
 

    
บทท่ี ๔ 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 
  การวิจัยเรื่องผลการศึกษาคุณภาพชีวิตของผู้ใช้ยาสมุนไพรในการรักษา แบบแพทย์
แผนไทย โดยการปรับสมดุลธาตุทั้ง ๔ ตามหลักการของพุทธจิตวิทยา  มีวัตถุประสงค์ ดังนี้ (๑) เพื่อ
ศึกษาคุณภาพชีวิตของผู้ใช้ยาสมุนไพรในการปรับสมดุลธาตุทั้ง ๔ ตามแบบการรักษาแพทย์แผนไทย 
พร้อมทั้งส่งเสริมสุขภาพด้วยหลัก ๕อ. และหลักพุทธจิตวิทยา (อิทธิบาท ๔) (๒) เพื่อศึกษาแนว
ทางการใช้ยาสมุนไพรในการปรับสมดุลธาตุทั้ง ๔  ตามแบบการรักษาแพทย์แผนไทย กับการส่งเสริม
โดยใช้หลัก ๕อ. และหลักพุทธจิตวิทยา (อิทธิบาท ๔) (๓) เพื่อศึกษาประสิทธิผลการใช้ยาสมุนไพรใน
การปรับสมดุลธาตุทั้ง ๔ ตามแบบการรักษาแพทย์แผนไทย การส่งเสริมสุขภาพโดยใช้หลัก ๕อ. และ
หลักพุทธจิตวิทยา (อิทธิบาท ๔) ในการักษาผู้ ป่วยเรื้อรังที่ชมรมแพทย์แผนไทย วัดบางกร่าง อ าเภอ
เมือง จังหวัดนนทบุรี โดยผู้วิจัยขอน าเสนอล าดับการวิเคราะห์ข้อมูล ดังต่อไปนี้ 
  ๔.๑ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป 
  ๔.๒ ผลการ วิเคราะห์ข้อมูลคะแนนเฉลี่ยเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตก่อน  (Pretest) 
และ หลัง (Post-test)การรับประทานยาสมุนไพรได้ ๑๒๐ วันของทั้ง ๒กลุ่ม โดยในกลุ่มทดลองจะมี
การเข้าร่วมท ากิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตามหลั ก ๕อ. ของทางกระทรวงสาธารณสุขและหลักธรรม 
(อิทธิบาท ๔) ในวันที่ ๖๑-๑๒๐ 

                 ๔.๓ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลคะแนนเฉลี่ยเปรียบเทียบความเข้าใจและการปฏิบัติตัว
ตามหลัก ๕อ. และหลักธรรม อิทธิบาท ๔ของกลุ่มทดลองในช่วงก่อน  (Pretest) การท ากิจก รรม
ส่งเสริมสุขภาพ ในช่วงวันที่ ๖๑-๑๒๐ และหลังการท ากิจกรรม (Post-test) 
                 ๔.๔ ผลการวิเคราะห์การเปรียบเทียบด้านคุณภาพชีวิตของผู้ใช้ยาสมุนไพรในการรักษา
แบบแพทย์แผนไทยโดยการปรับสมดุลธาตุตามหลักพุทธจิตวิทยา  จ าแนกตามกลุ่ม 
    ๔.๕ ผลวิเคราะห์แบบสัมภาษณ์ เชิงลึก ของกลุ่มทด ลองที่เข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริม
สุขภาพตามหลัก ๕อ. ของทางกระทรวงสาธารณสุขและหลักธรรม (อิทธิบาท ๔) 
 

 
 



 
 

 

๑๒๔ 

๔.๑ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป 

ตาราง ๔.๑ ตารางแสดงการประเมินผลข้อมูลทั่วไปของกลุ่มทดลองเป็นร้อยละ 

ข้อมูลท่ัวไป จ านวนคน ร้อยละ 
๑. เพศ ชาย ๓ ๓๓.๓๓ 

หญิง ๖ ๖๖.๖๗ 
รวม ๙ ๑๐๐.๐๐ 

๒. อายุ ๒๐-๓๐ ป ี ๐ ๐.๐๐ 
๓๑-๔๐ป ี ๐ ๐.๐๐ 
๔๑-๕๐ ป ี ๗ ๗๗.๗๘ 
๕๑ ปี ข้ึนไป ๒ ๒๒.๒๒ 
รวม ๙ ๑๐๐.๐๐ 

๓. สถานภาพ โสด ๖ ๖๖.๖๗ 
สมรส ๓ ๓๓.๓๓ 
แยกกันอยู่ ๐ ๐.๐๐ 
หม้าย / หย่า ๐ ๐.๐๐ 
รวม ๙ ๑๐๐.๐๐ 

๔. ระดับการศึกษา ต่ ากว่าอนุปริญญา ๓ ๓๓.๓๓ 
อนุปริญญา ๒ ๒๒.๒๒ 
ปริญญาตรี ๒ ๒๒.๒๒ 
สูงกว่าปริญญาตรี ๒ ๒๒.๒๒ 
อื่นๆ ๐ ๐.๐๐ 
รวม ๙ ๑๐๐.๐๐ 

๕. อาชีพ พนักงานบริษัท/ข้าราชการ ๑ ๑๑.๑๑ 
รับจ้างใช้แรงงาน ๐ ๐.๐๐ 
เจ้าของกิจการ ๔ ๔๔.๔๔ 
แม่บ้าน/ไม่มีอาชีพ ๓ ๓๓.๓๓ 
อื่นๆ ๑ ๑๑.๑๑ 
รวม ๙ ๑๐๐.๐๐ 



 
 

 

๑๒๕ 

 จากตารางท่ี ๔.๑ พบว่ากลุ่มทดลองที่มารับการรักษาและสมัครใจในการร่วมโครงการ
กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตามหลัก ๕ อ. และหลักธรรมอิทธิบาท ๔ ที่ชมรมวัดบางกร่าง มีปัจจัยส่วน
บุคคลดังต่อไปนี้ 
 เพศ พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงคิดเป็นร้อยละ  ๖๖.๖๗  และ เป็น
เพศชายคิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ 
            อายุ พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีอายุ ๔๑-๕๐ ปีคิดเป็นร้อยละ ๗๗.๗๘ ส่วนที่
รองลงมามีอายุ ๕๑ ปีข้ึนไปโดยคิดเป็นร้อยล่ะ ๒๒.๒๒ ช่วงอายุ ๒๐-๓๐ปีและ ช่วงอายุ  ๓๑-๔๐ปีไม่
มใีนกลุ่มผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
 สถานภาพ พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็น โสด คิดเป็นร้อยละ ๖๖.๖๗ ส่วนที่
รองลงมามีสถานภาพสมรสโดยคิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ ส่วนสถานภาพแยกกันอยู่ สถานภาพหม้าย 
หรือหย่า ไม่พบสถานภาพเหล่าน้ีในกลุ่มผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
 ระดับการศึกษา พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีระดับการศึกษาต่ ากว่าอนุปริญญา 
คิดเป็นร้อยละ๓๓.๓๓ ส่วนที่รองลงมามีระดับการศึกษาจบอนุปริญญา ระดับปริญญาตรี และสูงกว่า
ปริญญาตรี ในสัดส่วนที่เท่ากัน โดยคิดเป็นร้อยละ๒๒.๒๒ ตามล าดับ 
 อาชีพ พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเจ้าของกิจการ คิดเป็นร้อยละ๔๔.๔๔ ส่วน
ที่รองลงมาคือ กลุ่มแม่บ้านหรือไม่มีอาชีพ โดยคิดเป็นร้อยละ๓๓.๓๓ ส่วนที่รองลงมาล าดับถัดไป คือ 
พนักงานบริษัทหรือข้าราชการและสถานภาพอื่นๆ (เป็นพระภิกษุ ) มีสัดส่วนคิดเป็นร้อยละ ๑๑.๑๑ 
เท่ากันตามล าดับ 

ตารางท่ี ๔.๒  แสดงข้อมูลทั่วไปของกลุ่มทดลองที่เข้าร่วมตามแบบสอบถามคุณภาพชีวิตทางกาย ที่
ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี เกี่ยวกับการประเมิน
คุณภาพชีวิตจากการเสียสมดุลของธาตุ ไฟ ดิน ลม น้ า 

คุณภาพชีวิตทางกาย แนวโน้มอาการการเสียสมดุลธาตจุ านวน (ร้อยละ) 
ประจ า บ่อย บางครั้ง น้อย ไม่เป็น รวม 

- อาการเสียสมดุลธาตุไฟ 
๑.มีอาการจุกแน่นบริเวณลิ้นปี่ 
แสบอก 

๑
(๑๑.๑๑) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๔
(๔๔.๔๔) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๒.มีอาการอาหารไม่ย่อย ท้องอืด ๒
(๒๒.๒๒) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๓.มีอาการครั่นเนื้อครั่นตัวเหมือน ๑
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๔
(๔๔.๔๔) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 



 
 

 

๑๒๖ 

คุณภาพชีวิตทางกาย แนวโน้มอาการการเสียสมดุลธาตจุ านวน (ร้อยละ) 
ประจ า บ่อย บางครั้ง น้อย ไม่เป็น รวม 

มีไข้หรือมีปัสสาวะสีเข้ม 

๔.มีอาการเจ็บยอกชายโครงขวา
หรือปวดเมื่อยบั้นเอว 

๑
(๑๑.๑๑) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๕ 
(๕๕.๕๕) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๕. มีอาการตา,หน้าตาและผิวกาย
ออกเหลือง 

๑
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๔
(๔๔.๔๔) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

- อาการเสียสมดุลธาตุดิน 

๖.มีอาการปวดเมื่อยทั้งตัว / ปวด
ตามข้อทุกกระดูก 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๗.มีอาการท้องผูกถ่ายล าบาก ๑
(๑๑.๑๑) 

๖ 
(๖๖.๖๖) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๘.มีอาการเสียดหรือเจ็บจี๊ดตาม
แนวล าไส้บริเวณท้อง 

๑
(๑๑.๑๑) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๙.มีอาการนอนไม่หลับตอน
กลางคืน 

๑
(๑๑.๑๑) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

- อาการเสียสมดุลธาตุทางธาตุลม 

๑๐.มีอาการมึนงงสมองตื้อๆ ๒
(๒๒.๒๒) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๑๑.มีอาการปวดศีรษะทั้ง ๒ข้าง
หรือข้างเดียว แม้นไม่ได้ใช้สายตา 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๔ 
(๔๔.๔๔) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๑๒.มีอาการปวดร้าวเข้าเบ้าตา ๐ 
(๐๐.๐๐) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๔
(๔๔.๔๔) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๑๓.มีอาการตาพร่ามัวหรือ หูอื้อ ๑
(๑๑.๑๑) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๑๔.มีอาการปวดจากท้ายทอยไป
ที่ขมับ 
 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

- อาการเสียสมดุลธาตุทางธาตุน้ า 

๑๕.มีอาการปวดตึงคอบ่า ไหล ่
๕ 

(๕๕.๕๕) 
๒

(๒๒.๒๒) 
๒ 

(๒๒.๒๒) 
๐ 

(๐๐.๐๐) 
๐ 

(๐๐.๐๐) 
๙ 

(๑๐๐.๐๐) 



 
 

 

๑๒๗ 

คุณภาพชีวิตทางกาย แนวโน้มอาการการเสียสมดุลธาตจุ านวน (ร้อยละ) 
ประจ า บ่อย บางครั้ง น้อย ไม่เป็น รวม 

๑๖.มีอาการปวดชาไปตามปลาย
มือปลายเท้า 

๑
(๑๑.๑๑) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๑๗ .มีอาการเหนื่อยหอบหรือ
หายใจไม่เต็มอิ่มหรือ ถอนหายใจ 

๒
(๒๒.๒๒) 

๕ 
(๕๕.๕๕) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๑๘.มีอาการเมื่อยทั้งตัวแม้ไม่ได้
ท างานหนักเหมือนมีไข้จับ 

๑
(๑๑.๑๑) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๔ 
(๔๔.๔๔) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๑๙.ลิ้นมีฝ้าขาว ๒
(๒๒.๒๒) 

๕ 
(๕๕.๕๕) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

 จากตารางท่ี ๔.๒ แสดงข้อมูลทั่วไปของคุณภาพชีวิตของกลุ่มทดลองที่เข้าร่วมตอบ
แบบสอบถามคุณภาพชีวิต ที่ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุ รี เกี่ยวกับ
การประเมินคุณภาพชีวิตจากการเสียสมดุลธาตุ ไฟ ดิน ลม น้ า ตามอาการที่ตรวจพบ สมารถอธิบาย
แนวโน้มของอาการดังต่อไปนี้ 
 อาการจุกแน่นบริเวณลิ้นปี่ แสบอก พบว่าผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่
จะมีอาการ คือ มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ รองลงมามีอาการบ่อย คิดเ ป็นร้อยละ ๒๒.๒๒ 
และมีอาการประจ า, มีอาการบางครั้ง, ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละ ๑๑.๑๑ ตามล าดับ 
 อาการอาหารไม่ย่อย ท้องอืด  พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามจ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่จะมี
อาการ คือ มีอาการบางครั้ง คิดเป็นรอ้ยละ ๓๓.๓๓ รองลงมามีอาการประจ า, มีอาการบ่อย, มีอาการ
น้อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๒๒.๒๒ ไม่มีอาการคิดเป็นร้อยละ ๐ ตามล าดับ 
 อาการครั่นเนื้อครั่นตัวเหมือนมีไข้ หรือมีปัสสาวะสีเข้ม พบ ว่า ผู้ตอบแบบสอบถามตาม
จ านวน ๙ ราย รายส่วนใหญ่จะมีอาการ คือ มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ รองลงมามีอาการ
บางครั้ง คิดเป็น ร้อยละ ๓๓.๓๓ มีอาการประจ า , ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละ เท่ากันคือ ๑๑.๑๑ มี
อาการบ่อยคิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการเจ็บยอกชายโครงขวา หรือปวดเมื่อยบั้นเอ ว พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามจ านวน ๙ 
ราย ส่วนใหญ่จะมีอาการ คือ มีอาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๕๕.๕๖ รองลงมามีอาการน้อย คิดเป็น
ร้อยละ ๒๒.๒๒ มีอาการประจ า มีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๑๑.๑๑ ไม่มีอาการ คิดเป็น
ร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการตา, หน้าตา และผิวกายออกเหลือง พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามจ านวน ๙ ราย ส่วน
ใหญ่จะมีอาการ คือ มีอาการน้อยคิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ รองลงมามีอ าการบางครั้ง ไม่มีอาการคิด



 
 

 

๑๒๘ 

เป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๒๒.๒๒ มีอาการประจ าคิดเป็นร้อยละ ๑๑.๑๑ มีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละ 
๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการปวดเมื่อยทั้งตัวหรือปวดตามข้อกระดุก พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามจ านวน ๙ราย 
ส่วนใหญ่จะมีอาการ คือ มีอาการประจ า คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ รองลงมามีอาการบ่อย มีอาการ
บางครั้ง ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๒๒.๒๒ มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ 
ตามล าดับ 
 อาการท้องผูก ถ่ายล าบาก พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามจ านวน ๙ ราย  ส่วนใหญ่จะมี
อาการ คือ มีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๖๖.๖๗ รองลงมาไม่มีอาการ คิดเป็ นร้อยละ ๒๒.๒๒ มี
อาการประจ า คิดเป็นร้อยละ ๑๑.๑๑ มีอาการบางครั้ง มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ 
๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการเสียดหรือเจ็บจี๊ดตามแนวล าไส้บริเวณท้อง  พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามจ านวน ๙ 
ราย ส่วนใหญ่จะมีอาการ คือ ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ มีอาการบ างครั้ง มีอาการน้อย คิด
เป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๒๒.๒๒ มีอาการประจ า มีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๐.๐๐ 
ตามล าดับ 
 อาการนอนไม่หลับตอนกลางคืน พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่มี
อาการ คือ มีอาการบ่อย ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๓๓.๓๓ รองลงมามีอาการประจ า มี
อาการบางครั้ง มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๑๑.๑๑ ตามล าดับ 
 อาการมึนงง สมองตื้อ พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามจ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่จะมีอาการ คือ 
มีอาการบ่อย มีอาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ รองลงมามีอาการเป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ 
๒๒.๒๒๒ ไม่มีอาการคิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการปวดศีรษะทั้ง ๒ ข้าง หรือ ข้างเดียว แม้นไม่ได้ใช้สายตา พบว่า ผู้ตอบ
แบบสอบถามจ านวน ๙ ราย รายส่วนใหญ่จะมีอาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ รองลงมาไม่มี
อาการ คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ มีอาการบ่อย มีอาการน้อย คิดเป็นร้ อยละเท่ากัน คือ ๑๑.๑๑ มี
อาการเป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการปวดร้าวเข้าเบ้าตา พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามจ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่จะไม่มี
อาการ คิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ รองลงมามีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ มีอาการบ่อย มีอาการ
บางครั้ง คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๑๑.๑๑ ตามล าดับ 
 อาการปวดจากท้ายทอยไปที่ขมับ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่มี
อาการประจ า คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ รองลงมามีอาการบ่อย มีบางครั้ง มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ
ที่เท่ากัน คือ ๒๒.๒๒ ไม่มีอาการคิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 



 
 

 

๑๒๙ 

 อาการปวดตึงคอ บ่าไหล่ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่ มีอาการ
ประจ า คิดเป็นร้อยละ ๕๕.๕๖ รองลงมา มีอาการบ่อย มีอาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ 
๒๒.๒๒ มีอาการน้อย ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการปวดชาไปตามปลายมือปลายเท้า พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วน
ใหญ่ มีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ รองลงมามีอาการบางครั้ง มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ
เท่ากัน คือ ๒๒.๒๒ มีอาการประจ า ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๑๑.๑๑ ตามล าดับ 
 อาการเหนื่อยหอบ หรือหายใจไม่เต็มอิ่ม หรือถอนหายใจ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถ าม
จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่มีอาการประจ า คิดเป็นร้อยละ ๕๕.๕๖ รองลงมามีอาการประจ า ไม่มีอาการ 
คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๒๒.๒๒ มีอาการบางครั้ง มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๐.๐๐ 
ตามล าดับ 
 อาการเมื่อยทั้งตัวแม้ไม่ได้ท างานหนัก เหมือนมีไข้จับ พบว่า ผู้ตอบแ บบสอบถามจ านวน 
๙ ราย ส่วนใหญ่มีอาการบางครั้ง ๔๔.๔๔ รองลงมามีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ มีอาการ
ประจ า ไม่มีอาการคิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน ๑๑.๑๑ มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ลิ้นมีฝ้าขาว พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่มีอาการบ่อย คิดเป็ น
ร้อยละ ๕๕.๕๖ รองลงมามีอาการเป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ ๒๒.๒๒ มีอาการบางครั้ง ไม่มีอาการ 
คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๑๑.๑๑ มีอาการน้อยคิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 กลุ่มทดลองของผู้เข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตามหลัก๕อ. และหลักธรรมอิทธิบาท๔ 
มี ผู้ป่วย ๑ รายที่ขอยกเลิกระหว่างการเข้าร่วมโครงการอันเนื่องจากเหตุผลส่วนตัวที่ท าให้ไม่สามารถ
มาเข้าร่วมกิจกรรมได้ทุกสัปดาห์ตามที่ได้ท าการตกลงกันไว้ในระยะแรก 
 
ตารางท่ี ๔.๓ แสดงข้อมูลทั่วไปของพฤติกรรมความเป็นอยู่ของกลุ่มทดลอง ตามหลักกิจกรรมส่งเสริม

สุขภาพ ๕อ. ของทางกระทรวงสาธาร ณสุข ในด้าน อ .๑ คือ ด้านอาหาร ที่ชมรมแพทย์
แผนไทยวัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 

กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตาม
หลัก ๕ อ 

พฤติกรรมการปฏิบัติในชีวิตประจ าวัน  จ านวน (ร้อยละ) 
ประจ า บ่อย บางครั้ง น้อย ไม่เป็น รวม 

- อ ท่ี ๑ อาหาร 
๒๐.ท่านรับประทานอาหาร
เช้าทุกวัน 

๖ 
(๖๖.๖๖) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๒๑.ท่านรับประทานอาหาร
ตรงต่อเวลา 

๒
(๒๒.๒๒) 

๖ 
(๖๖.๖๖) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 



 
 

 

๑๓๐ 

กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตาม
หลัก ๕ อ 

พฤติกรรมการปฏิบัติในชีวิตประจ าวัน  จ านวน (ร้อยละ) 
ประจ า บ่อย บางครั้ง น้อย ไม่เป็น รวม 

๒๒.ท่านได้รับประทานอาหาร
ครบหลัก ๕หมู่เช่น เนื้อสัตว์ 
ไข่ ข้าว แป้งต่างๆ ผัก ผลไม้ 
และไขมัน ฯลฯบ่อยมากน้ อย
เพียงใด 

๔
(๔๔.๔๔) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๒๓ . ท่านมีแนวโน้มที่จะ
รับประทานอาหารรสอ่อนไม่
เน้นรสจัด 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๕ 
(๕๕.๕๕) 

 
๐ 

(๐๐.๐๐) 
 

 
๐ 

(๐๐.๐๐) 
 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๒๔.ท่านสามารถที่จะเลือก
รับประทานอาหารที่สด ใหม่ 
ปรุงเอง ไม่ใช่อาหารส าเร็จรูป
เช่น บะหมี่ส าเร็จรูปอาหาร
ส าเร็จรูปแช่แข็งได้มากน้อย
เพียงใด 

๒
(๒๒.๒๒) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๔
(๔๔.๔๔) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๒๕ .ท่านมีความรู้สึกอยาก
รับประทานอาหารหรือ
ความรู้สึกเจริญอาหารมาก
น้อยเพียงใด 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๒๖ .ท่านได้เค้ียวอาหารให้
ละเอียดก่อนกลืนอาหาร 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๒๗.ท่านสามารถหลีกเลี่ยง
อาหารที่แสลงมีผลต่อการ
ออกฤทธ์ิของยาสมุนไพร เช่น 
อาหารทะเลไข่ ของหมักดอง 
ขนมรสหวานจัด เช่น 
ทองหยิบ ทองหยอด ฯลฯ 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๔ 
(๔๔.๔๔) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 



 
 

 

๑๓๑ 

 จากตารางท่ี ๔.๓ แสดงข้อมูลทั่วไปของพฤติกรรมความเป็นอยู่ของกลุ่มทดลองที่ชมรม
แพทย์แผนไทย วัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี ตามหลักกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ๕อ. ของ
กระทรวงสาธารณสุข ในด้าน อ.๑ คือ อาหาร สามารถอธิบายได้ ดังนี้ 
 ท่านรับประทานอาหารเช้าทุกวัน พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่มี
การปฏิบัติประจ า คิดเป็นร้อยละ ๖๖.๖๗ รองลงมา คือ ปฏิบัติบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๒๒.๒๒ มีการ
ปฏิบัติบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ เท่ากัน ๑๑.๑๑ มีการปฏิบัติน้อย , ไม่ได้ปฏิบัติ  คิดเป็นร้อยละเท่ากัน 
คือ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านรับประทานอาหารตรงต่อเวลา พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่
มีการปฏิบัติบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๖๖.๖๗ รองลงมา คือ การปฏิบัติประจ า คิดเป็นร้อยละ ๒๒.๒๒ มี
การปฏิบัติบ่อย การปฏิบัติบางครั้ง คิดเป็นร้อยละเท่ากัน ๑๑.๑๑ มีการปฏิบัติน้อย การไม่ปฏิบัติ คิด
เป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านได้รับประทานอาหารครบหลัก ๕ หมู่ เช่น เนื้อสัตว์ ไข่ ข้าว แป้ง ต่าง ๆ ผัก ผลไม้ 
และไขมัน บ่อยมากน้อยเพียงใด พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามจ านวน ๙ ราย  ส่วนใหญ่มีการ
รับประทานอาหารเป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ รองลงมามีการรับประทานอาหารบ่อย คิดเป็น
ร้อยละ ๒๒.๒๒ มีการรับประทานบางครั้ง รับประทานน้อย คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๑๑.๑๑ ไม่มี
การรับประทานอาหาร คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านมีแนวโน้มที่จะรับประทานอาหารรสอ่อน ไม่เน้นรสจัด พบว่า ผู้ตอบแบ บสอบถาม 
จ านวน ๙ ราย  ส่วนใหญ่มีการรับประทานบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๕๕ .๕๖ รองลงมา มีการ
รับประทานประจ า คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ มีการรับประทานบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๑๑.๑๑ มีการ
รับประทานน้อย ไม่ได้รับประทาน คิดเป็นร้อยละเท่ากัน ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านสามารถที่จะเลือกรับประท านอาหารที่สดใหม่ ปรุงเอง ไม่ใช่อาหารส าเร็จรูป เช่น 
บะหมี่ส าเร็จรูป อาหารส าเร็จรูปแช่แข็ง ได้มากน้อยเพียงใด พบว่า ผู้ตอบแ บบสอบถาม จ านวน ๙ 
ราย ส่วนใหญ่สามารถเลือกได้น้อย คิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ รองลงมาสามารถเลือกได้เป็นประจ า ได้
บ่อย คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๒๒.๒๒ สามารถเลือกได้บางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๑๑.๑๑ ไม่สามารถ
เลือกได้ คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านมีความรู้สึกอยากรับประทานอาหาร หรือ ความรู้สึกเจริญอาหารมากน้อยเพียงใด 
พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่มีความรู้สึกอยากรับประทาน เป็นประจ า บ่อย 
บางครั้ง คิดเป็นร้อยละสัดส่วนเท่ากัน คือ ๓๓.๓๓ รองลงมามีความรู้สึกอากรับประทานอาหารน้อย 
ไม่มีความรู้สึก คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๐.๐๐ ตามล าดับ 



 
 

 

๑๓๒ 

 ท่านได้เค้ียวอาหารให้ละเอียด ก่อนกลืนอาหาร พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ 
ราย ส่วนใหญ่เค้ียวอาหารละเอียด บ่อย น้อย คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ เค้ียวอาหาร ไม่ละเอียด คิดเป็น
ร้อยละ ๑๑.๑๑ เค้ียวอาหารละเอียดเป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านสามารถหลีกเลี่ยงอาหารที่แสลงมีผลต่อการออกฤทธ์ิของสมุนไพร เช่น อาหารทะเล 
ไข่ ของหมักดอง ขนมหวานรสจัด เช่น ทองหยิบ ทองหยอดฯลฯ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน 
๙ ราย ส่วนใหญ่หลีกเลี่ยงอาหารแสลงได้บ่อย คิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ รองลงมาหลีกเลี่ยงได้ประจ า 
คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ หลีกเลี่ยงได้น้อย ไม่หลีกเลี่ยง คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๑๑.๑๑ หลีกเลี่ยงได้
บางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 
ตารางท่ี ๔.๔ แสดงข้อมูลทั่วไปของพฤติกรรมความเป็นอยู่ของกลุ่มทดลองที่ชมรมแพทย์แผนไทยวัด

บางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี ตามหลักกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ๕อ. ในด้าน อ.๒ 
การออกก าลังกาย 

กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตาม
หลัก ๕ อ 

พฤติกรรมการปฏิบัติในชีวิตประจ าวัน  จ านวน (ร้อยละ) 
ประจ า บ่อย บางครั้ง น้อย ไม่เป็น รวม 

- อ ท่ี ๒ ออกก าลังกาย 
๒๘.ท่านออกก าลังกายทุกวัน
หรืออย่างน้อย ๓- ๔วัน ต่อ 
สัปดาห์เพื่อช่วยลดความปวด
เมื่อยของกล้ามเนื้อ 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๒๙ .ท่านเลือกแบบการออก
ก าลังกายที่เหมาะสมกับตัวเอง
โดยค านึงถึงเพศวัย ความถนัด
และความชอบเพื่อช่วยให้
ปฏิบัติได้ต่อเนื่อง สม่ าเสมอ 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๔ 
(๔๔.๔๔) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๙
(๑๐๐.๐๐) 

๓๐.ท่านคิดว่าออกก าลังกาย
เพื่อช่วยท าให้โลหิตไหล
หมุนเวียนดีและท าให้การเผา
ผลาญอาหารได้ดีข้ึน 

 
๑ 

(๑๑.๑๑) 
๖ 

(๖๖.๖๗) 
๑ 

(๑๑.๑๑) 
๐ 

(๐๐.๐๐) 
๑ 

(๑๑.๑๑) 
๙

(๑๐๐.๐๐) 

๓๑.ท่านคิดว่าการออกก าลัง
กายแล้วท าให้โรคประจ าตัวมี

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๕ 
(๕๕.๕๖) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 



 
 

 

๑๓๓ 

กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตาม
หลัก ๕ อ 

พฤติกรรมการปฏิบัติในชีวิตประจ าวัน  จ านวน (ร้อยละ) 
ประจ า บ่อย บางครั้ง น้อย ไม่เป็น รวม 

อาการรุนแรงน้อยลงหรือช่วย
ลดอาการของโรคที่เป็นอยู่ 
๓๒.ท่านคิดว่าการออกก าลัง
กายแล้วช่วยให้สุขภาพจิตดีข้ึน
สามารถผ่อนค ลายความตึง
เครียด 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๓๓.ท่านคิดว่าการออกก าลัง
กายเพื่อท าให้นอนหลับได้ดีข้ึน 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๖ 
(๖๖.๖๗) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๓๔ . ท่านรู้สึกว่ามีพลัง
ความสามารถในการเคลื่อนไหว
ในการท ากิจการง านต่างๆหรือ
กิจกรรมส่วนตัว 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๕ 
(๕๕.๕๖) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

 จากตารางท่ี ๔.๔ แสดงข้อมูลทั่วไปของพฤติกรรมความเป็นอยู่ของกลุ่มทดลองที่ชมรม
แพทย์แผนไทย วัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี ตามหลักกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ๕อ. ของ
กระทรวงสาธารณสุข ในด้าน อ. ที่ ๒ คือ ด้านการออกก าลังกาย สามารถอธิบายได้ ดังนี้ 
 ท่านออกก าลังกายทุกวันหรืออย่างน้อย ๓-๔ วันต่อสัปดาห์ เพื่อช่วยลดความปวดเมื่อย
ของกล้ามเนื้อ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่พบว่ามีการออกก าลังกาย ทุกวันมี
น้อย คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ มีการออกก าลังกายเป็นบ่อย บางครั้ง คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ 
๒๒.๒๒ มีการออกกก าลังกายเป็นประจ า ไม่ออกกก าลังกาย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๑๑.๑๑ 
ตามล าดับ 
 ท่านเลือกแบบการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับตัวเองโดยค านึกถึงเพศ วัย ความถนัด 
และความชอบ เพื่อช่วยให้ ปฏิบัติได้ต่อเนื่อง สม่ าเสมอ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย 
ส่วนใหญ่พบว่า มีการเลือกแบบออกก าลังกายที่เหมาะสมกับตัวเองน้อย คิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ มีการ
เลือกแบบออกก าลังกายที่เหมาะสมกับตัวเองเป็นบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๒๒.๒๒ มีการเลือกแบบออก
ก าลังกายเป็นประจ า เป็นบางครั้ง ไม่เป็น คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๑๑.๑๑ ตามล าดับ 
 ท่านคิดว่าการออกก าลังกายเพื่อช่วยท าให้โลหิตไหลหมุนเวียนดี และท าให้การเผาผลาญ
อาหารได้ดีข้ึน พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่พบว่า มีความคิดว่าการออกก าลัง
กายช่วยท าให้โลหิตไหลหมุนเวียนดีและเผาผลาญอาหารได้ดีข้ึน เป็นบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๖๖.๖๗ มี



 
 

 

๑๓๔ 

ความคิดเป็นประจ า บางครั้ง ไม่มีความคิดเกี่ยวกับเรื่องนี้ คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๑๑.๑๑ มี
ความคิดในเรื่องนี้น้อย คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านคิดว่าการออกก าลังกายแล้วท าให้โรคประจ าตัวมีอาการรุนแรง น้อยลงหรือช่วยลด
อาการของโรคที่เป็นอยู่ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่พบว่า มีความคิดว่าการ
ออกก าลังกายแล้วท าให้โรคประจ าตัวมีอาการรุนแรงน้อยลง หรือช่วยลดอาการของโรคที่เป็นอยู่บ่อย 
คิดเป็นร้อยละ ๕๕.๕๖ รองลงมามีความคิดเรื่องนี้เป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ ๒๒.๒๒ มีความคิดเรื่อง
นี้บางครั้ง ไม่เคยมีความคิดน้ี คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๑๑.๑๑ มีความคิดเรื่องนี้น้อย คิดเป็นร้อยละ 
๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านคิดว่าการออกก าลังกายแล้วช่วยให้สุขภาพจิตดีข้ึน สามารถผ่อนคลายความตึงเครียด 
พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย รายส่วนใหญ่พบว่า มีความคิดว่าการออกก าลังกายแล้ว
ช่วยให้สุขภาพจิตดีข้ึน สามารถช่วยผ่อนคลายความตึงเครียดเป็นประจ า บ่อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน 
คือ ๓๓.๓๓ รองลงมา มีความคิดน้ีเป็นบางครั้ง ๒๒.๒๒ ไม่มีความคิดน้ี คิดเป็นร้อยละ ๑๑.๑๑ มี
ความคิดน้ีบางครั้ง น้อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านคิดว่า การออกก าลังกายเพื่อท าให้นอนหลับได้ดีข้ึน พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม 
จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่พบว่า มีความคิดว่าการออกก าลังกายช่วยท าให้นอนหลับได้ดีข้ึนเป็นบ่อย 
คิดเป็นร้อยละ ๖๖.๖๗ รองลงมามีความคิดน้ีเป็นประจ า ๒๒.๒๒ ไม่มีควา มคิดนี้ คิดเป็นร้อยละ 
๑๑.๑๑ มีความคิดน้ีเป็นบางครั้ง น้อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านรู้สึกว่ามีพลังความสามารถในการเคลื่อนไหวในการท ากิจการงานต่าง ๆ หรือกิจกรรม
ส่วนตัว พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่พบว่า มีความคิดว่ามีพลังควา มสามารถ
ในการเคลื่อนไหว ในการท ากิจกรรมงานต่าง ๆ หรือกิจกรรมส่วนตัว บ่อย คิดเป็นร้อยละ ๕๕.๕๖ 
รองลงมามีความคิดน้ีเป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ มีความคิดน้ีน้อย คิดเป็นร้อยละ ๑๑.๑๑ มี
ความคิดน้ีบางครั้ง ไม่มีความคิดน้ี คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 

 

 

 

 



 
 

 

๑๓๕ 

ตารางท่ี ๔.๕ แสดงข้อมูลทั่วไปของพฤติกรรมความเป็นอยู่ของกลุ่มทดลองที่ชมรมแพทย์แผนไทย   
วัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี ตามหลักกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ๕อ. ในด้าน 
อ.๓ ด้านอากาศ 

กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตาม
หลัก ๕ อ 

พฤติกรรมการปฏิบัติในชีวิตประจ าวัน  จ านวน (ร้อยละ) 
ประจ า บ่อย บางครั้ง น้อย ไม่เป็น รวม 

- อ ท่ี ๓ อากาศ (หายใจ) 
๓๕.ท่านรู้สึกว่าสภาพแวดล้อม
ของที่อยู่อาศัย ที่มีอากาศถ่ายเท
ได้สะดวกมีผลดีต่อสุขภาพ
ร่างกาย 

๖ 
(๖๖.๖๗) 

 
 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

 
 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

 
 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

 
 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

 
 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

 
 

๓๖ . ท่านรู้สึกพอใจกับ
สภาพแวดล้อมของชุมชนหรือที่
ท างาน 

๕ 
(๕๕.๕๖) 

๔ 
(๔๔.๔๔) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๓๗.ท่านรู้สึกว่าสามารถหายใจได้
เต็มปอดสดช่ืน 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๓
(๓๓.๓๓) 

๓(๓๓.๓๓) 
๐ 

(๐๐.๐๐) 
๐ 

(๐๐.๐๐) 
๙ 

(๑๐๐.๐๐) 

๓๘.ท่านรู้สึกไม่เหนื่อยง่ายหรือไม่
อ่อนเพลีย 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๔ 
(๔๔.๔๔) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

 จากตารางท่ี ๔.๕ แสดงข้อมูลทั่วไปของพฤติกรรมความเป็นอยู่ของกลุ่มทดลองที่ชมรม
แพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี ตามหลักกิจก รรมส่งเสริมสุขภาพ ๕อ. ใน
ด้าน อ.๓ ด้านอากาศ 
 ท่านรู้สึกว่าสภาพแวดล้อมของที่ อยู่อาศัยที่มีอากาศถ่ายเทได้สะดวกมีผลดีต่อสุขภาพ
ร่างกาย พบว่าผู้ตอบแบบสอบถาม ๙ ราย ส่วนใหญ่พบว่ามีสภาพแวดล้อมที่อยู่อาศัยมีผลดีต่อ
สุขภาพร่างกายอยู่เป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ ๖๖.๖๗ รองลงมา อยู่เป็นบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓
อยู่เป็นบางครั้ง น้อย ไม่เป็น คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคอ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านรู้สึกพอใจกับสภาพแวดล้อมของชุมชนหรือที่ ท างาน พบว่าผู้ตอบแบบสอบถาม ๙
ราย ส่วนใหญ่พบว่า มีความพอใจกับสภาพแวดล้อมเป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ ๕๕.๕๖รองลงมา มี
ความพอใจบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ มีความพอใจบางครั้ง น้อย ไม่มี่ความพอใ จ คิดเป็นร้อยละ
เท่ากัน คือ ๐.๐๐ ตามล าดับ 



 
 

 

๑๓๖ 

 ท่านรู้สึกว่าสามารถหายใจได้เต็มปอด สดช่ืน พบว่าผู้ตอบแบบสอบถาม ๙ ราย ส่วนใหญ่
พบว่า สามารถหายใจได้เต็มปอดประจ า บ่อย บางครั้ง คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ  ๓๓.๓๓รองลงมา
สามารถหายใจเต็มปอดได้น้อย ไม่เต็มปอด คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๐.๐๐ตามล าดับ 
 ท่านรู้สึกไม่เหนื่อยง่าย หรือไม่อ่ อนเพลีย พบว่าผู้ตอบแบบสอบถาม ๙ ราย ส่วนใหญ่
พบว่า มีอาการไม่เหนื่อยง่าย ไม่อ่อนเพลีย เป็นบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ เป็นประจ า คิดเป็น
ร้อยละ ๓๓.๓๓ มีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๒๒.๒๒ มีอาการไม่เหนื่อ ยง่ายหรือไม่อ่อนเพลียน้อย
หรือ มีอาการเหนื่อยง่าย อ่อนเพลีย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๐.๐๐ตามล าดับ 

ตารางท่ี ๔.๖ แสดงข้อมูลทั่วไปของพฤติกรรมความเป็นอยู่ของกลุ่มทดลองที่ชมรมแพทย์แผนไทย   
วัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี ตามหลักกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ๕อ. ในด้าน 
อ.๔ด้านอารมณ์ 

กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตาม
หลัก ๕ อ 

พฤติกรรมการปฏิบัติในชีวิตประจ าวัน  จ านวน (ร้อยละ) 
ประจ า บ่อย บางครั้ง น้อย ไม่เป็น รวม 

- อ ท่ี ๔ อารมณ์ 
๓๙.ท่านมีความพอใจในสุขภาพ
ตอนนี ้

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙
(๑๐๐.๐๐) 

๔๐.ท่านมีความพึงพอใจในชีวิตที่
เป็นอยู่เช่น มีความสุข ความสงบ 
ความหวังตามสมควรแก่อัตภาพ 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๕ 
(๕๕.๕๖) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙
(๑๐๐.๐๐) 

๔๑.ท่านมีสมาธิที่ดีในการท างาน
หรือกิจกรรมต่างๆของชีวิต 

๔ 
(๔๔.๔๔) 

๔ 
(๔๔.๔๔) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙
(๑๐๐.๐๐) 

๔๒ .ท่านรู้สึกจิตใจผ่องใสไม่
หงุดหงิดหรือโมโหง่ายหรือหดหู่
สิ้นหวัง 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๗ 
(๗๗.๗๖) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙
(๑๐๐.๐๐) 

๔๓ .ท่านสามารถจักการกับ
ความเครียดความโกรธที่เข้า
กระทบได้ดี 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๔ 
(๔๔.๔๔) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

 
๐ 

(๐๐.๐๐) 
 

 
๐ 

(๐๐.๐๐) 
 

๙
(๑๐๐.๐๐) 

 จากตารางท่ี ๔.๖ แสดงข้อมูลทั่วไปของพฤติกรรมความเป็นอยู่ของกลุ่มทดลองที่เข้าร่วม
กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตามหลัก ๕อ. ที่ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัด



 
 

 

๑๓๗ 

นนทบุรี ตามหลักกิจกรรม๕อ. ของกระทรวงสาธารณสุข ในด้าน อ .ที่ ๔ด้านอารมณ์สามารถอธิบาย
ได้ดังนี ้
 ท่านมีความพอใจในสุขภา พตอนนี้ พบว่าผู้ตอบแบบสอบถาม ๙ ราย ส่วนใหญ่มีความ
พอใจในสุขภาพเป็นประจ า บ่อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๓๓.๓๓ รองลงมามีความพอใจบางครั้ง 
คิดเป็นร้อยละ ๒๒.๒๒ มีความพอใจน้อย คิดเป็นร้อยละ ๑๑.๑๑ ไม่มีความพอใจคิดเป็นร้อยละ 
๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านมีความพึงพอใจในชีวิตที่เป็นอยู่ เช่น มีความสุข ความสงบ ความสมหวังตามสมควร
แก่อัตภาพ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม ๙ ราย ส่วนใหญ่มีความพอใจในชีวิตที่เป็นอยู่ในระดับบ่อย คิด
เป็นร้อยละ ๕๕.๕๖ รองลงมามีความพอใจในชีวิตในระดับประจ า บางครั้ง คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ 
๒๒.๒๒ มีความพอใจในชีวิตในระดับน้อย ไม่มีความพอใจในชีวิต คิดเป็นร้อยละเท่ากันคือ ๐.๐๐
ตามล าดับ 
 ท่านมีสมาธิที่ดีในการท างานหรือกิจกรรมต่างๆของชีวิต พบว่าผู้ตอบแบบสอบถาม ๙ราย 
ส่วนใหญ่มีสมาธิที่ดีเป็นประจ า บ่อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๔๔.๔๔ มีสมาธิที่ดีบางครั้ง คิดเป็ น
ร้อยละ ๑๑.๑๑ มีสมาธิน้อย ไม่มีสมาธิ คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านรู้สึกจิตใจผ่องใสไม่หงุดหงิดหรือโมโหง่าย หรือหดหู่สิ้นหวัง พบว่าผู้ตอบ
แบบสอบถาม ๙ ราย ส่วนใหญ่มีจิตใจผ่องใสบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๗๗.๗๖รองลงมามีจิตใจผ่องใส
ประจ า บางครั้ง คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๑๑.๑๑ มีจิตใจผ่องใสน้อย ไม่มีจิตใจผ่องใส คิดเป็นร้อย
ละที่เท่ากันคือ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านสามารถจัดการกับความเครียด ความโกรธที่เข้ากรระ ทบได้ดี พบว่าผู้ตอบ
แบบสอบถาม ๙ ราย  ส่วนใหญ่สามารถจัดการความเครียด ความโกรธได้ดีบ่อย คิดเป็นร้อยละ 
๔๔.๔๔ รองลงมาสามารถจัดการได้บางครั้งคิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ สามารถจัดการได้ดีเป็นประจ าคิด
เป็นร้อยละ ๒๒.๒๒ สามารถจัดการได้น้อย ไม่สามารถจัดการได้ คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคอ ๐.๐๐
ตามล าดับ 
 
 

 

 



 
 

 

๑๓๘ 

ตาราง ๔.๗ แสดงข้อมูลทั่วไปของพฤติกรรมความเป็นอยู่ของกล่มตัวทดลอง ที่ชมรมแพทย์แ ผนไทย
วัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี ตามหลักกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ๕อ. ในด้าน 
อ.๕ ด้านอุจจาระ 

กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตาม
หลัก ๕ อ 

พฤติกรรมการปฏิบัติในชีวิตประจ าวัน  จ านวน (ร้อยละ) 
ประจ า บ่อย บางครั้ง น้อย ไม่เป็น รวม 

- อ ท่ี ๑ อุจจาระ 
๔๔.ท่านมีสุขนิสัย ที่ดีเกี่ยวกับ
ระบบการขับถ่ายคือถ่ายตาม
เวลาทุกวัน 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๔
(๔๔.๔๔) 

๕ 
(๕๕.๕๕) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙
(๑๐๐.๐๐) 

๔๕.ท่านมีอาการท้องผูกและ
ต้องดื่มน้ ามากๆหรือใช้ยา
ระบายช่วย 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๕ 
(๕๕.๕๕) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๙
(๑๐๐.๐๐) 

 จากตารางท่ี ๔.๗ แสดงข้อมูลทั่วไปของพฤตกิรรมความเป็นอยู่ของกลุ่มทดลองที่เข้าร่วม
กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตามหลัก ๕อ. ชมรมแพทย์แผนไทยวัด บางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 
ตามหลักกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ๕อ. กระทรวงสาธารณสุขในด้าน อ .๕ ด้านอุจจาระ (การขับถ่าย ) 
สามารถอธิบายได้ดังนี้ 
 ท่านมีสุขนิสั ยที่ดีเกี่ยวกับระบบการขับถ่ายคือถ่ายตามเวลา ทุกวัน พบว่าผู้ตอบ
แบบสอบถาม ๙ ราย  ส่วนใหญ่มีสุขนิสัยที่ดีในการขับถ่ายเป็นบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๕๕ .๕๖
รองลงมามีสุขนิสัยที่ดีในการขับถ่ายเป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ มีสุขนิสัยที่ดีในการขับถ่ายที่ดี
เป็นประจ า น้อย ไม่มีสุขนิสัยที่ดีในการขับถ่าย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านมีอาการท้องผูกและต้องดื่มน้ ามากๆ หรือใช้ยาระบายช่วย พบว่าผูต้อบแบบสอบถาม 
๙ ราย ส่วนใหญ่มีอาการท้องงผูกและต้องดื่มน้ ามากๆหรือใช้ยาระบายช่วยเป็นบ่อย คิดเป็นร้อยละ 
๕๕.๕๖ มีอาการท้องผูกประจ าบางครั้ง น้อง ไม่มีอาการท้องผูก คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๑๑.๑๑
ตามล าดับ 
  
 



 
 

 

๑๓๙ 

ตารางท่ี ๔.๘ แสดงข้อมูลทั่วไปของความคิดความเช่ือในหลักธรรมอิทธิบาท ๔ ของกลุ่มทดลองที่เข้า
ร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพด้วยหลักธรรมอิทธิบาท ๔ ที่ชมรมแพทย์แผนไทย  วัดบาง
กร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 

หลักธรรมท่ีช่วยส่งเสริมให้
ส าเร็จในการปรับสมดุลธาตุ 

การประเมินความรู้ความเข้าใจในหลักธรรมอิทธิบาท ๔ 
จ านวน (ร้อยละ) 
ประจ า บ่อย บางคร้ัง น้อย ไม่เป็น รวม 

๔๖ .ท่านรู้สึกมีความรักและ
เช่ือมั่นศรัทธาในการรักษาแบบ
แพทย์แผนไทย 

๘ 
(๘๘.๘๘) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐)) 

๔๗ .ท่านรู้สึกมีความรักและ
เช่ือมั่นศรัทธาในการปฏิบัติตัว
ตามหลัก ๕อ. ( อาหาร ออก
ก าลังกาย อากาศ อารมณ์ 
อุจจาระ  ) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๔
(๔๔.๔๔) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙ 
(๑๐๐.๐๐) 

๔๘ .ท่านมีความอดทนเพียร
พยายามในการรับประท านยา
และการปฎิบัติตัวตามหลัก ๕ อ.
( อาหารออกก าลังกาย อากาศ 
อารมณ์ อุจจาระ  )  

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๔
(๔๔.๔๔) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙(๑๐๐.๐๐) 

๔๙ .ท่านมีความขยันในการ
รับประทานยาและการปฏิบัติตัว
ตามหลัก๕อ.(อาหาร ออกก าลัง
กาย อากาศ อารมณ์ อุจจาระ) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๔
(๔๔.๔๔) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙
(๑๐๐.๐๐) 

๕๐ .ท่านมีการเอาใจใส่หมั่น
ส ารวจดูว่ามีการเปลี่ยนแปลง
ของคุณภาพชีวิตท่านทั้งทางกาย
และใจ 

๔ 
(๔๔.๔๔) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙
(๑๐๐.๐๐) 

๕๑ .ท่านมีการเอาใจใส่หมั่น
ส ารวจว่าได้มีการรับประทานยา

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๔
(๔๔.๔๔) 

๓ 
(๓๓.๓๓) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙
(๑๐๐.๐๐) 



 
 

 

๑๔๐ 

หลักธรรมท่ีช่วยส่งเสริมให้
ส าเร็จในการปรับสมดุลธาตุ 

การประเมินความรู้ความเข้าใจในหลักธรรมอิทธิบาท ๔ 
จ านวน (ร้อยละ) 
ประจ า บ่อย บางคร้ัง น้อย ไม่เป็น รวม 

และการปฏิบัติตัวตามหลัก๕อ. ( 
อาหาร ออกก าลังกาย อากาศ 
อารมณ์ อุจจาระ) 
๕๒.ท่านมีการพิจารณาว่าได้มี
การรับประทานยาและการ
ปฏิบัติตัวตามหลักกิจกรรม ๕ อ. 
(อาหาร ออกก าลังกาย อากาศ 
อารมณ์ อุจจาระ) 

๑ 
(๑๑.๑๑) 

๕ 
(๕๕.๕๕) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙
(๑๐๐.๐๐) 

๕๓ .ท่านมีการพิจารณาว่ามี
สาเหตุอะไรที่ท าให้ไม่สามารถ
รับประทานยาและการปฏิบัติตัว
ตามหลัก ๕อ. ( อาหาร ออก
ก าลังกาย อากาศ อารมณ์ 
อุจจาระ) 

๒ 
(๒๒.๒๒) 

๔
(๔๔.๔๔) 

๒
(๒๒.๒๒) 

๑
(๑๑.๑๑) 

๐ 
(๐๐.๐๐) 

๙
(๑๐๐.๐๐) 

 จากตารางท่ี ๔.๘แสดงข้อมูลทั่วไปของความคิ ดความเช่ือในหลักธรรมอิทธิบาท ๔ของ
กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกิจก รรมส่งเสริมสุขภาพด้วยหลักธรรมอิทธิบาท ๔ซึ่งมีรายละเอียดของ
หลักธรรมดังนี้ ฉันทะ คือ ความพอใจความรัก ความศรัทธา วิริยะ คอ ความเพียรพยายาม มุ่งมั่น 
อดทน จิตตะ คือ ความเอาใจใส่ ความคิดจดจ่อ การหมั่นตรวจ ส ารวจ วิมังสา คื อ การพิจารณาใคร่
ครวญหาเหตุผลและไตร่ตรองสามารถอธิบายได้ดังนี้ 
 ท่านรู้สึกมีความรักและเช่ือมั่นศรัทธาในการรักษาแบบแพทย์แผนไทย พบว่าผู้ตอบ
แบบสอบถามจ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่มีความรู้สึกรักและเช่ือมั่นศรัทธาในการรักษาแบบแพทย์แผน
ไทยเป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ ๘๘.๘๙ มีความรักเช่ือมั่นและศรัทธาบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๑๑.๑๑ มี
ความเช่ือมั่นศรัทธาเป็นบางครั้ง มีน้อย ไม่มีความเช่ือมั่นศรัทธา คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๐.๐๐ 
ตามล าดับ 
 ท่านรู้สึกมีความรักและเช่ือมั่นศรัทธาในการปฏิบัติตัวตามหลัก ๕อ. (อาหาร ออกก าลัง
กาย อากาศ อารมณ์ อุจจาระ ) พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามจ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่มีความรักและ
เช่ือมั่นศรัทธาในการปฏิบัติตัวตามหลัก ๕อ. เป็นระดับบ่อยคิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ รองลงมามีความ



 
 

 

๑๔๑ 

รักและเช่ือมั่นศรัทธาในการปฏิบัติตัวเป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ มีความรักและเช่ือมั่นศรัทธา
ในการปฏิบัติตัวในบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๒๒.๒๒ มีน้อยหรือไม่มีความรักและเช่ือมั่นศรัทธาในการ
ปฏิบัติตัว คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน คือ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านมีความอดทนเพียรพยายามในการรับประทานยาและการปฏิบัติตัวตามหลัก ๕อ. 
(อาหาร ออกก าลังกาย อากาศ อารมณ์ อุจจาระ) พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามจ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่
มีความอดทนเพียรพยายามในการรับประทานยาและปฏิบัติตัวตามหลัก ๕อ. เป็นบางครั้ง คิดเป็นร้อย
ละ ๔๔.๔๔ รองลงมา มีความอดทน เพียรพยายามเป็นประจ า คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ มีความอดทน
เพียรพยายามบ่อย น้อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๑๑.๑๑ ไม่มีความอดทนเพียรพยายาม คิดเป็น
ร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านมีความขยันในการรับประทานยาและการปฏิบัติตัวตามหลัก ๕อ. (อาหาร ออกก าลัง
กาย อากาศ อารมณ์ อุจจาระ ) พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่มีความขยันใน
การรับประทานยาและปฏิบัติตัวบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๔๔ .๔๔ รองลงมา มีความขยันในการ
รับประทานยาและปฏิบัติเป็นบางครั้ง ๓๓.๓๓ มีความขยันเป็นประจ า มีความขยันน้อย คิดเป็นร้อย
ละที่เท่ากันคือ ๑๑.๑๑ ไม่มีความขยันในการรับประทานยาและปฏิบัติตัว คิดเป็นร้ อยละ ๐.๐๐ 
ตามล าดับ 
 ท่านมีความเอาใจใส่หมั่นส ารวจดูว่ามีการเปลี่ยนแปลงของคุณภาพชีวิตท่านทั้งกายและใจ 
พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามมีจ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่มีการเอาใจใส่หมั่นส ารวจดูว่ามีการเปลี่ยนแปลง
ของคุณภาพชีวิตเป็นประจ า ๔๔.๔๔ รองลงมามีการเอาใจใส่หมั่นส ารวจดูว่ามีการ เปลี่ยนแปลง
คุณภาพชีวิตอยู่บ่อย คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ มีการเอาใจใส่หมั่นส ารวจคุณภาพชีวิตเป็นบางครั้ง น้อย 
คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๑๑.๑๑ ไม่มีการเอาใจใส่หมั่นส ารวจคุณภาพชีวิต คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ 
ตามล าดับ 
 ท่านมีการเอาใจใส่หมั่นส ารวจว่าได้มีการรับประทานยาและก ารปฏิบัติตัวตามหลัก ๕อ. 
(อาหาร ออกก าลังกาย อากาศ อารมณ์ อุจจาระ) พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามจ านวน ๙ ราย ส่วนใหญ่
มีการเอาใจใส่หมั่นส ารวจว่าได้มีการรับประทานยาและการปฏิบัติบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๔๔.๔๔ 
รองลงมาเป็นบางครั้งคิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓๓ มีเป็นประจ า มีน้อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากัน ๑๑.๑๑ ไม่
มีการเอาใจใส่หมั่นส ารวจ คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านมีการพิจารณาว่าได้มีการรับประทานยาและการปฏิบัติตัวตามหลัก ๕อ. (อาหาร 
ออกก าลังกาย อากาศ อารมณ์ อุจจาระ) พบว่าผู้ตอบแบบสอบถาม ๙ รายส่วนใหญ่มีการพิจารณาว่า
ได้มีการรับประทานยาและการ ปฏิบัติตัวเป็นบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๕๕.๕๖ รองลงมามีการพิจารณา



 
 

 

๑๔๒ 

บางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๒๒.๒๒ มีการพิจารณาเป็นประจ า มีน้อย คิดเป็นร้อยละที่เท่ากันคือ ๑๑.๑๑ 
ไม่มีการพิจารรา คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ท่านมีการพิจารณาว่าสาเหตุอะไรที่ท าให้ไม่สามารถรับประทานยาและการปฏิบัติตัวตาม
หลัก ๕อ. (อาหาร ออกก าลังกาย อากาศ อารมณ์ อุจจาระ) พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม ๙ ราย ส่วน
ใหญ่มีการพิจารณาถึงสาเหตุอะไรที่ท าให้ไม่สามารถรับประทานยาและการปฏิบัติตัวตามหลัก ๕อ. 
ระดับบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๔.๐๐ รองลงมา มีการพิจารณาถึงสาเหตุ ระดับบ่อย บางครั้ ง คิดเป็นร้อย
ละที่เท่ากันคือ ๒๒.๒๒ มีการพิจารณาถึงสาเหตุในระดับน้อย คิดเป็นร้อยละ ๑๑.๑๑ ไม่มีการ
พิจารณาถึงสาเหตุ คิดเป็นร้อยละ ๐.๐๐ ตามล าดับ 

ตาราง ๔.๙ ตารางแสดงการประเมินผลข้อมูลทั่วไปของกลุ่มควบคุมเป็นร้อยละ 

ข้อมูลท่ัวไป จ านวนคน ร้อยละ 
๑. เพศ ชาย ๓ ๓๐.๐๐ 

หญิง ๗ ๗๐.๐๐ 
รวม ๑๐ ๑๐๐.๐๐ 

๒. อายุ ๒๐-๓๐ ป ี ๐ ๐.๐๐ 
๓๑-๔๐ป ี ๓ ๓๐.๐๐ 
๔๑-๕๐ ป ี ๓ ๓๐.๐๐ 
๕๑ ปี ข้ึนไป ๔ ๔๐.๐๐ 
รวม ๑๐ ๑๐๐.๐๐ 

๓. สถานภาพ โสด ๓ ๓๐.๐๐ 
สมรส ๖ ๖๐.๐๐ 
แยกกันอยู่ ๐ ๐.๐๐ 
หม้าย/หย่า ๑ ๑๐.๐๐ 
รวม ๑๐ ๑๐๐.๐๐ 

๔. ระดับการศึกษา ต่ ากว่าอนุปริญญา ๒ ๒๐.๐๐ 
อนุปริญญา ๒ ๒๐.๐๐ 
ปริญญาตรี ๕ ๕๐.๐๐ 
สูงกว่าปริญญาตรี ๑ ๑๐.๐๐ 
อื่นๆ ๐ ๐.๐๐ 
รวม ๑๐ ๑๐๐.๐๐ 



 
 

 

๑๔๓ 

๕. อาชีพ พนักงานบริษัท/ข้าราชการ ๔ ๔๐.๐๐ 
รับจ้างใช้แรงงาน ๑ ๑๐.๐๐ 
เจ้าของกิจการ ๓ ๓๐.๐๐ 
แม่บ้าน/ไม่มีอาชีพ ๒ ๒๐.๐๐ 
อื่นๆ ๐ ๐๐.๐๐ 
รวม ๑๐ ๑๐๐.๐๐ 

 จากตารางท่ี ๔.๙ พบว่ากลุ่มควบคุมที่มารับการรักษาที่ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง 
มีปัจจัยส่วนบุคคลดังต่อไปนี้ 
 เพศ พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงคิดเป็นร้อยละ๗๐.๐๐ และเป็นเพศ
ชายคิดเป็นร้อยละ๓๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อายุ พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีอายุ ๕๑ ข้ึนไปคิดเป็นร้อยล ะ ๔๐.๐๐ ส่วนที่
รองลงมา มีอายุ ช่วงอายุ  ๓๑-๔๐ ปีและช่วงอายุ ๔๑-๕๐ปีโดยคิดเป็นร้อยล ะ ๓๐.๐๐   ช่วงอายุ 
๒๐-๓๐ปี ไม่มีผู้เข้าร่วมกิจกรรมโดยคิดร้อยละ ๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 สถานภาพ พบว่าผู้ตอบแบบสอบ ถามส่วนใหญ่เป็นโสด คิดเป็นร้อยล ะ ๓๐.๓๐ ส่วนที่
รองลงมามีสถานภาพสมรสโดยคิดเป็นร้อยละ ๖๐.๐๐ ส่วนสถานภาพหม้าย หรือหย่าโดยคิดเป็นร้อย
ละ ๑๐.๐๐  ส่วนสถานภาพแยกกันอยู่ ไม่พบสถานภาพเหล่าน้ี ในผู้เข้าร่วมกิจกรรมโดยคิดร้อยล ะ 
๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 ระดับการศึกษา พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีระดับการศึกษ าระดับปริญ ญาตรี 
โดยคิดเป็นร้อยละ๕๐.๐๐ ส่วนที่รองลงมา มีระดับการศึกษา ต่ ากว่าอนุปริญญา  จบอนุปริญญา คิด
เป็นสัดส่วนที่เท่ากันคือคิดเป็นร้อยละ๒๐.๐๐ ระดับการศึกษา สูงกว่าปริญญาตรี  โดยคิดเป็นร้อยล ะ 
๑๐.๐๐ ระดับอื่นคิดเป็นร้อยละ ๐๐.๐๐ตามล าดับ 
 อาชีพ พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นข้าราชการ  คิดเป็นร้อยล ะ๔๔.๔๔ ส่วนที่
รองลงมาล าดับถัดไป คือ เจ้าของกิจการ  โดยคิดเป็นร้อยละ ๓๐.๐๐ กลุ่มแม่บ้านหรือไม่มีอาชีพคิด
เป็นร้อยละ ๒๐.๐๐ ระดับรับจ้างใช้แรงงาน คิด เป็นร้อยละ ๑๐.๐๐ และสถานภาพอื่น ๆ (เป็น
พระภิกษุ)มีสัดส่วนคิดเป็นร้อยละ ๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 
 
 
 



 
 

 

๑๔๔ 

ตารางท่ี ๔.๑๐ ตารางแสดงข้อมูลทั่วไปของกลุ่มควบคุมที่เข้าร่วมตอบแบบสอบถามคุณภาพชีวิตทาง
กาย (แต่ไม่เข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ) ที่ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง อ าเภอ
เมือง จังหวัดนนทบุรี เกี่ยวกับการประเมินคุณภาพชีวิตจากการเสียสมดุลของธาตุ ไฟ ดิน 
ลม น้ า 

 

คุณภาพชีวิตทางกาย 
แนวโน้มอาการการเสียสมดุลธาตุ จ านวน (ร้อยละ) 

ประจ า บ่อย บางครั้ง น้อย ไม่เป็น รวม 
- อาการเสียสมดุลธาตุไฟ 
๑. มีอาการจุกแน่นบริเวณลิ้นปี่
แสบอก 

๑ 
(๑๐.๐๐) 

๐ 
(๐.๐๐) 

๓ 
(๓๐.๐๐) 

๓ 
(๓๐.๐๐) 

๓ 
(๓๐.๐๐) 

๑๐ 
(๑๐๐.๐๐) 

๒. มีอาการอาหารไม่ย่อยท้องอืด ๓ 
(๓๐.๐๐) 

๓ 
(๓๐.๐๐) 

๒ 
(๒๐.๐๐) 

๒ 
(๒๐.๐๐) 

๐ 
(๐.๐๐) 

๑๐ 
(๑๐๐.๐๐) 

๓. มีอาการครั่นเนื้อครั่นตัวเหมือน
มีไข้หรือมีปัสสาวะสีเข้ม 

๐ 
(๐.๐๐) 

๑ 

(๑๐.๐๐) 
๔ 

(๔๐.๐๐) 
๒ 

(๒๐.๐๐) 
๓ 

(๓๐.๐๐) 
๑๐ 

(๑๐๐.๐๐) 

๔. มีอาการเจ็บยอกชายโครงขวา
หรือปวดเมื่อยบั้นเอว 

๒ 
(๒๐.๐๐) 

๒ 
(๒๐.๐๐) 

๑ 
(๑๐.๐๐) 

๐ 
(๐.๐๐) 

๕ 
(๕๐.๐๐) 

๑๐ 
(๑๐๐.๐๐) 

๕. มีอาการตา , หน้าตาและผิวกาย
ออกเหลือง 

๐ 
(๐.๐๐) 

๑ 
(๑๐.๐๐) 

๑ 
(๑๐.๐๐) 

๖ 
(๖๐.๐๐) 

๒ 
(๒๐.๐๐) 

๑๐ 

(๑๐๐.๐๐) 

- อาการเสียสมดุลธาตุดิน       

๖. มีอาการปวดเมื่อยทั้งตัว / ปวด
ตามข้อทุกกระดูก 

๑ 
(๑๐.๐๐) 

๑ 

(๑๐.๐๐) 
๔ 

(๔๐.๐๐) 
๓ 

(๓๐.๐๐) 
๑ 

(๑๐.๐๐) 
๑๐ 

(๑๐๐.๐๐) 

๗. มีอาการท้องผูกถ่ายล าบาก ๑ 
(๑๐.๐๐) 

๔ 
(๔๐.๐๐) 

๔ 
(๔๐.๐๐) 

๐ 
(๐.๐๐) 

๑ 
(๑๐.๐๐) 

๑๐ 

(๑๐๐.๐๐) 

๘. มีอาการเสียดหรือเจ็บจี๊ดตาม
แนวล าไส้บริเวณท้อง 

๐ 
(๐.๐๐) 

๑ 

(๑๐.๐๐) 
๓ 

(๓๐.๐๐) 
๐ 

(๐.๐๐) 
๖ 

(๖๐.๐๐) 
๑๐ 

(๑๐๐.๐๐) 

๙. มีอาการนอนไม่หลับตอน
กลางคืน 

๐ 
(๐.๐๐) 

๑ 

(๑๐.๐๐) 
๑ 

(๑๐.๐๐) 
๔ 

(๔๐.๐๐) 
๔ 

(๔๐.๐๐) 
๑๐ 

(๑๐๐.๐๐) 

-  อาการเสียสมดุลธาตุทางธาตุลม       

๑๐.มีอาการมึนงง สมองตื้อๆ ๐ 
(๐.๐๐) 

๑ 

(๑๐.๐๐) 
๓ 

(๑๐.๐๐) 
๔ 

(๔๐.๐๐) 
๒ 

(๒๐.๐๐) 
๑๐ 

(๑๐๐.๐๐) 

๑๑. มีอาการปวดศีรษะทั้ง ๒ ข้าง ๑ ๒ ๑ ๔ ๒ ๑๐ 



 
 

 

๑๔๕ 

หรือข้างเดียว แม้ไม่ได้ใช้สายตา (๑๐.๐๐) (๒๐.๐๐) (๑๐.๐๐) (๔๐.๐๐) (๒๐.๐๐) (๑๐๐.๐๐) 

๑๒. มีอาการปวดร้าวเข้าเบ้าตา 
๐ 

(๐.๐๐) 
๑ 

(๑๐.๐๐) 
๑ 

(๑๐.๐๐) 
๓ 

(๓๐.๐๐) 
๕ 

(๕๐.๐๐) 
๑๐ 

(๑๐๐.๐๐) 

๑๓. มีอาการตาพร่ามัว หรือ หูอื้อ 
๐ 

(๐.๐๐) 
๐ 

(๐.๐๐) 
๓ 

(๓๐.๐๐) 
๑ 

(๑๐.๐๐) 
 

๖ 
(๖๐.๐๐) 

๑๐ 
(๑๐๐.๐๐) 

๑๔. มีอาการปวดจากท้ายทอยไปที่
ขมับ 

๑ 
(๑๐.๐๐) 

๒ 
(๒๐.๐๐) 

๒ 
(๒๐.๐๐) 

๔ 
(๔๐.๐๐) 

๑ 
(๑๐.๐๐) 

๑๐ 
(๑๐๐.๐๐) 

๑๕. มีอาการปวดตึงคอ บ่า ไหล่ ๕ 
(๕๐.๐๐) 

๓ 

(๓๐.๐๐) 
๒ 

(๒๐.๐๐) 
๐ 

(๐.๐๐) 
๐ 

(๐.๐๐) 
๑๐ 

(๑๐๐.๐๐) 

๑๖. มีอาการปวดชาไปตามปลาย
มือปลายเท้า 

๒ 
(๒๐.๐๐) 

๑ 
(๑๐.๐๐) 

๒ 
(๒๐.๐๐) 

๓ 
(๓๐.๐๐) 

๒ 
(๒๐.๐๐) 

๑๐ 
(๑๐๐.๐๐) 

๑๗ . มีอาการเหนื่อยหอบ หรือ
หายใจไม่เต็มอิ่ม หรือถอนหายใจ 

๑ 
(๑๐.๐๐) 

๑ 

(๑๐.๐๐) 
๕ 

(๕๐.๐๐) 
๒ 

(๒๐.๐๐) 
๑ 

(๑๐.๐๐) 
๑๐ 

(๑๐๐.๐๐) 

๑๘. มีอาการเมื่อยทั้งตัวแม้ไม่ได้
ท างานหนักเหมือนมีจับ 

๐ 
(๐.๐๐) 

๓ 
(๓๐.๐๐) 

๑ 
(๑๐.๐๐) 

๓ 
(๓๐.๐๐) 

๓ 
(๓๐.๐๐) 

๑๐ 

(๑๐๐.๐๐) 

๑๙. ลิ้นมีฝ้าขาว 
๑ 

(๑๐.๐๐) 
๕ 

(๕๐.๐๐) 
๒ 

(๒๐.๐๐) 
๑ 

(๑๐.๐๐) 
๑ 

(๑๐.๐๐) 
๑๐ 

(๑๐๐.๐๐) 

 จากตารางท่ี ๔.๑๐ แสดงข้อมูลทั่วไปของคุณภาพชีวิตของกลุ่มควบคุมที่เข้าร่วมตอบ
แบบสอบถามคุณภาพชีวิต (แต่ไม่รวมเข้ากิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ) ที่ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง 
อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี เกี่ยวกับการประเมินคุณภาพชีวิตจากการเสียสมดุลธาตุไฟ ดิน ลม น้ า 
ตามอาการที่ตรวจพบ สามารถอธิบายแนวโน้มของอาการดังต่อไปนี้ 
 อาการจุกแน่นบริเวณลิ้นปี่ แสบอก พบว่าผู้ตอบแบบ สอบถามของกลุ่มควบคุมมีจ านวน 
๑๐ รายส่วนใหญ่มีอาการบางครั้ง มีน้อย ไม่มีอากา ร คิดเป็นร้อยละเท่ากันคือ ๓๐.๐๐ รองลงมามี
อาการประจ า คิดเป็นร้อยละ ๑๐.๐๐ มีอาการบ่อยคิดเป็นร้อยละ ๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการอาหารไม่ย่อย ท้องอืด พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามของกลุ่มควบคุมมีจ านวน ๑๐ 
ราย ส่วนใหญ่มีอาการประจ า เป็นบ่อย คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๓๐.๐๐ รองลงมามีอาการบางครั้ง 
มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๒๐.๐๐ ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละ ๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการครั่นเนื้อครั่นตัวเหมือนมีไข้ หรือมีปัสสาวะสีเข้ม พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถา มของ
กลุ่มควบคุม มีจ านวน ๑๐ ราย ส่วนใหญ่มีอาการเป็นบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๔๐.๐๐ รองลงมาไม่มี



 
 

 

๑๔๖ 

อาการ คิดเป็นร้อยละ ๓๐.๐๐ มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ ๒๐.๐๐ มีอาการประจ าคิดเป็นร้อยละ 
๑๐.๐๐ มีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการเจ็บยอกชายโครงขวา หรือ ปวดเมื่อยเอว พบว่า ผู้ตอบแบบส อบถามของกลุ่ม
ควบคุมมีจ านวน ๑๐ ราย ส่วนใหญ่ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละ ๕๐.๐๐ รองลงมามีอาการเป็นประจ า 
อาการบ่อย คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๒๐.๐๐ มีอาการบางครั้งคิดเป็นร้อยละ ๑๐.๐๐ มีอาการน้อย
คิดเป็นร้อยละ ๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการตา หน้าตา และผิวกายออกเหลือง พบว่าผู้ตอบแบบส อบถามของกลุ่มควบคุมมี
จ านวน ๑๐ ราย ส่วนใหญ่มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ ๖๐.๐๐ รองลงมาไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละ 
๒๐.๐๐ มีอาการบ่อย มีอาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๑๐.๐๐ มีอาการประจ า คิดเป็นร้อย
ละ ๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการปวดเมื่อยทั้งตัว ปวดตามข้อกระดูก พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามของกลุ่มควบคุม มี
จ านวน ๑๐ ราย ส่วนใหญ่ มีอาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๔๐.๐๐ รองลงมามีอาการน้อย คิดเป็น
ร้อยละ ๓๐.๐๐ มีอาการประจ า มีอาการบ่อย และไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๑๐.๐๐ 
ตามล าดับ 
 อาการท้องผูก ถ่ายล าบาก พบว่าผู้ตอบแบบ สอบถามของกลุ่มควบคุม จ านวน ๑๐ ราย 
ส่วนใหญ่มีอาการบ่อย มีอาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๔๐.๐๐ รองลงมามีอาการประจ า 
ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๑๐.๐๐ มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ ๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการเสียด หรือ เจ็บจี๊ด ตามแนวล าไส้บริเวณท้อง พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามของกลุ่ม
ควบคุมมีจ านวน ๑๐ ราย ส่วนใหญ่ ไม่เป็น คิดเป็นร้อยละ ๖๐.๐๐ รองลงมามีอาการบางครั้ง คิดเป็น
ร้อยละ ๓๐.๐๐ มีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๑๐.๐๐ มีอาการประจ า มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ
เท่ากัน คือ ๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการนอนไม่หลับตอนกลางคืน พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามของกลุ่มควบคุมมีจ านวน ๑๐ 
ราย ส่วนใหญ่มีอาการน้อย ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๔๐.๐๐ รองลงมามีอาการบ่อย มี
อาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๑๐.๐๐ มีอาการประจ า คิดเป็นร้อยละ ๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการมึนงง สมองตื้อๆ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามของกลุ่มควบคุม จ านวน ๑๐ ราย 
ส่วนใหญ่ มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ ๔๐.๐๐ รองลงมามีอาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๓๐.๐๐ ไม่
มีอาการคิดเป็นร้อยละ ๒๐.๐๐ มีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๑๐.๐๐ มีอาการประจ าคิดเป็นร้อยละ 
๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการปวดศีรษะทั้ง ๒ ข้าง หรือข้างเดียว แม้ไม่ได้ใช้สายตา พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถาม
ของกลุ่มควบคุม จ านวน ๑๐ ราย ส่วนใหญ่มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ ๔๐.๐๐ รองลงมามีอาการ



 
 

 

๑๔๗ 

บ่อย ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๒๐.๐๐ รองลงมามีอาการประจ า มีอาการบางครั้ง คิดเป็น
ร้อยละเท่ากัน คือ ๑๐.๐๐ 
 อาการปวดร้าวเข้าเบ้าตา พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามของกลุ่มควบคุมจ านวน ๑๐ ราย 
ส่วนใหญ่ไม่มีอาการคิดเป็นร้อยละ ๕๐.๐๐ รองลงมามีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ ๓๐.๐๐ มีอาการ
บ่อย มีอาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๑๐.๐๐ มีอาการประจ าคิดเป็นร้อยละ ๐๐.๐๐ 
ตามล าดับ 
 อาการตาพร่ามัว หรือ หูอื้อ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามของกลุ่มควบคุม จ านวน ๑๐ ราย 
ส่วนใหญ่ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละ ๖๐.๐๐ มีอาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๓๐.๐๐ มีอาการน้อย 
คิดเป็นร้อยละ ๑๐.๐๐ มีอาการประจ า มีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๐๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการปวดจากท้ายทอยไปที่ขมับ พบว่าผู้ตอบแบบสอบถามของกลุ่มควบคุม จ านวน ๑๐ 
ราย ส่วนใหญ่มีอาการน้อย คิดเป็นร้อยละ ๔๐.๐๐ รองลงมามีอาการบ่อย มีอาการบางครั้ง คิดเป็น
ร้อยละเท่ากัน คือ ๒๐.๐๐ มีอาการประจ า ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๑๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อากรปวดตึงคอ บ่าไหล่ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามของกลุ่มควบคุมจ านวน ๑๐ ราย ส่วน
ใหญ่มีอาการประจ า คิดเป็นร้อยละ ๕๐.๐๐ รองลงมามีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๓๐.๐๐ มีอาการ
บางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๒๐.๐๐ มีอาการน้อย ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๐๐.๐๐ 
ตามล าดับ 
 อาการปวดชาไปตามปลายมือปลายเท้า  พบว่า ผู้ตอบแบบสอบ ถามของกลุ่มควบคุม 
จ านวน ๑๐ ราย ส่วนใหญ่มีอาการน้อย คิดเป็นร้ อยละ ๓๐.๐๐ รองลงมามีอาการประจ า มีอาการ
บางครั้ง ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๒๐.๐๐ มีอาการบ่อยคิดเป็นร้อยละ คือ ๑๐.๐๐ 
ตามล าดับ 
 อาการเหนื่อยหอบ หรือหายใจไม่เต็มอิ่ม หรือถอนหายใจ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามของ
กลุ่มควบคุมจ านวน ๑๐ ราย ส่วนใหญ่มีอาการบางครั้ง  คิดเป็นร้อยละ ๕๐.๐๐ รองลงมามีอาการ
น้อย คิดเป็นร้อยละ ๒๐.๐๐ มีอาการประจ า มีอาการบ่อย ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ 
๑๐.๐๐ ตามล าดับ 
 อาการเมื่อยทั้งตัว แม้ไม่ได้ท างานหนักเหมือนมีไข้จับ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามของกลุ่ม
ควบคุม จ านวน ๑๐ ราย ส่วนใหญ่มีอาการบ่อย มีอาการน้อย ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ 
๓๐.๐๐ รองลงมามีอาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๑๐.๐๐ มีอาการประจ า คิดเป็นร้อยละ ๐๐.๐๐ 
ตามล าดับ 



 
 

 

๑๔๘ 

 อาการมีลิ้นฝ้าขาว พบว่า ผู้ตอบแบบ สอบถามของกลุ่มควบคุม จ านวน ๑๐ ราย ส่วน
ใหญ่ มีอาการบ่อย คิดเป็นร้อยละ ๕๐.๐๐ รองลงม า มีอาการบางครั้ง คิดเป็นร้อยละ ๒๐.๐๐ มี
อาการประจ า มีอาการน้อย ไม่มีอาการ คิดเป็นร้อยละเท่ากัน คือ ๑๐.๐๐ ตามล าดับ 
 

๔.๒ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลคะแนนเฉลี่ยเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตก่อน   (Pretest) 
และหลัง  (Post-test) การรับประทานยาสมุนไพรได้ ๑๒๐ วันของทั้ง  ๒กลุ่ม โดยใน
กลุ่มทดลองจะมีการเข้าร่วมท ากิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตามหลัก ๕อ. ของทาง
กระทรวงสาธารณสุขและการน าหลักธรรม อิทธิบาท ๔ ในวันที่ ๖๑-๑๒๐ 

 

๔.๒.๑ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลคะแนนเฉลี่ยเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตก่อน  (Pretest) และหลัง
(Post-test) การรับประทานยาสมุนไพรได้ ๑๒๐ วันของกลุ่มทดลอง 
 

ตารางท่ี ๔.๑๑ แสดงการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคุณภาพชีวิตโดยรวมของแต่ละราย บุคคลของกลุ่ม
ทดลองที่เข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ที่ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง อ าเภอเมือง 
จังหวัดนนทบุรีในช่วงก่อน (Pretest) และหลัง  (Post-test) การรับประทานยาสมุนไพร
และการเข้ากิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 

 

รายบุคคล 
ค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบคุณภาพชีวิต S.D. 

Pretest Post-test ค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบ Pretest Post-test 
๑ ๒.๖๘ ๔.๓๒ ๑.๖๔ ๑.๔๙ ๐.๘๒ 
๒ ๓.๔๒ ๓.๘๙ ๐.๔๗ ๑.๐๒ ๐.๙๔ 
๓ ๓.๑๑ ๓.๕๓ ๐.๔๒ ๐.๙๔ ๐.๘๔ 
๔ ๓.๗๔ ๔.๓๒ ๐.๕๘ ๑.๓๓ ๐.๘๒ 
๕ ๒.๕๓ ๓.๕๓ ๑.๐๐ ๐.๙๖ ๐.๕๑ 
๖ ๒.๗๔ ๓.๕๘ ๐.๘๔ ๑.๓๓ ๐.๙๐ 
๗ ๒.๓๒ ๒.๕๘ ๐.๒๖ ๑.๖๗ ๑.๕๗ 
๘ ๒.๔๗ ๓.๒๑ ๐.๗๔ ๑.๔๓ ๐.๖๓ 
๙ ๔.๐๐ ๔.๒๖ ๐.๒๖ ๑.๒๐ ๐.๘๗ 

Aver ๓.๐๐ ๓.๖๙ ๐.๖๙ ๐.๖๐ ๐.๕๘ 



 
 

 

๑๔๙ 

จากตารางท่ี ๔.๑๑ แสดงผลการเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตโดยภาพ รวมของแต่ละ รายบุคคล ในช่วง
ก่อน (Pretest) และ หลัง (Post-test) ของกลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพ ที่ชมรม
แพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี จะพบว่าโดยภาพรวมคุณภาพชีวิต ปรัน
ในทางที่ ดีข้ึนหลังจากการ เข้าร่วมกิจกรรมโดยค่าเฉลี่ย รวม Pretestอยู่ที่ ๓.๐๐ เพิ่มสูงข้ึนมาอยู่ที่  
Post-test ที่ ๓.๖๙ มีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบปรับสูงข้ึน ๐.๖๙  โดยผู้เข้าร่วมกิจกรรมที่มีคุณภาพชีวิต ดี
ข้ึนสูงสุดมีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบสูงข้ึนอยู่ที่ ๑.๖๔  ส่วนที่รองลงมาที่มีคุณภาพชีวิตดีข้ึน มีค่าเฉลี่ย
เปรียบเทียบสูงข้ึนอยู่ที่  ๑.๐๐ และผู้เข้าร่วมกิจกรรมที่มีระ ดับคุณภาพชีวิตดี เพิ่ม ข้ึนน้อยที่สุด มี
ค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบสูงข้ึน ๐.๒๖ ตามล าดับ 

 

         
 

 แผนภูมิท่ี ๔.๑ แสดงค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตโดยรวมของกลุ่มทดลอง 
  
จากแผนภูมิท่ี ๔.๑ แสดงค่าเฉลี่ยการเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตโดยภาพ รวมของแต่ละ รายบุคคล 
ในช่วงก่อน (Pretest) และ หลัง (Post-test) ของกลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพ 
จะพบว่าโดยภาพรวมคุณภาพชีวิตทุกรายดีข้ึนหลังจากการเข้าร่วมกิจกรรม  

 

 

แผนภมูทิ ี ่๔.๑ แสดงคา่เฉลยีเปรยีบเทยีบคณุภาพ

ชวีติโดยรวมของกลุม่ทดลองทีเ่ขา้รว่มกจิกรรม

สง่เสรมิสขุภาพ

๐.๐๐

๑.๐๐

๒.๐๐

๓.๐๐

๔.๐๐

๕.๐๐

๑ ๒ ๓ ๔ ๕ ๖ ๗ ๘ ๙

รายบคุคล
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ล
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ร
ยี

บ
เท

ยี
บ
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Post-test



 
 

 

๑๕๐ 

ตารางท่ี ๔.๑๒ ตารางแสดงการเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตโดยรวมของแต่ละบุคคลของกลุ่มควบคุมที่
ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบางกรา่ง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี ในช่วงก่อน (Pretest) และ 
หลัง (Post-test) การรับประทานยาสมุนไพร 

 
จากตารางท่ี ๔.๑๒ แสดงผลการเปรียบเทียบคุณภาพชีวิต โดยรวมของแต่ละคนของกลุ่มควบคุมที่
รับประทานแต่ยาสมุนไพร ไม่ได้เข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ที่ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง 
อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี จะพบว่าโดยภาพรวม คุณภาพชีวิต มีแนวโน้มในทางที่ ดีข้ึนจากค่าเฉลี่ ย
รวม(Pretest) ที่ ๓.๓๗  เพิ่มสูงข้ึนมาอยู่ที่ (Post-test) ที่ ๓.๗๖ โดยมีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบเพิ่มสูงข้ึน 
๐.๖๙  โดยผู้ที่อยู่ในกลุ่มควบคุม มีคุณภาพชีวิต ดีข้ึนสูงสุดมีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบสูงข้ึนอยู่ที่ ๐.๖๘  
ส่วนที่รองลงมาที่มีคุณภาพชีวิตดีข้ึนมีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบสูงข้ึนอยู่ที่ ๐.๖๔ และผู้เข้าร่วมกิจกรรมที่มี
ระดับคุณภาพชีวิตดีเพิ่มข้ึนน้อยที่สุดมีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบสูงข้ึน ๐.๑๐ ตามล าดับ 
 

รายบุคคล 
ค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบคุณภาพชีวิต S.D. 

Pretest Post-test ค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบ Pretest Post-test 
๑ ๔.๓๒ ๔.๔๒ ๐.๑๐ ๐.๘๙ ๐.๖๙ 
๒ ๒.๕๓ ๒.๘๙ ๐.๓๙ ๑.๕๐ ๑.๔๕ 
๓ ๓.๑๑ ๓.๕๘ ๐.๕๗ ๑.๒๐ ๑.๐๗ 
๔ ๒.๓๗ ๒.๗๙ ๐.๔๒ ๑.๐๗ ๐.๗๑ 
๕ ๓.๗๔ ๓.๘๙ ๐.๑๕ ๑.๒๔ ๑.๑๐ 
๖ ๓.๑๑ ๓.๓๗ ๐.๒๖ ๑.๔๑ ๑.๒๑ 
๗ ๓.๒๖ ๓.๘๙ ๐.๖๓ ๑.๑๙ ๑.๐๕ 
๘ ๓.๔๗ ๔.๑๑ ๐.๖๔ ๑.๑๗ ๐.๗๔ 
๙ ๔.๐๐ ๔.๖๘ ๐.๖๘ ๐.๗๕ ๐.๔๘ 

๑๐ ๓.๗๙ ๓.๕๙ ๐.๑๖ ๑.๒๗ ๑.๑๓ 
Aver ๓.๓๖ ๓.๗๕ ๐.๓๙ ๐.๖๒ ๐.๖๑ 



 
 

 

๑๕๑ 

                          
 

                แผนภูมิท่ี ๔.๒ แสดงค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตโดยรวมของกลุ่มควบคุม 
จากแผนภูมิท่ี  ๔.๒ แสดงค่าเฉลี่ยการเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตโดยภาพ รวมของแต่ละ รายบุคคล 
ในช่วงก่อน (Pretest) และ หลัง (Post-test) ของกลุ่ม ควบคุม ที่ไม่เข้าร่วมกิจกรรมการส่งเสริม
สุขภาพ จะพบว่าโดยภาพรวมคุณภาพชีวิตทุกรายดีข้ึนหลังจากการเข้าร่วมกิจกรรม  

  
๔.๓  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลคะแนนเฉลี่ยเปรียบเทียบความเข้าใจและการปฏิบัติตัวตามหลัก  ๕อ. 
และหลักธรรม อิทธิบาท๔ ของกลุ่มทดลองในช่วงก่อน (Pretest) การท ากิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 
ในช่วงวันท่ี ๖๑-๑๒๐ และหลังการท ากิจกรรมอีก (Post-test) หลักธรรม อิทธิบาท ๔  

            ๔.๓.๑ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลคะแนนเฉลี่ยเปรียบเทียบความ  เข้าใจและการปฏิบัติตัวตาม
หลัก ๕อ. ของกลุ่มทดลองในช่วงก่อน  (Pretest) การท ากิจ กรรมส่งเสริมสุขภาพ ในช่วงวันที่  ๖๑-
๑๒๐ และหลังการท ากิจกรรม (Post-test )  

 

 

 

 

แผนภูมทิ ี ่๔.๒ แสดงคา่เฉลยีเปรยีบเทยีบ

คุณภาพชวีติโดยรวมของกลุม่ควบคุม

๐.๐๐

๑.๐๐

๒.๐๐

๓.๐๐

๔.๐๐

๕.๐๐

๑ ๒ ๓ ๔ ๕ ๖ ๗ ๘ ๙ ๑๐

รายบคุคล
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Post-test



 
 

 

๑๕๒ 

ตารางท่ี ๔.๑๓ ตารางแสดงการเปรียบเทียบความเข้าใจและปฏิบัติตัวตามหลัก ๕อ. ก่อน (Pretest) 
และ หลัง (Post-test) การเข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพของกลุ่มทดลองที่ชมรมแพทย์
แผนไทยวัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 

 
จากตารางท่ี ๔.๑๓ แสดงผลการเปรียบเทียบความเข้าใจและปฏิบัติตามหลัก ๕อ. ก่อน (Pretest) 
และหลัง (Posttest) ของการเข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพที่ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง 
อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี จะพบว่าโดยภาพรวมก ารเข้าใจและการปฏิบัติตัวตามหลัก ๕อ. มีการ
เพิ่มสูงข้ึนหลังจากการได้เข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ จากค่าเฉลี่ยรวม (Pretest) ที่ ๓.๘๑ เพิ่มสูง
ข้ึนมาอยู ่(Post-test) ที่ระดับ ๓.๙๗ โดยมีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบสูงข้ึน ๐.๑๗  ผู้ที่เข้าร่วมกิจกรรมที่มี
ความเข้าใจและปฏิบัติตามหลัก ๕อ.ได้ค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบดีข้ึนสูงสุดมีอยู่ที่ ๐.๙๖  ส่วนที่รองลงมามี
มีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบอยู่ที่  ๐.๔๓ และผู้เข้าร่วมกิจกรรมที่มีระดับ ความเข้าใจและปฏิบัติตามหลัก  
๕อ.เพิ่มข้ึนน้อยที่สุดมีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบสูงข้ึน -๐.๑๖ ตามล าดับ 
 

รายบุคคล 
ค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบความเข้าใจและปฏิบัติตาม

หลัก๕อ. 
S.D. 

Pretest Post-test ค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบ Pretest Post-test 
๑ ๓.๕๐ ๓.๕๐ ๐.๐๐ ๐.๙๕ ๐.๙๕ 
๒ ๓.๗๓ ๓.๗๓ ๐.๐๐ ๐.๘๓ ๐.๖๐ 
๓ ๔.๒๗ ๔.๒๓ -๐.๐๔ ๐.๗๒ ๐.๙๑ 
๔ ๓.๘๘ ๔.๐๘ ๐.๒๐ ๑.๒๔ ๑.๐๒ 
๕ ๔.๓๕ ๔.๒๗ -๐.๐๘ ๐.๖๙ ๐.๖๐ 
๖ ๔.๔๒ ๔.๘๕ ๐.๔๓ ๐.๙๙ ๐.๖๑ 
๗ ๓.๐๘ ๒.๙๒ -๐.๑๖ ๑.๖๐ ๑.๕๕ 
๘ ๓.๕๔ ๔.๕๐ ๐.๙๖ ๐.๘๖ ๐.๗๖ 
๙ ๓.๕๐ ๓.๖๙ ๐.๑๙ ๐.๗๖ ๐.๖๘ 

Aver ๓.๘๑ ๓.๙๗ ๐.๑๗ ๐.๔๖ ๐.๕๘ 



 
 

 

๑๕๓ 

             
 

   แผนภูมิท่ี ๔.๓ แสดงค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบความเข้าใจและการปฏิบัติตามหลัก ๕อ.ของกลุ่มทดลอง 
จากแผนภูมิที ่๔.๓ แสดงค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบความเข้าใจและการปฏิบัติตามหลัก ๕อ.ของกลุ่ม
ทดลองโดยภาพรวมของแต่ละรายบุคคล ในช่วงก่อน (Pretest) และ หลัง (Post-test) จะพบว่าความ
เข้าใจและการปฏิบัติตัวดีข้ึนหลังจากการเข้าร่วมกิจกรรม พบว่าม ี๗ ราย ที่มีค่าค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบดี
ข้ึน ส่วนอีก ๓ ราย มีค่าค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบที่ลดลงเล็กน้อย  

           ๔.๓.๒ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลคะแนนเฉลี่ยเปรียบเทียบความ  เข้าใจและการปฏิบัติตัวตาม
หลักอิทธิบาท๔ ของกลุ่มทดลองในช่วงก่อน  (Pretest) การท ากิจ กรรมส่งเสริมสุขภาพ ในช่วงวันที่
๖๑-๑๒๐ และหลังการท ากิจกรรม (Post-test )  

ตารางท่ี ๔.๑๔ ตารางแสดงความเข้าใจตามหลักธรรม อิทธิบาท ๔ เปรียบเทียบก่อน (Pretest) และ 
หลัง (Post-test) การเข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพกลุ่มทดลองที่ชมรมแพทย์แผนไทย
วัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี 

แผนภมูทิ ี ่๔.๓ แสดงคา่เฉลยีเปรยีบเทยีบความเขา้และ

การปฏบิตัติามหลกั๕ อ.ของกลุม่ทดลองทีเ่ขา้รว่ม

กจิกรรมสง่เสรมิสขุภาพ

๐.๐๐

๑.๐๐

๒.๐๐

๓.๐๐

๔.๐๐

๕.๐๐

๖.๐๐

๑ ๒ ๓ ๔ ๕ ๖ ๗ ๘ ๙

รายบคุคล

ค
า่
เฉ

ล
ีย่
เป

ร
ยี

บ
เท

ยี
บ

Pretest

Post-test

รายบุคคล 
ค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบความเข้าใจในหลักอิทธิบาท๔ S.D. 

Pretest Post-test ค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบ Pretest Post-test 
๑ ๒.๓๘ ๓.๒๕ ๐.๘๘ ๐.๗๔ ๐.๔๖ 
๒ ๔.๖๓ ๕.๐๐ ๐.๓๘ ๐.๕๒ ๐.๐๐ 
๓ ๔.๑๓ ๔.๕๐ ๐.๓๘ ๐.๓๕ ๐.๕๓ 
๔ ๔.๑๓ ๔.๖๓ ๐.๕๐ ๐.๘๓ ๐.๕๒ 



 
 

 

๑๕๔ 

 
จากตารางท่ี ๔.๑๔ แสดงผลการเปรียบเทียบความเข้าใจตามหลักธรรมอิทธิบาท ๔ ก่อน (Pretest) 
และหลัง (Post-test) ของการเข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพที่ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง 
อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุรี จะพบว่า โดยภาพรวมการเข้าใจตามแนวหลักธรรม อิทธิบาท ๔ มีการ
เพิ่มสูงข้ึนหลังจากการได้เข้าร่วมกิจกรรมส่ งเสริมสุขภาพ ทุกคน  จากค่าเฉลี่ย รวมPretestที่ ๓.๙๒ 
ปรับเพิ่มสูงข้ึนมาอยู่ที่ Post-testที่ ๔.๔๒ โดยมีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบเพิ่มสูงข้ึน ๐.๕๐  ผู้ที่เข้าร่วม
กิจกรรมที่มีความเข้าใจตามแนวหลักธรรมอิทธิบาท ๔ มีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบดีข้ึนสูงสุดอยู่ที่ ๐.๘๘  
ส่วนที่รองลงมามีมีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบสูงข้ึนอยู่ที่ ๐.๗๕ และผู้เข้าร่วมกิจกรรมที่มีระดับความเข้าใจ
ในหลักธรรมเพิ่มข้ึนน้อยที่สุดมีค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบสูงข้ึน ๐.๒๕ ตามล าดับ 

 

                  
 

แผนภูมิที่ ๔.๔ แสดงค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบความเข้าใจในหลักธรรม อิทธิบาท๔ ของกลุ่มทดลอง 

จากแผนภูมิที ่๔.๔ แสดงค่าเฉลี่ยเปรียบเทียบความเข้าใจในหลักธรรม อิทธิบาท๔ ของกลุ่มทดลอง
โดยภาพรวมของทุกรายบุคคลมีค่าเฉลี่ยที่ดีข้ึนทุกรายบุคคล หลังการเข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ  

แผนภมูทิ ี ่๔.๔ แสดงคา่เฉลยีเปรยีบเทยีบความเขา้ใจ

ในหลกัธรรม อทิธบิาท๔ ของกลุม่ทดลองทีเ่ขา้รว่ม

กจิกรรมสง่เสรมิสขุภาพ

๐.๐๐

๑.๐๐

๒.๐๐

๓.๐๐

๔.๐๐

๕.๐๐

๖.๐๐

๑ ๒ ๓ ๔ ๕ ๖ ๗ ๘ ๙

รายบคุคล

ค
า่
เฉ

ล
ยี

เป
ร
ยี

บ
เท

ยี
บ

Pretest
Post-test

๕ ๓.๗๕ ๔.๓๘ ๐.๖๓ ๐.๗๑ ๐.๕๒ 
๖ ๔.๗๕ ๕.๐๐ ๐.๒๕ ๐.๔๖ ๐.๐๐ 
๗ ๓.๕๐ ๔.๒๕ ๐.๗๕ ๐.๙๓ ๐.๔๖ 
๘ ๔.๕๐ ๕.๐๐ ๐.๕๐ ๐.๕๓ ๐.๐๐ 
๙ ๓.๕๐ ๓.๗๕ ๐.๒๕ ๐.๗๖ ๐.๗๑ 

Aver ๓.๙๒ ๔.๔๒ ๐.๕๐ ๐.๗๔ ๐.๖๐ 



 
 

 

๑๕๕ 

 
๔.๔ ผลการวิเคราะห์การ เปรียบเทียบ คุณภาพชีวิตของผู้ใช้ยาสมุนไพรในการ รักษาแบบแพทย์
แผนไทยโดยการปรับสมดุลธาตุตามหลักพุทธจิตวิทยาก่อนและหลัง  จ าแนกตามกลุ่ม 
 
ตารางท่ี ๔.๑๕ ผลการวิเคราะห์การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคุณภาพชีวิตของผู้ใช้ยาสมุนไพรในการรักษา
แบบแพทย์แผนไทยโดยการปรับสมดุลธาตุตามหลักพุทธจิตวิทยา ก่อนและหลังของกลุ่มทดลองที่เข้า
ร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ที่ชมรมแพทย์แผนไทย วัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุร ี
 

ด้าน  N Mean S.D. T-test Sig. 

 
คุณภาพชีวิต Pretest ๙.๐๐ ๓.๐๐ ๐.๖๐ ๔.๗๔ .000* 

Post test ๙.๐๐ ๓.๖๙ ๐.๕๘     

หมายเหตุ  *   มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๕ 
              Mean คือค่าเฉลี่ยรวมของผู้ป่วย๙ รายในกลุ่มทดลอง   
จากตาราง๔.๑๕ ผลการวิเคราะห์การทดสอบความแตกต่างค่าเฉลี่ยคุณภาพชีวิต ของกลุ่มทดลอง
ก่อนและหลังการรับประทานยาสมุนไพร มีผลการวิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติ  T Test พบว่า คุณภาพ
ชีวิตมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ ๐.๐๕  ที่ระดับความเช่ือมั่นที่ร้อยละ ๙๕.๐๐ จึง
สนับสนุนสมมุติฐานที่ว่าการรับประทานยาสมุนไพร มีผลต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตทางกาย 
 
ตารางท่ี ๔.๑๖ ผลการวิเคราะห์การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคุณภาพชีวิตของผู้ใช้ยาสมุนไพรในการรักษา
แบบแพทย์แผนไทยโดยการปรับสมดุลธาตุตามหลักพุทธจิตวิทยา ก่อนและหลังของกลุ่มควบคุมที่
รับประทานแต่ยาสมุนไพร ที่ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบางกร่าง อ าเภอเมือง จังหวัดนนทบุร ี

ด้าน  N Mean S.D. T-test Sig. 

คุณภาพชีวิต Pretest ๑๐.๐๐ ๓.๓๖ ๐.๖๒ ๕.๖๔ .000* 

  Post test ๑๐.๐๐ ๓.๗๕ ๐.๖๑     

หมายเหตุ  *   มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๕ 
              Mean คือค่าเฉลี่ยรวมของผู้ป่วย๑๐ รายในกลุ่มควบคุม   



 
 

 

๑๕๖ 

จากตาราง ๔.๑๖ ผลการวิเคราะห์การทดสอบความแตกต่างค่าเฉลี่ยคุณภาพชีวิต ของกลุ่มควบคุม
ก่อนและหลังการรับประทานยาสมุนไพร มีผลการวิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติ  T Test พบว่า คุณภาพ
ชีวิตมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที ่๐.๐๕  ที่ระดับความเช่ือมั่นที่ร้อยละ ๙๕.๐๐ จึง
สนับสนุนสมมุติฐานที่ว่าการรับประทานยาสมุนไพร มีผลต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตทางกาย 
 
๔.๕ วิเคราะห์แบบสัมภาษณ์เชิงลึกของกลุ่มทดลองท่ีเข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตา มหลัก 
๕อ. ของทางกระทรวงสาธารณสุข และการน าหลักธรรม อิทธิบาท ๔ 

 
 แนวทางการสัมภาษณ์เชิงลึก ในกลุ่มทดลอง หลังจากรับประทานยาสมุนไพร ครบ ๑๒๐ วัน
และได้เข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพต้ังแต่วันที่ ๖๑-๑๒๐ จนครบ ๖๐วัน โดยจะมุ่งเน้นในประเด็น
ดังต่อไปนี ้
 ๔.๕.๑ คุณภาพชีวิตใ นช่วง ๑๒๐ วันหลังจากรับประทานยาสมุนไพรและได้เข้าร่วม
กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตามหลัก ๕ อ. และหลักธรรมอิทธิบาท ๔ 
     ๔.๕.๒ ทัศนคติ ความเข้าใจ รวมถึงการปฏิบัติตามกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตามหลัก ๕อ. 
และหลักธรรมอิทธิบาท ๔ เป็นอย่างไรส่งผลอย่างไรต่อคุณภาพชีวิต 
        ๔.๕.๓ ค าแนะน า และข้อเสนอแนะจากผู้เข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพตามหลัก ๕อ. 
และหลักธรรมอิทธิบาท ๔ 
 
ตารางท่ี ๔.๑๗ ตารางแสด งการสอบสัมภาษณ์เชิงลึกของกลุ่มทดลอง ที่เข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริม

สุขภาพตามหลัก ๕ อ. และมีหลักธรรม อิทธิบาท ๔  

 

ผู้ป่วย หัวข้อ บทสรุปแบบสัมภาษณ์กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกิจกรรม 

รายที่ 
๑ 

บท
สัมภาษณ์ 

คุณภาพชีวิตทางกายโดยภาพรวม ๑๒๐ วัน ดีข้ึน โดยเฉพาะช่วง ๒ เดือน
แรก ประมาณเดือนกันยายน ถึง เดือนตุลาคม แต่หลังจากนั้นจะมีคุณภาพ
ชีวิตลดลง เพราะมีงานเข้ามามากข้ึน การดูแลรักษาร่างกายได้น้อย แต่
สุขภาพโดยรวมแข็งแรงข้ึนมากกว่าช่วงไม่ได้รับประทานยาในหลักของ ๕อ. 
และหลักธรรม ใช้ได้ดีในการช่วยดูแลสุขภาพเพียงแต่ขอให้ "ตัวเองมีความ
ใจแข็ง อดทน ตั้งใจ มุ่งมั่นในการรักษาตัว ” เช่ือว่า คุณภาพชีวิตดีข้ึนมาก



 
 

 

๑๕๗ 

ผู้ป่วย หัวข้อ บทสรุปแบบสัมภาษณ์กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกิจกรรม 

แน่นอนในความคิดเห็นส่วนตัวคิดว่า ความเจ็บป่วยส่วนใหญ่เกิดจากการ
ตามใจตนเอง ใจไม่แข็งพอ 

รายที่ 
๒ 

บท
สัมภาษณ์ 

คุณภาพชีวิตทางกาย (สุขภาพกาย ) โดยภาพรวมที่ผ่านมา ๑๒๐ วัน ดี
ข้ึนมาก มีความเช่ือมั่นในการรักษาแบบแผนไทย เพราะช่วงที่กินยา
สมุนไพรอาการดีข้ึน ไม่มีผลอาการข้างเคียงใดที่รุนแรง การกินยาสมุนไพร
ต้องมีระเบียบวินัย ความมุ่งมั่ นต้ังใจ และอดทน มุ่งมั่นในการกินยา และ
การงดของแสลงอาหาร เพราะจะมีผลมากต่อการดีข้ึนของอาการเจ็บป่วย
ท าให้คุณภาพชีวิตดีข้ึน 
ในช่วงการปฏิบัติ ตามหลัก ๕อ. มีการลดหย่อนวินัยลงไปเพราะช่วงเวลา
การกินยาค่อนข้างนาน “ท าให้ความอดทนลดลงความมีระเบียบวินัยลดลง 
ท าให้อาการเ จ็บป่วยจะดีข้ึนลดลง ”  ในช่วงเดือนสุดท้ายของการเข้า
กิจกรรม แตก่็พบว่าอาการภูมิแพ้ในอดีตที่เคยเป็นกลับหายไป หรือ นานๆ
จะเป็นท าให้รู้แปลกใจเหมือนกัน และท าให้ คิดว่าการรักษาแบบแผนไทย
เป็นการรักษาแบบองค์รวม 
ทัศนคติต่อการรักษาด้วยสมุนไพร มีความรักเช่ือมั่นมาก เพราะ  
รับประทานแล้วไม่มีผลข้างเคียง ไม่มีการตกค้างของสารในร่างกาย และ
ส่งผลให้คุณภาพชีวิตโดยองค์รวมดีข้ึน 

รายที่ 
๓ 

บท
สัมภาษณ์ 

คุณภาพชี วิตทางกาย (สุขภาพทางกาย ) โดยภาพ รวมดีข้ึน ตลอด จนถึง  
ในช่วงประมาณ ๙๐ วันหลังจากการเข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ จะมี
อาการของการเป็นไข้ร่วม มีความเครียดในเรื่องของครอบครัว และต้องมี
การเดินทางไปข้างนอกสถานที่ค่อนข้างบ่อย ท าให้การปฏิบัติตัวตาม หลัก 
๕อ. ลดลง ขาดความสม่ าเสมอโดยเฉพาะ การหลีกเลี่ยงเรื่องของอาหาร
แสลงท าได้น้อย แต่ก็พยายามจะหลีกเลี่ยง อย่างไรก็ตามมีความเช่ือมั่นว่า 
“การดูแลรักษาร่างกายทุกสิ่งทุกอย่างจะข้ึนอยู่กับความตั้งใจ ความมุ่งมั่น 
ความอดทน ความขยันในสิ่งที่ท า จะส่งผลให้ การท าทุกสิ่งทุกอย่างจะ
ประสบความส าเร็จ ” ในสิ่งที่ตั้งใจและสามารถน าหลัก ๕อ. มาใช้ใน
ชีวิตประจ าวันได้ดี 
 



 
 

 

๑๕๘ 

ผู้ป่วย หัวข้อ บทสรุปแบบสัมภาษณ์กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกิจกรรม 

รายที่ 
๔ 

บท
สัมภาษณ์ 

คุณภาพชีวิตทางกาย (สุขภาพทางกาย) ดีข้ึน อย่างเห็นได้ชัด แม้นว่าในช่วง
วันที่ ๙๐-๑๒๐ จะมีงานเข้ามามาก ไม่มีเวลาพักผ่อน ส่งผลให้คุณภาพชีวิต
ไม่ดีข้ึนเต็มที่ รวมทั้งไม่มีเวลาไปท าการนวดผ่อนคลาย แต่จากคู่มือแนะน า
กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพในหลักของ ๕อ. ส่งผลให้มีความตั้งใจและพยายาม
ในการออกก าลังกายเพิ่มข้ึ น บ่อยข้ึน มีความมุ่งมั่นตั้งใจในการออกก าลัง
กายมากกว่าก่อนเข้าร่วมกิจกรรม เพราะเห็นถึงข้อดีต่างๆ  
โดยภาพรวมของหลัก ๕อ. ไม่ยากเพราะเป็นกิจวัตรที่ท าอยู่ปกติอยู่แล้ว แต่
ข้ึนกับ “ความเพียรพยายาม ความตั้งใจของเราว่ามีเพียงพอหรือไม่ ” โดย
ปกติคนเราชอบมี “ความข้ีเกียจ” อยู่ในตัวเองจงส่งผลให้ท าอะไรไม่ส าเร็จ 
ขอให้มีความขยัน ตั้งใจ มุ่งมัน ทุกอย่างส าเร็จแน่นอน 

รายที่ 
๕ 

บท
สัมภาษณ์ 

คุณภาพชีวิตทางกาย (สุขภาพทางกาย ) ดีข้ึน สุขภาพแข็งแรงดีมาก โดย
ปัจจัยที่ส าคัญมากที่ช่วย คือ การรับประทานยาสมุนไพรควบคู่กับการออก
ก าลังกาย ช่วยท าให้ลดความเครียด แรงกดดันจากปัญหาต่าง เมื่อได้ออก
ก าลังกายจะท าให้สดช่ืนและแก้ไขปัญหาออกได้  อารมณ์โกรธหายได้
หลังจากออกก าลังกาย  แต่ที่ส าคัญที่สุดผู้ปฏิบัติจะต้องมี “ความตั้งใจ ,
อดทน,มีความเพียร,มุ่งมั่นในการออกก าลังกายให้สม่ าเสมอ” จึงจะประสบ
ความส าเร็จ มีความเช่ือว่าการกินยาสมุนไพรควบคู่กับการปฏิบัติตามหลัก 
๕อ. ท าให้คุณภาพชีวิตดีข้ึน ความเจ็บป่วยหายได้เร็วข้ึน แต่ก็ยังคงใช้เวลา
บ้าง 

 
รายที่ 

๖ 

บท
สัมภาษณ์ 

คุณภาพชีวิตทางกาย (สุขภาพทางกาย) ดีข้ึน เช่ือมั่นมากในการรักษาแบบ
แพทย์แผนไทย มีความมุ่งมั่นตั้งใจมากในเรื่อง การระวังเรื่องอาหารแสลง 
เพราะเข้าใจว่าเป็นปัจจัยส าคัญของการรักษาอาการเจ็บป่วยต่างๆ โดย
สภาพแวดล้อมอยู่ต่างจังหวัด มีความเหมาะสมกับการปฏิบัติตามหลัก ๕อ. 
แต่อาจมีการปฏิบัติได้น้อยลงบ้าง ในช่วงที่มีการเดินทางไปปฏิบัติงานต่าง
สถานที่บ่อย มีความเช่ือมั่นว่า การกินยาสมุนไพร ควบคู่กับการปฏิบัติตาม
หลัก ๕อ. โดยเฉพาะการมีหลักธรรมอิทธิบาท ๔ ที่เน้นเรื่องความมุ่นมั่น
อดทน ความมีวินัยโดยเฉพะการระวังเรื่องของแสลง จะ ส่งผลต่อคุณภาพ
ชีวิตที่ดีข้ึน 



 
 

 

๑๕๙ 

ผู้ป่วย หัวข้อ บทสรุปแบบสัมภาษณ์กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกิจกรรม 

รายที่ 
๗ 

บท
สัมภาษณ์ 

คุณภาพชีวิตทางกายดีข้ึน ภาพรวมมีสุขภาพแข็งแรงข้ึน การรับประทานยา
ตรงตามเวลา แต่ไม่สามารถหลีกเลี่ยงอาหารแสลงได้ เนื่องด้วยความจ าเป็น
หลายด้าน เช่น ด้านเศรษฐกิจ ฯลฯ ส่วนหลัก ๕อ. ก็สามารถปฏิบัติได้ดีใน
ระดับพอควรยกเว้น เรื่องการออกก าลังกายยังไม่สามารถปฏิบัติได้ในตอนน้ี  
แต่ก็มีความตั้งใจที่จะพยายามออกก าลังกายในอนาคต ส่วน เรื่องความ
เช่ือมั่นรักในแพทย์แผนไทยมีมาก เช่ือว่าสามารถรักษาอาการเจ็บป่วยได้ 

รายที่ 
๘ 

บท
สัมภาษณ์ 

คุณภาพชีวิตทางกาย (สุขภาพกาย) ดีข้ึน ในระดับหนึ่ง เพราะมีปัจจัยหลัก
ส าคัญ คือ หลีกเลี่ยงอาหารแสลงไม่ได้ดีมากนัก เนื่องจากเป็นพระภิกษุสงฆ์
ไม่สามารถเลือกได้ มีความมั่นใจในการรักษาที่ชมรมแพทย์แผนไทยวัดบาง
กร่างเพราะเป็นการรักษาตรงที่สมมติฐานของโรค ไม่ได้เน้นรักษาแค่เฉพาะ
อาการปรากฏในการรักษาโรคต้องมีหลักส าคัญคือ “มีความเพียร พยายาม 
อดทน ดูแลเอาชนะใจตนเองให้ได้” จะท าให้การรักษาเป็นไปตามที่บอกไว้ 
อาการจะดีข้ึนเร็ว ไม่มผีลเสีย แต่ที่ส าคัญอยู่ที่เรา (เจ้าตัว) จะสามารถท าได้
มากน้อยขนาดไหน ถ้าท าได้มากก็จะมีผลดีคื อหายเร็ว “เพราะหลัก ๕อ. 
เป็นหลักพื้นฐานของการปฏิบัติตัวอยู่แล้ว” แต่คนเราชอบละเลยปล่อยให้มี
พฤติกรรมที่ก่อให้เกิดโทษให้เจ็บป่วย และสะสมเรื่องเล็กเป็นเรื่องใหญ่ คือ
เมื่อเริ่มมีอาการเล็กน้อยก็ไม่ดูแลรักษา ปล่อยเรื้อรังจนรักษายาก  
ดังนั้นทางสาธารณสุขควรส่งเสริมให้มีการรักษาดูแลตัวเองจากพฤติกรรมที่
เราปฏิบัติอยู่ทุกวัน โดยให้ความรู้กับประชาชนหรือกระจายหน่วยการรักษา
แบบแพทย์แผนไทยให้กระจายตัวอออกสู่ชนบท ให้ค าแนะน าปฏิบัติตัว 
และหลักธรรมสู่ตัวคนไข้ , ครอบครัว , ชุมชน , เละประเทศ เพื่อเป็นการ
รักษาแบบแพทย์แผนไทย และการรักษาควรผสมผสานกันหลายทาง ทั้ง
ทางสมุนไพร การนวด การปรับพฤติกรรมจะสามารถท าให้คนมีความ
เช่ือมั่นในแพทย์แผนไทยมากข้ึน 

รายที่ 
๙ 

บท
สัมภาษณ์ 

คุณภาพชีวิตทางกาย (สุขภาพทางกาย ) โดยรวมดีข้ึน มีความมั่นใจในก าร
กินยาสมุนไพรอย่างต่อเนื่องเพราะไม่มีสิ่งตกค้างในร่างกาย และเมื่อสังเกต
ดูการเปลี่ยนแปลงของร่างกายก็เห็นว่ามีการเปลี่ยนแปลงคุณภาพชีวิต
ในทางที่ดีข้ึน แม้จะมีการทานยาไม่ครบบ้างในบางมื้อ รวมถึงมีงานมากและ



 
 

 

๑๖๐ 

ผู้ป่วย หัวข้อ บทสรุปแบบสัมภาษณ์กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกิจกรรม 

เดินทางบ่อยๆในช่วงวันที่๙๐-๑๒๐ท าให้การปฏิบัติตัวตามหลัก ๕ อ. และ
การรับประทานยามีการไม่ต่อเนื่อง   ในความคิดเห็นของผู้ป่วย  “การใช้
หลัก ๕ อ. เป็นสิ่งที่ดีเข้ากับสิ่งที่เราท าเป็นประจ า ” เช่น การรับประทาน
อาหารเช้า ฯลฯ หรือการที่เรารู้ข้อมูลจากชุดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ท าให้
รู้ว่าอะไรควรปฏิ บัติ อะไรควรหลีกเลี่ยงในสิ่งที่ควรหลีกเลี่ยงก็จะต้องมี
ความพยายามท าให้น้อยที่สุดหรือเช่นเรื่องการหายใจ, การออกก าลังกาย มี
ความส าคัญต่อสุขภาพร่างกาย ก็ต้องพยายาม และตั้งใจปฏิบัติให้ต่อเนื่อง
มากที่สุด เห็นด้วยกับการกินยาสมุนไพรควบคู่กับการปฏิบัติตัวตามหลัก ๕ 
อ. จะส่งผลให้คุณภาพชีวิตดีมากขั้นมาก ส่วนปัจจัยอุปสรรคในการรักษา
ด้วยแพทย์แผนไทย คือ การหลีกเลี่ยงอาหารแสลง และระยะเวลาในการ
รักษาค่อนข้างนาน โดยความคิดเห็นส่วนตัวของผู้ป่วย คิดว่าในโลกปัจจุบัน
ควรหลีกเลี่ยงอาหารแสลงสามารถท าได้ยากมาก ส าหรับคนชีวิตคนท างาน
ปกติที่อยู่ในสังคมเมือง ซึ่งอาหารแสลงก็เป็นปัจจัยส าคัญในการในการที่จะ
ท าให้อาการเจ็บป่วยหายได้เร็วหรือช้า และอีกปัจจัยหนึ่งคือเรื่องระยะเวลา
การรักษาที่ยาวนานกว่ายาแผนปัจจุบัน ควรจะมีวิธีการอย่างไรที่ท าให้กา
รักษาได้เร็วข้ึนหรือมีกลยุทธ์อย่างไรในการชักชวน ให้ผู้ป่ว ยมีก าลังใจ 
เพิ่มพูนความอดทน เพียรพยายามในก ารรักษาด้วยสมุนไพร เพราะเป็น
รักษาที่มีผลดีต่อร่างกายรักษาจากสาเหตุไม่มีสารตกค้างในร่างกาย 

 


