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บทคัดย่อ 
 โหราศาสตร์มี 3 ภาค คือ ภาคค านวณ ภาคท านายและภาคพิธีกรรม โหราศาสตร์ไทยเดิมใช้การ
ค านวณต าแหน่งดาวตามคัมภีร์สุริยยาตร์  แต่ภาคการท านายเป็นไปตามปกรณ์ของแต่ละส านัก การจัดท าสถิติ
ต าแหน่งดาวในจักรราศรีจากวันเกิดเพื่อใช้ในภาคการท านายยังไม่ปรากฏชัดเจน การศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ
หาความเชื่อมโยงของต าแหน่งดวงดาวในวันเกิดกับโรคเบาหวาน โดยได้จัดท าสถิติของผู้ป่วยโรคเบาหวานโดยใช้
ข้อมูลวันเกิดของผู้ป่วยของจากโรงพยาบาลอ าเภอแห่งหนึ่งมาท าการค านวณต าแหน่งดาว 10 ดวงในวันเกิด 
ส าหรับดวงดาวแต่ละดวงได้ค านวณสัดส่วนผู้ป่วยโรคเบาหวานเทียบกับผู้ป่วยทุกโรคในแต่ละราศี  แล้วท าการ
ค านวณผู้ป่วยคาดหวังเพื่อใช้สถิติไคสแควร์ทดสอบสาระสมรูป (goodness of fit test) ที่นัยส าคัญ 0.05 องศา
เสรี 11 ในการตัดสินว่า ส าหรับดวงดาวนั้น ๆ สัดส่วนโดยจ านวนผู้ป่วยเบาหวานเทียบกับจ านวนผู้ป่วยทุกโรคใน
แต่ละราศีแตกต่างกันหรือไม่ ผลการทดสอบพบว่า ดาวเกตุมีสัดส่วนผู้ป่วยเบาหวานในแต่ละราศีไม่แตกต่างกัน 
ส่วนดาวอื่น ๆ อีก 9 ดวง คือ อาทิตย์ จันทร์ อังคาร พุธ พฤหัสบดี ศุกร์ เสาร์ ราหู มฤตยู ล้วนมีสัดส่วนผู้ป่วย
เบาหวานในแต่ละราศีแตกต่างกัน 
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Abstract     
 Astrology has three branches: they are the Sun and the planets’ position calculation, 
prediction, and rite. Ancient Thai astrology calculates the Sun and the planets’ position by 
Suriyayatra scripture, but prediction follows their doctrine. The statistics for prediction from the 
Sun and the planets’ position in Zodiac signs are not clearly happened.  This study aimed to 
find the associations of the Sun and the planets’ position at the birth date and Diabetes 
Mellitus from patients’ record of a district hospital. The Sun and the planets’ position in 
Zodiac signs were calculated from patients’ birth date, the ratio of number of Diabetes and 
number of patients from all diseases for each Zodiac sign was computed. The expected 
number of Diabetes was derived for the Chi square goodness of fit test (significant level 0.05, 
degree freedoms 11) to judge that for the given the Sun or the planet “the ratio of Diabetes 
with respect to total number of patients in each sign are not different”. The results showed 
that only Neptune conforms to the hypothesis, but the Sun, the Moon, Mars, Mercury, Jupiter, 
Venus, Saturn, Rahu and Uranus were not. 
 
Keywords:  Suriyayatra scripture, Zodiac signs, The Sun and the planets’ position, Diabetes 
Mellitus 
 
บทน ำ 
 การศกึษาความเชื่อที่เชื่อมโยงกับโหราศาสตร์ได้แก่ ความเชื่อเรื่องนาคสมพงศ์ (กัญญรัตน์ เวชชศาสตร์
, 2559) ซึ่งใช้การนับเลขจากปีเกิด (ชวด ฉลู ... ) โดยชายเร่ิมต้นจากหัวและส่วนหญิงเร่ิมต้นจากหางนาค และ  
ฮวงจุ้ย (สมชัย เจริญวรเกียรติ และ นรินทร์ สังข์รักษา, 2559) ซึ่งทิศทางของสิ่งปลูกสร้างสัมพันธ์กับวันเดือนปีเกิด
ตามปฏิทินจีน ส่วนโหราศาสตร์ที่ท านายโดยใช้ต าแหน่งดาวในวันเกิดมีทั้งโหราศาสตร์ไทยและโหราศาสตร์สากล 
 สถาบันเทคโนโลยีพระจอมเกล้าเจ้าคุณทหารลาดกระบัง (สจล.) เปิดสอนวิชาโหราศาสตร์ ให้เป็นวิชา
เลือกให้แก่นักศึกษาคณะวิศวกรรมศาสตร์ โดยระบุว่า วิชาโหราศาสตร์เป็นหลักวิชาการทางสถิติที่มีการเก็บและ
รวบรวมข้อมูลมาอย่างยาวนานเกี่ยวกับตัวเลขของดวงดาวในการผูกดวงชะตาอย่างมีหลักการ (เดลินิวส์, 2561) 
วิชาโหราศาสตร์แบ่งออกเป็น 3 ภาค คือ ภาคค านวณ ภาคท านาย และภาคพิธีกรรม (เทพย์ สาริกบุตร, 2511, 
น.14)  ในภาคค านวณ การหาต าแหน่งดาวตามวันและเวลาที่ก าหนดสามารถหาได้จากปฏิทินโหราศาสตร์ 100 ปี 
พ.ศ. 2464 – 2563 (ทองเจือ อ่างแก้ว, มปท.) ซึ่งค านวณตามคัมภีร์สุริยยาตร์ (ทองเจือ อ่างแก้ว, 2497) อย่างไร
ก็ตาม ต าแหน่งดวงดาวสามารถค านวณได้ จากต ารา ได้แก่ Astronomical Algorithms (Meeus, 1993) หรือ 
จากเว็บไซต์ด้านดาราศาสตร์ ได้แก่ In-The-Sky.org (Ford, 2018)  การศึกษาเกี่ยวกับเกี่ยวกับอิทธิพลของดวง
อาทิตย์ในฤดูกาลต่าง ๆ ท าให้มารดาตั้งครรภ์ได้รับแสงน้อยสามารถเชื่อมโยงกับวิตามินดีต่ า ท าให้มีความเสี่ยง
การเกิดโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ขณะตั้งครรภ์เพิ่มขึ้น (Boland, et al., 2017)  การศึกษาความเสี่ยงการเกิดโรคที่
เชื่อมโยงกับเดือนเกิด พบว่า ส าหรับโรคใดโรคหนึ่งพบว่าเกิดกับคนที่เกิดในบางเดือนมากกว่าคนที่เกิดเดือนอื่น ๆ 
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ในรอบปี จากการน าข้อมูลผู้ป่วย 1.75 ล้านคนจากศูนย์การแพทย์นิวยอร์คเพรสไบทีเรียน มหาวิทยาลัยโคลัมเบีย
มาวิเคราะห์ พบว่า การเกิดโรค 55 โรคขึ้นกับเดือนเกิด และสรุปผลการศึกษาว่า ความเสี่ยงการเกิดโรคตลอด
ชีวิตมีผลมาจากเดือนเกิด (Boland, et al., 2015) ฤดูกาลและเดือนต่าง ๆ ก็มาจากอิทธิพลของดวงอาทิตย์ 
 การศึกษาสถิติการเกิดโรคที่เชื่อมโยงกับต าแหน่งดวงอาทิตย์และทฤษฎีการแพทย์แผนไทย ได้แก่ 
การศึกษาจ านวนสัดส่วนผู้ป่วยโรคความดันโลหิตสูงที่มีต าแหน่งดวงอาทิตย์ในแต่ละราศีมีความแตกต่างไปจาก
สัดส่วนโดยรวมทั้งเมื่อพิจารณาตามเพศชาย หญิง และโดยรวม  ผู้ที่มีต าแหน่งดวงอาทิตย์ในวันเกิดอยู่ ในราศีธนู
เตโชสมุฏฐานพิการ และราศีเมถุนวาโยสมุฏฐานก าเริบมีสัดส่วนเป็นโรคความดันโลหิตสูงมากกว่าราศีอื่น           
(วัฒนา ชยธวัช และคณะ, 2561) ดังนั้น การศึกษาสถิติการเกิดโรคที่เชื่อมโยงกับอิทธิพลของธรรมชาติ คือ  
เดือนเกิด หรือวันเดือนปีเกิดที่น ามาแปรผลด้วยต าแหน่งดาวในราศีต่าง ๆ จะท าให้มีความน่าเชื่อถือและมี
บทบาทส าคัญในการดูแลสุขภาพของบุคคล 
 วิชาโหราศาสตร์ไทย (เชย บัวก้านทอง, 2532) ได้แสดงการหาต าแหน่งดวงดาวในจักรราศี วิธีการ
ผูกดวงชาตา การหาลัคนาโดยใช้ปฏิทินโหรเป็นตัวอย่าง (ทองเจือ อ่างแก้ว , มปท.) ซึ่งโหรไทยใช้วันเกิด                
(วัน เดือน ปี) และเวลาเกิดในการผูกดวงชาตา และใช้ต าบลที่เกิดในการหาลัคนา (ลัคนาคือ ระยะห่างของ
ต าแหน่งดวงอาทิตย์ระหว่างเวลาที่ดวงอาทิตย์ขึ้นกับเวลาเกิด ณ ต าบลที่เกิดนั้น) ดวงชะตาจะระบุต าแหน่งดาว
ในวันเกิดทั้ง 10 ดวง (1 ดาวอาทิตย์ 2 ดาวจันทร์ 3 ดาวอังคาร 4 ดาวพุธ 5 ดาวพฤหัสบดี 6 ดาวศุกร์ 7 ดาว
เสาร์ 8 ดาวราหู 9 ดาวเกตุ 10 ดาวมฤตยู) ลงในช่องจักรราศีทั้ง 12 ช่อง (0 เมษ 1 พฤษภ 2 เมถุน 3 กรกฏ             
4 สิงห์ 5 กันย์ 6 ตุลย์ 7 พิจิก 8 ธนู 9 มังกร 10 กุมภ์ 11 มีน) ราศีหนึ่ง เท่ากับ 30 องศา หนึ่งรอบจักรราศี
เท่ากับ 360 องศา คือการที่โลกเคลื่อนที่รอบดวงอาทิตย์ในหนึ่งปี (Heliocentric) (Meeus, 1993) แต่ในทาง
โหราศาสตร์ใช้โลกเป็นศูนย์กลาง (Geocentric)  (เชย บัวก้านทอง, 2532; อั้น สาริกบุตร, 2508) การค านวณ
ต าแหน่งดวงดาวจากวันเกิด การผูกดวง และการหาลัคนาสามารถใช้โปรแกรมส าเร็จรูปที่พัฒนาขึ้ นเพื่อความ
สะดวกในการค านวณ (วัฒนา ชยธวัช, 2554) เมื่อมีการผูกดวงและลงลัคนาแล้วก็น ามาท านายดวงชะตาของ
บุคคลที่มีวันเกิด เวลาเกิด และต าบลที่เกิดดังกล่าวในเรื่องต่าง ๆ ได้ ซึ่งการท านายก าหนดตามปกรณ์ของส านัก
โหรต่าง ๆ ที่ท านายสืบต่อกันมาโดยท านายตามต าแหน่งดาวในจักรราศี การที่ดาวท ามุมกับลัคนา เป็นต้น 
(สิงห์โต สุริยาอารักษ์, มปท.) 
 การจัดท าข้อมูลเชิงสถิติเพื่อเป็นข้อมูลในการท านายว่าต าแหน่งดาวดวงหนึ่งวันเกิดซึ่งอยู่ในราศีใดใน 
12 ราศีจะมีความเชื่อมโยงกับความเสี่ยงโรคที่ก าหนดนั้นมากกว่ากัน จะได้เป็นข้อมูลเชิงสถิติที่ส าคัญในภาคการ
ท านาย นอกไปจากสถิติการโคจรของดวงดาวในภาคค านวณ   
 วัตถุประสงค์ของการวิจัยนี้ คือ 
 1. ศึกษาต าแหน่งดาว 10 ดวงในวันเกิดของผู้ป่วยเบาหวาน 
 2. ท าการทดสอบเชิงสถิติเปรียบเทียบสัดส่วนผู้ป่วยโรคเบาหวานในแต่ละราศีกับจ านวนผู้ป่วย
ทั้งหมดในราศีนั้น ๆ 
 3. ศึกษาความสัมพันธ์ของการเป็นโรคเบาหวานของผู้ป่วยกับต าแหน่งดาว 10 ดวงในวันเกิด 
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วิธีกำรศึกษำ(หรือ)วิธีวิจัย 
 งานวิจัยนี้ศึกษาโรคเบาหวานที่จ าแนกตามกลุ่มรหัสโรค ICD-10 (ส านักนโยบายและยุทธศาสตร์ 
กระทรวงสาธารณสุข, 2559) ประกอบไปด้วย รหัสโรค E10 เบาหวานชนิดพึ่งอินซูลิน E11 เบาหวานชนิดไม่พึ่ง
อินซูลิน E12 เบาหวานที่เกี่ยวกับภาวะทุพโภชนาการ E13 เบาหวานชนิดอื่นที่ระบุรายละเอียด และ E14 
เบาหวานที่ไม่ระบุรายละเอียด กับต าแหน่งดาว 10 ดวงในจักรราศีจากข้อมูลวันเดือนปีเกิดว่า ส าหรับดาวดวง
หนึ่งแล้ว จ านวนผู้ป่วยเบาหวานในแต่ละราศีที่ดาวดวงนั้นสถิตย์ (โดยค านวณจากวันเกิด) มีสัดส่วนเมื่อเทียบกับ
ผู้ป่วยทั้งหมดในราศีนั้นแตกต่างกันอย่างไร  ดาวใดอยู่ในต าแหน่งใดมีสัดส่วนผู้ป่วยแตกต่างไปจากสัดส่วนเฉลี่ย
โดยรวมของผู้ป่วยทั้งหมด โดยใช้สถิติไคสแควร์ทดสอบสาระสมรูป (goodness of fit test) ค่าไคสแควร์ที่
นัยส าคัญ 0.05 องศาเสรี 11 มีค่าเท่ากับ 19.675 (McHugh, 2013; MedCalc Software, 2018)  
 การใช้ข้อมูลเวชระเบียนผู้ป่วยโรงพยาบาลอ าเภอแห่งหนึ่งได้รับอนุมัติจากผู้บริหารหน่วยงานต้น
สังกัด และผ่านการอนุมัติการพิจารณาโครงการวิจัยแบบเร่งรัดจากคณะกรรมการพิจารณาการศึกษาวิจัยในคน
ด้านการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก สถาบันการแพทย์แผนไทย กรมการแพทย์แผนไทยและ
การแพทย์ทางเลือก รหัสโครงการวิจัย 08-2560 วันที่ 2 ตุลาคม 2560 ถึง 2 ตุลาคม 2561 ข้อมูลจากระบบเวช
ระเบียนของโรงพยาบาลมีข้อจ ากัดเนื่องจากไม่มีข้อมูลเวลาเกิดและสถานที่ เกิดของผู้ป่วยจึงค านวณได้เพียง
ต าแหน่งดาวในวันเกิดเท่านั้นที่เวลา 0.00 น. ของวันเกิดเท่านั้น ไม่สามารถค านวณหาลัคนาของผู้ป่วยแต่ละคน
ได้  ต าแหน่งดาวในวันเกิดจึงอาจมีโอกาสเกิดความคลาดเคลื่อนได้บ้างหากดาวย้ายราศีในวันเกิดของผู้ป่วยบาง
คนในวันนั้นพอดี อย่างไรก็ตาม ระยะเวลาที่ดาวสถิตอยู่ในราศีหนึ่งไปยังอีกราศีหนึ่งก่อนย้ายไปราศีอื่นใช้เวลา
โดยประมาณ ดังนี้ ดาวจันทร์ 2 วันเศษ ดาวอาทิตย์ และ ดาวพุธ 1 เดือน อังคาร และ ดาวเกตุ 2 เดือน            
ดาวอื่น ๆ ใช้เวลาตั้งแต่ 1 ปี ถึง 7 ปี (วิชิต เตชะเกษม, 2546)  ดังนั้น การค านวณต าแหน่งดาวในวันเกิดจึง
น าไปใช้ในการศึกษาเชื่อมโยงกับโรคที่ก าหนดต่อไป  
 ขั้นตอนการประมวลผลมีดังนี้ 
 1) รวบรวมข้อมูลผู้ป่วยที่มารับบริการที่โรงพยาบาลอ าเภอแห่งดังกล่าวมาศึกษา ซึ่งข้อมูลผู้ป่วย
ประกอบ ด้วย รหัสผู้ป่วย เพศ วันเกิด และรหัสโรคตาม ICD-10 ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม (แพทย์แผนปัจจุบนั) 
ได้วินิจฉัยแล้วว่าเป็นโรคเบาหวาน และได้บันทึกในข้อมูลผู้ป่วยว่า เป็นรหัสโรค E10-E14  
 2) น าข้อข้อมูล (รหัสผู้ป่วย เพศ วันเกิด รหัสโรคตาม ICD-10) มาจ าแนกเป็นผู้ป่วยที่ไม่ซ้ ากัน แล้ว
ท าการค านวณต าแหน่งดาวในวันเกิดของผู้ป่วยทุกราย โดยค านวณตามพระคัมภีร์สุริยยาตร์ เช่นเดียวกับการเปิด
ปฏิทินโหราศาสตร์ 100 ปี พ.ศ. 2464 – 2563 (ทองเจือ อ่างแก้ว, มปท.) 
 3) ส าหรับดาวแต่ละดวง 
  3.1) ท าการแจกแจงความถี่ ส าหรับดาวแต่ละดวงว่ามีจ านวนผู้ป่วยสถิตอยู่ในราศีใด เท่าใด 
  3.2) ค านวณสัดส่วนผู้ป่วยรหัสโรค E10-E14 ที่สังเกตได้ (Observed – Oi) กับผู้ป่วยทั้งหมดใน
แต่ละราศีที่ i (เมื่อ i=0,1,2,…,11) 
  3.3) ค านวณจ านวนผู้ป่วยรหัสโรค E10-E14 คาดหวัง (Expected - Ei) ในแต่ละราศีจากสัดส่วน
โดยรวม โดยการน าสัดส่วนโดยรวมไปคูณกับจ านวนผู้ป่วยทั้งหมดในราศีนั้น ๆ   
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  3.4) ท าการค านวณค่าไคสแควรส์ าหรับดาวดวงนั้น ผลรวมของ [(Oi - Ei)
2หารด้วย Ei] ทุกราศี i 

  3.5) เทียบกับค่าไคสแควร์จากตารางที่นัยส าคัญ 0.05 องศาเสรี 11 มีค่าเท่ากับ 19.675 ถ้าค่า
ไคสแควร์ที่ค านวณได้มากกว่าค่าไคสแควร์จากตารางก็จะปฏิเสธสมมติฐานว่าง (H0) ที่ว่า ส าหรับดาวดวงหนึ่ง 
สัดส่วนผู้ป่วยเบาหวานในแต่ละราศีไม่แตกต่างกัน ต าแหน่งดาวในวันเกิดของผู้ป่วยไม่มีความเชื่อมโยงกับการเป็น
โรคเบาหวาน แต่ถ้าน้อยกว่า 19.675 แล้ว ก็ไม่สามารถปฏิเสธสมมติฐานว่างได้  
 
ตำรำงที่ 1 จ านวนผู้ป่วยโรคเบาหวานจ าแนกดาวและราศีที่ดาวสถิตในวันเกิด 

 ดำว        หน่วย: คน 
รำศี อำทิตย์ จันทร์ อังคำร พุธ พฤหัสบด ี ศุกร์ เสำร์ รำหู เกตุ มฤตย ู
เมษ 35 60 63 40 84 77 73 60 58 137 

พฤษภ 42 54 77 66 67 69 53 69 64 142 

เมถุน 185 65 72 109 41 79 62 70 79 207 

กรกฎ 37 94 55 77 66 83 64 55 78 170 

สิงห ์ 27 81 75 31 99 44 59 70 71 110 

กันย ์ 42 83 91 37 66 32 82 75 70 45 

ตุลย์ 33 61 103 36 84 30 82 77 96 16 

พิจิก 40 65 61 128 78 140 80 74 77 3 

ธน ู 311 58 78 187 63 98 79 88 75 0 

มังกร 41 89 79 89 76 155 83 80 71 2 

กุมภ ์ 39 93 76 37 74 36 84 89 61 5 

มีน 45 74 47 40 79 34 76 70 77 40 

รวม 877 877 877 877 877 877 877 877 877 877 

 

ผลกำรศึกษำ (หรือ) ผลกำรวิจัย 
 จากการรวบรวมข้อมูลผู้ป่วยที่มารับบริการที่โรงพยาบาลอ าเภอแห่งหนึ่ง ระหว่างวันที่ 1 มกราคม 
2558 ถึง 20 ตุลาคม 2560 พบผู้ป่วยมาพบแพทย์ จ านวนทั้งสิ้น 5 ,224 คน รายการบันทึกผู้ป่วย 65,535 
รายการ เป็นผู้ป่วยรหัสโรคตาม ICD-10 รหัสโรค E10-E14 คือ โรคเบาหวาน จ าแนกเป็น ชาย หญิง และ               
รวม  227 650 และ 877 คน ตามล าดับ คิดเป็นสัดส่วนเฉลี่ยโดยรวม เท่ากับ 0.126 0.190 และ 0.168 
ตามล าดับ  เนื่องจากการน าเสนอรายงานจ าแนกเพศจะท าให้มีตารางขนาดใหญ่ จึงขอน าเสนอโดยรวมทั้งผู้ป่วย
เพศชายและเพศหญิงเข้าด้วยกัน การแจกแจงความถี่ผู้ป่วยโรคเบาหวานตามต าแหน่งดาว 10 ดวงในวันเกิดของ
ผู้ป่วย ดังแสดงในตารางที่ 1 การแจกแจงความถี่ผู้ป่วยรวมทุกโรคตามต าแหน่งดาว 10 ดวงในวันเกิดของผู้ป่วย 
ดังแสดงในตารางที่ 2 
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ตำรำงที่ 2 จ านวนผู้ป่วยรวมทุกโรคจ าแนกดาวและราศีที่ดาวสถิตในวันเกิด 
  ดำว               หน่วย: คน 

รำศี อำทิตย์ จันทร์ อังคำร พุธ พฤหัสบด ี ศุกร์ เสำร์ รำหู เกตุ มฤตย ู
เมษ 314 452 361 310 435 420 558 353 415 434 
พฤษภ 323 373 433 404 466 435 473 378 408 482 
เมถุน 837 456 457 554 467 503 268 553 439 655 
กรกฎ 325 498 485 425 387 432 299 492 420 737 
สิงห์ 305 401 496 312 447 380 313 486 419 640 
กันย ์ 335 446 523 348 401 278 398 491 449 453 
ตุลย ์ 304 401 468 338 485 336 422 487 464 369 
พิจิก 326 433 453 584 419 638 471 379 419 275 
ธนู 1197 408 471 838 428 496 445 421 431 272 
มังกร 330 471 395 511 439 727 481 398 431 654 
กุมภ ์ 309 441 374 304 439 259 532 409 436 62 
มีน 319 444 308 296 411 320 564 377 493 191 

รวม 5,224  5,224  5,224  5,224  5,224  5,224  5,224  5,224  5,224  5,224  

 
 การค านวณสัดส่วนจ านวนผู้ป่วยโรคเบาหวานต่อจ านวนผู้ป่วยรวมทุกโรคในแต่ละราศี ดังแสดงใน
ตารางที่ 3 รูปภาพแสดงสัดส่วนจ านวนผู้ป่วยโรคเบาหวานต่อจ านวนผู้ป่วยรวมทุกโรคในแต่ละราศีของดาว
อาทิตย์ ดาวจันทร์ ดาวอังคาร แสดงในรูปที่ 1 ดาวพุธ ดาวพฤหัสบดี ดาวศุกร์ แสดงในรูปที่ 2 ดาวเสาร์ ดาวราหู 
ดาวเกตุ แสดงในรูปที่ 3 และ ดาวมฤตยูแสดงในรูปที่ 4 
 การค านวณจ านวนผู้ป่วยโรคเบาหวานคาดหวังในแต่ละราศีมาจากการคูณ สัดส่วนผู้ป่วยเบาหวาน
โดยรวมกับจ านวนผู้ป่วยรวมทุกโรคทั้งหมดทุกราศี (จากตารางที่ 3 เท่ากับ 0.16787902) กับจ านวนผู้ป่วยรวม
ทุกโรคในแต่ละราศี ดังแสดงในตารางที่ 4 
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ตำรำงที่ 3 สัดส่วนผู้ป่วยโรคเบาหวานต่อจ านวนผู้ป่วยรวมจ าแนกดาวและราศีที่ดาวสถิตย์ในวันเกิด      
  ดำว                   

รำศี อำทิตย์ จันทร์ อังคำร พุธ พฤหัสบดี ศุกร์ เสำร์ รำหู เกตุ มฤตยู 

เมษ 0.111 0.133 0.175 0.129 0.193 0.183 0.131 0.170 0.140 0.316 

พฤษภ 0.130 0.145 0.178 0.163 0.144 0.159 0.112 0.183 0.157 0.295 

เมถุน 0.221 0.143 0.158 0.197 0.088 0.157 0.231 0.127 0.180 0.316 

กรกฎ 0.114 0.189 0.113 0.181 0.171 0.192 0.214 0.112 0.186 0.231 

สิงห์ 0.089 0.202 0.151 0.099 0.221 0.116 0.188 0.144 0.169 0.172 

กันย์ 0.125 0.186 0.174 0.106 0.165 0.115 0.206 0.153 0.156 0.099 

ตุลย์ 0.109 0.152 0.220 0.107 0.173 0.089 0.194 0.158 0.207 0.043 

พิจิก 0.123 0.150 0.135 0.219 0.186 0.219 0.170 0.195 0.184 0.011 

ธนู 0.260 0.142 0.166 0.223 0.147 0.198 0.178 0.209 0.174 0.000 

มังกร 0.124 0.189 0.200 0.174 0.173 0.213 0.173 0.201 0.165 0.003 

กุมภ์ 0.126 0.211 0.203 0.122 0.169 0.139 0.158 0.218 0.140 0.081 

มีน 0.141 0.167 0.153 0.135 0.192 0.106 0.135 0.186 0.156 0.209 

รวม 0.168 0.168 0.168 0.168 0.168 0.168 0.168 0.168 0.168 0.168 

หมายเหตุ: ตัวเลขหนาและแรเงา แสดงสัดส่วนมาก 2 ถึง 3 อันดับแรก 
              ตัวเลขในกรอบสี่เหลี่ยม แสดงสัดส่วนน้อย 2 ถึง 3 อันดับท้าย   

ตำรำงที่ 4 จ านวนผูป้่วยโรคเบาหวานคาดหวังจ าแนกดาวและราศีที่ดาวสถิตในวันเกิด      

  ดำว                หน่วย: คน 

รำศี อำทิตย์ จันทร์ อังคำร พุธ พฤหัสบดี ศุกร์ เสำร์ รำหู เกตุ มฤตยู 

เมษ 52 75 60 52 73 70 93 59 69 72 

พฤษภ 54 62 72 67 78 73 79 63 68 80 

เมถุน 140 76 76 93 78 84 44 92 73 109 

กรกฎ 54 83 81 71 64 72 50 82 70 123 

สิงห์ 51 67 83 52 75 63 52 81 70 107 

กันย์ 56 74 87 58 67 46 66 82 75 76 

ตุลย์ 51 67 78 56 81 56 70 81 77 61 

พิจิก 54 72 76 98 70 107 79 63 70 46 

ธนู 200 68 79 140 71 83 74 70 72 45 

มังกร 55 79 66 85 73 122 80 66 72 109 

กุมภ์ 51 74 62 51 73 43 89 68 73 10 

มีน 53 74 51 49 68 53 94 63 82 32 

รวม 877 877 877 877 877 877 877 877 877 877 
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 การค านวณค่าไคสแควร์ของดาวแต่ละดวง เพื่อตัดสินการยอมรับหรือการปฏิเสธสมมติฐานว่าง (H0) 
ที่ก าหนดว่า สัดส่วนผู้ป่วยโรคเบาหวานเทียบกับจ านวนผู้ป่วยรวมทุกโรคในแต่ละราศีไม่แตกต่างกัน ดังแสดงใน
ตารางที่ 5 
 
ตำรำงที่ 5 ค่าไคสแควร์กับการยอมรับหรือการปฏิเสธสมมติฐานว่าง สัดส่วนผู้ป่วยโรคเบาหวานเทียบ กับจ านวน
ผู้ป่วยรวมทุกโรคในแต่ละราศีไม่แตกต่างกัน 

  ดำว                   
รำศี อำทิตย์ จันทร์ อังคำร พุธ พฤหัสบด ี ศุกร์ เสำร์ รำหู เกตุ มฤตย ู
ค่ำไคสแควร์ 

         
 

122.02 19.93 27.03 59.92 32.36 54.73 35.21 33.81 11.55 453.46 

สมมติฐำน H0 
           ปฏิเสธ ปฏิเสธ ปฏิเสธ ปฏิเสธ ปฏิเสธ ปฏิเสธ ปฏิเสธ ปฏิเสธ ยอมรับ ปฏิเสธ 

     ค่าไคสแควร์ ณ ระดับนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 ค่าระดับแห่งความเป็นอิสระ 11 เท่ากบั 19.675 

อภิปรำยผล (หรือ)สรุปผล 
 จากตารางที่ 5 พบว่า ดาวเกตุไม่ปฏิเสธสมมติฐานว่าง (H0) ที่ก าหนดว่า สัดส่วนผู้ป่วยโรคเบาหวาน
เทียบกับจ านวนผู้ป่วยรวมทุกโรคในแต่ละราศีไม่แตกต่างกัน  ส่วนดาวอื่นทุกดวงปฏิเสธสมมติฐานว่าง ซึ่งสรุปได้
ว่า สัดส่วนผู้ป่วยโรคเบาหวานเทียบกับจ านวนผู้ป่วยรวมทุกโรคในแต่ละราศีมีความแตกต่างกัน โดยพิจารณาจาก
ตารางที่ 3 และรูปที่ 1 2 3 และ 4 สรุปการจ าแนกดาวและราศีที่มีสัดส่วนผู้ป่วยเบาหวานมากและน้อยเมื่อเรียง
ตามล าดับสัดส่วนในการวิจัยครั้งนี้ ดังแสดงในตารางที่ 6 

 
ตำรำงที่ 6 การจ าแนกดาวและราศีที่มีสัดส่วนผู้ป่วยเบาหวานมากและน้อย 
 

ดวงดำว รำศีที่มีสัดส่วนมำก รำศีที่มีสัดส่วนน้อย 
อาทิตย์ ธนู เมถุน เมษ กรกฏ 
จันทร์ กุมภ์ สิงห์ เมษ ธนู เมถุน 
อังคาร ตุลย์ กุมภ์ มังกร กรกฏ พิจิก 
พุธ ธนู พิจิก กันย ์ตุลย์ 
พฤหัสบดี สิงห์ เมษ มีน เมถุน พฤษภ 
ศุกร์ พิจิก มังกร ตุลย์ กันย์ สิงห์ 
เสาร์ เมถุน กรกฏ พฤษภ เมษ 
ราหู กุมภ์ ธนู มังกร เมถุน กรกฏ 
มฤตยู เมษ เมถุน พฤษภ กรกฏ ธนู มังกร พิจิก ตุลย์ กุมภ์ กันย์ 
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 การเปรียบเทียบผลการวิจัยกับงานวิจัยอื่น ๆ ยังไม่สามารถกระท าได้ เนื่องจากพบการวิจัยรูปแบบ
สัดส่วนผู้ป่วยมากหรือน้อยในแต่ละราศีของต าแหน่งดาวในวันเกิดนั้นพบเพียงการวิจัยต าแหน่งดวงอาทิตย์ในวัน
เกิดในทางการแพทย์แผนไทยเท่านั้น (วัฒนา ชยธวัช และคณะ, 2561) ส าหรับรูปแบบการท านาย (ปกรณ์โหร) 
(สิงห์โต สุริยาอารักษ์, มปท.) ก็แสดงเพียงดาวอยู่ในราศีใดจึงเป็นโรคนั้นโดยไม่ได้ระบุสัดส่วน (โอกาสที่พบหรือ
ความน่าจะเป็น) ไว้  

 
 

 

 
 
      รูปที่ 1 สัดส่วนผู้ป่วยโรคเบาหวานต่อผู้ป่วยรวมทุกโรคในแต่ละราศีของดวงอาทิตย์ ดาวจันทร์ ดาวอังคาร 

ดวงอำทิตย ์

ดำวจันทร์ 

ดำวอังคำร 
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      รูปที่ 2 สัดส่วนผู้ป่วยโรคเบาหวานต่อผู้ป่วยรวมทุกโรคในแต่ละราศีของดาวพุธ ดาวพฤหัสบดี และดาวศุกร ์ 
 
 
 

ดำวพุธ 

ดำวพฤหัส 

ดำวศุกร์ 
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รูปที่ 3 สัดส่วนผูป้่วยโรคเบาหวานต่อผูป้่วยรวมทุกโรคในแต่ละราศีของดาวเสาร์ ดาวราหู และดาวเกตุ 
 

ดำวเกตุ 

ดำวรำหู 

ดำวเสำร์ 
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รูปที่ 4  สัดส่วนผูป้่วยโรคเบาหวานต่อผูป้่วยทั้งหมดในแตล่ะราศีของดาวมฤตยู 
 
ข้อจ ำกัดของงำนวิจัย 
 การรวบรวมข้อมูลในเชิงสถิติส าหรับการพยากรณ์ความเสี่ยงที่จะเกิดโรคเบาหวานจากต าแหน่งดาว
สถิตย์ในราศีที่ค านวณจากวันเกิดของผู้ป่วยในพื้นที่ที่โรงพยาบาลอ าเภอแห่งนี้ให้บริการเท่านั้น 
 การศึกษาในเชิงโหราศาสตร์โดยมีแหล่งข้อมูลที่สามารถให้ข้อมูลทั้งเวลาเกิด และสถานที่เกิดของ
ผู้ป่วยเพิ่มขึ้นจากข้อมูลในการศึกษาครั้งนี้ก็จะท าให้สามารถค านวณลัคนา และต าแหน่งดาวที่ห่างจากลัคนาได้ 
ท าให้สามารถค านวณมุมที่ต่างไปจากลัคนา (กุม โยค ตรีโกณ ...) ซึ่งเป็นข้อมูลที่โหราศาสตร์ไทยใช้ในการท านาย
ได้อย่างสมบูรณ์แบบ 
 การระบุว่าเป็นโรคใดต้องได้รับการตรวจวินิจฉัยทางการแพทย์ 
 
ข้อเสนอแนะ  
 ส าหรับในยุคข้อมูลมหาศาล (Big data) ถ้าได้รับอนุญาตจากแหล่งข้อมูลโรงพยาบาลทั่วประเทศก็
สามารถศึกษาต าแหน่งดาวในวันเกิดรายโรค จ าแนกเป็นรายภูมิภาคได้ ซึ่งจะท าให้ภาคการพยากรณ์ มีสถิติที่
สมบูรณ์  
 ควรมีการศึกษารายงานความคืบหน้า (progressive study) เพื่อยืนยันการค้นพบและน าไปใช้อ้างอิง
ในการวินิจฉัยจุดอ่อนสุขภาพ 
กิตติกรรมประกาศ 
 ผู้วิจัยขอขอบพระคุณ นายแพทย์สุวรรณ เพ็ชรรุ่ง ผู้อ านวยการ และ คุณวรรณเพ็ญ โชติกุล                   
งานเทคโนโลยีสารสนเทศ โรงพยาบาลบ้านนา จังหวัดนครนายก ที่สนับสนุนการศึกษาคร้ังนี้ 
 
 
 

ดำวมฤตยู 
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