
ความรู้ของผู้บริโภคเก่ียวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันในร้านยา 
 
 
 
 
 
 
 

นสภ.ภาณุเทพ  วิบูลชัยชีพ   5336768033 

นสภ.อรวรา   บุญรัตนกรกิจ  5336807933 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

โครงการปริญญานิพนธ์นี้เป็นส่วนหนึ่งของการศึกษาตามหลักสูตร 
เภสัชศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาการบริบาลทางเภสัชกรรม 

คณะเภสัชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
ปีการศึกษา 2558

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บทคดัยอ่และแฟ้มขอ้มูลฉบบัเตม็ของโครงงานปริญญานิพนธ์ท่ีใหบ้ริการในคลงัปัญญาจุฬาฯ (CUIR) 

 เป็นแฟ้มขอ้มูลของนิสิตเจา้ของโครงงานปริญญานิพนธ์ท่ีส่งผา่นทางคณะท่ีสงักดั  

The abstract and full text of Senior Project in Chulalongkorn University Intellectual Repository(CUIR) 

are the Senior Project authors' files submitted through the faculty. 



Consumer knowledge of turmeric herbal products in drugstore 

 
 
 
 
 
 
 

Panuthep Viboonchaicheep 5336768033 

Onvara Boonratanakornkit 5336807933 
 
 
 
 
 
 
 
 

A Senior Project Submitted in Partial Fulfillment of the Requirement 
for the Doctor of Pharmacy Program in Pharmaceutical Sciences 

Chulalongkorn University 

2015

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บทคดัยอ่และแฟ้มขอ้มูลฉบบัเตม็ของโครงงานปริญญานิพนธ์ท่ีใหบ้ริการในคลงัปัญญาจุฬาฯ (CUIR) 

 เป็นแฟ้มขอ้มูลของนิสิตเจา้ของโครงงานปริญญานิพนธ์ท่ีส่งผา่นทางคณะท่ีสงักดั  

The abstract and full text of Senior Project in Chulalongkorn University Intellectual Repository(CUIR) 

are the Senior Project authors' files submitted through the faculty. 



หัวข้อโครงการปริญญานิพนธ์   ความรู้ของผู้บริโภคเกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันในรา้นยา 
 
นิสิตผู้ด าเนนิโครงการ    นายภาณุเทพ  วิบูลชัยชีพ  5336768033 

  นางสาวอรวรา บุญรัตนกรกจิ  5336807933 
สาขาวิชา/ภาควิชา    การบริบาลทางเภสัชกรรม / เภสัชเวทและเภสัชพฤกษศาสตร์ 
อาจารย์ทีป่รึกษาปริญญานิพนธ์   ผศ. ภญ. ดร.สรกนก วิมลมัง่ค่ัง 
อาจารย์ทีป่รึกษาร่วม     ภก.ศุภฤกษ์ โกวินธนาพัฒน์ 
 
 

    
    คณะเภสัชศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย อนุมัติให้โครงการปริญญานิพนธ์ฉบับนี้ 

เป็นส่วนหนึ่งของการศึกษาตามหลักสูตรปริญญาเภสัชศาสตรบัณฑิต 
 
 

   ….….……………………………..………………………..………………  คณบด ี
(ผู้ช่วยศาสตราจารย์ เภสัชกรหญิง ดร.รุ่งเพ็ชร สกุลบ ารงุศิลป์) 

 
     

 
                 …….….……………………………..………………………..……….  รองคณบดฝี่ายวิชาการ 

(ผู้ช่วยศาสตราจารย์ เภสัชกรหญิง ดร.รัตยา ลือชาพฒุิพร) 
 

 
 

                     …………………………………………………………………………..  อาจารยท์ี่ปรึกษาปริญญา
นิพนธ์ 

(ผศ. ภญ. ดร.สรกนก วิมลมัง่ค่ัง) 
 

 
 

                   ……………………………………………………………………….  อาจารย์ทีป่รึกษาร่วม  
(ภก.ศุภฤกษ์ โกวินธนาพัฒน์) 

 
 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บทคดัยอ่และแฟ้มขอ้มูลฉบบัเตม็ของโครงงานปริญญานิพนธ์ท่ีใหบ้ริการในคลงัปัญญาจุฬาฯ (CUIR) 

 เป็นแฟ้มขอ้มูลของนิสิตเจา้ของโครงงานปริญญานิพนธ์ท่ีส่งผา่นทางคณะท่ีสงักดั  

The abstract and full text of Senior Project in Chulalongkorn University Intellectual Repository(CUIR) 

are the Senior Project authors' files submitted through the faculty. 



ง 
 

 
โครงการล าดับที่ …………….33………….. 
ปีการศึกษา ……………2558….………….. 

 

บทคัดย่อปริญญานิพนธ์ 
 
ชื่อโครงการ (ภาษาไทย) : ความรู้ของผู้บริโภคเก่ียวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขม้ินชันในร้านยา 
ชื่อโครงการ (ภาษาอังกฤษ) : Consumer knowledge of turmeric herbal products in drugstore 
หัวหน้าโครงการ  : นายภาณุเทพ  วิบูลชัยชีพ  รหัสประจ าตัวนิสิต 5336768033 
ผู้ร่วมโครงการ  : นางสาวอรวรา  บุญรัตนกรกิจ  รหัสประจ าตัวนิสิต 5336807933 
อาจารย์ที่ปรึกษา  : ผศ. ภญ. ดร.สรกนก วิมลม่ังคั่ง, ภก.ศุภฤกษ์ โกวินธนาพัฒน์ 
สาขา/ภาควิชา  : การบริบาลทางเภสัชกรรม/ เภสัชเวทและเภสัชพฤกษศาสตร์ 

 
 
 
 
 
ฝ่ายวิชาการ คณะเภสัชศาสตร์   ลายมือชื่อนิสิต             …………………………………………..                      
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย     

ลายมือชื่ออาจารย์ที่ปรึกษา  …………………………………………. 

        ประสิทธิภาพและความปลอดภัยในการใช้สมุนไพรน้ันมีความส าคัญอย่างยิ่งส าหรับผู้บริโภคสมุนไพร 
นอกจากน้ีผลิตภัณฑ์สมุนไพรยังมีหลายรูปแบบที่อาจมีข้อบ่งใช้ที่ต่างกัน ดังน้ันผู้บริโภคจ าเป็นต้องมีความรู้
เก่ียวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรเพื่อให้สามารถตัดสินใจเลือกใช้ผลิตภัณฑ์ได้อย่างถูกต้อง งานวิจัยน้ีจึงได้ส ารวจ
ความรู้เก่ียวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันในร้านขายยาของผู้บริโภคเพื่อให้ทราบพื้นฐานความรู้ที่มีต่อผลิตภัณฑ์
ของผู้บริโภค และเปรียบเทียบระดับความรู้ของผู้บริโภคก่อนและหลังการให้ความรู้เก่ียวกับผลิตภัณฑ์ โดย
คาดหวังว่าผู้ที่ได้รับความรู้ที่ถูกต้องจะตระหนักถึงข้อมูลความปลอดภัยในการใช้สมุนไพรและสามารถตัดสินใจ
เลือกซ้ือผลิตภัณฑ์ที่เหมาะสมกับความต้องการ  
        จากการวิจัยพบว่าผู้ร่วมวิจัยมีพื้นความรู้เก่ียวกับผลิตภัณฑ์ค่อนข้างต่ าโดยมีคะแนนประมาณร้อยละ 30 
เท่าน้ัน แต่เม่ือแยกพิจารณาในแต่ละด้านความรู้จะพบว่าผู้ร่วมวิจัยมีความรู้ ด้านสรรพคุณมากที่สุด (ร้อยละ 
53.33) ตามด้วยด้านคุณภาพวัตถุดิบ (ร้อยละ 38.33) ด้านขนาดวิธีใช้ (ร้อยละ 27.78) ด้านสารส าคัญ (ร้อยละ 
26.67) และด้านข้อห้ามและข้อควรระวัง (ร้อยละ 12.22) ตามล าดับ บอกเป็นนัยได้ว่าผู้บริโภคผลิตภัณฑ์
สมุนไพรขม้ินชันยังขาดความตระหนักถึงข้อมูลด้านคุณภาพและความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์สมุนไพร 
นอกจากน้ียังพบว่าระดับความรู้เก่ียวกับผลิตภัณฑ์น้ีไม่ขึ้นกับระยะเวลาการใช้สมุนไพรและระดับการศึกษาของ
ผู้บริโภค งานวิจัยยังพบว่าการให้ความรู้กับผู้ร่วมวิจัยสามารถเพิ่มความรู้ให้กับผู้เข้าร่วมการวิจัยได้อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ โดยมีคะแนนเพิ่มขึ้นเป็นร้อยละ 90.54 และมีคะแนนเพิ่มขึ้นในทุกด้านความรู้ โดยเฉพาะ
ด้านข้อควรระวังและข้อห้าม และสอดคล้องกับผลการประเมินความรู้ด้วยตนเองของผู้ร่วมวิจัยที่ผู้ร่วมวิจัยเห็น
ว่าตนเองมีความรู้ด้านข้อควรระวังและข้อห้ามใช้เพิ่มขึ้นมากที่สุด ข้อมูลเหล่าน้ีแสดงให้เห็นว่าการกระตุ้นให้
ผู้บริโภคตื่นตัวในเรื่องความปลอดภัยในการใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรเป็นเรื่องจ าเป็น และกระบวนการให้ความรู้
เก่ียวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรควรได้รับการส่งเสริมเพื่อให้เกิดความปลอดภัยในการใช้สมุนไพรกับผู้บริโภค 
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        Efficacy and safety from using herbs are very important for the consumers. Besides, a single 
herb may have different indications due to myriad of herbal formulations. Therefore, consumers 
should have product knowledge in order to choose the product correctly. This research explored 
the consumers’ knowledge about turmeric herbal products in drugstore to know their background 
about the products and compared the level of consumers’ knowledge before and after educating 
them about the products by expecting that educated participants could select the right product 
to their need. 
        The results revealed that participants’ knowledge about the turmeric herbal products is 
quite low, with the average score only 30%. When considering each aspect of knowledge, it 
showed that the participants have known about indications very well (53.33%), followed by raw 
materials (38.33%), dosage (27.78%), the active substances (26.67%), and the precautions and 
contraindications (12.22%), respectively. It implied that consumers are lack of awareness in the 
efficacy and safety of the products. Moreover, the level of knowledge is not depending on the 
length of use and the education level. In addition, educating the participants can significantly 
increase their knowledge with the score rising to 90.54% and the score increased in every aspect 
of knowledge, particularly in ‘precautions and contraindications’ aspect. This result was in 
consistence with the result of the self-evaluated knowledge assessment by participants in which 
they thought that their knowledge in precautions and contraindications had been increased the 
most. Altogether, these results indicates that consumers’ awareness stimulation in the safety of 
using herbal products is necessary and the educating process of knowledge about herbal 
products should be promoted for the consumers’ safety of herbal use.   
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กิตติกรรมประกาศ 

 
ในการศึกษาโครงการปริญญานิพนธ์น้ี คณะผู้วิจัยขอกราบขอบพระคุณ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ เภสัชกรหญิง 

ดร.สรกนก วิมลม่ังคั่ง ในฐานะอาจารย์ที่ปรึกษา และ เภสัชกร ศุภฤกษ์ โกวินธนาพัฒน์ ในฐานะอาจารย์ที่ปรึกษาร่วม ที่
กรุณาให้ค าปรึกษาแนะน าและช่วยตรวจสอบแก้ไขข้อบกพร่องของโครงการน้ี ตลอดจนให้ความรู้และข้อคิดเห็นที่เป็น
ประโยชน์อย่างยิ่งจนท าให้โครงการส าเร็จได้ด้วยดี 

ขอขอบพระคุณผู้ช่วยศาสตราจารย์ ภก.สุรพงษ์ เก็งทอง, รองศาสตราจารย์ เภสัชกรหญิง ดร.สุรัตนา อ านวยผล 
และ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ เภสัชกรหญิง ดร. ทักษิณา ชวนอาษา ผู้ทรงคุณวุฒิ ที่สละเวลาในการตรวจแก้ไขข้อบกพร่อง
ของแบบสอบถาม ตรวจทานความถูกต้องเหมาะสมของภาษา และพิจารณาความตรงเชิงเน้ือหาของเครื่องมือที่ใช้ในการ
วิจัย 
 ขอขอบพระคุณสถานปฏิบัติการชุมชน (โอสถศาลา) และร้านขายยาองค์การเภสัชกรรม สาขาถนนพระราม 6 ที่
อนุญาตให้ใช้สถานที่ในการด าเนินงานวิจัยน้ี และงานวิจัยน้ีจะส าเร็จไม่ได้เลยหากขาดผู้เข้าร่วมงานวิจัยทุกท่าน จึ ง
ขอขอบพระคุณทุกท่านมา ณ ที่น้ีด้วย   

ขอขอบพระคุณเจ้าหน้าที่ในภาควิชาเภสัชเวทและเภสัชพฤกษศาสตร์ที่กรุณาให้ความสะดวกในการท า
โครงการวิจัยน้ี 
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ค าน า 
 

ในปัจจุบันน้ีประชาชนได้หันมารักษาสุขภาพกันมากขึ้นโดยเลือกใช้วิธีการที่หลายหลาย ซ่ึงการใช้สมุนไพรก็เป็น
อีกทางเลือกหน่ึงที่ประชาชนให้ความสนใจเป็นอย่างมาก จึงส่งผลให้เกิดผลิตภัณฑ์หลากหลายรูปแบบที่ท ามาจาก
สมุนไพร ทั้งน้ีเน่ืองจากการเพิ่มขึ้นมากของผลิตภัณฑ์สมุนไพร รวมทั้งการที่สามารถเข้าถึงได้ง่าย จึงอาจท าให้เกิดความรู้
หรือความเข้าใจที่ผิดต่อผลิตภัณฑ์สมุนไพรได้ ซ่ึงจะน าไปสู่การใช้ที่ผิด ท าให้ไม่ได้ประสิทธิภาพตามที่ต้องการหรืออาจ
ก่อให้เกิดอันตรายต่อผู้ใช้ได้ ดังน้ันทางคณะผู้จัดท าจึงได้เล็งเห็นถึงความส าคัญของการมีความรู้ต่อผลิตภัณฑ์สมุนไพร ซ่ึง
ในกรณีน้ีจะกล่าวถึงผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันเน่ืองจากเป็นสมุนไพรที่มีสรรพคุณที่หลากหลายและจะแตกต่างกันตามแต่
ละรูปแบบผลิตภัณฑ์จึงอาจท าให้เกิดการใช้ที่ผิดได้ โดยปริญญานิพนธ์ฉบับน้ีได้ท าการส ารวจความรู้ของผู้บริโภค และมี
การให้ความรู้ เพื่อเก็บรวบรวมข้อมูลส าหรับการใช้อ้างอิงและเพื่อน ามาสรุปถึงความส าคัญของความรู้ต่อผลิตภัณฑ์
สมุนไพรขมิ้นชัน  

ทางคณะผู้จัดท าหวังว่า ปริญญานิพนธ์ฉบับน้ีจะเป็นประโยชน์ต่อผู้ที่มาศึกษาไม่มากก็น้อย หากมีข้อผิดพลาด
ประการใด ขออภัยไว้ ณ ที่น้ี 
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บทท่ี 1 

บทน ำ 

 

1.1 ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 

ในปัจจุบันสมุนไพรเป็นอีกทางเลือกหนึ่งในการรักษาสุขภาพทั้งในแง่การน ามาใช้รักษาโรครวมทั้ง

การใช้เป็นอาหารเสริม ซึ่งนับเป็นทางเลือกที่ผู้คนหันมาสนใจมากขึ้นอย่างต่อเนื่อง จึงส่งผลให้เกิด

ผลิตภัณฑ์สมุนไพรหลากหลายชนิด เกิดการคิดค้นหาสมุนไพรใหม่มาใช้มากขึ้น หรือมีรูปแบบผลิตภัณฑ์

ใหม่เพ่ิมมากขึ้น อีกทั้งผลิตภัณฑ์สมุนไพรสามารถหาซื้อได้ง่ายในท้องตลาด ดังนั้นเพ่ือให้การเลือกซื้อหรือ

เลือกใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรของผู้บริโภคมีความถูกต้องเหมาะสม การมีความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์จึงมี

ความส าคัญอย่างยิ่งเพ่ือให้เกิดการรักษาท่ีมีประสิทธิภาพและมีความปลอดภัยต่อผู้บริโภค  

ความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์ที่ผู้บริโภคควรค านึงถึงนั้น ได้แก่ สรรพคุณ ขนาดที่ใช้ อาการข้างเคียง 

ข้อห้ามใช้ การเกิดอันตรกิริยากับยาอ่ืน และคุณภาพของวัตถุดิบที่น ามาผลิต เนื่องจากสมุนไพรชนิดหนึ่ง

อาจมีสรรพคุณได้มากกว่าหนึ่งอย่าง ขึ้นกับส่วนที่ใช้หรือวิธีการเตรียมรูปแบบผลิตภัณฑ์ เช่นเดียวกับยา

แผนปัจจุบันทั่วไป การรับประทานยาสมุนไพรอาจท าให้เกิดผลข้างเคียงจากการใช้ยาและสามารถเกิด

อันตรกิริยาได้กับยาอ่ืน ซึ่งหากผู้บริโภคมีการรักษาโรคด้วยยาแผนปัจจุบันอยู่ โดยเฉพาะโรคเรื้อรังที่ต้อง

รับประทานยาเป็นประจ าก็ควรจะค านึงถึงสิ่งนี้เป็นอย่างยิ่ง นอกจากนี้วัตถุดิบสมุนไพรที่มีคุณภาพก็ส่งผล

ต่อคุณภาพของผลิตภัณฑ์ด้วย จะเห็นได้ว่าความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์มีความส าคัญต่อการใช้ผลิตภัณฑ์ได้

อย่างถูกต้องของผู้บริโภค อย่างไรก็ตามงานวิจัยส่วนใหญ่ที่ผ่านมามุ่งเน้นในการค้นหาแรงจูงใจในการ
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เลือกใช้ยาแผนโบราณ1-3 ดังนั้นผู้วิจัยจึงมีความสนใจในการส ารวจความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรของ

ผู้บริโภคในร้านขายยา เพ่ือตรวจสอบความเข้าใจเกี่ยวกับการใช้ผลิตภัณฑ์ของผู้บริโภค และศึกษาว่าการ

ให้ความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์ที่ถูกต้องสามารถช่วยให้ผู้บริโภคเลือกผลิตภัณฑ์ได้อย่างเหมาะสม ใน

การศึกษานี้ผู้วิจัยได้ท าการศึกษาผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันเพียงหนึ่งชนิดเพ่ือเป็นตัวแทนของสมุนไพรอ่ืน 

เนื่องจากขมิ้นชันเป็นหนึ่งในบรรดาผลิตภัณฑ์สมุนไพรที่เป็นที่นิยมและมีวางจ าหน่ายอย่างแพร่หลาย อีก

ทั้งเป็นสมุนไพรที่มีการน ามาใช้ในหลายสรรพคุณ ท าให้มีข้อบ่งใช้ที่หลากหลาย และถูกจัดเป็นยาพัฒนา

จากสมุนไพรในบัญชียาจากสมุนไพร บัญชียาหลักแห่งชาติ พ.ศ. 25564  

ขมิ้นชัน(Turmeric) มีชื่อทางวิทยาศาสตร์ว่า Curcuma longa Linn. วงศ์ Zingiberaceae เป็น

พืชล้มลุก มีเหง้าอยู่ใต้ดิน ส่วนเนื้อในของเหง้ามีสีเหลืองเข้มจนถึงสีแสดจัด มีกลิ่นหอมเฉพาะตัว มี

สารส าคัญในกลุ่มเคอร์คูมินอยด์ (Curcuminoid) และน้ ามันหอมระเหย โดยส่วนของเหง้าเป็นส่วนที่

น ามาใช้มีสรรพคุณหลากหลาย อาทิเช่น ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระ6 ฤทธิ์ในการต้านการอักเสบ5 ช่วยในระบบ

ย่อยอาหาร ป้องกันมะเร็งในล าไส้6 เป็นต้น ดังนั้นจึงมีการน าขมิ้นชันมาท าเป็นผลิตภัณฑ์ต่าง ๆ โดย

ผลิตภัณฑ์แต่ละชนิดมีข้อบ่งใช้ที่แตกต่างกันตามรูปแบบและสารส าคัญในผลิตภัณฑ์ เช่น รูปแบบผง

ขมิ้นชันแคปซูล และสารสกัดจากขมิ้นชันที่มีส่วนประกอบของเคอร์คูมินอยด์เท่านั้น โดยสรรพคุณของผง

ขมิ้นชันแคปซูลนั้น ใช้ส าหรับบรรเทาอาการแน่นจุกเสียด ท้องอืด ท้องเฟ้อ ในขณะที่สารสกัดจากขม้ินชัน

มีสรรพคุณในเรื่องการบ ารุงร่างกาย เป็นสารต้านอนุมูลอิสระ บ ารุงสมอง บ ารุงตับ7,8 

 นอกจากจะมีสรรพคุณมากมายแล้วสมุนไพรขมิ้นชันยังอาจท าให้เกิดปัญหาที่ส่งผลต่อความ

ปลอดภัยในการใช้ได้โดยสามารถท าให้เกิดอาการข้างเคียง เกิดอันตรกิริยากับยาอ่ืนได้ รวมถึงปัญหา

วัตถุดิบมีการปนเปื้อนด้วยโลหะหนัก อาการข้างเคียงที่เกิดจากการใช้สมุนไพรขมิ้นชัน เช่น คลื่นไส้ 
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ท้องเสีย ปวดหัว9 และมีการศึกษาในสัตว์ทดลองพบว่าเมื่อใช้ในขนาดที่สูงอาจมีผลต่อการท างานและ

โครงสร้างของตับได้6 ทั้งยังไม่มีข้อมูลความปลอดภัยส าหรับการใช้ในเด็ก สตรีมีครรภ์ และสตรีให้นมบุตร 

รวมไปถึงปัญหาในเรื่องของอันตรกิริยากับโรคประจ าตัวและยาแผนปัจจุบันหลายชนิด เช่น เมื่อใช้ร่วมกับ

ยากลุ่มที่มีผลต่อการแข็งตัวของเลือดจะเสริมฤทธิ์ท าให้เลือดแข็งตัวช้าลง10 เมื่อใช้ร่วมกับยายับยั้งการหลั่ง

กรดจะลดประสิทธิภาพของยาดังกล่าวเนื่องจากขมิ้นชันสามารถเพ่ิมการหลั่งกรดของกระเพาะอาหารได้10 

และยังสามารถเสริมฤทธิ์ของยาลดระดับน้ าตาลในเลือดได้อีกด้วย10-12 นอกจากนี้ในผู้ที่มีปัญหาโรคนิ่วใน

ถุงน้ าดียังควรหลีกเลี่ยงการใช้สมุนไพรขมิ้นชันด้วยเนื่องจากขมิ้นชันมีฤทธิ์กระตุ้นการสร้างน้ าดีจากตับซึ่ง

จะยิ่งท าให้เกิดการอุดกั้นมากขึ้นได้13 นอกจากนี้ยังมีปัญหาในเรื่องการปนเปื้อนสาร เช่น สารหนู 

แคดเมียม ตะกั่ว และปรอท14 ซึ่งควรได้รับการควบคุมในขั้นตอนการผลิต  

เนื่องจากสมุนไพรได้รับความนิยมในการใช้เพ่ิมขึ้น ประกอบกับผลิตภัณฑ์หาซื้อได้ง่ายใน

ท้องตลาด หากแต่การใช้สมุนไพรมีข้อควรระวังในการใช้มากมายดังที่กล่าวข้างต้น ดังนั้นผู้บริโภคจึงควรมี

ความรู้เพียงพอเพ่ือให้สามารถใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรได้อย่างถูกต้อง ย่อมส่งผลให้เกิดประโยชน์และความ

ปลอดภัยกับผู้บริโภค ในการวิจัยนี้คณะผู้วิจัยจึงได้ท าการส ารวจความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน

ของผู้บริโภคในร้านยาในแง่ต่างๆเพ่ือ ให้ทราบระดับความรู้ของผู้บริโภคที่ซื้อหรือสนใจจะซื้อผลิตภัณ ฑ์

สมุนไพร พร้อมทั้งให้ความรู้และทดสอบความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันของผู้บริโภค เพ่ือศึกษา

ผลของการให้ความรู้ต่อระดับความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรของผู้บริโภค ซึ่งการศึกษานี้สามารถใช้เป็น

แนวทางในการส่งเสริมให้ผู้บริโภคสามารถเลือกซื้อและเลือกใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรที่ถูกต้องเหมาะสม 

รวมทั้งศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างระดับความรู้ เกี่ยวกับสมุนไพร กับ อายุ ระดับการศึกษา และ

ประสบการณ์การใช้สมุนไพรของผู้บริโภค โดยผลิตภัณฑ์ที่ทางผู้วิจั ยเลือกใช้คือ ผลิตภัณฑ์ขมิ้นชัน      
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อภัยภูเบศร, ผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันแคปซูล GPO และ ผลิตภัณฑ์สารสกัดขมิ้นชัน Antiox® การเลือกศึกษาใน

ผลิตภัณฑ์ทั้งสามชนิดนี้เนื่องจากสามารถใช้เป็นตัวแทนผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันที่มีรูปแบบผลิตภัณฑ์และ

มาตรฐานต่างกัน โดยผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันอภัยภูเบศร และผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันแคปซูล GPO เป็นรูปแบบผง

สมุนไพรเช่นเดียวกัน แต่ต่างกันที่ผลิตภัณฑ์ขม้ินชันอภัยภูเบศร ไม่มีการระบุปริมาณสารส าคัญ ในขณะที่มี

การระบุในผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันแคปซูล GPO ซึ่งเป็นจุดที่เป็นความต่างของมาตรฐานผลิตภัณฑ์ แม้ว่าทั้งสอง

ผลิตภัณฑ์จะขึ้นทะเบียนเป็นยาแผนโบราณเหมือนกัน ซึ่งไม่มีข้อบังคับให้ระบุปริมาณสารก็ตาม หากแ ต่

ปริมาณสารส าคัญเป็นตัวบ่งชี้คุณภาพอย่างหนึ่งที่ผู้บริโภคอาจไม่ได้ค านึงถึง ส าหรับผลิตภัณฑ์สารสกัด

ขม้ินชัน Antiox® ในการศึกษานี้ใช้เป็นตัวแทนรูปแบบผลิตภัณฑ์ท่ีต่างไปจากสองผลิตภัณฑ์แรก โดยอยู่ใน

รูปสารสกัดที่มีความเข้มข้นสูงกว่าชนิดผงสมุนไพร เนื่องจากรูปแบบผลิตภัณฑ์ที่ต่างกันจะมีข้อบ่งใช้ที่

ต่างกัน อาจท าให้เกิดความสับสนกับผู้บริโภค ผู้วิจัยจึงมีความสนใจส ารวจความรู้ความเข้าใจของผู้บริโภค

ที่มีต่อรูปแบบผลิตภัณฑ์สมุนไพรต่างชนิดกัน  นอกจากนี้ผลิตภัณฑ์เหล่านี้เป็นที่รู้จักแพร่หลายและมี

จ าหน่ายในร้านยาที่ท าวิจัยจึงมีความสะดวกในการเก็บข้อมูล  

1.2 วัตถุประสงค์ของกำรวิจัย  

1. เพ่ือส ารวจความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันของผู้บริโภค 

2. เพ่ือศึกษาความรู้ความเข้าใจของผู้บริโภคหลังการให้ความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขม้ินชัน 

 

1.3 สมมติฐำนกำรวิจัย 

การให้ความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันจะช่วยให้ผู้บริโภคสามารถเลือกซ้ือผลิตภัณฑ์

สมุนไพรขม้ินชันได้อย่างถูกต้องเหมาะสม 
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1.4 ประโยชน์ของกำรวิจัย            

การใช้สมุนไพรได้อย่างถูกต้องจะส่งผลต่อประสิทธิผลและความปลอดภัยในการใช้ของผู้บริโภค 

ข้อมูลจากการส ารวจข้อมูลทั่วไปของผู้ใช้ยาสมุนไพรและความรู้ที่ผู้บริโภคมีต่อผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน

สามารถใช้เป็นข้อมูลเบื้องต้นอ้างอิงถึงลักษณะกลุ่มประชากรที่นิยมใช้สมุนไพร ระดับความรู้ที่มีต่อ

ผลิตภัณฑ์กับการเลือกซื้อผลิตภัณฑ์สะท้อนให้เห็นถึงความส าคัญของความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพร

ขม้ินชันต่อการเลือกซื้อผลิตภัณฑ์ ซึ่งงานวิจัยมุ่งเน้นให้เกิดความตระหนักถึงความจ าเป็นที่จะต้องมีความรู้

เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรเพ่ือให้เกิดความปลอดภัยในการใช้ และสามารถเลือกซื้อผลิตภัณฑ์ได้อย่าง

ถูกต้องเหมาะสม ทั้งยังเป็นข้อมูลแก่ผู้สนใจทั้งในหน่วยงานภาครัฐและเอกชนในการรณรงค์การให้ความรู้

เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์ยาสมุนไพร เพ่ือให้เกิดความปลอดภัยในการใช้แก่ผู้บริโภค 

 

1.5 กรอบแนวควำมคิดกำรวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

กำรให้ควำมรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์
สมุนไพรขม้ินชัน 

1. สรรพคุณ  
2. ขนาดที่ใช้  
3. อาการข้างเคียง  
4. ข้อห้ามใช้  
5. การเกิดอันตรกิริยากับยาอ่ืน 

6. คุณภาพของวัตถุดิบที่น ามาผลิต 

ผู้บริโภคมี
ควำมรู้มำกขึ้น 

ส ำรวจควำมรู้ของผู้บริโภค
เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์
สมุนไพรขม้ินชัน 
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บทท่ี 2 

เอกสำรและงำนวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 

2.1 ขม้ินชัน 

ขมิ้นชัน (Turmeric) จัดเป็นพืชในวงศ์ Zingiberaceae มีชื่อเรียกทางวิทยาศาสตร์ว่า 

Curcuma longa Linn. มีชื่ออ่ืนๆเช่น ขม้ิน(ชื่อเรียกโดยทั่วไป) ขม้ินแกง ขม้ินหยวก ขี้ม้ิน ตายอ  

สะยอ หมิ้น (ชื่อเรียกทางภาคใต้) ขม้ินหัว (ชื่อเรียกทางเชียงใหม่)6  

ลักษณะทางพฤกษศาสตร์6 

เป็นพืชไม้ล้มลุก สูง 30-90 เซนติเมตร มีเหง้าอยู่ใต้ดินมีลักษณะเป็นรูปไข่มีแขนงรูป

ทรงกระบอกแตกออกด้านข้าง 2 ด้านตรงกันข้าม เนื้อในเหง้ามีสีเหลืองเข้มจนถึงสีแสดจัด มีกลิ่นหอม

เฉพาะตัว ใบจะเป็นใบเดี่ยว รูปเรียวยาว ปลายแหลมคล้ายใบพุทธรักษาออกจากเหง้าแบบเรียงสลับ

เวียนเป็นรูปรัศมี ขนาดใบกว้าง 12-15 เซนติเมตร ยาว 30-40 เซนติเมตร ไม่มีล าต้นเหนือดิน ดอก

และช่อจะแทงออกจากเหง้าแทรกขึ้นมาระหว่างก้านใบ กลีบดอกสีเหลืองอ่อน ใบประดับสีเขียวอ่อน

หรือสีนวล บานครั้งละ 3-4 ดอก ผลรูปกลมมี 3 พู 
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สารส าคัญ6 

ขมิ้นชันจัดเป็นพืชที่มีสรรพคุณและมีประโยชน์มากมาย ซึ่งในขมิ้นชันจะประกอบไปด้วย

สารส าคัญหลักดังนี้  

1. สารกลุ่มเคอร์คูมินอยด์ (Curcuminoids) ประกอบด้วย เคอร์คูมิน (Curcumin), 

Monodesmethoxycurcumin, Bisdesmethoxycurcumin 

2. น้ ามันระเหยง่าย (Volatile oil) มีสีเหลืองอ่อน สารหลักคือเทอร์เมอโรน (Turmerone) 

60%, ซิ ง จิ เ บ อ รี น  ( Zingiberene) 25%, Borneol, Camphene, 1, 8 Ciniole , Sabinene, 

Phellandrene 

ส่วนที่น ามาใช้และสรรพคุณตามต าราแพทย์แผนไทย6 

ส่วนส าคัญที่น ามาใช้ของขมิ้นชันคือ ส่วนของเหง้า คนไทยใช้เหง้าขมิ้นชันทั้งสดและแห้งมา

ใช้ในการประกอบอาหารและแต่งกลิ่น สี และรส นอกจากนี้ตามต าราแพทย์แผนไทยยังใช้ขมิ้นชันใน

การรักษาอาการท้องอืดท้องเฟ้อ จุกเสียด รักษาแผลสด โรคผิวหนังผื่นคัน รวมทั้งใช้เป็นเครื่องส าอาง

ประทินผิว  

การปลูกและการพัฒนาคุณภาพ6 

 ขมิ้นชันเป็นพืชที่ชอบอากาศร้อนและความชุ่มชื้น ดินที่เหมาะสมในการปลูกคือ ดินร่วนซุย 

ควรมีธาตุไนโตรเจนในดินเพราะจะท าให้ปริมาณสารเคอร์คูมินเพ่ิมสูงขึ้น พบว่า การปลูกในดินที่มา
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จากต่างสถานที่กัน จะท าให้ขมิ้นชันมีปริมาณสารเคอร์คูมินไม่เท่ากัน ส่วนระยะเวลาที่เหมาะสมใน

การเริ่มเก็บเกี่ยวคือ ประมาณ 5 เดือนภายหลังจากการปลูก เมื่อขม้ินชันอายุ 10 เดือนจะพบปริมาณ

เคอร์คูมินเพ่ิมข้ึนสูงสุด 

การระบุและจ าแนกสายพันธุ์15 

ขมิ้นชันทั่วโลกมีมากกว่า 50 สายพันธุ์ ส่วนมากมาจากอินเดีย ซึ่งการจ าแนกสายพันธุ์จะใช้

คุณสมบัติต่างๆทางด้านรูปร่าง ลักษณะ ขนาด สี กลิ่น และอายุเหง้าที่สมบูรณ์พร้อมเก็บเกี่ยว 

(Maturity of rhizome) งานรวบรวมสายพันธุ์ขมิ้นชันในไทยมีน้อยมาก โดยในปี พ.ศ. 2543 ได้มี

รายงานผลการรวบรวมพันธุ์ปลูกไว้ที่ศูนย์วิจัยพืชสวนตรัง ของกรมวิชาการเกษตรจ านวน 10 สาย

พันธุ์ พบว่าทั้ง 10 สายพันธุ์ มีผลผลิตใกล้เคียงกัน 

ข้อก าหนดมาตรฐานคุณภาพของขม้ินชัน6 

 ข้อก าหนดมาตรฐานของ Thai Herbal Pharmacopeia I (THP) สูงกว่ามาตรฐานที่ก าหนด

โดยองค์การอนามัยโลกปี พ.ศ.2542 ที่ก าหนดไว้ว่า ต้องมีสารเคอร์คูมินอยด์ไม่น้อยกว่า 3% และ

น้ ามันหอมระเหยไม่น้อยกว่า 4% ส่วน THP มีการระบุประเด็นมาตรฐานของเหง้าขมิ้นชันที่ใช้ส าหรับ

การผลิตยา ว่าต้องมีส่วนประกอบต่าง ๆ ดังแสดงในตารางที่ 1  
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ตำรำงท่ี 1 ประเด็นมาตรฐานสมุนไพรขมิ้นชันที่ก าหนดไว้ใน THP 

ประเด็นมำตรฐำน ไม่เกิน (%w/w) ไม่น้อยกว่ำ (%w/w) 

ปริมาณสิ่งแปลกปลอม 2.0  

ปริมาณความช้ืน 10.0  

ปริมาณเถ้ารวม 8.0  

ปริมาณเถ้าที่ไม่ละลายในกรด 1.0  

ปริมาณสารสกดัด้วยเอทานอล  10.0 

ปริมาณสารสกดัด้วยน้ า  9.0 

ปริมาณน้ ามันหอมระเหย (%v/w)  6.0 

ปริมาณเคอร์คมูินอยด์ค านวณเป็นเคอร์คูมิน  5.0 

 

ฤทธิ์ทางเภสัชวิทยา 

1. ฤทธิ์ต่อระบบทางเดินอาหาร 

 ฤทธิ์ในการป้องกันและรักษาแผลในกระเพาะอาหาร 

ผงขมิ้นชัน น้ าคั้นขมิ้นชันและสารสกัดเคอร์คูมิน สามารถป้องกันการเกิดแผลในกระเพาะ

อาหารในสัตว์ทดลองได้ โดยอาศัยกลไกการกระตุ้นการหลั่งเยื่อเมือก (Mucin) จากการศึกษาของ 

Lee CJ และคณะ16 พบว่า เคอร์คูมิน สามารถเพ่ิมการหลั่ง Mucin ได้จากการกระตุ้น Mucin-

secreting cells ส่วนฤทธิ์อื่นๆในการป้องกันและรักษาแผลนั้นมาจากฤทธิ์ต้านออกซิเดชัน และยับยั้ง

การหลั่งไนตริกออกไซด์ (NO) หรือ Cytokine ที่เป็นสารที่ท าให้เกิดการอักเสบ แต่หากได้รับขมิ้นชัน
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ในปริมาณที่มากเกินไป มีแนวโน้มท าให้เกิดแผลในกระเพาะอาหารมากขึ้น ซึ่งอาจเกิดจากเคอร์คูมิ

นอยด์ท าให้การหลั่งเมือกลดลง นอกจากนี้ยังมีรายงานว่า ar-tumerone ซึ่งเป็นสารหลักชนิดหนึ่งใน

ส่วนน้ ามันหอมระเหยของขม้ินชันมีฤทธิ์ในการป้องกันและรักษาแผลในกระเพาะอาหารด้วย 

 ฤทธิ์ลดการบีบตัวของกระเพาะอาหารและล าไส้6 

น้ าคั้นขมิ้นชันสามารถท าให้เกิดการคลายตัวของกล้ามเนื้อเรียบและลดความตึงตัวของล าไส้

ในสัตว์ทดลอง 

 ฤทธิ์ในการขับน้ าดี กระตุ้นการท างานของน้ าย่อย และต้านการเกิดพิษต่อตับ 

การศึกษาของ Deters M และคณะ17 ท าการทดลองในสัตว์ทดลองพบว่า เคอร์คูมิน และ 

Bisdesmethoxycurcumin มีฤทธิ์กระตุ้นการสร้างกรดน้ าดีและขับน้ าดี ท าให้การย่อยดีขึ้น ช่วยลด

อาการจุกเสียด นอกจากนี้จากการศึกษาของ Platel K และคณะ18, 19 ท าการทดลองในหนูทดลอง

แล้วพบว่า เคอร์คูมินสามารถกระตุ้นการท างานของน้ าย่อยในล าไส้เล็กคือ Sucrase และ Maltase 

และน้ าย่อยจากตับอ่อน เช่น Lipase และ Trypsin และยังป้องกันการเกิดพิษท่ีเซลล์ตับจากสารต่างๆ

ได้ด้วย 

2. ฤทธิ์ลดไขมันในเลือด 

การศึกษาของ Rukkumani R. และคณะ20 ได้ท าการทดลองในสัตว์ทดลองพบว่า เคอร์คูมิน

และสารอนุพันธ์มีคุณสมบัติช่วยลดโคเลสเตอรอล ไตรกลีเซอร์ไรด์ ฟอสโฟลิปิด VLDL และกรดไขมัน 

และพบว่า สารสกัดขมิ้นชันจากน้ าสามารถเพ่ิมจ านวนตัวรับไขมัน LDL (LDL Receptor) ซึ่งมีส่วน

ช่วยท าให้ไขมัน LDL ถูกส่งกลับเข้าไปในเซลล์และลดไขมันในเลือดลง21 
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Rukkumani%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=16117621
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3. ฤทธิ์ต่อระบบหัวใจและหลอดเลือด  

 การศึกษาในสัตว์ทดลองและหลอดทดลองของ Mohanty I. และคณะ22 พบว่า ผงขมิ้นช่วย

ลดการเกิดกล้ามเนื้อหัวใจขาดเลือด โดยลดการเกิด Lipid peroxidation ในกล้ามเนื้อหัวใจและลด

การเกิด Oxidative stress ได้ 

นอกจากนี้เนื่องจากขมิ้นชันสามารถลดโคเลสเตอรอล ไตรกลีเซอร์ไรด์ ฟอสโฟลิปิด VLDL 

กรดไขมัน และยับยั้งการเกาะกลุ่มของเกล็ดเลือดท าให้มีผลในการเป็น Cardioprotective มี

การศึกษาในสัตว์ทดลอง (กระต่าย) ได้รับสารสกัดขมิ้นชันในขนาดต่ า (1.6-3.2 mg/kg body weight 

daily) พบว่า สามารถลด LDL โคเลสเตอรอล ไตรกลีเซอร์ไรด์ ได้ แต่เมื่อให้ในขนาดสูงพบว่า ไม่ลด 

LDL แต่ลดโคเลสเตอรอล ไตรกลีเซอร์ไรด์ ส่วนฤทธิ์ยับยั้งการเกาะกลุ่มของเกล็ดเลือดมาจากกลไก

การยับยั้งการสร้าง Thromboxane21 

4. ฤทธิ์ต่อระบบประสาท 

 จากการศึกษาในสัตว์ทดลองของ Yu ZF. และคณะ23 พบว่า สารสกัดขมิ้นจากน้ ามีฤทธิ์ใน

การต้านอาการซึมเศร้า โดยยับยั้ งการท างานของ Monoamine oxidase (MAO) นอกจากนี้ยัง

สามารถเพ่ิมระดับสารสื่อประสาท Serotonin, Dopamine ในสมองส่วนหน้าได้ด้วย 

 สารเคอร์คูมินสามารถลดการบาดเจ็บของเซลล์สมอง โดยลดการเกิด Lipid peroxidation 

เพ่ิม Glutathione รวมถึงลดการเกิด Apoptosis ของเซลล์ประสาท 
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5. ฤทธิ์ต้านการอักเสบ 

 สารส าคัญในการออกฤทธิ์คือ สารพวกเคอร์คูมิน6 ซึ่งออกฤทธิ์ผ่านกลไกต่างๆดังนี้ 

- ยับยั้งการสร้าง Prostaglandins โดยการยับยั้งการท างานของ Cyclooxygenase-I 

(COX I), Cyclooxygenase-II (COX II) 24, 25, และ Nitric oxide synthase 

- ลดการสังเคราะห์ Leukotrienes โดยยับยั้งการท างานของ Lipoxygenase (LOX)26 

- ลดการ Infiltrate ของเม็ดเลือดขาวชนิด Neutrophil ในขณะมีการอักเสบ27 

- ลดการหลั่ง Liposomal enzyme ซึ่งเป็น Mediators ในขบวนการอักเสบ28 

- ยับยั้งการสร้าง Pro-inflammatory cytokines เช่น Interleukin-1 (IL-1), IL-6, 

Tumor-Necrosis-factor-a (TN-a) 29 

- ยับยั้งการกระตุ้น nuclear factor-Kappa B (NK-Kappa B) และ AP-1 ซึ่งเป็น 

Transcription factor30 

ในส่วนของน้ ามันหอมระเหย ที่สกัดจากเหง้าขมิ้นชัน พบว่ามีฤทธิ์ลดการอักเสบเช่นเดียวกัน 

โดยออกฤทธิ์ต้าน Histamine ในระยะแรกของการอักเสบ6  

นอกจากนี้มีพบว่า การรับประทานขมิ้นชันส าหรับแก้อาการอักเสบเฉียบพลันนั้นให้ผลมี

ประสิทธิภาพดีเทียบเท่ากับ Cortisone หรือ Phenylbutazone21 

6. ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระและต้านออกซิเดชัน 

จากการศึกษาของ Menon VP. และ Sudheer AR.31คาดว่า ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระเกิดจาก

กลไก 3 กลไกคือ Sequential proton loss electron transfer (SPLET), H-atom transfer (HAT) 
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และจากการที่ เคอร์คูมินแปลงสภาพไปเป็น Trans-6-(4’-hydroxy-3’-methoxyphenyl)-2,4-

dioxo-5-hexanal, Ferulic acid, Ferruloylmethane และ  Vanillin ซึ่ ง มี ข้ อ มู ล ส นั บ ส นุ น ว่ า 

Ferulic acid และ Vanillin มีฤทธิ์ต้านออกซิเดชัน 

นอกจากนี้เคอร์คูมินอยด์ยังมีฤทธิ์ต้านออกซิเดชันโดยยับยั้งการเกิด Lipid peroxidation ใน

เซลล์ต่างๆเช่น เซลล์สมอง เซลล์ตับ เซลล์ผิวหนังและเม็ดเลือดแดง พบว่า เคอร์คูมินอยด์มีฤทธิ์ต้าน

อนุมูลอิสระโดยการต้าน Superoxide anions และ Hydroxyl radicals ซึ่งเป็นสาเหตุของการเกิด 

Lipid peroxidation และส่งผลต่อการเกิดการอักเสบ ฤทธิ์ต้านการเกิดออกซิเดชันอาจเกิดจากการ

ท าให้ Enzyme ต้านการ Oxidation เช่น Superoxide dismutase, Catalase และ Glutathione 

peroxidase มีการคงสภาพและสามารถท างานได้ และมีการศึกษาในหลอดทดลองพบว่า เคอร์คูมิ

นอยด์มีฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระที่ดีกว่า วิตามินซี และวิตามินอี และสามารถป้องกันการแตกตัวของเม็ด

เลือดแดงได6้  

7. ฤทธิ์ต้านจุลชีพ 

 สารสกัดขม้ินชัน น้ ามันหอมระเหย และเคอร์คูมิน มีฤทธิ์ต้านจุลชีพหลายชนิด เช่น แบคทีเรีย 

ไวรัส และเชื้อรา โดยที่ความสามารถยับยั้งเชื้อแต่ละชนิดขึ้นกับความเข้มข้นของสารสกัดและน้ ามันที่

ใช้6 

 ฤทธิ์ต้านแบคทีเรีย: สารส าคัญที่ออกฤทธิ์คือ เคอร์คูมิน และน้ ามันหอมระเหย มีรายงานว่า 

น้ ามันหอมระเหยมีฤทธิ์ต้านเชื้อแบคทีเรียที่เป็นสาเหตุของโรคทางเดินหายใจส่วนต้น32 
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 ฤทธิ์ต้านไวรัส: ส่วนที่ออกฤทธิ์คือ น้ ามันหอมระเหย มีรายงานว่าสามารถต้าน Herpes 

simplex virus type-2 (HSV-2) แต่ไม่พบฤทธิ์นี้เมื่อทดสอบกับเคอร์คูมิน6   

 ฤทธิ์ต้านเชื้อรา: ขมิ้นสามารถยับยั้งการเจริญเติบโตและฆ่าเชื้อราจ าพวก Dermatophytes, 

Black mold, White mold และ Yeast ได้หลายชนิด6 

 ฤทธิ์ต้านเชื้อโปรโตซัว: สารสกัดจากเหง้าขมิ้นมีฤทธิ์ต้าน Entamoeba histolytica ที่เป็น

สาเหตุของโรคบิดมีตัว33 

นอกจากนี้ยังมีพบว่า ขมิ้นชันสามารถต้านฤทธิ์ของเชื้อ Plasmodium falciparum และ 

Leishmania ได2้1 

8. ฤทธิ์ส่งเสริมการสมานแผล6 

 การศึกษาในสัตว์ทดลองและหลอดทดลองของ Sidhu GS และคณะ34พบว่า เคอร์คูมินเพ่ิม

ปริมาณ Macrophage, Neutrophils, Fibroblast และ Myofibroblast ที่บริเวณแผล นอกจากนี้ยัง

ท าให้เพิ่มเส้นเลือดใหม่บริเวณแผลที่ชั้น Dermis ของผิวหนัง 

9. ฤทธิ์ต้านการก่อกลายพันธุ์และต้านการเกิดมะเร็ง 

 จากการศึกษาในสัตว์ทดลองและหลอดทดลองของ Ruby AJ.และคณะ35 พบว่า ขมิ้นชัน

สามารถยับยั้งการแบ่งตัวของเซลล์มะเร็ง ต้านการก่อกลายพันธุ์และต้านการเกิดมะเร็งหลายชนิด เช่น 

มะเร็งผิวหนัง มะเร็งเต้านม มะเร็งล าไส้ใหญ่ มะเร็งกระเพาะอาหารและมะเร็งปอด เป็นต้น6 

 นอกจากนี้ยังมีการศึกษาในสัตว์ทดลองที่พบว่า จากการให้ขมิ้นชันในหนูทดลองพบว่า หนู

ทดลองมีแอนติบอดี้และภูมิคุ้มกันเพ่ิมมากข้ึน21 
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10. ฤทธิ์อ่ืน ๆ 

 ฤทธิ์ต้านพิษงู สารที่ออกฤทธิ์คือ ar-tumerone6, 36, 37 

 ฤทธิ์ในการลดน้ าตาลในเลือดและอาการแทรกซ้อนต่าง ๆ จากโรคเบาหวาน38 

การศึกษาผลของเคอร์คูมินจากขมิ้นชันต่อภาวะดื้ออินซูลินและฤทธิ์ลดน้ าตาลในหนูแรทเพศ

ผู้ที่ถูกกระตุ้นให้เป็นเบาหวานชนิดที่ 2 (Type 2 diabetes mellitus) ด้วยการกินอาหารไขมันสูง 

นาน 60 วัน โดยป้อนขมิ้นชัน ขนาด 80 มก./กก. ให้หนูแรทกินพร้อมอาหารไขมันสูง นาน 60 วัน 

และป้อนเคอร์คิวมินขนาด 80 มก./กก. ให้แก่หนูแรทที่เป็นเบาหวาน (หลังจากกินอาหารไขมันสูง 60 

วัน) ต่อไปอีก 15 วัน เพ่ือศึกษาผลการรักษาของเคอร์คูมิน พบว่า เคอร์คูมิน ช่วยลดน้ าตาลในเลือด

และชะลอการเกิดภาวะดื้ออินซูลิน โดยคาดว่ามีผลเกี่ยวข้องฤทธิ์ต้านการอักเสบของ เคอร์คูมินที่ช่วย

ลดระดับ Tumor necrosis factor-α ในเลือดของหนูแรทที่กินอาหารไขมันสูง และออกฤทธิ์ยับยั้ง

การสลายไขมัน ท าให้ปริมาณกรดไขมันอิสระในเลือดลดลง ซึ่งผลการป้องกันและลดน้ าตาลในเลือด

ของเคอร์คูมินนี้ให้ผลดีเทียบเท่ากับการให้ยา Rosiglitazone ขนาด 1 มก./กก. แก่หนูแรท แสดงให้

เห็นว่า เคอร์คูมินมีฤทธิ์ในการป้องกันและรักษาโรคเบาหวาน จึงอาจเป็นประโยชน์ต่อการน าไปใช้

เสริมการรักษาผู้ป่วยโรคเบาหวานชนิดที่ 2 ได้ 

 ฤทธิ์ต้านการแข็งตัวของเลือด สารที่ออกฤทธิ์คือ เคอร์คูมิน6, 21 
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การศึกษาพิษในขม้ินชัน 

 จากการศึกษาในสัตว์ทดลองของ Kandarkar SV. และคณะ39 พบว่า เคอร์คูมินและอนุพันธ์ 

สามารถท าให้ตับเกิดความเสียหายได้ (liver injuries) โดยจะเป็นแบบ dose-dependent คือเมื่อใช้

ในขนาดท่ีสูงและใช้เป็นระยะเวลานานจะท าให้เกิดพิษต่อตับ เพราะฉะนั้นการใช้สมุนไพรขม้ินชันจึงมี

ข้อระวังส าหรับผู้ใช้ที่เป็นโรคตับ, ผู้ที่ดื่มแอลกอฮอล์ และผู้ที่ใช้ยาที่มีผลต่อการท างานของตับมาก ๆ 

ในขณะที่อีกการศึกษาหนึ่งของ Aggarwal BB. และคณะ40กลับพบว่า เคอร์คูมินไม่มีพิษต่อมนุษย์

แม้ว่าจะให้ในขนาดที่สูงถึง 10 กรัมต่อวันส่วนฤทธิ์ต่อการกลายพันธุ์ในสัตว์ทดลองก็พบว่า ไม่มีฤทธิ์

เช่นกัน41 เนื่องจากการศึกษาความเป็นพิษยังมีไม่มีมาก อีกทั้งข้อมูลยังไม่สอดคล้องกัน ฉะนั้นหากมี

การใช้ในระยะเวลาที่นานหรือใช้ในขนาดสูงอาจต้องมีความระมัดระวัง 

 

การศึกษาทางคลินิกในมนุษย์ 

1. ฤทธิ์รักษาอาการแน่น จุกเสียด แผลในกระเพาะอาหาร 

 จากการศึกษาในประเทศไทยของ Thamlikitkul V. และคณะ42 พบว่า การให้ยาเม็ดแคปซูล

ผงขมิ้นขนาด 250 มิลลิกรัมต่อแคปซูลในผู้ป่วยโรคท้องอืดท้องเฟ้อ พบว่า ได้ผลดีกว่ายาขับลมและ

ผู้ป่วยประมาณ 50% มีความพึงพอใจต่อการใช้ยา และการให้ขมิ้นชันแคปซูลขนาด 250 มิลลิกรัม 

ครั้งละ 2 แคปซูลวันละ 4 ครั้ง เป็นเวลา 4-12 สัปดาห์ พบว่า ในผู้ป่วยที่มีแผลในกระเพาะอาหาร 10 

รายพบว่า ผู้ป่วยมีแผลหาย 7 ราย  
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2. ฤทธิ์ต้านการอักเสบ6 

 การศึกษาในประเทศไทยพบว่า สารสกัดขม้ินชันขององค์การเภสัชกรรมขนาด 500 มิลลิกรัม 

เมื่อรับประทานวันละ 4 ครั้ง ติดต่อกันนาน 6 สัปดาห์ มีประสิทธิผลและความปลอดภัยในการรักษา

ผู้ป่วยข้อเข่าเสื่อม ไม่แตกต่างจากการรักษาผู้ป่วยด้วยยา Ibuprofen 

3. ฤทธิ์ต้านอนุมูลอิสระ และลด Oxidative stress 

 สารสกัดจากขมิ้นชันที่มีเคอร์คูมินอยด์ 200 มิลลิกรัม นาน 45 วัน สามารถลดการเกิด Lipid 

peroxide และไม่เกิดพิษต่อตับและไต รวมทั้งไม่มีอาการคลื่นไส้ ท้องเสียหรือท้องผูก43 

จากการศึกษาในประเทศไทยพบว่า ในผู้ป่วยเบต้า-ธาลัสซีเมีย/ฮีโมโกลบินอีที่รับประทานสาร

สกัดขมิ้นชัน 500 มิลลิกรัมต่อวัน นาน 6 เดือน ช่วยลดภาวะ Oxidative stress รวมทั้งมีผลลดการ

สะสมของเหล็กท่ีไม่ใช่ฮีโมโกลบิน6 

4. ฤทธิ์ในการรักษาแผล6 

 จากการศึกษาในประเทศไทยพบว่า ผงขมิ้นหรือครีมป้ายปากที่มีสารสกัดขมิ้นชัน 1% 

สามารถช่วยรักษาแผลร้อนใน ภายในระยะเวลาไม่เกิน 1-2 สัปดาห์ 

5. ฤทธิ์ต้านมะเร็ง 

 การศึกษาของ Cheng AL. และคณะ44 ที่ศึกษาการใช้ขมิ้นชันในผู้ป่วยที่มีโอกาสเสี่ยงสูงใน

การเป็นมะเร็งที่ผิวหนัง กระเพาะปัสสาวะ ปากมดลูก กระเพาะอาหาร และที่เยื่อบุปาก หรือผู้ที่เป็น

มะเร็งแต่ยังไม่ลุกลาม พบว่าเมื่อรับประทานเคอร์คูมิน 1-8 กรัมต่อวัน เป็นเวลา 3 เดือน ท าให้ผู้ป่วย 

7 รายจาก 25 ราย มีผลการตรวจทางพยาธิวิทยาที่ดีข้ึน 
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อาการไม่พึงประสงค6์ 

ผิวหนังอักเสบจากการแพ้ 

 

อันตรกิริยาระหว่างยากับสมุนไพร10 

 อันตรกิริยากับยาละลายลิ่มเลือด เช่น Warfarin, Clopidogrel และ Aspirin เป็นต้น 

ขม้ินชันจะเพ่ิมการออกฤทธิ์ของยา ท าให้เพิ่มความเสี่ยงในการเกิดเลือดออก 

 อันตรกิริยากับยาลดกรด เช่น Cimetidine, Famotidine, Ranitidine, Esomeprazole, 

Omeprazole และ Lansoprazole ขมิ้นชันจะรบกวนการออกฤทธิ์ของยา ท าให้มีการหลั่งกรดมาก

ขึ้น 

 อันตรกิริยากับยาลดระดับน้ าตาลในเลือด ขม้ินชันจะเพ่ิมการออกฤทธิ์ของยา ท าให้เกิดภาวะ

น้ าตาลต่ าได้ (Hypoglycemia) 

 

ข้อห้ามใช้6 

ห้ามใช้ในผู้ที่ท่อน้ าดีอุดตัน ผู้ที่ไวต่อยานี้ ผู้ป่วยโรคนิ่ว ควรปรึกษาแพทย์ก่อนใช้ยาขมิ้นชัน 

ข้อควรระวังอ่ืน ๆ6, 21 

ควรระมัดระวังการใช้ในหญิงมีครรภ์ ยกเว้นภายใต้การดูแลของแพทย์, ควรระวังการใช้ใน

เด็ก เนื่องจากยังไม่มีข้อมูลด้านประสิทธิผลและความปลอดภัย 
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รูปแบบผลิตภัณฑ์ขม้ินชันในประเทศไทย 

จากที่ขมิ้นชันเป็นพืชที่มีคุณประโยชน์มากมาย จึงมีการน าขม้ินชันมาท าเป็นผลิตภัณฑ์ต่างๆ

ทั้งในรูปแบบต ารับยาที่มีส่วนผสมของสมุนไพรหลายชนิด และในรูปแบบของสมุนไพรเดี่ยว โดย

ผลิตภัณฑ์ที่มีรูปแบบที่ต่างกันนั้นอาจมีข้อบ่งใช้ที่แตกต่างกันตามแต่ละรูปแบบและสารส าคัญใน

ผลิตภัณฑ์เช่น รูปแบบผงขม้ินชันแคปซูล โดยทั่วไปใช้ส าหรับบรรเทาอาการแน่น จุกเสียด ท้องอืด 

ท้องเฟ้อ ในขณะที่สารสกัดจากขมิ้นชันมีสรรพคุณในเรื่องการบ ารุงร่างกาย เป็นสารต้านอนุมูลอิสระ 

บ ารุงสมอง บ ารุงตับ 

 

ต ารับยาที่มีส่วนผสมของสมุนไพรขมิ้นชัน45 

1. ต ารับยาเหลืองปิดสมุทร  

ต ารับยาเหลืองปิดสมุทร เป็นต ารับยาในยาสามัญประจ าบ้านแผนโบราณและบัญชียาหลัก

แห่งชาติ (บัญชียาจากสมุนไพร พ.ศ. 2555) กลุ่มบัญชียาจากสมุนไพรที่มีการใช้ตามองค์ความรู้

ดั้งเดิม โดยเป็นยารักษากลุ่มอาการทางระบบทางเดินอาหาร  

สูตรต ารับ ในผงยา 90 กรัม ประกอบด้วย เครื่องยา 13 ชนิด ดังนี้ เหง้ำขม้ินชัน หนัก 30 

กรัม และชันย้อย ครั่ง สีเสียดเทศ เปลือกสีเสียดไทย ใบเทียน ใบทับทิม หัวแห้วหมู เหง้าขมิ้น

อ้อย เปลือกเพกา รากกล้วยตีบ หัวกระเทียมคั่ว ดอกดีปลี หนักสิ่งละ 5 กรัม (ต ารับยาเหลืองปิด

สมุทรของโรงเรียนแพทย์อายุรเวทของนายแพทย์อวย เกตุสิงห์  จะมี เบญกานี เป็นเครื่องยา

เพ่ิมข้ึนอีก) 
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2. ต ารับยาประสะกานพลู  

ต ารับยาประสะกานพลู เป็นต ารับยาแผนโบราณ อยู่ในบัญชียาหลักแห่งชาติ (บัญชียาจาก

สมุนไพร พ.ศ. 2555) โดยเป็นยารักษากลุ่มอาการทางระบบทางเดินอาหาร กลุ่มยาขับลม 

บรรเทาอาการท้องอืด ท้องเฟ้อ  

สูตรต ารับ ในผงยา250 กรัม ประกอบด้วย ดอกกานพลู หนัก 125 กรัม เปลือกซิก หนัก 10 

กรัม เหง้ำขม้ินชัน หนัก 8 กรัม เปลือกเพกา เปลือกขี้อ้าย หนักสิ่งละ 4 กรัม เหง้าขิงแห้ง ดอก

ดีปลี หนักสิ่งละ 3 กรัม เหง้าไพล รากเจตมูลเพลิงแดง เถาสะค้าน รากช้าพลู หนักสิ่งละ 2 กรัม 

พริกไทยล่อน หนักสิ่งละ 1 กรัม เหง้าว่านน้ า หัวกระชาย การบูร หนักสิ่งละ 4 กรัม รากแฝกหอม 

หัวเปราะหอม รากกรุงเขมา ใบกระวาน ลูกกระวาน ลูกผักชีลา หนักสิ่งละ 4 กรัม เนื้อไม้ ลูก

จันทน์ หนักสิ่งละ 4 กรัม เทียนด า เทียนขาว โกฐสอ โกฐกระดูก หนักสิ่งละ 4 กรัม รากข้าวสาร 

หนัก 8 กรัม รากแจง หนัก 4 กรัม ก ามะถันเหลือง หนัก 4 กรัม 

3. ต ารับยาประคบ  

ต ารับยาประคบ เป็นต ารับยาแผนโบราณ อยู่ในบัญชียาหลักแห่งชาติ  (บัญชียาจากสมุนไพร 

พ.ศ. 2555) โดยเป็นยารักษากลุ่มอาการทางกล้ามเนื้อและกระดูก ประเภทยาส าหรับใช้ภายนอก  

สูตรต ารับในยา 130 กรัม ประกอบด้วย เหง้าไพล 50 กรัม ใบมะขาม 30 กรัม ผิวมะกรูด 20 

กรัม เหง้ำขม้ินชัน 10 กรัม ตะไคร้ (ล าต้น) 10 กรัม ใบส้มป่อย 10 กรัม เกลือเม็ด 1 ช้อนโต๊ะ 

การบูร 2 ช้อนโต๊ะ 
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ผลิตภัณฑ์ขม้ินชันชนิดเม็ด 

ผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันชนิดเม็ดที่เป็นสมุนไพรเดี่ยวในประเทศไทยสามารถแบ่งออกได้เป็น 2 

รูปแบบ ได้แก่ 1.ผงขมิ้นชันแคปซูล และ 2.สารสกัดจากขมิ้นชัน เนื่องจากผงขมิ้นชันแคปซูลมี

หลากหลายยี่ห้อในที่นี้ได้ยกตัวอย่างเฉพาะบางยี่ห้อและที่มีขายในร้านยาโอสถศาลาเท่านั้น 

1. ผงขมิ้นชันแคปซูล เช่น  

1.1. แคปซูลขมิ้นชัน อภัยภูเบศร  

สรรพคุณ: รักษาอาการท้องอืด ท้องเฟ้อ แน่น จุก เสียด แก้โรคกระเพาะอาหาร 

ส่วนประกอบ: ผงขม้ินชัน 250 มิลลิกรัม 

วิธีใช้: รับประทานครั้งละ 2-4 แคปซูล วันละ 4 เวลา หลังอาหารและก่อนนอน 

1.2. ขม้ินชันแคปซูล องค์การเภสัชกรรม 

สรรพคุณ: บรรเทาอาการท้องอืด ท้องเฟ้อ  จุกเสียดแน่น 

ส่วนประกอบ: ผงขม้ินชันที่ให้น้ ามันระเหยง่าย 0.02 มล.และเคอร์คูมินอยด์ 0.024 

กรัม 

วิธีใช้: ครั้งละ 2 แคปซูล  วันละ 4 ครั้ง  หลังอาหาร และ ก่อนนอน  หรือตาม

แพทย์สั่ง 

1.3. ขม้ินชันชนิดแคปซูล อ้วยอันโอสถ 

สรรพคุณ: ขับลม บรรเทาอาการท้องอืด แน่นท้อง แก้โรคแผลกระเพาะอาหารและ

ล าไส้อักเสบ ต่อต้านอนุมูลอิสระ 
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ส่วนประกอบ: ขมิ้นชัน (Curcuma longa) 500 มิลลิกรัม (มีสารเคอร์คูมินอยด์ไม่

ต่ ากว่า 7% และ น้ ามันหอมระเหยไม่ต่ ากว่า 6%) 

วิธีใช้: รับประทานครั้งละ 2-3 แคปซูล วันละ 3 ครั้ง หลังอาหาร 

1.4. ขม้ินชันแคปซูล หมออรรถวุฒิ (แพทย์แผนไทย) 

สรรพคุณ: บรรเทาอาการท้องอืด ท้องเฟ้อ ขับลม ผิวสวย ต้านอนุมูลอิสระ ป้องกัน

โรคร้ายต่างๆ 

ส่วนประกอบ: ในยา 1 แคปซูล ประกอบด้วย ขมิ้นชัน 500 มิลลิกรัม ปราศจาก

ส่วนผสมของแป้ง เป็นตัวยาล้วน ขม้ินแก่จัด เข้มข้น  

วิธีใช้: ครั้งละ 2-3 แคปซูล วันละ 3 เวลา หลังอาหาร 

1.5. สมุนไพรดวงพร ขม้ินชันแคปซูล 

สรรพคุณ : บรรเทาอาการท้องอืด ท้องเฟ้อ รักษาแผลในกระเพาะ จุกเสียดแน่น

ท้อง แก้ท้องร่วง แก้โรคกระเพาะ ขับลม 

ส่วนประกอบ: น้ าหนักผงยาสุทธิ 450 มิลลิกรัม 

วิธีใช ้: รับประทานครั้งละ 1-3 แคปซูล หลังอาหาร 3 เวลา 

1.6. ยาขมิ้นชันชนิดแคปซูล ช่อเขียวมะกอก 

สรรพคุณ : ขับลม บรรเทาอาการท้องอืด ท้องเฟ้อ  

ส่วนประกอบ: ขม้ินชัน 500 มิลลิกรัม 

วิธีใช ้: รับประทานครั้งละ 2 แคปซูล หลังอาหาร วันละ 3 ครั้ง 
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2. สารสกัดจากขมิ้นชัน 

2.1. GPO CURMIN CAPSULES 30'S 

สรรพคุณ: บ ารุงร่างกาย 

ส่วนประกอบ: 1 แคปซูลประกอบด้วยสารสกัดขม้ินชันเทียบเท่าเคอร์คูมินอยด์ 250 

มิลลิกรัม 

วิธีใช้: รับประทานครั้งละ 1 แคปซูลพร้อมอาหาร วันละครั้ง 

2.2 Anti-ox® 

สรรพคุณ: บ ารุงร่างกาย 

ส่วนประกอบ: 2 แคปซูลประกอบด้วยสารสกัดขม้ินชันเทียบเท่าเคอร์คูมินอยด์ 250 

มิลลิกรัม 

วิธีใช้: รับประทานครั้งละ 2 แคปซูลพร้อมอาหาร วันละครั้ง 

 

การตลาดผลิตภัณฑ์สมุนไพร 

ข้อมูลจากส านักส่งเสริมและจัดการสินค้าเกษตรประเทศไทย46 ได้กล่าวถึงสถานการณ์ตลาด

สมุนไพรไว้ดังนี้ 

- ระบบตลาดในประเทศโดยทั่วไปมีศูนย์รวมอยู่ในกรุงเทพมหานคร และราคาซื้อขายพืช

สมุนไพรจะไม่สม่ าเสมอ คือ มีการขึ้นลงตามปริมาณผลผลิตและความต้องการใช้ 
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- การส่งออกพืชสมุนไพรมักอยู่ในรูปวัตถุดิบแห้งและบด สารสกัดหยาบ อย่างไรก็ตาม

มูลค่าการส่งออกส่วนใหญ่ของสมุนไพรแฝงอยู่ในสินค้าอีกหลายประเภทที่ไม่ได้น ามา

รวมมูลค่า เช่น สินค้าเครื่องส าอาง เครื่องดื่ม เครื่องปรุงรส ซ่ึงในปี 2557 การส่งออก

พืชสมุนไพรรูปวัตถุดิบแห้งและบด มีมูลค่าถึง 245.57 ล้านบาท และสมุนไพรที่ส่งออก 

ได้แก่ พริกไทย ขมิ้นชัน เป็นต้น 

- ความต้องการน าเข้าสมุนไพรมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นทั้งในรูปวัตถุดิบและสารสกัด ปี 2557 

มูลค่าการน าเข้าในรูปวัตถุดิบเท่ากับ 1,099.61 ล้านบาท สมุนไพรน าเข้า ได้แก่ 

พริกไทย อบเชย จันทน์แปดกลีบ ลูกจันทน์เทศ สมุนไพรกลุ่ม โกษฐ์ กลุ่มเทียน และ

อ่ืนๆ ที่จ าเป็นต้องใช้ในอุตสาหกรรมยาแผนโบราณ โดยมักน าเข้าจากประเทศ

สาธารณรัฐประชาชนจีน อินเดีย และอินโดนีเซีย 

- แนวโน้มการตลาดสมุนไพร จากการส ารวจมูลค่าการใช้ยาสมุนไพรไทย เฉพาะ 24 

รายการ จากยาแผนไทยที่บรรจุในบัญชียาหลักแห่งชาติ 71 รายการ พบว่ามีมูลค่าการ

ใช้ราวปีละ 14,000 ล้านบาท โดยมีความนิยมเพ่ิมข้ึนเรื่อย ๆ การแพทย์แผนไทยและ

สมุนไพรไทยจึงมีโอกาสที่ส าคัญในการให้บริการสาธารณสุขในอนาคต เนื่องจาก

ผู้บริโภคมีความใส่ใจเรื่องสุขภาพมากข้ึน นอกจากนี้จากข้อมูลของสมาพันธ์สุขภาพ

และความงาม ตลาดอาหารเสริมสุขภาพในประเทศมีมูลค่า ประมาณ 80,000 ล้าน

บาท ผลิตภัณฑ์เครื่องดื่มสมุนไพร น้ าสมุนไพรพร้อมดื่ม มีอัตราการเติบโตสูง การนวด

ไทย สปาและผลิตภัณฑ์สปา พัฒนาอย่างรวดเร็ว รายงานของกรมพัฒนาการแพทย์
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แผนไทยและการแพทย์ทางเลือกพบว่า มีมูลค่ากว่า 30,000 ล้านบาท และมี

อัตราขยายตัวถึงร้อยละ 30 

ข้อมูลการตลาดผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน 

- ปริมาณการขายในร้านยาโอสถศาลา 

1. Antiox® ราคากระปุกละ 290 บาท ในปี 2555 จ าหน่าย 77 กระปุก คิดเป็นมูลค่าเท่ากับ 

22,330 บาท (ช่วงของขาดตลาด) ปี 2556 จ าหน่าย 325 กระปุก คิดเป็นมูลค่าเท่ากับ 94,180 บาท 

ปี 2557 จ าหน่าย 330 กระปุก ปี 2558 จ าหน่าย 236 กระปุก 

2. ขม้ินชัน GPO (กล่อง 100 เม็ด) ราคากล่องละ 130 บาท ในปี 2555 จ าหน่าย 620 กล่อง 

คิดเป็นมูลค่าเท่ากับ 80,500 บาท ปี 2556 จ าหน่าย 474 กล่อง คิดเป็นมูลค่าเท่ากับ 108,835 บาท 

ปี 2557 จ าหน่าย  561 กล่อง ปี 2558 จ าหน่าย 418 กล่อง 

3. ขม้ินชันอภัยภูเบศร ราคากระปุกละ 70 บาท ปี 2555 จ าหน่าย 781 กระปุก คิดเป็น

มูลค่าเท่ากับ 54,670 บาท ปี 2556 จ าหน่าย 1030 กระปุก คิดเป็นมูลค่าเท่ากับ 72,100 บาท ปี 

2557 จ าหน่าย 831 กระปุก ปี 2558 จ าหน่าย 835 กระปุก 

- สรุปยอดขายผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันของร้านยาโอสถศาลาย้อนหลัง 5 ปี 

ขม้ินชันอภัยภูเบศ จ านวนยอดขายรวม = 3,367 ขวด 

ขมิ้นชัน GPOจ านวนยอดขายรวม = 2,302 ขวด 

Anti-ox®จ านวนยอดขายรวม = 917 ขวด 
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สถำนกำรณ์กำรเฝ้ำระวังควำมไม่ปลอดภัยในกำรใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพร 

 ในปัจจุบันนี้การซื้อขายยาสมุนไพรไม่ได้มีเพียงการจ าหน่ายตามร้านค้าหรือร้านขายยาทั่วไป 

หากแต่มีการจ าหน่ายผ่านสื่อต่างๆ เช่น อินเตอร์เน็ตด้วย47 ท าให้ง่ายต่อการซื้อมากข้ึนแต่ยากต่อการ

ควบคุมความปลอดภัย ประชาชนในปัจจุบันนี้จึงนิยมซื้อยามาบริโภคเองโดยไม่มีการปรึกษาแพทย์

หรือเภสัชกร ซึ่งอาจท าให้เกิดความไม่ปลอดภัยต่อการใช้ได้ทั้งเนื่องมาจากส่วนผสมในตัวยาเหล่านั้นที่

อาจไม่ได้มาตรฐานในการผลิต หรือมีข้อระวังในการใช้ยาแต่ไม่ได้ระบุไว้ท าให้ผู้บริโภคไม่ทราบจึงอาจ

ท าให้เกิดการตีกันระหว่างยาที่ใช้อยู่กับยาสมุนไพรได้ ซึ่งน าไปสู่การเกิดผลข้างเคียงต่างๆได้48   

จากการศึกษาของ Elolemy, A.T. และคณะ49 ที่มีการส ารวจความรู้รวมถึงการใช้สมุนไพร

อาหารเสริมของประชาชน พบว่า ประมาณร้อยละ 89 ของผู้เข้าร่วมการศึกษามีความรู้ในเรื่อง

สมุนไพรอาหารเสริมซึ่งแหล่งความรู้ที่ผู้เข้าร่วมการศึกษานิยมใช้เป็นแหล่งข้อมูลคือ สื่อต่างๆเช่น 

โทรทัศน์ หนังสือพิมพ์ และวิทยุ นอกจากนี้ยังพบว่า ผู้ที่นิยมใช้สมุนไพรอาหารเสริมมักเป็นเพศหญิง

และวัยสูงอายุ และเป็นที่น่าสนใจว่า จากการศึกษานี้พบว่า มีผู้ป่วยเพียงจ านวนน้อยเท่านั้นที่ปรึกษา

เรื่องการใช้อาหารเสริมสมุนไพรกับแพทย์เภสัชกร ส่วนจากการศึกษาของ Dragoeva AP. และคณะ

50 ที่มีการศึกษาเรื่องความรู้ในการใช้สมุนไพรพบว่า ร้อยละ 60 ของผู้เข้าร่วมการศึกษาใช้สมุนไพรใน

การรักษาโรครวมถึงป้องกันโรค และร้อยละ 61.92 ที่มีการซื้อสมุนไพรจากเภสัชกร นอกจากนี้ยัง

พบว่า ร้านยาชุมชนจะเป็นแหล่งที่สามารถบริการข้อมูลที่น่าเชื่อถือให้แก่ผู้บริโภคได้เนื่องจากเข้าถึงได้

ง่าย51  
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 ตัวอย่างความไม่ปลอดภัยจากการใช้สมุนไพรก็สามารถพบได้จากข่าวตามสื่อต่างๆ ดังเช่น 

ข่าวที่เภสัชกรได้มีการตรวจพบผู้ประกอบการแอบใส่ยาแก้ปวดลงในอาหารเสริมสมุนไพร52 โดยมีการ

ใส่ยาแก้ปวดแผนปัจจุบันกลุ่ม (NSAID) ซึ่งเป็นกลุ่มยาแก้ปวด ยาลดไข้ และยาต้านการอักเสบที่ไม่ได้

เกิดจากการติดเชื้อ ที่มีข้อบ่งใช้ว่าห้ามน าผสมในผลิตภัณฑ์เสริมอาหารแก้ปวด หรือผสมสมุนไพร 

เพราะหากรับประทานเข้าไปเป็นระยะเวลานานจะเกิดอันตรายกับไต กัดกระเพาะอาหาร โดยเฉพาะ

ผู้สูงอายุจะได้รับผลกระทบต่อสุขภาพมาก ซึ่งสาเหตุของข่าวนี้คือ มาจากการที่การซื้อขายสมุนไพร

ไม่ได้มีการควบคุมดูแลอย่างเข้มงวด ท าให้เกิดการซื้อขายง่ายและผู้บริโภคไม่ปรึกษากับแพทย์หรือ

เภสัชกรก่อนการใช้ รวมทั้งอาจมาจากการที่ผู้บริโภคมีความเชื่อที่ผิดๆว่า การทานสมุนไพรไม่น่ามี

อันตรายใดใดด้วย  

 2.2 แนวควำมคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมผู้บริโภค53 

พฤติกรรมผู้บริโภค  (Consumer behavior) หมายถึง การกระท าใด ๆ ของบุคคลเพ่ือให้

ได้มาซึ่งสินค้าหรือบริการที่ตอบสนองความต้องการของบุคคลนั้น  ๆ ได้ พฤติกรรมผู้บริโภคจะ

ก่อให้เกิดกระบวนการตัดสินใจซื้อ 

กระบวนการตัดสินใจซื้อของผู้บริโภค (Consumer decision process) 

 การบวนการตัดสินใจซื้อของผู้บริโภคประกอบด้วย 5 ขั้นตอนดังนี้ 
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1. การรับรู้ปัญหา  (Problem recognition)  

ผู้บริโภคจะรับรู้ปัญหาได้เกิดจากการเห็นสภาพความแตกต่างระหว่างสภาพในปัจจุบันกับ

สภาพในความปรารถนา หากมีแรงกระตุ้นมากพอให้ผู้บริโภคพยายามที่จะไปอยู่ในสภาพแห่งความ

ปรารถนาแล้ว ผู้บริโภคก็จะดิ้นรนหาทางแก้ไข   

2. การค้นหาข้อมูล  (Information Search)  

หลังจากท่ีผู้บริโภคได้แรงกระตุ้นท าให้รับรู้ถึงปัญหาแล้ว ในขั้นนี้ผู้บริโภคก็จะแสวงหาข้อมูล

เพ่ือน าไปใช้ในการตัดสินใจโดยจะค้นหาข้อมูลจากแหล่งภายในก่อน  (Internal search) และหาก

ข้อมูลมีไม่เพียงพอก็จะหาจากแหล่งข้อมูลภายนอก (External search) โดยข้อมูลภายนอก 

(External search) เป็นข้อมูลที่ผู้บริโภคค้นคว้าหาจากแหล่งอื่นๆภายนอก เช่น 

 จากตัวบุคคล  เช่น  เพื่อน  สมาชิกในครอบครัว  ที่อาจเคยใช้สินค้าหรือได้ข้อมูลข่าวสารมา

บ้าง  หรืออาจสอบถามจากพนักงานขาย  ซึ่งมีความรู้เกี่ยวกับสินค้าท่ีขายโดยผ่านการ

ฝึกอบรมมา 

 จากโฆษณา   

 จากแหล่งข้อมูลทั่วไป  เช่นจากในหนังสือ  นิตยสาร  อินเตอร์เน็ต 

 การหาข้อมูล ณ จุดขาย หรือ สถานที่จ าหน่ายสินค้า  เช่น ในห้างสรรพสินค้า   

3. การประเมินทางเลือก  (Alternative evaluation)  

เมื่อผู้บริโภคได้รับข้อมูลต่าง ๆ เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์ที่สนใจแล้ว ก็จะท าการประเมินว่า สินค้า

ยี่ห้อใดดีกว่ากัน โดยจะค านึงถึงประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับและตอบสนองความพึงพอใจได้ นอกจากนี้
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ผู้บริโภคจะวิเคราะห์ตีความหมาย เข้าสู่กระบวนการความคิดของผู้บริโภคซึ่งเกิดจากตัวแปรต่าง ๆ 

เช่น การรับรู้ การเรียนรู้ ทัศนคติ และผลประโยชน์ที่จะได้รับ ร่วมด้วยกับลักษณะส่วนบุคคลของ

ผู้บริโภค อายุ อาชีพ รายได้ การศึกษา การด าเนินชีวิต และ บุคลิกภาพ  

4. การตัดสินใจซื้อ  (Purchase)  

เป็นขั้นที่ผู้บริโภคได้ลงความเห็นว่าจะจ่ายเงินเพ่ือให้ได้ผลิตภัณฑ์ที่คิดว่าดีที่สุดส าหรับ

ผู้บริโภค  

5. การประเมินผลหลังการซื้อ  (Post purchase)   

การประเมินผลหลังการซื้อเป็นขั้นตอนสุดท้ายหลังจากที่ผู้บริโภคได้ซื้อสินค้าแล้วน ามาใช้  

หากผลที่ได้รับเป็นไปตามความคาดหวัง  จะท าให้เกิดความพึงพอใจ  และมีทัศนคติที่ดี  มีแนวโน้มที่

จะกลับมาซื้อซ้ าอีก  แต่หากผลที่ได้รับไม่เป็นไปตามความคาดหวัง  ก็จะเกิดความไม่พอใจ และเกิด

พฤติกรรมต่าง ๆ ตามมาหลายประการ เช่น  ผู้บริโภคหยุดการใช้สินค้าหลังจากการใช้ครั้งแรก  ถ้า

ความต้องการหยุดลง  หรือ อาจเก็บความไม่พอใจไว้  จนกระทั่งเกิดการซื้อครั้งต่อไป  อันเนื่องมาจาก

สินค้ามีเงื่อนไขพิเศษที่ดึงดูดใจ เช่น  ราคาถูก  ผู้บริโภคจะสอบถามวิธีการแก้ไขจากพนักงานขาย  

หรือปรึกษาผู้เชี่ยวชาญเพ่ิม เพราะอาจใช้ไม่ถูกวิธีท าให้ได้ผลไม่น่าพอใจ 

 

ความรู้ของผู้บริโภค 

 ความรู้เกี่ยวกับสินค้า (Product knowledge) เช่น ความรู้เกี่ยวกับจ านวนสินค้า ลักษณะ

ต่างๆ ของสินค้า เป็นต้น 
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 ความรู้เกี่ยวกับการซื้อ (Purchase knowledge) เช่น จะซื้อที่ไหน (Where to buy) หรือซื้อ

เมื่อใด (When to buy ซึ่งการตัดสินใจว่าจะซื้อที่ไหนถูกก าหนดโดยความรู้ รวมไปถึง

ข่าวสารที่ผู้บริโภคมีเกี่ยวกับท าเลที่ตั้งของสินค้า   

 ความรู้เกี่ยวกับการใช้ (Usage knowledge) ความรู้นี้ควบคุมถึงข่าวสารที่มีอยู่ในความทรง

จ าเกี่ยวกับจะใช้สินค้าอย่างไร และต้องมีอะไรบ้างถ้าจะใช้สินค้า การมีความรู้ในการใช้สินค้า

ของผู้บริโภคเป็นเรื่องส าคัญด้วยเหตุผลที่ว่า ผู้บริโภคมักจะไม่ซื้อสินค้าที่ไม่ทราบถึงว่าจะใช้

อย่างไร และผู้บริโภคจะไม่ซื้อสินค้าถ้ามีข่าวสารไม่สมบูรณ์ 
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บทท่ี 3  

เครื่องมือวิจัยและวิธดี ำเนินกำรวิจัย 

 

3.1 รูปแบบกำรวิจัย 

เป็นวิธีการศึกษากึ่ งการทดลอง (Quasi experimental research) แบบ One-group 

pretest-posttest design ท าการรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม  

 

3.2 ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง  

ประชากร 

ประชากรในงานวิจัยนี้ คือ ผู้บริโภคสมุนไพรที่เข้ามาใช้บริการในร้านยา 

กลุ่มตัวอย่าง 

กลุ่มตัวอย่างที่ใช้คือ ผู้บริโภคที่เข้ามาถามหาผลิตภัณฑ์สมุนไพรในร้านยา หมาย

รวมถึงผู้ที่เคยและไม่เคยใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันที่ท าการศึกษา และเป็นผู้ที่ตั้งใจเข้ามา

ซื้อผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันในวันนั้น ในร้านยาโอสถศาลาและร้านขายยาองค์การเภสัช

กรรม สาขาถนนพระราม 6 เนื่องจากไม่ทราบจ านวนประชากรที่แท้จริงและเนื่องจากการ

ประเมินแบบสอบถามใช้วิธีหาค่าเฉลี่ย ดังนั้นจะใช้การค านวณกลุ่มตัวอย่างจากสูตรค านวณ

ขนาดตัวอย่างของการทดลองกลุ่มตัวอย่าง1กลุ่ม เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยก่อนและหลังให้ 

Intervention54 ดังนี้ 
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n = [
(Zα

2
+ Zβ) σ

∆
]

2

 

เมื่อ  n    คือ จ านวนกลุ่มตัวอย่างที่ต้องการ 

σ   คือ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

  Z    คือ ระดับความม่ันใจที่ก าหนด หรือระดับนัยส าคัญทางสถิติ 

∆   คือ ผลต่างเฉลี่ยของคะแนนความรู้ก่อนและหลังการให้ความรู้ 

ในที่นี้ผู้วิจัยสุ่มตัวอย่างจากประชากร ก าหนดระดับความเชื่อมั่น 95% (type I 

error Zα/2 = 1.96) และก าหนดความคลาดเคลื่อน 5% (type II error Zß = 1.645) แต่

เนื่องจากยังไม่เคยมีการท าวิจัยในลักษณะนี้มาก่อน ผู้วิจัยจึงจ าเป็นต้องท าการส ารวจข้อมูล

เบื้องต้นจากประชากรเพ่ือน าข้อมูลมาค านวณในสูตรข้างต้น 

จากการส ารวจข้อมูลเบื้องต้นจากตัวอย่างจ านวน 10 คน พบว่าผลต่างเฉลี่ยของ

คะแนนความรู้ก่อนและหลังการให้ความรู้ เท่ากับ 7.5 คะแนน โดยค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน

คะแนนชุดก่อนให้ความรู้ เท่ากับ 2.584 ขณะที่ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐานคะแนนชุดหลังให้

ความรู้ เท่ากับ 1.033 ดังนั้นผู้วิจัยจึงได้เลือกใช้ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐานตัวที่มากที่สุด ซึ่งคือ 

2.584 มาใช้ในการค านวณ โดยเมื่อแทนค่าในสูตรข้างต้น จะได้จ านวนตัวอย่างที่ต้องการ คือ

ประมาณ 2 คน อย่างไรก็ตามจ านวนที่ค านวณได้มีน้อยเกินไป ผู้วิจัยจึงได้ท าการสุ่มตัวอย่าง

เพ่ิมเป็นจ านวน 30 คน 
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3.3 วิธีกำรคัดเลือกกลุ่มตัวอย่ำง 

ใช้วิธีสุ่มตัวอย่างแบบ Convenience sampling โดยสุ่มผู้บริโภคที่เข้ามาใช้บริการในร้านยา

โอสถศาลาและร้านขายยาองค์การเภสัชกรรม สาขาถนนพระราม 6 โดยมีการการคัดเลือกผู้ร่วมวิจัย 

ดังนี้  

เกณฑ์การคัดเข้า 

1. อายุตั้งแต่ 18 ปีขึ้นไป สามารถอ่านออก เขียนได้  

2. เป็นผู้ที่ประสงค์จะมาซื้อผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันในวันนั้น ในร้านยาโอสถ

ศาลาและร้านขายยาองค์การเภสัชกรรม สาขาถนนพระราม 6 

3. สมัครใจเข้าร่วมการวิจัย 

 

3.4 เครื่องมือที่ใช้ในกำรเก็บข้อมูล 

ในการเก็บข้อมูลผู้วิจัยได้พัฒนาแบบสอบถามและเอกสารประกอบการให้ความรู้ขึ้นเอง 

(ภาคผนวก ข แบบสอบถาม และภาคผนวก ค เอกสารให้ความรู้)  

แบบสอบถามได้แบ่งเนื้อหาออกเป็น 4 ตอน คือ  

ตอนที่ 1 ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน จ านวน 2 ข้อค าถามปิด เป็น

ค าถามเก่ียวกับผลิตภัณฑ์ที่ผู้บริโภคเลือกซ้ือและระยะเวลาที่เคยใช้ 
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ตอนที่ 2 แบบทดสอบความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันจ านวน 2 ชุด ชุดละ 13 ข้อ

ค าถามปิด เป็นค าถามเกี่ยวกับความรู้ในด้านต่างๆ 5 ด้าน ได้แก่ 1.ด้านสรรพคุณ 2.ด้านขนาดวิธีใช้ 3.

ด้านข้อห้าม/ข้อควรระวัง 4.ด้านสารส าคัญ 5.ด้านคุณภาพวัตถุดิบ 

ตอนที่ 3 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม จ านวน 6 ข้อค าถามปิด เป็นค าถามเกี่ยวกับ

เพศ, อายุ, โรคประจ าตัว, ยาที่ใช้อยู,่ ระดับการศึกษาสูงสุด และอาชีพ 

ตอนที่ 4 แบบประเมินการให้ความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขม้ินชัน จ านวน 6 ข้อค าถาม

ปิดที่เกี่ยวข้องความรู้ในด้านต่างๆ 5 ด้าน คือ 1.ด้านสรรพคุณ 2.ด้านขนาดวิธีใช้ 3.ด้านข้อห้าม/ข้อ

ควรระวัง 4.ด้านสารส าคัญ 5.ด้านคุณภาพวัตถุดิบ และอีก 2 ข้อค าถามเปิดที่เป็นการแสดงความ

คิดเห็น 

ส่วนใบความรู้จะประกอบด้วยข้อมูลต่างๆดังนี้ 

1. ชื่อวิทยาศาสตร์ 

2. ส่วนที่น ามาใช้ 

3. สรรพคุณและสารส าคัญที่พบ 

4. อาการข้างเคียง 

5. ข้อห้ามใช้/ข้อควรระวัง 

6. การเกิดอันตรกิริยากับยาอื่น 

7. คุณภาพวัตถุดิบ 
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3.5 กำรเก็บรวบรวมข้อมูล 

การเก็บข้อมูลเป็นไปตามวิธีที่ได้ผ่านการพิจารณาจากกรรมการจริยธรรมในมนุษย์แล้ว โดย

เก็บข้อมูลที่ร้านยาโอสถศาลาและร้านขายยาองค์การเภสัชกรรม สาขาถนนพระราม 6 ตั้งแต่เดือน

มิถุนายน – กรกฎาคม 2558 เป็นเวลา 2 เดือน  

การเก็บข้อมูลจะเริ่มจากการให้ผู้เข้าร่วมการวิจัยตอบแบบสอบถามตอนที่ 1 ตอนที่ 2 (ชุดที่ 

1) และตอนที่ 3 ใช้เวลาท าทั้งหมด 10 นาที จากนั้นท าการให้ความรู้เรื่องผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน

แก่ผู้เข้าร่วมการวิจัยโดยการบรรยายประกอบเอกสารประกอบการให้ความรู้ เป็นเวลา 5 นาที หลัง

การให้ความรู้จะให้ท าแบบสอบถามตอนที่ 2 (ชุดที่ 2) และตอนที่ 4 ตามล าดับ ใช้เวลาประมาณ 5 

นาที สรุปรวมเวลาที่ใช้ในการเก็บข้อมูลต่อผู้เข้าร่วมวิจัยหนึ่งรายไม่เกิน 20 นาที  

 

3.6 สถิติที่ใช้ในกำรวิเครำะห์ข้อมูล 

วัตถุประสงค์ ลักษณะข้อมลู วิธีการทางสถิต ิ

1. สัดส่วนของผู้บริโภคสมุนไพรในร้านยาแบ่งตามเพศ อายุ  

ระดับการศึกษา อาชีพ 

เชิงคุณภาพ ความถี่ ร้อยละ 

2. ความรู้ที่เปลี่ยนไปจากก่อนและหลังการได้รับความรู้โดยผู้บริโภค

ประเมินตนเอง 

เชิงปริมาณ 

Self-pairing 

Paired T-test 

3. ความรู้ที่เปลี่ยนไปจากก่อนและหลังการได้รับความรู้โดยวัดจาก

แบบทดสอบความรู้ 

เชิงปริมาณ 

Self-pairing 

Paired T-test 

4. ความสัมพันธ์ของความรู้ (คะแนนจากแบบทดสอบความรู้ชุดที่ 1) 

กับระดับการศึกษา และประสบการณ์การใช้สมุนไพร 

เชิงคุณภาพ One-way ANOVA 
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3.7 กำรพิจำรณำจริยธรรมกำรวิจัยในมนุษย์ 

 การวิจัยนี้ได้ผ่านการอนุมัติให้ด าเนินการวิจัยได้ในมนุษย์ โดยได้รับการพิจารณาอนุมัติเมื่อ

วันที่ 11 มิถุนายน 2558 จากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในคน กลุ่มสหสถาบัน ชุดที่ 1 

จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย
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บทท่ี 4 

ผลกำรวิจัย 

4.1 ข้อมูลเกี่ยวกับผู้บริโภคสมุนไพรและชนิดของผลิตภัณฑ์ที่เลือกซ้ือในร้ำนยำ 

จากการศึกษากลุ่มตัวอย่างผู้บริโภคที่เข้ามาซื้อผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันในร้านยา

จ านวนทั้งหมด 30 คน พบว่าเป็นเพศหญิง 20 คน คิดเป็นร้อยละ 66.67 เป็นเพศชาย 10 คน คิดเป็น

ร้อยละ 33.33 โดยส่วนใหญ่อยู่ในช่วงอายุ 41-50 ปี คิดเป็นร้อยละ 36.67 รองลงมาคืออายุมากกว่า 

60 ปี  คิดเป็นร้อยละ 26.67 และมีวุฒิการศึกษาในระดับปริญญาตรีร้อยละ 46.67 ผู้ตอบ

แบบสอบถามประกอบอาชีพหลากหลายในอัตราส่วนใกล้เคียงกัน เมื่อถามเกี่ยวกับโรคประจ าตัว

พบว่าผู้บริโภคส่วนใหญ่มีโรคประจ าตัวคิดเป็นร้อยละ 56.67 โดยโรคประจ าตัวที่พบมากที่สุดคือ 

ไขมันในเลือดสูง (ร้อยละ 21.62) และ ความดันโลหิตสูง (ร้อยละ 16.22) ตามล าดับ โดยผลการศึกษา

ดังแสดงในตารางที่ 2 

ส าหรับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันที่เลือกซื้อพบว่าส่วนใหญ่เลือกซื้อผลิตภัณฑ์ในรูปแบบ

ของแคปซูลผงขมิ้นชัน จ านวน 29 คน คิดเป็นร้อยละ 76.32 และผลิตภัณฑ์ในรูปแบบแคปซูลสาร

สกัดขม้ินชัน จ านวน 9 คน คิดเป็นร้อยละ 23.68  
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ตำรำงท่ี 2 ข้อมูลทั่วไปของผู้เข้าร่วมวิจัยแสดงในรูปแบบจ านวนและอัตราส่วนร้อยละ 

ข้อมูลทั่วไป จ ำนวน ร้อยละ 

จ านวนผู้บรโิภคทั้งหมด 30 100 

เพศ 

หญิง 20 66.67 

ชาย 10 33.33 

อำย ุ

18-30 ปี 4 13.33 

31-40 ปี 2 6.67 

41-50 ปี 11 36.67 

51-60 ปี 5 16.67 

มากกว่า 60 ปี 8 26.67 

กำรศึกษำ 

ประถมศึกษา 1 3.33 

มัธยมศึกษา 0 0 

ปวช./ปวส./อนุปริญญา 6 20.00 

ปริญญาตร ี 14 46.67 

ปริญญาโทหรือสูงกว่า 9 30.00 

อำชีพ 

ข้าราชการ/รัฐวิสาหกจิ 7 23.33 
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ตำรำงท่ี 2 ข้อมูลทั่วไปของผู้เข้าร่วมวิจัยแสดงในรูปแบบจ านวนและอัตราส่วนร้อยละ (ต่อ) 

ข้อมูลทั่วไป จ ำนวน ร้อยละ 

อำชีพ 

พนักงานบริษัทเอกชน 3 10.00 

รับจ้าง 4 13.33 

แม่บ้าน 4 13.33 

นักเรียน/นสิิต/นักศึกษา 3 10.00 

อื่นๆ 9 30.00 

โรคประจ ำตัว 

ไม่มโีรคประจ าตัว 13 35.14 

โรคกระเพาะอาหาร 3 8.11 

โรคเบาหวาน 2 5.41 

โรคความดันโลหิตสูง 6 16.22 

โรคตับ 1 2.70 

โรคไขมันในเลือดสูง 8 21.62 

โรคที่เกี่ยวกับความผดิปกติของข้อ 1 2.70 

อื่นๆ 3 8.11 

ยำประจ ำตัวท่ีใช้อยู ่

ไม่มียาที่ใช้อยู่ 18 54.55 

ยาลดการหลั่งกรด 1 3.03 
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ตำรำงท่ี 2 ข้อมูลทั่วไปของผู้เข้าร่วมวิจัยแสดงในรูปแบบจ านวนและอัตราส่วนร้อยละ (ต่อ) 

ข้อมูลทั่วไป จ ำนวน ร้อยละ 

ยำประจ ำตัวท่ีใช้อยู ่

ยาลดระดบัน้ าตาลในเลือด 2 6.06 

ยาละลายลิ่มเลือด (Thrombolytic) 1 3.03 

ยาต้านเกล็ดเลือด (Antiplatelets) 1 3.03 

ยาอื่นๆ 10 30.30 

 

4.2 ควำมรู้ของผู้บริโภคก่อนกำรให้ข้อมูลผลิตภัณฑ์ 

o ผลการวัดความรู้โดยภาพรวม 

ความรู้ของผู้บริโภคก่อนการให้ข้อมูลผลิตภัณฑ์ถูกประเมินด้วยแบบทดสอบชุดที่ 1 

ซึ่งในแบบทดสอบนี้มีทั้งหมด 13 ข้อค าถาม สะท้อนถึงความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน 5 

ด้าน คือ สรรพคุณ (3 ข้อ), ขนาดวิธีใช้ (3 ข้อ), ข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ (3 ข้อ), สารส าคัญ (2 ข้อ) 

และคุณภาพวัตถุดิบ (2 ข้อ) ในแต่ละข้อค าถามจะมีค าตอบที่ถูกต้องเพียง 1 ข้อ และแต่ละข้อคิดเป็น 

1 คะแนน การวิเคราะห์ความรู้จากแบบทดสอบดังกล่าวพบว่า โดยภาพรวมผู้บริโภคได้คะแนนความรู้ 

ร้อยละ 31.54 แต่เมื่อแยกความรู้ในแต่ละด้านพบว่า ด้านสรรพคุณมีคะแนนสูงที่สุดคิดเป็นร้อยละ 

53.33, รองลงมาคือด้านขนาดวิธีใช้ ร้อยละ 27.78, ด้านข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ ร้อยละ 12.22, 

ด้านสารส าคัญร้อยละ 26.67 และด้านคุณภาพวัตถุดิบร้อยละ 38.33 ตามล าดับดังแสดงในตารางที่ 3 
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ตำรำงท่ี 3 ผลคะแนนการวัดความรู้ในแต่ละด้านก่อนการให้ความรู้ 

ควำมรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมนุไพรขมิ้นชัน คะแนนเต็ม คะแนนเฉลี่ย ร้อยละของคะแนน 

สรรพคณุ 3 1.60  53.33 

ขนาดวิธีใช้ 3 0.83  27.78 

ข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ 3 0.37  12.22 

สารส าคัญ 2 0.53  26.67 

คุณภาพวัตถดุิบ 2 0.77  38.33 

รวม 13 4.1   31.54 

 

o ความรู้ของผู้ที่เคยและไม่เคยใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน 

เมื่อดูจากลักษณะการใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันของผู้บริโภคพบว่ากลุ่มตัวอย่าง

ในการวิจัยส่วนใหญ่เคยใช้ผลิตภัณฑ์ดังกล่าวมาก่อนอย่างน้อยหนึ่งชนิด คิดเป็นร้อยละ 70 ซึ่งใน

จ านวนนี้เป็นผู้ที่เคยใช้มานานกว่า 12 เดือน คิดเป็นร้อยละ 33.33 ส าหรับผู้บริโภครายใหม่ที่ไม่เคยใช้

ผลิตภัณฑ์มาก่อน คิดเป็นร้อยละ 30 (ตารางที่ 4) จากการวิเคราะห์ผลคะแนนที่ได้จากแบบทดสอบ

ความรู้พบว่า ผู้บริโภครายใหม่มีคะแนนความรู้เฉลี่ย 4.89 คิดเป็นร้อยละ 16.30 ขณะที่ผู้บริโภคราย

เดิมมีคะแนนเฉลี่ย 3.76 คิดเป็นร้อยละ 12.54 (ตารางท่ี 4)  

จากข้อมูลข้างต้นจะพบว่าผู้ร่วมวิจัยส่วนใหญ่มีประสบการณ์การใช้ผลิตภัณฑ์มา

ก่อน ดังนั้นผู้วิจัยจึงท าการวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือหาความสัมพันธ์ของระยะเวลาการใช้ผลิตภัณฑ์กับ

ความรู้ที่ถูกต้องเกี่ยวกับผลิตภัณฑ์ของผู้บริโภครายเดิม โดยข้อมูลคะแนนความรู้ในแต่ละด้านแบ่ง
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ตามระยะเวลาการใช้สมุนไพรแสดงในภาพที่ 1 ผู้ที่เคยใช้มานานกว่า 12 เดือน มีคะแนนความรู้เฉลี่ย

สูงที่สุดในด้านสรรพคุณ คิดเป็นร้อยละ 56.67 ตามด้วยด้านคุณภาพวัตถุดิบ ร้อยละ 40 ด้าน

สารส าคัญ ร้อยละ 30 ด้านขนาดวิธีใช้ ร้อยละ 26.67 ส่วนด้านที่น้อยที่สุดคือด้านข้อควรระวังและข้อ

ห้ามใช้ ร้อยละ 3.33 ผู้บริโภคที่เคยใช้มา 6-12 เดือน มีคะแนนความรู้เฉลี่ยสูงที่สุดในด้านสรรพคุณ 

คิดเป็นร้อยละ 46.67 ตามด้วยด้านขนาดวิธีใช้ ร้อยละ 33.33 ด้านสารส าคัญและด้านคุณภาพวัตถุดิบ 

ร้อยละ 30 ส่วนด้านที่น้อยที่สุดคือด้านข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ซึ่งผู้บริโภคไม่ทราบข้อมูลในด้านนี้

เลย กลุ่มผู้บริโภคที่เคยใช้มา 1-6 เดือน มีคะแนนความรู้เฉลี่ยสูงที่สุดในด้านคุณภาพวัตถุดิบ คิดเป็น

ร้อยละ 37.5 ตามด้วยด้านขนาดวิธีใช้ ร้อยละ 33.33 ด้านสรรพคุณ ร้อยละ 25 ด้านข้อควรระวังและ

ข้อห้ามใช้ ร้อยละ 8.33 ส่วนด้านที่น้อยที่สุดคือด้านสารส าคัญ ซึ่งผู้บริโภคกลุ่มนี้ไม่ทราบข้อมูลใน

ด้านนี้เลย ส าหรับผู้ที่เคยใช้มาไม่ถึง 1 เดือน มีคะแนนความรู้เฉลี่ยสูงที่สุดในด้านคุณภาพวัตถุดิบ คิด

เป็นร้อยละ 75 ตามด้วยด้านสรรพคุณ ร้อยละ 66.67 ด้านขนาดวิธีใช้ ร้อยละ 50 ส่วนด้านที่น้อย

ที่สุดคือด้านข้อควรระวังและข้อห้ามใช้และด้านสารส าคัญ ซึ่งผู้บริโภคกลุ่มนี้ไม่ทราบข้อมูลในด้าน

ดังกล่าวเลย การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของความรู้ในแต่ละด้านกับประสบการณ์การใช้สมุนไพรของผู้

ร่วมวิจัย พบว่าคะแนนความรู้ในแต่ละด้านกับประสบการณ์การใช้สมุนไพรไม่มีความสัมพันธ์กันอย่าง

มีนัยส าคัญทางสถิติ (P < 0.05) กล่าวคือ ผู้ที่เคยใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรขม้ินชันมาเป็นระยะเวลานานมี

ความรู้ไม่แตกต่างกับผู้ที่เพ่ิงเริ่มใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน (ภาพท่ี 1) 
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ตำรำงที่ 4 จ านวนผู้ร่วมวิจัยและคะแนนเฉลี่ยความรู้แบ่งตามประสบการณ์การใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพร

ขม้ินชันของผู้ร่วมวิจัย 

ประสบกำรณ์กำรใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน จ ำนวนคน (ร้อยละ) คะแนนเฉลี่ย (ร้อยละ) 

เคยใช้   

- น้อยกว่า 1 เดือน 2 (6.67) 5 (16.67) 

- 1-6 เดือน 4 (13.33) 2.75 (9.17) 

- 6-12 เดือน 5 (16.67) 3.6 (12.00) 

- นานกว่า 12 เดือน 10 (33.33) 4 (13.33) 

- ภาพรวม 21 (70) 3.76 (12.54) 

ไม่เคยใช้ 9 (30) 4.89 (16.30) 
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ภำพที่ 1 กำรเปรียบเทียบควำมรู้ของผู้บริโภคที่เคยใช้ผลิตภัณฑ์ขม้ินชันด้วยระยะเวลำที่

ต่ำงกัน โดยเปรียบเทียบความรู้ใน 5 ด้าน ได้แก่ สรรพคุณ ขนาดวิธีใช้ ข้อควรระวังและข้อห้าม

ใช้ สารส าคัญ และคุณภาพวัตถุดิบ วิเคราะห์ความแตกต่างของคะแนนระหว่างกลุ่มตัวอย่างด้วย 

ANOVA พบว่าไม่มีความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญที่ระดับความเชื่อม่ัน (P< 0.05) 

 

o ความรู้ของผู้บริโภคแบ่งตามระดับการศึกษา 

การส ารวจข้อมูลด้านระดับการศึกษาของกลุ่มตัวอย่าง พบว่ากลุ่มตัวอย่างใน

งานวิจัยนี้ส่วนใหญ่เป็นผู้ที่มีระดับการศึกษาอยู่ในระดับปริญญาตรี โดยมีจ านวน 14 คน คิดเป็นร้อย

ละ 46.67 ตามด้วยผู้ที่มีการศึกษาในระดับตั้งแต่ปริญญาโทขึ้นไปมีจ านวน 9 คน คิดเป็นร้อยละ 30 

ระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) หรือประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูง (ปวส.) หรืออนุปริญญา ร้อย
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ไม่เคยใช้ เคยใช้ <1 เดือน เคยใช้ 1-6 เดือน เคยใช้ 6-12 เดือน เคยใช้ >12 เดือน
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ละ 20 ระดับประถมศึกษา ร้อยละ 3.33 โดยข้อมูลคะแนนความรู้ของแต่ละกลุ่มแสดงในภาพที่ 2 

ทั้งนีง้านวิจัยนี้ไม่มีผู้ร่วมงานวิจัยที่อยู่ในระดับมัธยมศึกษา  

เมื่อพิจารณาคะแนนความรู้ของผู้ร่วมวิจัยแบ่งตามระดับการศึกษา พบว่าผู้ที่มี

การศึกษาในระดับประถมศึกษามีคะแนนเฉลี่ยสูงที่สุดคือ 5 คะแนน คิดเป็นร้อยละ 38.46 ตามด้วยผู้

ที่มีการศึกษาในระดับปวช. หรือ ปวส. หรืออนุปริญญามีคะแนนเฉลี่ย 4.5 คะแนน คิดเป็นร้อยละ 

34.62 ผู้ที่มีการศึกษาในระดับปริญญาตรี มีคะแนนเฉลี่ย 4.29 คะแนน คิดเป็นร้อยละ 33.00 และผู้ที่

มีระดับการศึกษาปริญญาโทหรือสูงกว่ามีคะแนนเฉลี่ย 3.44 คะแนน คิดเป็นร้อยละ 26.46 ตามล าดับ 

อย่างไรก็ตามคะแนนของแต่ละกลุ่มตามระดับการศึกษาไม่มีความแตกต่างอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 

(P < 0.05) กล่าวคือ ระดับการศึกษาไม่ส่งผลต่อความรู้โดยภาพรวมเก่ียวกับผลิตภัณฑ์  (ภาพท่ี 2) 

เมื่อวิเคราะห์คะแนนในแต่ละด้านของแต่ละกลุ่ม จะพบว่าส่วนใหญ่แล้วด้าน

สรรพคุณเป็นด้านที่มีคะแนนสูงสุดในแต่ละกลุ่ม ยกเว้นกลุ่มที่มีการศึกษาในระดับปริญญาโทหรือสูง

กว่า ที่มีคะแนนด้านคุณภาพวัตถุดิบสูงที่สุด ส่วนด้านที่ได้คะแนนน้อยที่สุดในทุกกลุ่ม คือด้านข้อควร

ระวังและข้อห้ามใช้ (ภาพท่ี 2) ผู้ที่มีระดับการศึกษาในขั้นประถมศึกษามีคะแนนความรู้สูงที่สุดในด้าน

สรรพคุณ คือตอบถูกทุกข้อในด้านนี้ ตามมาด้วยด้านคุณภาพวัตถุดิบ ร้อยละ 50 ด้านขนาดวิธีใช้ ร้อย

ละ 33.33 ส่วนด้านข้อควรระวังและข้อห้ามใช้และด้านสารส าคัญพบว่าไม่ทราบข้อมูลในด้านนี้เลย ผู้

ที่มีระดับการศกึษาในระดับปวช. หรือ ปวส. หรืออนุปริญญา มีคะแนนความรู้สูงที่สุดในด้านสรรพคุณ 

ร้อยละ 61 ตามด้วยด้านสารส าคัญ ร้อยละ 41.50 ด้านขนาดวิธีใช้ ร้อยละ 33.33 ด้านคุณภาพ

วัตถุดิบ ร้อยละ 25 ด้านข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ ร้อยละ 11 ตามล าดับ ส่วนผู้ที่มีการศึกษาใน
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ระดับปริญญาตรีมีคะแนนความรู้สูงที่สุดในด้านสรรพคุณ ร้อยละ 57.14 ตามด้วยด้านคุณภาพวัตถุดิบ 

ร้อยละ 42.86 ด้านสารส าคัญ ร้อยละ 25 ด้านข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ ร้อยละ 21.43 และด้าน

ขนาดวิธีใช้ ร้อยละ 19.05 ตามล าดับ ส าหรับผู้ที่มีการศึกษาในระดับปริญญาโทหรือสูงกว่ามีคะแนน

สูงที่สุดในด้านคุณภาพวัตถุดิบ ร้อยละ 38.89 ตามด้วยด้านสรรพคุณและด้านขนาดวิธีใช้ แต่ละด้าน

ได้คะแนนร้อยละ 37.04 ด้านสารส าคัญ ร้อยละ 22.22 และด้านที่ได้น้อยที่สุดคือด้านข้อควรระวัง

และข้อห้ามใช้ ซึ่งผู้บริโภคกลุ่มนี้ไม่ทราบข้อมูลในด้านนี้เลย ผู้วิจัยได้ท าการวิเคราะห์ความสัมพันธ์

ของความรู้ในแต่ละด้านกับระดับการศึกษาของผู้เข้าร่วมงานวิจัย พบว่าไม่มีความสัมพันธ์กันอย่างมี

นัยส าคัญ (P < 0.05) (ภาพท่ี 2) 
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ภำพที่ 2 กำรเปรียบเทียบควำมรู้ของผู้บริโภคที่มีระดับกำรศึกษำแตกต่ำงกัน โดยเปรียบเทียบ

ความรู้ใน 5 ด้าน ได้แก่ สรรพคุณ ขนาดวิธีใช้ ข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ สารส าคัญ และ

คุณภาพวัตถุดิบ รวมถึงความรู้ในภาพรวม ไม่พบความแตกต่างของคะแนนเมื่อวิเคราะห์ด้วย 

ANOVA ที่ระดับความเชื่อมั่น (P< 0.05) 

o ความรู้ของผู้บริโภคกับรูปแบบของผลิตภัณฑ์ที่เลือกซื้อ 

ในงานวิจัยนี้ได้ใช้ตัวอย่างผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน 3 ชนิด ได้แก่ ผลิตภัณฑ์

ขม้ินชันอภัยภูเบศร, ผลิตภัณฑ์ขม้ินชันแคปซูล GPO และ ผลิตภัณฑ์สารสกัดขมิ้นชัน Antiox® โดยมี

ผู้ร่วมวิจัยที่เลือกใช้ผลิตภัณฑ์ดังกล่าวจ านวน 11 คน (28.95%) ,18 คน (47.37%) และ 9 คน 

(23.68%) ตามล าดับ เนื่องจากผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันอภัยภูเบศรและผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันแคปซูล GPO มี

รูปแบบผลิตภัณฑ์และสรรพคุณเดียวกัน ในที่นี้จึงท าการวิเคราะห์ข้อมูลความรู้ของผู้บริโภคโดยแบ่ง

ตามชนิดของผลิตภัณฑ์ กล่าวคือ ผลิตภัณฑ์รูปแบบแคปซูลขมิ้นชัน และผลิตภัณฑ์ในรูปแบบสารสกัด  
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ประถมศึกษา ปวช./ปวส./อนุปริญญา ปริญญาตรี ปริญญาโทหรือสูงกว่า
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เมื่อพิจารณาความสัมพันธ์ของผลการทดสอบความรู้กับรูปแบบของผลิตภัณฑ์

สมุนไพรขมิ้นชันที่เลือกซื้อพบว่าคะแนนของผู้ที่เลือกซื้อผลิตภัณฑ์รูปแบบแคปซูลขมิ้นชันที่มีความรู้

ถูกต้องเกี่ยวกับผลิตภัณฑ์ที่เลือกซื้อ ในด้านสรรพคุณร้อยละ 45.33 ด้านขนาดวิธีใช้ ร้อยละ 28.00 

ด้านข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ ร้อยละ 10.67 ด้านสารส าคัญ ร้อยละ 22.00 และด้านคุณภาพ

วัตถุดิบ ร้อยละ 42.00 ส าหรับผู้ที่เลือกซื้อผลิตภัณฑ์รูปแบบแคปซูลสารสกัดขมิ้นชัน มีความรู้ถูกต้อง

เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์ที่เลือกซื้อในด้านสรรพคุณ ร้อยละ 70.37 ด้านขนาดวิธีใช้ ร้อยละ 33.33 ด้านข้อ

ควรระวังและข้อห้ามใช้ ร้อยละ 14.81 ด้านสารส าคัญ ร้อยละ 33.33 และด้านคุณภาพวัตถุดิบ ร้อย

ละ 38.89 ดังแสดงในตารางที่ 5 

ตำรำงท่ี 5 คะแนนเฉลี่ยความรู้ของผู้บริโภคในแต่ละด้านแบ่งตามรูปแบบผลิตภัณฑ์ที่ใช้ 

 

 

  คะแนนเฉลี่ย (ร้อยละ) 

หมวดควำมรู้ คะแนนเต็ม แคปซูลขมิน้ชนั แคปซูลสำรสกัดขมิน้ชัน 

สรรพคุณ 3 1.36 (45.33) 2.11 (70.37) 

ขนำดวิธีใช ้ 3 0.84 (28.00) 1.00 (33.33) 

ข้อควรระวังและข้อห้ำมใช ้ 3 0.44 (10.67) 0.44 (14.81) 

สำรส ำคัญ 2 0.84 (22.00) 0.67 (33.33) 

คุณภำพวัตถุดิบ 2 0.36 (42.00) 0.78 (38.89) 
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4.3 ควำมรู้ของผู้บริโภคหลังกำรให้ข้อมูลผลิตภัณฑ์ 

เพ่ือทดสอบว่าการให้ความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สามารถเพ่ิมความรู้ให้กับผู้บริโภคได้

หรือไม่ ผู้วิจัยได้ท าการให้ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันแล้วให้ท าแบบทดสอบ

ความรู้ชุดที่สอง (post-test) ซึ่งเหมือนกับแบบทดสอบความรู้ชุดที่ 1 ทุกประการ จากการวิจัยพบว่า

ผู้บริโภคมีความรู้เพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ p < 0.001 โดยเพ่ิมจากคะแนนเฉลี่ยร้อยละ 

31.54 เป็นร้อยละ 90.54 เมื่อพิจารณาแยกตามความรู้แต่ละด้าน พบว่า ด้านที่มีคะแนนเพ่ิมขึ้นมาก

ที่สุดอย่างมีนัยส าคัญ ได้แก่ ด้านข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ โดยมีคะแนนเฉลี่ยเพ่ิมขึ้นร้อยละ 81.11 

รองมาคือด้านสารส าคัญ เพ่ิมขึ้นร้อยละ 69.83 ด้านคุณภาพวัตถุดิบ เพ่ิมขึ้นร้อยละ 60.17 ขนาด

วิธีใช้ เพ่ิมขึ้นร้อยละ 54.55 ตามล าดับ ส าหรับด้านที่มีคะแนนเพ่ิมขึ้นน้อยสุด คือ ด้านสรรพคุณ 

เพ่ิมข้ึนร้อยละ 33.34 แตเ่ป็นการเพ่ิมข้ึนที่ไม่มีนัยส าคัญท่ี p < 0.001 (ภาพท่ี 3) 

อย่างไรก็ตามเป็นที่น่าสังเกตว่ามีข้อมูลบางด้านที่ยังมีการเข้าใจผิดอยู่แม้ว่าจะได้มีการ

ให้ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันแล้วก็ตาม โดยความรู้ที่ยังมีการเข้าใจผิดอยู่มาก

ที่สุด ได้แก่ ด้านขนาดวิธีใช้ ยังเข้าใจผิดอยู่ร้อยละ 17.78 ตามด้วย ด้านสรรพคุณ ร้อยละ 12.22 ด้าน

ข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ ร้อยละ 6.67 ด้านสารส าคัญ ร้อยละ 3.33 และด้านคุณภาพวัตถุดิบ ร้อย

ละ 1.67 ตามล าดับ 
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ภำพที่ 3 เปรียบเทียบร้อยละของคะแนนก่อนและหลังกำรให้ควำมรู้ของผู้บริโภค การเปรียบเทียบ

แสดงในภาพรวมและแยกตามหมวดความรู้ 5 ด้าน เครื่องหมายดอกจันทน์ (*) แสดงความแตกต่างที่

มีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ p < 0.001 โดยวิธ ีPaired T-test   

4.4 กำรประเมินควำมรู้ของผู้บริโภคด้วยตนเอง (Self-assessment) 

เพ่ือให้ทราบถึงระดับความรู้ที่ผู้ร่วมวิจัยรับรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรที่เลือกซื้อ จึงได้

ให้ผู้ร่วมวิจัยได้ท าการประเมินความรู้ด้วยตนเองทั้งก่อนและหลังการให้ความรู้โดยผู้วิจัย (แบบ

ประเมินความรู้ ตอนที่ 4) โดยใช้ประเด็นการประเมินความรู้ 5 ด้าน เช่นเดียวกับที่ใช้ในแบบทดสอบ

ความรู้ แต่ละหัวข้อจะมีการแบ่งคะแนนออกเป็น 4 ระดับ โดยที่ 4 หมายถึงมีความรู้มากท่ีสุด และ 1 

หมายถึงมีความรู้น้อยที่สุด ผลการวิจัยพบว่าผู้บริโภคประเมินว่าตนเองมีความรู้ในเรื่องข้อควรระวัง

และข้อห้ามใช้และสารส าคัญเพ่ิมขึ้นมากที่สุด เฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 2 คะแนน ตามด้วยด้านสรรพคุณ เฉลี่ย

เพ่ิมขึ้น 1.73 คะแนน ด้านคุณภาพวัตถุดิบ เฉลี่ยเพ่ิมขึ้น 1.63 คะแนน และด้านขนาดวิธีใช้ เฉลี่ย
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เพ่ิมขึ้น 1.33 คะแนน ตามล าดับ ซึ่งเมื่อวิเคราะห์ข้อมูลแล้วพบว่ามีการเพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทาง

สถิติ ที่ p < 0.001 โดยวิธี Paired T-test (ภาพที่ 4) นอกจากนี้ยังพบว่าหลังการให้ความรู้ผู้บริโภค

บางรายทราบว่าก าลังเลือกใช้ผลิตภัณฑ์ที่ไม่เหมาะสมกับความต้องการของตนเอง จึงตัดสินใจเลือก

ซื้อผลิตภัณฑ์ใหม่ที่ตรงตามความต้องการแทนด้วย 

 

ภำพที่ 4 เปรียบเทียบคะแนนประเมินควำมรู้ของผู้บริโภคด้วยตนเองก่อนและหลังกำรให้ควำมรู้  

การเปรียบเทียบแสดงแยกตามหมวดความรู้ 5 ด้าน เครื่องหมายดอกจันทน์ (*) แสดงความแตกต่างที่

มีนัยส าคัญทางสถิติ ที่ p < 0.001 โดยวิธ ีPaired T-test   
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บทท่ี 5 

อภิปรำยผลกำรวิจัย  

5.1 ลักษณะทั่วไปของผู้บริโภคที่ใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพร  

 จากการวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างที่เข้าร่วมวิจัยจ านวน 30 คน ผู้ที่ใช้ผลิตภัณฑ์

สมุนไพรมีความหลากหลายทั้งวัยวุฒิ คุณวุฒิ และ ประกอบอาชีพที่หลากหลายทั้งที่เป็นกลุ่มท างาน

ภาครัฐและเอกชน ไปจนถึงนิสิต/นักศึกษา ซึ่งอาจหมายความได้ว่าสมุนไพรมีความแพร่หลายและ

ได้รับความสนใจจากทุกกลุ่ม ไม่จ ากัดเพศ วัย และระดับการศึกษา อย่างไรก็ตามมีแนวโน้มที่

ผลิตภัณฑ์สมุนไพรจะได้รับความนิยมจากเพศหญิง และกลุ่มคนที่สูงวัย ซึ่งในกรณีนี้พิจารณาจากอายุ

มากกว่า 40 ปี โดยพบว่าจ านวนผู้สนใจซื้อผลิตภัณฑ์ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง และประมาณร้อยละ 80 

อยู่ในกลุ่มผู้ที่มีอายุมากกว่า 40 ปี ซึ่งการที่ประชากรในกลุ่มนี้มีความนิยมในเรื่องของการใช้ยา

สมุนไพรในการรักษาอาการผิดปกติของร่างกาย อาจเนื่องมาจากการที่มีอายุมากขึ้น มีแนวโน้มการ

เกิดโรคได้มาก จึงเป็นไปที่จะมีความสนใจสรรหาแนวทางการรักษาต่าง ๆ เพ่ือน ามารักษาโรคหรือ

อาการผิดปกติให้หายเร็วขึ้น นอกจากนี้จะเห็นว่าจ านวนผู้ร่วมวิจัยที่มีโรคประจ าตัวมีสูงถึงประมาณ

ร้อยละ 65 สะท้อนให้เห็นว่าการมีโรคประจ าตัวอาจเป็นปัจจัยหนึ่งที่ท าให้ผู้บริโภคใช้ในการพิจารณา

ตัดสินใจใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพร แต่เนื่องจากโรคประจ าตัวของผู้ร่วมวิจัยส่วนใหญ่คือไขมันในเลือดสูง

และความดันโลหิตสูง ซึ่งไม่มีความสัมพันธ์กับข้อบ่งใช้ของสมุนไพรขมิ้นชัน จึงไม่สามารถสรุปได้

ชัดเจนว่าการมีโรคประจ าตัวมีผลต่อการใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพร การตัดสินใจใช้สมุนไพรอาจเป็นเพียง
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เพ่ือใช้ในการบ ารุงร่างกายทั่วไปก็ได้ การศึกษาเพ่ิมเติมถึงสาเหตุในการเลือกใช้สมุนไพรจะช่วยให้

เขา้ใจถึงลักษณะผู้บริโภคสมุนไพรได้มากขึ้น  

5.2 ผู้บริโภคขำดควำมรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรโดยเฉพำะด้ำนมำตรฐำนและควำมปลอดภัย 

การทดสอบความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันของผู้บริโภคท าโดยการใช้ข้อสอบ ซึ่ง

แบ่งออกเป็นการประเมิน 5 ด้านความรู้ ได้แก่  สรรพคุณ, ขนาดวิธีใช้, ข้อควรระวังและข้อห้ามใช้, 

สารส าคัญ, และคุณภาพวัตถุดิบ การวิจัยพบว่าความรู้ของผู้ร่วมวิจัยโดยภาพรวมทุกด้านมีน้อย คิด

เป็นร้อยละ 31 เท่านั้น เมื่อพิจารณาคะแนนในแต่ละด้านจะพบว่า ด้านที่ได้คะแนนน้อยที่สุดคือ ข้อ

ควรระวังและข้อห้ามใช้ (คะแนนร้อยละ 12) สะท้อนให้เห็นถึงความเข้าใจในเรื่องของความปลอดภัย

ในการใช้สมุนไพร นอกจากนี้ด้านสารส าคัญและคุณภาพวัตถุดิบ ซึ่งทั้งสองด้านนี้เป็นสิ่งที่บ่งชี้ถึง

มาตรฐานของสมุนไพร ก็มีคะแนนน้อยด้วยเช่นกัน แสดงให้เห็นว่าผู้บริโภคยังขาดความตระหนักรู้ใน

เรื่องมาตรฐานและความปลอดภัยในการใช้สมุนไพร เนื่องจากข้อมูลด้านข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ , 

สารส าคัญ, และคุณภาพวัตถุดิบ ไม่ได้เป็นจุดเน้นของการส่งเสริมการขาย อีกทั้งไม่มีข้อก าหนดของ

กฎหมายที่มุ่งเน้นส่งเสริมด้านมาตรฐานวัตถุดิบสมุนไพร จะเห็นได้จากการที่ไม่มีข้อก าหนดให้ระบุ

ปริมาณสารส าคัญ รวมถึงข้อควรระวังต่าง ๆ บนฉลากยาแผนโบราณ55 นอกจากนี้ยังอาจมีอิทธิพล

จากความเชื่อในเรื่องสมุนไพรที่เป็นของธรรมชาติที่ปลอดภัย ปราศจากอันตราย56 จึงไม่แปลกใจที่

ผู้บริโภคจะมีความรู้ไม่มากเกี่ยวกับข้อมูลเหล่านี้  ที่อาจจะมาจากความไม่สนใจในข้อมูล แม้จะมี

ความส าคัญเป็นอย่างยิ่งต่อประสิทธิภาพและความปลอดภัยในการใช้สมุนไพร  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

บทคดัยอ่และแฟ้มขอ้มูลฉบบัเตม็ของโครงงานปริญญานิพนธ์ท่ีใหบ้ริการในคลงัปัญญาจุฬาฯ (CUIR) 

 เป็นแฟ้มขอ้มูลของนิสิตเจา้ของโครงงานปริญญานิพนธ์ท่ีส่งผา่นทางคณะท่ีสงักดั  

The abstract and full text of Senior Project in Chulalongkorn University Intellectual Repository(CUIR) 

are the Senior Project authors' files submitted through the faculty. 



54 
 

5.3 กำรให้ควำมรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สำมำรถส่งเสริมกำรใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรได้อย่ำงถูกต้อง 

จากผลการวัดคะแนนความรู้ก่อนและหลังการให้ความรู้ด้วยแบบทดสอบ พบว่าหลังการให้

ความรู้ ผู้บริโภคมีคะแนนความรู้ที่เพ่ิมข้ึนในทุกด้านอย่างชัดเจน โดยความรู้ที่เพิ่มขึ้นมากที่สุดคือด้าน

ข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ ซึ่งตรงกับผลจากการประเมินตนเองของผู้ร่วมวิจัย ส าหรับด้านที่มีคะแนน

เพ่ิมขึ้นน้อยสุดได้แก่ ด้านสรรพคุณ อาจเป็นผลมาจากการที่เดิมผู้ร่วมวิจัยมีคะแนนในด้านสรรพคุณ

สูงอยู่แล้ว การให้ความรู้เพ่ิมเติมท าให้มีความรู้ที่ถูกต้องมากขึ้น อย่างไรก็ตามผลการวิจัยยังพบว่ามี

ข้อมูลบางด้านที่มีการเข้าใจผิดอยู่แม้ว่าจะได้มีการให้ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน

แล้วก็ตาม โดยความรู้ที่ยังมีการเข้าใจผิดอยู่มากที่สุด ได้แก่ ด้านขนาดวิธี ใช้ ทั้งนี้เนื่องจากส่วนมาก

ผู้บริโภคจะใช้เพ่ือบรรเทาอาการที่เกิดขึ้นเพียงชั่วคราวเท่านั้นไม่ได้ใช้เป็นประจ าจึงอาจไม่ได้ใช้ตาม

วิธีใช้ที่แนะน าไว้ และในกระบวนการให้ความรู้ไม่ได้มีการพูดถึงชื่อการค้าของผลิตภัณฑ์ชัดเจน แต่ใช้

การอธิบายถึงรูปแบบผลิตภัณฑ์ที่มีในท้องตลาด อาจท าให้ผู้บริโภคสับสนได้ว่าผลิตภัณฑ์ที่ตนเองใช้

อยู่เป็นรูปแบบผลิตภัณฑ์ใด ส่งผลให้ตอบค าถามในแบบทดสอบไม่ถูกต้อง นอกจากนี้ขนาดและวิธีใช้

สมุนไพรมีความแตกต่างไปตามต ารับจึงเป็นการยากที่จะจดจ าได้ แม้ว่าจะมีรายงานวิจัยว่าสมุนไพร

ขมิ้นชันมีความปลอดภัยค่อนข้างสูง57 แต่ก็อาจก่อให้เกิดความเป็นพิษต่อตับได้18 ดังนั้นข้อมูลเรื่อง

ขนาดรับประทานที่ถูกต้อง หรือขนาดที่ไม่มากจนเกินไป จึงเป็นสิ่งจ าเป็นที่ผู้บริโภคควรค านึงถึงไม่

ด้อยไปกว่าด้านอ่ืน ๆ จะเห็นได้ว่าการส่งเสริมให้ความรู้เรื่องผลิตภัณฑ์สมุนไพรกับผู้บริโภคช่วยท าให้

ผู้บริโภคมีความรู้เพิ่มขึ้นได้จริง และการให้ความรู้นี้สามารถช่วยให้ผู้บริโภคเลือกใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพร

ให้เหมาะสมและมีความปลอดภัยจากการใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรมากยิ่งขึ้น โดยเฉพาะอย่างยิ่งส าหรับผู้
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ที่มโีรคประจ าตัวหรือยาที่รับประทานอยู่ แม้ว่าการให้ความรู้จะช่วยให้ผู้บริโภคมีความรู้เพ่ิมขึ้นได้จริง 

แต่อาจไม่สามารถท าให้ผู้รับข้อมูลท าความเข้าใจและจดจ าได้ในระยะยาว เนื่องจากวิธีการให้ข้อมูล

ความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันแก่ผู้ร่วมวิจัยในการศึกษานี้ กระท าเพียงหนึ่งครั้งในเวลา

จ ากัด อาจท าให้ผู้บริโภคไม่มีเวลาในการรับและท าความเข้าใจข้อมูลอย่างเต็มที่ โดยจะเห็นได้ว่าแม้

จะท าการให้ความรู้แล้วก็ยังมีประเด็นที่ยังคงมีความเข้าใจผิดอยู่ ดังนั้นการส่งเสริมหรือกระตุ้นให้

ผู้บริโภคใฝ่หาความรู้และเรียนรู้ก่อนการใช้ผลิตภัณฑ์จะเป็นวิธีที่จะช่วยสนับสนุนให้เกิดการใช้

สมุนไพรที่ถูกต้องได้ในระยะยาว  

5.4 ควำมพึงพอใจต่อผลิตภัณฑ์มีผลต่อพฤติกรรมกำรบริโภคซ้ ำของผู้บริโภค  

ในจ านวนผู้เข้าร่วมวิจัย ส่วนใหญ่เป็นผู้ที่เคยใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรมาก่อนและกลับมาซื้อซ้ า 

แสดงถึงพฤติกรรมการบริโภคซ้ า ซึ่งเป็นไปตามทฤษฎีพฤติกรรมผู้บริโภคในเรื่องของกระบวนการ

ตัดสินใจซื้อของผู้บริโภค ในขั้นตอนสุดท้ายของการตัดสินใจซื้อคือการประเมินผลหลังการซื้อ หากผล

ที่ได้รับจากการใช้ผลิตภัณฑ์เป็นไปตามความคาดหวัง จะเกิดความพึงพอใจและมีทัศนคติที่ดีต่อ

ผลิตภัณฑ์  ท าให้มีแนวโน้มที่จะกลับมาซื้อซ้ าอีก53 หรือกล่าวอีกนัยหนึ่งคือมีความเป็นไปได้ที่ผู้บริโภค

ได้ประเมินแล้วว่าผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันที่ซื้อไปบริโภคสามารถแก้ปัญหาที่เผชิญอยู่ได้ตามที่

คาดหวังจึงกลับมาซื้อไปบริโภคซ้ าอีก อย่างไรก็ตามจากการวัดความรู้ที่ถูกต้องเกี่ยวกับการใช้สมุนไพร

กลับพบว่าผู้ที่ใช้สมุนไพรมาเป็นเวลานานไม่ได้มีคะแนนความรู้ เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์แตกต่างจากผู้ที่ไม่

เคยใช้หรือผู้ที่ใช้มาเป็นระยะเวลาน้อยกว่า โดยการวิจัยพบว่าผู้ที่เคยใช้มาน้อยกว่า 1 เดือนกลับมี

คะแนนเฉลี่ยสูงที่สุด และในกลุ่มผู้ที่ยังไม่เคยใช้ก็มีคะแนนเฉลี่ยมากกว่ากลุ่มท่ีเคยใช้ด้วย แสดงให้เห็น
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ว่าความพึงพอใจต่อผลการใช้ผลิตภัณฑ์มีความส าคัญมากต่อการตัดสินใจเลือกซื้อซ้ าของผู้บริโภค 

นอกจากนี้ยังสะท้อนให้เห็นว่าผู้บริโภคขาดความใส่ใจในเรื่องข้อควรระวังต่าง ๆ ของสมุนไพรแม้ว่าจะ

ใช้มานาน อาจเนื่องมาจากผู้บริโภคใช้ผลิตภัณฑ์เป็นการชั่วคราว เมื่ออาการดีขึ้นแล้วก็หยุดใช้ ความ

เป็นพิษระยะยาวไม่สามารถประเมินได้ แม้จะเป็นเช่นนั้นประเด็นเรื่องความเข้าใจในด้านคุณภาพและ

ความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์ยังเป็นสิ่งที่ไม่ควรละเลยและควรส่งเสริมให้มีเพ่ิมข้ึน และเป็นสิ่งที่ผู้ผลิต

ควรค านึงถึงเป็นอย่างยิ่ง เนื่องจากการควบคุมคุณภาพการผลิตให้ได้มาตรฐานสัมพันธ์โดยตรงกับ

ประสิทธิภาพและความปลอดภัยในการรักษา หากผลิตภัณฑ์ด้อยคุณภาพ เมื่อผู้บริโภคใช้แล้วไม่

เกิดผลย่อมส่งผลเสียกับผลิตภัณฑ์นั้นได้  

5.5 ควำมรู้ที่มีต่อผลิตภัณฑ์สมุนไพรสำมำรถศึกษำได้ด้วยตนเอง 

ในการวิจัยนี้มีผู้ร่วมวิจัยที่มีพ้ืนฐานระดับการศึกษาที่หลากหลาย ตั้ งแต่ระดับประถมจนถึง

ระดับปริญญาตรีหรือสูงกว่า การทดสอบความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรในแต่ละกลุ่ม พบว่า 

คะแนนความรู้ของแต่ละกลุ่มที่มีพ้ืนฐานการศึกษาต่างกันนั้นไม่มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญ 

แสดงให้เห็นชัดเจนว่าระดับการศึกษาไม่ได้มีผลต่อการมีความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพร การให้

ความรู้จากผู้วิจัยด้วยวิธีเดียวกันท าให้ทุกคนมีคะแนนความรู้ที่เพ่ิมขึ้น ดังนั้นจึง เป็นไปได้ว่าความรู้

เกี่ยวกับสมุนไพรเป็นเรื่องที่สามารถศึกษาค้นคว้าได้ทั่วไป ผู้สนใจสามารถศึกษาได้ด้วยตนเองจาก

แหล่งต่างๆ ซึ่งการค้นหาความรู้ก่อนตัดสินใจซื้อผลิตภัณฑ์เป็นไปตามทฤษฎีพฤติกรรมผู้บริโภคใน

เรื่องของกระบวนการตัดสินใจซื้อคือผู้บริโภคจะต้องมีการค้นหาข้อมูลเกี่ยวกับผลิตภัณฑ์มาก่อนที่จะ

ท าการเลือกซื้อ ปัจจุบันมีการเผยแพร่ข้อมูลเกี่ยวกับสมุนไพรจ านวนมากผ่านทางสื่อออนไลน์ท าให้
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สามารถสืบค้นได้ง่าย ผู้บริโภคจึงควรมีความสามารถในการประเมินความน่าเชื่อถือของข้อมูลด้วย ใน

การศึกษานี้มีข้อสังเกตว่าผู้ร่วมวิจัยส่วนใหญ่เป็นผู้ที่มีระดับการศึกษาในระดับปริญญาตรีหรือสูงกว่า 

อาจเนื่องมาจากข้อจ ากัดบางประการของการศึกษาที่ท าการเก็บข้อมูลจากร้านขายยาเพียงสองแห่ง 

ซึ่งอยู่ในบริเวณมหาวิทยาลัยและหน่วยงานของรัฐบาล ผู้บริโภคในพ้ืนที่นั้นส่วนใหญ่จึงเป็นผู้ที่มี

การศึกษาสูง ดังนั้นจึงท าให้ลักษณะของกลุ่มตัวอย่างมีการกระจายที่ค่อนข้างแคบ ซึ่งท าให้ผล

การศึกษาที่ได้ไม่ครอบคลุมถึงผู้ที่มีการศึกษาในระดับอ่ืน การศึกษาเพ่ิมเติมในเรื่องนี้โดยเพ่ิมจ านวนผู้

ร่วมวิจัยที่มีความหลากหลายจึงเป็นสิ่งที่จ าเป็น   
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บทท่ี 6 

สรุปผลกำรวิจัย 

ในปัจจุบันสมุนไพรเป็นอีกทางเลือกหนึ่งในการรักษาสุขภาพทั้งในแง่การน ามาใช้รักษาโรค

รวมทั้งการใช้เป็นอาหารเสริม ซึ่งนับเป็นทางเลือกที่ผู้คนหันมาสนใจมากขึ้นอย่างต่อเนื่อง จึงส่งผลให้

เกิดผลิตภัณฑ์สมุนไพรหลากหลายชนิด ดังนั้นเพ่ือให้การเลือกซื้อหรือเลือกใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรของ

ผู้บริโภคมีถูกต้องเหมาะสม การมีความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์จึงมีความส าคัญอย่างยิ่งเพ่ือให้เกิดการ

รักษาที่มีประสิทธิภาพและมีความปลอดภัยต่อผู้บริโภคในการเลือกใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพร ความรู้

เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์ที่ผู้บริโภคควรค านึงถึงนั้น ได้แก่ สรรพคุณ ขนาดที่ใช้ อาการข้างเคียง ข้อควรระวัง 

ข้อห้ามใช้ การเกิดอันตรกิริยากับยาอ่ืน และคุณภาพของวัตถุดิบที่น ามาผลิต การศึกษานี้จัดท าขึ้น

เพ่ือตรวจสอบความเข้าใจเกี่ยวกับการใช้ผลิตภัณฑ์ของผู้บริโภค และศึกษาว่าการให้ความรู้เกี่ยวกับ

ผลิตภัณฑ์ที่ถูกต้องสามารถช่วยให้ผู้บริโภคเลือกผลิตภัณฑ์ได้อย่างเหมาะสม โดยใช้ผลิตภัณฑ์

สมุนไพรขมิ้นชันเป็นตัวแทนของสมุนไพรอ่ืน ซึ่งเป็นการศึกษาเริ่มต้นเพ่ือเป็นข้อมูลใช้อ้างอิงส าหรับ

งานวิจัยเกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรชนิดอื่นน าไปเทียบเคียงได้  

ผู้เข้าร่วมวิจัยเป็นผู้ที่มีความสนใจในการใช้หรือซื้อผลิตภัณฑ์สมุนไพรในร้านขายยา โดย

พบว่าผู้บริโภคมีความหลากหลายทั้งเพศ วัย ระดับการศึกษา และอาชีพ แสดงว่าผู้ใช้สมุนไพรมี

กระจายอยู่ในทุกกลุ่ม แต่ส่วนใหญ่จะเป็นเพศหญิง และกลุ่มผู้มีอายุมากกว่า 40 ปี  

ผลจากการส ารวจความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรในภาพรวมพบว่าผู้บริโภคมีความรู้

ค่อนข้างน้อยเกี่ยวกับผลิตภัณฑ์ ในทุกด้านความรู้ ได้แก่ ด้านสรรพคุณ ด้านคุณภาพวัตถุดิบ ด้าน
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ขนาดวิธีใช้ ด้านสารส าคัญ และด้านข้อห้ามและข้อควรระวัง โดยเฉพาะอย่างยิ่งในด้านข้อห้ามใช้และ

ข้อควรระวัง ที่มีคะแนนต่ าสุด ซึ่งบอกเป็นนัยว่าผู้บริโภคยังขาดความตระหนักถึงความส าคัญของ

ข้อมูลด้านความปลอดภัยของผลิตภัณฑ์สมุนไพร ประเด็นนี้อาจท าให้เกิดอันตรายจากการใช้

ผลิตภัณฑ์ได้ แม้จะพบว่าผู้บริโภคมีความรู้น้อยเกี่ยวกับผลิตภัณฑ์แต่กลับพบพฤติกรรมการซื้อซ้ าของ

ผู้บริโภค โดยจะเห็นว่าผู้ร่วมวิจัยส่วนใหญ่เป็นผู้ที่เคยใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรขม้ินชันมาก่อนและคะแนน

ความรู้ของผู้ที่เคยใช้ผลิตภัณฑ์ก็ไม่มีความต่างจากผู้ที่เพ่ิงเริ่มใช้หรือผู้ที่ไม่เคยใช้ ซึ่งพฤติกรรมนี้น่าจะ

มาจากความพึงพอใจในคุณภาพของผลิตภัณฑ์เป็นส าคัญ ดังนั้นผู้ผลิตจึงควรใส่ใจกับมาตรฐาน

คุณภาพของผลิตภัณฑ์ให้มาก นอกจากนี้ยังพบว่าความรู้เกี่ยวกับสมุนไพรเป็นความรู้ที่สามารถศึกษา

ค้นคว้าได้ด้วยตนเอง ดังจะเห็นได้จากคะแนนที่ไม่ มีความแตกต่างกันระหว่างกลุ่มผู้ร่วมวิจัยที่มี

พ้ืนฐานการศึกษาต่างกัน และเมื่อให้ความรู้ด้วยวิธีเดียวกันและท าการทดสอบความรู้ใหม่ก็พบว่าผู้

ร่วมวิจัยมีคะแนนความรู้ที่สูงขึ้นอย่างมีนัยส าคัญ อย่างไรก็ตามวิธีการนี้เป็นการกระท าในเวลาจ ากัด

ไม่สามารถท าให้ผู้บริโภคเกิดการจดจ าและการเรียนรู้ในระยะยาวได้ ดังนั้นการส่งเสริมให้มีการ

เผยแพร่ความรู้เกี่ยวกับสมุนไพรที่ถูกต้องผ่านสื่อต่าง ๆ รวมทั้งการกระตุ้นให้ผู้บริโภคเห็นความส าคัญ

ของการหาความรู้ก่อนการใช้สมุนไพรเป็นเรื่องที่มีความส าคัญอย่างยิ่ง เพ่ือให้ผู้บริโภคสามารถใช้

สมุนไพรได้อย่างมีประสิทธิภาพและปลอดภัย 
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ภำคผนวก ก ตำรำงกำรวิเครำะห์ผลกำรวิจัย 

ตำรำงท่ี ก1 คะแนนความรู้เฉลี่ยของผู้บริโภคแยกตามเพศ อายุ สถานภาพ การศึกษา  

 ชุดที่ 1 (ก่อนให้ควำมรู้) ชุดที่ 2 (หลังให้ควำมรู้) ผลต่ำง 

เพศ 

ชาย (10คน) 3.8 (29.23%) 12 (92.31%) 8.2 (63.08%) 

หญิง (20คน) 4.25 (32.69%) 11.65 (89.62%) 7.4 (56.92%) 

อำย ุ

18-30 ปี (4คน) 8 (61.54%) 12.5 (96.15%) 4.5 (34.62%) 

31-40 ปี (2คน) 2 (15.38%) 11.5 (88.46%) 9.5 (73.08%) 

41-50 ปี (11คน) 4.09 (31.47%) 12.36 (95.1%) 8.27 (63.64%) 

51-60 ปี (5คน) 3.6 (27.69%) 12.6 (96.92%) 9 (69.23%) 

>60 ปี (8คน) 3 (23.08%) 10.13 (77.88%) 7.13 (54.81%) 

สถำนภำพ 

โสด (12คน) 5.42 (41.67%) 12.08 (92.95%) 6.66 (51.28%) 

แต่งงาน (17คน) 3.24 (24.89%) 11.88 (91.4%) 8.64 (66.52%) 

อื่นๆ (1คน) 3 (23.08%) 6 (46.15%) 3 (23.08%) 

ระดับกำรศึกษำ 

ประถม (1คน) 5 (38.46%) 12 (92.31%) 7 (53.85%) 

มัธยม 0 0 0 
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 ชุดที่ 1 (ก่อนให้ควำมรู้) ชุดที่ 2 (หลังให้ควำมรู้) ผลต่ำง 

ปวช/ปวส/อนุปริญญา (6คน) 4.5 (34.62%) 11.67 (89.74%) 7.17 (55.13%) 

ระดับกำรศึกษำ 

ป.ตรี (14คน) 4.29 (32.97%) 11.5 (88.46%) 7.21 (55.49%) 

ป.โทหรือสูงกว่า (9คน) 3.44 (26.5%) 12.22 (94.02%) 8.78 (67.52%) 

อื่นๆ 0 0 0 

อำชีพ 

ข้าราชการ,รัฐวิสำหกิจ (7คน) 4.86 (37.36%) 12 (92.31%) 7.14 (54.95%) 

พนักงานเอกชน (3คน) 3.33 (25.64%) 13 (100%) 9.67 (74.36%) 

รับจ้าง (4คน) 3.5 (26.92%) 12 (92.31%) 8.5 (65.38%) 

แม่บ้าน (4คน) 2.75 (21.15%) 10 (76.92%) 7.25 (55.77%) 

นักเรียน (3คน) 7 (53.85%) 12.33 (94.87%) 5.33 (41.03%) 

อื่นๆ (9คน) 3.67 (28.21%) 11.67 (89.74%) 7 (53.85%) 

โรคประจ ำตัว 

ไม่มี (13คน) 4.77 (36.69%) 12.38 (95.27%) 7.61 (58.58%) 

โรคกระเพาะ (3คน) 3.67 (28.21%) 12.33 (94.87%) 8.66 (66.67%) 

โรคหัวใจ 0 0 0 

โรคเบาหวาน (2คน) 3 (23.08%) 9.5 (73.08%) 6.5 (50%) 

โรคไต 0 0 0 

โรคความดัน (6คน) 4.33 (33.33%) 11 (84.62%) 6.67 (51.28%) 
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 ชุดที่ 1 (ก่อนให้ควำมรู้) ชุดที่ 2 (หลังให้ควำมรู้) ผลต่ำง 

โรคตับ (1คน) 4 (30.77%) 10 (76.92%) 6 (46.15%) 

โรคไขมัน (8คน) 3.13 (24.04%) 11.13 (85.58%) 8 (61.54%) 

โรคประจ ำตัว 

โรคข้อ (1คน) 7 (53.85%) 13 (100%) 6 (46.15%) 

โรคเลือด 0 0 0 

อื่นๆ (3 คน) 3.33 (25.62%) 12.33 (94.85%) 9 (69.23%) 

ยำที่ใช้อยู ่

ไม่มี (18คน) 4.39 (33.76%) 12.33 (94.87%) 7.94 (61.11%) 

ลดกรด (1คน) 4 (30.77%) 13 (100%) 9 (69.23%) 

ลดน้ าตาล (2คน) 6 (46.15%) 8.5 (65.38%) 13 (100%) 

Anticoagulant 0 0 0 

Thrombolytic (1คน) 4 (30.77%) 10 (76.92%) 6 (46.15%) 

Antiplatelet (1คน) 3 (23.08%) 6 (46.15%) 3 (23.08%) 

อื่นๆ (10 คน) 3.8 (29.23%) 11.2 (86.15%) 7.4 (56.92%) 
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ตำรำงท่ี ก2 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของคะแนนความรู้แต่ละด้านกับประสบการณ์การใช้

สมุนไพรด้วยวิธี One-way ANOVA 

 Sum of 
Squares 

df Mean 
Square 

F Sig. 

คะแนนในภำพรวม 
Between Groups 16.972 4 4.243 .632 .644 
Within Groups 167.728 25 6.709   

Total 184.700 29    

คะแนนด้ำนข้อบ่งใช ้
Between Groups 4598.765 4 1149.691 1.122 .369 
Within Groups 25623.457 25 1024.938   

Total 30222.222 29    

คะแนนด้ำนขนำดวิธีใช ้
Between Groups 6358.025 4 1589.506 1.749 .171 
Within Groups 22716.049 25 908.642   

Total 29074.074 29    

คะแนนด้ำนข้อควรระวัง/
ข้อห้ำมใช ้

Between Groups 3450.617 4 862.654 2.111 .109 
Within Groups 10216.049 25 408.642   

Total 13666.667 29    

คะแนนด้ำนสำรส ำคัญ 
Between Groups 6777.778 4 1694.444 1.575 .212 
Within Groups 26888.889 25 1075.556   

Total 33666.667 29    

คะแนนด้ำนคุณภำพ
วัตถุดิบ 

Between Groups 2986.111 4 746.528 .527 .717 
Within Groups 35430.556 25 1417.222   

Total 38416.667 29    
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ตำรำงท่ี ก3 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของคะแนนความรู้แต่ละด้านกับระดับการศึกษาด้วยวิธี     

One-way ANOVA 

 Sum of 
Squares 

df Mean 
Square 

F Sig. 

คะแนนในภำพรวม 
Between Groups 6.121 3 2.040 .297 .827 
Within Groups 178.579 26 6.868   

Total 184.700 29    

คะแนนด้ำนข้อบ่งใช ้
Between Groups 5134.039 3 1711.346 1.774 .177 
Within Groups 25088.183 26 964.930   

Total 30222.222 29    

คะแนนด้ำนขนำดวิธีใช ้
Between Groups 2054.674 3 684.891 .659 .585 
Within Groups 27019.400 26 1039.208   

Total 29074.074 29    

คะแนนด้ำนข้อควรระวัง/
ข้อห้ำมใช ้

Between Groups 1629.630 3 543.210 1.173 .339 
Within Groups 12037.037 26 462.963   

Total 13666.667 29    

คะแนนด้ำนสำรส ำคัญ 
Between Groups 2277.778 3 759.259 .629 .603 
Within Groups 31388.889 26 1207.265   

Total 33666.667 29    

คะแนนด้ำนคุณภำพ
วัตถุดิบ 

Between Groups 1492.063 3 497.354 .350 .789 
Within Groups 36924.603 26 1420.177   

Total 38416.667 29    
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ตำรำงท่ี ก4 ผลการวิเคราะห์ความรู้ที่เปลี่ยนไปจากก่อนและหลังการได้รับความรู้โดยการประเมินตนเองของผู้บริโภค ด้วยวิธี Paired T-test 

 Paired Differences 

T df 
Sig. 

(2-tailed) 

Mean Std. Deviation Std. Error Mean 99.9% Confidence Interval of 

the Difference 

Lower Upper 

Pair 1 
ประเมินตนเองดำ้นสรรพคุณ (Pre) –  

ประเมินตนเองดำ้นสรรพคุณ (Post) 
-1.733 .785 .143 -2.258 -1.209 -12.095 29 .000 

Pair 2 
ประเมินตนเองดำ้นขนำดวิธีใช ้(Pre) –  

ประเมินตนเองดำ้นขนำดวิธีใช ้(Post)) 
-1.333 .758 .138 -1.840 -.827 -9.633 29 .000 

Pair 3 
ประเมินตนเองดำ้นข้อควรระวัง/ข้อหำ้มใช ้(Pre) –  

ประเมินตนเองดำ้นข้อควรระวัง/ข้อหำ้มใช ้(Post) 
-2.000 .830 .152 -2.555 -1.445 -13.191 29 .000 

Pair 4 
ประเมินตนเองดำ้นสำรส ำคัญ (Pre) –  

ประเมินตนเองดำ้นสำรส ำคัญ (Post) 
-2.000 .983 .179 -2.656 -1.344 -11.148 29 .000 

Pair 5 
ประเมินตนเองดำ้นคุณภำพวัตถุดบิ (Pre) –  

ประเมินตนเองดำ้นคุณภำพวัตถุดบิ (Post) 
-1.600 .770 .141 -2.115 -1.085 -11.379 29 .000 
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  ภำคผนวก ข แบบสอบถำม 

ความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันของผู้บริโภคในร้านยาโอสถศาลา 

 

ตอนที่ 1 ข้อมูลความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน 

1.1 ผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันที่ท่านเลือกซ้ือคือ  

ผลิตภัณฑ์ขม้ินชัน อภัยภูเบศร 

ผลิตภัณฑ์ขม้ินชันแคปซูล GPO 

ผลิตภัณฑ์สารสกัดขม้ินชัน Antiox® 

1.2 ท่านเคยใช้ผลิตภัณฑ์นี้มาก่อนหรือไม่ 

 ไม่เคย (ท าแบบสอบถามตอนที่ 2 ) 

 เคย (ตอบข้อ 1.2.1) 

      1.2.1 ท่านเคยใช้ผลิตภัณฑ์ดังกล่าวมานานเท่าใด 

  น้อยกว่า 1 เดือน 

  ตั้งแต่ 1 เดือนแต่ไม่ถึง 6 เดือน 

  ตั้งแต่ 6 เดือนแต่ไม่ถึง 12 เดือน 

  ตั้งแต่ 12 เดือนขึ้นไป 
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ตอนที่ 2 แบบทดสอบความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์สมุนไพรขม้ินชัน  

 

แบบทดสอบควำมรู้ ชุดที ่1 

จงเลือกค ำตอบที่ตรงกับควำมเข้ำใจของท่ำนมำกที่สุด 

หมายเหตุ ผลิตภณัฑส์มุนไพรขมิ้นชัน* หมายถึง ผลิตภณัฑ์ขมิ้นชัน อภัยภูเบศร, ผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันแคปซูล GPO และ 

ผลิตภณัฑ์สารสกดัขมิ้นชัน Antiox® 

1. ส่วนใดของขมิ้นชันที่น ามาใช้ในการผลิตผลิตภัณฑ์สมุนไพรขม้ินชัน* 

  ราก  

  เหง้า (ล าต้นใต้ดิน) 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

 

2. สารส าคัญอะไรในขม้ินชันที่มีสรรพคุณในการบรรเทาอาการท้องอืดท้องเฟ้อ 

  เคอร์คูมินอยด์ (Curcuminiod) 

    น้ ามันหอมระเหย 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 
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3. สารส าคัญอะไรในขม้ินชันที่มีสรรพคุณในการต้านอนุมูลอิสระ และต้านการอักเสบ 

  เคอร์คูมินอยด์ (Curcuminiod) 

  น้ ามันหอมระเหย 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

 

4. ข้อใดคือข้อบ่งใช้ของผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันอภัยภูเบศร  

  บรรเทาอาการท้องอืดท้องเฟ้อ 

  ต้านอนุมูลอิสระ 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

 

5. ข้อใดคือข้อบ่งใช้ของผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันแคปซูล GPO 

  บรรเทาอาการท้องอืดท้องเฟ้อ 

  ต้านอนุมูลอิสระ 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 
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6. ข้อใดคือข้อบ่งใช้ของผลิตภัณฑ์สารสกัดขมิ้นชัน Antiox® 

  บรรเทาอาการท้องอืดท้องเฟ้อ 

  ต้านอนุมูลอิสระ 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

 

7. ผลิตภัณฑ์ขม้ินชันตราอภัยภูเบศร โดยทั่วไปมีวิธีการใช้อย่างไร 

  รับประทานครั้งละ 1-2 แคปซูล วันละ 4 ครั้ง 

  รับประทานครั้งละ 1-2 แคปซูล วันละ 1 ครั้ง 

  รับประทานได้ทั้งสองแบบ 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

 

8. ผลิตภัณฑ์ขม้ินชันแคปซูล GPO โดยทั่วไปมีวิธีการใช้อย่างไร 

  รับประทานครั้งละ 1-2 แคปซูล วันละ 4 ครั้ง 

    รับประทานครั้งละ 1-2 แคปซูล วันละ 1 ครั้ง 

    รับประทานได้ทั้งสองแบบ 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 
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9. ผลิตภัณฑ์สารสกัดจากขม้ินชัน Antiox®  มีวิธีการใช้อย่างไร 

  รับประทานครั้งละ 1-2 แคปซูล วันละ 4 ครั้ง 

  รับประทานครั้งละ 1-2 แคปซูล วันละ 1 ครั้ง 

  รับประทานได้ทั้งสองแบบ 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

 

10. อาการข้างเคียงที่พบบ่อยจากการใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน* คืออะไร 

  ท้องผูก 

  คลื่นไส้อาเจียน ท้องเสีย 

  ไม่มีเนื่องจากเป็นสมุนไพรที่ปลอดภัย 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

  อ่ืนๆ โปรดระบุ......................................................... 
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11. ข้อห้ามใช้ของผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน* คืออะไร 

  ท่อน้ าดีอุดตัน 

  มีความผิดปกติในการท างานของไต 

  ไม่มีเนื่องจากเป็นสมุนไพรที่ปลอดภัย 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

  อ่ืนๆ โปรดระบุ......................................................... 

 

12. ข้อใดถูกเกี่ยวกับการใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน* ร่วมกับยาแผนปัจจุบัน 

    ใช้ร่วมกับยาได้ทุกชนิดเนื่องจากเป็นสมุนไพรที่ปลอดภัย 

  ไม่ควรใช้ร่วมกับยาบางกลุ่ม คือ (เลือกเพียง 1 ข้อ)  

ยาแก้แพ้ เช่น ยาไฮดรอกซีซีน (Hydroxyzine), คลอเฟนิรามีน 

(Chlorpheniramine), เซทิรีซีน (Cetirizine) เป็นต้น 

ยาต้านการจับตัวของเกล็ดเลือด เช่น ยาวอร์ฟาริน (Warfarin), แอสไพริน (Aspirin) 

เป็นต้น 

    อ่ืนๆ โปรดระบุ......................................................... 

  ไม่สามารถใช้ร่วมกับยาใดๆได้เลย 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 
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13. ปัญหาที่พบบ่อยในการผลิตผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน* คืออะไร 

  พบการปนเปื้อนในวัตถุดิบที่น ามาใช้ 

  ปริมาณสารส าคัญต่ ากว่ามาตรฐาน 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

  อ่ืนๆ โปรดระบุ......................................................... 
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ตอนที ่3 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

 

ค ำชี้แจง: กรุณำตอบแบบสอบถำม โดยเลือกตัวเลือกที่ตรงกับค ำตอบ และควำมคิดเห็นของท่ำนมำก

ที่สุด 

1. เพศ 

ชาย   หญิง  

2. อายุ………………..ปี   

3. สถานภาพ  

 โสด  

 แต่งงาน 

 อ่ืนๆ (โปรดระบุ)…………………………… 

4. โรคประจ าตัว ไม่มี  มี (ตอบข้อ 4.1) 

4.1 ท่านมีโรคประจ าตัวต่อไปนี้หรือไม่ 

 โรคกระเพาะอาหาร    โรคหัวใจ 

 โรคเบาหวาน      โรคไต 

 โรคความดันโลหิตสูง     โรคตับ 

 โรคไขมันในเลือดสูง    โรคที่เก่ียวกับความผิดปกติของข้อ 

 โรคที่เก่ียวกับความผิดปกติของเลือด อ่ืน ๆ โปรดระบุ………………………………………………... 
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5. ยาทีใ่ช้อยู่  

ยาลดการหลั่งกรด เช่น รานิทิดีน (Ranitidine), โอมีพราโซล (Omeprazole) 

ยาลดระดับน้ าตาลในเลือด เชน่ เมทฟอมิน (Metformin), ไกลเบนคลาไมด์ (Glibenclamide) 

ยาต้านการแข็งตัวของเลือด (Anticoagulant) เช่น วอร์ฟาริน (Warfarin), เฮพาริน (Heparin) 

ยาละลายลิ่มเลือด (Thrombolytic) เช่น อัลทีเปลส (Alteplase)  

ยาต้านเกล็ดเลือด (Antiplatelets) เช่น แอสไพริน (Aspirin), ไอบูโพรเฟน (Ibuprofen) 

 อ่ืนๆ (โปรดระบุ) 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

6. ระดับการศึกษาสูงสุด 

ประถมศึกษา   มัธยมศึกษา 

ปวช./ปวส./อนุปริญญา  ปริญญาตรี 

ปริญญาโทหรือสูงกว่า  อ่ืนๆ (โปรดระบุ) ……………………………. 

7. อาชีพ 

ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ  พนักงานบริษัทเอกชน 

รับจ้าง    แม่บ้าน 

นักเรียน/นิสิต/นักศึกษา  อ่ืนๆ (โปรดระบุ) ………………………… 
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แบบทดสอบควำมรู้ ชุดที ่2 

จงเลือกค ำตอบที่ตรงกับควำมเข้ำใจของท่ำนมำกที่สุด 

หมายเหตุ ผลิตภณัฑส์มุนไพรขมิ้นชัน* หมายถึง ผลิตภณัฑ์ขมิ้นชัน อภัยภูเบศร, ผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันแคปซูล GPO และ 

ผลิตภณัฑ์สารสกดัขมิ้นชัน Antiox® 

1. ส่วนใดของขมิ้นชันที่น ามาใช้ในการผลิตผลิตภัณฑ์สมุนไพรขม้ินชัน* 

  ราก  

  เหง้า (ล าต้นใต้ดิน) 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

 

2. สารส าคัญอะไรในขม้ินชันที่มีสรรพคุณในการบรรเทาอาการท้องอืดท้องเฟ้อ 

  เคอร์คูมินอยด์ (Curcuminiod) 

    น้ ามันหอมระเหย 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 
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3. สารส าคัญอะไรในขม้ินชันที่มีสรรพคุณในการต้านอนุมูลอิสระ และต้านการอักเสบ 

  เคอร์คูมินอยด์ (Curcuminiod) 

  น้ ามันหอมระเหย 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

 

4. ข้อใดคือข้อบ่งใช้ของผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันอภัยภูเบศร  

  บรรเทาอาการท้องอืดท้องเฟ้อ 

  ต้านอนุมูลอิสระ 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

 

5. ข้อใดคือข้อบ่งใช้ของผลิตภัณฑ์ขมิ้นชันแคปซูล GPO 

  บรรเทาอาการท้องอืดท้องเฟ้อ 

  ต้านอนุมูลอิสระ 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 
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6. ข้อใดคือข้อบ่งใช้ของผลิตภัณฑ์สารสกัดขมิ้นชัน Antiox® 

  บรรเทาอาการท้องอืดท้องเฟ้อ 

  ต้านอนุมูลอิสระ 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

 

7. ผลิตภัณฑ์ขม้ินชันตราอภัยภูเบศร โดยทั่วไปมีวิธีการใช้อย่างไร 

  รับประทานครั้งละ 1-2 แคปซูล วันละ 4 ครั้ง 

  รับประทานครั้งละ 1-2 แคปซูล วันละ 1 ครั้ง 

  รับประทานได้ทั้งสองแบบ 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

 

8. ผลิตภัณฑ์ขม้ินชันแคปซูล GPO โดยทั่วไปมีวิธีการใช้อย่างไร 

  รับประทานครั้งละ 1-2 แคปซูล วันละ 4 ครั้ง 

    รับประทานครั้งละ 1-2 แคปซูล วันละ 1 ครั้ง 

    รับประทานได้ทั้งสองแบบ 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 
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9. ผลิตภัณฑ์สารสกัดจากขม้ินชัน Antiox®  มีวิธีการใช้อย่างไร 

  รับประทานครั้งละ 1-2 แคปซูล วันละ 4 ครั้ง 

  รับประทานครั้งละ 1-2 แคปซูล วันละ 1 ครั้ง 

  รับประทานได้ทั้งสองแบบ 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

 

10. อาการข้างเคียงที่พบบ่อยจากการใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน* คืออะไร 

  ท้องผูก 

  คลื่นไส้อาเจียน ท้องเสีย 

  ไม่มีเนื่องจากเป็นสมุนไพรที่ปลอดภัย 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

  อ่ืนๆ โปรดระบุ......................................................... 
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11. ข้อห้ามใช้ของผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน* คืออะไร 

  ท่อน้ าดีอุดตัน 

  มีความผิดปกติในการท างานของไต 

  ไม่มีเนื่องจากเป็นสมุนไพรที่ปลอดภัย 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

  อ่ืนๆ โปรดระบุ....................................................... .. 

 

12. ข้อใดถูกเกี่ยวกับการใช้ผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน* ร่วมกับยาแผนปัจจุบัน 

    ใช้ร่วมกับยาได้ทุกชนิดเนื่องจากเป็นสมุนไพรที่ปลอดภัย 

  ไม่ควรใช้ร่วมกับยาบางกลุ่ม คือ (เลือกเพียง 1 ข้อ)  

ยาแก้แพ้ เช่น ยาไฮดรอกซีซีน (Hydroxyzine), คลอเฟนิรามีน 

(Chlorpheniramine), เซทิรีซีน (Cetirizine) เป็นต้น 

ยาต้านการจับตัวของเกล็ดเลือด เช่น ยาวอร์ฟาริน (Warfarin), แอสไพริน (Aspirin) 

เป็นต้น 

  อ่ืนๆ โปรดระบุ......................................................... 

  ไม่สามารถใช้ร่วมกับยาใดๆได้เลย 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 
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13. ปัญหาที่พบบ่อยในการผลิตผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชัน* คืออะไร 

  พบการปนเปื้อนในวัตถุดิบที่น ามาใช้ 

  ปริมาณสารส าคัญต่ ากว่ามาตรฐาน 

  ไม่เคยรับทราบข้อมูล  

  เคยรับทราบข้อมูลมาแต่ไม่แน่ใจว่าถูกต้อง 

  อ่ืนๆ โปรดระบุ......................................................... 
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ตอนที่ 4 แบบประเมินการให้ความรู้เกี่ยวกับผลิตภัณฑ์ขมิ้นชัน  

ท ำเครื่องหมำย / ลงในช่องที่คิดว่ำตรงกับระดับควำมรู้ที่ท่ำนมีในเรื่องดังกล่ำวมำกที่สุด  

ระดับการประเมิน : มีความรู้มากที่สุด (4) ----------- มีความรู้น้อย (1) 

ควำมรู้ต่อผลิตภัณฑ์ขม้ินชัน 
4 

มากที่สุด 
3 

มาก 
2 

ปานกลาง 
1 

น้อย 

1.3.1 สรรพคุณของผลิตภัณฑ์ขม้ินชัน 
- ก่อนการให้ความรู้     
- หลังการให้ความรู้     
1.3.2 ขนาดและวิธีใช้ผลิตภัณฑ์ขม้ินชัน 
- ก่อนการให้ความรู้     
- หลังการให้ความรู้     
1.3.3 ข้อควรระวังและข้อห้ามใช้ของผลิตภัณฑ์ขมิ้นชัน 
- ก่อนการให้ความรู้     
- หลังการให้ความรู้     
1.3.4 สารส าคัญในผลิตภัณฑ์ขม้ินชัน 
- ก่อนการให้ความรู้     
- หลังการให้ความรู้     
1.3.5 คุณภาพวัตถุดิบในผลิตภัณฑ์ขม้ินชัน 
- ก่อนการให้ความรู้     
- หลังการให้ความรู้     

ท่านคิดว่าข้อมูลใดที่มีประโยชน์ต่อการเลือกซื้อผลิตภัณฑ์สมุนไพรขมิ้นชันมากที่สุด 
................................................................................................................................................................................. 
ข้อเสนอแนะ

...........................................................................................................................................................

........................................................................................................................................................... 

........................................................................................................................................................... 
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ภำคผนวก ค เอกสำรประกอบกำรให้ควำมรู ้

ชื่อวิทยำศำสตร์: Curcuma longa L. 

ส่วนที่น ำมำใช้: เหง้า (Rhizome)  

สรรพคุณและสำรส ำคัญท่ีพบ:   ประกอบด้วยสารส าคัญ 2 กลุ่มดังตารางต่อไปนี้ 

สรรพคุณ กลุ่มสารออกฤทธิ์ 

1. บรรเทาอาการท้องอืดท้องเฟ้อ แน่น 

จุก เสียด 

น้ ามันระเหย (volatile oil)  

ที่ประกอบด้วยสารเทอร์เมอโรน (turmerone) และ  

ซิงจิเบอรีน (zingiberene) เป็นหลัก 

2. ต้านอนุมูลอิสระ สารกลุ่มเคอร์คิวมินนอยด์ (curcuminoids) ประกอบด้วย 

เคอร์คิวมิน (curcumin), โมโนเดสเมทอกซีเคอร์คิวมิน 

(monodesmethoxycurcumin), บิสเดสเมทอกซีเคอร์

คิวมิน (bisdesmethoxycurcumin) 

อำกำรข้ำงเคียง : คลื่นไส้ ท้องเสีย ปวดหัว ผิวหนังอักเสบจากการแพ้ 

ข้อห้ำมใช้: ห้ามใช้ในผู้ที่ท่อน้ าดีอุดตัน ผู้ที่มีประวัติแพ้ยานี้หรือไม่สามารถทนผลข้างเคียงจากยานี้ได้ 
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ข้อควรระวัง: 

 ควรระวังการใช้กับผู้ป่วยโรคนิ่วในถุงน้ าดี ยกเว้นภายใต้การดูแลของแพทย์ 

 ควรระวังการใช้กับหญิงตั้งครรภ์ และเด็ก เนื่องจากยังไม่มีข้อมูลด้านประสิทธิผลและความ

ปลอดภัย ยกเว้นภายใต้การดูแลของแพทย์ 

กำรเกิดอันตรกิริยำกับยำอื่น:  

 เมื่อใช้ร่วมกับยากลุ่มที่มีผลต่อการแข็งตัวของเลือด เช่น Warfarin, Aspirin จะเสริมฤทธิ์ท าให้

เลือดแข็งตัวช้าลง 

 เมื่อใช้ร่วมกับยายับยั้งการหลั่งกรดจะส่งผลให้ประสิทธิภาพของยาของยาลดลง 

 เสริมฤทธิ์กับยาลดระดับน้ าตาลในเลือดส่งผลให้ระดับน้ าตาลในเลือดต่ าได้ 

 

 

 

คุณภำพวัตถุดิบ 

คุณภาพของวัตถุดิบที่ส าคัญนอกจากปริมาณสารส าคัญของขม้ินชันที่ต้องได้มาตรฐานแล้ว ปัญหา

ในเรื่องของการปนเปื้อนก็เป็นเรื่องท่ีควรพิจารณา ซึ่งส าหรับขมิ้นชันมักพบปัญหาการปนเปื้อนโลหะหนัก

ในขั้นตอนการผลิตผลิตภัณฑ์สมุนไพรขม้ินชันเช่น สารหนู แคดเมี่ยม และตะกั่ว ดังนั้นวัตถุดิบที่น ามาผลิต 
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จึงต้องมีการควบคุมคุณภาพและปริมาณโลหะหนักในผลิตภัณฑ์ไม่ให้เกินเกณฑ์ท่ีก าหนด โดยองค์การ

อนามัยโลก และต ารามาตรฐานยาสมุนไพรไทย (Thai Herbal Pharmacopoeia) ได้ก าหนดการปนเปื้อน

ของตะกั่วไว้ไม่เกิน10 มิลลิกรัม/กิโลกรัม, แคดเมียมไม่เกิน0.3 มิลลิกรัม/กิโลกรัม, และสารหนูไม่เกิน 4 

มิลลิกรัม/กิโลกรัม 
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