวัติศาสตร์และธรรมชาติ และสินค้าที่นักท่องเที่ยวนิยมซื้อ ได้แก่ วัตถุมงคล และของฝาก
ของที่ระลึก เช่น กล้วยตาม หมูยอ หมี่ซั่ว 

ในส่วนของจังหวัดเพชรบูรณ์นั้นมีแหล่งท่องเที่ยวที่ค่อนข้างหลากหลายที่เป็นจุดเด่นส าคัญ คือ 
แหล่งท่องเที่ยวเชิงศาสนา แหล่งท่องเที่ยวเชิงนิเวศ อีกทั้งอุทยานแห่งชาติต่างๆ และกิจกรรมที่
นักท่องเที่ยวนิยม คือ การเที่ยวชมธรรมชาติ โดยเฉพาะในฤดูบนเขาค้อจะเตม็ไปด้วยนักท่องเที่ยวแทบ
จะทุกจุดท่องเที่ยวส าคัญ มีการจัดงานปีใหม่ม้งที่เข็กน้อยซึ่งสามารถดึงดูดนักท่องเที่ยวได้  ในปี 2560 
มีจ านวนนักท่องเที่ยวเพิ่มจากปี 2559 ถึง 17.97% สร้างรายได้ 7,101.23 ล้านบาท แรงจูงใจส าคัญที่
ดึงดูดให้นักท่องเที่ยวมาจังหวัดเพชรบูรณ์ ได้แก่ สินค้าราคาถูก สถานที่ท่องเที่ยว สถานที่ท่องเที่ยว
ของจังหวัดที่นักเดินทางนิยมไปเที่ยวมากที่สุด 3 อันดับแรกของนักเดินทางชาวไทย ได้แก่ วัด น้ าตก/
ถ้ า อุทยานแห่งชาติ และแหล่งช้อปปิ้ง สินค้าที่นักท่องเที่ยวนิยมจับจ่ายใช้สอย ได้แก่ สินค้าทาง
การเกษตร 

จังหวัดสุโขทัยได้รับการยกย่องให้เป็นมรดกโลกโดยองคก์าร UNESCO จังหวัดสุโขทัยมีสถานที่
ท่องเที่ยวที่น่าสนใจหลายแห่งทั้งแหล่งท่องเที่ยวทางประวัติศาสตร์และแหล่งท่องเที่ยวทางธรรมชาติ 
ในปี 2560 มีจ านวนนักท่องเที่ยว 1,408,117 คนโดยเพ่ิมขึ้นจากปี 2559 ถึง 9.03% สร้างรายได้
เพ่ิมขึ้น 10.99% แรงจูงใจส าคัญที่ดึงดูดให้นักท่องเที่ยวมาจังหวัดสุโขทัย ได้แก่ สถานที่ท่องเที่ยวมี
ความน่าสนใจ สถานที่ท่องเที่ยวของจังหวัดที่เป็นที่นิยมของนักท่องเที่ยว ได้แก่ อุทยานประวัติศาสตร์ 
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วัด และอุทยานแห่งชาติ แหล่งช้อปปิ้ง สินค้าที่นักท่องเที่ยวนิยมจับจ่ายใช้สอย ได้แก่ สินค้าของฝาก
ของที่ระลึก เช่น ทองค าลายโบราณ ถ้วยชามสังคโลก ไม้แกะสลัก ถั่วทอดกลอย หมู/เนื้อสวรรค์  

จังหวัดอุตรดิตถ์เป็นจังหวัดที่บรรยากาศการท่องเที่ยวในช่วงที่ไม่ใช่เทศกาลเป็นไปอย่างเงียบ
เหงา หากเป็นช่วงเทศกาลบรรยากาศการท่องเที่ยวโดยรวมอยู่ในระดับปานกลางถึงค่อนข้างคึกคัก  
ถึงแม้จังหวัดอุตรดิตถ์มีนักท่องเที่ยวไม่มากนักเมื่อเปรียบเทียบกับจังหวัดอื่นในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือ
ตอนล่าง 1 แต่จ านวนนักท่องเที่ยวของจังหวัดอุตรดิตถ์เพ่ิมขึ้น 1.79% ในปี 2560 โดยแรงจูงใจส าคัญ
ที่ดึงดูดให้นักท่องเที่ยวมาจังหวัดอุตรดิตถ์ ได้แก่ สถานที่ท่องเที่ยว และกิจกรรมการท่องเที่ยวในช่วง
เทศกาล สถานที่ท่องเที่ยวของจังหวดัที่นักท่องเที่ยวนิยม ได้แก่ แหล่งช้อปปิ้ง วัด และอุทยานแห่งชาติ 

ส าหรับสถานการณ์การท่องเที่ยวในจังหวัดตากนั้นบรรยากาศตามแหล่งท่องเที่ยวจะค่อนข้าง
คึกคักในช่วงฤดูหนาว ตั้งแต่เดือนพฤศจิกายน-เดือนมกราคมเนื่องจากมีอุณหภูมิที่เหมาะสมและเป็น
ช่วงที่มีวันหยุดค่อนข้างมาก นักท่องเที่ยวมักนิยมมาเที่ยวเชิงนิเวศน์ในช่วงนี้แหล่งท่องเที่ยวที่เป็นที่
นิยม ได้แก่ อุ้มผาง น้ าตกทีลอซู ล่องแก่ง แม่สอด ส าหรับช่วงฤดูร้อนและฤดูฝนบรรยากาศตามแหล่ง
ท่องเที่ยวค่อนข้างเงียบเหงา แรงจูงใจส าคัญที่ดึงดูดให้นักท่องเที่ยวชาวไทยมาจังหวัดตาก ได้แก่ 
สถานที่ท่องเที่ยว สินค้าราคาถูก ส าหรับนักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศนั้นแรงจูงใจส าคัญที่มาจังหวัด
ตาก คือ สินค้าราคาถูก เวลาในการเดินทาง กิจกรรมการท่องเที่ยวที่สนใจของนักท่องเที่ยวทั้งสองกลุม่ 
ได้แก่ น้ าตก/ถ้ า แหล่งช้อปปิ้ง และวัด  
 นอกจากนี้กลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 มีความได้เปรียบในด้านโลจิสติกส์ ตลอดจนมี
แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและสถานบริการทางการแพทย์ที่ครบถ้วนในภูมิภาคจึงท าให้เป็นที่นิยมของ
ตลาดนักท่องเที่ยวที่มีก าลังซื้อสูงในกลุ่มประเทศเพ่ือนบ้าน เช่น เมียนมาร์ ลาว ซึ่งกลุ่มนักท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพตลาดต่างประเทศนี้โดยส่วนใหญ่เป็นประชาชนที่อยู่บริ เวณชายแดน รวมถึงนักท่องเที่ยว
ต่างประเทศ นักธุรกิจชาวต่างชาติ และพนักงานของบริษัทที่อยู่ในประเทศเมียนมาร์ที่เข้ามารับบริการ
ทางการแพทย์ในอ าเภอแม่สอด จังหวัดตาก ในขณะที่ เส้นทางบริเวณด่านภูดู่ จังหวัดอุตรดิตถ์นั้นมี
โรงพยาบาลที่เป็นทางเลือกให้กับคนลาว และนักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศที่ท่องเที่ยวในประเทศลาว  
ทั้งนี้ นอกจากปัจจัยภายนอกดังกล่าวที่ท าให้กลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 เหมาะสมต่อการเป็น
แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแล้วนั้น หลักฐานเชิงประจักษ์อีกประการหนึ่งที่สนับสนุนให้ควรพัฒนากลุ่ม
จังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 เป็นแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ คือ ความแข็งแรงทั้งสุขภาพกายและใจ
ของคนท้องถิ่น จากการศึกษาของส านักงานคณะกรรมการสุขภาพแห่งชาติ (2558) ถึงสุขภาพกายและ
สุขภาพจิตของประชากรในประเทศไทย พบว่า คะแนนสุขภาพจิตของประชากรในกลุ่มจังหวัด
ภาคเหนือตอนล่าง 1 มีค่าเฉลี่ย 74.29 (ค่าเฉลี่ยประเทศ 74.63) คะแนนการดแูลดา้นสุขภาพมีค่าเฉลีย่ 
62.86 (ค่าเฉลี่ยประเทศ 61.53) นอกจากนี้ยังพบว่าอัตราการปล่อยก๊าซเรือนกระจกจากการเผาไหม้
เชื้อเพลิงอยู่ที่ 1.46 ตันต่อคน (ค่าเฉลี่ยประเทศ 2.33) จากข้อมูลดังกล่าวจะเห็นได้ว่า กลุ่มจังหวัด
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ภาคเหนือตอนล่าง 1 มีความเหมาะสมทั้งภายใน (สุขภาพกาย-จิตของคนในพ้ืนที่ และสิ่งแวดล้อม) 
และภายนอก (ระบบโลจิสติกส์ สถานบริการทางการแพทย์ และแหล่งที่ตั้งที่ใกล้กบัประเทศเพื่อนบา้น) 
ในการที่จะพัฒนาให้กลายเป็นแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

แต่แม้ว่ารัฐบาลไทยจะสนับสนุนให้ภูมิภาคที่มีความพร้อมในการเป็นศูนย์กลางการบริการด้าน
สุขภาพพัฒนาเป็นแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ แต่ประเทศอื่นๆ เช่น สิงคโปร์และมาเลเซียก็มีนโยบาย
ผลักดันประเทศให้เป็นศูนย์กลางการบริการด้านสุขภาพด้วยเช่นกัน ดังนั้นการจะเป็นศูนย์กลางบริการ
ด้านสุขภาพได้นั้น นอกจากบุคลากรทางการแพทย์และการท่องเที่ยวควรรักษามาตรฐานในการบริการ
ส่งเสริมการท่องเที่ยว และพัฒนาสิ่งอ านวยความสะดวกต่างๆ เพิ่มความเชี่ยวชาญการรักษาโรคเฉพาะ
ทางมากขึ้นเพ่ือขยายฐานลูกค้าแล้วนั้น ความเข้าใจในความต้องการของนักท่องเที่ยวกลุ่มเป้าหมายก็
เป็นสิ่งส าคัญที่จะท าให้กลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 เป็นศูนย์กลางการบริการด้านสุขภาพทั้ง
ส าหรับนักท่องเที่ยวชาวไทยและนักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศโดยเฉพาะจากประเทศเพ่ือนบ้าน 
เนื่องจากนักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่มมีความต้องการที่แตกต่างกัน และโดยทั่วไปนั้นความต้องการของ
นักท่องเที่ยวขึ้นอยู่กับขนาด (size) และโครงสร้างของตลาด (structure of a market) ประสบการณ์
การเดินทางและการเปิดกว้างของผู้บริโภคที่มี่ต่อสินค้าและบริการที่เป็นนวัตกรรมใหม่ (Smeral, 
1996) รวมถึงมีความต้องการ (Needs) แรงจูงใจ (Motivations) ทัศนคติ (Attitude) ประสบการณ์ 
(Experience) ความพอใจส่วนบุคคล (Personal values) ตลอดจนมีความเห็นในเรื่องความน่าสนใจ
ของสถานที่ท่องเที่ยวแตกต่างกัน (Crompton, 1979; Dann, 1977; Fisher & Price, 1991) เช่น 
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (Medical Tourist) ย่อมมีความต้องการที่แตกต่างไปจากนักท่องเที่ยวที่
ต้องการส่ ง เสริมสุขภาพ  (Wellness Tourists) นักวิชาการหลายท่าน  (เช่น  Laesser, 2011; 
Schobersberger, Schmid, Lechleitner, Duvillar, & Hortnagl, 2009; Smith & Puczko, 2009) 
ได้ยกตัวอย่างองค์ประกอบของแหล่งท่องเที่ยวที่มีความส าคัญต่อนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ 
ทรัพยากรธรรมชาติ สภาพแวดล้อม ระดับความสูงของพ้ืนที่ บรรยากาศ และสิ่งอ านวยความสะดวก
ต่างๆ ซึ่งถ้าแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพสามารถจัดการแหล่งท่องเที่ยวเพื่อสร้างความสนใจและน าเสนอ
ประสบการณ์ให้กับนักท่องเที่ยวตามที่คาดหวังไว้ ย่อมสามารถสร้างความยั่งยืนให้กับแหล่งท่องเที่ยว
และธุรกิจได้ (Dwyer & Kim, 2003; Schalber & Peters, 2012)  

อย่างไรก็ตาม การที่จะท าให้แหล่งท่องเที่ยว อุตสาหกรรมการท่องเที่ยวและการบริการ และ
ธุรกิจด้านการแพทย์และสุขภาพมีความยั่งยืนและมีรายได้เพ่ิมมากขึ้นนั้น ความเข้าใจในเรื่องความ
ต้องการและพฤติกรรมของนักท่องเที่ยว ตลอดจนปัจจัยต่างๆ ที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจเลือก
แหล่งท่องเที่ยวเป็นสิ่งส าคัญ เพราะจะเป็นข้อมูลที่ท าให้ผู้ประกอบการสามารถเข้าใจถึงความต้องการ
และพฤติกรรมของนักท่องเที่ยวกลุ่มเป้าหมายได้อย่างชัดเจน ด้วยเหตุผลดังกล่าวการศึกษา
คุณลักษณะของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในด้านต่างๆ เช่น ลักษณะทางประชากรศาสตร์ แรงจูงใจใน
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การเดินทาง ปัจจัยและองค์ประกอบการท่องเที่ยวที่มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจเลือกสถานที่ท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ ตลอดจนประสบการณ์ที่นักท่องเที่ยวต้องการ จะท าให้ทราบว่านักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่มมี
ความแตกต่างและมีความต้องการในผลิตภัณฑ์และบริการทางการท่องเที่ยวอย่างไร ปัจจัยและ
องค์ประกอบการท่องเที่ยวใดบ้างที่เป็นตัวช่วยในการตัดสินใจให้นักท่องเที่ยวเดินทางมายังกลุ่มจังหวัด
ภาคเหนือตอนล่าง 1 ข้อมูลที่ได้สามารถน ามาเป็นแนวทางพัฒนาแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และใน
การวางแผนการตลาดเพื่อตอบสนองต่อความต้องการของนักท่องเที่ยวให้ตรงจุด ตลอดจนก าหนดและ
พัฒนากลยุทธ์ในการดึงดูดนักท่องเที่ยวให้มายังกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 ต่อไปในอนาคต 

1.2 วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

     1. เพื่อศึกษาลักษณะประชากรศาสตร์และพฤติกรรมการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ  
     2. เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
     3. เพื่อศึกษาความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ  
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1.3 กรอบขั้นตอนการวิจัย 

 การศึกษาพฤติกรรมและประสบการณ์นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือ
ตอนล่าง 1 (พิษณุโลก ตาก สุโขทัย เพชรบูรณ์ อุตรดิตถ์ มีแนวทางการด าเนินการดังรายละเอียด 

  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

1.4 นิยามศัพท์เฉพาะ 
1. การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Health Tourism) หมายถึง การเดินทางจากที่หนึ่งไปยังที่หนึ่ง เป็นการ
เปลี่ยนที่พ านักอาศัย เพ่ือไปเยี่ยมเยือนสถานที่ที่เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมสุขภาพ โดยมีวัตถุประสงค์
หลักเพ่ือดูแลสุขภาวะ สร้างความสมดุลให้แก่การด ารงชีวิตที่ดีทั้งทางกาย ทางใจและทางสังคม ผ่าน
การท ากิจกรรมส่งเสริมสุขภาพและ/หรือการบ าบัดรักษาฟ้ืนฟูสุขภาพ 
2. การท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (Medical Tourism) หมายถึง การเดินทางไปยังที่ใดที่หนึ่ง เพื่อเหตุผล
ทางสุขภาพส าหรับผู้ที่เจ็บป่วยหรือผู้ที่ต้องการการดูแลสุขภาพด้วยบริการทางการแพทย์ 

ก าหนดกรอบแนวคิดวิจัย 

สร้างเคร่ืองมือในการเก็บข้อมูล 

สัมภาษณน์ักท่องเที่ยวเชิง
ส่งเสริมสุขภาพชาวไทย
และชาวต่างประเทศ  

วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ น าผลที่ได้จากการสังเคราะห์ข้อมูลเชิง
คุณภาพและข้อมูลจากวรรณกรรมมาสร้าง

แบบสอบถาม 

วิเคราะห์ข้อมูล 

สรุปผลการวิจัยและการอภิปราย 

เก็บข้อมูลเชิงปริมาณ 

สัมภาษณน์ักท่องเที่ยวเชิง
การแพทย์ 

สัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลหลักเก่ียวกับ
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย ์
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3. การท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (Wellness Tourism) หมายถึง การเดินทางไปยังที่ใดที่หนึ่ง เพ่ือ
เหตุผลในการดูแล ส่งเสริมสุขภาพในรูปแบบวิถีชีวิตที่เน้น การมีสุขภาพดี  และการด ารงชีวิตที่ดีมี
ความสุข (Well-being) สมดุลทั้งทางกาย ใจ และจิตวิญญาณ 
4. นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Health Tourist) หมายถึง นักท่องเที่ยวที่เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือรับการรักษาด้านการแพทย์ หรือดูแลส่งเสริมสุขภาพ โดยสามารถ
แยกย่อยออกเป็น (1) นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (Medical Tourist) และ (2) นักท่องเที่ยวเชิง
ส่งเสริมสุขภาพ (Wellness Tourist)  
5. นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (Medical Tourist) หมายถึง บุคคลที่เดินทางไปต่างประเทศเพ่ือรับ
บริการทางการแพทย์ โดยมีหรือไม่มีการท ากิจกรรมท่องเที่ยวอื่นๆ ร่วมด้วยก็ได้ นอกจากนี้ ยังรวมถึง
นักท่องเที่ยวที่เดินทางไปยังต่างประเทศเพ่ือท่องเที่ยว แต่ตัดสินใจเข้ารับบริการทางการแพทย์ ณ 
สถานที่นั้นๆ 
6. นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (Wellness Tourist) หมายถึง นักท่องเที่ยวที่เดินทางไปยังแหล่ง
ท่องเที่ยวโดยมีวัตถุประสงค์หลักเพ่ือการดูแลและส่งเสริมสุขภาพให้แข็งแรง อาจเป็นเชิงป้องกันหรือ
เสริมสร้างให้แข็งแรงก็เป็นได้ (Preventive care) 
7. ประสบการณ์การท่องเที่ยว หมายถึง สิ่งที่บุคคลที่ไปท่องเที่ยวได้กระท าหรือได้ไปเห็นมา ที่มีคุณค่า
ต่อการเรียนรู้มากกว่า  โดยแบ่งเป็น 2 ลักษณะ ได้แก่  ประสบการณ์ที่ปรารถนา  (desired 
experience) และประสบการณ์ที่ได้รับจริง (actual experience) 
8. ประสบการณ์ที่ปรารถนา หมายถึง สิ่งที่นักท่องเที่ยวต้องการกระท าหรือได้รับจากแหล่งท่องเที่ยว 
9. ประสบการณ์ที่ได้รับจริง หมายถึง สิ่งที่นักท่องเที่ยวได้รับจากแหล่งท่องเที่ยว 
10. องค์ประกอบของแหล่งท่องเที่ยว หมายถึง ปัจจัยที่สามารถดึงดูดให้นักท่องเที่ยวเดินทางออกไป
เยี่ยมชมแหล่งท่องเที่ยว 9 ด้านด้วยกันคือ องค์ประกอบด้านทรัพยากรธรรมชาติ ด้านโครงสร้างทั่วไป 
ด้านโครงสร้างการท่องเที่ยว ด้านนันทนาการ ด้านศิลปวัฒนธรรม/ประวัติศาสตร์ ด้านเศรษฐกิจและ
การเมือง ด้านสภาพแวดล้อมทางธรรมชาติ ด้านสภาพแวดล้อมทางสังคม และด้านบรรยากาศของ
สถานที่ท่องเที่ยว 

1.5 วิธีการด าเนินการวิจัย 
ขอบเขตดา้นเนื้อหา 

ผู้วิจัยได้ขอบเขตเชิงเนื้อหาจากการทบทวนแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ พฤติกรรมของท่องเที่ยว ปัจจัยและองค์ประกอบที่มีอิทธิพลต่อการเลือกสถานที่
ท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยว และประสบการณ์นักท่องเที่ยว 
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ขอบเขตด้านพ้ืนที่ 
 ผู้วิจัยได้ใช้หลัก Area-Based  ในการท าวิจัย โดยพ้ืนที่ที่ศึกษาได้แก่  จังหวัดพิษณุโลก 
เพชรบูรณ์ สุโขทัย อุตรดิตถ์ และตาก  

ขอบเขตดา้นประชากรและกลุ่มตัวอยา่ง  
 เพื่อให้ได้ภาพของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างชัดเจน โดยได้ก าหนดกลุ่มตัวอย่างดังนี้ 

การวิจัยเชิงคุณภาพ 
1.  ผู้ให้ข้อมูลหลัก (Key Informants) ได้แก่ พนักงานในบริษัทน าเที่ยว คลีนิค และโรงพยาบาล 

จ านวน 10 คน เพื่อให้เห็นลักษณะของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ในภาพรวม 
2. นัก่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยและชาวต่างประเทศจ านวน 30 คน (กลุ่มละ 15 คน) 

ที่เดินทางท่องเที่ยวในจังหวัดพิษณุโลก เพชรบูรณ ์สุโขทัย อุตรดิตถ์ และตาก  
3. นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ชาวต่างประเทศจ านวน 38 คน โดยได้มีการประสานงานไปยัง

โรงพยาบาล คลีนิค ก่อนเข้าไปสัมภาษณ์ (หมายเหตุ จากนิยามความหมายของนักท่องเที่ยวเชิง
การแพทย ์หมายถึง บุคคลที่เดินทางไปตา่งประเทศโดยมวีัตถุประสงค์หลักในการเดนิทางเพ่ือรบับรกิาร
ทางการแพทย์หรือเสริมความงาม อาจเป็นการรับบริการทางการแพทย์เพียงอย่างเดียวโดยไม่มีการท า
กิจกรรมท่องเที่ยวอื่นๆ ร่วมด้วย หรืออาจมีการท ากิจกรรมด้านการท่องเที่ยว นอกจากนี้ยังรวมถึง
บุคคลที่เดินทางไปเพ่ือท่องเที่ยว แต่ตัดสินใจเข้ารับบริการทางการแพทย์ในภายหลัง  จึงท าให้
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์มีเฉพาะชาวต่างประเทศ)  

การวิจัยเชิงปริมาณ 
1. บุคคลที่เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในจังหวัดพิษณุโลก เพชรบูรณ์ สุโขทัย 

อุตรดิตถ์ และตาก โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือดูแลส่งเสริมสุขภาพ จ านวน 770 คน แบ่งเป็นนักท่องเที่ยว
ชาวไทยมีจ านวนทั้งสิ้น 614 คน และนักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศจ านวน 156 คน  

เครื่องมือและการพัฒนาเครื่องมือ 
 ในการศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงผสมผสาน (Mixed Method) มีขั้นตอนดังนี้ 

ขั้นตอนท่ี 1 การสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) 
1. การสัมภาษณ์เชิงลึกผู้เกี่ยวข้องกับนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เช่น บริษัทน าเที่ยว คลีนิค และ

โรงพยาบาล เพื่อให้ได้ภาพของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์อย่างชัดเจน 
2. การสัมภาษณ์เชิงลึกนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เพ่ือศึกษามุมมองและความคิดเห็นในการ

ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ประสบการณ์ที่นักท่องเที่ยวต้องการได้รับ และการเลือกกลุ่มจังหวัดภาคเหนือ
ตอนล่าง 1 เป็นสถานที่ส าหรับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
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ขั้นตอนท่ี 2 การสอบถามโดยใช้แบบสอบถาม 
 ส าหรับแนวทางในการออกแบบรายละเอียดของแบบสอบถามนั้นจะน าตัวแปรที่พบจากการ
ทบทวนเอกสารวิจัยและจากการสัมภาษณ์เชิงลึกเป็นกรอบในการประเมิน โดยแบ่งเนื้อหาของค าถาม
ออกเป็น 2 ส่วน ดังต่อไปนี้ 
ส่วนที่ 1 ลักษณะทางประชากรศาสตร์  
 เป็นการสอบถามเกี่ยวกับรายละเอียด เช่น อายุ เพศ สถานภาพ อาชีพ รายได้ ระดับการศึกษา
ของนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาเที่ยวในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 เป็นแบบสอบถามชนิดปลายปิด
ลักษณะค าถามมีหลายค าตอบให้เลือก (Multichotomous Question) เป็นข้อมูลที่ ใช้จ าแนก
คุณลักษณะของผู้ตอบแบบสอบถาม (Identification Information) เช่น เพศ อายุ ระดับการศึกษา ใช้
ระดับการวัดข้อมูลประเภทนามบัญญัติ (Nominal Scale) เช่น เพศ อาชีพ ภูมิล าเนา รวมทั้งใช้ระดับ
การวัดข้อมูลประเภทเรียงล าดับ (Ordinal Scale) เช่น อายุ ระดับการศึกษา รายได้ต่อเดือน ซึ่ง
สามารถช่วยให้ผู้วิจัยทราบถึงลักษณะประชากรศาสตร์ของนักท่องเที่ยวของกลุ่มจังหวัดภาคเหนือ
ตอนล่าง 1 
ส่วนที่ 2 พฤติกรรมการท่องเที่ยว ปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ ความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
 เป็นการสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาเที่ยวยังกลุ่ม
จังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1  โดยมุ่งศึกษาสิ่งจูงใจในการมาเที่ยว ผู้ร่วมทางคือใคร การซื้อบริการการ
ท่องเที่ยว กิจกรรมการท่องเที่ยวที่สนใจ ค่าใช้จ่ายในของการท่องเที่ยว โดยระดับการวัดข้อมูลประเภท
อัตราส่วน (Ratio Scale) ส าหรับการส ารวจความคิดเหน็ถงึปัจจัยที่มคีวามส าคญัตอ่การตดัสินใจในการ
เลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และการส ารวจความคิดเห็นถึงความต้องการด้านประสบการณ์การ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เป็นค าถามแบบปลายปิดมีมาตราส่วนตามมาตรวัด Likert (Likert Scale) ซึ่งแบง่
มาตราวัดออกเป็น 5 ระดับ คือ ส าคัญมากที่สุด ส าคัญมาก ปานกลาง ส าคัญน้อย ส าคัญน้อยที่สุด  

การเก็บรวบรวมข้อมลู 
       การเกบ็รวบรวมข้อมูลของการศึกษาในครัง้นี ้ผู้วิจัยไดด้ าเนินการตามขัน้ตอนดงัตอ่ไปนี้คือ 

1. ผู้วิจัยเตรียมแบบสอบถาม 
2. ผู้วิจัยน าแบบสอบถามไปแจกให้กับกลุ่มตัวอย่างจ านวน 30 ชุด เพ่ือทดสอบความสมบูรณ์

ของแบบสอบถาม 

3. น าผลที่ ได้มาหาค่าความเชื่อมั่น  โดยวิธีสัมประสิทธ์อัลฟ่า  (α - Coefficient) ของ 
Cronbarch  โดยค่าอัลฟ่าที่ได้จะแสดงถึงระดับความคงที่ของแบบสอบถาม  โดยจะมีค่าระหว่าง 

0<α<1 และค่าที่ใกล้เคียง 1 มาก แสดงว่ามีความเชื่อมั่นสูง 
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4. ปรับปรุงแก้ไขแบบสอบถาม 
5. ผู้วิจัยน าแบบสอบถามไปแจกให้กับกลุ่มตัวอย่างรวม 770 คน  
6. ผู้วิจัยรวบรวมแบบสอบถามที่ได้มาตรวจสอบความสมบูรณ์ของแบบสอบถามและน าข้อมูล

ที่มีค าตอบครบถ้วนสมบูรณ์มาท าการลงรหัส เพื่อน าไปวิเคราะห์และแปลผลข้อมูลทางสถิติต่อไป 

การวิเคราะห์ข้อมูล   
การวิจัยเชิงปริมาณ 

1. การวิเคราะห์จัดกลุ่ม (Cluster Analysis) เพ่ือจัดกลุ่มนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
2. การวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ (Frequency statistic) เพ่ืออธิบายคุณลักษณะกลุ่มตัวอย่าง 

เช่น ลักษณะทางประชากรศาสตร์ พฤติกรรมการท่องเที่ยว และจัดกลุ่มข้อข้อมูลเชิงคุณลักษณะของ
ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อนักท่องเที่ยวในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

การวิจัยเชิงคุณภาพ   
  การวิเคราะห์โดยใช้เทคนิคการวิเคราะห์เชิงเนื้อหา (Content Analysis) โดยมีการพัฒนา 
Latent Code และ Manifest Code รวมทั้งการวิเคราะห์ข้อความ (Discourse Analysis) หลังจากที่
ได้มีการสัมภาษณ์กลุ่มตัวอย่างเสร็จสิ้น  

1.6 ประโยชน์ที่ได้รับ 
1. สภาอุตสาหกรรมท่องเทีย่ว และสมาคมธุรกิจการท่องเที่ยวใน จังหวดัในกลุม่ภาคเหนือ

ตอนลา่ง 1 สามารถน าข้อมลูไปใช้ในการวางแผนเชงินโยบายในการพฒันาตลาดท่องเที่ยวเชงิสุขภาพ 
2. หน่วยงานเอกชน เช่น โรงแรม บริษัทน าเที่ยว หรือโรงพยาบาลในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือ

ตอนล่าง 1 สามารถใช้คู่มือเกี่ยวกับพฤติกรรมและประสบการณ์ของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
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บทท่ี 2 
ทบทวนวรรณกรรม 

2.1 การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Health Tourism) 
 การดูแลรักษาสุขภาพทั้งกายและใจเป็นสิ่งที่ได้รับความสนใจเพ่ิมมากขึ้นของคนในปัจจุบัน จึง
ท าให้เกิดรูปแบบการท่องเที่ยวที่เรียกว่าการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Health Tourism) ที่เกี่ยวข้องกับ
องค์ประกอบ 2 ด้านคือ การดูแลรักษาสุขภาพ (healthcare) และการท่องเที่ยว (tourism) การเติบโต
ของรูปแบบการท่องเที่ยวดังกล่าวท าให้แหล่งท่องเที่ยวต้องมีองค์ประกอบการท่องเที่ยวที่สามารถ
ส่งเสริมสุขภาพ (wellness) รักษาสุขภาพ (cure) รวมถึงให้ความสุขสงบทั้งทางกายและใจ (Peace of 
mind and relaxation) และบริการทางการท่องเที่ ยวที่พร้อมครัน  (Carrera & Bridges, 2006) 
อย่างไรก็ตาม การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมีความหมายที่ครอบคลุมในหลายด้าน เช่น ในด้านการเดินทาง
เพ่ือรักษาสุขภาพนั้น องค์การการท่องเที่ยวโลก (WTO, 1997) เห็นว่า การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเป็น 
“การเดินทางท่องเที่ยวเยี่ยมชมสถานที่ที่เกีย่วขอ้งกับสุขภาพ เช่น สปา รีสอร์ท โดยมีวัตถุประสงคห์ลกั
เพ่ือดูแลสุขภาวะทางกายผ่านการท ากิจกรรมส่งเสริมสุขภาพและ/หรือการบ าบัดรักษาฟ้ืนฟูสุขภาพ”
เช่นเดียวกับ Garcia-Altes (2005, น.262) ที่เห็นว่าการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพต้องเป็นการเดินทางจาก
ถิ่นฐานโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือรักษาสุขภาพ (health tourism is based on travelling outside 
home to care one’s health) 

ในขณะที่ Goodrich และ Goodrich (1987, น.217) ได้ให้ความหมายของการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพในด้านอุปทาน ดังนี้ “.....สถานที่ต่างๆ เช่น โรงแรม หรือแหล่งท่องเที่ยว เช่น บาเดนท์ 
สวิสเซอร์แลนด์ ที่ได้น าเอาบริการทางสุขภาพมาใช้ในการดึงดูดนักท่องเที่ยว รวมถึงการตรวจสุขภาพ
โดยแพทย์และพยาบาลผู้เชี่ยวชาญในรีสอร์ทหรือโรงแรม และการมีโปรแกรมเพ่ือการควบคุมอาหาร 
การฝังเข็มส าหรับโรคไขข้อ การใช้สมุนไพรต่างๆ” สอดคล้องกับความคิดเห็นของ de la Barrer และ
คณะ (2009 , น.26) ที่อธิบายความหมายของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพว่าเป็น “ผลรวมของ
ความสัมพันธ์และปรากฏการณ์ที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงสถานที่และที่อยู่อาศัยของผู้คนเพื่อส่งเสริม
เสถียรภาพและฟ้ืนฟูสุขภาพร่างกาย จิตใจและสภาวะทางสังคมให้ดีขึ้น โดยใช้บริการสุขภาพแบบ
ดั้งเดิมของภาครัฐหรือภาคเอกชน ส าหรับด้านอุปสงค์นั้น Carrera และ Bridge (2006) ให้ความหมาย
ของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพว่า เป็นการเดินทางที่ออกไปนอกสภาพแวดล้อมของบุคคลเพ่ือการ
บ ารุงรักษา การเพิ่มประสิทธิภาพหรือการฟ้ืนฟูความเป็นอยู่ที่ดีของบุคคลทั้งทางร่างกายและจิตใจ   
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จากนิยามดังกล่าวจะเห็นไดว้่าความหมายของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมีความเชื่อมโยงกับการ
ดูแลรักษาสุขภาพและการท่องเที่ยว (รูปที่ 1) โดยความต้องการที่จะดูแลฟ้ืนฟูสุขภาพกายและจิตมา
จากแนวคิดทางด้านสุขภาพ ในขณะที่วัตถุประสงค์ของนักท่องเที่ยวที่เดินทางไปยังจุดหมายปลายทาง
ต่างๆ นั้นมาจากแนวคิดทางด้านการท่องเที่ยว Goeldner (1989) ได้สรุปลักษณะของการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพไว้ 3 ประการ คือ เป็นการเดินทางจากถิ่นฐานของตน โดยมีวัตถุประสงค์เกี่ยวกับสุขภาพ 
และกระท าในสถานที่พักผ่อนหย่อนใจ และส าหรับการศึกษาครั้งนี้การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพหมายถึง 
การเดินทางจากที่หนึ่งไปยังที่หนึ่ง เป็นการเปลี่ยนที่พ านักอาศัย เพ่ือไปเยี่ยมเยือนสถานที่ที่เกี่ยวข้อง
กับการส่งเสริมสุขภาพ โดยมีวัตถุประสงค์หลักเพื่อดูแลสุขภาวะ สร้างความสมดุลให้แก่การด ารงชีวิตที่
ดีทั้งทางกาย ทางใจและทางสังคม ผ่านการท ากิจกรรมส่งเสริมสุขภาพและ/หรือการบ าบัดรักษาฟ้ืนฟู
สุขภาพ 

 
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูป 2.1: ประเภทของการทอ่งเที่ยวเชิงสุขภาพ 
ที่มา: Voigt (2009, น.37) 

Special Interest Tourism 

Health Tourism 

Medical Tourism Wellness Tourism 

Essential Medical 

Elective Medical 

Beauty Spa Visitation 

Lifestyle Resort Visitation 

Spiritual Retreat 
Visitation 

Medical tourists travel 
because they want to 
treat/cure a medical 

condition. 

Wellness tourists travel 
because they want to 
maintain or improve 

their health. 

Overlap 
“Medical Wellness” 
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จากรูป 1 จะเห็นได้ว่าการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเป็นการท่องเที่ยวที่อยู่ภายใต้รูปแบบการ
ท่องเที่ยวในความสนใจพิเศษ (Special Interest Tourism) มีความเกี่ยวข้องทั้งกับ “การรักษาสุขภาพ 
(health) และการส่งเสริมสุขภาพ (wellness)” ท าให้นักวิชาการหลายท่าน (เช่น Mueller & Lanz, 
1998; Quintela, Costa, & Correia, 2016; Schalber & Peters, 2012; Sigrist, 2006; M.  Smith 
& Puczko, 2009; C. Voigt, 2009) ได้แบ่งรูปแบบการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแบ่งออกเป็น 2 ลักษณะ
คือ การท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (medical tourism) และการท่องเที่ยวเพ่ือส่งเสริมสุขภาพ (wellness 
tourism) นอกจากนี้ Koncul (2016) แสดงความเห็นเพ่ิมเติมว่า การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่อยู่ใน
รูปแบบของการส่งเสริมสุขภาพ (wellness) และการรักษาทางการแพทย์ (medical) มีความเกี่ยวข้อง
กัน เนื่องจากความต้องการที่จะรักษาไว้ซึ่งความงามและความเยาว์วัย รวมถึงความกดดันและการ
แข่งขันในสังคมที่มีต่อภาพลักษณ์ของบุคคล (Henderson, 2003; Smith & Puczko, 2009) จึงท าให้
บุคคลเข้าร่วมในกิจกรรมที่มุ่งเน้นทั้งด้านรักษาและส่งเสริมสุขภาพ (รูปที่ 2) ซึ่งบางประเทศ เช่น 
เยอรมนี ออสเตรีย และสวิสเซอร์แลนด์ ได้ใช้ค าว่า “medical wellness” เพ่ือแสดงถึงความสัมพันธ์
ระหว่างการส่งเสริมสุขภาพและการรักษาเชิงการแพทย์  
 ส าหรับการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เป็นการเดินทางที่มีความต้องการทางด้านการรักษาทาง
การแพทย์ เช่น การผ่าตัด การได้รับการดูแลเป็นพิเศษ ระหว่างเดินทางท่องเที่ยว (Smith & Puczko, 
2009) Johnston และคณะ (2010) อธิบายเพ่ิมเติมว่า การท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ต้องเป็นการ
เดินทางข้ามชายแดนระหว่างประเทศโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือรับการรักษา เป็นการใช้จ่ายส่วนบุคคล
และต้องไม่เป็นการส่งตัวจากระบบของสถานพยาบาล กล่าวได้ว่าเป็นการเดินทางเพ่ือการผ่าตัด บ าบัด
ต่างๆ เช่นเดียวกับความคิดเห็นของ Balaban และ Maranno (2010, น.135) ที่กล่าวว่า การ
ท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เป็นการเดินทางไปต่างประเทศโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือรับการรักษาทาง
การแพทย์ Kusen (2010, 2011) แสดงความเห็นเพ่ิมเติมว่าการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ไม่มีแรงจูงใจ
ในกิจกรรมนันทนาการต่างๆ มีเพียงความต้องการที่จะได้รับการรักษาทางการแพทย์และได้รับบริการ
ทางการท่องเที่ยวเท่านั้น จากความหมายของการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ข้างต้นจะเห็นได้ว่าการ
ท่องเที่ยวเชิงการแพทย์มีความแตกตา่งจากการท่องเที่ยวรูปแบบอื่น โดยเฉพาะในด้านของรูปแบบของ
กิจกรรมที่มีความเกี่ยวข้องกับการรักษา ฟ้ืนฟูสุขภาพ (รูปที่ 2) ท าให้แหล่งท่องเที่ยวเชิงการแพทย์
จ าเป็นต้องค านึงถึงผลกระทบในด้านต่างๆ อย่างรอบด้าน เช่น บทบัญญัติในการให้การดูแลสุขภาพ
ระหว่างประเทศต่างๆ ผลกระทบที่เกิดขึ้นต่อผู้มีส่วนได้ส่วนเสียกลุ่มต่างๆ การเดินทางข้ามประเทศ
ของผู้ป่วย ประชากรที่อยู่ในแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ รวมถึงตัวของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เองที่
ควรเข้าใจถึงความเสี่ยงต่างๆ ที่อาจเกิดขึ้นได้ระหว่างการเดินทางหรือระหว่างที่อยู่ในแหล่งท่องเที่ยว 
(Hall, 2011) ดังนั้น การศึกษาครั้งนี้ได้ให้ความหมายของการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์  (Medical 
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Tourism) คือ การเดินทางไปยังที่ใดที่หนึ่ง เพ่ือเหตุผลทางสุขภาพส าหรับผู้ที่เจ็บป่วยหรือผู้ที่ต้องการ
การดูแลสุขภาพด้วยบริการทางการแพทย์ 

ส่วนการท่องเที่ยวเพื่อส่งเสริมสุขภาพ (wellness tourism) มีความเกี่ยวข้องกับความต้องการ
ที่จะมีสุขภาวะที่ดี โดย Dunn (1959) เป็นคนแรกที่น าเสนอแนวคิดเกี่ยวกับการส่งเสริมสุขภาพ 
(wellness) และได้ให้ความหมายไว้วา่ เป็นภาวะของสุขภาพที่มีสุขภาวะที่ดทีั้งทางกายและทางใจ โดย
สุขภาวะที่ดีดังกล่าวขึ้นอยู่กับสภาพแวดล้อม ดังนั้นบุคคลจึงยินดีที่จะซื้อสินค้าและบริการต่างๆ ที่
ส่งเสริมคุณภาพชีวิต (quality of life) เพื่อให้ตนเองมีสุขภาพและสุขภาวะที่ดี (Chen, Prebensen, & 
Huan, 2008; Muller & Kaufman, 2001) เช่นเดียวกับนักวิชาการหลายท่าน (Corbin & Pangrazi, 
2001; Corbin, Welk, Lindsey, & Corbin, 2004; C. Voigt, 2009) ที่เห็นว่า บุคคลที่มีวิถีชีวิตที่มี
สุขภาพที่ดีนั้นมักใช้บริการสิ่งอ านวยความสะดวกต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพ โดยการมีสุขภาพที่ดีนั้น
เกี่ยวข้องกับองค์ประกอบ 6 ด้าน ได้แก่ กาย (physical) อารมณ์ (emotional) จิตวิญญาณ (spiritual) 
สติปัญญา (intellectual) สังคม (social) สภาพแวดล้อม (environment) ในขณะที่  Mueller และ 
Kaufmann (2001, น.7) เห็นว่า การท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพเป็นส่วนหนึ่งของการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ (health tourism) โดยเป็นเรื่องของคนที่มีสุขภาพดี แต่ก็มีความแตกต่างจากการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ และได้ให้ความหมายของการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพไว้ว่าเป็นผลรวมของ
ความสัมพันธ์และปรากฎการณ์ของการเดินทางของบุคคลที่มีสุขภาพเป็นแรงจูงใจในการเดินทาง 
สอดคล้องกับความคิดเห็นของ Dunn (1959) ที่กล่าวว่า การส่งเสริมสุขภาพเป็นสภาวะสุขภาพที่
ประกอบด้วยความรู้สึกโดยรวมของบุคคลต่อความเป็นอยู่ที่ดี ซึ่งประกอบด้วยร่างกาย จิตใจและจิต
วิญญาณ นอกจากนี้ วิถีการด าเนินชีวิตและความรับผิดชอบต่อตนเองในด้านสุขภาพแสดงให้เห็นว่า
บุคคลนั้นๆ มีการแสวงหาคุณภาพชีวิตที่ดีให้กับตนเอง โดยแนวคิดเรื่องการส่งเสริมสุขภาพเกิดขึ้นมา
จากแนวคิดเรื่องสุขภาวะ และการออกก าลังกาย (Corbin et al., 2004) ดังนั้น การท่องเที่ยวเชิง
ส่งเสริมสุขภาพส าหรับการศึกษาในครั้งนี้ หมายถึง การเดินทางไปยังที่ใดที่หนึ่ง เพื่อเหตุผลในการดูแล 
ส่งเสริมสุขภาพในรูปแบบวิถีชีวิตที่เน้น การมีสุขภาพดี และการด ารงชีวิตที่ดีมีความสุข (Well-being) 
สมดุลทั้งทางกาย ใจ และจิตวิญญาณ ซึ่ง Smith และ Puckzo (2009) สรุปในประเด็นนี้ว่า วิถีการ
ด าเนินชีวิตของบุคคลมีความเชื่อมโยงกับสุขภาวะและการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ และสุขภาวะ
เกี่ยวข้องกับธรรมชาติ การบ าบัดความงามทั้งภายในและภายนอก การนวด สปา เซาน่า การผ่อน
คลาย ความสมดุล ศิลปะ ดนตรี และการบ ารุงต่างๆ ดังนั้นการท่องเที่ยวเพ่ือส่งเสริมสุขภาพจึง
เกี่ยวข้องกับสินค้าและบริการที่หลายหลาย (Sheldon & Bushell, 2009) รายละเอียดดังรูปที่ 2 
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รูป 2.2 ประเภทและกิจกรรมการทอ่งเที่ยวเชิงสขุภาพ 
ที่มา: Smith และ Puczko (2009) 

จากรูปแบบของกิจกรรมเชิงส่งเสริมสุขภาพข้างต้นสามารถสรุปได้ว่า การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
มีหลากหลายรูปแบบ เช่น การท่องเที่ยวเพ่ือส่งเสริมสุขภาพ  (wellness tourism - คงไว้ซึ่งความ
สมบูรณ์ทั้งสุขภาพกายและสุขภาพจิต) การท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (medical tourism - เกี่ยวข้องกบั
การผ่าตัดและรักษา) (Dinu, Zbuchea, & Cioaca, 2010; Hofer, Honegger, & Hubeli, 2012)  
เช่นเดียวกับ Hall (1992) ที่กล่าวว่า การท่องเที่ยวเชิงผจญภัย  (adventure tourism) และการ
ท่องเที่ยวเชิงกีฬา (sport tourism) เป็นรูปแบบการท่องเที่ยวหนึ่งที่มีความเกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ โดยได้อธิบายถงึลักษณะของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพว่าเปน็การท่องเที่ยวที่มคีวามตอ้งการ
ด้านสุขภาพเป็นแรงจูงใจในการเดินทาง ท ากิจกรรมที่เกี่ยวข้องทางสุขภาพ เช่น เซาว์น่า นวด และ
รักษาทางการแพทย์ รวมทั้งท ากิจกรรมเอาว์ดอร์ที่ใช้พลังงานและมีความสนุก อย่างไรก็ตาม ด้วย
รูปแบบของกิจกรรมเชิงส่งเสริมสุขภาพท าให้นักวิชาการหลายท่าน (เช่น Quintela et al., 2016; 
Sheldon & Bushell, 2009) เห็นว่า สินค้าและกิจกรรมของการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพเป็น
สินค้าและกิจกรรมที่หรูหราที่มีอยู่ในโรงแรมระดับห้าดาว แต่ Park และ Reisinger (2009) เห็นว่า
ความหรูหราของสินค้าและบริการของการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพไม่ได้เกี่ยวข้องกับราคาหรือ
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สถานที่ระดับสูง แต่ความ “หรูหรา” นั้นเกี่ยวข้องกับแนวคิดสุขภาวะที่ดี (well-being) เกี่ยวข้องกับ
ความเป็นเอกลักษณ์ (uniqueness) ความเป็นเลิศ (excellence) การให้ความรู้สึก (sensuality) 
คุณภาพดี (superior quality) และราคาสูง (high price) ผู้ใช้บริการจะมีความรู้สึกว่าสินค้าและ
บริการเหล่านี้สามารถสร้างความสุข (reach happiness) เป็นการให้รางวัลกับตัวเอง (personally 
rewarding) เติมเต็มความรู้สึกภายใน (intrinsically rewarding) เช่นเดียวกับความคิดเห็นของ Konu 
กับ Tuohino และ Komppula (2010) ที่เห็นว่าความหรหูราของสินคา้และบรกิารเพ่ือส่งเสรมิสุขภาพ
นั้นเป็นการบ ารุงบ าเรอตนเอง (pampering) ได้ลองท ากิจกรรมต่างๆ ที่ให้ประสบการณ์หรูๆ กับ
ตนเอง (activities and experiences of luxury) โดยไม่จ าเป็นต้องท าในโรงแรมชั้นสูง (high-class 
hotels)  

2.2 นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Health Tourists) 
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมีความเกี่ยวข้องทั้งการส่งเสริมสุขภาพ (wellness) และการรักษา

ทางการแพทย์ (medical) ท าให้สามารถแบ่งส่วนตลาดของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพออกเป็น 2 
ลักษณะ ได้แก่ การท่องเที่ยวที่ป้องกันความเจ็บป่วย (illness prevention tourism) ซึ่งก็คือตลาด
ส าหรับผู้ที่มีสุขภาพดีหรือตลาดของผู้ดูแลสุขภาพ (market for the healthy/healthcare market) 
หรือการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (wellness tourism) และการท่องเที่ยวเพ่ือการพักฟ้ืน 
(convalescence tourism) หรือการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (medical tourism) ที่เป็นตลาดการ
ท่องเที่ยวของผู้เจ็บป่วย (market for the sick) (Mueller & Lanz, 1998; Sigrist, 2006) จากข้อมูล
ข้างต้นจะเห็นไดว้่า นักท่องเที่ยวเชิงสขุภาพสามารถแบ่งออกเป็น 2 ประเภทใหญ่ๆ ได้แก่ นักท่องเที่ยว
เชิงการแพทย์ (medical tourist) และนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (wellness tourist) 

กันต์สินี กันทะวงศ์วาร และคณะ (2558)  ได้ให้ความหมายของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 
(medical tourist) ไว้ว่าเป็นบุคคลที่เดินทางไปต่างประเทศเพ่ือรับบริการทางการแพทย์หรือเสริม
ความงาม อาจเป็นการรับบริการทางการแพทย์เพียงอย่างเดียวโดยไม่มีการท ากิจกรรมท่องเที่ยวอื่นๆ 
ร่วมด้วย หรืออาจมีการท ากิจกรรมด้านการท่องเที่ยว เช่น การไปเที่ยวซื้อของ (Shopping) ท า
กิจกรรมชายหาด หรือเที่ยวชมเมือง (City tour) ในช่วงที่พักฟ้ืนร่างกายหรือหลังจากเข้ารับบริการทาง
การแพทย์แล้วก็ได้ นอกจากนี้ยังรวมถึงนักท่องเที่ยวที่เดินทางไปยังต่างประเทศเพ่ือท่องเที่ยว แต่
ตัดสินใจเข้ารับบริการทางการแพทย์ เช่น การตรวจสุขภาพ บริการด้านทันตกรรม บริการเสริมความ
งาม ในประเทศนั้นๆ หลังจากที่ได้รับข้อมูลการประชาสัมพันธ์เกี่ยวกับบริการทางการแพทย์ดังกล่าว  
อย่างไรก็ตาม นักวิชาการหลายท่านแสดงความเห็นว่าความหมายของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์นั้น
ขึ้นอยู่กับมุมมองของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียที่เกี่ยวข้องกับนักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ เช่น Conell (2006a) และ 
Heung et al (2010) แสดงความเห็นว่า นักท่องเที่ยวเชิงการแพย์สามารถเป็นได้ทั้งผู้ที่เดินทางเพ่ือ
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ต้องการได้รับการรักษา หรือเป็นผู้ที่มีวัตถุประสงค์การเดินทางเพ่ือการรักษาและการพักผ่อนใน
ขณะเดียวกัน แต่ผู้ เชี่ยวชาญด้านการแพทย์  เช่น Nahai (2009) กับ Woodman (2009) และ 
Brotman (2010) แย้งว่า การเดินทางไปยังต่างประเทศเพ่ือเข้ารับกระบวนการรักษานั้นไม่สามารถ
เรียกได้ว่าเป็นการเดินทางเพ่ือพักผ่อน (vacation) ดังนั้น นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ในมุมมองของ
นักวิชาการกลุ่มนี้จึงหมายถึง ผู้ที่เดินทางไปยังจุดหมายปลายทางเฉพาะเจาะจง โดยมีวัตถุประสงค์
หลักในการเดินทางเพ่ือต้องการได้รับการรักษาทางการแพทย์ สอดคล้องกับความคิดเห็นของ Reddy 
และคณะ (2010) ที่กล่าวว่า บุคคลที่ได้รับอบุัติเหตรุะหวา่งเดินางท่องเที่ยวและต้องการไดร้ับการรกัษา
ทางการแพทย์ไม่ถือว่าเป็นนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ ส าหรับการศึกษาครั้งนี้ได้ก าหนดความหมาย
ของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ หมายถึง นักท่องเที่ยวที่เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ โดยมี
วัตถุประสงค์เพ่ือรับการรักษาด้านการแพทย์ หรือดูแลส่งเสริมสุขภาพ โดยสามารถแยกย่อยออกเป็น 
(1) นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (Medical Tourist) และ (2) นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ 
(Wellness Tourist) ส าหรับความหมายของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (Medical Tourist) หมายถึง 
บุคคลที่เดินทางไปต่างประเทศเพ่ือรับบริการทางการแพทย์ โดยมีหรือไม่มีการท ากิจกรรมท่องเที่ยว
อื่นๆ ร่วมด้วยก็ได้ นอกจากนี้ ยังรวมถึงนักท่องเที่ยวที่เดินทางไปยังต่างประเทศเพ่ือท่องเที่ยว แต่
ตัดสินใจเข้ารับบริการทางการแพทย์ ณ สถานที่นั้นๆ ในขณะที่นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ 
(Wellness Tourist) หมายถึง นักท่องเที่ยวที่เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวโดยมีวัตถุประสงค์หลักเพื่อ
การดูแลและส่งเสริมสุขภาพให้แข็งแรง อาจเป็นเชิงป้องกันหรือเสริมสร้างให้แข็งแรงก็เป็นได้ 
(Preventive care) (Letho, Brown, Chen, & Morrison, 2006)  

ส าหรับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของประเทศไทยนั้นพบว่า เป็นนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชาว
ต่างประเทศกลุ่มที่เดินทางมาเพ่ือใช้บริการทางสุขภาพในประเทศไทย โดยเฉพาะ (Direct Fly-in) 
40% เป็นกลุ่มที่เดินทางมาประเทศไทยเพ่ือใช้บริการทางสุขภาพ/เข้ารับการรักษาเป็นวัตถุประสงค์
หลัก และ60% จะเป็นกลุ่มนักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศที่เดินทางมาประเทศไทยเพื่อวัตถุประสงค์อื่น
เป็นหลัก (Tourist) และได้มาใช้บริการทางสุขภาพในโรงพยาบาลเอกชนร่วมด้วย จากความแตกต่าง
ของการแบ่งส่วนตลาดของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพท าให้นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทต่างๆ มี
ความแตกต่างกันทั้งในด้านความต้องการและประสบการณ์ที่ต้องการได้รับ ส่งผลให้สิ่งอ านวยความ
สะดวก เช่น ที่พัก รูปแบบการเดินทาง มีความแตกต่างกัน (Muller & Kaufman, 2001) โดยกลุ่ม
นักท่องเที่ยวที่ต้องการรักษาสุขภาพ (the sick) จะต้องการสถานที่ท่องเที่ยวที่มีอุปกรณ์ที่เหมาะสมต่อ
การรักษา ซึ่งนักท่องเที่ยวทั้งสองกลุ่มนี้มีความต้องการ มีแรงจูงใจ และพฤติกรรมที่ต่างกัน ดัง
รายละเอียดในรูป 3 
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รูป 2.3 ความแตกต่างทางพฤติกรรมของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแต่ละประเภท 

ที่มา: Royalty Consultants (2018) 

  จากรูป 3 จะเห็นได้ว่า นักท่องเที่ยวเชิงรักษาสุขภาพ (medical tourists) ที่มีความต้องการที่
จะรักษาและฟ้ืนฟูสุขภาพของตนจะเลือกแหล่งท่องเที่ยวที่มีสิ่งอ านวยความสะดวกและมีกิจกรรมทาง
สุขภาพที่ตอบสนองต่อสุขภาพของตน เช่น การท่องเที่ยวที่ เกี่ยวกับการดูแลรักษาสุขภาพ 
(healthcare) ก็จะเดินทางไปยังสถานที่มีแพทย์หรือกระบวนการรักษาที่ต้องการ ในขณะที่บุคคลที่
ต้องการดูแลสุขภาพ เช่น ลดน้ าหนัก ก็จะเลือกที่พักที่มีห้องออกก าลังกาย (Kazemi, 2008) ดังนั้น
ผู้ประกอบการจ าเป็นต้องมีความเข้าใจในแรงจูงใจ ความต้องการและพฤติกรรมของนักท่องเที่ยวกลุ่ม
ดังกล่าวว่าต้องการสินค้าและบริการอะไรและอย่างไร  

2.2.1 นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (Medical Tourists) 
โดยทั่วไปนั้น ความต้องการที่จะได้รับการรักษาทางการแพทย์เป็นปัจจัยหลักของ

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ในการตัดสินใจเดินทางไปยังจุดหมายปลายทางการแพทย์ จากสาเหตุ
ดังกล่าวท าให้นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์มีความแตกต่างจากนักท่องเที่ยวกลุ่มอื่น เนื่องจาก
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ไม่ได้เลือกจุดหมายปลายทางจากกิจกรรมการท่องเที่ยวที่สนใจหรือลักษณะ
ของแหล่งท่องเที่ยว แต่นักท่องเที่ยวกลุ่มนี้เลือกจุดหมายปลายทางที่เหมาะสมกับกระบวนการทางการ
แพทย์ที่ต้องการ (Bookman & Bookman, 2007; Khan & Deb, 2010) Cohen (2008)  ได้จ าแนก
ประเภทของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์โดยใช้แรงจูงใจของนักท่องเที่ยวเป็นเกณฑ์สามารถแบ่ง
ออกเป็นกลุ่มต่างๆ ได้ดังรูป 5 
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รูป 2.4 ประเภทของนักทอ่งเที่ยวเชงิการแพทย ์

ที่มา: Cohen (2008) 

1) Mere Tourist หมายถึง บุคคลที่ไม่ได้ใช้บริการทางการแพทย์ขณะที่เดินทางท่องเที่ยว 
2) Medicated tourist คือ บุคคลที่เข้ารับบริการทางการแพทย์จากสถานบริการทาง

การแพทย์ เช่น โรงพยาบาลหรือคลินิกในอีกประเทศหนึ่ง เนื่องจากเกิดปัญหาทางสุขภาพหรือได้รับ
อุบัติเหตุระหว่างการเดินทางท่องเที่ยวในประเทศนั้นๆ  

3) Medical tourist proper คือ บุคคลที่เดินทางท่องเที่ยวในต่างประเทศ พร้อมกับใช้
บริการทางการแพทย์ในประเทศนั้นๆ โดยอาจมีการตัดสินใจตั้งแต่ก่อนออกเดินทางจากประเทศของ
ตน (Country of origin) แล้วว่าจะเข้ารับบริการทางการแพทย์ เช่น การศัลยกรรม กระดูกและข้อ 
บริการเสริมความงาม เป็นต้น ในช่วงเวลาที่เดินทางท่องเที่ยวในประเทศนั้น หรืออาจเป็นการตัดสินใจ
ที่เกิดขึ้นหลังจากเดินทางมาถึงประเทศปลายทางที่จะท่องเที่ยว (Country of destination) แล้วว่า
ต้องการเข้ารับบริการทางการแพทย์ เช่น การตรวจสุขภาพ บริการทันตกรรม เนื่องจากได้รับข้อมูล
เกี่ยวกับการให้บรกิารทางการแพทย์ของสถานพยาบาลในประเทศนั้นจากสื่อต่างๆ แล้วเกิดความสนใจ 

4) Vacationing patient คือ บุคคลที่เดินทางไปต่างประเทศ โดยมีวัตถุประสงค์หลักเพื่อเขา้
รับบริการทางการแพทย์ แต่มีโอกาสท ากิจกรรมท่องเที่ยวในประเทศนั้น เช่น การไปเที่ยวซื้อของ 
(Shopping) ท าสปา (Spa) ระหว่างการพักฟื้นหรือภายหลังจากการเข้ารับบริการทางแพทย์ 

5) Mere patient คือ บุคคลที่เดินทางไปต่างประเทศเพ่ือเข้ารับบริการทางการแพทย์ โดย
ไม่มีการท ากิจกรรมท่องเที่ยวในประเทศนั้นเลย  

จะเห็นได้ว่านักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์กลุ่มที่  1 และกลุ่มที่  2 (Mere Tourist และ 
Medicated tourist) ไม่ตรงกับนิยามและความหมายของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ สอดคล้องกับ
ความคิดเห็นของ Wongkit และ Mckercher (Wongkit & McKercher, 2013) ที่กล่าวว่า ‘mere 
patient’ และ ‘vacationing patient’ มีความแตกต่างกันเพียงแค่การพักฟ้ืนในหรือนอกโรงพยาบาล
เท่านั้น ซึ่ง Cohen เองได้สรุปถึงประเภทของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เพียงแค่ 2 ประเภท ได้แก่ ผู้ที่
มีวัตถุประสงค์ในการเดินทางเพ่ือการรักษาทางการแพทย์ กับผู้ที่มีวัตถุประสงค์ในการเดินทางทั้งเพื่อ
การรักษาทางการแพทย์และการท่องเที่ยว สอดคล้องกับความคิดเห็นของ Connell (2006a) กับ 
Heung และคณะ (2010) ที่เห็นว่านักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ หมายถึง บุคคลที่มีวัตถุประสงค์ในการ
เดินทางเพ่ือรับการรักษาทางการแพทย์และบุคคลที่เดินทางเพ่ือท่องเที่ยวและรับบริการทางการแพทย์  
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 Voigt และคณะ (2010) ได้อธิบายเพิ่มเติมถึงลักษณะของการรักษาเชิงการแพทย์โดยสามารถ
แบ่งออกได้เป็น 2 กลุ่มคือ กลุ่มที่จ าเป็นต้องรักษาทางการแพทย์ (essential medical procedures) 
และกลุ่มที่เลือกใช้วิธีทางการแพทย์ (elective medical procedures) ดังรูปที่ 4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูป 2.5 ประเภทของการท่องเที่ยวเชงิการแพทยต์ามลักษณะการรักษา 
ที่มา: Voigt และคณะ (2010, น.31) 

กลุ่มของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์จะแบ่งเป็นกลุ่มที่ต้องได้รับการรักษาทางการแพทย์ 
(essential medical procedures) ซึ่ งบุคคลกลุ่มนี้จ า เป็นต้องได้รับการรักษาโดยวิธีการทาง
การแพทย์ เช่น การผ่าตัดเปลี่ยนอวัยวะ นักวิชาการหลายท่าน (Henson, Guy, & Dotson, 2015; 
Schell, Hamel, & Cesani, 2013) ได้ให้ความหมายของนักท่องเที่ยวรักษาสุขภาพ (medical 
tourists) ไว้ว่าเป็นนักท่องเที่ยวที่เดินทางไปต่างประเทศโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือรักษาทางการแพทย์ 
ดังนั้นสถานที่ที่นักท่องเที่ยวเลือกไปรับบริการจ าเป็นตอ้งมีความพิเศษและแตกต่างจากแหล่งท่องเทีย่ว
โดยทั่วไป อย่างไรก็ตาม การท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ยังรวมถึงกลุ่มที่เลือกใช้วิธีทางการแพทย์  
(elective medical procedures) แบ่งออกเป็น 4 กลุ่ม ได้แก่ วิธีทางการแพทย์เพ่ือความงาม 

Medical Tourism 

Essential Medical Procedures Elective Medical Procedures 

Surgery 
e.g. joint replacements, organ transplants, 
coronary bypasses 

Non-Surgical Cancer Treatments 
e.g. chemotherapy, radiotherapy 

Diagnostic 
e.g. preventive health screenings such as 
blood screening and heart stress 

Aesthetic 
e.g. plastic surgery, cosmetic dental work, 
vision correction, Botox injections 

Gender Realignment 
e.g. female-to-male, male-to-female, voice 
surgery 

Assisted Reproduction 
e.g. in-vitro fertilisation (IVF), egg and 
sperm donations, artificial insemination 
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(Aesthetic) เช่น โบท็อกซ์ การเสริมจมูก การยกหน้า เป็นสิ่งได้รับความนิยมมากที่สุด ในขณะที่ การ
ตรวจวินิจฉัยโรค (diagnostic) เป็นกระบวนการที่รับความนิยมเพ่ิมมากขึ้นจากบุคคลที่อยู่ระหว่างพัก
ร้อนที่ต้องการทราบถึงสุขภาวะของตน และต้องการได้รับการดูแลจากผู้เชี่ยวชาญ (Bookman & 
Bookman, 2007) ส าหรับวิธีทางการแพทย์เพ่ือการแปลงเพศ (gender realignment) นั้นจะอยู่ใน
กลุ่มนักท่องเที่ ยวเฉพาะ (niche market) และกลุ่มที่ เกี่ ยวข้องกับการเจริญพันธุ์  (assisted 
reproduction) เป็นประเภทของการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ที่ผู้ป่วยเดินทางไปยังรัฐหรือประเทศอื่นๆ 
เพ่ือได้รับการรักษาเกี่ยวกับภาวะเจริญพันธุ์ อย่างไรก็ตาม การให้บริการทางการแพทย์เหล่านี้มีความ
เกี่ยวข้องกับประเด็นเรื่องจรรยาบรรณ เช่น การผ่าตัดเปลี่ยนอวัยวะ การให้บริการเรื่องภาวะเจริญ
พันธุ์ เนื่องจากวิธีทางการแพทย์บางอย่างไม่ได้รับการยินยอมในบางประเทศ ซึ่งสถานที่ท่องเที่ยวและ
ผู้ประกอบการจ าเป็นต้องมีความเข้าใจถึงกระบวนการทางกฏหมายเพ่ือป้องกันปัญหาที่ อาจเกิดขึ้น 
(Blyth & Farrand, 2005; J. Connell, 2006b) 

จากข้อมูลข้างต้นจะเห็นได้ว่าการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์มีความสัมพันธ์กับรายได้ของ
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ เนื่องจากนักท่องเที่ยวต้องเดินทางออกจากถิ่นฐานของตนเพ่ือไปรับบริการ
ทางการแพทย์ยังประเทศอื่น ดังนั้นคนที่มีสถานะทางการเงินดีจึงสามารถใช้บริการในลักษณะนี้ ได้ 
และโดยส่วนใหญ่เป็นคนจากประเทศก าลังพัฒนาที่เดินทางไปประเทศที่พัฒนาแล้วเพ่ือรับการรักษาที่
ดีกว่า (Bookman & Bookman, 2007) แต่นักวิชาการหลายท่าน (Connell, 2006a; Horowitz & 
Rosensweig, 2007) เห็นว่า ปัจจุบันลักษณะของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เปลี่ยนแปลงไปจากเดิม 
โดยจะเป็นคนชนชั้นกลางและคนชนชั้นสูงที่มีฐานะดีจากประเทศพัฒนาแล้วเดินทางไปประเทศก าลัง
พัฒนาเพ่ือรับการรักษาทางการแพทย์ นอกจากนี้ยังรวมถึงบุคคลที่ไม่มีประกันสุขภาพในประเทศของ
ตนจึงเดินทางไปรักษายังประเทศที่ถูกกว่า (Voigt et al., 2010)  

ทั้งนี้ เมื่อพิจารณาถึงแรงจูงใจภายในของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (push motivators) นั้น
พบว่า ความต้องการด้านสุขภาพ รวมทั้งต้องการที่รักษาชีวิตเป็นแรงจูงใจส าคัญที่ท าให้บุคคลกลุ่มนี้
เดินทางไปยังประเทศอื่นๆ เพ่ือรับการรักษา จากการศึกษาของ Sarwer และคณะ (1998) พบว่า 
ความไม่พอใจในรูปร่างหน้าตาของตนเองเป็นสามารถส าคัญที่ท าให้บุคคลเดินทางไปยังประเทศอื่นๆ 
เพ่ือรับการผ่าตัด แต่อย่างไรก็ตามรายละเอียดในเรื่องวิธีการรับการรักษาของนักท่องเที่ยวเชิง
การแพทย์นั้นยังไม่มีข้อมูลที่แน่ชัด ในขณะที่แรงจูงใจภายนอกของแหล่งท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (pull 
motivators) ที่ท าให้นักท่องเที่ยวเลือกเดินทางมีหลายสาเหตุด้วยกัน เช่น อายุ (Hagen & Uysal, 
1991) ประสบการณ์ในอดีต (Lydia & James, 2013) Voight และคณะ (2010) สรุปในประเด็นนี้ว่า
สาเหตุที่ท าให้นักท่องเที่ยวเดินทางมายังสถานบริการทางแพทย์มี 7 ด้าน ได้แก่ ค่าใช้จ่าย คุณภาพการ
รักษา กระบวนการรักษา ความเป็นส่วนตัว ความสัมพันธ์ทางวัฒนธรรม ที่ตั้งของสถานบริการ และ
ประโยชน์อื่นๆ จากการฮอลิเดย์ 
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ค่าใช้จ่าย (cost savings) 
ค่าใช้จ่ายเป็นเหตุผลที่ส าคัญที่สุดที่ท าให้บุคคลเลือกเดินทางไปยังประเทศอื่นๆ เพ่ือรับการ

รักษาด้านการแพทย์ โดยทั่วไปนั้น ค่าใช้จ่ายในด้านการแพทย์ในประเทศมักจะมีราคาสูงท าให้บุคคล
เห็นว่าประเทศที่ก าลังพัฒนาน่าจะมีค่าใช้จ่ายที่ถูกกว่า (Mattoo & Rathindran, 2006 ; The 
Deloitte Center for Health Solutions, 2009) จากการศึกษาของนักวิชาการหลายท่าน (Davis, 
2008; Forgione & Smith, 2007; McCallum & Jacoby, 2009; C. Voigt et al., 2010) พบว่ า 
ค่าใช้จ่ายทางการแพทย์ในประเทศที่พัฒนาแล้วสูงกว่าประเทศที่ก าลังพัฒนาถึง 50 – 90% ในบางครั้ง
ต่างกันถึง 95% เช่นจากการศึกษาของ Davis (2008) พบว่า ค่าใช้จ่ายในการท าบายพาสหัวใจใน
ประเทศสหรัฐอเมริกาสูงถึง 130,000 เหรียญดอลล่าร์สหรัฐ ในขณะที่ค่าใช้จ่ายในประเทศออสเตรเลีย 
23,070 เหรียญดอลล่าร์สหรัฐ และในประเทศไทย 11,000 เหรียญดอลล่าร์สหรัฐ อย่างไรก็ตาม สิ่งที่
ต้องค านึงถึงร่วมกับค่าใช้จ่ายทางการแพทย์ ได้แก่ ค่าใช้จ่ายเพ่ิมเติมที่ประกันไม่ได้คุ้มครอง อัตรา
แลกเปลี่ยน และค่าเดินทาง (McCallum & Jacoby, 2009)  

คุณภาพการรักษา (Quality of care)  
ปัจจัยดึงดูดที่ส าคัญอีกประการหนี่งนอกเหนือจากค่าใช้จ่ายที่ถูกกว่าแล้วนั้น คุณภาพการ

รักษาเป็นปัจจัยส าคัญอีกประการหนึ่งที่ท าให้บุคคลเลือกเดินทางไปยังประเทศอื่นๆ เพ่ือรับการรักษา
ด้านการแพทย์ (The Deloitte Center for Health Solutions, 2009) คุณภาพด้านการแพทย์เหน็ได้
จากอัตราความส าเร็จในการผ่าตัด ความพอใจของคนไข้ คุณวุฒิและทักษะของแพทย์ที่ให้บริการ 
ชื่อเสียงของสถานบริการ เทคโนโลยีที่ทันสมัย สิ่งอ านวยความสะดวกต่างๆ การได้รับการยอมรับจาก
องค์กรทางการแพทย์ในประเทศที่พัฒนาแล้ว อัตราส่วนของบุคลากรที่ดูแล จ านวนบุคลากรที่ มี
คุณสมบัติเหมาะสม และความสะอาด (Bookman & Bookman, 2007; Burkett, 2007; Douglas, 
2007 ; Gan & Frederick, 2013 ; Henderson, 2003) โดย Douglas (2007) ได้ยกตัวอย่างถึง
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ในประเทศอินเดียที่ได้รับการดูแลจากนางพยาบาลตลอด 24 ชั่วโมง ทั้ง 7 
วัน แสดงให้เห็นว่าคนไข้ได้รับการดูแลส่วนบุคคลได้ดีกว่า สาเหตุที่ท าให้ประเทศก าลังพัฒนาสามารถ
จ้างบุคลากรทางการแพทย์ได้ตลอดเวลานั้นอาจจะเป็นเพราะว่าแรงงานมีราคาถูกกว่าในประเทศที่
พัฒนาแล้ว Burket (2007) กับ Fried และ Harris (2007) อธิบายเพิ่มเติมถึงเหตุผลอีกประการหนึ่งที่
ท าให้นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เชื่อถือบุคลากรทางการแพทย์ของประเทศก าลังพัฒนา เนื่องจาก
แพทย์และบุคลากรอื่นๆ ได้รับการฝึกฝนมาจากโรงพยาบาลในประเทศสหรัฐอเมริกา แคนาดา หรือ
ยุโรป นอกจากนี้ระยะเวลาที่ต้องรอในการรับการรักษาในประเทศของตนเป็นสาเหตุให้บุคคลเดินทาง
ไปยังประเทศอื่นเพราะสามารถรับการรักษาได้ทันที (Voigt et al., 2010) 
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กระบวนการรักษาที่ไม่มีในประเทศ (Services, drugs and surgery methods unavailable in 
country or state of origin) 

กระบวนการรักษาเกี่ยวข้องกับวิธีให้การดูแลทางการแพทย์ทั้งระบบ ได้แก่ บริการทาง
การแพทย์ ยา วิธีการผ่าตัดที่ไม่มีในประเทศ Pennings (2002) ได้อธิบายสาเหตุที่ท าให้บุคคลเดินทาง
ไปยังประเทศอื่นเพื่อรับการรักษาใน 4 ประเด็น ได้แก่ วิธีการรักษานั้นๆ ไม่มีในประเทศหรือไม่มีความ
เชี่ยวชาญ วิธีการรักษานั้นๆ ไม่ถูกกฎหมายที่มีในประเทศ เช่น การท าแท้ง ยาบางชนิดไม่มีในประเทศ
หรือไม่ได้รับอนุญาตให้ใช้ในประเทศ บุคคลไม่ได้รับอนุญาตให้รับการรักษาในวิธีการนั้นๆ เช่น คนที่มี
อายุมากหรือเด็กมากอาจไม่รับอนุญาตให้รับการรักษาทางแพทย์ในบางกรณี จากเหตุผลดังกล่าวท าให้
บุคคลเดินทางไปยังประเทศอื่นๆ เพ่ือรับบริการทางการแพทย์ เช่นประเทศไทยมีชื่อเสียงเรื่องการ
ผ่าตัดแปลงเพศจึงท าให้มีคนเดินทางมารับบริการในด้านนี้เป็นจ านวนมาก 

ความเป็นส่วนตัว (Anonymity and privacy) 
 นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์บางกลุ่ม เช่น ผู้ติดยาเสพติด ต้องการแปลงเพศ ท าแท้ง การท า IVF
และศัลยกรรมอื่นๆ ต้องการความเป็นส่วนตัวในการรักษา การเดินทางไปรับการรักษาที่ประเทศอื่นท า
ให้มีความปลอดภัยจากการสืบค้นของหน่วยงานต่างๆ จากประเทศของตน (J. Connell, 2006a; 
Horowitz & Rosensweig, 2007; Marlowe & Sullivan, 2007) 

ความสัมพันธ์ทางวัฒนธรรม (Cultural affinity) 
 นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ที่ส าคัญอีกกลุ่มหนึ่งได้แก่ กลุ่มที่ปัจจุบันได้อาศัยอยู่ในประเทศที่
พัฒนาแล้วแต่ยังมีญาติอยู่ในประเทศเดิม ดังนั้นเมื่อเดินทางกลับไปเยี่ยมญาติก็มักจะเข้ารับการรักษา
ทางการแพทย์ด้วย อาจจะด้วยความคุ้นเคยกับระบบการรักษาและวัฒนธรรมในประเทศนั้น 
(Bookman & Bookman, 2007) นอกจากนี้ ภาษาและศาสนายังมีผลต่อบุคคลในการเลือกสถานที่
เพ่ือรับการรักษา เช่น คนไข้บางกลุ่มเดินทางไปรับการรักษาที่ประเทศอินเดียหรือฟิลิปปินส์ เนื่องจาก
สามารถสื่อสารกับบุคลากรได้ดีกวา่ประเทศที่ไม่ไดใ้ช้ภาษาอังกฤษในการสื่อสาร เช่นเดียวกับคนไข้ชาว
มุสลิมที่เลือกเดินทางไปรับการรักษาในประเทศมาเลเซีย และจอร์แดน (Voigt et al., 2010) 

ที่ตั้งของสถานบริการ (Geographical proximity) 
 ที่ตั้งของสถานบริการทางการแพทย์เป็นอีกองค์ประกอบที่นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์น ามาใช้
พิจารณาในการเลือกสถานที่รับบริการทางการแพทย์ โดยเฉพาะส าหรับบุคคลที่มีอาการหนักที่ไม่
สามารถเดินทางไกลได้ เช่น ประเทศคอสตาริก้าและเม็กซิโกจะเป็นตัวเลือกหลักของบุคคล จาก
ประเทศสหรัฐอเมริกา เช่นเดียวกับประเทศจอร์แดนและดูไบที่เป็นแหล่งท่องเที่ยวทางการแพทย์ของ
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์จากประเทศอาหรับต่างๆ  (Bookman & Bookman, 2007) 
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ประโยชน์อื่นๆ จากการฮอลิเดย์ (Added benefit of a holiday) 
 ถึงแม้ว่านักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์จะมีวัตถุประสงค์หลักในการเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยว
ต่างๆ เพ่ือรับการรักษาทางการแพทย์ แต่นักท่องเที่ยวเหล่านี้ยังต้องการที่ได้รับประสบการณ์ทางการ
ท่องเที่ยวเช่นเดียวกับนักท่องเที่ยวกลุ่มอื่น ดังนั้นกิจกรรมการท่องเที่ยวจึงเป็นองค์ประกอบส าคัญของ
แหล่งท่องเที่ยว (Burkett, 2007) 

2.2.2 นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ 
ลักษณะตลาดของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทท่ี 2 ได้แก่ กลุ่มของนักท่องเที่ยวที่ต้องการ

ดูแลสุขภาพ (the healthy) หรือกลุ่มที่ต้องการส่งเสริมสุขภาพ (wellness) โดยมีจุดมุ่งหมายเพ่ือ
ส่งเสริมสุขภาพให้มีความแข็งแรง (Hofer et al., 2012) ส าหรับการศึกษาครั้งนี้นักท่องเที่ยวเชิง
ส่งเสริมสุขภาพ (Wellness Tourist) หมายถึง บุคคลที่มีวัตถุประสงค์หลักในการเดินทางเพ่ือการดูแล
และส่งเสริมสุขภาพให้แข็งแรง ซึ่งโดยทั่วไปนั้นนักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ไม่จ าเป็นต้องอาศัยอุปกรณ์หรือสิ่ง
อ านวยความสะดวกต่างๆ ในการส่งเสริมสุขภาพของตน เพราะสามารถประกอบกิจกรรมต่างๆ ได้ด้วย
ตนเองที่ เช่น การเดินป่า การวิ่ง โยคะ (Voigt et al., 2010) ดังนั้น กิจกรรมของการท่องเที่ยวเชิง
ส่งเสริมสุขภาพจึงมีหลากหลายประเภท เช่น การท่องเที่ยวสปา (spa tourism - เกี่ยวข้องกับการใช้ส
ปาบ าบัด) เป็นกิจกรรมที่ได้รับความนิยมเป็นอย่างมากในการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (Letho et 
al., 2006) การท่องเที่ยวแนวใหม่ (new age tourism – เป็นการน าเทคนิคใหม่ๆ เช่น ญาณทิพย์ 
โหราต่างๆ มาใช้ในการท าสมาธิและก าหนดลมหายใจ) (Pernecky & Johnston, 2006; Quintela et 
al., 2016) การท่องเที่ยวเชิงบ าเพ็ญประโยชน์ (volunteer tourism – การท่องเที่ยวที่ผสมผสาน
ระหว่างกิจกรรมอาสาสมัคร) (Devereux & Carnegie, 2006; Lean, 2009) การท่องเที่ยวเพื่อสุขภาพ
แบบโยคะ (yoga tourism – การน ากิจกรรมโยคะมาใช้ในการบ าบัด) (Alki-Knight, 2009; Letho et 
al., 2006) กิจกรรมผจญภัยต่าง เช่น การปีนเขา (Sheldon & Bushell, 2009) การท่องเที่ยวเชิงจิต
วิญญาณและศาสนา  (spiritual and religious tourism – อาศัยความเชื่อและแรงศรัทธาเป็น
องค์ประกอบในการหาความสงบให้กับจิตใจ) (Smith & Kelly, 2006a)  

จากการศึกษาของนักวิชาการหลายท่านถึงลักษณะของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพใน
หลายประเทศ พบว่า นักท่องเที่ยวส่วนใหญ่เป็นนักท่องเที่ยวภายในประเทศ เป็นเพศหญิง ร่ ารวย และ
มีการศึกษาสูง (Mak, Wong, & Chang, 2009; Tourism Research Australia, 2009; Verschuren, 
2004) เมื่อพิจารณาถึงประเภทของกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพพบว่า สปาเพ่ือความงาม
และนวดเป็นกิจกรรมที่ได้รับความนิยมจากนักท่องเที่ยวมากที่สุด จากการศึกษาถึงประเภทของการ
ท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพของประเทศออสเตรเลียโดย Inside Story (2007) พบว่า สปาบ าบัด 
(spa treatments) ศูนย์ดูแลสุขภาพ (healthy habits) และศูนย์พัฒนาตนเอง (disciplined learning 
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retreat) เป็นสถานที่นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพนิยมใช้บริการ สอดคล้องกับการศึกษาของ 
Voight และคณะ (2010) ที่ได้ศึกษาถึงประสบการณ์และกิจกรรมของการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ
ในประเทศออสเตรเลีย พบว่า กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ/สถานที่ให้บริการของการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพแบ่งออกเป็น 3 ประเภท ได้แก่ สปาความงาม (beauty spa visitation) รีสอร์ทส าหรับการ
พักผ่อนและพัฒนาตนเอง (lifestyle resort visitation) และศูนย์ พัฒนาจิต  (spiritual retreat 
visitation) (รูป 6)  

 
รูป 2.6 ประเภทและการใหบ้ริการของการท่องเที่ยวเชงิส่งเสริมสขุภาพ 

ที่มา: Voight และคณะ (2010, น.36) 
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 จากรูป 4 จะเห็นได้ว่ากิจกรรมเชิงส่งเสริมสุขภาพมีหลากหลายขึ้นอยู่กับความสนใจของ
นักท่องเที่ยวส าหรับสปาความงาม (beauty spa visitation) นั้นมุ่งเน้นในเรื่องการบ าบัดร่างกายเพ่ือ
ความงาม เช่น นวดการดูแลผิวหน้า การใช้น้ ามันหรือกลิ่นหอมในการผ่อนคลาย จากการศึกษาของ 
Monteson และ Singer (2002) เกี่ยวกับตลาดสปาของประเทศสหรัฐอเมริกาพบว่า   การนวดเป็น
กิจกรรมที่ได้รับความนิยมมากใน สปาความงาม รองลงมา คือ การดูแลหน้า และโดยทั่วไปนั้นสปา
มักจะมีกิจกรรมการบ าบัดที่เกี่ยวขอ้งกับการใช้น้ า เช่น บางแหล่งท่องเที่ยวอยู่ในบริเวณที่มีน้ าพุร้อนจึง
มีบ่อแช่น้ าพุร้อนไว้ให้บริการเพ่ือเพ่ิมมูลค่าให้กับสถานที่และยังตอบสนองต่อความต้องการของ
นักท่องเที่ยวที่ต้องการดูแลด้านสุขภาพ และส าหรับบางแหล่งท่องเที่ยวที่ ไม่มีจุดแข็งของ
ทรัพยากรธรรมชาติก็จะน าเสนอห้องซาว์น่า อ่างน้ าร้อนหรืออื่นๆ ไว้ให้บริการ  ส าหรับรีสอร์ทส าหรับ
การพักผ่อนและพัฒนาตนเอง (lifestyle resort visitation) มักจะมีโปรแกรมที่เน้นในการพัฒนาชีวิต 
เช่น การออกก าลังกาย อาหารโภชนา การดูแลน้ าหนัก และการจัดการความเครียด ซึ่งผู้มาใช้บริการก็
จะเข้าร่วมกิจกรรมดังกล่าว โดยวัตถุประสงค์หลักของแหล่งท่องเที่ยงประเภทนี้คือเพ่ือให้ผู้ใช้บริการ
น าเอาหลักการดูแลสุขภาพตา่งๆ เหล่านี้ให้เป็นส่วนหนึง่ของชีวิตประจ าวนั (McNeil & Ragins, 2004) 
และศูนย์พัฒนาจิต (spiritual retreat visitation) มีวัตถุประสงค์เพ่ือมุ่งพัฒนาจิต และการบ าบัดทาง
จิตวิญญาณ ซึ่งโดยทั่วไปนั้นสามารถเกีย่วข้องทั้งทางศาสนาและไม่เกีย่วกับศาสนา แต่มักจะรวมถึงการ
ท าสมาธิและความสงบ โดยกิจกรรมที่นิยมได้แก่ โยคะ ไทชิ และการอบรมสัมมนาต่างๆ โดยมุ่งเน้นใน
เรื่องจิตและสุขภาพกาย (Voigt et al., 2010) นอกจากนี้ Smith และ Puczko (2009) ได้แบ่ง
ประเภทของกิจกรรมการท่องเที่ยวและธุรกิจที่ส่งเสริมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพออกเป็น 7 ประเภท
ได้แก่ 1) การดูแลรักษาด้านร่างกาย 2) การรักษาความงาม 3) กิจกรรมในวันว่างและนันทนาการ 4) 
การสร้างความสมดุลระหว่างงานและการใช้ชีวิต 5) กิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลาย 6) กิจกรรมฟ้ืนฟูและ
บ าบัดจิตใจ 7) กิจกรรมเพื่อพัฒนาด้านจิตวิญญาณ รายละเอียดดังตาราง 2.1  

ตาราง 2.1 กิจกรรมและสถานประกอบการการท่องเที่ยวเชิงสง่เสรมิสุขภาพ 

ประเภทกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ กิจกรรม ทรัพยากรหรือสถาน
ประกอบการเชิงส่งเสริมสขุภาพ 

1) การดูแลรักษาด้านร่างกาย  
(Physical Healing) 

กิจกรรมเพื่อฟ้ืนฟูและรักษาร่างกาย 
เช่น การท ากายภาพบ าบัด สปา
ใบตอง ฝังเข็ม 

โรงพยาบาล คลินิก รสีอร์ท 
สถานพักฟ้ืนหรือรักษาผู้ป่วย 
ศูนย์ฟื้นฟูผู้ป่วย  

2) การรักษาความงาม  
(Beauty Treatment) 

การศัลยกรรมเสริมความงาม โรงพยาบาล คลินิก โรงแรมสปา 
ร้านสปา ร้านเสริมสวย 

3) กิจกรรมนันทนาการและความบันเทิง 
(Leisure and Entertainment) 

สวนน้ า ชมภาพยนตร์ เยี่ยมชม
พิพิธภัณฑ์หรือชมงานศลิปะ ปั่น
จักรยาน ฟิตเนส เจต๊สก ี

รีสอร์ท สวนน้ า พิพิธภณัฑ์ 
แกลลอรี่ สวนสาธารณะ  
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4) การสร้างความสมดุลระหว่างงานและการ
ใช้ชีวิต (Work-Life Balance) 

การบ าบัดสุขภาพองค์รวม ดีท๊อกซ์ 
กิจกรรมท า workshop การ
ท าอาหารและงานศิลปะ ร้องเพลง 
เต้นลลีาศ 

ศูนย์บ าบัดและฟื้นฟู รีสอร์ท 
กิจกรรมที่จดัชั่วคราวใน
พิพิธภัณฑ์ หรือแกลลอรี่ ธุรกิจที่
เปิดรับ 

5) กิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย (Relaxation 
and Rest) 

แช่น้ าพุร้อน อาบน้ าแร่ หมักโคลน 
การบ าบัดด้วยน้ า ด้วยแสงจันทร์ 
ด้วยหินหรือแร่ธาตุตา่งๆ สปาสุ่มไก่ 
นวดแผนไทย นวดน้ ามัน  

แหล่งท่องเที่ยวในชุมชน อุทยาน
แห่งชาติ รีสอร์ท โรงแรม ศูนย์
บ าบัด ร้านนวดแผนไทย 

6) กิจกรรมฟื้นฟูและบ าบัดจติใจ 
(Psychological)  

การเรยีนร้องเพลง เรยีนเต้นลีลาศ 
workshop งานช่าง งานศิลปะ ร า
ไทย ดนตรีไทย การบ าบัดจติ 

คลินิกจิตแพทย์ โรงเรียนสอน
กิจกรรมพิเศษ สถาน
ประกอบการที่เปดิสอน 

7) กิจกรรมเพื่อพัฒนาด้านจติวิญญาณ 
(Spiritual) 

การท าสมาธิ การเดินทางเพื่อจารกิ
แสวงบุญ การใช้สมาธิบ าบัดเพื่อ
รักษาโรค (SKT) การเล่นโยคะ 

วัด ศูนย์สอนการท าสมาธิและ
วิปัสสนา โรงเรียนสอนโยคะ วัด 
สถานท่ีเชิงศาสนา 

ที่มา: Smith และ Puczko  (2009) 

แต่ถึงแม้นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจะมีลักษณะที่แตกต่างกันตามวัตถุประสงค์ของการเดินทาง 
(เพ่ือส่งเสริมสุขภาพ/รักษาสุขภาพ) นักท่องเที่ยวทั้ง 2 กลุ่มยังมีความต้องการต่อสินค้าและบริการ
ทางการท่องเที่ยวที่เหมือนกันโดยเฉพาะในเรื่องของกิจกรรมการท่องเที่ยวที่สามารถช่ว ยสร้าง
ประสบการณ์ ความสนุกสนานและผ่อนคลายในการเดินทาง (Carrera & Bridges, 2006) ดังนั้น 
แหล่งท่องเที่ยวและผู้ประกอบการที่เกี่ยวข้องจ าเป็นต้องมีความเข้าใจในพฤติกรรมและความต้องการ
ของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพกลุ่มต่างๆ เพ่ือให้สามารถน าเสนอและตอบสนองต่อความต้องการของ
นักท่องเที่ยวได้อย่างตรงจุด 

2.3 พฤติกรรมนักท่องเที่ยว (Tourists behaviour) 
 อุตสาหกรรมการท่องเที่ยวกล่าวได้ว่าเป็นอุตสาหกรรมที่มีความซับซ้อน เนื่องจากเป็น
อุตสาหกรรมที่เกี่ยวข้องกับธุรกิจหลายประเภท ท าให้ต้องอาศัยการจัดการและควบคุมผู้จัดจ าหน่าย
ธุรกิจท่องเที่ยวทุกภาคส่วนให้ท างานอย่างมีประสิทธิภาพเพ่ือให้สามารถตอบสนองความต้องการและ
สร้างความพึงพอใจให้กับนักท่องเที่ยว สิ่งส าคัญประการหนึ่งที่ท าให้แหล่งท่องเที่ยวได้ความนิยมจาก
นักท่องเที่ยวคือ การวางแผนการตลาดการท่องเที่ยวที่ดีและมีประสิทธิภาพ ซึ่งหมายความว่านักการ
ตลาดจ าเป็นต้องมีความเข้าใจในพฤติกรรมของผู้บริโภคหรือนักท่องเที่ยว เพราะท าให้ทราบถึงความ
ต้องการของนักท่องเที่ยว ตลอดจนการเลือกหรือไม่เลือกซื้อผลิตภัณฑ์การท่องเที่ยว ดังนั้นในการเลือก
สถานที่เป็นการประเมินทางเลือกโดยอยู่บนพ้ืนฐานของพฤติกรรม ความชอบและเป้าหมายส่วนบุคคล 
(Buhalis, 2000) Neal กับ Quester และ Hawkins (1999) ได้ให้ความหมายของพฤติกรรม ว่า
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หมายถึง การกระท าการแสดงออกความคิดความรู้สึกที่ตอบสนองต่อสิ่งเร้าในการบริโภคสินค้าและ
บริการต่างๆ ส่วนพฤติกรรมของผู้บริโภค หมายถึง การที่บุคคลใดบุคคลหนึ่งตัดสินใจแสดงออกหรือ
กระท าการใดๆ เพื่อตอบสนองต่อสิ่งเร้า ซึ่งการกระท าใดๆ ของผู้บริโภคนั้นต้องผ่านกระบวนการที่เริ่ม
จากการแสวงหาและครอบครอง (Acquiring) การใช้ (Using) หรือการบริโภค (Consuming) และการ
ประเมิน (Evaluating) สินค้าและบริการ 
  ในการศึกษาพฤติกรรมนักท่องเที่ยวนั้นสามารถศึกษาได้ในหลายปัจจัย เช่น ลักษณะ
ประชากรศาสตร์ แรงจูงใจ ความพอใจ ความคาดหวัง  เนื่องจากสินค้าและบริการทางการท่องเที่ยวมี
ลักษณะที่แตกต่างจากสินค้าโดยทั่วไปคือ สินค้าและบริการทางการท่องเที่ยวมีราคาสูงเมื่อ
เปรียบเทียบกับสินค้าบางอย่างและเป็นสินค้าที่จับต้องไม่ได้ ดังนั้นความเข้าใจในพฤติกรรมการ
ท่องเที่ยวและความต้องการของนักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่มจะสามารถช่วยก าหนดกิจกรรมการท่องเที่ยว
ให้สอดคล้องกับพฤติกรรมของนักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่มได้มากยิ่งขึ้น 

2.2.1 ลักษณะทางประชากรศาสตร์ (Demographic) 
 การใช้ลักษณะด้านประชากรศาสตร์  (Demographic) ที่ประกอบด้วยอายุ เพศ ขนาด
ครอบครัว สถานภาพครอบครัว รายได้ อาชีพ การศึกษา ศาสนา เชื้อชาติ ประเทศ เป็นวิธีที่ได้รับ
ความนิยมในการแบ่งกลุ่มนักท่องเที่ยวเพ่ือท าให้ทราบถึงลักษณะเฉพาะ ความต้องการ ทัศนคติ และ
รูปแบบการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวแต่กลุ่ม  (Holloway, 2004) การที่บุคคลมีลักษณะทาง
ประชากรศาสตร์ที่แตกต่างกันไปท าให้บุคคลนั้นๆ มีพฤติกรรมที่แตกต่างกัน เนื่องจากบุคคลที่มี
ลักษณะทางประชากรศาสตร์ต่างกันจะมีลักษณะทางจิตวิทยาที่ต่างกัน เช่น เพศหญิงและเพศชายมี
ความแตกต่างกันอย่างมากในเรื่องความคิดค่านิยมและทัศนคติทั้งนี้เพราะวัฒนธรรมและสังคมก าหนด
บทบาทและกิจกรรมของคนสองเพศไว้ต่างกัน (ศิริวรรณ เสรีรัตน์, 2541) นอกจากนี้ยังสามารถ
พิจารณาความสัมพันธ์ของลักษณะทางประชากรศาสตร์ร่วมกับข้อมูลด้านอื่นๆ เช่น ความสัมพันธ์ของ
ลักษณะด้านประชากรศาสตร์และโครงสร้างด้านสื่อที่จะท าให้นักการตลาดสามารถทราบถึงช่อง
ทางการสื่อสารที่คนแต่ละกลุ่มใช้ในการรับรู้ข่าวสาร ซึ่งจะช่วยในการพัฒนากลยุทธ์การตลาดให้
เหมาะสมต่อคนแต่ละวัย เช่นจากการศึกษาของ Suh (2001) พบว่า นักท่องเที่ยวชาวยุโรปและชาว
อเมริกันนิยมค้นหาข้อมูลทางอินเทอร์เน็ตมากกว่านักท่องเที่ยวชาวญี่ปุ่น ดังนั้นการน าเสนอข้อมูลด้าน
การท่องเที่ยวโดยใช้ช่องทางการสื่อสารที่ตรงกับพฤติกรรมการค้นหาข้อมูลของนักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่ม
จะมีผลต่อการท่องเที่ยวทั้งสิ้น 
 อายุ (Age) เป็นลักษณะทางประชากรศาสตร์ที่นิยมน ามาใช้เป็นเกณฑ์ในการหาความแตกต่าง
ระหว่างบุคคลแต่ละกลุ่ม เนื่องจากผลิตภัณฑ์และบริการต่างๆ จะสามารถตอบสนองความต้องการของ
กลุ่มผู้บริโภคที่มีอายุแตกต่างกัน ปัจจุบันกลุ่มนักท่องเที่ยวอายุระหว่าง 18-35 ปี เป็นกลุ่มเป้าหมาย
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ส าคัญของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เนื่องจากเป็นกลุ่มที่เดินทางท่องเที่ยวจ านวนมากและมีความสนใจ
ในกิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมสุขภาพ และมีความคาดหวังในเรื่องของสิ่งอ านวยความสะดวก
ด้านกีฬา กิจกรรมบันเทิงต่างๆ ที่มีในแหล่งท่องเที่ยว เช่นเดียวกับนักท่องเที่ยวกลุ่มครอบครัวที่อยู่
ในช่วงอายุ 30 ปีขึ้นไปที่เดินทางกับลูก เป็นนักท่องเที่ยวอีกประเภทหนึ่งที่ก าลังเติบโต ซึ่งนักท่องเที่ยว
กลุ่มนี้มีความต้องการด้านที่พักที่แตกต่างไปจากนักท่องเที่ยวกลุ่มอื่น โดยเฉพาะในเรื่องของสิ่งอ านวย
ความสะดวกส าหรับเด็ก เช่น เก้าอี้ส าหรับเด็ก เปล สนามเด็กเล่น ห้องนอนที่เปิดประตูถึงกันได้ 
(Molnar, 2010)  
 เพศ (Sex) เป็นตัวแปรในการแบ่งส่วนตลาดที่ส าคัญเพราะเป็นตัวแปรที่มีความสัมพันธ์กับการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการบริโภคจากการศึกษาของ Collins และ Tisdell (2002) พบว่า สาเหตุที่ท า
ให้ผู้ชายเดินทางมีความเกี่ยวข้องกับธุรกิจการงาน ในขณะที่แรงจูงใจที่ท าให้ผู้หญิงเดินทางคือ เพ่ือ
พักผ่อนหย่อนใจและเยี่ยมญาติ หรือแม้กระทั่งกลุ่มนักท่องเที่ยวเพศหญิงที่เดินทางคนเดียวก็ต้องการ
การดูแลเฉพาะด้านที่แตกต่างไปจากนักท่องเที่ยวกลุ่มอื่น  
 รายได้การศึกษาและอาชีพ (Income education and occupation) เป็นตัวแปรที่ส าคัญใน
การก าหนดส่วนแบ่งทางการตลาด โดยทั่วไปนักการตลาดจะสนใจผู้บริโภคที่มีความร่ ารวย แต่อย่างไร
ก็ตามครอบครัวที่มีรายได้ปานกลางและรายได้ต่ าเป็นตลาดที่มีขนาดใหญ่ ปัญหาส าคัญในการแบ่งส่วน
ตลาดโดยถือเกณฑ์รายได้อย่างเดียวก็คือ รายได้จะเป็นตัวชี้การมีหรือไม่มีความสามารถในการจ่าย
สินค้า ในขณะเดียวกันการเลือกซื้อสินค้าที่แท้จริงอาจถือเกณฑ์รูปแบบการด ารงชีวิตรสนิยมค่านิยม
อาชีพการศึกษาฯลฯ แม้ว่ารายได้จะเป็นตัวแปรที่ใช้บ่อยมาก นักการตลาดจะโยงเกณฑ์รายได้รวมกับ
ตัวแปรทางด้านประชากรศาสตร์หรืออื่นๆ เพ่ือให้การก าหนดตลาดเป้าหมายได้ชัดเจนยิ่งขึ้นโดยใช้
ความสัมพันธ์ระหว่าง 3 ลักษณะคือ รายได้ การศึกษา และอาชีพ เช่น กลุ่มรายได้สูงที่มีอายุต่างๆ ถือ
ว่าใช้เกณฑ์รายได้ร่วมกับเกณฑ์อายุเป็นเกณฑ์ที่นิยมใช้กันมากขึ้น เกณฑ์รายได้อาจจะเกี่ยวข้องกับอายุ
และอาชีพร่วมกัน  

2.2.2 แรงจูงใจของนักท่องเที่ยว (Tourist Motivation)  
 การศึกษาพฤติกรรมของนักท่อง เที่ ยว เชิ งสุขภาพนั้ นนอกจากจะใช้ลักษณะทาง
ประชากรศาสตร์ในการแบ่งนักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่มแล้ว ยังสามารถศึกษาถึงแรงจูงใจของนักท่องเที่ยว
ในการเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ Crompton (1979) กล่าวว่า แรงจูงใจเป็นความ
ต้องการภายในของบุคคลที่ท าให้บุคคลนแสดงพฤติกรรมต่างๆ ออกมา เช่นเดียวกับความคิดเห็นของ  
Gee กับ Choy และ Makens (1984) ที่เห็นว่า แรงจูงใจเป็นเหตุผลส าคัญที่ท าให้เกิดการเดินทาง 
กล่าวได้ว่าแรงจูงใจมีผลต่อความต้องการของบุคคลในการ แสดงพฤติกรรม จากความหมายดังกล่าว
สามารถสรุปได้ว่าแรงจูงใจเป็นสิ่งกระตุ้นใหนักทองเที่ยวเกิดความสนใจในการตองการที่จะเดินทาง
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หรือเปนสิ่งที่ก าหนดรูปแบบพฤติกรรมในการทองเที่ยวของนักทองเที่ยวใหมีความแตกตางกัน 
สอดคล้องกับทฤษฎีความตองการของมาสโลว์  (Maslow’s Hierarchy of Needs) ที่อธิบายถึง
พฤติกรรมของบุคคลว่าเกิดจากความต้องการภายในของบุคคล  โดยความต้องการดังกล่าวมีพ้ืนฐาน
ระดับขั้นของความตองการและบุคคลจะมีความตองการในระดับสูงๆ ไดก็ตอเมื่อความตองการขั้น
พ้ืนฐานไดรับการตอบสนองแลว  (Maslow, 1943) Dann (1981) แสดงความเห็นเพิ่มเติมถึงแรงจูงใจ 
7 ประการที่ท าให้บุคคลเดินทางท่องเที่ยว ได้แก่ 1. การทองเที่ยวเปนสิ่งทดแทนความตองการที่ขาด
หาย 2. สถานที่ทองเที่ยวเปนสิ่งดึงดูดใจใหเกิดแรงกระตุนในการทองเที่ยว 3. แรงจูงใจเป็นจินตนาการ
ที่กระตุ้นให้อยากท่องเที่ยว) 4. ขอมูลขาวสาร สื่อประเภทตางๆ เปนสิ่งกระตุนการทองเที่ยว 5. วัตถุ
ประสงคในการเดินทางเปนสิ่งกระตุนการทองเที่ยว 6. ประสบการณทางการทองเที่ยวของนักทอง
เที่ยวเปนสิ่งกระตุนในการทองเที่ยว 7. สิ่งกระตุนเปนสิ่งที่มีความหมายและก าหนดรูปแบบดวยตัวของ
มันเอง  
 นอกจากนี้ Gray (1970  ) ได้ใช้ค าศัพท์ “Sunlust” และ “Wanderlust” ในการอธิบายถึง
ลักษณะของแรงจูงใจที่แตกต่างกัน แรงจูงใจประเภท sunlust คือแรงจูงใจของนักท่องเที่ยวที่ต้องการ
ความสะดวกสบายเหมือนอยู่ที่บ้าน ส่วนแรงจูงใจประเภท wanderlust คือ ความอยากรู้อยากเห็น 
ต้องการมีประสบการณ์ที่แปลกใหม่และไม่คุ้นเคย จากความแตกต่างดังกล่าวท าให้สามารถแบ่ง
ลักษณะของนักท่องเที่ยวได้เปน 2 รูปแบบ ได้แก่ นักทองเที่ยวที่มีแรงจูงใจประเภท Sunlust นี้จะ
เดินทางไปยังแหลงทองเที่ยวที่คุ้นเคยโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือพักผ่อน เช่น เดินทางไปยังชายหาดเพ่ือ
อาบแดด ส่วนนักท่องเที่ยวที่มีแรงจูงใจประเภท Wanderlust จะเป็นนักท่องเที่ยวที่การตองการ
แสวงหาความรูใหมๆ มักจะหนีความจ าเจในชีวิตเพ่ือพบเห็นสิ่งแปลกใหม่ ในขณะที่ Dann (1977) 
และ Crompton (1979) ได้อธิบายถึงประเภทของแรงจูงใจออกเป็นปัจจัยผลัก (push factor) และ
ปัจจัยดึง (pull factor) ปจจัยผลัก หมายถึง ปจจัยที่จูงใจใหบุคคลเดินทางเพ่ือการทองเที่ยว เชน 
ความเครียด การเบื่อหนายในชีวติประจ าวนั โดยปัจจัยผลักเป็นปัจจัยที่เกิดขึ้นในสิ่งแวดล้อมของบคุคล 
เช่นที่บ้าน ซึ่งเมื่อบุคคลมีความเบื่อหน่ายหรือไม่มีความสุขจึงต้องการเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยว ป
จจัยดึง หมายถึง ตัวแหลงทองเที่ยวมีปัจจัยที่กระตุนใหบุคคลเดินทางไปทองเที่ยวยังแหลง  ทองเที่ยว
หนึ่งเปนการเฉพาะ เชน ลักษณะเฉพาะหรือความนาสนใจของแหลงทองเที่ยวนัน้ Crompton (1979)-
ไดขยายความเพ่ิมเติมเกี่ยวกับปจจัยแรงจูงใจทั้งสอง โดยเห็นว่าปจจัยผลักเปนปจจัยทางดานจิตวิทยา-
สังคมประกอบดวยการหลกีหนจีากความจ าเจในชีวิตประจ าวนั การคนหาและประเมินตนเอง การพักผ
อน  หยอนใจ ความรูสึกมีเกียรติ การกลับสูความเปนตัวของตัวเอง การไดเยี่ยมเยียนญาติพ่ีนอง การมี
โอกาสสรางสัมพันธภาพทางสังคมกับบุคคลอื่น สวนปจจัยดึงเป็นปจจัยทางวัฒนธรรมประกอบดวย
การไดพบสิ่งแปลกใหม และการได ศึกษาเรียนรู Pearce และ Lee (2005) ได้เสนอทฤษฎีแบบแผน
แห่งการเดินทาง (The theory of Travel Career Patterns) ที่พัฒนามาจากแรงจูงใจ 7 ด้านของ 
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Dann (1981) เห็นว่าความต้องการทางด้านการท่องเที่ยวมีการพัฒนาเป็นล าดับขั้นเช่นเดียวกับทฤษฎี
ของ Maslow (1943) ความต้องการจะเริ่มมีความลึกลับซับซ้อนมากขึ้นเมื่อนักเดินทางมีประสบการณ์
มากขึ้น และได้แบ่งแรงจูงใจของนักท่องเที่ยวออกเป็น 14 ด้านจาก 69 องค์ประกอบ ได้แก่ ความ
แปลกใหม่ ต้องการหลีกหนี/พักผ่อน เสริมสร้างความสัมพันธ์ เป็นอิสระ อยู่กับธรรมชาติ ได้เรียนรู้
ตนเอง ส ารวจสิ่งใหม่ที่ไม่เคยพบ พัฒนาตนเอง รักษาความสัมพันธ์  ความสงบในตนเอง ความสงบ 
หวนหาอดีต ความรัก และต้องการเป็นที่จดจ าของผู้อื่น  
 อย่างไรก็ตาม แต่ละบุคคลจะมีแรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรมที่แตกต่างกัน เช่น ส าหรับ
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์นั้นพบว่าแรงจูงใจส าคัญในการเดินทางไปรักษาตัวยังต่างประเทศคือ 
ค่าใช้จ่ายในการรักษา โดยเฉพาะถ้าประกันชีวิตไม่ครอบคลุมจึงท าให้ต้องหาสถานบริการใน
ต่างประเทศที่ราคาถูกกว่าประเทศของตน นอกจากนี้ยังรวมถึงระยะเวลาที่ต้องคอยในการรักษา การ
เข้าถึงการรักษา ความต้องการเป็นส่วนตัว ความต้องการได้รับการรักษาที่ทันสมัย และการได้รับ
บริจาคอวัยวะ (Gan & Frederick, 2013; Guy, Henson, & Dotson, 2015; Heung et al., 2010; 
Levary, 2011) และจากการศึกษาของ Henson และคณะ (2015) พบว่า แรงจูงใจของนักท่องเที่ยว
เชิงการแพทย์ในการเดินทางไปรักษาตัวยังต่างประเทศ ได้แก่ การที่ไม่สามารถเข้ารับการรักษาใน
ประเทศ รวมทั้งคุณภาพของการดูแล ความส าเร็จในการรักษา ความเป็นส่วนตัว ระยะเวลาในการคอย
เพื่อได้รับการรักษา รวมกับแพคเกจพักผ่อน  
  ส าหรับแรงจูงใจที่ท าให้นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพนั้น พบว่า ความต้องการหลีกหนีจากความตึงเครียดในชีวิตประจ าวัน ความต้องการรู้สึกถึง
ความพิเศษ ต้องการพัฒนาตนเองเป็นแรงจูงใจของนักท่องเที่ยวกลุ่มนี้  (International Spa 
Association, 2017) สอดคล้องกับการศึกษาของ (Pesonen & Komppula, 2010) ที่พบว่าความ
ต้องการพักผ่อน หลีกหนีจากงาน ความสงบและความเงียบ กิจกรรมทางกีฬา อาหารสุขภาพ เป็น
แรงจูงใจส าคัญของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ เช่นเดียวกับการศึกษาของ Chen และ 
Prebensen (2009) ที่ได้ศึกษาแรงจูงใจนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไต้หวัน พบว่า ความ
ต้องการพักผ่อน การเข้าร่วมกิจกรรมนันทนาการ การได้รับประสบการณ์ทางธรรมชาติเป็นแรงจูงใจ
ของนักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ และการศึกษาของ Koh กับ Yoo และ Boeger (2010) ที่ได้ศึกษาการแบ่ง
ตลาดของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพประเภทสปา พบว่า แรงจูงใจของนักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ได้แก่ 
ด้านสังคม คือ ความต้องการในการแชร์ประสบการณ์ที่ได้รับ การพักผ่อน คือ ความต้องการผ่อนคลาย
จากความตึงเครียด หลีกหนีจากชีวิตประจ าวัน ด้านความแข็งแรง คือ ความต้องการที่จะผ่อนคลาย
จิตใจและร่างกาย และการฟ้ืนฟู เป็นการฟ้ืนฟูจิตวิญญาณ จากแรงจูงใจที่แตกต่างกันนี้ท าให้
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพจะมองหาสถานที่ท่องเที่ยวและกิจกรรมการท่องเที่ยวที่สามารถ
ตอบสนองต่อแรงจูงใจของตน เช่น นักท่องเที่ยวที่มีแรงจูงใจเกี่ยวกับการหลีกหนีจากชีวิตประจ าวัน 
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และความต้องการพักผ่อนมักจะเลือกไปแหล่งท่องเที่ยวชายทะเล สปา และภูเขา ในขณะที่
นักท่องเที่ยวที่มีแรงจูงใจด้านอัตถิภาวะนิยม (existential) และด้านจิตใจมักจะเลือกไปยังแหล่ง
ท่องเที่ยวที่ท าให้สามารถพัฒนาตนเองได้ (Smith & Kelly, 2006a)  แรงจูงใจที่แตกต่างกันส่งผลต่อ
พฤติกรรมที่ต่างกันท าให้สามารถแบ่งนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพออกเป็นหลายประเภท เช่น spa-
goes tourists, spiritual tourists, yoga tourists, new age tourist, medical tourists โ ดยสปา
เป็นแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพนิยมมากที่สุด (Smith & Puczko, 2009)  

2.2.3 ปัจจัยในการตัดสินใจ (Decision-making Factors) 
 ในการตัดสินใจเลือกสถานที่ท่องเที่ยวนั้นปัจจัยหนึ่งที่นักท่องเที่ยวน ามาพิจารณาคือ 

องค์ประกอบที่มีในสถานที่ท่องเที่ยว องค์ประกอบของสถานที่ท่องเที่ยว หมายถึง ทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวที่มีอยู่ในสถานที่ท่องเที่ยวนั้น (Heung & Qu, 2000) โดยทรัพยากรการท่องเที่ยวดังกล่าว
ต้องสามารถดึงดูดให้นักท่องเที่ยวอยากเดินทางไปเยี่ยมชม ซึ่ง Middleton (1994) ให้ความเห็นว่า สิ่ง
ดึงดูดใจ (Attractions) คือ องค์ประกอบของผลิตภัณฑ์การท่องเที่ยวเป็นปัจจัยหลักต่อกระบวนการ
ตัดสินใจเลือกซื้อของนักท่องเที่ยวและมีอิทธิพลอย่างยิ่งต่อการเกิดแรงจูงใจของนักท่องเที่ยว สิ่งดึงดูด
ใจของสถานที่ท่องเที่ยวต่างๆ อาจมีความแตกต่างกัน เช่นจากการศึกษาของ Cai และ Li (2009) ท่ี
ศึกษาถึงองค์ประกอบการท่องเที่ยวที่ส าคัญต่อนักท่องเที่ยวเชิงชนบท คือ การที่ครอบครัวได้อยู่รว่มกนั 
ความเงียบสงบ การต้อนรับที่เป็นมิตร การเปลี่ยนแปลงจากชีวิตประจ าวันและอาหารอร่อยๆ  ความ
สวยงามของภูมิประเทศ โอกาสในการท ากิจกรรมเอาว์ดอร์ สภาพแวดล้อมที่ไม่วุ่นวาย ส าหรับ
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพนั้นพบว่าองค์ประกอบการท่องเที่ยวที่มีส่วนในการตัดสินใจเลือก
สถานที่ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ บรรยากาศเหมาะกับการพักผ่อน เป็นส่วนตัว ไม่เร่งรีบ เงียบสงบ 
ภูมิประเทศเหมาะสม สามารถท ากิจกรรมข้างนอก (Pesonen & Komppula, 2010) จากปัจจัย
ดังกล่าวแสดงให้เห็นว่าลักษณะส าคัญของแหล่งท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพที่นักท่องเที่ยวต้องการคือ 
แหล่งท่องเที่ยวที่ตั้งอยู่ในพื้นที่ที่ห่างไกลจากความวุ่นวาย 

ในการศึกษาครั้งนี้ได้น าเอาแนวคิดองค์ประกอบแหล่งท่องเที่ยวของ Beerli และ Martiín 
(2004) ท่ีได้สรุปองค์ประกอบของแหล่งท่องเที่ยวที่สามารถดึงดูดให้นักท่องเที่ยวเดินทางออกไปเยี่ยม
ชม 9 ด้านด้วยกันคือ องค์ประกอบด้านทรัพยากรธรรมชาติ ด้านโครงสร้างทั่วไป ด้านโครงสร้างการ
ท่องเที่ยว ด้านนันทนาการ ด้านศิลปวัฒนธรรม/ประวัติศาสตร์ ด้านเศรษฐกิจและการเมือง ด้าน
สภาพแวดล้อมทางธรรมชาติ ด้าน ภาพแวดล้อมทางสังคม และด้านบรรยากาศของสถานที่ท่องเที่ยว 
มาใช้ในการศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในการเลือกแหล่งท่องเที่ยว (ตารางที่ 
2.2) 
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ตารางที่ 2.2 องคป์ระกอบแหล่งท่องเที่ยว 

องค์ประกอบแหล่งท่องเที่ยว รายละเอียด 
ด้านทรัพยากรธรรมชาติ 
(Natural resources) 

ภูมิอากาศ: อุณหภูมิ จ านวนน้ าฝน ความชื้น 
ชายหาด: คุณภาพของน้ าทะเล ลักษณะชายหาด ความยาวของ
ชายหาด ความแออัดของชายหาด 
ทิวทัศน์: พื้นที่อนุรักษ์ คุณลักษณะของทะเลสาบ ภูเขา ทะเลทราย 
ความหลากหลายของสัตว์ป่าและต้นไม้ 

ด้านโครงสร้างทั่วไป 
(General infrastructure) 

สิ่งอ านวยความสะดวกด้านการคมนาคม คุณภาพถนน สนามบิน 
ท่าเรือการสื่อสาร การบริการด้านสุขภาพ การค้า ตึกและอาคารต่างๆ 

ด้ าน โครงสร้ า งด้ านการท่ อ ง เที่ ย ว 
(Tourist infrastructure) 

คุณภาพและประเภทของโรงแรมที่พัก ร้านอาหาร ผับ บาร์ ศูนย์
ข้อมูลการท่องเที่ยวและความสะดวกในการเดินทางไปยังแหล่ง
ท่องเที่ยว  

ด้านนันทนาการ 
(Tourist leisure and recreation) 

กิจกรรมทางการท่องเที่ยวต่างๆ เช่น กอล์ฟ ตกปลา แหล่งช็อปปิ้ง 
คาสิโน สวนน้ า สวนสนุก 

ด้านศิลปวัฒนธรรม/ประวัติศาสตร์
(Culture, history and art) 

สถาปัตยกรรม ประเพณี พิพิธภัณฑ์ วัฒนธรรมพื้นบ้าน วิถีการด าเนิน
ชีวิต ศาสนา อาหาร 

ด้านเศรษฐกิจและการเมือง 
(Political and economic factors) 

ความเสถียรภาพของการเมือง ความมั่นคงทางการเมือง ความ
ปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สิน ราคาสินค้าทางการท่องเที่ยวต่างๆ 

ด้านสิ่งแวดล้อมทางธรรมชาติ  
(Natural environment) 

ความสวยงามของธรรมชาติ ความสวยงามของท้องถิ่นและเมือง 
ความสะอาด ปราศจากมลภาวะทางอากาศและเสียง ความไม่แออัด
และไม่มีปัญหาการจารจร 

ด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม  
(Social environment) 

การต้อนรับขับสู้และความเป็นมิตรของคนในท้องถิ่น คุณภาพชีวิต 
ความไม่ยากจน และไม่มีอุปสรรคในด้านภาษา 

ด้านบรรยากาศของสถานที่ 
(Atmosphere of the place) 

สถานที่หรูหราทันสมัย มีชื่อเสียง มีความโดดเด่น น่าค้นหา น่า
พักผ่อน แปลกใหม่และน่าดึงดูด  

ที่มา: Beerliและ Martin (2004, น.625) 

 ส าหรับปัจจัยส าคัญที่นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ใช้ในการตัดสินใจเดินทางไปรับบริการด้าน
สุขภาพยังต่างประเทศ พบว่า ราคาที่ถูกเป็นปัจจัยส าคัญที่สุด รวมทั้งคุณภาพในการดูแลของสถาน
บริการสุขภาพ ความสะดวกสบายในการเดินทาง ความน่าสนใจของแหล่งท่องเที่ยว ความปลอดภัย
และความมั่นคงของประเทศเป็นปัจจัยส าคัญที่นักท่องเที่ยวน ามาประกอบการตัดสินใจเลือกสถานที่
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Taleghani et al., 2011) เช่นเดียวกับการศึกษาของ Garcia-Altes (2005) ท่ี
พบว่าการใช้เวลาน้อยในการผ่าตัดเป็นปัจจัยส าคัญที่ท าให้นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เดินทางไปใช้
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บริการด้านสุขภาพที่ต่างประเทศ เนื่องจากสามารถให้บริการได้รวดเร็วกว่า สอดคล้องกับการศึกษา
ของ Yap (2007) ที่กล่าวถึงสาเหตุของการเลือกสถานบริการสุชภาพไว้ 4 ข้อ ได้แก่ การเข้าถึงสถาน
บริการโดยเฉพาะในกรณีที่ไม่สามารถใช้บริการสถานบริการในประเทศได้ตามที่ต้องการ เช่น ต้องรอ
คิวนาน บุคคลก็จะเลือกเดินทางไปยังประเทศอื่นที่สามารถน าเสนอบริการได้อย่างทันท่วงที  สถาน
บริการสุขภาพที่ราคาไม่แพง คุณภาพของสถานบริการ การดูแลสุขภาพระดับพรีเมียม การเลือกใช้
สถานบริการด้านสุขภาพในต่างประเทศนั้นเป็นการแสดงถึงสถานะและฐานะของบุคคลได้  
 นอกจากนี้จากการศึกษาของนักวิชาการหลายท่าน (Crooks, Kingsbury, Snyder, & 
Johnston, 2010 ; Crooks, Turner, Snyder, Johnston, & Kingsbury, 2011 ; Guiry & Vequist, 
2011 ; Kumar, Breuing, & Chahal, 2011 ; Levary, 2011 ; Peters & Sauer, 2011 ; Smith & 
Forgione, 2007) ที่พบว่าปัจจัยส าคัญที่นักท่องเที่ยวน ามาประกอบการตัดสินใจเลือกสถานที่
ท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ ได้แก่ คุณภาพของการดูแล การฝึกอบรมและข้อมูลประจ าตัวของหมอ
ต่างชาติ การรับรองระบบการดูแลสุขภาพจากต่างประเทศ ความปลอดภัยทางการแพทย์และความ
เชื่อมั่น ตัวเลือกในการรักษา ความสามารถในการจ่ายค่ารักษาและความคุ้มครองของประกัน 
ระยะทาง บริบทของสถานบริการ เช่น เศรษฐกิจ การเมือง กฎระเบียบ ความปลอดภัย สุนทรียศาสตร์ 
ด้านวัฒนธรรม เช่น ภาษา ศาสนา จากข้อมูลข้างต้น Crooks และคณะ (2010) ได้สรุปถึงปัจจัยที่มี
ความส าคัญต่อนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพใน 3 ด้าน ได้แก่ 
ด้านกระบวนการรักษา (procedure-based) ด้านการการเดินทาง (travel-based) และด้านราคา 
(cost-based) ในขณะที่ Henson และคณะ (2015) ได้แบ่งปัจจัยที่มีผลต่อการตัดสินใจเลือกสถานที่
ทางสุขภาพใน 4 ด้าน ได้แก่ ด้านการเดินทาง ด้านวัฒนธรรม ด้านการแพทย์ ด้านการพัฒนาของ
ประเทศและความปลอดภัย  

2.2.4 ความพอใจของนักท่องเที่ยว (Tourist Satisfaction) 
การบริการด้านสุขภาพมีการเติบโตอย่างรวดเร็วท าให้ผู้ที่เกี่ยวข้องจ าเป็นต้องมีความเข้าใจใน

การเปลี่ยนแปลงนั้น ซึ่งปัจจัยที่ท าให้ธุรกิจด้านสุขภาพมีการเปลี่ยนแปลง เช่น การแข่งขันที่เพ่ิมขึ้น  
กลไกการดูแลสุขภาพทางเลือกอื่น การเปลี่ยนโครงสร้างค่าใช้จ่าย การตรวจสอบโดยกลุ่มภาครัฐและ
เอกชน ผู้ใช้บริการมีข้อมูลเพ่ิมขึ้น และการที่ผู้ใช้บริการมีข้อมูลดีขึ้นส่งผลต่อผู้ให้บริการด้านการดูแล
สุขภาพอย่างมากในการประเมินกลยุทธ์ใหม่ โดยเฉพาะนักท่องเที่ยวกลุ่มผู้สูงอายุจะกลายเป็น
นักท่องเที่ยวกลุ่มเป้าหมายของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เนื่องจากเป็นกลุ่มที่ต้องการที่จะดูแลสุขภาพ
และมีอ านาจทางการเงินค่อนข้างสูง (Taleghani et al., 2011) ในขณะที่นักวิชาการหลายท่าน (เช่น 
Andaleeb, 1998; Carmichael, 1996; Yellen, Davis, & Richard, 2002) เห็นว่า ความพอใจของ
ผู้ป่วยที่มีต่อสถานบริการทางสุขภาพเป็นตัวชี้วัดคุณภาพของสถานบริการ เช่นเดียวกับความคิดเห็น
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ของ González กับ Comesaña และ Brea (2007) ที่ เห็นว่า ความเข้าใจถึงความพอใจของ
นักท่องเที่ยวเป็นสิ่งส าคัญส าหรับอุตสาหกรรมการท่องเที่ยว เพราะถ้านักท่องเที่ยวมีความพอใจต่อ
สินค้าและบริการที่ได้รับก็จะแชร์ประสบการณ์ทางบวกไปยังผู้อื่นและจะกลับมาใช้บริการอีกด้วย  

2.3 ประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
 ประสบการณ์การท่องเที่ยวเป็นสิ่งที่นักท่องเที่ยวได้รับจากแหล่งท่องเที่ยว เนื่องจาก
นักท่องเที่ยวได้รับรู้ ได้รู้สึกและได้เข้าไปมีส่วนร่วม (Gove, 1976) นอกจากนี้ ประสบการณ์การ
ท่องเที่ยวยังมีส่วนเกี่ยวข้องกับแรงจูงใจ เพราะเป็นปัจจัยหนึ่งที่ท าให้นักท่องเที่ยวเดินทางไปยังแหล่ง
ท่องเที่ยวนั้นๆ นักวิชาการหลายท่าน (Frochot & Morrison, 2000; Mannell, 1999; More & 
Averill) เห็นว่า การแสวงหาประโยชน์ (benefit sought) การบรรลุเป้าหมาย (goals) ความต้องการ 
(needs) และแรงจูงใจ (motives) เป็นค าที่สามารถใช้แทนกันได้ เนื่องจากสามารถใช้อธิบาย
พฤติกรรมของบุคคล เช่นเดียวกับความคิดเห็นของ Rheinberg (2004) ที่กล่าวว่า แรงจูงใจสามารถ
น ามาใช้ในการอธิบายพฤติกรรมที่เกิดขึ้น และในพฤติกรรมนั้นมีปัจจัยต่างๆ ที่มีอิทธิพลซึ่งกันและกัน 
อย่างไรก็ตาม Dann (1981) แย้งว่า นักท่องเที่ยวบางคนอาจไม่ทราบถึงแรงจูงใจของตนอย่างแน่ชัด 
แต่ทราบถึงประโยชน์ที่ตนต้องการ สอดคล้องกับความคิดเห็นของ Loker  และ Perdue (1992, น.
36) ที่กล่าวถึงจุดแข็งของแนวคิดการแสวงหาประโยชน์ (benefit sought) ที่สามารถ “คาดการณ์ถึง
พฤติกรรมของบุคคลได้ดีกว่าการใช้บุคลิกภาพ วิถีชีวิต ปริมาตร ประชากร หรือมาตรการทาง
ภูมิศาสตร์ซึ่งแทบจะไม่สามารถอธิบายถึงพฤติกรรมที่แสดงออกมาได้” 
 ส าหรับอุตสาหกรรมการท่องเที่ยวนั้น แนวคิดเกี่ยวกับประโยชน์ที่ได้รับ  (the concept of 
benefit) หรือการบรรลุเป้าหมาย (goals) ได้ถูกน ามาใช้ในการศึกษาถึงประสบการณ์การท่องเที่ยว 

(เช่น Frochot & Morrison, 2000; Jang, Morrison, & OʹLeary, 2002; Loker & Perdue, 1992; 
Weaver, Kaufman, & Yoon, 2002) ซึ่ง Frochot และ Morrison  (2000) เห็นว่า ประสบการณ์
ห รื อประ โยชน์ที่ ไ ด้ รั บนั้ น แบ่ งออก เป็ น  2 ประ เภท  ไ ด้ แ ก่  ป ระ โ ยชน์ ที่ ไ ด้ ต ามหน้ าที่  

(a functional or attribute‐based ) เช่น คุณภาพการบริการ ราคา สิ่งอ านวยความสะดวกในแหล่ง

ท่องเที่ยว และประโยชน์ทางจิตใจ (a  psychologically‐based) อย่างไรก็ตาม การแสวงหา

ประโยชน์เป็นสิ่งที่จะเกิดขึ้นในอนาคต (future‐oriented) ที่บุคคลต้องประเมินถึงผลลัพธ์ที่จะได้รับ
ก่อนที่จะลงมือกระท า โดยแรงจูงใจจะมีส่วนผลักดันให้บุคคลแสดงพฤติกรรมนั้นๆ เช่น ส าหรับ
นักท่องเที่ยวที่มีแรงจูงใจในเรื่องความต้องการพักผ่อนก็จะแสวงหาสถานที่ท่องเที่ยวโดยคาดหวังว่าตน
จะได้ประโยชน์ตามที่ต้องการ ในขณะที่การได้ประโยชน์ (attained benefits) เกี่ยวข้องกับความ
พอใจของนักท่องเที่ยวที่มีต่อประโยชน์/ประสบการณ์ที่ได้รับ ซึ่งความรู้ในเรื่องของการแสวงหา
ประโยชน์ของนักท่องเที่ยวนี้จะช่วยให้นักการตลาดและผู้เกี่ยวข้องในอุตสาหกรรมการรท่องเที่ยว
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เข้าใจถึงความแตกต่างของส่วนแบ่งตลาดและข้อมูลส่วนตัวของนักท่องเที่ยวที่จะท าให้สามารถ
ออกแบบและพัฒนาสินค้าและบริการทางการท่องเที่ยวที่สามารถดึงดูดความสนใจของนักท่องเที่ยวได้ 
(Frochot & Morrison, 2000; Molera & Albaladejo, 2007) นอกจากนี้ความเข้าใจในการแสวงหา
ประโยชน์ยังสามารถท าให้เข้าใจเหตุผลว่าท าไมบุคคลจึงเดินทางท่องเที่ยว  (Voigt, 2008) ดังนั้น ใน
การศึกษาถึงประสบการณ์การท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในครั้งนี้จะประยุกต์ใช้แนวคิดการ
แสวงหาประโยชน์ (benefit sought) เพ่ือให้ได้ข้อมูลที่ชัดเจนมากกว่าการมุ่งเน้นในเรื่องแรงจูงใจ
เพียงอย่างเดียว 
 Grouzet และคณะ (2005) ได้แบ่งประเภทของประโยชน์ออกเป็น 3 ด้าน ได้แก่ ประโยชน์
ภายใน (Intrinsic goal) ประโยชน์ภายนอก (Extrinsic goals)  และประโยชน์อื่ นๆ (Newly 
introduced goals) (รูป 7) 

 
รูป 2.7 ประเภทของการแสวงหาประโยชน ์

ที่มา: Grouzet และคณะ (2005) 
 
.  ประโยชน์ภายใน (Intrinsic goal) ได้แก่ การสร้างความสัมพันธ์ (affiliation: relatedness) 
หมายถึง การสร้างความสัมพันธ์กับครอบครัวและเพ่ือน การให้ความช่วยเหลือ ( community 
feeling: helpfulness) เป็นการพัฒนาปรับปรุงให้สังคมและโลกดีขึ้น การท าให้สุขภาพแข็งแรง 
(physical health  self-acceptance: competence, autonomy) เป็นความต้องการสุขภาพที่
แข็งแรงไม่เจ็บป่วย และรู้สึกมีอ านาจและมีอิสระ ประโยชน์ภายนอก (Extrinsic goals) ได้แก่ ความ
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มั่นคงทางการเงนิ คือ ต้องการความร่ ารวยและความส าเร็จ ภาพลักษณ์ที่ดี ดึงดูดใจ เป็นความต้องการ
ที่จะดูดีในสายตาผู้อื่น การมีชื่อเสียง ต้องการมีชื่อเสียงเป็นที่รู้จัก  และประโยชน์อื่นๆ ได้แก่ ความ
ปลอดภัย คือ ต้องการความปลอดภัยให้กับชีวิต ความสมานฉันท์เป็นความต้องการที่จะเข้ากันได้กับ
ผู้อื่น สุขนิยมเป็นความต้องการที่จะได้รับความสุข ความพอใจ และความเชื่อในจิตวิญญาณเป็นความ
ต้องการที่จะค้นหาความหมายของชีวิต (Grouzet et al., 2005)  
 ส าหรับนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์นั้นความต้องการได้รับการรักษาทางการแพทย์เป็นสาเหตุ
หลักที่ท าให้เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ ซึ่งประโยชน์ที่นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์
ต้องการ เช่น ค่าใช้จ่ายที่ถูกกว่าประเทศของตน ระยะเวลาที่ต้องคอยในการรักษา การเข้าถึงการรักษา  
ความต้องการเป็นส่วนตัว ความต้องการได้รับการรักษาที่ทันสมัย และการได้รับบริจาคอวัยวะ (Gan & 
Frederick, 2013; Guy et al., 2015; Henson et al., 2015; Heung et al., 2010; Levary, 2011) 
นอกจากนี้นักวิชาการหลายท่านได้ศึกษาถึงประโยชน์ที่นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ต้องการดัง ตาราง 
2.3 

ตาราง 2.3 ประโยชน์ที่นกัท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ต้องการ 

วรรณกรรม 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 
Reier (2004)                
Analytica (2006)                
Connell (2006a)                
Carrera และ Bridges 
(2006) 

               

Matto และ Rathindran 
(2006) 

               

Bookman และ 
Bookman (2007) 

               

Horowitz และ 
Rosensweig (2007) 

               

Ramirez de Arellano 
(2007) 

               

Marlowe และ  Sullivan 
(2007) 

               

Pickert (2008)                
Deloitte (2009)                
Mitka (2009)                
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วรรณกรรม 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 
Stamboulis (2009)                
Vitalis และ Milton 
(2009) 

               

Woodman (2009)                
Cabrera (2010)                
Heung et al. (2010)                
Knight (2010)                
Lee (2010)                
Pachisa (2010)                
Reddy et al. (2010)                
Voigt (2010)                
Levary (Levary, 2011)                
Crooks et al. (2011)                
Moghimehfar และ  
Nasr-Esfahani (2011) 

               

Kumar et al (2011)                
Gan แ ล ะ  Frederick 
(2013)  

               

Guy et al. (2015)                
Henson et al. (2015)                
หมายเหตุ  1. ราคา 2. การรักษาที่รวดเร็ว 3. ความเป็นส่วนตัว/ความลับในการรักษา 4. การรักษาที่ทันสมัย 5. คุณภาพของ
โรงพยาบาล/เครื่องมือแพทย์/สิ่งอ านวยความสะดวก 6. บริษัทประกันเป็นผู้จ่ายค่ารักษา 7. ไม่มีประกันสุขภาพในประเทศ
ของตน 8. คุณภาพในการรักษา 9. ความคล้ายคลึงทางวัฒนธรรม 10. ได้พักผ่อนร่วมกับการรักษาตัว (แพคเก็จ) 11. ความ
ช านาญของบุคลากรทางการแพทย์ 12. ที่ตั้งของสถานบริการทางการแพทย์ (ระยะทาง) 13. เสถียรภาพของประเทศ 14. 
การดูแลหลังการรักษา 15. ช่ือเสียงของโรงพยาบาล  

ในส่วนของแหล่งท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพนั้นพบว่า ประสบการณ์ที่นักท่องเที่ยวท่ีใช้
บริการในแหล่งท่องเที่ยวสปาความงาม (beauty spa visitation) ต้องการได้รับ เช่น เพื่อพักผ่อนและ
ผ่อนคลาย เพื่อรักษาและพักฟ้ืน เพื่อรักษาความสัมพันธ์ (Mak et al., 2009) ในขณะที่การศึกษาของ 
Intertnational Spa Association (2017) พบว่า หลีกหนีจากชีวิตประจ าวัน การท าตามใจตนเอง 
และการปรับปรุงตนเองเป็นสาเหตุส าคัญของการใช้บริการในสปาความงาม ส าหรับรีสอร์ทส าหรับการ
พักผ่อนและพัฒนาตนเอง (lifestyle resort visitation) พบว่า การได้รับการดูแล การค้นพบตนเอง 
ความสนุก เป็นสาเหตุหลักท าให้บคุคลใช้บริการในแหล่งท่องเที่ยวดังกล่าว (Naylor & Kleiser, 2002) 
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ส าหรับศูนย์พัฒนาจิต (spiritual retreat visitation) นั้นพบว่า ความต้องการเปลี่ยนแปลงตนเอง 
ต้องการพักผ่อน ต้องการสร้างความยืดหยุ่นให้กับร่างกายและจิตใจ ต้องการคลายเครียด และบา
ลานซ์ชีวิต เป็นสาเหตุส าคัญที่ท าให้บุคคลใช้บริการในศูนย์ฝึกจิต (Letho et al., 2006) นอกจากนี้
นักวิชาการหลายท่านได้ศึกษาถึงประโยชน์ด้านต่างๆ ที่นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพต้องการดัง
ตาราง 2.4 

ตาราง 2.4 ประโยชน์ที่นกัท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพต้องการ 

วรรณกรรม 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 
Naylor และ Kleiser (2002)               
Letho et al. (2006)               
Smith และ Kelly (2006a)               
Chen และ Prebensen 
(2008) 

              

Mak et al. (2009)               
Voigt (2009)               
Kho et al (2010)               
Pesonen และ Komppula 
(2010) 

              

Intertnational Spa 
Association (2017) 

              

หมายเหตุ 1. การพักผ่อน 2. การดูแลสุขภาวะ 3. การรักษาความสัมพันธ์ 4. การหลีกหนี 5. การอยู่กับตนเอง 6. การ
ตระหนักรู้ 7. การได้รับการดูแลเอาใจใส่ 8. การเปลี่ยนแปลงตนเอง 9. การบาลานซ์ร่างกายและจิตใจ 10. การดูแลด้าน
ความสวยความงาม 11. การเรียนรู้ประสบการณใ์หม่ 12. การสร้างภาพลักษณ์ 13. การฟื้นฟูสุขภาพ/ให้รู้สึกสดช่ืน 14. การ
พัฒนาตนเอง 

จากข้อมูลข้างต้นจะเห็นได้ว่ า นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพทั้งสองประเภทต้องการได้รับ
ประสบการณ์ที่แตกต่างกัน ดังนั้นผู้ประกอบการจึงจ าเป็นต้องมีความเข้าใจถึงความต้องการของ
นักท่องเที่ยวเพ่ือให้สามารถพัฒนาทรัพยาการการท่องเที่ยวและแหล่งท่องเที่ยวให้ตรงกับความ
ต้องการของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพได้อย่างครบถ้วนทั้งนักท่องเที่ยวชาวไทยและนักท่องเที่ยวชาว
ต่างประเทศ 
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2.4 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

รูป 2.8 กรอบแนวคดิการวจิัย 
ที่มา: พัฒนาเพื่อการศึกษาครั้งนี้

ปัจจัยท่ีมีความส าคัญต่อการตัดสินใจใน
การเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

 

ลักษณะประชากรศาสตร์ของ
นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

 

พฤติกรรมการท่อง เที่ ยวของ
นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

 

ความต้องการด้านประสบการณ์การทอ่งเที่ยวเชงิ
สุขภาพของนักท่องเที่ยวเชิงสขุภาพ 

องค์ประกอบของแหล่งท่องเที่ยว 
- ด้านทรัพยากรธรรมชาติ  
- ด้านโครงสร้างทั่วไป  
- ด้านโครงสร้างการท่องเท่ียว 
- ด้านนันทนาการ  
– ด้านศิลปวัฒนธรรม/ประวัติศาสตร์  
- ด้านเศรษฐกิจและการเมือง  
- ด้านสภาพแวดล้อมทางธรรมชาติ 
- ด้านสภาพแวดล้อมทางสังคม  
- ด้านบรรยากาศของสถานที่ท่องเที่ยว  

 

องค์ประกอบด้านสุขภาพ 
- ด้านกระบวนการรักษา  
- ด้านการเดินทาง  
- ด้านราคา  
- ด้านการเดินทาง  
- ด้านวัฒนธรรม  
- ด้านการแพทย์  
- ด้านการพัฒนาของประเทศ 
- ด้านความปลอดภยั 
 
 

- ประโยชน์ที่ได้ตามหน้าที ่เช่น คุณภาพการบริการ 
ราคา สิ่งอ านวยความสะดวกในแหล่งท่องเที่ยว 
- ประโยชน์ทางจิตใจ เช่น เพื่อพกัผ่อน เพื่อได้รับการดูเล 
การบาลานซ์ร่างกายและจิตใจ 
- ประโยชน์ภายใน เช่น การสร้างความสัมพันธ์ การให้
ความช่วยเหลือ การท าให้สุขภาพแข็งแรง  
- ประโยชน์ภายนอก เช่น ภาพลักษณ์ทีด่ี ต้องการที่จะดู
ดีในสายตาผู้อื่น การมีชื่อเสียง  
- ประโยชน์อื่นๆ เช่น ความปลอดภยั ตอ้งการที่จะได้รับ
ความสุข ความพอใจ และต้องการที่จะค้นหาความหมาย
ของชีวิต 
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2.5 สรุป 
 การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเป็นรูปแบบการท่องเที่ยวที่ได้รับความนิยมในปัจจุบันเนื่องจากคน
จ านวนมากได้มองหาการรักษาที่มีคุณภาพด้วยราคาที่ถูก แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพต่างๆ จึงมีโอกาส
ที่จะน าเสนอทรัพยากรสุขภาพและการรักษาทางการแพทย์เพ่ือดึงดูดคนให้เดินทางมายังพ้ืนที่ อย่างไร
ก็ตาม ความเข้าใจในความต้องการของนักท่องเที่ยวเป็นสิ่งส าคัญ เนื่องจากนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแต่
ละกลุ่มมีแรงจูงใจในการเดินทางและความต้องการได้รับประสบการณ์ในด้านต่างๆ ที่แตกต่างกัน ซึ่ง
นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมีความเกี่ยวข้องกับบุคคลที่มีแรงจูงใจในการรักษา-ฟ้ืนฟูสุขภาพและบุคคลที่
สนใจในการส่งเสริมสุขภาพ โดยสถานที่ส าหรับบุคคลที่สนใจในการรักษาสุขภาพ เช่น โรงพยาบาล 
คลีนิคพักฟ้ืน หรือสถานที่ที่มีการให้บริการทางการแพทย์ ในขณะที่สถานที่ส าหรับบุคคลที่สนใจในการ
ส่งเสริมสุขภาพมักเกี่ยวข้องกับสถานที่ที่น าเสนอบริการและผลิตภัณฑ์ที่ดูแลเอาใจใส่ในสุขภาพ จาก
ความแตกต่างดังกล่าวท าให้ผู้ประกอบการจ าเป็นต้องมีความเข้าใจในลูกค้ากลุ่มเป้าหมายของตน 
เพื่อให้สามารถพัฒนาสถานที่และทรัพยากรการท่องเที่ยวได้อย่างเหมาะสม 
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บทท่ี 3 

การด าเนินการวิจัย 

 การวิจัยเรื่อง “การศึกษาพฤติกรรมและประสบการณ์นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในกลุ่ม
จังหวัดภาคเหนอืตอนล่าง 1 (พิษณุโลก ตาก สุโขทัย เพชรบูรณ์ อุตรดิตถ์)” ก าหนดกรอบการวิจัยไวใ้น 
3 มิติ คือ การศึกษาพฤติกรรมของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจเลือก
แหล่งท่องเที่ยวและประสบการณ์ที่ต้องการได้รับ มีวัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาลักษณะประชากรศาสตร์
และพฤติกรรมการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการ
ตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และเพ่ือศึกษาความต้องการด้านประสบการณ์การ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เป็นการวิจัยเชิงผสมผสาน (Mixed Method 
Research) สอบถามความคิดเห็นจากนักท่องเที่ยวชาวไทยและนักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศ โดยการ
สัมภาษณ์เชิงลึกและแบบสอบถามความคิดเห็นต่อพฤติกรรมของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ปั จจัยที่มี
ความส าคัญต่อการตัดสินใจเลือกแหล่งท่องเที่ยวและประสบการณ์ที่ต้องการได้รับ การศึกษาใน
ประเด็นดงักล่าวจะเป็นประโยชน์ต่ออุตสาหกรรมการท่องเที่ยวและการบริการของประเทศไทยในการ
พัฒนาทรัพยากรการท่องเที่ยวและแหล่งท่องเที่ยวให้ตรงกับความต้องการของนักท่องเที่ยว ได้อย่าง
ครบถ้วนและเหมาะสม มีแนวทางการวิจัยดังนี้ 
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3.1 การออกแบบการวิจัย  
 การศึกษาพฤติกรรมและประสบการณ์นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือ
ตอนล่าง 1 (พิษณุโลก ตาก สุโขทัย เพชรบูรณ์ อุตรดิตถ์ มีแนวทางการด าเนินการดังนี้ (รูป 3.1) 

  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 
รูปที่ 3.1 การออกแบบการวิจัย  

  งานวิจัยนี้ประกอบไปด้วย 5 ขั้นตอน โดยขั้นตอนที่ 1 เป็นการศึกษาข้อมูลทุตยิภูมิจากเอกสาร
ต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ โดยมุ่งเน้นในประเด็นที่
เกี่ยวกับพฤติกรรมการท่องเที่ยว ปัจจัยที่มีอิทธิพลในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และ
ประสบการณ์ที่ต้องการได้รับ การศึกษาข้อมูลทุติยภูมิในครั้งนี้ได้ใช้แนวทางการวิเคราะห์เอกสาร 
(Document Analysis) ในการวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือสร้างความเข้าใจถึงที่มาและประเด็นที่ศึกษาได้
อย่างละเอียดรอบด้านมากขึ้น (Salminen, 2003)  

ก าหนดกรอบแนวคิดวิจัย 

สร้างเคร่ืองมือในการเก็บข้อมูล 

สัมภาษณน์ักท่องเที่ยวเชิง
ส่งเสริมสุขภาพชาวไทย
และชาวต่างประเทศ  

วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ น าผลที่ได้จากการสังเคราะห์ข้อมูลเชิง
คุณภาพและข้อมูลจากวรรณกรรมมาสร้าง

แบบสอบถาม 

วิเคราะห์ข้อมูล 

สรุปผลการวิจัยและการอภิปราย 

เก็บข้อมูลเชิงปริมาณ 

สัมภาษณน์ักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ สัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลหลักเก่ียวกับ
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย ์
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 ขั้นตอนที่ 2 เป็นการเก็บข้อมูลโดยใช้การสัมภาษณ์เชิงลึกกับกลุ่มตัวอย่างจ านวน 3 กลุ่ม ได้แก่ 
ผู้เกี่ยวข้องหลัก เช่น โรงแรม บริษัทน าเที่ยว และโรงพยาบาล เพ่ือให้เข้าใจถึงพฤติกรรมของ
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ชาวต่างประเทศ และนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพ เพ่ือให้เข้าใจถึงความต้องการอย่างชัดเจน โดยข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์เชิงลึกจะใช้การ
วิเคราะห์เนื้อหา (Content analysis) เพื่อวิเคราะห์เนื้อหาจากการสัมภาษณ์ ซึ่งแนวทางการวิเคราะห์
ดังกล่าวจะช่วยให้เข้าใจพฤติกรรมและความต้องการของนักท่องเที่ยวมากขึ้น (Sproule, 2006) และ
ข้อมูลในขั้นตอนนี้ได้ถูกน ามาใช้ในการสร้างแบบสอบถาม 
   ขั้นตอนที่ 3 การเก็บข้อมูลเชิงปริมาณเพ่ือส ารวจความคิดเห็นเรื่องพฤติกรรมการท่องเที่ยว 
ปัจจัยที่มีอิทธิพลในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และประสบการณ์ที่ต้องการได้รับจากมุมมอง
ของนักท่องเที่ยวชาวไทยและชาวต่างประเทศ โดยแบบสอบถามค าถามปลายปิดมีมาตราส่วนตาม
มาตรวัด Likert (Likert Scale) ซึ่งแบ่งมาตราวัดออกเป็น 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย 
และน้อยที่สุด เนื่องจากมาตรวัด Likert Scale หรือที่เรียกว่า Summated rating scales นี้เป็น
เครื่องมือที่ใช้วัดทัศนคติหรือความคิดเห็นของผู้ตอบแบบสอบถามต่อสิ่งใดสิ่งหนึ่งว่าเป็นไปในทิศทางใด
ซึ่งประกอบไปด้วยข้อทดสอบวัดทัศนคติหลายๆ ข้อ แต่ละข้อถูกก าหนดว่ามคีุณค่าเท่าๆ กัน และแต่ละ
ข้อมีขนาดแสดงว่าเห็นด้วยและไม่เห็นด้วยเท่าๆ กัน นอกจากนี้มาตรวัด Likert Scale จะท าให้ผู้วิจัย
สามารถวางแผนและด าเนินการอย่างใดอย่างหนึ่งต่อบุคคลหรือกลุ่มคนนั้นได้อย่างถูกต้องและมี
ประสิทธิภาพ ซึ่งวิธีการของลิเคอรท์เป็นวธิีการรวดเรว็กวา่ เชื่อถือได้มากกว่า (หรือเท่ากัน) และมีความ
เที่ยงตรงกว่า (หรือเท่ากัน) สามารถใช้เป็นแบบทดสอบมาตรฐานได้กับคนหลายกลุ่ม อีกทั้งก่อนน า
มาตรวัด Likert Scale ไปใช้งานจริง ผู้วิจัยจะต้องหาค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์คะแนนรายข้อกับ
คะแนนรวมและการหาความสอดคล้องภายในตามเกณฑ์ เพ่ือให้แบบสอบถามที่สร้างขึ้นสามารถวัด
ทัศนคติได้จริงและมีประสิทธิภาพสูงสุด (ฉัตรสุมน พฤฒิภิญโญ, 2553)   
   ขั้นตอนที่ 4 การสัมภาษณ์เชิงลึกกับนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 
   ขั้นตอนที่ 5 การวิเคราะห์ข้อมูล ส าหรับการวิจัยเชิงคุณภาพนั้นได้ใช้การวิเคราะห์เนื้อหา 
(Content Analysis) ที่เป็นการน าค าซ้ าในผลที่ได้โดยการหาแก่นเรื่อง  (Theme) เพ่ืออธิบายถึง
ประเด็นต่างๆ ที่เกี่ยวข้องตามวัตถุประสงค์ การวิจัยเชิงปริมาณได้ใช้การใช้สถิติเชิงพรรณนา 
(Descriptive statistic) เพื่ออธิบายลักษณะกลุ่มตัวอย่าง เช่น ลักษณะทางประชากรศาสตร ์การใช้การ
วิเคราะห์กลุ่ม (Cluster Analysis) ในการแบ่งกลุ่มนักท่องเที่ยวออกเป็นประเภทต่างๆ รวมทั้งการหา
ค่าเฉลี่ย (Mean rating) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) โดยใช้วิธี independent 
sample t-test เพ่ืออธิบายถึงปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อนักท่องเที่ยวในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
และประสบการณ์ที่ต้องการได้รับ 



 

46 
 

3.2 วิธีการด าเนินการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยผสมผสาน (Mixed Method) โดยใช้วิธีออกแบบการวิจัยแบบน า-แบบรอง 
(dominant-less dominant design) เป็นการวิจัยที่ด าเนินการด้วยการวิจัยเชิงปริมาณเป็นหลักและใช้
ผลการวิจัยเชิงคุณภาพมาเสริมเพ่ือขยายความ เพ่ือตรวจสอบยืนยันและเพ่ิมความลึกของข้อมูล โดยมี
รายละเอียดของวิธีการด าเนินการวิจัยดังนี้ 

ขอบเขตด้านพื้นที่ 
พ้ืนที่ในการศึกษาครั้งนี้ได้แก่ 5 จังหวัดในภูมิภาคเหนือตอนล่าง 1 ได้แก่ จังหวัดพิษณุโลก ตาก 

สุโขทัย เพชรบูรณ์ อุตรดิตถ์ 

ขอบเขตด้านประชากรและกลุ่มตัวอย่าง   
การวิจัยเชิงคุณภาพ  
 กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ ผู้ให้ข้อมูลหลัก (Key Informants) และ
นักท่องเที่ยว โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
 1. ผู้ให้ข้อมูลหลัก (Key Informants) ได้แก่ พนักงานในบริษัทน าเที่ยว คลีนิค และโรงพยาบาล 
เนื่องจากเป็นบุคคลที่มีความใกล้ชิดและทราบถึงสถานการณ์เกี่ยวกับนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ได้เป็นอย่างดี 
ในการศึกษาครั้งนี้ได้สัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลหลักโดยคัดเลือกจากธุรกิจที่เกี่ยวข้องกับนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 
ได้แก่ เจ้าหน้าที่และแพทย์ในโรงพยาบาลจ านวน 7 คน เจ้าหน้าที่ในธุรกิจน าเที่ยวจ านวน 3 คน รวมทั้งสิ้น 
10 คน (ภาคผนวก 1) 
 2. บุคคลที่เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือดูแลส่งเสริมสุขภาพทั้งชาว
ไทยและชาวต่างประเทศ ใช้วิธีการคัดเลือกโดยถือเอาความสะดวก (Convenience Sampling) โดยใช้แบบ
สัมภาษณ์อย่างไม่เป็นทางการกับกลุ่มเป้าหมาย ทั้งนี้จ านวนกลุ่มตัวอย่างนั้นได้ อ้างอิงจากแนวคิดของ 
Lincoln และ Guba (1985) ที่กล่าวว่า ในการสัมภาษณ์นั้น ข้อมูลจะอ่ิมตัวหรือนักวิจัยจะได้รับข้อมูล
เพียงพอเมื่อสัมภาษณ์กลุ่มตัวอย่างจ านวนตั้งแต่ 12 คน แต่ทั้งนี้ไม่ควรสัมภาษณ์เกิน 20 คน เนื่องจากข้อมูล
ที่ได้จะซ้ ากันและไม่มีข้อมูลใหม่ ซึ่งผู้วิจัยสามารถจบการสัมภาษณ์ได้เมื่อข้อมูลที่ได้ถึงการอ่ิมตัว (Kumar, 
2005) การศึกษาครั้งนี้ได้สัมภาษณ์นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพทั้งสิ้น 30 คน (แบ่งเป็นชาวไทยและชาว
ต่างประเทศกลุ่มละ 15 คน) (ภาคผนวก 2-3) 
 3. บุคคลที่ใช้บริการทางการแพทย์ในสถานบริการทางการแพทย์ต่างๆ โดยได้มีการประสานงานไปยัง
โรงพยาบาล คลีนิค ก่อนเข้าไปสัมภาษณ์ (หมายเหตุ จากนิยามความหมายของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 
หมายถึง บุคคลที่เดินทางไปต่างประเทศโดยมีวัตถุประสงค์หลักในการเดินทางเพ่ือรับบริการทางการแพทย์
หรือเสริมความงาม อาจเป็นการรับบริการทางการแพทย์เพียงอย่างเดียวโดยไม่มีการท ากิจกรรมท่องเที่ยว
อ่ืนๆ ร่วมด้วย หรืออาจมีการท ากิจกรรมด้านการท่องเที่ยว นอกจากนี้ยังรวมถึงบุคคลที่ เดินทางไปเพ่ือ
ท่องเที่ยว แต่ตัดสินใจเข้ารับบริการทางการแพทย์ในภายหลัง) การศึกษาครั้งนี้ได้สัมภาษณ์นักท่องเที่ยวเชิง
การแพทย์จ านวน 38 คน (ภาคผนวก 4) 
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การวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) 
 การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างในครั้งนี้ใช้การสุ่มตัวอย่างแบบใช้ความน่าจะเป็น (probability 
sampling) การแบ่งกลุ่มตัวอย่างมีขั้นตอนดังนี้ 

การวิจัยเชิงปริมาณ 
1. บุคคลที่เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือดูแลส่งเสริมสุขภาพ 

การค านวณขนาดของกลุ่มตัวอย่างได้ใช้สูตรการหาขนาดของกลุ่มตัวอย่างแบบทราบจ านวนประชากร 
(จ านวนนักท่องเที่ยวภายในกลุม่จังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 ในปี 2559 มีจ านวน 9,389,167 คน) โดย
ก าหนดความเชื่อมั่นที่ 95% และขนาดความคลาดเคลื่อนที่ 4% ดังสูตรของ Taro Yamane (1967) 
คือ 625 คน และเพ่ือป้องกันความไม่สมบูรณ์ของแบบสอบถามจึงก าหนดกลุ่มตัวอย่างที่จ านวน 800 
คน มีรายละเอียดดังนี้ 

จ านวนนักท่องเที่ยว
ภายในกลุ่มจงัหวัด

ภาคเหนือตอนล่าง 1 จาก
ข้อมูลกรมการท่องเที่ยวปี 

2560 (คน/ร้อยละ)  

จ านวนนักท่องเที่ยว
ชาวไทยจากข้อมูล
กรมการท่องเที่ยวปี 
2560 (คน/ร้อยละ) 

จ านวนกลุ่มตัวอย่างชาว
ไทยที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ 

(คน/ร้อยละ) 

จ านวนนักท่องเที่ยวชาว
ต่างประเทศจากข้อมูล

กรมการท่องเที่ยวปี 2560 
(คน/ร้อยละ) 

จ านวนตัวอย่างกลุ่ม
ตัวอย่างชาวต่างประเทศ
ที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ 

(คน/ร้อยละ)  

9,389,167 8,763,704 
(93.34%) 

650  
(81.25%) 

625,463  
(6.66%) 

150 
(18.75%) 

2. ใช้การสุ่มตัวอย่างแบบชั้นภูมิ (Stratified sampling) เป็นการสุ่มตัวอย่างโดยแยกประชากร
ออกเป็นกลุ่มประชากรย่อยๆ หรือแบ่งเป็นชั้นภูมิก่อน โดยหน่วยประชากรในแต่ละชั้นภูมิจะมีลักษณะ
เหมือนกัน (homogenious) โดยยึดถือสัดส่วนของกลุ่มตัวอย่างจากสถิตินักท่องเที่ยวที่เดินทางไปยัง
จังหวัดต่างๆ ในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 ปี 2560 ของกรมการท่องเที่ยว ดังนี้  

จังหวัด นักท่องเที่ยวชาวไทย  
คน (ร้อยละ) 

กลุ่มตัวอย่างชาวไทย  
(คน) 

ชาวต่างประเทศ 
คน (ร้อยละ) 

กลุ่มตัวอย่างชาว
ต่างประเทศ (คน) 

พิษณุโลก 2,885,524 (32.93) 214 203,413 (32.52) 48 
สุโขทัย 940,922 (10.74) 70 350,537 (56.05) 85 
ตาก 2,000,025 (22.82) 148 40,123 (6.41) 10 

เพชรบูรณ ์ 1,927,455 (21.99) 143 22,963 (3.67) 5 
อุตรดิตถ์ 1,009,778 (11.52) 75 8,427 (1.35) 2 

รวม 8,763,704 650 625,463 150 

 3. หลังจากก าหนดจ านวนกลุ่มตัวอย่างแล้ว ได้ถือเอาความสะดวกหรือความง่ายต่อการรวบรวม
ข้อมูล (Convenience Sampling) โดยใช้แบบสอบถามเป็นเคร่ืองมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลกับกลุ่ม
ตัวอย่างที่ระบุไว้แล้วข้างต้น  
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 4. หลังจากเก็บข้อมูลแล้วได้พิจารณาถึงความสมบูรณ์ของแบบสอบถามปรากฎว่าจ านวนกลุ่ม
ตัวอย่างส าหรับการศึกษาคร้ังนี้มีจ านวน 770 คน โดยแบ่งเป็นนักท่องเที่ยวชาวไทย 614 คน และ
นักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศจ านวน 156 คน 

เครื่องมือและการพัฒนาเครื่องมือ 
 ในการศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงผสมผสาน (Mixed Method) มีขั้นตอนดังนี้ 

 1. แบบสัมภาษณ์อย่างไม่เป็นทางการ (ภาคผนวก 5-8) เพื่อให้ทราบถึงความคิดเห็นกับกลุ่ม
ตัวอย่าง ได้แก่ นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพทั้งชาวไทยและชาวต่างประเทศ นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์
ชาวต่างประเทศ และผู้ให้ข้อมูลหลักเกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เช่น พนักงานในบริษัทน าเที่ยว 
โรงแรม โรงพยาบาล เนื่องจากเป็นบุคคลที่มีความใกล้ชิดและทราบถึงสถานการณ์เกี่ยวกับนักท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพได้เป็นอย่างดี ค าถามในแบบสัมภาษณ์มาจากการทบทวนวรรณกรรมเพื่อให้ได้ข้อค าถามที่
สอดคล้องกับประเด็นที่ศึกษา ตลอดจนมีการตรวจสอบในเร่ืองความเที่ยงตรงและภาษาที่ใช้จาก
ผู้เช่ียวชาญ ข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์จะน ามาวิเคราะห์เชิงคุณภาพเพือ่ให้ได้ข้อมูลที่เป็นจริง และข้อมูล
ที่ได้จากการสัมภาษณ์นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพน าไปใช้ในการสร้างแบบสอบถามเชิงปริมาณต่อไป 

2. แบบสอบถาม (ภาคผนวก 17-18) เพื่อให้ทราบถึงลักษณะประชากรศาสตร์ พฤติกรรมการ
ท่องเที่ยว ปัจจัยที่มีอิทธิพลในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และประสบการณ์ที่ต้องการได้รับของ
นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ แบบสอบถามมีลักษณะเป็นการสอบถามแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating 
scale) และสร้างข้อค าถามครอบคลุมในแต่ละด้าน โดยข้อมูลที่ได้จากการวิเคราะห์เ ชิงคุณภาพจาก
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพจะถูกน ามาใช้ในการสร้างแบบสอบถามเชิงปริมาณ ทั้งนี้ได้มีการ
ตรวจสอบความเที่ยงตรง โดยน าแบบสอบถามที่สร้างขึ้นให้ผู้เช่ียวชาญตรวจสอบความสอดคล้องระหว่าง
ข้อค าถาม โดยผู้เช่ียวชาญประกอบด้วยผู้ที่มีความเช่ียวชาญด้านการวัดผลประเมินผล จ านวน 1 คน และ
ผู้เช่ียวชาญด้านการท่องเที่ยวจ านวน 2 คน โดยก าหนดเกณฑ์ความสอดคล้องที่ 0.60 เป็นต้นไปจะจึง
น ามาใช้เป็นแบบสอบถามเพื่อการวิจัยในคร้ังนี้ ซึ่งค่าความเที่ยงตรงของแบบสอบถามในคร้ังนี้เท่ากับ 
0.80 ซึ่งถือว่าเหมาะสมส าหรับการน ามาใช้ในการเก็บข้อมูล 

ส าหรับเทคนิคในการสร้างแบบสอบถาม คือ การวัดแบบมี โครงสร้าง ( Structured 
Methodology) เป็นเคร่ืองมือวัดที่มีรูปแบบเป็นมาตรฐานโดยก าหนดข้อค าถามที่ได้มาจากการทบทวน
วรรณกรรมและผลจากการสัมภาษณ์ วิธีนี้เป็นวิธีที่น ามาใช้อย่างแพร่หลายในสอบถามความคิดเห็น 
เนื่องจากเป็นวิธีท่ีมีโครงสร้างที่มีการประเมินที่สมบูรณ์สามารถวัดความคิดเห็นและง่ายต่อการลงรหัสและ
น าไปประมวลผลโดยวิธีสถิติ  
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3.3 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือวิจัย 
  การทดสอบเครื่องมือและข้อมูลที่ใช้ในการวิจัยโดยหาค่าความเที่ยงตรง (Validity) และความ
เชื่อถือได้ของเครื่องมือ (Reliability) ดังนี้ 

ความเที่ยงตรง (Validity)  
 ความเที่ยงตรง (Validity) หมายถึง ตรงตามวัตถุประสงค์ที่ต้องการจะวัด ความเที่ยงตรงเป็น
คุณภาพของเครื่องมือที่สร้างขึ้นอย่างมีประสิทธิภาพเป็นค่าสหสัมพันธ์ของเครื่องมือที่สร้างขึ้นกับ
องค์ประกอบที่ต้องการวัด ซึ่งเครื่องมือแต่ละอย่างจะมีจุดมุ่งหมายเฉพาะอย่าง ดังนั้นเครื่องมือที่มี
ความเที่ยงตรงในจุดมุ่งหมายหนึ่งไม่จ าเป็นต้องมีความเที่ยงตรงในจุดมุ่งหมายทั้งหมด (Wainer & 
Braun, 1988) ซึ่งความเที่ยงตรงของเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยที่สร้างขึ้นนั้นหมายถึง คุณภาพของ
เครื่องมือที่ใช้วัดในคุณลักษณะ/พฤติกรรม/เนื้อหาสาระที่ต้องการวัดได้อย่างถูกต้อง ครอบคลุม มี
ประสิทธิภาพ และวัดได้ถูกต้องตามความเป็นจริง 
 ในการศึกษาครั้งนี้การสร้างเครื่องมือวิจัยให้มีความเที่ยงตรงมีแนวทางการปฏิบัติเบื้องต้น
ดังนี้คือ ในการก าหนดความหมายของตัวแปรต้องให้มีความสอดคล้องและครอบคลุมประเด็นที่
ต้องการ โดยใช้แนวคิด ทฤษฏี และปรึกษากับผู้เชี่ยวชาญการก าหนดข้อค าถาม/สร้างเครื่องมือวิจัย 
ค านึงถึงหลักตรรกศาสตรแ์ละทฤษฏีที่เกี่ยวข้องเป็นกรอบแนวทางทั้งให้ผู้เชี่ยวชาญไดพิ้จารณาเบือ้งตน้
ในการพิจารณาความเหมาะสม ความครอบคลุมของค าถาม และระมัดระวังในความสอดคล้องระหว่าง
ข้อค าถาม และการก าหนดความหมายของตัวแปรที่ต้องการ (อาธง สุทธาศาสน์, 2527) ซึ่งในงานวิจัย
นี้ได้วัดความเที่ยงตรงของแบบสอบถามโดยมีรายละเอียดดังนี้  
 1. น าแบบสอบถามที่สร้างเสร็จเสนอให้กับผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบ 
 2. น าแบบสอบถามมาปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะของผู้เชี่ยวชาญก่อนน าไปใช้ 

การตรวจสอบความเที่ยงตรงของเครื่องมือ 
 ในการศึกษาครั้งนี้ได้มีการตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา เป็นการตรวจสอบความเป็น
ตัวแทนหรือครอบคลุมเนื้อหาหรือไม่ โดยพิจารณาจากตารางวิเคราะห์เนื้อหา หรือตรวจสอบความ
สอดคล้องของเนื้อหากับจุดประสงค์ที่ก าหนด โดยผ่านการพิจารณาของผู้เชี่ยวชาญในศาสตร์นั้นๆ 
จ านวน 3 คนเพ่ือลงสรุป โดยใช้ดัชนีความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามกับจุดประสงค์ ( Index of 
Item-Objective Congruence: IOC) ที่มีเกณฑ์ในการพิจารณาให้คะแนน ดังนี้ 
 

ให้ 1 เมื่อแน่ใจว่าข้อค าถามมีความสอดคล้องกับจุดประสงค์ 
ให้ 0 เมื่อไม่แน่ใจว่าข้อค าถามมีความสอดคล้องกับจุดประสงค์หรือไม่ 

 ให้ -1 เมื่อแน่ใจว่าข้อค าถามไม่สอดคล้องกับจุดประสงค์ 
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หลังจากนั้นน าคะแนนของผู้เชี่ยวชาญมาหาค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามกับ
จุดประสงค์ โดยใช้สูตรของ Rovinelli และ Hambleton (1977) มีสูตรการค านวณดังนี้ 

 
โดยที่ IOC เป็นค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามกับจุดประสงค์ 

เป็นผลรวมของคะแนนจากการพิจารณาของผู้เชี่ยวชาญ 
        N    เป็นจ านวนผู้เชี่ยวชาญ 

ก าหนดเกณฑ์การพิจารณาระดบัค่าดัชนคีวามสอดคล้องระหวา่งข้อค าถามกับจุดประสงค์ของขอ้
ค าถามที่ได้จากการค านวณจากสูตรที่จะมีค่าอยู่ระหว่าง 0.00 ถึง 1.00 มีรายละเอียดของเกณฑ์การ
พิจารณา ดังนี้มีค่า IOC ตั้งแต่ 0.5 ขึ้นไป คัดเลือกข้อสอบข้อนั้นไว้ใช้ได้แต่ถ้าได้ค่า IOC ต่ ากว่า 0.5 
ควรพิจารณาแก้ไขปรับปรุงหรือตัดทิ้ง  

ความเชื่อมั่น (Reliability) 
 ความเชื่อมั่น (Reliability) คือ เป็นคุณสมบัติของเครื่องมือวัดสิ่งที่ต้องการวัด ไม่ว่าจะวัดกี่ครั้ง
หรือวัดในสภาพการณ์ที่แตกต่างกันจะได้รับผลการวัดคงเดิม (นงลักษณ์ วิรัชชัย, 2543) Kerlinger 
(1986, น.405) ได้อธิบายถึงลักษณะของความเชื่อมั่นไว้ 3 ลักษณะคือ  

1.ความเชื่อมั่นเป็นความคงที่ความเชื่อถือได้และความสามารถที่ท านายได้ 
2. ความเชื่อมั่นที่เป็นความถูกต้องในการวัดสิ่งที่ต้องการวัดอย่างไม่ผิดพลาด 
3. ความเชื่อมั่นเป็นคุณสมบัติของการวัดที่ไม่มีความคลาดเคลื่อนในการวัดให้ผลการวัดที่ถูกตอ้ง

ชัดเจนแน่นอน  
ดังนั้น เครื่องมือในการวิจัยที่ดีจะต้องมีความเชื่อมั่นได้ว่า ผลที่ได้จากการวัดจะมีความคงที่

ชัดเจนไม่เปลี่ยนแปลงไปมาผลการวัดครั้งแรกเป็นอย่างไรเมื่อวดัซ้ าโดยใช้เครือ่งมือวดัผลชุดเดิมจะวดักี่
ครั้งก็จะให้ผลการวัดเหมือนเดิมใกล้เคียงกันหรือสอดคล้องกัน ส าหรับงานวิจัยนี้ได้ใช้ตรวจสอบความ
เชื่อมั่นตามวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Method) เป็นการแบ่ง
เครื่องมือวิจัยออกเป็นส่วนและเมื่อค านวณความแปรปรวนของคะแนนแต่ละส่วนและความแปรปรวน
ของคะแนนรวมสามารถน าไปใช้ประมาณค่าความเชื่อมั่นแบบความสอดคล้องภายในที่น าเสนอในชื่อ  

“สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (α - Coefficient)” ในการหาสัมประสิทธิ์แอลฟาจะให้ค่าความ
เชื่อมั่นของเครื่องมือวิจัยได้ดีก็ต่อเมื่อเครื่องมือวิจัยชุดนั้นได้วัดคุณลักษณะเพียงคุณลักษณะเดียว
เท่านั้นและจ านวนข้อหรือองค์ประกอบแต่ละองค์ประกอบในฉบับมีความเท่าเทียมกันจะท าให้ได้ค่า
ความเชื่อมั่นที่ใกล้เคียงกับความเชื่อมั่นที่แท้จริงของเครื่องมือการวิจัยเป็นวิธีการที่ได้รับความนิยม
เนื่องจากเก็บข้อมูลกลุ่มผู้ให้ข้อมูลครั้งเดียวและใช้ได้อย่างหลากหลายทั้งเครื่องมือที่ให้คะแนนแบบ 0, 
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1 หรือแบบถ่วงน้ าหนักหรือแบบมาตรส่วนประมาณค่าหรือแบบทดสอบแบบอัตนัย  ซึ่งสูตรในการ

ค านวณวิธีสัมประสิทธ์อัลฟ่า (α - Coefficient) คือ  

 สูตร  )1(
1 2

2

t

i

S

S

K

K 
−

−
= โดยที่   

   คือ สมัประสิทธิแ์อลฟา 
 K   คือ จ านวนข้อค าถาม 
  2

iS คือ ผลรวมของความแปรปรวนของคะแนนแต่ละขอ้ 
 2

tS คือ ความแปรปรวนของคะแนนรวม 

 หากค่าที่ได้จากการวิเคราะห์มีค่าตั้งแต่ 0.8 ขึ้นไป แสดงว่าแบบสอบถามที่จัดขึ้นนั้นมีความ
น่าเชื่อถือสามารถน าไปใช้ในกระบวนการวิจัยต่อไปได้ ส าหรับการศึกษาครั้งนี้เมื่อทดสอบค่าความ
เชื่อมั่นของแบบสอบถามได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของ Cronbach ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.835 
แสดงว่าแบบสอบถามที่ใช้ในการวิจัยมีความน่าเชื่อถือสามารถน ามาใช้ในการวิจัยได้ 

3.4 การเก็บรวบรวมข้อมูล 
  คณะผู้วิจัยด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลพฤติกรรมการท่องเที่ยว ปัจจัยที่มีอิทธิพลในการเลือก

แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และประสบการณ์ที่ต้องการได้รับ โดยแบ่งเป็น  2 ขั้นตอน คือ การตอบ
แบบสอบถาม และการสัมภาษณ์ 

ขั้นตอนท่ี 1 
 คณะผู้วิจัยด าเนินการสัมภาษณ์เพื่อสอบถามความคิดเห็นของกลุ่มตัวอย่าง ดังนี้ 
 1. ผู้ให้ข้อมูลหลักเกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (ภาคผนวก 1)
เช่น พนักงานในบริษัทน าเที่ยว โรงแรม และโรงพยาบาล เนื่องจากเป็นบุคคลที่มีความใกล้ชิดและ
ทราบถึงสถานการณ์เกี่ยวกับนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพได้เป็นอย่างดี  
 2. นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยและชาวต่างประเทศในประเด็นเกี่ยวกับพฤติกรรม
การท่องเที่ยว ปัจจัยที่มีอิทธิพลในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และประสบการณ์ที่ต้องการ
ได้รับ โดยใช้แบบสัมภาษณ์อย่างไม่เป็นทางการกับกลุ่มเป้าหมายจ านวนกลุ่มละ  15 คน รวม 30 คน 
(ภาคผนวก 2-3) 
 3. นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์จ านวน 38 คน (ภาคผนวก 4) เพ่ือให้ได้ข้อมูลเชิงลึกเกี่ยวกับ
พฤติกรรมการท่องเที่ยว ปัจจัยที่มีอิทธิพลในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และประสบการณ์ที่
ต้องการได้รับ ผู้วิจัยเดินทางไปเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสัมภาษณ์โดยใช้แบบสัมภาษณ์อย่างไม่เป็น
ทางการ  
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ขั้นตอนท่ี 2  
 น าผลการศึกษาจากขั้นตอนที่ 1 และจากการทบทวนวรรณกรรมมาสร้างแบบสอบถามเพ่ือ
ส ารวจความคิดเห็นของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยและชาวต่างประเทศเกี่ยวกับ
พฤติกรรมการท่องเที่ยว ปัจจัยที่มีอิทธิพลในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และประสบการณ์ที่
ต้องการได้รับ ทั้งนี้ได้ค านวณขนาดของกลุ่มตัวอย่างได้ใช้สูตรการหาขนาดของกลุ่มตัวอย่างแบบทราบ
จ านวนประชากร จึงเก็บข้อมูลจากนักท่องเที่ยวกลุ่มตัวอย่างจ านวน 800 คน (ดูรายละเอียด 3.2 
วิธีการด าเนินการวิจัย) โดยแบบสอบถามแบ่งออกเป็น 2 ส่วน คือ  
ส่วนที่ 1 ลักษณะทางประชากรศาสตร์  
 เป็นการสอบถามเกี่ยวกับรายละเอียด เช่น อายุ เพศ สถานภาพ อาชีพ รายได้ ระดับการศึกษา
ของนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาเที่ยวในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 เป็นแบบสอบถามชนิดปลายปิด
ลักษณะค าถามมีหลายค าตอบให้เลือก (Multichotomous Question) เป็นข้อมูลที่ ใช้จ าแนก
คุณลักษณะของผู้ตอบแบบสอบถาม (Identification Information) เช่น เพศ อายุ ระดับการศึกษา ใช้
ระดับการวัดข้อมูลประเภทนามบัญญัติ (Nominal Scale) เช่น เพศ อาชีพ ภูมิล าเนา รวมทั้งใช้ระดับ
การวัดข้อมูลประเภทเรียงล าดับ (Ordinal Scale) เช่น อายุ ระดับการศึกษา รายได้ต่อเดือน ซึ่ ง
สามารถช่วยให้ผู้วิจัยทราบถึงลักษณะประชากรศาสตร์ของนักท่องเที่ยวของกลุ่มจังหวัดภาคเหนือ
ตอนล่าง 1 
ส่วนที่ 2 พฤติกรรมการท่องเที่ยว ปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ ความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
 เป็นการสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาเที่ยวยังกลุ่ม
จังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1  โดยมุ่งศึกษาสิ่งจูงใจในการมาเที่ยว ผู้ร่วมทางคือใคร การซื้อบริการการ
ท่องเที่ยว กิจกรรมการท่องเที่ยวที่สนใจ ค่าใช้จ่ายในของการท่องเที่ยว โดยระดับการวัดข้อมูลประเภท
อัตราส่วน (Ratio Scale) รวมถึงส ารวจความคิดเห็นของนักท่องเที่ยวถึงปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการ
ตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เป็นค าถามแบบปลายปิดมีมาตราส่วนตามมาตรวัด 
Likert (Likert Scale) ซึ่งแบ่งมาตราวัดออกเป็น 5 ระดับ คือ ส าคัญมากที่สุด ส าคัญมาก ปานกลาง 
ส าคัญน้อย ส าคัญน้อยที่สุด  
 ในการส ารวจความคิดเห็นของนักท่องเที่ยวถึงความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ เป็นค าถามแบบปลายปิดมีมาตราส่วนตามมาตรวัด Likert (Likert Scale) ซึ่งแบ่งมาตรา
วัดออกเป็น 5 ระดับ คือ ส าคัญมากที่สุด ส าคัญมาก ปานกลาง ส าคัญน้อย ส าคัญน้อยที่สุด 
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3.5 การวิเคราะห์ข้อมูล 
  การวิเคราะห์ข้อมูลนั้นแบ่งออกเป็น 2 ขั้นตอนคือ การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ และการ
วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ 
การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ 
  1. การประมวลผลข้อมูลเชิงคุณภาพภายหลังจากการสัมภาษณ์แล้ว จะใช้การวิเคราะห์เนื้อหาที่
เรียกว่า Content Analysis ซึ่งการวิเคราะห์เนื้อหานี้เป็นการวิจัยที่หาความส าคัญทั้งข้อความที่เป็น
รูปธรรมชัดเจน (Manifest Content) และการวิเคราะห์โดยนัยหรือตีความหมาย (Latent Content) 
ส าหรับการศึกษาในครั้งนี้แก่นเรื่องที่น ามาพิจารณาในการลงรหัสมีรายละเอียดดังนี้ 

1. การใช้ความถี่ของค าหรือหัวข้อในการอธิบายถึงปัจจัยที่มีอิทธิพลในการเลือกแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และประสบการณ์ที่ต้องการได้รับ 

2. แก่นเรื่อง (Theme) ที่เป็นรูปประโยคง่ายในการอธิบายถึงปัจจัยที่มีอิทธิพลในการเลือก
แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และประสบการณ์ที่ต้องการได้รับ 

วัตถุประสงค์ที่ 2 จากการสมัภาษณ์นักท่องเที่ยวเชิงสง่เสริมสุขภาพทั้งชาวไทยและชาวต่างประเทศ 
พบว่า ปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตดัสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชงิสุขภาพมรีายละเอียดดงันี ้
(ภาคผนวก 9-10 หมายเหต ุCoding FR-PT หมายถึง นักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศที่ได้สมัภาษณ์เชงิ
ลึก TH หมายถงึ นักท่องเทีย่วชาวไทยที่ได้สัมภาษณ์เชงิลึก)  
1. สภาพภูมิประเทศ (Landscape e.g. beautiful scenery and natural attractions)) 
2. สภาพภูมิอากาศ (Climate e.g. pleasant weather) 
3. โรงพยาบาล/สถานบริการทางการแพทย์ที่ทันสมัย (There are hospitals/health-care near by) 
4. กิจกรรมการท่องเที่ยวทางสุขภาพ (Health tourism activities) 
5. ความเป็นมิตรของคนท้องถิ่น (Friendliness of local people) 
6. ราคา (Price e.g. cost, good value for money) 
7. ความปลอดภัย (Safety e.g. personal safety in trip) 
8. อาหาร (Food) 
9. บรรยากาศเหมาะกับการพักผ่อน (Relaxing atmosphere) 
10. ความสะดวกในด้านที่พัก (Good quality hotels) 
11. การเดินทาง/การเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว (Accessibility e.g. information available and easy 
to get around) 
12. แหล่งท่องเที่ยวทางประวัติศาสตร์ ศาสนสถาน (Culture & history e.g. history, monument, 
heritage, arts, ways of life of local people) 
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13. แหล่งท่องเที่ยวทางธรรมชาติ/ทรัพยากรธรรมชาติ (Good place for natural destinations) 
14. แหล่งท่องเที่ยวทางวัฒนธรรม/ทรัพยากรวัฒนธรรม (Good place for history, heritage and 
culture) 
15. เทศกาลและประเพณี (Special events and activities) 
16. สิ่งอ านวยความสะดวกต่างๆ (Amenities e.g. accommodation, restaurant) 
17. การมีโอกาสได้ร่วมกิจกรรมกับนักท่องเที่ยวอื่น (There are many opportunities to engage 
with other tourists) 
18. สามารถใช้เวลาร่วมกับครอบครัว (Spend time with family) 
19. ความสะอาด (Cleanliness) 
20. ความแออัด (จ านวนนักท่องเที่ยวในแหล่งท่องเที่ยว) (Crowded- number of tourists at the 
destination) 
21. ความมีชื่อเสียงของสถานที่ (Tourist attractions are well-known and famous) 
22. คณุภาพการบริการ (Services when shopping, accommodation, food and 
transportation) 

  จากการสัมภาษณ์นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ และผู้ให้ข้อมูลหลัก เช่น โรงพยาบาล บริษัทน า
เที่ยว โรงแรม พบว่า ปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมี
รายละเอียดดังนี้ (ภาคผนวก 11-12) 
1. คุณภาพการรักษา (Quality standards) 
2. ระยะทาง (Geographical proximity) 
3. ค่าใช้จ่าย (Cost savings) 
4. ความคล้ายคลึงทางวัฒนธรรม (Culture affinity) 
5. การเข้าถึงการรักษา (Access treatment) 
6. การพัฒนาของประเทศ (Development-based) 
7. การท่องเที่ยว (Added benefit of a holiday) 
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วัตถุประสงค์ที่ 3 จากการวิเคราะห์ผลการสัมภาษณ์ความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพทั้งชาวไทยและชาวต่างประเทศ  มีรายละเอียดดังนี้ 
(ภาคผนวก 13-14) 

ประสบการณก์ารท่องเทีย่วเชิงสุขภาพของนักท่องเทีย่วเชิงส่งเสริมสุขภาพ 
ชาวไทย ชาวต่างประเทศ 

1. การหลีกหน ี 1. Escape  
2. การปรนเปรอตนเอง 2. Pampering 
3. การดูแลสขุภาวะ 3. Increased well-being 
4. ชีวิตสดชืน่ 4. Becoming renewed & refreshed 
5. การเรียนรู ้ 5. Learning & Exploring 
6. การพักผ่อน 6. Relaxation 
7. การส่งเสริมความสัมพันธ ์ 7. Relationships & Bonding 
 8. Exercise 

 9. Self-Image 

 ในส่วนของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์พบว่า ความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ มีรายละเอียดดังนี้ (ภาคผนวก 15-16) 
1. ด้านคุณภาพการรักษา (Quality of care-based) 
2. ด้านการเดินทาง (Travel-based) 
3. ด้านราคา (Cost-based) 
4. ด้านกระบวนการรักษา (Procedure-based) 
5. ด้านการท่องเที่ยว (Tourism-based) 
 
การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ  
   ภายหลังจากการเก็บข้อมูลจากแบบสอบถามแล้วเสร็จได้ตรวจสอบความถูกต้องอีกครั้งจึง
วิเคราะห์ข้อมูลโดยการใช้โปรแกรมส าเร็จรูป ส าหรับสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์มีดังนี้ สถิติเชิงพรรณนา 
(Descriptive Statistic) ตารางแจกแจงความถี่แสดงผลเป็นค่าร้อยละ (Percentage) ส าหรับการ
วิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณเป็นการวิเคราะห์ผลของวัตถุประสงค์ที่ 1 เพ่ือจ าแนกประเภทของ
นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 ซึ่งได้ใช้เทคนิคการวิเคราะห์การจัดกลุ่ม 
(Cluster Analysis) เพื่อจัดกลุ่มคนที่เหมือนกันหรือคล้ายกนัไวใ้นกลุ่มเดียวกนั ออกเป็นกลุ่มย่อยอย่าง
น้อย 2  กลุ่ม  โดยมีหลักเกณฑ์ในการแบ่งดังนี้  “ให้หน่วยที่อยู่ในกลุ่มเดียวกันมีลักษณะที่สนใจ
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เหมือนกันหรือคล้ายกัน  แต่หน่วยที่อยู่ต่างกลุ่มกันจะมีลักษณะที่สนใจต่างกัน” (กัลยา วานิชย์บัญชา, 
2552, น.286) ทั้งนี้ในการวิเคราะห์ข้อมลูด้วยการวิเคราะห์การจัดกลุ่มนี้ไดใ้ช้การวเิคราะห์กลุ่มแบบไม่
เป็นขั้นตอน  (Nonhierarchical  Cluster  Analysis หรือ K – Means Cluster  Analysis ) เนื่องจาก
มีกลุ่มตัวอย่างมากกว่า 200 ตัวอย่าง  
  ส าหรับการวิเคราะห์และแปลผลข้อมูลวัตถุประสงค์ที่ 2 และ 3 นั้นได้แบ่งมาตราวัดออกเป็น 5 
ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด มีเกณฑ์การให้คะแนนคือ การค านวณหาอัตรา
ภาคชั้น เพื่อแปรผลคะแนนในแต่ละช่วง 

5 หมายถงึ มากที่สดุ 
4 หมายถงึ มาก 
3  หมายถงึ ปานกลาง  
2  หมายถงึ น้อย 
1  หมายถงึ น้อยที่สุด 

 

ทั้งนี้ใช้เกณฑ์ค่าเฉลี่ยในการแปลผลซึ่งผลจากการค านวณโดยใช้สูตรการค านวณความ

กว้างของอันตรภาคชั้นดังนี้ (มัลลิกา บุนนาค, 2537, น.29) 

ความกว้างของอันตรภาคชั้น= ข้อมูลที่มีค่าสูงสุด – ข้อมูลที่มีค่าต่ าสุด 

      จ านวนชั้น 

  = 5-1 = 0.80 

 ส าหรับการศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและประสบการณ์ที่
ต้องการได้รับได้ก าหนดเกณฑ์ค่าเฉลี่ยดังนี้ 

 ค่าเฉลี่ยที่วัดได้    ความหมาย 

 1.00 – 1.80      เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพล/ประสบการณ์ที่ต้องการได้รับในระดับน้อยที่สุด  
 1.81 – 2.60  เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพล/ประสบการณ์ที่ต้องการได้รับในระดับน้อย  
 2.61 – 3.40  เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพล/ประสบการณ์ที่ต้องการได้รับในระดับปานกลาง  
 3.41 – 4.20   เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพล/ประสบการณ์ที่ต้องการได้รับในระดับมาก  
 4.21 – 5.00  เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพล/ประสบการณ์ที่ต้องการได้รับในระดับมากที่สุด 
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3.6 สรุป 
  การก าหนดวิธีการด าเนินการวิจัยมาจากการก าหนดกรอบแนวคิดของการวิจัยและขั้นตอน
ด าเนินงาน ประกอบด้วยการก าหนดกลุ่มประชากรและเกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง นอกจากนี้ยัง
น าเสนอถึงเครื่องมือในการด าเนินงานเพ่ือน ามาใช้ตอบค าถามงานวิจัย การตรวจคุณภาพเครื่องมือ 
การเก็บรวบรวมข้อมูล การวิเคราะห์ข้อมูล ซึ่งใช้โปรแกรมส าเร็จรูปในวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ และ
การวิเคราะห์เนื้อหาส าหรับข้อมูลเชิงคุณภาพ เพื่อน ามาสู่การวิเคราะห์ผลเพื่อหาค าตอบการวิจัย 
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บทท่ี 4 
ผลการวิจัย 

 การศึกษาในหัวข้อ “การศึกษาพฤติกรรมและประสบการณ์นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในกลุ่ม
จังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 (พิษณุโลก ตาก สุโขทัย เพชรบูรณ์ อุตรดิตถ์)” ได้ใช้กระบวนการวิจัย 2 
ขั้นตอน ขั้นตอนที่ 1 เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยการสัมภาษณ์เชิงลึกกลุ่มตัวอย่างชาวไทยและชาว
ต่างประเทศจ านวนกลุ่มละ 15 คน รวม 30 คน ในประเด็นที่เกี่ยวข้องกับลักษณะทางประชากรศาสตร์
ของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกสถานที่ท่องเที่ยว และประสบการที่
นักท่องเที่ยวต้องการได้รับ และน าค าตอบที่ได้ในขั้นตอนนี้และจากการทบทวนวรรณมาใช้ในการสร้าง
แบบสอบถามและน าไปสอบถามนักท่องเที่ยวจ านวน 800 คน 

4.1 ผลการศึกษา 
วัตถุประสงค์ที่ 1 เพื่อศึกษาลักษณะประชากรศาสตร์และพฤติกรรมการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวเชงิ
สุขภาพ  
 การศึกษาครั้งนี้ได้ก าหนดกลุ่มตัวอย่างของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพจ านวน 770 คน 
(ชาวไทยจ านวน 614 คน ชาวต่างประเทศจ านวนวน 156 คน) และการสัมภาษณ์เชิงลึกนักท่องเที่ยว
เชิงการแพทย์จ านวน 38 คน มีรายละเอียดดังนี้ 

นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทย 
จากการศึกษาสามารถแบ่งกลุ่มนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยดังรูป 4.1 

 

 
 Rejuvenate Seeker   Spiritual Healer  Casual Recreationist 

รูป 4.1 ขนาดของนักท่องเท่ียวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยประเภทต่างๆ 
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 จากรูป 4.1 สามารถแบ่งกลุ่มนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยได้ออกเป็น 3 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่ม
ผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker) คิดเป็น 38.3% กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) 
คิดเป็น 35.3% และกลุ่มผู้แสวงหาความอ่ิมเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) คิดเป็น 26.4% โดย
นักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่มมีลักษณะประชากรศาสตร์ดังตาราง 4.1 

ตาราง 4.1 ลักษณะประชากรศาสตร์ของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทย 

ประชากรศาสตร์ 1 2 3 ประชากรศาสตร์ 1 2 3 
เพศ    อาชีพ    
ชาย  23.40%  14.75%  96.91% รับราชการ/รัฐวสิาหกิจ  26.81%  0.92% 22.84% 
หญิง  76.60% 85.25%  3.09% พนักงานบริษัทเอกชน  11.92% 39.63% 52.47% 
อาย ุ    ประกอบธุรกิจส่วนตัว  37.87%  6.45% 16.67% 
20 ปี 0.85% 24.42%  0.62% นักเรียน/นักศึกษา  0.00% 36.41% - 
21-30 ปี 9.79% 59.45% 56.17% เกษียณ 3.40% -  - 
31-40 ปี 33.19% 11.06% 35.19% อื่นๆ  20.00% 16.59%  8.02% 

41-50 ปี 30.64% 3.23%  6.17% รายได้ต่อเดือน     

51-60 ปี 17.02%  1.84% 1.85% ไม่มรีายได ้ 1.80% 28.09% 7.80% 

60 ปึขึ้นไป  8.51%  -  - น้อยกว่า 10,000 บาท 5.39% 20.79% 15.60% 

สุขภาพ    10,001-20,000 บาท 38.92% 32.58% 36.17% 

ดีมาก  8.09% 10.14% 19.75% 20,001-30,000 บาท  37.13% 11.89% - 
ด ี 46.81% 59.91% 61.11% 30,001-40,000 บาท  7.79%  2.25% 16.31% 

ปานกลาง 45.97% 27.19% 15.43% 40,001-50,000 บาท 7.78% 1.69% 12.77% 

แย่  7.70%  2.76%  3.70% มากกว่า 50,000 บาท 4.19%  2.80% 11.35% 

แย่มาก  0.43%   ภูมิล าเนา    

สถานภาพ    กรุงเทพมหานคร  16.44% 17.62% 20.00% 

โสด  9.36% 92.62% 67.28% ภาคกลาง  11.42%  8.29%  8.15% 
แต่งงาน-ไม่มีลูก 17.02%  3.69%  16.05% ภาคเหนือตอนบน  11.42%  9.33% 11.85% 

แต่งงาน-มีลูก 68.94%  3.69%  16.05% ภาคเหนือตอนล่าง  51.14% 54.92% 43.71% 

หย่า  4.68% -  0.62% ภาคตะวันออก  4.56%  5.18%  4.44% 

ระดับการศึกษา    ภาคตะวันตก 0.91% -  2.22% 

ประถมศึกษา 10.64%  0.92%  1.23% ภาคใต ้ 1.37% -  2.96% 

มัธยมศึกษา 20.86% 27.19%  4.32% ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ 2.74%  4.66%  6.67% 

อนุปริญญา 10.21% 12.45% 16.67%     
ปริญญาตร ี 38.72% 51.15% 61.11%     

สูงกว่าปริญญาตร ี 18.72%  6.45% 15.43%     

อื่นๆ  0.85%  1.84%  1.24%     



 

60 
 

จากตาราง 4.1 พบว่า นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยแต่ละกลุ่มมีลักษณะ
ประชากรศาสตร์ ดังนี้ (หมายเหตุ 1 = กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  2 = กลุ่มผู้
แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) 3 = กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual 
Recreationist) 
กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)   
 ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุระหว่าง 31-50 ปี แต่งงาน-มีลูก มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดีและปาน
กลาง ระดับการศึกษาปริญญาตรี ประกอบอาชีพรับราชการ/รัฐวิสาหกิจ มีรายได้ต่อเดือนตั้งแต่ 
10,000 – 30,000 บาท 

กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) 
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุระหว่าง 21–30 ปี เป็นโสด มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดี ระดับ

การศึกษาปริญญาตรี ประกอบอาชีพเป็นพนักงานบริษัทเอกชน มีรายได้ต่อเดือนระหว่าง 10,000 - 
20,000 บาท 

กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) 
ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย มีอายุระหว่าง 21–30 ปี เป็นโสด มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดี ระดับ

การศึกษาปริญญาตรี ประกอบอาชีพเป็นพนักงานบริษัทเอกชน มีรายได้ต่อเดือนระหว่าง 10,000 – 
20,000 บาท 
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 เมื่อพิจารณาถึงพฤติกรรมการท่องเท่ียวของนักท่องเท่ียวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยแต่ละ
กลุ่มมีรายละเอียดดังตาราง 4.2 

ตาราง 4.2 พฤตกิรรมการทอ่งเที่ยวของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชาวไทยแต่ละประเภท 

พฤติกรรมการท่องเที่ยว 1 2 3 รูปแบบการท่องเที่ยว 1 2 3 
จ านวนวันที่พักค้างคืน    จ านวนครั้งที่เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชงิสุขภาพในรอบ 1 ป ี

ไม่พักค้างคืน 23.17% 71.83% - ไม่เคยเลย 46.67% 47.34% - 
1-2 คืน 60.98% -  100% 1 คร้ัง - 19.53% 36.77% 
3-4 คืน  10.98% 19.72% - 2 คร้ัง 25.88% 21.89% - 
5-6 คืน 1.21% 7.04% - 3 คร้ัง - - 37.43% 
7 คืนขึ้นไป 3.66% 1.41% - 4 คร้ัง - - 16.77% 
เพื่อนร่วมทาง    5 คร้ัง 10.98% 2.96% - 
มาคนเดียว - - - มากกว่า 5 คร้ัง 16.47% 8.28% 9.03 
คนรัก 47.23% 92.17% 61.11% การรับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับการท่องเท่ียวเชิงส่งเสริมสุขภาพ 

ลูก 8.94% - 3.09% Internet 59.47%  68.42%  79.62% 

เพื่อน/ญาต ิ 24.26% - - เพื่อน/ญาติ  56.39%  45.46%  6.50% 
เพื่อนร่วมงาน 8.09% - 27.78% ผู้เกี่ยวข้องในวงการสุขภาพ  5.55% 5.74%  0.19% 
กลุ่มที่สนใจเรื่องสุขภาพ 0.43% - 4.32% บริษัทน าเที่ยว  6.61%  3.35% - 

อ่ืนๆ 6.38% - - ผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพ -  2.39%  6.37% 
กิจกรรมที่สนใจ    นิตยสารน าเที่ยว  3.22%  87.08%  0.45% 
การดูแลรักษาด้านร่างกาย 46.38% 32.41% 43.83% อ่ืนๆ  3.52% 2.39% - 
การรักษาความงาม 29.36% 44.44% 25.93%     
นันทนาการและบันเทิง  35.32%  47.22% 48.15%     
สร้างสมดลุระหว่างงาน
และการใช้ชีวิต 

 28.09%  7.59% 31.48%     

กิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย 86.81% 80.56% 86.41%     
กิจกรรมฟื้นฟูและบ าบดั
จิตใจ 

 30.21%  20.37%  3.46%     

กิจกรรมเพื่อพัฒนาด้านจิต
วิญญาณ 

 20.43%  85.65%  4.81%     

หมายเหตุ 1 = กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  2 = กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual 
Healer) 3 = กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) 
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 จากการศึกษาพบว่า นักท่องเท่ียวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยมีพฤติกรรมการท่องเท่ียวดังนี้ 

กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  
เดินทางกับคนรัก เพื่อน/ญาติ โดยพักค้างคืนจ านวน 1-2 คืน ในรอบ 1 ปีนั้นไม่เคยเดินทางไป

ยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ แต่สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทกิจกรรมเพื่อการผ่อน
คลาย การดูแลรักษาด้านร่างกาย และกิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง ได้รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจากอินเตอร์เน็ต เพ่ือน/ญาติ และผู้เกี่ยวข้องในวงการสุขภาพ 

กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer)  
เดินทางกับคนรัก ไม่พักค้างคืน ในรอบ 1 ปีนั้นส่วนใหญ่ไม่เคยเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยว

เชิงสุขภาพ แต่มีบางส่วนเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างน้อย 2 ครั้ง สนใจกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทกิจกรรมเพ่ือพัฒนาด้านจิตวิญญาณ กิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย กิจกรรม
นันทนาการ-บันเทิง และการรักษาความงาม ได้รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจาก
นิตยสารการท่องเที่ยว อินเตอร์เน็ต และเพื่อน/ญาติ 

กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) 
เดินทางกับคนรัก เพ่ือนร่วมงาน โดยพักค้างคืนจ านวน 1-2 คืน ในรอบ 1 ปีนั้นส่วนใหญ่เคย

เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างน้อย 3 ครั้ง สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ประเภทกิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลาย กิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง และการดูแลรักษาด้านร่างกาย ได้
รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจากนิตยสารการท่องเที่ยว และอินเตอร์เน็ต 
 

หมายเหตุ 
- กิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลาย เช่น แช่น้ าพุร้อน อาบน้ าแร่ หมักโคลน การบ าบัดด้วยน้ า นวดแผนไทย นวด
น้ ามัน) 
- การดูแลรักษาด้านร่างกาย เช่น กิจกรรมเพื่อฟ้ืนฟูและรักษาร่างกาย เช่น การท ากายภาพบ าบัด สปาใบตอง 
ฝังเข็ม 
- กิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง เช่น สวนน้ า ชมภาพยนตร์ เยี่ยมชมพิพิธภัณฑ์หรือชมงานศิลปะ ปั่นจักรยาน 
ฟิตเนส เจ๊ตสกี 
- กิจกรรมเพ่ือพัฒนาด้านจิตวิญญาณ เช่น การท าสมาธิ การเดินทางเพ่ือจาริกแสวงบุญ การใช้สมาธิบ าบัด
เพ่ือรักษาโรค (SKT) การเล่นโยคะ 
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 เมื่อสอบถามถึงแรงจูงใจของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยในแต่ละด้าน มี
รายละเอียดดังรูป 4.2 

 
หมายเหตุ กลุ่ม 1 = กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  กลุ่ม 2 = กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ 

(Spiritual Healer) กลุ่ม 3 = กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) 

รูป 4.2 แรงจูงใจในการเดินทางของนักท่องเที่ยวเชงิส่งเสริมสุขภาพชาวไทยแต่ละประเภท 

 นักท่องเท่ียวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยมีแรงจูงใจในการเดินทางไปยังแหล่งท่องเท่ียวเชิง
ส่งเสริมสุขภาพดังนี้ 

กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  
ความต้องการพักผ่อน ต้องการส่งเสริมความสัมพันธ์ และต้องการประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ เป็นแรงจูงใจส าคัญที่ท าให้เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) 
ความต้องการพักผ่อน ต้องการความสงบทางจิตใจ และต้องการประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ เป็นแรงจูงใจส าคัญที่ท าให้เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

 

3 3.1 3.2 3.3 3.4 3.5 3.6 3.7 3.8 3.9

ต้องการหลกีหนี

ต้องการพกัผ่อน

ต้องการปรนเปรอตนเอง

ต้องการดแูลสขุภาวะ

ต้องการความสงบทางจิตใจ

ต้องการสง่เสริมความสมัพนัธ์

ต้องการประสบการณ์ด้านการสง่เสริมสขุภาพ

แรงจูงใจในการเดนิทาง

กลุม่ 3 กลุม่ 2 กลุม่ 1
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กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) 
ความต้องการพักผ่อน ต้องการส่งเสริมความสัมพันธ์ และต้องการประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ เป็นแรงจูงใจส าคัญที่ท าให้เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศ 
 จากการสอบถามนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศจ านวน 156 คน สามารถแบ่ง
ออกได้เป็น 2 กลุ่ม รายละเอียดดังรูป 4.3 

 
 Cultural Seeker   Balanced Maker 

รูป 4.3 ขนาดของกลุม่นักทอ่งเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพชาวตา่งประเทศประเภทต่างๆ 

 จากรูป 4.3 นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศสามารถแบ่งออกได้เป็น 2 กลุ่ม 
ได้แก่ กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปญัญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  คิดเป็น 41.4% กลุ่มผู้สร้างสมดุลแหง่ชวีติ 
(Balanced Maker) คิดเป็น 58.6% 
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เมื่อพิจารณาถึงลักษณะประชากรศาสตรข์องนักทอ่งเที่ยวเชิงส่งเสรมิสุขภาพชาวตา่งประเทศมี
รายละเอียดดังตาราง 4.3 

ตาราง 4.3 ลักษณะประชากรศาสตร์ของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวตา่งประเทศประเภทต่างๆ 

ประชากรศาสตร์ Cultural 
Seeker  

Balanced 
Maker 

ประชากรศาสตร์ Cultural 
Seeker  

Balanced 
Maker 

เพศ   อาชีพ   
ชาย 37.93% 62.20% รับราชการ/รัฐวสิาหกิจ 20.68% 1.02% 
หญิง 62.07% 37.80% พนักงานบริษัทเอกชน 27.60% 35.71% 
อาย ุ   ประกอบธุรกิจส่วนตัว 22.42% 5.10% 
20 ปี - 24.49% นักเรียน/นักศึกษา 1.70% 34.69% 
21-30 ปี 5.17% 54.08% เกษียณ 1.70% 2.04% 
31-40 ปี 36.2% - อื่นๆ 27.60% 5.10% 

41-50 ปี 48.28% - รายได้ต่อเดือน    

51-60 ปี 10.34% - Less than 1,000 US$ 5.17% 4.08% 

60 ปึขึ้นไป 8.62% - 1,001-2,000 US$ 5.17% 7.14% 

สุขภาพ   2,001-3,000 US$ 10.34% 15.31% 

ดีมาก 15.52% 22.45% 3,001-4,000 US$ 8.62% 7.14% 

ด ี 55.17% 47.96% 4,001-5,000 US$ 5.17% 2.04% 

ปานกลาง 25.86% 10.20% More than 5,000 US$ 3.45% 1.02% 

แย่ 1.70% 1.02% ภูมิล าเนา   

แย่มาก - 1.02% Europe 55.17% 57.14% 

สถานภาพ   North America 6.90% 5.10% 

โสด 1.70% 71.43% South America - 1.02% 

แต่งงาน-ไม่มีลูก 34.48% 13.27% Asia 34.48% 37.76% 

แต่งงาน-มีลูก 74.14% 15.30% Australia 3.45% - 

หย่า 10.34% -    

ระดับการศึกษา      

ประถมศึกษา - 6.12%    

มัธยมศึกษา - 6.12%    

อนุปริญญา 8.62% 16.33%    

ปริญญาตร ี 46.55% 32.65%    

สูงกว่าปริญญาตร ี 39.65% 22.45%    

อื่นๆ 5.17% -    
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กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)   
เพศหญิง มีอายุระหว่าง 41-50 ปี แต่งงาน-มีลูก มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดี ระดับการศึกษา

ปริญญาตรี ประกอบอาชีพเป็นพนักงานบริษัทเอกชน มีรายได้ต่อเดือนประมาณ 2,000-3,000 เหรียญ
ดอลลาร์สหรัฐ ภูมิล าเนาจากทวีปยุโรป 

กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker)  
เพศชาย มีอายุระหว่าง 21–30 ปี เป็นโสด มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดี ระดับการศึกษาปริญญาตรี 

ประกอบอาชีพเป็นพนักงานบริษัทเอกชน และนักเรียน/นักศึกษา มีรายได้ประมาณ 2,000-3,000 
เหรียญดอลลาร์สหรัฐ ภูมิล าเนาจากทวีปยุโรป 

 เมื่อพิจารณาถึงพฤติกรรมการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศแต่
ละกลุ่มมีรายละเอียดดังตาราง 4.4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

67 
 

 ตาราง 4.4 พฤติกรรมการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชาวต่างประเทศแต่ละประเภท 

พฤติกรรมการท่องเที่ยว Cultural 
Seeker  

Balanced 
Maker 

รูปแบบการท่องเที่ยว Cultural 
Seeker  

Balanced 
Maker 

จ านวนวันที่พักค้างคืน   จ านวนครั้งที่เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชงิสุขภาพในรอบ 1 ป ี

ไม่พักค้างคืน - 5.1% ไม่เคยเลย 93.10% - 
1-2 คืน 48.28% 30.6% 1 คร้ัง - 30.61% 
3-4 คืน 3.45% 2.04% 2 คร้ัง - 19.39% 
5-6 คืน 5.17% - มากกว่า 3 คร้ัง - 20.41% 
7-8 คืน 6.90% 4.08% 4 คร้ัง - 14.29% 
9-10 คืน 5.17% 6.12% การรับรูข้่าวสารเกี่ยวกบัการท่องเทีย่วเชิงส่งเสริมสุขภาพ 

11 – 12 คืน 3.45% 2.04% Internet 72.41% 66.33% 

13 – 14 คืน 6.90% 2.04% เพื่อน/ญาติทีเ่คยมา
เที่ยวเมืองไทย 

24.14% 30.61% 

15 – 16 คืน 1.70% 2.04% เพื่อน/ญาติที่อยู่ใน
ประเทศไทย 

87.93% - 

17 – 18 คืน - 1.02% ผู้เกี่ยวข้องในวงการสุขภาพ - 12.24% 
19 – 20 คืน 5.17% 7.14% บริษัทน าเที่ยว 44.83% - 
มากกว่า 20 คืน 5.17% 11.22% ผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพ 3.45% 7.14% 
เพ่ือนร่วมทาง   นิตยสารน าเที่ยว - 32.65% 
มาคนเดยีว - 11.22% หนังสือน าเที่ยว 55.17% - 
คนรัก 77.59% - Others 5.17% 2.04% 
ลูก - 11.22%    
เพื่อน/ญาต ิ - 55.10%    
เพื่อนร่วมงาน - 3.06%    
กลุ่มที่สนใจเรื่องสุขภาพ - 15.31%    

กิจกรรมที่สนใจ      
การดูแลรักษาด้านร่างกาย 65.52% -    
การรักษาความงาม 75.86% 2.04%    
นันทนาการและบันเทิง 29.31% 41.84%    
สร้างสมดลุระหว่างงานและ
การใช้ชีวิต 

10.20% 30.61%    

กิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย 86.20% 68.37%    
กิจกรรมฟื้นฟูและบ าบดัจิตใจ 50% -    
กิจกรรมเพื่อพัฒนาด้านจิต
วิญญาณ 

- -    
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กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)   
เดินทางกับคนรัก เพ่ือน/ญาติ โดยพักค้างคืนจ านวน 1-2 คืน สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิง

สุขภาพประเภทกิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย/ฟื้นฟูร่างกาย การรักษาความงาม และการดูแลรักษาด้าน
ร่างกาย ได้รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจากเพ่ือน/ญาติที่อาศัยอยู่ในประเทศไทย 
อินเตอร์เน็ต และหนังสือน าเที่ยว (Travel guidebook) 

กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker)  
 เดินทางกับเพื่อน/ญาติ โดยพักค้างคืนจ านวน 1-2 คืน ในรอบ 1 ปีนั้นส่วนใหญ่เคยเดินทางไป
ยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างน้อย 1 ครั้ง สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทกิจกรรม
เพื่อการผ่อนคลายร่างกาย กิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง และการสร้างความสมดุลระหว่างงานและการ
ใช้ชีวิต ได้รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจาก อินเตอร์เน็ต นิตยสารการท่องเที่ยว 
(Travel magazines) และเพื่อน/ญาติที่เคยมาเที่ยวประเทศไทย 

หมายเหต ุ
- กิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลาย เช่น แช่น้ าพุร้อน อาบน้ าแร่ หมักโคลน การบ าบัดด้วยน้ า นวดแผนไทย นวด
น้ ามัน) 
- การดูแลรักษาด้านร่างกาย เช่น กิจกรรมเพื่อฟ้ืนฟูและรักษาร่างกาย เช่น การท ากายภาพบ าบัด สปาใบตอง 
ฝังเข็ม 
- กิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง เช่น สวนน้ า ชมภาพยนตร์ เยี่ยมชมพิพิธภัณฑ์หรือชมงานศิลปะ ปั่นจักรยาน 
ฟิตเนส เจ๊ตสกี 
- การสร้างความสมดุลระหว่างงานและการใช้ชีวิต เช่น การบ าบัดสุขภาพองค์รวม ดีท๊อกซ์ กิจกรรมท า 
workshop การท าอาหารและงานศิลปะ ร้องเพลง เต้นลีลาศ 
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 เมื่อสอบถามถึงแรงจูงใจของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศในแต่ละด้าน มี
รายละเอียดดังรูป 4.4 

 
หมายเหตุ กลุ่ม 1 = กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  กลุ่ม 2 = กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced 
Maker) 

รูป 4.4 แรงจูงใจในการเดินทางของนักท่องเที่ยวเชงิส่งเสริมสุขภาพชาวตา่งประเทศแต่ละประเภท 

กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  
ความต้องการหลีกหนีจากชีวิตประจ าวัน ความต้องการพักผ่อน และความต้องการความสงบทางจิตใจ 
เป็นแรงจูงใจส าคัญที่ท าให้เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) 
ความต้องการหลีกหนีจากชีวิตประจ าวัน ความต้องการพักผ่อน และความต้องการประสบการณ์ด้าน
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เป็นแรงจูงใจส าคัญที่ท าให้เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

0 0.5 1 1.5 2 2.5 3 3.5 4

ต้องการหลกีหนี

ต้องการพกัผ่อน

ต้องการปรนเปรอตนเอง

ต้องการดแูลสขุภาวะ

ต้องการความสงบทางจิตใจ

ต้องการสง่เสริมความสมัพนัธ์

ต้องการประสบการณ์ด้านการสง่เสริมสขุภาพ

แรงจูงใจในการเดนิทาง

กลุม่ 2 กลุม่ 1
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นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 
 การศึกษาครั้งนี้ได้สัมภาษณ์เชิงลึกกับนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์จ านวน 38 คน (ภาคผนวก 4) 
สามารถแบ่งได้เป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มบ าบัดรักษา และกลุ่มดูแลสุขภาพ 

 กลุ่มบ าบัดรักษา โดยส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุระหว่าง 20-30 ปี การศึกษาระดับปริญญา
ตรี และมีอาชีพเป็นพนักงานเอกชน 

 กลุ่มดูแลสุขภาพ โดยส่วนใหญ่เป็นเพศชาย มีอายุระหว่าง 31-50 ปี การศึกษาระดับปริญญาตร ี
และมีอาชีพเป็นพนักงานเอกชน 

 เมื่อสอบถามถึงแรงจูงใจในการเดินทางมายังประเทศไทย พบว่า นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์มี
แรงจูงใจในการเดินทางหลายประการ ได้แก่ ด้านคุณภาพการรักษาและการบริการ ด้านการเดินทาง 
และด้านการท่องเที่ยว  

ด้านคุณภาพการรักษาและการบริการ 
 โดยส่วนใหญ่เชื่อมั่นในคุณภาพของบุคลากรทางการแพทย์ของประเทศไทย และเห็นว่าแพทย์
และบุคลากรมีความเต็มใจให้การช่วยเหลือ ให้บริการด้วยความเอาใจใส่ เป็นที่ไว้วางใจได้และเป็นที่
ยอมรับของผู้รับบริการ เนื่องจากให้บริการด้วยความถูกต้องและมีคุณภาพสม่ าเสมอ นอกจากนี้มีการ
ให้บริการตรงตามขั้นตอนที่ไดแ้จ้งไว้ โดยผู้ให้บริการมีกิริยามารยาทที่ดใีนการให้บรกิาร มีทักษะความรู้
ความสามารถ มีความเชี่ยวชาญ บุคลากรให้ค าแนะน า ช่วยเหลือ มีความยืดหยุ่นและเข้าใจความ
ต้องการของผู้รับบริการ เอื้ออาทรและตอบสนองความต้องการของผู้รับบริการเป็นอย่างดี 

ด้านการเดินทาง (ไม่ไกลจากบ้าน) 
 สถานที่ตั้งของสถานบริการทางการแพทย์ของไทยโดยส่วนใหญ่อยู่ไม่ไกลจากชายแดนท าให้
ผู้ใช้บริการจากประเทศเพ่ือนบ้านเดินทางเข้ามาใช้บริการทางการแพทย์ในประเทศไทยเป็นจ านวน
มาก เพราะเมื่อถ้าต้องเดินทางไปโรงพยาบาลในประเทศของตนที่มีคุณภาพเท่าเทียมกับโรงพยาบาล
ของประเทศไทยนั้นจะใช้เวลาเดินทางไกลกว่า ดังนั้นการเดินทางมายังโรงพยาบาลในประเทศไทยมี
ความสะดวกมากกว่าทั้งในเรื่องของระยะเวลาในการเดินทางและค่าใช้จ่ายในการเดินทาง 

ด้านการท่องเที่ยว 
 แรงจูงใจที่นอกเหนือจากการเข้ามารับบริการทางการแพทย์ในประเทศไทยแล้วนั้น การได้ท า
กิจกรรมการท่องเที่ยวในประเทศไทยเป็นสิ่งจูงใจที่ส าคัญอีกประการหนึ่ง โดยกิจกรรมที่นักท่องเที่ยว
เลือกท าขึ้นอยู่กับระยะเวลาที่สามารถพ านักอยู่ในประเทศไทย โดยส่วนใหญ่มักจะเลือกกิจกรรมที่ใช้
เวลาไม่นาน เช่น ซื้อสินค้า เสริมสวย สปา  

 



 

71 
 

วัตถุประสงค์ที่ 2 เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
ตาราง 4.5 ปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของ 

นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ 

ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ 

Rejuvenate 
Seeker  

Spiritual 
Healer 

Casual 
Recreationist 

 Cultural Seeker  Balanced Maker 

𝑥 S.D. 𝑥 S.D. 𝑥 S.D. 𝑥 S.D. 𝑥 S.D. 
ด้านทรัพยากรธรรมชาติ 
1. สภาพภูมิประเทศ 3.97 1.15 4.03 0.98 4.01 0.84 4.26 0.90 4.16 1.02 
2. สภาพภูมิอากาศ 4.13 0.94 4.12 0.95 4.08 0.84 3.52 1.30 3.68 1.15 
ด้านโครงสร้างทั่วไป 
3. การเดินทาง/การเข้าถึงแหล่งท่องเท่ียว 3.99 1.08 4.07 0.86 4.04 0.94 3.67 1.23 3.70 1.24 
4. สิ่งอ านวยความสะดวกต่างๆ 3.83 1.05 4.01 0.90 3.90 0.83 3.72 1.24 3.70 1.17 
ด้านโครงสร้างการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ     
5. โรงพยาบาล/สถานบริการทางการแพทย์ท่ีทันสมัย 3.83 1.01 3.84 0.99 3.66 0.88 2.81 1.54 3.70 0.74 
6. ความสะดวกในด้านท่ีพักเชิงสุขภาพ 3.87 1.14 3.99 0.96 4.09 0.90 3.45 1.50 3.23 1.52 
7. คุณภาพการบริการ 3.96 1.09 4.08 0.93 4.02 0.86 4.00 1.17 3.68 1.27 
ด้านนันทนาการ           
8. กิจกรรมการท่องเท่ียวทางสุขภาพ 3.93 0.91 3.88 0.83 3.79 0.93 4.36 0.85 4.28 0.85 
9. เทศกาลและประเพณี 3.86 0.98 3.76 0.97 3.77 1.03 3.52 1.16 3.46 1.15 
10. การมีโอกาสได้ร่วมกิจกรรมกับนักท่องเท่ียวอื่น 3.72 1.08 3.57 1.06 3.57 1.05 3.78 1.01 3.57 1.25 
ด้านศิลปวัฒนธรรม     
11. อาหาร 4.03 0.97 3.98 0.90 3.97 0.89 4.04 0.90 4.15 0.94 
12. แหล่งท่องเท่ียวทางประวัติศาสตร์ ศาสนสถาน 4.06 0.92 3.92 0.84 3.99 0.90 4.36 0.81 4.14 1.10 
13. แหล่งท่องเท่ียวทางวัฒนธรรม/ทรัพยากรวัฒนธรรม 3.96 0.83 3.78 0.79 3.85 0.89 4.03 0.88 3.98 0.98 
ด้านสิ่งแวดล้อมธรรมชาติ           
14. แหล่งท่องเท่ียวทางธรรมชาติ/ทรัพยากรธรรมชาติ 4.14 0.88 4.05 0.80 4.04 0.85 4.16 0.95 4.13 1.02 
15. ความสะอาดของแหล่งท่องเท่ียว 4.25 0.82 4.25 0.85 4.16 0.88 3.74 1.29 3.77 1.23 
16. ความแออัด (จ านวนนักท่องเท่ียวในแหล่งท่องเท่ียว) 3.95 1.04 3.93 0.95 4.00 0.96 4.02 1.08 3.78 1.21 
ด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม     
17. ความเป็นมิตรของคนท้องถิ่น 3.88 0.89 3.81 0.93 3.85 0.89 4.17 0.88 4.01 1.13 
18. ราคา 3.91 1.20 3.84 1.12 3.73 1.13 5.03 1.61 3.30 1.33 
19. ความปลอดภัย 4.35 0.81 4.27 0.87 4.22 0.84 3.93 1.15 4.01 1.05 
20. สามารถใช้เวลาร่วมกับครอบครัว 4.20 0.86 4.10 0.88 4.05 0.89 3.93 1.09 3.87 1.03 
ด้านบรรยากาศ     
21. บรรยากาศเหมาะกับการพักผ่อน 4.28 0.81 4.33 0.77 4.14 0.83 4.03 0.84 3.99 0.94 
22. ความมีชื่อเสียงของสถานท่ี 3.99 1.00 3.78 1.07 3.83 1.04 3.57 1.09 3.74 1.12 
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ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชาวไทย 3 อันดับแรก มีรายละเอียด
ดังนี้ 

กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชาวไทยได้แก่ ความปลอดภัย ( x  = 4.35) บรรยากาศเหมาะกับการพักผ่อน ( x = 

4.28) ความสะอาดของแหล่งท่องเที่ยว ( x = 4.25)  
 กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการ
เลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชาวไทย ได้แก่ บรรยากาศเหมาะกับการพักผ่อน ( x  = 4.33) ความ
ปลอดภัย ( x  = 4.27)  สามารถใช้เวลาร่วมกับครอบครัว ( x  = 4.10) 

กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) ได้แก่ ความปลอดภัย ( x  = 4.22) 
ความสะอาดของแหล่ง ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชาวต่างประเทศ 3 
อันดับแรก มีรายละเอียดดังนี้ 

กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ กิจกรรมการท่องเที่ยวทางสุขภาพ ( x = 4.36) แหล่งท่องเที่ยวทาง
ประวัติศาสตร์ ศาสนสถาน ( x = 4.36) สภาพภูมิประเทศ ( x = 4.26) ความเป็นมิตรของคนท้องถิ่น (
x = 4.17) 

กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ กิจกรรมการท่องเที่ยวทางสุขภาพ ( x = 4.28) สภาพภูมิประเทศ ( x = 
4.16) อาหาร ( x = 4.15) 

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 
 ในการสอบถามความคิดเห็นของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ถึงปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือก
แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (ภาคผนวก 11-12) โดยนักท่องเที่ยวเลือกเดินทางมายังประเทศไทย
เนื่องจากเชื่อมั่นในคุณภาพการรักษา ใชเ้วลาในการเดินทางไม่นาน ค่าใช้จ่ายเหมาะสม สามารถเข้าถึง
การรักษา มีวัฒนธรรมวัฒนธรรมที่คล้ายคลึงกัน การพัฒนาของประเทศ และมีแหล่ง/กิจกรรม
ท่องเที่ยวที่น่าสนใจ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

ด้านคุณภาพการรักษา 
 นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์มีความไว้ใจในคุณภาพของบุคลากรทางการแพทย์ของประเทศไทย 
โดยเฉพาะคุณวุฒิของแพทย์ที่สามารถสร้างความน่าเชื่อถือ ท าให้ผู้รับบริการรู้สึกว่าเป็นที่พ่ึงได้ และ
การให้บริการมีความถูกต้องแม่นย า นอกจากนี้บุคลากรทางการแพทย์ปฏิบัติงานอย่างคล่องแคล่วท า
ให้ผู้รับบริการรับรู้ว่ามีการปฏิบัติการรักษาที่ดี มีทักษะและความช านาญ นอกจากนี้ยังให้ข้อมูล
เกี่ยวกับโรค แผนการรักษา ให้ค าแนะน าเกี่ยวกับการปฏิบัติตัวเมื่ออยู่ในโรงพยาบาล การใช้
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ชีวิตประจ าวัน การดูแลต่อเนื่องเมื่ออยู่บ้านอย่างชัดเจน รวมถึงมีความส าเร็จในการรักษาอย่าง
สม่ าเสมอจึงท าให้กลับมาใช้บริการอีก 

ด้านระยะเวลาในการเดินทาง 
 จังหวัดในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 ที่มีอาณาเขตติดกับประเทศเพ่ือนบ้านนั้นมักจะมี
โรงพยาบาลอยู่ไม่ไกลจากบริเวณชายแดนท าให้ผู้ที่ อาศัยอยู่ในบริเวณเขตชายแดนเดินทางข้าม
พรมแดนเข้ามาใช้บริการทางการแพทย์ในประเทศไทยอย่างไม่ล าบาก กล่าวได้ว่าเป็นจุดแข็งประการ
หนึ่งของสถานบริการทางการแพทย์ของประเทศไทย   

ด้านค่าใช้จ่าย 
 ค่าใช้จ่ายเป็นอีกปัจจัยที่ท าให้นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์พิจารณาเมื่อเลือกเ ดินทางมายัง
ประเทศไทย ถึงแม้ว่าค่าใช้จ่ายทางการแพทย์ของประเทศไทยจะมีราคาสูง แต่เมื่อเปรียบเทียบกับ
บริการที่ได้รับและค่าใช้จ่ายในการเดินทางไปรับการรักษาในโรงพยาบาลในประเทศที่มีคุณภาพเท่า
เทียมกับโรงพยาบาลของประเทศไทยนั้นค่าใช้จ่ายจะสูงกว่า นอกจากนี้สถานบริการทางการแพทย์ของ
ประเทศไทยมีทั้งขนาดเล็กและขนาดใหญ ่(คลินิก โรงพยาบาลเอกชน โรงพยาบาลรัฐ) ท าให้ผู้ใช้บริการ
สามารถเลือกได้ตามศักยภาพทางการเงิน นอกจากนี้บางกรณีมีประกันสุขภาพครอบคลุมท าให้
โรงพยาบาลของประเทศไทยได้รับความนิยมจากกลุ่ม Expat เช่นกัน 

ด้านการเข้าถึงการรักษา 
 การเข้าถึงการรักษาอย่างรวดเร็วเป็นอีกเหตุผลที่ท าให้กลุ่มตัวอย่างเลือกมารักษาที่ประเทศไทย 
เนื่องจากประเทศไทยมีโรงพยาบาลหลายแห่งทั้งที่เป็นโรงพยาบาลรัฐและโรงพยาบาลเอกชน ซึ่ง
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์โดยส่วนใหญ่จะเลือกใช้บริการของเอกชนเพราะให้บริการด้วยความรวดเร็ว
สามารถตอบสนองความต้องการได้อย่างทันท่วงที สามารถเข้ารับบริการได้ง่ายและได้รับความสะดวก
จากการมารับบริการโดยไม่ต้องรอนาน 

ด้านความคล้ายคลึงทางวัฒนธรรม 
 วัฒนธรรมที่คล้ายคลึงกันของผู้ใช้บริการและโรงพยาบาลเป็นปัจจัยส าคัญอีกประการหนึ่งที่ท า
ให้เลือกใช้บริการโดยเฉพาะในเรื่องของการสื่อสาร ซึ่งถ้าโรงพยาบาลมีบุคลากรที่สามารถสื่อสารใน
ภาษาของผู้รับบริการได้จะสร้างความไว้วางใจเป็นอย่างมาก เนื่องจากผู้ใช้บริการสามารถเข้าใจในโรค
และทราบถึงขั้นตอนการรักษา การปฏิบัติตามค าสั่งแพทย์ได้อย่างชัดเจน นอกจากนี้ความคล้ายคลึง
ทางด้านอาหารเป็นสิ่งส าคัญส าหรับผู้ใช้บริการที่ต้องพ านักในโรงพยาบาล การได้รับประทานอาหารที่
คุ้นเคยท าให้ผู้รับบริการสามารถรับประทานอาหารได้ 
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ด้านการพัฒนาของประเทศ 
 ความเจริญของประเทศที่เป็นที่ตั้งของแหล่งการแพทย์มีส่วนช่วยสร้างความมั่นใจในการ
เลือกใช้บริการแหล่งท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ โดยเฉพาะความทันสมัยของกระบวนการรักษา อุปกรณ์
เครื่องมือทางการแพทย์ ตลอดจนความเชี่ยวชาญของบุคลากรทางการแพทย์ท าให้ผู้รับบริการเกิด
ความเชื่อมั่นในระบบการแพทย์ 

ด้านการท่องเที่ยว 
 นักท่องเที่ยวบางคนเลือกเดินทางมารับบริการทางการแพทย์ในประเทศไทย เพ่ือที่จะได้
ท่องเที่ยวร่วมด้วย โดยส่วนใหญ่แล้วนักท่องเที่ยวกลุ่มนี้มักเป็นกลุ่มที่ดูแลรักษาสุขภาพ เช่น มาตรวจ
ร่างกาย หรือท าฟัน เมื่อเสร็จแล้วจึงได้ท่องเที่ยวในประเทศไทยต่อ โดยกิจกรรมที่เลือกท ามักเป็น
กิจกรรมที่ใช้เวลาไม่นาน และอยู่พ านักในระยะเวลาสั้นๆ  
 ในบางกรณีที่นักท่องเที่ยวเหล่านีไ้ดซ้ื้อแพคเก็จทัวรก์ับบรษิัทน าเที่ยวในประเทศของตนที่อ านวย
ความสะดวกในเรื่องของที่พัก การเดินทาง และน าเที่ยวแหล่งท่องเที่ยวต่างๆ ในประเทศไทย หลังจาก
รับบริการทางการแพทย์แล้วจะเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวหรือประกอบกิจกรรมการท่องเที่ยวต่างๆ  
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วัตถุประสงค์ที่ 3 เพื่อศึกษาความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ 
 เมื่อสอบถามนักท่องเท่ียวถึงความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ มี
รายละเอียดดังนี้ 

นักท่องเที่ยวชาวไทย 

 
หมายเหตุ กลุ่ม 1 = กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  กลุ่ม 2 = กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ 
(Spiritual Healer) กลุ่ม 3 = กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) 

รูป 4.5 ความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเท่ียวชาวไทย 

0 0.5 1 1.5 2 2.5 3 3.5 4 4.5

การหลกีหนี

การปรนเปรอตนเอง

การดแูลสขุภาวะ

ชีวิตสดชื่น

การเรียนรู้

การพกัผ่อน

การสง่เสริมความสมัพนัธ์

การดแูลรักษารูปร่าง

การฝึกสมาธิ

การออกก าลงักาย

การรักษาภาพลกัษณ์

การตระหนกัรู้

ประสบการณ์ด้านการทอ่งเที่ยวเชิงสขุภาพ

กลุม่ 3 กลุม่ 2 กลุม่ 1
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กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ที่ต้องการ ได้แก่ การพักผ่อน ( x = 4.07) การท าให้ชีวิตสดชื่น ( x = 3.73) การได้ออกก าลังกาย ( x = 
3.65) 

กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) ประสบการณ์ด้านการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่ต้องการ ได้แก่ การพักผ่อน ( x = 4.12) การท าให้ชีวิตสดชื่น ( x = 3.86) การ
ปรนเปรอตนเอง ( x = 3.83) 

กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพที่ต้องการ ได้แก่ การพักผ่อน ( x = 3.98)  การท าให้ชีวิตสดชื่น ( x = 3.89)  การปรนเปรอ
ตนเอง ( x = 3.77) 

นักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศ 

 
หมายเหตุ กลุ่ม 1 = กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  กลุ่ม 2 = กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced 
Maker) 

รูป 4.6 ความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเท่ียวชาวต่างประเทศ 
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การพกัผ่อน

การสง่เสริมความสมัพนัธ์

การดแูลรักษารูปร่าง

การฝึกสมาธิ

การออกก าลงักาย

การรักษาภาพลกัษณ์

การตระหนกัรู้

ประสบการณ์ด้านการทอ่งเที่ยวเชิงสขุภาพ

กลุม่ 2 กลุม่ 1
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กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพที่ต้องการ ได้แก่ การเรียนรู้ ( x = 3.66) การพักผ่อน ( x = 3.64) การท าให้ชีวิตสดชื่น ( x = 
3.57) 

กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่
ต้องการ ได้แก่ การพักผ่อน ( x = 3.84) การท าให้ชีวิตสดชื่น ( x = 3.66) การเรียนรู้ ( x = 3.61) 

หมายเหตุ 
การพักผ่อน (Relaxation) : เพ่ือพักผ่อน เพ่ือสัมผัสความสงบ 
การท าให้ชี วิตสดชื่น (Becoming Renewed & Refreshed) : เ พ่ือให้ รู้ สึ กดี  เ พ่ือเพลิด เพลินไปกับ
ประสบการณ์ด้านสุขภาพในทุกความรู้สึก เพ่ือให้รู้สึกสดชื่น 
การได้ออกก าลังกาย (Exercise) : เพ่ือความแข็งแรง เพ่ือได้ออกก าลัง 
การปรนเปรอตนเอง (Pampering) : เพ่ือได้ดูแลตนเอง เพ่ือได้อยู่กับตนเอง 
การเรียนรู้ (Learning) : การได้รับประสบการณ์แปลกใหม่ การเติมเต็มความสงสัย และการเข้าใจตนเองได้ดี 

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 
 ในการสอบถามความคิดเห็นของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ถึงความต้องการด้านประสบการณ์
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (ภาคผนวก 15-16) ประสบการณ์ที่นักท่องเที่ยวโดยส่วนใหญ่ต้องการคือ 
คุณภาพการรักษา การเดินทาง ราคา การเดินทาง กระบวนการรักษา และการท่องเที่ยว 

ด้านคุณภาพการรักษา 
 โดยทั่วไปนั้นผู้ใช้บริการทางการแพทย์ทั้งชาวไทยและชาวต่างประเทศได้รับบริการเป็น
มาตรฐานเดียวกันทั้งในเรื่องการรักษา การผ่าตัด ยาที่ได้รับ อย่างไรก็ตาม ผู้ใช้บริการชาวต่างประเทศ
จะใช้เวลาอยู่กับแพทย์มากกว่าผู้ใช้บริการชาวไทยเนื่องจากปัจจัยด้านการสื่อสาร  

ด้านการเดินทาง 
 เนื่องจากสถานที่ตั้งโรงพยาบาลหลายแหง่อยู่ในบรเิวณชายแดนไทย-เมียนมารท์ าให้นกัท่องเทีย่ว
เชิงการแพทย์คาดหวังถึงการเดินทางที่สะดวกและใช้เวลาไม่นาน  

ด้านราคา 
 ในด้านของราคาการรักษานั้นโดยส่วนใหญ่ผู้ใช้บริการชาวต่างประเทศเข้าใจดีว่าในบางกรณี
อาจจะต้องจ่ายแพงว่าผู้ใช้บริการชาวไทยเนื่องจากมีการใช้บริการที่แตกต่างกัน เช่น การใช้ล่าม หรือ
การจ่ายผ่านประกันสุขภาพจากประเทศของตน แต่อย่างไรก็ตาม ผู้ใช้บริการชาวต่างประเทศได้รับการ
อธิบายถึงค่าใช้จ่ายก่อนรับบริการ และเห็นว่าการบริการที่ได้รับคุ้มค่ากับค่าบริการ  
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ด้านกระบวนการรักษา 
 เหตุผลหลักที่นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์คาดหวังจะได้รับจากการใช้บริการทางการแพทย์ใน
ประเทศไทยคือ กระบวนการรักษาที่ทันสมัยและมีคุณภาพมากกว่าประเทศของตน ตลอดจน
ระยะเวลาในการรับการรักษาที่ไม่ต้องรอนาน  

ด้านการท่องเที่ยว 
 ความต้องการประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเป็นอีกด้านหนึ่งที่นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์
ต้องการได้รับเมื่อเดินทางมาใช้บรกิารทางการแพทย์ในประเทศไทย โดยประสบการณ์การท่องเที่ยวที่
ต้องการจะเกี่ยวข้องกับการดูแลตนเองและการผ่อนคลาย เช่น สปา เสริมสวย ช็อปปิ้ง  
 
4.2 สรุป 
 จากการศึกษาถึงลักษณะประชากรศาสตร์และปัจจัยท่ีมีอิทธิพลในการเลือกสถานท่ี
ท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ รวมท้ังประสบการณ์ท่ีนักท่องเท่ียวต้องการจะเห็นได้ว่านักท่องเท่ียวเชิง
สุขภาพมีหลายประเภท ซึ่งแต่ละประเภทมีลักษณะเฉพาะและมีความต้องการท่ีแตกต่างกันไป 
ข้อมูลดังกล่าวเป็นประโยชน์ต่อผู้ท่ีเกี่ยวข้องในอุตสาหกรรมการท่องเท่ียวเป็นอย่างมาก เพราะ
ท าให้เข้าใจถึงกลุ่มเป้าหมายของพื้นท่ีอย่างชัดเจนท าให้สามารถพัฒนาแหล่งท่องเท่ียวให้
สอดคล้องกับความต้องการของนักท่องเท่ียวได้อย่างตรงจุด 
 
 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

79 
 

บทท่ี 5 
สรุป อภิปรายผลและข้อเสนอแนะ 

 การศึกษา “การศึกษาพฤติกรรมและประสบการณ์นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือ
ตอนล่าง 1 (พิษณุโลก ตาก สุโขทัย เพชรบูรณ์ อุตรดิตถ์)” มีวัตถุประสงคเ์พ่ือศึกษาลักษณะประชากรศาสตร์
และพฤติกรรมการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจใน
การเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และเพ่ือศึกษาความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ การศึกษาครั้งนี้ได้ใช้การวิจัยเชิงผสมผสาน โดยใช้แบบสอบถามศึกษาความ
คิดเห็นของจากนักท่องเที่ยวชาวไทยและชาวต่างประเทศ ซึ่งผลการศึกษานี้สามารถน าไปวางแผนและปรับ
แผนกลยุทธ์ทางการตลาดการท่องเที่ยว ตลอดจนน าเอาข้อมูลไปใช้ในการพัฒนาทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพเพ่ือสร้างจุดเด่นและสามารถตอบสนองต่อความต้องการของนักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่มได้อย่างเหมาะสม  

5.1 สรุปผลการวิจัย 
วัตถุประสงค์ที่ 1 เพ่ือศึกษาลักษณะประชากรศาสตร์และพฤติกรรมการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวเชิง 
สุขภาพ  
 นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพสามารถแบ่งออกได้เป็น 2 ประเภทใหญ่ๆ ได้แก่ นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพและนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์  
 ส าหรับนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยสามารถแบ่งออกได้เป็น 3 กลุ่ม ได้แก่  

กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  มีลักษณะประชากรศาสตร์ดังนี้ เพศหญิง มีอายุ
ระหว่าง 31-50 ปี แต่งงาน-มีลูก มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดีและปานกลาง การศึกษาปริญญาตรี ประกอบอาชีพ
รับราชการ/รัฐวิสาหกิจ มีรายได้ต่อเดือนตั้งแต่ 10,000 – 30,000 บาท และมีพฤติกรรมการท่องเที่ยว คือ 
เดินทางกับคนรัก เพ่ือน/ญาติ โดยพักค้างคืนจ านวน 1-2 คืน ในรอบ 1 ปีนั้นไม่เคยเดินทางไปยังแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ แต่สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทกิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลายร่างกาย 
กิจกรรมการดูแลรักษาด้านร่างกาย และกิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง ได้รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพจากอินเตอร์เน็ต เพ่ือน/ญาติ 

กลุ่มผู้แสวงหาความอ่ิมเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) มีลักษณะประชากรศาสตร์ดังนี้ เพศ
หญิง มีอายุระหว่าง 21–30 ปี เป็นโสด มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดี การศึกษาปริญญาตรี ประกอบอาชีพเป็น
พนักงานบริษัทเอกชน มีรายได้ต่อเดือนระหว่าง 10,000 - 20,000 บาท และมีพฤติกรรมการท่องเที่ยว คือ 
เดินทางกับคนรัก ไม่พักค้างคืน ในรอบ1 ปีนั้นส่วนใหญ่ไม่เคยเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ แต่มี
บางส่วนเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างน้อย 2 ครั้ง สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ประเภทกิจกรรมเพ่ือผ่อนคลายทางจิต กิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลายร่างกาย กิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง และ
การรักษาความงาม ได้รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจากนิตยสารน าเที่ยว อินเตอร์เน็ต และ
เพ่ือน/ญาติ 
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กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) มีลักษณะประชากรศาสตร์ดงันี้ เพศชาย มี
อายุระหว่าง 21–30 ปี เป็นโสด มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดี การศึกษาปริญญาตรี ประกอบอาชีพเป็น
พนักงานบริษัทเอกชน มีรายได้ต่อเดือนระหว่าง 10,000 – 20,000 บาท และมีพฤติกรรมการ
ท่องเที่ยว คือ เดินทางกับคนรัก เพ่ือนร่วมงาน ในรอบ 1 ปีนั้นส่วนใหญ่เคยเดินทางไปยังแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างน้อย 3 ครั้ง สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทกิจกรรมเพ่ือการ
ผ่อนคลายร่างกาย กิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง และการดูแลรักษาด้านร่างกาย ได้รับรู้ข่าวสาร
เกี่ยวกับแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจากอินเตอร์เน็ต 

ส าหรับนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศสามารถแบ่งออกได้เป็น 2 กลุ่ม ได้แก่  
กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  มีลักษณะประชากรศาสตร์ดังนี้ เพศ

หญิง มีอายุระหว่าง 41-50 ปี แต่งงาน-มีลูก มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดี ระดับการศึกษาปริญญาตรี 
ประกอบอาชีพเป็นพนักงานบริษัทเอกชน มีรายได้ต่อเดือนประมาณ 2,000-3,000 เหรียญดอลลาร์
สหรัฐ ภูมิล าเนาจากทวีปยุโรป และมีพฤติกรรมการท่องเที่ยว คือ เดินทางกับคนรัก เพ่ือน/ญาติ โดย
พักค้างคืนจ านวน 1-2 คนื สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทกิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย/
ฟ้ืนฟูร่างกาย การรักษาความงาม และการดูแลรักษาด้านร่างกาย ได้รับรู้ข่าวสารเกี่ยวกับแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจากเพ่ือน/ญาติที่อาศัยอยู่ในประเทศไทย อินเตอร์เน็ต และหนังสือน าเที่ยว 
(Travel guidebook) 

กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) มีลักษณะประชากรศาสตร์ดังนี้ เพศชาย มี
อายุระหว่าง 21–30 ปี เป็นโสด มีสุขภาพอยู่ในเกณฑ์ดี ระดับการศึกษาปริญญาตร ีประกอบอาชีพเปน็
พนักงานบริษัทเอกชน และนักเรียน/นักศึกษา มีรายได้ประมาณ 2,000-3,000 เหรียญดอลลาร์สหรัฐ 
ภูมิล าเนาจากทวีปยุโรป และมีพฤติกรรมการท่องเที่ยว คือ เดินทางกับเพ่ือน/ญาติ โดยพักค้างคืน
จ านวน 1-2 คืน ในรอบ 1 ปีนั้นส่วนใหญ่เคยเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างน้อย 1 ครั้ง 
สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทกิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลายร่าง กาย กิจกรรม
นันทนาการ-บันเทิง และการสร้างความสมดุลระหว่างงานและการใช้ชีวิต ได้รับรู้ข่าวสารเกีย่วกบัแหลง่
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจาก อินเตอร์เน็ต นิตยสารการท่องเที่ยว (Travel magazines) และเพื่อน/ญาติที่
เคยมาเที่ยวประเทศไทย 

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์สามารถแบ่งออกเปน็ 2 กลุ่ม ไดแ้ก ่
กลุ่มบ าบัดรักษา มีวตัถปุระสงค์ในการเดินทางเพ่ือต้องการรกัษาอาการเจบ็ปว่ย โดยส่วนใหญ่

มีภูมิล าเนาอยู่ใกล้เคียงกับประเทศไทย 
กลุ่มดแูลสุขภาพ มีวตัถปุระสงค์ในการเดินทางเพ่ือตรวจสุขภาพ โดยส่วนใหญม่ีภูมลิ าเนาอยู่

ใกล้เคียงกบัประเทศไทย 
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วัตถุประสงค์ที่ 2 เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ 

ปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสนิใจในการเลือกแหลง่ทอ่งเที่ยวเชิงสุขภาพของนักทอ่งเที่ยวเชิง
ส่งเสริมสขุภาพท้ังชาวไทยและชาวต่างประเทศ 3 อนัดบัแรกมีรายละเอียดดงันี ้

นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพชาวไทย  
กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชงิ

สุขภาพ ได้แก่ ความปลอดภัย บรรยากาศเหมาะกับการพักผ่อน ความสะอาดของแหล่งท่องเที่ยว  
กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือก

แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ บรรยากาศเหมาะกับการพักผ่อน ความปลอดภัย สามารถใช้เวลา
ร่วมกับครอบครัว  

กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ ความปลอดภัย ความสะอาดของแหล่งท่องเที่ยว บรรยากาศเหมาะกับการ
พักผ่อน 

นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพชาวตา่งประเทศ 
กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่ง

ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ กิจกรรมการท่องเที่ยวทางสุขภาพ แหล่งท่องเที่ยวทางประวัติศาสตร์ 
ศาสนสถาน สภาพภูมิประเทศ  ความเป็นมิตรของคนท้องถิ่น  

กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ ได้แก่ กิจกรรมการท่องเที่ยวทางสุขภาพ สภาพภูมิประเทศ และอาหาร  

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 
1. คุณภาพการรักษา (Quality standards) 
2. ระยะทาง (Geographical proximity) 
3. ค่าใช้จ่าย (Cost savings) 
4. การเข้าถึงการรักษา (Access treatment) 
5. ความคล้ายคลึงทางวัฒนธรรม (Culture affinity) 
6. การพัฒนาของประเทศ (Development-based) 
7. การท่องเที่ยว (Added benefit of a holiday) 
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วัตถุประสงค์ที ่3 เพื่อศึกษาความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ  
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพชาวไทย 

กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่
ต้องการ ได้แก่ การพักผ่อน การท าให้ชีวิตสดชื่น การได้ออกก าลัง  

กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) ประสบการณ์ด้านการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่ต้องการ ได้แก่ การพักผ่อน การท าให้ชีวิตสดชื่น การปรนเปรอตนเอง 

กลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพที่ต้องการ ได้แก่ การพักผ่อน การท าให้ชีวิตสดชื่น (การปรนเปรอตนเอง  

นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพชาวตา่งประเทศ 
กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิง

สุขภาพที่ต้องการ ได้แก่ การเรียนรู้ การพักผ่อน การท าให้ชีวิตสดชื่น  
กลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่

ต้องการ ได้แก่ การพักผ่อน การท าให้ชีวิตสดชื่น การเรียนรู้  

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย ์
1. ด้านคุณภาพการรักษา (Quality of care-based) 
2. ด้านการเดินทาง (Travel-based) 
3. ด้านราคา (Cost-based) 
4. ด้านกระบวนการรักษา (Procedure-based) 
5. ด้านการท่องเที่ยว (Tourism-based) 
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5.2 อภิปรายผล 
วัตถุประสงค์ที่ 1 เพื่อศึกษาลักษณะประชากรศาสตร์และพฤติกรรมการท่องเที่ยวของนกัท่องเที่ยวเชิง 
สุขภาพ 
 ในการศึกษาประเภทและพฤติกรรมของนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือ
ตอนล่าง 1 พบว่า นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพสามารถแบ่งออกไปเป็นนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพและ
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ โดยนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์แบ่งเป็น  2 ประเภท คือ กลุ่มบ าบัดรักษา 
และกลุ่มดูแลสุขภาพ ส่วนนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยสามารถแบ่งออกได้เป็น 3 ประเภท 
ได้แก่ กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  กลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอมทางจิตวิญญาณ 
(Spiritual Healer) และกลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) ส าหรับนักท่องเที่ยวเชิง
ส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศแบ่งออกเป็น 2 ประเภท ได้แก่ กลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ 
(Cultural Seeker)  และกลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) ซึ่งนักท่องเที่ยวแต่ละกลุม่นีม้ี
ลักษณะประชากรศาสตร์และพฤติกรรมการท่องเที่ยวที่แตกต่างกันรายละเอียดดังตาราง 5.1 



 

84 
 

ตาราง 5.1 ลักษณะประชากรศาสตรแ์ละพฤติกรรมการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพประเภทต่างๆ 
ลักษณะประชากรศาสตร์/
พฤติกรรมการท่องเที่ยว 

ชาวไทย ชาวต่างประเทศ 
Rejuvenate Seeker Spiritual Healer Casual Recreationist Cultural Seeker Balanced Maker 

เพศ หญิง หญิง ชาย หญิง ชาย 
อายุ 31-50 ปี 21–30 ปี 21–30 ปี 41-50 ปี 21–30 ปี 
สถานะ แต่งงาน-มีลูก โสด โสด แต่งงาน-มีลูก โสด 
รายได/้ต่อเดือน 10,000 – 30,000 บาท 10,000 - 20,000 บาท 10,000 - 20,000 บาท 2,000-3,000 US$ 2,000-3,000 US$ 
ผู้ร่วมเดินทาง คนรัก 

 เพื่อน/ญาติ 
คนรัก คนรัก  

เพื่อนร่วมงาน 
คนรัก  

เพื่อน/ญาติ 
เพื่อน/ญาติ 

ประสบการณ์ด้านการท่อง 
เท่ียวเชิงสุขภาพในรอบ 1 ปี 

 
ไม่เคยมี 

ไม่เคยมี 
อย่างน้อย 2 ครั้ง 

 
อย่างน้อย 3 ครั้ง 

 
ไม่เคยมี 

 
อย่างน้อย 1 ครั้ง 

พักค้างคืน 1-2 คืน ไม่พักค้างคืน 1-2 คืน 1-2 คืน 1-2 คืน 
แรงจูงใจในการเดินทาง 1. ต้องการพักผ่อน  

2. ต้องการส่งเสริมความสัมพันธ์  
3. ต้องการประสบการณ์ด้านการ
ท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ 

1. ต้องการพักผ่อน 
2. ต้องการความสงบทางจิตใจ  
3. ต้องการประสบการณ์ด้านการ
ท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ 

1. ต้องการพักผ่อน 
2. ต้องการส่งเสริมความสัมพันธ์  
3. ต้องการประสบการณ์ด้านการ
ท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ 

1. ต้องการหลีกหนีจาก
ชีวิตประจ าวัน  
2. ต้องการพักผ่อน  
3. ต้องการความสงบทางจิตใจ 

1. ต้องการหลีกหนีจาก
ชีวิตประจ าวัน  
2. ต้องการพักผ่อน  
3. ต้องการประสบการณ์ด้านการ
ท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ 

กิจกรรมท่ีสนใจ 1. กิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย  
2. การดูแลรักษาด้านร่างกาย  
3. กิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง 

1. กิจกรรมเพื่อพัฒนาด้านจิตวิญญาณ  
2. กิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย  
3. กิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง  
3. การรักษาความงาม 

1. กิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย 
2. กิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง  
3. การดูแลรักษาด้านร่างกาย 

1. กิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย  
2. การรักษาความงาม  
3. การดูแลรักษาด้านร่างกาย 

1. กิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย 2. 
กิจกรรมนันทนาการ-บันเทิง 3. 
การสร้างความสมดุลระหว่างงาน
และการใช้ชีวิต 

การรับรู้ข้อมูลการท่องเท่ียว
เชิงสุขภาพ 

1. อินเตอร์เน็ต  
2. เพื่อน/ญาติ  

1. Travel magazines 
2. อินเตอร์เน็ต  
3. เพื่อน/ญาติ 

1. อินเตอร์เน็ต 1. เพื่อน/ญาติท่ีอาศัยอยู่ใน
ประเทศไทย  
2. อินเตอร์เน็ต  
3. Travel guidebook 

1. อินเตอร์เน็ต  
2. Travel magazines 
3. เพื่อน/ญาติท่ีเคยมาเท่ียว
ประเทศไทย 
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จากตาราง  5.1 จะเห็นได้ว่าในภาพรวมของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพโดยส่วนใหญ่เป็น
เพศหญิง มีรายได้เฉลี่ยค่อนข้างสูง ลักษณะประชากรศาสตร์ของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ
ดังกล่าวสอดคล้องกับการศึกษาของนักวิจัยหลายท่านที่พบว่านักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพโดยส่วน
ใหญ่จะเป็นเพศหญิง มีการศึกษาสูง (Koh et al., 2010; Lehto, Brown, Chen, & Morrison, 2006; 

Smith & Puczko, 2009) จึงสนใจดูแลในสุขภาพ นอกจากนี้ยังเป็นกลุ่มที่มีรายได้ค่อนข้างดี (Koh et 
al., 2010; Letho et al., 2006) จึงสามารถใช้จ่ายเพื่อการบริการทางสุขภาพได้ ผลการศึกษาแสดงให้
เห็นว่านักท่องเที่ยวเพศหญิงมีความสนใจในการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมากกว่าเพศชาย แต่เมื่อพิจารณา
อายุเฉลี่ยของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพจากการศึกษาของนักวิชาการหลายท่านพบว่า 
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพมีอายุอยู่ในวยักลางคน (ตั้งแต่ 30 ปีขึ้นไป) (Koh et al., 2010; Lehto 
et al., 2006; Smith & Puczko, 2009) ในขณะที่นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพทั้งชาวไทยและชาว
ต่างประเทศของการศึกษาครั้งนี้สามารถแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มวัยหนุ่ม-สาว (21-30 ปี) และ
กลุ่มที่มีอายุอยู่ในวัยกลางคน (31-50 ปี) อาจเป็นเพราะว่าสินค้าและบริการทางการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพของกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 มีความหลากหลายสามารถตอบสนองต่อนักท่องเที่ยวได้
ทุกวัย รวมทั้งค่าใช้จ่ายในการซื้อสินค้าและบริการด้านสุขภาพมีราคาเหมาะสม จึงสามารถดึงดูด
นักท่องเที่ยวทุกวัยให้มาใช้บริการ 

อย่างไรก็ตาม ข้อมูลลักษณะประชากรศาสตร์เพียงด้านเดียวไม่สามารถน ามาใช้ในการอธิบาย
ถึงความหลากหลายในการแบ่งกลุ่มนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพได้ (Firat, Dholakia, & 
Venkatesh, 1995; Firat & Shultz, 1997) Cova และ Cova (2002) ให้ความส าคัญกับปัจจัยทาง
จิตวิทยา โดยเห็นว่านักท่องเที่ยวแต่ละคนมีแรงจูงใจในการเดินทาง มีทัศนคติ และมีปัจจัยทาง
จิตวิทยาอื่นๆ ที่แตกต่างกันจึงท าให้มีความต้องการที่แตกต่างกัน สอดคล้องกับความคิดเห็นของ
นักวิชาการหลายท่าน (Bushell & Sheldon, 2009; Chen & Prebensen, 2009) ที่เห็นว่าแรงจูงใจ
มีอิทธิพลต่อความปรารถนา (desire) ของนักท่องเที่ยวในการที่จะท าให้การพักผ่อนครั้งนี้ประทับใจจน
ลืมไม่ลง ดังนั้นความเข้าใจในแรงจูงใจในการเดินทางของนักท่องเที่ยวจึงเป็นส่วนส าคัญที่จะช่วยให้
ผู้ประกอบการด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเข้าใจถึงลักษณะของกลุ่มนักท่องเที่ยวเป้ าหมายได้อย่าง
ชัดเจนขึ้น ส าหรับการศึกษาครั้งนี้พบว่า แรงจูงใจที่ส าคัญส าหรับนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพทุก
กลุ่มในการศึกษาครั้งนี้ คือ ความต้องการพักผ่อน สอดคล้องกับการศึกษาของ Chen และคณะ (2008) 
ที่พบว่า ความต้องการพักผ่อนเป็นแรงจูงใจอันดับแรกของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไต้หวัน 
Pearch และ Lee (2005) แสดงความเห็นว่า แรงจูงใจในการเดินทางของนักท่องเที่ยวโดยส่วนใหญ่
เกี่ยวข้องกับความต้องการหลีกหนีและการพักผ่อน Lee และ King (2008) อธิบายเพิ่มเติมว่า ปัจจุบัน
ความสนใจในการดูแลสุขภาพเป็นเทรนด์ของสังคม รวมถึงการเพ่ิมขึ้นของประชากรสูงอายุ ความ



 

86 
 

ต้องการที่จะรักษาความหนุ่มสาวและสุขภาพ และความต้องการกลับคืนสู่ธรรมชาติเป็นปัจจัยส าคัญที่
ท าให้นักท่องเที่ยวเกิดแรงจูงใจในการเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ นอกจากนี้
แรงจูงใจในการเดินทางของนักท่องเที่ยวจะสอดคล้องกับกิจกรรมที่สนใจ จึงท าให้นักท่องเที่ยวเลือก
สถานที่และกิจกรรมการท่องเที่ยวที่สามารถตอบสนองต่อความต้องการเหล่านี้ได้ จากการศึกษาพบว่า 
ความต้องการความสงบในจิตใจเป็นแรงจูงใจประการหนึ่งของนักท่องเที่ยวกลุ่มผู้แสวงหาความอิ่มเอม
ทางจิตวิญญาณ (Spiritual Healer) ท าให้นักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ต้องการท ากิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับการ
พัฒนาจิตวิญญาณ เช่น การท าสมาธิ การเดินทางเพ่ือจาริกแสวงบุญ ในขณะที่นักท่องเที่ยวที่มี
แรงจูงใจเกี่ยวกับความต้องการพักผ่อนมักจะเลือกท ากิจกรรมเผื่อการผ่อนคลาย เช่น การแช่น้ าพุร้อน 
อาบน้ าแร่ สปา และนวดแผนไทย-นวดน้ ามัน  

Medina-Munoz และ Medina-Munoz (2012) แสดงความเห็นเพ่ิมเติมว่า นอกจากข้อมูล
ลักษณะประชากรศาสตร์แล้ว ข้อมูลรูปแบบการท่องเที่ยวและพฤติกรรมของนักท่องเที่ยวเป็นข้อมูลที่
ส าคัญที่ผู้ประกอบการในธุรกิจดา้นการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพสามารถน ามาใช้ในการออกแบบสินค้าและ
บริการทางสุขภาพให้ตรงกับความต้องการของนกัท่องเที่ยว เช่น จากการศึกษาพบว่านักท่องเที่ยวกลุม่
ผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  และกลุ่มสุขภาวะนันทนาการ (Casual Recreationist) 
เป็นกลุ่มที่เดินทางกับคนรัก เพ่ือน-ญาติ มีความสนใจกิจกรรมเพ่ือการผ่อนคลาย ดูแลร่างกาย และ
บันเทิง จากข้อมูลดังกล่าวแสดงให้เห็นว่านักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ให้ความส าคัญกับการพักผ่อนและดูแล
ตนเอง รวมทั้งให้ความส าคัญกับการสร้างสัมพันธ์กับคนใกล้ชิด รวมถึงต้องการประสบการณ์ด้านการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ดังนั้น ผู้ประกอบการสามารถน าเสนอโปรแกรมดูแลสุขภาพเป็นคู่ ให้กับ
นักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ โดยสามารถออกแบบสินค้าและบริการออกเป็น 2 ลักษณะ เนื่องจากนักท่องเที่ยว 
กลุ่มผู้แสวงหานวชีวัน (Rejuvenate Seeker)  เป็นกลุ่มที่มีรายได้สูงกว่านักท่องเที่ยวกลุ่มสุขภาวะ
นันทนาการ (Casual Recreationist) ส าหรับนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศกลุ่มผู้
แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  และกลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) มี
แรงจูงใจด้านความต้องการพักผ่อนและต้องการหลีกหนีจากชีวิตประจ าวันเหมือนกัน แต่มีความสนใจ
ในกิจกรรมการท่องเที่ยวที่แตกต่างกัน โดยเฉพาะนักท่องเที่ยวกลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced 
Maker) ที่สนใจในกิจกรรมที่สร้างความสมดุลระหว่างงานและการใช้ชีวิต รวมทั้งต้องการได้รับ
ประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และเคยมีประสบการณ์เกี่ยวกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
มาก่อน สอดคล้องกับความคิดเห็นของนักวิชาการหลายท่าน (Costa, Quintela, & Mendes, 2015 ; 
Voigt & Pforr, 2014) ที่เห็นว่า นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพแต่ละกลุ่มมีความแตกต่างกันไปตาม
ลักษณะประชากรศาสตร์และพฤติกรรมการท่องเที่ยว (heterogeneous group)  ดังนั้นสินค้าและ
บริการที่ออกแบบให้ส าหรับนักท่องเที่ยวกลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) ย่อมแตกต่าง
จากกลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  ที่สนใจกิจกรรมด้านการดูแลร่างกายและ
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ความงาม แต่ไม่มีประสบการณ์เกี่ยวกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมาก่อน ซึ่งถ้าธุรกิจที่เกี่ยวข้องเข้าใจ
ถึงแรงจูงใจที่ท าให้นักท่องเที่ยวเดินทางและลักษณะของสถานที่ที่นักท่องเที่ยวต้องการไปใช้บริการจะ
สามารถพัฒนาแหล่งท่องเที่ยวให้ตอบสนองต่อความต้องการของนักท่องเที่ยวได้อย่างเหมาะสม 
 ส าหรับการศึกษาพฤติกรรมการท่องเที่ยวของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ในครั้งนี้เพ่ือให้ทราบ
ว่านักท่องเที่ยวกลุ่มนี้เป็นกลุ่มที่ตั้งใจเดินทางมาประเทศไทยเพ่ือรับการรักษา หรือว่าเป็นนักท่องเที่ยว
ที่มาใช้บริการทางการแพทย์เพราะอยู่ในประเทศไทยแล้ว จากการศึกษาพบว่า ประเภทของ
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ของกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 สามารถแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ 
กลุ่มบ าบัดรักษา และกลุ่มดูแลสุขภาพ ซึ่งทั้งสองกลุ่มมีพฤติกรรมการท่องเที่ยวที่แตกต่างกัน โดย
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์กลุ่มบ าบัดรักษานั้นมีวัตถุประสงค์ในการเดินทางเพ่ือรับการรักษาทาง
การแพทย์ ในขณะที่นักท่องเที่ยวกลุ่มดูแลสุขภาพมีวัตถุประสงค์เพ่ือดูแลสุขภาพและท่องเที่ยว 
สอดคล้องกับความคิดเห็นของ Connell (2006a) กับ Heung และคณะ (2010) ที่เห็นว่า นักท่องเที่ยว
เชิงการแพทย์สามารถแบ่งออกเป็นนักท่องเที่ยวที่เดินทางเพ่ือเข้ารับการรักษาทางการแพทย์ และ
นักท่องเที่ยวที่เดินทางเพ่ือเข้ารับบรกิารทางการแพทย์พร้อมกับด าเนนิการท่องเที่ยว ส าหรับการศึกษา
ครั้งนี้พบว่า นักท่องเที่ยวกลุ่มบ าบัดรักษามีความคล้ายกับนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์กลุ่ม Mere 
patient (Cohen, 2008) และกลุ่ม Dedicated medical tourist (Wongkit & McKercher, 2013) 
คือเป็นบุคคลที่เดินทางไปต่างประเทศเพ่ือเข้ารับบริการทางการแพทย์ โดยไม่มีการท ากิจกรรม
ท่องเที่ยวในประเทศนั้นเลย และมีแรงจูงใจในการเดินทางมารับบริการทางการแพทย์ที่ประเทศไทย
เนื่องจากคุณภาพการรักษาของสถานบริการในประเทศไทยเป็นเหตุผลส าคัญ อย่างไรก็ตาม Wongkit 
และ McKercher (2013) แสดงความเห็นว่า ถึงแม้นักท่องเที่ยวกลุ่ม Mere patient และกลุ่ม 
Dedicated medical tourist จะมีวัตถุประสงค์ในการเดินทางเพ่ือการแพทย์เท่านั้น แต่นักท่องเที่ยว
กลุ่มนี้มีขนาดที่ใหญ่จึงถือได้ว่าเป็นโอกาสของผู้ประกอบการด้านสุขภาพที่ดึงดูดนักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ให้
เข้ารับบริการทางการท่องเที่ยวในภายหลัง จากการศึกษาพบว่า นักท่องเที่ยวกลุ่มบ าบัดรักษาที่เข้ามา
ใช้บริการในประเทศไทยนั้นส่วนใหญ่เป็นกลุ่มที่มีก าหนดจ านวนวันพ านักที่แน่นอน ดังนั้น การส่งเสริม
การให้บริการทางการแพทย์ร่วมกับโอกาสส าหรับวันหยุดพักผ่อนจะต้องมีแนวทางที่มีประสิทธิภาพใน
การดึงดูดนักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ให้พ านักนานขึ้น Wongkit และ McKercher (2013) แสดงความเห็นใน
ประเด็นนี้ว่า ความน่าสนใจของกิจกรรมการท่องเที่ยวสามารถเป็นองค์ประกอบส าคัญที่จะท าให้
นักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ตัดสินใจใช้บริการทางการท่องเที่ยวในภายหลัง 

ส าหรับนักท่องเที่ยวกลุ่มดูแลสุขภาพมีความคล้ายคลึงกับนักท่องเที่ยวกลุ่ม Vacational 
patient (Cohen, 2008) และกลุ่ม Holidaying medical tourist (Wongkit & McKercher, 2013) 
ท่ีเข้ารับบริการทางการแพทย์และท ากิจกรรมท่องเที่ยวด้วย จากการศึกษาพบว่า นักท่องเที่ยวกลุ่ม
ดูแลสุขภาพเป็นกลุ่มที่ต้องการใช้บริการทางการแพทย์ในด้านของการดูแลสุขภาพ เช่น การตรวจ
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สุขภาพ ตรวจสายตา และท ากิจกรรมการท่องเที่ยวหลังจากได้รับบริการทางการแพทย์ โดยกิจกรรมที่
สนใจ ได้แก่ การไปเที่ยวซื้อของ ท าสปา การเสริมสวย นักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ก าหนดวันพ านักที่แน่นอน
แต่สามารถยืดหยุ่นได้ถา้มีกิจกรรมอื่นๆ ที่น่าสนใจในขณะนั้น (โดยไม่เกินที่กฎหมายก าหนด) จะเห็นได้
ว่านักท่องเที่ยวกลุ่มดูแลสุขภาพนี้ไม่ใช่เพียงแต่เป็นผู้ที่ต้องการรับบริการทางการแพทย์เท่านั้น แต่
สามารถกล่าวไดว้่าเป็นนักทอ่งเที่ยวตวัจริง (real tourist) ด้วยเช่นกัน เพราะมีพฤติกรรมการท่องเทีย่ว
เช่นเดียวกับนักท่องเที่ยวโดยทั่วไป ข้อสังเกตประการหนึ่งของนักท่องเที่ยวกลุ่มดูแลสุขภาพคือ 
นักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ไม่ได้คิดว่าตนเองเป็น “ผู้ป่วย” แต่กลับคิดเห็นว่าตนเองเป็นนักท่องเที่ยวที่มารับ
บริการทางการแพทย์ตามที่ได้วางแผนไว้ นอกจากนี้สิ่งที่น่าสังเกตอีกประการหนึ่งของการศึกษาครั้งนี้
คือ ไม่มีนักท่องเที่ยวกลุ่ม Mere tourist ที่มีวัตถุประสงค์เพ่ือการท่องเที่ยวก่อนแล้วเปลี่ยนใจเข้ารับ
บริการทางการแพทย์ในภายหลัง อาจเป็นเพราะการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ของกลุ่มจังหวัดภาคเหนือ
ตอนล่าง 1 เกี่ยวข้องกับนักท่องเที่ยวที่อาศัยอยู่ในเขตชายแดนท าให้นักท่องเที่ยวที่มีความประสงค์จะ
ท่องเที่ยวเพียงอย่างเดียวจะไม่เข้ารับการบริการทางแพทย์ระหว่างที่ท่องเที่ยว ซึ่งถ้านักท่องเที่ยวกลุ่ม
ดังกล่าวต้องการเข้ารับบริการทางการแพทย์จะเดินทางกลับมาได้ภายหลังเนื่องจากระยะทางไม่ไกล 
สอดคล้องกับการศึกษาของ Noree และคณะ (2016) ที่พบว่า นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ที่เดินทางมา
สถานบริการทางการแพทย์ได้อย่างสะดวกมักจะมาใช้บริการได้บ่อยกว่านักท่องเที่ยวที่อยู่ไกล จาก
ข้อมูลประเภทของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ของกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 สามารถสรุปได้ว่า
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เป็นกลุ่มที่มีลักษณะทั้งเหมือนและแตกต่างกัน (non-homogeneous) 
โดยเฉพาะต้องการด้านสุขภาพนั้นขึ้นอยู่กับอาการป่วยของแต่ละบุคคล ซึ่งผู้มีส่วนเกี่ยวข้องควรมีกล
ยุทธ์ทางการตลาดส าหรับนักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่มให้ชัดเจนเพ่ือให้สามารถด าเนินการได้อย่างมี
ประสิทธิภาพมากขึ้น 
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วัตถุประสงค์ที่ 2 เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ 
 จากการศึกษาปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของ
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพพบว่า นักท่องเที่ยวแต่ละประเภทให้ความส าคัญกับปัจจัยในการเลือก
แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 5 อันดับแรกดังตาราง 5.2 

ตาราง 5.2 ปัจจัยที่มคีวามส าคัญต่อการตดัสินใจเลอืกแหล่งท่องเที่ยวเชงิสุขภาพประเภทต่างๆ  
ชาวไทย ชาวต่างประเทศ 

Rejuvenate Seeker Spiritual Healer Casual Recreationist Cultural Seeker Balanced Maker 
ด้านบรรยากาศ ด้านสิ่งแวดล้อมธรรมชาติ ด้านสิ่งแวดล้อมธรรมชาต ิ ด้านศิลปวัฒนธรรม ด้านศิลปวัฒนธรรม 
ด้านสิ่งแวดล้อมธรรมชาติ ด้านทรัพยากรธรรมชาต ิ ด้านบรรยากาศ ด้านทรัพยากรธรรมชาติ ด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม 

ด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม ด้านบรรยากาศ ด้านทรัพยากรธรรมชาต ิ ด้านสิ่งแวดล้อมธรรมชาติ ด้านสิ่งแวดล้อมธรรมชาติ 

ด้านทรัพยากรธรรมชาต ิ ด้านโครงสร้างทั่วไป ด้านโครงสร้างทั่วไป ด้านบรรยากาศ ด้านทรัพยากรธรรมชาต ิ
ด้านศิลปวัฒนธรรม ด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม ด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม ด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม ด้านนันทนาการ 

หมายเหตุ ด้านทรัพยากรธรรมชาติ เช่น ภูมิอากาศ ทิวทัศน์ ความหลากหลายของสัตว์ป่าและต้นไม้, ด้านโครงสร้างทั่วไป เช่น สิ่งอ านวยความ
สะดวกด้านการคมนาคม คุณภาพถนน สนามบิน, ด้านโครงสร้างด้านการท่องเที่ยว เช่น คุณภาพและประเภทของโรงแรมที่พัก ร้านอาหาร ศูนย์
ข้อมูลการท่องเที่ยวและความสะดวกในการเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยว , ด้านนันทนาการ เช่น กิจกรรมทางการท่องเที่ยวต่างๆ , ด้าน
ศิลปวัฒนธรรม/ประวัติศาสตร์ เช่น สถาปัตยกรรม ประเพณี พิพิธภัณฑ์ วัฒนธรรมพื้นบ้าน วิถีการด าเนินชีวิต ศาสนา อาหาร , ด้านสิ่งแวดล้อม
ทางธรรมชาติ เช่น ความสวยงามของธรรมชาติ ความสวยงามของท้องถิ่นและเมือง ความสะอาด ปราศจากมลภาวะทางอากาศและเสียง ความไม่
แออัดและไม่มีปัญหาการจารจร , ด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม เช่น การต้อนรับขับสู้และความเป็นมิตรของคนในท้องถิ่น คุณภาพชีวิต , ด้าน
บรรยากาศของสถานที่ เช่น สถานที่หรูหราทันสมัย มีชื่อเสียง มีความโดดเด่น น่าค้นหา น่าพักผ่อน แปลกใหม่ 

 จากตาราง 5.2 จะเห็นได้ว่าปัจจัยที่อิทธิพลต่อนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยทั้ง  3 
กลุ่มในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ ปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อมธรรมชาติและปัจจัยด้าน
บรรยากาศ ส าหรับปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อมธรรมชาตินั้นทุกกลุ่มให้ความส าคัญกับเรื่องความสะอาดมาก
ที่สุด ส่วนปัจจัยด้านบรรยากาศของแหล่งท่องเที่ยวนั้นเกี่ยวข้องกับบรรยากาศที่เหมาะกับการพักผ่อน 
Pesonen และ Komppula (2010) แสดงความเห็นในประเด็นนี้ว่า โดยทั่วไปนั้นนักท่องเที่ยวเชิง
ส่งเสริมสุขภาพที่มีวัตถุประสงค์ในการเดินทางเพ่ือการพักผ่อนมักเลือกสถานที่ที่มีบรรยากาศเงียบสงบ
และสามารถใช้เวลาท่ามกลางธรรมชาตไิดจ้ึงเลือกแหล่งท่องเที่ยวที่เป็นส่วนตัวและใกล้ชิดกบัธรรมชาติ 
ในขณะเดียวกันผู้ประกอบการเองมักนิยมสร้างแหล่งท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพในบริเวณที่ใกล้กับ
ธรรมชาติ เนื่องจากต้องการสร้างบรรยากาศที่ “aesthetically pleasing [and] environmentally 
lush” (Smith & Kelly, 2006b, น.15) สอดคล้องกับความคิดเห็นของ Farnum และคณะ (2005) ท่ี
กล่าวว่า บรรยากาศและธรรมชาติของแหล่งท่องเที่ยวเป็นองค์ประกอบของแหล่งท่องเที่ยวที่
นักท่องเที่ยวสามารถสัมผัสไดผ้่านทางสายตา กลิ่น และการได้ยิน ท าให้แหล่งท่องเที่ยวนั้นมีคุณคา่ทาง
สุนทรียะ (the aesthetic value of place) อย่างไรก็ตาม แหล่งท่องเที่ยวดังกล่าวอาจตั้งอยู่ในพ้ืนที่
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ห่างไกลจากสิ่งอ านวยความสะดวกอื่นๆ ซึ่งจะเป็นความท้าทายของผู้ประกอบการในการดึงดูด
นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพประเภทอื่นมาใช้บริการ 
  ส าหรับปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการตัดสินใจในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
นักท่องเที่ยวกลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  และกลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต 
(Balanced Maker) ได้แก่ ปัจจัยด้านศิลปวัฒนธรม และปัจจัยด้านสิ่งแวดล้อมทางธรรมชาติ 
นักวิชาการหลายท่าน (Miller, 1997; Smith, 2003) แสดงความเห็นวา่ ปัจจัยด้านศิลปวัฒนธรรมเปน็
องค์ประกอบการท่องเที่ยวที่ส าคัญที่สามารถจูงใจให้เกิดการเดินทางโดยเฉพาะส าหรับนักท่องเที่ยว
ระหว่างประเทศ เนื่องจากต้องการได้รับประสบการณ์ด้านวัฒนธรรมที่แปลกใหม่ (Antolovic, 1999) 
สอดคล้องกับการศึกษาครั้งนี้ที่พบว่าปัจจัยด้านศิลปวัฒนธรรมมีความส าคัญต่อนักท่องเที่ยวชาว
ต่างประเทศมากกว่านักท่องเที่ยวชาวไทย เนื่องจากปัจจัยด้านศิลปวัฒนธรมสามารถแสดงให้เห็นถึง
ความหมายของสถานที่ (place meaning) (Farnum et al., 2005) ส าหรับกลุ่มจังหวัดภาคเหนือ
ตอนล่าง 1 มีจังหวัดสุโขทัยที่เป็นจังหวัดที่มีชื่อเสียงด้านวัฒนธรรมและประวัติศาสตร์เป็นที่รู้จักของ
นักท่องเที่ยวจึงสามารถดึงดูดนักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศได้เป็นอย่างดี ตลอดจนกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวทางวัฒนธรรมที่สามารถช่วยสร้างความสงบให้กับจิตใจ เช่น การท าพระพิมพ์ การปั้นเครื่อง
สังคโลกที่เป็นที่สนใจของนักท่องเที่ยว อย่างไรก็ตาม แหล่งท่องเที่ยวควรน าเสนอกิจกรรมทาง
วัฒนธรรมที่แตกต่างกันไปส าหรับนักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่ม เนื่องจากนักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่มมองหา
ความหมายของสถานที่ที่แตกต่างกัน (Mitchell, Force, Carroll, & McLaughlin, 1993; Mowen, 
Graefe, & Williams, 1998) เนื่องจากการท่องเที่ยวเชงิส่งเสริมสุขภาพเกี่ยวข้องกบัสุขภาพใจ (mind) 
สุขภาพกาย (body) และสุขภาพทางจิตวิญญาณ (spirit) ดังนั้น นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพแต่ละ
กลุ่มต้องการที่จะส่งเสริมสุขภาพในด้านที่แตกต่างกัน จีงต้องการกิจกรรมที่ต่างกัน เช่นจากการศึกษา
ครั้งนี้พบว่านักท่องเที่ยวกลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  และกลุ่มผู้สร้างสมดุล
แห่งชีวิต (Balanced Maker) มีความสนใจในด้านวัฒนธรรมเหมือนกัน แต่ยังมีความแตกต่างในด้าน
รายละเอียดอื่นๆ ดังนั้น ผู้ประกอบการอาจต้องน าเสนอกิจกรรมทางวัฒนธรรมที่ต่างกันให้กับ
นักท่องเที่ยวทั้งสองกลุ่มนี้ 
 ในด้านปัจจัยสิ่งแวดล้อมทางธรรมชาติที่มีอิทธิพลต่อนักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศนั้นส่วนใหญ่
จะเป็นความสวยงามและความสมบูรณ์ของธรรมชาติ นักวิชาการหลายท่าน  (Formica, 2000; Hu & 
Ritchie, 1993) อธิบายว่า นักท่องเที่ยวโดยส่วนใหญ่มักต้องการอยู่ในสภาพแวดล้อมที่สวยงาม ดังนั้น
แหล่งท่องเที่ยวที่มีความสวยงามของธรรมชาติ ท้องถิ่นและเมืองจะเป็นจุดหมายปลายทางการ
ท่องเที่ยวที่น่าสนใจสามารถดึงดูดนักท่องเที่ยวได้ แต่ถึงแม้กลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 จะมีแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่น่าสนใจและสามารถประกอบกิจกรรมไดอ้ย่างหลากหลาย เช่น เดินป่า ล่องแกง่ 
ชมทะเลหมอก แต่โดยส่วนใหญ่แล้วแหล่งท่องเที่ยวเหล่านี้กระจายตัวกันไปในพ้ืนที่ต่างๆ ซึ่ง
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นักท่องเที่ยวจ าเป็นต้องมีรถส่วนตัวจึงจะสามารถเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวได้ ดังนั้น ผู้ที่มีส่วน
เกี่ยวข้องในอุตสาหกรรมการท่องเที่ยวของภูมิภาคควรน าเสนอกิจกรรมการท่องเที่ยวที่นักท่องเที่ยว
สามารถเข้าร่วมได้อย่างสะดวกเพื่อเป็นทางเลือกให้กับนักท่องเที่ยว  
 ส าหรับการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ในการศึกษาครั้งนี้
พบว่าปัจจัยที่เกี่ยวข้องได้แก่ คุณภาพการรักษา (Quality standards) ระยะทางที่ตั้งของแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Geographical proximity) ค่าใช้จ่าย (Cost savings) การเข้าถึงการรักษา 
(Access treatment) ความคล้ายคลึงทางวัฒนธรรม (Culture affinity) การพัฒนาของประเทศ 
(Development-based) และการท่องเที่ยว (Added benefit of a holiday) จากการศึกษาของ
นักวิชาการหลายท่าน  (Cabrera, 2010; Crooks et al., 2010; Gan & Frederick, 2013; Guy et 
al., 2015; Levary, 2011; Mattoo & Rathindran, 2006; Voigt et al., 2010) พบว่า ปัจจัยด้าน
ราคาเป็นเหตุผลส าคัญที่สุดในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 
ซึ่งนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เหล่านั้นโดยส่วนใหญ่จะเป็นมาจากประเทศที่พัฒนาแล้วเดินทางไปรับ
บริการทางการแพทย์จากประเทศก าลังพัฒนาที่มีการแพทย์ที่เชื่อถือได้และราคาถูก เช่น จาก
การศึกษาของ Stamboulis (2009) และ Woodman (2009) พบว่า นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ชาว
อเมริกันเลือกเดินทางมาประเทศไทยเพ่ือรับบริการทางการแพทย์เพราะค่าใช้จ่ายถูกกว่าถึง 75% 
อย่างไรก็ตาม การศึกษานี้พบว่านักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ของกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 ส่วน
ใหญ่มีค่าใช้จ่ายทางการแพทย์ในราคาที่สูงกว่าประเทศของตน แต่เนื่องด้วยนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์
ส่วนใหญ่มาจากประเทศเพื่อนบ้านที่อาศัยอยู่บริเวณชายแดนจึงมีความสะดวกในการเดินทางเข้ามาใช้
บริการทางการแพทย์ในประเทศไทยเพราะระยะทางไม่ไกล ตลอดจนเชื่อมั่นในคุณภาพการรักษาและ
การบริการที่ได้รับจึงเลือกประเทศไทยเป็นจุดหมายปลายทางแม้จะมีคา่ใช้จ่ายสูง แสดงให้เห็นว่าสถาน
บริการทางการแพทย์ของประเทศไทยมีชื่อเสียงเป็นที่เชื่อถือได้ทั้งในด้านคุณภาพและการบริการ  
 นอกจากนี้ปัจจัยด้านความคล้ายคลึงทางวัฒนธรรมยังมีผลต่อการตัดสินใจเลือกแหล่งท่องเที่ยว
เชิงการแพทย์ จากการศึกษาพบว่า นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์รู้สึกสบายใจเมื่อสถานบริการมีบุคลากร
ที่สามารถพูดภาษาของตนได้ เนื่องจากโดยทั่วไปนั้นผู้ป่วยมักมีความกังวลในความเจ็บป่วย ดังนั้นถ้า
แพทย์สามารถสื่อสารกับคนไข้ได้ก็จะช่วยคลายความกังวลลง สอดคล้องกับการศึกษาของ Henson 
และคณะ (2015) ที่พบว่า ปัจจัยทางวัฒนธรรมมีผลต่อการตัดสินใจเลือกสถานที่ของนักท่องเที่ยวเชิง
แพทย์ อย่างไรก็ตาม อิทธิพลของปัจจัยทางวัฒนธรรมจะชึ้นอยู่กับระดับความเจ็บป่วยของผู้ใช้บริการ 
เช่น ถ้ามีความเจ็บป่วยไม่ร้ายแรง นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์จะเลือกสถานที่ทางการแพทย์จากปัจจัย
ทางวัฒนธรรม เช่น อาหาร ความบันเทิง สิ่งดึงดูดทางการท่องเที่ยว แต่ถ้าอาการเจ็บป่วยอยู่ในขั้น
ร้ายแรง “คุณภาพในการรักษา” เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกสถานที่ทางการแพทย์ สอดคล้อง
กับการศึกษาของนักวิชาการหลายท่าน  (Gan & Frederick, 2011; 2015; Wongkit & McKercher, 
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2013) ที่พบว่า คุณภาพการรักษาเป็นปัจจัยที่ส าคัญมากที่สุดส าหรับนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ในการ
เลือกสถานบริการทางการแพทย์ จากข้อมูลข้างต้นจะเห็นได้ว่าปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อนักท่องเที่ยวเชิง
การแพทย์ในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพนั้นประกอบด้วยปัจจัยหลายด้านด้วยกันขึ้นอยู่กับ
ความต้องการของนักท่องเที่ยว แต่ปัจจัยพ้ืนฐานที่ส าคัญที่ท าให้นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เลือก
เดินทางมายังสถานที่นั้นๆ คือคุณภาพในการรักษา ซึ่งผู้ประกอบการจ าเป็นต้องรักษามาตรฐานการ
รักษาให้ดีเพื่อสร้างความมั่นใจและน่าเชื่อถือ 

วัตถุประสงค์ที ่3 เพื่อศึกษาความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ 

 สิ่งที่นักท่องเที่ยวต้องการได้รับในการเดินทางแต่ละครั้งคือประสบการณ์ด้านต่างๆ จาก
สถานที่ท่องเที่ยว ประสบการณ์ดังกล่าวสามารถเกิดขึ้นผ่านประสาทสัมผัส (sense) ความรู้สึก (feel) 
ความรู้ความเข้าใจ (think) การกระท า (act) และความเชื่อมโยง (relate) (Schmitt, 2003) ที่แหล่ง
ท่องเที่ยวจะมอบให้กับนักท่องเที่ยว ซึ่งความต้องการประสบการณ์ส่งผลต่อการเลือกสถานที่ท่องเที่ยว 
เช่น นักท่องเที่ยวที่ต้องการได้รับประสบการณ์ด้านสุขภาพก็ย่อมเลือกเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ Sirgy (2010) แสดงความเห็นเพ่ิมเติมว่า การที่บุคคลจะได้รับประโยชน์/ประสบการณ์จากการ
เดินทางท่องเที่ยวได้นั้นต้องมีเป้าหมายในการเดินทางเพ่ือให้สามารถเลือกแหล่งท่องเที่ยวที่สามารถให้
ประโยชน์/ประสบการณ์ได้ตามเป้าหมายที่ตั้งไว้ ซึ่ง Frochot และ Morrison (2000) อธิบายว่า 
ประสบการณ์หรือประโยชน์ที่ได้รับนั้นแบ่งออกเป็น 2 ประเภท ได้แก่ ประโยชน์ที่ได้ตามหน้าที่ 

(a functional or attribute‐based ) เช่น คุณภาพการบริการ ราคา สิ่งอ านวยความสะดวกในแหล่ง

ท่องเที่ยว และประโยชน์ทางจิตใจ (a  psychologically‐based) อย่างไรก็ตามนักท่องเที่ยวแต่ละ
กลุ่มมีความต้องการด้านประสบการณ์หรือต้องการได้รับประโยชน์ที่แตกต่างกัน ดังรายละเอียดใน
ตาราง 5.3 
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ตาราง 5.3 ความต้องการดา้นประสบการณก์ารท่องเทีย่วเชิงสขุภาพและผลติภัณฑ์การท่องเที่ยว
ส าหรบันักทอ่งเที่ยวเชิงสง่เสริมสุขภาพประเภทต่างๆ 

 
รายละเอียด 

ชาวไทย ชาวต่างประเทศ 
Rejuvenate 

Seeker 
Spiritual Healer Casual 

Recreationist 
Cultural Seeker Balanced Maker 

ประสบการณ์
การท่องเท่ียว
เชิงสุขภาพ 

การพกัผ่อน  
การได้ท ากจิกรรมที่
สร้างความสดชื่น และ 
active 
 

การพกัผ่อน  
การได้ท ากจิกรรมที่
สร้างความสดชื่น มี
ความสนใจเฉพาะ
ด้านอย่างชัดเจน 
โดยเฉพาะการผอ่น
คลายทางจิต 

การพกัผ่อน  
การได้ท ากจิกรรมที่
สร้างความ active  
การได้รับการดแูล  

การเรียนรู้  
การพกัผ่อน  
การรู้สึกสดชื่น 

การพกัผ่อน  
การรู้สึกสดชื่น  
การเรียนรู ้

ปัจจัยท่ีส่งผล
ต่อการเลือก
แหล่งท่องเท่ียว
เชิงสุขภาพ 

บรรยากาศสวยงาม น่า
ค้นหา น่าพกัผ่อน 
โดยเฉพาะความสะอาด
ความปลอดภัยของ
สถานที่ และสามารถใช้
เวลารว่มกับครอบครวั
ได้ 

สิ่งแวดลอ้มทาง
ธรรมชาตทิี่สวยงาม 
ไม่แออดั และ
บรรยากาศเงียบสงบ 

สิ่งแวดลอ้มทาง
ธรรมชาตทิี่สวยงาม 
บรรยากาศผ่อน
คลาย มีความ
สะดวกสบาย และ
ผู้คนเป็นมิตร  

ศิลปวัฒนธรรมที่นา่สนใจ 
วิถีการด าเนินชีวิตของ
ท้องถิ่น สิ่งแวดลอ้มทาง
ธรรมชาตทิี่สวยงามเพือ่
การพกัผ่อนและต้องการ
ความสงบ 

ศิลปวัฒนธรรมที่
น่าสนใจ วิถกีารด าเนนิ
ชีวิตของทอ้งถิน่ 
สิ่งแวดลอ้มทาง
ธรรมชาตทิี่สวยงาม 
ความเป็นมิตรของคน
ท้องถิ่น 

ผลิตภัณฑ์การ
ท่องเท่ียวเชิง
สุขภาพ 

สินค้าเพือ่การดูแล 
ฟื้นฟู และบ าบัด
ร่างกาย กิจกรรมที่
ส่งเสริมความสัมพนัธ ์

เกี่ยวขอ้งกับกิจกรรม
ด้านสมาธ ิการแสวง
บุญ 

สินค้าเพือ่การดูแล 
ฟื้นฟู และบ าบัด
ร่างกาย กิจกรรม
ผจญภัยต่างๆ การ
เรียนรูชุ้มชน 

กิจกรรมทีเ่กี่ยวข้องกับ
วัฒนธรรมทอ้งถิน่  

กิจกรรมทีเ่กี่ยวข้องกับ
วัฒนธรรมทอ้งถิน่และ
ชุมชน 

ส าหรับการศึกษาครั้งนี้พบว่านักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพทั้งชาวไทยและชาวต่างประเทศ
ต้องการประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพด้านการพักผ่อน เช่นเดียวกับการศึกษาของนักวิชาการ
หลายท่าน (Letho et al., 2006; Mak et al., 2009) ที่พบว่าการพักผ่อนและการลดความตึงเครียด
เป็นสิ่งนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวฮ่องกงต้องการมากที่สุด  อย่างไรก็ตาม จากการศึกษายัง
พบว่านักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่มมีความต้องการประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในด้านอื่นๆ ที่
แตกต่างกัน รวมถึงมีความต้องการด้านกิจกรรมการท่องเที่ยวที่แตกต่างกันและมีปัจจัยที่ส่งผลต่อการ
เลือกแหล่งท่องเที่ยวที่ต่างกันท าให้ตอ้งการผลิตภัณฑ์การทอ่งเที่ยวเชิงสุขภาพที่แตกตา่งกัน นอกจากนี้
เมื่อพิจารณาในรายละเอียดของประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวโดยส่วนใหญ่

ต้องการเป็นประสบการณ์ที่เกี่ยวข้องกับประโยชน์ทางจิตใจ (a  psychologically‐based) เช่น การ

พักผ่อน การเรียนรู้ การรู้สึกสดชื่น ในขณะที่ประโยชน์ที่ได้ตามหน้าที่ (a functional or attribute‐
based ) เกี่ยวข้องกับกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่จะช่วยสนับสนุนให้นักท่องเที่ยวได้ รับ
ประสบการณ์ตามที่ต้องการ ค าตอบด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวที่นักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ
ต้องการนั้นสอดคล้องกันทั้งจากการศึกษาเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ทั้งนี้ยังพบว่าความแตกต่างใน



 

94 
 

ประสบการณ์ที่นักท่องเที่ยวแต่ละกลุ่มต้องการนั้นส่งผลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ ยวและกิจกรรมการ
ท่องเที่ยว เช่น นักท่องเที่ยวกลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  ต้องการ
ประสบการณ์ด้านการเรียนรู้มากที่สุดโดยสนใจในเรื่องเกี่ยวกับศิลปวัฒนธรรมและวิถีชีวิตชุมชน 
ในขณะที่นักท่องเที่ ยวกลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) มีความสนใจในด้าน
ศิลปวัฒนธรรมและให้ความส าคัญกับชุมชนเช่นเดียวกัน แต่ประสบการณ์ที่ต้องการมากที่สุ ดคือด้าน
การพักผ่อน ดังนั้นการน าเสนอผลิตภัณฑ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพให้กับนักท่องเที่ยวทั้งสองกลุ่มนี้
สามารถน าเสนอเกี่ยวกับกิจกรรมทางวัฒนธรรมแต่อาจมีความแตกต่างในรายละเอียด เพราะ
นักท่องเที่ยวกลุ่มผู้แสวงหาภูมิปัญญาสุขภาพ (Cultural Seeker)  ต้องการประสบการณ์ด้านการ
เรียนรู้มากที่สุด ส่วนนักท่องเที่ยวกลุ่มผู้สร้างสมดุลแห่งชีวิต (Balanced Maker) ต้องการ
ประสบการณ์ด้านการพักผ่อน 

ส าหรับนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์นั้นพบว่าประสบการณ์ที่นักท่องเที่ยวกลุ่มนี้ต้องการแบ่ง
ออกเป็น 5 ด้าน ได้แก่ ด้านคุณภาพการรักษา (Quality of care-based) ด้านการเดินทาง (Travel-
based) ด้านราคา (Cost-based) ด้านกระบวนการรักษา (Procedure-based) และด้านการท่องเทีย่ว 
(Tourism-based) โดยนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ทั้งกลุ่มบ าบัดรักษาและกลุ่มดูแลสุขภาพให้
ความส าคัญมากที่สุดคือ ด้านคุณภาพการรักษา จากการศึกษาพบว่านักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ให้
ความส าคัญในเรื่องของคุณภาพการรักษาของสถานบริการทางการแพทย์ เช่น อัตราความส าเร็จในการ
รักษา ความพอใจของผู้รับบริการ คุณภาพของแพทย์ผู้ให้การรักษา นอกจากนี้ยังรวมถึงทักษะของ
เจ้าหน้าที่ผู้ให้บริการของสถานบริการทางการแพทย์ด้วย โดยเฉพาะการมีเจ้าหน้าที่ที่สามารถพูดภาษา
พม่าหรือภาษาอังกฤษไว้คอยให้ค าแนะน า รวมถึงปฏิกิริยาของเจ้าหน้าที่ผู้ให้บริการต่อผู้เข้ารับบริการ 
นักวิชาการหลายท่าน (Levary, 2011; Woodman, 2008) แสดงความเห็นว่า นอกเหนือจากคุณภาพ
การรักษาแล้วแนวทางหนึ่งที่สามารถน ามาใช้ในการสร้างความเชื่อถือและดึงดูดให้กับท่องเที่ยวเชิง
การแพทย์ให้มาใช้บริการในสถานบริการทางการแพทย์คือ การที่เจ้าหน้าที่ทางการแพทย์สามารถ
สื่อสารกับผู้ใช้บริการได้ แต่เจ้าหน้าที่ทางการแพทย์เหล่านั้นจ าเป็นต้องได้รับการรับรองจากสถาบันที่
เชื่อถือได้ว่าสามารถสื่อสารได้อย่างถูกต้อง ซึ่งจากการศึกษาพบว่านักท่องเที่ยวทั้งกลุ่มบ าบัดรักษาและ
กลุ่มดูแลสุขภาพนี้โดยส่วนใหญ่เคยเข้ารับบริการทางการแพทย์ในประเทศไทยหรือมีเพ่ือน/ญาติเคยใช้
บริการมาก่อน แสดงให้เห็นว่ามีความพอใจต่อประสบการณ์ด้านคุณภาพการรักษาและการบริการที่
ได้รับจึงกลับมาใช้บริการอีกและมักจะเลือกใช้บริการในสถานบริการทางการแพทย์ที่เดิม จากผล
การศึกษาดังกล่าวสามารถสรุปได้ว่านักท่องเที่ยวที่มีประสบการณ์ทางการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์มา
ก่อนมีแนวโน้มที่จะกลับมาใช้บริการอีกในอนาคต สอดคล้องกับความคิดเห็นของ Noree และคณะ 
(2016) ที่เห็นว่า นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ที่กลับมาใช้บริการซ้ าในสถานบริการอีกครั้งนั้นแสดงให้
เห็นถึงคุณภาพของสถานบริการและมาตรฐานการบริการ  
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 ส าหรับประสบการณ์ด้านกระบวนการรักษาเป็นอีกประการหนึ่งที่สัมพันธ์กับคุณภาพการ
รักษา แต่เมื่อพิจารณาในรายละเอียดพบว่าด้านกระบวนการรักษาของการศึกษานี้มุ่งในประเด็นของ
ความเชี่ยวชาญของแพทย์ วิธีการและเครื่องมือทางการแพทย์ที่ใช้รักษา สิ่งอ านวยความสะดวกต่างๆ 
ตลอดจนระยะเวลาที่จะได้รับการรักษาที่ไม่ต้องรอนาน นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์หลายท่านพอใจที่มี
ส่วนในการตัดสินใจเลือกวิธีการรักษามากกว่าที่จะให้แพทย์เป็นผู้ตัดสินใจ และยังพบว่านักท่องเที่ยว
เชิงการแพทย์เลือกเดินทางมารับการรักษาที่สถานบริการทางการแพทย์ในประเทศไทยเนื่อ งจากมี
เครื่องมือทางการแพทย์ที่สมัยกว่าสถานบริการทางการแพทย์ในประเทศของตน ด้วยเหตุผลดังกล่าว
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ส่วนใหญ่จึงเลือกใช้บริการทางการแพทย์ในโรงพยาบาลเอกชนเพราะ
สามารถตอบสนองต่อประสบการณ์ที่ต้องการได ้สอดคล้องกับความคิดเห็นของ Levary (2011) ท่ีเห็น
ว่า บุคคลที่อาศัยอยู่ในประเทศที่มีความเจริญทางการแพทย์น้อยแต่บุคคลนั้นมีก าลังทรัพย์เพียงพอ
มักจะเดินทางไปใช้บริการทางการแพทย์จากประเทศเพ่ือนบ้านที่ เนื่องจากมีวิธีการรักษา เทคโนโลยี
และเครื่องมือทางการแพทย์ที่ทันสมัยกว่า 

ประสบการณ์ด้านการเดินทางส าหรับการศึกษาครั้งมีความเกี่ยวข้องกับสถานที่ตั้งของสถาน
บริการทางการแพทย์และระยะเวลาในการเดินทาง โดยนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เห็นว่า ถึงแม้ว่า
สถานบริการทางการแพทย์ที่มีคุณภาพในการรักษาจะตั้งอยู่ในประเทศไทยแต่ยังสามารถเดินทางมาได้
สะดวกและใช้เวลาไม่นานเมือ่เปรยีบเทียบกบัการเดนิทางไปสถานบริการทางการแพทย์ในประเทศของ
ตนที่อยู่ในระดับเดียวกันหรือใกล้เคียง จากการส ารวจพบว่า อ าเภอแม่สอด จังหวัดตากมีสถานบริการ
ทางการแพทย์ที่เป็นที่นิยมส าหรับนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ที่อาศัยอยู่บริเวณชายแดนที่ติดต่อกับ
ประเทศไทยหลายแห่ง ในขณะที่นักท่องเที่ยวที่อยู่ใกล้ด่านภูดู่ จังหวัดอุตรดิตถ์ ยังมีปัญหาเรื่องการ
เดินทางเนื่องจากสถานบริการทางการแพทย์อยู่ไกลจากบริเวณชายแดน จะเห็นได้ว่าสถานบริการด้าน
การแพทย์ของประเทศไทยที่ตั้งอยู่บริเวณชายแดนมีความได้เปรียบในเรื่องท าเลที่ตั้ง ท าให้ผู้ที่อาศัยอยู่
บริเวณชายแดนสามารถเดินทางมาใช้บริการได้อย่างสะดวก นอกจากนี้ยังพบว่านักท่องเที่ยวเชิง
การแพทย์ที่มาใช้บริการในสถานบริการทางการแพทย์ของไทยส่วนใหญ่เป็นผู้ที่อาศัยอยู่ในภูมิภาค 
(regional) และข้ามพรมแดน (cross-border) สอดคล้องกับการศึกษาของ Connell (2013) ที่พบว่า
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์โดยส่วนใหญ่นั้นจะเป็นที่อยู่ในภายในภูมิภาค ชาวตะวันตกที่มาใช้บริการมี
จ านวนไม่มาก อย่างไรก็ตาม ในบางกรณีนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์บางคนต้องการผู้ประสานงานใน
เรื่องต่างๆ เช่น การเดินทาง เอกสารผ่านแดน การเลือกสถานบริการ การดูแลระหว่างที่ อยู่ในสถาน
บริการทางการแพทย์ รวมทั้งการจัดการด้านการท่องเที่ยว ท าให้เกิดบริษัทที่เป็นตัวกลางในการ
ประสานงานระหว่างผู้ใช้บริการและสถานบริการขึ้น (Levary, 2011) จากการศึกษาพบว่ามีบริษัทน า
เที่ยวชาวพม่าหลายแห่งในบริเวณชายแดนอ าเภอแม่สอด จังหวัดตาก เป็นคนกลางในการจัดการน า
นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ชาวพม่ามารับบริการด้านการแพทย์ในประเทศไทยและเที่ยวในอ าเภอแม่สอด 
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แต่สถานบริการทางการแพทย์ของไทยยังไม่มีการด าเนินการด้านการตลาดเข้าไปในประเทศพม่าอย่าง
จริงจัง นับได้ว่าเป็นโอกาสของสถานบริการทางการแพทย์และผู้ประกอบการชาวไทยในการโฆษณาและ
ประชาสัมพันธ์ธุรกิจการแพทย์ของไทยโดยตรง 

นอกจากนี้ประสบการณ์ด้านการเดินทางของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์นั้นยังเกี่ยวข้องกับ
ประสบการณ์ด้านราคา โดยประสบการณ์ด้านราคาที่นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ต้องการคือ ค่าใช้จ่ายใน
การรักษามีความเหมาะสม ถึงแม้ราคาของสถานบริการทางการแพทย์ของไทยอาจจะสูงกว่าสถานบริการ
ในประเทศของตนแต่เมื่อเปรียบเทียบกับค่าใช้จ่ายของสถานบริการทางการแพทย์ในประเทศที่มีคุณภาพ
ใกล้เคียงกับประเทศไทยแล้วนั้นราคาอาจไม่ต่างกันมากนักแต่ใช้เวลาเดินทางนานกว่า (ผลการสัมภาษณ์
พบว่า ส่วนใหญ่โรงพยาบาลท่ีมีมาตรฐานใกล้เคียงกับโรงพยาบาลในประเทศไทยจะอยู่ที่เมืองย่างกุ้ง ซึ่งใช้
เวลาในการเดินทางนานและมีค่าใช้จ่ายในการเดินทางสูงเมื่อเปรียบเทียบกับการเดินทางมารักษาใน
ประเทศไทย) ข้อได้เปรียบในด้านราคาของสถานบริการทางการแพทย์ในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 
อีกประการหนึ่งคือ ไม่มีความแตกต่างในด้านราคาระหว่างผู้ใช้บริการชาวไทยและชาวต่างประเทศ 
ตลอดจนมีสามารถใช้ประกันสุขภาพได้จึงท าให้นักท่องเที่ยวบางคนเดินทางมารับบริการทางการแพทย์ใน
ประเทศไทย 
 ส าหรับประสบการณ์ด้านการท่องเที่ยวนั้นพบว่า โดยส่วนใหญ่นักท่องเที่ยวกลุ่มดูแลสุขภาพมักมี
การเดินทางท่องเที่ยวก่อน—หลังการเข้ารับบริการทางการแพทย์ ในขณะที่นักท่องเที่ยวกลุ่มบ าบัดรักษา
จะใช้เวลาในสถานบริการทางการแพทย์มากกว่า (แต่มีหลายคนเปลี่ยนใจอยู่ท่องเที่ยวต่อถ้ามีสถานที่
ท่องเที่ยวและกิจกรรมการท่องเที่ยวที่น่าสนใจ) จากการสัมภาษณ์ผู้ประกอบการด้านการท่องเที่ยวพบว่า 
บริษัทที่เป็นตัวกลางในการประสานระหว่างนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์และสถานบริการทางการแพทย์มี
บทบาทส าคัญในการจัดการการท่องเที่ยว ซึ่งโดยส่วนใหญ่จะน าเสนอแพคเก็จที่มีการให้บริการทาง
การแพทย์และการท่องเที่ยวในราคาเหมาะสมจึงเป็นที่สนใจของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์เป็นอย่างมาก 
อย่างไรก็ตาม ปัญหาที่พบประการหนึ่งของประเทศไทยและประเทศพม่าคือ กฎระเบียบในการอนุญาตให้
พ านักในประเทศไทยในระยะเวลาที่จ ากัด ท าให้โดยส่วนใหญ่จะท่องเที่ยวอยู่ในอ าเภอแม่สอด จังหวัดตาก 
เหตุผลดังกล่าวเป็นสาเหตุหนึ่งต่อการเติบโตของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของประเทศไทย 
 จากผลการศึกษาถึงพฤติกรรม ปัจจัยที่มีอิทธิพลในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและ
ประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวต้องการได้รับนั้นพบว่า นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของ
กลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 แบ่งออกเป็น 5 กลุ่มด้วยกัน ซึ่งแต่ละกลุ่มมีลักษณะประชากรศาสตร์ 
พฤติกรรม และความต้องการในทรัพยากรสุขภาพที่แตกต่างกัน และเมื่อพิจารณาจากทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่มีอยู่ในพื้นที่สามารถน าเสนอได้ดังนี้  
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ตาราง 5.4 ตัวอย่างแหลง่ทอ่งเที่ยวเชิงสุขภาพที่เหมาะส าหรับนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประเภทตา่งๆ  

ประเภทนักท่องเที่ยว 
และความสนใจ 

จังหวัด แหล่งท่องเที่ยวหรือกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่น าเสนอ 
เชิงธรรมชาต ิ เชิงกิจกรรม เชิงวัฒนธรรมและ

ภูมิปัญญา 
เชิงการแพทย ์ ธุรกิจเชิงสุขภาพ 

Rejuvenate Seeker 
เพศหญิง มีอายุระหว่าง 31-50 ปี 
สนใจกิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย
ร่างกาย กิจกรรมการดูแลรักษา
ด้านร่างกาย และกิจกรรม
นันทนาการ-บันเทิง 

ตาก สวนองุ่นลุงสนัชัย ปั่นจักรยานไร่รัตนสุข ผกาวรรณนวดแผน
ไทย 

โรงพยาบาลแมส่อด
อินเตอร์ 

อโรคยาศาลโป่ง
ค าราม 

สุโขทัย โครงการเกษตร
อินทรีย์สนามบนิ
สุโขทัย  
อ.สวรรคโลก 

ปั่นจักรยานรอบอุทยาน
ประวัติศาสตร์สุโขทัย 

สุเทพสังคโลก อ.
เมืองเก่า 

จามจุรี นวดแผน
ไทย อ.เมืองเก่า 

Sukhothai Treasure 
Resort & Spa อ.
เมืองเก่า 

พิษณุโลก Rain Forest Farm Farm Tour บ้านสวนเพชรนภทัร พิพิธภัณฑ์พื้นบ้านจ่า
ทวี บูรณะเขตต ์

โรงพยาบาลพิษณุเวช ภัทรารีสอร์ท แอนด์ 
สปา 

อุตรดิตถ์ ไร่องุ่นคานาอัน  
อ.ทองแสนขัน 

พิพิธภัณฑืเมืองลับแล อ.ลบัแล นวดแผนไทยบุญ
รักษา 

โรงพยาบาลพิษณุเวช 
อุตรดิตถ์ 

บ้านม่อนลับแล 

เพชรบูรณ์ ไร่บีเอ็น เขาค้อ กิจกรรมลีลาศเพื่อสุขภาพ อ.เมือง ประเพณีอุ้มพระด า
น้ า 

พัชราศรม 
โรงพยาบาลเพชร
รัตน์ (แพทย์แผนจีน
และกายภาพบ าบัด) 

Khaokho Herbary 
Organic Farm 

 
 
 



 

98 
 

 
ประเภทนักท่องเที่ยว 

และความสนใจ 
จังหวัด แหล่งท่องเที่ยวหรือกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่น าเสนอ 

เชิงธรรมชาต ิ เชิงกิจกรรม เชิงวัฒนธรรมและภูมิ
ปัญญา 

เชิงการแพทย ์ ธุรกิจเชิงสุขภาพ 

Spiritual Healer 
เพศหญิง มีอายุระหว่าง 21–30 ปี 
สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพเพื่อผ่อนคลายทางจติ การ
ผ่อนคลายรา่งกาย กิจกรรม
นันทนาการ-บันเทิง และการ
รักษาความงาม 

ตาก บ่อน้ าพุร้อนห้วยน้ านัก สถาบนัพลังจติตานุภาพ  
วัดมณีไพรสณฑ ์

ร.พ.แม่สอด (ศูนย์
ส่งเสริมสุขภาพแผน
ไทย) 

โรงพยาบาลนครแม่
สอดอินเตอร์ 

อโรคยาศาลโป่งค าราม 

สุโขทัย สวนพฤษศาสตร์พระแม่
ย่า อ.เมือง 

คะเณชาสงัคโลก สุเทพสังคโลก  
อ.เมืองเก่า 

โรงพยาบาลรวม
แพทย์สุโขทัย อ.
เมือง 

The Anchana Spa  
อ.เมือง 

พิษณุโลก บ้านน้ าจวง อ.ชาติ
ตระการ 

ศูนย์วิปัสสนากรรมฐานธรรม
อาภา (โกเอ็นก้า) 

วัดวังหิน ต.พลายชุม
พล อ.เมือง 

โรงพยาบาลพิษณุ
เวช อ.เมือง 

อาศรมเสลา ม.นเรศวร 

อุตรดิตถ์ เข่ือนสิริกิติ์  อ. ท่าปลา ชมสวนสมุนไพร วัดคุ้งตะเภา พิพิธภัณฑ์เมืองลับแล โรงพยาบาลพิษณุ
เวช อุตรดิตถ ์

บุญรักษา 

เพชรบูรณ์ สวนกลางน้ าอุทยาน
เพชรบุระ อ.เมือง 

กรีนมาร์เก็ต อ.เมือง ประเพณีอุ้มพระด าน้ า 
อ.เมือง 

พัชราศรม 
โรงพยาบาลเพชร
รัตน์ (แพทย์แผน
จีนและ
กายภาพบ าบัด) 

Khaokho Herbary 
Organic Farm 
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ประเภทนักท่องเที่ยว 
และความสนใจ 

จังหวัด แหล่งท่องเที่ยวหรือกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่น าเสนอ 
เชิงธรรมชาต ิ เชิงกิจกรรม เชิงวัฒนธรรมและ

ภูมิปัญญา 
เชิงการแพทย ์ ธุรกิจเชิงสุขภาพ 

Casual Recreationist 
เพศชาย มีอายุระหว่าง 21–30 ปี 
สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพเพื่อการผ่อนคลาย/ฟื้นฟู
ร่างกาย การรักษาความงาม และ
การดูแลรักษาด้านร่างกาย 

ตาก น้ าตกทีลอซู อุ้งผาง ปั่นจักรยานไร่รัตนสุข ผกาวรรณนวดแผน
ไทย 

Herbaline Facial Spa บ้านผักรักตะวัน 

สุโขทัย เขตรักษาพันธุ์สัตว์
ป่าถ้ าเจ้ารามอ.ทุ่ง
เสลี่ยมและศรี
ส าโรง 

ปั่นจักรยานรอบอุทยาน
ประวัติศาสตร์สุโขทัย 

แกะสลักพระไม้
สุโขทัย อ.เมืองเก่า 

โรงพยาบาลศรีสังวร อ.
ศรีส าโรง 

The Anchana Spa 
อ.เมือง 

พิษณุโลก ล่องแก่งล าน้ าเข็ก อ.
วังทอง 

Rain Forest Farm วัดพระศรีรัตนมหา
ธาตุวรมหาวิหาร อ.
เมือง 

โรงพยาบาลพิษณุเวช อ.
เมือง 

วนธารารสีอร์ท แอนด์ 
สปา 

อุตรดิตถ์ เขื่อนสิริกิติ์  อ. ท่า
ปลา 

พิพิธภัณฑ์เมืองลับแล อ.ลบั
แล 

นวดแผนไทย 
โรงพยาบาลคา่ยพชิัย 

โรงพยาบาลพิษณุเวช 
อุตรดิตถ์ 

บุญรักษานวดแผนไทย 

เพชรบูรณ์ นวชีวันหนองไผ่ 
เพชรบูรณ์ ชุมชน
สุขภาพ 

สวนกลางน้ าอุทยานเพชร
บุระ อ.เมือง 

งานวัฒนธรรมไทย
หล่มเก่า (ขนมเส้น) 
อ.หล่มเก่า 

พัชราศรม โรงพยาบาล
เพชรรัตน์ (แพทย์แผน
จีนและกายภาพบ าบัด) 

ภูแก้วรีสอร์ทแอด
เวนเจอร์ 
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ประเภทนักท่องเท่ียว 
และความสนใจ 

จังหวัด แหล่งท่องเท่ียวหรือกิจกรรมการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพที่น าเสนอ 
เชิงธรรมชาติ เชิงกิจกรรม เชิงวัฒนธรรมและภูมิ

ปัญญา 
เชิงเทคโนโลย ี ธุรกิจเชิงสขุภาพ 

Cultural Seeker 
เพศหญิง มีอายุระหว่าง 41-50 ปี 
สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพเพ่ือการผ่อนคลาย/
ฟ้ืนฟูร่างกาย การรักษาความ
งาม และการดูแลรักษาด้าน
ร่างกาย 

ตาก สวนองุ่นลุงสนัชัย ปั่นจักรยานไร่รัตนสุข ผกาวรรณนวดแผน
ไทย 

โรงพยาบาลแมส่อด
อินเตอร์ 

อโรคยาศาลโป่ง
ค าราม 

สุโขทัย โครงการเกษตรอินทรีย์
สนามบินสุโขทัย  
อ.สวรรคโลก 

ปั่นจักรยานรอบอุทยาน
ประวัติศาสตร์สุโขทัย 

สุเทพสังคโลก อ.
เมืองเก่า 

อโรคยานวดแผน
ไทย อ.เมือง 

The Anchana 
Spa อ.เมือง 

พิษณุโลก Rain forest Farm  
อ.วังทอง 

บ้านสวนเพชรนภัทร พิพิธภัณฑ์จ่าทวี  
อ.เมือง 

โรงพยาบาลพิษณุ
เวช  

อาศรมเสลา  
ม.นเรศวร 

อุตรดิตถ์ ไร่องุ่นคานาอัน  
อ.ทองแสนขัน 

พิพิธภัณฑ์เมืองลับแล อ.
ลับแล 

นวดแผนไทยบุญ
รักษา 

โรงพยาบาลพิษณุ
เวช อุตรดิตถ ์

บ้านม่อนลับแล 

เพชรบูรณ์ นวชีวันหนองไผ่ 
เพชรบูรณ์ ชุมชนสุขภาพ 

สวนกลางน้ าอุทยาน
เพชรบุระ อ.เมือง 

งานวัฒนธรรมไทย
หล่มเก่า (ขนมเส้น) 
อ.หล่มเก่า 

พัชราศรม 
โรงพยาบาลเพชร
รัตน์ (แพทย์แผนจีน
และกายภาพบ าบัด) 

Khaokho Herbary 
Organic Farm 
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ประเภทนักท่องเท่ียว 
และความสนใจ 

จังหวัด แหล่งท่องเท่ียวหรือกิจกรรมการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพที่น าเสนอ 
เชิงธรรมชาติ เชิงกิจกรรม เชิงวัฒนธรรมและภูมิ

ปัญญา 
เชิงเทคโนโลย ี ธุรกิจเชิงสขุภาพ 

Balanced Maker 
เพศชาย มีอายุระหว่าง 21–30 ปี 
สนใจกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพเพ่ือการผ่อนคลาย
ร่างกาย กิจกรรมนันทนาการ-
บันเทิง และการสร้างความ
สมดุลระหว่างงานและการใช้
ชีวิต 

ตาก น้ าตกทีลอซู อุ้งผาง ปั่นจักรยานไร่รัตนสุข ศูนย์น าร่องอบรม
พืชสมุนไพรพื้นบ้าน 

Herbaline Facial 
Spa 

อโรคยาศาลโป่ง
ค าราม 

สุโขทัย เขตรักษาพันธุ์สัตว์ป่าถ้ า
เจ้าราม อ.ทุ่งเสลี่ยมและ
ศรีส าโรง 

โครงการเกษตรอินทรีย์
สนามบิน 

สุเทพสังคโลก     
อ.เมืองเก่า 

อโรคยานวดแผน
ไทย อ.เมือง 

The Anchana Spa 
อ.เมือง 

พิษณุโลก ภูหินร่องกล้า อ.นครไทย ล่องแก่งล าน้ าเข็ก อ.วัง
ทอง 

พิพิธภัณฑ์จ่าทวี อ.
เมือง 

โรงพยาบาลพิษณุ
เวช  

วนธารา Resort & 
Spa อ.วังทอง 

อุตรดิตถ์ เขื่อนสิริกิติ์  อ. ท่าปลา พิพิธภัณฑ์เมืองลับแล อ.
ลับแล 

สวนพฤษศาสตร์
สมุนไพร วัดคุ้ง
ตะเภา 

โรงพยาบาลพิษณุ
เวช อุตรดิตถ ์

นวดแผนไทย 
โรงพยาบาลคา่ยพชิัย 

เพชรบูรณ์ นวชีวันหนองไผ่ 
เพชรบูรณ์ ชุมชนสุขภาพ 

สวนกลางน้ าอุทยาน
เพชรบุระ อ.เมือง 

งานวัฒนธรรมไทย
หล่มเก่า (ขนมเส้น) 
อ.หล่มเก่า 

พัชราศรม 
โรงพยาบาลเพชร
รัตน์ (แพทย์แผน
จีนและ
กายภาพบ าบัด) 

ภูแก้วรีสอร์ทแอด
เวนเจอร์ 
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5.3 ข้อเสนอแนะ 
การพัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่จะสร้างมูลค่าเพ่ิมทางเศรษฐกิจมากขึ้นผ่านการรวมตัว

ของจังหวัดในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 เพ่ือสร้างความเติบโตอย่างมีส่วนร่วมต้องอาศัยองค์
ความรู้ในการพัฒนามากขึ้น และเพ่ือให้ส าเร็จตามเป้าหมายจ าเป็นต้องรักษาจุดแข็งด้านการท่องเที่ยว
ที่มีอยู่แล้ว และพัฒนาในประเด็นต่างๆ ดังนี้ 

1. ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
1.1 การยกระดับการอ านวยความสะดวกในการเดินทาง 
นักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศที่อาศัยอยู่บริเวณชายแดนเป็นนักท่องเที่ยวกลุ่มเป้าหมายที่

ส าคัญของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพส าหรับกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 ซึ่งนักท่องเที่ยวกลุ่ม
ดังกล่าวจ าเป็นต้องปฏิบัติตามข้อก าหนดการอ านวยความสะดวกในการเดินทางภายในอาเซียนและ
การเดินทางระหว่างประเทศ (ตามข้อ 2 ความตกลงด้านการท่องเที่ยวแห่งอาเซียน พ.ศ. 2545) 
โดยเฉพาะการเดินทางโดยทางบกนั้นมีข้อจ ากัดเรื่องวีซ่าและระยะเวลาในการพ าพักภายในประเทศ
ไทย ดังนั้นในการพิจารณาประเด็นของกฎระเบียบการผ่านแดน ระยะเวลาในการพ านัก และอื่นๆ ให้
เหมาะสมและเป็นประโยชน์ของทั้งประเทศไทยและประเทศเพ่ือนบ้านนั้นจ าเป็นต้องมีการท างาน
ร่วมกับหน่วยงานหรือองค์กรที่เกี่ยวข้อง เช่น ผู้บัญชาการส านักงานตรวจคนเข้าเมืองและหัวหน้าฝ่าย
กงสุล กระทรวงการต่างประเทศของอาเซียน (DGICM) โดยแนวทางท่ีสามารถเป็นไปได้คือ 

- การสนับสนุนการใช้วีซ่าร่วมกันในภูมิภาคอาเซียน 
- การขยายระยะเวลาการเดินทางท่องเที่ยวในอาเซียนโดยไม่ใช้วีซ่าจาก 21 วันเป็น 30 วัน  
- การด าเนินงานเพ่ือให้การตรวจลงตรา ณ ช่องทางอนุญาตของด่านตรวจคนเข้าเมือง (Visa 
on Arrival) แก่นักท่องเที่ยวจากบางประเทศ 

2. ข้อเสนอแนะเชิงปฎิบัติ 
2.1 การเพ่ิมความเข้มข้นของการส่งเสริมและการท าการตลาด 

 ยกระดับกรอบด าเนินงานเกี่ยวกับสถิติด้านการท่องเที่ยวในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 
เพื่อเป็นแนวทางในการพัฒนาผลิตภัณฑ์/กิจกรรมทางการท่องเที่ยว การก าหนดราคา การจัดจ าหน่าย 
และการส่งเสริมการตลาด ผู้เกี่ยวข้องในอุตสาหกรรมการท่องเที่ยวและด้านสุขภาพควรมีบทบาทใน
ด้านการตลาด (marketing) โดยเฉพาะการแบ่งกลุ่มตลาด  (market segmentation) ให้ชัดเจน 
เนื่องจากจะท าให้เห็นความเด่นชดัที่แตกตา่งกันของคณุสมบัต ิความชอบ ความต้องการและพฤติกรรม
ของนักท่องเที่ยวที่อยู่ในแต่ละส่วนของตลาดเพ่ือจะได้วางแผนและใช้ความพยายามทางการตลาดได้
เหมาะสมกับแตล่ะส่วนตลาด เช่น นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแตล่ะกลุ่มมีความต้องการท่ีแตกตา่งกัน เห็น
ได้ชัดจากนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์มีความต้องการด้านการรักษามากกว่านักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
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สุขภาพที่ต้องการดูแลสุขภาพ ดังนั้นการแบ่งกลุ่มตลาดที่ชัดเจนจะท าให้สามารถน าเสนอการน าเสนอ
ผลิตภัณฑ์/กิจกรรมเชิงสุขภาพต่างๆ ให้เหมาะสมกับประเภทของนักท่องเที่ยว ตลอดจนพัฒนาแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพให้เหมาะสมกับความต้องการของนักท่องเที่ยวแต่ละประเภท 

อย่างไรก็ตาม การแบ่งกลุ่มตลาดเป็นเพียงขั้นตอนแรกในการแบ่งกลุ่มนักท่องเที่ยว ในการ
พัฒนาผลิตภัณฑ์/กิจกรรมเชิงสุขภาพต่างๆ ส าหรับนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแต่ละกลุ่มนั้นจ าเป็นต้อง
ค านึงถึงนักท่องเที่ยวกลุ่มเป้าหมาย (Target Market) ที่ผู้ประกอบการ/แหล่งท่องเที่ยวคิดว่าจะ
ตอบสนองได้ดีที่สุด การวางแผนส าหรับเจาะจงในนักท่องเที่ยวกลุ่มเป้าหมายที่จะน าเสนอผลิตภัณฑ์/
กิจกรรมเชิงสุขภาพนั้น แหล่งท่องเที่ยวสามารถมีนักท่องเที่ยวกลุ่มเป้าหมายได้หลายกลุ่ม เนื่องจาก
ผลิตภัณฑ์/กิจกรรมเชิงสุขภาพในแหล่งท่องเที่ยวมีสามารถตอบสนองต่อนักท่องเที่ยวได้หลายกลุ่ม แต่
ผู้ประกอบการ/แหล่งท่องเที่ยวต้องสามารถระบุได้ว่านักท่องเที่ยวกลุ่มไหนที่จะเป็นเป้าหมายของ
ผลิตภัณฑ์/กิจกรรมเชิงสุขภาพนั้น ความเข้าใจถึงความต้องการของนักท่องเที่ยวกลุ่มเป้าหมายดังกลา่ว
จะท าให้สามารถสร้างแผนพัฒนาและกลยุทธ์ต่างๆ ได้อย่างมีประสิทธิภาพ  

2.2 ก าหนดต าแหน่งทางการตลาดและสร้างแบรนด์กลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1  
ในเรื่องของการท าการตลาดนั้นต้องการการประสานงานและการก าหนดบทบาทที่ชัดเจน

เพ่ือให้สามารถสร้างกลยุทธ์และแผนการท าการตลาดที่มีเอกภาพ นอกจากนี้ค าว่า “กลุ่มจังหวัด
ภาคเหนือตอนล่าง 1” ยังไม่เป็นที่รู้จักในหมู่นักท่องเที่ยวส่วนมากจึงจ าเป็นต้องมีการขยายขอบเขต
ของข้อมูลให้ครอบคลุมและสามารถเชื่อมโยงไปสู่จุดหมายปลายทางการท่องเที่ยวในภูมิภาค และเพ่ือ
ลดความสับสนในตลาดและเพื่อเป็นการสร้างความชัดเจนกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 จ าเป็นต้อง
ทบทวนให้แน่ใจถึงต าแหน่งทางการตลาด (Positioning) ที่เหมาะสมและแนวทางการสร้างแบรนด์ใน
ตลาดให้เป็นจุดหมายปลายทางเดียวกัน ตลาดกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 ควรจะน าเสนอภาค
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในแบบรวมกลุ่ม คือ เป็นจุดหมายปลายทางการท่องเที่ยวเดียว โดยสามารถ
น าเสนอสิค้า จุดหมายปลายทาง เส้นทางและแนวพ้ืนที่ท่องเที่ยวเชิงแนวคิด (Thematic) เป็นตลาด
ย่อยลงไป เช่น แหล่งท่องเที่ยวออร์กานิคส์ และเส้นทางวัฒนธรรม นอกจากนี้  ผู้ประกอบการ/แหล่ง
ท่องเที่ยวควรสามารถวางต าแหน่ง (Positioning) ผลิตภัณฑ์/กิจกรรมเชิงสุขภาพในพื้นที่ให้สอดคล้อง
กับนักท่องเที่ยวกลุ่มเป้าหมาย ควรมีการเปรียบเทียบต าแหน่งของผลิตภัณฑ์/กิจกรรมเชิงสุขภาพกับ
แหล่งท่องเที่ยภูมิภาคอื่นที่มีลักษณะใกล้เคียงกัน ซึ่งการวิเคราะห์ถึงจุดแข็งของทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวในพ้ืนที่อย่างชัดเจนจะสามารถน ามาใช้ในการสร้างจุดเด่น สร้างความแตกต่างและส่งเสริม
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพให้กับแหล่งท่องเที่ยวได้มากขึ้น 
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2.3 การพัฒนาสินค้าเพ่ือเพ่ิมความหลากหลายของสินค้าด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
จุดหมายปลายทางและสินค้าด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่หลากหลายพร้อมน าเสนอแก่

นักท่องเที่ยวเป็นปัจจัยที่ส าคัญอย่างยิ่งในการสร้างความสามารถในการแข่งขันของกลุ่มจังหวัด
ภาคเหนือตอนล่าง 1 ในฐานะจุดหมายปลายทางการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชั้นน าของประเทศ ทั้งนี้
จุดหมายปลายทางและสินค้าที่ดีนั้นเป็นรากฐานของมูลค่าที่สามารถมอบให้แก่นักท่องเที่ยว ตลอดจน
ผลประโยชน์ต่อตลาดการท่องเที่ยวทั้งจากระยะเวลาการท่องเที่ยวที่ยาวนานขึ้น การใช้จ่ายต่อวันที่
สูงขึ้น และการมีส่วนร่วมที่มากขึ้นของชุมชนทั้งระบบ ดังนั้นจ าเป็นต้องมีการจัดท าแพ็คเกจท่องเที่ยว
ส าหรับเส้นทางแนวพ้ืนที่และกลุ่มพ้ืนที่การท่องเที่ยวสุขภาพของกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1  
นอกจากนี้ยังรวมถึงการพัฒนาและด าเนินงานโครงการส่งเสริมด้านการตลาดดิจิทัลและการพัฒนาการ
ตลาดแบบสื่อสังคมผ่านเวบ็ไซตแ์ละการใช้มาตรการทางการตลาดบนเครื่องมือค้นหา (Search Engine 
Marketing: SEM) ผ่านเว็บไซต์ 

2.4 จัดตั้งกลุ่มวิจัยด้านการตลาดเพ่ือวิเคราะห์แนวโน้มและสถานการณ์ด้านการท่องเที่ยว
อย่างสม่ าเสมอ 
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ภาคผนวก 1 
รายละเอียดกลุ่มตัวอย่างในการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้ให้ข้อมูลหลักเกีย่วกับนกัทอ่งเที่ยวเชิงการแพทย์  

ล าดับที ่ หน่วยงาน ต าแหน่ง ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลในการเลือกสถานที่เชิงการแพทย์ของ
นักท่องเท่ียวเชิงการแพทย์ 

KI01 โรงพยาบาล ผู้อ านวยการ คุณภาพการรักษา 
การเข้าถึงการรักษา 
สามารถพูดภาษาไทย 

KI02 โรงพยาบาล นักการตลาด คุณภาพการรักษา 
สามารถพูดภาษาได ้

KI03 โรงพยาบาล ผู้อ านวยการ คุณภาพการรักษา 
ค่าใช้จ่ายไม่แตกต่างกบัสถานบริการในประเทศมากนัก 
ระยะทางไมไ่กลจากบ้าน 

KI04 โรงพยาบาล เจ้าหน้าที ่ สามารถพูดภาษาได ้
คุณภาพการรักษา 
ระยะทางไมไ่กลจากบ้าน 

KI05 โรงพยาบาล ผู้อ านวยการ คุณภาพการรักษา 
ค่าใช้จ่ายไม่แตกต่างกบัสถานบริการในประเทศมากนัก 
ระยะทางไมไ่กลจากบ้าน 

KI06 โรงพยาบาล เจ้าหน้าที ่ กระบวนการรักษา 
คุณภาพการรักษา 
ระยะทางไมไ่กลจากบ้าน 
สามารถพูดภาษาได ้

KI07 โรงพยาบาล เจ้าหน้าที ่ คุณภาพการรักษา 
ระยะทางไมไ่กลจากบ้าน 
ได้ท่องเที่ยวหลังการรักษา 

KI08 บริษัทน าเที่ยว ผู้จัดการ คุณภาพการรักษา 
ระยะทางไมไ่กลจากบ้าน 
ได้เที่ยวหลังจากการรักษา 

KI09 บริษัทน าเที่ยว เจ้าหน้าที ่ คุณภาพการรักษา 
ระยะทางไมไ่กลจากบ้าน 
ได้เที่ยวหลังจากการรักษา 

KI10 บริษัทน าเที่ยว เจ้าหน้าที ่ คุณภาพการรักษา 
ระยะทางไมไ่กลจากบ้าน 
ได้เที่ยวหลังจากการรักษา 
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ภาคผนวก 2 
รายละเอียดกลุ่มตัวอย่างในการสัมภาษณ์เชิงลึกนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวต่างประเทศ  

ล าดับที ่ เพศ/อาย/ุ
ประเทศ 

อาชีพ ระดับการศึกษา แรงจูงใจในการเดินทาง ผู้ร่วมเดินทาง 

FR-PT01 ชาย/28 
ออสเตรเลีย 

พนักงานเอกชน อนุปริญญา - เพื่อต้องการพักผ่อน 
- เพื่อหลีกหนีจากความกังวลในชีวิตและการท างาน 

ตามล าพัง 

FR-PT02 หญิง/35 
เยอรมน ี

พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี - เพื่อต้องการพักผ่อน 
- เพื่อให้รางวัลกับตนเอง 

คนเดียว 

FR-PT03 หญิง/21 
อังกฤษ 

นักศึกษา ปริญญาตร ี - เพื่อใช้เวลาอยู่กับเพื่อน 
- เพื่อต้องการพักผ่อน 

เพื่อน 

FR-PT04 หญิง/21 
อังกฤษ 

นักศึกษา อนุปริญญา - เพื่อใช้เวลาอยู่กับเพื่อน 
- เพื่อต้องการพักผ่อน 

เพื่อน 

FR-PT05 หญิง/33 
อเมริกา 

พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี - เพื่อหลีกหนีจากความกังวลในชีวิตและการท างาน 
- เพื่อได้รับประสบการณ์ด้านการส่งเสริมสุขภาพ 
- เพื่อส่งเสริมมิตรภาพและความสมัพันธ์ 

คนรัก 

FR-PT06 ชาย/36 
อเมริกา 

พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี - เพื่อได้รับประสบการณ์ด้านการส่งเสริมสุขภาพ 
- เพื่อต้องการดูแลตนเอง 

คนรัก 

FR-PT07 หญิง/20 
เยอรมน ี

นักศึกษา ปริญญาตร ี - เพื่อต้องการพักผ่อน 
- เพื่อต้องการให้ผู้อื่นเห็นว่าเป็นคนท่ีทันสมัย 

ตามล าพัง 

FR-PT08 หญิง/63 
อิตาล ี

เกษียณ อนุปริญญา - เพื่อให้รางวัลกับตนเอง 
- เพื่อต้องการพักผ่อน 

ครอบครัว 

FR-PT09 ชาย/28 
จีน 

พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี - เพื่อต้องการพักผ่อน คนรัก 

FR-PT10 หญิง/25 
จีน 

พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี - เพื่อต้องการดูแลตนเอง 
- เพื่อให้รางวัลกับตนเอง 

คนรัก 

FR-PT11 ชาย/56 
เมียนมาร ์

เจ้าของธุรกิจ อนุปริญญา - เพื่อต้องการพักผ่อน 
- เพื่อหลีกหนีจากความกังวลในชีวิตและการท างาน 

ครอบครัว 

FR-PT12 ชาย/38 
ปากีสถาน 

พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี - เพื่อต้องการพักผ่อน เพื่อน 

FR-PT13 หญิง/35 
เมียนมาร ์

เจ้าของธุรกิจ ปริญญาตร ี - เพื่อต้องการพักผ่อน 
- เพื่อหลีกหนีจากความกังวลในชีวิตและการท างาน 

เพื่อน 

FR-PT14 หญิง/27 
เมียนมาร ์

พนักงานเอกชน อนุปริญญา - เพื่อต้องการพักผ่อน เพื่อน 

FR-PT15 หญิง/43 
เมียนมาร ์

พนักงานเอกชน อนุปริญญา - เพื่อต้องการพักผ่อน 
- เพื่อต้องการดูแลตนเอง 

ครอบครัว 
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ภาคผนวก 3 
รายละเอียดกลุ่มตัวอย่างในการสัมภาษณ์เชิงลึกนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทย  

ล าดับที ่ เพศ/อายุ อาชีพ ระดับการศึกษา แรงจูงใจในการเดินทาง ผู้ร่วมเดินทาง 

TH01 หญิง/34 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี - เพื่อต้องการพักผ่อน 

- เพื่อหลีกหนีจากความกังวลในชีวิตและการท างาน 
เพื่อนร่วมงาน 

TH02 หญิง/33 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี - เพื่อต้องการพักผ่อน 

- เพื่อให้รางวัลกับตนเอง 
เพื่อนร่วมงาน 

TH03 หญิง/21 นักศึกษา ปริญญาตร ี - เพื่อต้องการพักผ่อน เพื่อน 

TH04 หญิง/21 นักศึกษา ปริญญาตร ี - เพื่อต้องการพักผ่อน เพื่อน 

TH05 หญิง/40 เจ้าของธุรกิจ ปริญญาตร ี - เพื่อต้องการได้รับประสบการณ์ 

- เพื่อเติมพลังให้กับจิตใจ 

ครอบครัว 

TH06 หญิง/20 นักศึกษา ปริญญาตร ี - เพื่อส่งเสริมมิตรภาพและความสัมพันธ์ เพื่อน 

TH07 ชาย/41 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี - เพื่อให้รางวัลกับตนเอง 

- เพื่อต้องการพักผ่อน 

ครอบครัว 

TH08 ชาย/28 พนักงานเอกชน อนุปริญญา - เพื่อหลีกหนีจากความกังวลในชีวิตและการท างาน เพื่อน 

TH09 หญิง/27 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี - เพื่อเติมพลังให้กับจิตใจ 

- เพื่อท าให้ร่างกายดูดีขึ้น 

เพื่อน 

TH10 ชาย/38 เจ้าของธุรกิจ ปริญญาตร ี - เพื่อใช้เวลาอยู่ร่วมกับครอบครัว 

- เพื่อสร้างความสัมพนัธ์กับครอบครัว 

ครอบครัว 

TH11 ชาย/33 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี - เพื่อสร้างความสัมพนัธ์กับครอบครัว 

- เพื่อต้องการพักผ่อน 

คนรัก 

TH12 หญิง/35 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี - เพื่อต้องการพักผ่อน 

- เพื่อสร้างความสมัพันธ์กับครอบครัว 

- เพื่อหลีกหนีจากความกังวลในชีวิตและการท างาน 

ครอบครัว 

TH13 หญิง/27 พนักงานเอกชน อนุปริญญา - เพื่อต้องการพักผ่อน 

- เพื่อต้องการได้รับประสบการณท์ี่เป็นพิเศษ 

- เพื่อได้รับประสบการณ์ด้านการส่งเสริมสุขภาพ 

- เพื่อสร้างความสมัพันธ์กับครอบครัว 

คนรัก 

TH14 หญิง/29 พนักงานเอกชน อนุปริญญา - เพื่อต้องการได้รับประสบการณท์ี่เป็นพิเศษ 

- เพื่อได้รับประสบการณ์ด้านการส่งเสริมสุขภาพ 

ครอบครัว 

TH15 ชาย/41 พนักงานเอกชน สูงกว่าปริญญา
ตร ี

- เพื่อสร้างความสมัพันธ์กับครอบครัว 

- เพื่อต้องการพักผ่อน 

ครอบครัว 



 

124 
 

ภาคผนวก 4 
รายละเอียดกลุ่มตัวอยา่งในการสัมภาษณ์เชิงลึกนักทอ่งเที่ยวเชิงการแพทยช์าวต่างประเทศ  

 

ล าดับที ่ เพศ/อายุ อาชีพ ระดับการศึกษา สาเหตุที่ใช้บริการ
ทางการแพทย์ 

แรงจูงใจในการเดินทาง 

MDT01 ชาย/43 เจ้าของธุรกิจ อนุปริญญา เพื่อบ าบัดรักษา - ค่าใช้จ่ายถูกกว่า 

- มั่นใจในคุณภาพการบริการ 

- มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

MDT02 ชาย/32 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - ค่าใช้จ่ายถูกกว่า 

- มั่นใจในคุณภาพการบริการ 

- มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

MDT03 หญิง/34 เจ้าของธุรกิจ ปริญญาตร ี เพื่อดูแลสุขภาพ - สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 

- มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- มีพนักงานที่สามารถพูดภาษาได้ 

MDT04 หญิง/28 พนักงานเอกชน อนุปริญญา เพื่อบ าบัดรักษา - สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 

- มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

MDT05 หญิง/45 พนักงานเอกชน อนุปริญญา เพื่อดูแลสุขภาพ - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- สามารถท่องเที่ยวร่วมด้วย 

MDT06 ชาย/35 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- ค่าใช้จ่ายถูกกว่า 

MDT07 ชาย/34 พนักงานเอกชน อนุปริญญา เพื่อบ าบัดรักษา - การเข้าถึงการรักษา 

- มีประสบการณ์ในการรักษา 

MDT08 หญิง/27 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

MDT09 หญิง/46 เจ้าของธุรกิจ ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 

- เข้าถึงการรักษา 

MDT10 ชาย/27 พนักงานเอกชน อนุปริญญา เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- พนักงานสามารถพูดภาษาได้ 

MDT11 ชาย/29 พนักงานเอกชน อนุปริญญา เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- พนักงานสามารถพูดภาษาได้ 

MDT12 หญิง/33 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อดูแลสุขภาพ - สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 

- มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- พนักงานสามารถพูดภาษาได้ 
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ล าดับที ่ เพศ/อายุ อาชีพ ระดับการศึกษา สาเหตุที่ใช้บริการ
ทางการแพทย์ 

แรงจูงใจในการเดินทาง 

MDT13 ชาย/41 เจ้าของธุรกิจ ปริญญาตร ี เพื่อดูแลสุขภาพ - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- การเข้าถึงการรักษา 

- ได้มาเที่ยวด้วย 

MDT14 ชาย/36 พนักงานเอกชน อนุปริญญา เพื่อดูแลสุขภาพ - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- พนักงานสามารถพูดภาษาได้ 

MDT15 ชาย/26 พนักงานเอกชน อนุปริญญา เพื่อบ าบัดรักษา - สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน 

- มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

MDT16 หญิง/28 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 

- มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

MDT17 หญิง/29 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

MDT18 หญิง/35 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 

- มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- ได้มาเที่ยวด้วย 

MDT19 ชาย/35 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อดูแลสุขภาพ - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- มั่นใจในคุณภาพการบริการ 

MDT20 ชาย/37 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อดูแลสุขภาพ - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- การเข้าถึงการรักษา 

- ได้มาเที่ยวด้วย 

MDT21 หญิง/51 เจ้าของธุรกิจ ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- ค่าใช้จ่ายถูกกว่า 

- ได้มาเที่ยวด้วย 

MDT22 หญิง/29 เจ้าของธุรกิจ ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- มั่นใจในคุณภาพการบริการ 

- สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 

MDT23 ชาย/48 เจ้าของธุรกิจ ปริญญาตร ี เพื่อดูแลสุขภาพ - มั่นใจในคุณภาพการบริการ 

- สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน 

- ค่าใช้จ่ายถูกกว่า 

MDT24 หญิง/31 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- มั่นใจในคุณภาพการบริการ 

- สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 

- ได้มาเที่ยวด้วย 
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ล าดับที ่ เพศ/อายุ อาชีพ ระดับการศึกษา สาเหตุที่ใช้บริการ
ทางการแพทย์ 

แรงจูงใจในการเดินทาง 

MDT25 ชาย/37 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 

- ได้มาเที่ยวด้วย 

MDT26 หญิง/41 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อดูแลสุขภาพ - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 

- ได้มาเที่ยวด้วย 

MDT27 ชาย/47 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อดูแลสุขภาพ - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- พนักงานสามารถพูดภาษาได้ 

MDT28 ชาย/53 เจ้าของธุรกิจ ปริญญาตร ี เพื่อดูแลสุขภาพ - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- มั่นใจในคุณภาพการบริการ 

- ได้มาเที่ยวด้วย 

MDT29 หญิง/26 พนักงานเอกชน อนุปริญญา เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- ได้มาเที่ยวด้วย 

MDT30 หญิง/29 พนักงานเอกชน อนุปริญญา เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 

MDT31 ชาย/30 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- มั่นใจในคุณภาพการบริการ 

MDT32 หญิง/28 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- พนักงานสามารถพูดภาษาได้ 

- สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 

MDT33 ชาย/41 เจ้าของธุรกิจ ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- สถานที่ตัง้อยู่ใกล้บ้าน เดินทางสะดวก 
- ค่าใช้จ่ายถูกกว่า 

MDT34 ชาย/46 เจ้าของธุรกิจ ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- ค่าใช้จ่ายถูกกว่า 

MDT35 ชาย/18 นักเรียน อนุปริญญา เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

- พนักงานสามารถพูดภาษาได้ 

MDT36 หญิง/24 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

MDT37 หญิง/27 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 

MDT38 หญิง/29 พนักงานเอกชน ปริญญาตร ี เพื่อบ าบัดรักษา - มั่นใจในคุณภาพการรักษา 
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ภาคผนวก 5 
แบบสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลหลักเกีย่วกับการท่องเทีย่วเชิงสุขภาพ 

เจ้าหน้าที่โรงพยาบาล/คลนิีค 
1. ขอทราบถงึบทบาทหน้าที่ของท่านที่ท าในปัจจุบนั 
2. ใครคือคูแ่ขง่ของท่านทั้งในภูมิภาคภาคเหนือตอนล่าง 1 และนอกภูมิภาค 
3. จ านวนผู้ใช้บริการชาวต่างชาติทีเ่ข้ามาใช้บริการมีจ านวนเท่าใด โดยส่วนใหญแ่ลว้มารบับริการเรื่อง

อะไร 
4. โดยสว่นใหญ่แลว้ผู้ใช้บรกิารชาวตา่งชาติที่เป็นกลุ่มเป้าหมายของโรงพยาบาลคอืกลุ่มใด 
5. มีแนวทาง/วธิีในการท าการตลาด/เข้าถงึกลุ่มเป้าหมายอย่างไรบ้าง มีเอเจนต์ในการประสานงาน

ให้กับทางโรงพยาบาลและผูใ้ช้บริการไหม มีกระบวนการท างานอย่างไร 
6. ท่านคดิวา่เพราะสาเหตุใดผู้ใช้บรกิารชาวต่างชาติจงึเลือกใช้บริการทางการแพทย์ในประเทศไทย 
7. หลังการรกัษา ทางโรงพยาบาล/คลีนคิมีวธิีการติดตามผลอย่างไร 
8. ที่โรงพยาบาล/คลีนคิของท่านมีการประสานงานด้านการท่องเที่ยว/หาสถานที่พกัผ่อน/พักฟื้นให้กบั

ผู้ป่วยหรือไม่ อย่างไร 
9. มีเรื่องอะไรที่เกี่ยวกับของอุตสาหกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่ทางโรงพยาบาลยังไม่มีการ

ให้บริการ หรือมีสิ่งใดที่ท่านอยากให้มีในอนาคต  
10. ในความเห็นของท่าน ทิศทางการเติบโตของอุตสาหกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเป็นอย่างไร  

โดยเฉพาะในกลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนล่าง 1 นี้มีจุดแข็ง-จุดอ่อนอะไรบ้าง  
 
บริษัทน าเที่ยว/Agency 
1. ขอทราบถงึบทบาทหน้าที่ของท่านที่ท าในปัจจุบนั 
2. เพราะสาเหตุใดผู้ป่วยเหล่านี้จึงต้องการไปรักษาที่ประเทศไทย โดยส่วนใหญ่ผู้ที่ติดต่อท่านให้ช่วย

ด าเนินการเรื่องการรักษาที่ประเทศไทยส่วนใหญ่เป็นโรคเกี่ยวกับอะไร 
3. ท่านเลือกโรงพยาบาล/คลีนิคอย่างไรในการสง่คนไขไ้ปรับการรกัษา ทา่นเป็นผูแ้นะน าหรือผู้ปว่ยเปน็

ผู้ตัดสนิใจเอง 
4. ท่านมดี าเนินการในเรื่องอะไรบ้าง เชน่ วีซ่า การเดินทาง ที่พัก และด าเนนิการอย่างไร 
5. จ านวนผู้ทีต่้องการไปรบัการรกัษาที่ประเทศไทยเป็นอย่างไร และในการเดินทางนั้นนอกจากผู้ป่วย

แล้วมผีู้ตดิตามกีค่น 
6. ในกรณีที่เกิดปัญหา ทา่นมีวิธกีารจดัการอย่างไร (มีปัญหาอะไรบ้างที่ผ่านมา) 
7. ในความเห็นของท่าน ทศิทางการเตบิโตของอตุสาหกรรมการท่องเที่ยวเชิงสขุภาพเป็นอย่างไร  

โดยเฉพาะในกลุ่มจังหวดัภาคเหนือตอนล่าง 1 นี้ควรมกีารพัฒนาในเรือ่งใดบ้าง 
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ภาคผนวก 6 
แบบสัมภาษณ์นักท่องเทีย่วเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวตา่งประเทศ 

 
1. Please tell me of your experience as a wellness tourist.  
   - Can you please describe your experience as a wellness tourist?  
   - What activities/classes do you usually engage in when you are on a wellness holiday?  
   - How many times have you ever been a wellness tourist?  
   - How many times do you go per year?  
   - When was the first time you went on a wellness holiday? (Why did you go?)  
   - How long does this vacation typically last?  
   - Are you typically going by yourself or are you going with someone you know?  
2. What are the main factors when choosing a wellness tourism destination 
    - What do you consider when choosing a wellness tourism destination? 
    - Why those factors you have mentioned are important? 
    - What are the advantages and disadvantages for a wellness tourism destination? 
3. What are the benefits you attain from your wellness tourism experience?  
    - What do you expect to get out of your wellness tourism experience?  
    - Why do you have wellness tourism holidays?  
    - You have mentioned _______ as benefits/outcomes of a wellness vacation. Can you 

think about additional benefits other people might get out of those? 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

129 
 

ภาคผนวก 7 
แบบสัมภาษณ์นักท่องเทีย่วเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทย 

 
1. ประสบการณ์การเปน็นกัท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสขุภาพ  
   - ท่านเคยมีประสบการณ์เกี่ยวกับการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพหรือไม่ (ถ้าไม่เคยจะถามเกี่ยวกับ

ในอนาคตถ้าต้องใช้บริการ) 
   - ท่านท ากิจกรรมใดบ้างที่เกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ/สนใจกิจกรรมใดบ้าง 
   - ท่านไปใช้บริการบ่อยไหม กี่ครั้งในหนึ่งปี ส่วนใหญ่แล้วใช้เวลานานไหมในการไปพักผ่อน/ใช้บริการ

แต่ละครั้ง 
   - เพราะสาเหตุใดท่านจึงไปใช้บริการที่เกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ 
   - ท่านไปกับใคร 
2. ปัจจัยในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
    - เพราะเหตุใดท่านจึงเลือกเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพนั้นๆ 
    - ท าไมปัจจัยต่างๆ ที่ท่านบอกจึงส าคัญ 
    - ในความเห็นของท่าน แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่ดี/ไม่ดีมีลักษณะเป็นอย่างไร 
3. ความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ  
    - ท่านคาดหวังอะไรจากการมีประสบการณ์เกี่ยวกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ  
    - ท าไมท่านจึงตัดสินใจที่จะมีประสบการณ์เกี่ยวกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ  
    - ท่านกล่าวว่า......เป็นประสบการณ์/ประโยชน์จากการพักผ่อนเชิงส่งเสริมสุขภาพ นอกจาก

ประสบการณ์นั้นแล้วมีด้านอื่นอีกไหม  
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ภาคผนวก 8 
แบบสัมภาษณ์นักท่องเทีย่วเชิงการแพทย ์

 
1. What treatment/s have you got in Thailand? 
2. What were the main reasons behind your decision to carry out medical treatment in 

Thailand? 
3. Did you ask anyone or look for advice on how to go about having treatment in 

Thailand? 
4. How did you choose which agency/hospitals/clinician to have your treatment with? 

What factors were a priority when choosing? 
5. Did anyone travel/stay with you when coming to Thailand for treatment? 
6. What were your expectations regarding medical treatment in Thailand? 
7. Did the medical treatment meet your expectation? 
8. Was the language barrier between you and the hospital staff a concern for you? 
9. What do you consider to be the advantages of receiving medical treatment in 

Thailand?  
10. In your opinion, what are the positive aspects concerning medical treatment in 

Thailand? 
11. Was there anything that you did not like? Where do you see room for improvement? 
12. What are the differences between your home country and Thailand in terms of 

treatment? 
13. Did you take out any travel insurance for your trip/treatment? 
14. Would you come again to Thailand to receive medical treatment? Would you 

recommend it? 
15. What did you particularly like about this town? Would you again choose this town to 
receive medical treatment? 
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ภาคผนวก 9 
ธีมปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสขุภาพ 

ของนักท่องเที่ยวเชิงส่งเสรมิสุขภาพชาวไทยและชาวต่างประเทศ (สัมภาษณ์เชงิลึก) 
 

ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการเลือก
แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (ธีม) 

นักท่องเที่ยวชาวไทย นักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศ 

1. สภาพภูมิประเทศ - สภาพภูมิประเทศที่หลากหลาย 
- สภาพภูมิประเทศสวยงาม 
- มีภูเขา 

- I can enjoy beautiful 
landscapes 
- Beautiful landscape 

2. สภาพภูมิอากาศ - อากาศดี 
- อากาศเย็นสบาย 
- ไม่ร้อน 

- I can enjoy the weather 
- The weather is not too hot 
- Temperature 
- Relative humidity 
- Sunshine   

3. โรงพยาบาล/สถานบริการทาง
การแพทย์ที่ทันสมัย 

- มีโรงพยาบาลหลายแห่ง 
- อยู่ใกล้สถานพยาบาล 

- Hospitals and healthcare 
are provided 
- Qualified health and 
wellness centers 
- High-quality therapeutic 
services and practitioners 

4. กิจกรรมการท่องเที่ยวทาง
สุขภาพ 

- สามารถไปปิกนิค 
- มีทางเลือกท่ีหลากหลาย 
- มีกิจกรรมหลายหลายให้ท า/ให้ดู 
- มีกิจกรรมให้ท าระหว่างวัน 

- Attractions are supported 
by a range of health tourism 
activities. 

5. ความเป็นมิตรของคนท้องถิ่น - สามารถพบปะกับคนท้องถิ่นได้ 
- ชาวบ้านใจดี ยิ้มแย้ม 

- Friendliness of local people 
is important 

6. ราคา - ราคาเหมาะสม 
- ไม่แพง 
- ไม่โกงนักท่องเที่ยว 

- A fair and reasonable price 
for goods and services 

7. ความปลอดภัย - มีความปลอดภัย - The destination is safe for 
everybody in the family 
- Safe environment 
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ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการเลือก
แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (ธีม) 

นักท่องเที่ยวชาวไทย นักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศ 

8. อาหาร - มีอาหารท้องถิ่นที่รู้จักสามารถกิน
ได้ 
- มีอาหารท้องถิ่นให้ลิ้มลอง 

- I can enjoy local food 
- Healthy cuisine 

9. บรรยากาศเหมาะกับการ
พักผ่อน 

- รู้สึกว่าได้พักผ่อน 
- มีความเป็นส่วนตัว 
- ไม่เร่งรีบ 
- มีบรรยากาศสงบ 

- a calm atmosphere 
- Peaceful environment 
- Relaxing environment 
 

10. ความสะดวกในด้านที่พัก - มีโรงแรมให้เลือกหลายราคา 
- ที่พักไม่ไกลจากแหล่งท่องเที่ยว 
- สามารถท าอาหารกินเองได้ 
- มีอาหารเช้าและอาหารเย็น
ให้บริการ 
- มีอาหารให้บริการทั้ง 3 มื้อ 

- a wide range of 
accommodation to choose 
from 
- Modern and beautiful 
accommodation 

11. การเดินทาง/การเข้าถึงแหล่ง
ท่องเที่ยว 

- สามารถเดินเที่ยวเล่นในระยะทาง
สั้นๆ ได ้
- รถเข้าถึง 
- ถนนดี สามารถขับรถไปได้ 
- มีการประชาสัมพันธ์สถานที่
ท่องเที่ยว 

- The destinations are easily 
accessible 
- I get the infomantion 
through travel agency. 
- Convenient 
transportation/easy 
accessibility 

1 2.  แ ห ล่ ง ท่ อ ง เ ที่ ย ว ท า ง
ประวัติศาสตร์ ศาสนสถาน 

- โบราณสถานมีความสมบูรณ์ 
- มีพระ/วัดที่มีชื่อเสียง 
- มีประวัติความเป็นมาที่เป็นที่รู้จัก มี
ชื่อเสียง 

- I can visit historical sites 
- I want to see archaeological 
sites 
- Archaeological sites 

13. แหล่งท่องเที่ยวทางธรรมชาติ/
ทรัพยากรธรรมชาติ 

- สามารถใช้เวลากับธรรมชาติ 
- มีต้นไม้เยอะ ร่มรื่น 
- แหล่งท่องเที่ยวมีความสมบูรณ์ ยัง
ไม่ได้ถูกท าลาย 
- ได้เรียนรู้เกี่ยวกับธรรมชาติ 

- I can enjoy the local nature 
and environment 
- Nature 
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ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการเลือก
แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (ธีม) 

นักท่องเที่ยวชาวไทย นักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศ 

14. แหล่งท่องเที่ยวทางวัฒนธรรม/
ทรัพยากรวัฒนธรรม 

- มีวัฒนธรรมที่น่าสนใจสามารถไป
เยี่ยมชม 
- ได้รับประสบการณ์ทางวัฒนธรรม 

- I can experience a different 
culture 
- Museums 

15. เทศกาลและประเพณ ี - สามารถเข้าเท่ียวชมเทศกาล
ท้องถิ่น 

- I can participate in local 
festivals/events 

16. สิ่งอ านวยความสะดวกต่างๆ - มีการให้บริการซาวน์น่า 
- มีร้านอาหารหลายๆ ร้านอยู่
ใกล้เคียงสามารถเดินไปได้ 
- มีบริการน าเที่ยว 

- There are services and 
facilities that are required to 
meet the needs of tourists 
- Excellent recreation 
facilities 
-  

17. การมีโอกาสได้ร่วมกิจกรรมกับ
นักท่องเที่ยวอื่น 

 - I like to socialize with other 
people 
- I like to meet new people 

18.  ส า ม า ร ถ ใ ช้ เ ว ล า ร่ ว ม กั บ
ครอบครัว 

- สามารถใช้เวลาร่วมกับครอบครัวได้ 
- เหมาะสมกับเด็กๆ 

- I want to have a good time 
together as a family 
- I want to spend time with 
my childeren 

19. ความสะอาด - สะอาด 
- สภาพแวดล้อมในแหล่งท่องเที่ยว
สวยงาม 

- The area is environmentally 
qualified (shows 
environmental responsibility) 
- Fresh air and clean water 

20.  ค ว า ม แ อ อั ด  ( จ า น ว น
นักท่องเที่ยวในแหล่งท่องเที่ยว) 

- คนไม่เยอะ 
- ควรมีการควบคุม/จ ากัดจ านวนคน 

 

21. ความมีชื่อเสียงของสถานที่ - เป็นที่รู้จักของนักท่องเที่ยว 
 

- Many people heard about 
this place 

22. คุณภาพการบริการ - พนักงานเต็มใจให้บริการ 
- บริการดี ยืดหยุ่น ให้ความ
ช่วยเหลือ 

- I expect good services 
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ภาคผนวก 10 
ตัวอยา่งสัมภาษณเ์ชิงลึก: ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลอืกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเทีย่วเชิงส่งเสริมสุขภาพชาวไทยและชาวตา่งประเทศ   

ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยว 
(ธีม) 

ตัวอย่างสัมภาษณ์เชิงลึก 

1. สภาพภูมิประเทศ  
( Landscape e.g. beautiful scenery and 
natural attractions)) 

“....ได้ยินชื่อน้ าตก (ทีลอซู) มานานแล้ว ก็อยากมานานแล้วแต่ไม่มีโอกาสสักที .....สวย ประทับใจมาก ใหญ่โตอย่างที่
คิดไว้” (TH03) 
“..... เคยไปล่องแก่งที่นครนายกมาหลายครั้ง ครั้งนี้เลือกมาที่พิษณุโลกเพราะอยากมาลองล่องแก่งที่นี่บ้าง ได้ยินชื่อ
มานานว่าแม่น้ าที่ล่องยาวมาก และมีจุดที่หวาดเสียวหลายอัน เลยอยากมาลอง” (TH04) 
“It depends on how we feel, city, beach or countryside” (FR-PT02) 

“We’ve started thinking about what kind of holiday we’re after, nature, culture or towns, so it’s 
easier to pin-point the kind of destination we’d like” (FR-PT04) 

2. สภาพภูมิอากาศ  
(Climate e.g. pleasant weather) 

“ตามสโลแกนเลย นอนเขาค้อหนึ่งคืน อายุยืนหนึ่งปี แสดงว่าอากาศต้องดีใช่ไหม....” (TH01) 
“อากาศส าคัญนะ อย่างถ้าอยากพักผ่อนก็จะเลือกท่ีอากาศดีๆ ไม่ร้อน อย่างพิษณุโลกนี่ร้อนนะ ร้อนมาก” (TH05) 
“We live in a very cold country, then we normally prefer to go to warm countries for our 
holidays” (FR-PT01) 
“When I choose my travel destination, first question to ask myself is hot or cold weather?” (FR-
PT03) 
“Everything from the cost of living in a destination to the weather and seasons can come into 
play, it can also have a huge impact if the weather is not right to do the activities you had 
planned” (FR-PT05) 

https://wanderingon.com/climbing-mount-kerinci-sumatra-1/
https://wanderingon.com/climbing-mount-kerinci-sumatra-1/


 

135 
 

ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยว (ธีม) ตัวอย่างสัมภาษณ์เชิงลึก 

3. โรงพยาบาล/สถานบริการทางการแพทย์ที่
ทั น ส มั ย  (There are hospitals/health-care 
near by) 

“ที่บ้านคนแก่เยอะ เวลาจะไปไหนทีก็ต้องคอยดูว่าไม่สมบุกสมบันมาก อย่างเด็กๆ ไม่เป็นไร แต่ผู้ใหญ่นี่สิถ้าเป็นอะไร
ไปก็แย่เลย ก็เลยต้องเลือกที่ใกล้หมอไว้ก่อน อย่างมาท่ีนี่เป็นจังหวัดใหญ่ก็เห็นมีโรงพยาบาลหลายที่ ถ้าเป็นอะไรก็ยัง
พอไปหาหมอทัน” (TH012) 
“Many people don't consider the idea of getting sick or suffering minor injuries while they are 
away. But there are times when an infection, bout of food poisoning, or simple trip and fall can 
upset the plans. So with the children, we don’t go to some places that they don’t know if they 
have any health care or chemist shops” (FR-PT01) 
“as a solo traveller I like to stay in small family run hotels or B&Bs because I always think they 
take more of an interest in their guests. When planning holidays, I always packed a medical kit, 
and have just carried on. I've also found that local chemists are better for providing location 
specifc remedies for bugs bites, mozzie stings and upset stomach medicines” (FR-PT07) 

4. กิจกรรมการท่องเที่ยวทางสุขภาพ  
(Health tourism activities) 

“อันนี้ตั้งใจมาเลย ที่ตากนี่มีอะไรให้ท าเยอะนะ ทริปนี้ตั้งใจว่าจะมาพักผ่อนสบายๆ ท าอะไรไปเรื่อยๆ ไม่เร่งรีบ อย่าง
เมื่อสองวันก่อนก็ไปน้ าตก วันนี้ก็เลยเข้าเมือง ตั้งใจมานวด เดี๋ยวเสร็จก็ว่าจะไปไหว้พระต่อ มีวัดดังเยอะ” (TH03) 
“ตั้งใจมาไหว้พระเก้าวัด อย่างวัดผาซ่อนแก้วนี่ก็อยากมาดู เห็นรูปแล้วสวยดี อยากมาไหว้พระใหญ่ด้วย” (TH07) 
 “…..He loves nature and I do a lot of yoga, so we chose to live in a place that we could both 
pursue these interests while enjoying the local lifestyle – a win-win” (FR-PT02) 
“some hotel offers a lot of activities, this one offers massage, spa treatments, meditation, spiritual 
healing, and herbal therapies” (FR-PT04) 
“We love hiking and always try incorporate some walking and mountain climbing in a new 
country” (FR-PT06) 

https://wanderingon.com/climbing-carrauntoohil-ireland/
https://wanderingon.com/climbing-carrauntoohil-ireland/
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5. ความเป็นมิตรของคนท้องถิ่น  
(Friendliness of local people) 

“........ชาวบ้านก็ส าคัญนะ หมายถึงว่าอย่างบางทีถ้าเค้ายนิดีต้อนรับนักท่องเที่ยวเค้าก็จะเต็มใจช่วยเหลือ แต่บางที
นักท่องเที่ยวก็เหลือเกิน ชาวบ้านเลยไมช่อบ” (TH05) 
“cultural travel is experiencing a renaissance among travellers seeking deep and personal connections 
with the people they meet on the road, now tourists more enjoy living like a local” (FR-PT011) 

6. ราคา (Price e.g. cost, good value for money) “อย่างแรกที่จะดูคือ ค่าใช้จ่ายไม่แพงมากเกินไป ต้องเลือกที่เหมาะสม ราคาไม่แพงเกินไป” (TH011) 
“สมัยนี้อะไรๆ ก็แพง ดังนั้นก็ตอ้งดูว่าเที่ยวครั้งนึงใช้เงินเยอะไหม ถ้าเยอะเกินที่ตั้งไว้ก็ต้องเปลี่ยนสถานที่ เอาให้อยู่ในงบ 
(TH015) 
“Budget and time will undoubtedly play a part in the decision-making process, especially travel as a 
family” (FR-PT01) 
“….then budget or splash the cash? Or somewhere in the middle?” (FR-PT03) 
“It’s always a good idea to check out the cost of living or research to get a rough idea of costs and if 
I’m watching my money then this should really help me to choose my next travel destination” (FR-
PT012) 

7. ความปลอดภัย  
(Safety e.g. personal safety in trip) 

“ความปลอดภัยต้องมาเปน็อันดับหนึ่ง ถ้าไม่ปลอดภัยใครหละจะอยากไป ก็ต้องดูแลสุขภาพไง...” (TH012) 
“นอกจากราคาแล้ว ความปลอดภัยก็ส าคัญ อย่างที่มนัอันตรายที่บ้านก็ไม่ค่อยอยากให้ไป” (TH015) 
“when planning a hike or bushwalk, we always consider the length and difficulty of the walk and check 
weather forecasts before setting off” (FR-PT06) 
“as with travel at home or away, I think it’s better observe the same precautions with your personal 
safety and possessions. Before setting out on the trip, I often check TV, and newspaper reports about 
the place” (FR-PT09) 
“The place that is really safe and I don’t have to worry about getting rubbed or something” (FR-PT13) 
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8. อาหาร (Food) “มาที่น่ีก็ได้ลองข้าวเปิ๊บแล้ว จริงๆ แล้วก็ไม่ใช่ว่ามาเพราะอาหารหรอก แต่อาหารก็เป็นส่วนหนึ่งท่ีท าให้ประทับใจได้ 

โดยเฉพาะถ้าอาหารอร่อยและดีต่อสุขภาพ”  (TH02) 
“ถ้าท่ีท่องเท่ียวมีอาหารปลอดสารพิษให้ลองกินก็ดีนะ แก่แล้วเลยต้องระวังมากหน่อย” (TH012)  
“I also enjoy picking up a few words in the local language wherever I am and, of course, sampling 
the local food” (FR-PT14) 
“…….eating good food is also important on my itinerary” (FR-PT15) 

9. บรรยากาศเหมาะกับการพักผ่อน  
(Relaxing atmosphere) 

“...............และก็จะเลือกสถานท่ีท่ีสามารถพักผ่อนได้จริงๆ เพราะลาได้ไม่ค่อยบ่อยเวลาพักก็อยากพักจริงๆ ที่น่ีเงียบดี 
รู้สึกว่าได้พักจริงๆ” (TH011) 
“ชอบท่ีเงียบ บรรยากาศดีๆ ไม่พลุกพล่าน เอาแบบไม่มีทัวร์จีน...” (TH014) 
“I’ve been working really hard, so I just want to relax and chill out” (FR-PT011) 

10. ค ว า ม สะดวก ใน ด้ า น ท่ีพั ก  (Good quality 
hotels) 

 “แต่ก่อนตอนเด็กๆ นี่นอนท่ีไหนก็ได้ แต่เด๋ียวนี้ไม่ได้แล้ว เด๋ียวนี้จะไปท่ีไหนก็จะเช็คก่อนเลยว่ามีโรงแรมดีๆ ท่ีราคาไม่
แพงมากอยู่ใกล้ๆ ไหม” (TH08) 
“ท่ีพักมีหลายราคาให้เลือกนี่จะดีมากเลย เวลาเลือกสถานท่ีท่องเท่ียวก็จะดูเรื่องท่ีพักนี่แหละ เพราะจะช่วยคุมงบได้” 
(TH015) 
“again as a family, I always pick an accommodation option that suits the whole family. There should 
be facilities and appliances that can make the kids’ stay comfortable and enjoyable” (FR-PT01) 
“Finding the best hotel or holiday rental is always a daunting task. I make sure to pick a location close 
to public transportation” (FR-PT06) 
“…..one of the important things that most travellers focus into is finding the ideal place to stay. I prefer 
to stay close to the attractions and activities” (FR-PT14) 
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11. ก า ร เ ดิ น ท า ง / ก า ร เ ข้ า ถึ ง แ หล่ ง ท่ อ ง เที่ ย ว 
(Accessibility e.g. information available and 
easy to get around) 

“....และที่เที่ยวต้องไม่ไกลมาก ยิ่งรถไปถึงยิ่งดี” (TH08) 
“ก่อนเลือกสถานที่ก็จะหาข้อมูลก่อนเลย ถ้ามีข้อมูลมากก็จะตัดสินใจได้ง่ายหน่อย แต่ที่ไหนที่ไม่มีข้อมูลว่าจะไปดูอะไร ไป
นอนที่ไหน ก็จะไม่ได้ เพราะไม่อยากเสี่ยง” (TH09) 
“traportation may be not important for package tourists, but for us it is” FR-PT06) 
“I am surprised to see how easy, cheap, and convenient it is to take public buses around Thailand and 
of course certainly less money” (FR-PT13) 

12. แหล่งท่องเที่ยวทางประวัติศาสตร์ ศาสนสถาน 
(Culture & history e.g. history, monument, 
heritage, arts, ways of life of local people) 

“ส่วนใหญ่ที่บ้านนิยมไหว้พระ ดังนั้นเวลาไปไหนก็จะไปวัดดังๆ ของจังหวัดนั้น” (TH07) 
“ตอนนี้แม่การะเกดก าลังดัง เลยอยากมาดูเมืองสองแควบ้าง ดีใจที่ได้มาไหว้พระ (พุทธชินราช)” (TH04) 
“I will choose some places that take me on a spiritual journey through its majestic temples and their 
delightful architecture” (FR-PT05) 
“Beside nature, I’d like to go to some places with a lot of culture… the most ancient and fascinating sites, 
I’d love to learn new things there” (FR-PT06) 

13. แหล่งท่องเที่ยวทางธรรมชาติ/ทรัพยากรธรรมชาติ 
(Good place for natural destinations) 

“ธรรมชาติเป็นอันดับแรก เพราะถ้าเร่ืองสุขภาพก็ต้องเลือกธรรมชาติที่ดี สดชื่น เขาค้อนี่ได้ ตื่นตอนเช้าๆ ยังเห็นทะเลหมอก 
ต้นไม้เยอะ เป็นธรรมชาติจริงๆ” (TH06) 
“.....ส่วนใหญ่จะเที่ยวที่เป็นธรรมชาติ ภูเขา น้ าตก อะไรพวกนี้ อย่างที่นี่ (เขาค้อ) ก็มาค่อนข้างบ่อย ส่วนตัวชอบมาหน้าฝน
เพราะต้นไม้ใบหญ้าเขียวดี ชอบ แต่เพื่อนๆ ชอบมาหน้าหนาว มาดูทะเลหมอก มารับอากาศหนาวกัน” (TH09) 
“the place that there are many kinds of natures like high mountains, the glacier, the forest, the beach. 
you can also do some exciting activities…”( FR-PT06) 
“we really want relaxation in nature, want to get closer to the environment…really good for body and 
mind” (FR-PT10) 
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14. แหล่ งท่ อง เที่ ย วทางวัฒนธรรม/ทรัพยากร
วัฒนธรรม  
(Good place for history, heritage and culture) 

“.............อย่างที่มาที่พิษณโุลกเพราะละครมนัดังไง ก็เลยอยากมาดูเมืองสองแควบ้าง ในทีวไีม่ได้เห็น ลูกๆ ก็เลยอยากมาดูว่า
มี (วัฒนธรรม) อะไรต่างไปจากอยุธยาบ้าง” (TH014) 
“....ก็จะไปตามแหล่งท่องเที่ยวที่มีชื่อของจังหวัดนั้นๆ ส่วนใหญ่จะเป็นพวกวัดอะไรแบบนี้ แลว้ก็ชอบไปตลาดชาวบา้น ไปดู
อะไรที่เป็นวฒันธรรมของเค้า กินอะไร ขายอะไรแบบนี้” (TH015) 
“I am more of a culture vulture, then I choose a destination based on that” (FR-PT07) 
“I love to really get to grips with the culture of a country and the mindset of the people” (FR-PT08) 
“travelers from different parts of the world are now seeking to experience local culture” (FR-PT09) 

15. เทศกาลและประเพณี  
(Special events and activities) 

“นี่ตั้งใจมาเพราะงานนี้เลย (อัฐมีบูชา) อยากจะมาตั้งนานแล้วแต่ไม่มีโอกาส พอปีนี้มาได้ก็มา” (TH011) 
“...... บางทีก็อยากจะไป (งานเทศกาล) เลยไป อย่างลอยกระทงที่สุโขทัยไง คนก็ตั้งใจมากัน” (TH013) 
 “this is not my first time here (Sukhothai), last time they had a show in a historical park and I really enjoy 
that, that’s the reason why I bring my family here today but unfortunately, there’s no show” (FR-PT01) 
“It’s not in my buck list but when I’m here so I’d love to attend some (event)” (FR-PT12) 

16. สิ่งอ านวยความสะดวกต่างๆ  
(Amenities e.g. accommodation, restaurant) 

“....ไม่เร่ืองมาก ขอแค่มีรถมาถึง มีที่นอน มีที่กินก็พอ” (TH03) 
“......สถานที่ก็ต้องสะดวกมีที่จอดรถ หรืออย่างโรงแรมก็มี wifi อันนี้ส าคัญส าหรับคนยุคใหม่” (TH05) 
“they also programs that include organic food, special diets seasonal fruits, natural herbs, spa treatments, 
massages with aromatherapy within the hotel” (FR-PT13) 
“……comfort is what matters the most as today, we get a lot less holidays” (FR-PT14) 

17. การมีโอกาสได้ร่วมกิจกรรมกับนักท่องเที่ยวอ่ืน 
(There are many opportunities to engage with 
other tourists) 

“I’m travelling solo I choose different accommodation like hostels because of their added chance to 
socialise with fellow solo travelers” (FR-PT07) 
“Yes, sometimes I like to socialize with other people, we can exchange our experiences” (FR-PT15) 
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18. สามารถใช้เวลาร่วมกับครอบครัว  
(Spend time with family 

“เวลาเที่ยวก็ไปกันหมดทั้งบ้าน ทั้งคนแก่ ผู้ใหญ่ เด็ก ก็เลยต้องเลือกที่ที่ท าอะไรด้วยกันได้ จะได้พอใจกันทุกคน” (TH012) 
“นานๆ ทีจะได้หยุด เวลาไปเที่ยวก็จะให้ลูกๆ เป็นคนเลือกว่าเค้าอยากไปที่ไหน” (TH014) 
“We’re travelling as a family with very small children in tow then we’ll definitely want to choose a 
destination that’s family and child-friendly” (FR-PT01) 

19. ความสะอาด (Cleanliness)  “นอกจากราคาแล้ว อีกอันที่จะดูเวลาไปใช้บริการต่างๆ คือ ความสะอาด โดยเฉพาะร้านอาหาร อย่างที่บอกเรามีทั้งคนแก่
และเด็ก ก็เลยต้องระวังหน่อย” (TH012) 
“แม่บ้านเค้าจะดู เร่ืองอาหารการกิน เร่ืองความสะอาดพวกนี้” (TH014) 
“Definitely if you want to choose a health destination, that place should be very clean” (FR-PT01) 
“For a health tourism destination, the cleanliness of the destination is a whole topic for itself, so I will 
not go deep into that subject right here, but I believe that the cleanliness of the destinations is one of 
the most important key factors responsible for one’s success or ruin in this industry” (FR-PT06) 

20. ความแออัด (จ านวนนักท่อง เที่ ยวในแหล่ ง
ท่องเที่ยว) (Crowded- number of tourists at the 
destination) 

“ส่วนตัวไม่ค่อยชอบเที่ยวตอนคนเยอะๆ อย่างที่นี่หน้าหนาวนี่คนเต็มเลย ก็เลยชอบมาหน้านี้มากกว่า” (TH09) 
“ที่บ้านไม่ค่อยชอบเที่ยวช่วงเทศกาล คนเยอะ ยิ่งเรามีคนแก่เราก็ไม่อยากไปที่คนเยอะๆ แย่งกันกิน แย่งกันใช้” (TH012) 

21. ความมีชื่อเสียงของสถานที่  
(Tourist attractions are well-known and 
famous) 

“.............อย่างที่มาที่พิษณุโลกเพราะละครมันดังไง ก็เลยอยากมาดูเมืองสองแควบ้าง......” (TH014) 
“ลอยกระทงก็ต้องสุโขทัย ปีนี้ก็ตั้งใจว่าจะไปลอยกระทงที่นั่นกัน” (TH011) 
“We love getting off the track most of the time but of course, the most visited places are popular for a 
reason – they’re amazing” (FR-PT06) 

22. คุณภาพการบริการ  
(Services when shopping, accommodation, 
food and transportation) 

“ส่วนใหญ่ก็จะเปลี่ยนไปเร่ือย แต่ถ้าที่ไหนบริการดีก็จะกลับมาใช้บริการอีก” (TH01) “I don’t know if a health touism 
desitnation is different from other destinations, but tourists still have expectations of your service and you 
should always try to not just reach these expectations, but go even further” (FR-PT13) 
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ภาคผนวก 11 
ธีมปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสขุภาพของ 

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทยแ์ละผู้ให้ข้อมูลหลัก 

ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ (ธีม) 

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์และผู้ให้ข้อมูลหลัก 

ค่าใช้จ่าย (Cost savings) - to get a better price 
- the lower overhead 
- value for money 
- insurance companies can offer short-term medical 
insurance coverage upon request 
- my insurance company does cover the cost of 
treatment abroad 
- the treatment cost also includes recovery time in 
the clinics, meals, and material, good for me 
- clinics here offer unbelievably low prices 
- the right treatment at the right price 
- the savings are worth it 
- low treatment cost 
- reasonable prices 

การเข้าถึงการรักษา (Access treatment) - never-ending average hospital wait times 
- healthcare seems less and less accessible 
looking for quick care 
- no waiting 
- non availability of treatment in my own country 
- treatment in available but waiting time is long 
- to access quality healthcare and medical 
expertise that is not available at home 

คุณภาพการรักษา (Quality standards) - quality….excellent, top notch  
- the level of advance they have 
- safety and quality concerns 
- high-quality treatment options abroad 
- quality of equipment 
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ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ (ธีม) 

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์และผู้ให้ข้อมูลหลัก 

 - doctors and medical staff are well trained 
- the quality of doctors and medical services  
- doctors are highly qualified 
- excellent hospitality services 
- excellent hospitality 

ความคล้ายคลึงทางวัฒนธรรม (Culture 
affinity) 

- english speaking medical professionals 
- understand my language 
- no language barrier for english speakers  

ระยะเวลาการเดินทาง (Geographical 
proximity) 

- close proximity  
- easy visa availability 
- not too far 

การพัฒนาของประเทศ  
(Development of country) 

- treatment is available but I don’t trust on their 
medical services, here is better in terms of the 
medical development. 
- don't trust these non merit based doctors  
- anything done from abroad are much much 
better than anything done locally” 
- medical infrastructure is quite developed 

การท่องเที่ยว (Added benefit of a holiday) - the country offers a great combination of tourism 
and medical treatment 
- economical holidays and medical treatments 
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ภาคผนวก 12 
ตัวอยา่งสัมภาษณเ์ชิงลึก: ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลอืกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเทีย่วเชิงการแพทย์และผู้ให้ข้อมลูหลกั 

ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ 

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์และผู้ให้ข้อมูลหลัก 

ค่าใช้จ่าย (Cost savings)  “ราคาของเราก็ไม่ได้แพงนะ คนไข้ไทยกับต่างชาติก็จ่ายพอๆ กัน พอเขามาครั้งนึงก็เห็นว่าโอเค ไม่แพง เพราะถ้า
เปรียบเทียบกับค่าใช้จ่ายที่ต้องไปเมืองใหญ่ (ย่างกุ้ง) ก็อาจจะแพงกว่า.....” (KI03) 
“I am actually getting a consultation back home and comparing the treatment plans, then I know here 
is a lot cheaper” (MDT01) 
“The medical treatment in my country is very expensive but lucky my insurance company does cover 
the cost of treatment abroad” (MDT02) 
“ญาติผมเคยมารักษาท่ีโรงพยาบาลนี้มาก่อน เค้าก็แนะน ามาว่ารักษาดี แต่ก่อนมาก็สอบถามเรื่องราคาก่อน ถือว่าไม่แพง
เท่าท่ีคิด รวมค่าห้อง ค่ารักษา ทุกอย่าง....” (MDT06)  
 “Thailand would be the best country to travel for getting the best and affordable medical treatment. 
You can avail quality healthcare facilities there at a much reasonable price range”  (MDT10) 

การเข้าถึงการรักษา (Access treatment) “ไปหาหมอที่บ้าน (เมียนมาร์) ใช้เวลาเป็นวันๆ เลยเพราะคนไข้เยอะ แต่ก็ท าอะไรไม่ได้ก็ต้องรอ บางคนรอไม่ได้ก็ข้ามมา
ฝั่งนี้ ถึงต้องรอแต่ก็รอไม่นานเท่าท่ีบ้าน (MDT07) 
In my country, healthcare seems less and less accessible, it’s never-ending average hospital wait 
times” (MDT09) 
“quality….excellent, top notch and no waitting” (MDT13) 
“เคยรักษาท่ีบ้านแล้วไม่หาย ญาติก็แนะน าให้มาท่ีเมืองไทยก็เลยมา วิธีรักษาไม่เหมือนกันแต่ตอนนี้ก็ดีข้ึน”(MDT20) 
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ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ 

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์และผู้ให้ข้อมูลหลัก 

คุณภาพการรักษา (Quality standards) “สิ่งที่ที่คนไข้เชื่อถือเราคือ คุณภาพการรักษาของเรา เราได้ว่าในภูมิภาคนี้เราก็มีเครื่องไม้เครื่องมือที่ทันสมัย หมอ
เฉพาะทางก็มีครบ” (KI01) 
“I want a high-quality treatment options abroad” (MDT12) 
“First thing I do is to check how qualified the surgeon is and make sure to choose a clinic with a 
strong track record” (MDT14) 
“it’s better service and hospitality standards” (MDT17) 
“หมอเก่ง มาทีไรก็ดีขึ้นทุกครั้ง เชื่อถือหมอที่นี่มาก” (MDT21) 
“คิดว่าการรักษามีคุณภาพ เครื่องมือทันสมัยกว่าโรงพยาบาลที่บ้าน” (MDT30) 

ความคล้ายคลึงทางวัฒนธรรม  
(Culture affinity) 

“การที่เราพูดภาษาเค้าก็เป็นสิ่งหนึ่งที่ท าให้คนไข้สบายใจ เพราะมีอะไรเค้าก็กล้าถามกล้าพูด เรามีพนักงานหลายคน
ที่พูดได้” (KI03) 
“เราจ้างพนักงานหลายคนไว้คอยเป็นล่าม เพราะคนไข้บางคนก็ไม่เข้าใจภาษาอังกฤษ และรู้สึกสบายใจมากกว่าถ้ามี
คนพูดภาษาเค้าได้ อีกอย่างเราก็มีคนไข้ต่างชาติเยอะ” (KI05) 
“Staff here can understand my language” (MDT03) 
“they have english speaking medical professionals but moreover they have many staff that can 
speak my language” (MDT27) 
 “….moreover, English is widely spoken and understood in Thailand and therefore there would be 
much less chances of facing a language barrier” (MDT35) 
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ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ 

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์และผู้ให้ข้อมูลหลัก 

ระยะเวลาการเดินทาง  
(geographical proximity) 

“คนไข้บางคนก็อยู่ตรงชายแดนนี่เอง เค้าก็มาง่าย เพราะถ้าจะไปรักษาที่ย่างกุ้งบางทีมันไกล ค่าใช้จ่ายก็น่าจะสูง
กว่า (KI03) 
“I live at the boarder then it’s not too far to come here” (MDT04) 
“I perfer to come here, as compare to going to a town farther away” (MDT12) 

การพัฒนาของประเทศ (development-based) “rich and famous don't trust these non merit based doctors and since they can afford, they go 
abroad for medical treatment” (MDT19) 
“most people belief that anything done from abroad, such as Thailand, are much much better 
than anything done locally” (MDT22) 
“Thailand built up it's medical facilities to show how advanced they are.  It is one of the areas 
that everyone knows they focus in” (MDT24) 

การท่องเที่ยว (Added benefit of a holiday) “the country offers a great combination of tourism and medical treatment” (MDT18) 
“The country not only possesses highly qualified doctors, it also is a wonderful destination for 
vacations” (MDT24) 
“….the advantages of seeing a doctor in Thailand not only you can receive the top service at 
affordable price, you also can enjoy the beautiful beaches, delish food and fascinating culture” 
(MDT28)  
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ภาคผนวก 13 

ธีมความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสขุภาพของนักท่องเทีย่วเชิงส่งเสริมสุขภาพ 
ชาวไทยและชาวตา่งประเทศ 

ความต้องการด้านประสบการณ์ 
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (ธีม) 

นักท่องเที่ยวชาวไทย นักท่องเที่ยวชาวต่างประเทศ 

1. การหลีกหนี  
(Escape from way of life) 

- ท างานเหนื่อยทุกวัน  
- เบื่อ อยากพัก 
- ปัญหาเยอะ อยากปลีกวิเวก 
 

- get away from the pressures of work 
and social life 
- get away from daily routine 
- I do not need to rush according to 
schedules 
- break from everyday stress 
- get away from this very noisy world 

2. การปรนเปรอตนเอง (Pampering) - อยากท าอะไรให้ตัวเอง 
- มีคนดูแล 
 

- to pamper myself 
- to indulge  
- I was looked after 
- I am spoiling myself  
- to focus on myself,  

3. การดูแลสุขภาวะ  
(Increased well-being) 

- เพื่อสุขภาพ  
- นวดแล้วรู้สึกกลา้มเนื้อผ่อน
คลาย 
- ดีต่อสุขภาพ 

- to improve overall health 
- to enhance my well-being 
- to control my weight 
- to improve my appearance 

4. ชีวิตสดชื่น  
(Becoming renewed & refreshed) 

- ท าอะไรใหม่ๆ  
- หาอะไรที่ตื่นเต้นให้กับชีวิต 

- to be refreshed 

5. การเรียนรู ้ 
(Experiencing new things) 

- อยากลอง 
- ไม่เคยท ามาก่อน 

- try a spa experience 
- try something I’ve never done before 

6. การพักผ่อน (Relaxation) - ผ่อนคลาย  
- หายเครียด 

- to relax 
- reduce stress 

7. การสร้างความสัมพันธ์ 
(Relationships & Bonding) 

- พาที่บา้นมาเที่ยว 
- เที่ยวกับเพื่อนเก่าปีละคร้ัง 
- เที่ยวกับครอบครัว 

- spend time with friends  
- share with friends and family about 
the spa experience  
- foster friendship ties  
- spend time with family 
- shared something  with your love 
ones 
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ภาคผนวก 14 

ตัวอยา่งสัมภาษณเ์ชิงลึก: ความต้องการดา้นประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเที่ยวเชิงสง่เสริมสุขภาพชาวไทยและชาวต่างประเทศ 

ความต้องการด้านประสบการณ์ 
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

ตัวอย่างสัมภาษณ์เชิงลึก 

1. การหลีกหนี  
(Escape from way of life) 

“ท างานทุกวัน พอมีเวลาก็อยากจะอยู่เฉยๆ ไม่คิดอะไรบ้าง เรียกว่าได้อยู่กับตัวเอง ไม่ต้องกังวลเร่ืองอะไร” (TH01) 
“บางทีก็อยากอยู่เงียบๆ ไม่ท าอะไร ไม่คิดปัญหาอะไรในชีวิต” (TH08)  
“นานๆ ได้มาพักผ่อนทีก็ดีเหมือนกัน งานยุ่งทุกวัน ไม่มีเวลาเป็นขอตัวเอง บางทีก็อยากอยู่เงียบๆ เหมือนกัน” TH12 
“it is just a break from everyday stress, you just don’t worry about anything” (FR-PT01) 
“you just give yourself time to get away from this very noisy world. There is so much noise and pressure around  
us, from everywhere” (FR-PT05) 
“I guess like I said before it is just the journey, it is an escapism, it is a journey that I have taken, just to shut out 
my workplace and my life” (FR-PT11) 

2. การปรนเปรอตนเอง (Pampering) “ก็ท างานหนักทุกวัน พอมีเวลาก็อยากดูแลตัวเองบ้าง ท าสวยสกัวัน” (TH09) 
“บางทีก็อยากดูแลตวัเองบ้าง ได้นวดได้ขัดตวั ท าหนา้อะไรแบบนี้ นานๆ ทีก็ท าให้รู้สึกดี” (TH13) 
“it is something I like to indulge in every now and then. …  So the fact that I am spoiling myself to start with make 
me feel very special” (FR-PT06) 
“I decided that I wanted to pamper myself. … it is just, I guess, the pampering thing and something that you are  
probably not doing everyday so it is actually that you are treating yourself” (FR-PT10) 
 it is just a great experience to be able to do that for yourself. … You know, it is a way of giving back to yourself. 
Instead of looking after other people, I felt I was looked after” (FR-PT15) 
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ความต้องการด้านประสบการณ์ 
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

ตัวอย่างสัมภาษณ์เชิงลึก 

3. การดูแลสุขภาวะ  
(Increased well-being) 

“รู้มาว่าการแช่น้ าอุ่นดี ก็เลยมาลองแช่ เพราะท างานออฟฟิศทุกวัน มีอาการปวดไหล่ ปวดหลัง มาแช่แล้วก็รู้สึกดี” (TH09) 
“คนท างานออฟฟิศมักจะเป็นโรคนี้ office syndrome ก็เลยคิดว่าถ้ามีเวลาก็ควรดูแลร่างกายบ้าง การนวดก็ดีนะ ได้ผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อ” (TH12) 
“I always wanted to get healthy and also get my health back on a good plane and I also like being healthy. …” 
(FR-PT04) 
“…. this is what I really wanted to do in order to be healthy, physically and mentally” (FR-PT07) 
“I also like being healthy. … I only started going to a health retreat because I was completely in a sense,  
disconnected from my health …” (FR-PT10) 

4. ชีวิตสดชื่น  
(Becoming renewed & refreshed) 

“นานๆ ได้พักอย่างเต็มที่ ไม่ต้องท าอะไร เดินเที่ยวชมโบราณสถานสงบๆ ก็ท าให้จิตใจสงบบ้างเหมือนกัน ยิ่งเห็นเด็กๆ สนุกกัน ก็ยิ่งดีใจ
ที่ตัดสินใจไม่ผิด” (TH05)  
“อยากลองหากิจกรรมอะไรใหม่ๆ ท าบ้าง บางครั้งได้ท าอะไรแปลกๆ ก็สร้างความตื่นเต้นให้กับชีวิตเหมือนกัน” (TH13) 
“I think I have a kind of physical or emotional crisis and one of the ways I deal with it is I go and have a complete
sort of renewal in a health place” (FR-PT12) 

5. การเรียนรู้  
(Experiencing new things) 

“ฟังไกด์บรรยายก็เป็นประโยชน์ นั่งรถไปเรื่อยๆ พอถึงจุดก็จอดให้ลงเดินตรงนี้ดีต่อคนแก่ จะให้เดินเองหรือขี่จักรยานก็ไม่ไหว 
แต่ก่อนเค้ายังให้เอารถเข้ามา แต่ตอนนี้ไม่ให้แล้ว ก็ยังดีมีรถรางให้นั่ง” (TH05)  
“เวลามาเที่ยวก็จะพยายามหากิจกรรมที่ยังไม่เคยท ามาก่อน จะได้เรียนรู้ไปด้วย เป็นประโยชน์ส าหรับเด็กๆ ปกติอยู่ในเมืองก็ไม่
ค่อยเจออะไรแบบนี้ ได้มีโอกาสมาพักผ่อนและท ากิจกรรมแบบนี้ก็ดี สร้างประสบการณ์ท่ีดี” (TH13) 
“This is my first time but I love having massages, I love feeling nurtured and everything. I don’t think it is a 
bad thing” (FR-PT06) 
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“I do love to learn so, I love it when the therapist or the masseuse will tell you what they are going to do 
and how that is going to affect your body …  I just find it very interesting” (FR-PT08) 
“... the things that I learnt there have come and gone through my life and it can blend into daily life in so 
many different ways” (FR-PT13) 

6. การพักผ่อน (Relaxation) “ชอบมากเลย น้ าพุร้อนต่อผิวพรรณ คลายความเมื่อยล้า รู้สึกผ่อนคลายมาก” (TH12) 
“เลือกมาพักผ่อนที่นี่ก็เพราะธรรมชาตินี่แหละ รู้สึกผ่อนคลาย ไม่เร่งรีบ ชอบมาก เด็กๆ ก็ชอบ” (TH05)  
“Just relaxation, basicallyit’s incredible actually. You don’t realise how much you need that sort of  
relaxation”(FR-PT04) 
“it is just a great experience to be able to do that for myself, I felt I was looked after. And I find going to a 
spa is one way that I can do that for myself” (FR-PT13) 
“I’d go there for relaxation because I am so busy, I don’t think of it in any other way but a relaxing, reduce 
stress” (FR-PT14) 

7. การสร้างความสัมพันธ์  
(Relationships & Bonding) 

“ก็มาเที่ยวกับครอบครัว นานๆ ทีได้มากันพร้อมหน้าพร้อมตา” (TH07) 
“เป็นทริบที่เที่ยวกับเพ่ือน เราแพลนกันว่าจะเที่ยวกับเพ่ือนเก่าปีละครั้ง ปีนี้ได้มาที่นี่ก็ประทับใจ เป็นความทรงจ าที่ดีอีกครั้ง” 
(TH09) 
“I think going with your soul mate is a good way to go … Well, I think you desire doing a few  things 
together and it is always nice to have experience something together and this is another experience you  
can share” (FR-PT05) 
“it is much nicer if you have shared something with your love ones and then you can talk about it much 
more” (FR-PT06) 
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ภาคผนวก 15 
ธีมความต้องการด้านประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสขุภาพของนักท่องเทีย่วเชิงการแพทย ์

 

ความต้องการด้านประสบการณ์ 
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (ธีม) 

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 

ด้านราคา (cost-based) - costs of travel to and from Thailand 
- the amount of difference in costs for treatment 
between Thailand and my own country 
- affordable healthcare 

ด้านการเดินทาง (travel-based) - length of time I would have to be out of 
country and away from home 
- If there is professional assistance in making all 
necessary travel and treatment arrangements 
- the trip comfortable 
- distance from home 
- location 

ด้านกระบวนการรักษา (procedure-based) - availability of quality aftercare upon returning to 
my own country 
- the short time for surgery 
- no waiting time for treatment 

ด้านคุณภาพการรักษา (Quality of care-based) - hospital or doctor credentials/accreditation 
- success rates/reputation in treating the 
condition 
- quality of healthcare 
- essential healthcare 
- medical safety and confidence 
- quality of services 
- skilled doctors and staff 
- personalised healthcare 
- world class quality and well qualified doctors 

ด้านการท่องเที่ยว (tourism-based) - beauty/attractiveness of the physical location 
- availability of cultural, entertainment, tourist 
attractions of the provider country 
- travel opportunity and rich cultural heritage 
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ภาคผนวก 16 

ตัวอยา่งสัมภาษณเ์ชิงลึก: ความต้องการดา้นประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของนักท่องเที่ยวเชิงการแพทย ์

ความต้องการด้านประสบการณ์ 
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 

ด้านราคา (cost-based) “มีเพื่อนเป็นคนไทย เค้าก็แนะน าให้มาหมอท่ีนี่ เราก็เปรียบเทียบค่าใช้จ่ายก่อน ก็อยากได้ท้ังหมอท่ีเก่งและราคาท่ีเราจ่ายได้ 
ท่ีนี่ก็ราคาก็ไม่ได้แพงอย่างที่คิด” (MDT02) 
“healthcare in developed countries is far expensive in case of patient who have to make multiple visits to 
hospitals. Thailand is a very good opportunity for international patients who are unable to take treatment 
in their country due to lack of medical facilities and treatment cost is a big reason” (MDT02) 
“many price range of surgery you can find, most of them are full-service at affordable cost” (MDT08) 
“in my opinion, it may be because they’re cheaper compared 
 to other countries in the area” (MDT12) 

ด้านการเดินทาง (travel-based) “ก่อนที่มาที่นี่เราก็คุยกันก่อนว่าจะไปท่ีไหนดี ท่ีพม่าหรือว่าจะมาเมืองไทย สุดท้ายก็เลือกมาเมืองไทยเพราะอยู่ใกล้กว่า ป่วย
แล้วก็ไม่อยากเดินทางไกล...”  (MDT15) 
“it is  not to far to travel” (MDT19) 
“it’s affordability and location, easy for me to come here than Yangon” (MDT24) 

ด้านกระบวนการรักษา (procedure-based) “ไม่อยากรอนาน มาหาหมอท่ีเมืองไทยไม่ต้องรอนาน คือก็ต้องรอแต่ว่าไม่นาน” (MDT20) 
“วิธีการรักษาไม่เหมือนกันนะระหว่างหมอไทยกับหมอพม่า คิดว่าหมอไทยเก่งกว่า มาทีไรก็หายป่วยทุกที” (MDT21) 
“what I like about here is  no waiting time for a procedure, and extremely affordable treatment costs on 
a wide range of specialties” (MDT25) 
“in other countries they have long waiting time which is comparatively low in Thailand” (MDT38) 
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ความต้องการด้านประสบการณ์ 
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

นักท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ 

ด้านคุณภาพการรักษา (quality of care-based) “อิจฉาคนไทยที่มีหมอเก่งๆ เยอะ อยากให้พม่ามีบ้าง” (MDT15) 
“เราก็ต้องพัฒนาอีกเยอะ ที่พม่าก็มีโรงพยาบาลเอกชนหลายที่แต่ไม่ดีเท่าเมืองไทย” (MDT21) 
 “compare to my own country, here is more highly skilled medical professionals, amazing prices” 
(MDT22)  
“hospitals here provide the finest technology and high grade medical care, along with 
comfortable accommodation facilities” (MDT24) 
“I know most of the major hospitals here are accredited by international & national bodies. Then, 
I’m not worry” (MDT25)  
“your physicians, surgeons and healthcare facility staff are held to rigorous standards of training 
and care” (MDT28) 

ด้านการท่องเที่ยว (tourism-based) “ก็เพราะว่าไม่ได้เป็นอะไรมากเลยไม่กังวล หมายถึงไม่ได้ป่วยร้ายแล้ว เลยว่ามาหาหมอแล้วก็อยากมาเท่ียวด้วย” 
(MDT32) 
“…and even Thailand is a very good destination for enjoying holidays” (MDT26) 
“alternative treatments and of course it is a touristic destination” (MDT28) 
“……and lots of other destination activities to create a memorable and pleasurable destination 
experience” (MDT35) 
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ภาคผนวก 17 
แบบสอบถาม 

Wellness Tourism Experiences 

A: Personal Information 

1. Gender 

           1. Female       2. Male  
2. Age: _________________________?  

3. In general, would you say that your health is…?  

          1.…excellent    2. … good        3. … fair         4 … poor          5. … very poor   

4. What is the highest level of education you have completed?   

  1. Primary School      2. Secondary School  

3. College/TAFE Diploma    4. Undergraduate University Degree   

5. Postgraduate University Degree    6. Others ______________  

 5. Marital status 

           1. Single              2. Married without children       

           3. Married with children                      4. Divorced 

6. Occupation 
 1. Gov. official   2. Company employee      3. Business owner 
 4. Student   5. Retired        6. Other________ 

7. Who is accompanying you on your current visit to this tourist destination? (mark the 
appropriate answer) 

1. No one                2. Partner 

 3. with children only    4. Friends/relatives    

           5. Co-works     6. Special interest group/incentive            

            7. Others ______________ 

8. How long do you stay at the current destination? _______________________________days 

9. Personal income per month ………………… 

10. Your country of resident ……………………… 

 
2
.  
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B: Wellness experience 

11. Effective methods for promoting wellness tourism (you can choose more than one 
answer) 
 1. Internet      2. Friends/relatives visited Thailand 

3. Friends/relatives living in Thailand    4. Health facilitators 

5. Travel agents                        6. Referred by professionals 

7. Travel magazines       8. Travel guidebook 

9. Others ____________________ 

12. How many total times did you visit a spa or health resort during the past 12 months? 
(if you have not been at a spa or health resort in the past 12 months, write number 0 in the ____) 
_______________________________times 

13. Please choose activities/classes you want to engage in when you are on a wellness holiday 
(multiple answers and please specific) 

       1. Physical Healing ……………………    2. Beauty Treatment …………………… 

  3. Leisure and Entertainment……………………  4. Work-Life Balance…………………… 

  5. Relaxation and Rest ……………………   6. Psychological…………………… 

  7. Spiritual ……………………              8. Others …………………………………… 

14. Please rate the motivation to visit wellness destination. 

Motivation Items Not 
important 

   Extremely 
important 

To escape 

1. To get away from the pressures of work and social life 1 2 3 4 5 

2. To get away from daily routine 1 2 3 4 5 

To relax      

3. To seek physical relaxation 1 2 3 4 5 

4. To reward myself for working hard 1 2 3 4 5 

5. To seek relief for a medical condition 1 2 3 4 5 
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Motivation Items Not 
important 

   Extremely 
important 

To Focus on Self       

6. To pamper myself 1 2 3 4 5 

7. To enhance physical attractiveness 1 2 3 4 5 

8. To rejuvenate my appearance 1 2 3 4 5 

9. To devote time just of myself 1 2 3 4 5 

To increase well-being      

10. To improve overall health 1 2 3 4 5 

11. To try latest/special treatment first-hand 1 2 3 4 5 

12. To change unwanted behaviours 1 2 3 4 5 

To find peace      

13. To seek mental peacefulness 1 2 3 4 5 

14. To seek spiritual refreshment 1 2 3 4 5 

15. To meditate 1 2 3 4 5 

To maintain relationship      

16. To spend time with friends 1 2 3 4 5 

17. To foster friendship ties 1 2 3 4 5 

18. To spend time with family 1 2 3 4 5 

19. To enhance family bonding 1 2 3 4 5 

To get experience      

20. To try a wellness destination experience 1 2 3 4 5 

21. To indulge in luxurious experience 1 2 3 4 5 

22. To share with friends and family about wellness 
experience 

1 2 3 4 5 
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15. Please indicate HOW IMPORTANT is each of these elements to you when you chose a 
health tourism destination (rate them on a scale »1« - completely unimportant to »5« - very 
important).  

 
 

Elements of Tourist Destination 

How important of these elements? 
Completely                           Very      
Unimportant                  important          

I don’t 
know 

Natural resources 
I can enjoy beautiful landscapes 1 2 3 4 5  

I can enjoy the weather 1 2 3 4 5  

General infrastructure       

The destinations are easily accessible 1 2 3 4 5  

There are services and facilities that are required to meet the 
needs of tourists 

1 2 3 4 5  

Tourist infrastructure 

Hospitals and healthcare are provided  1 2 3 4 5  

There are a wide range of accommodation for health tourists 1 2 3 4 5  

I can experience good services 1 2 3 4 5  

Tourist leisure and recreation 

Attractions are supported by a range of health tourism activities. 1 2 3 4 5  

I can participate in local festivals/events 1 2 3 4 5  

The destination gives an opportunity to socialize with other people 1 2 3 4 5  

Culture, history and art       

I can enjoy local food 1 2 3 4 5  

I can visit cultural attractions  
(e.g. historical and archaeological sites) 

1 2 3 4 5  

I can experience a different culture 1 2 3 4 5  

Natural environment 
I can enjoy the local nature and environment 1 2 3 4 5  

The hosting company is environmentally qualified (shows 
environmental responsibility) 

1 2 3 4 5  

The destination is not crowded 1 2 3 4 5  
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Elements of Tourist Destination 

How important of these elements? 
Completely                           Very      
Unimportant                  important          

I don’t 
know 

Social environment 
Friendliness of local people 1 2 3 4 5  

A fair and reasonable price for goods and services 1 2 3 4 5  

The destination is safe for everybody in the family 1 2 3 4 5  

The destination gives an opportunity to have good time together 
as a family 

1 2 3 4 5  

Atmosphere of the place 

There is a calm atmosphere 1 2 3 4 5  

The destination is famous for health tourism 1 2 3 4 5  

16. Please rate the importance of each of the following benefits you hope to attain by visiting 
spa  

Benefits Items Not 
important 

   Extremely 
important 

Contemplation 

To give me time and space for reflection 1 2 3 4 5 

To contemplate what is important for me 1 2 3 4 5 

To help better understand myself 1 2 3 4 5 

Escape      

To escape the demands of everyday life 1 2 3 4 5 

To let go of my worries and problems 1 2 3 4 5 

To get away from everything 1 2 3 4 5 

To get away from other people 1 2 3 4 5 

Exercise 
To be active 1 2 3 4 5 

To improve my physical fitness 1 2 3 4 5 

To maintain my physical fitness 1 2 3 4 5 

To get exercise 1 2 3 4 5 

 

 



 

158 
 

 
Benefits Items Not 

important 
   Extremely 

important 

Pampering 
To devote time for myself  1 2 3 4 5 

To focus on myself 1 2 3 4 5 

To spoil myself 1 2 3 4 5 

To feel that I am the only person in the world 1 2 3 4 5 

To be pampered 1 2 3 4 5 

Increased well-being 

To enhance my well-being 1 2 3 4 5 

To improve my health 1 2 3 4 5 

To help overcome health problems  1 2 3 4 5 

To help recover from a major negative life event 1 2 3 4 5 

Becoming renewed & refreshed 

To be refreshed 1 2 3 4 5 

To gain a sense of renewal  1 2 3 4 5 

To enjoy an experience with all my senses 1 2 3 4 5 

To feel good 1 2 3 4 5 

Learning & Exploring 

To experience something new 1 2 3 4 5 

To fulfil my curiosity  1 2 3 4 5 

To help better understand myself 1 2 3 4 5 

Relaxation  

To relax 1 2 3 4 5 

To reduce my stress-levels  1 2 3 4 5 

To be at peace with myself 1 2 3 4 5 

To experience calmness 1 2 3 4 5 

Relationships & Bonding 
To share my experience with people I am close to  1 2 3 4 5 

To meet like-minded people 1 2 3 4 5 

To spend time with family members 1 2 3 4 5 

To be with friends 1 2 3 4 5 
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Wellness Tourism Experiences 

A: ข้อมูลส่วนบุคคล 
1. เพศ 

           1. หญิง      2. ชาย  
2. อายุ: _________________________ป ี

3. โดยทั่วไปนั้นท่านคิดว่าสุขภาพของท่าน......  

          1.…ดีมาก     2. … ดี         3. … ปานกลาง            4 …แย่               5. … แย่มาก   

4. ระดับการศกึษา   

  1. ประถมศกึษา       2. มัธยมศึกษา  

3. อนุปรญิญา                 4. ปริญญาตร ี  

5. สูงกว่าปริญญาตร ี      6. อื่นๆ (ระบุ) ______________  

5. สถานะภาพ 

 1. โสด              2. แต่งงาน-ไม่มีลูก       3. แต่งงาน-มีลูก                 4. หย่า 

6. อาชีพ 
 1. ข้าราชการ   2. พนักงานบริษัท   3. เจ้าของธุรกิจ 
 4. นักเรียน   5. เกษียณ    6. อื่นๆ (ระบุ)________ 

7. ผู้ที่เดินทางรว่มกับท่านในการท่องเที่ยวครัง้นี้ (เลือกเพียงข้อเดียว) 

1. ไม่มี                 2. สามี/ภรรยา/คนรัก 

 3. ลูก      4. เพื่อน/ญาต ิ          

            5. เพื่อนร่วมงาน     6. บุคคลอื่นที่มคีวามสนใจในเรื่องสุขภาพ            

            7. อื่นๆ (ระบุ) ______________ 

8. ท่านพักค้างแรมในแหล่งท่องเที่ยวนี้เป็นจ านวน _______________________________ 

9. ท่านได้รับข่าวสารเกี่ยวกบัแหล่งท่องเที่ยวเชงิสุขภาพจากที่ใด (ตอบได้มากกว่าหนึ่งข้อ) 
 1. อินเตอร์เน็ต      2. เพื่อน/ญาติ 

3. ผู้ที่เกี่ยวข้องในวงการสุขภาพ    4. บริษัททวัร ์

5. ผู้เชี่ยวชาญด้านสขุภาพ                           6. นิตยสารน าเที่ยว เช่น อสท. 

7. อื่นๆ (ระบุ) ________________        

10. รายได้ต่อเดือน ………………… 

11. ท่านอาศัยอยู่ที่จังหวัด …………………………………………… 

 
2
.  
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B: แรงจูงใจและประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
สถานที่เชิงส่งเสริมสุขภาพ หมายถึง ที่พัก/แหล่งท่องเที่ยวที่มีกิจกรรมทีส่ามารถช่วยส่งเสริมสุขภาพทั้ง
กายและสุขภาพใจ เช่น มีสปา นวดผ่อนคลาย โยคะ มีการสอนท ากับข้าว ท าสมาธิ ฯลฯ 

12. ในระยะเวลา 1 ปีที่ผ่านมา ท่านได้เดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพเป็นจ านวนกี่ครั้ง? 
(ถ้าไม่เคยไปเลยให้ใส่เลข 0 ) 
_______________________________ครั้ง 

13. โปรดเลือกกิจกรรมที่ท่านสนใจในขณะที่ท่านเดินทางท่องเที่ยวในแหล่งท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ 
(ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ และโปรดระบุกิจกรรมที่สนใจ) 

       1. การดูแลรักษาด้านร่างกาย .......................................        
2. การรักษาความงาม ....................................... 

  3. กิจกรรมนันทนาการและการบันเทิง .......................................                        
  4. การสร้างสมดุลระหว่างงานและการใช้ชีวิต ....................................... 
  5. กิจกรรมเพื่อการผ่อนคลาย .......................................       
  6. กิจกรรมฟื้นฟูและบ าบัดจิตใจ ....................................... 
  7. กิจกรรมเพื่อพัฒนาด้านจิตวิญญาณ .......................................       
  8. อ่ืนๆ (โปรดระบุ) ....................................... 

14. แรงจูงใจของท่านในการเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ 

แรงจูงใจ ไม่
ส าคัญ 

   ส าคัญ
มาก 

ต้องการหลีกหนี 

1. เพื่อหลีกหนีจากความกังวลในชีวิตและการท างาน 1 2 3 4 5 

2. เพื่อหลีกหนีจากชีวิตประจ าวนั  1 2 3 4 5 

ต้องการพักผ่อน 

3. เพื่อต้องการพักผ่อนทางกาย 1 2 3 4 5 

4. เพื่อให้รางวัลกับตนเองหลังจากการท างานหนัก 1 2 3 4 5 

5. เพื่อต้องการพักผ่อนหลังจากการเจ็บป่วย  1 2 3 4 5 

ต้องการปรนเปรอตนเอง 

6. เพื่อต้องการดูแลตนเอง 1 2 3 4 5 

7. เพื่อท าให้ร่างกายดูดีขึ้น 1 2 3 4 5 

8. เพื่อเปลี่ยนแปลงรูปร่าง-ลักษณะของตนเอง 1 2 3 4 5 

9. เพื่อใช้เวลากับตนเอง 1 2 3 4 5 
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แรงจูงใจ ไม่
ส าคัญ 

   ส าคัญ
มาก 

ต้องการดูแลสุขภาวะ 

10. เพื่อปรับปรุงสุขภาพให้ดีขึ้น 1 2 3 4 5 

11. เพื่อต้องการได้ดลองวิธีการรักษาแบบใหม่ๆ 1 2 3 4 5 

12. เพื่อต้องการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมบางอย่าง 1 2 3 4 5 

ต้องการความสงบทางจิตใจ 

13. เพื่อค้นหาความสุขสงบทางจิต 1 2 3 4 5 

14. เพื่อเติมพลังให้กับจิตใจ 1 2 3 4 5 

15. เพื่อได้ท าสมาธ ิ 1 2 3 4 5 

ต้องการส่งเสริมความสัมพันธ์ 

16. เพื่อใช้เวลาอยู่กับเพื่อน 1 2 3 4 5 

17. เพื่อส่งเสริมมิตรภาพและความสัมพนัธ์ 1 2 3 4 5 

18. เพื่อใช้เวลาอยู่ร่วมกับครอบครัว 1 2 3 4 5 

19. เพื่อสร้างความสัมพันธ์กับครอบครัว 1 2 3 4 5 

ต้องการประสบการณ์ด้านการส่งเสริมสุขภาพ 

20. เพื่อได้รับประสบการณ์ดา้นการส่งเสริมสุขภาพ 1 2 3 4 5 

21. เพื่อต้องการได้รับประสบการณ์ที่เป็นพิเศษ 1 2 3 4 5 

22. เพื่อมีประสบการณ์เกี่ยวกับการส่งเสริมสุขภาพร่วมกับเพื่อนและครอบครัว 1 2 3 4 5 

15. ปัจจัยท่ีมีมีความส าคัญต่อท่านในการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ  
    (1 = ไม่ส าคัญเลย   5 = ส าคัญมากที่สุด) 

 
ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

ความส าคัญ 
ไม่ส าคัญ                             ส าคญั            
                                       มากที่สุด 

ไม่มี
ความเห็น 

ด้านทรัพยากร 
1. สภาพภูมิประเทศ 1 2 3 4 5  
2. สภาพภูมิอากาศ 1 2 3 4 5  
ด้านโครงสร้างท่ัวไป 
3. การเดินทาง/การเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว 1 2 3 4 5  
4. สิ่งอ านวยความสะดวกต่างๆ 1 2 3 4 5  
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ปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการเลือกแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

ความส าคัญ 
ไม่ส าคัญ                             ส าคญั            
                                       มากที่สุด 

ไม่มี
ความเห็น 

ด้านโครงสร้างการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
5. โรงพยาบาล/สถานบริการทางการแพทย์ที่ทันสมัย 1 2 3 4 5  
6. ความสะดวกในด้านที่พักเชิงสุขภาพ 1 2 3 4 5  
7. คุณภาพการบริการ 1 2 3 4 5  
ด้านนันทนาการ 
8. กิจกรรมการท่องเที่ยวทางสุขภาพ 1 2 3 4 5  
9.  เทศกาลและประเพณ ี 1 2 3 4 5  
10. การมีโอกาสได้ร่วมกิจกรรมกับนักท่องเที่ยวอื่น 1 2 3 4 5  
ด้านศิลปวัฒนธรรม 
11. อาหาร 1 2 3 4 5  
12. แหล่งท่องเที่ยวทางประวัติศาสตร์ ศาสนสถาน 1 2 3 4 5  
13. แหล่งท่องเที่ยวทางวัฒนธรรม/ทรัพยากรวัฒนธรรม 1 2 3 4 5  
ด้านสิ่งแวดล้อมธรรมชาติ 
14. แหล่งท่องเที่ยวทางธรรมชาติ/ทรัพยากรธรรมชาติ 1 2 3 4 5  
15. ความสะอาดของแหล่งท่องเที่ยว 1 2 3 4 5  
16. ความแออัด (จ านวนนักท่องเที่ยวในแหล่งท่องเที่ยว) 1 2 3 4 5  
ด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม       
17. ความเป็นมิตรของคนท้องถิ่น 1 2 3 4 5  
18. ราคา 1 2 3 4 5  
19. ความปลอดภัย 1 2 3 4 5  
20. สามารถใช้เวลาร่วมกับครอบครัว 1 2 3 4 5  
ด้านบรรยากาศ 
21. บรรยากาศเหมาะกับการพักผ่อน 1 2 3 4 5  
22. ความมีชื่อเสียงของสถานที่ 1 2 3 4 5  
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16. ประสบการณ์การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่ท่านต้องการได้รับ  (1 = ไม่ส าคัญเลย   5 = ส าคัญมากที่สุด) 

ประสบการณ์ ไม่ส าคัญเลย    ส าคัญมาก
ท่ีสุด 

การหลีกหน ี

เพื่อหลีกหนีจากชีวิตประจ าวัน 1 2 3 4 5 
เพื่อปลดปล่อยจากปัญหาและความกังวล 1 2 3 4 5 

เพื่อหนีจากทุกสิ่ง 1 2 3 4 5 

เพื่อหนีจากคนอ่ืน 1 2 3 4 5 

การอยู่กับตนเอง 
เพื่ออุทิศเวลาให้กับตนเอง 1 2 3 4 5 

เพื่อให้ความส าคัญกับตนเอง 1 2 3 4 5 

เพื่อได้ท าตามใจตนเอง 1 2 3 4 5 

เพื่อให้ได้อยู่กับตนเอง 1 2 3 4 5 

เพื่อได้ดูแลตนเอง 1 2 3 4 5 

การดูแลสุขภาวะ 

เพื่อดูแลสุขภาวะ 1 2 3 4 5 

เพื่อปรับปรุงสุขภาพ 1 2 3 4 5 
เพื่อแก้ปัญหาด้านสุขภาพ 1 2 3 4 5 

เพื่อฟื้นฟูสุขภาพจากปัญหาที่เกิดขึ้นในชีวิต 1 2 3 4 5 

ชีวิตสดชื่น 

เพื่อให้กระฉับกระเฉงขึ้น 1 2 3 4 5 
เพื่อให้รู้สึกเหมือนได้ต่ออาย ุ 1 2 3 4 5 

เพื่อได้รับประสบการณ์ต่างๆ 1 2 3 4 5 

เพื่อให้รู้สึกดี 1 2 3 4 5 

การเรียนรู้ 

เพื่อได้รับประสบการณ์ที่แปลกใหม่ 1 2 3 4 5 
เพื่อตอบสนองความสงสัย 1 2 3 4 5 

เพื่อให้เข้าใจตนเองได้ดีขึ้น 1 2 3 4 5 
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ประสบการณ์ ไม่ส าคัญเลย    ส าคัญมาก
ท่ีสุด 

การพักผ่อน 
เพื่อพักผ่อน  1 2 3 4 5 
เพื่อลดความตึงเครียด 1 2 3 4 5 

เพื่อให้เกิดความสงบสุขกับตนเอง 1 2 3 4 5 

เพื่อสัมผัสความสงบ 1 2 3 4 5 

การเข้าสังคม 
เพื่อแชร์ประสบการณ์  1 2 3 4 5 
เพื่อพบปะกับผู้อ่ืนที่มีความชอบเหมือนกัน 1 2 3 4 5 
เพื่อใช้เวลาร่วมกับครอบครัว  1 2 3 4 5 
เพื่อให้เวลากับเพื่อน 1 2 3 4 5 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


