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บทคัดย่อ 

การศึกษาในคร้ังน้ีมีวตัถุประสงค์เพ่ือศึกษาความสัมพนัธ์ของปัจจัยร่วมตามแบบแผนความเช่ือดา้น
สุขภาพ ไดแ้ก่ ปัจจยัดา้นประชากร ปัจจยัทางดา้นสังคมจิตวิทยา และปัจจยัโครงสร้างพ้ืนฐาน ปัจจยัส่วนประสม
ทางการตลาด และการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานของประชากรในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร ผูวิ้จยัท า
การสุ่มตวัอยา่งแบบไม่เป็นไปตามสถิติ โดยใชวิ้ธีการสุ่มตวัอยา่งแบบตามสะดวก ซ่ึงกลุ่มตวัอยา่งท่ีใช ้คือ ผูบ้ริโภค
ท่ีเคยซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานของประชากรในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร จ านวน 400 คน โดยใช้
แบบสอบถามออนไลนเ์ป็นเคร่ืองมือในการเกบ็รวบรวมขอ้มูล   สถิติท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูล (สถิติเชิงพรรณนา)  
คือ ค่าความถ่ี ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าต ่าสุด และค่าสูงสุด ส่วนสถิติท่ีใชท้ดสอบสมมติฐาน 
(สถิติเชิงอนุมาน)  คือ  การทดสอบไคสแควร์ โดยก าหนดระดบันยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

ผลการศึกษาวิจยัพบวา่ ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง อาย ุ20-40 ปี สถานภาพโสด การศึกษา
สูงสุดระดบัปริญญาตรี อาชีพขา้ราชการหรือพนกังานรัฐวิสาหกิจ รายไดต่้อเดือน 20,001-40,000 บาท และบุคคลท่ี
มีอิทธิพลต่อการซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานมากท่ีสุด คือ บุคลากรทางการแพทย ์มีการศึกษาขอ้มูลยา
สมุนไพรก่อนการตดัสินใจซ้ือ และมีความรู้ความเขา้ใจในการใชย้า โดยทราบว่า ยาสมุนไพรบางชนิดไม่สามารถ
รับประทานร่วมกันได้ ยาสมุนไพรบางชนิดไม่สามารถรับประทานร่วมกับยาแผนปัจจุบันบางชนิดได้ อาจ
ก่อให้เกิดผลขา้งเคียงรุนแรงจากการใช้ยาสมุนไพรไม่ถูกวิธี และมีการปรึกษาแพทยห์รือเภสัชกรทุกคร้ังก่อน
เร่ิมตน้ใชย้า ปัจจยัส่วนประสมทางการตลาดท่ีมีอิทธิพลต่อการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานมาก
ท่ีสุด คือ ดา้นผลิตภณัฑ ์โดยให้ความส าคญักบัผลิตภณัฑผ์่านการรับรองตามมาตรฐาน หรือมีขอ้มูลงานวิจยัทาง
วิชาการรองรับ ด้านราคาให้ความส าคัญกับราคาเหมาะสมกับคุณภาพของผลิตภัณฑ์ ด้านการจัดจ าหน่ายให้
ความส าคญักบัความสะดวกในการหาซ้ือสินคา้ มีสินคา้พร้อมจ าหน่ายอยู่เสมอ และดา้นการส่งเสริมการตลาดให้



ความส าคญักบัการแนะน าจากบุคลากรทางการแพทย ์ดา้นกระบวนการตดัสินใจซ้ือ พบวา่ ช่องทางหลกัในการรับรู้
ขอ้มูลข่าวสารเร่ืองสุขภาพหรือการใชส้มุนไพร คือ ส่ือออนไลน์ต่าง ๆ แหล่งขอ้มูลท่ีไดรั้บความเช่ือถือดา้นขอ้มูล
สรรพคุณและวิธีการใชย้าสมุนไพรมากท่ีสุด คือ สถานพยาบาล ร้านขายยา และร้านคา้ ปัจจยัท่ีถูกใชใ้นการประเมิน
ทางเลือกเพ่ือตดัสินใจซ้ือมากท่ีสุด คือ ค าแนะน าของผูท่ี้เคยใชผ้ลิตภณัฑม์าก่อน ปัจจยัท่ีส าคญัท่ีสุดท่ีใชใ้นการ
ตดัสินใจซ้ือ คือ  ความน่าเช่ือถือของบริษทัผูผ้ลิตหรือผูจ้ดัจ าหน่าย ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีแนวโนม้เปล่ียน
ยี่หอ้ยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน และมีแนวโนม้แนะน ายาสมุนไพรรูปแบบรับประทานใหผู้อ่ื้น 

จากการทดสอบสมมติฐานทางสถิติ พบว่า ปัจจยัร่วมตามแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ ดา้นอายุ ระดบั
การศึกษา ระดบัรายได ้และบุคคลท่ีมีอิทธิพลต่อการซ้ือ และปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด ในดา้นผลิตภณัฑ์  
และด้านราคา มีความสัมพันธ์กับการตัดสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานของประชากรในพ้ืนท่ี
กรุงเทพมหานครอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 

 
ค าส าคัญ:  ปัจจยัร่วมตามแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ; ปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด; การตดัสินใจซ้ือ; 
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Abstract 

The objective of this research was to study the relationship between various factors and the decision 
making to purchase herbal medicine in the form of oral consumption among the population in Bangkok. The factors 
studied included modifying factors in Health Belief Model: demographic factors, socio-psychological factors, basic 
infrastructure factors, marketing mix (4P) factors, and the decision to purchase herbal medicine. The researchers 
used a non-probability convenience sampling method, selecting a sample group of 400 consumers who had 
previously purchased herbal medicine in the form of oral consumption in Bangkok. An online questionnaire was 
used as a tool for data collection. The statistical methods used for data analysis (descriptive statistics) included 
frequency, percentage, mean, standard deviation, minimum value, and maximum value. The statistical test used for 
hypothesis testing or inferential statistics was the Chi-square test, with a significance level set at 0.05. 

The research findings revealed that the majority of respondents were female, aged 20-40 years, single, 
with a bachelor's degree as their highest educational level, and employed in government or state enterprise 
positions. Their monthly income ranged from 20,001 to 40,000 baht. The most influential person in the decision 
making to purchase the herbal medicine in the form of oral consumption was medical professionals. The 
respondents acquired information about herbal medicine prior to make their purchasing decision and had 
knowledge and understanding of its usage. It was also found that some types of oral herbal medicine cannot be 
consumed together, some types cannot be consumed with certain prescription medications, some types may cause 
severe side effects, improper usage was avoided, and consultation with a doctor or pharmacist was sought before 
starting oral herbal medicine use. The marketing mix factors that had the greatest influence on the decision making 
to purchase oral herbal medicine were product-related factors, such as products certified according to standards or 



supported by academic research data; price-related factors, such as reasonable pricing in relation to product quality; 
place-related factors, such as product availability without market shortages and promotion-related factor such as 
the recommendations from medical professionals, such as doctors and pharmacists. The decision making was found 
that the main sources of health-related information or herbal medicine usage was various online media sources. 
The most trustworthy sources of information is hospital or drug stores. The most influential factor in evaluation of 
alternatives was recommendations from previous users. The most influential factor in the decision making to 
purchase was credibility of manufacturer or distributor. The majority of respondents tend to change the brand of 
oral herbal medicine and recommend their previously purchased herbal medicine to others. 

Furthermore, the study found a significant relationship between the demographic factors of modifying 
factors in Health Belief Model (age, educational level and income) and the decision making to purchase, as well as 
between the marketing mix factors (product-related and price-related factors) and the decision making to purchase 
herbal medicine in the form of oral consumption among the population in Bangkok, as supported by statistical 
analysis. 
 
Keyword:  Modifying factors; Health Belief Model; Marketing mix, Purchasing decision making; 

Oral herbal medicine 
 
1. บทน า 

“สมุนไพร” เป็นส่ิงท่ีมีความใกลชิ้ดกบัวิถีชีวิตของชาวไทยมาอย่างยาวนาน โดยมีการน าเอาส่วนต่าง ๆ 
ของพืชสมุนไพรมาใชใ้นการบ าบดัรักษาโรคตั้งแต่โบราณกาล ซ่ึงตามพระราชบญัญติัผลิตภณัฑส์มุนไพร พ.ศ. 
2562 ไดใ้หค้  านิยามสมุนไพรไวว้่า เป็นผลผลิตท่ีไดจ้ากพืช สัตว ์จุลชีพ หรือแร่ท่ีใชผ้สม ปรุง หรือแปรสภาพ เป็น
ผลิตภณัฑส์มุนไพร ซ่ึงปัจจุบนัไดรั้บการยอมรับมากข้ึน ทั้งในรูปผลิตภณัฑรั์บประทาน ทั้งเป็นยาและผลิตภณัฑ์
เสริมอาหาร และผลิตภณัฑใ์ชภ้ายนอก เน่ืองจากมีขอ้มูลการศึกษารับรองดา้นความปลอดภยัและประสิทธิภาพของ
ผลิตภณัฑม์ากข้ึน ทั้งน้ียงัพบรายงานอาการไม่พึงประสงค์จากการใชส้มุนไพรไม่ถูกวิธีเพ่ิมสูงข้ึน ดงันั้นในการ
เลือกใชย้าหรือผลิตภณัฑจ์ากสมุนไพร จึงจ าเป็นตอ้งอาศยัความรู้ความช านาญของผูเ้ช่ียวชาญในการใหค้ าแนะน า
วิธีการบริหารยาท่ีถูกตอ้งเหมาะสมกบัอาการเจบ็ป่วย ประวติัการรักษา และโรคประจ าตวัแต่ละบุคคล 

จากรายงานของส านกัพฒันาและส่งเสริมธุรกิจบริการ กรมส่งเสริมการคา้ระหว่างประเทศ เดือนเมษายน 
พ.ศ. 2565 ระบุวา่ ภูมิภาคเอเชียแปซิฟิกมีมูลค่าการคา้ปลีกผลิตภณัฑส์มุนไพรสูงท่ีสุด ประกอบกบัสถานการณ์การ
แพร่ระบาดของเช้ือไวรัส COVID-19 ท าให้ผูบ้ริโภคหันมาดูแลรักษาสุขภาพมากข้ึน ทั้ งยงัมีงานวิจัยรับรอง
ประสิทธิภาพและความปลอดภยัเพ่ิมข้ึน ช่วยเพ่ิมความเช่ือมัน่ของผูบ้ริโภค ท าใหค้วามตอ้งการใชย้าหรือผลิตภณัฑ์
สมุนไพรเพ่ือสร้างภูมิคุน้กนัให้กบัร่างกายเพ่ิมข้ึนอย่างมีนยัส าคญั ประเทศไทยไดเ้ล็งเห็นถึงศกัยภาพและความ
พร้อมในดา้นตน้ทุนการผลิต จึงจดัท าแผนแม่บทแห่งชาติ วา่ดว้ยการพฒันาสมุนไพรไทย ฉบบัท่ี 1 พ.ศ. 2560-2564 
เพ่ือผลกัดนัประเทศไทยใหเ้ป็นผูส่้งออกวตัถุดิบสมุนไพรและผลิตภณัฑส์มุนไพรชั้นน าของภูมิภาคอาเซียน 



จากพฤติกรรมและแนวโนม้การใชส้มุนไพรท่ีเพ่ิมสูงข้ึนในปัจจุบนั ประกอบกบัการส่งเสริมอุตสาหกรรม
สมุนไพรไทยจากภาครัฐและเอกชน ส่งผลให้ธุรกิจสมุนไพรไทยมีความเจริญรุ่งเรือง มีผูป้ระกอบธุรกิจดงักล่าว
เพ่ิมข้ึน จึงน าไปสู่การศึกษาของงานวิจยัน้ี ท่ีมุ่งเน้นศึกษาปัจจยัท่ีส่งผลต่อการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบ
รับประทานของประชากรในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร โดยมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาปัจจยัร่วมตามแบบแผนความเช่ือ
ด้านสุขภาพ และปัจจัยส่วนประสมทางการตลาดท่ีมีความสัมพนัธ์กับการตัดสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบ
รับประทานของประชากรในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร เพ่ือเป็นขอ้มูลใหผู้ป้ระกอบการธุรกิจสมุนไพร ทั้งการจดัหา
สมุนไพร การคิดคน้และพฒันาผลิตภณัฑ ์และผูจ้ดัจ าหน่าย สามารถน าไปใชป้รับปรุงและพฒันาผลิตภณัฑใ์หมี้
ประสิทธิภาพ มีรูปแบบเภสัขภัณฑ์ บรรจุภัณฑ์ รวมไปถึงราคา การจัดจ าหน่าย และการส่งเสริมการขายท่ี
สอดคลอ้งกบัความตอ้งการของผูบ้ริโภคไดดี้ยิ่งข้ึน 

 

2. ทบทวนวรรณกรรม 

2.1 ทฤษฎีเกีย่วกบัปัจจยัด้านแบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพ (Health Belief Model) 
 Rosenstock (1966) กล่าววา่ แบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพเป็นแบบจ าลองเชิงทฤษฎีเก่ียวกบัการตดัสินใจ

ดา้นสุขภาพ โดยอธิบายเง่ือนไขท่ีบุคคลจะมีส่วนร่วมในพฤติกรรมสุขภาพส่วนบุคคล ต่อมา Nancy K. Janz และ 

Marshall H. Becker (1984) ปรับปรุงแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพเพ่ืออธิบายและท านายพฤติกรรมการป้องกนั 

และพฤติกรรมอ่ืน ๆ 7 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ การรับรู้โอกาสเส่ียงของการเป็นโรค การรับรู้ความรุนแรงของโรค การ

รับรู้ถึงประโยชน์ของการรักษาและป้องกนัโรค การรับรู้ต่ออุปสรรค ส่ิงชกัน าให้เกิดการปฏิบติั ปัจจยัร่วม และ

แรงจูงใจดา้นสุขภาพ 

ปัจจยัร่วมเป็นปัจจยัท่ีไม่มีผลโดยตรงต่อพฤติกรรมสุขภาพ แต่เป็นปัจจยัพ้ืนฐานท่ีจะส่งผลไปถึงการรับรู้

และการปฏิบติั ไดแ้ก่ ปัจจยัดา้นประชากร ปัจจยัดา้นสงัคมจิตวิทยา และปัจจยัโครงสร้างพ้ืนฐาน 

2.2 ทฤษฎีเกีย่วกบัส่วนประสมทางการตลาด 

 คอตเลอร์และเคลเลอร์ (2555) กล่าวว่า เคร่ืองมือทางการตลาดท่ีใชใ้นการด าเนินกิจการทางการตลาด 

เพ่ือใหบ้รรลุวตัถุประสงคใ์นตลาดเป้าหมาย เรียกว่า ส่วนประสมทางการตลาด (Marketing Mix) ซ่ึง McCarthy ได้

จ าแนกกิจกรรมทางการตลาดออกเป็นเคร่ืองมือส่วนประสมทางการตลาด 4 ประเภท เรียกว่า 4Ps ประกอบดว้ย 

ผลิตภณัฑ ์(Product) ราคา (Price) ช่องทางการจดัจ าหน่าย (Place) และการส่งเสริมการตลาด (Promotion) 

2.3 ทฤษฎีเกีย่วกบักระบวนการตดัสินใจซ้ือ 

คอตเลอร์และเคลเลอร์ (2555) กล่าวว่า กระบวนการตดัสินใจซ้ือ หมายถึง ขั้นตอนการตดัสินใจซ้ือสินคา้

หรือบริการของผูบ้ริโภคกลุ่มใดกลุ่มหน่ึง ซ่ึงประกอบดว้ย 5 ขั้นตอนส าคญั ไดแ้ก่ การรับรู้ปัญหา การคน้หาขอ้มูล 

การประเมินผลทางเลือก การตดัสินใจซ้ือ และพฤติกรรมภายหลงัการซ้ือ 

 

 



2.4 ยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน 

พระราชบญัญติัผลิตภณัฑส์มุนไพร พ.ศ. 2562 ไดนิ้ยามสมุนไพรว่า เป็นผลผลิตท่ีไดจ้ากพืช สัตว ์จุลชีพ 

หรือแร่ท่ีใชผ้สม ปรุง หรือแปรสภาพ เป็นผลิตภณัฑส์มุนไพร ซ่ึงผลิตภณัฑส์มุนไพร อาจหมายความไดว้่าเป็น ยา

จากสมุนไพร หรือผลิตภัณฑ์จากสมุนไพร  จากคู่มือการผลิตและประกันคุณภาพเภสัชต ารับโรงพยาบาลจาก

สมุนไพรในบัญชียาหลกัแห่งชาติ พ.ศ.2555 กล่าวว่า สมุนไพรได้ถูกพฒันาให้อยู่ในรูปแบบท่ีเหมาะสมผ่าน

กระบวนการเตรียมเป็นยารูปแบบต่าง ๆ ซ่ึงตอ้งมีการควบคุมคุณภาพทุกขั้นตอน จะเห็นวา่ ผลิตภณัฑย์าสมุนไพรมี

ความหลากหลายทั้งรูปแบบ วิธีการเตรียม และสรรพคุณ ดงันั้นการเลือกใชผ้ลิตภณัฑส์มุนไพรจึงตอ้งพิจารณา

อยา่งรอบคอบ ตามหลกัการเลือกใชย้าสมุนไพร 5 ถูก (ถูกตน้ ถูกส่วน ถูกขนาด ถูกวิธี และถูกโรค) อีกทั้งผูบ้ริโภค

ควรมีการศึกษาขอ้มูลผลิตภณัฑก่์อนใช ้เพ่ือความปลอดภยัในการใชย้า 

2.5 งานวิจยัที่เกีย่วข้อง 

สาโรจน์ เพชรมณี และคณะ (2564) ไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการใชส้มุนไพรของ
ประชาชนในชุมชนประตูชา้งตก ต าบลไทยบุรี อ  าเภอท่าศาลา จงัหวดันครศรีธรรมราช จ านวน 182 คน พบว่า 
ปัจจยัน าดา้นความรู้มีความสมัพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมการใชส้มุนไพรอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  

กลุธิดา เกิดแจง้ และ กนกพร ชยัประสิทธ์ิ (2564) ไดศึ้กษาปัจจยัส่วนบุคคลท่ีมีผลต่อการตดัสินใจซ้ือ และ
ปัจจยัส่วนประสมทางการตลาดท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อการตดัสินใจซ้ือผลิตภณัฑย์าหม่องสมุนไพรตราจินเฮิร์บของ
ผูบ้ริโภคท่ีเคยซ้ือยาหม่องสมุนไพรตราจินเฮิร์บในเขตกรุงเทพมหานคร จ านวน 400 คน พบว่า ปัจจยัส่วนบุคคล
ด้านระดับรายได้เฉล่ียต่อเดือนท่ีแตกต่างกันของผูบ้ริโภคในเขตกรุงเทพมหานครส่งผลต่อการตัดสินใจซ้ือ
ผลิตภณัฑย์าหม่องสมุนไพรตราจินเฮิร์บแตกต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 และปัจจยัส่วนประสม
ทางการตลาด ไดแ้ก่ ดา้นราคา ช่องทางการจดัจ าหน่าย และการส่งเสริมทางการตลาด ซ่ึงมีค่าน้อยกว่าระดับ
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 มีความสัมพนัธ์ต่อการตดัสินใจซ้ือผลิตภณัฑย์าหม่องสมุนไพรตราจินเฮิร์บของ
ผูบ้ริโภคในเขตกรุงเทพมหานคร 

นฤมล เสร็จกิจ (2564) ไดศึ้กษาพฤติกรรมการตดัสินใจซ้ือ ระดบัความส าคญัของปัจจยัทางดา้นผลิตภณัฑ ์
และอิทธิพลของปัจจยัทางดา้นผลิตภณัฑท่ี์ส่งผลต่อการตดัสินใจเลือกซ้ือผลิตภณัฑบ์ ารุงผิวกายท่ีมีส่วนผสมของ
สมุนไพรไทยของผูบ้ริโภคเจเนอเรชัน่วาย จงัหวดัชลบุรี จ านวน 400 คน พบว่า ปัจจยัดา้นบรรจุภณัฑส่์งผลต่อการ
ตดัสินใจเลือกซ้ือผลิตภณัฑบ์ ารุงผิวกายท่ีมีส่วนผสมของสมุนไพรไทยของผูบ้ริโภคเจเนอเรชัน่วายมากท่ีสุดอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

สุพิชชา จุติแสง (2563) ไดศึ้กษาปัจจยัส่วนประสมทางการตลาดและการรับรู้ของผูบ้ริโภคท่ีมีผลต่อการ
ตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรของผูบ้ริโภคท่ีซ้ือยาสมุนไพรในเขตอ าเภอเมือง จงัหวดัพิษณุโลก จ านวน 400 คน พบว่า
ปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด ไดแ้ก่ ราคา และช่องทางการจดัจ าหน่าย รวมถึงปัจจยัการรับรู้ของผูบ้ริโภค ไดแ้ก่ 
การเลือกรับขอ้มูล ส่งผลเชิงบวกต่อการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรของผูบ้ริโภคอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

ปิยทศัน์ ใจเยน็ และ ยุทธนา แยบคาย (2563) ไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีผลต่อความเช่ือมัน่ในผลิตภณัฑส์มุนไพร
ของประชาชนจงัหวดัสุโขทยั จ านวน 405 คน พบว่า ปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด ความพึงพอใจในผลิตภณัฑ์



สมุนไพร และทศันคติต่อผลิตภณัฑส์มุนไพร สามารถอธิบายความผนัแปรของความเช่ือมัน่ในผลิตภณัฑส์มุนไพร
ของประชาชนไดอ้ยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

ธวชัชัย เหล็กดี และ ญาณิษา ชนะวรรณโณ (2563) ได้ศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการเลือกซ้ือ
ผลิตภณัฑเ์คร่ืองส าอางท่ีมีส่วนผสมของสมุนไพรของกลุ่มวยัรุ่นตอนปลาย ในเขตพ้ืนท่ีอ าเภอหาดใหญ่ จงัหวดั
สงขลา จ านวน 358 คน พบว่า ปัจจยัดา้นผลิตภณัฑ ์ดา้นราคา ดา้นบุคลากร และดา้นลกัษณะทางกายภาพ มีผลต่อ
พฤติกรรมการเลือกซ้ือผลิตภณัฑเ์คร่ืองส าอางท่ีมีส่วนผสมของสมุนไพรของกลุ่มวยัรุ่นในเขตพ้ืนท่ีอ าเภอหาดใหญ่ 
จงัหวดัสงขลา และภาพรวมระดบัการตดัสินใจอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

ชลลดา ชูทรัพย ์(2562) ไดมี้การศึกษาปัจจยัดา้นส่วนประสมทางการตลาดท่ีมีผลต่อการตดัสินใจเลือกซ้ือ
ผลิตภณัฑ์เสริมอาหารชนิดสมุนไพรของผูบ้ริโภคในเขตกรุงเทพมหานคร จ านวน 400 คน พบว่า ปัจจยัด้าน
ผลิตภณัฑ ์ดา้นราคา ดา้นช่องทางการจดัจ าหน่าย และดา้นการส่งเสริมการตลาด ส่งผลต่อการตดัสินใจเลือกซ้ือ
ผลิตภณัฑเ์สริมอาหารชนิดสมุนไพรของผูบ้ริโภคในเขตกรุงเทพมหานครอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

ศิริวรรณ พนัธุ และ ชาคริต ศรีทอง (2562) ไดศึ้กษาสภาพทัว่ไปของผูบ้ริโภคท่ีเคยซ้ือผลิตภณัฑส์มุนไพร
เสริมอาหารผ่านออนไลน์ และปัจจยัท่ีส่งผลต่อการตั้งใจซ้ือซ ้ าของผลิตภณัฑส์มุนไพรเสริมอาหารผ่านออนไลน์ 
ในผูบ้ริโภคท่ีเคยซ้ือผลิตภณัฑเ์สริมอาหาร จ านวน 385 คน พบว่า กลยุทธ์การตลาดออนไลน์ดา้นการตลาดโดยใช้
ส่ือสังคมออนไลน์กบัระบบการจดัการลูกคา้สัมพนัธ์ ดา้นเคร่ืองมือการส่ือสารการตลาด และดา้นระบบเครือข่าย
ตวัแทนจ าหน่ายสินคา้ ส่งผลต่อการตั้งใจซ้ือซ ้ าของผลิตภณัฑส์มุนไพรเสริมอาหารผ่านออนไลน์อย่างมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

พิพัฒน์ เปียศรี (2561) ได้ศึกษากระบวนการตัดสินใจซ้ือผลิตภัณฑ์สมุนไพรของประชากรในเขต
กรุงเทพมหานคร จ านวน 400 คน พบว่า ปัจจยัดา้นประชากรท่ีแตกต่างกนัไม่ส่งผลต่อกระบวนการตดัสินใจซ้ือ
ผลิตภณัฑ์สมุนไพร ทั้งน้ีปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด ดา้นราคา ดา้นช่องทางการจดัจ าหน่าย และดา้นการ
ส่งเสริมการตลาดมีผลต่อกระบวนการตดัสินใจซ้ือผลิตภณัฑส์มุนไพรของประชากรในเขตกรุงเทพมหานคร 

ปรียานุช แดงเดช (2559) ได้ศึกษาพฤติกรรมผูบ้ริโภค และส่วนประสมทางการตลาดท่ีมีผลต่อการ
ตดัสินใจซ้ือผลิตภณัฑบ์รรเทาปวดกลา้มเน้ือท่ีท าจากสมุนไพรของผูบ้ริโภคในเขตกรุงเทพมหานคร จ านวน 150 
คน พบว่า ผูต้อบแบบสอบถามให้ความส าคญัต่อดา้นการส่งเสริมทางการตลาดอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 
0.05 โดยใหค้วามส าคญัมากท่ีสุดในเร่ืองการโฆษณาผลิตภณัฑส์มุนไพรจากส่ือต่าง ๆ 

 
3. วธีิด าเนินการวจิยั 

3.1 ประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง 
ประชากรท่ีใช้ในการวิจัยคร้ังน้ี คือ ประชากรผูใ้ช้ยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานในพ้ืนท่ีกรุงเทพ 

มหานคร ซ่ึงไม่ทราบจ านวนประชากรท่ีแน่นอน 
กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี คือ ส่วนหน่ึงของประชากรผูใ้ชย้าสมุนไพรรูปแบบรับประทานในพ้ืนท่ี

กรุงเทพมหานคร ท่ีซ่ึงไม่ทราบจ านวนประชากรท่ีแน่นอน จึงท าการค านวณขนาดตวัอย่างโดยวิธีใชสู้ตรค านวณ
กรณีไม่ทราบขนาดประชากร และเผื่อการตอบกลบัไม่สมบูรณ์ จึงก าหนดขนาดตวัอยา่งจ านวนเท่ากบั 400 ตวัอยา่ง 

 



3.2 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยั 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเกบ็รวบรวมขอ้มูลเป็นแบบสอบถามท่ีผูวิ้จยัสร้างข้ึนเอง โดยแบ่งเป็น 3 ส่วน ไดแ้ก่ 
- ส่วนท่ี 1 ค าถามเพ่ือเก็บขอ้มูลปัจจยัร่วมตามแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ ประกอบดว้ย ปัจจยัดา้น

ประชากร ไดแ้ก่ เพศ และช่วงอายุ ปัจจยัทางดา้นสังคมจิตวิทยา ไดแ้ก่ ระดบัการศึกษา สถานภาพ กลุ่ม
อา้งอิง อาชีพ และรายได ้ และปัจจยัโครงสร้างพ้ืนฐาน เก่ียวกบัประสบการณ์และความรู้เร่ืองยาสมุนไพร 
โดยมีลกัษณะค าถามเป็นแบบตรวจรายการ (Check List) จ านวน 14 ขอ้ 

- ส่วนท่ี 2 ค าถามเพ่ือเก็บขอ้มูลปัจจยัส่วนประสมการตลาดท่ีมีผลต่อการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบ
รับประทาน โดยแบ่งออกเป็น ดา้นผลิตภณัฑ ์ดา้นราคา ดา้นช่องทางการจดัจ าหน่าย และดา้นการส่งเสริม
การตลาด ซ่ึงมีลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบมาตรอนัตรภาค (Interval Scale) จ านวน 12 ขอ้ โดยก าหนด
ระดบัการมีผลต่อการตดัสินใจออกเป็น 5 ระดบั ไดแ้ก่ มากท่ีสุด มาก ปานกลาง นอ้ย และนอ้ยท่ีสุด 

- ส่วนท่ี 3 ค าถามเพ่ือเก็บขอ้มูลการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน โดยแบ่งออกเป็นดา้นการ
รับรู้ปัญหาหรือความจ าเป็น ดา้นการแสวงหาขอ้มูล ดา้นการประเมินทางเลือก และดา้นพฤติกรรมหลงั
การซ้ือ มีลกัษณะแบบสอบถามเป็นแบบตรวจรายการ (Check List) จ านวน 10 ขอ้ 

3.3 การเกบ็รวบและวิเคราะห์ขอ้มูล 

ท าการเก็บรวบรวมขอ้มูลโดยใชแ้บบสอบถามออนไลน์ผ่านระบบ Google Forms โดยจะจดัส่งใหผู้ต้อบ
แบบสอบถามในช่วงเดือนเมษายน-พฤษภาคม 2566 ผ่านช่องทางออนไลน์ เช่น Line Facebook เป็นตน้ จากนั้นน า
ขอ้มูลท่ีไดม้าวิเคราะห์โดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูปทางสถิติ SPSS เพ่ือวิเคราะห์ขอ้มูลตวัแปรท่ีเก่ียวขอ้งกบัการ
ตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานของประชาชนในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร ดงัน้ี 

- สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชค่้าความถ่ี (Frequency) ค่าร้อย
ละ (Percentage) ค่าเฉล่ีย (Mean) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) ค่าต ่าสุด (Minimum) และ
ค่าสูงสุด (Maximum) เพ่ืออธิบายลกัษณะของข้อมูลท่ีเก่ียวกับปัจจัยร่วมตามแบบแผนความเช่ือดา้น
สุขภาพ ปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด และการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานในพ้ืนท่ี
กรุงเทพมหานคร 

- สถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics) ใช้ในการทดสอบสมมติฐานการวิจัยโดยใช้สถิติการทดสอบ 
ไคสแควร์ (Chi-square test) ในการทดสอบว่า ปัจจยัร่วมตามแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ และปัจจยั
ส่วนประสมทางการตลาด มีความสัมพนัธ์กับ การตัดสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานของ
ประชากรในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานครหรือไม่ 

 



4. ผลการวจิยั 

4.1 ผลการวเิคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิตเชิงพรรรณนา 

ตารางท่ี 1 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลปัจจยัร่วมตามแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพ 

หวัขอ้ ความถ่ีท่ีมากท่ีสุด ร้อยละ 
เพศ หญิง 72.5 

ช่วงอาย ุ 20-40 ปี 85.8 
ระดบัการศึกษาสูงสุด ปริญญาตรี 65.5 

สถานภาพ โสด 80.0 
อาชีพ ขา้ราชการ/พนกังานรัฐวิสาหกิจ 31.5 

รายไดต่้อเดือน 20,001-40,000 บาท 39.5 
กลุ่มอา้งอิง บุคลากรทางการแพทย ์ 42.3 

การศึกษาขอ้มูลยาสมุนไพรก่อนการตดัสินใจซ้ือ ใช่ 90.3 
ยาสมุนไพรบางชนิดไม่สามารถรับประทานร่วมกนัได ้ ใช่ 64.0 

ยาสมุนไพรบางชนิดไม่สามารถรับประทาน 
ร่วมกบัยาแผนปัจจุบนับางชนิดได ้

ใช่ 63.0 

ยาสมุนไพรบางชนิดอาจก่อใหเ้กิด 
ผลขา้งเคียงรุนแรงจากการใชไ้ม่ถูกวิธี 

ใช่ 77.5 

การปรึกษาแพทยเ์จา้ของไขห้รือเภสชักรทุกคร้ัง 
ก่อนการเร่ิมตน้ใชย้าสมุนไพร 

ใช่ 85.5 

 

ตารางท่ี 2 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด 

ปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด เร่ืองท่ีความส าคญัมากท่ีสุด ค่าเฉล่ีย 

ดา้นผลิตภณัฑ ์
ผลิตภณัฑผ์า่นการรับรองตามมาตรฐาน 
หรือมีขอ้มูลผลการวิจยัทางวิชาการรองรับ 

4.60 

ดา้นราคา ราคาเหมาะสมกบัคุณภาพของผลิตภณัฑ ์ 4.35 

ดา้นการจดัจ าหน่าย 
ความสะดวกในการหาซ้ือสินคา้ 

มีสินคา้พร้อมจ าหน่ายอยูเ่สมอไม่ขาดตลาด 
4.19 

ดา้นการส่งเสริมการตลาด การแนะน าจากบุคลากรทางการแพทย ์ 4.40 



ตารางท่ี 3 ผลการวิเคราะห์การตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน  

หวัขอ้ ความถ่ีท่ีมากท่ีสุด ร้อยละ 
ช่องทางหลกัในการรับรู้ขอ้มูลข่าวสาร 
เร่ืองสุขภาพหรือการใชส้มุนไพร 

ส่ือออนไลนต่์าง ๆ 58.5 

แหล่งขอ้มูลท่ีไดรั้บความเช่ือถือดา้นขอ้มูล
สรรพคุณและวิธีการใชย้าสมุนไพรมากท่ีสุด 

สถานพยาบาล/ร้านขายยา/ร้านคา้ 57.0 

ปัจจยัท่ีใชใ้นการประเมินทางเลือกเพ่ือ
ตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน 

ค าแนะน าของผูท่ี้เคยใชผ้ลิตภณัฑม์าก่อน 27.6 

ปัจจยัท่ีส าคญัท่ีสุดท่ีใชใ้นการตดัสินใจซ้ือ ความน่าเช่ือถือของบริษทัผูผ้ลิตหรือผูจ้ดัจ าหน่าย 56.8 
การเปล่ียนยี่หอ้ยาสมุนไพร 
รูปแบบรับประทานท่ีใชอ้ยู่ 

ใช่ 54.3 

การแนะน ายาสมุนไพร 
รูปแบบรับประทานใหผู้อ่ื้น 

ใช่ 77.8 

 

4.2 ผลการวเิคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิตเชิงอนุมาน 

สมมติฐานท่ี 1: ปัจจัยร่วมตามแบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพมีความสัมพนัธ์กับการตัดสินใจซ้ือยา
สมุนไพรรูปแบบรับประทานของประชากรในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร จากผลการทดสอบสมมติฐานสามารถสรุป
ผลได ้ดงัน้ี 
- อายุมีความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมหลงัการซ้ือในการเปล่ียนยี่ห้อยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานท่ีใชอ้ยู่ 

อยา่งมีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.05 
- ระดับการศึกษาสูงสุดมีความสัมพันธ์กับแหล่งข้อมูลท่ีได้รับความเช่ือถือด้านข้อมูลสรรพคุณและ

วิธีการใชย้าสมุนไพร อยา่งมีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.05 
- รายไดต่้อเดือนมีความสมัพนัธ์กบัช่องทางหลกัในการรับรู้ขอ้มูลข่าวสารเร่ืองสุขภาพหรือการใชส้มุนไพร 

อยา่งมีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.01 
- บุคคลท่ีมีอิทธิพลต่อการซ้ือมีความสัมพนัธ์กบัปัจจยัท่ีส าคญัท่ีสุดในการตดัสินใจซ้ือ อย่างมีนยัส าคญัท่ี

ระดบั 0.05 

สมมติฐานท่ี 2:  ปัจจยัส่วนประสมทางการตลาดมีความสัมพนัธ์กบัการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบ
รับประทานของประชากรในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร จากผลการทดสอบสมมติฐานสามารถสรุปผลได ้ดงัน้ี 
- ปัจจยัดา้นผลิตภณัฑมี์ความสมัพนัธ์กบัแหล่งขอ้มูลท่ีไดรั้บความเช่ือถือดา้นขอ้มูลสรรพคุณและวิธีการใช้

ยาสมุนไพร อยา่งมีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.05 
- ปัจจยัดา้นราคามีความสัมพนัธ์กบัช่องทางหลกัในการรับรู้ขอ้มูลข่าวสารเร่ืองสุขภาพหรือการใชส้มุนไพร 

และแหล่งขอ้มูลท่ีไดรั้บความเช่ือถือดา้นขอ้มูลสรรพคุณและวิธีการใช้ยาสมุนไพร อย่างมีนัยส าคญัท่ี
ระดบั 0.01 



5. สรุปและอภิปรายผลการวจิยั 

5.1 สรุปผลการวจิยั 

จากผลการศึกษามีผูต้อบแบบสอบถามจ านวน 400 คน พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 72.5 
และอายุ 20-40 ปี คิดเป็นร้อยละ 85.8 ระดบัการศึกษาสูงสุด คือ ปริญญาตรี คิดเป็นร้อยละ 65.5 สถานภาพโสด  
คิดเป็นร้อยละ 80.0 อาชีพขา้ราชการ/พนกังานรัฐวิสาหกิจ คิดเป็นร้อยละ 31.5 รายไดต่้อเดือน 20,001-40,000 บาท 
คิดเป็นร้อยละ 39.5 และบุคคลท่ีมีอิทธิพลต่อการซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานมากท่ีสุด คือ บุคลากร 
ทางการแพทย ์คิดเป็นร้อยละ 42.3 มีการศึกษาขอ้มูลยาสมุนไพรก่อนการตดัสินใจซ้ือ คิดเป็นร้อยละ 90.3 และ 
มีความรู้ความเขา้ใจในการใชย้า ไดแ้ก่ ยาสมุนไพรบางชนิดไม่สามารถรับประทานร่วมกนัได ้คิดเป็นร้อยละ 64.0 
ยาสมุนไพรบางชนิดไม่สามารถรับประทานร่วมกบัยาแผนปัจจุบนับางชนิดได ้คิดเป็นร้อยละ 63.0 ยาสมุนไพร 
บางชนิดอาจก่อให้เกิดผลขา้งเคียงรุนแรงจากการใชไ้ม่ถูกวิธี คิดเป็นร้อยละ 77.5 และมีการปรึกษาแพทยห์รือ 
เภสชักรทุกคร้ังก่อนการเร่ิมตน้ใชย้าสมุนไพร คิดเป็นร้อยละ 85.5  

ส่วนปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด พบวา่ ปัจจยัส่วนใหญ่ท่ีผูต้อบแบบสอบถามใหค้วามส าคญัมีดงัน้ี 
- ดา้นผลิตภณัฑ ์ให้ความส าคญัเร่ือง ผลิตภณัฑผ์่านการรับรองตามมาตรฐาน หรือมีผลการวิจยัทางวิชาการ

รองรับในการตดัสินใจซ้ือมากท่ีสุด โดยมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.60 
- ดา้นราคา ใหค้วามส าคญัเร่ือง ราคาเหมาะสมกบัคุณภาพของผลิตภณัฑใ์นการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบ

รับประทานมากท่ีสุด โดยมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.35 
- ดา้นการจดัจ าหน่าย ใหค้วามส าคญัเร่ือง ความสะดวกในการหาซ้ือสินคา้ มีสินคา้พร้อมจ าหน่ายอยู่เสมอไม่

ขาดตลาด ในการตดัสินใจซ้ือมากท่ีสุด โดยมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.19 
- ดา้นการส่งเสริมการตลาด ให้ความส าคญัเร่ือง การแนะน าจากบุคลากรทางการแพทย ์เช่น หมอ เภสัชกร 

ในการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานมากท่ีสุด โดยมีค่าเฉล่ียเท่ากบั 4.40 

การตดัสินใจซ้ือซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน พบวา่ ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่จะมีลกัษณะดงัน้ี 
- ด้านการรับรู้ปัญหา พบว่า ช่องทางหลกัในการรับรู้ขอ้มูลข่าวสารเร่ืองสุขภาพหรือการใช้สมุนไพร คือ 

ส่ือออนไลนต่์าง ๆ คิดเป็นร้อยละ 58.5 
- ดา้นการแสวงหาขอ้มูล พบว่า แหล่งขอ้มูลท่ีไดรั้บความเช่ือถือดา้นขอ้มูลสรรพคุณและวิธีการใชย้าสมุนไพร

มากท่ีสุด คือ สถานพยาบาล/ร้านขายยา/ร้านคา้ คิดเป็นร้อยละ 57.0 
- ดา้นการประเมินทางเลือก พบว่า ปัจจยัท่ีถูกใชใ้นการประเมินทางเลือกเพ่ือตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบ

รับประทานมากท่ีสุดคือ ค าแนะน าของผูท่ี้เคยใชผ้ลิตภณัฑม์าก่อน คิดเป็นร้อยละ 27.6 
- ดา้นการตดัสินใจซ้ือ พบว่า ปัจจยัท่ีส าคญัท่ีสุดท่ีใชใ้นการตดัสินใจซ้ือ คือ  ความน่าเช่ือถือของบริษทัผูผ้ลิต

หรือผูจ้ดัจ าหน่าย คิดเป็นร้อยละ 56.8 
- ดา้นพฤติกรรมหลงัการซ้ือ พบว่า แนวโนม้การเปล่ียนยี่ห้อยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน คิดเป็นร้อยละ 

54.3 และแนวโนม้แนะน ายาสมุนไพรรูปแบบรับประทานใหผู้อ่ื้น คิดเป็นร้อยละ 77.8 

และจากการทดสอบสมมติฐานสามารถสรุปไดด้งัน้ี 



สมมติฐานท่ี 1: ปัจจยัร่วมตามแบบแผนความเช่ือดา้นสุขภาพมีความสัมพนัธ์กบัการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพร
รูปแบบรับประทานของประชากรในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร จากการวิเคราะห์พบว่า อายุ ระดบัการศึกษาสูงสุด 
รายไดต่้อเดือน และกลุ่มอา้งอิง มีความสัมพนัธ์กบักระบวนการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานของ
ประชากรในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร 

สมมติฐานท่ี 2:  ปัจจยัส่วนประสมทางการตลาดมีความสัมพนัธ์กับการตัดสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบ
รับประทานของประชากรในพ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร จากการวิเคราะห์พบว่า ปัจจยัดา้นผลิตภณัฑแ์ละดา้นราคา มี
ความสมัพนัธ์กบักระบวนการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน 
 

5.2 อภิปรายผลการวจิยั 

5.2.1 ปัจจยัร่วมตามแบบแผนความเช่ือด้านสุขภาพ 

จากการศึกษาพบว่า อายุ ระดบัการศึกษาสูงสุด รายไดต่้อเดือน และกลุ่มอา้งอิงหรือบุคคลท่ีมีอิทธิพลต่อ
การซ้ือ มีความสัมพนัธ์กบัการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน ซ่ึงสอดคลอ้งกบังานวิจยัของกุลธิดา 
เกิดแจง้ และ กนกพร ชยัประสิทธ์ิ (2564) ท่ีไดศึ้กษาปัจจยัส่วนบุคคลท่ีมีผลต่อการตดัสินใจซ้ือ และปัจจยัส่วน
ประสมทางการตลาดท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อการตดัสินใจซ้ือผลิตภณัฑย์าหม่องสมุนไพรตราจินเฮิร์บของผูบ้ริโภคใน
เขตกรุงเทพมหานคร พบว่า ปัจจยัส่วนบุคคลดา้นระดบัรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนท่ีแตกต่างกนัของผูบ้ริโภคในเขต
กรุงเทพมหานครส่งผลต่อการตดัสินใจซ้ือผลิตภณัฑย์าหม่องสมุนไพรตราจินเฮิร์บแตกต่างกนั และงานวิจยัของ
ธวชัชยั เหล็กดี และ ญาณิษา ชนะวรรณโณ (2563) ท่ีไดศึ้กษาปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการเลือกซ้ือผลิตภณัฑ์
เคร่ืองส าอางท่ีมีส่วนผสมของสมุนไพรของกลุ่มวยัรุ่นตอนปลาย ในพ้ืนท่ีอ าเภอหาดใหญ่ จงัหวดัสงขลา พบว่า 
ปัจจยัดา้นผลิตภณัฑ ์ราคา บุคลากร และลกัษณะทางกายภาพ มีผลต่อพฤติกรรมการเลือกซ้ือผลิตภณัฑเ์คร่ืองส าอาง
ท่ีมีส่วนผสมของสมุนไพรของกลุ่มวยัรุ่นในพ้ืนท่ีอ าเภอหาดใหญ่ จงัหวดัสงขลา และภาพรวมระดบัการตดัสินใจ 

อย่างไรก็ตามพบความขดัแยง้กบังานวิจยัของสาโรจน์ เพชรมณี และคณะ (2564) ท่ีไดศึ้กษาปัจจัยท่ีมี
ความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการใช้สมุนไพรของประชาชนในชุมชนประตูชา้งตก ต าบลไทยบุรี อ  าเภอท่าศาลา 
จงัหวดันครศรีธรรมราช พบว่า ปัจจยัส่วนบุคคล (เพศ อายุ ระดบัการศึกษา รายได้เฉล่ียต่อเดือน โรคประจ าตวั/
อาการหรือความผิดปกติของร่างกาย อาชีพ การปลูกสมุนไพร ประสบการณ์การใชส้มุนไพร) ปัจจยัเสริม (การ
ไดรั้บขอ้มูลข่าวสารเก่ียวกบัการใชส้มุนไพร และแรงสนบัสนุนทางสังคมเก่ียวกบัการใชส้มุนไพร) และปัจจยัเอ้ือ 
(แหล่งในการได้มาซ่ึงสมุนไพรท่ีน ามาใช้ รูปแบบของสมุนไพร และค่าใช้จ่ายหรือราคาของสมุนไพร) มี
ความสัมพนัธ์กบัพฤติกรรมการใช้สมุนไพรอย่างไม่มีนัยส าคญัทางสถิติ ซ่ึงผูวิ้จยัมีความเห็นว่าอาจจะเกิดจาก
จ านวนตวัอยา่งท่ีแตกต่างกนั และพ้ืนท่ีของกลุ่มประชากรท่ีแตกต่างกนั จึงอาจส่งผลใหผ้ลการวิจยัท่ีไดแ้ตกต่างกนั 
และงานวิจยัของพิพฒัน ์เปียศรี (2561) ท่ีไดศึ้กษากระบวนการตดัสินใจซ้ือผลิตภณัฑส์มุนไพรของประชากรในเขต
กรุงเทพมหานคร โดยพบว่า ปัจจยัดา้นประชากรท่ีแตกต่างกนัไม่ส่งผลต่อกระบวนการตดัสินใจซ้ือผลิตภณัฑ์
สมุนไพร ซ่ึงผูวิ้จยัมีความเห็นวา่อาจเป็นผลมาจากสถานการณ์การแพร่ระบาดของเช้ือไวรัส COVID-19 ซ่ึงไดมี้การ
แนะน าใหป้ระชาชนใชส้มุนไพรเพ่ือบ าบดั รักษา และป้องกนัโรคมากข้ึน และประชาชนหันมาใส่ใจในการดูแล



รักษาสุขภาพมากข้ึน มีความตระหนกัถึงการเลือกใช ้หรือเลือกบริโภคเขา้สู่ร่างกายมากข้ึน ประกอบกบัขอ้มูลการ
ศึกษาวิจยัท่ีมีมากข้ึน และสืบคน้ไดง่้ายข้ึน จึงส่งผลใหก้ารตดัสินใจซ้ือผลิตภณัฑส์มุนไพรแตกต่างไปจากเดิม 

5.2.2 ปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด 

 จากการศึกษา พบวา่ ปัจจยัดา้นผลิตภณัฑ ์และปัจจยัดา้นราคา มีความสมัพนัธ์กบัการตดัสินใจซ้ือ
ยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน ซ่ึงผลการวิจยับางส่วนสอดคลอ้งกบังานวิจยั 7 ฉบบั ดงัน้ี 

1.งานวิจยัของกุลธิดา เกิดแจง้ และ กนกพร ชยัประสิทธ์ิ (2564) ท่ีศึกษาปัจจยัส่วนบุคคลท่ีมีผลต่อการ
ตดัสินใจซ้ือ และปัจจยัส่วนประสมทางการตลาดท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อการตดัสินใจซ้ือผลิตภณัฑย์าหม่องสมุนไพร
ตราจินเฮิร์บของผูบ้ริโภคในเขตกรุงเทพมหานคร พบว่า ปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด ไดแ้ก่ ดา้นราคา ช่อง
ทางการจัดจ าหน่าย และการส่งเสริมทางการตลาด มีความสัมพันธ์ต่อการตัดสินใจซ้ือผลิตภัณฑ์ ทั้ งน้ีจาก
ผลการวิจยัพบว่า ดา้นการจดัจ าหน่าย และดา้นการส่งเสริมทางการตลาด ไม่มีความสัมพนัธ์กบัการตดัสินใจซ้ือยา
สมุนไพรรูปแบบรับประทาน ซ่ึงผูวิ้จยัมีความเห็นว่าอาจจะเกิดจากความแตกต่างของผลิตภณัฑท่ี์ศึกษา ซ่ึงเป็น
ผลิตภัณฑ์ใช้ภายนอก ทั้ งน้ีผลิตภัณฑ์ท่ีผูวิ้จัยศึกษาเป็นยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน ท าให้ผูบ้ริโภคให้
ความส าคญัเร่ืองความปลอดภยัเป็นหลกั อีกทั้งสถานการณ์การแพร่ระบาดของเช้ือไวรัส COVID-19 ส่งผลให้ยา
สมุนไพรรูปแบบรับประทานในปัจจุบนัเขา้ถึงไดง่้ายข้ึน ผูต้อบแบบสอบถามจึงอาจใหค้วามส าคญักบัปัจจยัดา้น
ผลิตภณัฑม์ากกวา่ปัจจยัดา้นการจดัจ าหน่าย และปัจจยัดา้นการส่งเสริมทางการตลาด 

2.งานวิจยัของนฤมล เสร็จกิจ (2564) ท่ีศึกษาพฤติกรรมการตดัสินใจซ้ือ ระดบัความส าคญัของปัจจยั
ทางดา้นผลิตภณัฑ ์และอิทธิพลของปัจจยัทางดา้นผลิตภณัฑท่ี์ส่งผลต่อการตดัสินใจเลือกซ้ือผลิตภณัฑบ์ ารุงผิวกาย
ท่ีมีส่วนผสมของสมุนไพรไทยของผูบ้ริโภคเจเนอเรชัน่วาย จงัหวดัชลบุรี โดยพบว่า ปัจจยัดา้นผลิตภณัฑ ์ในส่วน
ปัจจยัดา้นบรรจุภณัฑส่์งผลต่อการตดัสินใจเลือกซ้ือผลิตภณัฑ ์

3.งานวิจยัของสุพิชชา จุติแสง (2563) ท่ีศึกษาปัจจยัส่วนประสมทางการตลาดและการรับรู้ของผูบ้ริโภคท่ี
มีผลต่อการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรของผูบ้ริโภคท่ีซ้ือยาสมุนไพรในเขตอ าเภอเมือง จงัหวดัพิษณุโลก โดยพบว่า 
ปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด ไดแ้ก่ ราคา และช่องทางการจดัจ าหน่าย รวมถึงปัจจยัการรับรู้ของผูบ้ริโภค ไดแ้ก่ 
การเลือกรับขอ้มูล ส่งผลเชิงบวกต่อการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรของผูบ้ริโภค ทั้งน้ีดา้นการจดัจ าหน่าย และดา้นการ
ส่งเสริมทางการตลาดไม่มีความสัมพนัธ์กบัการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน ซ่ึงผูวิ้จยัมีความเห็นว่า
อาจเป็นผลมาจากความแตกต่างของพ้ืนท่ีท่ีศึกษา ซ่ึงอาจส่งผลต่อการเขา้ถึงผลิตภณัฑไ์ดแ้ตกต่างกนั 

4.งานวิจัยของปิยทัศน์ ใจเย็น และ ยุทธนา แยบคาย (2563) ท่ีศึกษาปัจจัยท่ีมีผลต่อความเช่ือมัน่ใน
ผลิตภณัฑส์มุนไพรของประชาชนจงัหวดัสุโขทยั พบวา่ ส่วนประสมทางการตลาดทุกปัจจยัมีผลต่อความเช่ือมัน่ใน
ผลิตภณัฑส์มุนไพร โดยปัจจยัท่ีกลุ่มตวัอยา่งใหค้วามส าคญัมากท่ีสุด คือ ปัจจยัดา้นผลิตภณัฑ ์

5.งานวิจยัของธวชัชยั เหล็กดี และ ญาณิษา ชนะวรรณโณ (2563) ท่ีศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อพฤติกรรมการ
เลือกซ้ือผลิตภณัฑเ์คร่ืองส าอางท่ีมีส่วนผสมของสมุนไพรของกลุ่มวยัรุ่นตอนปลาย อ าเภอหาดใหญ่ จงัหวดัสงขลา 
พบวา่ ปัจจยัดา้นผลิตภณัฑแ์ละราคา มีผลต่อพฤติกรรมการเลือกซ้ือผลิตภณัฑ ์และภาพรวมระดบัการตดัสินใจ 

6.งานวิจยัของชลลดา ชูทรัพย ์(2562) ท่ีศึกษาปัจจยัดา้นส่วนประสมทางการตลาดท่ีมีผลต่อการตดัสินใจ
เลือกซ้ือผลิตภณัฑเ์สริมอาหารชนิดสมุนไพรของผูบ้ริโภคในเขตกรุงเทพมหานคร พบว่า ดา้นการจดัจ าหน่าย และ



ดา้นการส่งเสริมทางการตลาด ไม่มีความสัมพนัธ์กบัการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน ซ่ึงผูวิ้จยัมี
ความเห็นวา่อาจจะเกิดจากความแตกต่างของผลิตภณัฑท่ี์ศึกษา โดยงานวิจยัอา้งอิงศึกษาในผลิตภณัฑเ์สริมอาหาร 

7.งานวิจยัของพิพฒัน ์เปียศรี (2561) ท่ีศึกษากระบวนการตดัสินใจซ้ือผลิตภณัฑส์มุนไพรของประชากรใน
เขตกรุงเทพมหานคร พบว่า ดา้นการจดัจ าหน่าย และการส่งเสริมทางการตลาด ไม่มีความสัมพนัธ์กบัการตดัสินใจ
ซ้ือผลิตภณัฑ์สมุนไพร ซ่ึงผูวิ้จยัมีความเห็นว่าอาจจะเกิดจากความแตกต่างของผลิตภณัฑ์ท่ีศึกษา โดยงานวิจยั
อา้งอิงศึกษาในผลิตภณัฑส์มุนไพร ขณะท่ีงานวิจยัน้ีมุ่งเนน้ศึกษาในยาสมุนไพรเฉพาะรูปแบบรับประทาน 

นอกจากน้ียงัพบความขัดแยง้กับงานวิจัยของปรียานุช แดงเดช (2559) ท่ีได้ท าการศึกษาพฤติกรรม
ผูบ้ริโภค และส่วนประสมทางการตลาดท่ีมีผลต่อการตัดสินใจซ้ือผลิตภัณฑ์บรรเทาปวดกลา้มเน้ือท่ีท าจาก
สมุนไพรของผูบ้ริโภคในเขตกรุงเทพมหานคร โดยพบว่า ผูต้อบแบบสอบถามใหค้วามส าคญัในดา้นการส่งเสริม
ทางการตลาด เร่ืองการโฆษณาผลิตภณัฑส์มุนไพรจากส่ือต่าง ๆ ซ่ึงผูวิ้จยัมีความเห็นวา่อาจจะเกิดจากความแตกต่าง
ของผลิตภณัฑท่ี์สนใจศึกษา โดยงานวิจยัอา้งอิงศึกษาในผลิตภณัฑบ์รรเทาปวดกลา้มเน้ือท่ีท าจากสมุนไพร ซ่ึงเป็น
ผลิตภัณฑ์ใช้ภายนอก ทั้ งน้ีผลิตภัณฑ์ท่ีผูวิ้จัยศึกษาเป็นยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน ท าให้ผูบ้ริโภคให้
ความส าคญัเร่ืองความปลอดภยัเป็นหลกั ผูต้อบแบบสอบถามจึงอาจใหค้วามส าคญักบัปัจจยัดา้นผลิตภณัฑม์ากกว่า
ปัจจยัดา้นการจดัจ าหน่าย และปัจจยัดา้นการส่งเสริมทางการตลาด 
 
6. ข้อเสนอแนะจากผลวจิยั 

จากผลวิจยัขา้งตน้ สามารถน าไปประยุกต์ใชใ้นทางการปฏิบติัเพ่ือให้เกิดประโยชน์กบัฝ่ายต่าง ๆ อาทิ 
ผูบ้ริโภค ผูป้ระกอบการธุรกิจผลิตผลิตภณัฑส์มุนไพร ผูจ้  าหน่ายวตัถุดิบสมุนไพร ผูจ้  าหน่ายผลิตภณัฑส์มุนไพร 
หน่วยงานภาครัฐ และผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้งอ่ืน ๆ โดยมีขอ้เสนอแนะดงัต่อไปน้ี 

1. ผูบ้ริโภคท่ีซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานให้ความส าคัญกับปัจจัยหลกั 2 ปัจจัย คือ 1) ปัจจัยด้าน
ผลิตภณัฑ ์ไดแ้ก่ รูปแบบเภสัชภณัฑ ์วิธีใช ้ปริมาณบริโภค รูปลกัษณ์ของยา ความสวยงามของบรรจุภณัฑ ์
และสะดวกต่อการใชง้าน การพกพา ขนาดบรรจุท่ีหลากหลาย การแสดงรายละเอียดส่วนประกอบ วิธีการใช ้
และขนาดการใชอ้ย่างชัดเจนบนบรรจุภณัฑ ์และการรับรองมาตรฐานและขอ้มูลผลการวิจยัทางวิชาการ
รองรับของผลิตภัณฑ์ และ 2) ปัจจัยด้านราคา เช่น ราคาเหมาะสมกับคุณภาพของผลิตภัณฑ์ ดังนั้ น
ผูป้ระกอบการธุรกิจผลิตภณัฑส์มุนไพรจึงควรพฒันาผลิตภณัฑท่ี์มีประสิทธิภาพ มีรูปแบบเภสัชภณัฑแ์ละ
บรรจุภณัฑ์เหมาะสมกบัความตอ้งการของผูบ้ริโภค และควรมีมาตรฐานรับรองคุณภาพ ซ่ึงหน่วยงานท่ี
เก่ียวขอ้งควรให้ประชาสัมพนัธ์ขอ้มูลมาตรฐานการรับรองคุณภาพยาสมุนไพรให้ผูบ้ริโภครับรู้และเขา้ใจ 
เพ่ือใหส้ามารถเลือกใชย้าไดอ้ยา่งปลอดภยั 

2. จากผลการวิจยัพบว่า บุคคลท่ีมีอิทธิพลต่อการเลือกซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานของผูบ้ริโภค คือ 
บุคลากรทางการแพทย ์ประกอบกบัผูบ้ริโภคมีการศึกษาขอ้มูลยาสมุนไพรก่อนการตดัสินใจซ้ือ มีความรู้
ความเขา้ใจในการใชย้าสมุนไพรในบางส่วน ทั้งน้ีผูบ้ริโภคมีความเขา้ใจว่า ควรมีการปรึกษาแพทย์หรือ
เภสัชกรทุกคร้ังก่อนเร่ิมใชย้า โดยแหล่งขอ้มูลท่ีผูบ้ริโภคใหค้วามเช่ือถือในขอ้มูลสรรพคุณและวิธีการใชย้า
สมุนไพรมากท่ีสุด คือ สถานพยาบาล ร้านขายยา และร้านคา้ ดงันั้นหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งและบุคลากร



ทางการแพทย ์ควรใหค้วามส าคญัในการสร้างความเขา้ใจเก่ียวกบัยาสมุนไพร วิธีใช ้ขนาดยา ผลขา้งเคียง
จากการใชย้า ขอ้หา้ม/ขอ้ควรระวงัในการใชย้า รวมถึงหลกัการเลือกซ้ือยาอยา่งถูกปลอดภยั รวมถึงการสร้าง
ความเขา้ใจดา้นมาตรฐานของยาสมุนไพร ซ่ึงจากผลการวิจยัพบว่า ช่องทางหลกัในการรับรู้ขอ้มูลข่าวสาร
เร่ืองสุขภาพหรือการใชส้มุนไพร คือ ส่ือออนไลน์ต่างๆ ดงันั้นจึงอาจใชส่ื้อออนไลน์ในการน าเสนอขอ้มูล
ข่าวสารสร้างความเขา้ใจในการใชย้าสมุนไพรอยา่งปลอดภยัใหแ้ก่ผูบ้ริโภค 

3. ผูบ้ริโภคใหค้วามส าคญักบัค าแนะน าของผูท่ี้เคยใชผ้ลิตภณัฑม์าก่อนเป็นล าดบัแรก และปัจจยัท่ีส าคญัท่ีสุด
ท่ีผูบ้ริโภคใชใ้นการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทาน คือ ความน่าเช่ือถือของบริษทัผูผ้ลิตหรือผู ้
จดัจ าหน่าย ดงันั้นผูป้ระกอบการและผูจ้ดัจ าหน่ายผลิตภณัฑส์มุนไพร จึงควรใหค้วามส าคญักบัผลตอบรับ
ในการใชผ้ลิตภณัฑข์องผูบ้ริโภค ขอ้เสนอแนะ ขอ้ร้องเรียน และปัญหาต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึน เน่ืองจากอาจส่งผล
ต่อการประเมินทางเลือกในการตดัสินใจซ้ือยาสมุนไพรรูปแบบรับประทานของผูบ้ริโภคในอนาคตได ้

4. การศึกษาปัจจยัส่วนประสมทางการตลาด พบว่า ผูบ้ริโภคให้ความส าคญักบัปัจจยัดา้นผลิตภณัฑ์ เร่ือง
ผลิตภัณฑ์ท่ีผ่านการรับรองตามมาตรฐาน หรือมีข้อมูลผลการวิจัยทางวิชาการรองรับมากท่ีสุด ซ่ึง
ผูป้ระกอบการและหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งทั้งภาครัฐและเอกชนจึงจ าเป็นตอ้งพฒันาผลิตภณัฑใ์ห้สอดคลอ้ง
กบัความตอ้งการของผูบ้ริโภคมากท่ีสุด 

5. ผูจ้  าหน่ายผลิตภณัฑ์สมุนไพรอาจน าขอ้มูลผลการวิจัยท่ีไดไ้ปใช้ในการพิจารณาเลือกผลิตภณัฑ์เขา้มา
จ าหน่าย เพ่ือตอบสนองความตอ้งการของลูกคา้ เพ่ือเพ่ิมโอกาสทางการคา้ 

6. ผูป้ระกอบการธุรกิจผลิตภณัฑส์มุนไพร และผูจ้  าหน่ายวตัถุดิบสมุนไพร ตอ้งร่วมมือในการพฒันาผลิตภณัฑ์
ใหส้อดคลอ้งตามมาตรฐานท่ีก าหนด โดยการผลิตผลิตภณัฑท่ี์มีคุณภาพ ซ่ึงตอ้งเร่ิมจากการควบคุมคุณภาพ
ในทุกขั้นตอนตลอด Product life cycle ตั้งแต่การวิจยัและพฒันาสูตรต ารับท่ีมีประสิทธิภาพ มีคุณภาพ และ
มีความปลอดภยั การจดัหาวตัถุดิบ การควบคุมคุณภาพตลอดกระบวนการผลิต และการจ าหน่าย 
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