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บทคัดยอ 

  

             การศึกษาน้ีมีรูปแบบการวิจัยเปนแบบสำรวจภาคตัดขวาง มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษา       

พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน และหาความสัมพันธระหวางปจจัยนำ ปจจัยเอ้ือ 

ปจจัยเสริม กับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน    

ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส กลุมตัวอยางจำนวน 246 คน ทำการสุมอยางงาย สถิติที่ใชในการ

วิเคราะหขอมูลไดแก คาความถี่ คารอยละ คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ไคสแควร และสถิติ

สัมประสิทธ์ิสัมพันธของเพียรสัน  

ผลการศึกษา พบวาระดับความรูเกี่ยวกับสมุนไพรอยูในระดับปานกลาง รอยละ 45.9 

ระดับทัศนคติตอการใชสมุนไพรในระดับไมดี รอยละ 41.1 ระดับชองทางการไดมาของสมุนไพร     

ในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับสูง รอยละ 51.6 ระดับการไดรับขอมูลขาวสารตอการใช

สมุนไพรในอยูในระดับสูง รอยละ 37.4 และพฤติกรรมการใชสมุนไพรอยูในระดับสูง รอยละ 35.8 

อาชีพ  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ดานชองทางการ

ไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ผลการศึกษาพบวาชองทางการไดมาของสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยางมี

นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 มีความสัมพันธทิศทางบวกในระดับต่ำ การไดรับรูขอมูลขาวสารดาน

การใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 มีความสัมพันธทิศทางบวกในระดับ

คอนขางต่ำ สวนตัวแปรดานอายุ เพศ ศาสนา สถานภาพ รายได การศึกษา ความรูและทัศนคติ     

ตอการใชสมุนไพรไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 
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Abstract 

  

             The objectives of this survey were to elucidate behavior towards using herbal 

medicine in primary health care of village health volunteer in Takbai District Narathiwat 

Province and to explore factors related to self treatment with herbal medicine in primary 

health care of village health volunteer in Takbai District Narathiwat Province. The sample size 

was 246 samples which were randomized from simple random sampling. Statistics used in 

data analysis include frequency, percentage, mean, standard deviation, Chi - square and 

Pearson’s product moment correlation coefficient.  

The results revealed that the level of knowledge about herbs in primary 

health care was a moderate level (45.9% ). The level of attitude towards the uses of 

herbal in primary health care was a low level (4 1 .1% ). The source of herbal primary 

health care showed a high level (51.6%). The level of exposure to information about the 

uses of herbal in primary health care was a high level (37.4%) and the use of herbal in 

primary health care was a high level (35.8%). The occupation had a correlation with the 

use of herbal in primary health care. The source of information had a low positive 

correlation with the use of herbal in primary health care at 0.05 level of statistical 

significantly. The exposure to information had a correlation with the use of herbal in 

primary health care at 0.01 level of statistical significantly. As for variables regarding age, 

sex, religion, status, income, education, knowledge and attitudes towards herbal use in 

primary health care did not correlate with the use of herbal in primary health care. 
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กิตติกรรมประกาศ 

   
 

วิทยานิพนธฉบับนี้สำเร็จลุลวงไปไดดวยดี เนื่องจากผูวิจัยไดรับความอนุเคราะหเปน

อยางดีจากกรรมการวิทยานิพนธทุกทานขอขอบพระคุณ ดร.อัญชลี  พงศเกษตร ประธานกรรมการ

วิทยานิพนธ ผูชวยศาสตราจารย ดร.คันธมาทน  กาญจนภูมิ กรรมการวิทยานิพนธ ที่ใหความกรุณา

สละเวลามาเปนกรรมการและที่ปรึกษาวิทยานิพนธ โดยเฉพาะอยางย่ิง ดร.จีราพัชร  พลอยนิลเพชร 

และ ดร.กิตติพร  เนาวสุวรรณ กรรมการและอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ ที่ไดกรุณาช้ีแนะคอยรับฟง

ปญหาเปนที่ปรึกษา ชวยตรวจสอบขอบกพรอง และใหคำแนะนำแกไขตาง ๆ ตลอดจนติดตามการทำ

วิทยานิพนธอยางใกลชิด ผูศึกษารูสึกซาบซึ้งในความกรุณาของทานเปนอยางย่ิง   

ขอขอบพระคุณ ผูชวยศาสตราจารย ดร.พนม สุขจันทร รองคณบดีฝายวิจัยและบริการวิชาการ 

คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร ดร.กรรณภา  ไชยประสิทธ์ิ รองคณบดีฝายนโยบาย

และแผน คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร อาจารยกนกกร  มอหะหมัด    

หัวหนาหลักกลุมงานหลักสูตรการแพทยแผนไทยวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดยะลา         

ที่ไดกรุณาตรวจแบบสอบถามที่ใชเปนเครื่องมือในการศึกษาวิจัยในครั้งน้ี 

ขอขอบพระคุณสาธารณสุขอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส เจาหนาที่สาธารณสุข อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมูบาน ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส ที่ใหความชวยเหลือและสนับสนุน    

เปนอยางดี 

ขอขอบพระคุณทุกคนในครอบครัวที่คอยเปนกำลังใจ เขาใจ และใหการสนับสนุนการศึกษา

ในครั้งน้ีมาโดยตลอดขอบคุณกำลังใจจากเพ่ือนรวมงาน ขอบคุณมิตรภาพดี ๆ จากเพ่ือนรวมช้ันเรียน

ตลอดจนทีมเจาหนาที่งานบัณฑิตศึกษา มหาวิทยาลัยราชภัฏสงขลาที่ชวยใหคำแนะนำ และอำนวย

ความสะดวกในการศึกษาเสมอมา 
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บทที่ 1 

บทนำ 
 

ความเปนมาและความสำคัญของปญหา 

 

สมุนไพรมีประโยชนมากมายสามารถนำมารับประทานเปนอาหารใหคุณคาทางโภชนาการ 

รวมทั้งถูกนำมาใชเปนยาแผนโบราณของไทยมาต้ังแตอดีต สมุนไพรหาไดงาย มีราคาถูกปลอดภัยและ

มีผลขางเคียงนอย สามารถปลูกไดเองที่บานถือเปนการพ่ึงพาตนเองอยาเหมาะสมเปนการชวยลด

คาใชจายดานการนำเขายาจากตางประเทศไดดีอีกดวย (วิริญญา เมืองชาง, 2560) การรณรงคสงเสริม

ใหประชาชนสามารถดูแลสุขภาพดวยตนเองโดยใชสมุนไพรเปนการสรางเสริมสุขภาพเพ่ือบรรเทา

อาการหรือลดความเจ็บปวยเบ้ืองตนเปนการรักษาในขั้นปฐมภูมิไดดวยตนเองถือเปนกระบวนการที่

ชวยใหประชาชน ครอบครัวและชุมชนมีโอกาสในการชวยเหลือตนเองและรับผิดชอบกันเองดาน

สุขภาพอนามัยได 

ปจจุบันกระทรวงสาธารณสุขไดใหความสำคัญพรอมทั้งสนับสนุนใหเกิดการใชสมุนไพรในการ

ดูแลสุขภาพอยางตอเน่ืองซึ่งจะเห็นไดจากการมีนโยบายในการสงเสริมและเผยแพรใหมีการใชสมุนไพร

ในการรักษาโรคมาต้ังแตแผนพัฒนาเศรษฐกิจแหงชาติ ฉบับที่ 5 (2525 - 2529) จนถึงปจจุบัน           

(สุกิจ  ไชยชมพู และคณะ, 2555) โดยกรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกไดวางแผน

ขับเคลื่อนการดำเนินงานอยางเปนรูปธรรมเพ่ือใหประชาชนมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับการดูแล

สุขภาพตนเองโดยใชสมุนไพรหรือยาสมุนไพรและมีเปาหมายที่ชัดเจนในการสนับสนุนประชาสัมพันธให

ประชาชนเห็นถึงคุณประโยชนในการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพและรักษาเบ้ืองตน (วิริญญา  เมืองชาง, 

2559) ซึ่งสมุนไพรที่กระทรวงสาธารณสุขประกาศใหใชน้ันเปนสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

สำนักงานคณะกรรมการการสาธารณสุขมูลฐานกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งไดมีการประชุมคัดเลือก

รายช่ือสมุนไพรต้ังแตป พ.ศ. 2537 และมีการปรับปรุงในป พ.ศ. 2542 มีทั้งหมด 61 ชนิด โดยไดผาน

การทดสอบความปลอดภัยแลววาไมมีพิษเฉียบพลัน และระยะยาว (สำนักงานคณะกรรมการการ

สาธารณสุขมูลฐาน, 2537) 

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน เปนแกนนำสำคัญที่มีบทบาทในการพัฒนาสุขภาพ

อนามัยของประชาชนรวมกับเจาหนาที่สาธารณสุขในชุมชน ในการแจงขาวสาร สำรวจขอมูลสุขภาพ

อีกทั้งยังเปนผูนำการเปลี่ยนแปลงดานพฤติกรรมสุขภาพอนามัย (Change agents) ทำตนเปน

แบบอยางที่ดีทางดานพฤติกรรมการใชยาซึ่งยอมสงผลตอพฤติกรรมการใชยาของประชาชน เน่ืองจาก 

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน เปนบุคคลที่ไดรับการยอมรับเช่ือถือและใหความไววางใจ      
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ในชุมชน (ดาวรุง คําวงศ และคณะ, 2555) อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน จึงเปนกลุม

ประชากรตัวอยางที่นาสนใจวามีขอมูลพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพเปนอยางไร ปจจัย

ใดที่มีผลตอการใชสมุนไพร รวมทั้งมีอุปสรรคใดบางที่มีผลตอการใชสมุนไพร 

จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยพบวา ปจจัยที่เก่ียวกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรน้ัน 

มีทั้งปจจัยนำ ปจจัยเอ้ือและปจจัยเสริม จึงใชแบบจำลอง Precede Model (Green et al., 1999)   

มาเปนแนวทางในการศึกษาเพ่ือนำผลที่ไดมาใชเปนแนวทางในการวางแผน เพ่ิมพูนความรูสนับสนุน

และสงเสริมใหประชาชนมีการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองซึ่ง PRECEDE Model เปนกรอบ

แนวคิดเพ่ือวิเคราะหพฤติกรรมสุขภาพแบบสหปจจัย (Multiple Casuality Assumption) 

จังหวัดนราธิวาสเปนหน่ึงในสามจังหวัดชายแดนภาคใตที่ใหความสำคัญในการพัฒนาทางดาน

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก  โดยกระทรวงสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาสไดกำหนด

นโยบายใหสถานบริการสาธารณสุขของรัฐเปดใหบริการทางการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก

เพ่ือเปนทางเลือกในการใชบริการของประชาชน แตพบวา การใชยาสมุนไพรใน จังหวัดนราธิวาส     

ไมถึงเกณฑหรือมีนอยเมื่อเปรียบเทียบกับมูลคาของการใชยาทั้งหมดของจังหวัดเชน อำเภอจะแนะ 

อำเภอเจาะไอรอง อำเภอตากใบมีเพียง รอยละ 3.14, 2.01 และ 0.38 ตามลำดับ (สำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส, 2557) ทั้งน้ีพบวา อำเภอตากใบมีอาสาสมัครสาธารณสุขกระจายอยู  

ทุกหมูบานรวม 638 คนมีตำบลที่รับผิดชอบดูแลทั้งสิ้น 8 ตำบลแตจากผลการใชยาสมุนไพรของ

อำเภอตากใบมีเพียงรอยละ 0.38 เทาน้ัน 

ดังน้ันผูวิจัยจึงตองการศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบานในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

เพ่ือที่จะนำไปวางแผนการพัฒนาศักยภาพของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน เพ่ือนำไปสูการ

เปนตนแบบใหแกประชาชนในพ้ืนที่ตอไปและสามารถเปนขอมูลพ้ืนฐานในการสงเสริมและพัฒนา

ปรับปรุงแนวทางการใหสุขศึกษาดานสมุนไพรแกประชาชนโดยเฉพาะการสงเสริมและสนับสนุนการใช

สมุนไพรในการรักษาโรคและสงเสริมสุขภาพแทนการใชยาแผนปจจุบัน 

 

วัตถุประสงคการวิจัย 

 

1. เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมูบาน อำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

2. เพ่ือศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน อำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส ไดแก ปจจัยนำ ปจจัยเสริม 

และปจจัยเอ้ือ 
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สมมติฐานการวิจัย 

 

 การศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน    

ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) อำเภอตากใบ จงัหวัดนราธิวาส 

1. ปจจัยนำ ปจจัยเสริม และปจจัยเอ้ือ มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) อำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 

ขอบเขตการวิจัย 

 

 การศึกษาครั้งน้ีเปนการศึกษาเชิงพรรณนา (Descriptive  Research) แบบการสำรวจภาคตัดขวาง 

(Cross - sectional Study) โดยผูวิจัยกำหนดขอบเขตการวิจัย ดังน้ี 

  

 1. ประชากรและกลุมตัวอยาง 

     1.1 ประชากร ไดแก อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ 

จังหวัดนราธิวาส จำนวน 638 คน 

     1.2 กลุมตัวอยาง ไดแก อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ 

จังหวัดนราธิวาส จำนวน 246  คน 

 

 2. ขอบเขตตัวแปร 

     2.1 ตัวแปรตน (Independent Variables) ประกอบดวย 

              2.1.1 ปจจัยนำ ไดแก อายุ เพศ ศาสนา สถานภาพ อาชีพ รายได ระดับการศึกษา ความรู

เกี่ยวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานและ ทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

รักษาโรค     

            2.1.2 ปจจัยเอ้ือ ไดแก  ชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

           2.1.3 ปจจัยเสริม ไดแก การไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน 

                 2.2 ตัวแปรตาม (Dependent Variables) ไดแก  พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน 
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กรอบแนวคดิการวิจัย 

 

ตัวแปรอิสระ      ตัวแปรตาม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

 

ปจจัยนำ 

- อายุ  

- เพศ  

- ศาสนา  

- สถานภาพ 

 - อาชีพ  

- รายได 

- ระดับการศึกษา  

- ความรูเกี่ยวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุข

มูลฐาน 

- ทัศนคติตกับการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน 

 

ปจจัยเสริม 

- การไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพร    

ในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 

 

พฤติกรรมการใชสมุนไพร   

ในงานสาธารณสุขมลูฐาน

ของ อสม. ในอำเภอตากใบ

จังหวัดนราธิวาส 

 ปจจัยเอ้ือ 

- ชองทางการไดมาของสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน 
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นิยามศัพทเฉพาะ 

 

เพ่ือใหการวิจัยครั้งน้ีมีความเขาใจถูกตองตรงกัน ผูวิจัยจึงขอกำหนดนิยามศัพทที่เก่ียวของ   

ในการวิจัยครั้งน้ี ดังน้ี 

1. ปจจัยนำ (Predisposing Factors) หมายถึงปจจัยพ้ืนฐานที่อยูภายในตัวบุคคล และกอใหเกิด

แรงจูงใจในการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน     

(อสม.) ในอำเภอตากใบจังหวัดนราธิวาส  ไดแก 

   1.1 ความรูเก่ียวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน หมายถึง คุณลักษณะทางดาน

สติปญญาในการที่จะเรียนรูและมีความเขาใจอยางลึกซึ้งเกี่ยวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข  

มูลฐานหรือบำบัดรักษาอาการของโรค สามารถแยกแยะออกจากกันไดวาชนิดไหนมีสรรพคุณอยางไร 

มีวิธีการใชอยางไร และมีผลการรักษาอยางไรของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.)        

ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

    1.2 ทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานรักษาโรค หมายถึง คุณลักษณะ

ทางจิตใจ ความเช่ือ ความคิดเห็น คานิยมตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส  

2. ปจจัยเอ้ือ (Enabling Factor) หมายถึง ปจจัยที่เอ้ืออำนวยทำใหเกิดพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ไดแก ชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน   

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

   2.1 ชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน หมายถึง แหลงที่ไดมา

สมุนไพรของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส      

ไดแก การปลูกเอง ไดจากเพ่ือนบาน วัด รานคา ตลาด รานขายยา โรคพยาบาลปา เปนตน 

 3. ปจจัยเสริม (Reinforcing Factors) หมายถึง ปจจัยภายนอกที่เปนแรงเสริม หรือ แรงกระตุน

ใหเกิดพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ไดแก การไดรับขอมูลขาวสารดานการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ 

จังหวัดนราธิวาส 

  3.1 การไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน หมายถึง การไดรับ

ความรู หรือขอมูลเกี่ยวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานซึ่งเปนผลทำใหอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาสปฏิบัติไปในทิศทางที่ผูใหขอมูล

ตองการ ไดแก โทรทัศน  วิทยุ เอกสารใบปลิว/แผนพับ บุคลากรทางการแพทย เชน แพทย พยาบาล 

แพทยแผนไทย แพทยแผนไทยประยุกต เจาหนาที่สาธารณสุข เจาหนาที่จากทองถิ่น เชน กำนัน 
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ผู ใหญบ าน  บุคคลในครอบครัว เชน สามี  ภรรยา บุตร ญาติ พ่ีนอง  เพ่ือนผู รวมงาน เพ่ือนบาน หรือ                 

บอรดประชาสัมพันธ 

4. พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน หมายถึง การใชสมุนไพร               

ในงานสาธารณสุขมูลฐาน รักษาโรคเบ้ืองตนโดยจำแนกออกเปน 5 กลุมอาการ ไดแก ระบบทางเดิน

อาหาร ระบบทางเดินหายใจ ระบบทางเดินปสสาวะ โรคผิวหนัง และกลุมโรครักษาอาการเจ็บปวยอ่ืน ๆ 

5. สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน หมายถึง สมุนไพรที่ถูกคัดเลือกเพ่ือใชประโยชน       

ในการสงเสริมสุขภาพและรักษาโรค/อาการเบ้ืองตนโดยพิจารณาจากประสิทธิภาพ ความปลอดภัย 

สอดคลองกับองคความรูและทรัพยากรของชุมชน สอดคลองกับสิ่งแวดลอมของทองถิ่น เปนสมุนไพร  

ที่ประชาชนนิยมใชซึ่งแยกตาม 5 กลุมอาการ ไดแก ระบบทางเดินอาหาร ระบบทางเดินหายใจ   

ระบบทางเดินปสสาวะ โรคผิวหนัง และกลุมโรครักษาอาการเจ็บปวยอ่ืน ๆ ไดแก เคล็ด ขัด ยอก      

นอนไมหลับ และโรคเหา 

 

ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรบั 

 

1. ผูวิจัยไดรับความรูเก่ียวกับปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน 

2. ผลการวิจัยครั้งน้ีทำใหทราบถึงปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน ซึ่งขอมูลดังกลาวจะเปนประโยชนอยางมากในการกำหนดเปนแนวทาง และวิธี

ดำเนินงานใหอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) เพ่ือใชในการสงเสริม ใหประชาชนมีการใช

สมุนไพรเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน 

 3. หนวยงานสาธารณสุขสามารถนำขอมูลที่ไดไปเปนขอมูลพ้ืนฐานสำหรับการวางแผนงาน

สงเสริมสุขภาพของคนในชุมชน เพ่ือใหเปนไปตามยุทธศาสตรการพัฒนาของกระทรวงสาธารณสุข 

 4. หนวยงานอ่ืน ๆ ที่สนใจสามารถนำผลการวิจัยไปเปนฐานในการจัดการปญหาดานสุขภาพ

สงเสริมใหประชาชนสามารถดูแลตัวเองและดำเนินชีวิตไดอยางมีความสุข 

 



บทที ่2 

เอกสารและงานวิจยัที่เก่ียวของ 
 

การศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน    

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส ผูวิจัยไดศึกษาแนวคิด 

ทฤษฎีและผลงานวิจัยที่เกี่ยวของ เพ่ือนำมาเปนแนวทาง และกรอบแนวคิดในการศึกษา ดังตอไปน้ี 

 1. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับพฤติกรรมสุขภาพ 

 2. แนวคิดทฤษฎี PRECEDE-PROCEED model 

 3. สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 4. อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) 

 5. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 

แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพ 

 

1. นิยามของพฤติกรรรม 

              Lefton & Brannon (2008) ไดใหความหมาย พฤติกรรมไววา เปนการแสดงออกมา เชน 

การเคลื่อนไหว การสนทนา การตอบสนองทางอารมณ หัวเราะ รองไห ยังรวมไปถึงการแสดงออกทาง

ระบบทางรางกายภายใน เชน การเตนของหัวใจ การทำงานของสมอง ซึ่งสามารถตรวจสอบได       

คือ กระบวนการคิดที่เก่ียวของกับเหตุและผล และสามารถทำนายกระบวนการทางจิตผานการศึกษา

พฤติกรรม 

  ลักขณา สริวัฒน (2554) ไดใหความหมาย พฤติกรรมในมนุษย หมายถึง อาการกระทำหรือ

กิริยาที่แสดงออกมาทางรางกายกลามเน้ือสมองในทางอารมณ ความคิด ความรูสึก พฤติกรรมเปนผล  

จากการตอบสนองตอสิ่งเราเมื่อมีสิ่งกระตุนมาจะมีการตอบสนองทันที่  

  Bloom (1968 อางถึงใน วิไลวรรณ ชัยณรงค, 2554) กลาววา ถึงพฤติกรรมวาเปนกิจกรรม

ทุกประเภทที่มนุษยกระทำอาจเปนสิ่งที่สังเกตไดหรือไมได พฤติกรรมดังกลาวแบงออกเปน 3 ดาน 

    1) พฤติกรรมดานพุทธิพิสัย (Cognitive Domain) พฤติกรรมดานพุทธิพิสัยน้ีเกี่ยวกับความรู

ความสามารถ และทักษะทางดานสมอง การใชความคิด สติปญญา จำแนกเปน 6 ขั้นตอน ดังน้ี 

       1.1) ความรู (Knowledge) หมายถึง ความสามรถที่จะจดจำและระลึกไดถึงเรื่องราวที่

ไดรับไปแลว 
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   1.2) ความเขาใจ (Comprehension) เปนทักษะและความสามารถทางสติปญญารูวาผูอ่ืน

สื่อสารมาอยางไรและสามารถที่จะนำเอาขอมูลหรือปจจัยที่ไดรับมาใชใหเปนประโยชน 

     1.3) การนำไปประยุกต (Application) คือความสามารถที่จะนำความเขาใจจากหลักสูตร 

กฎเกณฑและวิธีการดำเนินการตาง ๆ ของเรื่องน้ันไปใชในสถานการณใหมที่ไมเหมือนเดิมได 

         1.4) การวิเคราะห (Analysis) หมายถึง ความสามารถในการแยกแยะเรื่องราว          

ที่สมบูรณใด ๆ ใหกระจายออกไปในสวนยอย และมองเห็นหลักการผสมผสานระหวางสวนที่ประกอบ

ขึ้นเปนปญหาหรือสถานการณอยางใดอยางหน่ึง 

                  1.5) การสังเคราะห (Synthesis) หมายถึง การนำสวนยอย ๆ มาประกอบเขากับ   

เปนรูปใหมเปนการนำแนวคิดมาจัดกลุมเกิดเปนรูปแบบใหม หรือจัดสิ่งตาง ๆ เขาเปนโครงสรางใหม 

     1.6) การประเมินคา (Evaluation) หมายถึง ความสามารถที่จะพิจารณาและตัดสิน   

ไมวาดวยมาตรฐานที่ผูอ่ืนกำหนดไวหรือกำหนดขึ้นเอง 

     2) พฤติกรรมดานจิตพิสัย (Affective Domain) พฤติกรรมดานน้ี ไดแก ความสนใจ

ความรูสึกทาที่ ความไมชอบ ทัศนคติ การใหคุณคา การรับ การเปลี่ยนหรือปรับปรุงคานิยมที่ยึดถือ 

อยูในพฤติกรรมดานน้ียากตอการอธิบายเพราะเกิดขึ้นภายในจิตใจของบุคคลที่จะตองใชเครื่องมือ

พิเศษวัดพฤติกรรมเหลาน้ี ขั้นตอนการเกิดพฤติกรรมดานจิตพิสัยมีดังตอไปน้ี                    

         2.1) การรับรูหรือการใหความสนใจ (Receiving or Attending) บุคคลที่จะถูกกระตุน

ใหทราบวามีเหตุการณหรือสิ่งเราบางอยางปรากฏอยู และบุคคลน้ันจะมีความยินดีหรือมีภาวะจิตใจ

พรอมที่จะรับสิ่งเราหรือใหความสนใจตอสิ่งเราน้ัน 

         2.2) การตอบสนอง (Responding) เปนพฤติกรรมที่ตอเน่ืองจากพฤติกรรมขึ้นที่หน่ึง

บุคคลจะใหความสนใจอยางเต็มที่มีความรูสึกผูกมัดตอสิ่งเราหรือสถานการณที่มากระตุนเกิดความ

ยินยอม พอใจ และเต็มใจที่จะตอบสนองตอความรูสึกผูกมัดน้ี ยังเปนเพียงความรูสึกขั้นตนเทาน้ันยัง

ยืนยันไมไดแนนอนวาบุคคลน้ันมีทัศนคติหรือคานิยมตอสถานการณหรือสิ่งเราน้ัน ๆ อยางไร 

         2.3) การใหคา (Valuing) เปนขั้นที่บุคคลจะกระทำปฏิกิริยาหรือพฤติกรรมที่แสดงวาเขา

ยอมรับหรือรับรูสิ่งน้ี เปนสิ่งที่มีคุณคาสำหรับเขาหรือแสดงวาเขามีคานิยมอยางใดอยางการรับรูหรือ

การใหความสนใจ (Receiving or Attending) บุคคลที่จะถูกกระตุนใหทราบวามีเหตุการณหรือสิ่งเรา

บางอยางปรากฏอยู และบุคคลน้ันจะมีความยินดีหรือมีภาวะจิตใจพรอมที่จะรับสิ่งเราหรือใหความ

สนใจตอสิ่งเราน้ัน 

     2.4) การจัดกลุม (Organization) บุคคลเกิดคานิยมตาง ๆ ขึ้นแลว คานิยมที่เกิดขึ้น 

จะมีหลายชนิดจึงมีความจำเปนจะตองจัดระบบของคานิยมตาง ๆ ใหเขากลุมโดยพิจารณาถึง

ความสัมพันธระหวางคานิยมเหลาน้ัน 
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     2.5 การแสดงลักษณะตามคานิยมที่ยึดถือ (Characterization) พฤติกรรมน้ีในขั้นน้ี

อาจแสดงใหเห็นไดโดยบุคคลสรางปรัชญาชีวิตสำหรับตนเองหรือคิดกฎตาง ๆ ในการปฏิบัติตนโดย

พิจารณาถึงเหตุผลทางดานศีลธรรม จรรยา และประชาธิปไตย เปนตน  

  3) พฤติกรรมดานทักษะพิสัยหรือพฤติกรรมดานการปฏิบัติ (Psychomotor Domain) 

เปนพฤติกรรมการใชความสามารถในการแสดงออกทางรางกาย พฤติกรรมน้ีเปนพฤติกรรมขั้นสุดทาย

เปนพฤติกรรมที่สามารถในการแสดงออกทางรางกาย พฤติกรรมน้ีเปนพฤติกรรมขั้นสุดทายเปน

พฤติกรรมที่สามารถประเมินผลไดงาย แตกระบวนการที่จะกอใหเกิดพฤติกรรมน้ีตองอาศัยเวลา   

และการตัดสินใจหลายขั้นตอนในทางดานสุขภาพถือวาพฤติกรรมดานการปฏิบัติของบุคคลเปน

เปาหมายขั้นสูงสุดที่ชวยใหบุคคลมีสุขภาพดี แยกเปน 5 ขั้นตอน คือ 

     3.1) การเลียนแบบ (Imitation) เปนการเลียนแบบหรือตัวอยางที่สนใจ 

     3.2) การทำตามแบบ (Manipulation) การลงมือทำตามแบบที่สนใจ 

     3.3) การมีความถูกตอง (Precision) เปนการตัดสินใจเลือกทำตามแบบที่เปนวาถูกตอง 

  

     3.4) การกระทำอยางตอเน่ือง (Articulation) เปนการกระทำในสิ่งที่เห็นวาถูกตองน้ัน

อยางตอเน่ือง 

 3.5) การกระทำโดยธรรมชาติ (Naturalization) เปนการกระทำจนเกิดทักษะสามารถ

ปฏิบัติไดโดยอัตโนมัติเปนธรรมชาติ 

          จากความหมายของพฤติกรรม พอจะสรุปไดวาพฤติกรรมคือการตอบสนองของมนุษยที่แสดง 

ตอสิ่งกระตุนตาง ๆ ทั้งภายนอกรางการ และระบบอวัยวะภายในรางกาย เชน ความรูสึก ความชอบ 

ความสนใจ ความคิด ความเช่ือ เปนตน ขึ้นอยูกับประสบการณของแตละบุคคลหรือกระบวนความคิด

ภายในจิตใจที่สั่งสมมา 

 

 2 .  นยิามของพฤติกรรมสุขภาพ 

        พฤติกรรมสุขภาพ หมายถึง การปฏิบัติหรือการแสดงออกของบุคคลในการกระทำหรือ 

งดเวนการกระทำในสิ่งที่มีผลตอสุขภาพของตนเอง ในรูปของความรู ความเขาใจ ซึ่งเรียกวาพุทธิพิสัย 

(Cognitive Domain) ความรูสึกนึกคิด เจตคติ ทาที่ ความคิดเห็น ที่ บุคคลมีตอบุคคล สงของ      

หรือเหตุการณซึ่งเรียกวา เจตพิสัย (Affective Domain) และในรูปของการกระทำ หรือการปฏิบัติ

ของบุคคลในเรื่องใดเรื่องหน่ึง ซึ่งเรียกวา ทักษะพิสัย (Psychomoter Domain) 

  2.1 พฤติกรรมสุขภาพจำแนกไดเปน 4 ประเภท ไดแก 

2.1.1 พฤติกรรมการเจ็บปวยและการรักษาพยาบาล การเจ็บปวยของคนเรา        

จะเกิดขึ้นบนพ้ืนฐานของความเช่ือในสาเหตุ อาการ อันตรายที่เก่ียวกับความเจ็บปวยของตนเองจะ
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เปนตัวกำหนดการรักษาพยาบาล เชน เมื่อเจ็บคอเช่ือวามีสาเหตุมาจากเช้ือแบคที่เรียพฤติกรรมการ

แสดงออกเมื่อตัวเองปวย (รับรู) สิ่งที่แสดงออกถึงอาการเจ็บปวยคือการรักษาพยาบาล  

   2.1.2 พฤติกรรมการรักษาโรค คือ การแสดงออกโดยการกระทำหรือไมกระทำถา

พฤติกรรมตัวน้ีไมดีก็จะเกิดการเจ็บปวย  เชน การไมสวมหมวกนิรภัยเมื่อเกิดอุบัติเหตุจะทำใหเกิดการ

เจ็บปวยดังน้ันการจะแสดงพฤติกรรมการปองกันโรคไดก็ตองมองเห็นแลววาสิ่งที่ทำอยูน้ันจะทำใหเกิด

การเจ็บปวยงาย 

   2.1.3 พฤติกรรมการสงแสริมสุขภาพ คือสิ่งที่กระทำเพ่ือใหมีสุขภาพที่พึงประสงค

เชน การออกกำลังกาย เปนสิ่งที่ปฏิบัติแลวทำใหรางกายดี ระบบตาง ๆ ดี จิตดี ทุกองคประกอบ   

ของรางกายตองปองกันดวยการสงเสริมสุขภาพ 

   2.1.4 พฤติกรรมการมีสวนรวมคือการกระทำเพ่ือสงผลดีตอสวนรวม เชน คนใน

ชุมชน มีพฤติกรรมการมีสวนรวมในการทำลายแหลงเพาะพันธลูกน้ำยุงลาย เพ่ือปองกันโรค

ไขเลือดออก 

 

3. การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ  (Chang Behavior)  

   การปรับเปลี่ยนทางดานที่เกี่ยวของกับสุขภาพซึ้งเกิดขึ้นทั้งภายใน (Covert Behavior) 

และภายนอก (Overt Behavior) พฤติกรรมสุขภาพจะรวมถึงการปฏิบัติที่สังเกตไดและการ

เปลี่ยนแปลงที่สังเกตไมไดแตสามารถวัดไดวาเกิดขึ้น 

    พฤติกรรมสุขภาพภายใน  (Covert  Behavior)  เปนปฏิกิริยาภายในตัวบุคคลมีทั้งเปนรูปธรรม

และนามธรรมที่เปนรูปธรรมซึ่งสามารถใชเครื่องมือบางอยางเขาวัดหรือสัมผัสได เชน การเตนของ

หัวใจ การบีบตัวของลำไส พฤติกรรมเหลาน้ีเปนปฏิกิริยาที่มีอยูตามสภาพ ของรางกายสวนที่เปน

นามธรรม ไดแก ความคิด ความรูสึก เจตคติ คานิยม เปนตน พฤติกรรมภายในน้ีไมสามารถสัมผัส  

หรือวัดไดดวยเครื่องมือตาง ๆ เพราะไมมีตัวตน จะทราบไดเมื่อแสดงพฤติกรรมออกมา  

    พฤติกรรมสุขภาพภายนอก (Overt Behavior) เปนปฏิกิริยาตาง ๆ ของบุคคลที่แสดง

ออกมาทั้งทางวาจาและการกระทำ  ซึ่งปรากฏใหบุคคลอ่ืนเห็นหรือสังเกตได เชน ทาทางหรือคำพูดที่

แสดงออกไมวาจะเปนน้ำเสียง สีหนา (กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ , 2562) 

    พฤติกรรมสุขภาพของงานวิจัยน้ีคือ พฤติกรรมการดูแลสุขภาพของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมูบาน (อสม.) ซึ่งจัดไดวาเปนบุคคลที่ผานการฝกอบรมเพ่ือใหมีความรูความสามารถและ

ปฏิบัติงานตามบทบาทหนาที่สำคัญในฐานะผูนำการเปลี่ยนแปลงดานพฤติกรรมสุขภาพอนามัย      

ซึ่งพฤติกรรมในมนุษย คือ อาการกระทำหรือกิริยาที่แสดงออกมาทางรางกายกลามเน้ือสมองในทาง

อารมณ ความคิด ความรูสึก พฤติกรรมเปนผลจากการตอบสนองตอสิ่งเรา เมื่อมีสิ่งกระตุนมาจะมีการ

ตอบสนองทันที่  
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แนวคิดทฤษฎ ีPRECEDE-PROCEED model  

 

 วิริญญา เมืองชาง (2560: 125) ความหมายแนวคิดทฤษฎี PRECEDE - PROCEED model 

ของ Green & Kreuter (1999) มีองคประกอบมากมายที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมสุขภาพ โดยในโมเดล 

ไดแบงกลุมขององคประกอบทางสุขศึกษาออกเปน 3 กลุม คือ ปจจัยนำ (Predisposing factors) 

ปจจัยเสริม (Reinforcing factors) และปจจัยเอ้ือ (Enabling factors) จะเห็นไดวาพฤติกรรมหรือ

การกระทำของบุคคล เปนผลมาจากอิทธิพลรวมของปจจัยทั้ง 3 ดังกลาวมาแลว คือ ปจจัยนำ    

ปจจัยเสริม และปจจัยเอ้ือ ดังน้ันในการศึกษาหาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมของบุคคล             

จึงจำเปนตองคำนึงถึงอิทธิพลจากปจจัยทั้ง 3 ดังกลาวรวมกันเสมอ โดยไมควรนำปจจัยใดปจจัยหน่ึง

มาพิจารณาโดยเฉพาะ 

กลุมที่  1 แนวคิดที่ เกี่ ยวกับปจจัยภายในตัวบุคคล (Intra  Individual Casual Casual 

Assumption) ไดแก ความรู ทัศนคติ ความเช่ือ คานิยม แรงจูงใจหรือความต้ังใจใฝพฤติกรรม 

กลุมที่ 2 แนวคิดเก่ียวกับปจจัยภายนอกตัวบุคคล (Extar Individual Casual Assumption) 

ไดแก ระบบการเมือง การเศรษฐกิจ การศึกษา การศาสนา องคประกอบของประชากรและลักษณะ

ทางภูมิศาสตร 

กลุมที่ 3 แนวคิดเก่ียวกับปจจัยสหปจจัย (Multiple Casual Assumption) กลุมน้ีมีแนวคิด

วาพฤติกรรมของบุคคลมีสาเหตุจากทั้งภายในตัวบุคคลและปจจัยภายนอก ไดแก ความยากงายในการ

เขาถึงบริการ การประเมินผลประสิทธิภาพของบริการสาธารณสุข โลกทัศนเก่ียวกับอาการของโรค

ความรุนแรงและความเสี่ยงตอการเกิดรึ องคประกอบทางสังคม ความรูองคประกอบทางดาน

ประชาชน 

 จากแนวคิดทฤษฎี PRECEDE Model กลาววาการที่บุคคลมีพฤติกรรมอยางใดอยางหน่ึงเปน

ผลมาจากปจจัยรวม 3 ประการคือ ปจจัยนำ (Predisposing Factors) ปจจัยเอ้ือ (Enabling 

Factors) และปจจัยเสริม (Reinforcing Factors) รายละเอียดดังน้ีคือ 

ปจจัยนำเปนปจจัยพ้ืนฐานและกอใหเกิดแรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรมของบุคคลหรือในอีก

ดานหน่ึง ปจจัยน้ีจะเปนความพอใจของบุคคล ซึ่งไดมาจากประสบการณการเรียนรู ซึ่งความพอใจน้ี

อาจมีผลทั้งในทางสนับสนุนหรือยับย้ังการแสดงพฤติกรรม ทั้งน้ีขึ้นอยูกับแตละบุคคลปจจัยซึ่งเปน

ปจจัยนำ ไดแก เพศ อายุ ศาสนา สถานภาพ ความรูเก่ียวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

ทัศนคติกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

ปจจัยเอ้ือ หมายถึง สิ่งที่เปนแหลงทรัพยากรที่จำเปนในการแสดงพฤติกรรมของบุคคล ชุมชน 

รวมทั้งทักษะที่จะชวยใหบุคคลสามารถแสดงพฤติกรรมน้ัน ๆ ไดดวย เชน สถานบริการทางสุขภาพ 

บุคลากร โรงเรียน เปนตน รวมทั้งสามารถที่จะใชแหลงทรัพยากรเหลาน้ันดวย ซึ่งจะเกี่ยวของกับราคา 
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ระยะทาง เวลา และอ่ืน ๆ สิ่งสำคัญก็คือ การหาไดงาย และความสามารถเขาถึงไดของสิ่งที่จำเปนใน

การแสดงพฤติกรรมหรือชวยใหการแสดงพฤติกรรมน้ันเปนไปไดงายขึ้น ไดแก ชองทางการไดมาของ

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

ปจจัยเสริม หมายถึง เปนผลสะทอนที่บุคคลจะไดรับจากการแสดงพฤติกรรมน้ัน ซึ่งอาจจะ

ชวยสนับสนุนหรือยับย้ังการแสดงพฤติกรรมทางสุขภาพน้ันมีทั้งสิ่งที่ใหรางวัล สิ่งยวนใจ และการ

ลงโทษ ผลสะทอนเหลาน้ีบุคคลจะไดรับจากคนอ่ืน ๆ ที่มีอิทธิพลตอตนเอง เชน ญาติ เพ่ือน หัวหนา

คนไข แพทย เปนตน และอิทธิพลของบุคคลตาง ๆ น้ีก็จะแตกตางกันไปตามพฤติกรรมของบุคคล  

และสถานการณ ไดแก การรับรูขอมูลขาวสารเกี่ยวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

จากแนวคิดทฤษฎี PRECEDE - PROCEED model พอจะสรุปไดวาอิทธิพลตอพฤติกรรม

สุขภาพ โดยในโมเดลน้ี ไดแบงกลุมขององคประกอบทางสุขศึกษาออกเปน 3 กลุม คือ ปจจัยนำ 

(Predisposing factors) เชน ความรู ทัศนคติ ปจจัยเอ้ือ (Enabling factors) ชองทางการไดมา   

และปจจัยเสริม (Reinforcing factors) การไดรับขอมูลขาวสาร การศึกษาหาปจจัยที่มีความสัมพันธ

กับพฤติกรรมของบุคคล จึงจำเปนตองคำนึงถึงอิทธิพลจากปจจัยทั้ง 3 ดังกลาวรวมกันเสมอ 

 

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 

           1. ความหมายของสมุนไพร 

                สมุนไพร (Medicinal Plant หรือ Herbs) หมายถึงสิ่งที่ไดจากพืช สัตว และแรธาตุ  

สวนในพระราชบัญญัติคุมครองและสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทย พ.ศ. 2542 สมุนไพร       

ยังรวมถึงจุลชีพดวย สมุนไพรสำหรับงานสาธารณสุขมูลฐานสวนใหญเปนพืชสมุนไพรสวนยาสมุนไพร

ตามพระราชบัญญัติยา พ.ศ. 2510 หมายความวา ยาที่ไดจากพฤกษชาติ สัตว หรือแรธาตุ ซึ่งมิไดผสม

ปรุงหรือแปรสภาพ ในพระราชบัญญัติคุมครองและสงเสริมภูมิปญญาการแพทยแผนไทย พ.ศ. 2542     

ใหหมายรวมถึงยาที่ไดจากสมุนไพรที่มีการแปรสภาพดวย ดังน้ันความหมายโดยรวมของยาสมุนไพร

หมายถึงยาที่ไดจากพืช สัตว แรธาตุ และจุลชีพ  

 

           2. ความเปนมาของสมุนไพรสำหรับงานสาธารณสุขมูลฐาน 

               สมุนไพรสำหรับงานสาธารณสุขมูลฐานหมายถึงสมุนไพรที่ถูกคัดเลือกเพ่ือใชประโยชนใน

การสงเสริมสุขภาพและรักษาโรค/อาการเบ้ืองตนโดยพิจารณาจากประสิทธิภาพ ความปลอดภัย 

สอดคลองกับองคความรูและทรัพยากรของชุมชน สอดคลองกับสิ่งแวดลอมของทองถิ่น เปนสมุนไพรที่

ประชาชนนิยมใช  
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              สมุนไพรสำหรับงานสาธารณสุขมูลฐานไดเกิดขึ้นครั้งแรกเมื่อประมาณป พ.ศ.2525     

โดยองคการอนามัยโลก (WHO) มีแนวคิดที่จะทำใหประชาชนมีสุขภาพดีถวนหนา แตเน่ืองจาก

ประเทศตาง ๆ ทั่วโลกในขณะน้ันขาดแคลนบุคลากรทางการแพทยและงบประมาณ ทำใหการเขาถึง

การบริการสุขภาพของประชาชนอยางทั่วถึงเปนไปไดยาก องคการอนามัยโลกจึงใชวิธีการสงเสริมให     

แตละประเทศมีการพ่ึงตนเองโดยการนำภูมิปญญาและวัตถุดิบในแตละประเทศมาประยุกตใชในการ

ดูแลสุขภาพใหเกิดประโยชนสูงสุด สำหรับประเทศไทยมีการใชแผนพัฒนาสาธารณสุขเริ่มตนที่     

ฉบับที่ 4 มีการสงเสริมใหมีการใชสมุนไพรโดยใชการสาธารณสุขมูลฐานเปนกลวิธีหลักในการพัฒนา

สาธารณสุขเพ่ือการบรรลุสุขภาพดีถวนหนาซึ่งรับผิดชอบโดยสำนักงานคณะกรรมการสาธารณสุขมูลฐาน 

กระทรวงสาธารณสุข (ปจจุบันเปลี่ยนช่ือเปนกองสนับสนุนสุขภาพภาคประชาชน) โดยในตอนเริ่มตน 

มีสมุนไพรที่ใชในงานสาธารณสุขมูลฐานเพียง 5 ชนิดเทาน้ันคือ ขมิ้นชัน ฟาทะลายโจร ไพล พญายอ 

และชุมเห็ดเทศ หลังจากน้ันมีการบรรจุสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ิมขึ้นเรื่อย ๆ ตามขอมูล

ทางวิทยาศาสตรที่มีการวิจัยรองรับเพ่ิมขึ้น ปจจุบันน้ีมีสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานมากกวา    

50 ชนิด (กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561) 

 

  3. รายการสมุนไพรสำหรับงานสาธารณสขุมูลฐาน 

      3.1 สมุนไพรเพ่ือรักษากลุมโรค/อาการเจ็บปวยในระบบทางเดินอาหาร โรคกระเพาะ

อาหาร ไดแก กลวยน้ำวา, ขมิ้นชัน อาการทองอืด ทองเฟอ แนน จุกเสียด ไดแก กระชาย, กะทือ, 

กระเทียม, กระวาน, กะเพรา, กานพลู, ขมิ้นชัน, ขิง, ขา, ดีปลี, ตะไคร, พริกไทย, มะนาว, เรว,     

แหวหมู อาการทองเสีย ไดแก กลวยน้ำวา, ทับทิม, ฝรั่ง, ฟาทะลายโจร, มังคุด, สีเสียดเหนือ     

อาการทองผูก ไดแก ขี้เหล็ก, คูน, ชุมเห็ดเทศ, มะขาม, มะขามแขก, แมงลัก  อาการคลื่นไส อาเจียน 

ไดแก ขิง, ยอ โรคพยาธิลำไส ไดแก ฟกทอง, มะหาด, มะเกลือ, เล็บมือนาง อาการปวดฟน ไดแก แกว, 

ขอย, ผักคราดหัวแหวน อาการเบ่ืออาหาร ไดแก ขี้เหล็ก, บอระเพ็ด, มะระ, สะเดาบาน 

 3.2 สมุนไพรเพ่ือรักษากลุมโรค/อาการเจ็บปวยในระบบทางเดินหายใจ คือ อาการไอ 

ระคายคอจากเสมหะ: ขิง, ดีปลี, เพกา, มะขาม, มะขามปอม, มะนาว, มะแวงเครือ, มะแวงตน 

  3.3 สมุนไพรเพ่ือรักษาโรค/อาการเจ็บปวยในระบบระบบทางเดินปสสาวะ คือ อาการขัดเบา

กระเจี๊ยบแดง, ขลู, ตะไคร, สัปปะรด, หญาคา, ออยแดง 

  3.4 เพ่ือรักษากลุมโรคผิวหนัง ไดแก โรคกลาก เกลื้อน: กระเที่ยม, ชุมเห็ดเทศ, ทองพันช่ัง, 

พลู โรคชันนะตุ: มะคำดีควาย แผลไฟไหม น้ำรอนลวก: บัวบก, น้ำมันมะพราว, วานหางจระเข        

ฝ แผลพุพอง: ขมิ้นชัน, ชุมเห็ดเทศ, เที่ยนบาน, ฟาทะลายโจร, วานมหากาฬ, วานหางจระเข        

อาการแพ  อักเสบจากแมลงกัดตอย: ขมิ้น ชัน, ตำลึง, ผักบุ งทะเล, พญายอ, เสลดพังพอน          

อาการลมพิษ: พล ูงูสวัดเริม: พญายอ       
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 3.5 สมุนไพรเพ่ือรักษาโรค/อาการเจ็บปวยอ่ืน ๆ อาการเคล็ด ขัด ยอก: ไพล อาการ  

นอนไมหลับ: ขี้เหล็ก อาการไข: บอระเพ็ด, ฟาทะลายโจร โรคเหา: นอยหนา (กรมพัฒนาการแพทยแผนไทย

และการแพทยทางเลือก, 2561) 

 

 4. ยาสมุนไพรสำหรบังานสาธารณสขุมูลฐาน 

              4.1 สมุนไพรเพ่ือรักษากลุมโรค/อาการเจ็บปวยในระบบทางเดินอาหาร 

 

ตาราง 1 สมุนไพรเพ่ือรักษากลุมโรคกระเพาะอาหาร 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

ขมิ้นชัน Curcuma 

longa Linn. 

(Zingiberaceae) 

เหงา  เหงาสดตากแหง บดเปนผง ใหละเอียด ผสมกับ

น้ำผึ้ งป น เปนลูกกลอนหรือบรรจุแคปซูล 

รับประทานครั้งละ 500 มิลลิกรัม วันละ 4 ครั้ง 

หลังอาหารและกอนนอน 

กลวย Musa 

sapientum 

Linn. 

(Moraceae)   

ผลกลวย

ดิบ/หาม   

กลวยน้ำวาดิบฝานเปนแวนตากแดด อบใหแหง 

บดเปนผงรับประทานโดยนำมาชงกับน้ำหรือ

ผสมน้ำผึ้ง 1 ชอนโตะด่ืม หรือนำผงกลวยดิบมา

ปนเปนลูกกลอน รับประทานครั้งละ 4 เม็ด  

วันละ 4 ครั้ง กอนอาหารและกอนนอน อาจมี

อาการทองอืดเฟอจากการรับประทานกลวยดิบ 

สามารถปองกันไดโดยใชรวมกับยาขับลม เชน 

น้ำขิง พริกไทย เปนตน 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 

 

ตาราง 2 สมุนไพรเพ่ือรักษาอาการทองอืด ทองเฟอ และแนนจุกเสียด 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

ขมิ้นชัน Curcuma longa 

Linn. 

(Zingiberaceae) 

เหงา 1. ยาลูกกลอน ลางขมิ้นใหสะอาด (ไมตอง

ปอกเปลือก) หั่นเปนช้ินบาง ๆ ตากแดด

จัด 1 - 2 วัน บดใหละเอียดผสมน้ำผึ้ง
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ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

 ปนเปนเม็ดขนาดปลายน้ิวกอยผึ่งลม   

ใหแห งและเก็บในขวดสะอาดมิดชิด

รับประทานครั้งละ 2 - 3 เม็ดวันละ 4 

ครั้ง หลังอาหารและกอนนอน   

2. ยาแคปซูล ใชขมิ้นสดลางสะอาด ห่ัน

เปนช้ินบาง ๆ ตากแดดอบแหงบรรจุ 

250 มิลลิกรัมตอแคปซูล รับประทาน

ครั้งละ 2 แคปซูล วันละ 4 ครั้งหลัง

อาหารและกอนนอน 

ขิง Zingiber officinale 

Rose 

(Zingiberaceae) 

 

เหงาแกสด เหงาขิงแกใชเปนยารักษาอาการทองอืด 

ทองเฟอแนนจุกเสียด อาการคลื่นไส

อาเจียน เน่ืองจากเมารถเมาเรือ โดยใช

เหงาแกสดขนาดเทาหัวแมมือ (ประมาณ 

5 กรัม) ทุบใหแตก ตมเอาน้ำด่ืม 

กานพล ู Eugenia 

caryophyllus 

(Sprengel) 

Bullock&Harrison 

ดอกตูม ดอกแหงของกานพลูรักษาอาการทองอืด

เฟอแนนจุกเสียดโดยใชดอกแหง 5 - 8 

ดอก (0.12 - 0.16 กรัม) ตมน้ำด่ืม หรือ

บดเปนผง ชงน้ำด่ืมนอกจากน้ียังปองกัน

ไมให  เด็กออนทองอืดเฟอได  โดยใช  

ดอกแหง 1 ดอก แชน้ำไวในกระติกน้ำ

รอนที่ใชชงนมใหเด็กออน 

กระเทยีม Allium sativum 

Linn. 

หวัใตดิน รับประทานกระเที่ยมสดครั้งละ 5 - 7 กลีบ 

หลังอาหารหรือเวลามีอาการ 

กระเพรา Ocimum 

tenuiflorum Linn. 

ใบ ใชลำตนและเหงาแกสด ๆ ประมาณ 1 กำ

มือ ทุบพอแหลกตมกับน้ำประมาณครึ่งลิตร 

(500 มิลลิลิตร) 

ตะไคร Cymbopogon 

citratus (Dc.) 

Stapf. 

 

เหงาและลำ

ตนแก 

ใชลำตนและเหงาแกสด ๆ  ประมาณ 1 กำมือ 

ทุบพอแหลกตมกับน้ำประมาณครึ่งลิตร 

(500 มิลลิลิตร) เอาน้ำด่ืม หรือประกอบ

อาหาร 
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ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

พริกไทยดำ Piper nigrum Linn. ผลแกจัดแต

ยังไมสุกนำ 

มาตากแหง 

นำผลแกแหงบดเปนผงและปนเปนลกูกลอน 

รับประทานครั้งละ 0.5 - 1 กรัม (ประมาณ 

15 - 20 ผล) หรือใชวิธีบดเปนผงและชงน้ำ

รับประทานได 

ดีปลี Piper 

retrofractum 

Vahl. 

ผลแกจัดตาก

แดดใหแหง 

ผลแกแหงประมาณ 10 ดอก ใสน้ำประมาณ

ครึ่งลิตร ตมเอาน้ำด่ืม ถาไมมีดอกใชเถาตม

แทนได 

ขา Alpinia galanga 

(Linn.) Sw. 

เหงาแก ใชเหงาแก สด หรือแหง ครั้งละขนาดเทา

หัวแมมือ (สดหนัก 5 กรัม แหงหนัก 2 

กรัม) ทุบใหแตก ตมเอาน้ำด่ืม 

กระชาย Boesenbergia 

pandurata 

(Roxb.) Schitr. 

เหงาใตดิน

และราก 

เหงาและรากกระชายประมาณครึ่งกำมือ 

บุบพอแหลกตมเอาน้ำด่ืมเวลามีอาการ 

หรือปรุงเปนอาหารรับประทาน 

แหวหม ู Cyperus rutundus 

Linn. 

เหงาใตดิน

และราก 

ใชหัวครั้งละ 1 กำมือ (60 - 70 หัว หรือ

หนัก 15 กรัม) ทุบใหแตกตมเอาน้ำด่ืม 

หรือใชหัวสดครั้งละ 5 หัว โขลกใหละเอียด

ผสมน้ำผึ้งรับประทาน 

กระวานไทย Amomum 

krervonh Pierre. 

 

เมล็ดแกแหง เอาเมล็ดบดเปนผงรับประทานครั้งละ   

1.5 - 3 ชอนชาชงกับน้ำอุนเมล็ดกระวาน

ยังใชผสมกับสมุนไพรที่มีฤทธ์ิขับถาย เชน 

มะขามแขกเพ่ือบรรเทาอาการไซทอง 

เรว Amomum 

xanthioides Wall. 

เมล็ดแหง ปอกเปลือกผลเรวออก ใชเมล็ดบดเปนผง 

รับประทานครั้งละ 3 - 9 รับประทาน 

วันละ 3 ครั้ง 

มะนาว Citrus aurantifolia 

(Christm. And 

Panz.) Swing. 

เปลือกของ

ผลมะนาว 

นำเอาเปลือกของผลสดประมาณครึ่งผล

คลึงหรือทุบเล็กนอยพอใหน้ำมันออก  

ชงน้ำรอนด่ืมเวลามีอาการ 
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ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

กระทือ Zingiber 

zerumbet Smith. 

 

หัวหรือเหงา

แกสด 

นำเอาเหงาหรือหัวสดขนาดเทาหัวแมมือ 

2 หัว ยางไฟพอสุกตำกับน้ำปูนใส คั้นเอา

น้ำด่ืมเวลามีอาการ 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 

 

ตาราง 3 สมุนไพรเพ่ือรักษาอาการโรคทองเดิน 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

ฟาทะลายโจร Andrographis 

paniculata 

Wall.ex Nees. 

 

ใบและลำตน 1. ยาลูกกลอน นำใบสดลางใหสะอาด 

ผึ่งลมใหแหง บดเปนผงใหละเอียดปนกับ

น้ำผึ้งเปนลูกกลอน เก็บไวในขวดแหง

มิด ชิด รับประทานครั้ งละ 1.5 กรัม    

วันละ 4 ครั้ง กอนอาหารและกอนนอน 

2. ยาดองเหลา ใบแหงหั่นเปนช้ินเล็ก ๆ 

ใสในขวดแกวใชเหลาโรงแชใหทวมยา

เล็กนอย ปดฝาใหแนน เขยาขวดหรือ 

คนยาวันละ 1 ครั้ง ครบ 7 วันเอาแตใน

เก็บในขวดที่มิดชิดและสะอาดรับประทาน

ครั้งละ 1 - 2 ชอนโตะ วันละ 3 - 4 ครั้ง 

กอนอาหาร 

ฝรั่ง Psidium guajava 

Linn. 

ใบแกสด 

หรือผลออน 

ใช ใบแก  10 - 15 ใบ ป งไฟและชงน้ ำ

รับประทาน หรือใชผลออน 1 ผล ฝนกับ 

น้ำปูนใส รับประทานเมื่อมีอาการทองเสีย 

กลวยน้ำหวา Musa sapientum 

Linn. 

 

ลูกดิบหรือ

ลูกหาม 

รับประทานครั้งละ ครึ่งผล - หน่ึงผล หรือ

ใชกลวยน้ำวาดิบฝานเปนแวน ตากแดด  

ใหแหง บดเปนผง ชงน้ำด่ืมครั้งละครึ่งผล

ถึงหน่ึงผลหรือบดเปนผงปนเปนยาลูกกลอน 

รับประทานครั้งละ 4 เม็ด วันละ 4 ครั้ง 

กอนอาหารและกอนนอน 
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ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

ทับทิม Punica granatum 

Linn. 

 

เปลือกผล

แหง 

เปลือกทับทิมใชเปนยาแกทองเดินและ

บิด มีวิธีใชคือใชเปลือกผลแหงประมาณ 

1 ใน 4 ของผล ฝนกับน้ำปูนใสใหขน ๆ 

รับประทานครั้งละ 1 - 2 ชอนแกง หรือ

ตมกับน้ำปูนใสแลวด่ืมน้ำที่ตมก็ได 

มงัคุด Garcinia 

mangostana Linn. 

เปลือกผล

แหง 

เปลือกผลแหง ประมาณครึ่งผล ยางไฟให

เกรียม ฝนกับน้ำปูนใสประมาณ ครึ่งแกว 

หรือบดเปนผงละลายน้ำขาว หรือน้ำสุก

ด่ืมทุก 2 ช่ัวโมง 

สีเสียดเหนือ Acacia catechu 

(Linn.t) Willd. 

 

กอนสีเสียด  กอนสีเสียดชวยฝาดสมานแกทองเดินใช

ผงครั้ งละ 1/3 - 1/2 ชอนชา ตมเอา   

น้ำด่ืม (กอนสีเสียดเปนสิ่งสกัดที่ไดจาก

การนำเน้ือไมมาตัดให เปน ช้ินเล็ก ๆ    

ตมกับน้ำกรอง และเคี่ยวใหงวด จนเหลือ

กอนแข็ง สีดำ และเปนเงา 

ชุมเห็ดเทศ Cassia alata Linn. 

 

ดอกสดใบสด

หรือแหง 

ใบและดอกใชเปนยารักษาอาการทองผูก 

เตรียมได 4 วิธีคือ 

1. ใชดอกสด 1 ชอ ตมรับประทานกับ

น้ำพริก 

2. ยาตม นำใบยอย 12 ใบ (ใบสด) หั่น 

ตากแหงใชตมและเอาน้ำด่ืม 

3. ยาชง นำใบมาบดเปนผง ใชผงยาครั้งละ 

3 - 6 กรัม บรรจุในถุงกระดาษเปนลักษณะ

ถุงชา นำมา แชน้ำ 120 มิลลิลิตร นาน   

10 นาที และใหผูปวยด่ืมน้ำยาชงในเวลา

กอนนอนหรือเมื่อมอีาการ 

4. ยาลูกกลอน รับประทานครั้งละ 3 เม็ด 

กอนนอนหรือเมื่อมีอาการทองผูก 

มะขาม Tamarindus 

indica Linn. 

เน้ือฝกแก 

เน้ือเมล็ด

มะขามเปยก10 - 20 ฝกจิ้มเกลือรับประทาน 

แลวด่ืมน้ำตามมาก ๆ หรือด่ืมน้ำคั้นใสเกลือ
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ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

 มะขามแก เล็ กน อย ด่ื ม เป น น้ ำมะขามเพราะมี         

กรดอินทรีย ทำใหมีฤทธ์ิระบาย ลดความ

รอนของรางกาย 

มะขามแขก Cassia 

angustifolia Vahl. 

 

ใบและฝก

แหง 

ใชใบแหง 1 - 2 กำมือ (3 - 10 กรัม)  ตมกับ

น้ ำด่ื ม หรือใช วิ ธีบดเป นผงชงน้ ำด่ื ม        

ขอหาม: ผูหญิงทองหรือมีประจำเดือนหาม

รับประทาน 

แมงลัก Ocimum basilim 

Linn. f. var. 

citratum Back. 

เมล็ดแมงลัก

แก 

เมล็ดแมงลัก 1 - 2 ชอนชา ลางน้ำให

สะอาด แชน้ำอุน 1 แกวจนพองตัวเต็มที่ 

รับประทานกอนนอน 

คูน Cassia fistula 

Linn. 

เน้ือในฝกแก เน้ือในฝกคูนแกอาการทองผูกโดยเอาเน้ือ

ในฝกแกกอนเทาหัวแมมือ ตมกับน้ำใส

เกลือเล็กนอย ด่ืมกอนนอนหรือตอนเชา

กอนอาหารเหมาะเปนยาระบายสำหรับคน

ที่ทองผูกเปนประจำและ สตรีมีครรภก็ใช

เปนยาระบายได 

ขี้เหล็ก Cassia siamea 

Britt. 

ใบออนและ

ดอก 

ใช ใบขี้ เหล็ก 4 - 5 กำมือตมเอาน้ำด่ืม 

กอนอาหารหรือเวลามีอาการขี้ เหล็ก

นอกจากจะจะมีสรรพคุณเปนยาระบาย

แลว ยังมีสรรพคุณชวยลดอาการนอนไม

หลับไดอีกดวย แตไดมีขาวเกี่ยวกับตำรับ

ยาขี้เหล็กวาไดถูกถอนออกจากบัญชียา

เน่ืองจากพบผลขางเคียงวา จะรบกวนการ

ทำงานของตับ หากรับประทานติดตอกัน

เปนระยะเวลานานแตในใบขี้เหล็กสามารถ

รับประทานเปนอาหารได 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 
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ตาราง 4 สมุนไพรรักษาอาการคลื่นไส 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

ยอ Morinda citrifolia 

Linn. 

 

ผลดิบหรือ

ผลหาม 

ตำรายาโบราณ ใชผลยอหั่นปงไฟพอเหลือง

กรอบตมเอาน้ำเปนกระสายยาใชรวมกับ 

ยาอ่ืน แกคลื่นไส อาเจียนไดผล หรือเอา 

ผลดิบหรือผลหามสดฝานเปนช้ินบาง ๆ 

ยางหรือคั่วไฟออน ๆ ใหเหลืองกรอบตม

หรือชงน้ำด่ืมใชครั้งละประมาณ 2 กำมือ 

เอาน้ำที่ไดจิบที่ละนอยและบอย ๆ ครั้งจะ

ไดผลดีกวาด่ืมที่เดียว 

ขิง Zingiber officinale 

Rose. 

 

เหงาแกสด ใชเหงาแกสดขนาดเทาหัวแมมือ (ประมาณ 

5 กรัม) ทุบใหแตก ตมเอาน้ำด่ืม 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 

 

ตาราง 5 สมุนไพรรักษาโรคพยาธิลำไส 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

มะเกลือ Diospyros mollis 

Griff. 

 

ผลดิบสด ผลดิบสด (ผลแกมีสีขาว ผลสุกสีเหลือง 

หรือผลสีดำหามใช) ไดผลดีสำหรับพยาธิ

ปากขอ และพยาธิเสนดาย โดยใชผลสด    

สีเขียวไมช้ำไมดำจำนวนเทาอายุของคนไข  

(1 ป ตอ 1 ผล) แตไมเกิน 25 ผล (คนไขที่มี

อายุเกินกวา 25 ปใชเพียง 25 ผล) นำมา

โขลกพอแหลกแลวผสม กับหัวกะทิสด     

(2 ชอนชาตอมะเกลือ 1 ผล) คั้นเอาแตน้ำ

ด่ืมใหหมดกอนรับประทานอาหารเชา ถา 3 

ช่ัวโมงแลวยังไมถายให รับประทานยา

ระบาย 
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ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

เล็บมือนาง Quisqualis indica 

Linn. 

 

เมล็ด เมล็ดเล็บมือนาง ใชถายพยาธิไสเดือนและ

พยาธิเสนดายสำหรับเด็กใช 2 - 3 เมล็ด 

ผูใหญใช 5 - 7 เมล็ด ทุบพอแตก ตมเอาน้ำ

ด่ืมหรือหั่นทอดกับไขรับประทาน (ขอควร

ระวัง อาจทำใหเกิดอาการขางเคียง คลื่นไส 

อาเจียน ทองเดิน) 

มะหาด Artocarpus 

lakoocha Roxb. 

 

แกนตน

มะหาด 

เอาแกนมะหาดตมเคี่ยวดวยน้ำ จะมีฟอง

เกิดขึ้นใชผาขาวบางกรองบีบเอากาก และ

นำมาตากแหง จะไดผงสีเหลือง เรียกวา 

ปวกหาด วิ ธี ใชนำปวกหาดมาบดให

ละเอียด รับประทานกับน้ำสุกเย็น ครั้งละ 

1 - 2 ชอนชา (3 - 5 กรมั) กอนอาหารเชา 

หลังรับประทานปวกหาด 2 ช่ัวโมงให

รับประทานยาระบายตามไป ใชถายพยาธิ

ตัวตืดและพยาธิไสเดือน 

ฟกทอง Cucurbita 

moschata C. 

pepo Linn. 

 

เมล็ดฟกทอง

แก 

เมล็ดฟกทอง ประมาณ 60 กรัม ทุบให

แตกผสมกับน้ำตาลและนมหรือน้ำที่เติม

ลงไปจนไดปริมาณ 500 มิลลิลิตร แบง

รับประทาน 3 ครั้งหางกันทุก 2 ช่ัวโมง 

หลังจากใหยาแลวประมาณ 2 ช่ั วโมง      

ก็รับประทานน้ำมันละหุงระบายตาม นิยม

ใชฆาพยาธิตัวตืด 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 
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ตาราง 6 สมนุไพรรักษาอาการปวดฟน 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

แกว Murraya 

paniculata (Linn.) 

Jack. 

 

ใบสด ใบแกวรักษาอาการปวดฟน โดยใชใบสด

ตำพอแหลกแชเหลาโรงในอัตราสวน 1.5 

ใบยอยหรือ 1 กรัม ตอเหลาโรง 1 ชอนชา 

หรือ 5 มิลลิลิตรและเอาน้ำยาที่ไดมาทา

บรเิวณที่ปวด 

ขอย Streblus asper 

Lour. 

 

เปลือกตนสด ใชเปลือกตนสดขาดประมาณ 1 ฝามือ 

สับ เปน ช้ินตม กับน้ำพอควรใส เกลือ

เล็กนอย ตมนาน 10 - 15 นาที่ เอาน้ำ

มาอมบอย ๆ 

ผักคราดหัว

แหวน 

Spilanthes 

acmella (Linn.) 

Murr. 

ดอกสด ดอกสดปริมาณพอเหมาะตำกับเกลืออม

หรือกัดไวบริเวณที่ปวด 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 

 

ตาราง 7 สมุนไพรรักษาอาการเบ่ืออาหาร 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

บอระเพ็ด Tinospora crispa 

(L.) Miers ex Hook 

เถาหรือลำ

ตนสด 

ขนาดและวิธีใช: เปนยาชวยเจริญอาหาร 

โดยใชเถาหรือตนสด ครั้งละ 2 คืบครึ่ง 

ตำคั้นเอาน้ำด่ืมหรือตมกับน้ำโดยใชน้ำ 3 

สวน ตมเคี่ยวใหเหลือ 1 สวน ด่ืมกอน

อาหารวันละ 2 ครั้ง เชาและเย็น หรือ

เวลามีอาการหรืออาจใชดองน้ำผึ้ง หรือ 

ปนเปนลูกกลอน  

ขี้เหล็ก Cassia siamea 

Britt. 

ใบออนและ

ดอก 

 

ใชดอกตูมและใบออนปรุงเปนอาหารแต

ไมควรคั้นน้ำหลายครั้งจะทำใหรสขม

หมดไป 
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ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

มะระขี้นก Momordica 

charantia Linn. 

 

เน้ือผลออน 

และลูก 

 

ผลออนใชรับประทานเพ่ือเจริญอาหาร 

ผลมะระสุกหามรับประทาน เพราะจะทำ

ใหอาการคลื่นไส อาเจียน        

สะเดา Azadirachta 

indica A. Juss. 

Var. siamensis 

valeton 

ยอดและ

ดอกสะเดา 

 

ยอดและดอกสะเดาลวกหรือตม รับประทาน

รวมกับน้ำปลาหวานจะชวยเจริญอาหารได 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 

 

 4.2 สมุนไพรเพ่ือรักษากลุมโรค/อาการเจ็บปวยในระบบทางเดินอาหาร 

 

ตาราง 8 สมุนไพรรักษาอาการไอ ระคายคอจากเสมหะ 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

ขิง Zingiber 

officinale Rose. 

 

เหงาสด 

 

เหงาขิงแกฝนกับน้ำมะนาวหรือเหงาขิง

สดตำผสมน้ำเล็กนอยคั้นเอาน้ำและ

แทรกเกลือนิดหนอยใชกวาดคอหรือจิบ

บอย ๆ 

ดีปลี Piper 

retrofractum 

Vahl. 

ผลแกแหง 

 

ใชผลแกแหงประมาณครึ่งผลถึงหน่ึงผล 

ฝนกับน้ำมะนาวแทรกเกลือ กวาดคอ

หรือจิบบอย ๆ 

เพกา Oroxylum 

indicum Vent. 

 

เมล็ด เมล็ดเพกาใชแกรอนใน แกไอ และขับเสมหะ 

โดยใชเมล็ดครั้งละ 1 กำมือ (1.5 - 3 กรัม) 

ใสน้ำประมาณ 300 มิลลิลิตร ตมไฟออน

พอเดือดนานประมาณ 1 ช่ัวโมง รับประทาน

วันละ 3ครั้ง 

มะขามปอม Phyllanthus 

emblica Linn. 

 

ผลสด เน้ือผลแกสดครั้งละประมาณ 2 - 3 ผล 

โขลกพอแหลกแทรกเกลือเล็กนอยอม

หรือเคี้ยว รับประทาน วันละ 3 - 4 ครั้ง 
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ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

มะขาม Tamarindus 

indica Linn. 

 

เน้ือฝกแก 

 

ใชเน้ือฝกแกของมะขามเปรี้ยวจิ้มเกลือ

รับประทานพอสมควร หรืออาจคั้นเปน

น้ำมะขามแทรกเกลือเล็กนอยและจิบ

บอย ๆ  

มะนาว Citrus 

aurantifolia 

(Christm) Swing. 

เปลือกและ

น้ำลูกมะนาว 

ใชผลสดคั้นน้ำใสเกลือเล็กนอย จิบบอย ๆ 

 

มะแวงเครือ Solanum 

trilobatum Linn. 

ผลแกสด 

 

นำผลแกสด 5 - 10 ผล โขลกพอแหลก 

คั้นเอาน้ำ ใสเกลือ รับประทานบอย ๆ 

มะแวงตน Solanum indicum 

Linn. 

ผลแกสด นำผลแกสด 5 - 10 ผล โขลกพอแหลก 

คั้นเอาน้ำ ใสเกลือ รับประทานบอย ๆ 

   

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 

 

  4.3 ยาสมุนไพรเพ่ือรักษาโรค/อาการเจ็บปวยระบบทางเดินปสสาวะ 

 

ตาราง 9 สมุนไพรรักษาอาการขัดเบา  

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

กระเจี๊ยบแดง Hibicus sabdariffa 

Linn. 

 

กลีบเลี้ยงและกลีบ

รองดอก 

 

 

ดอกสีมวงแดงตากแห ง

และบดเปนผง ใชครั้งละ 

1 ชอนชา ชงกับน้ำเดือด 

1 ถวย ทิ้งไว 5 - 10 นาที 

ริ น เฉพ าะ น้ ำสี แด งใส    

ด่ืมวันละ 3 ครั้ง ติดตอกัน

ทุกวันจนกวาอาการขัด

เบาจะหายไป 

ขลู Pluchea indica 

Less. 

ใชสวนของตนที่อยู

เหนือดิน ทั้งสด

และแหง 

ใชเปนยาแกอาการขัดเบา 

วันละ 1 กำมือ (สดหนัก 

40 - 50 กรัม แห งหนัก  
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ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

(15 - 20 กรัม) หั่นเปนช้ิน 

ตมกับน้ำด่ืม วันละ 3 ครั้ง 

กอนอาหาร ครั้งละ 1 ถวย 

(75 มล.) 

ตะไคร Cymbopogon 

citratus (DC.) 

Stapf. 

 

ลำตนและเหงาแก 

สดหรือแหง 

ใชตนแกสดหั่นซอยเปน

แวนบาง ๆ วันละ 1 กำมือ 

(สดหนัก 40 - 60 กรัม 

แห งหนัก20 - 30 กรัม) 

ตมกับน้ำด่ืมวันละ 3 ครั้ง 

ครั้ งละ 1 ถ วยชา ก อน

อาหารหรือใชเหงาแกฝาน

เปนแวนบาง ๆ คั่วไฟออน

พอเหลือง ชงเปนยาด่ืม 

ครั้งละ 1 ถวยชา  

หญาคา Imperata 

cylindrica Beauv. 

 

รากสดหรือแหง 

 

ใชรากสดของหญาคาสับ

เปนช้ินเล็ก ๆ วันละ 1 กำ

มือ (สดหนัก 40 -50 กรัม 

แห งหนัก10 - 25 กรัม) 

หั่นเปนช้ิน ๆ ตมกับน้ำ

รับประทานกอนอาหาร 

ออยแดง Saccharum 

sinense Roxb. 

 

ลำตนสดหรือแหง 

 

ใชลำตนสด สับเปนช้ินเล็ก

วันละ 1 กำมือ (สดหนัก 

70 - 90 กรัม แห งหนัก  

(30 - 40 กรัม) หั่นเปนช้ิน 

ตมกับน้ำรับประทานวันละ 

2 - 3 ครั้ง กอนอาหาร   

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 
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  4.4 ยาสมุนไพรเพ่ือรักษาโรคผิวหนัง 

 

ตาราง 10 สมุนไพรรักษาโรคกลากเกลื้อน 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

กระเที่ยม Allium sativum 

Linn. 

 

หัวใตดิน ทำโดยฝานกลีบกระเที่ยมแลวนำมาถู

บอย ๆ หรือตำคั้นน้ำทาบริเวณที่เปน 

ทาบอย ๆ  หรือวันละ 3 - 4 ครั้ง เมื่อหาย

แลวทาตออีก 7 วัน  

ขา Languas galangal 

(L.) Stantz. 

 

เหงาแกสดหรือ

แหง 

เอาหัวขาแกลางใหสะอาดฝานเปนแวน

บาง ๆ หรือทุบใหแตกนำไปแชเหลา

ขาวทิ้งไว 1 คืน ทำความสะอาดบริเวณ

ที่เปนและใชใบบาง ๆ ขูดใหผิวมีสีแดง 

ใช น้ ำยาทาบริ เวณที่ เปน ทาวันละ      

3 - 4 ครั้ง จนกวาจะหาย เมื่อหายแลว

ทาตออีก 7 วัน 

ชุมเห็ดเทศ Cassia alata Linn. ดอกสด ใบสด

หรือแหง 

 

 

ขย้ีหรือตำใบชุมเห็ดเทศสดเติมน้ำ

เล็กนอย หรือใชใบชุมเห็ดเทศกับหัว

กระเทียมเทา ๆ กันผสมปูนแดงที่กิน

กับหมากเล็กนอย  

ทองพันช่ัง Rhinacanthus 

nasutus Kurz. 

 

ใบหรือรากสด

หรือแหง 

 

ใบหรือรากสดหรือแหงของทองพันช่ัง

ตำใหละเอียด แชเหลาหรือแอลกอฮอล

พอทวมยาและทิ้งไว 7 วัน นำมาทา

บริเวณที่เปนบอย ๆ หรือวันละ 3 - 4 

ครั้ง จนกวาจะหาย  

พล ู Piper betle Linn. 

 

ใบสด ใบพลูสดประมาณพอเหมาะลางให

สะอาด ตำละเอียดผสมแอลกอฮอล

หรือเหลาขาว คั้นน้ำทาอยางนอยวันละ 

4 - 5 ครั้ง จนกวาจะหาย 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 
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ตาราง 11 สมุนไพรรักษาชันนะตุ 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

มะคำดีควาย 

 

Sapindus rarak 

A.DC. 

 

ผลแก 

 

 

เอาผลประมาณ 5 ผลทุบพอแตกตม

กับน้ำประมาณ 1 ถวยทาที่หนังศีรษะ

บริเวณที่เปน วันละ 2 ครั้ง  เชา - เย็น

จนกวาจะหาย หรือใชผล 1 ผล แกะ

เอาแตเน้ือมาตีกับน้ำจนเกิดฟองแลว

นำมาสระผมเด็ก วันละ 1 ครั้ง จนกวา

จะหาย 
 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 

 

ตาราง 12 สมุนไพรรักษาแผลไฟไหม 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

บัวบก Centella asiatica 

(Linn.) Urban 

ตนสดและใบ

สด 

 

 

เอาบัวบกทั้งตนสด 1 กำมือ ลางให

สะอาดและตำใหละเอียดคั้นน้ำ และ

เอาน้ำทาชโลมบริเวณที่เปนแผลให

ชุมอยูเสมอในช่ัวโมงแรก ตอจากน้ัน

ทาวันละ 3 - 4 ครั้ง จนหาย 

มะพราว Cocos nucifera 

Linn. 

 

น้ำมะพราว 

 

 

เอาน้ำมนัมะพราว 1 สวน ใสในภาชนะ

คนพรอม ๆ กับเติมน้ำปูนใส 1 สวน 

โดยเติมที่ละนอยพรอมกับคนไปดวย 

จนกันดี แลวใชทาที่แผลบอย 

วานหาง

จระเข 

Aloe barbadensis 

Mill. 

 

วุนจากใบ 

 

 

ใชวุนโดยลางยางสีเหลืองใหสะอาด

ดวยน้ำตมสุกเอาวุนใสมาพอกบริเวณ

แผลใหชุมอยูตลอดเวลาในช่ัวโมงแรก 

ตอจากน้ันทาวันละ 3 ครั้ง 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 
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ตาราง 13 สมุนไพรรักษาแผลพุพอง 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

ขมิ้น Curcuma longa 

Linn. 

 

เหงาสดและ

แหง 

นำเหงาขมิ้นยาวประมาณ 2 น้ิว ฝน

กับน้ำตมสุกทาบริเวณที่เปน หรือใช

ผงขมิ้นโรยทาบริเวณที่มีอาการผื่น

คันจากแมลงสัตวกัดตอย ใชวันละ 3 

ครั้ง 

ชุมเห็ดเทศ Cassia alata Linn. ดอกสด ใบสด

หรือแหง 

 

 

นำใบชุมเห็ดเทศ 1 กำมือ ตมกับน้ำ

พอทวมยา แลวเคี่ยวใหเหลือ 1 ใน 3 

ชะล างบริ เวณที่ เป นวันละ 2 ครั้ ง      

ถาเปนมากใหใหใชประมาณ 10 กำมือ

ตมอาบ 

เทียนบาน Impatients 

balsamina Linn. 

ใบสด ดอกสด 

 

ใชใบสดและดอกสดประมาณ 1 กำมือ 

ตำละเอียดพอกฝหรือคั้นน้ำทาบริเวณ

ที่เปนฝและแผลพุพองวันละ 3 ครั้ง 

วานหาง 

จระเข 

Aloe barbadensis 

Mill 

วุนจากใบ 

 

เหมือนวิธีการรักษาแผลไฟไหมน้ำ

รอนลวก 

วานมหากาฬ Gynura 

pseudochina DC. 

Var. hispida Thv. 

หัวใตดิน นำหัววานมหากาฬมาตำพอกหรือฝน

กับน้ำปูนใส ทาบริเวณที่เปนฝ แผล

พุพอง 

ฟาทะลายโจร Andrographis 

paniculata Wall.ex 

Nees. 

ใบสดหรือแหง 

 

ใชใบฟาทะลายโจรตำฟอกฝ หรือคั้น

น้ำทาบริเวณที่เปน 

 

   

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 
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ตาราง 14 สมุนไพรรักษาอาการแพอักเสบจากแมลงสัตวกัดตอย 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

ตำลึง Coccinia grandis (L.) 

Voigt. 

ใบสด 

 

 

ใชใบสด 1 กำมือ ลางใหสะอาด ตำให

ละเอียดผสมน้ำเล็กนอย แลวคั้นน้ำ

จากใบเอามาทาบริเวณที่ มีอาการ   

พอน้ำแหงทาซ้ำบอย ๆ 

พญายอ Clinacanthus 

nutan (Burm.f) 

Lindau 

ใบ ใชใบสด 10 - 15 ใบลางใหสะอาดใสใน

ครกยาตำใหละเอียด เติมเหลาขาวพอ

ชุมยา ใชน้ำและกากทาบริเวณที่ถูก

แมลงกัดตอยทาซ้ำบอย ๆ จนหาย 

เสลดพังพอน Barleria luputina 

Lindi 

ใบสด ใชใบสด 1 กำมือ ตำใหละเอียดคั้น

เอาน้ำทาบริเวณที่เปนหรือตำผสม

เหลาหรือแอลกอฮอล 

พล ู Piper betle Linn. ใบสด ใชใบสด 1 - 2 ใบ ตำใหละเอียดคั้น 

เอาน้ำทาบริเวณที่ เปนหรือตำผสม

เหลาหรือแอลกอฮอลหามใชกับแผล

เปดเพราะจะทำใหแสบ 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 

 

ตาราง 15 สมุนไพรรักษาเริม งูสวัด 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

พญายอ   Clinacanthus 

nutan (Burm.f) 

Lindau 

ใบ วิธีใชเหมือนวิธีการรักษาอาการแพ

อักเสบจากแมลงสตัวกัดตอย 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 
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    4.5 ยาสมุนไพรเพ่ือรักษาโรคและอาการเจ็บปวยอ่ืน ๆ 

 

ตาราง 16 สมุนไพรรักษาอาการเคล็ดขัดยอก 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

ไพล Zingiber 

cassumunar Roxb 

 

เหงาแก 

 

 

ใชเหงาประมาณ 1 เหงา ตำแลวคั้นเอาน้ำ

ทาถูนวด บริเวณที่มีอาการ หรือตำให

ละเอียดผสมเกลือเล็กนอย คลุกเคลาแลว

นำมาหอเปนลูกประคบ อังไอน้ำใหความ

รอนแลวประคบบริเวณที่ปวดเมื่อย ฟกช้ำ 

หรือใชน้ำมันไพลทาถูนวด 
 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 

 

ตาราง 17 สมนุไพรรักษาอาการนอนไมหลับ 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

ขี้เหล็ก Cassia siamea 

Britt. 

ใบและดอก ใชใบขี้ เหล็กแหงหนัก 30 กรัม หรือใช     

ใบสดหนัก 50 กรัม ตมรับประทานกอน

นอน หรือใชใบออนทำเปนยาดองเหลาแช

ไว 7 วัน กรองเอากากทิ้งด่ืมครั้งละ 1 - 2 

ชอนชา กอนนอน 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 

 

ตาราง 18 สมุนไพรรักษาไข 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

ฟาทะลาย

โจร 

Andrographis 

paniculata Wall.ex 

Nees. 

ใบ 1. ยาลูกกลอน นำใบฟาทะลายโจรลางให

สะอาดผึ่งลมใหแหงบดเปนผงละเอียดปน

กับน้ำผึ้งเปนยาเม็ดลูกกลอน ผึ่งลมใหแหง



 31 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

รับประทานครั้งละ1.5 กรัม (3 - 4 เม็ด)  

วันละ 4 ครั้ง กอนอาหารและกอนนอน 

2. ยาดองเหลา นำใบฟาทะลายโจรแหง   

ทำใหเปนช้ินเล็ก ๆ ใสในขวดแกว ใชเหลา

โรงแชพอใหทวมยาเล็กนอยปดฝาใหแนน

เขยาขวดหรือคนยาวันละ 1 ครั้ง พอครบ 7 

วัน กรองเอาแตน้ำเก็บไวในขวดที่มิดชิด

และสะอาด รับประทาน 1 - 2 ชอนโตะ   

วันละ 3 - 4 ครั้ง กอนอาหาร 

บอระเพ็ด Tinospora crispa 

(L.) Miers ex 

Hook.&Thoms. 

 

เถาหรือลำ

ตนสด 

 

 

ใช เถาหรือตนสดคร้ังละ 30 - 40 กรัม    

ตำคั้นเอาน้ำด่ืม หรือตมกับน้ำ โดยใชน้ำ     

3 สวน ตมเคี่ยวใหเหลือ 1 สวน ด่ืมกอน

อาหารวันละ 2 ครั้ง เชาและเย็นหรือเวลา

มอีาการ 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 

 

ตาราง 19 สมุนไพรรักษาเหา 

 

ชื่อสมุนไพร ชื่อวิทยาศาสตร สวนทีใ่ช ขนาดและวิธใีช 

นอยหนา Annona squamosa 

Linn. 

ใบสดและ

เมล็ด 

ใชเมล็ดนอยหนาประมาณ 10 เมล็ด 

หรือใบสดประมาณ 1 กำมือ (15 กรัม) 

ตำใหละเอียด ผสมกับน้ำมันมะพราว   

1 - 2 ชอนโตะ ขย้ีใหทั่วศีรษะแลวใชผา

คลุมโพกไวประมาณครึ่งช่ัวโมง สระผม

ใหสะอาด ระวังอยาใหเขาตา 

 

ที่มา: กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561. 
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 สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน พอจะสรุปไดวา  สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

เปนสิ่งที่คุนเคยกับชีวิตประจำวันของเรามานาน และเปนสิ่งที่หาไดงายในทองถิ่น โดยสามารถนำมาใช

ประโยชนในดานตาง ๆ มากมาย หลายดาน แนวการนำสมุนไพรมาใชในสาธารณสุขมูลฐานจะเนนให

ประชาชนมีความรูในการปองกัน และรักษาตัวเองในโรคสามัญที่สามารถรักษากันเองได ทำให

ประชาชนสามารถพ่ึงตนเองไดจริง โดยแบงเปนตามกลุมโรคหรืออาการผิดปกติในระบบตาง ๆ ได 5 

กลุมอาการคือ ระบบทางเดินอาหาร โรคผิวหนัง ระบบทางเดินหายใจ ระบบทางเดินปสสาวะ โรคและ

อาการเจ็บปวยอ่ืน ๆ 

 

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.)  

 

 1. ความหมายของอาสาสมัครสาธารณสขุประจำหมูบาน (อสม.)  

     บุคคลที่ไดรับการคัดเลือกจากชาวบานในแตละกลุมบานและไดรับการอบรมตามหลักสูตร

ที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนดโดยมีบทบาทหนาที่สำคัญในฐานะผูนำการเปลี่ยนแปลงดานพฤติกรรม

สุขภาพอนามัย (Change agents) การสื่อขาวสารสาธารณสุข การแนะนำเผยแพรความรู การ

วางแผน และประสานกิจกรรมพัฒนาสาธารณสุข ตลอดจนใหบริการสาธารณสุขดานตาง ๆ เชน การ

สงเสริมสุขภาพ การเฝาระวังและปองกันโรค การชวยเหลือและรักษาพยาบาลขั้นตน โดยใช ยาและ

เวชภัณฑตามขอบเขตที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนด การสงตอผูปวยไปรับบริการ การฟนฟูสภาพ 

และการคุมครองผูบริโภคดานสุขภาพ (กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ, 2562) 
 

 2. บทบาทหนาที ่

      อสม. มีบทบาทในการเปนผูนำการดำเนินงานพัฒนาสุขภาพอนามัย และคุณภาพชีวิตของ

ประชาชนในหมูบาน/ชุมชน เปนผูนำการเปลี่ยนแปลง (Change agents) พฤติกรรมดานสุขภาพ

อนามัยของประชาชนในชุมชน และมีหนาที่ แกขาวราย กระจายขาวดี ช้ีบริการ ประสานงาน

สาธารณสุข บำบัดทุกขประชาชน ดำรงตนเปนตัวอยางที่ ดี โดยมีหนาที่ความรับผิดชอบดังน้ี  

  2.1 เปนผูสื่อขาวสารสาธารณสุขระหวางเจาหนาที่และประชาชนในหมูบาน นัดหมาย

เพ่ือนบานมารับบริการสาธารณสุขแจงขาวสารสาธารณสุข เชน การเกิดโรคติดตอที่สำคัญ หรือโรค

ระบาดในทองถิ่น ตลอดจนขาวความเคลื่อนไหวในกิจกรรมสาธารณสุข รับขาวสารสาธารณสุขแลว 

แจงใหเจาหนาที่สาธารณสุขในทองถิ่นทราบอยางรีบดวนในเรื่องสำคัญ เชน เรื่องโรคระบาดหรือ

โรคติดตอตาง ๆ รับขาวสารแลว จดบันทึกไวในสมุดบันทึกผลการปฏิบัติงานของ อสม.  

  2.2 เปนผูใหคำแนะนำถายทอดความรูแกเพ่ือนบานและแกนนำสุขภาพประจำครอบครัว       

ในเรื่องตาง ๆ ไดแก การใชสถานบริการสาธารณสุขและการใชยา การรักษาอนามัยของรางกาย    
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การใหภูมิคุมกันโรค การสุขาภิบาลสิ่งแวดลอมและการจัดหาน้ำสะอาด โภชนาการและสุขาภิบาล

อาหาร การปองกันและควบคุมโรคติดตอประจำถิ่น การอนามัยแมและเด็กและการวางแผนครอบครัว 

การดูแลรักษาและปองกันสุขภาพเหงือกและฟน การดูแลและสงเสริมสุขภาพจิต การปองกันและ

ควบคุมโรคเอดส การปองกันและควบคุมอุบัติเหตุ อุบัติภัยและโรคไมติดตอที่สำคัญ การปองกันและ

แกไขมลภาวะและสิ่งแวดลอมที่เปนพิษเปนภัย การคุมครองผูบริโภคดานสาธารณสุข การจัดหายา

จำเปนไวใชในชุมชน และการสงเสริมการใชสมุนไพรและแพทยแผนไทย ฯลฯ  

  2.3 เปนผูใหบริการสาธารณสุขแกประชาชน ไดแก การสงตอผูปวยและการติดตามดูแล

ผูปวยที่ไดรับการสงตอมาจากสถานบริการ การจายยาเม็ดคุมกำเนิดในรายที่เจาหนาที่สาธารณาสุขได

ตรวจแลว และจายถุงยางอนามัย การปฐมพยาบาลเบ้ืองตน เชน เก่ียวกับบาดแผลสด กระดูกหัก    

ขอเคลื่อน ฯลฯ การรักษาพยาบาลเบ้ืองตนตามอาการ 

  2.4 หมุนเวียนกันปฏิบัติงานที่ ศสมช. โดยมีกิจกรรมที่ควรดำเนินการ ไดแก จัดทำศูนย

ขอมูลขาวสารของหมูบาน ถายทอดความรูและจัดกิจกรรมตามปญหาของชุมชน ใหบริการที่จำเปนใน 

14 กิจกรรมสาธารณสุขมูลฐาน 

  2.5 เฝาระวังและปองกันปญหาสาธารณสุขในหมูบาน เชน เฝาระวังปญหาโภชนาการโดย

การช่ังน้ำหนักเด็กและรวมแกไขปญหาเด็กขาดสารอาหารและขาดธาตุไอโอดีน เฝาระวังดานอนามัย

แมและเด็ก โดยการติดตามหญิงมีครรภใหมาฝากทองและตรวจครรภตามกำหนด เฝาระวังดานสราง

เสริมภูมิคุมกันโรค โดยการติดตามใหมารดานำเด็กไปรับวัคซีนตามกำหนด และเฝาระวังเรื่อง

โรคติดตอประจำถิ่น โดยการกำจัดแหลงเพาะพันธุยุงลาย เปนตน 

  2.6 เปนผูนำในการบริหารจัดการวางแผนแกปญหาและพัฒนาชุมชน โดยใชงบประมาณ

หมวดอุดหนุนทั่วไปที่ไดรับจากกระทรวงสาธารณสุข หรือจากแหลงอ่ืน ๆ  

   2.7 เปนแกนนำในการชักชวนเพ่ือนบานเขารวมกิจกรรมพัฒนางานสาธารณสุขของชุมชน 

และพัฒนาคุณภาพชีวิตโดยใชกระบวนการ จปฐ. (ความจำเปนพ้ืนฐาน) และรวมกลุมในการพัฒนา

สังคมดานตาง ๆ  

  2.8 ดูแลสิทธิประโยชนดานสาธารณสุขของประชาชนในหมูบาน โดยเปนแกนนำในการ

ประสานงานกับกลุมผูนำชุมชน และองคการบริหารสวนตำบล (อบต.) กระตุนใหมีการวางแผนและ

ดำเนินงานเพ่ือพัฒนางานสาธารณสุขของหมูบาน (อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน, 2561) 

  สรุปไดวา อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) คือ บุคคลที่ไดรับการคัดเลือกจาก

ชาวบานในแตละกลุมบานและไดรับการอบรมตามหลักสูตรที่กระทรวงสาธารณสุขกำหนดโดยมี

บทบาทหนาที่สำคัญในฐานะผูนำการเปลี่ยนแปลงดานพฤติกรรมสุขภาพอนามัย (Change agents) 

การสื่อขาวสารสาธารณสุข การแนะนำเผยแพรความรู การวางแผน และประสานกิจกรรมพัฒนา

สาธารณสุข ตลอดจนใหบริการสาธารณสุขดานตาง ๆ เชน การสงเสริมสุขภาพ การเฝาระวังและ
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ปองกันโรค การชวยเหลือและรักษาพยาบาลขั้นตน โดยใช ยาและเวชภัณฑตามขอบเขตที่กระทรวง

สาธารณสุขกำหนด การสงตอผูปวยไปรับบริการ การฟนฟูสภาพ และการคุมครองผูบริโภคดาน

สุขภาพ (กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ, 2562) 

 

งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

 

จากแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่ไดทบทวนวรรณกรรมจากที่กลาวมาในขางตนน้ัน ผูวิจัยได

นำแนวคิดปจจัยนำ ปจจัยเสริม ปจจัยเอ้ือของ Green & Kreuter (1999) มาเปนกรอบในการศึกษา

และวิเคราะห ซึ่งสามารถหาปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข  

มูลฐานการศึกษาตอไปน้ี 

 

 1. งานวิจัยที่ศึกษาเก่ียวกับปจจัยนำตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข     

มูลฐาน มีดังน้ี 

      จากการศึกษาพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานพบวา กลุมตัวอยาง  

ที่ศึกษาสวนใหญเปนเพศหญิงมากกวาเพศชายเล็กนอย มีอายุเฉลี่ย 41.43 ป โดยมากกวาครึ่งหน่ึงมี

อายุระหวาง 30 - 39 ป ซึ่งมักจะมีพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ไดแก         

กลุมโรคผิวหนัง ที่เคยใชวานหางจระเขรักษาแผลไฟไหมน้ำรอนลวกอยูในระดับมาก แตอยางไรก็ตาม

ยังมีการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานในกลุมโรคทางเดินอาหาร กลุมโรคทางเดินหายใจ    

กลุมโรคทางเดินปสสาวะ กลุมโรคผิวหนังและการ เจ็บปวยอ่ืน ๆ โดยรวมอยูในระดับปานกลางในสวน

ของทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน  มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการใช

สมุนไพรรักษาโรคอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value<0.01) (สุกิจ ไชยชมพู และคณะ, 2555)      

และนอกจากน้ีประชาชนสวนใหญมีความรูเก่ียวกับการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน     

รอยละ 66.2 มีประสบการณในการใชสมุนไพรรักษาโรครูจักการนำเอาพืชมาใชเปนยารักษาโรค    

รอยละ 90.8 และรูวาพืชเหลาน้ันเปนสมุนไพร รอยละ 92.1 กลุมตัวอยางหญิงมีประสบการณในการ

ใชวานหางจระเขมากที่สุด รองลงมา ไดแก มะเกลือ ใชชุมเห็ดเทศนอยที่สุด วิธีการรักษามีทั้งกิน   

และทาผลการรักษาสวนใหญจะหายสมุนไพรที่ใชรักษาหายมากที่สุดคือขมิ้นชัน วานหางจระเข     

สวนผลการศึกษาความรูทั่วไปเก่ียวกับการใช สมุนไพรกลุมตัวอยางเพศชายมีความรูเกี่ยวกับสมุนไพร

ที่มีสรรพคุณรักษาอาการแพอักเสบจากแมลงสัตวกัดมากที่สุด กลุมที่ใชรักษาอาการขัดเบา ปสสาวะขัด 

ภาพรวมกลุมตัวอยางชายมีความรูเกี่ยวกับการใชสมุนไพรรักษาโรคสวนใหญอยูในระดับความรูต่ำ 

กลุมตัวอยางหญิงมีความรูเกี่ยวกับสมุนไพรที่มีสรรพคุณรักษาอาการแพอักเสบจากแมลงสัตวกัด   
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มากที่สุด รองลงมาคือสมุนไพรที่ใชรักษาโรคหรืออาการลมพิษ ภาพรวมกลุมตัวอยางหญิงมีความรู

เกี่ยวกับการใชสมุนไพรรักษาโรคสวนใหญอยูในระดับความรูต่ำ (สงา อยูคง, 2556) 

 

2. งานวิจัยที่ศึกษาเก่ียวกับปจจัยเอ้ือตอพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุข

มูลฐาน มีดังน้ี 

     จากการศึกษาพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานพบวา ชองทาง    

การไดมาของสมุนไพร มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรคอยางมีนัยสำคัญ

ทางสถิติที่ระดับ 0.05 วิริญญา เมืองชาง (2560) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา จากการศึกษาของกลุม

ตัวอยางพบวาปจจัยเอ้ือมีผลตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรคอยูในระดับปานกลาง ซึ่งกลุม

ตัวอยางไดใหขอเสนอแนะวา ประชาชนมีความสนใจที่จะใชสมุนไพรแตสมุนไพรบางชนิดหายาก    

บางตัวมีขอจำกัดและมีคาใชจายสูงประกอบกับมีขั้นตอนที่ใชยุงยากในการการเตรียมนานรูสึกเสียเวลา 

และรับประทานยาก ทั้งสี และกลิ่นไมนารับประทาน ที่สำคัญคือไมคอยรูจักสมุนไพรสรรพคุณ 

ขั้นตอนวิธีใช ขอหามขอควรระวังในการใชแตถาจำเปนตองไปถามผูสูงอายุที่มีความรูดานสมุนไพร   

ในชุมชนซึ่งอยากใหอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบานนำความรูเรื่องสมุนไพรมาใหคำแนะนำ 

 

3. งานวิจัยที่ศึกษาเก่ียวกับปจจัยเสริมตอพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุข

มูลฐาน มีดังน้ี 

    จากการศึกษาพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานพบวา การสนับสนุน

ทางสังคม มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรรักษาโรคอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ    

(p-value<0.01) (สุกิจ ไชยชมพู และคณะ, 2555) จากการศึกษาของกลุมตัวอยางอาสาสมัครประจำ

หมูบานสวนใหญมีโรคประจำตัว คือ โรคเบาหวาน และโรคความดันโลหิตสูง เลือกการรักษาแบบแผน

ปจจุบัน และภูมิปญญาทองถิ่นควบคูกัน บางรายเลือกรักษาแบบแผนปจจุบันกอนการตัดสินใจ       

ใชวิธีอ่ืนเหตุผลหลัก ๆ เชน อยากรูอยากเห็นอยากลอง เพ่ือนแนะนำ ใชตามบทความ หนังสือพิมพ 

วารสาร นิตยสาร โฆษณาตาง ๆ และการประชุมประจำเดือนของอาสาสมัครประจำหมูบาน หลังจาก

ไดรับการรักษาจะมีอาการที่ดีขึ้น ถาไมดีขึ้น ก็จะเปลี่ยนสถานที่หรือเปลี่ยนตัวยาหรือสมุนไพร         

ที่ใชรักษาแตจะไมเขาใจในเรื่องผลขางเคียง การแพยา อาการไมพึงประสงคจากการใชยา ปญหาสวน

ใหญคือมีการใชยาโดยไมไดตระหนักถึงอันตราย ขาดความรูขาดความเขาใจในอันตรายที่จะเกิดขึ้น

จากความเช่ือผิด ๆ (สินีนาฏ วิทยพิเชฐสกุล และอุกฤษฏ สิทธิบุศย, 2557) ไดมีขอเสนอแนะจาก

ประชาชนวาควรมีการสงเสริมการปลูกพืชผักพ้ืนบานที่เปนสมุนไพรไวใชในครัวเรือน และสงเสริม

ความรูทางวิชาการเรื่องการใชสมุนไพรที่ เหมาะสมกับชนิดของโรคประจำตัวที่ประชาชนเปน 
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(ปุญญพัฒน ไชยเมล และคณะ, 2555) ซึ่งแสดงใหเห็นวาการไดรับคำแนะนำสนับสนุนดานการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานจากบุคคลตาง ๆ และการไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพร 

ในงานสาธารณสุขมูลฐานจากสื่อตาง ๆ มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข

มูลฐาน  

 



บทที ่3 

วิธีดำเนนิการวิจยั 
 

การวิจัยครั้งน้ี มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรใน

งานสาธารณสุขมูลฐานของ อสม. ในเขตอําเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส ซึงเปนการศึกษาเชิงพรรณนา 

(Descriptive Study) แบบศึกษาภาคตัดขวาง (Cross Sectional Study) การตอบแบบสอบถาม 

(Questionnaire) ที่ผูศึกษาได สอบถามจากกลุมตัวอยางที่เลือกไว  โดยมีขั้นตอนการดําเนินการศึกษา

ดังน้ี 

 

ประชากรและกลุมตวัอยาง 

 

 1. ประชากร 

    ประชากร คือ อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในเขตอําเภอตากใบ จังหวัด

นราธิวาส 8 ตำบล  จํานวน 638 คน  

 1.1 เกณฑคัดเขา (Inclusion criteria) 

                    1.1.1 เปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบานในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

                    1.1.2 เปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบานมาอยางนอย 6 เดือน  

                    1.1.3 อายุระหวาง 20 – 60 ป 

                    1.1.4 ยินยอมเขารวมการวิจัย 

 1.2 เกณฑคัดออก (Exclusion criteria) 

                    1.2.1 กลุมตัวอยางไมสะดวกตอบแบบสอบถาม 

                    1.2.2 กลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามไมครบ 

                    1.2.3 ระหวางเก็บขอมูลกลุมตัวอยางไมไดอยูในพ้ืนที่ 

 

2. กลุมตัวอยาง 

     กลุมตัวอยางในการวิจัยครั้งน้ี คือ อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) อําเภอ

ตากใบ จังหวัดนราธิวาส จำนวน 8 ตำบล 246 คน คำนวนกลุมตัวอยางโดย สูตรTaro Yamane 

Yamane (1973 อางถึงใน บุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธ์ิ, 2551) มีระดับความเช่ือมั่น (Confidence 

Level) 95% และคาความคลาดเคลื่อนในการสุมเทากับ 0.05 ซึ่งไดจากสูตรดังน้ี 
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 สูตร    n =     N  

            1+Ne2 

     เมื่อ   N  = จำนวนประชากร 

       n  = จำนวนกลุมตัวอยาง 

       e  =  ความคลาดเคลื่อนของการสุมกลุมตัวอยาง เทากับ 0.05 

     แทนคาสูตร            

    n =            638  

                         1+(638)(0.05)2 

    n =  245.85 คน 

    n =  246 คน 

     วิธีการสุมกลุมตัวอยาง ผูวิจัยเลือกใชวิธีการเลือกสุมกลุมตัวอยางโดยใชหลักการความ

นาจะเปน (Nonprobability Sampling)  ในการศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ    

จังหวัดนราธิวาสใชวิธีการสุมตัวอยาง ตามขั้นตอนดังน้ี 

     ขั้นตอนที่ 1 ประชากรที่ตองการศึกษา คือ ประชากรทั้ง 8 ตำบล ในอำเภอตากใบ จังหวัด

นราธิวาส โดยการแบงแบบช้ันภูมิ (Stratified sampling) 

     ขั้นตอนที่ 2 นำขนาดกลุมประชากรมากำหนดกลุมตัวอยางของแตละตำบล โดยการเทียบ

สัดสวนซึ่งจะไดกลุมตัวอยางรวมทั้งสิ้น 246 คน ดังตารางที่ 3.1  

 

     สูตร 

จำนวนกลุมตัวอยางแตละตำบล   =     จำนวนประชากรแตละตำบล x จำนวนกลุมตัวอยางทั้งหมด 

                             จำนวนประชาการทั้งหมด 

     ตัวอยาง ตำบลเจะเห 

     แทนคาสูตร  

              จำนวนกลุมตัวอยาง หมูที่ 1   =  144 x 246 

                     638 

                             = 55.52 

     จะไดจำนวนกลุมตัวอยางของตำบลเจะเห   จำนวน 56 คน 
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ตาราง 20  จํานวนและรอยละประชากรและจํานวนกลุมตัวอยางแยกรายตําบล 

 

ลำดับ ตำบล จำนวนประชากร 

(N=638) 

จำนวนตัวอยาง 

(n=246) 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

ตำบลเจะเห 

ตำบลไพรวัน 

ตำบลพรอน  

ตำบลศาลาใหม  

ตำบลบางขุนทอง  

ตำบลเกาะสะทอน  

ตำบลนานาค  

ตำบลโฆษิต 

             144 

               78 

               81 

               78 

               79 

               77 

               43 

               58 

              56 

              30 

              31 

              30 

              30 

              30 

              17 

              22 

 

    ขั้นตอนที่ 3 ทำการสุมกลุมตัวอยาง อยางงาย (Simple Random Simpling) โดยการ

หยิบฉลากรายช่ือของ อสม. แตละตำบลตามสัดสวนของจำนวนกลุมตัวอยางที่กำหนดไวโดยการหยิบ

ฉลากแบบไมใสคืน 

    ขั้นตอนที่ 4 นำเครื่องมือไปเก็บจากกลุมตัวอยางที่ไดทำการสุมไวโดยผูวิจัยเปนผูเก็บขอมูล

ดวยตนเอง  

 

แบบแผนการวจิัย 

 

 การวิจัยครั้งน้ีเปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive Research) แบบภาคตัดขวาง (Cross -

sectional Study) ในกลุมตัวอยางคืออาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ 

จังหวัดนราธิวาส โดยมีแบบแผนการวิจัย ดังน้ี 

 

 1. ระยะเตรียมการ 

     1.1 เสนอหัวขอวิทยานิพนธ โครงรางวิทยานิพนธ และเครื่องมือการวิจัย เพ่ือขอรับ 

การพิจารณาจริยธรรมการวิจัยและหนังสือติดตอประสานงานกับกลุมตัวอยาง 

  1.2 จัดทำเครื่องมือการวิจัยและตรวจคุณภาพของเครื่องมือโดยผูเช่ียวชาญ 3 ทาน พรอม

ปรับปรุงแกไขใหสมบูรณตามคำแนะนำของผูเช่ียวชาญ 

http://narathiwat.kapook.com/%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B9%83%E0%B8%9A/%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B9%88%E0%B8%AD%E0%B8%99
http://narathiwat.kapook.com/%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B9%83%E0%B8%9A/%E0%B8%A8%E0%B8%B2%E0%B8%A5%E0%B8%B2%E0%B9%83%E0%B8%AB%E0%B8%A1%E0%B9%88
http://narathiwat.kapook.com/%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B9%83%E0%B8%9A/%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%87%E0%B8%82%E0%B8%B8%E0%B8%99%E0%B8%97%E0%B8%AD%E0%B8%87
http://narathiwat.kapook.com/%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B9%83%E0%B8%9A/%E0%B9%80%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%B0%E0%B8%AA%E0%B8%B0%E0%B8%97%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%99
http://narathiwat.kapook.com/%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B9%83%E0%B8%9A/%E0%B8%99%E0%B8%B2%E0%B8%99%E0%B8%B2%E0%B8%84
http://narathiwat.kapook.com/%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B9%83%E0%B8%9A/%E0%B9%82%E0%B8%86%E0%B8%A9%E0%B8%B4%E0%B8%95
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  1.3 ติดตอประสานงานกับสาธารณสุขอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส เพ่ือขออนุญาตเก็บ

รวบรวมขอมูลขอมูล อสม. ทั้ง 8 ตำบล 

 

 2. ระยะดำเนินการ 

  2.1 ช้ีแจงวัตถุประสงคของการวิจัยและประโยชนที่จะไดรับจากการศึกษาแกอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมูบานทั้ง 8 ตำบล ตามวัน เวลา ที่ไดนัดหมายไว 

  2.2 นำแบบสอบถามที่เปนเครื่องมือการวิจัยแจกใหกลุมตัวอยาง ตามวัน เวลา ที่ไดนัดหมาย

ไว และผูวิจัยจะเปนผูอธิบายวิธีการทำแบบสอบถามและทำการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเอง 

  2.3 ผูวิจัยตรวจสอบความสมบูรณของแบบสอบถาม 

  2.4 รวบรวมขอมูลแบบสอบถามของกลุมตัวอยาง เพ่ือทำการวิเคราะหขอมูล และจัดทำผล

การวิเคราะหขอมูล รวมทั้งอภิปรายผลและขอเสนอแนะจากการทำวิจัยในครั้งน้ีพรอมทั้งสงตีพิมพ

เผยแพรวิทยานิพนธ 

  2.5 ผูวิจัยทำการสอบวิทยานิพนธ สงรูปเลมวิทยานิพนธใหบัณฑิตวิทยาลัยตรวจรูปแบบ 

เพ่ือทำการแกไข และสงรูปแบบวิทยานิพนธฉบับสมบูรณพรอมหลักฐานตีพิมพเผยแพรงานวิจัย 

 

เครื่องมือท่ีใชในการวิจยั 

 

 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเปนแบบสอบถามที่ผู วิจัยสรางขึ้นดวยตนเองซึ่ง

ประกอบดวย 5 สวน ดังน้ี 

 

 1. สวนที่ 1 แบบสอบถามดานปจจัยนำและปจจัยเอ้ือ ไดแก 

     ตอนที่ 1 แบบสอบถามปจจัยสวนบุคคลประกอบดวยจำนวน 8 ขอ มีทั้งขอคำถามใหเติม

และเลือกตอบ ไดแก ปจจัยสวนบุคล 

 

 2 .  สวนที่  2 แบบสอบถามดานปจจัยนำ แบงออกเปน 2 ตอนไดแก 

      ตอนที่ 2 แบบทดสอบความรูเก่ียวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ผูวิจัย

สรางเครื่องมือดวยตนเอง โดยใชเน้ือหาเรื่องสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน (กรมพัฒนาการแพทย

แผนไทยและการแพทยทางเลือก, 2561) จำนวน 30 ขอ ขอถูก 20 ขอ ไดแก 1, 2, 3, 5, 7, 8, 9, 12, 

13, 15, 16, 18, 20, 22, 23, 24, 25, 27, 28, และ 30 ขอผิด 10 ขอ ไดแก 4, 6, 10, 11, 14, 17, 

19, 21, 26 และ 29 โดยในแตละขอม ี2 ตัวเลือก คือ ใช และไมใช โดยมีเกณฑการใหคะแนนดังน้ี  
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  ตอบถูก  ให  1 คะแนน  

 ตอบผิด  ให  0 คะแนน  

 เมื่อพิจารณาภาพรวมมีระดับการวัดเปนชวงสเกล (Interval scale) แปลผลโดยใชเกณฑ

ในการแบงระดับช้ันคะแนนแบบเกณฑอางอิงตามหลักการ Learning for Mastery ของบลูม 

(Bloom, 1968) ซึ่งแบงออกเปน 3 ระดับดังน้ี 

 ระดับต่ำ   คะแนนรอยละ   0 - 59 

 ระดับปานกลาง  คะแนนรอยละ   60 - 79 

 ระดับสูง   คะแนนรอยละ   80 - 100 

 ในการศึกษาครั้งน้ีมีขอคำถามดานความรูเกี่ยวกับการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ

ตนเอง จำนวน 20 ขอ คิดเปนคะแนนเต็ม 20 คะแนน ดังน้ัน ผูวิจัยจึงกำหนดเกณฑการแปลผล

ความรูเกี่ยวกับการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเอง โดยถือตามเกณฑชวงคะแนน ดังน้ี 

 ชวงคะแนนระหวาง 0 - 17   ระดับความรูต่ำ 

 ชวงคะแนนระหวาง 18 - 23   ระดับความรูปานกลาง 

 ชวงคะแนนระหวาง 24 - 30   ระดับความรูสูง 

 ตอนที่ 3 แบบสอบถามทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานโดยใชการ

ดัดแปลงแบบสอบถามจากงานวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรเพ่ือรักษา

เบ้ืองตนของประชาชน ในเขตอำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี (วิไลวรรณ ชัยณรงค, 2554) จำนวน 19 ขอ 

ขอคำถามเชิงบวก 10 ขอ ไดแก 1, 2, 4, 5, 6, 8, 9, 10, 14, และ 16  ขอคำถามเชิงลบ 9 ขอ ไดแก 

3, 7, 11, 12, 13, 15, 17, 18 และ 19 โดยในแตละขอมี 3 ตัวเลือก คือ เห็นดวย  ไมแนใจ   ไมเห็น

ดวย โดยมีเกณฑการแบงระดับทัศนคติการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ดังน้ี  

             ระดับทัศนคติการใชสมุนไพร  
ขอคำถามเชิงบวก 

คะแนน 

ขอคำถามเชิงลบ 

คะแนน 

              เห็นดวย 3 1 

              ไมแนใจ 2 2 

              ไมเห็นดวย 1 3 

เกณฑในการแบงระดับทัศนคติโดยแบงออกเปน 3 ระดับ (วิเชียร เกตุสิงห, 2538) ดังน้ี 

 0.00 - 2.26 คะแนน   มีทัศนคติอยูในระดับต่ำ  

          2.27 - 2.61 คะแนน   มีทัศนคติอยูในระดับปานกลาง 

          2.62 - 3.00 คะแนน   มีทัศนคติอยูในระดับสูง 
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 3. สวนที่ 3 แบบสอบถามดานปจจัยเอ้ือ ไดแก 

     ตอนที่ 4 ชองทางในการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน โดยใชการดัดแปลง

แบบสอบถามจากงานวิจัยเรื่องปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ

ตนเองของประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา (วริญญา เมืองชาง, 2560) จำนวน 8 ขอ เปน

คำถามเชิงบวก โดยในแตละขอมี 3 ตัวเลือก คอื เปนประจำ บางครั้ง ไมเคยโดยมีเกณฑการแบงระดับ

การไดรับขอมูลขาวสารของการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมลูฐาน ดังน้ี 

            ระดับชองทางในการไดมา    

                  ของสมุนไพร 

ขอคำถามเชิงบวก 

คะแนน 

ขอคำถามเชิงลบ 

คะแนน 

             เปนประจำ               3               1 

             บางครั้ง               2               2 

             ไมเคย               1               3 

     เกณฑในการแบงระดับการไดรับขอมูลขาวสารโดยแบงออกเปน 3 ระดับ (วิเชียร เกตุสิงห, 

2538) ดังน้ี 

           0.00 - 1.66 คะแนน  ชองทางในการไดของสมุนไพรอยูในระดับต่ำ  

           1.67 - 1.97 คะแนน  ชองทางในการไดมาของสมุนไพรอยูในระดับปานกลาง 

           1.98 - 3.00 คะแนน  ชองทางในการไดมาของสมุนไพรอยูในระดับสูง 

 

 4. สวนที่ 4 แบบสอบถามปจจัยเสริม ไดแก 

     ตอนที่ 5 การไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานโดยใชการ

ดัดแปลงแบบสอบถามจากงานวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรเพ่ือรักษา

เบ้ืองตนของประชาชน ในเขตอำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี (วิไลวรรณ ชัยณรงค, 2554) จำนวน 10 

ขอ ขอคำถามเชิงบวก 7 ขอ ไดแก 1, 2, 3, 4, 6, 8 และ 10 ขอคำถามเชิงลบ 3 ขอ ไดแก  5, 7   

และ 9 โดยในแตละขอมี 3 ตัวเลือก คือ เปนประจำ บางครั้ง ไมเคยโดยมีเกณฑการแบงระดับการ

ไดรับขอมูลขาวสารของการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ดังน้ี 

            ระดับการไดรบัขอมูลขาวสาร 

                  ของการใชสมุนไพร 

ขอคำถามเชิงบวก 

คะแนน 

ขอคำถามเชิงลบ 

คะแนน 

             เปนประจำ               3               1 

             บางครั้ง               2               2 

             ไมเคย               1               3 

     เกณฑในการแบงระดับการไดรับขอมูลขาวสารโดยแบงออกเปน 3 ระดับ (วิเชียร เกตุสิงห, 

2538) ดังน้ี 
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        0. 00 - 2.29 คะแนน การไดรับขอมูลขาวสารของการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข    

มูลฐานอยูในระดับต่ำ  

           2.10 -  2.34 คะแนน การไดรับขอมูลขาวสารของการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข    

มูลฐานอยูในระดับปานกลาง 

           2.35 - 3.00 คะแนน การไดรับขอมูลขาวสารของการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข    

มูลฐานอยูในระดับสูง 

 

 5. สวนที่ 5 แบบสอบถามพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

     ตอนที่ 6 แบบสอบถามพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานโดยใชการ

ดัดแปลงแบบสอบถามจากงานวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรเพ่ือรักษา

เบ้ืองตนของประชาชน ในเขตอำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี (วิไลวรรณ ชัยณรงค, 2554)  จำนวน 20 

ขอ ขอคำถามเชิงบวกจำนวน 14 ขอไดแก 1, 3, 5, 7, 9, 11, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19 และ 20 

ขอคำถามเชิงลบ จำนวน 6 ขอ ไดแก 2, 4, 6, 8, 10 และ 12 โดยในแตละขอมี 3 ตัวเลือก คือ ปฏิบัติ

ทุกครั้ง ปฏิบัติบางครั้ง และไมปฏิบัติเลย ดังน้ี 

     ปฏิบัติทุกครั้ง  หมายถึง  ปฏิบัติตามขอคำถามทุกครั้ง 

     ปฏิบัติบางครั้ง หมายถึง  ปฏิบัติตามขอคำถามบาง แตไมสม่ำเสมอ 

     ไมปฏิบัติเลย  หมายถึง  ไมไดปฏิบัติตามขอคำถามเลย 

 

            เกณฑในการใหคะแนน 

ขอคำถามเชิงบวก 

คะแนน 

ขอคำถามเชิงลบ 

คะแนน 

            ปฏิบัติทุกครั้ง               3               1 

            ปฏิบัติบางครั้ง               2               2 

            ไมปฏิบัติเลย               1               3 

              เกณฑในการแบงระดับการไดรับขอมูลขาวสารโดยแบงออกเปน 3 ระดับ (วิเชียร เกตุสิงห, 

2538) ดังน้ี 

           0 - 1.90 คะแนน พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับต่ำ  

           1.91 - 2.01 คะแนน พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสขุมลูฐานอยูในระดับปานกลาง 

           2.02 - 3.00 คะแนน พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับสูง 

 

 

 

 



44 

การสรางและหาคุณภาพเครื่องมือ 

 

 ผูวิจัยไดดำเนินการหาคุณภาพเครื่องมือ โดยนำแบบสอบถามที่สรางขึ้นมาตรวจคุณภาพโดย

ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา (Content Validity) จากผูเช่ียวชาญจำนวน 3 ทาน ไดแก ผูชวยศาสตราจารย 

ดร.พนม สุขจนัทร, ดร.กรรณภา ไชยประสิทธ์ิ และนางสาวกนกกร มอหะหมัด ซึ่งมีขั้นตอนดังตอไปน้ี 

 1. นำแบบสอบถามซึ่งเปนเครื่องมือที่สรางเสร็จแลวไปใหคณะกรรมการที่ปรึกษาวิทยานิพนธ

ตรวจสอบความถูกตองของภาษา ความเหมาะสมของภาษา ความครอบคลุมครบถวนสมบูรณของเน้ือหา

ตามวัตถุประสงคการวิจัย แลวนำกลับมาปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของผูทรงคุณวุฒิ 

 2. ผูวิจัยไดนำแบบสอบถามที่สรางขึ้น สำหรับการศึกษาวิจัยไปทำการทดสอบหาคาความตรง 

(Validity) และความเช่ือมั่น (Reliability) ดังน้ี 

     2.1 การหาความตรง โดยนำแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น ไปตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา

จากผูเช่ียวชาญทางดานสาธารณสุขจำนวน 3 ทาน เพ่ือตรวจสอบความถูกตองเชิงเน้ือหา (Content 

Validity) และโครงสรางของคำถามในแตละขอวาตรงตามจดุมุงหมายของการวิจัยครั้งน้ีหรือไม แลวนำมา

หาคาดัชนีความสอดคลอง ระหวางขอคำถามกับวัตถุประสงค (IOC: Item Objective Congruence 

index) โดยกำหนดเกณฑการใหคะแนนดังน้ี 

     +1 หมายถึง คำถามมีความสอดคลองกับวัตถุประสงค 

     0   หมายถึง ไมแนใจวาคำถามน้ันมีความสอดคลองกับวัตถุประสงคหรือไม 

     -1  หมายถึง คำถามไมมคีวามสอดคลองกับวัตถุประสงค 

     จากน้ันนำคะแนนที่ไดมาแทนคาในสูตร ดังน้ี 

     IOC = ΣR/N 

     IOC หมายถึง ดัชนีความสอดคลองระหวางเครื่องมือกับวัตถุประสงค 

     R    หมายถึง คะแนนความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญแตละคน 

     ΣR  หมายถึง ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญ 

     N   หมายถึง จำนวนผูเช่ียวชาญ 

     สำหรับเกณฑในการพิจารณาวัดคาดัชนีความสอดคลอง พิจารณาจากคาดัชนีความสอดคลอง 

(IOC) ดังตอไปน้ี 

     ขอคำถามที่มีคา IOC ต้ังแต 0.50 – 1.00 มีคาความเที่ยงตรงใชได 

     ขอคำถามที่มีคา IOC ต่ำกวา 0.50 ตองปรับปรุง ยังใชไมได 

     พิจารณาเกณฑ IOC อยูระดับเทากับหรือมากกวา 0.5 ขึ้นไป ถือวาขอน้ันมีความสอดคลอง

เหมาะสม ซึ่งจากผลการประเมินจากผูเช่ียวชาญไดคา IOC เทากับ 0.67 – 1.00 
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 3. การหาความเช่ือมั่น โดยนำแบบสอบถามที่สรางขึ้นไปใหอาจารยที่ปรึกษาตรวจสอบความ

ถูกตองสมบูรณของคำถาม ตามกรอบแนวคิด แลวนำมาแกไขปรับปรุง จากน้ันไดนำเครื่องมือ        

ไปทดลองใช (Tryout) โดยเก็บขอมูลจากประชาชน) ในอำเภอแวง จังหวัดนราธิวาส ที่มีลักษณะ     

ภูมิประเทศและการประกอบอาชีพของประชาชนคลายคลึงกับอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส จำนวน 

30 คน แลวนำขอมูลที่ไดมาวิเคราะหหาคาความเช่ือมั่น (Reliability) ของแบบสอบถาม  

   แบบทดสอบความรูเก่ียวกับการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเอง หาคาสัมประสิทธ์ิ  

โดยใชสูตร KR – 20 ของ Kuder – Richardson 0.86 

    แบบสอบถามทัศนคติตอการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเอง แบบสอบถามดาน    

ชองทางการไดมาของสมุนไพร แบบสอบถามดานการรับรูขอมูลขาวสารเทากับ และแบบสอบถาม

พฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเอง นำมาวิเคราะหความเช่ือมั่น(Reliability) ใชสูตร

สัมประสิทธ์ิแอลฟา (Alpha Coefficient) ของ Cronbach ทดสอบคาความเช่ือมั่นของแบบสอบถาม

ไดเทากับ 0.75, 0.79, 0.72 และ 0.82 ตามลำดับโดยคาความเช่ือมั่นของแบบสอบถามทั้งฉบับ       

ไดเทากับ 0.89  

 

วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 

 

  1. ระยะเตรียมการ 

  1.1 ผูวิจัยนำโครงรางวิทยานิพนธ และเครื่องมือการวิจัยเสนอตอคณะกรรมการพิจารณา

จริยธรรมการวิจัยระดับบัณฑิตศึกษา มหาวิทยาลัยราชภัฏสงขลา เพ่ือขอรับการพิจารณาจริยธรรมการ

วิจัยเลขที่ EH2019 - 002 ปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

  1.2 ผูวิจัยนำหนังสือจากมหาวิทยาลัยราชภัฏสงขลา ถึงผูอำนวยการโรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตำบลทั้ง 8 แหงในอำเภอ ไดแก รพ.สต.เจะเห, รพ.สต.ไพรวัน, รพ.สต. พรอน, รพ.สต.ศาลาใหม, 

รพ.สต.บางขุนทอง, รพ.สต.เกาะสะทอน, รพ.สต.นานาค, และ รพ.สต.โฆษิต เพ่ือติดตอประสานงาน 

ผูวิจัยช้ีแจงวัตถุประสงคการวิจัยและวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล เพ่ือขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล และขอ

ความรวมมือไปยัง อสม. ในการเก็บขอมูล ผูวิจัยดำเนินการเก็บรวบรวมขอมูลดวยตนเองตามขั้นตอน 

ดังน้ี 

 

 2. ระยะดำเนินการ 

  2.1 ผูวิจัยนัดหมาย วัน เวลา สถานที่เก็บขอมูลกับ อสม. โดยประสานงานกับประธานชมรม 

อสม. เพ่ือนัด อสม. มาที่โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล โดยใชวันหยุดคือ วันเสาร และวันอาทิตย 

http://narathiwat.kapook.com/%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B9%83%E0%B8%9A/%E0%B8%9E%E0%B8%A3%E0%B9%88%E0%B8%AD%E0%B8%99
http://narathiwat.kapook.com/%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B9%83%E0%B8%9A/%E0%B8%A8%E0%B8%B2%E0%B8%A5%E0%B8%B2%E0%B9%83%E0%B8%AB%E0%B8%A1%E0%B9%88
http://narathiwat.kapook.com/%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B9%83%E0%B8%9A/%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%87%E0%B8%82%E0%B8%B8%E0%B8%99%E0%B8%97%E0%B8%AD%E0%B8%87
http://narathiwat.kapook.com/%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B9%83%E0%B8%9A/%E0%B9%80%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%B0%E0%B8%AA%E0%B8%B0%E0%B8%97%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%99
http://narathiwat.kapook.com/%E0%B8%95%E0%B8%B2%E0%B8%81%E0%B9%83%E0%B8%9A/%E0%B8%99%E0%B8%B2%E0%B8%99%E0%B8%B2%E0%B8%84
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ผูวิจัยช้ีแจงวัตถุประสงคของการวิจัย ประโยชนที่จะไดรับจากการศึกษาแก อสม. และทำการสุมกลุม

ตัวอยางตามสัดสวนของ อสม. ในแตละตำบลที่ไดคำนวณไว 

  2.2 นำแบบสอบถามแจกใหกับ อสม. ที่เปนกลุมตัวอยางดวยตัวเอง โดยอธิบายวิธีการตอบ

แบบสอบถามในแตละตอนให อสม. ซักถามขอสงสัย และดำเนินการเก็บรวบรวมขอมูล โดยมีเกณฑ     

ในการคัดกลุมตัวอยาง ดังน้ี 

          2.2.1 เปน อสม. ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

         2.2.2 สมัครใจเขารวมการวิจัยและสามารถถอนการเขารวมการวิจัยไดตลอดการศึกษา 

  2.3 ผูวิจัยตรวจสอบความสมบูรณของแบบสอบถาม เพ่ือใหไดแบบสอบถามที่สมบูรณ     

เพ่ือติดตอประสานงาน ผูวิจัยช้ีแจงวัตถุประสงคการวิจัยและวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล เพ่ือขออนุญาต

เก็บรวบรวมขอมูล และขอความรวมมือไปยัง อสม. ในการเก็บขอมลู  

 

การวิเคราะหขอมูลและสถิติท่ีใช 

 

 การวิจัยครั้งน้ีเปนการวิจัยเชิงสำรวจและนำตัวแปรมาวิเคราะหปจจัยที่มีความสัมพันธตอ

พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) 

ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส กอนการวิเคราะหสถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics) ผูวิจัย

ทำการทดสอบขอตกลงเบ้ืองตน (Assumption) ประกอบดวยการมีขอมูลลักษณะการแจกแจงเปนโคง

ปกติ (Normality) และตัวแปรอิสระและตัวแปรตามีความสัมพันธเชิงเสน (Linearity) โดยพิจารณา

จากกราฟ Normal Probability Plot พบวาขอมูลสวนใหญอยูในแนวเสนตรง จึงวาขอมูลมีการแจก

แจงเปนโคงปกติและมีความสัมพันธเชิงเสนตรง แลวนำมาวิเคราะหขอมูลทางสถิติ โดยใชโปรแกรม

สำเร็จรูปที่ระดับความเช่ือมั่น 95% โดยแบงเปน 

 1. สถิติพรรณนา (Descriptive Statistics) วิเคราะหขอมูลทั่วไป ไดแก อายุ เพศ ศาสนา 

สถานภาพ ประสบการณในการเปน อสม. ระดับการศึกษา อาชีพ และรายได และนำเสนอโดยใช

คาความถี่ คารอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน   

           2. สถิติ วิเคราะห  (Analytical Statistics ) วิเคราะหความสัมพันธระหวางดานปจจัยนำ     

ปจจัยเสริม และปจจัยเอ้ือ แตละปจจัยกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของ

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส ไดแก 

  2.1 วิเคราะหความสัมพันธระหวางดานปจจัยนำ คือ เพศ, อายุ, ศาสนา, สถานภาพ     

ปจจัยเอ้ือ คือ อาชีพ รายได ระดับการศึกษา กับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของ

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส โดยใชสถิติไคสแควร 

(Chi - square) 
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 2.2 วิเคราะหความสัมพันธระหวางดานปจจัยนำ คือ ความรูดานการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน, ทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ปจจัยเสริม คือ การไดรับ

ขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

โดยใชสถิติสัมประสิทธ์ิสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient) 

  วิเคราะหหาคาความสัมพันธดวยสถิติคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s 

Product Moment Correlation Coefficient) โดยมี เกณ ฑ การแปลผลความสัม พันธของค า

สัมประสิทธ์ิระหวางปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเอง 

กำหนดเกณฑการวิเคราะหคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ (r) เปน 5 ระดับ ดังน้ี (พวงรัตน ทวีรัตน, 2540) 

 คา r = 0.81 ขึ้นไป หมายความวา  มีความสัมพันธกันในระดับสูง  

 คา r = 0.61 – .80  หมายความวา มีความสัมพันธกันในระดับ คอนขางสูง  

 คา r = 0.41 – .60  หมายความวา มีความสัมพันธกันในระดับ ปานกลาง  

 คา r = 0.20 – .41  หมายความวา มีความสัมพันธกันในระดับ คอนขางต่ำ  

 คา r = 0.20 ลงมา  หมายความวา มีความสมัพันธกันในระดับต่ำ 

 หากคา r มีคาเปนบวก (+) หมายถึง ตัวแปรมีความสัมพันธกันทางบวก หรือ สัมพันธกันใน

ทิศทางเดียวกัน 

 หากคา r มีคาเปนลบ (-) หมายถึง ตัวแปรมีความสัมพันธกันทางลบ หรือ สัมพันธกันในทาง

ผกผันในทิศทางตรงกันขาม 

 



บทที ่4 

ผลการวเิคราะหขอมูล 
 

 งานวิจัยฉบับน้ีเปนการศึกษาเรื่องปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบานในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส      

ซึ่งผูวิจัยไดเก็บรวบรวมแบบสอบถามที่ไดจากการตอบคำถามทั้งหมด จำนวน 246 ชุด ไดรับคืน

จำนวน 246 ชุด คา Respond Rate คิดเปนรอยละ 100 โดยผู วิจัยได เสนอผลการวิเคราะห        

ของการศึกษาดังตอไปน้ี 

 

ขอมูลสวนบุคคล 

 

ตาราง  21 จำนวนและรอยละของกลุมตัวอยางของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.)  

               ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส จำแนกตามขอมูลสวนบุคคล 

  

ขอมูลสวนบคุคล 
                      จำนวน 

                     (n = 246) 
รอยละ 

อายุ   Mean = 44.78    S.D. = 9.64 Max = 60 Min = 22 

       21 – 30 ป                                                              17                          6.9 

       31 – 40 ป                                                              71                        28.9 

       41 – 50 ป                                                              77                        31.3 

       51 – 60 ป                                                              81                        32.9 

เพศ 

       ชาย                                                                      22                          8.9 

       หญิง                                                                    224                        91.1 

ศาสนา 

       พุทธ                                                                    121                        49.2 

       อิสลาม                                                                 125                        50.8 
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ขอมูลสวนบคุคล 
จำนวน 

(n = 246) 
รอยละ 

สถานภาพ 

      โสด 

       สมรส 

       หมาย/หยา/แยกกันอยู 

ระดับการศึกษา 

 

16 

202 

28 

 

6.5 

82.1 

   11.4 

       ประถมศกึษา 68  27.6 

       มันธยมศกึษา/ปวช 142  57.7 

       อนุปริญญา/ปวส.ขึ้นไป 36 14.7 

อาชีพ   

       เกษตรกรรม 

        คาขาย/ประกอบธุรกิจสวนตัว 

85 

19 

34.6 

7.7 

       รับจาง 

       แมบาน 

68 

74 

27.6 

30.1 

รายไดตอเดือน  

       ต่ำกวาหรือเทากับ 5,000 บาท 

       5,001 – 10,000 บาท 

       มากกวา 10,001 บาท 

                     135 

68 

43 

   54.9 

27.6 

17.5 

 

 จากตาราง  21  พบวา ขอมูลสวนบุคคลพบวาผูตอบแบบสอบถามสวนใหญอยูในชวงอายุ 

50 – 60 ป รอยละ 32.9 รองลงมาอายุ 41 – 50 ป รอยละ 31.3 อายุ 31 – 40 ป รอยละ 28.9 และ 

อายุ 21 – 30 ป รอยละ 6.9 ตามลำดับ เปนเพศหญิง รอยละ 91.1 เพศชาย รอยละ 8.9  นับถือ

ศาสนาอิสลาม รอยละ 50.8 ศาสนาพุทธ รอยละ 49.2 สถานภาพสมรส รอยละ 82.1 รองลงมา

สถานภาพหมาย/หยา/แยก รอยละ 11.4 โสดคิดเปน รอยละ 6.5 ตามละดับ ระดับการศึกษา

มัธยมศึกษา/ปวช. รอยละ 57.7 รองลงมาประถมศึกษา รอยละ 27.6 อนุปริญญา/ปวส.ขึ้นไป รอยละ 

14.7 ตามลำดับ อาชีพเกษตรกรรม รอยละ 34.6 รองลงมาคือแมบาน รอยละ 30.1 รับจาง รอยละ 

27.6 คาขาย/ประกอบธุรกิจสวนตัว รอยละ 7.7 ตามลำดับ รายไดตอเดือน ต่ำกวาหรือเทากับ 5,000 

บาท รอยละ 54.9  รายได 5,001 – 10,000 รอยละ 27.6 รายได มากกวา 10,001 รอยละ 17.5 

ตามลำดับ 
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พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 

ตาราง 22 ระดับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุข 

              ประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 

ระดับความพฤติกรรมการใชยาสมุนไพร จำนวน(คน) รอยละ 

ต่ำ  (0.00 - 1.90 คะแนน) 81 32.9 

ปานกลาง (1.91 – 2.00 คะแนน) 77 31.3 

สูง (2.02 – 3.00 คะแนน) 88 35.8 

รวม 246 100.0 

Mean = 1.92 S.D. = 0.13 Max = 2.32 Min = 1.53 

 

 จากตาราง 22 พบวากลุมตัวอยางสวนใหญมีระดับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับสูง รอยละ 35.8 รองลงมากลุมตัวอยางมีระดับพฤติกรรมการใชสมุนไพร

ในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับต่ำ คิดเปนรอยละ 32.9 และกลุมตัวอยางมีระดับพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานระดับปานกลาง คิดเปนรอยละ 31.3 คะแนนเฉลี่ยเทากับ 1.92 

สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานเทากับ 0.13 คะแนนต่ำสุดเทากับ 1.53 คะแนน คะแนนสูงสุดเทากับ 2.32 

คะแนน  

 

ตาราง 23 แสดงระดับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ของอาสาสมัครสาธารณสุข 

                   ประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 

ขอความ 

ต่ำ ปานกลาง สูง 

Mean S.D. จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

1. การรับประทานกระเทียมสด รักษา             

   อาการจุกเสยีด  

69 

(28.0) 

164 

(66.7) 

13 

(5.3) 

1.77   0.53 

2. การใชยาแผนปจจุบันในการรักษา   

   โรคกอนใชสมุนไพรเสมอ 

23 

(9.3) 

135 

(54.9) 

88 

(35.8) 

2.26 0. 61 
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ตาราง 23 (ตอ) 

 

ขอความ 

ต่ำ ปานกลาง สูง 

Mean S.D. จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

3. การรับประทานขมิ้นชัน รักษา 

    อาการทองอืด ทองเฟอ เน่ืองจาก 

    กินมากเกินหรือเร็วเกินไป 

60 

(24.4) 

37 

(15.0) 

149 

(60.6) 

2.36 0. 84 

4. การไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข   

    มูลฐานในการรักษาโรคเพราะทาน 

    คิดวาทานนำสมุนไพรมาประกอบ 

    เปนอาหารอยูแลว 

127 

(51.6) 

47 

(19.1) 

72 

(29.3) 

1.78 0. 87 

5. การด่ืมน้ำใบขี้เหล็กตม เพ่ือรักษา 

    อาการนอนไมหลับ 

97 

(39.4) 

60 

(24.4) 

89 

(36.2) 

1.97 0. 87 

6. ไมไดปลูกสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

    มูลฐานไวทีบ่าน 

93 

(37.8) 

39 

(15.9) 

114 

(46.3) 

2.09 0. 91 

7. การใชใบฝรัง่ปงไฟชงกับน้ำด่ืมเพ่ือ 

    รักษาอาการทองเสีย 

37 

(15.0 

39 

(15.9 

170  

(69.1) 

1.50 

 

0. 7 

8. แนะนำใหประชาชนใชยาแผนปจจุบัน 

   รักษาโรคเกลื้อน 

166 

(67.5) 

37 

(15.0) 

43 

(17.5) 

1.98 

 

0. 77 

 

9. การกินมะขามเปยกรสเปรี้ยวจิ้มเกลือ  

   รักษาอาการทองผูก 

10. แนะนำใหประชาชนของใชยาแผน 

     ปจจุบันรักษาโรคกระเพาะอาหาร 

139 

(56.5) 

61 

(24.8) 

49  

(19.9) 

89 

(36.2) 

58 

 (23.6) 

96 

(39.0) 

1.67 

 

2.14 

 

0.78 

 

0. 83 

11. การใชขิงทุบใหแตกตม น้ำด่ืม  

     เพ่ือรกัษาอาการคลื่นไส อาเจียน 

82 

(33.3) 

155 

(63.0) 

9  

(3.7) 

1.70 0.53 

12. เมื่อมีอาการเจ็บปวย ควรไปพบแพทย 

     เพ่ือใหแพทยตรวจวินิจฉัยอาการ 

     ที่เกิดขึ้น วาเกิดจากสาเหตุใด 

41 

(16.7) 

109 

(44.3) 

96 

(39.0) 

2.22 0.71 
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ตาราง 23 (ตอ) 

 

ขอความ 

ปฎิบัติ

ทุกครง 

ปฏิบัติ

บางครั้ง 

ไมปฏิบัติ

เลย 
Mean S.D. 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

14. การใชใบแกวแกสดตำแลวทาบริเวณ 

     ที่ปวดฟน 

83  

(33.7) 

76 

(30.9) 

87 

(35.4) 

2.02 0.83 

15. การรับประทานยอดสะเดาลวกหรือ 

     ตมเพ่ือชวยทำใหเจริญอาหาร 

53 

(21.5) 

18 

(7.3) 

175 

(71.1) 

2.50 0.82 

16. การรับประทานผลมะระขี้นกออน 

     ตมใหสุกรวมกับน้ำพริกเพ่ือรักษา 

     อาการเบ่ืออาหาร 

122 

(49.6) 

106 

(43.1) 

18 

(7.3) 

1.58 0.62 

17. การด่ืมน้ำมะนาวผสมเกลือเพ่ือ  

     ลดอาการไอ ขับเสมหะชวยให 

     ลำคอชุมช่ืน 

110  

 (44.7) 

 

101 

(41.1) 

35  

 (14.2) 

1.70 

 

0.70 

 

18. การรับประทานฟาทะลายโจร 

     แทนยาแกอักเสบเพ่ือรักษาอาการ 

     เจ็บคอ เปนหวัด 

121 

(49.2) 

65 

(26.4) 

60  

(24.4) 

 

1.75 

 

0.82 

19. การด่ืมน้ำตะไครตมเพ่ือรักษา 

     อาการถายปสสาวะกระปริดกระปรอย  

     ปวดแสบเวลาถายปสสาวะ 

20. การใชกระเทียมสดทาเพ่ือรักษา  

     โรคเกลื้อน 

173 

(70.3) 

 

99  

(40.2) 

61  

(24.8) 

 

74 

(30.1) 

12 

(4.9) 

 

73  

(29.7) 

1.35 

 

 

1.89 

0.57 

 

 

0.83 

 

 จากตาราง  23  พบวากลุมตัวอยางที่แสดงระดับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน สูง 3 อันดับแรก ไดแก คือ การรับประทานยอดสะเดาลวกหรือตมเพ่ือชวยทำให

เจริญอาหารมากขึ้น รอยละ 71.1 รองลงมาคือการใชใบฝรั่งปงไฟชงกับน้ำด่ืม เพ่ือรักษาอาการ

ทองเสีย รอยละ 69.1  และการรับประทานขมิ้นชัน รักษาอาการทองอืด ทองเฟอ เน่ืองจากกิน     

มากเกินหรือเร็วเกินไป รอยละ 60.6 ตามลำดับ 
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 กลุมตัวอยางที่แสดงระดับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ปานกลาง 3 

อันดับแรก ไดแก การรับประทานกระเทียมสด รักษาอาการจุกเสียด แนนเน่ืองจากอาหารไมยอย   

รอยละ 66.7 รองลงมาคือ การใชขิงทุบใหแตกตม น้ำด่ืม เพ่ือรักษาอาการคลื่นไส อาเจียน รอยละ 

63.0 และการใชยาแผนปจจุบันในการรักษาโรคกอนใชสมุนไพรเสมอ รอยละ 54.9 ตามลำดับ  

 กลุมตัวอยางที่แสดงระดับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานต่ำ 3   

อันดับแรก ไดแก แนะนำใหประชาชนใชยาแผนปจจุบันรักษาโรคเกลื้อน รอยละ 67.5 รองลงมา    

คือการกินมะขามเปยกรสเปรี้ยวจิ้มเกลือ รักษาอาการทองผูก รอยละ 56.5 และการใชเมล็ดฟกทอง

ทุบใหแตกผสมน้ำด่ืมเพ่ือถายพยาธิตัวตืด  รอยละ 55.7 

 

ปจจัยท่ีมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 

ตาราง 24 ความสัมพันธระหวางอายุกับกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

              ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

  

อายุ 

พฤติกรรมการใชสมุนไพร 

ต่ำ ปานกลาง สูง รวม 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

21-30 

31-40 

41-50 

51-60 

5 

23 

27 

26 

29.4 

32.4 

35.1 

32.1 

4 

25 

21 

27 

23.5 

35.2 

27.3 

33.3 

8 

23 

29 

28 

47.1 

32.4 

37.7 

34.6 

17 

71 

77 

81 

100.0 

100.0 

100.0 

100.0 

รวม 81 32.9 77 31.3 88 35.8 246 100.0 

=  2.31     df = 6    Sig. = 0.88 

 

 จากตาราง 24 พบวาเมื่อพิจารณาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับต่ำ พบวา อยูในชวงอายุ 41 - 50 ป รอยละ 35.1 มากที่สุด รองลงมา

อยูในชวงอายุ 31 - 40 ป รอยละ 32.4 รองลงมาอยูในกลุมอายุ 51-60 ป รอยละ 32.1 และ ในชวง

อายุ 21-30 ป รอยละ 29.4 ตามลำดับ 

 เมื่อพิจารณาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน   

ในระดับปานกลาง พบวา อยูในชวงอายุ 31 - 40 ป มากที่สุด รอยละ 35.2 รองลงมาอยูในชวงอายุ    



 54 

51 - 60 ป รอยละ 33.3 รองลงมาอยู ในชวงอายุ 41 - 50 ป  รอยละ 27.3 และอยูในชวงอายุ       

21 - 30 ป รอยละ 23.5 ตามลำดับ   

 เมื่อพิจารณาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน  

ในระดับสูง พบวา อยูในชวงอายุ 21 - 30 ป มากที่สุด รอยละ 47.1 รองลงมาอยูในชวงอายุ              

41 - 50 ป รอยละ 37.7 รองลงมาอยู ในชวงอายุ 51 - 60 ป  รอยละ 34.6 และอยูในชวงอายุ       

31 - 40 ป รอยละ 32.4 ตามลำดับ   

 เมื่อทดสอบความสัมพันธระหวางอายุกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข    

มูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส โดยใช    

ไคสแควร (Chi - square) ที่ระดับนัยสำคัญ 0.05 พบวา อายุไมมีความสัมพันธพฤติกรรมการ        

ใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ 

จังหวัดนราธิวาส (p-value = 0.88) 

 

ตาราง 25 ความสัมพันธระหวางเพศกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของ 

              อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 

เพศ 

พฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

ต่ำ ปานกลาง สูง รวม 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

ชาย 10 45.5 9 40.9 3 13.6 22 100 

หญิง 71 31.7 68 30.4 85 37.9 224 100 

รวม 81 32.9 77 31.3 88 35.8 246 100.0 

=  5.17    df= 2   Sig. = 0.07 

 

 จากตาราง 25 พบวาเมื่อพิจารณาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานในระดับต่ำ พบวาเปนเพศชาย รอยละ 45.5 มากกวาเพศหญิง รอยละ 31.7     

เมื่อพิจารณาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ในระดับ    

ปานกลาง พบวา เปนเพศชาย รอยละ 40.9 มากกวาเพศหญิง รอยละ 30.4  และเมื่อพิจารณาเฉพาะ

กลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานในระดับสูง พบวา เปนเพศหญิง 

รอยละ 37.9 มากกวาเพศชาย รอยละ 13.6  

  เมื่อทดสอบความสัมพันธระหวางเพศกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข    

มูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส โดยใช    
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ไคสแควร (Chi-square) ที่ระดับนัยสำคัญ 0.05 พบวา เพศไมมีความสัมพันธพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ 

จังหวัดนราธิวาส (p = 0.07) 

 

ตาราง 26 ความสัมพันธระหวางศาสนากับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

              ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 

ศาสนา 

พฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

ต่ำ ปานกลาง สูง รวม 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

พุทธ 45 37.2 35 28.9 41 33.9 121 100.0 

อิสลาม 36 28.8 42 33.6 47 37.6 125 100.0 

รวม 81 32.9 77 31.3 88 35.8 246 100.0 

= 1.98   df= 2   Sig. = 0.37 

 

 จากตาราง 26  พบวาเมื่อพิจารณาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานในระดับต่ำ พบวาเปนศาสนาพุทธ รอยละ 37.2 มากกวาศาสนาอิสลาม รอยละ 

28.8  เมื่อพิจารณาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน        

ในระดับปานกลาง พบวา ศาสนาอิสลาม รอยละ 33.6 มากกวาศาสนาพุทธ รอยละ 28.9 และเมื่อ

พิจารณาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานในระดับสูง พบวา 

เปนศาสนาอิสลาม รอยละ 37.6 มากกวาศาสนาพุทธ รอยละ 33.9 ตามลำดับ 

 เมื่อทดสอบความสัมพันธระหวางศาสนากับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข

มูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส โดยใช

ไคสแควร (Chi-square) ที่ระดับนัยสำคัญ 0.05 พบวา ศาสนาไมมีความสัมพันธพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ 

จังหวัดนราธิวาส (p = 0.37) 
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ตาราง 27 ความสัมพันธระหวางสถานภาพกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

             ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 

 

สถานภาพ 

พฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

ต่ำ ปานกลาง สูง รวม 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

โสด 3 18.8 3 18.8 10 62.5 16 100.0 

สมรส               70 34.7 64 31.7 68 33.7 202 100.0 

หมาย/หยา/

แยกกันอยู 

8 28.6 10 35.7 10 35.7 28 100.0 

รวม 81 32.9 77 31.3 88 35.8 246 100.0 

= 5.75  df= 4   Sig. = 0.21 

 

 จากตาราง 27  พบวาเมื่อพิจารณาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับต่ำ พบวา สถานภาพสมรส รอยละ 34.7 มากที่สุด รองลงมาสถานภาพ

หมาย/หยา/แยกกันอยู รอยละ 28.6 และ สถานภาพโสด รอยละ 18.8 ตามลำดับ 

 เมื่อพิจารณาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน  

ในระดับปานกลาง พบวา สถานภาพหมาย/หยา/แยกกันอยู รอยละ 35.7 มากที่สุด รองลงมา

สถานภาพสมรส รอยละ 31.7 และ สถานภาพโสด รอยละ 18.8 ตามลำดับ   

  เมื่อพิจารณาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน  

ในระดับสูง พบวา สถานภาพโสด รอยละ 62.5 มากที่สุด รองลงมาสถานภาพหมาย/หยา/แยกกันอยู 

รอยละ 35.7 และ สถานภาพสมรส รอยละ 33.7 ตามลำดับ   

 เมื่อทดสอบความสัมพันธระหวางสถานภาพกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบ าน (อสม.) ในอำเภอตากใบ           

จังหวัดนราธิวาส โดยใชไคสแควร (Chi-square) ที่ระดับนัยสำคัญ 0.05 พบวา สถานภาพไมมี

ความสัมพันธพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส (p = 0.21) 
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ตาราง 28 ความสัมพันธระหวางระดับการศึกษากับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาสุขมูลฐาน 

              ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 

 

การศึกษา 

พฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

ต่ำ ปานกลาง สูง รวม 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

ประถมศึกษา 28 41.2 18 26.5 22 32.4 68 100.0 

มัธยมศึกษา/        45 

ปวช. 

31.7 45 31.7 52 36.6 142 100.0 

อนุปริญญา 

ปวส. ขึ้นไป 

8 32.0 14 38.9 14 38.9 36 100.0 

รวม 81 32.9 77 31.3 88 35.8 246 100.0 

= 4.24   df= 4  Sig. = 0.37 

 

 จากตาราง 28  พบวาเมื่อพิจารณาระดับการศึกษาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการ

ใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับต่ำ พบวา ระดับการศึกษาประถมศึกษา รอยละ 41.2 

มากที่สุด รองลงมาระดับการศึกษาอนุปริญญา ปวส. ขึ้นไป รอยละ 32.0 และ ระดับการศึกษา 

มัธยมศึกษา/ปวช.รอยละ 31.7 ตามลำดับ 

 เมื่อพิจารณาระดับการศึกษาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับปานกลาง พบวา ระดับการศึกษาอนุปริญญา ปวส. ขึ้นไป รอยละ 38.9 

มากที่สุด รองลงมาระดับการศึกษามัธยมศึกษา/ปวช.รอยละ 31.7 และ ระดับการศึกษา ประถมศึกษา

รอยละ 26.5 ตามลำดับ 

  เมื่อพิจารณาระดับการศึกษาเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับสูง พบวา ระดับการศึกษาอนุปริญญา ปวส. ขึ้นไป รอยละ 38.9     

มากที่สุด รองลงมาระดับการศึกษามัธยมศึกษา/ปวช.รอยละ 36.6 และ ระดับการศึกษา ประถมศึกษา 

รอยละ 32.4 ตามลำดับ 

 เมื่อทดสอบความสัมพันธระหวางระดับการศึกษากับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส    

โดยใชคาไคสแควร (Chi-square) ที่ระดับนัยสำคัญ 0.05 พบวา ระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธ

พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) 

ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส (p = 0.37) 
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ตาราง 29 ความสัมพันธระหวางอาชีพกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

             ของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 

อาชีพ 

พฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

ต่ำ ปานกลาง สูง รวม 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

เกษตรกรรม 36 42.4 23 27.1 26 30.6 85 100.0 

คาขาย/ธุรกิจ

สวนตัว 

7 

 

38.9 

 

2 

 

11.1 

 

10 

 

50.6 

 

19 

 

100.0 

 

รับจาง 

แมบาน 

 

25 

13 

 

37.3 

17.6 

 

24 

28 

 

35.3 

37.8 

 

19 

33 

 

27.9 

44.6 

 

68 

74 

 

100.0 

100.0 

 

รวม 81 32.9 76 31.3 88 35.8 246 100.0 

= 17.37    df=6  Sig. = 0.01 

 

 จากตาราง 29  พบวาเมื่อพิจารณาอาชีพเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพร

ในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับต่ำ พบวา อาชีพเกษตรกรรม รอยละ 42.4 มากที่สุด รองลงมา

อาชีพคาขาย/ธุรกิจสวนตัว รอยละ 38.9 รองลงมาอาชีพรับจาง รอยละ 37.3 และ อาชีพแมบาน   

รอยละ 17.6 ตามลำดับ 

 เมื่อพิจารณาอาชีพเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข   

มูลฐานอยูในระดับปานกลาง พบวา อาชีพแมบาน รอยละ 37.8 มากที่สุด รองลงมาอาชีพรับจาง  

รอยละ 35.3 รองลงมาอาชีพเกษตรกรรม รอยละ 27.1 และ อาชีพคาขาย/ธุรกิจสวนตัว รอยละ 11.1 

ตามลำดับ 

  เมื่อพิจารณาอาชีพเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข   

มูลฐานอยูในระดับสูง พบวา อาชีพคาขาย/ธุรกิจสวนตัว รอยละ 50.6 มากที่สุด รองลงมาอาชีพ

แมบาน รอยละ 44.6 รองลงมาอาชีพเกษตรกรรม รอยละ 30.6 และ อาชีพรับจาง รอยละ 27.9 

ตามลำดับ 

 เมื่อทดสอบความสัมพันธระหวางอาชีพกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข  

มูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาสโดยใช 

ไคสแควร (Chi-square) ที่ระดับนัยสำคัญ 0.05 พบวา อาชีพมีความสัมพันธพฤติกรรมการใชสมุนไพร
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ในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ     

จังหวัดนราธิวาส (p = 0.01) 

 

ตาราง 30 ความสัมพันธระหวางรายไดกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

              ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 

รายได 

(บาท) 

พฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

ต่ำ ปานกลาง สูง รวม 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

ต่ำกวาหรือ

เทากับ 

5,000บาท 

5,001 -

10,000 

46 

 

 

23 

34.1 

 

 

33.8 

35 

 

 

24 

25.9 

 

 

35.3 

54 

 

 

21 

40.0 

 

 

30.9 

135 

 

 

68 

100.0 

 

 

100.0 

มากกวา

10,001  

12 27.9 18 41.9 13 30.2 43 100.0 

รวม 81 32.9 77 31.3 88 35.8 246 100.0 

= 5.02        df = 4 Sig. = 0.28 

 

 จากตาราง 30  พบวาเมื่อพิจารณารายไดเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพร

ในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับต่ำ พบวา รายไดต่ำกวาหรือเทากับ 5,000 บาท รอยละ 34.1 

มากที่สุด รองลงมารายได 5,001 -10,000 รอยละ 33.8 และ รายได มากกวา10,001  รอยละ 27.9 

ตามลำดับ 

 เมื่อพิจารณารายไดเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข  

มูลฐานอยูในระดับปานกลาง พบวา รายไดมากกวา10,001  รอยละ 41.9 มากที่สุด รองลงมารายได 

5,001 - 10,000 รอยละ 35.3 และ รายไดต่ำกวาหรือเทากับ 5,000บาท รอยละ 25.9 ตามลำดับ 

  เมื่อพิจารณารายไดเฉพาะกลุมตัวอยางที่มีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข  

มูลฐานอยูในระดับปานกลาง พบวา รายไดต่ำกวาหรือเทากับ 5,000บาท  รอยละ 40.0 มากที่สุด 

รองลงมารายได 5,001 - 10,000 รอยละ 30.9 และ รายไดมากกวา10,001 รอยละ 30.2 ตามลำดับ 

 เมื่อทดสอบความสัมพันธระหวางรายไดกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข  

มูลฐาน ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส โดยใช
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ไคสแควร (Chi-square) ที่ระดับนัยสำคัญ 0.05 พบวา รายไดไมมีความสัมพันธพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ 

จังหวัดนราธิวาส (p = 0.28) 

 

ความรูเก่ียวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 

ตาราง 31 จำนวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จำแนกตามระดับความรูเก่ียวกับการใชสมุนไพร 

                ในงานสาธารณสุขมูลฐาน ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ  

              จังหวัดนราธิวาส 

 

ระดับความรูเก่ียวกับการใชยาสมุนไพร จำนวน(คน) รอยละ 

ต่ำ (0 - 17 ขอ) 35 14.2 

ปานกลาง (18 - 23 ขอ) 113 45.9 

สูง (24 – 30  ขอ) 98 39.8 

รวม 246 100 

Mean = 2.25           S.D. = 0.69  

 

 จากตาราง 31 พบวากลุมตัวอยางสวนใหญมีระดับความรูเก่ียวกับการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับปานกลาง  คิดเปนรอยละ 45.9 รองลงมามีระดับความรูอยูในระดับสูง 

คิดเปนรอยละ 39.8 และมีระดับความรูอยูในระดับต่ำ คิดเปนรอยละ 14.2 คะแนนเฉลี่ยเทากับ 2.25 

สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานเทากับ 0.69  

 

ตาราง 32 จำนวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จำแนกตามความรูเกี่ยวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

              มูลฐานของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส เปนรายขอ 

 

ขอความ 
ตอบถูก ตอบผิด 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

1.  กลวยน้ำหวาสามารถรักษาโรคกระเพาะอาหารได 240 97.6 6 2.4 

  2.  เม็ดแมงลักนำมาใชเปนยาระบาย ขับถายสะดวก 242 98.4 4 1.6 

  3.  เปลือกทับทิมนำมาใชแกอาการแกทองเสยี 217 88.2 29 11.8 

 4.  ใบแกวสามารถแกปวดฟน 166 67.5 80 32.5 
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ตาราง 32 (ตอ) 

 

 
ขอความ ตอบผิด ตอบถูก 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

5. มะระขี้นกทำใหเจริญอาหาร 214 87.0 32 13.0 

 6.  

 

 7. 

 8. 

 9. 

10. 

 

11. 

 

12. 

13. 

เมื่อมีอาการไอ ระคายเคืองคอจากเสมหะ ไมควร

รับประทานขิง 

เมื่อมีอาการไอ มีเสมหะ ใชมะแวงตนในการรักษา 

มะนาว มีสรรพคุณแกไอ ขับเสมหะ 

รับประทานดีปลีแกการไอได 

กลวยน้ำหวา สามารถบรรเทาอาการไอ ระคาย

เคืองคอจากเสมหะได 

การด่ืมรากหญาคาแดงตมจะทำใหกลั้นปสสาวะ

ไมได 

เมื่อมีอาการขัดเบาใชกระเจี๊ยบแดงแกอาการได 

เหงาสับปะรดสามารถแกอาการขัดเบาได 

166 

 

213 

225 

150 

177 

 

143 

 

190 

196 

67.5 

 

86.6 

91.5 

61.0 

72.0 

 

58.1 

 

77.2 

79.7 

80 

 

33 

21 

96 

69 

 

103 

 

56 

50 

32.5 

 

13.4 

8.5 

39.0 

28.0 

 

41.9 

 

22.8 

20.3 

14. 

15. 

ด่ืมน้ำตะไครตมทำใหปสสาวะกระปริดกระปรอย 

การด่ืมน้ำกระเจี๊ยบแดงมากเกินไปอาจทำให

ทองเสียได 

130 

157 

52.8 

63.8 

116 

89 

47.2 

36.2 

16.  วานหางจระเขสามารถแกไฟไหมน้ำรอนลวกได 224 91.1 22 8.9 

17. ชันตุไมสามารถรักษาใหหายไดโดยใชสมุนไพร 122 49.6 124 50.4 

18.  ขมิ้นชันสามารถรักษาฝ แผลพุพองได 177 72.0 69 28.0 

19.  หามใชใบบัวบกรักษาแผลไฟไหมน้ำรอนลวกเพราะ

จะทำใหแผลเปนหนองได 

91 37.0 155 63.0 

20.  พญายอสามารถรักษาโรคงูสวัดได 206 83.7 40 16.3 

21. ไมควรรับประทานฟาทะลายโจรในขณะมีไข 150 61.0 96 39.0 

22. ไพลมีสรรพคุณแกอาการเคล็ด ขัด ยอก ได 209 85.0 37 15.0 
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ตาราง 32 (ตอ) 

 

    

ขอความ 
ตอบผิด ตอบถูก 

จำนวน รอยละ จำนวน รอยละ 

23. 

24. 

25. 

26. 

 

27. 

 

28. 

 

29. 

30. 

 

บอระเพ็ดบรรเทาอาการไขได 

ขี้เหล็กสามารถแกอาการนอนไมหลับได 

ใบนอยหนานำมาสระผมแกเหาได 

ถามีอาการผื่นแดงขึ้นบริเวณลำตัวขณะใชสมุนไพร

ใหใชสมุนไพรชนิดน้ันตอไปเพราะเปนการขับพิษ 

หากมีอาการอาเจียนเปนเลือด ไมควรใชสมุนไพร

ในการรักษา 

เมื่อใชสมุนไพรแลวมีอาการหูอ้ือ ตามัว ชาที่ลิ้น  

ที่ผิวหนัง ๆ คือ อาการแพสมุนไพร 

หากมีอาการไขสูงและดีซาน ออนเพลียมากอาจ

เจ็บแถวชายโครงควรใชสมุนไพรในการรักษา

อาการของไส ต่ิ งอักเสบไมควรใชสมุนไพรใน     

การรักษา 

188 

208 

220 

105 

 

172 

 

186 

 

173 

178 

76.4 

84.6 

89.4 

42.7 

 

69.5 

 

75.6 

 

70.3 

72.4 

58 

38 

26 

141 

 

74 

 

60 

 

73 

68 

23.6 

15.4 

10.6 

57.3 

 

30.1 

 

24.4 

 

29.7 

27.6 

 

 จากตาราง 32 พบวากลุมตัวอยางสวนใหญ ตอบถูก 3 อันดับแรก ไดแก ขอที่ 2 เม็ดแมงลัก

นำมาใชเปนยาระบาย ขับถายสะดวก รอยละ 98.4 รองลงมาคือ ขอที่ 1 กลวยน้ำหวาสามารถรักษา

โรคกระเพาะอาหารได รอยละ 97.6 และ ขอที่ 8 มะนาว มีสรรพคุณแกไอ ขับเสมหะ รอยละ 91.5 

ตามลำดับ  

 ขอคำถามที่ตอบผิดมากที่สุด 3 อันดับแรก ไดแก ขอที่ 19 หามใชใบบัวบกรักษาแผลไฟไหม

น้ำรอนลวกเพราะจะทำใหแผลเปนหนองได รอยละ 63.0 รองลงมา ขอที่ 26 ถามีอาการผื่นแดงขึ้น

บริเวณลำตัวขณะใชสมุนไพรใหใชสมุนไพรชนิดน้ันตอไปเพราะเปนการขับพิษ รอยละ 57.3 และ ขอที่ 

17 ชันตุไมสามารถรักษาใหหายไดโดยใชสมุนไพร รอยละ 50.4 ตามลำดับ 
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ตาราง 33 สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางความรูเกี่ยวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานตอ 

             พฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ของอาสาสมัครสาธารณสุข 

             ประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ  จังหวัดนราธิวาส 

 

ปจจัยนำ 
พฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

r Sig. 

ความรูเกี่ยวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมลูฐาน   0.08 0.22 

 

 จากตาราง 33 พบวาผลการทดสอบสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางปจจัยนำกับพฤติกรรม

การใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน พบวา  ความรูเก่ียวกับการใชยาสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน  

 

ทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณมูลฐาน 

 

ตาราง 34 แสดงระดับทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 

ระดับทศันคติตอการใชสมุนไพร จำนวน(คน) รอยละ 

ไมดี (0 - 2.26 คะแนน) 101 41.1 

ปานกลาง (2.27 - 2.61 คะแนน) 64 26.0 

ดี (2.62 – 3.00 คะแนน) 81 32.9 

รวม 246 100 

Mean = 2.44 S.D. = 0.36     Max = 3.00      Min = 1.68 

 

 จากตาราง 34 พบวากลุมตัวอยางสวนใหญมีระดับทัศนคติกับการใชยาสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับทัศนคติไมดี คิดเปนรอยละ 41.1 รองลงมาคือมีระดับทัศนคติดี คิดเปน

รอยละ 32.9 และระดับทัศนคติปานกลาง คิดเปนรอยละ 26.0 ตามลำดับ คะแนนเฉลี่ยเทากับ 2.44 

สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานเทากับ 0.36 คะแนนต่ำสุดเทากับ 1.68 คะแนน คะแนนสูงสุดเทากับ          

3 คะแนน  
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ตาราง 35 แสดงระดับทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 

ขอความ 

เห็นดวย ไมแนใจ ไมเหน็ดวย 

Mean S.D. จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

1. การใชสมุนไพรในการสาธารณสุข 

   มูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตนชวย  

   ประหยัดคาใชจายกวายาแผนปจจุบัน 

199 

(80.90) 

34 

(13.8) 

13 

(5.3) 

2.76 0.54 

 

2. การใชสมุนไพรในงาสาธารณสุข

มูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตนเปน  

   การรูจักใชทรัพยากรธรรมชาติ 

211 

(85.8) 

29 

(11.8) 

6 

(2.4) 

2.83   0.43   

3. ไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข   

ม ูล ฐ าน เพื ่อ ร ักษ า โรค เบื ้อ งต น 

เนื่องจากหายากไมสะดวกในการ

ใช 

84 

(34.1) 

80 

(32.5) 

82 

(33.3) 

2.00       0.82  

4. ควรใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูล 

    ฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตนเพ่ือชวย

ลดการสะสมสารเคมีในรางกายและ

มีผลขางเคียงนอยกวายาแผนปจจุบัน 

194 

(78.9) 

50 

(20.3) 

2 

(0.8) 

2.78       0.43  

5. การใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมลู 

   ฐานทำไดงายเพราะสามารถปลูกไวใช 

   เองและหาไดในชุมชน 

224 

(91.1) 

19 

(7.7) 

3 

(1.2) 

2.90       0.34  

6. ไมควรนำสมุนไพรในงาสาธารณสุข 

    มูลฐานมาใชเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน    

แมวาจะมีขั้นตอนการใชที่ยุงยาก 

187 

(76.0) 

48 

(19.5) 

11 

(4.5) 

2.72       0.54  

7. ไมควรใชสมุนไพรในงาสาธารณสุข   

มูลฐาน เพ่ื อรักษาโรค เบ้ื องตน 

แมวาจะผานการรับรองวาใชแลวมี

ความปลอดภัยตอรางกายสูง 

101 

(41.1) 

69 

(28.0) 

76 

(30.9) 

    2.10 0.84 
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ตาราง 35 (ตอ) 

 

ขอความ 

เห็นดวย ไมแนใจ 
ไมเห็น

ดวย 
Mean S.D. 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

8. ควรใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

   มูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตนแมจะ  

   ถูกมองวาเปนคนลาหลัง 

186 

(75.6) 

41 

(16.7) 

19 

(7.7) 

2.68    0.61 

9. ควรจะใชสมุนไพรในงาสาธารณสุข 

   มูลฐานเพ่ือรักษาเบ้ืองตนเพราะ 

   มั่นใจวามีความปลอดภัยสูง 

151 

(61.4) 

80 

(32.5) 

15 

(6.1) 

 

2.55    0.60 

 

11. ไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

     มูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน 

     เพราะไมคุมคากับผลการรักษา 

12. หากใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

    มูลฐานเปนประจำทำใหรางกาย 

     ออนแอภูมิตานทานต่ำ 

13. ไมควรใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

     มูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน 

     เน่ืองจากมีขั้นตอนใชยุงยาก 

14. สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

     เปนภูมิปญญาที่บรรพบุรุษสืบทอด 

     กันมานานควรไดรับการอนุรักษ 

106 

(43.1) 

 

95 

(38.6) 

 

92 

(37.4) 

 

 

203 

(82.5) 

76 

(30.9) 

 

114 

(46.3) 

 

66 

(26.8) 

 

 

39 

(15.9) 

64 

(26.0) 

 

37 

(15.0) 

 

88 

(35.8) 

 

 

4 

(1.6) 

   2.17 

 

 

2.24 

 

 

2.02 

 

 

 

2.81 

 

   0.81 

 

 

   0.69 

 

 

   0.85 

 

 

 

   0.43 

 

15. สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

     ไมสามารถรักษาใหหายจากการเจ็บปวย 

       ไดเพราะมีฤทธ์ิทางการรักษาต่ำ 

103 

(41.9) 

 

86 

(35.0) 

 

57 

(23.2) 

   2.19    0.78 
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ตาราง 35 (ตอ) 

 

ขอความ 

เห็นดวย ไมแนใจ 
ไมเห็น

ดวย 
Mean S.D. 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

16. ในฐานะอาสาสมัครสาธารณสขุ 

     ประจำหมูบานแนะนำใหประชาชน   

     รูวิธีการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข   

     มลูฐานรักษาโรคเบ้ืองตน 

17. การใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

     มูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน     

     เปนเรื่องที่ยากลำบากถึงแมจะมี  

     ความปลอดภัยในการใชแตเทียบ 

     กับการรักษาดวยการแพทยปจจุบัน 

     ไมได 

18. การใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

     มูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตนไมมี 

     ความปลอดภัย เมื่อดูจากลักษณะ    

     สี กลิ่น และรสชาติ 

19. การใชสมนุไพรในงานสาธารณสุข 

     มลูฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตนเปน 

     การเสี่ยงมากเกินไปเพราสมุนไพร 

     สวนใหญใหโทษมากกวาใหประโยชน 

193 

(78.5) 

 

 

101 

(41.1) 

 

 

 

 

110 

(44.7) 

 

 

125 

(50.8) 

 

49 

(19.9) 

 

 

71 

(28.9) 

 

 

 

 

60 

(24.4) 

 

 

53 

(21.5) 

4 

(1.6) 

 

 

74 

(30.1) 

 

 

 

 

76 

(30.9) 

 

 

68 

(27.6) 

2.77 

 

 

 

2.11 

 

 

 

 

 

2.14 

 

 

 

2.23 

0.46 

 

 

 

0.83 

 

 

 

 

 

0.86 

 

 

 

0.85 

  

 จากตาราง 35 พบวาแสดงระดับทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานที่กลุมตัวอยาง 

เลือกตอบจำแนกเปนรายขอ พบวา  

 กลุมตัวอยางที่มีทัศนคติตอการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานดี  3 อันดับแรก 

ไดแก การใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานทำไดงายเพราะสามารถปลูกไวใชเองและหาได        

ในชุมชน รอยละ 91.1 รองลงมาคือ การใชพืชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรค
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เบ้ืองตน เปนการรูจักใชทรัพยากรธรรมชาติ รอยละ 85.8 และสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเปน

ภูมิปญญาที่บรรพบุรุษสืบทอดกันมานานควรไดรับการอนุรักษไว รอยละ 82.5  

 กลุมตัวอยางที่มีทัศนคติตอการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานปานกลาง 3  

อันดับแรก ไดแก หากใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเปนประจำจะทำใหรางกายออนแอ       

ภูมิตานทานต่ำ รอยละ 46.3 รองลงมาคือ ควรใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษา       

โรคเบ้ืองตนกอนทุกครั้ง ถึงแมวาจะสามารถใชการรักษาไดดวยวิธีอ่ืน รอยละ 42.3 และสมุนไพร    

ในงานสาธารณสุขมูลฐานไมสามารถรักษาใหหายจากการเจ็บปวยไดเพราะมีฤทธ์ิทางการรักษาต่ำ    

รอยละ 35.0 ตามลำดับ 

 กลุมตัวอยางที่มีทัศนคติตอการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไมดี 3 อันดับแรก 

ไดแก คือ ไมควรสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน เน่ืองจากมีขั้นตอน 

วิธีการใชที่ยุงยาก รอยละ 35.8 รองลงมาคือ ไมควรใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษา 

โรคเบ้ืองตน เน่ืองจากหายากไมสะดวกในการใช รอยละ 33.3  และไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข

มูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน แมวาจะผานการรับรองวาใชแลวมีความปลอดภัยตอรางกายสูง รอยละ 

30.9 ตามลำดับ 

 

ตาราง 36 สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางทัศนคติเก่ียวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

              ตอพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ของอาสาสมัครสาธารณสุข 

              ประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ  จังหวัดนราธิวาส 

  

ปจจัยนำ 
พฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

r Sig. 

ทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณมูลฐาน   0.08 0.21 

 

 จากตาราง 36 ผลการทดสอบสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางปจจัยนำกับพฤติกรรมการใช

ยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน พบวา  ทัศนคติตอการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน  
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ชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 

ตาราง 37 แสดงระดับชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัคร  

     สาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 

ระดับชองทางการไดมาของสมุนไพร จำนวน(คน) รอยละ 

ต่ำ (0 - 1.66 คะแนน) 81 32.9 

ปานกลาง (1.67 - 1.97 คะแนน) 38 15.4 

สูง (1.98 – 3.00 คะแนน) 127 51.6 

รวม 246 100 

Mean = 1.82  S.D. = 0.33  Max = 3.00  Min = 1.00 

 

 จากตาราง 37 พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีระดับชองทางการไดมาของสมุนไพรอยูใน

ระดับสูง  คิดเปนรอยละ 51.6 รองลงมามีระดับชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุข    

มูลฐานอยูในระดับต่ำ คิดเปนรอยละ 31.9 และมีระดับชองทางการไดมาของสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับปานกลาง คิดเปนรอยละ 15.4 คะแนนเฉลี่ยเทากับ 1.82 สวนเบ่ียงเบน

มาตรฐานเทากับ 0.33 คะแนนต่ำสุดเทากับ 1 คะแนน คะแนนสูงสุดเทากับ 3 คะแนน  

 

ตาราง 38 ชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุข 

              ประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 

ขอความ 

ต่ำ 
ปาน

กลาง 
สูง 

Mean S.D. 
จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

1. ปลูกสมุนไพรในงานสาธารณสุข   

    มูลฐานไวเองที่บาน 

14 

(5.7) 

134 

(54.5) 

98 

(39.8) 

2.34 0.58 

2. ไดรับสมุนไพรในงานสาธารณสขุ   

    มูลฐานจากเพ่ือนบาน 

81 

(32.9) 

100 

(40.7) 

65 

(26.4) 

1.93 0.76 
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ตาราง 38 (ตอ) 

 

ขอความ 

ต่ำ 
ปาน

กลาง 
สูง 

Mean S.D. 
จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

3. ไดรับสมุนไพรในงานสาธารณสขุ 

    มูลฐานมาจากวัด/พระภิกษุสงฆ 

83 

(33.7) 

112 

(45.5) 

51 

(20.7) 

1.87 0.72 

4. หมอจากโรงพยาบาลหรือ รพ.สต.  

    จายยาสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

     มูลฐาน 

78 

(31.7) 

132 

(53.7) 

36 

(14.6) 

1.83 0.66 

5. หาซื้อสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

    มูลฐานจากโรงพยาบาล/รพ.สต. 

40 

(16.3) 

164 

(66.7) 

42 

(17.1) 

2.01 0.57 

6. หาซื้อสมุนไพรในงานสาธารณสขุ 

    มูลฐานจากรานขายยา 

115 

(46.7) 

112 

(45.5) 

19 

(7.7) 

1.61    0.62 

7. หาซือ้สมุนไพรในงานสาธารณสุข 

    มูลฐานจากตลาด 

136 

(55.3) 

96 

(39.0) 

14 

(5.7) 

1.50    0.60 

8. หาสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

    มูลฐานไดจากปา 

137 

(55.7) 

100 

(40.7) 

9 

(3.7) 

1.48    0.56 

 

 จากตาราง 38  กลุมตัวอยางที่มีชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

สูง 3 อันดับแรก ไดแก ปลูกสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไวเองที่บาน รอยละ 39.8 รองลงมาคือ 

ไดรับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานจากเพ่ือนบาน รอยละ 26.4  และไดรับสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานมาจากวัด/พระภิกษุสงฆ รอยละ 20.7 ตามลำดับ 

 กลุมตัวอยางที่มีชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานปานกลาง 3 

อันดับแรก ไดแก หาซื้อสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานจากโรงพยาบาล/รพ.สต. รอยละ 66.7 

รองลงมาคือ ปลูกสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไวเองที่บาน รอยละ 54.5 และหมอจาก

โรงพยาบาลหรือ รพ.สต. จายยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานใหทาน รอยละ 53.7 ตามลำดับ  

 กลุมตัวอยางที่มีชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานต่ำ  3 อันดับแรก 

ไดแก หาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไดจากปา รอยละ 55.7 รองลงมาคือ หาซื้อสมุนไพร      
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ในงานสาธารณสุขมูลฐานจากตลาด รอยละ 55.3 และ หาซื้อสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน    

จากรานขายยา  รอยละ 46.7 

ตาราง 39 สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางปจจัยเอ้ือ คือชองทางการไดมาของสมุนไพรในงาน 

   สาธารณสุขมูลฐานมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

   ของอาสาสมัครสาธารณสุข ประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

  

ปจจัยเอ้ือ 
พฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

r Sig. 

ชองทางการไดมาของสมนุไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 0.17 0.01 

              

 จากตาราง 39 พบวาผลการทดสอบสัมประสิท ธ์ิสหสัมพันธระหวางปจจัยเอ้ือ             

กับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน พบวา ปจจัยเอ้ือดานชองทางการไดมาของ

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข    

มูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส        

อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 มีความสัมพันธทิศทางบวกในระดับต่ำ   

 

การไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 

ตาราง 40 ระดับการไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานมีความสัมพันธ 

                ตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุข            

                ประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัด นราธิวาส 

 

ระดับการไดรบัขอมูลขาวสารตอการใชสมุนไพร จำนวน(คน) รอยละ 

ต่ำ (0 - 2.29 คะแนน) 83 33.7 

ปานกลาง (2.10 - 2.34 คะแนน) 71 28.9 

สูง (2.35 – 3.00 คะแนน) 92 37.4 

รวม 246 100.0 

Mean = 2.22  S.D. = 0.26 Max = 2.80 Min = 1.70 
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 จากตาราง 40 พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีการไดรับขอมูลขาวสารตอการใชสมุนไพร 

ในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับสูง  คิดเปนรอยละ 37.7 รองลงมามีระดับการไดรับขอมูล

ขาวสารตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับต่ำ คิดเปนรอยละ 33.7 และมีระดับ

การไดรับขอมูลขาวสารตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับปานกลาง คิดเปน   

รอยละ 28.9 คะแนนเฉลี่ยเทากับ 2.22 สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานเทากับ 0.26 คะแนนต่ำสุดเทากับ 

1.70 คะแนน คะแนนสูงสุดเทากับ 2.80 คะแนน  

 

ตาราง 41 จำนวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จำแนกตามการไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพร 

              ในงานสาธารณสุขมูลฐานเปนรายขอ 

 

ขอความ 

ต่ำ 
ปาน

กลาง 
สูง 

Mean S.D. 
จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

1. ไดรับขอมูลตอผลเสียของการใช 

    สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน  

    จากอาสาสมัครธารณสุขประจำหมูบาน  

45 

(18.3) 

149 

(60.6) 

52 

(21.1) 

2.03 

 

0.62 

 

2. อาสาสมัครธารณสุขประจำหมูบาน     

    ใหคำแนะนำเกี่ยวกับวิธีการใชสมุนไพร 

    ในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการ 

    รักษาโรคเบ้ืองตน 

3. บุคคลในครอบครัวใหคำแนะนำ 

    วิธีการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

    มูลฐานเหมาะสมกับโรค 

4. เจาหนาที่ทางการแพทยใหขอมูล 

    ขาวสารเกี่ยวกับสมุนไพรในงาน 

    สาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการรักษา 

    โรคเบ้ืองตน 

17 

(6.9) 

 

 

9 

(3.7) 

 

10 

(4.1) 

 

 

122 

(49.6) 

 

 

163 

(66.3) 

 

130 

(52.8) 

107 

(43.5) 

 

 

74 

(30.1) 

 

106 

(43.1) 

 

2.37 

 

 

 

2.26 

 

 

2.39 

 

 

0.61 

 

 

 

0.56 

 

 

0.56 
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ตาราง 41 (ตอ) 

 

ขอความ 

ต่ำ 
ปาน

กลาง 
สูง 

Mean S.D. 
จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

จำนวน 

(รอยละ) 

5. บุคคลในครอบครัวไมสนับสนุนให 

    ใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข     

    มูลฐานเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน 

61 

(24..8) 

62 

(25.2) 

123 

(50.0) 

2.25 

 

0.82 

 

6. บุคคลในครอบครวัใหขอมูลเกีย่วกับ 

    ประโยชนของการใชสมุนไพรในงาน 

    สาธารณสุขมูลฐาน 

30 

(12.2) 

108 

(43.9) 

108 

(43.9) 

2.32 

 

0.68 

7. ในชุมชนไมมบีอรดประชาสัมพันธ 

    เก่ียวกับสมนุไพรในงานสาธารณสุข  

    มูลฐาน 

8. อาสาสมัครธารณสุขประจำหมูบาน      

   คอยชวยเหลือเมื่อมีปญหาเกี่ยวกับ 

   วิธีการใชสมนุไพรเพ่ือการรักษาโรค 

   เบ้ืองตน 

47 

(19.1) 

 

16 

(6.5) 

 

 

130 

(52.8) 

 

136 

(55.3) 

 

 

69 

(28.0) 

 

94 

(38.2) 

 

 

2.09 

 

 

2.32 

 

 

 

0.68 

 

 

0.59 

 

 

 

9. หัวหนาชุมชนไมแนะนำใหใชสมนุไพร 

    ในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษโรค 

    เบ้ืองตน 

10. ชุมชนมีการจัดอบรมใหความรู 

     เกี่ยวกับวิธีการใชสมุนไพรในงาน 

     สาธารณสขุมูลฐานเพ่ือการรักษา 

     โรคเบ้ืองตน 

91 

(37.0) 

 

 

44 

(17.9) 

 

73 

(29.7) 

 

 

104 

(42.3) 

82 

(33.3) 

 

 

98 

(39.8) 

1.96 

 

 

 

2.22 

0.84 

 

 

 

0.72 

 

 จากตาราง 41 พบวากลุมตัวอยางที่มีการไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานสูง 3 อันดับแรก ไดแก คือ บุคคลในครอบครัวไมสนับสนุนใหใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน รอยละ 50.0 รองลงมาคืออาสาสมัครธารณสุขประจำ

หมูบาน (อสม.) ใหคำแนะนำเก่ียวกับวิธีการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการรักษา      
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โรคเบ้ืองตน รอยละ 43.5  และเจาหนาที่ทางการแพทยใหขอมูลขาวสารเกี่ยวกับสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน รอยละ 43.1 ตามลำดับ 

 กลุมตัวอยางที่มีการไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน   

ปานกลาง 3 อันดับแรก ไดแก ซื้อสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานจากโรงพยาบาล/รพ.สต. รอยละ 

66.7 รองลงมาคือ อาสาสมัครธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) คอยชวยเหลือเมื่อมีปญหาเก่ียวกับ

วิธีการใชสมุนไพรเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน รอยละ 55.3 และเจาหนาที่ทางการแพทยใหขอมูล

ขาวสารเก่ียวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน และในชุมชนไมมีบอรด

ประชาสัมพันธเกี่ยวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน รอยละ 52.8 ตามลำดับ  

 กลุมตัวอยางที่มีการไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานต่ำ  

3 อันดับแรก ไดแก หัวหนาชุมชนไมแนะนำใหใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษา       

โรคเบ้ืองตน รอยละ 37.0 รองลงมาคือ บุคคลในครอบครัวไมสนับสนุนใหใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน รอยละ 24.8 และในชุมชนไมมีบอรดประชาสัมพันธ

เกี่ยวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน  รอยละ 19.1 

 

ตาราง 42 สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางปจจัยเสริม คือการไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพร 

            ในงานสาธารณสุขมูลฐานมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข 

             มูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

  

ปจจัยเสริม 
พฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

r Sig. 

การไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงาน 0.25 <0.001 

              

 จากตาราง 42 พบวาผลการทดสอบสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางปจจัยเสริมกับ

พฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน พบวา ปจจัยเสริมดานการไดรับขอมูลขาวสาร

การใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.01 มีความสัมพันธทิศทางบวกในระดับคอนขางต่ำ   

 

 

 



บทที ่5 

สรุป อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 

 การศึกษาเรื่อง ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส โดยมี

วัตถุประสงคดังน้ี 1) เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) อำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส และ 2) เพ่ือหาความสัมพันธ     

ของปจจัยนำ (อายุ  เพศ  ศาสนา สถานภาพ ความรูเกี่ยวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ทัศนคติ

ตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานรักษาโรค) ปจจัยเอ้ือ (ชองทางการไดมาของสมุนไพร     

ในงานสาธารณสุขมูลฐาน)และปจจัยเสริม (การไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน) ตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมูบาน (อสม.) อำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

การศึกษาวิจัยในครั้งน้ีใชรูปแบบสำรวจเชิงพรรณนา กลุมตัวอยางที่ใชในการศึกษาครั้งน้ี   

คือ อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส จำนวน 246 คน      

โดยเครื่องมือที่ใชในการศึกษาวิจัยครั้งน้ีเปนแบบสอบถาม ซึ่งแบงออกเปน 6 สวน คือ แบบสอบถาม

ขอมูลทั่วไป แบบทดสอบความรูดานเก่ียวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน แบบสอบถาม

ทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน แบบทดสอบชองทางการไดมาของสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน แบบสอบถามการรับรูขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

และแบบสอบถามพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน โดยใชคาความเช่ือมั่นที่ระดับ

ความเช่ือมั่น 95% สถิติที่ในการวิเคราะหขอมูล คือ ความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

และทดสอบสมมติฐานโดยใชสถิติ สัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson Correlation 

Coefficient และไครสแควร (Chi - Square) ซึ่งนำผลการวิเคราะหขอมูล ดังน้ี 

 

สรุป  

 

 1. ขอมูลสวนบุคคล จากการศึกษา พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญอยูในชวงอายุ 50 – 60 ป 

รอยละ 32.9 เปนเพศหญิง รอยละ 91.1 นับถือศาสนาอิสลาม รอยละ 50.8 สถานภาพสมรส รอยละ 

82.1  มีระดับการศึกษา มัธยมศึกษา/ปวช. รอยละ 57.7 อาชีพเกษตรกรรม รอยละ 34.6 รายไดสวน

ใหญต่ำกวาหรือเทากับ 5,000 บาท รอยละ 54.9  
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  2. พฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน จากการศึกษาพบวา กลุมตัวอยาง

สวนใหญมีระดับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับสูง รอยละ 35.8     

ขอคำถามที่มีระดับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานสูงมากที่สุดคือ ทานรับประทาน

ยอดสะเดาลวกหรือตมเพ่ือชวยทำใหเจริญอาหารมากขึ้น รอยละ 71.1 ขอคำถามที่มีระดับพฤติกรรม

การใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานปานกลางมากที่สุดคือ ทานรับประทานกระเทียมสดรักษา

อาการจุกเสียด แนน เน่ืองจากอาหารไมยอย รอยละ 66.7 ขอคำถามที่มีระดับพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับต่ำมากที่สุด คือ ทานแนะนำใหประชาชนของทานใช  

ยาแผนปจจุบันรักษาโรคเกลื้อน รอยละ 67.5 

  3. ความรูเกี่ยวกับการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน จากการศึกษาพบวา      

กลุมตัวอยางสวนใหญมีระดับความรูปานกลาง รอยละ 45.9 ขอคำถามที่ตอบถูกมากที่สุดคือ         

เม็ดแมงลักนำมาใชเปนยาระบาย ขัยถายสะดวก คนรอยละ 98.4 ขอคำถามที่ตอบผิดมากที่สุดคือ    

หามใชใบบัวบกรักษาแผลไฟไหมน้ำรอนลวกเพราะจะทำใหแผลเปนหนองได รอยละ 63.0 

  4. ทัศนคติตอการใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน จากการศึกษาพบวา กลุมตัวอยาง

สวนใหญมีระดับทัศนคติไมดี รอยละ 41.1 ขอคำถามที่มีระดับทัศนคติดีมากที่สุดคือ  การใชสมุนไพร

ในงานสาธารณสุขมูลฐานทำไดงายเพราะสามารถปลูกไวใชเองและหาไดในชุมชน  รอยละ 91.1     

ขอคำถามที่มีระดับทัศนคติปานกลางมากที่สุดคือหากเราใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน      

เปนประจำจะทำใหรางกายออนแอภูมิตานทานต่ำ รอยละ 46.3 ขอคำถามที่ขอคำถามที่มีระดับ

ทัศนคติไมดีมากที่สุดคือ ทานจะไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน 

เน่ืองจากมีขั้นตอน วิธีการใชที่ยุงยาก รอยละ 35.8 

  5. ชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน จากการศึกษาพบวา         

กลุมตัวอยางสวนใหญมีระดับชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานสูง รอยละ 51.6 

ขอคำถามที่มีระดับชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานสูงมากที่สุดคือ ทานปลูก

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไวเองที่บาน รอยละ 39.8 ขอคำถามที่มีระดับชองทางการไดมาของ

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานปานกลางมากที่สุดคือทานหาซื้อสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

จากโรงพยาบาล/รพ.สต. รอยละ 66.7 ขอคำถามที่ขอคำถามที่มีระดับชองทางการไดมาของสมุนไพร

ในงานสาธารณสุขมูลฐานต่ำมากที่สุดคือ ทานหาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไดจากปา       

รอยละ 55.7 

 6. การไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน จากการศึกษา 

พบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมีระดับการไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข   

มูลฐานอยูในระดับสูง คิดเปนรอยละ 37.4  ขอคำถามที่มีระดับการไดรับขอมูลขาวสารดานการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานสูงมากที่สุด บุคคลในครอบครัวไมสนับสนุนใหทานใชสมุนไพร     
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ในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน รอยละ 50.0 ขอคำถามที่มีระดับการไดรับขอมูล

ขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานปานกลางคือ ทานหาซื้อสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานจากโรงพยาบาล/รพ.สต. รอยละ 66.7 ขอคำถามที่มีระดับการไดรับขอมูลขาวสาร

ดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานต่ำมากที่สุดหัวหนาชุมชนไมแนะนำใหใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน รอยละ 37.0 

  7. ผลการทดสอบสมมติฐาน จากการศึกษาเรื่อง ปจจัยที่มีความสัมพันธตอพฤติกรรมการ 

ใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.)             

ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส กับสมมติฐาน 4 ขอ พบวา มีความสัมพันธ ดังน้ี 

  7.1 ปจจัยสวนบุคคล อายุ เพศ ศาสนา สถานภาพ การศึกษา อาชีพและรายไดตอเดือน 

ดังน้ี 

  7.1.1 ผลการทดสอบความสัมพันธระหวางอายุกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน พบวา อายุไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพร  

  7.1.2 ผลการทดสอบความสัมพันธระหวางเพศกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน พบวา เพศไมมคีวามสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพร  

  7.1.3 ผลการทดสอบความสัมพันธระหวางศาสนากับพฤติกรรมการใชสมุนไพร     

ในงานสาธารณสุขมูลฐาน พบวา ศาสนาไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

  7.1.4 ผลการทดสอบความสัมพันธระหวางสถานภาพกับพฤติกรรมการใชสมุนไพร 

ในงานสาธารณสุขมูลฐาน พบวา สถานภาพไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพร  

  7.1.5 ผลการทดสอบความสัมพันธระหวางการศึกษากับพฤติกรรมการใชสมุนไพร  

ในงานสาธารณสุขมูลฐาน พบวา การศึกษาไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

  7.1.6 ผลการทดสอบความสัมพันธระหวางอาชีพกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน พบวา อาชีพมีความสมัพันธกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพร   

  7.1.7 ผลการทดสอบความสัมพันธระหวางรายไดกับพฤติกรรมการใชสมุนไพร      

ในงานสาธารณสุขมูลฐาน พบวา การศึกษาไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

 7.2 ผลการทดสอบสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางปจจัยนำกับพฤติกรรมการใช         

ยาสมนุไพร พบวา  

    7.2.1 ปจจัยนำดานความรูเก่ียวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไมมี

ความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 
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  7.2.2 ปจจัยนำดานทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณมูลฐานไมมีความสัมพันธ

กับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน    

(อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส 

 7.3 ผลการทดสอบสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางปจจัยเอ้ือกับพฤติกรรมการใชยา

สมุนไพร พบวา ปจจัยเอ้ือ คือ ชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานมีความสัมพันธ

กับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05              

มีความสมัพันธทิศทางบวกในระดับต่ำ     

 7.4 ผลการทดสอบสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธระหวางปจจัยเสริมกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพร 

พบวา ปจจัยเสริม คือ การไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน            

มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ       

ที่ระดับ 0.05 (p-value = 0.00) มีความสัมพันธทิศทางบวกในระดับคอนขางต่ำ    

  

อภิปรายผล 

 

 1. ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ เพศ ศาสนา สถานภาพ การศึกษา อาชีพและรายไดตอ

เดือน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัคร

สาธารณสุข ประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส จากการทดสอบสมมติฐานดวย

การหาความสัมพันธโดยใชสถิติไคสแควรไดดังน้ี 

  1.1 ดานอายุ ผลการศึกษาพบวา อายุไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพร    

ในงานสาธารณสุขมูลฐาน ของอาสาสมัครสาธารณสุข ประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ   

จังหวัดนราธิวาส (p-value = 0.88) ซึ่งกลุมตัวอยางสวนใหญมีอายุอยูระหวาง 51 - 60 ป และ    

กลุมตัวอยางทุกระดับชวงอายุมีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับ     

ปานกลางขึ้นไปทั้งน้ีเน่ืองจากกลุมตัวอยางเปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบานมีบทบาทที่สำคัญ

ในฐานะผูนำการเปลี่ยนแปลงดานพฤติกรรมสุขภาพอนามัยของประชาชน จึงจำเปนตองมีความรู

เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพเบ้ืองตนซึ่งสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเปนอีกองคความรูหน่ึง          

ที่อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบานจะไดรับการอบรมจากหนวยงานสาธารณสุข (สิริญา ไผปอง 

และ สมเดช พินิจสุนทร, 2559: 291) สอดคลองกับการศึกษาของ วิริญญา เมืองชาง (2560: 125) 

ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพของประชาชน            

ในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา ผลการศึกษาพบวา อายุไมมีความสัมพันธกับการใชสมุนไพรในการดูแล

สุขภาพของประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา (p-value = 0.657) และสอดคลองกับผลงานวิจัยของ 

พัชรสณธ์ิ อวมเกิด (2560: 66) ศึกษาปจจัยทำนายพฤติกรรมการใชยาปฏิชีวนะของอาสาสมัคร
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สาธารณสุขประจำหมูบานในจังหวัดปทุมธานี ผลการศึกษาพบวา อายุไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรม

การใชยาปฏิชีวนะของอาสาสมคัรสาธารณสุขประจำหมูบานในจังหวัดปทุมธานี  

 1.2 ดานเพศ ผลการศึกษาพบวา เพศไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพร    

ในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุข ประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ   

จังหวัดนราธิวาส (p-value = 0.07) กลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิงซึ่งถือไดวาเปนเพศที่มีการ

ดูแลสุขภาพมากกวาเพศชาย แตผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยางทั้งเพศชายและเพศหญิงมีพฤติกรรม

การใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับสูงทั้งน้ีเน่ืองจากอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมูบานจำเปนตองมีการฝกอบรมอยูเปนประจำเพ่ือนำความรูมาเผยแพรสูประชาชนในความดูแล

ประกอบกับรูปแบบการดำรงชีวิตที่คลายคลึงกันทำใหทั้งเพศชายและเพศหญิงตางไดรับองคความรู

เกี่ยวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานที่เหมือนกัน (วิริญญา เมืองชาง, 2560: 110) สอดคลองกับ

งานวิจัยของ นุชราพร แซต้ัง และคณะ (2561: 171) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใช

ยาปฏิชีวนะในอาการเจ็บคอ บาดแผลสะอาด ทองรวง ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบานผล

การศึกษาพบวาเพศไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาปฏิชีวนะในอาการเจ็บคอ บาดแผล

สะอาด ทองรวง ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน และสอดคลองกับผลการวิจัยของ          

วิริญญา เมืองชาง (2560: 125) ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ

ของประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา เพ่ือศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในการดูแลสุขภาพของประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา ผลการศึกษาพบวา เพศไมมี

ความสัมพันธกับการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพของประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา         

(p-value = 0.473) 

 1.3 ดานศาสนา ผลการศึกษาพบวา ศาสนาไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน (p-value = 0.37) จากงานวิจัยน้ีพบวาบริบทพ้ืนที่มีความเปนอยู

รวมกันของชาวไทยพุทธและไทยมุสลิมกันมาต้ังแตบรรพบุรุษ มีประเพณี วัฒนธรรม ความเปนอยูที่

คลายคลึงกันจึงทำใหการดูแลสุขภาพตัวเองของกลุมตัวอยางไมแตกตางกัน ทั้งน้ีไมวากลุมตัวอยางจะ

นับถือศาสนาไหนก็ยังมีการใชสมุนไพรในการรักษาโรค ที่ถือเปนการดูแลสุขภาพเบ้ืองตนแบบพ่ึงพา

ตนเองที่สามารถใชไดทั่วไป อีกทั้งศาสนาไมมีการจำกัดกรอบความรู แตยังสงเสริมใหมีการเรียนรู

ตลอดเวลาจึงเปนผลใหไมมีความแตกตางกัน สอดคลองกับผลการศึกษาของ อัสนีย มะนอ และคณะ 

(2561: 127) ที่ทำการศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการสรางเสริมสุขภาพของตำรวจที่ปฏิบัติงาน 

ในพ้ืนที่ 3 จังหวัดชายแดนใต พบวาศาสนาที่แตกตางกันไมมคีวามสัมพันธกับพฤติกรรมการสรางเสริม

สุขภาพของตำตรวจที่ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ 3 จังหวัดชายแดนใต 

 1.4 ดานสถานภาพ ผลการศึกษาพบวา สถานภาพไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน (p-value = 0.21) จากงานวิจัยน้ีพบวา กลุมตัวอยางสวนใหญมี
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สถานภาพสมรส ซึ่งไดรับการดูแลใหความเอาใจใสจึงทำใหเกิดแรงจูงใจจากคูสมรสที่จะปฏิบัติจะดูแล

สุขภาพตนเองมากขึ้น  (สุคนธธิกา นพเกา และคณะ, 2560: 9) และประกอบกับเปนอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมูบานจึงทำใหการเขาถึงขอมูลเกี่ยวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานมากกวา

ประชาชนทั่วไป รวมทั้งรูปแบบการดำเนินชีวิตที่คลายกันทำใหตางไดรับองคความรูเก่ียวกับสมุนไพร

ในงานสาธารณสุขมูลฐานที่ เหมือนกัน สอดคลองกับงานวิจัยของ นุชราพร แซ ต้ัง และคณะ       

(2561: 171) ศึกษา ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาปฏิชีวนะในอาการเจ็บคอ บาดแผล

สะอาด ทองรวง ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบานผลการศึกษาพบวาสถานภาพไมมี

ความสัมพันธ กับพฤติกรรมการใชยาปฏิ ชีวนะในอาการเจ็บคอ บาดแผลสะอาด ทองรวง             

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน และสอดคลองกับงานวิจัยของ ฤทธิชัย พิมปาน และคณะ, 

(2557: 22) พฤติกรรมการใชยาสมุนไพรของผูปวยโรคเบาหวาน จังหวัดกาญจนบุรี เพ่ือศึกษา

พฤติกรรมการใชยาสมุนไพรของผูปวยโรคเบาหวาน จังหวัดกาญจนบุรี ผลการศึกษาพบวา สถานภาพ

ไมมีความสัมพันธพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรของผูป วยโรคเบาหวาน จังหวัดกาญจนบุรี                

(p-value = 0.16)  

 1.5 ดานการศึกษา ผลการศึกษาพบวา ระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรม

การใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน (p-value = 0.37) จากงานวิจัยน้ีพบวากลุมตัวอยางสวน

ใหญสำเร็จการศึกษาระดับมัธยมศึกษาขึ้นไป ซึ่งถือเปนการสำเร็จขั้นพ้ืนฐานที่ทำใหประกอบอาชีพอ่ืน

ตอได และยังมีความรูไวตอยอดงานอ่ืน ๆ ได เชน การใชประโยชนจากสื่อออนไลนในการคนหาขอมูล

ตาง ๆ ทำใหมีความรูเพ่ิมขึ้นนอกจากน้ีผูที่สำเร็จการศึกษาในระดับที่สูงจะมีทักษะ ประสบการณ  

และยังเปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน ตางไดรับองคความรูเกี่ยวกับสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานที่เหมือนกันจึงอาจสงผลใหระดับการศึกษาไมมีผลตอพฤติกรรมการใชสมุนไพร    

ในงานสาธารณสุขมูลฐาน สอดคลองกับงานวิจัยของ นุชราพร แซ ต้ัง และคณะ (2561: 171)      

ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาปฏิชีวนะในอาการเจ็บคอ บาดแผลสะอาด 

ทองรวง ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบานผลการศึกษาพบวาระดับการศึกษาไมมี

ความสัมพันธ กับพฤติกรรมการใชยาปฏิ ชีวนะในอาการเจ็บคอ บาดแผลสะอาด ทองรวง             

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน และสอดคลองกับผลงานวิจัยของ พัชรสณธ์ิ  อวมเกิด 

(2560: 66) ศึกษาปจจัยทำนายพฤติกรรมการใชยาปฏิชีวนะของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน

ในจังหวัดปทุมธานี ผลการศึกษาพบวา ระดับการศึกษาไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยา

ปฏิชีวนะของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบานในจังหวัดปทุมธานี   

 1.6 ดานอาชีพ ผลการศึกษาพบวา อาชีพมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรใน

งานสาธารณสุขมูลฐานอยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (p-value = 0.01) จากงานวิจัยน้ีพบวา

กลุมตัวอยางสวนใหญมีอาชีพเกษตรกรรมและมีพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยู
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ในระดับต่ำ ซึง่อาชีพสังคมหรือสภาพแวดลอมในการทำงานเปนสิ่งสำคัญในการตัดสินใจในการเลือกใช

หรือเลือกปฏิบัติในสิ่งตาง ๆ ทำใหแตละบุคคลตระหนักและเขาใจในเหตุผล อีกทั้งอาชีพยังทำใหเกิด

ความแตกตางทางความคิด ทัศนคติ คานิยมของแตละบุคคลจึงสงผลใหแตละบุคคลมีพฤติกรรมการ 

ใชสมุนไพรงานงานสาธารณสุขมูลฐานที่แตกตางกัน สอดคลองกับงานวิจัยของ วาสนา สิทธิกัน   

(2560: 61) ศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ ในเขตเทศบาลตำบลบานโฮง 

อำเภอบานโฮง จังหวัดลำพูน ผลการศึกษาพบวาอาชีพมีความสัมพันธพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของ

ผูสูงอายุ ในเขตเทศบาลตำบลบานโฮง อำเภอบานโฮง จังหวัดลำพูน และไมสอดคลองกับงานวิจัยของ 

วิริญญา เมืองชาง (2560: 125) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแล

สุขภาพของประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา ผลการศึกษาพบวา อาชีพไมมีความสัมพันธกับ

การใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพของประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา (p-value = 0.63)    

 1.7 ดานรายได ผลการศึกษาพบวา รายไดไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพร

ในงานสาธารณสุขมูลฐาน (p-value = 0.28)  จากงานวิจัยน้ีพบวาอาจเปนไปไดวากลุมตัวอยางสวน

ใหญไดรับการสืบทอดการใชสมุนไพรมาจากบรรพบุรุษและสวนมากสมุนไพรก็หาไดตามปา และหาได

งายในชุมชน แมไมมีรายไดก็สามารถปลูกหรือหาไดจึงทำใหรายไดไมมีผลตอพฤติกรรมการใชยา

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน สอดคลองกับผลงานวิจัยของ นุชราพร แซ ต้ัง และคณะ        

(2561: 171) ศึกษา ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาปฏิชีวนะในอาการเจ็บคอ บาดแผล

สะอาด ทองรวง ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน ผลการศึกษาพบวารายไดไมมี

ความสัมพันธ กับพฤติกรรมการใชยาปฏิ ชีวนะในอาการเจ็บคอ บาดแผลสะอาด  ทองรวง             

ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน และสอดคลองกับผลงานวิจัยของ ฤทธิชัย พิมปาน      

และคณะ (2557: 22) ศึกษาพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรของผูปวยโรคเบาหวาน จังหวัดกาญจนบุรี            

ผลการศึกษาพบวา รายไดไมมีความสัมพันธพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรของผูปวยโรคเบาหวาน 

จังหวัดกาญจนบุรี ( p-value = 0.26)  

 2. พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมูบานในอำเภอตากใบจังหวัดนราธิวาสจากผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยางมีพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานในระดับสูง อาจเน่ืองมาจากกลุมตัวอยางเปนอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจำหมูบาน ซึ่งมีความรูทางดานสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูแลว และบริบท

พ้ืนที่ของกลุมตัวอยางเปนชนบทอยูกันแบบครอบครัวใหญอาจไดรับขอมูลการใชสมุนไพรที่คลายคลึง

กันซึ่งการใชยาสมุนไพรสวนใหญเปนภูมิปญญาที่สืบทอดกันจากบรรพบุรุษ จึงสงผลใหพฤติกรรมการ

ใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับสูง สอดคลองกับงานวิจัยของ วิริญญา เมืองชาง 

(2560: 125) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพของ

ประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา และสอดคลองกับ สมเกียรติยศ วรเดช และคณะ (2558: 57) 
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ศึกษาปจจัยทีมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใช สมุนไพรในการดูแลตนเองของอาสาสมัคร

สาธารณสุข ประจำหมูบานอำเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง ซึ่งประชาชนมีความสนใจที่จะใชสมุนไพร   

แตสมุนไพรบางชนิดหายาก บางตัวมีขอจำกัดและมีคาใชจายสูงประกอบกับมีขั้นตอนที่ใชยุงยาก     

ในการเตรียมยานานรูสึกเสียเวลา และรับประทานยาก ทั้งสี และกลิ่นไมนารับประทาน และที่สำคัญ

คือไมคอยรูจักสมุนไพรและสรรพคุณ ขั้นตอนวิธีใช ขอหามขอควรระวังในการใชแตถาจำเปนตอง     

ไปถามผูสูงอายุที่มีความรูดานสมุนไพรในชุมชนซึ่งอยากใหอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน    

นำความรูเรื่องสมุนไพรมาใหคำแนะนำ 

  3. ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 2 ปจจัยนำไดแกความรูเก่ียวกับการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานและ ทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณมูลฐาน มีความสัมพันธกับพฤติกรรม

การใชยาสมุนไพรในงานสารธารณสุขมูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.)       

ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส จากการทดสอบสมมติฐานดวยสถิติคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธ    

ของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment  Correlation Coeffcient) ไดดังน้ี                                                                                                                                                              

 3.1 ดานความรูเก่ียวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน  ผลการศึกษาพบวา

ความรูเกี่ยวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน  ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน (p-value = 0.22) จากงานวิจัยน้ีพบวากลุมตัวอยางสวนใหญ      

มีระดับความรูเก่ียวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานในระดับปานกลางอาจเน่ืองจากที่ผานมา

ประชาชนอาจยังไมไดความรูเก่ียวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานที่ถูกตองและอาจจะขาดการ

รณรงคที่ตอเน่ืองจากหนวยงานที่เก่ียวของซึ่งตรงกับสมมติฐานของ Green and Kreuter (1999)    

ไดกลาวถึงความรูวาเปนปจจัยนำที่สำคัญที่จะสงผลตอการแสดงพฤติกรรมแตความรูอยางเดียวไม

เพียงพอที่จะกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพได จะตองมีปจจัยอ่ืน ๆ ดวยสอดคลองกับ

ผลการวิจัยของ นุชราพร แซต้ัง และคณะ (2561: 171) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรม

การใชยาปฏิชีวนะในอาการเจ็บคอ บาดแผลสะอาด ทองรวง ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมูบานผลการศึกษาพบวาความรูไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาปฏิชีวนะในอาการเจ็บคอ 

บาดแผลสะอาด ทองรวง ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน และสอดคลองกับงานวิจัยของ 

ชัญญานุช ไพรวงษ และคณะ (2561: 391) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ของผูสูงอายุ ตำบลบานใหม อำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา พบวา ทัศนคติอาจไมมีความสัมพันธ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุ ตำบลบานใหม อำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา   

 3.2 ดานทัศนคติเก่ียวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ผลการศึกษาพบวา

ทัศนคติเกี่ยวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ไมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน (p-value = 0.21) จากงานวิจัยน้ีพบวากลุมตัวอยางสวนใหญมี

ทัศนคติเกี่ยวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานอยูในระดับต่ำ ซึ่งอาจมีความเปนไปไดวาการ
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ดูแลสุขภาพของกลุมตัวอยางมีแคทัศนคติไมเพียงพอจะตองปฏิบัติในชีวิตประจำวันอีกดวย สอดคลอง

กับงานวิจัยของ เอกพล กาละดี (2557: 56) ศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการใชยาชุดของ

ประชาชนในตำบลนาฝาย อำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ: การวิเคราะหตัวแปรเชิงพหุ ผลการศึกษาพบวา

ทัศนคติไมมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชยาชุดของประชาชนในตำบลนาฝาย อำเภอเมือง  

จังหวัดชัยภูมิ: การวิเคราะหตัวแปรเชิงพหุ ( p-value = 0.52) และสอดคลองกับงานวิจัยของ    

ชัญญานุช ไพรวงษ และคณะ (2561: 391) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ของผูสูงอายุ ตำบลบานใหม อำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา พบวาทัศนคติอาจไมมีความสัมพันธ

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุ ตำบลบานใหม อำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา  

 4. ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 3 ปจจัยเอ้ือ ไดแก ชองทางการไดมาของสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน  มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในงานสารธารณสุขมูลฐานของ

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส จากการทดสอบ

สมมติฐานดวยสถิ ติค าสัมประสิท ธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน  (Pearson’s Product Moment  

Correlation Coeffcient) ไดดังน้ี     

  4.1 ดานชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ผลการศึกษาพบวา

ชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพร

ในงานสาธารณสุขมูลฐานอยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 มีความสัมพันธทิศทางบวก          

ในระดับต่ำ จากงานวิจัยน้ีพบวาชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานของกลุม

ตัวอยางอยูในระดับสูง ซึ่งกลุมตัวอยางมีลักษณะคุณสมบัติที่คลายคลึงกัน พ้ืนที่อาศัยเปนชนบทซึ่งมี

การใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพที่ถายทอดมาจากบรรพบุรุษทำใหในชุมชนหาสมุนไพรไดอยางงาย 

แตอาจมีสมุนไพรบางชนิดที่ไมเพียงพอตอการเลือกใช บางชนิดหายากไมสะดวกตอการใช จึงสงผลตอ

พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน  สอดคลองกับงานวิจัยของ วิริญญา เมืองชาง 

(2560: 125) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพของ

ประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยาพบวา ชองทางการไดมาของสมุนไพรมีความสัมพันธ         

กับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพของประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา           

(p < 0.001)                                                                                                                                             

 5. ผลการทดสอบสมมติฐานที่ 4 ปจจัยเสริมไดแก การไดรับรูขอมูลขาวสารดานการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข   

มูลฐานของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ในอำเภอตากใบ จังหวัดนราธิวาส จากการ

ทดสอบสมมติฐานดวยสถิติคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s Product Moment  

Correlation Coeffcient) ไดดังน้ี     
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 5.1 การไดรับรูขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานมีความสัมพันธ

กับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01       

(p-value = <0.001) มีความสัมพันธทิศทางบวกในระดับคอนขางต่ำ เน่ืองจากปจจุบันประชากรสวน

ใหญสามารถรับรูและเขาถึงขอมูลขาวสารเกี่ยวกับการใชสมุนไพรไดอยางงายดาย เชน การใช

ประโยชนจากสื่อออนไลนในการคนหาขอมูลตาง ๆ ทำใหมีความรูเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพเพ่ิมมาขึ้น

จึงสงผลตอการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใชสมุนไพรเพ่ือดูแลสุขภาพมากย่ิงขึ้น ดังน้ันไมวาจะเปน

บุคคลหรือสื่อตาง ๆ จะสงผลตอการใชสมุนไพรเปนอยางมาก สอดคลองกับงานวิจัยของ วิริญญา 

เมืองชาง (2560: 125) ศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ

ของประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยาพบวา การรับรูขอมูลขาวสารมีความสัมพันธกับพฤติกรรม

การใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพของประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา (p < 0.001)  และ

สอดคลองกับ สมเกียรติยศ วรเดช และคณะ (2558: 57) ศึกษาปจจัยทีมีความสัมพันธตอพฤติกรรม

การใชสมุนไพรในการดูแลตนเองของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน อำเภอกงหรา จังหวัด

พัทลุง พบวาการรับรูขอมูลขาวสารมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลตนเองของ

อาสาสมัครสาธารณสุข ประจำหมูบานอำเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง  

 

ขอเสนอแนะ 

 

 1. ขอเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช 

 1.1 จากการศึกษาพบวาปจจัยเอ้ือคือ ชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุข

มูลฐานมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ดังน้ัน ผูนำชุมชน     

หรือผูเก่ียวของควรมีนโยบายในการสงเสริมหรือสนับสนุนใหประชาชนไดรับ คือ การจัดหาแหลง

สมุนไพรตาง ๆ ไดงายขึ้นกวาปลูกไวใชเองหรือการเก็บจากแหลงธรรมชาติ 

 1.2 จากการศึกษาพบวาปจจัยเสริมคือ การไดรับขอมูลขาวสารของสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐาน ดังน้ัน ผูนำชุมชน หรือผูเก่ียวของควรมีนโยบายในการสงเสริมหรือสนับสนุนให

ประชาชนไดรับ คือ ขอมูลขาวสารและคำแนะนำในการใชยาสมุนไพรจากผูเช่ียวชาญเรื่องสมุนไพร 

  

 2. ขอเสนอแนะในการวิจยัครั้งตอไป 

 2.1 ควรมีการศึกษาเชิงลึกเก่ียวกับพฤติกรรมการใชยาสมุนไพร วามีการใชยาสมุนไพร

ชนิดไหน รักษาโรคอะไรบาง 

 2.2 ควรมีการศึกษาพฤติกรรมการใชยาสมุนไพรในดานอ่ืน ๆ เชน การปองกันการ

สงเสริม และการฟนฟู 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

บรรณานุกรม 



 85 

บรรณานุกรม 

 

กรมพัฒนาการแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือก. (2561). สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

(Online). http://www.dtam.moph.go.th/indigenous/index.htm, 4 กรกฎาคม 2561. 

กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ. (2562). คูมือสำหรับเจาหนาที่เพื่อการยกระดับเปน อสม. หมอประจำบาน

(Online). http://www.xn--y3cri.com/document.pdf, 4 กรกฎาคม 2562. 

ชัญญานุช  ไพรวงษ และคณะ. (2561). “ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ ของผูสูงอายุ 

ตำบลบานใหม อำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา.” วารสารวิชาการสถาบันเทคโนโลยีแหงสุวรรณภูมิ. 

380 – 393. 

ดาวรุง  คําวงศ และคณะ. (2555). “ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการใชยาของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมูบาน.” วารสารไทยเภสัชศาสตรและวิทยาการสุขภาพ. 7(3), 121 – 126. 

นุชราพร  แซต้ัง และคณะ. (2561). “ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชยาปฏิชีวนะในอาการเจ็บคอ  

           บาดแผลสะอาด ทองรวง ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน.” วารสารพยาบาลทหารบก. 

            17 (พิเศษกันยายน – ธันวาคม), 166 -174.  

 บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธ์ิ. (2551). ระเบียบวิธีการวิจัยทางสังคมศาสตร. พิมพครั้งที่ 10 . กรุงเทพมหานคร: 

จามจุรีโปรดักท. 

ปุญญพัฒน  ไชยเมล และคณะ. (2555). “ปจจัยที่มีผลตอการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพเบ้ืองตน.” 

วารสารสาธารณสุขมหาวิทยาลัยบูรพา. 7(2), 25 – 37. 

พวงรัตน  ทวีรัตน. (2540). วิธีการวิจัยทางพฤติกรรมศาสตรและสังคมศาสตร. กรุงเทพมหานคร:  

สำนักทดสอบทางการศึกษาจิตวิทยา มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒประสานมิตร. 

พัชรสณธ์ิ  อวมเกิด. (2560). ปจจัยทำนายพฤติกรรมการใชยาปฏิชีวนะของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมูบานในจังหวัดปทุมธานี. วิทยานิพนธสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร. 

ฤทธิชัย  พิมปาน และคณะ. (2557). “พฤติกรรมการใชยาสมุนไพรของผูปวยโรคเบาหวาน จังหวัด

กาญจนบุรี.” วารสารวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ. 30(3), 14 – 25. 

ลักขณา  สริวัฒน. (2554). การคดิ. กรุงเทพมหานคร: โอเดียนสโตร. 

วาสนา  สิทธิกัน. (2560). ปจจัยที่ มีผลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุในเขตเทศบาล     

ตำบลบานโฮง อำเภอบานโฮง จังหวัดลำพูน. วิทยานิพนธสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต     

มหาวิทยาลัยราชภัฏเชียงใหม. 

วิเชียร  เกตุสิงห. (2538). คาเฉลี่ยกับการแปลความหมาย. ขาวสารการวิจัยการศึกษา. 18 (2), 63-74. 

 

http://www.dtam.moph.go.th/indigenous/index.htm
http://www.%E0%B8%AD%E0%B8%AA%E0%B8%A1.com/document.pdf


 86 

วิริญญา  เมืองชาง. (2560). ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการดูแลสุขภาพ.

ตนเองของประชาชนในอำเภอแมใจ จังหวัดพะเยา. วิทยานิพนธสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต 

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร. 

วิไลวรรณ  ชัยณรงค. (2554). ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรเพื่อรักษาเบื้องตน

ของประชาชน ในเขตอำเภอธัญบุรี จังหวัดปทุมธานี. วิทยานิพนธวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต 

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร. 

สงา อยูคง. (2556). “ความรู เจตคติและพฤติกรรมการใชสมุนไพรของอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) 

อําเภอทรายมูล  จังหวัดยโสธร.” วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยราชภัฏนครศรีธรรมราช. 15(1),  

70 – 79. 

สมเกียรติยศ  วรเดช และคณะ. (2558). “ปจจัยทีมีความสัมพันธตอพฤติกรรมการใชสมุนไพรในการ”  

          ดูแลตนเองของอาสาสมัครสาธารณสุข ประจำหมูบานอำเภอกงหรา จังหวัดพัทลุง.” วารสารวิชาการ 

          สาธารณสุข. 24(1), 50 – 59. 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดนราธิวาส. (2557). รายงานการดําเนินงานแพทยแผนไทย ป2557 

(Online). http://www.ntwo.moph.go.th/blog/wpcontent/doc/rep57/7, 1 กันยายน 2559.   

สำนักงานคณะกรรมการสาธารณสุขมูลฐาน. (2537). ศูนยสาธารณสุขมูลฐานชุมชน (ศสมช.). 

เอกสารเผยแพรสาธารณสุขมูลฐาน. กรุงเทพ: กระทรวงสาธารณสุข. 

สินีนาฏ วิทยพิเชฐสกุล และอุกฤษฏ สิทธิบุศย. (2559). “พฤติกรรมการใชยาของอาสาสมัครประจำ 

หมูบาน ตำบลบอกวางทอง อำเภอบอทอง จังหวัดชลบุร.ี” วารสารสาธารณสขุมหาวิทยาลัย

บูรพา. 19(1), 117 – 128. 

สิริญา ไผปอง และสมเดช พินิจสุนทร. (2559). “ความรูและบทบาทของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมูบานในการวางแผนพัฒนาสาธารณสุขระดับชุมชน อำเภอเพ็ญ จังหวัดอุดรธานี.” 

วารสารการพัฒนาสุขภาพชมุชน มหาวิทยาลัยขอนแกน. 4(2), 291 – 305. 

สุกิจ  ไชยชมพู และคณะ. (2555). “ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรของ

ประชาชน ในเขต 11 กระทรวงสาธารณสุข.” วารสารเก้ือการุณย. 19(2), 25-37.    

สุคนธธิกา  นพเกา และคณะ. (2560). “ปจจัยพยากรณพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองดวยวิถี

การแพทยแผนไทยและการแพทยทางเลือกของอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน จังหวัด

พิษณุโลก.” วารสารวิจัยทางวิทยาศาสตรสุขภาพ. 11(2), 1-10. 

อัสนีย  มะนอ และคณะ. (2561) “ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการสรางเสริมสุขภาพของตำตรวจที่

ปฏิบัติงานในพ้ืนที่ 3 จังหวัดชายแดนใต.” วารสารศึกษาศาสตร. 29(2), 123-132 

 

http://www.ntwo.moph.go.th/blog/wpcontent/doc/rep57/7


 87 

อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน. (2561). อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน (Online).        

 www.pcko.moph.go.th, 4 กรกฎาคม 2561. 

เอกพล  กาละดี. (2557). “ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการใชยาชุดของประชาชนในตำบลนาฝาย 

อำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ: การวิเคราะหตัวแปรเชิงพหุ.” วารสารอาหารและยา. 2557 

(ฉบับเดือนพฤษภาคม - สิงหาคม), 50 - 58. 

Bloom.B.S. (1968). Mastery learning. UCLA – CSEIP Evaluation Comment. 1 (2) Losangeles. University 

of California at Los Angeles. 

Green, L.W., Krueter , M.W. ( 1999 ). Health Promotion Planning An Education and  

           Ecological Approach. (3rd ed). Mountain View,CA: Mayfield Publishing  Company. 

Lefton, L. A., & Brannon, L. (2008). Psychology. New York: Pearson Education 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก 



 89 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ก 
รายนามผูเชีย่วชาญตรวจสอบเครื่องมือ 
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รายนามผูเช่ียวชาญ  
 

1. ผูชวยศาสตราจารย ดร.พนม สุขจันทร ตำแหนง รองคณบดีฝายวิจัยและบริการวิชาการ  

   คณะแพทยศาสตร 

  สถานที่ทำงาน มหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร 

 

2. ดร.กรรณภา  ไชยประสิทธ์ิ ตำแหนง รองคณบดีฝายนโยบายและแผน  

   คณะพยาบาลศาสตร 

  สถานที่ทำงาน มหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร 

 

3. นางสาวกนกกร มอหะหมดั ตำแหนง แพทยแผนไทยปฏิบัติการ  

   หัวหนาหลักกลุมงานหลักสูตรการแพทยแผนไทย 

  สถานที่ทำงาน วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร 

  จังหวัดยะลา 
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หนังสือขอความอนุเคราะหเปนผูเชี่ยวชาญตรวจสอบเครื่องมือ 
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เครื่องมือท่ีใชในการวิจยั 
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คำชี้แจง   
 

 แบบสอบถามน้ีใชศึกษาในการทำวิทยานิพนธของนักศึกษาสาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน 

หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต มหาวิทยาลัยราชภัฏสงขลา มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาปจจัยที่มี

ความสัมพันธกับพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ของ อาสาสมัครสาธารณสุข

ประจำหมูบาน(อสม.) ในอำเภอตากใบ  จังหวัดนราธิวาส 

ผูวิจัยขอความรวมมือจากทาน กรุณาตอบแบบสอบถามใหครบทุกขอ ตรงตามความเปนจริงและตรง

กับความเห็นของทาน ขอมูลที่ไดจะเก็บไปใชประโยชนเพ่ือการวิจัยเทาน้ัน ซึ่งขอมูลที่ไดจะปกปดเปน

ความลับและจะไมมีผลใด ๆ ตอทาน และขอขอบคุณทุกทานที่ ใหความรวมมือในการตอบ

แบบสอบถาม 

แบบสอบถามน้ีแบงออกเปน 6 ตอน ดังน้ี 

ตอนที ่1 แบบสอบถามขอมูลทั่วไปจำนวน 8 ขอ 

ตอนที่ 2 แบบทดสอบความรูดานเกี่ยวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน จำนวน 30 ขอ 

ตอนที่ 3 แบบสอบถามทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน จำนวน 19 ขอ 

 ตอนที่ 4 แบบสอบถามชองทางการไดมาของสมุนไพร จำนวน 8 ขอ 

ตอนที่ 5 แบบสอบถามการรับรูขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน  

  จำนวน10 ขอ 

ตอนที่ 6 แบบสอบถามพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน จำนวน 20 ขอ 

 

 ขอขอบพระคุณในความกรณุาอยางสูง 

    นวลพรรณ  ทองคุปต 

 นักศึกษาปริญญาโท 

 หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต  

                                                สาขาสาธารณสุขชุมชนมหาวิทยาลัยราชภัฏสงขลา  

แบบสอบถามเพ่ือการวจิัย 

 

เร่ือง ปัจจัยท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการใช้ยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน ของ

อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมู่บ้าน (อสม.)ใน อาํเภอตากใบ  จังหวดันราธิวาส 
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ตอนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลทั่วไป 

คำชี้แจง โปรดทำเครื่องหมาย √ ลงใน (  ) ใหตรงกับความเปนจริงและเติมขอความลงในชองวางให

สมบูรณ  

 

1. อายุ  ...............................ป 

2. เพศ 

(   ) 2.1 ชาย    (   ) 2.2 หญิง 

3. ศาสนา     

    (   ) 3.1 พุทธ    (   ) 3.2 อิสลาม  

(   ) 3.3 อ่ืน ๆ โปรดระบุ............................................................... 

4. สถานภาพ 

(   ) 4.1 โสด    (   ) 4.2lสมรส 

(   ) 4.3lหมาย/หยา/แยกกนัอยู  (   ) 4.4 อ่ืน ๆ โปรดระบุ.................... 

5.ระดับการศึกษา 

(   ) 5.1 ประถมศึกษา   (   ) 5.2 มัธยมศึกษา/ปวช. 

(   ) 5.3 อนุปริญญา/ปวส.  (   ) 5.4 ปรญิญาตรี 

(   ) 5.5 สูงกวาปริญญาตร ี  (   ) 5.6 อ่ืน ๆ โปรดระบุ.................... 

6. อาชีพ 

 (   ) 6.1 เกษตรกรรม   (   ) 6.2 คาขาย/ประกอบธุรกิจสวนตัว 

 (   ) 6.3 ขาราชการ     (   ) 6.4 รับจาง       

     (   ) 6.5 แมบาน    (   ) 6.6 อ่ืน ๆ (โปรดระบุ)..................... 

7. รายไดตอเดือน 

(   ) 7.1lต่ำกวาหรือเทากับ 5,000 บาท (   ) 7.2l5,001 – 10,000 บาท 

(   ) 7.3l10,001 – 15,000 บาท  (   ) 7.4l15,001 – 20,000 บาท 

(   ) 7.5 20,001 บาท ขึ้นไป 
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ตอนที่ 2lแบบทดสอบความรูดานเก่ียวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสขุมูลฐาน 

คำชี้แจง ใหทานทำเครื่องหมาย √ ลงในชองวาง ที่คิดวาเปนคำตอบถูกตองเพียงขอเดียว 

 

ขอความ ใช ไมใช 

กลุมโรคและอาการเจ็บปวยในระบบทางเดินอาหาร   

1. กลวยน้ำหวาสามารถรักษาโรคกระเพาะอาหารได   

2. เม็ดแมงลกันำมาใชเปนยาระบาย ขับถายสะดวก   

3. เปลือกทับทมินำมาใชแกอาการแกทองเสีย   

4. ใบแกวสามารถแกปวดฟน   

5. มะระขี้นกทำใหเจริญอาหาร   

กลุมโรคและอาการเจ็บปวยในระบบทางเดินหายใจ   

6. เมื่อมีอาการไอ ระคายเคืองคอจากเสมหะ ไมควรรับประทาน

ขิง 
  

7. เมื่อมีอาการไอ มีเสมหะ ใชมะแวงตนในการรักษาได   

8. มะนาว มีสรรพคุณแกไอ ขับเสมหะ   

9. รับประทานดีปลีแกการไอได   

10. กลวยน้ำหวา สามารถบรรเทาอาการไอ ระคายเคืองคอจาก

เสมหะได 
  

กลุมโรคและอาการเจ็บปวยระบบทางเดินปสสาวะ   

11. การด่ืมรากหญาคาแดงตมจะทำใหกลั้นปสสาวะไมได   

12. เมื่อมีอาการขัดเบาใชกระเจี๊ยบแดงแกอาการได   

13. เหงาสับปะรดสามารถแกอาการขัดเบาได   

14. ด่ืมน้ำตะไครตมทำใหปสสาวะกระปริดกระปรอย   

15. การด่ืมน้ำกระเจี๊ยบแดงมากเกินไปอาจทำใหทองเสียได 
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ขอความ ใช ไมใช 

กลุมโรคผิวหนัง   

16. วานหางจระเขสามารถแกไฟไหมน้ำรอนลวกได   

17. ชันตุไมสามารถรักษาใหหายไดโดยใชสมุนไพร   

18. ขมิ้นชันสามารถรักษาฝ แผลพุพองได   

19. หามใชใบบัวบกรักษาแผลไฟไหมน้ำรอนลวกเพราะจะทำให

แผลเปนหนองได 
  

20. พญายอสามารถรักษาโรคงูสวัดได   

กลุมโรคและอาการเจ็บปวยอ่ืน ๆ    

21. ไมควรรับประทานฟาทะลายโจรในขณะมีไข   

22. ไพลมีสรรพคุณแกอาการเคล็ด ขัด ยอก ได   

23. บอระเพ็ดบรรเทาอาการไขได   

24. ขี้เหล็กสามารถแกอาการนอนไมหลับได   

25. ใบนอยหนานำมาสระผมแกเหาได   

อาการแพทีเ่กิดจากสมุนไพรหรืออาการเจ็บปวยที่ไมควรใช

สมุนไพรในการรักษา 
  

26. ถามีอาการผื่นแดงขึ้นบริเวณลำตัวขณะใชสมุนไพรใหใช

สมนุไพรชนิดน้ันตอไปเพราะเปนการขับพิษ 
  

27. หากมีอาการอาเจียนเปนเลือด ไมควรใชสมุนไพรในการรักษา   

28.lเมื่อใชสมุนไพรแลวมีอาการหูอ้ือ ตามัว ชาที่ลิ้น ชาที่ผิวหนังๆ 

คือ อาการแพสมุนไพร 
  

29. หากมีอาการไขสูงและดีซาน ออนเพลียมาก อาจเจ็บแถวชาย

โครงควรใชสมุนไพรในการรักษา 
  

30. อาการของไสต่ิงอักเสบไมควรใชสมุนไพรในการรักษา   
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ตอนที่ 3 แบบสอบถามทศันคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสขุมูลฐาน 

คำชี้แจง ใหทานทำเครื่องหมาย √ ลงในชองวาง ที่ตรงกับความคิดเห็นของทาน 

 

ขอความ 

ระดับความคดิเห็น 

เห็น

ดวย 

ไม

แนใจ 

ไมเห็น

ดวย 

1.lการใชสมุนไพรในการสาธารรณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน ชวย

ประหยัดคาใชจายดีกวาการใชยาแผนปจจุบัน 
   

2.lการใชพืชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน 

เปนการรูจักใชทรัพยากรธรรมชาติใหเกิดประโยชน 
   

3.lทานจะไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน 

เน่ืองจากหายากไมสะดวกในการใช 
   

4.lการใชสมุนพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน ชวยลด

การสะสมสารเคมีในรางกาย และมีผลขางเคียงนอยกวายาแผนปจจุบัน 
   

5.lการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานทำไดงายเพราะสามารถปลูก

ไวใชเองและหาไดในชุมชน 
   

6.lทานจะนำสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานมาใชเพ่ือรักษาโรค

เบ้ืองตน แมวาจะมีขั้นตอนการใชที่ยุงยาก 
   

7.lทานจะไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน 

แมวาจะผานการรับรองวาใชแลวมีความปลอดภัยตอรางกายสูง 
   

8. ทานจะใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน แม

จะถูกมองวาเปนคนลาหลัง 
   

9.jทานจะใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการรักษาเบ้ืองตน

เพราะมั่นใจวามีความปลอดภัยสูง 
   

10.lทานจะใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน

กอนทุกครั้ง ถึงแมวาทานจะสามารถใชการรักษาไดดวยวิธีอ่ืน 
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ขอความ 

ระดับความคดิเห็น 

เห็นดวย ไมแนใจ 
ไมเห็น

ดวย 

11.ทานจะไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษา

โรคเบ้ืองตน เน่ืองจากไมคุมคากับผลการรักษาที่จะไดรับ 
   

12. หากเราใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเปนประจำจะ

ทำใหรางกายออนแอภูมิตานทานต่ำ 
   

13.lทานจะไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษา

โรคเบ้ืองตน เน่ืองจากมีขั้นตอน วิธีการใชที่ยุงยาก 
   

14.lสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเปนภูมิปญญาที่บรรพ

บุรุษสืบทอดกันมานานควรไดรับการอนุรักษไว 
   

15. สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไมสามารถรักษาใหหาย

จากการเจ็บปวยไดเพราะมีฤทธ์ิทางการรักษาต่ำ 
   

16. ในฐานะที่ทานเปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมูบาน

ทานจะแนะนำใหประชาชนของทานรูวิธีการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานรักษาโรคเบ้ืองตน 

   

17.lการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรค

เบ้ืองตน เปนเรื่องที่ยากลำบากถึงแมจะมีความปลอดภัยในการ

ใชแตก็เทียบกับการรักษาดวยการแพทยแผนปจจุบันไมได 

   

18.lการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรค

เบ้ืองตน ไมมีความปลอดภัย เมื่อดูจากลักษณะ สี กลิ่น และ

รสชาติ 

   

19. ทานเช่ือวาการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือ

รักษาโรคเบ้ืองตน เปนการเสี่ยงมากเกินไป เพราะสมุนไพร

สวนใหญใหโทษมากกวาใหประโยชน 
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ตอนที่ 4 ชองทางการไดมาของสมนุไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 คำชี้แจง ใหทานเลือกตอบแบบสอบถามโดยทำเครื่องหมาย √ ลงในชองวางที่ตรงกับความเปนจริง  

 

 

ขอความ 

ระดับความคดิเห็น 

เปน

ประจำ 
บางครั้ง ไมเคย 

1. ทานปลูกสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไวเองที่บาน    

2. ทานไดรับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานจากเพ่ือน

บาน 

   

3. ทานไดรับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานมาจากวัด/

พระภิกษุสงฆ 

   

4. หมอจากโรงพยาบาลหรือ รพ.สต. จายยาสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานใหทาน 

   

5. ท านหาซื้ อสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานจาก

โรงพยาบาล/รพ.สต. 

   

6. ทานหาซื้อสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานจากรานขาย

ยา 

   

7. ทานหาซื้อสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานจากตลาด    

8. ทานหาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไดจากปา    
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ตอนที่ 5 การไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 คำชี้แจง ใหทานเลือกตอบแบบสอบถามโดยทำเครือ่งหมาย √ ลงในชองวางที่ตรงกับความเปนจริง  

ขอความ 

ระดับความคดิเห็น 

เปน

ประจำ 
บางครั้ง ไมเคย 

1. ทานไดรับขอมูลตอผลเสียของการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานในการรักษาโรคเบ้ืองตนจากเพ่ือนๆ

อาสาสมัครธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ของทาน 

   

2.lอาสาสมัครธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ใหคำแนะนำ

เกี่ยวกับวิธีการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการ

รักษาโรคเบ้ืองตน 

   

3. บุคคลในครอบครัวของทานใหคำแนะนำเก่ียวกับวิธีการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเหมาะสมกับโรค 
   

4. เจาหนาที่ทางการแพทยใหขอมูลขาวสารเกี่ยวกับสมุนไพร

ในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน 
   

5. บุคคลในครอบครัวไมสนับสนุนใหทานใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน 
   

6. บุคคลในครอบครัว เชน สามี ภรรยา บุตร ญาติพ่ีนอง ให

ข อมู ล เกี่ ยวกับประโยชน ของการใช สมุ น ไพรในงาน

สาธารณสขุมูลฐานเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน 

   

7. ในชุมชนของทานไมมีบอรดประชาสัมพันธเก่ียวกับ

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 
   

8. อาสาสมัครธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) คอยชวยเหลือ

เมื่อทานมีปญหาเก่ียวกับวิธีการใชสมุนไพรเพ่ือการรักษาโรค

เบ้ืองตน 

   

9. หัวหนาชุมชนไมแนะนำใหใชสมุนไพรในงานสาธารณสุข

มูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน 
   

10. ชุมชนของทานมีการจัดอบรมใหความรูเกี่ยวกับวิธีการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมลูฐานเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน 
   



 104 

ตอนที่ 6 แบบสอบถามพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสขุมูลฐาน  

คำชี้แจง ใหทานเลือกตอบแบบสอบถามโดยทำเครื่องหมาย √ ลงในชองวางที่ตรงกับความเปนจริง  

ปฏิบัติทุกครั้ง หมายถึง  ปฏิบัติตามขอคำถามทุกครั้ง 

ปฏิบัติบางครั้ง หมายถึง ปฏิบัติตามขอคำถามบาง แตไมสม่ำเสมอ 

ไมปฏิบัติเลย  หมายถึง ไมไดปฏิบัติตามขอคำถามเลย 

 

ขอความ 

การใชสมุนไพร 

ปฏิบัติทุก

ครั้ง 

ปฏิบัติ

บางครั้ง 

ไมปฏิบัติ

เลย 

1. ทานรับประทานกระเทียมสด รักษาอาการจุกเสียด แนน

เน่ืองจากอาหารไมยอย 
   

2.lทานใชยาแผนปจจุบันในการรักษาโรคกอนใชสมุนไพร

เสมอ 
   

3. ทานรับประทานขมิ้นชัน รักษาอาการทองอืด ทองเฟอ 

เน่ืองจากกินมากเกินหรือเร็วเกินไป 
   

4. ทานไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานในการรักษา

โรคเพราะทานคิดวาทานไดนำสมุนไพรมาประกอบเปน

อาหารอยูแลว 

   

5. ทานด่ืมน้ำใบขี้เหล็กตม เพ่ือรักษาอาการนอนไมหลับ    

6. ทานไมไดปลูกสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไวที่

บาน 
   

7.lทานใชใบฝรั่งปงไฟชงกับน้ำด่ืม เพ่ือรักษาอาการทองเสีย    

8. ทานแนะนำใหประชาชนของทานใชยาแผนปจจุบัน

รักษาโรคเกลื้อน 
   

9. ทานกินมะขามเปยกรสเปรี้ยวจิ้มเกลือ รักษาอาการ

ทองผูก 
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ขอความ 

การใชสมุนไพร 

ปฏิบัติทุก

ครั้ง 

ปฏิบติั

บางครัง้ 

ไมปฏิบติั

เลย 

10. ทานแนะนำใหประชาชนของทานใชยาแผนปจจุบัน

รักษาโรคกระเพาะอาหาร 
   

11.lทานใชขิงทุบใหแตกตม น้ำด่ืม เพ่ือรักษาอาการคลื่นไส 

อาเจียน 
   

12. เมื่อมีอาการเจ็บปวย ทานไปพบแพทยเพ่ือใหแพทย

ตรวจวินิจฉัยอาการที่เกิดขึ้น วาเกิดจากสาเหตุใดโดยไมคิด

ใชยาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

   

13.lทานใชเมล็ดฟกทองทุบใหแตกผสมน้ำด่ืม เพ่ือถาย

พยาธิตัวตืด 
   

14.lทานใชใบแกสดตำแลวทาบริเวณที่ปวดฟน    

15. ทานรับประทานยอดสะเดาลวกหรือตมเพ่ือชวยทำให

เจริญอาหารมากขึ้น 
   

16.lทานรับประทานผลมะระขี้นกออนตมใหสุกรวมกับ

น้ำพริกเพ่ือรักษาอาการเบ่ืออาหาร 
   

17.lทานด่ืมน้ำมะนาวผสมเกลือเพ่ือลดอาการไอ ขับเสมหะ 

ชวยทำใหลำคอชุมช่ืน 
   

18.lทานรับประทานฟาทะลายโจรแทนยาแกอักเสบเพ่ือ

รักษาอาการเจ็บคอ เปนหวัด 
   

19.lทานด่ืมน้ำตะไครตมเพ่ือรักษาอาการถายปสสาวะกระ

ปริดกระปรอย ปวดแสบเวลาถายปสสาวะ 
   

20.lทานใชกระเทียมสดทาเพ่ือรักษาโรคเกลื้อน    
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ภาคผนวก ง 
การหาคุณภาพเครื่องมือ 
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คุณภาพเครือ่งมือ 

 

 คาความเที่ยงตรงดานเน้ือหา (Content validity) ของแบบสอบถามโดยหาคาดัชนีความ

สอดคลองระหวางขอคำถามกับประเด็นหลักของเน้ือหา (IOC) 

 

1. แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 

 

ขอมูลสวนบคุคล 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ  

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

1. อายุ +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

2. เพศ +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

3. ศาสนา +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

4. สถานภาพ +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

5. ระดับการศึกษา +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

6. อาชีพ +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

7. รายไดตอเดือน +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

 

 2. แบบทดสอบความรูดานเก่ียวกับการใชสมุนไพรในงานสาธารณสขุมูลฐาน 

 
 

ความรูเก่ียวกับการใชสมุนไพร 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ 

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

1. กลวยน้ำหวาสามารถรักษาโรคกระเพาะอาหาร

ได 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

2. เม็ดแมงลักนำมาใชเปนยาระบาย ขับถายสะดวก +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

3. เปลือกทับทิมนำมาใชแกอาการแกทองเสีย +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 
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ความรูเก่ียวกับการใชสมุนไพร 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ 

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

4. 

5. 

ใบแกวสามารถแกปวดฟน 

มะระขี้นกทำใหเจริญอาหาร 

+1 

+1 

+1 

+1 

+1 

+1 

+1 

+1 

นำไปใชได 

นำไปใชได 

6. เมื่อมีอาการไอ ระคายเคืองคอจากเสมหะ ไมควร

รับประทานขิง 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

7. เมื่อมีอาการไอ มีเสมหะ ใชมะแวงตนในการ

รักษาได 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

8. มะนาว มีสรรพคุณแกไอ ขับเสมหะ +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

9. รับประทานดีปลีแกการไอได +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

10. กลวยน้ำหวา สามารถบรรเทาอาการไอ ระคาย

เคืองคอจากเสมหะได 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

11. การด่ืมรากหญาคาแดงตมจะทำใหกลั้นปสสาวะ

ไมได 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

12. เมื่อมีอาการขัดเบาใชกระเจี๊ยบแดงแกอาการได +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

13. เหงาสับปะรดสามารถแกอาการขัดเบาได +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

14. ด่ืมน้ำตะไครตมทำใหปสสาวะกระปริดกระปรอย +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

15. การด่ืมน้ำกระเจี๊ยบแดงมากเกินไปอาจทำให

ทองเสียได 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

16. วานหางจระเขสามารถแกไฟไหมน้ำรอนลวกได

ได 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

17. ชันตุไมสามารถรักษาใหหายไดโดยใชสมุนไพร +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

นำไปใชได 

นำไปใชได 

นำไปใชได 

18. 

19. 

20. 

ขมิ้นชันสามารถรักษาฝ แผลพุพองได 

หามใชใบบัวบกรักษาแผลไฟไหมน้ำรอนลวก

เพราะจะทำใหแผลเปนหนองได 

อาการของไขหวัดใหญไมควรใชสมุนไพรในการ

รักษา 

+1 

+1 

+1 

 

 

+1 

+1 

+1 

 

 

+1 

+1 

+1 

+1 

+1 

+1 

21. ไมควรรับประทานฟาทะลายโจรในขณะมีไข +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 
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ความรูเก่ียวกับการใชสมุนไพร 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ 

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

22. ไพลมีสรรพคุณแกอาการเคล็ด ขัด ยอก ได +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

23. บอระเพ็ดบรรเทาอาการไขได +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

24. ขี้เหล็กสามารถแกอาการนอนไมหลับได +1 0 +1 0.67 นำไปใชได 

25. ใบนอยหนานำมาสระผมแกเหาได +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

26. ถามีอาการผื่นแดงขึ้นบริ เวณลำตัวขณะใช

สมุนไพรใหใชสมุนไพรชนิดน้ันตอไปเพราะเปน

การขับพิษ 

+1 0 +1 0.67 นำไปใชได 

27. หากมีอาการอาเจียนเปนเลือด ไมควรใชสมุนไพร

ในการรักษา 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

28. lเมื่อใชสมุนไพรแลวมีอาการหูอ้ือ ตามัว ชาที่ลิ้น 

ชาที่ผิวหนัง ๆ คือ อาการแพสมุนไพร 

+1 

 

+1 +1 +1 นำไปใชได 

29. 

30. 

หากมีอาการไขสูงและดีซาน ออนเพลียมาก อาจ

เจ็บแถวชายโครงควรใชสมุนไพรในการรักษา 

อาการของไสต่ิงอักเสบไมควรใชสมุนไพรในการ

รักษา 

+1 

+1 

+1 

+1 

+1 

+1 

+1 

+1 

นำไปใชได 

นำไปใชได 

 

3. แบบสอบถามทัศนคติตอการใชสมุนไพรในงานสาธารณสขุมูลฐาน 

 

ทัศนคติตอการใชสมุนไพร 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ  

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

1. การใชสมุนไพรในการสาธารรณสุขมูลฐานเพ่ือ

รักษาโรคเบ้ืองตน ชวยประหยัดคาใชจายดีกวา

การใชยาแผนปจจุบัน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

2. การใชพืชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือ

รั ก ษ า โ ร ค เ บ้ื อ ง ต น  เป น ก า ร รู จั ก ใ ช

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 
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ทัศนคติตอการใชสมุนไพร 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ  

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

ทรัพยากรธรรมชาติใหเกิดประโยชน 

3. ทานจะไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

เพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน เน่ืองจากหายากไมสะดวก

ในการใช 

+1 0 +1 0.67 นำไปใชได 

4. การใชสมุนพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือ

รักษาโรคเบ้ืองตน ชวยลดการสะสมสารเคมีใน

รางกาย และมีผลขางเคียงนอยกวายาแผน

ปจจุบัน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

5. การใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานทำได

งายเพราะสามารถปลูกไวใชเองและหาไดใน

ชุมชน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

6. ทานจะนำสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานมา

ใชเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน แมวาจะมีขั้นตอนการ

ใชที่ยุงยาก 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

7. ทานจะไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

เพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน แมวาจะผานการรับรองวา

ใชแลวมีความปลอดภัยตอรางกายสูง 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

8. ทานจะใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือ

รักษาโรคเบ้ืองตน แมจะถูกมองวาเปนคนลาหลัง 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

9. ทานจะใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือ

การรักษาเบ้ืองตนเพราะมั่นใจวามีความปลอดภัย

สูง 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

10. ทานจะใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือ

รักษาโรคเบ้ืองตนกอนทุกครั้ง ถึงแมวาทานจะ

สามารถใชการรักษาไดดวยวิธีอ่ืน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

11. ทานจะไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

เพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน เน่ืองจากไมคุมคากับ

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 
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ทัศนคติตอการใชสมุนไพร 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ  

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

ผลการรักษาที่จะไดรับ 

12. หากเราใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเปน

ประจำจะทำใหรางกายออนแอภูมิตานทานต่ำ 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

13. ทานจะไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

เพ่ื อรักษาโรคเบ้ืองตน  เน่ืองจากมีขั้ นตอน 

วิธีการใชที่ยุงยาก 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

14. สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเปนภูมิปญญา

ที่บรรพบุรุษสืบทอดกันมานานควรไดรับการ

อนุรักษไว 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

15. สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไมสามารถ

รักษาใหหายจากการเจ็บปวยไดเพราะมีฤทธ์ิ

ทางการรักษาต่ำ 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

16. ในฐานะที่ทานเปนอาสาสมัครสาธารณสุขประจำ

หมูบานทานจะแนะนำใหประชาชนของทานรู

วิธีการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานรักษา

โรคเบ้ืองตน 

+1 0 +1 0.67 นำไปใชได 

17. การใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือ

รักษาโรคเบ้ืองตน เปนเรื่องที่ยากลำบากถึงแมจะ

มีความปลอดภัยในการใชแตก็เทียบกับการรักษา

ดวยการแพทยแผนปจจุบันไมได 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

18. การใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือ

รักษาโรคเบ้ืองตน ไมมีความปลอดภัย เมื่อดูจาก

ลักษณะ สี กลิ่น และรสชาติ 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

19. ทานเช่ือวาการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูล

ฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน เปนการเสี่ยงมาก

เกินไป เพราะสมุนไพรสวนใหญใหโทษมากกวา

ใหประโยชน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 
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4. แบบสอบถามชองทางการไดมาของสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 

แรงสนบัสนุนทางสงัคมตอการใชสมุนไพร 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ  

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

1. ทานปลูกสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานไวเอง

ที่บาน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

2. ทานไดรับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานจาก

เพ่ือนบาน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

3. ทานไดรับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานมา

จากวัด/พระภิกษุสงฆ 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

4. หมอจากโรงพยาบาลห รือ รพ .สต. จ ายยา

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานใหทาน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

5. ทานหาซื้อสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานจาก

โรงพยาบาล/รพ.สต. 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

6. ทานหาซื้อสมนุไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานจาก

รานขายยา 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

7. ทานหาซื้อสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานจาก

ตลาด 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

8. ทานหาสมุนไพรในงานสาธารณสุขมลูฐานไดจาก

ปา 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 
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5. แบบสอบถามการไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 

การไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสขุมูลฐาน 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ  

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

1. ทานไดรับขอมูลตอผลเสียของการใชสมุนไพรใน

งานสาธารณสุขมูลฐานในการรักษาโรคเบ้ืองตน

จากเพ่ือนๆอาสาสมัครธารณสุขประจำหมูบาน 

(อสม.) ของทาน 

+1 0 +1 0.67 นำไปใชได 

2. อาสาสมัครธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) ให

คำแนะนำเก่ียวกับวิธีการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสขุมูลฐานเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน 

+1 0 +1 0.67 นำไปใชได 

3. บุคคลในครอบครัวของทานใหคำแนะนำเก่ียวกับ

วิธีการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

เหมาะสมกับโรค 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

4. เจาหนาที่ทางการแพทยใหขอมูลขาวสารเกี่ยวกับ

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการรักษา

โรคเบ้ืองตน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

5. บุคคลในครอบครัวไมสนับสนุนใหทานใชสมนุไพร

ในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือการรักษาโรค

เบ้ืองตน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

6. บุคคลในครอบครัว เชน สามี ภรรยา บุตร ญาติพ่ี

นอง ใหขอมูลเกี่ยวกับประโยชนของการใช

สมุนไพรในงานสาธารณสุขมลูฐานเพ่ือการรักษา

โรคเบ้ืองตน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

7. ในชุมชนของทานไมมีบอรดประชาสัมพันธ

เกี่ยวกับสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน 

 

 

0 +1 +1 0.67 นำไปใชได 
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การไดรับขอมูลขาวสารดานการใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสขุมูลฐาน 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ  

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

8. อาสาสมัครธารณสุขประจำหมูบาน (อสม.) คอย

ชวยเหลือเมื่อทานมีปญหาเก่ียวกับวิธีการใช

สมุนไพรเพ่ือการรักษาโรคเบ้ืองตน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

9. หัวหนาชุมชนไมแนะนำใหใชสมุนไพรในงาน

สาธารณสุขมูลฐานเพ่ือรักษาโรคเบ้ืองตน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

10. ชุมชนของทานมีการจัดอบรมใหความรูเกี่ยวกับ

วิธีการใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานเพ่ือ

การรักษาโรคเบ้ืองตน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

       

 

6. แบบสอบถามพฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสขุมูลฐาน 

 

พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสขุมูลฐาน 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ  

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

1. ทานรับประทานกระเทียมสด รักษาอาการจุก

เสียด แนนเน่ืองจากอาหารไมยอย 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

2. ทานใชยาแผนปจจุบันในการรักษาโรคกอนใช

สมุนไพรเสมอ 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

3. ทานรับประทานขมิ้นชัน รักษาอาการทองอืด 

ทองเฟอ เน่ืองจากกินมากเกินหรือเร็วเกินไป 

0 +1 +1 0.67 นำไปใชได 

4. ทานไมใชสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐานใน

การรักษาโรคเพราะทานคิดวาทานไดนำสมุนไพร

มาประกอบเปนอาหารอยูแลว 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

5. ทานด่ืมน้ำใบขี้เหล็กตม เพ่ือรักษาอาการนอนไม

หลับ 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 
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พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสขุมูลฐาน 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ  

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

6. ทานไมไดปลูกสมุนไพรในงานสาธารณสุขมูลฐาน

ไวที่บาน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

7. ทานใชใบฝรั่งปงไฟชงกับน้ำด่ืม เพ่ือรักษาอาการ

ทองเสีย 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

8. ทานแนะนำใหประชาชนของทานใชยาแผน

ปจจุบันรักษาโรคเกลื้อน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

9. ทานกินมะขามเปยกรสเปรี้ยวจิ้มเกลือ รักษา

อาการทองผูก 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

10. ทานแนะนำใหประชาชนของทานใชยาแผน

ปจจุบันรักษาโรคกระเพาะอาหาร 

+1 0 +1 0.67 นำไปใชได 

11. ทานใชขิงทุบใหแตกตม น้ำด่ืม เพ่ือรักษาอาการ

คลื่นไส อาเจียน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

12. เมื่อมีอาการเจ็บปวย ทานไปพบแพทยเพ่ือให

แพทยตรวจวินิจฉัยอาการที่เกิดขึ้น วาเกิดจาก

สา เห ตุ ใด โดย ไม คิ ด ใช ย าสมุ น ไพ รใน งาน

สาธารณสุขมูลฐาน 

0 +1 +1 0.67 นำไปใชได 

13. ทานใชเมล็ดฟกทองทุบใหแตกผสมน้ำด่ืม เพ่ือ

ถายพยาธิตัวตืด 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

14. ทานใชใบแกสดตำแลวทาบริเวณที่ปวดฟน +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

15. ทานรับประทานยอดสะเดาลวกหรือตมเพ่ือชวย

ทำใหเจริญอาหารมากขึ้น 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

16. ทานรับประทานผลมะระขี้นกออนตมใหสุก

รวมกับน้ำพริกเพ่ือรักษาอาการเบ่ืออาหาร 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

17. ทานด่ืมน้ำมะนาวผสมเกลือเพ่ือลดอาการไอ ขับ

เสมหะ ชวยทำใหลำคอชุมช่ืน 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 

18. ทานรับประทานฟาทะลายโจรแทนยาแกอักเสบ

เพ่ือรักษาอาการเจ็บคอ เปนหวัด 

+1 +1 +1 +1 นำไปใชได 
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พฤติกรรมการใชสมุนไพรในงานสาธารณสขุมูลฐาน 

คะแนน

ผูเชีย่วชาญ  

(คนที่) 
IOC 

ผลการ

พิจารณา 

1 2 3 

19. ท าน ด่ืม น้ ำตะไครต ม เพ่ื อรักษาอาการถ าย

ปสสาวะกระปริดกระปรอย ปวดแสบเวลาถาย

ปสสาวะ 

+1 +1 +1 

 

 

+1 นำไปใชได 

20. ทานใชกระเทียมสดทาเพ่ือรักษาโรคเกลื้อน +1 +1 +1 +1 นำไปใชได 
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