
บทท่ี 4

ผลการวิ จัย

สำหรับบทนีเป็นผลการวิจัย ซึ่งประกอบด้วย 3 ส่วนท่ีสำคัญและเชื่อมโยงต่อกัน ได้แก่ 
ผลการวิจัยเชิงปริมาณ (ขันที่ 1) ผลการวิจัยเชิงคุณภาพ (ขันที่ 2) และผลการวิเคราะห์แนวทาง 
การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดยบุคคล ครอบครัว และชุมชน ซ่ึงมีรายละเอียดของผลการวิจัยดังน้ี

4.1 ผลการวิจัยเชิงปริมาณ (ขนท่ี 1)

ผลการวิจัยเชิงปริมาณ(ขันท่ี 1)ซ่ึงประกอบด้วย คักษณะท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่าง ผลการวิเคราะห์ 
การประเมินคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระ (ซึ่งได้แก่ ปีจจัย 
ทางด้านบุคคล ครอบครัว และชุมชน) กับตัวแปรตาม (ซ่ึงได้แก่ คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ) และผลการ 
วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างค่าความแปรผันกับค่าสัมประสิทธ์การตัดสินใจท่ีได้ปรับแล้ว ดังนี

4.1.1 ลักษณะท่ัวไปของกลุ่มตัวอย่าง
จากการสัมภาษณ์ผู้สูงอายุ จำนวน 415 คน สุ่มตัวอย่างตามสัดส่วนประชากร ทำให้ได้ 

ตัวอย่างกระจายอยู่ทังในเขตเมือง เขตก่ึงเมืองก่ึงชนบท และเขตชนบท ซ่ึงการสัมภาษณ์ประกอบด้วย 
ข้อมูล 3 หมวด คือ หมวดท่ี 1 ข้อมูลด้านบุคคลของผู้ถูงอายุ หมวดที่ 2 ข้อมูลทางครอบครัวของ 
ผู้สูงอายุ และหมวดที่ 3 ข้อมูลทางชุมชนของผู้สูงอายุ

ข้อมูลลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างนี้ ทำเสนอด้วยการแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย 
เลขคณิต ค่าต่ําสุด ค่าสูงสุด และค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน ในรูปของตาราง ซ่ึงมีผลการวิจัยดังนี 

หมวดที่ 1 ข้อมูลด้านบุคคลของผู้สูงอายุ
ข้อมูลด้านบุคคลของผู้สูงอายุ ประกอบด้วยลักษณะทางประชากร สังคม เศรษฐกิจ 

และสุขภาพ เป็นต้น ซ่ึงข้อมูลด้านบุคคลนี มีตัวแปรอิสระท่ีนำมาศึกษา 9 ตัว ได้แก่ เพศ อายุ 
การศึกษา สถานภาพสมรส รายได้ ความร ู้เก่ียวก ับ สุขภาพ การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ การพ่ึง 
ตนเอง (ในเร่ืองการทำกิจวัตรประจำวัน) และการ,ข้าร่วมกิจกรรม ได้ผลการวิจัยดังนี (ตารางท่ี 2-8)

ที่อยู่อาศัย
กลุ่มตัวอย่างผู้สูงอายุ ร้อยละ 44.1 อยู่ในเขตเมือง ร้อยละ 38.1 อยู่ในเขตก่ึงเมือง กึ่งชนบท 

และร้อยละ 17.8 อยู่ในเขตชนบท
เพศ
ในการวิจัยครังนีมีผู้สูงอายุท่ีเป็นเพศหญิงมากกว่าเพศชาย (ร้อยละ 62.4 เปรียบเทียบกับร้อยละ

3 7 .6 )
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อายุ
ผู้สูงอายุมีอายุเฉล่ีย 70.74 ปี อายุต่ําสุด 60 ปี อายุสูงสุด 89 ปี มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 7.36 ปี 

หเอเม่ือนำมาจัดกลุ่มอายุพบว่าร้อยละ 25.3 อยู่ในกลุ่มอายุ 60-64 ปี รองลงมาร้อยละ 23.6 อยู่ใน 
กลุ่มอายุ 65-69 ปี เป็นต้น ซ่ึงจากข้อมูลแสดงให้เห็นว่าเม่ืออายุมากข้ึนจะมีจำนวนและร้อยละลดลง 
และจากค่าอายุเฉล่ียของกลุ่มตัวอย่างจัดว่าเป็นผู้สุงอายุวัยต้น (60-74 ปี) (Padilla และ Grant, 1985: 
45-60)

สถานภาพสมรส
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 51.8 มีสถานภาพสมรสคู่ รองลงมาร้อยละ 40.5 เป็นม่าย

ร้อยละ5.1เป็นโสด ร้อยละ2.2แยกกันอยู่ และร้อยละ0.5 หย่าจากกัน

ศาสนา
การนับถือศาสนา พบว่าผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 99.5 นับถือศาสนาพุทธ ผู้สูงอายุร้อยละ 

0.2 นับถือศาสนาคริสต์ และร้อยละ 0.2 นับถือศาสนาอิสลาม

การศึกษา
ผู้สูงอายุมีระยะเวลาศึกษาเฉล่ีย 3.76 ปี ระยะ.วลาศึกษาต่ําสุดคือ 0 ปี (ไม่ได้เรียน) ระยะ 

เวลาศึกษาสูงสุดคือ 16 ปี มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 1.98 ปี หรือกล่าวไต้ว่าผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ
80.0 สำเร็จชั้นประถมศึกษาปีที่ 4

การประกอบอาชืพ
การประกอบอาชีพในปีจจุบันของผู้สูงอายุ พบว่าผู้สูงอายุส่วนใหญ่ ร้อยละ 76.1 ไม่ได้ 

ประกอบอาชีพ ในขณะท่ีผู้สูงอายุร้อยละ 23.9 ยังประกอบอาชีพอยู่ ผู้สูงอายุท่ียังประกอบอาชีพ 
ร้อยละ 32.3 มีอาชีพรับจ้างท่ัวไป รองลงมาร้อยละ 25.3 มีอาชีพค้าขาย นอกจากน้ีเป็นท่ีน่าสังเกตว่า 
อาชีพท่ีผู้สูงอายุทำอยู่แบ่งเป็น 2 ประเภทใหญ่ๆ คืออาชีพที่ใช้ฝีมือ เช่น ทำพรมเช็ดเท้า เย็บผ้า 
นวด และอาชีพที่ใช้แรงงาน เช่น ทำนา ทำสวน ทำไร,

ส่วนการประกอบอาชีพหลักในอดีตของผู้สูงอายุ พบว่าผู้สูงอายุร้อยละ 46.3 มีอาชีพทำนา
รองลงมาร้อยละ21.2 มีอาชีพรับจ้างท่ัวไป ร้อยละ 14.0 มีอาชีพค้าขาย ร้อยละ3.4มีอาชีพรับราชการ 
ซ่ึงผู้สูงอายุท่ีมีอาชีพรับราชการเม่ือปลดเกษียณ (อายุ 60 ปี) จะได้รับเงินบำเหน็จหรือเงินบำนาญ 
ซ่ึงเป็นกลุ่มท่ีไม่น่าจะมีปีญหาเร่ืองรายได้เม่ือเป็นผู้สูงอายุ แต่เป็นกลุ่มท่ีมีจำนวนไม่มากนัก

รายได้
ผู้สูงอายุมีรายได้เฉล่ียต่อเดือน 1,952.66 บาท รายได้ตํ่าสุด0 บาท(ไม่มีราย1ได้) รายได้สูงสุด

26.000 บาท มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 2,517.26 บาท หรือเม่ือนำมาจัดกลุ่มพบว่าผู้สูงอายุร้อยละ 
24.1ไม่มีรายได้ และร้อยละ24.1มีรายได้1-1,000บาท ซ่ึงจัดว่ามีรายได้ต่ํา
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แหล่งรายได้ส่วนใหญ่
ผู้สูงอายุร้อยละ 42.9 มีแหล่งรายได้มาจากบุตรให้ ซ่ึงแสดงว่าผู้สูงอายุกลุ่มน้ียังต้องพ่ึงพาบุตร
การใช้จ่าย
ผู้สูงอายุร้อยละ 41.0 ตอบว่ามีการใช้จ่ายพอกินพอใช้ ไม่มีเงินเหลือเก็บ รองลงมาร้อยละ

24.1 อยู่กับบุตรหลานหรือญาติ ร้อยละ 21.7 ไม่พอใช้ ซ่ึงการท่ีผู้สูงอายุไม่มีเงิน หรือมีเงินแต่
ไม่พอใช้ หรือไม่มีเงินเหลือเก็บเลย อาจมีปิญหายามเกิดเหตุฉุกเฉินได้

การเจ็บป่วย
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 75.4 ป่วย/มีอาการ ซ่ึงจัดว่าผู้สูงอายุมีปีญหาเร่ืองสุขภาพ และจาก 

การสัมภาษณ์ พบว่าโรค/อาการท่ีพบมาก 10 อันดับแรก ได้แก่ ร้อยละ 32.6 มีภาวะความดัน 
โลหิตสูง ร้อยละ 22.6 เป็นโรคเบาหวาน ร้อยละ 16.6 มีอาการปวดข้อ ปวดกระดูก ร้อยละ
11.5มีปีญหาเกี่ยวกับหัวใจ ร้อยละ 9.5 ปวดศีรษะ ร้อยละ 4.8 มีปีญหาเก่ียวกับลูกตา ร้อยละ
4.5 เป็นโรคกระเพาะ ร้อยละ 3.8 เป็นความดันต่ํา ร้อยละ 3.8 เป็นภูมิแพ้ ร้อยละ 3.5 มีอาการ 
ชาตามมือ ตามเท้า และร้อยละ 3.2 มีอาการหน้ามืด เป็นลม ซึ่งเป็นโรค/อาการที่พบได้บ่อย 
ในผู้สูงอายุ

การรักษาพยาบาล
เม่ือผู้สูงอายุป่วยหรือมีอาการป่วย ผู้สูงอายุร้อยละ 33.5 ไปรักษาที่โรงพยาบาล รองลงมา 

ร้อยละ 28.8 ไปรักษาที่สถานีอนามัย ร้อยละ 9.3 ซ้ือยากินเอง ร้อยละ 6.1 ไม,ได้รักษา เป็นด้น

ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพ
ผู้สูงอายุได้คะแนนเฉล่ียความรู้พ้ืนฐานเก่ียวกับสุขภาพ 3.40 คะแนน (คะแนนเต็ม 10 คะแนน) 

คะแนนตํ่าสุด0 คะแนน คะแนนสูงสุด 10คะแนน มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 2.41 คะแนน หรือเมื่อ 
นำมาจัดกลุ่มพบว่าส่วนใหญ่ร้อยละ 67.2 ได้ 0.5-5 คะแนน ซึ่งจัดว่าผู้สูงอายุมีความรู้น้อย
เก่ียวกับสุขภาพ นอกจากนี ร้อยละของคะแนนความรู้เก่ียวกับสุขภาพเป็นรายข้อ (ตารางท่ี 6)
พบว่าผู้สูงอายุส่วนใหญ่ ร้อยละ 36.1 ถึง ร้อยละ 83.9 ตอบไม่ถูกต้อง (0 คะแนน)

การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ
การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ หรือพฤติกรรมทางด้านสุขภาพ ซึ่งประกอบด้วยการรับประทาน 

อาหาร การนอนหลับพักผ่อน การออกกำลังกาย การด่ืมนำ การขับถ่าย การสูบบุหรี่ และการด่ืม 
สุรา เป็นต้น ซ่ึงเม่ือรวมคะแนนการปฏิบัติตัวด้านสุขภๅพพบว่าผู้สูงอายุได้คะแนนเฉล่ียการปฏิบัติตัว 
เก่ียวกับสุขภาพ 6.25 คะแนน (คะแนนเต็ม 11 คะแนน) คะแนนต่ําสุด 1 คะแนน คะแนนสูงสุด 11 
คะแนน มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 1.72 คะแนน ซึ่งมีรายละเอียดดังนี

- การรับประทานอาหารในหนึ่งวัน ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 76.6 รับประทานอาหารครบ 
ห้าหมู่ ร้อยละ 23.4 รับประทานไม่ครบห้าหมู่
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- รสชาติอาหารที่ชอบ ผู้สูงอายุร้อยละ 34.0 ชอบอาหารรสชาติกลางๆ พอดีๆ รองลงมา 
ร้อยละ 18.6 ชอบรสเค็ม เป็นต้น

- จำนวนช่ัวโมงของการนอนหลับ ผู้สูงอายุส่วนใหญ่นอนหลับเฉล่ียทังกลางวันและกลางคืน
8.39 ชั่วโมง จำนวนช่ัวโมงการนอนต่ําสุด 3 ชั่วโมง จานวนชั่วโมงการนอนสูงสุด 14 ชั่วโมง มีค่า 
เบ่ียงเบนมาตรฐาน 1.94 ชั่วโมง หรือเม่ือนำมาจัดกลุ่มพบว่าร้อยละ 47.5 นอนหลับ 6-8 ชั่วโมง
รองลงมาร้อยละ 38.8 นอนหลับ 9-11 ชั่วโมง เป็นต้น

- การนอนหลับ ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 61.2 นอนหลับสบาย รองลงมาร้อยละ 30.6 
ตอบว่านอนไม่ค่อยหลับ และร้อยละ 8.2 ตอบว่าเป็นบางครัง (บางครังนอนหลับสบาย บางครัง 
นอนไม่ค่อยหลับ)

- การออกกำลังกาย ผู้สูงอายุร้อยละ 38.8 ออกกำลังกาย ซึ่งใกล้เคียงกับผู้สูงอายุร้อยละ
37.6 ไม่ออกกำลังกายแต่ทำงาน ในขณะท่ีผู้สูงอายุร้อยละ 23.6 ไม่ออกกำลังกาย

- วิธีออกกำลังกาย ผู้สูงอายุท่ีออกกำลังกายร้อยละ 48.4 ตอบว่าออกกำลังกายโดยวิธี 
กายบริหาร รองลงมาร้อยละ 29.2 ออกกำลังกายโดยวิธีการเดิน ซึ่งทังสองวิธีเป็นวิธีออกกำลังกาย 
ท่ีเหมาะสมสำหรับผู้สูงอายุ

- ความถ่ีในการออกกำลังกาย ผู้สูงอายุท่ีออกกำลังกายส่วนใหญ่ร้อยละ 77.6 ตอบว่าออก 
กำลังกายทุกวัน

- การดื่มนำในหนึ่งวัน ผู้สูงอายุด่ืมนำในหน่ึงวันเฉล่ีย 6.29 แก้ว ด่ืมนำต่อวันต่ําสุด 1 แก้ว 
ดื่มนํ้าต่อวันสูงสุด 18 แก้ว มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 3.02 แก้ว หรือเม่ือนำมาจัดกลุ่มพบว่าร้อยละ
50.6 ด่ืมนำต่อวันน้อยกว่า 6 แก้ว รองลงมาร้อยละ 26.0 ด่ืมนำต่อวัน 6-8 แก้ว และร้อยละ
23.4 ด่ืมน้ําต่อวันมากกว่า 8 แก้ว

- การขับถ่ายอุจจาระ (ลักษณะอุจจาระ) ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 68.4 ขับถ่ายอุจจาระปกติ 
รองลงมาร้อยละ 23.6 อุจจาระผูก เป็นต้น ทังนีอาจเป็นเพราะเม่ืออายุมากขึนระบบขับถ่ายย่อม 
เส่ือมลง

- การสูบบุหรี่ ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 80.2 ไม่ส ูบบุหรี่ ร้อยละ 19.8 สูบบุหรี่ 
ส่วนข้อมูลจำนวนบุหรี่ที่สูบต่อวัน พบว่าผู้สูงอๅยุท่ีสูบบุหร่ี สูบบุหรี่เฉล่ียวันละ 1.94มวน สูบบุหรี่ 
ต่อวันต่ําสุด 1 มวน สูบบุหรี่ต่อวันสูงสุด 20 มวน มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 4.63 มวน ซ่ึงจาก 
การสังเกตส่วนใหญ่เป็นยามวนใบจาก

- การดื่มสุรา ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 88.7 ไม่ดื่มสุรา ร้อยละ 11.3 ดื่มสุรา 
ส่วนข้อมูลความถี่ในการดื่มสุรา พบว่าผู้สูงอายุที่ดื่มสุรา ส่วนใหญ่ร้อยละ 53.2 ดื่มสุราทุกวัน 
รองลงมาผู้สูงอายุร้อยละ 23.4 ด่ืมสุรานานๆ ครัง ผู้สูงอายุ 3-4 คน ให้เหตุผลว่าเป็นการด่ืมเพ่ือ 
ช่วยให้เจริญอาหาร
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การพ่ึงตนเอง
การพึ่งตนเองในเรื่องการทำกิจวัตรประจำวัน โดยพิจารณา 7 กิจกรรม ได้แก่ 1)การแต่งตัว 

2) การอาบน้ีา 3) การรับประทานอาหาร 4) การขึ้นf  งบันได 5) การเข้าห้องสัวม 6) การไปไหน 
มาไหนนอกบ้าน และ 7) การทำงานบ้าน ผู้สูงอายได้คะแนนรวมเฉล่ีย 13.53 (คะแนนเต็ม 14 
คะแนน) คะแนนต่ําสุด 0 คะแนน คะแนนสูงสุด 14 คะแนน มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 1.69 คะแนน 
นอกจากน ี้พบว่าผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 87.7 ถึง ร ้อยละ 99.5 ทำกิจวัตรประจำวันได้ด้วยตนเอง 
โดยไม่ต้องมีผู้อื่นช่วย (ตารางท่ี 7)

การเข้าร่วมกิจกรรม
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 72.8 ไม่เข้าร่วมกิจกรรม ร้อยละ 27.2 เข้าร่วมกิจกรรม

การตรวจร่างกายของผู้สูงอายุ
- ดัชนีมวลกาย
จากการช่ังน้ีาหนักและวัดส่วนสูงของผู้สูงอายุ แล้วนำมาคำนวณหาค่าดัชนีมวลกาย (Body 

Mass Index: BMI) พบว่าผู้สูงอายุร้อยละ 55.9 มีดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์ (18.5-24.9 ก.ก./ม2 ) 
รองลงมาร้อยละ 24.5 ดัชนีมวลกายสูงกว่าเกณฑ์(25-29.9 ก.ก./ม2) ร้อยละ 11.6 ดัชนีมวลกาย
ต่ํากว่าเกณฑ์ (ต่ํากว่า 18.5 ก.ก./ม2) และร้อยละ 7.9 จดว่าเป็นโรคอ้วน (ตังแต่ 30 ก.ก./ม2 ขึนไป)

- ภาวะความดันโลหิตสูง
ผู้สูงอายุร้อยละ 64.1 มีภาวะความดันโลหิตปรกติ ร้อยละ 35.9 มีภาวะความดันโลหิต 

ผิดปรกติ (มากกว่า 160/95 มิลลิเมตรปรอท)
- การตรวจระดับนเาตาลในเลือดเพ่ือหาเบาหวาน

ในรอบปีท่ีผ่านมาผู้สูงอายุร้อยละ 64.8 ได้รับการตรวจการตรวจระดับน้ีาตาลในเลือด
เพ่ือหาเบาหวาน

- ผลการตรวจระดับนํ้าตาลในเลือดเพื่อหาเบาหวาน
จากการตรวจระดับน้ีาตาลในเลือดเพื่อหาเบาหวานข้างต้น พบว่าผู้สูงอายุร้อยละ 16.4 

มีระดับนำตาลในเลือดสูงกว่าเกณฑ์ (เป็นเบาทวาน)
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ตารางท่ี 2 การกระจายร้อยละและจำนวนของผู้สูงอายุ จำแนกตามลักษณะทางประชากร สังคม
และเศรษฐกิจ

ลักษณะ ร้อยละ จำนวน

ที่อยู่อาศัย
ต .เก า ะ เร ีย น  อ .พ ร ะ น ค ร ศ ร ีอ ย ุธ ย า  (เข ต เน ือ ง) 44.1 183

ต .บ ้าน ส ร ้าง  อ .บ างป ะ อ ิน  (เข ต ก ึ่ง เน ือ งก ึ่ง ช น บ ท ) 38.1 158

ต .บ ้าน น า อ .ม ห าร าช  (เข ต ช น บ ท ) 17.8 74

รวม 100.0 415
เพศ

ชาย 3 7 .6 156

ห ญ ิง 62 .4 259

รวม 100.0 415
อายุ (ป ี)

6 0 -6 4  ปี 25.3 105

6 5 -6 9  ปี 2 3 .6 98

7 0 -7 4  ปี 21 .9 91

7 5-79  ปี 13.5 56

8 0 -8 4  ปี 10.8 45

8 5-89  ปี 4 .8 20

รวม 100.0 415
อ าย ุเฉ ล ี่ย เท ่าก ับ  70 .7 4  ปี ค ่า เบ ี่ย ง เบ น ม าต ร ฐ าน เท ่าก ับ 7 .36  ปี

อ าย ุต ํ่าส ุด เท ่าก ับ  60  ปี อ าย ุส ูงส ุด เท ่าก ับ 89 ปี

สถานภาพสมรส
โสด 5.1 21

คู่ 51 .8 215

ม ่าย 40 .5 168

ห ย ่า 0.5 2

แยก 2.2 9

รวม 100.0 415
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ตารางท่ี 2 (ต่อ) การกระจายร้อยดะและจำนวนของผู้สูงอาย จำแนกตามลักษณะทางประชากร สังคม
และเครษรกิจ

ลักษณะ ร้อยดะ จำนวน

คาสนา
พ ท ธ 99.5 413

o'ค รส ต 0.2 1
อ ิส ล าม 0.2 1

รวม 100.0 415
การศึกษา (ป ี)

ไ ม ่ไ ด ้เร ีย น ( 0 ปี) 11.3 47
ไ ม ่ส ำ เร ็จ ช น ป ร ะ ถ ม ศ ึก ษ า ท ี่4 (1 -3 ปี) 3.6 15
ส ำ เร ็จ ช ั้น ป ร ะ ถ ม ศ ึก ษ า ป ที ี่4 ( 4 ปี) 80.0 332
ส ำ เร ็จ ช ั้น ป ร ะ ถ ม ศ ึก ษ า ป ีท ี่7 ( 7 ป ี) 2.2 9
ส ำ เร ็จ ช ั้น ม ัธ ย ม ศ ึก ษ า ป ีท ี่3 (1 0 ป ี) 1.4 6
ส ำ เร ็จ อ า ช ีว ะ ศ ึก ษ า (1 2 ป ี) 1.0 4
ส ำ เร ็จ ป ร ิญ ญ าต ร ี(1 6 ป ี) 0.5 2

รวม 100.0 415
ร ะ ย ะ เว ล า ศ ึก ษ า เฉ ล ี่ย เท ่าก ับ  3.76 ปี ค ่า เบ ี่ย ง เบ น ม าต ร ฐ าน เท ่าก ับ 1.98 ปี

ร ะ ย ะ เว ล าศ ึก ษ าต ํ่าส ุด เท ่าก ับ  0 ปี ร ะ ย ะ เว ล าศ ึก ษ าส ูง ส ุด เท ่าก ับ 16 ปี
การประกอบอาชีพในปัจจุบัน

ไ ม ่ไ ด ้ป ร ะ ก อ บ อ าช ีพ 76.1 316
ป ร ะ ก อ บ อ าช ีพ 23.9 99

รวม 100.0 415
ประเภทของอาชีพในปัจจุบัน

ร ับ จ ้างท ั่ว ไ ป 32.3 32
ค ้าข าย 25.3 25
ท าพ ร ม เช ด เท า 8.1 8
ท ำน า 5.1 5
ท ำส วน 4.0 4
๘ ^  . . .เย บ ผ า 3.0 3

ท ำน า ท ำส วน 3.0 3
น วด 2.0 2
ท ำน า ทำไร, ร ับ จ ้างท ั่ว ไ ป 17.2 17

รวม 100.0 99
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ตารางท่ี 2 (ต่อ) การกระจายร้อยละและจำนวนของผู้สูงอายุ จำแนกตามลักษณะทางประชากร สังคม
และเครษฐกิจ

Vลักษณะ รอยละ จำนวน

การประกอบอาชีพหลักในอดีต
ท ำน า 46.3 192

ร ับ จ ้างท ั่ว ไ ป 21.2 88
ค ้าข าย 14.0 58

ราช ก าร 3.4 14

ร ับ จ ้า ง บ ร ิษ ัท /โ ร ง ง า น 2.4 10

ท ำน า ร ับ จ ้างท ั่ว ไ ป 1.9 8

ท ำส ว น 1.4 6

ไ ม ่ไ ค ้ท ำอ ะ ไ ร 1.4 6

อ ื่น  ๆ 8.0 33

รวม 100.0 415
รายได้ต่อเดือน (บาท)

ไ ม ่ม ีร าย ไ ค ้ 24.1 100

1-1 ,000  บ าท 24.1 100

1 ,001-2 ,000  บ าท 18.3 76

2 ,0 0 1 -3 ,0 0 0  บาท 14.7 61

3 ,0 0 1 -4 ,0 0 0  บ าท 8.9 37

4 ,0 0 1 -5 ,0 0 0  บ าท 4.3 18

ต ั้งแ ต ่ 5 ,001 บ าท ข ึ้น ไ ป 5.5 23

รวม 100.0 415
ร าย ไ ค ้เฉ ล ี่ย เท ่าก ับ  1 ,952.66 บาท ค ่า เบ ี่ย ง เบ น ม าต ร ฐ าน เท ่าก ับ 2 ,5 1 7 .2 6  บาท
ร าย ไ ค ้ต ํ่าส ุด เท ่าก ับ  0 บ "ท ร าย ไ ค ้ส ูงส ุด เท ่าก ับ 2 6 ,0 0 0  บ าท
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ตารางท่ี 2 (ต่อ) การกระจายร้อยละและจำนวนของผู้สูงอายุ จำแนกตามลักษณะทางประชากร สังคม
และเครษฐกิจ

V 0
ลักษณะ รอยละ จำนวน

แหล่งรายได้ส่วนใหญ่
บ ุต ร ใ ห ้ 4 2 .9 178

อ ย ู่ก ับ บ ุต ร ห ล า น ห เอ ญ า ต ิ 24.1 100

ป ร ะ ก อ บ อ าช ีพ 10.1 42

บ ุต ร ใ ห ้ ป ร ะ ก อ บ อ าช ีพ 8.0 33

บ ุต ร ใ ห ้ เง ิน เก ็บ 2.4 10

เง ิน ผ ู้ส ูง อ าย ุ 1.9 8

เง ิน บ ำ เห น ็จ  บ ำน าญ 1.7 7

บ ุต ร ใ ห ้ ห ล าน ให ้ 1.4 6

ห ล าน ใ ห ้ 1.2 5

เง ิน จ า ก ค ู่ส า ม ีห เอ ภ ร ร ย า 1.2 5

เง ิน เก ็บ 1.2 5

อ ื่น  ๆ 3.9 16

รวม 100.0 415
การใช้จ่าย

พ อ ก ิน พ อ ใ ช ้ ไ ม ่ม ีเง ิน ห ล ือ เก ็บ 4 1 .0 170

อ ย ู่ก ับ ล ูก ห ล า น ห เอ ญ า ต ิ 24.1 100

ไ ม ่พ อ ใ ช ้ 21 .7 90

ม ีเห ล ือ เก ็บ 11.1 46

พ อ บ ้าง  ไ ม ่พ อ บ ้าง 2.2 9

รวม 100.0 415
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ตารางท่ี 3 การกระจายร้อยดะและจำนวนของผู้สูงอายุ จำ,เนกตามลักษณะการเจ็บป่วย การรักษาพยาบาล
และความรู้เก่ียวลับสุขภาพ

ลักษณะ ร้อยดะ จำนวน

การเจ็บป่วย

ไ ม ่ป ่ว ย /ไ ม ่ม ีอ า ก า ร  

ป ่ว ย /ม ีอ า ก า ร  

รวม

การรักษาพยาบาล

โ ร ง พ ย า บ า ล  

ส ถ า น ีอ น า ม ัย  

ช ื้อ ย า ก ิน เอ ง  

ไ ม ่ไ ด ้ร ัก ษ า  

ค ล ิน ิก

ส ถ า น ีอ น า ม ัย  โ ร ง พ ย า บ า ล  

อ ื่น  ๆ 

รวม

ความรู้เก ี่ยวก ับส ุขภาพ

0  ค ะ แ น น  

0 .5  -  5  ค ะ แ น น  

5 . 5 - 1 0  ค ะ แ น น  

รวม

ค ะ แ น น ค ว า ม ! เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ เ ฉ ล ี่ย เ ท ่า ก ับ  3 . 4 0 ค ะ แ น น  

ค ่า เบ ี่ย ง เบ น ม า ต ร ฐ า น เท ่า ก ับ  2 .4 1  ค ะ แ น น

ค ะ แ น น ค ว า ม ! เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ต ํ่า ส ุด เท ่า ก ับ  0  ค ะ แ น น  

ค ะ แ น น ค ว า ม ! เ ก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ ส ูง ส ุด เ ท ่า ก ับ  10  ค ะ แ น น

2 4 .6  1 0 2

7 5 .4  3 1 3

100.0 415

3 3 .5

2 8 .8

9 .3

6.1
4 .2

4 .2  

1 4 .0

100.0

10 5

9 0

2 9

19

13

13

4 4

313

1 1 .8  4 9

6 7 .2  2 7 9

2 1 .0  8 7

100.0 415
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ตารางท่ี 4 การกระจายร้อยละและจำนวนของผู้สูงอายุ จำแนกตามลักษณะการปฎิบ้ติตัวด้านสุขภาพ

V
ล ักษณะ รอยละ จำนวน

การปฎ ิน ัต ิต ัวด ้านส ุขภาพ

1-4 ค ะแ น น 16.1 67

5 -8  ค ะแ น น 73.5 305

9-11 ค ะแ น น 10.4 43

รวม 100.0 415

ค ะ แ น น ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิต ัว ด ้า น ส ุข ภ า พ เ ฉ ล ี่ย เ ท ่า ก ับ 6 .2 5  ค ะ แ น น

ค ่า เบ ี่ย ง เบ น ม า ต ร ฐ า น เท ่า ก ับ 1 .7 2  ค ะ แ น น

ค ะ แ น น ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิต ัว ด ้า น ส ุข ภ า พ ต ํ่า ส ุด เ ท ่า ก ับ 1 ค ะ แ น น

ค ะ แ น น ก า ร ปฏ ิบ ัต ิต ัว ด ้า น ส ุข ภ า พ ส ูง ส ุด เ ท ่า กับ 

- การร ับประทานอาหารในหน ึ่งว ัน

11 ค ะ แ น น

ร ับ ป ร ะ ท า น ค ร บ ห ้า ห ม ู่ 7 6 .6 3 1 8

ร ับ ป ร ะ ท า น ไ ม ,ค ร บ ห ้า ห ม ู' 2 3 .4 9 7

รวม 100.0 415

-รสชาต ิอาหารท ี่ชอบ

ก ล า ง ๆ  พ อ ด ีๆ 3 4 .0 141

เค ็ม 1 8 .6 7 7

จด 1 0 .8 4 5

ห ว า น 7 .0 2 9

เผ ็ด 5 .3 2 2

เ ป ร ี่,ย ว 5 .1 21

เค ็ม  เป ร ี่ย ว  ห ว า น 4 .8 2 0

เค ็ม  เป ร ี่ย ว 3 .9 16

เค ็ม  เผ ็ด 3 .6 15

เค ็ม  ห ว า น 2 .6 11

เป ร ี่ย ว  ห ว า น 2 .4 10

อ ื่น  ๆ 1.9 8

รวม 100.0 415
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ตารางท่ี 4 (ต่อ)การกระจายร้อยละและจำนวนของผู้สูงอ'ยุจำแนกตามลักษณะการปฎิบัติตัวด้านสุขภาพ

1/ Vล ักษณะ รอยละ จำนวน

- จำนวนช ั่วโมงของการนอนหล ับ

3 - 5  ช ั่ว โ ม ง 7 .5 31

6 - 8  ช ั่ว โ ม ง 4 7 .5 19 7

9 -1 1  ช ั่ว โ ม ง 3 8 .8 161

1 2 -1 4  ช ั่ว โ ม ง 6 .3 2 6

รวม 100.0 415

จ ำ น ว น ช ั่ว โ ม ง เ ฉ ล ี่ย เ ท ่า ก ับ  8 .3 9 ช ั่ว โ ม ง ค ่า เบ ี่ย ง เบ น ม า ต ร ฐ า น เท ่า ก ับ 1 .9 4 ช ั่ว โ ม ง

จ ำ น ว น ช ั่ว โ ม ง ต ํ่า ส ุด เ ท ่า ก ับ  3 ช ั่ว โ ม ง จ ำ น ว น ช ั่ว ใ ม ง ส ูง ส ุด เ ท ่า ก ับ 14 ช ั่ว โ ม ง

- การนอนหลับ

น อ น ห ล ับ ส บ า ย 6 1 .2 2 5 4

น อ น ไ ม ่ค ่อ ย ห ล ับ 3 0 .6 12 7

เ ป ีน บ า ง ค ร ั้ง  (บ า ง ค ร ั้ง น อ น ห ล ับ ส บ า ย  ‘บ า ง ค ร ั้ง ไ ม ่ค ่อ ย ห ล ับ ) 8 .2 3 4

รวม 100.0 415

- การออกกำลังกาย

อ อ ก ก ำ ล ัง ก า ย 3 8 .8 161

ไ ม 'อ อ ก ก ำ ล ัง ก า ย  แ ต ่ท ำ ง า น 3 7 .6 1 5 6

ไม ,อ อ ก ก ำ ล ัง ก า ย 2 3 .6 9 8

รวม 100.0 415

- ว ิธ ีการออกกำลังกาย

ก า ย บ ร ิห า ร 4 8 .4 7 8

ก า ร เด ิน 2 9 .2 4 7

ก า ร ว ิ่ง เห ย า ะ 6 .8 11

ก า ร ถ ีบ จ ัก ร ย า น 5 .0 8

ก า ร เด ิน  ก า ร แ ก ว ่ง แ ข น ข า 3.1 5

ก า ร โ ห น 1 .2 2

ก า ร ว ิ่ง เห ย า ะ  ก า ร แ ก ว ่ง แ ข น ข า 1 .2 2

ก า ร ใ ช ้เ ค ร ื่อ ง บ ร ิห า ร 1 .2 2

อ ื่น  ๆ 3 .7 6

รวม 100.0 161



73

ตารางท่ี 4 (ต่อ) การกระจายร้อยละและจำนวนของผู้สูงอายุ จำแนกตามลักษณะการปฏิบัติตัวด้านสูฃภาพ

ล ักษณะ ร้อยละ จำนวน

- ความถี่ในการออกกำลังกาย

ท ุก ว ัน 7 7 .6 12 5

2 - 3  ว ัน ค ร ั้ง 8.1 13

บ า ง ว ัน 6 .8 11

ว ัน เ ว ้น ว ัน / เ ก ือ บ ท ุก ว ัน 5 .0 8

4 - 5  ว ัน ค ร ั้ง 2 .5 4

รวม 100.0 161

- การด ื่มนาในหน ึ่งว ัน

น ้อ ย ก ว ่า 6 แ ก ้ว 5 0 .6 2 1 0

6 - 8  แ ก ้ว 2 6 .0 10 8

ม า ก ก ว ่า  8  แ ก ้ว 2 3 .4 9 7

รวม 100.0 415

ด ื่ม น ำ ต ่อ ว ัน เฉ ล ี่ย เท ่า ก ับ  6 .2 9  แ ก ้ว ค ่า เบ ี่ย ง เบ น ม า ต ร ฐ า น เท ่า ก ับ 3 .0 2 แ ก ้ว

ดื่มน ํ้า ต ่อว ันต ํ่า ส ุด เท ่า กับ 1 แก้ว 

- การขับถ่ายอุจจาระ (ล ักษณะอุจจาระ)

ด ื่ม น ํ้า ต ่อ ว ัน ส ูง ส ุด เท ่า ก ับ 18 แ ก ้ว

อ ุจ จ า ร ะ ป ก ต ิ 6 8 .4 2 8 4

อ ุจ จ า ร ะ ผ ูก 2 3 .6 9 8

อ ุจ จ า ร ะ ร ่ว ง 0 .7 3

บ า ง ค ร ั้ง อ ุจ จ า ร ะ ป ก ต ิ บ า ง ค ร ั้ง อ ุจ จ า ร ะ ผ ูก 5 .8 2 4

บ า ง ค ร ั้ง อ ุจ จ า ร ะ ป ก ต ิบ า ง ค ร ั้ง อ ุจ จ า ร ะ ผ ูก บ า ง ค ร ั้ง อ ุจ จ า ร ะ ร ่ว ง  1 .4 6

รวม 100.0 415

- การส ูบบ ุหร ี่

ไ ม ่ส ูบ บ ุห ร ี่ 8 0 .2 3 3 3

ส ูบ บ ุห ร ี่ 1 9 .8 8 2

รวม 100.0 415

- จำนวนบ ุหร ี่ท ี่ส ูบต ่อว ัน

1 -1 0  ม ว น 7 0 .7 5 8

1 1 -2 0  ม ว น 2 9 .3 2 4

รวม 100.0 82

ส ูบ บ ุห ร ี่ต ่อ ว ัน เฉ ล ี่ย เ ท ่า ก ับ  1 .9 4  ม ว น ค ่า เบ ี่ย ง เบ น ม า ต ร ฐ า น เท ่า ก ับ 4 .6 3 ม ว น

ส ูบ บ ุห ร ี่ต ่อ ว ัน ต ํ่า ส ุด เ ท ่า ก ับ  1 ม ว น ส ูบ บ ุห ร ี่ต ่อ ว ัน ส ูง ส ุด เ ท ่า ก ับ 2 0 ม ว น
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ตารางท่ี 4 (ต่อ) การกระจายร้อยละและจำนวนของผู้สูงอายุ จำแนกตามลักษณะการปฎิบัติตัวด้านสุขภาพ

ล ักษณะ ร ้อยละ จำนวน

- การดมสูรา

ไม ,ด ื่ม ส ุร า 8 8 .7 3 6 8

ด ื่ม ส ุร า น . 3 4 7

รวม 100.0 415

- ความถี่ในการดื่มส ุรา

ท ุก ว ัน 5 3 .2 2 5

2 - 3  ว ัน ค ร ั้ง 2 .1 1

อ า ท ิต ย ์ล ะ ค ร ั้ง 2 .1 1

เด ือ น ล ะ ค ร ัง 4 .2 2

น า น ๆ  ค ร ั้ง 2 3 .4 11

เท ศ ก า ล  ง า น เล ี้ย ง 1 2 .8 6

ไ ม ่แ น ่น อ น 2 .1 1

รวม 100.0 47
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ตารางท่ี 5 การกระจายร้อยละและจำนวนของผู้สูงอายุ จำแนกตามตามลักษณะการพ่ึงตนเอง
และการเข้าร่วมกิจกรรม

ล ักษณะ ร้อยละ จำนวน

การพึ่งตนเอง (คะแนน)

0  ค ะ แ น น 0 .2 1

1 -1 3  ค ะ แ น น 12 .3 51

14  ค ะ แ น น 87 .5 3 6 3

รวม 100.0 415

ค ะ แ น น ก า ร พ ึ่ง ต น เ อ ง เ ท ่า ก ับ  1 3 .5 3  ค ะ แ น น ค ่า เบ ี่ย ง เบ น ม า ต ร ฐ า น เท ่า ก ับ 1 .6 9  ค ะ แ น น

ค ะ แ น น ก า ร พ ึ่ง ต น เ อ ง ต ํ่า ส ุด เ ท ่า ก ับ  0  ค ะ แ น น ค ะ แ น น ก า ร พ ึ่ง ต น เ อ ง ส ูง ส ุด เ ท ่า ก ับ 14  ค ะ แ น น

การเข ้าร ่วมก ิจกรรม
V ' <=>

เ ข า ร ว ม ก จ ก ร ร ม 2 7 .2 11 3

ไ ม ่เ ข ้า ร ่ว ม ก ิจ ก ร ร ม 7 2 .8 3 0 2

รวม 100.0 415

ตารางท ี่ 6 จำนวนและการกระจายร ้อยละของผ ู้ส ูงอาย ุ จ ํ'แน กตามค ะแน น ค วามร ู้เก ี่ย วก ับ ส ุขภ าพ  

(เป ็นรายข ้อ )

คำถาม 0 คะ แนน 0 .5 คะเณน I ค ร:แนน รวม

(10 ข้อ ข ้อละ 1 ค ะ แ น น ) จำนวน ร้ธsaะ จำนวน ร้อยละ จำนวน ร้อยละ จำนวน ร้อยละ

1. โ ร ค ท ี่ม ัก เ ก ิด ก ับ ผ ู้ส ูง อ า ย ุค ือ โ ร ค ใ ด บ า ง 21 1 5C .8 4 1 .0 2 0 0 4 8 .2 4 1 5 1 0 0 .0

2 . โ ร ค ค ว า ม ด ัน โ ล ห ิต ส ูง เ ก ิด จ า ก ส า เ ห ต ุใ ด บ ้า ง 3 3 2 8C .0 9 2 .2 7 4 1 7 .8 4 1 5 1 0 0 .0

3 . ก า ร ช อ บ ร ับ ป ร ะ ท า น อ า ห า ร ร ส ห ว า น เ ป ็น

ป ระจ ำ  อ า จ ท ำ ใ ห ้ป ่ว ย เ ป ็น โ ร ค ใ ด 1 5 0 3 6 .1 1 0 .2 2 6 4 6 3 .6 4 1 5 1 0 0 .0

4 . เ น ื้อ ส ัต ว ์ท ี่เ ห ม า ะ ส ำ ห ร ับ ผ ู้ส ูง อ า ย ุ 2 5 2 6 0 .7 10 2 .4 153 3 6 .9 4 1 5 1 0 0 .0

5 . ผ ู้ส ูง อ า ย ุค ว ร ด ื่ม น ื้า ส ะ อ า ด ว ัน ล ะ ก ี่แ ก ้ว 3 4 8 8 3 .9 8 1 .9 5 9 1 4 .2 4 1 5 1 0 0 .0

6. ผ ู้ส ูง อ า ย ุค ว ร น อ น ห ล ับ พ ัก ผ ่อ น ว ัน ล ะ ก ี่ช ั่ว โ ม ง 3 4 7 8 5 .6 4 1 .0 6 4 1 5 .4 4 1 5 1 0 0 .0

7 . ก า ร ด ื่ม ส ุร า เ ป ็น ป ร ะ จ ำ จ ะ ท ำ ใ ห ้เ ก ิด โ ร ค ใ ด 2 4 5 5 9 .0 9 2 .2 161 3 8 .8 4 1 5 1 0 0 .0

8 . จ ะ ป ้อ ง ก ัน ท ้อ ง ผ ูก ไ ด ้อ ย ่า ง ไ ร 2 3 7 57 .1 8 1 .9 1 7 0 4 1 .0 4 1 5 1 0 0 .0

9 . ก า ร เก ็บ ข อ ง ท ี่ต ก ล ง พ ื้น  ด ้อ ง ก ้ม เก ็บ อ ย ่า ง 1ไร 2 8 5 6 8 .7 5 1 .2 125 30 .1 4 1 5 1 0 0 .0

10. ผ ู้ส ูง อ า ย ุค ว ร ไ ป ต ร ว จ ส ุข ภ า พ อ ย ่า ง น ้อ ย ป ี ล ะ

ก ี่ค ร ั้ง 2 9 1 70 .1 2 0 .5 12 2 2 9 .4 4 1 5 1 0 0 .0



ตารางท่ี 7 จำนวนและการกระจายร้อยละของผู้สูงอายุ จำแนกตามการพ่ึงตนเองในการทำกิจวัตรประจำวัน

กิจวัตร ทำ(ห ้วยคนเองหมด 

(2 คะแน น )

ด ัองม ีคน ช ่วย

บางคร ั้ง  (1 คะนนน)

ท ํ'องม ีคนช ่วย 

ท ุก ค ร ั้ง  (0 คะแน น)
ไม ่ได ัใป /

ไม 'ใด้ทํ1 (0 ค ะแน น )
รวม

ประจำวัน จ ํไ น ว น ร ้อ ย ร ะ จ ํไ น ว น ร ้อ ย ล ะ จ ํไ น ว น ร ้อ ย ล ะ จ ํใ น ว น ร ้อ ย ล ะ จำนวน ร้อยละ

1. ก า ร แ ต ่ง ต ัว 4 0 5 9 7 .6 6 1 .4 4 1 .0 0 0 4 1 5 1 0 0 .0

2 . ก า ร อ า บ 'น า 4 0 7 9 8 .1 3 0 .7 5 1 .2 0 0 4 1 5 1 0 0 .0

3 . ก า ร ร ับ ป ร ะ ท า น อ า ห า ร 4 1 3 9 9 .5 1 0 .2 1 0 .2 0 0 4 1 5 1 0 0 .0

4 . ก า ร ข ึ้น ล ง บ ัน ไ ด 3 9 8 9 5 .9 7 1 .7 8 1 .9 2 0 .5 4 1 5 1 0 0 .0

5 . ก า ร เ ข ้า ห ้อ ง ส ัว ม 4 0 9 9 8 .6 0 0 .0 6 1 .4 0 0 4 1 5 1 0 0 .0

6 . ก า ร ไ ป ไ ห น ม า ไ ห น น อ ก บ ้า น 3 7 9 9 1 .3 19 4 .6 12 2 .9 5 1 .2 4 1 5 1 0 0 .0

7 . ก า ร ท ำ ง า น บ ้า น 3 6 4 8 7 .7 12 2 .9 23 5 .5 16 3 .9 4 1 5 1 0 0 .0

ตารางท่ี 8 การตรวจร่างกายของผู้สูงอายุ จำแนกตามดัชนีมวลกาย ภาวะความดันโลหิตสูง การตรวจ 
ระดับนวตาลในเดือดเพ่ือหาเบาหวาน และผลการตรวจระดับนาตาลในเดือดเพ่ือหาเบาหวาน

การตรวจร ่างกาย ร้อยละ จำนวน
ดัชนีมวลกาย (Body Mass Index: B.MI) กิโลกรัม/ตารางเมตร

ต ํ่า ก ว ่า เ ก ณ ฑ ์ ( ต ํ่า ก ว ่า 1 8 . 5 ก .ก . /ม 2) 1 1 .6 4 7

อ ย ู่ใ น เ ก ณ ฑ ์ ( 1 8 .5 - 2 4 .9  ก .ก . /ม 2) 5 5 .9 2 2 6

ส ูง ก ว ่า เ ก ณ ฑ ์ ( 2 5 - 2 9 .9  ก .ก . /ม 2) 2 4 .5 9 9

โ ร ค อ ้ว น  (ต ั้ง แ ต ่ 3 0  ก .ก . /ม 2 ข ึ้น ไ ป ) 7 .9 3 2

รวม 100.0 404
ภาวะความดันโลหิตสูง

ป ร ก ต ิ 6 4 .1 2 6 6

ผ ิด ป ร ก ต ิ (ม า ก ก ว ่า  1 6 0 /9 5  ม ิล ล ิเ ม ต ร ป ร อ ท ) 3 5 .9 1 4 9

รวม 100.0 415
การตรวจระดับนํ้าตาลในเดือดเพื่อหาเบาหวาน

เค ย ต ร ว จ 6 4 .8 2 6 9

ไ ม ่เ ค ย ต ร ว จ 2 2 .2 9 2

ไ ม ่ท ร า บ  ไ ม ่ต อ บ 1 3 .0 5 4

รวม 100.0 415
ผลการตรวจระดับนํ้าตาลในเลือดเพื่อหาเบาหวาน (ในรอบปีที่ผ่านมา)

อ ย ู่ใ น เ ก ณ ฑ ์ 8 3 .6 2 2 5

ส ูง ก ว ่า เ ก ณ ฑ ์ ( เ ป ็น เ บ า ห ว า น ) 1 6 .4 4 4
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หมวดที่ 2 ข้อมูลทางครอบครัวของผู้สูงอายุ

ข้อมูลทางครอบครัวของผู้สูงอายุ ประกอบด้วยลักษณะทางครอบครัว องค์ประกอบ 
ของครอบครัว ความสัมพันธ์ภายในครอบครัว บทบาทของผู้สูงอายุ และสภาพแวดล้อม เป็นต้น 
ซ่ึงข้อมูลทางครอบครัวของผู้สูงอายุน้ี มีตัวแปรอิสระท่ีนำมาศึกษา 4 ตัว ได้แก่ ประเภทครอบครัว 
การไต้รับการเกือหนุน การมีบทบาท และสภาพแวดล้อมท่ีบ้าน ไต้ผลการวิจัยดังนี (ตารางที่9-12)

จำนวนสมาชิกในครอบครัว (ที่กินข้าวหม้อเดียวกัน)
จำนวนสมาชิก (รวมผู้สูงอายุ) เฉลี่ยในครอบf รัวของผู้สูงอายุเท่ากับ 4.37 คน มีจำนวน 

สมาชิกอยู่ต่ําสุด 1 คน มีจำนวนสมาชิกอยู่สูงสุด 16 คน มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 2.39 คน หรือเม่ือ 
จัดกลุ่มพบว่าร้อยละ 35.2 มีจำนวนสมาชิกในครอบครัว 4-5 คน รองลงมาร้อยละ 32.0 มีจำนวน 
สมาชิกในครอบครัว 2-3 คน

จำนวนครอบครัว

ในหลังคาเรือนท่ีผู้สูงอายุอยู่ มีจำนวนครอบครัวเฉล่ีย 1.49ครอบครัว จำนวนครอบครัวต่ําสุด 
1 ครอบครัว จำนวนครอบครัวสูงสุด 4 ครอบครัว มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.70 ครอบครัว หรือพบว่า 
ส่วนใหญ่ร้อยละ 61.0 ในหลังคาเรือนท่ีผู้สูงอายุอยู่มี 1 ครอบครัว

ประเภทครอบครัว

ผู้สูงอายุส่วนใหญ่อยู่ในครอบครัวขยายมากกว่าครอบครัวเด่ียว (ร้อยละ 61.7 เปรียบเทียบ 
กับ ร้อยละ 38.3)

การได้รับการเก้ือหนุน

ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 97.6 ได้รับการเกือหนุน ร้อยละ 2.4 ไม่ได้รับการเกือหนุน ซ่ึงผู้สูง
อายุท่ีได้รับการเกือหนุนส่วนใหญ่ร้อยละ 71.6 ได้รับการเกือหนุนทังเงิน อาหาร และเสือผ้า

ความอบอุ่นในครอบครัว

ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 82.7 ตอบว่าครอบครัวมีความอบอุ่น รองลงมาร้อยละ 11.6 ตอบว่า
ครอบครัวมีความอบอุ่นเป็นบางคร้ัง และร้อยละ 5.7 ตอบว่าครอบครัวไม,มีความอบอุ่น

การมีบทบาท

การมีบทบาทในครอบครัวของผู้สูงอายุ โดยพิจารณา 6 บทบาท พบว่าผู้สูงอายุไต้คะแนน 
รวมเฉล่ีย 4.99 คะแนน (คะแนนเต็ม 12 คะแนน) คะแนนต่ําสุด 0 คะแนน คะแนนสูงสุด 10 คะแนน 
มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 2.70 คะแนน ซ่ึงมี 1) บทบาทเป็นท่ีปรึกษาให้คำแนะนำ พบว่าผู้สูงอายุ 
ร้อยละ38.6 มีบทบาทบ่อย 2)บทบาทเป็นผู้อบรมส่ังสอน พบว่าผู้สูงอายุร้อยละ50.6มีบทบาทบ่อย
3) บทบาทเป็นผู้ตัดสินใจในกรณีต่างๆ พบว่าผู้สูงอายุร้อยละ 37.1 มีบทบาทบ่อยเท่ากับไม่บ่อย
4) บทบาทเป็นผู้หารายได้ พบว่าส่วนใหญ่ร้อยละ 76.1 ไม่มีบทบาท 5) บทบาทเป็นผู้ถ่ายทอดความรู้
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ประสบการณ์ พบว่าผู้สูงอายุร้อยละ 39.8 มีบทบาทไม่บ่อย และ 6) บทบาทเป็นผู้ดูแลหลาน
พบว่าผู้สูงอายุร้อยละ 53.7 มีบทบาทบ่อย

การได้รับความเคารพนับถือ การได้รับการดูแลเอาใจใส่ คนในครอบครัวเชื่อและยอมรับฟัง 
คำแนะนำ

ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 98.6 ตอบว่าได้รับความเคารพนับถือจากคนในครอบครัว ผู้สูง 
อายุร้อยละ 98.3 ตอบว่าได้รับการดูแลเอาใจใส่จากคนในครอบครัว และผู้สูงอายุร้อยละ 97.1 ตอบว่า 
คนในครอบครัวเช่ือและยอมรับพีงคำแนะนำ

สภาพแวดล้อมที่บ้าน
สภาพแวดล้อมท่ีบ้าน ซึ่งประกอบด้วย 1) ลักษณะบ้านท่ีอยู่อาศัย 2) ธรณีประตู 3) ห้องน่ํา 

ห้องส้วม และ 4) แสงสว่างในห้องพัก และตามทางเดินในบ้าน พบว่าเม่ือรวมคะแนนของสภาพแวดล้อม 
ที่บ้านได้ค ะแนมเฉล่ีย 1.90 คะแนน (คะแนนเต็ม 4 คะแนน) คะแนนต่ําสุด 0 คะแนน คะแนน 
สูงสุด 3 คะแนน มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.71 คะแนน หรือเมื่อจัดระดับสภาพแวดล้อมท่ีบ้าน 
พบว่าส่วนใหญ่ร้อยละ 55.7 มีสภาพแวดล้อมท่ีบ้านระดับปานกลาง (2 คะแนน) สภาพแวดล้อม 
ที่บ้านซึ่งประกอบด้วยลักษณะบ้านที่อยู่อาศัยของผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 57.3 เป็นบ้านชันเดียว 
ใต้ถุนสูง ลักษณะภายในบ้านส่วนใหญ่มีธรณีประตูมากกว่าไม่มีธรณีประตู (ร้อยละ 63.4 เปรียบเทียบ 
กับร้อยละ 36.6) ห้องนํ้าห้องสัวมส่วนใหญ่ร้อยละ 50.4 ถูกสุขลักษณะ 2 อย่าง จาก 4 อย่าง
(4 อย่างประกอบด้วย อยู่ภายในตัวบ้าน ประตูห้องเป็นแบบเปิดออก พืนห้องไม่ลื่น ที่นั่งถ่าย 
เป็นแบบนั่งห้อยขา) สำหรับแสงสว่าง ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 93.3 ตอบว่าแสงสว่างเพียงพอ
ท้ังท่ีห้องพักและทางเดิน
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ตารางท่ี 9 การกระจายร้อยละแดะจำนวนของผู้สูงอายุ จำแนกตามลักษณะทางครอบครัว

ลักษณะทางครอบครัว ร้อยละ จำนวน

จำนวนสมาชิกในครอบครัว( ท ี่ก ิน ข ้า ว ห ม ้อ !ด ีย ว ก ัน )

อ ย ู่ค น เด ีย ว 7 .0 2 9

2 - 3 ค น 3 2 .0 133

4 - 5 ค น 3 5 .2 1 4 6

ต ั้ง แ ต ่ 6  ค น ข ึ้น ไ ป 2 5 .8 1 0 7

รวม 100.0 415
จ ำ น ว น ส ม า ช ิก เฉ ล ี่ย เ ท ่า ก ับ  4 .3 7 ค น ค ่า เบ ี่ย ง เบ น ม า ต ร ฐ า น เท ่า ก ับ 2 .3 9  ค น

จ ำ น ว น ส ม า ช ิก ต ํ่า ส ุค เ ท ่า ก ับ  1 ค น จ ำ น ว น ส ม 'ช ิก ส ูง ส ุด เ ท ่า ก ับ 16  ค น

จำนวนครอบครัว (ท ี่อ ย ู่ใ น ห ล ัง ค า แ อ น เ ด ีย ว ก ับ ผ ู้ส ูง อ า ย ู)

1 ค ร อ บ ค ร ัว 6 1 .0 2 5 3

2  ค ร อ บ ค ร ัว 3 0 .6 12 7

3  ค ร อ บ ค ร ัว 6 .5 2 7

4  ค ร อ บ ค ร ัว 1.9 8

รวม 100.0 415
จ ำ น ว น ค ร อ บ ค ร ัว เ ฉ ล ี่ย เ ท ่า ก ับ 1 .4 9 ค ร อ บ ค ร ัว ค ่า ฒ ีย ง เบ น ม า ต ร ฐ า น เท ่า ก ับ 0 .7  ค ร อ บ ค ร ัว

จ ำ น ว น ค ร อ บ ค ร ัว ต ํ่า ส ุค เ ท ่า ก ับ 1 ค ร อ บ ค ร ัว จ ำ น ว น ค ร อ บ ค ร ัว ส ูง ส ุด เ ท ่า ก ับ 4  ค ร อ บ ค ร ัว

ประเภทครอบครัว
ค ร อ บ ค ร ัว เ ด ี่ย ว 3 8 .3 15 9

ค ร อ บ ค ร ัว ข ย า ย 6 1 .7 2 5 6

รวม 100.0 415
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ตารางท่ี 9 (ต่อ) การกระจายร้อยละและจำนวนของผู้สูงอายุ จำแนกตามลักษณะทางครอบครัว

ลักษณะทางครอบครัว ร้อยละ จำนวน

การได ้ร ับการเก ื้อหน ุน

ไ ด ้ร ับ ก า ร เ ก ื้อ ห น ุน 9 7 .6 4 0 5

ไ ม 'ไ ด ้ร ับ ก า ร เ ก ื้อ ห น ุน 2 .4 10

รวม 100.0 415

ส ิ่งท ี่ได ้ร ับการเก ื้อหน ุน

เ ง ิน 2 .0 8

อ า ห า ร 3 .0 12

เ ง ิน  แ ล ะ อ า ห า ร 2 1 .5 8 7

อ า ห า ร  แ ล ะ เส ื้อ ผ ้า 2 .0 8

เ ง ิน  อ า ห า ร  แ ล ะ เส ื้อ ผ ้า 7 1 .6 2 9 0

รวม 100.0 405

ความอบอุ่นในครอบครัว

อ บ อ ุ่น 8 2 .7 3 4 3

เ ป ็น บ า ง ค ร ั้ง 1 1 .6 4 8

ไ ม ่อ บ อ ุ่น 5 .7 2 4

รวม 100.0 415

การมีบทบาท

1 -5  ค ะ แ น น 5 7 .3 2 3 8

6 - 1 0  ค ะ แ น น 4 2 .7 177

รวม 100.0 415

ค ะ แ น น เฉ ล ี่ย เ ท ่า ก ับ  4 .9 9  ค ะ แ น น ล ่า เบ ี่ย ง เบ น บ า ต ร ฐ า น เท ่า ก ับ 2 .7 0  ค ะ แ น น

ค ะ แ น น ต ํ่า ส ด เ ท ่า ก ับ  0  ค ะ แ น น ค ะ แ น น ส ง ส ด เ ท ่า ก ับ 10  ค ะ แ น น
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ตารางท่ี 10 การกระจายร้อยละและฉำนวนของผู้สูงอายุ จำแนกตามลักษณะบทบาทในครอบครัว

บ ทบาทในครอบคร ัว ร ้อยละ จำนวน

เป็นที่ปรึกษาให้คำแนะนำ

บ ่อ ย 3 8 .6 1 6 0

ไ ม ่บ ่อ ย 3 4 .7 1 4 4

ไ ม ่ม ี 2 6 .7 111

รวม 100.0 415

เป ็นผ ู้อบรมส ั่งสอน

บ ่อ ย 5 0 .6 2 1 0

ไ ม ่บ ่อ ย 3 4 .7 1 4 4

ไม 'ม ี 1 4 .7 61

รวม 100.0 415

เป็นผู้ต ัดสินใจในกรณีต ่างๆ

บ ่อ ย 3 7 .1 1 5 4

ไ ม ่บ ่อ ย 3 7 .1 1 5 4

ไ ม ่ม ี 2 5 .8 10 7

รวม 100.0 415

เป ็นผ ู้หารายได ้

บ ่อ ย 12 .5 5 2

ไม ,บ ่อ ย 11 .3 4 7

ไม 'ม ี 7 6 .1 3 1 6

รวม 100.0 415

เป ็นผ ู้ถ ่ายทอดความรู้ ประสบการณ ์

บ ่อ ย 3 2 .8 1 3 6

ไ ม 'บ ่อ ย 3 9 .8 16 5

ไม 'ม ี 2 7 .5 1 1 4

รวม 100.0 415

เป็นผู้ด ูแลหลาน

บ ่อ ย 5 3 .7 2 2 3

ไ ม ่บ ่อ ย 18 .3 7 6

ไ ม ่ม ี 2 8 .0 11 6

รวม 100.0 415
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ตารางท ี่ 11 การกระจายร ้อยละแดะจำนวนของผ ู้ส ูงอาย ุ ท ี่ตอบคำถามเก ี่ยวก ับการได ้ร ับความเคารพน ับถ ือ  

การได ้ร ับการด ูแลเอาใจใส ่ และคนในครอบคร ัวเช ื่อและร ับฟ ังคำแนะนำ

ล ักษณะ ร้อยละ จำนวน

ได ้ร ับความเคารพน ับถ ือ
U) y
เด 98.6 409
บ] «บ] V
เม  เด 0.7 3

ไ ม ่ต อ บ 0.7 3

รวม 100.0 4 1 5

ได้ร ับการดูแลเอาใจใส่
บ] 3)
เด 98.3 408
บ] 111) 3/
เม  เด 1 .0 4

ไม ,ต อ บ 0.7 3

รวม 100.0 4 1 5

คนในครอบครัวเชื่อและรับฟ ังคำแนะนำ
บ] V
เด 97.1 367
บ] • บ] ^
เม  เด 2 .1 8

ไ ม ่ต อ บ 0 .8 3

รวม 100.0 3 7 8
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ตารางท่ี 12 การกระจายร้อยละและจำนวนของผู้สูงอายุ จำ,เนกตามลักษณะสภาพแวดล้อมท่ีบ้าน

V
ดกษณะ รอยละ จำนวน

สภาพแวดล้อมที่บ ้าน

0  ค ะ แ น น ( ไ ม ่ด ี) 2 .2 9

1 ค ะ แ น น  (พ อ ใ ช ้) 2 4 .1 1 0 0

2  ค ะ แ น น  (ป า น ก ล า ง ) 5 5 .7 23 1

3 ค ะ แ น น ( ด ี) 18 .1 7 5

รวม 100.0 415

ค ะ แ น น เฉ ล ี่ย เ ท ่า ก ับ  1 .9 0  ค ะ แ น น ค ่า เบ ี่ย ง เบ น เม า ต ร ฐ า น เท ่า ก ับ 0 .7 1  ค ะ แ น น

ค ะ แ น น ต ํ่า ส ุด เ ท ่า ก ับ  0  ค ะ แ น น ค ะ แ น น ส ูง ส ุด เ ท ่า ก ับ 3  ค ะ แ น น

ลักษณะบ้านที่อยู่อาศัย

เ ป ็น บ ้า น ช ิ้น เ ด ีย ว  ใ ต ้ถ ุน ส ูง 5 7 .3 2 3 8

เ ป ็น บ ้า น ช ิ้น เ ด ีย ว 1 9 .3 8 0

เ ป ็น บ ้า น ส อ ง ช ิ้น  น อ น ช ิ้น บ น 13 .3 5 5

เ ป ็น บ ้า น ส อ ง ช ิ้น  น อ น ช ิ้น ล ่า ง 10 .1 4 2

รวม 100.0 415

ธรณ ีประด ู

ไ ม ่ม ี 3 6 .6 15 2

ม ี 6 3 .4 2 6 3

รวม 100.0 415

ห ้องนา ห ้องส ้วม

ถ ูก ส ุข ล ัก ษ ณ ะ ท ั้ง  4  อ ย ่า ง 4 .1 17

ถ ูก ส ุข ล ัก ษ ณ ะ  3 อ ย ่า ง 4 0 .0 1 6 6

ถ ูก ส ุข ล ัก ษ ณ ะ  2  อ ย ่า ง 5 0 .4 2 0 9

ถ ูก ส ุข ล ัก ษ ณ ะ  1 อ ย ่า ง 5 .5 2 3

รวม 100.0 415

แสงสว ่างในห ้องพ ัก และตามทางเดินในบ้าน

เพ ีย ง พ อ ท ั้ง  2  ท ี่ 9 3 .3 3 8 7

ไ ม ่เ พ ีย ง พ อ ท ั้ง  2  ท ี่ 3 .4 14

พ อ ส ม ค ว ร ท ั้ง  2  ท ี่ 2 .2 9

ท า ง เด ิน เพ ีย ง พ อ 1 .0 4

ห ้อ ง พ ัก เพ ีย ง พ อ 0 .2 1

รวม 100.0 415
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หมวดท่ี 3 ข้อมูลทางชุมชนของผู้สูงอายุ
ข้อมูลทางชุมชนของผู้สูงอายุ ประกอบด้วยลักษณะทางชุมชน การมีกิจกรรมใน 

ชุมชน การเข้าร่วมกิจกรรมต่าง  ๆ ในชุมชน ส่ิงแวดล้อมในและรอบๆ ชุมชน และข้อมูลข่าวสาร 
ในชุมชน ซ่ึงข้อมูลทางชุมชนของผู้สูงอายุนี มีตัวแปร!สระท่ีนำมาศึกษา 3 ตัว ได้แก่ การมีกิจกรรม 
ส่ิงแวดล้อม และข้อมูลข่าวสาร ได้ผลการวิจัยดังนี (ตารางท่ี 13)

การมีกิจกรรม และการมีส่วนร่วมในชุมชน
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 69.4 ตอบว่าไม'มีกิจกรรมในชุมชน ในขณะท่ีผู้สูงอายุร้อยละ 30.6 

ตอบว่ามีกิจกรรมในชุมชน และผู้สูงอายุท่ีตอบว่ๅมีกิจกรรมน้ี เม่ือถามถึงการมีเข้าร่วมกิจกรรมใน 
ชุมชน พบว่าผู้สูงอายุร้อยละ 51.2 ตอบว่าเข้าร่วมบางกิจกรรม ร้อยละ 37.8 เข้าร่วมทุกกิจกรรม
และร้อยละ 11.0 ไม่เข้าร่วมกิจกรรม

การไปร่วมงานบุญ/งานพิธี
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 70.8 ตอบว่าไปร่วมง*บบุญ/งานพิธี ร้อยละ 18.1 ตอบว่าไม่ไป

ร่วมงานบุญ/งานพิธี และร้อยละ 2.2 ตอบว่าไปร่วมงานบุญ/งานพิธี เป็นบางคร้ัง

การเป็นสมาชิกของชมรมหรือกลุ่มต่างๆ
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 50.8 ตอบว่าไม่ได้เป็นสมาชิกของชมรมหรือกลุ่มต่างๆ รองลงมา 

ร้อยละ 40.2 ตอบว่าเป็นสมาชิกของชมรมหรือกลุ่มต่างๆ

การเป็นตัวแทนหรือมีตำแหน่งในหมู่บ้าน
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 84.1 ตอบว่าไม่ได้เป็นตัวแทนหรือไม่มีตำแหน่งในหมู่บ้าน รองลงมา 

ร้อยละ 7.0 ตอบว่าเป็นตัวแทนหรือมีตำแหน่งในหมู่บ้'น

ส่ิงแวดล้อมทางกายภาพ
ส่ิงแวดล้อมทางกายภาพ ในและรอบ  ๆ ชุมชน พบว่าผู้สูงอายุได้คะแนนเฉล่ีย 1.79 คะแนน 

(คะแนนเต็ม 2 คะแนน) คะแนนต่ําสุด 0 คะแนน คะแนนสูงสุด 2 คะแนน มีค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน 0.55 
คะแนน อีกทังเม่ือจัดระดับส่ิงแวดล้อมพบว่าผู้สูงอ'ยุส่วนใหญ่ร้อยละ 86.3 ตอบว่าส่ิงแวดล้อมดี 
รองลงมาร้อยละ7.0 ตอบว่าส่ิงแวดล้อมไม'ดี และร้อธละ6.7 ตอบว่าส่ิงแวดล้อมปานกลาง

ข้อมูลข่าวสาร (การได้รับข้อมูลข่าวสาร ผ่านส่ือในระยะเวลา 1 เดือนท่ีผ่านมา)
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 94.7 ตอบว่าได้รับข้อมูลข่าวสาร ร้อยละ 5.3 ตอบว่าไม่ได้รับ

ข้อมูลข่าวสาร

ประเภทของส่ือ
ผู้สูงอายุร้อยละ 47.2 ได้รับข้อมูลข่าวสารผ่านทางโทรทัศน์ รองลงมาร้อยละ 21.0 ได้รับข้อมูล 

ข่าวสารผ่านทางโทรทัศน์และผ่านทางวิทยุ
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ความต้องการให้ชุมชนมีกิจกรรม
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 55.2 ตอบว่าไม่ต้องการให้ชุมชนมีกิจกรรม ร้อยละ 34.9 ตอบว่า 

ต้องการให้ชุมชนมีกิจกรรม และร้อยละ 2.7 ตอบว่าแลวแต่ชุมชน

ความต้องการความรู้ทั่วๆไป
ค ว า ม ต ้อ ง ก า ร ค ว า ม ร ู้ท ั่ว ๆ ไป  เช ่น  ค ว า ม ร ู้เก ี่ย ว ก ับ ส ุข ภ า พ  ก า ร ด ำ เน ิน ช ีว ิต  ผ ู้ส ูง อ า ย ุส ่ว น ใ ห ญ ่

ร ้อ ย ล ะ  6 8 .9  ต อ บ ว ่า ไ ม ่ต ้อ ง ก า ร ค ว า ม ร ู้ ร ้อ ย ล ะ  2 6 .0  ต อ บ ว ่า ต ้อ ง ก า ร ค ว า ม ร ู้
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ตารางท่ี 13 การกระจายร้อยละและจำนวนของผู้สูงอายุ จำแนกตามลักษณะทางชุมชน

ล ักษณะ ร้อยละ จำนวน

การม ีก ิจกรรม

ม ีก ิจ ก ร ร ม 3 0 .6 1 2 7

ไม ,ม ีก ิจ ก ร ร ม 6 9 .4 2 8 8

รวม 100.0 415

การมีส ่วนร่วมในชุมชน

เ ข ้า ร ่ว ม ท ุก ก ิจ ก ร ร ม 3 7 .8 4 8

เข ้า ร ่ว ม บ า ง ก ิจ ก ร ร ม 5 1 .2 6 5

ไ ม ่เ ข ้า ร ่ว ม ก ิจ ก ร ร ม 1 1 .0 14

รวม 100.0 127

ไปร ่วมงานบ ุญ /งานพ ิธ ี

ไ ป 7 0 .8 2 9 4

ไม , ไ ป 18 .1 7 5

ไ ป เ ป ็น บ า ง ค ร ั้ง 2 .2 9

ไม ,ท ร า บ  ไ ม ่ต อ บ 8 .9 3 7

รวม 100.0 415

เป ็นสมาชิกของชมรมหรือกลุ่มต ่างๆ

เป ็น 4 0 .2 1 6 7

ไ ม ่เ ป ็น 5 0 .8 21 1

ไ ม ่ท ร า บ  ไ ม ่ต อ บ 8 .9 3 7

รวม 100.0 415

เป ็นต ัวแทนหรือม ีตำแหน ่งในหม ู่บ ้าน

เป ็น 7 .0 2 9

ไ ม ่เ ป ็น 84 .1 3 4 9

ไ ม ่ท ร า บ  ไ ม ่ต อ บ 8 .9 3 7

รวม 100.0 415
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ตารางท่ี 13(ต่อ) การกระจายร้อยละและจำนวนของผู้สูงอายุ จำแนกตามลักษณะทางชุมชน

V
ล ักษณะ รอยละ จำนวน

สิ่งแวดล้อมทางกายภาพ

0  ค ะ แ น น  ( ไ ม ่ด ี) 7 .0 2 9

1 ค ะ แ น น  (ป า น ก ล า ง ) 6 .7 2 8

2  ค ะ แ น น ( ด ี) 8 6 .3 3 5 8

รวม 100.0 415

ค ะ แ น น เฉ ล ี่ย เ ท ่า ก ับ  1 .7 9  ค ะ แ น น ค ่า เบ ี่ย ง เบ น ม า ต ร ฐ า น เท ่า ก ับ 0 .5 5  ค ะ แ น น

ค ะ แ น น ต ํ่า ส ุด เ ท ่า ก ับ  0  ค ะ แ น น ค ะ แ น น ส ูง ส ุด เ ท ่า ก ับ 2  ค ะ แ น น

ข ้อม ูลข ่าวสาร (การได ้ร ับข ้อม ูลข ่าวสาร ผ ่านสื่อในระยะ 1 เดือนที่ผ ่านมา)
11 V
เด 9 4 .7 3 9 3

11 111 y
เม  เด 5 .3 2 2

รวม 100.0 415

ประเภทของสื่อ

โ ท ร ท ัศ น ์ 4 7 .2 1 9 6

โ ท ร ท ัศ น ์ ว ิท ย ุ 2 1 .0 8 7

ว ิท ย ุ 6 .5 2 7

โ ท ร ท ัศ น ์ ห น ัง ส ือ พ ิม พ ์ 5 .8 2 4

โ ท ร ท ัศ น ์ ว ิท ย ุ ห น ัง ส ือ พ ิม พ ์ 3 .1 13

โ ท ร ท ัศ น ์ เส ีย ง ต า ม ส า ย  (ห อ ก ร ะ จ า ย ข ่า ว ) 2 .9 12

อ ื่น  ๆ 8 .2 3 4

ไ ม ่ท ร า บ  ไ ม ่ต อ บ 5 .3 2 2

รวม 100.0 415

ความต้องการความรู้ท ั่วๆ ไป

ต ้อ ง ก า ร 2 6 .0 10 8

ไ ม ่ต ้อ ง ก า ร 6 8 .9 2 8 6

ไ ม ่ท ร า บ  ไ ม ่ต อ บ 5.1 21

รวม 100.0 415

ความต้องการให้ชุมชนมีก ิจกรรม

ต ้อ ง ก า ร 3 4 .9 145

ไ ม ่ต ้อ ง ก า ร 5 5 .2 2 2 9

แ ล ้ว แ ต ่ช ุม ช น 2 .7 11

ไม ,ท ร า บ  ไ ม 'ต อ บ 7 .2 3 0

รวม 100.0 415
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4.1.2 ผลการวิเคราะห์การประเมินคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ

การวิจัยครังนี ข้อมูลคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุซ่ึงจัดเป็นตัวแปรตาม ใช้แบบวัดของ 
องค์การอนามัยโลกชุดย่อ ฉบับภาษาไทย (W H0Q0L-3REF-THAI) ประกอบด้วยข้อคำถาม 26 ข้อ 
แต่ละข้อเป็นการให้ระดับคะแนน 1 ถึง 5 จึงวิเคราะห์ด้วยวิธีการวิเคราะห์องค์ประกอบ (factor 
analysis) เพ่ือรวมข้อท่ีมีความสัมพันธ์กันไว้ด้วยกัน ในการนำมาวิเคราะห์ข้อมูลได้ตัดข้อท่ีเป็นคำถาม 
เก่ียวกับคุณภาพชีวิตโดยรวมออกไป 2 ข้อ ดังน้ันจึงเหลือ 24 ข้อ (ข้อท่ี 2 ถึงข้อท่ี 25) ได้ผลดังน้ี

ตารางท่ี 14 การอธิบายความแปรผันรวม (Total Variance Explained) ของการวิเคราะห์องค์ 
ประกอบ (factor analysis) ข้อมูลคุณภาพชวิตของผู้สูาอายุ เมอพิจารณาค่า Initial Eigenvalues 
พบว่าค่า Total ท่ีมากกว่า 1 มี 6 องค์ประกอบ (Component) ตังบันจึงสามารถจัดองค์ประกอบได้ 6 
องค์ประกอบ (Component 1 ถึง 6) และสามารถอธิบายความแปรผันของตัวแปรท้ัง 24 ตัว ได้ร้อยละ 
50.661 ซ่ึงเม่ือพิจารณาทีละองค์ประกอบ พบว่าความสามารถในการอธิบายความแปรผันของ
องค์ประกอบท่ี 1 ได้ร้อยละ 22.106 องค์ประกอบท่ี 2 ได้ร้อยละ 7.166 องค์ประกอบท่ี 3 ได้ร้อยละ 
5.962 องค์ประกอบท่ี 4 ได้ร้อยละ 5.507 องค์ประกอบท่ี 5 ได้ร้อยละ 5.320 และองค์ประกอบ 
ท่ี 6 ได้ร้อยละ 4.601 และเมอหมุนแกน (Rotation Sums of Squared Loadings) เพอจัดกลุ่ม 
ตัวประกอบของตัวแปร พบว่าองค์ประกอบท่ี 1 ถึง 6 สามารถอธิบายความแปรผันของตัวแปร 
ท้ัง 24 ได้ร้อยละ 50.661 เท่าเดิม แต่เม่ือพิจารณาทีละองค์ประกอบ พบว่าความสามารถในการ 
อธิบายความแปรผันขององค์ประกอบท่ี 1 ได้ร้อยละ 12.080 องค์ประกอบท่ี 2 ได้ร้อยละ 11.117 
องค์ประกอบท่ี 3 ได้ร้อยละ 7.974 องค์ประกอบท่ี 4 ได้ร้อยละ 7.254 องค์ประกอบท่ี 5 ได้ร้อยละ 
6.562 และองค์ประกอบท่ี 6 ได้ร้อยละ 5.674

ตารางที่ 15 องค์ประกอบที่ 1 มีค่าสถิติ .755 ลดลงไปถึง .376 ได้แก่คำถามข้อที่ 3, 24, 12, 
10,25 และ 22 องค์ประกอบที่2 ม ีค ่าส ถ ิต ิ.633 ลดลงไปถึง.491 ได้แก่ข้อคำถามที่ 5 ,9 ,23 ,15 , 
7, 17 และ 6 องค์ประกอบที่ 3 มีค่าสถิติ .676 ลดลงไปถึง .533 ได้แก่ข้อคำถามที่ 21,16, 20 และ 8 
องค์ประกอบที่ 4 มีค่าสถิติ .787 ลดลงไปถึง .764 ได้แก่ข้อคำถามที่ 14 และ 13 องค์ประกอบที่ 5
มีค่าสถิติ .615 ลดลงไปถึง .530 ได้แก่ข้อคำถามที่ 19, 4 และ 2 และองค์ประกอบที่ 6 มีค่าสถิติ .634 
ลดลงไปถึง.612 ได้แก่ข้อคำถามที่ 11 และ 18 เมื่อพิจารณาข้อคำถามที่ 1 5 และ 1 7 ซึ่งมีค่าสถิติ 
เท่ากับ .329 และ .325 ซึ่งเป็นค่าสถิติที่อยู่ใ น องค์ประกอบที่ 4 ด้วย ตังนั้นเพื่อความเหมาะสม 
จึงปรับข้อคำถามที่ 15 และ 17 ใ ห ้อยูใ่ น องค์ประกอบที่ 4 สำหรับองค์ประกอบที่ 6 ซึ่งมีเพียง 2 
ข้อคำถาม คือข้อคำถามที่ 11 และ 18 ดังนั้นจึงตัดองค์ประกอบที่ 6 ออก ทำให้ผลการวิจัยครั้งนี้ 
สามารถจัดองค์ประกอบได้เป็น 5 องค์ประกอบ

เม่ือนำองค์ประกอบจากการวิจัยในครั้งน้ี (ตารางท่ี 14-15) ไปเปรียบเทียบกับแบบทดสอบ 
WHOQOL-BREF-THAI และ WHOQOL-100 (สุวัฒน์ มหัตนิรันดร์คุล และคณะ, 2540) เพ่ือกำหนด
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ช่ือแต่ละองค์ประกอบ พบว่าองค์ประกอบท่ี 1 ตรงกับด้านร่างกาย องค์ประกอบท่ี 2 ตรงกับด้าน 
จิตใจ องค์ประกอบท่ี 3 ตรงกับด้านส่ิงแวดล้อม องค์ประกอบท่ี 4 ตรงกับด้านความสัมพันธ์
ทางสังคม ในขณะท่ีองค์ประกอบที่ 5 ไม,ตรงกับด้านใด ดังนั้นการวิจัยครั้งน้ีได้ให้ช่ือว่าด้าน 
ความพอใจ (ตารางท่ี 16)

โดยสรุป การวิจัยคร้ังน้ีสามารถวิเคราะห์องค์ประกอบของคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุได้เป็น 5 ด้าน 
โดยมีช่ือตามแบบวัดขององค์การอนามัยโลก (WHO) 4 ด้าน และจากการวิจัยคร้ังน้ีได้กำหนดช่ือ 
เพ่ิมเติมอีก 1 ด้าน ซ่ึงแต่ละด้านประกอบด้วยข้อคำถามต่าง  ๆ (ภาคผนวก จ ) ซ่ึงสามารถสรุปผลท่ีมี 
สาระสำคัญได้ดังนี

1. ด้านร่างกาย (physical domain)
ด้านร่างกาย คือการรับรู้สภาพทางด้านร่างกายของบุคคล ซ่ึงส่งผลต่อชีวิตประจำวัน เช่น 

การรับรู้ถึงสภาพความสมบูรณ์แข็งแรงของร่างกาย การรับรู้ถึงพละกำลังในการดำเนินชีวิตประจำวัน
การรับรู้ถึงความสามารถในการทำส่ิงต่างๆ ให้ผ่านไปได้ในแต่ละวัน การรับรู้ถึงความสามารถ
ในการทำงาน การรับรู้ถึงความสามารถเดินทางไปไหนมาไหนได้ด้วยตนเอง รวมทังการรับรู้เร่ือง
การมีเพศสัมพันธ์ ซ่ึงการรับรู้เหล่านีส่งผลต่อการดำเนินชีวิตประจำวัน

2. ด้านจิตใจ (psychological domain)
ด้านจิตใจ คือการรับรู้สภาพจิตใจของตนเอง เช่น การรับรู้ว่ามีความสุข ความสงบ 

ความหวัง การรับรู้ถึงความคิด ความจำ สมาธิ การตัดสินใจ การรับรู้ถึงความสามารถในการ
เรียนรู้เร่ืองราวต่าง  ๆ ของตนอง การรับรู้ถึงความสามารถในการจัดการกับความเหงา เศร้า หดหู่ 
สิ้นหวัง วิตกกังวล การรับรู้ถึงตนเองว่ามีความหมาย การรับรู้ถึงความรู้สึกภาคภูมิใจในตนเอง
การรับรู้ถึงความม่ันใจในตนเอง รวมทังการรับรู้ถึงว่าตนเองมีความหมายกับผู้อ่ืน ซ่ึงเป็นความ
รู้สึกทางบวกท่ีบุคคลมีต่อตนเอง

3. ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม (social-relationship domain)
ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม คือการรับรู้เร่ือ3ความสัมพันธ์ของตนกับผู้อ่ืน เช่น การผูก 

มิตรหรือการเข้ากับผู้อ่ืน การรับรู้ถึงการท่ีได้รับการช่วย!หลือจากบุคคลอ่ืนในสังคม ในขณะเดียวกัน 
ก็เป็นการรับรู้ว่าตนได้เป็นผู้ให้ความช่วยเหลือบุคคลในสังคม เพ่ือน  ๆ การรับรู้ว่าชีวิตมีความม่ันคง 
ปลอดภัยดี เป็นสังคมท่ีน่าอยู่ รวมท้ังความม่ันคงทางฐานะการเงินท่ีมีพอใช้จ่ายตามความจำเป็น 
ในสังคมได้

4. ด้านสิงแวดล้อม (environment domain)
ด้านส่ิงแวดล้อม คือการรับรู้ว่ารูปร่างหน้าตาเป็นส่วนประกอบภายนอก ดังน้ันจึงยอมรับได้ 

รวมทังการรับรู้เก่ียวกับส่ิงแวดล้อมท่ีมีต่อการดำเนินชีวิต เช่น การรับรู้ถึงสภาพบ้านเรือนท่ีอยู่ว่ามีความ 
ปลอดภัย สะอาด สะดวก และสบาย การรับรู้ว่าการได้อยู่ในส่ิงแวดล้อมรอบ  ๆบ้านทางกายภาพท่ีดี 
ปราศจากมลพิษต่าง  ๆ ส่งผลดีต่อสุขภาพ รวมทังการรับรู้ว่าการได้พักผ่อนเป็นการคลายเครียดได้
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5. ด้านความพอใจ (satisfaction domain)
ด้านความพอใจ ค ือ การรับรู้ถึงความพอใจท่ีไม่มีความเจ็บปวด หรือเม่ือเกิดการเจ็บปวด 

ก็พอใจท่ีสามารถทนต่อความเจ็บปวดน้ันได้ การรับรู้ถึงความสามารถท่ีจะจัดการกับความเจ็บปวด 
น้ันได้ การรับรู้ถึงความพอใจกับการนอนหลับพักผ่อน เช่น นอนหลับพักผ่อนได้เพียงพอ นอนหลับ 
ได้สบายดี (นอนหลับสนิท) และการรับรู้ถึงความพอใจกับการได้รับรู้เรื่องราวข่าวสารท่ีจำเป็น 
สำหรับชีวิตในแต่ละวัน เช่น สามารถนำข้อมูลข่าวสารหิได้รับมาดูแลตนเองในด้านสุขภาพ ป้องกัน 
โรคภัยไข้เจ็บ ป้องกันภัยทางสังคม เป็นด้น ซ่ึงด้านคว'มพอใจเป็นความรู้สึกท่ียังไม่ลึกเท่าด้านจิตใจ
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ตารางท่ี 14 การอธิบายความแปรผันรวม (Total Variante Explained) ของการวิเคราะห์ 
องค์ประกอบ (Factor Analysis) ข้อมูลคุณกาพชีวิตของผู้สูงอายุ (N=415)

Component Initial Eigenvalues Rotation Sums of Squared Loadings
Total % of variance Cumulative Total % of variance Cumulative

1 5.306 22.106 22.106 2.899 12.080 12.080

2 1.720 7.166 29.272 2.668 11.117 23.196

3 1.431 5.962 35.234 1.914 7.974 31.171

4 1.322 5.507 40.740 1.741 7.254 38.425

5 1.277 5.320 46.060 1.575 6.562 44.987

6 1.104 4.601 50.561 1.362 5.674 50.661

7 .966 4.027 54.588

8 .925 3.853 58.541

9 .886 3.693 62.234

10 .881 3.670 65.903

11 .847 3.528 69.432

12 .761 3.170 72.602

13 .741 3.088 75.690

14 .712 2.965 78.655

15 .647 2.697 81.352

16 .600 2.502 83.854

17 .583 2.430 86.284

18 .557 2.319 88.603

19 .531 2.212 90.815

20 .504 2.099 92.914

21 .484 2.018 94.933

22 .439 1.831 96.763

23 .423 1.762 98.525

24 .354 1.475 100.000
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ตารางท่ี 15 การหมุนแกน (Rotated Component Matrix) ๆองการวิเคราะห์องค์ประกอบ (Factor Analysis) 
ข้อมูลคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ (N=415)

คำถาม องค์ปร ะกอบที่

ข ้อที่ 1 2 3 4 5 6

3 .755 .135 -.112

24 .710 .128 .101 .121 .128

12 .626 .217 .239 .324

10 .570 .200 .216 .256

25 .385 .316 -.290 .324

22 .376 .158 .273 .349

5 .121 .633 .181 .115 .213

9 .631 -.287 .263

23 .222 .580 .132 .134

15 .578 .105 .329 -.125 -.111

7 .298 .509 .387

17 .496 .132 .325 .216 .212

6 .223 .491 .201 -.103

21 .676 .278

16 .270 .548 .107 .160

20 -.313 .543 .248 .192

8 .305 .225 .533 -.273

14 .166 .107 .787

13 .168 .147 .764

19 .107 .132 .615 .307

4 .139 .176 .108 .123 .576

2 -.396 -.141 .530 .288

11 .315 .219 .634

18 .269 .256 .129 .612
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ตารางท่ี 16 การเปรียบเทียบผลการวิเคราะห์องค์ประกอบ (Factor Analysis) ข้อมูลคุณภาพชีวิต 
ของผู้สูงอายุ (N=415)

องค์ประกอบ การเปรียบเทียบ
WHOQOL-100 WHOQOL-BREF-THAI ผลการวิจัยครั้งนี้

1. ด้านร่างกาย (physical domain) 2, 3, 4 2, 3, 4, 10, 11, 12,24 3, 10, 12, 22, 24, 25

2. ด้านจิตใจ (psychological 

domain) 5. 6, 7, 8, 9 5, 6, 7, 8, 9 ,23 5, 6, 7, 9, 23

3. ด ้านการพึ่งพาตนเอง (level o f  

independence domain) 10, 11, 12, 24

4. ด้านความส้มพนข์'ทางสังคม  

(socia l-re lationship domain) 13, 14, 25 13, 14, 25 13, 14, 15, 17

5. ด ้านสิงแวดล้อม (environment 

domain)

15, 16, 17, 18. 
19 ,20 ,2 1 ,2 2

15, 16, 17, 18, 
19, 20, 21, 22

8, 16, 20, 21

6. ด้านความเชอ (sp iritua lity / 

re lig ion/personal beliefs 

domain)

23 - -

7. ด ้านความพอใจ (satisfaction  

domain) - - 2, 4, 19
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4.1.3 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างคัว!เปรอิสระ (ปัจจัยทางด้านบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน) กับคัวแปรตาม (คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ)

การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระ 3 กลุ่ม ซ่ึงมี 16 ตัว กับ ตัวแปรตาม 5 ด้าน 
ซ่ึงผู้วิจัยใช้การวิเคราะห์ตามลำดับ คือ การวิเคราะห์การแปรผันสองทาง โดยใช้การวิเคราะห์การถดถอย 
อย่างง่าย และการวิเคราะห์การแปรผันหลายทาง โดยใช้การวิเคราะห์การถดถอยแบบพหุ ได้ผลดังนี

4.1.3.1 การวิเคราะห์การแปรผันสองทาง โดยใช้การวิเคราะห์การถดถอยอย่างง่าย
การวิเคราะห์การถดถอยแบบง่าย ระหว่างตัวแปรอิสระแต่ละตัวกับตัวแปรตาม 

(คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ แต่ละด้าน) ทีละคู่ ดังตารางท่ี 17-18 ได้ผลดังนี้

เพศ
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างเพสกับถุนภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่าเพศมีความ

สัมพันธ์ทางบวก (r= .110) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านส่ิงแวดล้อมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ี 
ระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมติุฐานท่ีตังไว้ น่ันคือผู้สูงอายุเพศชายมีคุณภาพชีวิตด้านส่ิง 
แวดล้อมสูงกว่าเพศหญิง หรือกล่าวได้ว่าเพศชายมีการรับรู้เก่ียวกับส่ิงแวดล้อมท่ีส่งผลต่อการดำเนินชีวิต 
ท้ังต่อสภาพบ้านเรือนท่ีอยู่อาศัย และส่ิงแวดล้อมทางกายภาพรอบๆ บ้านได้ดีกว่าเพศหญิง และพบ 
อีกว่าเพศมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .097) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านความพอใจอย่างมีนัย 
สำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิสทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือเพศชายมีคุณภาพชีวิต 
ด้านความพอใจสูงกว่าเพศหญิง อาจเป็นเพราะว่าเพศชายมีความพิถีพิถันน้อยกว่าเพศหญิงจึงรับรู้ 
เก่ียวกับส่ิงแวดล้อมว่าไม่เป็นป็ญหาได้มากกว่าผู้หญิง และทำให้มีความพอใจกับการดำเนินชีวิต
ได้มากกว่าเพศหญิง ซึ่งแตกต่างจากการศึกษาของมารศรี นุชแสงพลี (2532: 79); อุมาพร
อุดมทรัพยากุล (2536: 72) พบว่าเพศไม'มีความสัมพันธ์กับความพึงพอใจในชีวิต ผู้สูงอายุ

นอกจากน้ียังพบว่าเพศมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกาย ด้านจิตใจ และ 
ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยท่ีเพศมีความสัมพันธ์ทางบวก 
(r= .053) กับคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ อีกท้ังเพศมีความ 
สัมพันธ์ทางบวก (r= .010) กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ 
ในขณะท่ีเพศมีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.014) กับคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคม ซ่ึงมี 
ทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น่ันคือเพศมีอิทริพลน้อยต่อคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย ด้านจิตใจ 
และด้านความสัมพันธ์ทางสังคม ท้ังน้ีอาจเป็นไปได้ว่าไม่ว่าเพศชายหรือเพศหญิงมีความเส่ือมถอย 
ของร่างกายเหมือนถัน และรับรู้ว่าสามารถทำส่ิงต่างๆ ลดลง อีกทังการรับรู้ทางจิตใจ และการรับรู้ 
ความความสัมพันธ์ทางสังคมได้พอๆ ถัน ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาของสุวิมล พนาวัฒนกุล
(2534: 45) สรุปว่าไม่ว่าเพศชายหรือเพศหญิงย่อมต้องเผชิญกับสภาวะความเส่ือมของสังขารท่ีจำเป็น 
ต้องปรับตัวต่อการเปล่ียนแปลงหรือความเส่ือมของร่างกายเพ่ือดำรงคุณภาพชีวิตเหมือนกัน
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อายู
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างอายุกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่าอายุมีความ

สัมพันธ์ทางลบ (r= -.340) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกายอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 
0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกายแปรผกผัน 
กับอายุ หเอกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าอายุมากขึนมีคุณภาพชีวิตด้านร่างกายต่ําลงกว่าอายุน้อย ทังนีอธิบาย 
ได้ว่าเม่ืออายุมากขึนสภาพร่างกายย่อมเส่ือมถอยลง เช่นเดียวกับ Padilla และ Grant (1985: 45-60)
และพบอีกว่าอายุมีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.125) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านจิตใจอย่างมีนัย 
สำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของ
ผู้สูงอายุด้านจิตใจแปรผกผันกับอายุ หเอกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าอายุมากขึนมีคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ 
ลดลงกว่าอายุน้อย ทังนีอธิบายได้ว่าเม่ืออายุมากขึนสภาพจิตใจหดหู่ เศร้า มากขึน

ในขณะท่ีอายุมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคม ด้านส่ิงแวดล้อม 
และด้านความพอใจ แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยท่ีอายุมีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.096) 
กับคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคม และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ อีกทังอายุมี 
ความสัมพันธ์ทางบวก (r= .086) กับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม ซ่ึงมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐาน 
ที่ตั้งไว้ รวมท้ังอายุมีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.023) คับคุณภาพชีวิตด้านความพอใจ และมีทิศทาง 
เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคืออายุมีอิทธิพลน้อยต่อคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคม 
ด้านส่ิงแวดล้อม และด้านความพอใจ ซ่ึงไม่สอดคล้พกับการวิจัยของ Tran, Chatter และ Wright 
(1991: 100-108) พบว่าผู้สูงอายุท่ีอายุน้อยมีความพึงพอใจมากกว่าผู้สูงอายุท่ีมีอายุมาก ซ่ึงความพึง 
พอใจนีเป็นการรับรู้ของบุคคลท่ีมีความสุขและมีคุณภาพชีวิตท่ีดี

สถานภาพสมรส
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างสถานภาพสมรสกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่า 

สถานภาพสมรสคู่มีความสัมพันธ์ทางบวก (p= .123) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกายอย่างมีนัย 
สำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือผู้สูงอายุท่ีมีสถานภาพ 
สมรสดู่มีคุณภาพชีวิตด้านร่างกายสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีลถานภาพสมรสอ่ืน  ๆ ทังนีให้เหตุผลได้ว่าผู้สูงอายุ 
ท่ียังอยู่กับคู่ครอง มีผู้คอยเป็นเพ่ือนและให้การดูแลช่วยเหคือซ่ึงกันและกัน ซ่ึงส่งผลให้มีคุณภาพชีวิตท่ีดี

นอกจากน้ีสถานภาพสมรสมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม 
ด้านส่ิงแวดล้อม และด้านความพอใจ แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยท่ีสถานภาพสมรส 
มีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.015) กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ ซ่ึงมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ี 
ตั้งไว้ อีกท้ังสถานภาพสมรสมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .058) กับคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์
ทางสังคม และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ รไมทังสถานภาพสมรสมีความสัมพันธ์ทางลบ 
(r= -.026) กับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม ซ่ึงมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ และสถานภาพ
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สมรสมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .083) กับคุณภาพชีวิตด้านความพอใจ และมีทิศทางเป็นไปตาม 
สมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น่ันคือไม่ว่าผู้สูงอายุจะมีสถานภาพสมรสอย่างไรก็มีอิทธิพลน้อยต่อคุณภาพชีวิต 
ด้านจิตใจ ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม ด้านส่ิงแวดล้อม และด้านความพอใจ ซ่ึงไม่สอดคล้องกับ
การวิจัยของ Robert (1988: 10-11) ได้ผลการศึกษาว่าผู้ลูงอายุท่ีมีสถานภาพสมรสคู่ รู้สึกว่าไม่เหงา 
หรือโดดเด่ียว ทำให้เกิดความม่ันคงในชีวิตและรับรู้ถึงคุณภาพชีวิตท่ีดีขึน และมารศรี นุชแสงพลี
(2532: 82); สุวิมล พนาวัฒนกุล (2534: 33); จารุนันท์ สมบูรณ์สึทธ (2535: 83) พบว่าผู้สูงอายุท่ีมีสภาพ 
สมรสคู่ มีความพึงพอใจในชีวิตสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีสถานภาพสมรสโสด ม่าย หย่า และแยกกันอยู่

การศึกษา
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างการศึกษากับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่าการศึกษามี 

ความสัมพันธ์ทางบวก (r= .123) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านความสัมพันธ์ทางสังคมอย่างมีนัย 
สำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูง 
อายุด้านความสัมพันธ์ทางสังคมแปรผันตามการศึกษา หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ีมีการศึกษาสูง 
มีคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคมสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีการศึกษาต่ํา ท้ังน้ีอธิบายได้ว่าอาจ
เน่ืองมาจากผู้สูงอายุท่ีมีการศึกษามากกว่าทำให้เป็นท่ียอมรับของสังคมและยอมรับการเปล่ียนแปลง 
ของสังคมได้มากกว่าผู้สูงอายุท่ีมีการศึกษาน้อยกว่า

ในขณะท่ีการศึกษามีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านส่ิงแวดล้อม 
และด้านความพอใจ แต่ไม่มีนัยสำคัญท่ีระดับ 0.05 โดยท่ีการศึกษามีทิศทางความสัมพันธ์ทางบวก 
(r= .075) กับคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ อีกท้ังการศึกษามี 
ความสัมพันธ์ทางบวก (r= .065) กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ 
รวมท้ังการศึกษามีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .015) กับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม และมีทิศทางเป็น 
ไปตามสมมุติฐานที่ต้ังไว้ และการศึกษามีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.013) กับคุณภาพชีวิตด้าน
ความพอใจ ซ่ึงมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ ทังนีอาจเป็นเพราะการศึกษาสูงทำให้เกิด 
ความคาดหวังสูงทำให้ความพอใจลดลง น่ันคือไม,ว่าผู้สูงอายุจะมีการศึกษาระดับใด ก็มีอิทธิพลน้อย 
ต่อคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านส่ิงแวดล้อม และด้านความพอใจ

รายได้
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างรายได้กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่ารายได้มี 

ความสัมพันธ์ทางบวก (r= .233) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกายอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 
ท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกาย 
แปรผันตามรายได้ หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ีมีรายได้มากมีคุณภาพชีวิตด้านร่างกายสูงกว่า 
ผู้สูงอายุท่ีมีรายได้น้อย นอกจากนียังพบอีกว่ารายได้มีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .170) กับ
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านจิตใจอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตาม



97

สมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านจิตใจแปรผันตามรายได้ หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่า 
ผู้สูงอายุท่ีมีรายได้มากมีคุณภาพชีวิตด้านจิตใจสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีรายได้น้อย และยังพบอีกว่ารายได้มี
ความสัมพันธ์ทางบวก (r= .185) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านความสัมพันธ์ทางสังคมอย่างมีนัย 
ส ำ ค ัญ ทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น ั่น คือคุณภาพชีวิตของผู้สูง 
อายุด้านความสัมพันธ์ทางสังคมแปรผันตามรายได้ หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ีมีรายได้มาก 
มีคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคมสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีรายได้น้อย ทังนีอธิบายได้ว่าเม่ือผู้สูง 
อายุมีรายได้มากทำให้สามารถนำไปหำบุญ หรือให้ความช่วยเหลือบุคคลในสังคม อีกท้ังเป็นค่า 
ใช้จ่ายในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคม ซ่ึงสอดคน้องกับ Wise (1989: 1) ท่ีกล่าวว่าตัวกำหนด
สำคัญของความเ ป ็น อยู่ท่ีดีของผู้สูงอายุคือสภาวะการเงิน

นอกจากนีรายได้มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม และด้านความพอใจ แต่ไม่มี 
นัยสำคัญท่ีระดับ 0.05 โดยท่ีรายได้มีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.025) กับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม 
ซ่ึงมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ และมีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.010) กับคุณภาพชีวิต 
ด้านความพอใจ ซ่ึงมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีดังไว้ น่ันคือไม่ว่าจะมีรายได้ต่ําหรือสูงก็มี 
อิทธิพลน้อยกับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม และด้านความพอใจ ทังนีอาจเป็นไปได้ว่าส่ิงแวดล้อม 
มีมานานต้ังแต่ยังไม่เป็นผู้สูงอายุทำให้เกิดความเคยชิน และข้ึนอยู่กับส่ิงแวดล้อมในชุมชน ดังนัน 
รายได้ของผู้สูงอายุจึงส่งผลน้อยต่อคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม

ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพ
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างความรู้เก่ียวกับสุขภาพกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่า 

ความรู้เก่ียวกับสุขภาพมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .272) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกาย 
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิต
ของผู้สูงอายุด้านร่างกายแปรผันตามความรู้เก่ียวกับสุขภาพ หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ีมีความรู้ 
มากเกี่ยวกับสุขภาพมีคุณภาพชีวิตด้านร่างกายสูงกว่าผู้สูงอายุที่มีความรู้น้อยเกี่ยวกับสุขภาพ 
นอกจากน้ี ยังพบอีกว่าความรู้เก่ียวกับสุขภาพมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .214) กับคุณภาพชีวิตของ 
ผู้สูงอายุด้านจิตใจอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ 
น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านจิตใจแปรผันตามความรู้เก่ียวกับสุขภาพ หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่า 
ผู้สูงอายุท่ีมีความรู้มากเก่ียวกับสุขภาพมีคุณภาพชีวิตด้านจิตใจสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีความรู้น้อยเก่ียวกับ 
สุขภาพ อีกท้ังยังพบอีกว่าความรู้เก่ียวกับสุขภาพมีคว■ มสัมพันธ์ทางบวก (r= .178) กับคุณภาพชีวิต 
ของผู้สูงอายุด้านความสัมพันธ์ทางสังคมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไป 
ตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านความสัมพันธ์ทางสังคมแปรผันตามความรู้ 
เก่ียวกับสุขภาพ หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ีมีความรู้มากเก่ียวกับสุขภาพมีคุณภาพชีวิตด้าน 
ความสัมพันธ์ทางสังคมสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีความรู้น้อยเก่ียวกับสุขภาพ และยังพบอีกว่าความรู้เก่ียวกับ 
สุขภาพมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .099) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านส่ิงแวดล้อมอย่างมีนัย
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สำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูง 
อายุด้านส่ิงแวดล้อมแปรผันตามความรู้เก่ียวกับสุขภาพ หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ีมีความรู้มาก 
เก่ียวกบัสุขภาพมีคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อมสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีความรู้น้อยเก่ียวกบัสุขภาพ ทังนี
สามารถอธิบายได้ว่าลวามรู้เก่ียวกับสุขภาพเป็นพืนฐานท่ีส่งผลให้มีการดูแลร่างกายดี สภาพจิตใจดี 
ไม่เจ็บป่วยสามารถเข้าสังคมได้ อีกทังมีความรู้ท่ีจะจัดการกบัส่ิงแวดล้อมได้อย่างถูกต้อง

ในขณะท่ีความรู้เก่ียวกับสุขภาพมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .091) กับคุณภาพชีวิตด้านความ 
พอใจ แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิสทางเป็นไปตามสมมุติฐานที่ต้ังไว้

การปฎิบ้ติตัวด้านสุขภาพ

ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างการปฏิบัติตัวด้านสุขภาพกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
พบว่าการปฏิบัติตัวต้านสุขภาพมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .119) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้าน 
ร่างกายอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือ 
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกายแปรผันตามการปฏิบัติตัวต้านสุขภาพ หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่า 
ผู้สูงอายุท่ีมีการปฏิบัติตัวด้านสุขภาพถูกต้องมากมีคุณภาพชีวิตต้านร่างกายสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีการ 
ปฏิบัติตัวด้านสุขภาพได้ถูกต้องน้อย และยังพบอีกว่าๆารปฏิบัติตัวต้านสุขภาพกับคุณภาพชีวิตของ 
ผู้สูงอายุมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .153) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุต้านความพอใจอย่างมีนัย 
สำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูง 
อายุต้านความพอใจแปรผันตามการปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ีมีการปฏิบัติ 
ตัวต้านสุขภาพถูกต้องมาก มีคุณภาพชีวิตต้านความพอใจสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีการปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ 
ได้ถูกต้องน้อย ทังนีอาจสามารถอธิบายไต้ว่าการปฏิบัติตัวด้านสุขภาพได้ถูกต้องส่งผลให้ร่างกาย 
แข็งแรงและส่งผลให้มีความพอใจ ซ่ึงสอดคล้องกับ Dey (ท.ล. 17-23) กล่าวว่าการปฏิบัติตัว
ต้านสุขภาพหรือพฤติกรรมด้านสุขภาพเป็นป็จจัยเส่ียงตอการเจ็บป่วย ซ่ึงส่งผลต่อด้านร่างกาย

นอกจากน้ีการปฏิบัติตัวต้านสุขภาพมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ ต้านความ 
สัมพันธ์ทางสังคม และด้านส่ิงแวดล้อม แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยท่ีการปฏิบัติตัว 
ต้านสุขภาพมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .010) กับคุณภาพชีวิตต้านจิตใจ และมีทิศทางเป็นไป 
ตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ ท้ังน้ีอาจเป็นเพราะว่าการปฏิบัติตัวเป็นการกระทำ ทำให้ส่งผลน้อยต่อการ 
รับรู้ต้านจิตใจ อีกทังการปฏิบัติตัวด้านสุขภาพมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .089) กับคุณภาพชีวิต 
ต้านความสัมพันธ์ทางสังคม และมีทิศทางเป็นใปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ ทังนีอาจเป็นเพราะว่าการ 
ปฏิบัติเป็นเร่ืองของบุคคลจึงส่งผลน้อยต่อความสัมพันธ์ทางสังคม รวมท้ังการปฏิบัติตัวต้านสุขภาพ 
มีความสัมพันธ์ทางลบ (ท= -.019) กับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม ซ่ึงมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐาน 
ที่ตั้งไว้ ท้ังน้ีอาจเป็นเพราะการปฏิบัติตัวได้ถูกต้องจึงทำให้ประเมินว่าส่ิงแวดล้อมยังไม่ดี
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การพึ่งตนเอง

ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างการพึ่งตนเองกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่า 
การพ่ึงตนเองมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .415) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกายอย่างมีนัย 
สำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตานสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของ 
ผู้สูงอายุด้านร่างกายแปรผันตามการพ่ึงตนเอง หf อกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ีมีการพ่ึงตนเองได้มาก 
มีคุณภาพชีวิตด้านร่างกายสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีการพ่ึงตนเองได้น้อย ท้ังนีอธิบายได้ว่าการพ่ึงตนเองได้ 
ในเร่ืองการทำกิจวัตรประจำวันเป็นการส่งเสริมการออกกำลังกายทำให้มีร่างกายแข็งแรง นอกจากน้ี 
ยังพบอีกว่าการพ่ึงตนเองมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= 109) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านจิตใจ 
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิต 
ของผู้สูงอายุด้านจิตใจแปรผันตามการพ่ึงตนเอง หเอกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ีมีการพ่ึงตนเองได้มาก 
มีคุณภาพชีวิตด้านจิตใจสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีการพ่ึงตนเองได้น้อย ท้ังน้ีอาจเป็นเพราะว่าผู้สูงอายุท่ีพ่ึง
ตนเองได้ในเรื่องกิจวัตรประจำวันโดยไม่ต้องพึ่งพาหเอเป็นภาระของผู้อื่นทำให้เถิดความภูมิใจ 
ซ่ึงสอดคล้องกับการวิจัยของวารี กังใจ(2540: 46-47) ทบว่าความสามารถ ในการดูแลตนเองได้ทำให้ 
รู้สึกมีคุณค่ามีความสัมพันธ์ทางบวกกับคุณภาพชีวิตอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ การวิจัยครังนียังพบ 
อีกว่าการพ่ึงตนเองมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .126) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านความสัมพันธ์ 
ทางสังคมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือ 
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านความสัมพันธ์ทางสังคมแปรผันตามการพ่ึงตนเองหเอกล่าวอีกนัยหน่ึงว่า 
ผู้สูงอายุท่ีมีการพ่ึงตนเองได้มากมีคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคมสูงกว่า ผู้สูงอายุท่ีมีการพ่ึง
ตนเองได้น้อย ทังนีอาจเป็นเพราะว่าผู้สูงอายุท่ีพ่ึงตนเองได้ สามารถไปไหนมาไหนได้ทำให้มีโอกาส 
เข้าร่วมสังคมได้ ซ่ึงสอดคล้องกับการวิจัยของ Muller-Buhl étal. (2003: 36-40) พบว่าความสามารถ 
ของผู้ป่วยในการใช้งานของอวัยวะด้านร่างกายได้ เป็นบรรทัดฐานท่ีสำคัญท่ีสุดท่ีจะวัดคุณภาพชีวิต

ในขณะท่ีการพ่ึงตนเองมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม และด้านความพอใจ 
แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยท่ีการพ่ึงตนเองมีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.037) กับ 
คุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม ซึ่งมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานที่ตังไว้ ท้ังน้ีอาจเป็นเพราะว่า 
พ่ึงตนเองได้จึงประเมินว่าส่ิงแวดล้อมไม่ดี และการพ่ึงตนเองมีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.046) กับ 
คุณภาพชีวิตด้านความพอใจ ซ่ึงมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ ทังนีอาจเป็นเพราะว่าพ่ึง 
ตนเองได้แล้วจึงทำให้ความพอใจลดลง ทังนีอาจเป็นไปได้ว่าผู้สูงอายุไม่ค่อยได้ออกไปไหนมาไหน 
นอกบ้าน ทำให้การพ่ึงตนเองส่งผลน้อยต่อคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม และด้านความพอใจ

การเข้าร่วมกิจกรรม
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างการเข้าร่วมกิจกรรมกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอาย ุ

พบว่าการเข้าร่วมกิจกรรมมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .158) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกาย
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อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีดังไว้ น่ันคือผู้สูงอายุท่ี 
เข้าร่วมกิจกรรมมากมีคุณภาพชีวิตด้านร่างกายสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีเข้าร่วมกิจกรรมน้อย นอกจากน้ี
ยังพบอีกว่าการเข้าร่วมกิจกรรมมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .179) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้าน 
ความสัมพันธ์ทางสังคมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐาน 
ที่ตั้งไว้ น่ันคือผู้สูงอายุท่ีเข้าร่วมกิจกรรมมากมีคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคมสูงกว่าผู้สูง 
อายุท่ีเข้าร่วมกิจกรรมน้อย และยังพบอีกว่าการเข้าร่วมกิจกรรมมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .132) 
กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านส่ิงแวดล้อมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทาง 
เป็นไปตามสมมุติฐานที่ตั้งไว้ น่ันคือผู้สูงอายุท่ีเข้าร่วมกิจกรรมมากมีคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม 
สูงกว่าผู้สูงอายุท่ีเข้าร่วมในกิจกรรมน้อย ข้อค้นพบดังกล่าวอธิบายได้ว่าการเข้าร่วมกิจกรรมทำให้ 
เป็นการส่งเสริมการออกกำลังกายทำให้ร่างกายแข็งแรง อีกท้ังการเข้าร่วมกิจกรรมทำให้มีเพ่ือน มีสังคม

นอกจากนีการเข้าร่วมกิจกรรมมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ และด้านความพอใจ 
แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยท่ีการเข้าร่วมกิจกรรมมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .017) 
กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ และการเข้าร่วมกิจกรรม
มีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .083) กับคุณภาพชีวิตด้านความพอใจ และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐาน 
ที่ต้ังไว้ ซึ่งไม่สอดคล้องกับ Markides และ Martin (1979: 91-98) วิจัยพบว่าตัวแปรท่ีสามารถ
ทำนายความพอใจในชีวิตของผู้สูงอายุได้ดีท่ีสุด คือการทำกิจกรรมทางสังคม

ประเภทครอบครัว
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างประเภทครอบครัวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่า 

ประเภทครอบครัวมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .096) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกายอย่างมี 
นัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือผู้สูงอายุท่ีอยู่ใน 
ครอบครัวขยายมีคุณภาพชีวิตด้านร่างกายสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีอยู่ในครอบครัวเด่ียว ท้ังน้ีอธิบายได้ว่า
เม่ือมีสมาชิกอยู่ในครอบครัวหลายคน ทำให้สามารถช่วยกันดูแลสภาพร่างกายของผู้สูงอายุได้มากข้ึน

ในขณะท่ีประเภทครอบครัวมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ ด้านความสัมพันธ์ทาง 
สังคม ด้านส่ิงแวดล้อม และด้านความพอใจ แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยท่ีประเภท 
ครอบครัวมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .036) กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ และมีทิศทางเป็นไปตาม 
สมมุติฐานที่ต้ังไว้ อีกท้ังประเภทครอบครัวมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .042) กับคุณภาพชีวิตด้าน 
ความสัมพันธ์ทางสังคม และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ รวมท้ังประเภทครอบครัวมีความ 
สัมพันธ์ทางบวก (r= .069) กับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ี 
ดังไว้ ประเภทครอบครัวมีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.065) กับคุณภาพชีวิตด้านความพอใจ ซ่ึงมี 
ทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตั้งไว้ ท้ังน้ีพบว่าถึณ]ม้จะเป็นครอบครัวเด่ียว บุตรหลานที่ไม่ได้ 
อยู่ด้วย สามารถมาหาผู้สูงอายุได้สะดวกหรือไม่ก็โทรศัพท์มาหา และผู้สูงอายุมีบุตรหลานหลายคน 
บุตรหลานจะผลัดเปล่ียนกันมาหาผู้สูงอายุ
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การได้รับการเก้ือหนุน
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างการได้รับการเก้ือหนุน (เงิน อาหาร และเส้ือผ้า)

กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่าการได้รับการเกือหนุนมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .118) กับ 
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านความสัมพันธ์ทางสังคมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และ 
มีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น่ันคือผู้สูงอายุท่ีได้รับการเก้ือหนุนมีคุณภาพชีวิตด้านความ 
สัมพันธ์ทางสังคมสูงกว่าผู้สูงอายุที่ไม่ได้รับการเกื้อหนุน นอกจากน้ียังพบอีกว่าการได้รับการ
เก้ือหนุนมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .112) กับคุณภาทชีวิตของผู้สูงอายุด้านส่ิงแวดล้อมมีนัยสำคัญ 
ทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไปตามลมมุติฐ'นท่ีต้ังไว้ น่ันคือผู้สูงอายุท่ีได้รับการเก้ือหนุน 
มีคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อมสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีไม,ได้รับการเก้ือหนุน ท้ังน้ีให้เหตุผลได้ว่าการได้รับ 
การเกือหนุนท่ีเป็นปีจจัยส่งผลต่อการรับรู้ของผู้สูงอายุด้านความสัมพันธ์ทางสังคมว่าไม่ได้ถูกทอดทิง 
อีกท้ังยังได้รับการช่วยเหลือจากผู้อ่ืน

นอกจากน้ีการได้รับการเกื้อหนุนมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกาย 
ด้านจิตใจ และด้านความพอใจ แต่อย่างไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยท่ีการได้รับการ 
เก้ือหนุนมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .088) กับคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย และไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ 
อีกท้ังการได้รับการเก้ือหนุนมีความสัมพันธ์ทางบวก 0= .094) กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ และเป็น 
ไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ รวมท้ังการได้รับการเก้ือหนุนมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .002) กับคุณภาพ 
ชีวิตด้านความพอใจ และเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น่ันคือการได้รับการเก้ือหนุนมีอิทธิพลน้อย 
ต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกาย ด้านจิตใจ และด้านความพอใจ

การมีบทบาท
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างการมีบทบาทกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่าการมี 

บทบาทมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .265) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกายอย่างมีนัยสำคัญ 
ทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
ด้านร่างกายแปรผันตามการมีบทบาท หเอกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ียังคงมีบทบาทมากมีคุณภาพ 
ชีวิตด้านร่างกายสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีบทบาทน้อย ท้ังน้ีอธิบายได้ว่าการมีบทบาทบางบทบาทเป็นการ 
ส่งเสริมให้ผู้สูงอายุออกกำลังกายทำให้ผู้สูงอายุมีสภาพร่างกายแข็งแรง นอกจากนียังพบอีกว่าการมี 
บทบาทมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .154) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านจิตใจอย่างมีนัยสำคัญ 
ทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
ด้านจิตใจแปรผันตามการมีบทบาท หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ียังคงมีบทบาทมากมีคุณภาพ 
ชีวิตด้านจิตใจสูงกว่าผู้สูงอายุที่มีบทบาทน้อย ทังนี.พราะการคงมีบทบาททำให้ผู้สูงอายุมีความ 
ภาคภูมิใจ รู้สึกว่าตนเองยังคงมีคุณค่าอยู่ ทำให้ส่งผลต่อสภาพจิตใจและคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
และยังพบอีกว่าการมีบทบาทมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .143) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้าน
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ความสัมพันธ์ทางสังคมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระตับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐาน 
ที่ตังไว้ นั่นคือคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านความสัมพันธ์ทางสังคมแปรผันตามการมีบทบาท 
หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ียังคงมีบทบาทมากมีคุณภาพชีวิตด้านความสัมพนธ์ภาพทางสังคม 
สูงกว่าผู้สูงอายุท่ีมีบทบาทน้อย อธิบายได้ว่าการมีบทบาทบางบทบาทเป็นการส่งเสริมการออก 
กำลังกายส่งเผลต่อร่างกาย อีกท้ังทำให้เกิดความภูมิใจ และเป็นท่ียอมรับของสังคม

นอกจากนีการมีบทบาทยังมีความสัมพันธ์คับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม และด้านความพอใจ 
แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยท่ีการมีบทบาทมีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.060) คับ 
คุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม ซ่ึงมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ และการมีบทบาทมีความ 
สัมพันธ์ทางบวก (r= .083) คับคุณภาพชีวิตด้านความพอใจ และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้

สภาพแวดล้อมท่ีบ้าน
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างสภาพแวดล้อมที่บ้านกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอาย ุ

พบว่าสภาพแวดล้อมท่ีบ้านมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .118) คับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านความ 
พอใจอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานที่ตั้งไว้ น่ันคือ 
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านความพอใจแปรผันตามสภาพแวดล้อมท่ีบ้าน หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่า 
ผู้สูงอายุท่ีอยู่อาศัยในสภาพแวดล้อมท่ีบ้านดีมีคุณภาพชีวิตด้านความพอใจสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีอยู่อาศัย 
ในสภาพแวดล้อมท่ีบ้านไม,ดี ท้ังน้ีสามารถอธิบายได้ว่าถ้าสภาพแวดล้อมท่ีบ้านดีจะทำให้ผู้สูงอายุ 
เกิดความพอใจมาก ซ่ึงสอดคล้องคับ Hegner, Caldwell และ Needham (1994: 250-268); Scheldt 
และ Windley (1998) กล่าวว่าการจัดส่ิงแวดล้อมของท่ีพักอาศัยสำหรับผู้สูงอายุต้องปลอดภัย สะอาด 
สะดวก และสบาย

ในขณะท่ีสภาพแวดล้อมท่ีบ้านมิความสัมพันธ์คับคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้าน 
ความสัมพันธ์ทางสังคม และด้านส่ิงแวดล้อม แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยท่ี 
สภาพแวดล้อมท่ีบ้านมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .008) กับคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย และมีทิศทาง 
เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ อีกท้ังสภาพแวดล้อมท่ีบ้านมีความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.074) คับ
คุณภาพชีวิตด้านจิตใจ ช่ึงมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ รวมทังสภาพแวดล้อมท่ีบ้านมี 
ความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.015) คับคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคม ซ่ึงมีทิศทางไม่เป็น 
ไปตามสมมุติฐานที่ตังไว้ และสภาพแวดล้อมท่ีบ้านมิความสัมพันธ์ทางลบ (r= -.072) คับคุณภาพ 
ชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม ซ่ึงมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้

การมีกิจกรรม
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างการมีกิจกรรม (การอบรมให้ความรู้ การตรวจสุขภาพ 

กิจกรรมวันสงกรานต์ การออกกำลังกาย เป็นต้น) คับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่าการมีกิจกรรม 
มีความสัมพันธ์คับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุท้ัง 5 ด้าน ได้แก่ ด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านความ
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สัมพันธ์ทางสังคม ด้านส่ิงแวดล้อม และด้านความพอใจ การมีกิจกรรมมีความสัมพันธ์ทางบวก 
(r = .311) กับคุณภาพชีวิตด้านร่างกายอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตาม 
สมมุติฐานท่ีตังไว้ การมีกิจกรรมมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .139) กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ การมีกิจกรรม
มีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .300) กับคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคมอย่างมีนัยสำคัญทาง 
สถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ การมีกิจกรรมมีความสัมพันธ์
ทางบวก (r= .136) กับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมี 
ทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตั้งไว้ และการมีกิจกรรมมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .114)กับคุณภาพ 
ชีวิตด้านความพอใจอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.C5 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว ้
น่ันคือการมีกิจกรรมในชุมชนทำให้คุณภาพชีวิตท้ัง 5 ด้านของผู้สูงอายุดีข้ึน ข้อค้นพบดังกล่าว
สอดคล้องกับทฤษฎีกิจกรรมคือการมีกิจกรรมในชุมชนและการเข้าร่วมกิจกรรมจะทำให้ผู้สูงอายุมี 
คุณภาพชีวิตดีขึน เพราะการเข้าร่วมกิจกรรมเป็นการส่งเสริมการออกกำลังกายส่งผลให้ร่างกายแข็งแรง 
อีกทังส่งผลให้เกิดความสุขใจ รวมทังมีเพ่ือนได้สังคม มีการรับรู้ด้านส่ิงแวดล้อม และมีความพึงพอใจ

ส่ิงแวดล้อม
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างส่ิงแวดล้อมทางกายภาพ (ขยะ ฝ่น กล่ิน เสียง นำ 

เป็นต้น) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่าส่ิงแวดล้อมมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .105) กับ 
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกายอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไป 
ตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านร่างกายแปรผันตามส่ิงแวดล้อม หเอ 
กล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ีอยู่ในส่ิงแวดล้อมติมีคุณภาพชีวิตด้านร่างกายสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีอยู่ใน 
ส่ิงแวดล้อมไม่ดี นอกจากน้ียังพบว่าส่ิงแวดล้อมมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .203) กับคุณภาพชีวิต 
ของผู้สูงอายุด้านความสัมพันธ์ทางสังคมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตาม 
สมมุติฐานท่ีตังไว้ น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านความสัมพันธ์ทางสังคมแปรผันตามส่ิงแวดล้อม 
หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ีอยู่ในส่ิงแวดล้อมดีมีคุณภาพชีวิตด้านร่างกายสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีอยู่ 
ในส่ิงแวดล้อมไม่ดี อีกท้ังส่ิงแวดล้อมมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .273) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูง 
อายุด้านส่ิงแวดล้อมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีตังไว้ 
น่ันคือคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านส่ิงแวดล้อมแปรผันตามส่ิงแวดล้อม หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูง 
อายุท่ีอยู่ในส่ิงแวดล้อมดีมีคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อมสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีอยู่ในส่ิงแวดล้อมไม่ดี และ 
ยังพบอีกว่าส่ิงแวดล้อมมีความสัมพันธ์ทางบวก (i= .115) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้านความพอใจ 
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ น่ันคือคุณภาพ 
ชีวิตของผู้สูงอายุด้านความพอใจแปรผันตามส่ิงแวดล้อม หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงว่าผู้สูงอายุท่ีอยู่ในส่ิง 
แวดล้อมดีมีคุณภาพชีวิตด้านความพอใจสูงกว่าผู้สูงอายุท่ีอยู่ในส่ิงแวดล้อมไม่ดี ซ่ึงสอดคล้องกับ
การวิจัยของลัดดา เลียมวงศ์, วันทนา มณีศรีวงศ์กูล และสุทธิชัย จิตะพันธ์กุล (2544: 51) พบว่า
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สภาพแวดล้อมรอบ  ๆ บ้านท่ีไม่ปลอดภัย เช่น ทางเดิน คูคลอง และการปลูกสร้างบ้านในแหล่ง 
ทุรกันดาร มีความสัมพันธ์กับการเกิดการหกล้มของผู้สูงอายุ น่ันหมายถึงส่ิงแวดล้อมส่งผลต่อด้านร่างกาย

นอกจากน้ียังพบว่าส่ิงแวดล้อมมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ แต่ไม่มีนัยสำคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยท่ีส่ิงแวดล้อมมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .024) คับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ 
และเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ ซ่ึงไม่สอดคล้องกับการวิจัยของ Whall (2002: 21-23) กล่าวไว้ว่า 
การจะช่วยให้ผู้สูงอายุท่ีป่วยวิกลจ?ตมีอาการสงบลงได้โดยการปรับแต่งสภาพแวดล้อมของมนุษย์ 
ให้มีการรวมเอาประสนการณ์ทางธรรมชาติหลายๆ อย่างเข้าไว้ด้วยกัน

ข้อมูลข่าวสาร
ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างการได้รับข้อมูลข่าวสาร (ข่าวทางสังคม ข่าวทางราชการ 

การเมือง การปกครอง ข่าวกีฬา ข่าวการแพทย์ เป็นต้น) กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่าการได้รับ 
ข้อมูลข่าวสารมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของผู้ถูงอายุท้ัง 5 ด้าน ได้แก่ ด้านร่างกาย ด้านจิตใจ 
ด้านความสัมพันธ์ภาพทางสังคม ด้านส่ิงแวดล้อม แสะด้านความพอใจ ข้อมูลข่าวสารมีความ
สัมพันธ์ทางบวก (r= .117) กับคุณภาพชีวิตด้านร่างกายอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 และมี 
ทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ ข้อมูลข่าวสารมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .168) กับคุณภาพ 
ชีวิตด้านจิตใจอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ 
ข้อมูลข่าวสารมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .129) กับคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคมอย่างมี 
นัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตานสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ ข้อมูลข่าวสารมีความ 
สัมพันธ์ทางบวก (r= .184) กับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมี 
ทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ และข้อมูลข่าวสารมีความสัมพันธ์ทางบวก (r= .222) กับคุณภาพ 
ชีวิตด้านความพอใจอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 และมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ 
น่ันคือการได้รับข้อมูลข่าวสารทำให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิลสูงข้ึน ท้ังน้ีอธิบายได้ว่าเม่ือผู้สูงอายุได้รับ 
ข้อมูลข่าวสาร เช่น ผู้สูงอายุควรรับประทานอาหารอย่างไร เม่ือผู้สูงอายุนำมาปฏิบัติตาม ทำให้ส่งผล 
ต่อด้านร่างกายของผู้สูงอายุ อีกทังเม่ือผู้สูงอายุนำข้อมูลข่าวสารไปคุยกับเพ่ือนบ้าน ซ่ึงส่งผลทางด้าน 
ความสัมพันธ์ทางสังคม ผู้สูงอายุทันต่อเหตุการณ์ส่งผลทางด้านจิตใจและด้านความพอใจ เป็นต้น

โดยสรุป จำนวนด้านท่ีมีนัยสำคัญทางสถิติ (ตารางท่ี 18) พบว่าตัวแปรอิสระท่ีมีความสัมพันธ์ 
กับคุณภาพชีวิตท้ัง 5 ด้าน ได้แก่ การมีกิจกรรม และ ข้อมูลข่าวสาร ส่วนตัวแปรอิสระท่ีมีความ 
สัมพันธ์กับคุณภาพชีวิต 4 ด้าน ได้แก่ ความรู้เก่ียวกับสุขภาพ และส่ิงแวดล้อม อีกทังตัวแปรอิสระ 
ท่ีมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิต 3 ด้าน ได้แก่ รายได้ การพ่ึงตนเอง การเข้าร่วมกิจกรรม และการมี 
บทบาท สำหรับตัวแปรอิสระท่ีมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิต 2 ด้าน ได้แก่ เพศ อายุ การปฏิบัติตัว 
ด้านสุขภาพ และการได้รับการเก้ือหนุน รวมท้ังตัวแปรอิสระท่ีมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตท้ัง 1 ด้าน 
ได้แก่ สถานภาพสมรส การศึกษา ประเภทครอบครัว และสภาพแวดล้อมท่ีบ้าน
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ต า ร า ง ท ี่ 17 ก า ร ว ิเค ร า ะ ห ์ก า ร ถ ด ถ อ ย แ บ บ ง ่า ย ข อ ง ค ุณ ภ า พ ช ีว ิต ข อ ง ผ ู้ส ูง อ า ย ุ (N = 4 1 5 )

ต ัว แ ป ร อ ิส ร ะ

ต ัว แ ป ร ต าม  (ค ุณ ภ า พ ช ีว ิต ผ ู้ส ูง อ า ย ุ)

ด ้าน ร ่าง ก าย  (P h y s ic a l d o m a in ) ด ้าน จ ิต ใ จ  (P s y c h o lo g ic a l d o m a in )

a b t r a b t r

1. เพศ 18.927 .343 1.073 .053 14.884 .045 .205 .010
2. อายุ 29.345 -.145 -7.343'* - '4Q** 17.511 -.036 -2.559* -.125*
3. สถานภาพสมรส 18.655 .773 2.513* 23* 14.935 -.065 -.305 -.015
4. การศึกษา 18.643 .134 1.536 .075 14.658 .079 1.316 .065
5. รายได้ 18.485 .000 4.875** .233** 14.615 .000 3.501** .170**
6. ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพ 17.845 .356 5.745** .272** 14.243 .193 4.460** .214**
7. การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ 17.689 2218 2.435* . 19* 14.822 .013 .202 .010
8. การพึ๋งตนเอง 8.587 .773 9.279** .415** 13.006 .140 2.227* .109*
9. การเข้าร่วมกิจกรรม 18.868 1.498 3.242** .158** 14.887 .113 .350 .017
10. ประเภทครอบครัว 18.816 .624 1.968- .096* 14.840 .160 .729 .036
11. การได้รับการเกือหนุน 17.300 1.799 1.788 .388 13.600 1.333 1.922 .094
12. การมีบทบาท 17.515 .309 5.574** .255** 14.281 .124 3.172** .154**
13. สภาพแวดล้อมที่บ้าน 18.988 .036 .163 .308 15.335 -.229 -1.514 -.074
14. การมีกิจกรรม 18.406 2.121 6.642** .311** 14.701 .653 2.843** .139**
15. สิ่งแวดล้อม 18.228 .959 2.144' .105* 14.772 .150 .483 .024
16. ข้อมูลข่าวสาร 1 7.500 1.642 2.393* .117* 13.364 1.624 3.453** .168**

หมายเหต ุ a = ค ่าคงท ี่

b =  ส ัมประส ิทธ ิการถดถอย  

t =  สถ ิต ิก ารทดสอบ แบ บ ท ี 

r  =  ส ัม ป ระส ิท ธ ิส ห ส ัม พ ัน ธ  ์

*  หมายถ ึง ม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ  0.05  

* *  หมายถ ึง ม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ  0.01
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ต า ร า ง ท ี่ 17 (ต ่อ )  ก า ร ว ิเค ร า ะ ห ์ก า ร ถ ด ถ อ ย แ บ บ ง ่า ย ข อ ง ค ุณ ภ า พ ช ีว ิต ข อ ง ผ ู้ส ูง อ า ย ุ (N = 4 1 5 )

ต ัว แ ป ร อ ิส ร ะ

ต ัวแ ป รต าว . (ค ุณ ภ า พ ช ีว ิต ผ ู้ส ูง อ า ย ุ)

ด ้า น ค ว าม ส ัม พ ัน ธ ์ท าง ส ัง ค ม  

(S o c ia l- re la t io n s h ip  d o m a in )

ด ้าน ส ิ่งแ ว ด ล ้อ ม  

( E n v i ro n m e n t  d o m a in )

a b t r a b t r

1. เพศ 12.502 -.060 -.282 -.014 13.548 .426 2.242* .110*
2. อายุ 14.396 -.027 -1.956 -.096 12.144 .022 1.763 .086
3. สถานภาพสมรส 12.355 240 1.176 .058 13.760 -.099 -.537 -.026
4. การศึกษา 12.035 .145 2.522* 23* 13.659 .016 .309 .015
5. รายได้ 12.180 .000 3.836** .185** 13.745 -.000 -.508 -.025
6. ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพ 11.958 .153 3.668** .178** 13.444 .078 2.028* .099*
7. การาเฎิบัติตัวด้านสุขภาพ 1 1.804 .108 1.817 .089 13.839 -.021 -.386 -.019
8. การพึ่งตนเอง 10.383 .155 2.579* . 26* 14.260 -.041 -.744 -.037
9. การเข้าร่วมกิจกรรม 12.339 1.123 3.693** .179** 13.614 .751 2.709** .132**
10. ประเภทครอบครัว 12.410 .181 .861 D42 13.605 .269 1.414 .069
11. การได้รับการเกื้อหนุน 11.000 1.516 2.287* . 18* 12.300 1.443 2.407* .112*
12. การมีบทบาท 11.930 .110 2.930** .143** 13.917 -.042 -1.220 -.060
13. สภาพแวดล้อมที่บ้าน 12.566 -.045 -.313 -015 14.071 -.191 -1.462 -.072
14. การมีกิจกรรม 12.066 1.351 6.381** .300** 13.538 .556 2.794** .136**
15. สิ่งแวดด้อม 11.421 1.227 4.217** 203** 12.421 1.492 5.766** .273**
16. ข้อมูลข่าวสาร 10.864 1.706 3.802** .129** 12.682 1.084 2.645** .184**

หมายเหตุ a =  ค ่าคงท ี่

b =  ส ้มประส ิทธ ิการถดถอย  

t =  สถ ิต ิก ารทดสอบแบบท ี 

r = ส ้ม ป ระส ิท ธ ิส ห ส ัม พ ัน ธ  ์

*  หมายถ ึง ม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ  0.05  

* *  หมายถ ึง ม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ  0.01
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ต า ร า ง ท ี่ 17 (ต ่อ )  ก า ร ว ิเค ร า ะ ห ์ก า ร ถ ด ถ อ ย แ บ บ ง ่า ย ข อ ง ค ุณ ภ า พ ช ีว ิต ข อ ง ผ ู้ส ูง อ า ย ุ (N = 4 1 5 )

ต ัว แ ป ร ต าม  (ค ุณ ภ า พ ช ีว ิต ผ ู้ส ูง อ า ย ุ)

ต ัว แ ป ร อ ิส ร ะ ด ้าน ค ว าม พ อ ใจ  (S a tis fa c t io n  d o m a in )

a b t r

1 .เพศ 8.911 .294 1.973* .097*
2. อายุ 9.348 -.005 -.469 -.023
3. สถานภาพสมรส 8.895 .245 1.691 .083
4. การศึกษา 9.054 -.010 -.257 -.013
5. รายได้ 9.033 -.000 -.209 -.010
6. ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพ 8.833 .055 1.849 .091
7. การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ 8.197 .132 3.155** .153**
8. การพึ่งตนเอง 9.568 -.040 -.941 -.046
9. การเข้ารวมกิจกรรม 8.975 .371 1.700 .083
10. ประเภทครอบครัว 9.098 -.198 -1.333 -.065
11. การได้รับการเกือหนุน 9.000 .022 .047 .002
12. การมีบทบาท 8.795 .045 1.696 .083
13. สภาพแวดล้อมที่บ้าน 8.554 .247 2.417* .118*
14. การมีกิจกรรม 8.910 .366 2.341* .114*
15. สิ่งแวดล้อม 8.596 .493 2.356* .115*
16. ข้อมูลข่าวสาร 7.636 1.463 4.637** .222**

หมายเหต ุ a = ค ่าคงท ี่

b =  ส ัมประส ิทธ ิการถดถอย  

t =  สถ ิต ิก ารทดสอบ แบ บ ท ี 

r =  ส ้ม ป ระส ิท ธ ิส ห ส ัม พ ัน ธ  ์

*  หมายถ ึง ม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ  0.05  

* *  หมายถ ึง ม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ  0.01
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ต า ร า ง ท ี่ 18 ส ร ุป ผ ล ก า ร ว ิเค ร า ะ ห ์ก า ร ถ ด ถ อ ย แ บ บ ง ่า ย  ต า ม ส ม ม ุต ิฐ า น  ข อ ง ค ุณ ภ า พ ช ีว ิต ผ ู้ส ูง อ า ย ุ

(N=415)

ต ัว แปรต า ม  ( ค ุณ ภ า พ ช ีว ิต ผ ู้ส ูง อ า ย ุ)

ต ัว แปรอิสระ ด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านความสัมพันธ์ ด้านสิ่งแวดล้อม ด้านความพอใจ
(Physical (Psychological ทางสังคม (Environment (Satisfaction
domain) domain) ( Social-relationship domain) domain)

domain)

1. เพศ / / X /* /*
2. อายุ /** /* / X /

3. สถานภาพสมรส /* X / X /

4. การศึกษา / / /* / X

5. รายได ้ /** /** X X

6. ความรูเก ี่ยวกับสุขภาพ /** /** /** /* /

7. การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ /* / / X

8. การพึ่งตนเอง /** /* /* X X

9. การเข้าร่วมกิจกรรม /** / /** /

10. ประเภทครอบครัว /* / / / X

11. การได ้ร ับการเก ื้อหน ุน / / /* /* /

12. การมีบทบาท /** /** /** X /

13. สภาพแวดล้อมที่บ ้าน / X X X /*

14. การมีก ิจกรรม /** /** /** /** /*
15. ส ิ่งแวดล้อม /* / /** /** /*
16. ข้อมูลข่าวสาร /* /** /** / * *

หมายเหต ุ /  หมายถ ึง ม ีท ิศท างเป ็น ไป ตามสมม ุต ิฐาน ท ี่ต ิ'งไว ้

X  หมายถ ึง ม ีท ิศท างไม ่เป ็น ไป ต าม สม ม ุต ิฐ าน ท ี่ต ั้ง ไว  ้

*  หมายถ ึง ม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ  0.05  

* *  หมายถ ึง ม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ  0.01
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4.1.3.2 การวิเคราะห์การแปรผันหลายทาง โดยใช้การวิเคราะห์การถดถอยแบบพหุ

ในส่วนที่ผ่านมาเป็นผลการวิเคราะห์การถดถอยแบบง่ายซึ่งศึกษาความสัมพันธ์ 
ของตัวแปรอิสระกับตัวแปรตามทีละคู่ ในส่วนต่อไปนี้เป็นผลการวิเคราะห์การถดถอยแบบพหุ 
ซ่ึงศึกษาความสัมพันธ์ของตัวแปรอิสระทัง 16 ตัว กับตัวแปรตาม 1 ตัว เพ่ือศึกษาว่าอิทธิพลของ 
ตัวแปรท้ัง 16 ตัวสามารถอธิบายการแปรผันของตัวแปรตาม (ทีละด้าน) ได้ดีเพียงใด และเม่ือควบคุม 
ตัวแปรอิสระอ่ืน  ๆแล้ว ตัวแปรอิสระแต่ละตัวมีอิทธิพลต่อตัวแปรตามอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติหรือไม่ 

ในการวิเคราะห์การถดถอยแบบพหุ ข้อควรระวังคือตัวแปรอิสระแต่ละคู่ต้องไม่สัมพันธ์กัน 
ในระดับสูง เพราะหากตัวแปรอิสระมีความสัมพันธ์กันในระดับสูงหรือท่ีเรียกว่า ความสัมพันธ์ 
พหุร่วมเชิงเสัน (multicollinearity) อาจทำให้การแปรผลคลาดเคล่ือนได ้ ซ่ึง Blalock (1981: 485- 
486) ได้ยกตัวอย่างว่าหากค่าสัมประสิทธ์สหสัมพันธ์ (r) มีค่า .605 จะทำให้เกิดบัเญหาดังกล่าวได้ 
แต่จากตารางท่ี 19 ค่าสัมประสิทธิสหสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระแต่ละคู่ของการวิจัยในครังนี 
พบว่าค่าสัมประสิทธ์สหสัมพันธ์มีค่าสูงสูด 0.570 อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 ดังน้ัน 
การวิจัยคร้ังน้ีจึงสามารถใช้การวิเคราะห์การถดถอยแบบพหุได้

ผลการวิเคราะห์สัมประสิทธ์สหสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระแต่ละคู่ หากพบว่าตัวแปรคู่ใดมี 
ความสัมพันธ์กันทางบวก หมายถึงตัวแปรทังสองมีทิศทางไปทางเดียวกัน ตัวแปรคู่ใดมีความ 
สัมพันธ์กันทางลบ หมายถึงตัวแปรท้ังสองมีทิศทางตรงข้ามกัน ซ่ึงขอยกตัวอย่างเฉพาะตัวแปรเพศ
โดยการอ่านผลตามแนวต้ังดังนี (ตาราง ท่ี 19)

เพศ ม ีความส ัม พ ัน ธ ์เช ิงบ วกอ ย ่างม ีน ัยสำคัญท างส ถ ิต ทิ ี่ระด ับ  0.01 ก ับ ส ถ าน ภ าพ ส ม รส  (r= .291) 
การศ ึกษา ( r=  .200) การเข ้าร ่วม ก ิจกรรม  (p= .142) แ ละก ารม ีบ ท บ าท  ( r  =  .154) ใน ขณ ะท ี่เพ ศ ม ีค วาม  

ส ัมพ ันธ ์เช ิงบวกอย ่างม ีน ัยสำคัญทางสถิติท ี่ระด ับ  0.05 ก ับความร ู้เก ี่ยวก ับส ุขภาพ  (r= .098) นอกจากน ัน  

เพ ศ ม ีค วาม ส ัม พ ัน ธ ์ก ับ ต ัวแ ป รแ ต ่ล ะต ัวท ี่เห ล ือ  แ ต ่ไม ่ม ีน ัย สำคัญท างส ถ ิต ิท ี่ร ะด ับ  0.05 
ส ำห ร ับ ต ัวแ ป รต ัวอ ื่น ๆ  ก ็ส าม ารถอ ่าน ผล ได ้ใน ล ัก ษ ณ ะค ล ้ายค ล ึงก ัน



ตารางท่ี 19 ค่าสัมประสิทธ่ิสหสัมพันธ์ของตัวแปรอิสระ (N=415)

ต ัว แ ป ร อ ิส ระ I 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

1.เพศ 1.000
2.อายุ .045 1.000
3.สถานภาพสมรส .291** -.172** 1.000
4.การศึกษา .200** -.200** .092 1.000
5.รายได้ .041 -.236** .146** .430** 1.000
6.ÏTJามแกี่ยวกับสุขภ เพ .098* -.301** .024 .250** .303** 1.000
7.การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ -.065 -.199** .075 .096 .150** .253** 1.000
ร.การพื่งตนเอง .016 -.262** .086 .042 .132** .168** .198** 1.000
9 การเข้าร่วมกิขกรรม .142** -.093 .132** .017 .028 .198** .033 .091 1.000
10.ประเภทครอนครัว .013 -.041 .105* 031 .056 .054 .051 .111* .031 1.000
11.การได้?บกไมกอพสุน -.008 .052 .0.37 -.002 -.034 .010 .06U -1115 .059 -.005 1.000
12.การมีบทบาท .154** -.187** .138** .092 .159** .275** .206** .225** .015 -.054 .134** 1.000
13.สภาพแวดล้อมที่บ้าน .051 .001 -.053 .139** .077 .105* .137** .038 .025 .053 .044 .065 1.000
14.การมีกิจกรรม .078 -.114* .117* .072 .143** .243** .018 .050 .570** .047 .036 -.007 .075 1.000
15,สี่งแวดล้อม .006 .024 .035 -.078 -.139** .004 -.006 -.006 .045 .012 -.063 .014 -.148** .083 1.000
16.ข้อมูลข่าวสาร .095 -.016 .009 .010 .069 .149** .004 .043 .090 -.079 .003 .115* .041 .087 .031 1.000

หมายเหตุ *  หมายถ ึงม ีน ัยสำค ัญทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ 0.05 

* *  หมายถ ึงม ีน ัยสำค ัญทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ 0.01



I l l

สำหรับการวิเคราะห์การถดถอยแบบพหุของคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ (ตารางท่ี 20) อธิบายได้ว่า 
ตัวแปรอิสระทัง 16 ตัว ส่งผลต่อตัวแปรตามทัง 5 ด้าน ได้แก่ ด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านความ 
สัมพันธ์ทางสังคม ด้านส่ิงแวดล้อม และด้านความพอใจ อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 
(จากค่า F) ทัง 5 ด้าน และมีค่า Adjusted R Square (Adjusted R2) ซ่ึงหมายถึงค่าร้อยละท่ีตัวแปร 
ร่วมกันอธิบายความแปรผันได้ พบว่าตัวแปรอิสระทัง 16 ตัว สามารถอธิบายการแปรผันของคุณภาพ 
ชีวิตได้เรียงลำดับจากมากไปหาน้อย ได้แก่ 1)ด้านร่างกายร้อยละ 33.8 2 )ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม 
ร้อยละ 17.9 3) ด้านส่ิงแวดล้อม ร้อยละ 13.2 4) ด้านจิตใจ ร้อยละ 9.7 และ 5) ด้านความพอใจ 
ร้อยละ 9.3 ซ่ึงสามารถอธิบายรายละเอียดเรียงลำดับตามข้างต้นได้ตังน้ี

1. ด้านรางกาย (physical domain)
ตัวแปรอิสระท้ัง 16 ตัว ร่วมกันอธิบายการแปรผันของคุณภาพชีวิตด้านร่างกายอย่างมีนัย 

สำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 โดยร่วมกันอธิบายการแปรผันของคุณภาพชีวิตด้านร่างกายได้ร้อยละ
33.8 (Adjusted R2=.338) เม่ือพิจารณาในรายละเอีชดพบว่าภายหลังจากการควบคุมอิทธิพลของ 
ตัวแปรอิสระตัวอ่ืนๆ ให้คงท่ีแล้ว มีตัวแปรอิสระ 7 ตัวท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย ได้แก่ 
ตัวแปร อายุ รายได้ การพ่ึงตนเอง การได้รับการเก้ือหนุน การมีบทบาท การมีกิจกรรม และส่ิง 
แวดล้อม โดยตัวแปรการพ่ึงตนเองสามารถอธิบายการแปรผันคุณภาพชีวิตด้านร่างกายได้ดีท่ีสุด 
(Beta=.311) โดยท่ีตัวแปรท้ัง 7 ตัวมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานที่ตั้งไว้ ท้ังน้ีสามารถอธิบาย 
ตัวแปรทัง 7 ตัวท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิตด้านร่างกายได้ว่า อายุมากขึนส่งผลให้สภาพร่างกายเส่ือม 
ถอยลง ในขณะท่ีการพ่ึงตนเองได้ในการทำกิจวัตรประจำวันทำให้ร่างกายแข็งแรงข้ึน การยังคงมี 
บทบาทโดยเฉพาะบทบาทการหารายได้ การเล้ียงหลาน ส่งผลทำให้ร่างกายแข็งแรงข้ึน ส่วนรายได้ 
เม่ือผู้สูงอายุมีรายได้ผู้สูงอายุสามารถหาซ้ืออาหารมาบริโภคทำให้ร่างกายแข็งแรง การได้รับการ
เกือหนุนทังเงินและอาหารก็ส่งผลให้ผู้สูงอายุมีร่างกายท่ีแข็งแรงเช่นกัน อีกทังส่ิงแวดล้อมท่ีปลอดภัย 
สะดวกสบายทำให้เกิดปิญหาน้อยต่อสภาพร่างกาย และการได้พ่ึงตนเองสามารถอธิบายการแปรผัน 
คุณภาพชีวิตด้านร่างกายได้ดีท่ีสุดเพราะการพ่ึงตนเองในการทำกิจวัตรประจำวันเป็นการใช้ส่วน 
ต่างๆ  ของร่างกายในการทำกิจกรรมต่างๆ ในแต่ละวัน เป็นการส่งเสริมการออกกำลังกายทำให้ 
ร่างกายแข็งแรง

ตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย โดยมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติ 
ฐานท่ีตังไว้ แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ได้แก่ เพศ ความรู้เก่ียวกับสุขภาพ ประเภท 
ครอบครัว และข้อมูลข่าวสาร

ส่วนตัวแปรอิสระท่ีมีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย โดยมีทิศทางไม่เป็นไปตาม 
สมมุติฐานที่ต้ังไว้ และไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ได้แก่ สถานภาพสมรส การศึกษา 
การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ การเข้าร่วมกิจกรรม และสภาพแวดล้อมท่ีบ้าน
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2. ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม (social-relationship domain)
ตัวแปรอิสระทั้ง 16 ตัว ร่วมกันอธิบายการแปรผันของคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ 

ทางสังคมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 โดยร่วมกันอธิบายการแปรผันของคุณภาพชีวิต 
ด้านสังคมได้ร้อยละ 17.9 (Adjusted R:=.179) เม่ือพิจารณาในรายละเอียดพบว่าภายหลังจากการ 
ควบคุมอิทธิพลของตัวแปรอิสระตัวอื่นๆ ให้คงที่แล้ว มีตัวแปรอิสระ 5 ตัวท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิต 
ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม ได้แก่ตัวแปร รายได้ การได้รับการเกือหนุน การมีกิจกรรม ส่ิงแวดล้อม 
และข้อมูลข่าวสาร โดยตัวแปรการมีกิจกรรม สามารถอธิบายการแปรผันคุณภาพชีวิตด้านสังคมได้ดี 
ท่ีสุด (Beta=.242) โดยที่ตัวแปรทั้ง 5 ตัวมีทิสทางเป็นไปตามสมมุติฐานที่ตั้งไว้ ท้ังนี้สามารถ
อธิบายตัวแปรท้ัง 5 ตัวท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคมได้ว่า เม่ือผู้สูงอายุได้รับการ 
เก้ือหนุน ทำให้มีรายได้ อีกท้ังการมีกิจกรรม การมีส่ิงแวดล้อมดีทำให้ผู้สูงอายุเดินทางได้สะดวก 
อีกท้ังการได้รับข้อมูลข่าวสารทำให้สามารถมีเร่ืองไปพูดคุยกันเพ่ือนๆ ท้ังหมดร่วมกันส่งผลต่อคุณภาพ 
ชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคมได้มากฃึน และการมีกิจกรรมสามารถอธิบายการแปรผันคุณภาพ 
ชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคมได้ดีท่ีสุด เพราะการมิกิจกรรมคือการออกไปพบปะกับผู้อ่ืน ส่งผล 
ให้เกิดความสัมพันธ์ทางสังคม

ตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านสังคม โดยมีทิศทางเป็นไปตามสมมุต ิ
ฐานที่ตั้งไว้ แต่ไม่มีนัยส ำ ค ัญ ทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ได้แก่ การศึกษา ความรู้เกี่ยวกับสุขภาพ 
การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ การพ่ึงตนเอง การเข้าร่วมกิจกรรม ประเภทครอบครัว และการมีบทบาท 

ส่วนตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านสังคม โดยมีทิศทางไม่เป็นไปตาม 
สมมุติฐานท่ีตังไว้ และไม่มีนัยส ำ ค ัญ ทางสถิติที่ระดับ 0.05 ได้แก่ เพศ อายุ สถานภาพสมรส และ 
สภาพแวดล้อมท่ีบ้าน

3. ด้านสิงแวดล้อม (environment domain)
ตัวแปรอิสระท้ัง 16 ตัว ร่วมกันอธิบายการแปรผันของคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อมอย่างมี 

นัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 โดยร่วมกันอธิบายการแปรผันของคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อมได้ 
ร้อยละ 13.2 (Adjusted R2=.132) เม่ือพิจารณาในรายละเอียดพบว่าภายหลังจากการควบคุมอิทธิพล 
ของตัวแปรอิสระตัวอ่ืนๆ ให้คงท่ีแล้ว มีตัวแปรอิสระ 5 ตัวท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม 
ได้แก่ตัวแปร เพศ การได้รับการเก้ือหนุน การมีบทบาท ส่ิงแวดล้อม และข้อมูลข่าวสาร โดยตัวแปร 
ส่ิงแวดล้อม สามารถอธิบายการแปรผันคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อมได้ดีท่ีสุด (Beta- 264 ) โดย 
ตัวแปรท่ีมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ คือ ภารมีบทบาท ท้ังน้ีสามารถอธิบายตัวแปร 
ทัง 5 ตัวท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อมได้ว่า เพราะเม่ือผู้สูงอายุได้รับการเกือหนุน บทบาท 
ในการตัดสินใจ อยู่ในส่ิงแวดล้อมท่ีดี และการได้,รับข้อมูลข่าวสาร ร่วมกันส่งผลคุณภาพชีวิต 
ด้านสิ่งแวดล้อม และส่ิงแวดล้อมสามารถอธิบายการแปรผันคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อมได้ดีท่ีสุด 
เพราะเป็นเร่ืองท่ีสอดคล้องกัน
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ตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านสิ่งแวดล้อม โดยมีทิศทางเป็นไปตาม 
สมมุติฐานที่ต้ังไว้ แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ได้แก่ การศึกษา รายได้ ความ!เก่ียวกับ 
สุขภาพ การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ การเข้าร่วมกิจกรรม ประเภทครอบครัว และการมีกิจกรรม

ส่วนตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านสิ่งแวดล้อม โดยมีทิศทางไม่เป็นไป 
ตามสมมุติฐานที่ตังไว้ และไม่มีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ได้แก่ อายุ สถานภาพสมรส 
การพ่ึงตนเอง และสภาพแวดล้อมท่ีบ้าน

4. ด้านจดใจ (psychological domain)
ตัวแปรอิสระท้ัง 16 ตัว ร่วมคันอธิบายการแปรผันของคุณภาพชีวิตด้านจิตใจอย่างมีนัย 

สำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 โดยร่วมกันอธิบายการแปรผันของคุณภาพชีวิตด้านจิตใจได้ร้อยละ 9.7 
(Adjusted R:=.097) เม่ือพิจารณาในรายละเอียดพบว่าภายหลังจากการควบคุมอิทธิพลของตัวแปร 
อิสระตัวอ่ืน  ๆให้คงท่ีแล้ว มีตัวแปรอิสระ 6 ตัวท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ ได้แก่ตัวแปร รายได้ 
ความรู้เก่ียวกับสุขภาพ การได้รับการเกือหนุน สภาทแวดล้อมท่ีบ้าน การมีกิจกรรม และข้อมูล 
ข่าวสาร โดยตัวแปรการมีกิจกรรม สามารถอธิบายการแปรผันคุณภาพชีวิตด้านจิตใจได้ดีท่ีสุด
(Beta=.149) โดยตัวแปรท่ีมีทิศทางไม่เป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ คือ สภาพแวดล้อมท่ีบ้าน ทั้งนี้ 
สามารถอธิบายตัวแปรท้ัง 6 ตัวท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิตด้านจิตใจได้ว่า การมีรายได้ ความรู้เก่ียวกับ 
สุขภาพ อีกท้ังการได้รับการเก้ือหนุน สภาพแวดล้อมท่ีบ้าน การมีกิจกรรม และการได้รับข้อมูล 
ข่าวสาร ส่งผลทำให้ผู้สูงอายุเป็นสุขใจท่ีไม่ต้องเป็นภาระ ของผู้อ่ืน อีกท้ังภูมิใจท่ีเป็นผู้มีความรู้เก่ียวกับ 
สุขภาพ การได้รับข้อมูลข่าวสารทำให้ทันต่อเหตุการณ์บ้านเมือง ท้ังหมดร่วมกันส่งผลให้ผู้สูงอายุมี 
คุณภาพชีวิตด้านจิตใจ และการมีกิจกรรมสามารถอธิบายการแปรผันคุณภาพชีวิตด้านจิตใจได้ดีท่ีสุด 
เพราะการมีกิจกรรมทำให้มีเพ่ือน ไม่เหงา ส่งผลต่อจิตใจของผู้สูงอายุ

ตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ โดยมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐาน 
ที่ตั้งไว้ แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ได้แก่ อายุ การพ่ึงตนเอง ประเภทครอบครัว การมี 
บทบาท และส่ิงแวดล้อม

ส่วนตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ โดยมีทิศทางไม่เป็นไปตาม
สมมุติฐานที่ต้ังไว้ และไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ได้แก่ เพศ สถานภาพสมรส การศึกษา 
การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ และการเข้าร่วมกิจกรรม

5. ด้านความพอใจ (satisfaction domain)
ตัวแปรอิสระทั้ง 16 ตัว ร่วมกันอธิบายการแปรผันของคุณภาพชีวิตด้านความพอใจอย่าง 

มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01 โดยร่วมกันอธิบายการแปรผันของคุณภาพชีวิตด้านความพอใจ
ได้ร้อยละ 9.3 (Adjusted R2=.093) เม่ือพิจารณาในรายละเอียดพบว่าภายหลังจากการควบคุมอิทธิพล 
ของตัวแปรอิสระตัวอ่ืนๆ ให้คงท่ีแล้ว มีตัวแปรอิสระ 5 ตัวท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิตด้านความพอใจ ได้แก่ 
ตัวแปร การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ การมีบทบาท สภาพแวดล้อมท่ีบ้าน ส่ิงแวดล้อม และข้อมูลข่าวสาร
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โดยตัวแปรข้อมูลข่าวสาร สามารถอธิบายการแปรผันคุณภาพชีวิตด้านความพอใจได้ดีท่ีสุด (Beta=. 198) 
โดยท่ีตัวแปรท้ัง 5 ตัวมีทิศทางเป็นไปตามสมมุติฐานท่ีต้ังไว้ ทังนีสามารถอธิบายตัวแปรทัง 5 ตัวท่ี
ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตด้านความพอใจได้ว่าการปฏิบัติตัวด้านสุขภาพถูกต้อง การยังคงมีบทบาท 
ต่างๆ  ในครอบครัว สภาพแวดล้อมท่ีบ้านดีไ ม ่ม ีป ็ญ ทา ส่ิงแวดล้อมในและรอบๆ ชุมชนดี อีกทัง 
การได้รับข้อมูลข่าวสาร ท้ังหมดร่วมกันส่งผลตอคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุด้านความพอใจ และข้อมูล 
ข่าวสารสามารถอธิบายการแปรผันคุณภาพชีวิตด้านความพอใจได้ดีท่ีสุด เพราะการได้รับข้อมูล 
ข่าวสารทำให้รับรู้เร่ืองราวข่าวสารท่ีจำเป็นสำหรับชีวิตในแต่ละวัน เช่น สามารถนำข้อมูลข่าวสารท่ี 
ได้รับมาดูแลตนเองในด้านสุขภาพ ป้องกันโรคภัยไข้เจ็บ ป้องกันภัยทางสังคม เป็นต้น ส่งผลต่อ 
ความพอใจของผู้สูงอายุ

ตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธ์กับคุณภ"พชีวิตด้านความพอใจ โดยมีทิศทางเป็นไปตาม 
สมมุติฐานที่ตั้งไว้ แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ได้แก่ เพศ อายุ สถานภาพสมรส 
ความรู้เก่ียวกับสุขภาพ การเข้าร่วมกิจกรรม และการมีกิจกรรม

ส่วนตัวแปรอิสระที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตด้านความพอใจ โดยมีทิศทางไม่เป็นไป 
ตามสมมุติฐาน และไม่มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ได้แก่ การศึกษา รายได้ การพ่ึงตนเอง 
ประเภทครอบครัว และการได้รับการเกือหนุน

โดยสรุป ตัวแปรอิสระทัง 16 ตัว ร่วมกันอธิบายคุณภาพชีวิตแต่ละด้านได้แตกต่างกัน และ 
เมื่อสรุปการมีความสัมพันธ์อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (ในคอลัมม์สุดท้ายของตารางที่ 20) โดย 
พิจารณาว่ามีนัยสำคัญทางสถิติด้านใดด้านหน่ึงอย่างน้อย 1 ด้าน (ร) กับมีความสัมพันธ์แต่ไม่มีนัย 
สำคัญทางสถิติท้ัง 5 ด้าน (NS) พบว่า มีตัวแปรอิสระ 12 ตัว จาก 16 ตัว ท่ีมีความสัมพันธ์อย่าง 
มีนัยสำคัญทางสถิติกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุอย่างน้อย 1 ด้าน ได้แก่ 1) เพศ 2) อายุ 3) รายได้
4) ความรู้เก่ียวกับสุขภาพ 5) การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ 6) การพ่ึงตนเอง 7) การได้รับการเกือหนุน
8) การมีบทบาท 9)สภาพแวดล้อมท่ีบ้าน 10) การมีกิจกรรม 11)ส่ิงแวดล้อม และ 12)ข้อมูลข่าวสาร 
ในขณะที่มีตัวแปรอิสระ 4 ตัว ที่มีความสัมพันธ์แต่ไม่มีนัยสำคัญทางสถิติทัง 5 ด้าน ได้แก่ 
1)สถานภาพสมรส 2 )การศึกษา 3 )การเข้าร่วมกิจกรรม และ4 )ประเภทครอบครัว
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ตารางท่ี 20 การวิเคราะห์การถดถอยแบบพหุ ของคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ (N=415)

ตัวแปรอิสระ

ตัวแปรตาม(การพัฬ-นาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ)

สรุป
ด้านร่างกาย 
(Physical 
domain)

ดานความสัมพันธ็ 
ทางสังคม

(Social- relationship 
Domain)

ด้านส่ํงแวดล้อม 
(Environment 
Dimain)

ด้านจิตใจ 
(Psychological 

domain)

ด้านความพอใจ 
(Satisfaction 

domain)

Beta t Beta t Beta t Beta t Beta t

1. เพศ .025 . 569 -.078 - 1.585 .110 2.154* -.001 -.019 .065 1.257 ร
2. อายุ -.193 -4.290** .014 .274 .083 1.606 -.052 -.995 -.010 -.198 ร
3. สถานภาพสมรส -.008 -.181 -.008 -.172 -.074 -1.469 -.072 -1.403 .063 1.231 NS
4. การศึกษา -.062 -1.338 .077 1.499 .021 .401 -.017 -.310 -.047 -.862 NS
5. รายได้ .119 2.514* .119 2.250* .006 .117 .109 1.978* -.040 -.728 ร
6. ความรู้เก่ียวกับสุขภาพ .054 1.142 .014 .261 .101 1.857 .129 2.345* .015 .274 ร
7. การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ -.036 -.833 .022 .466 .003 .060 -.064 -1.262 .159 3.144** ร
8. การพ๋ึงตนเอง .311 7.233** .070 1.452 -.020 -.410 .057 1.140 -.098 -1.944 ร
9. การเข้าร่วมกิจกรรม -.078 -1.568 .011 .195 .057 .996 -.112 -1.935 .001 .016 NS
10. ประเภทครอบครัว .049 1.207 .031 .669 .075 1.589 .044 .921 -.062 -1.285 NS
11. การได้รับการเก้ือหนุน .093 2.271* .104 2.289* .141 3.004** .098 2.057* -.023 -.483 ร
12. การมีบทบาท .123 2.761** .082 1.649 -.104 -2.041* .088 1.685 .027 .515* ร
13. สภาพแวดล้อมท่ีบ้าน -.027 -.657 -.045 -.978 -.069 -1.444 -.115 -2.361* .112 2.304* ร
14. การมีกิจกรรม .276 5.489** .242 4.324** .052 909 .149 2.528* .077 1. 307 ร
15. ส่ิงแวดล้อม .101 2.453* .200 4.347** .264 5 579** .017 .353 .107 2.210* ร
16. ข้อมูลข่าวสาร .050 1.226 .141 3.077** .104 2.214* .130 2.710** .198 4.123** ร

R .603 .459 .406 364 .358 -
Adjusted R Square .338 .179 32 097 .093 -

F 14.235** 6.629** 4.918** 3.788** 3.649**

หมายเหต ุ Beta หมายถ ึง ส ้มประส ิทธ ิ"ความถดถอยมาตรฐาน  

t หมายถ ึง สถ ิต ิการทดสอบแบบท ี

R หมายถ ึง ค ่าท ี่แสดงความส ัมพ ันธ ์ของต ัวแปรอ ิสระท ั้งหมด  

Ad justed R Square หมายถ ึง ส ้มประส ิทธ ิการต ัดส ิน ใจท ี่ได ้ป ร ับแล ้ว  

F หมายถ ึง สถ ิต ิการทดสอบแบบเอฟ

*  หมายถ ึง ม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ  0.05

* *  หมายถ ึง ม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิท ี่ระด ับ  0.01

ร หมายถ ึง ม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิ (s ign ificance ) โดยพ ิจารณาว ่าม ีน ัยสำค ัญทางสถ ิต ิ

ด ้านใดด ้านหน ึ่งอย ่างน ้อย 1 ด้าน

NS หมายถ ึง ไม ่ม ีน ัยสำค ัญ ทางสถ ิต ิ (non s ign ificance) ท ั้ง 5 ด้าน
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4.1.4 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระ!‘ว่างค่าความแปรผันกับค่าสัมประสิทธิการตัดสินใจ 
ท่ีได้ปรับแล้ว

เม่ือนำค่าความแปรผัน (Variance) หลังจากท่ีหมุนแกนเพ่ือจัดกลุ่มของตัวแปร จากตาราง 
ท่ี 14 มาพิจารณาร่วมกับค่าสัมประสิทธิการตัดสินใจท่ีได้ปรับแล้ว (Adjusted R2) ของการวิเคราะห์ 
การถดถอยแบบพหุ จากตารางท่ี 20 เพื่ออธิบายค่าโดยรวมท่ีได้ว่าแต่ละองค์ประกอบสามารถ 
อธิบายเร่ืองคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุได้มากน้อยเพียงใด ได้ผลดังนี

องค์ประกอบท่ี 1 ด้านร่างกาย (physical domain) จากตารางท่ี 14 ใน 5 องค์ประกอบของ 
ตัวแปร 24 ตัวแปร (24 ข้อคำถามท่ีเป็นข้อคำถามที่ใชวัดคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ตามข้อคำถาม 
ขององค์การอนามัยโลกชุดย่อ ฉบับภาษาไทย) พบว่าความสามารถในการอธิบายความแปรผัน
ขององค์ประกอบท่ี 1 อธิบายได้ร้อยละ 12.080 ในขณะที่ความแปรผันสะสมขององค์ประกอบที่ 1-5 
อธิบายได้ร้อยละ 44.987 ดังนั้นองค์ประกอบที่ 1 สามารถอธิบายความแปรผันขององค์ประกอบท่ี 
1-5 ได้ร้อยละ 26.85 (คำนวณมาจาก 12.080 / 44.987 X. 100 )

ในขณะท่ีข้อมูลจากตารางท่ี 20 พบว่าตัวแปรอิสระ 16 ตัว ร่วมกันอธิบายการแปรผันของ 
คุณภาพชีวิตด้านร่างกาย (องค์ประกอบที่ 1) ได้ร้อยละ 33.8 (adjusted R2=.338) ดังบันหาก 
พิจารณาความสัมพันธ์ระหว่างค่าการแปรผันขององค์ประกอบแต่ละองค์ประกอบ (องค์ประกอบท่ี 1) 
ต่อองค์ประกอบท้ังหมด (องค์ประกอบท่ี 1-5) กับสัมประสิทธิการตัดสินใจท่ีได้ปรับแล้ว (Adjusted R2) 
พบว่าตัวแปรอิสระและองค์ประกอบที่ 1 อธิบายเรื่องคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุได้ร้อยละ 9.08 
(คำนวณมาจาก .2685 X .338 X 100)

องค์ประกอบท่ี 2 ด้านจิตใจ (Psychological domain) ในทำนองเดียวกันกับองค์ประกอบที่ 1 
จากตารางท่ี 14 พบว่าความสามารถในการอธิบายความแปรผันขององค์ประกอบท่ี 2 อธิบายได้ร้อยละ 
11.117 ในขณะที่ความแปรผันสะสมขององค์ประกอบที่ 1-5 อธิบายได้ร้อยละ 44.987 ดังบัน 
องค์ประกอบที่ 2 สามารถอธิบายความแปรผันขององค์ประกอบท่ี 1-5 ได้ร้อยละ 24.71

ในขณะท่ีข้อมูลจากตารางท่ี 20 พบว่าตัวแปรอิสระ 16 ตัว ร่วมกันอธิบายการแปรผันของ 
คุณภาพชีวิตด้านจิตใจ (องค์ประกอบที่ 2) ได้ร้©ยละ 9.7 (adjusted R2=.097) ดังบันหากพิจารณา 
ความสัมพันธ์ระหว่างค่าการแปรผันขององค์ประกอบแต่ละองค์ประกอบ (องค์ประกอบท่ี 2) ต่อองค์ 
ประกอบท้ังหมด (องค์ประกอบท่ี 1-5) กับสัมประสิทธ์การตัดสินใจท่ีได้ปรับแล้ว (Adjusted R2) พบว่า 
ตัวแปรอิสระและองค์ประกอบที่ 2 อธิบายเร่ืองคุณภาพชีวิตของผู้ถูงอายุได้ร้อยละ 2.39

องค์ประกอบท่ี 3 ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม (social-relationship domain) พบว่าความ 
สามารถในการอธิบายความแปรผันขององค์ประกอบที่ 3 อธิบายได้ร้อยละ 7.254 ในขณะที่ 
ความแปรผันสะสมขององค์ประกอบที่ 1-5 อธิบายได้ร้อยละ 44.987 ดังนั้นองค์ประกอบที่ 3 

สามารถอธิบายความแปรผันขององค์ประกอบที่1-5ได้ร้อยละ16.12
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ในขณะท่ีข้อมูลจากตารางท่ี 20 พบว่าตัวแปรอิสระ 16ตัว ร่วมกันอธิบายการแปรผันของคุณภาพ 
ชีวิตด้านความสัมพันธ์ทางสังคม (องค์ประกอบท่ี 3) ได้!'อยละ 17.9 ( a d j u s t e d  R2=. 179) ดังน้ันหาก 
พิจารณาความสัมพันธ์ระหว่างค่าการแปรผันขององค์ประกอบแต่ละองค์ประกอบ (องค์ประกอบท่ี 3) 
ต่อองค์ประกอบท้ังหมด (องค์ประกอบท่ี 1-5) กับสัมประสิทธิการตัดสินใจท่ีได้ปรับแล้ว ( A d j u s t e d  

R2) พบว่าตัวแปรอิสระและองค์ประกอบที่ 3 อธิบายเร่ืองคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุได ้ร้อยละ 2.88 
หมายเหตุ ค่าที่ได้ขององค์ประกอบที่ 2 และ 3 เป็นค่าโดยประมาณ เพราะได ้ปรับ 

ข้อคำถามที่15และ17จากด้านจิตใจ ไปไว้ด้านสังคม
องค์ประกอบที่ 4 ด้านส่ิงแวดล้อม (environment domain) พบว่าความสามารถในการ 

อธิบายความแปรผันขององค์ประกอบท่ี 4 อธิบายได้ร้อยละ 7.974 ในขณะที่ความแปรผันสะสมของ 
องค์ประกอบท่ี 1-5 อธิบายได้ร้อยละ 44.987 ดังนันองค์ประกอบที่ 4 สามารถอธิบายความแปรผัน 
ขององค์ประกอบที่ 1-5 ได้ร้อยละ 17.72

ในขณะท่ีข้อมูลจากตารางท่ี 20 พบว่าตัวแปรอิสระ 16 ตัว ร่วมกันอธิบายการแปรผันของ 
คุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม (องค์ประกอบที่ 4) ได้ร้อยละ 13.2 (adjusted R2=. 132) ดังบันหาก 
พิจารณาความสัมพันธ์ระหว่างค่าการแปรผันขององค์ประกอบแต่ละองค์ประกอบ (องค์ประกอบท่ี 4) 
ต่อองค์ประกอบท้ังหมด (องค์ประกอบท่ี 1-5) กับสัมประสิทธิการตัดสินใจท่ีได้ปรับแล้ว (Adjusted R2) 
พบว่าตัวแปรอิสระและองค์ประกอบที่ 4 อธิบายเร่ืองคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุได้ร้อยละ 2.34

องค์ประกอบที่ 5 ด้านความพอใจ (satisfaction domain) พบว่าความสามารถในการอธิบาย 
ความแปรผันขององค์ประกอบที่ 5 อธิบายได้ร้อยละ 6.562 ในขณะที่ความแปรผันสะสมของ 
องค์ประกอบที่ 1-5 อธิบายได้ร้อยละ 44.987 ดังบันองค์ประกอบที่ 5 สามารถอธิบายความแปรผัน 
ขององค์ประกอบที่ 1-5 ได้ร้อยละ 14.58

ในขณะท่ีข้อมูลจากตารางท่ี 20 พบว่าตัวแปรอิสระ 16 ตัว ร่วมกันอธิบายการแปรผันของ 
คุณภาพชีวิตด้านความพอใจ (องค์ประกอบที่ 5) ได้ร้อยละ 9.3 (adjusted R2=.093) ดังบันหาก
พิจารณาความสัมพันธ์ระหว่างค่าการแปรผันขององค์ประกอบแต่ละองค์ประกอบ (องค์ประกอบท่ี 5) 
ต่อองค์ประกอบท้ังหมด (องค์ประกอบท่ี 1-5) กับสัมประสิทธิ,การตัดสิน1ใจท่ีได้'ปรับแล้ว (Adjusted R2) 
พบว่าตัวแปรอิสระและองค์ประกอบที่ 5 อธิบายเรื่องคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุได้ร้อยละ 1.36

โดยสรุป เม่ือพิจารณาความสัมพันธ์ระหว่างค่าความแปรผันของการวิเคราะห์องค์ประกอบ 
กับค่าส้มประสิทธิการตัดสินใจที่ได้ปรับแล้วของการวิเคราะห์การถดถอยแบบพหุ พบว่าตัวแปร 
อิสระและองค์ประกอบที่สามารถอธิบายคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดยรวมได้ดี เรียงลำดับได้ดังนี้ 
1) ด้านร่างกาย ได้ร้อยละ 9.08 2) ด้านความส้มพันธ์ทางสังคม ได้ร้อยละ 2.88 3) ด้านจิตใจ 
ได้ร้อยละ 2.39 4) ด้านส่ิงแวดล้อม ได้ร้อยละ 2.34 และ 5) ด้านความพอใจ ได้ร้อยละ 1.36
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4.2 ผลการวิจัย»ชิงคุณภาพ (ข้ันท่ี 2)

จากผลการวิจัยเชิงปริมาณ (ข้ันท่ี 1) สรุปไล้ว่าจากตัวแปรอิสระ 16 ตัว ท่ีนำเข้าสู่การวิเคราะห์ 
การแปรผันหลายทาง โดยใช้การวิเคราะห์การถดถอยแบบพหุ พบว่ามี 12 ตัวแปรท่ีส่งผลต่อคุณภาพ 
ชีวิตผู้สูงอายุ และในกลุ่มตัวแปรอิสระ 12ต ัว น ี้ม ี2 ตัวแปร ได้แก่เพศและอายุ เป็นตัวแปรลักษณะ 
เฉพาะบุคคล ผู้วิจัยจึงไม่ได้นำเข้ามาร่วมวิเคราะห์ในการหาแนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิต ทำให้ 
เหลือตัวแปรอิสระ 10 ตัว ท่ีจะนำมาใช้ประโยชน์ในการวิเคราะห์ขันท่ี 2 ประกอบกับผลการวิเคราะห์ 
จากทฤษฎีกิจกรรม การทบทวนเอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง และมาตรการ/ดัชนีของแผนผู้สูง 
อายุแห่งชาติ ฉบับที่ 2 (พ.ศ. 2545-2564) ได้ผลดังนี

•  ผลการวิจัยเชิงปริมาณ(ขั้นที่ 1)
จากผลการวิจัยเชิงปริมาณ (ขันที่ 1) ได้ประเด็นในการที่จะนำไปหาแนวทางการพัฒนา 

คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 10 ประเด็น (ผลจากการทดสอบทางสถิติพบว่าตัวแปรอิสระท้ัง 10 มีความ 
สัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 เป็นอย่างน้อย หเอกล่าวอีกนัย 
หนึ่งว่าตัวแปรอิสระทั้ง 10ตัวนี้ ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ) ได้แก่ 1)รายได้ 2 )ความรู้เก่ียวกับ 
สุขภาพ 3) การปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ 4) การพ่ึงตน!อง 5) การได้รับการเกื้อหนุน 6) การมีบทบาท
7) สภาพแวดล้อมท่ีบ้าน 8) การมีกิจกรรม 9) ส่ิงแวดล้อม และ 10) ข้อมูลข่าวสาร

•  ทฤษฎีกิจกรรม
ทฤษฎีกิจกรรมกล่าวว่า ผู้สูงอายุที่เข้าร่วมกิจกรรมแล้วจะทำให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึน

ซึ่งสอดคล้องกับตัวแปรที่ 8 ในการวิจัยเชิงปริมาณ ลือ การมีกิจกรรม ดังนันจึงนำหลักการนีมาหา 
แนวทางการจัดกิจกรรมสำหรับผู้สูงอายุ ซึ่งคาดว่าหากพัฒนาการมีกิจกรรมและการเข้าร่วม
กิจกรรมของผู้สูงอายุได้ก็จะสามารถพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุได้

•  ผลการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
ผลการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ดังได้กล่าวถึงรายละเอียดแล้วในบทที่ 2 

ซึ่งผู้วิจัยได้นำปร ะเด็นท่ีเก่ียวข้องกับแนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ มาใช้ประกอบการ 
สร้างแนวคำถามในการวิจัยเชิงคุณภาพ มีดังนี้

การพัฒนารายได้
- กองท ุนผ ู้ส ูงอาย ุ

- การห ักภาษ ี

การพัฒนาความรู้เก่ียวกับสุขภาพ
- ให ้ความร ู้เป ็นกล ุ่มย ่อย

- การออกเย ี่ยมบ ้าน

การพัฒนาการปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ
- บ ุคลากรทางการแพทย ์และการสารารณส ุขให ้คำแนะนำ
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การพัฒนาการได้รับการเทือหนุน
- บ ุตรเป ็นบ ุคคลสำค ัญ ท ี่จะใหการเก ื้อหน ุน

- ผ ู้ด ูแลควรทำด ้วยความเต ็มใจและสม ํ่าเสมอ

การพัฒนาการมีบทบาท
- การท ี่ผ ู้ส ูงอาย ุย ังคงม ีรายได ้เป ็นของตนเองโดยไม ่ด ้องพ ึ่งพาผ ู้อ ื่น

การพัฒนาการมีกิจกรรม
- ผ ู้เก ี่ยวข ้องควรทำงานเช ิงร ุก

- สร ้างจ ิตสำน ึก  พ ัฒ นาศ ักยภาพของคนในช ุมชน

การพัฒนาข้อมูลข่าวสาร
- การพ ัฒ นาส ื่อทางโทรท ัศน ์ ว ิทย ุ

- การสนทนาพ ูดค ุยก ันระหว ่างผ ู้ส ูงอาย ุ และบ ุคคลอ ื่นๆ ในครอบคร ัว  ในช ุมชน  เป ็น ว ิธ ีก ารท ี่ท ำให ้ 

ผ ู้ถ ูงอาย ุได ้ร ับข ้อม ูลข ่าวสาร

•  แผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2 (พ.ศ. 2545-2564)
ในแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับที ่ 2 (พ.ศ. 2545-2564) มีมาตรการ/ดัชนี ซึ่งผู้วิจัยได้นำส่วน 

ท่ีเก่ียวข้องกับแนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุมาสร้างแนวคำถามในการวิจัยเชิงคุณภาพ มีดังน้ี 
การพัฒนารายได้

-ส ่งเสร ิมการออมต ั้งแต ่ว ัยทำงาน

-ส ่งเสร ิมการรวมกล ุ่มของช ุมชนเพ ื่อจ ัดทำก ิจ -ารรมเสร ิมรายได ้ โดยให ้ผ ู้ส ูงอาย ุสามารถม ีส ่วนร ่วมด ้วย

- ส ่งเสร ิมการจ ัดต ั้งกองท ุน ในช ุมชนสำหร ับผ ู้ส ูงอาย ุ

การพัฒนาความรู้เก่ียวกับสุขภาพ
- ส ่งเสร ิมพฤต ิกรรมอนาม ัยต ั้งแต ่ว ัย เด ็ก  ให ้ม ีหค ักส ูตรว ิชาการด ูแลส ุขภาพและพฤต ิกรรมอนาม ัย

- ส ่งเสร ิม ให ้ประชากรอาย ุ 30-59 ปี ม ีความร ู เพ ื่อเต?ยมการเข ้าส ู่ว ัยส ูงอาย ุ

การพัฒนาการปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ
- ส ่งเสร ิม ให ้ประชากรอาย ุ 30-59 ปี ม ีการปฏ ิบ ัต ิตวด ้านส ุขภาพได ้อย ่างถ ูกต ้อง

การพัฒนาการมีบทบาท
- ส ่งเสร ิม ให ้ประชากรอาย ุ 7-59 ปี ม ีท ัศนคต ิทางบวกต ่อผ ู้ส ูงอาย ุ

การพัฒนาสภาพแวดล้อมท่ีบ้าน
- สน ับสน ุน ให ้อ งค ์กรท ั้งภ าคร ัฐ  ช ุมชน และเอกชน .ข ้ามาม ีส ่วนร ่วมในการในการร ับผ ิดชอบและจ ัด  

บร ิการด ้านท ี่พ ักอาศ ัย

การพัฒนาการมีกิจกรรม
- ส ่งเสร ิมการจ ัดต ั้งและดำเน ินงานชมรมผ ู้ส ูงอาย ุและเคร ือข ่าย

- สน ับสน ุนก ิจกรรมขององค ์กรเคร ือข ่ายผ ู้ส ูงอาย ุ

การพัฒนาส่ิงแวดล้อม
- จ ัดทำมาตรฐานสวนสาธารณ ะและสนามก ีฬา
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- จัดให้มีสวนสาธารณะและสนามกีฬา 
การพัฒนาข้อมูลข่าวสาร

- ส่งเสริมสนับสนุนส่ือทุกประเภทให้มีรายการเพ่ือผู้สูงอายุ
- ส่งเสริมการผลิตและการเข้าถึงส่ือและข่าวสารท่ีมีประสิทธิภาพส่าหรับผู้สูงอายุ
-ดำเนินงานให้ผู้สูงอายุสามารถเข้าถึงข้อมูล ข่าวสารจากส่ือต่างๆ  ได้อย่างต่อเน่ือง

จากสาระสำคัญท้ัง 4 ส่วนข้างต้น คือผลการวิจัยเชิงปริมาณ (ขันที่ 1) ทฤษฎีกิจกรรม ผลการ 
ทบทวนเอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง และแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 2 (พ.ศ. 2545-2564) ผู้วิจัย 
นำมาสร้างเป็นแนวคำถาม (ภาคผนวก ข) ซ่ึงจะขอยกต้วอย่างดังนี จากผลการวิจัยขันท่ี 1 พบว่า 
รายได้ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ และผลการทบทวนเอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวข้อง ได้แนวทางว่า 
ควรมีการจัดต้ังกองทุนผู้สูงอายุ และการหักภาษี ส่วน!ทกแผนผู้สูงอายุแห่งชาติฉบับท่ี 2 (พ.ศ. 2545- 
2564) ได้แนวทางว่าควรส่งเสริมการออมตังแต่วัยทำง'น ส่งเสริมการรวมกลุ่มของชุมชนเพ่ือจัดทำ 
กิจกรรมเสริมรายได้โดยให้ผู้สูงอายุสามารถมีส่วนร'ว!ด้วย และส่งเสริมการจัดตังกองทุนในชุมชน 
สำหรับผู้สูงอายุ ดังนันผู้วิจัยจะเร่ิมถามตามแนวคำถามท่ี 1 ว่า ท่านคิดว่าจะมีแนวทาง แก้ปีญหา 
หรือพัฒนาเร่ืองรายได้ของผู้สูงอายุอย่างไร โดยเปิดโอกาสให้ผู้ตอบได้แสดงความคิดเห็นอย่างอิสระ 
จากนั้นถ้าหากคำตอบมีเรื่องที่ได้จากผลการทบทวน!อกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องหรือจากแผน 
ผู้สูงอายุแห่งชาติฉบับท่ี 2 (พ.ศ. 2545-2564) แล้ว ผู้วิจัยจะไม่ถามต่อ แต่ถ้ายังไม่มี ผู้วิจัยก็จะถามถึง 
ความเป็นไปได้ของแต่ละเร่ือง เช่น การหักภาษี ส่วนแนวคำถามท่ี 2-10 ก็เป็นไปในทำนองเดียวกัน

จากการสนทนากลุ่ม ตัวแทนระดับบุคคล (ประกอบด้วย ตัวแทนผู้สูงอายุ ตัวแทนวัยก่อนสูง 
อายุ) และตัวแทนระดับครอบครัว (ประกอบด้วยสม'rชิกในครอบครัวที่มีผู้สูงอายุ) จำนวนกลุ่มละ 
8-9 คน รวมทั้งสิ้น 26 คน ตังนี

อำเภอเมือง มีผู้เ'ข้าร่วมสนทนา 8 คน เป็นผู้สูงอายุ 3 คน วัยก่อนสูงอายุ 3 คน
สมาชิก1ในครอบครัวที่มีผู้สูงอายุ 2 คน

อำเภอบางปะอิน มีผู้เข้าร่วมสนทนา 9 คน เป็นผู้สูง อายุ 3 คน วัยก่อนสูงอายุ 3 คน 
สมาชิก1ในครอบครัวที่มีผู้สูงอายุ 3 คน

อำเภอมหาราช มีผู้เ,ข้าร่วมสนทนา 9 คน เป็นผู้สูงอายุ 3 คน วัยก่อนสูงอายุ 3 คน 
สมาชิก1ในครอบครัวที่มีผู้สูงอายุ 3 คน

4.2.1 ผลจากการสนทนากลุ่ม

4.2.1.1 ประเด็นการพัฒนารายได้
จากข้อมูลข้ันท่ี 1 พบว่าผู้สูงอายุส่วนใหญ่ได้เงินมาจากบุตรหลานให้หรือไม่ก็อยู่ 

กินกับบุตรหลาน มีส่วนน้อยท่ีมีรายได้มาจากยังประกอ!อาชีพอยู่ เงินสนับสนุนจากกระทรวงมหาดไทย 
เงินบำเหน็จบำนาญ เงินเก็บ และพบอีกว่ารายได้มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ
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ผู้ร่วมสนทนามากกว่าคร่ึง (ส่วนใหญ่) เสนอแนวทางการพัฒนารายได้ว่าควรมีการส่งเสริม 
อาชีพสำหรับผู้สูงอายุโดยการรวมกลุ่มทำกิจกรรมเพ่ือหารายได้ ซ่ึงการรวมกลุ่มอาจเป็นการรวมกลุ่ม 
หนุ่มสาวเป็นหลักแล้วผู้สูงอายุช่วยงานเบาๆ หรืออาปีเป็นการรวมกลุ่มผู้สูงอายุเป็นหลักแล้วหนุ่มสาว 
หรือบุตรหลานช่วย อีกทังการรวมกลุ่มอาจเป็นการรวมกลุ่มท่ีต้องเดินทางมาทำกิจกรรมร่วมกัน
หรืออาจเป็นการรวมกลุ่มโดยการเข้าชื่อกันแล้วผู้สูงอ'รุมารับงานไปทำที่บ้านผู้สูงอายุ การท่ีผู้สูง 
อายุมีรายได้จากการทำงานของตนเอง ทำให้ผู้สูงอายุ!กิดความภูมิใจ และการรวมกลุ่มทำกิจกรรม 
เพ่ือหารายได้ทำให้ผู้สูงอายุได้พบปะพูดคุยกับคนอื่น มิเพ่ือน มีสังคม ทำให้ผู้สูงอายุไม่เหงา
อาจทำให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพจิตดี

“ น ่าจะม ีอาช ีพเสร ิมสำหร ับคนแก ่ จะจ ัดเป ็นกล ุ่มหร ือ!:ะไรเน ี่ย  ทำอะไรส ักอย ่างหน ึ่ง งานคนแก่ค ือ  

งานเบาๆ อย่างพรมเช็ดเท้า ถ้าเราทำได้เป็นส่วนตัวของตัวเอง มันจะเกิดความภูมิใจและไม่เป็นภาระแก่ลูกหลาน”

“ อยากให ้ร ัฐบาลส ่งเสร ิมอาช ีพให ้ผ ู้ส ูงอาย ุทำ มีงานทำ ม ีรายได ้ อาช ีพ ไหน ด ีพ อม ีรายได ้”

“ รวมกล ุ่มทำก ิจกรรมเพ ื่อหารายได ้”

“ ทำก ิจกรรมท ี่ไม ่หน ักแรง โดยพวกท ี่ม ีร ่างกายแข ็งแรง หน ุ่มสาว ทำขนม ผ ู้ส ูงอาย ุช ่วยฉ ีกใบตอง 

เม ื่อได ้รายได ้มา เป ็นการกระจายรายได ้ ช ่วยท ั้งด ้านรายได ้และเพล ิดเพล ิน ไม ่เฉาช ีว ิต  ได ้พบปะผ ู้คน ”

“ อยากให ้ทางร ัฐบาลรองร ับหร ือกล ุ่มต ่างๆ  รองร ับ  เช ่น ทำดอกไม ้ป ระด ิษฐ ์ แล ้วม ีสถาบ ันรองร ับ  

ว ่าพอเสร ็จแล ้วเอาไปขายให ้ อาจรวมกล ุ่มหร ือทำท ี่บ ้าน โดยม ีล ูกหลานช ่วยบ ้างก ็ย ังด ี บางคร ังมาไม ่ได  ้

หร ือมาลำบาก อย ่างพรมเช ็ด เท ้าเอาอ ุปกรณ ์ไปทำท ี่บ ้านได ้ แต ่ต ้องม ีศ ูนย ์ว ่าจะเอาท ี่ไหน”

ผู้ร่วมสนทนาน้อยกว่าครึ่ง (ส่วนน้อย) กล่าวว่าเป็นการยากท่ีผู้สูงอายุจะมารวมกลุ่มกันเอง 
ผู้สูงอายุมีภาระท่ีบ้าน ผู้สูงอายุไม่สามารถเรียกรวมกลุ่ม-วนเองได้ อีกทังการรวมกลุ่มแต่ละครังต้องใช้ 
งบประมาณ ซ่ึงทางหมู่บ้านไม่มีงบประมาณ ทางเ.ก้ปิญหาคือควรให้หน่วยงานของรัฐบาลหรือ
หน่วยงานในท้องถิ่น เช่น สถานีอนามัย (สอ.) องค์การบริหารส่วนตำบล (อบต.) เป็นคนเรียก 
รวมกลุ่ม และเป็นคนดำเนินการหลักหรือเป็นผู้นำ โดยเฉพาะ อบต. เป็นหน่วยงานท่ีมีงบประมาณ 
สามารถดำเนินการได้ นอกจากน้ีทางรัฐบาลควรเข้ามาวบรมอาชีพ เหมือนหน่ึงผลิตภัณฑ์หน่ึงตำบล 
และท่ีสำคัญต้องหาตลาดสำหรับจำหน่าย มีเพียง 1 คนท่ีกล่าวว่าทางชุมชนควรช่วยเหลือตนเอง 

“โอกาสยาก ชาวบ้านเองจะไปเรียกเขาได้อย่างไร และย่ิงไม'มีตำแหน่งหน้าท่ีด้วยแล้วทำไม,ได้ 
การรวมกลุ่มเราทำกันเองไม่ได้ ต้องมีสถานท่ีราชการส่วนไหนส่วนหน่ึงจัดทำ ทางราชการควรกำหนด 
ให้มีหน่วยงานรับผิดชอบ อย่างน้ีจะทำได้”

“ ถ ้าทำอาช ีพทางร ัฐควรเข ้ามาช ่วยในด ้านคร ูฝ ึก  เม ื่อ เราฝ ึกแล ้วก ็ห ัดทำไป ”

“ ท ี่สำค ัญ ร ัฐควรหาตลาดเข ้ามาให ้ด ้วย”

“ ถ้าเราคิดอย่างน ี้เราก็โยนให้เขา เราไม่ช ่วยเหลือตัวเอง คนชรารวมกล ุ่ม ด ูสถานท ี่ใต ้ถ ุนบ ้านใครเหมาะ  

ก ็ตกลงค ัน มาค ุยก ัน ทำท ี่บ ้าน ใครก ็ได ้ ถ ้าเราโยนให ้อนาม ัย อบต. เขาก ็ม ีภาระอย ู่แล ้ว”

นอกจากนีผู้ร่วมสนทนา 3-4 คนของอำเภอบางปะอินเสนอว่าควรมีการจัดตังกองทุนผู้สูงอายุ 
รัฐบาลควรเก็บเงินประชาชนไว้เพ่ือเป็นกองทุนคล้ายประกันสังคม โดยมีกระทรวงแรงงานร่วมกับ
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กระทรวงสาธารณสุขและองค์กรในท้องถิ่นเป็นผู้ดำเนินการ มีผู้,ร่วมสนทนา 3-4 คนเสนอเพ่ิมเติมว่า 
ควรเก็บเงินตังแต่วัยทำงานเน่ืองจากวัยทำงานยังแข็งแรงสามารถทำงานหารายได้ได้ดี และควรตัง 
กฎเกณฑ์เป็นข้อบังคับไว้เพ่ือให้สามารถดำเนินการเป็นไปด้วยความเรียบร้อย

“ การแก ้ป ีญหาระยะยาว คนท ี่ย ังไม,สูงอายุ สามารถท ี่จะ3 กองท ุน1ไว ้'หร ือร ัฐเก ็บเป ็นกองท ุน สามารถ 

เก ็บไปพอประมาณอาย ุ 60 ปี หร ือทำงานไม ่ไหวแล ้วม ีเง ินต ัวน ีกระจายออกมาค ืน เขาอ ีกท ี”

“ ถ ้า เก ็บ ต ั้งแ ต ่ว ัย ท ำงาน แ ล ้วค ืน ย ้อ น ห ล ังต อ น เก ษ ีย ณ อ าย ุ ผ ม อ ย า ก ให ้ก ร ะท รว งแ ร ง งาน แ ล ะ  

กระทรวงสาธารณส ุขประสานงานก ัน สำหร ับองค ์กรของร ัฐระด ับท ้องถ ิ่นน ่าจะต ั้งกองท ุนข ึ้นมา เลือกทำ 

ตั้งแต่อายุ 50 ปี และควรท ำไห ้แน ่น ห น าม ีใบ เสร ็จ  เม ื่ออ งค ์ก ร เก ็บ ไป แ ล ้วน ่าจะน ำไป ท ำป ระโยช น  ์

ออกดอก ออกผล กล ับมาในองค ์กรได ้ก ็ด ี”

“ ผมว ่าถ ้าเรามาค ิดหารายได ้ในช ่วงม ีอาย ุมากแล ้ว ม ันจะเหล ือเวลาน ้อย ผมอยากให ้ร ัฐม ีโครงการ  

กำหนดอาย ุ เพราะท ุกคนต ้องม ีอาช ีพ เม ื่อว ัยหน ุ่มสาวแข ็งแรง ตอนน ีน ่าจะหาโอกาสให ้เข ้า เป ็นกองท ุน  

เมื่อ 60 ปี ไปแล ้ว  ค ุณ ไม'ต ้องทำงานแล ้วก ็เอากองท ุนน ี้มาจ ่าย ผมว ่าน ่าจะเป ็นแนวทางหน ึ่งท ี่สามารถ  

ด ูแลผ ู้ส ูงอาย ุในภายภาคหน ้าได ้”

“ เข้าท่า เพราะคนส ูงอาย ุเน ี่ยหากไม ่ม ีเง ินสำรองแล ้วช ่วยเหล ือตนเองไม ่ได ้เหม ือนก ัน คล้ายๆ ย ังไม ่ถ ึง 

60 ปี ต ้อ งม ีเง ินสำรองไว ้ก ่อนจ ึงจะช ่วยต ัว ได ้

“ ควรม ีกฎหมายบ ังค ับ  หากไม ่ม ีกฎหมายบ ังค ับ ไป ไม ่รอด ”

นอกจาสน้ีมีผู้ร่วมสนทนา 1-2 คนเสนอให้มีการส่งเสริมให้บุตรหลานเล้ียงดูผู้สูงอายุ โดยปลูกฝืง 
ความกตัญฌูให้บุตรหลาน 1-2 คนเสนอให้ลดรายจ่าย ซึ่งกล่าวว่าผู้สูงอายุบ้านไหนที่มีที่ดิน
ก็ปลูกพืชผัก เล้ียงสัตว์ ไว้รับประทานเองเป็นการประหยัดรายจ่าย ถ้ามีมากก็ให้บุตรหลานเอาไปขาย 
อีกท้ังเป็นการออกกำลังกาย และลดความเครียด นอกจากนีมีผู้เสนอว่าผู้สูงอายุท่ีอายุมาก ไม่มีคน 
ดูแล ควรเป็นหน้าที่ของรัฐบาลหรือผู้ใหญ่บ้าน หรือไปอยู่สถานสงเคราะห์คนชรา

“ อยากให ้ปล ูกผ ่งล ูกหลานว่าพ ่อ แม่ ปู ย่า ตา ยาย ท ่านเ?องเรามาถึงเวลาเราทำงานมีรายได ้ควรให ้ท ่าน  

สบายได ้แล ้ว ”

“ ปล ูกผ ัก มะเขือ เล ี้ย งส ัตว ์ เป ็นการประหย ัดรายจ ่าย,'

“ ถ ้าม ีล ูกหลานก ็ให ้ล ูกหลานช ่วย  ปล ูกพร ิก  ปล ูกมะเข ือ ถ ้าได ้มากก ็ให ้หลานไปขายท ี่ตลาด ”

“ เป ็นการออกกำล ังกายด ้วย เคร ียดลดลง แต ่อย ่าทำให ้ปากเก ินต ัว”

“ ผ ู้ส ูงอาย ุท ี่แก ่มากๆ ล ูกหลานไม,ดูแล ไม,สมบ ูรณ ์ ทางราชการควรช ่วย ผ ู้ใหญ ่บ ้านควรด ูแล”

“ ห ร ือ ไปอย ู่สถานสงเคราะห ์คนชรา แต ่ผ ู้ส ูงอาย ุไม ่ชอบจะหงอย”

เม่ือผู้วิจัยถามถึง กองทุนผู้สูงอายุ (หมายถึงการนำเงินมารวมกันแล้วให้คนที่ต้องการใช้เงิน 
นำเงินไปใช้ก่อนแล้วผ่อนส่งทีหลัง) การออมเงิน (หมายถึงการเก็บออม สะสมเงินไว้ หรือฝาก 
ธนาคารจะได้ดอกเมีย) และการหักภาษี (หมายถึงตอนวัยทำงานมีรายได้ รัฐบาลเก็บภาษีแต่มาก 
กว่าในปีจจุบัน พอสูงอายุรัฐบาลจ่ายคืนให้) ผู้ร'วมสนฯนาแสดงความคิดเห็นดังนี้

- กองทุนผู้สูงอายุ ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่บอกว่าเป็นไปได้ยาก โดยให้เหตุผลว่าเพราะจะ 
เป็นภาระแก่บุตรหลานท่ีต้องส่งเงินแทนผู้สูงอายุเพราะผู้สูงอายุไม่มีเงินส่ง เคยมีการรวมกลุ่มแต่อยู่ได้
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ไม่นาน ส่วนน้อยบอกว่าพอเป็นไปได้ แต่ต้องมีผู้'นำ รัฐบาลต้องให้ทุนสมทบ รัฐบาลต้องเข้ามา 
ดำเนินการ

“คงรวมยาก รวมกันไม,ได้”
“คิดว่ายาก ใหม่  ๆอาจจะเอา เดือนแรก  ๆพอได้ ต่อๆ  ใ'ปไม่เอา ให้ลูกหลานส่งให้ ยุ่งยาก”
“กองทุนเห็นด้วย แต่รวมกลุ่มเห็นจะยาก เพราะมีตัวอย่างมาแล้ว เช่น เย็บผ้าด้วยจักร พอเย็บเป็นแล้ว 

ไม่มีใครสนใจอะไรกัน”
“ถ้าไม่เหนือบากฝ่าแรงก็เป็นไปได้ และถ้ารัฐบาลช่วยสมทบด้วยก็เป็นการดี”
“การจัดต้ังกองทุนอย่างน้อยเราต้องมีห้วหน้ากลุ่มข้ึนมาเป็นอันดับแรก ถ้าเราไม,มีหัวหน้ากลุ่มจะให้ 

รวมตัวกันเองคงเป็นไปไม่ได้”
- การออมเงิน ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่บอกว่าเป็นไปไต้ยาก คล้ายการจัดตั้งกองทุนผู้สูงอายุ

ส่วนน้อยบอกว่าเห็นด้วย เพราะเคยเห็นตัวอย่าง โครงการออมทรัพย์ของเด็กนักเรียน เงินออม 
สัจจะ โดยให้เหตุผลว่าเป็นการปลูกผิงหรีอสร้างนิสัยที่ดีในอนาคต แต่ต้องมีคนมาเก็บเงินเพราะ 
เมื่อจ่ายเงินไปแล้วเกรงใจไม่กล้าเอาคืน เหมือนเป็นการบังคับไปในตัว นิสัยคนไทยถ้าไม่บังคับ 
มักจะไม,ออม มีผู้ร่วมสนทนา 1 คนกล่าวว่าเดี๋ยวนี้ทางโรงเรียนเลิกโครงการดังกล่าวแล้วเนื่องจากคน
ที่รับผิดชอบเสียชีวิต แสดงว่าถ้าไม่มีคนรับผิดชอบมาเก็นเงิน การออมเงินเองคงเป็นไปได้ยาก

“เร่ืองออม เห็นด้วย ออมต้ังแต่วัยเด็ก เพราะเป็นการบังคับให้ออม แล้วก็เกิดความเคยชิน”
“แต่ก่อนโรงเรียนเคยทำอยู่พักหน่ึง แรก  ๆเก็บทุกเดือนแต่ตอนน้ีหายต๋อมไปแล้ว”
“การออมเงิน นิสัยคนไทยเรา โดยเฉพาะบ้านนอกเรา เป็นไปได้ยาก ถ้าไม่บังคับก็ไม่ออม ต้องต้ัง 

ตัวแทนมาเก็บ”
- การหักภาษี ผู้ร่วมสนทนาเกือบท้ังหมดเห็นด้วย โดยแสดงความคิดเห็นว่าถ้าทำได้จะดีมาก 

เพราะเป็นกฎหมาย ทุกคนมีหน้าท่ีต้องเสียภาษี ในฃถ4ะท่ีตอนเป็นวัยทำงานสามารถทำงานมีรายได้ 
ต้องจ่ายรายได้ส่วนหน่ึงให้รัฐบาลเก็บเป็นภาษีไว้ เม่ือเข้าสู่วัยผู้สูงอายุ (อายุ 60 ปี) ร่างกายย่อมเส่ือม 
ถอยตามสังขาร ไม่สามารถทำงานได้ ไม่มีรายได้ รัฐบาลจ่ายเงินภาษีท่ีเก็บไปคืนให้ผู้สูงอายุ

“หักภาษี อย่างน้ีนก็ดี”
“เขาไม่อยากให้ก็ต้องให้ เพราะมันเป็นกฎ”
“บังคับเอาเลยเข้าท่า ภาษีเน่ียจะปฏิเสธไม่ได้”
“คนแก่ก็มีเงินใช้ด้วย”
“ได้ ถ้ารัฐซ่ือสัตย์ ได้เลย”
“ถ้าทำได้ก็ดี”

เงินเปียยังชีพที่รัฐบาลให้ผู้สูงอายุเดือนละ 300 บาทต่อคน ในหนึ่งหมู่บ้านจะมีผู้สูงอายุที่ได้รับ 
การคัดเลือกว่าสมควรได้รับเบี้ยยังชีพประมาณ 3-5 คน (ผู้วิจัยถามเรื่องเบี้ยยังชีพในตอนท้าย 
เพราะต้องการให้ผู้ร่วมสนทนาแสดงความคิดเห็นถึง.เนวทางอย่างอิสระ) ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่ 
กล่าวว่าให้น้อยคน อีกทั้งวิธีการคัดเลือกยังไม่เหมาะลม ผู้ร่วมสนทนาจึงเสนอว่าควรเพิ่มจำนวนผู้สูง
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อายุที่ได้รับต่อหมู่บ้านให้มากฃึน และการคัดเลือกควรมีกฎเกณฑ์ประกาศให้ทุกคนรับทราบ และคน 
ในหมู่บ้านช่วยกันคัดเลือก

4.2.1.2 ประเด็นการพัฒนาความรู้เกี่ยวกับสุขภาพของผู้,สูงอายุ
ผู้ร่วมสนทนาเสนอแนวทางท่ีหลากหลาย ซ่ึงมีวิธีหลักท่ีเห็นพ้องต้องคัน ได้แก่ 

ควรมีคนไปแนะนำถึงบ้านผู้สูงอายุ โดยเฉพาะเจ้าหน้าที่สถานีอนามัยไปเย่ียมตามบ้านผู้สูงอายุ 
อาจเป็นการจัดเวร หมุนเวียนเปล่ียนกันไป คร่ํงละประมาณ 10 หลังคาแอน เพราะหากไม่ทำเช่นน้ี 
จะมีเฉพาะผู้สูงอายุท่ีเจ็บป่วยท่ีไปท่ีสถานีอนามัยจึงจะได้รับคำแนะนำ ส่วนผู้สูงอายุท่ีอยู่ท่ีบ้านจะไม่ 
ได้รับคำแนะนำ ไม่ได้ความรู้ อีกท้ังควรจัดอบรมในกลุ่มต่าง  ๆ โดยเฉพาะกลุ่มบุตรหลานจะเป็น
การดีเพราะเม่ือบุตรหลานกลับไปหลังจากการอบรมแล้วจะได้นำไปปฏิบัติให ้ผู้สูงอายุ และเม่ือบุตร 
หลานเข้าสู่วัยสูงอายุก็จะเป็นบุคคลที่มีความรู้ รวมทั้งควรมีรายการโทรทัศน์และรายการวิทยุ
สำหรับผู้สูงอายุ

นอกจากนี้ผู้ร่วมสนทนาเสนอวิธีให้ความรู้ผ่านทางหอกระจายข่าว (เสียงตามสาย) ควรให้ 
ความรู้โดยผ่านสื่อต่างๆ เช่น เอกสารแผ่นพับ เป็นต้น อีกทั้งหมอให้คำแนะนำ อาสาสมัคร 
สาธารณสุขประจำหมูบ้าน (อสม.) พูดลุยแนะนำ ควรให้บุตรหลานเป็นผู้ถ่ายทอดความรู้ให้ผู้สูง 
อายุ ผู้สูงอายุควรช่วยตนเองวิเคราะห์ได้ด้วยตนเอง และในตอนท้ายมีผู้เสนอเพิ่มเติมว่าเมื่อเจ้า
หน้าที่เข้าไปในชุมชนควรมีแผ่นพับไปแจกด้วยจะได้ไว้อ่านในวันต่อไป ถึงแม้ว่าผู้สูงอายุบางท่าน 
ไม่สามารถอ่านได้ ก็ให้บุตรหลานอ่านให้พัเง

แนวทางดังกล่าวข้างต้น บางแนวทางอาจมีปีญหา เช่น เสียงตามสายได้ยินไม'ทั่วถึง ผู้สูง 
อายุบางคนหูตึง บางคนไม่สนใจพัเง แต่ทางกลุ่มสนทนากล่าวว่าคนอื่นพัเงแล้วบอกเล่าต่อๆ กันได้ 
ส่วนการจัดอบรม ทางสถานีอนามัยเคยคิดจะจัดแต่ไม่มีงบประมาณ แต่ทางกลุ่มสนทนากล่าวว่า 
เป็นสิ่งจำเป็น ดังนั้นต้องหางบประมาณมาสนับสนุน ส่วนแผ่นพับ ผู้สูงอายุบางคนสายตาไม่ดี
บางคนอ่านหนังสือไม่ออก แต่ทางกลุ่มสนทนากล่าวว่าให้บุตรหลานอ่านให้พัเงได้

“ขอให้มีใครไปแน ะนำ”
“เวลาน้ีเรามีอนามัยเป็นหมอโดยตรง ควรมาแนะนำให้ความรู้กับผู้สูงอายุ ว่ารักษาสุขภาพควรทำ 

อย่างไร”
“ควรมีเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุข เวรคนน้ีวันน้ี10หลังคา'’
“เข้าตามม้านดีท่ีสุด”
“ให้ทางอนามัยเปิดการอบรม แต่อย่างว่าเขาจะให้ทำแต่ไม่มีงบประมาณ”
“ลูกหลานไปถ่ายทอด”
“คิดว่าเร่ืองอาหาร ม้านท่ีมีลูกหลานอยู่เขาจะทำ ถ้าเราให้ลูกหลานรู้ก็จะทำให้ ควรให้ความรู้กับลูก 

หลานด้วย โดยการเรียกประชุมแล้วกลับไปปฏิบัติ”
“ผู้สูงอายุควรช่วยตัวเราเอง ต้องวิเคราะห์ด้วยตัวของเราเอง ว่าส่ิงใดควร ส่ิงใดไม่ควร”
“ผู้สูงอายุขาดความรู้มากกว่า ในเร่ืองการดูแลอาหารก'!รกิน การออกกำลังกาย ส่วนมากปล่อยปละ
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ละเลย ผมว่าทางท่ีดีน่าจะมีการให้ความรู้ อาจเป็นส่ือทางทีวี วิทยุ เป็นส่ือให้ผู้สูงอายุได้รับรู้ในส่ิงนีว่าเรา 
จะทำตัวอย่างไรให้สุขภาพดี น่าจะมีการจัดรายการผู้สูงอายุ ให้ความรู้ซึมเข้าไปแล้วต่อไป จะปฏิบัติได้”

“ผ่านทางหอกระจายข่าวก็ดี”
4.2.1.3 ประเด็นการพัฒนาการปฏิบ้ติตัวด้านฮุฃภาพของผู้สูงอายุ

ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่เสนอว่าบุตรหลานควรเป็นผู้แนะนำหรือเป็นผู้จัดหาสิ่งที่ 
ถูกต้องมาให้ มีผู้'ร่วมสนทนา 1 คนแย้งว่าเจ้าหน้าที่สาธารณสุขควรเข้าไปบอกจะดีกว่าบุตรหลานบอก 
ผู้ร่วมสนทนา 2-3 คนจึงกล่าวเสริมว่าบุคคลที่ผู้สูงอายุไว้ใจก็จะทำให้ผู้สูงอายุเชื่อและปฏิบัติตาม 
เช่น หมอ เพื่อนฝูง การอบรมให้ความเสามารถนำไปปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได้ นอกจากนี้
ย ังขึ้นกับสังคมรอบข้าง ข ้อเสนอแนะคือส ื่อควรเข้'มามีบทบาทชีให ้เห ็นโทษ ควรมีรายการ
โทรทัศน์ และเมื่อผู้สูงอายุไปที่สถานบริการเจ้าหน้าที่ควรให้คำแนะนำ ผู้ร่วมสนทนา 3-4 คนกล่าวว่า 
ผู้สูงอายุขาดความใส่ใจ เพราะความเลยชิน บางคนไมมีเวลา ดังนันควรปลูกฝืงดังแต่เด็ก ท่ีสำคัญ 
อีกประการหนึ่งคือควรกระตุ้นบ่อยๆ เนื่องจากผู้สูงอายุลืมง่าย 

“ลูกหลานทำให้แก คอยบอกแก”
“ลูกหลานต้องแนะนำให้ออกกำลังกาย คนอ่ืนแนะก็ไม่เช่ือ หรือต้องเพ่ือนฝูงท่ีชอบพอ”
“ผู้ดูแลกินอย่างไร เขาจะกินตาม เราต้องแนะนำ”
“ข้ึนอยู่กับความเช่ือ ถ้าเขารักใคร คนน้ันพูดเขาจะเช่ือ”
“ลูกหลานบอกไม่เช่ือ ผมรับประกันได้ จะต้องมีส"ธารณสุขหรือบุคลากรของรัฐเข้าไปพูดถึงจะเช่ือ 
“การอบรมช่วยได้”
“ขอให้ส่ือเข้ามามีบทบาท จะเป็นทีวีก็ดี วิทยุก็ดี ช่วยสอดแทรกว่าผู้สูงอายุควรปฏิบัติตนอย่างไร 

ตอนน้ีความเจริญมาถึง ผู้สูงอายุจึงไม,ค่อยออกกำลังกาย จะไปตลาดก็ไปรถ ไม่เดิน สมัยก่อนรองเท้า 
ไม่ใส่ หมอทางทีวีบอกว่าการเดินเท้าเปล่าเป็นการนวดเท้าไปในตัว สมัยนีไม่ใส่รองเท้าดูสิ จะถูกถาม 
ว่ามาได้อย่างไร”

“ส่ือให้เห็นถึงโทษ จะได้กลัวแล้วปฏิบัติตัวดี”
“คนเราน่ะรู้ แต่ขาดการใส่ใจ”
“ผู้สูงอายุไม่ยอมใส่ใจตนเอง ลูกหลานให้กินอะไรแกก็ไม'กิน แกก็ด้ือของแกไป ไม่ออกกำลังกาย 

ถ้าจิตใจผู้สูงอายุปรับได้ มีความรับผิดชอบตัวเอง ต่อไปจะดีข้ึนเร่ือย ”ๆ
“ผมอยากให้โน้มน้าวจิตใจตังแต่เด็ก
“มีอะไร หาหมอ ความจำไม่ดี คิดอะไรก็ยาก”
“ผู้สูงอายุลืมง่าย ต้องกระตุ้นตลอด ทีวีควรมีรายการ ออกบ่อยๆ  ทุกวัน  ๆละ 10-15 นาที”
“ถ้ามีตัวอย่างท่ีหมู่ห้านก็จะดี ผู้ใหญ่ห้านนำ”

4.2.1.4 ประเด็นการพัฒนาการพ่ึงตนเองของผู้สูงอายุ
ผู้ร่วมสนทนาเกือบทุกคนกล่าวว่า บุตรหลานเป็นท่ีพ่ึงท่ีสำคัญ1ของผู้สูงอายุ ผู้ร่วม

สนทนากล่าวว่าผู้สูงอายุส่วนมากพ่ึงตนเองไต้ในเร่ืองการทำกิจวัตรประจำวัน เช่น แต่งตัว อาบนำ 
รับประทานอาหาร ฯลฯ ย่ิงไปกว่านันผู้สูงอายุบางคนยังต้องเลียงหลานอีกด้วย นอกเสียจาก ผู้สูงอายุ
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ที่เจ็บป่วย เช่น เป็นอัมพาต ทำให้ไม,สามารถพึ่งตนเองได้ ต้องอาศัยบุตรหลานเป็นผู้ดูแล โดยปรกติ 
ในชุมชนจะมีบุตรคนใดคนหนึ่งอยู่ด ูแลพ่อแม่ บุตรคนอื่นๆ ก็สนับสนุนเรื่องค่าใช้จ่ายและหมุน 
เวียนกันมาหา ผู้ร่วมสนทนา 3-4 คนเสนอว่าผู้สูงอาขุด้องพึ่งตนเองให้ได้ เพราะเศรษฐกิจสังคม 
ปีจจุบันเปลี่ยนแปลงไป บุตรหลานต้องออกไปทำมาหากิน การมาพบปะช่วยเหลือกันในชุมชน
น้อยลงไป สำหรับในกรณีที่ผู้สูงอายุไม่มีบุตรหลานดูแล ผู้ร่วมสนทนา 3-4 คน เสนอว่าเพ่ือนบ้าน 
ต้องเป็นที่พึ่ง รัฐบาลต้องเข้ามาช่วยเหลือ อีกทั้งรัฐบาลควรจัดตั้งกองทุนเพื่อเป็นที่พื่งให้ผู้สูงอายุ ห เอ 
ผู้สูงอายุไปอยู่บ้านพักคนชรา

เมื่อผู้วิจัยถามว่าทำอย่างไรจะให้ผู้สูงอายุสามารถพึงตนเองไปได้นานๆ ผู้ร่วมสนทนาตอบว่า 
อยู่ที่การรับประทานอาหารที่มีประโยชน์ อากาศดี น'ไม่เสีย มีการออกกำลังกาย และมีกำลังใจดี 
อีกทั้งต้องมีเวลาพักผ่อน

“ส่วนมากมีลูกหลานดูแล ใกล้ชิดสุด”
“คนแก่เล้ียงหลานด้วย... บางคร้ังคนแก่ชักผ้าให้ลูกหลานอีก”
“ทำกับข้าวไว้ให้ลูกหลานเม่ือกลับมาบ้าน”
“ลูกหลายคน อย่างไรก็พ่อแม่ ตองอยู่คนหน่ึง คนออกไปหารายได้ต้องช่วยคนดูแลพ่อแม่”
“ยายมีลูก 9 คน แม่เป็นคนดูแลยาย พวกน้อง ขๆองยายจะเวียนกันมาให้เงิน ลูกหลานก็เวียนกันมาเย่ียม”
“ถ้าไม่มีลูกดูแล ก็บ้านพักคนชรา”
“ขอสอดแทรกธรรมมะ อัตตาหิ อัตตโนนาโถ ฅนเท'านันเป็นท่ีพ่ึงแห่งตน ป็จจุบ้นนีในเขต 

บ้านเรา ตัวใครตัวมัน ทุกอย่างแข่งกัน”
“ประมาณ 15-20ปี พอมีโรงงานเข้ามาสังคมก็เปล่ียนไป”
“เด็กรุ่นหลังต้องทำงาน เราก็ต้องอยู่บ้าน โรงงานเด๋ียวน๋ีส่วนมากทำ 24 ช่ัวโมง แล้วแต่หมุนเวียนกัน”
“คนสูงอายุเด๋ียวนีต้องเลียงหลานด้วย พ่อแม่ไปทำงาน จะปล่อยทิงได้อย่างไร เอาไปจ้างเขารึ ก็หลาน 

ของเรา เขาเลียงอย่างไรก็ไม่รู้ เราก็ต้องเอาไว้ก่อน อีกอย่างหน่ึงผู้สูงอายุต้องช่วยตัวของตัวเอง
ต้องคอยระวัง อย่าให้เป็นอะไร จะกินจะอยู่ต้องคอยดูแลอัวเอง”

“ทางท่ีดีต้องมีกองทุน เวลาใครเจ็บป่วยเอากองทุนน้ีมาใช่ ต้องอาศัยรัฐบาล เร่ืองชุมชนอาศัยยาก 
ข้างบ้านจะดูข้างบ้านน้อยเต็มทีแล้ว รัฐบาลต้องหากองทุน พ่ึอช่วยเหลือยามแก่เถ้า”

“ลูกหลาน ถ้าไม่มีลูกหลานก็เพ่ือนบ้าน”
“ผมว่ายากท่ีจะให้เพ่ือนบ้านมาช่วย ผมอยากให้ทางรัฐเข้ามาช่วย”
“ถ้าจะให้ผู้สูงอายุพ่ึงตนเองได้นาน  ๆ อยู่ท่ีส่ิงแวดล้อ! เร่ิมต้นท่ีลูกหลาน ข้างบ้าน มลภาวะไม'ว่า 

จะ เป็นอากาศดีไหม น้ีาสกปรกไหม เหม็นไหม”
“ต้องเร่ิมต้ังแต่ยังหนุ่มสาว กินอาหารมีประโยชน์ ออกกำลังกาย”
“ต้องมีเวลาพักผ่อนบ้าง”

4.2.1.5 ประเด็นการพัฒนาการได้รับการเกื้อหนุนช่วยเหลือดูแล
ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่กล่าวว่าขึ้นลยู่กับบุตรหลาน ดังนั้นผู้ร่วมสนทนาจึงเสนอ 

ให้มีการอบรมตังแต่เด็ก ต้องปลูกจิตสำนึกของเด็กทังที่บ้านและที่โรงเรียน ดังบัน บ้าน โรงเรียน
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และวัด มีบทบาทสำคัญมาก พ่อแม่ต้องเป็นตัวอย่างที่ดี แต่บางครอบครัวพ่อแม่ดีแต่บุตรไม่ดีแสดงว่า 
ขึนกับตัวเด็กด้วย ผู้ร่วมสนทนาส่วนน้อยเสนอให้จัดตังชมรมผู้สูงอายุ โดยมีบุคลากรจากสถานีอนามัย 
เทศบาล และองค์การบริหารส่วนตำบล เป็นตัวหลักและสนับสนุนงบประมาณ เม่ือเกิดป็ญหา เช่น 
เมื่อผู้สูงอายุเจ็บป่วยหรือต้องการความช่วยเหลือก็สามารถติดต่อมาที่ชมรม ทางชมรมก็ออกไปให้ 
ความช่วยเหลือ ผู้ร่วมสนทนา 3-4 คน เสนอว่าต้องให้รัฐบาลช่วย มีผู้ร่วมสนทนา 1-2 คนเสนอว่า 
บ้านใกล้เรือนเคียงควรจะช่วยเหลือกันก่อน และควรส่งเสริมอาชีพในหมู่บ้านเพื่อบุตรหลานจะได้ 
ไม,ต้องไปทำงานไกลๆ ได้อยู่กับผู้สูงอายุ คอยดูแลผู้สูงอายุ ผู้ร่วมสนทนา 5-6 คนเสนอให้พระมี 
บทบาทโดยเข้าไปสอนเด็กนักเรียนที่โรงเรียน เพราะสมัยนี้เด็กๆ ไม่ค่อยไปวัด 

“ข้ึนอยู่กับลูกหลาน เอา1ใจป่ ย่า ตา ยาย ของตนเอง”
“ข้ึนอยู่กับต้องสอนต้ังแต่เด็ก”
“อยู่ท่ีการปลูกจิตสำนึกของเด็กให้!ขากตัญญ”
“ต้องพ่อแม่ทำตัวอย่างให้ดูด้วย”
“มีป้ญหาเวลาเจ็บป่วยไม่มีใครพาไปหาหมอ”
“ควรต้ังเป็นชมรมผู้สูงอายุ มีประธาน เหรัญญิก”
“ต้ังแล้วจะเอาใครเป็นบุคลากร”
“เทศบาล อบต. และอนามัย ควรมีงบสนับสบุน”
“น่าจะซือรถฉุกเฉินไว้ท่ีเทศบาล ถ้ามีการเจ็บป่วยก็ไห้เทศบาลพาส่งหมอได้เลย และอยากให้มี 

หมอมาประจำท่ีอนามัย”
“ต้องให้รัฐบาลช่วย”
“ผมว่ามี 2 อย่าง 1 ) รัฐเข้ามาเก้ือหนุน 2) บ้านใกล้เรือนเคียง ควรมีน้ําใจพอจะช่วยได้ไหม”
‘น่าจะมีการส่งเสริมอาชีพในหมู'บ้าน ลูกหลานจะได้ทำงานใกล้  ๆบ้าน”
“สมัยน้ีเด็กท่ีเรียนก็ไม่ค่อยอยู่บ้าน จะไปทำงานหมด ถ้าอยู่ใกล้บ้านก็เป็นโชคดีของพ่อแม่”
“ต้องเร่ิมต้ังแต่เล็กคือพ่อแม่อบรม และท่ีโรงเรียน จะมาปลูกฝืงเม่ือโตมันยาก มัเจจุบัน1ไม่ค่อย1ได้คุยกัน”
“ต้องมีพระเข้ามาสอน บาปบุญคุณโทษ ให้รู้จักกตัญอุ.rกตเวที”
“พระจะต้องเข้าไปสอนท่ีโรงเรียนเพราะเด็กไม่ชอบไปวัด”

4.2.1.6 ประเด็นการพัฒนาการมีบทบาทของพสูงอายุ
ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่ แสลงความคิดเห็นว่าเป็นเร่ืองยาก เพราะข้ึนอยู่กับการ 

เล้ียงดูมาต้ังแต่เด็ก ดังน้ันผู้ร่วมสนทนาเสนอว่าบุตรหลานควรได้รับการอบรมสั่งสอนทั้งที่บ้าน
และท่ีโรงเรียน การเล้ียงดูในครอบพ่อแม่ต้องอบรมส่ังสอนบุตร ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่เสนออีกว่า 
การปลูกจิตสำนึกโดยเร่ิมต้ังแต่เด็กให้มีความกตัญญต่อพ่อแม่ ระบบการศึกษาควรมีการสอนศีลธรรม 
ในโรงเรียน ตังนันครอบครัวและโรงเรียนเป็นสถาบันท่ีมีบทบาทสำคัญมาก ใน1ขณะเดียวกันผู้สูง 
อายุต้องปรับตัวเอง ควรทำตัวให้น่าเคารพ อีกท้ังบุตรหลานต้องเข้าใจลักษณะเหล่าน้ีของผู้สูงอายุ 
ต้องร่วมมือกันหลาย  ๆ ฝ่าย
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เม่ือผู้วิจัยถามว่าทำอย่างไรให้บุตรหลานมีควานฟ้ารพ เช่ือทัเงผู้สูงอายุ (ทัศนคติทางบวก) 
ผู้ร่วมสนทนา 3-4 คน ตอบว่าในปจจุบันสังคมเปล่ียนไป พ่อแม่ต้องเข้าใจบุตร พ่อแม่ต้องเป็นตัว 
อย่างท่ีดี ถ้าบุตรเป็นวัยรุ่น เพ่ือนมีอิทธิพลมาก พ่อแม่ต้องดูการคบเพ่ือนของบุตร และเม่ือมีบัเญหา 
ต้องพูดกันด้วยเหตุผล 

“ข้ึนกับผู้สูงอายุ”
“พ่อแม่ต้องสอนลูกว่าน่ีใ] ย่า ตา ยาย”
“ไม้อ่อนดัดง่าย ไม้แก่ดัดยาก คนมีอายุมากๆ  ก็เหมือนเด็ก ใจน้อย ว่าไม'ได้ ขัดใจไม่ได้”
“บางทีป ย่า ตา ยาย ก็ฃ้ีบ่น ควรร้ือระบบการศึกษาชะใหม่ ควรสอนศีลธรรม”
“ต้องเอาลูกหลานไปอบรม บางคร้ังผู้ใหญ่ถือแบบเก่า โบราณ เจ้าเด็กก็ถือสมัยใหม่ ต้องคนละคร่ึงทาง”
“บางคร้ังผู้ใหญ่ไม่ปฏิบัติให้ลูกหลานเคารพ ก็มีส่วน ผมอยากให้มีวิชาศีลธรรมสอนเด็กด้วย”
“เราต้องทำตัวของเราให้ดี”
“ผมว่าต้องให้ทางโรงเรียนสร้างคุณธรรมให้เด็ก ต้องเน้นตรงน้ีให้มาก  ๆ การอยู่ในครอบครัวเดียวกัน 

ควรทำอย่างไร ต้องเคารพผู้ใหญ่”
“แต่ละโรงเรียนเน้นการสอนหรีอเรียนหนังสือมากกว่า เด็กรู้อย่างเดียว เด็กขาดการปฏิบัติ”
“ต้องท้ังพ่อแม่ ท้ังโรงเรียนช่วยกันอบรมส่ังสอน”
“เวลาเราจะสอนต้องบอกเหตุผล ช่วงวัยรุ่นติดเพ่ือน เน้อนมีอิทธิพลมาก ต้องดูว่าเพ่ือนเป็นอย่างไร 

ถ้าด้ือเกินไปไม้เรียวจะช่วยไต้ แต่ต้องบอกเหตุผล”
“เด็กสมัยน้ีจะใช้แต่วินัยไม,ไต้ ต้องมีเหตุผลคุยกับลูก สอนลูก และตัวเราต้องทำเป็นตัวอย่างกับลูก”

4.2.1.7 ประเด็นการพัฒนาสภาพแวดล้อมท่ี'บานของผู้สูงอายุ
ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่เสนอว่าบุตรหลานควรสนใจปรับปรุงสภาพแวดล้อมของ 

ที่อยู่อาศัยให้เหมาะสมกับผู้สูงอายุ เพราะผู้สูงอายุเคยชินกับสภาพแวดล้อมแบบเดิม จึงไม่อยากแก้ไข 
ผู้สูงอายุส่วนมากนั่งโถสูงๆ ไม่เป็น ไม่เคยชิน ไม่ชอบ ผู้ร่วมสนทนาเสนออีกว่าทั้งผู้ออกแบบ 
สุขภัณฑ์ ราคาสุขภัณฑ์ ควรเอื้อความสะดวกในก'รหาซื้อ อีกทั้งเจ้าหน้าที่ของรัฐควรกำหนด 
มาตรฐานและตรวจสอบอย่างจริงจังโดยเฉพาะบ้านที่จะสร้างใหม่ ต้องเตรียมไว้สำหรับผู้สูงอายุ
ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่เสนอว่าควรให้เจ้าหน้าที่สถานีอนามัยเข้ามาให้คำแนะนำ นอกจากนี้ตามที่
สาธารณะหรือหน่วยงานราชการ โดยเฉพาะสถานีอนามัยควรสร้างให้เป็นตัวอย่าง เนื่องจากมีผู้สูงอายุ 
เป็นจำนวนมากมาใช้บริการที่สถานีอนามัย

เม่ือผู้วิจัยถามถึงการออกเป็นกฎระเบียบหรือกฎหมาย ข้อบังคับมาน้ัน ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่ 
ไม่เห็นด้วยโดยให้เหตุผลว่าผู้สูงอายุเคยชินกับแบบเก่'  ๆและอาจจะมีปีญหาเร่ืองค่าใช้จ่าย ผู้ร่วม
สนทนาส่วนน้อยเห็นด้วยโดยให้เหตุผลว่าถ้าไม'บังคันก็ไม่ทำ ผู้ร่วมสนทนา 2 ใน 3 กล่าวว่า
เหมาะสำหรับบ้านท่ีจะสร้างใหม่

“เด๋ียวน้ีเขามีเหมือนคอกอลูมิเนียมขาย และมีเก้าอ้ีเจาะรูตรงกลาง เบายกไปต้ังไต้ ตัวละไม'เท่าไร”
“จากประสบการณ์ผู้สูงอายุน่ังโถสูงไม่เป็น เคยน่ังโถฅ่ําก็จะน่ังแต่โถต่ํา”
“ผู้สูงอายุบางคนน่ังยองๆ  ไม'ไต้”
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“อยู่ท่ีลูกหลาน คนในครอบครัวต้องดูแล”
“ใช้กฎหมายไม,ได้ จะไปเปล่ียนแปลงสภาพบ้านเดิม ททไม่ยอมรับกัน”
“บ้านใหม่ได้”
“แต่ถ้าอย่ๆู  จะให้ทำใหม่น่ะยาก”
“ผมว่าคนออกแบบสุขภัณฑ์ ควรทำแต่สุขภัณฑ์แบบโถน่ังห้อยขามาเลย และมีการตรวจ การควบคุม 

ของเทศบาล เด๋ียวน้ีมีนายช่างของเทศบาลหรือ อบค. ใครจะปลูกบ้านต้องมีล้วมถึงจะได้บ้านเลขท่ี
แต่ต่อไปนีควรตรวจลักษณะของห้องห้วมด้วย หรือความลาดชันของบันไดว่าชันไปไหม”

“ผมว่าคนไทยยังไม,ชินกับล้วมทรงสูง”
“คงต้องช่วยประชาสัมพันธ์เช้าไป คงไม่มีกฎตัวไหนบังคับได้”
“มีขายแต่แพงกว่าน่ังยอง  ๆ หน่อย แต่เพ่ือสุขภาพของผู้สูงอายุท่ีเรานับถือ และลูกหลานมีความ 

กตัญญแล้วคิดว่าคงไม่แพง”
“เม่ือก่อนมันไม่มีแบบทรงสูง แบบน่ังยอง  ๆใช้กันมาท้ังนานแล้ว”
“ผู้สร้างบ้านใหม่ต้องบังคับไว้เลย ผู้เก่ียวช้อง สาธารณสุขต้องเช้ามาดูแล และสัวมสาธารณะน่าจะ 

บังคับให้ถูกหลัก”
“อนามัยควรทำเป็นตัวอย่าง มีราวจับด้วย ผู้สูงอายุมาใช้บริการเยอะ”
“ทางอนามัยควรมาแนะนำทางบ้านนาเรา 1)ปีญหาปิจจัยทุกคนอยาก1ได้สูง  ๆ สวยๆ  แต่ไม่มี 

เงินซ้ือ 2)ไม่มีความรูด้านน้ี 3)บ้านเราทำยาก น้ีาท่วม เราควรทำบันไดข้ึนง่าย ลงง่าย มีราวจับ”
“ใช้กฎหมาย ไม่เห็นด้วย บางคนไม่มีเงิน ต้องถ้ยืมเงินมา ควรให้ความรู้ ให้เขาตัดสินใจเอา”

4.2.1.8 ประเด็นการพัฒนาการจัดกิจกรรมในชุมชน
ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่กล่าวว่าการจัฅกิจกรรมและการเข้าร่วมกิจกรรมของผู้สูงอายุ 

เป็นไปได้ยาก เพราะผู้สูงอายุติดภาระกิจ สำหรับข้อเสนอของผู้ร่วมสนทนาคือ ต้องมีผู้,นำ1ของทาง 
ราชการ หน่วยงานหลายๆ ฝ่าย ร่วมมือกันจัดกิจกรรมที่มีประโยชน์สำหรับผู้สูงอายุ เช่น สถานี 
อนามัย เทศบาล องค์การบริหารส่วนตำบล เป็นผู้เริ่มตำเนินการ โดยการจัดกิจกรรมให้สอดคล้องกับ 
วิถีชีวิตของผู้สูงอายุไทยที่ชอบการทำบุญ เช่น กิจกรรมทำบุญ กิจกรรมเสริมรายได้ที่เป็นงานเบาๆ 
กิจกรรมให้ความรู้ การออกกำลังกาย โดยใช้สถานที่ที่วัด ผู้ร่วมสนทนาประมาณหนึ่งในสี่กล่าวว่า 
ที่สำคัญคือต้องมีผู้นำซึ่งเป็นผู้นำท้องถิ่น

“ยาก ท่ีจะให้มามีส่วนร่วม เขาอยู่บ้านใครบ้านมัน ก็สบายดีแล้ว กิจกรรมไม่มีอะไร นอกจาก 
ประเพณี อยู่เฉยๆ  มารวมกลุ่มคัน ยาก”

“ไม่ว่าง ทำสวนของเขา ท่ีน่ีเหมือนตัว1ใครตัวมัน แต่ละบ้านเขามีงานท้ังวัน”
“ยาก ยาก ยากจริงๆ  แต่ก่อนปีหน่ึงจะเจอกันตอนทำบุญกลางบ้าน 1 คร้ัง และตอนไปวัด ถือศีล 

ไม'อยากไปไหน ห่วงบ้าน ติดท่ี”
“ผู้สูงอายุชอบทำบุญ ทุกปีทำบุญสามัคคี ปีละคร้ัง ผู้สูงอายุชอบ”
“ใกล้เมืองก็เป็นตลาด ค้าขาย นอกเมืองก็ทำไร่ ทำนา จะรวมกันได้อย่างไร ผมยังมองไม่เห็นทาง 

ทำได้ในคนท่ีหมดภาระแล้ว เช่น ลูกหลานทำแทน อยู่ว่าง อย่างผม มีเวลาเป็นตัวของตัวเอง แต่สภาพจริง 
อยู่อย่างสมถะ อยู่อย่างสบายๆ  อยู่เฉยๆ ”
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‘‘คนสูงอายุมีภาระเลียงหลาน หุงหาข้าวกิน”
‘‘รวมได้ก็ดี แต่กลัวรวมไม่ได้ เขาไม่มากัน”
“แกนนำ และผู้นำ ต้องชักชวน จัดกิจกรรมท่ีให้ผู้สุงอายุเห็นคุณค่า และกิจกรรมต้องเหมาะกับ 

ผู้สูงอายุ อยากให้ท่ีวัดเป็นจุดศูนย์รวม ทุกฝ่ายต้องช่วยกัน อบต. ประชาชน ชุมชน แกนนำ”
“ต้องมีผู้,นำ เทศบาล”
“สาธารณสุขน่าจะเป็นแกน ฝ่ายปกครอง (เทศบาล อบต.) ประสานงานให้ ช่วยเหลืองบประมาณ 

อาจเชิญวิทยากรท่ีเก่งๆ  มาพูดคุย”
“กิจกรรมออกกำลังกาย 2-3 วันครัง มีหมอนำ แต่หมอเขางานยุ่ง ต้องลนในชุมชน ใครสักคนนำ”
“เราต้องมีกิจกรรม อาทิตย์ละ 1-2 คร้ัง ให้ผู้สูงอายุมารวมตัวกันคุย เร่ืองออกกำลังกาย ทำมาหากิน 

จะปรับตัวอย่างไรเม่ืออายุมากข้ึน”
“ยังไม่เห็นองค์กรไหนทำ คงต้องเห็นตัวอย่าง”
“เคยมีการอบรม คร้ังแรกสนุกดี มารำกันบ้าง มีงานสงกรานตกดี การรดนํค์คนท่ีทำความดีให้ชุมชน'’
“คนแก่ ทำงานทอเส่ือ รับจ้างอยู่กับบ้าน ว่างงานก็เล้ียงหลาน เรียงผ้า รวมกลุ่มยาก”
“ทำกิจกรรมหารายได้ ทำส่ง ได้รายได้มาก็แบ่งกัน”
“ต้องมีตัวนำดี ผู้ใหญ่บ้านใกล้ชิดเราหน่อย ต้องรวมกลุ่ม-วันก่อน แล้วคุยกันว่าจะทำอะไรกันดี”
“ต้องผู้นำหมู่บ้านเรียกประชุม มีวิทยากรมาบรรยาย ขำบ้าง ทำบ่อยๆ  ก็จะติด ต้องไป”
“อันน้ีข้ึนกับผู้นำหมู่บ้าน ผู้นำบ้องถ่ิน ทางอำเภอและจังหวัด เข้ามาให้ความร่วมมือ”

4.2.1.9 ประเด็นการพัฒนาสิ่งแวดล้อมในและรอบๆ ชุมชน
ปีญหาสิ่งแวดล ้อมในชุมชน คือเรื่องการกำจัดขยะที่ย ังไม,ถูกสุขลักษณะ 

เช่น บางคนทิ้งขยะลงในแม่นํ้า ประชาชนส่วนมากกำจัดขยะโดยการจุดไฟเผาซึ่งทำให้เกิดมลพิษ 
ทางผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่เสนอว่าควรเป็นหนาที่ขององค์การบริหารส่วนตำบล โดยให้เหตุผลว่า 
แต่เดิมผู้ใหญ่บ้านรับผิดชอบ แต่เมื่อมี อบต. ซึ่งเป็นหน่วยงานที่มีงบประมาณ ผู้ร่วมสนทนา
ส่วนใหญ่จึงกล่าวว่าควรร่วมมือกันระหว่าง อบต. กับผู้ใหญ่บ้าน ผู้ร่วมสนทนา 1 คน กล่าวว่าชุมชน 
มีป็ญหา ฝนละออง นำเสีย กลิ่นเหม็น ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่จึงเสนอว่ากระทรวงสาธารณสุข 
ควรให ้ความรู้หรือจัดอบรมให ้ก ับประชาชน และผู้มีบทบาทเกี่ยวข้องควรดำเนินการอย่างจริงจัง 
มีเพียง 1 คนที่แสดงความคิดเห็นว่าควรช่วยตนเอง

เม่ือผู้วิจัยถามถึงการมีสวนสาธารณะ ในพ้ืนท่ีท่ียังไม่มีสวนสาธารณะ (อบต.) ผู้ร่วมสนทนา 
ส่วนใหญ่เห็นด้วยท่ีควรมีสวนสาธารณะแต่ติดขัดท่ีไม่มีสถานท่ี ในขณะท่ีพ้ืนท่ีมีสวนสาธารณะแล้ว 
(เทศบาล) ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่กล่าวว่ายังไม่ค่อยมีผู้ไปใช้ประโยชน์เท่าท่ีควร ทังนีอาจเป็นเพราะ 
สร้างเสร็จเม่ือไม่นาน

“บางคนเขาเล้ียงสุนัข สุนัขตายก็โยนลงคลอง ไม่ฝ่ง’'
“ส่วนมากบ้านใครบ้านมัน เก็บกันเอง เผากันเอง ถ้ามีรถจัดเก็บขยะของ อบต. ผมก็ว่าดี เพราะเผาก็เป็น 

มลพิษ”
“บางบ้านก็สะอาด คนแก่กวาดขยะ สะอาด ขืนอยู่กับนิสัยคน”
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“ฝ่นละอองตามถนนหนทาง สูดลมหายใจเข้าไปก็ไม่ค่อยจะดี อยากจะให้พนักงานเทศบาลมากวาด 
อาทิตย์ละคร้ัง”

“เราต้องช่วยตัวเองบ้าง”
‘ทระทรวงสาธารณสุขต้องให้ความรู เช่น การบำบัดน้ี!.เสีย กล่ินเหม็น ท่ีไม่ให้รบกวนชาวบ้าน บ่อเกรอะ 

จะวางอย่างไร ไม่ใช่ทุกคนเจาะลงท่อระบายนำหมด”
“สมัยก่อนน้ีาคลองใช้ไต้ เด๋ียวน้ีคนเยอะมากเข้า ส่ิงปฏิกูลต่างๆ  ท่ีเราขับถ่ายก็มาก คนเห็นแก่ตัว 

ก็มากข้ึน ท่อน้ีาท้ิงต่อลงคลองเลย คนเราขาดความสำนึกรับผิดชอบ”
“ต้องจับไปอบรม”
“การกำจัดขยะต้อง อบต. “
“ท่ีจริง อบต. ต้องเก็บแต่ละบ้าน แต่ต้องเก็บเงิน บ้านเราจะโวยวายไหม”
“ดีนะ อยากจะให้ อบต. มาเก็บ ส่วนใหญ่บ้านเราเผา”
“น่าจะประสานงานกันระหว่าง อบต. ผู้ใหญ่บ้าน โดขการต้องนัดประชุมร่วมกัน”
“การจัดสวนสาธารณะ จะใช้สถานท่ีท่ีไหน ใครจะสนับสนุนสถานท่ีให้”
“เป็นไปไม่ไต้ สถานท่ีรองรับไม'มี”
“ถ้าท่ีวัด ก็ไกล ไม,อยากไป”
“มีสวนสาธารณะก็ดีนะ มีท ี่เ,ขาจะ'ขาย ถ้า อบต. ซ้ือ ก็จะดี”

4.2.1.10 ประเด็นการพัฒนาข้อมูลข่าวสาร
ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่เสนอว่าในชุมชนควรจ ัด ให้มีข้อมูลข่าวสารผ่านทางหอ 

กระจายข่าว โดยความร่วมมือกันของหน่วยงานควรปรับปรุงหอกระจายข่าวท่ีมีอยู่แล้วให้มีสภาพดี 
ได้ยินทั่วถึง มีผู้เสริมว่าหอกระจายข่าวจะดีกว่าการอ่านเพราะผู้สูงอายุตามองไม่ค่อยเห็น ผู้ร่วม
สนทนาประมาณหน่ึงในสามกล่าวว่าส่ือทางโทรทัศน์และวิทยุเป็นส่ือท่ีสำคัญ รายการโทรทัศน์ควรมี 
รายการเวลาตรงกันทุกสถานีเพ่ือฟ้องกันบุตรหลานดูรายการอ่ืนๆ และจัดเวลาให้เหมาะกับผู้สูงอายุ 
วิทยุควรมีรายการผู้สูงอายุเพราะวิทยุสามารถหาซื้อได้ง่าย และราคาไม่แพง ที่ศาลาในชุมชน
ควรมีบุคลากรไปให้ความรู้และนำสื่อแผ่นพับไปด้วย ผู้ร่วมสนทนา 2- 3 คน เสนอว่าควรจัดสรร 
งบประมาณจ้างบุคลากรดำเนินงานด้านผู้สูงอายุโดยเฉพาะ ผู้ร่วมสนทนา 2-3 คนกล่าวว่าสำหรับ 
กลุ่มผู้สูงอายุเพศหญิงการพูดคุยบอกเล่าต่อๆ กันจะได้ผลดี นอกจากน้ีผู้ร่วมสนทนากล่าวว่าผู้นำ 
เช่น อบต. ผู้ใหญ่บ้าน เวลารับทราบเร่ืองมาควรแจ้งผ่านหอกระจายข่าว ควรมีการแจกแผ่นพับ
ถ้าผู้สูงอายุอ่านไม่ออกก็ให้บุตรหลานอ่านให้หัเง

เม่ือผู้วิจัยถามว่าหากบุตรหลานดูรายการโทรทัศน์ดามท่ีลูกหลานต้องการ หรือทัเงเพลงจากวิทยุ 
จะทำอย่างไร ผู้ร่วมสนทนาส่วนใหญ่ตอบว่าผู้สูงอายุก็จะลูหรือทัเงรายการตามที่บุตรหลานเปิด 
หรือไม่ดู ผู้ร่วมสนทนา 3-4 คน ตอบว่าหาซื้อโทรทัศน์หรือวิทยุเพิ่ม 

“หอกระจายข่าวช่วยปรับปรุงให้ดีข้ึนมา”
“ทางนีข่าว 6 โมงเช้า ถึง 7 โมงเช้า ไต้ยินทังบ้าน” (ทังหมู่ 2)
“จากการสัมภาษณ์ผู้สูงอายุ บางส่วนลูกหลานแย่งคูทีวี คิดว่าจะทำอย่างไรดีคะ”
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“ให้เขาดูเลย เราผู้สูงอายุไม่ต้องดู,'
“ซ้ือสองเคร่ือง ไว้ข้างล่าง ข้างบน”
“ฉันคิดว่าทีวีเป็นจุดใหญ่ ผู้สูงอายุท่ีบ้านชอบดูตลก ละคร วิทยุก็พังบางทีแกเข่าวก่อนเรา”
“ผมว่าหอกระจายข่าวดี”
“ผู้หญิงชอบข่าวลือมากกว่า”
“ตอนน้ีเทศบาลเขามีเสียงตามสาย แต่ทางสาธารณสุขยังไม'มีข่าวสารอะไร มีแต่แจ้งประกาศ

แต่การชีแนะ จริง  ๆ ยังไม่มี บุคลากรออกไปตามบ้านยังไม่มี”
“ยังไม่มีว่าควรปฏิบัติตัวอย่างไร กินอาหารอย่างไร รักบาสุขภาพอย่างไร ยังไม่มีออกเสียงตามสายเลย”
“ต้องมีงบประมาณลงมา ต้ังบุคลากร ต้ังเป็นฝ่ายมีบุคลากรดูคนชรา ให้การแนะนำ การกินอาหาร 

พักผ่อน ออกกำลังกาย สร้างสัวม ไปแนะนำตามบ้านก็คงจะดี”
“บางบ้านหลานดูการ์ตูน ข้ึนกับจิตใจของลูกหลานอ๓กให้พ่อแม่ดูข่าวสารขนาดไหน”
“ท่ีศาลาผู้สูงอายุมาพบกัน พูดคุยเล่าสู่กันพัง และขอความอนุเคราะห์ทางเทศบาลหรืออนามัยหา 

บุคลากรสัก1-2คนมาน่ัง วันไหนก็ได้ แล้วเรียกผู้สูงอายุมาคุยกัน”
“ถ้าเราจะบังคับให้มีรายการผู้สูงอายุ และมีทุกสถานีให้ตรงกันเวลาเดีขวกัน จะทำได้ไหม”
“เจ้าหน้าท่ีต้องพยายามตรวจว่าเสียงตามสายได้ยินดีไหม อีกวิธีหน่ึงคือวิทยุ เป็นส่ือท่ีส่งถึง

ผู้สูงอายุ ราคาเคร่ืองละ 2-3 ร้อยบาทก็มี”
“ท่ีศาลาชุมชนน่าจะมีป้ายโฆษณา เอกสาร ติดเอาไว้ก็ดี”
“ข้ึนกับ อบต. ผู้ใหญ่บ้าน เม่ือท่านได้รับข่าวสารอะไรมาจากอำเภอ รวมหลายๆ  เร่ือง เรียกชาวบ้าน 

มาแล้วอ่านให้พัง ให้,ชาวบ้านรับรู ให้ผู้สูงอายุได้รับร้”
“อยากได้หอกระจายข่าว ส่ืออย่างอ่ืนลำบากครับ อ่านหนังสือไม'ออก ตาไม'เห็น ลืมง่าย”
“วิทยุคนแก่ไม'พัง แม่ผมดูทีวี”
“แม่ผมสนใจวิทยุ เพราะตาไม'ดี”
“หอกระจายข่าว เข้าหูซ้ายออกหูขวาก็ยังดี”
“นอกจากหอกระจายข่าวแล้วก็มีแผ่นพับ ให้ลูกหลานอานให้พังก็ได้”

การสัมภาษณ์เชิงลึกกับตัวแทนระดับชุมชน ซ่ึงได้แก่ ตัวแทนผู้นำชุมชน (กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน 
อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน สมาชิกองค์การบริหารส่วนตำบล กรรมการกองทุนเงินล้าน) 
ตัวแทนครู ตัวแทนเจ้าหน้าท่ีด้านสุขภาพ (หัวหน้าสถานีอนามัย) และตัวแทนเจ้าหน้าท่ีองค์การ 
บริหารส่วนตำบล(ปลัดอบต.) รวมทังสิน 22คน ได้ผลดังนี

4.2.2 ผลจากการส้มภาษเชิงลึก

4.2.2.1 ประเด็นการพัฒนารายได้
ผู้วิจัยได้สัมภาษณ์เชิงลึกกับเจ้าหน้าที่ในท้องถิ่นและผู้นำชุมชนถึงแนวทาง 

พัฒนาเร่ืองรายได้ให้ผู้สูงอายุมีอยู่มีกิน ได้ผลดังนี้
หน่วยงานบริหารส่วนท้องถิ่นในชุมชน เช่น เทศบาล องค์การบริหารส่วนตำบล มีเงินให้ 

ผู้สูงอายุท่ียากจน ไม่มีผู้ดูแล เดือนละ 300บาท ได้หมู่บ้านละประมาณ3-5คนในชุมชนเรียกเงินนีว่า
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“เบ้ียยังชีพ” หรือบางแห่งเรียกว่า “เบ้ียสงเคราะห์” ผู้ให้สัมภาษณ์ส่วนใหญ่เห็นด้วยท่ีผู้สูงอายุได้เงิน 
นีเพราะเปีนการช่วยเหลือผู้สูงอายุ แต่คิดว่าการจัดสรรให้มีจำนวนคนได้รับน้อยเกินไป ควรจัดสรรให้มี 
จำนวนคนได้รับเพ่ิมข้ึน ทั้งนี้ขึ้นกับนโยบายของผู้บริหาร นอกจากนีมีผู้ให้สัมภาษณ์เห็นว่าตามวัตถุ 
ประสงค์ที่ต้องการให้ผู้สูงอายุที่เดือดร้อนนั้นมีหลักการดี แต่ในทางปฏิบัติจริง บางส่วนไม่ได้เป็น 
ไปตามวัตถุประสงค์ คือบางคนไม่ได้เดือดร้อนจริงแด่ใต้รับเงินเน่ืองจากเป็นญาติหรือคนใกล้ชิดกับ 
คนพิจารณาคัดเลือก

“ป้จจุบันยังไม่มีหน่วยงานไหนลงมา มีแต่ของมหาดไทย เขาสำรวจผู้สูงอายุท่ีช่วยเหลือตนเองไม่ได้
โดยให้เงินเดือน  ๆ ละ 300 บาท ให้แบบให้เปล่า ผมไม่เห็นด้วย คนท่ีลำบากจิรงๆ  ก็ไม่ได้ ไปได้แก่
พวกพ้อง ความไม่เสมอภาคมันมี....มีท้ังฃ้อดีและข้อเสีย เาาให้ได้ตรงวัตอุประสงค์ก็ดี ถ้าไม่ตรงเขาไม่
เดือดร้อนแทนท่ีจะให้อีกคน กลับไปให้อีกคน มันก็ไม่ดี ชาวบ้านไม่รู้ว่าเงินมาจากไหน เป็นเคร่ืองมือให้
นักการเมืองหาเสียง   รู้สึก เป็นบุญคุณนึกว่าเป็นเงินของคนให้ จริงๆ  ไม่ใช่เงินของคนให้ เป็นเงิน
ของรัฐ เป็นเงินภาษีของพวกเรา”

นอกจากรายได้ดังกล่าวแล้ว ผู้ให้สัมภาษณ์ส่วนใหญ่เสนอให้มีการส่งเสริมอาชีพในผู้สูงอายุ 
ท่ีเป็นงานเบาๆ โดยหัวหน้าชุมชนต้องช่วยกันคิด มีทังรูปแบบการรวมกลุ่มกันซ่ึงต้องมีตัวหลัก
หรือรูปแบบต่างคนต่างเอาไปทำท่ีบ้านของตนเอง โดยมีเจ้าหน้าที่เป็นผู้ติดต่อพัฒนากรอำเภอหรือ 
ผู้มีความรู้เข้ามาสอนหรืออบรมให้ ผู้ให้สัมภาษณ์กล่าวว่าอยากให้เป็นความต้องการของผู้สูงอายุ 
เพราะเคยมีการดำเนินงานเช่นนี้แล้วในกลุ่มแม่บ้าน แต่การดำเนินงานได้ไม่นานก็ต้องเลิกไป
อาจเป็นเพราะไม่ไต้เป็นความต้องการของชุมชนจึงไม'ย่ังยืน และท่ีสำคัญท่ีผู้ให้สัมภาษณ์เสนอคือ 
ต้องมีตลาดรองรับเพราะหากผลิตสินค้ามาแล้วไม่มีที่ขายหรือขายไม่ได้ก็ไม่เกิดประโยชน์ การมา 
ทำงานด้วยกันทำให้ผู้สูงอายุได้มาพบกัน พูดคุยกัน หำให้ผู้สูงอายุมีเพ่ือน ไม่เหงา ช่วยทำให้ผู้สูง 
อายุมีสุขภาพจิตดี นอกจากนี้ผู้ไห้สัมภาษณ์กล่าววาต้องสร้างจิตสำนึกให้บุตรหลานรับผิดชอบ
บุพการี

“ผู้สูงอายุ ถ้าจะทำงานประจำหนักๆ  ก็คงไม่ได้ นอกจากเราจะจัดต้ังเป็นกลุ่ม มารวมกันมีกิจกรรม
ก่อให้เกิดรายได้ ถ้ามาเจอกัน อย่างน้อยก็ได้ทางด้านจิคใจด้วย คนวัยเดียวกันมาเจอกัน มาพบปะ
พูดคุยกัน จะไม่เหงา ผู้สูงอายุส่วนใหญ่จะเหงา ถ้าอยู่บ้านคนเดียว ลูกหลานไปทำงานต่างจังหวัดบ้าง 
ต่างอำเภอบ้าง เขารู้สึกโดดเด่ียว”

“อาชีพเสริม น่าจะพัฒนาอาชีพท่ีทำท่ีบ้านได้ ไม่ต้องใช้ความละเอียดมาก ท่ีผู้สูงอายุสามารถ 
ทำได้ เชิญพัฒนากรจากพัฒนาชุมชน ทำขนมหวาน ดอกไมประดิษฐ์ ท่ีแต่ละกลุ่มต้องการ”

“ส่งเสริมอาชีพ แต่ไม่รู้ว่าผู้สูงอายุต้องการหรือเปล่า. ...พัฒนากร กศน.(การศึกษานอกโรงเรียน)
ก็ได้ ต้องร่วมมือกัน หน่วยงานท่ีส่งเสริมอาชีพ อบต. เป็นฝ่ายสนับสนุนงบประมาณ ต้องมีตลาด
รองรับด้วย ถ้าไม่มีตลาดรองรับก็ไม่รู้จะดำเนินการไปทำไม”

“น่าจะมีอาชีพเล็กๆ  น้อยๆ  อาชีพท่ีผู้สูงอายุทำได้เล็ก  ๆ น้อยๆ  งานท่ีง่ายๆ  มีรายได้ในบ้าน 
รวมกลุ่มก็ดีนะ จะได้เพ่ือน ได้สังคม ตัวหลักเร่ืองอย่างน้ีน่าจะเป็นผู้นำในหมู,บ้าน ผู้ใหญ่บ้าน
กำนัน ชักชวนกันมา”
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เม่ือผู้วิจัยถามถึงการพัฒนารายได้ในเร่ืองของกองทุนผู้สูงอายุ การออมเงิน และการหัก
ภาษี ผู้ให้สัมภาษณ์แสดงความคิดเห็นดังนี

- กองทุนผู้สูงอายุ ผู้ให้สัมภาษณ์ส่วนใหญ่แสดงความคิดเห็นว่าเป็นไปได้ยาก ส่วนน้อย
เห็นว่าดี แต่ถ้าจะให้เป็นไปได้ชุมชนต้องเข้มแข็ง ต้องมีผู้ดำเนินการดี เช่น เป็นผู้ท่ีมีความ'ช่ือสัตย์ 
ยุติธรรม ไม่เห็นแก่พรรคพวก และควรเป็นบุคคลท่ีรู้หนังสือและมีความรู้ เช่น ครูท่ีเกษียณอายุแล้ว 
เพราะเท่าท่ีผ่านมา การจัดตั้งกองทุนมีป็ญหาการบริหารงาน อีกทั้งสมาชิกที่กู้ยืมไปไม่ได้
เดือดร้อนจริง หรือกู้ยืมไปแล้วไม่สามารถส่งเงินคืนได้ อาจเน่ืองมาจากไม่มีรายได้ประจำหรือเม่ือ 
นำไปลงทุนแล้วขาดทุน และในป็จจุบันมีกองทุนหมู่บ้านอยู่แล้วหมู่ละหนึ่งล้านบาทสามารถ1ใช้ 
ประโยชน์จากกองทุนดังกล่าวได้ สำหรับกองทุนฌาปนกิจนั้นผู้สูงอายุไม่ได้รับประโยชน์โดยตรง
เม่ือผู้สูงอายุเสียชีวิตไปแล้ว บุตรหลานจึงจะได้เงินมาสำหรับจัดการเร่ืองฌาปนกิจ

‘ระบบเงินล้านเข้ามา ต้ังกรรมการท่ีเป็นกลาง มีไม่ก่ีหมู่”
“หนักใจ เพราะกองทุนหลายๆ  อย่างในหมู่บาน แม้,เต่กองทุนเงินกู้ ก็ยังมีป็ญหากันอยู่”
“ต้องมีคนจัดการดูแล ควรให้ผูสูงอายุท่ีมีความรู้ หรือผู้เกษียณ”
“ทำไต้ผมว่าดีนะ เหมือนเป็นสวัสดิการ....เอ้ือประโยขน์ให้คนท่ีจำเป็นต้องใข้ ก็ดี”
“ก็ดีนะ แต่เราต้องดูคนท่ีเราไว้ใจไต้ทำบัญชี”

- การออมเงิน ผู้ให้สัมภาษณ์ส่วนหน่ึงคิดว่าสามารถออมได้ในรายท่ีมีรายไต้ และขึนกับนิสัย
ของคน1ซ่ึงต้องปลูกฝืง ถ้าให้ออมเองอาจจะทำได้ยาก แต่ถ้ามีคนอ่ืนมาเก็บทุกเดือนจะมีโอกาสเป็นไป 
ได้สูง เพราะ เหมือนเป็นการบังคับไปในตัว เก็บเดือนละไม่มาก และต้องให้ผู้สูงอายุเห็นประโยชน์ว่า 
สามารถกู้เอาไปใช้จ่ายยามจำเป็นได้ก็คาดว่าจะได้รับความร่วมมือ ถ้าทำได้ควรเก็บออมตั้งแต่ 
ยังวัยเด็ก หรือวัยทำงาน แต่ส่ิงสำคัญผู้ดำเนินการต้องมีความซ่ือสัตย์ ผู้ให้สัมภาษณ์ครึ่งหนึ่ง
แสดงความคิดเห็นว่าบางคนหากินพอกินไปวันๆ ไม่สามารถออมเงินได้

“ไม่มีจะกิน จะเอาท่ีไหนมาออม ลูกหลานไม่ส่งต้องห"กินเอง ต้องออกมาทำงาน มันเป็นวัฒนธรรม 
ผมเห็นมาต้ังแต่เด็กๆ  พ่อแม่ยากจน ลูกๆ  มีกินไปวัน  ๆ พอโตข้ึนก็หากิน กินหมดก็ไปหาใหม่ เป็นอย่าง 
นีมาตลอด”

“อยู่ท่ีคนดำเนินการ เพราะให้เขาดำเนินการเอง ลำบาก”
“ดี ล้ามีเงินเหลือ....แต่อยู่ท่ีอุ,ปนิสัยของแต่ละคนด้วย”
“ไต้ ล้าเก็บเดือนละนิดหน่อย ต้องเร่ิมต้ังแต่เด็ก  ๆ ทำตอนปลายๆ  จะไต้นิดหน่อย”
“ได้ ในคนท่ีมีฐานะ แต่คนท่ีไม่มีจะกินแถวนีเยอะ อาจจะได้บ้าง แล้วแต่ว่าจะออมได้แค่ไหน”
“น่าจะเก็บออมไว้ ช่วงหารายไต้ไต้”

- การหักภาษี ผู้ให้สัมภาษณ์ส่วนใหญ่แสดงความคิดเห็นว่าเห็นด้วย โดยให้เหตุผลว่า 
เพราะเป็นกฎหมายบังคับและในบันปลายชีวิตพอสูงอายุแล้วมีรายได้แน่นอน ผู้สูงอายุจะได้มีกินมีใช้ 
ไม่ต้องเป็นภาระกับบุตรหลาน มีเพียงส่วนน้อยท่ีไม่เห็นด้วย โดยให้เหตุผลว่าเพราะส่วนใหญ่ 
ประชาชนมีอาชีพเกษตรกรรม ไม่มีรายได้ประจำ มีรายได้ไม่มากนัก และบางรายขาดทุน
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“ก็ดี แต่ต้องเป็นความคิดเห็นในวงกว้างด้วย ต้องให้ต้องถ่ินประชาวิจารณ์ด้วย”
“ก็คีนะ สำหรับคนท่ีมีเงินเดือนประจำ น่าจะไต้เพราะผลประโยชน์ต่อตนเอง”
“ทำไต้ก็ดี”
“ต้องปลูกฝืงกันใหม่ ผมว่าเป็นใปไต้ห้าสิบห้าสิบ”
“ชาวนาคงไม่อยากให้หัก ทุกวันน้ีเขาทำนารายไต้ก็น้อยอยู่แล้ว ขาดทุนอยู่แล้ว”

4.2.2.2 ประเด็นการพัฒนาความรู้เกี่ยวกับสุขภาพของผู้สูงอายุ
ในประเด็นความรู้!ก่ียวกับสุขภาพ'ขอ พู้สูงอายุ ผู้ให้สัมภาษณ์ส่วนใหญ่เสนอว่า

เจ้าหน้าท่ีควรเข้าไปอบรมเป็นกลุ่มย่อยๆ ในหมู่บ้าน เพราะการเชิญมาอบรมให้ความรู้นอกหมู่บ้าน 
เป็นไปได้ยาก เน่ืองจากผู้สูงอายุเดินทางมาลำบาก เป็นห่วงบ้าน มีภาระงานบ้าน กระทบต่อบุตร 
หลานต้องหยุดงาน อีกทังเจ้าหน้าท่ีอนามัยต้องมีบทบาทเย่ียมชุมชน ออกไปให้ความรู้ตามบ้าน
เพราะปีญหาของผู้สูงอายุแต่ละคนจะไม,เหมือนกัน และจะไต้ดูสภาพท่ีอยู่อาศัยของผู้สูงอายุด้วย
รวมทังเจ้าหน้าที่สาธารณสุขควรถ่ายทอดความรู้ให้อาสาสมัครสาธารณสุขเพื่อให้ไปแนะนำพูดคุย 
กับผู้สูงอายุ ควรปลูกฝืงความรู้ให้ต้ังแต่ยังเด็ก ทั้งทิบ้านและที่โรงเรียน ควรสอดแทรกไว้ใน
หลักสูตร ควรให้ความรู้กับคนท่ีดูแลหรือเก่ียวข้องกับผู้สูงอายุ เพ่ือท่ีคนเหล่าน้ันจะไต้นำไปปรนิบัติ
ต่อพ่อ แม่ ปู ย่า ตา ยาย ท่ีเป็นผู้สูงอายุ เช่น หาซ้ือหรือต้าอาหารให้ผู้สูงอายุรับประทาน แนะนำการออก 
กำลังกาย การพักผ่อน เป็นต้น อีกทังในอนาคตบุคล!หล,านีก็ต้องเป็นผู้สูงอายุ อันเป็นการเตรียม 
ตนเอง อีกทังบุตรหลานควรแนะนำพูดคุยกับผู้สูงอายุ เพร'ะบุตรหลานเป็นบุคคลท่ีใกล้ชิดผู้สูงอายุมากท่ีสุด 
รวมท้ังส่ือต่างๆ เช่น โทรทัศน์ วิทยุ นอกจากน้ีมีเ.ผ่นพับ แต่ผู้ให้สัมภาษณ์บอกว่าอาจไม่ไต้ผล 
สำหรับผู้สูงอายุเพราะผู้สูงอายุบางคนสายตาไม่ค่อยดี บางคนอ่านหนังสือไม่ออก นอกจากบุตรหลาน 
เป็นผู้อ่านให้ทัเง ควรมีรายการ 1 นาทีมีคุณค่า และการทำงานควรประสานงานกัน เช่น เจ้าหน้าท่ี 
สาธารณสุขควรนำข้อมูลความรู้มาให้ทางเจ้าหน้าท่ีเทศบาลหรือองค์การบริหารส่วนตำบล พูดออก 
เสียงตามสาย หรือจัดทำเอกสาร เน่ืองจากทางเทศบาลและองค์การบริหารส่วนตำบลไม่มีบุคลากร
ทางต้านสุขภาพแต่มีงบประมาณ ส่วนทางเจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขมีความรู้ทางต้านนีแต่ไม่มีงบประมาณ

“ต้องอบรมเป็นกลุ่มย่อยๆ  นะ....หอกระจายข่าวอาจจะไปไม่ถึงหรอก คนแก่หูไม่ค่อยดี จะไม่ค่อย
ไต้ยิน แจกเอกสาร ลูกหลานอ่านให้ทัเง ส่ือมวลชน วิทยุ คนแก่แถวน้ีชอบทัเงวิทยุ ทีวีไม่ค่อยคู”

“ให้ความรู้กับลูกหลาน คนรอบจ้าง ต้องเร่ิมตังแต่,นักrริยน ต้องปลูกฝืง วัฒนธรรมคนไทยแล้วน้อย
คนท่ีจะท้ิงผู้สูงอายุ... เคยมีโครงการให้สอนผู้ป่วยเบาหวานตัวต่อตัว แต่ไม่ได้ผล เขาบอกว่าเขาอดกินหวาน
ไม่ได้ เขาอยากกิน เย็นลงพ่อแม่น่ังกินเหล้า เด็กเห็นน่อยๆ  โตข้ึนเอาอย่างบ้าง ทังหมดทังปวง
ต้องแล้ท่ีการศึกษา ”

“ยาก บางคนไม่ค่อยรู้ หิวก็ทานเลย คงแล้ยาก น่าจะให้ลูกหลานบอก”
“ล้ามีชมรม การประชาสัมพันธ์ให้ความรู้ต่างๆ  จะง่ายขืน อาจพบปะกันทุกเดือน ถ้าจะให้ตรงเป้า

จริงๆ  อาจจะเจ้าไปทุกบ้าน เพราะล้าเจ้ามาประชุมพร้อม1'  กัน บางคนไม่กล้าถาม ทัเงอะไรไม่ได้เต็มท่ี 
บางทีมาไม่ได้ ครังแรก  ๆ มากันดี แล้วค่อยๆ  หายไป”
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“ชาวบ้านยังไม่ค่อยรู น่าจะผ่านทางเจ้าหบ้าท่ีอนามัย....อย่างน้อยในหน่ึงสัปดาห์ทางอนามัยน่าจะเชิญ
ผู้สูงอายุมาให้ความรู้ จะให้ศึกษาเองบางคนอ่านหนังสือไม่ออก... ทางรัฐเผยแพร่ทางวิทยุ โทรทัศน์”

“ทางอนามัยควรให้ความรู้กับผู้สูงอายุ....ประชาสัมพันธ์เป็นแผ่น,พับแจก,ให้ ทางอนามัยให้ความรู้
กับทาง อบต. แล้วทาง อบต. ทำแผ่นพับแล้วให้สมาชิกของ อบต. ไปแจกให้ผู้สูงอายุ... หลายๆ  หน่วยงาน
ประสานงาน ร่วมมือกัน”

4.2.2.3 ประเด็นการพัฒนาการปฏิบัติตัวต้านสุขภาพของผู้สูงอายุ
การปฏิบัติตัวเก่ียวกับสุขภาพของผู้สงอายุ ผู้ตอบแสดงความคิดเห็นว่าเป็นเรื่องท่ี 

ยากมาก  ๆ เพราะผู้สูงอายุประพฤติปฏิบัติเช่นน้ันมาเป็นระยะเวลานาน จนเกิดความเคยชิน หรือเป็น 
นิสัย อีกทั้งป็จจัยเสี่ยงต่อสุขภาพส่วนมากไม่แสดงผลท้นทีจึงไม่คิดถึงการป้องกัน แม้กระทั่งผู้สูง 
อายุบางคนท้ังๆ ที่รู้แต่ก็ยังไม่แก้ไข บางคนบอกว่าท่ามาต้ังนาน เช่น สูบบุหรี่ ไม,เห็นเป็นอะไร 
บางคนป่วยเป็นเบาหวานแต่ยังรับประทานอาหารท่ีหมอห้าม โดยบอกว่าไม่ก่ีปี ก็ตายแล้ว ขอให้ได้ 
รับประทานเถอะ ดังบันแนวทางท่ีผู้ให้สัมภาษณ์เสนอคือ ต้องฝึกฝนกันมาตังแต่เด็ก ผู้ใหญ่ต้องเป็น 
ตัวอย่างท่ีดี,ให้กับเด็ก สื่อมวลชนช่วยกันรณรงค์ บุตรหลานต้องเอาใจใส่หรือทำในสิ่งที่ถูกต้องให้ 
กับผู้สูงอายุ

“ปลูกฝืงต้ังแต่เด็ก ปรับเปล่ียนพฤติกรรมกันใหม่หมดในเร่ืองสุขภาพ การบริโภค การรับข้อมูล
ข่าวสาร การให้ความร่วมมือ ต้องหลายหน่วยงานมาช่วยกัน ในเร่ืองพ้ืนฐานของโรงเรียนกับ
กิจกรรมหมู่บ้าน จะทำอย่าง1ไรให้เด็ก1ไค้มีส่วนมารับรู้ มาร่วมทำงานด้วย”

“ลำบาก เวลามาอนามัย หรือเวลาผมไปเจอ ผมก็แหย่ บางคนเป็นเบาหวานและยังรักษาอยู่ นาอัดลม 
ต้ังอยู่ข้างๆ  ตัวเขา ผมถามว่าหมอเขาห้ามหรือเปล่า เขาตอบว่าห้าม แต่อดไม่ได้ กินมาตังนานสิบๆ  ปีแล้ว”

4.2.2.4 ประเด็นการพัฒนาการพ่ึงตนเองของผู้สูงอายุ
ผู้ให้สัมภาษณ์สวนใหญ่กล่าวว่าผู้สูงอายุในพื้นที่ส่วนมากพึ่งตนเองได้ในการ 

ทำกิจวัตรประจำวัน จนกระทั่งไม่สามารถทำได้ เช่น ป่วยเป็นอัมพฤกษ์ อัมพาต ลุกแล้วหน้ามืด 
เป็นลม ตามองไม่เห็น หรืออายุมาก ลุกไม่ได้ กระดูกสะโพกหัก ผู้ให้สัมภาษณ์เสนอว่าควร 
ป้องกันท่ีสาเหตุของการเจ็บป่วยด้วยโรคต่างๆ เช่น หกล้มในห้องนํ้าทำให้กระลูกสะโพกหัก ก็ควร 
ต้องหาทางป้องกันการเกิดอุบัติเหตุ นอกจากการป้องกันท่ีสาเหตุแล้ว เม่ือผู้สูงอายุป่วย บุตรหลาน 
เป็นท่ีพ่ึงท่ีสำคัญท่ีสุด รองลงมาเป็นญาติพ่ีน้อง รองลงมาอีกเป็นชุมชน จนไปถึงหน่วยงานของ 
รัฐบาล แต่มี 2 คนแสดงความคิดเห็นว่าในป็จจุบันการพ่ึงชุมชนเป็นไปได้ยากเพราะต่างคนต่างอยู่

เม่ือผู้วิจัยถามว่าทำอย่างไรจะให้ผู้สูงอายุสามารถพ่ึงตนเองไปได้นานๆ ผู้ให้สัมภาษณ์ตอบว่า 
ผู้สูงอายุต้องมีสุขภาพดี

‘ปรกติส่วนใหญ่ทำได้....ป้องกันต้องดูต้ังแต่เร่ืองโรคทิจะนำไปสู่พวกน้ี ต้องป้องกันค่อนทำ ผู้สูงอายุ
ทุกคนต้องรู้ข้อมูลตรงนีก่อน ถ้าทำได้ก็จะช่วยได้เยอะ”

“ต้องมีพ้ืนฐานความรู้ดีก่อน อายุยืนนาน สุขภาพแข็งแรง ถ้าป่วยก็ต้องลูกหลานท่ีบ้านดูแล ถ้าไม่มี 
ลูกหลานก็สถานสงเคราะห์”
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“ ข ึ้น อ ย ู่ก ับ ส ุข ภ า พ ข อ ง เข า ว ่า แ ข ็ง แ ร ง ห f  อ เป ล ่า  ถ ้า เข า ใม ่แ ข ็ง แ ร ง ก ็ต ้อ ง ล ูก ห ล า น ช ่ว ย  ถ ้า ล ูก ห ล า น  
ไม ่ม ีก ็บ ้า น ใ ก ล ้เร ือ น เค ีย ง ถ ้า เข า ม ีน ี้า ใ จ ”

“ ส ัง ค ม เม ื่อ ก ่อ น ค น ข ้า ง บ ้า น ช ่ว ย เห ล ือ ก ัน  เด ี๋ย ว น ี้ท ำ ง า น โร ง ง า น  เป ล ี่ย น ก ะ  ต ัว เอ งย ัง ไม ่ค ่อ ย ม ีเว ล า  
พ ัก ผ ่อ น  จ ะ ไป ด ูค น ร อ บ ข ้า ง  ห าย าก  จ ะ ไม ่เห ม ือ น เก ่า แ ถ ้ว ',

4 .2 .1 .5  ประเด็นการพัฒนาการได้รับการเก้ือหนุนหรือช่วยเหลือดูแล
สภาพผู้สูงอายุในชุมชนส่วนใหญ่ มีบุตรหลานเกื้อหนุนหรือช่วยเหลือดูแล

โดยการให้เงิน ให้อาหาร ให้เส้ือผ้า บางรายแยกดรอบครัวไปแล้วและต้องทำมาหากินมีรายได้ 
ไม่มากนักก็ยังให้พ่อแม่ถึงแม้จะไม่มากนัก ส่วนใหญ่บุตรหลานในพืนที่ที่ศึกษาไม่ทอดทิงพ่อแม่ 
เป็นวัฒนธรรมอันดีงามของไทย บุตรหลานมีมากให้มาก มีน้อยให้น้อย มีส่วนน้อยที่ทอดทิ้งพ่อแม่ 
ผู้ให้สัมภาษณ์บอกว่าขึ้นอยู่ที่จิตสำนึกของคน นอกจากนี้ผู้ให้สัมภาษณ์เสนอแนวทางการ
พัฒนาการได้รับการเกือหนุนช่วยเหลือดูแลว่าควรเน้นการสร้างจิตสำนึก ปลูกปงตังแต่เล็ก พ่อ แม่ ครู 
เพื่อนบ้าน ต้องช่วยกัน อีกทิ้งพ่อแม่ควรเป็นตัวอย่างที่ดี “ถ้าเราดูแลพ่อแม่ บุตรก็จะดูแลเรา” 
รวมทิ้งควรให้ความรู้กับบุตรหลานโดยวิธีต่างๆ และทางส่ือต่างๆ สมาชิกในครอบครัวควรเพิ่ม 
เวลารับประทานอาหารร่วมกัน พบปะพูดคุยกัน เพ่ือสร้างความสัมพันธ์อันดี เพื่อนบ้านควรเกือหนุน 
ซึ่งกันและกัน การมีกองทุนหมู่บ้าน ผู้ใหญ่บ้าน กำนัน ควรสำรวจรายชื่อผู้มีปีญหาเดือดร้อน 
แล้วส่งรายชื่อเพื่อขอความสงเคราะห์จากหน่วยงานหรือองค์กรที่ให้ความสงเคราะห์ไต้ รวมทัง 
รัฐบาลควรให้การช่วยเหลือ เช่น ให้เบียสงเคราะห์ให้กับผู้ที่ถูกทอดทิง

“ อ ย ู่ท ี่จ ิต ส ำ น ึก ข อ ง ค น  ต อ น เต ี่ย ผ ม ไม ่ส บ า ย  ผ ม อ ุ้ม ม า อ า บ น ี้า ป ้อ น ข ้า ว  ล ูก ผ ม  6  ข ว บ  บ อ ก ว ่า
อ ีก ห น ่อ ย พ ่อ ป ่ว ย ห น ูจ ะ ท ำ แ บ บ น ี เป ็น ผ ล ด ีท ี่เข า เห ็น เร ''ท ำ  ’

“ อ ย ู่ท ี่ค ว า ม ร ับ ผ ิด ช อ บ ข อ ง ล ูก  แ ก ้ย าก  แ ก ้ย าก ม าก ๆ  บ า ง ค น พ ่อ แ ม ่ป ่ว ย จ ะ ต ้อ ง ไ ป โ ร ง พ ย า บ า ล  
โท ร ศ ัพ ท ์ไ ป บ อ ก ล ูก ท ี่ไ ป ท ำ ง า น  เข า บ อ ก ม า ไม 'ได ้ ล า ง า น ไ ม ่ไ ต ้”

“ ภ า ค ร ัฐ ต ้อ ง เข ้า ไป ช ่ว ย  เห ม ือ น เบ ีย ส ง เค ร า ะ ห ์ ค น ไ ห น ถ ูก ท อ ด ท ิง  ค ว ร จ ะ เป ็น ค น แ ร ก ๆ  ท ี่ไ ต ้ร ับ
ก า ร ช ่ว ย เห ล ือ .... ใ ห ้ค ว า ม ร ู้ก ับ ล ูก ห ล า น  จ าก ส ื่อ ต ่า งๆ  ”

“ ต ้อ งก ำ น ัน  ผ ู้ใ ห ญ ่บ ้า น  ค ว ร ร ู้เพ ร า ะ เข า ใก ล ้ช ิด ม าก  ส ่ง ช ื่อ ให ้ป ร ะ ช า ส ง เค ร า ะ ห ์เข ้า ม า ด ู”

4.2.2.6 ประเด็นการพัฒนาการมีบทบาทของผู้สูงอายุ
การพัฒนาการมีบทบาทของผู้สูงอายุ ผู้ตอบแสดงความคิดเห็นว่าในครอบครัว 

ไม่ค่อยทำกิจกรรมร่วมกัน ต่างคนต่างอยู่ เช้าขึนมา บุตรก็ไปทำงาน หลานก็ไปโรงเรียน และสังคม 
เปลี่ยนแปลงไป เช่น การปฏิบัติตัวของเด็กวัยรุ่น การแต่งตัวของวัยรุ่น ซ่ึงบางส่ิงบางอย่างผู้สูง 
อายุไม่ชอบ ดังนันแนวทางการพัฒนาคือ หาเวลาทำกิจกรรมร่วมกัน ผู้ใหญ่ต้องปรับปรุงตัว
ทำตัวให้น่าเคารพ ไม'บ่น ไม,จู้จ๋ี, ไม่ทำตัวให้น่าเบื่อหน่าย เด็กต้องเข้าใจผู้สูงอายุ ต้องไม่มีนิสัย 
ก้าวร้าว ในครอบครัวพ่อแม่ต้องอบรมส่ังสอนและเป็นตัวเช่ือมระหว่างรุ่นบุตรหลาน กับรุ่น ปูย่า ตายาย 
และพ่อแม่ต้องเป็นตัวอย่างที่ดี อีกทังจัดกิจกรรมเพื่อให้ผู้สูงอายุเข้าร่วมทำให้สูงอายุไม่คิดมาก
ต้องปลูกปงตังแต่เด็กๆ และต้องร่วมมือกันทัง พ่อแม่ ครู ผู้ใหญ่บ้าน คอยว่ากล่าวตักเตือน



1 3 8

เมื่อผู้วิจัยถามว่าทำอย่างไรให้บุตรหลานมีควานI f ารพ เช่ือพัเงผู้สูงอายุ (ทัศนคติทางบวก) 
ผู้ให้สัมภาษณ์ตอบว่า ต้องอบรมสั่งสอน

“ถึงเวลามีให้กินก็จบ ไม่ค่อยทัเงผู้ใหญ่ เป็นช่องว่างระหว่างคนสูงอายุกับคนอีกวัย ต่างคนต่างไป
ไม่ค่อยได้พูดคุยกัน มีเยอะเลย ผู้ใหญ่พูดอะไรเด็กจท่า รูแล้ว  ๆ อยู่เฉยๆ  เถอะ ควรกินข้าว
พร้อมกัน ด้องแก้'ต้ังแต่เด็กๆ  เห็นต้ังแต่เด็กๆ  ข้ึนกับวัฒนธรรมด้วย’,

“ผู้สูงอายุมักน้อยใจในลูกหลานท่ีไม่เห็นความสำคัญขสงตนเอง เวลาออกความคิดเห็น พ่ออย่ายุ่ง
สมัยโบราณกับสมัยน้ีไม่เหมือนกัน พ่อแม่เตือนไม่ได้ การแล้ป็ญหาเหล่านีมันยากเราจะหากิจกรรม
อะไรมาให้เขาร่วมกับเราได้ท้ิงในส่วนรวมและส่วนหมู,บ้าน กิจกรรมนันจะต้องเป็นประโยชน์กับเขา
ด้วย ล้ากลุ่มพวกน้ีได้มีโอกาสมาอยู่รวมกันได้คุยได้สังสรรกัน มันจะได้อะไรหลาย  ๆ อย่าง ท้ิงทาง
ร่างกายและจิตใจ ทำให้สภาพเขาดีข้ึน ”

“ช่วยกันท้ิงคู่ บางทีคนแก่อาจจะพูดมาก ก็เลิกขีบ่น เลิกจูจิ... เด็กเลิกนิสัยก้าวร้าว ต้องปลูกฝืงตังแต่
เด็กๆ  ให้ความรู้เร่ืองต่างๆ  สือป้อน1ให้เขา ให้เขาห่วงพ่อ ห่วงคนแก่”

“ควรจัดกิจกรรมเพ่ือไม่ให้เขาคิดมาก”
“ควรสร้างกิจกรรมคล้ายวันพ่อวันแม่ ล้าลูกแสดงออกกับพ่อแม่บ้าง... บางทีซ้ึง”
“ต้องเข้าใจผู้สูงอายุว่าข้ีใจน้อย วุฒิภาวะเหมือนเด็ก เด็กวัยรุ่นบางคนไม่เข้าใจ รุ่นพ่อแม่ต้องเป็น

ตัวเช่ือม ครอบครัวควรส่ังสอนกัน สังคมไทยยังมีควานผูกพันกัน พ่อดูแลปู เป็นตัวอย่าง พอถึง
ช่วงเรา เขาจะทำตาม”

42.2.7 ประเด็นการพัฒนาสภาพแวดล้อมที่บ้านของผู้สูงอายุ
ผู้ให้สัมภาษณ์แสดงความคิดเห็นว่าสักษณะบ้านที่ผู้สูงอายุอยู่อาศัย ส่วนมากเป็น 

บ้านชันเดียวใต้ถุนสูงเพื่อป้องกันนำท่วม ดังบันจึงมีบัญ่ดค่อนข้างสูง ผู้สูงอายุมักจะขึนลงไม่บ่อยนัก 
ในตอนเช้าจะลงมาอยู่ใต้ถุนบ้านตกเย็นถึงจะขึนบ้าน หเอการลงมาใช้วิธีนั่งแล้วค่อยๆ ถัดลงมา
ผู้สูงอายุที่ไม่แข็งแรงก็จะอยู่แต่บนบ้าน แนว,ทางการm เนาสภาพท่ีอยู่อาศัย ผู้ให้สัมภาษณ์ส่วนใหญ่ 
เสนอว่าเจ้าหน้าที่สาธารณสุขควรให้ความรู้หรือแนะนำบุตรหลานให้ปรับปรุงให้ถ ูกสุขลักษณะ 
และเหมาะสบกับผู้สูงอายุเพื่อป้องถันการเกิดอุบัติเหตุ

เมื่อผู้วิจัยถามว่าหากเป็นกฎหมาย มีความคิดเห็นอย่างไร ทางผู้ให้สัมภาษณ์ส่วนใหญ่
ไม่เห็นด้วย โดยให้เหตุผลว่าจะมีปีญหาเรื่องเศรษฐกิจ และเป็นการจำกัดสิทธิเสรีภาพ จึงเสนอว่า 
ควรให้ความรู้แล้วให้เขาตัดสินใจด้วยตนเองจะเหมาะสมกว่า ส่วนน้อยเห็นด้วย โดยให้เหตุผลว่า 
ถ้าไม่บังคับก็ไม่ทำ

“บางคนลงมาแล้วไม่ข้ึนเลย เย็นถึงข้ึน ลงมาแล้วทีเดียวอยู่ข้างล่าง”
“แก้ยาก เป็นวิถีชีวิตของคนไทย ถ้ารุ่นลูกสมัยใหม่ก็พeจะช่วยแก้ไขไต้อีกอย่างอยู่ท่ีฐานะด้วย,
“ประชาสัมพันธ์ให้เห็นความสำคัญ ข้ึนกับลูกหลานเห็นความสำคัญในเร่ืองเหล่านี ผู้สูงอายุคงไม่ 

คิดถึงเร่ืองเหล่าน้ีเท่าไรนัก เพราะเคยปฏิบัติอย่างน้ีมาตลอด,,
“แก้ยาก เพราะคนสูงอายุไม่ชอบน่ังถ่ายแบบห้อยขา เขาเคยชินกับการน่ังยองๆ  กฎหมายบังคับก็ 

คงบังคับยาก,,
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“อย่างน้อยลูกหลานและผู้สูงอายุต้องรับรู้เร่ืองพืนฐาน เพ่ือป้องกัน แต่ถ้าอยู่ท่ีบ้านจะไม่รู้ข้อมูล 
ต้องให้คำแนะนำ”

4.2.2.8 ประเด็นการพัฒนาการมีกิจกรรมในชุมชน
ผู้ให้สัมภาษณ์บางส่วนแสดงความคิดเห็นว่าน่าจะรวมกลุ่มกันทำกิจกรรมได้ แรกๆ 

ผู้สูงอายุอาจยังไม่กล้าแสดงออกเพราะกิจกรรมยังใหม่ แต่ถ้ามีแกนนำ 4-5 คน แล้วดึงกันมาน่าจะ 
มีความเป็นไปได้ ดังนั้นความเป็นไปได้คือต้องมีแกนนำ สำหรับหน่วยงานควรทำงานร่วมกัน
โดยการสนับสนุนงบประมาณและอุปกรณ์ เมื่อผู้วิจัยถามถึงกิจกรรม ผู้ให้สัมภาษณ์บอกว่า
กิจกรรมที่เป็นรูปธรรมสำหรับผู้สูงอายุคือการออกกำสังกาย สนทนาแลกเปลี่ยนความรู้ แต่ต้องมี 
ผู้นำชุมชน เช่น กำนัน ผู้ใหญ่บ้าน เป็นคนลำเนิน-าาร แต่ผู้ให้สัมภาษณ์อีกส่วนหนึ่งบอกว่า
น่าจะทำได้ยากเพราะสังคมเจริญ ต่างคนต่างอยู่ มีทังสังคมตลาดซึ่งเป็นกลุ่มคนรวย มีทังกลุ่ม 
คนจน รวมกลุ่มกันยาก แต่ถ้ารวมกลุ่มเฉพาะคนรวยเฉพาะคนจน ก็น่าจะทำได้

“บางคนมีเวลา บางคนไม่มีเวลา บางคนชอบสังคม บาเคนไม่ชอบสังคม คนชนบทชอบอยู่บ้าน คอยเล้ียง
ลูกเล้ียงหลาน ส่วนมากผู้สูงอายุชอบทำบุญ ทอดผ้าป่า ออกกำลังกาย”

“การอบรมคร้ังแรกมาห้าสิบคน ครังต่อมาหายไปคร่ืง ขนาดสองเดือนครัง ครังหลัง  ๆ เหลือห้าถึงหกคน 
อาจเป็นเพราะ หน่ึงการเดินทางไม,สะควก สองห่วงกังวลท่ีบ้าน บ้านไม่มีใครอยู่ สามเด๋ียวก็ตายจะห่วงสุขภาพ 
อะไรกันมาก”

“มีชมรมแต่ไม่รู้จะดำเนินการอย่างไร เราต้องบอกตลอด หลังจากวันนีจะเร่ิมต้นและดำเนินการกันใหม่ 
กิจกรรมให้เขาคุยกันเอง”

“ชมรมต้ังข้ึนลอย  ๆ ต้องมีผู้นำท่ีเข้มแข็ง โครงสรัางองค์กรในชุมชนต้องเข้มแข็ง และความสัมพันธ์
ระหว่างหน่วยงานในชุมชน อันนีเป็นเร่ืองใหญ่และสำคัญมาก”

“ทำจริง  ๆ ต้องมีผู้นำท่ีเข้มแข็ง....ท่ีผ่านมาทำแล้วมันคอยๆ  หายไป  ๆ ไม่ย่ังยืน....ตัวเจ้าหน้าท่ีต้องลงไป
ทุ่มเทเต็ม  ๆ ชุมชนด้วย ผู้นำด้วย....จะมีวิธีไหมว่าทำแล้วเขาได้ประโยชน์ อันน้ีจะย่ังยืน สร้างแกนนำ
ชาวบ้านไม่ได้ เขาอาย ให้เขาคิดเอง ทำเอง มันยากมาก เราเข้าไปเสริม ต้องใช้เวลา สร้างยากเหลือเกิน 
หาเพชรลักเม็ด ยากเหลือเกิน”

“ถ้าเร่ิมจากคนท่ียังไม่แก่ เขาก็ทำมาหากิน เพราะเป็นวัยทำงานกันอยู่ หรือคนท่ีเพ่ิงเร่ิมสูงอายุ บางคน 
ยังแข็งแรง ขยัน ก็ทำแกงขาย”

“กิจกรรมส่งเสริมอาชีพ พูดคุยแลกเปล่ียนความคิดเห็น ประสบการณ์ แล้ปีญหาสุขภาพ ช่วยเหลือถึง 
ป้ญหาชีวิตครอบครัว ลูกท้ิง คนท่ีครอบครัวอบอุ่นให้กำลังใ!’

“ออกกำลังกาย สนทนาแลกเปล่ียนความรู้ ความเห็น คุยกัน ได้สังคมกัน น่าจะมาไต้”
4.2.2.9 ประเด็นการพัฒนาสิ่งแวดล้อมในและรอบๆ ชุมชน

ผู้ให้สัมภาษณ์กล่าวว่าส่ิงแวดล้อมท่ีมีป็ญหาในชุมชนคือขยะ พืนท่ีท่ีมีการปกครอง 
แบบองค์การบริหารส่วนตำบล ขณะนียังไม่มีรถเก็บขยะ ข้อเสนอคือหน่วยงานที่รับผิดชอบต้อง 
ลำเนินการให้มีประสิทธิภาพ ในขณะท่ีพืนท่ีท่ีมีการปกครองโดยเขตเทศบาลจะมีรถเก็บขยะแล้ว
นำไปกำจัด
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เมื่อผู้วิจัยถามถึงสวนสาธารณะ ผู้ให้สัมภาษณ์ส่วนใหญ่ตอบว่าสวนสาธารณะในพืนที่ที่เป็น 
องค์การบริหารส่วนตำบล ยังไม่มีสวนสาธารณะ เนื่องจากมีป็ญหาเรื่องไม่มีสถานที่ ผู้ให้สัมภาษณ์ 
เสนอว่าควรหาสถานที่เพื่อดำเนินการ ในขณะที่เขตพื้นที่เทศบาลได้จัดทำสวนสาธารณะแล้ว
ผู้ให้สัมภาษณ์เสนอว่าควรสร้างกิจกรรมให้เกิดประโยชน์

“อบต. ดูแลส่วนนีอยู่แล้ว ถนนลูกรังเราก็ช่อมแชม หำเป็นคอนกรีตเสริมเหล็ก... การกำจัดขยะปรกติ
เขาเผา ถ้าจะซ้ือรถเก็บขยะ ต้องถามก่อนจะเอาเงินซ้ือรถ เฮืยค่าเก็บ เขาจะเห็นด้วยหรีอไม่ถ้าไม่ถามก่อน 
จะเกิดขัเญหา’ใต้ ”

“ถ้ามีสวนสาธารณะ จัดให้เขามาน่ังเล่น พูดคุยก่น เป็นศูนย์รวมกัน ถ้าพ้ืนท่ีกว้างก็มีสนามกีฬาด้วย 
ก็จะเป็นการเช่ือมโยง เด็ก วัยรุ่น คนชรา แต่ติดขัดท่ีเราไม่มิพ้ืนท่ี”

4.2.2.10 ประเด็นการพัฒนาข้อมูลข่าวสาร
ผู้ให้สัมภาษณ์ส่วนใหญ่เสนอว่าสมาชิกในครอบครัวเป็นบุคคลสำคัญที่จะต้อง 

เป็นผู้ให้ข้อมูลข่าวสารกับผู้สูงอายุ และสร้างโอกาสให้ผู้สูงอายุเข้าถึงข้อมูลข่าวสาร นอกจากนี้ล้า 
ผู้สูงอายุไม,มีปีญหาเรื่องสายตา หู สามารถรับข่าวสารได้จากทางสื่อโทรทัศน์ วิทยุ เป็นสื่อใกล้ตัว 
ที่สำคัญ ควรมีการจัดรายการเฉพาะสำหรับผู้สูงอายุ อีกทั้งเสียงตามสายหรือหอกระจายข่าว
ในชุมชนเป็นแหล่งข่าวที่สำคัญแต่โดยปรกติจะเป็นการแจ้งข่าว ยังไม่มีการให้ความรู้อย่างเป็นวิชาการ 
ผู้ให้สัมภาษณ์จึงเสนอให้ทางเจ้าหน้าที่สถานีอนามัยเทเอกสารไปให้ทางองค์การบริหารส่วนตำบล 
เป็นผู้บริหารจัดการให้ทางสมาชิก อบต. หมู่บ้าน หรือผู้ใหญ่บ้านอ่านออกเสียผ่านทางหอกระจายข่าว 
นอกจากนีผู้ให้สัมภาษณ์ 5-6 คน บอกว่าการพูดคุย บอกต่อๆ กัน จะได้ผลดีโดยเฉพาะผู้สูงอายุ 
เพศหญิง และมีผู้ให้สัมภาษณ์กล่าวว่าต้องบอกซำๆ เพราะผู้สูงอายุลืมง่าย

เมื่อผู้วิจัยถามว่าหากบุตรหลานดูรายการโทรทัศน์ตามที่บุตรหลานต้องการจะทำอย่างไร ผู้ให้ 
ส ัมภาษณ ์ครึ่งหนึ่งบอกว่าปล่อยให้บ ุตรหลานดู (โดยที่ผ ู้ส ูงอายุบางส่วนดูตามนันกับผู้ส ูงอายุ 
บางส่วนไม่ดู) หนึ่งในสี่บอกว่าหาซื้อโทรทัศน์เพื่ม หนึ่งในสี่บอกว่าต้องไม่ยอม 

“ลูกหลานมาคุยให้พิง....คุณหมอเข้าไปคุยให้พิง”
“อยู่ท่ีความกระดือรือร้นของตัวผู้สูงอายุ รายการทีวีมาทงท่านฃอดูก่อน บางท่านไม่สนใจ แต่ส่ือน่ะ

จำเป็นอยู่แล้ว ต้องรู้กลุ่มเป้าหมาย เช่น ท่ีอ่านหนังสือพิมพ์ประจำหมู่บ้านควรมีเอกสารไปติดหรือ
ไปพูดคุย”

“การเข้ากลุ่มน่าจะช่วยได้ มาพูดคุยกัน ส่ิงท่ีได้รับรู้มาแลกเปล่ียนกัน แต่ละชุมชนต้องดูแลซ่ึงกัน
และกัน จะหวังแต่ภาครัฐอย่างเดียวคงไม่ได้....การพูดคุยน่าจะรับรู้ง่ายและน่าสนใจ”

“ยาก ด้วยสภาพร่างกายไม่อำนวย แผ่นพับหรือหอกระจายข่าว ให้ลูกหลานรับพิงแล้วนำไปบอก
อีกที....ผ่านทางลูกหลาน ”

“วิทยุ โทรทัศน์ ใกล้ตัว ส่วนส่ิงพิมพ์อ่านไต้น้อย”
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4.3 ผลการวิเคราะห์แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดยบุคคล ครอบครัว และชุมชน

จากการนำผลการวิจัยเชิงปริมาณ (ขันที่ 1) เข้ามาเชื่อมโยงกับการวิจัยเชิงคุณภาพ (ขันที่ 2) 
ทำให้ได้ผลการวิเคราะห์แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ และเมื่อแยกวิเคราะห์ออกเป็น
ระดับบุคคล ครอบครัว และระดับชุมชน เพื่อให้ลอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัยในครั้งนี้ 
ซึ่งได้ผลดังนี (ตารางที่21)

1. ประเด็นการพัฒนารายได้
ระดับบุคคล กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เสนอแนวทางการส่งเสริมอาชีพสำหรับผู้ส ูงอายุ

ซึ่งเป็นอาชีพเบาๆ ตามความเหมาะสมหรือตามความถนัด เช่น ทำพรมเช็ดเท้า ทำดอกไม้ประดิษฐ์ 
เป็นต้น อีกทั้งแนวทางการสะสมเงินเข้ากองทุนผู้สูงอายุ ควรเริ่มสะสมตั้งแต่วัยทำงาน รวมทั้ง 
การออมเงิน ควรออมตั้งแต่เด็กและวัยทำงาน ทั้งกองทุนผู้สูงอายุและการออมเงิน ควรมีเจ้าหน้าที่ 
หรือผู้มีความรู้เรื่องการเงินและไว้ใจได้เป็นผู้ดำเนินการ และกลุ่มตัวอย่างเสนอแนวทางการลดรายจ่าย 
ครอบครัวที่มีที่ดิน (โดยเฉพาะในเขตชนบท) ก็ควรปลูกพืชผัก หรือเลี้ยงสัตว์ไว้รับประทาน

ระดับครอบครัว กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เสนอแนวทางการส่งเสริมอาชีพสำหรับผู้สูงอายุ 
อีกท้ังบุตรหลานของผู้สูงอายุต้องมีจิตสำนึก มีความกตัญฌู ให้การเล้ียงดูผู้มีพระคุณ ต้องไม่ทอดท้ิง 
ผู้สูงอายุ รวมท้ังหากผู้มีพระคุณ (ผู้สูงอายุ) ยังแข็งแรงและต้องการประกอบอาชีพ สมาชิกใน
ครอบครัวควรหาอาชีพท่ีเหมาะสมให้ทำ เพ่ือให้ผู้สูงอายุเกิดความภูมิใจ ท่ีมีราย1ใต้จากการทำงาน 
ของตนเอง และการทำงานทำให้มีเพ่ือน มีสังคม ผู้สูงอายุจะได้ไม่เหงา อีกท้ังสมาชิกในครอบครัว 
สนับสนุนให้ผู้สูงอายุปลูกพืชผัก เล้ียงสัตว์ เพ่ือช่วยลดรไขจ่ายภายในครอบครัว

ระดับชุมชน ชุมชนเป็นส่วนสำคัญที่จะพัฒนารายไต้สำหรับผู้สูงอายุ เพราะชุมชนมีศักยภาพ 
มีตัวบุคคลท่ีมีความรู้ความสามารถ มีบทบาทหน้าที่ มีความน่าเช่ือถือ สามารถรวมกลุ่มได้ และรู้แหล่ง 
ทรัพยากร กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ ่เสนอให้ผ ู้นำในชุมชน (หมายถึงทังภาครัฐและประชาชน)
ควรสนับสนุนให้มีการส่งเสริมอาชีพสำหรับผู้สูงอายุ ยิ่งเป็นอาชีพที่เป็นภูมิป็ญญาของผู้สูงอายุด้วย 
ก็จะทำให้ผู้สูงอายุไต้มีโอกาสแสดงบทบาท ทำให้เกิดความภาคภูมิใจ อีกทังชุมชนควรมีการจัดตัง
กองทุนผู้สูงอายุเพื่อให้วัยแรงงานสะสมเงินเข้ากองทุน พื่อไว้ใช้จ่ายเมื่อเป็นผู้สูงอายุและไม่สามารถ 
ประกอบอาชีพไต้ นอกจากนี้ควรปรับปรุงเบี้ยยังชีพจากรัฐบาลโดยพิจารณาจัดสรรเบี้ยยังชีพให้กับ
ผู้สูงอายุที่มีป็ญหาตามความเป็นจริง

นอกจากนี้ รัฐบาลควรมีนโยบาย การหักภาษี (ส่วนหนึ่งไว้พัฒนาประเทศ อีกส่วนหนึ่ง 
ไว้จ่ายคืนให้เมื่อบุคคลที่เสียภาษีเป็นผู้สูงอายุ) อีกทังริฐบาลควรมีการจัดตังกองทุนผู้สูงอายุ และ 
การส่งเสริมอาชีพสำหรับผู้ถูงอายุ โดยมีคนมาฝึกลอนอาชีพ และที่สำคัญต้องมีตลาดรองรับ
หรือกล่าวไต้ว ่ารัฐบาลควรจะมีระบบหรือมาตรการที่จะช่วยให้ประชาชนมีเงินไว้ใช้จ ่ายยามเมื่อ 
เป็นผู้สูงอายุทุกคน
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2. ประเด็นการพัฒนาความรู้เกี่ยวกับสุขภาพ
ระดับบุคคล ต้องเตรียมตัวตั้งแต่ก่อนวัยสูงอาธุ ผู้สูงอายุควรมีความรู้เกี่ยวกับสุขภาพ และ 

สามารถวิเคราะห์สิ่งต่างๆ ได ้ อีกทั้งผู้สูงอายุควรเข้ารับการอบรมเรื่องเกี่ยวกับสุขภาพตั้งแต่ก่อน 
วัยสูงอายุและวัยสูงอายุ

ระดับครอบครัว สมาชิกในครอบครัวต้องเตรียมตัวให้เป็นผู้มีความรู้เกี่ยวกับสุขภาพ
อีกทั้งคอยให้คำแนะนำ ให้ความรู้ผู้สูงอายุ เพราะบางเรื่องผู้สูงอายุอาจไม่รู้หรือลืม

ระดับชุมชน กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ต้องการให้เจ้าหน้าที่ (สาธารณสุข) ไปให้ความรู้ที่บ้าน 
ผู้สูงอายุ หรือให้ความรู้เป็นกลุ่มย่อยในหมู่บ้าน (รวมกลุ่มผู้สูงอายุที่มีบ้านอยู่ใกล้ๆ กัน 5-6 คน) ทั้งนี้ 
ผู้สูงอายุให้เหตุผลว่าเนื่องจากผู้สูงอายุส่วนใหญ่จะชอบอย่ทิบ้าน เดินทางออกนอกหมู่บ้านไม,สะดวก 
เป็นห่วงบ้าน และบัเญหาของผู้สูงอายุแต่ละคนไม่เหมือนกัน อีกทังการให้ความรู้โดยการอบรมแก่ 
กลุ่มผู้สูงอายุ และกลุ่มก่อนวัยสูงอายุ ซึ่งอาจเป็นบุตรหลาน ญาติ และหรือผู้ดูแล และหรืออาสา 
สมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน (อสม.) กลุ่มตัวอย่างสวนใหญ่บอกว่าควรเน้นที่กลุ่มวัยก่อนสูงอายุ 
โดยให้เหตุผลว่านอกจากมีความรู้เพื่อมาถ่ายทอด แนะนำ บอกต่อให้ผู้สูงอายุ หรือมาปฏิบ ัต ิให้ 
ผู้สูงอายุแล้ว ตนเองยังได้รับความรู้เพ ื่อเป็นการเตรียมพร้อมที่จะเข้าวัยสูงอายุอีกด้วย การให้ 
คำแนะนำของเจ้าหน้าที่สาธารณสุข และ อสม. รวมทังการเผยแพร'ความรู้ผ่านทางสื่อต่างๆ เช่น 
หอกระจายข่าว แผ่นพับ เป็นต้น นอกจากนี้หน่วยงานและองค์กรในชุมชนควรมีการร่วมมือกัน 
และประสานงานกันอย่างดี เพราะในป็จจุบันสถานอนามัยมีบุคลากรที่มีความรู้เกี่ยวกับสุขภาพ
ในขณะที่องค์การบริหารส่วนตำบล มีกำลังคนคือสมาชิกองค์การบริหารส่วนตำบลอยู่หมู่บ้านละ 2 คน 
และมีงบประมาณ ถ้าร่วมมือและประสานงานกัน เช่น ร่วมกันจัดการอบรม ร่วมกันผลิตสื่อ 
ให้ความรู้ผ่านหอกระจายข่าว จะเป็นการพัฒนาความรู้เก่ียวกับสุขภาพ

นอกจากนี้ รัฐบาลควรสอดแทรกความรู้เกี่ยวกับสุขภาพผู้สูงอายุไว้ในหลักสูตรการเรียน
การสอนของนักเรียน เพราะกลุ่มตัวอย่างกล่าวว่าการให้ความรู้ในกลุ่มผู้สูงอายุบางเรื่องไม่ทันกาล 
ดังนั้นควรให้ความรู้ตั้งแต่วัยเรียนหรือปลูกฝึงมาตั้งแต่เด็ก ทังนีเพื่อให้นักเรียนนำไปบอกกับพ่อแม่ 
ปูย่าตายาย อีกทั้งเป็นการปลูกฝืงความรู้ตั้งแต่เด็ก รวมทั้งควรมีการจัดรายการที่ให้ความรู้เกี่ยวกับ 
สุขภาพผู้สูงอายุผ่านสื่อโทรทัศน์และวิทยุ อย่างต่อเนื่องและสมํ่าเสมอ เพราะในป็จจุบันสื่อทังสองมี 
บทบาทมากและสามารถเข้าถึงได้ง่าย

3. ประเด็นการพัฒนาการปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ
ระดับบุคคล ควรฝึกปฏิบัติมาตั้งแต่เด็ก เช่น รับประทานอาหารที่มีประโยชน์ ครบห้าหมู่ 

ไม่รับประทานอาหารรสจัด ออกคำลังกายอย่างสมํ่าเสมอ พักผ่อนให้เพียงพอ เป็นต้น อีกทังการ 
รับการอบรมเพื่อให้มีความรู้ สามารถนำไปปฏิบัติได้อย่างถูกต้อง
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ระดับครอบครัว สมาชิกในครอบครัว บุตรบลานควรให้คำแนะนำ และมีการเตรียมการ 
ทำสิ่งที่ถูกต้องเหมาะสมให้ผู้สูงอายุ เช่น การเตรียมอาหารที่ครบห้าหมู่ แนะนำดูแลให้มีการ 
ออกกำลังกาย เป็นต้น

ระดับชุมชน เจ้าหน้าที่ เพื่อน บุคคลที่ผู้สูงอายุเชื่อถือเป็นผู้ให้คำแนะนำผู้สูงอายุ อีกทั้ง 
การอบรม1ให้ความรู้ที่ผู้สูงอายุสามารถนำมาปฏิบัติ,ใต้อย'างถูกต้อง รวมทั้งเมื่อผู้สูงอายุไปรับบริการ 
ที่สถานบริการเจ้าหน้าที่ของสถานบริการต้องให้คำแนะนำและติดตามใกล้ชิด และในชุมชนควรมี
ตัวอย่างท่ีดี เช่น มีการรวมกลุ่มออกกำลังกาย เล่นกีฬา เป็นต้น

นอกจากนี้ ควรมีการจัดรายการแนะนำการปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ เช่น การออกกำลังกาย 
สำหรับผู้สูงอายุ ผ่านทางสื่อโทรทัสน้และวิทยุ

4. ประเด็นการพัฒนาการพึ่งตนเอง
ระดับบุคคล จากการวิจัยพบว่าผู้สูงอายุจะสามารถทำกิจวัตรประจำวันด้วยตนเอง นอกจาก 

ผู้สูงอายุที่พิการ หรือป่วยจนไม่สามารถทำกิจวัตรประจำวันด้วยตนเองได้ การไปเก็บข้อมูลพบ 
ผู้สูงอายุที่พิการตาบอดมาแต่กำเนิด 2 คน ป่วยเป็นอัมพฤกษ์หรืออัมพาต 3 คน ดังนั้นแนวทางการ 
พัฒนาการพึ่งตนเองคือควรป่องกันที่สาเหตุไม่ให้ผู้สูงอายุเจ็บป่วยก่อนเวลาอันควร โดยการที่ผู้สูง 
อายุควรมีความรู้และการปฏิบัติตัวที่ถูกต้อง อีกทั้งสภาพแวดล้อมในบ้านของผู้สูงอายุควรมีความ 
ปลอดภัยเพื่อป่องกันไม่ให้ผู้สูงอายุหกล้ม

ระดับครอบครัว ในกรณีที่ผู้สูงอายุไม่สามารถพึ่งตนเองในเรื่องการทำกิจวัตรประจำวันได้ 
ลู่สมรสและบุตรหลานควรดูแลใกล้ชิด

ระดับชุมชน ในกรณีที่ผู้สูงอายุไม่มีลู่สมรสหรือบุตรหลานดูแล ชุมชนควรจัดให้มีระบบ 
อาสาสมัคร เช่น เพื่อนบ้านควรช่วยกันดูแล อีกบังในชุมชนควรมีกองทุนผู้สูงอายุเพื่อเป็นสวัสดิการ 
ให้ผู้สูงอายุที่พิการหรือเจ็บป่วย

นอกจากนี้ รัฐบาลควรให้ความช่วยเหลือ เช่น สนับสนุนให้มีการจัดตั้งกองทุนผู้ส ูงอายุ 
ในชุมชนและมีสถานสงเคราะห์คนชราสำหรับรับเลี้ยงผู้สูงอายุที่มีความต้องการความช่วยเหลือ

5. ประเด็นการพัฒนาการได้รับการเกื้อหนุน
ระดับบุคคล ผู้สูงอายุควรสร้างความสัมพันธ์ที่ดีกับสมาชิกในครอบครัวเพื่อทำให้สมาชิก 

ในครอบครัวเกิดความรักและความผูกพันกันทำให้ไม่ทอดทั้งผู้สูงอายุ
ระดับครอบครัว ครอบครัวมีบทบาทสำคัญ รินพ่อแม่ควรสร้างจิตสำนึกให้รุ่นบุตรหลาน 

ต้ังแต่เด็ก โดยการปลูกฝืงให้ลูกหลานรู้จักกตัญญ ทดแทนบุญคุณ การให้การเกื้อหนุนช่วยเหลือดูแล 
พ่อแม่ ป่ย่า ตายาย อีกบังพ่อแม่ควรเป็นแบบอย่างที่ลีโดยการเลียงลูพ่อแม่ผู้มีพระคุณของตนเอง 
กลุ่มตัวอย่างบอกว่าหากรุ่นพ่อแม่ดูแล รุ่นป่ย่าตายาย อย่างไร เมื่อรุ่นหลานโตขึนก็จะดูแลรุ่นพ่อแม่ 
อย่างนัน รวมบังให้การเถือหนุนช่วยเหลือดูแลไม่ทอดทํงผู้มีพระคุณ การสร้างความสัมพันธ์ภายใน
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ครอบครัว โดยการรับประทานอาหารร่วมกัน ทำกิจกรรมต่าง  ๆ ร่วมกัน จะทำให้เกิดความรักและ 
ความผูกพันกัน

ระดับชุมชน โรงเรียน และวัด มีบทบาทส ำ ค ัญ  ครูที่โรงเรียนช่วยอบรมสั่งสอนเด็ก 
พระที่วัดเทศน์ให้เด็กมีความกต ัญ ฌ ู ชุมชนช่วยขัดเกลาหรืออบรมให้เยาวชนรู้ระเบียบทางสังคม 
สื่อช่วยรณรงค์ยกย่องชมเชยบุคคลที่มีความกต ัญ ญ  ดูแลพ่อแม่ ป่ย่า ตายาย และให้ข้อมูลของผู้ส ูง 
อายุที่มีความเดือดร้อน (เช่น รายการสคู๊ปชีวิต ออกข่าวผู้สูงอายุที่ถูกทอดทิ้ง ทำให้สังคมให้การ 
ช่วยเหลือ อีกทังสะท้อนชีวิตให้ส ังคมได้ตระหนัก เป็นด้น) อีกทังควรมีการจัดตังชมรมผู้สูงอายุ
บางครั้งผู้สูงอายุเจ็บป่วยขณะที่บุตรหลานไปทำงานหรือไปเรียนหนังสืb ให้แจ้งไปที่ชมรมจะได้ให้ 
ความช่วยเหลือได้ทันท่วงที และมีกองทุนไว้ให้การเกื้อหนุนผู้สูงอายุ ในกรณีที่ผู้สูงอายุถูกทอดทิง 
ไม่มีบุตรหลานดูแล ควรมีกองทุนสำหรับให้การเกื๋อหนุน รวมทังผู้นำชุมชน เพื่อนบ้านควรให้การ 
ช่วยเหลือ ในกรณีที่ผู้สูงอายุไม่มีบุตรหลาน ผู้นำชุมชน เพื่อนบ้านควรช่วยกันให้การเกือหนุนช่วยเหลือ 
ดูแล หรือสำรวจรายชื่อส่งขอรับความช่วยเหลือต่อไป นอกจากนีการส่งเสริมอาชีพในหมู่บ้านทำให้ 
บุตรหลานไม่ต้องไปทำงานไกลบ้าน ทำให้ได้อยู่ใกล้ชิดผู้สูงอายุ ได้มีโอกาสให้การเกื้อหนุน ช่วยเหลือ 
ดูแล

นอกจากน้ี รัฐบาลให้การช่วยเหลือ นอกจากบุตรหลาน เพ่ือนบ้านแล้ว รัฐบาลควรให ้
การช่วยเหลือ

6. ประเด็นการพัฒนาการมีบทบาท
ระดับบุคคล ผู้สูงอายุควรเป็นท่ีปรึกษาให้คำแนะนำ เป็นผู้อบรมส่ังสอน และถ่ายทอด 

ความรู้ ประสบการณ์ ให้บุตรหลาน ผู้สูงอายุถึงแบ้มีการศึกษาน้อยกว่าแต่มีประสบการณ์มาก
ระดับครอบครัว บุตรหลานควรเข้าใจว่าผู้สูงอายุผ่านชีวิตมามาก เป็นผู้มีประสบการณ์ 

บางครั้งเมื่อเห็นการเปลี่ยนแปลงที่ไม'เป็นไปตามความคาดหวังก็จะจู้จี ขีบ่น อีกทังหลงลืมง่าย 
บุตรหลานไม,ควรแสดงความรำคาญ นอกจากนี้ร ่นพ่อแม่ต้องอบรมสั่งสอนรุ่นบุตรหลานให้
เคารพนับถือ ดูแลเอาใจใส่ เชื่อและรับหัเงคำแนะนำของผู้สูงอายุ อีกทังรุ่นพ่อแม่ต้องเป็นตัวอย่าง 
ท่ีดี ทดแทนบุญคุณผู้ให้กำเนิด และรุ่นพ่อแม่ควรเป็นผู้เชื่อมความสัมพันธ์ระหว่างรุ่นป่ย่าตายาย กับ 
รุ่นบุตรหลาน อีกทั้งควรสร้างโอกาสให ้ทำ กิจกรรมร่วมกันทังครอบครัว

ระดับชุมชน โรงเรียน และวัด ควรให้ความสำคัญโดยครูท่ีโรงเรียหควรอบรมส่ังสอน 
นักเรียนให้เคารพนับถือ ดูแลเอาใจใส่ เช่ือและรับหัเงคำแนะนำ1ของผู้สูงอายุ พระท่ีวัดควรเทศน์ 
เพื่อสอนทังเด็กและผู้ใหญ่ให้มีศีลธรรม มีความกกัญญ อีกทังผู้นำชุมชน เช่น ผู้ใหญ่บ้าน
ควรสอดส่องดูแลว่ากล่าวตักเตือนลูกบ้านที่ไม่เคารพผู้มีพระคุณ คนในชุมชนควรร่วมกันสร้าง 
โอกาสให้ผู้สูงอายุมีบทบาทในชุมชน
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7. ประเด็นการพัฒนาสภใพแวดล้อมท่ีบ้าน
ระดับบุคคล ผู้สูงอายุและผู้ที่อยู่ในวัยก่อนสูงอายุควรมีความรู้ที่ถูกต้องเกี่ยวกับสภาพ

แวดล้อมที่บ้านและควรปรับปรุงให้เหมาะสม ทังนีเพ่ือให้เกิดความปลอดภัย สะอาด สะดวก และสบาย
ระดับครอบครัว ผู้สูงอายุส่วนใหญ่เคยชิน-วับสภาพแวดล้อมที่เคยอยู่มาสิบๆ ปี จึงไม่

ต้องการให้มีการปรับปรุงเปลี่ยนแปลง อีกทั้งขึ้นกับสถานะทางเศรษฐกิจ ดังนันบุตรหลานควรมี 
ความรู้เกี่ยวกับสภาพแวดล้อมที่บ้าน และควรเป็นบุคคลที่ชี้แจงให้รับรู้เกี่ยวกับอันตรายอันอาจ
เกิดขึ้น อีกทั้งควรแนะนำพร้อมทังปรึกษากับผู้สูงอายุเพื่อดำเนินการปรับปรุงสภาพแวดล้อมที่บ้านให้ 
เหมาะสม

ระดับชุมชน เจ้าหน้าที่ควรเข้าไปให้ความรู้และแนะนำเกี่ยวกับสภาพแวดล้อมที่เหมาะสม 
กับครอบครัวของผู้สูงอายุ อีกทังในสถานที่ราชการและที่สาธารณะควรสร้างให้เห็นเพื่อเป็นตัวอย่าง 
โดยเฉพาะที่สถานีอนามัย เช่น ในห้องล้วมใช้โถส้วมแบบนั่งห้อยขา มีราวพยุงเวลาจะนั่งหรึอ 
ลุกขึ้น เป็นต้น

นอกจากนี้ ในภาคเอกชนหรือร้านค้าควรมีการจำหน่ายวัสดุอุปกรณ์ เช่น โถส้วมแบบนั่ง 
ห้อยขา ทำให้ผู้ต้องการซือหาซือได้ง่ายและมีราคาไม่แพง อีกทังรัฐบาลควรกำหนดมาตรฐานหรือมี 
กฎหมายเรื่องสภาพแวดล้อมที่บ้าน แล้วส่งเสริมให้ประชาชนมีความรู้เพื่อปรับปรุงบ้านเก่าหรือ
สร้างบ้านใหม่ให้มีสภาพแวดล้อมที่บ้านที่เหมาะสมสํ'หรับผู้สูงอายุ หรือเตรียมไว้สำหรับเมื่อเป็น 
ผู้สูงอายุ

8. ประเด็นการพัฒนาการมีกิจกรรม
ระดับบุคคล ผู้สูงอายุ และผู้ที่อยู่ในวัยก่อนสูงอายุควรเข้าร่วมกิจกรรม รวมตัวกันสร้าง

กิจกรรม
ระดับครอบครัว สมาชิกในครอบครัวของผู้สูงอายุควรส่งเสริมและสนับสนุนให้ผู้สูงอายุ 

เข้าร่วมกิจกรรมในชุมชน เช่น การไปส่งไปรับผู้สูงอายุเมื่อต้องการเข้าร่วมกิจกรรม
ระดับชุมชน ต้องมีเจ้าหน้าที่1ของทางราชสารเ,ป็นผู้ดำเนินการ ต้องมีแกนนำในชุมชน 

ดำเนินการ หน่วยงานหลายๆ ฝ่าย ร่วมมือกัน ทังเทศบาลหรือองค์การบริหารส่วนตำบล พัฒนากร 
สถานีอนามัย โรงเรียน และวัด กิจกรรมที่จัดควรสอดคล้องกับวิถีชีวิตของผู้สูงอายุ ควรมีหน่วยงาน
สนับสนุนงบประมาณ สมาชิก อบต. ควรมีบทบาทในการดำเนินงานเกี่ยวกับผู้สูงอายุ เช่น จัดทำแผน 
ของบประมาณจากองค์การบริหารส่วนตำบลเพื่อนำมาจัดกิจกกรมสำหรับผู้สูงอายุ เป็นต้น

9. ประเด็นการพัฒนาส่ิงแวดล้อม
ระดับบุคคล ผู้สูงอายุและผู้ที่อยู่ในวัยก่อนสูงอายุควรมีความรู้และร่วมกันพัฒนาสิ่งแวดส้อม 

ในชุมชนเพื่อให้ชุมชนสะอาด ปราศจากมลภาวะ และปลอดภัยจากอันตราย
ระดับครอบครัว แต่ละครอบครัวควรร่วมมือวันพัฒนาสิ่งแวดล้อมในชุมชน
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ระดับชุมชน หน่วยงานของรัฐและชุมชนร่วมมือกันรับผิดชอบดำเนินการ เจ้าหน้าท่ีต้อง
ดำเนินการอย่างจริงจัง อีกทังผู้เกี่ยวข้องควรให้ความเหเอจัดอบรมเรื่องสิ่งแวดล้อมให้กับประชาชน 
รวมทังการจัดสวนสาธารณะเพื่อให้ประชาชนมาใช้ประโยชน์ มาทำกิจกรรมร่วมกัน สมาชิก อบต. 
ควรมีบทบาทในการดำเนินการปรับปรุงสิ่งแวดล้อมในชุมชน เช่น การกำจัดขยะ การสร้างสวน 
สาธารณะ เป็นต้น โดยการถามความต้องการและค็ดเห็นของประชาชนรวมทั้งผู้สูงอายุว่ามีความ 
ต้องการพัฒนาสิ่งแวดล้อมในชุมชนอย่างไร หากต้องใช้งบประมาณก็ควรจัดทำแผนเสนอไปยัง 
องค์การบริหารส่วนตำบลเพื่อของบประมาณมาสนับสนน

10. แนวทางการพัฒนาข้องมูลข่าวสาร
ระดับบุคคล ผู้สูงอายุ และวัยก่อนสูงอายุควรสนใจข้อมูลข่าวสาร แล้วนำไปพูดคุยบอก

ต่อๆ กัน
ระดับครอบครัว สมาชิกในครอบครัวควรให ข้้อมูลข่าวสารที่เป็นประโยชนก์ับผู้สูงอายุ 
ระดับชุมชน ชุมชนควรพัฒนาหอกระจายข่าว ในชุมชนส่วนใหญ่มีหอกระจายข่าว แต่มี 

ป ีญ หา เช่น เสียงดังไม่ท่ัวถึง ไม่ชัดเจน บางแห่งไม่ไดใช้ ดังน้ันควรปรับปรุงหอกระจายข่าวให้มี 
ประสิทธิภาพไต้ยินอย่างท่ัวถึง ส่วนชุมชนท่ียังไม่มีหอกระจายข่าวก็ควรจัดหามา อีกท้ังหน่วยงาน
ต่างๆ  ควรผลิต จัดหา และแจกส่ิงตีพิมพ์ เพ่ือเป็นการ.ผยแพร่ความรู้และข่าวสาร รวมทังเจ้าหน้าท่ี 
ที่สถานบริการให้ข้อมูลข่าวสารทุกรูปแบบ เพ่ือนบ้านควรพูดคุยบอกต่อๆ กัน นอกจากน้ี
สมาชิก อบต. ผู้ใหญ่บ้าน ควรเป็นผู้แจ้งข้อมูลข่าวสารให้ประชาชนทราบ อีกทังทางองค์การ 
บริหารส่วนตำบลควรพิจารณางบประมาณจ้างคนทำหน้าท่ีรับผิดชอบเร่ืองผู้สูงอายุหเอดูแล ผู้สูงอายุ 
ในชุมชน และมีการประสานงานอย่างมีประสิทธิภาพของผู้เก่ียวข้องในชุมชน

นอกจากนี กลุ่มตัวอย่างเสนอให้มีรายการโทรทัศน์ และรายการวิทยุ สำหรับผู้สูงอายุ
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ตารางท่ี 21 แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดยระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน และรัฐบาล

ระดับ
แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตผ ู้สูงอายุ บุคคล ครอบครัว ชุมชน รัฐบาล

1. ประเด็นการพัฒนารายได้
1.1 การส ่งเสร ิมอาช ีพสำหร ับผ ู้ส ูงอาย ุ / / / /

1.2 การห ักภาษ ี ว ัยทำงาน /
1.3 การจ ัดต ั้งกองท ุนผ ู้ส ูงอาย ุ / / /

1 .4 การออมเง ิน /

1.5 การปร ับปร ุง เง ินบ ี้ยย ังช ีพจากร ัฐบาล /

1.6 การส ่งเสร ิมให ้บ ุตรหลานเล ี้ยงล ูผ ู้ส ูงอาย ุ /
1.7 การส ่งเสร ิมการลดรายจ ่าย / /

2. ประเด็นการพัฒนาความรู้เก่ียวกับสุขภาพ
2.1 เจ้าหน้าที่ (จนท.) เข ้าไปให ้ความรู้ท ี่บ ้านผ ู้ส ูงอาย ุ

หรือให ้ความรู้เป ีนกล ุ่มย ่อยในช ุมชน /
2.2 การอบรม /

ผู้ส ูงอาย ุ /
ก ่อนว ัยส ูงอาย ุ /
ผ ู้ด ูแล /บ ุตรหลาน /
อาสาสม ัครสาธารณ ส ุขประจำหม ู่บ ้าน  (อสม .) /

2.3 จนท. บ ุตรหลาน และ อสม. ให ้คำแนะนำผ ู้ส ูงอาย ุ / /

2.4 สอดแทรกไว ้ในห ล ักส ูต ร /

2.5 ให ้ความร ู้ผ ่านทางส ื่อ  เช ่น หอกระจายข ่าว แผ ่นพ ับ /

2.6 โท รท ัศ น ์ ว ิทย ุ การทำรายการ /

2.7 ผ ู้ส ูงอาย ุควรม ีความร ู้และว ิเคราะห ์ส ิ่งถ ูกผ ิดต ่างๆ  ได ้ /

2.8 การประสานงานอย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ /

3. ประเด็นการพัฒนาการปฏิบัติตัวด้านสุขภาพ
3.1 ฝ ึกปฏ ิบ ัต ิมาต ั้งแต ่เด ็ก / /

3.2 บ ุตรหลานให ้คำแนะนำ และ/หร ือทำให ้ผ ู้ส ูงอาย ุ /

3.3 จนท. เพ ื่อน และบ ุคคลท ี่ผ ู้ส ูงอาย ุเช ื่อถ ือให ้คำแนะนำ /

3.4 ส ื่อม ีบทบาทสำค ัญ  จ ัดรายการโทรท ัศน ์และว ิทย ุ /

3.5 การอบรมให ้ความร ู้เพ ื่อนำมาปฏ ิบ ัต ิได ้อย ่างถ ูกต ้อง / /

3.6 จนท. ของสถานบร ิการให ้คำแนะนำอย ่างเคร ่งค ัด /

3.7 ม ีต ัวอย ่างท ี่ด ี /
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ตารางท่ี 21 (ต่อ) แนวทางการพัฒนาคุณภาพชืวิตผู้สูงอายุโตยระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน และรัฐบาล

แนวทางการพัฒนาคุณภาพชึวิตผู้สูงอายุ
ระดับ

บุคคล ครอบครัว ชุมชน รัฐบาล
4. ประเด็นการพัฒนาการพ่ึงตนเอง

4.1 ผ ู้ส ูงอาย ุต ้องพ ึ๋งตน เองให ้ได ้ /
4.2 ควรป ้อ งก ัน ท่ีสาเหตุ /
4.3 บ ุตรหลานด ูแล ญาต ิพ ี่น ้องด ูแล /
4.4 ช ุมชนให ้การช ่วยเหล ือ  เช่น เพ ี่อนบ ้านช ่วยก ันด ูแล /
4.5 ร ัฐบาลให ้การช ่วยเหล ือ  เช่น จ ัดต ํ่งกองท ุน

มีสถานสงเคราะห ์ /
5. ประเด็นการพัฒนาการได้รับการเก้ือหนุน

5.1 สร ้างจ ิตสำน ึกให ้ต ั้งแต ่เด ็ก /
5.2 พ ่อแม ่ทำเป ็นต ัวอย ่างท ี่ด ี /
5.3 บ ้าน โรงเร ียน  และว ัด ม ีบทบาทสำค ัญ / /
5.4 ส ื่อรณ รงค ์ และให ้ข ้อม ูล /
5.5 สร ้างความส ัมพ ันธ ์ในครอบคร ัว / /
5.6 จ ัดต ั้งชมรมผ ู้ส ูงอาย ุ ม ีกองท ุน ไว ้ให ้การช ่วยเหล ือ /
5.7 ผ ู้นำช ุมชน เพ ี่อนบ ้าน ให ้ความช ่วยเหล ือ /
5.8 ส ่งเสร ิมอาช ีพในหม ู'บ ้าน /
5.9 ร ัฐบาลให ้การช ่วยเหล ือ /

6. ประเด็นการพัฒนาการมืบทบาท
6.1 บ ุตรหลานควรเข ้าใจ ผู้สูงอายุ /
6.2 พ่อ แม่ ต ้องอบรมส ั่งสอนบ ุตร เป ็นต ัวอย ่างท่ีดี และเป ็น

ผู้เชื่อมความสัมพันธ์ระหว่างรุ่นป่ท่ตายายกับรุ่นบุตรหลาน /
6.3 ส ร ้างโอกาสทำก ิจกรรมร ่วมก ัน / /
6.4 โรงเร ียน  และว ัด มีบทบาทสำค ัญ  สอนศ ีลธรรม /
6.5 ผู้นำชุมชนสอดส่องด ูแลและกล ่าวต ักเต ือนคนในหมู่บ ้าน /

7. ประเด็นการพัฒนาสภาพแวดล้อมท่ีบ้าน
7.1 ล ูกหลานแนะนำ และดำเน ินการปร ับปร ุง /
7.2 เจ ้าหน ้าท ี่ให ค้ำแนะนำ /
7.3 ใน สถาน ท่ีราชการและ ท่ีสาธารณ ะควรมีตัวอย่าง /
7.4 การหาซ ื้อ เคร ื่อ งส ุขภ ัณ ฑ ์ไต ้ง ่าย  และราคาไม ่แพง /
7.5 ควรมีมาตรฐานหร ือกฎหมาย /
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ตารางท่ี 21 (ต่อ) แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดยระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชน และรัฐบาล

ระดับ
แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตผ ู้สูงอายุ บุคคล ครอบครัว ชุมชน รัฐบาล

8. ประเด็นการพัฒนาการมีกิจกรรม
8.1 ต ้องม ีจนท. ของทางราชการเป ็นผ ู้ดำเน ินการ /

8.2 ต ้องม ีแกนนำในช ุมชนดำเน ินการ /

8.3 หน ่วยงานหลายๆ ฝ ่ายร ่วมม ือก ัน /

8.4 ก ิจกรรมท ี่จ ัดควรสอดคล ้องก ับว ิถ ีช ีว ิตของผ ู้ส ูงอาย ุ /

8.5 ควรม ีหน ่วยงานสน ับสน ุน งบ ประมาณ / /
8.6 สมาช ิก อบต. ควรม ีบทบาท ในการจ ัดก ิจกรรม

8.7 ส ่งเสร ิมและสน ับสน ุน ให ้ผ ู้ส ูงอาย ุเข ้าร ่วมก ิจกรรม / /
/

9. ประเด็นการพัฒนาส่ิงแวดล้อม
9.1 หน ่วยงานและช ุมชนร ่วมก ันร ับผ ิดชอบดำเน ินการ /
9.2 จนท. ต ้องดำเน ินการอย ่างจร ิงจ ัง /
9.3 ผ ู้เก ี่ยวข ้องให ้ความร ู้ ห ร ือจ ัดอบ รมให ้ก ับประชาชน /

9.4 การม ีสวนสาธารณ ะ /

9.5 สมาช ิก อบต. ควรม ีบทบาท ในการพ ัฒนาส ิ่งแวดล ้อม

9.6 ผ ู้ส ูงอาย ุ และสมาช ิก ในครอบคร ัว  ควรร ่วมก ันพ ัฒ นา

/

ส ิ่งแวดล ้อมในช ุมชน / /

10. ประเด็นการพัฒนาข้องมูลข่าวสาร
10.1 พ ัฒนาหอกระจายข ่าว ส ิ่งต ีพ ิม พ ัฯลฯ /

10.2 ม ีรายการโทรท ัศน ์ และรายการว ิทย ุ

10.3 หน ่วยงานท ี่เก ี่ยวข ้องผล ิต  จัดหา และแจกส ิ่งต ีพ ิมพ ํ /

/

10.4 จนท. ท ี่สถานบร ิการให ้ข ้อม ูลข ่าวสาร ท ุกร ูปแบบ

10.5 คนในครอบคร ัวให ้ข ้อม ูลข ่าวสาร /

/

10.6 การพ ูดค ุยบอกต ่อๆ กัน

10.7 ส ม าช ิกอบ ต . ผ ู้ใหญ ่บ ้าน  แจงข ้อม ูลข ่าวสารให ้

/ /

ประชาชนทราบ /

10.8 จ ้างคนทำหน ้าท ี่ร ับผ ิดชอบด ูแลผ ู้ส ูงอาย ุในช ุมชน /

10.9 การประสานงานอย ่างม ีประส ิทธ ิภาพ /
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