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บทคัดยอ 

 การวิจัยครั้งน้ีเปนการศึกษาเชิงวิเคราะหแบบภาคตัดขวาง (analytic cross-sectional study)  

มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในโครงการกระเปายาสมุนไพร และศึกษาปจจัยท่ีมีผล 

ตอพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในโครงการกระเปายาสมุนไพรของประชาชน  อําเภอดอนสัก จังหวัดสุราษฎรธานี    

เก็บรวบรวมขอมูลดวยแบบสอบถาม  กลุมตัวอยางท่ีใชศึกษาในครั้งน้ีเปนครัวเรือนท่ีเขารวมโครงการอบรม 

การใชกระเปายาสมุนไพร จํานวน 355 หลังคาเรือน ครัวเรือนละ 1 คน  พบวา  ครัวเรือนในอําเภอดอนสัก 

จังหวัดสุราษฎรธานี ใชยาแผนไทยหรือยาสมุนไพรเพ่ือการดูแลพยาบาลเบ้ืองตน รอยละ 67.9 สวนใหญใชยา

สมุนไพรในกระเปายา เพราะชวยประหยัดคาใชจายในครัวเรือน และยาสมุนไพรในกระเปามีฉลากบอกวิธี 

การใชชัดเจน สําหรับผูท่ีไมใชยาสมุนไพร พบวาไมใชยาสมุนไพรในกระเปายา เพราะขาดความรู และขาดการติดตาม 

จากเจาหนาท่ีสาธารณสุข นอกจากน้ียังพบความสัมพันธของปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการใชยาสมุนไพร ไดแก 

อายุ  สถานภาพสมรส  สถานะการเปนสมาชิกในครอบครัว อาชีพ การศึกษา  ไดรับการอบรมในโครงการ

กระเปายาในครัวเรือน  ทัศนคติท่ีมีตอโครงการ และระดับความรู 
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The behavior of herbal medicine used in the herbal first aid kit 
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ABSTRACT 

 This research is an analytic cross-sectional study with the objective of studying herbal 

drug use behavior in the herbal medicine bag project and to study the factors that have  

an effected on the behavior of the use of herbal medicines in the herbal first aid kit project  

of the people of Don Sak District, Surat Thani Province Data were collected by questionnaires. 

The subjects in this study were 355 households, 1 person per household that participated  

in the herbal first aid kit training program. The results showed that 67.9% of households used 

traditional Thai medicine or herbal medicine to relieve basic symptoms, mostly use herbal 

medicines in the herbal first aid kit because it helps to save household expenses and the herbal 

medicine in the bag has a label clearly telling the method of use. For those who do not  

use herbal medicines because of lack of knowledge and lack of follow-up from health officials. 

The relationship between factors affecting the behavior of using herbal medicine in the herbal 

medicine bag program is being a family member, profession, educator, training in a household 

herbal first aid kit project, attitude towards the project, knowledge and marital status. 
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บทนํา 

 การแพทยพ้ืนบานหรือแพทยแผนไทยเปน

ภูมิปญญาท่ีใชดูแลสุขภาพและรักษาโรคภัยของ 

คนไทยมาชานาน ซึ่งมีการถายทอดภูมิปญญาจากรุน

สูรุน ผสมผสานกับวัฒนธรรมในทองถ่ิน ประกอบดวย 

องคความรู และภูมิปญญาหลายดาน ภูมิปญญา 

การใชสมุนไพรเพ่ือการรักษาโรค เปนองคความรู 

ท่ีไดรับการสืบทอดมาจนปจจุบัน ซึ่งแตละภูมิภาคก็มี

ลักษณะทางภูมิประเทศท่ีแตกตางกันพืชสมุนไพรจึงมี

ความแตกตางหลากหลายกันตามพ้ืนท่ี พืชสมุนไพรไทย 

มีบทบาทสําคัญอยางหน่ึงในการรักษาโรคมาแตครั้ง

โบราณ การใชสมุนไพรจึงมีวิวัฒนาการและพัฒนาการ

องคความรูมาอยางตอเน่ือง ดวยเหตุน้ีท่ีสมุนไพรไทย 

จึงไมไดใชเพียงเพ่ือรักษาความเจ็บปวยเทาน้ันแตมี

คุณคาตอสุขภาพท้ังรางกายและจิตใจ1 ภาครัฐจึงไดมี

นโยบายสงเสริมการใชสมุนไพรและการแพทยแผนไทย

อยางตอเน่ือง มีการสงเสริมการพ่ึงตนเองดานสมุนไพร

ของชุมชนและใชประโยชนอยางยั่งยืน การพัฒนาตาม

แผนยุทธศาสตรชาติการพัฒนาภูมิปญญาไท สุขภาพวิถีไท 

ฉบับท่ี 1 พ.ศ. 2550 – 2554 และฉบับท่ี 2 (พ.ศ. 2555 - 

2559)2 มีความสําเร็จท่ีเ กิดข้ึนจากการขับเคลื่อน 

แผนยุทธศาสตรฯ  คือ การพัฒนาระบบยาจาก

สมุนไพรจนมีรายการยาจากสมุนไพรในบัญชียาหลัก

แหงชาติเ พ่ิมข้ึน สงผลใหยุทธศาสตรการพัฒนา                   

ภูมิปญญาไท สุขภาพวิถีไท ฉบับท่ี 3 พ.ศ. 2560 - 

2564 มีเปาประสงคสําคัญท่ีมุงใหประชาชนเขาถึง

และใชบริการระบบการแพทยแผนไทย การแพทย

พ้ืนบ าน และการแพทยทางเลือกท่ีมีคุณภาพ 

มาตรฐาน ปลอดภัย และใชอยางสมเหตุสมผล3  

 ในป  พ.ศ.  2551 จังหวัดสุราษฎรธานี  

มีนโยบายสงเสริมการใชสมุนไพรเพ่ือการดแูลสขุภาพ

เบ้ืองตนของประชาชน เกิดการระดมความคิดเห็น

เพ่ือกําหนดนโยบาย และแนวทางการดําเนินงานของ

จังหวัดสุราษฏรธานี ภายใตแนวคิดสุราษฎรโมเดล 

(Surat Model)  ซึ่ งมุ ง เนนการส ง เสริม  พัฒนา 

การปลูก แปรรูป ผลิต และใชสมุนไพรอยางครบ

วงจร เ พ่ือความยั่ งยืนของเศรษฐกิจชุมชนตาม

แนวคิดเศรษฐกิจพอเพียง ซึ่งการดําเนินการโครงการ

พัฒนาตนแบบการสงเสริมการใชยาสมุนไพรเบ้ืองตน 

เพ่ือการพ่ึงตนเองไดรับการสนับสนุนจากมูลนิธิ

นิปปอน  (The Nippon Foundation)  ได เริ่มตน

ดําเนินการช่ือ “โครงการกระเปายา” ในป พ.ศ.2552 

เริ่มตนจากพ้ืนท่ีอําเภอกาญจนดิษฐ จากน้ันมีการ

ขยายพ้ืนท่ีเพ่ิมเติมในป พ.ศ. 2555 และขยายพ้ืนท่ี

ครอบคลุมทุกอําเภอในจังหวัดสุราษฎรธานี ในป 

พ.ศ.25584,5 อําเภอดอนสัก  จังหวัดสุราษฎรธานี 

เปนหน่ึงในอําเภอท่ีไดรับการขยายโครงการสงเสริม

การใชยาสมุนไพร มีการดําเนินงานตอเน่ือง โดยมี

การอบรมประชาชนท่ีเปนตัวแทนครัวเรือน ตั้งแตป 

2555 – 2562 จํานวน 5 รุน รวม 3,099 ครัวเรือน 

เพ่ือใหมีความรูความเขาใจในการใชยาสมุนไพร และ

สนับสนุนการมีและใชยาสมุนไพรในโครงการกระเปายา 

ในครัวเรือน  ไดกําหนดเปาประสงคหลกัในการดาํเนินงาน 

คือ การสงเสริมการใชยาสมุนไพรในครัวเรือน 

 จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา ประชาชน

ยังขาดความรูและความมั่นใจในการใชสมุนไพร   

ทําใหพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ 

จํากัดอยูในประชาชนบางกลุมเทาน้ัน สวนหน่ึงใชยา
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สมุนไพรแลวไมหายหรือหายชา กวายาแผนปจจุบัน 

ประชาชนสวนหน่ึงไมเลือกใชยาสมุนไพรรักษา

อาการเจ็บปวยในระดับเล็กนอย6,7,8 ซึ่งการสงเสริม

การใชยาสมุนไพร จะตองมีความตอเน่ือง และ 

มีอบรมเ พ่ือสรางองคความรู ท่ี ถูกตอง9 ใหแก

ประชาชนใน พ้ืน ท่ี  ดั ง น้ันการศึ กษา เ ก่ี ย ว กับ

พฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในโครงการกระเปายา

สมุนไพรของประชาชน ในอําเภอดอนสัก จังหวัด 

สุราษฎรธานี จึงมีความจําเปนท่ีจะตองดําเนินการ

ภายหลังการอบรม และจัดกิจกรรมสงเสริมการใช

สมุนไพรในครัวเรือนเสร็จสิ้น เพ่ือจะทําใหทราบ

ขอมูลและความสัมพันธระหวางปจจัยตางๆ กับการ

ตัดสินใจเลือกใชบริการ ซึ่งจะเปนประโยชนท้ังตอ

ผูบริหาร และผูปฏิ บัติงานเพ่ือใชประกอบการ

พิจารณาปรับปรุงและพัฒนานโยบายการสงเสริมการ

ใชยาสมุนไพรใหตรงกับสภาพปญหาและความ

ตองการของประชาชนมากท่ีสุด อันจะนํามาซึ่ง

ประโยชนตอการจัดบริการสุขภาพสามารถลดภาระ

คาใชจายในการรักษาพยาบาล ลดอันตรายและความ

เสี่ยงจากการใชยาแผนปจจุบัน สงผลใหประชาชน 

ในพ้ืนท่ีสามารถพ่ึงตนเองดานสุขภาพท่ียั่งยืนตอไป

  

วัตถุประสงคของการวิจัย 

 เพ่ือศึกษาพฤติกรรม และปจจัยท่ีมีผลตอ

พฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในโครงการกระเปายา

สมุนไพรของประชาชน  อําเภอดอนสัก จังหวัด 

สุราษฎรธานี 

 

 

 

ระเบียบวิธีวิจัย 

 การศึกษาเชิงวิเคราะหแบบภาคตัดขวาง 

(analytic cross-sectional study) เ ก็ บ ร วบร วม

ขอมูลตั้งแตเดือน เมษายน – พฤษภาคม 2563  

ประชากรท่ีใชศึกษาในครั้งน้ี ไดจากครัวเรือนท่ีเขา

รวมโครงการอบรมการใชกระเปายาสมุนไพร จํานวน 

3,099 หลังคาเรือน (ครัวเรือนละ 1 คน) ในการ

กําหนดขนาดตัวอยางครั้งน้ีใชสูตรการประมาณ

ขนาดตัวอยางท่ีใชในการสํารวจเพ่ือประมาณสัดสวน

ของ Cochran ไดขนาดกลุมตัวอยางท่ีตองใชใน

การศึกษา 355 คน  ไดกลุมตัวอยางท่ีตองใชใน

การศึกษา 355 คน ทําการคัดเลือกกลุมตัวอยาง

อยางเปนระบบ (systematic random sampling) 

โดยแบงสัดสวนขนาดตัวอยางจําแนกเปนรายหมูบาน 

17 หมูบาน โดยกําหนดเปนตัวแทนครัวเรือนละ 1 คน 

 เก็บรวมรวมขอมูลดวยแบบสอบถามท่ี

สรางข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรม ประกอบดวย 

1) คุณลักษณะทางประชากร ประกอบดวย เพศ อายุ 

สถานะในครอบครัว อาชีพ สถานภาพสมรส ระดับ

การศึกษา จํานวนสมาชิกในครอบครัว รายไดตอเดือน 

ของครอบครัว ระยะทางจากบานถึงสถานพยาบาล 

ท่ีใกลท่ีสุด 2) พฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในกระเปายา 

ประกอบดวย การใชยาสมุนไพรจากกระเปายาเมื่อมี

อาการเจ็บปวย และยาแผนไทยหรือยาสมุนไพรท่ี

เลือกใชเมื่อเจ็บปวย 3) การอบรมเรื่องการใชยา

สมุนไพรและการเขารวมโครงการ และ 4) ความรู

เรื่องการดูแลสุขภาพเบ้ืองตนดวยยาสมุนไพร แปลผล

คะแนนโดยพิจารณาตามเกณฑของบลูม (Bloom, 

1968) ดังน้ี คะแนน 16 – 20 คะแนน (รอยละ 80 - 100)    

หมายถึง มีความรูระดับดี คะแนน 12 – 15 คะแนน  
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(รอยละ60 – 79) หมายถึง มีความรูระดับปานกลาง และ

คะแนน 0 – 11  คะแนน (นอยกวารอยละ 60) หมายถึง  

มีความรูในระดับนอย การวิเคราะหขอมูลวิเคราะห 

โดยใชสถิติไดแก รอยละ คามัชฌิมเลขคณิต และ 

คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน และใชการวิเคราะหไควส

แควรในการหาความสัมพันธระหวางตัวแปร 4) 

ทัศนคติตอโครงการกระเปายา แปลผลคะแนนโดย

พิจารณาตามเกณฑกําหนดระดับคาเฉลี่ย โดยใช

วิธีการหาอันตรภาคช้ัน ดังน้ี คะแนนเฉลี่ย 1.00 – 1.33 

หมายถึง ทัศนคติตอโครงการกระเปายาสมุนไพร 

ระดับนอย คะแนนเฉลี่ย 1.34 – 2 .67 หมายถึง 

ทัศนคติตอโครงการกระเปายาสมุนไพรระดับกลาง 

คะแนนเฉลี่ย 2.68 – 3.00 หมายถึง  ทัศนคติตอ

โครงการกระเปายาสมุนไพรระดับมาก 

 โ ค ร ง ก า ร วิ จั ย น้ี ไ ด รั บ ก า ร รั บ ร อ ง

โครงการวิจัยตามแนวทางหลักจริยธรรมการวิจัย

เก่ียวกับคนท่ีเปนมาตรฐานสากล โดยคณะกรรมการ

จริ ยธรรมการ วิจั ย เ ก่ี ยว กับม นุษย  สํ า นักงาน

สาธารณสุขจังห วัดสุราษฎรธา นี เลข ท่ีอนุมัติ  

STPHO2020-002 

ผลการวิจัย 

 จากผลการศึกษาคุณลักษณะทางประชากร

ของกลุมตัวอยาง ครัวเรือนในอําเภอดอนสัก จังหวัด                  

สุราษฎรธานี  พบวา กลุมตัวอยางท่ีศึกษาเกินครึ่งหน่ึง

เปนเพศหญิง คิดเปน รอยละ 59.4 สวนมากอาย ุ

อยูระหวาง 51-60 ป คิดเปน รอยละ 45.6 เกินครึ่งหน่ึง 

มีสถานะเปนสมาชิกในครอบครัว คิดเปน รอยละ 

57.2 ครึ่งหน่ึงมีอาชีพเกษตรกรรม คิดเปน รอยละ 50.1 

เกือบท้ังหมดมีสถานภาพสมรส  คิดเปน รอยละ 95.5 

ครึ่งหน่ึงจบการศึกษาระดับช้ันประถมศึกษา คิดเปน 

รอยละ 53.8 สวนใหญมีจํานวนสมาชิกในครัวเรือน 

4-5 คน คิดเปน รอยละ 68.7 ครึ่ งหน่ึงมีรายไดอยู

ระหวาง 25,001 – 30,000 บาท คิดเปน รอยละ 52.7 

ระยะทางจากบานถึงสถานพยาบาลท่ีใกลท่ีสุด 6-10 กม. 

คิดเปน รอยละ 53.2 

  

ตารางท่ี 1 คุณลักษณะทางประชากรของกลุมตัวอยาง 

รายการ  จํานวน (N = 355 คน)  รอยละ 

เพศ   

ชาย 144 40.6 

หญิง 211 59.4 

อายุ   

30-40 ป   27  7.6 

41-50 ป 108 30.4 
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รายการ  จํานวน (N = 355 คน)  รอยละ 

51-60 ป 162 45.6 

61-70 ป  49 13.8 

71 ปข้ึนไป   9  2.5 

สถานะในครอบครัว    

หัวหนาครอบครัว 152 42.8 

สมาชิกครอบครัว 203 57.2 

อาชีพ   

เกษตรกรรม 178 50.1 

ประมง    4  1.1 

รับจาง 127 35.8 

คาขาย 18   5.1 

อ่ืนๆ 28   7.9 

สถานภาพ   

โสด   11   3.1 

สมรส 339 95.5 

หมาย/หยา/แยกกันอยู    5  1.4 

ระดับการศึกษา   

กอนประถม   66 18.6 

ประถม 191 53.8 

มัธยมตน  56 15.8 

มัธยมปลาย  17   4.8 

อนุปริญญา  25   7.0 

จํานวนสมาชกิในครัวเรือน    

1-3 คน   95 26.8 

4-5 คน 244 68.7 

6-8 คน   15   4.2 

8 คนข้ึนไป    1     .3 
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รายการ  จํานวน (N = 355 คน)  รอยละ 

รายไดตอเดือน   

  5,000 – 20,000 บาท   14   3.9 

20,001 – 25,000 บาท 112 31.5 

25,001 – 30,000 บาท 187 52.7 

30,001 – 35,000 บาท   22   6.2 

35,001 – 40,000 บาท   20   5.6 

ระยะทางจากบานถึง

สถานพยาบาลท่ีใกลท่ีสุด 

  

1 - 5   กม.   49 13.8 

6 - 10 กม. 189 53.2 

11 - 15 กม. 106 29.9 

16 - 20 กม.   11   3.1 

ตารางท่ี 2 พฤติกรรมการใชยาสมนุไพรในกระเปายา 

รายการ จํานวน (N = 355 คน) รอยละ 

ใชยาสมุนไพรจากกระเปายาเมื่อมีอาการ

เจ็บปวย 

241 67.9 

ยาแผนไทยหรือยาสมุนไพรท่ีเลือกใชเมื่อเจ็บปวย    

ยาแคปซูลขมิ้นชัน 125 35.21 

ยาแคปซูลฟาทะลายโจร 20   5.63 

ยาแคปซูลเพชรสังฆาต 18   5.07 

ยาแคปซูลเถาวัลยเปรียง 16   4.51 

ยาผลธาตุบรรจบ   8   2.25 

ยาผงแกไข 5 ราก   5   1.41 

ยาหอมนวโกฐ 59 16.62 

ยาผงชงชุมเห็ดเทศ   4   1.13 

ยานํ้าแกไอมะขามปอม 82 23.10 

ยาฆาเช้ือเปลือกมังคุด   7   1.97 
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รายการ จํานวน (N = 355 คน) รอยละ 

ยาหมองพยายอ 55 15.49 

ครีมบัวบก  8   2.25 

ชาชงรางจืด  7   1.97 

จากตารางท่ี 2 พบวา ครัวเรือนในอําเภอดอนสัก จังหวัดสุราษฎรธานี ใชยาแผนไทยหรือยาสมุนไพรเพ่ือการดแูล

พยาบาลเบ้ืองตน รอยละ 67.9  ยาแผนไทยหรือยาสมุนไพรท่ีเลือกใชเมื่อเจ็บปวย ยาแคปซูลขมิ้นชัน รอยละ 

35.21 ยานํ้าแกไอมะขามปอม รอยละ 23.10 และยาหมองพยายอ รอยละ 15.49 ใชยาสมุนไพรจากกระเปายา

เมื่อมีอาการเจ็บปวยแลวหายปวย รอยละ 54.4 

ตารางท่ี 3 การเขารับการอบรมในโครงการกระเปายา 

รายการ จํานวน (N = 355 คน) รอยละ 

ไดรับการอบรมการใชยาสมุนไพร 293 82.5 

ระยะท่ีเขารวมโครงการ   

ระยะท่ี 1 ป 2555   11   3.1 

ระยะท่ี 2 ป 2556 119 33.5 

ระยะท่ี 3 ป 2560   74 20.8 

ระยะท่ี 4 ป 2561   43 12.1 

ระยะท่ี 5 ป 2562 108 30.4 

จากตารางท่ี 3 พบวา กลุมตัวอยางไดรับการอบรมการใชยาสมุนไพร รอยละ 82.5 และเขารวมโครงการในระยะ

ท่ี 2 และ 5 มากท่ีสุด รอยละ 33.5 และ30.4 ตามลําดับ 

ตารางท่ี 4 ระดับความรูเรื่องการดูแลสุขภาพเบ้ืองตนดวยยาสมุนไพรของประชาชน 

ระดับความรู จํานวน (N = 355 คน) รอยละ 

ดี 232 65.4 

ปานกลาง 116 32.7 

นอย    7  2.0 

จากตารางท่ี 4 พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมรีะดับความรูเรื่องสุขภาพในระดบัดี รอยละ 65.4 (X̅ = 15.81, SD. = 2.14) 
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ตารางท่ี 5 ทัศนคติตอโครงการกระเปายาสมุนไพรในครัวเรือน 

รายการ คะแนนเฉลี่ย (X̅) การแปรผล 

ดานความรูเรื่องโรคท่ีไดรับ 2.14 ปานกลาง 

ดานชนิดของยาและจาํนวนยาในกระเปา 2.17 ปานกลาง 

ดานคูมือ/เอกสาร 2.19 ปานกลาง 

ดานความสะดวกในการเตมิยา 1.59 ปานกลาง 

ภาพรวม 2.02 ปานกลาง 

จากตารางท่ี 5 พบวา ทัศนคติตอของผูเขารวมโครงการกระเปายาสมุนไพรในครัวเรือน พบวา กลุมตัวอยาง 

มีทัศนคติตอโครงการกระเปายาสมุนไพรประจําครัวเรือนในภาพรวมปานกลาง (X � = 2.02) 

 

 นอกจากน้ียังพบความสัมพันธของปจจัย 

ท่ีมีผลตอพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในโครงการ

กระเปายาสมุนไพร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 

0.01 ไดแก อายุ (Chi-Square = 31.4) พบวากลุมอายุ  

51 – 60 ป มีการใชยาสมุนไพรมากกวากลุมอายุท่ีต่ํากวา  
สถานะการเปนสมาชิกในครอบครัว (Chi-Square = 

224.26) พบวา่สมาชิกในครอบครัวมีการใชยาสมุนไพร

มากกว าหั วหน าครอบครัว อาชีพ (Chi-Square = 

113.64) พบวา อาชีพเกษตรกรมีการใชยาสมุนไพร

มากกวาอาชีพอ่ืนๆ การศึกษา (Chi-Square = 299.39) 
พบวาผูท่ีจบระดับช้ันประถมศึกษามีการใชยาสมุนไพร

มากกวาระดับอ่ืนๆ การไดรับการอบรมในโครงการ

กระเปายาในครัวเรือน (Chi-Square = 158.80) 
พบวาผู ท่ีไดรับการอบรมมีการใชสมุนไพรมากกวา 

ผูไมไดรับการอบรม ทัศนคติท่ีมีตอโครงการ (Chi-Square 

= 87.13) พบว าผู ท่ีมี ทัศนคติต อ โครงการระดับ 

ปานกลางและสูง มีการใชยาสมุนไพรมากกวากลุมท่ี

มีระดับทัศนคติระดับนอย และพบปจจัยท่ีมีผลตอ

พฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในโครงการกระเปายา

สมุนไพร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05   
ได แก  ระดั บความรู  (Chi-Square = 4.98) พบว า  

ผูท่ีมีความรูในระดับมากมีการใชยาสมุนไพรมากกวา 

ผูท่ีมีความรูระดับปานกลางและนอย และสถานภาพ

สมรส (Chi-Square = 4.77) พบวาผูท่ีมีสถานภาพสมรสคู 

มีการใชยาสมุนไพรมากกวาสถานภาพสมรสอ่ืนๆ 

 

สรุปและอภิปรายผล 

พฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในโครงการ

กระเปายาสมุนไพรของประชาชน  อําเภอดอนสัก 

จังหวัดสุราษฎรธานี ใชยาแผนไทยหรือยาสมุนไพร

เพ่ือบรรเทาอาการเบ้ืองตน รอยละ 67.9 สอดคลอง

กับสถานการณดานการแพทยแผนไทยในภาพรวม

ของประเทศ7 ท่ีพบวาประชากรยังใชการรักษาดวย

การแพทยแผนไทยและยาสมุนไพรในสัดสวนท่ีนอย 

แตมีแนวโนมเพ่ิมข้ึน โดยเฉพาะในกลุมวัยทํางาน  

สอดคลอง กับการศึ กษาของสุ กิ จ  ไชยชมพู 10 
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พฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรคท้ัง 5 กลุม ไดแก 

กลุมโรคทางเดินอาหาร กลุมโรคทางเดินหายใจ  

กลุมโรคทางเดินปสสาวะ กลุมโรคผิวหนังและ 

การเจ็บปวยอ่ืนๆ โดยรวมอยูในระดับปานกลาง  

ชฎาธาร สระถึง และคณะ11 ท่ีพบวาพฤติกรรมการ

ใชสมุนไพรพ้ืนบ านในการรักษาบาดแผลของ

ประชาชน ภาพรวมอยูในระดับปานกลาง และพบ

ความแตกตางกับการศึกษาของเบญจวรรณ เหมือนตา 

และรัฐพร บุญสุข8 ศึกษาเรื่องการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการดูแลรักษาสุขภาพของ

ประชาชน พบวากลุมตัวอยางสวนใหญไมนิยมใช

สมุนไพรในการดูแลตัวเองเบ้ืองตน เหตุผลของการ 

ไมนิยมใชสมุนไพร คือ ไมทราบถึงสรรพคุณสมุนไพร 

รูปแบบการใชไมสะดวกและคนบางกลุมนิยมไปรักษา 

ท่ี โรงพยาบาล และรับประทานยาแผนปจจุ บันอยู

การศึกษาของชัยณรงค เพ็ชรศิริ6 ท่ีพบพฤติกรรม 

การใชสมุนไพรในภาพรวมของประชาชนอยูในระดับ

นานๆ ครั้ง โดยสามารถเรียงลําดับจากมากไปหานอย 

ไดแก สมุนไพรรักษากลุมอาการระบบทางเดินหายใจ 

สมุนไพรรักษากลุมโรคทางเดินอาหาร สมุนไพรรักษา 

กลุมโรคผิวหนัง สมุนไพรรักษาโรคอ่ืนๆ และสมุนไพร

รักษากลุมโรคระบบทางเดินปสสาวะ ตามลําดับ  

จะเห็นไดวา พฤติกรรมการใชยาสมุนไพรของ

ประชาชนจะแตกตางกันออกไปตามสถานการณ  

วัฒนธรรม ความเช่ือ บริบททางสังคม และความจําเปน

ของบุคคลแตละคน12  ซึ่งโครงการกระเปายาสมุนไพร

ในครัวเรือน เปนการสงเสริมการแพทยพ้ืนบานหรือ

แพทยแผนไทยอยางหน่ึง ท่ีมุงเนนการสงเสริมภูมิปญญา

ท่ีใชดูแลสุขภาพและรักษาโรคภัยใหเกิดการผสมผสาน 

กับวัฒนธรรมในทองถ่ินเปนการตัดสินใจในการเลือกใช

ยาสมุนไพร จากองคความรูท่ีไดรับการฝกอบรม และ

การสนับสนุนของการดําเนินงานโครงการกระเปายา

สมุนไพรในครัวเรือน ซึ่งมีเหตุผลท่ีแตกตางกันออกไป

ในแตละครัวเรือน13 

ปจจัย ท่ีมีผลตอพฤติกรรมการใชยา

สมุนไพรในโครงการกระเปายาสมุนไพรของประชาชน  

อําเภอดอนสัก จังหวัดสุราษฎรธานี  พบความสัมพันธ

ของปจจัยท่ีมีผลตอพฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

ในโครงการกระเปายาสมุนไพร ไดแก อายุ สถานะ 

การเปนสมาชิกในครอบครัว อาชีพ การศึกษา การรับ

การอบรมในโครงการกระเปายาในครัวเรือน สอดคลอง

กับงานวิจัยอ่ืนๆ  ท่ีพบวาการใชยาสมุนไพรของ

ประชาชน มีความสัมพันธกับปจจัยตางๆ ไดแก 

การศึกษาของ รัชนี จันทรเกษ และคนอ่ืนๆ7 ท่ีพบวา

กลุมอายุ 25 – 59 ป ท่ีเจ็บปวยมีการใชยาแผน

โบราณ/สมุนไพร ระหวางรอยละ 51.0 ถึง 60.3 ของ

ประชากรท่ีเจ็บปวยท้ังหมด  วิไลวรรณ ชัยณรงค14  

ท่ีพบวา อายุ มีความสัมพันธกับ พฤติกรรมการใช

สมุนไพรเ พ่ือการรักษาเ บ้ืองตนของประชาชน  

โดยกลุมอายุ 26-35 ป มีการใชสมุนไพรมากท่ีสุด  

การศึกษาของวิริญญา เมืองชาง15  ท่ีพบวาโรค

ประจําตัวและระดับการศึกษา ความรูเก่ียวกับการใช

สมุนไพร ทัศนคติตอการ ใชสมุนไพรมีความสัมพันธ

กับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ

ตนเอง สงา อยูคง16 และปุญญพัฒน ไชยเมล และคน

อ่ืนๆ17 พบวาสถานภาพมีความสัมพันธกับพฤติกรรม

การใชสมุนไพร โดยผูท่ีมีสถานภาพหมาย / หยา / แยก  

มี โอกาสในการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ 

เ บ้ืองตนเมื่อเปรียบเทียบกับผู ท่ีมีสถานภาพโสด 

การศึกษาของชนิดา มัททวางกูร และคนอ่ืนๆ18 
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มีความสัมพันธเชิงบวกกับ ปจจัยสวนบุคคลดานอายุ 

ดานรายได และ ปจจัยดานโรคประจําตัว   นอกจากน้ี 

ยังพบวาการไดรับการอบรมและทัศนคติท่ีมีตอโครงการ

เปนตัวแปรสําคัญท่ีทําใหประชาชนใชยาสมุนไพร  

สอดคลองกับการศึกษาของสงา อยูคง16 พบวา การอบรม

เก่ียวกับการใชสมุนไพรรักษาโรคทําใหอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) มีทัศนคติท่ีดีวา

สมุนไพร และการอบรมใหความรูเก่ียวกับสมุนไพร 

เปนสิ่งท่ีมีประโยชน เมื่อบุคคลมีความคิดความเขาใจ 

ท่ีดีจะกอใหเกิดความรูสึกทางบวก ก็จะมีพฤติกรรมการ

แสดงออกถึงความตั้ งใจในการเลือกใชสมุนไพร 

สอดคลองกับธรรมนูญ จินดา19 ท่ีศึกษาพฤติกรรม

การใชสมุนไพรไทยแลวพบวาถามีทัศนคติท่ีดีจะทํา

ใหมีความตั้งใจในการใชสมุนไพรน้ันๆ ซึ่งโครงกระเปา

ยาสมุนไพรในครัวเรือน เปนการสงเสริมการแพทย

พ้ืนบ านหรือแพทยแผนไทยอย างหน่ึง ท่ีมุ งเนน 

การสงเสริมภูมิปญญาท่ีใชดูแลสุขภาพและรักษาโรคภัย

ใหเกิดการผสมผสานกับวัฒนธรรมในทองถ่ิน ท่ีชวยสราง

ทัศนคติ ท่ีดีและเพ่ิมองคความรู ในการรักษาโรค

เบ้ืองตนใหแกประชาชนในพ้ืนท่ีไดเปนอยางดี 

 

ขอเสนอแนะ 

 ควรมีการกําหนดนโยบายในการสงเสริม

สนับสนุนการใชยาสมุนไพรท่ีชัดเจน กําหนดแนวทาง

การขับเคลื่อนนโยบายสูการปฏิบัติอยางเปนระบบ 

เพ่ือสงเสริมใหประชาชนมีและใชการใชยาสมุนไพร

เพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตนในครัวเรือนมากข้ึน 
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