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บทคัดย่อ 

 

 งานวิจัยคร้ังน้ีมีวัตถุประสงค์ อันได้แก่ 1) เพ่ือศึกษาความคิดเห็นท่ีมีต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิง

ธุรกิจของผู้ใช้บริการแอปพลิเคชันของ Telemed A ในประเทศไทย 2) เพ่ือศึกษากระบวนการ

ตัดสินใจดาวน์โหลดของผู้ใช้บริการแอปพลิเคชันของ Telemed A ในประเทศไทย 3) เพ่ือวิเคราะห์

ความมีอิทธิพลของกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอพพลิเคช่ัน 

Telemed A ของผู้ใช้บริการในประเทศไทย กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการวิจัยคือ ผู้ท่ีเคยตัดสินใจใช้บริการ

แพทย์ทางไกลผ่านแอพพลิเคชัน Telemed A โดยวิธีการสุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive 

Sampling) จํานวน 395 คน เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยคือ แบบสอบถาม(Questionnaire) มีค่าความ

เช่ือถือได้เท่ากับ 0.930 และมีการตรวจสอบความเท่ียงตรงของเน้ือหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ สถิติท่ีใช้ใน

การวิเคราะห์ข้อมูลเบ้ืองต้น คือ สถิติเชิงพรรณนาได้แก่ ค่าความถ่ี ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบน

มาตรฐาน สถิติการวิเคราะห์ถดถอยอย่างง่ายและการวิเคราะห์การถดถอยเชิงพหุ 
  ผลการวิจัยพบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามมีความคิดเห็นต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจโดย

รวมอยู่ในระดับมากท่ีสุดอีกท้ังส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ใน

ประเทศไทยอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และเม่ือพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่ามี 3 ด้านท่ี

ส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคช่ัน Telemed A ในประเทศไทย ได้แก่ ด้านความร่วมมือ

ในการจัดหาการบริการต่างๆในแอปพลิเคชัน ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ และด้านความ

ร่วมมือทางการตลาด อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 
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ABSTRACT 

 

 The purposes of this research were 1) to study consumers opinion on the 

business alliance strategy of Telemed A application in Thailand 2) to study 

consumers' decision process to download of Telemed A application in Thailand 3) to 

analyze the influence of business alliance strategies affecting consumers' decision to 

download Telemed A application in Thailand. The samples were 395 users who 

previously decided to use telemedicine services via Telemed A application by 

purposive sampling. The research instrument was a questionnaire. It has a reliability 

value of 0.930 and has been checked for its accuracy by a qualified person. The data 

were analyzed using frequency, percentage, mean, standard deviation, simple 

regression analysis and multiple regression analysis.  

 The finding were that the respondents had the highest opinion on the overall 

business alliance strategy, and also significantly affected the decision to download 

the Telemed A application in Thailand at 0.05 level. When considering each aspect, it 

was found that the decision to download is affected by 3 aspects including 

procurement cooperation, strategic resource cooperation and marketing cooperation 

statistically significant at the 0.05 level. 

 

Keywords: Business Alliance Strategy, Decision to Download, Telemedicine,     

     Application
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คําปรึกษา ตลอดการเอาใจใส่ติดตามการดําเนินการวิจัยและแนวทางการปรับปรุงแก้ไขส่ิงท่ีบกพร่อง 

จนการค้นคว้าอิสระในคร้ังน้ีเสร็จสมบูรณ์ 

 ขอขอบพระคุณคณะอาจารย์ประจําหลักสูตรบริหารธุรกิจมหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยกรุงเทพ 

อาจารย์พิเศษและวิทยากรทุกท่าน ท่ีได้ให้ความรู้ คําแนะนํา และประสบการณ์ท่ีดีมากมายท่ีสามารถ
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สําเร็จการศึกษาในคร้ังน้ี 

 ขอขอบคุณผู้ท่ีสละเวลาตอบแบบสอบถามและแสดงความคิดเห็นท่ีเป็นประโยชน์ต่อการ

ค้นคว้าอิสระในคร้ังน้ีเป็นอย่างมาก 

 สุดท้ายน้ี หากการค้นคว้าอิสระในคร้ังน้ีมีข้อผิดพลาดประการใด ทางผู้วิจัยขออภัยไว้ ณ ท่ีน้ี 

ผู้วิจัยหวังว่าการค้นคว้าอิสระในคร้ังน้ี จะสามารถนําไปใช้ประโยชน์ในองค์กรท่ีเก่ียวข้องและผู้ท่ีมี

ความสนใจการศึกษาวิจัยคร้ังน้ีไม่มากก็น้อย 
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บทท่ี 1 

บทนํา 

 

1.1 ความเป็นมาและความสําคัญ 

ปัจจุบันการดูแลสุขภาพเป็นส่ิงท่ีท่ัวโลกต่างให้ความสําคัญเป็นอย่างมาก โดยเฉพาะในช่วง

สถานการณ์ท่ีมีการแพร่ระบาดของเช้ือไวรัสโควิด-19 ท่ัวโลกขณะน้ี การดํารงชีวิตของผู้คนในปัจจุบัน

จึงจําเป็นต้องมีการปรับเปล่ียนไปจากเดิมหรือเรียกว่าการใช้ชีวิตแบบ New Normal ซ่ึงจะให้

ความสําคัญกับการใช้เทคโนโลยีโดยเฉพาะแบบออนไลน์ในการขับเคล่ือนเป็นหลัก ด้วยเหตุน้ีช่องทาง

การหาข้อมูลและการใช้บริการทางสุขภาพจึงนิยมหันมาใช้บริการผ่านระบบดิจิทัลและเครือข่าย

อินเตอร์เน็ตหรือ Telehealth มากข้ึน โดยเฉพาะด้านการรักษาพยาบาลทางไกลหรือเรียกว่า 

“Telemedicine” (ไพศิษฐ์ ตระกูลก้องสมุท, 2563)  องค์การอนามัยโลก (WHO) ได้ให้คํานิยาม 

Telemedicine ว่าเป็น ‘การรักษาระยะไกล’ หมายถึง การมีข้อจัดกัดในเร่ืองของระยะทางต่อการ

ให้บริการทางด้านการแพทย์ ตัวอย่างเช่น ผู้ท่ีชํานาญหรือบุคลากรทางการแพทย์ในด้านการดูแล

สุขภาพ จะนําเทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสารเข้ามาเป็นตัวกลางในการส่ือสารและแลกเปล่ียน

ข้อมูลระหว่างแพทย์และผู้ป่วยท่ีอยู่นอกพ้ืนท่ีหรือไกลจากสถานพยาบาลมาทําการวินิจฉัย การรักษา 

การป้องกันโรค การประเมินผลผู้ป่วย รวมถึงเพ่ือการนําประโยชน์จากการศึกษาอย่างต่อเน่ืองของ

บุคลากรทางการแพทย์ (เครือวัลย์ คุ้มครอง, 2563)  

 จากการสํารวจการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสารในครัวเรือนของประเทศไทยปี  

2563  ได้ระบุว่า จํานวนประชากร  ต้ังแต่อายุ 6 ปีข้ึนไป รวมท้ังส้ินประมาณ 63.8 ล้านคน มีผู้ใช้

โทรศัพท์มือถือแบบ Smart Phone มากท่ีสุดอยู่ท่ี 94.8% ผู้ใช้อินเตอร์เน็ตอยู่ท่ี 77.8% และมีอัตรา

การดาวน์โหลดซอฟต์แวร์หรือแอปพลิเคชันอยู่ท่ี 50.4% เม่ือเทียบกับปี 2562 ท่ีมี 41.3% แสดงถึง

ว่าประชากรในประเทศไทยน้ันมีความสามารถในการดาวน์โหลดแอปพลิเคชันผ่านโทรศัพท์มือถือ

แบบสมาร์ทโฟนเพ่ิมข้ึน นอกจากน้ียังได้ระบุอีกว่าในปี 2563 มีการใช้อินเตอร์เน็ตในการค้นหาข้อมูล

ทางด้านสุขภาพ (การบาดเจ็บ โรค โภชนาการ เป็นต้น) เพ่ิมข้ึนถึงร้อยละ 18.7 จากร้อยละ 14.9 ใน

ปี 2562 อีกท้ังยังมีการใช้อินเตอร์เน็ตเพ่ือทําการนัดหมายทางด้านสุขภาพผ่านเว็บไซต์ เช่น นัดพบ

แพทย์ จากเดิมอยู่ท่ีร้อยละ 1.9 ในปี 2562 เพ่ิมข้ึนเป็นร้อยละ 2.7 ในปี 2563 ซ่ึงจากสถิติบ่งบอกถึง

ว่าประชากรให้ความสําคัญและความสนใจในเร่ืองของสุขภาพและการบริการทางการแพทย์ผ่านทาง

ออนไลน์ท่ีเพ่ิมข้ึน (สํานักงานสถิติแห่งชาติกระทรวงดิจิทัลเพ่ือเศรษฐกิจและสังคม, 2563) 

 ธุรกิจสตาร์ทอัพด้านสุขภาพ (Health Tech) ในประเทศไทยมีแนวโน้มตลาดท่ีจะเติบโต

ค่อนข้างดี เน่ืองจากมีอัตราผู้สูงอายุท่ีมากข้ึนและหลายครอบครัวยินยอมการมีค่าใช้จ่ายเพ่ือตนเอง

และครอบครัว กลุ่มสตาร์ทอัพด้าน Health Teach ถูกสร้างข้ึนมาเพ่ือแก้ปัญหาในเร่ืองของความ
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ต้องการดูแลด้านสุขภาพ ซ่ึงไม่ได้ให้ผลดีสําหรับคนไข้หรือคนท่ีต้องการรับการดูแลเพียงเท่าน้ัน แต่ยัง

แบ่งเบาภาระของคนในครอบครัวหรือคนรอบข้างท่ีต้องมาดูแลผู้ป่วยด้วยตนเองอีกด้วย (พลอย พิริยา, 

2560) อีกท้ังสถานการณ์โรคระบาดในปัจจุบันท่ีเป็นตัวช่วยช้ันดีในการส่งเสริมธุรกิจสตาร์ทอัพด้าน 

Health Tech เน่ืองจาก Health Teach สามารถช่วยในการลดความเส่ียงและยกระดับการบริการ 

นอกจากน้ีศูนย์วิจัยกสิกรไทยได้คาดการณ์ว่าในช่วง 3-5 ปีต่อจากน้ี ตลาดธุรกิจสตาร์อัพด้าน Health 

Tech ของประเทศไทยจะมีอัตราการเติบโตได้ 10-12% (CAGR) จากผลของความต้องการบริการ

สุขภาพท่ีท่ัวถึงและมีประสิทธิภาพท่ีเพ่ิมมากข้ึน (“ศูนย์วิจัยกสิกรไทยช้ีโควิดเร่งเม็ดเงินใช้จ่าย 

Health Tech ในไทยโตเร็ว”, 2564) ประเทศไทยได้นําแนวคิดระบบบริการแพทย์ทางไกล  

(Telemedicine) เข้ามาปรับใช้ในการดูแลผู้ป่วยมากข้ึน จากสถานการณ์ท่ีจําเป็นต้องมีการรักษา

ระยะห่างทางสังคม (Social Distance) ในช่วงโรคระบาดโควิด-19 เพ่ือให้ความสะดวกต่อผู้ท่ีต้องการ

รับบริการทางการแพทย์ ท้ังในด้านการเดินทาง ระยะเวลาการรอคิวท่ีลดลง ลดโอกาสในการออก

นอกบ้านและความแออัดในโรงพยาบาล (“Telemedicine คืออะไร?ตัวเลือกท่ีน่าสนใจตอบโจทย์

ผู้ป่วยในยุค 4.0”, 2564) โดยมีการจัดทําโครงการสนับสนุนของกระทรวงสาธารณสุขไทยระบุว่า

ในช่วงระยะเวลาสองเดือนท่ีเปิดให้ผู้ป่วยใช้บริการการรักษาสุขภาพทางไกล ท้ังในส่วนของการ

ปรึกษาผู้เช่ียวชาญผ่านแอปพลิเคชันไลน์ (Line) และการจัดส่งยาทางไปรษณีย์ ได้มีผู้มาลงทะเบียน

ในการใช้บริการถึง 4,000 คน (“ตาดีได้ตาร้ายเสีย โอกาสทางการค้ารับเทรนด์Telemedicineธุรกิจ

การแพทย์ทางไกลท่ีโตไวในยุคโควิด”, 2563) นอกจากน้ี ดร.พันธ์อาจ ชัยรัตน์ ผู้อํานวยการสํานักงาน

นวัตกรรมแห่งชาติ (องค์การมหาชน) ยังระบุอีกว่า ระบบสุขภาพทางไกลสามารถช่วยรับโทรศัพท์ 

เก็บประวัติการรักษาและติดตามอาการได้ถึง 1.5 ล้านคนต่อวัน อีกท้ังยังคาดการณ์ไว้ว่าจะสามารถ

ช่วยลดจํานวนผู้ป่วยท่ีมาสถานพยาบาลได้ร้อยละ 20 เป็นอย่างน้อย หรือ 750,000 คร้ัง ซ่ึงจะช่วย

ลดภาระงานของบุคลากรทางการแพทย์ได้มากข้ึน (TechsauceTeam, 2563) และประเทศไทยใน

ปัจจุบันได้มีบริษัทสตาร์อัพด้าน Health Tech โดยการพัฒนาแพลตฟอร์มแอปพลิเคชันท่ีให้บริการ

การแพทย์ทางไกลเพ่ิมข้ึนหลายแพลตฟอร์ม อาทิ  

 1) Raksa = เป็นการบริการให้คําปรึกษาจากแพทย์ผ่านวิดีโอคอล ซ่ึงสามารถทําการขอ

คําปรึกษาได้โดยไม่ต้องรอนัดหากว่าแพทย์ทําการออนไลน์อยู่ นอกจากน้ียังมีบทความในด้านสุขภาพ

และให้บริการจัดส่งยาถึงบ้านภายใน 2 ช่ัวโมง มีจํานวนผู้ใช้งานมากกว่า 7 แสนคน (Doctor Raksa, 

2564) 

 2) Ooca = เป็นการบริการปรึกษาจิตแพทย์และนักจิตวิทยาทางออนไลน์ เพ่ือให้สามารถ

เข้าถึงการบริการสุขภาพจิตได้ง่ายข้ึน ซ่ึงมีผู้ติดตามอยู่ท่ี 83,025 คน ในเพจ Facebook: ooca 

(https://www.facebook.com/oocaok) ปี 2564  
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 3) Chiiwii = เป็นการให้บริการในการให้คําแนะนําทางด้านสุขภาพผ่านการพิมพ์หรือวิดีโอ

คอล ซ่ึงถูกออกแบบมาให้เหมาะกับกลุ่มสุขภาพผู้หญิง แม่และเด็ก รวมไปถึงสุขภาพของครอบครัว 

ซ่ึงมีจํานวนผู้ติดตามอยู่ท่ี 45,710 คน  โดยจากเพจ Facebook: Chiiwii คุยกับหมอผ่านแอพฯ 

(https://www.facebook.com/Chiiwiidoctor) ปี 2564  

 4) Telemed A = เป็นการบริการปรึกษาแพทย์ นัดหมายรับบริการท่ีโรงพยาบาลและ

บริการทางการแพทย์อ่ืนๆ ในรูปแบบ Virtual Hospital อาทิ การเรียกรถพยาบาลฉุกเฉิน การส่ัง

ตรวจเลือดและ เอกซ์เรย์ ผ่านระบบ Telemedicine ซ่ึงจํานวนล่าสุดในการดาวน์โหลดของเดือน

มิถุนายนอยู่ท่ี 26,578 คน  

 5) See Doctor Now = เป็นแอปพลิเคชันให้บริการปรึกษาแพทย์ โดยการพิมพ์หรือวิดีโอ

คอลคุยกับพยาบาลวิชาชีพ จากน้ันทางพยาบาลวิชาชีพจะทําการพิจารณาเลือกแพทย์ท่ีมีความ

เช่ียวชาญท่ีเหมาะสมให้ผ่านวิดีโอคอล โดยมียอดผู้ดาวน์โหลดมากกว่า 18,000 คน (พงศ์พิพัฒน์ 

บัญชานนท์, 2564) 

 แอปพลิเคชันท่ีให้บริการทางด้านสุขภาพทางไกลหน่ึงในของประเทศไทยท่ีมีความแตกต่าง

โดยไม่ได้มีแค่การให้คําปรึกษาแพทย์ทางไกลผ่านวิดีโอคอลแบบเรียลไทม์เท่าน้ัน แต่ยังมีการบริการ

นัดหมายหรือจองคิวเพ่ือรักษาในโรงพยาบาลหรือคลินิกท่ีอยู่ในเครือข่าย เพ่ือให้ผู้รับบริการสามารถ

วางแผนการรักษาได้เป็นอย่างดี อีกท้ังยังมีการเช่ือมต่อการบริการด้านสุขภาพแบบครบวงจร อาทิ 

ร้านขายยาท่ีอยู่ใกล้กับผู้รับบริการ ศูนย์ห้องปฏิบัติการตรวจเลือด เพคเกจสุขภาพในระบบ 

Marketplace และมีการรองรับระบบเคลมสินไหมกับบริษัทประกันคือ แอปพลิเคชัน Telemed A 

จากการศึกษาข้อมูลท่ัวไปของบริษัท ท่ีมีการพัฒนาระบบโดยการออกแบบระบบการให้บริการด้วย

การรวมแพทย์ผู้เช่ียวชาญเฉพาะทางมากกว่า 1,000 คน จาก 22 สาขา เพ่ือแชร์ข้อมูลเก่ียวกับ

สุขภาพ ตลอดจนการมุ่งเน้นเป็น Democratized Telemedicine เพ่ือการยกระดับคุณภาพในธุรกิจ

ด้านสุขภาพ ด้วยการพัฒนาระบบ Telemedicine และ Health Solution แบบครบวงจร เป็นการ

ลดเวลาในการทํางาน ลดโอกาสในการเกิดข้อผิดพลาด รวมถึงการช่วยพัฒนารูปแบบการทํางานให้มี

ประสิทธิภาพ และการสรรหาพันธมิตร ท่ีส่งเสริมการให้บริการด้านสุขภาพ ร่วมให้บริการ อาทิ 

 - พันธมิตรกลุ่มโรงพยาบาลและคลินิกแพทย์ ท้ังภาครัฐ และเอกชนมากกว่า 50 แห่งท่ัว

ประเทศ  

 - พันธมิตรกลุ่มร้านขายยามากกว่า 350 แห่งท่ัวประเทศไทย   

 - พันธมิตรกลุ่มประกันชีวิตและสุขภาพไทย กว่า 20  บริษัท ร่วมสนับสนุนด้านค่าใช้จ่ายใน

การรักษา   

 - พันธมิตรกลุ่มกลุ่มธุรกิจด้าน  Telecom เช่น AIS  True  DTAC  3BB  เพ่ือส่งเสริมการใช้
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ระบบ Internet ราคาประหยัด 

 - พันธมิตรกลุ่ม การขนส่ง (Logistic) เพ่ือรองรับการส่งยาและเวชภัณฑ์ให้กับผู้ป่วยถึงบ้าน 

 จากการศึกษาข้อมูลการดาวน์โหลดท้ังหมดของแอปพลิเคชัน Telemed A ในเดือนธันวาคม

ปี 2563 อยู่ท่ีจํานวน  15,875 ราย และจํานวนการดาวน์โหลดในปี 2564 ต้ังแต่เดือนมกราคมถึง

เดือนมิถุนายนอยู่ท่ีจํานวน 26,578 ราย พบว่ามีอัตราการดาวน์โหลดเติบโตเพ่ิมข้ึนถึง 61.75% โดย

ธุรกิจของ Telemed A เป็นธุรกิจออกแบบและพัฒนาแพลตฟอร์มระบบบริการการแพทย์ทางไกล 

(Telemedicine) ท่ีไม่เพียงแต่เป็นธุรกิจท่ีส่งมอบไปยังผู้บริโภคโดยตรงแบบ B2C เท่าน้ัน แต่ยังเป็น

ธุรกิจท่ีรวมถึงการทําธุรกรรมระหว่างผู้ประกอบการด้วยกันเอง เช่น B2B2C คือ บริการพัฒนา

แพลตฟอร์มระบบบริการการแพทย์ทางไกลให้กับโรงพยาบาล คลินิก และศูนย์พยาบาล รวมท้ัง

องค์กรหรือในพ้ืนท่ีสมาร์ทซิต้ี (อศินา พรวศิน, 2564) ในเดือนสิงหาคม 2562 Telemed A ได้ร่วมมือ

กับการท่องเท่ียวแห่งประเทศไทย (ททท.) ในการรวบรวมสินค้าและบริการคุณภาพของ

ผู้ประกอบการธุรกิจ Health and Wellness ของไทยผ่านแพลตฟอร์มออนไลน์ ในการส่งเสริมการ

ท่องเท่ียวเชิงสุขภาพและความงามในตลาดตะวันออกกลาง เพ่ือสร้างภาพลักษณ์ของประเทศในฐานะ 

Health and Wellness Destination ต่อมาสํานักงานนวัตกรรมแห่งชาติ ได้มอบทุนสนับสนุนเป็น

จํานวนเงินท่ี 2.5 ล้านบาท เพ่ือใช้ในการพัฒนาระบบรองรับการเติบโตของการท่องเท่ียวในประเทศ

ไทย และการบริการด้านสุขภาพออนไลน์แบบครบวงจร และในเดือนพฤศจิกายนในปีเดียวกันน้ัน 

บริษัท อินทัช โฮลด้ิงส์ จํากัด(มหาชน) ได้ร่วมลงทุนกับบริษัท Telemed A ด้วยเงินจํานวน 12 ล้าน

บาท เพ่ือท่ีจะเพ่ิมโอกาสในการพัฒนาเทคโนโลยีและงานวิจัยในมิติใหม่ของแพลตฟอร์มออนไลน์ทาง

การแพทย์ท่ีเหนือกว่า (TechsauceTeam, 2562) นอกจากน้ี Telemed A ยังได้ผนึกกําลังในการ

ร่วมมือกับโรงพยาบาลทีอาร์พีเอช ในการเปิดตัวระบบ Virtual Care ในการเพ่ิมศักยภาพในการ

บริการแบบออนไลน์ให้กับโรงพยาบาลมากข้ึน ด้วยการมีการปรึกษาแพทย์ออนไลน์ นัดหมายในการ

ปรึกษาแพทย์ล่วงหน้า มีระบบส่งต่อการรักษาไปยังคลีนิคเครือข่ายในพ้ืนท่ีใกล้เคียง ระบบบริหาร

จัดการยา และร้านค้าสุขภาพออนไลน์ในแพลตฟอร์ม Marketplace ของแอปพลิเคชัน เช่น แพคเก็จ

ตรวจสุขภาพ และยังได้ร่วมมือกับค่ายโทรศัพท์ บริษัท เอไอเอส ในการให้สิทธิพิเศษกับลูกค้าเซเรเนด

ในการบริการทางการแพทย์ผ่านช่องทางดิจิทัล เน่ืองจากเอไอเอสมีฐานลูกค้าเซเรเนดมากกว่า 5 ล้าน

ราย ซ่ึงจะทําให้สามารถเพ่ิมจํานวนการใช้งานในแอปพลิเคชันและยังส่งผลให้ภาพลักษณ์ของบริษัท 

เอไอเอส  ในการแสดงความใส่ใจเก่ียวกับสุขภาพของลูกค้าดีย่ิงข้ึนของแพลตฟอร์ม Telemed A มี

เครือข่ายแพทย์ผู้เช่ียวชาญโรคเฉพาะทางสาขาต่างๆ เช่น มะเร็ง  หัวใจ อยู่มากถึง 600 คน และยังมี

โรงพยาบาลร่วมให้บริการประมาณ 30 แห่งท่ีได้รับการรองรับมาตรฐาน JCI (“ด็อกเตอร์เอทูแซด ซี

รีย์เอ คือสถานีต่อไป”, 2562) จากข้อมูลข้างต้นจะเห็นได้ว่าธุรกิจของ  Telemed A มีการวาง
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วิสัยทัศน์ เพ่ือเป็นผู้นําในเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ ด้านแพลทฟอร์มเทคโนโลยีบริการด้านสุขภาพ

ออนไลน์ และเป็นศูนย์รวบรวมข้อมูลด้านสุขภาพ เพ่ือนําไปต่อยอดและพัฒนาธุรกิจด้านสุขภาพให้มี

ประสิทธิภาพมากย่ิงข้ึนด้วยการดําเนินธุรกิจโดยการให้ความร่วมมือกันระหว่างธุรกิจประเภทอ่ืนหรือ

ได้นํากลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจมาใช้พัฒนาระบบการให้บริการ เพ่ือให้บริษัทมีการเติบโตได้อย่าง

ต่อเน่ือง  

 จากข้อมูลดังกล่าวผู้วิจัยมีความสนใจท่ีจะศึกษาถึงการใช้กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจในด้าน

ต่างๆ มาร่วมให้บริการและส่งเสริมธุรกิจบริการด้านสุขภาพบนแพลทฟอร์ม ของ Telemed A 

สามารถตอบสนองความต้องการของผู้ใช้บริการแอปพลิเคชันในด้านใด อาทิ เป็นศูนย์รวมให้บริการท่ี

รวดเร็วในการรับบริการท้ังด้านการรักษาและการจัดส่งยาและเวชภัณฑ์ในแอปพลิเคชันเดียว ความ

สะดวกและประหยัดค่าใช้จ่ายโดยสถาบันการเงินหรือกลุ่มประกันชีวิต ตลอดจนค่าใช้จ่ายในการใช้

อินเตอร์เน็ตท่ีสนับสนุนการบริการอย่างครบวงจรจะมีผลต่อการตัดสินใจของผู้ใช้บริการท่ีจะดาวน์

โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A หรือไม่ โดยการศึกษาข้อมูลงานวิจัยในอดีตกับประเด็นท่ีเก่ียวข้อง

กับด้านสุขภาพและการตัดสินใจใช้แอปพลิเคชันพบว่าจะมุ่งเน้นในการศึกษาเร่ืองการยอมรับ

เทคโนโลยี คุณภาพของระบบสารสนเทศ คุณภาพของการบริการ และการตลาดแบบปากต่อปาก 

เช่น งานวิจัยของธัญลักษณ์ รัตน์ปัญญาพร (2559) ได้ศึกษาวิจัยในเร่ืองการตระหนักถึงข้อมูล

สารสนเทศในการใช้เว็บไซต์สุขภาพในบริบทของประเทศไทย งานวิจัยของอรพรรณ คงมาลัยและ

วสันต์ ใจวงศ์ (2560) ได้ทําการวิจัยหัวข้อ “การยอมรับและการนําระบบโทรเวชกรรมเข้าไปใช้กับ

กระบวนการสาธารณสุข ในพ้ืนท่ีห่างไกล กรณีศึกษา: โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชเชียงของ 

จังหวัดเชียงราย” ออนไลน์ และงานวิจัยของวพัทธนันท์ มารียาห์ แสงกุหลาบ (2561)  ทําการศึกษา

ในหัวข้อ การยอมรับเทคโนโลยีสุขภาพ กรณีศึกษา ระบบ Health Service Search  ส่วนงานวิจัย

ของ เริงฤทธ์ิ พลเหลือ (2563) ได้ศึกษาคุณภาพของระบบ คุณภาพของการบริการ การตลาดแบบ

ปากต่อปาก ต่อการตัดสินใจใช้แอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ (Telemedicine Application) และ

สุดท้ายงานวิจัยของคนอง อินทร์โชติ (2564) ได้ศึกษาวิจัยในหัวข้อคุณภาพของระบบสารสนเทศ การ

ยอมรับเทคโนโลยี และนวัตกรรมทางการแพทย์ส่งผลต่อการตัดสินใจใช้บริการแอปพลิเคชันปรึกษา

แพทย์ออนไลน์ของประชากรในเขตกรุงเทพมหานคร โดยยังไม่มีงานวิจัยใดท่ีศึกษาด้านการใช้กลยุทธ์

เชิงพันธมิตรจะส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชันโดยเฉพาะแอปพลิเคชันของระบบ

บริการการแพทย์ทางไกลหรือ Telemedicine 

 ดังน้ันผู้ทําวิจัยจึงทําการศึกษาเร่ือง กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์

โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A เพ่ือเป็นกรณีศึกษาให้ฝ่ายท่ีเก่ียวข้อง (ธุรกิจ) และผู้ท่ีสนใจในธุรกิจ 
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นําผลไปใช้ในการพัฒนากระบวนการบริการผ่านแอปพลิเคชันและประกอบการวางแผนกลยุทธ์ทาง

ธุรกิจต่อไป 

 

1.2 วัตถุประสงค์ของการศึกษา 

 การศึกษาในคร้ังน้ี มีวัตถุประสงค์ดังต่อไปน้ีคือ 

 1.2.1 เพ่ือศึกษาความคิดเห็นท่ีมีต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจของผู้ใช้บริการแอปพลิเคชัน

ของ Telemed A ในประเทศไทย 

 1.2.2 เพ่ือวิเคราะห์ความมีอิทธิพลของกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจ

ดาวน์โหลดแอพพลิเคช่ัน Telemed A ของผู้ใช้บริการในประเทศไทย 

 

1.3 ขอบเขตการศึกษา 

 ผู้วิจัยใช้การวิจัยเชิงปริมาณสําหรับการศึกษาในคร้ังน้ี โดยเลือกใช้วิธีการสํารวจด้วย

แบบสอบถามท่ีสร้างข้ึนและได้กําหนดขอบเขตของการวิจัยไว้ดังน้ีคือ 

 1.3.1 ประชากรท่ีใช้ศึกษา เป็นกลุ่มของผู้ท่ีเคยตัดสินใจใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A

ในประเทศไทย โดยจํานวนล่าสุดในการดาวน์โหลดท้ังหมดอยู่ท่ี 26,578 รายในเดือนมิถุนายน (ฝ่าย

พัฒนาธุรกิจ บริษัท Telemed A ,2564) โดยการการสอบถามความคิดเห็นในการใช้กระบวนการ

ตัดสินใจอย่างไรในการเลือกดาวน์โหลดและใช้บริการแอปพลิเคชัน 

 1.3.2 ตัวอย่างท่ีใช้ศึกษาเลือกจากประชากร โดยวิธีการสุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง 

(Purposive Sampling) โดยเลือกจากกลุ่มตัวอย่างผู้บริโภคท่ีเคยมีประสบการณ์ใช้แอปพลิเคชัน 

Telemed A ในประเทศไทย จากการส่ง SMS ไปทางเบอร์โทรศัพท์ท่ีได้มีการลงทะเบียนไว้ จํานวน 

395 คน ซ่ึงจํานวนน้ีได้จากการคํานวณผ่านตารางสําเร็จรูปของ Yamane (1967) ณ ระดับความ

เช่ือม่ันร้อยละ 95 และระดับความคาดเคล่ือน ± 5% 

 1.3.3 ตัวแปรท่ีเก่ียวข้องกับการศึกษา ประกอบด้วย 

  ตัวแปรอิสระ กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ โดยนํามาจากแนวคิดพันธมิตรเชิงกลยุทธ์ของธีรยุส 

วัฒนาศุภโช (2547 อ้างใน นิศาชล รัตนมณี, เฉลิมชัย กิตติศักด์ินาวิน และนลินณัฐ ดีสวัสด์ิ, 2561) โดยมี 

4 ด้านได้แก่  ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงมนุษย์, ด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน, 

ด้านความร่วมมือทางการตลาด, ความร่วมมือด้านการจัดหา 

 ตัวแปรตาม การตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A นําแนวคิดกระบวนการ

ตัดสินใจซ้ือของ  Kotler & Keller (2016) 
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 1.3.4 สถานท่ีศึกษาท่ีผู้วิจัยใช้เก็บรวบรวมข้อมูล คือ กลุ่มประชากรท่ีมีการใช้บริการแอป

พลิเคชันTelemed A ในประเทศไทย ซ่ึงจะแจกแบบสอบถามออนไลน์ในรูปแบบลิงค์กูเกิลฟอร์ม 

ส่งไปท่ี SMS จากเบอร์โทรศัพท์มือถือท่ีมีการลงทะเบียนไว้ในระบบแอปพลิเคชัน (ฐานข้อมูลบริษัท 

Telemed A, 2564) เน่ืองจากเป็นกลุ่มท่ีเคยมีประสบการณ์ในการใช้แอปพลิเคชัน Telemed A  

 1.3.5 ระยะเวลาในการศึกษา เร่ิมต้ังแต่ วันท่ี 1 กันยายน พ.ศ. 2564 ถึง วันท่ี 30 มกราคม

พ.ศ. 2565 

 

1.4 ประโยชน์ท่ีได้รับจากการศึกษา 

 ผลจากการศึกษามีประโยชน์ต่อฝ่ายท่ีเก่ียวข้องดังน้ี คือ 

 1.4.1 เพ่ือให้บริษัท Telemed A สามารถนําผลท่ีได้รับจากกรณีศึกษากลยุทธ์พันธมิตรเชิง

ธุรกิจต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ไปใช้ในการส่งเสริมและพัฒนาสรรหา

พันธมิตรร่วมให้บริการท่ีตรงกับความต้องการและเข้าถึงของผู้ใช้แอปพลิเคชันได้อย่างมีประสิทธิภาพ

มากท่ีสุด   

 1.4.2 เพ่ือให้ผู้ประกอบการธุรกิจบริการทางด้านสุขภาพและทางการแพทย์สามารถนําผลท่ี

ได้รับจากกรณีศึกษากลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A 

ไปใช้ในการพัฒนารูปแบบทางการตลาดในการออกแบบระบบการให้บริการเพ่ือเพ่ิมจํานวนลูกค้าและ

เพ่ิมรายได้ ในต้นทุนท่ีสามารถลดลงได้ เพ่ือช่วยพัฒนาให้องค์กรมีขีดความสามารถในการแข่งขันท่ี

เพ่ิมข้ึน 

 1.4.3 นักวิจัย นักวิชาการ หรือผู้ท่ีเก่ียวข้องสามารถนําผลจากการศึกษาคร้ังน้ีเป็นองค์ความรู้

เพ่ิมเติมเก่ียวกับการนําเทคโนโลยีมาปรับใช้และการใช้การตลาดทางกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจเพ่ือ

การต่อยอดในการศึกษาต่อไป 

 

1.5 นิยามศัพท์เฉพาะ  

 1.5.1 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ หมายถึง ธุรกิจหรือองค์กรท่ีมีมากกว่า 2 องค์กรข้ึนไป มี

การทําข้อตกลงโดยอาจทําสัญญาอย่างเป็นทางการ ในการร่วมมือกันทํากิจกรรมทางธุรกิจ ร่วม

ตัดสินใจ มีการแบ่งปันทรัพยากรหรือข้อมูลในด้านต่างๆ เพ่ือให้สามารถบรรลุเป้าหมายตามท่ีได้ตกลง

กันไว้ ซ่ึงทุกฝ่ายจะต้องได้รับผลประโยชน์ท่ีเท่าเทียมกัน 

 1.5.2 ความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ หมายถึง การแบ่งปันทรัพยากรต่างๆร่วมกัน เช่น 

เงินทุน ส่ิงของ บุคลากรและการดําเนินงาน เพ่ือท่ีจะสร้างการแข่งขันท่ีเหนือกว่าและสามารถสร้าง

ความน่าเช่ือถือจากการร่วมมือกันในการแบ่งปันทรัพยากรเหล่าน้ีให้กับผู้บริโภคได้ 
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 1.5.3 ความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน หมายถึง การร่วมกันคิด ผลิต และ

ดําเนินงาน โดยเน้นการถ่ายทอดความรู้และเทคโนโลยีเข้ามาปรับใช้ เพ่ือให้มีผลลัพธ์ท่ีทันต่อยุคสมัย 

 1.5.4 ความร่วมมือทางการตลาด หมายถึง การร่วมสนับสนุนกันจัดทําการตลาด ท้ังในส่วน

ของการประชาสัมพันธ์ และการส่งเสริมการขายด้วยการเสนอโปรโมชันต่างๆ เพ่ือให้ได้ฐานลูกค้าท่ี

เพ่ิมมากข้ึน 

 1.5.5 ความร่วมมือในการจัดหา หมายถึง การร่วมกันในการจัดหาสินค้า การบริการ หรือ

ข้อมูลต่างๆ ท่ีสามารถทําให้องค์กรสามารถควบคุมต้นทุนและสามารถส่งผลประโยชน์ไปยังลูกค้าได้ 

 1.5.6 การตัดสินใจ หมายถึง การเลือกทางเลือกท่ีดีท่ีสุด เป็นประโยชน์ท่ีสุด และมี

ข้อผิดพลาดน้อยท่ีสุด จากหลายๆทางเลือก 

 1.5.7 ดาวน์โหลด (Download) หมายถึง การถ่ายโอนหรือย้ายข้อมูลจากท่ีหน่ึงไปยังอีกที

หน่ึง เช่น มีการย้ายข้อมูลจากอินเตอร์เน็ตมาท่ีเคร่ืองคอมพิวเตอร์หรือโทรศัพท์มือถือ  

 1.5.8 แอปพลิเคชัน หมายถึง โปรแกรมท่ีถูกสร้างข้ึนมาเพ่ือให้ง่ายและสะดวกต่อการใช้งาน

สําหรับอุปกรณ์เคล่ือนท่ี เช่น สมาร์ทโฟน หรือแท็บเล็ต โดยระบบปฏิบัติการจะแตกต่างกันไปข้ึนอยู่

กับผู้พัฒนาแอปพลิเคชันว่าอยากให้ความสะดวกต่อผู้บริโภคในด้านใด ไม่ว่าจะเป็นด้านการศึกษา 

ด้านความบันเทิง หรือด้านการส่ือสาร เป็นต้น ซ่ึงสามารถดาวน์โหลดได้แบบท่ีมีค่าใช้จ่ายและไม่มี

ค่าใช้จ่าย  

 1.5.9 ระบบ Telemedicine หมายถึง การนําเทคโนโลยีสารสนเทศมาเป็นส่ือกลางในการ

ส่ือสารระหว่างบุคลากรทางการแพทย์และผู้ป่วย ซ่ึงท้ังสองฝ่ายสามารถพูดคุยกันได้ผ่านวีดีโอ โดยไม่

จําเป็นต้องมาเข้ารับบริการท่ีโรงพยาบาล 

 1.5.10 รูปแบบ Virtual Hospital หมายถึง การบริการทางการแพทย์ท่ีครบวงจรเสมือนมี

โรงพยาบาลในรูปแบบออนไลน์ ซ่ึงสามารถเข้ารับบริการได้ทันที (Real-time) เช่นเดียวกับการไปรับ

บริการท่ีโรงพยาบาลจริง 



  

บทท่ี 2 

การทบทวนวรรณกรรม 

 

บทน้ีเป็นการนําเสนอ แนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องกับตัวแปรของการศึกษา ซ่ึงผู้วิจัย

ได้ทําการสืบค้นจากเอกสารทางวิชาการและงานวิจัยจากแหล่งต่างๆ โดยแบ่งเน้ือหาของบทน้ีเป็น 4 

ส่วนคือ 

 2.1 แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ 

 2.2 แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับการตัดสินใจซ้ือของผู้บริโภค 

 2.3 งานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง 

 2.4 สมมติฐานการวิจัย 

 รายละเอียดในแต่ละส่วนท่ีกล่าวมาข้างต้น มีสาระสําคัญดังน้ี 

 

2.1 แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ 

 ความหมายของกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ 

 นิศาชล รัตนมณี และคณะ (2561) ได้ให้ความหมายไว้ว่ากิจการธุรกิจหรือองค์กรใดๆต้ังแต่ 

2 องค์การข้ึนไป มีความคิดเห็นท่ีตรงกันในการร่วมมือกระทํากิจกรรมทางการค้า มีการแบ่งปันและ

แลกเปล่ียนในส่วนของทรัพยากรและข้อมูลต่างๆเพ่ือให้สําเร็จในเป้าหมายและแนวปฏิบัติท่ีตกลง

ร่วมกันท้ัง 2 ฝ่ายโดยได้รับผลประโยชน์ท่ีเท่าเทียมร่วมกัน 

 ประกายดาว ดีปาละ (2561) อธิบายว่าเป็นการร่วมมือกันต้ังแต่ 2 องค์กรข้ึนไป โดยอาจมี

การทําเป็นข้อตกลงหรือสัญญาท่ีทางการ เพ่ือรวมกําลัง แบ่งปันและส่งเสริมในส่วนท่ีขาดหรือไม่มี

ระหว่างองค์กรท่ีทําข้อตกลงร่วมกันซ่ึงมีเป้าหมายในการได้รับผลประโยชน์ทางธุรกิจท่ีตกลงซ่ึงกันและ

กัน 

 สรุปได้ว่า กลยุทธ์พันมิตรเชิงธุรกิจ เป็นการตกลงท่ีอาจจะทําสัญญาในรูปแบบทางการโดยท่ี

เป็นการตกลงร่วมกันมากกว่า 2 องค์กรข้ึนไป ซ่ึงท้ังสองฝ่ายมีการร่วมตัดสินใจ แบ่งปันและสนับสนุน

ซ่ึงกันและกัน ไม่ว่าจะเป็นทรัพยากรหรือข้อมูลธุรกิจต่างๆ เพ่ือให้บรรลุเป้าหมายการดําเนินงานท่ีได้

ร่วมกันกําหนดหรือตกลงกันโดยผลประโยชน์ท่ีได้รับเท่าเทียมกันท้ังสองฝ่าย 

 

 ลักษณะของกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ 

 ซึ่งมีการจําแนกลักษณะของกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจออกเป็นด้านต่างๆ ดังนี้ (ธีรยุส วัฒนา

ศุภโช, 2547 อ้างใน นิศาชล รัตนมณี และคณะ, 2561) 
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 2.1.1  กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ (Strategic 

Resource Co-operation) เป็นกลยุทธ์ท่ีองค์การสมัยใหม่ต้องให้ความสําคัญเพ่ือท่ีสามารถมีอํานาจ

การต่อรองในตลาดการแข่งขัน อีกท้ังนําไปสู่ความสําเร็จและมีการพัฒนาท่ีย่ังยืนโดยการแสดงถึง

ความช่วยเหลือ แบ่งปันในทักษะท่ีสําคัญต่างๆ อาธิ การบริหารงาน การลงทุน เงินทุน และรวมไปถึง

ทรัพยากรบุคคลเน่ืองจากในบางสายงานอาจมีทรัพยากรท่ีจํากัด ซ่ึงกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจเป็นหน่ึง

ในการสร้างโอกาสในการใช้ทรัพยากรร่วมกันระหว่างสององค์กรหรือมากกว่าน้ันท่ีได้ทําการตกลง

ร่วมกัน จะเห็นได้ชัดจากตัวอย่างของธุรกิจสายการบินท่ีนํากลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือ

ทรัพยากรเชิงกลยุทธ์มาใช้โดยการรวมกลุ่มพันธมิตรสายการบินท่ีมีช่ือเสียงจากหลายๆสายการบิน 

เพ่ือสร้างความได้เปรียบในการแข่งขันด้านต้นทุน เส้นทางบิน และการใช้ทรัพยากรต่างๆร่วมกัน เช่น 

กลุ่มสตาร์อัลไลแอนซ์ (Star Alliance) กลุ่มวันเวิลด์ (One World) และกลุ่มสกายทีม (Sky Team) 

ซ่ึงผลของการรวมกลุ่มพันธมิตรกันน้ันทําให้กลุ่มต่างๆข้างต้นมีบทบาทสําคัญท่ีมากข้ึนในอุตสาหกรรม

ของธุรกิจการบิน 

 2.1.2 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน

(Production and Operation Co-operation) เป็นกลยุทธ์ท่ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือให้พันธมิตรหรือ

องค์การท่ีมีการตกลงร่วมกันสามารถลดค่าใช้จ่ายให้ได้มากท่ีสุด ซ่ึงในบางคร้ังอาจไม่มีค่าใช้จ่ายท่ี

เกิดข้ึนใหม่เลยก็เป็นได้โดยเน้นการถ่ายทอดความรู้ความสามารถทักษะด้านเทคโนโลยี (Technology 

Transfer) เป็นการส่งเสริมงานด้านการดําเนินงานด้วยเทคโนโลยีท่ีมีความใหม่และทันสมัย รวมไปถึง

ข้อมูลลับเฉพาะเก่ียวกับงานน้ันๆให้กับพันธมิตรซ่ึงนอกจากจะช่วยลดต้นทุนได้มากแล้วยังสามารถ

ช่วยเพ่ิมประสิทธิภาพในกระบวกการผลิตและการดําเนินงานอีกท้ังมีการใช้ทรัพยากรให้เกิดประโยชน์

สูงสุด ตัวอย่างท่ีเห็นได้ชัดในการนํากลยุทธ์พันมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการ

ดําเนินงานมาใช้ คือผู้นําด้านเทคโนโลยีสารสนเทศระดับโลกอย่างซิสโก้ (Cisco) ได้มีการตกลงร่วมกัน

จัดต้ังโครงการสมาร์ตซิต้ีโกลเบิลสตาร์อัลไลแอนซ์ (Smart City Global Strategic Alliance) กับ

ผู้นําด้านการบริหารจัดการเมืองอย่างเอทีจี อินเตอร์ เนช่ันแนล (ATG) มีการนําระบบอินเตอร์เน็ต

(Internet) เช่ือมต่อกับอุปกรณ์เคร่ืองมือและเทคโนโลยีระบบคลาวด์ในการคาดการณ์และป้องกันภัย

คุกคามท่ีไม่ปลอดภัยท้ังในเร่ืองของชีวิตความเป็นอยู่และทรัพย์สินซ่ึงการผนึกกําลังของท้ังสอง

องค์การส่งผลให้มีการขยายตัวอย่างรวดเร็วโดยท่ีใช้ทรัพยากรท่ีมีอยู่อย่างจํากัดให้เกิดประโยชน์มาก

ท่ีสุด 
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 2.1.3 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาด (Marketing Co-

operation) เป็นการแบ่งปันหรือแลกเปล่ียนข้อมูลและฐานลูกค้า โดยการร่วมมืออาจจะเร่ิมต้นมา

จากการพ่อค้ากับลูกค้า หรือพ่อค้ากับผู้ขายวัตถุดิบให้กับธุรกิจซ่ึงในการร่วมมือแบบน้ีจะส่งเสริมให้

ธุรกิจสามารถซ้ือสินค้าหรือวัตถุดิบได้ในราคาท่ีถูกลง นอกจากน้ียังมีการใช้ช่องทางในการทํา

การตลาดร่วมกัน  มีการจัดต้ังโปรโมช่ัน รวมไปถึงการส่งเสริมการขายและการจัดทําตราสินค้าร่วมกัน

โดยการใช้ช่ือเสียงท้ังด้านตราสินค้าและเคร่ืองหมายการค้าขององค์การท่ีได้ร่วมตกลงกันมาสร้างการ

บรรลุเป้าหมายทางการตลาด ซ่ึงอาจจะทําให้สินค้าหรือบริการสามารถเข้าถึงฐานลูกค้าใหม่ๆหรือ

สามารถนําเข้าตลาดได้ง่าย  จากตัวอย่างของบริษัท ซิกน่า ประกันภัย จํากัด (มหาชน)ได้ตัดสินใจ

ร่วมมือออกแบบบรรจุภัณฑ์(Package Product) ประกันชีวิตแบบ All-in-one กับไทยประกันชีวิต 

ซ่ึงได้นําจุดแข็งและความชํานาญของท้ังสองบริษัทมาส่งเสริมซ่ึงกันและกันจนสามารถขยายตลาดได้

เพ่ิมข้ึน จะเห็นได้ว่ากลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านการร่วมมือการตลาดเป็นตัวช่วยให้คู่พันธมิตรก้าว

ไปสู่ความสําเร็จได้ง่ายข้ึน 

 2.1.4 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านการร่วมมือในการจัดหา (Procurement Co-

operation) เป็นกลยุทธ์ท่ีสามารถควบคุมหรือลดต้นทุนในการจัดหาซ้ือสินค้าหรือวัตถุดิบจากปริมาณ

ท่ีแตกต่างกันในแต่ละคร้ังเป็นผลให้มีอํานาจในการต่อรองกับผู้จําหน่าย(Supplier)ท่ีแตกต่างกันด้วย

เช่นกัน ดังเช่นตัวอย่างจากการเกิดปัญหาในด้านวัตถุดิบท่ีปลาซาร์ดีนขาดตลาด ทําให้ซี แวลูท่ีเป็นผู้

ส่งออกอาหารทะเลแช่เข็งยักษ์ใหญ่มีการร่วมมือกันกับพันธมิตรท่ีแข็งแกร่งคือประเทศญ่ีปุ่นและ

ประเทศเกาหลีต่อการสนับสนุนด้านวัตถุดิบในการผลิตอาหารกระป๋องซาร์ดีนในซอสมะเขือเทศย่ีห้อ

ซูเปอร์ ซี เชฟ เพ่ือเข้ามาแข่งกับย่ีห้อตราสามแม่ครัว ซ่ึงการเป็นพันธมิตรส่งผลให้ซี แวลู เกิดข้อ

ได้เปรียบในการจัดหาวัตถุดิบอีกท้ังยังสามารถซ้ือในราคาท่ีสมเหตุสมผลอีกด้วย 

 จากลักษณะของกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีได้กล่าวมาท้ังท้ังหมด ผู้วิจัยสรุปได้ว่าเป็นการ

นําเอาความร่วมมือหรือการผนึกกําลังกันของท้ังสององค์กรหรือมากกว่าน้ันในแต่ละด้านตามทฤษฎี

ของธีรยุส วัฒนาศุภโช (2561) อันได้แก่ ด้านความร่วมมือเชิงทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ ด้านการร่วมมือ

การผลิตและการดําเนินงาน ด้านความร่วมมือทางการตลาดและด้านการการร่วมมือในการจัดหา โดย

ท้ัง 4 ด้านมีความสําคัญต่อธุรกิจท่ีนํามาเป็นตัวสนับสนุนในการวางแผนการดําเนินงานในการ

ให้บริการ เพ่ือก่อให้เกิดข้อได้เปรียบทางการแข่งขันและสามารถใช้ทรัพยากรท่ีมีอยู่ให้เกิดประโยชน์

สูงท่ีสุด ทําให้ผู้วิจัยมีความสนใจท่ีจะศึกษากลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท้ัง 4 ด้านเป็นตัวแปรต้นท่ีส่งผล

ต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย 
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2.2 แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับการตัดสินใจซ้ือของผู้บริโภค 

 รูปแบบกระบวนการตัดสินใจท่ีจะซ้ือหรือรับบริการส่ิงใดส่ิงหน่ึงของผู้บริโภคซ่ึงส่วนใหญ่

มักจะผ่านกระบวนการท่ีแบ่งออกได้เป็น 5 ข้ันตอน โดยท่ีผู้บริโภคอาจไม่จําเป็นต้องทําตามข้ันตอน

ตามลําดับหรืออาจจะเป็นข้อใดข้อหน่ึงก็ได้ ซ่ึงกระบวนการการตัดสินใจ 5 ข้ันตอน (Kotler & Keller, 

2016) 

อันได้แก่ 

 2.2.1 การตระหนักถึงปัญหา (Problem Recognition) เป็นข้ันตอนเร่ิมแรกท่ีผู้บริโภคจะมี

กระบวนการตัดสินใจเกิดข้ึนคือเม่ือผู้บริโภครับรู้หรือตระหนักถึงปัญหาหรือมีความต้องการท่ีถูกส่ิงเร้า

มากระตุ้นท้ังมาจากภายในและภายนอก โดยอาจเกิดจากสาเหตุดังต่อไปน้ี 

  2.2.1.1 เป็นส่ิงของท่ีมีอยู่จากเดิมและมีการใช้ประโยชน์จากส่ิงๆน้ันจนหมดไป จึง

ต้องมีการหาส่ิงของทดแทนใหม่ 

  2.2.1.2 เกิดจากใช้ส่ิงของอย่างหน่ึงในอดีตซ่ึงอาจก่อให้เกิดปัญหาบางอย่างตามมา 

เช่น เม่ือมีอุบัติเหตุยางแตกของรถยนต์ ซ่ึงไม่สามารถใช้การยางเดิมได้ จึงต้องหาส่ิงทดแทนคือการหา

ยางใหม่ท่ีอาจไม่เหมาะสมมากนัก ทําให้รถยนต์เกิดการทรงตัวในการขับเคล่ือนผิดปกติ จึงต้องเติมลม

ยางให้พอเหมาะท่ีจะสามารถขับรถโดยปราศจากอันตรายได้ 

  2.2.1.3 การเปล่ียนแปลงของบุคคล ท้ังในทางบวกและทางลบจากการเจริญเติบโต

ในด้านคุณวุฒิและวุฒิภาวะ เช่น การเปล่ียนแปลงทางกายภาพและสภาพจิตใจท่ีก่อให้เกิดความ

ต้องการใหม่ๆ  

  2.2.1.4 การเปล่ียนแปลงของสภาพของครอบครัว ทําให้มีการต้องการใช้สินค้าบ้าง

อย่างเพ่ิมข้ึน เช่น การมีบุตร  

  2.2.1.5 เกิดจากสถานะการเงินมีการเปล่ียนแปลงท้ังการเปล่ียนแปลงทางบวกและ

ทางลบ ก็มักจะส่งผลต่อการดําเนินชีวิตท่ีมีการเปล่ียนแปลงไปด้วย 

  2.2.1.6 ผลจากการเปล่ียนสภาพรอบข้าง ซ่ึงแต่ละบุคคลจะมีการเปล่ียนแปลง

สภาพรอบข้างและสังคมในแต่ละช่วงวัย ทําให้สภาพรอบข้างจึงมีผลต่อพฤติกรรมและการตัดสินใจซ้ือ 

  2.2.1.7 การส่งเสริมการตลาดท่ีมีประสิทธิภาพ ก็จะสามารถกระตุ้นให้ผู้บริโภคมี

ความต้องการซ้ือสินค้าท่ีเพ่ิมข้ึน โดยจากการโฆษณา การตลาดทางตรง รวมไปถึงการขายจาก

พนักงาน 

 2.2.2 การค้นหาข้อมูล (Information Search) จากการท่ีผู้บริโภคตระหนักถึงปัญหาความ

จําเป็นหรือความต้องการได้แล้ว จากน้ันผู้บริโภคจะก้าวเข้าสู่กระบวกการในการเร่ิมค้นหาข้อมูลท้ังใน
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เร่ืองของสินค้าหรือบริการท่ีมีความสนใจและในเร่ืองของสถานท่ีในการจําหน่าย ซ่ึงแหล่งข้อมูลท่ี

ผู้บริโภคจะสามารถค้นหาได้แบ่งออกเป็น 4 กลุ่ม ได้แก่  

  2.2.2.1 ตัวบุคคล (Personal Search) เป็นแหล่งข่าวสารท่ีมาจากตัวบุคคล 

ตัวอย่างเช่น จากเพ่ือนหรือคนในครอบครัว 

  2.2.2.2 ข้อมูลทางการค้า (Commercial Search) เป็นแหล่งท่ีต้ังจัดจําหน่ายสินค้า 

ผู้จัดจําหน่าย พนักงานขายและบรรจุภัณฑ์  

  2.2.2.3 ข้อมูลสาธารณะชน (Public Search) เป็นแหล่งข่าวสารต่างๆ จากองค์กรท่ี

น่าเช่ือถืออย่างองค์กรคุ้มครองผู้บริโภคหรือส่ือมวลชนต่างๆ  

  2.2.2.4 ประสบการณ์ของผู้บริโภคเอง (Experimental Search) คือการท่ีได้สัมผัส

หรือทดลองใช้ตัวผลิตภัณฑ์หรือบริการด้วยตนเอง 

 2.2.3 การประเมินทางเลือก (Evaluation of Alternatives) เม่ือผู้บริโภคได้ค้นหาและมี

ข้อมูลเพียงพอแล้วก็จะเข้าสู่ข้ันตอนต่อไปคือการท่ีนําข้อมูลท่ีได้มาทําการวิเคราะห์เปรียบเทียบและ

ประเมินถึงข้อดีและข้อเสีย ซ่ึงการประเมินทางเลือกของแต่ละคนก็จะข้ึนอยู่กับสถานการณ์ท่ีไม่

เหมือนกัน โดยอาจประเมินจากลักษณะหรือคุณสมบัติขของสินค้าหรือบริการท่ีจะสามารถตอบโจทย์

หรือให้ประโยชน์แก่ผู้บริโภคได้มากท่ีสุด ซ่ึงจากประสบการณ์ของผู้บริโภคทําให้เกิดทัศนคติท่ีส่งผล

ต่อพฤติกรรมการซ้ือหรือใช้บริการ ซ่ึงวิธีการท่ีผู้บริโภคอาจจะใช้ในการเปรียบเทียบเพ่ือท่ีจะช่วยเพ่ิม

การประเมินในทางเลือกท่ีหลากหลายต่อการตัดสินใจท่ีง่ายมากข้ึน ได้แก่ 

  2.2.3.1 คุณสมบัติ (Attributes) และประโยชน์ (Benefit) เป็นการพิจารณาตัว

สินค้าในด้านคุณสมบัติและประโยชน์ท่ีผู้บริโภคจะได้รับ รวมไปถึงการบริการต่างๆ ท่ีสามารถทําให้

ผู้บริโภคเกิดความพึงพอใจหรือประทับใจต่อส่ิงท่ีตนได้เลือก 

  2.2.3.2 ระดับความสําคัญ (Degree of Importance) เป็นการพิจารณาถึง

ความสําคัญของลักษณะต่างๆและความโดดเด่นของตัวสินค้ากับความต้องการของผู้บริโภค 

  2.2.3.3 ความเช่ือถือต่อตราสินค้า (Brand Beliefs) เป็นการพิจารณาความ

น่าเช่ือถือของตราสินค้า โดยเกิดจากภาพลักษณ์หรือประสบการณ์ท่ีผู้บริโภคเคยใช้สินค้ามาแล้ว ซ่ึง

ทําให้ส่งผลต่อการเพ่ิมทางเลือกของผู้บริโภค 

  2.2.3.4 ความพอใจ (Utility Function) เป็นการประเมินว่ามีความประทับใจหรือ

พึงพอใจต่อทางเลือกท่ีมีอยู่ มากน้อยเพียงใด โดยเปรียบเทียบจากคุณสมบัติของตราสินค้าให้

สอดคล้องกับคุณสมบัติท่ีผู้บริโภคต้องการ 
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  2.2.3.5 กระบวนการประเมิน (Evaluation Procedure) เป็นการพิจารณาสินค้า

โดยการให้คะแนนจาก ความพึงพอใจ ความเช่ือถือในตราสินค้า คุณสมบัติ ท่ีจะสามารถนํามาใช้

ประโยชน์ก่อนท่ีจะทําการตัดสินใจซ้ือ 

 2.2.4 การตัดสินใจซ้ือ (Purchase Decision) เม่ือผู้บริโภคเกิดความต้ังใจซ้ือหรือใช้สินค้า

และบริการโดยได้ทางเลือกท่ีพึงพอใจมากท่ีสุดจากข้ันตอนการประเมินทางเลือกก่อนหน้า ข้ันตอน

ต่อไปท่ีผู้บริโภคจะต้องคิดพิจารณาคือรายละเอียดในการซ้ือหรือใช้บริการ เช่น จํานวน วิธีการชําระ

เงิน ช่องทางการขาย แบรนด์ เป็นต้น โดยท่ีระหว่างช่วงท่ีผู้บริโภคมีความต้ังใจซ้ือหรือใช้บริการ อาจ

มีปัจจัยในเร่ืองของทัศนคติของผู้อ่ืนและสถานการณ์ท่ีไม่ได้คาดการณ์ไว้มาเก่ียวข้องก่อนท่ีจะเกิดการ

ตัดสินใจซ้ือสินค้าหรือใช้บริการ  

 2.2.5 พฤติกรรมหลังการซ้ือ (Post purchase Behavior) เม่ือผู้บริโภคได้ทําการตัดสินใจซ้ือ

สินค้าหรือใช้บริการไปแล้ว ผู้บริโภคจะมีประสบการณ์ต่อสินค้าหรือบริการน้ันๆ ได้ท้ังสองทางคือมี

ความพึงพอใจเม่ือส่ิงท่ีผู้บริโภคได้ตัดสินใจซ้ือหรือใช้ เกิดผลลัพธ์ท่ีมากกว่าส่ิงท่ีตนได้คาดหวังไว้หรือ

อีกทางหน่ึงคือไม่พึงพอใจเม่ือส่ิงท่ีได้รับมาน้ันน้อยกว่าความคาดหวังของตัวเอง ซ่ึงประสบการณ์ของ

ผู้บริโภคจะแสดงออกผ่านในการกระทําต่างๆ เช่น มีการบอกต่อหรือมีการกลับมาซ้ือหรือใช้บริการ

คร้ังต่อไปในกรณีท่ีผู้บริโภคเกิดความพึงพอใจต่อสินค้าหรือบริการน้ันๆ แต่ในกรณีท่ีผู้บริโภคเกิด

ความไม่พอใจก็อาจต่อว่าหรือมีการพูดถึงสินค้าหรือบริการในทางไม่ดีต่อบุคคลอ่ืนได้ 

  ผู้วิจัยสรุปได้ว่า การตัดสินใจซ้ือหรือใช้บริการใดๆตามทฤษฎีของ Kotler & Keller (2016) 

จะประกอบด้วยการเร่ิมรับรู้ถึงปัญหาหรือความต้องการ แล้วจึงมีการแสวงหาข้อมูลเพ่ือหาทางเลือก

และทําการประเมินเปรียบเทียบคัดเลือกทางเลือกส่ิงท่ีตอบสนองปัญหาของตนเองได้ดีและท่ี

เหมาะสมท่ีสุด หลังจากน้ันจะทําการตัดสินใจซ้ือหรือใช้สินค้าและบริการน้ัน โดยแต่ละคนจะมี

ประสบการณ์ท่ีดีหรือไม่ข้ึนอยู่กับความพึงพอใจของผู้บริโภคภายหลังการใช้สินค้าหรือบริการท่ีตน

ได้รับ ดังน้ันผู้วิจัยจึงได้เลือกใช้แนวคิดการตัดสินใจซ้ือมาเป็นตัวแปรตามในการนําเสนอข้ันตอน

กระบวนการต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย 

 

2.3 งานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง 

 ธัญลักษณ์ รัตน์ปัญญาพร (2559) ได้ทําการศึกษาวิจัยในหัวข้อเร่ืองการตระหนักถึงข้อมูล

สารสนเทศในการใช้เว็บไซต์สุขภาพในบริบทของประเทศไทย มีวัตถุประสงค์หลักเพ่ือศึกษาปัจจัยท่ีมี

อิทธิพลต่อความต้ังใจท่ีจะใช้งานเว็บไซต์ในด้านสุขภาพ ผลวิจัยสรุปได้ว่า การรับรู้คุณภาพสารสนเทศ

มีอิทธิพลทางตรงอยู่ท่ี 0.26 มากกว่าทางอ้อมท่ี 0.05 ต่อการต้ังใจท่ีจะใช้งานเว็บไซต์สุขภาพ อีกท้ัง

การรับรู้คุณภาพของสารสนเทศและการรับรู้ประโยชน์ท่ีได้รับ มีผลต่อความต้ังใจใช้งานเว็บไซต์
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สุขภาพเพ่ิมสูงข้ึน โดยการรับรู้ประโยชน์ท่ีได้รับจากการใช้งานเว็บไซต์สุขภาพในการปฏิบัติตามเพ่ือ

การรักษาท่ีมีประสิทธิภาพส่งผลมากท่ีสุด ซ่ึงมีค่าสัมประสิทธ์ิถดถอยอยู่ท่ี 0.596   รวมไปถึงเม่ือมีการ

คิดตระหนักถึงการดูแลสุขภาพของผู้ใช้งานเองและปราศจากความเส่ียงหรือมีความเส่ียงน้อยท่ีสุดใน

การปฏิบัติ โดยค่าสัมประสิทธ์ิถดถอยท่ี 0.479 ของการตระหนักถึงการดูแลสุขภาพมีอิทธิพลต่อการ

รับรู้ประโยชน์ท่ีได้รับ ในขณะท่ีค่าสัมประสิทธ์ิถดถอยของการรับรู้ความเส่ียงอยู่ท่ี -0.222 ซ่ึงการรับรู้

ประโยชน์ท่ีได้รับจะมีอิทธิพลต่อความต้ังใจใช้งานเว็บไซต์สุขภาพ  และมักจะส่งผลให้องค์การมี

ความสําเร็จในการให้บริการสารสนเทศด้านสุขภาพในการรักษาโรคด้วยผู้ใช้งานเองผ่านเว็บไซต์ 

 อรพรรณ คงมาลัย และวสันต์ ใจวงศ์ (2560) ได้ศึกษาวิจัยเร่ืองการยอมรับและการนําระบบ

โทรเวชกรรมเข้าไปใช้กับกระบวนการสาธารณสุข ในพ้ืนท่ีห่างไกล กรณีศึกษา : โรงพยาบาลสมเด็จ

พระยุพราชเชียงของ จังหวัดเชียงราย ซ่ึงผลการวิจัยแสดงให้เห็นว่าระดับท่ีมากท่ีสุด คือความพร้อม

ของเคร่ืองมือในด้านของข้ันตอนการแก้ปัญหาทางเทคนิค เร่ืองงบประมาณ รวมถึงความพร้อมของ

เคร่ืองมือท่ีต้องใช้ภายหลังการวินิจฉัยของแพทย์ โดยมีค่าน้ําหนักความสําคัญท่ี 0.697 รองลงมาคือ

บุคลากรท่ีต้องมีความเช่ียวชาญในระบบและอุปกรณ์ต่างๆ มีค่าความสําคัญอยู่ท่ี 0.210 และ

เทคโนโลยีในเร่ืองของความรวดเร็วต่อการเช่ือมต่อของระบบและการรับส่งข้อมูลต่างๆ มีค่าสําคัญท่ี 

0.117 ร่วมกันส่งผลต่อการรับรู้ว่าง่ายต่อการใช้งานมากถึง 65%  อีกท้ังการรับรู้ว่าง่ายต่อการใช้งาน

ยังมีระดับท่ีสูงท่ีสุดท่ีมีค่าน้ําหนักความสําคัญอยู่ท่ี 0.871 รองลงมาคือบุคลากร มีค่าน้ําหนัก

ความสําคัญอยู่ท่ี 0.230 ในการร่วมกันส่งผลต่อการรับรู้ประโยชน์มากถึง 82% โดยท่ีการรับรู้

ประโยชน์และการรับรู้ความง่ายต่อการใช้งานร่วมกันส่งผลทางตรงให้เกิดการยอมรับการใช้งานระบบ

โทรเวชกรรม  

 นิศาชล รัตนมณี และคณะ (2561) ได้ศึกษาวิจัยในเร่ืองการพัฒนาองค์การโดยใช้พันธมิตร

เชิงกลยุทธ์ซ่ึงมีวัตถุประสงค์เพ่ือนําแนวคิดเก่ียวกับพันธมิตรธุรกิจมาปรับใช้ในการพัฒนาให้องค์การ

บรรลุเป้าหมายได้รวดเร็วมากย่ิงข้ึนโดยผลการศึกษาพบว่าองค์กรท่ีจะสามารถดําเนินธุรกิจไปได้ด้วยดี

น้ัน จะต้องอาศัยความร่วมมือในทุกฝ่ายไม่เพียงแต่ภายในองค์กรเท่าน้ันแต่การร่วมมือหรือแบ่งปัน

ความรู้ เทคนิค กลยุทธ์ วิธีการต่างๆระหว่างองค์กรจะเป็นส่ิงท่ีนําไปสู่การได้เปรียบทางการแข่งขัน

และยังเป็นแนวทางในการปรับปรุงพัฒนาให้องค์กรมีความสอดคล้องกับความต้องการของลูกค้า

เพ่ิมข้ึน โดยการร่วมมือด้านทรัพยากรเชิงกลยุทธ์เป็นการสร้างความไว้วางใจให้กับลูกค้าและองค์กร

อ่ืนๆท่ีไม่เพียงแต่ได้รับประโยชน์ต่อการลงทุน ทรัพย์สินทางปัญญาและทรัพยากรบุคคลร่วมกัน

เท่าน้ัน รวมท้ังความร่วมมือด้านการผลิตและการดําเนินงานและด้านการวิจัยพัฒนาเป็นการถ่ายทอด

เทคโนโลยีหรือเป็นการแบ่งปันความรู้ ซ่ึงเป็นลักษณะการร่วมมือแบบ MOU(Memorandum of 

Understanding) เช่นมีการร่วมมือกันระหว่างองค์กรภาครัฐและเอกชน นอกจากน้ีการร่วมมือด้าน
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การจัดหาโดยการร่วมมือกันระหว่างสององค์กร อาจได้รับการยกเว้นบางประการซ่ึงการยกเว้น

เหล่าน้ันจะสามารถช่วยลดต้นทุน เงินทุน และค่าใช้จ่ายได้  

 ประกายดาว ดีปาละ (2561) ทําวิจัยในหัวข้อเร่ืองกลยุทธ์พันธมิตรธุรกิจ มีอิทธิพลต่อการ

ตัดสินใจใช้ Grab Application ของผู้ท่ีใช้ในกรุงเทพมหานคร ซ่ึงผลการวิจัยพบว่าส่วนใหญ่ผู้ตอบ

แบบสอบถามเป็นผู้หญิงท่ีมีช่วงอายุอยู่ท่ี 21-30 ปี การศึกษาระดับปริญญาตรี สถานภาพโสด ทํางาน

ในบริษัทเอกชน มีรายรับต่อเดือนเฉล่ียอยู่ท่ี 20,001 – 30,000 บาท อาศัยอยู่เป็นบ้านเด่ียวหรือ

ทาวน์โฮม และจํานวนครอบครัวท่ีมีสมาชิกเกินกว่า 4 คนข้ึนไป โดยความคิดเห็นเก่ียวกับปัจจัยกล

ยุทธ์พันธมิตรน้ัน ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ ด้านความร่วมมือทางการตลาด และด้าน

ความร่วมมือในการวิจัยพัฒนามีอิทธิพลต่อการตัดสินใจใช้แอปพลิเคชันโดยผู้ตอบแบบสอบถามมี

ความคิดเห็นในด้านการตลาดมากท่ีสุดโดยค่าสัมประสิทธ์ิในรูปแบบคะแนนมาตรฐานเท่ากับ 0.186 

รองลงมาคือด้านความร่วมมือวิจัยพัฒนา ท่ีมีค่าเท่ากับ 0.205 และด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกล

ยุทธ์มีค่าสัมประสิทธ์อยู่ท่ี 0.354  แต่ในส่วนปัจจัยกลยุทธ์ด้านความร่วมมือในการผลิตและการ

ดําเนินงานน้ันไม่มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจใช้ Grab Application ของผู้ท่ีใช้ในกรุงเทพมหานคร

เน่ืองจากผลไม่สอดคล้องกับสมมุติฐาน อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และในส่วนการ

ตัดสินใจผู้ตอบแบบสอบถามจะรวบรวมข้อมูลและประเมินทางเลือก เปรียบเทียบในเร่ืองของราคา 

และโปรโมช่ัน  

 เสาวนีย์ หะยีอุมา (2561) ทําวิจัยเร่ืองบทบาทขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินในการ

ขับเคล่ือนระบบสุขภาพระดับอําเภอ กรณีศึกษา 3 อําเภอนําร่อง จังหวัดสงคลา โดยผลการวิจัยพบว่า 

บทบาทประเด็นท่ี 1 การมีส่วนร่วมในการทํางานร่วมกันระดับอําเภอ ท่ีมีองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน

เข้ามาเป็นส่วนหน่ึงในระบบสุขภาพ แสดงให้เห็นถึงความเป็นเจ้าของสุขภาพท่ีร่วมกันบูรณาการและ

ร่วมกันจัดการปัญหา แต่องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินเองก็ยังต้องมีความรู้ เทคนิค ความชํานาญในการ

ทํางานด้านสุขภาพตามแต่ประสบการณ์ โดยอาศัยการขับเคล่ือนท่ีมีเป้าหมายเดียวกัน ประเด็นท่ี 2 

องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินได้มุ่งเน้นต่อการสร้างการมีส่วนร่วมต่อเครือข่ายและชุมชน คือ ทําให้

ประชาชนรับรู้ข้อมูล วิเคราะห์ลําดับความสําคัญของปัญหา มีการร่วมตัดสินใจในส่วนของการ

ดําเนินงาน และส่งเสริมพลังชุมชน ประเด็นท่ี 3 การเกิดคุณค่าจากการทํางานในเครือข่ายสุขภาพ

อําเภอขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน แสดงให้เห็นถึงมีการเรียนรู้ เติมเต็ม ต่อยอดและเชิดชูผู้ปฏิบัติ 

เพ่ือเป็นแรงสนับสนุนให้เกิดกําลังใจในการปฏิบัติงานต่อไป ประเด็นท่ี 4 การให้ความสําคัญกับการ

แบ่งปันทรัพยากรไม่ว่าจะเป็น บุคลากร เงิน เคร่ืองมือ ความรู้ในด้านเทคโนโลยี และฐานข้อมูล 

ภายใต้การจัดการท่ีมีคุณภาพ โดยแบ่งการระดมทรัพยากร อันได้แก่ การใช้ทรัพยากรร่วมกัน การ

พัฒนาบุคลากร และกองทุนสุขภาพระดับตําบล ส่งผลให้การจัดการกิจจกรมทางสุขภาพและ
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ส่ิงแวดล้อมมีความเป็นรูปธรรมมากข้ึน และประเด็นสุดท้ายคือการบริการสุขภาพท่ีเป็นไปตามบริบท

ของแต่ละพ้ืนท่ี แสดงถึงบทบาทท่ีสําคัญ คือ การเก็บรวบรวม วิเคราะห์ พัฒนาและแก้ไขในส่วนของ

ข้อมูลและปัญหา รวมไปถึงการบริการท่ีจําเป็นตามบริบทแต่ละพ้ืนท่ี  

 พัทธนันท์ มารียาห์ แสงกุหลาบ (2561) ทําวิจัยในหัวข้อเร่ืองการยอมรับเทคโนโลยีสุขภาพ

กรณีศึกษา ระบบ Health Service Search ผลการวิจัยได้อธิบายว่า ปัจจัยท่ีส่งผลทางตรงต่อความ

ต้ังใจท่ีจะใช้งานท่ีเป็นปัจจัยท่ีส่งผลมากท่ีสุดคือการรับรู้คุณค่า(Perceived Value) ซ่ึงมีค่า

สัมประสิทธ์ิอยู่ท่ี 0.823 รองลงมาคือการรับรู้ว่าง่ายในการใช้งาน(Perceived Ease of Use) โดย

สามารถอธิบายความต้ังใจในการใช้งาน (Intention to Use) ได้ 83% และปัจจัยทางอ้อมได้แก่ 

ปัจจัยด้านคุณภาพเน้ือหา (Content Quality) คุณภาพระบบปฏิบัติการ (Platform Quality) และ

คุณภาพของการบริการด้านสุขภาพ (Health Service Quality) โดยปัจจัยท่ีส่งผลมากท่ีสุดต่อการ

รับรู้คุณค่า คือ ปัจจัยด้านคุณภาพของระบบปฏิบัติการ ท่ีมีค่าสัมประสิทธ์ิเท่ากับ 0.997 รองลงมาคือ

ปัจจัยด้านคุณภาพของเน้ือหาและคุณภาพการบริการด้านสุขภาพท่ีร่วมกันส่งผลถึง 78% อีกท้ังสาม

ปัจจัยน้ียังร่วมกันส่งผลต่อการรับรู้ว่าง่ายในการใช้งาน 86% โดยปัจจัยท่ีส่งผลมากท่ีสุดคือ ปัจจัย

คุณภาพของเน้ือหา ท่ีมีค่าสัมประสิทธ์ิเท่ากับ 0.642 รองลงมาคือ ปัจจัยคุณภาพของระบบปฏิบัติการ

และคุณภาพของการบริการด้านสุขภาพตามลําดับ 

 เริงฤทธ์ิ พลเหลือ (2563) ทําการศึกษาวิจัยเร่ืองปัจจัยความสัมพันธ์เชิงสาเหตุท่ีส่งผลต่อการ

ตัดสินใจเลือกใช้งานแอพพลิเคช่ันปรึกษาแพทย์ (Telemedicine Application) พบว่าผู้ทําการตอบ

แบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นผู้หญิงท่ีมีช่วงอายุ 23-26 ปี สถานะโสด อาชีพพนักงานเอกชน ระดับ

การศึกษาปริญญาตรีและมีรายได้เฉล่ียอยู่ท่ี 10,001-30,000 บาทต่อเดือน  เข้าใช้งานแอพพลิเคช่ัน

เพ่ือค้นหาข้อมูลด้านสุขภาพและเพ่ือการรับการรักษา โดยผลของการวิเคราะห์ปัจจัยคุณภาพของ

ระบบ (System Quality) ท่ีมีอิทธิผลต่อการตัดสินใจเลือกใช้แอพพลิเคช่ันปรึกษาแพทย์ออนไลน์

เท่ากับ 17% โดยด้านท่ีมีอิทธิพลคือด้านความมีเสถียรภาพของระบบเท่าน้ัน มีค่าสัมประสิทธ์ิอยู่ท่ี 

0.303 โดยด้านความปลอดภัย ด้านความง่ายต่อการเข้าถึง ด้านความง่ายต่อการใช้ละด้านความ

รวดเร็ว ไม่มีผลต่อการตัดสินใจใช้แอปพลิเคชัน อีกท้ังผลการวิเคราะห์ของคุณภาพของการบริการ

(Service Quality) ทีส่งผลต่อการตัดสินใจใช้ เท่ากับ 15.5% โดยด้านท่ีมีอิทธิผลมากคือด้านการดูแล

เอาใจใส่ท่ีมีค่าสัมประสิทธ์ิ 0.218 ในขณะท่ีด้านความเป็นรูปธรรม ด้านการตอบสนอง ด้านการให้

ความม่ันใจและด้านความน่าเช่ือถือไม่มีผลต่อการตัดสินใจใช้แอพพลิเคช่ัน นอกจากน้ียังพบว่า

การตลาดแบบปากต่อปาก (Words of Mouth) มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจเลือกใช้แอพพลิเคช่ัน

ปรึกษาแพทย์ทางไกลเท่ากับ 25.6% และมีค่าสัมประสิทธ์ิท่ี 0.508 
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 คนอง อินทร์โชติ (2564) ได้ทําหัวข้อวิจัยเร่ืองคุณภาพของระบบสารสนเทศ การยอมรับ

เทคโนโลยี และนวัตกรรมทางการแพทย์ส่งผลต่อการตัดสินใจใช้บริการแอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์

ออนไลน์ของประชากรในเขตกรุงเทพมหานคร ซ่ึงผลการวิจัยพบผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็น

เพศหญิงท่ีมีอายุในช่วง 21-30 ปี ระดับการศึกษาปริญญาตรี อาชีพพนักงานบริษัทเอกชน มีรายได้

เฉล่ียต่อเดือน 25,001-30,000 บาท ในส่วนผลของปัจจัยด้านการยอมรับเทคโนโลยีโดยภาพรวมจาก 

3 ด้านท่ีค่าเฉล่ีย 4.20 และค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.524 โดยด้านการรับรู้ประโยชน์ท่ีมีค่าเฉล่ียมาก

ท่ีสุดคือแอปพลิเคชันสามารถช่วยให้ผู้ใช้รับคําปรึษาจากแพทย์ท่ีเช่ียวชาญเฉพาะ ด้านการรับรู้ว่าใช้

งานง่ายท่ีมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุดคือการท่ีมีความง่ายต่อการดาวน์โหลดและการสมัครใช้บริการและด้าน

ความเพลิดเพลินท่ีแอปพลิเคชันสามารถทําให้ผู้ใช้เพลิดเพลินไปกับการดูแลสุขภาพด้วยตนเองเป็นข้อ

ท่ีมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด นอกจากน้ีปัจจัยในด้านคุณภาพของระบบสารสนเทศในภาพรวมจากท้ัง 3 ด้าน 

มีค่าเฉล่ีย 4.29 และค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.540 โดยพิจารณาจากรายด้าน พบว่าด้านคุณภาพของ

ข้อมูลท่ีมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุดคือการท่ีแอปพลิเคชันมีคุณภาพในด้านข้อมูลท่ีได้รับ ด้านคุณภาพของ

ระบบ ข้อท่ีมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุดคือการท่ีแอปพลิเคชันไม่เกิดปัญหาระหว่างท่ีใช้งานสามารถใช้งานได้

อย่างต่อเน่ือง และด้านคุณภาพของการให้บริการพบว่าการบริการท่ีช่วยตอบคําถามและมีการแนะนํา

เม่ือผู้ใช้เกิดปัญหามีค่าเฉล่ียท่ีมากท่ีสุด อีกท้ังปัจจัยด้านการตัดสินใจใช้บริการแอปพลิเคชันปรึกษา

แพทย์ออนไลน์ท่ีมีค่าเฉล่ียมากท่ีสุดคือการท่ีมีบริการร่วมกับประกันชีวิตและการจัดส่งยา 

 สิริกันต์ สิทธิไทย (2564) ได้ทําหัวข้อวิจัยเร่ืองกลยุทธ์การบริหารจัดการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ

ชุมชนในรูปแบบการพํานักระยะยาว (Long Stay Wellness Tourism) เพ่ือความย่ังยืนและเพ่ิม

ความสามารถในการแข่งขัน โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษากลยุทธ์ส่งเสริมการบริหารและจัดการ

อุตสาหกรรมสุขภาพ ซ่ึงมีการวิเคราะห์กลยุทธ์อยู่  3 ระดับ โดยทําการเก็บข้อมูลแบบการสัมภาษณ์

เชิงลึก สรุปผลการวิจัยได้ว่า 1) กลยุทธ์ระดับหน้าท่ี (Functional Level Strategy) ในฝ่ายสนับสนุน

กิจกรรม มีความสําคัญหลักในการขับเคล่ือนกิจกรรมในห่วงโซ่คุณค่า(Value Chain)ท่ีนําไปสู่

ความสําเร็จต่อเป้าหมายขององค์กร 2) กลยุทธ์ระดับธุรกิจ (Business Strategy) มี 2 ประเด็นหลัก

คือ Differentiation คือการสร้างการรับรู้คุณค่าและความแตกต่างให้กับสินค้าและบริการ ซ่ึงส่งผลให้

เป็นจุดขายท่ีมีความโดดเด่นและสร้างภาพจําให้กับแบรนด์ขององค์กรต่อสายตาแก่ผู้บริโภค รวมไปถึง

กลยุทธ์ท่ีจะเพ่ิมมูลค่าให้กับสินค้าและบริการคือกลยุทธ์เจาะจงกลุ่มลูกค้า(Focus Niche) เช่น กลุ่มท่ี

มีความสนใจด้านสุขภาพ 3) กลยุทธ์ระดับองค์กร (Corporate Level Strategy) พบว่าพันธมิตรทาง

ธุรกิจ (Strategic Alliance) ได้นํามาเป็นกลยุทธ์ให้กับธุรกิจการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพขององค์กรขนาด

ใหญ่ เช่นโรงพยาบาลตกลงเป็นพันธมิตรกับธุรกิจโรงแรมเพ่ือสร้างความแข็งแกร่งและการได้เปรียบ

จากการแข่งขันในตลาด แต่ธุรกิจการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพท่ีมีขนาดเล็กในรูปแบบเดย์สปา (Day Spa)
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และการท่องเท่ียงเชิงสุขภาพชุมชน (Wellness Community Base) ต้องมีการปรับเป็นกลยุทธ์แบบ

ถดถอย (Retrenchment Strategy)  

 ผลท่ีได้รับจากการศึกษาตามแนวคิด ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องข้างต้นสรุปได้ว่ากลยุทธ์

พันธมิตรเชิงธุรกิจสามารถใช้เป็นเคร่ืองมือในการสร้างความได้เปรียบทางการแข่งขันด้วยกันร่วมกัน

แบ่งปันหรือให้ความร่วมมือกันจากหลากหลายด้านท่ีเป็นจุดเด่นของแต่ละองค์กรเพ่ือส่งเสริมให้มีการ

พัฒนากระบวนการบริการต่อผู้ใช้บริการ และได้ประโยชน์ต่อทุกฝ่ายด้วยความเหมาะสมและเท่า

เทียมร่วมกัน  เช่น อาจสามารถขยายฐานลูกค้าหรือเพ่ิมการเข้าถึงผู้บริโภคได้มากย่ิงข้ึน อีกท้ังยังรวม

ไปถึงการตัดสินใจซ้ือหรือใช้บริการของผู้บริโภคท่ีจะต้องคิดตระหนักถึงความต้องการ มีการหาข้อมูล

เพ่ิมเติมต่อการนํามาประเมินทางเลือกท่ีดีท่ีสุดและมีการตัดสินใจใช้โดยถูกกระตุ้นจากปัจจัยท้ังภายใน

และภายนอก ซ่ึงผลการสรุปสามารถนําไปสู่สมมติฐานเก่ียวกับความสัมพันธ์ระหว่างการตัดสินใจเลือก

ซ้ือหรือใช้สินค้าและบริการกับอิทธิพลของกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจในมุมมองของผู้บริโภค 

 

2.4 สมมติฐานการวิจัย 

 สมมติฐานท่ี 1 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจโดยรวมท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลด 

แอปพลิเคชัน Telemed A ผู้ใช้บริการในประเทศไทย 

  สมมติฐานท่ี 1.1 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ท่ี

ส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ผู้ใช้บริการในประเทศไทย 

  สมมติฐานท่ี 1.2 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการ

ดําเนินงานท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ผู้ใช้บริการในประเทศไทย 

  สมมติฐานท่ี 1.3 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาดท่ีส่งผล

ต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ผู้ใช้บริการในในประเทศไทย 

  สมมติฐานท่ี 1.4 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านการร่วมมือในการจัดหาบริการต่างๆ

ในแอปพลิเคชันท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ผู้ใช้บริการในประเทศ

ไทย 

 ตัวแปรตาม  คือการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A นําแนวคิดกระบวนการ

ตัดสินใจซ้ือของ Kotler & Keller (2016) 

 - การตระหนักถึงปัญหา (Problem Recognition 

 - การค้นหาข้อมูล (Information Search) 

 - การประเมินทางเลือก (Evaluation of Alternatives) 
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 - การตัดสินใจซ้ือ (Purchase Decision) 

 - พฤติกรรมหลังการซ้ือ (Post-purchase Behavior) 

 ตัวแปรอิสระ คือกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ โดยนํามาจากแนวคิดพันธมิตรเชิงกลยุทธ์ของ 

ธีรยุส วัฒนาศุภโช (2547 อ้างใน นิศาชล รัตนมณี และคณะ, 2561) โดยมี 4 ด้านได้แก่   

 - กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงมนุษย์ (Strategic Resource Co-

operation) 

 - กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน (Production 

and Operation Co-operation) 

 - กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาด (Marketing Co-operation) 

  - กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจความร่วมมือด้านการจัดหา (Procurement Co-operation) 

 

2.5 กรอบแนวคิดการวิจัย 

 

ภาพท่ี 2.1: ความสัมพันธ์ระหว่างกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลด 

     แอปพลิเคชัน Telemed A ของผู้ใช้บริการในประเทศไทย 

 

           ตัวแปรอิสระ     ตัวแปรตาม 

         (Independent Variables)      (Dependent Variable) 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ 

 

1. ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกล

ยุทธ์ 

2. ด้านความร่วมมือในการผลิตและการ

ดําเนินงาน  

3. ด้านความร่วมมือทางการตลาด 

4. ความร่วมมือด้านการจัดหา   

 

 

การตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน  

Telemed A 

 

 - การตระหนักถึงปัญหา 

 - การค้นหาข้อมูล 

 - การประเมินทางเลือก 

 - การตัดสินใจซ้ือ 

 - พฤติกรรมหลังการซ้ือ 

 

 



  

บทท่ี 3 

ระเบียบวิธีวิจัย 

 

เน้ือหาของบทเป็นการอธิบายถึงวิธีการวิจัยสําหรับการศึกษาในคร้ังน้ี ซ่ึงใช้การวิจัยเชิง

ปริมาณ ประกอบด้วย ประชากรและตัวอย่าง เคร่ืองมือท่ีใช้ในการศึกษา การเก็บรวบรวมข้อมูล    

การแปรผลข้อมูล และวิธีการทางสถิติสําหรับใช้ในการวิเคราะห์และการทดสอบสมมุติฐานเร่ือง

ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรท่ีกําหนดข้ึน 

 

3.1 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

 ประชากรท่ีใช้ศึกษาคือ เป็นกลุ่มของผู้ท่ีเคยตัดสินใจใช้บริการแพทย์ทางไกลผ่านแอปพลิเค

ชัน Telemed A ในประเทศไทย โดยจํานวนล่าสุดในการดาวน์โหลดท้ังหมดอยู่ท่ี 26,578 รายใน

เดือนมิถุนายน(ฝ่ายพัฒนาธุรกิจ บริษัท Telemed A ,2564) โดยการการสอบถามความคิดเห็นใน

การใช้กระบวนการตัดสินใจอย่างไรในการเลือกดาวน์โหลดและใช้บริการแอปพลิเคชัน 

 ตัวอย่างท่ีใช้ศึกษาเลือกจากประชากร โดยวิธีการสุ่มตัวอย่างใช้ การสุ่มแบบเฉพาะเจาะจง

(Purposive Sampling) โดยเลือกจากกลุ่มตัวอย่างผู้บริโภคท่ีเคยมีประสบการณ์ใช้แอปพลิเคชัน 

Telemed A ในประเทศไทยจากการส่ง SMS ไปทางเบอร์โทรศัพท์ท่ีได้มีการลงทะเบียนไว้ โดยใช้

ตารางการคํานวณหาขนาดกลุ่มตัวอย่างของ Yamane (1967) ท่ีระดับความเช่ือม่ัน 95% และระดับ

ค่าความคลาดเคล่ือนท่ียอมรับได้ ท่ีระดับนัยสําคัญ 0.05 สูตรท่ีใช้มีดังน้ี 

 

   สูตร n = 
!

"#!$%
 

 

  เม่ือ  n คือ ขนาดตัวอย่าง 

            N คือ ขนาดประชากร 

               e  คือ ความคลาดเคล่ือนในการประมาณสัดส่วนประชากรท้ังหมดท่ียอมรับได้  

ประชากรท่ีเคยตัดสินใจใช้บริการแพทย์ทางไกลผ่านแอพพลิเคช่ัน Telemed A ในประเทศไทย โดย

จํานวนอยู่ท่ี 26,578 ราย  แทนค่าด้วย N  

   n = 
&',)*+

"#&',)*+(-.-))%
 

     

    » 394.07 

จากการคํานวณข้างต้น ดังน้ันงานวิจัยคร้ังน้ีจะใช้กลุ่มตัวอย่างอยู่ท่ีจํานวน 395 ชุด 



 
22 

3.2 เคร่ืองมือสําหรับการวิจัย 

 ผู้วิจัยใช้แบบสอบถามเป็นเคร่ืองมือเพ่ือเก็บรวบรวมข้อมูลจากตัวอย่าง โดยมีรายละเอียด

เก่ียวกับการสร้างแบบสอบถามเป็นข้ันตอนดังน้ี 

 3.2.1 ศึกษาวิธีการสร้างแบบสอบถามจากเอกสาร งานวิจัย และทฤษฎีท่ีเก่ียวข้อง 

 3.2.2 สร้างแบบสอบถามเพ่ือถามความคิดเห็นในประเด็นต่างๆ โดยแบ่งออกเป็น 5 ส่วน มี

รายละเอียดดังน้ี 

 ส่วนท่ี 1 คําถามข้อมูลท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถาม ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา

สถานภาพ อาชีพในปัจจุบัน รายได้เฉล่ียต่อเดือน โรคประจําตัว ภูมิลําเนา จํานวนสมาชิกใน

ครอบครัว มีลักษณะเป็นแบบตรวจสอบรายการ (Check List) จํานวน 9 ข้อ 

 ส่วนท่ี 2 คําถามเก่ียวกับพฤติกรรมการใช้บริการแอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ของ 

Telemed A มี จํานวน 9 ข้อ โดยลักษณะคําถามเป็นคําถามปลายปิดแบบให้เลือกตอบตามความเป็น

จริง ดังน้ี  

 1) ท่านรู้จักแอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ (Telemadicine) ใดบ้าง  

(ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

 2) ท่านรู้จักแอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ Telemed A จากช่องทางใด  

(ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

 3) ท่านใช้บริการปรึกษาแพทย์ออนไลน์ผ่านแอปพลิเคชัน Telemed A บ่อยแค่ไหน 

 4) ค่าใช้จ่ายเฉล่ียต่อคร้ังท่ีท่านใช้บริการปรึกษาแพทย์ออนไลน์ผ่านแอปพลิเคชัน Telemed 

A 

 5) วัตถุประสงค์ในการใช้แอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ Telemed A ของท่านคือเหตุ

ใด (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)  

 6) ท่านได้ดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A มาใช้เป็นเวลานานเท่าใดนับถึงระยะเวลา

ปัจจุบัน 

 7) ท่านนิยมใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ในช่วงเวลาใด 

 8) ท่านใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ในฟังก์ชันใดมากท่ีสุด 

 9) ปัญหาท่ีท่านพบเจอเม่ือใช้แอปพลิเคชัน (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

 ส่วนท่ี 3 แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกับกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ี Telemed A 

นํามาใช้ ซ่ึงลักษณะคําถามจะใช้มาตรวัดแบบอันตรภาค (Interval Scale) โดยวัดค่า 5 ระดับ คือ 

เห็นด้วยมากท่ีสุด เห็นด้วยมาก เห็นด้วยปานกลาง เห็นด้วยน้อย เห็นด้วยน้อยท่ีสุด ประกอบด้วย 4 

ด้าน จํานวน 12  ข้อ คือ 
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 1) ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงมนุษย์ (Strategic Resource Co-operation) 

 จํานวน 3 ข้อ 

 2) ด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน (Production and Operation 

Cooperation) จํานวน 3 ข้อ  

 3) ด้านความร่วมมือทางการตลาด (Marketing Co-operation) จํานวน 3 ข้อ 

 4) ด้านความร่วมมือในด้านการจัดหา (Procurement Co-operation) จํานวน 3 ข้อ 

 ส่วนท่ี 4  แบบสอบถามการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ลักษณะคําถาม

จะใช้มาตรวัดแบบอันตรภาค (Interval Scale)  โดยวัดค่า 5 ระดับคือ เห็นด้วยมากท่ีสุด เห็นด้วย

มาก เห็นด้วยปานกลาง เห็นด้วยน้อย เห็นด้วยน้อยท่ีสุด จํานวน 9 ข้อ 

    ส่วนท่ี 5  ข้อเสนอแนะอ่ืนๆ มีลักษณะเป็นคําถามปลายเปิดให้แสดงความคิดเห็น 

 3.2.3 นําแบบสอบถามท่ีได้สร้างข้ึนมาเสนอต่ออาจารย์ท่ีปรึกษา เพ่ือปรับปรุงแก้ไข 

 3.3.3 ทําการปรับปรุงแก้ไขและนําเสนอให้อาจารย์ท่ีปรึกษาตรวจสอบความถูกต้องอีกคร้ัง

หน่ึง เพ่ือให้อาจารย์ท่ีปรึกษาอนุมัติก่อนแจกแบบสอบถาม 

 3.3.4 นําแบบสอบถามไปทดลองกับตัวอย่างจํานวน 40 รายเพ่ือหาค่าความเช่ือม่ัน 

 3.3.5 ทําการปรับปรุงและนําเสนอให้อาจารย์ท่ีปรึกษาอนุมัติก่อนแจกแบบสอบถาม 

 3.3.6 แจกแบบสอบถามไปยังกลุ่มตัวอย่าง 

 

3.3 การตรวจสอบเคร่ืองมือ 

 การตรวจสอบเน้ือหา ผู้วิจัยได้นําเสนอแบบสอบถามท่ีได้สร้างข้ึนต่ออาจารย์ท่ีปรึกษาเพ่ือ

ตรวจสอบความครบถ้วนและความสอดคล้องของเน้ือหาของแบบสอบถามท่ีตรงกับเร่ืองท่ีจะศึกษา 

 การตรวจสอบความเช่ือม่ัน ผู้วิจัยพิจารณาจากค่าสัมประสิทธ์ิครอนแบ็ค อัลฟ่า 

(Cronbach’s Alpha Coefficient) โดยใช้โปรแกรมสําเร็จรูปสําหรับการวิจัยทางสังคมศาสตร์ ได้ค่า

ความเท่ียงหรือความเช่ือถือได้ของแบบสอบถามมากกว่า 0.7 ซ่ึงถือว่าแบบสอบถามน้ีมีความเช่ือถือ

ได้สามารถนําไปเก็บข้อมูลได้จริง ซ่ึงมีรายละเอียดดังน้ี 
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ตารางท่ี 3.1: ผลการวิเคราะห์ค่าความเช่ือม่ัน (Reliability) ของแบบสอบถาม 

 

ส่วนของคําถาม ค่าความเช่ือถือได้ของ

แบบสอบถาม (Reliability) 

 40 คน 395 คน 

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจโดยรวม 0.923 0.930 

    ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงมนุษย์  

(Strategic Resource Co-operation) 

0.792 0.896 

    ด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน  

(Production and Operation Co-operation 

0.790 0.882 

    ด้านความร่วมมือทางการตลาด (Marketing Co-operation) 0.795 0.888 

    ด้านความร่วมมือในด้านการจัดหา (Procurement Co-

operation) 

0.824 0.847 

การตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A 0.946 0.947 

  

 จากผลความเช่ือม่ันในตาราง 3.1 พบว่าความเช่ือม่ันของแบบสอบถามเม่ือนําไปทําการ

สอบถามกับกลุ่มทดลอง(Pre-Test) 40 ชุด มีความเช่ือม่ันในกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจโดยรวมเท่ากับ 

0.923 ซ่ึงค่าการประเมินความเท่ียงตรงของการทดสอบมากกว่า 0.7 อีกท้ังเม่ือนําแบบสอบถามท่ีได้

ทําการทดลองในรอบแรกแล้วและมีค่าท่ีผ่านเกณฑ์ไปใช้กับกลุ่มตัวอย่าง 395 ชุด ผลพบว่ามีค่าความ

เช่ือม่ันโดยรวมของกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจอยู่ท่ี 0.930 โดยระดับความเช่ือม่ันของคําถามในแต่ละ

ด้านอยู่ระหว่าง 0.847 ถึง 0.947 ซ่ึงค่าท่ีออกมาทุกตัวมีค่ามากกว่า 0.7 ท้ังหมด แสดงว่า

แบบสอบถามชุดน้ีเป็นไปตามเกณฑ์ค่าสัมประสิทธ์ิครอนแบ็ค อัลฟ่า (Cronbach’s Alpha 

Coefficient) ซ่ึงสามารถนําข้อมูลไปใช้ในการวิจัยข้ันต่อๆ ไปได้ 

 

3.4 การเก็บรวบรวมข้อมูล 

 ในการทําวิจัยคร้ังน้ีผู้ทําวิจัยได้มีการเก็บข้อมูลนํามาวิเคราะห์จากแหล่งข้อมูล 2 ส่วน ได้แก่ 

แหล่งข้อมูลประเภทปฐมภูมิ(Primary Sources) ท่ีผู้วิจัยได้สร้างข้ึนโดยอาศัยเคร่ืองมือท่ีมีความ

เหมาะสมต่อการเก็บข้อมูล คือการใช้แบบสอบถามในรูปแบบออนไลน์ โดยส่งผ่าน SMS ทางเบอร์

โทรศัพท์มือถือท่ีมีการลงทะเบียนไว้ในระบบแอปพลิเคชัน Telemed A (ฐานข้อมูลบริษัท Telemed 

A, 2564) และแหล่งข้อมูลประเภททุติยภูมิ (Secondary Sources) ผู้วิจัยได้ทําการหาข้อมูลจาก
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แหล่งท่ีสามารถอ้างอิงได้ โดยการหาข้อมูลด้วยการค้นคว้าจากตํารา วิทยานิพนธ์ วารสาร หนังสือ

และข่าวสารต่างๆ ท้ังท่ีใช้ระบบเอกสารและระบบออนไลน์ เพ่ือเป็นข้อมูลประกอบการศึกษาในส่วนท่ี

เก่ียวกับแนวคิด ทฤษฎีและกําหนดกรอบแนวคิด  

 กระบวนการทําแบบสอบถาม 

 1) ผู้วิจัยสร้างแบบสอบถามท่ีมีการทดสอบความเท่ียงตรงของเน้ือหา (Content Validity 

Test) รวมไปถึงการทดสอบความน่าเช่ือถือ (Reliability Test) ของแบบสอบถามแล้ว  

 2) ผู้วิจัยทําการส่งลิงค์แบบสอบถามพร้อมกับการช้ีแจงถึงวัตถุประสงค์ของการทําวิจัย 

รวมท้ังหลักเกณฑ์ในการตอบแบบสอบถามไปยังกลุ่มตัวอย่างผ่านลิงค์กูเกิลฟอร์มส่งไปยัง SMS ทาง

เบอร์โทรศัพท์มือถือท่ีมีการลงทะเบียนไว้ในระบบแอปพลิเคชัน Telemed A (ฐานข้อมูลบริษัท  

Telemed A, 2564) เน่ืองจากเป็นกลุ่มท่ีเคยมีประสบการณ์ในการใช้แอปพลิเคชัน Telemed A 

 3) จากน้ันผู้วิจัยจะนําข้อมูลท่ีได้ทําการสอบถามจากกลุ่มตัวอย่างมาตรวจสอบความถูกต้อง

และนําไปวิเคราะห์ทางสถิติด้วยโปรแกรมสําเร็จรูปต่อไป 

 

3.5 การแปรผลข้อมูล 

 แบบสอบถามส่วนท่ี 3 และส่วนท่ี 4 ใช้มาตรวัดแบบประเมินค่า (Rating Scale) 5 ระดับ 

ระดับความคิดเห็นน้อยท่ีสุด (1) ไปจนถึงระดับความคิดเห็นมากท่ีสุด (5) โดยใช้ระดับการวัดข้อมูล

ประเภทอันตรภาคช้ัน (Interval Scale) แบบ Likert Scale ดังน้ี (สุพิณญา โมสิกานนท์, 2559)  

 ระดับความคิดเห็นมากท่ีสุด ให้ค่าน้ําหนัก 5 คะแนน 

 ระดับความคิดเห็นมาก  ให้ค่าน้ําหนัก 4 คะแนน 

 ระดับความคิดเห็นปานกลาง ให้ค่าน้ําหนัก 3 คะแนน 

 ระดับความคิดเห็นน้อย  ให้ค่าน้ําหนัก 2 คะแนน 

 ระดับความคิดเห็นน้อยท่ีสุด ให้ค่าน้ําหนัก 1 คะแนน 

 โดยคํานวณค่าอันตรภาคช้ันเพ่ือกําหนดช่วงช้ัน ด้วยการใช้สูตรคํานวณและอธิบายสําหรับแต่

ละช่วงช้ัน (ธนดล แก้วนคร, 2558) ดังน้ี  

   อันตรภาคช้ัน =    ค่าสูงสุด – ค่าต่ําสุด 

       จํานวนช้ัน 

       =    5 – 1   

            5 

      =     0.80                 
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     ช่วงช้ัน       คําอธิบายสําหรับการแปลผล 

  1.00 – 1.80     ระดับน้อยท่ีสุด 

  1.81 – 2.61     ระดับน้อย 

  2.62 – 3.42     ระดับปานกลาง 

  3.43 – 4.23     ระดับมาก 

  4.24 – 5.00     ระดับมากท่ีสุด 

 

3.6 สถิติท่ีใช้ในการวิจัย 

 ผู้ทําวิจัยได้กําหนดค่าสถิติสําหรับการวิเคราะห์ข้อมูลไว้ดังน้ี คือ 

 1) การวิเคราะห์สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics Analysis) 

        ข้อมูลส่วนท่ี1 เป็นแบบสอบถามเก่ียวกับข้อมูลท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถามท่ีได้แก่ เพศ อายุ 

ระดับการศึกษา สถานภาพ อาชีพในปัจจุบัน รายได้เฉล่ียต่อเดือน โรคประจําตัว ภูมิลําเนา จํานวน

สมาชิกในครอบครัว วิเคราะห์โดยแจกแจงความถ่ีและร้อยละ 

        ข้อมูลส่วนท่ี2 เป็นแบบสอบถามเก่ียวกับพฤติกรรมการใช้แอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์

ของ Telemed A วิเคราะห์โดยแจกแจงความถ่ีและร้อยละ 

        ข้อมูลส่วนท่ี3 แบบสอบถามความคิดเห็นเก่ียวกับกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ี Telemed A

นํามาใช้ท้ัง 4 ด้าน ได้แก่ ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงมนุษย์ ด้านความร่วมมือในการผลิตและการ

ดําเนินงาน ด้านความร่วมมือทางการตลาดและด้านความร่วมมือในด้านการจัดหา วิเคราะห์โดยการ

หาค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

        ข้อมูลส่วนท่ี4 แบบสอบถามการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A วิเคราะห์โดย

การหาค่าเฉล่ียและค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน  

 2) การวิเคราะห์สถิติเชิงอ้างอิง (Inferential Statistics) เป็นการวิเคราะห์การเปรียบเทียบ

และวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของข้อมูลท่ีเก่ียวข้องกับตัวแปรท่ีศึกษา คือ กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ (ตัว

แปรอิสระ) ท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A (ตัวแปรตาม) ในประเทศ

ไทย โดยใช้การวิเคราะห์ถดถอยอย่างง่าย (Simple Regression Analysis) และใช้การวิเคราะห์การ

ถดถอยเชิงพหุ (Multiple Regression Analysis) เพ่ือวิเคราะห์ปัจจัยย่อยของตัวแปรอิสระ ได้แก่ 

ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงมนุษย์ ด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน ด้านความ

ร่วมมือทางการตลาดและด้านความร่วมมือในด้านการจัดหา ท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอป

พลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย



  

บทท่ี 4 

ผลการศึกษา 

 

 การวิเคราะห์ผลการวิจัยเร่ือง กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลด 

แอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย เพ่ือการอธิบายและทดสอบสมมติฐานท่ีเก่ียวข้องในแต่ละ

ตัวแปร โดยข้อมูลดังกล่าวผู้วิจัยได้รวบรวมมาจากแบบสอบถามท่ีมีคําตอบท่ีครบสมบูรณ์จํานวน 395 

ชุด ซ่ึงมีการแบ่งการวิเคราะห์ข้อมูลเป็น 6 ส่วน ดังน้ี 

 4.1 ผลวิเคราะห์ข้อมูลท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

 4.2 ผลวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับพฤติกรรมการใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ใน

ประเทศไทย 

 4.3 ผลวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับความคิดเห็นท่ีมีต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ี Telemed A 

นํามาใช้ 

 4.4 ผลวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับความคิดเห็นท่ีมีต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน               

Telemed A  

 4.5 ทดสอบตามสมมติฐาน 

 4.6 สรุปผลข้อมูลของการทดสอบตามสมมติฐาน 

 

4.1 ผลวิเคราะห์ข้อมูลท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

 การวิเคราะห์ข้อมูลส่วนน้ีจะประกอบไปด้วย เพศ อายุ สถานภาพ ระดับการศึกษา อาชีพ 

รายได้ต่อเดือน โรคประจําตัว ภูมิลําเนา และจํานวนสมาชิกในครอบครัว โดยจะนําเสนอถึงค่าความถ่ี

(Frequency) และค่าร้อยละ (Percent) ตามตารางท่ี 4.1 – 4.9 

 

ตารางท่ี 4.1: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จากการจําแนกตามเพศ 

 

เพศ จํานวน ร้อยละ 

ชาย 168 42.5 

หญิง 227 57.5 

รวม 395 100 
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 จากตารางท่ี 4.1 พบว่าส่วนใหญ่แล้วผู้ตอบแบบสอบถามเป็นเพศหญิงซ่ึงมีจํานวน 227 คน

หรือคิดเป็นค่าร้อยละ 57.5  โดยจํานวนท่ีเหลือน้ันเป็นเพศชายซ่ึงมีจํานวน 168 คนหรือคิดเป็นร้อย

ละ 42.5 

 

ตารางท่ี 4.2: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จากการจําแนกตามอายุ 

 

อายุ จํานวน ร้อยละ 

ไม่เกิน 20 ปี 4 1.0 

21 – 30 ปี 49 12.4 

31 – 40 ปี 154 39.0 

41 – 50 ปี 83 21.0 

51 – 60 ปี 66 16.7 

ต้ังแต่ 60 ปีข้ึนไป 39 9.9 

รวม 395 100 

 

 จากตาราง 4.2 พบว่าผู้ท่ีตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีอายุอยู่ในช่วงระหว่าง 31 – 41 ปี โดย

มีจํานวนถึง 154 คน หรือร้อยละ 39 รองลงมาคือผู้ท่ีอยู่ในช่วงอายุ 41 – 50 ปี มีจํานวน 83 คน 

หรือร้อยละ 21 ถัดมาเป็นช่วงอายุ 51 – 60 ปีมีจํานวน 66 คน ร้อยละ 16.7  ส่วนช่วง 21 – 30 ปี มี

จํานวน 49 คน ร้อยละ 12.4 ในขณะท่ีอายุต้ังแต่ 60 ปีข้ึนไป มีจํานวน 39 คน ร้อยละ 9.9 และ

สุดท้ายผู้ท่ีอายุไม่เกิน 20 ปี มีค่าร้อยละเท่ากับ 1.0 หรือจํานวนเพียง 4 คน    

 

ตารางท่ี 4.3: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จากการจําแนกสถานภาพ 

 

สถานภาพ จํานวน ร้อยละ 

โสด 57 14.4 

สมรส (ไม่มีบุตร) 48 12.2 

สมรส (มีบุตร) 282 71.4 

อ่ืน ๆ เช่น หย่า เป็นต้น 8 2.0 

รวม 395 100 
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 จากตาราง 4.3 พบว่ากลุ่มผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีสถานภาพ สมรส(มีบุตร) อยู่ใน

จํานวนมากถึง 282 คน คิดเป็นร้อยละ 71.4 รองลงมาเป็นสถานภาพ โสด มีจํานวน 57 คน คิดเป็น

ร้อยละ 14.4 ถัดมาเป็นสถานภาพ สมรส(ไม่มีบุตร) มีจํานวน 48 คน ร้อยละท่ี 12.2 และสุดท้ายอยู่ท่ี

ร้อยละ 2.0 คือสถานภาพอ่ืนๆ เช่น หย่า เป็นต้น มีจํานวน 8 คน 

 

ตารางท่ี 4.4: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จากการจําแนกตามระดับการศึกษา 

 

ระดับการศึกษา จํานวน ร้อยละ 

ต่ํากว่าปริญญาตรี 40 10.1 

ปริญญาตรี 280 70.9 

สูงกว่าปริญญาตรี 75 19.0 

รวม 395 100 

 

 จากตาราง 4.4 พบว่าระดับการศึกษาท่ีมีค่าร้อยละถึง 70.9 คือผู้ตอบแบบสอบท่ีอยู่ระดับ

ปริญญาตรี มีจํานวน 280 คน รองลงมาคือระดับท่ีสูงกว่าปริญญาตรีโดยมีจํานวน 75 คน คิดเป็นร้อย

ละ 19 และระดับต่ํากว่าปริญญาตรี มี 40 คน คิดเป็นค่าร้อยละ 10.1 

 

ตารางท่ี 4.5: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จากการจําแนกตามอาชีพ 

 

อาชีพ จํานวน ร้อยละ 

ค้าขาย/อาชีพอิสระ 18 4.6 

ธุรกิจส่วนตัว 114 28.9 

แม่บ้าน/พ่อบ้าน 0 0 

พนักงานรัฐวิสาหกิจ/ข้าราชการ 64 16.2 

พนักงานบริษัทเอกชน/ลูกจ้าง 193 48.9 

นิสิต/นักศึกษา 0 0 

อ่ืน ๆ  เช่น คนส่งพัสดุ นักกีฬา เป็นต้น 6 1.5 

รวม 395 100 
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 จากตาราง 4.5 พบว่าส่วนใหญ่แล้วผู้ตอบแบบสอบถามมีอาชีพพนักงานบริษัทเอกชน/ลูกจ้าง 

โดยมีจํานวน 193 คน คิดเป็นค่าร้อยละท่ี 48.9 รองลงมาคืออาชีพธุรกิจส่วนตัว มีจํานวน 114 คน 

ค่าร้อยละอยู่ท่ี 28.9 ถัดไปคือพนักงานรัฐวิสาหกิจ/ข้าราชการ มีจํานวน 64 คน คิดเป็นค่าร้อยละ 

16.2 ค้าขาย/อาชีพอิสระมีจํานวน 18 คน คิดเป็นค่าร้อยละ 4.6 และประกอบอาชีพอ่ืนๆ เช่น คนส่ง

พัสดุ นักกีฬา เป็นต้น มีจํานวน 6 คน คิดเป็นค่าค่าร้อยละ 1.5 

 

ตารางท่ี 4.6: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จากการจําแนกตามรายได้เฉล่ียต่อเดือน 

 

รายได้เฉล่ียต่อเดือน จํานวน ร้อยละ 

ต่ํากว่าหรือเท่ากับ 10,000 

บาท 

4 1.0 

10,001 – 20,000 บาท 63 15.9 

20,001 – 30,000 บาท 86 21.8 

30,001 – 40,000 บาท 118 29.9 

มากกว่า 40,001 บาทข้ึนไป 124 31.4 

รวม 395 100 

 

 จากตาราง 4.6. พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีรายได้เฉล่ียต่อเดือนมากกว่า 40,001 

ข้ึนไปมีจํานวน 124 คน คิดเป็นร้อยละ 31.4 รองลงมาเป็นกลุ่มท่ีมีรายได้เฉล่ีย 30,001 – 40,000 

บาท ต่อเดือน จํานวน 118 คน คิดเป็นร้อยละ 29.9 กลุ่มรายได้เฉล่ีย 20,001 – 30,000 บาท มี

จํานวน 86 คน คิดเป็นร้อยละ 21.8 กลุ่มรายได้เฉล่ีย 10,001 – 20,000 บาท มีจํานวน 63 คน คิด

เป็นร้อยละ 15.9 และกลุ่มท่ีเหลือมีจํานวน 4 คน ท่ีมีรายได้เฉล่ียต่ํากว่าหรือเท่ากับ 10,000 บาท 

หรือคิดเป็นร้อยละ 1.0 

 

ตารางท่ี 4.7: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จากการจําแนกตามโรคประจําตัว 

 

โรคประจําตัว จํานวน ร้อยละ 

ไม่มีโรคประจําตัว 287 72.7 

มีโรคประจําตัว  108 27.3 

รวม 395 100 



 
31 

 จากตาราง 4.7 พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ร้อยละ 72.7 เป็นผู้ท่ีไม่มีโรคประจําตัว 

ซ่ึงมีจํานวน 287 คน และท่ีเหลือมีจํานวน 108 คนหรือคิดเป็นร้อยละ 27.3 เป็นผู้ท่ีมีโรคประจําตัว 

 

ตารางท่ี 4.8: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จากการจําแนกตามภูมิลําเนา 

 

ภูมิลําเนา จํานวน ร้อยละ 

ภาคเหนือ 17 4.3 

ภาคตะวันออก 56 14.2 

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 41 10.4 

ภาคกลาง 115 29.1 

ภาคใต้ 166 42.0 

รวม 395 100 

 

  จากตาราง 4.8 พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ร้อยละ 42.0 เป็นผู้ท่ีมีภูมิลําเนาอยู่

ภาคใต้ จํานวน 166 คน รองลงมาคือ ภาคกลาง มีจํานวน 115 คน คิดเป็นร้อยละ 29.1 ภาค

ตะวันออก มีจํานวน 56 คน คิดเป็นร้อยละ 14.2 ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีจํานวน 41 คน คิดเป็น

ร้อยละ 10.4 และภาคเหนือ มีจํานวน 17 คน คิดเป็นร้อยละ 4.3 ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 4.9: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จากการจําแนกตามสมาชิกครอบครัว 

 

สมาชิกในครอบครัว จํานวน ร้อยละ 

1 ท่าน 0 0 

2 ท่าน 46 11.6 

3 ท่าน 89 22.5 

4 ท่าน 150 38.0 

มากกว่า 4 ท่าน 110 27.8 

รวม 395 100 

  

 จากตาราง 4.9 พบว่าส่วนใหญ่แล้วผู้ตอบแบบสอบถามจํานวน 150 คน มีจํานวนสมาชิกใน

ครอบครัว 4 ท่าน คิดเป็นค่าร้อยละท่ี 38.0 รองลงมาคือกลุ่มผู้ท่ีมีสมาชิกในครอบครัวมากกว่า  4 



 
32 

ท่าน มีจํานวน 110 คน คิดเป็นค่าร้อยละ 27.8 สมาชิกในครอบครัว 3 ท่าน มีจํานวน 89 คน คิดเป็น

ร้อยละ 22.5 และท่ีเหลือ 46 คนหรือคิดเป็นร้อยละ 11.6 มีสมาชิกครอบครัว 2 ท่าน  

 

4.2 ผลวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับพฤติกรรมการใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศ

ไทย 

 ในส่วนน้ีเป็นการเสนอผลวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าความถ่ี (Frequency) และค่าร้อยละ

(Percent) เก่ียวกับพฤติกรรมการใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย ประกอบไป

ด้วย แอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์อ่ืนๆท่ีเคยรู้จัก การมีประสบการณ์ในการใช้แอปพลิเคชัน

Telemed A  ช่องทางในการรู้จักแอปพลิเคชัน ความถ่ีในการใช้ ค่าใช้จ่ายเฉล่ียต่อคร้ัง วัตถุประสงค์

ในการใช้ ระยะเวลาในการดาวน์โหลด ช่วงเวลาท่ีนิยมใช้ และฟังค์ชันท่ีใช้มากท่ีสุด ตามตารางท่ี 4.10 

– 4.18 

 

ตารางท่ี 4.10: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จําแนกตามแอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์อ่ืนๆ ท่ีผู้ตอบ

        แบบสอบถามรู้จัก 

 

ท่านรู้จักแอปพลิเคชันปรึกษา

แพทย์ออนไลน์ ใดบ้าง 

( ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ ) 

จํานวน ร้อยละ 

Telemed A รู้จัก 395 100 

ไม่รู้จัก 0 0 

รวม 395 100 

Raksa ป่วยทักรักษา รู้จัก 219 55.4 

ไม่รู้จัก 176 44.6 

รวม 395 100 

Ooca รู้จัก 85 21.5 

ไม่รู้จัก 310 78.5 

รวม 395 100 

(ตารางมีต่อ) 
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ตารางท่ี 4.10 (ต่อ): แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จําแนกตามแอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์อ่ืนๆ 

       ท่ีผู้ตอบแบบสอบถามรู้จัก 

 

ท่านรู้จักแอปพลิเคชันปรึกษา

แพทย์ออนไลน์ ใดบ้าง 

( ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ ) 

จํานวน ร้อยละ 

 

Chiiwii 

 

รู้จัก 

 

109 

 

27.6 

ไม่รู้จัก 286 72.4 

รวม 395 100 

See Doctor Now รู้จัก 113 28.6 

ไม่รู้จัก 282 71.4 

รวม 395 100 

อ่ืน ๆ เช่น 

RamaOnline 

DoctorAnywhere 

เป็นต้น 

รู้จัก 45 11.4 

 

ไม่รู้จัก 

 

350 

 

88.6 

รวม 395 100 

 

 จากตาราง 4.10 พบว่านอกจากท่ีผู้ตอบแบบสอบถามท้ังหมดรู้จักแอปพลิเคชัน Telemed A 

แล้วพบว่าส่วนใหญ่รู้จักแอปพลิเคชัน Raksa ป่วยทักรักษา ท่ีมีค่าร้อยละถึง 55.4 หรือจํานวน 219 

คน ถัดมาเป็นแอปพลิเคชัน See Doctor Now มีจํานวน 113 คน คิดเป็นร้อยละ 28.6  แอปพลิเค

ชัน Chiiwii  มีจํานวน 109 คน คิดเป็นร้อยละ 27.6  แอปพลิเคชัน Ooca มีจํานวน 85 คนคิดเป็น

ร้อยละ21.5  และจํานวน 45 คน รู้จักแอปพลิเคชันอ่ืนๆ เช่น  RamaOnline DoctorAnywhere 

เป็นต้น คิดเป็นค่าร้อยละ 11.4 
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ตารางท่ี 4.11: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จําแนกตามช่องทางในการรู้จักแอปพลิเคชัน Telemed A 

        ท่ีนิยม 

 

ท่านรู้จักแอปพลิเคชัน Telemed 

A จากช่องทางใด 

(ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ ) 

จํานวน ร้อยละ 

อินเตอร์เน็ต เลือก 228 57.7 

ไม่เลือก 167 42.3 

รวม 395 100 

ครอบครัว/เพ่ือน/คน

รู้จัก 

เลือก 142 35.9 

ไม่เลือก 253 64.1 

รวม 395 100 

บุคลากรทางการแพทย์

แนะนํา 

เลือก 194 49.1 

ไม่เลือก 201 50.9 

รวม 395 100 

โฆษณาผ่านโทรทัศน์ เลือก 14 3.5 

ไม่เลือก 381 96.5 

รวม 395 100 

เว็บไซต์ เลือก 129 32.7 

ไม่เลือก 266 67.3 

รวม 395 100 

อ่ืนๆ  โปรดระบุ … เลือก 0 0 

ไม่เลือก 395 100 

รวม 395 100 

  

 จากตาราง 4.11 พบว่าช่องทางการรู้จักแอปพลิเคชัน Telemed A ส่วนใหญ่ของผู้ตอบ

แบบสอบถามท้ังหมด ทราบจากอินเตอร์เน็ต คิดเป็นร้อยละ 57.7 มีจํานวน 228 คน รองลงมาคือ

ช่องทางจากบุคลากรทางการแพทย์แนะนํา ร้อยละ 49.1 มีจํานวน 194 คน ช่องทางผ่านครอบครัว/
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เพ่ือน/คนรู้จัก มีค่าร้อยละ 35.9 จํานวน 142 คน ช่องทางผ่านเว็บไซต์มีค่าร้อยละ 32.7 จํานวน 129 

คน และช่องทางโฆษณาผ่านโทรทัศน์มีค่าร้อยละ 3.5 จํานวน 14 คน ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 4.12: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จําแนกตามความถ่ีการใช้แอปพลิเคชัน Telemed A 

 

ท่านใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A บ่อยแค่ไหน จํานวน ร้อยละ 

มากกว่า 1 คร้ังต่อเดือน 112 28.4 

เดือนละ 1 คร้ัง 163 41.3 

2 เดือนคร้ัง 32 8.1 

3 เดือนคร้ัง 10 2.5 

มากกว่า 3 เดือนต่อคร้ัง 78 19.7 

รวม 395 100 

 

 จากตาราง 4.12 พบว่าส่วนใหญ่ผู้ตอบแบบสอบถามมักจะใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed 

A เดือนละ 1 คร้ัง จํานวน 163 คน คิดเป็นร้อยละ 41.3 ใช้บริการมากกว่า 1 คร้ังต่อเดือน มีจํานวน 

112 คน คิดเป็นร้อยละ 28.4 ใช้บริการมากกว่า 3 เดือนคร้ัง มีจํานวน 78 คน คิดเป็นร้อยละ 19.7 

ใช้บริการ 2 เดือนคร้ัง มีจํานวน 32 คน คิดเป็นร้อยละ 8.1 และใช้บริการ 3 เดือนคร้ัง มีจํานวน 10 

คน คิดเป็นร้อยละ 2.5 ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 4.13: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จําแนกตามค่าใช้จ่ายเฉล่ียต่อคร้ังในการใช้บริการ 

        แอปพลิเคชันTelemed A 

 

ค่าใช้จ่ายเฉล่ียต่อคร้ังท่ีท่านใช้บริการแอปพลิเคชัน 

Telemed A 

จํานวน ร้อยละ 

ไม่เกิน 500 52 13.2 

501 – 1,000 211 53.4 

1,001 – 1,500 113 28.6 

1,501 – 2,000 10 2.5 

มากกว่า 2,000 ข้ึนไป 9 2.3 

รวม 395 100 
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 จากตาราง 4.13 พบว่าส่วนใหญ่ร้อยละ 53.4 ของผู้ตอบแบบสอบถามมีค่าใช้จ่ายเฉล่ียในแต่

ละคร้ังอยู่ท่ี 501-1,000 บาท มีจํานวน 211 คน รองลงมาเป็นร้อยละ 28.6 โดยมีค่าใช้จ่ายเฉล่ียต่อ

คร้ังอยู่ท่ี 1,001 -2,000 บาท จํานวน 113 คน ถัดมาเป็นร้อยละ 13.2 โดยค่าใช้จ่ายเฉล่ียต่อคร้ังอยู่ท่ี

ไม่เกิน 500 จํานวน 52 คน ร้อยละ 2.5 มีค่าใช้จ่ายเฉล่ียต่อคร้ังอยู่ท่ี 1,501 – 2,000 บาท จํานวน 

10 คนและท่ีเหลือมีค่าร้อยละ 2.3 ซ่ึงเป็นค่าใช้จ่ายเฉล่ียต่อคร้ัง มากกว่า 2,000 ข้ึนไป จํานวน 9 คน 

 

ตารางท่ี 4.14: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จําแนกตามวัตถุประสงค์ในการใช้บริการแอปพลิเคชัน  

        Telemed A 

 

วัตถุประสงค์ของท่านในการใช้

บริการแอปพลิเคชัน Telemed A 

(ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

จํานวน ร้อยละ 

ใช้ค้นหาแพทย์สําหรับ

การรักษา 

เลือก 311 78.7 

ไม่เลือก 84 21.3 

รวม 395 100 

ใช้เพ่ือเปรียบเทียบราคา

ต่อการรักษา 

เลือก 177 44.8 

ไม่เลือก 218 23.5 

รวม 395 100 

ใช้เพ่ือค้นหาโปรโมช่ัน

หรือส่วนลดในการรับ

การรักษา 

เลือก 83 21.0 

ไม่เลือก 312 79.0 

รวม 395 100 

ใช้เพ่ือซ้ืออุปกรณ์ด้าน

สุขภาพ 

เลือก 137 34.7 

ไม่เลือก 258 65.3 

รวม 395 100 

อ่ืน ๆ โปรดระบุ …. เลือก 0 0 

ไม่เลือก 395 100 

รวม 395 100 
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 จากตาราง 4.14 พบว่าวัตถุประสงค์ในการใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ผู้ตอบ

แบบสอบถามส่วนใหญ่ซ่ึงมีค่าร้อยละถึง 78.7 มีการใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A เพ่ือค้นหา

แพทย์สําหรับการรักษา มีจํานวน 311 คน รองลงมาคือร้อยละ 44.8 ใช้เพ่ือเปรียบเทียบราคาต่อการ

รักษา มีจํานวน 177 คน ถัดมาคือร้อยละ 34.7 ใช้เพ่ือซ้ืออุปกรณ์ด้ายสุขภาพ มีจํานวน 137 คน และ

ร้อยละ 21.0 ใช้เพ่ือค้นหาโปรโมชันหรือส่วนลดในการรับการรักษา จํานวน 83 คน ตามลําดับ 

                   

ตารางท่ี 4.15: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จําแนกตามระยะเวลาในการดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน  

        Telemed A มาใช้ 

 

ท่านได้ดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A มาใช้เป็น

เวลานานเท่าใดนับถึงระยะเวลาปัจจุบัน 

จํานวน ร้อยละ 

ไม่เกิน 1 เดือน 74 18.7 

ไม่เกิน 2 – 3 เดือน 119 30.1 

ไม่เกิน 4 – 5 เดือน 110 27.8 

ไม่เกิน 6 – 7 เดือน 52 13.2 

มากกว่า 7 เดือนข้ึนไป 40 10.1 

รวม 395 100 

 

 จากตาราง 4.15 พบว่าโดยส่วนใหญ่แล้วผู้ตอบแบบสอบถามได้มีการดาวน์โหลดแอปพลิเค

ชัน Telemed A มาในระยะเวลาไม่เกิน 2 – 3 เดือน มีจํานวน 119 คน คิดเป็นร้อยละ 30.1 

รองลงมาคือระยะเวลาไม่เกิน 4 – 5 เดือน มีจํานวน 110 คน คิดเป็นร้อยละ 27.8 ระยะเวลาไม่เกิน 

1 เดือน มีจํานวน 74 คน คิดเป็นร้อยละ 18.7 ระยะเวลาไม่เกิน 6 – 7 เดือน มีจํานวน 52 คน คิด

เป็นร้อยละ 13.2 และท่ีเหลือจํานวน 40 คน ได้ดาวน์โหลดแอปพลิเคชันมาในระยะเวลาท่ีมากกว่า 7 

เดือน คิดเป็นร้อยละ 10.1 
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ตารางท่ี 4.16: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จําแนกตามช่วงเวลาท่ีนิยมใช้บริการแอปพลิเคชัน  

        Telemed A  

 

ท่านนิยมใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A  

ในช่วงเวลาใด 

จํานวน ร้อยละ 

06.01 – 12.00 น. 37 9.4 

12.01 – 18.00 น. 111 28.1 

18.01 – 24.00 น. 247 62.5 

24.01 – 06.00 น. 0 0 

รวม 395 100 

  

 จากตาราง 4.16 พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ร้อยละ 62.5 มักนิยมใช้บริการแอป

พลิเคชัน Telemed A ณ ช่วงเวลา 18.01 – 24.00 น. มีจํานวน 247 คน รองลงมาคือช่วงเวลา 

12.01 – 18.00 น. จํานวน 111 คน คิดเป็นร้อยละ 28.1 และจํานวนท่ีเหลืออีก 37 คน นิยมใช้ชาวง

เวลา 06.01 – 12.00 น. คิกดเป็นร้อยละ 9.4 

 

ตารางท่ี 4.17: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จําแนกตามฟังค์ชันท่ีนิยมใช้บริการในแอปพลิเคชัน  

         Telemed A 

 

ท่านใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ในฟังค์ชันใดมาก

ท่ีสุด 

จํานวน ร้อยละ 

ข้อมูลสุขภาพส่วนบุคคล 149 37.7 

นัดหมายปรึกษาแพทย์ 195 49.4 

Market Place เลือกซ้ือแพ็คเกจและเวชภัณฑ์ 51 12.9 

อ่ืน ๆ  โปรดระบุ …. 0 0 

รวม 395 100 

 

 จากตาราง 4.17 พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่นิยมใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed 

A ในฟังค์ชัน นัดหมายปรึกษาแพทย์ มีจํานวน 195 คน คิดเป็นค่าร้อยละ 49.4 รองลงมาคือฟังค์ชัน



 
39 

ข้อมูลสุขภาพส่วนบุคคล มีจํานวน 149 คน คิดเป็นค่าร้อยละ 37.7 และสุดท้ายฟังค์ชัน Market 

Place เลือกซ้ือแพ็คเกจและเวชภัณฑ์ มีจํานวน 51 คน หรือคิดเป็นค่าร้อยละ 12.9 

 

ตารางท่ี 4.18: แสดงค่าความถ่ี ร้อยละ จําแนกตามปัญหาท่ีพบบ่อยในการบริการแอปพลิเคชัน 

          Telemed A 

 

ปัญหาท่ีท่านพบเจอเม่ือใช้แอป

พลิเคชัน(ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

จํานวน ร้อยละ 

ความไม่เสถียรของ

โปรแกรม 

พบ 198 50.1 

ไม่พบ 197 49.9 

รวม 395 100 

บุคลากรทางการแพทย์

เฉพาะทางท่ีต้องการ

ปรึกษามีน้อย 

พบ 144 36.5 

ไม่พบ 251 63.5 

รวม 395 100 

กระบวนการนัดหมาย พบ 63 15.9 

ไม่พบ 332 84.1 

รวม 395 100 

ระบบชําระเงิน พบ 49 12.4 

ไม่พบ 346 87.6 

รวม 395 100 

ผลิตภัณฑ์แพคเกจและ

เวชภัณฑ์ 

พบ 76 19.2 

ไม่พบ 319 80.8 

รวม 395 100 

อ่ืน ๆ เช่น ข้อมูลไม่

เพียงพอ ลงทะเบียนยาก 

เป็นต้น 

พบ 15 3.8 

ไม่พบ 380 96.2 

รวม 395 100 
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 จากตาราง 4.18 พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ร้อยละ 50.1 มีจํานวน 198 คน มักพบ

เจอปัญหาของความไม่เสถียรของโปรแกรม ปัญหารองลงมาคือบุคลากรทางการแพทย์เฉพาะทางท่ี

ต้องการปรึกษามีน้อย จํานวน 144 คน คิดเป็นร้อยละ 36.5 ปัญหาถัดมาคือผลิตภัณฑ์แพคเกจและ

เวชภัณฑ์ จํานวน 76 คน คิดเป็นร้อยละ 19.2 ปัญหาจากกระบวนการนัดหมาย จํานวน 63 คน คิด

เป็นร้อยละ 15.9 ปัญหาจากระบบชําระเงิน จํานวน 49 คน คิดเป็นค่าร้อยละ 12.4 และปัญหาอ่ืน ๆ 

เช่น ข้อมูลไม่เพียงพอ ลงทะเบียนยาก เป็นต้น มีจํานวน 15 คน คิดเป็นร้อยละ 3.8 ตามลําดับ 

  

4.3 ผลวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับความคิดเห็นท่ีมีต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ี Telemed A     

นํามาใช้ 

 

ตารางท่ี 4.19: แสดงค่าเฉล่ียและค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จําแนกตามระดับความคิดเห็นท่ีมีต่อ 

         กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ 

 

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ 𝑿1 S.D แปลผล 

ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ 4.22 0.527 มาก 

ด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน 4.21 0.509 มาก 

ด้านความร่วมมือทางการตลาด 4.36 0.500 มากท่ีสุด 

ด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆใน 

แอปพลิเคชัน 

4.30 0.586 มากท่ีสุด 

รวม 4.28 0.450 มากท่ีสุด 

  

 จากตาราง 4.19 แสดงให้เห็นว่าผู้ใช้บริการมีความคิดเห็นในการเลือกใช้บริการในด้านต่างๆ 

ท่ีแอปพลิเคชัน Telemed A ได้ออกแบบบริการและบริหารจัดการเชิงกลยุทธ์พันธมิตรไว้  มี

ความเห็นด้วยในภาพรวมต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ อยู่ในระดับมากท่ีสุด ซ่ึงมีค่าเฉล่ียเท่ากับ 4.28 

(SD=0.045)  โดยพิจารณารายข้อย่อยพบว่าด้านท่ีมีความเห็นด้วยมากท่ีสุดของผู้ตอบแบบสอบถาม

ได้แก่ ความร่วมมือทางการตลาด มีค่าเฉล่ียท่ี 4.36 (SD=0.500)  และ ด้านความร่วมมือในการจัดหา

การบริการต่างๆในแอปพลิเคชันมีค่าเฉล่ียอยู่ท่ี 4.30 (SD=0.586) รองลงมาได้แก่ ด้านความร่วมมือ

ทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ท่ีมีค่าเฉล่ีย 4.22 (SD=0.527)  และด้านด้านความร่วมมือในการผลิตและการ

ดําเนินงาน มีค่าเฉล่ียท่ี 4.21 (SD=0.509) ท่ีมีความเห็นด้วยในระดับท่ีมาก ตามลําดับ 
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ตารางท่ี 4.20: แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จําแนกตามระดับความคิดเห็นท่ีมีต่อ 

        กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ 

 

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากร 

เชิงกลยุทธ์ 

𝑿1 S.D แปลผล 

1. การร่วมมือกับกลุ่มบริษัทช้ันนําต่างๆ เช่น โรงพยาบาล

ร่วมจัดทําโปรแกรมให้บริการสุขภาพกับธนาคารในด้าน

การชําระเงิน หรือ บริษัทประกันในส่วนของการเบิกจ่าย

ค่ารักษาผ่านระบบออนไลน์ ทําให้เช่ือม่ันในแอปพลิเคชัน 

4.18 0.665 มาก 

2. การร่วมมือกับกลุ่มบริษัทประกันชีวิต ทําให้มีความเช่ือ

ว่าช่วยอํานวยความสะดวกด้านการชําระค่าใช้จ่ายในการ

รักษาผ่านระบบสินไหมอัตโนมัติ ( E-claim ) 

4.19 0.667 มาก 

3. การร่วมลงทุนของบริษัทดิจิทัลรายใหญ่อย่าง บริษัท

อินทัช โฮลด้ิงส์ สามารถทําให้เช่ือว่าแอปพลิเคชันมีการ

พัฒนาและสะดวกต่อการใช้บริการ 

4.29 0.701 มากท่ีสุด 

รวม 

 

4.22 0.527 มาก 

 

 จากตาราง 4.20 แสดงให้เห็นว่าแอปพลิเคชัน Telemed A ออกแบบและบริหารจัดการด้าน

การใช้ทรัพยากรร่วมกันระหว่างพันธมิตร ส่งผลต่อการตอบสนองการใช้บริการในแอปพลิเคช้ัน  ส่วน

ใหญ่มีความเห็นด้วยในภาพรวมต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ 

อยู่ในระดับมาก ซ่ึงมีค่าเฉล่ียเท่ากับ 4.22 (SD=0.527)  โดยเฉพาะการร่วมลงทุนของบริษัทดิจิทัล

รายใหญ่อย่าง บริษัทอินทัช โฮลด้ิงส์ สามารถทําให้เช่ือว่าแอปพลิเคชันมีการพัฒนาและสะดวกต่อ

การใช้บริการ มีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมากท่ีสุด มีค่าเฉล่ียท่ี 4.29 (SD=0.701)  รองลงมาคือการ

ร่วมมือกับกลุ่มบริษัทประกันชีวิต ทําให้มีความเช่ือว่าช่วยอํานวยความสะดวกด้านการชําระค่าใช้จ่าย

ในการรักษาผ่านระบบสินไหมอัตโนมัติ( E-claim ) มีความเห็นด้วยในระดับมาก ค่าเฉล่ียท่ี 4.19 

(SD=0.667) และการร่วมมือกับกลุ่มบริษัทช้ันนําต่างๆ เช่น โรงพยาบาลร่วมจัดทําโปรแกรมให้บริการ

สุขภาพกับธนาคารในด้านการชําระเงิน หรือ บริษัทประกันในส่วนของการเบิกจ่ายค่ารักษาผ่านระบบ

ออนไลน์ ทําให้เช่ือม่ันในแอปพลิเคชันมีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมาก มีความเห็นด้วยอยู่ในระดับ

มาก มีค่าเฉล่ียท่ี 4.18 (SD=0.665) ตามลําดับ 
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ตารางท่ี 4.21: แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จําแนกตามระดับความคิดเห็นท่ีมีต่อ 

         กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน 

 

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือ 

ในการผลิตและการดําเนินงาน 

𝑿1 S.D แปลผล 

4. การร่วมกันออกแบบระบบการให้บริการของพันธมิตรใน    

แอปพลิเคชัน ทําให้มีความน่าสนใจ เช่น ร่วมกันออกแบบ

ในการจัดทําคูปองรูปแบบออนไลน์ 

4.25 0.729 มากท่ีสุด 

5. การร่วมมือกับบริษัทประกันและธนาคารด้าน E-

Payment ช่วยเพ่ิมทางเลือกในการชําระเงินของโปรแกรม 

ทําให้ตอบโจทย์ต่อยุคปัจจุบันในการลดการถือเงินสด และ

ลดเวลาการเข้าชําระ ณ จุดจําหน่าย 

4.24 0.644 มากท่ีสุด 

6. จากการร่วมกันออกแบบระบบการให้บริการออนไลน์

ของกลุ่มพันธมิตร ทําให้มีการบริการท่ีหลากหลายและตรง

กับความต้องการ 

4.16 0.618 มาก 

รวม 4.21 0.509 มาก 

 

 จากตาราง 4.21 แสดงให้เห็นว่าแอปพลิเคชัน Telemed A ออกแบบการผลิตระบบบริการ

และร่วมดําเนินการร่วมกันระหว่างพันธมิตร ส่งผลต่อการตอบสนองการใช้บริการในแอปพลิเคชัน 

ผู้ใช้มีความเห็นด้วยในภาพรวมต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการ

ดําเนินงาน อยู่ในระดับมาก มีค่าเฉล่ียท่ี 4.21 (SD=0.509) โดยส่วนใหญ่พบว่า การร่วมกันออกแบบ

ระบบการให้บริการของพันธมิตรในแอปพลิเคชัน ทําให้มีความน่าสนใจ  เช่น ร่วมกันออกแบบในการ

จัดทําคูปองรูปแบบออนไลน์ มีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมากท่ีสุด มีค่าเฉล่ียท่ี 4.25 (SD=0.729) 

รองลงมาได้แก่การร่วมมือกับบริษัทประกันและธนาคารด้าน E-Payment ช่วยเพ่ิมทางเลือกในการ

ชําระเงินของโปรแกรม ทําให้ตอบโจทย์ต่อยุคปัจจุบันในการลดการถือเงินสด และลดเวลาการเข้า

ชําระ ณ จุดจําหน่าย โดยมีความเห็นด้วยในระดับมากท่ีสุด มีค่าเฉล่ีย 4.24(SD=0.644) และ การ

ร่วมกันออกแบบระบบการให้บริการออนไลน์ของกลุ่มพันธมิตร ทําให้มีการบริการท่ีหลากหลายและ

ตรงกับความต้องการ มีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมาก มีค่าเฉล่ียท่ี 4.16(SD=0.618) 
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ตารางท่ี 4.22: แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จําแนกตามระดับความคิดเห็นท่ีมีต่อ 

         กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาด 

 

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทาง

การตลาด 

 

𝑿1 S.D แปลผล 

7. การร่วมมือกับพันธมิตรในระบบปรึกษาแพทย์ออนไลน์

ทําให้การประชาสัมพันธ์แอปพลิเคชันน้ีมีความน่าสนใจ

ผ่านการรับรู้ในช่องทางต่างๆ 

4.28 0.603 มากท่ีสุด 

8. มีทางเลือกในการใช้บริการท่ีมีส่วนลดหรือโปรโมช่ันท่ี

น่าดึงดูดใจจากกลุ่มพันธมิตร เช่น ลูกค้าท่ีใช้เครือข่าย AIS 

จะได้รับส่วนลด ค่าปรึกษาแพทย์ 20% หรือส่วนลดค่า

รักษาจากการใช้สิทธ์ิประกันชีวิต หรือแพ็คเกจตรวจ

สุขภาพในราคาพิเศษเม่ือซ้ือผ่านแอปพลิเคชัน 

4.45 0.565 มากท่ีสุด 

9. การร่วมมือกับพันธมิตรท่ีมีส่วนในการให้บริการด้าน

สุขภาพ เช่น บริษัทประกันชีวิตท่ีให้ความคุ้มครองค่ารักษา

ผ่านระบบในแอปพลิเคชันทําให้ลดความเส่ียงต่อการเบิก

ค่ารักษาไม่ได้ 

4.36 0.650 มากท่ีสุด 

รวม 

 

4.36 0.500 มากท่ีสุด 

 

 จากตาราง 4.22 แสดงให้เห็นว่าแอปพลิเคชัน Telemed A ใช้ความร่วมมือทางด้าน

การตลาด ร่วมกันระหว่างพันธมิตร ในการส่ือประชาสัมพันธ์ ส่งผลต่อการตอบสนองการตัดสินใจใช้

บริการแอปพลิเคชัน  ผู้ใช้ส่วนใหญ่มีความเห็นด้วยในภาพรวมต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความ

ร่วมมือทางการตลาด อยู่ในระดับมากท่ีสุด ซ่ึงมีค่าเฉล่ียเท่ากับ 4.36 (SD=0.500)   และเม่ือพิจารณา

รายข้อมีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมากท่ีสุดทุกข้อ โดยพบว่าแอปพลิเคชันมีทางเลือกในการใช้บริการ

ท่ีมีส่วนลดหรือโปรโมช่ันท่ีน่าดึงดูดใจจากกลุ่มพันธมิตร เช่น ลูกค้าท่ีใช้เครือข่าย AIS จะได้รับส่วนลด 

ค่าปรึกษาแพทย์ 20% หรือส่วนลดค่ารักษาจากการใช้สิทธ์ิประกันชีวิต หรือแพ็คเกจตรวจสุขภาพใน

ราคาพิเศษเม่ือซ้ือผ่านแอปพลิเคชัน ท่ีค่าเฉล่ีย 4.45 (SD=0.565)    การร่วมมือกับพันธมิตรท่ีมีส่วน

ในการให้บริการด้านสุขภาพ เช่น บริษัทประกันชีวิตท่ีให้ความคุ้มครองค่ารักษาผ่านระบบใน 
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แอปพลิเคชันทําให้ลดความเส่ียงต่อการเบิกค่ารักษาไม่ได้ ท่ีค่าเฉล่ีย 4.36 (SD=0.650)   และการ

ร่วมมือกับพันธมิตรในระบบปรึกษาแพทย์ออนไลน์ทําให้การประชาสัมพันธ์แอปพลิเคชันน้ีมีความ

น่าสนใจผ่านการรับรู้ในช่องทางต่างๆ ท่ีค่าเฉล่ีย 4.28 (SD=0.603)  ตามลําดับ 

 

ตารางท่ี 4.23: แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จําแนกตามระดับความคิดเห็นท่ีมีต่อ 

         กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆ 

         ในแอปพลิเคชัน    

 

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการจัดหา

การบริการต่างๆในแอปพลิเคชัน 

𝑿1 S.D แปลผล 

10. สามารถหาข้อมูลได้ครอบคลุมรอบด้านเก่ียวกับการ

ให้บริการท่ีแอปพลิเคชันจัดหาไว้ในระบบ เช่น ราคา 

คําแนะนําเก่ียวกับสิทธิประโยชน์ต่างๆ 

4.34 0.720 มากท่ีสุด 

11.การจัดระบบการให้บริการในแอปพลิเคชันมีการ

ส่งเสริมซ่ึงกันและกันในการรับบริการด้านสุขภาพ เช่น 

ปรึกษาแพทย์ท่ีหลากหลาย ค่าใช้จ่ายท่ีลดลง การนําส่งยา

และเวชภัณฑ์ท่ีรวดเร็ว 

4.36 0.639 มากท่ีสุด 

12. แอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์เป็นโปรแกรมท่ีดี 

ท่ีมีการจัดหาสินค้าและระบบการให้บริการ ท่ีครอบคลุม

ได้มาก 

4.22 0.700 มาก 

รวม 4.30 0.586 มากท่ีสุด 

 

 จากตาราง 4.23 แสดงให้เห็นว่าแอปพลิเคชัน Telemed A ใช้ความร่วมมือในการจัดหาการ

บริการต่างๆ ในแอปพลิเคชันร่วมกันระหว่างพันธมิตร เพ่ือให้ผู้ใช้แอปพลิเคชันมีทางเลือกและเข้าถึง

ได้ง่ายสะดวกรวดเร็ว ซ่ึงจะส่งผลต่อการตอบสนองการตัดสินใจใช้บริการแอปพลิเคช้ัน  ผู้ใช้ส่วนใหญ่

มีความคิดเห็นในภาพรวมต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆ

ในแอปพลิเคชัน โดยมีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมากท่ีสุด ซ่ึงมีค่าเฉล่ียท่ี 4.30 (SD=0.586)  ซ่ึงความ

คิดเห็นในรายข้อของผู้ตอบแบบสอบถาม มีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมากท่ีสุดได้แก่ การจัดระบบการ

ให้บริการในแอปพลิเคชันมีการส่งเสริมซ่ึงกันและกันในการรับบริการด้านสุขภาพ เช่น ปรึกษาแพทย์

ท่ีหลากหลาย ค่าใช้จ่ายท่ีลดลง การนําส่งยาและเวชภัณฑ์ท่ีรวดเร็ว มีค่าเฉล่ีย 4.36 (SD=0.639) และ
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สามารถหาข้อมูลได้ครอบคลุมรอบด้านเก่ียวกับการให้บริการท่ีแอปพลิเคชันจัดหาไว้ในระบบ เช่น 

ราคา คําแนะนําเก่ียวกับสิทธิประโยชน์ต่างๆ มีค่าเฉล่ียท่ี 4.34 (SD=0.720) ความคิดเห็นท่ีมี

ความเห็นด้วยรองลงมาอยู่ในระดับมาก คือ แอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์เป็นโปรแกรมท่ีดี ท่ีมี

การจัดหาสินค้าและระบบการให้บริการท่ีครอบคลุมได้มาก มีค่าเฉล่ียท่ี 4.22 (SD=0.700)   

 

4.4 ผลวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับความคิดเห็นท่ีมีต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน  

     Telemed A  

 

ตารางท่ี 4.24: แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จําแนกตามระดับความคิดเห็นท่ีมีต่อการ

         ตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A  

 

การตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A 

 

𝑿1 S.D แปลผล 

1. ทุกคร้ังท่ีมีปัญหาด้านสุขภาพหรือต้องการซ้ือยาและ

เวชภัณฑ์ผ่านออนไลน์ จะนึกถึง Telemed A 

4.24 0.792 มากท่ีสุด 

2. ท่านมักจะศึกษาข้อมูลเก่ียวกับแอปพลิเคชันท่ีสนใจจากส่ือ

ต่างๆ ท้ังออนไลน์และออฟไลน์ ก่อนการตัดสินใจเลือกใช้ 

4.38 0.571 มากท่ีสุด 

3. ท่านมีเกณฑ์ในการประเมิณทางเลือกโดยการเปรียบเทียบ

ระหว่างแอปพลิเคชัน Telemed A กับแอปพลิเคชันอ่ืนๆ 

ก่อนการตัดสินใจใช้บริการ 

4.21 0.728 มาก 

4. เม่ือเปรียบเทียบระบบให้บริการท่ีครบถ้วนกับความ

สะดวกสบายและความประหยัดแล้ว ท่านจะตัดสินใจเลือกใช้ 

Telemed A 

4.29 0.687 มากท่ีสุด 

5. รู้สึกม่ันใจในการปรึกษาและการให้คําแนะนําจากการใช้

งานแอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ของ Telemed A 

4.20 0.599 มาก 

6.บุคลากรของ Telemed A ให้บริการด้วยความสุภาพเสมอ 

ส่งผลให้มีแนวโน้มท่ีจะกลับมาใช้บริการอย่างต่อเน่ือง 

4.27 0.688 มากท่ีสุด 

  (ตารางมีต่อ) 
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ตารางท่ี 4.24 (ต่อ): แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน จําแนกตามระดับความคิดเห็นท่ีมีต่อ

      การตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A  

 

การตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A 

 

𝑿1 S.D แปลผล 

7. บุคลากรของ Telemed A มีความใส่ใจ คํานึงถึงความ

สะดวกและผลประโยชน์ของท่านเป็นสําคัญท่ีสุด ทําให้เช่ือม่ัน

ในการกลับมาใช้ซ้ํา 

4.26 0.687 มากท่ีสุด 

8. จะกลับมาใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ซ้ําเสมอ 

เม่ือท่านมีความต้องการปรึกษา ด้านสุขภาพผ่านระบบ

ออนไลน์ 

4.22 0.697 มาก 

9. จะแนะนําให้ผู้อ่ืนมาดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A 4.39 0.664 มากท่ีสุด 

รวม 4.27 0.562 มากท่ีสุด 

 

 จากตาราง 4.24 แสดงให้เห็นว่าแอปพลิเคชัน Telemed A ใช้ความร่วมมือในการออกแบบ

และบริหารจัดการในระบบกลยุทธพันธมิตรในการให้บริการร่วมกัน  เพ่ือให้ผู้ใช้แอปพลิเคชันมี

ทางเลือกเข้าถึงได้ง่ายสะดวกรวดเร็วและประหยัด ซ่ึงจะส่งผลต่อการตอบสนองการตัดสินใจดาวน์

โหลดแอปพลิเคช้ัน  ผู้ใช้ส่วนใหญ่มีความเห็นด้วยในภาพรวมต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน 

Telemed A  อยู่ในระดับมากท่ีสุด โดยมีค่าเฉล่ียท่ี 4.27 (SD=0.562)  และเม่ือพิจารณารายข้อย่อย

พบว่าปัจจัยท่ีส่งผลต่อการดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน มีความเห็นด้วยในระดับมากท่ีสุด อันได้แก่ การ

จะแนะนําให้ผู้อ่ืนมาดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A มีค่าเฉล่ียท่ี 4.39 (SD=0.664)  รองลงมา

คือการศึกษาข้อมูลเก่ียวกับแอปพลิเคชันท่ีสนใจจากส่ือต่างๆท้ังออนไลน์และออฟไลน์ ก่อนการ

ตัดสินใจเลือกใช้ มีค่าเฉล่ียท่ี 4.38 (SD=0.571)  และการเปรียบเทียบระบบให้บริการท่ีครบถ้วนกับ

ความสะดวกสบายและความประหยัดแล้วจึงตัดสินใจเลือกใช้ Telemed A มีค่าเฉล่ียท่ี 4.29 

(SD=0.687)   การให้บริการของบุคลากรของ Telemed A ให้บริการด้วยความสุภาพเสมอ จะส่งผล

ให้มีแนวโน้มท่ีจะกลับมาใช้บริการอย่างต่อเน่ือง มีค่าเฉล่ียท่ี 4.27 (SD=0.688)   บุคลากรของ 

Telemed A มีความใส่ใจ คํานึงถึงความสะดวกและผลประโยชน์ของผู้บริโภคเป็นสําคัญท่ีสุด ทําให้

เช่ือม่ันในการกลับมาใช้ซ้ํา มีค่าเฉล่ียท่ี 4.26 (SD=0.687)   และทุกคร้ังท่ีมีปัญหาด้านสุขภาพหรือ

ต้องการซ้ือยาและเวชภัณฑ์ผ่านออนไลน์ จะนึกถึง Telemed A มีค่าเฉล่ียท่ี 4.24 (SD=0.792) และ

มีความเห็นด้วยต่อปัจจัยท่ีส่งผลในการดาวน์โหลดแอปพลิเคชันในระดับมาก ได้แก่ การท่ีจะกลับมา
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ใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ซ้ําเสมอ เม่ือมีความต้องการปรึกษา ด้านสุขภาพผ่านระบบ

ออนไลน์ มีค่าเฉล่ียท่ี 4.22 (SD=0.697) รองลงมาเป็นปัจจัยด้านการมีเกณฑ์ในการประเมิณทางเลือก 

โดยการเปรียบเทียบระหว่างแอปพลิเคชัน Telemed A กับแอปพลิเคชันอ่ืนๆ ก่อนการตัดสินใจใช้

บริการ มีค่าเฉล่ีย 4.21 (SD=0.728) และความรู้สึกม่ันใจในการปรึกษาและการให้คําแนะนําจากการ

ใช้งานแอพพลิเคช่ันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ของ Telemed A มีค่าเฉล่ีย 4.20 (SD=0.599) ตามลําดับ 

 

4.5 ทดสอบตามสมมติฐาน 

 สมมติฐานท่ี 1 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน 

 Telemed A ในประเทศไทย 

 

ตารางท่ี 4.25: การวิเคราะห์เพ่ือทดสอบความสัมพันธ์ของกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีส่งผลต่อการ

         ตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย 

 

ตัวแปรอิสระ B Beta t Sig 

ค่าคงท่ี(Constant) 0.254 - 1.430 0.153 

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ 0.940 0.754 22.766 0.000 

R& = 0.569 , Adjust	R& = 0.568 , F = 518.269 , p < 0.05 

 

 จากการแสดงค่า Adjust	R& = 0.568 โดยสามารถอธิบายได้ว่าการตัดสินใจดาวน์โหลดแอป

พลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย เป็นผลมาจากกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ คิดเป็นร้อยละ 56.8 

และจากปัจจัยร่วมด้วยตัวอ่ืนๆท่ีไม่ได้นํามาพิจารณาอีกร้อยละ 43.2 

 ตามท่ีตาราง 4.25 ได้แสดงผลการวิเคราะห์ความถดถอยอย่างง่าย (Simple Regression 

Analysis) ท่ีค่า Sig = 0.000 ซ่ึงต่ํากว่าระดับนัยสําคัญ 0.05 จึงสามารถสรุปได้ว่า กลยุทธ์พันธมิตร

เชิงธุรกิจมีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย  

 อีกท้ังค่าสัมประสิทธ์ิในรูปแบบคะแนนมาตรฐาน(Beta) แสดงผลเท่ากับ 0.754 ดังน้ัน จึงจัด

ว่ากลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจมีผลเชิงบวกกับการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ใน

ประเทศไทย กล่าวคือ หากกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจมีผลมากข้ึน 1 หน่วย จะส่งผลต่อการตัดสินใจ

ดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A เพ่ิมข้ึน 0.754 หน่วย 
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ตารางท่ี 4.26: การวิเคราะห์เพ่ือทดสอบความสัมพันธ์ของกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจในแต่ละด้านท่ี

        ส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย 

 

 

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ 

การตัดสินใจดาวน์โหลด 

แอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย 

B Beta t Sig 

ค่าคงท่ี (Constant) 0.135 - 0.767 0.443 

ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ 0.222 0.208 5.118 0.000 

ด้านความร่วมมือในการผลิตและการ

ดําเนินงาน 

0.093 0.083 1.595 0.111 

ด้านความร่วมมือทางการตลาด 0.108 0.112 2.069 0.039 

ด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆ

ในแอปพลิเคชัน 

0.554 0.502 11.390 0.000 

R& =  0.616 , Adjust	R& = 0.612 , F = 156.280 , p < 0.05 

  

 จากการแสดงค่า Adjust	R& เท่ากกับ 0.612 มีความหมายว่าการตัดสินใจดาวน์โหลดแอป

พลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย เป็นผลมาจากกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ ซ่ึงได้แก่ ด้านความ

ร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ ด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน ด้านความร่วมมือทาง

การตลาด และด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆในแอปพลิเคชัน คิดเป็นร้อยละ 61.2 

และจากปัจจัยร่วมด้วยตัวอ่ืนๆท่ีไม่ได้นํามาพิจารณาอีกร้อยละ 38.8 

 สมมติฐานท่ี 1.1. กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ส่งผลต่อ

การตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย 

 ตามท่ีตาราง 4.26 ได้แสดงผลการวิเคราะห์ความถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression 

Analysis) ท่ีค่า Sig = 0.000 ซ่ึงต่ํากว่าระดับนัยสําคัญ 0.05 จึงสามารถสรุปได้ว่า กลยุทธ์พันธมิตร

เชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์มีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน 

Telemed A ในประเทศไทย  

 อีกท้ังค่าสัมประสิทธ์ิในรูปแบบคะแนนมาตรฐาน(Beta) แสดงผลเท่ากับ 0.208 ดังน้ัน จึงจัด

ว่า กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์มีผลเชิงบวกกับการตัดสินใจดาวน์

โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย กล่าวคือ หากกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความ
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ร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์มีผลมากข้ึน 1 หน่วย จะส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน 

Telemed A เพ่ิมข้ึน 0.203 หน่วย 

 สมมติฐานท่ี 1.2. กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน

ส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย 

 ตามท่ีตาราง 4.26 ได้แสดงผลการวิเคราะห์ความถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression 

Analysis) ท่ีค่า Sig = 0.111 ซ่ึงสูงกว่าระดับนัยสําคัญ 0.05 จึงสามารถสรุปได้ว่า กลยุทธ์พันธมิตร

เชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงานไม่มีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเค

ชัน Telemed A ในประเทศไทย  

 สมมติฐานท่ี 1.3. กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาดส่งผลต่อการ

ตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย 

 ตามท่ีตาราง 4.26 ได้แสดงผลการวิเคราะห์ความถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression 

Analysis) ท่ีค่า Sig = 0.039 ซ่ึงต่ํากว่าระดับนัยสําคัญ 0.05 จึงสามารถสรุปได้ว่า กลยุทธ์พันธมิตร

เชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาดมีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A 

ในประเทศไทย  

 อีกท้ังค่าสัมประสิทธ์ิในรูปแบบคะแนนมาตรฐาน(Beta) แสดงผลเท่ากับ 0.112 ดังน้ัน จึงจัด

ว่า กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาดมีผลเชิงบวกกับการตัดสินใจดาวน์โหลด

แอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย กล่าวคือ หากกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือ

ทางการตลาดมีผลมากข้ึน 1 หน่วย จะส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A 

เพ่ิมข้ึน 0.112 หน่วย 

 สมมติฐานท่ี 1.4. กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆ

ในแอปพลิเคชันส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย 

 ตามท่ีตาราง 4.26 ได้แสดงผลการวิเคราะห์ความถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression 

Analysis) ท่ีค่า Sig = 0.000 ซ่ึงต่ํากว่าระดับนัยสําคัญ 0.05 จึงสามารถสรุปได้ว่า กลยุทธ์พันธมิตร

เชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆในแอปพลิเคชันมีผลต่อการตัดสินใจดาวน์

โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย  

 อีกท้ังค่าสัมประสิทธ์ิในรูปแบบคะแนนมาตรฐาน(Beta) แสดงผลเท่ากับ 0.502 ดังน้ัน จึงจัด

ว่า กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆในแอปพลิเคชันมีผลเชิง

บวกกับการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย กล่าวคือ หากกลยุทธ์

พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆในแอปพลิเคชันมีผลมากข้ึน 1 หน่วย 

จะส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A เพ่ิมข้ึน 0.502 หน่วย 
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4.6 สรุปผลข้อมูลของการทดสอบตามสมมติฐาน 

 

ตารางท่ี 4.27: สรุปผลข้อมูลของการทดสอบตามสมมติฐาน 

 

สมมติฐาน ผลการทดสอบ 

สมมติฐานท่ี 1 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลด

แอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย 

ยอมรับ 

สมมติฐานท่ี 1.1  กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากร

เชิงกลยุทธ์ส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ใน

ประเทศไทย 

ยอมรับ 

สมมติฐานท่ี 1.2  กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและ

การดําเนินงานส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A 

ในประเทศไทย 

ปฏิเสธ 

สมมติฐานท่ี 1.3  กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาด

ส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย 

ยอมรับ 

สมมติฐานท่ี 1.4  กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการจัดหา

การบริการต่างๆในแอปพลิเคชันส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเค

ชัน Telemed A ในประเทศไทย 

ยอมรับ 

  

 สรุปผลการทดสอบสมมติฐานตารางท่ี 4.27 พบว่า ผลการศึกษาของกลยุทธ์พันธมิตรเชิง

ธุรกิจมีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A แสดงให้เห็นถึงว่า ยอมรับข้อ

สมมุติฐานท่ีได้ต้ังไว้ และเม่ือพิจาราณารายย่อยในแต่ละด้าน มีอยู่ 3 ด้านท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจ

ดาวน์โหลด อันได้แก่ ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ ด้านความร่วมมือทางการตลาดและด้าน

ความร่วมมือในการจัดหาบริการต่างๆในแอปพลิเคชัน ซ่ึงเท่ากับว่า ยอมรับข้อสุมมติฐานของท้ังสาม 

ในขณะท่ีด้านความร่วมมือในการผลิตและดําเนินการไม่มีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน 

Telemed A ในประเทศไทย ซ่ึงปฏิเสธข้อสมมติฐานท่ีได้ต้ังไว้ 

 

 



  

บทท่ี 5 

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

 วิจัยคร้ังน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือการศึกษากลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์

โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย โดยผู้วิจัยได้นําเสนอการสรุปผล เปรียบเทียบกับ

แนวคิดและทฤษฎี รวมถึงงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อ ตามลําดับดังต่อไปน้ี 

 5.1 สรุปผลการวิจัย 

 5.2 อภิปรายผล 

 5.3 ข้อเสนอแนะจากการวิจัยและนําผลไปใช้ 

 5.4 ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป 

 

5.1 สรุปผลการวิจัย 

 5.1.1 จากข้อมูลท่ัวไปในด้านประชากรศาสตร์ของผู้ตอบแบบสอบถามท่ีเป็นผู้ดาวน์โหลด

แอปพลิเคชัน Telemed A มาใช้งานท้ังหมด มีกลุ่มตัวอย่าง 395 ตัวอย่าง พบว่าส่วนใหญ่ผู้ตอบ

แบบสอบถามเป็นเพศหญิง ช่วงอายุระหว่าง 31 – 40 ปี มีสถานภาพสมรส(มีบุตร) ระดับการศึกษา

ปริญญาตรี ประกอบอาชีพพนักงานบริษัทเอกชน/ลูกจ้าง รายได้เฉล่ียต่อเดือนมากกว่า 40,001 บาท

ข้ึนไป ไม่มีโรคประจําตัว มีภูมิลําเนาจากภาคใต้และจํานวนสมาชิกในครอบครัวมี 4 ท่าน 

 5.1.2 จากข้อมูลพฤติกรรมการใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย กลุ่ม

ตัวอย่าง 395 ตัวอย่าง พบว่าส่วนใหญ่แอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ Telemed A เป็นท่ีรู้จัก

ของผู้ตอบแบบสอบถาม จากช่องทางอินเตอร์เน็ต มีการใช้บริการเดือนละ 1 คร้ัง โดยค่าใช้จ่ายเฉล่ีย

อยู่ท่ี 501 – 1,000 บาทในแต่ละคร้ัง ฟังค์ชันท่ีนิยมใช้บริการในแอปพลิเคชันคือฟังค์ชันนัดหมาย

ปรึกษาแพทย์ ซ่ึงวัตถุประสงค์ในการใช้บริการคือใช้เพ่ือค้นหาแพทย์สําหรับการรักษา ช่วงเวลาท่ี

มักจะใช้บริการคือช่วง 18.01 – 24.00 น. อีกท้ังระยะเวลาในการดาวน์โหลดแอปพลิเคชันมาใช้อยู่ท่ี

ไม่เกิน  2 – 3 เดือน และมักพบเจอปัญหาจากความไม่เสถียรของโปรแกรม 

 5.1.3 ผลวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับความคิดเห็นท่ีมีต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจโดยรวม จาก

กลุ่มตัวอย่าง 395 กลุ่มตัวอย่าง พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามโดยรวมมีความคิดเห็นอยู่ในระดับมากท่ีสุด 

เม่ือพิจารณาเป็นรายข้อย่อยท้ัง 4 ด้าน สรุปได้ว่า 

 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ ผู้ตอบแบบสอบถามมี

ความเห็นด้วยโดยรวมกับด้านน้ีอยู่ในระดับท่ีมาก โดยเฉพาะการร่วมลงทุนของบริษัทดิจิทัลรายใหญ่

อย่าง บริษัทอินทัช โฮลด้ิงส์ สามารถทําให้เช่ือว่าแอปพลิเคชันมีการพัฒนาและสะดวกต่อการใช้
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บริการ มีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมากท่ีสุด รองลงมาคือ การร่วมมือกับกลุ่มบริษัทประกันชีวิต ทําให้

มีความเช่ือว่าช่วยอํานวยความสะดวกด้านการชําระค่าใช้จ่ายในการรักษาผ่านระบบสินไหมอัตโนมัติ  

(E-claim) มีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมาก และการร่วมมือกับกลุ่มบริษัทช้ันนําต่างๆ เช่น 

โรงพยาบาลร่วมจัดทําโปรแกรมให้บริการสุขภาพกับธนาคารในด้านการชําระเงิน หรือ บริษัทประกัน

ในส่วนของการเบิกจ่ายค่ารักษาผ่านระบบออนไลน์ ทําให้เช่ือม่ันในแอปพลิเคชันมีความเห็นด้วยอยู่ใน

ระดับมาก ตามลําดับ 

 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน ผู้ตอบ

แบบสอบถามมีความเห็นด้วยในภาพรวมต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิต

และการดําเนินงาน อยู่ในระดับมาก โดยส่วนใหญ่พบว่า การร่วมกันออกแบบระบบการให้บริการของ

พันธมิตรในแอปพลิเคชัน ทําให้มีความน่าสนใจ  เช่น ร่วมกันออกแบบในการจัดทําคูปองรูปแบบ

ออนไลน์ มีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมากท่ีสุด  รองลงมาได้แก่การร่วมมือกับบริษัทประกันและ

ธนาคารด้าน E-Payment ช่วยเพ่ิมทางเลือกในการชําระเงินของโปรแกรม ทําให้ตอบโจทย์ต่อยุค

ปัจจุบันในการลดการถือเงินสดและลดเวลาการเข้าชําระ ณ จุดจําหน่าย โดยมีความเห็นด้วยในระดับ

มากท่ีสุด และการร่วมกันออกแบบระบบการให้บริการออนไลน์ของกลุ่มพันธมิตร ทําให้มีการบริการ

ท่ีหลากหลายและตรงกับความต้องการ มีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมาก 

 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาด ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มี

ความเห็นด้วยในภาพรวมต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาด อยู่ในระดับ

มากท่ีสุด และเม่ือพิจารณารายข้อมีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมากท่ีสุดทุกข้อ โดยพบว่าแอปพลิเคชัน

มีทางเลือกในการใช้บริการท่ีมีส่วนลดหรือโปรโมช่ันท่ีน่าดึงดูดใจจากกลุ่มพันธมิตร เช่น ลูกค้าท่ีใช้

เครือข่าย AIS จะได้รับส่วนลด ค่าปรึกษาแพทย์ 20% หรือส่วนลดค่ารักษาจากการใช้สิทธ์ิประกัน

ชีวิต หรือแพ็คเกจตรวจสุขภาพในราคาพิเศษเม่ือซ้ือผ่านแอปพลิเคชัน รองลงมาคือการร่วมมือกับ

พันธมิตรท่ีมีส่วนในการให้บริการด้านสุขภาพ เช่น บริษัทประกันชีวิตท่ีให้ความคุ้มครองค่ารักษาผ่าน

ระบบในแอปพลิเคชันทําให้ลดความเส่ียงต่อการเบิกค่ารักษาไม่ได้ และการร่วมมือกับพันธมิตรใน

ระบบปรึกษาแพทย์ออนไลน์ทําให้การประชาสัมพันธ์แอปพลิเคชันน้ีมีความน่าสนใจผ่านการรับรู้ใน

ช่องทางต่างๆ  

 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆในแอปพลิเคชัน 

ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีความคิดเห็นในภาพรวมต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือ

ในการจัดหาการบริการต่างๆ ในแอปพลิเคชัน โดยมีความเห็นด้วยอยู่ในระดับมากท่ีสุด ซ่ึงความเห็น

ด้วยในรายข้อของผู้ตอบแบบสอบถามอยู่ในระดับมากท่ีสุด ได้แก่ การจัดระบบการให้บริการในแอป

พลิเคชันมีการส่งเสริมซ่ึงกันและกันในการรับบริการด้านสุขภาพ เช่น ปรึกษาแพทย์ท่ีหลากหลาย 
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ค่าใช้จ่ายท่ีลดลง การนําส่งยาและเวชภัณฑ์ท่ีรวดเร็ว รองลงมาคือสามารถหาข้อมูลได้ครอบคลุมรอบ

ด้านเก่ียวกับการให้บริการท่ีแอปพลิเคชันจัดหาไว้ในระบบ เช่น ราคา คําแนะนําเก่ียวกับสิทธิ

ประโยชน์ต่างๆ และความคิดเห็นท่ีมีความเห็นด้วยรองลงมาอยู่ในระดับมาก คือ แอปพลิเคชันปรึกษา

แพทย์ออนไลน์เป็นโปรแกรมท่ีดี ท่ีมีการจัดหาสินค้าและระบบการให้บริการ ท่ีครอบคลุมได้มาก 

 5.1.4 ผลวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับความคิดเห็นท่ีมีต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน 

Telemed A พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามมีความเห็นด้วยในภาพรวมต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอป

พลิเคชัน Telemed A  อยู่ในระดับมากท่ีสุด และเม่ือพิจารณารายข้อย่อยพบว่าปัจจัยท่ีส่งผลต่อการ

ดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน มีความเห็นด้วยในระดับมากท่ีสุด อันได้แก่ การจะแนะนําให้ผู้อ่ืนมาดาวน์

โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A รองลงมาคือการศึกษาข้อมูลเก่ียวกับแอปพลิเคชันท่ีสนใจจากส่ือ

ต่างๆท้ังออนไลน์และออฟไลน์ ก่อนการตัดสินใจเลือกใช้ และการเปรียบเทียบระบบให้บริการท่ี

ครบถ้วนกับความสะดวกสบายและความประหยัดแล้วจึงตัดสินใจเลือกใช้ Telemed A อีกท้ังการ

ให้บริการของบุคลากรของ Telemed A ให้บริการด้วยความสุภาพเสมอ จะส่งผลให้มีแนวโน้มท่ีจะ

กลับมาใช้บริการอย่างต่อเน่ือง รวมไปถึงบุคลากรของ Telemed A มีความใส่ใจ คํานึงถึงความ

สะดวกและผลประโยชน์ของผู้บริโภคเป็นสําคัญท่ีสุด ทําให้เช่ือม่ันในการกลับมาใช้ซ้ํา และทุกคร้ังท่ีมี

ปัญหาด้านสุขภาพหรือต้องการซ้ือยาและเวชภัณฑ์ผ่านออนไลน์ จะนึกถึง Telemed A และมี

ความเห็นด้วยต่อปัจจัยท่ีส่งผลในการดาวน์โหลดแอปพลิเคช่ันในระดับมาก ได้แก่ การท่ีจะกลับมาใช้

บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ซ้ําเสมอ เม่ือมีความต้องการปรึกษา ด้านสุขภาพผ่านระบบ

ออนไลน์ รองลงมาเป็นปัจจัยด้านการมีเกณฑ์ในการประเมิณทางเลือก โดยการเปรียบเทียบระหว่าง

แอปพลิเคชัน Telemed A กับแอปพลิเคชันอ่ืนๆ ก่อนการตัดสินใจใช้บริการ สุดท้ายคือความรู้สึก

ม่ันใจในการปรึกษาและการให้คําแนะนําจากการใช้งานแอพพลิเคช่ันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ของ 

Telemed A  

 5.1.5 ผลการทดสอบสมมติฐาน 

 สมมติฐานท่ี 1 ผลการศึกษาวิจัยสอดคล้องกับสมมติฐานคือ กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ

โดยรวมมีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย อย่างมีนัยสําคัญท่ี

ระดับ 0.05 

  สมมติฐานท่ี 1.1 ผลการศึกษาวิจัยสอดคล้องกับสมมติฐานคือ กลยุทธ์พันธมิตรเชิง

ธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ท่ีแอปพลิเคชัน Telemed A ได้ใช้ทรัพยากรจากหลายๆ 

บริษัทท่ีเป็นพันธมิตรมาร่วมให้บริการแบบเชิงกลยุทธ์มีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน 

Telemed A ในประเทศไทย อย่างมีนัยสําคัญท่ีระดับ 0.05 
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  สมมติฐานท่ี 1.2 ผลการศึกษาวิจัยไม่สอดคล้องกับสมมติฐานคือ กลยุทธ์พันธมิตร

เชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงานไม่มีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเค

ชัน Telemed A ในประเทศไทย อย่างมีนัยสําคัญท่ีระดับ 0.05 

  สมมติฐานท่ี 1.3 ผลการศึกษาวิจัยสอดคล้องกับสมมติฐานคือ กลยุทธ์พันธมิตรเชิง

ธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาด โดยพันธมิตรแต่ละบริษัท จะร่วมประชาสัมพันธ์ของบริษัท ให้

ทราบการบริการปรึกษาแพทย์ออนไลน์ ส่งผลให้มีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน 

Telemed A ในประเทศไทย อย่างมีนัยสําคัญท่ีระดับ 0.05 

  สมมติฐานท่ี 1.4 ผลการศึกษาวิจัยสอดคล้องกับสมมติฐานคือ กลยุทธ์พันธมิตรเชิง

ธุรกิจด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆในแอปพลิเคมีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอป

พลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย อย่างมีนัยสําคัญท่ีระดับ 0.05 

 

5.2 อภิปรายผล 

 จากผลการศึกษาการกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจมีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน 

Telemed A ในประเทศไทย ผู้วิจัยได้นําผลสรุปการวิเคราะห์มาเช่ือมโยงกับแนวคิดและทฤษฎี 

รวมถึงงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง โดยสามารถนํามาอภิปรายข้อมูลได้ดังน้ี 

 สมมติฐานท่ี 1 ผลการศึกษาวิจัยสอดคล้องกับสมมติฐานคือ กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ

โดยรวมมีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย อย่างมีนัยสําคัญท่ี

ระดับ 0.05 ดังน้ันจึงยอมรับสมมติฐานท่ี 1 แสดงให้เห็นว่า กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท้ัง 4 ด้านท่ี 

Telemed A นํามาใช้ โดยได้มีการร่วมมือกับพันธมิตรหลากหลายกลุ่ม เช่น กลุ่มโรงพยาบาล กลุ่ม

ร้านขายยา กลุ่มประกันชีวิต กลุ่มธนาคาร กลุ่มการขนส่ง และกลุ่มธุรกิจด้าน Telecom ซ่ึงจัดได้ว่า

เป็นลักษณะกลยุทธ์ท่ีมีความเหมาะสมและเป็นส่วนท่ีช่วยให้แอปพลิเคชัน Telemed A สามารถตอบ

โจทย์พฤติกรรมและการใช้ชีวิตของผู้บริโภคท่ีมีการเปล่ียนแปลงไปในด้านการเข้าถึงบริการทาง

การแพทย์ท่ีรวดเร็วทันความต้องการ จึงทําให้ผู้ต้องการรับบริการเห็นถึงความสะดวกท่ีตนจะได้รับ

อย่างครอบคลุม และนําไปสู่ความรู้สึกถึงความคุ้มค่าต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน โดย

พันธมิตรแต่ละกลุ่มจะใช้จุดแข็งของตนมาทํางานร่วมกันเพ่ือท่ีจะเกิดการได้ประโยชน์ร่วมกันทุกฝ่าย 

(อนุชา พาน้อย, 2564) ซ่ึงเป็นข้อได้เปรียบในการแข่งขัน เน่ืองจากสามารถร่วมกันแบ่งปันด้าน

ทรัพยากรท้ังในด้านข้อมูลหรือด้านทรัพยากรบุคคล แบ่งปันความรู้และความคิด รวมไปถึงให้การ

ปรึกษาในด้านต่างๆ ท่ีจะสามารถผลักดันและพัฒนาธุรกิจต่อไป  สอดคล้องกับงานวิจัยของ นิศาชล 

รัตนมณี และคณะ (2561) ได้ศึกษาวิจัยเร่ืองการพัฒนาองค์การโดยใช้พันธมิตรเชิงกลยุทธ์ พบว่าการ

ท่ีองค์กรจะสามารถบรรลุเป้าหมายไปได้รวดเร็ว มิใช่เพียงความร่วมมือภายในองค์กรเท่าน้ัน แต่ยัง
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ต้องอาศัยการร่วมมือระหว่างองค์กรด้วย ไม่ว่าจะเป็นในด้านทางเทคนิค กลยุทธ์ หรือวิธีการต่างๆ ซ่ึง

จะนําไปสู่การพัฒนาองค์กรให้มีความสอดคล้องกับความต้องการของลูกค้ามากข้ึน และยังสอดคล้อง

กับงานวิจัยของสิริกันต์ สิทธิไทย (2564) ได้ศึกษาวิจัยเร่ืองกลยุทธ์การบริหารจัดการท่องเท่ียวเชิง

สุขภาพชุมชนในรูปแบบการพํานักระยะยาว (Long Stay Wellness Tourism) เพ่ือความย่ังยืนและ

เพ่ิมความสามารถในการแข่งขัน ซ่ึงผลวิจับพบว่าในหัวข้อของกลยุทธ์ระดับองค์กร (Corporate 

Level Strategy) น้ัน ธุรกิจการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพขององค์กรขนาดใหญ่ได้มีการหาพันธมิตรทาง

ธุรกิจ (Strategic Alliance)  เช่นโรงพยาบาลตกลงเป็นพันธมิตรกับธุรกิจโรงแรมเพ่ือสร้างความ

แข็งแกร่งและการได้เปรียบจากการแข่งขันในตลาด 

 สมมติฐานย่อยท่ี 1 ผลการศึกษาวิจัยสอดคล้องกับสมมติฐานคือ กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ

ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์มีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ใน

ประเทศไทย อย่างมีนัยสําคัญท่ีระดับ 0.05 แสดงให้เห็นว่าการท่ี Telemed A ได้มีการนํากลยุทธ์

ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์มาดําเนินธุรกิจ โดยมีการแบ่งปันทรัพยากรบุคคลร่วมกันจาก

การรวบรวมแพทย์เฉพาะทางมาอยู่ในแอปพลิเคชันเดียวเพ่ือสามารถให้บริการผู้ท่ีต้องการรับบริการ

ได้ท่ัวประเทศ เน่ืองจากมีความต้องการกระจายบุคลากรทางการแพทย์เฉพาะทางท่ีส่วนใหญ่มักมีการ

ให้บริการในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานครเป็นหลัก (อนุชา พาน้อย, 2564) นอกจากน้ันยังมีการร่วมลงทุนกับ

บริษัทธุรกิจสายโทรคมนาคม  ส่ือ เทคโนโลยี และดิจิทัล รายใหญ่อย่าง บริษัทอินทัช โฮลด้ิงส์ 

เพ่ือท่ีจะเพ่ิมโอกาสในการพัฒนาเทคโนโลยีและงานวิจัยในมิติใหม่ของแพลตฟอร์มออนไลน์ทาง

การแพทย์ท่ีเหนือกว่า (TechsauceTeam, 2562) รวมไปถึงความน่าเช่ือถือจากการท่ี Telemed A 

มีกลุ่มพันธมิตรท่ีเป็นบริษัทช้ันนําต่างๆ เช่น โรงพยาบาลจุฬารัตน์ บริษัท อลิอันซ์ อยุทธยาประกันภัย 

และบริษัท แอดวานซ์ อินโฟร์ เซอร์วิส (เอไอเอส) ซ่ึงกลยุทธ์ความร่วมมือด้านทรัพยากรเชิงกลยุทธ์

ท้ังหมดเหล่าน้ีจะช่วยให้ธุรกิจมีการแข่งขันในตลาดท่ีได้เปรียบและมีการพัฒนาท่ีย่ังยืน ส่งผลให้

ผู้บริโภคมีความเช่ือม่ันต่อสินค้าและบริการของบริษัทและมีความเต็มใจในการท่ีจะดาวน์โหลดแอป

พลิเคชันมาใช้ ซ่ึงมีความสอดคล้องกับงานวิจัยของ ซ่ึงสอดคล้องกับงานวิจัยของนิศาชล รัตนมณี และ

คณะ (2561) ได้ศึกษาวิจัยเร่ืองการพัฒนาองค์การโดยใช้พันธมิตรเชิงกลยุทธ์ พบว่าการร่วมมือด้าน

ทรัพยากรเชิงกลยุทธ์เป็นการสร้างความไว้วางใจให้กับลูกค้าและองค์กรอ่ืนๆ ท่ีอยากมีส่วนร่วมในการ

เป็นพันธมิตร โดยไม่ใช่เพียงแต่ได้รับประโยชน์ต่อการลงทุน ทรัพย์สินทางปัญญาและทรัพยากรบุคคล

ร่วมกันเท่าน้ัน  อีกท้ังยังสอดคล้องกับงานวิจัยของเสาวนีย์ หะยีอุมา (2561) ทําวิจัยเร่ืองบทบาทของ

องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินในการขับเคล่ือนระบบสุขภาพระดับอําเภอ กรณีศึกษา 3 อําเภอนําร่อง 

จังหวัดสงคลา ท่ีพบว่าบทบาทในประเด็นท่ี 4 การให้ความสําคัญกับการแบ่งปันทรัพยากรไม่ว่าจะ

เป็น บุคลากร เงิน เคร่ืองมือ ความรู้ในด้านเทคโนโลยี และฐานข้อมูล ภายใต้การจัดการท่ีมีคุณภาพ 
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โดยแบ่งการระดมทรัพยากร อันได้แก่ การใช้ทรัพยากรร่วมกัน การพัฒนาบุคลากร และกองทุน

สุขภาพระดับตําบล ส่งผลให้การจัดการกิจกรรมทางสุขภาพและส่ิงแวดล้อมมีความเป็นรูปธรรมมาก

ข้ึน 

 สมมติฐานย่อยท่ี 2 กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการ

ดําเนินงาน ผลจากการศึกษาวิจัยพบว่าไม่สอดคล้องกับสมมติฐานคือ ไม่มีผลต่อการตัดสินใจดาวน์

โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย อย่างมีนัยสําคัญท่ีระดับ 0.05 แสดงให้เห็นว่ากล

ยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงานยังไม่สามารถปรากฏผลงานได้

อย่างชัดเจน ณ ช่วงเวลาท่ีผู้วิจัยได้ทําการเก็บรวบรวมข้อมูลจากผู้ใช้บริการ เหตุจากท่ีการดําเนินงาน

ร่วมกันของธุรกิจเทคโนโลยีทางการแพทย์และสุขภาพ (HealthTech) ในส่วนของโทรเวชกรรมหรือ

ระบบปรึกษาแพทย์ออนไลน์ (Telemedicine) เช่น Telemed A  น้ันอาจมีข้อจํากัดบางประการ 

อ้างอิงจากราชกิจจานุเบกษา ฉบับล่าสุด ถึงมาตรการให้บริการของสถานพยาบาลโดยใช้ระบบการ

บริการการแพทย์ทางไกล (Telemedicine) จากกระทรวงสาธารณสุข เช่น ประเด็นความไม่เสถียร

ของเทคโนโลยีและ ข้อจํากัดในเทคโนโลยีรูปแบบ AI ท่ียังต้องมีการพัฒนา เพ่ือท่ีสนับสนุนและ

ควบคุมการบริการในบางเร่ือง เน่ืองจากการบริการทางการแพทย์น้ันสามารถส่งผลกระทบโดยตรงต่อ

ชีวิตและความเป็นอยู่ของประชากร (“Telemedicine (โทรเวชกรรม) New Normal ของวงการ 

Healthcare”, 2564) นอกจากน้ันยังพบปัญหาจากส่วนอ่ืนๆในการใช้แอปพลิเคชันของผู้ตอบ

แบบสอบถาม อาทิ บุคลกรทางการแพทย์ ผลิตภัณฑ์แพคเกจและเวชภัณฑ์ กระบวนการนัดหมาย 

และระบบชําระเงินท่ีรวมไปถึงการใช้สิทธิประโยชน์ต่างๆยังมีน้อย  อีกท้ังข้อจํากัดอีกประการน่ันก็คือ

อุปสรรคความกลัวของโรงพยาบาลและสถานพยาบาลในช่วงแรกต่อการถูกทําลาย (Disrupt) หรือ

การเข้ามาแทนท่ีโรงพยาบาลโดยสมบูรณ์จากเทคโนโลยี (อนุชา พาน้อย, 2564)  จึงทําให้การ

ดําเนินการของกลุ่มโรงพยาบาลและกลุ่มเทคโนโลยีและกลุ่มอ่ืนๆอาจยังไม่ท่ัวถึงมากพอ และส่งผลให้

ประชากรต้องใช้เวลาในการเปิดรับการบริการการแพทย์ทางไกลท่ีต่างจากการรับบริการปกติ

พอสมควร จึงทําให้ความสําคัญของด้านการร่วมมือน้ียังไม่เกิดผลในความคิดของผู้ตอบแบบสอบถาม 

ซ่ึงไม่สอดคล้องกับงานวิจัยของนิศาชล รัตนมณี และคณะ (2561) ได้ศึกษาวิจัยในเร่ืองการพัฒนา

องค์การโดยใช้พันธมิตรเชิงกลยุทธ์ ท่ีผลงานวิจัยพบว่าความร่วมมือด้านการผลิตและการดําเนินงาน

และด้านการวิจัยพัฒนาเป็นการถ่ายทอดเทคโนโลยีหรือเป็นการแบ่งปันความรู้ ซ่ึงเป็นลักษณะการ

ร่วมมือแบบ MOU (Memorandum of Understanding) เช่นมีการร่วมมือกันระหว่างองค์กร

ภาครัฐและเอกชน 

 สมมุติฐานย่อยท่ี 3 ผลการศึกษาวิจัยสอดคล้องกับสมมติฐานคือ กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ

ด้านความร่วมมือทางการตลาดมีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ใน
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ประเทศไทย อย่างมีนัยสําคัญท่ีระดับ 0.05 แสดงให้เห็นว่าการท่ี Telemed A ได้นํากลยุทธ์การทํา

การตลาดร่วมกันมาใช้โดยมีคู่พันธมิตรท่ีเป็นบริษัทช้ันนํามาช่วยประชาสัมพันธ์และส่งมอบบริการไปสู่

ผู้บริโภค ไม่ว่าจะเป็นการได้รับสิทธิประโยชน์จาการทําประกัน ยกตัวอย่างเช่น ธนาคารทิสโก้ เพ่ิม

สิทธิประโยชน์ให้บุคคลท่ีทําประกันภัยกับธนาคารในการท่ีสามารถเข้าถึงบริการทางการแพทย์ของ 

Telemed A  ได้อย่างรวดเร็วและไม่มีค่าใช้จ่ายได้ตลอด 24 ช่ัวโมงหากมีความต้องการท่ีจะรับบริการ 

(“ทิสโก้จับมือ Telemed A ส่งบริการพบหมอออนไลน์ถึงมือลูกค้า”, 2564) การทําเช่นน้ีจึงเป็นส่วน

ช่วยลดความเส่ียงของผู้รับบริการในการท่ีจะขอปรึกษาแพทย์ออนไลน์แต่มีความกังวลว่าจะไม่

สามารถใช้สิทธิประโยชน์ของตนได้จากการทําประกันท่ีตนถือครองสิทธ์ิอยู่ หรือในส่วนของการเสนอ

โปรโมช่ันส่วนลด เช่น บริษัท แอดวานซ์ อินโฟร์ เซอร์วิส (เอไอเอส) ร่วมทําการตลาดโดยให้ส่วนลด 

20 เปอร์เซ็นต์กับผู้ใช้บริการเอไอเอสอยู่ อีกท้ังลูกค้าท่ีเป็นกลุ่มเซเรเนดยังสามารถรับบริการปรึกษา

แพทย์ทางไกล (Telemedicine) ได้แบบไม่มีค่าใช้จ่ายถึง 2 คร้ังต่อปีและคร้ังต่อๆ ไปก็ยังลดอีก 20 

เปอร์เซ็นต์เช่นกัน (“AIS 5G ผนึกกําลังพาร์เนอร์ด้านสุขภาพ ร่วมสร้างสุขภาพวิถีใหม่ด้วย “Well-

bing Telemedicine”, 2564) ซ่ึงกลยุทธ์เหล่าน้ีจะเป็นตัวช่วยในการส่งเสริมให้มีการเข้าถึงสินค้า

และบริการในด้านความสะดวกรวดเร็วและการประหยัดท่ีตรงกับความต้องการ ซ่ึงเป็นการกระตุ้นให้

ผู้บริโภคท่ีมีความสนใจในการดูแลรักษาสุขภาพของตนเกิดการรับรู้ผ่านช่องทางต่างๆ และนําไปสู่การ

ตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชันในท่ีสุด ซ่ึงสอดคล้องกับงานวิจัยของประกายดาว ดีปาละ (2561) 

วิจัยในหัวข้อเร่ืองกลยุทธ์พันธมิตรธุรกิจ มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจใช้ Grab Application ท่ีพบว่า กล

ยุทธ์พันธมิตรด้านการตลาดท่ีได้นํามาปฏิบัติ สามารถเพ่ิมฐานลูกค้าได้มากข้ึน เน่ืองจากมีการร่วมมือ

กับพาร์ทเนอร์ท่ีเป็นร้านค้าช้ันนําโดยใช้การมีช่ือเสียงของแบรนด์คู่พันธมิตร ในการจัดกิจกรรม

ส่วนลดต่างๆ เพ่ือท่ีจะดึงดูดกับความสนใจของผู้บริโภคให้ได้มากท่ีสุด และยังสามารถเพ่ิมช่องทาง

การตลาดในการจะนําสินค้าเข้าสู่ตลาดท่ีมีความต้องการง่ายมากข้ึน 

 สมมติฐานย่อยท่ี 4 ผลการศึกษาวิจัยสอดคล้องกับสมมติฐานคือ กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจ

ด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆในแอปพลิเคชันมีผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอป

พลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย อย่างมีนัยสําคัญท่ีระดับ 0.05 แสดงให้เห็นว่าการ Telemed 

A นํากลยุทธ์ด้านการร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆ สามารถเป็นส่วนท่ีช่วยให้มีการบริการด้าน

สุขภาพท่ีครบถ้วนในรูปแบบออนไลน์ท่ีจากเดิมอาจมีเพียงแค่การให้บริการทางออฟไลน์เพียงเท่าน้ัน 

ดังเช่น มีการเติมเต็มการบริการทางด้านออนไลน์ให้กับกลุ่มพันธมิตรท่ีเป็นโรงพยาบาลมากข้ึน 

ในขณะท่ีโรงพยาบาลไม่ต้องเสียงบการลงทุนท่ีมากเกินจําเป็น แต่สามารถบริหารการจัดการให้มี

ประสิทธิภาพได้ท้ังรูปแบบออฟไลน์และออนไลน์รวมถึงยังได้ผลลัทพ์กลับมาท่ีมากกว่าด้วย (“ด็อก

เตอร์เอทูแซด ซีรีย์เอ คือสถาน้ีต่อไป”, 2562) อีกท้ังแอสเซทไวส์ บริษัทพัฒนาอสังหาฯ ท่ีมีการ
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ร่วมมือกับ Telemed A เพ่ือต้องการท่ีจะยกระดับในการดูแลสุขภาพให้กับผู้บริโภคในโครงการ โดย

แอสเซทไวส์ มีเป้าหมายท่ีจะเป็นผู้นําเจ้าแรกในด้าน Health Facility ของวงการอสังหาฯ ซ่ึงเดิมทีได้

มีการให้บริการของโรงพยาบาลอยู่แล้วแต่ได้เล็งเห็นถึงความสําคัญของ Telemed A ท่ีมีแพลตฟอร์ม

การให้บริการสุขภาพทางแอปพลิเคชัน ส่งผลให้ผู้บริโภคมีทางเลือกในด้านการดูแลสุขภาพเม่ือเข้า

เป็นสมาชิกของโครงการท่ีพักอาศัย ช่วยลดระยะเวลาและค่าใช้จ่ายของผู้บริโภคในการดูแลรักษา

สุขภาพต่อการเข้ารับบริการในสถานพยาบาล โดยใช้แอพพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ของโครงการ

ท่ีสมาชิกสามารถดาวน์โหลดได้  (“แอสเซทไวส์ ผนึก Telemed A ดูแลสุขภาพลูกบ้าน นําร่องใช้

โครงการ Kave TU”, 2565) ตลอดจนผู้บริโภคอ่ืนๆท่ีอยู่ในท่ีพักอาศัยจากแหล่งต่างๆ ก็สามารถใช้

บริการปรึกษาแพทย์ออนไลน์ผ่านแอปพลิเคชันได้เช่นเดียวกันจากการจัดหาการบริการในกลุ่ม

พันธมิตรอ่ืนๆ เช่นกลุ่มประกัน กลุ่มธนาคาร อีกท้ังตัวอย่างของกลุ่มโรงพยาบาลและกลุ่มธุรกิจอสังหา

ฯ ท่ีมีเป้าหมายในการให้บริการด้านสุขภาพเช่นเดียวกันน้ันไม่จําเป็นต้องเสียเวลาและเสียเงินลงทุนท่ี

จะจัดต้ังแอพพลิเคช่ันหรือการให้บริการทางออนไลน์ด้วยตัวเอง ซ่ึงส่วนน้ีก็เป็นตัวอย่างของการ

ร่วมมือกันระหว่างองค์กรท่ีจะสามารถช่วยลดค่าใช้จ่ายบางส่วนลงและเม่ือลดค่าใช้จ่ายบางส่วนได้ ก็

สามารถเพ่ิมประโยชน์ให้ผู้บริโภคมากข้ึน ส่งผลให้ผู้บริโภคเกิดการรับรู้ถึงประโยชน์ท่ีตนจะได้รับและ

นําไปสู่การตัดสินใจท่ีจะดาวน์โหลดในท่ีสุด สอดคล้องกับงานวิจัยของนิศาชล รัตนมณี และคณะ 

(2561) ได้ศึกษาวิจัยในเร่ืองการพัฒนาองค์การโดยใช้พันธมิตรเชิงกลยุทธ์ ผลการวิจัยพบว่าในส่วน

ของความร่วมมือด้านการจัดหาโดยการร่วมมือกันระหว่างสององค์กร อาจได้รับการยกเว้นบาง

ประการซ่ึงการยกเว้นเหล่าน้ันจะสามารถช่วยลดต้นทุน เงินทุน และค่าใช้จ่ายได้  

 

5.3 ข้อเสนอแนะจากการวิจัยและนําผลไปใช้ 

 จากผลการศึกษากลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน 

Telemed A ในประเทศไทย เพ่ือนําไปพัฒนาเน้ือหาเพ่ิมเติมให้มีความสอดคล้องกับความต้องการใน

การรับบริการของผู้บริโภค โดยสามารถนําผลการศึกษาไปใช้ในแต่ละด้าน ดังน้ี 

 5.3.1 จากผลวิเคราะห์ข้อมูลเก่ียวกับความคิดเห็นท่ีมีต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจโดยรวม

ส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A ในประเทศไทย พบว่าผู้ใช้บริการมี

ความเห็นด้วยกับกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจในด้านการร่วมมือในการจัดหาบริการต่างๆในแอปพลิเค

ชันสามารถช่วยให้มีการบริการด้านสุขภาพท่ีครบครันในรูปแบบออนไลน์ท่ีจากเดิมมีเพียงแค่การ

ให้บริการ ณ สถานพยาบาลเพียงเท่าน้ัน ดังเช่น มีการเติมเต็มการบริการทางด้านออนไลน์ให้กับกลุ่ม

พันธมิตรท่ีเป็นโรงพยาบาลมากข้ึน ในขณะท่ีโรงพยาบาลไม่ต้องเสียงบการลงทุนท่ีมากเกินจําเป็น แต่

สามารถบริหารการจัดการให้มีประสิทธิภาพได้ท้ังรูปแบบออฟไลน์และออนไลน์รวมถึงยังได้ผลลัพธ์
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กลับมาท่ีมากกว่า อีกท้ังในส่วนด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ พบว่าการนํากลุ่มพันธมิตรท่ี

เป็นบริษัทช้ันนําต่างๆ มาช่วยเพ่ิมความน่าเช่ือถือให้กับแอปพลิเคชัน ส่งผลให้ผู้บริโภคมีความเช่ือม่ัน

ต่อสินค้าและบริการของบริษัทและมีความเต็มใจในการท่ีจะดาวน์โหลดแอปพลิเคชันมาใช้ และใน

ส่วนของด้านความร่วมมือทางการตลาด พบว่า พันธมิตรบริษัทช้ันนําสามารถช่วยประชาสัมพันธ์และ

ส่งมอบบริการไปสู่ผู้บริโภค ทําให้เป็นตัวกระตุ้นต่อการตัดสินใจท่ีจะดาวน์โหลดในท่ีสุด   

 ดังน้ัน บริษัท Telemed A รวมท้ังผู้ประกอบการธุรกิจบริการทางด้านสุขภาพและทางการ

แพทย์สามารถนําผลส่วนน้ีไปใช้ในการแผนวางกลยุทธ์ในการค้นหาพันธมิตรในแต่ละด้านให้มีความ

เหมาะสม และอาจมีการให้ทําแบบสอบถามหรือให้แสดงความคิดเห็นของผู้บริโภคหลังจากใช้บริการ

แอปพลิเคชัน เพ่ือท่ีจะสามารถตอบโจทย์กับความต้องการของผู้บริโภคได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

 5.3.2 จากผลวิเคราะห์ข้อมูลแสดงให้เห็นว่าบริษัท Telemed A ควรให้ความสําคัญใน 

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท้ังสามด้าน 

     5.3.2.1 ด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆในแอปพลิเคชัน  

     กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆในแอป

พลิเคชัน โดยบริษัท Telemed A สามารถนําผลส่วนน้ีไปใช้ตรวจสอบและให้ความสําคัญในการ

นําเสนอข้อมูลภายในแอปพลิเคชันท่ีจําเป็น เช่น ราคา คําแนะนําเก่ียวกับการใช้สิทธิประโยชน์ต่างๆ 

รวมถึงค้นหากลุ่มพันธมิตรอ่ืนๆท่ีมีความต้องการอยากจะมีส่วนร่วมในการให้บริการด้านสุขภาพ เพ่ือ

นําไปวางแผนถึงช่องว่างของการบริการของแอปพลิเคชันว่าควรจะเพ่ิมพันธมิตรในส่วนใดท่ีจะ

สามารถทําให้ผู้รับบริการได้รับการบริการท่ีครบวงจรตรงกับกับความต้องการได้มากท่ีสุด  

    5.3.2.2 ด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ 

      กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ บริษัท 

Telemed A สามารถนําผลส่วนน้ีไปใช้ในการให้ความสําคัญกับการคัดเลือกกลุ่มพันธมิตรช้ันนําท่ีมี

ส่วนช่วยให้บริษัท Telemed A มีความน่าไว้วางใจในการท่ีจะใช้บริการทางการแพทย์ในรูปแบบ

ออนไลน์ เช่น โรงพยาบาลจุฬารัตน์ บริษัท อลิอันซ์ อยุทธยาประกันภัย และบริษัท แอดวานซ์ อิน

โฟร์ เซอร์วิส (เอไอเอส)  รวมถึงการคัดเลือกกลุ่มพันธมิตรท่ีมีส่วนช่วยในการพัฒนาเทคโนโลยีและ

งานวิจัยของแพลตฟอร์มออนไลน์ทางการแพทย์ในมิติใหม่ๆ เช่น บริษัทอินทัช โฮลด้ิงส์ ท่ีได้ร่วม

ลงทุนกับบริษัท Telemed A เพ่ือพัฒนาเทคโนโลยีด้านทางการแพทย์ท่ีเหนือกว่าคู่แข่ง 

    5.3.2.3 ด้านความร่วมมือทางการตลาด 

      กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาด บริษัท Telemed A 

สามารถนําผลส่วนน้ีไปใช้ในการมุ่งเน้นร่วมกันจัดทําการตลาดอย่างต่อเน่ือง เช่น มีการทําโปรโมชันใน

การลดราคาหรือได้รับราคาพิเศษให้กับผู้ท่ีเป็นสมาชิกของพันธมิตร เช่น บริษัท แอดวานซ์ อินโฟร์ 
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เซอร์วิส (เอไอเอส) ร่วมทําการตลาดโดยให้ส่วนลด 20 เปอร์เซ็นต์ และควรร่วมมือกับบริษัทใหญ่ท่ีมี

ช่ือเสียงในด้านของการดูแลรักษาสุขภาพ เช่น  บริษัทประกัน เพ่ือช่วยลดความกลัวของผู้บริโภคต่อ

การเบิกค่ารักษาไม่ได้ อีกท้ังยังจะส่งผลให้ช่องทางการประชาสัมพันธ์เพ่ือการรับรู้ของผู้บริโภคมีมาก

ข้ึนและนําไปสู่การตัดสินใจท่ีจะใช้บริการ 

 

5.4 ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป 

 เพ่ือให้การศึกษาวิจัยในคร้ังถัดไปได้ผลการศึกษาในแง่มุมและประโยชน์มากข้ึน จึงขอ

เสนอแนะในการศึกษาวิจัยคร้ังต่อไป ดังน้ี 

 5.4.1 ควรเก็บข้อมูลในลักษณะเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) เช่น สัมภาษณ์กลุ่มผู้ท่ี

ได้ใช้บริการแอปพลิเคชันรักษาแพทย์ทางไกล (Telemedicine) ของ Telemed A เพ่ือให้ได้ข้อมูล

เพ่ิมเติมในเชิงลึกและมีความละเอียด โดยเฉพาะกลยุทธ์พันธมิตรท่ีมีการการปฏิเสธสมมติฐานน่ันก็คือ 

ด้านความร่วมมือการผลิตและดําเนินงาน เพ่ือสามารถนํามาพัฒนาปรับปรุงให้ตรงกับความต้องการ

ของผู้บริโภคได้มากท่ีสุด 

 5.4.2 ควรศึกษากลยุทธ์พันธมิตรจากปัจจัยอ่ืนๆ เพ่ิมเติม เช่น ปัจจัยในเร่ืองความเข้ากันได้

ในเร่ืองวิสัยทัศน์ (Compatible Vision) เพ่ือสามารถนํามาเป็นตัวช่วยในการวางแผนกลยุทธ์ร่วมกัน

และมีการพัฒนาอย่างย่ังยืน ซ่ึงจะทําให้ผู้บริโภคเกิดความเช่ือม่ันและนําไปสู่การตัดสินใจใช้บริการ 

เน่ืองจากผลวิจัยในด้านความร่วมมือการผลิตและการดําเนินงานท่ีปฏิเสธสมมติฐานอาจเป็นเพราะ

บางองค์กรอาจมีวิสัยทัศน์ท่ีแตกต่างกันในบางเร่ืองจึงทําให้ผู้บริโภครับรู้ถึงประเด็นดังกล่าวได้ไม่

ชัดเจนและท่ัวถึงมากพอ 

 5.4.3 ควรศึกษาเร่ือง อิทธิพลท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์

ออนไลน์ (Telemedicine) เพ่ือท่ีสามารถรับรู้ความคิดเห็นและมุมมองอ่ืนๆของผู้บริโภค เน่ืองจากผล

วิจัยท่ีได้มาพบว่านอกจากกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีเป็นผลช่วยให้มีการตัดสินใจดาวน์โหลดแอป

พลิเคชัน Telemed A ยังมีปัจจัยร่วมด้วยตัวอ่ืนๆ ท่ีไม่ได้นํามาพิจารณา 
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แบบสอบถามวิจัย 

 

ชุดท่ี…… 

 
แบบสอบถาม 

เร่ือง กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ีส่งผลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน 

Telemed A ของผู้ใช้บริการในประเทศไทย 

 

คําช้ีแจง: 

 แบบสอบถามชุดน้ีเป็นส่วนหน่ึงของการศึกษาค้นคว้าอิสระ หลักสูตรบริหารธุรกิจมหาบัณฑิต 

สาขาบริหารธุรกิจ มหาวิทยาลัยกรุงเทพ ข้อมูลของท่านจะถูกนําไปใช้เฉพาะทางด้านการศึกษา

ค้นคว้า เพ่ือประโยชน์ทางด้านการศึกษาเท่าน้ัน โดยแบบสอบถามแบ่งออกเป็น 5  ส่วน ดังต่อไปน้ี 

 ส่วนท่ี 1 ข้อมูลท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

 ส่วนท่ี 2 ข้อมูลเก่ียวกับพฤติกรรมการใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A  

  ในประเทศไทย 

 ส่วนท่ี 3 ความคิดเห็นท่ีมีต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ี  Telemed A นํามาใช้ 

 ส่วนท่ี 4 ความคิดเห็นท่ีมีต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A  

 ส่วนท่ี 5 ข้อเสนอแนะและความคิดเห็นเพ่ิมเติม 

 

ส่วนท่ี1 ข้อมูลท่ัวไปท่ัวไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

คําช้ีแจง กรุณาทําเคร่ืองหมาย √  ลงใน (  ) หน้าข้อท่ีท่านต้องการเลือกให้ตรงกับความเป็นจริงของ

ท่านมากท่ีสุด  

 1. เพศ  

    (  ) ชาย    (  ) หญิง 

 2. อายุ  

   (  ) ไม่เกิน 20 ปี  (  ) 21 – 30 ปี  (  ) 31 - 40 ปี 
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   (  )  41 - 50 ปี  (  ) 51 – 60 ปี  (  ) ต้ังแต่ 60 ปีข้ึนไป 

 3. สถานภาพ 

   (  ) โสด  (  ) สมรส(ไม่มีบุตร)   (  ) สมรส(มีบุตร) 

    (  ) อ่ืนๆ โปรดระบุ………………. 

 4. ระดับการศึกษา 

   (  ) ต่ํากว่าปริญญาตรี (  ) ปริญญาตรี  (  ) สูงกว่าปริญญาตรี 

 5. อาชีพ 

   (  ) ค้าขาย/อาชีพอิสระ (  ) พนักงานรัฐวิสาหกิจ/ข้าราชการ 

   (  ) ธุรกิจส่วนตัว  (  ) พนักงานบริษัทเอกชน/ลูกจ้าง 

   (  ) แม่บ้าน/พ่อบ้าน (  ) นิสิต/นักศึกษา         (  ) อ่ืนๆ(โปรดระบุ)… 

 6. รายได้ต่อเดือน 

   (  ) ต่ํากว่าหรือเท่า 10,000 บาท  (  ) 10,001 – 20,000 บาท 

   (  ) 20,0001 – 30,000 บาท  (  ) 30,001 – 40,000 บาท 

   (  ) มากกว่า 40,001 บาทข้ึนไป 

 7. โรคประจําตัว  

   (  ) ไม่มีโรคประจําตัว (  ) มี โปรดระบุ………………………………. 

 8. ภูมิลําเนา 

   (  ) ภาคเหนือ (  ) ภาคตะวันออก (  ) ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

   (  ) ภาคกลาง (  ) ภาคใต้ 

 9. จํานวนสมาชิกในครอบครัว 

  (  ) 1 ท่าน  (  ) 2 ท่าน    (  ) 3ท่าน 

  (  ) 4 ท่าน  (  ) มากกว่า 4 ท่าน 

 

ส่วนท่ี 2 ข้อมูลเก่ียวกับพฤติกรรมการใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A 

คําช้ีแจง กรุณาทําเคร่ืองหมาย √  ลงใน (  ) หน้าข้อท่ีตรงกับความเป็นจริงของท่านมากท่ีสุด  

  

 1. ท่านรู้จักแอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ (Telemadicine) ใดบ้าง  

    (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

   (  ) Raksa ป่วยทักรักษา (  ) Ooca  (  ) Chiiwii 

   (  ) SeeNowDoctor  (  ) อ่ืนๆ(โปรดระบุ)……….. 
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 2. ท่านรู้จักแอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ Telemed A จากช่องทางใด  

     (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)  

   (  ) อินเตอร์เน็ต    (  ) โฆษณาผ่านโทรทัศน์  

   (  ) ครอบครัว/เพ่ือน/คนรู้จัก  (  ) เว็บไซต์ 

   (  ) บุคลากรทางการแพทย์แนะนํา  (  ) อ่ืนๆ (โปรดแนะนํา)……... 

 3. ท่านใช้บริการปรึกษาแพทย์ออนไลน์ผ่านแอปพลิเคชัน Telemed A บ่อยแค่ไหน 

   (  ) มากกว่า 1 คร้ังต่อเดือน   (  ) เดือนละ 1 คร้ัง 

   (  ) 2 เดือนคร้ัง     (  ) 3 เดือนคร้ัง  

   (  ) มากกว่า 3 เดือนต่อคร้ัง   

 4. ค่าใช้จ่ายเฉล่ียต่อคร้ัง ท่ีท่านใช้บริการปรึกษาแพทย์ออนไลน์ผ่านแอปพลิเคชัน 

    Telemed A 

   ( )  ไม่เกิน 500   (   ) 501 – 1,000 (  ) 1,001 – 1,500 

   (  ) 1,501 – 2,000 (  ) มากกว่า 2,000 ข้ึนไป 

 5. วัตถุประสงค์ในการใช้แอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ Telemed A ของท่าน 

    คือเหตุใด (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)  

   (  ) ใช้ค้นหาแพทย์สําหรับการรักษา 

   (  ) ใช้เพ่ือเปรียบเทียบราคาต่อการรักษา 

   (  ) ใช้เพ่ือค้นหาโปรโมช่ันหรือส่วนลดในการรับการรักษา 

   (  ) ใช้เพ่ือซ้ืออุปกรณ์ด้านสุขภาพ 

   (  ) อ่ืนๆ โปรดระบุ……………………………………  

 6. ท่านได้ดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A มาใช้เป็นเวลานานเท่าใดนับถึง    

     ระยะเวลาปัจจุบัน 

   (  ) ไม่เกิน 1 เดือน   (  )  ไม่เกิน 2 - 3 เดือน  (  )ไม่เกิน  4 - 5 เดือน 

   (  ) ไม่เกิน 6-7 เดือน (  ) มากกว่า 7 เดือนข้ึนไป 

 7. ท่านนิยมใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ในช่วงเวลาใด 

   (  ) 06.01 – 12.00 น. (  ) 12.01 – 18.00 น.    

   (  ) 18.01 – 24.00 น. (  ) 24.01 – 06.00 น.  

 8. ท่านใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ในฟังก์ชันใดมากท่ีสุด 

   (  ) ข้อมูลสุขภาพส่วนบุคคล (  ) นัดหมายปรึกษาแพทย์ 

   (  ) Market Place ซ้ือแพ็คเกจและเวชภัณฑ์ (  ) อ่ืนๆโปรดระบุ…… 
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 9. ปัญหาท่ีท่านพบเจอเม่ือใช้แอปพลิเคชัน (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

   (  ) ความไม่เสถียรของโปรแกรม    

   (  ) บุคลากรทางการแพทย์เฉพาะทางท่ีท่านต้องการปรึกษามีน้อย 

   (  ) กระบวนการนัดหมาย 

   (  ) ระบบชําระเงิน 

   (  ) ผลิตภัณฑ์แพคเกจและเวชภัณฑ์ 

   (  ) อ่ืนๆ โปรดระบุ……… 

 

ส่วนท่ี 3 คําถามเก่ียวกับความคิดเห็นท่ีมีต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ี Telemed A นํามาใช้ 

คําช้ีแจง โปรดกรอกเคร่ืองหมาย √  ในช่องแบบสอบถามท่ีตรงกับระดับความคิดเห็นของท่านมาก

 ท่ีสุด 

   5  หมายถึง ระดับความคิดเห็น เห็นด้วยมากท่ีสุด 

   4  หมายถึง ระดับความคิดเห็น เห็นด้วยมาก 

   3  หมายถึง ระดับความคิดเห็น เห็นด้วยปานกลาง 

   2  หมายถึง ระดับความคิดเห็น เห็นด้วยน้อย 

   1  หมายถึง ระดับความคิดเห็น เห็นด้วยน้อยท่ีสุด 

 

ความคิดเห็นต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ี Telemed A 

นํามาใช้มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน ของ

คุณมากน้อยเพียงใด 

ระดับความคิดเห็น 

  5   4   3   2  1 

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทรัพยากรเชิงกลยุทธ์ 

1. การร่วมมือกับกลุ่มบริษัทช้ันนําต่างๆ เช่น โรงพยาบาลร่วม

จัดทําโปรแกรมให้บริการสุขภาพกับธนาคารในด้านการชําระเงิน 

หรือ บริษัทประกันในส่วนของการเบิกจ่ายค่ารักษาผ่านระบบ

ออนไลน์ ทําให้เช่ือม่ันในแอปพลิเคชัน 

     

2. การร่วมมือกับกลุ่มบริษัทประกันชีวิต ทําให้มีความเช่ือว่าช่วย

อํานวยความสะดวกด้านการชําระค่าใช้จ่ายในการรักษาผ่านระบบ

สินไหมอัตโนมัติ ( E-claim ) 
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ความคิดเห็นต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ี Telemed A 

นํามาใช้มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน ของ

คุณมากน้อยเพียงใด 

ระดับความคิดเห็น 

  5   4   3   2  1 

3. การร่วมลงทุนของบริษัทดิจิทัลรายใหญ่อย่าง บริษัทอินทัช โฮล

ด้ิงส์ สามารถทําให้เช่ือว่าแอปพลิเคชันมีการพัฒนาและสะดวกต่อ

การใช้บริการ 

     

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือในการผลิตและการดําเนินงาน 

4. การร่วมกันออกแบบระบบการให้บริการของพันธมิตรใน แอป

พลิเคชัน ทําให้มีความน่าสนใจ เช่น ร่วมกันออกแบบในการจัดทํา

คูปองรูปแบบออนไลน์ 

     

5. การร่วมมือกับบริษัทประกันและธนาคารด้าน E-Payment 

ช่วยเพ่ิมทางเลือกในการชําระเงินของโปรแกรม ทําให้ตอบโจทย์

ต่อยุคปัจจุบันในการลดการถือเงินสด และลดเวลาการเข้าชําระ ณ 

จุดจําหน่าย 

     

6. จากการร่วมกันออกแบบระบบการให้บริการออนไลน์ของกลุ่ม

พันธมิตร ทําให้มีการบริการท่ีหลากหลายและตรงกับความ

ต้องการ 

     

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านความร่วมมือทางการตลาด 

7. การร่วมมือกับพันธมิตรในระบบปรึกษาแพทย์ออนไลน์ทําให้

การประชาสัมพันธ์แอปพลิเคชันน้ีมีความน่าสนใจผ่านการรับรู้ใน

ช่องทางต่างๆ 

     

8. มีทางเลือกในการใช้บริการท่ีมีส่วนลดหรือโปรโมช่ันท่ีน่าดึงดูด

ใจจากกลุ่มพันธมิตร เช่น ลูกค้าท่ีใช้เครือข่าย AIS จะได้รับส่วนลด 

ค่าปรึกษาแพทย์ 20% หรือส่วนลดค่ารักษาจากการใช้สิทธ์ิ

ประกันชีวิต หรือแพ็คเกจตรวจสุขภาพในราคาพิเศษเม่ือซ้ือผ่าน

แอปพลิเคชัน 

     

9. การร่วมมือกับพันธมิตรท่ีมีส่วนในการให้บริการด้านสุขภาพ 

เช่น บริษัทประกันชีวิตท่ีให้ความคุ้มครองค่ารักษาผ่านระบบใน

แอปพลิเคชันทําให้ลดความเส่ียงต่อการเบิกค่ารักษาไม่ได้  
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ความคิดเห็นต่อกลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจท่ี Telemed A 

นํามาใช้มีอิทธิพลต่อการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน ของ

คุณมากน้อยเพียงใด 

ระดับความคิดเห็น 

  5   4   3   2  1 

กลยุทธ์พันธมิตรเชิงธุรกิจด้านการร่วมมือในการจัดหาการบริการต่างๆในแอปพลิเคชัน 

10. สามารถหาข้อมูลได้ครอบคลุมรอบด้านเก่ียวกับการให้บริการ

ท่ีแอปพลิเคชันจัดหาไว้ในระบบ เช่น ราคา คําแนะนําเก่ียวกับ

สิทธิประโยชน์ต่างๆ 

     

11.การจัดระบบการให้บริการในแอปพลิเคชันมีการส่งเสริมซ่ึงกัน

และกันในการรับบริการด้านสุขภาพ เช่น ปรึกษาแพทย์ท่ี

หลากหลาย ค่าใช้จ่ายท่ีลดลง การนําส่งยาและเวชภัณฑ์ท่ีรวดเร็ว 

     

12. แอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์เป็นโปรแกรมท่ีดี ท่ีมีการ

จัดหาสินค้าและระบบการให้บริการ ท่ีครอบคลุมได้มาก 

     

 

 

ส่วนท่ี 4 คําถามเก่ียวกับการตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A  

คําช้ีแจง โปรดกรอกเคร่ืองหมาย √  ในช่องแบบสอบถามท่ีตรงกับระดับความคิดเห็นของท่านมาก

ท่ีสุด 

   5  หมายถึง ระดับความคิดเห็น เห็นด้วยมากท่ีสุด 

   4  หมายถึง ระดับความคิดเห็น เห็นด้วยมาก 

   3  หมายถึง ระดับความคิดเห็น เห็นด้วยปานกลาง 

   2  หมายถึง ระดับความคิดเห็น เห็นด้วยน้อย 

   1  หมายถึง ระดับความคิดเห็น เห็นด้วยน้อยท่ีสุด 

 

การตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A 

 

ระดับความคิดเห็น 

  5   4   3   2   1 

1. ทุกคร้ังท่ีท่านมีปัญหาด้านสุขภาพหรือต้องการซ้ือยาและ

เวชภัณฑ์ผ่านระบบออนไลน์ ท่านจะนึกถึงและใช้บริการ 

Telemed A 

     

 

 



 
71 

การตัดสินใจดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A 

 

ระดับความคิดเห็น 

  5   4   3   2   1 

2. คุณมักจะศึกษาข้อมูลเก่ียวกับแอปพลิเคชันท่ีคุณสนใจจากส่ือ

ต่างๆท้ังออนไลน์และออฟไลน์ ก่อนการตัดสินใจเลือกใช้บริการ

ด้านสุขภาพออนไลน์ 

     

3. ท่านมีเกณฑ์ในการประเมิณทางเลือกโดยการเปรียบเทียบ

ระหว่างแอปพลิเคชัน Telemed A กับแอปพลิเคชันอ่ืนๆ ก่อน

การตัดสินใจใช้บริการ 

     

4. เม่ือเปรียบเทียบระบบให้บริการท่ีครบถ้วนกับความ

สะดวกสบายและความประหยัดแล้ว ท่านจะตัดสินใจเลือกใช้

บริการแอปพลิเคชัน Telemed A 

     

5. ท่านรู้สึกม่ันใจในการปรึกษาและการให้คําแนะนําจากการใช้

งานแอพพลิเคช่ันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ของ Telemed A 

     

6.บุคลากรในแอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์ให้บริการท่าน

ด้วยความสุภาพเสมอ ส่งผลให้ท่านมีแนวโน้มท่ีจะกลับมาใช้

บริการอย่างต่อเน่ือง 

     

7. บุคลากรท่ีให้บริการผ่านแอปพลิเคชันปรึกษาแพทย์ออนไลน์มี

ความใส่ใจและคํานึงถึงความสะดวกและ ผลประโยชน์ของท่าน

เป็นสําคัญท่ีสุด ทําให้ท่านเช่ือม่ันในการกลับมาใช้ซ้ํา 

     

8. ท่านจะกลับมาใช้บริการแอปพลิเคชัน Telemed A ซ้ําเสมอ 

เม่ือท่านมีความต้องการปรึกษาหรือตรวจรักษาทางด้านสุขภาพ

ผ่านระบบออนไลน์ 

     

9. ท่านจะแนะนําให้ผู้อ่ืนมาดาวน์โหลดแอปพลิเคชัน Telemed A      

 

ส่วนท่ี 5 ข้อเสนอแนะและความคิดเห็นเพ่ิมเติม 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

โอกาสน้ี ผู้ศึกษาวิจัยขอขอบคุณในความร่วมมือของท่านเป็นอย่างสูง 

ญาณิกา ไตรภูมิ 
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ประวัติผู้เขียน 

 

 ช่ือ - นามสกุล     นางสาวญาณิกา ไตรภูมิ 

  

 อีเมล     Yanika.trip@bumail.net 

 

 ประวัติการศึกษา    ปริญญาตรี บริหารธุรกิจ 

       สาขาการจัดการธุรกิจการบิน 

      มหาวิทยาลัยแม่ฟ้าหลวง 

  

 
 


