
PA
GE 141

Journal of Phrapokklao Nursing College, Chanthaburi  Vol. 35 No. 2 July - December 2024

รายงานการวิจัย

ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการใช้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการ
ปวดกระดูกและกล้ามเนื้อของบุคลากรในโรงพยาบาลแห่งหนึ่ง*

Factors Affecting Herbal Medicine Use Behavior 
to Relieve Musculoskeletal Pain of Personnel in a Hospital*

จันทร์นภา สว่างใจ, ส.ม. (สาธารณสุขศาสตร์) 1

Jannapa Sawangjai, M.P.H. (Public Health) 1

 วธู พรหมพิทยารัตน์, Ph.D. (Pharmaceutical Sciences) 2

Watoo Phrompittayarat, Ph.D. (Pharmaceutical Sciences) 2

Received: April 6, 2023    Revised: November 25, 2024    Accepted: December 3, 2024

บทคัดย่อ
	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยแบบหาความสััมพันัธ์์เชิิงทำำ�นาย เพื่่�อศึึกษาพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ และปััจจััยที่่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดูกูและกล้า้มเนื้้�อของบุคุลากร กลุ่่�มตััวอย่า่งเป็น็บุคุลากรในโรงพยาบาลสวรรค์์ประชารักัษ์์ 

จัังหวััดนครสวรรค์์ จำำ�นวน 333 คน เครื่่�องมืือการวิิจััยประกอบด้้วย แบบสอบถามข้้อมููลส่่วนบุุคคล 

แบบทดสอบความรู้้�เกี่่�ยวกับการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ มีีค่าความเช่ื่�อมั่่�น 

.90 แบบสอบถามทััศนคติิเกี่่�ยวกัับการใช้้ยาสมุุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ มีีค่่า

ความเช่ื่�อมั่่�น .83 แบบสอบถามการรัับรู้้�ประโยชน์ในการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและ

กล้้ามเนื้้�อ มีีค่าความเช่ื่�อมั่่�น .78 แบบสอบถามปััจจััยเอื้้�อในการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููก

และกล้้ามเนื้้�อ (มีี 2 ด้้าน) มีีค่่าความเชื่่�อมั่่�น .83 และ .81 แบบสอบถามปััจจััยเสริิมในการใช้้ยาสมุุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ (มีี 2 ส่วน) มีีค่าความเช่ื่�อมั่่�น .83 และ .87 และแบบสอบถาม
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พฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้ �อ มีีค่่าความเชื่่�อมั่่ �น .88 

เก็็บรวบรวมข้้อมููลในช่่วงเดืือนมกราคมถึึงเดืือนมีีนาคม 2566 วิิเคราะห์์ข้้อมููลด้้วยสถิิติิความถี่่� ร้้อยละ 

ค่่าเฉลี่่�ย ส่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน และการวิิเคราะห์์การถดถอยพหุคููณแบบขั้้�นตอน

	 ผลการวิิจััยพบว่่า บุคลากรมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููก

และกล้้ามเนื้้�อในระดัับต่ำำ�� (M = 10.96, SD = 1.10) ระดัับการศึึกษาประถมศึึกษา อาชีีพแพทย์แผนไทย 

ประเภทการจ้้างงานเป็็นพนักงานราชการ ประเภทการจ้้างงานเป็็นพนักงานกระทรวงสาธารณสุุข ประเภท

การจ้้างงานเป็็นลูกจ้้างชั่่�วคราว การไม่่มีีโรคประจำำ�ตัว และการรัับรู้้�ประโยชน์ในการใช้้ยาสมุนไพร สามารถ

ร่่วมกัันทำำ�นายพฤติิกรรมการใช้ย้าสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดูกูและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากรได้้

ร้้อยละ 13.60 อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (adj. R2 = .136, p < .05) โดยอาชีีพแพทย์์แผนไทยสามารถ

ทำำ�นายพฤติิกรรมการใช้ย้าสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดูกูและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากรได้้มากที่่�สุุด 

(Beta = .252, p < .001)

	 จากการวิิจััยครั้้�งน้ี้�มีีข้อเสนอแนะว่่า หน่่วยงานควรมีีการรณรงค์์ให้้บุุคลากรใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดูกูและกล้า้มเนื้้�อ และควรมีีนโยบายให้ส้ั่่�งจ่่ายยาสมุนุไพรเป็็นยาลำำ�ดับแรกในผู้้�ป่ว่ยที่่�มีีอาการ

ปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ เพ่ื่�อกระตุ้้�นการใช้้ยาสมุนไพร และลดค่่าใช้้จ่่ายในการนำำ�เข้้ายาแผนปัจจุบััน

คำำ�สำำ�คััญ:  พฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพร  อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ  บุคลากรในโรงพยาบาล

Abstract
	 This predictive correlational research aimed to examine herbal medicine use behavior 

to relieve musculoskeletal pain and factors affecting herbal medicine use behavior to relieve 

musculoskeletal pain of personnel. The samples were 330 personnel in Sawanpracharak 

Hospital, Nakhon Sawan Province. The research instruments included a demographic 

questionnaire, a knowledge on herbal medicine use to relieve musculoskeletal pain test 

with a reliability of .90, an attitude towards herbal medicine use to relieve musculoskeletal 

pain questionnaire with a reliability of .83, a perceived benefit of herbal medicine use to 

relieve musculoskeletal pain questionnaire with a reliability of .78, an enabling factor of 

herbal medicine use to relieve musculoskeletal pain questionnaire (2 dimensions) with 

the reliabilities of .83 and .81, a reinforcing factor of herbal medicine use to relieve 

musculoskeletal pain questionnaire (2 parts) with the reliabilities of .83 and .87, and 

a herbal medicine use behavior to relieve musculoskeletal pain questionnaire with 

a reliability of .88. Data were collected from January to March 2023. Statistics used for 

data analysis included frequency, percentage, mean, standard deviation, and stepwise 

multiple regression analysis.
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	 The research results revealed that the mean score of herbal medicine use behavior 

to relieve musculoskeletal pain of personnel was at a low level (M = 10.96, SD = 1.10). 

Elementary education level, Thai traditional medicine occupation, employment as a government 

employee, employment as a Ministry of Public Health employee, employment as a temporary 

employee, no underlying disease, and perceived benefit of herbal medicine use could 

statistically significantly predict the herbal medicine use behavior to relieve musculoskeletal 

pain of personnel at 13.60% (adj. R2 = .136, p < .05). The most predictive factor was 

Thai traditional medicine occupation (Beta = .252, p < .001).

	 This research suggests that the agency should campaign for personnel to use herbal 

medicines to alleviate musculoskeletal pain, and there should be a policy to prescribe herbal 

medicines as a first-line drug for patients with musculoskeletal pain. This will stimulate 

the use of herbal medicines and reduce the cost of importing modern medicines.

Keywords:  Herbal medicine use behavior,  Musculoskeletal pain,  Personnel in hospital

ความเป็็นมาและความสำำ�คััญของปััญหา

	 ปััญหาความผิิดปกติิของระบบกระดููกและ

กล้้ามเนื้้�อ (musculoskeletal disorder [MSDs]) 

เป็็นปััญหาที่่ �เกิิดขึ้้ �นทั่่ �วโลกในกลุ่่� มของคนทำำ�งาน 

ซ่ึ่�งส่่วนใหญ่่มัักเกิิดจากท่่าทางการทำำ�งานที่่�ไม่่เหมาะสม 

โดยปััจจุบัันกลุ่่�มอาการน้ี้�สามารถพบได้้ในหลายลัักษณะ

งานหรืือในหลายกลุ่่�มอาชีีพ และมีีโอกาสเพิ่่�มสููงขึ้้�น

ทั่่�วโลก (อรรถพล แก้้วนวล, 2560) ในปี พ.ศ. 2562 

องค์์กรสุุขภาพและความปลอดภััย ประเทศอัังกฤษ 

ได้้รายงานจำำ�นวนผู้้�ที่่�มีีอาการผิิดปกติิทางระบบกระดููก

และกล้้ามเนื้้�อที่่�เกิิดจากการทำำ�งาน ว่่ามีีอุุบััติิการณ์์สููง

ถึึง 1,420 ต่อประชากรแสนคน ส่วนใหญ่่มีีอาการปวด

บริิเวณร่่างกายส่่วนบนและคอ ร้อยละ 44 รองลงมา คืือ 

หลััง ร้้อยละ 37 และจากการสำำ�รวจในรอบ 12 เดืือน 

ของประเทศอังกฤษพบว่่า คนงานมีีการสููญเสีียวัันทำำ�งาน

มากกว่่า 28.40 ล้านวัน จากการมีีอาการผิิดปกติิบริิเวณ

คอ ไหล่่ และหลััง โดยอาการผิิดปกติิที่่�เกิิดขึ้้�นเน่ื่�องจาก

การทำำ�งานสามารถพบได้้ในหลายอาชีีพ ไม่่ว่่าจะเป็็น

อาชีีพที่่�ใช้้แรงงานโดยตรงหรืืออาชีีพที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับ

การให้้บริิการ เช่่น บุคลากรด้้านสาธารณสุุข (อรรถพล 

แก้้วนวล, บรรพต โลหะพููนตระกููล, และกลางเดืือน 

โพชนา, 2560) ซ่ึ่�งสอดคล้้องกัับรายงานจากสำำ�นักงาน

สถิติิ กระทรวงแรงงาน ประเทศสหรััฐอเมริิกา ที่่�ระบุุว่่า 

กลุ่่�มอาชีีพที่่�เกี่่�ยวข้องกัับการดููแลสุุขภาพมีีอัตราการเกิิด

อาการผิิดปกติิของระบบกระดููกและกล้้ามเนื้้�อสููงเป็็น

อัันดับ 3 รองจากกลุ่่�มอุุตสาหกรรมการขนส่งสิินค้าและ

อุุตสาหกรรมการเกษตร (ชีีวรัตน์ ปราสาร, 2564)

	 สำำ�หรัับประเทศไทย จากการสำำ�รวจในปีี พ.ศ. 

2561 พบผู้้�ป่่วยโรคกระดููกและกล้้ามเนื้้�อที่่�เกี่่�ยวข้้อง

กัับการทำำ�งาน จำำ�นวน 114,578 คน คิดเป็็นอัตราป่่วย

ต่่อประชากรแสนคนเท่่ากัับ 189.37 ซึ่่�งเพิ่่�มขึ้้�นจาก

ปีี พ.ศ. 2560 ที่่�พบผู้้�ป่วยจำำ�นวน 100,743 คน หรืือ

คิิดเป็็นอัตราป่่วยต่่อประชากรแสนคนเท่า่กัับ 167.22 

โดยกลุ่่�มอายุุที่่�พบผู้้�ป่วยมากที่่�สุุด คืือ กลุ่่�มอายุุ 15–59 ปี 

โดยพบจำำ�นวน 80,107 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 69.90 

ซ่ึ่�งกลุ่่�มอายุุดัังกล่่าวจััดอยู่่�ในช่วงวััยแรงงาน (สำำ�นักโรค

จากการประกอบอาชีีพและสิ่่�งแวดล้้อม, 2561) และ

จากคลัังข้้อมููลสุุขภาพ (Health Data Center [HDC]) 

กระทรวงสาธารณสุุข ในช่่วงปีี พ.ศ. 2560–2564 

พบว่่า โรคทางระบบกระดููกและกล้้ามเนื้้�อมีีอััตราป่่วย
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เท่่ากัับ 249.85, 291.98, 308.67, 286.82 และ 

251.18 ตามลำำ�ดับ โดยหนึ่่�งในกลุ่่�มที่่�มีีปัญหาเกี่่�ยวกับ

โรคระบบกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ คืือ บุคลากรที่่�ทำำ�งานใน

โรงพยาบาล (ฌาน ปัทมะ พลยง, มริิสสา กองสมบััติิสุุข, 

วรรณภา แสงศรีีจัันทร์, และขนิิษฐา เสมานุุสรณ์์, 2560)

	 อาการทางระบบกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ เป็็นกลุ่่�ม

อาการที่่�ก่่อให้้เกิิดโรคที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับข้้อต่่อ กล้้ามเนื้้�อ 

เอ็็นกล้้ามเนื้้�อ เอ็็นข้อต่่อ เส้้นประสาท และเนื้้�อเย่ื่�ออ่่อน

อื่่�นๆ โดยมีีอาการสำำ�คััญ คืือ อาการปวดส่่วนต่่างๆ 

ของร่่างกาย (ทััศน์์พงษ์์ ตัันติิปััญจพร, เยาวลัักษณ์์ 

อยู่่�นิ่่�ม, ยุวดีี ทองมีี, และอรวรรณ กีีรติิสิิโรจน์, 2562) 

ส่่งผลกระทบต่่อสุุขภาพ คืือ ทำำ�ให้้เกิิดการเจ็็บปวด 

ความเม่ื่�อยล้้า ความเครีียดสะสม เกิิดการบาดเจ็็บของ

ระบบกระดููกและกล้้ามเนื้้�อแบบเรื้้�อรััง (สิิวลีี รัตนปัญญา, 

สามารถ ใจเต้ี้�ย, สุรศัักดิ์์� นุ่่�มมีีศรีี, กานต์ชััญญา แก้้วแดง, 

และจิิติิมา กตััญญูู, 2559) รวมถึงึการมีีภาระค่า่ใช้้จ่่าย

ในการดููแลตนเองที่่�เพิ่่�มมากขึ้้�น เช่่น ค่ารัักษาพยาบาล 

หากมีีอาการปวดกล้้ามเนื้้�อในระดัับรุุนแรงอาจทำำ�ให้้

เกิิดการขาดงานและขาดรายได้จ้ากการทำำ�งาน (จุุลจิิรา 

ธีีรชิิตกุุล, ขนิิษฐา นาคะ, และปิิยะภรณ์์ บุุญพััฒน์์, 

2555) และจากรายงานของสำำ�นัักงานสถิิติิแห่่งชาติ ิ

ในปี พ.ศ. 2557 ชี้้�ให้้เห็็นว่า โรคทางระบบกระดูกูและ

กล้้ามเนื้้�อก่่อให้้เกิิดความเสีียหายทางเศรษฐกิิจมากถึึง 

1.40 ล้้านบาทต่่อปีี คิิดเป็็นมููลค่่าการสููญเสีียมากถึึง 

38,820 บาทต่อคนต่อปีี โดยวััดจากจำำ�นวนผู้้�ป่วยนอก

ที่่�มารัักษาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ ซ่ึ่�งการรัักษา

หรืือบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อในปัจจุบััน

สามารถทำำ�ได้้หลายวิิธีี เช่่น การทำำ�กายภาพบำำ�บััด 

การผ่่าตััด การนวด แต่่วิิธีีที่่ �นิิยมใช้้มากที่่ �สุุด คืือ 

การรัับประทานยาแก้้ปวดหรืือยาคลายกล้้ามเนื้้�อ โดย

เฉพาะการใช้ย้ากลุ่่�มต้า้นการอักัเสบที่่�ไม่ใ่ช่ส่เตีียรอยด์์ 

(non-steroidal anti-inflammation drug [NSAIDs]) 

โดยผู้้�ใช้้ยาอาจมีีอาการเลืือดออกในทางเดิินอาหาร 

ซ่ึ่�งเป็็นภาวะแทรกซ้้อนที่่�พบได้้บ่่อย หรืือมีีผลต่่อระบบ

หััวใจและหลอดเลืือด เนื่่�องจากยา NSIADs ทุุกชนิิด

ทำำ�ให้้ความดัันโลหิิตสูงขึ้้�น โดยเฉพาะหากใช้้เป็็นเวลา

นานและต่่อเน่ื่�อง (วััชราภรณ์์ กุลวงศ์์, สัังคม ศุภรััตนกุล, 

และพััชราภรณ์์ ไชยศรีี, 2561) และจากรายงานของ

สำำ�นัักงานคณะกรรมการอาหารและยา ในช่่วงปีี พ.ศ. 

2556–2558 พบว่่ามีีการนำำ�เข้้าและผลิิตยาแผนปัจจุบััน

กลุ่่�มรัักษาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อมููลค่่าประมาณ 

8,589 ล้านบาท 8,730 ล้านบาท และ 9,621 ล้านบาท 

ตามลำำ�ดัับ (กองควบคุุมยา สำำ�นัักงานคณะกรรมการ

อาหารและยา, 2560) ซึ่่�งมีีมููลค่่าเพิ่่�มสููงขึ้้�นทุุกๆ ปีี 

ทำำ�ให้ต้้้องสููญเสีียเงินิจากการนำำ�เข้า้ยาแผนปัจัจุบัันจาก

ต่่างประเทศเป็็นจำำ�นวนมาก ดัังนั้้�นเพื่่�อเป็็นการลด

อาการข้้างเคีียงจากการใช้้ยาแผนปัจจุบัันในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ และเพ่ื่�อลดการนำำ�เข้้า

ยาแผนปััจจุุบัันในกลุ่่�มบรรเทาอาการปวดจากระบบ

กระดููกและกล้้ามเนื้้�อ การรัักษาด้้วยยาสมุนไพรจึึงเป็็น

อีีกหนึ่่�งทางเลืือกที่่�น่่าสนใจของประชาชนที่่�ต้้องการ

รัักษาอาการเจ็็บป่่วยด้้วยตนเอง

	 ปััจจุบัันยาสมุนไพรได้้ถููกนำำ�มาใช้้อย่่างแพร่หลาย

มากขึ้้�น จะเห็็นได้้จากการมีีนโยบายสนัับสนุุนการใช้้

สมุนไพรจากหน่่วยงานต่างๆ รวมถึึงองค์์การอนามััยโลก 

ที่่�ได้้สนัับสนุุนให้้มีีการใช้้สมุุนไพรในการดููแลสุุขภาพ

ตนเอง สำำ�หรัับประเทศไทย มีีการส่่งเสริมการใช้้สมุนไพร

ในการดููแลสุุขภาพและรัักษาอาการเจ็็บป่่วยมาอย่่าง

ต่่อเน่ื่�อง โดยเฉพาะการส่่งเสริมการใช้้ยาสมุนไพรในการ

บรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ โดยยาสมุนไพร

ในกลุ่่�มบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อที่่�นิิยมใช้้ 

ได้้แก่่ ยากษััยเส้้น ยาแก้้ลมอััมพฤกษ์์ ยาธรณีีสััณฑะฆาต 

ยาผสมโคคลาน ยาเถาวััลย์์เปรีียง และยาสหััศธารา 

ซึ่่ �งเป็็นยาชนิิดรัับประทานที่่ �สามารถใช้้ทดแทนยา

แผนปัจจุบัันในกลุ่่�ม paracetamol, muscle relaxant, 

NSAIDs, paracetamol+orphenadrine (Norgesic), 

orphenadrine และ tolperisone ได้้ สำำ�หรัับยาที่่�

บรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อในรููปแบบ

ยาใช้้ภายนอก ได้้แก่่ ยาพริิก ยาไพล ยาน้ำำ��มัันไพล 

ยาขี้้ �ผึ้้ �งไพล และยาประคบ สามารถใช้้ทดแทนยา
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แผนปััจจุุบัันในกลุ่่�ม methyl salicylate, NSAIDs 

cream, ointment, balm และ gel ได้้ (ศููนย์หลัักฐาน

เชิิงประจัักษ์์ด้้านการแพทย์์แผนไทยและสมุุนไพร 

โรงพยาบาลเจ้้าพระยาอภััยภููเบศร, 2564)

	 ลัักษณะการทำำ�งานของบุุคลากรในโรงพยาบาล 

เป็็นการทำำ�งานที่่�มีีความเครีียดสููง มีีความเร่่งรีีบในการ

ทำำ�งาน เน่ื่�องจากโรงพยาบาลเป็็นสถานบริิการสาธารณสุุข 

มีีภารกิิจในการให้้บริิการสุุขภาพแบบองค์์รวมแก่่ประชาชน 

ซึ่่�งสถานบริิการสาธารณสุุขประกอบด้้วย โรงพยาบาล

รััฐบาลสัังกััดกระทรวงสาธารณสุุขในส่วนกลางที่่�ขึ้้�นตรง

กัับกรมการแพทย์์ จำำ�นวน 18 แห่่ง โรงพยาบาลส่่วน

ภููมิิภาค ได้้แก่่ โรงพยาบาลศููนย์์ จำำ�นวน 34 แห่่ง 

โรงพยาบาลเฉพาะทาง จำำ�นวน 26 แห่่ง โรงพยาบาล

ทั่่�วไป จำำ�นวน 87 แห่่ง โรงพยาบาลชุมุชน จำำ�นวน 778 

แห่่ง และโรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บล จำำ�นวน 

9,769 แห่่ง (กองบริิหารการสาธารณสุุข สำำ�นัักงาน

ปลัดกระทรวงสาธารณสุุข, 2563) โดยสถานพยาบาล

ดัังกล่่าวมีีจำำ�นวนไม่่เพีียงพอเม่ื่�อเทีียบกัับจำำ�นวนประชากร 

และจากรายงานของสำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพ

แห่่งชาติิ ในปี พ.ศ. 2563 ระบุุว่่า เม่ื่�อเกิิดความเจ็็บป่่วย 

คนไทยเข้้ารัับการรัักษาในโรงพยาบาลมากขึ้้ �น ซึ่่ �ง

ส่่วนใหญ่่เลืือกเข้้ารัับการรัักษาที่่�โรงพยาบาลของรััฐ 

โดยเฉพาะโรงพยาบาลในสัังกััดกระทรวงสาธารณสุุข 

ซ่ึ่�งมีีจำำ�นวนมากและกระจายทั่่�วถึงที่่�สุุด จึงทำำ�ให้ผู้้้�ป่วย

ล้้นโรงพยาบาล (สำำ�นัักงานคณะกรรมการสุุขภาพแห่่ง

ชาติิ, 2563) บุุคลากรในโรงพยาบาลของรััฐจึึงต้้อง

แบกรัับภาระหน้้าที่่�ที่่�หนัักมากขึ้้�น โดยเฉพาะอย่่างยิ่่�ง

ในโรงพยาบาลศููนย์

	 โรงพยาบาลสวรรค์์ประชารัักษ์์ จัังหวััดนครสวรรค์์ 

เป็็นโรงพยาบาลศููนย์ขนาด 700 เตีียง รับส่่งต่่อผู้้�ป่วย

ในเขตสุุขภาพที่่� 3 (ประกอบด้้วยจัังหวััดนครสวรรค์์ 

กำำ�แพงเพชร พิิจิิตร อุุทััยธานีี และชััยนาท) เนื่่�องจาก

ในปัจจุบัันมีีจำำ�นวนผู้้�ป่วยเพิ่่�มมากขึ้้�น เม่ื่�อโรงพยาบาล

มีีการให้้บริิการประชาชนเป็็นจำำ�นวนมากจึึงทำำ�ให้้เกิิด

ความเร่่งรีีบ และหลายแผนกในโรงพยาบาลมีีการทำำ�งาน

เป็็นช่่วงเวลา มีีการผลััดเปลี่่�ยนหมุุนเวีียนกัันทำำ�งาน 

มีีการทำำ�งานล่วงเวลา และทำำ�งานในวันหยุุด ทำำ�ให้้เกิิด

ความเครีียดสะสม มีีเวลาพัักผ่่อนนอนหลัับไม่่เพีียงพอ 

ไม่่มีีเวลาในการดููแลสุุขภาพของตนเอง และไม่่ได้้

ออกกำำ�ลัังกาย ซึ่่�งล้้วนเป็็นปััจจััยที่่�ทำำ�ให้้เกิิดโรคทาง

ระบบกระดูกูและกล้า้มเนื้้�อได้้ (นิิรัันดร์ ์ยกภาษีี, 2557) 

ซึ่่�งจากสถิิติิการเข้้ารัับบริิการคลิินิิกแพทย์์แผนไทย 

(OPD คู่่�ขนาน) โรงพยาบาลสวรรค์์ประชารัักษ์์ ในปี ี

พ.ศ. 2563 พบว่่า ผู้้�รับบริิการร้้อยละ 80 เป็็นบุคลากร

ของโรงพยาบาลสวรรค์์ประชารัักษ์์ ที่่ �มีีอาการปวด

กระดููกและกล้้ามเนื้้�อ

	 จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่่า ปัจจััยที่่�มีีผล

ต่่อพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพร ประกอบด้้วย ปััจจััย

ส่่วนบุคคล ความรู้้� ทัศนคติิ ปัจจััยเอื้้�อ และปััจจััยเสริม 

การศึึกษาส่่วนใหญ่่เป็็นการศึึกษาเกี่่�ยวกัับพฤติิกรรม

การใช้้ยาสมุุนไพรในกลุ่่�มประชาชนทั่่�วไป ซึ่่�งมีีความ

แตกต่่างกัันตามบริิบทของแต่่ละพื้้�นที่่� และการศึึกษา

เกี่่�ยวกับปััจจััยที่่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพรใน

การบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อยัังมีีจำำ�นวน

ไม่่มาก ถึึงแม้้กลุ่่�มอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ

จะเป็็นกลุ่่�มอาการที่่�มีีความรุุนแรงน้้อย แต่่ก็็เป็็นกลุ่่�ม

อาการที่่ �สามารถส่่งผลกระทบทั้้�งต่่อสุุขภาพ จิิตใจ 

และเศรษฐกิจิ ทั้้�งในระยะสั้้�นและระยะยาวได้ ้การใช้้ยา

สมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ

จึึงเป็็นอีีกหนึ่่�งทางเลืือกที่่�น่่าสนใจของประชาชน จาก

ข้้อมููลข้้างต้้น ผู้้�วิิจััยจึึงสนใจศึึกษาปััจจััยที่่�มีีผลต่่อ

พฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวด

กระดููกและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากรในโรงพยาบาล เพ่ื่�อ

เพิ่่�มบทบาทในการเป็น็แบบอย่่างในการใช้้ยาสมุุนไพร 

และเพื่่�อให้้ประชาชนเกิิดความเชื่่�อมั่่�นและมั่่�นใจใน

การใช้้ยาสมุนไพรในการดููแลสุุขภาพเบื้้�องต้้น

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย

	 1. เพื่่�อศึึกษาพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพรใน

การบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากร
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ในโรงพยาบาลสวรรค์์ประชารัักษ์์ จัังหวััดนครสวรรค์์

	 2. เพื่่�อศึึกษาปััจจััยที่่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมการใช้้

ยาสมุุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและ

กล้้ามเนื้้�อของบุุคลากรในโรงพยาบาลสวรรค์์ประชารัักษ์์ 

จัังหวััดนครสวรรค์์

สมมติิฐานการวิิจััย

	 ปััจจััยส่่วนบุุคคล (เพศ อายุุ ระดัับการศึึกษา 

สถานภาพสมรส อาชีีพ ประเภทการจ้้างงาน ประสบการณ์์

การทำำ�งาน รายได้้ สิทธิการรัักษา สถานะการเป็็นสมาชิิก

ในครอบครััว โรคประจำำ�ตัว การเจ็็บป่่วยด้้วยโรคทางระบบ

กระดููกและกล้้ามเนื้้�อ ประสบการณ์์การใช้้ยาสมุุนไพร 

แหล่่งที่่ �มาของยาสมุุนไพร และการอบรมเกี่่ �ยวกัับ

ยาสมุนไพรจากหน่่วยงาน) ปัจจััยนำำ� (ความรู้้�เกี่่�ยวกับ

การใช้้ยาสมุุนไพร ทััศนคติิเกี่่�ยวกัับการใช้้ยาสมุุนไพร 

และการรัับรู้้�ประโยชน์ในการใช้้ยาสมุนไพร) ปัจจััยเอื้้�อ 

(ราคายาสมุุนไพร และรููปแบบยาสมุุนไพร) และปััจจััย

เสริิม (บุุคคลที่่�เป็็นแบบอย่่างในการใช้้ยาสมุุนไพร 

และช่่องทางการรัับรู้้�ข่ ่าวสารเกี่่ �ยวกัับยาสมุุนไพร) 

สามารถร่่วมกัันทำำ�นายพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของ

บุุคลากรในโรงพยาบาลสวรรค์์ประชารัักษ์์ จัังหวััด

นครสวรรค์์ ได้้

กรอบแนวคิิดในการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้� ผู้้�วิิจััยนำำ�แนวคิดของแบบจำำ�ลอง 

PRECEDE ของ Green and Kreuter (2005) มาเป็็น

กรอบในการศึึกษา ซึ่่�งมีีแนวคิิดว่่า การดำำ�เนิินงาน

เพื่่�อปรัับเปลี่่�ยนหรืือเปลี่่�ยนแปลงพฤติิกรรม ต้้องมีี

การดำำ�เนิินงานหรืือบริิหารจััดการหลายองค์์ประกอบ 

รวมทั้้�งต้้องวิิเคราะห์์ปััจจััยที่่�เป็็นสาเหตุุของพฤติิกรรม

นั้้�นๆ เพ่ื่�อให้้เกิิดการเปลี่่�ยนแปลงพฤติิกรรมของบุคุคล

อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ โดยการวิิจััยครั้้�งนี้้� ผู้้�วิิจััยคััดสรร

ตััวแปรที่่�คาดว่่าน่่าจะมีีผลต่่อพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของ

บุุคลากรในโรงพยาบาล ทั้้�งปััจจััยภายในและปััจจััย

ภายนอกตััวบุุคคล โดยแบ่่งออกเป็็นปััจจััยส่่วนบุุคคล 

ปััจจััยนำำ� ปัจจััยเอื้้�อ และปััจจััยเสริม สรุปเป็็นกรอบแนวคิด

ในการวิิจััยได้้ดัังแผนภาพที่่� 1
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วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งน้ี้�เป็็นการวิิจััยแบบหาความสััมพัันธ์์

เชิิงทำำ�นาย (predictive correlational research)

	 ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง ประชากรเป็็น

บุุคลากรในโรงพยาบาลสวรรค์์ประชารัักษ์์ จัังหวััด

นครสวรรค์์ ณ วันที่่� 1 ธันวาคม 2564 จำำ�นวน 2,486 

คน โดยมีีเกณฑ์์การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง คืือ 1) อายุุ 

20 ปีีขึ้้�นไป 2) มีีประสบการณ์์การทำำ�งานไม่่น้้อยกว่่า 

6 เดืือน 3) สามารถเข้้าใจภาษาไทยและสามารถตอบ

แบบสอบถามได้้ 4) ปฏิิบััติิงานในช่วงที่่�เก็็บรวบรวมข้้อมููล 

ไม่่อยู่่�ในช่วงลาพัักผ่่อนหรืือลากิิจ และ 5) ยินยอมเข้้าร่่วม

การวิิจััย กำำ�หนดขนาดตััวอย่่างโดยใช้้แอปพลิิเคชััน 

n4studies ใช้้สููตรการประมาณค่่าเฉลี่่�ยประชากร กรณีี

ทราบจำำ�นวนประชากร (Weiers, 2005) แทนค่่า

ความแปรปรวนเท่่ากัับ .50 (จากการศึึกษาของวิิริิญญา 

เมืืองช้้าง [2559]) ความคลาดเคลื่่�อนของการประมาณ

ค่่าเท่่ากัับ 10% และระดัับนััยสำำ�คัญทางสถิติิเท่่ากัับ .05 

ได้้จำำ�นวนกลุ่่�มตััวอย่่าง 333 คน เลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างด้้วย

ปััจจััยเอ้ื้�อ

1. ราคายาสมุนไพร

2. รูปแบบยาสมุนไพร

พฤติิกรรมการใช้้

ยาสมุนไพรใน

การบรรเทาอาการปวด

กระดููกและกล้้ามเนื้้�อ

แผนภาพท่ี่� 1  กรอบแนวคิดในการวิิจััย

ปััจจััยเสริม

1. บุคคลที่่�เป็็นแบบอย่่างในการใช้้ยาสมุนไพร

2. ช่องทางการรัับรู้้�ข่าวสารเกี่่�ยวกับยาสมุนไพร

ปััจจััยนำำ�

1. ความรู้้�เกี่่�ยวกับการใช้้ยาสมุนไพร

2. ทัศนคติิเกี่่�ยวกับการใช้้ยาสมุนไพร

3. การรัับรู้้�ประโยชน์ในการใช้้ยาสมุนไพร

ปััจจััยส่่วนบุุคคล

1. เพศ                 2. อายุุ         3. ระดัับการศึึกษา

4. สถานภาพสมรส    5. อาชีีพ       6. ประเภทการจ้้างงาน

7. ประสบการณ์์การทำำ�งาน            8. รายได้้

9. สิทธิการรัักษา      10. สถานะการเป็็นสมาชิิกในครอบครััว

11. โรคประจำำ�ตัว

12. การเจ็็บป่่วยด้้วยโรคทางระบบกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ

13. ประสบการณ์์การใช้้ยาสมุนไพร

14. แหล่่งที่่�มาของยาสมุนไพร

15. การอบรมเกี่่�ยวกับยาสมุนไพรจากหน่่วยงาน
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วิิธีีการสุ่่�มแบบชั้้�นภูมิิ (ตามตำำ�แหน่ง่ข้้าราชการ ลูกูจ้้าง

ประจำำ� พนักงานราชการ พนักงานกระทรวงสาธารณสุุข 

และลููกจ้้างชั่่�วคราว) ตามสััดส่่วนของประชากร

	 เครื่่�องมืือการวิิจััย เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััยครั้้�งน้ี้� 

มีี 7 ชุด ดังน้ี้�

	 	 ชุุดที่่� 1 แบบสอบถามข้้อมููลส่่วนบุคคลของ

บุุคลากร ผู้้�วิิจััยสร้างขึ้้�น ประกอบด้้วยข้้อคำำ�ถามเกี่่�ยวกับ

เพศ อายุุ ระดัับการศึึกษา สถานภาพสมรส อาชีีพ 

ประเภทการจ้้างงาน ประสบการณ์์การทำำ�งาน รายได้้ 

สิิทธิิการรัักษา สถานะการเป็็นสมาชิิกในครอบครััว 

โรคประจำำ�ตัว การเจ็็บป่่วยด้้วยโรคทางระบบกระดููกและ

กล้้ามเนื้้�อ ประสบการณ์์การใช้้ยาสมุุนไพร แหล่่งที่่�มา

ของยาสมุนไพร และการอบรมเกี่่�ยวกับยาสมุนไพรจาก

หน่่วยงาน จำำ�นวน 15 ข้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบ

เลืือกตอบและแบบเติิมคำำ�

	 	 ชุุดที่่� 2 แบบทดสอบความรู้้�เกี่่�ยวกัับการใช้้

ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 

ผู้้�วิิจััยสร้างขึ้้�น จำำ�นวน 15 ข้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบ

ให้้เลืือกตอบว่่าใช่่หรืือไม่่ใช่่ โดยมีีเกณฑ์์การให้้คะแนน 

คืือ หากตอบว่่าใช่่ ให้้ 1 คะแนน และหากตอบว่่าไม่่ใช่่ 

ให้้ 0 คะแนน ส่วนเกณฑ์์การแปลผลคะแนน แบ่่งออก

เป็็น 3 ระดัับ ได้้แก่่ มีีความรู้้�ในระดัับต่ำำ�� (0–8 คะแนน) 

ในระดัับปานกลาง (9–11 คะแนน) และในระดัับสููง 

(12–15 คะแนน)

	 	 ชุุดที่่� 3 แบบสอบถามทััศนคติิเกี่่�ยวกับการใช้้

ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 

ผู้้�วิิจััยสร้า้งขึ้้�น จำำ�นวน 15 ข้อ ประกอบด้ว้ยข้อ้คำำ�ถาม

ทางบวก จำำ�นวน 10 ข้อ และข้้อคำำ�ถามทางลบ จำำ�นวน 

5 ข้้อ มีีลัักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 

5 ระดัับ จากคะแนน 1–5 ของข้้อคำำ�ถามทางบวก ได้้แก่่ 

ไม่่เห็็นด้้วยอย่่างยิ่่ �ง ไม่่เห็็นด้้วย ไม่่แน่่ใจ เห็็นด้้วย 

และเห็็นด้วยอย่่างยิ่่�ง ส่วนข้อคำำ�ถามทางลบให้้คะแนน

ในลักษณะตรงกัันข้าม สำำ�หรัับเกณฑ์์การแปลผลคะแนน 

แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ ได้้แก่่ มีีทัศนคติิทางลบ (15–35 

คะแนน) มีีทััศนคติิปานกลาง (36–56 คะแนน) และ

มีีทัศนคติิทางบวก (57–75 คะแนน)

	 	 ชุุดที่่� 4 แบบสอบถามการรัับรู้้�ประโยชน์์ใน

การใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดูกูและ

กล้้ามเนื้้�อ ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้ �น จำำ�นวน 5 ข้้อ มีีลัักษณะ

คำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 5 ระดัับ จากคะแนน 

1–5 ได้้แก่่ ไม่่เห็็นด้้วยอย่่างยิ่่�ง ไม่่เห็็นด้้วย ไม่่แน่่ใจ 

เห็็นด้วย และเห็็นด้วยอย่่างยิ่่�ง ส่วนเกณฑ์์การแปลผล

คะแนน แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ ได้้แก่่ มีีการรัับรู้้�ประโยชน์

ในระดัับต่ำำ�� (5–12 คะแนน) ในระดัับปานกลาง (13–20 

คะแนน) และในระดัับสููง (21–25 คะแนน)

	 	 ชุุดที่่� 5 แบบสอบถามปััจจััยเอื้้�อในการใช้้ยา

สมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 

ผู้้�วิิจััยสร้้างขึ้้�น แบ่่งออกเป็็น 2 ด้้าน คืือ ด้้านราคา

ยาสมุนไพร จำำ�นวน 5 ข้อ และด้้านรูปแบบยาสมุนไพร 

จำำ�นวน 5 ข้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณ

ค่่า 5 ระดัับ จากคะแนน 1–5 ได้้แก่่ ไม่่เห็็นด้วยอย่่างยิ่่�ง 

ไม่่เห็็นด้้วย ไม่่แน่่ใจ เห็็นด้้วย และเห็็นด้้วยอย่่างยิ่่�ง 

ส่่วนเกณฑ์์การแปลผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ 

ได้้แก่่ มีีปัจจััยเอื้้�อในระดัับต่ำำ�� (5–12 คะแนน) ในระดัับ

ปานกลาง (13–20 คะแนน) และในระดัับสููง (21–25 

คะแนน)

	 	 ชุุดที่่� 6 แบบสอบถามปััจจััยเสริิมในการใช้้

ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 

ผู้้�วิิจััยสร้างขึ้้�น แบ่่งออกเป็็น 2 ส่วน คืือ ส่วนที่่� 1 บุคคล

ที่่�เป็็นแบบอย่่างในการใช้้ยาสมุุนไพร จำำ�นวน 6 ข้้อ 

มีีลัักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 3 ระดัับ 

จากคะแนน 1–3 ได้้แก่่ น้้อย ปานกลาง และมาก 

ส่่วนเกณฑ์์การแปลผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ 

ได้้แก่่ มีีบุคคลที่่�เป็็นแบบอย่่างในระดัับต่ำำ�� (6–10 คะแนน) 

ในระดัับปานกลาง (11–15 คะแนน) และในระดัับสููง 

(16–18 คะแนน) และส่่วนที่่� 2 ช่องทางการรัับรู้้�ข่าวสาร

เกี่่�ยวกับยาสมุนไพร จำำ�นวน 17 ข้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบ

เป็็นแบบมาตรประมาณค่่า 3 ระดัับ จากคะแนน 1–3 

ได้้แก่่ ไม่่ได้้รัับเลย ได้้รัับนานๆ ครั้้�ง และได้้รัับเป็็นประจำำ� 

ส่่วนเกณฑ์์การแปลผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ 
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ได้้แก่่ มีีช่่องทางการรัับรู้้�ข่่าวสารในระดัับต่ำำ�� (17–28 

คะแนน) ในระดัับปานกลาง (29–40 คะแนน) และ

ในระดัับสููง (41–51 คะแนน)

	 	 ชุุดที่่� 7 แบบสอบถามพฤติิกรรมการใช้้ยา

สมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 

ผู้้�วิิจััยสร้างขึ้้�น จำำ�นวน 10 ข้อ มีีลักษณะคำำ�ตอบเป็็นแบบ

มาตรประมาณค่่า 3 ระดัับ จากคะแนน 1–3 ได้้แก่ ่

ไม่่ได้้ปฏิิบััติิ ปฏิิบััติิเป็็นบางครั้้�ง และปฏิิบััติิเป็็นประจำำ� 

ส่่วนเกณฑ์์การแปลผลคะแนน แบ่่งออกเป็็น 3 ระดัับ 

ได้้แก่่ มีีพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพรในระดัับต่ำำ �� 

(10–17 คะแนน) ในระดัับปานกลาง (18–25 คะแนน) 

และในระดัับสููง (26–30 คะแนน)

	 	 สำำ�หรัับการตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือนั้้�น 

ผู้้�วิิจััยนำำ�แบบสอบถามข้้อมููลส่่วนบุุคคลของบุุคลากร 

แบบทดสอบความรู้้�เกี่่�ยวกัับการใช้้ยาสมุุนไพรในการ

บรรเทาอาการปวดกระดูกูและกล้า้มเนื้้�อ แบบสอบถาม

ทััศนคติิเกี่่�ยวกับการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการ

ปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ แบบสอบถามการรัับรู้้�ประโยชน์

ในการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและ

กล้้ามเนื้้�อ แบบสอบถามปัจัจััยเอื้้�อในการใช้ย้าสมุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ (ด้้านราคา

ยาสมุนไพร และด้้านรูปแบบยาสมุนไพร) แบบสอบถาม

ปััจจััยเสริมในการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวด

กระดููกและกล้้ามเนื้้�อ (ส่่วนที่่� 1 บุคคลที่่�เป็็นแบบอย่่าง

ในการใช้้ยาสมุุนไพร และส่่วนที่่� 2 ช่่องทางการรัับรู้้�

ข่่าวสารเกี่่�ยวกับยาสมุนไพร) และแบบสอบถามพฤติิกรรม

การใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดูกูและ

กล้้ามเนื้้�อ ไปให้ผู้้้�ทรงคุุณวุุฒิิ จำำ�นวน 3 คน ตรวจสอบ

ความตรงตามเนื้้�อหา ซึ่่�งผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิประกอบด้้วย

อาจารย์์ที่่�เชี่่�ยวชาญด้้านการวิิจััยทางสาธารณสุุข อาจารย์์

ที่่�เชี่่�ยวชาญด้้านการแพทย์์แผนไทย และนายแพทย์์ที่่�

เชี่่�ยวชาญด้้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลืือก 

ได้้ค่่าดััชนีีความสอดคล้้อง (IOC) ของแต่่ละชุุดอยู่่�ใน

ช่่วง .67–1.00 ดำำ�เนิินการแก้้ไขตามคำำ�แนะนำำ� จากนั้้�น

นำำ�ไปทดลองใช้้กัับบุุคลากรในโรงพยาบาลชุุมแสง จัังหวััด

นครสวรรค์์ ที่่�มีีคุุณสมบััติิคล้้ายคลึึงกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง 

จำำ�นวน 30 คน หาค่่าความเชื่่�อมั่่�นของแบบทดสอบ

ความรู้้�เกี่่�ยวกัับการใช้้ยาสมุุนไพรฯ ด้้วยวิิธีีการของ

คููเดอร์์-ริิชาร์์ดสััน สูตรที่่� 20 (KR-20) ได้้ค่่าเท่่ากัับ .90 

และหาค่่าความเช่ื่�อมั่่�นของแบบสอบถามทััศนคติิเกี่่�ยวกับ

การใช้้ยาสมุุนไพรฯ แบบสอบถามการรัับรู้้�ประโยชน์์

ในการใช้้ยาสมุนไพรฯ แบบสอบถามปััจจััยเอื้้�อในการใช้้

ยาสมุุนไพรฯ (ด้้านราคายาสมุุนไพร และด้้านรููปแบบ

ยาสมุุนไพร) แบบสอบถามปััจจััยเสริิมในการใช้้ยา

สมุุนไพรฯ (ส่่วนที่่� 1 บุุคคลที่่�เป็็นแบบอย่่างในการใช้้

ยาสมุุนไพร และส่่วนที่่� 2 ช่่องทางการรัับรู้้�ข่ ่าวสาร

เกี่่�ยวกับยาสมุนไพร) และแบบสอบถามพฤติิกรรมการใช้้

ยาสมุุนไพรฯ ด้้วยวิิธีีการของครอนบาช ได้้ค่่าเท่่ากัับ 

.83, .78, .83, .81, .83, .87 และ .88 ตามลำำ�ดับ

	 การพิิทัักษ์์สิิทธิกลุ่่�มตััวอย่่าง มีีดังน้ี้� 1) หลัังจาก

โครงร่่างวิิจััยได้้รัับการพิิจารณาเห็็นชอบจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ มหาวิิทยาลััยนเรศวร (เอกสาร

รัับรอง เลขที่่� COA No. 250/2022 และ IRB No. 

P2-0238/2565 วัันที่่� 17 พฤศจิิกายน 2565) และ

คณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจััยในคน โรงพยาบาล

สวรรค์์ประชารัักษ์์ (เอกสารรัับรอง เลขที่่� COE No. 

1/2566 วัันที่่ � 16 มกราคม 2566) ผู้้� วิ ิจั ัยจึึงเริ่่  �ม

เก็็บรวบรวมข้้อมููล และ 2) ผู้้�วิิจััยชี้้�แจงวััตถุุประสงค์์

การวิิจััย ประโยชน์์ที่่�คาดว่่าจะได้้รัับ ขั้้�นตอนการเก็็บ

รวบรวมข้้อมููล และสิิทธิิในการถอนตััวจากการวิิจััย 

รวมทั้้�งแจ้้งว่่าข้้อมููลจะได้้รัับการเก็็บรัักษาเป็็นความลัับ

และนำำ�มาใช้้ในการวิิจััยครั้้�งนี้้�เท่่านั้้�น โดยจะนำำ�เสนอ

ข้้อมููลในภาพรวม

	 การเก็็บรวบรวมข้้อมููล ผู้้�วิิจััยขออนุุญาตดำำ�เนิิน

การวิิจััยจากผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลสวรรค์์ประชารัักษ์์ 

ช้ี้�แจงวััตถุประสงค์์การวิิจััย ประโยชน์ที่่�คาดว่่าจะได้้รัับ 

และวิิธีีการเก็็บรวบรวมข้้อมููล เตรีียมผู้้�ช่่วยผู้้�วิิจััยซึ่่�ง

ประกอบด้้วยแพทย์ เภสััชกร และแพทย์แผนไทย ที่่�ผ่่าน

การอบรมจริิยธรรมการวิิจััยในมนุุษย์์ อย่่างละ 1 คน 

รวมจำำ�นวน 3 คน เพ่ื่�อช่่วยเก็็บรวบรวมข้้อมููล โดยผู้้�วิิจััย
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อธิิบายรายละเอีียดของการวิิจััยและวิิธีีการเก็็บรวบรวม

ข้้อมููล จากนั้้�นผู้้�ช่่วยผู้้�วิิจััยพบกลุ่่�มตััวอย่่างที่่�แผนก/

ห้้องทำำ�งานในโรงพยาบาล แนะนำำ�ตัว ดำำ�เนิินการพิิทัักษ์์

สิิทธิิกลุ่่�มตััวอย่่างตามข้้อความชี้้�แจงการพิิทัักษ์์สิิทธิิ 

ให้้กลุ่่�มตััวอย่่างตอบแบบสอบถามและแบบทดสอบ โดย

ให้้เวลาประมาณ 30 นาทีี ทั้้�งน้ี้� ดำำ�เนิินการเก็บ็รวบรวม

ข้้อมููลในช่วงเดืือนมกราคมถึึงเดืือนมีีนาคม 2566

	 การวิิเคราะห์์ข้้อมููล ข้้อมููลปััจจััยส่่วนบุุคคล 

วิิเคราะห์์ด้้วยสถิิติิความถี่่ � ร้ ้อยละ ค่่าเฉลี่่ �ย และ

ส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน ข้้อมููลความรู้้�เกี่่�ยวกัับการใช้้

ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 

ข้้อมููลทััศนคติิเกี่่�ยวกับการใช้ย้าสมุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ ข้อมููลการรัับรู้้�ประโยชน์

ในการใช้้ยาสมุุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููก

และกล้้ามเนื้้�อ ข้้อมููลปััจจััยเอื้้�อในการใช้้ยาสมุุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ ข้อมููล

ปััจจััยเสริิมในการใช้้ยาสมุุนไพรในการบรรเทาอาการ

ปวดกระดูกูและกล้า้มเนื้้�อ และข้อ้มููลพฤติิกรรมการใช้้

ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 

วิิเคราะห์์ด้้วยสถิติิค่า่เฉลี่่�ยและส่่วนเบี่่�ยงเบนมาตรฐาน 

ส่่วนการหาปััจจััยที่่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ วิิเคราะห์์

ด้้วยสถิติิการวิิเคราะห์์การถดถอยพหุคููณแบบขั้้�นตอน

ผลการวิิจััย

	 1. ข้อมููลส่่วนบุคคลของบุุคลากร พบว่่า บุคลากร

ส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง คิิดเป็็นร้้อยละ 80.78 มีีอายุุ

อยู่่�ในช่วง 20–30 ปี มากที่่�สุุด คิดเป็็นร้อยละ 32.13 

โดยมีีอายุุเฉลี่่�ย 38.60 ปีี (SD = 11.23) ส่่วนใหญ่่

มีีการศึึกษาระดัับปริิญญาตรีี คิิดเป็็นร้้อยละ 62.16 

มีีสถานภาพสมรสคู่่� คิิดเป็็นร้้อยละ 74.47 มีีอาชีีพ

พยาบาล มากที่่�สุุด คิิดเป็็นร้้อยละ 24.02 ประเภท

การจ้้างงาน คืือ เป็็นข้าราชการ มากที่่�สุุด คิดเป็็นร้อยละ 

45.95 มีีประสบการณ์์การทำำ�งานอยู่่�ในช่่วง 1–5 ปี ี

มากที่่�สุุด คิิดเป็็นร้้อยละ 44.14 โดยมีีประสบการณ์์

การทำำ�งานเฉลี่่�ย 11.23 ปีี (SD = 10.52) มีีรายได้้

อยู่่�ในช่่วง 10,001–20,000 บาทต่่อเดืือน มากที่่�สุุด 

คิิดเป็็นร้้อยละ 40.54 โดยมีีรายได้้เฉลี่่�ย 24,027.83 

บาทต่่อเดืือน (SD = 14,504.89) ใช้้สิิทธิิการรัักษา

เบิิกตรง/เบิิกต้้นสัังกััด มากที่่�สุุด คิดเป็็นร้อยละ 49.85 

ส่่วนใหญ่่มีีสถานะการเป็็นสมาชิิกในครอบครััว คืือ 

เป็็นสมาชิิกในครอบครััว คิิดเป็็นร้ ้อยละ 90.39 

มีีโรคประจำำ�ตััว คิิดเป็็นร้้อยละ 60.36 มีีการเจ็็บป่่วย

ด้้วยโรคทางระบบกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ คิดเป็็นร้อยละ 

73.57 ไม่่มีีประสบการณ์์การใช้้ยาสมุุนไพร (ในช่่วง 

6 เดืือนที่่�ผ่่านมา) คิิดเป็็นร้้อยละ 72.67 แหล่่งที่่�มา

ของยาสมุุนไพร (ที่่�เคยได้้รัับ) คืือ โรงพยาบาลของรััฐ 

มากที่่�สุุด คิิดเป็็นร้้อยละ 34.23 และทั้้�งหมดไม่่เคย

ได้้รัับการอบรมเกี่่�ยวกัับยาสมุุนไพรจากหน่่วยงาน 

คิิดเป็็นร้อยละ 100

	 2. ความรู้้�เกี่่�ยวกับการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ ทัศนคติิเกี่่�ยวกับการใช้้

ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 

และการรัับรู้้�ประโยชน์ในการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากร พบว่่า 

บุุคลากรมีีคะแนนเฉลี่่�ยความรู้้�เกี่่�ยวกับการใช้้ยาสมุนไพรฯ 

คะแนนเฉลี่่�ยทััศนคติิเกี่่�ยวกับการใช้้ยาสมุนไพรฯ และ

คะแนนเฉลี่่�ยการรัับรู้้�ประโยชน์์ในการใช้้ยาสมุุนไพรฯ 

ในระดัับปานกลาง (M = 10.80, SD = 1.94; M = 

46.81, SD = 2.77 และ M = 16.88, SD = 1.65 

ตามลำำ�ดับ)

	 3. ปัจจััยเอื้้�อในการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากร พบว่่า 

บุุคลากรมีีคะแนนเฉลี่่�ยปััจจััยเอื้้�อด้้านราคายาสมุนไพร 

และคะแนนเฉลี่่�ยปััจจััยเอื้้ �อด้้านรููปแบบยาสมุุนไพร 

ในระดัับปานกลาง (M = 13.91, SD = 1.42 และ 

M = 18.60, SD = 1 ตามลำำ�ดับ)

	 4. ปัจจััยเสริมในการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากร พบว่่า 

บุุคลากรมีีคะแนนเฉลี่่�ยการมีีบุุคคลที่่�เป็็นแบบอย่่าง
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ในการใช้้ยาสมุนไพร และคะแนนเฉลี่่�ยการมีีช่องทางการ

รัับรู้้�ข่าวสารเกี่่�ยวกับยาสมุนไพร ในระดัับต่ำำ�� (M = 9.17, 

SD = 1.09 และ M = 22.17, SD = 1.73 ตามลำำ�ดับ)

	 5. พฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากร พบว่่า 

บุุคลากรมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพรฯ 

ในระดัับต่ำำ�� (M = 10.96, SD = 1.10)

	 6. ปัจจััยที่่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมการใช้ย้าสมุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของ

บุุคลากร พบว่่า ระดัับการศึึกษาประถมศึึกษา อาชีีพ

แพทย์แผนไทย ประเภทการจ้้างงานเป็็นพนักงานราชการ 

ประเภทการจ้้างงานเป็็นพนักงานกระทรวงสาธารณสุุข 

ประเภทการจ้้างงานเป็็นลููกจ้้างชั่่ �วคราว การไม่่มีี

โรคประจำำ�ตัว และการรัับรู้้�ประโยชน์ในการใช้้ยาสมุนไพร 

สามารถร่่วมกัันทำำ�นายพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของ

บุุคลากรได้้ร้้อยละ 13.60 อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ 

(adj. R2 = .136, p < .05) โดยอาชีีพแพทย์แผนไทย

สามารถทำำ�นายพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากรได้้มากที่่�สุุด 

(Beta = .252, p < .001) รองลงมา คืือ ประเภท

การจ้้างงานเป็็นลูกจ้้างชั่่�วคราว (Beta = .191, p < .01) 

ประเภทการจ้้างงานเป็็นพนักงานกระทรวงสาธารณสุุข 

(Beta = .174, p < .01) ประเภทการจ้้างงานเป็็น

พนัักงานราชการ (Beta = .171, p < .001) ระดัับ

การศึึกษาประถมศึึกษา (Beta = .141, p < .01) 

การไม่่มีีโรคประจำำ�ตััว (Beta = .131, p < .05) และ

การรัับรู้้�ประโยชน์ในการใช้้ยาสมุนไพร (Beta = .130, 

p < .05) ตามลำำ�ดับ ดังแสดงในตารางที่่� 1

ตารางท่ี่� 1 	ความสามารถในการทำำ�นายของปััจจััยที่่�มีีผลต่่อพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากร (n = 333)

ตััวแปรทำำ�นาย

อาชีีพแพทย์แผนไทย (กลุ่่�มอ้้างอิิง = พนักงานสายสนับสนุน)

ประเภทการจ้้างงานเป็็นลูกจ้้างชั่่�วคราว (กลุ่่�มอ้้างอิิง = ข้าราชการ)

ประเภทการจ้้างงานเป็็นพนักงานกระทรวงสาธารณสุุข 

  (กลุ่่�มอ้้างอิิง = ข้าราชการ)

ประเภทการจ้้างงานเป็็นพนักงานราชการ (กลุ่่�มอ้้างอิิง = ข้าราชการ)

ระดัับการศึึกษาประถมศึึกษา (กลุ่่�มอ้้างอิิง = ปริญญาตรีี)

การไม่่มีีโรคประจำำ�ตัว (กลุ่่�มอ้้างอิิง = การมีีโรคประจำำ�ตัว)

การรัับรู้้�ประโยชน์ในการใช้้ยาสมุนไพร

SE t pb Beta

4.671

3.092

2.932

3.233

2.774

2.250

2.450

< .001

   .002

   .004

< .001

   .006

   .025

   .015

Constant = 9.101, R = .392, R2 = .154, adj. R2 = .136, F = 8.450, p < .05

2.241

  .501

  .431

1.030

2.020

  .301

  .090

.480

.161

.151

.320

.731

.133

.031

.252

.191

.174

.171

.141

.131

.130

การอภิิปรายผลการวิิจััย

	 การวิิจััยครั้้�งนี้้� ผู้้�วิิจััยอภิิปรายผลการวิิจััยตาม

วััตถุประสงค์์การวิิจััย ดังน้ี้�

	 ผลการวิิจััยพบว่่า บุคลากรมีีคะแนนเฉลี่่�ยพฤติิกรรม

การใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดูกูและ

กล้้ามเนื้้�อในระดัับต่ำำ�� สะท้้อนให้้เห็็นว่า ถึงแม้้กลุ่่�มตััวอย่่าง

จะเป็็นบุุคลากรในโรงพยาบาลที่่�มีีความใกล้้ชิิดกัับ

ยาสมุุนไพรมากกว่่าประชากรกลุ่่� มอื่่ �นๆ และยิ่่ �งใน

โรงพยาบาลของรัฐัที่่�ได้ม้ีีการผลักัดันัให้ใ้ช้ย้าสมุนุไพร

ในการบรรเทาอาการเจ็็บป่่วยเบื้้�องต้้น แต่่ไม่่ได้้ทำำ�ให้้
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บุุคลากรมีีพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อในระดัับสููงได้้ ทั้้�งนี้้�

อาจเนื่่�องจากบุุคลากรมีีการรัับรู้้�ป ระโยชน์์ในการใช้้

ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ

เพีียงระดัับปานกลาง ซึ่่�งการรัับรู้้�เป็็นตััวแปรที่่�เชื่่�อว่่า

มีีผลกระตุ้้�นต่่อการเกิิดพฤติิกรรม และการที่่�บุุคลากร

มีีบุคคลที่่�เป็็นแบบอย่่างในการใช้้ยาสมุนไพรในระดัับต่ำำ�� 

ทำำ�ให้้ไม่่มีีต้้นแบบในการใช้้ยาสมุุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ ประกอบกัับมีีช่องทาง

การรัับรู้้�ข่า่วสารเกี่่�ยวกับยาสมุนไพรในระดัับต่ำำ��เช่่นกัน 

ทำำ�ให้้ได้้รัับข่่าวสารเกี่่ �ยวกัับยาสมุุนไพรไม่่เพีียงพอ 

นอกจากน้ี้� บุคลากรทั้้�งหมดไม่่เคยได้้รัับการอบรมเกี่่�ยวกับ

ยาสมุุนไพรจากหน่่วยงาน ซึ่่�งอาจทำำ�ให้้ไม่่ทราบถึึง

ประโยชน์์ของการใช้้ยาสมุุนไพรที่่�ถููกต้้องครบถ้้วน 

ทำำ�ให้้มีีทััศนคติิปานกลางเกี่่�ยวกัับการใช้้ยาสมุุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ ซึ่่�ง

ไม่่สามารถกระตุ้้�นให้้เกิิดพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้ �อได้้ 

ซ่ึ่�งผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษาของวิิริิญญา 

เมืืองช้้าง (2559) ที่่�พบว่่า ประชาชนส่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรม

การใช้้สมุุนไพรในการดููแลสุุขภาพตนเองในระดัับต่ำำ�� 

(ร้้อยละ 87.66) และสอดคล้้องกัับการศึึกษาของ

ปรารถนา เอนกปััญญากุุล, สุุภิินดา ศิิริิลัักษณ์์, และ

ภััทรวีีร์ ดามีี (2563) ที่่�พบว่่า ประชาชนที่่�มารัับบริิการ

ในโรงพยาบาล ส่่วนใหญ่่มีีพฤติิกรรมการใช้้สมุุนไพร

ในการดููแลสุุขภาพในระดัับต่ำำ�� (ร้้อยละ 96.19)

	 ผลการวิิจััยพบว่่า ระดัับการศึึกษาประถมศึึกษา 

อาชีีพแพทย์แผนไทย ประเภทการจ้้างงานเป็็นพนักงาน

ราชการ ประเภทการจ้้างงานเป็็นพนัักงานกระทรวง

สาธารณสุุข ประเภทการจ้้างงานเป็็นลููกจ้้างชั่่�วคราว 

การไม่่มีีโรคประจำำ�ตััว และการรัับรู้้�ประโยชน์์ในการใช้้

ยาสมุุนไพร สามารถร่่วมกัันทำำ�นายพฤติิกรรมการใช้้

ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ

ของบุุคลากรได้้ร้้อยละ 13.60 อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิติิ 

โดยอาชีีพแพทย์์แผนไทยสามารถทำำ�นายพฤติิกรรม

การใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดูกูและ

กล้้ามเนื้้�อของบุุคลากรได้้มากที่่�สุุด โดยบุุคลากรที่่�มีี

อาชีีพแพทย์์แผนไทยมีีพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อมากกว่่า

บุุคลากรที่่�มีีอาชีีพพนัักงานสายสนัับสนุุน ทั้้�งนี้้ �อาจ

เน่ื่�องจากบุุคลากรที่่�มีีอาชีีพแพทย์แผนไทยเป็็นบุคลากร

ที่่�มีีความเชี่่�ยวชาญเร่ื่�องการใช้้ยาสมุนไพรมากกว่่าอาชีีพ

อื่่�นๆ ในโรงพยาบาล จึึงมีีความรู้้�ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับ

การใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดูกูและ

กล้้ามเนื้้�อเป็็นอย่่างดีี ทั้้�งข้้อบ่่งใช้้ ผลข้้างเคีียง และ

ข้้อควรระวััง จึงทำำ�ให้้เกิิดความมั่่�นใจในการใช้้ยาสมุนไพร 

อีีกทั้้�งยัังเป็็นผู้้�สั่่ �งจ่่ายยาสมุุนไพรในการรัักษาผู้้�ป่่วย 

จึึงเข้้าถึึงยาสมุนไพรได้้ง่่ายกว่่าบุุคลากรที่่�มีีอาชีีพพนักงาน

สายสนับสนุน ซ่ึ่�งผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษา

ของปรีีชา เนตรพุุกกณะ และวาสิินีี วงศ์์อิินทร์ (2563) 

ที่่�พบว่่า อาชีีพมีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการใช้้

ยาสมุนไพรในโครงการกระเป๋๋ายาสมุนไพรของประชาชน 

และสอดคล้้องกัับการศึึกษาของอภิิญญา จุติิตระกููลชััย 

และวิิลาสิินีี หงสนันทน์ (2563) ที่่�พบว่่า อาชีีพมีีความ

สััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการใช้้ยาขมิ้้�นชันของประชาชน

	 ผลการวิิจััยพบว่่า ประเภทการจ้้างงานเป็็นลูกจ้้าง

ชั่่�วคราว ประเภทการจ้้างงานเป็็นพนัักงานกระทรวง

สาธารณสุุข และประเภทการจ้้างงานเป็็นพนักงานราชการ 

สามารถทำำ�นายพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากรได้้ โดย

บุุคลากรที่่�มีีประเภทการจ้้างงานเป็็นลููกจ้้างชั่่�วคราว 

ประเภทการจ้้างงานเป็็นพนักงานกระทรวงสาธารณสุุข 

และประเภทการจ้้างงานเป็็นพนักงานราชการ มีีพฤติิกรรม

การใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดูกูและ

กล้้ามเนื้้�อมากกว่่าบุุคลากรที่่�มีีประเภทการจ้้างงาน

เป็็นข้้าราชการ ทั้้�งนี้้�อาจเนื่่�องจากการถููกจ้้างงานเป็็น

ข้้าราชการมีีสวััสดิิการการรัักษาพยาบาลที่่�ครอบคลุุม

มากกว่่า เม่ื่�อเกิิดการเจ็็บป่่วยด้้วยโรคทางระบบกระดููก

และกล้้ามเนื้้�อ จึงสามารถเข้้ารัับการรัักษาได้้สะดวกกว่่า 

ไม่่มีีปัญหาเร่ื่�องค่่าใช้้จ่่ายด้้านยาแผนปัจจุบัันทางระบบ
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กระดููกและกล้้ามเนื้้�อที่่�มีีราคาแพงกว่่ายาสมุนไพร อีีกทั้้�ง

สวัสดิการการรัักษาพยาบาลของข้้าราชการยัังครอบคลุุม

ถึึงการนวดและการประคบเพื่่ �อส่่งเสริิมสุุขภาพใน

โรคทางระบบกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ จึึงทำำ�ให้้บุุคลากร

ที่่�มีีประเภทการจ้้างงานเป็็นข้้าราชการมีีทางเลืือกที่่�

หลากหลายในการดููแลสุุขภาพตนเอง ซึ่่�งผลการวิิจััย

ครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษาของกััญญาลัักษณ์์ สีีสองสม 

และณรงค์์ ใจเที่่�ยง (2563) ที่่�พบว่่า ประเภทการจ้้างงาน

มีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพรใน

การดููแลสุุขภาพตนเอง

	 ผลการวิิจััยพบว่่า ระดัับการศึึกษาประถมศึึกษา

สามารถทำำ�นายพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทา

อาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากรได้้ โดย

บุุคลากรที่่�มีีระดัับการศึึกษาประถมศึึกษามีีพฤติิกรรม

การใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดูกูและ

กล้้ามเนื้้�อมากกว่่าบุุคลากรที่่�มีีระดัับการศึึกษาปริญญาตรีี 

ทั้้�งน้ี้�อาจเน่ื่�องจากบุุคลากรที่่�มีีระดัับการศึึกษาปริญญาตรีี

ส่่วนใหญ่่เป็็นบุุคลากรสายวิิชาชีีพด้้านสุุขภาพ เช่่น 

แพทย์ พยาบาล เภสััชกร เม่ื่�อเกิิดการเจ็็บป่่วยด้้วยโรค

ทางระบบกระดููกและกล้้ามเนื้้�อมัักใช้้วิิธีีการรัักษาด้้วย

ยาแผนปัจจุบััน เน่ื่�องจากมีีความใกล้้ชิิด และมีีความรู้้�

ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับการใช้้ยาแผนปััจจุุบัันมากกว่่ายา

สมุนไพร ถึงแม้้ยาสมุนไพรจะให้้ผลการรัักษาไม่่แตกต่่าง

จากยาแผนปัจจุบัันและมีีผลกระทบต่่อสุุขภาพน้อยกว่่า 

ซ่ึ่�งผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษาของโรสนานีี 

เหมตระกููลวงศ์์, กิิตติิพร เนาว์์สุุวรรณ, และจีีราพััชร์์ 

พลอยนิิลเพชร (2563) ที่่�พบว่่า ระดัับการศึึกษามีี

ความสััมพัันธ์์ต่่อพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพรในการดููแล

สุุขภาพตนเองของประชาชน และสอดคล้้องกัับการศึึกษา

ของปรีีชา เนตรพุุกกณะ และวาสินิีี วงศ์์อิินทร์ (2563) 

ที่่�พบว่่า ระดัับการศึึกษามีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรม

การใช้้ยาสมุุนไพรในโครงการกระเป๋๋ายาสมุุนไพรของ

ประชาชน นอกจากนี้้�ยัังสอดคล้้องกัับการศึึกษาของ

วิิริิญญา เมืืองช้้าง (2559) ที่่�พบว่่า ระดัับการศึึกษา

มีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรมการใช้้สมุนไพรในการดููแล

สุุขภาพตนเองของประชาชน

	 ผลการวิิจััยพบว่่า การไม่่มีีโรคประจำำ�ตัวสามารถ

ทำำ�นายพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการ

ปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของบุุคลากรได้้ โดยบุุคลากร

ที่่�ไม่่มีีโรคประจำำ�ตััวมีีพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพรใน

การบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อมากกว่่า

บุุคลากรที่่�มีีโรคประจำำ�ตััว ทั้้�งนี้้�อาจเนื่่�องจากบุุคลากร

ที่่�มีีโรคประจำำ�ตัวจะมีีปัญหาสุุขภาพที่่�ซัับซ้้อนมากกว่่า

บุุคลากรที่่�ไม่่มีีโรคประจำำ�ตััว อีีกทั้้�งมัักมีียาที่่�ต้้องใช้้

เป็็นประจำำ�อยู่่�แล้้ว จึึงอาจทำำ�ให้้เกิิดความวิิตกกัังวล

ถึึงผลกระทบต่่อสุุขภาพหากเลืือกใช้้ยาสมุุนไพรใน

การบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อร่่วมด้้วย 

ซึ่่�งแตกต่่างจากบุุคลากรที่่�ไม่่มีีโรคประจำำ�ตััว ที่่�อาจมีี

ความวิิตกกัังกลน้้อยกว่่าหากเลืือกใช้้ยาสมุุนไพรใน

การบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ เน่ื่�องจาก

ไม่่มีีปััญหาสุุขภาพด้้านอื่่ �นๆ ซึ่่ �งผลการวิิจััยครั้้ �งนี้้ �

ไม่่สอดคล้้องกัับการศึึกษาของวิิริิญญา เมืืองช้้าง (2559) 

ที่่�พบว่่า การมีีโรคประจำำ�ตัวมีีความสััมพัันธ์์กัับพฤติิกรรม

การใช้ส้มุนไพรในการดูแูลสุุขภาพตนเองของประชาชน 

และไม่่สอดคล้้องกัับการศึึกษาของปุุญญพััฒน์์ ไชยเมล์์, 

ตั้้�ม บุญรอด, และวิิชชาดา สิมลา (2555) ที่่�พบว่่า ผู้้�ที่่�มีี

โรคประจำำ�ตััวมีีโอกาสในการใช้้สมุุนไพรในการดููแล

สุุขภาพเบื้้�องต้้นประมาณ 2 เท่่า เม่ื่�อเทีียบกัับผู้้�ที่่�ไม่่มีี

โรคประจำำ�ตัว

	 ผลการวิิจััยพบว่่า การรัับรู้้�ประโยชน์์ในการใช้้

ยาสมุนไพรสามารถทำำ�นายพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพร

ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อของ

บุุคลากรได้้ โดยมีีผลทางบวก แสดงว่่า บุุคลากรที่่�มีี

การรัับรู้้�ประโยชน์์ในการใช้้ยาสมุุนไพรเพิ่่�มขึ้้�น จะมีี

พฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวด

กระดููกและกล้้ามเนื้้�อเพิ่่�มขึ้้�น ทั้้�งน้ี้�อธิิบายตามแบบจำำ�ลอง 

PRECEDE ของ Green and Kreuter (2005) 

ได้้ว่่า การรัับรู้้�ประโยชน์เป็็นปัจจััยนำำ�ที่่�ทำำ�ให้้บุุคคลเกิิด

พฤติิกรรม เมื่่�อบุุคลากรมีีการรัับรู้้�ประโยชน์์ในการใช้้

ยาสมุุนไพร จะนำำ�ไปสู่่�พฤติิกรรมการใช้้ยาสมุุนไพร
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ในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้ �อได้้ 

ซ่ึ่�งผลการวิิจััยครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกัับการศึึกษาของอภิิญญา 

จุุติิตระกููลชััย และวิิลาสิินีี หงสนันทน์ (2563) ที่่�พบว่่า 

การรัับรู้้�ประโยชน์์ของยาขมิ้้�นชัันมีีความสััมพัันธ์์กัับ

พฤติิกรรมการใช้้ยาขมิ้้�นชันของประชาชน และสอดคล้้อง

กัับการศึึกษาของสมเกีียรติิยศ วรเดช, ปุุญญพััฒน์์ 

ไชยเมล์์, เรณูู สะแหละ, และยุุวดีี กองมีี (2558) ที่่�พบว่่า 

การรัับรู้้�ประโยชน์์ของการใช้้สมุุนไพรมีีความสััมพัันธ์์

ต่่อพฤติิกรรมการใช้้สมุุนไพรในการดููแลตนเองของ

อาสาสมัครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่่�บ้าน

ข้้อเสนอแนะ

	 1. ข้อเสนอแนะในการนำำ�ผลการวิิจััยไปใช้้

	 	 หน่่วยงานควรมีีการรณรงค์์ให้้บุุคลากรใช้้

ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 

และควรมีีนโยบายให้้ผู้้�มีีสิิทธิ์์�สั่่�งจ่่ายยาสมุุนไพร เช่่น 

แพทย์ สั่่�งจ่่ายยาสมุนไพรเป็็นยาลำำ�ดับแรกในผู้้�ป่วยที่่�มีี

อาการทางระบบกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ เพ่ื่�อกระตุ้้�นการใช้้

ยาสมุนไพร และลดค่่าใช้้จ่่ายในการนำำ�เข้้ายาแผนปัจจุบััน

	 2. ข้อเสนอแนะในการทำำ�วิิจััยครั้้�งต่่อไป

	 	 2.1 ควรมีีการศึึกษาประสิิทธิิผลของการใช้้

ยาสมุนไพรในการบรรเทาอาการปวดกระดููกและกล้้ามเนื้้�อ 

เพื่่�อให้้มั่่�นใจถึึงผลการรัักษาโรคทางระบบกระดููกและ

กล้้ามเนื้้�อด้้วยยาสมุนไพร

	 	 2.2 ควรมีีการศึึกษาพฤติิกรรมการใช้้ยาสมุนไพร

ของประชากรกลุ่่�มต่่างๆ ในการบรรเทาอาการอ่ื่�นๆ เช่่น 

อาการทางระบบหายใจ อาการทางระบบทางเดิินอาหาร
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