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ABSTRACT 

The objective of this study is to study the market, technical, and financial feasibility of Medical Cannabis Indoor 

Cultivation Project within four closed-system greenhouses on a 1-rai plot of land in Nong Sarai Subdistrict, Pak 

Chong District, Nakhon Ratchasima Province. The project duration is 10 years. Primary data were collected 

through interviews with three cannabis growers, and secondary data were gathered from various sources. The 

study found that there is market feasibility due to the continuous growth of the medical cannabis market in 

Thailand, driven by government policies. Additionally, the current supply of medical cannabis is insufficient to 

meet the increasing annual demand. The technical analysis indicated feasibility as the project location is easily 

accessible, experts are available to provide guidance during the initial phase, and environmental control 

equipment is used to ensure standard production. Charlotte’s Angel, chosen cannabis strain, is also suitable 

for cultivation in indoor. The financial feasibility analysis revealed that the project has a Net Present Value 

(NPV) of 10,518,709. 90 THB, an Internal Rate of Return (IRR) of 38% , a Benefit-Cost Ratio (BCR) of 1. 35, 

and a payback period of 2 years, 6 months, and 4 days. Sensitivity analysis showed that the project can 

withstand changes in revenue and costs within acceptable levels. Therefore, the project is deemed suitable for 

investment. 
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บทคดัย่อ 

การศกึษาครัง้น้ีมวีตัถุประสงคเ์พื่อศกึษาความเป็นไปไดด้า้นการตลาด เทคนิค และการเงนิของโครงการปลูกกญัชาทาง

การแพทย์ในโรงเรอืนระบบปิด 4 โรงเรอืน ในพื้นที่ 1 ไร่ ณ ต.หนองสาหร่าย อ.ปากช่อง จ.นครราชสมีา ระยะเวลา

โครงการ 10 ปี โดยเก็บข้อมูลปฐมภูมิจากการสมัภาษณ์ผู้ประกอบการปลูกกัญชา 3 ราย และข้อมูลทุติยภูมิจาก

แหล่งข้อมูลต่างๆ ผลการศึกษาพบว่า มีความเป็นไปได้ทางด้านการตลาดเน่ืองจากตลาดกญัชาทางการแพทย์ใน

ประเทศไทย มกีารเตบิโตอย่างต่อเน่ือง ซึง่เป็นผลมาจากนโยบายรฐั อกีทัง้จาํนวนกญัชาทางการแพทยใ์นปัจจุบนัยงัไม่

เพยีงพอต่อความต้องการใชเ้พิม่ขึน้ทุกๆ ปี การวเิคราะห์ดา้นเทคนิค พบว่า มคีวามเป็นไปไดเ้น่ืองจากทีต่ัง้โครงการ

สะดวกต่อการเขา้ถึง มผีู้เชี่ยวชาญดูแลและให้ความรู้ในระยะแรก มกีารใช้อุปกรณ์ควบคุมสภาพแวดล้อมเพื่อให้ได ้

ผลผลติทีม่มีาตรฐาน กญัชาสายพนัธุช์าลอ็ตแองเจิล้ทีเ่ลอืกปลูกยงัเหมาะสมกบัการปลูกแบบโรงเรอืนระบบปิด และการ

วเิคราะห์ความเป็นไปไดท้างดา้นการเงนิ พบว่า โครงการมมีลูค่าปัจจุบนัสุทธ ิ10,518,709.90 บาท อตัราผลตอบแทน

ภายในของโครงการอยู่ทีร่อ้ยละ 38 อตัราส่วนผลไดต้่อตน้ทุนอยู่ที ่1.35 เท่า และระยะคนืทุน 2 ปี 6 เดอืน 4 วนั และ

เมื่อพจิารณาความอ่อนไหว พบว่า โครงการยงัสามารถรองรบัการเปลี่ยนแปลงดา้นรายรบัและต้นทุนได ้ไดใ้นระดบัที่

ยอมรบัได ้โครงการน้ีจงึมคีวามเหมาะสมในการลงทุน 

คาํสาํคญั: การศกึษาความเป็นไปได,้ กญัชาทางการแพทย,์ โรงเรอืนระบบปิด 

 

ข้อมูลการอ้างอิง: พิพฒัน์พน พรจรรยา และ กนกวรรณ จนัทร์เจริญชยั. (2567). การศึกษาความเป็นไปได้ของ

โครงการปลูกกญัชาทางการแพทยใ์นรปูแบบโรงเรอืนระบบปิด. Procedia of Multidisciplinary Research, 2(7), 39  
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บทนํา 

ในประเทศไทยกญัชาถูกกําหนดใหเ้ป็นยาเสพตดิประเภท 5 ตามพระราชบญัญตัยิาเสพตดิใหโ้ทษ พ.ศ.2522 ซึ่งหา้ม

การผลติ จําหน่าย นําเขา้ ส่งออก หรอืมไีว้ครอบครอง ยกเว้นได้รบัอนุญาต และต่อมากระทรวงสาธารณสุขได้ออก

ประกาศในปี พ.ศ.2563 อนุญาตให้ใช้สารสกดัจากกญัชาและกญัชงในปรมิาณที่จํากัดเพื่อประโยชน์ทางการแพทย์ 

จากนัน้ในปี พ.ศ.2565 กญัชาถูกยกเลกิจากการเป็นยาเสพตดิประเภท 5 ยกเว้นส่วนของช่อดอกยงัคงเป็นสมุนไพร

ควบคุม การแกไ้ขกฎหมายดงักล่าวส่งผลใหก้ารใชก้ญัชาทางการแพทยไ์ดร้บัความนิยมมากขึน้ โดยมโีรงพยาบาลและ

คลนิิกหลายแห่งนํากญัชามาใชใ้นการรกัษาผูป่้วย รายงานการเติบโตของตลาดกญัชาถูกกฎหมายโดย Grand View 

Research และ International Market Analysis Research and Consulting Group แสดงใหเ้หน็ว่า มลูค่าตลาดเพิม่ขึน้

อย่างต่อเน่ือง และคาดว่าอตัราการเตบิโตต่อปีจะอยู่ทีร่อ้ยละ 53.20 ตัง้แต่ปี พ.ศ.2566 ถงึ พ.ศ.2571 แสดงดงัตารางที ่1 

โดยมปัีจจยัขบัเคลื่อนหลกั คอื จํานวนผู้ป่วยที่ต้องใช้กญัชาในการรกัษาที่มจีํานวนเพิม่มากขึ้น ได้แก่ ผู้ป่วยมะเร็ง 

ระยะ 3 ถงึระยะ 4 ผูป่้วยลมชกั และผูป่้วยโรคปลอกประสาทในระบบประสาทส่วนกลาง 

 

ตารางท่ี 1 มลูค่าตลาดกญัชาทางการแพทยข์องประเทศไทย (ลา้นดอลลารส์หรฐั) 

ปี พ.ศ. 2563 2564 2565 2566F 2567F 2568F 2569F 2570F 2571F 

มลูค่าตลาด 63.40 80.30 122.10 187.06 286.57 439.03 672.59 1,030.41 1,578.59 

ทีม่า: Grand View Research (2021) และ International Market Analysis Research and Consulting Group (2022) 

 

ซึ่งรูปแบบของการปลูกกญัชาจะมผีลกบัปรมิาณสารสําคญัทีผ่ลติไดแ้ตกต่างกนั โดยสามารถแบ่งรูปแบบการปลูกได้

เป็น 3 ประเภท คอื ปลูกแบบในระบบปิด (Indoor) แบบกรนีเฮา้ส ์(Greenhouse) และแบบกลางแจง้ (Outdoor) โดย

การปลูกแต่ละรปูแบบมตีน้ทุนและค่าใชจ้่ายทีแ่ตกต่างกนัขึน้อยู่กบัวสัดุอุปกรณ์ทีใ่ชใ้นการปลูก เช่น เมลด็ ปุ๋ ย สารปรบั

สภาพน้ํา ระบบน้ํา ไฟ อากาศ เป็นต้น รวมถงึเทคนิคและความซบัซ้อนของวตัถุประสงค์ในการปลูก ซึ่งจากรายงาน 

Cannabis Intelligence Briefing (2019) พบว่า การปลูกแบบกลางแจง้ (Outdoor) มตี้นทุนต่อตารางเมตรตํ่าทีสุ่ด และ

การปลูกทีม่ตี้นทุนต่อตารางเมตรสูงทีสุ่ด คอื การปลูกแบบในระบบปิด (Indoor) เน่ืองจากมค่ีาใชจ้่ายดา้นพลงังานสูงกว่า 

อย่างไรก็ตามการใช้ไฟเทียมและระบบควบคุมอุณหภูมิในโรงเรือนซึ่งเป็นเทคโนโลยีการปลูกแบบใหม่กลับให้

ผลตอบแทนสุทธสิงูทีสุ่ด 

 
ภาพท่ี 1 ตน้ทุน รายได ้และกําไรจากการปลูกกญัชาแต่ละประเภท (ดอลลารส์หรฐัต่อตารางเมตร) 

ทีม่า: Cannabis Intelligence Briefing (2019) 
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ด้วยสาเหตุและความสําคญัขา้งต้นนัน้ จงึเป็นที่มาของการศกึษาความเป็นไปได้ในการปลูกกญัชาทางการแพทย์ใน

รปูแบบโรงเรอืนระบบปิด โดยศกึษาและวเิคราะหค์วามเป็นไปได ้3 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการตลาดทีจ่ะศกึษาความตอ้งการ

ของกญัชาทางการแพทย์ในประเทศ ด้านเทคนิคที่จะศกึษาการออกแบบ วางแผน และบรหิารจดัการโครงการเพื่อ

นําไปสู่การเพาะปลูกทีม่ปีระสทิธภิาพสูงสุด และนําผลทีไ่ดจ้ากทัง้สองดา้นมาวเิคราะห์ความเป็นไปไดท้างการเงนิว่า

โครงการน้ีมีความคุ้มค่าในการลงทุนหรือไม่ เพื่อเป็นประโยชน์กับผู้มีส่วนเกี่ยวข้องในภาคส่วนต่างๆ ที่อาจนํา

การศกึษาน้ีไปเป็นพืน้ฐานในการกําหนดนโยบาย ส่งเสรมิการเพาะปลูกกญัชาเพื่อประโยชน์ทางการแพทยม์ากขึน้ 

 

การทบทวนวรรณกรรม 

แนวคดิและทฤษฎทีางเศรษฐศาสตรท์ีเ่กีย่วขอ้งกบัการประเมนิโครงการ มอีงคป์ระกอบพืน้ฐานสาํคญั ไดแ้ก่ ทฤษฎอุีปสงค์ 

ทฤษฎีอุปทาน แนวคดิการกําหนดราคาและดุลยภาพของตลาด แนวคดิการผลติทีไ่ดร้บักําไรสูงสุด โดย วษิณุ อรรถวานิช 

(2560) กล่าวว่า อุปสงค์ (Demand) ในทางเศรษฐศาสตร์ หมายถงึ ความต้องการซื้อสนิคา้และบรกิารชนิดใดชนิดหน่ึง

ในช่วงเวลาหน่ึง ณ ระดบัราคาต่างๆ กนัของสนิคา้และบรกิารชนิดนัน้ โดยผูซ้ื้อสนิคา้และบรกิารจะตอ้งมคีวามสามารถ

ที่จะจ่าย (Ability to Pay) และความเต็มใจทีจ่ะจ่าย (Willingness to Pay) เกิดขึ้นพร้อมกนั ขณะที่ อุปทาน (Supply) 

คอื ปรมิาณสนิค้าและบรกิารทีผู่้ผลติเตม็ใจ และสามารถทีจ่ะขายใหใ้นช่วงระยะเวลาหน่ึง ณ ระดบัราคาทีกํ่าหนดให ้

(เสาวลกัษณ์ กู้เจรญิประสทิธิ,์ 2561) โดยดุลยภาพของตลาด (Market Equilibrium) จะเกดิขึน้เมื่อจาํนวนอุปสงค์ของ

สนิคา้และบรกิารเท่ากบัจํานวนอุปทานของสนิคา้ และบรกิารนัน้ หรอื เมื่อปรมิาณเสนอซื้อเท่ากบัปรมิาณ เสนอขาย

สนิคา้ ราคาดุลยภาพ (Equilibrium Price) ในขณะทีผู่ข้ายย่อมต้องการขายใหไ้ดร้าคาสูงที่สุดเท่าพีจ่ะเป็นไปไดแ้ละมี

ต้นทุนในการผลิตที่ตํ่าที่สุด ซึ่ง สมนึก เอื้อจิระพงษ์พนัธ์ (2540) ได้ให้ความหมายของต้นทุนไว้ว่า ต้นทุน (Cost) 

หมายถึง มูลค่าของทรพัยากรที่สูญเสยีไปเพื่อให้ได้สนิค้าหรอืบรกิาร โดยมูลค่านัน้จะต้องสามารถวดัได้เป็นหน่วย

เงนิตรา ซึ่งเป็นลกัษณะของการลดลงในสนิทรพัย์หรอืเพิม่ขึน้ในหน้ีสนิต้นทุนทีเ่กิดขึ้นอาจจะใหป้ระโยชน์ในปัจจุบนั

หรอือนาคตกไ็ด ้

ประสทิธิ ์ตงยิง่ศริ ิ(2542) ไดอ้ธบิายว่า โครงการ คอื กจิกรรมหรอืงานทีเ่กีย่วขอ้งกบัการลงทุน การวางแผน การจดัสรร

ทรพัยากร และการดําเนินการอย่างมีระบบระเบียบเพื่อผลิตสินค้าและบริการหรือเพื่อหวงัผลประโยชน์ตอบแทน  

ซึ่งกจิกรรมหรอืงานดงักล่าวต้องเป็นหน่วยอิสระหน่วยหน่ึงที่สามารถวเิคราะห์ วางแผน และบรหิารงานได ้พรอ้มทัง้

แจง้ถงึจุดเริม่ตน้และจุดสิน้สุดชดัเจน ชยัยศ สนัตวิงศ์ (2539) อธบิายแนวคดิและทฤษฎีการศกึษาความเป็นไปไดข้อง

โครงการว่าเป็นการศกึษาความเป็นไปไดข้องโครงการ คอื การศกึษาโครงการในภาพรวมทัง้หมด ทัง้ในขอบเขตกวา้ง

ที่เรยีกว่า มหภาค และในขอบเขตทีม่รีายละเอยีดลกึลงไปทีเ่รยีกว่า จุลภาค ซึ่งโครงการอุตสาหกรรมโดยทัว่ไปจะมี

หลกักิจกรรมหลกั 4 กิจกรรม คอื กิจกรรมด้านการตลาด ด้านเทคนิค ด้านการเงนิ โดย กนกวรรณ จนัทร์เจรญิชยั 

(2562) ไดใ้หค้วามหมาย การวเิคราะหท์ัง้ 3 ดา้น ดงัน้ี 1) การวเิคราะหโ์ครงการทางดา้นการตลาด เป็นการศกึษาความ

เหมาะสมที่จะตอบสนองความต้องการของลูกค้าและผู้ร ับบริการ โดยอาศัยหลักการวิเคราะห์ด้านการตลาดมา

ประยุกต์ใช้ดว้ยวธิกีารวดั การคาดคะเนตลาด เพื่อกําหนดว่า โครงการได้เลือกผลิตสินค้าและให้บริการได้ถูกต้อง  

ถูกเวลา ในราคาทีเ่หมาะสม และมกํีาไรเพยีงพอ 2) การวเิคราะห์ทางเทคนิค เป็นการวเิคราะห์เพื่อเลอืกเทคนิคที่

เหมาะสมกบัโครงการ โดยที่เทคนิคนัน้สามารถใชท้รพัยากรของโครงการไดอ้ย่างมปีระสทิธภิาพมากทีสุ่ด ณ ระดบั

ต้นทุนตํ่าสุด 3) การวเิคราะห์โครงการทางด้านการเงนิ เป็นกระบวนการวเิคราะห์ผลประโยชน์และค่าใช้จ่ายในรูป 

ตวัเงนิของโครงการ เพื่อประเมนิความสามารถในการทาํกําไรใหแ้ก่ผูเ้ป็นเจา้ของของโครงการ ภายใตท้รพัยากรทีม่อียู่

อย่างจาํกดั ใหเ้กดิประโยชน์และประสทิธภิาพมากทีสุ่ด 

จากการศกึษางานวจิยัทีเ่กี่ยวขอ้งพบว่า งานวจิยัส่วนใหญ่ศกึษาความเป็นไปได้ทางดา้นการเงนิควบคู่กบัการศกึษา

ความเป็นไปได้ด้านเทคนิคหรือการศึกษาความเป็นไปได้ด้านการตลาดอย่างใดอย่างหน่ึง โดยไม่มีการศึกษาครบทัง้  

3 ดา้น รวมถงึไม่ไดเ้จาะจงศกึษาการปลูกกญัชาทางการแพทยใ์นระบบปิดดว้ยมาตรฐานเมดคิลัเกรด ซึ่งเป็นวธิทีีท่าํใหไ้ด ้
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ผลผลติทีม่มีาตรฐานทางการแพทย ์หากทาํการศกึษาความเป็นไปไดใ้นทุกดา้น จะทําใหส้ามารถวเิคราะหค์วามเป็นไปได้

ในการลงทุนการปลูกกัญชาทางการแพทย์ในโรงเรือนระบบปิดได้ดียิ่งขึ้น ดังนัน้ ผู้วิจ ัยจึงเลือกประเด็นการศึกษา 

ความเป็นไปได้ในการปลูกกญัชาทางการแพทย์ในครัง้น้ี โดยศกึษาความเป็นไปได้ด้านเทคนิค ความเป็นไปได้ด้าน

การตลาด และความเป็นไปได้ด้านการเงิน รวมถึงต้นทุนและผลตอบแทน และวิธีการตัดสินใจในการลงทุนโดยใช้

ตัวชี้ว ัดทางการเงินในการลงทุน ได้แก่ มูลค่าปัจจุบันสุทธิ (NPV) อัตราส่วนผลตอบแทนต่อต้นทุน (BCR) อัตรา

ผลตอบแทนของโครงการ (IRR) ระยะเวลาคนืทุน (PB) และการวเิคราะหค์วามอ่อนไหว (Sensitivity Analysis) 

วตัถปุระสงคก์ารวิจยั 

1) ศกึษาความเป็นไปไดด้า้นการตลาดของโครงการปลูกกญัชาทางการแพทยใ์นรปูแบบโรงเรอืนระบบปิด 

2) ศกึษาความเป็นไปไดด้า้นเทคนิคของโครงการปลูกกญัชาทางการแพทยใ์นรปูแบบโรงเรอืนระบบปิด 

3) ศกึษาความเป็นไปไดท้างการเงนิและความอ่อนไหวของโครงการปลูกกญัชาทางการแพทยใ์นรปูแบบโรงเรอืนระบบปิด 

กรอบแนวคิดการวิจยั  

 
 

วิธีดาํเนินการวิจยั 

แหล่งข้อมูล 

การศกึษาครัง้น้ีใชข้อ้มลูปฐมภูม ิ(Primary Data) จากการสมัภาษณ์เชงิลกึ และขอ้มลูทุตยิภูม ิ(Secondary Data) จาก

การคน้หาและเกบ็รวบรวมขอ้มลูจากหน่วยงานต่างๆ โดยสรุปแลว้การเกบ็รวมรวบขอ้มลู แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ดงัน้ี 

1) ข้อมูลปฐมภูมิ (Primary Data) จากการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้ประกอบการที่ดําเนินธุรกิจปลูกกัญชาในจังหวัด

นครราชสมีา จาํนวน 2 ราย และผูป้ระกอบการทีด่าํเนินธุรกจิปลูกกญัชาในจงัหวดัศรสีะเกษ จาํนวน 1 ราย  

2) ข้อมูลทุติยภูมิ (Secondary Data) ซึ่งเป็นข้อมูลเกี่ยวกบัตัวเลขดชันีชี้วดัความต้องการใช้กัญชาทางการแพทย์ 

สภาวะเศรษฐกิจปัจจุบนั และแนวโน้มเศรษฐกิจไทยในอนาคต ข้อมูลเหล่าน้ีมาจากงานวจิยั วิทยานิพนธ์ หนังสอื 



[6] 

อนิเทอร์เน็ต และเอกสารจากหน่วยงานรฐัและเอกชน เช่น สถาบนัมะเรง็แห่งชาต ิสํานักงานคณะกรรมการอาหารและยา 

องคก์ารเภสชักรรม และโรงพยาบาลทีใ่ชก้ญัชาในการรกัษา 

เคร่ืองมือท่ีใช้วิจยั 

1) การศกึษาครัง้น้ีใชก้ารสมัภาษณ์เชงิลกึ (In-depth Interview) ผูป้ระกอบการทีท่าํธุรกจิเกีย่วกบัการปลูกกญัชาในการ

เกบ็รวบรวมขอ้มลูประกอบดว้ย 3 ส่วน ไดแ้ก่ 

- ส่วนที ่1 ขอ้มลูทัว่ไปของกจิการรวมถงึตน้ทุนดา้นต่างๆ ของธุรกจิ 

- ส่วนที ่2 ขอ้มลูทางการตลาด 

- ส่วนที ่3 ขอ้มลูทางเทคนิค 

2) การศกึษาเกีย่วกบับทความ งานวจิยัต่างๆ เพื่อใชเ้ป็นขอ้มลูและอา้งองิในการจดัทาํโครงการ 

การวิเคราะห์ข้อมูล  

การวเิคราะหข์อ้มูลความเป็นไปไดท้างการตลาด เป็นการศกึษาขอ้มูลภาวะเศรษฐกจิของประเทศไทย ดชันีชี้วดัภาวะ

เศรษฐกจิ นโยบายทางเศรษฐกจิของภาครฐั อุปสงค์และอุปทานของตลาดกญัชาทางการแพทย์ ทัง้จากขอ้มูลในอดตี

และการสมัภาษณ์เชงิลกึ เพื่อวเิคราะหปั์จจยัทีส่นับสนุนหรอืเป็นอุปสรรคในการดาํเนินธุรกจิ 

การวเิคราะห์ความเป็นไปได้ด้านเทคนิคเป็นการรวบรวมขอ้มูลจากการสมัภาษณ์ผู้ประกอบการ 3 ราย และขอ้มูลที่

เกี่ยวขอ้งกบัการปลูกกญัชาทางการแพทย ์เพื่อศกึษาความรูเ้รื่องกฎหมาย ขอ้กําหนดในการก่อสรา้งและวสัดุอุปกรณ์

ก่อสรา้งตามมาตรฐาน และแนวทางการปลูกกญัชาในโรงเรอืนระบบปิด 

การวเิคราะหค์วามเป็นไปไดท้างการเงนิ 

ขอ้สมมตโิครงการ 

1) สมมุตฐิานอายุของโครงการ 10 ปี 

2) ทีต่ัง้โครงการตัง้อยู่ที ่ตําบลหนองสาหร่าย อําเภอปากช่อง จงัหวดันครราชสมีา พืน้ทีข่นาด 1 ไร่ 

3) สายพนัธุ์ของกญัชาทีป่ลูก คอื ชาลอ็ตแองเจิล้ (Charlotte’s Angel) ซึ่งเป็นพนัธุ์ทีม่รีะดบัสาร CBD สูงถงึรอ้ยละ 10 

ถงึ 16 จาํนวนทัง้หมด 576 ตน้ ราคากโิลกรมัละ 45,000 บาท (องคก์ารเภสชักรรม, 2564) 

4) เงนิทุนเริม่ต้นโครงการ 8,058,400 บาท โดยใชเ้งนิลงทุนของเจา้ของ 6,058,400 บาท และกู้จากสถาบนัการเงนิอกี 

2,000,000 บาท โดยกําหนดแผนดอกเบี้ยการกู้อยู่ที ่5 ปี ดอกเบี้ยรอ้ยละ 6.975 (ธนาคารเพื่อการเกษตรและสหกรณ์

การเกษตร, 2567) 

การวเิคราะหค์วามเป็นไปไดท้างการเงนิ โดยใชเ้ครื่องมอืทางการเงนิในการวเิคราะห ์ดงัน้ี 

1) งบประมาณการลงทุนเริม่ต้น ประกอบด้วยต้นทุนต่างๆ เช่น เครื่องจกัร อาคาร และที่ดนิ ซึ่งเป็นรายจ่ายลงทุน

เริม่แรกทีต่อ้งใชเ้งนิทุนจาํนวนมาก และค่าใชจ้่ายเกีย่วกบัการดาํเนินงาน 

2) งบประมาณรายได ้ตอ้งกําหนดอย่างสมเหตุสมผลและเป็นไปไดจ้รงิ  

3) ประมาณการงบการเงนิ เพื่อใหท้ราบว่ามกํีาไรสุทธหิรอืขาดทุนสุทธ ิและขอ้มลูจากงบกระแสเงนิสด 

4) อตัราส่วนลดเป็นอตัราส่วนที่ใช้สําหรบัคิดลดกระแสเงินสดโดยใช้วธิีต้นทุนเงนิทุนถวัเฉลี่ยถ่วงน้ําหนัก WACC 

(Weighted Average Cost of Capital) 

5) ตวัชีว้ดัทางการเงนิของโครงการการลงทุน ไดแ้ก่ มลูค่าปัจจุบนัสุทธ ิ(Net Present Value: NPV) อตัราส่วนผลตอบแทน

ต่อต้นทุน (Benefit-Cost Ratio: BCR) อัตราผลตอบแทนภายในโครงการ (Internal Rate of Return หรือ IRR) 

ระยะเวลาการคนืทุน (Payback Period) การวเิคราะหค์วามอ่อนไหว (Sensitivity Analysis) 
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ผลการวิจยั 

ความเป็นไปไดท้างการตลาด พบว่า เศรษฐกจิไทยในปี 2567 อยู่ในช่วงฟ้ืนตวั ส่งผลใหกํ้าลงัซื้อของผูบ้รโิภคเพิม่ขึน้ 

รวมถึงในด้านบรกิารทางการแพทย์และการดูแลสุขภาพ ตลาดกญัชาทางการแพทย์ ในปี 2565 มมีูลค่า 95.67 ล้าน

ดอลลารส์หรฐั และขยายตวัเป็น 110.60 ลา้นดอลลารส์หรฐั ในปี 2566 ดว้ยอตัราการเตบิโตเฉลีย่ต่อปี (CAGR) รอ้ยละ 

3.16 (Statista Market Insight, 2024) การเตบิโตน้ีเป็นผลจากนโยบายสนับสนุนของภาครฐัในการวจิยัและใชป้ระโยชน์

ทางการแพทย ์การพฒันาคุณภาพผลติภณัฑ ์และการผ่อนปรนกฎหมาย ความตอ้งการใชก้ญัชาทางการแพทยค์าดว่า

จะเพิม่ขึ้นจาก 2.49 ล้านกรมั ในปี 2564 เป็น 10.80 ล้านกรมั ในปี 2568 อย่างไรก็ตาม ในประเทศไทยยงัมผีู้ปลูก

กญัชาทางการแพทยใ์นระบบปิดเพยีง 2 แห่ง คอื องคก์ารเภสชักรรมและวสิาหกจิเพลาเพลนิ โดยสามารถผลติไดเ้พยีง 

102,435 กรมัต่อปี (รวสิสาข์ สุชาโต และคณะ, 2564) เมื่อเทยีบกบัความต้องการที่คาดว่าจะเพิม่ขึ้น จงึยงัต้องการ

อุปทานอกีมาก 

ความเป็นไปเป็นทางเทคนิค พบว่า โครงการมทีําเลและที่ตัง้ที่ไม่ห่างไกลจากชุมชนสามารถเขา้ถึงแรงงานได้ง่าย  

การเดินทางขนส่งมีความสะดวกสบาย ออกแบบวางแผนก่อสร้างโรงเรือนให้เป็นไปตามมาตรฐานการปฏิบตัิทาง

การเกษตรทีด่สีําหรบัพชืสมุนไพร (Good Agricultural Practice for Herbs: GAP for Herbs) โดยออกแบบใหโ้รงเรอืน

ระบบปิด ขนาดความกว้าง 10 เมตร ความยาว 10 เมตร ความสูง 4.5 เมตร จดัวางกระถางต้นกญัชาตามแนวราง

หลอดไฟตามกําลงัแสงทีเ่หมาะสมจากหลอดไฟจาํนวน 6 ราง รางละ 4 กระถาง รวมทัง้หมดโรงเรอืนละ 144 กระถาง 

นอกจากน้ีได้มกีารนําผู้เชี่ยวชาญ (Grower) เขา้มาดูแลในช่วงเริม่ต้นโครงการ รวมถึงการนําอุปกรณ์และเครื่องมือ

ต่างๆ เขา้มาควบคุมสภาวะแวดล้อมที่เหมาะสมกบัการเจรญิเติบโตของกญัชา ทําให้ช่อดอกกญัชามสีารสําคญัทาง

การแพทย์ที่ได้มาตรฐานและมปีรมิาณคงทีใ่นทุกรอบการเก็บเกี่ยวที่ 4 เดอืนต่อ 1 รอบการผลติ ดงันัน้โครงการจงึมี

ความเป็นไปไดท้างเทคนิค 

ผลการวเิคราะหต์วัชีว้ดัทางการเงนิ 

 

ตารางท่ี 2 ผลการวเิคราะหต์วัชีว้ดัทางการเงนิ 

เกณฑก์ารประเมิน ผลการคาํนวณ เกณฑก์ารตดัสินใจ ผลการตดัสินใจ 

มลูค่าปัจจุบนัสุทธ ิ(บาท) 10,518,709.90 มค่ีามากกว่าศูนย ์ คุม้ค่าน่าลงทุน 

อตัราผลตอบแทนต่อตน้ทุน (เท่า) 1.35 มค่ีามากกว่า 1 คุม้ค่าน่าลงทุน 

อตัราผลตอบแทนภายในโครงการ (รอ้ยละ) 38 มค่ีามากกว่า WACC คุม้ค่าน่าลงทุน 

ระยะเวลาคนืทุน (ปี) 2.51 เวลาคนืทุนเหมาะสม คุม้ค่าน่าลงทุน 

 

จากตารางที ่2 พบว่า โครงการมคีวามคุม้ค่า ในการลงทุนเพราะมลูค่าปัจจุบนัสุทธ ิ(NPV) เท่ากบั 10,518,709.90 บาท 

มค่ีาเป็นบวก อตัราผลตอบแทนจากการลงทุน (IRR) มค่ีาเท่ากบัรอ้ยละ 38.41 มากกว่าอตัราผลตอบแทนทีต่้องการ

หรอืตน้ทุนเงนิทุนถวัเฉลีย่ถ่วงน้ําหนัก (WACC) ทีอ่ยู่รอ้ยละ 12.619 และอตัราส่วนผลประโยชน์ต่อต้นทุน (BCR) มคี่า

เท่ากบั 1.35 ซึ่งมากกว่า 1 ระยะเวลาคนืทุน 2.51 ปี เน่ืองจากความต้องการของสนิค้ามคีวามต้องการที่สูง ขณะที่

อุปทานกญัชาทางการแพทยท์ีน้่อยกว่า และการปลูกในรูปแบบโรงเรอืนระบบปิดโดยใชเ้ครื่องมอืในการควบคุมสภาพ

อากาศรวมถงึการมผีูเ้ชีย่วชาญ (Grower) เขา้มาช่วยในการผลติทาํใหไ้ดผ้ลผลติออกมาตรงตามความตอ้งการ 

การวิเคราะห์ความอ่อนไหวของโครงการ โดยแบ่งเป็น 2 กรณีคือ 1) รายได้ลดลงร้อยละ 20 โดยรายได้ที่ลดลง

กําหนดใหเ้ป็นรายไดท้ีเ่กดิจากการจาํหน่ายช่อดอกกญัชาแหง้ และ 2) ราคาตน้ทุนการผลติเพิม่ขึน้รอ้ยละ 20 โดยราคา

ตน้ทุนการผลติทีเ่พิม่ขึน้ โดยมรีายละเอยีดดงัน้ี 
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ตารางท่ี 3 กรณีที ่1 ตวัชีว้ดัทางการเงนิเมือ่รายไดล้ดลง รอ้ยละ 20 

เกณฑก์ารประเมินรายได้ลดลง ร้อยละ 20 ผลการคาํนวณ เกณฑก์ารตดัสินใจ ผลการตดัสินใจ 

มลูค่าปัจจุบนัสุทธ ิ(บาท) 4,690,148.67 มค่ีามากกว่าศูนย ์ คุม้ค่าน่าลงทุน 

อตัราผลตอบแทนต่อตน้ทุน (เท่า) 1.16 มค่ีามากกว่า 1 คุม้ค่าน่าลงทุน 

อตัราผลตอบแทนภายในโครงการ (รอ้ยละ) 24.01 มค่ีามากกว่า WACC คุม้ค่าน่าลงทุน 

ระยะเวลาคนืทุน (ปี) 3.9 ระยะเวลาคนืทุนเหมาะสม คุม้ค่าน่าลงทุน 

 

ผลการวเิคราะหค์วามอ่อนไหวของโครงการในกรณีที ่1 (ตารางที ่3) โครงการมรีายไดล้ดลงรอ้ยละ 20 โดยอาจมสีาเหตุ

มาจากจํานวนปรมิาณ และ/หรอืราคาของช่อดอกกญัชาในตลาด เน่ืองจากสถานการณ์การแข่งขนัในตลาดกญัชาทาง

การแพทย์สูงขึน้ ความต้องการใชก้ญัชาทางการแพทย์ลดลงตามจํานวนประชากร เป็นตน้ พบว่า แมโ้ครงการรายได้

ลดลงร้อยละ 20 ก็ยงัมคีวามน่าลงทุนอยู่ เน่ืองจากราคาดอกกญัชาแห้งลดลงมผีลต่อรายได้ แต่รายได้ยงัคงสูงกว่า

ต้นทุน (ทีกํ่าหนดใหค้งที)่ ถงึ 4,690,148.67 บาท ตามตวัชี้วดัทีค่ํานวนออกมาได ้ดงันัน้จงึอาจกล่าวไดว้่า โครงการมี

ความอ่อนไหวต่อราคาทีล่ดลงค่อนขา้งตํ่า 

 

ตารางท่ี 4 กรณีที ่2 ตวัชีว้ดัทางการเงนิเมือ่ราคาตน้ทุนการผลติเพิม่ขึน้รอ้ยละ 20 

เกณฑก์ารประเมินรายได้ลดลง ร้อยละ 20 ผลการคาํนวณ เกณฑก์ารตดัสินใจ ผลการตดัสินใจ 

มลูค่าปัจจุบนัสุทธ ิ(บาท) 7,741,636.55 มค่ีามากกว่าศูนย ์ คุม้ค่าน่าลงทุน 

อตัราผลตอบแทนต่อตน้ทุน (เทา่) 1.23 มค่ีามากกว่า 1 คุม้ค่าน่าลงทุน 

อตัราผลตอบแทนภายในโครงการ (รอ้ยละ) 31.81 มค่ีามากกว่า WACC คุม้ค่าน่าลงทุน 

ระยะเวลาคนืทุน (ปี) 2.9 ระยะเวลาคนืทุนเหมาะสม คุม้ค่าน่าลงทุน 

 

ผลการวเิคราะห์ความอ่อนไหวของโครงการในกรณีที่ 2 (ตารางที่ 4) โครงการมตี้นทุนเพิม่ขึ้นร้อยละ 20 โดยอาจมี

สาเหตุมาจากค่าใช้จ่ายในการดําเนินการเพิม่ขึ้นจากปัจจยัต่างๆ พบว่า แมโ้ครงการมตี้นทุนเพิม่ขึ้นร้อยละ 20 แต่

รายไดย้งัคงสูงกว่าต้นทุน ถงึ 7,741,636.55 บาท ตามตวัชี้วดัทีค่ํานวนออกมาได ้ดงันัน้จงึอาจกล่าวไดว้่า โครงการมี

ความอ่อนไหวต่อตน้ทุนทีเ่พิม่ขึน้ค่อนขา้งตํ่า หรอืในระดบัทีย่อมรบัได ้

 

สรปุและอภิปรายผลการวิจยั 

ความเป็นไปไดด้า้นการตลาด ตลาดกญัชาทางการแพทย์ในประเทศไทยเตบิโตอย่างต่อเน่ือง คาดว่า มูลค่าตลาดจะ

เพิม่ขึน้และความตอ้งการกญัชาทางการแพทยจ์ะสงูขึน้ทุกปี 

ความเป็นไปได้ด้านเทคนิค การปลูกในโรงเรอืนระบบปิดมคีวามเป็นไปได้สูงเน่ืองจากการควบคุมสภาพแวดล้อมที่

เหมาะสม และการใชส้ายพนัธุ์กญัชาทีเ่หมาะกบัระบบปิด มกีารใชผู้เ้ชีย่วชาญในการดูแลและใหค้วามรูใ้นช่วงเริม่ต้น 

รวมถงึการเลอืกใชส้ายพนัธุก์ญัชาชาลอ็ตแองเจิล้ (Charlotte’s Angel) ซึง่มสีารสาํคญั CBD สงู 

ความเป็นไปไดท้างดา้นการเงนิ โครงการมมีูลค่าปัจจุบนัสุทธ ิ(NPV) 10,518,709.90 บาท อตัราผลตอบแทนภายใน 

(IRR) รอ้ยละ 38 คนืทุนใน 2 ปี 6 เดอืน 4 วนั และมอีตัราส่วนผลประโยชน์ต่อตน้ทุน (BCR) 1.35 การวเิคราะหค์วาม

อ่อนไหวยงัชีว้่า โครงการสามารถดาํเนินการไดแ้มร้ายรบัลดลงหรอืตน้ทุนเพิม่ขึน้ 

จากผลการวเิคราะห์ทัง้สามด้านสรุปได้ว่า โครงการน้ีมคีวามเป็นไปได้สูงและมศีกัยภาพในการลงทุนสูง แต่ผู้สนใจ

ลงทุนตอ้งระมดัระวงัในการนําผลการศกึษาไปใช ้และเน่ืองจากการศกึษาความเป็นไปไดข้องโครงการปลูกกญัชาทาง

การแพทย์ในรูปแบบโรงเรอืนระบบปิดในครัง้น้ี ทําการศกึษาภายใต้ขอ้จํากดัในช่วงทีม่กีารเปลี่ยนแปลงของนโยบาย
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กญัชา ซึ่งอาจนํากญัชากลบัสู่บญัชยีาเสพติดให้โทษประเภทที่ 5 โดยให้ใช้ในทางการแพทย์เท่านัน้ ฉะนัน้ผู้ที่สนใจ

ศกึษาหรอืสนใจจะลงทุนเกีย่วกบัการปลูกกญัชาในอนาคตตอ้งมคีวามระมดัระวงัในการนําผลการศกึษาในครัง้น้ีไปใช ้

ข้อเสนอแนะท่ีได้รบัจากการวิจยั 

จากผลการศึกษาความเป็นไปได้ของโครงการปลูกกัญชาทางการแพทย์ในรูปแบบโรงเรือนระบบปิด ผู้วิจ ัยมี

ขอ้เสนอแนะ ดงัน้ี 

1) เกษตรกรรายย่อยทีม่เีงนิทุนและองค์ความรูไ้ม่มากนักควรมกีารระดมเงนิทุน และขอรบัการสนับสนุนจากหน่วยงานรฐั 

เช่น กรมวชิาการเกษตร หรอืกระทรวงสาธารณสุข อาจช่วยใหเ้กษตรกรไดร้บัการช่วยเหลอืในดา้นเงนิทุน เทคโนโลย ี

และความรูท้ีจ่าํเป็นในการปลูกกญัชาทางการแพทยอ์ย่างมปีระสทิธภิาพ 

2) เกษตรกรต้องคํานึงคอืการลดลงของรายรบัในระยะยาว เน่ืองด้วยจํานวนผู้สนใจเพาะปลูกกญัชาทางการแพทย์มี

แนวโน้มว่าจะมจีํานวนมากขึน้เรื่อยๆ ซึ่งอาจทําใหเ้สยีอํานาจการต่อรอง ในขณะทีจ่ํานวนหน่วยงานทีส่ามารถรบัซื้อ

ผลผลติช่อดอกกญัชาเพื่อนํามาสกดัเป็นยารกัษาไดต้ามกฎหมายมจีาํนวนจาํกดั 

ข้อเสนอแนะในการวิจยัครัง้ต่อไป 

1) เน่ืองจากขอบเขตการศกึษาเป็นภายในประเทศไทยเท่านัน้ ผู้ที่สนใจทําการศกึษาในอนาคตควรพจิารณาศกึษา

ความเป็นไปได้ในมติิต่างประเทศเพิม่เติม อาจเป็นประโยชน์อย่างยิ่งในการตัดสินใจลงทุนและขยายขอบเขตของ

โครงการใหม้ปีระสทิธภิาพมากยิง่ขึน้ 

2) สําหรบัผู้ที่สนใจจะลงทุนหรอืสนใจลงทุนปลูกกญัชาทางการแพทย์ สามารถนําผลการศกึษาในครัง้น้ีไปประยุกต์

ประกอบกบัสภาวการณ์ทางธุรกจิ เทคโนโลย ีและสงัคมในช่วงเวลาและลกัษณะพืน้ทีนั่น้ๆ โดยเฉพาะเพื่อเป็นพืน้ฐาน

ในการประกอบการตดัสนิใจไดแ้ม่นยาํยิง่ขึน้ 
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