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บทคัดย่อ

	 กำรศึกษำนี้เป็นกำรวิจัยเชิงปฏิบัติกำรมีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนำรูปแบบบริกำรนวดไทยในสถำนประกอบกำร 

เพื่อสุขภำพที่เหมำะสมกับบริบทของจังหวัดเชียงใหม่โดยเน้นกำรมีส่วนร่วมของหน่วยงำนที่เกี่ยวข้องทั้งภำครัฐและเอกชน	

กระบวนกำรในกำรพัฒนำรูปแบบบริกำรนวดไทยมี	3	ระยะ	คือ	1)	กำรวำงแผน	เป็นกำรสร้ำงกำรมีส่วนร่วมของหน่วยงำน

ทีเ่กีย่วข้อง	และวเิครำะห์สถำนกำรณ์ปัญหำร่วมกบัหำแนวทำงในกำรพฒันำรปูแบบบรกิำรนวดไทย	2)	กำรปฏบัิต	ิเป็นข้ันตอน

ของกำรพัฒนำรูปแบบบริกำรนวดไทย	และ	3)	กำรประเมินผลกำรน�ำรูปแบบบริกำรนวดไทยไปใช้ในสถำนประกอบกำรเพื่อ

สขุภำพจ�ำนวน	20	แห่งในจังหวดัเชยีงใหม่	โดยใช้แบบประเมนิของสถำนประกอบกำรนวดเพือ่สขุภำพ	มกีำรวเิครำะห์ข้อมลู

โดยใช้สถิติกำรทดสอบทีแบบกลุ่มสัมพันธ์เพื่อเปรียบเทียบควำมแตกต่ำงระหว่ำงค่ำเฉลี่ยก่อนและหลังกำรน�ำรูปแบบไปใช้

	 ผลกำรศึกษำ	 พบว่ำ	 รูปแบบบริกำรนวดไทยในสถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพประกอบด้วยลักษณะส�ำคัญ	 

3	ประกำรคอื	1)	กำรปฎบิติัด้ำนบคุลกิภำพ	ภำพลกัษณ์	และจรรยำมำรยำทท่ีดขีองผูใ้ห้บรกิำร	2)	กำรปฏบัิตด้ิำนกำรนวดทีด่	ี

และ	3)	กำรปฏบิตัด้ิำนกำรบรกิำรทีด่	ีโดยกลยทุธ์ทีใ่ช้ในกำรพฒันำกำรบรกิำรนวดไทยในสถำนประกอบกำรคอื	วธิกีำรสอนงำน

จำกผู้เชี่ยวชำญ	ทั้งนี้	ผลลัพธ์ที่เกิดขึ้นภำยหลังกำรน�ำรูปแบบไปใช้	พบว่ำ	สถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพมีคะแนนเฉล่ีย 

ด้ำนกำรให้บริกำรนวดไทยโดยภำพรวมเพิ่มขึ้นจำกก่อนน�ำรูปแบบไปใช้อย่ำงมีนัยส�ำคัญทำงสถิติ	(p	<	.01)	ดังนั้น	จึงควรมี

กำรเผยแพร่รปูแบบบรกิำรนวดไทยอย่ำงกว้ำงขวำงเพือ่ให้สถำนประกอบกำรเพือ่สขุภำพมคีวำมรู	้ทักษะ	และสำมำรถประเมนิ

กำรให้บริกำรของตนเอง	อันจะน�ำไปสู่กำรพัฒนำศักยภำพกำรให้บริกำรนวดไทยต่อไป

ค�าส�าคัญ :	กำรวิจัยเชิงปฏิบัติกำร	กำรพัฒนำกำรให้บริกำร	นวดไทย	สถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพ	
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Abstract

	 This	 action	 research	 study	 aimed	 to	develop	 the	 service	model	 of	 Thai	massage	 in	 the	

establishment	of	health	based	on	 the	Chiang	Mai	 context.	 This	 study	 focused	on	collaboration	 

among	 all	 stakeholders	 in	 governmental	 and	non-governmental	 organizations.	 The	process	of	 

Thai	massage	service	model	development	has	been	divided	into	3	phases:	1)	planning	was	to	establish	

a	partnership	and	 to	 identify	 the	 situation	and	solution	 for	developing	 the	Thai	massage	 service;	 

2)	action	was	the	Thai	massage	service	model	development	and;	3)	evaluating	model	implementation	 

in	20	health	establishments	 in	Chiang	Mai	province.	The	data	were	collected	before	and	after	 the	 

model	 implementation	by	using	a	health	 service	 standard	 for	massage	establishment	and	were	 

analyzed,	then,	by	using	the	paired	t-test.	

	 The	 findings	of	 this	 study	 revealed	 that	 the	Thai	massage	 service	model	 included	 three	

components:	1)	good	therapist	image	practice;	2)	good	massage	practice	and;	3)	good	service	practice.	

Coaching	by	experts	was	used	 as	 a	 strategy	 for	 implementing	 the	model.	 Results	 from	model	

implementation	showed	a	significant	difference	was	 found	on	massage	service	between	before	and	 

after	 implementing	 the	model	 (p	<	 .01).	 Therefore,	 this	Thai	massage	 service	model	 should	be	

disseminated	so	that	health	establishments	would	have	knowledge,	skills,	and	enable	evaluate	their	

services	that	will	lead	to	the	development	of	Thai	massage	services.	

 

Keywords :	Action	research,	Service	Model	development,	Thai	massage,	Health	establishment	
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บทน�า

	 จำกกำรเปลี่ยนแปลงของกระแสสังคมโลกด้ำน 

กำรดูแลสุขภำพประกอบกับควำมต้องกำรในขับเคลื่อน

เศรษฐกิจของประเทศ	 ท�ำให้รัฐบำลประกำศนโยบำย

พัฒนำประเทศไทยให ้เป ็นศูนย ์กลำงบริกำรสุขภำพ

นำนำชำติตั้งแต่ปี	พ.ศ.	 2547	และมีกำรขับเคลื่อนเชิง

ยุทธศำสตร์กำรพัฒนำประเทศไทยให้เป ็นศูนย์กลำง

สุขภำพนำนำชำติ	 (Medical	 hub)	 มำอย่ำงต่อเนื่อง	 

โดยก�ำหนดให้อุตสำหกรรมกำรท่องเที่ยวเชิงสุขภำพและ

อุตสำหกรรมสุขภำพซึ่งรวมถึงกำรแพทย์แผนไทยเป็น

อุตสำหกรรมเป้ำหมำยเพื่อขับเคลื่อนเศรษฐกิจสู่อนำคต	

โดยคำดหวังว่ำจะสำมำรถเพิ่มสัดส่วนรำยได้และพัฒนำ

คณุภำพชวีติของประชำชน	ท�ำให้ประเทศไทยเกดิควำมมัง่คัง่

และควำมมั่นคงทำงเศรษฐกิจอย่ำงยั่งยืน	 (กรมสนับสนุน

บริกำรสุขภำพ	กระทรวงสำธำรณสุข,	2559)

	 กำรแพทย์แผนไทยโดยเฉพำะกำรนวดไทย	 (Thai	

massage)	 กลำยเป ็นที่นิยมจำกคนในประเทศและ 

นักท่องเที่ยวชำวต่ำงชำติทั่วโลกในปัจจุบัน	 เนื่องจำกมี

เอกลักษณ์ที่โดดเด่นและสำมำรถช่วยรักษำหรือบรรเทำ

อำกำรของโรคได้	ดังเห็นได้จำกผลกำรศึกษำวิจัยที่ผ่ำนมำ	

พบว่ำ	กำรนวดไทยสำมำรถช่วยให้เกดิกำรกระตุน้กำรไหลเวยีน

ของเลือด	 (กรรณิกำร์	 พุ ่มทอง,	 2559)	 เพ่ิมศักยภำพ 

ในกำรเคลื่อนไหวของข้อต่อ	 (โสภำ	ลี้ศิริวัฒนกุล,	คณิสร	

เจริญกิจ,	และวิภำรัตน์	ภิบำลวงษ์,	2562;	Chiranthanut,	

Hanprasertpong,	 &	 Teekachunhatean,	 2014)	 

เพิ่มควำมยืดหยุ่นของร่ำงกำย	บรรเทำอำกำรตึงตัวของ

กล้ำมเนื้อ	 (กรรณิกำร์	พุ่มทอง,	2559;	 โสภำ	ลี้ศิริวัฒนกุล	

และคณะ,	 2562;	 Buttagat,	 Eungpinichpong,	

Chatchawan,	&	Arayawichanon,	2012)	ลดอำกำรปวด

ในผู้ที่มีอำกำรสะบักจม	 (Buttagat,	 Eungpinichpong,	

Chatchawan,	&	Kharmwan,	2011)	ผู้ป่วยที่มีอำกำร

ปวดหลังแบบเรื้อรัง	(ศิวรี	เอี่ยมฉวี,	รื่นฤดี	พรหมประดิษฐ์,	

บหุลนั	สเุทว,ี	จฑุำมำส	สพุรรณ,	และ	สภุำรตัน์	สขุโท,	2559;	

Buttagat	 et	 al. , 	 2012)	 และผู ้ป ่วยข ้อเข ่ำเสื่อม	

(Chiranthanut	et	al.,	2014)	ช่วยบรรเทำอำกำรท้องผูก	

(ขนิษฐำ	สร้อยมำลุน,	 จิรำพร	ระมำศ,	 วันเพ็ญ	ก�ำลังดี,	 

และปริยำภัทร	สิงห์ทอง,	2560)	และลดระดับควำมวิตก

กังวลลงได้	 (จิรภรณ์	แนวบุตร,	2557;	Buttagat	et	al.,	

2012;	 2011)	ท�ำให้กำรนวดไทยกลำยเป็นงำนบริกำร 

ที่สำมำรถสร้ำงอำชีพให้ประชำชนและสำมำรถสร้ำงมูลค่ำ

ให้แก่สถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพเพิ่มขึ้น

	 ปัจจบุนั	กำรเตบิโตของสถำนประกอบกำรเพือ่สขุภำพ

มีแนวโน้มเพิ่มขึ้น	 โดยในปี	พ.ศ.	2556	มีกำรจดทะเบียน

เป็นนิติบุคคลอย่ำงถูกต้องตำมกฎหมำยจ�ำนวน	1,304	รำย	

และมีมูลค่ำตลำดธุรกิจสปำและนวดไทยเท่ำกับ	3,117	

ล้ำนบำท	ซึง่เพิม่ขึน้จำกข้อมลูในปี	พ.ศ.	2555	ถงึร้อยละ	81.87	

และร้อยละ	11.27	ตำมล�ำดับ	(สุเนตรตรำ	จันทบุรี,	2559)	

จังหวัดเชียงใหม่เป็นจังหวัดท่ีมีกำรขยำยตัวของสถำน

ประกอบกำรเพือ่สขุภำพโดดเด่น	โดยพบว่ำ	ในปี	พ.ศ.	2561	

มีจ�ำนวนสถำนประกอบกำรสุขภำพประเภทกำรนวดไทย	

601	แห่ง	ซึ่งเพิ่มขึ้นจำกปี	พ.ศ.	2559	ถึงร้อยละ	257.74	

และคำดว่ำจะมีกำรขยำยตัวเพิ่มขึ้นอย่ำงต่อเนื่อง	เนื่องจำก

กำรศึกษำท่ีผ่ำนมำพบว่ำ	มำกกว่ำสองในสำมของผู้เข้ำมำ

รับบริกำรในสถำนประกอบกำรสุขภำพนิยมเลือกใช้บริกำร

นวดไทยเป็นหลัก	 (ณัฐฐิกำนต์	 โพธิพิพิธ,	2556;	สมศักดิ	์

แก้วสอน,	 2550)	 ดังนั้น	 เพื่อยกระดับขีดควำมสำมำรถ 

ด้ำนกำรบริกำรเพื่อส่งเสริมสุขภำพของจังหวัดเชียงใหม่ 

ให้มีควำมโดดเด่น	 เป็นสำกล	และมีศักยภำพกำรแข่งขัน 

ในระดับนำนำชำติ	 จึงจ�ำเป็นต้องมีกำรพัฒนำคุณภำพ 

กำรให้บริกำรนวดไทยให้มีมำตรฐำน	ควบคู่กับกำรส่งเสริม

กำรตลำดเพื่อสร้ำงควำมแตกต่ำงและควำมประทับใจ 

ในบรกิำรสขุภำพกบัต่ำงประเทศ	ท่ีผ่ำนมำได้มกีำรศกึษำเพือ่

พัฒนำคุณภำพผู้ให้บริกำรนวดเท่ำนั้น	(ชนิญญำ	ชัยสุวรรณ	

และ	ทรงคณุ	จนัทจร,	2561;	น�ำ้ทิพย์	ตนัพงษ์,	ม.ป.ป.)	ซึง่ยงั

ไม่ครอบคลุมถึงกำรจัดบริหำรจัดกำรในสถำนประกอบกำร

เพือ่สขุภำพ	ด้วยเหตนุี	้ผูว้จิยัจงึมคีวำมสนใจทีจ่ะพฒันำรปูแบบ

บริกำรนวดไทยในสถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพ	 โดยใช้

ระเบยีบวธิวีจิยัเชงิปฏบิตักิำรเพือ่ให้เกดิรปูแบบกำรให้บริกำร

นวดไทยท่ีสอดคล้องกับบริบทของจังหวัดเชียงใหม่และ

สำมำรถน�ำไปใช้ได้อย่ำงยั่งยืนต่อไป
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วัตถุประสงค์ 

	 1.	 เพื่อพัฒนำรูปแบบบริกำรนวดไทยในสถำน

ประกอบกำรเพื่อสุขภำพที่เหมำะสมกับบริบทของจังหวัด

เชียงใหม่

	 2.	 เพ่ือประเมินผลกำรน�ำรูปแบบบริกำรนวดไทย 

ไปใช้ในในสถำนประกอบกำรเพือ่สขุภำพในจงัหวดัเชยีงใหม่

กรอบแนวคิด

 กำรวิจัยเชิงปฏิบัติกำร	 (Action	 research)	 เป็น 

กระบวนกำรค้นหำวิธีกำรท่ีน�ำมำใช้ในกำรแก้ไขปัญหำ 

หรอืพฒันำคณุภำพงำนทีส่ำมำรถน�ำไปใช้ได้จรงิในบรบิทนัน้ๆ	

อย่ำงยัง่ยนื	จำกกำรมส่ีวนร่วมของผูท่ี้มส่ีวนเกีย่วข้องในพืน้ที	่

(Stringer,	2007)	ดังนั้น	กำรศึกษำนี้จึงน�ำกระบวนกำรวิจัย

เชิงปฏิบัติกำรมำใช้เพื่อให้เกิดกำรพัฒนำรูปแบบบริกำร

นวดไทยในสถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพที่สำมำรถน�ำไป

ปฏิบัติได้จริงและเหมำะสมกับบริบทพื้นที่ของจังหวัด

เชียงใหม่	 โดยมีกระบวนกำรด�ำเนินงำนเป็น	3	ระยะ	คือ	 

1)	กำรวำงแผน	2)	กำรปฏิบัติกำร	และ	3)	กำรประเมินผล	

ดังแสดงในภำพที่	1

ภาพที่ 1	 กรอบแนวคิดกำรพัฒนำรูปแบบกำรบริกำรนวดไทย

ระยะที่ 1 การวางแผน
1. สรางความรวมมือกับหนวยงานที่เกี่ยวของทั้งภาครัฐและเอกชน
2. วิเคราะหสถานการณปญหา และหาแนวทางในการพัฒนารูปแบบบริการนวดไทยในสถานประกอบการเพื่อ
สุขภาพรวมกัน  

ระยะที่ 2 การปฏิบัติการ
1. พัฒนาคูมือรูปแบบการบริการนวดไทย
2. วางกลยุทธในการพัฒนารูปแบบบริการนวดไทยในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพโดยใชวิธีการสอนงาน 
(Coaching)   

ระยะที่ 3 การประเมินผล
พัฒนารูปแบบบริการนวดไทยในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ 20 แหง พรอมประเมินผลตามแบบประเมิน
ของสถานประกอบการนวดเพื่อสุขภาพกอนและหลังการไดรับการพัฒนา

คูมือ การพัฒนาภาพลักษณและพัฒนารูปแบบการบริการนวดไทย 
“มาเชียงใหมตองมานวดไทยลานนา”
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ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ

	 1.	 ได้รูปแบบบริกำรนวดไทยในสถำนประกอบกำร

เพื่อสุขภำพที่เหมำะสมกับบริบทของจังหวัดเชียงใหม ่

และสำมำรถน�ำไปใช้ได้จริง

	 2.	เกดิกำรยกระดบักำรให้บรกิำรท่องเทีย่วเชงิสขุภำพ

ของจังหวัดเชียงใหม่

วิธีการศึกษา

	 กำรศกึษำครัง้น้ีเป็นกำรวจัิยเชงิปฏบิติักำรเพือ่พฒันำ

รูปแบบบริกำรนวดไทยในสถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพ 

ที่เหมำะสมกับบริบทของจังหวัดเชียงใหม่

ประชากรและผู้มีส่วนร่วม (Participants)

	 ประชำกรในกำรศึกษำนี้เป็นผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับ

กำรให้บริกำรนวดไทยในสถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพ 

ในจังหวัดเชียงใหม่	ตั้งแต่เดือนพฤศจิกำยน	พ.ศ.	2561	ถึง	

เดือนสิงหำคม	พ.ศ.	 2562	 กำรเลือกกลุ ่มผู ้มีส่วนร่วม 

ในกำรศกึษำน้ีเป็นกำรเลอืกแบบเฉพำะเจำะจง	 (Purposive	

sampling)	 และกำรสุ ่มโดยกำรบอกต่อ	 (Snowball	

technique	sampling)	โดยแบ่งเป็น	3	กลุ่ม	ดังนี้

	 1)	คณะกรรมกำรด�ำเนินงำนกำรพัฒนำภำพลักษณ์

และพฒันำรปูแบบกำรบรกิำรนวดไทย	ประกอบด้วย	ผูแ้ทน

ส�ำนักงำนสำธำรณสุขจังหวัดเชียงใหม่	ผู้แทนสถำบันพัฒนำ

ฝีมอืแรงงำน	19	เชยีงใหม่	ผูแ้ทนสถำบนัพฒันำฝีมอืแรงงำน

แม่ฮ่องสอน	 ผู ้แทนส�ำนักงำนพำณิชย์จังหวัดเชียงใหม่	 

ผู้แทนส�ำนักงำนท่องเที่ยวและกีฬำจังหวัดเชียงใหม่	ผู้แทน

ส�ำนักงำนส่งเสริมกำรศึกษำนอกระบบและกำรศึกษำตำม

อธัยำศยัจงัหวดัเชยีงใหม่	นำยกสมำคมส่งเสรมิบรกิำรสขุภำพ

เชียงใหม่	นำยกสมำคมนวดแผนไทยจังหวัดเชียงใหม่นำยก

สมำคมไทยล้ำนนำสปำ	ประธำนชมรมโรงเรียนนวดไทย

เอกชนเชียงใหม ่	 ประธำนชมรมผู ้ประกอบกำรนวด 

ไทยล้ำนนำ	 ผู้เชีย่วชำญด้ำนกำรจดับรกิำรสปำและนวดไทย

จำกมหำวิทยำลัยเชียงใหม่และสถำนประกอบกำรนวด 

ไทยล้ำนนำ	จ�ำนวน	20	คน

	 2)	คณะกรรมกำรด�ำเนินงำนกำรพัฒนำภำพลักษณ์

และพฒันำรปูแบบกำรบรกิำรนวดไทยในพืน้ท่ี	ประกอบด้วย	

ผูแ้ทนส�ำนกังำนสำธำรณสขุจงัหวดัเชียงใหม่	และผูเ้ช่ียวชำญ

ด้ำนกำรจดับรกิำรสปำและนวดไทยจำกหน่วยงำนต่ำง	ๆ	เช่น	

สมำคมแพทย์แผนไทยจงัหวดัเชยีงใหม่	ชมรมผูป้ระกอบกำร

นวดไทยล้ำนนำ	และสถำนประกอบกำรสปำและนวดไทย

ที่ได้รับกำรยอมรับในจังหวัดเชียงใหม่	จ�ำนวน	18	คน

	 3)	บุคลำกรในสถำนประกอบกำรเพือ่สขุภำพ	จ�ำนวน	

20	แห่ง	ได้แก่	พนักงำนต้อนรับ	พนักงำนนวด	และแม่บ้ำน	

จ�ำนวน	107	คน

เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา

 ในกำรศึกษำครั้งนี้	 ได้น�ำแบบประเมินของสถำน

ประกอบกำรนวดเพือ่สขุภำพ	ทีผู่ว้จิยัสร้ำงขึน้จำกกำรทบทวน

วรรณกรรม	ร่วมกบักำรสงัเครำะห์องค์ควำมรูก้บัผูท้รงคุณวุฒิ

ด้ำนกำรนวดและผู้ด�ำเนินกำรสปำในพื้นที่	จ�ำนวน	17	ท่ำน	

มำใช้ในกำรประเมินกำรบริหำรจัดกำรและกำรให้บริกำร

ของสถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพ	ทั้ง	20	แห่ง	ซึ่งหัวข้อ 

ในกำรประเมินมีท้ังหมด	 3	 ด้ำน	 และเป็นกำรประเมิน 

ท้ังเชิงบวกและเชิงลบ	 เครื่องมือนี้ได ้ผ ่ำนกำรทดสอบ 

ค่ำควำมเชือ่มัน่โดยใช้ค่ำสมัประสทิธิแ์อลฟ่ำของครอนบรำค	

(Cronbach’s	alpha	coefficiency)	ได้เท่ำกับ	0.94	ดังนี้

	 1)	 กำรปฏิบัติด้ำนบุคลิกภำพ	 ภำพลักษณ์	 และ

จรรยำมำรยำทของผูใ้ห้บรกิำร	(Therapist	image	practice)	

เป็นกำรประเมินพฤติกรรมกำรให้บริกำรของผู้ให้บริกำร 

ในสถำนประกอบกำร	จ�ำนวน	21	ข้อ	โดยเป็นกำรประเมิน

กำรปฏิบัติเชิงบวกจ�ำนวน	11	ข้อ	และเชิงลบจ�ำนวน	10	ข้อ	

	 2)	กำรปฏิบัติด้ำนกำรนวด	 (Massage	practice)	

เป็นกำรประเมนิพฤตกิรรมกำรให้บรกิำรและทกัษะในกำรนวด

ของพนักงำนนวด	จ�ำนวน	21	ข้อ	 โดยเป็นกำรประเมิน 

กำรปฏิบัติเชิงบวกจ�ำนวน	5	ข้อ	และเชิงลบจ�ำนวน	16	ข้อ	

	 3)	กำรปฏิบัติด้ำนกำรบริกำร	 (Service	practice)	

เป ็นกำรประเมินกำรบริหำรจัดกำรและควำมพร ้อม 

ของกำรให้บริกำรในสถำนประกอบกำร	จ�ำนวน	25	ข้อ	

โดยเป็นกำรประเมินกำรปฏิบัติเชิงบวกจ�ำนวน	 20	 ข้อ	 

และเชิงลบจ�ำนวน	5	ข้อ	
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	 กำรให้คะแนนในเกณฑ์กำรประเมนิกำรปฏบิตัเิชิงบวก

จะเป็นลักษณะแบบ	6	อันดับ	คือ	ไม่มี	ได้	0	คะแนน	จนถึง	

มีในระดับมำกที่สุด	 ได้	 5	คะแนน	ส�ำหรับกำรให้คะแนน 

ในเกณฑ์กำรประเมินกำรปฏิบัติเชิงลบ	 เป็นลักษณะเลือก

ตอบ	2	ตัวเลือก	คือ	ไม่มี	ได้	0	คะแนน	และ	มี	ได้	1	คะแนน	

โดยคะแนนเต็มจะได้จำกกำรน�ำคะแนนที่ได้จำกกำรปฏิบัติ

เชิงบวกมำลบกับคะแนนที่ได้จำกกำรปฏิบัติเชิงลบ	มีค่ำ

เท่ำกับ	180	คะแนน

การรวบรวมข้อมูล

 ผู ้วิจัยได้ด�ำเนินกำรรวบรวมข้อมูล	 โดยแบ่งกำร

ด�ำเนินงำนเป็น	3	ระยะ	ดังนี้

	 ระยะที่	1	กำรวำงแผน	

	 1.1	ผู้วิจัยสร้ำงควำมร่วมมือกับผู้มีส่วนเกี่ยวข้องกับ

กำรให้บริกำรสถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพทั้งหน่วยงำน

ภำครัฐและภำคเอกชนในจังหวัดเชียงใหม่	 และจัดประชุม

แต่งตั้งเป็นคณะกรรมกำรด�ำเนินงำนกำรพัฒนำภำพลักษณ์

และพัฒนำรูปแบบกำรบริกำรนวดไทยเพื่อก�ำหนดแนวทำง

กำรด�ำเนินงำนพัฒนำรปูแบบกำรนวดไทย	พร้อมทัง้สนบัสนนุ

และเป็นทีป่รึกษำให้แก่คณะกรรมกำรด�ำเนนิงำนกำรพฒันำ

ภำพลักษณ์และพัฒนำรูปแบบกำรบริกำรนวดไทยในพื้นที่

	 1.2	ผูว้จิยัสร้ำงควำมร่วมมอืกบัผูเ้ชีย่วชำญด้ำนกำรจดั

บริกำรสปำและนวดไทยจำกหน่วยงำนทัง้ภำครฐัและเอกชน

ในจงัหวดัเชยีงใหม่	และจัดประชมุแต่งต้ังเป็นคณะกรรมกำร

ด�ำเนนิงำนกำรพฒันำภำพลกัษณ์และพฒันำรปูแบบกำรบรกิำร

นวดไทยในพื้นที่เพื่อวำงแผนกำรด�ำเนินงำนพัฒนำรูปแบบ

กำรนวดไทย

	 1.3	ผูว้จิยัร่วมกบัคณะกรรมกำรด�ำเนนิงำนกำรพฒันำ

ภำพลักษณ์และพัฒนำรูปแบบกำรบริกำรนวดไทยในพื้นท่ี

ร่วมกันวิเครำะห์สถำนกำรณ์ปัญหำ	พร้อมหำแนวทำง 

ในกำรพัฒนำกำรบริกำรนวดไทยในสถำนประกอบกำร 

เพื่อสุขภำพ

	 ระยะที่	2	กำรปฏิบัติกำร	

	 2.1	ผูว้จิยัร่วมกบัคณะกรรมกำรด�ำเนนิงำนกำรพฒันำ

ภำพลักษณ์และพัฒนำรูปแบบกำรบริกำรนวดไทยในพื้นท่ี

ร่วมกนัจดัท�ำคูม่อื	“กำรพฒันำภำพลกัษณ์และพฒันำรปูแบบ

กำรบริกำรนวดไทย	มำเชียงใหม่ต้องมำนวดไทยล้ำนนำ”	

และวำงกลยทุธ์ในกำรพฒันำโดยใช้วธิกีำรสอนงำน	(Coaching)	

	 2.2	 ภำยหลังจำกที่คู ่มือได้ผ ่ำนตรวจสอบด้ำน

เนื้อหำจำกคณะกรรมกำรด�ำเนินงำนกำรพัฒนำภำพลักษณ์

และพัฒนำรูปแบบกำรบริกำรนวดไทยและผู ้เช่ียวชำญ	 

ผู ้วิจัยได้จัดประชุมเชิงปฏิบัติกำรส�ำหรับคณะกรรมกำร

ด�ำเนนิงำนกำรพฒันำภำพลกัษณ์และพฒันำรปูแบบกำรบรกิำร

นวดไทยในพืน้ทีเ่พือ่สร้ำงควำมเข้ำใจและวำงแผนด�ำเนนิกำร

ในพื้นที่

	 ระยะที่	3	กำรประเมินผล

	 3.1	คณะกรรมกำรด�ำเนนิงำนกำรพฒันำภำพลักษณ์

และพฒันำรปูแบบกำรบรกิำรนวดไทยในพืน้ทีไ่ด้แบ่งกำรท�ำงำน

เป็น	5	ทมี	เพือ่รบัผดิชอบในกำรสอนงำนในสถำนประกอบกำร

แต่ละแห่ง	 โดยลงพื้นท่ีแห่งละ	3	ครั้ง	 ในเดือนพฤษภำคม	

พ.ศ.	2562

	 3.2	ในกำรลงพืน้ท่ีครัง้แรก	ผูว้จิยัด�ำเนนิกำรประเมนิ

สถำนประกอบกำรโดยใช้แบบประเมนิของสถำนประกอบกำร

นวดเพื่อสุขภำพ	หลังจำกนั้นทีมคณะกรรมกำรด�ำเนินงำน 

กำรพฒันำภำพลกัษณ์และพฒันำรปูแบบกำรบรกิำรนวดไทย

ในพื้นที่จะมีกำรให้ควำมรู ้พร้อมฝึกทักษะตำมคู่มือที่ได้

พฒันำขึน้	หลงัจำกนัน้	ทมีคณะกรรมกำรฯ	จะช่วยเป็นทีป่รกึษำ

และสอนงำนเพื่อพัฒนำรูปแบบกำรให้บริกำรท่ีสอดคล้อง

กบับรบิทของสถำนประกอบกำรนัน้	ๆ	ในครัง้ท่ีสองและสำม

	 3.3.	ภำยหลังจำกลงพื้นที่เสร็จสิ้น	2	 เดือน	ผู้วิจัย

ด�ำเนินกำรประเมินสถำนประกอบกำรโดยใช้แบบประเมิน

ของสถำนประกอบกำรนวดเพื่อสุขภำพอีกครั้ง	พร้อมทั้ง 

มีกำรประชุมตัวแทนจำกสถำนประกอบกำรท้ัง	 20	แห่ง	

เพื่อปรับปรุงคู่มือให้สอดคล้องกับควำมต้องกำรของสถำน

ประกอบกำร

การวิเคราะห์ข้อมูล

 1)	 ข้อมูลเชิงคุณภำพ	น�ำมำวิเครำะห์เชิงเนื้อหำ 

ด้วยกำรจัดรวบรวมข้อมูลอย่ำงเป็นระบบและวิเครำะห์

และเชื่อมโยงหำควำมสัมพันธ์ของหมวดหมู่ข้อมูล

	 2)	ข้อมูลเชิงปริมำณ	ได้มีกำรเปรียบเทียบค่ำเฉลี่ย

คะแนนกำรให้บริกำรของสถำนประกอบกำร	ก่อนและหลัง

กำรได้รับกำรพัฒนำ	2	เดือน	โดยใช้สถิติกำรทดสอบทีแบบ

กลุ่มสัมพันธ์	(Paired	t-test)
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ผลการศึกษา

รูปแบบบริการนวดไทยในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ

	 จำกกำรวิเครำะห์สถำนกำรณ์ปัญหำและแนวทำง 

ในกำรพฒันำรปูแบบบรกิำรนวดไทยทีผ่่ำนมำ	ท�ำให้ได้รปูแบบ

กำรบริกำรนวดไทยในสถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพ	 

ซึ่งประกอบด้วยลักษณะส�ำคัญ	3	ประกำร	ดังนี้

	 1.	 กำรปฎิบัติด้ำนบุคลิกภำพ	ภำพลักษณ์	 และ

จรรยำมำรยำทที่ดีของผู ้ให้บริกำร	 (Good	 therapist	

image	practice)	ผู้ให้บริกำรถือเป็นบุคคลที่มีควำมส�ำคัญ

ในกำรถ่ำยทอดควำมเป็นไทยล้ำนนำทั้งด้ำนกำรแต่งกำย	

กรยิำมำรยำท	และจำรตีประเพณ	ีไปยงัผูร้บับรกิำร	ทีส่่งผลให้

เกดิควำมประทบัใจและกำรกลบัมำใช้บริกำรซ�ำ้ได้ง่ำย	ดงันัน้	

สถำนประกอบกำรเพือ่สขุภำพควรเน้นกำรพัฒนำบคุลกิภำพ	

ทศันคต	ิภำพลกัษณ์	และกำรแสดงออกทีดี่ต่อกำรให้บรกิำร

แก่ลูกค้ำทั้งกำรให้บริกำรต้อนรับและกำรให้บริกำรนวด	

โดยมข้ีอควรปฏบิตัจิ�ำนวน	11	ข้อ	เช่น	กำรมมีนษุยสมัพนัธ์ทีด่ี	

มีกำรต้อนรับที่อบอุ ่น	 สอบถำมลูกค้ำถึงควำมต้องกำร 

ในกำรท�ำทรตีเมนท์	(Treatment)	กำรแต่งกำยมเีครือ่งแบบ

เรียบร้อยที่มีอัตลักษณ์ล้ำนนำ	มีกริยำมำรยำทเรียบร้อย 

ทั้งกำรเดิน	กำรน่ัง	กำรวำงมือ	กำรเก็บมือ	มีควำมใส่ใจ 

ในกำรบริกำรทกุขัน้ตอน	และมกีำรแนะน�ำในกำรดแูลสขุภำพ

ภำยหลงักำรนวด	และมข้ีอห้ำมในกำรปฏบิติัจ�ำนวน	10	ข้อ	

เช่น	 กำรแสดงพฤติกรรมที่ท�ำให้เกิดควำมเข้ำใจส่อถึง 

กำรค้ำประเวณี	กำรเปิดเผยควำมลับของผู้รับบริกำร	และ

กำรรับประทำนอำหำรหรือลูกอม	 หรือกำรใช้โทรศัพท์ 

ขณะท�ำกำรนวด

	 2.	กำรปฏิบัติด้ำนกำรนวดที่ดี	 (Good	massage	

practice)	กำรนวดถอืเป็นหวัใจหลกัของกำรเข้ำมำรบับรกิำร	

ผู้รับบริกำรส่วนใหญ่คำดหวังที่จะได้รับบริกำรกำรนวดที่ดี

ทั้งกำรนวดเพื่อกำรผ่อนคลำยและกำรนวดเพื่อบ�ำบัดรักษำ	

หำกผู้ให้บริกำรมีกำรให้บริกำรนวดที่สำมำรถตอบสนอง

ควำมต้องกำรและสร้ำงควำมประทบัใจย่อมท�ำให้ผูร้บับรกิำร

กลับมำใช้บริกำรซ�้ำอย่ำงต่อเนื่อง	สถำนประกอบกำรเพื่อ

สุขภำพควรมีกำรก�ำหนดข้อปฏิบัติตำมระเบียบแบบแผน

กำรนวดไทย	พร้อมชี้แจงให้พนักงำนนวดทรำบข้อปฏิบัติ

เหล่ำน้ี	และระมดัระวงัข้อห้ำมในกำรนวดทีอ่ำจส่งผลอนัตรำย

หรืออำกำรบำดเจ็บต่อผู ้มำรับบริกำร	 โดยเฉพำะผู ้ที่มี 

โรคประจ�ำตัว	โดยมีข้อปฏิบัติจ�ำนวน	5	ข้อ	เช่น	กำรไหว้ครู

ก่อนให้บริกำร	กำรสอบถำมข้อมูลสุขภำพลูกค้ำ	กำรให้

บรกิำรนวดตำมระเบยีบวธิกีำรนวดไทย	กำรให้บรกิำรน�ำ้อุน่

หรือน�้ำสมุนไพรหลังให้บริกำร	 และกำรให้ค�ำแนะน�ำ 

กำรปฏิบัติตัวของผู้รับบริกำร	และมีข้อห้ำมในกำรปฏิบัติ

จ�ำนวน	16	ข้อ	เช่น	กำรเปิดประตลูมขำพร้อมกนัท้ังสองข้ำง	

กำรกดนำนเกิน	20	วินำที	กำรกระชำกขำอย่ำงแรง	กำรใช้

เข่ำกดน่องนำนเกิดไป	 และกำรใช้ปลำยนิ้วกดจิกจนเกิด

รอยเขียวช�้ำ

	 3.	กำรปฏิบัติด้ำนกำรบริกำรที่ดี	 (Good	service	

practice)	กำรให้บรกิำรเป็นสิง่ท่ีสำมำรถสร้ำงควำมประทบัใจ

และท�ำให้ผู้รับบริกำรเกิดควำมผูกพันต่อองค์กรหรือสถำน

ประกอบกำรนัน้ได้ง่ำย	กำรบรกิำรเกีย่วพนัถงึกำรจดัตกแต่ง

สถำนท่ี	และกำรให้บริกำรด้วยควำมเอำใจใส่ผู้รับบริกำร

ตั้งแต่ก่อน	ขณะ	และหลังกำรเข้ำมำรับบริกำร	ดังนั้น	สถำน

ประกอบกำรเพื่อสุขภำพควรมีกำรบริหำรจัดกำรสถำนที่

และวำงแนวทำงหรือข้ันตอนในกำรให้บริกำรท่ีเหมำะสม

กับกำรบริกำรแต่ละประเภท	 เพื่อสร้ำงควำมประทับใจ 

และภำพลักษณ์ของสถำนประกอบกำรให้เข้ำไปอยู่ในใจ

ของผูร้บับรกิำร	โดยข้อปฏบัิตจิ�ำนวน	20	ข้อ	เช่น	กำรเตรยีม

สถำนที่	อุปกรณ์	 เครื่องมือ	 เครื่องใช้ให้พร้อม	ผู้ให้บริกำร

กล่ำวต้อนรบั	มบีรกิำรน�ำ้สมนุไพรไทย	สอบถำมภำวะสขุภำพ

เพื่อคัดกรองก่อนให้บริกำร	กำรล้ำงเท้ำผู้รับบริกำรด้วย

สมนุไพรไทย	ให้บรกิำรตำมขัน้ตอนและวธิกีำรของกำรบรกิำร

แต่ละประเภท	กำรลงบันทึกข้อมลูผูร้บับรกิำร	กำรสอบถำม

ควำมพึงพอใจ	กำรก�ำหนดกฎระเบียบกำรปฏิบัติงำนท่ีดี

ของพนกังำน	และมกีำรตรวจสอบ	และมข้ีอห้ำมในกำรปฏบิตัิ

จ�ำนวน	5	ข้อ	เช่น	ปล่อยให้มีกำรรับประทำนอำหำรบริเวณ

ที่ให้บริกำร	กำรเปิดเผยควำมลับของลูกค้ำ	และกำรชักชวน

ให้ลูกค้ำเลือกเมนูที่มีรำคำแพง

ผลการน�ารูปแบบไปใช้

	 จำกกำรน�ำรูปแบบกำรบริกำรนวดไทยในสถำน

ประกอบกำรเพื่อสุขภำพไปใช้ด้วยวิธีกำรสอนงำนโดย 

ผู้เช่ียวชำญจ�ำนวน	3	ครั้ง	พบว่ำ	สถำนประกอบกำรเพื่อ

สุขภำพมีกำรพัฒนำกำรให้บริกำรนวดไทยโดยภำพรวม 
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ดีขึ้นอย่ำงมีนัยส�ำคัญทำงสถิติ	 (p	 <	 .01)	 ดังแสดงใน 

ตำรำงที่	 1	 และเมื่อเปรียบเทียบรูปแบบกำรให้บริกำร 

ในแต่ละด้ำน	พบว่ำ	ภำยหลังกำรเข้ำรับกำรอบรม	1	เดือน	

สถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพมีคะแนนเฉลี่ยกำรปฏิบัติ

ด้ำนบคุลิกภำพ	ภำพลกัษณ์	และจรรยำมำรยำทของผูใ้ห้บรกิำร	

กำรปฏบิตัด้ิำนกำรนวด	และกำรปฏบิตัด้ิำนกำรบรกิำร	เพิม่ขึน้

จำกก่อนกำรเข้ำรับกำรอบรมอย่ำงมีนัยส�ำคัญทำงสถิต	ิ 

(p	<	.01,	p	<	.01,	p	<	.01)

อภิปรายผล 

	 กำรพัฒนำรูปแบบกำรให้บริกำรนวดไทยในสถำน

ประกอบกำรเพือ่สขุภำพโดยใช้ระเบยีบวธิวีจัิยเชงิปฏบิตักิำร

ครั้งน้ี	ท�ำให้ได้รูปแบบกำรบริกำรนวดไทยที่ประกอบด้วย

ลักษณะส�ำคัญ	3	ประกำร	คือ	1)	กำรปฎิบัติด้ำนบุคลิกภำพ	

ภำพลักษณ์	 และจรรยำมำรยำทที่ดีของผู ้ ให ้บริกำร	 

2)	 กำรปฏิบัติด้ำนกำรนวดที่ดี	 และ	 3)	 กำรปฏิบัติด้ำน 

กำรบรกิำรทีด่	ีโดยสถำนประกอบกำรเพือ่สขุภำพจ�ำเป็นต้อง

มีกำรพัฒนำและปรับปรุงคุณภำพกำรให้บริกำรทั้งสำมด้ำน

ไปพร้อมกัน	 ไม่สำมำรถแยกออกจำกกันได้	ทั้งนี้เริ่มจำก

กำรพัฒนำบุคลิกภำพ	ภำพลักษณ์	 และจรรยำมำรยำท 

ของผู้ให้บริกำรทุกคนทั้งฝ่ำยต้อนรับและฝ่ำยให้บริกำรนวด

ให้มกีำรปฏบิตัทิีแ่สดงออกถงึควำมเป็นไทยล้ำนนำ	กล่ำวคอื	

มีกำรไหว้	 กล่ำวค�ำทักทำยด้วยภำษำเหนือ	แต่งกำยและ 

จัดทรงผมเรียบร้อยแบบชำวไทยล้ำนนำ	มีท่ำทำง	และใช้

วำจำที่สุภำพ	อ่อนน้อม	 (จุฑำธิปต์	จันทร์เอียด,	อังสุมำลิน	

จ�ำนงชอบ,	อรัญ	วำนิชกร,	และณัฏฐพัชร	มณีโรจน์,	2561)	

ซึง่กำรพฒันำให้ผูใ้ห้บรกิำรมจีติใจทีพ่ร้อมให้บรกิำร	มกีริิยำ

มำรยำทท่ีแสดงให้เห็นถึงเอกลักษณ์ของควำมเป็นไทย	

และมีบุคลิกภำพ	กำรแต่งกำยท่ีสวยงำมและเหมำะสมกับ

กำรให้บรกิำรตำมหน้ำท่ีนัน้	มคีวำมส�ำคญัอย่ำงยิง่ต่อกำรสร้ำง

ควำมพงึพอใจแก่ผูท้ีม่ำรบับรกิำร	ทีม่ผีลต่อกำรเลอืกตดัสนิใจ

หรือกลับมำใช้บริกำรของสถำนประกอบเพื่อสุขภำพ 

ของผู้รับบริกำร	(ชนิญญำ	ชัยสุวรรณ	และ	ทรงคุณ	จันทจร,	

2561;	 น�้ ำ ทิพย ์ 	 ตันพงษ ์ , 	 ม.ป.ป. ;	 Thakanun	 &	

Huanprapai,	2018)	

	 นอกจำกนี้	 อีกสำเหตุส�ำคัญท่ีท�ำให้ผู ้รับบริกำร

ตัดสินใจเข้ำมำใช้บริกำรนวดในสถำนประกอบกำรนั้น	คือ	

กำรรับรู้ถึงคุณภำพในกำรให้บริกำรนวดที่ดี	คือ	สำมำรถ

ตอบสนองควำมต้องกำรหรอืควำมคำดหวงัของผูม้ำรบับรกิำร

ได้ท้ังกำรผ่อนคลำยร่ำงกำยหรือกำรบ�ำบัดอำกำรเจ็บปวด	

(ณัฐฐิกำนต์	 โพธิพิพิธ,	 2556;	 วรลักษณ์	 เขียวมีส่วน,	

สันติภำพ	 ค�ำสะอำด,	 และ	 พิทักษ ์	 ศิริวงศ ์ ,	 2561;	

Thakanun	&	Huanprapai,	 2018)	ดังนั้น	กำรพัฒนำ 

ด้ำนกำรให้บริกำรนวดจึงเป็นหัวใจหลักที่ส�ำคัญอย่ำงยิ่ง 

ที่สถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพจ�ำเป็นต้องด�ำเนินกำร

อย่ำงมมีำตรฐำนและเป็นระบบ	โดยมกีำรพฒันำควำมรู	้ทักษะ	

และจริยธรรมในกำรนวดแก่ผู้ให้บริกำรนวดอย่ำงต่อเนื่อง	

พร้อมทั้งมีแนวทำงหรือขั้นตอนกำรให้บริกำรนวดที่ถูกต้อง

ตำมมำตรฐำน	 ไม่ก่อให้เกิดอันตรำยต่อผู ้มำรับบริกำร	 

และตอบสนองกับควำมต้องกำรของผู้รับบริกำรได้อย่ำง

เหมำะสม	 (ชนิญญำ	ชัยสุวรรณ	และ	ทรงคุณ	จันทจร,	

2561;	น�้ำทิพย์	 ตันพงษ์,	ม.ป.ป.;	 วรลักษณ์	 เขียวมีส่วน	 

และคณะ,	2561)

ตารางที่ 1	 แสดงผลกำรเปรียบเทียบคะแนนประเมินสถำนประกอบกำรก่อนและหลังกำรเข้ำรับกำรอบรม	(n	=	20)

ตัวแปร ก่อนเข้ารับ

การอบรม

ภายหลังเข้ารับ

การอบรม 1 เดือน

t p-value

ค่าเฉลี่ย S.D.* ค่าเฉลี่ย S.D.*

การปฎิบัติด้านบุคลิกภาพ ภาพลักษณ์ 

และจรรยามารยาทของผู้ให้บริการ

27.35 9.21 44.15 8.96 -7.476 .000

การปฏิบัติด้านการนวด 13.10 6.57 22.20 2.07 -7.002 .000

การปฏิบัติด้านการบริการ 46.85 20.85 80.70 12.67 -7.992 .000

โดยภาพรวม 87.30 31.73 147.05 19.67 -8.168 .000
*	S.D.	=	ส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำน
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	 กำรให้บริกำรถือเป็นอีกองค์ประกอบหลักส�ำคัญ

ของรูปแบบกำรให้บริกำรนวดในสถำนประกอบกำรเพื่อ

สุขภำพ	 สถำนประกอบกำรจ�ำเป ็นต ้องมีกำรพัฒนำ 

หรือปรับปรุงคุณภำพกำรบริกำรที่ดี	 โดยมีกำรจัดตกแต่ง

สถำนที่ให้สวยงำม	ให้บริกำรด้วยควำมเอำใจใส่ด้วยกำรจัด

ให้บริกำรอำหำรว่ำงหรือเครื่องดื่มที่ท�ำมำจำกสมุนไพรไทย	

มีกำรสอบถำมควำมต้องกำรและควำมพึงพอใจของผู้มำ 

รับบริกำร	 และวำงแนวทำงในกำรให้บริกำรที่เหมำะสม 

กับกำรบริกำรแต่ละประเภท	 เพื่อท�ำให้ผู ้รับบริกำรเกิด

ควำมประทับใจและกลับมำใช้บริกำรอีกครั้ง	สอดคล้องกับ

กำรศึกษำที่ผ่ำนมำพบว่ำ	 กำรจัดบริกำรที่ดี	 เช่น	กำรจัด

ตกแต่งสถำนประกอบกำรให้สวยงำมทีแ่สดงถงึควำมเป็นไทย	

กำรบริหำรจัดกำรด้ำนอำหำรหรือเครื่องดื่มที่เหมำะสม	

กำรสร้ำงบรรยำกำศที่ดีทั้งในบริเวณห้องโถงต้อนรับและ

ห้องนวด	กำรใช้ผลติภณัฑ์ทีม่คุีณภำพ	และกำรก�ำหนดรำคำ

ทีส่มเหตสุมผล	เป็นปัจจัยส�ำคัญทีท่�ำให้นักท่องเทีย่วตดัสนิใจ

ใช้บรกิำรหรอืกลบัมำใช้บรกิำรนวดในสถำนประกอบกำรนัน้ซ�ำ้	

(ณัฐฐิกำนต์	 โพธิพิพิธ,	2556;	น�้ำทิพย์	 ตันพงษ์,	ม.ป.ป.;	

ภักดี	กล่ันภักดี,	2560;	วรลักษณ์	 เขียวมีส่วน	และคณะ,	

2561)	นอกจำกน้ี	กำรที่สถำนประกอบกำรมีกำรบริหำร

จดักำรด้ำนกำรบรกิำรทีด่ยีงัเป็นสิง่ทีท่�ำให้เกดิกำรถ่ำยทอด

ประสบกำรณ์อันดีให้แก่บุคคลอื่นรับรู้ผ่ำนกำรใช้สื่อสังคม

ออนไลน์	ซึง่มอีทิธพิลต่อกำรตัดสนิใจเข้ำมำรับบริกำรนวดใน

สถำนประกอบกำรน้ันของบคุคลทัว่ไป	(ณัฐฐิกำนต์	โพธพิพิธิ,	

2556;	 Thakanun	&	Huanprapai,	 2018)	ด้วยเหตุนี้	

ลกัษณะส�ำคญัทัง้สำมด้ำนจงึถอืเป็นแนวทำงส�ำคญัในกำรพฒันำ

คุณภำพกำรให้บริกำรนวดที่จะส่งผลให้เกิดกำรสร้ำงมูลค่ำ

กำรให้บรกิำรของสถำนประกอบกำรเพือ่สขุภำพนัน้อย่ำงยัง่ยนื

	 อย่ำงไรก็ตำม	กำรที่สถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพ

จะสำมำรถปรบัปรุงคุณภำพกำรให้บริกำรนวดไทยให้ประสบ

ควำมส�ำเรจ็ได้นัน้	จ�ำเป็นต้องได้รบัค�ำแนะน�ำและกำรตดิตำม

จำกผู้เชี่ยวชำญหรือผู้ที่มีประสบกำรณ์ในกำรพัฒนำสถำน

ประกอบกำรเพื่อสุขภำพมำก่อน	กำรศึกษำนี้ได้น�ำวิธีกำร

สอนงำน	 (Coaching)	มำเป็นกลยุทธ์ส�ำคัญในกำรพัฒนำ 

กำรให้บริกำรนวด	 โดยที่ผู ้เชี่ยวชำญได้มีกำรแบ่งหน้ำที่

ควำมรับผิดชอบเพ่ือลงพ้ืนที่สอนงำนให้บุคลำกรในสถำน

ประกอบกำรนั้นอย่ำงต่อเน่ือง	 ท�ำให้บุคลำกรทุกฝ่ำย 

เกิดกำรเรียนรู้และปรับปรุงระบบกำรท�ำงำนไปพร้อมกัน

ตำมควำมเหมำะสมของบริบทสถำนที่นั้น	ๆ	สอดคล้องกับ

กำรวจิยัท่ีผ่ำนมำพบว่ำ	กำรใช้วธิสีอนด้วยกำรตดิตำมประเมนิ

ผลลัพธ์กำรด�ำเนินงำนอย่ำงต่อเนื่องเป็นกลยุทธ์อันส�ำคัญ 

ที่ท�ำให้องค์กรหรือสถำนประกอบกำรนั้นเกิดกำรพัฒนำ

และเปลี่ยนแปลงกำรด�ำเนินงำนได้อย่ำงมีประสิทธิภำพ	

(บุญเลิศ	พิมศักดิ์,	ปิติ	ทั้งไพศำล,	และเสฐียรพงษ์	 ศิวินำ,	

2562;	Jones,	Woods,	&	Guillaume,	2015)	เนื่องจำก

กำรสอนงำนโดยผูเ้ชีย่วชำญภำยนอกท�ำให้บคุลำกรแต่ละฝ่ำย

มองเหน็แนวทำงควำมส�ำเรจ็จำกผูท้ีม่ปีระสบกำรณ์โดยตรง	

เกิดกำรแลกเปลี่ยนควำมคิดเห็น	 เรียนรู้กำรท�ำงำนร่วมกัน	

และเกิดควำมร่วมมือร่วมใจที่จะพัฒนำกำรท�ำงำนให้

ประสบควำมส�ำเร็จ	(สมพงศ์	ฝูงคน,	2549;	Jones	et	al.,	

2015)	 ไม่เพียงเท่ำนี้	กำรเปิดโอกำสให้สถำนประกอบกำร

เพือ่สขุภำพได้เรยีนรูม้ำตรฐำนกำรด�ำเนนิงำนจำกผูเ้ช่ียวชำญ

และแลกเปลี่ยนประสบกำรณ์กำรท�ำงำนร่วมกันกับสถำน

ประกอบกำรอืน่ยงัเป็นกำรสร้ำงเครอืข่ำยหรอืพนัธมติรทำง

ธรุกจิในรปูแบบหนึง่ทีช่่วยให้เกดิกำรยกระดบักำรให้บรกิำร

ของธุรกิจกำรนวดไทยตำมมำ	(รัตนำ	สีดี,	2559)

สรุปผล 

	 รูปแบบกำรบริกำรนวดไทยในสถำนประกอบกำร

เพื่อสุขภำพประกอบด้วยลักษณะส�ำคัญ	3	ประกำร	คือ	

กำรปฎบัิตด้ิำนบุคลกิภำพ	ภำพลกัษณ์	และจรรยำมำรยำททีด่ี

ของผู้ให้บริกำร	กำรปฏิบัติด้ำนกำรนวดที่ดี	และกำรปฏิบัติ

ด้ำนกำรบริกำรที่ดี	 ซึ่งกำรน�ำรูปแบบกำรบริกำรนวดไทย 

ที่พัฒนำขึ้นไปใช้ผ่ำนวิธีกำรสอนงำนจำกผู้เชี่ยวชำญหรือ 

ผู้ที่มีประสบกำรณ์ส่งผลให้สถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพ

เกิดกำรพัฒนำกำรให้บริกำรนวดไทยเพิ่มขึ้น

ข้อเสนอแนะ 

	 1.	ส�ำนกังำนสำธำรณสขุจงัหวดัควรร่วมมอืกบัองค์กร

ภำคเอกชนทีเ่กีย่วข้องในกำรสร้ำงเครอืข่ำยสถำนประกอบกำร

เพือ่สขุภำพ	เพือ่สนบัสนนุทำงด้ำนวชิำกำรและให้ค�ำแนะน�ำ

ตดิตำมเพือ่ให้เกดิกำรพฒันำกำรให้บรกิำรนวดอย่ำงต่อเนือ่ง

และเป็นมำตรฐำนสำกล
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	 2.	 ควรมีกำรเผยแพร่รูปแบบกำรบริกำรนวดไทย 

ที่พัฒนำขึ้นไปยังสถำนประกอบกำรเพื่อสุขภำพต่ำง	 ๆ	 

เพื่อให้เกิดกำรประเมินและสำมำรถน�ำไปปรับใช้เพื่อพัฒนำ 

กำรให้บริกำรนวดที่เหมำะสมกับบริบทของตนเอง

	 3.	ควรมีกำรศึกษำถึงประสิทธิผลและควำมคุ้มค่ำ

ของกำรน�ำรูปแบบบริกำรนวดไทยไปใช้
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