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บทคัดย่อ

งานวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงส�ำรวจเพื่อศึกษาพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในช่วงสถานการณ์ COVID-19 อ�ำเภอคลองหลวง 

จังหวัดปทุมธานี และศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริม กับพฤติกรรมการ

ใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในช่วงสถานการณ์ COVID-19 อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี  

โดยการสุ่มตัวอย่างแบบเจาะจงจากประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวงที่เป็นประชาชนทั่วไป ได้กลุ่มตัวอย่าง 384 คน เครื่อง

มือที่ใช้เป็นแบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นและผ่านการตรวจสอบความเท่ียงตามวิธีของครอนบาคแอลฟ่าได้ค่าสัมประสิทธ์ิ

ความเชื่อมั่นโดยรวม 0.7 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติไคสแควร์และสถิติค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน ผลการศึกษา

พบว่า ประชาชนส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเองอยู่ในระดับต�่ำร้อยละ 60.9 โดยกลุ่ม

ตัวอย่างใช้สมุนไพรไทยเพ่ือรักษาหรือบรรเทาอาการทางระบบทางเดินหายใจอยู่ในระดับสูงร้อยละ 73  ปัจจัยส่วนบุคคล 

ด้านประสบการณ์ในการใช้สมุนไพรไทยมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง อย่าง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ปัจจัยน�ำ ได้แก่ ความรู้เกี่ยวกับการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง ทัศนคติต่อ

การใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง และการรับรู้ประโยชน์จากการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง มี

ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 ปัจจัยเอื้อ 

ได้แก่ ช่องทางในการได้มาซึ่งสมุนไพรไทย ค่าใช้จ่ายหรือราคาในการได้มาซึ่งสมุนไพรไทย รูปแบบสมุนไพรไทย และการ

ส่งเสริมการขายสมุนไพรไทย มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง อย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .05 ปัจจัยเสริม ได้แก่ การเปิดรับส่ือเฉพาะกิจ และการเปิดรับสื่อมวลชน เก่ียวกับการใช้สมุนไพรไทย มี

ความความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ดังนั้น

การส่งเสริมความรู้ ความเข้าใจอย่างถูกต้องต่อการใช้สมุนไพรไทยในประชาชนจึงส�ำคัญและควรด�ำเนินการอย่างกว้างขวาง

ค�ำส�ำคัญ: การใช้สมุนไพรไทย การดูแลสุขภาพตนเอง COVID-19 

ปัจจัยทีม่คีวามสัมพนัธ์ต่อพฤตกิรรมการใช้สมนุไพรไทยในช่วงสถานการณ์ COVID-19 
อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี
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Abstract

The objective of this survey was to examine the self-treatment with herbal remedies of people in 

Khlong Luang District, Pathum Thani Province and related explore factors. A multi-stage random sampling of 

the population in Khlong Luang of the general public was employed. The research instrument was 

the questionnaire, developed by the researcher with validity at 0.7 of the Cronbach alpha coefficient 

verified content. For data analysis, Chisquare and Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient 

were used for data analysis. It was found that most people (60.9%) in Klong Luang district used self-treatment 

with herbal remedies at a low level. The sampled people (73%) used herbs to treat or alleviate 

symptoms of respiratory syndrome. Significantly, experience and education are important factors in 

self-treatment with herbal remedies .05. Knowledge, attitude, and perceived benefits were predisposing factors 

to self-treatment with herbal remedies at a significant level .05. Enabling factors including place, price, 

product, and promotion of herbs were found at a significant level .05. Reinforcing factors, specialized 

media exposure and mass media exposure about self-treatment with herbal remedies at a significant 

level. As a result, the promotion of education to gain a better understanding of people’s use of herbs 

is suggested as an important strategy which should be implemented extensively.

Keywords: used herbal, self–care, COVID-19 

บทน�ำ

	 COVID-19 เป็นโรคที่เกิดจากเชื้อไวรัส ก่อให้เกิด

ความผิดปกติของระบบทางเดินหายใจ ปัจจุบันทั่วโลกมีผู้

ติดเช้ือจ�ำนวน 188,094,560 ราย และมีผู้เสียชีวิตจ�ำนวน 

4,055,503 ราย โดยประเทศไทยมีผู้ติดเชื้อสะสมมากกว่า 

500,000 ราย และเสียชีวิตเกิน 4,000 ราย และยังไม่มี

แนวโน้มลดลง ซึ่งอายุเฉล่ียของผู้ติดเช้ือจะอยู่ที่ประมาณ 

36 ปี และแนวโน้มเริ่มมีการติดเชื้อเพิ่มขึ้นเรื่อย ๆ  โดยกรม

การแพทย์มีแนวทางของการรักษา เวชปฏิบัติ การวินิจฉัย 

การดูแลรักษา และป้องกันการติดเชื้อในโรงพยาบาล ตั้งแต่

แนวทางการคัดกรองประวัติ การตรวจประเมินการติดเชื้อ 

การรับการรักษา ซึ่งแนวทางข้างต้นเป็นการใช้ทรัพยากร 

บุคลากรทางการแพทย์ เครื่องมือ อุปกรณ์ทางการแพทย์ 

เภสัชภัณฑ์ต่าง ๆ จ�ำนวนเตียง ณ โรงพยาบาล และโรง

พยาบาลสนาม ที่มีจ�ำนวนเตียงน้อยกว่าจ�ำนวนผู้ป่วยที่

เพิ่มขึ้นในแต่ละวัน การฉีดวัคซีนเป็นอีกหน่ึงแนวทางการ

ควบคุมการระบาดและความรุนแรงของโรค จ�ำนวนผู้ที่

ได้รับวัคซีนต�่ำกว่าเป้าหมาย ประชาชนที่ประสงค์จะฉีด

วัคซีนมีเพิ่มข้ึนเพียงวันละ 280,000 ราย/วัน ยอดสะสม

เพียง 9,800,000 ราย เทียบกับประชากรไทยท้ังหมด 

66,186,727 คน (มากกว่า 66 ล้านคน) คิดเป็นร้อยละ 

14.8% ของประชากรท้ังหมด ส่งต่อการระบาดและผลกระ

ทบต่อโครงสร้างพื้นฐานของโลกในหลาย ๆ  ด้าน เช่น ด้าน

สุขภาพอนามัย ด้านการศึกษา ด้านสังคม ด้านเศรษฐกิจ 

และการใช้ชีวิต (Matako.1987) 

	 จากความรุนแรงของการแพร่ระบาดดังกล่าว 

ส่งผลกระทบต่อการด�ำเนินชีวิต สังคม เศรษฐกิจ และส่ง

ผลให้เกิดภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุขท่ัวโลก ซ่ึงการดูแล

สุขภาพของประชาชนโดยสถานพยาบาลส่วนใหญ่ใช้ระบบ

การดูแลรักษาด้วยการแพทย์แผนตะวันตกหรือการแพทย์

แผนปัจจุบัน ร่วมกับใช้มาตรการป้องกันและเฝ้าระวังการ

แพร่กระจายเช้ือไวรัสโควิด–19 อย่างเคร่งครัด ทุกภาค

ส่วนคิดค้นวิธี แนวทางเพื่อป้องกันและรักษาโรคระบาด

ร้ายแรง ได้มีการทบทวนแนวทางการส่งเสริมสุขภาพโดย

การใช้แพทย์ดัง้เดมิและสมนุไพรไทย นบัเป็นความหวงัหนึง่

ของมนุษยชาติในการต่อสู้กับเชื้อไวรัสโควิด–19 โดยใน
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ช่วงระหว่างการระบาดอย่างหนักของโรคโควิด–19 หลาย

ประเทศในอาเซียนต่างส่งเสริมและผลักดัน การศึกษาวิจัย

สมุนไพรและต�ำรับยาแผนดั้งเดิมที่มีศักยภาพส�ำหรับใช้

ต่อสู้กับโรคดังกล่าว และบางประเทศได้จัดท�ำแนวทาง

การปฏิบัติการใช้การแพทย์ด้ังเดิมเพื่อป้องกันและรักษา

เชื้อไวรัสโควิด–19 และแจ้งเวียนแก่ประเทศภาคีเครือข่าย 

เพื่อน�ำองค์ความรู้ทางด้านสมุนไพรมาช่วยสนับสนุนและ

ส่งเสริมสุขภาพร่วมกับแนวทางการรักษาทางแพทย์แผน

ปัจจุบัน

	 การใช้สมุนไพรรักษาโรคเป็นภูมิปัญญาชาวบ้านท่ี

มกีารสะสมและสืบทอดมายาวนาน เป็นทัง้ศาสตร์และศลิป์

ในการดูแลสุขภาพ ซึ่งบรรพชนได้ศึกษาค้นพบ สะท้อนให้

เห็นถึงความพยายามในการพึ่งตนเองเพื่อแสวงหาทางออก

ทีย่ัง่ยนืให้กบัสุขภาพ และประโยชน์ของการใช้สมนุไพรไทย

ในการรักษาโรค โดยองค์ความรู้เหล่าน้ีได้มีการถ่ายทอดมา

จากบรรพบุรุษสู่ลูกหลาน ปัจจุบันองค์การอนามัยโลกได้

เห็นความส�ำคัญของการน�ำสมุนไพรมาพัฒนาเพื่อใช้ในการ

ดแูลสขุภาพ สมนุไพรเป็นทรพัยากรทีส่�ำคญัทีใ่ช้ในการผลติ

ยามากกว่า 1,000 ชนิดนอกจากเป็นยารักษาโรค สมุนไพร

ยังเป็นอาหาร และน�ำมาใช้เพื่อประโยชน์อื่น ๆ ตลอดจน

การพึ่งพาตนเองด้านสุขภาพพื้นฐานภูมิปัญญาไทย จาก

แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 4 (พ.ศ. 

2520–2524) เมื่อกระทรวงสาธารณสุขได้ริเริ่มด�ำเนินงาน

สาธารณสุขมูลฐาน ต่อมาในปีพ.ศ. 2521 องค์การอนามัย

โลกขอให้ประเทศสมาชิกใช้การแพทย์ด้ังเดิมและยาจาก

สมุนไพรไทยให้เป็นส่วนหน่ึงของงานสาธารณสุขมูลฐาน 

ส่งผลให้บทบาทของสมุนไพรในการรักษาสุขภาพของ

ประชาชนได้รับการฟื้นฟูอีกคร้ังหน่ึง (Singveerathum, 

2017)

	 จากสถานการณ์การแพร่ระบาดและการติดเช้ือ

ไวรัสโควิด–19 ในปัจจุบันมีการระบาดข้ึนเป็นระลอกท่ี 3 

ร้ายแรงมากกว่าครั้งแรกและครั้งที่สอง ซึ่งส่งผลกระทบต่อ

การใช้ชีวิต ความเป็นอยู่และเศรษฐกิจของประเทศย�่ำแย่

ลง การหารายได้ในอาชีพต่าง ๆ ระบบการศึกษา และ

ราคาสินค้าที่ข้ึนตามไปด้วย เช่น ราคาของสมุนไพรไทย 

ที่ช่วงน้ีมักเป็นที่นิยมในการน�ำมาเป็นยารักษาการติดเชื้อ

ไวรัสโควิด–19 ได้แก่ ฟ้าทะลายโจร กระชายขาว มะขาม

ป้อม ขิง กระเทียม หอมแดง เป็นต้น จากการศึกษาค้นคว้า 

พบว่า ประชาชนได้มีการน�ำสมุนไพรมาประยุกต์ใช้เป็นยา

รักษาโรคหรือสร้างภูมิคุ้มกัน เพื่อดูแลสุขภาพตนเองในช่วง

สถานการณ์การแพร่ระบาดและการติดเช้ือไวรัสโควิด-19 

	 ส�ำหรบัสถานการณ์การระบาดและการตดิเชือ้ไวรสั

โควิด–19 ในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี พบว่า มี

ผู้ติดเช้ือท่ีเพิ่มมากข้ึนเป็นจ�ำนวน 300 ราย/วัน และยอด

ผู้ป่วยสะสมปัจจุบันอยู่ท่ี 18,612 ราย แนวโน้มการใช้ยา

สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพ ชะลอและรักษาโรคที่เกิด

จากเชือ้ไวรสัโควดิ–19 ซ่ึงการศกึษาเกีย่วกบัการใช้สมนุไพร

ไทยในการดแูลสขุภาพตนเองในสภาวการณ์การระบาดและ

การติดเชื้อไวรัสโควิด–19 มีจ�ำนวนน้อย พื้นที่และบริบทมี

ความแตกต่างจากสถานการณ์อ่ืน ทางคณะผูวิ้จยัจงึต้องการ

ศึกษาเก่ียวกับปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการใช้

สมุนไพรไทยในช่วงสถานการณ์การเช้ือไวรัสโควิด–19 ใน

อ�ำเภอคลองหลวง จงัหวดัปทมุธาน ีและต้องการทีจ่ะศกึษา

พฤติกรรมการใช้สมุนไพรเพ่ือรักษาสุขภาพของตนเอง วิธี

การรักษา ราคาของสมุนไพรไทยและผลลัพธ์หลังจากการ

ใช้สมุนไพรไทยในการรักษาสุขภาพตนเองของประชาชน

ส่วนใหญ่ศึกษาเกี่ยวกับการใช้สมุนไพรในกลุ่มโรคไม่ติดต่อ

เรื้อรังอื่นๆ ดังนั้นการศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาพฤติกรรม

การใช้สมุนไพรไทยในการดูแลตนเองของประชาชนทั่วไป 

ในพื้นที่อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานีที่มีการระบาด

และการติดเช้ือไวรัสโควิด–19 ท่ีสูง

	 แนวคิดทฤษฎีการศึกษาด้านพฤติกรรมการถูกน�ำ

มาเป็นแนวทางเพือ่หาปัจจยัทีเ่ก่ียวข้องกับพฤตกิรรมการใช้

สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเองโดยใช้กรอบแนวคิด

ทฤษฎีเก่ียวกับปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริม จึงใช้แบบ

จ�ำลอง Precede Model (Green & Kreuter, 1999) มา

เป็นแนวทางในการศึกษาเพื่อน�ำผลที่ได้มาใช้เป็นแนวทาง

ในการวางแผน เพิ่มพูนความรู้สนับสนุนและส่งเสริมให้

ประชาชนมกีารใช้สมนุไพรในการดแูลสขุภาพตนเอง ทฤษฎี 

Precede Framework หรือ Precede Model เป็นก

รอบแนวคิดที่วิเคราะห์พฤติกรรมสุขภาพแบบสหปัจจัย 

(multiple causes assumption) โดยมีสมมติฐานว่า

พฤติกรรมสุขภาพของบุคคลมีสาเหตุมาจากหลายปัจจัย 

และการด�ำเนินงานเพื่อเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมนั้น ต้อง

วิเคราะห์สาเหตุของพฤติกรรมก่อนโดยอาศัยกระบวนการ

และวิธีต่างๆ ร่วมกันเพื่อการวางแผนและก�ำหนดกลวิธีใน
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การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

ค�ำว่า Precede มาจาก Predisposing Reinfocing and 

Enabing Causes in Education al Diagnosis and 

Evaluation หมายถึง กระบวนการใช้ปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อ 

ปัจจัยเสริม ในการวินิจฉัยและประเมินผลการด�ำเนินงาน

สุขศึกษาเพื่อการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม

	 ซึ่งการศึกษาพฤติกรรมทางคณะวิจัยสามารถ

น�ำผลการศึกษาครั้งน้ีมาใช้ในการส่งเสริมและพัฒนางาน

ด้านการแพทย์แผนไทย และแพทย์ทางเลือกในการรักษา 

จากข้อมูลผู้ติดเชื้อไวรัส COVID–19 ในอ�ำเภอคลองหลวง 

จงัหวดัปทมุธาน ีทีย่งัคงมผีูต้ดิเชือ้เพิม่มากขึน้ ผูว้จิยัสนใจที่

จะศกึษาปัจจัยทีม่คีวามสมัพนัธ์ต่อพฤติกรรมการใช้สมนุไพร

ไทยในช่วงสถานการณ์ COVID–19 รวมถึงพฤติกรรมการ

ใช้สมุนไพรไทยเพื่อการรักษาสุขภาพของตนเองในอ�ำเภอ

คลองหลวง จังหวัดปทุมธานี ซ่ึงผลการศึกษาสามารถน�ำ

มาเป็นแนวทางในการส่งเสริมความรู้ในการใช้สมุนไพรไทย

ที่ถูกต้องและปลอดภัยในช่วงสถานการณ์การแพร่ระบาด

ของเช้ือไวรัส COVID–19 ต่อไป

วัตถุประสงค์
	 1. เพื่อศึกษาพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยใน

การดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในช่วงสถานการณ์ 

COVID-19 ในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี
	 2. เพือ่ศึกษาปัจจยัส่วนบคุคล ได้แก่ เพศ อาย ุโรค

ประจ�ำตวั รายได้ อาชพี ระดบัการศกึษา และประสบการณ์

การใช้สมุนไพรไทยในช่วงสถานการณ์ COVID–19
	 3. เพื่อศึกษาปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริม ของ

กลุ่มตัวอย่างที่เข้าร่วมโครงการวิจัย
	 4. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วน

บุคคล ปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริมกับพฤติกรรม

การใช้สมนุไพรไทยในการดูแลสขุภาพตนเองของประชาชน

ในช่วงสถานการณ์ COVID–19 อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัด

ปทุมธานี

แนวคิดทฤษฎีท่ีเกี่ยวข้อง 

	 ปัจจบุนันกัวจัิยประเมนิว่า ในจ�ำนวนผูติ้ดเชือ้ไวรสั

โคโรนาสายพันธุ์ใหม่ 1,000 คนมีผู้เสียชีวิตราว 5-40 คน 

หากระบุตัวเลขคาดการณ์ท่ีเฉพาะเจาะจงลงไปอีกก็ คือ 9 

คนในผู้ติดเช้ือ 1,000 คน หรือเกือบ 1% ขณะท่ีนายแมตต์ 

ฮานค็อก รัฐมนตรีสาธารณสุขของสหราชอาณาจักร ระบุ

เมื่อวันท่ี 1 มีนาคม พ.ศ.2563 ว่า “การประเมินท่ีดีท่ีสุด” 

ของรัฐบาล คือ อัตราการเสียชีวิตอยู่ท่ี 2% หรือ น่าจะต�่ำ

กว่านั้น” แต่ก็ข้ึนอยู่กับหลายปัจจัย ท้ังเรื่องของอายุ เพศ 

สุขภาพโดยท่ัวไป และระบบสาธารณสุขท่ีผู ้ป่วยเข้ารับ

บริการ ความเส่ียงของโรค ถ้ามีการติดเชื้อไวรัสโคโรนา

สายพันธุ์ใหม่ กลุ่มคนที่มีโอกาสเสียชีวิตมากกว่า ได้แก่ 

ผู้สูงอายุ ผู้ป่วย และอาจรวมถึงผู้ท่ีป่วยเป็นเบาหวาน โรค

หัวใจ ความดันโลหิตสูง หรือปัญหาในการหายใจ มีโอกาส

เสียชีวิตมากกว่าคนปกติอย่างน้อย 5 เท่าและผู้ชายมีอัตรา

การเสยีชวีติสงูกว่าผูห้ญงิเลก็น้อย ส่วนสาเหตท่ีุผูช้ายมอีตัรา

การเสียชีวิตมากกว่าผู้หญิงเพราะเรื่องของภูมิต้านทานโรค 

ทั้งเพศหญิงยังสามารถพัฒนาภูมิคุ้มกันหลังได้รับวัคซีนให้

ท�ำงานได้มีประสิทธิภาพดีกว่าและอยู่คงทนนานกว่าอีก

ด้วย อาการรุนแรงท่ีสุดท่ีพบจากโคโรนาไวรัส คือ อาการ

ปอดอักเสบอันน�ำไปสู่การเสียชีวิต ความรุนแรงของโรค

แตกต่างกันตามความแข็งแรงของแต่ละคน เด็กอายุน้อย 

และวัยรุ่นจะมีอาการน้อยกว่าผู้สูงอายุ ผู้ท่ีเสียชีวิตเกือบ

ท้ังหมดเป็นผู้สูงอายุ และมักมีโรคประจ�ำตัวเก่ียวกับปอด 

หรือ โรคหัวใจ

	 จากการทบทวนความรู้เรื่องกับโรคติดเชื้อไวรัส

โคโรนา 2019 ท�ำให้ทราบว่าเชื้อไวรัสโคโรนา เป็นกลุ่ม

ของเช้ือไวรัสท่ีสามารถก่อให้เกิดโรคทางเดินหายใจในคน 

ส่วนใหญ่ไม่ก่อให้เกิดอาการรุนแรง แต่บางสายพันธุ์อาจ

ก่อให้เกิดอาการรุนแรงท่ีปอดได้ ไวรัสโคโรนาสายพันธุ์ใหม่ 

2019 เป็นไวรัสกลุ่มสายพันธุ์ใหม่ โดยพบครั้งแรกท่ีเมืองอู่

ฮั่น มณฑลหูเป่ย์ สาธารณรัฐประชาชนจีน ต้นก�ำเนิดเชื้อ

มาจากค้างคาวมงกุฎเทาแดง แต่ยังไม่สามารถระบุสัตว์

ตัวกลางท่ีน�ำโรคมาสู่คนได้ อาการแรกเริ่มของการติดเชื้อ

ไวรัสโคโรนา 2019 คือ มีไข้ ไอแห้ง บางรายจะปวดเมื่อย

ตามร่างกาย คัดจมูก น�้ำมูกไหล เจ็บคอ และท้องเสียหลัง

จากนั้นจะเกิดอาการหายใจติดขัด ปวดบวมหรืออักเสบ 

และอาจรุนแรงถึงท�ำให้อวัยวะภายในล้มเหลวน�ำไปสู่การ

เสียชีวิตได้ โดยโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 สามารถแพร่

กระจายผ่านละอองเข้าสู่ระบบทางเดินหายใจ นอกจาก

นั้นยังสามารถแพร่กระจายผ่านการสัมผัสได้อีกด้วย โดย
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แนวทางการป้องกันโรคสามารถท�ำได้ เช่น การล้างมือ

ด้วยสบู่หรือแอลกอฮอล์ความเข้มข้นไม่ต�่ำกว่า 70% อย่าง

สม�่ำเสมอ หลีกเลี่ยงการไปในพื้นที่เสี่ยง ปฏิบัติตัวด้วยการ

เว้นระยะห่างทางสังคม สวมหน้ากากอนามัยทุกครั้งท่ีต้อง

ออกจากบ้านหรือพบกับบุคคลอื่น มีการตรวจวัดอุณหภูมิ

ร่างกาย และรักษาสุขภาพให้แข็งแรงอยู่เสมอ ปัจจุบันยัง

ไม่มียาที่ใช้รักษาโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 มีเพียงแต่

การรักษาตามอาการที่แสดงเท่านั้น และมีการพัฒนาวัคซีน

ส�ำหรับการป้องกันโรคซึ่งก�ำลังอยู่ในระหว่างการฉีดวัคซีน

ป้องกันให้กับประชาชน
	 สมุนไพร หมายถึง พืชที่ใช้ท�ำเป็นยา สมุนไพร

ก�ำเนิดมาจากธรรมชาติและมีความหมายต่อชีวิตมนุษย์

โดยเฉพาะในทางสขุภาพอนัหมายถงึทัง้การส่งเสรมิสขุภาพ

และการรักษาโรค (Drug Act No. 3, B.E. 2522, 1979)
	 สมุนไพรส�ำหรับงานสาธารณสุขมูลฐานส่วนใหญ่

มีการน�ำส่วนประกอบส�ำคัญอยู่ 5 ส่วน คือ ราก ล�ำต้น 

ใบ ดอก และผล ส่วนของพืชเหล่านี้ต่างมีรูปร่างลักษณะ

โครงสร้างและบทบาทหน้าที่แตกต่างกันไปเช่นเดียวกับ

ร่างกายมนุษย์ที่มีอวัยวะแตกต่างกันและต่างก็ท�ำหน้าท่ีไม่

เหมือนกัน ข้อส�ำคัญในการน�ำสมุนไพรมาใช้ก็ต้อค�ำนึงถึง

หลักการใช้ให้ถูกต้อง (Deenoo, Mattavangkul, Kawitu 

& Sinwannakool, 2020)
	 การดูแลสุขภาพตนเอง หมายถึง กระบวนการซึ่ง

ให้ประชาชนและครอบครัวมีโอกาสที่จะช่วยเหลือตนเอง

และรับผิดชอบกันเองทางด้านสุขภาพอนามัย ประชาชน

เห็นถึงความส�ำคัญและประโยชน์ของการดูแลสุขภาพ

ตนเอง ตระหนักได้เองว่าตนเองก็มีศักยภาพในการดูแล

สุขภาพตนเองได้
	 ในการศึกษาวิจัยเร่ืองปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองของ

ประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี ผู้วิจัยได้

น�ำแนวคิดทฤษฎีทางพฤติกรรมศาสตร์มาวิเคราะห์เพื่อ

หาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรใน

การดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง 

จังหวัดปทุมธานี โดยใช้แบบ Precede Model

สมมติฐานการวิจัย 
	 1. ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ โรคประจ�ำ

ตัว รายได้ อาชีพ ระดับการศึกษา และประสบการณ์การใช้

สมุนไพรไทย มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพร

ไทยในการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอ

คลองหลวง จังหวัดปทุมธานี

	 2. ปัจจัยน�ำ ได้แก่ ความรู้เกี่ยวกับการใช้สมุนไพร

ไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง ทัศนคติต่อการใช้สมุนไพร

ไทยในการดูแลสุขภาพ และการรับรู้ประโยชน์จากการใช้

สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง มีความสัมพันธ์กับ

พฤตกิรรมการใช้สมนุไพรไทยในการดแูลสขุภาพตนเองของ

ประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี

	 3. ปัจจยัเอือ้ ได้แก่ ช่องทางในการได้มาซึง่สมนุไพร

ไทย ค่าใช้จ่ายหรือราคาในการได้มาซ่ึงสมุนไพรไทย รูป

แบบสมุนไพรไทย และการส่งเสริมการขาย มีความสัมพันธ์

กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง

ของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี

4. ปัจจัยเสริม ได้แก่ การเปิดรับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการ

ใช้สมนุไพรไทยในการดแูลสขุภาพของตนเองจาก สือ่บคุคล 

สื่อเฉพาะกิจ สื่อมวลชน มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนใน

อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี

วิธีการศึกษาและขั้นตอนการวิจัย

รูปแบบการวิจัย 

	 รปูแบบการศกึษาในครัง้นี ้เป็นการศกึษาวจิยัแบบ

เป็นการวิจัยเชิงส�ำรวจ (survey research) แบบศึกษาภาค

ตัดขวาง (cross sectional study) โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือ

ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการใช้สมุนไพร

ไทยในช่วงสถานการณ์ COVID-19 ของประชาชนท่ัวไป

ในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี และศึกษาความ

สัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อ และ

ปัจจัยเสริม กับปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการใช้สมุนไพร

ไทยในช่วงสถานการณ์ COVID-19 ของประชาชนท่ัวไป

ในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี ซ่ึงผู้ท�ำวิจัยเตรียม

ค�ำถามที่ครอบคลุมประเด็นที่ศึกษาเพื่อเป็นประโยชน์ใน

การเก็บข้อมูล และเก็บรวบรวมข้อมูลจากเอกสารต่างๆ 

มาประกอบการวิเคราะห์
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กรอบแนวคิดการวิจัย 

         ตัวแปรต้น 	           ตัวแปรตาม

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากร

	 ที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้คือประชาชนทุกช่วงวัย

ที่อาศัยอยู่ในต�ำบลคลองหนึ่ง อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัด

ปทุมธานี จากข้อมูล Health Data Center ของส�ำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดปทุมธานี ประมวลผล ณ วันท่ี 22 

สิงหาคม 2564 พบว่าประชาชนทุกช่วงวัยที่อาศัยอยู่ใน

ต�ำบลคลองหนึ่ง อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี มี

จ�ำนวนรวมทั้งส้ิน 88,296 คน

กลุ่มตัวอย่าง 

	 กลุ่มตัวอย่างเป็นประชากรท้ังเพศชายและเพศ

หญิงทุกช่วงวัยที่อาศัยอยู ่ในต�ำบลคลองหนึ่ง อ�ำเภอ

คลองหลวง จังหวัดปทุมธานี จ�ำนวน 88,296 คน โดย

ค�ำนวณกลุ่มตัวอย่างจากการใช้สูตรของเครซี่และมอร์แกน 

(Chainarong, 2011) ซ่ึงใช้ในการประมาณค่าสัดส่วนของ

ประชากรและก�ำหนดให้สัดส่วนของลักษณะที่สนใจใน

ประชากรเท่ากับ 0.5 ระดับความคลาดเคลื่อนที่ยอมรับ

ได้ 5% และระดับความเช่ือมั่น 95% ซ่ึงสามารถค�ำนวณ

หาขนาดของกลุ่มตัวอย่างกับประชากร ดังนี้

n =
x2 (Np)(1-p)

(1)e2(N-1)+ x2  p(1-p)

โดยที่ 

	 n = ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง

	 N = ขนาดของประชากร

	 e = ระดับความคลาดเคลื่อนของการสุ่มตัวอย่าง

ท่ียอมรับได้ (0.05)

	 x2 = ค่าไคสแควร์ที่ df เท่ากับ 1 และระดับความ

เช่ือม่ัน 95 เปอร์เซ็นต์ (x2=3.841)

	 p = สัดส่วนของลักษณะที่สนใจในประชากร (ถ้า

ไม่ทราบให้ก�ำหนด p=0.5)

	 แทนค่าในสูตร

n =
(3.84)(88,296)(0.5)(1-0.5)

(0.052)(88,296-1)+(3.841)(0.5)(1-0.5)

	  = 382

การสุ่มตัวอย่าง

	 งานวิจัยนี้ใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบบังเอิญ ดังนี้

	 ข้ันตอนท่ี 1 ผู้วิจัยได้ก�ำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง

เป็นจ�ำนวน 382 คน 

	 ขัน้ตอนที ่2 ผูว้จิยัท�ำการสุม่เลอืกแบบเจาะจงเป็น

ประชาชนท่ัวไปใน อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี

	 ขั้นตอนที่ 3 ผู ้วิจัยท�ำการสุ ่มแบบเจาะจงเป็น

ประชาชนท่ัวไปในต�ำบลคลองหนึ่ง อ�ำเภอคลองหลวง 

จังหวัดปทุมธานี

	 ข้ันตอนที่ 4 ผู้วิจัยท�ำการสุ่มแบบบังเอิญให้ได้

เท่ากับ 382 คน ตามจ�ำนวนท่ีต้องการ



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 16 ฉบับที่ 2 ประจ�ำเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2565 141

เครื่องมือท่ีใช้ในการรวบรวมข้อมูล

	 เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูลครั้งนี้ เป็น

แบบสอบถามที่ผู ้ศึกษาได้จากการศึกษาข้อมูล ทบทวน

เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง เพื่อเป็นข้อมูลในการสร้าง

เครื่องมือ และสร้างขึ้นตามวัตถุประสงค์ กรอบแนวคิด ท่ี

ได้จากการศึกษา 

	 แบบสอบถามการศกึษาปัจจยัทีม่ผีลต่อพฤตกิรรม

การใช้สมุนไพรในช่วงสถานการณ์ COVID-19

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย เพศ อายุ 

ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ โรคประจ�ำตัว ประสบการณ์

การใช้สมุนไพร 7 ข้อ โดยลักษณะแบบสอบถามเป็นแบบ

ตรวจสอบ รายการ (check List) และเติมข้อความ (open 

end)

	 ส่วนที่ 2 แบบสอบถามเกี่ยวกับความรู้เรื่องการ

ใช้สมนุไพรในการดแูลสขุภาพตนเองในสถานการณ์ COVID-19 

ประกอบด้วยข้อค�ำถามจ�ำนวน 10 ข้อ คะแนนเต็ม 10 

คะแนน

	 ส่วนที่ 3 แบบสอบถามเกี่ยวกับทัศนคติและการ

รับรู้ประโยชน์ต่อการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเอง

ในสถานการณ์ COVID-19

	 ส่วนที่ 4 แบบสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมการใช้

สมนุไพรในการดแูลสขุภาพตนเองในสถานการณ์ COVID-19 

แบบสอบถามเกีย่วกบัพฤติกรรมการใช้สมนุไพรในการดูแล

สุขภาพ

	 ส่วนที่ 5 ค�ำถามเกี่ยวกับอุปสรรคปัญหาในการ

ใช้สมุนไพร และข้อเสนอแนะแบบสัมภาษณ์

การเตรียมวิจัย การเก็บรวบรวมข้อมูล และการ

ด�ำเนินการวิจัย
ขั้นเตรียมการวิจัย
ผู้วิจัยด�ำเนินการวิจัยโดยมีข้ันตอน ดังนี้

	 การศกึษาปัจจัยทีม่ผีลต่อพฤติกรรมการใช้สมนุไพร

ในช่วงสถานการณ์ COVID-19 ของประชาชนทั่วไปใน

อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี ดังนี้
	 1. ทบทวนวรรณกรรม และศึกษาเอกสารที่

เกี่ยวข้อง

	 2. ก�ำหนดการหัวข้อแบบสอบถามตามกรอบ

แนวคิดทฤษฎีปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อ ปัจจัยเสริม (Precede–

Proceed Model) โดยจัดเนื้อหาให้ครอบคลุมกับกลุ่ม

ตัวอย่าง

	 3. ผู้วิจัยน�ำหนังสือขออนุญาตใช้สถานท่ี ที่ว่าการ

อ�ำเภอคลองหลวง เพื่อช้ีแจงการใช้สถานท่ีและขอความ

ร่วมมือในการด�ำเนินการวิจัย

	 4. ขั้นการเก็บรวบรวมข้อมูลและด�ำเนินการวิจัย

	 5. ก่อนเริม่ด�ำเนนิงานผูว้จิยัได้เข้าพบประสานงาน

กับสาธารณสุขอ�ำเภอปทุมธานี/หัวหน้า รพ.สต. คลองหนึ่ง 

เพื่อชี้แจงวัตถุประสงค์ ขั้นตอนการวิจัย และขอความร่วม

มือในการด�ำเนินกิจกรรมและการเก็บรวบรวมข้อมูล

	 6. น�ำรายชื่อบ้านเลขที่หลังคาเรือนและรายช่ือ

จาก Health Data Center ของส�ำนักงานสาธารณสุข

จังหวัดปทุมธานี ประมวลผล ณ วันท่ี 22 สิงหาคม 2564 

เพื่อหากลุ่มตัวอย่าง

	 7. นัดหมายวันและเวลาในการเก็บข้อมูลกับ

ประชาชนกรณีนัดหมายล่วงหน้าแล้วไม่พบถึงจ�ำนวน 3 

ครั้ง จะท�ำการสุ่มรายช่ือใหม่ถัดไปเพื่อเลือกกลุ่มตัวอย่าง

รายช่ือใหม่ในหมู่บ้านเดียวกัน

	 8. ผู้วิจัยซ่ึงผ่านการอบรมให้เข้าใจในเนื้อหาของ

วัตถุประสงค์และวิธีการเก็บรวบรวมข้อมูลตรงกัน ผู้วิจัย

แจกแบบสอบถามท�ำการสัมภาษณ์และรอรับคืนภายหลัง

จากการสัมภาษณ์กลุ่มตัวอย่างเมื่อตอบเสร็จทันทีจนได้

ขนาดตัวอย่างครบตามท่ีก�ำหนดไว้

	 9. เมื่อสัมภาษณ์เรียบร้อยแล้วผู้วิจัยและผู้ช่วย

วิจัยตรวจสอบความครบถ้วนของค�ำตอบ ซักถามเพิ่มเติม

จนสมบูรณ์ จ�ำนวน 382 ฉบับ จากนั้นน�ำข้อมูลที่ได้มา

ประมวลผลและน�ำไปวิเคราะห์ทางสถิติต่อไป

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง 

	 ผู ้วิจัยได้อธิบายรายละเอียดและข้อมูลให้กับ

กลุ ่มตัวอย่างได้ทราบว่าผู ้ วิจัยก�ำลังศึกษาอยู ่ในระดับ

ปริญญาตรี หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต สาขาวิชา

สาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏวไลยอลงกรณ์ ใน

พระบรมราชูปถัมภ์ และก�ำลังศึกษาเรื่อง “ปัจจัยท่ีมีผลต่อ
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พฤติกรรมการใช้สมุนไพรในช่วงสถานการณ์ COVID-19” 

รวมทัง้อธบิายวตัถปุระสงค์และขอความร่วมมือในการตอบ

แบบสอบถาม โดยการชีแ้จงการพทัิกษ์สทิธขิองกลุม่ตัวอย่าง

ระหว่างการตอบแบบสอบถามและข้อมูลที่ได้จากการวิจัย

ครั้งนี้ผู้วิจัยจะเก็บเป็นความลับ ซึ่งไม่ส่งผลกระทบใดๆ ต่อ

กลุ่มตัวอย่าง และจะเก็บข้อมูลของกลุ่มตัวอย่างในรูปแบบ

รหัส ไม่มีการเปิดเผยข้อมูลในรูปแบบรายบุคคลและไม่น�ำ

เสนอข้อมูลของกลุ่มตัวอย่างมาสู่การระบุตัวตน แต่จะมี

การเปิดเผยในภาพรวมเท่านั้น

การวิเคราะห์ข้อมูล 

	 ผู้วิจัยเก็บข้อมูลได้ครบตามต้องการและน�ำข้อมูล

มาประมวลผลด้วยโปรแกรมส�ำเร็จรูปทางสถิติ ดังนี้ 

	 สถิติเชิงพรรณนา (descriptive statistics) ได้แก่ 

การใช้ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน เพื่ออธิบาย

ข้อมูลเบื้องต้นของปัจจัยส่วนบุคคล ปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อ 

ปัจจัยเสริม และพฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแล

สุขภาพตนเองในสถานการณ์ COVID-19 ของประชาชน

ในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี

	 สถิติไคสแควร์ (Chi-square) วิเคราะห์หาความ

สมัพนัธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบคุคลทีว่ดัแบบกลุม่กบัพฤตกิรรม

การใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองในสถานการณ์ 

COVID-19 ของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัด

ปทุมธานี

	 สถติค่ิาสัมประสทิธิส์หสมัพนัธ์ของเพยีร์สนั (Pear-

son’s Product Moment Correlation Coefficient) 

วิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อ 

และปัจจัยเสริม กับ พฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแล

สุขภาพตนเองในสถานการณ์ COVID-19 ของประชาชน

ในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี

ผลการศึกษา

	 1. ข้อมูลท่ัวไป การศึกษาคร้ังน้ีกลุม่ตัวอย่างท้ังหมด 

384 คน พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงจ�ำนวน 273 คน 

(ร้อยละ 71.10) อายุระหว่าง 20-29 ปี มีอายุเฉลี่ยเท่ากับ 

28.6 ปี (SD=12.2 ปี) จบการศึกษาระดับปริญญาตรีข้ึน

ไปจ�ำนวน 242 คน (ร้อยละ 63) ส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ

นักศึกษาจ�ำนวน 185 คน (ร้อยละ 48.2) มีรายได้เฉลี่ยต่อ

เดือนเท่ากับ 68,223.04บาท (SD=11,286.90 บาท) โรค

ประจ�ำตัวพบว่าส่วนใหญ่ไม่มีโรคประจ�ำตัวจ�ำนวน 294 คน 

(ร้อยละ 77) ในรอบ 1-2 ปี ท่ีผ่านมาเคยใช้สมุนไพร คิด

เป็นร้อยละ 49.5

	 2. ความรู้เก่ียวกับพฤติกรรมการใช้สมุนไพร พบ

ว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู้เร่ืองการใช้สมุนไพรไทย

ในการดูแลตนเองในสถานการณ์ COVID-19 อยู่ในระดับ

ต�่ำ คิดเป็นร้อยละ 46.86 รองลงมาคือ มีความรู้เรื่องการ

ใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเองในสถานการณ์ 

COVID-19 อยู่ในระดับปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 31.68 

มีความรู้เรื่องการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง

ในสถานการณ์ COVID-19 อยู่ในระดับสูง คิดเป็นร้อยละ 

21.46 คะแนนเฉลี่ยความรู้เรื่องการใช้สมุนไพรไทยในการ

ดูแลสุขภาพตนเองในสถานการณ์ COVID-19 เท่ากับ 6.59 

ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เท่ากับ 4.61 คะแนนต�่ำสุด คือ 1 

คะแนน คะแนนสูงสุดเท่ากับ 10 คะแนน กลุ่มตัวอย่างส่วน

ใหญ่ ตอบถูก 3 อันดับแรก ได้แก่ อันดับท่ี 1 “ขิงสามารถ

ช่วยแก้หวัด แก้ไอได้เป็นอย่างดี” ร้อยละ 76.7 อันดับท่ี 2 

“หอมแดงมีคุณสมบัติต้านไวรัสและต้านเชื้อแบคทีเรีย หาก

เป็นหวัดการกินหอมแดงจะสามารถช่วยบรรเทาอาการคัด

จมูก เจ็บคอ และบรรเทาอาการปวดหัวได้” ร้อยละ 75.9 

อันดับท่ี 3 “สารสกัดจากกระชายขาว ช่วยต้านอนุมูลอิสระ 

และกระตุ้นการไหลเวียนของเลือด” ร้อยละ 75.6 ตาม

ล�ำดับ 

	 ข้อค�ำถามที่ตอบผิดมากที่สุด 3 อันดับแรก ได้แก่ 

อันดับท่ี 1 “สมุนไพรฟ้าทะลายโจร ถ้าใช้ติดต่อกัน 3 วัน

อาการจะดีข้ึน” ร้อยละ 63.30) อันดับท่ี 2 “ ใบบัวบก ช่วย

ลดความผิดปกติที่เกิดขึ้นจากความกังวล ความเครียดและ

ลดอาการซึมเศร้าได้ในช่วงสถานการณ์ COVID-19” ร้อย

ละ 41.30 อันดับท่ี 3 “ สรรพคุณของขิงแก่ มีรสหวานอุ่น

ใช้ทานดื่มเพื่อบ�ำรุงปอด” ร้อยละ 36.60 ตามล�ำดับ

	 3. ทัศนคติเกี่ยวกับพฤติกรรมการใช้สมุนไพร พบ

ว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีทัศนคติท่ีดีต่อการใช้สมุนไพร

ไทยในการดแูลสุขภาพตนเองในสถานการณ์ COVID-19 อยู่

ในระดับสูง คิดเป็นร้อยละ 93.9 รองลงมามีทัศนคติท่ีดีต่อ

การใช้สมนุไพรไทยในการดแูลสขุภาพตนเองในสถานการณ์ 
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COVID-19 อยู่ในระดับปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 2.5 และมี

ทศันคตทิีด่ต่ีอการใช้สมนุไพรไทยในการดแูลสขุภาพตนเอง

ในสถานการณ์ COVID-19 อยู่ในระดับต�่ำ คิดเป็นร้อยละ 

1.4 ตามล�ำดับ คะแนนเฉลี่ยทัศนคติท่ีดีต่อการใช้สมุนไพร

ไทยในการดูแลสุขภาพตนเองในสถานการณ์ COVID -19 

เท่ากับ 31.7 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ 5.28 คะแนน

ต�่ำสุดเท่ากับ 12.10 คะแนน มีคะแนนสูงสุดเท่ากับ 45.50 

คะแนน
	 กลุ่มตัวอย่างที่มีทัศนคติที่ดีต่อการใช้สมุนไพร

ในการดูแลสุขภาพตนเองมากถึงมากที่สุด 3 อันดับแรก 

ได้แก่ อันดับที่ 1 ข้อความว่า “เมื่อท่านใช้สมุนไพรบรรเทา

อาการ/รักษาโรคแล้วดีขึ้น ท่านจะแนะน�ำหรือบอกต่อ

ให้ผู้อ่ืนรู้บ้าง” คิดเป็นร้อยละ 76.0 อันดับที่ 2 ข้อความ

ว่า “ท่านคิดว่าประชาชนไม่นิยมใช้สมุนไพร เนื่องจากใช้

เวลาการรักษาที่ยาวนาน” คิดเป็นร้อยละ 63.8 อันดับท่ี 

3 ข้อความว่า “ลักษณะ สี กลิ่น และรสชาติของสมุนไพร 

เป็นอุปสรรคต่อการใช้สมุนไพรของท่าน” คิดเป็นร้อยละ 

61.0 ตามล�ำดับ
	 กลุ่มตัวอย่างที่มีทัศนคติที่ดีต่อการใช้สมุนไพรใน

การดแูลสขุภาพตนเองปานกลาง 3 อนัดบัแรก ได้แก่ อนัดับ

ที่ 1 ข้อความว่า “ท่านคิดว่าการน�ำสมุนไพรมาใช้เพื่อการ

บรรเทาอาการ/รักษาโรคมีขั้นตอนที่ยุ่งยากไม่สะดวก” คิด

เป็นร้อยละ 44.7 อันดับที่ 2 ข้อความว่า “ท่านยังไม่มั่นใจ

ในสรรพคุณของสมุนไพร เพราะท่านไม่ทราบว่าสมุนไพร

นั้น ๆ มีงานวิจัยมารองรับสรรพคุณและความปลอดภัย” 

คิดเป็นร้อยละ 34.5 อันดับที่ 3 ข้อความว่า “ท่านคิด

ว่าการใช้สมุนไพรบรรเทาอาการ/รักษาโรคต้องใช้สมุนไพร

ในปริมาณมาก ท�ำให้สิ้นเปลืองค่าใช้จ่าย” คิดเป็นร้อยละ 

34.2 ตามล�ำดับ
	 กลุ่มตัวอย่างที่มีทัศนคติที่ดีต่อการใช้สมุนไพร

ในการดูแลสุขภาพตนเองน้อยถึงน้อยที่สุด 3 อันดับแรก 

ได้แก่ อันดับที่ 1 ข้อความว่า “ท่านคิดว่าการใช้สมุนไพร

บรรเทาอาการ/รักษาโรคท�ำให้ท่ารู้สึกไม่ทันสมัย ล้าหลัง 

โบราณ” คิดเป็นร้อยละ 31.6 อันดับที่ 2 ข้อความว่า 

“ท่านคิดว่าการใช้สมุนไพรบรรเทาอาการ/รักษาโรคท�ำให้

อาการแย่ลง” คิดเป็นร้อยละ 32.4 อันดับที่ 3 ข้อความว่า 

“ท่านคิดว่าการใช้สมุนไพรบรรเทาอาการ/รักษาโรคต้อง

ใช้สมุนไพรในปริมาณมาก ท�ำให้สิ้นเปลืองค่าใช้จ่าย” คิด

เป็นร้อยละ 20.1 ตามล�ำดับ

	 4. การรับรู้ประโยชน์จากการใช้สมุนไพรไทยใน

การดูแลสุขภาพตนเองในสถานการณ์ COVID-19 พบว่า 

กลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่การรบัรูป้ระโยชน์จากการใช้สมนุไพร

ไทยในการดูแลสุขภาพตนเองในสถานการณ์ COVID-19 

อยู่ในระดับสูง คิดเป็นร้อยละ 64.1 รองลงมามีการรับรู้

ประโยชน์จากการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง

ในสถานการณ์ COVID-19 อยู่ในระดับปานกลาง คิดเป็น

ร้อยละ 20 และรับรู้ประโยชน์จากการใช้สมุนไพรไทยใน

การดูแลสุขภาพตนเองในสถานการณ์ COVID-19 อยู่ใน

ระดับต�่ำ คิดเป็นร้อยละ 16.1 ตามล�ำดับ คะแนนเฉลี่ยการ

รับรู้ประโยชน์จากการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพ

ตนเองในสถานการณ์ COVID-19 เท่ากับ 20.2 ส่วนเบี่ยง

เบนมาตรฐานเท่ากับ 25.83 คะแนนต�่ำสุดเท่ากับ 8.33 

คะแนน คะแนนสูงสุดเท่ากับ 25.83 คะแนน 

	 การรับรู้ประโยชน์จากการใช้สมุนไพรในการดูแล

สุขภาพตนเองในสถานการณ์ COVID-19 ท่ีกลุ่มตัวอย่าง

เลือกตอบจ�ำแนกรายข้อ 3 อันดับแรก พบว่า กลุ่มตัวอย่าง

ทีม่กีารรบัรู้ประโยชน์จากการใช้สมนุไพรในการดูแลสขุภาพ

ตนเองในสถานการณ์ COVID-19 ทีเ่หน็ด้วยมากถึงมากทีส่ดุ 

ได้แก่ อันดับที่ 1 ข้อความว่า “สมุนไพรไทยมีสรรพคุณ

ในการรักษาและบรรเทาอาการเจ็บป่วยได้” คิดเป็นร้อย

ละ 79.0 อันดับท่ี 2 ข้อความว่า “การใช้สมุนไพรบรรเทา

อาการ/รักษาโรคสามารถหาสมุนไพรได้ง่ายสามารถปลูกไว้

เองได้ท่ีบ้าน” คิดเป็นร้อยละ 74.8 อันดับท่ี 3 ข้อความว่า 

“การรับประทานอาหารที่ใช้วัตถุดิบเป็นสมุนไพร สามารถ

ช่วยเพิ่มภูมิต้านทานโรคให้กับร่างกายได้” และ “การใช้

สมุนไพรในการรักษาโรค เป็นการอนุรักษ์ภูมิปัญญาท้อง

ถ่ิน” คิดเป็นร้อยละ 76.1 และ 73.8 ตามล�ำดับ

	 ประเด็นท่ีกลุ ่มตัวอย่างไม่เห็นด้วยมากถึงมาก

ท่ีสุดกับการรับรู้ประโยชน์จากการใช้สมุนไพรในการดูแล

สุขภาพตนเอง คือข้อความว่า “การใช้สมุนไพรบรรเทา

อาการ/รักษาโรค ช่วยให้ประหยัดค่าใช้จ่าย” คิดเป็นร้อย

ละ 4.4 

	 5. ช่องทางในการได้มาซ่ึงสมุนไพร พบว่า กลุ่ม

ตัวอย่างส่วนใหญ่มีแหล่งสมุนไพรไทยที่เอื้อต่อการใช้อยู่

ในระดับสูง คิดเป็นร้อยละ 97.1 รองลงมากลุ่มตัวอย่างมี

แหล่งสมุนไพรไทยที่เอ้ือต่อการใช้อยู่ในระดับต�่ำ คิดเป็น

ร้อยละ 3.2 ตามล�ำดับ คะแนนเฉลี่ยของแหล่งสมุนไพร
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ไทยที่เอื้อต่อการใช้เท่ากับ 11.7 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

เท่ากับ 1.94 คะแนนต�่ำสุดเท่ากับ 7.13 คะแนน คะแนน

สูงสุดเท่ากับ 14.25 คะแนน จ�ำแนกเป็นรายข้อ พบว่า 

อันดับที่ 1 ได้จากการหาซื้อสมุนไพรจากตลาด คิดเป็น

ร้อยละ 66.2 อันดับที่ 2 ได้จากการปลูกสมุนไพรไว้เอง

ที่บ้าน คิดเป็นร้อยละ 42.1 อันดับที่ 3 ได้จากการหาซ้ือ

สมุนไพรจากร้านขายยา คิดเป็นร้อยละ 41.8 อันดับท่ี 4 

ได้รับสมุนไพรจากเพื่อนบ้าน คิดเป็นร้อยละ 41.3 อันดับ

ที่ 5 ได้จากการหาสมุนไพรได้จากภูเขา ธรรมชาติ เช่น ป่า 

สวน ไร่ ฯลฯ คิดเป็นร้อยละ 35.0 อันดับที่ 6 ได้รับสมุนไพร

จาก หมอโรงพยาบาล หรือ รพ.สต. จ่ายยาสมุนไพร คิด

เป็นร้อยละ 19.3 อันดับที่ 7 ได้จากการหาซื้อสมุนไพรจาก

โรงพยาบาล/รพ.สต. คิดเป็นร้อยละ 17.0 อันดับที่ 8 ได้

รับสมุนไพรมาจากวัด/พระภิกษุสงฆ์ คิดเป็นร้อยละ 11.5 

ตามล�ำดับ

	 6. ค่าใช้จ่ายหรือราคาสมุนไพรที่เอ้ือต่อการใช้

สมุนไพรจ�ำแนกตามรายข้อ พบว่า อันดับที่ 1 กลุ่มตัวอย่าง

มีความเห็นว่า “สมุนไพรมีราคาถูกช่วยประหยัดค่าใช้จ่าย” 

คิดเป็นร้อยละ 76.4 อันดับที่ 2 มีความเห็นว่า “สมุนไพร

มีราคาถูกกว่ายาแผนปัจจุบัน” คิดเป็นร้อยละ 67 อันดับ

ที่ 3 มีความเห็นว่า “สมุนไพรมีประสิทธิภาพคุ้มค่าเมื่อ

เปรียบเทียบกับราคา” คิดเป็นร้อยละ 63.6

	 7. รูปแบบสมุนไพรจ�ำแนกเป็นรายข้อ พบว่า 

อันดับที่ 1 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความเห็นว่า “สมุนไพร

เมื่อน�ำมาแปรสภาพเป็นเม็ด ลูกกลอน แคปซูล ครีม เจล 

ชาชง น�้ำมัน ฯลฯ เพื่อใช้ได้สะดวกขึ้น” คิดเป็นร้อยละ 85 

อันดับที่ 2 “ถ้าน�ำสมุนไพรมาแต่งกลิ่นและเพิ่มสีสันและ

ปรับรสให้กินง่ายท�ำให้ท่านอยากใช้สมุนไพรมากขึ้น” คิด

เป็นร้อยละ 80.3 และ อันดับที่ 3 “ถ้ามีการบรรจุสมุนไพร

ไว้ในบรรจุภัณฑ์ที่ทันสมัยท�ำให้ท่านอยากใช้สมุนไพรมาก

ขึ้น” คิดเป็นร้อยละ 80 ตามล�ำดับ

	 8. การส่งเสริมการขายสมุนไพร พบว่า ด้านการ

ส่งเสริมการขายสมุนไพรกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มักไม่ได้รับ

สมุนไพรหรือต้นกล้าสมุนไพร เพ่ือน�ำไปปลูกบริเวณบ้าน 

และ ไม่ได้รับการลดราคาสมุนไพรจากผู้ขาย คิดเป็นร้อย

ละ 76.4 และ 62 ตามล�ำดับ แต่ก็ยังมีกลุ่มตัวอย่างบาง

ส่วนที่ได้รับสมุนไพรหรือต้นกล้าสมุนไพร เพ่ือน�ำไปปลูก

บริเวณบ้าน และ ได้รับการลดราคาสมุนไพรจากผู้ขาย คิด

เป็นร้อยละ 47.6 และ 38.4 ตามล�ำดับ โดยส่วนใหญ่มัก

จะพบเห็นผลิตภัณฑ์สมุนไพรที่ถูกออกแบบรูปแบบที่น่า

สนใจ คิดเป็นร้อยละ 70.9

	 9. การเปิดรับข้อมูลข่าวสาร 16 พบว่า กลุ่ม

ตัวอย่างส่วนใหญ่เปิดรับข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับการใช้

สมุนไพรจากสื่อเฉพาะกิจอยู่ในระดับต�่ำ คิดเป็นร้อยละ 

57.5 รองลงมา กลุ่มตัวอย่างเปิดรับข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับ

การใช้สมุนไพรจากสื่อเฉพาะกิจอยู่ในระดับปานกลาง คิด

เป็นร้อยละ 39.5 และกลุ่มตัวอย่างเปิดรับข้อมูลข่าวสาร

เกี่ยวกับการใช้สมุนไพรจากสื่อเฉพาะกิจอยู่ในระดับสูง คิด

เป็นร้อยละ 3.4 ตามล�ำดับ คะแนนเฉลี่ยการเปิดรับข้อมูล

ข่าวสารเกี่ยวกับการใช้สมุนไพร เท่ากับ 2.23 ส่วนเบี่ยง

เบนมาตรฐาน เท่ากับ 0.71 คะแนนต�่ำสุดเท่ากับ 1.00 

คะแนน คะแนนสูงสุดเท่ากับ 3.86 คะแนน

	 10. พฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแล

สุขภาพตนเอง พบว่า พฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยใน

การดูแลสุขภาพตนเองของกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อยู่ใน

ระดับต�่ำ คิดเป็นร้อยละ 60.9 รองลงมา พฤติกรรมการ

ใช้สมุนไพรอยู่ในระดับปานกลาง คิดเป็นร้อยละ 39.5ตาม

ล�ำดับ คะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรมการใช้สมุนไพรเท่ากับ 

1.55 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานเท่ากับ 0.23 คะแนนต�่ำสุด

เท่ากับ 1.00 คะแนน คะแนนสูงสุดเท่ากับ 2.00 คะแนน 

เมื่อมีการเจ็บป่วยจะมีการปฏิบัติของกลุ่มตัวอย่างอันดับ

ท่ี 1 ไปพบแพทย์/สถานบริการสาธารณสุข คะแนนเฉลี่ย

เท่ากับ 89.5 อันดับที่ 2 ซื้อยาแผนปัจจุบันมารักษาเอง 

คะแนนเฉล่ียเท่ากับ 76.4 อันดับท่ี 3 ดูแลตนเองอยู่บ้าน

โดยใช้ยาสมุนไพรรักษาอาการ คะแนนเฉล่ียเท่ากับ 35.3 

อันดับที่ 4 ซื้อยาสมุนไพร/ยาแผนไทยมาใช้ในการรักษา 

คะแนนเฉล่ียเท่ากับ 34 และ อันดับท่ี 5 ไปพบหมอแผน

โบราณ คะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 14.1 ตามล�ำดับ

	 รูปแบบการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเอง

ของกลุ่มตัวอย่างอันดับท่ี 1 แคปซูล คะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 

63 อันดับท่ี 2 ต้มดื่ม คะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 54.7 อันดับท่ี 

3 สด รับประทานสด หรือน�ำมาปรุงเป็นอาหาร คะแนน

เฉล่ียเท่ากับ 47.3 อันดับท่ี 4 ต�ำพอก คะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 

21.2 และ อันดับท่ี 5 ลูกกลอน คะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 16.7 

ตามล�ำดับ อันดับท่ี 1 ใช้น�้ำมะนาวมากท่ีสุด เมื่อมีอาการ

เจ็บคอ ไอ มีเสมหะ มีคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 26.9 อันดับที่ 2  
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ใช้ขิง เมื่อมีอาการไข้ ไอ เจ็บคอ มีเสมหะ มีคะแนนเฉลี่ย

เท่ากับ 17.8 อันดับที่ 3 ใช้ฟ้าทะลายโจร เมื่อมีอาการไข้ ไอ 

เจ็บคอ มีเสมหะ มีคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 17 อันดับท่ี 4 ใช้

มะขามป้อม เมื่อมีอาการไข้ ไอ เจ็บคอ มีเสมหะ มีคะแนน

เฉล่ียเท่ากับ 13.3 อันดับที่ 5 ใช้กระชาย เม่ือมีอาการไข้ 

ไอ เจ็บคอ มีเสมหะ มีคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 12 ตามล�ำดับ 

ส่วนสมุนไพรที่ใช้น้อยท่ีสุดในด้านการบรรเทาอาการ/

รักษาโรคที่เกี่ยวกับระบบทางเดินหายใจ คือ ใช้กระเทียม 

เมื่อมีอาการไข้ ไอ เจ็บคอ มีเสมหะ และ ใช้ขมิ้นชัน เมื่อ

มีอาการไข้ ไอ เจ็บคอ มีเสมหะ มีคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 8.6 

ตามล�ำดับ

ผลการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล 

ปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอ้ือ และ ปัจจัยเสริมกับพฤติกรรมการ

ใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนใน

อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี

	 ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 1 ปัจจัยส่วนบุคคล 

ได้แก่ เพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ โรคประจ�ำ

ตัว และประสบการณ์การใช้สมุนไพรมีความสัมพันธ์ กับ 

พฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองของ

ประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี

	 ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 2 ปัจจัยน�ำ ได้แก่ 

ความรู ้เกี่ยวกับการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพ

ตนเอง ทัศนคติต่อการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพ

ตนเอง การรับรู้ประโยชน์จากการใช้สมุนไพรไทยในการ

ดูแลสุขภาพตนเอง มีความความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนใน

อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี

	 ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 3 ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ 

ช่องทางในการได้มาซึ่งสมุนไพร ค่าใช้จ่ายหรือราคาใน

การได้มาซึ่งสมุนไพร รูปแบบสมุนไพร และการส่งเสริม

การขายมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรใน

การดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง 

จังหวัดปทุมธานี

	 ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 4 ปัจจัยเสริม ได้แก่ 

การได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการใช้สมุนไพรไทยใน

การดูแลสุขภาพตนเองจาก สื่อเฉพาะกิจ และสื่อมวลชน

มีความความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการ

ดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในคลองหลวง จังหวัด

ปทุมธานี

อภิปรายผลการวิจัย

	 จาการศึกษาพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยใน

การดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง 

จงัหวดัปทมุธาน ีและศกึษาความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัส่วน

บุคคล ปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอ้ือ และปัจจัยเสริม กับพฤติกรรม

การใช้สมนุไพรไทยในการดูแลสขุภาพตนเองของประชาชน 

สามารถอภิปรายได้ดังต่อไปนี้

	 สมมติฐานข้อท่ี 1 ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ 

อายุ โรคประจาตัว รายได้ ระดับการศึกษา อาชีพ และ

ประสบการณ์การใช้สมุนไพร มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม

การใช้สมนุไพรไทยในการดูแลสขุภาพตนเองของประชาชน

ในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี จากการทดสอบ

สมมติฐานด้วยการหาความสัมพันธ์โดยใช้สถิติไคสแควร์

ได้ดังน้ี

	 ด้านเพศ ผลการศึกษา พบว่า ไม่พบความสัมพันธ์

ระหว่างเพศกับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแล

สุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัด

ปทุมธานี อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value=.147) ไม่

เป็นไปตามสมมติฐานที่ 1 อาจกล่าวได้ว่าเพศที่แตกต่าง

กันมีพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพ

ตนเองไม่แตกต่างกัน เนื่องจากบริบทของพ้ืนท่ีเป็นสังคม

ชนบท สอดคล้องกับการศึกษาของ (Ritthongphithak, 

2003) ซึ่งศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ใช้สมุนไพรไทยเพื่อรักษาโรคเบ้ืองต้นของประชาชน ใน

เขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี พบว่า เพศ ไม่มีความ

สัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรเพื่อรักษาโรคเบื้องต้น

ประชาชน ในเขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี สอดคล้อง

กับการศึกษาของ (Ritthongphithak,2003)

	 ด้านอายุ ผลการศึกษา พบว่า ไม่พบความสัมพันธ์

ระหว่างอายุกับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแล

สุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัด

ปทุมธานี อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value=.782) ไม่

เป็นไปตามสมมติฐานท่ี 1 อาจกล่าวได้ว่าอายุท่ีแตกต่าง
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กันมีพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพ

ตนเองไม่แตกต่างกัน สอดคล้องกับการศึกษาของของ 

(Ritthongphithak, 2003) ซึง่ศกึษาปัจจยัทีม่คีวามสมัพนัธ์

กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองของ

ประชาชนในอ�ำเภอแม่ใจ จังหวัดพะเยา พบว่า อายุไม่มี

ความสมัพนัธ์กบัการใช้ยาสมนุไพรในการดูแลสุขภาพตนเอง 

	 ด้านระดับการศึกษา ผลการศึกษา พบว่า ไม่พบ

ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแล

สุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัด

ปทุมธานี (p-value=.477) ไม่เป็นไปตามสมติฐานท่ี 1 

กล่าวได้ว่า ระดับการศึกษาที่แตกต่างกันจะมีพฤติกรรม

การใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองที่ไม่แตกต่างกัน 

สอดคล้องกับการศึกษาของ(Ritthongphithak, 2003) ซ่ึง

ศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพร

ไทยเพ่ือรักษาเบื้องต้นของประชาชน ในเขตอ�ำเภอธัญบุรี 

จังหวัดปทุมธานี พบว่า ระดับการศึกษามีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการใช้สมุนไพรเพื่อรักษาเบื้องต้นของประชาชน 

ในเขตอ�ำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี

	 ด้านอาชพี ผลการศึกษา พบว่า ไม่พบความสมัพนัธ์

ระหว่างอาชีพกับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแล

สุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัด

ปทมุธานี อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถติิ (p-value=.688) ไม่เป็น

ไปตามสมมติฐานที่ 1 กล่าวได้ว่า อาชีพที่แตกต่างกันจะมี

พฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเองไม่

แตกต่างกนั สอดคล้องกบัการศึกษาของ (Ritthongphithak, 

2003) ซึ่งศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ใช้สมุนไพรเพื่อรักษาเบื้องต้นของประชาชน ในเขตอ�ำเภอ

ธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี พบว่า อาชีพไม่มีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการใช้สมุนไพรเพื่อรักษาเบื้องต้นของประชาชน 

ในเขตอ�ำเภอธัญบุรี

	 ด้านรายได้ ผลการศึกษา พบว่า ไม่พบความ

สัมพันธ์ระหว่างรายได้กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยใน

การดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง 

จงัหวัดปทมุธานี อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ (p-value=.460) 

ไม่เป็นไปตามสมมติฐานที่ 1 กล่าวได้ว่า รายได้ที่แตกต่าง

กันจะมีพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพ

ตนเองไม่แตกต่างกนัสอดคล้องกบัการศกึษาของ (Phimpa, 

2014) ศึกษาพฤติกรรมการใช้สมุนไพรของผู้ป่วยโรคเบา

หวาน จังหวัดกาญจนบุรี พบว่า รายได้ไม่มีความสัมพันธ์

กับพฤติกรรมการใช้ยาสมุนไพร 

	 ด้านโรคประจ�ำตัว ผลการศึกษา พบว่า ไม่มีความ

สมัพนัธ์กบัพฤตกิรรมการใช้สมนุไพรไทยในการดแูลสขุภาพ

ตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี 

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value=.088) ไม่เป็นไปตาม

สมมติฐานท่ี 1 อาจกล่าวได้ว่า ผู้ท่ีมีโรคประจ�ำตัวและผู้ท่ี

ไม่มีโรคประจ�ำตัวมีพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยท่ีไม่แตก

ต่างกัน จากการศึกษา พบว่า กลุ่มตัวอย่างท่ีมีโรคประจ�ำ

ตัวและไม่มีโรคประจ�ำตัว ยังไม่เล็งเห็นถึงความส�ำคัญและ

ประโยชน์ของการดูแลสุขภาพตนเองด้วยสมุนไพรและไม่

ได้ตระหนักว่าตนเองก็มีศักยภาพในการดูแลสุขภาพตนเอง

ร่วมกับการรักษาแผนปัจจุบันได้ เพียงแต่หวังพึ่งยาแผน

ปัจจุบันเพียงอย่างเดียว (Norris, 1979) ซ่ึงสอดคล้องกับ

การศึกษาของ (Deenoo et al., 2020) ท่ีพบว่า ผู้ท่ีมีโรค

ประจ�ำตวัมโีอกาสในการใช้สมนุไพรในการดแูลสขุภาพเบือ้ง

ต้นประมาณ 2 เท่า ของคนท่ีไม่มีโรคประจ�ำตัว

	 ด้านประสบการณ์การใช้สมุนไพร ความสัมพันธ์

กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพ

ตนเอง อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value=.001) เป็น

ไปตามสมมติฐานท่ี1 กล่าวได้ว่าการท่ีบุคคลท่ีมีหรือไม่มี

ประสบการณ์ในการใช้สมุนไพรจะมีพฤติกรรมการใช้แตก

ต่างกัน อาจเนื่องมาจากกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่กว่าร้อยละ 

28 มีประสบการณ์การใช้สมุนไพรมาก่อนและปัจจุบันก็มี

สื่อที่สามารถเลือกหาข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับสมุนไพรได้

อย่างหลากหลายช่องทางเพื่ออ�ำนวยความสะดวกให้กับผู้

ที่สนใจในเรื่องการใช้สมุนไพรเพื่อตอบสนองข้อสงสัยเรื่อง

	 สมมติฐานข้อท่ี 2 ปัจจัยน�ำ ได้แก่ ความรู้เกี่ยว

กับการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง ทัศนคติ

ต่อการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง และการ

รับรู้ประโยชน์จากการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพ

ตนเอง มีความความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพร

ไทยในการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอ

คลองหลวง จังหวัดปทุมธานี

	 ด้านความรู ้เกี่ยวกับการใช้สมุนไพรไทยในการ

ดูแลสุขภาพตนเอง ผลการศึกษา พบว่ามีความสัมพันธ์กับ

พฤตกิรรมการใช้สมนุไพรไทยในการดแูลสขุภาพตนเองของ
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ประชาชน อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value<.001) โดย

มีความสัมพันธ์ในเชิงลบระดับต�่ำ (r=- 0.236) เป็นไปตาม

สมมติฐานข้อที่ 2 และจากการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่าง

มีความรู้เกี่ยวกับการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเอง

อยู่ในระดับต�่ำ สอดคล้องกับ คาร์เตอร์ (Phillips, 2013) 

ที่ว่า บุคคลควรจะต้องรู้เร่ืองเกี่ยวกับสิ่งน้ันเพ่ือประกอบ

การตัดสินใจนั่นก็ คือ บุคคลจะต้องมีข้อเท็จจริงหรือข้อมูล

ต่าง ๆ ที่สนับสนุนและให้ค�ำตอบข้อสงสัยที่บุคคลมีอยู่ โดย

ได้รับการชี้แจงให้บุคคลเกิดความเข้าใจและเกิดทัศนคติที่

ดีต่อเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงรวมทั้งเกิดความตระหนักความเชื่อ

และค่านิยมต่างๆด้วย 
	 ด้านทัศนคติต่อการใช้สมุนไพรไทยในการดูแล

สุขภาพตนเอง ผลการศึกษา พบว่า มีความสัมพันธ์กับ

พฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง

ของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี อย่าง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value≥.001) โดยมีความสัมพันธ์

ในเชิงบวกระดับต�่ำมาก (r=0.202) เป็นไปตามสมมติฐาน

ข้อที่ 2 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีทัศนคติ ต่อการใช้สมุนไพร 

อยู่ในระดับสูง อาจเนื่องมาจากปัจจุบันมีช่องทางการเปิด

รับข้อมลูข่าวสารทีเ่ก่ียวกบัสมนุไพรอย่างหลากหลาย ทัง้สือ่

บุคคล เช่น สมาชิกในครอบครัว/ญาติ เพื่อนบุคลากรทาง

สาธารณสุข อสม. เป็น สอดคล้องกับแนวคิดของ (Green 

et al., 1991) ที่ว่าทัศนคติเป็นปัจจัยภายในที่เป็นแรง

กระตุ้นให้บุคคลแสดงพฤติกรรม
	 ด้านการรับรู้ประโยชน์จากการใช้สมุนไพรไทยใน

การดูแลสุขภาพตนเอง ผลการศึกษาพบว่ามีความสัมพันธ์

กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง

ของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี อย่าง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value<.001) โดยมีความสัมพันธ์

ในเชงิบวกระดบัต�ำ่ (r=0.327) เป็นไปตามสมมตฐิานข้อที ่2 

จากการศึกษา พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่รับรู้ประโยชน์

จากการใช้สมุนไพรอยู่ในระดับสูง ประเด็นที่กลุ่มตัวอย่าง

เห็นด้วยมากถึงมากที่สุดกับการรับรู้ประโยชน์จากการใช้

สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเอง ได้แก่ “สมุนไพรไทยมี

สรรพคุณในการรักษาและบรรเทาอาการเจ็บป่วยได้” ใน

ทางกลับกันกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ก็ไม่รับรู้ประโยชน์มาก

ถึงมากที่สุดด้วยเช่นกันในประเด็นที่ว่า “การใช้สมุนไพร

บรรเทาอาการ/รักษาโรค ช่วยให้ประหยดัค่าใช้จ่าย” จงึอาจ

ท�ำให้กลุ่มตวัอย่างมีพฤติกรรมการใช้สมนุไพรอยู่ในระดบัต�ำ่ 

อาจเพราะเคยมีประสบการณ์มาก่อนจากการศึกษาพบว่า

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ร้อยละ 28 เคยใช้สมุนไพรสอดคล้อง

กับ (Runghiran, 2003) ท่ีให้ความหมายของการรับรู้ว่า 

“การรับรู้เป็นการแปลความหมายของสิ่งเร้าและการตอบ

สนองของร่างกายของคนต่อสิ่งเร้าจะแตกต่างกันในแต่ละ

บุคคลข้ึนอยูกั่บประสบการณ์เดมิจงึท�ำให้บุคคลมพีฤตกิรรม

แตกต่างกันแต่ละบุคคลจะเลือกรับรู้เฉพาะข้อมูลท่ีตรงกับ

ความต้องการและความพึงพอใจ” 

	 สมมติฐานข้อที่ 3 ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ ช่องทางในการ

ได้มาซึง่สมนุไพร ค่าใช้จ่ายหรอืราคาในการได้มาซึง่สมนุไพร 

รูปแบบสมุนไพร และการส่งเสริมการขาย มีความสัมพันธ์

กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพตนเอง

ของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี

	 ด้านช่องทางในการได้มาซึ่งสมุนไพร จากผลการ

ศึกษา พบว่า มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพร

ไทยในการดแูลสขุภาพตนเองของประชาชนอย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถิติ (p-value<.001) โดยมีความสัมพันธ์ในเชิงลบ

ระดับต�่ำ (r=- 0.420) และจากการศึกษาพบว่าช่องทางใน

การได้มาซ่ึงสมุนไพรอยู่ในระดับต�่ำอาจเพราะยังมีไม่เพียง

พอต่อการเลือกใช้ บางชนิดหายาก จึงส่งผลให้พฤติกรรม

การใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพอยู่ในระดับต�่ำ

	 ด้านค่าใช้จ่ายหรือราคาในการได้มาซึ่งสมุนไพร 

จากผลการศึกษา พบว่า มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม

การใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนใน

อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี อย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติ (p-value<0.001) โดยมีความสัมพันธ์ในเชิงลบระดับ

ต�่ำมาก (r=-0.206) จากการศึกษาพบว่า ค่าใช้จ่ายหรือ

ราคาเอื้อต่อการใช้สมุนไพรอยู่ในระดับสูง โดยกลุ่มตัวอย่าง

ส่วนใหญ่เห็นด้วยว่า “สมุนไพรมีราคาถูกช่วยประหยัดค่า

ใช้จ่าย” แต่ก็ยังมีประเด็นท่ีกลุ่มตัวอย่างไม่เห็นด้วยมาก

ท่ีสุด คือ “สมุนไพรมีประสิทธิภาพคุ้มค่าเมื่อเปรียบเทียบ

กับราคา” อาจเป็นไปได้ว่าสมุนไพรมีราคาถูกเอื้อต่อการใช้ 

และเม่ือเปรียบเทียบกับประสิทธิภาพและราคาแล้วท�ำให้

มีผลต่อการตัดสินใจที่จะเลือกใช้จึงท�ำให้พฤติกรรมการใช้

สมุนไพรอยู่ในระดับสูง

	 ด้านรูปแบบสมุนไพร จากผลการศึกษา พบว่า 

มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแล

สุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัด
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ปทุมธานี  อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value<.001) โดย

มีความสัมพันธ์ในเชิงลบระดับต�่ำมาก (r=-0.143) และ

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความเห็นว่ารูปแบบสมุนไพรนั้น

เอื้อต่อการใช้อยู่ในระดับสูงซ่ึงส่วนใหญ่มีความคิดเห็นว่า 

“สมุนไพรเมื่อนามาแปรสภาพเป็น เม็ด ลูกกลอน แคปซูล 

ครีม เจล ชาชง น�้ำมัน ฯลฯ เพื่อใช้ได้สะดวกขึ้นทาให้อยาก

ใช้มากขึ้น” แต่จากการศึกษาพบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่

ยังนิยมใช้สมุนไพรในรูปแบบสด หรือน�ำมาปรุงอาหาร รอง

ลงมาคือ ต้มดื่ม อาจเนื่องมาจากกลุ่มตัวอย่างยังไม่ค่อยได้

ใช้หรือยังเข้าไม่ถึงสมุนไพรในแบบแปรรูปอย่างแท้จริงจึง

ทาให้พฤติกรรมการใช้สมุนไพรอยู่ในระดับต�่ำ

	 ด้านการส่งเสริมการขาย จากผลการศึกษา พบ

ว่า มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแล

สุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัด

ปทุมธานี อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value<.001) โดยมี

ความสัมพันธ์ในเชิงลบระดับต�่ำ (r=- 0.337) กลุ่มตัวอย่าง

ส่วนใหญ่ได้รับการส่งเสรมิการตลาดทีเ่อือ้ต่อการใช้สมนุไพร

อยู่ในระดับสูง จึงอาจกล่าวได้ว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่

มักไม่ได้รับสมุนไพรหรือต้นกล้าสมุนไพร เพื่อน�ำไปปลูก

บริเวณบ้าน และไม่ได้รับการลดราคาสมุนไพรจากผู้ขาย

ในการศึกษาครั้งนี้การส่งเสริมการขายหมายถึง การได้รับ

การลดราคาพบว่าอยู่ในระดับต�่ำจึงอาจส่งผลต่อพฤติกรรม

การใช้สมุนไพรที่ต�่ำด้วยเช่นกัน

	 ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ ช่องทางในการได้มาซึ่งสมุนไพร 

ค่าใช้จ่ายหรือราคาในการได้มาซึง่สมนุไพร รูปแบบสมุนไพร 

และการส่งเสริมการขาย มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม

การใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชน

ในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี เป็นไปตามสมติ

ฐานที่ข้อที่ 3 อาจกล่าวได้ว่าส่วนประสมทางการตลาด 4 

Ps อันได้แก่ product price place promotion เป็น

ตัวกระตุ้นหรือสิ่งเร้าทางการตลาดที่ส่งผลต่อการตัดสิน

ใจซื้อหามาใช้ (Phillips, 2013) สอดคล้องกับการศึกษา

ของ (Protcharoen, 2013) ซ่ึงศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการ

ตัดสินใจซื้อผลิตภัณฑ์สมุนไพรบ�ำรุงใบหน้าโครงการหนึ่ง

ต�ำบลหนึ่งผลิตภัณฑ์ พบว่า กลุ่มตัวอย่างให้ความส�ำคัญ

กับผลิตภัณฑ์ที่มีการรับรองมาตรฐานจากองค์การอาหาร

และยา ราคาเหมาะสมกับคุณภาพ หาซื้อได้ท่ีร้านค้าเพื่อ

สุขภาพ ร้านขายยา โรงพยาบาล และมีการส่งเสริมการขาย 

เหตุผลในการซ้ือคือ ความปลอดภัยจากสารเคมี และเป็นผู้

ตัดสินใจซ้ือเองมากท่ีสุด และสอดคล้องกับการศึกษาของ 

(Deenoo et al., 2020) ศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อพฤติกรรม

การบรโิภคเครือ่งดืม่สมนุไพรเพือ่สขุภาพของผูบ้รโิภคในเขต

กรุงเทพมหานคร พบว่า ส่วนประสมทางการตลาดมีความ

สัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคเครื่องดื่มสมุนไพรเพ่ือ

สขุภาพของผูบ้รโิภคในเขตกรงุเทพมหานคร และสอดคล้อง

กับการศึกษาของ (Protcharoen, 2013) ซ่ึงศึกษาปัจจัย

ท่ีมีผลต่อการบริโภคยาต้มสมุนไพรของประชาชนบ้านโคก

ลาย ต�ำบลม่วงลาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดสกลนคร พบว่า 

ความสะดวกในการเข้าถึงแหล่งขายยาสมุนไพรและความ

คดิเหน็เกีย่วกบัราคาของยาสมนุไพร มคีวามสมัพนัธ์กบัการ

บริโภคยาต้มสมุนไพรอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05

	 สมมติฐานข้อท่ี 4 ปัจจัยเสริม ได้แก่ การได้รับ

ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพ

ตนเองจาก สื่อเฉพาะกิจ และสื่อมวลชน มีความความ

สัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพ

ตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี  

	 ด้านการเปิดรับข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับการใช้

สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองจากสื่อเฉพาะกิจ พบ

ว่า มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแล

สุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัด

ปทุมธานี อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value≥.001) โดย

มีความสัมพันธ์ในเชิงบวกระดับสูง (r=0.863) เป็นไปตาม

สมมติฐานท่ีข้อท่ี 4 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ เปิดรับข้อมูล

ข่าวสารจาก หนังสือ/คู่มือ มากท่ีสุด แต่จากคะแนนยังจัด

อยู่ในระดับต�่ำ ซ่ึงหนังสือ/คู่มือถือเป็นการแสวงหาความ

รู้เป็นกระบวนการต่อเนื่อง หนังสือจึงเป็นเครื่องมืออย่าง

หนึ่งที่จะท�ำให้ผู้ใฝ่ในการศึกษาเรื่องนั้น ๆ ได้พัฒนาไม่มี

วันสิ้นสุดก่อให้เกิดความรู้ท่ีถูกต้อง และทัศนคติท่ีดี สร้าง

ความม่ันใจท่ีจะใช้สมุนไพร จนน�ำไปสู่การใช้สมุนไพรเพิ่ม

มากข้ึนและถูกต้อง และโดยภาพรวมแล้วพบว่ามีการเปิด

รับสื่อเฉพาะกิจอยู่ในระดับต�่ำ จึงส่งผลให้พฤติกรรมการ

ใช้สมุนไพรอยู่ในระดับต�่ำ

	 ด้านการเปิดรับข้อมูลข่าวสารเก่ียวกับการใช้

สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองจากสื่อมวลชน พบว่า 

มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแล

สุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง จังหวัด
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ปทุมธานี อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p-value<.001) โดยมี

ความสัมพันธ์ในเชิงลบระดับปานกลาง (r=- 0.336) เป็นไป

ตามสมมตฐิานข้อที ่4 จากผลการศกึษา พบว่า กลุม่ตัวอย่าง

ส่วนใหญ่เปิดรับข้อมูลข่าวสารจากอินเทอร์เน็ต/เว็บไซต์ 

ซึ่งจากคะแนนยังพบว่าอยู่ในระดับมากที่สุด อินเทอร์เน็ต/

เว็บไซต์มีข้อดี คือ เข้าถึงกลุ่มเป้าหมาย สามารถรับฟังหรือ

เข้าถงึได้ง่าย ครอบคลมุบรเิวณพืน้ทีก่ว้างขวาง อนิเตอร์เนต็/

เว็บไซต์เป็นสื่อที่ให้ข้อมูลสั้น กระชับ เข้าใจง่าย ให้ความ

รู้สึกเป็นกันเองกับผู ้อ่าน ซ�้ำยังพกติดตัวได้ตลอดเวลา 

สามารถอ่านไปด้วยและท�ำงานอื่นไปด้วยได้ ให้ความรู้สึก

เร้าอารมณ์ และเป็นสือ่ทีจ่งูใจได้ง่าย แต่ในปัจจบุนัมกัพบว่า 

มีการโฆษณาประชาสัมพันธ์อวดอ้างสรรพคุณของสมุนไพร

ที่เกินจริง รักษาครอบคลุมได้หลายโรค อาทิเช่น โรคเบา

หวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคอัมพฤกษ์ โรคอัมพาต เป็น 

(Matako, 1987) ซึ่งน�ำไปสู่ผลเสียต่อสุขภาพ อาจก่อให้

เกิดทัศนคติที่ไม่ดีต่อการใช้สมุนไพร และน�ำมาซึ่งการไม่

ใช้สมุนไพรตามมาได้และอาจเน่ืองมาจากในภาพรวมพบ

ว่ากลุ่มตัวอย่างยังเปิดรับสื่อมวลชนอยู่ในระดับปานกลาง

จึงส่งผลให้พฤติกรรมการใช้สมุนไพรอยู่ในระดับปานกลาง

	 ปัจจัยเสริม ได้แก่ การได้รับข้อมูลข่าวสารเก่ียว

กับการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองจาก ส่ือเฉพาะ

กิจ และส่ือมวลชน มีความความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนใน

อ�ำเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธานี เป็นไปตามสมมติฐาน

ที่ข้อที่ 4 สอดคล้องกับการศึกษาของ (Matako, 1987) 

ซึ่งท�ำการศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ

ดูแลสุขภาพตนเองด้วยการแพทย์แผนไทยของบุคลากร

มหาวิทยาลัยราชภัฏสวนสุนันทา พบว่า ปัจจัยเสริม ได้แก่ 

การได้รับข่าวสารจากสื่อประเภทต่าง ๆ  และการได้รับแรง

สนับสนุนทางสงัคมจากบคุคล มคีวามสมัพนัธ์กบัพฤตกิรรม

การดูแลสุขภาพตนเองด้วยการแพทย์แผนไทย อย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ ที่ระดับ .01 และสอดคล้องกับการศึกษา

ของ (Ritthongphithak, 2013) ซึ่งศึกษาปัจจัยท่ีมีความ

สมัพันธ์กบัพฤติกรรมการใช้สมุนไพรรกัษาโรคของประชาชน 

พบว่า การสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธ์ทางบวกกับ

พฤติกรรมการใช้สมุนไพรรักษาโรคอย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติ (p-value<0.01) และสอดคล้องกับการศึกษาของ 

(Ritthongphithak, 2013) ศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการ

บรโิภคยาต้มสมนุไพรของประชาชนบ้านโคกลายต�ำบลม่วง

ลาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดสกลนคร พบว่า แรงสนับสนุนทาง

สังคมมีความสัมพันธ์กับการบริโภคยาต้มสมุนไพร อย่างมี

นัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 และสอดคล้องกับการศึกษา

ของ (Ritthongphithak, 2013) ซ่ึงศึกษาปัจจัยท่ีมีความ

สัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพ

ตนเองของประชาชนในอ�ำเภอแม่ใจ จังหวัดพะเยา พบว่า 

แรงสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธ์กับการใช้สมุนไพร

ในการดูแลตนเอง

ข้อเสนอแนะ

	 1. จากการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่

ขาดความรู้เรื่องการใช้สมุนไพร และการเข้าถึงการเปิดรับ

ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพ

ตนเองอยู่ในระดับต�่ำ หน่วยงานต่างๆท่ีเก่ียวข้องควรร่วม

มือกันเผยแพร่ข้อมูลการใช้สมุนไพรอย่างมีประสิทธิภาพ 

ร่วมสร้างทัศนคติที่ดีต่อการใช้สมุนไพร ส่งเสริมการรับรู้

ประโยชน์จากการใช้สมุนไพร ลดอคติท่ีมีต่อสมุนไพร จาก

การสัมภาษณ์ข้อเสนอแนะจากกลุ่มตัวอย่างพบว่า “อยาก

ให้บคุลากรทางสาธารณสขุเกีย่วกบัทางแพทย์แผนไทย เอา

ความรู้เรื่องสมุนไพรแต่ละตัวมาให้ค�ำแนะน�ำ เพราะจะ

ท�ำให้สามารถรู้ถึงสรรพคุณของสมุนไพรแต่ละชนิดได้อย่าง

ถ่องแท้ รวมไปถึงวิธีการใช้สมุนไพร หรือระยะเวลาในการ

รับประทานและหยุดรับประทาน” เพราะฉะนั้นจึงควรจัด

อบรมหรือกิจกรรมส่งเสริมความรู้เรื่องการใช้สมุนไพรแก่

บุคลากรทางสาธารณสุข เพื่อเป็นการช่วยเผยแพร่ข้อมูล

แก่ชุมชนได้อย่างมีประสิทธิภาพช่วยกระตุ้นให้ชุมชนเกิด

การใช้สมุนไพร

	 2. จากการศึกษาพฤติกรรมการใช้สมุนไพรใน

การดูแลสุขภาพตนเองของประชาชนในอ�ำเภอคลองหลวง 

จังหวัดปทุมธานี พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีพฤติกรรม

การใช้สมนุไพรในการดแูลสขุภาพตนเองอยูใ่นระดบัต�ำ่ ส่วน

ใหญ่องค์ความรู้ในเรื่องสมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพ

ตนเองจะพบในผู้สูงอายุท่ีมีการส่งต่อจากรุ่นสู่รุ่น โดยไม่มี

การเผยแพร่ออกมาในวงกว้าง จึงท�ำให้องค์ความรู้ส่วนนี้

สญูหายไป จากการสมัภาษณ์ข้อเสนอแนะจากกลุม่ตัวอย่าง

พบว่าคนในชุมชนต้องการให้หน่วยราชการลงไปช่วยเหลือ
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ดูแลหรือเป็นพี่เลี้ยงในเรื่องการตั้งชมรมสมุนไพรของชุมชน 

ซึง่จะก่อให้เกดิประโยชน์อย่างหลากหลาย และใช้เป็นแหล่ง

รวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับสมุนไพรในท้องถิ่นเพื่อเผยแพร่ถือ

เป็นการสะสมความรู้และประสบการณ์จากการปฏิบัติจริง 

เพื่อกระตุ้นให้คนในชุมชนเกิดการใช้สมุนไพรในการดูแล

สุขภาพอย่างยั่งยืน

แนวทางการวิจัยในครั้งต่อไป

	 1. การวิจัยในครั้งน้ีมุ่งหาความสัมพันธ์ระหว่าง

ปัจจัยน�ำ ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริมกับพฤติกรรมการใช้

สมุนไพรไทย จึงควรมีการศึกษาความสัมพันธ์ของลักษณะ

ทางประชากรศาสตร์และทางภูมิศาสตร์ร่วมด้วย เพื่อใช้

ผลิตสื่อที่มีประสิทธิภาพสอดคล้องกับความต้องการของ

ประชาชนต่อไป

	 2 ควรมีการวิจัยสมุนไพรมากขึ้นเพ่ือยืนยันและ

พสิจูน์สรรพคณุ ศกึษากลไกการออกฤทธิแ์ละความปลอดภยั

ก่อนที่จะผลิตออกจ�ำหน่ายแก่ประชาชนและที่ส�ำคัญเมื่อ

วิจัยแล้วควรคืนข้อมูลให้กับประชาชนหรือชุมชนได้รับ

ทราบเพ่ือเกิดการปฏิบัติท่ีแท้จริง

	 3. ควรมีการศึกษาวิจัยเชิงทดลองโดยการพัฒนา

โปรแกรมส่งเสริมพฤติกรรมการใช้สมุนไพรไทยเพื่อศึกษา

ประสิทธิผลของโปรแกรมอันจะน�ำไปสู่แนวทางการสร้าง

เสริมสุขภาพด้านการใช้สมุนไพรไทยในการดูแลสุขภาพ

ตนเอง

References

Chainarong, W. (2011). Factors related to the behavior of using herbs for primary treatment of people 
	 in Thanyaburi District, Pathum Thani Province (Master’s thesis). Kasetsart University. 	

	 Bangkok. (in Thai)

Deenoo, S., Mattavangkul, C., Kawitu, K., & Sinwannakool, S. (2020). Factor Related to Herbal Use 
	 Behavior for Self-care among People in Phasi-Chareon District. Journal of Nursing, 		

	 Siam University, 20(39), 99–109. (in Thai)

Drug Act No. 3, B.E. 2522. (1979). The Royal Thai Government Gazette. Retrieved from http://elib.fda.
	 moph.go.th/fulltext2/Law/Drug Control Division/Act/Law3. (in Thai) 

Green, L. W., & Kreuter, M. W. (1991). Health Promotion Planning: An Educational and Environment 	

	 Approach. California: Mayfield Publishing. 

Matako, M. (1987). Concepts and development of self-care in self-care, sociocultural perspective. 
	 Bangkok: Sunshine. (in Thai)

Norris, C. M. (1979). Self-care. The American journal of nursing, 79(3), 486-489. 
	 https://doi.org/10.2307/3462391

Phillips, K. (2003). Marketing mix. Retrieved from: http://spssthesis.blogspot.com. 

Protcharoen, C. (2013). Self-care behavior of people in Chanthaburi municipality (Master’s thesis). 
	 Burapha University. Chonburi. (in Thai)



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีปีที่ 16 ฉบับที่ 2 ประจ�ำเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2565 151

Ritthongphithak, S. (2003). News exposure, knowledge, attitude and use of Thai herbs in Bangkok 
	 people (Master’s thesis). Chulalongkorn University. Bangkok. (in Thai)

Runghiran, T. (2003). Behavior of listening to perceptions of the benefits of knowledge. Entertainment 
	 and listeners’ opinions in Bangkok towards entertainment radio programs in the FM frequency 
	 88.0 MHz. (Master’s thesis). Graduate School of Business. Bangkok. (in Thai)

Singveerathum, N. (2017). The dentist’s perception and behavior in prevention of Coronavirus 	

	 Disease 2019 (COVID-19) under the Ministry of Public Health. Bamrasnaradura Institute Journal, 
	 14(2), 104–115. (in Thai)




