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การประเมินผลโครงการกระเป๋ายาสมุนไพรในครวัเรอืน อาํเภอดอนสกั 

จงัหวดัสุราษฎรธ์านี 

   

ปรชีา  เนตรพกุกณะ* 

 

บทคดัยอ่   

         การวิจัยครัง้นีม้ีวัตถุประสงคเ์พ่ือประเมินผลการดาํเนินงานโครงการกระเป๋ายาสมุนไพร       

ในครวัเรอืน ในพืน้ท่ีอาํเภอดอนสกั จงัหวดัสรุาษฎรธ์านี มีกลุม่ตวัอยา่ง 2 กลุม่ คือ 1) กลุม่บคุคลท่ีเขา้

รว่มสนทนากลุม่และใหข้อ้มลูสาํคญัของโครงการ ไดแ้ก่ แกนนาํชมุชน อาสาสมคัรประจาํหมูบ่า้น และ

คณะทาํงาน (ซึ่งเลือกแบบเจาะจง) จาํนวน 47 คน และ 2) กลุม่ตวัอย่าง เก็บขอ้มลูดว้ยแบบสอบถาม 

จาํนวน 355 คน ใชก้ารสุ่มอย่างเป็นระบบ การวิเคราะหข์อ้มูล ใชก้ารวิเคราะหเ์นือ้หา สถิติพรรณา 

ไดแ้ก่ รอ้ยละ คา่เฉลีย่ คา่เบ่ียงเบนมาตรฐาน และวิเคราะหข์อ้มลูดว้ยสถิติไคสแควร ์

  ผลการวิจยั พบวา่ มีครวัเรอืนเขา้รว่ม จาํนวน 3,099 ครวัเรอืน ประชาชนมีความรูค้วามเขา้ใจ

การดแูลสขุภาพเบือ้งตน้ดว้ยยาสมนุไพร ผูเ้ขา้รว่มโครงการสว่นใหญ่พงึพอใจในโครงการ ซึง่ขอ้มลูจาก

กลุ่มตัวอย่างท่ีเป็นตัวแทนครวัเรือน จาํนวน 355 คน พบว่า มีพฤติกรรมการใช้ยาแคปซูลขมิน้ชัน     

รอ้ยละ 35.21 สว่นใหญ่มีระดบัความรูเ้รื่องสขุภาพในระดบัดี รอ้ยละ 65.4  (X̅ = 15.81 , SD. = 2.14)  

มีความพงึพอใจตอ่โครงการกระเป๋ายาสมนุไพรประจาํครวัเรอืนในภาพรวมปานกลาง รอ้ยละ 55.8 พบ

ความสัมพันธ์ระหว่างการเจ็บป่วยในระหว่าง 3 เดือนท่ีผ่านมา และอาการเจ็บป่วยกับการใช้ยา

สมนุไพรในครวัเรอืนของประชาชน อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบั .001 
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PROJECT EVALUATION: HERBAL FIRST AID KIT IN DONSAK DISTRICT, 

SURATTHANI PROVINCE  
 

Preecha  Netepukkana* 

 

ABSTRACT 

The purpose of this research was to evaluated the performance of the herbal first aid 

kit Project in the household, Don Sak District, Surat Thani province. There are 2 sample groups 

which are 1)  groups of people who participated in the group discussion and provided 

important information of the project, such as community leaders, village volunteers, and 

working groups as the selected group (purposive sampling), consisting of 47 people and 2)as 

355 households participating in the herbal medicine bag training program.  Data analysis as 

follows:  qualitative data analyzed by using content analysis and quantitative data analyzed 

using statistics such as percentages, arithmetic means, standard deviation and chi- square 

test. 

The results showed that participated with 3,099 households. Data from the sample 

representing 355 households found that using turmeric capsules at 3 5 . 2 1  percent, most of 

them had a good level of knowledge about health at 65.4 percentage (X̅ = 15.81, S.D. = 2.14) 

and 55.8 percentage are moderate satisfied with overall the herbal first aid kit project.Illness 

history during the past 3 months were related to self treatment with herbal first aid kit at 

significant level of .001 

 

Keyword: First Aid Kit, Herbal, household, Thai medicine, public health volunteers 
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ภู มิหลั งและ เห ตุผล ( Background and 

rationale)  

กระทรวงสาธารณสขุมีนโยบายส่งเสริม

การใชย้าสมนุไพรในโรงพยาบาลของรฐั ระบบ

สวสัดิการขา้ราชการ มีการใชบ้รกิารการแพทย์

แผนไทยรวมกับการฝังเข็ม รอ้ยละ 0.21 ของ

ค่ารกัษาพยาบาลทัง้หมด (พ.ศ. 2553) ระบบ

หลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า มีการจัดตั้ง

กองทนุการแพทยแ์ผนไทยเพ่ือสนบัสนนุการใช้

และเขา้ถึงบริการ ทาํใหก้ารใชบ้ริการเพ่ิมขึน้ 

ผู้ร ับบริการฟ้ืนฟูสุขภาพมารดาหลังคลอด

เพ่ิมขึน้จาก 1,701 คน/6,909 ครัง้ ในปี พ.ศ. 

2553 เป็น 35,817 คน/132,709 ครัง้ ในปี พ.ศ. 

2558 ผู้ร ับบริการนวด ประคบ อบสมุนไพร

จาก 509,050 คน/1,202,613 ครัง้ ในปี พ.ศ. 

2553 เป็น 1,806,672 คน/4,502,238 ครัง้ ใน

ปี พ.ศ.2558 การใช้ยาสมุนไพรในบัญชียา

หลักแห่ งชาติ ในหน่วยบริการ  เ พ่ิมจาก 

1,452,759 ค น / 2,210,164 ค รั้ง  ใ น ปี  พ . ศ .

2555 เป็น 3,620,960 คน/6,095,586 ครัง้1  

การพฒันารูปแบบการสง่เสริมการใชย้า

สมุนไพรในประเทศไทย ไดม้ีการดาํเนินงาน

อย่างต่อเน่ือง ตั้งแต่ปี พ.ศ.2551 ภาครัฐมี

นโยบายสง่เสรมิการใชส้มนุไพรและการแพทย์

แผนไทย มีการส่งเสริมการพึ่งตนเองด้าน

สมุนไพรของชุมชนและใช้ประโยชน์อย่าง

ยั่งยืน ทาํใหก้ารพฒันารูปแบบการสง่เสรมิการ

ใชย้าสมนุไพรในประเทศไทย มีการดาํเนินงาน

อย่างต่อเน่ือง2 ภายใตค้วามร่วมมือของกรม

สนับสนุนบริการสุขภาพ ร่วมกับกรมพัฒนา

การแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก 

กระทรวงสาธารณสขุ เพ่ือพฒันารูปแบบการ

สง่เสรมิการใชย้าสมนุไพรประจาํบา้น สาํหรบั

ประชาชนในชุมชนเขตเมือง ชุมชนชานเมือง 

และชุมชนชนบท ในพืน้ท่ี 4 จังหวัดนําร่อง 

ได้แก่ จังหวัดเชียงราย จังหวัดสุพรรณบุรี 

จังหวัด ศรีสะเกษ และจังหวัดสุราษฎรธ์านี 

โดยมีวตัถุประสงค ์เพ่ือมุ่งพฒันารูปแบบการ

ส่งเสริมการใชย้าสมนุไพรประจาํบา้น ใหเ้กิด

การพึ่งตนเองดา้นสขุภาพในระดบัจงัหวดั โดย

ประชาชนสามารถเข้าถึงยาสมุนไพรท่ีมี

คุณภาพ ลดการใช้บริการสุขภาพในสถาน

บริการสาธารณสขุของรฐั และลดค่าใชจ้่ายใน

ก า ร รั ก ษ า พ ย า บ า ล ข อ ง ป ร ะ เ ท ศ  ซึ่ ง

กระบวนการดาํเนินงานของโครงการดงักลา่ว 

เนน้การสนับสนุนการมีส่วนร่วมของทุกภาค

สว่น จงัหวดัถ่ายทอดนโยบายและดาํเนินการ

ในระดับอาํเภอ ใหส้นับสนุนใหค้รวัเรือนเกิด

การใชย้าสมนุไพรในเบือ้งตน้ 3,4 และในปี พ.ศ. 

2551 จังหวัดสุราษฎรธ์านี กําหนดแนวทาง 

มุ่งเน้นการส่งเสริม พัฒนาการปลูก แปรรูป 

ผลติ และใชส้มนุไพรอยา่งครบวงจร เพ่ือความ

ยั่ งยืนของเศรษฐกิจชุมชน  ช่ือ“โครงการ

กระเป๋ายา” ในปี พ.ศ.2552 และปี พ.ศ. 2555 

ขยายพืน้ท่ีครอบคลุมทุกอาํเภอในจังหวัดสุ

ราษฎรธ์านี ในปี พ.ศ.2558 ครอบคลมุ 3,004 

ครวัเรอืน ใน 10 อาํเภอ4,5 

อําเภอดอนสัก จังหวัดสุราษฎร์ธานี 

จดัทาํโครงการกระเป๋ายาสมนุไพรในครวัเรอืน 

มีกิจกรรมสาํคัญ คือ อบรมประชาชนท่ีเป็น
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ตวัแทนครวัเรือน ตัง้แต่ปี 2555-2562 จาํนวน 

5 รุน่ รวม 3,099 ครวัเรือน เพ่ือใหป้ระชาชนมี

ความรูค้วามเขา้ใจในการใชย้าสมุนไพร และ

สนบัสนนุการมีและใชย้าสมนุไพรในครวัเรือน  

โดยสาํนักงานสาธารณสุขอาํเภอดอนสกั ได้

กําหนดเป้าประสงค์หลักในการดาํเนินงาน 

ได้แก่  การส่ง เสริมการใช้ยาสมุนไพรใน

ครวัเรือนซึ่งจะช่วยใหล้ดอันตรายและความ

เสี่ยงจากการใชย้าแผนปัจจุบนัซึ่งจะส่งผลให้

ลด ค ว า มแอ อัดการ เข้า รับ การรักษาใน

โรงพยาบาล  ประชาชนในพื ้น ท่ีสามารถ

พึ่งตนเองด้านสุขภาพท่ียั่ งยืนต่อไป  การ

ดําเนินการโครงการกระเป๋ายาสมุนไพรใน

ครวัเรือนในพืน้ท่ีอาํเภอดอนสกั ตัง้แต่ปี 2555

จนถึงปัจจุบันเป็นระยะเวลา 8 ปี จึงควร

ประเมินโครงการเพ่ือนาํผลการดาํเนินงานเพ่ือ

ทราบผลสัมฤทธ์ิของโครงการกระเป๋ายา

สมุนไพรในครัวเรือน เพ่ือเป็นแนวทางการ

ดาํเนินงานในการพฒันาการใชย้าสมนุไพรใน

ครวัเรอืนตอ่ไป 

 

วัตถุประสงคข์องการศึกษา (Objective)   

 1) เ พ่ือประ เมินผลการดํา เ นินงาน

โครงการกระเป๋ายาสมุนไพรในครวัเรือน ใน

พืน้ท่ีอาํเภอดอนสกั จงัหวดัสรุาษฎรธ์านี  

2) เ พ่ื อ ศึก ษ า พ ฤ ติ ก ร ร ม ก า ร ใ ช้ยา

สมุนไพรของครวัเรือนในโครงการกระเป๋ายา

สมนุไพรในครวัเรอืน 

 3)  เพ่ือศึกษาระดบัความรูเ้รื่องการดแูล

สุขภาพเบื ้องต้นด้วยยาสมุนไพรของของ

ครัวเรือนในโครงการกระเป๋ายาสมุนไพรใน

ครวัเรอืน 

4) เ พ่ือประเมินความพึงพอใจของ

ผู้เข้าร่วมโครงการกระเป๋ายาสมุนไพรใน

ครวัเรอืน 

 

วิธีการศึกษา (Method)   

       การประเมินผลโครงการกระเป๋ายา

สมุนไพรในครวัเรือน อาํเภอดอนสกั จังหวดั   

สุราษฎร์ธานี เป็นการวิจัยเชิงประเมินผล  

(Evaluation Research)  ซึ่ ง ใช้การประเมิน

รูปแบบ  CIPP  Model6 มาประยกุตใ์ช ้  

สถานที่ ศึกษาวิ จัยและระยะเวลา

ศึกษาวิจัย  

 อําเภอดอนสัก จังหวัดสุราษฎร์ธานี  

ระหวา่งเดือน เมษายน – พฤษภาคม 2563  

กลุ่มประชากรที่ศึกษา  ประกอบดว้ย 

1. กลุ่มบุคคลท่ีเข้าร่วมสนทนากลุ่ม 

( Focus Group)  เ ป็ น ก ลุ่ม ท่ี ถูก เ ลื อ ก โ ด ย

เจาะจง (Purposive sampling) จํานวน  47 

คน ประกอบด้วย  แกนนําชุมชน ได้แก่  

อาสาสมัครสาธารณสุข กรรมการชุมชน ใน

อาํเภอดอนสกั จงัหวดัสรุาษฎรธ์านี จาํนวน 32 

คน (16 หมู่บา้น) คณะทาํงานท่ีเก่ียวขอ้งใน

โครงการ ได้แก่ แพทย์แผนไทย เจ้าหน้าท่ี

สาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพ ในอาํเภอดอน

สกั จาํนวน 15 คน  

2.  ครวัเรอืนท่ีเขา้รว่มโครงการอบรมการ

ใชก้ระเป๋ายาสมุนไพร จาํนวน 3,099 หลงัคา

เรอืน ในการกาํหนดขนาดตวัอยา่งครัง้นีใ้ชส้ตูร
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การประมาณขนาดตวัอย่างท่ีใชใ้นการสาํรวจ

เพ่ือประมาณสดัสว่นของ Cochran ใชก้ารสุม่

ตัวอย่างแบบชั้นภูมิ  (Stratified sampling) 

ดว้ยการแยกประชากรออกตามกลุม่เปา้หมาย 

16 หมู่บ้าน กําหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างตาม

สดัสว่นของประชากร ไดข้นาดกลุม่ตวัอย่างท่ี

ตอ้งใชใ้นการศกึษา 355 คน 

 วิธีรวบรวมข้อมูล    

1. ขอ้มูลเชิงคุณภาพ รวบรวมโดยการ

สนทนากลุม่ (Focus group discussion) และ

ผู้วิจัยเป็นผู้ดาํเนินรายการใช้เวลา 2 ชั่วโมง 

และขออนญุาตสมาชิกบนัทกึการสนทนา 

2. ขอ้มลูเชิงปรมิาณ  รวบรวมโดยผูว้ิจยั

สง่แบบสอบถามชนิดตอบเองใหก้ลุม่ตวัอย่าง 

และรวบรวมกลบัมาในซองปิดผนึกไม่มีเลขท่ี 

ไมร่ะบตุวัตน  

 เคร่ืองมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล  

       1.  เครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บข้อมูลการ

สนทนากลุม่ (Focus Group) สรา้งแนวคาํถาม

จากแนวคิดการติดตามการดํา เ นินงาน

โครงการกระเป๋ายาสมุนไพรในครัวเรือน 

จาํนวน 7 ขอ้  

     2.  เครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บข้อมูลเชิง

ปริมาณ เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้ิจัยไดส้รา้งขึน้ 

ประกอบดว้ย   

         1)  ขอ้มูลส่วนบุคคล ประกอบดว้ย 

เ พ ศ  อ า ยุ  ส ถ า น ะ ใ น ค ร อ บ ค รัว  อ า ชี พ 

สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา จํานวน

สมาชิกในครอบครัว รายได้ต่อเดือนของ

ครอบครวั ระยะทางจากบา้นถึงสถานพยาบาล

ท่ีใกลท่ี้สดุ จาํนวน 9 ขอ้  

       2)  ขอ้มูลเก่ียวกับการอบรมการใช้

ยาสมนุไพรโครงการสง่เสรมิการใชย้าสมนุไพร

ในครวัเรือน ประกอบดว้ยการอบรมเรื่องการ

ใช้ยาสมุนไพรและการเขา้ร่วมโครงการ การ

เจ็บป่วย การใช้สมุนไพรในกระเป๋ายา และ

ความถ่ีในการใชส้มนุไพร จาํนวน 10 ขอ้  

        3)  ความรู้เ รื่ องการดูแลสุขภาพ

เบือ้งตน้ดว้ยยาสมนุไพร จาํนวน 20 ขอ้ 

        4)  ความพึงพอใจของผู้เข้าร่วม

โครงการ ดา้นความรูเ้รือ่งโรคท่ีไดร้บั ดา้นชนิด

ของยาและจํานวนยาในกระเป๋า ด้านคู่มือ/

เอกสาร ดา้นการไดร้บัการนิเทศติดตามจาก

เจา้หนา้ท่ีสาธารณสขุ ดา้นความสะดวกในการ

เติมยา และด้านวัตถุประสงค์ของโครงการ 

จาํนวน 25 ขอ้ 

 การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ  

 ผู้ วิ จั ย นํ า แ บ บ ส อ บ ถ า ม  ไ ป ใ ห้

ผูท้รงคณุวฒุิทางดา้นเภสชัวิทยา/แพทยแ์ผน

ไ ท ย  ต ร ว จ ส อ บ ค ว า ม ต ร ง ต า ม เ นื ้อ ห า 

ดาํเนินการแกไ้ขตามคาํแนะนาํ จากนัน้นาํไป

ทดลองใชก้บัประชาชนในอาํเภอกาญจนดษิฐ์ 

จํานวน 30 คน จาก 30 ครัวเรือน หาความ

เช่ือมั่นในส่วนความรู ้ดว้ยวิธีของครอนบาค 

ไดค้า่เทา่กบั .89 

การวิเคราะหข์้อมูล  

      1.  ขอ้มูลเชิงคุณภาพ วิเคราะหโ์ดยใช้

การวิเคราะหเ์นือ้หา   
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      2.  ขอ้มูลเชิงปริมาณ วิเคราะห ์โดยใช้

สถิติ ไดแ้ก่ รอ้ยละ ค่ามัชฌิมเลขคณิต และ 

ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์ข้อมูลด้วย

สถิติไคสแควร ์

การพิทักษส์ิทธ์ิกลุ่มตัวอยา่ง  

 โ ค ร ง ก า ร วิ จั ย นี ้ ไ ด้ รั บ ก า ร รับ ร อ ง

โครงการวิจัยตามแนวทางหลกัจริยธรรมการ

วิจัยเก่ียวกับคนท่ีเป็นมาตรฐานสากล โดย

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยเก่ียวกับ

มนษุย ์สาํนกังานสาธารณสขุจงัหวดัสรุาษฎรธ์านี 

เลขท่ีอนมุตัิ STPHO2020-002 โดยยดึตามคาํ

ประกาศเฮลซิงกิ (Helsinki Declation) และ

ผูว้ิจัยทาํการวิจัยโดยยึดหลกัความเคารพใน

เกียรติของมนษุย ์หลกัผลประโยชน ์และไมก่่อ

อนัตราย และหลกัแหง่ความยตุิธรรม 

 

ผลการศึกษา (Results) 

ด้านบริบท    

อาํเภอดอนสัก จังหวัดสุราษฎรธ์านี มี

ประชากร 37,772 คน มีอัตราการใช้บริการ

ผูป่้วยนอกทกุสทิธ์ิการรกัษา ในปี 2560, 2561 

และ 2562 คิดเป็นอตัราครัง้ตอ่คนตอ่ปี เทา่กบั 

4.08  3.79  และ 4.08 ตามลาํดบั ซึ่งมีอตัราท่ี

สงูกว่าอตัราใชบ้ริการผูป่้วยนอกของจงัหวดัสุ

ราษฎรธ์านี และพบวา่ในจาํนวนผูป่้วยนอก ใน

ปี  2560, 2561 แ ละ  2562 ป่ ว ย ด้วย โรค ท่ี

สามารถรักษาได้ด้วยยาสมุนไพร  ร้อยละ 

23.25,  25.11 และ 22.51 ตามลาํดบั  

อาํเภอดอนสกั มีการดาํเนินโครงการ

พฒันาตน้แบบการส่งเสริมการใชย้าสมุนไพร

เบือ้งตน้ ภายใตแ้นวคิดสรุาษฎรโ์มเดล ตัง้แต่

ปี พ.ศ.2555 ให้ประชาชนในพืน้ท่ีสามารถ

พึ่งตนเองด้านสุขภาพท่ียั่ งยืน  มุ่งพัฒนา

รูปแบบการส่งเสริมการใชย้าสมนุไพรประจาํ

บา้น เพ่ือใหเ้กิดการพึ่งตนเองดา้นสขุภาพใน

ระดบัอาํเภอ  โดยประชาชนสามารถเขา้ถึงยา

สมุนไพรท่ีมีคุณภาพ เป้าหมายของโครงการ 

ในระยะท่ี 1 ปี 2555 เป้าหมายเป็นครวัเรือน

นาํร่อง ใน 1 หมู่บ้าน จํานวน 100 ครัวเรือน 

ระยะท่ี 2 ปี 2556  9 หมู่บา้น  จาํนวน 1,209 

ครวัเรือน ระยะท่ี 3 ปี 2560 อบรม อสม. ทัง้

อาํเภอ จาํนวน 637 คน ใหเ้ป็นแกนนาํสาํคญั

ในการขับเคลื่อนโครงการ ระยะท่ี 4 ปี 2561 

ดาํเนินการ 1 หมู่บา้น จาํนวน 372 ครวัเรือน 

ระยะท่ี 5 ปี 2562 ดําเนินการใน 7 หมู่บ้าน 

จาํนวน 945 ครวัเรอืน  

ด้ าน ปัจจัยนํ า เข้ า  อํา เภอดอนสัก 

คดัเลือกยาสมนุไพรท่ีใชใ้นกระเป๋ายามีความ

เหมาะสม สามารถใชร้กัษาโรคเบือ้งตน้แทน

ยาแผนปัจจุบนัได ้สว่นใหญ่เป็นยาสมนุไพรท่ี

รัก ษ า อ า ก า ร ป่ ว ย ท่ี พ บ บ่ อ ย ข อ ง ค น ใ น

ครอบครวั เช่น  อาการไข ้ ไอ  เจ็บคอ  วิงเวียน

ศีรษะ ทอ้งอืดทอ้งเฟอ้  ปวดเมื่อย วสัดอุปุกรณ์

และสิ่งอํานวยความสะดวกต่าง  ๆ  ได้แก่   

กระเป๋ายา ซึ่งมีการปรบัเปลี่ยนใหเ้หมาะสม

กับการใช้งาน คู่มือการใช้งานมีการปรบัให้

เหมาะสมกับบริบทการใช้สมุนไพรของพืน้ท่ี 

สื่อท่ีใชฝึ้กอบรม มีการพฒันารูปแบบของสือ่ท่ี

ใช้ถ่ายทอดให้ทันสมัยและสามารถเข้าใจ      

ไดง้่ายขึน้ แบบฟอรม์ต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น 
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แบบติดตามการใช้กระเป๋ายาสมุนไพร ใช้

รูปแบบของสาํนกังานสาธารณสขุจงัหวดั และ

ระยะหลงัไดม้ีการปรบัปรุงใหม้ีความเหมาะสม

กับการใช้งานของเจ้าหน้าท่ีอําเภอดอนสัก  

วิทยากร ในระยะท่ี 1  2  3 ใช้วิทยากรจาก

สาํนักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฎรธ์านี 

ระยะท่ี 4-5 ใชว้ิทยากรแพทยแ์ผนไทยในพืน้ท่ี 

รว่มกบัอาสาสมคัรท่ีผา่นการอบรมในระยะท่ี 3 

ด้านกระบวนการ มีการประชาสมัพนัธ์

โครงการผ่านท่ีประชุมหมู่บา้น เสียงตามสาย 

หอกระจายข่าว ท่ีประชุมชมรมผูส้งูอาย ุการ

เยี่ยมบา้นโดยอาสาสมคัรสาธารณสขุประจาํ

หมู่บา้น (อสม.) มีการจดัอบรมการใชก้ระเป๋า

ยาสมนุไพรในครวัเรือนแก่หวัหนา้หรือตวัแทน

ครัวเรือนของหมู่บ้านท่ีเป็นกลุ่มเป้าหมาย 

อบรมอาสาสมคัรสาธารณสุขประจาํหมู่บา้น 

(อสม.) เก่ียวกับการใช้กระเป๋ายาสมุนไพร

เพ่ือใหค้วามรูแ้ละสามารถนาํความรูไ้ปแนะนาํ

ประชาชนไดโ้ดยแบ่งเป็น 5 ระยะ  ระยะท่ี 1 ปี 

2555 จัดอบรมประชาชน จํานวน 100 คน 

ระยะท่ี 2 ปี 2556 จดัอบรมประชาชน จาํนวน  

1,045 คน  ระยะท่ี 3 ปี 2560 อบรมอาสาสมคัร

สาธารณสุขประจําหมู่บ้าน (อสม.) จํานวน 

637 คน ระยะท่ี 4 ปี 2561 จดัอบรมประชาชน

จํานวน 772 คน และระยะท่ี 5 ปี 2562 จัด

อบรมประชาชน จาํนวน 945 คน การเติมยา

ในครวัเรอืน ในครัง้แรกจะเป็นการแจกยาใหใ้ช ้

ในครัง้ต่อไป จะใช้งบประมาณจากโครงการ

แตล่ะปี เมื่อมีการเติมยาครวัเรอืนจะตอ้งมีการ

จ่ายเงิน รายการละ 20 บาท และมีการคืนยา

ก่อนหมดอาย ุ3 เดือน เพ่ือใหน้าํไปหมนุเวียน

ไปใช้พืน้ท่ีอ่ืน เพ่ือลดการสูญเสียยา และมี

ขอ้กาํหนดครวัเรือนใดไม่เปิดใช้ยาภายใน 6 

เดือน ใหน้าํยากลบัสง่คืนโรงพยาบาลสง่เสริม

สขุภาพตาํบล การบรหิารซือ้ยาสมนุไพร จดัตัง้

ค ลั ง ย า ร ะ ดั บ อํา เ ภ อ  ดํา เ นิ น ก า ร โ ด ย

โรงพยาบาลดอนสัก  ร่วมกับสํานักงาน

สาธารณสขุอาํเภอ แตล่ะหมูบ่า้นจดัตัง้กองทนุ

ยาสมุนไพร เพ่ือใชเ้งินท่ีไดจ้ากการเติมยาไป

บริหารจัดการในการซือ้ยาสมุนไพรในครั้ง

ต่อไป การติดตามการใช้ยา ดําเนินการใน

รูปแบบของการมีส่วนร่วม มีการติดตาม

รายงานการใช้ยาทุกเดือน โดยอาสาสมัคร

สาธารณสขุประจาํหมู่บา้น (อสม.) ในหมู่บา้น

นําร่องจะทําการติดตามการใช้ยาทุกเดือน 

และรวบรวมรายงานสง่หนว่ยบรกิารตน้สงักดั   

ด้านผลผลิต ความรู้เรื่องการดูแล

สขุภาพเบือ้งตน้ดว้ยยาสมนุไพรของประชาชน

อาสาสมัครสาธารณสุขมีความรูค้วามเขา้ใจ

การดูแลสุขภาพเบือ้งตน้ดว้ยยาสมุนไพร แต่

ตวัแทนครวัเรือนท่ีรบักระเป๋ายาสมนุไพร สว่น

ใหญ่ยงัขาดความรูใ้นการใชย้า ในกระเป๋ายา 

และไม่ใหค้วามสนใจใชย้าสมุนไพร ยงัคงมา

ใช้บริการยาแผนปัจจุบันมากกว่าการใช้ยา

สมุนไพร จากกระเป๋ายาทําให้ยาหมดอายุ 

ความพึงพอใจของผูเ้ขา้ร่วมโครงการกระเป๋า

ยาสมนุไพรในครวัเรอืน ผูเ้ขา้รว่มโครงการสว่น

ใหญ่พึงพอใจในโครงการ แต่ใหค้วามคิดเห็น

ว่าโครงการขาดการติดตามและกระตุน้ใหเ้กิด

การใช้ยาสมุนไพรอย่างต่อเน่ือง  ต้องการ
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ปรบัปรุงรายการยาให้ตรงกับความตอ้งการ

ของผูใ้ชย้าใหม้ากขึน้  

ระดับความรู้เร่ืองการดูแลสุขภาพ

เบือ้งต้นด้วยยาสมุนไพรของประชาชน    

ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างท่ีศึกษา   

(N = 355 คน) มากกว่าครึ่งเป็นเพศหญิง คิด

เป็น รอ้ยละ 59.4 สว่นมากอายอุยูร่ะหวา่ง 51-

60 ปี  คิดเป็น  ร้อยละ 45.6 เ กินครึ่งหนึ่งมี

สถานะเป็นสมาชิกในครอบครวั คิดเป็นรอ้ยละ 

57.2 ครึง่หนึง่มีอาชีพเกษตรกรรม คิดเป็น รอ้ยละ 

50.1 เกือบทัง้หมดมีสถานภาพสมรส  คิดเป็น 

รอ้ยละ 95.5 ครึ่งหนึ่งจบการศึกษาระดบัชัน้

ประถมศกึษา คิดเป็น รอ้ยละ 53.8 สว่นใหญ่มี

จํานวนสมาชิกในครัวเรือน 4-5 คน คิดเป็น 

ร้อยละ 68.7 ครึ่งหนึ่งมีรายได้อยู่ระหว่าง 

25,001-30,000 บาท  คิดเป็น ร้อยละ  52.7  

ระยะทางจากบ้านถึงสถานพยาบาลท่ีใกล้

ท่ีสุด 6-10 กม. คิดเป็น ร้อยละ 53.2 กลุ่ม

ตวัอยา่งไดร้บัการอบรมเรือ่งการใชย้าสมนุไพร

ตามโครงการ รอ้ยละ 82.5 ไดร้บัการอบรมใน

ระยะท่ี 2 ปี พ.ศ. 2556 ร้อยละ 33.5 มีการ

เจ็บป่วยในรอบ 3 เดือนท่ีผา่นมา รอ้ยละ 39.7  

ดว้ยอาการไขห้วดั รอ้ยละ 67.9  ใชท้ัง้ยาแผน

ปัจจุบันและยาแผนไทยหรือยาสมุนไพรเพ่ือ

บรรเทาอาการเบือ้งต้น ร ้อยละ 89.9 ใช้ยา

สมุนไพรจากกระเป๋ายาเมื่อมีอาการเจ็บป่วย

แล้วหายป่วย ร้อยละ 54.4 ได้รับการเยี่ยม 

พดูคยุ แนะนาํการใชย้าสมนุไพรและการรกัษา

โรคเบือ้งตน้จากเจา้หนา้ท่ี รอ้ยละ 20.8 

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีระดับความรู ้

เรื่องสุขภาพในระดับดี ร ้อยละ 65.4 (X̅ = 

15.81 , SD. = 2.14)  โดยความรู้ท่ีตอบถูก

สงูสดุ คือ ยาหม่องพญายอใชบ้รรเทาอาการ

อกัเสบ ปวด ชํา้ บวมจากแมลงกัดต่อย ตอบ

ถูกรอ้ยละ 98.6 ยาฟ้าทะลายโจรมีสรรพคุณ

แกไ้ข ้แกร้อ้นในกระหายนํา้ รกัษาอาการเจ็บ

คอ ตอบถกูรอ้ยละ 96.6  ยาขมิน้ชนัช่วยขบัลม 

แกท้อ้งอืดทอ้งเฟ้อ จุกเสียด แน่นทอ้ง มีขนาด

รบัประทาน ครัง้ละ 2 แคปซูล วนัละ 3-4 ครัง้ 

หลงัอาหาร เชา้ เท่ียง เย็น ตอบถกูรอ้ยละ 94.6

ขอ้คาํถามท่ีตอบผิดมากท่ีสดุ คือ เมื่อมีอาการ

ปวดหวัสามารถดแูลตนเองโดยการพกัผ่อนให้

เพียงพอ ออกกาํลงักาย รบัประทานอาหารท่ีมี

สารอาหารครบถว้น รบัประทานยาแกป้วดได้

ในเบือ้งตน้ เช่น ยาพาราเซตามอล ตอบผิด

ร้อยละ 96.6 ยาเถาวัลย์เปรียงช่วยบรรเทา

อาการปวดเมื่อยตามรา่งกาย รบัประทานครัง้

ละ 1-2 แคปซูล วนัละ 3 ครัง้ หลงัอาหาร ตอบ

ผิดรอ้ยละ 41.7 และแผลไฟไหมน้ํา้รอ้นลวก 

ใหล้า้งทาํความสะอาดแผลดว้ยนํา้สะอาดท่ี

อุณหภูมิปกติ หรือเปิดนํา้ใหไ้หลผ่านหรือแช่

อ วัย ว ะ ส่ ว น ท่ี เ ป็ น แ ผล ล ง ใ น นํ้า สะ อ า ด

ประมาณ  15-20 นาที ตอบผิดรอ้ยละ 37.2 
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ตารางที่ 1 ความรูเ้รือ่งการดแูลสขุภาพเบือ้งตน้ดว้ยยาสมนุไพรของประชาชน 

 

ข้อ ข้อคาํถาม 
ตอบถกู 

จาํนวน ร้อยละ 

1 อาการหวดั คือ คดัจมกู มีนํา้มกู จาม อาจมีไข ้ไอ เจ็บคอ

รว่มดว้ย 
331 93.2 

2 ไขห้วดัสามารถหายเองไดด้ว้ยการปฏิบตัิตนอยา่ง

เหมาะสม คือ พกัผอ่นและดื่มนํา้มากขึน้ จิบนํา้อุน่ ทาํให้

รา่งกายอบอุน่ 

307 86.5 

3 

สาเหตขุองอาการปวดกระดกูและกลา้มเนือ้ สว่นมากเกิด

จากการทาํงานในทา่ซํา้ ๆ การทาํงานท่ีไมเ่หมาะสม การ

ออกแรงแบกหามของท่ีมีนํา้หนกัเกินไป 

328 92.4 

4 

อาการทอ้งอืด ทอ้งเฟอ้เกิดจากการมีแก๊สในกระเพาะ

อาหาร  ไมส่บายทอ้ง รูส้กึแนน่จนทาํใหเ้รอหรอืผายลม

บอ่ย 

320 90.1 

5 อาการทอ้งเสยี จะมีการถา่ยอจุจาระเหลว ถา่ยเป็นนํา้

มากกวา่ 3 ครัง้ขึน้ไป หรอืถ่ายเป็นมกูเลอืด 1 ครัง้ หรอื

มากกวา่นัน้ภายใน 24 ชั่วโมง 

303 85.4 

6 อาการไข ้คือ การท่ีอณุหภมูิของรา่งกายสงูเกินปกติ ซึง่

รา่งกายคนปกติจะมีอณุหภมูิประมาณ 37 องศาเซลเซยีส 
297 83.7 

7 เมื่อมีอาการปวดหวัสามารถดแูลตนเองโดยการพกัผ่อนให้

เพียงพอ ออกกาํลงักาย รบัประทานอาหารท่ีมีสารอาหาร

ครบถว้น รบัประทานยาแกป้วดไดใ้นเบือ้งตน้ เช่น ยาพารา

เซตามอล 

12 3.4 

8 แผลไฟไหมน้ํา้รอ้นลวก ใหล้า้งทาํความสะอาดแผลดว้ยนํา้

สะอาดท่ีอุณหภูมิปกติ หรือเปิดนํ้าให้ไหลผ่านหรือแช่

อวัยวะส่วนท่ีเป็นแผลลงในนํา้สะอาดประมาณ  15-20 

นาที 

223 62.8 

9 การปฐมพยาบาลเบือ้งตน้สาํหรบัผูท่ี้มีอาการเป็นลม คือ 

จดัทา่นอนยกศีรษะสงูกวา่เทา้ 
284 80.0 
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ตารางที่ 1 ความรูเ้รือ่งการดแูลสขุภาพเบือ้งตน้ดว้ยยาสมนุไพรของประชาชน (ตอ่) 

 

ข้อ ข้อคาํถาม 
ตอบถกู 

จาํนวน ร้อยละ 

10 ยาฟา้ทะลายโจรมีสรรพคณุแกไ้ข ้แกร้อ้นในกระหายนํา้ 

รกัษาอาการเจ็บคอ  
343 96.6 

11 ยาขมิน้ชนัชว่ยขบัลม แกท้อ้งอืดทอ้งเฟอ้ จกุเสยีด แนน่

ทอ้ง มีขนาดรบัประทาน ครัง้ละ 2 แคปซูล วนัละ 3-4 ครัง้ 

หลงัอาหาร เชา้ เท่ียง เย็น  

336 94.6 

12 เมื่อมีอาการทอ้งผกูถา่ยอจุจาระนอ้ยกวา่ 3 ครัง้ตอ่สปัดาห์

ควรรบัประทานยามะขามแขก 
325 91.5 

13 ยาเถาวลัยเ์ปรยีงชว่ยบรรเทาอาการปวดเมื่อยตามรา่งกาย 

รบัประทานครัง้ละ 1-2 แคปซูล วนัละ 3 ครัง้ หลงัอาหาร  
207 58.3 

14 ยาแกไ้อผสมมะขามปอ้มมีสรรพคณุแกไ้อขบัเสมหะ 

รบัประทาน 1-2 ชอ้นโต๊ะ วนัละ 3-4 ครัง้ หลงัอาหารและ

ก่อนนอน หรอืเวลามีอาการ 

336 94.6 

15 หากทา่นหรอืสมาชิกในครอบครวัเป็นรดิสดีวงทวารหนกั

ทา่นเลอืกรบัประทานยาเพชรสงัฆาต 
298 83.9 

16 ยารางจืดมีสรรพคณุถอนพิษไข ้ถอนพิษเบ่ือเมาและมีขอ้

ควรระวงัในผูป่้วยเบาหวานเพราะอาจเกิดนํา้ตาลในเลอืด

ตํ่าได ้

219 61.7 

17 เมื่อมีอาการไขค้วรเลอืกรบัประทานยาหา้ราก และไม่

แนะนาํใหใ้ชใ้นผูท่ี้สงสยัวา่เป็นไขเ้ลอืดออก เน่ืองจากบด

บงัอาการไขเ้ลอืดออก 

168 47.3 

18 หากมีอาการวิงเวยีนคลืน่เหียน อาเจียน(ลมจกุแนน่ในอก) 

ควรรบัประทานยาหอมนวโกศ 
284 80.0 

19 ยาหมอ่งพญายอใชบ้รรเทาอาการอกัเสบ ปวด ชํา้ บวม

จากแมลงกดัตอ่ย 
350 98.6 

20 ยาครมีบวับกเป็นยาใชภ้ายนอกสาํหรบัใชส้มานแผล 325 91.5 
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ตารางที่ 2 ระดบัความรูเ้รือ่งการดแูลสขุภาพเบือ้งตน้ดว้ยยาสมนุไพรของประชาชนกบัตวัแปร 

คณุลกัษณะทางประชากร 

 

คุณลักษณะทางประชากร 
ด ี ปานกลาง น้อย 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน รวม 

1.เพศ       
  1.1  ชาย 107 74.31 37 25.69 0 144 

  1.2 หญิง 125 37.99 79 24.01 125 329 

2. อายุ       

  2.1 30-40 ปี 0 0.00 27 100.00 0 27 

  2.2 41-50 ปี 108 100.00 0 0.00 0 108 

  2.3 51-60 ปี 89 54.94 66 40.74 7 162 

  2.4 61-70 ปี 35 71.43 14 28.57 0 49 

  2.5 71 ปีขึน้ไป 0 0.00 9 100.00 0 9 

3.สถานะในครอบครัว        
  3.1 หวัหนา้ครอบครวั 99 65.13 53 34.87 0 152 

  3.2 สมาชิก 133 65.52 63 31.03 7 203 

4. อาชพี       
   4.1 เกษตรกรรม 88 49.44 83 46.63 7 178 

   4.2 ประมง 2 50.00 2 50.00 0 4 

   4.3 รบัจา้ง 109 85.83 18 14.17 0 127 

   4.4 คา้ขาย 0 0.00 0 0.00 18 18 

   4.5 อื่นๆ 15 53.57 13 46.43 0 28 

5.สถานภาพ       
    5.1 โสด 0 0.00 11 100.00 0 11 

    5.2 สมรส 232 68.44 100 29.50 7 339 

    5.3 หมา้ย/หย่า/แยกกนัอยู ่ 0 0.00 5 100.00 0 5 

6.ระดบัการศกึษา       
    6.1  ก่อนประถม 63 95.45 3 4.55 0 66 

    6.2  ประถม 121 63.35 63 32.98 7 191 

    6.3  มธัยมตน้ 48 85.71 8 14.29 0 56 
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ตารางที่ 2 ระดบัความรูเ้รือ่งการดแูลสขุภาพเบือ้งตน้ดว้ยยาสมนุไพรของประชาชนกบัตวัแปร 

คณุลกัษณะทางประชากร (ต่อ) 

 

คณุลกัษณะทางประชากร 
ด ี ปานกลาง น้อย 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน รวม 

    6.4  มธัยมปลาย 0 0.00 17 100.00 0 17 

    6.5 อนปุรญิญา 0 0.00 25 100.00 0 25 

7. จาํนวนสมาชิกในครัวเรือน        
     7.1  1-3 คน 59 62.11 36 37.89 0 95 

     7.2  4-5 คน 173 70.90 64 26.23 7 244 

     7.3  6-8 คน 0 0.00 15 100.00 0 15 

     7.4  8 คนขึน้ไป 0 0.00 1 100.00 0 1 

8. รายไดต้่อเดือน 
      

8.1  5,000 – 20,000 บาท 0 0.00 14 100.00 0 14 

      8.2  20,001 – 25,000บาท 107 95.54 5 4.46 0 112 

      8.3  25,001 – 30,000บาท 117 62.57 63 33.69 7 187 

      8.4  30,001 – 35,000บาท 8 36.36 14 63.64 0 22 

      8.5  35,001 – 40,000บาท 0 0.00 20 100.00 0 20 

9.ระยะทางจากบา้นถงึ

สถานพยาบาลทีใ่กล้ทีสุ่ด       
   9.1 1-5 กม. 12 24.49 37 75.51 0 49 

   9.2 6-10 กม. 119 62.96 63 33.33 7 189 

   9.3 11-15 กม. 101 95.28 5 4.72 0 106 

    9.4 16-20 กม. 0 0.00 11 100.00 0 11 

10.การอบรมเร่ืองการใช้ยาสมุนไพร

ตามโครงการ       

    10.1 ไดร้บัการอบรม 218 74.40 68 23.21 7 293 

    10.2 ไม่ไดร้บัการอบรม 14 22.58 48 77.42 0 62 

11. ระยะของโครงการกระเป๋ายา

สมุนไพรทีค่รัวเรือนเข้าร่วม 
  

    
11.1  ระยะท่ี 1 ปี พ.ศ. 2551 0 0.00 11 100.00 0 11 
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ตารางที่ 2 ระดบัความรูเ้รือ่งการดแูลสขุภาพเบือ้งตน้ดว้ยยาสมนุไพรของประชาชนกบัตวัแปร 

คณุลกัษณะทางประชากร (ต่อ) 

 

คุณลักษณะทางประชากร 
ด ี ปานกลาง น้อย 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน รวม 

11.2  ระยะท่ี 2 ปี พ.ศ. 2556 49 41.18 63 52.94 7 119 

11.3  ระยะท่ี 3 ปี พ.ศ. 2560 69 93.24 5 6.76 0 74 

11.4  ระยะท่ี 4 ปี พ.ศ. 2561 6 12.24 37 75.51 6 49 

11.5  ระยะท่ี 5 ปี พ.ศ. 2562 108 100.00 0 0.00 0 108 

 

ความพึงพอใจของผู้เข้าร่วมโครงการ

กระเป๋ายาสมุนไพรในครัวเรือน พบว่า 

กลุ่มตัวอย่างมีความพึงพอใจต่อโครงการ

กระ เ ป๋ายาสมุนไพรประจําครัว เ รือนใน

ภาพรวมปานกลาง รอ้ยละ 55.8 และพึงพอใจ

มากในดา้นวัตถุประสงคข์องโครงการ ไดแ้ก่ 

การมีความรูเ้รื่องโรคและการมียาพรอ้มใชท้าํ

ให้พึ่งตนเองได้ ร้อยละ 40.3 และการดูแล

สุขภาพเบื ้องต้นช่วยประหยัดค่าใช้จ่ายให้

ครอบครัว ร้อยละ 34.4 และไม่พึงพอใจใน

ประเด็นการได้รับการนิ เทศติดตามจาก

เจา้หนา้ท่ีสาธารณสขุ ในประเด็นมีเจา้หนา้ท่ี

สาธารณสุขมาเยี่ยมและให้ความรูเ้รื่องโรค 

รอ้ยละ 55.2 และมีเจ้าหนา้ท่ีสาธารณสขุมา

เยี่ยมและใหค้วามรูเ้รื่องยาและดยูาในกระเป๋า

ยาเพ่ิมเติม รอ้ยละ 52.7 เมื่อพิจารณาคะแนน

เฉลี่ยความพึงพอใจรายดา้นของกลุม่ตวัอยา่ง 

พบว่า  กลุ่มตัวอย่างมีความพึงพอใจ  ใน

ภาพรวมคะแนนเฉลี่ย  2.02 อยู่ ในระดับ       

ปานกลาง และมีคะแนนเฉลี่ยความพึงพอใจ

มากท่ีสดุในดา้นวตัถุประสงคข์องโครงการ มี

คะแนนเฉลี่ย 2.37 อยู่ในระดบัปานกลาง และ

พึงพอใจนอ้ยท่ีสุดในดา้นการไดร้บัการนิเทศ

ติดตามจากเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข คะแนน

เฉลีย่ 1.59 
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ตารางที่ 3  ระดบัความพงึพอใจของผูเ้ขา้รว่มโครงการกระเป๋ายาสมนุไพรในครวัเรอืน 

ความพึงพอใจ คะแนนเฉลี่ย (X�) การแปรผล 

ดา้นความรูเ้รือ่งโรคท่ีไดร้บั 2.14 ปานกลาง 

ดา้นชนิดของยาและจาํนวนยาในกระเป๋า 2.17 ปานกลาง 

ดา้นคูม่ือ/เอกสาร 2.19 ปานกลาง 

ดา้นการไดร้บัการนิเทศตดิตามจากเจา้หนา้ท่ีสาธารณสขุ 1.55 ปานกลาง 

ดา้นความสะดวกในการเติมยา 1.59 ปานกลาง 

ดา้นวตัถปุระสงคข์องโครงการ 2.37 ปานกลาง 

ภาพรวม 2.02 ปานกลาง 
 

ยาแผนไทยท่ีเลอืกใช ้คือ ขมิน้ชนั รอ้ยละ 

30.5  ยาแกไ้อมะขามป้อม รอ้ยละ 21.3 และ

ยาหอมนวโกศ รอ้ยละ 16.62 พบความสมัพนัธ์

ระหว่างการเจ็บป่วยในระหว่าง 3 เดือนท่ีผ่าน

มา และอาการเจ็บป่วยกับการใชย้าสมุนไพร

ในครวัเรือนของประชาชน อย่างมีนัยสาํคญั

ทางสถิติท่ีระดบั .001 

 

ตารางทึ่ 4  ยาแผนไทยหรอืยาสมนุไพรท่ีเลอืกใชเ้มื่อเจ็บป่วย   

รายการ จาํนวน (N = 355 คน) ร้อยละ 

ยาแคปซูลขมิน้ชนั 125 35.21 

ยานํา้แกไ้อมะขามปอ้ม 82 23.10 

ยาหมอ่งพยายอ 55 15.49 

ยาหอมนวโกฐ 59 16.62 

ยาแคปซูลฟา้ทะลายโจร 20 5.63 

ยาแคปซูลเพชรสงัฆาต 18 5.07 

ยาแคปซูลเถาวลัยเ์ปรยีง 16 4.51 

ยาผลธาตบุรรจบ 8 2.25 

ครมีบวับก 8 2.25 

ชาชงรางจืด 7 1.97 

ยาฆา่เชือ้เปลอืกมงัคดุ 7 1.97 

ยาแกไ้ข ้5 ราก 5 1.41 

ยาผงชงชมุเห็ดเทศ 4 1.13 
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ตารางที่ 5 ความสมัพนัธร์ะหวา่งการเจ็บป่วยกบัการใชย้าสมนุไพรในครวัเรอืนของประชาชน 

 

 การเจ็บป่วย ใช้  ไม่ใช้ 𝑥𝑥2   
การเจ็บป่วยในระหวา่ง 3 เดือนท่ีผา่นมา    

- ม ี 141 0 .000** 

- ไมม่ี 100 114 

อาการเจ็บป่วย     

- ไขห้วดั 241 0 .000** 

- ปวดเมื่อย 0 97 

- ทอ้งเสยี 0 17 

P ≤  .001  

 

วิจารณ ์(Discussions) 

การประเมินผลการดาํเนินงานโครงการ

กระเป๋ายาสมนุไพรในครวัเรอืน ในพืน้ท่ีอาํเภอ

ด อ น สัก  จั ง ห วัด สุร า ษ ฎร์ธ า นี พ บความ

สอดคลอ้งกับการศึกษาการประเมินผลการ

ดาํเนินโครงการกระเป๋ายาสมุนไพร จังหวัด     

สรุาษฎรธ์านี5 ซึง่มีความใกลเ้คียงกนัในแง่ของ

วัตถุประสงค์การจัดทาํโครงการกระเป๋ายา

ครวัเรือน คือ เพ่ือส่งเสริมการใช้ยาสมุนไพร 

ลดค่า ใช้จ่ ายในการรักษาพยาบาลของ

ประชาชน ปัจจัยนาํเขา้ ได้แก่ การจัดอบรม 

การสนบัสนนุอปุกรณ ์สือ่ และคูม่ือ  

การใชย้าสมนุไพรของครวัเรอืนในอาํเภอ

ดอนสกั จงัหวดัสรุาษฎรธ์านี เป็นการใชท้ัง้ยา

แผนปัจจุบันและยาแผนไทยหรือยาสมุนไพร

เพ่ือบรรเทาอาการเบือ้งตน้ รอ้ยละ 89.9 และ

หายป่วยเมื่อใชย้าสมนุไพรจากกระเป๋ายา รอ้ยละ 

54.4 เ ป็นการตัดสินใจในการเลือกใช้ยา

สมุนไพร จากองคค์วามรูท่ี้ไดร้บัการฝึกอบรม 

และการสนบัสนนุของการดาํเนินงานโครงการ

กระเป๋ายาสมุนไพรในครวัเรือน ซึ่งมีเหตุผลท่ี

แตกต่างกันออกไปในแต่ละครวัเรือน โดยท่ี

สมุนไพรท่ีประชาชนใชม้ากท่ีสดุ คือ ขมิน้ชนั 

ซึ่งเป็นยาสมุนไพรท่ีประชาชนรูจ้ักสรรพคุณ

และมีความเช่ือมั่นท่ีจะใชย้าแกไ้อมะขามป้อม 

เน่ืองจากรูปแบบเป็นยานํ้ามีขนาดเล็กพา

สะดวก เป็นยาแก้ไอท่ีใช้ง่าย7 และยาหม่อง

พญายอ เป็นยาท่ีใชง้านสะดวก สอดคลอ้งกบั

ความตอ้งการของประชาชน ชนิดของสมนุไพร

ในกระเป๋ายาท่ีประชาชนใชน้อ้ยท่ีสุด คือ ยา

แกไ้ข ้5 ราก และยาผงชงชมุเห็ดเทศ เน่ืองจาก

ไมเ่ขา้ใจสรรพคณุ และมีความยุง่ยากในการใช้5,7 

สอดคลอ้งกับงานวิจัยอ่ืน ๆ8,9 ท่ีพบว่าการ

เลือกใช้สมุนไพรของประชาชนในพื ้นท่ีมี

เหตุผลจาก ความสะดวกสบายในการใช้ยา

สมุนไพร ราคาท่ีเหมาะสมในการดแูลสขุภาพ 
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ความพึงพอใจในการใช้สมุนไพรรักษาโรค 

ประสิทธิผลในการรกัษาโรคดว้ยสมนุไพร และ

วัฒนธรรมในการใช้สมุนไพร การรับรูข้อ้มูล

การแพทยแ์ผนไทย  หรือเป็นกลุ่มท่ีใหค้วาม

สนใจและเล็งเห็นประโยชน์ของการรักษา

สขุภาพดว้ยศาสตรก์ารแพทยแ์ผนไทยอยู่แลว้ 

ประกอบกบัเมื่อบคุคลเริ่มมีอาการเจ็บป่วยจะ

มีการแสวงหาการรกัษาอนัเป็นพฤติกรรมท่ีเริม่

จากการรวบรวมขอ้มลูความเจ็บป่วยและการ

รักษา  จากนั้นจึงนํามาประเมินและเลือก

วิธีการรักษา10 นอกจากนี ้ตามยุทธศาสตร์

การแพทย์ดั้งเดิม ขององค์การอนามัยโลก 

พ.ศ. 2557-2566 ท่ีอธิบายถึงเหตุผลท่ีเป็น

แรงจูงใจใหป้ระชาชนใชก้ารแพทยด์ัง้เดิมและ

การแพทยเ์สริม11 เกิดจากในปัจจุบันอุปสงค์

ตอ่บริการสขุภาพทกุประเภทเพ่ิมสงูขึน้ ขอ้มลู

ข่าวสารต่าง ๆ ทาํใหป้ระชาชนตื่นตัวกับรบัรู ้

ทางเลือกต่าง ๆ ในการดูแลสขุภาพมีมากขึน้ 

และผูบ้รโิภคหนัมาใชผ้ลติภณัฑแ์ละเวชปฏิบตัิ

ทางการแพทยด์ัง้เดิมและการแพทยเ์สริม ซึ่ง

หมายรวมถึงการแพทยแ์ผนไทยมากขึน้ ดว้ย

ความเ ช่ือ ท่ีว่า อะไร ท่ี เ ป็นธรรมชาติย่อม

หมายถึงความปลอดภัย แต่อย่างไรก็ตาม 

ปัจจยัสาํคญัท่ีกาํหนดว่าจะเลือกใชก้ารแพทย์

แผนไทยของบุคคล ก็จะแตกต่างกันไปตาม 

สถานการณ ์วฒันธรรม ความเช่ือ บริบททาง

สงัคม และความจาํเป็นของบคุคลแตล่ะราย11,12  

ซึ่งกระเป๋ายาสมุนไพรในครัวเรือน เป็นการ

สง่เสรมิการแพทยพื์น้บา้นหรือแพทยแ์ผนไทย

อย่างหนึ่ง ท่ีมุ่งเนน้การสง่เสริมภมูิปัญญาท่ีใช้

ดูแลสุขภาพและรักษาโรคภัยให้เ กิดการ

ผสมผสานกบัวฒันธรรมในทอ้งถ่ิน  

ความรูเ้รือ่งการใชย้าสมนุไพรในการดแูล

สขุภาพ กลุม่ตวัอย่างสว่นใหญ่มีระดบัความรู ้

ในระดับดี รอ้ยละ 65.4 (X̅ = 15.81 , SD. = 

2.14)  เ น่ืองจากได้ผ่านการอบรมการใช้

สมุนไพรตามโครงการกระเป๋ายาในครวัเรือน  

ส อ ด ค ล้ อ ง กั บ ก า ร ศึ ก ษ า ปั จ จั ย ท่ี มี

ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการใช้สมุนไพร

รกัษาโรค ของประชาชน ในเขต 11 กระทรวง

สาธารณสุข13 และการศึกษาความรู้และ

ทัศนคติท่ีมีผลต่อการอบสมุนไพรในวัด เขต

อาํเภอเมือง จังหวัดอุบลราชธานี14 ท่ีพบว่า

กลุ่มตวัอย่างมีความรูเ้ก่ียวกับสมุนไพรรกัษา

โรคอยูใ่นระดบัมาก และการศกึษาประสทิธิผล

ของ โปรแกรมส่ง เสริมพฤติกรรมการใช้

สมนุไพร เพ่ือสขุภาพของผูส้งูอาย ุตาํบลนาใต ้

อําเภอบ้านนาเดิม จังหวัดสุราษฎร์ธานี15        

ท่ีแสดงให้เห็นว่ามีความรูใ้นการใช้สมุนไพร

เพ่ือสขุภาพเพ่ิมขึน้ภายหลงัไดเ้ขา้รบัโปรแกรม

ส่งเสริมพฤติกรรมในการใช้สมุนไพรเ พ่ือ

สขุภาพ พบความแตกตา่งกบัการศึกษาอ่ืน ๆ 16,17 

ท่ีพบว่ามีอาสาสมัครสาธารณสุขมีความรูใ้น

การใชส้มนุไพรในการดแูลตนเองในระดบัปาน

กลาง จะเห็นไดว้า่การแพทยแ์ผนไทย และการ

ใช้สมุนไพรในการดูแลสุขภาพตนเองนั้น 

ประกอบดว้ยองคค์วามรู ้ภมูิปัญญาหลายดา้น

ทัง้การนวด อบ ประคบ และภมูิปัญญาการใช้

สมุนไพรเพ่ือการรกัษาโรคก็เป็นองคค์วามรูท่ี้

ได้รับการสืบทอดมาจนปัจจุบัน ดังนั้นพืช
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สมนุไพรไทยมีบทบาทสาํคญัอย่างหนึ่งในการ

รกัษาโรคมาแต่ครัง้โบราณ การใชส้มนุไพรจึง

มีวิวัฒนาการและพัฒนาการองคค์วามรูม้า

อย่างต่อเน่ือง12  ซึ่งอาจพบความแตกต่างของ

ค ว า ม รู ้ข อ ง ป ร ะ ช า ช น แ ล ะ อ า ส า สมัค ร

สาธารณสขุในแตล่ะพืน้ท่ี   

ความพึงพอใจในการดําเนินโครงการ

กระเป๋ายาในภาพรวม อยู่ในระดบัปานกลาง 

ในดา้นวัตถุประสงคข์องโครงการ เน่ืองจาก

เมื่อเขา้รบัการอบรมในโครงการทาํใหม้ีความรู ้

เรื่องโรค และการมียาพรอ้มใชท้าํใหพ้ึ่งตนเอง

ได ้ประหยัดค่าใช้จ่ายใหค้รอบครวั  รูปแบบ

ของยาสมนุไพรท่ีใชม้ีความสะดวกใชง้่าย และ

ราคาเหมาะสม ทําให้ประหยัดค่าใช้จ่าย5 

สอดคลอ้งกับการพฒันาตน้แบบการส่งเสริม

การใชย้าสมนุไพรในครวัเรือนในประเทศไทย7 

ซึ่งพบว่าความพึงพอใจเก่ียวกับการใช้ยา

สมุนไพร ในครวัเรือนอยู่ในเกณฑพ์อใจมาก 

จึงเกิดความพึงพอใจในการดาํเนินโครงการ

กระเป๋ายาและมีความประสงค์ท่ีจะใช้ยา

สมนุไพรตอ่ไป  

 

 

ข้อยุติ (Conclusions) 

 ผลการประเมินโครงการพบวา่ ประชาชน 

ในอาํเภอดอนสกั จังหวัดสุราษฎรธ์านี ใชย้า

สมุนไพรในการรักษาเมื่อเจ็บป่วย มีความรู ้

ความเขา้ใจการดูแลสุขภาพเบือ้งตน้ดว้ยยา

สมุนไพร และมีความพึงพอใจของผูเ้ขา้ร่วม

โครงการกระเป๋ายาสมนุไพรในครวัเรอืน  

 

ข้อเสนอแนะ (Recommendations) 

1. ควรมีการจดัทาํแนวทางสง่เสริมการ
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2555 แตย่งัขาดการประเมินผลโครงการ  
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