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บทคัดยอ 

       วัตถุประสงคของการวิจัย    เพื่อศึกษาปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอ   และเปรียบเทียบปญหาสุขภาพของ 
เกษตรกรทีใ่ชและไมไดใช วิธีการปฏิบัติทางการเกษตรที่ดี กลุมตัวอยางคือเกษตรกรชาวสวนสมโอ 400 คน เลือกกลุมตัวอยาง
แบบเจาะจง เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถามและแนวคําถามเชิงคุณภาพ เก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณและ
สนทนากลุม วิเคราะหขอมูลดวยสถิติพรรณนา t-test และการวิเคราะหเชิงเนื้อหา  
         ผลการวิจัยพบวาปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอท่ีใชและไมไดใชวิธีการปฏิบัติทางการเกษตรที่ดี ไมแตกตาง
กัน การปลูกสมโอแบบวิธีการปฏิบัติทางการเกษตรท่ีดี คือเกษตรกรปลอดภัย ไมใชปลอดสารพิษ สามารถใชสารเคมีไดแตหยดุ
ใชกอนเก็บตามกําหนด มีสารตกคางไมเกินคามาตรฐาน ปญหาสุขภาพที่พบคือปวดเมื่อยตามรางกาย เครียด ปวดศีรษะ 
ออนเพลีย นอคยา เจ็บปวยเรื้อรัง  ปญหาเศรษฐกิจ ปญหาสังคม ปญหาครอบครัวและปญหาจากการทํางาน ซึ่งสงผลกระทบ
ตอสุขภาพทั้งทางรางกายและจิตใจ พฤติกรรมในการปองกันกอนใชยาฆาแมลงใชอุปกรณปองกันครบชุด การปฏิบัติตัวหลังใช
ยามีการลางมืออาบนํ้าสระผมทุกครั้ง ความตองการในการดูแลสุขภาพน้ัน เกษตรกรไมเห็นความสําคัญในการตรวจรางกาย
ประจําป นอกจากท่ีมีปญหาสุขภาพอยูแลวจําเปนตองไปหาหมอเปนประจํา หรือเมื่อมีโรคประจําตัวก็จะมีการตรวจสุขภาพ
ประจําป  
ขอเสนอแนะ. นําผลการวิจยัไปวางแผนการทํางานพัฒนานโยบายดานการสงเสริมอาชีพของเกษตรกรตามบริบทของสังคม 
และการสงเสริมสุขภาพและปองกนัโรคเกี่ยวกับการประกอบอาชีพทําสวนสมโอในพื้นที่  

คําสําคัญ : ปญหาสุขภาพ เกษตรกรชาวสวนสมโอ วิธีการปฏิบัติทางการเกษตรที่ดี 
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Abstract 

         The purpose of the research was to study health problems included health care in pamelo’s 

agriculturists and compare health problems of them who used and did not used GAP . The sample 

comprised of 400 pamelo’s agriculturists by purposive sampling. The tool was used by questionnaire and 

interview guideline. Data were collected by interviewing and focus group discussion. Data analyzed by 

descriptive, t-test and qualitative data used content analysis. 

         The results founded that the health problems of them who used and did not used GAP were not 

different. The pamelo’s agriculturist who used GPA means safe, not only use chemicals but also stop 

using before storing for a specified period of time. There will be residue but not more than standard. The 

most health problems of them are muscle pain, stress, headache, fatigue, drug poisoning, chronic illness, 

economic problems, social problems, family problems both physically and mentally. For health care 

behavior pamelo’s agriculturists wore protective equipment before used insecticide. They washed hands, 

shower and wash their hair every time after used insecticide. The potential  health  needs has to take 

care of themselves and their families. They ignore annual physical examination unless they have health 

problems then they go to see the doctor regularly. The physical health check-up will be added when 

they have diseases. 

         Recommendation suggested that sub-district administrative organization and district health 

promotion hospital  used to do action plan for develop health policy and occupation health in 

agriculturist. 

Keywords : health problems, Pamelo’s agriculturist, Good agriculture practice : GAP 

1. บทนํา
          ประชากรของประเทศไทยสวนใหญทําการเกษตร ซึ่งเปนอาชีพหลักของคนไทยจํานวนมาก จากขอมูลการขอขึ้น
ทะเบียนเกษตรกรป 2559 เทากับ 7,942,582 ครัวเรือน และพบวาเกษตรกรเปนอาชีพท่ีเกิดการเจ็บปวยจากการทํางานมาก
ที่สุดในประเทศไทย จากขอมูลสํานักโรคประกอบอาชีพ 2560 พบวา อาชีพเกษตรกรพบปญหาผูเจ็บปวยจากการทํางานมาก
เปนอนัดับหนึ่ง จํานวน 68,886ราย คิดเปนรอยละ 39.51 ซึ่งมีแนวโนมเพิ่มมากขึ้น (สํานักโรคจากการประกอบอาชีพ, 2561 : 

3) เกษตรกรในเขตพื้นที่อําเภอนครชัยศรีและอําเภอสามพราน จังหวัดนครปฐม ไดประสบปญหาน้ําทวมใหญเมื่อชวงเดือน
ตุลาคม 2554 ทําใหพื้นท่ีปลูกสมโอเสียหายประมาณ 80% ของพื้นที่ปลูก ทําใหมีการคาดการณวา ราคาสมโอจะมีราคาสูงขึ้น
และแพงอยางตอเนื่องอีกหลายป “สมโอ” จึงเปนผลไมอีกชนิดหนึ่งที่นาสนใจสําหรับการลงทุนปลูกในปจจุบันน้ี  (ทวีศักดิ์ ชัย
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เรืองยศ : 2561) ผลของการยึดอาชีพการปลูกสมโอนี้ เมื่อพิจารณาถึงประเด็นปญหาคุณภาพชีวิต จึงเกิดแนวความคิดตาม
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับท่ี 8 - 10 ที่เนนคนเปนศูนยกลางของการพัฒนาท้ังดานรางกาย จิตใจ สติปญญา
และความสามารถเพื่อใหเปนคนที่มีสุขภาพดีมีคุณภาพ มีความสุขและมีคุณธรรม ตลอดจนมีความรูความสามารถท่ีจะอยู
อาศัยในสังคมไดอยางมีความสุข มีคุณภาพชีวิตที่ดีในชวงชีวิตนี้ ใหความสําคัญตอการรวมพลังสังคมจากทุกภาคสวน ใหมีสวน
รวมดําเนินการ และแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 11 ที่สรางสมดุลการพัฒนาในทุกมิติ ใหสังคมอยูรวมกัน
อยางมีความสุข ดวยความเสมอภาค เปนธรรมและมีภูมิคุมกันตอการเปลี่ยนแปลง (สํานักงานคณะกรรมการแผนพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับท่ี 11 พ.ศ. 2555 - 2559) 

         แมวาเกษตรกรจะผานวิกฤตการณน้ําทวมใหญ แตการคาดการณราคาสมโอที่จะมีราคาสูงขึ้น   เปนแรงจูงใจของ
เกษตรกรในการยึดอาชีพการปลูกสมโอตอไป โดยเฉพาะอยางยิ่งการปลูกสมโอดวยวิธีการปฏิบัติทางการเกษตรที่ดี (GAP : 

Good agriculture practice) คือการปฏิบัติเพ่ือปองกันหรือลดความเสี่ยงระหวางการเพาะปลูก เพื่อใหไดผลผลิตที่มีคุณภาพ 
ปลอดภัย เหมาะสมตอการบริโภค (พิมพเพ็ญ พรเฉลิมพงศ : 2553).  ทําใหราคาของสมโอสูงข้ึนดวย ผลของการยึดอาชีพการ
ปลูกสมโอน้ีเมื่อพิจารณาถึงประเด็นปญหาสุขภาพ ความเสี่ยงอันตรายจากหลายปจจัย ไดแก 1) การใชสารเคมีทางการเกษตร
อยางแพรหลายเพ่ือใหไดผลผลิตที่มีคุณภาพ  2) ความเสี่ยงอันตรายจากปจจัยทางชีวภาพ 3) ความเสี่ยงอันตรายจากปจจัย
ทางกายภาพ  เออรโกโนมิคส  และภัยทางธรรมชาติ จากรายงานผลการศึกษาในโครงการพัฒนาระบบการเฝาระวังสิ่งคุกคาม
ทางดานอาชีวอนามัยและสิ่งแวดลอมพบวา ความเสี่ยงจากส่ิงคุกคามสุขภาพทางกายภาพและเออรโนมิคสที่มีมากท่ีสุดไดแก 
ความเสี่ยงจากทํางานกลางแดด/อากาศรอนอบอาว รองลงมาไดแก  การยืน/เดินนานติดตอกันมากกวา  1  ช่ัวโมง (สมเกียรติ  
ศิริรัตนพฤกษและคณะ : 2546) และจากรายงานผลการศึกษาในโครงการการพัฒนารูปแบบการเฝาระวังควบคุมปองกันความ
ผิดปกติจากกลามเนื้อและขอพบวา ประชากรท่ีศึกษามีปญหาการบาดเจ็บกลามเนื้อและขอ ซึ่งมีอายุระหวาง 29-74 ป  
นอกจากน้ีพบวาอาการบาดเจ็บเกิดจากการทํากิจกรรมตาง ๆ ที่ไมเหมาะสม  เชน การทํางานท่ีในทาท่ีผิดปกติ การเคลื่อนไหว
ในทาซํ้าๆ และการยกของหนัก เปนตน (สมเกียรติ  ศิริรัตนพฤกษและคณะ : 2547)  4) ความเสี่ยงอันตรายจากปจจัยทาง
จิตวิทยาสังคม จากสภาพสังคมเศรษฐกิจปจจุบันสรางความกดดันและทําใหสุขภาพจิตเสื่อมลงมาก  
         จากปญหาดานสุขภาพท่ีเกิดขึ้นกับเกษตรกรดังกลาว ทําใหผูวิจัยสนใจศึกษาปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอ
ในเขตพ้ืนท่ีอําเภอนครชัยศรีและอําเภอสามพราน จังหวัดนครปฐม ที่ไดประสบปญหาวิกฤติการณน้ําทวมใหญเมื่อชวงเดือน
ตุลาคม 2554 ที่ผานมา การศึกษาปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอ ยอมมีความสําคัญมากท้ังในแงวิชาการและเชิง
ปฏิบัติเพราะจะไดขอมูลที่สําคัญตอการพัฒนาทรัพยากรมนุษยอีกท้ังเปนโอกาสแกผูบริหารที่รับผิดชอบเก่ียวกับการพัฒนา ได
นําไปวางแผนกําหนดเปนนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตของเกษตรกรชาวสวนสมโอ ซึ่งเปนเปาหมายที่สําคัญมากประการหนึ่ง
ของการวางแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมของประเทศไทยในอนาคต 
 

2. วัตถุประสงคของการวิจัย  
         2.1. เพื่อศึกษาปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอ ภายหลังจากไดรับผลกระทบจากภยัพิบัติน้ําทวมเมื่อ ป  
              พ.ศ. 2554  

         2.2. เพื่อเปรียบเทียบปญหาสุขภาพของกลุมเกษตรกรชาวสวนสมโอที่ปลูกดวยวิธีการ GAP และกลุมที่ไมไดปลูกสมโอ 

               ดวยวิธีการ GAP 

         รูปแบบการวิจัย 
         รูปแบบการวิจัยเปนแบบผสานวิธี (Mix method) คือเปนการผสมผสานวิจัยเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ โดย
ผลการวิจัยจากวิธีการวิจัยแบบผสานวิธีนี้ สามารถเสริมตอกันโดยใชผลการวิจัยจากวิธีหน่ึงอธิบายขยายความผลการวิจัยอีกวิธี
หนึ่ง ชวยใหการตอบคําถามการวิจัยไดละเอียดชัดเจนมากกวาการใชรูปแบบการวิจัยเชิงปริมาณ หรือเชิงคุณภาพเพียงรูปแบบ
เดียว   
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3. วิธีดําเนินการวิจัย
         3.1. ประชากรและกลุมตัวอยาง  
         ประชากรท่ีใชในการศึกษาคร้ังน้ี เปน เกษตรกรชาวสวนสมโอในเขตพ้ืนที่อําเภอนครชัยศรี จํานวน 103 ครัวเรือน 
และอําเภอสามพราน จํานวน 816 ครัวเรือน (กองสงเสริมการเกษตร : 2557) รวมทั้งสิ้น 919 ครัวเรือน 
         การเลือกกลุมตัวอยาง 
         ขอมูลเชิงปริมาณในกลุมตัวอยางที่ปลูกสมโอดวยวิธีการปฏิบัติทางการเกษตรที่ดี : (Good agriculture practice) 

และกลุมที่ปลูกตามปกติ  ขนาดตัวอยางที่คํานวณไดทั้งสิ้น  399.56 คน การกําหนดขนาดของกลุมตัวอยาง ใช G*Power   
เทากับ 0.05 ซึ่งจะไดขนาดกลุมตัวอยางจํานวนอยางนอย 399 คน ซึ่งผูวิจัยกําหนดเปน 400 คน โดยพิจารณาสุมตัวอยาง  
แตละอําเภอโดยมีสัดสวนดังนี้ 

อําเภอ จํานวนประชากร จํานวนตัวอยาง 
นครชัยศร ี 103 45 

สามพราน 816 355 

รวม 919 400 

         งานวิจัยครั้งน้ีใชวิธีการเลือกกลุมตัวอยางแบบสุม (simple random Sampling) สําหรับขอมูลเชิงคุณภาพ ใชโดยการ
สัมภาษณและการสนทนากลุมเกษตรกรผูปลูกสมโอ เลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง (Purposive Sampling)  

         3.2. เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา  
         เครื่องมือท่ีใชในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ เปนแบบสอบถามจํานวน 2 ชุด เพื่อรวบรวมขอมูล ดังนี้ 

1) แบบสอบถามเชิงปริมาณเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพและปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอท่ี
ปลูกสมโอดวยวิธีการปฏิบัติทางการเกษตรที่ดี (GAP : Good agriculture practice) และกลุมท่ีปลูกตามปกติ มี 2 สวนคือ 

     สวนท่ี 1 ขอมูลทั่วไป  
     สวนท่ี 2  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพและปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอ 

2) แนวคําถามในการสนทนากลุม (Interview guideline) เปนแนวคําถามแบบมีโครงสรางเก่ียวกับพฤติกรรมการ
ดูแลสุขภาพและปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอ 

       การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
       เคร่ืองมือรวบรวมขอมูลปริมาณ 

1) การหาความตรงตามเนื้อหา (Content Validity) ผูวิจัยนําเครื่องมือที่ใชในการวิจัย ผูทรงคุณวุฒิที่เช่ียวชาญ
สาขาการพยาบาลชุมชน 2 ทาน และสาขาการวิจัยและสถิติ 1 ทาน คาดัชนีความตรงตามเน้ือหาของ แบบสอบถามโดย
พิจารณาความสอดคลองระหวางเน้ือหาในคําถามกับนิยามเชิงปฏิบัติการ/แนวคิด หรือแนวคิดทฤษฎีของตัวแปร (Content 

Validity Index; CVI=0.85)  
2) การหาความเช่ือมั่นของเคร่ืองมือ (Reliability) ผูวิจัยนําแบบสอบถามไปทดลองใชกับเกษตรกรท่ีไมใชกลุม

ตัวอยาง 30 ราย และคํานวณคาความเชื่อมั่นดวยวิธีของครอนบาช (Cronbach’s Alpha) เพื่อแสดงวาแบบสอบถามน้ีมีความ
เชื่อม่ันเพียงพอ หลังจากนั้นทําการแกไขอีกครั้ง เพื่อปรับปรุงคําถามใหชัดเจนเหมาะสมย่ิงข้ึน แบบสอบถามมีคาความเชื่อมั่น 
0.80 แลวนําไปเก็บขอมูลจากกลุมตัวอยางใหไดครบตามจํานวน 
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       เคร่ืองมือรวบรวมขอมูลเชิงคุณภาพ 
              การหาความตรงตามเนื้อหา (Content Validity) ผูวิจัยนําเครื่องมือที่ใชในการวิจัย ไดแก คําถามองคความรูใน
การดูแลสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอไปใหผูทรงคุณวุฒิที่เชี่ยวชาญตรวจสอบ เมื่อตรวจสอบจากผูทรงคุณวุฒิแลว นํา
ขอคิดเห็นมาปรับปรุงใหเหมาะสมย่ิงขึ้นหลังจากน้ันผูวิจัยนําแบบสอบถามสอบถามมาหาคาความตรงตามเน้ือหา  (CVI = 

0.87) 

         3.3. การเก็บรวบรวมขอมูล 
3.3.1. ผูวิจัยนําหนังสือขออนุญาตดําเนินการวิจัย ถึงผูนําชุมชนเพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคและขออนุญาตดําเนินการ

วิจัยและเก็บรวบรวมขอมูลโดยผูวิจัยไดมีการประชุมช้ีแจงวิธีการเก็บขอมูลตามแบบสอบถามใหแกผูชวยวิจัย ท้ังเชิงปริมาณ
และคุณภาพ 

3.3.2. คณะผูวิจัยเก็บรวบรวมขอมูลระหวางเดือนเมษายน ถึง สิงหาคม พ.ศ.2561  

          3.4. การวิเคราะหขอมูลและสถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล 

               3.4.1 ขอมูลเชิงปริมาณ วิเคราะหดวยสถิติพรรณนา ไดแก ความถ่ี รอยละ คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลสุขภาพและปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอที่ใช GAPและ ไมไดใช GAP วิเคราะห
โดยใชสถิติ independent t-test 

 3.4.2 ขอมูลเชิงคุณภาพ วิเคราะหเชิงเนื้อหา (Content Analysis) 

4. ผลการวิจัย
         เกษตรกรกลุมตัวอยางทั้งอําเภอนครชัยศรีและอําเภอสามพรานเปนเพศชายมากกวาเพศหญิง โดยมีอายุอยูในชวง
ใกลเคียงกัน มีวิธีการปลูกสมโอแบบไมใช GAP มากกวาใช GAP สถานภาพสมรสคูมากกวาหมายนอยที่สุดคือหยา รายไดของ
ครอบครัวตอเดือนเหลือเก็บมากท่ีสุด และระดับการศึกษาอยูในระดับอนุปริญญาหรือเทียบเทามากที่สุด  
         ปญหาสุขภาพของกลุมตัวอยางท้ังอําเภอนครชัยศรีและอําเภอสามพรานท่ีพบมากที่สุดคือ ปวดเม่ือยตามรางกาย นอย
ที่สุดคือสารเคมีสะสมในรางกายเกินขนาดจนมีอาการชอค (นอคยา) สําหรับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ ในการปองกันกอนฉีด
ยา กลุมตัวอยางทั้งสองอําเภอใชอุปกรณปองกันครบชุดมากท่ีสุด สวนการปฏิบัติตัวหลังฉีดยาเกษตรกรกลุมตัวอยางทั้งสอง
อําเภอมีการลางมือหลังฉีดยาทุกครั้งทุกคน  อาบน้ําสระผมหลังฉีดยา มีการดื่มน้ําอัดลมเป ปซีห่ลังพนยาสารเคมีกําจัดศัตรูพืช 
ดังตารางที่ 4.1   

ตารางที ่4.1 ปญหาสุขภาพ และพฤติกรรมการดูแลสุขภาพของกลุมเกษตรกร ในอําเภอนครชัยศรี และอําเภอสามพราน  

    จังหวัดนครปฐม 

ปญหาสุขภาพ และ 
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 

อ.นครชัยศรี 
จํานวน (คน) รอยละ 

อ.สามพราน 
จํานวน(คน) รอยละ 

ปญหาสุขภาพ 
     ปวดเมื่อยตามรางกาย  

     เครียด 

     ปวดศีรษะ  
     ออนเพลีย 

     นอคยา  
        รวม 

34 

3 

16 

18 

2 

75 

46.6 

4.1 

21.9 

24.7 

2.7 

100.0 

247 

8 

71 

136 

5 

467 

52.9 

1.7 

15.2 

29.1 

1.1 

100.0 
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พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 
- การปองกันกอนฉีดยา 
     ใสหนากากอยางเดียว 
     ใชอุปกรณปองกันครบชุด 

     ไมสวมอุปกรณ 
     ไมไดฉีดยาเอง 
             รวม 

- การปฏิบัติตัวหลังฉีดยา  
     อาบนํ้าสระผมหลังฉีดยา  
     ดื่มน้ําอัดลมเปปซ่ีหลังฉีดยา 
     ลางมือหลังฉีดยา 
        รวม 

9 

22 

5 

9 

45 

37 

15 

45  

97 

20.0 

48.9 

11.1 

20.0 

100.0 

38.1 

15.5 

46.4 

100.0 

25 

132 

26 

172 

355 

245 

57 

355 

657 

7.0 

37.2 

7.3 

48.5 

100.0 

37.3 

8.7 

54.0 

100.0 

ปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอท่ีใชและไมใชวิธีการปฏิบัติทางการเกษตรที่ดี มีความแตกตางกันอยางไมมี
นัยสําคัญทางสถิติ สําหรับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ ในดานการปองกันกอนฉีดยา และการดูแลสุขภาพในดานการปฏิบัติตัว
หลังฉีดยา  เกษตรกรชาวสวนสมโอที่ใชและไมใชวิธีการปฏิบัติทางการเกษตรที่ดีมีความแตกตางกันอยางไมมีนัยสําคัญทาง
สถิติ ดังตารางท่ี 4.2  

ตารางที่ 4.2  เปรียบเทียบพฤติกรรมการดูแลสุขภาพและปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอที่ใชและไมชวิธีการปฏิบัต ิ

         ทางการเกษตรที่ด ี

ปญหาสุขภาพ และ 
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 

ใช GAP n=156 ไมใช GAP n=244 
t P Value X S.D. ระดับ X S.D. ระดับ 

ปญหาสุขภาพ 1.58 0.49 นอย 1.67 0.47 ปานกลาง  0.850 0.400 

พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ 
- การปองกันกอนฉีดยา 2.22 0.70 ปานกลาง  2.29 0.66 

ปานกลาง  
0.464 0.645 

- การปฏิบัติตัวหลังฉีดยา  2.33 0.64 มาก 2.24 0.68 ปานกลาง  1.000 0.323 

**มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

         จากการสนทนากลุมกับเกษตรกร พบวาปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอท่ีใชและไมใชวิธีการปฏิบัติทางการ
เกษตรท่ีดีไมแตกตางกัน เกษตรกรรายหน่ึงเลาใหฟงวา “วิธีการปฏิบัติทางการเกษตรที่ดีก็คือการปลูกสมโอที่เกษตรกร
ปลอดภัยไมใชปลอดสารพิษ คือใชสารเคมีไดแตหยุดใชกอนเก็บตามระยะเวลาที่กําหนด มันจะมีสารตกคางอยูแตไมเกินคา
มาตรฐานท่ีเขากําหนดไว”  ปญหาสุขภาพสวนใหญของเกษตรกรคือปวดเมื่อยตามรางกาย ผลจากการใชสารเคมีทําใหเกิด
อาการปญหาจากระบบทางเดินอาหารหรือทางเดินหายใจ อาการท่ีเกิดขึ้นคือปวดหัวโดยไมมีสาเหตุ คลื่นไสอาเจียนและอาจ
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ถึงแกชีวิตไดเชนกัน เกษตรกรตองทําสวนเองฉีดยาเองเพราะวาแรงงานรับจางหายาก หมดจากรุนนี้รุนลูกรุนหลานก็จะไมทํา
แลวตอนน้ีจบออกมาเปนมนุษยเงินเดือนหมดแลว สําหรับรายไดของเกษตรกรจากการปลูกสมโอที่ใชและไมไดใชวิธีการปฏิบัติ
ทางการเกษตรที่ดี เกษตรกรรายหนึ่งตอบวา “ไมตางกัน  ขอแคขายได ตอนน้ีขอหรือไมขอก็ไดราคาเทากัน เพราะตอไปไม
ตองมานั่งบันทึกแปลงใหยุงก็ขายไดเทาคนอื่น ปท่ีแลวหรือหลายปท่ีแลวเขาสงขาวบอกตอไป ใครไมมี GAP ลงจะไมรับซื้อนะ 
มันก็เลยเปนเหตุที่เราตองทําพวกบันทึก ลงมาทํา GAP ประจําแปลงตนเองใหเปนมาตรฐานสากลเพราะตัว GAP นี้ถือ
มาตรฐานสากล” 

         ความตองการในการดูแลสุขภาพนั้น เกษตรกรบอกวา “แตละคนดูแลตนเองและครอบครัวได เกษตรกรไปเจาะเลือด
ตรวจหาสารพิษและสารมะเร็ง สวนใหญก็จะมีคาสารพิษในกระแสเลือดเกินคามาตรฐาน ก็ไมใชวาเกิดจากการใชยาเคมี
โดยตรง เพราะการบริโภคประจําวันอาจจะเปนตัวทําใหคาสารพิษในกระแสเลือดเกินคามาตรฐานมากกวาที่เราไดรับ คนท่ีฉีด
ยาเคมีเขาปองกันตัวเองอยางดีทั้งน้ัน เพราะฉะนั้นที่เกษตรกรมีสารกอมะเร็งและสารพิษในกระแสเลือดเกินคามาตรฐานนั้น
นาจะไมใชมาจากการที่เกษตรกรไปฉีดยาแลวซึมเขารางกาย การไปซ้ือผักมาตามตลาด พวกกะหล่ําปลี ผักบุงมาจากหลาย
แหลง บางแหงฉีดยา เทาที่เคยฟงมาฉีดเชาฉีดเย็น ฉีดวันน้ีพรุงน้ีเก็บเพราะเขาไมไดกินเอง ถาใหเขากินก็ไมกินหรอก”  
         สําหรับการตรวจรางกายประจําปอาจจะมีบางรายเทาน้ัน นอกจากจะมีปญหาสุขภาพอยูแลวจําเปนตองไปหาหมอเปน 
เปนประจํา หรือมีโรคประจําตวัก็อาจจะมไีปตรวจสขุภาพประจําปดวย แตวาถาใหไปตรวจเองนั้นสวนใหญก็จะไมไป เกษตรกร
รายหนึ่งบอกวา “เทาที่สัมผัสมาไมคอยไปตรวจสุขภาพประจําปคงเห็นวาไมสําคัญ แตของผมตรวจตอเนื่องกันอยูประมาณ 2 

ปหรือ 3 ปผมไปทุกครั้ง พอรูผมก็ไปเพราะวาผมอยากรูสภาพรางกายของตนเองมันมีสารเคมีตกคางมากนอยแคไหน คนท่ีไม
ไปอาจจะเนื่องจากไมเห็นความสําคัญของการตรวจ” ปจจุบันนี้การควบคุมสารเคมีนั้น ยาแรงถูกยกเลิกหมดแลว เกษตรกรมี
ความรูมากยิ่งขึ้น มีการปองกันตนเองมากย่ิงขึ้น คือเวลาฉีดยาทุกคนจะมีอุปกรณปองกันมากข้ึน ตางจากสมัยกอนที่ไมมี
หนากากปองกัน ฉีดไปเลย ยาสมัยกอนแรงมากขวดหน่ึงฆาแมลงได 3 - 4 อยาง ซึ่งตัวน้ียาพวกน้ีถูกยกเลิกหมดแลว เพราะจะ
เหลือเฉพาะตัวยาท่ีฆาแมลงเฉพาะตัว ที่ฆามดก็ฆามด ฆาหนอนก็ฆาหนอน อุปกรณปองกันสําหรับเกษตรกรก็หันมาใช
หนากาก เสื้อกันน้ําเขา เกษตรกรใสใจมากข้ึนตางจากสมัยกอน ปจจุบันน้ีเกษตรกรปองกันเต็มที่เพราะสารเคมีจําเปนตอการ
ฉีด แตตองหาทางปองกันตัวเองใหดีที่สุด การใชภูมิปญญาทองถิ่นสําหรับเกษตรกรบางคนเม่ือมีอาการปวดศีรษะ มึนงง ก็
รับประทานรางจืด หาไดทั่วไปในชุมชน นํามาตมกับน้ําโดยใชใบรางจืดที่แกพอดี อายุเกิน 2 ป สัดสวนใบรางจืด 4 ใบ ตอนํ้า 1 
ลิตร ตมกินแทนนํ้า ประมาณ 7-10 วัน หรือซื้อที่เปนสําเร็จรูป เปนแคปซูล 2 เม็ด เชา-เย็น นาน 7 วัน  
         การจัดการดูแลไมใหเกิดปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโออีกวิธีหนึ่งคือ  การทําสวนสมโอระบบอินทรีย  
จังหวัดนครปฐมถือไดวาเปนดินแดนขึ้นช่ือเรื่องการปลูกสมโอมากท่ีสุดแหงหนึ่ง แตเกษตรกรสวนใหญยังนิยมปลูกสมโอโดยใช
สารเคมีเต็มรูปแบบ ทําใหผลผลิตที่ไดไมปลอดภัยตอสุขภาพของผูบริโภครวมถึงตัวเกษตรกรเองดวย  ขณะเดียวกันก็ยังมี
เกษตรกรบางคนที่เล็งเห็นและตระหนักถึงความสําคัญและผลกระทบตอสิ่งแวดลอม จึงหันมาใหความสนใจทําสวนสมโอระบบ
อินทรียกันเพิ่มมากขึ้น นอกจากนี้การทําสวนถือวาเปนการออกกําลังกายที่ดีมากตอสุขภาพ เกษตรกรรายหน่ึงเลาวา “ผมวา
ตอนเชาก็ออกไปสวนแลวกลับเขาบานมากินขาว  เที่ยงถึงเย็นเนี่ยออกไปมันก็เดินไดเคลื่อนไหว ไดออกกําลังกายไปในตัว” 
“อยางไปสวนไปใสปุยเนี่ยก็ยกไปลงเรือ แลวจึงจะไปตามรองสวนเพื่อไปใสปุย เมื่อยกไหวมันก็ตองทําไป ออกกําลังกันไปเปน
สิ่งจําเปนตอเกษตรกร แตวาก็ทําเทาที่กําลังพอจะทําไดไมฝนมากไปทําเปนชีวิตประจําวัน” 

 
5. สรุปผลการวิจัยและการอภิปรายผล 
         การวิจัยปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอ ในครั้งนี้ เปนการวิจัยแบบผสมผสาน ทั้งเชิงปริมาณและเชิง
คุณภาพ เชิงปริมาณใชการสํารวจโดยใชแบบสอบถาม  เชิงคุณภาพใชการสัมภาษณและการสนทนากลุม มีวัตถุประสงคเพื่อ
ศึกษาปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอ และเปรียบเทียบปญหาสุขภาพของกลุมเกษตรกรชาวสวนสมโอที่ปลูกดวย
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วิธีการ GAP และกลุมที่ไมไดปลูกสมโอดวยวิธีการ GAP  ในเขตพ้ืนที่อําเภอนครชัยศรีและอําเภอสามพราน จังหวัดนครปฐม 
ผูวิจัยนําเสนอการสรุปผลการวิจัยและการอภิปรายผล ดังนี้ 
         การศึกษาปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอ ในเขตพื้นที่อําเภอนครชัยศรีและอําเภอสามพราน จังหวัด
นครปฐม ผลการศึกษาจากการสนทนากลุมกับเกษตรกร พบวาปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอท่ีใชและไมใช วิธีการ
ปฏิบัติทางการเกษตรที่ดี ไมแตกตางกัน  

         5.1 ปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอ ทั้งอําเภอนครชัยศรีและอําเภอสามพราน มีดังนี้ 
     5.1.1. ปวดเมื่อยตามรางกาย พบมากท่ีสุด   จากการศึกษาพบวา  อาการปวดกลามเนื้ออาจเกิดข้ึนไดทันที หรือ 

หลังจากใชกลามเนื้ออยางหนัก สาเหตุของการปวดกลามเนื้อ ผูที่เผชิญอาการปวดกลามเนื้อสามารถระบุสาเหตุไดดวยตัวเอง 
สวนใหญเปนผลมาจากการทํากิจกรรมตาง ๆ เชน การใชงานกลามเนื้อมากเกินไป หรือเคลื่อนไหวในทาเดิมซ้ํา ๆ จนทําใหเกิด
ความตึงเครียดสะสมท่ีกลามเน้ือ การทํากิจกรรมตาง ๆ ในชีวิตประจําวันจนทําใหกลามเนื้อไดรับบาดเจ็บ เชน การออกกําลัง
กาย การทํางาน เปนตน (https://www.pobpad.com/ ปวดกลามเนื้อ กรกฎาคม 2561) อาการปวดเมื่อยตามรางกายเกิด
จากการทํางานในสวนสมโอ เปนอาการที่เกิดขึ้นหลังจากการเขาสวนสมโอเพ่ือรดน้ําตนไม ดายหญา เก็บสมโอ ใสปุย ฯลฯ 
เปนอาการที่เกิดขึน้ประมาณครึ่งหนึ่งของกลุมเกษตรกร 

     5.1.2.ภาวะเครียด เปนปญหาสุขภาพรองลงมา ซึ่งมีสาเหตุจากท้ังปจจัยภายในและปจจัยภายนอก สาเหตุภายใน 
ไดแก ปญหาสุขภาพ เจ็บปวยเรื้อรัง  สวนสาเหตุภายนอกไดแก ปญหาเศรษฐกิจ ปญหาสังคม ปญหาครอบครัวและปญหาจาก
การทํางาน ซึ่งสงผลกระทบตอสุขภาพท้ังทางรางกายและจิตใจ วัยท่ีมีโอกาสเกิดความเครียดไดมากกวาวัยอื่นไดแก วัยทํางาน 

เพราะเปนวัยที่มีโอกาสท่ีจะเผชิญสถานการณตาง ๆ ในชีวิตประจําวันมากมาย มีภารกิจการงานที่ยุงยากและซับซอน มีการ
เผชิญกับเหตุการณที่ตองอาศัยความสามารถความรับผิดชอบในงานท่ีคาดการณลวงหนาไมได (ปรเมษ คีรีเมฆ, 2549: 44)  

     5.1.3. อาการปวดศีรษะ ออนเพลีย นอคยา(จากมสีารเคมีสะสมในรางกายเกินขนาด) แมวาในการปองกันกอน 
ฉีดยา ใชอุปกรณปองกันครบชุด สวนการปฏิบัติตัวหลังฉีดยา เกษตรกรมีการลางมือหลังฉีดยาทุกครั้งทุกคน จากนั้นอาบน้ํา
สระผม  บางรายมีการด่ืมน้ําอัดลมเปปซี่หลังฉีดยา  

         นอกจากน้ีปญหาเร่ืองผลจากการใชสารเคมีพบวา ระดับสารเคมีในกระแสเลือดเกินขนาด   ทําใหเกิดอาการระบบทาง  
เดินอาหารหรือทางเดินหายใจทํางานไมปกติ ความเครียด หรือพักผอนไมเพียงพอ อาการเกิดขึ้นตั้งแตปวดศีรษะโดยไมมี
สาเหตุ คลื่นไสอาเจียนและจะเปนอาการท่ีหนักจนถึงแกชีวิตไดเชนกัน เกษตรกรตองทําสวนเอง แรงงานรับจางหายาก เมื่อหา
ไมไดเกษตรกรก็จําเปนตองฉีดยาเองเพราะวาถาไมฉีดยารายไดแตละปที่ไดมากก็เหลือไมถึงครึ่ ง คนที่เสียหายคือเกษตรกร 
สวนใหญปญหาสุขภาพจะคลายกันหมดที่เกิดขึ้นตามมาตอจากน้ีก็คือรุนลูกไมคอยสืบตอ ในอนาคตขางหนาก็เริ่มจะมีปญหา
มากขึ้นอีกสักหนอยก็จะขายท่ี  สําหรับรายไดของเกษตรกรจากการปลูกสมโอท่ีใชและไมใช วิธีการปฏิบัติทางการเกษตรที่ดี 
นั้นไมตางกัน  แตการขอ GAP ตองมาบันทึกกิจกรรมการทํางานในสวนดวยทําใหยุงแตขายไดเทาคนอ่ืน แตตอไปถาไมมี GAP 

ลงจะไมรับซื้อเปนเหตุใหเกษตรกรตองทําบันทึก ลงมาทํา GAP ประจําแปลงตนเองใหเปนมาตรฐานสากล  

         5.2  พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ ของเกษตรกรชาวสวนสมโอ 
         เกษตรกรชาวสวนสมโอมีวิธีการจัดการปญหาสุขภาพที่เกิดขึ้นจากการทํางาน ไดแก อาการปวดเมื่อยตามรางกาย  

เครียด ปวดศีรษะ ออนเพลีย ที่สําคัญคืออาการนอคยา แตกตางกันไปดังนี้ 

     5.2.1 อาการปวดเมื่อยตามรางกาย    เปนอาการท่ีเกิดขึ้นหลังจากการเขาสวน   เพื่อรดน้ําตนไมดายหญา    
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เก็บสมโอ ใสปุย ฯลฯ เปนอาการท่ีเกิดขึ้นประมาณครึ่งหน่ึงของกลุมเกษตรกร บางรายก็มีอาการปวดหลังรวมดวย เกษตรกร
บอกวาอาการปวดเมื่อยแบบน้ีพอหยุดงานก็จะหายไป ถาไมหายก็ไปนวด  สอดคลองกับการศึกษาของจุลจิรา ธีรชิตกุลและ
คณะที่พบวาอาการปวดเมื่อยกลามเนื้อไดสงผลกระทบตอการดําเนินชีวิตตอมิติดานพฤติกรรมมากที่สุด การใชยาสมุนไพรมี
ระดับการปฏิบัติอยูในระดับมาก เมื่อมีระดับความปวดนอยถึงปานกลาง ซึ่งวิธีท่ีเลือกใชดังนี้ การนอนพัก นั่งพัก การบีบนวด  

การออกกําลังกาย   การนอนพัก น่ังพักเปนวิธีการจัดการความปวดโดยไมใชยาที่เลือกใชมากท่ีสุด การบีบนวดเปนวิธีจัดการ
ความปวดโดยไมใชยาที่เลือกใชมากเปนอันดับสองเพราะไมมีผลขางเคียง บางคนบีบนวดตัวเองหากมีอาการปวดบริเวณที่
สามารถบีบนวดเองไดบางคนใหลูกหลานชวยบีบนวด ทําใหเกิดเปนความรักความผูกพันในครอบครัว ในการบีบนวดอาจมีการ
ใชยารวมดวย เชน นํ้ามันนวด ยานวดที่มีคนมาเรขายในหมูบาน เปนตน หากอาการปวดอยูในระดับปานกลางหรือมาก จะให
หมอนวดแผนไทยที่อยูในหมูบานนวด ใหโดยมีคาใชจายตามที่ตกลงกันกอนนวด (จุลจิรา ธีรชิตกุลและคณะ, 2555) 
 

              5.2.2 อาการท่ีเกิดจากการใชยาฆาแมลงฉีดพนในสวนสมโอเกษตรกรมีการใชอุปกรณปองกันและมีวิธีการฉีดยา 
ตอนลมเงียบสงบ ถาลมแรงยาที่ฉีดจะตีกลับมาทีตัวเกษตรกรผูฉีด นอกจากนี้ตองฉีดตั้งแตเชามืด อากาศเย็นๆ อากาศรอน
แลวฉีดไมไดจะมีอาการเพลีย เมื่อฉีดยาเสร็จมีการลางมือทุกครั้ง บางคนจุมน้ําทั้งตัวในทองรอง รีบอาบนํ้า สระผม ฟอกสบู 
หลังจากฉีดยา แตเกษตรกรก็ยังมีอาการออนเพลีย บางคนบอกวา “ผมฉีดยา มึนงง จากแลนเนต เหงื่อออกเยอะมาก หลังฉีด
ยาตองกินเปปซี่ใสเกลือ แลวเรอสัก 2-3 ครั้ง ใหอวกสารพิษออกมา”  “ยาทําลายสุขภาพเรา เราฉีดยาก็ไมไดสบายตัวนะ แตก็
ตองฉีดไมงั้นของท่ีปลูกไวก็เสีย ของไมดีไมสวยก็ขายไมไดราคา คนซื้อก็ขอเปล่ียนก็ไมเอา” 
 

              5.2.3 อาการปวดศีรษะ มึนงง สําหรับเกษตรกรบางคนเมื่อมีอาการเหลานี้ ก็รับประทานรางจืด หาไดทั่วไปนํามา 
ตมกับน้ํา โดยใชใบรางจืดที่แกพอดี อายุเกิน 2 ป สัดสวนใบรางจืด 4 ใบ ตอน้ํา 1 ลิตร ตมกินแทนน้ํา ประมาณ 7-10 วัน 
หรือซื้อท่ีเปนสําเร็จรูป เปนแคปซูล 2 เม็ด เชา-เย็น นาน 7 วัน  
 

              5.2.4 อาการนอคยา เปนอาการท่ีเกิดขึ้นจากการสะสมของสารเคมีจากยาฆาแมลงเกินขนาดในรางกาย หลังจาก 
ฉีดยา  ไดแกอาการออนเพลีย  ใจหวิว  ปากแหง  คอแหง บางคนมีอาการชักและหมดสติตองรีบนําสงโรงพยาบาลที่ไกลที่สุด
ใหเร็ว ซึ่งไดแก โรงพยาบาลหวยพลู โรงพยาบาลนครชัยศรี โรงพยาบาลหลวงพอเปนและโรงพยาบาลสามพราน 
 

              5.2.5 ภาวะเครียด สืบเนื่องจากปญหาเศรษฐกิจ  ปญหาครอบครัว   ซึ่งปญหาความเครียดมีสาเหตุจากท้ังปจจัย 
ภายในและปจจัยภายนอกบุคคล ปจจัยภายในไดแก ปญหาสุขภาพ ปญหาเจ็บปวยเรื้อรัง  ปจจัยภายนอกไดแก ปญหา
เศรษฐกิจ ปญหาสังคม ปญหาครอบครัว และปญหาจากการทํางาน ซึ่งสงผลกระทบตอสุขภาพท้ังทางรางกายและจิตใจ ซึ่งวัย
ทํางานมีโอกาสเกิดความเครียดไดมากเพราะเปนวัยที่มีโอกาสที่จะเผชิญสถานการณตาง ๆ ในชีวิตประจําวันมากมาย มีภารกิจ
การงานท่ียุงยากและซับซอนมีการเผชิญกับเหตุการณที่ตองอาศัยความสามารถความรับผิดชอบในงานที่ คาดการณลวงหนา
ไมได (ปรเมษ คีรีเมฆ, 2549: 44) เกษตรกรชาวสวนสมโอก็มีความเครียดซึ่งเกิดจากปญหาตาง ๆ เหลานี้เชนกัน การ
ปรับเปลี่ยนบรรยากาศในการทํางานท่ีชวยเหลือกัน  พูดจากันดวยความเปนมิตรอยางเหมาะสมกับสถานการณก็จะชวย
ปองกันความเครียดและคลายเครียดได สอดคลองกับที่องคการอนามัยโลกไดใหความหมายของสุขภาพจิตที่ดี วาเปนสภาพ
จิตใจที่เปนสุข สามารถมีสัมพันธภาพและรักษาสมัพันธภาพกับผูอื่นไวไดอยางราบรื่น สามารถทําตนใหเปนประโยชนไดภายใต
ภาวะสิ่งแวดลอมที่มีการเปลี่ยนแปลงท้ังทางสังคม และลักษณะความเปนอยูในการดํารงชีพ วางตัวไดอยางเหมาะสม และ
ปราศจากอาการปวยของโรคทางจิตใจและรางกาย การเลือกสิ่งแวดลอมที่ดี  เหมาะกับตัวเอง  หรือปรับเปลี่ยนสิ่งแวดลอมให
มีบรรยากาศผอนคลาย  เปนมิตรกัน  ชวยเหลือกัน  สื่อสารกันดานบวก  ชวยปองกันหรือสงเสริมสุขภาพจิตไดการปรับตัวเอง
ใหพอเหมาะกับสิ่งแวดลอม  และปรับสิ่งแวดลอมใหเหมาะกับตนเอง  ถาใชใหเหมาะสมกับสถานการณชวยปองกันและคลาย
เครียดได (พนม เกตุมาน http://www.psyclin.co.th/new_page _82 .htm) 
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     การจัดการดูแลไมใหเกิดปญหาสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโออีกวิธีหนึ่ง เนื่องจากบางคนตระหนักถึง
ความสําคัญและผลกระทบตอสิ่งแวดลอม จึงหันมาใหความสนใจทําสวนสมโอระบบอินทรียกันเพิ่มมากข้ึน นอกจากนี้การทํา
สวนถือวาเปนการออกกําลังกายที่ดีมากตอสุขภาพ เกษตรกรรายหนึ่งเลาวา “ผมวาตอนเชาก็ออกไปสวนแลวกลับเขาบานมา
กินขาว  เที่ยงถึงเย็นเนี่ยออกไปมันก็เดินไดเคลื่อนไหว ไดออกกําลังกายไปในตัว” ซึ่งผลดีของการออกกําลังกายเพ่ือปองกัน
โรคหัวใจ หัวใจแข็งแรงขึ้นลดโอกาสเกิดโรคเสนเลือดหัวใจตีบและกลามเน้ือหัวใจตาย  ความดัน  โลหิตลดลง ลดโอกาสเกิด
ความดันโลหิตสูงและเสนเลือดในสมองแตกหรือตีบตัน ปองกันโรคอวน ปองกันโรคกระดูกพรุน เสริมสรางกระดูกใหแข็งแรง
ขึ้น ปองกันและรักษาโรคเบาหวาน ปองกันโรคภูมิแพ เพิ่มภูมิตานทานโรค ลดไขมันในเลือด ทําใหโคเลสเตอรอล  ไตรกลีเซอ
ไรด LDL ลดลง เพ่ิม HDL ที่ชวยปองกันโรคหัวใจ ทําใหรางกายสดช่ืน ลดความเครียดจากการท่ีสมองผลิตฮอรโมน เอนดอร
ฟนออกมาในขณะออกกําลังกาย ฮอรโมนนี้ทําใหรูสึกเปนสุขชวยใหนอนหลับสบายและหลับสนิท ระบบยอยอาหารดีขึ้น 
ระบบขับถายดีขึ้น ชวยใหทองไมผูก เพราะลําไสมีการขยับตัวดี ขึ้น หลักการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพไมเครงเครียด 
สนุกสนานเพลิดเพลินตองใชวิธีคอยทําคอยไปตองใหทุกสวนของรางกายไดออกกําลังกายการออกกําลังกายควรทําโดย
สมํ่าเสมอ อยางนอยสัปดาหละ 3 วัน ๆ ละ 20 - 30 นาที (http://www. dekthaidoodee.com/articles)   

     5.3  ความตองการในการดูแลสุขภาพ 
       ความตองการในการดูแลสุขภาพของเกษตรกรชาวสวนสมโอนั้น เกษตรกรแตละคนมีศักยภาพในการดูแลตนเอง

และครอบครัวได เกษตรกรไปเจาะเลือดตรวจหาสารพิษและสารมะเร็ง สวนใหญก็จะมีคาสารพิษในกระแสเลือดเกิ นคา
มาตรฐาน อาจไมใชเกิดจากการใชยาเคมีโดยตรง แตอาจเกิดจากการบริโภคประจําวัน ผักตามทองตลาดอาจจะเปนตัวทําให
คาสารพิษในกระแสเลือดเกินคามาตรฐาน เพราะเกษตรกรสวนใหญที่ฉีดยาเคมี มีการปองกันตัวเองอยางดี  

    สําหรับการตรวจรางกายประจําปมีนอยมากไมถึง 10 เปอรเซ็นต เนื่องจากเกษตรกรไมเห็นความสําคัญ นอกจาก
เกษตรกรที่มีปญหาสุขภาพอยูแลวจําเปนตองไปหาหมอเปนประจําหรือมีโรคประจําตัว อาจจะมีการตรวจสุขภาพประจําปเพิ่ม 
สวนใหญเกษตรกรจะตรวจหรือไปพบแพทยเม่ือมีอาการ ซึ่งไดมีการศึกษาไววาเมื่อมีอาการปวดหลังจะไปรักษาที่คลินิก และ
ระยะแรกจะมีพฤติกรรมการแสวงหาการรักษา 2 ลักษณะไดแก พฤติกรรมการวินิจฉัยดวยตนเอง และการมีสวนรวมในระบบ
บริการสาธารณสุข ตามปจจัยที่สนับสนุนในการเขารับการรักษา (จุลจิรา ธีรชิตกุล, 2555) แตการท่ีจะไปตรวจหาสารกอ
มะเร็งนั้นยังไมเห็นวาสําคัญ ไมจําเปน ไมเห็นวาเปนปญหาที่ใกลตัว แตปจจุบันนี้การควบคุมสารเคมีนั้น ยาแรงถูกยกเลิก
หมดแลวเพราะยาเปนแตละประเภท ความรุนแรงของยานอยลง  เกษตรกรมีความรูมากยิ่งข้ึน มีการปองกันตนเองมากยิ่งขึ้น 
คือเวลาฉีดทุกคนจะมีอุปกรณปองกันมากขึ้น ตางจากสมัยกอนที่ไมมีหนากากปองกัน ฉีดยาฆาแมลงไปเลย ยาสมัยกอนแรง
มากขวดหนึ่งฆาแมลงได 3 - 4 อยาง ซึ่งตัวนี้ยาพวกนี้ถูกยกเลิกหมดแลว เพราะจะเหลือเฉพาะตัวยาท่ีฆาแมลงเฉพาะตัว 
อุปกรณปองกันเกษตรกรก็หันมาใชหนากาก เสื้อกันน้ําเขา มีความใสใจมากขึ้น ตางจากสมัยกอนจะไมคอยใชหนากากขณะฉีด
ยา ปจจุบันนี้เกษตรกรมีการปองกันเต็มที่เพราะสารเคมีจําเปนตอการฉีด แตตองหาทางปองกันตัวเองใหดีที่สุด เกษตรกรบาง
คนทําเกษตรแบบอินทรีย 100%  

6. ขอเสนอแนะ
         6.1.  นําผลการวิจัยนําไปวางแผนการทํางานขององคการบริหารสวนตําบล ในการทํางานพัฒนานโยบายดานการ
สงเสริมอาชีพของเกษตรกรในพ้ืนท่ี ตามบริบทของสังคม 
         6.2. ควรนําผลการวิจยันําไปวางแผนการทํางานดานอาชีวอนามัยของเกษตรกรในพ้ืนท่ีของโรงพยาบาลสงเสรมิสุขภาพ
ตําบล ในดานการสงเสรมิสุขภาพและปองกันโรคเกี่ยวกับการประกอบอาชีพทําสวนสมโอในพ้ืนท่ี 
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