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บทคัดย่อ 

การวิจัยครั้งนี ้มีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษารูปแบบการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพและพัฒนาเส้นทางการท่องเที่ยว
กัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยวในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย กลุ่มประชากร
ทั้งหมด ได้แก่ กลุม่วิสาหกิจชุมชนที่ปลูกกัญชาทางการแพทย์ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย 
จ านวน 168 กลุ่ม กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการเก็บรวมรวมข้อมูล จ านวน 84 กลุ่ม ได้มาโดยการเลือกแบบเจาะจง 
โดยเลือกกลุ่มทีป่ลูกกัญชาทางการแพทย์ทีย่ื่นขึ้นทะเบียนขออนุญาตปลูกกัญชาถูกต้องตามกฎหมายต่อ
ส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข และสามารถเชื่อมโยงพัฒนาเป็นเส้นทางการ
ท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพได้ โดยใช้วิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ และเชิงปริมาณ เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย คือ แบบ
สัมภาษณ์แบบมโีครงสร้าง และแบบสอบถามประเมินศักยภาพแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ สถติิที่ใช้ในการ
วิเคราะห์ข้อมูลเชิงปรมิาณ ได้แก่ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  และวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคุณภาพด้วยการ
วิเคราะหเ์ชิงเนื้อหา ผลการวิจัยพบว่า 1. พื้นที่ปลูกกัญชาทางการแพทย์ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของ 
ประเทศไทย สามารถพัฒนาเป็นเส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยวในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทยได้ จ านวน 2 รูปแบบ ได้แก่ 1) รูปแบบแหล่งศึกษาเรียนรู้กญัชาทาง
การแพทย์ 2) รูปแบบการส่งเสรมิสุขภาพ ซึ่งเป็นรูปแบบการท่องเทีย่วท่ีแปลกใหม่ท้าท้ายน่าสนใจ ส าหรับ
นักท่องเทีย่วท่ีมีความสนใจทางด้านกัญชาเชิงสุขภาพ 2. ผลการประเมินศักยภาพของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิง
สุขภาพเพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยวในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทยอยู่ในระดบัมากที่สดุ คือ  
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ด้านศักยภาพการให้บริการของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ (x̅ = 3.47) รองลงมา คือ ด้านศักยภาพการ

ดึงดูดใจของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ (x̅ = 3.42) และด้านศักยภาพในการรองรับของแหล่งท่องเที่ยว

กัญชาเชิงสุขภาพ (x̅ = 3.31)  
 

ค าส าคัญ : การท่องเท่ียวกัญชา / กัญชาเชิงสขุภาพ / แหล่งท่องเท่ียวกัญชาเชิงสุขภาพ               
 

ABSTRACT 
This research the objective was to study the health cannabis tourism model and develop a 
health cannabis tourism route to enhance tourism in the Northeast of Thailand. The total 
population includes 168 community enterprises that grow medical marijuana in the northeast 
of Thailand. The samples used for data collection were 84 groups obtained by purposive 
selection. By choosing the groups that grow medical marijuana that have registered for 
permission to grow legal marijuana with the Food and Drug Administration Ministry of Public 
Health and can be developed into a health cannabis tourism route. Using qualitative research 
methods and quantitative research method. The research tools were a questionnaire, a 
structured interview and an evaluation form for the potential of medical cannabis tourism. 
Statistics used in quantitative data analysis were mean and standard deviation. The qualitative 
data were analyzed by content analysis. The results showed that 1) medical marijuana 
production areas in the northeast of Thailand can be developed into a health cannabis 
tourism route to enhance tourism attractions in the Northeast of Thailand in 2 ways: 1. health 
cannabis learning center model 2. Health promotion model which is a new and exciting form 
of tourism for tourists who are interested in health cannabis. The results of the assessment of 
the tourism potential of the health cannabis tourism route to enhance tourism in the 
Northeastern the most were the service potential of the health cannabis tourism industry 

(x̅=3.47) followed by the potential attraction of health cannabis tourism (x̅=3.42) and the 

potential for supporting health cannabis tourism (x̅=3.31)  
 

Keywords : Health Cannabis Tourism / Health Cannabis / Healthy Cannabis Attractions  
 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
 ในปี 2564 นับเป็นปีแห่งความท้าทายของการท่องเที่ยวไทยอีกปีที่ยังคงต้องขับเคลื่อนภารกิจด้านการ
ท่องเที่ยวให้บรรลุเปา้หมายภายใต้การเผชิญสถานการณ์การแพรร่ะบาดของโรคโควิดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  
(โควิด-19) ที่คงด าเนินอย่างต่อเนือ่งและส่งผลกระทบท่ัวโลกไม่ว่าจะเป็นสภาวะเศรษฐกิจท่ีถดถอย รวมทั้ง
อุตสาหกรรมการท่องเที่ยวท่ามกลางสถานการณ์ที่ท้าท้ายนั้นการท่องเที่ยวแห่งประเทศไทย (ททท.)ยังคงมุ่งมั่น
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ตั้งใจที่จะผักดันและปรับตัวภายใต้กระแสวิกฤษน้ี เพื่อให้สามารถด าเนินงานได้บรรลุตามวิสัยทัศน์ เป็นผู้น าใน
การส่งเสริมการท่องเที่ยวให้ประเทศไทยเป็นแหล่งท่องเที่ยวยอดนยิม (Preferred Destination) อยา่งยั่งยืน 
ในช่วงการชะลอตัวเดินทางนั้น (ททท.) ได้ผลักดันการขับเคลื่อนการด าเนินงานโดยเน้นการฟื้นตัวของ
อุตสาหกรรมการท่องเที่ยวจากการประชาสัมพันธ์อย่างต่อเนื่องให้ประเทศไทยยังอยู่ในใจของนักท่องเที่ยวท้ัง
ชาวไทยและชาวต่างประเทศผ่านการสื่อสารประชาสมัพันธ์แคมเปญ Amazing Thailand Trusted 
Destination สรา้งภาพลักษณ์เชิงบวกและความเชื่อมั่นต่อแบรนด์ประเทศไทย และสรา้งความตระหนกัถึง
ความส าคญัของการท่องเที่ยวท่ีรับผิดชอบต่อสังคมและสิ่งแวดล้อม (Responsible Tourism) เตรียมความ
พร้อมในการกลับมาของนักท่องเที่ยวทันทีหลังจากรัฐบาลมีการผ่อนคลายในการเปิดรับผลักดันการด าเนินงาน
เพื่อเปิดรับนักท่องเที่ยวโดยได้บูรณาการการท างานร่วมกับหน่วยงานต่างๆ ท่ีเกี่ยวข้องทั้งภาครัฐและเอกชน โดย
เน้นการสร้างความมั่นใจ เพื่อกระตุ้นนักท่องเที่ยวชาวต่างชาติเดินทางเข้าประเทศไทย เช่น การสื่อสารเพื่อสรา้ง
ความเชื่อมั่นให้ประเทศไทย Top of Mind ด้าน Security and Safety อ านวยความสะดวกในการเข้าประเทศ
โดยการลด Barrier ของการเดินทางระหว่างประเทศ จัดตั้งสถานกักกันตัวในรูปแบบเฉพาะองค์กร 
(Organizational Quarantine : OQ) ในลักษณะ Villa Quarantine เป็นต้น เสริมด้วยการพัฒนามาตราฐาน
ความปลอดภัย Amazing Thailand Safety and Health Administration (SHA) โดยร่วมมือกับกระทรวง
สาธารณสุขและหน่วยงานภาครัฐและเอกชน เพื่อให้การท่องเที่ยวเป็นส่วนหนึ่งของมาตราการควบคมุโรค 
(Tourism Authority of Thailand, 2021)   
 การท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ (Health Tourism) เป็นรูปแบบการท่องเที่ยวท่ีได้รับความนิยมจาก
นักท่องเที่ยว เป็นการท่องเที่ยวเพื่อเยี่ยมชมสถานท่ีที่สวยงามในแหล่งท่องเที่ยวทางธรรมชาติและวัฒนธรรม 
ตลอดจนไดเ้รียนรู้วิถีชีวิตและพักผอ่นหย่อนใจ โดยแบ่งเวลาส่วนหน่ึงจากการเดินทางท่องเที่ยวเพื่อท ากิจกรรม
ส่งเสริมสุขภาพและกิจกรรมรักษาฟื้นฟูสุขภาพ โดยทั่วไปการท่องเทีย่วเชิงสุขภาพจะจดัรายการท่องเที่ยว
พักผ่อนท่ามกลางธรรมชาติ เพื่อเรียนรู้วิธีการใช้ธรรมชาตมิาบ าบัดรักษา และสร้างเสรมิสุขภาพกาย สุขภาพจิต
ให้สดช่ืนผ่องใส เป็นการเพิ่มพูนก าลังกายให้สมบูรณ์แข็งแรงปรับสภาพจิตใจ ร่างกายใหส้มดุลและสามารถ
ประยุกต์ใช้ในชีวิตประจ าวัน (Areerob, 2021) หลังจากท่ีกัญชาไดร้ับการ ‘ปลดล็อก’ จากข้อกฎหมายที่
ก าหนดให้กัญชา จัดเป็นยาเสพติดให้โทษ กลุ่มประชาชนภาคการเกษตรจึงอาศัยโอกาสอันดีครั้งนี้รวมกลุ่มเป็น 
“กลุ่มวิสาหกจิชุมชน” ตามภูมภิาคต่างๆทั่วประเทศ โดยมีมากกว่าหนึ่งร้อยแห่งท่ีมีชื่อขึ้นทะเบียนขออนุญาต
ปลูกกัญชาถูกต้องตามกฎหมาย ซึง่นับรวมไปถึงกลุ่มองค์กรอื่นๆ ท่ียืน่ขอสิทธ์ิในการปลูก ทั้งในระดับ
สถาบันการศึกษา และสถาบันทางการแพทย์ เพื่อเป็นพื้นที่ในการสร้างรายได้ให้กลุม่เกษตรกร ต่อเนือ่งไปยัง
กลุ่มผู้ที่น ากญัชาไปแปรเปลี่ยน สกัด หรือการผสมผสานให้เกิดคุณประโยชน์ท่ีหลากหลายมากยิ่งข้ึน ซึ่งแน่นอน
ว่าผู้ที่สนใจที่จะศึกษาเรียนรู้ หรือมีความคิดที่จะน ากัญชาไปต่อยอด สามารถท่ีจะเข้าไปศึกษาจากแหล่ง
เพาะปลูกท่ีมีอยู่กระจายทั่วประเทศ ส าหรับพ้ืนท่ีเพาะปลูกในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีจังหวัดบรุีรมัย์ 
นครราชสมีา อุดรธานี อ านาจเจรญิ เลย นครพนม ชัยภูมิ ขอนแก่น มหาสารคาม สกลนคร หนองคาย ร้อยเอ็ด 
กาฬสินธุ์ เพชรบูรณ์ มุกดาหาร ยโสธร ศรสีะเกษ สุรินทร์ หนองบัวล าภู และอุบลราชธานี ซึ่งถือได้ว่าเป็นกลุ่ม
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วิสาหกิจชุมชน และองค์กรประเภทอ่ืนท่ียื่นขึ้นทะเบียนขออนุญาตปลูกกัญชาถูกต้องตามกฎหมายต่อส านักงาน
คณะกรรมการอาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข ปีพุทธศักราช 2564 รวมทั้งสิ้น 168 กลุ่ม แน่นอนว่า
ประโยชน์ของกัญชาสามารถน าไปใช้ประโยชน์ได้อย่างหลากหลาย ทั้งทางการแพทย์ การน าไปเป็นสารสกัดใน
เครื่องส าอาง หรือแม้กระทัง้การน าไปเป็นส่วนหน่ึงของอาหาร (Thai Traditional Medical Innovation 
Center, 2021)  
 จากท่ีกล่าวมาข้างต้น คณะผู้วิจัยจงึสนใจที่จะศึกษารูบแบบและพัฒนาเส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิง
สุขภาพในพ้ืนท่ีภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทยซึ่งเป็นพ้ืนท่ีที่มีการปลูกกญัชาทางการแพทยเ์ป็นอันดับ
ต้นๆของประเทศไทยที่มีคณุภาพและเป็นสายพันธ์ุที่ดี  มผีลติภณัฑภ์ูมิปัญญาท้องถิ่นจากพืชกัญชาทาง
การแพทย์เพื่อใช้ประโยชน์ทางสุขภาพ ใช้เพื่อการดูแล รักษาฟื้นฟู บ าบัด และนวดผ่อนคลายเพื่อสุขภาพ     
การพัฒนาการท่องเที่ยวท่ีแปลกใหม่และนา่สนใจจะช่วยดึงดูดนักท่องเที่ยวให้มาท่องเที่ยวในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทยเพิ่มมากข้ึน และยังช่วยให้นักท่องเที่ยวมีกิจกรรมและความหลากหลายใน
การท่องเที่ยวด้วย การพัฒนาเส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเป็นสิ่งท่ีน่าสนใจและก่อให้เกิดประโยชน์ต่อ
ชุมชนและสังคม ท าใหผู้้วิจัยเห็นความส าคญัในการศึกษาวิจัย เรื่อง การท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเพือ่ยกระดับ
แหล่งท่องเที่ยวในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย โดยผู้วจิัยได้ก าหนดเส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิง
สุขภาพในภาคตะวันออกเฉียงเหนอืของประเทศไทยไว ้จ านวน 8 จังหวัด ได้แก่ คือ นครราชสีมา บุรีรมัย์ 
สกลนคร ขอนแก่น อุดรธานี นครพนม หนองคาย และ อุบลราชธานี ซึ่งเป็นเส้นทางที่มีความเชื่อมโยงกันและ
สามารถพัฒนาเป็นเส้นทางการท่องเที่ยวได้ ส าหรับกิจกรรมและจดุขาย คือ ผู้ที่เดินทางท่องเที่ยวในเส้นทางนี้ 
จะไดส้ัมผัสตั้งแต่ต้นน้ าถึงปลายน้ าของการใช้ประโยชน์กัญชาทางการแพทย์ โดยมีการเยี่ยมชมพื้นท่ีเพาะปลูก
กัญชาทางการแพทย์ เลือกชมและซื้อสินค้าผลิตภัณฑ์ภูมิปญัญาท้องถิ่นจากพืชกัญชา การรับบริการคลินิก
บริการการแพทย์แผนไทยและแพทย์แผนไทยประยุกต์ และคลินิกของแพทย์แผนปัจจุบัน และน าไปสูก่ารต่อยอด
การพฒันาในรูปแบบการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพต่อไป 

จากการศึกษาเอกสารและงานวิจยัที่เกี่ยวข้อง สามารถก าหนดกรอบแนวคิด ในการวิจัยได้ ดังนี ้
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                      ตัวแปรต้น                ตัวแปรตาม 
 
                                                  
 
 
 

 
 
 

 
 

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย  
 1. เพื่อพัฒนาเส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในพ้ืนท่ีภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย 
 2. เพื่อศึกษารูปแบบการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในพ้ืนท่ีภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย 
 3. เพื่อประเมินศักยภาพของแหลง่ท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ เพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยวในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย 
                                                

วิธีด าเนินการวิจัย 
  การวิจัยเพื่อพัฒนาเส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในพ้ืนท่ีภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศ
ไทย โดยเริ่มต้นจากการวิจัยเชิงคณุภาพลงส ารวจข้อมูลภาคสนามจากกลุ่มวิสาหกิจชุมชนที่ปลูกกัญชาทาง
การแพทย์ที่ยื่นข้ึนทะเบียนขออนุญาตปลูกกัญชาถูกต้องตามกฎหมายต่อส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา 
กระทรวงสาธารณสุข ปีพุทธศักราช 2564 รวมทั้งสิ้น 168 กลุ่ม เพื่อวิเคราะห์ข้อมลูเบื้องต้นเกี่ยวกับความพร้อม
ของกลุ่มวิสาหกิจชุมชนท่ีปลูกกญัชาทางการแพทย์ต่อการรองรับนักท่องเที่ยวและพัฒนาเป็นเส้นทางการ
ท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย น าข้อมูลทีไ่ด้มาวเิคราะห์สังเคราะห์แล้ว
จัดเวทีเสวนากลุ่ม แลกเปลี่ยนเรียนรู้ร่วมกันระหว่างคณะผู้วจิัยกับกลุ่มวิสาหกิจชุมชน ผู้รู้จากหน่วยงานภาครัฐ 
และเอกชน จ านวน 20 คน เพื่อพัฒนารูปแบบการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในพ้ืนท่ีภาคตะวันออกเฉียงเหนือ
ของประเทศไทย และท าการประเมินศักยภาพของแหล่งท่องเที่ยวกญัชาเชิงสุขภาพ เพื่อยกระดับแหลง่ท่องเที่ยว
ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย โดยใช้แบบสอบถาม ประเมินโดยผู้เชี่ยวชาญด้านการท่องเที่ยว
กัญชาเชิงสุขภาพ จ านวน 10 ท่าน จากหน่วยงานภาครัฐ และเอกชน ในพื้นที่กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 84 แห่ง    
ในพื้นที่ภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย 
  การคัดเลือกกลุม่ตัวอย่าง กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการเก็บรวมรวมข้อมลู จ านวน 84  กลุ่ม ได้มาโดยการ
เลือกแบบเจาะจง โดยเลือกกลุ่มทีป่ลูกกัญชาทางการแพทย์ในพื้นที่ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือของประเทศไทย 

เส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในพื้นที่

ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือของประเทศไทย 
แนวคิดการพัฒนาการท่องเที่ยว

กัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับ

แหล่งท่องเที่ยวในภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือของ

ประเทศไทย 

 

รูปแบบการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในพื้นที่

ภาคตะวันออกเฉยีงเหนือของประเทศไทย 

แนวทางในการพัฒนาการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยว 

ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย 
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จ านวน 8 จังหวัด ได้แก่ จังหวัดนครราชสมีา จังหวัดขอนแก่น จังหวัดอุดรธานี จังหวัดหนองคาย จังหวัด
สกลนคร จังหวัดนครพนม จังหวัดอุบลราชธานี และจังหวัดบุรรีัมย์ ทีย่ื่นขึ้นทะเบียนขออนุญาตปลูกกญัชา
ถูกต้องตามกฎหมายต่อส านักงานคณะกรรมการอาหารและยา กระทรวงสาธารณสุข ปีพุทธศักราช 2564 และ
สามารถเชื่อมโยงพัฒนาเป็นเส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพได้ (Food and Drug Administration 
Ministry of Public Health, 2021) 
  เครื่องมือในการวิจัยครั้งนี้เป็นแบบสัมภาษณ์ที่มโีครงสร้างและแบบสอบถามมีการตรวจสอบความ
เที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (Content validity) จากผู้เช่ียวชาญ จ านวน 3 ท่าน เพื่อหาค่าดัชนีความสอดคลอ้งระหว่าง
ข้อค าถามกับวัตถุประสงค์ของการวิจัย โดยคดัเลือกข้อค าถามที่มีค่าดัชนีความสอดคล้องตั้งแต่ 0.5 ขึ้นไป และ
ปรับปรุงตามค าแนะน าของผูเ้ชี่ยวชาญ นอกจากน้ี ยังมีการตรวจสอบค่าความเชื่อมั่นของเครื่องมือ (Reliability) 
โดยใช้ค่าสมัประสิทธิ์แอลฟา (Alpha Coefficent) ตามวิธีของครอนบาค (Cornbach) โดยค่าที่ยอมรับไดเ้ป็น 
.80 ข้ึนไป และน าไปทดลองกับกลุ่มตัวอย่าง จ านวน 30 คน แล้วน ามาปรับปรุงให้เหมาะสมก่อนน าไปใช้ในการ
เก็บข้อมูลต่อไป 
  การวิเคราะห์ข้อมลูพื้นฐานเชิงคุณภาพโดยการวิเคราะหเ์ชิงเนื้อหา ใช้แบบสัมภาษณ์ที่มีโครงสร้างส ารวจ
ข้อมูลความพร้อมของกลุ่มวิสาหกจิชุมชน การวิเคราะห์จุดแข็ง จุดออ่น โอกาส และอุปสรรค การพัฒนาเส้นทาง
การท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ ขอ้มูลทั่วไป ด้านสภาพแวดล้อม ด้านสิ่งอ านวยความสะดวก ด้านสาธารณูปโภค 
ด้านการมสี่วนร่วมของชุมชน ด้านการบริหารจัดการแหล่งท่องเที่ยว ด้านการประชาสมัพันธ์ และจากการเสวนา
แลกเปลีย่นความรู้และประสบการณ์ จากทีมวิทยากรผู้เชี่ยวชาญทางด้านการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ จ านวน 
20 คน   การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ โดยใช้แบบสอบถามประเมนิศักยภาพของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิง
สุขภาพในภาคตะวันออกเฉียงเหนอืของประเทศไทย โดยผูเ้ชี่ยวชาญด้านการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ จ านวน 
10 ท่าน จากหน่วยงานภาครัฐ และเอกชน ประเมินแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ จ านวน 84 แห่ง ตามแบบ
ประเมินแหล่งทอ่งเที่ยว จ านวน 4 ด้าน ได้แก่ 1) ด้านศักยภาพในการรองรับของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิง
สุขภาพ 2) ด้านศักยภาพการจัดการของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสขุภาพ 3) ด้านศักยภาพการดึงดูดใจของแหล่ง
ท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ 4) ด้านศักยภาพการให้บริการของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ จ านวน 40 ข้อ
ค าถาม ด้วยการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และมีการแปลผลคาเฉลี่ยแบบสอบถาม มีการ
จัดชวงคะแนน ดังนี้ คือ คะแนนระหวาง 1.00–1.49, 1.50-2.49, 2.50-3.49, 3.50–4.49, 4.50–5.00 หมายถึง 
ความเหมาะสมอยใูนระดับนอยท่ีสุด นอย ปานกลาง มาก และ มากท่ีสุด ตามล าดับ (Wongrattana, 2012) 
 

สรุปผลการวิจัย 
 การวิจัยเรื่องการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยวในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของ
ประเทศไทย  สรุปผลการวิจัยไดด้งันี้ 
      1. การพัฒนาเส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในพ้ืนท่ีภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย 
จากผลการศึกษาสรุปได้ว่าเส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยวในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย สามารถพัฒนาเส้นทางได้ครอบคลุมพื้นท่ี 8 จังหวัด ได้แก่ จังหวัด
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นครราชสมีา จังหวัดขอนแก่น จังหวัดอุดรธานี จังหวัดหนองคาย จงัหวัดสกลนคร จังหวัดนครพนม จงัหวัด
อุบลราชธานี และจังหวัดบุรรีัมย์ จุดเด่นของเส้นทางนี้ คือ มีแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพท่ีครบวงจร ผู้ที่
เดินทางมาท่องเที่ยวในเส้นทางนี้ จะไดส้ัมผัสตั้งแต่ต้นน้ า กลางน้ า ถึงปลายน้ าของการใช้ประโยชน์กัญชาทาง
การแพทย์ โดยมีการเยี่ยมชมพื้นท่ีเพาะปลูกกญัชาทางการแพทย์ เลอืกชมและซื้อสินคา้ผลิตภณัฑภ์ูมปิัญญา
ท้องถิ่นจากพืชกัญชา การรับบริการคลินิกบริการการแพทย์แผนไทยและแพทย์แผนไทยประยุกต์ และคลินิกของ
แพทย์แผนปัจจุบัน นอกจากน้ียังมีแหล่งผลิตกญัชาทางการแพทย์ จ านวน 84 แห่ง ที่สามารถเชื่อมโยงพัฒนา
เป็นเส้นทางการท่องเที่ยวกญัชาเชิงสุขภาพในพ้ืนท่ีภาคตะวันออกเฉยีงเหนือของประเทศไทยได้อยา่งครบวงจร  
   2. การศึกษารูปแบบการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในพ้ืนท่ีภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย 
จากผลการศึกษาสรุปได้ว่า พ้ืนท่ีผลิตกัญชาทางการแพทย์ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย สามารถ
พัฒนาเป็นแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยวในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศ
ไทยได้ จ านวน 2 รูปแบบ ได้แก่   
  2.1 รูปแบบแหล่งศึกษาเรยีนรู้กัญชาทางการแพทย์ จุดเด่นของรูปแบบนี้ คือ ตั้งแต่เข้าเยี่ยม
ชมแปลงปลูกกัญชาทางการแพทย ์ การสาธิตกระบวนการปลูกกัญชา การดูแลรักษา การเก็บเกี่ยวกัญชาใน
ระบบเกษตรอินทรีย์ (ต้นน้ า กลางน้ า ปลายน้ า) และเข้าศึกษาดูงานคลินิกกัญชาทางการแพทย์ พร้อมเยี่ยมชม
ผลิตภณัฑ์ทางกัญชา แต่ละเส้นทางจะมีจ านวนแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพไม่เท่ากัน ระยะเวลาในการ
เดินทางอยู่ระหว่าง 3-5 วัน (ข้ึนอยู่กับความต้องการของนักท่องเที่ยวและกิจกรรมของการท่องเที่ยว) ครอบคลมุ
พื้นที่ 8 จังหวัด ได้แก่ จังหวัดนครราชสีมา จังหวัดขอนแก่น จังหวัดอุดรธานี จังหวัดหนองคาย จังหวดัสกลนคร 
จังหวัดนครพนม จังหวัดอุบลราชธานี และจังหวัดบรุีรัมย ์
   2.2 รูปแบบการส่งเสริมสุขภาพ จดุเด่นของรูปแบบนี้ คือ เยีย่มชมแหล่งศึกษาเรยีนรู้ที่มา
พร้อมกับความสนุกและบันเทิง พร้อมชมวิธีการดูแลรักษาสุขภาพตามศาสตร์การแพทย์แผนไทยโบราณ 
ผสมผสานการแพทย์แผนปัจจุบัน เข้าพักในโรงแรมภายใต้โครงการแนวทางความปลอดภยัด้านสุขอนามัย 
รับประทานอาหารที่มสี่วนผสมของกัญชาในการปรุง  การนวดผ่อนคลายป้องกันและบรรเทาอาการเจ็บป่วย
สร้างสุขภาพที่สมดุลด้วยผลิตภัณฑ์ผสมกัญชาเพื่อสุขภาพ จากศูนยก์ารเรยีนรู้กัญชาทางการแพทย์ คลินิกกัญชา
ทางการแพทย์ โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพ และโรงพยาบาลการแพทย์แผนไทย ระยะเวลาในการเดินทางอยู่
ระหว่าง 3-5 วัน ครอบคลุมพื้นท่ี 8 จังหวัด ได้แก่  จังหวัดนครราชสีมา จังหวัดขอนแก่น จังหวัดอุดรธานี จังหวัด
หนองคาย จังหวัดสกลนคร จังหวัดนครพนม จังหวัดอุบลราชธานี และจังหวัดบรุีรมัย์ 
  3. การประเมินศักยภาพของแหลง่ท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยวในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย 
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ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยนเบนมาตรฐานของระดับความคิดเห็นต่อความเหมาะสมของเส้นทางการ    
              ท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยวในภาคตะวันออกเฉยีงเหนือของประเทศไทย 
               โดยภาพรวม 

ศักยภาพของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสขุภาพ x̅ S.D ระดับ 
1.ด้านสถานท่ีในการรองรับของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ 3.31 0.77 ปานกลาง 
2.ด้านการจัดการของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ 3.22 0.66 ปานกลาง 
3.ด้านการดึงดดูใจของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ 3.42 0.56 ปานกลาง 
4.ด้านการใหบ้ริการของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ 3.47 0.48 ปานกลาง 

โดยภาพรวม 3.36 0.62 ปานกลาง 
  

  โดยภาพรวม พบว่า ผลการประเมนิศักยภาพของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับแหล่ง
ท่องเที่ยวในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย จากผู้ทรงคณุวุฒิที่มีความเชี่ยวชาญด้านการท่องเที่ยว
กัญชาเชิงสุขภาพ จ านวน 10 ท่าน จากหน่วยงานภาครัฐ และเอกชน พบว่า ด้านศักยภาพการใหบ้รกิารของ

แหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ อยู่ในระดับมากท่ีสุด (x̅=3.47) รองลงมา คือ ด้านศักยภาพการดึงดูดใจของ

แหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ (x̅=3.42) และด้านศักยภาพในการรองรับของแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพ  

(x̅=3.31) ตามล าดับ 
 

อภิปรายผลการวิจัย 
 ผลการศึกษาการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยวในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของ
ประเทศไทย มีประเด็นส าคญัที่ควรน ามาอภิปราย ดังน้ี 
  1. การพัฒนาเส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในพ้ืนท่ีภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย 
จากผลการศึกษาสรุปได้ว่า เส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยวในภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย สามารถพัฒนาเส้นทางได้ครอบคลุมพื้นท่ี 8 จังหวัด ได้แก่ จังหวัด
นครราชสมีา จังหวัดขอนแก่น จังหวัดอุดรธานี จังหวัดหนองคาย จงัหวัดสกลนคร จังหวัดนครพนม จงัหวัด
อุบลราชธานี และจังหวัดบุรรีัมย์ จุดเด่นของเส้นทางนี้ คือ มีแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพท่ีครบวงจร ผู้ที่
เดินทางมาท่องเที่ยวในเส้นทางนี้ จะไดส้ัมผัสตั้งแต่ต้นน้ า กลางน้ า ถึงปลายน้ าของการใช้ประโยชน์กัญชาทาง
การแพทย์ โดยมีการเยี่ยมชมพื้นท่ีเพาะปลูกกญัชาทางการแพทย์ เลอืกชมและซื้อสินคา้ผลิตภณัฑภ์ูมปิัญญา
ท้องถิ่นจากพืชกัญชา  การรับบริการคลินิกบริการการแพทย์แผนไทยและแพทย์แผนไทยประยุกต์ และคลินิก
ของแพทย์แผนปัจจุบัน นอกจากน้ียังมีแหล่งผลิตกญัชาทางการแพทย์ จ านวน 84 แห่ง ท่ีสามารถเช่ือมโยง
พัฒนาเป็นเส้นทางการท่องเที่ยวกญัชาเชิงสุขภาพในพ้ืนท่ีภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทยไดอ้ย่างครบ
วงจร ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ (Khamtaphon, 2022) ศึกษาระบบการแนะน าสถานท่ีทองเที่ยวเชิงสุขภาพ
ส าหรับผู้สูงอายุอ าเภอเขาคอ้ จังหวัดเพชรบูรณ์โดยใช้กระบวนการตดัสินใจล าดับชั้นเชิงวิเคราะห์ ผลการวิจัย
พบวา่ เส้นทางการทอ่งเที่ยวเชิงสขุภาพท่ีน่าสนใจมี 7 สถานท่ี โมเดลเอเอชพีเพื่อการตดัสินใจ แบ่งออกเปน็     
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3 ระดับชั้น ตามแนวคดิ 5ASM จ านวน 7 เกณฑ์ การพัฒนาระบบ ประกอบด้วยฟังกช่ั์น 3 สว่น ได้แก ่การ
น าเขา้และค านวณค่าน้ าหนัก การแสดงการจดัล าดับสถานท่ีท่องเทีย่วท่ีเหมาะสมกับผู้สูงอายุ และการแสดง
ข้อมูลสารสนเทศของสถานท่ีท่องเที่ยวแต่ละแห่ง ผลการจัดอันดับสถานท่ี  เส้นทางการท่องเที่ยว โดยระบบ
ถูกต้องตามการจดั โดยผู้เชี่ยวชาญ แบบ 3 ล าดับ คิดเป็นรอยละ 75 และแบบ 5 ล าดับ คิดเป็นร้อยละ 71.43 
และผู้ใช้มีความพึงพอใจตอ่ระบบในภาพรวมอยู่ในระดับมาก และยังสอดคล้องกับงานวิจัยของ (Areerob, 
2021) ศึกษาการพัฒนาโมเดลด้านอนามัยสิ่งแวดล้อมในแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ภูมิภาคตะวันตก เพื่อการ
พัฒนาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพอย่างยั่งยืน ผลการวิจัยนี้พบว่า อนามัยสิ่งแวดล้อมในแหล่งท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ
มีความเหมาะสมตามบริบทของจดุหมายปลายทาง ประกอบด้วยปจัจัยด้านสุขภาพสิ่งแวดล้อม 7 ประการ ได้แก่ 
1) ด้านสุขาภิบาลอาหาร 2) ด้านการจัดหาน้ าดื่มน้ าใช้ 3) ด้านการจัดการขยะมูลฝอย 4) ด้านการจัดการห้องน้ า
ห้องสุขา 5) ด้านการก าจัดน้ าเสีย 6) การจัดการที่พัก และ 7) การทอ่งเที่ยวด้านสุขภาพท่ีปลอดภยั 
  2. การศึกษารูปแบบการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในพ้ืนท่ีภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย 
จากผลการศึกษาสรุปได้ว่า พ้ืนท่ีปลูกกัญชาทางการแพทย์ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศไทย สามารถ
พัฒนาเป็นแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพเพื่อยกระดับแหล่งท่องเที่ยวในภาคตะวันออกเฉียงเหนือของประเทศ
ไทยได้ จ านวน 2 รูปแบบ ได้แก่   
   2.1 รูปแบบแหล่งศึกษาเรยีนรู้กัญชาทางการแพทย์ จุดเด่นของรูปแบบนี้ คือ ตั้งแต่เข้าเยี่ยมชมแปลง
ปลูกกัญชาทางการแพทย์ การสาธติกระบวนการปลูกกญัชา การดูแลรักษา การเก็บเกี่ยวกัญชาในระบบเกษตร
อินทรีย์ (ต้นน้ า กลางน้ า ปลายน้ า) และเข้าศึกษาดูงานคลินิกกัญชาทางการแพทย์ พร้อมเยี่ยมชมผลิตภัณฑ์ทาง
กัญชา แต่ละเส้นทางจะมีจ านวนแหล่งท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพไมเ่ท่ากัน ระยะเวลาในการเดินทางอยู่ระหว่าง 
3-5 วัน (ข้ึนอยู่กับความต้องการของนักท่องเที่ยวและกิจกรรมของการท่องเที่ยว) ครอบคลุมพื้นที่ 8 จงัหวัด 
ได้แก่ จังหวัดนครราชสมีา จังหวัดขอนแก่น จังหวัดอุดรธานี จังหวัดหนองคาย จังหวัดสกลนคร จังหวัดนครพนม 
จังหวัดอุบลราชธานี และจังหวัดบรุีรัมย์ ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ (Marapoch, 2016) ศึกษาการพัฒนา
เส้นทางการท่องเที่ยวเชิงเกษตรเพื่อการเรียนรู้ : กรณศีึกษาต าบลคลองเขื่อน จังหวัดฉะเชิงเทรา พบว่า ต าบล
คลองเขื่อนมีทรัพยากรการท่องเทีย่ว สินค้าเกษตรและวัฒนธรรมที่เหมาะแก่การส่งเสริมใหเ้ป็นแหล่งท่องเที่ยว
เชิงเกษตร การศึกษาพฤติกรรมและความคิดเห็นของนักท่องเที่ยวพบว่านักท่องเที่ยวสนใจศึกษาโครงการ
พระราชด าริชมความสวยงามของธรรมชาติและบรรยากาศของแหลง่ท่องเที่ยวเชิงเกษตรเรียนรู้การท าสวนผลไม้
และการท าการเกษตรแบบผสมผสานการเรียนรู้จากศูนยเ์รียนรู้ และถ่ายทอดภูมิปญัญาด้านการเกษตร และยัง
สอดคล้องกับงานวิจัยของ (Sitthipong , 2017) ศึกษาความหลากหลายทางภมูิปัญญาและวัฒนธรรมท้องถิ่น 
เพื่อหาแนวทางพัฒนาการท่องเที่ยว พบว่า ชุมชนหนองปิ้งไก่ และชุมชนบ้านสร้อยสุวรรณ มีศักยภาพสามารถ
พัฒนาเป็นแหล่งท่องเที่ยวเชิงนิเวศได้ เส้นทางการท่องเที่ยวมี 2 รูปแบบ คือ เส้นทางครึ่งวันกับเส้นทางหนึ่งวัน 
จากการทดลองน าเที่ยว โดยใช้นักศึกษาสาขาการตลาดเป็นมัคคุเทศท้องถิ่นอาสา พบว่า ความพึงพอใจใน
ภาพรวมมคี่าเฉลี่ยในระดับมากท่ีสดุ เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า สภาพการเข้าถึงแหล่งท่องเที่ยวอยู่ใน
ระดับมาก ด้านกระบวนการขั้นตอนการให้บริการอยู่ในระดับมากทีสุ่ด ด้านศูนย์แสดงสินค้าและผลิตภัณฑ์อยู่ใน



 29 

ระดับมากที่สุด และสิ่งที่จ าเป็นต้องพัฒนาเป็นอย่างมาก คือ ในเรื่องที่พัก ร้านอาหาร ร้านของฝากของที่ระลึก 
ป้ายบอกทาง  
  2.2 รูปแบบการส่งเสริมสุขภาพ ซึง่เป็นรูปแบบการท่องเที่ยวท่ีแปลกใหม่ท้าท้ายน่าสนใจ ส าหรับ
นักท่องเที่ยวท่ีมีความสนใจทางด้านกัญชาเพื่อสุขภาพ จุดเด่นของรปูแบบน้ี คือ เยี่ยมชมแหล่งศึกษาเรียนรู้ที่มา
พร้อมกับความสนุกและบันเทิง พร้อมชมวิธีการดูแลรักษาสุขภาพตามศาสตร์การแพทย์แผนไทยโบราณ 
ผสมผสานการแพทย์แผนปัจจุบัน เข้าพักในโรงแรมภายใต้โครงการแนวทางความปลอดภยัด้านสุขอนามัย 
รับประทานอาหารที่มสี่วนผสมของกัญชาในการปรุง  การนวดผ่อนคลายป้องกันและบรรเทาอาการเจ็บป่วย
สร้างสุขภาพที่สมดุลด้วยผลิตภัณฑ์ผสมกัญชาเพื่อสุขภาพ จากศูนยก์ารเรยีนรู้กัญชาทางการแพทย์ คลินิกกัญชา
ทางการแพทย์ โรงพยาบาลส่งเสรมิสุขภาพ และโรงพยาบาลการแพทย์แผนไทย ระยะเวลาในการเดินทางอยู่
ระหว่าง 3-5 วัน ครอบคลุมพื้นท่ี 8 จังหวัด ได้แก่ จังหวัดนครราชสมีา จังหวัดขอนแก่น จังหวัดอุดรธานี จังหวัด
หนองคาย จังหวัดสกลนคร จังหวัดนครพนม จังหวัดอุบลราชธานี และจังหวัดบรุีรมัย์ ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัย
ของ (Chaiyasain, 2019) ศึกษาการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพและนวัตกรรมการพัฒนาอาหารเพื่อสุขภาพส าหรับ
โรงแรม ในจังหวัดภูเก็ต ผลการสังเคราะห์จากการทบทวนงานวิจัย บทความ และสถานการณ์การท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพ พบว่า การท่องเที่ยวเชิงสขุภาพไดร้ับความสนใจเพิ่มมากขึ้นส่งผลให้การรับประทานอาหารเพือ่สุขภาพ 
เป็นกิจกรรมที่ก าลังได้รับความสนใจเพิ่มขึ้น และอาหารเพื่อสุขภาพสามารถสรา้งความเชื่อมโยงกับโปรแกรมการ
ท่องเที่ยวเชิงสุขภาพต่างๆ ได้ ดังนั้นร้านอาหารในโรงแรมของจังหวัดภูเก็ต สามารถน าตัวอย่างรูปแบบของ
นวัตกรรมการบริการเชิงส่งเสรมิสขุภาพ 6 ด้านมาเป็นต้นแบบและบูรณาการการท างานร่วมกันของทุกภาคส่วน 
ที่เกีย่วข้องภายในองค์กร พร้อมทั้งน าวัตถุดิบที่เป็นเอกลักลักษณ์ของอาหารไทยโดยเฉพาะผัก ผลไม้ และ 
สมุนไพรไทยมาผสมผสานเพื่อพัฒนาออกแบบรายการอาหารเพื่อสุขภาพและน าไปเชื่อมโยงกับนักท่องเที่ยวเชิง
สุขภาพท่ีเดินทางมายังจังหวัดภเูก็ต จะท าให้ร้านอาหารเพิ่มทางเลือกให้นักท่องเที่ยว สร้างมูลค่าเพิ่ม และ 
ประชาสมัพันธ์อาหารไทยเพื่อสุขภาพที่ให้ผลในการบ ารุงรักษาหรือบ าบัดโรค แต่ผู้ประกอบการต้องให้
ความส าคญัในการพัฒนาฝึกอบรมบุคลากรใหม้ี ความรู้ ทักษะ เกี่ยวกับอาหารเพื่อสุขภาพ และเข้าใจพฤติกรรม 
การรับประทานอาหารเพื่อสุขภาพของนักท่องเที่ยวในแต่ละสัญชาติเพื่อส่งมอบการบริการทีเ่หนือความคาดหวัง    
และเกดิความประทับใจ และยังสอดคล้องกับงานวิจัยของ (Soonthonsma, 2016) ศึกษารูปแบบการท่องเที่ยว
ชุมชนเชิงสุขภาพของจังหวัดปราจนีบุรีเพื่อการพัฒนาเครือข่ายวิสาหกิจชุมชนอย่างยั่งยืน ผลการศึกษาวิจัย 
พบว่า กลุ่มชุมชนและตัวแทนชุมชนที่เกี่ยวข้องกับการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพ ได้แก่ กลุม่ปลูกและ แปรรปูสมุนไพร
ไทย มีความสนใจ และเข้าใจในรูปแบบของการท่องเที่ยวเชิงสุขภาพเป็นอย่างดี มีความรู้ด้านสมุนไพร และการ
บ าบัดเพื่อสุขภาพ รวมถึงชุมชนเองก็มีศักยภาพเพียงพอต่อการรวมกลุ่มในการพัฒนาเครือข่ายวสิาหกิจชุมชน 
ด้านการท่องเที่ยวชุมชนเชิงสุขภาพ การจัดโปรแกรมการท่องเที่ยวดังกล่าว จ าเป็นต้องได้รับการสนับสนุนจาก
องค์กร ภาครัฐและเอกชนโดยท าหน้าท่ีเป็นผูส้นับสนุนเริ่มตั้งแต่ต้นน้ าไปจนถึงปลายน้ า ซึ่งจะท าให้เกดิความ
เข้มแข็งด้านเครือข่าย และท าใหเ้กิดศักยภาพดา้นการท่องเที่ยวชุมชนรวมถึงการเช่ือมโยงเครือข่ายของธุรกิจ
ชุมชน อันน ามาซึ่งการพัฒนา เครอืข่ายชุมชนอย่างยั่งยืนต่อไป 
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ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งนี ้
  1. หน่วยงานภาครัฐควรมีการวางแผนนโยบายด้านการพัฒนาการทอ่งเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพร่วมกับ
หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้อง เพื่อส่งเสรมิและพัฒนาการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพให้แพร่หลายมากข้ึน 
  2. หน่วยงานภาครัฐควรช่วยในการประชาสัมพันธ์การท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพผ่านช่องทางการ
สื่อสารต่างๆให้มากข้ึน เช่น ชุมชม สังคม สื่ออิเล็กทรอนิกส์ อินเทอรเ์น็ต และการส่งเสรมิให้ประชาชนในชุมชน
ได้เรียนรู้แหล่งผลิตกญัชาทางการแพทย์อย่างแพร่หลายเป็นการส่งเสริมให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการพัฒนา
เส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ  
  3. หน่วยงานภาครัฐและผู้ประกอบการควรพัฒนาให้ความรู้กับบุคลากรผูผ้ลติกัญชาทางการแพทย์ 
และบุคลากรฝ่ายต้อนรับนักท่องเที่ยวให้มีทักษะ ความรู้ ด้านกญัชาทางการแพทย์อย่างถูกต้อง เพื่อให้
นักท่องเที่ยวได้รับความรู้ที่ถูกต้องและเกดิความสนุกสนานกับการเรยีนรู้การผลติกัญชาทางการแพทยอ์ย่างครบ
วงจร และควรมีการฟื้นฟสูภาพภมูิทัศน์โดยรอบแหล่งผลติกัญชาทางการแพทย์ให้มีความสวยงามเพื่อรองรับ
นักท่องเที่ยวท่ีเข้ามาเยือน และมกีารบริหารจัดการอย่างมีประสิทธิภาพ 
 ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป  
  1. ควรมีการศึกษาเส้นทางการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในทุกจังหวัดในภาคตะวันออกเฉยีงเหนือ 
และภาคอื่นๆเพื่อเป็นการส่งเสรมิและพัฒนาการท่องเที่ยวในรูปแบบท่ีหลายหลากมากขึ้น เป็นการเพิม่ช่อง
ทางการท่องเที่ยว  
  2. ควรมีการศึกษาการพัฒนารูปแบบการท่องเที่ยวกัญชาในรูปแบบอื่นๆ เช่น การท่องเที่ยวกัญชาเพื่อ
สันทนาการ การท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพโดยชุมชน 
  3. ควรมีการศึกษาพฤติกรรมการท่องเที่ยวกัญชาเชิงสุขภาพในกลุ่มนักท่องเที่ยวท้ังชาวไทย และชาว
ต่างประเทศ เพ่ือจะได้น าข้อมูลไปใช้ในการพัฒนาการท่องเที่ยว และการบริการนักท่องเที่ยวต่อไป 
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