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บทคัดยอ(Abstract) 

 การวิจัยนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือ ศึกษาพฤติกรรมและปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรม

การใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพของตนเองของประชาชนในอำเภอเมือง จังหวัดลำปาง โดยเปน

การวิจัยเชิงสำรวจ ใชกลุมตัวอยางจำนวน 400 คน เครื่องมือท่ีใชคือ แบบสอบถาม สถิติท่ีใชไดแก 

คารอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน โดยวิเคราะหความแปรปรวนแบบทางเดียว (One 

way Anova) และสั มประสิ ท ธิ์ ส หสั ม พั นธ แบบ เพี ยรสั น  (Pearson’s product moment 

correlation) ผลการวิจัยพบวาพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองประชาชนอยูใน

ระดับมาก อายุ รายได เพศ และการศึกษา ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการ

ดูแลสุขภาพของประชาชนอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value>0.05) คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของ

ทัศนคติตอการใชสมุนไพร และความสะดวกในการไดมาซ่ึงสมุนไพรไมสงผลตอพฤติกรรมการใช

สมุนไพรรักษาโรค และไมมีความสัมพันธกัน ซ่ึงคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรมีคา
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Abstract 

This study aimed to develop a guidelines on managing Chinese language 
learning for Bilingual Schools (Thai – Chinese) under the Bangkok Metropolitan 
Administration. The study was divided into 2 phases. Phase 1 was to investigate the 
present state and needs on managing Chinese language learning for Bilingual 
Schools (Thai – Chinese) under the Bangkok Metropolitan Administration from the 
perspectives of the involved personnel in Bilingual Schools (Thai – Chinese) under 
the Bangkok Metropolitan Administration Phase 2 was to create guidelines on 
managing Chinese language learning for Bilingual Schools (Thai – Chinese) under the 
Bangkok Metropolitan Administration and to verify the accuracy and suitability of 
the guidelines by interviewing experts on teaching Chinese language and school 
management. A questionnaire, a semi-structured interview form, and an evaluation 
form were used as tools for collecting data. Percentage, mean, and Standard 
Deviation were employed for analyzing quantitative data. Modified Priority Needs 
Index (PNImodified) and content analysis were used for needs assessment and analyzing 
qualitative data, respectively.  

The results of this research found that the actual state of the Chinese 
language learning management for Bilingual Schools (Thai – Chinese) in all aspects 
was at a high level ( x =4.00) and the expected state of the Chinese language 
learning management for Bilingual Schools (Thai – Chinese) in the overall was at the 
highest level ( x =4.62). The difference between the actual state and the expected 
state were significant different at .01 level. The Modified Priority Needs Index revealed 
that aspects on teaching method and learners were at a high needs (PNImodified = 0.20) 
and aspects on curriculum and teaching technique were at a low needs (PNImodified 
= 0.13 and 0.10, respectively). 

The guidelines on managing Chinese language learning for Bilingual Schools 
(Thai – Chinese) under the Bangkok Metropolitan Administration consisted of 4 main 
factors: 1) Goal and Principle 2) Curriculum and Teaching facility 3) Teaching 
technique and Teaching method and 4) Instructor and Learner Development. 
 
Keywords: Guidelines, Chinese language learning management, Bilingual Schools (Thai – Chinese) 
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สัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวาง .009 - .105และทัศนคติตอการใชสมุนไพร สงผลตอพฤติกรรมการ

ใชสมุนไพรรักษาโรคอยางมีนัยสำคัญท่ีระดับ 0.05 อธิบายคาความแปรผันของของทัศนคติตอการ

ใชสมุนไพร และความสะดวกในการไดมาซ่ึงสมุนไพร ท่ีสงผลตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรค

ไดรอยละ 1.10 (R2=.011) 

คำสำคัญ (Keywords) : พฤติกรรมการใชสมุนไพร; ปจจัย; ความสัมพันธ 

 

Abstract 

 The objectives of this research were 1) to study the behavior in using herb 

for self-health care of people in Mueang District, Lampang Province 2) to study 

factors relating to behavior in using herb for self-health care of people in Mueang 

District, Lampang Province. The research was a survey research. The study uses 

samples from 400 respondents in conducting the study. The research tool used was 

a questionnaire. The statistics used are percentage, average and standard deviation 

by using one way anova analysis and Pearson’s product moment correlation. The 

results of the study showed that the behavior in using herb for self-health care of 

people was at a high level. Age, income, sex and education had no relationship 

with the behavior in using herb for self-health care of people with statistically 

significant at (p-value). > 0.05). The correlation coefficient of attitude towards using 

herb and the convenience in acquiring herbs does not affect the behavior in using 

herbs to treat diseases and have no relationship. The correlation coefficient 

between variables was .009 -. 105. Attitude towards using herbs affect the behavior 

of using herbs to treat diseases at the significantly level of 0.05 describes that 

towards using herbs. And the convenience in acquiring herbs that affects the 

behavior of using herbs to treat diseases at the percentage of 1.10 (R2=.011) 

Keywords: Behavior in Using Herbs; Factors; Relation 

 

บทนำ (Introduction) 

 สมุนไพรไทย เปนสวนหนึ่งท่ีระบุไวในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติตั้งแตฉบับ

ท่ี 4 (พ. ศ. 2520 ถึง พ. ศ. 2524) ตอเนื่องจนถึงแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับ

ปจจุบันซ่ึงเปนฉบับท่ี 11 (พ.ศ. 2555 ถึง 2559)โดยมีกลวิธีการพัฒนาสมุนไพรและแนวทาง
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การแพทยแผนไทยในงานสาธารณสุขข้ันพ้ืนฐาน โดยการเพ่ิมโครงการตางๆทางดานสมุนไพรของ

สาธารณสุขข้ันพ้ืนฐานเขาไปในแผนพัฒนาการสาธารณสุขตามแผนพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคม

แหงชาติฉบับตางๆจนถึงฉบับปจจุบันท่ีไดมีการอัญเชิญ “หลักปรัชญา เศรษฐกิจพอเพียง” ไป

ประยุกตใชอยางกวางขวางในทุกระดับ เพ่ือนำมาเปนแนวทางในการพัฒนาประเทศสูความสมดุล

และยั่งยืนตามหลักปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง (สำนักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและ

สังคมแหงชาติ, 2558) 

 พืชสมุนไพรเปนผลผลิตจากธรรมชาติท่ีมนุษยรูจักนำมาใชเปนประโยชนเพ่ือการรักษา

โรคภัยไขเจ็บตั้งแตโบราณ โดยผูบริโภคนั้นจะคำนึงถึงประโยชนของสมุนไพรเพ่ือหลีกเลี่ยงจาก

ผลิตภัณฑท่ีมีสวนประกอบจากสารเคมีท้ังหมดท้ังนี้ผูบริโภคเล็งเห็นวาผลิตภัณฑท่ีมีสวนประกอบ

จากสมุนไพรเปนอีกทางเลือกหนึ่งในยุคกระแสรักสุขภาพอีกท้ังยังเปนการสงเสริมเกษตรกรไทยใหมี

รายไดและเปนการพัฒนาศักยภาพสมุนไพรไทยใหกาวไกลอีกดวย ในปจจุบันท่ัวโลกไดยอมรับแลว

วาผลท่ีไดจากการสกัดสมุนไพรใหคุณประโยชนท่ีดีกวายาท่ีไดจากการสังเคราะหทางวิทยาศาสตร

ประกอบกับในประเทศไทยเปนแหลงทรัพยากรธรรมชาติอุดมสมบูรณมีพืชตางๆ ท่ีใชเปนสมุนไพร

ไดอยางมากมายนับหม่ืนชนิดยังขาดก็แตเพียงการคนควาวิจัยในทางท่ีเปนวิทยาศาสตรมากข้ึน

เทานั้น  สำหรับวิวัฒนาการของเทคโนโลยีตางๆ ประกอบกับการศึกษาวิจัยของมนุษยทำใหเกิด

ผลิตภัณฑท่ีตอบสนองความตองการของผูคนเพ่ือความสวยงามบุคลิกภาพและสุขภาพในนิยามของ

คำวา “เครื่องสำอาง”ท่ีทำมาจากสมุนไพรโดยการอาศัยความรูท่ีเกิดจากภูมิปญญาของทองถ่ิน ซ่ึง

เปนการเอาทรัพยากรความรู ทรัพยากรบุคคลท่ีมีอยูในทองถ่ินแตละแหงมาใช (มนตรี โคตรคันทา, 

2550) ภูมิปญญาชาวบานอาจเกิดจากการไดมาขององคความรูของชนพ้ืนเมืองจากสิ่งแวดลอม

รอบตัว โดยอยูบนพ้ืนฐานของธรรมชาติใชชีวิตโดยใชประโยชนจากความมากมายและความ

หลากหลายของระบบนิเวศท่ีซับซอน และมีความเขาใจเก่ียวกับคุณสมบัติของพืชและสัตว หรือ

แมแตหนาท่ีตางๆ ของระบบนิเวศ เทคนิคในการใชและการจัดการ โดยมีการใชประโยชนในรูปของ 

อาหาร ยา เชื้อเพลิง หรือเปนวัสดุสำหรับการสรางท่ีอยูอาศัย หรือผลิตภัณฑอ่ืนๆ (AlaskaNative 

Science Commission, มปป.) แมนวา สมุนไพรท่ีมีประโยชนหลายอยางรวมท้ังรัฐบาลก็มีนโยบาย

สนับสนุนอยางตอเนื่องแตกลับพบวาประชาชนมีแนวโนมในการใชสมุนไพรท่ีลดลงและยังมี

ประชาชนจำนวนนอยท่ีใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพแนวโนมดานการใชสมุนไพรของประเทศไทย

ระหวางป พ.ศ 2546 ถึง 2550 ซ่ึงเปนขอมูลจากการสำรวจอนามัยและสวัสดิการซ่ึงจัดทำโดย

สำนักงานสถิติแหงชาติพบวาเม่ือเจ็บปวยประชาชนมีแนวโนมท่ีจะเลือกรักษาดวยการใชยาแผน

โบราณหรือยาสมุนไพรลดลง ในป 2546 ใชวิธีรักษาโดยใชยาแผนโบราณหรือยาสมุนไพร รอยละ 
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2.1 ลดลงเหลือรอยละ 1.3 ในป 2547 และในชวง 3 ปถัดมา (2548 ถึง 2550) การใชสมุนไพรและ

ยาสมุนไพรเหลือเพียงรอยละ 1 เทานั้น (ปรียา มิตานนท, 2551) 

 จากขอมูลขางตน ทำใหผูวิจัยเกิดความสนในการศึกษาเรื่อง ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับ

พฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในอำเภอเมือง จังหวัดลำปาง 

เนื่องจากการใชสมุนไพรในการรักษาอาการเจ็บปวยนั้นจะมีการนำสมุนไพรพ้ืนบานมาใชโดยกลุม

หมอพ้ืนบานซ่ึงโดยสวนมากจะเปนในเขตพ้ืนท่ีชนบท ซ่ึงนับเปนภูมิปญญาท่ีมีคุณประโยชนตอการ

ดูแลสุขภาพอยางมาก และการนำสุมนไพรมาใชประโยชนในชีวิตประจำวันก็จะชวยลดการพ่ึงพายา

แผนปจจุบัน ซ่ึงบางชนิดอาจมีราคาแพงและตองเสียคาใชจายสูงได อยางไรก็ตาม การใชสมุนไพร

จะตองอยูบนพ้ืนฐานหลักการใชท่ีถูกตองจึงจะกอใหเกิดประโยชนสูงสุด รวมถึงเปนการสงเสริมให

ประชาชนนำสมุนไพรพ้ืนบานมาใชในการดูแลสุขภาพของตนเองดวย  

 

วัตถุประสงคของการวิจัย (Research Objective) 

 1. เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในอำเภอ

เมือง จังหวัดลำปาง 

 2. เพ่ือศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ

ตนเองของประชาชนในอำเภอเมือง จังหวัดลำปาง 

 

สมมติฐานงานวิจัย (Research Hypothesis) 

 1. อายุ รายได เพศ อาชีพและการศึกษาท่ีแตกตางกันมีพฤติกรรมการใชสมุนไพร

แตกตางกัน 

 2. ทัศนคติตอการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ และความสะดวกในการไดมาซ่ึง

สมุนไพรในการดูแลสุขภาพ มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรค 

 

วิธีดำเนินการวิจัย (Research Methods) 

 การศึกษาครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงสำรวจแบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional survey 

research) มีรายละเอียดเก่ียวกับประชากรและกลุมตัวอยาง  เครื่องมือท่ีใชในการรวบรวมขอมูล 

ดังนี้ 

 ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 ประชากรท่ีใชในการวิจัยนี้ ไดแก ประชาชนท้ังชายหญิงท่ีอาศัยอยูในอำเภอเมือง จังหวัด

ลำปาง อายุระหวาง 20 –60 ปในเขตอำเภอเมือง จังหวัดลำปาง 
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ปีที่ 7 ฉบับที่ 1 (มกราคม 2564)

 กลุมตัวอยาง 

 กลุมตัวอยางท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้คือ 400 ตัวอยาง โดยการใชสูตรคำนวณขนาดของกลุม

ตัวอยาง กรณีไมทราบขนาดของประชากรท่ีแนนอนของ คอแครน (Cochran, 1977 อางถึงใน ธีร

วุฒิ เอกะกุล,2543)  

 โดยกำหนดระดับความคลาดเคลื่อนเทากับ 5% จะใชคา 0.05 และระดับคาความเชื่อม่ัน 

95% หรือระดับนัยสำคัญ 0.05 มีคา Z = 1.95 แทนคาในสูตรจากการคำนวณ ทำใหไดจำนวนกลุม

ตัวอยางคือ 385 ตัวอยางและเผื่อการสูญเสียของแบบสอบถาม 4 เปอรเซ็นต เทากับ 15 ตัวอยาง 

จึงไดกลุมตัวอยางจำนวน 400 ตัวอยาง และใชวิธีการสุมตัวอยางแบบงาย 

 เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล 

 เครื่องมือท่ีใช ในการเก็บรวบรวมขอมูลในการศึกษาครั้งนี้  ไดแก  แบบสอบถาม 

(Questionnaire))ซ่ึงแบงออกเปน 5 สวน คือ สวนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของผูตอบแบบสอบถาม สวนท่ี 

2 ขอมูลเก่ียวกับความรูเรื่องการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพไดแกเรื่อง สรรพคุณการแปรสภาพ 

จำนวน 15 ขอ โดยลักษณะแบบสอบถามเปนแบบเลือกตอบ 3 ตัวเลือก สวนท่ี 3 แบบสอบถาม

เก่ียวกับทัศนคติตอการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพเปนคำถามแบบมาตราวัดประเมินคา (Rating 

Scale) 5 ระดับ สวนท่ี 4 แบบสอบถามเก่ียวกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ โดย

แบงแบบสอบถามออกเปน 2 ตอนคือ 1) เปนคำถามเก่ียวกับการเลือกปฏิบัติเม่ือเกิดการเจ็บปวย

และรูปแบบการใชสมุนไพร โดยลักษณะของแบบสอบถามเปนแบบเลือกตอบ (Check-List) 2) เปน

คำถามเก่ียวกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ เปนคำถามแบบมาตราวัดประเมินคา 

(Rating Scale) 4 ระดับ สวนท่ี 5 แบบสอบถามเก่ียวกับความสะดวกในการไดมาซ่ึงสมุนไพรในการ

ดูแลสุขภาพ เปนคำถามแบบมาตราวัดประเมินคา (Rating Scale) 4 ระดับ 

 การทดสอบหาความเชื่อม่ัน (Reliability) จากแบบสอบถามจำนวน 30 ชุด ดวยวิธีการ

หาความสอดคลองภายใน (Internal Consistency Method) โดยการหาคาสัมประสิทธิ์ อัลฟาของ

คอนบราท (Cronbach’s alpha Coefficient) โดยใชโปรแกรมสำเร็จรูปทางสถิติ  SPSS ซ่ึง

สามารถวิเคราะหความเชื่อม่ันของแบบสอบถาม เทากับ .963 (ซ่ึงมีคามากกวา .70) ดังนั้นแสดงวา

แบบสอบถามเรื่อง “ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤตกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเอง

ของประชาชนในอำเภอเมือง จังหวัดลำปาง มีความเชื่อม่ัน และเชื่อถือได  

 การวิเคราะหขอมูล 

 การวิเคราะหขอมูลครั้งนี้  ผูวิจัยไดวิเคราะหขอมูลโดยนำขอมูลมาประมวลผลดวย

คอมพิวเตอรโปรแกรมสำเร็จรูป เพ่ือทดสอบคาทางสถิติ ดังนี้ 
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 1. สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistic) วิเคราะหขอมูลสวนบุคคล โดยนำไป

วิเคราะหโดยการแจกแจงความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

 2. สถิติเชิงอนุมาน (Inference Statistics) เพ่ือทดสอบสมมติฐาน ประกอบดวย 

 วิเคราะหความสัมพันธระหวางตัวแปรตน ไดแก ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ รายได เพศ 

อาชีพ และการศึกษา กับ พฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพของประชาชนอำเภอเมือง 

จังหวัดลำปางโดยใชสถิติพ้ืนฐานหาคาเฉลี่ย (Arithmetic Mean) และคาเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

(Standard Deviation)วิเคราะหความสัมพันธระหวางตัวแปรตน คือ ทัศนคติตอการใชสมุนไพรใน

การดูแลสุขภาพ และความสะดวกในการไดมาซ่ึงสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ ของประชาชนอำเภอ

เมือง จังหวัดลำปางโดยการทดสอบสมมติฐานการวิเคราะหความถดถอยเชิงพหุ (Multiple 

Regression Analysis) 

 

ผลการวิจัย (Research Results) 

 ตอนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของผูตอบแบบสอบถามพบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญเปน

เพศหญิง จำนวน 338 คน คิดเปนรอยละ 84.5 อายุสวนใหญอายุระหวาง 31-49 ป จำนวน 293 

คน คิดเปนรอยละ 73.3 ระดับการศึกษาสวนใหญระดับการศึกษาปริญญาตรี จำนวน 370 คน คิด

เปนรอยละ 92.5 รายไดท่ีไดรับตอเดือนอยูระหวาง 15,001-20,000 บาทจำนวน 316 คน คิดเปน

รอยละ 79.0 อาชีพสวนใหญประกอบอาชีพพนักงานบริษัทเอกชนจำนวน 315 คน คิดเปนรอยละ 

78.8  

 ตอนท่ี 2 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับความรู เรื่องการใชสมุนไพรพบวา ผูตอบ

แบบสอบถามมีขอมูลเก่ียวกับความรูเรื่องการใชสมุนไพรในเรื่อง ใบบัวบก น้ำมันมะพราว วานหาง

จระเข ใชรักษาแผนไฟไหม น้ำรอนลวก จำนวน 341 คน คิดเปนรอยละ 85.3รองลงมา ฝรั่ง  กลวย

น้ำวาดิบ ฟาทะลายโจร ทับทิม มังคุด เสียดเหนือแมงลัก ชวยรักษาอาการทองผูกได จำนวน 267 

คน คิดเปนรอยละ 66.8ใบตำลึงสด ตำใหละเอียดผสมน้ำเล็กนอย มีสรรพคุณรักษาอาการแพ

อักเสบจากแมลงสัตวกัดตอยได จำนวน 232 คน คิดเปนรอยละ 58.0ดอกกานพลู จะเก็บไดเม่ือ

ดอกเปลี่ยนจากสีเขียวเปนสีแดง จำนวน 216 คน คิดเปนรอยละ 54.0ขม้ินชัน กลวยน้ำวาดิบ 

สามารถรักษาโรคกระเพาะอาหารได จำนวน 134 คน คิดเปนรอยละ 33.5พืชท่ีมีรสขม เชน 

บอระเพ็ด มะระข้ีนก สะเดา ข้ีเหล็ก เปนพืชสมุนไพรท่ีชวยทำใหเจริญอาหาร จำนวน 96 คน คิด

เปนรอยละ 24.0กระเจี๊ยบ ขลู ตะไคร สับปะรด หญาคา ออยแดง ใชรักษาอาการปสสาวะขัดได 

จำนวน 72 คนเปลือกตนสดของขอยสามารถระงับอาการปวดฟนได จำนวน 70 คน คิดเปนรอยละ 
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ปีที่ 7 ฉบับที่ 1 (มกราคม 2564)

17.5ข้ีเหล็กมีสรรพคุณแกอาการคลื่นไส อาเจียน จำนวน 21 คน คิดเปนรอยละ 5.3ฟาทะลายโจร

สามารถรักษาอาการไขหวัดได จำนวน 5 คน คิดเปนรอยละ 1.3 

ตอนท่ี 3 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับทัศนคติตอการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ 

ตารางท่ี 1 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของทัศนคติตอการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ 

รายการ X̅ S.D. ระดับความคิดเห็น 

1. ท าน ยั ง ไม ม่ั น ใจ ในสรรพ คุณ ของ

สมุนไพรเพราะไมทราบวาสมุนไพรนั้น ๆ 

มีความปลอดภัยและมีรับรอง 

3.60 .552 High 

2. สมุนไพรรักษาหายชา คนสวนใหญจึง

ไมนิยมใช 

3.67 .603 High 

3. การใชสมุนไพรบรรเทาอาการ หรือ

รักษาโรค ทำใหทานรูสึกวาไมทันสมัย 

3.51 .552 High 

4. ทานคิดวาการนำสมุนไพรมาใชเพ่ือ

บรรเทาอาการ หรือรักษาโรค มีข้ันตอนท่ี

ยุงยากไมสะดวก 

3.52 .524 High 

5. การใชสมุนไพรบรรเทาอาการ หรือ

รักษาโรค มีผลขางเคียงนอยกวาการใชยา

แผนปจจุบัน  

3.60 .552 High 

6. การใชสมุนไพรบรรเทาอาการ หรือ

รักษาโรคตองใชสมุนไพรในปริมาณมาก 

ทำใหสิ้นเปลืองคาใชจาย 

3.88 .645 High 

7. เม่ือดูจากลักษณะ สี กลิ่น และรสชาติ

ของสมุนไพร ทานคิดวาเปนอุปสรรคตอ

การใชสมุนไพร 

3.63 .582 High 

8. เม่ือทานใชสมุนไพรบรรเทาอาการ 

หรือรักษาโรคแลวดี ข้ึน ทานจะแนะนำ

หรือบอกตอใหผูอ่ืนใชบาง 

4.59 .658 Highest 

รวม 3.75 .375 High 
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 ระดับความคิดเห็นของทัศนคติตอการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ โดยภาพรวม อยูใน

ระดับมาก มีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=3.75) เม่ือพิจารณาเปนรายขอ โดยเรียงลำดับคาเฉลี่ยจากมากไป

หานอย ดังนี้ เม่ือทานใชสมุนไพรบรรเทาอาการหรือรักษาโรคแลวดีข้ึน ทานจะแนะนำหรือบอกตอ

ใหผูอ่ืนใชบาง มีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=4.59) รองลงมา การใชสมุนไพรบรรเทาอาการ หรือรักษาโรค 

ตองใชสมุนไพรในปริมาณมาก ทำใหสิ้นเปลืองคาใชจาย มีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=3.88) สมุนไพรรักษา

หายชาง คนสวนใหญจึงไมนิยมใช มีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=3.67)  เม่ือดูจากลักษณะ สี กลิ่น และรถ

ชาติของสมุนไพร ทานคิดวาเปนอุปสรรคตอการใชสมุนไพร มีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=3.63) ทานยังไม

ม่ันใจในสรรพคุณของสมุนไพรเพราไมทราบวาสมุนไพรนั้น ๆ มีความปลอดภัยและมีรับรอง การใช

สมุนไพรบรรเทาอาการ หรือรักษาโรค มีผลขางเคียงนอยกวาการใชยาแผนปจจุบัน มีคาเฉลี่ย

เทากับ (X̅=3.60) ทานคิดวาการนำสมุนไพรมาใชเพ่ือบรรเทาอาการ หรือรักษาโรค มีข้ันตอนท่ี

ยุงยากไมสะดวก มีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=3.52) และ การใชสมุนไพรบรรเทาอาการ หรือรักษาโรค ทำ

ใหทานรูสึกวาไมทันสมัย มีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=3.79) ตามลำดับ (ดังตารางท่ี 1) 

ตอนท่ี 4 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ 

ตารางท่ี 2  จำนวน รอยละขอมูล ของพฤตกรรมการใชสมุนไพรการดูแลสุขภาพ 

พฤติกรรม จำนวน(n=400) รอยละ 

1. เม่ือมีการเจ็บปวยเกิดข้ึนทานเลือกปฏิบัติ

ตามขอใด (เลือกตอบเพียง 1 ขอ) 

ไปพบแพทย / สถานบริการสาธารณสุข 

ไปพบแพทยแผนโบราณ 

ซ้ือยาปจจุบันมารักษาเอง 

ดูแลตัวเองอยูบานโดยไมเสียคาใชจาย 

ใชสมุนไพร / ยาแผนไทยในการรักษา 

อ่ืน ๆ 

รวม 

 

 

122 

81 

58 

50 

89 

- 

400 

 

 

30.5 

20.3 

14.5 

12.5 

22.3 

- 

100.0 
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2. ในการใชสมุนไพรของทาน สวนมากใช

สมุนไพรในรูปแบบใด 

สด หรือนำมาปรุงเปนอาหาร 

ตมดื่ม 

ลูกกลอน 

แคปซูล 

ตำพอก 

อ่ืน ๆ 

รวม 

 

 

101 

97 

72 

50 

80 

- 

400 

 

 

25.3 

24.3 

18.0 

12.5 

20.0 

- 

100.0 

  

 จำนวนรอยละขอมูลของพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพของผูตอบ

แบบสอบถามจำนวน 400 คน สามารถอธิบายไดดังนี้ คือ 

 เม่ือมีการเจ็บปวยเกิดข้ึนคนสวนใหญ เลือกปฏิบัติ คือ ไปพบแพทย/สถานบริการ

สาธารณสุข จำนวน 122 คน คิดเปนรอยละ 30.5 รองลงมาคือ ซ้ือยาปจจุบันมารักษาเองจำนวน 

89 คน คิดเปนรอยละ 22.3 ดูแลตัวเองอยูบานโดยไมเสียคาใชจาย จำนวน 81 คิดเปนรอยละ 20.3 

ใชสมุนไพร/ยาแผนไทยในการรักษา จำนวน 58 คน คิดเปนรอยละ 14.5 และไปพบแพทยแผนโบ

รานจำนวน 50 คน คิดเปนรอยละ 12.5 ตามลำดับ (ดังตารางท่ี 2) 

 ในการใชสมุนไพรของทาน สวนมากใชสมุนไพรในรูปแบบ สด หรือนำมาปรุงเปนอาหาร

จำนวน 101 คน คิดเปนรอยละ 25.3 รองลงมาคือตมดื่มจำนวน 97 คน คิดเปนรอยละ 24.3 ตำ

พอกจำนวน 80 คน คิดเปนรอยละ 20.0 ลูกกลอนจำนวน 72 คน คิดเปนรอยละ 18.0 และแคปซูล

จำนวน 50 คน คิดเปนรอยละ 12.5 ตามลำดับ (ดังตารางท่ี 2) 

 

ตารางท่ี 3คาความถ่ีและคารอยละของพฤติกรรมการใชสมุนไพรพ้ืนบานในการดูแล 

 สุขภาพ 

พฤติกรรมการใชสมุนไพร X̅ S.D. 
ระดับพฤติกรรมการ

ใชสมุนไพร 

1. ทานกินกลวยน้ำวาดิบ รักษาอาการ

อาหารไมยอย 

2.11 .987 มาก 

2. ทานกินกระเทียมสด รักษาอาการจุก 1.99 .885 ปานกลาง 
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พฤติกรรมการใชสมุนไพร X̅ S.D. 
ระดับพฤติกรรมการ

ใชสมุนไพร 

เสียด แนนทอง 

3. ทานใชขิงทุบใหแตกตมเอาน้ำดื่ม 

เพ่ือรักษาอาการคลื่นไส อาเจียน 

2.24 .970 มาก 

4. ทานด่ืมน้ำมะนาวผสมเกลือ เพ่ือลด

อาการไอ ขับเสมหะ ชวยทำใหลำคอชุม

ชื่น 

2.13 .860 มาก 

5. ทานรับประทานใบฝรั่งสด เพ่ือรักษา

อาการทองเสีย  

1.99 .853 ปานกลาง 

6. ทานกินมะระข้ีนกออน ตมใหสุก

รวมกับน้ำพริกเพ่ือรักษาอาการเบื่ อ

อาหาร 

1.88 .818 ปานกลาง 

7. ท านทานมะขามเป ยก จิ้ ม เกลือ 

รักษาอาการทองผูก 

1.69 .667 ปานกลาง 

8. ทานใชใบนอยหนาผสมกับน้ำมัน

มะพราว ขยี้ท่ัวผมเพ่ือรักษาโรคเหา 

 2.19 .859 มาก 

9. ทานใชขม้ินชันทาเพ่ือรักษาอาการ

แมลงสัตวกัดตอย 

2.40 1.026 มาก 

10.ทานใชวานหางจระเขทาเพ่ือรักษา

ออการผิวหนังแดง แสบรอน เนื่องจาก

แผลไฟไหม น้ำรอนลวก 

1.70 .886 ปานกลาง 

11.ทานกินฟาทะลายโจร แทนยาแก

อักเสบเพ่ือรักษาอาการเจ็บคอ เปนหวัด 

2.47 .925 มาก 

12.ทานใชไพลเม่ือมีอาการปวดเม่ือย 

เคล็ด ขัด ยอก 

2.49 .855 มาก 

13.ทานใชพลูเม่ือทานเปนโรคลมพิษ 2.04 .719 มาก 

14. เม่ือทานมีอาการปวดฟน หรือฟนผุ 

ทานใชยอยเพ่ือบรรเทาอาการปวดฟน

ชัว่คราวกอนไปพบแพทย 

1.75 .804 ปานกลาง 
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พฤติกรรมการใชสมุนไพร X̅ S.D. 
ระดับพฤติกรรมการ

ใชสมุนไพร 

15.ทานทานน้ำตะไคร กระเจี๊ยบแดง 

ออยแดง เม่ือมีอาการปสสาวะขัด 

1.81 .728 ปานกลาง 

 รวม 2.06 .187 มาก 

 

 คาความถ่ีและรอยละของพฤติกรรมการใชสมุนไพรพ้ืนบานในการดูแลสุขภาพ พบวา

ผูตอบแบบสอบถาม ใหระดับความคิดเห็นของพฤติกรรมการใชสมุนไพรพ้ืนบานในการดูแลสุขภาพ 

โดยภาพรวม อยูในระดับมาก มีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=2.06) เม่ือพิจารณาเปนรายขอ โดยเรียงลำดับ

คาเฉลี่ยจากมากไปหานอย ดังนี้ ทานใชไพลเม่ือมีอาการปวดเม่ือย เคล็ด ขัด ยอก มีคาเฉลี่ยเทากับ 

(X̅=2.49) รองลงมา ทานกินฟาทะลายโจร แทนยาแกอักเสบเพ่ือรักษาอาการเจ็บคอ เปนหวัด มี

คาเฉลี่ยเทากับ (X̅=2.47)ทานใชขิงทุบใหแตกตมเอาน้ำดื่ม เพ่ือรักษาอาการคลื่นไส อาเจียนมี

คาเฉลี่ยเทากับ (X̅=2.24) ทานใชขม้ินชันทาเพ่ือรักษาอาการแมลงสัตวกัดตอยมีคาเฉลี่ยเทากับ 

(X̅=2.40)ทานใชใบนอยหนาผสมกับน้ำมันมะพราว ขยี้ท่ัวผมเพ่ือรักษาโรคเหามีคาเฉลี่ยเทากับ 

(X̅=2.19) ทานดื่มน้ำมะนาวผสมเกลือ เพ่ือลดอาการไอ ขับเสมหะ ชวยทำใหลำคอชุมชื่นมีคาเฉลี่ย

เทากับ (X̅=2.13) ทานกินกลวยน้ำวาดิบ รักษาอาการอาหารไมยอย มีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=2.11) 

ทานใชพลูเม่ือทานเปนโรคลมพิษมีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=2.04) ทานกินกระเทียมสด รักษาอาการจุก

เสียด แนนทองทานรับประทานใบฝรั่งสด เพ่ือรักษาอาการทองเสีย มีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=1.99)ทาน

กินมะระข้ีนกออน ตมใหสุกรวมกับน้ำพริกเพ่ือรักษาอาการเบื่ออาหารมีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=1.88)

ทานทานน้ำตะไคร กระเจี๊ยบแดง ออยแดง เม่ือมีอาการปสสาวะขัดมีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=1.81)เม่ือ

ทานมีอาการปวดฟน หรือฟนผุ ทานใชยอยเพ่ือบรรเทาอาการปวดฟนชั่วคราวกอนไปพบแพทยมี

คาเฉลี่ยเทากับ (X̅=1.75)ทานใชวานหางจระเขทาเพ่ือรักษาออการผิวหนังแดง แสบรอน เนื่องจาก

แผลไฟไหม น้ำรอนลวกมีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=1.70) และทานทานมะขามเปยก จิ้มเกลือ รักษา

อาการทองผูกมีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=1.69)ตามลำดับ(ดังตารางท่ี 3) 

 

ตอนท่ี 5 การวิเคราะหขอมูลเก่ียวกับความสะดวกในการไดมาซ่ึงสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ 

ตารางท่ี 4 คาความถ่ีและคารอยละของความสะดวกในการไดมาซ่ึงสมุนไพรในการดูแล 

 สุขภาพ 
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พฤติกรรมการใชสมุนไพร X̅ S.D. 
ระดับพฤติกรรมการ

ใชสมุนไพร 

1. บริ เวณ ท่ี พักอาศัยของท านปลู ก

สมุนไพรไวหลายชนิด ทำใหสะดวกใน

การนำมาใชดูแลสุขภาพตนเอง 

2.15 .883 มาก 

2. บริ เวณ ท่ีพักอาศัยของท าน มีราน

จำหนายสมุนไพรท่ีทำใหหาซ้ืองาย 

2.59 1.102 มาก 

3. การบรรจุสมุนไพรเปนแคปชูลทำให

ทานใชผลิตภัณฑจากสมุนไพรไดสะดวก 

1.70 .868 ปานกลาง 

4. การนำสมุนไพรมาใชในรูปแบบของ

การชง การตม แบบผง ลูกกลอน เจล 

ครีม ทำใหทานเลือกใชผลิตภัณฑจาก

สมุนไพรไดสะดวก 

2.58 1.000 มาก 

รวม 2.25 .357 มาก 

 

 คาความถ่ีและคารอยละของความสะดวกในการไดมาซ่ึงสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ

พบวาผูตอบแบบสอบถาม ใหระดับความคิดเห็นของความสะดวกในการไดมาซ่ึงสมุนไพรในการดูแล

สุขภาพ โดยภาพรวม อยูในระดับมาก มีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=2.25) เม่ือพิจารณาเปนรายขอ โดย

เรียงลำดับคาเฉลี่ยจากมากไปหานอย ดังนี้ บริเวณท่ีพักอาศัยของทานมีรานจำหนายสมุนไพรท่ีทำ

ใหหาซ้ืองาย มีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=2.59) รองลงมาการนำสมุนไพรมาใชในรูปแบบของการชง การ

ตม แบบผง ลูกกลอน เจล ครีม ทำใหทานเลือกใชผลิตภัณฑจากสมุนไพรไดสะดวกมีคาเฉลี่ยเทากับ 

(X̅=2.58)บริเวณท่ีพักอาศัยของทานปลูกสมุนไพรไวหลายชนิด ทำใหสะดวกในการนำมาใชดูแล

สุขภาพตนเองมีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=2.15)และการบรรจุสมุนไพรเปนแคปชูลทำใหทานใชผลิตภัณฑ

จากสมุนไพรไดสะดวกมีคาเฉลี่ยเทากับ (X̅=1.70)ตามลำดับ (ดังตารางท่ี 4) 

 ตอนท่ี 6 ทดสอบสมมติฐานการเปรียบเทียบ อายุ รายได เพศ อาชีพและการศึกษา ท่ี

สงผลตอพฤติกรรมการใชสมุนไพร 
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ตารางท่ี 5 การเปรียบเทียบ อายุ รายได เพศ อาชีพและการศึกษา ท่ีสงผลตอพฤติกรรมการใช

สมุนไพร 

รายการ 
พฤติกรรมการใชสมุนไพร 

t,F Sig. 

เพศ t=2.989 .085 

อายุ  F=.719 .541 

ระดับการศึกษา  F=.631 .533 

รายไดเฉลี่ยตอเดือน F=.710 .616 

อาชีพ F=.892 .487 

* มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 

 ผลการเปรียบเทียบอายุ รายได เพศ อาชีพและการศึกษา ท่ีสงผลตอพฤติกรรมการใช

สมุนไพรพบวา ปจจัยดานอายุ รายได เพศ อาชีพและการศึกษา ไมสงผลตอพฤติกรรมการใช

สมุนไพร (ดังตารางท่ี 5) 

 ตอนท่ี 7 การวิเคราะหสหสัมพันธแบบพหุคูณ การวิเคราะหการถดถอยแบบพหุคูณ ของ

ทัศนคติตอการใชสมุนไพร และความสะดวกในการไดมาซ่ึงสมุนไพร ท่ีสงผลตอความสัมพันธกับ

พฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรค 

 

ตารางท่ี 6 การวิเคราะหสหสัมพันธของทัศนคติตอการใชสมุนไพร และความสะดวกในการ 

ไดมาซ่ึงสมุนไพร ท่ีสงผลตอความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรค 

ปจจัย 

ทัศนคติตอการ

ใชสมุนไพร 

ความสะดวกใน

การไดมาซ่ึง

สมุนไพร 

พฤติกรรมการใช

สมุนไพรรักษา

โรค 

คาเฉลี่ย( ) 3.75 2.06 2.25 

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) .375 .187 .357 

ทัศนคติตอการใชสมุนไพร    

ความสะดวกในการไดมาซ่ึง

สมุนไพร 
.105*  

 

พฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษา

โรค 

.061 -.009  
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*Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 

 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของของทัศนคติตอการใชสมุนไพร และความสะดวกในการ

ไดมาซ่ึงสมุนไพรไมสงผลตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรค และไมมีความสัมพันธกัน ซ่ึงคา

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวางตัวแปรมีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธระหวาง .009 - .105 

 

อภิปรายผลการวิจัย (Research Discussion) 

 จากผลการศึกษาเรื่อง “ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแล

สุขภาพตนเองของประชาชน ในเขตอำเภอเมือง จังหวัดลำปาง”พบประเด็นท่ีสำคัญท่ีไดจากการ

วิจัย ซ่ึงผูวิจัยจะไดนำมาอภิปรายผลรวมกับแนวคิดทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเก่ียวของ ดังนี้ 

 1. ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ รายได เพศ และการศึกษา 

 จากการศึกษา อายุ รายได เพศ และการศึกษา ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใช

สมุนไพร ซ่ึงสอดคลองกับงานวิจัยของสัณฐิตาพร  กลิ่นทอง (2559) ไดศึกษาเรื่อง พฤติกรรมการใช

สมุนพืชสมุนไพรรักษาโรคของประชาชน จังหวัดเพชรบุรี เนื่องจากประชาชนสวนใหญมีลักษณะ

คลายคลึงกันหรือมีความใกลเคียงกัน ท้ังเพศ อาชีพ และระดับการศึกษา 

 2. ทัศนคติตอการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพและความสะดวกในการไดมาซ่ึงสมุนไพร

ในการดูแลสุขภาพ 

 ทัศนคติตอการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ สมุนไพร และความสะดวกในการไดมาซ่ึง

สมุนไพรไมสงผลตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรค และไมมีความสัมพันธกัน ซ่ึงไมสอดคลอง

กับงานวิจัยของสัณฐิตาพร กลิ่นทอง (2559)  ไดศึกษาเรื่อง พฤติกรรมการใชสมุนพืชสมุนไพรรักษา

โรคของประชาชน จังหวัดเพชรบุรี พบวา ทัศนคติตอการใชสมุนไพรรักษาโรคในชีวิตประจำวันมี

ความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรคอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ 0.05 และไม

สอดคลองกับงานวิจัยของสุกิจ ไชยชมพู และคนอ่ืน ๆ (2555) ไดศึกษาเรื่อง ปจจัยท่ีมีความสัมพันธ

กับพฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรคของประชาชนในเขต 11 กระทรวงสาธารณสุข พบวา แหลง

สมุนไพรท่ีนำมาใชไดสะดวก มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการใชพืชสมุนไพรรักษาโรคอยาง

นัยสำคัญทางสถิติท่ี 0.01 เนื่องจากพืชสมุนไพรพ้ืนบานสามารถหาไดงายตามทองถ่ิน และตรงตาม

กลุมอาการของโรค ไดแก กลุมโรคทางเดินทางอาหาร กลุมโรคทางเดินหายใจ กลุมโรคทางเดิน

ปสสาวะ กลุมโรคผิวหนัง และการเจ็บปวยอ่ืน ๆ 
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ขอเสนอแนะการวิจัย (Research Suggestions) 

 1. ควรมีการสงเสริม สนับสนุนใหมีการปลูกพืชสมุนไพรท่ีสามารถหาไดงายไวใชใน

ครัวเรือน เพ่ือใหเกิดความสะดวกในการนำมาใชงาน 

 2. ควรมีการใหความรูเก่ียวกับการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองใหกับประชาชน 

โดยบุคลากรทางดานการแพทย หรือบุคลากรท่ีมีความรูความเชี่ยวชาญ 
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