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บทคัดย่อ 

 
 การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา (1) ข้อมูลทั่วไปและสุขภาพของผู้สูงอายุ (2) ความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อ
สุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยของผู้สูงอายุ (3) ผลการน าความรู้ของผู้สูงอายเุกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพไปปฏิบัติตาม
หลักการแพทย์แผนไทย (4) ปัญหาและข้อเสนอแนะของผู้สูงอายุเกี่ยวการน าความรู้พืชเกษตรเพื่อสุขภาพไปปฏิบัติตาม
หลักการแพทย์แผนไทย ประชากรที่ศึกษา คือ ผู้สูงอายุที่เป็นสมาชิกศูนย์พัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุเทศบาลนครนนทบุรี 
จ านวน 171 คน ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง จ านวน 120 คน ได้จากการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย เครื่องมือท่ีใช้คือแบบสัมภาษณ์มีค่า
ความเช่ือมั่นเท่ากับ 0.90 วิเคราะห์ข้อมูลโดยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าต่ าสุด ค่าสูงสุด และส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน ผลการวิจัยพบว่า (1) ข้อมูลทั่วไปและข้อมูลสุขภาพของผู้สูงอายุโดยรวม ผู้สูงอายุเป็นเพศหญิง อายุ 61-70 ปี 
มีปัญหาโรคประจ าตัว และมีความสนใจได้รับความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพ (2) ความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพ
ตามหลักการแพทย์แผนไทย พบว่า ผู้สูงอายุขาดความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทย 
(3) ผลการน าความรู้ของผู้สูงอายุเกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพไปปฏิบัติตามหลักการแพทย์แผนไทย พบว่า ผู้สูงอายุมีความ
สนใจรับรู้และในการน าความรู้ที่ได้รับเกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพไปปฏิบัติตามหลักการแพทย์แผนไทย (4) ปัญหาที่พบ คือ 
ผู้สูงอายุมีการปฏิบัติเกี่ยวกับพืชเกษตรเป็นประจ าเพียงแต่ขาดความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการ
แพทย์แผนไทย และมีโรคประจ าตัว จ าเป็นต้องจ ากัดปริมาณและชนิดของพืชเกษตรในการบริโภค โดยเสนอว่า ควรจัดอบรม
ให้ความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยอย่างต่อเนื่อง และให้ค าปรึกษาแนะน าส าหรับผู้สูงอายุท่ีมี
ปัญหาโรคประจ าตัว 
 
 
 
 
ค าส าคัญ การจัดการความรู้ พืชเกษตรเพื่อสุขภาพ ผู้สูงอายุ แพทย์แผนไทย จังหวัดนนทบุรี 
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Abstract 
 

This research aims to study; 1) General information and health of the Elderly. 2) Knowledge 
about Thai agricultural plants for health for elderly people. 3) The results of the knowledge of elderly 
people about healthy agricultural plants follow Thai traditional medicine. (4) Problems and suggestions 
of the elderly on the application of knowledge of agricultural plants for health to follow the principles 
of Thai traditional medicine. The study population consisted of 171 elderly people living in Nonthaburi 
Municipality. The sample size was 120 persons. Simplem random sampling. The instrument used for 
the interview was 0.90. Data analysis by frequency distribution. Percentage mean, minimum value, 
maximum value, and standard deviation. The research found that; 1) General information and general 
health information of the elderly, female elderly age 61-70 have problems with the congestive disease 
and they are interested in gaining knowledge about agricultural crops for health. 2) Knowledge about 
agricultural plants for health for Thai traditional medicine found that elderly people lack the 
knowledge of agricultural plants for health according to the principles of Thai traditional medicine. (3) 
The effect of knowledge of elderly people on healthy agricultural plants following the Thai traditional 
medicine principles found that elderly people are interested in knowing and applying knowledge 
gained about healthy agricultural plants to follow the principles of Thai traditional medicine. (4) The 
problem found that elderly people practice agriculture on a regular basis, but lack of knowledge about 
agricultural plants for health according to the principles of Thai traditional medicine and have a 
disease, they need to limit the amount and type of agricultural crops in consumption. Suggesting that 
training should be placed to give knowledge of agricultural crops for health according to the principles 
of Thai traditional medicine and advice for elderly people with congestive disease should also be 
given. 
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บทน า 
 
 พืชผักและผลไม้มีแร่ธาตุสารอาหารที่ส าคัญและมีความจ าเป็นต่อร่างกาย การบริโภคอาหารของคนไทยมีความ
หลากหลายรสชาติและมีหลักการบริโภคที่เป็นทั้งอาหารและเป็นยาช่วยบ ารุงร่างกายให้เจริญเติบโต เสริมสร้างภูมิต้านทานโรค 
ส่งเสริมให้สุขภาพแข็งแรงปราศจากโรคภัยไข้เจ็บ (ศริศักดิ์ สุนทรไชย, 2558, น.33) การแพทย์แผนไทยเป็นภูมิปัญญาแห่งชาติเป็น
เอกลักษณ์ทางวัฒนธรรมของประเทศที่สืบทอดมาตั้งแต่อดีตถึงปัจจุบันมีลักษณะเป็นองค์รวมประกอบด้วย กาย จิต สังคม 
และสิ่งแวดล้อม มีเอกลักษณ์และคุณค่าที่โดดเด่น มีการสืบทอดและพัฒนาการสืบต่อกันมา ซึ่งมีความผูกพันกับวิถีชีวิตของคน
ไทยมาโดยตลอด (ศิริพงษ ์แพทยานนท์ และกิติ ลี้สยาม, 2559,น.14) การรับประทานอาหารตามธาตุเจ้าเรือนเป็นวิธีการส่งเสริม
สุขภาพที่สามารถน ามาปฏิบัติได้กับทุกเพศทุกวัย โดยเฉพาะอย่างยิ่งในวัยผู้สูงอายุ ซึ่งเป็นวัยที่มีปัญหาเกี่ยวกับสุขภาพอันเกิดจาก
การเปลี่ยนแปลงทางด้านร่างกายและจิตใจ หากการปฏิบัติตนไม่สอดคล้องกับธาตุเจ้าเรือน อาจส่งผลให้ร่างกายเกิดโรคภัยไข้เจ็บ
ต่างๆ เพิ่มมากขึ้น คนส่วนใหญ่มักคิดว่าเป็นโรคที่เกิดขึ้นกับผู้สูงอายุไม่สามารถหลีกเลี่ยงได้ แต่ในปัจจุบันแพทย์ผู้เช่ียวชาญเฉพาะ
โรคได้ศึกษาความเสื่อมของร่างกายมนุษย์ พบว่า การมีอายุยืนและมีคุณภาพชีวิตที่ดี ปราศจากโรคภัยไข้เจ็บนั้น สามารถป้องกันได้
โดยการบริโภคอาหารที่ถูกต้องและเหมาะสม การแพทย์แผนไทยเป็นการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมโดยเน้นการป้องกันโรคก่อนการ
เกิดโรคภัยไข้เจ็บ การด ารงชีวิตในสังคมปัจจุบันเปลี่ยนแปลงไปตามยุคสมัยนิยม กระแสการดูแลสุขภาพด้วยการบริโภคอาหาร
ป้องกันและบ าบัดโรค เช่น การบริโภคพืชผักและผลไม้ เพื่อป้องกันรักษาโรค การดูแลสุขภาพร่างกายให้แข็งแรง รู้จักเลือก
บริโภคอาหารอย่างถูกต้องและเหมาะสม การบริโภคอาหารตามธาตุเจ้าเรือน ในปริมาณที่เหมาะสม เป็นวิธีที่ดีที่สุด (ศิรินันท์ 
ตรีมงคลทิพย์,2558, น.23) การที่ผู้สูงอายุจะมีคุณภาพชีวิตที่ดี เป็นต้นแบบการเรียนรู้ประสบการณ์ชีวิต ชุมชนต้องให้
ความส าคัญ การมีส่วนร่วมในสังคม ส่งเสริมให้เกิดการเรียนรู้การพัฒนาศักยภาพเป็นทรัพยากรบุคคลที่ทรงคุณค่า เนื่องจาก
ผู้สูงอายุได้มีโอกาสสั่งสมประการณ์ ในด้านต่างๆ ไว้อย่างมากมายและพร้อมที่จะถ่ายทอดประสบการณ์สู่สังคมเสมอ ส านัก
งานวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพ ร่วมกับสถาบันพัฒนาสุขภาพอาเชียน มหาวิทยาลัยมหิดล (2554:37-38) อ้างใน วรรณษา 
วงษ์เส็ง ,2558 น.23) ผู้สูงอายุ มักมีปัญหาด้านสุขภาพ เนื่องจากมีความเสี่ยงต่อการเป็นโรคเรื้อรังและโรคประจ าตัว อันเกิด
จากพฤติกรรมการบริโภคอาหาร กรรมพันธุ์ หรือความเสื่อมถอยของสุขภาพ ปัญหาสุขภาพในประชากรผู้สูงอายุ เป็นปัญหา
ส าคัญที่เป็นอุปสรรคต่อการด ารงชีวิตประจ าวันของผู้สูงอายุในระยะยาว หากผู้สูงอายุมีปัญหาด้านการมองเห็นอันเกิดจาก
ความเสื่อมของร่างกาย หรือเกิดจากโรคเรื้อรังที่เป็นมานาน อาจน าไปสู่การเกิดอุบัติเหตุพลัดตกหกล้ม อาจเกิดการสูญเสีย
อวัยวะหรือเสียชีวิตได้ (วรรณษา วงษ์เส็ง,2558,น.23) 

จากการศึกษาปัญหา ผู้สูงอายุ มักมีความเสี่ยงต่อการเกิดโรคเรื้อรังและโรคประจ าตัว เนื่องจากพฤติกรรมการบริโภคที่ไม่
เหมาะสมกับธาตุเจ้าเรือนของตน พฤติกรรมการบริโภคดังกล่าว เกิดจากผู้สูงอายุการขาดความรู้ความเข้าใจในการบริโภคอาหาร
อย่างเหมาะสม อาจส่งผลกระทบต่อสุขภาพซึ่งจะน าไปสู่การเจ็บป่วยขึ้นได้ ถ้าผู้สูงอายุมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับประโยชน์ของ
พืชผักและผลไม้เพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทย และการดูแลสุขภาพโดยการบริโภคพืชเกษตรตามธาตุเจ้าเรือน ซึ่งเป็นวิธี
หนึ่งที่ช่วยเสริมสร้างสุขภาพร่างกายให้แข็งแรงและมีภูมิต้านทานโรคแล้ว ผู้สูงอายุก็จะมีสุขภาพแข็งแรงช่วยลดปัญหาความเจ็บป่วย 
มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น จากการศึกษาวิจัย ในผู้สูงอายุมักมีปัญหาโรคประจ าตัว อาจน าไปสู่โรคแทรกซ้อนที่รุนแรง/ทุพพลภาพ 
ไม่สามารถปฏิบัติกิจวัตรประจ าวันได้ด้วยตนเอง (โปรดปราน เพชรสด,2558,น.29) ดังนั้น ผู้วิจัยจึงได้สนใจศึกษาพืชเกษตรเพื่อ
สุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยของผู้สูงอายุ เพื่อให้ผู้สูงอายุได้รับความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการบริโภคพืชเกษตรเพื่อสุขภาพ 
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และสามารถน าความรู้ที่ได้รับไปปฏิบัติได้อย่างถูกต้องและเหมาะสมกับธาตุเจ้าเรือน ส่งผลให้มีสุขภาพสมบูรณ์แข็งแรง สามารถ
ด ารงชีวิตในสังคมได้อย่างมีความสุข ดังพระราชด ารัสของพระเจ้าอยู่หัว (พระบาทสมเด็จพระปริมิทรมหาภูมิพลอดุลยเดช) เกี่ยวกับ
การศึกษา “การที่บุคคลจะพัฒนาได้ ด้วยปัจจัยประการเดียวคือ การศึกษาโดยแบ่งออกเป็นสองส่วน คือด้านวิชาการและการอบรม
บ่มนิสัยเพื่อให้บุคคลได้มีความรู้ไว้ใช้ประพฤติปฏิบัติให้เป็นไปในทางที่ถูกที่ควร และอ านวยประโยชน์ที่พึงประสงค์” (ส านักราช
เลขาธิการ, 2540, น.61) 
 
วัตถุประสงค ์
 
 1. เพื่อศึกษาข้อมูลทั่วไปและสุขภาพของผู้สูงอายุ 
 2. เพื่อศึกษาความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยของผูสู้งอาย ุ
 3. เพื่อศึกษาผลการน าความรู้ของผู้สูงอายเุกีย่วกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพไปปฏบิัติตามหลักการแพทยแ์ผนไทย  

 4. เพื่อศึกษาปัญหาและข้อเสนอแนะของผู้สูงอายุเกี่ยวการน าความรู้พืชเกษตรเพื่อสุขภาพไปปฏิบัติตามหลักการ
แพทย์แผนไทย  
 

ระเบียบวิธีวิจัย 
 

การวิจัยในครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงส ารวจ (survey research) ประชากรที่ศึกษาคือผู้สูงอายุท่ีเป็นสมาชิกชมรมในศูนย์
พัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุเทศบาลนครนนทบุรี จ านวน 171 ราย กลุ่มตัวอย่างจ านวน 120 รายได้จากการสุ่มตัวอย่างแบบ
ง่าย เครื่องมือที่ใช้คือ แบบสัมภาษณ์ประกอบด้วย 4 ตอน (1) ข้อมูลทั่วไปและสุขภาพของผู้สูงอายุ (2) ความรู้เกี่ยวกับพืช
เกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยของผู้สูงอายุ (3) ผลการน าความรู้ของผู้สูงอายุเกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพไป
ปฏิบัติตามหลักการแพทย์แผนไทย (4) ปัญหาและข้อเสนอแนะของผู้สูงอายุเกี่ยวการน าความรู้พืชเกษตรเพื่อสุขภาพไปปฏิบัติ
ตามหลักการแพทย์แผนไทย แบบสัมภาษณ์ในส่วนท่ี (2) และ (3) มีค่าความเชื่อมั่น เท่ากับ 0.90 และ 0.80 ตามล าดับ ก่อนที่
จะน าแบบสัมภาษณ์ไปใช้ มีการตรวจสอบความถูกต้องของเนื้อหา โดยอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์และผู้ทรงคุณวุฒิด้านพืช
เกษตรเพื่อสุขภาพของผู้สูงอายุ ได้พิจารณาตรวจสอบความถูกต้องในเนื้อหา (content vilidite) จากนั้นจึงน าแบบสัมภาษณ์
มาปรับปรุงแก้ไข้ตามค าแนะน าของอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์และผู้ทรงคุณวุฒิ จากนั้นได้น าแบบสัมภาษณ์ไปทดลองเก็บ
ข้อมูลกับประชากรที่มีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่าง จ านวน 30 ราย โดยมาวิเคราะห์ทางสถิติเพื่อหาค่าความเช่ือมั่นได้ 
(Reliability) ด้วยวิธีการหาค่าสัมประสทิธ์ิแอลฟา (coefficient alpha) ตามวิธีของ Cronbach วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรม
คอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป สถิติการวิเคราะห์ข้อมูล คือ สถิติเชิงพรรณนา การแจกแจงความถี่ ( frequency) ด้วยค่าร้อยละ 
(percentage) ค่าต่ าสุด (minimum) ค่าสูงสุด (maximum) ค่าเฉลี่ย (mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (standard 
deviation: S.D.) 
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ผลการวิจัย  
 

1. ข้อมูลทั่วไปและสุขภาพของผู้สูงอายุ พบว่า ผู้สูงอายุ ร้อยละ 80.8 เป็นเพศหญิง อายุ 61-70 ปี ผู้สูงอายุ
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษาปริญญาตรีหรือสูงกว่า พักอาศัยอยู่ร่วมกับผู้อื่น/คู่สมรสและบุตรหลาน โดยมีสมาชิกใน
ครัวเรือน เฉลี่ย 2.83 คน ประกอบอาชีพรับราชการ/รัฐวิสาหกิจ มีรายได้จากลูกหลานให้ และจากบ านาญ ผู้สูงอายุ มีรายได้
ต่อเดือน ต่ าสุด 2,000 บาท สูงสุด 40,000 บาท เฉลี่ย 14,955 บาท ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ย้ายภูมิล าเนามาจากต่างจังหวัด ร้อยละ 
50.8 รองลงมาผู้สูงอายุมีภูมิล าเนาอยู่ในจังหวัดนนทบุรี ร้อยละ 49.2 ที่ตั้งบ้านเรือนปัจจุบันอยู่ที่จังหวัดนนทบุรี ร้อยละ 99.2 
รองลงมา อยู่ที่กรุงเทพมหานคร ระยะเวลาการตั้งบ้านเรือนอยู่ในเขตกรุงเทพมหานคร/ปริมณฑล เป็นระยะเวลาต่ าสุด 1 ปี 
สูงสุด 85 ปี เฉลี่ย 35.89 ปี การรับรู้ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพ จากวิทยุโทรทัศน์ ผู้สูงอายุมีความรู้เกี่ยวกับ
พืชเกษตรเป็นอย่างดี ร้อยละ 55 การรับรู้ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับแพทย์แผนไทย ร้อยละ 57.5 ได้รับจากเจ้าหน้าที่สาธารณสุข
ชุมชน ผู้สูงอายุ มีโรคประจ าตัว ร้อยละ 84.2 ผู้สูงอายุไม่เคยเข้ารับการรักษาโดยแพทย์แผนไทย ร้อยละ 55.0 รองลงมาเคย
รับการรักษาโดยแพทย์แผนไทย เป็นบางครั้ง ผู้สูงอายุมีความสนใจได้รับรู้เกี่ยวกับแพทย์แผนไทย ร้อยละ 93.3 และวิธีได้มา
ของอาหารที่รับประทานเป็นประจ าในปัจจุบัน ผู้สูงอายุ ท าเอง/คนในครอบครัวท าเป็นบางครั้ง ซื้อจากตลาดเป็นบางครั้ง 
ร้อยละ 60.8 ผู้สูงอายุท าเอง/คนในครอบครัวท าเป็นประจ า ร้อยละ 29.2 และซื้อจากตลาดประจ า ร้อยละ 10 

2. ความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพ่ือสุขภาพของผู้สูงอายุตามหลักการแพทย์แผนไทย ผลการทดสอบความรู้ก่อน
ได้รับเอกสารความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพ พบว่า ผู้สูงอายุไม่ทราบธาตุเจ้าเรือนระหว่างเดือน ตุลาคม-พฤศจิกายน-
ธันวาคม ธาตุดินเป็นเจ้าเรือน ร้อยละ 78.3 ผู้สูงอายุไม่ทราบธาตุเจ้าเรือนระหว่างเดือน กรกฏาคม-สิงหาคม-กันยายน ธาตุน้ า
เป็นเจ้าเรือน ร้อยละ 76.7 ผู้สูงอายุไม่ทราบธาตุเจ้าเรือนระหว่างเดือน เมษายน-พฤษภาคม-มิถุนายน ธาตุลมเป็นเจ้าเรือน 
ร้อยละ 77.5 และผู้สูงอายุไม่ทราบธาตุเจ้าเรือนระหว่างเดือน มกราคม-กุมภาพันธ์-มีนาคม ธาตุไฟเป็นเจ้าเรือน ร้อยละ 78.3  
ผลการทดสอบความรู้เกี่ยวกับรสยา/รสพืชผักและผลไม้ พบว่า ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า รสฝาด หวาน มัน เค็ม เป็นรสของพืชผัก
และผลไม้ประจ าธาตุดิน ร้อยละ 76.7 ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า รสเปรี้ยว เป็นรสของพืชผักและผลไม้ประจ าธาตุน้ า ร้อยละ 75.8 
ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า รสเผ็ด ร้อน เป็นรสของพืชผักและผลไม้ประจ าธาตุลม ร้อยละ 78.3 และผู้สูงอายุไม่ทราบว่า รสขม เย็น 
จืด เป็นรสของพืชผักและผลไม้ประจ าธาตุน้ า ร้อยละ 75.8 ผลการทดสอบความรู้เกี่ยวกับชนิดของพืชผักและผลไม้ พบว่า
ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า หัวปลี กล้วยดิบ มังคุด ละมุด ล าไย และมะพร้าว เป็นพืชเกษตรประจ าธาตุดิน ร้อยละ 76.7 ผู้สูงอายุไม่
ทราบว่า มะเขือเทศ มะขาม มะนาว และตะลิงปลิง เป็นพืชเกษตรประจ าธาตุน้ า ร้อยละ 75.8 ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า ขิง ข่า 
กระชาย กะเพรา และโหรพา เป็นพืชเกษตรประจ าธาตุลม ร้อยละ 77.5 และผู้สูงอายุไม่ทราบว่า มะระ สะเดา บวบ ต าลึง 
และผักบุ้ง เป็นพืชเกษตรประจ าธาตุไฟ ร้อยละ 75.8 ผลการทดสอบความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรป้องกันบ าบัดโรค พบว่า 
ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า กระเจี้ยบมอญ รสจืด เป็นพืชเกษตรเพื่อบ าบัดโรค กระเพาะ หัวใจ ท้องผูก หวัด ต้านมะเร็ง ร้อยละ 76.7 
ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า ผักบุ้ง ผักปลัง ดอกโสน มะระ และเตยหอม รสขม เย็น จืด เป็นพืชเกษตรเพื่อบ าบัดโรค แก้ไข้ แก้ตัวร้อน 
แก้กระหายน้ า ลดน้ าตาลในเลือด ร้อยละ 75.8  ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า หอมแดง หอมใหญ่ ขึ้นฉ่าย กระเทียม รสร้อน เป็นพืช
เกษตรเพื่อบ าบัดโรค ความดันโลหิตสูง ร้อยละ 75.0 ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า ผักแพรวแดง รสร้อน เป็นพืชเกษตรเพื่อบ าบัดโรค 
ข้ออักเสบ ปวดข้อ ปวดกระดูก หอบหืด ไอ ร้อยละ 67.5 ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า ขิง ข่า หอมแดง หอมใหญ่ รสร้อน เป็นพืช
เกษตรเพื่อบ าบัดโรค ขับลม จุกเสียด ลดหวัด ลดไขมัน ร้อยละ 67.5 ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า กล้วยน้ าหว้าสุก มะละกอสุก รสหวาน 
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เป็นพืชเกษตรเพื่อบ าบัดโรค ช่วยขับถ่าย ลดอาการท้องผูก ร้อยละ 65.8 ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า พริกไทย ผักชี ขิง ข่า ตะไคร้ 
ใบกะเพรา ใบโหระพา ใบแมงรัก รสร้อน เป็นพืชเกษตรเพื่อบ าบัดโรค ท้องอืด ท้องเฟ้อ ร้อยละ 67.5  ผู้สูงอายุไม่ทราบว่า 
สับปะรด ส้มโอ สตอเบอร์รี่ รสเปรี้ยว เป็นพืชเกษตรเพื่อบ าบัดโรค  หวัด สร้างภูมิคุ้มกันโรค ร้อยละ 66.7  และผู้สูงอายุไม่
ทราบว่า ใบขี้เหล็ก มะระขี้นก ยอดสะเดา รสขม เป็นพืชเกษตรเพื่อบ าบัดโรค นอนไม่หลับ ท้องผูก ช่วยเจริญอาหาร ร้อยละ 69.2   
  3. ผลการน าความรู้ของผู้สูงอายุเกี่ยวกับพืชเกษตรเพ่ือสุขภาพไปปฏิบัติตามหลักการแพทย์แผนไทย  
  3.1 ผลการรับรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยของผู้สูงอายุ ได้แก่ 1) การศึกษา
เอกสารความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยของผู้สูงอายุ 2) ประโยชน์ที่ได้รับจากการศึกษา
เอกสารความรู้พืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยของผู้สูงอายุ 3) การรับรู้เกี่ยวกับธาตุเจ้าเรือนระหว่างเดือน
เกิดตามหลักการแพทย์แผนไทยของผู้สูงอายุ 4) การรับรู้เกี่ยวกับรสยา/รสพืชเกษตรตามหลักการแพทย์แผนไทยของผู้สูงอายุ 
5) การรับรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรปรับสมดุลธาตุเจ้าเรือน การทดสอบการรับรู้โดยใช้แบบสัมภาษณ์ให้เลือกตอบ ประเมินโดยการ
ให้คะแนน ตอบถูกให้ 1 คะแนน ตอบผิดให้ 0 คะแนน 
  3.2 ผลการน าความรู้ที่ได้รับจากเอกสารไปปฏิบัติตามหลักการแพทย์แผนไทยของผู้สูงอายุ ได้แก่ 1) การปฏิบัติ
เกี่ยวกับรสยา/รสพืชเกษตร 2) การปฏิบัติเกี่ยวกับพืชเกษตรตามธาตุเจ้าเรือนของผู้สูงอายุ 3) การปฏิบัติเกี่ยวกับพืชเกษตร
เพื่อการบ าบัดโรค โดยใช้ค าถามลักษณะการปฏิบัติแบบเลือกตอบได้แก่ ปฏิบัติประจ า ปฏิบัติบางครั้ง และไม่เคยปฏิบัติ   

ผลการศึกษาเอกสารความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยของผู้สูงอายุในจังหวัด
นนทบุรี พบว่า ผู้สูงอายุได้ศึกษาเอกสาร อย่างคร่าว ๆ เฉพาะประเด็นที่สนใจ ร้อยละ 78.3 รองลงมา ร้อยละ 21.7 ศึกษา
อย่างละเอียด  

ผลการทดสอบการไดร้ับประโยชน ์จากเอกสารความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทย
โดยให้ผู้สูงอายุตอบแบบสัมภาษณ์ พบว่า ผู้สูงอายุได้รับประโยชน์ปานกลางจากการศึกษาเอกสาร ร้อยละ 60 รองลงมาได้รับ
ประโยชน์มากจากการศึกษาเอกสาร ร้อยละ 38.3  

ผลการทดสอบความรู้ที่ได้รับจากการศึกษาเอกสารเกี่ยวกับธาตุเจ้าเรือนระหว่างเดือนเกิด พบว่า ผู้สูงอายุมี
ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับธาตุเจ้าเรือน ได้แก่ ระหว่างเดือน มกราคม กุมภาพันธ์ มีนาคม ธาตุไฟเป็นเจ้าเรือน ระหว่างเดือน 
เมษายน พฤษภาคม มิถุนายน ธาตุลมเป็นเจ้าเรือน ระหว่างเดือน กรกฎาคม สิงหาคม กันยายน ธาตุน้ าเป็นเจ้าเรือน ระหว่าง
เดือน ตุลาคม พฤศจิกายน ธันวาคม ธาตุดินเป็นเจ้าเรือน ร้อยละ 94.2  

ผลการทดสอบความรู้เกี่ยวกับรสยา/รสของพืชผักและผลไม้ประจ าธาตุเจ้าเรือน พบว่า ผู้สูงอายุมีความรู้ความ
เข้าใจเกี่ยวกับรสยา/รสพืชผักและผลไม้ ได้แก่ รสฝาด หวาน มัน เค็ม ประจ าธาตุดิน รสเปรี้ยว ประจ าธาตุน้ า รสเผ็ด ร้อน 
ประจ าธาตุลม รส ขม เย็น จืด ประจ าธาตุไฟ ร้อยละ  87.5  

ผลการทดสอบความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรประจ าธาตุเจ้าเรือน พบว่า ผู้สูงอายุมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับพืช
เกษตร ได้แก่ หัวปลี กล้วยดิบ มังคุด ละมุด ล าไย มะพร้าว ปรับสมดุลธาตุดิน มะเขือเทศ มะขาม มะนาว ตะลิงปลิง ปรับสมดุล
ธาตุน้ า ขิง ข่า ตะไคร้ กระชาย กะเพรา โหระพา ปรับสมดุลธาตุลม ใบขี้เหล็ก มะระ สะเดา บวบ ต าลึง ปรับสมดุลธาตุไฟ 
ร้อยละ 81.7  

ผลการน าความรู้ที่ได้รับจากเอกสารไปปฏิบัติตามหลักการแพทย์แผนไทยของผู้สูงอายุ ได้แก่ การปฏิบัติเกี่ยวกับ
การบริโภครสยา/รสพืชผักและผลไม้ตามธาตุเจ้าเรือน พบว่า ผู้สูงอายุได้น าความรู้ความเข้าใจไปปฏิบัติตาม ได้แก่ ธาตุดิน รสฝาด 
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หวาน มัน เค็ม ธาตุน้ า รสเปรี้ยว ธาตุลม รสเผ็ด ร้อน ธาตุไฟ รสขม เย็น จืด ปฏิบัติเป็นประจ า ร้อยละ 60 รองลงมาปฏิบัติ
บางครั้ง ร้อยละ 38.3  

ผลการน าความรู้ที่ได้รับจากเอกสารไปปฏิบัติเกี่ยวกับการบริโภคจ าพวกพืชผักและผลไม้ เพื่อปรับสมดุลธาตุเจ้า
เรือน พบว่า ผู้สูงอายุได้น าความรู้ความเข้าใจไปปฏิบัติตามหลักการแพทย์แผนไทย ได้แก่ หัวปลี กล้วยดิบ มังคุด ละมุด ล าไย 
มะพร้าว ปรับสมดุลธาตุดิน มะเขือเทศ มะขาม มะนาว ตะลิงปลิง ปรับสมดุลธาตุน้ า ขิง ข่า ตะไคร้ กะเพรา โหระพา กระชาย 
ปรับสมดุลธาตุลม มะระขี้นก สะเดา บวบ ต าลึง และผักบุ้ง ปรับสมดุลธาตุไฟ ผู้สูงอายุ ปฏิบัติประจ า ร้อยละ 65.0 รองลงมา
ปฏิบัติบางครั้ง ร้อยละ 34.2  

ผลการน าความรู้ที่ได้รับจากเอกสารไปปฏิบัติเกี่ยวกับการบริโภคพืชเกษตรเพื่อป้องกันและบ าบัด โรคกระเพาะ 
เบาหวาน พบว่า ผู้สูงอายุ บริโภคประจ า ร้อยละ 50 รองลงมาปฏิบัติบางครั้ง ร้อยละ 45.8 และไม่เคยปฏิบัติเพียง ร้อยละ 4.2 
พืชเกษตรที่ช่วยบรรเทาอาการไข้ ร้อนใน กระหายน้ า พบว่า ผู้สูงอายุปฏิบัติบางครั้ง ร้อยละ 56.7 รองลงมาปฏิบัติประจ า ร้อยละ 
42. 5 และไม่เคยปฏิบิติเพียง ร้อยละ 0.8 พืชเกษตรที่ช่วยบรรเทาอาการโรคความดันโลหิตสูง พบว่า ผู้สูงอายุ ปฏิบัติบางครั้ง 
ร้อยละ 66.7 รองลงมาปฏิบัติประจ า ร้อยละ 30.8 และไม่เคยปฏิบัติเพียง ร้อยละ 2.5 พืชเกษตรที่ช่วยบรรเทา อาการหอบหืด ไอ 
ข้ออักเสบ ปวดข้อ ปวดกระดูก พบว่า ผู้สูงอายุปฏิบัติบางครั้ง ร้อยละ 48.3 รองลงมา ผู้สูงอายุ ไม่เคยปฏิบัติ ร้อยละ 40.0 
และผู้สูงอายุปฏิบัติประจ า ร้อยละ 11.7 พืชเกษตรที่ช่วยบรรเทาอาการอาการหวัด พบว่า ผู้สูงอายุปฏิบัติบางครั้ง ร้อยละ 
64.2 รองลงมาปฏิบัติประจ า ร้อยละ 34.2 พืชเกษตรที่ช่วยบรรเทาอาการโรคกระเพาะ พบว่า ผู้สูงอายุปฏิบัติบางครั้ง ร้อย 
ละ 53.3 รองลงมาผู้สูงอายุไม่เคยปฏิบัติ ร้อยละ 32.5 และปฏิบัติประจ าเพียง ร้อยละ 14.2 พืชเกษตรที่ช่วยบรรเทาอาการ
ท้องผูก พบว่า ผู้สูงอายุปฏิบัติบางครั้ง ร้อยละ 50.8 รองลงมาผู้สูงอายุปฏิบัติประจ า ร้อยละ 48.3 พืชเกษตรที่ช่วยบรรเทา
อาการท้องอืด จุดเสียด พบว่า ผู้สูงอายุปฏิบัติบางครั้ง ร้อยละ 50.8 รองลงมาผู้สูงอายุปฏิบัติประจ า ร้อยละ 44.2 พืชเกษตรที่
ช่วยสร้างภูมิต้านทานโรค พบว่า ผู้สูงอายุปฏิบัติประจ า ร้อยละ 51.7 รองลงมาผู้สูงอายุปฏิบัติบางครั้ง ร้อยละ 46.7 พืช
เกษตรที่ช่วยเจริญอาหาร ระบายอ่อนๆ ท้องผูก นอนไม่หลับ พบว่า ผู้สูงอายุปฏิบัติบางครั้ง ร้อยละ 43.3 รองลงมาผู้สูงอายุ
ปฏิบัติประจ า ร้อยละ 37.5  

3.4 ปัญหาและข้อเสนอแนะของผู้สูงอายุเกี่ยวการน าความรู้พืชเกษตรเพ่ือสุขภาพไปปฏิบัติตามหลักการแพทย์
แผนไทย  

 3.4.1 ปัญหา 

1) ผู้สูงอายุมีการปฏิบัติเกี่ยวกับพืชเกษตรเป็นประจ าเพียงแต่ขาดความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับพืชเกษตร
เพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทย 

2) ผู้สูงอายุมีโรคประจ าตัว จ าเป็นต้องจ ากัดปริมาณและชนิดของพืชเกษตรในการบริโภค 

3.4.2 ข้อเสนอแนะ  
ควรจัดอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยอย่างต่อเนื่องเป็น

ระยะๆ และใหค้ าปรึกษาแนะน าส าหรับผู้สูงอายุท่ีมีปัญหาโรคประจ าตัว 
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อภิปรายผลการวิจัย 
 

1. ข้อมูลทั่วไปและสุขภาพของผู้สูงอายุ 
จากการศึกษา พบว่า ผู้สูงอายุ ร้อยละ 80.8 เป็นเพศหญิง มีอายุ 61-70 ปี สถานภาพสมรส การศึกษาระดับ

ปริญญาตรีหรือสูงกว่า โดยผู้สูงอายุพักอาศัยอยู่กับคู่สมรสและบุตรหลาน มีสมาชิกในครัวเรือนเฉลี่ย 2-3 คน อาชีพก่อน
เกษียณรับราชการหรือรัฐวิสาหกิจ มีรายได้จากลูกหลานให้และจากบ านาญ ที่ ตั้งบ้านเรือนและมีภูมิล าเนาอยู่ในจังหวัด
นนทบุรี ผู้สูงอายุได้รับข่าวสารเกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพจากวิทยุโทรทัศน์ เป็นผู้มีความรู้เกี่ยวกับแพทย์แผนไทยอยู่บ้าง
และได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับแพทย์แผนไทยจากเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขชุมชน และมีปัญหาโรคประจ าตัว ร้อยละ 84.2 แต่ไม่
เคยเข้ารับการักษาโดยแพทย์แผนไทยเนื่องจากมีสวัสดิการรักษาแบบแพทย์แผนตะวันตกท่ีมีเครื่องมือที่ทันสมัยสะดวกรวดเร็ว 
ซึ่งสอดคล้องกับ อรชร  โวทวี (2548, น.88) ได้ศึกษา ปัจจัยที่ส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของผู้สูงอายุในหวัดราชบุรี พบว่า 
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง อายุ 61-70 ปี มีสถานภาพสมรส และมีโรคประจ าตัว และสอดคล้องกับ วรรณภา ศิรินาโพธิ์ 
(2554, น.42) ได้ศึกษาพฤติกรรมการบริโภคอาหารของผู้สูงอายุในต าบลโคกก่ออ าเภอเมือง จังหวัดมหาสารคาม  พบว่า 
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง และมีโรคประจ าตัว ร้อยละ 72.05 การศึกษาวิธีได้มาของอาหารที่ผู้สูงอายุบริโภคเป็นประจ า 
ร้อยละ 60.8 ผู้สูงอายุ/คนในครอบครัวท าเองบางครั้ง ซื้อจากตลาดบางครั้ง สอดคล้องกับ ชนิดา มัททวางกูล ธาตรี  รุ่งโรจน์ 
และอโนทัย ถวัลย์เสรีวัฒนา (2553,น. 78) ได้ศึกษา เรื่อง ภูมิปัญญาการแพทย์พ้ืนบ้านกับการพึ่งตนเองด้านสุขภาพของชุมชน 
จังหวัดสมุทรสาคร พบว่า หลักการเลือกรับประทานอาหารของคนในชุมชน มีการปรุงอาหารรับประทานเองในครอบครัวและ
ซื้ออาหารส าเร็จมารับประทาน ครอบครัวที่มีจ านวนสมาชิกน้อยจะซื้ออาหารมารับประทานเพื่อความสะดวก ส่วนครอบครัวที่
มีสมาชิกมากและมีผู้สูงอายุอาศัยอยู่ด้วย ผู้สูงอายุมักจะมีบทบาทเป็นผู้ปรุงอาหารให้สมาชิกในครอบครัวรับประทาน  
 2. ความรู้ของผู้สูงอายุเกี่ยวกับพืชเกษตรเพ่ือสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทย  

ผลการวิจัย พบว่า ผู้สูงอายุ ขาดความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพของผู้สูงอายุตามหลักการ
แพทย์แผนไทย ธาตุเจ้าเรือนระหว่างเดือนเกิด การบริโภคพืชผักและผลไม้เพื่อสุขภาพตามธาตุเจ้าเรือน ซึ่งผู้สูงอายุไม่ทราบว่า 
เกิดระหว่างเดือน ตุลาคม พฤศจิกายน ธันวาคม ธาตุดินเป็นเจ้าเรือน ควรบริโภคพืชผักและผลไม้ ท่ีมีรส ฝาด หวาน มัน เค็ม 
เช่น กล้วยดิบ หัวปลี มังคุด ละมุด ล าไย เพื่อปรับสมดุลธาตุดิน ส าหรับผู้ที่เกิดระหว่างเดือน กรกฎาคม สิงหาคม กันยายน 
ธาตุน้ าเป็นเจ้าเรือน ควรบริโภคพืชผักและผลไม้ ท่ีมีรสเปรี้ยว เช่น มะเขือเทศ มะนาว มะขาม ตะลิงปลิง เพื่อปรับสมดุลธาตุ
น้ า ส าหรับผู้ที่เกิดระหว่างเดือน เมษายน พฤษภาคม มิถุนายน ธาตุลมเป็นเจ้าเรือน ควรบริโภคพืชผักและผลไม้รส เผ็ด ร้อน 
เช่น ขิง ข่า ตะไคร้ กระชาย กระเพรา เพื่อปรับสมดุลธาตุลม ส าหรับผู้ที่เกิดระหว่างเดือน มกราคม กุมภาพันธ์ ธาตุไฟเป็นเจ้า
เรือน ควรบริโภคพืชผักและผลไม้รส ชม เย็น จืด เช่น ใบขี้เหล็ก มะระขี้นก สะเดา บวบ เพื่อปรับสมดุลธาตุไฟ การบริโภค
พืชผักและผลไม้ไม่สอดคล้องและเหมาะสมกับธาตุเจ้าเรือน ส่งผลให้ธาตุทั้งสี่ในร่างกายขาดความสมดุลมักเกิดความเจ็บป่วย 
ซึ่งเป็นสาเหตุหนึ่งที่ท าให้ผู้สูงอายุมักมีปัญหาโรคประจ าตัว สอดคล้องกับวิลาวัลย์ จึงประเสริฐ (2553:24) คู่มือการดูแล
สุขภาพด้วยการแพทย์แผนไทยและการแพทย์ทางเลือก ระบุว่าการเจ็บป่วยมักเกิดจากพฤติกรรมการบริโภคอาหารของแต่ละ
คนในชีวิตประจ าวัน ควรสนับสนุนให้ผู้สูงอายุได้รับความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพอย่างต่อเนื่อง สามารถน าความรู้ไป
ปฏิบัติในชีวิตประจ าวันได้อย่างถูกต้องและเหมาะสม 
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 3. ผลการน าความรู้ของผู้สูงอายุเกี่ยวกับพืชเกษตรเพ่ือสุขภาพไปปฏิบัติตามหลักการแพทย์แผนไทย  
  ผลการวิจัยหลังจากได้รับเอกสารความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทย  พบว่า 
ผู้สูงอายุ มีที่ระดับการศึกษาปริญญาตรีหรือสูงกว่า มีความสนใจใฝ่เรียนรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพ เฉพาะประเด็นธาตุ
เจ้าเรือนของตนเอง และได้รับประโยชน์ในประเด็นต่างๆ ได้แก่ ธาตุเจ้าเรือนประจ าเดือนเกิด รสยา/รสของพืชผักและผลไม้ 
ประเภทพืชผักและผลไม้ปรับสมดุลธาตุเจ้าเรือน ชนิดของพืชผักและผลไม้ที่ช่วยป้องกันและบ าบัดโรค และในผู้สูงอายุมักพบ
ปัญหาโรคประจ าตัว สอดคล้องกับ เบญจมาศ นาควิจิตร. (2551, น.70) ปัจจัยทางจิตสังคมที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองและความสุขของผู้สูงอายุในชมรมผู้สูงอายุในโรงพยาบาลสังกัดส านักการแพทย์ ระบุว่า ผู้สูงอายุที่มีระดับ
การศึกษาสูงกว่าปริญญาตรีมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองสูงกว่าผู้มีระดับการศึกษาระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพหรือ
อนุปริญญา มัธยม และปริญญาตรี สอดคล้องกับการศึกษาของ ลัดดาวัลย์  พุทธรักษา (2553, น.123) รูปแบบการพัฒนา
ผู้ดูแลผู้สูงอายุวิธีการเรียนรู้ด้วยการน าตนเองและการจัดการความรู้ ที่พบว่า ผู้สูงอายุอยากเรียนและแสวงหาความรู้ด้วย
ตัวเอง และสอดคล้องกับการศึกษาของ เบญจมาศ นาควิจิตร. (2551, น.73) ปัจจัยทางจิตสังคมที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการ
ดูแลสุขภาพตนเองและความสุขของ ผู้สูงอายุในชมรมผู้สูงอายุในโรงพยาบาลสังกัดส านักการแพทย์  ที่พบว่าการรับรู้
ความสามารถของตนส่งผลให้ผู้สูงอายุมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองในเชิงบวก สอดคล้องกับ วรรณวิมล  เมฆวิมล 
(2555,น.60) ได้ศึกษา เรื่อง ปัจจัยที่สัมพันธ์ต่อพฤติกรรมการรับประทานอาหารของผู้สูงอายุจังหวัดสมุทรสงคราม พบว่า 
ความรู้เกี่ยวกับการบริโภคเพื่อสุขภาพ มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมกับการบริโภคอาหารของผู้สูงอายุอย่างมีนัยทางสถิติ 
และการรับรู้ประโยชน์ของการดูแลสุขภาพมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคของผู้สูงอายุอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  
ศาสตราจารย์นายแพทย์วิจารย์ พาณิช ได้กล่าวไว้ว่า การจัดการความรู้มีหัวใจส าคัญคือต้องจัดการความรู้ผ่านการปฏิบัติจริง
ในการด ารงชีวิตแล้วท างานวิจัยเสริมกับส่วนการจัดการความรู้ จะช่วยยกระดับความรู้ขึ้นเรื่อย ๆ ไม่ใช่การจัดการความรู้แล้ว
ความรู้นั้นไม่ได้น ามาปฏิบัติจริงในการด ารงชีวิต (วีระพงษ์ เกรียงสินยศ ,2554, น.13-12) และผลการวิจัยในครั้งนี้ผู้สูงอายุ
สามารถน าความรู้ที่ได้รับจากเอกสารและการบรรยายเกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพไปปฏิบัติตามหลักการแพทย์แผนไทยได้
อย่างถูกต้องและเหมาะสมกับธาตุเจ้าเรือนของตนเอง เพื่อให้ผู้สูงอายุได้น าความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพไปปฏิบัติจริง
อย่างต่อเนื่อง ควรให้ความส าคัญกับการจัดการอบรมความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไท ย 
และเพิ่มความถี่ในการจัดกิจกรรมส่งเสริมความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรตามหลักการแพทย์แผนไทยให้แก่ผู้สูงอายุ เพื่อให้ผู้สูงอายุ
ได้แลกเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์การปฏิบัติ เจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้องควรให้ค าแนะน าและช่วยเหลือด้านข้อมูลเชิงวิชาการ 
ในการจัดกิจกรรมควรมีการสาธิตให้ผู้สูงอายุได้ลงมือประกอบอาหารจากพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทย 

4. ปัญหาและข้อเสนอแนะของผู้สูงอายุเกี่ยวการน าความรู้พืชเกษตรเพ่ือสุขภาพไปปฏิบัติตามหลักการแพทย์
แผนไทย 

 4.1 ปัญหา 
ผลการวิจัย พบว่า ผู้สูงอายุ ศึกษาเอกสารความรู้เรื่องพืชเกษตรเพื่อสุขภาพอย่างคร่าวๆ เฉพาะประเด็นที่

สนใจ ผู้สูงอายุไม่สามารถศึกษาเอกสารได้โดยละเอียดเนื่องจากระยะเวลาในการศึกษาน้อย เพราะต้องท ากิจกรรมอื่นๆ 
อีกมากมาย เช่น การประกอบอาชีพ การเป็นอาสาสมัคร การเข้าร่วมกิจกรรมกับทางศูนย์ที่มีไว้บริการส าหรับผู้สูงอายุ เพื่อ
พัฒนาคุณภาพชีวิต การได้รับประโยชน์จากเอกสารความรู้เรื่องพืชเกษตรเพื่อสุขภาพของผู้สูงอายุตามหลักการแพทย์แผนไทย
มีประโยชน์ปานกลาง เนื่องจากการศึกษาเอกสารความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพและการบรรยาย มีเวลาน้อย เนื้อหา
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ความรู้ค่อนข้างมาก ความจ ามีขีดจ ากัดในผู้สูงอายุ ปัญหาในการบริโภคพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยของ
ผู้สูงอายุในจังหวัดนนทบุรีก่อนได้รับเอกสารความรู้ พบว่า ผู้สูงอายุขาดความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการบริโภคพืชผักและผลไม้
ตามธาตุเจ้าเรือน และผู้สูงอายุมีปัญหาโรคประจ าตัวที่มีความจ าเป็นต้องจ ากัดปริมาณ /ชนิดของพืชผักและผลไม้ ผลการ
ทดสอบหลังได้รับเอกสารความรู้ พบว่า ผู้สูงอายุมีความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพสามารถน าความรู้ความ
เข้าใจไปปฏิบัติในชีวิตประจ าวันได้ ในผู้สูงอายุที่มีปัญหาโรคประจ าตัว จ าเป็นต้องจ ากัดปริมาณและชนิดของพืชเกษตร
เพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทย สอดคล้องกับ วิไล วิวัฒน์ชาญกิจ และสุปรีดา มณีปันตี (2559,น.131) ได้ศึกษา เรื่อง 
ผลของโปรแกรมอาหารตามธาตุเจ้าเรือนต่อความรู้ เจตคติ พฤติกรรมการดูแลตนเอง และการรับรู้ภาวะสุขภาพด้านร่างกาย
ในการรับประทานอาหารตามธาตุเจ้าเรือน ของบุคลากรคณะพยาบาลศาสตร์เกื้อการุณย์ มหาวิทยาลัยนวมินทราธิราช 
ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มทดลองที่ได้รับความรู้ด้วยโปรแกรมอาหารตามธาตุเจ้าเรือนมีความรู้สูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ ส าหรับผู้ที่มีปัญหาการจ ากัดปริมาณและชนิดของพืชเกษตรก็เนื่องมาจากมีโรคประจ าตัว ซึ่งสอดคล้องกับ สุระเดช 
ไชยตอกเกี้ย (2558,น.75-76) ได้ศึกษา เรื่อง ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารของวัยผู้ใหญ่ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
พบว่า มีปัญหาสุขภาพ โรคเบาหวาน ความดัน กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรู้เกี่ยวกับการบริโภคอาหารอยู่ในระดับดี  

4.2 ข้อเสนอแนะ  
เนื่องจากทางศูนย์พัฒนาคุณภาพชีวิตเทศบาลนครนนทบุรี มีการจัดกิจกรรมใหญ่เป็นประจ าทุกเดือนเพื่อ

ส่งเสริมคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุตลอดมา จากการจัดกิจกรรมส่งเสริมความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพในครั้งนี้
ผู้สูงอายุ ได้รับประโยชน์ปานกลางจากเอกสารความรู้  เนื่องจากการศึกษาเอกสารความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพและ
การบรรยาย มีเวลาน้อย เนื้อหาความรู้ค่อนข้างมาก ระดับความจ ามีขีดจ ากัดในผู้สูงอายุ 
  1) ควรจัดให้มีการจัดกิจกรรมส่งเสริมความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทย 
อย่างต่อเนื่องเพื่อให้ผู้สูงอายุได้เข้าร่วมกิจกรรมและมีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์ซึ่งกัน 

  2) ส าหรับผู้สูงอายุมีโรคประจ าตัวต้องจ ากัดปริมาณ/ชนิดของพืชผักและผลไม้ เจ้าหน้าที่ควรให้ค าปรึกษา
และแนะน าความรู้ด้านวิชาการที่สามารถน าไปใช้ในชีวิตประจ าวันได้จริง 

  3) ควรส่งเสริมให้ผู้น าชุมชนได้ฝึกพัฒนาทักษะการดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุด้วยการน าพืชเกษตรเพื่อ
สุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยไปปฏิบัติในชุมชน 

 
ข้อเสนอแนะ  
 
 1. ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ 
 1.1 ผลการวิจัย ก่อนศึกษาเอกสารความรู้ พบว่า ผู้สูงอายุยังขาดความรู้ความเข้าใจเรื่องพืชเกษตรเพื่อสุขภาพ 
ควรสนับสนุนให้ผู้สูงอายุได้รับความรู้ความเข้าใจถึงประโยชน์ในการบริโภคพืชผักและผลไม้เพื่อปรับสมดุลธาตุเจ้าเรือนและ
ป้องกันบ าบัดโรค อย่างต่อเนื่องสม่ าเสมอ มีระยะเวลาที่แน่นอน ควรเปิดโอกาสให้ผู้สูงอายุได้เข้ารว่มกิจกรรมตามธาตเุจ้าเรือน
หมุนเวียนทั้งหมดจนครบทั้งสี่ธาตุเจ้าเรือน ได้แก่ กิจกรรมประจ าธาตุดิน กิจกรรมประจ าธาตุน้ า กิจกรรมประจ าธาตุลม 
กิจกรรมประจ าธาตุไฟ เพื่อให้ผู้สูงอายุได้เกิดทักษะการน าความรู้ความสามารถไปปฏิบัตและเผยแพร่ได้อย่างภาคภูมิใจ 
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 1.2 ผลการวิจัย หลังผู้สูงอายุได้ศึกษาเอกสารความรู้ พบว่า ผู้สูงอายุได้น าความรู้ความเข้าใจจากการศึกษา
เอกสารและการเข้ารับฟังการบรรยาย ไปปฏิบัติยังไม่ครบถ้วน เพื่อให้ผู้สูงอายุสามารถน าความรู้ความเข้าใจไปปฏิบัติเป็น
ประจ า หรือเผยแพร่ความรู้ให้แก่สมาชิกในครอบครัวหรือกลุ่มเครือข่ายผู้สูงอายุได้น าไปใช้ให้เกิดประโยชน์เพื่อสุขภาพของ
ตนเองและสังคม เจ้าหน้าที่หรือผู้ที่เกี่ยวกับด้านสาธารณสุขชุมชนควรให้ค าแนะน าส่งเสริมผู้สูงอายุให้ได้น าความรู้ความเข้าใจ
และสามารถน าไปปฏิบัติให้เกิดประโยชน์อย่างแท้จริง 
 1.3 ส่งเสริมและประชาสัมพันธ์ทั้งหน่วยงานภาครัฐและเอกชนได้น าองค์ความรู้ที่ได้รับ เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่อ
สุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยไปใช้ให้เกิดประโยชน์กับผู้สูงอายุและประชาชนทั่วไปอย่างต่อเนื่อง สถานที่จัดกิจกรรม
อาจเปลี่ยนไปตามชุมชนต่างๆ เพื่อให้ทุกได้มีโอกาสแลกเปลี่ยนประสบการณ์เรียนรู้ และควรเปิดโอกาสให้สมาชิกชุมชนในวัย
ต่างๆที่สนใจเข้าร่วมกิจกรรมเพื่อส่งเสริมให้คนในชุมชนได้รับรู้และเกิดการเปลี่ยนแปลงการบริโภคพืชเกษตรเพื่อสุขภาพอย่าง
ยั่งยืน 
 1.4 ส่งเสริมและสนับสนุนหน่วยงานภาครัฐและเอกชนให้จัดกิจกรรมความรู้เกี่ยวกับพืชเกษตรเพื่ออสุขภาพของ
ผู้สูงอายุและมีการติดตามประเมินผลด้านสุขภาพของผู้สูงอายุอย่างต่อเนื่อง 
 2. ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป 
 2.1 ควรมีการศึกษาพฤติกรรมการบริโภคพืชเกษตรเพื่อการบ าบัดโรคในผู้สูงอายุโดยคัดเลือกตามกลุ่มอาการ
ของโรคประจ าตัวโดยคัดเลือกผู้สูงอายุจากหน่วยงานสาธารณสุขหรือในชุมชน 
 2.2 ควรศึกษากลุ่มผู้สูงอายุที่มีความสมัครใจเข้าร่วมโครงการพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามธาตุเจ้าเรือนก่อนและ
หลังเข้าร่วมโครงการมีการตรวจประเมินผลด้านสุขภาพเพื่อให้ได้ข้อมูลที่ถูกต้องชัดเจนในการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุด้าน
สุขภาพต่อไป 
 2.3 ควรมีการศึกษาทดลองกลุ่มการบริโภคพืชเกษตรเพื่อสุขภาพตามหลักการแพทย์แผนไทยของผู้สูงอายุ และ
กลุ่มการบริโภคพืชเกษตรทั่วไปเพื่อติดตามและประเมินผล 
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