
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

สายงานวิจัยธุรกิจ   
ผู้วิเคราะห์: เช่ียวชาญ ศรีชัยยา  

วันที ่18 สิงหาคม 2568   

ข้อมูล บทวิเคราะห์ และการแสดงความคิดเห็นต่างๆที่ปรากฏอยู่ในรายงานฉบับนี้ ได้จัดทำขึ้นบนพื้นฐานของแหล่งข้อมูลที่ได้รับมาจากแหล่งข้อมูลที่เชื่อถือได้ เพื่อใช้ประกอบการวิเคราะห์
ภาวะเศรษฐกิจและอุตสาหกรรมซึ่งเป็นเอกสารภายในของธนาคารแลนด์ แอนด์ เฮ้าส์ จำกัด (มหาชน) เท่านั้น ทั้งนี้ธนาคารฯ จะไม่รับผิดชอบความเสียหายใดๆท้ังปวงที่เกิดขึ้นจากการนำ
ข้อมูล บทวิเคราะห์ การคาดหมาย และความคิดเห็นต่างๆ ที่ปรากฏในรายงานฉบับนี้ไปใช้ โดยผู้ที่ประสงค์จะนำไปใช้ต้องยอมรับความเสี่ยง และความเสียหายที่อาจเกิดขึ้นเองโดยลำพัง 

1 

 

สรปุแนวโน้มธรุกิจ 
ISIC : 66861000 กิจกรรมโรงพยาบาล 

ธุรกิจโรงพยาบาลเอกชน ในระยะ 1 ปีข้างหน้า มีแนวโน้ม 
“Neutral (+)” เติบโตชะลอลงเมื่อเทียบกับช่วงฟื้นตัวหลังโควิด โดยมี
ปัจจัยสนับสนุนสำคัญจากความต้องการด้านสุขภาพที่ยังขยายตัวได้    
เนื่องจากไทยยังคงมีศักยภาพสูงในการเป็น Medical และ Wellness Hub 
ของภูมิภาค รวมถึงการเข้าสู่สังคมสูงวัยเต็มรูปแบบผลักดันให้ความ
ต้องการรักษาโรคเรื ้อรัง การฟื้นฟูสุขภาพ และการดูแลในระยะยาว
เพิ่มขึ ้น ขณะเดียวกันพฤติกรรมผู้บริโภคที่เปลี ่ยนจากการรักษาเมื่อ
เจ็บป่วยไปสู่การดูแลสุขภาพเชิงป้องกัน ส่งผลให้ความต้องการใช้บริการ
ตรวจสุขภาพประจำปีมีแนวโน้มขยายตัวดี นับเป็นปัจจัยหนุนสำคัญต่อ
การขยายตัวของตลาดบริการสุขภาพในระยะต่อไป 

อย่างไรก็ตาม ธุรกิจยังเผชิญกับความเสี่ยงหลายประการ ซึ่งอาจ
ส่งผลกระทบให้การเติบโตต่ำกว่าที ่คาดการณ์ไว้ อาทิ กำลังซื ้อของ
ประชาชนที่ถูกกดดันจากภาวะเศรษฐกิจที่ชะลอตัว ขณะที่กลุ ่มลูกค้า
ชาวต่างชาติ โดยเฉพาะในตะวันออกกลางที่ชะลอตัวอย่างมีนัยสำคัญ 
นอกจากนี้ ต้นทุนการดำเนินงานที่ปรับเพิ่มขึ้นและการแข่งขันที่รุนแรงขึ้น 
ทั้งจากกลุ่มโรงพยาบาลเอกชนขนาดใหญ่และโรงพยาบาลของรัฐ นับเป็น
ปัจจัยที่กดดันให้ผู้ประกอบการโรงพยาบาลขนาดเล็กแข่งขันได้ยากขึ้น  

ภาพรวมธรุกิจ 
ในปี 2567 ภาพรวมธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนกลับมาเติบโตดีขึ้นจาก

ปีก่อน สะท้อนจากรายได้รวมของผู้ประกอบการโรงพยาบาลเอกชนที่ 
เพิ่มขึ้น 2.2%YoY มาอยู่ที่ 318,822 ล้านบาท โดยได้แรงหนุนจากรายได้
ของกลุ่มโรงพยาบาลที่จดทะเบียนในตลาดหลักทรัพย์ (Listed Company) 
ที่ เพ ิ ่มข ึ ้น 6.5%YoY ซึ ่งส ่วนหนึ ่งย ังคงได้อานิสงส์จากกลุ ่มผ ู ้ป ่วย
ชาวต่างชาติที่ยังเติบโตดี ขณะที่กลุ่มโรงพยาบาลที่ไม่ได้จดทะเบียนใน
ตลาดหลักทรัพย์ (Non-Listed Company) ลดลง 9.1%YoY ส่วนหนึ่งจาก
การแข่งขันที่สูงขึ้น โดยเฉพาะจากเครือข่ายโรงพยาบาลขนาดใหญ่ที่เร่ง
ลงทุนขยายการให้บริการเพิ่มขึ้นในหลายพื้นที่ 

 

รปูท่ี 1 รายได้รวมของผู้ประกอบการโรงพยาบาลเอกชน ปี พ.ศ. 2562 - 2567  

 
ที่มา : รวบรวมจากฐานข้อมูล Enlite และ SETSMART เฉพาะบริษัทท่ีส่งงบการเงิน   
 

 

สถานการณ์ด้านผู้ประกอบการ 

 จากข้อมูลของกระทรวงสาธารณสุข ณ วันที่ 30 กันยายน ปี 2567 
พบว่า มีจำนวนโรงพยาบาลเอกชนทั้งสิ ้น 440 แห่ง เพิ ่มขึ ้น 15 แห่ง     
เมื่อเทียบกับปี 2566 โดยมีจำนวนเตียงรวม 40,919 เตียง เพิ่มขึ้น 524 
เตียง โดยโรงพยาบาลในกลุ่ม BDMS เป็นโรงพยาบาลเครือข่ายที ่ใหญ่
ที่สุดของไทย มีโรงพยาบาลในเครือ 58 แห่ง ครอบคลุมทั่วประเทศ และ   
มีจำนวนเตียงที่ให้บริการ 8,841 เตียง คิดเป็น 21.6% รองลงมาเป็นกลุ่ม
โรงพยาบาลเกษมราษฎร์ (BCH) มีโรงพยาบาลในเครือ 15 แห่ง และ       
มีจำนวนเตียงที่ให้บริการ 2,323 เตียง คิดเป็น 5.7% และกลุ่มโรงพยาบาล
ธนบุรี มีโรงพยาบาลในเครือ 11 แห่ง และมีจำนวนเตียงที่ให้บริการ 1,767 
เตียง คิดเป็น 4.3% ของจำนวนเตียงที่ให้บริการในโรงพยาบาลเอกชน
ทั้งหมด ตามลำดับ นอกจากนี้ ในปี 2567 กลุ่มโรงพยาบาลเอกชนหลาย
แห่งยังคงมีการลงทุนขยายโรงพยาบาลอย่างต่อเนื่อง อาทิ การเพิ่มจำนวน
เตียง การเพิ่มจำนวนห้องตรวจสำหรับผู้ป่วยนอก และการเพิ่มศูนย์แพทย์
เฉพาะทาง รวมถึงการลงทุนก่อสร้างโรงพยาบาลใหม่ทั้งในพื้นที่กรุงเทพฯ 
และต่างจังหวัด เพื่อรองรับความต้องการของผู้ใช้บริการที่มีแนวโน้มสูงขึ้น 
โดยเฉพาะกลุ่มประชากรสูงวัยและกลุ่มชนชั้นกลางที่มีกำลังซื้อสูงขึ้น 

  
รปูท่ี 2 จำนวนโรงพยาบาลเอกชนและจำนวนเตียง ปี พ.ศ. 2562 - 2567 

 
ที่มา : กองสถานพยาบาลและการประกอบโรคศิลปะ กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ       
(*ข้อมูล ณ 30 ก.ย. 2567) 
 

รปูท่ี 3 จำนวนเตียงท่ีให้บริการของโรงพยาบาลเอกชน ปี พ.ศ. 2567 

 
ที่มา : รวบรวมจากเอกสารนำเสนอนักลงทุนของบริษัทจดทะเบียนในตลาดหลักทรัพย์ 

BDMS
8,841 เตียง

21.6%

BCH
2,323 เตียง 

5.7%
THG

1,767 เตียง 

4.3%

Principal
1,310 เตียง

3.2%
CHG

938 เตียง

2.3%

อ่ืนๆ
25,740
62.9%

ธรุกิจโรงพยาบาลเอกชน 
ง 
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ผู้วิเคราะห์: เช่ียวชาญ ศรีชัยยา  
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2 

รปูท่ี 4 ส่วนแบ่งตลาดโรงพยาบาลเอกชน จำแนกตามประเภทการจดทะเบียน 

 
ที่มา : รวบรวมจากฐานข้อมูล Enlite และ SETSMART เฉพาะบริษัทท่ีส่งงบการเงิน 
 

สถานการณ์ด้านความต้องการใช้บริการ 

 จำนวนผู้ใช้บริการของโรงพยาบาลเอกชนในปี 2567 มีทิศทาง
ชะลอลงเมื่อเทียบกับปีก่อน โดยจำนวนการใช้บริการของผู้ป่วยใน (IPD) 
อยู่ที่ 2.41 ล้านคน ลดลง 1.6%YoY ขณะที่จำนวนการใช้บริการของผู้ป่วย
นอก (OPD) อยู่ที่ 59.67 ล้านครั้ง เติบโตชะลอลงที่ 0.5%YoY สาเหตุจาก
การฟื ้นตัวของสุขภาพประชากรหลังสถานการณ์โควิดที ่ทำให้ความ
ต้องการรักษาในภาวะเร่งด่วนลดลง ขณะที่โรคทั่วไปบางส่วนสามารถใช้
บริการคลินิกขนาดเล็กแทนการเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลเอกชน
ขนาดใหญ ่ประกอบกับกำลังซื้อของครัวเรือนที่ยังฟื้นตัวช้า ทำให้ผู้บริโภค
บางส่วนเลือกใช้บริการในโรงพยาบาลรัฐหรือชะลอการรักษาที่ไม่เร่งด่วน 
 

รปูท่ี 5 จำนวนการใช้บริการของผู้ป่วยใน (IPD) ของโรงพยาบาลเอกชน 

 
ที่มา : รวบรวมจากรายงานประจำปีข้อมูลทรัพยากรสาธารณสุข, กระทรวงสาธารณสุข 
 

รปูท่ี 6 จำนวนการใช้บริการของผู้ป่วยนอก (OPD) ของโรงพยาบาลเอกชน 

 
ที่มา : รวบรวมจากรายงานประจำปีข้อมูลทรัพยากรสาธารณสุข, กระทรวงสาธารณสุข 

ผลการด าเนินงานของโรงพยาบาลท่ีจดทะเบียนในตลาดหลกัทรพัย ์
ภาพรวมผลประกอบการธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนที่จดทะเบียนใน

ตลาดหลักทรัพย์ฯ ในปี 2567 รายได้รวมเพิ่มขึ้น 6.5%YoY กลับมาเติบโต
ดีขึ้นจากช่วงก่อนหน้าที่ปรับลดลงจากฐานสูงหลังสถานการณ์โควิด ขณะที่
ผลประกอบการในช่วงครึ่งแรกของปี 2568 พบว่า ยังเติบโตต่อเนื่องแต่มี
ทิศทางชะลอลง โดยรายได้รวมเพิ่มขึ้น 4.5%YoY ซึ่งได้แรงหนุนหลักจาก
กลุ ่มโรงพยาบาล BDMS ที ่ย ังเต ิบโตได้ 4.8%YoY ประกอบกับกลุ่ม
โรงพยาบาลที่มีรายได้จากผู้ประกันตนในระบบประกันสังคมยังมีแนวโน้ม
เติบโตดี โดยเฉพาะกลุ่มโรงพยาบาลเกษมราษฎร์ (BCH) ซึ่งมีสัดส่วน
รายได้จากลูกค้าในกลุ่มประกันสังคมราว 35.7% ที ่กลับมาเติบโตได้ 
3.9%YoY จากปีก่อนที่ปรับลดลง สาเหตุจากการรับรู้รายได้ส่วนเพิ่มจาก
การรักษาผู้ป่วย 26 โรคเรื้อรัง และไม่ได้รับผลกระทบจากการปรับลดอัตรา
ค่าบริการทางการแพทย์ของกลุ่มผู ้ป่วยโรคซับซ้อน เช่นเดียวกับกลุ่ม
โรงพยาบาลรามคำแหง (RAM) ที่เติบโต 9.3%YoY โดยมีสัดส่วนรายได้
จากลูกค้าในกลุ่มประกันสังคมราว 17% เป็นต้น  

อย่างไรก็ดี ในช่วง 1H2568 การชะลอตัวของรายได้ในกลุ่มผู้ป่วย
ชาวต่างชาติส่งผลให้ผลประกอบการของโรงพยาบาลบางแห่งปรับลดลง 
อาทิ โรงพยาบาลบำรุงราษฎร์ (BH) ปรับลดลง 4.7%YoY สาเหตุหลักมา
จากรายได้จากกลุ่มผู้ป่วยชาวต่างชาติที่ลดลงถึง 8.2%YoY โดยเฉพาะใน
กลุ่มตะวันออกกลางที่หดตัวสูงถึง 22.4%YoY ขณะที่กลุ่มโรงพยาบาล
ธนบุรี (THG) ลดลง 3.7%YoY ซึ่งได้รับผลกระทบจากกลุ่มผู้ป่วยชาวจีน
และกัมพูชาที่ปรับลดลงเป็นสำคัญ ทั ้งนี้ หากพิจารณาตามโครงสร้าง
รายได้จะพบว่ากลุ่มโรงพยาบาลที่มีฐานผู้ป่วยหลากหลาย ทั้งผู้ป่วยทั่วไป 
ผู้ประกันตน และผู้ป่วยต่างชาติ จะสามารถรักษาการเติบโตได้ดีกว่ากลุ่มที่
พึ่งพิงรายได้จากตลาดใดตลาดหนึ่ง โดยเฉพาะกลุ่มโรงพยาบาลขนาดใหญ่ 
ที่มีความสามารถในการกระจายความเสี่ยงผ่านการขยายเครือข่ายสาขา 
และการพัฒนาศูนย์การแพทย์เฉพาะทางที่สร้างรายได้ต่อหัวสูง ขณะที่
โรงพยาบาลที่เน้นกลุ่มผู้ป่วยชาวต่างชาติเป็นหลักยังคงมีความเสี่ยงสูง
ตามสภาพเศรษฐกิจและพฤติกรรมการเดินทางของนักท่องเที่ยวต่างชาติ 
 

ตารางท่ี 1 ผลการดำเนินงานของผู้ประกอบการท่ีจดทะเบยีนในตลาด
หลักทรัพย์ฯ ท่ีมีรายไดสู้งสุด 10 อันดับแรก 

อนัดบั บริษทั 
รายได้รวม (ล้านบาท) เปลี่ยนแปลง (%YoY) 

ปี 2567 1H68 Share 1H68 2567 1H68 
1 BDMS 109,587.6 55,688.6 46.5% +7.1 +4.8 
2 BH 26,141.9 12,424.7 10.4% +1.8 -4.7 
3 BCH 11,846.2 5,979.7 5.0% -0.0 +3.9 
4 RAM 10,228.9 5,481.0 4.6% +2.0 +9.3 
5 THG 9,612.0 4,591.3 3.8% -3.8 -3.7 
6 VIBHA 8,997.9 4,376.9 3.7% +3.7 -0.8 
7 CHG 8,494.5 4,048.1 3.4% +5.9 -2.9 
8 M-CHAI 6,727.3 3,166.1 2.6% +0.3 -4.1 
9 SKR 6,093.0 3,076.1 2.6% +4.1 +1.9 
10 PRINC 5,787.6 2,907.4 2.4% +0.8 +6.5 
 Others 35,943.2 18,142.1 15.1% +20.3 +18.1 

Total 239,459.9 119,882.0 100.0% +6.5 +4.5 
ที่มา : ตลาดหลักทรัพย์แห่งประเทศไทย 

Listed Company
239,459.87 ล้านบาท

75.1%

Non-Listed Company
79,362.07 ล้านบาท

24.9%
ปี 2567

318,821.94
ล้านบาท
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วันที ่18 สิงหาคม 2568   

ข้อมูล บทวิเคราะห์ และการแสดงความคิดเห็นต่างๆที่ปรากฏอยู่ในรายงานฉบับนี้ ได้จัดทำขึ้นบนพื้นฐานของแหล่งข้อมูลที่ได้รับมาจากแหล่งข้อมูลที่เชื่อถือได้ เพื่อใช้ประกอบการวิเคราะห์
ภาวะเศรษฐกิจและอุตสาหกรรมซึ่งเป็นเอกสารภายในของธนาคารแลนด์ แอนด์ เฮ้าส์ จำกัด (มหาชน) เท่านั้น ทั้งนี้ธนาคารฯ จะไม่รับผิดชอบความเสียหายใดๆท้ังปวงที่เกิดขึ้นจากการนำ
ข้อมูล บทวิเคราะห์ การคาดหมาย และความคิดเห็นต่างๆ ที่ปรากฏในรายงานฉบับนี้ไปใช้ โดยผู้ที่ประสงค์จะนำไปใช้ต้องยอมรับความเสี่ยง และความเสียหายที่อาจเกิดขึ้นเองโดยลำพัง 
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แนวโน้มการเติบโตของธรุกิจ 
ธุรกิจโรงพยาบาลเอกชนในระยะ 1 ปีข้างหน้า มีแนวโน้มเติบโต

ชะลอลง โดยการขยายตัวอาจไม่เร่งตัวเท่าช่วงการฟื้นตัวหลังโควิดแต่ยัง
พอได้แรงหนุนจากหลายปัจจัยเชิงโครงสร้างที่แข็งแรง โดยเฉพาะความ
ต้องการด้านสุขภาพที่ขยายตัวทั้งจากผู้ป่วยในประเทศและผู้ป่วยต่างชาติ 
เนื่องจากไทยมีศักยภาพในการเป็นศูนย์กลางด้าน Medical และ Wellness 
Hub ของภูมิภาค ประกอบกับการเข้าสู่สังคมสูงวัยเต็มรูปแบบ ทำให้ความ
ต้องการบริการรักษาโรคเรื้อรัง การฟื้นฟูสุขภาพ และการดูแลรักษาใน
ระยะยาว (Long-term care) เพิ่มสูงขึ้น รวมถึงพฤติกรรมผู้บริโภคที่เปลี่ยน
จากการรักษาเมื่อเจ็บป่วย มาสู่การดูแลสุขภาพเชิงป้องกัน (Preventive 
Healthcare) ส่งผลให้ความต้องการใช้บริการตรวจสุขภาพประจำปียังมี
แนวโน้มขยายตัวดี ขณะเดียวกันคนไทยมีแนวโน้มให้ความสำคัญกับการ
ทำประกันสุขภาพมากขึ ้น แม้ว ่าจะมีการปรับเง ื ่อนไขการร ่วมจ่าย 
(Copayment) ของผลิตภัณฑ์ประกันสุขภาพใหม่ที่มีผลบังคับใช้ตั้งแต่วันที่ 
20 มีนาคม 2568 สะท้อนจากช่วงครึ่งแรกปี 2568 ที่มีเบี้ยประกันภัยรับ 
อยู่ที่ 61,219 ล้านบาท เพิ่มขึ้น 18.9%YoY นับเป็นอีกปัจจัยหนุนสำคัญต่อ
การขยายตัวของตลาดบริการสุขภาพในระยะต่อไป  

อย่างไรก็ตาม แนวโน้มการเติบโตของของธุรกิจโรงพยาบาล
เอกชนยังเผชิญกับความเสี่ยงหลายประการ ซึ่งอาจส่งผลกระทบให้การ
เติบโตของธุรกิจต่ำกว่าที่คาดการณ์ไว้ ได้แก่ กำลังซื้อของประชาชนที่ถูก
กดดันจากภาวะเศรษฐกิจที่ชะลอตัว โดยเฉพาะกลุ่มชนชั้นกลางที่เป็น
ฐานรายได้สำคัญของโรงพยาบาลขนาดกลางและขนาดเล็ก ขณะที่กลุ่ม
ลูกค้าชาวต่างชาติ โดยเฉพาะในกลุ่มตะวันออกกลางที่มีทิศทางชะลอ
ตัวอย่างมีนัยสำคัญ สาเหตุจากราคาน้ำมันดิบที่มีแนวโน้มปรับลดลง และ
ค่ารักษาพยาบาลที่ปรับเพิ่มขึ้น นอกจากนี้ ความสามารถในการทำกำไร
ของธุรกิจยังเผชิญกับแรงกดดันจากหลายปัจจัย ทั้งจากต้นทุนในการ
ดำเนินธุรกิจที่มีแนวโน้มปรับสูงขึ้น โดยเฉพาะค่าใช้จ่ายด้านบุคลากรที่มี
ความเชี่ยวชาญเฉพาะจากข้อจำกัดของจำนวนบุคลากรที่เพิ่มไม่ทันกับ
การเติบโตของความต้องการ ผลจากการมุ่งขยายการให้บริการแบบ
เฉพาะทางของโรงพยาบาลหลายแห่ง รวมถึงค่ายา ค่าเครื่องมืออุปกรณ์
เฉพาะด้าน และค่าสาธารณูปโภคต่างๆ ที่มีแนวโน้มสูงขึ้น ประกอบกับ
การแข่งขันสูงในธุรกิจโรงพยาบาลเอกชน เนื่องจากมีการแข่งขันทั้งกับ
ภาคเอกชนด้วยกัน และการแข่งขันกับโรงพยาบาลของรัฐบางแห่งที่
ให้บริการเหมือนภาคเอกชน ตลอดจนการลงทุนอย่างต่อเนื่องของกลุ่ม
โรงพยาบาลขนาดใหญ่ น ับเป ็นปัจจ ัยที่กดด ันให ้ผ ู ้ประกอบการ
โรงพยาบาลขนาดเล็กแข่งขันได้ยากขึ้น 
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ณัฐชาติ วิรฬุหอศัว   ธรทันล ศรีทองเติม     
นักวิเคราะห์อาวุโส (Industry)  นักเศรษฐศาสตร์อาวุโส 
 

เช่ียวชาญ ศรีชยัยา   วิลนัดา ดิสรเตติวฒัน์  
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