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วิทยานิพนธ์เรื่อง การพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้าน
สำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ได้สำเร็จลุล่วงไปด้วยดี เนื่องจากได้รับความอนุเคราะห์ช่วยเหลือ  
ต่าง ๆ และความช่วยเหลือในการให้คำปรึกษา คำแนะนำ ในการแก้ไขข้อบกพร่องต่าง ๆ จาก  
ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ยุวดี จิตต์โกศล อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ ผู้วิจัยขอขอบพระคุณเป็นอย่างสูง
ไว้ ณ ที่นี้ และขอขอบคุณ ดร.วิตติกา ทางชั้น ประธานกรรมการสอบ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.สุ วภัทร 
ศรีจองแสง ที่กรุณาให้คำแนะนำและข้อเสนอแนะเพ่ิมเติมที่เป็นประโยชน์สำหรับการศึกษาครั้งนี้ ซึ่งทำ
ให้ผู้วิจัยได้รับคำปรึกษา ตลอดระยะเวลาในการดำเนินการวิจัย ผู้วิจัยรู้สึ กซาบซึ้งเป็นอย่างยิ่งและขอ 
กราบขอบพระคุณเป็นอย่างสูงไว้ ณ โอกาสนี้ 

ผู้วิจัยขอกราบขอบพระคุณผู้เชี่ยวชาญทั้ง 5 ท่าน ได้แก่ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.จิรานุช โสภา 
โรงเร ียนการท่องเที ่ยวและการบริการ มหาว ิทยาล ัยสวนดุส ิต อาจารย ์ ดร.ว ิตต ิกา ทางชั้น  
คณะบริหารธุรกิจและการบัญชี มหาวิทยาลัยขอนแก่น ผู ้ช ่วยศาสตราจารย์สืบพงษ์ หงษ์ภักดี  
คณะบริหารศาสตร์ สาขาการจัดการโรงแรม มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี ผ ู ้ช ่วยศาสตราจารย์   
ดร.ปริวรรต สมนึก สาขานวัตกรรมการท่องเที่ยวและบริการ มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี และผู้ช่วย
ศาสตราจารย์ ดร.สุวภัทร ศรีจองแสง ที่สละเวลาในการพิจารณาและตรวจสอบความเที่ยงตรงของ
เนื้อหา ตลอดจนตรวจสอบแก้ไขเนื้อหาของเครื่องมือวิจัยที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลให้มีความถูกต้อง
และสมบูรณ์มากยิ่งขึ้น และขอขอบพระคุณผู้ให้ความอนุเคราะห์ช่วยเหลือในด้านข้อมูล ได้แก่ ผู้ช่วย
ผู้ใหญ่บ้าน บ้านสำโรง เจ้าหน้าที่สำนักงานการท่องเที่ยวและกีฬาจังหวัดสุรินทร์ เจ้าหน้าที่โรงพยาบาล
ตำบลท่าสว่าง จังหวัดสุรินทร์ เจ้าหน้าที่องค์การบริหารส่วนจังหวัดสุรินทร์ ตลอดจนกลุ่มตัวอย่างทุก
ท่านที่ให้ความร่วมมือในการศึกษาจนงานวิจัยสำเร็จลุล่วงด้วยดี ทุกท่านที่กล่าวมาข้างต้นเป็นผู้ให้ข้อมูล
หลักที่เป็นประโยชน์ต่อการศึกษาครั้งนี้และให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี ตลอดจนให้กำลังในการศึกษา
วิทยานิพนธ์ในครั้งนี้อีกด้วย 

ขอขอบพระคุณ มารดาและทุก ๆ คนในครอบครัวที่คอยให้กำลังใจ คอยสนับสนุนและคอยส่งเสริม
การศึกษาเป็นอย่างดีเสมอมา ขอขอบคุณเพื่อน ๆ ทุก ๆ คนที่คอยช่วยเหลือและให้กำลังใจ ตลอดจน
บุคคลต่าง ๆ ที่ให้ความช่วยเหลืออีกมากมายที่ผู้วิจัยไม่สามารถกล่าวนามได้ทั้งหมดในที่นี้ ผู้วิจัยซาบซึ้ง
ในความกรุณาของทุก ๆ ท่านสุดท้ายนี้ขอกราบขอบพระคุณหลักสูตรสาขาวิชานวัตกรรมการท่องเที่ยว
และบริการ คณะศิลปศาสตร์ มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี ที่ได้ให้เวลาแก่ผู้วิจัยในการทำวิทยานิพนธ์  
ในครั้งนี้ ผู้วิจัยหวังเป็นอย่างยิ่งว่าวิทยานิพนธ์เล่มนี้จะเป็นประโยชน์ต่อการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
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เรื่อง :  แนวทางการพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์  
                       ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
ผู้วิจัย :  ธันยาภรณ์  อสิพงษ์ 
ชื่อปริญญา :  ศิลปศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาวิชา :  นวัตกรรมการท่องเที่ยวและบริการ 
อาจารย์ที่ปรึกษา :  ผู้ชว่ยศาสตราจารย์ ดร.ยุวดี  จิตต์โกศล 
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        การวิจัยเรื่อง “แนวทางการพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้าน
สำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ มีวัตถุประสงค์เพื ่อ  (1) สำรวจทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ (2) ประเมินศักยภาพด้านทรัพยากร
ของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ (3) ศึกษาความต้องการของ
นักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ และ (4) เสนอแนะแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยรูปแบบผสมผสาน 
(Mixed Method) ระหว่างวิธีวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) และวิธีวิจัยเชิงคุณภาพ 
(Qualitative Research) เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยได้แก่ แบบสัมภาษณ์เชิงลึก และแบบสอบถาม 
วิเคราะห์ข้อมูลโดยการหาร้อยละ (Frequency) และค่าเฉลี่ย (Mean) แล้วนำมาวิเคราะห์ข้อมูลเชิง
พรรณนา (descriptive analysis) สถิติเชิงพรรณนา (descriptive statistic) และวิเคราะห์เนื ้อหา 
(content analysis) 
        ผลจากการศึกษา พบว่า (1) จากการสำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง 
มี 6 ฐาน ได้แก่ ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมี ฐาน ลด ละ เลิกเหล้า ฐานครัวเรือนน่าอยู่ ฐาน
เรียนรู้สมุนไพร ฐานการเลี้ยงไก่ไข่อินทรีย์ และฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน (2) การประเมินศักยภาพด้าน
ทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง พบว่า (2.1) ด้านการวางแผนของผู้รับผิดชอบ
แหล่งท่องเที่ยว ชุมชนดำเนินงานด้านการท่องเที่ยวภายใต้สภาผู้นำชุมชน และมีการกำหนดแนว
ทางการขับเคลื่อนชุมชนที่ชัดเจน (2.2) ด้านการบริหารจัดการพื้นที่แหล่งท่องเที่ยว ฐานกิจกรรมจะ
กระจายอยู่ในชุมชนและแต่ละฐานจะได้รับการรับรองจากสภาพผู้นำชุมชน (2.3) การบริหารจัดการ
ด้านความสามารถในการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว แบ่งเป็น การเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยวในชุมชน ในชุมชน
ไม่มีรถยนต์ให้บริการนำชม การเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยวจึงเป็นการเดินชมและสำรวจชุมชนและการ
เข้าถึงข้อมูลของชุมชน ชุมชนบ้านสำโรงขาดช่องทางการเผยแพร่ข้อมูลและการประชาสัมพันธ์ของ
ชุมชน 2.4 การบริหารจัดการสิ่งอำนวยความสะดวกต่าง ๆ ชุมชนบ้านสำโรงเป็นชุมชนที่มีความพร้อม
ในด้านสิ่งอำนวยความสะดวกที่สามารถรองรับนักท่องเที่ยว (2.5) การบริหารจัดการให้เกิดคุณภาพ
บริการในแหล่งท่องเที่ยว ชุมชนควรมีพัฒนาการนำชุมในชุมชน (2.6) การจัดการกิจกรรมทางการ
ท่องเที่ยว กิจกรรมส่วนใหญ่เป็นการเรียนรู้ ซึ่งนักท่องเที่ยวไม่มีส่วนร่วมในการทำกิจกรรม และ  
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(2.7) การบริหารจัดการด้านการอนุรักษ์สิ ่งแวดล้อมและธรรมชาติ ชุมชนได้ดำเนินกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวที่อนุรักษ์และสิ่งแวดล้อมในชุมชนจึงเป็นเป้าหมายที่ชุมชนให้ความสำคัญ (3) ความต้องการ
ของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง พบว่า 
นักท่องเทีย่วมีความต้องการด้านกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วมอยู่ในระดับ
มากที่สุด โดยเฉพาะการได้สัมผัสในการทำกิจกรรมกับชุมชนโดยตรง สัมผัสวิถีชีวิต ความเป็นอยู่ของ
ชุมชน เพราะกิจกรรมการท่องเที่ยว นักท่องเที่ยวสามารถเข้าไปมีส่วนร่วมในการออกแบบกิ จกรรม
ภายในชุมชนได้ และกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเพื่อการเรียนรู้/การถ่ายทอดความรู้ให้แก่
น ักท่องเที ่ยว และสามารถสร้างความสนุกสนาน และให้นันทนาการแก่นักท่องเที ่ยว และ  
(4) แนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ของชุมชนบ้านสาโรง 
ทำให้ได้แนวทางในการพัฒนาออกเป็น 2 ประเด็นหลัก ได้แก่ (4.1) ประเด็นเกี่ยวกับการจัดการการ
ท่องเที่ยวภายในชุมชน ประกอบด้วย การจัดการนำเที่ยวในชุมชน เป็นประเด็นที่สำคัญที่จะทำให้
นักท่องเที่ยวที่เดินทางมาเยือนชุมชนได้รับรู้ความเป็นอยู่วิถีชีวิตของชุมชน และ การพัฒนาศักยภาพ
ผู้นำชม นักสื่อความหมายชุมชน นักเล่าเรื่องหรือนักสื่อความหมายมีบทบาทสำคัญในการส่งเสริมการ
ท่องเที่ยวของชุมชน ซึ่งจะต้องให้ข้อมูลอย่างถูกต้องและเหมาะสมเกี่ยวกับชุมชนให้กับนักท่องเที่ยวที่
เดินทางมาเยือน และผู้นำชมหรือนักสื่อความหมายจะเป็นคนที่กระตุ้นให้นักท่องเที่ยวอยากที่จะมีส่วน
ร่วมในการทำกิจกรรม (4.2) การส่งเสริมการตลาด นักท่องเที่ยวส่วนใหญ่ที่เดินทางมาเป็นกลุ่ม
นักท่องเที่ยวเครือข่ายที่เดินทางมาเพ่ือแลกเปลี่ยนเรียนรู้กัน การส่งเสริมการตลาดการประชาสัมพันธ์
ออนไลน์จึงเป็นแนวทางท่ีจะช่วยให้ชุมชนเป็นที่รู้จักเพิ่มมากขึ้น 
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ABSTRACT 
 
TITLE :  THE DEVELOPMENT OF CREATIVE HEALTH TOURISM ACTIVITIES OF  
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        The objectives of this research were (1) to survey the health tourism resources of 
Ban Samrong community Ta-Sawang subdistrict, Muang Surin district, Surin province,  
(2) to assess the resource potential of health tourism in Baan Sam-Rong, Ta-Sawang 
subdistrict, Muang Surin district, Surin province, (3) to study the needs of tourists 
concerning creative health tourism activities in Baan Sam-Rong, Ta-Sawang subdistrict, 
Muang Surin district, Surin province, and (4) suggest guidelines for the development of 
creative health tourism activities in Baan Sam-Rong, Ta-Sawang subdistrict, Muang Surin 
district, Surin province. This employed mixed method research including quantitative 
and qualitative research. The research instruments for this study involved an in-depth 
interview and questionnaire. The data were analyzed by using frequency and mean, 
descriptive analysis, descriptive statistics, and content analysis. 
        The results of the study revealed that (1) from the survey of health tourism 
resources in the Ban Samrong community, there were 6 platforms: growing vegetables 
without toxic chemicals, alcohol reduction, raising organic laying hens, local herb 
gardens, livable households, and community products. (2) The assessment of the 
resource potential for Ban Samrong community health tourism found the following: 
(2.1) Planning: the community operates tourism under the Community Leadership 
Council and there are clear guidelines to drive the community. (2.2) Tourism attraction 
management: activity platforms were distributed among the communities and each 
platform was endorsed by the Community Leadership Council. (2.3) Management of 
the ability to access tourists attractions was divided into access to tourist attractions in 
a community that has no vehicle service, so access to tourist attractions involved 
walking, and access to information in the community. The Ban Samrong community 
lacks channels for disseminating information and engaging in public relations.  
(2.4) Facilities Management: Ban Samrong community is a community that is prepared 
in terms of having facilities that can accommodate tourists. (2.5) Management of service 



จ 
 

quality: the community should develop leadership to procure tour guides for the 
community. (2.6) Management of tourism activities: most of the activities involved 
learning in which tourists do not participate. (2.7) Environmental management and 
nature conservation: the community has carried out tourism activities that conserve 
the environment, a goal to which the community attaches great importance. (3) Tourist 
requirements: it was found that most tourists were satisfied with the activities of the 
health tourism in Baan Sam-Rong. Tourist satisfaction was at a high level, especially the 
direct exposure to activities with the village, touching on the way of life and well-being 
of the community due to the activities. Tourists can participate within the village 
through these health tourism activities. (4) Development guidelines for creative health 
tourism activities of the Ban Samrong community were divided into two main 
categories. These include (4.1) issues related to tourism management within the 
community, comprising community-based tourism management which focused on 
three main topics. The first and most important issue was that tourists are able to learn 
about the way of life of local people and development of audience leader potential 
and of local storytellers. The leadership should plan or create interesting activities in 
which tourists are able to participate in village life. Audience leaders or interpreters are 
the ones who encourage tourists to participate in activities. (4.2) Marketing promotion: 
most tourists who come to this village were networked groups interested to exchange 
and learn with the local people. The promotion of online public relations marketing is 
a way to help the community become more widely known as a good attraction for 
tourism. 
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บทที่ 1 
บทนำ 

 
1.1  ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหาการวิจัย 
 อุตสาหกรรมท่องเที่ยวเป็นหนึ่งในอุตสาหกรรมหลักท่ีสำคัญในการสร้างรายได้ให้กับประเทศไทย
ซึ่งสามารถยืนยันได้จากตัวเลขของจำนวนนักท่องเที่ยวต่างชาติที่เดินทางเข้ามาถึง 19.76 ล้านคน 
สร้างรายได้กว่า 1.02 ล้านล้านบาท และนักท่องเที่ยวชาวไทยที่มีจำนวนถึง 138 ล้านคน ที่สร้างรายได้ 
705,500 ล้านบาทในปี 2562 อุตสาหกรรมการท่องเที่ยวจึงเป็นอุตสาหกรรมที่สำคัญยิ่งต่อประเทศ
การเติบโตของอุตสาหกรรมนี้เป็นผลให้เกิดการลงทุนสร้างเม็ดเงินในประเทศมากขึ ้น  นอกจาก
ผลประโยชน์จะตกอยู่ภายในประเทศแล้ว ยังสามารถสร้างงานสร้างอาชีพอีกหลายแขนง ก่อให้เกิดการ
กระจายงานกระจายรายได้ไปสู่ท้องถิ่นต่าง ๆ นับเป็นการหมุนเวียนทางเศรษฐกิจอันเป็นรากฐาน
สำคัญของการพัฒนาประเทศชาติ ดังนั้น อาจจะกล่าวได้ว่าอุตสาหกรรมท่องเที่ยวเป็นอุตสาหกรรม
หลักที่สำคัญในการขับเคลื่อนเศรษฐกิจพัฒนาสังคมของประเทศไทยได้ (กระทรวงการท่องเที่ยวและ
กีฬา, 2562) 
 ประเทศไทยนั้นมีทรัพยากรทางการท่องเที่ยวมากมาย ทั้งทรัพยากรทางธรรมชาติประวัติศาสตร์ 
วัฒนธรรม ประเพณี อีกท้ังความมีไมตรีจิตของคนไทยที่เป็นที่รับรู้โดยทั่วกันจนได้สมญานามว่า “THE 
LAND OF SMILES” สยามเมืองยิ้มจึงเป็นแรงดึงดูดการท่องเที่ยวต่อนักท่องเที่ยวต่างชาติทั่วโลก 
(อมรรัตน์ วงศ์เป็ง , 2559) เมืองไทยจึงกลายเป็นจุดท่องเที ่ยวที ่มีตัวสินค้าหลัก  ๆ ในจำนวน
องค์ประกอบของทรัพยากรการท่องเที่ยวสามารถแตกเป็นประเภทกิจกรรมของการท่องเที่ยวได้ถึง  
8 ประเภท ได้แก่ การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ การท่องเที่ยวเชิงนิเวศและผจญภัย การท่องเที่ยวเชิง
เกษตร การท่องเที่ยวเชิงกีฬา การท่องเที่ยวเชิงวัฒนธรรม การท่องเที่ยวเชิงศาสนา การท่องเที่ยวทาง
เรือและการท่องเที่ยวในแหล่งที่มนุษย์สร้างข้ึน (สำนักงานสถิติเศรษฐกิจและสังคม, 2562)  
 จากยุทธศาสตร์การพัฒนาให้ประเทศไทยเป็นศูนย์กลางสุขภาพของเอเชียและแผนพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที ่ 12 (คณะกรรมการนโยบายการท่องเที ่ยวแห่งชาติ , 2560) 
ยกตัวอย่างชุมชนท่องเที่ยวเชิงสุขภาพต้นแบบบ้านแม่กำปอง ตำบลห้วยแก้ว อำเภอแม่ออน จังหวัด
เชียงใหม่ เป็นชุมชนที่กลุ่มจังหวัดภาคเหนือตอนบน 1 ประกอบด้วย เชียงใหม่ ลำพูน ลำปาง และ
แม่ฮ่องสอน ได้คัดเลือกให้เป็นหนึ่งในสี่ชุมชนต้นแบบนำร่องตามโครงการชุมชนท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
ภายใต้คำขวัญเที่ยวสุขี 4 ชุมชน ประกอบด้วย ชุมชนแม่กำปอง จังหวัดเชียงใหม่ ชุมชนทากู่ จังหวัด
ลำพูน ชุมชนป่าเหมี้ยง จังหวัดลำปาง และชุมชนผาบ่อง จังหวัดแม่ฮ่องสอน โครงการดังกล่าวได้
พัฒนาต้นแบบชุมชนท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เพื่อเชื่อมโยงเครือข่ายพัฒนาจัดการองค์ความรู้ ชูจุดเด่น 
คงอัตลักษณ์ พัฒนาคุณภาพมาตรฐานการท่องเที่ยว ที่พักแบบโฮมสเตย์ การบริการอาหารสุขภาพ             
เครื่องแต่งกาย ของที่ระลึก โปรแกรมบริการสุขภาพด้วยภูมิปัญญาท้องถิ่น (ธนวันต์ ชุมแสง, 2562) 
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การท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพ (Health & Wellness Tourism) จัดเป็นประเภทการท่องเที ่ยวที่
ภาครัฐให้ความสำคัญในการส่งเสริมและพัฒนาอย่างเร่งด่วน เพื่อให้สอดคล้องกับสถานการณ์และ  
ก้าวทัน เพื่อตอบรับกับแนวโน้มการท่องเที่ยวที่เปลี่ยนแปลงไปในโลก ตามการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
ของน ักท ่องเท ี ่ยวเพ ื ่อตอบสนองความต ้องการท ่องเท ี ่ยวเพ ื ่อเพ ิ ่มประสบการณ์ท ี ่ส ู งขึ้น
(คณะกรรมการนโยบายการท่องเที่ยวแห่งชาติ, 2560) สอดคล้องกับหลักการของแผนพัฒนาเศรษฐกิจ
และสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 (พ.ศ.2560 - 2564) ที่ให้ความสำคัญกับการยึดคนเป็นศูนย์กลางของ
การพัฒนา ด้วยเหตุนี้ จึงต้องมีการเตรียมความพร้อมสู่การพัฒนาให้ไทยเป็นศูนย์กลางสุขภาพ
นานาชาติที่สามารถแข่งขันกับนานาประเทศ โดยใช้ศักยภาพความแข็งแกร่งด้านระบบบริการสุขภาพ
ของประเทศดึงดูดนักท่องเที่ยวให้เดินทางเข้ามาเพื่อรับบริการ จนสามารถสร้ างรายได้เข้าสู่ประเทศ
ประกอบกับปีท่องเที่ยวแผนยุทธศาสตร์ของปี พ.ศ.2561 ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ วุฒิชาติ สุนทร
สมัย และคณะ (2559) จากผลการศึกษาพบว่า องค์กรภาครัฐได้ให้การสนับสนุนกลุ่มชุมชนเป็นอย่างดี 
โดยทำหน้าที่เป็นผู้สนับสนุนตั้งแต่ต้นน้ำไปจนถึงปลายน้ำ ได้แก่ การนำพันธุ์พืชสมุนไพรมาแจกจ่าย
เพื่อเพาะปลูกและรับซื้อสมุนไพร เพื่อนำไปแปรรูปเป็นผลิตภัณฑ์สมุนไพรต่าง ๆ รวมถึงให้การ
สนับสนุนและส่งเสริมกลุ่มชุมชนด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและธุรกิจต่อเนื่อง นับเป็นโอกาสให้เกิด
การเชื่อมโยงกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ อีกท้ังยังช่วยสร้างจิตสำนึกด้านการรักษ์ท้องถิ่นแก่เยาวชนใน
ท้องถิ่นได้เป็นอย่างดีอีกด้วย ที่ก่อให้เกิดการบริหารจัดการท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพที่ยั่งยืน  
 จังหวัดสุรินทร์เป็นจังหวัดที่มีทรัพยากรการท่องเที่ยวหลากหลาย ศิลปวัฒนธรรม อารยธรรมขอม 
ประเพณี วิถีชีวิต ทรัพยากรธรรมชาติที่เหมาะสมด้านการท่องเที่ยวโดยชุมชน และการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพที่สามารถเชื่อมโยงกับประเทศเพื่อนบ้าน โดยจังหวัดสุรินทร์ได้กำหนดวิสัยทัศน์การพัฒนา
ภายใต้แผนพัฒนาจังหวัดสุรินทร์ พ.ศ.2561 – 2564 ว่าด้วย “เมืองเกษตรอินทรีย์ ศูนย์เศรษฐกิจ
ชายแดน ท่องเที่ยววิถีชุมชน ประชาชนมีคุณภาพชีวิตที่ดี” เพ่ือมุ่งยกระดับคุณภาพชีวิตของประชาชน
ให้ดีขึ้น การพัฒนาการค้าชายแดน การลงทุน เกษตรอินทรีย์และการท่องเที่ยว การท่องเที่ยววิถีชุมชน
ประเด็นในวิสัยทัศน์ด้านการท่องเที่ยวที่มุ่งยกระดับการท่องเที่ยวในระดับชุมชน โดยนำเสนอวิถีชีวิต
ของชุมชนในรูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวในรูปแบบต่าง ๆ ภายใต้ยุทธศาสตร์ที่ 3 การพัฒนาและ
ส่งเสริมการท่องเที่ยววิถีชุมชน (แผนพัฒนาจังหวัดสุรินทร์ พ.ศ.2561 – 2564) ซึ่งจังหวัดสุรินทร์มี
ศักยภาพด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเชื่อมโยงกับประเทศกัมพูชาและกิจกรรมการท่องเที่ยวที่เป็น
การท่องเที่ยวเชิงบำบัดรักษาสุขภาพ (Health Healing Tourism) และการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพ (Health Promotion Tourism) ชุมชนบ้านสำโรง หมู ่ที ่ 3 อำเภอเมือง จังหวัดสุร ินทร์  
เป็นหนึ่งใน 2,340 ชุมชนที่เข้าร่วมโครงการชุมชนน่าอยู่ ของสำนักสร้างสรรค์โอกาสและนวัตกรรม 
สำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) มาตั้งแต่ปี พ .ศ.2555 เป็นหมู่บ้านขนาด
กลาง ชาวบ้านในชุมชนประกอบอาชีพเกษตรกรรมโดยการปลูกผัก จะเห็นได้จากจำนวนผักในตลาด
สดเมืองสุรินทร์ ประมาณร้อยละ 50 เป็นผักจากชุมชนบ้านสำโรง ซึ่งในช่วงปีก่อนปี พ.ศ.2555 ชุมชน
บ้านสำโรงเป็นหมู่บ้านที่มีปัญหาเข้าขั้นวิกฤติหลายเรื่อง โดยเฉพาะปัญหาสารเคมีจากการทำเกษตรใน
หมู่บ้าน จนส่งผลกระทบต่อสุขภาพเกิดอาการวิงเวียนศีรษะ คลื่นไส้อาเจียน และปัญหาหนี้สินของ
ชาวบ้านในหมู่บ้าน เมื่อผู้นำศึกษาแนวคิดและกรอบของโครงการข้างต้นจนนำไปสู่แนวทางการแก้
แก้ปัญหาชุมชน ภายใต้กลไก “สภาผู้นำชุมชน” จนกลายเป็นทั้งชุมชนน่าอยู่และชุมชนต้นแบบของ
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จังหวัดสุรินทร์ ในด้านเกษตรกรรมและด้านสุขภาวะดีที่ของคนในชุมชน (กรุงเทพธุรกิจ, 2559 : 
เว็บไซต์) 
  เมื่อได้รับเลือกให้เป็นชุมชนน่าอยู่และชุมชนต้นแบบของจังหวัดสุรินทร์ ส่งผลให้เป็นที่สนใจของ
หน่วยงานต่าง ๆ และกลุ่มคนที่สนใจเข้ามาเรียนรู้ เพ่ือนำแนวคิดและหลักการจัดการหมู่บ้านไปปรับใช้ 
ในชุมชนจึงเป็นแหล่งเรียนรู้สำหรับบุคคลและนักท่องเที่ยวที่สนใจ โดยเริ่มดำ เนินกิจกรรมจากการ
ท่องเที่ยวเที่ยวเชิงเกษตรเป็นหลักและเรียนรู้การสร้างเสริมสร้างสุขภาวะที่ดีของชุมชนและครัวเรือน 
เพ่ือให้มีรูปแบบกิจกรรมที่หลากหลาย โดยในปัจจุบันได้จัดเป็นหลักสูตรชุมชนน่าอยู่ 2 วัน 1 คืน ซึ่งมี
ฐานกิจกรรม (1) ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมี (2) ฐาน ลด ละ เลิกเหล้า (3) ฐานครัวเรือนน่า
อยู่ (พีรวัศ คิดกล้า, 2563) จากการลงพื้นที่ภาคสนามเพื่อสำรวจข้อมูลในพื้นที่วิจัย พบว่า  รูปแบบ
กิจกรรมท่องเที่ยวในชุมชนที่กำลังดำเนินการอยู่เป็นการนำชมและเรียนรู้ โดยนักท่องเที่ยวรับบทบาท
เป็นเพียงผู้ชมและซักถาม นอกจากนี้ชุมชนต้องการที่พัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวให้มีความ
หลากหลาย นำทรัพยากรที่มีอยู่ เช่น สมุนไพร ผักปลอดสารเคมี มาต่อยอดและพัฒนาในเชิงสุขภาพ 
เพ่ือเพิ่มกลุ่มนักท่องเที่ยวจากกลุ่มเดิมคือ กลุ่มศึกษาดูงาน ขยายเป็นกลุ่มนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่
เข้าท่องเที่ยวและทำกิจกรรมเชิงสุขภาพร่วมกับชุมชน 
 จากประเด็นที่กล่าวมาข้างต้น สะท้อนให้เห็นถึงปัญหาและความต้องการของชุมชนบ้านสำโรงที่
ต้องการยกระดับรูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวของชุมชนจากทรัพยากรที่มีอยู่โดยการใช้การท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพกับการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์มาผสานเข้าด้วยกันที่เป็นส่วนสำคัญที่จะทำให้นักท่องเที่ยว
ได้เกิดการเรียนรู้และประสบการณ์จากการท่องเที่ยว ด้วยเหตุนี้ผู้วิจัยจึงได้ทำการสำรวจทรัพยากร
และศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง ศึกษาความต้องการของ
นักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง และนำข้อมูลที่
ได้มาวิเคราะห์เพื ่อนำเสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรงต่อไป 
 
1.2  วัตถุประสงค์ 

1.2.1 เพื่อสำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัด
สุรินทร์ 

1.2.2 เพื่อประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์ 

1.2.3 เพื่อศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

1.2.4 เพื่อนำเสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
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1.3  ขอบเขตของงานวิจัย 
  1.3.1  ขอบเขตด้านพื้นที่ 
     ผู้วิจัยได้กำหนดพื้นที่การศึกษาคือ ชุมชนบ้านสำโรง หมู่ที่ 3 ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ เป็นชุมชนต้นแบบหมู่บ้านน่าอยู่ โดยการนำปัญหาภายในชุมชน เช่น ปัญหาการ
ทะเลาะวิวาท ยาเสพติด ขยะ การใช้สารเคมีในภาคการเกษตร และสภาพแวดล้อมที่เสื ่อม โทรม  
เป็นต้น มาเข้าสู่กระบวนการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ร่วมกันของคนในชุมชนและการจัดตั้งสภาชุมชน และ
ชุมชนได้เปิดเป็นแหล่งเรียนรู้การท่องเที่ยวเชิงเกษตรและสุขภาพให้ผู้ที่สนใจเข้ามาศึกษาเรียนรู้ 

1.3.2  ขอบเขตด้านเนื้อหา 
     ประเด็นในการศึกษาแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ประกอบด้วย 
     1.3.2.1 การสำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ โดยใช้เกณฑ์รูปแบบกิจกรรมของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในการสำรวจทรัพยากรการ
ท่องสุขภาพ ประกอบด้วย (1) การท่องเที่ยวเชิงบำบัดรักษาสุขภาพ (Health Healing Tourism) และ 
(2) การท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (Health Promotion Tourism) (กระทรวงการท่องเที่ยวและ
กีฬา, 2554) 
     1.3.2.2 ประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ โดยใช้แนวคิดมาตรฐานการจัดบริการในแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
ประกอบด้วย การวางแผนของผู้รับผิดชอบแหล่งท่องเที่ยว ด้านการบริหารจัดการพ้ืนที่แหล่งท่องเที่ยว 
การบริหารจัดการด้านความสามารถในการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว การบริหารจัดการสิ่งอำนวยความ
สะดวกต่าง ๆ การบริหารจัดการให้เกิดคุณภาพบริการในแหล่งท่องเที่ยว การจัดการกิจกรรมทางการ
ท่องเที่ยว และ การบริหารจัดการด้านการอนุรักษ์สิ่งแวดล้อมและธรรมชาติ 
     1.3.2.3 ศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
อย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ โดยใช้แนวคิดรูปแบบกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ คือ (1) การมีส่วนร่วมในการทำกิจกรรมการท่องเที่ยว (2) เพิ่มทักษะให้แก่
นักท่องเที่ยว (3) การเน้นทรัพยากร การท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้ และ (4) สินค้าหลักคือทักษะและ
ประสบการณ ์
     1.3.2.4 นำเสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
 1.3.3  ขอบเขตด้านประชากร 
     การศึกษาในครั้งนี้ ผู้วิจัยได้กำหนดประชากรเป็น 4 กลุ่ม ดังนี้ 
     1.3.3.1 กลุ่มประชาชนในชุมชน ประกอบด้วย กลุ่มผู้นำชุมชน และปราชญ์ชาวบ้านของ
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ จำนวน 3 คน เพื่อสัมภาษณ์เชิงลึกในประเด็นเกี่ยวกับ
ทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และศักยภาพของทรัพยากรท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ที่เอ้ือต่อการพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
     1.3.3.2 ภาครัฐบาล ประกอบด้วย ตัวแทนเจ้าหน้าที่องค์การบริการส่วนตำบลท่าสว่าง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ จำนวน 1 คน สำนักงานการท่องเที่ยวและกีฬาจังหวัดสุรินทร์ จำนวน  
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1 คน เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลจำนวน 1 คน อาจารย์ประจำหลักสูตรการท่องเที่ยว
และโรงแรม เทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร์ 2 คน ในประเด็นการพัฒนารูปแบบกิจกรรม
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ เพื่อนำไปสู่การนำเสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรม
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ของชุมชน 
     1.3.3.3 ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวหรือประชาชน ประกอบด้วย ตัวแทนผู้ให้
ความรู ้ประจำฐาน กลุ ่มฐานข้อมูลสมุนไพร และกลุ ่มการปลูกผักปลอดสารพิษ จำนวน 5 คน  
เพื่อสัมภาษณ์เชิงลึกในประเด็นเกี่ยวทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และศักยภาพของทรัพยากร
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ที่เอื้อต่อการพัฒนากิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
     1.3.3.4 นักท่องเที่ยว คือ นักท่องเที ่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยวของชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์โดยการเก็บข้อมูลจากแบบสอบถามจากนักท่องเที่ยว  จำนวน 330 คน  
เพื่อศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์   
และนำเสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้าน
สำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์  

1.3.4  ขอบเขตด้านเวลา 
     การศึกษาครั้งนี้ คือ เริ่มดำเนินการตั้งแต่ในช่วงเดือนกันยายน 2563 ถึง เดือนกุมภาพันธ์ 
2564 
 
1.4  กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 จากการกรอบแนวคิดในภาพที่ 1.1 ผู้วิจัยได้ทำการศึกษาโดยเริ่มจากการสำรวจทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวเที่ยวเชิงสุขภาพในชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ จาการูปแบบกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 2 รูปแบบ คือ (1) การท่องเที่ยวเชิงบำบัดรักษาสุขภาพ (Health Healing 
Tourism) และ (2) การท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (Health Promotion Tourism) ที่เอื้อต่อการ
พัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ทั้งนี้จากการลงสำรวจพ้ืนที่พบว่า ชุมชนบ้าน
สำโรงไม่ได้มีการดำเนินกิจกรรมเกี่ยวกับการรักษาและบำบัดสุขภาพ ซึ่งจะมีเพียงกิจกรรมในการ
ส่งเสริมเสริมสุขภาพ ทั้งนี้ผู้วิจัยจึงได้ทำการสำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพภายใต้รูปแบบ
ของการท่องเที ่ยวเช ิงส่งเสริมสุขภาพ (Health Promotion Tourism) จากนั ้นทำการประเมิน
ศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของชุมชน โดยใช้แนวคิดมาตรฐานการจัดบริการ
ในแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ประกอบด้วย การวางแผนของผู้รับผิดชอบแหล่งท่องเที่ยว ด้านการ
บริหารจัดการพื้นที่แหล่งท่องเที่ยว การบริหารจัดการด้านความสามารถในการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว 
การบริหารจัดการสิ่งอำนวยความสะดวกต่าง ๆ การบริหารจัดการให้เกิดคุณภาพบริการในแหล่ง
ท่องเที่ยว การจัดการกิจกรรมทางการท่องเที่ยว และการบริหารจัดการด้านการอนุรักษ์สิ่งแวดล้อม
และธรรมชาติ จากทรัพยากรที่มีอยู่ภายในชุมชน และทำการศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มี
ต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง  อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์  
โดยใช้แนวคิดการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ และนำผลจากการประเมินศักยภาพของทรัพยากรการ
ท่องเที่ยว และความต้องการรูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์มาวิเคราะห์เพ่ือ
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นำเสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
 

 
 

ภาพที่ 1.1  กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

1.5  ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
  1.5.1  ประโยชน์สำหรับชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
     1.5.1.1 มีข้อมูลกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ของชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมืองจังหวัดสุรินทร์ ทำให้ชุมชนสามารถนำข้อมูลมาวางแผนการจัดการนำเที่ยวในชุมชน 

ทรัพยากรท่องเทีย่วเชงิสุขภาพ 
- การท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพ (Health Promotion 
Tourism) 

การประเมินศักยภาพดา้น
ทรัพยากร ชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวดัสุรินทร ์
(1) การวางแผนของผู้รับผิดชอบ
แหล่งท่องเที่ยว  
(2) ด้านการบริหารจัดการพื้นที่
แหล่งท่องเที่ยว  
(3) การบริหารจัดการด้าน
ความสามารถในการเข้าถึงแหล่ง
ท่องเที่ยว  
(4) การบริหารจัดการสิ่งอำนวย
ความสะดวกต่าง ๆ  
(5) การบริหารจัดการให้เกิด
คุณภาพบริการในแหล่งท่องเท่ียว  
(6) การจัดการกิจกรรมทางการ
ท่องเที่ยว  
(7) การบริหารจัดการด้านการอนุรักษ์
สิ่งแวดล้อมและธรรมชาต ิ

ความต้องการของนักท่องเที่ยวใน
การพัฒนากิจกรรมการท่องเทีย่ว

เชิงสุขภาพอยา่ง สรา้งสรรค์ 
ชุมชนบา้นสำโรง อำเภอเมือง 

จังหวัดสุรินทร ์
1. การมีส่วนร่วมในการทำกจิกรรม
การท่องเท่ียว 
2. เพิ่มทักษะให้แก่นักท่องเที่ยว 
3. การเน้นทรัพยากร การท่องเที่ยว
ที่จับต้องไม่ได้  
4. สินค้าหลักคือทักษะและ
ประสบการณ์ 
 

แนวทางการพัฒนา
รูปแบบกิจกรรม                

การท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ
อย่างสร้างสรรค์ชุมชน
บ้านสำโรง อำเภอเมือง 

จังหวัดสุรินทร์ 
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     1.5.1.2 มีข้อมูลระดับการประเมินศักยภาพ ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัด
สุรินทร์ ทำให้ชุมชนนำข้อมูลผลการประเมินไปใช้สำหรับการพัฒนาศักยภาพของชุมชนต่อไป 
     1.5.1.3 มีรูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ของชุมชนบ้าน
สำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ทำให้ชุมชนมีรูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวที่หลากหลายสามารถ
จัดการนำเที่ยวในชุมชนไดต้รงต่อความต้องการนักท่องเที่ยวแต่และกลุ่มท่ีเดินทางมาเยือนชุมชน 
     1.5.1.4 ชุมชนได้ทำกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพร่วมกันและสามารถสร้างรายได้แก่
ชุมชน 
     1.5.1.5 ผลผลิตและผลิตภัณฑ์ในชุมชนได้รับการสร้างมูลค่าเพิ่ม โดยการนำมาพัฒนา
และต่อยอดสำหรับการให้บริการกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
     1.5.1.6 นักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยวบ้านสำโรงอาจมีจำนวนเพิ่มขึ้น โดยเกิดการ
เรียนรู้การส่งเสริมสุขภาพที่ดีจากกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
     1.5.1.7 กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ ที่ผู ้วิจัยได้นำเสนอสามารถนำมาเป็น
แนวทางในการพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ให้แก่ของชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ให้มีความหลากหลาย 
 1.5.2  ประโยชน์สำหรับนักท่องเที่ยว 
     1.5.2.1 นักท่องเที่ยวที่เดินทางเข้ามาในชุมชนบ้านสำโรง จังหวัดสุรินทร์ ได้รับทักษะจาก
การเข้าร่วมกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
     1.5.2.2 นักท่องเที่ยวได้รับประสบการณ์จากการร่วมกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
อย่างสร้างสรรค์กับชุมชน 
     1.5.2.3 นักท่องเที่ยวได้สัมผัสวิถี การดำรงชีวิตของชุมชนจากร่วมกิจกรรมการท่องเที่ยว 
     1.5.2.4 นักท่องเที ่ยวได้ม ีส ่วนร่วมในการทำกิจกรรมร่วมกับชุมชน ซึ ่งจะทำให้
นักท่องเที่ยวสามารถซึมซับและเรียนรู้ความเป็นชุมชน 
       1) นักท่องเที่ยวได้สัมผัสและเข้าถึงเอกลักษณ์ท้องถิ่นของชุมชน 
       2) เกิดการเรียนรู้และแลกเปลี่ยนร่วมกันระหว่างนักท่องเที่ยวและชุมชน ส่งผล
ให้นักท่องเที่ยวเกิดกระบวนการเพิ่มทักษะและเรียนรู้ด้วยตนเอง 
 1.5.3  ประโยชน์ทางด้านวิชาการ/การเรียนรู้ 
     ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ เป็นแหล่งเรียนรู้ทีม่ีชีวิต ซึ่งสามารถเรียนรู้
เกี่ยวกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ เพื่อให้นักเรียน นักศึกษา ผู้ที่สนใจเข้าไปศึกษา
เรียนรู้ร่วมกันกับชุมชน 
 
1.6  นิยามศัพท์เฉพาะ 
 1.6.1  รูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ หมายถึง การดำเนินกิจกรรม
การท่องเที่ยวเชิงบำบัดรักษาสุขภาพ เช่น การตรวจร่างกาย การรักษาโรคต่างๆ ที่มุ่งการรักษาฟื้นฟู
สุขภาพของนักท่องเที่ยว และกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ เช่น การนวด อบ ประคบ
สมุนไพร การบริการอาหารและเครื่องดื่มเพื่อสุขภาพ มุ่งสร้างจิตสำนึกต่อการส่งเสริมสุขภาพ และ
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พัฒนาคุณภาพชีวิต โดยในแต่ละกิจกรรมเป็นกิจกรรมที่ให้นักท่องเที่ยวเข้าไปมีส่วนร่วม เพื่อให้เกิด
การเรียนรู้และสร้างประสบการณ์จากการท่องเที่ยวกับนักท่องเที่ยว 
 1.6.2  ศักยภาพของแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ หมายถึง ความพร้อมของแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพที่เอื้อต่อการพัฒนา การปรับปรุงหรือทำให้เกิดการเปลี่ยนแปลงต่อแหล่งท่องเที่ยวนั้น รวมถึง
ความน่าสนใจของท้องถิ่นนั้นว่ามีเพียงพอที่จะดึงดูดใจนักท่องเที่ยวให้ตัดสินใจเดินทางไปยังแหล่ง
ท่องเที่ยว ประกอบด้วย สิ่งดึงดูดใจ การเข้าถึงการท่องเที่ยว สิ่งอำนวยความสะดวก ที่พัก กิจกรรม 
และการให้บริการของแหล่งท่องเที่ยว 
 1.6.3  ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ หมายถึง ชุมชนบ้านสำโรง หมู่ที ่ 3              
ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ชุมชนต้นแบบหมู่บ้านน่าอยู่ แหล่งเรียนรู้ท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ 
 1.6.4  ความต้องการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ หมายถึง ความปรารถนาของนักท่องเที่ยวต่อ
รูปแบบการท่องเที่ยวที่เปิดโอกาสให้นักท่องเที่ยวได้เข้าไปมีส่วนร่วมในการทำกิจกรรม ช่วยเพ่ิมทักษะ
และประการณ์ในการท่องเที่ยว โดยพื้นที่ต้องนำเสนอวัฒนธรรมและเอกลักษณ์ที่มีความโด่นกับ
นักท่องเที่ยว ให้นักท่องเที่ยวสามารถเข้าถึงวิถีชีวิตและวัฒนธรรมของพ้ืนที่ 
 



บทที่ 2 
เอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวขอ้ง 

 
การศึกษาเรื่อง การพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง

อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ผู้ศึกษาได้รวบรวมแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ที่สามารถนำมา
เป็นแนวทางในการศึกษา ประกอบด้วย 

2.1  บริบททั่วไปของชุมชนบ้านสำโรง 
2.2  แนวคิดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
2.3  แนวคิดการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ 
2.4  แนวคิดเก่ียวความต้องการ 
2.5  งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 
2.1  บริบททั่วไปของชุมชนบ้านสำโรง 

2.1.1  ข้อมูลทั่วไปของชุมชน 
     ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ตั้งอยู่ที่ หมู่ 3 ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ เป็นหนึ่งใน 2,340 ชุมชนที่เข้าร่วมโครงการชุมชนน่าอยู่ ของสำนักสร้างสรรค์โอกาส
และนวัตกรรม สำนักงานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) มาตั้งแต่ปี 2555 หมู่บ้านนี้
อยู่ห่างจากตัวเมืองสุรินทร์ 7.5 กิโลเมตร  เป็นหมู่บ้านขนาดกลาง จำนวน 183 ครัวเรือน ประชากร  
763 คน ชาย 395 คน หญิง 368 คน แบ่งออกเป็น 6 คุ้ม ได้แก่ คุ้มตาจวน กลางพัฒนา ไทรทอง โนน
สำราญ โคกระกา และโคกบูรณ์  เดิมมีหลายปัญหาภายในชุมชนจนเป็นชุมชนที่ไม่น่าอยู่ อาทิ ปัญหา
ชาวบ้านใช้สารเคมีในการทำการเกษตร จนทำให้ชาวบ้านที่ใช้สารเคมี เคยถูกร้องเรียนไปในหล าย
หน่วยงานถึงการใช้สารเคมีรบกวนพื้นที่ใกล้เคียง ชาวบ้านที่มารับซื้อสินค้าทางการเกษตรล้มป่วยบาง
คนถึงขั้นเสียชีวิต และปัญหาชาวบ้านติดสุราจนสร้างความเดือดร้อนให้แก่ชุมชน ปัญหาการระบาด
ของโรคไข้เลือดออก ปัญหาขยะเกลื่อนชุมชน  เมื่อสถานการณ์ของชุมชนเป็นเช่นนี้ พี รวัศ  คิดกล้า 
หรือ “ผู้ใหญ่อึ่ง” ผู้ใหญ่บ้านสำโรง จึงชวนชาวบ้านร่วมกันวิเคราะห์และหาทางแก้ไขปัญหาที่เกิดขึ้น 
โดยมีคุณหมอจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลมาแนะนำโครงการของสำนักงานกองทุนสนับสนุน
การสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) ที่เปิดโอกาสให้มีการแก้ปัญหาในชุมชน โดยมีเงื่อนไขโครงการที่สำคัญ
คือการรวมตัวกันเป็นกลไกการทำงาน ที่เรียกว่า "สภาผู้นำชุมชน" ซึ่งนำต้นแบบการทำงานจาก
หมู่บ้านหนองกลางดง จึงเกิดความสนใจ เพราะในหมู่บ้านแม้มีกรรมการตามโครงสร้างแต่ไม่สามารถ
ทำงานได้  หลังจากผู้ใหญ่บ้านสำโรงจัดตั้งสภาผู้นำชุมชนโดยมีพระสงฆ์ ครู เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
องค์การบริหารส่วนตำบล ตำรวจ นักพัฒนาชุมชน เกษตรตำบล นักวิชาการ มาเข้าร่วม ค่อยๆ จัดการ
ปัญหาแต่ละเรื่องจนกระทั่งในขณะนี้บ้านสำโรงกลายเป็นชุมชนน่าอยู่ ชาวบ้านในชุมชนลดการใช้
สารเคมีในการทำการเกษตรลงมาได้จากเดิม  มีการกำหนดกติกาในเรื่องงานบุญประเพณีปลอดเหล้า 
ชาวบ้านที่ติดเหล้าก็ลดละเลิกเหล้าได้ ทั้งยังมีการจัดการขยะท่ีเป็นระบบ แต่ละบ้านช่วยกันแยกขยะ
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และทิ้งให้เป็นที่เป็นทาง และจัดการแหล่งเพาะพันธุ ์ลูกน้ำยุงลาย จากรายงานการสำรวจแหล่ง
เพาะพันธุ์ยุงลาย พบค่า HI CI มีค่าน้อยกว่า 10 ส่งผลให้ตลอดทั้งปีมีผู้ป่วยโรคไข้เลือดออกเป็นศูนย์ 
ชาวบ้านในชุมชนมีสุขภาพที่ดีขึ้น มีสภาพความเป็นอยู่ที่ดีขึ้น นอกจากนี้สภาผู้นำชุมชนบ้านสำโรงยังมี
โครงการ จะร่วมสร้างเยาวชนให้มีส่วนร่วมในการพัฒนาหมู่บ้านอีกด้วย  

 

 
 

ภาพที่ 2.1  เรียนรู้นวัตกรรมชุมชนต้นแบบ “บ้านสำโรง จังหวัดสุรินทร์” 
         ที่มา: สำนักงานกองทุนสนับสนุนการเสริมสร้างสุขภาพ (2560: เว็บไซต์) 

 
2.1.2  ข้อมูลด้านเศรษฐกิจและสังคม 

     2.1.2.1 ด้านการเดินทาง: ชุมชนบ้านสำโรง อยู่ห่างจากอำเภอเมืองสุรินทร์ 7.5 กิโลเมตร  
การเดินทางเข้าสู่ตำบล ใช้ถนน รพช. สาย ปราสาท - เมืองที มีถนนลาดยางภายในหมู่บ้าน 1 หมู่บ้าน 
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ภาพที่ 2.2  แผนที่ชุมชนบ้านสำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
 ที่มา: ท่องเที่ยว บ้านสำโรง - Travel BanSamrong (2560: เว็บไซต์) 

 
     2.1.2.2 ด้านเศรษฐกิจ: คนในชุมชนบ้านสำโรงส่วนใหญ่ประกอบอาชีพหลัก คือ การทำ
เกษตรกรรม ทำนา นอกจากการทำเกษตรกรรมแล้ว ชาวบ้านในชุมชนยังประกอบอาชีพเสริมอ่ืน ๆ 
เช่น เลี้ยงสัตว์ รับจ้างทั่วไป  เป็นต้น  ซึ่งสอดคล้องกับการสัมภาษณ์ท่ีมีความว่า 
     2.1.2.3 การสืบทอดวัฒนธรรม ภูมิปัญญา และกระบวนการเรียนรู้: คนในชุมชนบ้าน
สำโรงมีความทุ่มเท ตั้งใจ ผู้นำชุมชนและประชาชนในชุมชนสามัคคีกัน สภาผู้นำชุมชนเข้มแข็ง มีกติกา 
มีมาตรการ มีสัญญาใจภายในของชุมชนเอง อีกทั้งคนภายในชุมชนศึกษา เรียนรู้และนำหลักการใช้
ชีวิตแบบวิถีชีวิตอยู่อย่างพอเพียงตามแนวพระราชดำริของในหลวง จึงทำให้ชุมชนบ้านสำโรงเป็นแหล่ง
เรียนรู้  ชุมชนน่าอยู่ มีความรู้ ความเข้าใจในกลุ่มอาชีพ 
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ภาพที่ 2.3  ทำบุญตักบาตรตอนเช้า 
 

2.1.3  การท่องเที่ยวภายในชุมชนและกิจกรรมการเรียนรู้ 
    การท่องเที่ยวเชิงนิเวศภายในชุมชน เป็นการเปิดรั้วทำสวน ทำไร่ ทำนาของชาวบ้านใน
ชุมชนแต่ละคน เพ่ือให้กลุ่มนักท่องเที่ยวหรือคณะผู้ที่สนใจเข้าไปศึกษาเยี่ยมชม ซึ่งการทำสวนเป็นการ
ปลูกผักแบบปลอดสารพิษ มีการนำปุ๋ยหมักอินทรีย์ชีวภาพมาใช้ ในแต่ละบ้านปลูกผักไม่ต่ำกว่า 5 ชนิด 
และยังมีการกำจัดแหล่งน้ำขังป้องกันลูกน้ำยุงลาย อีกท้ังยังมีกิจกรรมให้กลุ่มนักท่องเที่ยวหรือคณะผู้ที่
สนใจดูงานร่วมสนุกอีกด้วย  

 

 
 

ภาพที่ 2.4  ฐานการปลูกพืชครัวเรือนน่าอยู่ 
      



13 

 

    2.1.3.1 กิจกรรมการเรียนรู้: ทั้งนี้กิจกรรมการเรียนรู้ได้ถูกกำหนดออกเป็น 3 ฐาน ได้แก่ 
ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมี  ฐานลด ละ เลิกเหล้า และฐานครัวเรือนน่าอยู่ กิจกรรมเหล่านี้
ขึ้นอยู่กับว่านักท่องเที่ยวหรือคณะผู้ที่สนใจอยากเรียนรู้ฐานไหน 

    1) ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมี เมื่อก่อนเป็นเกษตรเคมีเต็มรูปแบบทั้ง
ใส่ปุ๋ยฉีดยาจนมีคนเสียชีวิตและค่าใช้จ่ายสูงขึ้นเรื่อย ๆ งบประมาณของชุมชนบ้านสำโรงออกจาก
หมู่บ้านทุกปีประมาณ 1,270,000 บาท (ค่าสารเคมี) ชุมชนได้มีการเปิดประชุมและสะท้อนข้อมูลได้
เห็น จึงมีการปรับรูปแบบการทำเกษตรแบบผสมผสานและลดการใช้สารเคมี จึงเกิดการรวมกลุ่มทำนา
อินทรีย์ขึ ้น หลังจากที่ลงมือทำแล้วเกิดความรู้ 133 ครัวเรือนที่ทำนาอินทรีย์และปลอดสารจาก
ครัวเรือนทำนา 139 ครัวเรือน ไม่ใช้ทุน แต่ใช้ทุนความรู้จากการลงมือทำ ปัจจุบันมีรูปแบบกลไกการ
ขับเคลื่อน ความรู้เทคนิคการจัดการที่สำคัญที่ทำให้เปลี่ ยนวิถีชีวิตเกษตรกรจากสารเคมีเป็นปลอด
สารเคมี โดยชุมชนทำเป็นกิจวัตรประจำวัน เช่น ผักบุ้ง กระเพรา มะระ โหระพา และผักตำลึง เป็นต้น   

 

 
 

ภาพที่ 2.5  วิธีการปลูกพืชสมุนไพร 

 
 

ภาพที่ 2.6  วิธีการปลูกพืชสมุนไพร 
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    2) ฐาน ลด ละ เลิกเหล้า คนดื่มเหล้า 188 คนจากครัวเรือนทั้งหมดในชุมชน 
183 ครัวเรือน ปัญหาคือคนทะเลาะกัน สามีภรรยาตบตีกัน เปิดลำโพงเสียงดัง ดังนั้นชุมชนจึงเกิด
กติกาห้ามเปิดเครื่องเสียงเสียงดังเกิน 22.00 น. เป็นต้นไป ห้ามดื่มเหล้าบริเวณที่เป็นสาธารณะ  
งานศพปลอดเหล้ารวมถึงงานบุญกฐิน ชวนคนดื่มเหล้าที่มีปัญหาให้เลิกเหล้า มีการเชิญชวนทำ
กิจกรรมสร้างอาชีพสร้างรายได้เกิดขึ้น เช่น ส่งเสริมการเลี้ยงกบ ปลูกผักสร้างความมั่นคงทางอาหาร 
โดยชุมชนไม่ใช้งบประมาณ แต่ใช้ทุนของชุมชน คือ ประชาชนในชุมชนและองค์ความรู้ ปัจจุบัน
รูปแบบกลไกการขับเคลื่อน เทคนิคการเคลื่อนงานศพปลอดเหล้า ปลอดการพนัน การเชิญชวนกระตุ้น
เปลี่ยนพฤติกรรมนักดื่มและการเกิดสภาพแวดล้อมในการไม่ดื่มโดยชุมชนจะทำช่วงมีงานบุญ  
    3) ฐานครัวเรือนน่าอยู่ สมัยก่อนทุกครัวเรือนไม่มีการคัดแยกขยะ มีการกอง
รวมกันแล้วเผาหรือนำมาทิ้งที่พื้นที่ที่เป็นสาธารณะ ปลายปีพุทธศักราช 2555 หรือต้นปีพุทธศักราช
2556 จึงมีการตั้งกฎของชุมชนขึ้น ดังนั้นประชาชนในชุมชนมีการคัดแยกขยะ ทำให้บ้านเรือสะอาด
มากขึ้น บ้านเรือนน่าอยู่มากข้ึน ไม่มีการใช้งบประมาณใด ๆ เนื่องจากชุมชนได้จัดทำขึ้นเองซึ่งเป็นฐาน
บังคับที่ทุกคนต้องมาเรียนรู้ในตอนท้ายชุมชนจะทำตามช่วงฤดูกาลทำนา ช่วงเดือนพฤษภาคมถึง
กรกฎาคมของทุกปี ซึ่งเป็นรูปแบบกลไกการขับเคลื่อนให้ครัวเรือนจัดการตนเองโดยใช้กติกา “สัญญา
ใจครัวเรือนน่าอยู่” เป็นต้น (ชุมชนบ้านสำโรง จังหวัดสุรินทร์, 2562) 

 

 
 

ภาพที่ 2.7  อาหารพื้นบ้าน บ้านสำโรง 
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ภาพที่ 2.8  การให้ข้อมูลฐานครัวเรือนน่าอยู่ 
        
    ชุมชนบ้านสำโรงเป็นต้นแบบชุมชนน่าที่มีกลไกการบริหารจัดการชุมชนที่ชัดเจน 
จากดำเนินกิจกรรมภายใต้สภาผู้นำชุมชนในการแก้ปัญหาชีวิตความเป็นอยู่ของคนในชุมชนให้มี
คุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นในหลาย ๆ ด้าน ทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม และสิ่งแวดล้อมภายในชุมชน ในด้าน
เศรษฐกิจ ชุมชนบ้านสำโรงเป็นชุมชนการทำเกษตรที่ที่ปลูกขายในพ้ืนที่จังหวัดสุรินทร์จึงทำให้ชุมชนมี
ชื่อเสียงในเรื่องการทำเกษตร รวมกับการขับเคลื่อนการลดใช้สารเคมีในการปลูกผักจึงส่งผลให้พืชผัก
ของชุมชนบ้านสำโรงเป็นที่ยอมรับในตลาด สร้างรายได้ของคนในชุมชน ด้านสังคม การขับเคลื่อน
ชุมชนภายใต้ข้อตกลง สัญญาใจครัวเรือนน่าอยู ่ ที ่เป็นข้อปฏิบัติร่วมกันของคนในชุมชนในการ 
ลดปัญหาการดื่มเหล้า ปัญหาขยะ ปัญหาด้านสุขภาพ โดยที่ทุกคนในชุมชนให้ความร่วมมือจนนำมาสู่
การเป็นชุมชนที่มีความเข้มแข็งและน่าอยู่ และด้านสิ่งแวดล้อม เป็นเป้าหมายในการขับเคลื่อนชุมชน
ด้านสิ่งแวดล้อมเป็นสิ่งที่ชุมชนให้ความสำคัญ โดยกิจกรรมของชุมชนแต่ละกิจกรรมจะคำนึงผลกระทบ
ที่จะเกิดกับสิ่งแวดล้อม ที่เห็นได้ชัดเจนคือการจัดการขยะ ที่ครัวเรือนจะต้องมีการคัดแยกขยะ และ
การลดใช้สารเคมีในการเพาะปลูกพืชที่ช่วยให้รักษาระบบนิเวศในระยะยาว ปัจจุบันชุมชนบ้านสำโรง
ได้มีการจัดการเป็นแหล่งเรียนรู้ทางการเกษตรและการจัดการชุมชนน่าอยู่ นอกจากนี้ชุมชนบ้านสำโรง
ยังมีเป้าหมายที่จะยกระดับและพัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพภายในชุมชนจากฐานทรัพยากรที่มอียู่ 
โดยยึดฐานกิจกรรมหลักของชุมชนและเพิ่มฐานกิจกรรมอื่น ๆ ที่เอื้อต่อการพัฒนาการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ ประกอบด้วย ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคม ีฐาน ลด ละ เลิกเหล้า ฐานครัวเรือนน่าอยู่ 
ฐานเรียนรู้สมุนไพร ฐานการเลี้ยงไก่ไข่อินทรีย์ ฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน 
 
 2.2  แนวคิดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
      2.2.1  ความหมายของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

   สมเกียรติ ตั้งกิตวานิช (วิภาพร มหาชัย, 2544; อ้างอิงจาก สมเกียรติ ตั้งกิตวานิช, 2542) 
ได้กล่าวถึง การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ไว้ว่า การเดินทางเพื่อสุขภาพ คือ ความต้องการที่จะมีร่างกายท่ี
แข็งแรง ปราศจากโรคภัยไข้เจ็บเป็นความต้องการด้านพื้นฐานของมนุษย์ ส่วนความต้องการที่จะมี
รูปร่างผิวพรรณที่สวยงามอยู่เป็นนิจเพื่อให้เป็นที่นิยมของผู้พบเห็นและเกิดความภาคภูมิใจในตนเอง 
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ซึ่งสอดคล้องกับความต้องการ ระดับ 3 คือ ความต้องการความรักและการยอมจากผู้อื่นตามทฤษฎี
ของ Maslow ซึ่งความต้องการนี้สามารถตอบสนองได้จากการท่องเที่ยวเพ่ือสุขภาพ 

  วรรณา วงษ์วานิช (2546) ได้กล่าวว่า การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ หมายถึง การท่องเที่ยว
พักผ่อนไปท่ามกลางธรรมชาติ เรียนรู้วิธีการใช้พลังงานจากธรรมชาติมาบำบัดและเสริมสร้างสุขภาพ
ให้แข็งแรง จิตใจสดชื่นแจ่มใส ควบคู่ไปกับการท่องเที่ยวเห็นวัฒนธรรมท้องถิ่นและนำสิ่งที่ได้รับมา
ปรับปรุงคุณภาพชีวิตให้ดีขึ้น 

  การท่องเที่ยวแห่งประเทศไทย (2552) ได้ให้นิยามความหมายของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ไว้ว่า การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ หมายถึง การเดินทางท่องเที่ยวเยี่ยมชมสถานที่หรือแหล่งท่องเที่ยว
ท่องเที่ยวที่มีความงดงามในแหล่งท่องเที่ยวทางธรรมชาติและสอดแทรกด้วยวัฒนธรรม ประวัติศาสตร์
และสิ่งแวดล้อมต่าง ๆ รวมตลอดจนการศึกษาการประยุกต์ใช้ภูมิปัญญาเพื่อการดูแลและการบำบัด 
ซึ่งมีวัตถุประสงค์เพ่ือเรียนรู้วิถีชีวิตการดำรงชีวิต และพักผ่อนหย่อนใจ โดยแบ่งเวลาจากการท่องเที่ยว
เพ่ือทำกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพและหรือการบำบัดรักษาฟ้ืนฟูสุขภาพ ได้แก่ การเดินทางท่องเที่ยวเพ่ือ
พักผ่อนหย่อนใจ คลายเครียดและมีการรับคำปรึกษาแนะนำด้านการดูแลสุขภาพกายและจิตใจ มีการ
แนะนำการออกกำลังกายอย่างถูกวิธี การนวด อบ ประคบสมุนไพร การฝึกปฏิบัติสมาธิ ตลอดจนการ
ตรวจร่างกาย การรักษาพยาบาลและอ่ืน ๆ การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพนั้นเป็นกิจกรรมการท่องเที่ยวหรือ
การพักผ่อนควบคู่ไปกับการดูแลสุขภาพของนักท่องเที่ยว การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพสามารถแบ่งตาม
ลักษณะสุขภาพของการท่องเที่ยวออกเป็น 3 ระดับ ดังนี้ 

 (1) การท่องเที่ยวเพื่อรักษาสุขภาพของนักท่องเที่ยวให้มีสุขภาพที่ดีขึ้น การท่องเที่ยวใน
ลักษณะนี้กำลังเป็นที่นิยมอย่างสูงทั่วโลก เนื่องจากนักท่องเที่ยวส่วนใหญ่เริ่มให้ความสำคัญกับการ
รักษาสุขภาพของตนเองภายใต้สภาพแวดล้อมที่เสื่อมโทรมในปัจจุบัน โดยการออกกำลังกายและดแูล
สุขภาพอย่างถูกวิธี เช่น การนั่งสมาธิ การฝึกโยคะ การฝึกไทเก๊ก การอาบน้ำแร่หรือสปา การนวดแผน
โบราณ การรับประทานสมุนไพร การรับประทานอาหารเพื่อสุขภาพและการพักผ่อนในที่มีอากาศ
บริสุทธิ์ ใกล้ชิดธรรมชาติมากขึ้น ซึ่งประเทศไทยมีสถานที่ให้บริการการท่องเที่ยวเพื่อรักษาสุขภาพ
หลายประเภท เช่น การนวดแผนโบราณที่วัดโพธิ์ การนั่งสมาธิในวัดสำคัญทางพุทธศาสนา  

 (2) การท่องเที่ยวเพื่อฟื้นฟูสุขภาพของนักท่องเที่ยว การท่องเที่ยวลักษณะนี้นักท่องเที่ยว
ต้องการอากาศที่บริสุทธิ์อยู่ในสิ่งแวดล้อมที่ดี และเป็นธรรมชาติรับประทานอาหารเพื่อสุขภาพและ
ออกกาลังกายอย่างเบาๆ เพ่ือฟ้ืนฟูสุขภาพ สถานที่ท่องเที่ยวที่ให้บริการลักษณะนี้ เช่น ชีวาศรม สถาน
พักตากอากาศชายทะเล  

 (3) การท่องเที่ยวเพื่อรักษาโรคของนักท่องเที่ยว การท่องเที่ยวในลักษณะนี้กำลังได้รับความ
นิยมเป็นอย่างสูง เนื่องจากค่ารักษาพยาบาลในประเทศไทยถูกกว่าต่างประเทศ และประเทศไทยมี
แพทย์ที่มีความเชี่ยวชาญและฝีมือหลายด้าน เช่น การทำทันตกรรม การเปลี่ยนสะโพก การเปลี่ยนข้อ
เข่า การผ่าตัดเพื่อเสริมความงาม  

 สิ่งสำคัญที่นับเป็นข้อได้เปรียบในแง่การท่องเที่ยวเชิงการแพทย์และสุขภาพของประเทศ
ไทยก็คือ ไทยจัดได้ว่าเป็นศูนย์กลางการท่องเที่ยวหลัก โดยมีแหล่งท่องเที่ยวทางทะเล ป่าไม้ ภูเขา 
ศิลปวัฒนธรรม อาหาร สถานบันเทิง และแหล่งช็อปปิ้ง ซึ่งสามารถรองรับนักท่องเที่ยวที่มาใช้บริการ
ทางการแพทย์ได้เป็นอย่างดี สิ่งนี้เองที่ทำให้ชาวต่างชาติเดินทางมารับการรักษาพยาบาลและท่องเที่ยว
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อย่างต่อเนื่อง จนสร้างรายได้จากนักท่องเที่ยวเหล่านี้เพิ่มขึ้นทุกปี (วุฒิชาติ สุนทรสมั ย และปิยะพร 
ธรรมชาติ, 2559) 
  บุญเลิศ จิตตั้งวัฒนา (2548) ให้ความหมายการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Health Tourism) 
ไว้ว่าหมายถึง การท่องเที่ยวที่มีจุดมุ่งหมายเพ่ือส่งเสริมสุขภาพและ/หรือบำบัดรักษาฟ้ืนฟูสุขภาพ หรือ
เป็นการท่องเที่ยวที่ผสมผสานการรักษาและฟื้นฟูสุขภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจควบคู่กัน โดยมี
จิตสำนึกต่อการอนุรักษ์ทรัพยากรท่องเที่ยวและสิ่งแวดล้อม การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประกอบด้วย 
การท่องเที่ยวสุขภาพธรรมชาติ การท่องเที่ยวสุขภาพทางวัฒนธรรม รวมถึงการปรับสมดุลของอาหาร 
การปรนนิบัติ เพื่อเพิ่มพูนพละกำลังให้สมบูรณ์แข็งแรง ปรับสภาพจิตใจให้เกิดความรู้สึกผ่อนคลาย 
ขจัดความเครียด และปรับความสมดุลให้แก่ร่างกาย  
  Smith, M. (สุจิตรา สุคนทรัพย์ และคณะ, 2560; อ้างอิงจาก Smith, M, 2013) ได้ให้
คำอธิบายเปรียบเทียบแนวคิดของ Wellness และ Medical ไว้ในการบรรยายเรื่อง Prevention is 
Better than Cure!  The Relationship between Wellness and Medical Approaches to 
Health ดังแผนภาพต่อไปนี้ 
 

 
ภาพที่ 2.9  ความหมายของ Wellness 

     ที่มา: สุจิตรา สุคนธทรัพย์ และคณะ (2560 ; อ้างอิงจาก 
              Smith, M. 2013))  

 
  จากภาพที่ 2.9 ได้ให้ความหมายของ Wellness ไว้ว่า Wellness เป็นการดูแลสุขภาพที่
มากกว่าการไปสปา แต่รวมถึงวิถีการดำเนินชีวิต การดูแลเรื่องของจิตวิญญาณ การใช้ผลิตภัณฑ์ที่เป็น
มิตรต่อสิ่งแวดล้อม การใช้ต้นทุนของท้องถิ่น โดยให้บริการบนพ้ืนฐานของการบริการส่งเสริมสุขภาพ 
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ภาพที่ 2.10  ความหมายของ Medical 

ที่มา: สุจิตรา สุคนธทรัพย์ และคณะ (2560; อ้างอิงจาก   
        Smith, M. (2013)) 

 
  สำหรับความหมายของ Medical นั้น Smith, M. (สุจิตรา สุคนทรัพย์และคณะ, 2560; 
อ้างอิงจาก Smith, M, 2013) ได้กล่าวไว้ว่า เป็นการบำบัดรักษาหรือฟื้นฟูสุขภาพ โดยมีพื้นฐานทาง
การแพทย์ มีการใช้วิธีการ เครื่องมือ และแพทย์ในการรักษาเพ่ือจุดประสงค์ทางด้านสุขภาพ อาจมีการ
ใช้แพทย์ทางเลือกเพื่อประโยชน์ในการบำบัดรักษาและการยืนยาวของชีวิต ซึ่งอาจทำในประเทศหรือ
ในต่างประเทศ  
  ดังนั ้น อาจสรุปได้ว่า การท่องเที ่ยวแบบ Wellness Tourism เป็นการท่องเที ่ยวที ่มี
วัตถุประสงค์เพ่ือการส่งเสริมสุขภาพโดยการใช้ชีวิตตามแบบคนในท้องถิ่นที่เราไปเที่ยว ใช้ทรัพยากรที่
มีอยู่ในท้องถิ่นที่เป็นธรรมชาติผ่านระบบการจัดการที่สอดคล้องกลมกลืนกับสิ่งแวดล้อมในการส่งเสริม
สุขภาพ ขณะที่การท่องเที่ยวเชิงการแพทย์มีวัตถุประสงค์เพื่อการบำบัดรักษาโดยใช้วิธีการต่าง ๆ 
เครื่องมือและบุคคลกรทางการแพทย์ในการักษา ฟ้ืนฟูสุขภาพให้ดีและมีชีวิตที่ยืนยาว 
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ภาพที่ 2.11  ความแตกต่างของ Wellness Tourists กับ Medical Tourists 

   ที่มา: สุจิตรา สุคนธทรัพย์ และคณะ (2560; อ้างอิงจาก Smith, M. (2013)) 
 
  เมื่อกล่าวถึงนักท่องเที่ยว Smith, M. (สุจิตรา สุคนทรัพย์และคณะ, 2560; อ้างอิงจาก 
Smith, M, 2013) ได้สรุปไว้ว่า ความแตกต่างของนักท่องเที่ยว Wellness Tourism กับนักท่องเที่ยว
ของ Medical Tourism คือกลุ่มนักท่องเที่ยวแบบ Wellness Tourism เป็นนักท่องเที่ยวที่ต้องการ
กิจกรรมด้านส่งเสริมสุขภาพกายและจิต เช่น การรับประทานอาหารสุขภาพ การนวดตัว การนวดหน้า 
การนั่งสมาธิ การออกกำลังกาย การดูแลโภชนาการ และการประเมินสุขภาพ เป็นต้น สำหรับกลุ่ม 
Medical Tourism เป็นนักท่องเที่ยวที่ต้องการกิจกรรมด้านการบำบัดรักษา เช่น การประเมินสุขภาพ
และการให้คำแนะนำทางสุขภาพ การทำศัลยกรรม การพักฟื ้นจากการผ่าตัด การทดสอบทาง
การแพทย์ การรักษาทางผิวหนัง เป็นต้น 
  จากนิยามความหมายของนักวิชาการที ่ได้ให้ความหมายของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
(Health Tourism) ข้างต้นสามารถสรุปได้ว่า การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ หมายถึง การท่องเที่ยวที่มี
แรงจูงใจหรือจุดมุ ่งหมายเพื่อส่งเสริมสุขภาพ และ/หรือบำบัดรักษาฟื้นฟูสุขภาพ หรือ เป็นการ
ท่องเที่ยวที่ผสมผสานการรักษาและฟื้นฟูสุขภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจควบคู่กัน โดยมีจิตสำนึกต่อ
การอนุรักษ์ทรัพยากรท่องเที่ยวและสิ่งแวดล้อมในแหล่งท่องเที่ยวทางธรรมชาติและวัฒนธรรม 

2.2.2  ประเภทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
     การให้คำจำกัดความของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของประเทศไทยได้รวมเรื่องของการ
ท่องเที่ยวเชิงบำบัดรักษาสุขภาพหรือการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ไว้กับการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ 
ดังที่หน่วยงานภาครัฐบาล 2 หน่วยงานได้แบ่งประเภทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพไว้ ดังนี้  
     การท่องเที่ยวแห่งประเทศไทย (2552: เว็บไซต์) สรุปประเภทการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
โดยจำแนกตามจุดมุ่งหมายและรูปแบบกิจกรรมได้เป็น 2 ประเภทหลัก คือ 
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     (1) การท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ (Medical Tourism) เป็นการท่องเที่ยวหรือพักผ่อนที่มี
จุดหมายปลายทางการแพทย์ ด้านการรักษาพยาบาลในโรงพยาบาลหรือสถานพยาบาลที่มีคุณภาพ
มาตรฐานอย่างแท้จริง โดยมีรูปแบบกิจกรรมเกี่ยวกับการบำบัดและฟื้นฟูสุขภาพ เช่น การตรวจ
ร่างกาย การรักษาโรคต่าง ๆ การทำฟัน การผ่าตัดเสริมความงาม การผ่าตัดแปลงเพศ และอ่ืน ๆ เป็น
ต้น การท่องเที่ยวเชิงการแพทย์จึงเป็นรูปแบบการท่องเที่ยวที่มุ่งประโยชน์ต่อการบำบัดรักษาสุขภาพ
นักท่องเที่ยวเป็นสำคัญ 
     (2) การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแบบองค์รวม (Holistic Health/Wellness Tourism) เป็น
การท่องเที่ยวหรือพักผ่อนที่มีจุดมุ่ งหมายในการดูแลความสมดุลของสุขภาพ ทั้งทางร่างกาย จิตใจ 
และอารมณ์ที่ส่งผลให้รู้สึกดีมีความสุข โดยแบ่งเวลาจากการท่องเที่ยวส่วนหนึ่งมาทำกิจกรรมในที่พัก
แรมหรือนอกที่พักแรมอย่างถูกวิธีตามหลักวิชาการและมีคุณภาพมาตรฐานอย่างแท้จริง โดยมีรูปแบบ
กิจกรรมเกี ่ยวกับการส่งเสริมสุขภาพ เช่น การนวด/อบ/ประคบสมุนไพร สุคนธบำบัด (Aroma 
Therapy) วารีบำบัด (Hydrotherapy) การอาบน้ำแร่หรือน้าพุร้อน การฝึกกายบริหาร โยคะ การฝึก
ปฏิบัติสมาธิ การบริการอาหารและเครื่องดื่มเพื่อสุขภาพ การสวนล้างลำไส้ การแพทย์ทางเลือก และ
อ่ืน ๆ เป็นต้น 
     กระทรวงการท่องเที่ยวและกีฬา (2555) แบ่งประเภทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเป็น 
2 ประเภท คือ  
     (1) การท่องเที่ยวเชิงบำบัดรักษาสุขภาพ (Health Healing Tourism) เป็นการประกอบ
กิจกรรมใน การรักษาฟื้นฟูสุขภาพนอกเหนือจากการท่องเที่ยว โดยมุ่งรักษาและฟื้นฟูสุขภาพของ
นักท่องเที่ยวเป็นสำคัญ เช่น การผ่าตัดเสริมความงาม การดูแลรักษาสุขภาพฟัน และการตรวจร่างกาย 
เป็นต้น 
     (2) การท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (Health Promotion Tourism) เป็นการท่องเที่ยว
ไปในแหล่งท่องเที่ยวต่างๆ และพักค้างในโรงแรมหรือรีสอร์ท หรือศูนย์สุขภาพ ร่วมทำกิจกรรมส่งเสริม
สุขภาพที่สถานที่นั้น ๆ จัดขึ้น เช่น การนวดแผนไทย การอบ/ประคบสมุนไพร เป็นต้น  
     การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของไทยที่หน่วยงานภาครัฐบาลได้แบ่งไว้ข้างต้นพอสรุปได้ว่า
เป็นการท่องเที่ยวสำหรับผู้ที่เจ็บป่วยและผู้ที่มีสุขภาพดี ดังแผนภาพต่อไปนี้ 
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ภาพที่ 2.12  การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
         ที่มา: Mueller and Kaufmann (2001) 
 

2.2.3  รูปแบบของการจัดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
     กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในประเทศไทย คือ (นันทพรรณ พูลอ่ำ, 2556) 
     (1) การนวดแผนไทย เริ่มต้นมาจากความพยายามในการบรรเทาอาการปวดเมื่อยฟกช้ำ
ด้วยการสัมผัสจับต้อง หรือกดนวดบริเวณท่ีเจ็บ 
     (2) การนวดเท้า การนวดเท้ามีหลักการพื้นฐาน คือ อวัยวะทั้งหมดของร่างกายจะมี
ความสัมพันธ์เกี่ยวข้องกับบริเวณเท้า การนวดเท้าแบบไทย เป็นการนวดกดจุดบนเท้า ซึ่งจะไปมีผลยัง
อวัยวะอ่ืน 
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     (3) การประคบ การอบสมุนไพร กระบวนการและวิธีการในการส่งเสริมสุขภาพและการ
บำบัดรักษาร่างกาย จิตใจและอารมณ์ ด้วยกรรมวิธี อบไอน้ำผสมกลิ่นหอมจากพืชสมุนไพร หรือ
กรรมวิธีประคบร้อนจากพืชสมุนไพร 
     (4) การบริการสุวคนธบำบัด กระบวนการในการส่งเสริมสุขภาพและการบำบัดรักษา
ร่างกาย จิตใจและอารมณ์ด้วยกลิ่นหอม ซึ่งได้จากน้ำมันหอมระเหย ที่สกัดได้จากส่วนต่าง  ๆ ของพืช
สมุนไพร เช่น ดอก ใบ ราก ผล เปลือกไม้ ด้วยการสูดดมโดยตรง การผสมน้ำ การทำน้ำมันหอมระเหย
แล้วนวดบนร่างกาย 
     (5) การบริการวารีบำบัด กิจกรรมสร้างเสริมและบำบัดรักษาสุขภาพ โดยวิธีการสร้าง
ความสมบูรณ์และเพิ่มสมรรถภาพ ด้วยวิธีการต่าง ๆ ที่อาศัยน้ำเป็นปัจจัยสำคัญประกอบด้วยการทำ
กิจกรรมแอโรบิกในน้ำ (ไฮโดรเทอราพี) การออกกำลังกายในน้ำสามารถช่วยสร้างเสริมและ
บำบัดรักษาสุขภาพได้ เพราะมีแรงพยุงตัวที่ช่วยลดในส่วนต่าง ๆ ของร่างกายได้ดีและช่วยเสริมสร้าง
กล้ามเนื้อได้ เร็วขึ้น 
     (6) การบริการอาบน้ำแร่หรือน้ำพุร้อน แหล่งท่องเที่ยวธรรมชาติที่ได้รับการส่งเสริมและ
พัฒนาให้เป็นแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่ได้รับความนิยมแพร่หลาย คือ แหล่งน้ำแร่ 
     (7) การฝึกการบริหารท่าฤๅษีดัดตน การดัดตนยังอาศัยความสัมพันธ์ระหว่างท่าทางการ
เคลื่อนไหวกับการหายใจเป็นหลักสำคัญ จึงต้องมีการนั่งสมาธิร่วมด้วยจะช่วยทำให้จิตใจสบายคลาย
เครียด 
     (8) การฝึกปฏิบัติสมาธิแนวพระพุทธศาสนา เป็นการสร้างความสงบเยือกเย็นของจิตใจ
ท่ามกลางสภาพธรรมชาติที่ร่มรื่นงดงาม หรือนั่งบำเพ็ญภาวนาขั้นสูงในสถานที่ที่จัดเตรียมไว้ในวัดป่า
ธรรมชาติ 
     (9) การบริการอาหารและเครื่องดื ่มเพื่อสุขภาพ การนำสมุนไพรมาปรุงเป็นอาหาร
เครื ่องดื ่มที ่ให้ประโยชน์แก่ร่างกายและจิตใจในการดำรงชีวิตของมนุษย์ เนื ่องจากพืชสมุนไพร  
มีสารอาหารที่จำเป็นและมีประโยชน์ต่อการเจริญเติบโตของร่างกายอยู่ครบถ้วน ในทัศนะของแพทย์
แผนไทย การกินอาหารตามธาตุเป็นประโยชน์ต่อร่างกายมนุษย์ที่ประกอบด้วยธาตุ 4 คือ ดิน น้ำ ลม 
ไฟ ต้องมีความสมดุล ซึ่งจะทำให้สุขภาพปกติไม่เจ็บป่วย 
     (10) การบริการผลิตภัณฑ์สมุนไพรเพื่อสุขภาพและความงาม การนำสารสกัดจากสาร
ธรรมชาติและสมุนไพรมาใช้ในการผลิตเครื ่องสำอาง เพื่อลดอันตรายและการแพ้สารสังเคราะห์  
เช่น แชมพู สบู่ น้ำมันนวด ครีมทาผิว ลูกประคบ  

2.2.4  รูปแบบกำรจัดโปรแกรมการนำเที่ยวที่มีกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ  
     การจัดโปรแกรมการนำเที่ยวที่มีกิจกรรมเชิงสุขภาพ สามารถจัดได้ 2 ลักษณะ คือ  
     (1) การจัดนำเที่ยวระยะสั้น เป็นการจัดนำเที่ยวตั้งแต่ครึ่งวัน (Haft-day) จนถึง 1 วัน 
(One day) โดยอาจจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพสำหรับนักท่องเที่ยวได้ไม่มากนัก เหมาะสำหรับ
นักท่องเที่ยวที่มีเวลาท่องเที่ยวน้อย เช่น การนวด การเรียนทำอาหารเพื่อสุขภาพ การขี่จักรยาน  
การเยี่ยมชมแปลงเกษตรอินทรีย์ การเข้ารับบริการสปา เป็นต้น  
     (2) การจัดนำเที่ยวระยะยาว เป็นการจัดนำเที่ยวมากกว่า 1 วัน อาจใช้เวลาเป็นเดือน  
มีการพักค้างแรมในแหล่งท่องเที่ยว โดยกิจกรรมการท่องเที่ยวจะมีความแตกต่างและหลากหลาย
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มากกว่าประเภทแรก มีการใช้เวลาในแหล่งท่องเที่ยวนานเพื่อให้นักท่องเที่ยวได้ผ่อนคลายทั้งร่างกาย
และจิตใจอย่างแท้จริง เหมาะสำหรับนักท่องเที่ยวที่ต้องการพักผ่อนเป็นเวลานาน เช่น การเข้าพัก
โฮมสเตย์เพื่อเรียนรู้วิถีชีวิตและภูมิปัญญาชุมชนในการดูแลสุขภาพ การฝึกสมาธิและบำเพ็ญภาวนา 
ในศูนย์ปฏิบัติธรรมหรือแหล่งท่องเที่ยวธรรมชาติ การเข้าพักในรีสอร์ทที่ให้บริการสปาและสุขภาพ 
เป็นต้น  
     ในประเทศไทย การท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพ มีร ูปแบบการจัดโปรแกรมการนำเที ่ยว 
ที่มีกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพที่แตกต่างหลากหลาย (ราณี อิสิชัยกุล, 2557) เช่น 
     (1) โปรแกรมนำเที่ยวแพทย์แผนไทย เช่น เยี่ยมชมวัดพระเชตุพนวิมลมังคลารามที่มี
ประวัติความเป็นมาที่มีชื ่อเสียงเก่าแก่และได้รับการยกย่องว่าเป็นมหาวิทยาลัยเปิดแห่งแรกของ
ประเทศไทย รับฟังการบรรยายสรุปและชมการสาธิตการนวดแผนไทยแผนโบราณเพื่อการรักษาโรค
และการส่งเสริมสุขภาพ ตลอดจนเรียนรู ้และฝึกปฏิบัติการนวดแผนไทยแผนโบราณจากผู ้ท ี ่มี
ความสามารถเปรียบเทียบวิธีการนวดแผนโบราณของประเทศไทยกับการนวดของประเทศอื่น ๆ ของ
โลก  
     (2)  โปรแกรมนำเท ี ่ ยวอาหารสม ุนไพร เช ่น เย ี ่ ยมชมศ ูนย ์ เกษตรสม ุน ไพร  
สวนพฤกษศาสตร์สมุนไพร และศึกษาเรียนรู้ความมหัศจรรย์แห่งภูมิปัญญาไทยที่สร้างสรรค์จรรโลง
วัฒนธรรมทางด้านอาหารสมุนไพรไร้พิษที่มีแคลอรี่ต่ำ และเครื่องดื่มสมุนไพรที่มีประโยชน์ต่อสุขภาพ 
ร่วมกิจกรรมการนวดแผนไทยและอบสมุนไพรเพื่อบำรุงรักษาสุขภาพ จากนั้น ฝึกปฏิบัติสมาธิแนว 
พุทธศาสน์ ฝึกโยคะและฝึกกายบริหารท่าฤๅษีดัดตน และชมการสาธิตพร้อมเรียนการทำอาหาร 
และเครื่องดื่มสมุนไพร พร้อมซื้อพืชผักสมุนไพร  
     (3) โปรแกรมนำเที่ยวสมุนไพรชนบท เช่น เยี่ยมชมทัศนศึกษาสวนสมุนไพรในชนบท 
พร้อมเรียนรู้ภูมิปัญญาท้องถิ่น และหมอพื้นบ้าน และรับฟังการบรรยายสรรพคุณรวมทั้งการสนทนา
แลกเปลี่ยนประสบการณ์กับหมอพื้นบ้านและชาวบ้านเกี่ยวกับเรื่องสุขภาพและสมุนไพรในชุมชน  
เข้าพักโฮมสเตย์เพ่ือเรียนรู้วิถีชีวิตของชุมชน  
     (4) โปรแกรมนำเที ่ยวเกษตรธรรมชาติ เช่น เยี ่ยมชมแหล่งการทำเกษตรธรรมชาติ  
เกษตรอินทรีย์ เกษตรทฤษฎีใหม่ตามแนวพระราชดำริ และเรียนรู้ปลูกผักพื้นบ้านปลอดสารพิษด้วย
การฝึกฝนวิธีการปลูกผักพื้นบ้านสำหรับบริโภคได้เอง การเรียนรู้ภูมิปัญญาไทยในการทำเกษตรยั่งยืน
แผนใหม่ ไร้ปุ ๋ยเคมี ไร้ยาฆ่าแมลง โดยมีการทัศนศึกษาและพบปะสนทนากับนักวิชาการพื้นบ้าน
เกษตรกรไทย เข้าพักโฮมสเตย์เพ่ือเรียนรู้วิถีชีวิตชุมชน  
     (5) โปรแกรมนำเที่ยวน้ำพุร้อนและอาบน้ำแร่ เช่น เยี่ยมชมทัศนศึกษาแหล่งน้ำพุร้อน
และบ่อน้ำแร่ ที่มีอยู่หลายจังหวัดทั้ง 4 ภูมิภาคของไทย และพักในโรงแรมและรีสอร์ทที่ตั้งอยู่ในหรือ
ใกล้สถานที่ให้บริการอาบน้ำแร่เพ่ือบำบัดสุขภาพ และทำกิจกรรมสุขภาพในโรงแรม เช่น การนวด การ
ทำสปา เป็นต้น โดยมีการท่องเที่ยวและพักผ่อนหย่อนใจไปในแหล่งท่องเที่ยวธรรมชาติที่สวยงาม  
ในจังหวัดอันเป็นที่ตั้งของบ่อนำ้พุร้อนและบ่อน้ำแร่นั้น  
     (6) โปรแกรมนำเที่ยวฝึกสมาธิและบำเพ็ญภาวนา เช่น เยี่ยมชมวัดป่าหรือศูนย์ปฏิบัติ
ธรรมกลางธรรมชาติอันสวยงามและสงบสุข ทำการฝึกปฏิบัติแนวสมาธิพุทธศาสตร์เพ่ือสร้างความสงบ
เยือกเย็นของจิตใจท่ามกลางสภาพธรรมชาติที่ร่มรื ่นงดงาม โดยมีการให้คำปรึกษาและแนะนำวิธี
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ปฏิบัติสมาธิอย่างถูกต้องและเป็นประโยชน์ต่อการคลายเครียดในชีวิตประจำวันรวมทั้งศึกษาเรียนรู้
ปรัชญาชีว ิตและจิตว ิญญาณตะวันออก และอาจเที ่ยวชมแหล่งท่องเที ่ยวธรรมชาติใกล้เค ียง  
และรับประทานอาหารเพ่ือสุขภาพ  
     (7) โปรแกรมนำเที่ยวแหล่งธรรมชาติ เช่น เยี่ยมชมแหล่งธรรมชาติ และเรียนรู้ความ
หลากหลายทางชีวภาพที่สวยงาม โดยการเดินป่าสมุนไพร หรือขี่จักรยานเสือภูเขาชมธรรมชาติ รวมทั้ง
กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพอย่างหลากหลายในสถานที่พักแรมประเภทโรงแรมและรีสอร์ทที่มีสถาน
บริการส่งเสริมสุขภาพแบบสปาให้เลือกใช้บริการได้  

2.2.5  ข้อกำหนดมาตรฐานการจัดบริการในแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
     กรมการท่องเที่ยว (2558) ได้กำหนดมาตรฐานการบริหารจัดการแหล่งท่องเที่ยวเป็น
มาตรฐานขั้นต้นของแหล่งท่องเที่ยว มีเกณฑ์ตัวชี้วัดที่ใช้เป็นแนวทางในการตรวจประเมินมาตรฐาน  
ประกอบด้วย 7 องค์ประกอบ 44 ตัวชี้วัด ดั้งนี้ 
     องค์ประกอบที่ 1 การวางแผนของผู้รับผิดชอบแหล่งท่องเที่ยว 
     องค์ประกอบที่ 2 ด้านการบริหารจัดการพื้นที่แหล่งท่องเที่ยว 
     องค์ประกอบที่ 3 การบริหารจัดการด้านความสามารถในการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว 
     องค์ประกอบที่ 4 การบริหารจัดการสิ่งอำนวยความสะดวกต่าง ๆ 
     องค์ประกอบที่ 5 การบริหารจัดการให้เกิดคุณภาพบริการในแหล่งท่องเที่ยว 
     องค์ประกอบที่ 6 การจัดการกิจกรรมทางการท่องเที่ยว 
     องค์ประกอบที่ 7 การบริหารจัดการด้านการอนุรักษ์สิ่งแวดล้อมและธรรมชาติ 
 
     องค์ประกอบที ่ 1 การวางแผนของผู ้ร ับผิดชอบแหล่งท่องเที ่ยว  ประกอบด้วย  
6 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
     (1) มีการจัดตั้งคณะทำงานของผู้รับผิดชอบเพ่ือการบริหารงานของแหล่งท่องเที่ยว 
     (2) มีการนำวิสัยทัศน์และทิศทางการบริหารแหล่งท่องเที่ยวไปใช้เป็นแนวทางการ
ดำเนินงาน 
     (3) มีการวางแผนการจัดกิจกรรมด้านการท่องเที่ยวของแหล่งท่องเที่ยว 
     (4) มีการวางกำลังคนที่เพียงพอกับการพัฒนาแหล่งท่องเที่ยว 
     (5) มีการติดตามและประเมินผลการปฏิบัติตามแผนที่วางไว้อย่างต่อเนื่อง 
     (6) มีการประเมินผลความพึงพอใจของนักท่องเที่ยวเป็นประจำ 
     องค์ประกอบท่ี 2 การบริหารจัดการพื้นที่แหล่งท่องเที่ยว ประกอบด้วย 8 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
     (1) มีการจัดสรรพื้นที่ความรับผิดชอบของแหล่งท่องเที่ยวระหว่างภาครัฐ ภาคเอกชน 
ชุมชน 
     (2) มีการจัดการทรัพยากรทางการท่องเที่ยวในพื้นที่ให้สามารถดึงดูดใจแก่นักท่องเที่ยว 
     (3) มีการให้ชุมชน สมาคม และชมรม มีส่วนร่วมในการพัฒนาแหล่งท่องเที ่ยวให้
เหมาะสม 
     (4) มีการจัดภูมิทัศน์ของแหล่งท่องเที่ยวให้เหมาะสมกับทรัพยากรที่มีอยู่ 
     (5) มีการพัฒนาหรือปรับปรุงบริเวณแหล่งท่องเที่ยวอย่างต่อเนื่อง 



25 

 

     (6) มีข้อบังคับของแหล่งท่องเที่ยวนั้น ๆ อย่างมีประสิทธิภาพ 
     (7) มีการบันทึกภาพของแหล่งท่องเที ่ยวไว้เป็นข้อมูลเพื ่อความสมบูรณ์ของแหล่ง
ท่องเที่ยวประจำปี 
     (8) กำหนดจ ุดค ุณค ่าของแหล ่งท ่องเที่ ยวในด ้านต ่าง ๆ ไว ้อย ่างช ัดเจน เช่น  
ด้านประวัติศาสตร์ศิลปวัฒนธรรม ธรรมชาติสิ่งแวดล้อม วิถีชีวิต อาหาร และกิจกรรมต่าง ๆ 
     องค์ประกอบที่ 3 การบริหารจัดการด้านความสามารถในการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว  
ประกอบด้วย 5 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
     (1) มีการจัดเตรียมเส้นทางที่เหมาะสมสำหรับการเข้าถึงยังแหล่งท่องเที ่ยวได้อย่าง
ปลอดภัย 
     (2) มีการจัดเก็บข้อมูลหรือแสดงภาพรวมทั้งกำหนดบริเวณที่นักท่องเที่ยวสามารถชม
แหล่งท่องเที่ยวอย่างชัดเจน 
     (3) มีการกำหนดช่วงเวลาในการเข้าพ้ืนที่ที่เหมาะสม ตามช่วงเวลาของวันหรือฤดูกาล 
     (4) มีการจัดให้มีพาหนะไปยังแหล่งท่องเที่ยวได้อย่างสะดวก 
     (5) มีการแสดงข้อมูลข่าวสารในการเดินทางไปยังแหล่งท่องเที่ยวได้อย่างสะดวก 
     องค์ประกอบที่ 4 การบริหารจัดการสิ ่งอำนวยความสะดวกต่าง ๆ  ประกอบด้วย  
9 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
     (1) จัดให้มีการบริการด้านอาหารและเครื่องดื่มที่สะอาดและถูกสุขลักษณะในแหล่ง
ท่องเที่ยว 
     (2) จัดให้มีห้องน้ำ/สุขาที่สะอาดถูกสุขลักษณะสำหรับนักท่องเที่ยว 
     (3) จัดให้มีระบบเตือนภัยหรือระบบรักษาความปลอดภัยแก่ชีวิตและทรัพย์สินของ
นักท่องเที่ยว 
     (4) มีการจัดเตรียมสถานที่ อุปกรณ์อำนวยความสะดวกสำหรับผู้สูงอายุและผู้พิการ 
     (5) มีการจัดสถานที่จำหน่ายของที่ระลึกให้แก่นักท่องเที่ยว 
     (6) มีการจัดการด้านที่พักผ่อนสำหรับนักท่องเที่ยวอย่างเหมาะสม เช่น ม้านั่ง ศาลา
พักผ่อน 
     (7) มีระบบสาธารณูปโภคขั้นพื้นฐาน เช่น ไฟฟ้า ประปา โทรศัพท์ สาธารณะที่เพียงพอ
ต่อการบริการนักท่องเที่ยว 
     (8) มีการจัดการด้านการปฐมพยาบาลเบื้องต้น 
     (9) มีการจัดการขยะและการบำบัดของเสีย 
     องค์ประกอบที่ 5 การบริหารจัดการให้เกิดคุณภาพการให้บริการในแหล่งท่องเที่ยว  
ประกอบด้วย 7 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
     (1) มีการพัฒนาบุคลากรด้านการให้บริการทางการท่องเที่ยว 
     (2) มีการจัดให้มีการอบรมด้านภาษาต่างประเทศให้กับเจ้าหน้าที่และผู้เกี่ยวข้องในแหล่ง
ท่องเที่ยว 
     (3) มีการจัดให้มีพนักงานบริการข้อมูล ประชาสัมพันธ์ที่เพียงพอต่อนักท่องเที่ยว 
     (4) มีการพัฒนาช่องทางการประชาสัมพันธ์กิจกรรมอย่างมีประสิทธิภาพ 
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     (5) มีข้อบังคับด้านการแต่งกายและบทบาทหน้าที่ของเจ้าหน้าที่ที่ให้บริการอย่างชัดเจน 
     (6) มีการดูแลการให้บริการให้เป็นไปตามมาตรฐานแหล่งท่องเที่ยวที่กำหนดไว้ 
     (7) มีการประเมินคุณภาพการให้บริการ 
     องค์ประกอบท่ี 6 การจัดการกิจกรรมทางการท่องเที่ยว ประกอบด้วย 5 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
     (1) จัดให้มีการประชุมระหว่างผู้รับผิดชอบกับภาคีการท่องเที่ยวที่เกี่ยวกับกิจกรรมการ
ท่องเที่ยว 
     (2) จัดให้มีการควบคุมดูแลให้กิจกรรมการท่องเที่ยวไม่ก่อให้เกิดผลกระทบด้านลบต่อ
ท้องถิ่น 
     (3) มีการส่งเสริม สนับสนุนการจัดกิจกรรมที่ก่อให้เกิดรายได้กับชุมชนในท้องถิ่น 
     (4) มีการจัดกิจกรรมที่สร้างความสัมพันธ์ระหว่างนักท่องเที่ยว ผู้ประกอบการ และชุมชน
ในท้องถิ่น 
     (5) มีคำชี้แจงขอบเขตและข้อจำกัดการจัดกิจกรรมในแหล่งท่องเที่ยว 
     องค์ประกอบที่ 7 การบริหารจัดการด้านการอนุรักษ์สิ ่งแวดล้อมและธรรมชาติ  
ประกอบด้วย 4 ตัวชี้วัด ดังนี้ 
     (1) จัดให้มีการให้ความรู้แก่เจ้าหน้าที่และผู้ที่เกี่ยวข้องในด้านการอนุรักษ์สิ่งแวดล้อมและ
ธรรมชาติ 
     (2) จัดให้มีกิจกรรมรณรงค์ด้านการอนุรักษ์สิ ่งแวดล้อมและธรรมชาติภายในแหล่ง
ท่องเที่ยว 
     (3) จัดให้มีกิจกรรมการมีส่วนร่วมในการรักษาความสะอาดภายในแหล่งท่องเที่ยว 
     (4) จัดให้มีการประเมินผลทางด้านการอนุรักษ์สิ่งแวดล้อมและธรรมชาติอย่างต่อเนื่อง 
     กล่าวโดยสรุป แนวคิดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ หมายถึง การท่องเที่ยวที่มีแรงจูงใจหรือ
จุดมุ่งหมายเพ่ือส่งเสริมสุขภาพ และ/หรือบำบัดรักษาฟ้ืนฟูสุขภาพ หรือ เป็นการท่องเที่ยวที่ผสมผสาน
การรักษาและฟื้นฟูสุขภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจควบคู่กัน โดยมีจิตสำนึกต่อการอนุรักษ์ทรัพยากร
ท่องเที่ยวและสิ่งแวดล้อมในแหล่งท่องเที่ยวทางธรรมชาติและวัฒนธรรม ซึ่งประเภทของการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพแบ่งเป็น 2 รูปแบบ คือ การท่องเที่ยวเชิงบำบัดรักษาสุขภาพ (Health Healing Tourism)  
และ การท่องเที ่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (Health Promotion Tourism) โดยรูปแบบกิจกรรมของ
โปรแกรมการนำเที่ยวเชิงสุขาพภาพที่มีในประเทศไทยประกอบด้วย โปรแกรมนำเที่ยวแพทย์แผนไทย 
โปรแกรมนำเที่ยวอาหารสมุนไพร โปรแกรมนำเที่ยวสมุนไพรชนบท โปรแกรมนำเที่ยวเกษตรธรรมชาติ 
โปรแกรมนำเที่ยวน้ำพุร้อนและอาบน้ำแร่  โปรแกรมนำเที่ยวฝึกสมาธิและบำเพ็ญภาวนา โปรแกรมนำ
เที่ยวแหล่งธรรมชาติ จากรูปแบบโปรแกรมนำเที่ยวผู้วิจัยได้ใช้ประเป็นข้อมูลในการสำรวจทรัพยากร
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของชุมชนบ้านสำโรงที่สามารถนำไปใช้เป็นปัจจัยนำเข้าในการสร้างรายการ
นำเที่ยวเชิงสุขภาพของชุมชน และนอกจากนี้วิจัยยังได้นำมาตรฐานการจัดบริการในแหล่งท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพมาประยุกต์ใช้เป็นประเด็นในการศึกษาศักยภาพของทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
อย่างสร้างสรรค์ของชุมชนบ้านสำโรง จังหวัดสุรินทร์ 7 ประเด็น ประกอบด้วย การวางแผนของ
ผู้รับผิดชอบแหล่งท่องเที่ยว ด้านการบริหารจัดการพื้นที่แหล่งท่องเที่ยว การบริหารจัดการด้าน
ความสามารถในการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว การบริหารจัดการสิ่งอำนวยความสะดวกต่าง ๆ การบริหาร
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จัดการให้เกิดคุณภาพบริการในแหล่งท่องเที่ยว การจัดการกิจกรรมทางการท่องเที่ยว และ การบริหาร
จัดการด้านการอนุรักษ์สิ่งแวดล้อมและธรรมชาติ 
 
2.3  แนวคิดการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ 

การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์มีจุดประสงค์เพื่อการท่องเที่ยวที่สอดคล้องกับแนวทางการพัฒนา
ชุมชนที่เก่ียวข้องให้เกิดความยั่งยืนในการดำเนินชีวิตของชุมชนโดยการจัดกิจกรรมการท่องเที่ยวอย่าง
กลมกลืนและสัมพันธ์กับประวัติศาสตร์ วัฒนธรรม ตลอดจนวิถีชีวิตชุมชนในเชิงการเรียนรู้ การทดลอง 
เพื่อให้ได้มาซึ่งประสบการณ์จากสิ่งที่มีอยู่และเป็นจริงในชุมชนนั้น  ๆ ซึ่งสอดคล้องกับนิยามของ 
UNESCO (2006) การท่องเที ่ยวเชิงสร้างสรรค์เป็นการท่องเที ่ยวที ่เน้นการเรียนรู้ในเรื ่องศิลปะ 
วัฒนธรรม เอกลักษณ์ท้องถิ่นหรือสถานที่โดยผ่านประสบการณ์ตรงในการมีส่วนร่วมกับเจ้าของ
วัฒนธรรมนั้น ๆ การเติบโตของการท่องเที่ยวขยายตัวขึ้นในทุก ๆ ปี นักท่องเที่ยวเดินทางเพื่อความ
บันเทิง พักผ่อนหย่อนใจ โดยบริโภคทรัพยากรต่าง ๆ จากแหล่งท่องเที่ยวทั้งทรัพยากรทางธรรมชาติ 
วัฒนธรรม ประเพณี ฯลฯ มีจำนวนมากขึ้น โดยเฉพาะอย่างยิ่งแหล่งท่องเที่ยวที่มีชื่อเสียง ยิ่งจะได้รับ
ผลกระทบมากเป็นพิเศษ ด้วยจำนวนนักท่องเที่ยวที่หลั่งไหลเข้ามา หากไม่ได้วางแผนการจัดการใน
แหล่งท่องเที่ยวดังกล่าวอย่างเป็นระบบ อาจจะทำให้คุณภาพของแหล่งท่องเที่ยวนั้นตกต่ำลงส่งผล
กระทบถึงประสบการณ์การท่องเที่ยวของท่องเที่ยวที่มาเยือน ให้เกิดผลทางด้านลบ และสุดท้ายทำให้
แหล่งท่องเที ่ยวนั ้นหมดคุณค่าในที ่ส ุด (Russo, 2002) เนื ่องจากแหล่งท่องเที่ยวเปรียบเสมือน 
ทรัพยากรการท่องเที่ยวที่มีตัวตันจับต้องได้ (Tangible product) จึงมีโอกาสที่จะสูญสลาย และหมด
ไป หากมีการใช้ทรัพยากรไปอย่างต่อเนื่อง (Prentice & Andersen, 2003) แนวคิดของการขาย
ประสบการณ์การท่องเที่ยวแก่นักท่องเที่ยวเป็นดังสินค้าเป็นแนวคิดหนึ่งที่ ถูกนำมาใช้ เนื่องด้วย
ประสบการณ์การท่องเที่ยวนั้นสามารถสร้างใหม่ข้ึนได้เรื่อย ๆ เสมือนทรัพยากรการท่องเที่ยวที่ไม่มีวัน
หมด 

การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ (Creative Tourism) เป็นแนวคิดท่ีถูกนำเสนอโดย Raymond และ 
Richards G. (2000) โดยให้คำนิยามไว้ว่า การท่องเที่ยวซึ่งมอบโอกาสให้กับผู้เดินทางในการพัฒนา
ศักยภาพ การสร้างสรรค์ของตน ผ่านการมีส่วนร่วมในกิจกรรมการเรียนรู้ด้วยประสบการณ์จริงที่
เป็นไปตามลักษณะเฉพาะของพื้นที่เป้าหมายที่ได้ท่องเที่ยว ซึ่งจากคำนิยามนั้น ผู้ท่องเที่ยวจะต้องมี
ความผูกพันกับรูปแบบของวัฒนธรรมในจุดหมายปลายทางของการท่องเที่ยว ในรูปแบบของการมีส่วน
ร่วมในกิจกรรมที่หลากหลาย เช่น การร่วมในการทำงานฝีมือ ทำอาหาร งานศิลปะของท้องถิ่นนั้น ๆ 
เป็นต้น (Richards G. & Raymond, 2000) โดยการท่องเที่ยวในรูปแบบนี้จะมาเติมเต็มประสบการณ์
การท่องเที ่ยวของนักท่องเที ่ยวได ้ ซ ึ ่งอาจกล่าวได ้ว ่า Creative Tourism ก็ค ือร ูปแบบของ 
Experience Tourism (Smith, L.W., 2006) จากที่กล่าวมาข้างต้น การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ เป็น
การใช้ประโยชน์สูงสุดจากทรัพยากรท่องเที่ยวที่เป็นกระบวนการที่มีคุณค่าในท้องถิ่น เช่น  การเต้นรำ 
การร้องเพลง งานฝีมือ การทำอาหาร ศิลปะ งานเทศกาล เป็นต้น ดังนั ้นเมื ่อการท่องเที ่ยวเชิง
สร้างสรรค์เป็นลักษณะเชิงกระบวนการจึงกล่าวได้ว่า การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์จะสามารถเพ่ิม
คุณค่าในตัวเอง สามารถสร้างโอกาสให้แหล่งท่องเที่ยวปลายทางนั้นๆ สร้างนวัตกรรมหรือสินค้าที่
เกี่ยวข้องกับท้องถิ่นใหม่ ๆ ได้ (Romana, 2013) โดยจะไม่ขาดแคลนหรือหมดไปดังการท่องเที่ยวใน
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รูปแบบอื่นที่เป็นการท่องเที่ยวในลักษณะจับต้องได้ ซึ่งหากถูกใช้ไปอย่างต่อเนื่องก็จะหมด สูญสลาย 
เสื่อมคุณค่าไปดังนั้นในการศึกษาที่จะพัฒนาสร้างคุณค่าให้แก่แหล่งท่องเที่ยว สร้างความประทับใจแก่
ผู้มาเยือน และสามารถสร้างความยั่งยืนในการท่องเที่ยวได้นั้น การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์เป็นหนึ่งใน
แนวคิดท่ีจะต้องตระหนักถึง 

การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์เป็นหนึ่งในแนวคิด ที่จะต้องตระหนักถึงลักษณะเฉพาะของการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์สามารถแสดงองค์ประกอบของ คุณลักษณะของการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์
ประกอบด้วย 6 ประการ (Richards G, 2011) ได้แก่ เมื่อช่วงปีสองปีที ่ผ่านมา คําว่า “Creative 
Tourism” หรือ “การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์” นั้นได้ เริ่มเข้ามามีบทบาทและเป็นที่รู้จักของกลุ่มคน
ไทยรุ่นใหม่มากขึ้น ซึ่งแนวคิด Creative Tourism นี้ก็คือทิศทางใหม่ของการท่องเที่ยวที่เติบโตมาจาก 
Cultural Tourism และ Sustainable Tourism ในยุคก่อนหน้าสำหรับประเทศไทย องค์การบริหาร
การพัฒนาพื้นที่พิเศษเพื ่อการท่องเที่ยวอย่างยั ่งยืน (DASTA) ได้ให้คําจำกัดความของ Creative 
Tourism ว่าหมายถึง “การท่องเที่ยวที่สัมพันธ์กับประวัติศาสตร์ ศิลปวัฒนธรรม วิถีชุมชน และ
เอกลักษณ์สถานที่ โดยนักท่องเที่ยวจะได้เรียนรู้เพื่อสร้างประสบการณ์ตรงร่วมกับเจ้าของวัฒนธรรม 
หรือเจ้าของสถานที่ และมีโอกาสใช้ชีวิต ร่วมกันกับเจ้าของสถานที่ ถือเป็นการสร้างมูลค่าเพิ่มให้กับ
ประวัติศาสตร์ ศิลปวัฒนธรรม วิถีชุมชน และเอกลักษณ์ในสถานที่นั้น ไม่ใช่กิจกรรมที่เน้นแค่รายได้ 
แต่เน้นการสร้างคุณค่าของชุมชนนั้น ๆ” 

 

 
 

ภาพที่ 2.13  คุณลักษณะเฉพาะการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ 
ที่มา: ปิรันธ์ ชิณโชติ และธีระวัฒน์ จันทึก (2559; อ้างอิงจาก  
        Richards G (2011))  

ลักษณะเฉพาะ 
การท่องเที่ยว 
เชิงสร้างสรรค์ 

สินค้าหลักคือ 
ทักษะและ 

ประสบการณ์ 

เพ่ิมทักษะ
ให้กับ 

นักท่องเที่ยว เน้นเอกลักษณ์ 
เฉพาะท้องถิ่น

นั้น 

นักท่องเที่ยวมี
ส่วนร่วมใน
กิจกรรม 

การท่องเที่ยว 

เน้นทรัพยากร 
การท่องเที่ยว 
ที่จับต้องไม่ได้ 

เน้นวัฒนธรรม 
ประจำวัน 
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(1) เป็นรูปแบบการท่องเที ่ยวที ่เพิ ่มทักษะให้กับนักท่องเที ่ยว ซึ ่งการพัฒนาทักษะของ
นักท่องเที่ยวสามารถเกิดขึ้นได้จากการที่นักท่องเที่ยวเข้ามามีส่วนร่วมในกิจกรรมการท่องเที่ยว เช่น 
ในกิจกรรมการท่องเที่ยว ด้านการทำศิลปะโคมไฟล้านนาจังหวัดเชียงใหม่โดยสามารถสร้างทักษะด้าน
การประดิษฐ์โคมไฟที่เป็นศิลปะพื้นบ้านให้กับนักท่องเที่ยว หรือในกิจกรรมการท่องเที่ยวด้านการปรุง
อาหารพื้นบ้านเป็นต้น นักท่องเที่ยวจะได้ทักษะเพิ่มเติมจากการมีส่วนร่วมในการร่วมลงมือท ำใน
กิจกรรมดังกล่าว 

(2) เป็นรูปแบบการท่องเที่ยวที่มีสินค้าหลักคือ “ทักษะและประสบการณ์ด้านวัฒนธรรมที่เกิด
จากการเข้าร่วมกิจกรรมการท่องเที ่ยว” ประสบการณ์จะกลายเป็นสินค้า โดยที่ไม่เบียดเบียน
ทรัพยากรจากธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม เพ่ือมาเป็นสินค้าให้แก่นักท่องเที่ยวต่อไป 

(3) เป็นรูปแบบการท่องเที ่ยวที ่เปลี ่ยนจากการขายทรัพยากรการท่องเที ่ยวที ่จับต้องได้สู่

ทรัพยากรการท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้แต่คงไว้ซึ่งประสบการณ์และทักษะ สิ่งเหล่านี้จะกลายเป็นสินค้า
ทดแทนที่ทรงคุณค่าแก่นักท่องเที่ยว 

(4) เป็นรูปแบบการท่องเที่ยวที่เปลี ่ยนจากสินค้าที ่เป็นวัฒนธรรมระดับสูงไปสู่สินค้าที ่เป็น

วัฒนธรรมประจำวัน โดยที่นักท่องเที่ยวสามารถเข้าถึงได้ง่าย ชุมชนสามารถใช้วิถีชุมชนที่เกิดขึ้นใน
ชีวิตประจำวันนำเสนอเป็นสินค้าทางการท่องเที่ยวให้แก่นักท่องเที่ยวได้ ส่งผลให้วัฒนธรรมชุมชนมี
ความเข้มแข็งและยั่งยืนต่อไป 

(5) เป็นรูปแบบการท่องเที ่ยวที่เปิดโอกาสให้นักท่องเที ่ยวมีส่วนร่วมในการทำกิจกรรมการ
ท่องเที ่ยวร่วมกับชุมชนท้องถิ ่นโดยที่นักท่องเที ่ยวจะมีส่วนร่วมในกิจกรรมซึ่งเป็นวิถีประจ ำวัน  
หรือวัฒนธรรมของชุมชน ซึ่งสามารถแบ่งปันและสร้างประสบการณ์ใหม่ ๆ ให้แก่ทั้งชุมชน และตัว
นักท่องเที่ยวเอง 

(6) เป็นรูปแบบการท่องเที่ยวที่ต้องมีความโดดเด่นแตกต่างกันด้านทรัพยากรการท่องเที่ยวเพ่ือ
สร้างเอกลักษณ์ให้กับแหล่งท่องเที ่ยวในแต่ละพื ้นที ่ย่อมมีความแตกต่าง แต่ละชุมชนมีวิถีชีวิต  
และวัฒนธรรมที่สามารถดึงมาเป็นเอกลักษณ์ และพัฒนาเป็นสินค้าทางการท่องเที่ยว และนำเสนอ
ให้แก่นักท่องเที่ยว และเกิดประโยชน์จากการท่องเที ่ยวได้ ซึ ่งจะส่งผลให้เกิดความเข้มแข็งของ
วัฒนธรรมในชุมชน และชุมชนจะรักษาไว้สืบต่อไป 

จากการนิยามความหมายของการท่องเที ่ยวเช ิงสร ้างสรรค์ข ้างต้น สามารถสรุปได ้ว่า  
การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ หมายถึง การท่องเที่ยว ที่สร้างสินค้าหรือรูปแบบกิจกรรม ลักษณ์เฉพาะ 
ที่เกี่ยวข้องกับท้องถิ่น เพื่อสร้างคุณค่าให้แก่สถานที่ ท่องเที่ยวนั้น ๆ ซึ่งคุณลักษณะของการท่องเที่ยว
เชิงสร้างสรรค์ประกอบด้วย 6 ประการ คือ เป็นการท่องเที่ยวที่เพิ่มทักษะให้กับนักท่องเที่ยว สินค้า
หลักคือทักษะและประสบการณ์ เน้นทรัพยากรการท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้ เน้นวัฒนธรรมประจำวัน 
นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วมในกิจกรรมการท่องเที่ยว และเน้นเอกลักษณ์เฉพาะท้องถิ่นนั้น  

2.3.1  ปัจจัยท่ีส่งผลต่อความสำเร็จของการจัดการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ 
     จากการศึกษาของ Richards (2011) พบว่า ปัจจัยสำคัญที่ส่งผลต่อความสำเร็จในการ
จัดการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์มีทั้งสิ้น 11 ปัจจัย 
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     (1) บริบท หมายถึง ทรัพยากรการท่องเที่ยวทางวัฒนธรรมที่มีอยู่ในท้องถิ่น สำหรับ
ประเทศไทยนับว่ามีทรัพยากรการท่องเที่ยวทางวัฒนธรรมที่หลากหลายทั้งในระดับประเทศและระดับ
ภูมิภาคประเทศไทยถือว่าเป็นเมืองประวัติศาสตร์มีความเป็นมาที่ยาวนานกว่า 700 ปี มีปราสาท 
พระราชวังวัฒนธรรม ประเพณีวิถีชีวิต และความเชื่อกระจายตัวอยู่ทั่วทุกภูมิภาคของประเทศ เช่น 
ทรัพยากรการท่องเที่ยวประเภทวัฒนธรรมในภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอนล่าง ได้แก่ ปราสาทหินพิ
มายจังหวัดนครราชสีมา ปราสาทเขาพนมรุ้ง จังหวัดบุรีรัมย์ปราสาทศีขรภูมิจังหวัดสุรินทร์และ
ปราสาทเขาพระวิหารจังหวัดศรีสะเกษ เป็นต้น 
     (2) การมีส่วนร่วมจากท้องถิ่น หมายถึง การเปิดโอกาสให้องค์กรท้องถิ่นและประชาชน
เข้ามามีส่วนในการบริหารจัดการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ในชุมชน ประเทศไทยมีการปกครองแบบ
ลำดับขั้นและกระจายอำนาจสู่การปกครองในระดับล่าง อาทิ กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน บางพ้ืนที่อาจมีหัวหน้า
ชุมชนซึ่งบุคคลทั้ง 3 กลุ่มมาจากบุคคลในท้องถิ่น ทำให้มีความรู้เรื่องท้องถิ่นเป็นอย่างดีและสามารถ
ขอความร่วมมือจากประชาชนให้เข้ามาส่วนร่วมในการบริหารจัดการท่องเที่ยวให้เหมาะสมกับพื้นที่
และสามารถดำเนินการในทางปฏิบัติได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
      (3) การมีพันธมิตร หมายถึง การสร้างความสัมพันธ์อันดีกับผู้ที่มีส่วนได้ส่วนเสียในชุมชน 
อาทิเจ้าของธุรกิจที่พัก ร้านอาหาร หน่วยงานภาครัฐที่เกี่ยวข้อง ได้แก่การท่องเที่ยวแห่งประเทศไทย
กรมศิลปากร และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ซึ่งหน่วยงานเหล่านี้จะกระจายตัวอยู่ตามพื้นที่ต่าง ๆ 
ของชุมชน หากมีการสร้างความร่วมมือกับผู้ที ่มีส่วนได้ส่วนเสียจะทำให้ชุมชนมีศักยภาพในการ
ดำเนินการจัดการท่องเที่ยวได้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
      (4) การวางแผนระยะยาว ได้แก่การวางแผนล่วงหน้าในการจัดการท่องเที่ยวและการวาง
แผนการบริหารจัดการแหล่งท่องเที่ยว เพื่อให้การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์สามารถดำเนินงานได้อย่าง
ต่อเนื่อง โดยการวางแผนระยะยาวอาจอิงแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติซึ ่งมีวาระ 5 ปี  
การวางแผนให้สอดคล้องกับแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติจะช่วยให้การบริหารจัดการมี
ทิศทางท่ีแน่นอน พร้อมทั้งสามารถสามารถขอรับการสนับสนุนจากภาครัฐได้ด้วยเช่นกัน ขณะเดียวกัน
ต้องวางแผนการบริหารทรัพยากรแหล่งท่องเที่ยวให้คงสภาพเดิมพร้อมสำหรับการเดินทางท่องเที่ยว  
ซึ่งถือว่ามีความสำคัญมาก 
      (5) การมีวัตถุประสงค์ที ่ชัดเจน ได้แก่ การกำหนดวัตถุประสงค์เพื ่อให้เอื ้อต่อการ
พัฒนาการท่องเที ่ยว โดยชุมชนต้องระบุให้ช ัดเจนว่าว ัตถุประสงค์ของการจัดการท่องเที ่ยว  
เชิงสร้างสรรค์ตามสถานที่ท่องเที่ยวนั้น ๆ ต้องการนำเสนอในแง่ใด อาทิ  การนำเสนอวัฒนธรรมด้าน
วิถีการดำเนินชีวิตของชุมชนตลาดน้ำอัมพวา จังหวัดสมุทรสงคราม เนื่องจากชุมชนดังกล่าวเป็นชุมชน
ที่อาศัยแม่น้ำในการค้าขายสินค้าและบริการ เปิดโอกาสให้นักท่องเที่ยวเรียนรู้วิถีชีวิตของชุมชน  
ตลาดน้ำอัมพวา 
      (6) การมีรูปแบบการท่องเที่ยวที่ดี หมายถึง การมีรูปแบบการท่องเที่ยวที่ไม่ซ้ำแบบใคร
เป็นจากแนวคิดการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ทำให้ทราบถึงความหมายและรูปแบบการท่องเที ่ยว  
เชิงสร้างสรรค์ ซึ ่งวิจัยฉบับบนี้ต้องการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ จึงนำ
แนวคิดนี้มาปรับใช้โดยเป็นแนวทางในการพัฒนาให้ตรงกับรูปแบบการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ เพ่ือให้
กิจกรรมการท่องเที่ยวที่พัฒนาขึ้นอยู่ในแนวคิดของหลักเกณฑ์การ่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์อย่างแท้ จริง
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การสร้างจุดแข็งให้กับชุมชน ประเทศไทยมีแหล่งท่องเที่ยวทางวัฒนธรรมที่หลากหลาย แม้จะอยู่ใน
ภูมิภาคเดียวกันแต่ก็มีความแตกต่างกัน อาทิ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอนล่างมีภาษาที่ค่อนข้าง
หลากหลาย เช่น ภาษาโคราช ภาษาไทยอีสาน ภาษาเขมร ภาษาส่วย ภาษาเยอ เป็นต้น ซึ่งภาษา
เหล่านี้ถือว่าเป็นจุดแข็งของแต่ละพื้นที่สามารถนำมาจัดในรูปแบบการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์เพื่อให้
นักท่องเที่ยวเรียนรู้ภาษาท้องถิ่น 
     (7) การมีอิสรภาพในการบริหารจัดการ ได้แก่ การที่ชุมชนมีอิสรภาพในการบริหาร
จัดการท่องเที่ยว ผู้ที่เกี่ยวข้องควรได้รับผลประโยชน์ร่วมกันทั้งสถานประกอบการและชุมชน ไม่ควร
ได้รับผลประโยชน์เพียงฝ่ายใดฝ่ายหนึ่ง โครงสร้างการบริหารจัดการควรเปิดโอกาสให้ชุมชนเข้ามามี
ส่วนร่วม และมีอิสระในการดำเนินงาน อาทิ การเปิดโอกาสให้ชุมชนสามารถกำหนดรูปแบบการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ตามความเหมาะสมของทรัพยากรการท่องเที่ยวภายในท้องถิ่น 
     (8) การสื่อสารและการตลาดที่ดี หมายถึง การสื่อสารเพื่อสร้างความเข้าใจเกี่ยวกับการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ให้เป็นไปในทิศทางเดียวกัน ปัจจุบันการสื่อสารของไทยถือว่ามีประสิทธิภาพ
มากขึ ้นสามารถเข้าถึงเกือบทุกพื ้นที่ของประเทศ ขณะเดียวกันเทคโนโลยีการสื่อสารยังช่วยให้
นักท่องเที่ยวสามารถเปิดรับข้อมูลด้านการท่องเที่ยวด้วยตนเอง สื่อประชาสัมพันธ์ของไทยมีทั้ง สื่อเก่า 
เช่น หนังสือพิมพ์โทรทัศน์วิทยุใบปลิว และสื่อใหม่ เช่น อินเทอร์เน็ต ซึ่งต่างช่วยให้ผู้ประกอบการธุรกิจ
การท่องเที่ยวสามารถประชาสัมพันธ์โปรแกรมการท่องเที่ยว ขณะที่นักท่องเที่ยวสามารถเข้าถึงแหล่ง
ท่องเที่ยวได้มากข้ึน สะดวกและรวดเร็วขึ้น 
      (9) การมีแหล่งเงินทุนที่เพียงพอ ได้แก่ การมีแหล่งเงินทุนที่เพียงพอสำหรับการจัดการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ซึ่งอาจไม่จำเป็นต้องใช้เงินลงทุนในปริมาณมาก ปัจจุบันหลายองค์กรให้การ
สนับสนุนงบประมาณในการดำเนินงานด้านการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์อาทิการท่องเที่ยวแห่งประเทศ
ไทย (ททท.) องค์การบริหารการพัฒนาพื้นที่พิเศษเพื่อการท่องเที่ยวอย่างยั่งยืน (องค์การมหาชน) 
สำนักบริหารและพัฒนาองค์ความรู้  (องค์การมหาชน) ให้การสนับสนุนงบประมาณการจัดการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์แต่ก็มีหลายชุมชนที่ต้องการพัฒนาแหล่งท่องเที่ยวในชุมชนของตนเองให้อยู่ใน
รูปแบบการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ส่งผลให้เกิดการแข่งขันค่อนข้างสูงในขณะที่งบประมาณที่ให้การ
สนับสนุนมีจำนวนจำกัด การมองหาแหล่งเงินทุนในท้องถิ่นจึงเป็นอีกทางเลือกหนึ่งที่สามารถช่วย
แก้ปัญหาด้านเงินลงทุนได้ 
      (10) การมีผู้นำที่เข้มแข็งและทีมงานที่มั่นคง หมายถึง การมีผู้นำที่มีวิสัยทัศน์และทักษะ
ในการพัฒนาคน เนื่องจากการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์เป็นการดำเนินงานโดยชุมชนเป็นหลักผู้นำ
ชุมชนจึงจำเป็นต้องมีความรู้ความสามารถด้านการท่องเที่ยว เพ่ือช่วยในการกำหนดทิศทางการจัดการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์แต่ในปัจจุบันผู้นำชุมชนท้องถิ่นของไทยยังขาดความรู้เรื ่องการท่องเที่ยว  
เชิงสร้างสรรค์และรูปแบบการจัดการท่องเที ่ยวเชิงสร้างสรรค์ที ่ช ัดเจน เพราะการท่ องเที ่ยว 
เชิงสร้างสรรค์ยังเป็นเรื่องใหม่สำหรับสังคมไทย การสร้างความรู้ความเข้าใจให้กับผู้นำชุมชนจึงมี
ความสำคัญมาก 
      (11) การเมือง หมายถึง กระบวนการหรือวิธีการที่นำมาใช้เพื่อจัดระเบียบความสัมพันธ์
ภายในรัฐระหว่างผู้ปกครองและผู้ถูกปกครอง การเมืองของไทยยังถือว่ามีเสถียรภาพน้อย เกิดการ
แตกแยกทางขั้วการเมืองอย่างเห็นได้ชัด ทั้งการก่อการร้ายในบางพื้นที่ ซึ่งแท้จริงแล้วการเมืองมี
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ความสำคัญมากเพราะการเมืองมีส่วนสำคัญในการผลักดันและสนับสนุนให้มีการจัดการท่องเที่ยวเชิง
สร้างสรรค์ข้ึนในเมืองไทย พร้อมทั้งสร้างความไว้วางใจให้กับนักท่องเที่ยว 
      จากการวิเคราะห์ศักยภาพของประเทศไทยตามปัจจัยสนับสนุนการจัดการท่องเที ่ยว                 
เชิงสร้างสรรค์ให้ประสบความสำเร็จ ชี้ให้เห็นว่า ประเทศไทยมีศักยภาพที่จะสามารถจัดการท่องเที่ยว
เชิงสร้างสรรค์ได้โดยเฉพาะอย่างยิ่ง ประเทศไทยมีทรัพยากรการท่องเที่ยวที่อุดมสมบูรณ์สามารถจัดให้
อยู่ในรูปแบบการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ได้อย่างหลากหลาย อาทิ  แต่ละภูมิภาคของไทยต่างมีความ
หลากหลายทางวัฒนธรรม เช่น วัฒนธรรมการแต่งกาย การรับประทานอาหาร และภาษาในการ
สื่อสาร แม้จะอยู่ภูมิภาคเดียวกันในระดับจังหวัดก็มีความหลากหลายทางด้านวัฒนธรรมด้วยเช่นกัน
หากประกอบกับการได้รับความร่วมมือจากผู้ที่มีส่วนได้ส่วนเสียในท้องถิ่น อาทิ  เจ้าของธุรกิจที่พัก
ร้านอาหาร หน่วยงานภาครัฐ อาทิ การท่องเที่ยวแห่งประเทศไทย กรมศิลปากร องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น และมีการวางแผนการท่องเที่ยวระยะยาวให้มีความชัดเจน โดยอิงจากแผนพัฒนาเศรษฐกิจ
และสังคมแห่งชาติเพื่อให้มีทิศทางการบริหารจัดการที่แน่นอน ประเทศไทยจะสามารถดำเนินการ
จัดการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
     ดังนั้น สามารถสรุปได้ว่า การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ เป็นรูปแบบการท่องเที่ยวที่เติม
เต็มประสบการณ์การท่องเที่ยวให้กับนักท่องเที่ยว ที่ทำให้นักท่องเที่ยวได้พัฒนาศักยภาพในตัวเอง 
โดยนักท่องท่องเที่ยวจะต้องมีความผูกพันกับรูปแบบของวัฒนธรรมผ่านการมีส่วนร่วมในการทำ
กิจกรรมการเรียนรู้ด้วยประสบการณ์จริงที่เป็นไปตามบริบทของพ้ืนที่ ซึ่งคุณลักษณะของการท่องเที่ยว
เชิงสร้างสรรค์ ประกอบด้วย 6 ประการ คือ เป็นการท่องเที ่ยวที ่เพิ ่มทักษะให้กับนักท่องเที ่ยว  
สินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์ เน้นทรัพยากรการท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้ เน้นวัฒนธรรม
ประจำวัน นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วมในกิจกรรมการท่องเที่ยว และเน้นเอกลักษณ์เฉพาะท้องถิ่นนั้น   
โดยผู้วิจัยได้ทำการสรุปลักษณะดังกล่าวเพ่ือนำไปศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรม
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ และนำไปใช้ในการสังเคราะห์เพื่อนำเสนอแนวทางการ
พัฒนาการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง  อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
ประกอบด้วยการมีส ่วนร่วมในการทำกิจกรรมการท่องเที ่ยว เพิ ่มทักษะให้แก่น ักท่องเที ่ยว  
การเน้นทรัพยากร การท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้ และสินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์ 
 
2.4  แนวคิดความต้องการ 

2.4.1  ความหมายของความต้องการ  
    ความต้องการของมนุษย์เป็นเครื่องกระตุ้นและแรงผลักดันให้มนุษย์แสดงพฤติกรรม อย่าง
ใดอย่างหนึ่งออกมาในอันที่จะปฏิบัติงานให้สำเร็จบนพ้ืนฐานความเชื่อหรือสมมุติฐานว่า มนุษย์มีความ
ต้องการ และพฤติกรรมของมนุษย์จากความต้องการทางจิตวิทยาที่ทางการศึกษา เกี่ยวกับความ
ต้องการของมนุษย์ที่เป็นที่ยอมรับโดยทั่วไปก็คือ  
    French and Bell (สริญญา แพทย์พิทักษ์, 2553; อ้างอิงจาก French and Bell, 1961) 
กล่าวว่า มนุษย์ มีความต้องการและมีความหวังในการใช้เหตุผลของตนเองและใช้ความพยายาม
ปฏิบัติงานใน องค์การให้ดีที่สุด จึงต้องมีมโนทัศน์ที่กว้างไกลในการวางแผนพัฒนา คือ มนุษย์สามารถ
พัฒนาได้ ในด้านส่วนตัวและสมรรถภาพในการปฏิบัติงาน ผู้นำการเปลี่ยนแปลงจึงมีบทบาทในการที่
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จะทำให้คนทำงานร่วมกัน (Collaboration) ตั ้งเป้าหมาย (Goal setting) วินิจฉัยและแก้ปัญหา 
(Diagnosing and solving problems) และนำแผนไปปฏิบัติ (Implementing plan)  
    ศิริวรรณ เสรีร ัตน์, สมชาย หิร ัญกิตติ และธนวรรธ ตั ้งสินทรัพย์ศิริ (2550) ได้ให้
ความหมายของความต้องการ หมายถึง สภาวะที ่บุคคลขาดความสมดุล ขาดบางสิ ่งบางอย่าง  
และต้องการได้รับสิ่งนั้น เช่น ขาดอาหารทำให้รู้สึกหิว ก็ต้องการอาหารรับประทาน เกิดความรู้สึก 
เหนื่อย เพลีย เนื่องจากพักผ่อนไม่เพียงพอ ก็ต้องการพักผ่อน ไม่มีเงิน ก็ต้องการเงินสำหรับการใช้จ่าย 
ไม่ได้รับการยอมรับ ไม่ได้รับการยกย่อง ไม่มีชื่อเสียง ไม่มีเกียรติยศ ก็ต้องการการยอมรับ การยกย่อง 
ต้องการมีชื่อเสียง ต้องการเกียรติยศ เป็นต้น ซึ่งความต้องการเหล่านี้อาจสรุปได้ว่าเป็น ความต้องการ
ทั้งทางร่างกายและความต้องการทางด้านจิตใจ  
    ศรีชล ฉายาพงษ์ (2553) ได้ให้ความหมายของความต้องการ หมายถึง ความต้องการของ
คนที่แสดงออกในรูปของพฤติกรรมอย่างใดอย่างหนึ่งออกมา เป็นสิ่งที่เกิดขึ้น ตลอดเวลา ซึ่งเป็น
ธรรมชาติของมนุษย์ และเมื่อมนุษย์มีความต้องการที ่จะได้รับการยกย่องนับถือ ทำให้ผู ้อื ่นเห็น
ความสำคัญของตน ต้องการประสบความสำเร็จในหน้าที่การงาน มีความเจริญ ก้าวหน้า มนุษย์ย่อม
ต้องปรารถนาที่จะพัฒนาตนเองเพื่อเพิ่มพูนความรู้ ทักษะความสามารถ ทำให้ตนเองมีศักยภาพ 
สามารถปฏิบัติภารกิจได้อย่างมีประสิทธิภาพ  
    มณฑิรา สุวรรณมณีรัตน์ (2553) ได้ให้ความหมายของความต้องการ หมายถึง ความ
ต้องการอยากได้ หรือประสงค์จะได้ และแสวงหาเพื่อตอบสนองความต้องการนั้น ๆ  
    วิจิตร อาวกุล (เทียมรัตน์ คงทนต์, 2554; อ้างอิงจาก วิจิตร อาวกุล, 2540) ได้กล่าวว่า 
ความต้องการ (Need) เป็นความต้องการของมนุษย์ หมายถึง สภาวะที่บุคคลยังไม่มีสิ่งใดสิ่งหนึ่ง และ
มีความต้องการที่จะมี หรือให้ได้มาซึ่งสิ่งเหล่านั้น ซึ่งมีความต้องการจำเป็นที่เป็นพื้นฐานแล้วมนุษย์ก็
จะมีความต้องการทางด้านสังคม การที่บุคคลขวนขวายให้ได้มาซึ่งตนยังขาดอยู่จะเป็น แรงผลักดันให้
บุคคลมีการปรับปรุงเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมภายในตนเองอย่างไม่หยุดยั้งด้วยการ เรียนรู้ ศึกษาจาก
วิชาการประสบการณ์ จนกว่าจะได้รับสิ่งที่ตนปรารถนาตามความต้องการ  
    วราภรณ์ ตระกูลสฤษดิ์ (รัชนี รัตนะ, 2550; อ้างอิงจาก วราภรณ์ ตระกูลสฤษดิ์, 2547) 
ได้ให้ ความเห็นว่าความต้องการจำเป็น (Need) เป็นสิ่งที่ชีวิตจะขาดเสียมิได้ และผลจากการศึกษา
หลาย ชิ้นชี้ให้เห็นว่าทุกกิริยา ท่าทาง หรืออาการที่มนุษย์แสดงออกมาในรูปพฤติกรรมนั้นเกิดขึ้นมา
จาก แรงผลักดันของความต้องการเป็นสำคัญ ทั้งนี้ ความต้องการอาจเกิดขึ้นได้จากการเรียนรู้ที่เกิด
ขึ้นมา ภายหลัง และจากสิ่งที่เกิดข้ึนเองโดยไม่ต้องเรียนรู้ที่เป็นความต้องการทางชีววิทยาทั้งที่เป็นสิ่งที่ 
แสดงออกมาให้เห็นได้และสิ่งที่ซ่อนอยู่ใน  
    สรุปได้ว่าความต้องการ หมายถึง การที่มนุษย์มีความปรารถนาอยากได้อยากมีอยากเป็น 
ในบางสิ่งบางอย่าง ซึ่งบุคคลจะมีความต้องการในระดับที่แตกต่างกัน แม้จะมีสถานะหรือปัจจัย ส่วน
บุคคลที่เหมือนกันก็ตาม การให้หรือการสนองความต้องการจึงควรให้ในสิ่งที่ผู้รับต้องการ จริง ๆ ซึ่งถ้า
ได้รับการตอบสนองแล้วบุคคลก็จะเกิดความสุขความพึงพอใจ 

2.4.2  ลักษณะของความต้องการของบุคคล  
    นักวิชาการหลายคนได้ทำการศึกษามาเป็นเวลานานถึงเรื่องของความต้องการของบุคคล 
โดย พยายามที่จะทำความเข้าใจว่าทำไมคนจึงประพฤติปฏิบัติเช่นนี้ แนวคิดท่ีอธิบายถึงความต้องการ 
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ของบุคคล ได้แก่ พวก Hedonism ซึ ่งมีความเห็นว่า มนุษย์หลีกหนีความเจ็บปวดและแสวงหา 
ความสุขสบาย (Avoid pain and seek pleasure) จากการสังเกตจากสิ่งที่คนนั้นเลือกการกระทำ
หรือ หลีกเลี่ยงการกระทำ ซึ่งแต่ละคนก็ไม่เหมือนกัน ความเจ็บปวดสำหรับคนหนึ่งอาจเป็นความสุข 
สบายของอีกคนหนึ่งก็ได้ เช่น นักมวยพอใจการชกต่อยซึ่งเรามองว่านั้นเป็นความเจ็บปวด ความ
ต้องการของมนุษย์ แบ่งเป็น 2 ลักษณะ (ปัญญาภรณ์ เอี่ยมละออ, 2551; อ้างอิงจาก ปรียาพร วงศ์
บุตรโรจน์, 2535) คือ  
    (1) ความต้องการทางกายภาพ (Physical needs) เป็นแรงผลักดันที่เกิดขึ้นพร้อมกับ 
ความต้องการมีชีวิต การดำรงชีวิต วุฒิภาวะไม่จำเป็นต้องอาศัยประสบการณ์การเรียนรู้แต่อย่างไร 
เกิดขึ้นเนื่องจากความต้องการทางด้านร่างกายของเราเป็นสำคัญ เป็นแรงขับเบื้องต้นที่ร่างกาย ถูก
กระตุ้นทำให้เกิดความรู้สึก กระฉับกระเฉงมีชีวิตชีวาที่จะต้องสนองต่อสิ่งเร้า เกิดขึ้นจากสภาวะ ทาง
อารมณ์ สิ่งกระตุ้นทั้งจากภายในและภายนอก ได้แก่  
   (1.1) ความต้องการอาหาร ความหิวทำให้คนเราต้องกินอาหาร เพื่อหล่อเลี้ยงชีวิต 
อาหารเป็นสิ่งจำเป็นสำหรับชีวิต 

   (1.2) ความต้องการน้ำ เมื่อร่างกายของคนเราขาดน้ำ ทำให้เรารู้สึกว่า ลำคอแห้งและ 
ปากแห้ง ปากเกิดความต้องการที่จะได้น้ำมาดื่ม เพื่อรักษาความสมดุลของร่างกาย ร่างกายของเรา 
มักจะมีน้ำเสียเนื่องจากอากาศร้อน การออกกำลังกาย การทำงานหนัก ทำให้เหงื่อออกจากร่างกาย  
   (1.3) ความต้องการทางเพศ ความต้องการด้านนี้เริ่มขึ้นเมื่อคนเราย่างเข้าสู่วัยรุ่นและ 
เป็นผู้ใหญ่ การแสดงถึงความต้องการทางเพศขึ้นอยู ่กับปัจจัยอื่น ๆ เช่น ความพึงพอใจ รสนิยม 
ขนบธรรมเนียมประเพณี เป็นต้น  
   (1.4) ความต้องการอุณหภูมิที ่เหมาะสม คนเราจะดารงชีวิตอยู่ได้ต้องอาศัยความ
สมดุล ทางร่างกาย อุณหภูมิที่ไม่ต่ำเกินไปและสูงเกินไปพอร่างกายจะทนได้  
   (1.5) ความต้องการหลีกเลี ่ยงความเจ็บปวด เพื ่อให้ร่างกายเกิดความปลอดภัย  
ความเจ็บ ไข้ได้ป่วยของร่างกาย ทำให้ร่างกายพยายามสร้างภูมิคุ้มกันขึ้น เมื่อมีคนมาทำร้ายคนเราจะ
หลีกหนี หรือต่อสู้ป้องกันตัว  
   (1.6) ความต้องการในการพักผ่อนนอนหลับ เมื ่อร่างกายเกิดความเหน็ดเหนื่อย 
เนื่องจากใช้พลังงานออกแรงในการทำงาน เกิดความเหนื่อยล้ำจากความอ่อนเพลียของร่างกายเรา  
จึง ต้องการนอนหลับและพักผ่อน เพื่อจะผ่อนคลายให้ร่างกายได้มีโอกาสสะสมพลังงาน ใหม่และ 
ซ่อมแซมส่วนที่สึกหรอ  
   (1.7) ความต้องการอากาศบริสุทธิ์ที่มีก๊าซออกซิเจนสำหรับการหายใจ เราอาจจะอด 
ข้าว อดน้ำได้หลายชั่วโมง แต่กลั้นลมหายใจได้ไม่นาน  
   (1.8) ความต้องการขับถ่าย เป็นการขับของเสียออกจากร่างกายซึ่งเป็นสิ่งจำเป็น เช่น 
เดียวกับอาหารและน้ำ เพราะของเสียเหล่านี้เป็นพิษต่อร่างกายทำให้เราอึดอัดไม่สบาย บางครั้งอาจ 
ทาให้เสียชีวิตได้ 
    (2) ความต้องการทางด้านจิตใจและสังคม (Phychological and social needs) ตาม
ความ ต้องการทางด้านนี ้ค่อนข้างจะสลับซับซ้อนและเกิดขึ ้นจากของสภาพสังคม วัฒนธรรม  
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การเรียนรู้ ประสบการณ์ที่บุคคลนั้นได้รับและเป็นสมาชิกอยู่ ความต้องการทางจิตใจและสังคมนี้ยัง
แตกต่างกันออกไปด้วย ลักษณะสำคัญของความต้องการทางจิตใจและสังคม คือ  
   (2.1) ความต้องการทางจิตใจและสังคมที่เป็นมรดกตกทอดทางวัฒนธรรม และ 
กลายเป็นลักษณะนิสัยประจำตัวของแต่ละคน สิ่งเหล่านี้แตกต่างกันไปในแต่ละสังคม  
   (2.2) ความต้องการทางสังคมที่เกิดจากการเรียนรู ้ และประสบการณ์ เราต้องมี 
ประสบการณ์และการเรียนรู้มาก่อน จึงจะเข้าใจและเลือกกระทำได้ บางทีเราต้องการศึกษาว่า จะ
เริ่มต้นอย่างไรและควรจะทำอย่างไรต่อไป  
   (2.3) ความต้องการนี้เปลี่ยนแปลงได้ แม้ในตัวคนเดียวกัน 
   ดังนั้น สามารถสรุปได้ว่า ความต้องการ คือ ความปรารถนาของบุคคลที่จะได้รับ 
การตอบสนองความต้องการนั้น ความต้องการแบ่งออกเป็นความต้องการทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ 
ความต้องการของมนุษย์ไม่มีที่สิ้นสุด ความต้องการในแต่ละคนจะไม่เหมือนกันแต่จะถูกจำกัดด้วย
ทรัพยากรที่มีอยู่และปัจจัยที่นำมาใช้ โดยผู้วิจัยได้ใช้แนวคิดความต้องการในการศึกษาความต้องการ
ของนักท่องเที ่ยวต่อกิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ของชุมชนบ้านสำโรง  
จังหวัดสุรินทร์ โดยวิเคราะห์ความต้องการของนักท่องเที ่ยวต่อรูปแบบกิจกรรมการท่องเที ่ยว  
เชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์เพื ่อไปออกแบบรูปแบบกิจกรรมของชุมชนบ้านสำโรงที ่ตอบสนอง  
ความต้องการของนักท่องเที่ยวต่อไป 
 
2.5  งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
 กันตภณ แก้วสง่า และคณะ (2563) ได้ทำการศึกษาเรื่อง การประชาสัมพันธ์การท่องเที่ยวเชิง
สร้างสรรค์ผ่านเว็บไซต์เครือข่ายสังคม มีวัตถุประสงค์เพื่อ (1) วิเคราะห์เนื้อหาการประชาสัมพันธ์การ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ผ่านเว็บไซต์เครือข่ายสังคมและ (2) ศึกษาการใช้ประโยชน์และความพึงพอใจ
ต่อการประชาสัมพันธ์การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ผ่านเว็บไซต์เครือข่ายสังคมของนักท่องเที ่ยว  
การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ ดำเนินการ เก็บข้อมูลด้วยการวิเคราะห์เนื้อหาจากแฟนเพจ จำนวน  
3 เพจได้แก่ แฟนเพจ DASTA Thailand แฟนเพจ Tourism Council of Thailand และแฟนเพจ
การท่องเที่ยวโดยชุมชน CBT Thailand โดยใช้การสัมภาษณ์ เชิงลึก สัมภาษณ์ทีมออกแบบและ
พัฒนาเฟซบุ๊กของแฟนเพจทั้ง 3 เพจ จำนวน 6 คน และนักท่องเที่ยว จำนวน 30 คน วิเคราะห์ข้อมูล
โดยการจำแนก แยกแยะและจัดหมวดหมู่ข้อค้นพบตามแนวคิดและทฤษฎี ที่เกี่ยวข้อง ผลการวิจัย
พบว่า (1) ทั้ง 3 แฟนเพจนำเสนอเนื้อหาที่มีความทันสมัยโดยมีรูปแบบการนำเสนอเนื้อหา ที่ได้รับ
ความนิยม ได้แก่ รูปภาพ กิจกรรมการประชาสัมพันธ์แหล่งท่องเที่ยวและการให้ความรู้เกี ่ยวกับ  
การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ (2) นักท่องเที่ยวส่วนใหญ่มีความรู้เกี่ยวกับการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ 
เป็นอย่างดี โดยเห็นว่าประโยชน์ของเว็บไซต์ประชาสัมพันธ์การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ช่วยผ่อนคลาย 
ความเครียดได้ และมีความพึงพอใจต่อแฟนเพจที่เข้าไปใช้เพราะมีความน่าสนใจ น่าเชื่อถือและมีความ 
ต่อเนื่องในการนำเสนอ 

นุชนาฎ หมื่นจันทร์ และคณะ (2561) ได้ทำการศึกษาเรื่อง การพัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ด้วยความเป็นเลิศทางภูมิปัญญาของประเทศไทย มีวัตถุประสงค์ (1) เพื่อศึกษาองค์ประกอบที่แสดง
ความเป็นเลิศของภูมิปัญญาไทยในบริบทของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (2) เพื่อศึกษากระบวนการ
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จัดการความรู ้ของภูมิปัญญาไทยของการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพ และ (3) เพื ่อสร้างแบบจำลอง 
การจัดการภูมิปัญญาไทยของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ การวิจัยนี้เป็นการวิจัยแบบผสมผสาน โดยใช้
วิธีการเก็บข้อมูลด้วยแบบสอบถามจำนวน 851 ฉบับ ซึ่งมีการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง  
และได้รับแบบสอบถามตอบกลับจำนวน 429 ฉบับ การสัมภาษณ์เชิงลึกจำนวน 30 คน และการ
สนทนากลุ ่ม จำนวน 30 คน กับหน่วยงานภาครัฐและภาคเอกชนที่เกี ่ยวข้องกับการจัดการการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และตัวแทนจากชุมชนท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ ผู้นำชุมชน ชาวบ้าน ปราชญ์
ชาวบ้าน และผู ้ประกอบการการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพ ใช้วิธีคัดเลือกกลุ ่มตัวอย่างแบบเจาะจง  
การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ค่าเฉลี่ย และค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ
การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพโดยใช้การวิเคราะห์เนื้อหา ผลการวิจัยพบว่า (1) องค์ประกอบที่แสดง
ความเป็นเลิศของภูมิปัญญาไทย ได้แก่ (1.1) ความเป็นอัตลักษณ์เฉพาะตัว (1.2) การใช้พลังจาก
ธรรมชาติในการส่งเสริมสุขภาพร่างกายและจิตใจ (1.3) การมีสุนทรียภาพในการให้บริการ (1.4) การ
ให้บริการบำบัดรักษาสุขภาพด้วยวิธีการดั้งเดิม (1.5) การให้ความสำคัญในเรื่องความสุขสงบและ
สมดุลของคนในชุมชนและสิ่งแวดล้อมทางธรรมชาติ (1.6) การสืบสานอนุรักษ์และถ่ายทอดภูมิปัญญา
ด้านสุขภาพ และ (1.7) การนำเสนอคุณประโยชน์และคุณภาพที่ถูกต้องแท้จริง (2) กระบวนการ
จัดการความรู้ภูมิปัญญาที่มีประสิทธิภาพและสามารถยกระดับภูมิปัญญาไทยให้โดดเด่น คือ การระบุ
ความรู้ภูมิปัญญา การสร้างความรู้ภูมิปัญญา การจัดระบบความรู้ภูมิปัญญา และการถ่ายทอดความรู้
ภูมิปัญญา และ (3) แบบจำลองการจัดการภูมิปัญญาไทยของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ประกอบด้วย  
4 ขั้นตอน คือ (3.1) การค้นหาความเป็นเอกลักษณ์ของภูมิปัญญา (3.2) การผสมผสานองค์ความรู้ใหม่ 
(3.3) การสร้างผลิตภัณฑ์และการบริการที่เป็นอัตลักษณ์ และ (3.4) การจัดกิจกรรมที่สร้างการเรียนรู้ 

นัทชา สองหลวง (2561) ได้ทำการศึกษาเรื่อง แนวทางการวางแผนพัฒนาการท่องเที่ยวชุมชน
เชิงสุขภาพจังหวัดขอนแก่น บทความนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อนำเสนอแนวทางการวางแผนพัฒนาการ
ท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพจังหวัดขอนแก่น โดยการศึกษาข้อมูลจากแนวคิดและทฤษฎีการท่องเที่ยว
ชุมชน แนวคิดและทฤษฎีการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และการศึกษาสถานการณ์ปัจจุบันและวิเคราะห์
ศักยภาพของการท่องเที ่ยวชุมชนเชิงสุขภาพของจังหวัดขอนแก่น จากการศึกษาพบว่า จังหวัด
ขอนแก่นมีความพร้อมและมีศักยภาพของการเป็นเมืองท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพ มีองค์ประกอบ
ทางการท่องเที ่ยวที ่สมบูรณ์ทั ้ง 5 ด้าน ประกอบด้วย (1) ด้านสิ ่งด ึงดูดใจทางการท่องเที ่ยว 
(Attraction) (2) ด้านการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว (Accessibility) (3) ด้านสิ่งอำนวยความสะดวกของ
แหล่งท่องเที่ยว (Amenities) (4) ด้านกิจกรรมการท่องเที่ยว (Activities) และ (5) ด้านที่พักในแหล่ง
ท่องเที่ยว (Accommodation) โดยมีแนวทางการพัฒนาองค์ประกอบของการจัดการท่องเที่ยวโดย
ชุมชน 4 ด้าน คือ (1) ด้านทรัพยากรธรรมชาติและวัฒนธรรม ควรจัดทำแผนเพื ่อการศึกษา
ทรัพยากรธรรมชาติที่โดดเด่นของชุมชนที่สามารถนำมาปรับใช้เป็นวัตถุดิบด้านการผลิตสมุนไพรที่ใช้
ในการดูแลรักษาสุขภาพ และแนวทางการใช้ทรัพยากรนั้นอย่างยั่งยืน (2) ด้านองค์กรชุมชน คือ  
ควรจัดทำแผนเพ่ือการจัดเก็บองค์ความรู้เกี่ยวกับด้านภูมิปัญญาการรักษาโดยใช้สมุนไพรท้องถิ่น และ
จัดตั้งองค์กรเพื่อพัฒนาการท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพขึ้นเพื่อเปิดโอกาสให้ชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมใน
กระบวนการพัฒนาและรู้สึกภาคภูมิใจเป็นเจ้าของร่วมกัน (3) ด้านการจัดการ คือ จัดตั้งองค์กรหรือ
กลไกในการทำงานเพื่อจัดการการท่องเที่ยว เพื่อสามารถเชื่อมโยงการท่องเที่ยวกับการพัฒนาชุมชน
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โดยรวมได้ โดยยึดหลักการกระจายผลประโยชน์ที่เป็นธรรม และมีกองทุนที่เอื ้อประโยชน์ต่อการ
พัฒนาเศรษฐกิจและสังคมของชุมชน (4) ด้านการเรียนรู้ คือ มีแผนเพื่อออกแบบและพัฒนากิจกรรม
การท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพ ที่สามารถสร้างการรับรู้และความเข้าใจในเรื่องของการดูแลสุขภาพ 
การบำบัดรักษา และการส่งเสริมสุขภาพ รวมไปถึงทำให้นักท่องเที่ยวเข้าใจ เข้าถึงวิถีชีวิตและ
วัฒนธรรมที่แตกต่างของชุมชนผ่านกิจกรรมการเรียนรู้ร่วมกันระหว่างชุมชนและนักท่องเที่ยว 

ปวารณา อัจฉริยบุตร และคณะ (2561) ทำการศึกษาเรื่อง การยกระดับมาตรฐานการบริการ
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในพื้นที่จังหวัดภูเก็ต มีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษารูปแบบการเชื่อมโยงบริการ 
สปากับบริการเชิงสุขภาพอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้องในจังหวัดภูเก็ต เพื่อสร้างตัวชี้วัดมาตรฐานคุณภาพการ
บริการสปาและมาตรฐานความเชื่อมโยงการบริการสปากับการบริการเชิงสุขภาพอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้องใน
จังหวัดภูเก็ต เพื่อเสนอกลยุทธ์การยกระดับคุณภาพมาตรฐานการบริการสปาเพื่อเชื่อมโยงกับการ
บริการเชิงสุขภาพอื่น ๆ ในจังหวัดภูเก็ต การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงผสมผสาน ประกอบไปด้วย
วิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ และการวิจัยเชิงปริมาณ โดยมีจำนวนกลุ่มตัวอย่าง คือ ตัวแทนผู้ประกอบการ
ธุรกิจสปา ผู้เกี ่ยวข้องต่าง ๆ ทั้งภาครัฐและเอกชน และตัวแทนการท่องเที่ยวเชิงการแพทย์ และ
นักท่องเที่ยว ผลการศึกษาพบว่า ด้านปัจจัยนำเข้าการผลิต ด้านการดำเนินการ ด้านการตลาดและการ
ขาย และด้านการบริการลูกค้า มีความเชื่อมโยงที่สามารถยกระดับมาตรฐานได้ อย่างไรก็ตามด้านการ
ส่งออกสินค้าและบริการ พบว่า ไม่มีการเชื่อมโยงการส่งออกในทุกรูปแบบ ในส่วนนักท่องเที่ยว มี
ความพึงพอใจโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง โดยมีความพึงพอใจ จำนวน 17 ประเด็น มีความพึงพอใจ
ค่อนข้างต่ำ จำนวน 16 ประเด็น และไม่พึงพอใจใน จำนวน 3 ประเด็น ทั้งนี้ สามารถกำหนดมาตรฐาน
ได้ 2 มาตรฐานคือ มาตรฐานคุณภาพการบริการสปาจังหวัดภูเก็ต จำนวน 6 มาตรฐาน ประกอบด้วย
ตัวชี้วัด จำนวน 13 ตัวชี้วัดและมาตรฐานการเชื่อมโยงการบริการสปากับบริการเชิงสุขภาพอื่นๆ ที่
เกี ่ยวข้อง จังหวัดภูเก็ต จำนวน 3 มาตรฐาน ประกอบด้วยตัวชี้วัดจำนวน 11 ตัวชี้วัด นอกจากนี้ 
สามารถกำหนดกลยุทธ์การยกระดับคุณภาพมาตรฐานการบริการสปาเพื่อเชื่อมโยงกับการบริการเชิง
สุขภาพอื่น ๆ ในจังหวัดภูเก็ต ด้วยแผนปฏิบัติการจำนวน 4 แผน ดังนี้ (1) แผนปฏิบัติการ จัดตั้งศูนย์
การฝึกอบรมและพัฒนาบุคลากรสปาเพื่อสุขภาพ เพื่อพัฒนาบุคลากรให้เป็นผู้ให้บริการมืออาชีพ โดย
จัดตั ้ง Phuket Wellness Academy เพื ่อพัฒนาหลักสูตรการฝึกอบรมบุคลากรที ่เป็นมาตรฐาน
เดียวกัน (2) แผนปฏิบัติการ สนับสนุนการมีส่วนร่วมของชุมชนในการพัฒนาการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริม
สุขภาพ เช่น การพัฒนาผลิตภัณฑ์จากชุมชน หรือการนำเข้าผลิตภัณฑ์มาใช้ในการบริการสปาจากภาค
ชุมชนท้องถิ่นที่ผ่านกระบวนการผลิตที่ได้การรับรองคุณภาพมาตรฐานตามเกณฑ์ที่กฎหมายกำหนด 
โดยมีกลไกนำไปสู่ความสำเร็จคือ จัดตั้ง “Phuket Wellness Hub” ซึ่งเป็นที่ร่วมของธุรกิจที่เก่ียวข้อง
กับ Health and Wellness โดยเฉพาะธุรกิจสปาที่มีความพร้อมที่จะเชื่อมโยงการบริการกับธุรกิจ
บริการทางการแพทย์ รวมทั้งหน่วยงานภาครัฐที่เกี่ยวข้องในเชิงนโยบาย โดยศูนย์นี้จะเป็นที่ รวมของ
ข้อมูลที่จะเป็นประโยชน์ในการดำเนินธุรกิจร่วมกันในระยะยาว (3) แผนปฏิบัติการ สนับสนุนการสร้าง
ความร่วมมือกับสถานพยาบาล/ผู้ให้บริการเชิงการแพทย์ในการให้บริการนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ  
โดยมีกลไกที่จะดำเนินงานคือ จัดตั้งศูนย์ข้อมูลสารสนเทศด้านการตลาดการท่อ งเที่ยวเชิงสุขภาพ
จังหวัดภูเก็ต เป็นแหล่งให้การให้ความรู้ด้านการตลาดสมัยใหม่กับผู้ประกอบการ ชุมชน ตลอดจนการ
ทำตลาดเชิงรุกแทนการรับ โดยใช้นวัตกรรมทางการตลาดผสมผสานเทคโนโลยีสารสนเทศกับพันธมิตร 
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และ (4) แผนปฏิบัติการ สนับสนุนให้สถานประกอบการสปาที่มีการเชื่อมโยงการบริการกับสถาน
ประกอบการที่ให้บริการเชิงการแพทย์ มีระบบการติดตาม ระบบการรับฟังความคิดเห็น/ข้อเสนอแนะ 
และมีการประเมินผลความพึงพอใจของผู้ใช้บริการ รวมถึงสนับสนุนให้มีการแลกเปลี่ยนข้อมูลกับ
สถานประกอบการเชิงการแพทย์ที่มีการส่งต่อการบริการระหว่างกันโดยมีกลไกคือ จัดตั้งหน่วยงานที่
รับผิดชอบการส่งต่อการให้บริการในลักษณะเครือข่ายความร่วมมือระหว่างภาครัฐและเอกชนที่เป็น
รูปธรรม ในส่วนของข้อเสนอแนะการวิจัย การยกระดับมาตรฐานธุรกิจ สปาเป็นศูนย์กลางการเชื่อม
กับการบริการเชิงสุขภาพอื่น ๆ ได้ ควรเร่งจัดท้าฐานข้อมูลความต้องการและพฤติกรรมการท่องเที่ยว
ของลูกค้า พัฒนาความรู้ ความสามารถของบุคลากร และพัฒนากิจกรรมการบริการสปาในบริบท               
อัตลักษณ์เฉพาะสะท้อนความเป็นท้องถิ่นจังหวัดภูเก็ตเพื่อสร้างความโดดเด่น และจัดตั้งศูนย์พัฒนา
ศักยภาพธุรกิจสปาให้มีมาตรฐานรองรับการบริการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ  

วุฒิชาติ สุนทรสมัย และปิยะพร ธรรมชาติ (2559) ได้ทำการศึกษาเรื่อง รูปแบบการท่องเที่ยว
ชุมชนเชิงสุขภาพของจังหวัดปราจีนบุร ีเพื ่อการพัฒนาเครือข่ายวิสาหกิจชุมชนอย่างยั ่งยืน มี
วัตถุประสงค์เพื่อ วิเคราะห์ศักยภาพของธุรกิจการท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพในการพัฒนาเครือข่าย
ชุมชนของจังหวัดปราจีนบุรี และศึกษาระดับการสนับสนุนของภาครัฐและภาคเอกชนที่ส่งผลต่อการ
พัฒนาให้ชุมชนมีส่วนร่วมในการพัฒนาเครือข่ายชุมชน ด้านการท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพของจังหวัด
ปราจีนบุรี รวมทั้งศึกษาและเสนอรูปแบบการท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพของจังหวัดปราจีนบุรี ที่ส่งผล
ต่อการพัฒนาเครือข่ายวิสาหกิจชุมชนด้านการท่องเที่ยวชุมชนใช้การวิจัยแบบปฏิบัติการแบบมีส่วน
ร่วมโดยประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาวิจัย ประกอบด้วยผู้แทนหน่วยงานภาครัฐด้านการ
ท่องเที่ยว ตัวแทนกลุ่มการท่องเที่ยวชุมชน ตัวแทนชุมชนจำนวน 11 คน และนักท่องเที่ยวเดินทางมา
ท่องเที ่ยวและร่วมทำกิจกรรมเชิงสุขภาพกับชุมชนในจังหวัดปราจีนบุรี จำนวน 22 คน ผลการ
ศึกษาวิจัย พบว่า กลุ่มชุมชนและตัวแทนชุมชนที่เก่ียวข้องกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ กลุ่มปลูก
และแปรรูปสมุนไพรไทย มีความสนใจ และเข้าใจในรูปแบบของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเป็นอย่างดี  
 มีความรู้ด้านสมุนไพรและการบำบัดเพ่ือสุขภาพ รวมถึงชุมชนเองก็มีศักยภาพเพียงพอต่อการรวมกลุ่ม
ในการพัฒนาเครือข่ายวิสาหกิจชุมชนด้านการท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพ การจัดโปรแกรมการ
ท่องเที่ยวดังกล่าว จำเป็นต้องได้รับการสนับสนุนจากองค์กรภาครัฐและเอกชนโดยทำหน้าที่เป็น
ผู้สนับสนุนเริ่มตั้งแต่ต้นนำไปจนถึงปลายน้ำ ซึ่งจะทำให้เกิดความเข้มแข็งด้านเครือข่ายและทำให้เกิด
ศักยภาพด้านการท่องเที่ยวชุมชนรวมถึงการเชื่อมโยงเครือข่ายของธุรกิจชุมชน อันนำมาซึ่งการพัฒนา
เครือข่ายชุมชนอย่างยั่งยืนต่อไป 
  ปิรันธ์ ชิณโชติ และธีระวัฒน์ จันทึก (2559) ได้ทำการศึกษาเรื่องรูปแบบการจัดการการท่องเที่ยว
เชิงสร้างสรรค์ของสวนผึ้งอำเภอสวนผึ้ง จังหวัดราชบุรี การวิจัยนี้ มีวัตถุประสงค์ 1) ศึกษารูปแบบการ
จัดการการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ของอำเภอสวนผึ้ง จังหวัดราชบุรี การศึกษาวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิง
คุณภาพ ที่ใช้เครื่องมือในการรวบรวมข้อมูล เป็นแนวสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth interview) ซึ่งผู้ให้
ข้อมูลหลักในการวิจัย คือ ผู้ที่เกี่ยวด้านการท่องเที่ยว ได้แก่ หน่วยงานภาครัฐผู้ประกอบการในพื้นที่ 
และนักวิชาการ ในอำเภอสวนผึ้ง จำนวน 10 คน ผลการวิจัย พบว่า รูปแบบการจัดการการท่องเที่ยว
เชิงสร้างสรรค์ของสวนผึ้ง เป็นการสร้างหรือการเพิ่มมูลค่าให้แก่ทรัพยากรที่มีอยู่ให้สูงที่สุด ไม่ว่าจะ
เป็นทรัพยากรทางธรรมชาติหรือวัฒนธรรม นำมาสร้างนวัตกรรมการสร้างสรรค์ ออกมาเป็นรูปแบบ
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กิจกรรมการท่องเที่ยว สินค้าหรือบริการการท่องเที่ยวใหม่ ๆ โดยความร่วมมือจากทั้งผู้ประกอบการ 
และชุมชน โดยสามารถสร้างการมีส่วนร่วม การเรียนรู้ และเพ่ิมทักษะให้แก่นักท่องเที่ยวได้ การศึกษา
ดังกล่าวจึงสามารถสรุปได้ว่า การจะพัฒนาสวนผึ้งให้ก้าวสู่การเป็นเมืองที่มีรูปแบบการท่องเที่ยวเชิง
สร้างสรรค์ได้นั้น ต้องสามารถนำจุดเด่นของสวนผึ้งมาพัฒนาร่วมกับองค์ประกอบของบริบทต่าง ๆ ให้
ประสานสอดคล้องกัน ผู้วิจัยจึงได้นำเสนอองค์ประกอบของรูปแบบการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ของ
สวนผึ้งใน 5 องค์ประกอบ ได้แก่ แหล่งท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ผู้ประกอบการเชิงสร้างสรรค์ ชุมชนเชิง
สร้างสรรค์กิจกรรม หรือสินค้าเชิงสร้างสรรค์ การสื่อสารเชิงสร้างสรรค์ 
  เชียง เภาชิต และพรรณราย เทียมทัน (2559) ได้ทำการศึกษาเรื่องการพัฒนารูปแบบกิจกรรม
ส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุในจังหวัดนครสวรรค์ มีวัตถุประสงค์ 1) เพื่อศึกษาสมรรถภาพทางกายของ
ผู้สูงอายุในจังหวัดนครสวรรค์ 2) เพื่อศึกษารูปแบบการดำเนินชีวิตของผู้สูงอายุในจังหวัดนครสวรรค์ 
3) เพื่อสร้างรูปแบบกิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพสำหรับผู้สูงอายุในจังหวัดนครสวรรค์ และ 4) เพ่ือ
ศึกษาผลการใช้รูปแบบกิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพสำหรับผู้สูงอายุในจังหวัดนครสวรรค์ กลุ่มตัวอย่าง 
แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการศึกษาสมรรถภาพทางกายและรูปแบบการดำเนินชีวิต
ของผู้สูงอายุในจังหวัดนครสวรรค์ จำนวน 1,443 คน และกลุ่มตัวอย่างที่สมัครใจเข้าร่วมการทดลองใช้
รูปแบบกิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพ จำนวน 47 คน เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ การ
ทดสอบสมรรถภาพทางกายของผู้สูงอายุแบบสอบถามเกี่ยวกับรูปแบบการดำเนินชีวิตของผู้สูงอายุ 
และแบบสัมภาษณ์ความพึงพอใจแบบไม่มีโครงสร้างการวิเคราะห์ข้อมูลโดยการหาค่าความถี่ ค่าร้อย
ละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ส่วนข้อมูลเชิงคุณภาพ ทำการวิเคราะห์เนื้อหา ผลการวิจัย
พบว่า (1) สมรรถภาพทางกายทั้ง 6 ด้าน ของกลุ่มตัวอย่างส่วนมากอยู่ในเกณฑ์เหมาะสม 4 ด้าน คือ
การลุก-ยืน-นั่ง 30 วินาที ( X=14.96 ครั้ง) การยกน้ำหนักขึ้นลง (X=16.49 ครั้ง/30วินาที) การนั่ง
เก้าอี้แตะปลายเท้า (X= 0.5 เซนติเมตร) และการเอามือไขว้หลังแตะกัน (X= -3.48 เซนติเมตร)  
แต่พบว่าสมรรถภาพทางกาย 2 ด้าน ที่อยู่ในเกณฑ์เสี่ยง คือ การย่ำเท้ายกเข่าสูง 2 นาที (X= 60.96 
ครั้ง) และการลุก-เดิน-นั่ง ไป-กลับ 16 ฟุต (X= 24.96 วินาที) (2) ผลการศึกษารูปแบบการดำเนินชีวิต
ของผู้สูงอายุ พบว่า ผู้สูงอายุทำกิจกรรมการดำเนินชีวิตมากที่สุด 3 ลำดับแรก คือ ดูรายการโทรทศัน์
วีดิโอ (X= 4.09, SD = 1.81 ) รองลงมาคือตรวจสุขภาพกับแพทย์อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง (X= 4.02, 
SD = 1.37 ) และการรับประทานอาหารปลอดสารพิษ (X= 3.80, SD = 1.02 ) (3) รูปแบบกิจกรรม
การส่งเสริมสุขภาพสำหรับผู้สูงอายุในจังหวัดนครสวรรค์ ประกอบด้วยกิจกรรม 5 ขั้นตอน คือ ขั้นตอน
ที่ 1 การทดสอบสมรรถภาพทางกาย การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค การรับรู้ความสามารถ
ตนเอง และการปฏิบัติตัวในการออกกำลังกาย ขั้นตอนที่ 2 การเสนอตัวแบบ ขั้นตอนที่ 3 การสาธิต
การออกกำลังกายและการฝึกปฏิบัติในการออกกำลังกายของผู้สูงอายุ ขั้นตอนที่ 4 การอภิปรายกลุ่ม
และสรุปผลการออกกำลังกาย และขั้นตอนที่ 5 การให้สิ่งชักนำการกระทำโดยการกระตุ้นเตือนด้วย
คำพูด การให้กำลังใจ หรือให้รางวัลกับผู้ที่มีการออกกำลังกายสม่ำเสมอ (4) ผลการทดลองใช้รูปแบบ
กิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพสำหรับผู้สูงอายุ พบว่า สมรรถภาพทางกายทั้ง 6 ด้าน ของกลุ่มตัวอย่าง 
ส่วนมากอยู่ในเกณฑ์เหมาะสม ส่วนความพึงพอใจที่มีต่อการทำกิจกรรมตามรูปแบบกิจกรรมการ
ส่งเสริมสุขภาพสำหรับผู้สูงอายุในจังหวัดนครสวรรค์ พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีความพึงพอใจต่อการดำเนิน
กิจกรรมและมีความรู้สึกว่าสุขภาพดีข้ึน มีอารมณ์สดชื่น แจ่มใสขึ้น  
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  เอื ้อมทิพย์ ศรีทอง (2559) ได้ทำการศึกษาเรื ่อง น้ำพุร้อน (Onsen) นวัตกรรมการจัดการ
ท่องเที่ยวเพื่อสุขภาพ และบำบัดโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน บทความวิจัยนี้มีความวัตถุประสงค์เพ่ือ
สำรวจแหล่งท่องเที่ยวประเภทน้ำพุร้อนเพ่ือส่งเสริมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพในประเทศไทย เพ่ือศึกษา
รูปแบบการจัดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและการบำบัดของแหล่งท่องเที่ยวน้ำพุร้อนโดยการมีส่วนร่วม
ของประชาชน และเพื่อวิเคราะห์แนวโน้มศักยภาพการจัดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและการบำบัด  
ใช้วิธีวิจัยแบบผสมแจกแบบสอบถามกับกลุ่มนักท่องเที่ยวชาวไทยที่มาใช้บริการแหล่งน้ำพุร้อน  
5 จังหวัด คือ เชียงราย เชียงใหม่ กำแพงเพชร ราชบุรีและระนอง จำนวน 385 คน ใช้การสังเกตการณ์
อย ่างมีส ่วนร ่วม ส ัมภาษณ์เช ิงล ึกและการประชุมกล ุ ่มย ่อย  ผลการว ิจ ัยพบว่า ม ีน ้ำพุร ้อน  
2 ประเภท คือ ที่มีศักยภาพและไม่มีศักยภาพเป็นแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ รูปแบบการจัดการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพให้ความสำคัญกับแหล่งน้ำพุร้อนมีบรรยากาศดี ร่มรื่นเหมาะแก่การพักผ่อนหย่อน
ใจ ความสะอาดบริสุทธิ์ ความสะดวก เช่น มีสปาและนวดแผนไทยไว้บริการ ส่วนศักยภาพการจัดการ
แหล่งท่องเที่ยวน้ำพุร้อน ประกอบด้วย 5 กลุ่ม คือ (1) กลุ่มท่ีมีการรวบรวมไว้แล้วเบื้องต้น แต่บ่อหาย
ร้อนแล้ว (2) กลุ่มที่มีการรวบรวมเป็นบ่อน้ำพุร้อนแล้วเบื้องต้น แต่ไม่มีศักยภาพเป็นแหล่งท่องเที่ยว 
(3) กลุ่มที่มีการรวบรวมน้ำพุร้อนแล้ว มีการบริหารจัดการเพ่ือพัฒนาบ้างแต่ประสบปัญหาในการ
พัฒนาและการบริหารจัดการ  (4) กลุ่มที่มีการเตรียมการบริหารจัดการเพื่อการพัฒนามีศักยภาพเป็น
แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และ (5) กลุ่มท่ีมีคุณภาพในเชิงสุขภาพ 

ณรงค์ พลีรักษ์ และคณะ (2559) ทำการศึกษาเรื่อง โครงการวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อรวบรวม
และสำรวจข้อมูลแหล่งท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ โดยบันทึกค่าพิกัดของแหล่งท่องเที่ยวด้วยระบบ
กำหนดตำแหน่งบนโลก (Global Positioning System: GPS) จากนั้นจัดทำแผนที่ตำแหน่งที่ตั้งของ
แหล่งท่องเที่ยวด้วยเทคนิคระบบสารสนเทศทางภูมิศาสตร์ (Geographic Information System: 
GIS) และวิเคราะห์กลยุทธ์ทางการตลาดสำหรับแหล่งท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ในจังหวัดฉะเชิงเทรา 
ชลบุรี ระยอง จันทบุรี ตราด ปราจีนบุรี และสระแก้ว จากการรวบรวมและสำรวจแหล่งท่องเที่ยวเชิง
สร้างสรรค์พบว่า มีแหล่งท่องเที่ยวรวมทั้งสิ้น 39 แห่ง ตั้งอยู่ในจังหวัดฉะเชิงเทรา 6 แห่ง ชลบุรี 5 แห่ง 
ระยอง 7 แห่ง จันทบุรี 5 แห่ง ตราด 7 แห่ง ปราจีนบุรี 4 แห่ง และสระแก้ว 5 แห่ง ส่วนการประเมิน
ความเป็นไปได้ในการพัฒนาแหล่งท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ ซึ่งมีคะแนนรวมเท่ากับ 53 คะแนน หากมี
คะแนนมากกว่า 27 คะแนน (มากกว่าร้อยละ 50) แสดงว่ามีความเป็นไปได้สูงในการพัฒนาเป็นแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ จากการประเมินแหล่งท่องเที่ยวทั้ง 39 แห่ง พบว่า แหล่งท่องเที่ยวทั้งหมดมี
คะแนนมากกว่า 27 คะแนน โดยแหล่งท่องเที่ยวที่มีคะแนนเต็ม ได้แก่ ชุมชนบ้านน้าเชี่ยว รองลงมา 
ได้แก่ ศูนย์ศึกษาการพัฒนาอ่าวคุ้งกระเบน อันเนื่องมาจากพระราชดำริ 50 คะแนน ศูนย์ศึกษาการ
พัฒนาเขาหินซ้อนอันเนื่องมาจากพระราชดำริ ศูนย์กสิกรรมธรรมชาติมาเอื้อง โรงพยาบาลเจ้าพระยา
อภัยภูเบศร และโรงเรียนกาสรกสิวิทย์ ได้คะแนนเท่ากัน คือ 48 คะแนน ในขณะที่แหล่งท่องเที่ยวที่ได้
คะแนนน้อยที่สุด ได้แก่ ชุมชนบ้านท่าระแนะ 34 คะแนน เนื่องจากกิจกรรมยังไม่สามารถแสดงให้เห็น
ถึงการแลกเปลี่ยนเรียนรู้และประสบการณ์ระหว่างเจ้าของแหล่งท่องเที่ยวกับนักท่องเที่ยว และขาด
การบริหารจัดการที ่ดี กลยุทธ์การตลาดสำหรับแหล่งท่องเที ่ยวเช ิงสร้างสรรค์ในพื ้นที ่ศ ึกษา 
ประกอบด้วย (1) รูปแบบของกิจกรรมที่จัดขึ้นต้องก่อให้เกิดการเรียนรู้หรือแลกเปลี่ยนประสบการณ์
ระหว่างเจ้าของวัฒนธรรมกับนักท่องเที่ยว (2) การส่งเสริมการตลาด เช่น การลดราคาหรือการจัด
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แพ็คเกจท่องเที่ยว ผ่านสื่อโชเชียลมีเดีย Facebook, Instagram และ Twitter Z3) ข้อมูลข่าวสารของ
แหล่งท่องเที่ยวควรเผยแพร่ผ่านเว็บไซต์หรือสื่อโซเชียลมีเดีย (4) กิจกรรมที่จัดขึ้นต้องมีความน่าสนใจ 
สามารถปรับและเปลี่ยนให้เข้ากับสถานการณ์ และเข้าถึงกลุ่มนักท่องเที่ยวหลายช่วงอายุ (5) สร้าง
จุดเด่นหรือความเป็นเอกลักษณ์ให้กับแหล่งท่องเที่ยว เพื่อพัฒนาให้เกิดกิจกรรมที่มีความแปลกใหม่
และน่าสนใจ และ (6) สร้างสิ่งอำนวยความสะดวกพื้นฐานที่จำเป็น โดยเฉพาะควรคำนึงถึงความ
ปลอดภัยในการเดินทางและการเข้าร่วมกิจกรรมต่าง ๆ ที่จัดขึ้น จากผลการวิจัยสามารถนำไปใช้เป็น
แนวทางในการวางแผนและจัดการแหล่งท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ได้ใน 2 ประเด็นหลัก คือ (1) การ
ปรับปรุงกิจกรรมเดิมที่มีอยู่แล้ว และสร้างสรรค์กิจกรรมใหม่ขึ ้น โดยกิจกรรมต้องก่อให้เกิดการ
แลกเปลี่ยนเรียนรู้และประสบการณ์ระหว่างเจ้าของแหล่งท่องเที่ยวและนักท่องเที่ยว เพื่อให้เป็นไป
ตามหลักการของการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ และ (2) การวางแผนกลยุทธ์ทางการตลาดเพื่อพัฒนา
และส่งเสริมการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ในรูปแบบต่าง ๆ เพื่อดึงดูดและกระตุ้นให้นักท่องเที่ยวเดินทาง
มาท่องเที่ยว 
  สุรีย์ ธรรมิกบวร และชุภาศิริ อภินันท์เดชา (2558) ได้ทำการศึกษาเรื่อง การพัฒนารูปแบบการ
ท่องเที่ยวเพื่อการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ ตามวิถีวัฒนธรรมสุขภาพลุ่มแม่น้ำโขง (หมู่บ้านซะซอม) 
จังหวัดอุบลราชธานี มีวัตถุประสงค์เพื ่อพัฒนารูปแบบการท่องเที ่ยวเพื่อส่งเสริมสุ ขภาพตามวิถี
วัฒนธรรมสุขภาพลุ่มแม่น้ำโขงสำหรับนักท่องเที่ยวผู้สูงอายุ ผลการศึกษาพบว่า ด้านบริบทชุมชน  
บ้านซะซอม ตั้งอยู่ในพื้นที่อำเภอโขงเจียม จังหวัดอุบลราชธานี สภาพภูมิศาสตร์ แหล่งท่องเที่ยว และ
ชุมชนมีศักยภาพในการจัดการท่องเที่ยว นักท่องเที่ยวผู้สูงอายุมีความสุขและความพึงพอใจจากการ
เข้าร่วมโปรแกรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพ ในระดับมาก และมากที่สุด ร้อยละ 93.8 และ 93.8 
องค์ประกอบโมเดล รูปแบบการท่องเที่ยวเพื่อส่งเสริมสุขภาพตามวิถีวัฒนธรรมสุขภาพลุ่มแม่น้ำโขง 
(ซะซอมโมเดล) ประกอบด้วยองค์ประกอบที่ 1 กิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุแบบองค์รวม 
องค์ประกอบที่ 2 ทุนทางสังคม องค์ประกอบที่ 3 การบริหารจัดการตามแนวคิดเศรษฐกิจพอเพียง 
องค์ประกอบที่ 4 การส่งเสริมสุขภาพเหมาะสมกับวัย และจากผลการศึกษาดังกล่าว มีข้อเสนอแนะ
เชิงนโยบายคือ หน่วยงานด้านการท่องเที่ยว หน่วยงานด้านการปกครอง สถาบันการศึกษาร่วมกับ
ชุมชนที่มีความพร้อมมีการพัฒนาแหล่งท่องเที ่ยว จัดการท่องเที ่ยวเพื ่อรองรับสังคมผู ้ส ูงอายุ  
โดยรูปแบบการจัดโปรแกรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเพื่อผู้สูงอายุ ควรเป็นกิจกรรมที่ส่งเสริมสุขภาพ
เป็นองค์รวม ลักษณะกิจกรรมสอดคล้องกับวัย และใช้ทุนทางสังคมที่มีอยู่ โดยมีระบบการจัดการตาม
แนวคิดเศรษฐกิจพอเพียง 
 อริศรา ห้องทรัพย์ และกุลพิชญ์ โภไคยอุดม (2558) ได้ทำการศึกษาเรื่อง แนวทางพัฒนาการ
จัดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแหล่งน้ำพุร้อนในภูมิภาคทางตอนเหนือของประเทศไทย การวิจัยครั้งนี้มี
วัตถุประสงค์เพื่อศึกษาสภาพทั่วไป ปัญหาการจัดการ ความต้องการการพัฒนาและพัฒนาแนวทาง
พัฒนาการจัดการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพแหล่งน้ำพุร้อนในภูมิภาคทางตอนเหนือของประเทศไทย  
ผลการวิจัยพบว่า ความเป็นไปได้ที่จะนำ แนวทางไปพัฒนาการจัดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแหล่งน้ำพุ
ร้อนในภูมิภาคทางตอนเหนือของประเทศไทย โดยภาพรวมมีความคิดเห็นอยู่ในระดับ มากที่สุด  สรุป
ผลการวิจัย ปัญหาการจัดการแหล่งท่องเที่ยว 9 ประเด็นสำคัญ ได้แก่ การประชาสัมพันธ์ การปรับปรุง
ภูมิทัศน์ รถโดยสารรับส่ง สภาพสิ่งอำนวยความสะดวกสิ่งอำนวยความสะดวกสำหรับผู้สูงอายุและผู้
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พิการอัตราค่าบริการที่เหมาะสม ป้ายนิทรรศการแนะนำกิจกรรมในเทศกาลพิเศษ และความปลอดภัย
พื้นฐานความต้องการการพัฒนาการจัดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแหล่งน้ำพุร้อน พบว่ามีความต้องการ
การพัฒนาอยู่ในระดับ มาก ทุกด้านการเปรียบเทียบความต้องการการพัฒนาการจัดการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพแหล่งน้ำ พุร้อน จากกลุ่มบุคคลผู้เกี่ยวข้องในการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแหล่งน้ำ พุร้อนมีความ
ต้องการการพัฒนาไม่แตกต่างกันความคิดเห็นเกี่ยวกับแนวทางพัฒนาการจัดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
แหล่งน้ำ พุร้อนอยู่ในระดับ มากที่สุดมีทั้งหมด 5 ด้าน 12 ประเด็นสำคัญ 

รัชนีกร ปัญญา (2556) ได้ทำการศึกษาเรื่องการพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพของท้องถิ่น จังหวัดเชียงใหม่ ปีที่ 3 มีวัตถุประสงค์ของการศึกษาเพื่อ 1) ศึกษาศักยภาพ
การบริหารจัดการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของท้องถิ่น  จังหวัดเชียงใหม่ 2) สังเคราะห์รูปแบบการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่เหมาะสมของท้องถิ่น จังหวัดเชียงใหม่ และ 3) สังเคราะห์แนวทางการยกระดับ
การพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของท้องถิ่ น จังหวัดเชียงใหม่อย่าง
ยั่งยืน โดยเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพและสนับสนุนด้วยการวิเคราะห์เชิงปริมาณ โดยข้อมูลปฐมภูมิได้
จากกลุ่มท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของท้องถิ่น จังหวัดเชียงใหม่ จำนวน 7 ชุมชน อาศัยกระบวนการ 
SWOT แบบสำรวจความคิดเห็นรูปแบบการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่เหมาะสมของชุมชนท้องถิ่น จังหวัด
เชียงใหม่ แบบประเมินศักยภาพการบริหารจัดการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของชุมชน จังหวัดเชียงใหม่ 
การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ร่วมกันระหว่างนักวิจัย ชุมชน และผู้เชี่ยวชาญด้านการพัฒนาการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพเกี่ยวกับแนวทางการพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการการท่องเที่ยวของชุมชนอย่างยั่งยืน 
จากนั้นนำมาวิเคราะห์โดยใช้สถิติอย่างง่ายคือ ค่าเฉลี่ย และค่าเบี่ยงเบนมาตรฐานผลการวิจัยพบว่า 
รูปแบบการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่เหมาะสมที่สุดของท้องถิ่น จังหวัดเชียงใหม่คือ การท่องเที่ยวเพ่ือ
เยี่ยมชมธรรมชาติและใช้เวลาส่วนหนึ่งในการศึกษาเรียนรู้ การดูแลรักษาสุขภาพการบริโภคอาหารที่มี
ประโยชน์ต่อสุขภาพ ในส่วนของศักยภาพการบริหารจัดการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของท้องถิ่น
จังหวัดเชียงใหม่ พบว่า ศักยภาพของผู้นำและการบริหารจัดการองค์กรโดยเฉลี่ยอยู่ในระดับปานกลาง
จนถึงระดับมาก ศักยภาพการบริหารจัดการด้านการเงินและบัญชีอยู ่ในระดับปานกลางทุกด้าน 
ศักยภาพการบริหารจัดการด้านการตลาดอยู่ในระดับปานกลางในทุกด้าน ศักยภาพการบริหารจัดการ
ด้านการผลิต และการให้บริการมีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับปานกลางทุกด้าน 

ดังนั้น แนวทางการยกระดับการพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
ประกอบไปด้วย (1) แนวทางการเตรียมความพร้อมของทุนมนุษย์ต่ออุปทานการท่องเที่ยว ได้แก่ 
ชุมชนควรมีการจัดระบบการบริหารจัดการภายในกลุ่มให้มีความชัดเจน โดยมีการจัดแบ่งหน้าที่ของ
คณะกรรมการให้ชัดเจน ปลูกฝังการมี service mind ให้กับบุคลากรของชุมชน นอกจากนั้น ชุมชน
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพควรให้ความสำคัญกับการบันทึกบัญชีให้เป็นนิสัย โดยการจัดทำบัญชีให้เป็นระบบ
เพ่ิมข้ึนเพื่อที่จะสามารถนำข้อมูลที่เป็นตัวเลขจากการบันทึกบัญชีมาใช้ประกอบในการวางแผนการดา
เนินงานด้านการท่องเที่ยวให้ถูกทิศทางและมีประสิทธิภาพเพิ่มขึ้น ขณะเดียวกันควรจัดทำโปรแกรม
การท่องเที่ยวที่มีกิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพให้มีความหลากหลาย โดยเชื่อมโยงกับกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวรูปแบบอื่นของชุมชน เพ่ือให้เกิดความหลากหลายและน่าสนใจมากข้ึน และ (2) แนวทางการ
รักษาศักยภาพและฐานทรัพยากรการท่องเที่ยวของชุมชน ได้แก่ ชุมชนจะต้องทาการสำรวจศักยภาพ
และฐานทรัพยากร มีการจัดทำทะเบียนประวัติทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ มีการสร้างความรู้
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และความเข้าใจ ตลอดจนมีการสร้างเครือข่ายกับหน่วยงานภาคีอื ่นเพื ่อแลกเปลี ่ยนเรียนรู้และ
ช่วยเหลือกัน  

Dimitrovski & Todorović (2015) ได้ทำการศึกษาเพ่ือจำแนกกลุ่มนักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของ
ธุรกิจสปาในเมือง Vrnjacka Banja ซึ่งเป็นเมืองที่ได้รับความนิยมและมีชื ่อเสียงในธุรกิจสปาของ
ประเทศเซอร์เบีย โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือวิเคราะห์ประเภทความต้องการและแรงจูงใจที่แตกต่างกันไป
ของนักท่องเที่ยว ซึ่งการศึกษาดำเนินการในช่วงต้นเดือนมกราคม 2013 จนถึงสิ้นเดือนมกราคม 2014 
โดยการสำรวจข้อมูลจากนักท่องเที ่ยวที ่มีมุ ่งเน้นเชิงสุขภาพจำนวน 165 คน จากการสอบถาม
นักท่องเที ่ยวทั ้งหมดประมาณ 500 คน ด้วยเทคนิคการวิเคราะห์เชิงกลุ ่ม (cluster analysis)  
ซึ่งหลักการกำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างและแนวทางการวิเคราะห์ดำเนินตามวิธีการของ Formann 
(Anton K. Formann, 1984) (Qiu & Joe, 2009) โดยผลการศึกษา factor analysis พบว่า แรงจูงใจ
ในหมู่นักท่องเที่ยวเพื่อสุขภาพมี 6 มิติคือ การสร้างความรู้สึกกระปรี้กระเปร่า การแลกเปลี่ยนเรียนรู้
ทางสังคมและการสร้างความสัมพันธ์ที่แปลกใหม่ การแสวงหาความสำราญ ความหลงใหลด้านสุขภาพ
และความงาม การพักผ่อนและปลีกวิเวก ซึ่งการสร้างความรู้สึกกระปรี้กระเปร่าเป็นมิติที่สำคัญซึ่งเป็น
ปัจจัยกระตุ้นสำหรับนักท่องเที่ยวส่วนใหญ่ อย่างไรก็ตามหากพิจารณาค่าเฉลี่ยโดยรวมพบว่าแรงจูงใจ
หลักของนักท่องเที่ยวสุขภาพจะเป็นมิติด้านการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ทางสังคมและการผ่อนคลายร่างกาย
จิตใจ นอกจากนี้ผลการวิจัยยังชี้ให้เห็นว่าตลาดสามารถแบ่งออกเป็น 2 กลุ่มตามลักษณะแรงจูงใจของ
นักท่องเที่ยวคือกลุ่มนักท่องเที่ยวเน้นกิจกรรมทางสังคมกับกลุ่มที่เน้นกิจกรรมแบบปัจเจก และเมื่อ
พิจารณาจากการวิเคราะห์เชิงกลุ่มพบว่านักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่แต่งงานแล้วส่วนใหญ่จะเน้น
กิจกรรมทางสังคมในระหว่างการใช้บริการสปาในขณะที่นักท่องเที่ยวที่สถานะโสดจะสนใจในกิจกรรม
แบบปัจเจกมากกว่า และโดยผู้ตอบแบบสอบถามที่มีทัศนคติทางบวกส่วนใหญ่แสดงความเห็นว่าจะ
กลับมาใช้บริการสปาอีกและยินดีที่จะแนะนำให้กับเพื่อนและครอบครัวของพวกเขามาใช้บริการด้วย
ต่อไป 
 
ตารางท่ี 2.1  สรุปงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
 

ชื่อเรื่อง/ผู้แต่ง วัตถุประสงค์ ประเด็น 
การประชาสัมพันธ์การ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ผ่าน
เว็บไซต์เครือข่ายสังคม 
- กันตภณ แก้วสง่า และคณะ 
(2563) 

(1) วิเคราะห์เนื้อหาการ
ประชาสัมพันธ์การท่องเที่ยว
เชิงสร้างสรรค์ผ่านเว็บไซต์
เครือข่ายสังคม 
(2) ศึกษาการใช้ประโยชน์และ
ความพึงพอใจต่อการ
ประชาสัมพันธ์การท่องเที่ยว
เชิงสร้างสรรค์ผ่านเว็บไซต์
เครือข่ายสังคมของ
นักท่องเที่ยว 

(1) การประชาสัมพันธ์การ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ 
(2) เนื้อหาการประชาสัมพันธ์
การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ 
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ตารางท่ี 2.1  สรุปงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง (ต่อ) 
 

ชื่อเรื่อง/ผู้แต่ง วัตถุประสงค์ ประเด็น 
การพัฒนาการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพด้วยความเป็นเลิศทาง
ภูมิปัญญาของประเทศไทย 
- นุชนาฎ หมื่นจันทรและคณะ 
(2561) 

(1) เพ่ือศึกษาองค์ประกอบที่
แสดงความเป็นเลิศของภูมิ
ปัญญาไทยในบริบทของการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ  
(2) เพ่ือศึกษากระบวนการ
จัดการความรู้ของภูมิปัญญา
ไทยของการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ  
(3) เพ่ือสร้างแบบจำลองการ
จัดการภูมิปัญญาไทยของการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

(1) องค์ประกอบที่แสดงความ
เป็นเลิศของภูมิปัญญาไทย 
(2) กระบวนการจัดการความรู้
ภูมิปัญญา 
(3) แบบจำลองการจัดการภูมิ
ปัญญาไทยของการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ 

แนวทางการวางแผน
พัฒนาการท่องเที่ยวชุมชนเชิง
สุขภาพจังหวัดขอนแก่น 
- นัทชา สองหลวง (2561) 

เพ่ือนำเสนอแนวทางการ
วางแผนพฒันาการท่องเที่ยว
ชุมชนเชิงสุขภาพจังหวัด
ขอนแก่น 

(1) ความพร้อมและมีศักยภาพ
ของการเป็นเมืองท่องเที่ยว
ชุมชนเชิงสุขภาพ 
(2) การจัดการท่องเที่ยวโดย
ชุมชน 

การยกระดับมาตรฐานการ
บริการการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพในพ้ืนที่จังหวัดภูเก็ต 
- ปวารณา อัจฉริยบุตร และ
คณะ (2561) 

(1) เพ่ือศึกษารูปแบบการ
เชื่อมโยงบริการ สปากับบริการ
เชิงสุขภาพอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้องใน
จังหวัดภูเก็ต  
(2) เพ่ือสร้างตัวชี้วัดมาตรฐาน
คุณภาพการบริการสปาและ
มาตรฐานความเชื่อมโยงการ
บริการสปากับการบริการเชิง
สุขภาพอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้องใน
จังหวัดภูเก็ต  
(3) เพ่ือเสนอกลยุทธ์การ
ยกระดับคุณภาพมาตรฐานการ
บริการสปาเพ่ือเชื่อมโยงกับ
การบริการเชิงสุขภาพอ่ืน ๆ ใน
จังหวัดภูเก็ต 

(1) ความพึงพอใจของ
นักท่องเที่ยว 
(2) มาตรฐานคุณภาพการ
บริการสปาจังหวัดภูเก็ต 
(3) มาตรฐานการเชื่อมโยงการ
บริการสปากับบริการเชิง
สุขภาพอ่ืน ๆ 
(4) กลยุทธ์การยกระดับ
คุณภาพมาตรฐานการบริการ
สปา 
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ตารางท่ี 2.1  สรุปงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง (ต่อ) 
 

ชื่อเรื่อง/ผู้แต่ง วัตถุประสงค์ ประเด็น 
รูปแบบการท่องเที่ยวชุมชนเชิง
สุขภาพของจังหวัดปราจีนบุรี
เพ่ือการพัฒนาเครือข่าย
วิสาหกิจชุมชนอย่างยั่งยืน 
- วุฒิชาติ สุนทรสมัย และปิยะ
พร ธรรมชาติ (2559) 

(1) วิเคราะห์ศักยภาพของ
ธุรกิจการท่องเที่ยวชุมชนเชิง
สุขภาพในการพัฒนาเครือข่าย
ชุมชนของจังหวัดปราจีนบุรี  
(2) ศึกษาระดับการสนับสนุน
ของภาครัฐและภาคเอกชนที่
ส่งผลต่อการพัฒนาให้ชุมชนมี
ส่วนร่วมในการพัฒนาเครือข่าย
ชุมชน 

(1) กลุ่มชุมชนและตัวแทน
ชุมชนที่เก่ียวข้องกับการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
(2) ศักยภาพของธุรกิจการ
ท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพ 

รูปแบบการจัดการการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ของ
สวนผึ้งอำเภอสวนผึ้ง จังหวัด
ราชบุรี 
- ปิรันธ์ ชิณโชติ และธีระวัฒน์ 
จันทึก (2559) 

ศึกษารูปแบบการจัดการการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ของ
อำเภอสวนผึ้ง จังหวัดราชบุรี 

(1) รูปแบบการจัดการการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ของ
สวนผึ้ง 
(2) องค์ประกอบของรูปแบบ
การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์
ของสวนผึ้ง ได้แก่ แหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์
ผู้ประกอบการเชิงสร้างสรรค์ 
ชุมชนเชิงสร้างสรรค์กิจกรรม 
หรือสินค้าเชิงสร้างสรรค์ การ
สื่อสารเชิงสร้างสรรค์ 

การพัฒนารูปแบบกิจกรรม
ส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุใน
จังหวัดนครสวรรค์ 
- เชียง เภาชิต และพรรณราย 
เทียมทัน (2559) 

(1) เพ่ือศึกษาสมรรถภาพทาง
กายของผู้สูงอายุในจังหวัด
นครสวรรค์ (2) เพ่ือศึกษา
รูปแบบการดำเนินชีวิตของ
ผู้สูงอายุในจังหวัดนครสวรรค์  
(3) เพ่ือสร้างรูปแบบกิจกรรม
การส่งเสริมสุขภาพสำหรับ
ผู้สูงอายุในจังหวัดนครสวรรค์  
(4) เพ่ือศึกษาผลการใช้รูปแบบ
กิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพ
สำหรับผู้สูงอายุในจังหวัด
นครสวรรค์ 

(1) รูปแบบการดำเนินชีวิตของ
ผู้สูงอายุ 
(2) รูปแบบกิจกรรมการ
ส่งเสริมสุขภาพสำหรับผู้สูงอายุ 
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ตารางท่ี 2.1  สรุปงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง (ต่อ) 
 

ชื่อเรื่อง/ผู้แต่ง วัตถุประสงค์ ประเด็น 
น้ำพุร้อน (Onsen): นวัตกรรม
การจัดการท่องเที่ยวเพื่อ
สุขภาพ และบำบัดโดยการมี
ส่วนร่วมของชุมชน 
- เอ้ือมทิพย์ ศรีทอง (2559) 

(1) เพ่ือสำรวจแหล่งท่องเที่ยว
ประเภทน้ำพุร้อนเพ่ือส่งเสริม
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพใน
ประเทศไทย  
(2) เพ่ือศึกษารูปแบบการ
จัดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
และการบำบัดของแหล่ง
ท่องเที่ยวน้ำพุร้อนโดยการมี
ส่วนร่วมของประชาชน  
(3) เพ่ือวิเคราะห์แนวโน้ม
ศักยภาพการจัดการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพและการบำบัด 

(1) ศักยภาพเป็นแหล่ง
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
(2) รูปแบบการจัดการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

การพัฒนารูปแบบการ
ท่องเที่ยวเพื่อการส่งเสริม
สุขภาพผู้สูงอายุ ตามวิถี
วัฒนธรรมสุขภาพลุ่มแม่น้ำโขง 
(หมู่บ้านซะซอม) จังหวัด
อุบลราชธานี 
- สุรีย์ ธรรมิกบวร และชุภาศิริ 
อภินันท์เดชา (2558) 

เพ่ือพัฒนารูปแบบการ
ท่องเที่ยวเพื่อส่งเสริมสุขภาพ
ตามวิถีวัฒนธรรมสุขภาพลุ่ม
แม่น้ำโขงสำหรับนักท่องเที่ยว
ผู้สูงอายุ 

รูปแบบการท่องเที่ยวเพื่อ
ส่งเสริมสุขภาพตามวิถี
วัฒนธรรมสุขภาพลุ่มแม่น้ำโขง 
(ซะซอมโมเดล) 

แนวทางพัฒนาการจัดการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแหล่งน้ำพุ
ร้อนในภูมิภาคทางตอนเหนือ
ของประเทศไทย 
- อริศรา ห้องทรัพย์ และกุล
พิชญ์ โภไคยอุดม (2558) 

เพ่ือศึกษาสภาพทั่วไป ปัญหา
การจัดการ ความต้องการการ
พัฒนาและพัฒนาแนวทาง
พัฒนาการจัดการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพแหล่งน้ำพุร้อนใน
ภูมิภาคทางตอนเหนือของ
ประเทศไทย 

(1) แนวทางไปพัฒนาการ
จัดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
แหล่งน้ำพุร้อน 
(2) ปัญหาการจัดการแหล่ง
ท่องเที่ยว 
(3) ความต้องการการ
พัฒนาการจัดการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพแหล่งน้ำพุร้อน 
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ตารางท่ี 2.1  สรุปงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง (ต่อ) 
 

ชื่อเรื่อง/ผู้แต่ง วัตถุประสงค์ ประเด็น 
การพัฒนาศักยภาพการบริหาร
จัดการการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพของท้องถิ่น จังหวัด
เชียงใหม่ ปีที่ 3 
- รัชนีกร ปัญญา (2556) 

(1) ศึกษาศักยภาพการบริหาร
จัดการการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพของท้องถิ่น จังหวัด
เชียงใหม่  
(2) สังเคราะห์รูปแบบการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่
เหมาะสมของท้องถิ่น จังหวัด
เชียงใหม่  
(3) สังเคราะห์แนวทางการ
ยกระดับการพัฒนาศักยภาพ
การบริหารจัดการการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของ
ท้องถิ่น จังหวัดเชียงใหม่ อย่าง
ยั่งยืน 

(1) ศักยภาพการบริหารจัดการ
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของ
ท้องถิ่น 
(2) ทางการยกระดับการพัฒนา
ศักยภาพการบริหารจัดการการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

การจำแนกกลุ่มนักท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพของธุรกิจสปาใน
เมือง Vrnjacka Banja 
- Dimitrovski & Todorović 
(2015) 

วิเคราะห์ประเภทความ
ต้องการและแรงจูงใจที่
แตกต่างกันไปของนักท่องเที่ยว 

(1) แรงจูงใจในหมู่นักท่องเที่ยว
เพ่ือสุขภาพมี 6 มิติคือ การ
สร้างความรู้สึกกระปรี้กระเปร่า 
การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ทาง
สังคมและการสร้าง
ความสัมพันธ์ที่แปลกใหม่ การ
แสวงหาความสำราญ ความ
หลงใหลด้านสุขภาพและความ
งาม การพักผ่อนและปลีกวิเวก 
(2) ความต้องการของ
นักท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

 
 



 
 

บทที่ 3 
วิธีดำเนินการวิจัย 

 
การศึกษาเรื่องแนวทางการพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้าน

สำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ เป็นงานวิจัยแบบผสมผสาน (Mixed Method) โดยประกอบด้วย
วิธีวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) และวิธีวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ซึ่งมี
ขั้นตอนและวิธีการดำเนินงานวิจัย ดังนี้ 

3.1  วิธีวิจัยตามวัตถุประสงค์ข้อที่ 1 เพ่ือสำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้าน
สำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

3.2  วิธีวิจัยตามวัตถุประสงค์ข้อที่ 2 เพ่ือประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

3.3  วิธีวิจัยตามวัตถุประสงค์ข้อที่ 3 เพ่ือศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

3.4  วิธีวิจัยตามวัตถุประสงค์ข้อที่ 4 เพ่ือนำเสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

 
3.1  วิธีวิจัยตามวัตถุประสงค์ข้อที่ 1 เพื่อสำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้าน
สำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

การสำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์เป็น
การวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยมีวิธีการวิจัย ดังนี้ 

3.1.1  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
     3.1.1.1  ประชากร ประชากรในการสำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชน
บ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ประกอบด้วย 2 กลุ่ม คือ 

    1) กลุ่มประชาชนในชุมชน ประกอบด้วย ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน และ
ปราชญ์ชาวบ้านของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์  
    2) ผู ้ที ่ม ีส ่วนเกี ่ยวข้องกับการท่องเที ่ยวในชุมชน ที ่อยู ่ในกลุ ่มการเรียนรู้ 
ประกอบด้วย ตัวแทนผู้ให้ความรู้ประจำฐานเกษตรการเรียนรู้ ฐานลด ละ เลิกเหล้า และฐานครัวเรือน
น่าอยู ่
          3.1.1.2  การสุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัยได้กำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างในการศึกษาโดยวิธีการสุ่ม
แบบไม่อาศัยความน่าจะเป็น (Non-probability Sampling) โดยการสุ่มตัวอย่างดังกล่าวนี้ได้ใช้วิธีการ
คัดเลือกแบบเจาะจง (Purposive Selection) ซึ่งกำหนดไว้ 2 กลุ่ม คือ (1) กลุ่มประชาชนในชุมชน 
จำนวน 3 คน ประกอบด้วย ผู้ใหญ่บ้าน จำนวน 1 คน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน จำนวน 1 คน และปราชญ์
ชาวบ้าน จำนวน 1 คน และ (2) ผู ้ที ่ม ีส่วนเกี ่ยวข้องกับการท่องเที ่ยวในชุมชน จำนวน 5 คน  
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ประกอบด้วย ผู้ให้ข้อมูลประจำฐานเกษตรการเรียนรู้ จำนวน 1 คน ฐานลด ละ เลิกเหล้า จำนวน  
1 คน ฐานครัวเรือนน่าอยู่ จำนวน 3 คน 
 3.1.2  เครื่องมือและการทดสอบเครื่องมือ 
     3.1.2.1  แบบสัมภาษณ์เชิงลึก เป็นแบบสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง (Structured 
Interview) ใช้สำหรับสัมภาษณ์ (1) กลุ่มประชาชนในชุมชน (2) ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยว
ในชุมชน เพื่อสัมภาษณ์เกี่ยวกับทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพภายในชุมชนที่เอื้อต่อการพัฒนา
กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์  
     3.1.2.2  การทดสอบเครื่องมือ นำแบบสัมภาษณ์เชิงลึกที่ปรับปรุงตามคำแนะนำของ
อาจารย์ที่ปรึกษา เสนอผู้เชี่ยวชาญ จำนวน 5 ท่าน เพ่ือตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (Content 
Validity) จากนั้นรวบรวมข้อมูลความคิดเห็นของผู้เชี ่ยวชาญ มาเพื ่อทำการวิเคราะห์ดัชนีความ
สอดคล้องระหว่างรายการข้อคำถามกับวัตถุประสงค์การวิจัยด้วยค่า IOC (Index of Item Objective 
Congruence) โดยใช้สูตรของ IOC ดังนี้ 
 

IOC = 
∑R

N
 

 
เมื่อ IOC แทนดัชนีความสอดคล้อง (Index of Item Objective Congruence) 
∑ แทน ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ  
R แทน คะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญต่อคำถามแต่ละข้อ  
N แทน จำนวนผู้เชี่ยวชาญ 
สำหรับเกณฑ์การให้คะแนน มีดังนี้  
+1  หมายถึง คำถามนั้นสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยหรือนิยามศัพท์  
-1  หมายถึง คำถามนั้นไม่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยหรือนิยาม

ศัพท์  
 0  หมายถึง ไม่แน่ใจว่าคำถามนั้นสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยหรือ

นิยามศัพท์  
เกณฑ์การแปลความหมาย มีดังนี้  
ค่า IOC ≥ .50 หมายความว่า คำถามนั้นตรงวัตถุประสงค์ของการวิจัย  
ค่า IOC < .50 หมายความว่า คำถามนั้นไม่ตรงวัตถุประสงค์ของการวิจัย 

    ผลการวิเคราะห์หาความเที ่ยงตรงตามเนื ้อหา ปรากฏว่าข้อคำถามในแบบ
สัมภาษณ์ทั้ง 10 ข้อ ผ่านเกณฑ์โดยมีค่าดัชนีความสอดคล้องตั้งแต่ 0.80 ขึ้นไป 

3.1.3  การเก็บรวบรวมข้อมูล 
     ติดต่อประสานงานกับผู้นำชุมชนและกลุ่มเป้าหมายในชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ ทำการนัดหมายกำหนดการวันเวลาในการลงพื้นที่สัมภาษณ์เชิงลึกและดำเนินการทำ
หนังสือขออนุญาตเก็บข้อมูลจากคณะศิลปศาสตร์ มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี เพื่อขอความอนุเคราะห์
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สัมภาษณ์ข้อมูล โดยผู้วิจัยเก็บข้อมูลโดยการสัมภาษณ์ใช้การบันทึกเสียงควบคู่ไปกับการจดบันทึก
ข้อมูล และนำข้อมูลที่ได้มาทำการสรุปประเด็นสำคัญเพ่ือใช้ในการประมวลผล 

3.1.4  การวิเคราะห์ข้อมูล 
     ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลจากการสัมภาษณ์นำมาตรวจสอบความถูกต้อง และวิเคราะห์
ข้อมูลเชิงพรรณนา (Descriptive Analysis) ในประเด็นทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพสร้างสรรค์ 
ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ โดยใช้แนวคิดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ โดยนำ
รูปแบบกิจกรรมการท่องเที ่ยวเป็นตัวกำหนดทรัพยากรการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพของชุมชน 
ประกอบด้วย รูปแบบการท่องเที่ยวเชิงบำบัดรักษาสุขภาพ (Health Healing Tourism) และรูปแบบ
การท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (Health Promotion Tourism) 
 

3.2  วิธีวิจัยตามวัตถุประสงค์ข้อที่ 2 เพื่อประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

การประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยมีวิธีการวิจัยดังนี้ 
 3.2.1  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
     3.2.1.1  ประชากร ผู้วิจัยศึกษาการประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ประชากร คือ  
     1) กลุ่มประชาชนในชุมชน ประกอบด้วย ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน และ
ปราชญ์ชาวบ้านของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
    2) ผู ้ที ่ม ีส ่วนเกี ่ยวข้องกับการท่องเที ่ยวในชุมชน ที ่อยู ่ในกลุ ่มการเรียนรู้ 
ประกอบด้วย ตัวแทนผู้ให้ความรู้ประจำฐาน กลุ่มฐานข้อมูลสมุนไพร และกลุ่มการปลูกผักปลอด
สารพิษ 

    3) หน่วยงานภาครัฐบาล ดังนี้ 
        3.1) องค์การบริหารส่วนตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
        3.2) สำนักงานการท่องเที่ยวและกีฬาจังหวัดสุรินทร์  
        3.3) โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลท่าสว่าง  
        3.4) อาจารย์ประจำสาขาวิชาการท่องเที่ยวและโรงแรม คณะเทคโนโลยี 
การจัดการ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร์ 
     3.2.1.2 การสุ ่มตัวอย่าง การประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที ่ยว 
เชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ในปัจจุบัน ผู้วิจัยได้กำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง
ในการศึกษาโดยวิธีการสุ่มแบบไม่อาศัยความน่าจะเป็น (Non-probability Sampling) โดยการสุ่ม
ตัวอย่างดังกล่าวนี้ได้ใช้วิธีการคัดเลือกแบบเจาะจง (Purposive Selection) ซึ่งกำหนดไว้ 3 กลุ่ม คือ 
(1) กลุ่มประชาชนในชุมชน จำนวน 3 คน ประกอบด้วย กลุ่มประชาชนในชุมชน จำนวน 3 คน 
ประกอบด้วย ผู้ใหญ่บ้าน จำนวน 1 คน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน จำนวน 1 คน และปราชญ์ชาวบ้าน จำนวน 
1 คน (2) ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวในชุมชน จำนวน 5 คน ประกอบด้วย ผู้ให้ข้อมูลประจำ
ฐานเกษตรการเรียนรู้ จำนวน 1 คน ฐานลด ละ เลิกเหล้า จำนวน 1 คน ฐานครัวเรือนน่าอยู่ จำนวน 
3 คน และ (3) ตัวแทนจากหน่วยงานภาครัฐ ประกอบด้วย ตัวแทนเจ้าหน้าที่องค์การบริการส่วนตำบล
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ท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ จำนวน 1 คน สำนักงานการท่องเที่ยวและกีฬาจังหวัดสุรินทร์ 
จำนวน 1 คน เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล จำนวน 1 คน อาจารย์ประจำหลักสูตรการ
ท่องเที่ยวและโรงแรม เทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร์ จำนวน 2 คน 
  3.2.2  เครื่องมือและการทดสอบเครื่องมือ  
     3.2.2.1  แบบสัมภาษณ์เชิงลึก แบบสัมภาษณ์เชิงลึกเป็นแบบสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง 
(Structured Interview) ใช้สำหรับสัมภาษณ์ ใช้สำหรับสัมภาษณ์ (1) กลุ่มประชาชนในชุมชน (2) ผู้ที่
มีส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเที ่ยวในชุมชน และ (3) ตัวแทนเจ้าหน้าที ่จากหน่วยงานภาครัฐบาล  
เพื่อสัมภาษณ์ประเด็นเกี่ยวกับกับศักยภาพด้านแหล่งท่องเที่ยว ด้านการอนุรักษ์และสิ่งแวดล้อมใน
ชุมชน ด้านการรองรับนักท่องเที่ยว ด้านศิลปวัฒนธรรม ขนบธรรมเนียม ประเพณี ที่เป็นอัตลักษณ์
ของชุมชน ด้านธรรมชาติและด้านเกษตรของชุมชน ด้านการบริหารจัดการแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
ด้านกิจกรรมการท่องเที่ยวในชุมชน ด้านการจัดการการใช้ประโยชน์ของพ้ืนที่ เป็นต้น 
    3.2.2.2  การทดสอบเครื่องมือ นำแบบสัมภาษณ์เชิงลึกที่ปรับปรุงตามคำแนะนำของ
อาจารย์ที่ปรึกษา เสนอผู้เชี่ยวชาญ จำนวน 5 ท่าน เพ่ือตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (Content 
Validity) จากนั้นรวบรวมข้อมูลความคิดเห็นของผู้เชี ่ยวชาญ มาเพื ่อทำการวิเคราะห์ดัชนีความ
สอดคล้องระหว่างรายการข้อคำถามกับวัตถุประสงค์การวิจัยด้วยค่า IOC (Index of Item Objective 
Congruence) โดยใช้สูตรของ IOC ดังนี้ 
 

IOC = 
∑R

N
 

 
เมื่อ IOC แทนดัชนีความสอดคล้อง (Index of Item Objective Congruence) 
∑ แทน ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ  
R แทน คะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญต่อคำถามแต่ละข้อ  
N แทน จำนวนผู้เชี่ยวชาญ 
สำหรับเกณฑ์การให้คะแนน มีดังนี้  
+1  หมายถึง คำถามนั้นสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยหรือนิยามศัพท์  
-1  หมายถึง คำถามนั้นไม่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยหรือนิยาม

ศัพท์  
 0  หมายถึง ไม่แน่ใจว่าคำถามนั้นสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยหรือ

นิยามศัพท์  
เกณฑ์การแปลความหมาย ดังนี้  
ค่า IOC ≥ .50 หมายความว่า คำถามนั้นตรงวัตถุประสงค์ของการวิจัย  
ค่า IOC < .50 หมายความว่า คำถามนั้นไม่ตรงวัตถุประสงค์ของการวิจัย 
ผลการวิเคราะห์หาความเที่ยงตรงตามเนื ้อหา ปรากฏว่าข้อคำถามในแบบ

สัมภาษณ์ทั้ง 10 ข้อ ผ่านเกณฑ์โดยมีค่าดัชนีความสอดคล้องตั้งแต่ 0.80 ขึ้นไป 
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3.2.3  การเก็บรวบรวมข้อมูล 
    ติดต่อประสานงานกับผู้นำชุมชนและกลุ่มเป้าหมายในชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ และหน่วยงานภาครัฐบาลที่ประกอบด้วย องค์การบริการส่วนตำบลท่าสว่าง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์ สำนักงานท่องเที่ยวและกีฬาจังหวัดสุรินทร์ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล 
ท่าสว่าง และหลักสูตรการท่องเที่ยวและโรงแรม คณะเทคโนโลยีการจัดการ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยี
ราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร์ ทำการนัดหมายกำหนดการวันเวลาในการลงพื้นที่สัมภาษณ์เชิงลึก
และดำเนินการทำหนังสือขออนุญาตเก็บข้อมูลจากคณะศิลปศาสตร์ มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี  
เพ่ือขอความอนุเคราะห์สัมภาษณ์ข้อมูล โดยผู้วิจัยเก็บข้อมูลโดยการสัมภาษณ์ใช้การบันทึกเสียงควบคู่
ไปกับการจดบันทึกข้อมูล และนำข้อมูลที่ได้มาทำการสรุปประเด็นสำคัญเพ่ือใช้ในการประมวลผล 

3.2.4  การวิเคราะห์ข้อมูล 
    ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลจากการสัมภาษณ์นำมาตรวจสอบความถูกต้อง และวิเคราะห์
ข้อมูลเชิงพรรณนา (Descriptive Analysis) ในประเด็นประเมินศักยภาพทรัพยากรการท่องเที่ยว 
เชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ โดยใช้แนวคิดทรัพยากร
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ และการประเมินศักยภาพของแหล่งท่องเที่ยว เพ่ือเสนอแนวทางพัฒนาเป็น
รูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ของชุมชนบ้านสำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์  
 
3.3  วิธีวิจัยตามวัตถุประสงค์ข้อที่ 3 เพื่อศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

การศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์เป็นการวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) โดย
มีวิธีการวิจัยดังนี้  
 3.3.1  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
     3.3.1.1  ประชากร ผู ้ว ิจัยได้กำหนดกลุ ่มประชากร คือ นักท่องเที ่ยวที ่เดินทางมา
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
     3.3.1.2  การสุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัยได้กำหนดการสุ่มตัวอย่างแบบบังเอิญ เนื่องจากชุมชน
บ้านสำโรงไม่มีการเก็บรวบรวมข้อมูลของนักท่องเที่ยวเดินทางมาท่องเที่ยวเชิงสุขภาพไว้อย่างชัดเจน 
ผู้วิจัยจึงใช้สูตรของ W.G. Cochran (W.G.cochran, 1963; สำนักงานเกษตรและสหกรณ์ จังหวัด
อุดรธานี, 2562) ดังนี้ 
 

N= P (1 - P) Z2 
                                                   d2 

 
     เมื่อ N คือ จำนวนกลุ่มตัวอย่างที่ต้องการ 
     P คือ สัดส่วนของประชากรที่ผู้วิจัยต้องการสุ่ม (โดยทั่วไปนิยมใช้สัดส่วน 30% 
หรือ 0.30) 
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     Z คือ ระดับความมั่นใจที่กำหนด หรือระดับนัยสำคัญทางสถิติ (ความเชื่อมั่น 
95%) เท่ากับ 1.96 
     d คือ สัดส่วนความคลาดเคลื่อนที่ยอมให้เกิดขึ้นได้ เท่ากับ 0.05 

N = 0.3 (1 – 0.3) (1.96)2 
0.052 

    N = 322.69≈ 330 
 

     ผู้วิจัยจึงใช้ขนาดกลุ่มตัวอย่างที่เป็นนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์จำนวน 330 ตัวอย่าง 
  3.3.2  เครื่องมือและการทดสอบเครื่องมือ 
     3.3.2.1  แบบสอบถาม (Questionnaires) ใช้สำหรับสอบถามความคิดเห็นเกี่ยวกับความ
ต้องการที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ ในปัจจุบัน โดยแบบสอบถามแบ่งออกเป็น 2 ส่วนประกอบด้วย 
     ส่วนที ่ 1 แบบสอบถามเกี ่ยวกับข้อมูลทั ่วไป เช่น เพศ อายุ อาชีพ ระดับ
การศึกษา ภูมิลำเนา ซึ่งเป็นคำถามแบบปลายปิด (Closed-ended Form) โดยตรวจสอบรายการ 
(Check list) ตามความเป็นจริงของผู้ตอบแบบสอบถาม 
     ส่วนที่ 2 ข้อมูลทั่วไปเกี่ยวกับความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อลักษณะของ
กิจกรรมการท่องเที่ยวในชุมชนอย่างสร้างสรรค์ เพื่อส่งเสริมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพภายใต้ประเด็น 
(1) นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วมในการทำกิจกรรมการท่องเที่ยว (2) เพิ่มทักษะให้แก่นักท่องเที่ยว  (3) การ
เน้นทรัพยากร การท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้ และ (4) สินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์ ซึ่งเป็น
คำถามแบบปลายปิด (Closed-ended Form) โดยตรวจสอบรายการ (Check list) ตามความต้องการ
ของผู้ตอบแบบสอบถาม 
     โดยระดับการแปลผลจากแบบสอบถามเกี ่ยวกับระดับความต้องการของ
นักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์จะใช้มาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ (Rating Scale) ตามแบบ Likert ซึ่งจะแบ่ง
มาตราส่วนออกเป็น 5 ลำดับ (Likert, Rensis A., 1961; อ้างอิงจาก เติมศักดิ์ สุขวิบูลย์, 2552)  

ความหมาย     คะแนน  
มากที่สุด    5 
มาก     4 
ปานกลาง    3 
น้อย     2 
น้อยที่สุด    1 
ในการวิเคราะห์ระดับความต้องการของนักท่องเที ่ยวที ่มีต่อกิจกรรมการ

ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ของชุมชนบ้านสำโรง จะใช้เกณฑ์คะแนน คือ  
คะแนนเฉลี่ย  ระดับความต้องการ  
4.21 – 5.00  ต้องการมากที่สุด   
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3.41– 4.20  ต้องการมาก   
2.61– 3.40  ต้องการปานกลาง  
1.81 – 2.60  ต้องการน้อย   
1.00 – 1.80  ต้องการน้อยที่สุด 

 
     3.3.2.2  การทดสอบเครื่องมือ 
         ในการวิจัยครั้งนี้ได้มีการทดสอบความเที่ยงตรง (Validity) และความเชื่อมั่น 
(Reliability) ของแบบสอบถาม ดังนี้ 
         1) ความเที ่ยงตรง (Validity) ผู ้ว ิจ ัยนำแบบสอบถามที ่สร ้างข ึ ้นมาไปให้
นักว ิชาการพิจารณาและตรวจสอบความเที ่ยงตรงตามเนื ้อหา (Content Validity) และความ
เหมาะสมของภาษาที่ใช้ (Wording) เพ่ือนำไปปรับปรุงแก้ไขก่อนนำไปสอบถามในการเก็บข้อมูลจริง 
         2) นำแบบสัมภาษณ์เชิงลึกที ่ปรับปรุงตามคำแนะนำของอาจารย์ที ่ปรึกษา 
จากนั้นเสนอผู้เชี่ยวชาญ จำนวน 5 ท่าน เพ่ือตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity) 
จากนั้นรวบรวมข้อมูลความคิดเห็นของผู้เชี ่ยวชาญ มาเพื่อทำการวิเคราะห์ดัชนีความสอดคล้อง
ระหว ่างรายการข้อคำถามกับว ัตถ ุประสงค์การว ิจ ัยด ้วยค่า IOC (Index of Item Objective 
Congruence) โดยใช้สูตรของ IOC ดังนี้ 

 

IOC = 
∑R

N
 

 
เมื่อ IOC แทนดัชนีความสอดคล้อง (Index of Item Objective Congruence) 
∑ แทน ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ  
R แทน คะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญต่อคำถามแต่ละข้อ  
N แทน จำนวนผู้เชี่ยวชาญ 
สำหรับเกณฑ์การให้คะแนน มีดังนี้  
+1  หมายถึง คำถามนั้นสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยหรือนิยามศัพท์  
-1  หมายถึง คำถามนั้นไม่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยหรือนิยาม

ศัพท์  
 0  หมายถึง ไม่แน่ใจว่าคำถามนั้นสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยหรือ

นิยามศัพท์  
เกณฑ์การแปลความหมาย ดังนี้  
ค่า IOC ≥ .50 หมายความว่า คำถามนั้นตรงวัตถุประสงค์ของการวิจัย  
ค่า IOC < .50 หมายความว่า คำถามนั้นไม่ตรงวัตถุประสงค์ของการวิจัย 
ผลการว ิเคราะห์หาความเที ่ยงตรงตามเน ื ้อหา ปรากฏว ่าข ้อคำถามใน

แบบสอบถามทั้ง 22 ข้อ ผ่านเกณฑ์โดยมีค่าดัชนีความสอดคล้องตั้งแต่ 0.60 ขึ้นไป  
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        3) ความเชื่อมั่น (Reliability) ผู้วิจัยได้นำแบบสอบถามที่ผ่านการตรวจสอบ
ความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (IOC) จากผู้เชี่ยวชาญ นำไปทำการทดสอบ (Pre-Test) จำนวน 30 ชุดกับ
กลุ่มประชากรที่มีคุณสมบัติใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่าง เพื่อตรวจสอบว่าคำถามสามารถสื่อความหมาย
ตรงตามความต้องการตลอดจนมีความเหมาะสมหรือไม่ มีความยากง่ายเพียงใด จากนั้นจึงนำมา
ทดสอบความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม โดยใช้โปรแกรมสำเร็จรูปทางคอมพิวเตอร์ในการหาความ
เชื่อมั่น โดยใช้สูตรหาค่าสัมประสิทธิ์ Cronbach’s Alpha โดยใช้เกณฑ์สัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha 
Coefficient) ตามที ่  Nunnally (1978) ได ้ เสนอแนะเป ็นเกณฑ์การยอมร ับไว ้ว ่าค ่า Alpha 
Coefficient มากกว่าและเท่ากับ 0.70 สำหรับงานวิจัยเชิงสำรวจ (Exploratory Research)  
        ทั้งนี้จากการทดสอบเครื่องมือแบบสอบถามได้ค่าความเชื่อมั่น (Reliability) 
เท่ากับ 0.97 จึงสามารถสรุปได้ว่าแบบสอบถามมีความน่าเชื่อถือสูง 
       3.3.3  การเก็บรวบรวมข้อมูล 

   ผู้วิจัยทำการประสานชุมชนเพื่อขออนุญาตเก็บแบบสอบและนัดหมายกับผู้นำชุมชนตาม
ช่วงเวลาที่มีนักท่องเที่ยวเดือนทางมาท่องเที่ยวในช่วงเดือน มกราคม ถึง มีนาคม พ.ศ.2564 โดยผู้วิจัย
เก็บรวบรวมข้อมูลโดยการลงพื้นที่แจกแบบสอบถามสำหรับนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ตามจำนวนกลุ่มประชากรที่ศึกษา 
 3.3.4  การวิเคราะห์ข้อมูล 

เมื่อผู้วิจัยรวบรวมข้อมูลจากแบบสอบถามแล้ว จะนำข้อมูลทั้งหมดมาคัดเลือก จัดระบบ 
จัดกลุ่มข้อมูล แล้วนำมาประมวลผลข้อมูลด้วยเครื่องคอมพิวเตอร์โดยใช้โปรแกรมสำเร็จรูปทาง
คอมพิวเตอร์ เพ่ือวิเคราะห์ข้อมูลเชิงสถิติ  

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลเป็นสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistic) เพ่ืออธิบาย
ข้อมูลเกี ่ยวกับลักษณะประชากรของกลุ ่มตัวอย่าง  โดยใช้สถิติค่าร้อยละ (Percentage) อธิบาย
ลักษณะส่วนบุคคล ส่วนค่าเฉลี่ย (Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation)  เพ่ือ
ประเมินความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อลักษณะของกิจกรรมการท่องเที่ยวในชุมชนอย่าง
สร้างสรรค ์

 
3.4  วิธีวิจัยตามวัตถุประสงค์ข้อที่  4 เพื ่อนำเสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

การวิเคราะห์เพื่อนำเสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ เป็นการวิจัยแบบผสมผสาน (Mixed 
Method) ระหว ่างว ิธ ีว ิจ ัย เช ิ งปร ิมาณ (Quantitative Research) และว ิธ ีว ิจ ัย เช ิ งค ุณภาพ 
(Qualitative Research) โดยมีวิธีการวิจัยดังนี้ 

3.4.1  ประชากรและการสุ่มตัวอย่าง 
3.4.1.1  ประชากร การวิเคราะห์เพื่อนำเสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการ

ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ มีประชากร คือ  
1) กลุ่มประชาชนในชุมชน ประกอบด้วย ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน และ

ปราชญ์ชาวบ้านของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
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2) ผู ้ที ่ม ีส ่วนเกี ่ยวข้องกับการท่องเที ่ยวในชุมชน ที ่อยู ่ในกลุ ่มการเรียนรู้ 
ประกอบด้วย ตัวแทนผู้ให้ความรู้ประจำฐาน กลุ่มฐานข้อมูลสมุนไพร และกลุ่มการปลูกผักปลอด
สารพิษ 

3) หน่วยงานภาครัฐบาล ดังนี้ 
       3.1) องค์การบริหารส่วนตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
       3.2) สำนักงานการท่องเที่ยวและกีฬาจังหวัดสุรินทร์  
       3.3) โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลท่าสว่าง  
       3.4) อาจารย์ประจำสาขาวิชาการท่องเที่ยวและโรงแรม คณะเทคโนโลยีการ
จัดการ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร์ 
    4)  นักท่องเที่ยว ได้แก่ นักท่องเที่ยวที่เคยเดินทางมายังชุมชนบ้านสำโรง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์ 
    3.4.1.2  การสุ่มตัวอย่าง ผู้วิจัยได้เสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ในครั้งนี้ ผู้วิจัยได้กำหนด
ขนาดกลุ่มตัวอย่างในการศึกษาโดย (1) วิธีการสุ่มแบบไม่อาศัยความน่าจะเป็น (Non-probability 
Sampling) โดยการสุ่มตัวอย่างดังกล่าวนี้ได้ใช้วิธีการคัดเลือกแบบเจาะจง (Purposive Selection) 
ซึ่งขนาดกลุ่มตัวอย่างที่ได้ทำการศึกษา (1.1) กลุ่มประชาชนในชุมชน จำนวน 3 คน ประกอบด้วย 
ผู้ใหญ่บ้าน จำนวน 1 คน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน จำนวน 1 คน และปราชญ์ชาวบ้าน จำนวน 1 คน (1.2)  
ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวในชุมชน จำนวน 5 คน ประกอบด้วย ผู้ให้ข้อมูลประจำฐานเกษตร
การเรียนรู้ จำนวน 1 คน ฐานลด ละ เลิกเหล้า จำนวน 1 คน ฐานครัวเรือนน่าอยู่ จำนวน 3 คน และ 
(1.3) ตัวแทนจากหน่วยงานภาครัฐ ประกอบด้วย ตัวแทนเจ้าหน้าที่องค์การบริการส่วนตำบลท่าสวา่ง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ จำนวน 1 คน สำนักงานการท่องเที่ยวและกีฬาจังหวัดสุรินทร์  จำนวน  
1 คน เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลจำนวน 1 คน อาจารย์ประจำหลักสูตรการท่องเที่ยว
และโรงแรม เทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร์ 2 คน และ (2) วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบ
บังเอิญ โดยใช้สูตรของ W.G. Cochran คือ นักท่องเที่ยวที่เคยเดินทางมายังชุมชนบ้านสำโรง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์ จำนวน 330 คน 

3.4.2  เครื่องมือและการทดสอบเครื่องมือ 
3.4.2.1  แบบสัมภาษณ์เชิงลึก เป็นแบบสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง (Structured 

Interview) ใช้สำหรับสัมภาษณ์ (1) กลุ่มประชาชนในชุมชน (2) ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยว
ในชุมชน และ (3) ตัวแทนจากหน่วยงานภาครัฐ เพื่อสัมภาษณ์ความคิดเห็นเกี่ยวกับแนวทางการ
พัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัด
สุรินทร์ ในประเด็น รูปแบบกิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ แนวทางในการ
พัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ  

3.4.2.2  แบบสอบถาม แบบสอบถามปลายเปิด (Open-Ended Questionnaire) 
เกี่ยวกับข้อเสนอแนะการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้าน
สำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
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3.4.2.3  การทดสอบเครื ่องมือ ความเที ่ยงตรง (Validity) ผู ้วิจัยนำแนวคำถามและ
ประเด็นที่ใช้ในการสัมภาษณ์เชิงลึกที่สร้างขึ้นมาไปให้นักวิชาการพิจารณาและตรวจสอบ ความ
เที่ยงตรงตามเนื้อหา (Content Validity) และความเหมาะสมของภาษาที่ใช้ (Wording) เพื่อนำไป
ปรับปรุงแก้ไขก่อนนำไปสอบถามในการเก็บข้อมูลจริง  

จากนั้นนำแบบสัมภาษณ์และแบบสอบถามที่ปรับปรุงตามคำแนะนำของอาจารย์
ที่ปรึกษา จากนั้นเสนอผู้เชี่ยวชาญ จำนวน 5 ท่าน เพ่ือตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (Content 
Validity) จากนั้นรวบรวมข้อมูลความคิดเห็นของผู้เชี ่ยวชาญ มาเพื ่อทำการวิเคราะห์ดัชนีความ
สอดคล้องระหว่างรายการข้อคำถามกับวัตถุประสงค์การวิจัยด้วยค่า IOC (Index of Item Objective 
Congruence) โดยใช้สูตรของ IOC ดังนี้ 

 

IOC = 
∑R

N
 

 
เมื่อ IOC แทนดัชนีความสอดคล้อง (Index of Item Objective Congruence) 
∑ แทน ผลรวมของคะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ  
R แทน คะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญต่อคำถามแต่ละข้อ  
N แทน จำนวนผู้เชี่ยวชาญ 
สำหรับเกณฑ์การให้คะแนน ดังนี้  
+1  หมายถึง คำถามนั้นสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยหรือนิยามศัพท์  
-1  หมายถึง คำถามนั้นไม่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยหรือนิยาม

ศัพท์  
 0  หมายถึง ไม่แน่ใจว่าคำถามนั้นสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยหรือ

นิยามศัพท์  
เกณฑ์การแปลความหมาย ดังนี้  
ค่า IOC ≥ .50 หมายความว่า คำถามนั้นตรงวัตถุประสงค์ของการวิจัย  
ค่า IOC < .50 หมายความว่า คำถามนั้นไม่ตรงวัตถุประสงค์ของการวิจัย 
ผลการว ิเคราะห์หาความเที ่ยงตรงตามเน ื ้อหา ปรากฏว ่าข ้อคำถามใน

แบบสอบถามทั้ง 7 ข้อ ผ่านเกณฑ์โดยมีค่าดัชนีความสอดคล้องตั้งแต่ 0.80 ขึ้นไป จำนวน 6 ข้อ และ
สำหรับข้อคำถามท่ีดัชนีความสอดคล้องต่ำกว่า 0.60 ผู้วิจัยได้ทำการคัดออกจำนวน 1 ข้อ  

3.4.3  การเก็บรวบรวมข้อมูล 
ติดต่อประสานงานกับกลุ่มประชาชนในชุมชน ประกอบด้วย ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน 

และปราชญ์ชาวบ้าน ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวในชุมชนบ้านสำโรง ประกอบด้วย ผู้ให้ข้อมูล
ประจำฐานเกษตรการเรียนรู้ ฐานลด ละ เลิกเหล้า ฐานครัวเรือนน่าอยู่ และหน่วยงานภาครัฐบาล 
ที่ประกอบด้วย องค์การบริการส่วนตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ สำนักงานท่องเที่ยวและ
กีฬาจังหวัดสุรินทร์ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบลท่าสว่าง และหลักสูตรการท่องเที่ยวและโรงแรม 
คณะเทคโนโลยีการจัดการ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร์ ทำการนัด
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หมายกำหนดการวันเวลาในการลงพ้ืนที่เก็บข้อมูล และดำเนินการทำหนังสือขออนุญาตเก็บข้อมูลจาก
คณะศิลปศาสตร์ มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี เพ่ือขอความอนุเคราะห์สัมภาษณ์ข้อมูลเก็บแบบสอบถาม 

3.4.4  การวิเคราะห์ข้อมูล 
3.4.4.1  แบบสัมภาษณ์ ผู ้ว ิจ ัยวิเคราะห์ผลการศึกษาแบบพรรณนา (Descriptive 

Analysis) เกี่ยวกับแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

3.4.4.2  แบบสอบถาม ประมวลผลข้อมูลด้วยเครื ่องคอมพิวเตอร์โดยใช้โปรแกรม
สำเร็จรูปทางคอมพิวเตอร์ เพื่อวิเคราะห์ข้อมูลสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistic) ค่าเฉลี่ย 
(Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) ความคิดเห็นของกลุ่มตัวอย่างเกี่ยวกับ
ความต้องการรูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัด
สุรินทร์ ในประเด็น กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของชุมชนในปัจจุบัน ความต้องกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ กิจกรรมการท่องเที่ยวที่ชุมชนควรปรับปรุง ความต้องการเข้าไป
มีส่วนในการทำกิจกรรมร่วมกับชุมชน ศักยภาพของทรัพยากรในชุมชนที่จะพัฒนาการท่องเที่ยว  
เชิงสุขภาพ เป็นต้น 
    จากนั้นผู้วิจัยนำข้อมูลที่ได้จากแบบสัมภาษณ์และแบบสอบถามกับกลุ่มตัวอย่าง
มาสรุปเนื้อหาโดยใช้วิธีวิเคราะห์เนื้อหา (Content Analysis) จากนั้นจึงประมวลข้อมูลและเรียบเรยีง
เนื้อหาเพ่ือนำเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
อย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
 
ตารางท่ี 3.1  สรุปความเชื่อมโยงระหว่างวัตถุประสงค์และวิธีการดำเนินการวิจัย 
 

ประชากรและการสุ่มตัวอย่าง การรวบรวมข้อมูลและ
เครื่องมือ 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

วัตถุประสงค์ข้อที่ 1  
เพื่อสำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
1. กลุ่มประชาชนในชุมชน 
ประกอบด้วย ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วย
ผู้ใหญ่บ้าน และปราชญ์ชาวบ้าน
ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 
โดยวิธีการสุ่มแบบไม่อาศัยความ
น่าจะเป็น (Non-probability 
Sampling) โดยการสุ่มตัวอย่าง
ดังกล่าวนี้ได้ใช้วิธีการคัดเลือกแบบ
เจาะจง (Purposive Selection) 
จำนวน 3 คน 

ผู้วิจัยทำการสัมภาษณ์เชิง
ลึกเกี่ยวกับทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ภายในชุมชนที่เอ้ือต่อการ
พัฒนากิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค ์ 
เครื่องมือที่ใช้: แบบ
สัมภาษณ์ 

สรุปทรัพยากรการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
โดยนำผลการสัมภาษณ์ทำการ
วิเคราะห์เชิงพรรณนา 
(Descriptive Analysis) 
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ตารางท่ี 3.1  สรุปความเชื่อมโยงระหว่างวัตถุประสงค์และวิธีการดำเนินการวิจัย (ต่อ) 
 

ประชากรและการสุ่มตัวอย่าง การรวบรวมข้อมูลและ
เครื่องมือ 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

วัตถุประสงค์ข้อที่ 1  
เพื่อสำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
2. ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการ
ท่องเที่ยวในชุมชน ที่อยู่ในกลุ่มการ
เรียนรู้ ประกอบด้วย ตัวแทนผู้ให้
ความรู้ประจำฐาน กลุ่มฐานข้อมูล
สมุนไพร และกลุ่มการปลูกผัก
ปลอดสารพิษ  
โดยวิธีการสุ่มแบบไม่อาศัยความ
น่าจะเป็น (Non-probability 
Sampling) โดยการสุ่มตัวอย่าง
ดังกล่าวนี้ได้ใช้วิธีการคัดเลือกแบบ
เจาะจง (Purposive Selection) 
จำนวน 5 คน 

ผู้วิจัยทำการสัมภาษณ์เชิง
ลึกเกี่ยวกับทรัพยากรการ
ท ่ อง เท ี ่ ย ว เช ิ งส ุ ข ภาพ
ภายในชุมชนที่เอื ้อต่อการ
พ ั ฒ น า ก ิ จ ก ร ร ม ก า ร
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค ์ 
เครื่องมือที่ใช้:  
แบบสัมภาษณ์ 

สรุปทรัพยากรการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
โดยนำผลการสัมภาษณ์ทำการ
วิเคราะห์เชิงพรรณนา 
(Descriptive Analysis) 

วัตถุประสงค์ข้อที ่2  
เพื่อประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 
1. กลุ่มประชาชนในชุมชน 
ประกอบด้วย ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วย
ผู้ใหญ่บ้าน และปราชญ์ชาวบ้าน
ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์  
โดยวิธีการสุ่มแบบไม่อาศัยความ
น่าจะเป็น (Non-probability 
Sampling) โดยการสุ่มตัวอย่าง
ดังกล่าวนี้ได้ใช้วิธีการคัดเลือกแบบ
เจาะจง (Purposive Selection) 
จำนวน 3 คน 

ผู้วิจัยทำการสัมภาษณ์เชิงลึก 
เกี่ยวกับทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวในชุมชนที่เอ้ือต่อ
การพัฒนาการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ และศักยภาพด้าน
ทรัพยากรของการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ 
เครื่องมือที่ใช้: แบบสัมภาษณ์ 

ผู้วิจัยนำผลการสัมภาษณ์ทำ
การวิเคราะห์เชิงพรรณนา 
(Descriptive Analysis) 
ศักยภาพด้านทรัพยากรของ
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์ 
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ตารางท่ี 3.1  สรุปความเชื่อมโยงระหว่างวัตถุประสงค์และวิธีการดำเนินการวิจัย (ต่อ) 
 

ประชากรและการสุ่มตัวอย่าง การรวบรวมข้อมูลและ
เครื่องมือ 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

วัตถุประสงค์ข้อที ่2  
เพื่อประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 
2. ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการ
ท่องเที่ยวในชุมชน ที่อยู่ในกลุ่มการ
เรียนรู้ ประกอบด้วย ตัวแทนผู้ให้
ความรู้ประจำฐาน กลุ่มฐานข้อมูล
สมุนไพร และกลุ่มการปลูกผัก
ปลอดสารพิษ  
โดยวิธีการสุ่มแบบไม่อาศัยความ
น่าจะเป็น (Non-probability 
Sampling) โดยการสุ่มตัวอย่าง
ดังกล่าวนี้ได้ใช้วิธีการคัดเลือกแบบ
เจาะจง (Purposive Selection) 
จำนวน 5 คน 

ผู้วิจัยทำการสัมภาษณ์เชิงลึก 
เกี่ยวกับทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวในชุมชนที่เอ้ือต่อ
การพัฒนาการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ และศักยภาพด้าน
ทรัพยากรของการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ 
เครือ่งมือที่ใช้: แบบสัมภาษณ์ 

ผู้วิจัยนำผลการสัมภาษณ์ทำ
การวิเคราะห์เชิงพรรณนา 
(Descriptive Analysis) 
ศักยภาพด้านทรัพยากรของ
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์ 

3. ตัวแทนเจ้าหน้าที่จากหน่วยงาน
ภาครัฐ ประกอบด้วย ประกอบด้วย 
(1) ตัวแทนเจ้าหน้าที่องค์การ
บริการส่วนตำบลท่าสว่าง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์ (2) สำนักงาน
การท่องเที่ยวและกีฬาจังหวัด
สุรินทร์ (3) เจ้าหน้าที่โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตำบล และ (4) 
อาจารย์ประจำหลักสูตรการ
ท่องเที่ยวและโรงแรม เทคโนโลยี
ราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร์  
โดยวิธีการสุ่มแบบไม่อาศัยความ
น่าจะเป็น (Non-probability 
Sampling) โดยการสุ่มตัวอย่าง
ดังกล่าวนี้ได้ใช้วิธีการคัดเลือกแบบ
เจาะจง (Purposive Selection) 
จำนวน 5 คน 

ผู้วิจัยทำการสัมภาษณ์เชิงลึก 
เกีย่วกับทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวในชุมชนที่เอ้ือต่อ
การพัฒนาการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ และศักยภาพด้าน
ทรัพยากรของการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ 
เครื่องมือที่ใช้: แบบสัมภาษณ์ 

ผู้วิจัยนำผลการสัมภาษณ์ทำ
การวิเคราะห์เชิงพรรณนา 
(Descriptive Analysis) 
ศักยภาพด้านทรัพยากรของ
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์ 
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ตารางท่ี 3.1  สรุปความเชื่อมโยงระหว่างวัตถุประสงค์และวิธีการดำเนินการวิจัย (ต่อ) 
 

ประชากรและการสุ่มตัวอย่าง การรวบรวมข้อมูลและ
เครื่องมือ 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

วัตถุประสงค์ที ่3  
เพื ่อศึกษาความต้องการของนักท่องเที ่ยวที ่มีต่อกิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
นักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ โดยการสุ่มตัวอย่างแบบ
บังเอิญ โดยใช้สูตรของ W.G. Cochran 
และกำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างจำนวน 
330 คน 

การสอบถามความต้องการ
ของนักท่องเที่ยวที่มีต่อ
ลักษณะของกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวในชุมชนอย่าง
สร้างสรรค์  
เครื่องมือที่ใช้: 
แบบสอบถาม 
 

ใช้การวิเคราะห์ข้อมูล
เชิงสถิติเชิงพรรณนา 
(Descriptive Statistic) 
ข้อมูลทาง
ประชากรศาสตร์ โดยใช้
สถิติค่าร้อยละ 
(Percentage) อธิบาย
ลักษณะส่วนบุคคล และ
ความต้องการของ
นักท่องเที่ยวที่มีต่อ
ลักษณะของกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวในชุมชนอย่าง
สร้างสรรค์ โดยใช้
ค่าเฉลี่ย (Mean) และ
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
(Standard Deviation)   

วัตถุประสงค์ที่ 4  
เพื่อนำเสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชน
บ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
1. กลุ่มประชาชนในชุมชน ประกอบด้วย 
ผู้ใหญ่บ้าน ผู้ช่วยผู้ใหญ่บ้าน และ
ปราชญ์ชาวบ้านของชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
โดยวิธีการสุ่มแบบไม่อาศัยความน่าจะ
เป็น (Non-probability Sampling) โดย
การสุ ่มตัวอย่างดังกล่าวนี้ได้ใช้วิธีการ
ค ั ด เล ื อกแบบ เจ าะจ ง  (Purposive 
Selection) จำนวน 3 คน 

ผู้วิจัยทำการสัมภาษณ์เชิง
ลึก เพ่ือหาแนวทางการ
พัฒนารูปแบบกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
เครื่องมือที่ใช้: แบบ
สัมภาษณ์ 

ใช้วิธีวิเคราะห์เนื้อหา 
(Content Analysis) 
จากข้อมูลที่ได้จาการ
สัมภาษณ์ จากนั้น
นำเสนอข้อมูลเชิง
พรรณนา (Descriptive 
Analysis) 
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ตารางท่ี 3.1  สรุปความเชื่อมโยงระหว่างวัตถุประสงค์และวิธีการดำเนินการวิจัย (ต่อ) 
 

ประชากรและการสุ่มตัวอย่าง การรวบรวมข้อมูลและ
เครื่องมือ 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

วัตถุประสงค์ที ่3  
เพื ่อศึกษาความต้องการของนักท่องเที ่ยวที ่มีต่อกิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
2. ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยว
ในชุมชน ที่อยู่ในกลุ่มการเรียนรู้ 
ประกอบด้วย ตัวแทนผู้ให้ความรู้ประจำ
ฐาน กลุ่มฐานข้อมูลสมุนไพร และกลุ่ม
การปลูกผักปลอดสารพิษ  
โดยวิธีการสุ่มแบบไม่อาศัยความน่าจะ
เป็น (Non-probability Sampling) 
โดยการสุ่มตัวอย่างดังกล่าวนี้ได้ใช้วิธีการ
คัดเลือกแบบเจาะจง (Purposive 
Selection) จำนวน 5 คน 

ผู้วิจัยทำการสัมภาษณ์เชิง
ลึก เพื่อหาแนวทางการ
พัฒนารูปแบบกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
เครื่องมือที่ใช้:  
แบบสัมภาษณ์ 

ใช้วิธีวิเคราะห์เนื้อหา 
(Content Analysis) 
จากข้อมูลที่ได้จากการ
สัมภาษณ์ จากนั้น
นำเสนอข้อมูลเชิง
พรรณนา (Descriptive 
Analysis) 

3. ตัวแทนเจ้าหน้าที่จากหน่วยงาน
ภาครัฐ ประกอบด้วย ประกอบด้วย (1) 
ตัวแทนเจ้าหน้าที่องค์การบริการส่วน
ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัด
สุรินทร์ (2) สำนักงานการท่องเที่ยวและ
กีฬาจังหวัดสุรินทร์ (3) เจ้าหน้าที่
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล และ 
(4) อาจารย์ประจำหลักสูตรการ
ท่องเที่ยวและโรงแรม เทคโนโลยีราช
มงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร์  
โดยวิธีการสุ่มแบบไม่อาศัยความน่าจะ
เป็น (Non-probability Sampling) 
โดยการสุ่มตัวอย่างดังกล่าวนี้ได้ใช้วิธีการ
คัดเลือกแบบเจาะจง (Purposive 
Selection) จำนวน 5 คน 

ผู้วิจัยทำการสัมภาษณ์เชิง
ลึก เพื่อหาแนวทางการ
พัฒนารูปแบบกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
เครื่องมือที่ใช้:  
แบบสัมภาษณ์ 

ใช้วิธีวิเคราะห์เนื้อหา 
(Content Analysis) 
จากข้อมูลที่ได้จาการ
สัมภาษณ์ จากนั้น
นำเสนอข้อมูลเชิง
พรรณนา (Descriptive 
Analysis) 
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ตารางท่ี 3.1  สรุปความเชื่อมโยงระหว่างวัตถุประสงค์และวิธีการดำเนินการวิจัย (ต่อ) 
 

ประชากรและการสุ่มตัวอย่าง การรวบรวมข้อมูลและ
เครื่องมือ 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

วัตถุประสงค์ที ่3  
เพื ่อศึกษาความต้องการของนักท่องเที ่ยวที ่มีต่อกิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
4. นักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์ โดยการสุ่มตัวอย่าง
แบบบังเอิญ โดยใช้สูตรของ W.G. 
Cochran และกำหนดขนาดกลุ่ม
ตัวอย่างจำนวน 330 คน 

แบบสอบถามปลายเปิด 
(Open-Ended 
Questionnaire) เกี่ยวกับ
ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม
เกี่ยวกับการพัฒนารูปแบบ
กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์ 
เครื่องมือที่ใช้: 
แบบสอบถาม 

ใช้วิธีวิเคราะห์เนื้อหา 
(Content Analysis) 
จากข้อมูลที่ได้จาการ
สัมภาษณ์ จากนั้น
นำเสนอข้อมูลเชิง
พรรณนา (Descriptive 
Analysis) 

 
 
 
 
 



บทที่ 4 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

  งานวิจัยเรื่อง “แนวทางการพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบา้น
สำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์” ซึ่งเป็นการวิจัยแบบผสมผสาน (Mixed Method) 
ระหว ่างว ิธ ีว ิจ ัยเช ิงปริมาณ (Quantitative Research) และว ิธ ีว ิจ ัยเช ิงค ุณภาพ (Qualitative 
Research) ทั้งนี้ ผู้วิจัยได้รวบรวมข้อมูลตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย มีผลการศึกษา 4 ส่วนที่สำคัญ 
คือ  

4.1  สำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
4.2  ประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 

จังหวัดสุรินทร์ 
4.3  ศึกษาความต้องการของนักท่องเที ่ยวที ่มีต่อกิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพอย่าง

สร้างสรรค ์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
4.4  เสนอแนะแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์

ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
 
4.1  สำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
 จากการลงพื้นที่สำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของชุมชนบ้านสำโรง  อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ พบว่า ทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของชุมชนบ้านสำโรงเป็นทรัพยากรที่เป็น
ลักษณะของการท่องเที่ยวเชิงส่งเสริมสุขภาพ (Health Promotion Tourism) ที่แต่ฐานกิจกรรมมี
เป้าหมายที่จะสร้างเสริมและส่งเสริมสุขภาพและสุขภาวะ ทั้งสำหรับคนในชุมชนและนักท่องเที่ยว โดย
มีรายละเอียดดังนี้ 
 4.1.1  ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมี  
          เป็นฐานเรียนรู้การปลูกผักปลอดภัยที่ปลอดสารเคมีในทุกกระบวนการเพาะปลูก ชุมชน
บ้านสำโรงเป็นชุมชนที่ชาวบ้านส่วนใหญ่ประกอบอาชีพทำเกษตรกรที่ปลูกผักเพื่อส่งขายในตลาดสด
อำเภอเมืองจังหวัดสุรินทร์ โดยในอดีตชาวบ้านได้ใช้สารเคมีในการเพาะปลูกผักจึงทำให้เกิดผลกระทบ
ต่อสุขภาพของชาวบ้านจนมีคนเสียชีวิตเพราะสามารถเคมีและทำให้ต้นทุนการเพาะปลูกสูงขึ้น กระทั้ง
ในปี พ.ศ.2555 ชาวบ้านตระหนักถึงปัญหาที่เกิดขึ้นจึงได้ดำเนินการเพื่อหาวิธีการแก้ไขปัญหาชีวิต
ความเป็นอยู ่และสุขภาพของชาวบ้านในชุมชน ซึ ่งประเด็นแรกคือการลดใช้สามารถเคมีในการ
เพาะปลูก จึงควรหันมาทำการปลูกผักปลอดจากสารพิษ 100 % โดยนำเอาวิธีการป้องกันและกำจัด
ศัตรูหลายวิธีมาประยุกต์ใช้ร่วมกันเป็นการทดแทน การทำปุ๋ยมักจากเศษผักและวัชพืช จากการ
ดำเนินการของชาวบ้านสามารถช่วยลดต้นทุนในการเพาะปลูกที่ไม่ต้องชื้อสารเคมีที่มีราคาแพงมาใช้ 
ทำให้สุขภาพของชาวบ้านดีขึ้นได้บริโภคอาหารที่ปลอดภัย และยังส่งผลต่อความอุดมสมบูรณ์ของ
ระบบนิเวศในพื้นที่เพาะปลูกได้อีกด้วย โดยคนในชุมชนได้ออกกฎกติกาข้อปฏิบัติร่วมกันในการปลูก
ผักปลอดสารเคมีและการบริโภคผักผลไม้ 400 กรัมต่อวัน ประกอบด้วย (1) ครัวเรือนต้องมีการ 



ปลูกผัก 10 ชนิดขึ้นไปเพื่อบริโภคเองทุกฤดูกาล (2) ไม่ใช่สารเคมีทุกประเภทในแปลงผัก และเขต
ชุมชน (3) ใช้ปุ๋ยอินทรีย์ในการปลูกผัก (4) ร้านค้าในหมู่บ้านไม่นำผักที่ใช้สารเคมีมาขาย (5) สมาชิก 
มีการแลกเปลี่ยน พืช ผัก ผลไม้ของแต่ละครัวเรือน (6) สภาผู้นำทุกคนต้องเป็นแบบอย่างให้กับสมาชิก 
(7) ต้องกินผักผลไม้ที่ปลูก 400 กรัม/คน/วัน (8) สมาชิกสภาต้องมีแปลงผักอย่างน้อย 1 แปลง และ 
(9) สมาชิกต้องทำปุ๋ยหมักใช้เอง ซึ่งวัตถุประสงค์การจัดตั้งฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมีก็เพ่ือ
ส่งเสริมให้ชุมชนมีสุขภาพที่ดีจากการบริโภคพืชผักสวนครัวที่ปลอดสารพิษสร้างความสัมพันธ์ที ่ดี
ระหว่างบริษัทกับชุมชน รวมถึงส่งเสริมความเข้มแข็งให้แก่เศรษฐกิจชุมชน และสามารถนำ ไปเป็น
แนวทางในการประกอบอาชีพในอนาคตได้อย่างมั่นคงและยั่งยืน 

 

 
 

ภาพที่ 4.1  แปลงปลูกผักสะระแหน่ปลอดสารเคมี ชุมชนบ้านสำโรง 
 

 
 

ภาพที่ 4.2  แปลงปลูกผักกระเพราปลอดสารเคมี ชุมชนบ้านสำโรง 
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 4.1.2  ฐาน ลด ละ เลิกเหล้า  
          ปัญหาการดื่มเหล้าเป็นหนึ่งในปัญหาหลักที่เกิดขึ้นภายในชุมชน เพราะเหล้าเป็นสิ่ง  
มึนเมาท่ีทำให้เกิดการทะเลาะวิวาท ปัญหาครอบครัว และปัญหาอ่ืน ๆ ตามมา สภาผู้นำชุมชนจึงได้ทำ
การแก้ไขเก่ียวกับปัญหาดังกล่าวจากการทำประชามิติของชาวบ้านเพ่ือสร้างความสุขร่วมกัน ในการลด 
ละ เลิกเหล้า เพ่ือทำให้ลดปัญหาที่เกิดขึ้นจากการดื่มเหล้า โดยออกกติกาข้อยอมรับปฏิบัติร่วมกันของ
คนในชุมชน ประกอบด้วย (1) งานศพ งานบุญ (งานกฐิน งานบวช ฯลฯ) ปลอดเหล้า (2) ไม่ดื่มเหล้า
เข้าที่ประชุม (3) งดเหล้าเข้าพรรษา (4) กำหนดเวลาขายเหล้า เวลา 11.00 – 14.00 น. และเวลา 
17.00 – 22.00 น. เท่านั้น (5) ร้านค้างดขายเหล้าในวันพระ และวันสำคัญทางศาสนา (6) ไม่ดื่มเหล้า
ในวันพระ และวันสำคัญทางศาสนา (7) ให้คนในชุมชนยกย่องผู้ที่ลด ละ เลิก เหล้า (8) ห้ามดื่มเหล้า
ในที่สาธารณะ สถานที่ราชการ และบริเวณวัด (9) การทะเลาะวิวาทจากการดื่มเหล้า ต้องจ่ายค่าปรับ
ทั ้ง 2 ฝ่าย ฝ่ายละ 500 บาท และ (10) ไม่ขายเหล้าให้เด็กอายุต่ำกว่า 20 ปี ซึ ่งชุมชนมีการ
วางเป้าหมายที่จะลดจำนวนของผู้ที่ดื่มเหล้าในชุมชนให้ลดน้อยลง โดยการชักชวนให้เข้ากลุ่มในการ
สร้างอาชีพ ให้ความรู้ในการ คำนวณ จัดทำรายรับ รายจ่าย บัญชีครัวเรือน เพื่อให้เห็นถึงค่าใช้จ่าย
และรายจ่ายที่ไม่จำเป็นจากซื้อสิ่งมึนเมาและสิ่งเสพติดอื่น  ๆ กระทั่งชุมชนได้มีรูปแบบกลไกการ
ขับเคลื่อน เทคนิคการเคลื่อนงานศพปลอดเหล้า ปลอดการพนัน ฐานการละ ลด เลิกเหล้า เป็นฐาน
การเรียนรู้ที ่กระตุ้นการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของนักดื่มให้เห็นความสำคัญว่า  หากปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมจะส่งผลดีต่อสุขภาพ การเงินในครัวเรือน และปัญหาในครัวเรือน 

4.1.3  ฐานครัวเรือนน่าอยู่  
          เป็นฐานการเรียนรู้เกี่ยวกับกลไลการจัดการชุมชนให้น่าอยู่ โดยการได้ทำประชามิตร่วม
กันของคนในชุมชนเพ่ือแก้ไขปัญหาในชุมชนเช่น ปัญหาที่เกิดการดื่มเหล้า ปัญหาการใช้สารเคมีในการ
เพาะปลูกพืชผัก ปัญหาขยะครัวเรือและชุมชน ที่ดำเนินการขับเคลื่อนด้วยสภาผู้นำชุมชน ภายใต้กฎ
กติกาข้อปฏิบัติของคนในชุมชนหรือที่เรียกว่า “สัญญาใจครัวเรือนน่าอยู่” ที่ประกอบด้วย (1) ทำความ
สะอาดบ้านตัวเองทุกวันตอนเช้า (2) ทำความสะอาดที่สาธารณะเดือนละ 1 ครั้ง (3) ทุกครัวเรือนต้อง
ปลูกผักสวนครัวอย่างน้อย 5 ชนิด (4) ครัวเรือนปลอดลูกน้ำยุงลาย (5) ครัวเรือนต้องทำปุ๋ยอินทรีย์ 
ใช้เอง (6) เยาวชนไม่จับกลุ่มมั่วสุม และขับรถเสียงดัง (7) ห้ามนำขยะไปทิ้งในป่าชุมชน ที่สาธารณะ 
ถ้าฝ่าฝืนมีโทษปรับ 2,000 บาท ที่ทุกคนในชุมชนถือปฏิบัติร่วมกัน กระทั่งชุมชนบ้านสำโรงได้รับการ
คัดเลือกให้เป็นต้นแบบชุมชนน่าอยู่ของจังหวัดสุรินทร์ โดยภายในฐานการเรียนรู้จะเป็นการให้ข้อมูล
ความรู้เกี่ยวกับการจัดการขยะ การคัดแยกขยะ และกระบวนการดำเนินงานของสภาผู้นำชุมชน 
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ภาพที่ 4.3  การคัดแยกขยะครัวเรือนในชุมชน 
 

 
 

ภาพที่ 4.5  การตรวจสอบลูกน้ำยุงลายในชุมชน ของแกนนำสภาผู้นำชุมชน 
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ภาพที่ 4.6  ฐานครัวเรือนน่าอยู่ 
 

 4.1.4  ฐานเรียนรู้สมุนไพร 
          เป็นฐานเรียนรู้เกี่ยวกับสมุนไพรพ้ืนถิ่นที่ชุมชนได้ร่วมกันอนุรักษ์ไว้มากกว่า 30 ชนิด เช่น 
เหงือกปลาหมอ เป็นยาอายุวัฒนะ ใช้รักษาน้ำเหลืองไม่ดี ย่านาง เป็นส่วนหนึ่งในยารักษามะเร็งเลือด 
ดองดึง ใช้เป็นส่วนหนึ่งในยารักษาโรคมะเร็ง เถาวัลย์เปรียง หมอบ้านใช้รักษาคนแขนหัก กระดูกหัก 
รางจืด ใช้ล้างพิษในร่างกาย ปลาไหลเผือก ใช้เป็นยาถอนพิษอาการติดยาเสพติดและเสริมสมรรถภาพ
ทางเพศในชาย และรากสามสิบ แก้ริดสีดวง ขับลม พิลังการสา แก้ท้องเสีย แก้พยาธิ แก้ลมพิษ 
เจตมูลเพลิงสีขาว บำรุงร่างกาย บำรุงโลหิต ดีปลาช่อน แก้ปวดเมื่อตามร่างกาย เป็นต้น 
 

 
 

ภาพที่ 4.7  สมุนไพรในฐานเรียนรู้ 
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 4.1.5  ฐานการเลี้ยงไก่ไข่อินทรีย์ 
          เป็นฐานการเรียนรู้กระบวนการเลี้ยงไก่ไข่และไข่เป็ดอินทรีย์ ที่ประหยัดต้นทุน ตั้งแต่การ
สร้างโรงเล้าไก่ และอาหาร หากเลี้ยงในสวนเพียงทำคอนหรือเล้ากันแดดกันฝนสำหรับไก่ให้นอน
พักผ่อนในตอนกลางคืน รอบ ๆ สถานที่เลี้ยงจะมีเพียงรั้ว หากเราเลี้ยงไก่ไข่ในสวนหลังบ้าน โดยปลูก
พืชผักสวนครัวหรือหน่อไม้ ให้คุ้ยเขี่ยหากินเอง ทั้งนี้มูลไก่ไข่จะมีประโยชน์กับพืชที่ปลูกในสวน เป็นปุ๋ย
ชั้นดี  
 

 
 

ภาพที่ 4.8  คอกเลี้ยงไก่ไข่อินทรีย์ 
 

 4.1.6  ฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน 
          เป็นฐานการเรียนรู้เกี่ยวกับการแปรรูปผลิตภัณฑ์เกี่ยวกับสุขภาพ เช่น ลูกประคบสมุนไพร 
สเปร์ตะไคร้หอม สบู่ว่านหางจระเข้ ยาสระผมจากอัญชัญและมะกรูด เป็นต้น ที่มีการต่อยอดนำไปใช้
ในครัวเรือนและชุมชน 
 



69 

 

 
 

ภาพที่ 4.10  ลูกประคบสมุนไพรชุมชนบ้านสำโรง 
 

 
 

ภาพที่ 4.11  ผลิตภัณฑ์สบู่ชุมชนบ้านสำโรง 
 

4.2  ประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 
 จากการลงพ้ืนที่สัมภาษณ์ข้อมูลเกี่ยวกับศักยภาพการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ของชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ โดยใช้มาตรฐานการจัดบริการในแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ประกอบด้วย 
การวางแผนของผู้รับผิดชอบแหล่งท่องเที่ยว ด้านการบริหารจัดการพื้นที่แหล่งท่องเที่ยว การบริหาร
จัดการด้านความสามารถในการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว การบริหารจัดการสิ่งอำนวยความสะดวกต่าง ๆ 
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การบริหารจัดการให้เกิดคุณภาพบริการในแหล่งท่องเที่ยว การจัดการกิจกรรมทางการท่องเที่ยว และ
การบริหารจัดการด้านการอนุรักษ์สิ่งแวดล้อมและธรรมชาติ พบว่า 

4.2.1  การวางแผนของผู้รับผิดชอบแหล่งท่องเที่ยว  
          การดำเนินกิจกรรมการท่องเที่ยวของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ได้
ดำเนินภายใต้สภาผู้นำชุมชน ที่สมาชิกในชุมชนต่างเป็นสมาชิก ในกลุ่มเรียนรู้และกิจกรรมที่สมาชิกแต่
คนได้ทำอยู่ โดยมีการจัดโครงสร้างการดำเนินงานที่ชัดเจน โดยการนำของนายพีรวัศ คิดกล้า 
ผู้ใหญ่บ้านและประธานสภาผู้นำชุมชน แรกเริ่มการท่องเที่ยวไม่ได้เป็นการดำเนินการเป้าหมายหลัก
ของชุมชนแต่เป็นผลที่ตามมาจากการขับเคลื่อนเพื่อแก้ปัญหาภายในชุมชนและสร้างความสุขให้คนใน
ชุมชนจากแนวคิดชุมชนเข้มแข็ง การขับเคลื่อนของชุมขนบ้านสำโรงได้ดำเนินการภายใต้กลไกลหลัก  
3 ขา คือ (1) สภาผู้นำชุมชน (2) สัญญาใจครัวเรือนน่าอยู่ และ (3) ข้อตกลงคุ้ม/กลุ่ม ดังรายละเอียด
ในภาพที่ 4.13  

 

 
 

ภาพที่ 4.13  3 กลไกหลักในการขับเคลื่อนชุมชนบ้านสำโรง 
    ที่มา: พีรวัศ คิดกล้า (2563: เว็บไซต์) 
 

          โดยที่ชุมชนมีการกำหนดแนวทางการขับเคลื่อนชุมชนเป็นระดับขั้นบันไดที่ชัดเจน เริ่ม
จาก ขั้นที่ 1 การเรียนรู้และพัฒนาทักษาการทำงานใหม่ ขั้นที่ 2 การก่อตัวของสภาผู้นำชุมชนและ
แกนนำเคลื่อนงานประเด็นปัญหา ขั้นที่ 3 กำหนดเป้าหมายการพัฒนาบ้านสำโรงน่าอยู่ ขั ้นที่ 4 
กำหนดกติกา กลไกลความร่วมมือการมีส่วนร่วมของสภาผู้นำ ชาวบ้านและภาคีเครือข่าย ขั้นที่ 5 การ
ปฏิบัติจริงติดตามประเมินผล ปรับปรุง พัฒนางานอย่างต่อเนื่องทุกประเด็น และขั้นที่ 5 เปลี่ยน
เศรษฐกิจ สิ่งแวดล้อม สังคม สุขภาพของชุมชน จึงทำให้ชุมชนสามารถดำเนินตามแนวทางกิจกรรม
การพัฒนามาจนถึงปัจจุบันเพื่อการเป็นชุมชนน่าอยู่ และชุมชนที่สามารถพึงพาตัวอย่างยั่งยืน ดัง
รายละเอียดในภาพที่ 4.14 
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ภาพที่ 4.14  กลไกลการพัฒนาเปลี่ยนแปลงสู่บ้านสำโรงน่าอยู่ ปี 2556 – ปัจจุบัน 
 ที่มา: พีรวัศ คิดกล้า (2563: เว็บไซต์) 

 
          การดำเนินกิจกรรมการท่องเที่ยวภายในชุมชนเป็นกิจกรรมที่เกิดขึ้นจากความสำเร็จของ
การบริการจัดการชุมชนน่าอยู่ จากการพัฒนาคุณภาพชีวิตความเป็นอยู่ สุขภาวะของคนในชุมชนและ
การพัฒนาการเกษตรปลอดสารพิษของชุมชน จนเกิดกลไกการขับเคลื่อนชุมชนที่ชัดเจนและประสบ
ผลสำเร็จในเชิงประจักษ์ ทำให้ชุมชนบ้านสำโรงจึงเป็นชุมชนต้นแบบชุมชนน่าอยู่ ที่มีกลุ่มนักท่องเที่ยว 
ผู้ศึกษาดูงาน นักท่องเที่ยวเข้ามาเรียนรู้ในชุมชนอย่างต่อเนื่อง การท่องเที่ยวจึงเป็นกิจกรรมเสริมที่
เกิดขึ้นภายในชุมชน โดยที่จัดการและบริหารของสภาผู้นำชน และเมื่อมีนักท่องเที่ยวเดินทางมา
ท่องเที่ยวในชุมชนได้มีข้อตกลงขอให้ ผู้ใหญ่บ้านหรือผู้นำชุมชนต้องมาร่วมด้วยหรือต้องมีสมาชิกสภา
ผู้นำชุมชนมาร่วมไม่น้อยกว่าร้อยละ 70 ซึ่งสอดคล้องกับการสัมภาษณ์ที่มีความว่า 
          “การทำกิจกรรมการท่องเที่ยวในชุมชนบ้านสำโรงของเรา มีการดำเนินการจัดกิจกรรม
ภายใต้สภาผู้นำชุมชน ที่ทุกคนในชุมชนเป็นสมาชิกร่วมกันอยู่แล้ว...จึงทำให้การท่องเที่ยวจึงเป็นอีก
หนึ่งเป้าหมายที่ชุมชนเริ่มให้ความสำคัญ เพราะมันก่อนให้เกิดการพัฒนาในชุมชนหลาย ๆ ด้านเช่นกัน 
สภากับสมาชิกเองก็ได้มีการวางแผนเพื่อมาสนับสนุนในส่วนนี้ และทุกครั้งที่มีทัวร์มาลงเราก็มีการเรียก
คุยเพ่ือวางแผนกันแบ่งหน้าที่รับผิดชอบ และพบจบงานก็คุยกันอีกที...” (ผู้ให้สัมภาษณ์คนที่ 1, 2563: 
สัมภาษณ์) 
 4.2.2  ด้านการบริหารจัดการพื้นที่แหล่งท่องเที่ยว 
          ชุมชนบ้านสำโรงเป็นชุมชนที่มีทรัพยากรการท่องเที่ยวที่หลากหลาย ที่สามารถเข้ามา
เรียนรู้และทำกิจกรรมได้ตามกลุ่มของนักท่องเที่ยวที่มีศึกษาดูงานเกี่ยวกับการทำเกษตร การท่องเที่ยว
เชิงเกษตร และการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ มีศึกษาดูงานเพ่ือเรียนรู้เกี่ยวกับกระบวนการจัดการชุมชนน่า
อยู่ กลไกการขับเคลื่อนชุมชน การพัฒนาคุณภาพชีวิตของคนในชุมชน รวมถึงนักท่องเที่ยวที่มีเรียนรู้
เชิงสุขภาพ โดยฐานกิจกรรมจะกระจายอยู่ในชุมชนและไม่ได้มีการเพียงพื้นที่เดียว เนื่องจากชาวบา้น
แต่ละครัวเรือนจะทำกิจกรรมที่ตนเองทำอยู่เป็นประจำ โดยฐานเรียนรู้แต่ละฐานจะได้รับการรับรอง



72 

 

จากสภาพผู ้นำชุมชน เพื ่อให้มั ่นใจได้ว่าแปลงผัก สวนเกษตรที ่นักท่องเที ่ยวเข้าชม อาหารที่
นักท่องเที่ยวได้รับประทานที่มาจากวัตถุดิบที่ปลอดสารพิษ และมาชุมชนบ้านสำโรงจะมีสุขภาพที่ดี
กลับไป 
 

 
 

ภาพที่ 4.15  ป้ายฐานผักปลอดสารพิษที่ได้รับรองโดยสภาผู้นำชุมชนบ้านสำโรง 
 
          นอกจากนี้จากการบริการจัดการชุมชนเข้มแข็งจากสัญญาใจครัวเรือนทำให้ชุมชนมีการ
จัดการชุมชนอย่างเป็นระเบียบ การจัดการขยะในครัวเรือและชุมชน การมีส่วนร่วมกันของคนในชุมชน
ในการทำความสะอาดในชุมชนร่วมกัน ที่ส่งผลให้ภูมิทัศน์ในชุมชนบ้านสำโรงสะอาดและเป็นระเบียบ 
 

 
 

ภาพที่ 4.16  ทัศนียภาพในชุมชนบ้านสำโรง 
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4.2.3  การบริหารจัดการด้านความสามารถในการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว 
          ในประเด็นการบริหารจัดการด้านความสามารถในการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว ผู้วิจัยได้แบ่ง
รูปแบบการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยวเป็น 2 รูปแบบคือ  
          4.2.3.1  การเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยวในชุมชน 
               ชุมชนบ้านสำโรง หมู่ที่ 3 ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ อยู่ห่างจาก
ตัวเมืองสุรินทร์ 12 กิโลเมตร โดยเส้นทางการเข้าถึงท่ีสะดวกคือการดำเนินทางด้วยรถยนต์ส่วนตัว  
 

 
 

ภาพที่ 4.17  แผนที่เส้นทางจากตัวเมืองสุรินทร์ ไปยังชุมชนบ้านสำโรง 
 ที่มา: Google map (2564: เว็บไซต์) 

   
               การทำกิจกรรมตามรายการนำเที่ยวของชุมชนไม่มียานพาหนะในการให้บริการ
กับนักท่องเที่ยว เนื่องจากชุมชนช้านสำโรงเป็นชุมชนขนาดเล็กและฐานเรียนรู้แต่ละฐานตั้งอยู่ใกล้กัน  
การเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยวจึงเป็นรูปแบบการเดินชมและสำรวจชมชน เพื่อให้นักท่องเที่ยวได้สัมผัส
บรรยากาศภายในชุมชน ซึ่งสอดคล้องกับการสัมภาษณ์ที่มีความว่า “เมื่อนักท่องเที่ยวเดินทางมาถึง
ชุมชนก็จะต้อนรับนักท่องเที่ยวที่ศูนย์ต้อนรับนักท่องเที่ยว จากนั้นจะพานักนักท่องเที่ยวเดินชมฐาน
เรียนรู้ต่าง ๆ เราไม่มีรถให้บริการ เพราะบ้านเราเป็นชุมชนเล็ก ๆ ที่เดินหากันได้สะดวก และอีกอย่าง
ฐานแต่ละฐานก็อยู่ไม่ไกลกัน เดินจึงสะดวกที่สุด นักท่องเที่ยวที่มาจะได้เห็นชุมชนด้วย จะได้เห็นว่า
ชุมชนเราเป็นยังไง ทำไมถึงได้เป็นชุมชนน่าอยู่...” (ผู้ให้สัมภาษณ์คนที่ 2, 2563: สัมภาษณ์) 
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ภาพที่ 4.19  การเดินชุมชนฐานเรียนรู้ในชุมชนบ้านสำโรง 
ที่มา: Facebook: Nattinee Thongdee (2561: เว็บไซต์) 

 

 
 

ภาพที่ 4.20  ป้ายบอกทางไปยังฐานการเรียนรู้ในชุมชน 
   
      4.2.3.2  การเข้าถึงข้อมูลของชุมชน 
           การเข้าถึงข้อมูลของชุมชนส่วนใหญ่เป็นข้อมูลของเว็บไซต์ของสำนักงานกองทุน
สนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) ที่เป็นข้อมูลจากเว็บข่าวกิจกรรม ในขณะที่ช่องทางการ
เผยแพร่ข้อมูลและการประชาสัมพันธ์ของชุมชนบ้านสำโรงผ่านช่องทางออนไลน์อ่ืน ๆ ยังไม่ปรากฎ ซึ่ง
หากนักท่องเที่ยวที่ต้องการเดินทางเข้ามาท่องเที่ยวในชุมชนจะต้องติดต่อผ่านผู้นำชุมชนผ่านทาง
โทรศัพท์มือถือและไลน์ (Line application) ที ่ถือเป็นข้อจำกัดของชุมชน ซึ ่งสอดคล้องกับการ
สัมภาษณ์ที่มีความว่า 
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           “ข้อด้อยหรือที่เป็นข้อจำกัดของเราคือ การใช้สื่อออนไลน์ เพราะคนส่วนใหญ่เป็น
เกษตรกร เลยไม่มีเวลาและไม่เข้าใจว่าเราจะต้องประชาสัมพันธ์ข้อมูลของเรายังไง เพราะส่วนใหญ่
ข้อมูลที่เห็นเช่นเฟสบุ๊คของชุมชนที่ทำก็เป็นของน้อง ๆ นักศึกษาจากมหาวิทยาลัยราชภัฏสุรินทร์ที่
เขามำไว้ให้ แต่ก็ไม่มีใครเข้าไปอัพเดทข้อมูลเพ่ิมเติม...” (ผู้ให้สัมภาษณ์คนที่ 3, 2563: สัมภาษณ์) 
 4.2.4  การบริหารจัดการสิ่งอำนวยความสะดวกต่าง ๆ 
          ชุมชนบ้านสำโรงเป็นชุมชนที่มีความพร้อมในด้านสิ่งอำนวยความสะดวกท่ีสามารถรองรับ
นักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยวได้ ไม่ว่าจะเป็นห้องน้ำ อาหารและเครื่องดื่ม และศูนย์ต้อบรับ
นักท่องเที่ยว โดยขีดความสามารถที่ชุมชนสามารถรับได้อยู่ที่ 50-60 คนต่อกลุ่ม/ครั้ง นอกจากนี้
ภายในชุมชนยังเปิดบ้านเป็นโฮมสเตย์สำหรับนักท่องเที่ยวที่ต้องการพักค้างคืน สามารถพักได้ 4-5 คน
ต่อหลัง ซึ่งสอดคล้องกับการสัมภาษณ์ที่มีความว่า 

          “บ้านพักของเรารับได้ไม่เยอะหรอก เพราะบ้านเราไม่มีพ้ืนที่เหมือนโรงแรม เขาเลยให้เข้า
พักบ้านละไม่เกิน 4 คน...” (ผู้ให้สัมภาษณ์คนที่ 4, 2563: สัมภาษณ์) 

 

 
 

ภาพที่ 4.21  บ้านพักโฮมสเตย์ชุมชนบ้านสำโรง 
 

4.2.5  การบริหารจัดการให้เกิดคุณภาพบริการในแหล่งท่องเที่ยว 
          ในระยะที ่ผ ่านมาชุมชนบ้านสำโรงได้ร ับการสนับสนุนจากหน่วยภาครัฐ และภาค
การศึกษาเข้าส่งเสริมและอบรมในด้านการให้ความทั้งในด้านการทำเกษตร การส่งเสริมอาชีพและการ
บริการด้านการท่องเที่ยว สำหรับการท่องเที่ยวชุมชนบ้านสำโรงได้มีโอกาสได้ต้อนรับนักท่องเที่ยว
อย่างต่อเนื่อง และได้มีการนำปัญหาที่เกิดขึ้นในแต่ครั้งมาปรับแก้ในการให้บริการ เพ่ือไม่ให้เกิดปัญหา
ในการบริการในครั้งต่อไป จากการสัมภาษณ์กลุ่มผู้ให้บริการพบว่า แต่ละครั้งในการให้บริการมีปัญหา
เกิดขึ้นทั้งที่ควบคุมได้และควบคุมไม่ได้ แต่ก็มีการแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้าตามประสบการณ์ที่เคยผา่น
มา จากการดำเนินการที่ผ่านมาประเด็นที่พบของผู้ให้บริการคือ ความสนใจของนักท่องเที่ยวในข้อมูล
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ซึ่งส่วนใหญ่ข้อมูลของชุมชนเป็นข้อมูลวิชาการ การนำชมภายในชุมชน การบริการนักท่องเที่ยวในกรณี
ที่นักท่องเที่ยวพักค้างคืน เพราะนักท่องเที่ยวส่วนใหญ่เดินทางแบบเช้าเย็นกลับ (One day trip)  

4.2.6  การจัดการกิจกรรมทางการท่องเที่ยว 
          การจัดกิจกรรมการท่องเที่ยวของชุมชนบ้านสำโรงในปัจจุบันได้แบ่งรูปแบบกิจกรรม
ออกเป็น 2 รูปแบบ คือ รายการท่องเที่ยวแบบวันเดียว และรายการท่องเที่ยว 2 วัน 1 คืน 
          4.2.6.1  รายการท่องเที่ยวแบบวันเดียว 
                     เป็นรายการท่องเที่ยวแบบเช้าเย็นกลับที่กลุ่มนักท่องเที่ยวเดินทางมาท่องเที่ยว
ในชุมชนเพื่อเรียนรู้กระบวนการจัดการชุมชน โดยเข้าเรียนรู ้ในฐานกิจกรรมหลักของชุมชน คือ  
ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมี ฐานละ ละ เลิกเหล้า และฐานครัวเรือนน่าอยู่ เมื่อทำกิจกรรม
เสร็จจะมีการสรุปบทเรียนที่นักท่องเที่ยวที่เดินมาได้รับ 
          4.2.6.2  รายการท่องเที่ยว 2 วัน 1 คืน 
                     โดยรายการท่องเที่ยวแบบ 2 วัน 1 คืน ชุมชนได้จัดเป็นหลักสูตรการศึกษาดูงาน
สำหรับบุคคลทั่วไปและหมู่คณะ  
                     วันแรก นักท่องเที ่ยวจะได้เข้าเรียนรู ้ฐานเรียนรู ้ของชุมชน 3 ฐาน ได้แก่  
(1) ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมี รูปแบบกลไกการขับเคลื่อน ความรู้เทคนิคการจัดการที่สำคัญ
ที่ทำให้เปลี่ยนวิถีชีวิตเกษตรกรจากสารเคมีเป็นปลอดสารเคมี (2) ฐาน ลด ละ เลิกเหล้า รูปแบบกลไก
การขับเคลื่อน เทคนิคการเคลื่อนงานศพปลอดเหล้า ปลอดการพนัน การเชิญชวนกระตุ้นเปลี่ยน
พฤติกรรมนักดื่มและการเกิดสภาพแวดล้อมในการไม่ดื่ม และ (3) ฐานครัวเรือนน่าอยู่ ซึ่งเป็นฐาน
บังคับที่ทุกคนต้องมาเรียนรู้ในตอนท้าย ซึ่งเป็นรูปแบบกลไกการขับเคลื่อนให้ครัวเรือนจัดการตนเอง
โดยใช้กติกา “สัญญาใจครัวเรือนน่าอยู่” 
                     ก่อนเข้าฐานการเรียนรู้จะมีการมอบโจทย์การเรียนรู้  4 ข้อ ไว้เป็นการบ้านให้
คณะศึกษาดูงาน ประกอบด้วย 
                     (1) ศึกษาที่มาของการก่อตัว โครงสร้างของการบริหารจัดการชุมขนของบ้าน
สำโรง 
                     (2) เงื่อนไขสำคัญการขับเคลื่อนงานที่นี่มีอะไรบ้าง 
                     (3) ผลลัพธ์ที่ได้เห็นจากการคุยกับปราชญ์ จากการพูดคุยเห็นอะไรบ้าง และ 
                     (4) โอกาสที่จะนำกลับไปใช้ในชุมชนตัวเอง หรือนำไปปรับปรุงอะไรที่ชุมชนของ
ตัวเองได้บ้าง 
                     ซึ่งแต่ละฐานจะปล่อยให้มีการแลกเปลี่ยนกันอย่างเต็มท่ี พอถึงช่วงเย็นแต่ละ
กลุ่มจะต้องมาร่วมกันสรุปโจทย์ที่ให้ไป เป็นการกระตุ ้นให้ผู ้ศึกษาดูงานได้เขียนได้นำเสนอและ
วิเคราะห์ตามโจทย์ที่ได้ให้ไว้ 
                     วันที ่สอง คณะผู ้มาศึกษาดูงานจะต้องนำเสนอสิ ่งที ่ได้จากโจทย์ที ่ให ้ไป  
สรุปบทเรียนที่ได้จากบ้านสำโรง ทบบทวนอะไรที่ชุมชนตัวเองไม่มีแล้วอะไรที่บ้านสำโรงมี  สามารถ
นำไปเป็นแนวทางที่ชุมชนตัวเองได้ หรือที่มีอยู่ดีอยู่แล้วก็คิดง่าจะเอาอะไรเข้าไปเพิ่มเติม หลังจากนั้น
ทางสภาผู้นำชุมชนจะเข้ามาพูดคุยและอธิบายถึงกลไกการบริหารจัดการชุมชม ขณะเดียวกันหากมีข้อ
สงสัย มีคำถาม จากที่ผ่านมา ก็จะเปิดโอกาสให้ซักถาม พร้อมกับคลี่คลายภาพรวมของการจัดการ
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ชุมชน เช่น วิธีเก็บข้อมูล การคืนข้อมูลหรือรูปแบบการประชุมที่น่าศึกษา เพราะที่บ้านสำโรง มีการ
ประชุมถึง 3 ระดับ คือการประชุมระดับผู้นำ และการประชาคมระดับหมู่บ้าน การประชุมระดับคุ้ม ซ่ึง
ทุกคนต้องรู้ และต้องคืนข้อมูลให้ทุกคนรับทราบ 

 

 
 

ภาพที่ 4.22  หลักสูตร 2 วัน 1 คืน ชุมชนบ้านสำโรง 
  ที่มา: เพจเฟสบุ๊ค ท่องเที่ยว บ้านสำโรง - Travel  
         BanSamrong (2560, เว็บไซต์) 

 
                     จากกิจกรรมการท่องเที่ยวของชุมชนบ้านสำโรงพบว่า รายการท่องเที่ยวของ
ชุมชนเป็นกิจกรรมที่เรียนรู้เกี่ยวกับการจัดการชุมชนเพียงอย่างเดียว ที่ทำให้นักท่องเที่ยวที่เดินทางมา
ได้มีสวนร่วมในการกิจกรรมและฐานกิจกรรมของชุมชน รวมถึงการนำทรัพยากรท่องเที่ยวมาใช้ได้ไม่
เต็มรปูแบบ แม้ว่าชุมชนจะมีทรัพยากรการท่องเที่ยวที่เอื้อต่อการพัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
 4.2.7  การบริหารจัดการด้านการอนุรักษ์สิ่งแวดล้อมและธรรมชาติ 
          การดำเนินกิจกรรมการท่องเที่ยวของชุมชนบ้านสำโรง เป็นการดำเนินกิจกรรมภายใต้
แนวคิดหลักการเป็นชุมชนน่าอยู่และสามารถพ่ึงพาตนเองได้อย่างยั่งยืน การอนุรักษ์และสิ่งแวดล้อมใน
ชุมชนจึงเป็นเป้าหมายที่ชุมชนให้ความสำคัญ ซึ่งสอดคล้องกับการสัมภาษณ์ที่มีความว่า 
           “ชุมชนของเรามีเป้าหมายคือการแก้ไขปัญหาในชุมชน ซึ่งปัญหาด้านสิ่งแวดล้อมก็เป็น
หนึ่งในปัญหาเหมือนกัน เราแก้ปัญหาโดยการลดใช้สารเคมีนอกจากจะส่งผลดีต่อสุขภาพของคนใน
ชุมชนแล้วยังส่งผลดีความอุดมสมบูรณ์ของดิน และระบบนิเวศโดยรอบแปลงผัก การจัดการขยะใน
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ชุมชนที่เปลี่ยนจากการเผามาเป็นการคัดแยกขยะแทน ถ้ากิจกรรมการท่องเที่ยวที่เราทำอยู่มันไม่ไปใน
ทิศทางเดียวกันกับเป้าหมายของชุมชน เราก็ต้องมาคุยกันว่าจะจัดการอย่างไร...” (ผู้ให้สัมภาษณ์คนที่ 
1, 2563: สัมภาษณ์) 
 
4.3  ศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
 4.3.1  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลลักษณะส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบสอบถาม 
    ผลการวิเคราะห์ลักษณะส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบสอบถาม ได้แก่ เพศ อายุ สถานภาพ 
การศึกษา อาชีพ รายได้ต่อเดือน และภูมิลำเนาจังหวัด ดังรายละเอีดยในตารางที่ 4.1  

 
ตารางท่ี 4.1  ลักษณะประชากรศาสตร์ 
  

ข้อมูลทั่วไป จำนวน ร้อยละ 
1. เพศ 
           1.1 ชาย 
           1.2 หญิง 

 
99 
231 

 
30.00 
70.00 

รวม 330 100.00 
2. อายุ 
           2.1 อายุต่ำกว่าหรือเทียบเท่า 20 ปี 
           2.2 อายุ 21-30 ปี 
           2.3 อายุ 31-40 ปี 
           2.4 อายุ 41-50 ปี 
           2.5 อายุ 51 ปีขึ้นไป 

 
17 
171 
43 
58 
41 

 
5.15 
51.82 
13.03 
17.58 
12.42 

รวม 330 100.00 
3. สถานภาพ 
           3.1 โสด  
           3.2 สมรส            
            3.3 หม้าย/หย่าร้าง 

 
159 
170 
1 

 
51.52 
48.18 
0.30 

รวม 330 100.00 
4. การศึกษา 
           4.1 ต่ำกว่ามัธยมศึกษาตอนต้น 
           4.2 มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเท่า/ปวช. 
           4.3 อนุปริญญาหรือเทียบเท่า/ปวส. 
           4.4 ปริญญาตร ี
           4.5 สูงกว่าปริญญาตรี 

15 
56 
71 
178 
10 

4.55 
16.96 
21.52 
53.94 
3.03 

รวม 330 100.00 
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ตารางท่ี 4.1  ลักษณะประชากรศาสตร์ (ต่อ) 
 

ข้อมูลทั่วไป จำนวน ร้อยละ 
5. อาชีพ 
           5.1 รับราชการ 
           5.2 พนักงานเอกชน 
           5.3 รับจ้าง 
           5.4 นักเรียน/นักศึกษา  
           5.5 เกษตรกร 
           5.6 พนักงานรัฐวิสาหกิจ 
           5.7 ค้าขาย 
           5.8 อ่ืน ๆ (โปรดระบุ)….. 

46 
40 
35 
55 
84 
19 
41 
10 

13.94 
12.12 
10.61 
16.67 
25.45 
5.76 
12.42 
3.03 

รวม 330 100.00 
6. รายได้ต่อเดือน 
           6.1 ต่ำกว่าหรือเทียบเท่า 10,000 บาท 
           6.2 10,001-20,000 บาท 
           6.3 20,001-30,000 บาท 
           6.4 30,001-40,000 บาท 
           6.5 40,001 บาทข้ึนไป 

138 
141 
49 
1 
1 

41.82 
42.73 
14.85 
0.30 
0.30 

รวม 330 100.00 
7. ภูมิลำเนาจังหวัด 
           7.1 สุรินทร ์
           7.2 บุรีรัมย์ 
           7.3 อุบลราชธาน ี
           7.4 ศรีษะเกษ 
           7.5 นครราชสีมา 
           7.6 ร้อยเอ็ด 
           7.7 ยโสธร 
           7.8 อำนาจเจริญ 
           7.9 นครพนม 
           7.10 สมุทรปราการ 
           7.11 ขอนแก่น 
           7.12 กรุงเทพฯ 
           7.13 มุกดาหาร 
           7.14 ชลบุร ี
             7.15 ฉะเชิงเทรา 
           7.16 มหาสารคาม 

 
171 
49 
31 
26 
15 
14 
4 
4 
2 
2 
3 
2 
1 
1 
1 
2 

 
51.82 
14.85 
9.39 
7.88 
4.55 
4.24 
1.21 
1.21 
0.61 
0.61 
0.91 
0.61 
0.30 
0.30 
0.30 
0.61 
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ตารางท่ี 4.1  ลักษณะประชากรศาสตร์ (ต่อ) 
 

ข้อมูลทั่วไป จำนวน ร้อยละ 
      7.17 เชียงใหม่ 
             7.18 นนทบุรี 

1 
1 

0.30 
0.30 

รวม 330 100.00 
 
    จากตารางที่ 4.1 พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามการวิจัยครั้งนี้มีจำนวนทั้งหมด 330 คน ส่วน
ใหญ่เป็นเพศหญิงจำนวน 231 คน ร้อยละ 70 และเพศชายจำนวน 99 คน ร้อยละ 30 
    ในด้านอายุ พบว่า นักท่องเที่ยวที่ตอบแบบสอบถามมีอายุ 21-30 ปี จำนวน 171 คน 
ร้อยละ 51.82 รองลงมาคือ อายุ 41-50 ปี จำนวน 58 คน ร้อยละ 17.58 อายุ 31-40 ปี จำนวน  
43 คน ร้อยละ 13.03 อายุ 51 ปีขึ้นไป จำนวน 41 คน ร้อยละ 12.42 และอายุต่ำกว่าหรือเทียบเท่า 
20 ปี จำนวน 17 คน ร้อยละ 5.15 ตามลำดับ  
    มีสถานภาพเป็นโสด จำนวน 170 คน ร้อยละ 51.52  รองลงมาคือสมรส จำนวน 159 คน 
ร้อยละ 48.18 และหม้าย/หย่าร้าง จำนวน 1 คน ร้อยละ 0.30 ตามลำดับ  
    มีการศึกษาระดับอยู ่ในปริญญาตรี จำนวน 178 คน ร้อยละ 53.94 รองลงมาคือ
อนุปริญญาหรือเทียบเท่า/ปวส. จำนวน 71 คน ร้อยละ 21.52 มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเท่า/
ปวช. จำนวน 56 คน ร้อยละ 16.96 ต่ำกว่ามัธยมศึกษาตอนต้น จำนวน 15 คน ร้อยละ 4.55 และ 
สูงกว่าปริญญาตรี จำนวน 10 คน ร้อยละ 3.03 ตามลำดับ  
    ส่วนใหญ่มีอาชีพเกษตรกร จำนวน 84 คน ร้อยละ 25.45 รองลงมาคือนักเรียน/นักศึกษา 
จำนวน 55 คน ร้อยละ 16.67 รับราชการ จำนวน 46 คน ร้อยละ 13.94 ค้าขาย จำนวน 41 คน ร้อย
ละ 12.42 พนักงานเอกชน จำนวน 40 คน ร้อยละ 12.12 รับจ้าง จำนวน 35 คน ร้อยละ 10.61 
พนักงานรัฐวิสาหกิจ จำนวน 19 คน ร้อยละ 5.76 และอ่ืน ๆ จำนวน 10 คน ร้อยละ 3.03 ตามลำดับ  
    มีรายได้ต่อเดือน 10,001-20,000 บาท จำนวน 141 คน ร้อยละ 42.73 รองลงมาคือต่ำ
กว่าหรือเทียบเท่า 10,000 บาท จำนวน 138 คน ร้อยละ 41.82 รายได้ต่อเดือน 20,001-30,000 บาท 
จำนวน 49 คน ร้อยละ 14.85 รายได้ต่อเดือน 30,001-40,000 บาท จำนวน 1 คน ร้อยละ 0.30 และ
รายได้ต่อเดือน 40,001 บาทข้ึนไป จำนวน 1 คน ร้อยละ 0.30 ตามลำดับ  
    ภูมิลำเนาพบว่าส่วนใหญ่มาจาก จังหวัดสุรินทร์ จำนวน 171 คน ร้อยละ 51.82 รองลงมา
คือจังหวัดบุรีรัมย์ จำนวน 49 คน ร้อยละ 14.85 จังหวัดอุบลราชธานี จำนวน 31 คน ร้อยละ 9.39 
จังหวัดศรีษะเกษ จำนวน 26 คน ร้อยละ 7.88 จังหวัดนครราชสีมา จำนวน 15 คน ร้อยละ 4.55 
จังหวัดร้อยเอ็ด จำนวน 14 คน ร้อยละ 4.24 จังหวัดยโสธร จำนวน 4 คน ร้อยละ 1.21 จังหวัด
อำนาจเจริญ จำนวน 4 คน ร้อยละ 1.21 จังหวัดขอนแก่น จำนวน 3 คน ร้อยละ 0.91 จังหวัด
นครพนม จำนวน 2 คน ร้อยละ 0.61 จังหวัดสมุทรปราการ จำนวน 2 คน ร้อยละ 0.61 กรุงเทพฯ 
จำนวน 2 คน ร้อยละ 0.61 จังหวัดมหาสารคาม จำนวน 2 คน ร้อยละ 0.61 จังหวัดมุกดาหาร จำนวน 
1 คน ร้อยละ 0.30 จังหวัดชลบุรี จำนวน 2 คน ร้อยละ 0.30 จังหวัดฉะเชิงเทรา จำนวน 1 คน  
ร้อยละ 0.30 จังหวัดเชียงใหม่ จำนวน 1 คน ร้อยละ 0.30 จังหวัดนนทบุรี จำนวน 1 คน ร้อยละ 0.30  
ตามลำดับ  
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 4.3.2  ผลการวิเคราะห์ความต้องการของนักท่องเที ่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
    ในการศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ผู้วิจัยได้จำแนก ประเด็นออกเป็น 4 ด้าน 
ประกอบด้วย (1) ด้านกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วม (2) ด้านการเพ่ิม
ทักษะหรือความสามารถให้แก่นักท่องเที่ยว (3) ด้านการเน้นทรัพยากร การท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้  
และ (4) ด้านสินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์ ดังรายละเอียดในตารางที่ 4.2  
 
ตารางท่ี 4.2  ความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง  
  สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ด้านกิจกรรมการท่องเที่ยว    

 เชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วม 
 

ด้านกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่
นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วม 

ค่าเฉลี่ย  
ค่าส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน  
ระดับความ
ต้องการ 

1. กิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพเพื ่อการ
เรียนรู้/การถ่ายทอดความรู้ให้แก่นักท่องเที่ยว 

4.21 
 

0.81 
 

มาก 
 

2. กิจกรรมการท่องเที่ยวเพื่อนันทนาการ 4.18 0.71 มาก 
3. กิจกรรมการท่องเที่ยวเพื่อความบันเทิง 4.20 0.76 มาก 
4. กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่
นักท่องเที่ยวได้สัมผัสในการทำกิจกรรมกับชุมชน
โดยตรง 

4.33 
 

0.80 
 

มากที่สุด 
 

5 .  ก ิ จกรรมการท ่อง เท ี ่ ยว เช ิ งส ุ ขภาพที่
นักท่องเที่ยวได้สัมผัสวิถีชีวิต ความเป็นอยู่ของ
ชุมชน 

4.17 
 

0.75 
 

มาก 
 

6. กิจกรรมการท่องเที่ยวที่นักท่องเที่ยวมีส่วน
ร่วมในการออกแบบกิจกรรมภายในชุมชน 

4.23 0.82 มากที่สุด 

รวม 4.22 0.77 มากที่สุด 
 
    ผลการศึกษาจากตารางที่ 4.2 สามารถสรุประดับความต้องการด้านกิจกรรมการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วม อยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย= 4.22) ส่วนใหญ่ระดับความ
ต้องการกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวได้สัมผัสในการทำกิจกรรมกับชุมชนโดยตรง 
สัมผัสวิถีชีวิต ความเป็นอยู่ของชุมชน อยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย= 4.33) รองลงมาคือ กิจกรรม
การท่องเที ่ยวที ่นักท่องเที ่ยวมีส่วนร่วมในการออกแบบกิจกรรมภายในชุมชน อยู ่ในระดับมาก 
(ค่าเฉลี ่ย= 4.23) กิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพเพื ่อการเรียนรู ้/การถ่ายทอดความรู ้ให้แก่
นักท่องเที่ยว อยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย= 4.21) กิจกรรมการท่องเที่ยวเพื่อนันทนาการ อยู่ในระดับ
มาก (ค่าเฉลี่ย= 4.18) และกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวได้สัมผัสวิถีชีวิต ความ
เป็นอยู่ของชุมชน อยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย= 4.17) ตามลำดับ  
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ตารางท่ี 4.3  ความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง 
 สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ด้านการเพิ่มทักษะหรือ 
 ความสามารถให้แก่นักท่องเที่ยว 
 

ด้านการเพิ่มทักษะหรือความสามารถ 
ให้แก่นักท่องเที่ยว 

ค่าเฉลี่ย  
ค่าส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน  
ระดับความ
ต้องการ 

1. ผู ้บรรยายที่มีความสามารถในการบอกเล่า
เรื่องราว และเป็นผู้ที่มีประสบการณ์และความ
น่าเชื่อถือ 

4.27 
 

0.64 
 

มากที่สุด 
 

2. มีการใช้สื ่อสิ่งพิมพ์ สื ่อออนไลน์หรือข้อมูล
ทั่วไปประกอบการบรรยาย 

4.13 
 

0.70 
 

มาก 
 

3. สื่อกิจจกรมในการสาธิตวิธีการ สาธิตผล และ
ลงมือปฏิบัติ 

4.20 0.78 มากที่สุด 

รวม 4.20 0.70 มากที่สุด 
 
    ผลการศึกษาจากตารางที่ 4.3 สามารถสรุประดับความต้องการด้านการเพิ่มทักษะหรือ
ความสามรถให้แก่นักท่องเที่ยว อยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย = 4.20) ส่วนใหญ่ระดับความต้องการ
ผู้บรรยายที่มีความสามารถในการบอกเล่าเรื่องราว และเป็นผู้ที่มีประสบการณ์และความน่าเชื่อถือ อยู่
ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย = 4.27) รองลงมาคือสื่อกิจจกรมในการสาธิตวิธีการ สาธิตผล และลงมือ
ปฏิบัติ อยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย = 4.20) และมีการใช้สื่อสิ่งพิมพ์ สื่อออนไลน์หรือข้อมูลทั่วไป
ประกอบการบรรยาย อยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย = 4.13) ตามลำดับ 
 
ตารางท่ี 4.4  ความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง 

    สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ด้านการเน้นทรัพยากร 
    การท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้ 
 

ด้านการเน้นทรัพยากรการท่องเที่ยว 
ที่จับต้องไม่ได้ 

ค่าเฉลี่ย  
ค่าส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน  
ระดับความ
ต้องการ 

1. ทรัพยากรการท่องเที่ยวของชุมชนที่มีจุดเด่น
น่าสนใจ 

4.17 
 

0.70 
 

มาก 
 

2. ทรัพยากรการท่องเที่ยวของชุมชนที่มีความ
หลากหลาย 

4.20 
 

0.76 
 

มาก 
 

3. ทรัพยากรการท่องเที่ยวที่สนองความต้องการ
ต่อนักท่องเที่ยว 

4.23 0.82 มากที่สุด 

รวม 4.20 0.76 มาก 
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    ผลการศึกษาจากตารางที่ 4.4 สามารถสรุประดับความต้องการด้านการเน้นทรัพยากร 
การท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้ อยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย= 4.20) ส่วนใหญ่ระดับความต้องการทรัพยากร
การท่องเที่ยวที่สนองความต้องการต่อนักท่องเที่ยว อยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย= 4.23) รองลงมา
คือทรัพยากรการท่องเที่ยวของชุมชนที่มีความหลากหลาย อยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย= 4.20) และ
ทรัพยากรการท่องเที่ยวของชุมชนที่มีจุดเด่นน่าสนใจ อยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย= 4.17) ตามลำดับ 
 
ตารางท่ี 4.5  ความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง 

 สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ด้านสินค้าหลักคือทักษะ 
 และประสบการณ์ 

 

ด้านสินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์ ค่าเฉลี่ย  
ค่าส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน  
ระดับความ
ต้องการ 

1. สินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์ 4.23 0.67 มากที่สุด 
2. คนในชุมชนมีส่วนร่วมในการเพิ่มทักษะหรือ
ประสบการณ์ให้แก่นักท่องเที่ยว 

4.30 
 

0.75 
 

มากที่สุด 
 

3. กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ส่งเสริมให้
เกิดความรู้ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

4.23 0.77 มากที่สุด 

รวม 4.26 0.73 มากที่สุด 
  
     ผลการศึกษาจากตารางที่ 4.5 สามารถสรุประดับความต้องการด้านสินค้าหลักคือทักษะ
และประสบการณ์ อยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย= 4.26) ส่วนใหญ่ระดับความต้องการคนในชุมชนมี
ส่วนร่วมในการเพ่ิมทักษะหรือประสบการณ์ให้แก่นักท่องเที่ยว อยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย= 4.30) 
รองลงมาคือสินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์ อยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย= 4.23) และ
กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ส่งเสริมให้เกิดความรู้ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ อยู่ในระดับมาก
ที่สุด (ค่าเฉลี่ย= 4.23) ตามลำดับ 
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ภาพที่ 4.12  สรุปความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง 
 สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

 
 4.3.3  ข้อเสนอแนะแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
    จากการเก็บแบบสอบถามจำนวน 330 ชุด ของนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยวของ
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ได้ให้ข้อเสนอแนะเกี่ยวกับชุมชนบ้านสำโรง ดังนี้ 
    4.3.3.1  ด้านแหล่งท่องเที่ยว 
          1) ควรมีการจัดการเรื่องความสะอาดภายในชุมชน เพื่อเป็นการเพิ่มความสวย
งานให้กับทิวทัศน์ภายในชุมชน การจัดการที่ตั้งของถังขยะ  
          2) ควรมีช่องทางในการประชาสัมพันธ์แหล่งท่องเที่ยว ผ่านช่องทางสื่อต่าง ๆ 
ให้มากขึ้น  
 

ความต้องการของนักท่องเที่ยวท่ี
มีต่อกิจกรรมการท่องเท่ียวเชิง
สุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชน
บ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัด
สุรินทร์ ในภาพรวมอยู่ในระดับ 
“มากที่สุด” (ค่าเฉลี่ย = 4.23) 

ด้านกิจกรรมการท่องเท่ียวเชิงสขุภาพที่นักท่องเที่ยว
มีส่วนร่วม  (มากที่สุด, ค่าเฉลี่ย = 4.22) 

- กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่
นักท่องเที่ยวได้สัมผสัในการทำกิจกรรมกับ
ชุมชนโดยตรง (มากทีสุ่ด, ค่าเฉลี่ย  = 4.33) 

ด้านการเพ่ิมทักษะหรือความสามารถให้แก่
นักท่องเท่ียว (มากที่สุด, ค่าเฉลี่ย = 4.22)  

- ผู้บรรยายที่มีความสามารถในการบอกเล่า
เรื่องราว และเป็นผู้ทีม่ีประสบการณ์และความ
น่าเชื่อถือ (มากที่สุด, ค่าเฉลี่ย = 4.27) 

ด้านการเน้นทรัพยากร การท่องเที่ยวท่ีจับต้องไม่ได้                          
(มาก, ค่าเฉลี่ย = 4.20)  

- ทรัพยากรการท่องเที่ยวท่ีสนองความต้องการ
ต่อนักท่องเที่ยว (มากที่สุด, ค่าเฉลี่ย = 4.23) 

ด้านสินค้าหลักคือทกัษะและประสบการณ์  
(มากที่สุด, ค่าเฉลี่ย = 4.21)  

- คนในชุมชนมีส่วนร่วมในการเพิ่มทักษะหรือ
ประสบการณ์ให้แก่นักท่องเที่ยว (มากที่สุด,  
ค่าเฉลี่ย = 4.30) 
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    4.3.3.2  ด้านที่พัก 
           1) ควรมีการบริหารจัดการบ้านพักโฮมสเตย์อย่างเป็นระบบ  
          2) สิ่งอำนวยความสะดวกยังไม่เพียงพอต่อความต้องการของนักท่องเที่ยว 
    4.3.3.3  ด้านกิจกรรมการท่องเที่ยว 
           1) ควรมีกิจกรรมท่องเที่ยวที่มีความหลากหลาย 
           2) กิจกรรมยังไม่มีความเก่ียวข้องกับทรัพยากรที่มีอยู่ในชุมชน 
          3) ควรฝึกผู้นำการทำกิจกรรมให้เพ่ิมความสนุกสนานลงไปในกิจกรรม ลดความ
ตึงเครียดลง 
 
4.4  เสนอแนะแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชน
บ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
 จากผลการศึกษาใน (1) สำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ (2) ประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ และ (3) ศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ นำมาสู่การนำเสนอแนะแนว
ทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ ได้ 2 ประเด็น คือ  
 ประเด็นที่ 1 การจัดการการนำเที่ยวภายในชุมชน 
 (1) กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง 
 ในการพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ของชุมชนบ้านสำโรง ผู้วิจัยไดน้ำ
ผลการศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
ซึ ่งจากผลการศึกษาพบว่า (1) ด้านกิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที ่ยวมีส่วนร่วม 
นักท่องเที่ยว กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวได้สัมผัสในการทำกิจกรรมกับชุมชน
โดยตรง และกิจกรรมการท่องเที่ยวที่นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วมในการออกแบบกิจกรรมภายในชุมชน อยู่
ในระดับมากที่สุด (2) ด้านการเพิ ่มทักษะหรือความสามารถให้แก่นักท่องเที่ ยว ผู ้บรรยายที ่มี
ความสามารถในการบอกเล่าเรื่องราว และเป็นผู้ที่มีประสบการณ์และความน่าเชื่อถือ และสื่อกิจกรรม
ในการสาธิตวิธีการ สาธิตผล และลงมือปฏิบัติ  อยู่ในระดับมากที่สุด (3) ด้านการเน้นทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้ ทรัพยากรการท่องเที่ยวที่สนองความต้องการต่อนักท่องเที่ยว อยู่ในระดับมาก
ที่สุด และ (4) ด้านสินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์ สินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์ คนใน
ชุมชนมีส่วนร่วมในการเพิ่มทักษะหรือประสบการณ์ให้แก่นักท่องเที่ยว และกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ ส่งเสริมให้เกิดความรู้ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ อยู่ในระดับมากที่สุด ทั้งนี้จากทรัพยากร
การท่องเที่ยวเชิงสุพภาพที่มีอยู่ในชุมชนที่ประกอบด้วย ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมี ฐาน ลด 
ละ เลิกเหล้า ฐานครัวเรือนน่าอยู่ ฐานเรียนรู้สมุนไพร ฐานการเลี้ยงไก่ไข่อินทรีย์ และฐานผลิตภัณฑ์
ชุมชน ผู้วิจัยได้นำมาใช้ในการออกแบบรูปแบบของกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
จากความต้องการของนักท่องเที่ยวจากกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ โดยดึงศักยภาพของ
ทรัพยากรที่เอื้อต่อการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมาต่อยอดให้นักท่องเที่ยวได้มีส่วนร่วมในการทำกิจกรรม
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ในฐานกิจกรรมให้มายิ่งขึ ้นและให้นักท่องเที่ยวได้เกิดการเรียนรู้ได้ด้วยตนเองภายใต้แนวคิดการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ โดยที่การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์จะเป็นตัวจุดประกายความสร้างสรรค์ในตัว
ของนักท่องเที ่ยวผ่านการมีส่วนร่วมในกิจกรรมการเรียนรู ้ด้วยประสบการณ์จริงที ่เป็นไปตาม
ลักษณะเฉพาะของพื้นที่เป้าหมายที่ได้ท่องเที่ยว และยังทำให้นักท่องเที่ยวเกิดการพัฒนาศักยภาพใน
ตัวเอง (Richards & Raymond, 2000) ดังนั้นจึงสามารถกำหนดนรูปแบบกิจกรรมการท่องเที ่ยว 
เชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ของชุมชนบ้านสำโรงไว้ 2 รูปแบบ คือ 
 
 (1) รายการนำเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง (One day trip) 
 

ช่วงเวลา รายละเอียด 
ช่วงเช้า - เดินทางถึงชุมชนบ้านสำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัด

สุรินทร์ ชาวบ้านทำการต้อนรับด้วย สมุนไพรอัญชันมะนาว 
- กลุ่มสภาชุมชนกล่าวการต้อนรับนักท่องเที่ยว  
- นำนักท่องเที่ยวเข้า ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมี เรียนรู้
การปลูกผักปลอดสาร และให้นักท่องเที่ยวได้ทดลองการคัดแยก
เมล็ดพันธุ์พืช และนำไปปลูก 

ช่วงเที่ยง รับประทานอาหารกลางวัน 
ช่วงบ่าย - นำนักท่องเที่ยวไปยัง ฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน รวมกิจกรรมทำสบู่ว่าน

หางจระเข้ ทำลูกประคบสมุนไพร เพื ่อนำเป็นของฝากสำหรับ
นักท่องเที่ยว 
- สรุปกิจกรรมและส่งนักท่องเที่ยวกลับโดยสวัสดิ์ภาพ 

 
 (2) รายการนำเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง (2 วัน 1 คน) 
 

ช่วงเวลา รายละเอียด 
ช่วงเช้า - เดินทางถึงชุมชนบ้านสำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัด

สุรินทร์ ชาวบ้านทำการต้อนรับด้วย น้ำสมุนไพรอัญชันมะนาว 
- กลุ่มสภาชุมชนกล่าวการต้อนรับนักท่องเที่ยว  
- นำนักท่องเที่ยวเข้า ฐานละ ลด เลิกเหล้า เพื่อเรียนรู้การจัดการ
ชุมชนในเรื่องแก้ปัญหาสุขภาวะของคนในชุมชน และฐานครัวเรือน
น่าอยู่ เรียนรู้การการจัดการครัวเรือนและการคัดแยกขยะเพื่อสร้าง
รายได ้

ช่วงเที่ยง รับประทานอาหารกลางวัน 
 - นำนักท่องเที่ยวไปยัง ฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน รวมกิจกรรมทำสบู่ว่าน

หางจระเข้ ทำลูกประคบสมุนไพร 
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ช่วงเวลา รายละเอียด 
- นำนักท่องเที่ยวเข้า ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมี และฐาน
เลี้ยงไข่ไก่อินทรีย์ เรียนรู้การปลูกผักปลอดสารเคมี และเก็บผักเก็บ
ไข่เพ่ือนำไปประกอบอาหารเย็น 

ช่วงค่ำ - รับประทานอาหารเย็น 
- พักผ่อนตามอัธยาศัย 

วันที่สอง 
ช่วงเช้า - รับประทานอาหารเช้า 

- สรุปกิจกรรมและส่งนักท่องเที่ยวกลับโดยสวัสดิ์ภาพ 
 
 ทั้งนี้ในการพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนควรคำนึงถึงการมีส่วน
ร่วมของนักท่องเที่ยวเป็นหลัก ไม่มากเกินไปจนทำให้นักท่องเที่ยวเหนื่อยที่จะร่วมกิจกรรม และน้อย
เกินไปจนไม่ได้ประสบการณ์จากเดินทางมาท่องเที่ยว และรูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
อย่างสร้างสรรค์นอกจากจะสร้างประสบการณ์ให้กับนักท่องเที่ยวแล้วสิ่งที่ได้จากการท่องเที่ยวต้อง
จะต้องส่งเสริมและเสริมสร้างสุขภาพที่ดีให้กับนักท่องเที่ยว 
 (2) การนำชมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
      จากการศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวในด้านการเพิ่มทักษะหรือความสามารถให้แก่
นักท่องเที่ยว ผู้บรรยายที่มีความสามารถในการบอกเล่าเรื่องราว และเป็นผู้ที่มีประสบการณ์และความ
น่าเชื่อถือ และสื่อกิจกรรมในการสาธิตวิธีการ สาธิตผล และลงมือปฏิบัติ อยู่ในระดับมากที่สุด ซึ่งจะ
เห็นได้ว่านักท่องเที่ยวให้ความสำคัญต่อการนำชมที่จะเป็นส่วนกระตุ้นให้เกิดการร่วมทำกิจกรรมของ
นักท่องเที่ยว โดยผลที่ได้สอดคล้องกับความคิดเห็นของผู้ให้บริการในกระเด็นการนำชมในชุมชนที่
ต้องการสร้างความน่าสนใจในการนำชมให้ เพิ่มขึ้น การพัฒนาศักยภาพผู้นำชม นักสื่อความหมาย
ชุมชนมีบทบาทสำคัญในการส่งเสริมการท่องเที่ยวของชุมชน ซึ่งจะต้องให้ข้อมูลอย่างถูกต้องและ
เหมาะสมเกี่ยวกับชุมชนให้กับนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาเยือน และผู้นำชมหรือนักสื่อความหมายจะ
เป็นคนที่กระตุ้นให้นักท่องเที่ยวอยากที่จะมีส่วนร่วมในการทำกิจกรรม ช่วยเพิ่มความเพลิดเพลินใน
การทำกิจกรรม และยังช่วยให้กิจกรรมสามารถดำเนินไปได้อย่างลื่นไหล การพัฒนาการนำชมการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ชุมชนจำเป็นต้องประสานภาคีเครือข่ายอุดมศึกษาในพื้นที่จังหวัดสุรินทร์เพ่ือ
พัฒนาเทคนนิการเล่าเรื่องและการนำชมในแหล่งท่องเที่ยว ให้ผู้นำชมความกล้าและเทคนิคการนำชม
ที่หลากหลาย ที่จะสามารถสร้างความประทับใจให้กับนักท่องเที่ยวได้ 
 ประเด็นที่ 2 การส่งเสริมการตลาดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 

แม้ว่าชุมชนบ้านสำโรงจะเป็นชุมชนต้นแบบด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่มีชื่อเสียงของจังหวัด
สุรินทร์ แต่ยังไม่เป็นที่รู้จักในวงกว้าง ซึ่งนักท่องเที่ยวส่วนใหญ่ที่เดินทางมาเป็นกลุ่มนักท่องเที่ยว
เครือข่ายที่เดินทางมาเพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรู้กัน การส่งเสริมการตลาดการประชาสัมพันธ์ออนไลน์จึง
เป็นแนวทางท่ีจะช่วยให้ชุมชนเป็นที่รู้จักเพิ่มมากขึ้น โดยอาจจะริเริ่มจากสื่อสังคมออนไลน์ที่เป็น Page 
Facebook ในปัจจุบันได้นำกลวิธีการตลาดที่ใช้คุณค่าเป็นฐาน (Value-Based Marketing) มาพัฒนา
ตลาดการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ โดยเชื่อมคุณค่าของความดั้งเดิมและความเป็นตัวตนเข้ากับความ
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ทันสมัยอย่างกลมกลืน และก่อให้เกิดคุณค่าที่สอดคล้องกับพฤติกรรมของนักท่องเที่ยวยุคใหม่ จากนั้น
จึงกระตุ้นให้นักท่องเที่ยวกลุ่มเป้าหมายรับรู้และตระหนักถึงคุณค่าที่สอดแทรกอยู่ตัวอยู่ในผลิตภัณฑ์
การท่องเที่ยว เช่น การเล่าเรื ่อง การใช้แนวคิดผลิตภัณฑ์มีจำกัด/ไม่ผลิตซ้ำ และการใช้สื ่อสังคม
ออนไลน์ 



บทที่ 5 
สรุปผล อภิปรายผลและข้อเสนอแนะ 

 
การวิจัยเรื่อง “แนวทางการพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้าน

สำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์  มีวัตถุประสงค์เพื ่อ (1) สำรวจทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ (2) ประเมินศักยภาพด้านทรัพยากร
ของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ (3) ศึกษาความต้องการของ
นักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ และ (4) เสนอแนะแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์  ซึ่งเป็นการวิจัยรูปแบบผสมผสาน (Mixed 
Method)  ระหว ่างว ิธ ีว ิจ ัย เช ิงปร ิมาณ (Quantitative Research)  และว ิธ ีว ิจ ัย เช ิ งค ุณภาพ 
(Qualitative Research) ประชากรที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ประกอบด้วย (1) กลุ่มประชาชนในชุมชน 
จำนวน 15 คน  (2) ตัวแทนเจ้าหน้าที่จากหน่วยงานภาครัฐ จำนวน 7 คน (3) นักท่องเที่ยวที่เดินทาง
มาท่องเที่ยวในชุมชนบ้านสำโรง จำนวน 330 ตัวอย่าง เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยได้แก่ แบบสัมภาษณ์
เชิงลึก และแบบสอบถาม  ทั้งนี้ได้วิเคราะห์ข้อมูลเชิงพรรณนา (descriptive analysis) สถิติเชิง
พรรณนา (descriptive statistic) และวิเคราะห์เนื้อหา (content analysis) ดังนี้ 
 5.1  สรุปผลการศึกษา 
 5.2  อภิปรายผล 
 5.3  ข้อเสนอแนะ 
 
5.1  สรุปผลการศึกษา 

5.1.1  สำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัด
สุรินทร์ 
     ชุมชนบ้านสำโรงเป็นชุมชนที่ทรัพยากรการท่องเที่ยวที่หลากหลายทั้งการท่องเที่ยวเชิง
เกษตรและการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ซึ่งจากการการสำรวจทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของ
ชุมชน พบว่า ภายในชุมชนมีทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่เอื้อต่อการพัฒนาการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพอย่างสร้างสรรค์ทั้งสิ้น 6 ฐาน ประกอบด้วย ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมี ฐาน ลด ละ 
เลิกเหล้า ฐานครัวเรือนน่าอยู่ ฐานเรียนรู้สมุนไพร ฐานการเลี้ยงไก่ไข่อินทรีย์ และฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน 

5.1.2  ประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์  
     ผู้วิจัยประเมินประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้าน
สำโรง โดยใช้โดยใช้มาตรฐานการจัดบริการในแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ดังนี้ 
     5.1.2.1  การวางแผนของผู้รับผิดชอบแหล่งท่องเที่ยว พบว่า ชุมชนบ้านสำโรงเป็นชุมชม
ชนที่มีความเข้มแข็งในการจัดการชุมชน โดยชุมชนมีเป้าหมายในการบริการจัดการชุมชนสู่ความเป็น
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ชุมชนน่าอยู่อย่างชัดเจนเพื่อที่เป็นชุมชนที่สามารถพึ่งพาตนเองได้อย่างยั่งยืน การจัดการท่องเที่ยว  
ในชุมชนมีได้ดำเนินงานภายใต้สภาผู้นำชุมชน ซึ่งเป็นกลุ่มที่มีการวางรากฐานการพัฒนาชุมชนและการ
ท่องเที่ยวของชุมชน มีการออกกติกาข้อต้องลงการมีส่วนร่วมของสมาชิกในด้านการท่องเที่ยวเมื่อมี
นักท่องเที่ยวเดินทางมาท่องเที่ยวขอให้ ผู้ใหญ่บ้านหรือผู้นำชุมชนต้องมาร่วมด้วยหรือต้องมีสมาชิก
สภาผู้นำชุมชนมาร่วมไม่น้อยกว่าร้อยละ 70 
     5.1.2.2  ด้านการบริหารจัดการพื้นที่แหล่งท่องเที่ยว พบว่า ชุมชนบ้านสำโรงเป็นชุมชน 
ที่มีทรัพยากรการท่องเที่ยวที่หลากหลาย โดยฐานกิจกรรมจะกระจายอยู่ในชุมชนและไม่ได้มีการเพียง
พ้ืนที่เดียว เนื่องด้วยแต่ละครัวเรือนจะทำกิจกรรมตนเองทำอยู่เป็นประจำ โดยฐานเรียนรู้แต่ละฐานจะ
ได้รับการรับรองจากสภาพผู้นำชุมชน เพื่อให้มั่นใจได้ว่าแปลงผัก สวนเกษตรที่นักท่องเที่ยวเข้าชม 
อาหารที่นักท่องเที่ยวได้รับประทานที่มาจากวัตถุดิบที่ปลอดสารพิษ และชุมชนบ้านสำโรงเป็นชุมชนมี
ภูมิทัศน์ที่สะอาดและเป็นระเบียบที่เกิดจากการจัดการชุมชน การจัดการขยะในครัวเรือและชุมชน 
การมีส่วนร่วมกันของคนในชุมชนในการทำความสะอาดในชุมชนร่วมกัน 
     5.1.2.3  การบริหารจัดการด้านความสามารถในการเข้าถึงแหล่งท่องเที ่ยว  พบว่า 
รูปแบบการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยวเป็น 2 รูปแบบ (1) การเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยวในชุมชน การทำ
กิจกรรมตามรายการนำเที่ยวของชุมชนไม่มียานพาหนะในการให้บริการกับนักท่องเที่ยว เนื่องจาก
ชุมชนบ้านสำโรงเป็นชุมชนขนาดเล็กและฐานเรียนรู้แต่ละฐานตั้งอยู่ใกล้กัน การเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว
จึงเป็นรูปแบบการเดินชมและสำรวจชุมชน เพ่ือให้นักท่องเที่ยวได้สัมผัสบรรยากาศภายในชุมชน และ 
(2) การเข้าถึงข้อมูลของชุมชน ชุมชนบ้านสำโรงไม่มีช่องทางการเผยแพร่ข้อมูลและการประชาสัมพันธ์
ของชุมชน หากต้องการติดต่อประสานกับชุมชนจะมีเพียงผ่านทางโทรศัพท์มือถือและไลน์ 
     5.1.2.4  การบริหารจัดการสิ่งอำนวยความสะดวกต่าง ๆ ชุมชนบ้านสำโรงเป็นชุมชนที่มี
ความพร้อมในด้านสิ่งอำนวยความสะดวกที่สามารถรองรับนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยวได้ ไม่ว่า
จะเป็นห้องน้ำ อาหารและเครื่องดื่ม ศูนย์ต้อบรับนักท่องเที่ยว และบ้านพักโฮมสเตย์  
     5.1.2.5  การบริหารจัดการให้เกิดคุณภาพบริการในแหล่งท่องเที่ยว ชุมชนบ้านสำโรงได้
มีโอกาสได้ต้อนรับนักท่องเที่ยวอย่างต่อเนื่อง และได้มีการนำปัญหาที่เกิดขึ้นในแต่ครั้งมาปรับแก้ใน
การให้บริการ เพื่อไม่ให้เกิดปัญหาในการบริการในครั้งต่อไป ซึ่งผู้ให้บริการต้องการพัฒนาการบริการ
ให้มีประสิทธิภาพ โดยเฉพาะการนำชุมในชุมชน 
     5.1.2.6  การจัดการกิจกรรมทางการท่องเที่ยว การจัดกิจกรรมการท่องเที่ยวของชุมชน
บ้านสำโรงในปัจจัยได้แบ่งรูปแบบกิจกรรมออกเป็น 2 รูปแบบ คือ รายการท่องเที่ยวแบบวันเดียว และ
รายการท่องเที่ยว 2 วัน 1 คืน ซึ่งกิจกรรมเป็นการเรียนรู้เกี่ยวกับการจัดการชุมชนเพียงอย่างเดียว ที่
ทำให้นักท่องเที่ยวที่เดินทางมาได้ได้มีสวนร่วมในการกิจกรรมและฐานกิจกรรมของชุมชน รวมถึงการ
นำทรัพยากรท่องเที่ยวมาใช้ได้ไม่เต็มรูปแบบ แม้ว่าชุมชนจะมีทรัพยากรการท่องเที่ยวที่เอื้อต่อการ
พัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
     5.1.2.7  การบริหารจัดการด้านการอนุรักษ์สิ ่งแวดล้อมและธรรมชาติ  การดำเนิน
กิจกรรมการท่องเที่ยวของชุมชนบ้านสำโรง เป็นการดำเนินกิจกรรมภายใต้แนวคิดหลักการเป็นชุมชน
น่าอยู่และสามารถพึ่งพาตนเองได้อย่างยั่งยืน การอนุรักษ์และสิ่งแวดล้อมในชุมชนจึงเป็นเป้าหมายที่
ชุมชนให้ความสำคัญ 
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5.1.3  ศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
     5.1.3.1  ผลการวิเคราะห์ข้อมูลลักษณะส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบสอบถาม พบว่า ผู้ตอบ
แบบสอบถามการวิจัยครั้งนี้มีจำนวนทั้งสิ้น 330 คน พบว่า เพศหญิงมีสัดส่วนสูงกว่าเพศชาย กล่าวคือ 
มีเพศหญิงร้อยละ 70 และเพศชาย ร้อยละ 30 ส่วนใหญ่มีอายุ 21-30 ปี ร้อยละ 51.82 มีสถานภาพ
เป็นโสด ร้อยละ 51.52 มีการศึกษาระดับอยู่ในปริญญาตรี ร้อยละ 53.94 ส่วนใหญ่มีอาชีพเกษตรกร 
ร้อยละ 25.45 มีรายได้ต่อเดือน 10,001-20,000 บาท ร้อยละ 42.73 และภูมิลำเนาพบว่าส่วนใหญ่มา
จาก จังหวัดสุรินทร์ ร้อยละ 51.82   
     5.1.3.2  ผลการวิเคราะห์ความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง พบว่า ความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ในภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย 4.23) ดังนี้ อันดับหนึ่ง 
ด้านกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วมอยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย 4.22) 
และ ด้านการเพิ่มทักษะหรือความสามารถให้แก่นักท่องเที่ยวอยู่ในระดับมากที่สุด  (ค่าเฉลี่ย 4.22 ) 
อันดับสอง ด้านสินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์อยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย 4.21) และ 
อันดับสาม ด้านการเน้นทรัพยากร การท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้ อยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย 4.20) 
    ด้านกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วม พบว่า กิจกรรม
การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวได้สัมผัสในการทำกิจกรรมกับชุมชนโดยตรงอยู่ในระดับมาก
ที่สุด (ค่าเฉลี่ย 4.33) รองลงมาคือกิจกรรมการท่องเที่ยวที่นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วมในการออกแบบ
กิจกรรมภายในชุมชนอยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย 4.23) กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเพื่อการ
เรียนรู ้/การถ่ายทอดความรู ้ให้แก่อยู ่ในระดับมาก (ค่าเฉลี ่ย 4.20) กิจกรรมการท่องเที ่ยวเพ่ือ
นันทนาการอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย 4.20) กิจกรรมการท่องเที่ยวเพื่อความบันเทิงอยู่ในระดับมาก  
(ค่าเฉลี่ย 4.20)  และกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวได้สัมผัสวิถีชีวิต ความเป็นอยู่ของ
ชุมชนอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย 4.17)   
    ด้านการเพิ่มทักษะหรือความสามารถให้แก่นักท่องเที่ยว พบว่า ผู้บรรยายที่มี
ความสามารถในการบอกเล่าเรื่องราว และเป็นผู้ที่มีประสบการณ์และความน่าเชื่อถืออยู่ในระดับมาก
ที่สุด (ค่าเฉลี่ย 4.27) รองลงมาคือสื่อกิจจกรมในการสาธิตวิธีการ สาธิตผล และลงมือปฏิบัติอยู่ใน
ระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย 4.27) และมีการใช้สื่อสิ่งพิมพ์ สื่อออนไลน์หรือข้อมูลทั่วไปประกอบการ
บรรยายอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย 4.13)  
    ด้านการเน้นทรัพยากร การท่องเที ่ยวที ่จับต้องไม่ได้ พบว่า ทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวที่สนองความต้องการต่ออยู่ในระดับมากที่สุด  (ค่าเฉลี่ย 4.23) รองลงมาคือทรัพยากรการ
ท่องเที่ยวของชุมชนที่มีความหลากหลายอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย 4.20) และทรัพยากรการท่องเที่ยว
ของชุมชนที่มีจุดเด่นน่าสนใจอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย 4.17)   
    และด้านสินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์ พบว่า คนในชุมชนมีส่วนร่วมใน
การเพิ่มทักษะหรือประสบการณ์ให้แก่นักท่องเที่ยวอยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย 4.30) รองลงมาคือ
สินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์อยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย 4.23) และกิจกรรมการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ ส่งเสริมให้เกิดความรู้ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอยู่ในระดับมากท่ีสุด (ค่าเฉลี่ย 4.23) 
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 5.1.4  แนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชน
บ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

   แนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้าน
สำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ได้ 2 ประเด็น คือ  
     ประเด็นที ่1 การจัดการการท่องเที่ยวภายในชุมชน ประกอบด้วย  
     5.1.4.1  การจัดการนำเที่ยวในชุมชน จากความต้องการของนักท่องเที่ยวต่อกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์นำมาออกแบบรายการนำเที่ยวของชุมชนได้ 2 แบบคือ รายการท่องเที่ยวแบบ
วันเดียว และรายการท่องเที่ยว 2 วัน 1 คืน โดยแต่ละกิจกรรมออกแบบให้นักท่องเที่ยวได้มีส่วนร่วม
ในการทำกิจกรรม 
     5.1.4.2  การนำชมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ การพัฒนาศักยภาพผู้นำชม 
นักสื่อความหมายชุมชนมีบทบาทสำคัญในการส่งเสริมการท่องเที่ยวของชุมชน ซึ่งจะต้องให้ข้อมูล
อย่างถูกต้องและเหมาะสมเกี่ยวกับชุมชนให้กับนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาเยือน และผู้นำชมหรือนักสื่อ
ความหมายจะเป็นคนที่กระตุ้นให้นักท่องเที่ยวอยากที่จะมีส่วนร่วมในการทำกิจกรรม ช่วยเพิ่มความ
เพลิดเพลินในการทำกิจกรรม 
    ประเด็นที่ 2 การส่งเสริมการตลาดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์
ส่งเสริมการตลาดการประชาสัมพันธ์ออนไลน์ โดยเริ ่มจาก Page Facebook ชุมชนโดยนำกลวิธี
การตลาดที่ใช้คุณค่าเป็นฐาน (Value-Based Marketing) มาพัฒนาตลาดการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ 
และกระตุ้นให้นักท่องเที่ยวกลุ่มเป้าหมายรับรู้และตระหนักถึงคุณค่าที่สอดแทรกอยู่ตัวอยู่ในผลิตภัณฑ์
การท่องเที่ยว เช่น การเล่าเรื ่อง การใช้แนวคิดผลิตภัณฑ์มีจำกัด/ไม่ผลิตซ้ำ และการใช้สื ่อสังคม
ออนไลน์ 
 
5.2  อภิปรายผล 
 การวิจัยเรื่อง แนวทางการพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชนบ้าน
สำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ทำให้ทราบถึงแนวทางการพัฒนาที่มีประสิทธิภาพ 
และสามารถเพิ่มประสิทธิภาพให้กับชุมชนได้ ผู ้วิจัยจึงได้นำผลการศึกษาและแนวคิด ทฤษฎีและ
งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง รวมถึงข้อมูลจากการสัมภาษณ์และแบบสอบถามมาใช้ในการอภิปรายผลในครั้งนี้ 
ดังนี้ 

5.2.1  ทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
     ภายในชุมชนมีทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่เอื้อต่อการพัฒนาการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพอย่างสร้างสรรค์ทั้งสิ้น 6 ฐาน ประกอบด้วย ฐานปลูกผักผสมผสานปลอดสารเคมี ฐาน ลด ละ 
เลิกเหล้า ฐานครัวเรือนน่าอยู่ ฐานเรียนรู้สมุนไพร ฐานการเลี้ยงไก่ไข่อินทรีย์ และฐานผลิตภัณฑ์ชุมชน 
โดยผู้วิจัยได้สำรวจทรัพยากรที่สอดคล้องกับรูปแบบการจัดโปรแกรมการนำเที่ยวที่มีกิจกรรมส่งเสริม
สุขภาพ (ราณี อิสิชัยกุล, 2557) ได้แก่ โปรแกรมนำเที่ยวอาหารสมุนไพร โปรแกรมนำเที่ยวสมุนไพร
ชนบท และโปรแกรมนำเที่ยวเกษตรธรรมชาติ โดยละฐานกิจกรรมเป็นทรัพยากรมีรูปแบบการทำ
กิจกรรมที่เป็นการส่งเสริมทางสุขภาวะหรือสุขภาพทั้งทางกายและทางจิต ซึ่งองค์การอนามัยโลก 
(WHO: World Health Organization) (2541) ได ้กล ่าวถ ึงเร ื ่องส ุขภาพจะต้องครอบคล ุมใน  
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4 ประเด็น คือ ภาวะทั่วไปของร่างกายและจิตใจจะต้องแข็งแรงสมบูรณ์ มีสุขภาวะทางจิตวิญญาณ 
และสอดคล้องกับ Erfurt-Cooper and Cooper (Erfurt-Cooper and Cooper, 2009: อ้างอิงจาก 
ชื่นนภา นิลสนธิ, 2559; 13) ที่กล่าวว่า การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเป็นรูปแบบการท่องเที่ยวที่มุ่งการ
ดูแลบำรุงรักษาสุขภาพ สภาวะที่มีสุขภาพแข็งแรงทั้งร่างกายและจิตใจ สภาวะของร่างกายที่มีสุขภาพ
ดี และสภาพของการมีสุขภาพดีในลักษณะของแบบแผนชีวิตที่ส่งเสริมความสมบูรณ์แข็งแรงของ
ร่างกาย จากฐานกิจกรรมของชุมชนข้างต้นสอดคล้องกับประเด็นด้านสุขภาพขององค์การอนามัยโลก
และรูปแบบการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างเห็นได้ชัด มีการสร้างจิตสำนึกต่อการส่งเสริมสุขภาพ และ
พัฒนาคุณภาพชีวิตของนักท่องเที่ยว   

5.2.2  ศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 
     ศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง โดยใช้โดยใช้
มาตรฐานการจัดบริการในแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 7 ด้าน ประกอบด้วย (1)  การวางแผนของ
ผู้รับผิดชอบแหล่งท่องเที่ยว การจัดการท่องเที่ยวในชุมชนมีได้ดำเนินงานภายใต้สภาผู้นำชุมชน ซึ่งเป็น
กลุ่มท่ีมีการวางรากฐานการพัฒนาชุมชนและการท่องเที่ยวของชุมชน มีการออกกติกาข้อต้องลงการมี
ส่วนร่วมของสมาชิกในด้านการท่องเที่ยว (2) ด้านการบริหารจัดการพ้ืนที่แหล่งท่องเที่ยว ฐานกิจกรรม
กระจายอยู่ในชุมชนที่ไม่ได้มีเพียงจุดเดียว เนื่องจากแต่ละครัวเรือนทำกิจกรรมที่เป็นฐานเรียนรู้ของ
ชุมชนอยู่เป็นประจำ และฐานเรียนรู้แต่ละฐานจะได้รับการรับรองจากสภาพผู้นำชุมชน (3) ด้าน
ความสามารถในการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว รูปแบบการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยวเป็น 2 รูปแบบ (1) การ
เข้าถึงแหล่งท่องเที่ยวในชุมชน การท่องเที่ยวในชุมชนเป็นนักท่องเที่ยวจะต้องเดินท่องเที่ยวในชุมชน 
ที่จะทำให้นักท่องเที่ยวได้สัมผัสบรรยากาศภายในชุมชน (2) การเข้าถึงข้อมูลของชุมชน ชุมชนไม่มี
ช่องทางการเผยแพร่ข้อมูลและการประชาสัมพันธ์ (4) สิ่งอำนวยความสะดวกต่าง ๆ ชุมชนบ้านสำโรง
เป็นชุมชนที่มีความพร้อมในด้านสิ่งอำนวยความสะดวกที่สามารถรองรับนักท่องเที่ยวที่เดินทางมา
ท่องเที่ยวได้ ไม่ว่าจะเป็นห้องน้ำ อาหารและเครื่องดื่ม ศูนย์ต้อบรับนักท่องเที่ยว และบ้านพักโฮมสเตย์ 
(5) ด้านคุณภาพบริการในแหล่งท่องเที่ยว ควรการพัฒนาการนำชมในชุมชนที่จะทำให้การให้บริการ
สร้างความประทับใจให้กับนักท่องเที่ยวได้มากยิ่งขึ้น (6) ด้านกิจกรรมทางการท่องเที่ยว กิจกรรมส่วน
ใหญ่เป็นการเรียนรู้เกี่ยวกับการจัดการชุมชนเพียงอย่างเดียว ที่ทำให้นักท่องเที่ยวที่เดินทางมาได้ได้มี
สวนร่วมในการกิจกรรมและฐานกิจกรรมของชุมชน รวมถึงการนำทรัพยากรท่องเที่ยวมาใช้ได้ ไม่เต็ม
รูปแบบ และ (7) ด้านการอนุรักษ์สิ ่งแวดล้อมและธรรมชาติ กิจกรรมการท่องเที่ยวดำเนินภายใต้
แนวคิดหลักของชุมชนที่มีเป้าหมายสำคัญของชุมชนคือการอนุรักษ์และสิ่งแวดล้อม สอดคล้องกับ
อริศรา ห้องทรัพย์ และกุลพิชญ์ โภไคยอุดม (2558) ที่ทำการศึกษาเรื่อง แนวทางพัฒนาการจัดการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพแหล่งน้ำพุร้อนในภูมิภาคทางตอนเหนือของประเทศไทย พบว่า ศักยภาพของ
แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพประกอบด้วย 6 ประเด็นคือ ด้านสิ ่งดึงดูดใจใจแหล่งท่องเที ่ยว ด้าน
ความสามารถในการเข้าถึง ด้านสิ่งอำนวยความสะดวกในแหล่งท่องเที่ยว ด้านการจัดโปรแกรมการ
ท่องเที่ยว ด้านกิจกรรมในแหล่งท่องเที่ยว และด้านการบริการเสริมในแหล่งท่องเที่ยว นอกจากนี้ยัง
สอดคล้องกับนัทชา สองหลวง (2561) ได้ทำการศึกษาเรื่อง แนวทางการวางแผนพัฒนาการท่องเที่ยว
ชุมชนเชิงสุขภาพจังหวัดขอนแก่น พบว่า การประเมินศักยภาพของแหล่งท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพ
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ประเมินจากองค์ประกอบการท่องเที่ยว 5 ด้าน ประกอบด้วย (1) ด้านสิ่งดึงดูดใจทางการท่องเที่ยว 
(Attraction) (2) ด้านการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยว (Accessibility) (3)ด้านสิ่งอำนวยความสะดวกของ
แหล่งท่องเที่ยว (Amenities) (4) ด้านกิจกรรมการท่องเที่ยว (Activities) และ (5) ด้านที่พักในแหล่ง
ท่องเที่ยว (Accommodation) ซึ่งจังหวัดขอนแก่นมีความพร้อมและมีศักยภาพของการเป็นเมือง
ท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพ 

5.2.3  ความต้องการของนักท่องเที่ยวที่มีต่อชุมชนบ้านสำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 
     ส ่วนใหญ่นักท่องเที ่ยวมีความต้องการด้านกิจกรรมการท่องเที ่ยวเช ิงส ุขภาพที่
นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วมอยู่ในระดับมากที่สุด โดยเฉพาะการได้สัมผัสในการทำกิจกรรมกับชุมชน
โดยตรง สัมผัสวิถีชีวิต ความเป็นอยู่ของชุมชน เพราะกิจกรรมการท่องเที่ยว นักท่องเที่ยวสามารถเข้า
ไปมีส่วนร่วมในการออกแบบกิจกรรมภายในชุมชนได้ และกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเพื่อการ
เรียนรู้/การถ่ายทอดความรู้ให้แก่นักท่องเที่ยว และสามารถสร้างความสนุกสนาน และให้นันทนาการ
แก่นักท่องเที่ยว ส่วนความต้องการด้านการเพิ่มทักษะหรือความสามรถให้แก่นักท่องเที่ยวอยู่ในระดับ
มากที่สุด โดยส่วนใหญ่นักท่องเที่ยวจะต้องการผู้บรรยายที่มีความสามารถในการบอกเล่าเรื่องราว 
เพราะผู้ที่ให้ข้อมูลเป็นผู้ที่มีประสบการณ์และความน่าเชื่อถือ อีกทั้งในการทำกิจกรรมมีการสาธิต
วิธีการทำ สาธิต และให้นักท่องเที่ยวได้ลงมือปฏิบัติ และมีการใช้สื่อสิ่งพิมพ์ สื่อออนไลน์ประกอบการ
บรรยาย และความต้องการด้านการเน้นทรัพยากรการท่องเที ่ยวที่จับต้องไม่ได้อยู ่ในระดับมาก 
นักท่องเที่ยวมีความต้องการทรัพยากรการท่องเที่ยวที่สนองความต้องการต่อนักท่องเที่ยว และมี
ทรัพยากรการท่องเที่ยวของชุมชนที่มีความหลากหลายและจุดเด่นน่าสนใจ  ส่วนความต้องการด้าน
สินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์อยู่ในระดับมากที่สุด นักท่องเที่ยวมีความต้องการคนในชุมชนมี
ส่วนร่วมในการเพิ่มทักษะหรือประสบการณ์ให้แก่นักท่องเที่ยว และกิจกรรมการท่องเที่ยวก่อให้เกิด 
ซึ่ง เชียง เภาชิต และพรรณราย เทียมทัน (2559) ได้ทำการศึกษาเรื่อง การพัฒนารูปแบบกิจกรรม
ส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุในจังหวัดนครสวรรค์ กล่าวว่า ส่งเสริมสุขภาพสำหรับผู้สูงอายุในจังหวัด
นครสวรรค์ ประกอบด้วย การทดสอบสมรรถภาพทางกาย การปฏิบัติตัวในการออกกำลังกาย การ
สาธิตการออกกำลังกายและการฝึกปฏิบัติในการออกกำลังกาย ซึ่ งผลการทดลองใช้รูปแบบกิจกรรม
การส่งเสริมสุขภาพสำหรับผู้สูงอายุ พบว่าสมรรถภาพทางกาย ของกลุ่มตัวอย่าง ส่วนมากอยู่ในเกณฑ์
เหมาะสม ส่วนความต้องการที่มีต่อการทำกิจกรรมตามรูปแบบกิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพสำหรับ
ผู ้สูงอายุในจังหวัดนครสวรรค์พบว่า กลุ ่มตัวอย่างมีความต้องการต่อการดำเนินกิจกรรม และมี
ความรู้สึกว่าสุขภาพดีขึ้น มีอารมณ์สดชื่น แจ่มใสขึ้น โดยเฉพาะการได้สัมผัสในการทำกิจกรรมกับ
ชุมชน และกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ มีการถ่ายทอดความรู้ให้แก่นักท่องเที่ยวและสามารถ
สร้างความสนุกสนานได้ 

5.2.4  แนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชน
บ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
     แนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ของชุมชน
บ้านสำโรง ทำให้ได้แนวทางในการพัฒนาออกเป็น 2 ประเด็นหลัก ได้แก่ (1) ประเด็นเกี่ยวกับการ
จัดการการท่องเที่ยวภายในชุมชน ประกอบด้วย (1.1) การจัดการนำเที่ยวในชุมชน การจัดการนำ
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เที่ยวจะเป็นการร้อยเรื่องราวของชุมชนที่จะนำเสนอกับนักท่องเที่ยว หากชุมชนมีการจัดลำดับการนำ
ชมที่สอดคล้องร้อยเรียงกันจะทำให้นักท่องเที่ยวได้เข้าใจได้ง่าย อย่างไรก็ดีการนำชมไม่มีหลักตายตัว
แต่ข้ึนอยู่กับว่าจะทำอย่างไรให้นักท่องเที่ยวได้รับข้อมูลที่ถูกต้องและประทับใจ การจัดการนำเที่ยวใน
ชุมชนเป็นรูปแบบการเล่าเรื ่องประเภทหนึ ่งที ่จะสร้างการรับรู้ และสร้างประสบการณ์ให้กับ
นักท่องเที่ยว โดยรูปแบบการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ของชุมชนบ้านสำโรงสามารถ
กำหนดได้ 2 รูปแบบคือ รายการท่องเที่ยวแบบวันเดียว และรายการท่องเที่ยว 2 วัน 1 คืน ซึ่งกิจกรรม
เป็นกิจกรรมที่มีอยู่เดิมแต่พัฒนาต่อยอดและสร้างกิจกรรมขึ้นใหม่บนฐานทรัพยากรที่มีอยู่ภายใน
ชุมชน สอดคล้องกับงานวิจัยของ ณรงค์ พลีรักษ์ และคณะ (2559) ที ่ศึกษาเรื ่องการท่องเที่ยว 
เชิงสร้างสรรค์ตามแนวบูรพาทิศ พบว่า การปรับปรุงกิจกรรมเดิมที่มีอยู่แล้วและสร้างสรรค์กิจกรรม
ใหม่ขึ ้น โดยกิจกรรมต้องก่อให้เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้และประสบการณ์ระหว่างเจ้าของแหล่ง
ท่องเที่ยวและนักท่องเที่ยวเป็นการวางแผนและจัดการแหล่งท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ โดยกิจกรรมที่
เน้นการมีส่วนร่วมของนักท่องเที่ยวจะทำให้นักท่องเที่ยวสามารถใช้เวลาและเรียนรู้ในฐานกิจกรรมนั้น
ได ้นานยิ ่งข ึ ้น โดยประสบการณ์จร ิงและมีส ่วนร ่วม (Participative, authentic experience)  
ของนักท่องเที่ยวที่เกิดจากการเข้าร่วมกิจกรรมพัฒนาศักยภาพและทักษะเชิงสร้างสรรค์ (1.2) การนำ
ชมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ การพัฒนาศักยภาพผู้นำชม นักสื่อความหมายชุมชน 
มีบทบาทสำคัญในการส่งเสริมการท่องเที่ยวของชุมชน ซึ่งจะเป็นคนที่กระตุ้นให้นักท่องเที่ยวอยากที่
จะมีส่วนร่วมในการทำกิจกรรม ช่วยเพิ่มความเพลิดเพลินในการทำกิจกรรม และยังช่ วยให้กิจกรรม
สามารถดำเนินไปได้อย่างลื่นไหล รัชนีกร ปัญญา (ม.ป.ป.) ที่ทำการศึกษาเรื่อง การพัฒนาศักยภาพ
การบริหารจัดการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพของท้องถิ่น จังหวัดเชียงใหม่ ปีที่ 3  กล่าวว่า แนวทางการ
ยกระดับการพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ จะต้องมีการเตรียมความ
พร้อมทุนมนุษย์ที่เป็นห่วงโซอุปทานที่สำคัญของการท่องเที่ยว โดยเริ่มจากการสร้างจิตบริการและ
พัฒนาศักยภาพการให้บริการ (2) การส่งเสริมการตลาดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์  
โดยการส่งเสริมการตลาดการประชาสัมพันธ์ออนไลน์ ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ อริศรา ห้องทรัพย์ 
และกุลพิชญ์ โภไคยอุดม (2558) ที่ทำการศึกษาเรื่อง แนวทางพัฒนาการจัดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
แหล่งน้ำพุร้อนในภูมิภาคทางตอนเหนือของประเทศไทย กล่าวว่า การประชาสัมพันธ์มีความสำคัญต่อ
การพัฒนาการท่องเที่ยวซึ่งจะทำให้ให้นักท่องเที่ยวสามารถเข้าถึงข้อมูลแหล่งท่องเที่ยวและมีช่องทาง
ในการติดต่อชุมชน และสอดคล้องกับกันตภณ แก้วสง่า และคณะ (2563) ที ่ทำการศึกษาเรื ่อง  
การประชาสัมพันธ์การท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ผ่านเว็บไซต์เครือข่ายสังคม พบว่า การประชาสัมพันธ์ 
มีความสำคัญต่อการท่องเที่ยวเชิงสร้างสรรค์ผ่านแฟนเพจที่นำเสนอเนื้อหาที่เป็นรูปภาพ กิจกรรมการ
ท่องเที ่ยว การประชาสัมพันธ์ข้อมูลแหล่งท่องเที ่ยวและการให้ความรู ้เกี ่ยวกั บการท่องเที ่ยว 
เชิงสร้างสรรค์ ช่วยกระตุ้นความสนใจของนักท่องเที่ยวและความน่าเชื่อถือให้กับนักท่องเที่ยวได้ 
 
5.3  ข้อเสนอแนะ 

5.3.1  ข้อเสนอแนะจากงานวิจัย  
     จากการผลการดำเนินการวิจัย ผู้วิจัยได้เห็นควรเสนอแนะเพื่อพัฒนาการท่องเที ่ยว 
เชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ของชุมชนบ้านสำโรง ดังนี้ 
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     5.3.1.1  ชุมชนบ้านสำโรงเป็นชุมชนที่มีทรัพยากรการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่น่าสนใจ  
ไม่ยังขาดการนำเสนอกับนักท่องเที่ยวและยังไม่มีรูปแบบการท่องเที่ยวเชองสุขภาพที่ชัด ดังนั้นหาก
ชุมชนต้องการที่จะดำเนินการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่เป็นรูปประธรรมจำเป็นต้องมีการพัฒนาความรู้ 
เกี ่ยวกับการให้บริการด้านสุขภาพ และการจัดการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เพื่อให้ชุมชนสามารถดึง
ทรัพยากรที่มีอยู่ในชุมชนมาใช้ให้เกิดประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
     5.3.1.2  ชุมชนควรเลือกนักท่องเที่ยวกลุ่มเป้าหมายตามรูปแบบการท่องเที่ยวในชุมชน 
ทั้งที่เป็นการท่องเที่ยวเชิงเกษตรและการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เพื่อให้ชุมชนสามารถวางแผนการ
ให้บริการ รูปแบบการสื่อสารและการประชาสัมพันธ์กิจกรรมกับนักท่องเที่ยวที่จะเดินทางมาท่องเที่ยว
ในชุมชน 
 5.3.2  ข้อเสนอแนะสำหรับวิจัยครั้งต่อไป 
     จากผลการศึกษาในครั้งนี้ ผู้วิจัยเห็นควรเสนอข้อเสนอแนะที่สามารถต่อยอดองค์ความรู้
จากผลการวิจัย แนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ชุมชน
บ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ที่จะเป็นประโยชน์ต่อการศึกษาวิจัยของนักวิจัยรุ ่นต่อไป 
ดังต่อไปนี้ 
     5.3.2.1  ควรศึกษาวิจัยเรื่อง แนวทางการพัฒนารูปแบบการท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพ
ต้นแบบของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
     5.3.2.3  ควรศึกษาวิจัยเรื่อง รูปแบบสื่อประชาสัมพันธ์กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
บ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
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รายชื่อผู้ให้สัมภาษณ์ 
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รายชื่อผู้ให้สัมภาษณ์ 
 

ลำดับ
ที ่

ชื่อ – สกุล หน้าที ่ หน่วยงาน/สังกัด 

1 นายจิรวัฒน์ เสนาะวาที ตัวแทนผู้นำฐานเกษตร
การเรียนรู้ 

บ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 

2 นางเตือน มีโชค ประธานผู้นำฐาน
ครัวเรือนน่าอยู่ 

บ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 

3 นางนึง นวลหอม ประธานผู้นำฐานลด ละ 
เลิก เหล้า 

บ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 

4 นายปราโมทย์ นาคสุข สมาชิกตัวแทนผู้นำฐาน
ครัวเรือนน่าอยู่ 

บ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 

5 นางพลอย คิดกล้า สมาชิกผู้นำฐาน
ครัวเรือนน่าอยู่ 

บ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 

6 นายพีรวัศ คิดกล้า ผู้ใหญ่บ้านชุมชนบ้าน
สำโรง อำเภอเมือง 

จังหวัดสุรินทร์ 

บ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 

7 นายพงศกร สุจินพรหม นายกองค์การบริหาร
ส่วนตำบล 

องค์การบริหารส่วนตำบลใน
เมืองสุรินทร์ 

8 แพทย์หญิงสุขสิน เพลาวัลย์ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพ 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 
ตำบลท่าสว่างอำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 

9 นางวิภาดา สะลากัน เจ้าหน้าที่สำนักงานการ
ท่องเที่ยวและกีฬา

จังหวัดสุรินทร์ 

สำนักงานการท่องเที่ยวและ
กีฬาจังหวัดสุรินทร์ 

10 นางวนารัตน์ บุญธรรม อาจารย์คณะการ
ท่องเที่ยวและการ

โรงแรม 

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราช
มงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร์ 

11 นางสมจิตร ชาวพงษ์ สมาชิกตัวแทนผู้นำฐาน
ลด ละ เลิกเหล้า 

บ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 

12 นายอุดม อุ่นจิต ประธานผู้นำฐานเกษตร
การเรียนรู้ 

บ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ 
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ภาคผนวก ข  
หนังสือขอความอนุเคราะห์ลงพื้นที ่
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ภาคผนวก ค  
กรรมการตรวจเคร่ืองมือวิทยานิพนธ์ 
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ภาคผนวก ง 

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
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แบบสัมภาษณ์ 

การศึกษาเรื่อง การพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
 ของชุมชนบ้านสำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวดัสุรินทร์ 

            
          แบบสัมภาษณ์ฉบับนี้ จัดทำขึ้นสำหรับใช้ในการศึกษาวิจัยเรื่อง การพัฒนาพัฒนากิจกรรมการ
ท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์  สาขา
นวัตกรรมการท่องเที่ยวและบริการ คณะศิลปศาสตร์ มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี พ.ศ. 2562 
          สำหรับข้อมูลที่ได้รับจากการตอบแบบสัมภาษณ์ฉบับนี้ จะถูกนำไปใช้ในการศึกษาวิจัยเท่านั้น 
ซึ่งข้อมูลดังกล่าวจะนำไปวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อนำแนวทางการพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
อย่างสร้างสรรค์ ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ ตามวัตถุประสงค์ของการวิจัยขอ้ที่                      
1) เพื่อประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง 
จังหวัดสุรินทร์ และวัตถุประสงค์ข้อที่ 3) เพื่อศึกษาแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ สำหรับข้อมูลของผู้ตอบแบบ
สัมภาษณ์จะถือเป็นข้อมูลส่วนบุคคล ซึ่งจะถูกปกปิดเป็นความลับและจะไม่มีผลกระทบใด ๆ ต่อผู้ตอบ
แบบสัมภาษณ์ 
         ผู้วิจัยใคร่ขอความร่วมมือจากท่านในการตอบแบบสัมภาษณ์ฉบับนี้ตามความเป็นจริงและตรง
กับความคิดเห็นของท่านมากที่สุด โดยแบบสัมภาษณ์ฉบับนี้ ประกอบด้วย 3 ตอน ดังนี้ 
         ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ให้สัมภาษณ์ 
         ตอนที่ 2 การประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง 
อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

 
วันที่สัมภาษณ์……………………………………………………………….. 

เวลา………………………………………………….. 
 
 
 
 
 
 
 
 



116 

 

ตอนที่ 1  ข้อมูลทั่วไปของผู้ให้สัมภาษณ์ 
ชื่อ-สกุล………………………………………………………………………………………………………………………………… 
อาชีพ…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
ตำแหน่ง………………………………………………………………………………………………………………………………… 
ตอนที่ 2 ข้อมูลทั่วไปเกี่ยวกับความคิดเห็นเกี่ยวกับ ศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

1. ศักยภาพทางด้านแหล่งท่องเที่ยวหรือวัฒนธรรมที่สามารถ ดึงดูดใจด้านการท่องเที่ยวใน
ชุมชนบ้านสำโรง มีอะไรบ้าง 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………
ศักยภาพทางด้านการอนุรักษ์และสิ่งแวดล้อมในชุมชน มีอะไรบ้าง 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
ศักยภาพในด้านการรองรับนักท่องเที่ยวของชุมชนเป็นอย่างไรบ้าง 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

2. ศักยภาพทางด้านศิลปวัฒนธรรม ขนบธรรมเนียม ประเพณี ที่เป็นอัตลักษณ์ของชุมชน             
มีอะไรบ้าง 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
3. ศักยภาพางด้านธรรมชาติ และด้านเกษตรของชุมชนเป็นอย่างไร 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
4. ศักยภาพทางด้านการบริหารจัดการแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ เป็นอย่างไรบ้าง 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
5. แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่สามารถให้นักท่องเที่ยวเข้าชมและร่วมทำกิจกรรมด้านการ

ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพได้ มีที่ไหนบ้าง 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

6. ศักยภาพด้านการจัดการด้านการใช้ประโยชน์ของพ้ืนที่เพื่อให้เกิดความยั่งยืนเป็นอย่างไร
บ้าง 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
7. กิจกรรมอ่ืนๆ ที่นักท่องเที่ยวสามารถเข้าร่วมเรียนรู้และแลกเปลี่ยนกับคนในชุมชน มี

อะไรบ้าง 
............................................................................................................................. ................................ … 

8. ศักยภาพของชุมชนในการจัดกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ มีอะไรบ้าง 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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แบบสอบถาม 

 
 
 
 
คำชี้แจง 

แบบสอบถามฉบับนี้มีวัตถุประสงค์ข้อที่ 2) เพื่อศึกษากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ในปัจจุบัน  เพื่อประเมินกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์  แบบสอบถามฉบับนี้มีทั้งหมด 
3 ตอน ดังนี้ 
ตอนที ่1 ข้อมูลพื้นฐานทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 
ตอนที่ 2 เพื่อศึกษาความต้องการที่มีต่อการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ของนักท่องเที่ยวที่
เดินทางมาท่องเที่ยว ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 
ตอนที่ 3 ข้อเสนอแนวทางการพัฒนารูปแบบกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ ของ
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

 

 
 

นางสาวธันยาภรณ์ อสิพงษ์ 
นักศึกษาปริญญาโท 

สาขาวิชานวัตกรรมการท่องเที่ยวและบริการ 

คณะศิลปศาสตร์ มหาวิทยาลัยอุบลราชธานี 
 

 
 
 
 
 
 
 

การศึกษาเรื่อง การพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์  ของชุมชน
บ้านสำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรนิทร์ 
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ตอนที1่ ข้อมูลพื้นฐานทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 
คำชี้แจง โปรดทำเครื่องหมาย ✓ ลงใน (   ) ที่ตรงกับความคิดเห็นของท่าน 
 
1. เพศ 
 ⧠ หญิง   ⧠ ชาย 
2. อาย ุ………ปี 
 
3. สถานภาพ 
 ⧠ โสด   ⧠ สมรส  ⧠ หม้าย/หย่าร้าง 
 
4. การศึกษา 
 ⧠ ต่ำกว่ามัธยมศึกษา  ⧠ มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเท่า 
 ⧠ อนุปริญญาหรือเทียบเท่า ⧠ ปริญญาตรี ⧠ สูงกว่าปริญญาตรี 
 
5. อาชีพ 
          ⧠ รับราชการ                      ⧠ เกษตรกร  
          ⧠ พนักงานเอกชน            ⧠ พนักงานรัฐวิสาหกิจ 
          ⧠ รับจ้าง                      ⧠ ค้าขาย   
          ⧠ นักเรียน/นักศึกษา            ⧠ อ่ืน ๆ (โปรดระบุ)….. 
 
6. รายได้ต่อเดือน……………บาท  
7. ภูมิลำเนา……………………………………………… 
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ตอนที่ 2 เพื่อศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยว ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์ 
คำชี้แจง โปรดทำเครื่องหมาย ✓ ลงใน (   ) ที่ตรงกับความคิดเห็นของท่าน โดยมีเกณฑ์การให้
คะแนน ดังนี้  
ระดับ 5 = มากที่สุด, ระดับ 4 = มาก, ระดับ 3 = ปานกลาง, ระดับ 2 = น้อย, ระดับ 1 = น้อยที่สุด 

ประเมินระดับความต้องการของ
นักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยวของ
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัด

สุรินทร์ในปัจจุบัน 
 

มาก
ที่สุด 
(5) 

มาก 
(4) 

ปาน   
กลาง 
(3) 

น้อย 
(2) 

น้อย
ที่สุด 
(1) 

1. ด้านกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วม 

1.1 กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเพ่ือการ
เรียนรู้/การถ่ายทอดความรู้ให้แก่นักท่องเที่ยว 

     

1.2 กิจกรรมการท่องเที่ยวเพื่อพักผ่อน      
1.3 กิจกรรมการท่องเที่ยวเพื่อความบันเทิง      
1.4 กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่
นักท่องเที่ยวได้สัมผัสในการทำกิจกรรมกับ
ชุมชนโดยตรง 

     

1.5 กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่
นักท่องเที่ยวได้สัมผัสวิถีชีวิต ความเป็นอยู่
ของชุมชน 

     

1.6 กิจกรรมการท่องเที่ยวที่นักท่องเที่ยวมี
ส่วนร่วมในการออกแบบกิจกรรมภายใน
ชุมชน 

     

2. ด้านการเพิ่มทักษะให้แก่นักท่องเที่ยว 

2.1 ผู้บรรยายมีความสามารถในการบอกเล่า
เรื่องราว และเป็นผู้ที่มีประสบการณ์และ
ความน่าเชื่อถือ 
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ประเมินระดับความต้องการของ
นักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยวของ
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัด

สุรินทร์ในปัจจุบัน 

มาก
ที่สุด 
(5) 

มาก 
(4) 

ปาน   
กลาง 
(3) 

น้อย 
(2) 

น้อย
ที่สุด 
(1) 

2.2 มีการใช้สื่อสิ่งพิมพ์ หรือข้อมูลทั่วไป
ประกอบการบรรยาย 

     

2.3 สื่อกิจจกรมในการสาธิตวิธีการ สาธิตผล 
และลงมือปฏิบัติ 

     

3.ด้านการเน้นทรัพยากร การท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้ 
3.1 จุดเด่นของทรัพยากรการท่องเที่ยวของ
ชุมชน 

     

3.2 ทรัพยากรการท่องเที่ยวของชุมชนที่มี
ความหลากหลาย 

     

3.3 ทรัพยากรการท่องเที่ยวสนองความ
ต้องการต่อนักท่องเที่ยวอย่างเต็มรูปแบบ 

     

4.สินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์ 
4.1 กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมี
เอกลักษณ์  

     

4.2 คนในชุมชนมีส่วนร่วมในการเพิ่มทักษะ
หรือประสบการณ์ให้แก่นักท่องเที่ยว 

     

4.3 กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
ส่งเสริมให้เกิดความรู้ด้านการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ  

     

 

ตอนที่ 3   ข้อเสนอเพิ่มเติมเกี่ยวกับแนวทางการพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

1. ท่านคิดว่าชุมชนบ้านสำโรงมีความพร้อมในการจัดกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
หรือไม่ 

………………………………………………………………………………………………………………………………………..……
…............................................................................................................................ .................................. 

2. ท่านมีความคิดเห็นอย่างไร เกี่ยวกับกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่ชุมชนได้จัดขึ้น 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

3. ท่านต้องการให้มีกิจกรรมการท่องเที่ยวใดเพิ่มเติมหรือไม่ ในกิจกรรมการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพของชุมชนบ้านสำโรง 
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………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

4. กิจกรรมการท่องเที่ยวของชุมชนที่ท่านชื่นชอบเพราะเหตุใด และกิจกรรมใดที่ท่านมี
ความคิดเห็นว่าควรปรับปรุง 

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

5. ท่านคิดว่านักท่องเที่ยวได้มีส่วนร่วมในการทำกิจกรรมการท่องเที่ยวร่วมกับชุมชนมาก
น้อยเพียงใด และมีข้อคิดเห็นอย่างไร 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………..……………………………………………. 

6. ท่านคิดว่าการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง จะนำมาพัฒนาเป็นการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ได้อย่างไร 

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

7. ท่านคิดว่าศักยภาพของทรัพยากรการท่องเที่ยวของชุมชน มีเพียงพอต่อการพัฒนาการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์หรือไม่ อย่างไร 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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ภาคผนวก จ 

แบบประเมินค่าความสอดคล้อง (IOC) 
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แบบประเมินค่าความสอดคล้อง (IOC: Index of Objective Congruence) 
 

คำชี้แจง   
แบบสัมภาษณ์ฉบับนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อประเมินศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยว

เชิงสุขภาพ ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ โดยเป็นส่วนหนึ่งของวิทยานิพนธ์เรื่อง การ
พัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยว เชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์  ของชุมชนบ้านสำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์ 

คำชี้แจง  
โปรดแสดงความคิดเห็นต่อข้อความในแต่ละรายการว่า มีความเหมาะสมเพียงใดโดยทำ

เครื่องหมาย √ ลงในช่องว่างที่ตรงกับความคิดเห็นของท่านข้อละ 1 ระดับความคิดเห็นดังนี้ 
            -1 เมื่อท่านเห็นว่า ข้อคำถามของแบบสอบถามไม่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการศึกษา 
             0 เมื่อท่านเห็นว่า ข้อคำถามของแบบสอบถามไม่แน่ใจว่าสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของ
การศึกษา 
             +1 เมื่อท่านเห็นว่า ข้อคำถามของแบบสอบถามสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการศึกษา 
ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ให้สัมภาษณ์ 

ลำดับ ข้อคำถาม 

ผลการ
ประเมิน  

ผู้เชี่ยวชาญ 
ข้อเสนอแนะ 

-1 0 +1  
1. ชื่อ-สกุล……………………………………………………     
2.  อาชีพ………………………….............................     
3. ตำแหน่ง....................................................     
 ตอนที่ 2 ข้อมูลทั่วไปเกี่ยวกับความคิดเห็นเกี่ยวกับ 

ศักยภาพด้านทรัพยากรของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 
ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

    

1. ศักยภาพทางด้านแหล่งท่องเที ่ยวหรือวัฒนธรรมที่
สามารถ ดึงดูดใจด้านการท่องเที่ยวในชุมชนบ้านสำโรง 
มีอะไรบ้าง 

    

2. ศักยภาพทางด้านการอนุรักษ์และสิ่งแวดล้อมในชุมชน            
มีอะไรบ้าง 

    

3. ศักยภาพในด้านการรองรับนักท่องเที่ยวของชุมชนเป็น
อย่างไรบ้าง 

    

4. ศักยภาพทางด้านศิลปวัฒนธรรม ขนบธรรมเนียม 
ประเพณ ีที่เป็นอัตลักษณ์ของชุมชน มีอะไรบ้าง 
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ลำดับ ข้อคำถาม 

ผลการประเมิน  
ผู้เชี่ยวชาญ 

ข้อเสนอแนะ 

-1 0 +1  

5. ศักยภาพางด้านธรรมชาติ และด้านเกษตรของชุมชน
เป็นอย่างไร 

    

6. ศักยภาพทางด้านการบริหารจัดการแหล่งท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ เป็นอย่างไรบ้าง 

    

7. แหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่สามารถให้นักท่องเที่ยว
เข้าชมและร่วมทำกิจกรรมด้านการท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพได้ มีที่ไหนบ้าง 

    

8. ศักยภาพด้านการจัดการด้านการใช้ประโยชน์ของ
พ้ืนที่เพ่ือให้เกิดความยั่งยืนเป็นอย่างไรบ้าง 

    

9. กิจกรรมอ่ืนๆ ที่นักท่องเที่ยวสามารถเข้าร่วมเรียนรู้
และแลกเปลี่ยนกับคนในชุมชน มีอะไรบ้าง 

    

10. ศักยภาพของชุมชนในการจัดกิจกรรมการท่องเที่ยว
เชิงสุขภาพ มีอะไรบ้าง 
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แบบประเมินค่าความสอดคล้อง (IOC: Index of Objective Congruence) 
คำชี้แจง   
แบบสอบถามฉบับนี้มีวัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาความต้องการที่มีต่อการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ

อย่างสร้างสรรค์ของนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยว ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรนิทร์ 
โดยเป็นส่วนหนึ่งของวิทยานิพนธ์เรื่อง การพัฒนากิจกรรมการท่องเที่ยว เชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์  
ของชุมชนบ้านสำโรง ตำบลท่าสว่าง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

คำชี้แจง  
โปรดแสดงความคิดเห็นต่อข้อความในแต่ละรายการว่า มีความเหมาะสมเพียงใดโดยทำ

เครื่องหมาย √ ลงในช่องว่างที่ตรงกับความคิดเห็นของท่านข้อละ 1 ระดับความคิดเห็นดังนี้ 
            -1 เมื่อท่านเห็นว่า ข้อคำถามของแบบสอบถามไม่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการศึกษา 
             0 เมื่อท่านเห็นว่า ข้อคำถามของแบบสอบถามไม่แน่ใจว่าสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของ
การศึกษา 
             +1 เมื่อท่านเห็นว่า ข้อคำถามของแบบสอบถามสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการศึกษา 

ส่วนที่ 1 ข้อมูลพื้นฐานทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 
 

ลำดับ ข้อคำถาม 
ผลการประเมิน  

ผู้เชี่ยวชาญ 
ข้อเสนอแนะ 

-1 0 +1  
1. เพศ ⧠ หญิง  ⧠ ชาย     
2.  อายุ ………ปี     
3.  สถานภาพ 

⧠ โสด  ⧠ สมรส ⧠ หม้าย/หย่า
ร้าง 

    

4.  การศึกษา 
⧠ ต่ำกว่ามัธยมศึกษา  ⧠  ม ัธยมศ ึกษา
ตอนปลายหรือเทียบเท่า 
⧠ อนุปริญญาหรือเทียบเท่า ⧠  ป ร ิญญาตรี
 ⧠ สูงกว่าปริญญาตรี 

    

5. อาชีพ 
          ⧠ รับราชการ                ⧠ เกษตรกร  
          ⧠ พนักงานเอกชน      ⧠ พน ักงาน
รัฐวิสาหกิจ 
          ⧠ รับจ้าง                 ⧠ ค้าขาย   
          ⧠ นักเรียน/นักศึกษา      ⧠  อ ื ่ น  ๆ 
(โปรดระบุ)….. 
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ลำดับ ข้อคำถาม 
ผลการประเมิน  

ผู้เชี่ยวชาญ 
ข้อเสนอแนะ 

-1 0 +1  
6. รายได้ต่อเดือน……………บาท     
7.  ภูมิลำเนา……………............     

ส่วนที่ 2 เพื่อศึกษาความต้องการของนักท่องเที่ยวที่เดินทางมาท่องเที่ยว ชุมชนบ้านสำโรง อำเภอ
เมือง จังหวัดสุรินทร์  
ระดับ 5 = มากท่ีสุด, ระดับ 4 = มาก, ระดับ 3 = ปานกลาง, ระดับ 2 = น้อย, ระดับ 1 = น้อยท่ีสุด 

ลำดับ ข้อคำถาม 
ผลการประเมิน  
ผู้เชี่ยวชาญ 

ข้อเสนอแนะ 

-1  0 +1  

1 
ด ้ านก ิ จกรรมการท ่ อ ง เท ี ่ ย ว เช ิ งส ุ ขภ าพที่
นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วม 

    

1.1 
กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเพื่อการเรียนรู้/การ
ถ่ายทอดความรู้ให้แก่นักท่องเที่ยว 

    

1.2 กิจกรรมการท่องเที่ยวเพื่อพักผ่อน     

1.3 กิจกรรมการท่องเที่ยวเพื่อความบันเทิง     

1.4 
กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวได้
สัมผัสในการทำกิจกรรมกับชุมชนโดยตรง 

    

1.5 
กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่นักท่องเที่ยวได้
สัมผัสวิถีชีวิต ความเป็นอยู่ของชุมชน 

    

1.6 
กิจกรรมการท่องเที่ยวที่นักท่องเที่ยวมีส่วนร่วมในการ
ออกแบบกิจกรรมภายในชุมชน 

    

2. ด้านการเพิ่มทักษะให้แก่นักท่องเที่ยว     

2.1 
ผู ้บรรยายมีความสามารถในการบอกเล่าเรื ่องราว 
และเป็นผู้ที่มีประสบการณ์และความน่าเชื่อถือ 

    

2.2 
 มีการใช้สื ่อสิ่งพิมพ์ หรือข้อมูลทั่วไปประกอบการ
บรรยาย 

    

2.3 
สื่อกิจกรรมในการสาธิตวิธีการ สาธิตผล และลงมือ
ปฏิบัติ 

    

3. ด้านการเน้นทรัพยากร การท่องเที่ยวที่จับต้องไม่ได้     

3.1 จุดเด่นของทรัพยากรการท่องเที่ยวของชุมชน     

3.2 
ทร ัพยากรการท ่องเท ี ่ ยวของช ุมชนท ี ่ม ีความ
หลากหลาย 

    

3.3 
ทรัพยากรการท่องเที่ยวสนองความต้องการต่อ
นักท่องเที่ยวอย่างเต็มรูปแบบ 
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ลำดับ ข้อคำถาม 
ผลการประเมิน  

ผู้เชี่ยวชาญ 
ข้อเสนอแนะ 

-1 0 +1  
4. สินค้าหลักคือทักษะและประสบการณ์     

4.1 กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพมีเอกลักษณ์     

4.2 
คนในช ุมชนม ีส ่วนร ่วมในการเพ ิ ่ มท ักษะหรือ
ประสบการณ์ให้แก่นักท่องเที่ยว 

    

4.3 
กิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพ ส่งเสริมให้เกิด
ความรู้ด้านการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ 

    

 
ส่วนที่ 3 ข้อเสนอเพ่ิมเติมเกี่ยวกับแนวทางการพัฒนา
กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างสร้างสรรค์ 
ของชุมชนบ้านสำโรง อำเภอเมือง จังหวัดสุรินทร์ 

    

1. 
ท่านคิดว่าชุมชนบ้านสำโรงมีความพร้อมในการจัด
กิจกรรมการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพหรือไม่ 

    

2. 
ท่านมีความคิดเห็นอย่างไร เกี ่ยวกับกิจกรรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพที่ชุมชนได้จัดข้ึน 

    

3. 
ท่านต้องการให้มีกิจกรรมการท่องเที ่ยวใดเพิ่มเติม
หรือไม่ ในกิจกรรมการท่องเที ่ยวเชิงสุขภาพของ
ชุมชนบ้านสำโรง 

    

4. 
กิจกรรมการท่องเที่ยวของชุมชนที่ท่านชื่นชอบเพราะ
เหตุใด และกิจกรรมใดที่ท่านมีความคิดเห็นว่าควร
ปรับปรุง 

    

5. 
ท่านคิดว่านักท่องเที่ยวได้มีส่วนร่วมในการทำกิจกรรม
การท่องเที่ยวร่วมกับชุมชนมากน้อยเพียงใด และมี
ข้อคิดเห็นอย่างไร 

    

6. 
ท่านคิดว่าการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพชุมชนบ้านสำโรง 
จะนำมาพัฒนาเป็นการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่าง
สร้างสรรค์ได้อย่างไร 

    

7. 
ท่านคิดว่าศักยภาพของทรัพยากรการท่องเที่ยวของ
ชุมชน มีเพียงพอต่อการพัฒนาการท่องเที ่ยวเชิง
สุขภาพอย่างสร้างสรรค์หรือไม่ อย่างไร 
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ภาคผนวก ฉ 
ภาพประกอบการทำวิทยานิพนธ์ 
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ภาพที่ ฉ.1  ดูงานเกี่ยวกับการทำพืชสมุนไพร 

 

 
 

ภาพที่ ฉ.2  เก็บพืชสมุนไร 
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ภาพที่ ฉ.3  วิธีการปลูกพืชสมุนไพร 
 

 
 

ภาพที่ ฉ.4  พืชสมุนไพร 
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ภาพที่ ฉ.5  รดน้ำพืชสมุนไพร 
 

 
 

ภาพที่ ฉ.6  การให้ข้อมูลฐานพืชผักสวนครัว 
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ภาพที่ ฉ.7  การให้ข้อมูลกับชุมชนใกล้เคียง 
 

 
 

ภาพที่ ฉ.8  การให้ข้อมูลฐานการเรียนรู้ทั่วไป 
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