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บทคัดย่อ 
การวิจัยเรื่องการพัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพด้วยความเป็นเลิศทางภูมิปัญญาของประเทศไทยมีวัตถุประสงค์ดังนี้ 

(1) เพื่อศึกษาองค์ประกอบที่แสดงความเป็นเลิศของภูมิปัญญาไทยในบริบทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (2) เพื่อศึกษา
กระบวนการจัดการความรู้ของภูมิปัญญาไทยของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และ (3) เพื่อสร้างแบบจ าลองการจัดการภูมิปัญญา
ไทยของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ การวิจัยนี้เป็นการวิจัยแบบผสมผสาน โดยใช้วิธีการเก็บข้อมูลด้วยแบบสอบถามจ านวน 851 
ฉบับ ซึ่งมีการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง และได้รับแบบสอบถามตอบกลับจ านวน 429 ฉบับ การสัมภาษณ์เชิงลึก
จ านวน 30 คน และการสนทนากลุ่ม จ านวน 30 คน กับหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชนที่เกี่ยวข้องกับการจัดการการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และตัวแทนจากชุมชนท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ ผู้น าชุมชน ชาวบ้ าน ปราชญ์ชาวบ้าน และ
ผู้ประกอบการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ใช้วิธีคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณโดยใช้สถิติเชิง
พรรณนา ได้แก่ ค่าเฉลี่ย และค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพโดยใช้การวิเคราะห์เนื้อหา 

ผลการวิจัยพบว่า (1) องค์ประกอบท่ีแสดงความเป็นเลิศของภูมิปัญญาไทย ได้แก่ 1.1) ความเป็นอัตลักษณ์เฉพาะตัว 
1.2) การใช้พลังจากธรรมชาติในการส่งเสริมสุขภาพร่างกายและจิตใจ 1.3) การมีสุนทรียภาพในการให้บริการ 1.4) การ
ให้บริการบ าบัดรักษาสุขภาพด้วยวิธีการดั้งเดิม 1.5) การให้ความส าคัญในเรื่องความสุขสงบและสมดุลของคนในชุมชนและ
สิ่งแวดล้อมทางธรรมชาติ 1.6) การสืบสานอนุรักษ์และถ่ายทอดภูมิปัญญาด้านสุขภาพ และ 1.7) การน าเสนอคุณประโยชน์
และคุณภาพที่ถูกต้องแท้จริง (2) กระบวนการจัดการความรู้ภูมิปัญญาที่มีประสิทธิภาพและสามารถยกระดับภูมิปัญญาไทยให้
โดดเด่น คือ การระบุความรู้ภูมิปัญญา การสร้างความรู้ภูมิปัญญา การจัดระบบความรู้ภูมิปัญญา และการถ่ายทอดความรู้ภูมิ
ปัญญา และ (3) แบบจ าลองการจัดการภูมิปัญญาไทยของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ประกอบด้วย 4 ขั้นตอน คือ 3.1) การ
ค้นหาความเป็นเอกลักษณ์ของภูมิปัญญา 3.2) การผสมผสานองค์ความรู้ใหม่ 3.3) การสร้างผลิตภัณฑ์และการบริการที่เป็น 
อัตลักษณ์ และ 3.4) การจัดกิจกรรมที่สร้างการเรียนรู้  

 
ค าส าคัญ: การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ภูมิปัญญา การจัดการภูมิปัญญา  
  

ผลการวิจัย พบว่า (1) องค์ประกอบที่แสดงความเป็นเลิศของภูมิปัญญาไทย ได้แก่ 1.1) ความเป็นอัตลักษณ์เฉพาะตัว
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Abstract 
This research aims 1) to study the components of the excellence of Thai wisdom in the health 

tourism context, 2) to study the process of Thai wisdom management in health tourism in Thailand and 3) 
to propose a model of Thai wisdom management of health tourism in Thailand. This research is a mixed 
methods research, the data were collected by 851 questionnaires and received 429 questionnaires. 
Purposive sampling was used as a tool for informant selection. 30 In-depth interviews and 30 focus group 
discussions with the representatives from local government and private sectors who were directly 
involved in the development of health tourism and the representatives from the health tourism 
community, including community leaders, local people, philosophers, and health tourism entrepreneurs in 
the community. Purposive sampling was used to select participants. Quantitative data analysis using 
descriptive statistics, such as mean and standard deviation and qualitative data analysis using content 
analysis were applied. 

The results showed that the components of the excellence of Thai wisdom in health tourism 
were 1) the identity of the local wisdom 2) the use of natural to promote physical and mental health 3) 
the aesthetic of service 4) the traditional treatment 5) the happiness and the peaceful of people in the 
community and balance with the natural environment 6) the preservation and transferring knowledge of 
health wisdom and 7) the presentation of the benefits and quality of the service in health tourism. The 
secondary, the processes of Thai wisdom management in health tourism in Thailand were identifying 
wisdom, capturing wisdom, codifying wisdom and wisdom flow. Finally, the Thai wisdom management 
model are the process of 1) identify unique wisdom, 2) new integration, 3) identity product and 4) creative 
activity. 
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บทน า  
 การท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ (Health Tourism) 
เป็นการท่องเที่ยวที่ได้รับความนิยมเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว 
เนื่องจากกระแสความใส่ใจในด้านสุขภาพของคนในปัจจุบัน 
ท าให้บุคคลสนใจที่จะท ากิจกรรมการท่องเที่ยวหรือการ
พักผ่อนควบคู่ไปกับการดูแลสุขภาพ นักวิชาการหลายท่าน 
(Pollock & Williams, 2000; Hall, 1992; Ross, 2001; 
Esichaikul, 2014) ได้ให้ความหมายของการท่องเท่ียวเชิง
สุขภาพไว้ว่า เป็นการเดินทางท่องเที่ยวไปยังแหล่งท่องเที่ยว
ที่สวยงามทางธรรมชาติและวัฒนธรรม โดยมีแรงจูงใจเพื่อ
บ าบัดรักษาฟื้นฟูสุขภาพและส่งเสริมสุขภาพ ควบคู่กับการ
ท ากิจกรรมส่งเสริมหรือบ าบัดรักษาฟื้นฟูสุขภาพต่าง ๆ เช่น 
การนวด อบและประคบสมุนไพร การอาบน้ าแร่ การรักษา
และดูแลความงาม การท าสมาธิ โยคะ การรักษาทาง
การแพทย์ ฯลฯ จากความหมายดังกล่าวจะเห็นได้ว่า การ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมีความเกี่ยวข้องกับการรักษา (Cure) 
และการส่งเสริมสุขภาพ (Wellness) ท าให้สามารถแบ่ง
ประเภทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพออกเป็น 2 ประเภท
ใหญ่  ๆ  คือ  การท่อง เที่ ยว เ ชิงการแพทย์  ( Medical 
Tourism) ที่เป็นการเดินทางส าหรับผู้ที่เจ็บปุวย โดยมีเหตุ

จูงใจในการเดินทางท่องเทีย่วเพื่อการรักษาและฟื้นฟูสุขภาพ
จากอาการเจ็บปุวย และมีการใช้บริการทางการแพทย์ใน
โรงพยาบาล คลินิก ศูนย์การแพทย์ และสถานพยาบาล 
ต่าง ๆ ซึ่งมีผู้ เช่ียวชาญด้านการรักษาพยาบาลร่วมดูแล 
อยู่ด้วย เช่น การรักษาและการพักฟื้น การศัลยกรรมและ
การผ่าตัด การบ าบัดรักษาโรค การล้างสารพิษและ
โภชนาการ การท าเลสิค การท าทันตกรรม การตรวจ
สุขภาพ ศัลยกรรมความงาม และการรักษาโรคเฉพาะทาง 
เป็นต้น (Muller & Kaufman, 2001; Smith & Puczko, 
2009; Mohammad, Mahmood, Samadi & 
Mousavian, 2011; Tourism Authority of Thailand, 
2009) และอีกประเภทหนึ่ง คือ การท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพ (Wellness Tourism) ที่เป็นการเดินทางส าหรับผู้ที่
มีสุขภาพดี และมีเหตุจูงใจเพื่อปูองกันสุขภาพจากการ
เจ็บปุวยและส่งเสริมตนเองใหม้ีสุขภาพดีขึ้น มีการด ารงชีวิต
ที่ดี มีความสุข สมดุลทั้งกาย ใจ และจิตวิญญาณ โดยใช้
ผลิตภัณฑ์และการบริการที่เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมสุขภาพ
แบบองค์รวมในสถานที่ท่องเที่ยว และเน้นการประกอบ
กิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพเพื่อการผ่อนคลายจากความ
เมื่อยล้าและความตึงเครียดจากเดินทาง เช่น การนวด  

were 1) the identity of the local wisdom, 2) the use of natural to promote physical and mental health, 3) 
the aesthetic of service, 4) the traditional treatment, 5) the happiness and the peaceful of people in the 
community and balance with the natural environment, 6) the preservation and transferring knowledge of 

Tourism) ที่เป็นการเดินทางสำ�หรับผู้ที่เจ็บป่วย โดยมี           

เหตุจูงใจในการเดินทางท่องเที่ยวเพื่อการรักษาและฟื้นฟู

สขุภาพจากอาการเจบ็ป่วย และมีการใชบ้ริการทางการแพทย์

ในโรงพยาบาล คลินิก ศูนย์การแพทย์ และสถานพยาบาล  

ตา่ง ๆ  ซึง่มผีูเ้ชีย่วชาญดา้นการรกัษาพยาบาลรว่มดแูลอยูด่ว้ย 

เช่น การรักษาและการพักฟ้ืน การศัลยกรรมและการ           

ผ่าตัด การบำ�บัดรักษาโรค การล้างสารพิษและโภชนาการ 

การทำ�เลสิค การทำ�ทันตกรรม การตรวจสุขภาพ ศัลยกรรม

ความงาม และการรักษาโรคเฉพาะทางเป็นต้น (Muller & 

Kaufman, 2001; Smith & Puczko, 2009; Mohammad, 

Mahmood, Samadi & Mousavian, 2011; Tourism 

Authority of Thailand, 2009) และอีกประเภทหนึ่งคือ   

การท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (Wellness Tourism)          

ที่เป็นการเดินทางสำ�หรับผู้ท่ีมีสุขภาพดี และมีเหตุจูงใจเพ่ือ

ปอ้งกันสุขภาพจากการเจ็บปว่ยและส่งเสรมิตนเองให้มสุีขภาพ

ดีขึ้น มีการดำ�รงชีวิตที่ดี มีความสุข สมดุลท้ังกาย ใจ และ    

จิตวิญญาณ โดยใช้ผลิตภัณฑ์และการบริการที่เกี่ยวข้อง          

กบัการสง่เสรมิสขุภาพแบบองคร์วมในสถานทีท่่องเทีย่ว และ 

เน้นการประกอบกิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพเพื่อการผ่อน

คลายจากความเมื่อยล้าและความตึงเครียดจากเดินทาง เช่น  
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การออกก าลังกาย สปา โยคะ การอบ/ประคบสมุนไพร การ
อาบน้ าแร่/น้ าพุร้อน การนั่งสมาธิ การเดินปุา การขี่จักรยาน 
การล่องเรือส าราญ และวารีบ าบัด เป็นต้น  (Muller & 
Kaufmann, 2001; Tourism Authority of Thailand, 
2009) ทั้งนี้นักท่องเที่ยวทั้ง 2 กลุ่มนี้ยังคงต้องการได้รับ
บริการทางการท่องเที่ยวอย่างมีคุณภาพระหว่างการดูแล
รักษาและการส่งเสริมสุขภาพด้วย  

ปัจจุบันตลาดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเติบโตขึ้น
อย่างรวดเร็ว ผลส ารวจของ Global Wellness Institute 
(2015) ในปี 2558 พบว่า ภาพรวมของตลาดการท่องเที่ยว
โลกมีมูลค่าถึง 3.2 ล้านล้านเหรียญดอลล่าร์สหรัฐ โดยการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพท ารายได้ประมาณ 499 พันล้าน
เหรียญดอลล่าร์สหรัฐ ตลาดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่
เติบโตมากท่ีสุด คือ การท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพที่ท า
รายได้มากกว่าการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ถึง 7.3 เท่า จาก
ความเติบโตดังกล่าว ท าให้แหล่งท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพทั่วโลก รวมถึงประเทศไทย ต่างพัฒนาทรัพยากร
การท่องเที่ยว แหล่งท่องเที่ยว กิจกรรม และการบริการ 
เชิงส่งเสริมสุขภาพ เพื่อตอบสนองตลาดนักท่องเที่ยว 
ที่ก าลังเติบโตขึ้นอย่างต่อเนื่อง ทั้งรูปแบบการบริการและ
กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพให้โดดเด่น 
สามารถดึงดูดนักท่องเที่ยวได้เป็นอย่างด ีการศึกษาครั้งนี้จึง
มุ่งศึกษาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพไทยในบริบทของการ
ท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (Wellness Tourism) เป็น
หลัก 

ประเทศไทยมีอัตราการเติบโตของตลาดการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างต่อเนื่อง จากรายงานของ 
Global Wellness Tourism (2017) พบว่า ประเทศไทย
อยู่อันดับที่ 4 ในภูมิภาคเอเชียแปซิฟิก ที่ได้รับรายได้จาก
การเดินทางท่องเที่ยวเชิงสุขภาพจ านวน 9,417.2 ล้าน
ดอลลาร์สหรัฐ นักท่องเที่ยวชาวต่างชาติใช้บริการด้าน
สุขภาพมีจ านวนสูงถึงร้อยละ 46.2 ของนักท่องเที่ยว
ทั้งหมด ในปี 2559 พบว่า สปาและนวดแผนไทยเป็น
กิจกรรมที่นักท่องเที่ยวชาวต่างชาตินิยมท าสูงถึง 43.8% 
ความโดดเด่นของสปาไทยและนวดแผนไทย คือ การมี
เอกลักษณ์เฉพาะตัวที่น าเอาภูมิปัญญาไทยด้านการดูแล
สุขภาพแบบดั้งเดิมเข้าเป็นส่วนหนึ่งของการบริการ เช่น 
การนวดไทย การตอกเส้น การประคบหรืออบสมุนไพรไทย 
การรับประทานสมุนไพรไทย จึงท าให้ธุรกิจสปาและนวด
แผนไทยเป็นที่นิยมของนักท่องเที่ยวทั้งชาวไทยและชาว
ต่างประเทศมากขึ้น นอกจากน้ี แหล่งท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพหลายแห่งยังมีการให้บริการแบบครบวงจร ตั้งแต่
การบริการที่พักแบบโฮมสเตย์ การน าเที่ยวโดยมัคคุเทศก์

ท้องถิ่น การบริการอาหารและเครื่องดื่มเพื่อสุขภาพ การ
บริการกิจกรรมการผ่อนคลายสุขภาพต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับ
วิถีชาวบ้านและภูมิปัญญาท้องถิ่น อีกทั้งยังมีการบริการ 
ที่ เป็นมิตร มีอัธยาศัยไมตรี  มีน้ า ใจ มีความเป็นไทย 
(Thainess) และมีการต้อนรับที่อบอุ่น(Hospitality) ที่ดี 
(Small and Medium Enterprises Development 
Institute, 2012) จะเห็นได้ว่า การน าเอาภูมิปัญญาไทยเข้า
มาน าเสนอกิจกรรมและการบริการด้านการท่องเที่ยว 
เชิงส่งเสริมสุขภาพ ท าให้ประเทศไทยสามารถสร้างความ
โดดเด่นและแตกต่างจากประเทศอื่นได้เป็นอย่างมาก 

ภูมิปัญญาเป็นความรู้ ความคิด ความเช่ือ การสั่ง
สมประสบการณ์เพื่อใช้ในการด ารงชีวิตตามสภาพแวดล้อม
ของธรรมชาติ มีการสืบทอดกันมาช้านานจนเป็นแบบ
แผนการด าเนินชีวิตของคนในสังคม (Nathalang, 1997; 
Office of the National Education Commission, 
2002; Pongpit, 2003) แต่การใช้ภูมิปัญญาไทยในการ
ท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพยังไม่เต็มประสิทธิภาพ มีการ
น าภูมิปัญญามาใช้เพียงบางส่วน การน าเสนอและพัฒนา
สินค้าและบริการเพื่อสุขภาพในบางแหล่งท่องเที่ยวยังไม่
ชัดเจน (Chonchayakul, et al., 2014) และรูปแบบ
กิจกรรมการท่องเที่ยวด้านสุขภาพในแหล่งท่องเที่ยวยังมี
ความคล้ายคลึงกัน ไม่สามารถน าเอาอัตลักษณ์ของพื้นที่มา
ใช้ เนื่องจากขาดการถ่ายทอดองค์ความรู้ภูมิปัญญาที่เป็น
จุดเด่นของพื้นที่ รวมถึงยังมีปัญหาในการสื่อสารถ่ายทอด
ความรู้และภูมิปัญญาเรื่องการรักษาและส่งเสริมสุขภาพ  
ไปยังผู้มีส่วนเกี่ยวข้องในการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพทุกฝุาย
(Keawchaloy, 2009; Sangkhaw, 2011; Office of the 
National Economic and Social Development 
Board, 2014) ท าให้การน าเอาศักยภาพของภูมิปัญญาไทย
มาใช้ในการผลิตสินค้าและการบริการด้านการท่องเที่ยว 
เชิงสุขภาพยังไม่เต็มที่ และอาจท าให้การถ่ายทอดความรู้ 
ภูมิปัญญาท้องถิ่นจากรุ่นสู่รุ่นไม่ครบถ้วนรอบด้านจนไม่
สามารถน าเสนออัตลักษณ์ดังกล่าวสู่นักท่องเที่ยวได้ 
(Tourism Authority of Thailand, 2010) และหากยังไม่
มีการศึกษาเชิงลึกในเรื่องของการจัดการความรู้ภูมิปัญญา
ไทย ก็อาจท าให้ภูมิปัญญาบางเรื่องสูญหายได้  

การถ่ายทอดความรู้มีการใช้แนวคิด ทฤษฎีต่าง ๆ 
เ ช่น  ก าร เปลี่ ย นแปลงกา รบริ ห าร  ( Management 
Change) องค์กรแห่งการเรียนรู้ (Learning Organization) 
และหลักการจัดการความรู้ (Knowledge Management) 
ซึ่งเป็นเครื่องมือที่มีประสิทธิภาพ และเป็นที่นิยมของ
ผู้ประกอบการในการน าความรู้ไปปฏิบัติเพื่อยกระดับและ
ปรับปรุงการด าเนินงานขององค์กร และเป็นวิธีการที่ท าให้
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Abstract 
This research aims 1) to study the components of the excellence of Thai wisdom in the health 

tourism context, 2) to study the process of Thai wisdom management in health tourism in Thailand and 3) 
to propose a model of Thai wisdom management of health tourism in Thailand. This research is a mixed 
methods research, the data were collected by 851 questionnaires and received 429 questionnaires. 
Purposive sampling was used as a tool for informant selection. 30 In-depth interviews and 30 focus group 
discussions with the representatives from local government and private sectors who were directly 
involved in the development of health tourism and the representatives from the health tourism 
community, including community leaders, local people, philosophers, and health tourism entrepreneurs in 
the community. Purposive sampling was used to select participants. Quantitative data analysis using 
descriptive statistics, such as mean and standard deviation and qualitative data analysis using content 
analysis were applied. 

The results showed that the components of the excellence of Thai wisdom in health tourism 
were 1) the identity of the local wisdom 2) the use of natural to promote physical and mental health 3) 
the aesthetic of service 4) the traditional treatment 5) the happiness and the peaceful of people in the 
community and balance with the natural environment 6) the preservation and transferring knowledge of 
health wisdom and 7) the presentation of the benefits and quality of the service in health tourism. The 
secondary, the processes of Thai wisdom management in health tourism in Thailand were identifying 
wisdom, capturing wisdom, codifying wisdom and wisdom flow. Finally, the Thai wisdom management 
model are the process of 1) identify unique wisdom, 2) new integration, 3) identity product and 4) creative 
activity. 
 

Keywords: Health Tourism, Wisdom, Wisdom Management 
 

บทน า  
 การท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ (Health Tourism) 
เป็นการท่องเที่ยวที่ได้รับความนิยมเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว 
เนื่องจากกระแสความใส่ใจในด้านสุขภาพของคนในปัจจุบัน 
ท าให้บุคคลสนใจที่จะท ากิจกรรมการท่องเที่ยวหรือการ
พักผ่อนควบคู่ไปกับการดูแลสุขภาพ นักวิชาการหลายท่าน 
(Pollock & Williams, 2000; Hall, 1992; Ross, 2001; 
Esichaikul, 2014) ได้ให้ความหมายของการท่องเท่ียวเชิง
สุขภาพไว้ว่า เป็นการเดินทางท่องเที่ยวไปยังแหล่งท่องเที่ยว
ที่สวยงามทางธรรมชาติและวัฒนธรรม โดยมีแรงจูงใจเพื่อ
บ าบัดรักษาฟื้นฟูสุขภาพและส่งเสริมสุขภาพ ควบคู่กับการ
ท ากิจกรรมส่งเสริมหรือบ าบัดรักษาฟื้นฟูสุขภาพต่าง ๆ เช่น 
การนวด อบและประคบสมุนไพร การอาบน้ าแร่ การรักษา
และดูแลความงาม การท าสมาธิ โยคะ การรักษาทาง
การแพทย์ ฯลฯ จากความหมายดังกล่าวจะเห็นได้ว่า การ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมีความเกี่ยวข้องกับการรักษา (Cure) 
และการส่งเสริมสุขภาพ (Wellness) ท าให้สามารถแบ่ง
ประเภทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพออกเป็น 2 ประเภท
ใหญ่  ๆ  คือ  การท่อง เที่ ยว เ ชิงการแพทย์  ( Medical 
Tourism) ที่เป็นการเดินทางส าหรับผู้ที่เจ็บปุวย โดยมีเหตุ

จูงใจในการเดินทางท่องเทีย่วเพื่อการรักษาและฟื้นฟูสุขภาพ
จากอาการเจ็บปุวย และมีการใช้บริการทางการแพทย์ใน
โรงพยาบาล คลินิก ศูนย์การแพทย์ และสถานพยาบาล 
ต่าง ๆ ซึ่งมีผู้ เช่ียวชาญด้านการรักษาพยาบาลร่วมดูแล 
อยู่ด้วย เช่น การรักษาและการพักฟื้น การศัลยกรรมและ
การผ่าตัด การบ าบัดรักษาโรค การล้างสารพิษและ
โภชนาการ การท าเลสิค การท าทันตกรรม การตรวจ
สุขภาพ ศัลยกรรมความงาม และการรักษาโรคเฉพาะทาง 
เป็นต้น (Muller & Kaufman, 2001; Smith & Puczko, 
2009; Mohammad, Mahmood, Samadi & 
Mousavian, 2011; Tourism Authority of Thailand, 
2009) และอีกประเภทหนึ่ง คือ การท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพ (Wellness Tourism) ที่เป็นการเดินทางส าหรับผู้ที่
มีสุขภาพดี และมีเหตุจูงใจเพื่อปูองกันสุขภาพจากการ
เจ็บปุวยและส่งเสริมตนเองใหม้ีสุขภาพดีขึ้น มีการด ารงชีวิต
ที่ดี มีความสุข สมดุลทั้งกาย ใจ และจิตวิญญาณ โดยใช้
ผลิตภัณฑ์และการบริการที่เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมสุขภาพ
แบบองค์รวมในสถานที่ท่องเที่ยว และเน้นการประกอบ
กิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพเพื่อการผ่อนคลายจากความ
เมื่อยล้าและความตึงเครียดจากเดินทาง เช่น การนวด  

(Thainess) และมีการต้อนรับที่อบอุ่น (Hospitality) (Small 
and Medium Enterprises Development Institute, 
2012) จะเห็นได้ว่าการนำ�เอาภูมิปัญญาไทยเข้ามานำ�เสนอ
กิจกรรมและการบริการด้านการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ
ทำ�ให้ประเทศไทยสามารถสร้างความโดดเด่นและแตกต่าง
จากประเทศอื่นได้เป็นอย่างมาก
	 ภมูปิญัญาเปน็ความรู ้ความคดิ ความเชือ่ การสัง่สม
ประสบการณ์เพื่อใช้ในการดำ�รงชีวิตตามสภาพแวดล้อม

การนวด การออกกำ�ลังกาย สปา โยคะ การอบ/ประคบ
สมุนไพร การอาบนํ้าแร่/นํ้าพุร้อน การนั่งสมาธิ การเดินป่า 
การขี่จักรยาน การล่องเรือสำ�ราญ และวารีบำ�บัด เป็นต้น  
(Muller & Kaufmann, 2001; Tourism Authority of 
Thailand, 2009) ท้ังนีน้กัท่องเทีย่วทัง้ 2 กลุม่นีย้งัคงตอ้งการ
ได้รับบริการทางการท่องเที่ยวอย่างมีคุณภาพระหว่างการ
ดูแลรักษาและการส่งเสริมสุขภาพด้วย

ดอลล่าร์สหรัฐ
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เกิดการแลกเปลี่ยนความรู้ที่มีระหว่างกันได้ (O’Dell & 
Grayson, 1998) การศึกษาครั้งนี้ได้น าเอาหลักการจัดการ
ความรู้ มาใช้หาขั้นตอนและกระบวนการในการถ่ายทอด 
ภูมิปัญญาไทยในแหล่งท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ เป็น
วิธีการที่ช่วยน าความรู้ ภูมิปัญญาด้านสุขภาพของไทยที่มี
คุณค่า และมีอยู่อย่างมากมายในชุมชน หรือน าความรู้ 
ภูมิปัญญาที่ก าลังจะสูญหายไปมาใช้ให้เกิดประโยชน์สูงสุด
ในการด าเนินกิจกรรมด้านการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ
ไทย กระบวนการของการจัดการความรู้ ได้แก่  การสร้าง 
การรวบรวม การจัดระบบ การถ่ายทอด และการใช้ความรู้
ภูมิปัญญา มาสร้างสรรค์กิจกรรมและการบริการด้าน
ส่งเสริมสุขภาพของไทยให้มีคุณภาพ ตอบสนองความ
ต้องการของนักท่องเที่ยว และสร้างความโดดเด่นให้การ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของไทย การผสมผสานเนื้อหาจาก
องค์ประกอบที่แสดงความเป็นเลิศของภูมิปัญญาไทยกับ
กระบวนการจัดการความรู้ของภูมิปัญญาไทย ได้สังเคราะห์
มาเป็นแบบจ าลองการจัดการภูมิปัญญาไทย ท าให้เช่ือมั่น 
ได้ว่า ภูมิปัญญาไทยเป็นหัวใจหลักของการบริการส่งเสริม
สุขภาพของไทย ผลที่ได้รับจากการศึกษาครั้งนี้  คือ ผู้มี 
ส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพสามารถน า
กระบวนการจัดการความเป็นเลิศทางภูมิปัญญาไปใช้ในการ
ถ่ายทอดองค์ความรู้ด้านภูมิปัญญาของท้องถิ่น ให้สามารถ
พัฒนารูปแบบและกิจกรรมการบริการทางสุขภาพได้อย่าง
ครบถ้วนและเป็นเอกลักษณ์ของไทยต่อไป 
 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
 1. เพื่อศึกษาองค์ประกอบที่แสดงความเป็นเลิศ
ของภูมิปัญญาไทยในบริบทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ    
 2. เพื่อศึกษากระบวนการจัดการความรู้ของภูมิ
ปัญญาไทยของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
 3. เพื่อสร้างแบบจ าลองการจัดการภูมิปัญญาไทย
ของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ     
 

วิธีการวิจัย 
 การวิจัยนี้ใช้วิธีการวิจัยแบบผสมผสาน 3 ขั้นตอน 
ดังนี ้
 1. การใช้แบบสอบถาม เพื่อส ารวจความคิดเห็น
องค์ประกอบที่แสดงความเป็นเลิศของภูมิปัญญาไทยใน
บริบทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่  
ผู้ประกอบธุรกิจการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่มีการให้บริการ
สินค้าและผลิตภัณฑ์ และมีรูปแบบกิจกรรมที่ใช้ภูมิปัญญา
ไทยที่ เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมสุขภาพทั่วประเทศไทย 
จ านวน 851 แห่ง ใช้วิธีการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ

เจาะจง โดยส่งจดหมายไปยังสถานประกอบการและเก็บ
ข้อมูลด้วยตัวเอง และได้รับแบบสอบถามที่สมบูรณ์ตอบ
กลับมาจ านวน 429 ฉบับ การวิ เคราะห์ข้อมูลใช้สถิติ 
เชิงพรรณนา ได้แก่ ค่าเฉลี่ย และค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 2. การสัมภาษณ์เชิงลึก ได้สัมภาษณ์กลุ่มตัวอย่าง
จ านวน 30 คน แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มที่ 1 จ านวน 10 
คน ได้แก่ บุคคลที่อยู่ในหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชน 
ที่มีส่วนเกี่ยวข้องโดยตรงกับการพัฒนาการท่องเที่ยว 
เชิงสุขภาพ กลุ่มที่ 2 จ านวน 20 คน ได้แก่ บุคคลที่อยู่ใน
ชุมชนการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เช่น ผู้น าชุมชน ปราชญ์
ชาวบ้าน และชาวบ้าน จ านวน 8 คน และผู้ประกอบการ
การท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ จ านวน 12 คน โดยใช้วิธีการ
คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง กลุ่มตัวอย่างที่ 1 ใช้การ
ส่งจดหมายเพื่อขอเก็บข้อมูลและระบุเนื้อหาหลักในการ
สัมภาษณ์ จากนั้นได้โทรศัพท์ไปยังหน่วยงานนั้น ๆ เพื่อขอ
นัดวันสัมภาษณ์ ส่วนกลุ่มตัวอย่างที่ 2 ใช้วิธีการเลือกกลุ่ม
ตัวอย่างแบบลูกโซ่ โดยเริ่มจากการเข้าไปสัมภาษณ์ผู้น า
ชุมชนต้นแบบการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในพื้นที่การศึกษา 
จากนั้นขอค าแนะน าบุคคลที่มีความเช่ียวชาญในการใช้ 
ภูมิปัญญาไทยในการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ แล้วตามไป
สัมภาษณ์บุคคลที่ได้รับการแนะน า โดยท าวิธีนี้ซ้ าไปเรื่อย ๆ 
จนข้อมูลที่ได้ถึงจุดอิ่มตัว 
 การวิ เคราะห์ข้อมูล เ ชิงสัมภาษณ์ ใ ช้วิธีการ
วิเคราะห์เนื้อหา โดยการน าข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์ในเชิง
พรรณนา มีการแบ่งประเภทข้อมูลตามวัตถุประสงค์ของ
งานวิจัย และจัดรวมเนื้อหาที่สามารถเข้ากลุ่มเดียวกันได้ 
เพื่อง่ายต่อการสรุปและวิเคราะห์ข้อมูล และตรวจสอบ
ข้อมูลที่ได้จากแหล่งอื่น ๆ เช่น วรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับ
งานวิจัยที่ผ่านมา และขั้นตอนสุดท้าย คือ การสรุปผลการ
วิ เคราะห์ เนื้อหาและอภิปรายผล เพื่อน าไปเสนอต่อ
ผู้ประกอบการ และหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชน 
ที่เกี่ยวข้องในกระบวนการอภิปรายกลุ่มต่อไป  
 3. การอภิปรายกลุ่ม จ านวน 30 คน ได้แก่ 
ตัวแทนจากหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชนที่มีส่วน
เกี่ยวข้องโดยตรงกับการพัฒนาการท่องเที่ยว และตัวแทน
จากชุมชนการท่องเที่ยวเ ชิงสุขภาพ เ ช่น ผู้น าชุมชน 
ชาวบ้าน ปราชญ์ชาวบ้าน และผู้ประกอบการการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ เนื้อหาหลักมาจากข้อมูลที่ได้จากการวิจัยใน
ขั้นตอนที่ 1 และ 2 โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อให้ได้แนวคิด 
มุมมองทั้งเชิงกว้างและเชิงลึกในเรื่องลักษณะเด่นของ 
ภูมิปัญญาไทยและการถ่ายทอดภูมิปัญญาไทยที่จะน าไปใช้
ในการส่งเสริมสุขภาพ ไปยังกลุ่ม เปู าหมายหรือผู้ ใ ช้
ประโยชน์ที่ควรจะได้ จากนั้นน าเข้ามูลที่ได้มาตรวจสอบ

วิธีการวิจัย
	 การวิจัยนี้ใช้วิธีการวิจัยแบบผสมผสาน 3 ขั้นตอน 

ดังนี้

	 1.	 การใช้แบบสอบถาม เพื่อสำ�รวจความคิดเห็น

องค์ประกอบที่แสดงความเป็นเลิศของภูมิปัญญาไทยใน    

บริบทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ กลุ่มตัวอย่างได้แก่            

ผู้ประกอบธุรกิจการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่มีการให้บริการ

สินค้าและผลิตภัณฑ์ และมีรูปแบบกิจกรรมที่ใช้ภูมิปัญญา

ไทยที่เก่ียวข้องกับการส่งเสริมสุขภาพทั่วประเทศไทย        

จำ�นวน 851 แห่ง  ใช้วิธีการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ
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และยืนยันความน่าเช่ือถือ และวิเคราะห์เนื้อหา เพื่อสร้าง
แบบจ าลองการจัดการภูมิปัญญาไทยของการท่องเที่ยว 
เชิงสุขภาพของไทย  
 พื้นที่ในการศึกษามาจาก 5 ภูมิภาคของไทย 
ได้แก่ ชุมชนต้นแบบการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในจังหวัด
เชียงใหม่ ล าพูน ล าปาง และแม่ฮ่องสอน ธุรกิจสปา ธุรกิจ
น้ าพุร้อนธรรมชาติที่รับผิดชอบโดยหน่วยงานภาครัฐและ
ภาคเอกชนที่ได้รับการพัฒนาให้เป็นสถานที่ท่องเที่ยวแล้ว 
ธุรกิจสถานพยาบาลที่มีการใช้ภูมิปัญญาเพื่อส่งเสริมสุขภาพ
ที่สภาการแพทย์แผนไทยรับรอง ธุรกิจโรงแรมเพื่อสุขภาพ 
ธุรกิจผลิตและจ าหน่ายสินค้าเกษตรเพื่อสุขภาพ ธุรกิจการ
ท่องเที่ยวเชิงเกษตร และธุรกิจร้านอาหารเพื่อสุขภาพ 
รวมจ านวน 518 แหล่ง ท าให้ได้รูปแบบกิจกรรมที่ใช้ภูมิ
ปัญญาไทยท่ีเกี่ยวข้องกับการส่งเสริมสุขภาพชัดเจนยิ่งขึ้น   
 

ผลการวิจัย 
 1. องค์ประกอบที่แสดงความเป็นเลิศของภูมิ
ปัญญาไทยในบริบทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ มีดังนี้ 
 1.1) ความเป็นอัตลักษณ์เฉพาะตัว (Identity) ภูมิ
ปัญญาในแต่ละชุมชนเป็นภูมิปัญญาดั้งเดิมที่ใช้มายาวนาน
ตั้งแต่สมัยบรรพบุรุษสืบเนื่องมาจนถึงปัจจุบัน มีเอกลักษณ์
เฉพาะตัวของแต่ละท้องถิ่น มีการน าทรัพยากรทาง
ธรรมชาติ วิถีชีวิตและวัฒนธรรมท้องถิ่น ผสมผสานเข้ากับ
ภูมิปัญญาด้านการดูแลรักษาสุขภาพ ฟื้นฟูสภาพจิตใจและ
ร่างกายเป็นหลัก แล้วน ามาพัฒนาเป็นโปรแกรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพควบคู่กับกิจกรรมการท่องเที่ยวภายใน
ชุมชนนั้น ๆ  
 1.2) การใช้พลังจากธรรมชาติในการส่งเสริม
สุขภาพร่างกายและจิตใจ (Nature) เป็นการน าเอา
ทรัพยากรธรรมชาติ สิ่งแวดล้อม และแหล่งท่องเที่ยวทาง
ธรรมชาติ อาทิ ปุาเขา น้ าตก ทุ่งดอกไม้ ฟาร์มเกษตร
อินทรีย์ อากาศเย็นสดช่ืน บรรยากาศที่ร่มรื่นและเงียบสงบ 
น้ าแร่ น้ าร้อน โคลน ทราย และหิน เป็นต้น มาใช้ส่งเสริม
สุขภาพร่างกายและจิตใจได้ รวมถึงการน าวัตถุดิบทาง
ธรรมชาติ เช่น การใช้สมุนไพร มาเป็นยาในการบ าบัดรักษา
โรคและอาการเจ็บปุวยต่าง ๆ การประกอบอาหารและ
เครื่องดื่ม และการท าลูกประคบสมุนไพร เป็นต้น  
 1 .3 )  ก ารมี สุ นทรี ยภ าพ ในกา ร ใ ห้ บ ริ ก า ร 
(Aesthetic) เป็นการสร้างบรรยากาศในการผ่อนคลายท้ัง
ทางร่างกายและจิตใจแก่ผู้ใช้บริการ เช่น การเปิดเสียงเพลง
เบา  ๆ  การ ใ ช้กลิ่ นหอม  การตกแ ต่ งภาย ในสถาน
ประกอบการ การจัดหาสิ่งบันเทิงต่าง ๆ เพื่อให้ผู้ใช้บริการ

เกิดความรู้สึกผ่อนคลาย อาทิ หนังสือ ภาพยนตร์ อาหาร
และเครื่องดื่มสมุนไพร เป็นต้น 
 1.4) การให้บริการบ าบัดรักษาสุขภาพด้วยวิธีการ
ดั้งเดิม (Traditional Treatment) ภูมิปัญญาที่น ามาใช้ 
ในการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเกี่ยวข้องกับการปูองกันและ
รักษาสุขภาพของคนในชุมชนด้วยวิธีการปฏิบัติแบบดั้งเดิม
ที่สืบทอดกันมาตั้งแต่สมัยบรรพบุรุษ และมีความเกี่ยวข้อง
กับวิถีชีวิต ความเช่ือ ประเพณีและวัฒนธรรมอันดีงามของ
คนในชุมชน ดังนั้นภูมิปัญญาด้านการแพทย์แผนไทย หรือ
การแพทย์ทางเลือก และภูมิปัญญาด้านสมุนไพรจึงมี
บทบาทส าคัญอย่างยิ่งในกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพ เช่น การนวดแผนไทย การนวดกดจุด การประคบ
สมุนไพร การย่ าขาง การตอกเส้น การรับประทานยา
สมุนไพร และอาหารตามธาตุเจ้าเรือน เป็นต้น  
 1.5) การให้ความส าคัญในเรื่องความสุขสงบและ
สมดุลของคนในชุมชนและสิ่ งแวดล้อมทางธรรมชาติ 
(Unity) เป็นการให้บริการที่ค านึงถึงผลกระทบต่อคน 
ในสังคมและสิ่งแวดล้อม เช่น การสนับสนุนให้เกษตรกร
หรือคนในชุมชนปลูกผักและผลไม้ทางธรรมชาติ ที่ไม่ใช้
สารเคมีใด ๆ ตั้งแต่ขั้นตอนการท าปุ๋ยอินทรีย์ การปลูกพืช 
และดูแลพืชผักแบบใช้วิธีการทางธรรมชาติ ซึ่งจะส่งผลดีต่อ
ผู้บริโภค เกษตรกร และสิ่งแวดล้อม รวมถึงการใช้วัตถุดิบ
และการจ้างแรงงานในท้องถิ่นก่อนเสมอ เพื่อเป็นการสร้าง
งานและสร้างรายได้ให้แก่คนในชุมชน 
 1.6) การสืบสานอนุรักษ์และถ่ายทอดภูมิปัญญา
ด้านสุขภาพ (Recreation) เป็นการจัดกิจกรรมการดูแล
รักษาสุขภาพท้ังทางร่างกายและจิตใจควบคู่กับกิจกรรมการ
เรียนรู้ภูมิปัญญาที่ให้ผู้ใช้บริการร่วมท ากิจกรรมนั้น ๆ เช่น 
การท าสินค้าที่ระลึกเพื่อสุขภาพ การทดลองปลูกพืชอินทรีย์ 
การท าอาหารไทยและเครื่องดื่มสมุนไพรเพื่อสุขภาพ การ
เล่นดนตรีไทยเพื่อการผ่อนคลาย กิจกรรมการเรียนรู้นี้ ท า
ให้ผู้ใช้บริการได้รับความรู้ในการดูแลรักษาสุขภาพร่างกาย
และจิตใจ จนสามารถน ากลับไปใช้ในการดูแลรักษาสุขภาพ
ด้วยตนเองได้ 
 1.7) การน าเสนอคุณประโยชน์และคุณภาพที่
ถูกต้องแท้จริง (Ethical Performance) เป็นการให้
ความส าคัญกับผลิตภัณฑ์ที่ใช้ในการบริการ ซึ่งจะต้องมี
คุณภาพดี ใหม่ สด สะอาด และปลอดภัย เพื่อสร้างความ
มั่นใจให้กับผู้ใช้บริการ รวมทั้งการใส่ใจในเรื่องของสุขภาพ
และผลประโยชน์ที่ผู้ใช้บริการจะได้รับ ด้วยวิธีการสังเกต
และซักประวั ติโดยผู้ เ ช่ียวชาญด้านสุขภาพ เช่น การ
สอบถามโรคประจ าตัว อาการเจ็บปุวยต่าง ๆ โรคต้องห้าม
ส าหรับการนวดและการใช้ยาสมุนไพร ธาตุประจ าตัวของ
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เกิดการแลกเปลี่ยนความรู้ที่มีระหว่างกันได้ (O’Dell & 
Grayson, 1998) การศึกษาครั้งนี้ได้น าเอาหลักการจัดการ
ความรู้ มาใช้หาขั้นตอนและกระบวนการในการถ่ายทอด 
ภูมิปัญญาไทยในแหล่งท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ เป็น
วิธีการที่ช่วยน าความรู้ ภูมิปัญญาด้านสุขภาพของไทยที่มี
คุณค่า และมีอยู่อย่างมากมายในชุมชน หรือน าความรู้ 
ภูมิปัญญาที่ก าลังจะสูญหายไปมาใช้ให้เกิดประโยชน์สูงสุด
ในการด าเนินกิจกรรมด้านการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ
ไทย กระบวนการของการจัดการความรู้ ได้แก่  การสร้าง 
การรวบรวม การจัดระบบ การถ่ายทอด และการใช้ความรู้
ภูมิปัญญา มาสร้างสรรค์กิจกรรมและการบริการด้าน
ส่งเสริมสุขภาพของไทยให้มีคุณภาพ ตอบสนองความ
ต้องการของนักท่องเที่ยว และสร้างความโดดเด่นให้การ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของไทย การผสมผสานเนื้อหาจาก
องค์ประกอบที่แสดงความเป็นเลิศของภูมิปัญญาไทยกับ
กระบวนการจัดการความรู้ของภูมิปัญญาไทย ได้สังเคราะห์
มาเป็นแบบจ าลองการจัดการภูมิปัญญาไทย ท าให้เช่ือมั่น 
ได้ว่า ภูมิปัญญาไทยเป็นหัวใจหลักของการบริการส่งเสริม
สุขภาพของไทย ผลที่ได้รับจากการศึกษาครั้งนี้  คือ ผู้มี 
ส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพสามารถน า
กระบวนการจัดการความเป็นเลิศทางภูมิปัญญาไปใช้ในการ
ถ่ายทอดองค์ความรู้ด้านภูมิปัญญาของท้องถิ่น ให้สามารถ
พัฒนารูปแบบและกิจกรรมการบริการทางสุขภาพได้อย่าง
ครบถ้วนและเป็นเอกลักษณ์ของไทยต่อไป 
 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
 1. เพื่อศึกษาองค์ประกอบที่แสดงความเป็นเลิศ
ของภูมิปัญญาไทยในบริบทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ    
 2. เพื่อศึกษากระบวนการจัดการความรู้ของภูมิ
ปัญญาไทยของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
 3. เพื่อสร้างแบบจ าลองการจัดการภูมิปัญญาไทย
ของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ     
 

วิธีการวิจัย 
 การวิจัยนี้ใช้วิธีการวิจัยแบบผสมผสาน 3 ขั้นตอน 
ดังนี ้
 1. การใช้แบบสอบถาม เพื่อส ารวจความคิดเห็น
องค์ประกอบที่แสดงความเป็นเลิศของภูมิปัญญาไทยใน
บริบทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่  
ผู้ประกอบธุรกิจการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่มีการให้บริการ
สินค้าและผลิตภัณฑ์ และมีรูปแบบกิจกรรมที่ใช้ภูมิปัญญา
ไทยที่ เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมสุขภาพทั่วประเทศไทย 
จ านวน 851 แห่ง ใช้วิธีการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ

เจาะจง โดยส่งจดหมายไปยังสถานประกอบการและเก็บ
ข้อมูลด้วยตัวเอง และได้รับแบบสอบถามที่สมบูรณ์ตอบ
กลับมาจ านวน 429 ฉบับ การวิ เคราะห์ข้อมูลใช้สถิติ 
เชิงพรรณนา ได้แก่ ค่าเฉลี่ย และค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 2. การสัมภาษณ์เชิงลึก ได้สัมภาษณ์กลุ่มตัวอย่าง
จ านวน 30 คน แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มที่ 1 จ านวน 10 
คน ได้แก่ บุคคลที่อยู่ในหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชน 
ที่มีส่วนเกี่ยวข้องโดยตรงกับการพัฒนาการท่องเที่ยว 
เชิงสุขภาพ กลุ่มที่ 2 จ านวน 20 คน ได้แก่ บุคคลที่อยู่ใน
ชุมชนการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เช่น ผู้น าชุมชน ปราชญ์
ชาวบ้าน และชาวบ้าน จ านวน 8 คน และผู้ประกอบการ
การท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ จ านวน 12 คน โดยใช้วิธีการ
คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง กลุ่มตัวอย่างที่ 1 ใช้การ
ส่งจดหมายเพื่อขอเก็บข้อมูลและระบุเนื้อหาหลักในการ
สัมภาษณ์ จากนั้นได้โทรศัพท์ไปยังหน่วยงานนั้น ๆ เพื่อขอ
นัดวันสัมภาษณ์ ส่วนกลุ่มตัวอย่างที่ 2 ใช้วิธีการเลือกกลุ่ม
ตัวอย่างแบบลูกโซ่ โดยเริ่มจากการเข้าไปสัมภาษณ์ผู้น า
ชุมชนต้นแบบการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในพื้นที่การศึกษา 
จากนั้นขอค าแนะน าบุคคลที่มีความเช่ียวชาญในการใช้ 
ภูมิปัญญาไทยในการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ แล้วตามไป
สัมภาษณ์บุคคลที่ได้รับการแนะน า โดยท าวิธีนี้ซ้ าไปเรื่อย ๆ 
จนข้อมูลที่ได้ถึงจุดอิ่มตัว 
 การวิ เคราะห์ข้อมูล เ ชิงสัมภาษณ์ ใ ช้วิธีการ
วิเคราะห์เนื้อหา โดยการน าข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์ในเชิง
พรรณนา มีการแบ่งประเภทข้อมูลตามวัตถุประสงค์ของ
งานวิจัย และจัดรวมเนื้อหาที่สามารถเข้ากลุ่มเดียวกันได้ 
เพื่อง่ายต่อการสรุปและวิเคราะห์ข้อมูล และตรวจสอบ
ข้อมูลที่ได้จากแหล่งอื่น ๆ เช่น วรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับ
งานวิจัยที่ผ่านมา และขั้นตอนสุดท้าย คือ การสรุปผลการ
วิ เคราะห์ เนื้อหาและอภิปรายผล เพื่อน าไปเสนอต่อ
ผู้ประกอบการ และหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชน 
ที่เกี่ยวข้องในกระบวนการอภิปรายกลุ่มต่อไป  
 3. การอภิปรายกลุ่ม จ านวน 30 คน ได้แก่ 
ตัวแทนจากหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชนที่มีส่วน
เกี่ยวข้องโดยตรงกับการพัฒนาการท่องเที่ยว และตัวแทน
จากชุมชนการท่องเที่ยวเ ชิงสุขภาพ เ ช่น ผู้น าชุมชน 
ชาวบ้าน ปราชญ์ชาวบ้าน และผู้ประกอบการการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ เนื้อหาหลักมาจากข้อมูลที่ได้จากการวิจัยใน
ขั้นตอนที่ 1 และ 2 โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อให้ได้แนวคิด 
มุมมองทั้งเชิงกว้างและเชิงลึกในเรื่องลักษณะเด่นของ 
ภูมิปัญญาไทยและการถ่ายทอดภูมิปัญญาไทยที่จะน าไปใช้
ในการส่งเสริมสุขภาพ ไปยังกลุ่ม เปู าหมายหรือผู้ ใ ช้
ประโยชน์ที่ควรจะได้ จากนั้นน าเข้ามูลที่ได้มาตรวจสอบ

	 1.1)	 ความเป็นอัตลักษณ์เฉพาะตัว (Identity) 

ภูมิปัญญาในแต่ละชุมชนเป็นภูมิปัญญาด้ังเดิมที่ใช้มายาว   

นานตัง้แตส่มยับรรพบุรษุสบืเนือ่งมาจนถงึปจัจุบัน มเีอกลักษณ์

เฉพาะตวัของแตล่ะทอ้งถิน่ มกีารนำ�ทรพัยากรทางธรรมชาต ิ

วิถีชีวิตและวัฒนธรรมท้องถ่ิน ผสมผสานเข้ากับภูมิปัญญา

ด้านการดูแลรักษาสุขภาพ ฟื้นฟูสภาพจิตใจและร่างกาย     

เป็นหลัก แล้วนำ�มาพัฒนาเป็นโปรแกรมการท่องเที่ยวเชิง

สุขภาพควบคู่กับกิจกรรมการท่องเที่ยวภายในชุมชนนั้น ๆ 

	 1.2)	 การใช้พลังจากธรรมชาติในการส่งเสริม   

สุขภาพร่างกายและจิตใจ (Nature) เป็นการนำ�เอา

ทรัพยากรธรรมชาติ สิ่งแวดล้อมและแหล่งท่องเที่ยวทาง

ธรรมชาติ อาทิ ป่าเขา นํ้าตก ทุ่งดอกไม้ ฟาร์มเกษตรอินทรีย์ 

อากาศเย็นสดชื่น บรรยากาศที่ร่มรื่นและเงียบสงบ น้ําแร่    

นํ้าร้อน โคลน ทราย และหิน เป็นต้น มาใช้ส่งเสริมสุขภาพ

ร่างกายและจิตใจได้ รวมถึงการนำ�วัตถุดิบทางธรรมชาติ     

เช่น การใช้สมุนไพร มาเป็นยาในการบำ�บัดรักษาโรคและ

อาการเจบ็ป่วยต่าง ๆ  การประกอบอาหารและเครือ่งดืม่ และ

การทำ�ลูกประคบสมุนไพร เป็นต้น

	 1.3)	 การมสีนุทรยีภาพในการใหบ้ริการ (Aesthetic) 

เป็นการสร้างบรรยากาศในการผ่อนคลายท้ังทางร่างกาย    

และจิตใจแก่ผู้ใช้บริการ เช่น การเปิดเสียงเพลงเบา ๆ             

การใช้กลิ่นหอม การตกแต่งภายในสถานประกอบการ          

การจัดหาสิ่งบันเทิงต่าง ๆ เพื่อให้ผู้ใช้บริการเกิดความรู้สึก   

ผ่อนคลาย อาทิ หนังสือ ภาพยนตร์ อาหารและเครื่องด่ืม

สมุนไพร เป็นต้น

รวมจำ�นวน 518 แหลง่ ทำ�ใหไ้ด้รปูแบบกจิกรรมทีใ่ชภ้มูปิญัญา
ไทยที่เกี่ยวข้องกับการส่งเสริมสุขภาพชัดเจนยิ่งขึ้น 

	 1.	 องคป์ระกอบทีแ่สดงความเปน็เลศิของภมูปิญัญา
ไทยในบริบทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ มีดังนี้
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และยืนยันความน่าเช่ือถือ และวิเคราะห์เนื้อหา เพื่อสร้าง
แบบจ าลองการจัดการภูมิปัญญาไทยของการท่องเที่ยว 
เชิงสุขภาพของไทย  
 พื้นที่ในการศึกษามาจาก 5 ภูมิภาคของไทย 
ได้แก่ ชุมชนต้นแบบการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในจังหวัด
เชียงใหม่ ล าพูน ล าปาง และแม่ฮ่องสอน ธุรกิจสปา ธุรกิจ
น้ าพุร้อนธรรมชาติที่รับผิดชอบโดยหน่วยงานภาครัฐและ
ภาคเอกชนที่ได้รับการพัฒนาให้เป็นสถานที่ท่องเที่ยวแล้ว 
ธุรกิจสถานพยาบาลที่มีการใช้ภูมิปัญญาเพื่อส่งเสริมสุขภาพ
ที่สภาการแพทย์แผนไทยรับรอง ธุรกิจโรงแรมเพื่อสุขภาพ 
ธุรกิจผลิตและจ าหน่ายสินค้าเกษตรเพื่อสุขภาพ ธุรกิจการ
ท่องเที่ยวเชิงเกษตร และธุรกิจร้านอาหารเพื่อสุขภาพ 
รวมจ านวน 518 แหล่ง ท าให้ได้รูปแบบกิจกรรมที่ใช้ภูมิ
ปัญญาไทยท่ีเกี่ยวข้องกับการส่งเสริมสุขภาพชัดเจนยิ่งขึ้น   
 

ผลการวิจัย 
 1. องค์ประกอบที่แสดงความเป็นเลิศของภูมิ
ปัญญาไทยในบริบทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ มีดังนี้ 
 1.1) ความเป็นอัตลักษณ์เฉพาะตัว (Identity) ภูมิ
ปัญญาในแต่ละชุมชนเป็นภูมิปัญญาดั้งเดิมที่ใช้มายาวนาน
ตั้งแต่สมัยบรรพบุรุษสืบเนื่องมาจนถึงปัจจุบัน มีเอกลักษณ์
เฉพาะตัวของแต่ละท้องถิ่น มีการน าทรัพยากรทาง
ธรรมชาติ วิถีชีวิตและวัฒนธรรมท้องถิ่น ผสมผสานเข้ากับ
ภูมิปัญญาด้านการดูแลรักษาสุขภาพ ฟื้นฟูสภาพจิตใจและ
ร่างกายเป็นหลัก แล้วน ามาพัฒนาเป็นโปรแกรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพควบคู่กับกิจกรรมการท่องเที่ยวภายใน
ชุมชนนั้น ๆ  
 1.2) การใช้พลังจากธรรมชาติในการส่งเสริม
สุขภาพร่างกายและจิตใจ (Nature) เป็นการน าเอา
ทรัพยากรธรรมชาติ สิ่งแวดล้อม และแหล่งท่องเที่ยวทาง
ธรรมชาติ อาทิ ปุาเขา น้ าตก ทุ่งดอกไม้ ฟาร์มเกษตร
อินทรีย์ อากาศเย็นสดช่ืน บรรยากาศที่ร่มรื่นและเงียบสงบ 
น้ าแร่ น้ าร้อน โคลน ทราย และหิน เป็นต้น มาใช้ส่งเสริม
สุขภาพร่างกายและจิตใจได้ รวมถึงการน าวัตถุดิบทาง
ธรรมชาติ เช่น การใช้สมุนไพร มาเป็นยาในการบ าบัดรักษา
โรคและอาการเจ็บปุวยต่าง ๆ การประกอบอาหารและ
เครื่องดื่ม และการท าลูกประคบสมุนไพร เป็นต้น  
 1 .3 )  ก ารมี สุ นทรี ยภ าพ ในกา ร ใ ห้ บ ริ ก า ร 
(Aesthetic) เป็นการสร้างบรรยากาศในการผ่อนคลายท้ัง
ทางร่างกายและจิตใจแก่ผู้ใช้บริการ เช่น การเปิดเสียงเพลง
เบา  ๆ  การ ใ ช้กลิ่ นหอม  การตกแ ต่ งภาย ในสถาน
ประกอบการ การจัดหาสิ่งบันเทิงต่าง ๆ เพื่อให้ผู้ใช้บริการ

เกิดความรู้สึกผ่อนคลาย อาทิ หนังสือ ภาพยนตร์ อาหาร
และเครื่องดื่มสมุนไพร เป็นต้น 
 1.4) การให้บริการบ าบัดรักษาสุขภาพด้วยวิธีการ
ดั้งเดิม (Traditional Treatment) ภูมิปัญญาที่น ามาใช้ 
ในการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเกี่ยวข้องกับการปูองกันและ
รักษาสุขภาพของคนในชุมชนด้วยวิธีการปฏิบัติแบบดั้งเดิม
ที่สืบทอดกันมาตั้งแต่สมัยบรรพบุรุษ และมีความเกี่ยวข้อง
กับวิถีชีวิต ความเช่ือ ประเพณีและวัฒนธรรมอันดีงามของ
คนในชุมชน ดังนั้นภูมิปัญญาด้านการแพทย์แผนไทย หรือ
การแพทย์ทางเลือก และภูมิปัญญาด้านสมุนไพรจึงมี
บทบาทส าคัญอย่างยิ่งในกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพ เช่น การนวดแผนไทย การนวดกดจุด การประคบ
สมุนไพร การย่ าขาง การตอกเส้น การรับประทานยา
สมุนไพร และอาหารตามธาตุเจ้าเรือน เป็นต้น  
 1.5) การให้ความส าคัญในเรื่องความสุขสงบและ
สมดุลของคนในชุมชนและสิ่ งแวดล้อมทางธรรมชาติ 
(Unity) เป็นการให้บริการที่ค านึงถึงผลกระทบต่อคน 
ในสังคมและสิ่งแวดล้อม เช่น การสนับสนุนให้เกษตรกร
หรือคนในชุมชนปลูกผักและผลไม้ทางธรรมชาติ ที่ไม่ใช้
สารเคมีใด ๆ ตั้งแต่ขั้นตอนการท าปุ๋ยอินทรีย์ การปลูกพืช 
และดูแลพืชผักแบบใช้วิธีการทางธรรมชาติ ซึ่งจะส่งผลดีต่อ
ผู้บริโภค เกษตรกร และสิ่งแวดล้อม รวมถึงการใช้วัตถุดิบ
และการจ้างแรงงานในท้องถิ่นก่อนเสมอ เพื่อเป็นการสร้าง
งานและสร้างรายได้ให้แก่คนในชุมชน 
 1.6) การสืบสานอนุรักษ์และถ่ายทอดภูมิปัญญา
ด้านสุขภาพ (Recreation) เป็นการจัดกิจกรรมการดูแล
รักษาสุขภาพท้ังทางร่างกายและจิตใจควบคู่กับกิจกรรมการ
เรียนรู้ภูมิปัญญาที่ให้ผู้ใช้บริการร่วมท ากิจกรรมนั้น ๆ เช่น 
การท าสินค้าที่ระลึกเพื่อสุขภาพ การทดลองปลูกพืชอินทรีย์ 
การท าอาหารไทยและเครื่องดื่มสมุนไพรเพื่อสุขภาพ การ
เล่นดนตรีไทยเพื่อการผ่อนคลาย กิจกรรมการเรียนรู้นี้ ท า
ให้ผู้ใช้บริการได้รับความรู้ในการดูแลรักษาสุขภาพร่างกาย
และจิตใจ จนสามารถน ากลับไปใช้ในการดูแลรักษาสุขภาพ
ด้วยตนเองได้ 
 1.7) การน าเสนอคุณประโยชน์และคุณภาพที่
ถูกต้องแท้จริง (Ethical Performance) เป็นการให้
ความส าคัญกับผลิตภัณฑ์ที่ใช้ในการบริการ ซึ่งจะต้องมี
คุณภาพดี ใหม่ สด สะอาด และปลอดภัย เพื่อสร้างความ
มั่นใจให้กับผู้ใช้บริการ รวมทั้งการใส่ใจในเรื่องของสุขภาพ
และผลประโยชน์ที่ผู้ใช้บริการจะได้รับ ด้วยวิธีการสังเกต
และซักประวั ติโดยผู้ เ ช่ียวชาญด้านสุขภาพ เช่น การ
สอบถามโรคประจ าตัว อาการเจ็บปุวยต่าง ๆ โรคต้องห้าม
ส าหรับการนวดและการใช้ยาสมุนไพร ธาตุประจ าตัวของ
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ผู้ใช้บริการ และมีการประเมิน ติดตาม และแนะน าผลการ
ใช้บริการอย่างสม่ าเสมอ เพื่อเป็นการให้บริการการส่งเสริม
และบ าบัดรักษาอย่างถูกวิธี ตรงกับอาการของโรค ซึ่งเป็น
การปูองกันการเจ็บปุวยที่อาจเกิดขึ้นจากการใช้บริการได้ 
 2. กระบวนการจัดการความรู้ของภูมิปัญญาไทย
ในบริบทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ การศึกษาครั้งนี้ได้
ป ร ะ ยุ กต์ แนวคิ ด ก า ร จั ด ก า รคว ามรู้  ( Knowledge 
Management) มาใช้ในการจัดการความรู้ของภูมิปัญญา
ไทยมี 4 ข้ันตอน ดังนี ้
 2 . 1 ) กา ร ร ะบุ ค วามรู้ ภู มิ ปั ญญา  ( Identify 
Wisdom) เป็นการรวบรวมและค้นหาภูมิปัญญาไทยและ
ทรัพยากรที่มีอยู่ภายในท้องถิ่น เพื่อสังเคราะห์หาองค์
ความรู้ที่จ าเป็นและสอดคล้องกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
โดย (1) ชุมชนต้องส ารวจและค้นหาอัตลักษณ์ที่โดดเด่น 
อาทิ น้ าแร่หรือน้ าพุร้อนธรรมชาติ หินหรือทรายร้อนตาม
ธรรมชาติ สมุนไพรท้องถิ่น เส้นทางเดินปุาธรรมชาติ น้ าตก 
ธารน้ า ปุาไม้ ฯลฯ และ (2) ระบุความรู้ภูมิปัญญาที่ต้องการ
น ามาใช้ประโยชน์ในการส่งเสริมสุขภาพ และแหล่งความรู้
ของภูมิปัญญานั้น ๆ อาทิ ภูมิปัญญาด้านการท าอาหาร
พื้นเมืองเพื่อสุขภาพ ด้านการรักษาโรคของหมอพื้นบ้าน 
ด้านการท าสินค้าท่ีระลึกเพื่อสุขภาพ ด้านการนวดเพื่อผ่อน
คลาย และด้านสมุนไพร เป็นต้น โดยภูมิปัญญาเหล่านี้
จะต้องมีอยู่หรือเคยใช้อยู่ ในชุมชน และจะต้องเป็น
เอกลักษณ์ของชุมชน ไม่ลอกเลียนแบบชุมชนหรือสถาน
ประกอบการอื่น ๆ  
 2.2) การรวบรวมความรู้ภูมิปัญญา (Capturing 
Wisdom) มี 2 วิธี คือ (1) การรวบรวมความรู้ภูมิปัญญา
จากภายในองค์กร มีวิธี คือ เป็นการแลกเปลี่ยนความรู้ 
ภูมิปัญญาที่ฝังลึกจากผู้มีความช านาญในการใช้ภูมิปัญญา
ด้านการรักษาและส่งเสริมสุขภาพภายในชุมชน โดยผ่าน
กระบวนการแลกเปลี่ยนประสบการณ์ตรงระหว่างบุคคล
หรือกลุ่มบุคคล โดยการพูดคุย สอบถาม และสัมภาษณ์ 
เชิงลึกจากคนเฒ่าคนแก่หรือผู้ที่มีความรู้ภูมิปัญญา จากนั้น
น าความรู้ที่ได้ออกมาเรียบเรียงเป็นภาษาพูดหรือภาษา
เขียนให้อยู่ในรูปแบบเอกสารและต าราต่าง ๆ นอกจากนี้ยัง
มีการรวบรวมจากเอกสารและต าราความรู้ภูมิปัญญาต่าง ๆ 
เช่น ต ารายาสมุนไพร ต าราใบลาน ต าราการรักษาแบบ
แพทย์แผนไทย ฯลฯ ซึ่งเป็นต าราที่ผู้เป็นเจ้าของได้บันทึกไว้
เป็นลายลักษณ์อักษรแล้ว หรือเป็นต าราที่มอบให้แก่ทายาท
หรือลูกหลานไว้เป็นมรดก (2) การรวบรวมความรู้ภูมิ
ปัญญาจากภายนอกองค์กร โดยการส่งตัวแทนภายในไป
อบรมหลักสูตรต่าง ๆ จากหน่วยงานความเช่ียวชาญของ
ภาครัฐและภาคเอกชนที่ เกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยว 

เชิงสุขภาพ เช่น หลักสูตรประกอบอาหารเพื่อสุขภาพ 
หลักสูตรนวดเพื่อผ่อนคลาย หลักสูตรท าลูกประคบสมนุไพร 
หลักสูตรท าเกษตรอินทรีย์ หลักสูตรการจัดการสิ่งแวดล้อม
ชุมชน เป็นต้น ซึ่งเป็นการสร้างความรู้ภูมิปัญญาจากหลัก
วิชาการ เพื่อยกระดับความรู้ภูมิปัญญาให้ถูกต้องตามหลัก
มาตรฐานสากลที่หน่วยงานภาครัฐก าหนด อาทิ การ
ท าอาหารเพื่อสุขภาพท่ีปลอดภัย การตกแต่งสถาน
ประกอบการและมาตรฐานการให้บริการของสถาน
ประกอบการสปา การผลิตผลิตภัณฑ์เพื่อสุขภาพหรือสินค้า
ที่ระลึกเพื่อสุขภาพท่ีมีมาตรฐาน เป็นต้น นอกจากน้ียังมีการ
รวบรวมความรู้จากแหล่งศึกษาดูงานต่าง ๆ ที่ประสบ
ความส าเร็จด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ท าให้มีโอกาส
เรียนรู้และฝึกปฏิบัติจากประสบการณ์ของผู้เ ช่ียวชาญ 
ในสถานที่จริง ท าให้ผู้เรียนรู้ได้ฝึกคิด ลงมือท า และแก้ไข
ปัญหาต่าง ๆ ด้วยตนเอง โดยมีผู้เช่ียวชาญด้านการแพทย์
แผนไทยและหมอพื้นบ้านตัวจริงเป็นผู้ให้ค าปรึกษาและให้
ความรู้ภูมิปัญญาด้านการแพทย์แผนไทยอย่างใกล้ชิด  
 2.3) การจัดระบบความรู้ภูมิปัญญา (Codifying 
Wisdom) เป็นขั้นตอนการน าความรู้ภูมิปัญญาไปใช้ให้เกิด
ประโยชน์สูงสุด และเกิดความสะดวกในการใช้งานในการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ โดยการจัดหมวดหมู่ความรู้ภูมิปัญญา
ภายในสถานประกอบการและชุมชนท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ  
มีการแบ่งแยกประเภทของความรู้และจัดตั้งเป็นกลุ่ม 
ภูมิปัญญาต่าง ๆ อาทิ กลุ่มสมุนไพร กลุ่มท าอาหารเพื่อ
สุขภาพ กลุ่มของที่ระลึกเพื่อสุขภาพ กลุ่มนวด กลุ่มแปรรูป
อาหาร กลุ่มหมอพื้นบ้าน กลุ่มโฮมสเตย์ และกลุ่มเกษตร
อินทรีย์ เป็นต้น ซึ่งในแต่ละกลุ่มจะมีผู้ที่มีความรู้และ
ประสบการณ์การใช้ภูมิปัญญาเหล่านี้เป็นผู้ถ่ายทอดความรู้
ให้แก่สมาชิกภายในกลุ่ม นอกจากนี้ยังสร้างการมีส่วนร่วม
ของชุมชน การสรรหาสมาชิก ผู้น ากลุ่ม เพื่อให้เกิดการ
ขับเคลื่อนในการบริหารจัดการด้านการท่องเที่ยวในพื้นที่  
มีสภาชุมชนและคณะกรรมการต่าง ๆ จากการเลือกของ
สมาชิก มีคนเฒ่าคนแก่ที่มีความรู้ความช านาญและมี
ประสบการณ์ในการใช้ภูมิปัญญามาถ่ายทอดความรู้ให้แก่
สมาชิกภายในกลุ่ม รวมทั้งการจัดเป็นเส้นทางการท่องเที่ยว
และกิจกรรมการท่องเที่ยวเพื่อสุขภาพของชุมชนต่อไป  
 2.4) การถ่ายทอดความรู้ภูมิปัญญา (Wisdom 
Flow) เป็นกระบวนการที่ส าคัญในการน าความรู้ภูมิปัญญา
ที่ได้ ไปเผยแพร่และใช้ให้ เกิดประโยชน์สูงสุด วิธีการ
ถ่ ายทอด เ ช่น  การจัดกิจกรรมการท่องเที่ ยว  ที่ ให้
นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วม และสามารถน ากลับไปปฏิบัติเองได้
ที่บ้าน นอกจากนี้ยังอาจถ่ายทอดผ่านเทศกาลและงาน
ประเพณีต่าง ๆ ของชุมชน เช่น งานลอยกระทง ท าบุญ 
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มาใช้ในการจัดการความรู้ของภูมิปัญญาไทยมี 4 ขั้นตอน    
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ตักบาตรและเวียนเทียนในวันพระ งานประเพณีสรงน้ าพระ
ในวันสงกรานต์ งานปีใหม่ชนเผ่าพื้นเมืองต่าง ๆ และงาน 
สู่ขวัญ เป็นต้น ซึ่งเป็นกิจกรรมที่ช่วยส่งเสริมสุขภาพใจและ
จิตวิญญาณได้  ส าหรับสถานประกอบการและชุมชน
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพก็สามารถถ่ายทอดความรู้ภูมิปัญญาได้
โดยตรง โดยการพูดคุย แนะน า และให้ค าปรึกษาแก่
ผู้ ใช้บริการอย่างใกล้ชิด เพื่อช่วยให้นักท่องเที่ยวหรือ
ผู้ใช้บริการสามารถน าความรู้ภูมิปัญญาที่ได้กลับไปดูแล
รักษาและส่งเสริมสุขภาพด้วยตนเองได้อย่างต่อเนื่อง การ
ถ่ายทอดความรู้ภูมิปัญญาที่ชุมชนสามารถกระท าได้ ได้แก่ 
การจัดตั้งศูนย์การเรียนรู้ภูมิปัญญาท้องถิ่นภายในชุมชน
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ การจัดตั้งพิพิธภัณฑ์การแพทย์แผน
ไทยและศูนย์การเรียนรู้ภาคประชาชนด้านการแพทย์แผน
ไทย การจัดท าเอกสารต ารับต ารายาสมุนไพรและวิธีการ
รักษาโรคด้วยการแพทย์แผนไทย และคู่มือการท่องเที่ยว 
เชิงสุขภาพ เป็นต้น ซึ่งสามารถน ามาพัฒนารูปแบบเนื้อหา
ให้สื่อสารทางออนไลน์ได้อย่างครบถ้วนและรวดเร็วยิ่งข้ึน  
 3. แบบจ าลองการจัดการภูมิปัญญาไทยของการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ มี 4 ข้ันตอน ดังนี้   
 3.1) การค้นหาความเป็นเอกลักษณ์ของภูมิ
ปัญญา (Unique Wisdom) เป็นการส ารวจต้นทุนทาง
ทรัพยากรที่มีอยู่ในชุมชน ที่แสดงออกถึงวิถีชีวิตและความ
เป็นอยู่ของคนในท้องถิ่นที่สืบทอดต่อกันมายาวนาน อีกทั้ง
ยังมีคุณค่าและมีเอกลักษณ์เฉพาะตัวของท้องถิ่นนั้น ๆ เช่น 
วัฒนธรรมการท าอาหาร การแต่งกาย ประเพณี ความเช่ือ 
ศาสนา และพิธีกรรม เป็นต้น รวมทั้งทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวต่าง ๆ ที่มีอยู่ในท้องถิ่นด้วย เช่น บ่อน้ าร้อน/
น้ าแร่ธรรมชาติ น้ าตก ภูเขา ทะเลหมอก ทุ่งดอกไม้ เป็นต้น 
เพื่อน ามาเป็นส่วนหน่ึงของกิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพ  
 3.2 )  การผสมผสานองค์ความรู้ ใหม่  (New 
Integration) เป็นการสร้างและรวบรวมภูมิปัญญาที่ก าลัง
จะสูญหายไปให้กลับคืนมาเพื่อใช้ประโยชน์สูงสุด ด้วยการ
สร้างปฏิสัมพันธ์ทางสังคม การพูดคุย สัมภาษณ์เชิงลึก และ
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ภูมิปัญญาที่ฝังลึกจากผู้มีประสบการณ์
หรือผู้เช่ียวชาญในท้องถิ่น รวมทั้งการสร้างความร่วมมือ
จากหน่วยงานความเช่ียวชาญทางการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ในการอบรมความรู้ที่จ าเป็น มีการศึกษาดูงานที่ประสบ
ความส าเร็จด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเพื่อน าภูมิปัญญา
ดั้งเดิมเหล่านั้นมาพัฒนาและต่อยอดความรู้เป็นผลิตภัณฑ์
และการบริการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในรูปแบบใหม่ให้มี
ความโดดเด่น น่าสนใจ มีรูปแบบทันสมัย และมีความ
ปลอดภัย  

 3.3) การสร้างผลิตภัณฑ์และการบริการที่ เป็น 
อัตลักษณ์ของท้องถิ่น (Identity Product) ด้วยการสร้าง
ความร่วมมือของคนในท้องถิ่นในการจัดกิจกรรม เช่น การ
จัดตั้งคณะกรรมการชุมชน เพื่อจัดสรรหน้าที่การท างานใน
แต่ละด้านให้เหมาะสม มีการจ้างแรงงาน และใช้วัตถุดิบ
ทางธรรมชาติที่มีอยู่ในท้องถิ่น เพื่อสร้างรายได้ให้กับคนใน
ชุมชน ให้อยู่ร่วมกันได้อย่างสงบสุข ออกแบบรูปแบบ
ผลิตภัณฑ์และการบริการที่ เป็นอัตลักษณ์ เฉพาะตัว 
แตกต่างจากผลิตภัณฑ์และการบริการอื่น ๆ มีการสร้าง
สุนทรียภาพในการให้บริการ เพื่อให้ผู้ใช้บริการได้สัมผัสถึง
ความเป็นไทยทั้งในด้านรูป รส กลิ่น เสียง และสัมผัส  
(5 Senses) จะช่วยให้นักท่องเที่ยวได้ดื่มด่ า เพลิดเพลิน
และ เกิดความรู้สึกผ่อนคลาย ซึ่งส่งผลดีต่อสุขภาพร่างกาย
และจิตใจได้   
 3.4) การจัดกิจกรรมที่สร้างการเรียนรู้อย่าง
สร้างสรรค์ (Creative Activity) โดยการให้นักท่องเที่ยวได้
ใช้ความสามารถและแนวคิดของตนเองในการท ากิจกรรม
การดูแลและส่งเสริมสุขภาพด้วยตนเอง ซึ่ งเป็นการ
เสริมสร้างการปฏิสัมพันธ์ที่ดีระหว่างนักท่องเที่ยวและ
ชุมชน ส่งผลดีต่อร่างกายและจิตใจแก่นักท่องเที่ยว การให้
ค าปรึกษาและแนะน าข้ันตอนการดูแลและส่งเสริมสุขภาพ
จากผู้เช่ียวชาญโดยตรง ก็จะส่งผลให้นักท่องเที่ยวสามารถ
กลับไปดูแลรักษาและส่งเสริมสุขภาพด้วยตนเองได้  
 

อภิปรายผลการวิจัย  
 1. ความส าคัญขององค์ประกอบที่แสดงความ
เป็นเลิศของภูมิปัญญาไทยในบริบทของการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ  

1.1) ความเป็นอัตลักษณ์เฉพาะตัว ( Identity) 
เป็นองค์ประกอบที่สร้างความโดดเด่นให้กับการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพของไทยได้ดี โดยน าเอาสิ่งที่มีอยู่ในท้องถิ่น เช่น 
อาหารการกิน การแต่งกาย ภาษาถิ่น และงานประเพณี 
เป็นต้น เข้ามาเป็นส่วนหนึ่งของการบริการ เช่น การนวด
แผนไทย การตอกเส้น การอบ/ประคบสมุนไพร และการ
บริการอื่น ๆ ที่แสดงออกถึงวิถีชีวิตแบบไทย เป็นต้น การน า
สถาปัตยกรรมและศิลปวัฒนธรรมไทยมาตกแต่งสถาน
ประกอบการ อาทิ การประดับด้วยดอกไม้ท้องถิ่น การ
ตกแต่งด้วยภาพวาดศิลปะไทย การใช้ผ้าไทยมาเป็นอุปกรณ์
และเครื่องใช้ภายใน การท าปูายสัญลักษณ์ต่าง ๆ แบบไทย 
การแต่งกายของพนักงานแบบไทย การพูดภาษาท้องถิ่น 
การเปิดเพลงบรรเลงไทย จะท าให้นักท่องเที่ยวได้สัมผัส
ความเป็นไทยแท้ของท้องถิ่นไทย จากรายงาน Trend 
Watching 2018 Trend Report กล่าวถึงกระแส  
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ผู้ใช้บริการ และมีการประเมิน ติดตาม และแนะน าผลการ
ใช้บริการอย่างสม่ าเสมอ เพื่อเป็นการให้บริการการส่งเสริม
และบ าบัดรักษาอย่างถูกวิธี ตรงกับอาการของโรค ซึ่งเป็น
การปูองกันการเจ็บปุวยที่อาจเกิดขึ้นจากการใช้บริการได้ 
 2. กระบวนการจัดการความรู้ของภูมิปัญญาไทย
ในบริบทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ การศึกษาครั้งนี้ได้
ป ร ะ ยุ กต์ แนวคิ ด ก า ร จั ด ก า รคว ามรู้  ( Knowledge 
Management) มาใช้ในการจัดการความรู้ของภูมิปัญญา
ไทยมี 4 ข้ันตอน ดังนี ้
 2 . 1 ) กา ร ร ะบุ ค วามรู้ ภู มิ ปั ญญา  ( Identify 
Wisdom) เป็นการรวบรวมและค้นหาภูมิปัญญาไทยและ
ทรัพยากรที่มีอยู่ภายในท้องถิ่น เพื่อสังเคราะห์หาองค์
ความรู้ที่จ าเป็นและสอดคล้องกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
โดย (1) ชุมชนต้องส ารวจและค้นหาอัตลักษณ์ที่โดดเด่น 
อาทิ น้ าแร่หรือน้ าพุร้อนธรรมชาติ หินหรือทรายร้อนตาม
ธรรมชาติ สมุนไพรท้องถิ่น เส้นทางเดินปุาธรรมชาติ น้ าตก 
ธารน้ า ปุาไม้ ฯลฯ และ (2) ระบุความรู้ภูมิปัญญาที่ต้องการ
น ามาใช้ประโยชน์ในการส่งเสริมสุขภาพ และแหล่งความรู้
ของภูมิปัญญานั้น ๆ อาทิ ภูมิปัญญาด้านการท าอาหาร
พื้นเมืองเพื่อสุขภาพ ด้านการรักษาโรคของหมอพื้นบ้าน 
ด้านการท าสินค้าท่ีระลึกเพื่อสุขภาพ ด้านการนวดเพื่อผ่อน
คลาย และด้านสมุนไพร เป็นต้น โดยภูมิปัญญาเหล่านี้
จะต้องมีอยู่หรือเคยใช้อยู่ ในชุมชน และจะต้องเป็น
เอกลักษณ์ของชุมชน ไม่ลอกเลียนแบบชุมชนหรือสถาน
ประกอบการอื่น ๆ  
 2.2) การรวบรวมความรู้ภูมิปัญญา (Capturing 
Wisdom) มี 2 วิธี คือ (1) การรวบรวมความรู้ภูมิปัญญา
จากภายในองค์กร มีวิธี คือ เป็นการแลกเปลี่ยนความรู้ 
ภูมิปัญญาที่ฝังลึกจากผู้มีความช านาญในการใช้ภูมิปัญญา
ด้านการรักษาและส่งเสริมสุขภาพภายในชุมชน โดยผ่าน
กระบวนการแลกเปลี่ยนประสบการณ์ตรงระหว่างบุคคล
หรือกลุ่มบุคคล โดยการพูดคุย สอบถาม และสัมภาษณ์ 
เชิงลึกจากคนเฒ่าคนแก่หรือผู้ที่มีความรู้ภูมิปัญญา จากนั้น
น าความรู้ที่ได้ออกมาเรียบเรียงเป็นภาษาพูดหรือภาษา
เขียนให้อยู่ในรูปแบบเอกสารและต าราต่าง ๆ นอกจากนี้ยัง
มีการรวบรวมจากเอกสารและต าราความรู้ภูมิปัญญาต่าง ๆ 
เช่น ต ารายาสมุนไพร ต าราใบลาน ต าราการรักษาแบบ
แพทย์แผนไทย ฯลฯ ซึ่งเป็นต าราที่ผู้เป็นเจ้าของได้บันทึกไว้
เป็นลายลักษณ์อักษรแล้ว หรือเป็นต าราที่มอบให้แก่ทายาท
หรือลูกหลานไว้เป็นมรดก (2) การรวบรวมความรู้ภูมิ
ปัญญาจากภายนอกองค์กร โดยการส่งตัวแทนภายในไป
อบรมหลักสูตรต่าง ๆ จากหน่วยงานความเช่ียวชาญของ
ภาครัฐและภาคเอกชนที่ เกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยว 

เชิงสุขภาพ เช่น หลักสูตรประกอบอาหารเพื่อสุขภาพ 
หลักสูตรนวดเพื่อผ่อนคลาย หลักสูตรท าลูกประคบสมนุไพร 
หลักสูตรท าเกษตรอินทรีย์ หลักสูตรการจัดการสิ่งแวดล้อม
ชุมชน เป็นต้น ซึ่งเป็นการสร้างความรู้ภูมิปัญญาจากหลัก
วิชาการ เพื่อยกระดับความรู้ภูมิปัญญาให้ถูกต้องตามหลัก
มาตรฐานสากลที่หน่วยงานภาครัฐก าหนด อาทิ การ
ท าอาหารเพื่อสุขภาพท่ีปลอดภัย การตกแต่งสถาน
ประกอบการและมาตรฐานการให้บริการของสถาน
ประกอบการสปา การผลิตผลิตภัณฑ์เพื่อสุขภาพหรือสินค้า
ที่ระลึกเพื่อสุขภาพท่ีมีมาตรฐาน เป็นต้น นอกจากน้ียังมีการ
รวบรวมความรู้จากแหล่งศึกษาดูงานต่าง ๆ ที่ประสบ
ความส าเร็จด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ท าให้มีโอกาส
เรียนรู้และฝึกปฏิบัติจากประสบการณ์ของผู้เ ช่ียวชาญ 
ในสถานที่จริง ท าให้ผู้เรียนรู้ได้ฝึกคิด ลงมือท า และแก้ไข
ปัญหาต่าง ๆ ด้วยตนเอง โดยมีผู้เช่ียวชาญด้านการแพทย์
แผนไทยและหมอพื้นบ้านตัวจริงเป็นผู้ให้ค าปรึกษาและให้
ความรู้ภูมิปัญญาด้านการแพทย์แผนไทยอย่างใกล้ชิด  
 2.3) การจัดระบบความรู้ภูมิปัญญา (Codifying 
Wisdom) เป็นขั้นตอนการน าความรู้ภูมิปัญญาไปใช้ให้เกิด
ประโยชน์สูงสุด และเกิดความสะดวกในการใช้งานในการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ โดยการจัดหมวดหมู่ความรู้ภูมิปัญญา
ภายในสถานประกอบการและชุมชนท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ  
มีการแบ่งแยกประเภทของความรู้และจัดตั้งเป็นกลุ่ม 
ภูมิปัญญาต่าง ๆ อาทิ กลุ่มสมุนไพร กลุ่มท าอาหารเพื่อ
สุขภาพ กลุ่มของที่ระลึกเพื่อสุขภาพ กลุ่มนวด กลุ่มแปรรูป
อาหาร กลุ่มหมอพื้นบ้าน กลุ่มโฮมสเตย์ และกลุ่มเกษตร
อินทรีย์ เป็นต้น ซึ่งในแต่ละกลุ่มจะมีผู้ที่มีความรู้และ
ประสบการณ์การใช้ภูมิปัญญาเหล่านี้เป็นผู้ถ่ายทอดความรู้
ให้แก่สมาชิกภายในกลุ่ม นอกจากนี้ยังสร้างการมีส่วนร่วม
ของชุมชน การสรรหาสมาชิก ผู้น ากลุ่ม เพื่อให้เกิดการ
ขับเคลื่อนในการบริหารจัดการด้านการท่องเที่ยวในพื้นที่  
มีสภาชุมชนและคณะกรรมการต่าง ๆ จากการเลือกของ
สมาชิก มีคนเฒ่าคนแก่ที่มีความรู้ความช านาญและมี
ประสบการณ์ในการใช้ภูมิปัญญามาถ่ายทอดความรู้ให้แก่
สมาชิกภายในกลุ่ม รวมทั้งการจัดเป็นเส้นทางการท่องเที่ยว
และกิจกรรมการท่องเที่ยวเพื่อสุขภาพของชุมชนต่อไป  
 2.4) การถ่ายทอดความรู้ภูมิปัญญา (Wisdom 
Flow) เป็นกระบวนการที่ส าคัญในการน าความรู้ภูมิปัญญา
ที่ได้ ไปเผยแพร่และใช้ให้ เกิดประโยชน์สูงสุด วิธีการ
ถ่ ายทอด เ ช่น  การจัดกิจกรรมการท่องเที่ ยว  ที่ ให้
นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วม และสามารถน ากลับไปปฏิบัติเองได้
ที่บ้าน นอกจากนี้ยังอาจถ่ายทอดผ่านเทศกาลและงาน
ประเพณีต่าง ๆ ของชุมชน เช่น งานลอยกระทง ท าบุญ 

	 3.2)	 การผสมผสานองค์ความรู้ใหม่ (New 

Integration) เป็นการสร้างและรวบรวมภูมิปัญญาที่กำ�ลัง   

จะสูญหายไปให้กลับคืนมาเพื่อใช้ประโยชน์สูงสุด ด้วยการ

สร้างปฏิสัมพันธ์ทางสังคม การพูดคุย สัมภาษณ์เชิงลึก และ

แลกเปลี่ยนเรียนรู้ภูมิปัญญาที่ฝังลึกจากผู้มีประสบการณ์    

หรือผู้เชี่ยวชาญในท้องถ่ิน รวมทั้งการสร้างความร่วมมือ     

จากหน่วยงานความเชี่ยวชาญด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ

ในการอบรมความรูท้ีจ่ำ�เปน็ มีการศึกษาดงูานท่ีประสบความ

สำ�เร็จด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเพื่อนำ�ภูมิปัญญาดั้งเดิม

เหล่าน้ันมาพัฒนาและต่อยอดความรู้เป็นผลิตภัณฑ์และ      

การบรกิารการทอ่งเทีย่วเชงิสขุภาพในรปูแบบใหม่ใหมี้ความ

โดดเด่น น่าสนใจ มีรูปแบบทันสมัย  และมีความปลอดภัย
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‘รักท้องถิ่น’ (Local Love) ว่า ปัจจุบันผู้บริโภคแสวงหา
สินค้าและบริการที่มีความเฉพาะถิ่นมากขึ้น โดยซื้อสินค้าที่
ผลิตและจ าหน่ายเฉพาะในพื้นที่ชุมชนนั้น ๆ และหาที่พักที่
สะท้อนเอกลักษณ์และความโดดเด่นของแต่ละพื้นท่ี หรือ
เลือกซื้อของฝากที่เป็นงานหัตถกรรมที่ขึ้นช่ือในท้องถิ่น 
นั้น ๆ (Tourism Authority of Thailand, 2018)  

1.2 ) การใช้พลังธรรมชาติในการรักษาและ
ส่งเสริมสุขภาพ (Nature) ที่พบเห็นในประเทศญี่ปุุน คือ 
การน าทรัพยากรธรรมชาติ อาทิ สภาพอากาศ และน้ าแร่
ร้อนธรรมชาติ มาใช้ในการส่งเสริมสุขภาพในรูปแบบที่
เรียกว่า ออนเซ็น (Onsen) ซึ่งเป็นวิธีการบ าบัดรักษา
สุขภาพร่างกายแบบองค์รวม ช่วยในการฟื้นฟู และปูองกัน
สุขภาพ (Seki & Heilman, 2005) รวมถึงการตกแต่งสถาน
ประกอบการตามวิถีญี่ปุุนแบบดั้งเดิม ที่เน้นการตกแต่งด้วย
วัสดุธรรมชาติ ได้แก่ ไม้ซุง กระดาษไม้ไผ่  หญ้า หรือ ผ้า 
(Altman, 2008) ในขณะที่เกาหลีและไต้หวัน มีการน า
น้ าแร่และทิวทัศน์ที่สวยงามมาใช้ในการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ (Global Wellness Institute, 2015) ส่วน
ประเทศจีนก็ใช้ทรัพยากรธรรมชาติ ภูมิทัศน์สวยงาม 
อากาศสดช่ืน น้ าสะอาด สิ่งแวดล้อมท่ีเงียบสงบและ
ปลอดภัย บรรยากาศที่ผ่อนคลาย น้ าแร่ น้ าพุร้อน ทราย 
และโคลน เป็นต้น มาส่งเสริมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
(Heung & Kucukusta, 2013) ดังนั้นผู้ประกอบการควรมี
การใช้ประโยชน์จากธรรมชาติเข้ามาเป็นส่วนหนึ่งของการ
บริการ เช่น การใช้พลังงานจากแสงอาทิตย์ในปริมาณที่
เหมาะสม สามารถปูองกันและรักษาโรคบางอย่างได้ การ
จัดกิจกรรมให้นักท่องเที่ยวได้สัมผัสแสงแดดอ่อน ๆ ในตอน
เช้าและเย็น จะช่วยดูดสารพิษจากร่างกาย ช่วยก าจัดเช้ือ
โรค ช่วยช าระร่างกาย รวมถึงช่วยรักษาโรคนอนไม่หลับได้ 
ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ Wakamura & Tokura, 
(2001) ที่พบว่า แสงแดด ท าให้การนอนหลับดีขึ้น เมื่อได้
สัมผัสแสงในช่วงเช้าและช่วงกลางวัน นอกจากน้ีควรมีการ
ตกแต่งสถานประกอบการให้มีสภาพใกล้เคียงกับความเป็น
ธรรมชาติมากที่สุด เพื่อให้นักท่องเที่ยวได้รับความผ่อน
คลายจากการสัมผัสความเป็นธรรมชาติ ซึ่งสอดคล้องกับ
งานวิจัยของ Chaisuvan & Chantachon (2017) ที่กล่าว
ว่า  การตกแต่งสถานที่และสิ่ งแวดล้อมภายในสถาน
ประกอบการ มีส่วนส าคัญช่วยให้เกิดการชะลอวัยได้ เช่น 
การจัดภูมิทัศน์ให้สวยงาม มีต้นไม้ หรือมีสิ่งปลูกสร้างที่ให้
ความร่มรื่น มีกลิ่นหอมจากสมุนไพรสด-แห้ง ดอกไม้ ใบไม้ 
สะอาด สดช่ืน ท าให้ภายในอาคารมีบรรยากาศดี และรู้สึก
คลายเครียด  

1.3 ) การสร้างสุนทรียภาพในการให้บริการ 
(Aesthetic) เป็นการสร้างความผ่อนคลายทั้งร่างกาย จิตใจ 
และจิตวิญญาณให้กับนักท่องเที่ยว ผ่านการสัมผัสทั้ง 5 
ด้าน คือ รูป รส กลิ่น เสียง และสัมผัส เช่น การจัดตกแต่ง
สถานประกอบการทั้งภายในและภายนอก เครื่องมือ 
เครื่องใช้ การแต่งกายแบบไทย การใช้เสียงเพลงบรรเลง
ไทยหรือของท้องถิ่น การใช้กลิ่นน้ ามันหอมระเหยหรือกลิ่น
จากดอกไม้สดพื้นเมือง การบริการอาหารและของว่างท่ีท า
จากพืชผักและผลไม้ท้องถิ่นตามฤดูกาล และการนวดแบบ
ต่าง ๆ ของแต่ละภูมิภาค ซึ่งถือว่าเป็นการให้บริการด้วย
วิธีการดั้งเดิมของพื้นถิ่น ซึ่งสามารถสร้างสุนทรียภาพให้แก่
นักท่องเที่ยวได้  
 1 .4 )  การรั กษาสุ ขภาพด้ วยวิ ธี การดั้ ง เดิ ม 
(Traditional Treatment) เป็นองค์ประกอบส าคัญที่ใช้กัน
อย่างแพร่หลาย เช่น ประเทศอินเดีย มีการน าเอาหลัก
อายุรเวท (Ayurveda) ที่เน้นความสมดุลของสุขภาพกาย
และใจในองค์ประกอบ 3 อย่าง ได้แก่ ลม ดิน และไฟ มาใช้
ในการนวดแบบ Ayurvedic และการรับประทานอาหาร
สมุนไพร (Hannam, 2008) ส่วนสปาของประเทศจีนมีการ
ผสมผสานประเพณีการรักษาและดูแลสุขภาพแบบโบราณ
และพิธีทางศาสนาของจีน ในรูปแบบที่เรียกว่า Chi Spa ซึ่ง
เป็นเอกลักษณ์เฉพาะที่ท าให้แตกต่างจากสปาในประเทศ 
อื่น ๆ (Chan, 2009) จึงเห็นได้ว่า การรักษาสุขภาพด้วย
วิธีการดั้งเดิมสามารถสร้างความโดดเด่นและความเป็น
เอกลักษณ์ให้กับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในแต่ละประเทศ
ได้เป็นอย่างดี ดังนั้นผู้ประกอบการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ของไทยควรมีการน าวิธีการรักษาสุขภาพแบบดั้งเดิมมา
ให้บริการการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพของไทยให้มี
ความโดดเด่นและแตกต่างจากประเทศอื่น ๆ มากกว่านี้ 
เช่น การใช้วิธีการปรุงอาหารให้เหมาะสมกับธาตุเจ้าเรือน 
ในร่างกาย ซึ่งเป็นหลักการรักษาสุขภาพแบบการแพทย์
แผนไทย หรือการปรุงอาหารแบบธรรมชาติแบบแมโคร 
ไบโอติก (Macrobiotics) ที่เน้นอาหารที่เป็นธัญพืชและผัก
ที่มีเส้นใยสูง และหาได้ง่าย การปรุงอาหารจะต้องคงไว้ซึ่ง
ความเป็นธรรมชาติมากที่สุด หรือผ่านกระบวนการดัดแปลง
ให้น้อยที่สุด ซึ่งจะช่วยให้สุขภาพโดยรวมดีขึ้น คือ น้ าหนัก
ลดลง เบาตัว สบายตัว หน้าท้องยุบลง ระบบขับถ่ายดีขึ้น 
รองลงมา คือ สุขภาพแข็งแรง รู้สึก สดชื่น อาการปวดเมื่อย 
และอาการปวดตามอวัยวะต่าง  ๆ ดีขึ้น คล่องตัวขึ้น  
แก้อาการแพ้ ภูมิแพ้ ท าให้การหายใจสะดวกขึ้น การเต้น
ของหัวใจดีขึ้น และการปวดศีรษะลดลง เป็นต้น (Division 
of Complementary and Alternative Medicine, 
2018) 

	 1.2)	 การใช้พลังธรรมชาติในการรักษาและ              

ส่งเสริมสุขภาพ (Nature) ที่พบเห็นในประเทศญี่ปุ่น คือ 

การนำ�ทรพัยากรธรรมชาต ิอาทิ สภาพอากาศ และน้ําแร่ร้อน

ธรรมชาติ มาใช้ในการส่งเสริมสุขภาพในรูปแบบที่เรียกว่า

ออนเซ็น (Onsen) ซึ่งเป็นวิธีการบำ�บัดรักษาสุขภาพร่างกาย

แบบองค์รวม ช่วยในการฟื้นฟู และป้องกันสุขภาพ (Seki      

& Heilman, 2005) รวมถึงการตกแต่งสถานประกอบการ

ตามวิถีญี่ปุ่นแบบดั้งเดิม ที่เน้นการตกแตง่ด้วยวัสดุธรรมชาติ 

ได้แก่ ไม้ซุง กระดาษไม้ไผ่หญ้าหรือผ้า (Altman, 2008)      

ในขณะที่เกาหลีและไต้หวัน มีการนำ�น้ําแร่และทิวทัศน์ที่   

สวยงามมาใช้ในการทอ่งเทีย่วเชงิสขุภาพ (Global Wellness 

Institute, 2015) ส่วนประเทศจีนก็ใช้ทรัพยากรธรรมชาติ 

ภูมิทัศน์สวยงาม อากาศสดชื่น นํ้าสะอาด ส่ิงแวดล้อม             

ท่ีเงียบสงบและปลอดภัย บรรยากาศที่ผ่อนคลาย น้ําแร่        

นํ้าพุร้อน ทราย และโคลน เป็นต้น มาส่งเสริมการท่องเที่ยว

เชิงสุขภาพ (Heung & Kucukusta, 2013) ดังนั้นผู้ประกอบ

การควรมีการใช้ประโยชน์จากธรรมชาติเข้ามาเป็นส่วนหน่ึง

ของการบริการ เชน่ การใช้พลังงานจากแสงอาทติยใ์นปรมิาณ

ที่เหมาะสม สามารถป้องกันและรักษาโรคบางอย่างได้ การ

จัดกิจกรรมให้นักท่องเที่ยวได้สัมผัสแสงแดดอ่อนๆ ใน         

ตอนเช้าและเย็น จะช่วยดูดสารพิษจากร่างกาย ช่วย            

กำ�จัดเชื้อโรค ช่วยชำ�ระร่างกาย รวมถึงช่วยรักษาโรคนอนไม่

หลับได ้ซึง่สอดคลอ้งกบังานวจิยัของ Wakamura & Tokura, 

(2001) ที่พบว่า แสงแดดทำ�ให้การนอนหลับดีขึ้น เม่ือได้   

สัมผัสแสงในช่วงเช้าและช่วงกลางวัน นอกจากนี้ควรมีการ

ตกแต่งสถานประกอบการให้มีสภาพใกล้เคียงกับความเป็น

ธรรมชาตมิากทีส่ดุ เพือ่ใหน้กัท่องเท่ียวไดร้บัความผอ่นคลาย

จากการสัมผัสความเป็นธรรมชาติ ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัย

ของ Chaisuvan & Chantachon (2017) ที่กล่าวว่า การ

ตกแต่งสถานที่และสิ่งแวดล้อมภายในสถานประกอบการ       

มีส่วนสำ�คัญช่วยให้เกิดการชะลอวัยได้ เช่น การจัดภูมิทัศน์

ให้สวยงาม มีต้นไม้ หรือมีสิ่งปลูกสร้างท่ีให้ความร่มรื่น มี      

กลิ่นหอมจากสมุนไพรสด-แห้ง ดอกไม้ ใบไม้ สะอาด สดชื่น 

ทำ�ให้ภายในอาคารมีบรรยากาศดีและรู้สึกคลายเครียด

รองลงมา คือ สุขภาพแข็งแรง รู้สึกสดชื่น อาการปวดเมื่อย
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 1.5) การค านึงถึงความสุขสงบและสมดุลของคน
ในชุมชนและสิ่งแวดล้อม (Unity) เป็นการค านึงถึง
ผลกระทบต่อคนในสังคมและสิ่งแวดล้อมทางธรรมชาติ 
เช่นเดียวกับที่พบในการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของจีน ที่มี
ความเช่ือในเรื่องการมีอายุยืน ซึ่งเกี่ยวข้องกับการสร้าง
ความสามัคคี (Harmonious Relationship) กับ
สิ่งแวดล้อมทางธรรมชาติ การมีจิตใจที่สง่างาม (Graceful 
Mind) การปลูกฝังคุณธรรม (Moral Cultivation) ด้วยการ
สร้างความสัมพันธ์ที่กลมกลืนกับผู้อื่นที่อยู่ในท้องถิ่นและ
ความสัมพันธ์ทางสังคม เช่น การรักษาประเพณีท้องถิ่นของ
ย่านใกล้เคียง และการเคารพผู้สูงอายุ เป็นต้น (Huang & 
Xu, 2014) ดังนั้นผู้ประกอบการควรมีการให้บริการที่
ค านึงถึงความเป็นอยู่ของคนในท้องถิ่น เช่น มีการเลือกสรร
วัตถุดิบและผลิตภัณฑ์ในท้องถิ่น หรือใช้สินค้าหนึ่งต าบล
หนึ่งผลิตภัณฑ์ของท้องถิ่น (OTOP) ก่อนการสั่งซื้อสินค้า
จากท้องถิ่นอื่น และการจ้างแรงงานจากคนในท้องถิ่น เพื่อ
เป็นการสร้างอาชีพให้กับคนในชุมชน ท าให้คุณภาพชีวิตดี
ขึ้น และอยู่ร่วมกันได้อย่างสงบสุข ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิด
ของ Sternberg & Jordan (2005) และ Jifa (2013)  
ที่กล่าวว่า ภูมิปัญญามีลักษณะเด่น คือ การใช้ชีวิตอยู่ด้วย
ความเห็นอกเห็นใจผู้อื่น และตั้งอยู่บนพื้นฐานจริยธรรม 
และเป็นกิจกรรมการเรียนรู้ที่เกี่ยวข้องกับวิถีชีวิตและความ
เชื่อของชุมชน 
 1.6) การสืบสาน อนุรักษ์ และถ่ายทอดภูมิปัญญา
ด้านสุขภาพ (Recreation) เป็นองค์ประกอบที่ท าให้ภูมิ
ปัญญาด้านการรักษาสุขภาพคงอยู่ต่อไปในสังคมไทย 
เช่นเดียวกับที่พบในสปาของอเมริกา ที่มีการรักษาและ
ส่งเสริมสุขภาพโดยใหผู้้เข้าร่วมเข้าประชุมในโครงการตา่ง ๆ 
ที่แตกต่างกัน มีการเสนอโปรแกรมการรักษาสุขภาพ 
ที่หลากหลาย และมีการจัดประชุมเชิงปฏิบัติการ เช่น การ
ดูแลผิว การลดความเครียด การฝึกการหายใจ การ
ท าอาหารเพื่อสุขภาพ และเทคนิคการผ่อนคลาย เป็นต้น 
ซึ่งเป็นวิธีที่ดีในการสร้างความบันเทิงและความสนุกสนาน
ในการใช้บริการ (Davidson, 2008) ดังนั้นผู้ประกอบการ
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพควรมีการจัดกิจกรรมการเรียนรู้ 
ที่เกี่ยวข้องกับการใช้ชีวิตของคนในท้องถิ่น การประกอบ
อาชีพ การท าศิลปหัตถกรรม การประกอบอาหาร ประเพณี
ท้ อ งถิ่ น  และพิ ธี ก ร รมทางศาสนา  เ ป็ นต้ น  ท า ให้
นักท่องเที่ยวได้มีปฏิสัมพันธ์กับคนในพื้นที่ ผ่านการพูดคุย 
การสนทนา และการท ากิจกรรมทดลองต่าง ๆ อีกทั้งยัง
ได้รับความรู้ในการดูแลและส่งเสริมสุขภาพ ซึ่งก่อให้เกิด
การอนุรักษ์และสืบทอดภูมิปัญญาที่ดีงามของไทยให้คงอยู่
ต่อไป 

1.7) การค านึงถึงผลประโยชน์และคุณภาพที่
ถูกต้องแท้จริงในการให้บริการ (Ethical Performance) 
เป็นการสร้างความมั่นใจให้กับผู้ใช้บริการในด้านความ
น่าเช่ือถือ ความใส่ใจในการดูแลรักษาและส่งเสริมสุขภาพ 
และการให้ความปลอดภัยจากการใช้บริการ ผู้ประกอบการ 
ควรคัดเลือกบุคลากรที่มีความรู้และความเช่ียวชาญเป็น
พิเศษในการดูแลรักษาและส่งเสริมสุขภาพ เช่น แพทย์แผน
ไทย พนักงานนวด ครูผู้สอนนวด หมอพื้นบ้าน และพ่อครัว 
เป็นต้น นอกจากนั้นบุคลากรต้องมีความซื่อสัตย์สุจริตต่อ
หน้าที่ มีความรับผิดชอบ มีมนุษยสัมพันธ์ดี มีจิตส านึกที่ดี
ต่อการบริการ และมีวิธีการสังเกตและซักประวัติผู้ใช้บริการ 
ต้องมีความสามารถในการสอบถามโรคประจ าตัว อาการ
เจ็บปุวย โรคต้องห้ามส าหรับการนวดและการใช้ยาสมุนไพร 
และธาตุประจ าตัวของผู้ใช้บริการ เป็นต้น เพื่อจะได้เสนอ
การบริการให้สอดคล้องกับอาการของผู้ใช้บริการ อีกทั้ง
สามารถประเมิน ติดตาม และแนะน าผลการใช้บริการด้าน
สุขภาพอย่างสม่ าเสมอ ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ  
Ma-oon, Suthitakon, Prabpai & Ketkosan (2013)  
ที่กล่าวว่า บุคลากรในด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพต้องมี
ศักยภาพในด้านบุคลิกภาพ คือ มีกิ ริยาท่าทางสุภาพ
เรียบร้อย มีทัศนคติที่ดีต่อการให้บริการและมีจิตพร้อม
บริการ และมนุษยสัมพันธ์ดี เป็นต้น ด้านคุณธรรมและ
จริยธรรม คือ มีความยุติธรรมและสร้างศรัทธาให้แก่
ผู้ร่วมงานและผู้รับบริการ มีความรับผิดชอบต่อหน้าที่  
มีจิตส านึกที่ดีต่อผู้รับบริการ มีหลักธรรมในการปฏิบัติงาน 
เป็นต้น และด้านการปฏิบัติงานและทักษะวิชาชีพ คือ  
มีความสามารถให้บริการดูแลนักท่องเที่ยว และสามารถ
แก้ไขปญัหาได้ดี   

จะเห็นได้ว่า การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของไทยมี
ความโดดเด่นอย่างยิ่ง เนื่องจากได้น าเอาความเป็นเลิศของ
ภูมิปัญญาไทยทั้ง 7 องค์ประกอบมาใช้ในการสร้าง
ผลิตภัณฑ์และการบริการด้านสุขภาพ ท าให้แตกต่างจาก
การใช้ภูมิปัญญาของประเทศอื่น  ๆ ดังนั้นผู้ที่มีส่วน
เกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพควรใช้องค์ประกอบ
เหล่านี้ มาพัฒนาผลิตภัณฑ์ การบริการ และกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพให้เต็มประสิทธิภาพ ซึ่งจะส่งผลให้
นักท่องเที่ยวได้รับการบริการด้านการดูแลสุขภาพกายและ
ใจที่ดีและได้รับผลประโยชน์ที่แท้จริง รวมทั้งคนในชุมชน
หรือผู้ที่เป็นเจ้าของพื้นที่เกิดการตระหนักในการอนุรักษ์
และหวงแหนภูมิปัญญาท้องถิ่น ก่อให้เกิดการสืบสานและ
ถ่ายทอดภูมิปัญญาท้องถิ่นที่มีคุณค่าให้ยั่งยืนต่อไป 
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‘รักท้องถิ่น’ (Local Love) ว่า ปัจจุบันผู้บริโภคแสวงหา
สินค้าและบริการที่มีความเฉพาะถิ่นมากขึ้น โดยซื้อสินค้าที่
ผลิตและจ าหน่ายเฉพาะในพื้นที่ชุมชนนั้น ๆ และหาที่พักที่
สะท้อนเอกลักษณ์และความโดดเด่นของแต่ละพื้นท่ี หรือ
เลือกซื้อของฝากที่เป็นงานหัตถกรรมที่ขึ้นช่ือในท้องถิ่น 
นั้น ๆ (Tourism Authority of Thailand, 2018)  

1.2 ) การใช้พลังธรรมชาติในการรักษาและ
ส่งเสริมสุขภาพ (Nature) ที่พบเห็นในประเทศญี่ปุุน คือ 
การน าทรัพยากรธรรมชาติ อาทิ สภาพอากาศ และน้ าแร่
ร้อนธรรมชาติ มาใช้ในการส่งเสริมสุขภาพในรูปแบบที่
เรียกว่า ออนเซ็น (Onsen) ซึ่งเป็นวิธีการบ าบัดรักษา
สุขภาพร่างกายแบบองค์รวม ช่วยในการฟื้นฟู และปูองกัน
สุขภาพ (Seki & Heilman, 2005) รวมถึงการตกแต่งสถาน
ประกอบการตามวิถีญี่ปุุนแบบดั้งเดิม ที่เน้นการตกแต่งด้วย
วัสดุธรรมชาติ ได้แก่ ไม้ซุง กระดาษไม้ไผ่  หญ้า หรือ ผ้า 
(Altman, 2008) ในขณะที่เกาหลีและไต้หวัน มีการน า
น้ าแร่และทิวทัศน์ที่สวยงามมาใช้ในการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ (Global Wellness Institute, 2015) ส่วน
ประเทศจีนก็ใช้ทรัพยากรธรรมชาติ ภูมิทัศน์สวยงาม 
อากาศสดช่ืน น้ าสะอาด สิ่งแวดล้อมที่ เ งียบสงบและ
ปลอดภัย บรรยากาศที่ผ่อนคลาย น้ าแร่ น้ าพุร้อน ทราย 
และโคลน เป็นต้น มาส่งเสริมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
(Heung & Kucukusta, 2013) ดังนั้นผู้ประกอบการควรมี
การใช้ประโยชน์จากธรรมชาติเข้ามาเป็นส่วนหนึ่งของการ
บริการ เช่น การใช้พลังงานจากแสงอาทิตย์ในปริมาณที่
เหมาะสม สามารถปูองกันและรักษาโรคบางอย่างได้ การ
จัดกิจกรรมให้นักท่องเที่ยวได้สัมผัสแสงแดดอ่อน ๆ ในตอน
เช้าและเย็น จะช่วยดูดสารพิษจากร่างกาย ช่วยก าจัดเช้ือ
โรค ช่วยช าระร่างกาย รวมถึงช่วยรักษาโรคนอนไม่หลับได้ 
ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ Wakamura & Tokura, 
(2001) ที่พบว่า แสงแดด ท าให้การนอนหลับดีขึ้น เมื่อได้
สัมผัสแสงในช่วงเช้าและช่วงกลางวัน นอกจากนี้ควรมีการ
ตกแต่งสถานประกอบการให้มีสภาพใกล้เคียงกับความเป็น
ธรรมชาติมากที่สุด เพื่อให้นักท่องเที่ยวได้รับความผ่อน
คลายจากการสัมผัสความเป็นธรรมชาติ ซึ่งสอดคล้องกับ
งานวิจัยของ Chaisuvan & Chantachon (2017) ที่กล่าว
ว่า  การตกแต่งสถานที่และสิ่ งแวดล้อมภายในสถาน
ประกอบการ มีส่วนส าคัญช่วยให้เกิดการชะลอวัยได้ เช่น 
การจัดภูมิทัศน์ให้สวยงาม มีต้นไม้ หรือมีสิ่งปลูกสร้างที่ให้
ความร่มรื่น มีกลิ่นหอมจากสมุนไพรสด-แห้ง ดอกไม้ ใบไม้ 
สะอาด สดช่ืน ท าให้ภายในอาคารมีบรรยากาศดี และรู้สึก
คลายเครียด  

1.3 ) การสร้างสุนทรียภาพในการให้บริการ 
(Aesthetic) เป็นการสร้างความผ่อนคลายทั้งร่างกาย จิตใจ 
และจิตวิญญาณให้กับนักท่องเที่ยว ผ่านการสัมผัสทั้ง 5 
ด้าน คือ รูป รส กลิ่น เสียง และสัมผัส เช่น การจัดตกแต่ง
สถานประกอบการทั้งภายในและภายนอก เครื่องมือ 
เครื่องใช้ การแต่งกายแบบไทย การใช้เสียงเพลงบรรเลง
ไทยหรือของท้องถิ่น การใช้กลิ่นน้ ามันหอมระเหยหรือกลิ่น
จากดอกไม้สดพื้นเมือง การบริการอาหารและของว่างท่ีท า
จากพืชผักและผลไม้ท้องถิ่นตามฤดูกาล และการนวดแบบ
ต่าง ๆ ของแต่ละภูมิภาค ซึ่งถือว่าเป็นการให้บริการด้วย
วิธีการดั้งเดิมของพื้นถิ่น ซึ่งสามารถสร้างสุนทรียภาพให้แก่
นักท่องเที่ยวได้  
 1 .4 )  การรั กษาสุ ขภาพด้ วยวิ ธี การดั้ ง เดิ ม 
(Traditional Treatment) เป็นองค์ประกอบส าคัญที่ใช้กัน
อย่างแพร่หลาย เช่น ประเทศอินเดีย มีการน าเอาหลัก
อายุรเวท (Ayurveda) ที่เน้นความสมดุลของสุขภาพกาย
และใจในองค์ประกอบ 3 อย่าง ได้แก่ ลม ดิน และไฟ มาใช้
ในการนวดแบบ Ayurvedic และการรับประทานอาหาร
สมุนไพร (Hannam, 2008) ส่วนสปาของประเทศจีนมีการ
ผสมผสานประเพณีการรักษาและดูแลสุขภาพแบบโบราณ
และพิธีทางศาสนาของจีน ในรูปแบบที่เรียกว่า Chi Spa ซึ่ง
เป็นเอกลักษณ์เฉพาะที่ท าให้แตกต่างจากสปาในประเทศ 
อื่น ๆ (Chan, 2009) จึงเห็นได้ว่า การรักษาสุขภาพด้วย
วิธีการดั้งเดิมสามารถสร้างความโดดเด่นและความเป็น
เอกลักษณ์ให้กับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในแต่ละประเทศ
ได้เป็นอย่างดี ดังนั้นผู้ประกอบการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ของไทยควรมีการน าวิธีการรักษาสุขภาพแบบดั้งเดิมมา
ให้บริการการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพของไทยให้มี
ความโดดเด่นและแตกต่างจากประเทศอื่น ๆ มากกว่านี้ 
เช่น การใช้วิธีการปรุงอาหารให้เหมาะสมกับธาตุเจ้าเรือน 
ในร่างกาย ซึ่งเป็นหลักการรักษาสุขภาพแบบการแพทย์
แผนไทย หรือการปรุงอาหารแบบธรรมชาติแบบแมโคร 
ไบโอติก (Macrobiotics) ที่เน้นอาหารที่เป็นธัญพืชและผัก
ที่มีเส้นใยสูง และหาได้ง่าย การปรุงอาหารจะต้องคงไว้ซึ่ง
ความเป็นธรรมชาติมากที่สุด หรือผ่านกระบวนการดัดแปลง
ให้น้อยที่สุด ซึ่งจะช่วยให้สุขภาพโดยรวมดีขึ้น คือ น้ าหนัก
ลดลง เบาตัว สบายตัว หน้าท้องยุบลง ระบบขับถ่ายดีขึ้น 
รองลงมา คือ สุขภาพแข็งแรง รู้สึก สดชื่น อาการปวดเมื่อย 
และอาการปวดตามอวัยวะต่าง  ๆ ดีขึ้น คล่องตัวขึ้น  
แก้อาการแพ้ ภูมิแพ้ ท าให้การหายใจสะดวกขึ้น การเต้น
ของหัวใจดีขึ้น และการปวดศีรษะลดลง เป็นต้น (Division 
of Complementary and Alternative Medicine, 
2018) 

	 1.5)	 การคำ�นึงถึงความสุขสงบและสมดุลของคน
ในชุมชนและสิ่งแวดล้อม (Unity) เป็นการคำ�นึงถึงผล
กระทบต่อคนในสังคมและสิ่งแวดล้อมทางธรรมชาติ 
เช่นเดียวกับที่พบในการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพของจีน ที่มี
ความเชื่อในเรื่องการมีอายุยนื ซึ่งเกีย่วขอ้งกับการสร้างความ
สามัคคี (Harmonious Relationship) กับสิ่งแวดล้อม
ทางธรรมชาติ การมีจิตใจที่สง่างาม (Graceful Mind) การ
ปลูกฝังคุณธรรม (Moral Cultivation) ด้วยการสร้าง
ความสัมพันธ์ที่กลมกลืนกับผู้อื่นที่อยู่ในท้องถิ่นและ
ความสัมพันธ์ทางสังคม เช่น การรักษาประเพณีท้องถิ่นของ
ยา่นใกลเ้คยีง และการเคารพผูส้งูอาย ุเปน็ตน้ (Huang & Xu, 
2014) ดังนั้นผู้ประกอบการควรมีการให้บริการที่คำ�นึงถึง
ความเป็นอยู่ของคนในท้องถิ่น เช่น มีการเลือกสรรวัตถุดิบ
และผลิตภณัฑใ์นทอ้งถิน่ หรอืใชสิ้นคา้หนึง่ตำ�บลหนึง่ผลติภณัฑ์
ของทอ้งถ่ิน (OTOP) กอ่นการสัง่ซือ้สนิคา้จากทอ้งถิน่อืน่ และ
การจ้างแรงงานจากคนในท้องถิ่นเพื่อเป็นการสร้างอาชีพให้
กบัคนในชมุชน ทำ�ใหค้ณุภาพชวีติดขีึน้ และอยูร่ว่มกนัไดอ้ยา่ง
สงบสุข ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ Sternberg & Jordan 
(2005) และ Jifa (2013) ที่กล่าวว่าภูมิปัญญามีลักษณะ
เด่น คือ การใช้ชีวิตอยู่ด้วยความเห็นอกเห็นใจผู้อื่น และ
ตั้งอยู่บนพื้นฐานจริยธรรม และเป็นกิจกรรมการเรียนรู้ที่
เกี่ยวข้องกับวิถีชีวิตและความเชื่อของชุมชน
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2. ความส าคัญของการจัดการความรู้ภูมิปัญญา
ไทย (Thai Wisdom Management) ของการ
ท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ 

การจัดการความรู้ของภูมิปัญญาไทย มีขั้นตอนที่
ส าคัญอยู่ 4 ข้ันตอน ดังนี ้

 

 
 
 

 
 

2.1) การค้นหาความเป็นเอกลักษณ์ของภูมิ
ปัญญา (Unique Wisdom) เป็นขั้นตอนในการน าเอาอัต
ลักษณ์และเอกลักษณ์ที่มีอยู่ในท้องถิ่นมาใช้เป็นผลิตภัณฑ์
และการบริการหลักของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ การ
จัดการความรู้ในภูมิปัญญามีความแตกต่างจากการจัดการ
ความรู้ท่ัวไป จากแนวคิดของ Cooper (2005) ได้เสนอ
เทคนิคการปฏิบัติงานในการจัดการความรู้ที่สามารถ
น ามาใช้ในอุตสาหกรรมการท่องเที่ยวได้ดี คือ การท าคลัง
ความรู้ แ ละท าแผนที่  เ ป็ นกา รท าคว าม เ ข้ า ใ จกั บ
สภาพแวดล้อมในปัจจุบันขององค์กร โดยการท าแผนที่ 
(Mapping Exercise) (Coakes, Willis & Clarke, 2002) 
เพื่อตรวจสอบว่า มีความรู้ใดท่ีจ าเป็นต่อองค์กร จุดมุ่งหมาย
ในขั้นตอนนี้ คือ การท าแผนที่ความรู้ ซึ่งไม่ใช่แค่ข้อมูล 
(Data) หรือสารสนเทศ (Information) เท่านั้น แต่เป็นการ
ให้ความส าคัญแก่องค์กรการท่องเที่ยวที่จะเข้าใจธรรมชาติ
ของความรู้ว่าเป็นทรัพยากรภายในองค์กร ดังนั้น ขั้นตอนนี้
จึงกล่าวถึงการระบุความรู้ที่จ าเป็นขององค์กร ด้วยการท า
ความเข้าใจกับสภาพแวดล้อมขององค์กรเท่านั้น แต่ไม่ได้มี
การกล่าวถึง การน าลักษณะความโดดเด่นหรือความเป็น 
อัตลักษณ์ขององค์กรมาใช้ ดังนั้นในขั้นตอนนี้ ผู้ที่มีส่วน
เกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ควรค้นหาความรู้ 
ภูมิปัญญาที่เป็นอัตลักษณ์ของท้องถิ่นเป็นอันดับแรก โดย
ผ่านกระบวนการส ารวจข้อมูลภูมิปัญญาในท้องถิ่นเบื้องต้น 
และส ารวจแหล่งที่มาของความรู้ภูมิปัญญานั้น ๆ เช่น จาก

ปราชญ์ชาวบ้าน หมอพ้ืนบ้าน ต ารายา และเอกสารโบราณ
ต่าง ๆ เป็นต้น ควรผ่านกระบวนการร่วมคิดและร่วม
ตัดสินใจของกลุ่มบุคคลที่มีส่วนเกี่ยวข้องเป็นส าคัญ ได้แก่ 
ผู้น าชุมชน ชาวบ้าน ปราชญ์ชาวบ้าน ผู้ประกอบการ และ
หน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชน เป็นต้น เพื่อช่วยกันคิด
และตัดสินใจในการคัดสรรองค์ความรู้ภูมิปัญญา รวมทั้ง
วัตถุดิบและทรัพยากรต่าง ๆ ที่มีอยู่ในท้องถิ่นมาใช้ให้เกิด
ประโยชน์สูงสุด สอดคล้องกับแนวคิดของ Smith & 
McKeen (2003) ที่กล่าวว่า การระบุความรู้ต้องอาศัย
บุคลากรที่มีความรู้ ความสามารถ และมีความคิดใหม่  
ในการก าหนดวิสัยทัศน์  เพื่อให้ เกิดความรู้ ใหม่ที่จะ
สนับสนุนความส าเร็จขององค์กร เน้นบรรยากาศการเรียนรู้
ร่วมกันและการน าความรู้ของแต่ละบุคคลมาใช้ให้เกิด
ประโยชน์สูงสุด จะเป็นการเพิ่มค่าความผูกพันต่อองค์กรได้
ดีอีกด้วย   

2.2) การผสมผสานองค์ความรู้ใหม่ของภูมิปัญญา 
(New Integration) เป็นการสร้างและรวบรวมความรู้ 
ภูมิปัญญาที่มีคุณค่า เพื่อใช้ให้เกิดประโยชน์สูงสุดในการ
ให้บริการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ Marali (2001) ให้
แนวคิดว่า การแสวงหาความรู้ เป็นการเพิ่มคุณค่าให้กับ
องค์กร ซึ่งได้มาจากการเรียนรู้จากประสบการณ์ตรงและ
การลงมือปฏิบัติ เพื่อให้เกิดความคิดใหม่ ๆ เพราะความรู้ที่
มีอยู่ อาจเก่าและใช้ประโยชน์ไม่ได้ ต้องปรับให้ทันสมัย
ตลอดเวลา วิธีการรวบรวมภูมิปัญญาที่สร้างความโดดเด่น 

รูปที ่1 แบบจ าลองการจดัการภมูปิัญญาไทยของการท่องเที่ยวเชิงสขุภาพ 
ที่มา: (Muenchan, Pimonsompong, Buddhabhumbhitak & Dabphet, 2017) 

การค้นหาความ
เป็นเอกลักษณ์
ของภูมิปัญญา 

(Unique 
Wisdom) 

การผสมผสาน
องค์ความรู้ใหม่ 

(New 
Integration) 

การสร้างผลิตภัณฑ์
และการบริการ 
ที่เป็นอัตลักษณ์ 

(Identity Product)  

การจัดกิจกรรมท่ี
สร้างการเรียนรู้  

(Creative 
Activity) 

- การค้นหาอัตลักษณ์ 
   ท้องถิ่น (Identity) 
- การระบุความรู้ภูมิ    
  ปัญญาแบบดั้งเดิม 
  (Traditional 

Treatment) 
 
 

- การสร้างความร่วมมือ 
  จากหน่วยงานความ 
  เชี่ยวชาญ    
  (Collaboration) 
- การบูรณาการองค์ความรู้ 
  ใหม ่ๆ ท่ีจ าเป็น 
  (Integration) 
 

- การสร้างความมีส่วน 
  ร่วมของชุมชน (Unity) 
- การบริการที่สร้าง 
  สุนทรียภาพ (Aesthetic) 
- การสร้างนวัตกรรมให้แก่ 
  ผลิตภัณฑ์และการบริการ 
  (Innovation) 
   

- การจัดกิจกรรมการ 
  ถ่ายทอดความรู้ที่ 
  สร้างสรรค์ (Recreation) 
– การน าเสนอคุณประโยชน์ 
   และคุณภาพท่ีถูกต้อง 
   แท้จริง  
   (Ethical Performance) 

 

	 2. ความสำ�คัญของการจัดการความรู้ภูมิปัญญา

ไทย (Thai Wisdom Management) ของการท่องเที่ยว

เชิงสุขภาพ

-	 การค้นหาอัตลักษณ์

	 ท้องถิ่น (Identity)

-	 การระบุความรู้ภูมิ   

	 ปัญญาแบบดั้งเดิม

	 (Traditional 

	 Treatment)

	 2.1) การคน้หาความเป็นเอกลักษณข์องภมูิปญัญา 
(Unique Wisdom) เป็นข้ันตอนในการนำ�เอาอัตลักษณ์     
และเอกลักษณ์ที่มีอยู่ในท้องถิ่นมาใช้เป็นผลิตภัณฑ์                  
และการบริการหลักของการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ การ     

จากหน่วยงานที่มีความ

แท้จริง (Ethical 

Performance)



 
11 Journal of Southern Technology Vol.11 No.2 June-December 2018 

คือ การสร้างความร่วมมือจากหน่วยงานความเช่ียวชาญ
ทางการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ผ่านรูปแบบการแลกเปลี่ยน
ประสบการณ์จากแหล่ งศึกษาดู งาน การอบรมเ ชิง
ปฏิบัติการ ฯลฯ เพื่อน าความรู้ใหม่เข้ามาผสมผสานและต่อ
ยอดกับองค์ความรู้ภูมิปัญญาเดิม ก่อให้เกิดการพัฒนา
ผลิตภัณฑ์และการบริการให้มีนวัตกรรมใหม่ ๆ ผ่านการท า
วิจัย และมีรูปแบบที่ทันสมัย สอดคล้องกับแนวคิดของ 
Marquardt & Reynolds (1994); Siriworasakul & 
Intapromae (2016)  ที่กล่าวว่า การรวบรวมความรู้ และ
สร้างนวัตกรรมใหม่ ๆ ชุมชน ต้องเรียนรู้ที่จะศึกษาหา
ความรู้จากหน่วยงานอื่น ๆ เพื่อให้เกิดการแลกเปลี่ยน
ความรู้ระหว่างหน่วยงานทั้งภายในและภายนอกองค์กร 
โดยเฉพาะการสนับสนุนจากหน่วยงานภาครัฐ และองค์กร
ระดับท้องถิ่นเข้าไปมีส่วนร่วมในการจัดการองค์ความรู้ 
ภูมิปัญญาท้องถิ่นอย่างจริงจัง จะท าให้ชุมชนมีงบประมาณ
ในการพัฒนาชุมชนอย่างต่อเนื่อง และสามารถพัฒนาระบบ
หรือรูปแบบการส่งต่อความรู้ หรือถ่ายทอดองค์ความรู้จาก
คนรุ่นเก่าสู่คนรุ่นใหม่หรือบุคคลทั่วไปที่สนใจได้อย่างเป็น
รูปธรรมมากขึ้น  
  2.3) การสร้างผลิตภัณฑ์และการบริการที่เป็น 
อัตลักษณ์ท้องถิ่น (Identity Product) ขั้นตอนนี้ต้องได้รับ
ความร่วมมือจากคนในท้องถิ่นที่เป็นผู้ทรงความรู้ภูมิปัญญา 
และเข้าใจอัตลักษณ์ของชุมชนอย่างชัดแจ้ง สามารถ
แนะน า อัตลั กษณ์ทางวัฒนธรรมมาใ ช้ในการสร้ า ง
สุนทรียภาพผ่านรูปแบบการสัมผัสทั้ง 5 ด้าน คือ รูป รส 
กลิ่น เสียง และสัมผัส ให้แก่นักท่องเที่ยวได้ ซึ่งจะส่งผลให้
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของไทยมีความโดดเด่น แต่แนวคิด
นี้มีความแตกต่างจากการจัดการความรู้ตามแนวคิดของ  
Cooper (2005) ที่กล่าวว่า การจัดหมวดหมู่ความรู้ เป็น
การน าความรู้ที่ได้มาไปจัดระเบียบเพื่อใช้ประโยชน์ได้อย่าง
เหมาะสม ด้วยวิธีการท าแผนที่ความรู้ (Storyboards) เป็น
การระบุหน้าที่ของแต่ละบุคคลในองค์กรในการเข้าถึงแหล่ง
ความรู้ต่าง ๆ เช่น นักวางแผนทักษะทรัพยากรมนุษย์ และ
น าความรู้ที่ได้มาสร้างในฐานข้อมูลในระบบคอมพิวเตอร์
ขององค์กร เพื่อให้ง่ายต่อการเข้าถึงความรู้นั้น ซึ่งในข้ันตอน
นี้ ยังไม่มีการค านึงถึงการสร้างความร่วมมือของชุมชนใน
การบริหารจัดการทรัพยากรการท่องเที่ยวที่ชุมชนเป็น
เจ้าของร่วมกัน ให้ได้รับผลประโยชน์และได้รับรายได้จาก
การให้บริการการท่องเที่ยวอย่างแท้จริง เป็นการยกระดับ
คุณภาพชีวิตของคนในชุมชน และก่อให้เกิดการอนุรักษ์และ
หวงแหนทรัพยากรการท่องเที่ยวภายในชุมชนอีกด้วย 
ดังนั้นในการจัดการความรู้ภูมิปัญญาในการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ จึงค านึงถึงการสร้างความร่วมมือกับชุมชนใน

ขั้นตอนการจัดหมวดหมู่ความรู้ภูมิปัญญา ให้น ามาใช้
ประโยชน์ได้เต็มที่ ชุมชนสามารถอยู่ร่วมกันได้อย่างสงบสุข 
สร้างความรักและสามัคคีของชุมชนได้อย่างแท้จริง  

2.4) การสร้างการเรียนรู้และสร้างความร่วมมือ
กับนักท่องเที่ยวอย่างสร้างสรรค์ (Creative Activity) เป็น
ขั้นตอนการเผยแพร่และใช้ภูมิปัญญาให้เกิดประโยชน์สูงสุด 
ตามแนวคิดของ Sriphan (2012) ได้เสนอกลยุทธ์ในการ
ถ่ายโอนความรู้ที่เรียกว่า APPRECIATE ซึ่งมีองค์ประกอบ 
คือ การดึงดูดความสนใจในกระบวนการถ่ายโอนความรู้ 
(Attraction) การมีส่วนร่วม (Participation) การมีความรู้
ในเชิงปฏิบัติการ (Practical) มีความเกี่ยวข้องสัมพันธ์กับวิถี
ชีวิต (Relation) ผ่านกระบวนการศึกษา (Education)  
มีความรู้ด้านวัฒนธรรม (Culture) มีการบูรณาการความรู้ 
(Integration) มีรูปแบบกิจกรรม (Activity) มีเทคโนโลยี 
ที่เหมาะสม (Technology) และมีสิ่งแวดล้อมที่ครอบคลุม 
(Environment) ท าให้เห็นได้ว่า ขั้นตอนการถ่ายโอน
ความรู้ มีการสร้างความร่วมมือของคนในองค์กรหรือใน
ชุมชนผ่านกระบวนการทางสังคมในรูปแบบต่าง ๆ อีกทั้งยัง
มีการบูรณาการความรู้ และมีรูปแบบการท ากิจกรรมต่าง ๆ 
ในการถ่ายโอนความรู้ ดังนั้นการถ่ายทอดความรู้ภูมิปัญญา
ที่น ามาสู่ข้อเสนอแนะแก่ผู้ประกอบการและชุมชนท่องเที่ยว
เ ชิ งสุ ขภาพ ได้ แก่  ก ารสร้ า งการมี ส่ วนร่ วม ให้ กั บ
นักท่องเที่ยว ซึ่งเป็นการถ่ายทอดความรู้จากความรู้ฝังลึกสู่
ความรู้ฝังลึก (Tacit to Tacit) ในรูปแบบการจัดกิจกรรม
การท่องเที่ยวท่ีสร้างการเรียนรู้ เช่น การสอนท าลูกประคบ
สมุนไพร ท าอาหารเพื่อสุขภาพ การนวดด้วยตนเอง เป็นต้น 
ซึ่งเป็นกิจกรรมที่ให้นักท่องเที่ยวได้เรียนรู้วิธีการรักษาและ
ส่งเสริมสุขภาพด้วยตนเอง และสามารถน ากลับไปปฏิบัติได้ 
ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ Kolb (1984) ที่กล่าวว่า การ
เรียนรู้แบบมีส่วนร่วม (Participatory Learning) เป็นการ
เรียนรู้ที่มีประสิทธิภาพในการพัฒนาบุคคลทั้งในด้านความรู้ 
ทัศนคติ และทักษะต่าง ๆ ดังนั้นการจัดกิจกรรมการมีส่วน
ร่วมนี้ ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพ ควรคิดค้นกิจกรรมใหม่ ๆ ที่สนุก น่าสนใจ และ
ดึงดูดใจนักท่องเที่ยวให้รู้สึกอยากเข้าร่วมกิจกรรมเหล่านั้น 
นอกจากนี้  การพุดคุย แนะน า ให้ค าปรึกษา ประเมิน 
สอบถาม และติดตามอาการเกี่ยวกับการดูแลและส่งเสริม
สุขภาพแก่นักท่องเที่ยว เป็นการแสดงความเอาใจใส่สุขภาพ
ของนักท่องเที่ยว และเป็นการเสนอการบริการที่ ให้
นักท่องเที่ยวได้รับคุณประโยชน์จากการใช้บริการอย่าง
แท้จริง ส่วนการถ่ายทอดความรู้แบบฝังลึกสู่ความรู้แบบชัด
แจ้ง (Tacit to Explicit) เป็นกระบวนการถ่ายทอดที่มี 
พลานุภาพและเป็นหัวใจของการสร้างความรู้ เพราะเป็น
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2. ความส าคัญของการจัดการความรู้ภูมิปัญญา
ไทย (Thai Wisdom Management) ของการ
ท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ 

การจัดการความรู้ของภูมิปัญญาไทย มีขั้นตอนที่
ส าคัญอยู่ 4 ข้ันตอน ดังนี ้

 

 
 
 

 
 

2.1) การค้นหาความเป็นเอกลักษณ์ของภูมิ
ปัญญา (Unique Wisdom) เป็นขั้นตอนในการน าเอาอัต
ลักษณ์และเอกลักษณ์ที่มีอยู่ในท้องถิ่นมาใช้เป็นผลิตภัณฑ์
และการบริการหลักของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ การ
จัดการความรู้ในภูมิปัญญามีความแตกต่างจากการจัดการ
ความรู้ท่ัวไป จากแนวคิดของ Cooper (2005) ได้เสนอ
เทคนิคการปฏิบัติงานในการจัดการความรู้ที่สามารถ
น ามาใช้ในอุตสาหกรรมการท่องเที่ยวได้ดี คือ การท าคลัง
ความรู้ แ ละท าแผนที่  เ ป็ นกา รท าคว าม เ ข้ า ใ จกั บ
สภาพแวดล้อมในปัจจุบันขององค์กร โดยการท าแผนที่ 
(Mapping Exercise) (Coakes, Willis & Clarke, 2002) 
เพื่อตรวจสอบว่า มีความรู้ใดท่ีจ าเป็นต่อองค์กร จุดมุ่งหมาย
ในขั้นตอนนี้ คือ การท าแผนที่ความรู้ ซึ่งไม่ใช่แค่ข้อมูล 
(Data) หรือสารสนเทศ (Information) เท่านั้น แต่เป็นการ
ให้ความส าคัญแก่องค์กรการท่องเที่ยวที่จะเข้าใจธรรมชาติ
ของความรู้ว่าเป็นทรัพยากรภายในองค์กร ดังนั้น ขั้นตอนนี้
จึงกล่าวถึงการระบุความรู้ที่จ าเป็นขององค์กร ด้วยการท า
ความเข้าใจกับสภาพแวดล้อมขององค์กรเท่านั้น แต่ไม่ได้มี
การกล่าวถึง การน าลักษณะความโดดเด่นหรือความเป็น 
อัตลักษณ์ขององค์กรมาใช้ ดังนั้นในขั้นตอนนี้ ผู้ที่มีส่วน
เกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ควรค้นหาความรู้ 
ภูมิปัญญาที่เป็นอัตลักษณ์ของท้องถิ่นเป็นอันดับแรก โดย
ผ่านกระบวนการส ารวจข้อมูลภูมิปัญญาในท้องถิ่นเบื้องต้น 
และส ารวจแหล่งที่มาของความรู้ภูมิปัญญานั้น ๆ เช่น จาก

ปราชญ์ชาวบ้าน หมอพ้ืนบ้าน ต ารายา และเอกสารโบราณ
ต่าง ๆ เป็นต้น ควรผ่านกระบวนการร่วมคิดและร่วม
ตัดสินใจของกลุ่มบุคคลที่มีส่วนเกี่ยวข้องเป็นส าคัญ ได้แก่ 
ผู้น าชุมชน ชาวบ้าน ปราชญ์ชาวบ้าน ผู้ประกอบการ และ
หน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชน เป็นต้น เพื่อช่วยกันคิด
และตัดสินใจในการคัดสรรองค์ความรู้ภูมิปัญญา รวมทั้ง
วัตถุดิบและทรัพยากรต่าง ๆ ที่มีอยู่ในท้องถิ่นมาใช้ให้เกิด
ประโยชน์สูงสุด สอดคล้องกับแนวคิดของ Smith & 
McKeen (2003) ที่กล่าวว่า การระบุความรู้ต้องอาศัย
บุคลากรที่มีความรู้ ความสามารถ และมีความคิดใหม่  
ในการก าหนดวิสัยทัศน์  เพื่อให้ เกิดความรู้ ใหม่ที่จะ
สนับสนุนความส าเร็จขององค์กร เน้นบรรยากาศการเรียนรู้
ร่วมกันและการน าความรู้ของแต่ละบุคคลมาใช้ให้เกิด
ประโยชน์สูงสุด จะเป็นการเพิ่มค่าความผูกพันต่อองค์กรได้
ดีอีกด้วย   

2.2) การผสมผสานองค์ความรู้ใหม่ของภูมิปัญญา 
(New Integration) เป็นการสร้างและรวบรวมความรู้ 
ภูมิปัญญาที่มีคุณค่า เพื่อใช้ให้เกิดประโยชน์สูงสุดในการ
ให้บริการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ Marali (2001) ให้
แนวคิดว่า การแสวงหาความรู้ เป็นการเพิ่มคุณค่าให้กับ
องค์กร ซึ่งได้มาจากการเรียนรู้จากประสบการณ์ตรงและ
การลงมือปฏิบัติ เพื่อให้เกิดความคิดใหม่ ๆ เพราะความรู้ท่ี
มีอยู่ อาจเก่าและใช้ประโยชน์ไม่ได้ ต้องปรับให้ทันสมัย
ตลอดเวลา วิธีการรวบรวมภูมิปัญญาที่สร้างความโดดเด่น 

รูปที ่1 แบบจ าลองการจดัการภมูปิัญญาไทยของการท่องเที่ยวเชิงสขุภาพ 
ที่มา: (Muenchan, Pimonsompong, Buddhabhumbhitak & Dabphet, 2017) 

การค้นหาความ
เป็นเอกลักษณ์
ของภูมิปัญญา 

(Unique 
Wisdom) 

การผสมผสาน
องค์ความรู้ใหม่ 

(New 
Integration) 

การสร้างผลิตภัณฑ์
และการบริการ 
ที่เป็นอัตลักษณ์ 

(Identity Product)  

การจัดกิจกรรมท่ี
สร้างการเรียนรู้  

(Creative 
Activity) 

- การค้นหาอัตลักษณ์ 
   ท้องถิ่น (Identity) 
- การระบุความรู้ภูมิ    
  ปัญญาแบบดั้งเดิม 
  (Traditional 

Treatment) 
 
 

- การสร้างความร่วมมือ 
  จากหน่วยงานความ 
  เชี่ยวชาญ    
  (Collaboration) 
- การบูรณาการองค์ความรู้ 
  ใหม ่ๆ ท่ีจ าเป็น 
  (Integration) 
 

- การสร้างความมีส่วน 
  ร่วมของชุมชน (Unity) 
- การบริการที่สร้าง 
  สุนทรียภาพ (Aesthetic) 
- การสร้างนวัตกรรมให้แก่ 
  ผลิตภัณฑ์และการบริการ 
  (Innovation) 
   

- การจัดกิจกรรมการ 
  ถ่ายทอดความรู้ที่ 
  สร้างสรรค์ (Recreation) 
– การน าเสนอคุณประโยชน์ 
   และคุณภาพท่ีถูกต้อง 
   แท้จริง  
   (Ethical Performance) 

 



 
12 วารสารเทคโนโลยีภาคใต้ ปีที่ 11 ฉบับที่ 2 กรกฎาคม – ธนัวาคม 2561 

กระบวนการที่สามารถถ่ายทอดความรู้ที่ฝังลึกที่ยากแก่การ
เข้าถึง ออกมาเผยแพร่ในรูปแบบต่าง ๆ ที่ผู้อื่นสามารถ
เข้าถึงได้ เช่น การท าเอกสาร คู่มือ สื่ออิเล็กทรอนิกส์ เป็น
ต้น ซึ่งกระบวนการนี้ถือเป็นกระบวนการส าคัญในการน ามา
ซึ่งการสร้างสินทรัพย์ความรู้ (Knowledge Assets) ของ
องค์กร อันจะน าไปสู่การสร้างความได้เปรียบในการแข่งขัน
ขององค์กรภาคธุรกิจได้ (Nonaka & Takeuchi, 1995) วิธี
ที่ผู้ประกอบการและชุมชนท่องเที่ยวเชิงสุขภาพสามารถ
น าไปใช้ได้ คือ การจัดท าคู่มือการดูแลรักษาและส่งเสริม
สุขภาพเบื้องต้น การจัดตั้งพิพิธภัณฑ์ความรู้ภูมิปัญญาไทย 
และการจัดท าต ารายาสมุนไพร เป็นต้น  
  

สรุป 
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของไทยเป็นรูปแบบการ

ท่องเที่ยวที่มีความโดดเด่นและแตกต่างจากประเทศอื่นใน
การน าเอาลักษณะความเป็นเลิศของภูมิปัญญาไทยทั้ง 7 
องค์ประกอบ  คือ การมีอัตลักษณ์เฉพาะตัว ( Identity) 
การใช้พลังจากธรรมชาติ (Nature) การมีสุนทรียภาพใน
การให้บริการ (Aesthetic) การบ าบัดรักษาสุขภาพด้วย
วิธีการดั้งเดิม (Traditional Treatment) การให้
ความส าคัญในเรื่องความสุขสงบและสมดุลของคนในชุมชน
และสิ่งแวดล้อม (Unity) การสืบสาน อนุรักษ์และถ่ายทอด
ภูมิปัญญา (Recreation) และการน าเสนอคุณประโยชน์ที่
ถูกต้องแท้จริง (Ethical Performance) หรือ I-NATURE 
Model เข้ามาใช้เป็นส่วนหนึ่งในการท ากิจกรรมและการ
บริการด้านสุขภาพแก่นักท่องเที่ยวทั้งชาวไทยและชาว
ต่างประเทศ ดังนั้นผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการพัฒนาการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพทุกฝุาย เช่น ผู้ประกอบการ ชุมชน 
หน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชน และสังคม ควรน า
องค์ประกอบท่ีแสดงความเป็นเลิศของภูมิปัญญาเหล่านี้ เข้า
ไป เป็นปั จจั ยหลัก ในการจั ดการภูมิปัญญา โดยใ ช้
แบบจ าลองการจัดการภูมิปัญญาไทย (Thai Wisdom 
Management) 4 ขั้นตอน ได้แก่ การค้นหาความเป็น
เอกลักษณ์ของภูมิปัญญา (Unique Wisdom) การ
ผ ส ม ผ ส า น อ งค์ ค ว า ม รู้ ใ ห ม่ ข อ งภู มิ ปั ญ ญ า  ( New 
Integration) การสร้างผลิตภัณฑ์และการบริการที่เป็น 
อัตลักษณ์ท้องถิ่น (Identity Product) และการสร้างการ
เรียนรู้ และสร้างความร่วมมือกับนักท่องเที่ยวอย่าง
สร้างสรรค์ (Creative Activity) หรือ UNIC Model มาใช้
ในการผลิตสินค้าและการบริการการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพของไทยให้มีความโดดเด่นยิ่งขึ้นไป ซึ่งจะช่วยให้
ชุมชนเป็นแหล่ งการ เรี ยนรู้ และจัด เก็บองค์ความรู้  
ภูมิปัญญาที่มีประสิทธิภาพ และสามารถน าความรู้ 

ภูมิปัญญาเหล่านี้มาถ่ายทอดจากรุ่นสู่รุ่นได้อย่างครบถ้วน
และเป็นระบบมากขึ้น และจะท าให้เกิดการอนุรักษ์และหวง
แหนภูมิปัญญาท้องถิ่นให้คงอยู่ในสังคมไทยสืบต่อไป 
 

ข้อเสนอแนะ 
 1. ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ
ควรพิจารณาและศึกษานโยบายของรัฐบาล ในการผลักดัน
ให้ประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางด้านการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ และการพัฒนาภูมิปัญญาไทยและสุขภาพวิถีไทย 
ท าให้เกิดการขับเคลื่อนการใช้ภูมิปัญญาไทยในการส่งเสริม
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพให้มากขึ้น ซึ่งจะเป็นผลดีทางด้าน
เศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรมต่อผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องทุก
กลุ่ม โดยเฉพาะการสร้างความเข้มแข็งให้แก่ชุมชน  
 2. การพัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพด้วย 
ภูมิปัญญาไทย ควรได้รับความร่วมมือจากหน่วยงานภาครัฐ
และภาคเอกชนที่ เกี่ยวข้องกับการบริหารจัดการการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ในการพัฒนาการจัดการองค์ความรู้
ภูมิปัญญา มาตรฐานชุมชนท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และการ
เช่ือมโยงเครือข่ายแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ให้สามารถ
สร้างจุดเด่นที่มีเอกลักษณ์ของชุมชนได้         
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กระบวนการที่สามารถถ่ายทอดความรู้ที่ฝังลึกที่ยากแก่การ
เข้าถึง ออกมาเผยแพร่ในรูปแบบต่าง ๆ ที่ผู้อื่นสามารถ
เข้าถึงได้ เช่น การท าเอกสาร คู่มือ สื่ออิเล็กทรอนิกส์ เป็น
ต้น ซึ่งกระบวนการนี้ถือเป็นกระบวนการส าคัญในการน ามา
ซึ่งการสร้างสินทรัพย์ความรู้ (Knowledge Assets) ของ
องค์กร อันจะน าไปสู่การสร้างความได้เปรียบในการแข่งขัน
ขององค์กรภาคธุรกิจได้ (Nonaka & Takeuchi, 1995) วิธี
ที่ผู้ประกอบการและชุมชนท่องเที่ยวเชิงสุขภาพสามารถ
น าไปใช้ได้ คือ การจัดท าคู่มือการดูแลรักษาและส่งเสริม
สุขภาพเบื้องต้น การจัดตั้งพิพิธภัณฑ์ความรู้ภูมิปัญญาไทย 
และการจัดท าต ารายาสมุนไพร เป็นต้น  
  

สรุป 
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของไทยเป็นรูปแบบการ

ท่องเที่ยวที่มีความโดดเด่นและแตกต่างจากประเทศอื่นใน
การน าเอาลักษณะความเป็นเลิศของภูมิปัญญาไทยทั้ง 7 
องค์ประกอบ  คือ การมีอัตลักษณ์เฉพาะตัว ( Identity) 
การใช้พลังจากธรรมชาติ (Nature) การมีสุนทรียภาพใน
การให้บริการ (Aesthetic) การบ าบัดรักษาสุขภาพด้วย
วิธีการดั้งเดิม (Traditional Treatment) การให้
ความส าคัญในเรื่องความสุขสงบและสมดุลของคนในชุมชน
และสิ่งแวดล้อม (Unity) การสืบสาน อนุรักษ์และถ่ายทอด
ภูมิปัญญา (Recreation) และการน าเสนอคุณประโยชน์ที่
ถูกต้องแท้จริง (Ethical Performance) หรือ I-NATURE 
Model เข้ามาใช้เป็นส่วนหนึ่งในการท ากิจกรรมและการ
บริการด้านสุขภาพแก่นักท่องเที่ยวทั้งชาวไทยและชาว
ต่างประเทศ ดังนั้นผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการพัฒนาการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพทุกฝุาย เช่น ผู้ประกอบการ ชุมชน 
หน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชน และสังคม ควรน า
องค์ประกอบท่ีแสดงความเป็นเลิศของภูมิปัญญาเหล่านี้ เข้า
ไป เป็นปั จจั ยหลัก ในการจั ดการภูมิปัญญา โดยใ ช้
แบบจ าลองการจัดการภูมิปัญญาไทย (Thai Wisdom 
Management) 4 ขั้นตอน ได้แก่ การค้นหาความเป็น
เอกลักษณ์ของภูมิปัญญา (Unique Wisdom) การ
ผ ส ม ผ ส า น อ งค์ ค ว า ม รู้ ใ ห ม่ ข อ งภู มิ ปั ญ ญ า  ( New 
Integration) การสร้างผลิตภัณฑ์และการบริการที่เป็น 
อัตลักษณ์ท้องถิ่น (Identity Product) และการสร้างการ
เรียนรู้ และสร้างความร่วมมือกับนักท่องเที่ยวอย่าง
สร้างสรรค์ (Creative Activity) หรือ UNIC Model มาใช้
ในการผลิตสินค้าและการบริการการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพของไทยให้มีความโดดเด่นยิ่งขึ้นไป ซึ่งจะช่วยให้
ชุมชนเป็นแหล่ งการ เรี ยนรู้ และจัด เก็บองค์ความรู้  
ภูมิปัญญาที่มีประสิทธิภาพ และสามารถน าความรู้ 

ภูมิปัญญาเหล่านี้มาถ่ายทอดจากรุ่นสู่รุ่นได้อย่างครบถ้วน
และเป็นระบบมากขึ้น และจะท าให้เกิดการอนุรักษ์และหวง
แหนภูมิปัญญาท้องถิ่นให้คงอยู่ในสังคมไทยสืบต่อไป 
 

ข้อเสนอแนะ 
 1. ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ควรพิจารณาและศึกษานโยบายของรัฐบาล ในการผลักดัน
ให้ประเทศไทยให้เป็นศูนย์กลางด้านการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ และการพัฒนาภูมิปัญญาไทยและสุขภาพวิถีไทย 
ท าให้เกิดการขับเคลื่อนการใช้ภูมิปัญญาไทยในการส่งเสริม
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพให้มากขึ้น ซึ่งจะเป็นผลดีทางด้าน
เศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรมต่อผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องทุก
กลุ่ม โดยเฉพาะการสร้างความเข้มแข็งให้แก่ชุมชน  
 2. การพัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพด้วย 
ภูมิปัญญาไทย ควรได้รับความร่วมมือจากหน่วยงานภาครัฐ
และภาคเอกชนที่ เกี่ยวข้องกับการบริหารจัดการการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ในการพัฒนาการจัดการองค์ความรู้
ภูมิปัญญา มาตรฐานชุมชนท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และการ
เช่ือมโยงเครือข่ายแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ให้สามารถ
สร้างจุดเด่นที่มีเอกลักษณ์ของชุมชนได้         
 

กิตติกรรมประกาศ 
ได้รับทุนอุดหนุนการวิจัยระดับบัณฑิตศึกษาจาก

ส านักงานคณะกรรมการวิจัยแห่งชาติ ประจ าปี 2560 
 

References 
Altman, D. (2008). A Relaxing Tradition Dips a Toe 

in the 21st Century. The New York Times.  
Chan, J. K. L. (2009). CHI Spa at the Shangri-La's, 

Sabah, Malaysia Its Philosophy and  
 Management Concept–‘journey of 

experiences. Health and Wellness Tourism, 
pp.351-356. 

Chaisuvan, C., & Chantachon, S (2017). The 
management of Thai traditional medicine 
services in health services to anti-aging in 
Bangkok metropolitan region. Journal of 
MCU Peace Studies, 5(2), 232-244. [in Thai] 

Chonchayakul, R., Jarerat, A., Saovieng, S., 
Tongnunui, S., Siripen, S., Rugikaen, S., & 
Suntara, S. (2014). The Development of 
Health Tourism & Eco Tourism in 4 Western 
Province (Research Report). Bangkok: The 
Thailand Research Fund. [in Thai] 

wisdom comment on wisdom global and

Open



 
14 วารสารเทคโนโลยีภาคใต้ ปีที่ 11 ฉบับที่ 2 กรกฎาคม – ธนัวาคม 2561 

Nathalang, E. (1997). Folk Wisdom 4 Regions: Thai 
People's Way of Life and Learning Process. 
Nonthaburi: Sukhothai Thammathirat 
University. [in Thai] 

Nonaka, I., & Takeuchi, H. (1995). The Knowledge 
Creating Company. Oxford University  

 Press, New York, NY. 
O’ Dell, C., & Grayson, C. J. (1998). If Only We Knew 

what We Knew: The Transfer of Internal 
Knowledge and Practice. New York: Free 
Press. 

Office of the National Education Commission. (2002). 
Promotion of Thai wisdom in Educational 
Management (Research Report). Bangkok: 
National Education Commission. [in Thai] 

Office of the National Economic and Social 
Development Board. (2014). Discussion on the 
Development of Natural Hot Springs in the 
Role of Government. Bangkok. [in Thai] 

Pollock, A., & Williams, P. (2000). Health Tourism  
 Trends: Closing the gap between health  
 care and tourism. In W.C. Gartner & D.W.Lime 

(Eds), Trends in outdoor Recreation, Leisure 
and Tourism. New York, NY: CABI. 

Pongpit, S. (2003). Community Economic Development 
Plan. Bangkok: Thai Wisdom Publishing House. 
[in Thai] 

Ross, K. (2001). Health Tourism: An overview by Kim 
Ross (HSMAI Marketing Review). Retrieved 
September 26, 2012, from 
http://www.hospitalitynet.org/news/4010521.
html. 

Sangkhaw, N. (2011). Guidelines for Health Tourism 
Promotion in Klong Thom District of Krabi 
Province. M.P.A. Independent Study, Khon 
Kaen University. [in Thai] 

Seki, A., & Heilman, B. E. (2005). The Japanese Spa: 
A Guide to Japan’s Finest Ryokan and 
Onsen. Boston: Tuttle Publishing. 

Siriworasakul, W., & Intapromae, W. (2016). The 
knowledge management for ecological and 
cultural tourism development in Kokoet, Sub-
district, Bangpa-in District, Phranakhon Si 
Ayutthaya Province. Phranakhon Rajabhat 

Research Journal (Humanities and Social 
Sciences), 11(1), 42-49. [in Thai] 

Small and Medium Enterprises Development Institute. 
(2012). Final Report the strategies and action 
plans for small and medium enterprises. 
Retrieved on January 6, 2013, from http: // 
www. Sme.go.th/SiteCollectionDocuments/Spa 
& Wellness% 20_final.pdf. [in Thai] 

Smith, H. A., & McKeen, J. D. (2003). The evolution of 
the KM function. Communications of the 
Association of Information Systems, 12 (4), 
69-79. 

Smith, M., & Puczko, L. (2009). Health and Wellness 
Tourism. Elsevier Ltd, pp 7. 

Sternberg, R. J., & Jordan, J. (2005). A handbook of 
Wisdom. Psychological Perspectives. New 
York: Cambridge University Press. 

Sriphan, A. (2012). Knowledge Transfer Strategies for 
the Productivity Improvement of Goods and 
Service in Cultural Tourism Based on Creative 
Economy Concept. Ph.D. Dissertation, 
Chulalongkorn University. [in Thai] 

Tourism Authority of Thailand. (2009). Health 
Tourism. Retrieved October 2, 2013, from 
http://www.thaitravelhealth.com/blog/archiv
es/3440. [in Thai] 

Tourism Authority of Thailand. (2010). Final Report: 
Research on the Behavior and Satisfaction of 
Foreign Travelers on Health and Beauty 
Group (Spa and Wellness).  

   Retrieved October 5, 2013, from 
http://tourismlibrary.tat.or.th/link/book/T2310
6_1.pdf. [in Thai] 

Tourism Authority of Thailand. (2018). Amazing 
Thailand Go Local. TAT Review, 4(2), April-
June. [in Thai] 

Wakamura, T., & Tokura, H. (2001). Influence of 
bright light during daytime on sleep 
parameters in hospitalized elderly patients. 
Journal of Physiological Anthropology and 
Applied Human Science, 20(6), 345-351. 

, USA.

Open


