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บทคดัย่อ 
งานวจิยัน้ีเป็นการวจิยัเชิงส ารวจมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อทศันคติและความพึงพอใจของ

ผูเ้ขา้ร่วมโครงการหน่ึงหมอหน่ึงบา้น กลุ่มตวัอยา่งท่ีศึกษา คือ ผูท่ี้ไดรั้บการบริการดูแลรักษาสุขภาพโดยภูมิปัญญาแพทย์
แผนไทยในโครงการหน่ึงหมอหน่ึงบา้น จ านวน 219 คน  เป็นเพศชาย ร้อยละ 30.1 เพศหญิง ร้อยละ 69.9 ส่วนใหญ่มีอาย ุ60 
ปีข้ึนไป ร้อยละ 52.5 โดยใชแ้บบสอบถามในการเก็บรวบรวมขอ้มูล การวิเคราะห์ขอ้มูล ผลการวจิยัพบวา่ 1) ปัจจยัพ้ืนฐาน
ส่วนบุคคล ไดแ้ก่ อาชีพ มีความสมัพนัธ์ต่อทศันคติอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั ( p<0.05 ) และ เพศ มีความสมัพนัธ์ต่อ
ความพึงพอใจอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ ( p<0.05 ) 2) ปัจจัยสภาพการใช้บริการแพทยแ์ผนไทยในชุมชนไม่มี
ความสมัพนัธ์ต่อทศันคติและความพึงพอใจของผูเ้ขา้ร่วมโครงการ และ 3) ปัจจยัประสบการณ์การใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย
ในการรักษาจากแหล่งอ่ืนๆ นอกจากโรงพยาบาลมีความสมัพนัธ์ต่อความพึงพอใจอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั (p<0.05) 
ค าส าคญั :  ทศันคติ ความพึงพอใจ โครงการหน่ึงหมอหน่ึงบา้น 
 

 
Abstract 

The purposes of this survey research were to study factor scorrelated with attitudes and satisfaction of participants 
in One doctor One house project. Participants were 219 people who received health care by Thai traditional medicine 
wisdom in the One doctor One house project were male 30.1%, female 69.9%, most aged 60 year old up 52.5%. The 
questionnaire was used to collect data. Analysis results showed that 1) Personal factors as classified by occupation was 
significantly correlated with the attitudes (p<0.05), and sex correlated with the satisfaction was significant (p<0.05). 2) The 
factors of the usage of Thai traditional medicine in the community has no significant correlation with the attitudes and 
satisfaction. And 3) the factors of experience in using Thai traditional medicine for treatment from other sources besides 
the hospital correlated with satisfaction was significant (p <0.05). 
Keyword: Attitude, Satisfaction, One doctor One house project 
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บทน า 
 การแพทย์ทางเลือกเป็นวิธีการท่ีนอกเหนือจาก
การแพทย์แผนปัจจุบันท่ีน ามาใช้รักษาผู ้ป่วย โดยใน
ประเทศไทยได้มีการน าเอาการแพทย์แผนไทย ซ่ึงเป็น
การแพทยท์างเลือกแบบองคร์วมเขา้ในระบบหลกัประกนั
สุขภาพแห่งชาติ เพ่ือใชเ้ป็นทางเลือกแก่ประชาชนเพ่ิมมาก
ข้ึน เช่น การนวดไทย การใช้ยาสมุนไพรไทย  การอบ
ประคบ เน่ืองจากสามารถน ามาใชไ้ดง่้าย ผลขา้งเคียงนอ้ย 
และสามารถน ามาใชเ้สริมในการรักษาโรคต่างๆไดอ้ย่าง
ประสิทธิภาพ ซ่ึงการแพทยแ์ผนปัจจุบนัไม่สามารถรักษา
ได ้(1) 
 สาขาวิชาการแพทย์แผนไทย ได้เล็ง เ ห็นถึง
ความส าคญัของการรักษาสุขภาพแบบองคร์วม โดยใช้ภูมิ
ปัญญาแพทยแ์ผนไทยในการดูแลสุขภาพของคนในชุมชน  
ดงันั้นทางสาขาจึงจดัตั้งโครงการหน่ึงหมอหน่ึงบา้นเพ่ือ
เขา้ไปส่งเสริม ดูแลรักษา ฟ้ืนฟูสุขภาพของคนในชุมชน 
ต าบลลานข่อย อ าเภอป่าพะยอม จังหวดัพทัลุง และเพื่อ
เป็นการเผยแพร่ภูมิปัญญาการแพทยแ์ผนไทยให้คนใน
ชุมชนได้รู้จักมากข้ึน โดยมีนิสิตและอาจารย์ในสาขา
แพทยแ์ผนไทย เป็นผูใ้ห้บริการแก่ผูเ้ขา้ร่วมโครงการ ณ 
บา้นเรือนของผูเ้ขา้ร่วมโครงการ ซ่ึงการบริการประกอบไป
ดว้ย การซกัประวติั การตรวจร่างกาย การให้หตัถการต่างๆ 
เช่น การนวดรักษา การประคบสมุนไพร การจ่ายยา
สมุนไพร และการให้ค  าแนะน าต่างๆ เช่น การบริหาร
ร่างกายด้วยท่าฤาษีดัดตน โดยโครงการได้มีการด าเนิน
ต่อเน่ืองมาแลว้เป็นเวลา 3 ปี  ในช่วงเดือน มกราคม ถึง 
มีนาคม  ตั้ งแต่  พ.ศ .2560 พ.ศ.2561 และ พ.ศ.2562 ใช้
แบบสอบถามในการสัมภาษณ์ผูเ้ขา้ร่วมโครงการหลงัจาก
การไดรั้บบริการจ านวน 15 คร้ัง ดงันั้นผูว้ิจยัจึงสนใจท่ีจะ
ศึกษาทัศนะคติและความพึงพอใจในการได้รับบริการ
แพทยแ์ผนไทยในโครงการหน่ึงหมอหน่ึงบ้าน เพื่อเป็น
การประเมินโครงการ และไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธ์
ต่อทัศนคติและความพึงพอใจของผูเ้ขา้ร่วมโครงการใน
การคน้หาแนวทางส่งเสริมให้มีการใชก้ารแพทยแ์ผนไทย
และเพ่ือประโยชน์ต่อการพฒันาศักยภาพการดูแลรักษา

สุขภาพและสนับสนุนให้มีการดูแลรักษาสุขภาพโดย
วธีิการแพทยแ์ผนไทยมากยิง่ข้ึน 
วตัถุประสงค์ของการวจัิย 
 1. เพ่ือศึกษาทัศนคติของผูเ้ขา้ร่วมโครงการหน่ึง
หมอหน่ึงบา้น 
 2. เพ่ือศึกษาความพึงพอใจของผูเ้ขา้ร่วมโครงการ
หน่ึงหมอหน่ึงบา้น 
 3. เพ่ือศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อทศันคติและความพึง
พอใจของผู ้เข้า ร่วมโครงการหน่ึงหมอหน่ึงบ้าน  ซ่ึง
ประกอบด้วย  ปัจจัยพ้ืนฐานส่วนบุคคล ได้แก่ อายุ เพศ 
ระดับการศึกษา การประกอบอาชีพ ปัจจัยสภาพการใช้
บริการแพทยแ์ผนไทยในชุมชน และปัจจยัประสบการณ์
การใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย 
วธีิการวจัิย 
 ก า ร ศึ กษ า วิ จั ย ค ร้ั ง น้ี  เ พ่ื อ ศึ กษ า ปั จ จั ย ท่ี มี
ความสัมพนัธ์ต่อทศันคติและความพึงพอใจของผูเ้ขา้ร่วม
โครงการหน่ึงหมอหน่ึงบ้าน  ในพ้ืนท่ี ต.ลานข่อย อ.ป่า
พะยอม จ.พัทลุง เป็นการศึกษาวิจัยเชิงส ารวจ  (survey 
research) 
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากรท่ีใชใ้นการท าวิจยัคร้ังน้ี คือ ประชาชนท่ี
อาศัยอยู่พ้ืนท่ีต าบลลานข่อย อ าเภอป่าพะยอม จังหวดั
พทัลุง ซ่ึงกลุ่มตวัอย่างไดท้ าการคดัเลือกแบบเจาะจง คือ 
ทุ ก คน ท่ี ยิ น ดี เ ข้ า ร่ ว ม โค ร ง ก า รห ลัง จ า ก ไ ด้ก า ร
ประชาสัมพนัธ์โครงการ โดยมีปัญหาสุขภาพอยา่งน้อย 1 
โรค และตอ้งสามารถเขา้รับบริการอย่างน้อยจ านวน 15 
คร้ัง อยู่ในช่วงเดือน มกราคม ถึง มีนาคม เป็นเวลา 3 ปี 
ตั้งแต่ พ.ศ.2560 พ.ศ.2561 และ พ.ศ.2562 
เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการศึกษา 
 ใชแ้บบสอบถามทศันคติของผูใ้ชบ้ริการแพทยแ์ผน
ไทยในชุมชนและความพึงพอใจในการเขา้ร่วมโครงการ
หน่ึงหมอหน่ึงบา้น ไดอ้า้งอิงมาจากงานวิจยัเร่ืองการศึกษา
ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทยในจงัหวดั
ภูเก็ต (2) และได้ประยุกต์ให้มีความเหมาะสมกับการใช้
บริการแพทยแ์ผนไทยในชุมชน ต าบล ลานข่อย ส าหรับ
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การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือนั้น ผูว้ิจยัน าเคร่ืองมือไป
ให้ผูท้รงคุณวุฒิจ านวน 3 คน ตรวจสอบ ความตรงตาม
เน้ือหา การใช้ภาษา และความถูกตอ้งของเกณฑ์การให้
คะแนน ด าเนินการแก้ไขตามค าแนะน า จากนั้ นน าไป
สัมภาษณ์ผูเ้ขา้ร่วมโครงการเม่ือเสร็จส้ินโครงการ จ านวน 
219 คน ไดค้่าเท่ากบั 0.95 
 แบบสอบถามประกอบไปด้วยแบบสอบถาม
ทศันคติของผูใ้ชบ้ริการแพทยแ์ผนไทยในชุมชนและความ
พึงพอใจในการเขา้ร่วมโครงการหน่ึงหมอหน่ึงบา้น แบ่ง
ออกเป็น 5 ขั้นตอน คือ 
 1) แบบสอบถามปัจจัยพ้ืนฐานส่วนบุคคล ได้แก่ 
อาย ุเพศ ระดบัการศึกษา และการประกอบอาชีพ มี จ านวน 
4 ขอ้ 
 2) แบบสอบถามสภาพการใช้บริการแพทย์แผน
ไทยในชุมชน มีจ านวน 7 ขอ้ 
 3) แบบสอบถามประสบการณ์การใชบ้ริการแพทย์
แผนไทย มีจ านวน 10 ขอ้ 
 4) แบบสอบถามทัศนคติเก่ียวกับการรักษาด้วย
การแพทยแ์ผนไทย ลกัษณะค าถามเป็นแบบ มาตราส่วน
ประมาณค่า (rating scale) มี 5 ระดบั คือ เห็นดว้ยอย่างยิ่ง 
เห็นดว้ย ไม่มีความคิดเห็น ไม่เห็นดว้ย ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิ่ง 
มีจ านวน 20 ขอ้ 
 5) แบบสอบถามความพึงพอใจของผูร่้วมโครงการ 
ซ่ึงแบ่งเป็น 2 ส่วน  
 ส่วนท่ี 1 ความพึงพอใจในการเข้าร่วมโครงการ
หน่ึงหมอหน่ึงบ้าน ลกัษณะค าถามเป็นแบบ มาตราส่วน
ประมาณค่า (rating scale) มี 5 ระดับ คือ มากท่ีสุด มาก 
ปานกลาง นอ้ย นอ้ยท่ีสุด มีจ านวน 17 ขอ้ 
 ส่วนท่ี 2 เป็นแบบสอบถามปลายเปิดเพื่อให้ผูต้อบ
แบบสอบถามได้แสดงความคิดเห็นและให้ขอ้เสนอแนะ
เพ่ิมเติม  
 การวิเคราะห์ขอ้มูลและสถิติท่ีใชใ้นการวิเคราะห์
ขอ้มูล โดยใชส้ถิติเชิงปริมาณ คือ ค่าร้อยละ (%) ค่าเฉล่ีย 
(x̅) ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) และสถิติเชิงอนุมาน
โดยใชไ้คสแควร์ (chi-square test)การวิเคราะห์ขอ้มูลจาก
แบบสอบถามส่วนท่ี 1 ส่วนท่ี 2 และส่วนท่ี 3 ใชส้ถิติการ

แจกแจงความถ่ี ร้อยละ (%) ส่วนการวิเคราะห์ขอ้มูลจาก
แบบสอบถามส่วนท่ี 4 และส่วนท่ี 5 ใชส้ถิติค่าเฉล่ีย (x̅) 
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) 
 ผูว้ิจยัก าหนดเกณฑก์ารให้คะแนนส าหรับการแปล
ผลคะแนนเฉล่ียของระดบัทศันคติและความพึงพอใจของ
ผูเ้ขา้ร่วมโครงการหน่ึงหมอหน่ึงบา้น ผูว้ิจยัแบ่งตามเกณฑ์
ของ (2) โดยแบ่งเป็นช่วงคะแนนดงัน้ี 

การแปลผลทศันคติแบ่งเป็น 3 ระดบั ดงัน้ี 
 ค่าเฉล่ีย  3.67 – 5.00   หมายถึง   มีทศันคติเชิงบวก 
 ค่าเฉล่ีย  2.34 – 3.66   หมายถึง   ไม่มีความเห็น 
 ค่าเฉล่ีย  1.00 – 2.33   หมายถึง   มีทศันคติเชิงลบ 
การแปลผล ความพึงพอใจออกเป็น 5 ระดบั ดงัน้ี 
 ค่าเฉล่ีย 4.51 – 5.00 คะแนน หมายถึง มากท่ีสุด 
 ค่าเฉล่ีย 3.51 – 4.50 คะแนน  หมายถึง มาก 
 ค่าเฉล่ีย 2.51 – 3.50 คะแนน  หมายถึง ปานกลาง 
 ค่าเฉล่ีย 1.51 – 2.50 คะแนน  หมายถึง นอ้ย 
 ค่าเฉล่ีย 1.00 – 1.50 คะแนน  หมายถึง นอ้ยท่ีสุด 
 ศึกษาความสัมพันธ์ไคสแควร์ (chi-square test ) 
ส่วนท่ี 1 คือ ปัจจัยพ้ืนฐานส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ 
ระดบัการศึกษา อาชีพ สภาพการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย  
ประสบการณ์การใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย มีความสมัพนัธ์
กบัระดบัทศันคติเก่ียวกบัการรักษาดว้ยการแพทยแ์ผนไทย
หรือไม่ ในส่วนท่ี 2 คือเพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ 
สภาพการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย  การใช้บริการแพทย์
แผนไทย มีความสัมพันธ์กับความพึงพอใจของผู ้ร่วม
โครงการหรือไม่ 
การพทิกัษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง 

การวิจัยคร้ังน้ีได้รับการพจิารณาเห็นชอบจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย ์มหาวิทยาลัย
ทักษิณ (เอกสารรับรอง เลขท่ี COA No.TSU 2019-027 
REC No.010)  โดยให้ก ลุ่มตัวอย่า งได้ อ่ านค า ช้ีแจ ง
แบบสอบถาม และลงนามบนัทึกขอ้ความยินยอมเขา้ร่วม
ก่อนท าแบบสอบถามในการท าวจิยั 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 1. ปัจจยัพ้ืนฐานส่วนบุคคล  ไดแ้ก่  อาย ุเพศ ระดบั
การศึกษา อาชีพ พบว่าผูเ้ขา้ร่วมโครงการส่วนใหญ่มีอายุ 
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การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือนั้น ผูว้ิจยัน าเคร่ืองมือไป
ให้ผูท้รงคุณวุฒิจ านวน 3 คน ตรวจสอบ ความตรงตาม
เน้ือหา การใช้ภาษา และความถูกตอ้งของเกณฑ์การให้
คะแนน ด าเนินการแก้ไขตามค าแนะน า จากนั้ นน าไป
สัมภาษณ์ผูเ้ขา้ร่วมโครงการเม่ือเสร็จส้ินโครงการ จ านวน 
219 คน ไดค้่าเท่ากบั 0.95 
 แบบสอบถามประกอบไปด้วยแบบสอบถาม
ทศันคติของผูใ้ชบ้ริการแพทยแ์ผนไทยในชุมชนและความ
พึงพอใจในการเขา้ร่วมโครงการหน่ึงหมอหน่ึงบา้น แบ่ง
ออกเป็น 5 ขั้นตอน คือ 
 1) แบบสอบถามปัจจัยพ้ืนฐานส่วนบุคคล ได้แก่ 
อาย ุเพศ ระดบัการศึกษา และการประกอบอาชีพ มี จ านวน 
4 ขอ้ 
 2) แบบสอบถามสภาพการใช้บริการแพทย์แผน
ไทยในชุมชน มีจ านวน 7 ขอ้ 
 3) แบบสอบถามประสบการณ์การใชบ้ริการแพทย์
แผนไทย มีจ านวน 10 ขอ้ 
 4) แบบสอบถามทัศนคติเก่ียวกับการรักษาด้วย
การแพทยแ์ผนไทย ลกัษณะค าถามเป็นแบบ มาตราส่วน
ประมาณค่า (rating scale) มี 5 ระดบั คือ เห็นดว้ยอย่างยิ่ง 
เห็นดว้ย ไม่มีความคิดเห็น ไม่เห็นดว้ย ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิ่ง 
มีจ านวน 20 ขอ้ 
 5) แบบสอบถามความพึงพอใจของผูร่้วมโครงการ 
ซ่ึงแบ่งเป็น 2 ส่วน  
 ส่วนท่ี 1 ความพึงพอใจในการเข้าร่วมโครงการ
หน่ึงหมอหน่ึงบ้าน ลกัษณะค าถามเป็นแบบ มาตราส่วน
ประมาณค่า (rating scale) มี 5 ระดับ คือ มากท่ีสุด มาก 
ปานกลาง นอ้ย นอ้ยท่ีสุด มีจ านวน 17 ขอ้ 
 ส่วนท่ี 2 เป็นแบบสอบถามปลายเปิดเพื่อให้ผูต้อบ
แบบสอบถามได้แสดงความคิดเห็นและให้ขอ้เสนอแนะ
เพ่ิมเติม  
 การวิเคราะห์ขอ้มูลและสถิติท่ีใชใ้นการวิเคราะห์
ขอ้มูล โดยใชส้ถิติเชิงปริมาณ คือ ค่าร้อยละ (%) ค่าเฉล่ีย 
(x̅) ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) และสถิติเชิงอนุมาน
โดยใชไ้คสแควร์ (chi-square test)การวิเคราะห์ขอ้มูลจาก
แบบสอบถามส่วนท่ี 1 ส่วนท่ี 2 และส่วนท่ี 3 ใชส้ถิติการ

แจกแจงความถ่ี ร้อยละ (%) ส่วนการวิเคราะห์ขอ้มูลจาก
แบบสอบถามส่วนท่ี 4 และส่วนท่ี 5 ใชส้ถิติค่าเฉล่ีย (x̅) 
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) 
 ผูว้ิจยัก าหนดเกณฑก์ารให้คะแนนส าหรับการแปล
ผลคะแนนเฉล่ียของระดบัทศันคติและความพึงพอใจของ
ผูเ้ขา้ร่วมโครงการหน่ึงหมอหน่ึงบา้น ผูว้ิจยัแบ่งตามเกณฑ์
ของ (2) โดยแบ่งเป็นช่วงคะแนนดงัน้ี 

การแปลผลทศันคติแบ่งเป็น 3 ระดบั ดงัน้ี 
 ค่าเฉล่ีย  3.67 – 5.00   หมายถึง   มีทศันคติเชิงบวก 
 ค่าเฉล่ีย  2.34 – 3.66   หมายถึง   ไม่มีความเห็น 
 ค่าเฉล่ีย  1.00 – 2.33   หมายถึง   มีทศันคติเชิงลบ 
การแปลผล ความพึงพอใจออกเป็น 5 ระดบั ดงัน้ี 
 ค่าเฉล่ีย 4.51 – 5.00 คะแนน หมายถึง มากท่ีสุด 
 ค่าเฉล่ีย 3.51 – 4.50 คะแนน  หมายถึง มาก 
 ค่าเฉล่ีย 2.51 – 3.50 คะแนน  หมายถึง ปานกลาง 
 ค่าเฉล่ีย 1.51 – 2.50 คะแนน  หมายถึง นอ้ย 
 ค่าเฉล่ีย 1.00 – 1.50 คะแนน  หมายถึง นอ้ยท่ีสุด 
 ศึกษาความสัมพันธ์ไคสแควร์ (chi-square test ) 
ส่วนท่ี 1 คือ ปัจจัยพ้ืนฐานส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ 
ระดบัการศึกษา อาชีพ สภาพการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย  
ประสบการณ์การใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย มีความสมัพนัธ์
กบัระดบัทศันคติเก่ียวกบัการรักษาดว้ยการแพทยแ์ผนไทย
หรือไม่ ในส่วนท่ี 2 คือเพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ 
สภาพการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย  การใช้บริการแพทย์
แผนไทย มีความสัมพันธ์กับความพึงพอใจของผู ้ร่วม
โครงการหรือไม่ 
การพทิกัษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง 

การวิจัยคร้ังน้ีได้รับการพจิารณาเห็นชอบจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย ์มหาวิทยาลัย
ทักษิณ (เอกสารรับรอง เลขท่ี COA No.TSU 2019-027 
REC No.010)  โดยให้ก ลุ่มตัวอย่า งได้ อ่ านค า ช้ีแจ ง
แบบสอบถาม และลงนามบนัทึกขอ้ความยินยอมเขา้ร่วม
ก่อนท าแบบสอบถามในการท าวจิยั 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 1. ปัจจยัพ้ืนฐานส่วนบุคคล  ไดแ้ก่  อาย ุเพศ ระดบั
การศึกษา อาชีพ พบว่าผูเ้ขา้ร่วมโครงการส่วนใหญ่มีอายุ 

60 ปี ข้ึนไป ร้อยละ 52.5 ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 
69.9 มีระดับการศึกษาอยู่ในระดับประถมศึกษา คิดเป็น
ร้อยละ 73.5 และส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรม 
ร้อยละ 62.6 ในด้านของปัจจัยพ้ืนฐานส่วนบุคคล ได้แก่ 
อาชีพ มีความสัมพนัธ์ต่อทศันคติอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
(p<0.05) และเพศมีความสัมพนัธ์ต่อความพึงพอใจอยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติ (p<0.05) 

2. ปัจจัยสภาพการใช้บริการแพทยแ์ผนไทยใน
ชุมชน ผลการวิเคราะห์สภาพการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย
ในชุมชน พบว่า กลุ่มตวัอย่างเคยรับการรักษาโรคดว้ยวิธี
แพทยแ์ผนไทย คิดเป็นร้อยละ 60.7 ส่วนใหญ่ไดรั้บขอ้มูล
ข่าวสารเก่ียวกับแพทยแ์ผนไทยทางส่ือโทรทศัน์ คิดเป็น
ร้อยละ 45.2 และผลการศึกษาในคร้ังน้ียงัพบส่วนใหญ่คิด
ว่าสถานบริการแพทย์แผนไทยมีไม่เพียงพอกับความ
ตอ้งการ คิดเป็นร้อยละ 56.6 เม่ือมีอาการเจ็บป่วยจะใช้
การแพทยแ์ผนไทยเป็นทางเลือกในการรักษาเป็นส่วนใหญ่
คิดเป็นร้อยละ 80.8 นอกจากน้ีการศึกษาในคร้ังน้ีพบว่า 
ส่วนใหญ่เช่ือว่าความเจ็บป่วยจะหายเป็นปกติ ร้อยละ 84 
โดยการเลือกใชบ้ริการมากท่ีสุดจากความเช่ือส่วนตวัจาก
ประสบการณ์ท่ีเคยได้รับ คิดเป็นร้อยละ 65.3 และส่วน
ใหญ่ได้รับการบริการทางการแพทยแ์ผนไทยท่ีบ้านจาก
หมอพ้ืนบา้นคิดเป็นร้อยละ 28.8 และค่าไคสแควร์ ( Chi-
square test ) ระหว่างปัจจยัสภาพการใชบ้ริการแพทยแ์ผน
ไทยในชุมชนต่อทัศนคติ  และความพึงพอใจ  ไม่ มี
ความสมัพนัธ์กนั  

3.ปัจจัยประสบการณ์การใช้บริการแพทย์แผน
ไทย ผลการวิเคราะห์ปัจจัยประสบการณ์การใช้บริการ
แพทยแ์ผนไทย พบว่าส่วนใหญ่เคยใชบ้ริการแพทยแ์ผน
ไทยควบคู่กับการรักษาแบบแพทย์แผนปัจจุบัน คิดเป็น
ร้อยละ 80.8 และเลือกใช้บริการแพทย์แผนไทยของ
โรงพยาบาล ร้อยละ 65.3 ส่วนใหญ่ไม่เคยไดรั้บการรักษา
จากแพทยแ์ผนไทยท่ีโรงพยาบาล คิดเป็นร้อยละ 53 แต่เคย
ได้รับการ รักษาจากแพทย์แผนไทยจากแหล่ง อ่ืนๆ 
นอกเหนือจากโรงพยาบาล คิดเป็นร้อยละ 65.8 ส่วนใหญ่
เคยใชย้าสมุนไพรท่ีไดรั้บจากโรงพยาบาล ร้อยละ 53 และ
เคยได้รับยาสมุนไพรจากแหล่งอ่ืน  ร้อยละ  67.6 กลุ่ม
ตวัอยา่งส่วนใหญ่ไม่เคยอบสมุนไพรท่ีโรงพยาบาล คิดเป็น
ร้อยละ 72.6 และเม่ือมีอาการปวดเม่ือยส่วนใหญ่จะไม่
เลือกใชก้ารนวดท่ีโรงพยาบาล ร้อยละ 57.5 แต่จะน าการ
รักษาจากโรงพยาบาลมาประยุกต์ใช ้ร้อยละ 67.6 และค่า
ไ ค ส แ ค ว ร์  (  Chi-square test ) ร ะ ห ว่ า ง ใ น ปั จ จั ย
ประสบการณ์การใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทยต่อทศันคติ ไม่
มีความสัมพนัธ์อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (p<0.05) แต่ใน
ส่วนค่าไคสแควร์  (  Chi-square test ) ระหว่างในปัจจัย
ประสบการณ์การใช้บริการแพทย์แผนไทยต่อความพึง
พอใจ พบว่าการได้รับการรักษาด้วยแพทยแ์ผนไทยจาก
แหล่งอ่ืนๆนอกจากโรงพยาบาลมีความสัมพนัธ์ต่อความ
พึงพอใจอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (p<0.05)  

 
ตาราง 1 จ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง (n=219) และค่าไคสแควร์ ( Chi-square test ) ปัจจยัพ้ืนฐานส่วนบุคคล 
                ปัจจยัสภาพการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทยในชุมชน และปัจจยัประสบการณ์การใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย 

ตัวแปร จ านวน 
( คน ) ร้อยละ ทัศนคติ 𝟐𝟐 ความพงึพอใจ 𝟐𝟐 

Value p-value Value p-value 
1. อายุ   5.905 0.749 2.953 0.399 
        5-14 ปี 2 0.9     
       15-21 ปี 1 0.5     
        22-59 ปี 101 46.1     
        60 ปีข้ึนไป 115 52.5     
2. เพศ   1.359 0.715 6.144 0.013* 
        ชาย 66 30.1     
        หญิง 153 69.9     



342
วารสารวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพ

ปีที่ 13  ฉบับที่ 1  มกราคม – เมษายน 2563

ตาราง 1 จ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง (n=219) และค่าไคสแควร์ ( Chi-square test ) ปัจจยัพ้ืนฐานส่วนบุคคล 
                ปัจจยัสภาพการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทยในชุมชน และปัจจยัประสบการณ์การใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย 

ตัวแปร จ านวน 
( คน ) ร้อยละ ทัศนคติ 𝟐𝟐 ความพงึพอใจ 𝟐𝟐 

Value p-value Value p-value 
3. ระดบัการศึกษา   10.776 0.291 0.215 0.095 
         ประถมศึกษา 161 73.5     
         มธัยมศึกษา 36 16.4     
         ปริญญาตรี 10 4.6     
         ปริญญาโท 0 0     
         อ่ืนๆ 12 5.5     
4. อาชีพ   64.270 <0.001* 1.878 0.866 
         นกัเรียน/นกัศึกษา 3 1.4     
         รับราชการ 2 0.9     
         พนกังานรัฐวิสาหกิจ 0 0     
         รับจา้ง 7 3.2     
         เกษตรกรรม 137 62.6     
         ธุรกิจส่วนตวั 25 11.4     
         อ่ืนๆ 45 20.5     
ปัจจัยสภาพการใช้บริการแพทย์แผนไทยในชุมชน 
1. การรักษา   4.080 0.253 0.386 0.534 
           เคย 133 60.7     
           ไม่เคย 86 39.3     
 2.การรับข้อมูลข่าวสาร   6.028 0.420 1.005 0.605 
เคย 185 84.5     
หนงัสือหรือนิตยสาร   23 10.5     
ส่ือทางโทรทศัน์ 99 45.2     
ส่ือทางวิทย ุ 12 5.5     
อ่ืนๆ 51 23.3     
ไม่เคย 34 15.5     
3.สถานบริการมีเพยีงพอ    4.955 0.550 0.617 0.432 
เพียงพอ 95 43.4     
ไม่เพียงพอ 124 56.6     
4.ใช้เป็นทางเลือกในการรักษา   4.875 0.560 3.256 0.196 
เลือก 177 80.8     
ไม่เลือก 16 7.3     
ไม่แน่ใจ 26 11.9     
5.เช่ือว่าความเจ็บป่วยหายเป็นปกติ   5.630 0.776 6.284 0.099 
เช่ือ 184 84.0     
ไม่เช่ือ 1 0.5     
ไม่แน่ใจ 34 15.5     
6. ทางเลือกในการใช้บริการ    12.994 0.792 7.801 0.168 
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ตาราง 1 จ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง (n=219) และค่าไคสแควร์ ( Chi-square test ) ปัจจยัพ้ืนฐานส่วนบุคคล 
                ปัจจยัสภาพการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทยในชุมชน และปัจจยัประสบการณ์การใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย 

ตัวแปร จ านวน 
( คน ) ร้อยละ ทัศนคติ 𝟐𝟐 ความพงึพอใจ 𝟐𝟐 

Value p-value Value p-value 
3. ระดบัการศึกษา   10.776 0.291 0.215 0.095 
         ประถมศึกษา 161 73.5     
         มธัยมศึกษา 36 16.4     
         ปริญญาตรี 10 4.6     
         ปริญญาโท 0 0     
         อ่ืนๆ 12 5.5     
4. อาชีพ   64.270 <0.001* 1.878 0.866 
         นกัเรียน/นกัศึกษา 3 1.4     
         รับราชการ 2 0.9     
         พนกังานรัฐวิสาหกิจ 0 0     
         รับจา้ง 7 3.2     
         เกษตรกรรม 137 62.6     
         ธุรกิจส่วนตวั 25 11.4     
         อ่ืนๆ 45 20.5     
ปัจจัยสภาพการใช้บริการแพทย์แผนไทยในชุมชน 
1. การรักษา   4.080 0.253 0.386 0.534 
           เคย 133 60.7     
           ไม่เคย 86 39.3     
 2.การรับข้อมูลข่าวสาร   6.028 0.420 1.005 0.605 
เคย 185 84.5     
หนงัสือหรือนิตยสาร   23 10.5     
ส่ือทางโทรทศัน์ 99 45.2     
ส่ือทางวิทย ุ 12 5.5     
อ่ืนๆ 51 23.3     
ไม่เคย 34 15.5     
3.สถานบริการมีเพยีงพอ    4.955 0.550 0.617 0.432 
เพียงพอ 95 43.4     
ไม่เพียงพอ 124 56.6     
4.ใช้เป็นทางเลือกในการรักษา   4.875 0.560 3.256 0.196 
เลือก 177 80.8     
ไม่เลือก 16 7.3     
ไม่แน่ใจ 26 11.9     
5.เช่ือว่าความเจ็บป่วยหายเป็นปกติ   5.630 0.776 6.284 0.099 
เช่ือ 184 84.0     
ไม่เช่ือ 1 0.5     
ไม่แน่ใจ 34 15.5     
6. ทางเลือกในการใช้บริการ    12.994 0.792 7.801 0.168 

ตาราง 1 จ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง (n=219) และค่าไคสแควร์ ( Chi-square test ) ปัจจยัพ้ืนฐานส่วนบุคคล 
                ปัจจยัสภาพการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทยในชุมชน และปัจจยัประสบการณ์การใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย 

ตัวแปร จ านวน 
( คน ) ร้อยละ ทัศนคติ 𝟐𝟐 ความพงึพอใจ 𝟐𝟐 

Value p-value Value p-value 
การรับรองคุณภาพสถานพยาบาล 70 32.0     
ความเช่ือจากประสบการณ์ท่ีเคยไดรั้บ    143 65.3     
ค าบอกเล่าของบุคคลต่างๆ   105 47.9     
ความสะดวกในการเดินทาง    56 25.6     
ค่าใชจ่้ายในการรักษา   51 23.3     
ระยะเวลาในการรักษา    43 19.6     
คุณภาพของยาท่ีใชใ้นการรักษา    80 36.5     
อ่ืนๆ 1 0.5     
7. ได้รับการบริการทางการแพทย์แผนไทยที่บ้าน   1.059 0.787 0.007 0.932 
เคย 127 58.0     
โรงพยาบาล (แพทยแ์ผนไทย)       10 4.6     
รพ.สต. (อสม.)      30 13.7     
หมอพ้ืนบา้น                        63 28.8     
อ่ืนๆ 23 10.5     
ไม่เคย 92 42.0     
ปัจจัยประสบการณ์การใช้บริการแพทย์แผนไทย 
1.ใช้ควบคู่กบัแผนปัจจุบัน   1.445 0.695 0.604 0.437 
เคย 177 80.8     
ไม่เคย 42 19.2     
2. เลือกใช้บริการของโรงพยาบาล   3.624 0.305 1.621 0.203 
เลือก 143 65.3     
ไม่เลือก 76 34.7     
3. ได้รับการรักษาที่โรงพยาบาล   2.567 0.463 0.410 0.522 
เคย 103 47.0     
ไม่เคย 116 53.0     
4. ได้รับการรักษาจากแหล่งอ่ืนๆ    4.815 0.186 5.214 0.022* 
เคย 144 65.8     
ไม่เคย 75 34.2     
5.ใช้ยาสมุนไพรที่ได้รับจากโรงพยาบาล    3.039 0.386 1.204 0.272 
เคย 116 53.0     
ไม่เคย 103 47.0     
6.ได้รับยาสมุนไพรจากแหล่งอ่ืนๆ นอกเหนือจากโรงพยาบาล   0.407 0.939 0.826 0.364 
เคย 148 67.6     
ไม่เคย  71 32.4     
7.อบสมุนไพรที่โรงพยาบาล   3.791 0.285 0.066 0.798 
เคย 60 27.4     
ไม่เคย 159 72.6     
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ปีที่ 13  ฉบับที่ 1  มกราคม – เมษายน 2563

ตาราง 1 จ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง (n=219) และค่าไคสแควร์ ( Chi-square test ) ปัจจยัพ้ืนฐานส่วนบุคคล 
                ปัจจยัสภาพการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทยในชุมชน และปัจจยัประสบการณ์การใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย 

ตัวแปร จ านวน 
( คน ) ร้อยละ ทัศนคติ 𝟐𝟐 ความพงึพอใจ 𝟐𝟐 

Value p-value Value p-value 
8.เม่ือปวดเม่ือย จะเลือกใช้การนวดที่โรงพยาบาล   3.347 0.341 1.527 0.217 
เลือก 93 42.5     
ไม่เลือก 126 57.5     
9.เม่ือปวดเม่ือย จะเลือกใช้การนวดที่แหล่งอ่ืนๆ    1.763 0.623 0.695 0.404 
เลือก 155 70.8     
ไม่เลือก 64 29.2     
10.น าวธีิการรักษาของโรงพยาบาลมาประยุกต์ใช้   0.411 0.938 0.024* 0.876 
เคย 148 67.6     
ไม่เคย 71 32.4     

*ระดบันยัส าคญัทางสถิติ (p<0.05) 
 4. ทัศนคติของผู้เข้าร่วมโครงการ ทัศนคติของ
ผูเ้ข้าร่วมโครงการ ผลการวิเคราะห์ระดับทัศนคติของ
ผูเ้ขา้ร่วมโครงการหน่ึงหมอหน่ึงบ้าน ส่วนใหญ่มีความ
คิดเห็นในเชิงบวก(x̅=4.26,S.D=0.51)  เม่ือพิจารณาเป็น
รายขอ้ พบว่า ขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียสูงสุด คือ การใชบ้ริการทาง
การแพทย์แผนไทยต่อไป (x̅=4.77,S.D=0.60) รองลงมา 
คือ การให้บริการทางการแพทย์แผนไทยควรออก
ใหบ้ริการถึงบา้นเรือนประชาชน  (x̅=4.73,S.D=0.79) และ
น้อย ท่ี สุด  คื อ  ย า เ ถ าวัลย์ เ ป รี ย ง ช่วยแก้ปวด เ ม่ื อย 
(x̅=4.00,S.D=1.03) ส่วนทัศนคติของผูรั้บบริการท่ีไม่มี
ความเห็นซ่ึงได้แก่ การใช้ยาสมุนไพรท่ีมีขั้นตอนการใช้
ยุ่งยากคิดเป็นร้อยละ (x̅=2.83,S.D=1.45) และการใช้ยา
สมุนไพรมีผลขา้งเคียงคิดเป็นร้อยละ (x̅=3.07,S.D=1.52) 
 5. ความพึงพอใจในการเข้าร่วมโครงการ  ด้านผู ้
ใ ห้ บ ริ ก า ร  โ ด ย ร ว ม อ ยู่ ใ น ร ะ ดั บ ม า ก ท่ี สุ ด 
(x̅=4.64,S.D=0.07) เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบว่า ขอ้ท่ีมี
ค่าเฉล่ียสูงสุด คือ ผู ้ให้บริการแต่งกายสะอาด สุภาพ 
(x̅=4.73,S.D=0.46) รองลงมา คือ ให้บริการด้วยความ
นุ่มนวล (x̅=4.69,S.D=0.48) และ น้อยท่ีสุด คือ มีความรู้
ในการรักษาจนอาการดี (x̅=4.54,S.D=0.54) ในส่วนของ
ด้านการให้บ ริการ  โดยรวมอยู่ ในระดับมาก ท่ี สุด 
(x̅=4.58,S.D=0.13) เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบว่า ขอ้ท่ีมี
ค่ า เ ฉ ล่ี ย สู ง สุ ด  คื อ  ก า ร บ ริ ก า ร สุ ภ า พ เ อ า ใ จ ใ ส่  

(x̅=4.79,S.D=0.41) รองลงมา คือ สะดวก รวดเร็ว ปลอดภยั 
(x̅=4.64,S.D=0.48) และ นอ้ยท่ีสุด คือ ไดรั้บการอธิบายท่ี
ถูกต้อง (x̅=4.44,S.D=0.68) ซ่ึงอยู่ในระดับมากและใน
ส่วนของความพึงพอใจด้านอุปกรณ์เคร่ืองมือเคร่ืองใช้ 
โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก (x̅=4.43,S.D=0.28) เม่ือพิจารณา
เป็นรายข้อ พบว่า ข้อท่ีมีค่าเฉล่ียสูงสุด คือ สะอาดเป็น
ระ เ บี ยบ  (x̅=4.63,S.D=0.53) ร อ งล งม า  คื อ คว าม มี
ประสิทธิภาพ (x̅=4.45,S.D=0.59) และ น้อยท่ีสุด คือ มี
ความทนัสมยัของเคร่ืองมือ (x̅=4.01,S.D=1.14) ซ่ึงอยู่ใน
ระดบัมาก 
สรุปและอภิปรายผล 
 จากผลการศึกษาปัจจัยพ้ืนฐานส่วนบุคคล ได้แก่ 
อายุ เพศ ระดบัการศึกษา อาชีพ พบว่าผูเ้ขา้ร่วมโครงการ
ส่วนใหญ่มีอาย ุ60 ปี ข้ึนไป ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงมีระดบั
การศึกษาอยู่ในระดับประถมศึกษา และประกอบอาชีพ
เกษตรกรรม ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาเร่ืองความตอ้งการ
การใช้แพทย์แผนไทยของผู ้สูงอายุ อ าเภอป่าพะยอม 
จงัหวดัพทัลุง พบวา่ส่วนใหญ่ผูท่ี้ใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย
มีอาย ุ60-70 ปี คิดเป็นร้อยละ 60.5 ซ่ึงเป็นเพศหญิงร้อยละ 
69.7โดยส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรมคิดเป็นร้อย
ละ 66.0 (3) ในขณะท่ีไม่สอดคล้องกับการศึกษาเ ร่ือง
คุณภาพการบริการ และความพึงพอใจโรงพยาบาล AAA 
อ า เภอศรีราชา จังหวัดชลบุรี  ส่วนของช่วงอายุของ
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ตาราง 1 จ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่ง (n=219) และค่าไคสแควร์ ( Chi-square test ) ปัจจยัพ้ืนฐานส่วนบุคคล 
                ปัจจยัสภาพการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทยในชุมชน และปัจจยัประสบการณ์การใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย 

ตัวแปร จ านวน 
( คน ) ร้อยละ ทัศนคติ 𝟐𝟐 ความพงึพอใจ 𝟐𝟐 

Value p-value Value p-value 
8.เม่ือปวดเม่ือย จะเลือกใช้การนวดที่โรงพยาบาล   3.347 0.341 1.527 0.217 
เลือก 93 42.5     
ไม่เลือก 126 57.5     
9.เม่ือปวดเม่ือย จะเลือกใช้การนวดที่แหล่งอ่ืนๆ    1.763 0.623 0.695 0.404 
เลือก 155 70.8     
ไม่เลือก 64 29.2     
10.น าวธีิการรักษาของโรงพยาบาลมาประยุกต์ใช้   0.411 0.938 0.024* 0.876 
เคย 148 67.6     
ไม่เคย 71 32.4     

*ระดบันยัส าคญัทางสถิติ (p<0.05) 
 4. ทัศนคติของผู้เข้าร่วมโครงการ ทัศนคติของ
ผูเ้ข้าร่วมโครงการ ผลการวิเคราะห์ระดับทัศนคติของ
ผูเ้ขา้ร่วมโครงการหน่ึงหมอหน่ึงบ้าน ส่วนใหญ่มีความ
คิดเห็นในเชิงบวก(x̅=4.26,S.D=0.51)  เม่ือพิจารณาเป็น
รายขอ้ พบว่า ขอ้ท่ีมีค่าเฉล่ียสูงสุด คือ การใชบ้ริการทาง
การแพทย์แผนไทยต่อไป (x̅=4.77,S.D=0.60) รองลงมา 
คือ การให้บริการทางการแพทย์แผนไทยควรออก
ใหบ้ริการถึงบา้นเรือนประชาชน  (x̅=4.73,S.D=0.79) และ
น้อย ท่ี สุด  คื อ  ย า เ ถ าวัลย์ เ ป รี ย ง ช่วยแก้ปวด เ ม่ื อย 
(x̅=4.00,S.D=1.03) ส่วนทัศนคติของผูรั้บบริการท่ีไม่มี
ความเห็นซ่ึงได้แก่ การใช้ยาสมุนไพรท่ีมีขั้นตอนการใช้
ยุ่งยากคิดเป็นร้อยละ (x̅=2.83,S.D=1.45) และการใช้ยา
สมุนไพรมีผลขา้งเคียงคิดเป็นร้อยละ (x̅=3.07,S.D=1.52) 
 5. ความพึงพอใจในการเข้าร่วมโครงการ  ด้านผู ้
ใ ห้ บ ริ ก า ร  โ ด ย ร ว ม อ ยู่ ใ น ร ะ ดั บ ม า ก ท่ี สุ ด 
(x̅=4.64,S.D=0.07) เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบว่า ขอ้ท่ีมี
ค่าเฉล่ียสูงสุด คือ ผู ้ให้บริการแต่งกายสะอาด สุภาพ 
(x̅=4.73,S.D=0.46) รองลงมา คือ ให้บริการด้วยความ
นุ่มนวล (x̅=4.69,S.D=0.48) และ น้อยท่ีสุด คือ มีความรู้
ในการรักษาจนอาการดี (x̅=4.54,S.D=0.54) ในส่วนของ
ด้านการให้บ ริการ  โดยรวมอยู่ ในระดับมาก ท่ี สุด 
(x̅=4.58,S.D=0.13) เม่ือพิจารณาเป็นรายขอ้ พบว่า ขอ้ท่ีมี
ค่ า เ ฉ ล่ี ย สู ง สุ ด  คื อ  ก า ร บ ริ ก า ร สุ ภ า พ เ อ า ใ จ ใ ส่  

(x̅=4.79,S.D=0.41) รองลงมา คือ สะดวก รวดเร็ว ปลอดภยั 
(x̅=4.64,S.D=0.48) และ นอ้ยท่ีสุด คือ ไดรั้บการอธิบายท่ี
ถูกต้อง (x̅=4.44,S.D=0.68) ซ่ึงอยู่ในระดับมากและใน
ส่วนของความพึงพอใจด้านอุปกรณ์เคร่ืองมือเคร่ืองใช้ 
โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก (x̅=4.43,S.D=0.28) เม่ือพิจารณา
เป็นรายข้อ พบว่า ข้อท่ีมีค่าเฉล่ียสูงสุด คือ สะอาดเป็น
ระ เ บี ยบ  (x̅=4.63,S.D=0.53) ร อ งล งม า  คื อ คว าม มี
ประสิทธิภาพ (x̅=4.45,S.D=0.59) และ น้อยท่ีสุด คือ มี
ความทนัสมยัของเคร่ืองมือ (x̅=4.01,S.D=1.14) ซ่ึงอยู่ใน
ระดบัมาก 
สรุปและอภิปรายผล 
 จากผลการศึกษาปัจจัยพ้ืนฐานส่วนบุคคล ได้แก่ 
อายุ เพศ ระดบัการศึกษา อาชีพ พบว่าผูเ้ขา้ร่วมโครงการ
ส่วนใหญ่มีอาย ุ60 ปี ข้ึนไป ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงมีระดบั
การศึกษาอยู่ในระดับประถมศึกษา และประกอบอาชีพ
เกษตรกรรม ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการศึกษาเร่ืองความตอ้งการ
การใช้แพทย์แผนไทยของผู ้สูงอายุ อ าเภอป่าพะยอม 
จงัหวดัพทัลุง พบวา่ส่วนใหญ่ผูท่ี้ใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย
มีอาย ุ60-70 ปี คิดเป็นร้อยละ 60.5 ซ่ึงเป็นเพศหญิงร้อยละ 
69.7โดยส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรมคิดเป็นร้อย
ละ 66.0 (3) ในขณะท่ีไม่สอดคล้องกับการศึกษาเ ร่ือง
คุณภาพการบริการ และความพึงพอใจโรงพยาบาล AAA 
อ า เภอศรีราชา จังหวัดชลบุรี  ส่วนของช่วงอายุของ

ผูใ้ชบ้ริการนอ้ยท่ีสุด คือ อายตุั้งแต่ 61 ปี ข้ึนไป จ านวน 11 
คน คิดเป็นร้อยละ 2.8 ในส่วนอาชีพของผูม้าใชบ้ริการนอ้ย
ท่ีสุด คือ อาชีพเกษตรกร/ ประมง จ านวน 3 คน คิดเป็น 
ร้อยละ 8 (4) เน่ืองมาจากเป็นการศึกษาในโรงพยาบาล
เอกชนท า ให้ มีค่ า ใช้ จ่ า ย ในการ รับบ ริการ สู งกว่ า
โรงพยาบาลของรัฐ จึงท าให้ผูสู้งอายุและผู ้ท่ีประกอบ
อาชีพเกษตรกร/ ประมง เขา้ถึงการรับบริการไดค้่อนขา้ง
น้อย  ในด้านของปัจจัย พ้ืนฐานส่วนบุคคล  อาชีพมี
ความสัมพันธ์ต่อทัศนคติอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  
(p<0.05) และเพศมีความสัมพนัธ์ต่อความพึงพอใจอยา่งมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p<0.05) ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษา
ความต้องการและโอกาสของประชาชนในอ าเภอป่า
พะยอมต่อการเขา้ถึงคลินิกการแพทยแ์ผนไทยมหาวทิยาลยั
ทกัษิณ วิทยาเขตพทัลุง พบวา่ปัจจยัพ้ืนฐานส่วนบุคคลกบั
ความตอ้งการใชบ้ริการการแพทยแ์ผนไทยของประชาชน
ในอ าเภอป่าพะยอม ไดแ้ก่ อาชีพ มีความสัมพนัธ์อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติ (p<0.05) (5)  
 ปัจจัยสภาพการใช้บริการแพทย์แผนไทยในชุมชน 
กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่เคยรับการรักษาโรคด้วยวิธีแพทย์
แผนไทย และไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัแพทยแ์ผนไทย
ทางส่ือโทรทัศน์ สอดคลอ้งกับผลการศึกษาเร่ืองความรู้ 
ทศันคติ และพฤติกรรมการใชแ้พทยท์างเลือกของคนไทย 
พบวา่ ผูท่ี้เคยใชบ้ริการแพทยท์างเลือกมากกวา่ผูท่ี้ไม่เคยใช้
บริการแพทยท์างเลือก  แต่ไม่สอดคลอ้งกบัการรับขอ้มูล
ข่าวสารซ่ึงพบว่าส่วนใหญ่ได้รับหนังสือ  วารสาร  ส่ิง
ตีพิมพ ์และอินเทอร์เน็ต (6) เน่ืองจากเป็นผลการศึกษาของ  
ปีพ.ศ.2557 ท าให้ขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัแพทยแ์ผนไทยยงั
ไม่ได้รับความนิยมอย่างแพร่หลายทางส่ือโทรทัศน์เช่น
ปัจจุบัน และผลการศึกษาในคร้ังน้ียงัพบส่วนใหญ่คิดว่า
สถานบริการแพทยแ์ผนไทยมีไม่เพียงพอกบัความตอ้งการ 
เม่ือมีอาการเจ็บป่วยจะใชก้ารแพทยแ์ผนไทยเป็นทางเลือก
ในการรักษาเป็นส่วนใหญ่คิดเป็น ขอ้คน้พบน้ีอาจอธิบาย
ได้จากการศึกษาเร่ือง คุณภาพและการเขา้ถึงบริการของ
โรงพยาบาลการแพทยแ์ผนไทยท่ีพบวา่ เหตุผลส าคญัท่ีท า
ให้เลือกใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย คือการเดินทางสะดวก 

รองลงมาคือ ความเช่ือมัน่ในความสามารถของแพทย ์และ
บริการดี (7)  

ปัจจยัประสบการณ์การใช้บริการแพทย์แผนไทย 
ผูเ้ขา้ร่วมโครงการส่วนใหญ่เคยใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทย
ควบคู่กบัการรักษาแบบแพทยแ์ผนปัจจุบนั  และเคยไดรั้บ
การรักษาจากแพทยแ์ผนไทยจากแหล่งอ่ืนๆ นอกเหนือจาก
โรงพยาบาล  และค่ า ไคสแคว ร์ ระหว่ า ง ใน ปัจจัย
ประสบการณ์การใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทยต่อทศันคติ ไม่
มีความสัมพนัธ์อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ (p<0.05) แต่ใน
ส่วนค่าไคสแควร์ ระหว่างในปัจจัยประสบการณ์การใช้
บริการแพทยแ์ผนไทยต่อความพึงพอใจ พบว่าการไดรั้บ
การรักษาด้วยแพทย์แผนไทยจากแหล่งอ่ืนๆนอกจาก
โรงพยาบาลมีความสัมพันธ์ต่อความพึงพอใจอย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติ (p<0.05) ซ่ึงผลการวิจยัสอดคลอ้งกับ
การศึกษาเร่ืองสถานการณ์การใช้บริการการแพทยแ์ผน
ไทย ปี 2552, 2554, 2556 พบวา่ ผูท่ี้เป็นโรคผูป้วดหลงั และ
ปวดกลา้มเน้ือส่วนอ่ืนไปหาหมอพ้ืนบา้นเพ่ิมมากข้ึนจาก
ร้อยละ 0.1 ใน พ.ศ.2552 เป็นร้อยละ 0.2 และ 0.24 ใน พ.ศ.
2554 และ พ.ศ.2556 ตามล าดบั (8) ในขณะท่ีไม่สอดคลอ้ง
กบัการศึกษาเร่ืองรูปแบบการใชก้ารแพทยแ์บบผสมผสาน
ของผู ้ป่วยโรคระบบกล้ามเน้ือและโครงร่างในจังหวดั
นครปฐม พบว่าสถานท่ีหลกัท่ีใช้การแพทยแ์ผนโบราณ
ส่วนใหญ่คือ โรงพยาบาลหรือโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ของรัฐ คิดเป็นร้อยละ 56.29 รองลงมาคือ หมอชาวบ้าน 
หรือหมอนวดพ้ืนบ้าน คิดเป็นร้อยละ 19.21 (9) เน่ืองจาก
โรงพยาบาลในพ้ืนท่ีอ าเภอป่าพะยอม จังหวดัพทัลุงยงั
ไม่ได้มีการประชาสัมพนัธ์และการเขา้ถึงการให้บริการ
การแพทยแ์ผนไทยแก่ประชาชนในพ้ืนท่ีมากนัก จึงท าให้
ประชาชนในพ้ืนท่ียงัคงใชบ้ริการการรักษาดว้ยแพทยแ์ผน
ไทยจากแหล่งอ่ืนๆนอกจากโรงพยาบาลเป็นส่วนใหญ่ 

ทัศนคติของ ผู้ เ ข้ า ร่วมโครงการ  ผู ้เ ข้า ร่วม
โครงการหน่ึงหมอหน่ึงบา้น ส่วนใหญ่มีความคิดเห็นใน
เชิงบวก สอดคลอ้งกบัการศึกษาความรู้ ทศันคติ การรับรู้ 
และพฤติกรรมในการรับบริการดา้นการแพทยแ์ผนไทย
และการแพทยท์างเลือก จงัหวดัอุทยัธานี พบวา่ในภาพรวม
กลุ่มตวัอยา่งมีทศันคติอยูใ่นระดบัมาก โดยทศันคติต่อดา้น
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บริการท่ีมีค่าเฉล่ียสูงสุด  คือ  การแพทย์แผนไทยและ
การแพทยท์างเลือก (10) และสอดคลอ้งกบัการศึกษาปัจจยัท่ี
เก่ียวขอ้งกบัการใชบ้ริการแพทยแ์ผนไทยในจงัหวดัภูเก็ต 
พบวา่ทศันคติท่ีมีต่อการรักษาดว้ยการแพทยแ์ผนไทยของ
ผูต้อบแบบสอบถามโดยภาพรวมมีทศันคติเชิงบวกต่อการ
รักษาด้วยการแพทย์แผนไทย ซ่ึงผลการวิเคราะห์ระดับ
ทัศนคติของผูรั้บบริการในโครงการหน่ึงหมอหน่ึงบ้าน 
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