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ธุรกิจบริการสุขภาพ 

1. บทนํา 

ธุรกิจบริการสุขภาพ นับเปนหนึ่งในหลายธุรกิจที่มีบทบาทสําคัญตอการพัฒนาภาคบริการและ

เศรษฐกิจโดยรวมของประเทศ ซึ่งโดยทั่วไปแลวธุรกิจการใหบริการและผลิตภัณฑสุขภาพที่เปนแหลงสราง

รายไดเขาสูประเทศ (Product of Excellence) จะประกอบดวย 3 ธุรกิจหลัก คือ ธุรกิจบริการทางการแพทย 

ธุรกิจผลิตภัณฑสุขภาพและสมุนไพรไทย และธุรกิจบริการสงเสริมสุขภาพซึ่งไดแก บริการนวดไทยและสปา ที่

สามารถนําทรัพยากรสวนเกินของภาคเอกชนมาใชใหเกิดประโยชน รวมทั้งกอเกิดรายไดตอเนื่องกับ

อุตสาหกรรมอื่นๆ เชน อุตสาหกรรมทองเที่ยว และอุตสาหกรรมอาหาร เปนตน ซึ่งนับเปนผลดีตอการพัฒนา

เศรษฐกิจของประเทศทั้งระบบ อยางไรก็ตาม ในบทความนี้จะนําเสนอเฉพาะการปรับโครงสรางธุรกิจ

บริการทางการแพทยเปนหลัก เนื่องจากในระยะที่ผานมา ประเทศไทยจัดเปนประเทศมีศักยภาพดาน

การแพทยที่เปนที่รูจักของภูมิภาคแถบนี้ ทั้งในดานความเชี่ยวชาญเฉพาะทางของบุคลากรและคุณภาพการ

ใหบริการในระดับมาตรฐานสากล โดยมีชาวตางชาติเขามารับบริการรักษาในประเทศอยางตอเนื่อง และมี

จํานวนผูเขามารับบริการสูงที่สุดในภูมิภาคนี้ สามารถสรางรายไดเขาประเทศไดนับหมื่นลานบาทในแตละ

ป รัฐบาลจึงไดประกาศนโยบายที่จะใหประเทศไทยเปนศูนยกลางบริการทางการแพทยแหงภูมิภาคเอเชีย 

(Medical Hub of Asia) เพื่อสรางความเปนเลิศของธุรกิจบริการและเปนแหลงที่มาของรายไดเงินตรา

ตางประเทศจากประเทศที่เปนตลาดหลัก  

2. ศักยภาพและขีดความสามารถในการแขงขัน 

2.1 สถานการณดานการตลาด ความตองการดานการตลาด (Market and Demand 

Analysis) ของธุรกิจบริการสุขภาพโดยรวม พบวา แนวโนมความตองการเพิ่มสูงขึ้นตามแนวโนมอายุเฉลี่ย

ของประชากรโลกที่เพิ่มข้ึนจาก  48 ป ในป ค.ศ.1955  เปน  67 ป  ในป ค.ศ. 2004 และจํานวนประชากรโลก

มีอัตราการเติบโตสูงขึ้นอยางตอเนื่องเชนกัน ทั้งนี้ คาดวาจะมีประชากรโลกสูงถึง  9,300 ลานคนในป ค.ศ. 

2050 โดยภูมิภาคเอเชียมีสัดสวนสูงสุดถึง  5,400 ลานคน ทําใหคาใชจายดานสุขภาพของโลกเพิ่มข้ึนอยาง

ตอเนื่องทุกๆ ป (ดังแผนภาพที่ 1) 

 สําหรับประเทศไทย ความตองการของชาวตางชาติในการเขามารับบริการทางการแพทยมี

แนวโนมเพิ่มสูงขึ้นเชนเดียวกัน โดยมีผูปวยชาวตางชาติเขามารับบริการเพิ่มข้ึนอยางตอเนื่อง และมีจํานวน

ผูเขามารับบริการสูงที่สุดในภูมิภาคเอเชีย จากสถิติคนไขชาวตางชาติที่เขามารับบริการทางการแพทยใน

โรงพยาบาลเอกชนไทยในชวงป 2544-2547 พบวา มีจํานวนและอัตราการขยายตัวเพิ่มสูงขึ้น โดยในป 

2544 มีจํานวน 550,161 ราย เพิ่มข้ึนเปน 630,000 ราย 973,532 ราย และ 1,103,095 ราย ในป 2545, 

2546 และ 2547 ตามลําดับ หรือเพิ่มข้ึนในอัตราเฉลี่ยรอยละ 27.2 ตอป โดยสวนใหญมาจากญี่ปุน 

สหรัฐอเมริกา ยุโรป และเอเชีย (จีน/ไตหวัน) ซึ่งเปนฐานตลาดหลักที่มีอยูเดิม และหากพิจารณาตามราย



 

สพศ.  เอกสาร Profile ภาคบริการ 

ธ-2 

ประเทศ จะพบวากลุมประเทศอาเซียน ตะวันออกกลาง และเอเชียใต เปนตลาดใหมที่นาสนใจและควรให

ความสําคัญ เนื่องจากมีอัตราการขยายตัวสูงในชวงที่ผานมา 

แผนภาพที่ 1 แนวโนมความตองการในธุรกจิบริการสุขภาพ 
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ในปจจุบัน ความตองการในธรุกิจบรกิารสุขภาพมีแนวโนมเพ่ิมมากข้ึน

ที่มา : องคการอนามัยโลก (WHO) และ Population Reference Bureau 2002
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2.2 ขีดความสามารถในการแขงขันของประเทศคูแขงที่สําคัญของไทย ในชวงที่ผานมา 

ประเทศในภูมิภาคเอเชียไมวาจะเปนประเทศไทย ฮองกง สิงคโปร มาเลเซีย และอินโดนีเซีย ตางประกาศ

นโยบายเพื่อมุงสูการเปนศูนยกลางบริการทางการแพทยแหงภูมิภาคเอเชีย (Medical Hub of Asia) 

เชนเดียวกัน ซึ่งแตละประเทศไดมีการกําหนดเปาหมายและวางกรอบยุทธศาสตรในการมุงพัฒนาไปสูการ

เปนศูนยกลางบริการทางการแพทยแหงภูมิภาคเอเชีย ดังแผนภาพที่ 2 

แผนภาพที่ 2 เปาหมายและยุทธศาสตรของประเทศไทยและคูแขงในภูมภิาคเอเชีย 
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…โดยแตละประเทศมียุทธศาสตรในการมุงพัฒนาไปสูการเปน Medical Hub of Asia ดงัน้ี
ไทย ฮองกงสิงคโปร

• ภายในป 2008 มุงสูการ
เปน Medical Hub of 
Asia 

• ป 2008 มีเปาหมาย
รายไดรวมทัง้สิ้น 63,822 
ลานบาท

• มุงสูการเปน The 
Asian Hub for 
Cancer Treatment 
and Medical Tourism 
โดยม ีUltra-Modern 
Cancer Centre

• มีจํานวนผูปวย
ตางชาต ิ5 แสนคน
ในป 2007

• มุงสู Regional 
Medical Hub 
(Training + 
Service Hub)

• ตั้งเปาดึงผูปวย
ตางชาติเพ่ิม 5 เทา
เปนปละ 1 ลานคน
ภายในป 2012

• สราง Value Added 
62,000 ลานบาท

• เนนการรักษาเฉพาะทาง 
ทนัตกรรมและการตรวจ
สขุภาพประจําป

• มุงเนนการรักษา
โรคมะเร็ง

• มุงเนนการดึง
ลูกคา  High-end 
จากจีน 

• มี Strategic 
Partner ทาง
วชิาการ

• มุงเนนโรคหวัใจ, 
มะเร็ง, จักษุ

• มี High-level 
Healthcare Working 
Group

• มี Singapore Medicine 
as a Multi-Agency 
Taskforce 

• มี Strategic Partner 
ทางวชิาการ

• มุงเนนการดึงลูกคา
จากตะวนัออกกลาง

มาเลเซีย

เปาหมาย

ยุทธศาสตร

อนิเดีย

• มุงเนน Cosmetic 
Surgery

• ใหบริการใน
ลักษณะเปน 
Package

• Public-Private 
Cooperation

• มุงเนน
Cardiac Care, 
Joint / Hip 
Replacement, 
Lasik

• มุงสูการเปน
Health Tourism 
Hub of Asia

• ป 2010 มี
เปาหมายรายได  
รวมทัง้สิ้น ~
24,200 ลานบาท

• มุงสูการเปน 
Global 
Healthcare 
Destination

ท่ีมา : กระทรวงสาธารณสุข และ CMU Data Compilation and Analysis 

Study Best Practice (Benchmarking)
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การวิเคราะหขีดความสามารถในการแขงขันของคูแขงและตําแหนงในการแขงขันของ

ประเทศไทย (Competitors and Thailand’s Position Analysis) โดยศึกษาเทียบเคียงกับประเทศที่มีแนว

ปฏิบัติที่เปนเลิศ (Best Practice Study) พบวา ประเทศสิงคโปรเปนคูแขงที่สําคัญของไทย และมีความ

ไดเปรียบในการแขงขันในหลายๆ  ดาน  โดยเนนการยกระดับคุณภาพและมาตรฐานทั้งในดาน

สถานพยาบาล บุคลากร และอุปกรณการแพทย ใหเปนที่ยอมรับในระดับสากล เนนการพัฒนาเทคโนโลยี

ทางการแพทย ตลอดจนมีนโยบายและกลไกเชิงรุกที่ชัดเจน มีการจัดตั้งคณะทํางานเฉพาะกิจเพื่อสงเสริม

บริการสุขภาพขึ้นมาโดยเฉพาะ หรือที่เรียกวา Healthcare Service Working Group นอกจากนี้ ยังมี 

Strategic Partner ทางวิชาการรวมกับตางประเทศ ภาครัฐและภาคเอกชนรวมมือกันเปนอยางดี เพื่อ

ขับเคลื่อนยุทธศาสตรการพัฒนาประเทศไปสูการเปนศูนยกลางบริการทางการแพทยแหงภูมิภาคเอเชีย 

ตามเปาหมายที่วางไวทั้งในดานการใหบริการและการฝกอบรม 

แมวาประเทศไทยกําลังเผชิญกับคูแขงที่สําคัญในภูมิภาคเอเชียดวยกัน แตประเทศไทย

ยังคงเปนประเทศจุดหมายปลายทางดานบริการทางการแพทยของภูมิภาคเอเชีย ที่ไดรับความนิยมเปน

อยางมากสําหรับนักทองเที่ยวเชิงสุขภาพจากนานาประเทศ เนื่องจากเหตุผล 4 ประการ คือ (1) มีบุคลากร

ทางการแพทยและคุณภาพมาตรฐานการรักษาพยาบาลที่เขาขั้นมาตรฐานสากล (Human Resource 

Quality) (2) บริการสุขภาพของไทยมีความหลากหลายและมีราคาที่สมเหตุสมผลและถูกกวาประเทศอื่นๆ 

ในระดับมาตรฐานและคุณภาพเดียวกัน (Reasonable Costs) (3) การใหบริการดวยไมตรีจิตที่นา

ประทับใจ เปนกันเอง ออนโยน สุภาพ ทําใหผูปวยประทับใจในบริการที่ใหการดูแลผูปวยเสมือนหนึ่งคนใน

ครอบครัว (Service and Hospitality) และ (4) มีแหลงทองเที่ยวที่นาสนใจมากมาย (Tourist Attraction) 

ซึ่งยังคงแสดงถึงโอกาสในการแขงขันสําหรับประเทศไทย 

อยางไรก็ตาม บริการทางการแพทยของไทยยังมีลักษณะคอนขางทั่วไป (Generic) ซึ่งให

มูลคาเพิ่มตํ่า เชน การตรวจโรคทั่วไป และการตรวจสุขภาพ ในขณะที่ประเทศสิงคโปร ฮองกง และ

สหรัฐอเมริกา เนนการรักษาโรคเฉพาะทาง (Specialization) ซึ่งใหมูลคาเพิ่มสูง เชน การผาตัดสมอง การ

ผาตัดหัวใจ และการรักษาโรคมะเร็ง เปนตน ดังนั้น ประเทศไทยจึงควรหันมาใหความสําคัญและเนนการ

รักษาโรคเฉพาะทาง โดยมุงใหบริการในสาขาที่ไทยมีความชํานาญโดยเฉพาะ ในฐานะเปน Winning 

Service และเปน Niche ของประเทศในระดับภูมิภาคเอเชีย 
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แผนภาพที่ 3 ตําแหนงการแขงขนัของประเทศไทยและประเทศคูแขงอ่ืนๆ 
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อยางไรกดี็ เม่ือเทียบกบัคูแขงอื่นๆ บรกิารทางการแพทยของไทยยังอยูในลกัษณะ
คอนขางทั่วไป (Generic) ซ่ึงใหมูลคาเพ่ิมตํ่า จึงควรเนนใหบรกิารในสาขาท่ีไทยมีความ
ชํานาญ (Niche) จะชวยเรงเพิ่มสัดสวนรายไดของธรุกิจบรกิารสุขภาพ 

ที่มา : CMU Data Compilation and Analysis

Identify Thailand’s Position
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2.3 ขีดความสามารถในการแขงขันของธุรกิจ (Thailand’s Competitiveness Analysis) การ

นํา Diamond Model ตามทฤษฎีของ Professor Michael E. Porter แหงมหาวิทยาลัยฮารวาด ประเทศ

สหรัฐอเมริกา มาเปนเครื่องมือในการประเมินและวิเคราะหศักยภาพและขีดความสามารถในการแขงขัน

ของธุรกิจ โดยพิจารณาถึงปจจัยแวดลอมทางธุรกิจบริการทางการแพทย (Business Environment) เพื่อ

บงชี้ถึงประเด็นสําคัญในการเพิ่มขีดความสามารถในการแขงขันของธุรกิจ ไดดังนี้   

1) เงื่อนไขดานปจจัยการผลิต (Factor Conditions) พบวา บริการสุขภาพใน

ประเทศไทยมีราคาถูก อันเนื่องมาจากโครงสรางตนทุนของบริการสุขภาพในไทยต่ํากวาประเทศอื่นๆ แต

ปญหาที่สําคัญคือบุคลากรทางการแพทยมีจํากัด แมวาประเทศไทยมีแพทยที่มีความเชี่ยวชาญและ

คุณภาพในระดับคอนขางสูงที่สามารถแขงขันได แตมีปญหาขาดแคลนบุคลากรทางการแพทยทั้งพยาบาล 

ทันตแพทย และเภสัชกร รวมถึงการกระจายแพทยที่ไมเหมาะสม ทําใหเกิดปญหาการขาดแคลนในสวน

ภูมิภาค นอกจากนี้ เครื่องมือและอุปกรณทางการแพทยในภาคเอกชนมีเกินความตองการ ในขณะที่

โรงพยาบาลรัฐในสวนภูมิภาคตองประสบภาวะขาดแคลน 

2) อุตสาหกรรมเชื่อมโยงและสนับสนุนกัน (Related and Supporting Industries) 
โดยโครงสรางปจจุบันพบวา สถาบันการศึกษาทางการแพทยสวนใหญเปนของรัฐ สวนเอกชนมีเพียง 1 แหง 

ซึ่งยังไมสามารถผลิตบุคลากรใหตอบสนองตอความตองการของประเทศได นอกจากนี้ ประเทศไทยยังเปนผู

นําเขายาและเวชภัณฑตางๆ สวนสินคาอุปกรณและเครื่องมือทางการแพทยที่ไทยผลิตและสงออกสวนใหญ

มีมูลคาเพิ่มตํ่า เชน ผาพันแผล ถุงมือผาตัด และกระบอกฉีดยา และยังตองพึ่งพาการนําเขาเครื่องมือ

แพทยที่มีเทคโนโลยีข้ันสูงในราคาแพง เชน เครื่องเอ็กซเรย อุปกรณคลื่นไฟฟาบําบัด เครือ่งมอืแพทยในการ
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บําบัดรักษาโรค เครื่องมือศัลยกรรมกระดูก เปนตน โดยสิงคโปรเปนศูนยกลางการผลิตและจําหนายยา 

เวชภัณฑ และเครื่องมือแพทยในภูมิภาคเอเชีย 

3) เงื่อนไขทางดานอุปสงค (Demand Conditions) โดยพิจารณาจากกลุมลูกคา 2 

กลุมหลัก คือ คนไขชาวไทย มีแนวโนมเขารักษาพยาบาลในระบบมากขึ้น ทั้งโรงพยาบาลของรัฐและเอกชน 

และคนไขชาวตางชาติในประเทศไทย สวนใหญเปนผูที่อาศัยทํางานอยูในประเทศไทย (Expatriates) มากกวา

จะเปนนักทองเที่ยวเชิงสุขภาพ (Health Tourists) และจากการสัมภาษณโรงพยาบาลเอกชนตางๆ พบวา มี

โรงพยาบาลเอกชนเพียงประมาณ 10 แหง จากทั้งหมด 33 แหงในกรุงเทพฯ ที่มีศักยภาพสามารถรองรับคนไข

ตางชาติไดจริง (ทั่วประเทศ มีโรงพยาบาลเอกชนประมาณ 400 กวาแหง) 

4) บริบทของการแขงขันและกลยุทธทางธุรกิจ (Context for Firm Strategy 
and Rivalry) กลุมโรงพยาบาลเอกชนใหญๆ เร่ิมใชกลยุทธในการรวมมือกันเพื่อเพิ่มขีดความสามารถในการ

แขงขันมากขึ้น เชน จัดซื้อยารวมกัน จัดจางบุคลากรจากภายนอกและใชโครงสรางพื้นฐานดาน 

โลจิสติกสและเทคโนโลยีสารสนเทศรวมกัน และการสงตอคนไขไปยังโรงพยาบาลที่อยูในเครือ ใน

ขณะเดียวกัน การทําตลาดกลุมเปาหมายของภาคเอกชนมีประสิทธิผลมากกวาการทําโรคโชว (Road 

show) ของภาครัฐ ซึ่งใชกลยุทธเดียวกันสําหรับทุกตลาดเปาหมาย อยางไรก็ดี มีประเด็นปญหาที่สําคัญ 

คือ การแขงขันการตัดราคาของโรงพยาบาลเอกชนบางแหงแทนการสรางความโดดเดนเชิงคุณภาพ และขาด

การลงทุนดานการวิจัยและพัฒนา (R&D) และการฝกอบรมเพื่อพัฒนาบุคลากร  

5) บทบาทของรัฐบาล (Government’s Role) ประเด็นปญหาที่พบ คือ ขาดการบูร

ณาการระหวางภาครัฐและเอกชน ทั้งในระดับนโยบาย/ยุทธศาสตร และระดับปฏิบัติการ รวมทั้งขาด

แผนพัฒนาบุคลากรทางการแพทยที่มีประสิทธิภาพเพื่อใหเกิดความสอดคลองระหวางอุปสงคและอุปทาน

ของทรัพยากรบุคคล และขอจํากัดในเรื่องการกระจายทรัพยากรบุคคลระหวางภาครัฐและภาคเอกชน 

และระหวางเมืองกับชนบท 
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แผนภาพที่ 4  การประเมนิและวเิคราะหศักยภาพและขีดความสามารถในการแขงขันของธุรกจิ 

สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ

ศักยภาพการแขงขันดานธุรกิจบริการรักษาพยาบาล  (Medical Service) ของไทย 

สถาบันการศึกษาทางการแพทย
สถานศึกษาเกือบทั้งหมดเปนของภาครัฐ มีเพียงแหงเดียวที่เปนเอกชน

อุปทานดานยา
ไทยมีฐานะเปน  Net Importer ดานยา

อุปกรณและเคร่ืองมือทางการแพทย
ไทยเปน Net Exporter ซึ่งสวนหนึ่งมาจากการหยุดนําเขาอุปกรณแพทย
ไฮเทคชั่วคราว
สินคาสงออกสวนใหญมีมูลคาเพ่ิมต่ํา ในขณะท่ีสินคาท่ีใชเทคโนโลยีสูง
เปนสินคานําเขา

คนไขชาวไทย
คนไทยมีแนวโนมในการเขารักษาพยาบาล
ในระบบมากขึ้น
ผูปวยชาวไทยจํานวนหนึ่งยังนิยมแพทย
แผนโบราณที่บําบัดโดยยาที่ไมไดรับการ
รับรอง หรือ “ยาหมอตี๋”

คนไขชาวตางชาติในประเทศไทย
คนไขชาวตางชาติสวนใหญเปนผูท่ีอาศัยอยู
ในประเทศไทย มิใชนักทองเที่ยวเชิงสุขภาพ
สถานพยาบาลจํานวนนอยมากท่ีมีศักยภาพ
ในการรองรับคนไขชาวตางชาติ 

บริการสุขภาพของไทยมีราคาถูก
คาใชจายในการจางแพทยและบุคลากรอ่ืนๆ รวมท้ัง
ราคายาและเวชภัณฑไทย นับวาต่ําเมื่อเปรียบเทียบกับ
ประเทศอื่นๆ 

ทรัพยากรบุคคล
ประเทศไทยมีแพทยระดับ “หัวกะท”ิ จํานวนมาก
ไทยประสบปญหาขาดแคลนแพทย (รวมทั้งพยาบาล 
ทันตแพทย และเภสัชกร)
อาชีพแพทยไดรับความนิยมนอยลง เห็นไดจากการ
เปล่ียนอาชีพของแพทยสวนหนึ่ง และจํานวนนักศึกษา
แพทยท่ีลดลง

เครื่องมือและอุปกรณทางการแพทย
โรงพยาบาลภาคเอกชน โดยเฉพาะในกรุงเทพฯ มีมาก
เกินความตองการ ในทางกลับกัน โรงพยาบาลรัฐ 
โดยเฉพาะในชนบทเกิดภาวะขาดแคลน

กลุมโรงพยาบาลเอกชนใหญๆไดเริ่มใชกลยุทธการรวมมือกัน
โรงพยาบาลเอกชนมีการแขงขันกันอยางรุนแรง ซึ่งแขงขันเชิง
ราคาเปนหลัก แทนท่ีจะเปนการสรางความโดดเดนเชิงคุณภาพ
ภาคเอกชน ขาดการลงทุนดานการวิจัยและพัฒนา (R&D) และการ
ฝกอบรมพัฒนาบุคลากร
การทําตลาดในกลุมเปาหมายขนาดเล็กของภาคเอกชนมี
ประสิทธิผลมากกวาโครงการสัญจร (Roadshow) ของภาครัฐ
นโยบายของรัฐไมตอบสนองความตองการของภาคเอกชน 

บริบทของการ
แขงขันและกล
ยุทธทางธุรกิจ

บริบทของการบริบทของการ
แขงขันและกลแขงขันและกล
ยุทธทางธุรกิจยุทธทางธุรกิจ

อตุสาหกรรมที่
เกี่ยวโยงและ
สนับสนุนกัน

อตุสาหกรรมที่อตุสาหกรรมที่
เกี่ยวโยงและเกี่ยวโยงและ
สนับสนุนกันสนับสนุนกัน

เงือ่นไขของ
ปจจัยการผลิต
เงือ่นไขของเงือ่นไขของ

ปจจัยการผลิตปจจัยการผลิต
เงือ่นไขทาง
ดานอปุสงค
เงือ่นไขทางเงือ่นไขทาง
ดานอปุสงคดานอปุสงค

บทบาทของรัฐบาลบทบาทของรัฐบาล

ขาด Integration ระหวางภาครัฐและเอกชน 
ท้ังในเชิง operation และ strategy
ขาดแผนพัฒนาบุคลากรทางการแพทยท่ีมี
ประสิทธิภาพ

Analyze Thailand 
Competitiveness

ท่ีมา : จากการศึกษาวิเคราะหของคณะทํางานสพข.  

3. กรอบแนวทางการปรบัโครงสรางธุรกิจบริการสุขภาพ 

โดยภาพรวมของกรอบแนวทางการปรับโครงสรางธุรกิจบริการสุขภาพ ยังคงยึดตามทิศทางและ

เปาหมายตาม “แผนยุทธศาสตรการพัฒนาใหประเทศไทยเปนศูนยกลางสุขภาพของเอเชีย (ป 2547-

2551)” ของกระทรวงสาธารณสุข และ “ยุทธศาสตรการเพิ่มศักยภาพดานบริการทางการแพทยของไทย” 

ของสมาคมโรงพยาบาลเอกชน ที่ผานความเห็นชอบจากคณะรัฐมนตรีแลว แตจะเปนการนําเสนอวิธีการที่

จะนําไปสูเปาหมายรายไดตามที่กระทรวงฯ ไดวางไว โดยเฉพาะอยางยิ่ง การเสนอทางเลือกใหม เพื่อเรง

เพิ่มสัดสวนรายไดของธุรกิจบริการสุขภาพ โดยเนนธุรกิจบริการทางการแพทย (Medical Service) ในฐานะ

เปนธุรกิจที่มีศักยภาพความพรอม และสรางรายไดสูงสุดในบรรดาธุรกิจบริการสุขภาพทั้ง 3 กลุม จึงได

กําหนดกรอบการนําเสนอแนวทางการปรับโครงสรางธุรกิจบริการทางการแพทย ไวดังนี้ 

3.1 เรงผลักดันยุทธศาสตรของกระทรวงสาธารณสุข โดยบูรณาการแผนยุทธศาสตรของ

กระทรวงฯ กับขอเสนอของภาคเอกชนใหสามารถนําไปสูการปฏิบัติอยางเปนรูปธรรม เพื่อใหบรรลุ

เปาหมายการสรางรายได 63,822 ลานบาท ในป 2551 

3.2 เสนอทางเลือกใหมในการเรงรัดขยายฐานบริการและสรางมูลคาเพิ่ม (Value Creation) 

เพื่อเรงเพิ่มสัดสวนรายไดของธุรกิจบริการสุขภาพ โดยเนนธุรกิจบริการทางการแพทย (Medical Service) 

เนื่องจากเปนธุรกิจที่มีศักยภาพ มีความพรอม และสรางรายไดมากที่สุดถึงรอยละ 75 ของโครงสรางแหลง

รายไดของธุรกิจบริการสุขภาพทั้ง 3 กลุม 
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4. แนวทางการปรับโครงสรางธุรกิจบริการสุขภาพ เพื่อเพิ่มขีดความสามารถใน
การแขงขัน 

เพื่อใหการดําเนินงานบรรลุตามกรอบแนวทางการปรับโครงสรางของธุรกิจดังกลาวขางตน จึงควร

ดําเนินกลยุทธภายใตกรอบแนวทางการพัฒนาใน 2 ระนาบ ดังนี้ 

4.1 แนวทางการพัฒนาเพื่อเรงเพิ่มสัดสวนรายไดของธุรกิจบริการสุขภาพ โดยมุงเนน

พัฒนาธุรกิจบริการทางการแพทยเปนหลัก ธุรกิจบริการสงเสริมสุขภาพและธุรกิจผลิตภัณฑสุขภาพและ

สมุนไพรไทยเปนธุรกิจสนับสนุน โดยมีแนวทางการพัฒนาประกอบดวย 

1) มุงเนนใหบริการทางการแพทยเฉพาะทางในสาขาที่ไทยมีความชํานาญ ในฐานะเปน 

Winning Service และเปน Regional Niche เพื่อสรางมูลคาเพิ่ม (Value-Added) และชวยเรงเพิ่มสัดสวน

รายไดของธุรกิจบริการสุขภาพ อันไดแก การผาตัดหัวใจ การผาตัดเปลี่ยนขอ ศัลยกรรมตกแตง ทันตกรรม 

และเวชศาสตรฟนฟู2  

2) การใหบริการสุขภาพโดยเชื่อมโยงกับธุรกิจการทองเที่ยวในลักษณะเปน “Medical 

Holiday/Vacation Package” เชน การสงเสริม Package การตรวจสุขภาพประจําปผนวกกับโปรแกรมการ

ทองเที่ยว Package ทันตกรรมผนวกกับโปรแกรมการทองเที่ยว และ Recreational Service  

(นวดไทย สปาไทย การฟนฟูสุขภาพผูสูงอายุ การดูแลสุขภาพระยะยาว) ผนวกกับโปรแกรมการทองเที่ยว 

เปนตน 

3) ขยายฐานตลาดเดิมและเจาะตลาดใหม ซึ่งตลาดเดิม ไดแก ญ่ีปุน สหรัฐอเมริกา 

ยุโรป จีน/ไตหวัน ออสเตรเลีย เกาหลีใต สแกนดิเนเวีย แคนาดา และตลาดใหมที่สําคัญ ไดแก อาเซียน 

(High-End) ตะวันออกกลาง เอเชียใต รัสเซียและกลุมประเทศที่เคยเปนอาณานิคมของรัสเซีย (CIS)3  

4.2 แนวทางการพัฒนาปจจัยพื้นฐานของธุรกิจบริการสุขภาพ (Enabling Factors) 
ประกอบดวย 4 กลยุทธหลัก คือ 

1) การยกระดับมาตรฐานสนิคาและบรกิาร 

(1) เพิ่มความสะดวกและรวดเร็วในการเขาถึงบริการ  โดยสนับสนุนใหมีการจัดตั้ง 
Referral Center4 เพื่อทําหนาที่ในลักษณะ One-Stop Service แกลูกคาทั้งในและตางประเทศ 

                                                  
2 เวชศาสตรฟนฟู (Rehabilitation) ในทางการแพทย หมายถึง โรคทีม่ากับความเสือ่ม เชน โรคขอเสือ่ม หรือผูปวยโรค Stroke ซึ่งเวชศาสตรฟนฟูนี้ไมจําเปนตองใช High 

Technology แตใช Expertiseที่ไทยมีศกัยภาพ ประกอบกับคนไทยมี Service Mind และอัธยาศัยไมตรี นอกจากนี้ ทําใหเกดิ Long Stay Healthcare  และเปนการ Merge 

ระหวางศาสตร Western และ Traditional 
3 CIS ประกอบดวยประเทศ Armenia, Azerbaijan, Belarus, Georgia, Kazakhstan, Kyrgyzstan, Moldova, Tajikistan, Turkmenistan, Ukraine, Uzbekistan  
4 Referral Center จะเปนหนวยงานแกนกลางในลักษณะเปน One-Stop Service ในการประสานงาน สงตอและใหขอมูลเกี่ยวกับผูใหบริการทางการแพทย รวมทั้งอื่นๆ ที่

เกี่ยวของกับธุรกิจบริการสุขภาพ แกลกูคาทั้งภายในประเทศและตางประเทศ โดยผานทาง Online (Webpage) และ/หรือโดยตรง (Physical/Tangible One-Stop Service 

Facility) เพื่อเพ่ิมความสะดวกและรวดเร็วในการเขาถึงบริการ 
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(2) ยกระดับคุณภาพและมาตรฐานของโรงพยาบาล  โดยการสงเสริมและผลักดันให

สถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล  (พ.ร.พ.) ไดรับการรับรองจาก  International Hospital 

Accreditation Institution  

(3) สงเสริมการรวมลงทุนดานการวิจัยและพัฒนา  (R&D) ในเทคโนโลยีทาง

การแพทยระหวางภาครัฐและเอกชน โดยเฉพาะใน 5 สาขาเปาหมาย 

(4) สงเสริมการจัดสัมมนาแลกเปลี่ยนความรูจากตางประเทศ  เพื่อบริหารจัดการและ

ดูแลเครื่องมืออุปกรณทางการแพทยใหไดคุณภาพและมาตรฐานสากล  (Healthcare Technology 

Management/ Maintenance) 

2) การพัฒนาทรัพยากรบุคคล 

(1) ทบทวนแผนพัฒนาบุคลากร เพื่อเพิ่มจํานวนและคุณภาพของบุคลากรทาง

การแพทยและบุคลากรสนับสนุนใหสอดคลองกับความตองการของภาครัฐและเอกชน (โดยเฉพาะรองรับ 5 

สาขาเปาหมาย หรือ 5 Specialties) 

(2) พัฒนาบุคลากร โดยสงเสริมการแลกเปลี่ยนบุคลากรกับสถาบันตางประเทศใหมี
ประสบการณกับตางชาติ และใหมีทักษะการสื่อสารภาษาตางประเทศ (International Training Program 

for Undergraduate and Postgraduate Students) 

3) การพัฒนาดานการตลาด 

(1) ดําเนินการตลาดเชิงรุก โดยอาศัยความรวมมือระหวางภาครัฐและเอกชน เพื่อ

สราง Thailand Brand in Healthcare โดยเนนใน 5 สาขาบริการทางการแพทยที่มีความชํานาญเฉพาะ 

(Specialization/Niche) 

(2) จัดทํา Website เพื่อเปนสื่อกลางในลักษณะ Referral Center แกลูกคาทั้งในและ

ตางประเทศ ดังเชน สิงคโปรที่มี Singapore Medicine Website 

(3) จัดตั้ง Market Intelligence เพื่อดําเนินการวิจัยทางการตลาดเชิงลึก และเจาะ

ตลาดใหมๆ ที่มีศักยภาพ 

(4) สงเสริมใหแพทย/มหาวิทยาลัยของรัฐและเอกชนรวมกันจัดเวทีสัมมนา หรือการ

ประชุมเชิงวิชาการระดับนานาชาติ สรางความตื่นตัวใหแพทยไทยเขารวมแสดงผลงานทางวิชาการใน

ตางประเทศ เพื่อใหตางชาติรับรูถึงศักยภาพความสามารถของแพทยไทย โดยไดรับการสนับสนุน

งบประมาณจากภาครัฐ 
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4) การปรับปรุงกฎระเบียบและกฎหมาย 

(1) ผอนคลายกฎระเบียบเพื่อสงเสริมความรวมมือในการใชทรัพยากรทางการแพทย
รวมกันระหวางภาครัฐและเอกชน ทั้งดานบุคลากรและอุปกรณการแพทย เพื่อรองรับการขยายตัวของ

ตลาดผูปวยชาวตางชาติ เชน อนุญาตใหมหาวิทยาลัยหรือโรงพยาบาลเอกชนเขามามีสวนรวมในระบบ

การศึกษามากขึ้น  

(2) ศึกษาและปรับปรุงกฎระเบียบดาน Visa และ Work Permit อนุญาตใหบุคลากร

ตางชาติในสาขาที่ขาดแคลนเขามาทํางานในประเทศไทย 

5. บทสรุป 

การกาวไปสูการเปนศูนยกลางบริการสุขภาพแหงเอเชียของประเทศไทย จําเปนตองผนึกกําลัง

รวมกันระหวางภาครัฐและเอกชน ในการขับเคลื่อนยุทธศาสตรที่กําหนดไวอยางจริงจังและมีประสิทธิผล 

ทั้งนี้ จะตองกําหนดบทบาทระหวางภาครัฐและภาคเอกชนใหชัดเจน โดยควรใหบทบาทภาคเอกชนในการเปน

ผูนําการลงทุนพัฒนาธุรกิจและกําหนดกลยุทธการเจาะตลาดกลุมเปาหมาย สวนภาครัฐเปนผูใหการ

สนับสนุนปจจัยแวดลอมตางๆ ใหเอื้อตอการลงทุน พรอมทั้งจัดลําดับความสําคัญของมาตรการตางๆ 

กําหนดหนวยงานเจาภาพและหนวยงานสนับสนุนแตละมาตรการใหชัดเจน เพื่อแปลงยุทธศาสตรไปสูการ

ปฏิบัติไดอยางเปนรูปธรรม บนพื้นฐานของการใหบริการที่มีคุณภาพ และไมตรีจิต พรอมกับความ

เชี่ยวชาญระดับมาตรฐานสากล โดยเฉพาะการใชความเปน “Thainess” ที่จะทําใหผูมาเยือนเกิดความรูสึก

ประทับใจ และยินดีจะเดินทางกลับมาอีกเสมือนเปนบานที่สองของเขาตอไป 
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