
บทนำ

ท ี่มาและความสำค ัญ ของป ัญ หา

ในยุคเศรษฐกิจฟองสบู่ การเติบโตทางเศรษฐกิจ การเมือง สังคม สิ่งนวดล้อม ทุนนิยม 
และการพัฒนาประเทศเป็นไปในอัตราที่รวดเร็วมาก ทำให้รายได้ต่อหัวของคนไทยเพิ่มขึ้นถึง 28 
เท่าในช่วงเวลา 3 ทศวรรษ แต่เป็นการพัฒนาที่เน้นในด้านของวัตถุ นอกจากนี้การเจริญเติบโตทาง 
เศรษฐกิจนั้นก็เป็นไปตามกระแสการบริโภคนิยมที่มากับการค้าเสรี เป็นผลให้เศรษฐกิจดีแต่สังคม 
มืปัญหาในการพัฒนา (กรุงเทพธุรกิจ 19 ธันวาคม 2543 ะ/) อิทธิพลจากการเปลี่ยนแปลงใน 
ปัจจัยดังกล่าวเหล่านั้น เป็นสิ่งที่ครอบงำการดำเนินชีวิตของคนไทยในช่วง 3 -4  ปีที่ผ่านมา และ 
เป็นเหตุให้ภาวะสุขภาพของคนไทยเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว

พฤติกรรมการใช้ชีวิตของคนไทยก็เป็นไปในภาวะที่ไม่มืความสมดุลเช่นเดียวกัน ไม่ว่าจะ 
เป็นการเผชิญภัยนานาประการ จากการวิ่งให้ทันเทคโนโลย การก้าวตามกระแสสมัยนิยม เช่น 
เด็กวัยรุ่นที่มักใช้ยาลดความอ้วนเพื่อให้หุ่นบอบบางเหมือนนางแบบ พถุติกรรมการรับประทาน 
อาหารฟาลต์ฟ้ดที่แพร่หลายเข้าไปอัง๓ อบทุกจังหวัดของประเทศไทย ดังที่น.พ.พลเดช ปีนประทํป 
ผู้จัดการแผนงานสร้างความร่วมมือทางสังคม สำนักงานปฏิรูประบบสุขภาพแห่งชาติ (สปรส.) 
กล่าวไว้ว่า "ที่ผ่านมากระแลการบรีโภคนิยมของสังคมโลก ทำให้เรามืพถุติกรรมในทุกๆด้านเกิน 
พอดี มาๆไป ล้นไป สุดขั้วเกอบทุกเรื่องรวมทั้งเรื่องของสุขภาพ ทุกวันนี้ พฤติกรรมการบรีโภคของ 
คนไทย เป็นตัวเสรีมให้เพิ่มความอยากมากขึ้น อยากสบาย อยากสวย อยากงามผิดธรรมชาติและ 
เพื่อสนองความอยากนี้ ก็ต้องมืค่าใช้จ่าย ล่งผลให้ค่าใช้จ่ายสุขภาพโดยรวมของประเทศสูงขึ้น ราย 
จ่ายที่สังคมหมดไปกับการซ่อมสุขภาพ จึงเป็นสัดส่วนที่เพิ่มขึ้นเรื่อยๆ ขณะที่รายรับของประเทศไม่ 
ได้เพิ่มรวดเร็วขนาดนั้น"(ข่าวลด,1 มกราคม 2544)

จากผลกระทบดังกล่าว จะเห็นได้ว่า ทุกวันนี้ประชาชนชาวไทยมืทุกข์ที่เกี่ยวกับสุขภาพกัน 
ทั่วทั้งประเทศ อันได้แก่

- การบร ิการท างการแพ ท ย ์และสาธารณ ส ุขม ีราคาแพ ง จากสถิติพบว่า ที่ผ่านมา คน 
ไทยมีการใช้เงินเพื่อสุขภาพถึงปีละ 280,000 ล้านบาท และมือัตราเพิ่มขึ้นกว่าร้อยละ 10 ทุกปี 
(สยามรัฐ 25 ก ุมภาพันธ์2544 :4) เงินจำนวนนี้รวมค่ายาประมาณ 80,000 ล้านบาท (กรุงเทพ 
ธุรกิจ 23 เมษายน 2544 :25) และใช้จ่ายด้านสุขภาพต่างๆ แต่ไม่ได้ทำให้คนไทยสุขภาพดีขึ้น อีก
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ท้ังค่าใช้จ่ายเหล่าน้ีเป็นส่วนท่ีประชาชนต้องจ่ายเองกว่าร้อยละ 70 อืกร้อยละ 30 เป็นของรัฐ ค่าใช้ 
จ่ายสูงมากเช่นน้ี กลับให้ผลตอบแทนด้านสุขภาพต่ํา (cost-effective) ต่ํา เพ ราะเป ็นการร ักษา 
มากกว ่าการส ่งเสร ิมส ุขภาพ และป ้องก ันโรค

- คน ไทยจำนวนมากต ้องทนอย ู่ก ับสภาพ แวดล ้อมท ี่เป ็นพ ิษ  ซ่ึงคุกคามต่อสุขภาพ 
วันแล้ววันเล่าอย่างไม่มีทางเลือก ไม่ว่าจะเป็นผลกระทบจากโรงงานอุตสาหกรรม การพัฒนาเมือง 
หรือธุรกิจอ่ืน  ๆ ต้องทนรับสารพิษท่ีตกค้างในพืชผัก และ อาหารสารพัดชนิดเพ่ือการตายผ่อนส่ง 
( กรุงเทพธุรกิจ 27 เมษายน 2543 :2)

สุขภาพของคนไทยในปีพ.ศ. 2543 อันเป็นปีที่องค์การอนามัยโลก ประกาศให้เป็นปี 
สุขภาพดีถ้วนหน้า (Health For All) ยังก้าวไปในทิศทางที่น่าวิตก (ฐานเศรษฐกิจ 16 เมษายน 
2543:29) ทั้งที่การมีสุขภาพดีของคนในชาติเป็นหน้าที่ของทุกคน เพราะผู้บริโภคส่วนใหญ่ยังเข้า 
ใจว่า “ส ุขภ าพ ” เป็นเรื่องที่ต้องผูกขาดอยู่กับโรงพยาบาล การใช้ยา การผ่าตด เครื่องมือแพทย์ 
แพทย์และพยาบาล หรือกระทรวงสาธารณสุขเท่านั้น ทั้งที่ความเป็นจริง ความสุขและคุณค่าชีวิต 
มีความหมายใหญ่และครอบคลุมมากกว่าคำว่ากิจกรรมทางการแพทย์ (กรุงเทพธุรกิจ 14 มีนาคม 
2543:1)

เมื่อยุคลมัยเปลี่ยนแปลงไป เมืองเริ่มขยาย ทำให้คนไทยต้องเริ่มใช้ชีวิตตามแบบตะวันตก 
มากขึ้น อาหารจานด่วนและความไม่พิถีพิกันในเรื่องของอาหารการกินมีให้เห็นทั่วไป ทำให้มีการ 
ค้นพบโรคใหม่ๆ ในลังคมเมืองมากขึ้น หากมีการรักษาโรคเหส่านั้นตามหลักสุขอนามัย รับ 
ประทานอาหารให้ครบ 5  หมู่ ออกกำลังกายอย่างลมํ่าเสมอ โรคเหล่านั้นก็จะไม่มีทางเกิดขึ้นได้ ยก 
เว้นจะเป็นโรคที่ถ่ายทอดทางพันธุกรรม จึงสามารถกล่าวได้ว่า ลาเหตุที่ทำให้เกิดปัญหาสุขภาพ 
ในปัจจุปันเป็นเพราะรูปแบบการดำเนิน'ชีวิต(Lifestyle^องคน'นั่นเอง ดังนั้นโรคต่างๆที่เกิดขึ้นอาจ 
เรียกได้ว่าเป็นโรคของรูปแบบการดำเนินชีวิต (Lifestyle Disease) เช่น โรคหัวใจ มะเร็งซึ่งเป็นโรค 
เรื้อรัง ที่มักต้องใช้เวลาในการเกิดยาวนานและเป็นผลมาจากพฤติกรรมในวัยหนุ่มสาว เช่น การรับ 
ประทานอาหารที่มีไขมันสูง ทำงานหนัก ไม่ออกกำลังกาย เที่ยวกลางคืน ลูบบุหรี่หรือยาเสพติด 
ดื่มสุรา ฯลฯ ปรากฏการณ์เหล่านี้ลามารถสะท้อนให้เห็นอันตรายจากการมีรูปแบบการดำเนินชีวิต 
ในทางลบ (Anspuagh, Rosato & Hamrick ,1997)

จากรายงานสถานการณ์สุขภาพคนไทยทั่วประเทศของกระทรวงลาธารณสุข ระหว่างปี 
พ.ศ.2 5 4 0  -  2 5 4 1  ระบุปัญหาที่มีแนวโน้มสูงขึ้นล้วนแต่เป็นโรคที่มีลาเหตุนำมาจากพฤติกรรม 
มนุษย์ทั้งสิ้น ได้แก่ โรคเอดลั กลุ่มโรครื้อรัง เช่น โรคเบาหวาน โรคหัวใจหลอดเลือด โรคมะเร็ง โรค



ความดันโลหิตสูง และปัญหาอีกกลุ่มหนึ่งที่กระทรวงลาธารณสุขระบุว่า จะมีแนวโน้มเพีมขึ้น คือ 
“โรคที่เกิดจากวิถีชีวิต” ได้แก่ โรคที่เกิดจากการสูบบุหรี่ การดื่มสุรา การบรโภคอาหารและยาเกิน 
จำเป็น กามโรค และโรคเกี่ยวกับสุขภาพจิต (ฐานเศรษฐกิจ 16 เมษายน 2543:29) ซึ่งโรคต่างๆ 
เหล่านี้ทำให้ประเทศต้องเสียคนวัยทำงานไปปีละมากมาย ทั้งๆที่โรคต่างๆเหล่านี้ลามารถป้องกัน 
ได้ (กรุงเทพธุรกิจ 31 ตุลาคม 2543 : D2) ซึ่งจากการวิเคราะห์การสูญเลียชีวิตของมนุษย์จากการ 
ตายก่อนวัยอันควร หรือ Year of Life Lost ของประเทศไทยในปี 2541 พบว่าจำนวนถึง 
10,350,749 คน/ปี ซึ่งหากยังปล่อยให้เป็นเซ่นนี้ต่อไปจะส่งผลกระทบต่อโครงลร้างประชากรของ 
ประเทศ และการพัฒนาประเทศโดยรวม (กรุงเทพธุรกิจ3 ก ันยายน2544: 10)

จากปรากฏการณ์ดังกล่าวจะเห็นได้ซัดเจนว่า โรคภัยไข้เจ็บในปัจจุบัน ส่วนใหญ่ไม่ได้เกิด 
จากเชื้อโรค แต่เกิดจากวิถีการดำรงชีวิต(Lifestyle) ที่ไม่เอื้ออำนวยต่อการมีสุขภาพที่ดี เซ่นไม่ได้ 
ออกกำลังกายเป็นประจำ พักผ่อนนอนหลับไม่เพียงพอ รับประทานอาหารที่มัน เค็มเกินไป หรือ 
ผ่านการซัดสีที่ทำให้ขาดวิตามินเกลือแร่ที่จำเป็นต่อร่างกาย ไม่มีวิธีการผ่อนคลายความเครียดที่ 
เหมาะสมเป็นต้น (ดร.นิทัศน์ คิริโชติรัตน์ ผู้จ ัดการรายวัน 14 กันยายน 2544 :9)

ศ.น.พ.ประเวศ วะสี กล่าวว่า โรคที่รักษาหายจากการใช้เทคโนโลยีทางการแพทย์มีไม่ถึง 
10 % ส่วนมากหายด้วยสาเหตุอื่น ดังนั้นควรทันกลับมาพิจารณาปัจจัยอื่นๆที่เป็นส่วนของ 90 % 
และจัดก^รกับปัจจัยเหล่านั้น เซ่น การรักษาสุขภาพด้วยตนเอง ทั้งการออกกำลังกาย การบริโภค 
อาหารที่ถูกหลักโภชนาการ ไม่ดื่มสุราหรือสูบบุหรี่ ฯ จะช่วยให้ประหยัดได้เป็นอย่างมาก(กรุงเทพ 
ธุรกิจ 23 เมษายน 2544: 25)

โดยเฉพาะอย่างยิ่งรัฐบาลปัจจุบันได้มีการให้ความลำดัญกับเรื่องสุขภาพของคนใน 
ประเทศ โดยจัดให้มีการปฏิรูประบบสุขภาพ จากเดิมที่เป็นระบบแบบตั้งรับ (Sick health 
approach) มาเป็นระบบสุขภาพแบบรุก (Good health approachXกรุงเทพธุรกิจ 23 ลิงหาคม 
2543:อ'1,2 ) เพื่อลร้างสุขภาพที่ดีให้ประชาชนอย่างถ้วนหน้าปรับเปลี่ยนวิธีคิดจากการแก้ปัญหา 
ปลายเหตุมาแก้ที่ต้นเหตุ โดยมีลำนักงานปฏิรูประบบสุขภาพ(ลปรล.) เป็นองค์กรลำดัญในการ 
ผลักดัน ลร้างความรู้ความเข้าใจเรื่องสุขภาพกับประชาชน และรวมถึงแนวคิดในการปรับเปลี่ยนวิธี 
คิด ค่านิยมและพฤติกรรมด้านสุขภาพของลังคมไทยให้ทันมาลร้างสุขภาพนำหน้าการซ่อมสุขภาพ 
และเน้นการลร้างสุขภาพด้วยวิถีทางแห่งการพึ่งพาตนเอง ใช้ภูมิปัญญาไทย และนำเอาสุขภาพมา 
เชื่อมโยงกับปัจจัยการดำรงชีวิตอื่นๆ อย่างไม่แยกส่วน (กรุงเทพธุรกิจ 10 กรกฎาคม 2544 :อ3)
ซึ่งในขณะนี้ลปรส.กำลังดำเนินงานเผพแพร่แนวคิดที่ถูกต้องเกี่ยวกับสุขภาพ เซ่น โครงการตลาด



นัดเพ่ีอสุขภาพ การสัมมนาระบบสุขภาพท่ีคนไทยต้องการ การจัดนิทรรศการ และกิจกรรมต่าง  ๆ
เพ่ีอนำไปสู่การปรับโครงลร้างและกลไกต่างๆ เพ่ีอผลักดัน พ.ร.บ.สุขภาพแห่งชาติออกมาเป็น 
กฎหมายต่อไป (กรุงเทพธุรกิจ 22 กุมภาพันธ์2544 : D2)

ตามนโยบายการปฏิรูประบบสุขภาพแห่งชาติ ให้คำนิยามของคำว่า สุขภาพ คือ สุขภาวะ 
หรือ ภาวะที่เป็นสุขทั้งทางกาย ทางจิต ทางสังคม และทางจิตว ิญญาณ อยู่ไนสังคมได้อย่างเป็น 
ปกติสุข สุขภาพเกี่ยวพันกับเรื่องต่างๆที่กว้างขวางกว่าระบบบริการทางการแพทย์ เพราะเกี่ยวข้อง 
กับระบบคิดของสังคม ระบบความเชื่อ ประเพณี วัฒนธรรม ระบบการคืกษา ระบบสังคม 
เศรษฐกิจการเมืองอย่างแยกกันไม่ได้ (มติชน 29 พฤศจิกายน 2543 :6 )

กระแสการรณรงค็ให้ประชาชนหันมาดูแลสุขภาพมากขึ้น เพี่อมิให้มืแนวคิดติดแน่นอยู่กับ 
การซ่อมสุขภาพมากกว่าการสร้างสุขภาพ เป็นที่ตื่นตัวอย่างยิ่งในช,วง 2- รปีที่ผ่านมา ประซาซน 
ส่วนใหญ่หันมาใส่ใจเรื่องสุขภาพมากขึ้นด้วยการออกกำสังกาย กินผักปลอดสารพิษ ดื่มนมถั่ว 
เหลือง ฯลฯ จากการวิจัยของดร.ลือชัย ศรีเงินยวง นักสังคมศาสตร์และนักมนุษยวิทยาทางการ 
แพทย์พบว่า ประชาชนขณะนี้ไม่ได้หยุดนิ่ง มีกลุ่มคนที่มารวมตัวกันตั้งแต่กลุ่มเล็กๆ ในรูปกิจ 
กรรมต่างๆ เกิดขึ้นทั้งในเมืองและระดับหมูบ้าน เซ่น กลุ่มออกกำลังกาย เต้นแอโรบิค นอกจากนี้ 
ย์งมืเรื่องของผลิตภัณฑ์เพี่อสุขภาพ มีร้านผลิตภัณฑ์เพี่อสุขภาพ(Health S h o p )  เกิดขึ้นมากมาย 
และมีการบริโภคผักปลอดสารพิษสูงขึ้นอย่างน่าสนใจในบางจังหวัด มีการบริโภคอาหารซีวจิตสูง 
ในกรุงเทพฯ รูปแบบของการบริโภคเหล่านี้สะท้อนให้เห็นความเป็นเมือง การเป็นชนชั้นกลาง และ 
ในแง่ของคนตื่นตัวเรื่องสุขภาพ นอกจากวิกฤติทางด้านสุขภาพที่ทำให้คนตื่นตัวเรื่องการรักษาสุข 
ภาพแล้ว กระแสธุรกิจขายตรงของอาหารเสริมสุขภาพมากมายหลายยี่ห้อหลายชนิด ไม่ว่าจะเป็น 
กระเทียมแคปซูล วิตามินอัดเม็ด สารสกัดจากลมูนไพรฯ ก็นับว่ามีอิทธิพลต่อผู้บริโภคเซ่นกัน 
เพราะธุรกิจดังกล่าวได้แพร่กระจายไปทั้วประเทศ ทำให้ผู้บริโภคลามารถหาชื้ออาหารเสริมสุขภาพ 
ได้สะดวกสบายขึ้น (กรุงเทพธุรกิจ 23 ลิงหาคม 2543 : D1,2)

ลิ่งที่น ักการตลาดกำลังจับตามองอยู่ก ็ค ือ การรักษาสุขภาพด้วยการบำบัดทางธรรมชาติ 
เนื่องจากเป็นแนวทางที่คนทั่วโลกยอมรับและจะเป็นคลื่นลูกใหม่ลำหรับสังคมโลกในปีค.ศ.2000 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งผู้บริโภคซาวไทย ที่นิยมทฤษฎีการนำอาหารมาใช้ในการป้องกันโรคและบำบัด 
โรคที่เกิดจากการกินมาปฏิบํติกันอย่างแพร่หลาย จะเห็นได้ว่ามีอาหารเพี่อสุขภาพผลิตออกมา 
จำหน่ายเพี่อตอบสนองความนิยมการกินเพี่อสุขภาพที่มีแนวโน้มเติบโตสูงมาก (ผู้จัดการรายวัน 
20 กรกฎาคม 2541: 2) อีกทั้งกระแลความตื่นตัวในเรื่องการปฏิบํติตามแนวทางชีวจิตไม่ว่าจะ



เป็นการรับประทานอาหาร การออกกำลังกาย การล้างพิษ และการจัดคอร์สสุขภาพ ตามแนวซีว 
จิต ทำให้ประชาซนมีทางเลือกในการรักษาสุขภาพกันมากข้ึน โดยการรักษาสุขภาพแบบชีวจิต มี 
หลักการคือ หน่ึงดูแลเรองอาหาร ลองดูแลในเรอง Lifestyle หรือแบบอย่างในการใช้ชีวิต และสาม 
ดูแลในเร่ือง Way of life โดยจะต้องให้ความสำคัญกับการใช้ชีวิตประจำวันหรืออaily Life ซ่ึงมีอยู่ 
5 อย่างคือกินนอน ทำงานพักผ่อน ออกกำลังกาย(สาทิส อินทรกำแหง,ชีวจิต16 เมษายน 
2543:24)

นอกจากเหนือจากปรากฏการณ์ชีวจิตทีแวอร์ที่ถือเป็นความเคลื่อนไหวของซนชั้นกลางใน 
เมืองที่ดิ้นรนแสวงหาทางเลือกเพื่อสุขภาพ ออกจากลื่งแวดล้อมแบบเมืองที่เต็มไปด้วยการปรุงแต่ง 
ขาดความเป็นธรรมชาติ และปนเบื้เอนด้วยมลพิษต่างๆ ก่อให้เกิดความต้องการชีวิตที่เรียบง่าย 
ยังมีความแพร่หลายของการแพทย์ทางเลือก (Alternative Medicine) เซ่น การฝังเข็ม การกดจุด 
การใช้อาหารและยาในการรักษา การออกกำลังกายแบบต่างๆ เซ่น ไทนาก ซี่กง เป็นต้น ( ผู้จัดการ 
รายส ัปดาห ์1 8 กันยายน 2 5 4 3 ะ14) ทำให้ประชาซนหันมาใส่ใจดูแลรักษาตนเองมากขึ้น ซึ่งเชื่อ 
ว่าได้รับอิทธิพลจากกระแสพานิชยานุวัตร (commodification) ที่เปลี่ยนแปลงชีวิตทางลังคมของผู้ 
คนอยู่ภายใต้อิทธิพลของสินค้ามากขึ้น การที่รูปแบบการรักษาแบบการแพทย์ทางเลือก กลายเป็น 
สินค้าสำเร็จรูปที่มีการโฆษณาและวางจำหน่ายทั่วไป เป็นการผสมผสานอุดมคติลองแบบเข้าด้วย 
กัน คือ ภูมิปัญญาดั้งเดิม หรือในท้องถิ่น (traditional / ocal wisdom) กับความท้นสมัย 
(modernity) ทำให้ผลิตกัณฑ์สุขภาพจากธรรมชาติแต่ผลิตและบรรจุในรูปแบบที่ท้นสมัย กลาย 
เป็นทางเลือกที่สำคัญในการบำบัดรักษาและบำรุงสุขภาพของคนในยุคปัจจุบัน (กรุงเทพธุรกิจ 29 
สิงหาคม 2543 เอ3)

อีกทั้ง จากการสำรวจของศูนยํวิจัยกสิกรไทยในช่วงปี พ.ศ.2540-2541พบว่า มีเติบโตของ 
ตลาดอาหารเพื่อสุขภาพ ด้งน้ี

- ตลาดเครื่องดื่มเพื่อสุขภาพในปี พ.ศ. 2540 มีมูลค่ารวมถึง 2,300 ล้านบาท ด้วย 
อัตราการขยายตัว 10-15%ต่อปี

- การเผยแพร่แนวคิดชีวจิต นอกจากกระตุ้นความตื่นตัวในการรักษาสุขภาพของคน 
ไทยแล้ว ยังกระตุ้นยอดจำหน่ายของสินค้าประ๓ ทอาหารธรรมชาติอย่างมาก รวมทังยังก่อให้เกิด 
ธุรกิจรายย่อยที่ผลิตสินค้าประ๓ ทอาหารธรรมชาติเพื่มขึ้น1อย่างมาก

- ตลาดรวมของผลิตกัณฑ์อาหารเสริมสุขภาพในประเทศไทยมีมูลค่าไม่ตํ่ากว่า 1,000 
ล้านบาท ด้วยอัตราการเติบโตประมาณ 30 % ต่อปี มูลค่าของตลาดด้งกล่าว เป็นมูลค่าของการ 
จำหน่ายผ ่านเคาน ์เตอร์30 % ของมูลค่าทั้งหมด และมีบริษัทที่ดำเนินธุรกิจเกี่ยวกับอาหารเสริม
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สุขภาพไม่น้อยกว่า 100 บริษัท โดยผลิตกัณฑ์เสริมอาหารท่ีมีจำหน่ายในท้องตลาดน้ัน 70%เป็น 
สินค้าท่ีนำเข้าจากสหรัฐอเมริกา ออสเตรเลียและ ยุโรป ท่ีเหลืออีก 30%เปีนสินค้าท่ีผลิตใน 
ประเทศไทย(คูนยํวิจัยกสิกรไทย 2540)

อาหารจึงเป็นองค์ประกอบที่สำคัญอย่างยิ่งในการดูแลรักษาสุขภาพ อาหารบางอย่างทำ 
ไห้เกิดความเจ็บไข้ได้ปวย แต่ขณะเดียวกันอาหารอีกหลายๆอย่างก็ช่วยป้องกัน หรือลดความเสี่ยง 
ในการปวยเป็นโรคเฉพาะต่างๆได้ (ทวีทอง หงษัวิวัฒน์, 2541) อาหารที่ดีจะต้องให้วิตามินต่างๆที่ 
ร่างกายต้องการอย่างครบถ้วน อาหารเป็นสี่งที่ให้โภชนาสาร (Nutrients) ซึ่งจะไปหล่อเลี้ยงเชลล์ 
ต่างๆของร่างกาย และมีส่วนในการเสริมสร้างโปรตีน คาร์โบไฮเดรต และไขมัน อีกทั้งต้นเหตุของ 
การเกิดโรคหลายๆโรค เช่นโรคหลอดเลือดอุดตันทำไห้หัวใจวาย (Atheroclerosis) ก็เป็นโรคที่เกิด 
มาจากอาหารที่ไม่เหมาะสม นอกจากนี้ยังมีการไข้โภชนาสารในการป้องกันโรคภัยไข้เจ็บ อันเป็น 
แนวความคิดใหม่ ของวิทยาศาสตร์การแพทย์ เป็นการป้องกันมิให้เกิดโรคภัยไข้เจ็บ แทนที่จะ 
ปล่อยไห้เกิดขึ้นแล้วไปรักษาทีหลัง (โอวาท นิติทัณฑ์ประภาศ, 2529) ดังนั้นผู้ที่ต้องการให้ร่าง 
กายแข็งแรง รวมทั้งมีหัวใจแข็งแรง จึงควรจะให้ความใส่ใจต่อคุณภาพชองอาหารที่รับประทาน

อาหารเพื่อสุขภาพ เป็นหนึ่งในผลิตกัณฑ์เพื่อสุขภาพ ที่มีผู้บริโภคหันมาไห้ความนิยมกัน 
มากขึ้น เนื่องจากเป็นอีกทางเลือกหนึ่งไนการดูแลรักษาสุขภาพอย่างสำเร็จรูปและสมบูรณ์ใน 
ระยะเวลาที่จำกัด อาทิ ต้องรับประทานอาหารเพื่อสุขภาพ แต่ไม่มีเวลามากพอที่จะปรุงอาหาร คน 
จำนวนมากจ ึงต้องซื้ออาหารสำเร็จรูปมาทานที่บ้าน แม้รู้ว่าอาหารเหล่านั้นไม่สะอาดและไม่มีคุณ 
ค่าทางโภชนาการเพียงพอจึงทำให้หันมาบริโภควิตามิน โดยเชื่อว่าจะลามารถทดแทนส่วนที่ขาด 
หายไปจากอาหารประจำวัน (ซนซญาน์ จันทร์ธวัตรกุล, 2542)

อาหารเพี่อสุขภาพ ไนที่นี้หมายถึง ผลิตกัณฑ์เสริมอาหาร เช่น วิตามินต่างๆ สารสกัด 
จากธรรมชาติต่างๆ อาหารปลอดสารพิษ อาหารซีวจิต อาหารมังสวิรัติ อาหารแปรรูปจากลมุรไพร 
ไทย ผักพื้นบ้าน นํ้าผัก นี้าผลไม้

ผลิตกัณฑ์เสริมอาหาร ตามความหมายของสมาคมอาหารเสริมสุขภาพ หมายถึงผลิต 
กัณฑ์สำ,ร็จรูปท่ีมีลักษณะ'พร้อมบริโภค มีขนาดบริโภคท่ีแน่นอน มีวัตถุประสงค์สำหรับบุคคลท้ัว 
ไปท่ีไม่ใช่ผู้ป่วย และจะต้องไม่ใช้รับประทานเป็นอาหารปกติหรือทดแทนอาหารหลัก ผลิตกัณฑ์ 
เสริมอาหารจะให้สารอาหารหรือองค์ประกอบของอาหารในระดับท่ีเป็นประโยชน์ต่อร่างกาย ซ่ึงจะ
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เป็นอีกทางเลือกหนึ่งสำหรับผู้บริโภคที่จะเลือกรับประทานเพิ่มเติมจากอาหารหลัก และช่วยให้คน 
เรามีคุณภาพชีวิตที่ดีฃึ้น

โดยปกติแล้ว ผู้ที่มีภาวะโภชนาการดี ซึ่งก็คือ ผู้ที่รับประทาน1อาหารครบ 5 หมู่ ทุกมื้อทุก 
วัน และออกกำลังกายติดต่อกันประมาณ 15-20 นาทีขึ้นไป เป็นประจำหริออย่างน้อยที่ลุดสัปดาห์ 
ละ 3 คร้ัง ก็ไม่จำเป็นต้องรับประทานอาหารเสริม แต่เนื่องจากเราต้องประลบกับลภาวะที่เป็นโทษ 
ต่อร่างกายในชีวิตประจำวัน ทำให้ร่างกายต้องการรับอาหารบางชนิด หรือหลายชนิดเพิ่มขึ้นเพื่อ 
ร่ปมือกับสภาวการณ์นั้นๆ (ฐานเศรษฐกิจ8 เมษายน 2544 ะ28)

แนวโน้มการบริโภคอาหารเสริมสุขภาพเติบโคขึ้นอย่างมาก วิกฤติเศรษฐกิจนั้นไม่มีผล 
กระทบต่อตลาดอาหารเสริมมากนัก เนื่องจากกลุ่มที่บริโภคอาหารเสริมส่วนใหญ่จะเป็นกลุ่มผู้ 
บริโภคระดับบน และมีความรู้เกี่ยวกับอาหารเสริมลุซภาพเป็นอย่างดี ทำให้มีการรับประทาน 
อาหารเสริมสุขภาพอย่างต่อเนื่องเพื่อให้เกิดผลต่อสุขภาพอย่างแท้จริง (คูนยํวิจัยกสิกรไทย 21 
ธันวาคม 2543) โดยบริษัทดูนยํวิจัยกสิกรไทยคาดว่ามูลค่าตลาดอาหารเสริมสุขภาพในปี 
พ.ศ.2544 เท่ากับ 2,800 ล้านบาท หรือเพิ่มขึ้นร้อยละ 10 เมื่อเทียบกันในปี พ.ศ.2543 ที่อยู่ระดับ 
2,500 ล้านบาท มูลค่าตลาดมื้เฉพาะที่ขึ้นทะเบียนไว้กับกระทรวงลาธารณส ุข  แต่ถ้ารวมอาหาร 
เสริมที่ไม่ได้จดทะเบียนไว้กับกระทรวงสาธารณสุขมูลค่าตลาดอาหารเสริมจะสูงกว่านี้อีกมากมาย 
เนื่องจากคนไทยหันมาสนใจเรื่องสุขภาพกันมากขึ้น และต้องการดัดค่าใช้จ่ายด้านการรักษา 
พยาบาลลงไป (บ้านเมือง 23 ธันวาคม 2543:13)

นอกจากรูปแบบการดำเนินชีวิตและพฤติกรรมการบริโภคของผู้บริโภคจะมีผลโดยตรงต่อ 
สุขภาพของแต่ละคนแล้ว ปัจจัยที่น่าสนใจอีกประกา?หนึ่งก็คือ โครงสร้างทางลังคมระหว่างลังคม 
ชนบทและลังคมเมืองอาจจะมีผลต่อรูปแบบในการดำเนินชีวิตและพฤติกรรมในการบริโภคอาหาร 
เพื่อสุขภาพและพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพของแต่ละบุคคลได้เช่นเดียวกัน วัฒนธรรมที่แตก 
ต่างกันของแต่ละลังคม มีบทบาทสำคัญในการกำหนดสภาพที่แตกต่างกันให้แก่คนในลังคม ซึ่งยัง 
ผลให้คนเราแตกต่างกันอย่างเห็นได้ชัดแม่ในวัยเด็ก (พรกมล รัชนาภรณ์, 2542)

การคืกษารูปแบบการดำเนินชีวิตและพฤติกรรมการบริโภคผลิตภัณฑ์เพื่อสุขภาพที่ผ่าน 
มา ส่วนใหญ่มีการศึกษาวิจัยเฉพาะในเขตกรุงเทพมหานคร ซึ่งมีลักษณะเป็นเมืองใหญ่ ที่ล้อม 
รอบด้วยเมืองบริวารที่มีลักษณะเป็นลังคมเมืองใกล้เคียงกัน ต่างจากเมืองใหญ่ในภูมิภาคอื่นๆ ท่ี 
มักจะเป็นเมืองใหญ่ ที่ล้อมรอบด้วยเมืองบริวารที่มีลักษณะเป็นลังคมชนบท ดังเช่น เชียงใหม่ ซ่ึง
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เป็นจังหวัดที่มืความตื่นตัวในการดูแลรักษาสุขภาพของประชาชนในจังหวัด ตังจะเห็นได้จาก 
โครงการเดูยง'ใหม่นครแห่งสุขภาพ ซึ่งเป็นการดำเนินกิจกรรมล่งเสริมเชียงใหม่ ให้เป็นเมือง 
สุขภาพ โดยยึดแนวชีวภาพ ความหลากหลาย ทางด้านวิถีชีวิตที่เป็นธรรมชาติ ลู่รูปแบบการมื 
สุขภาพที่ลมบูรณ์ จะสร้างสำนึกให้ทุกคนระมัดระวังสุขภาพโดยไม่ต้องพงพาอาตัยทางด้าน 
วิทยาศาสตร์หันมาใช้สมุนไพร ปลุกจิตสำนึกภูมิป ัญญาเกี่ยวกับสุขภาพ โดยใช้ภูมิปัญญาท้องกี่น 
(แนวหน้า 19 มีนาคม 2542 ะ18)

นอกจากนี้เชียงใหม่ ยังมีลักษณะของความเป็นเมืองที่ปรากฏให้เห็นเด่นชัด ตามเกณฑ์ 
ของ Frey & Zimmer (2001) ยันได้แก่

1 ) มีความหนาแน่นของประชากรสูงโดยเฉพาะอย่างยงในเขตอำเภอเมืองเชียงใหม่ และ 
เขตอำ๓ อที่มีอาณาเขตติดกับอำ๓ อเมืองเชียงใหม่จะมีความหนาแน่นรองลงมา ได้แก่อำ๓ อ 
ลารภี อำ๓ อลันกำแพง อำเภอลัน'ทราย อำ๓ อลันป่าตอง และอำ๓ อแม่ริม อีกทั้งเชียงใหม่ยังมื 
จำนวนประชากรสูงที่ลุดในภาคเหนือ และสูงเป็นยันตับที่ 4 ของประเทศ (รองจาก 
กรุงเทพมหานคร นครราชสีมา และ ขอนแก่น) (กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย,2543)

2) มีการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจสูง จะเห็นได้จากการที่เชียงใหม่ได้ถูกเลือกให้เป็นเมือง 
หลักในภาคเหนือ ตั้งแต่แผนพัฒนาเศรษฐกิจและลังคมแห่งชาติ ฉบับท่ี 5 เนื่องจากเป็นเมืองซึ่งจัด 
ได้ว่าใหญ่ที่สุดในภาค ทั้งในแง่ของจำนวนประชากรและฐานะทางเศรษฐกิจ โดยมีประวิติฃอง 
ความเป็นเมืองมานานกว่า 700 ปี อีกทั้งยังเป็นศูนย์กลางการพัฒนาของจังหวัดในภาคเหนือ เป็น 
ศูนย์รวมของปัจจัยต่างๆ ท้ัง การศึกษา การบริหาร การค้า การคมนาคมขนล่ง ฯลฯ {ค?ธร ยอด 
มงคล,2538)

3) วิถีชีวิตของคนเชียงใหม่ในปัจจุบันมีความเป็นอยู่ที่แตกต่างกับในอดีตอย่างมาก 
เพราะถูกการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจเปลี่ยนแปลงจนทำให้มืชีวิตที่รีบเร่ง ทุกคนต่างเคร่งเครียด 
และรีบร้อนเพื่อให้ถึงที่หมายโดยเร็ว เพื่อให้พ้นจากสภาพการจราจรที่ติดชัด และพ้นจากควันพิษ 
ที่คละคลุ้งกับฝ่นบนถนน นอกจากนั้นการขยายตัวของเมืองเชียงใหม่ ก่อให้เกิดปัญหาด้าน 
สาธารณูปโภค สงแวดล้อม เอกลักษณ์ของเมือง ฯลฯ(ดวงจันทร์ อาภาวัชรุตม์
เจริญเมือง,2537)

ในปัจจุบันนี้ ตลาดและการขายสินค้า ตลอดจนการคำนึงถึงเรื่องการดูแลรักษาสุขภาพ ไม่ 
ได้จำกัดอยู่กับคนในกรุงเทพมหานครเท่านั้น แต่ได้แพร่กระจายไปยังจังหวัดที่เป็นหัวเมืองใหญ่ใน 
ต่างจังหวัด โดยเฉพาะประซาซนในเมืองเชียงใหม่ซึ่งอาลัยอยู่ในสภาพแวดล้อมของเมืองใหญ่ ทำ 
ให้ประชาชนมีการตื่นตัวในเรื่องสุขภาพและคำนึงถึงสุขภาพกันมากขึ้น อีกทั้งการศึกษาวิจัยใน
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เรื่องเกี่ยวกับอาหารสุขภาพหรือผลิตภัณฑ์เพื่อสุขภาพในอดีตเป็นการศึกษากับผู้บริโภคในเขต 
กรุงเทพมหานครเท่านั้น ดังนั้นผูวิจัย จึงมีความสนใจที่จะศึกษาเรื่อง รูปแบบการดำเนินริ?วิด 
ทัศนคติและพฤติรรมของผู้บริโภคที่มึตออาหารเพี่อสุขภาพในเขตเมืองเขิ?ยงใหม่

ปัญหานำวิจัย
1. ผู้บริโภคในเมืองเชียงใหม่ มีรูปแบบการดำเนินชีวิตที่เกี่ยวกับภาวะสุขภาพอย่างไร
2. ผู้บริโภคในเมืองเชียงใหม่มีทัศนคติต่อการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพอย่างใร
3. พฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพของผู้บริโภคในเมืองเชียงใหม่เป็นอย่างใร
4. รูปแบบการดำเนินชีวิตที่เกี่ยวกับภาวะสุขภาพ ทัศนคติที่มีต่ออาหารเพื่อสุขภาพ และ 

พฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพของผู้บริโภคในเมืองเชียงใหม่มีความสัมพันธ์กันอย่างไร

วัตถุประสงค์ของทา?วิจัย
1. เพื่อศึกษาถึงรูปแบบการดำเนินชีวิตของผู้บริโภคในเมืองเชียงใหม่เกี่ยวกับกจกรรมที่ส่ง 

เสริมสุขภาพ ความสนใจในเรื่องสุขภาพอนามัย และความคิดเห็นที่มืต่อเรื่องสุขภาพ
2. เพื่อศึกษาถึงทัศนคติซองผู้บริโภคในเมืองเชียงใหม่ต่อการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ
3. เพื่อศึกษาถึงพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพของผู้บริโภคในเมืองเชียงใหม่
4. เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างรูปแบบการดำเนินชีวิต ทัศนคติ และพฤติกรรมการ 

บริโภคอาหารเพื่อสุขภาพของผู้บริโภคในเมืองเชียงใหม่

สมมติฐานของการวิจัย
1. รูปแบบการดำเนินชีวิตมืความสัมพันธ์กับทัศนคติที่มืต่ออาหารเพื่อสุขภาพ
2. รูปแบบการดำเนินชีวิตมืความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ
3. ทัศนคติของผู้บริโภคที่มืต่ออาหารเพื่อสุขภาพ มืความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการบริโภค 

อาหารเพื่อสุขภาพ

ขอบเขตของการวิจัย
การวิจัยครั้งนี้จะศึกษาเฉพาะผู้บริโภค เพศชายและหญ ิงอาย ุ 18-60ปี เนื่องจากเป็นผู้ 

บริโภคกลุ่มเป้าหมายของอาหารเพื่อสุขภาพ และเป็นผู้ที่อาดัยอยู่ในเขตเมืองของจังหวัดเชียงใหม่ 
โดยที่เขตเมืองในการวิจัยครั้งนี้ คืออำ๓ อที่มืประชากรลูงที่สุดและมืความหนาแน่นของประชากร 
มากที่สุด ได้แก่ อำ๓ อเมืองเชียงใหม่ และดัดเลือกอำ๓ อที่มือาณาเขตติดต่อกับอำ๓ อเมือง
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เชียงใหม่ ได้แก่ อำ๓ อสารภี อำ๓ อสันกำแพง อำเภอสัน'ทราย อำเภอสันป่าตอง และ อำ๓ อหาง 
ดง โดยที่ท้ัง 5 อำ๓ อนี้มีความหนาแน่นของประซากรรองลงมาจากอำ๓ อเมืองเชียงใหม่ตาม 
ลำดับ

นิยามศัพท์ที่ใชในการวิจัย
รูปแบบการดำเนินดูวิดที่เกี่ยวกับภาวะสุขภาพ หมายถึง กจกรรมที่ส่งเสริมสุขภาพ 

ความสนใจในเรื่องสุขภาพ และความคิดเห็นของแต่ละบุคคลที่เกี่ยวกับเรื่องสุขภาพ ที่มืผลต่อการ 
แสดงพฤติกรรมสุขภาพของบุคคลนั้นๆ

อาหารเพี่อสุขภาพ หมายถึง ผลิตกัณฑ์เสริมอาหาร เซ่นวิตามินต่างๆ สารสกัดจาก 
ธรรมชาติต่างๆ อาหารปลอดสารพิษ ผักพื้นบ้าน อาหารชีวจิต อาหารมังสวิรัติ อาหารแปรรูปจาก 
สมุนไพรไทย นํ้าผัก นํ้าผลไม้

พฤติกรรมการบริโภคอาหารเพี่อสุขภาพ หมายถึง ความบ่อยครั้งในการบริโภค 
อาหารเพื่อสุขภาพในระยะเวลาที่ผ่านมา ลักษณะการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ

ประโยชน์ที่คาดว่าจะไดํริบ
1. เพื่อให้นักการตลาด และนักโฆษณาได้เข้าใจถึงรูปแบบการดำเนินชีวิต ทัศนคติ และ 

พฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพของผู้บริโภคในทัวเมืองใหญ่ และลามารถนำไปประยุกต์ 
ใช้ เพื่อกำหนดกลยุทธ์ทางการตลาด และพัฒนาอาหารเพื่อสุขภาพให้เหมาะลมกับผู้บริโภคมาก 
« น '

2. เพื่อเป็นแนวทางสำหรับภาครัฐบาล ในการพัฒนาและวางนโยบายในการส่งเสริมให้ 
ประชาชนมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อสุขภาพ ตลอดจนพฤติกรรมดูแลรักษาและส่งเสริมสุข 
ภาพของตนเอง

3. เพื่อเป็นข้อมูลสำหรับผู้ที่สนใจสืกษๆเรื่องรูปแบบการดำเนินชีวิตและเรื่องอาหารเพื่อ 
สุขภาพต่อไปในอนาคต
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