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การวิจัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงสํารวจ  มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปจจัยที่สงผลตอการ

ตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ซึ่งมีอายุ 60 ปข้ึน
ไป  จํานวน 450 คน โดยใชแบบสอบถาม สถิติที่ใชคือ อัตราสวน  รอยละ คาเฉล่ีย คาเบ่ียงเบน
มาตรฐาน คาสัมประสิทธแอลฟา ของครอนบัคและ Chi-Square   

ผลการศึกษาพบวา เปนชายรอยละ 47.6 หญิงรอยละ 52.4 มีอายุเฉล่ีย 65 ป คา
เบ่ียงเบนมาตรฐานเทากับ 1.021 ผูสูงอายุสวนใหญมีสถานภาพสมรสอยูกับคู เปนชายรอยละ 
63.6 หญิงรอยละ 34.4 โรคประจําตัวที่พบ ไดแก โรคความดันโลหิตสูงในชายรอยละ 63.6 หญิง
รอยละ 34.3 การศึกษาเกี่ยวกับสุขภาพทางเพศของผูสูงอายุ พบวา ผูสูงอายุชายรอยละ 58.9 
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ผานมาไดแก การสําเร็จความใครดวยตนเอง ชายรอยละ 31.8 หญิง รอยละ 44.9  มีเพศสัมพันธ
ในผูสูงอายุชายรอยละ 18.7 ผูสูงอายุหญิงรอยละ 23.3 ปญหาทางเพศที่พบที่ผูสูงอายุและคูของ
เพศหญิงไดแก การหล่ังน้ําอสุจิชา ชายรอยละ 12.6 หญิง รอยละ 43.3 ปญหาการเจ็บแสบชอง
คลอดในผูสูงอายุหญิงพบรอยละ 54.7 และคูของผูสูงอายุชายรอยละ 19.4 ผูสูงอายุสวนใหญมี
เจตคติตอเร่ืองเพศ ความพึงพอใจทางเพศ และการตอบสนองทางเพศในระดับปานกลาง  
 ผลการศึกษาความสัมพันธระหวางตัวแปรตาง ๆ กับการตอบสนองทางเพศและความพึง
พอใจทางเพศนั้น พบวา เพศ สถานภาพสมรส โรคเร้ือรังไมติดตอ การตรวจสุขภาพ การออกกําลัง
กาย การด่ืมแอลกอฮอล การสูบบุหร่ี กิจกรรมเร่ืองเพศ ความเครียด ความตองการทางเพศ ปญหา
ทางเพศ และเจตคติมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ 
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This research objective was to study the factors effecting sexual response and 
sexual satisfaction in older people living in Bangkok Metropolitan area. The sample 
included 450 people who were 60 years or older. A survey questionnaire was used for 
data collection. The statistics used were percentage, mean, standard deviation, 
Cranbach’s alpha and chi-square. The results indicated 47.6% males and 52.4% 
female, the average age was 65 years. Most of the elders were married, 63.6% males 
and 34.4% females. The sexual health study indicated that 58.9% males and 18.2% 
females still experienced sexual desire. Sexual activities during the past 4 months 
included: masturbation 31.8% males and 44.9% females; sexual intercourse 18.7% 
males and 23.3% females. The sexual dysfuntion experienced by the elders and/or their 
spouse were:   premature ejaculation 12.6% males and 43.3% females; and vaginismus 
in females 54.7% and were spouses of male participants 19.4%. Most of the elders had 
moderate level of sexual satisfaction and sexual response. The association between 
factors regarding sexual response and sexual satisfaction were statistically significant. 
These factors were marital status, non-communicable diseases, having a physical 
checkup, exercise, alcohol consumption, smoking, sexual activities, stress, sexual 
desire, sexual problems and attitude toward elderly sex. 
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กิตติกรรมประกาศ 
 

 ผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณผูชวยศาสตราจารย ดร.เขมิกา  ยามะรัต ดวยความรักเคารพ 
ที่อาจารยไดกรุณารับเปนอาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธดวยความเต็มใจ ขอขอบพระคุณ อาจารย 
ดร.จิตรลดา อารียสันติชัย ดวยความเคารพท่ีอาจารยมีความกรุณารับเปนอาจารยที่ปรึกษารวม
ดวยความเต็มใจ  นอกจากนี้ผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณ ศาสตราจารย นพ.สุรศักด์ิ ฐานพีานชิสกลุ  
ประธานสอบวิทยานิพนธ ผูชวยศาสตราจารย นพ. มานพชัย  ธรรมคันโธ คณะกรรมการสอบ
วิทยานิพนธที่ชวยกรุณาใหขอเสนอแนะที่มีประโยชน และทําใหวิทยานิพนธเลมนี้สมบูรณยิ่งข้ึน 
ผูวิจัยขอขอบพระคุณผูทรงคุณวุฒิ รศ.ดร.สมโภชน เอ่ียมสุภาษิต ดร.เกรียงไกร  เลิศทัศนีย 
อาจารย ปยลัมพร หะวานนท   น.ส.มนทกานต์ิ เช่ือมชิต  ดวยความเคารพอยางสูงที่ทานไดสละ
เวลาใหคําแนะนํา เพิ่มเติมจนวิทยานิพนธเสร็จสมบูรณ ผูวิจัยกราบขอบพระคุณคณาจารยสห
สาขาเพศศาสตรทุกทานที่ไดมอบความรู โอกาสและความกรุณาแกผูวิจัยตลอดระยะเวลาที่ผูวิจัย
ศึกษาอยู  ณ สถาบันแหงนี้  ผูวิจัยสํานึกในพระคุณของคณาจารยทุกทานมิเลือน ขอขอบพระคุณ 
ศาสตราจารย นพ.สุรศักด์ิ ฐานีพานิชสกุล หัวหนาโครงการสงเสริมการวิจัยในอุดมศึกษาและการ
พัฒนามหาวิทยาลัยวิจัยแหงชาติของสํานักงานคณะกรรมการอุดมศึกษา (AS1148A) ที่มอบทุน
สนับสนุนในการวิจัยคร้ังนี้ 
 ขอขอบคุณเพื่อนทุกคนที่คอยใหกําลังใจ  ขอบคุณเจาหนาที่วิทยาลัยวิทยาศาสตร
สาธารณสุขทุกทานที่ชวยเหลือและใหกําลังใจแกผูวิจัยมาโดยตลอด ความรูสึกดีๆที่ผูวิจัยไดรับ
จากเพื่อนรวมรุน ลวนเปนความประทับใจและจะอยูในความทรงจําตลอดไป 
 ขอขอบคุณ เ จ า หน า ที่ ห อส มุดกลา ง  จุ ฬ าล งก รณ มหา วิ ท ย าลั ย  ห อ ง สมุ ด
มหาวิทยาลัยมหิดล ที่ไดอํานวยความสะดวกใหผูวิจัยในการคนควาและทําวิทยานิพนธ 
 ขอขอบคุณเจาหนาที่ฝายวิทยุกระจายเสียง ททบ. เอฟ เอ็ม 94.0  สถานีวิทยุโทรทัศน
กองทัพบกชอง 5  ที่คอยใหกําลังและความรูสึกดีๆแกผูวิจัย    
 ทายสุดความสําเร็จทางการศึกษาคร้ังนี้ ผูวิจัยขอกราบคุณพอ  คุณแม และครอบครัว 
ผูใหความสําคัญในการเรียนและไดทําใหผูวิจัยไดมีวันนี้ คอยเติมฝนใหเต็มแกผูวิจัยเสมอมา 
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บทที ่1 
 

บทนํา 
 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 

ในสังคมไทยการศึกษาเร่ืองเพศนั้นจะใหความสําคัญในเด็กวัยรุนหรือวัยเจริญพันธุ
มากกวาวัยผูสูงอายุ เพราะคนสวนใหญจะไมเห็นดวยและไมคอยยอมรับผูสูงอายุในมิติเร่ืองเพศ  
ซึ่งมักเช่ือวาเม่ือถึงวัยสูงอายุแลวควรที่จะเขาวัด ฟงธรรม ปฏิบัติธรรมมากกวาเร่ืองเพศ จึงทําใหมี
การศึกษาเร่ืองเพศในผูสูงอายุมีจํานวนนอย  เมื่อป 2513 รัฐบาลมีนโยบายเปนทางการที่จะ
สนับสนุนการวางแผนครอบครัวซึ่งอยูในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 3 ( พ.ศ. 
2515 – 2519 )  เนื่องมาจากการเพิ่มประชากรในอัตราที่สูง เปนอุปสรรคสําคัญที่กอใหเกิดปญหา
ตางๆ ในการพัฒนาประเทศ  เชน  ปญหาการพัฒนาการศึกษา การพัฒนาที่อยูอาศัย การ
ใหบริการทางดานสาธารณสุขและสาธารณูปการ ตลอดจนการพัฒนาและยกระดับฝมือและ
คุณภาพของกําลังคน รวมทั้งการยกระดับมาตรฐานความเปนอยูของประชาชนใหดีข้ึนดวย  เมื่อ
เด็กที่เกิดในระยะหลังๆมีจํานวนลดลงและผูใหญที่เกิดมากอนหนานั้นก็มีอายุยืนยาวข้ึน ผูสูงอายุ
มีจํานวนสะสมมากข้ึนๆ  ในการเปลี่ยนแปลงเชนนี้ยิ่งจํานวนประชากรเด็กลดตํ่าลงเทาไหร 
สัดสวนประชากรสูงอายุก็ยิ่งเพิ่มสูงข้ึนแบบสวนทางกัน การเปล่ียนแปลงนี้เปนผลโดยตรงของ
ปจจัยทางประชากรที่สําคัญ 2 ประการคือ ประการแรกคนไทยนิยมมีลูกนอยลง ซึ่งเปนผลของการ
วางแผนครอบครัวที่ไดผลดี  ทําใหเด็กที่เกิดมาในแตละปมีจํานวนลดลงเร่ือยๆจนกระทั่งถึงทุกวนันี ้
ประการที่สอง การพัฒนาดานการแพทยและสาธารณสุขในชวงเวลาหลายสิบปที่ผานมาทําใหคน
ไทยมีอายุยืนยาวข้ึน ดังเห็นไดวาคนไทยทุกวันนี้มีอายุคาดเฉล่ีย 72 ปแลว โดยที่เพศชายมีอายุ
คาดเฉล่ียที่ 68 ป และเพศหญิงมีอายุคาดเฉล่ีย 75 ป (ชื่นฤทัย กาญจนะจิตรา และคณะ. 2550) 

ปจจุบัน ประเทศไทยมีอัตราการเพิ่มข้ึนของจํานวนประชากรผูสูงอายุ ทําใหเปนสังคมวัย
ผูสูงอายุแลว  จากการรายงานของสํานักงานสถิติแหงชาติ   ผูสูงอายุหมายถึงผูที่มีอายุ 60 ป
บริบูรณข้ึนไป ผลจากการสํารวจของสํานักงานสถิติแหงชาติ 3 คร้ังที่ผานมาพบวาประเทศไทยมี
จํานวนและสัดสวนของผูสูงอายุเพิ่มข้ึนอยางรวดเร็วและตอเนื่อง โดยในป 2537 มีจํานวนผูสูงอายุ 
คิดเปนรอยละ 6.8 ของประชากรทั้งประเทศ ป 2545 เพิ่มข้ึนเปนรอยละ 9.4 ผลสํารวจคร้ังลาสุดป 
2550 พบวาผูสูงอายุเพิ่มข้ึนเปนรอยละ 10.7  โดยเปนชายรอยละ 44.6 และเปนหญิงรอยละ 55.4  
ซึ่งสอดคลองกับ เกื้อ วงศบุญสิน (2551) ผูเช่ียวชาญดานประชากรศาสตรของประเทศไทย ไดมี



 2 

การคาดการณไววา สัดสวนของประชากรวัยสูงอายุของประเทศไทยจะมีจํานวนเพิ่มมากยิ่งข้ึนใน
อนาคต โดยในป พ.ศ. 2555 ประชากรผูสูงอายุที่มีอายุ 60 ปข้ึนไป จะมีจํานวน 8,404,000 คน คิด
เปนสัดสวนรอยละ 12.4 ของประชากรทั้งหมด การศึกษาเร่ืองเพศในวัยผูสูงอายุจึงเร่ิมมีมากข้ึน 

เร่ืองเพศเปนสวนหนึ่งของชีวิตและความเปนอยูของมนุษย (Fogel & lauver, 1990)
โดยทั่วไปคนมักจะคิดกันวา เร่ืองเพศเปนเร่ืองของคนหนุมสาว และเห็นเปนเร่ืองผิดปกติสําหรับ
ผู สูงอายุ  ความคิดเชนนี้ เปนเ ร่ืองไมถูกตองในบุคคลทั่วไป  ความตองการทางเพศ  และ
ความสามารถทางเพศยังคงมีอยู แตแตกตางกันในแตละบุคคล เม่ืออายุมากข้ึน สรีระ และ
กายภาพจะเปล่ียนแปลงไป  ทําใหเกิดความเชื่องชาในการตอบสนองทางเพศ  เพศสัมพันธไมมกีฎ
ตายตัวเปนเร่ืองเฉพาะตัว บางคนแมมีอายุเลย 60 ปแลวยังมีเพศสัมพันธอยางสม่ําเสมอ แตบาง
คน อายุ 55ป ก็รูสึกวารางกายไมสูเสียแลว (กรมสุขภาพจิต, 2553)  และจากผลการศึกษาสุขภาพ
ทางเพศผูสูงอายุเปนความสํารวจความคิดเห็นของผูที่มีอายุ 60 ปข้ึนไป ทั้งชายและหญิงพบวา
ผูสูงอายุชาย 80% และหญิง 58% เห็นดวยที่ชายอายุ 60 ปข้ึนไปยังรวมเพศไดตอไป   สวนผูที่คิด
วาผูสูงอายุหญิงควรรวมเพศไดตอไปนั้นลดนอยลง  คือชายเห็นดวย 73% และหญิงเห็นดวย 55%  
ผูสูงทั้งอายุหญิงและชายคิดวา   ผูสูงอายุควรรวมเพศโดยเฉล่ียเดือนละ 2 คร้ัง ซึ่งมีอัตราสูงกวา
คาเฉล่ียของการรวมเพศที่ผูสูงอายุในกลุมนี้ตอบ คือ ผูสูงอายุชายสวนใหญ คือ 38 ราย หญิง 6 
ราย มีการรวมเพศประมาณเดือนละ 1 คร้ัง  รองลงมาชายเดือนละ 2-3 คร้ัง โดยมีคามัธยฐาน
ความถี่ในการรวมเพศของชายสูงกวาหญิง  คือชายเดือนละ 2 คร้ัง หญิงเดือนละ 1 คร้ัง (เขมิกา  
ยามะรัต และคณะ, 2542) โดยความเปนจริงเร่ืองเพศสัมพันธเปนธรรมชาติของส่ิงมีชีวิต  เปนวิถี
ธรรมชาติของคนเราทุกคน  มีความสัมพันธกับความสุขและความทุกขของทุกคน และเปนเร่ือง
สําคัญของครอบครัวอยางยิ่งเร่ืองหน่ึง พงษศักด์ิ  เมืองศักดา (2548) กลาววา การมีเพศสัมพันธ
นับวาเปนยาอายุวัฒนะของมนุษยที่จะทําใหเกิดความสุข สงบ และสันติในครอบครัว ทําใหมี
ชีวิตชีวาและประการสําคัญ คือ ชวยใหมีอายุยืนยาวข้ึน เห็นไดจากการวิจัยพบวา อายุขัยของ
ประชาชนชาวอเมริกันและยุโรปที่แตงงานอยูกินกันจนแกเฒาอายุขัยเฉลี่ยจะยืนยาวมากกวาคน
โสดหรือเปนหมาย (ศรีนวล  สถิตวิทยานันท, 2553) ปจจุบันจึงมีผูใหความสําคัญกับเร่ืองนี้มาก
ข้ึน  โดยเฉพาะผูสูงอายุซึ่งเปนวัยที่อวัยวะทุกอยางถดถอยลงทําใหเกิดปญหาเร่ืองความไมลงตัว
ในเร่ืองเพศสัมพันธกับคูชีวิต  ซึ่งถามีความเขาใจและแกไขปญหาถูกทาง จะสามารถชวยให
ผูสูงอายุมีชีวิตครอบครัวที่มีความสุขได  (ศรีนวล  สถิตวิทยานันท, 2553)  ดังนั้นไมควรที่จะ
มองขามเพศสัมพันธในวัยสูงอายุ  เพศสัมพันธในวัยนี้จึงมีความสําคัญที่ตองใหความสนใจเปน
พิเศษ 
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ผูสูงอายุจะมีการเปลี่ยนแปลงดานรางกายและจิตใจลักษณะคอยเปนคอยไปทําใหเกิด
ปญหาเพศสัมพันธไดแก การแข็งตัวของอวัยวะเพศชา  อวัยวะเพศแข็งตัวนอยกวาตอนหนุมสาว 
การแข็งตัวอยูไดไมนาน  ความตองการทางเพศลดลง  การหลอล่ืนในชองคลอดนอยลง  ทําใหเกิด
อาการเจ็บเวลามีเพศสัมพันธ  เม่ือเกิดปญหาข้ึน  ทําใหเกิดผลทางจิตใจตามมาไดมาก เชนความ
กังวลใจ  ซึ่งอาจทําใหเกิดอาการของความผิดปกติดังกลาวมากข้ึน การเขาใจปญหาเหลานี้ชวยให
สามารถอธิบายใหผูสูงอายุยอมรับ  และแกไขปญหาไดโดยเร็ว ไมเกิดความวิตกกังวลซึมเศรา  จน
อาจทําใหปญหาเกิดตอเนื่องไปเปนเร้ือรังรักษายาก (พนม  เกตุมาน,2550)  และเปนการ
เปล่ียนแปลงในทางเส่ือมสภาพการทํางานของระบบตางๆของรางกายลง การดูแลผูสูงอายุซึ่งทํา
โดยตัวผูสูงอายุและครอบครัวจึงควรเปนการสงเสริมใหผูสูงอายุคงไวซึ่งความสามารถทางดาน
รางกาย และสงเสริมการทํางานของระบบอวัยวะตางๆ ของรางกาย ซึ่งคณะพยาบาลศาสตร
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตรไดมีการเสนอการดูแลดานรางกายที่จําเปน 4 ดาน ไดแก 1) การดูแล
ดานอาหาร 2) การออกกําลังกาย 3) ความเครียดและวิตกกังวล และ4) การปองกันอุบัติเหตุและ
อันตรายที่อาจเกิดข้ึนกับผูสูงอายุ สาระสําคัญทั้ง 4 ประการนี้เปนส่ิงจําเปนสําหรับผูสูงอายุทุกคน 
แตหากผูสูงอายุมีปญหาสุขภาพที่เฉพาะเจาะจง เชน มีปญหาโรคเร้ือรัง หรือมีความพิการ 
ผูสูงอายุเหลานี้จําเปนตองไดรับการดูแลมากข้ึนเปนพิเศษ  
 การเปลี่ยนแปลงดานจิตใจของผูสูงอายุ ปญหาที่พบบอย คือ ปญหาความซึมเศรา 
ความวิตกกังวล และความรูสึกส้ินหวัง ครอบครัวและผูดูแลผูสูงอายุจําเปนตองเขาใจและหาทาง
ชวยเหลือ ซึ่งปญหานี้มักไดรับการละเลยมาก โดยที่คนสวนใหญมักคิดวาเปนเพราะผูสูงอายุไม
เขมแข็ง ฟุงซานไปเองหรือเรียกรองความสนใจ ซึ่งในความเปนจริงแลวอาการเหลานี้ เปนภาวะ
เจ็บปวยอยางหนึ่งแตเปนอาการเจ็บปวยทางจิตใจซ่ึงตองการการดูแลและชวยเหลือดวยความ
เขาใจและหากจําเปนอาจตองพึ่งการรักษาดวยการใชยาหรือการบําบัดเฉพาะ นอกจากนั้น การ
เปล่ียนแปลงทางสังคม จะเห็นไดวาผูสูงอายุมีกิจกรรมหรือมีสวนรวมทางสังคมลดลง และสังคมก็
ยอมรับและใหโอกาสในการเขารวมกิจกรรมของผูสูงอายุนอยลงดวย การมีกิจกรรมนอยลงนี้ทําให
ผูสูงอายุมีความรูสึกในคุณคาของตนเองลดลง ขาดการเรียนรูและแลกเปล่ียนจากสังคม การรับรู
ขอมูลขาวสารลดลง และนําไปสูการแยกหางจากสังคมอยางส้ินเชิง กิจกรรมทางสังคมชวยให
ผูสูงอายุมีความพึงพอใจในชีวิตสูงข้ึน ( เขมิกา ยามะรัต , 2527 )ปญหาดานสังคมและจิตใจมักมี
ความเกี่ยวเนื่องสัมพันธกันเสมอ การสงเสริมดานนี้ควรเร่ิมต้ังแตในครอบครัวโดยการใหโอกาส
ผูสูงอายุไดมีสวนรวมในการคิดและตัดสินใจเกี่ยวกับความเปนไปในบานและหากเปนไปไดควร
สนับสนุนและใหโอกาสผูสูงอายุไดรวมกิจกรรมทางสังคมตามความชอบและความสนใจของ



 4 

ผูสูงอายุ   ผูสูงอายุมีปญหาทางจิตใจ  ไมยอมรับความแก จึงพยายามทําตัวใหดูหนุมสาวอยูเสมอ 
และการแสดงความสนใจ เร่ืองทางเพศ หรือกระทําใหผู อ่ืนสนใจตัวเองทางเพศได ก็จะรูสึก
ภาคภูมิใจเหมือนพิสูจนวาตนเองนั้นยังไมไรสมรรถภาพทางเพศอยางที่คิด ( กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ, 2548 ) 
 จะเห็นไดวา การดูแลและสงเสริมสุขภาพสําหรับผูสูงอายุ ครอบครัวและตัวผูสูงอายุเองมี
บทบาทสําคัญยิ่ง ครอบครัวตองเขาใจและตระหนักถึงความสําคัญ ตลอดจนมีเจตคติที่เหมาะสม
ตอความสูงวัยเสียกอน จึงจะทําใหการดูแลและเอ้ืออาทรผูสูงอายุมีคุณคาอยางแทจริง ความรูใน
การดูแลและการปฏิบัติตอผูสูงอายุเปนส่ิงที่แสวงหาและทําความเขาใจไดไมยาก แตการสงเสริม
ใหครอบครัวตระหนักถึงความสําคัญและความจําเปนที่ครอบครัวจะตองใหการสนับสนุนผูสูงอายุ
อยางถูกตองเหมาะสมเปนเร่ืองที่สําคัญ  
 จากสภาพปญหาดังกลาวขางตน ผูวิจัยไดแบงออกเปนประเด็นที่สําคัญ 2 ประเด็น คือ 
ประเด็นทางดานสุขภาพรางกาย และประเด็นทางดานจิตใจ ซึ่งปญหาเหลานี้  นําไปสูผลกระทบ
ตอสุขภาพทางเพศของผูสูงอายุ  โดยจิรศักด์ิ มนัสสากร (2546) แบงปญหาสุขภาพทางเพศของ
ผูสูงอายุ ออกเปน เพศหญิง และเพศชาย โดยเพศหญิงมีสภาพปญหา คือ 1) การมีเลือดออกทาง
ชองคลอด 2) การถายปสสาวะบอยหรือบางคร้ังเมื่อรูสึกอยากถายปสสาวะก็ตองรีบไปทันที เพราะ
กล้ันไมคอยอยู อาการอยางนี้ก็อาจเนื่องจากการขาดฮอรโมน 3) กระบังลมหยอน เนื่องจากความ
เส่ือมของเนื้อหนังตางๆ ซึ่งถาหากเปนมากมันจะรบกวนความสุขของผูปวย 4) การอักเสบของชอง
คลอด เนื่องจากผนังชองคลอดบาง อันเปนผลจากการขาดฮอรโมน ทําใหเช้ือโรคตางๆเกิดข้ึนงาย 
5) อาการคันบริเวณอวัยวะเพศภายนอก เนื่องจากขาดฮอรโมนทําใหผิวหนังบาง ขนนอยลงและ
ไขมันก็ลดลง การดูแลรักษาก็คือพยายามปองกันไมใหเกามาก เพราะยิ่งเกาก็จะยิ่งคันมากข้ึน ยา
บางอยางอาจชวยทําใหดีข้ึน เชน ประเภทสเตอรอย (STEROID) ยาทาแกแพตางๆ และยาทําให
ชาเฉพาะที่แตก็ควรตรวจใหแนกอนวาไมมีเช้ือที่จะทําใหคัน เช้ือรา เช้ือพยาธิ หรือเช้ืออักเสบอ่ืนๆ 
สวนปญหาการมีเพศสัมพันธของเพศชาย ศรีนวล สถิตวิทยานันท (2551) คือ เม่ือเขาสูวัยสูงอายุ
การเปลี่ยนแปลงของเพศชาย จะมีอวัยวะเพศแข็งตัวลดลง และอาจไมแข็งตัวสม่ําเสมอ หรือ
แข็งตัวไมเต็มที่ ขนาดของอวัยวะเพศจะเล็กลงกวาวัยหนุม แตการเปลี่ยนแปลงดานความตองการ
ทางจิตใจจะมีไมมาก ทําใหผูชายยังคงมีความตองการทางเพศทางจิตใจเทาเดิมหรือลดลงไมมาก 
แตรางกายไมเอ้ืออํานวย ผูชายบางคนมีความตองการดานจิตใจลดลงพรอมกับสภาพรางกายไม
เอ้ืออํานวย คือ อวัยวะเพศไมแข็งตัว และบางคนมีปญหาหล่ังเร็วหรือไมสามารถควบคุมการหล่ัง
ไดตามตองการทําใหมีกิจกรรมทางเพศลดลง ผูสูงอายุตองประสบปญหาสุขภาพที่มาจากความ
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เส่ือมถอยของระบบตาง ๆ ทางรางกาย จิตใจ ที่สงผลตอสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุ  ดังนั้นเพื่อให
เกิดความเขาใจถึงปญหาสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุ  ผูวิจัยจึงสนใจที่จะทําการศึกษาวิจัย เร่ือง 
ปจจัยที่สงผลตอการตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศในผูสูงอายุ เพื่อชวยใหเขาใจถึง
ที่มาของปญหา นําไปสูการสรางเสริมสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุ  รวมทั้งการสรางเสริมเจตคติ
และพฤติกรรมการมีเพศสัมพันธของผูสูงอายุไดเปนอยางดี  ซึ่งการศึกษานี้จะชวยใหผูวิจัยทานอ่ืน 
สามารถนําความรูหรือขอคนพบที่ได ไปปรับปรุง เปล่ียนแปลง และพัฒนาตอยอดเปนลําดับตอไป 
 
วัตถุประสงคของการศึกษา 
  เพื่อศึกษาปจจัยที่สงผลตอการตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศของ
ผูสูงอาย ุ
ขอบเขตของการศึกษา 

1. ขอบเขตดานเนื้อหา เนื้อหาที่ใชในการวิจัย ประกอบดวย 
  1.1 ความหมายของผูสูงอายุ 
  1.2  แนวคิดเกี่ยวกับสุขภาพทางเพศ 
                 1.3  แนวคิดเกี่ยวกับการเปล่ียนแปลงสุขภาพทางเพศของผูสูงอายุ 
      1.4  แนวคิดเกี่ยวกับเจตคติสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุ 
      1.5  แนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมทางเพศในผูสูงอายุ 
      1.6 แนวคิดเกี่ยวกับปญหาสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุ 

     1.7  แนวคิดบทบาทหญิงชาย   
      1.8  งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

2. ขอบเขตดานระยะเวลา 
ระยะเวลาที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลเร่ิมต้ังแต เดือน ธันวาคม พ.ศ. 2554   

3. ขอบเขตดานสถานที่ 
      ผูสูงอายุในเขตกรุงเทพมหานคร   

 
นิยามศัพทเฉพาะ 

1. ผูสูงอาย ุหมายถึง ผูทีม่ีอายต้ัุงแต 60 ปข้ึนไปทั้งชายและหญิงในเขตกรุงเทพมหานคร 
2.  สุขภาพทางเพศ  หมายถึง  การมีสุขภาพดานเพศที่ดีทั้งกาย ใจ และสังคม  สุขภาพทาง

เพศดานรางกายนัน้เปนความสมบูรณของรางกาย สามารถตอบสนองทางเพศไดตามความ
ตองการและอารมณตามความสามารถของตนเอง  จนกระทัง้มีความสุข  ซึ่งสุขภาพทางเพศใน
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กรณีที่เปนคนโสดน้ันคือความสมบูรณของรางกายที่สามารถปลดปลอยอารมณทางเพศตามความ
เหมาะสมและความตองการของตนเองได โดยสุขภาพทางเพศนัน้ปราศจากปญหา เชน ในผูหญิง 
ปราศจากปญหาการเจ็บแสบชองคลอด และในผูชายปราศจากปญหาการหล่ังน้ําอสุจิเร็วหรือชา
ไป ปญหาการไมแข็งตัวของอวัยวะเพศ  นอกจากนี ้สุขภาพทางเพศยังรวมถึงการปราศจากปญหา
ทางกายที่ขัดขวางตอการมีสุขภาพทางเพศที่ดี เชน การปวยดวยโรคหัวใจ โรคความดันโลหิตสงู 
โรคเบาหวาน โรคติดตอทางเพศสัมพนัธ/ เอดส ความเจ็บปวยดวยทพุพลภาพและสุขภาพอ่ืนที่มี
ผลตอสุขภาพทางเพศ    

สวนสุขภาพทางเพศดานจิตใจนั้น เปนความพึงพอใจและความสนใจในเร่ืองเพศ  รวมทั้งมี
ความสุขสดชืน่แจมใสและร่ืนรมยในเร่ืองเพศ ซึง่สุขภาพทางเพศที่ดีดานจิตใจยังรวมถึงการมี
ความคิดเชิงบวกตอความสัมพันธทางเพศ  สวนสุขภาพทางเพศดานสังคมนัน้ คือความเสมอภาค
และความเปนอิสระในการเลือกวิถีชีวิตทางเพศและอนามยัการเจริญพนัธุแหงตน สงผลใหอยู
รวมกันในสังคมอยางมีความสุข สามารถส่ือสารกันอยางเปดเผย ยอมรับ รวมทัง้รวมกันรับผิดชอบ
ผลที่ตามมาจากพฤติกรรมทางเพศรวมกนั  และสามารถดําเนนิวถิีชวีิตทางเพศภายใตบรรทัดฐาน
ทางสังคมไดอยางมีความสุข   

3. เจตคติตอเร่ืองเพศของผูสูงอาย ุ  หมายถึง ความคิดเห็นหรือความเช่ือตอเร่ืองเพศ  ซึง่มี
ความรูสึกในทางบวกและทางลบก็ได  โดยเจตคติทางบวกในเร่ืองเพศ ไดแก การมองเร่ืองเพศเปน
เร่ืองธรรมชาติ  สามารถพูดคุย ปรึกษา และแสดงออกทางเพศไดในผูสูงอาย ุ  สวนเจตคติทางลบ
ในเร่ืองเพศ ไดแก การคิดวาผูสูงอายุเปนวัยซึง่ส้ินสุดแลวเร่ืองเพศ และไมควรหาความสุขทางเพศ
ในทุกกรณี  รวมทัง้ไมควรพดูถึง แสดงออก หรือเปดเผยในเร่ืองเพศ  ซึง่เจตคติในเร่ืองเพศดังกลาว
นี้เกิดข้ึนมาจากประสบการณ ดวยการไดฟง  การอาน การเหน็ หรือการปะทะสังสรรค รวมทั้งภูมิ
หลังของผูสูงอายุ ที่ถกูหลอหลอมจากประเพณีและวัฒนธรรมของสังคม คานยิม และความเช่ือ
เร่ืองเพศที่ผิดไป ทาํใหผูสูงอายุเกิดการรับรู  จนฝงลึกเปนเจตคติเกี่ยวกับเร่ืองเพศดังกลาว 
     4. สุขภาพกาย  หมายถึง สภาวะสุขภาพทางรางกายที่แสดงถึงความสมบูรณแข็งแรง  มีความ
ปกติของรางกาย  ปราศจากโรคภัยไขเจ็บและความผิดปกติทางรางกายตางๆอันเนื่องมาจาก
สาเหตุของ โรคหัวใจ  โรคเบาหวาน  ความดันโลหิตสูง และโรคอ่ืนๆ  ที่สงผลตอความสามารถใน
การดําเนินกิจวัตรประจําวันไดอยางมีความสุข 
     5. สุขภาพจิต  หมายถึง  สภาวะทางจิตใจที่เปนสุขสามารถดํารงชีวิตไดอยางมีความสุข
ปราศจากความเครียดในดานตางๆ  ที่สงผลกระทบตอการสรางความสัมพันธภาพที่ดี  การแกไข
ปญหาและการปรับตัว  ความสุขและความพึงพอใจในการดําเนินชีวิต 
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     6. การดูแลสุขภาพ  หมายถึงการเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะสมและมีประโยชนตอสุขภาพ  
นอกจากนี้การดูแลสุขภาพยังรวมถึงการดูแลตนเองดวยการออกกําลังกาย  รวมทั้งการควบคุม
ปจจัยเส่ียงที่สงผลกระทบตอสุขภาพ  เชน  หลีกเล่ียงจากผูที่สูบบุหร่ีและงดสูบบุหร่ี  หลีกเล่ียงการ
ด่ืมแอลกอฮอล  รวมทั้งละเวนสารเสพติดชนิดตางๆ เปนตน 
    7. การตอบสนองทางเพศ หมายถึง กลไกการเปล่ียนแปลงทางรางกายที่เกิดข้ึนตามธรรมชาติ
เมื่อมีอารมณทางเพศ  ความตองการทางเพศหรือการถูกกระตุนทางเพศจะรางกายจะเกิดการ
เปล่ียนแปลงเพื่อใหพรอมที่จะมีเพศสัมพันธและอาจรวมเพศได  
    8. ความพึงพอใจในเร่ืองเพศ หมายถึง ความพึงพอใจที่เกิดจากการที่บุคคลสามารถบรรลุ
เปาหมายในการตอบสนองดานสรีรวิทยาหรือการกระตุนทางเพศและอาจมีความสุขสุดยอด ซึ่ง
เปนไปโดยธรรมชาติ ปราศจากความเจ็บปวด  ความวิตกกังวล และมาจากความสามารถในการ
ตัดสินในความสัมพันธดวยตัวเอง  นอกจากนี้ ความพึงพอใจทางเพศเกิดข้ึนไดแมในคูสมรสที่ไมมี
เพศสัมพันธแลวก็ตาม ดวยการพูดจาออนหวานในเร่ืองเพศและพูดจาย่ัวยวนทางเพศ  หรือความพึง
พอใจทางเพศที่สามารถเกิดข้ึนไดแมแตในคนโสด ซึ่งเกิดความพึงพอใจทางเพศจากการสัมผัส ลูบ 
คลํา สวนตาง ๆ ในรางกายตนเอง รวมถึงการดูรูป กล่ิน และเสียง ที่กระตุนอารมณเพศก็เกิดความพงึ
พอใจทางเพศได 
9. โรคเร้ือรังไมติดตอ หมายถึง โรคที่เกิดจากความผิดปกติหรือความเส่ือมโทรมของรางกายและ
จิตใจ ไมสามารถที่จะติดตอไปหาบุคคลอ่ืนได คือ โรคหัวใจ โรคเบาหวาน โรคโรคความดันโลหิต
สูง โรคผนังหลอดเลือด ปสสวะเล็ดบอย โรคเกี่ยวกับมดลูก โรคตอมลูกหมาก  
 
ประโยชนที่คาดวาจะไดรบั  
     1. ไดทราบถึงปจจัยที่สงผลตอสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุเขตกรุงเทพมหานคร 
     2. ไดแนวทางการเสริมสรางความรู ความเขาใจเกี่ยวกับสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุ  
     3. ไดเปนแนวทางในสงเสริมและสนับสนุนนโยบายและกิจกรรมเพื่อคุณภาพชวีิตของผูสูงอายุ 
 
 
 
 
 
 
 

http://www.panyathai.or.th/wiki/index.php/%E0%B9%82%E0%B8%A3%E0%B8%84%E0%B9%80%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%AB%E0%B8%A7%E0%B8%B2%E0%B8%99
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กรอบแนวความคิด 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ลักษณะทางประชากร 
  -  อาย ุ
  -  เพศ 
  -  สถานภาพสมรส 

 
         สุขภาพทางเพศ 

สุขภาพจิต 
    ความเครียด 
 

สุขภาพกาย 
 -  โรคเร้ือรังไมติดตอ   -  การแข็งตัวขององคชาต 
 -  การหล่ังชา / เร็ว      -  ชองคลอดแหง 
 

การดูแลสุขภาพ 
-  ออกกําลังกาย 
-  สูบบุหร่ี 
-  ดื่มแอลกอฮอล 

เจตคติตอเร่ืองเพศ
 

 

-  มีเพศสัมพันธ 

-  สําเร็จความใครใหคูนอน 
-  กอดคนรัก  
-  หอมคนรัก 
-  สัมผัสคนรัก 
-  จูบคนรัก 

กิจกรรมเรื่องเพศ 
-  สําเร็จความใครดวยตนเอง 
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บทที่ 2 
แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจยัทีเ่กี่ยวของ 

 
 การศึกษา เร่ืองปจจัยที่สงผลตอสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุ ซึ่งผูวิจัยไดทําการศึกษาจาก
เอกสาร แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของแลวไดนํามารวบรวมไว โดยมีรายละเอียดตางๆ 
ดังตอไปนี้ 
  1. ความหมายของผูสูงอาย ุ

    2.  แนวคิดเกี่ยวกับสุขภาพทางเพศ 
    3.  แนวคิดเกี่ยวกับการเปล่ียนแปลงสุขภาพทางเพศของผูสูงอายุ 
    4.  แนวคิดเกี่ยวกับเจตคติสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุ 
    5.  แนวคิดเกี่ยวกับพฤติกรรมทางเพศในผูสูงอายุ 
    6. แนวคิดเกี่ยวกับปญหาสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุ 
    7. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 
1.ความหมายของผูสูงอายุ 
 คําที่ใชเรียกบุคคลวา  คนชราหรือผูสูงอายุนั้น     โดยทั่วไปเปนคําที่ใชเรียกบุคคลที่
มีอายุมาก  ผมขาว  หนาตาเหี่ยวยน  การเคล่ือนไหวเชื่องชา พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน 
(2542 : 347) ใหความหมายคําวาชราวา   แกดวยอายุ ชํารุดทรุดโทรม  แตคํานี้ไมเปนที่นิยม
เพราะ กอใหเกิดความหดหูใจ และความถดถอยส้ินหวัง        ทั้งนี้ผลการประชุมของคณะผูอาวุโส 
โดย  พล.ต.ต. หลวงอรรถสิทธิสุนทร ( อางใน ภาวิณี  วรประดิษฐ, (2553) ) เปนประธาน ได
กําหนดคําใหเรียกวา  ผูสูงอายุ แทน  ต้ังแตวันที่  1  ธันวาคม 2512  เปนตนมา ซึ่งคํานี้ให
ความหมายที่ยกยองใหเกียรติแกผูที่ชราภาพวาเปนผูที่สูงทั้งวัยวุฒิ คุณวุฒิ  และประสบการณ  
 สุรกุล  เจนอบรม (2541 : 6 – 7) ไดกําหนดการเปนบุคคลสูงอายุวา บุคคลผูจะเขา
ขายเปนผูสูงอายุ  มีเกณฑในการพิจารณาแตกตางกันโดยกําหนดเกณฑในการพิจารณาความเปน
ผูสูงอายุไว  4  ลักษณะดังนี้ 
         1.  พิจารณาความเปนผูสูงอายุจากอายุจริงที่ปรากฏ  (Chronological  Aging)  
จากจํานวนปหรืออายุที่ปรากฏจริงตามปปฏิทินโดยไมนําเอาปจจัยอ่ืนมารวมพิจารณาดวย 
 2. พิจารณาความเปนผู สูงอายุจากลักษณะการเปล่ียนแปลงทางรางกาย  
(Physiological  Aging หรือ  Biological  Aging)  กระบวนการเปล่ียนแปลงนี้จะเพิ่มข้ึนตาม
อายุขัยในแตละป 
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 3.   พิจารณาความเปนผู สูงอายุจากลักษณะการเปลี่ยนแปลงทางจิตใจ  
(Psychological  Aging)  จากกระบวนการเปล่ียนแปลงทางดานจิตใจ  สติปญญา  การรับรูและ
เรียนรูที่ถดถอยลง 
  4.  พิจารณาความเปนผูสูงอายุจากบทบาททางสังคม  (Sociological  Aging)  
จากบทบาทหนาที่ทางสังคมที่เปล่ียนแปลงไป   การมีปฏิสัมพันธกับกลุมบุคคล ตลอดจนความ
รับผิดชอบในการทํางานลดลง 
 ผูสูงอายุ หมายถึง ผูที่มีอายุจริงตามจํานวนป  มีลักษณะการเปล่ียนแปลงทาง
รางกายและจิตใจตามอายุและมีความเปนผูสูงอายุตามบทบาททางสังคม 
 ศศิพัฒน  ยอดเพชร  (2544 :10 – 11)  ไดเสนอขอคิดเห็น ของบารโรและสมิธ  
(Barrow  and  Smith) วา  เปนการยากที่จะกําหนดวาผูใดชราภาพหรือสูงอายุ  แตสามารถ
พิจารณาจากองคประกอบตาง  ๆ เพื่อกําหนดความหมายของผูสุงอายุ ไดดังนี้คือ 
 1.  ประเพณีนิยม  (Tradition)   เปนการกําหนดผูสูงอายุ โดยยึดตามเกณฑอายุที่
ออกจากงานเชน ประเทศไทยกําหนดอายุวัยเกษียณอายุ เมื่ออายุครบ 60 ป  แตประเทศ
สหรัฐอเมริกา กําหนดอายุ  65  ป  เปนตน 
 2.  การปฏิบัติหนาที่ทางรางกาย  (Body  Functioning)      เปนการกําหนดโดยยึด
ตามเกณฑทางสรีรวิทยาหรือทางกายภาพ     บุคคลจะมีการเส่ือมสลายทางสรีรวิทยาที่แตกตาง
กันในวัยสูงอายุอวัยวะตางๆ ในรางกาย จะทํางานนอยลงซึ่งแตกตางกันในแตละบุคคล     บางคน
อายุ 50 ป ฟนอาจจะหลุดทั้งปากแตบางคนอายุถึง  80 ป ฟนจึงจะเร่ิมหลุด เปนตน 
 3.  การปฏิบัติหนาที่ทางดานจิตใจ  (Mental  Functioning)    เปนการกําหนดตาม
เกณฑความสามารถในการคิดสรางสรรค   การจํา  การเรียนรู และความเส่ือมทางดานจิตใจ  ส่ิงที่
พบมากที่สุดในผูที่สูงอายุคือ ความจําเร่ิมเส่ือม ขาดแรงจูงใจซึ่งไมไดหมายความวาบุคคลผูสูงอายุ
ทุกคนจะมีสภาพเชนนี้ 
 4.  ความคิดเกี่ยวกับตนเอง  (Self  -  Concept)     เปนการกําหนดโดยยึดความคิด
ที่ผูสูงอายุมองตนเอง เพราะโดยปกติผูสูงอายุมักจะเกิดความคิดวา  “ตนเองแก  อายุมากแลว”   
และสงผลตอบุคลิกภาพทางกาย   ความรูสึกทางดานจิตใจ และการดําเนินชีวิตประจําวัน       ส่ิง
เหลานี้จะเปลี่ยนแปลงไปตามแนวความคิดที่ผูสูงอายุนั้น  ๆ  ไดกําหนดข้ึน 
 5.  ความสามารถในการประกอบอาชีพ  (Occupation)   เปนการกําหนดโดยยึด
ความสามารถในการประกอบอาชีพ      โดยใชแนวความคิด จากการเส่ือมถอยของสภาพทาง
รางกาย และจิตใจ    คนทั่วไปจึงกําหนดวา  วัยสูงอายุเปนวัยที่ตองพักผอน  หยุดการประกอบ
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อาชีพ     ดังนั้น  บุคคลที่อยูในวัยสูงอายุ  จึงหมายถึงบุคคลที่มีวัยเกินกวาวัยที่จะอยูในกําลัง
แรงงาน 
 6.  ความกดดันทางอารมณและความเจ็บปวย (Coping with  Stress  and  
Illness)  เปนการกําหนดโดยยึดตามสภาพรางกาย และจิตใจ  ผูสูงอายุจะเผชิญกับสภาพโรคภัย
ไขเจ็บอยูเสมอ  เพราะสภาพทางรางกายและอวัยวะตาง ๆ เร่ิมเส่ือมลง     นอกจากนั้น ยังอาจ
เผชิญกับปญหาทางดานสังคมอ่ืนๆ ทําใหเกิดความกดดันทางอารมณเพิ่มข้ึนอีก สวนมากมักพบ
กับผูมีอายุระหวาง  60 - 65 ปข้ึนไป 
  นอกจากนั้น  ศศิพัฒน  ยอดเพชร   ไดเสนอผลการศึกษาภาคสนามวา การกําหนดอายุที่
เรียกวาเปน  “คนแก”   สวนใหญระบุวามีอายุ 60 ปข้ึนไป   แตบางพื้นที่มีขอพิจารณาอ่ืนๆ
ประกอบ เชน ภาวะสุขภาพ บางคนอายุประมาณ 50 – 55 ป แตมีสุขภาพไมแข็งแรงมีโรคภัยและ
ทํางานไมไหว ผมขาว หลังโกง   ก็เรียกวา “แก” บางคนมีหลานก็รูสึกวาเร่ิมแก  และเร่ิมลดกจิกรรม
เชิงเศรษฐกิจลง   กลุมผูสูงอายุไมใสใจตอตัวเลขอายุ  แตพิจารณาตัดสินจากองคประกอบเชน  
สภาพรางกาย  ปวดเอว ปวดตามขอ เดินไปไกล ๆ  ไมไหว ทํางานหนักไมคอยได เหนื่อยงาย ไมมี
แรง เปนตน   
 ศูนยการศึกษานอกโรงเรียนตะวันออก (2543 : 8)   ไดเสนอขอมูล ขององคการอนามัย
โลก โดย อัลเฟรด เจ คาหน (Professor  Dr.  Alfred  J. Kahn) แหงมหาวิทยาลัยโคลัมเบีย  มีการ
แบงเกณฑอายุตามสภาพของการมีอายุเพิ่มข้ึน ในลักษณะของการแบงชวงอายุที่เหมือนกัน คือ 

 1.  ผูสูงอายุ (Elderly)   มีอายุระหวาง 60 – 74 ป     
 2.  คนชรา  (old)  มีอายุระหวาง  75 – 90 ป   
   3.  คนชรามาก  (Very  old)    มีอายุ  90 ปข้ึนไป  
ผูสูงอายุ หมายถึง ผูที่มีอายุ 60 ปข้ึนไปซึ่งสภาพรางกายจะเปลี่ยนไปตามอายุข้ึนเร่ือยๆ 
   ยูริค และคนอ่ืนๆ (Yuriek and others, 1980 : 31)  เสนอการแบงชวงอายุของผูสูงอายุ 
ตามสถาบันผูสูงอายุแหงชาติ  (National Institute of Aging) ประเทศสหรัฐอเมริกา เปน 2 กลุม 
คือ   
 1.  กลุมผูสูงอายุวัยตน  (Young  - Old)  มีอายุ 60 – 74 ป       
 2.  กลุมผูสูงอายุวัยปลาย  (Old -  Old)  มีอายุ 75 ปข้ึนไป 
ผูสูงอายุ หมายถึง ผูสูงอายุตอนตนที่มีอายุ60ปถึง74ปและผูสูงอายุตอนปลายมีอายุ75ปข้ึนไป   
 ศูนยการศึกษานอกโรงเรียนภาคตะวันออก ( 2543 : 8)ไดเสนอขอมูลการแบงชวงอายุ
ผูสูงอายุของประเทศไทย ดังนี้   
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 1.  อายุต้ังแต  60–69 ป   
 2.  อายุต้ังแต 70–79 ป  
 3. อายุ 80 ปข้ึนไป  
 จากความหมาย  ผูสูงอายุ  ที่นักวิชาการหลายทานไดกลาวถึง  สรุปไดวา   ผูสูงอายุ  
หมายถึง   ผูที่มีอายุต้ังแต 60 ปข้ึนไป  ที่มีการเปล่ียนแปลงของรางกาย และจิตใจไปในทางที่เส่ือม
ลง มีบทบาททางสังคม และกิจกรรมในการประกอบอาชีพลดลง 
 
2. แนวคิดเกี่ยวกับสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุ 

สุขภาพทางเพศ (Sexuality Health) หมายถึงการมีสุขภาพดานเพศที่ดีทั้งกาย ใจ และ
สังคม ซึ่งไมใชแคการไมมีโรคหรือปราศจากความทุพพลภาพเทานั้น สุขภาพทางเพศจะดีได ตองมี
ความคิดเชิงบวกตอความสัมพันธทางเพศและมีความเคารพตอวิถีทางเพศที่แตกตาง นอกจากนี้ 
สุขภาพทางเพศ ยังครอบคลุมถึง การมีประสบการณทางเพศท่ีปลอดภัย และมีความพึงพอใจ
ปราศจากการบีบบังคับ (จิตติมา ภาณุเดชะ ,2550) 

สุขภาพทางเพศ หมายความวา ความเสมอภาคและความเปนอิสระในการเลือกวิถีชีวิต
ทาง เพศและอนามัยการเจริญพันธุแหงตน โดยปราศจากความรุนแรงหรือถูกเลือกปฏิบัติ เคารพ
ศักด์ิศรีซึ่งกันและกันรวมทั้งรับผิดชอบรวมกันเกี่ยวกับพฤติกรรมทางเพศและผลที่ตามมา                    
(รางพระราชบัญญัติการคุมครองอนามัยการเจริญพันธ มาตรา ๓) 

องคการอนามัยโลก (WHO) ไดกําหนดลักษณะของความมีสุขภาพทางเพศที่สมบูรณไววา  
๑. มีความสามารถที่จะเปนสุข และควบคุมพฤติกรรมทางเพศของตนเอง ใหสอดคลอง 

กับจรรยาของสังคม และไมละเมิดศีลธรรมของผูอ่ืน  
๒. ปราศจากความรูสึกกลัว อับอาย และละอายใจ ความหลงผิด และสภาวะทางจิตใจ 

ที่ จะยับยั้ง การตอบสนองทางเพศ และทําใหสัมพันธภาพทางเพศ เส่ือมลง  
๓. ปราศจากความผิดปกติทางรางกาย โรคภัยไขเจ็บ และความบกพรองตาง ๆ ที่จะ

ขัด ขวางการกระทําหนาที่ทางเพศ 
สุขภาพทางเพศมีความสัมพันธกับสภาพรางกาย และสุขภาพจิตอยางแนบแนน ทั้งนี้

เพราะมนุษยนอกจากจะเจ็บปวยดวยโรคทางกาย และโรคทางจิตแลว ยังอาจเจ็บปวยหรือทุกข
ทรมานจากความเปนเพศของมนุษยเองดวย ผูชายบางคนเขาใจผิดวา สุขภาพทางเพศที่ดี 
หมายถึง ตองมีความสามารถ ในการรวมเพศไดมากคร้ัง รวมเพศไดนาน และมีคูนอนจํานวนมาก 
ทัศนคติที่ผิด ๆ ดังกลาว นํามาซึ่งพฤติกรรมที่ไมเหมาะสม เชน การเสริมอวัยวะเพศ ดวยวิธีการ
ตาง ๆ การสําสอนทางเพศ ฯลฯ สรางปญหาใหกับตัวเองตามมา การที่จะมีสุขภาพทางเพศท่ีดี 
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ยอมหมายถึงการเดินสายกลาง โดยมีเพศสัมพันธกับคูสมรส ในเวลาที่เหมาะสม ไมชิงสุกกอน
หาม และมีการแบงปนซ่ึงกันและกัน ดวยความรัก ความเขาใจ การมีเพศสัมพันธ อยางปลอดภัย 
(Safe Sex) ปราศจากการเส่ียงตอการติดเชื้อกามโรค และโรคเอดส การมีความเขาใจ ในเร่ืองการ
คุมกําเนิด เพื่อปองกันการต้ังครรภที่ไมปรารถนา รูจักยับยั้งช่ังใจ ในเมื่อไมถึงเวลา และโอกาสอัน
ควรรูจักเคารพสิทธิสวนบุคคล และใหเกียรติเพศตรงขาม โดยเฉพาะผูเยาวและผูที่ออนแอกวา 
ทั้งหมดนี้ยอมจะนํามาซ่ึงสุขภาพอนามัยทางเพศที่สมบูรณ ภายใตขอบเขตของศีลธรรมจรรยา อัน
ดีงามในสังคม (สัญญา ภัทราชัย, 2541)  

รางพระราชบัญญัติการคุมครองอนามยัการเจริญพันธุ หมวด ๓ มาตรา ๒๐, มาตรา 
๒๑ และมาตรา ๒๒  ไดระบุไดระบุถึงสุขภาพทางเพศ ไวดังนี ้

มาตรา ๒๐ รัฐตองสงเสริมและสนับสนุนใหประชาชนมีสุขภาพทางเพศที่ดีอยางทั่วถึง
และมีคุณภาพ ประชาชนสามารถเขาถึงบริการดานอนามัยการเจริญพันธุไดสะดวกและประหยัด
ภายใตระบบหลักประกันสุขภาพ หนวยงานหรือองคการภาครัฐหรือเอกชนตองจัด บริการให
คําปรึกษาหรือบําบัดรักษาดานสุขภาพทางเพศที่หลากหลายและท่ีมีลักษณะเฉพาะกลุม เชน เด็ก
วัยรุน ผู ต้ังครรภไมพรอม คูสมรส ผูมีบุตรยาก ผูสูงอายุ ผูติดเชื้อเอชไอวี ผูแปลงเพศ หรือ
ผูถูกกระทํารุนแรงทางเพศ เปนตน 

มาตรา ๒๑ รัฐตองสงเสริมใหมีการพัฒนาบุคลากรทางการแพทยใหมีความสามารถ
และทักษะเฉพาะดานในการใหบริการบําบัดรักษาและพัฒนาบุคลากรใหคําปรึกษาดานสุขภาพ
ทางเพศแกประชาชนอยางเพียงพอและมีคุณภาพ 

ผูใหบริการดานสุขภาพทางเพศตองอยูในภายใตขอบังคับแหงวิชาชีพ ไมกอใหเกิด
ความเสียหายหรือเส่ือมเสียแกผูรับบริการไมวาทางตรงหรือทางออม 

มาตรา ๒๒ ผูใหบริการบําบัดรักษาหรือใหคําปรึกษาดานสุขภาพทางเพศหรือโรคติดตอ
ทางเพศสัมพันธตองคํานึงถึงเพศวัยและความเปนสวนตัวของผูรับบริการ จัดใหมีระบบการสงตอที่
รวดเร็วและปลอดภัย ทั้งตองไมเลือกปฏิบัติหรือกีดกันผูมีวิถีชีวิตทางเพศที่แตกตางและหลากหลาย 
  ผูสูงอายุที่ไมมีโรคประจําตัว ไดรับการสงเสริมสุขภาพ มีการดูแลตนเอง สุขภาพจิตอยูใน
ระดับดี สุขภาพรางกายแข็งแรง มีสถานภาพทางสังคมดี ภาพโดยรวมคือผูที่มีคุณภาพชีวิตอยูใน
ระดับดี มักจะไมมีปญหาเกี่ยวกับสุขภาพทางเพศ สามารถใชชีวิตอยางปกติเหมือนวัยกลางคน แต
ยังพบวาคนยุโรป อเมริกัน จีน ญ่ีปุน และคนไทย มีแนวคิดและทัศนคติเกี่ยวกับความสัมพันธทาง
เพศที่แตกตางกัน ส่ิงที่เปนความจริงประการหนึ่งก็คือความทรุดโทรม ภาวะทดถอยของรางกาย
และจิตใจ ไมคึกคัก ต่ืนตัว ต่ืนเตน นักวิชาการตะวันตกหลายคนแสดงความเห็นวา ผูสูงอายุที่มี
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ความรูสึกที่ดีตอการมีเพศสัมพันธ จะสามารถมีความตองการไดตามปกติไปจนถึงอายุ 70-80 ป
หรือ 90 ป    ในดานสุขภาพทางเพศ การแสดงออกซ่ึงอัตลักษณทางเพศของหญิงและชายวยัเจริญ
พันธุจะพบมากกวาผู สูงอายุ โดยเฉพาะในดานอารมณ ความรูสึก ที่ยังคงกระฉับกระเฉง ต่ืนตัว
และมีพลังทางกายแข็งแรงเหมือนชางสาร พฤติกรรมและความตองการทางเพศจึงยังคงอยู ใน
วัยรุนจะตองการแสวงหาสิ่งแปลกใหมสําหรับตนเอง จึงมักไมมีขีดจํากัด เพศสัมพันธของวัยรุนจึง
เกิดข้ึนโดยอิสระ ที่จะเรียนรูแตความสัมพันธทางเพศของผูสูงอายุจะเปนการแสดงออกที่แตก 
ตางกัน โดยมีนัยแหงการแสดงความรักที่มีมาแตด้ังเดิมต้ังแตอยูรวมกันเปนครอบ ครัว  

งานวิจัยเร่ืองความสัมพันธทางเพศของผูสูงอายุยังมีอยูนอยมากในแงที่วาพัฒนาการดาน
ความสัมพันธทางเพศมีมากนอยเพียงใดและอะไรเปนส่ิงบงช้ีใน ระดับที่เปนปกติ โดยเฉพาะอยาง
ยิ่งในปจจุบันยังบงบอกไมไดวา จํานวนความถ่ีเทาใดจะเปนมาตรฐานที่เชื่อถือได ซึ่งจากการ
สํารวจของ Reproductive Health Professional (2002) ระบุวา รอยละ 52 ของผูชายที่มีอายุ 
ระหวาง 50-59 ป รอยละ 26 ของ ผูชายที่มีอายุ ระหวาง 60-69 ป และรอยละ 27 ของผูชายที่มี
อายุมากกวา 70 ป มีเพศสัมพันธ มากกวาหนึ่งคร้ังตอสัปดาห แตก็มิไดระบุวากลุมตัวอยาง
ประกอบอาชีพอะไร มีปญหาดานโรคประจําตัวหรือไม ในป 1972 Lemon, Bengton, & Peterson 
ได แยงแนวคิดในทางลบตอผูสูงอายุ และเสนอแนวคิด Activity Theory โดยเนนวาผูสูงอายุเปนผู
ที่ประสบความสําเร็จมาแลวในชีวิต ผูสูงอายุที่ต่ืนตัวอยูตลอด และมีกิจกรรมเสมอ จะเปนผูที่ทํา
ใหชีวิตมีคุณคาและมีสวนสงเสริมใหชีวิตประสบความสําเร็จ แนวคิดที่สองนี้อธิบายอีกวาความ
เปนตัวตนที่บุคคลนั้นๆ จะยอมรับมีความสําคัญ และจะอยูกับผูนั้นตลอดเวลา ผูมีกิจกรรม ต่ืนตัว
และทํางานเสมอ จะมองโลกในแงดี มีความพึงพอใจสูง ไมเคยพบและไมเคยคิดจะทําตัวใหเปนคน
ผิดหวังกับอะไรงายๆ ไมเคยเบ่ือตนเอง ไมเคยคิดวาการดําเนินชีวิตมีแตอุปสรรคปญหา ในทาง
ตรงกันขามชีวิตกลับมีแตความสุขและไมเคยคิดกลัวตอความตาย(รศ.ดร.ปรีชา  อุปโยคิน , 2553 ) 

ดังนั้นสุขภาพทางเพศ หมายถึง การที่มีสุขภาพดานเพศที่ดีทั้งกาย ใจ  และสังคม  รวมถึง
มีเจตคติที่ดีตอเร่ืองเพศ  โดยรางกายนั้นสามารถตอบสนองทางเพศไดตามความตองการและ
อารมณของตนเองไดอยางเหมาะสม  จนกระทั้งมีความสุขตามความสามารถของตนเอง  โดย
ปราศจากปญหาการเจ็บแสบชองคลอด ปญหาจากการหล่ังน้ําอสุจิเร็วหรือชาไป ปญหาการไม
แข็งตัวของอวัยวะเพศ  หรือไมเกิดปญหาที่ขัดขวางตอการมีสุขภาพทางเพศที่ดี เชน ปราศจากการ
ปวยดวยโรคหัวใจ โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน หรือความเจ็บปวยดวยทุพพลภาพอืน่ทีม่ผีล
ตอสุขภาพทางเพศที่ดี    นอกจากนั้นการมีสุขภาพทางเพศที่ดีตองมีความคิดเชิงบวกตอ
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ความสัมพันธทางเพศ และมีความเคารพศักด์ิศรีซึ่งกันและกัน  รวมทั้งรวมกันรับผิดชอบจากผลที่
ตามมาของพฤติกรรมทางเพศรวมกัน 
3. แนวคิดเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงสุขภาพทางเพศของผูสูงอายุ 
 ศรีนวล สถิตวิทยานันท (2553) ไดพูดถึงเกี่ยวกับการเปล่ียนแปลงทางเพศของผูสูงอายวุา 
เม่ือคนเราอายุมากข้ึนโดยเฉพาะเม่ืออายุเกิน 45 ป ฮอรโมนเพศจะลดลงเร่ือยๆ ทั้งเพศชายและ
เพศหญิงจะมีความตองการทางเพศลดลงตามลําดับเปนสวนใหญ  ทั้งนี้ข้ึนอยูกับความแข็งแรง
ของรางกายและสภาพจิตใจของผูนั้น  บางคนเม่ืออายุมากข้ึนแตความตองการทางเพศกลับมาก
ข้ึนได เนื่องจากสภาพรางกายและจิตใจในระยะนั้นดีข้ึนโดยเฉพาะการไมเครงเครียด รูจักปลอย
วาง รูสึกสบายใจ มีการออกกําลังกาย และพักผอนอยางเพียงพอ  
               เพศชาย   เม่ืออายุมากข้ึนฮอรโมนเพศก็จะลดลงทั้งชายและหญิง ซึ่งสงผลให
อารมณทางเพศลดลงดวย สาเหตุเพราะคนวัยนี้มักมีคอเรสเตอรอลในเสนเลือดที่สะสมมาเปน
เวลานาน ทําใหเกิดเปนโรคเบาหวานเพิ่มข้ึน สงผลตอความสมบูรณของหลอดเลือด และเวลาท่ี
อวัยวะเพศกําลังจะแข็งตัวเสนเลือดจะมีการขยาย แตพอผนังหลอดเลือดหนาจะขาดความยืดหยุน 
การขยายตัวของเสนเลือดที่ไปเล้ียงอวัยวะดังกลาวก็จะเปนไปไดยาก ระบบประสาทผิดปกติ 
อาจจะเกิดจากอุบัติเหตุ หรือโรคที่ทําใหการเช่ือมประสาทระหวางระบบประสาทสวนกลางไปยัง
อวัยวะเพศผิดปกติ เชน ไขสันหลังกระทบกระเทือนจากอุบัติเหตุ โรคกระดูกสันหลังทรุดตัวจาก
กระดูกพรุน ทําใหกระดูกทับเสนประสาท โรคเสนโลหิตในสมองตีบหรือแตก หรือภายหลังการ
ผาตัดตอมลูกหมาก เปนตน การบาดเจ็บที่อวัยวะเพศอยางรุนแรง บางคนอาจเกิดอุบัติเหตุที่สงผล
ตออวัยวะเพศโดยตรงหรือเกิดการคดงอข้ึน เมื่ออวัยวะเพศกําลังจะแข็งตัวก็เกิดอาการเจ็บปวดจน
ไมสามารถแข็งตัวได โรคประจําตัว สวนใหญเปนโรคที่ลดการไหลเวียนของโลหิตเขาสูอวัยวะเพศ 
เชน โรคเบาหวาน ไขมันในเลือดสูง ผนังหลอดเลือดแดงหนาและแข็ง โรคความดันโลหิตสูง 
เนื่องจากการแข็งตัวของอวัยวะเพศข้ึนกับการมีเลือดที่ไหลเวียนเขาสูอวัยวะเพศจํานวนเพียงพอ 
ดังนั้นโรคที่มีผลตอหลอดเลือดยอมทําใหเกิดปญหาการไมแข็งตัวข้ึนได ผลขางเคียงจากการใชยา 
ยาบางชนิดอาจมีผลตอการเส่ือมสมรรถภาพทางเพศได เชน ยากลอมประสาท ยารักษาอาการ
ซึมเศรา ยาตานมะเร็ง เปนตน      (บุญเลิศ สุขวัฒนาสินิทธิ์, 2553) 
 โดยปกติเม่ือเขาสูวัยสูงอายุการเปล่ียนแปลงของเพศชาย จะมีอวัยวะเพศแข็งตัวลดลง 
และอาจไมแข็งตัวสมํ่าเสมอ หรือแข็งตัวไมเต็มที่ ขนาดของอวัยวะเพศจะเล็กลงกวาวัยหนุม  แต
การเปล่ียนแปลงดานความตองการทางจิตใจจะมีไมมาก ทําใหผูชายยังคงมีความตองการทางเพศ
ทางจิตใจเทาเดิมหรือลดลงไมมาก แตรางกายไมเอ้ืออํานวย  ผูชายบางคนมีความตองการดาน
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จิตใจลดลงพรอมกับสภาพรางกายไมเอ้ืออํานวย คือ อวัยวะเพศไมแข็งตัว และบางคนมีปญหา
หล่ังเร็วหรือไมสามารถควบคุมการหล่ังไดตามตองการทําใหมีกิจกรรมทางเพศลดลง ผูชายที่เร่ิม
เขาสูวัยทองถามีความตองการทางเพศลดลงมากผิดปกติควรไปพบแพทยเพื่อตรวจดูฮอรโมนเพศ
ชาย (เทสโทสเตอโรน) ลดลงเพียงใด  แพทยจะใหคําแนะนําและรักษาอยางเหมาะสม ถาตรวจ
พบวาฮอรโมนเพศชายไมไดลดลง ควรตองหาสาเหตุ อ่ืนๆ ที่ เปนปจจัยเสริม ที่ สําคัญคือ 
ความเครียด ควรทบทวนวาทานมีความเครียดเกี่ยวกับเร่ืองอะไรอยู พรอมทั้งหาทางลด
ความเครียด โดยการผอนคลายความเครียดดวยวิธีตางๆ เชน พักผอน ทองเที่ยว ทําในส่ิงที่ตนเอง
ชอบหรือเพลิดเพลิน เชน ปลูกตนไม พบปะเพื่อนฝูงที่ถูกใจ  และที่สําคัญคือ การออกกําลังกาย
อยางสมํ่าเสมอ จะชวยเสริมสรางกลามเนื้อทุกสวนของรางกายใหแข็งแรงขึ้น การนวดอวัยวะเพศ
เบาๆ วันละ 3-5 นาที จะชวยใหกลามเนื้อมีความแข็งแรง ชวยปองกันปญหาอวัยวะเพศไมแข็งตัว
ได  (บุญเลิศ สุขวัฒนาสินิทธิ์, 2553) 
 
         เพศ เมื่อเขาสูวยัหมดประจําเดือนจะมกีารเปล่ียนแปลงทั้งรางกายและจิตใจ 
เนื่องจากฮอรโมนเพศหญิงลดนอยลง  เมื่ออายุมากข้ึนต้ังแต 60 ปข้ึนไป  ชองคลอดจะแคบ
ลง        น้ําหลอล่ืนในชองคลอดลดลง เมื่อมีเพศสมัพันธจะเจ็บปวดทําใหไมมคีวามสุขทางเพศ 
ความสนใจทางเพศก็ลดนอยลง บางคนเจ็บปวยมโีรคประจําตัวจะยิง่ทาํใหสนใจกจิกรรมทางเพศ
ลดลง แตในบางคนยังคงมีความตองการทางเพศอยู เนื่องจากฮอรโมนเพศหญิงลดลงฮอรโมนเพศ
ชายในตัวผูหญิงจะออกฤทธิ์มากข้ึน ทาํใหมีความต่ืนตัวทางเพศ และมีความตองการทางเพศ
เพิ่มข้ึนได  
           โดยทัว่ไปผูสูงอายุทีเ่ปนหญิงมกัจะเขาสูวยัทองเร็วกวาผูชาย  อารมณและความตองการ
จะลดลงกอนผูชาย  ทําใหผูชายมกัถือเปนขออางไปมีคูนอนใหม  (บุญเลิศ สุขวัฒนาสินิทธ์ิ

หญิง  

, 2553)    
ซึ่งโดยแทจริงปญหาเหลานีแ้กไขไดไมยาก  ในกรณีที่มีปญหาดานความเจ็บปวดขณะมี
เพศสัมพนัธ  แกไขไดโดยครีมหลอล่ืน ทาบริเวณอวัยวะเพศกอนมีเพศสัมพันธเปนการหลอล่ืน เพือ่
บรรเทาอาการเจ็บปวดขณะมีเพศสัมพันธ  หรือไปพบแพทย  ซึ่งแพทยอาจจะใหฮอรโมนที่
เหมาะสม  โดยการรับประทาน ทาที่ผิวหนัง หรือฉีด หรือสอดใสในชองคลอด  จะชวยลดปญหา
ชองคลอดแหงและชวยใหมคีวามต่ืนตัวทางเพศเพิม่ข้ึน  
 สตรีหลังวัยหมดประจําเดือนจะเกิดการเปล่ียนแปลงที่เปนผลจากการลดลงของฮอรโมน
เอสโตรเจน (Kass-Annese, 1999a)  สงผลกระทบตอสุขภาพกาย สุขภาพจิต และสุขภาพสังคม 
กลาวคือ ดานสุขภาพกายสตรีหลังวัยหมดประจําเดือนจะมีการเปล่ียนแปลงของอวัยวะเกือบทุก
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ระบบ โดยเฉพาะระบบอวัยวะสืบพันธุพบวาเตานมเหี่ยวหยอยยานและขนาดเล็กลง หัวนมขนาด
เล็กลง และไมเกิดการต้ังชันเมื่อถูกกระตุน (Scharbo – Dehaan & Brucker, 1991) มดลูก รังไข 
และทอรังไขลดขนาดลง  คอมดลูกหดสั้น ชองคลอดเหี่ยวยน ตอมเมือกในชองคลอดทําหนาที่หล่ัง
น้ําเมือกลดลง ทําใหสตรีเจ็บขณะมีเพศสัมพันธ (Speroff, Glass & Kase, 1994) อีกทั้งผนังชอง
คลอดแหงและบางลง ทําใหมีอาการคัน เกิดการระคายเคืองเปนแผลและติดเชื้อไดงาย (Maddox, 
1992) นอกจากนี้แคมใหญเหี่ยวยน แคมเล็ก และคลิตอริส (clitoris) มีขนาดเล็กลงทําใหความไว
ตอการกระตุน หรือการรับรูทางประสาทลดลง (Shafer , 2002) ซึ่งการเปล่ียนแปลงดังกลาวอาจ
กอใหเกิดปญหาสุขภาพทางเพศตามมาได ดานสุขภาพจิต พบวาสตรีมักมีความวิตกกังวล 
หงุดหงิด ใจรอน ใจสั่น กระวนกระวาย (อภิรยา  พานทอง, 2540) บางรายรูสึกวาความงามของ
ตนเองหมดไป  ความดึงดูดทางเพศลดลง อาจทําไปสูภาวะซึมเศรา (นันทิกา ทวิชาชาติ และ ศิริ
ลักษณ ศุภปติพร, 2543) ซึ่งอาการและอาการแสดงดังกลาวอาจมีผลใหความตองการทางเพศ
ลดลง  เกิดผลกระทบตอสังคมหรือสัมพันธภาพกับบุคคลรอบขาง โดยเฉพาะสัมพันธภาพระหวาง
คูสมรส อาจทําใหสัมพันธภาพที่เคยดีตอกันแปรเปล่ียนไป ถาหากคูสมรสขาดความเขาใจเกี่ยวกับ
การเปล่ียนแปลงที่เกิดข้ึนแลว  อาจเกิดความบาดหมางและราวฉานในครอบครัว อาจเปนสาเหตุ
ตอเนื่องไปถึงความสงบสุขในชีวิตสมรส จนเปนปญหาครอบครัวถึงข้ันครอบครัวแตกแยก และเกิด
การหยาราง (มนัสชัย เหลืองตระกูล และปราโมทย สุคริชย, 2539) 
 ปญหาสุขภาพทางเพศเปนปญหาท่ีอาจเกิดข้ึนจากหลายสาเหตุรวมกัน เชน ความ
เจ็บปวดที่เกิดขณะมีเพศสัมพันธ ทําใหความตองการทางเพศหมดไป ( loss of libido ) และไมมี
ความต่ืนตัวทางเพศ (lack of arousal) อันเปนผลใหเกิดการขาดสารหลอล่ืน ซึ่งปญหาที่พบใน
สตรีทุกกลุมอายุ ไดแก การสูญเสียความตองการทางเพศ      ( loss of libido ) การเกร็งของชอง
คลอด (vaginismus) ความเจ็บปวดขณะมีเพศสัมพันธ (dyspareunia) และการไมบรรลุจุดสุด
ยอดทางเพศ(anorgasmia) สําหรับสตรีวัยหมดประจําเดือน ปญหาสุขภาพทางเพศที่พบมากคือ 
การสูญเสียความตองการทางเพศ การไมมีความตื่นตัว (Denman, 2003)  ปญหาความเจ็บปวด
ขณะมีเพศสัมพันธ  และปญหาการบรรลุจุดสุดยอดทางเพศ (Kass-Annese, 1999) สมาคม
จิตแพทยอเมริกัน (American Psychaiatric association <APA> , 2000 ) ไดจําแนกปญหา
สุขภาพทางเพศตามแนวการตอบสนองทางเพศของ มาสเตอร และจอหนสัน (Master & 
Johnson) และเคปแลน (Kaplan) ซึ่งแบงการตอบสนองทางเพศเปน4ระยะ ไดแก ระยะความ
ตองการทางเพศ ระยะต่ืนตัวทางเพศ ระยะสุดยอดทางเพศ และระยะคลายตัว และหากบุคคลมี
ปญหาในการตอบสนองทางเพศในระยะใดระยะหนึ่ง แสดงถึงการมีปญหาสุขภาพทางเพศเกิดข้ึน 
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APAจึงจําแนกชนิดของปญหาสุขภาพทางเพศในสตรีออกเปน 4 ดาน ประกอบดวย ความตองการ
ทางเพศผิดปกติ (sexual desire disorders )การต่ืนตัวทางเพศผิดปกติ  (sexual arousal 
disorders) การบรรลุจุดสุดยอดผิดปกติ (orgasmic disorders)และความเจ็บปวดที่เกิดจากการมี
เพศสัมพันธ (sexual pain disorders) 
       การมี เพศสัมพันธของผู สูงอายุจะมีมากหรือนอยข้ึนกับความตองการของท้ังสอง
ฝาย โดยทั่วไปผูที่มีอายุ 60 ปข้ึนไป โดยเฉล่ียจะมีเพศสัมพันธประมาณเดือนละ 4 คร้ัง  และผูที่มี
อายุ   70 ปข้ึนไป ประมาณเดือนละ 2 คร้ัง ซึ่งการมีเพศสัมพันธของสามีภรรยา  ควรมีหลักปฏิบัติ 
คือ  1)  รางกายควรมีความสมบูรณพอสมควร   2) ตองมีความเห็นอกเห็นใจกัน ถามีการทะเลาะ
เบาะแวงกันบอย ๆ ทั้งสองฝายหรือเฉพาะฝายหญิงจะไมมีความรูสึกทางเพศ  และ 3) การรวม
เพศในผูสูงอายุซึ่งมีรางกายออนแอลง ความรูสึกชาลงโดยเฉพาะฝายหญิงจะชาลงไปมาก รวมทั้ง
ชองคลอดก็แคบลงและแหงลง ควรปองกันความเจ็บปวดที่เกิดข้ึนโดยใชครีมหลอล่ืน การรวมเพศ
ควรปฏิบัติในทาธรรมดา และเมื่อการรวมเพศสิ้นสุดแลว ฝายชายมักจะเปนฝายสําเร็จกอน ควร
ชวยใหฝายหญิงสําเร็จดวย เพื่อใหฝายหญิงมีความสุขดวยเชนกัน  
           การรับประทานยาหรือสมุนไพรเพ่ือเพิ่มพลังหรือกระตุนทางเพศ เชน หอยนางรม โสม รัง
นก ยาบํารุงบางชนิด  นาจะเปนผลทางจิตใจมากกวา (ศรีนวล สถิตวิทยานันท, 2553) ผูชายบาง
คนนิยมใชยากระตุนการมีเพศสัมพันธเม่ือรูสึกวาตนเองมีสมรรถภาพทางเพศเส่ือม  (ศรีนวล สถิต
วิทยานันท, 2553)  จะตองใชอยางระมัดระวังโดยแพทยเปนผูส่ังใหเทานั้น  เพราะยาเหลานี้จะมี
ผลเสียตอรางกาย และอาจเปนอันตรายถึงแกชีวิตได 
           ส่ิงสําคัญของการมีเพศสัมพันธ คือ การมีอารมณรวมทั้งสองฝาย ตองเขาใจถึงธรรมชาติ
แหงวัยซึ่งกันและกันแลวปรับใจใหเขากับความตองการของทั้งคู ถาไมสามารถแกปญหาไดควร
ปรึกษาแพทยเพื่อหาทางชวยเหลือโดยการใหฮอรโมนทดแทน หรือใชวิธีอ่ืน แตที่สําคัญที่สุดคือ 
การสรางสุขภาพรางกายใหแข็งแรง โดยออกกําลังกายที่เหมาะสมอยางสม่ําเสมอทั้งสองฝาย จะ
ชวยปองกันปญหาความเส่ือมทางเพศไดมากที่สุด 

 
4.  แนวคิดเกี่ยวกับเจตคติสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุ 

 เจตคติ (Attitude) ไดมีผูความหมายเกี่ยวกับเจตคติมากมายคือ 
แพรภัทร ยอดแกว (2553) ไดกลาวถึง เจตคติ (Attitude) ซึ่งมีที่มาจากรากศัพทภาษาละตินวา 

Aptus แปลวา โนมเอียง ซึ่งนักวิชาการแตละทานไดใหความหมายของเจตคติ ไวอยางแตกตางกัน
ตามทรรศนะของตน 
 ศักด์ิไทย สุรกิจบวร (2545 : 138) เจตคติคือสภาวะความพรอมทางจิตที่เกี่ยวของกับ
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ความคิด ความรูสึก และแนวโนมของพฤติกรรมบุคคลที่มีตอบุคคล ส่ิงของ สถานการณตาง ๆ ไป
ในทิศทางใดทิศทางหนึ่ง และสภาวะความพรอมทางจิตนี้จะตองอยูนานพอสมควร 
   Hornby, A S . (2001 : 62) “Oxford Advanced Learner's Dictionary of Current 
English” เจตคติคือวิถีทางที่คุณคิดหรือรูสึกตอส่ิงใดส่ิงหนึ่งหรือคนใดคนหนึ่ง และวิถีทางที่คุณ
ประพฤติตอใครหรือคนใดคนหนึ่ง ซึ่งแสดงใหเห็นวา คุณคิดหรือรูสึกอยางไร 
   Gibson (2000 : 102)เจตคติคือตัวตัดสินพฤติกรรม เปนความรูสึกเชิงบวกหรือเชิงลบ 
เปนสภาวะจิตใจในการพรอมที่จะสงผลกระทบตอการตอบสนองของบุคคลนั้น ๆ ตอบุคคลอ่ืน ๆ 
ตอวัตถุหรือตอสถานการณ โดยที่เจตคตินี้สามารถเรียนรูหรือจัดการไดโดยใชประสบการณ 
   Schermerhorn (2000 : 75 ) เจตคติคือการวางแนวความคิด ความรูสึก ใหตอบสนองใน
เชิงบวกหรือเชิงลบตอคนหรือตอส่ิงของ ในสภาวะแวดลอมของบุคคลนั้นๆ และ เจตคตินัน้สามารถ
ที่จะรูหรือถูกตีความไดจากส่ิงที่คนพูดออกมาอยางไม เปนทางการ หรือจากการสํารวจที่เปน
ทางการ หรือจากพฤติกรรมของบุคคลเหลานั้น 

จากความหมายท่ีกลาวมาขางตน อาจสรุปไดวา เจตคติหมายถึงความรูสึก ความคิดหรือ
ความเช่ือ และแนวโนมที่จะแสดงออกซ่ึงพฤติกรรมของบุคคล เปนปฏิกิริยาโตตอบ โดยการ
ประมาณคาวาชอบหรือไมชอบ ที่จะสงผลกระทบตอการตอบสนองของบุคคลในเชิงบวกหรือเชิง
ลบตอบุคคล ส่ิงของ และสถานการณ ในสภาวะแวดลอมของบุคคลนั้นๆ โดยท่ีเจตคตินี้ สามารถ
เรียนรู หรือจัดการไดโดยใชประสบการณ และ เจตคตินั้นสามารถที่จะรู หรือถูกตีความไดจากส่ิงที่
คนพูดออกมาอยางไมเปนทางการ หรือจากการสํารวจที่เปนทางการ หรือจากพฤติกรรมของบุคคล
เหลานั้น 

ลักษณะของเจตคติ เนื่องจากวานักจิตวิทยาไดศึกษาในความหมายที่แตกตางกัน ดังนั้น 
จึงควรกลาวถึงลักษณะรวม ๆ ของเจตคติที่ทําใหเกิดความเขาใจเจตคติใหดีข้ึน (ศักด์ิไทย, 2545 : 
138) ซึ่งลักษณะของเจตคติ สรุปไดดังนี้ 

1. เจตคติเปนส่ิงที่เรียนรูได 
2. เจตคติมีลักษณะที่คงทนถาวรอยูนานพอสมควร 
3. เจตคติมีลักษณะของการประเมินคาอยูในตัว คือ บอกลักษณะดี – ไมดี ชอบ – ไมชอบ 

เปนตน 
4. เจตคติทําใหบุคคลที่เปนเจาของพรอมที่จะตอบสนองตอที่หมายของเจตคติ 
5. เจตคติบอกถึงความสัมพันธระหวางบุคคลกับบุคคล บุคคลกับส่ิงของและบุคคลกับ

สถานการณ นั่นคือ เจตคติยอมมีที่หมายนั่นเอง 
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ประเภทของเจตคติ 
 การแสดงออกทางเจตคติสามารถแบงไดเปน 3 ประเภท (ธงชัย สันติวงษ, 2539) คือ 
 1. เจตคติในทางบวก (Positive Attitude) คือ ความรูสึกตอส่ิงแวดลอมในทางที่ดีหรือ

ยอมรับ ความพอใจ เชน นักศึกษาท่ีมีเจตคติที่ดีตอการโฆษณา เพราะวิชาการโฆษณาเปนการให
บคุคลไดมีอิสระทางความคิด 

 2. เจตคติในทางลบ (Negative Attitude) คือ การแสดงออก หรือความรูสึกตอ
ส่ิงแวดลอมในทางที่ไมพอใจ ไมดี ไมยอมรับ ไมเห็นดวย เชน นิดไมชอบคนเล้ียงสัตว เพราะเห็นวา
ทารุณสัตว 

 3. การไมแสดงออกทางเจตคติ หรือมีเจตคติเฉยๆ (Negative Attitude) คือ มีเจตคติ
เปนกลางอาจจะเพราะวาไมมีความรูความเขาใจในเร่ืองนั้นๆ หรือในเร่ืองนั้นๆ เราไมมีแนวโนมเจต
คติอยูเดิมหรือไมมีแนวโนมทางความรูในเร่ืองนั้นๆ มากอน เชน เรามีเจตคติที่เปนกลางตอตู
ไมโครเวฟ เพราะเราไมมีความรูเกี่ยวกับโทษหรือคุณของตูไมโครเวฟมากอน 

 จะเห็นไดวาการแสดงออกของเจตคตินั้น เกิดจากการกอตัวของเจตคติที่สะสมไวเปน
ความคิดและความรูสึก จนสามารถแสดงพฤติกรรมตางๆ ออกมา ตามเจตคติตอส่ิงนั้น 
การกอตัวของเจตคติ (The Formation of Attitude)  
  เจตคติมีความสําคัญในการกําหนดพฤติกรรมของบุคคลเปนความรูสึกหรือความ
คิดเห็นของบุคคลที่มีตอส่ิงใดสิ่งหนึ่ง  ซึ่งอาจจะเปนความรูสึกในทางบวกหรือในทางลบก็ได ข้ึนอยู
ประสบการณ  คานิยม ความเช่ือและการเรียนรู นอกจากนี้เจตคติที่เกิดข้ึนยังมีอิทธิพลตอการ
แสดงพฤติกรรมของบุคคลโดยโนมนาวใหบุคคลแสดงพฤติกรรมออกมา  สําหรับเจตคติเร่ือง
เพศสัมพันธในผูสูงอายุโดยเฉพาะสังคมไทยแลวการศึกษาถึงขอเท็จจริงเกี่ยวกับเร่ืองเพศสัมพันธ
ในผูสูงอายุซึ่งเปนส่ิงที่ทําไดยากเพราะวัฒนธรรมไทยมองเร่ืองเพศวาเปนส่ิงไมสมควรพูด 
โดยเฉพาะเร่ืองเพศสัมพันธในผูสูงอายุ ดักลาส ( Douglas , 1970 อางถึงใน สุธิราภรณ ปานแกว , 
2548:10) ไดกลาวถึงบรรทัดฐานทางสังคมที่ยังมองวาเร่ืองเพศสัมพันธเปนเร่ืองของผูที่อยูในวัย
หนุมสาว  และมักมองวาผูสูงอายุที่สนใจในเร่ืองเพศเปนประเภทผูที่สนใจในเร่ืองลามก  สําหรับใน
ผูสูงอายุแลว พบวารายงานการวิจัยเกี่ยวกับเร่ืองเพศสัมพันธยังมีนอยมาก และยังมีนอยกวาวัย
หนุมสาวซ่ึงโฟเกล และ เลเวอร ( Fogel & Lauver , 1990 อางถึงใน สุธิราภรณ ปานแกว , 2548 : 
10) กลาววามีสาเหตุมาจาก 
 1. มุมมองในผูสูงอายุ คือ มองวาผูสูงอายุ “ คือความแก ความเหี่ยวยน และความนา
เกลียด”  ซึ่งในสังคมปจจุบันมองวาเร่ืองเพศ  ความรูสึกทางเพศหรือความสัมพันธฉันทชูสาวและ
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การปฏิบัติกิจกรรมทางเพศ เปนเร่ืองของกลุมวัยรุนวัยเจริญพันธุ หรือกลุมที่มีลักษณะตรงกันขาม
กับผูสูงอายุ 
 2. มองวาการรวมเพศหรือการมีเพศสัมพันธเปนส่ิงที่ตองหามทางศาสนา 
 3. เปนความลําบากใจหรือความไมสบายใจของผูสัมภาษณเมื่อถามหรือคุยเกี่ยวกับเร่ือง
เพศสัมพันธ ซึ่งจริงๆแลวพบวาผูสูงอายุจะเต็มใจและมีความกระตือรือรนที่จะพูดเกี่ยวกับเร่ืองเพศ  
ความรูสึกทางเพศ  โดยปญหานี้เกิดจากผูศึกษามากกวาตัวผูสูงอายุเอง 
 เมื่อบุคคลยางเขาสูวัยสูงอายุจะมีสวนทําใหผูสูงอายุเลิกมีเพศสัมพันธ เนื่องจากภาวะ
สุขภาพไมดีและขาดความสนใจทางเพศ ( Weeks, 1984 อางถึงใน สุธิราภรณ ปานแกว, 2548 : 
10) จอหนสัน ( Johnson, 1999 อางถึงใน สุธิราภรณ ปานแกว, 2548 : 10) กลาววาความคิดที่มี
อิทธิพลตอการมีเพศสัมพันธในผูสูงอายุประกอบดวย 
 1. การมีกิจกรรมทางเพศเปนเร่ืองไมเหมาะสมสําหรับผูสูงอายุ 
 2. ความสนใจในเร่ืองเพศเปนเร่ืองผิดปกติสําหรับผูสูงอายุ 
 3. การแตงงานใหมหลังจากสูญเสียคูชีวิตเปนส่ิงไมสมควรไดรับการชื่นชม 
 4. มีการยอมรับในผูสูงอายุชายที่จะแสวงหาคูนอนที่มีอายุนอยกวาแตจะไมไดรับการ
ยอมรับในผูสูงอายุเพศนอย 
 5. การหล่ังอสุจิจะเร่ิมนอยลงในผูสูงอายุ ซึ่งมีสาเหตุมาจากความสามารถในการมี
เพศสัมพันธลดลง 
 6. ภาวะหมดประจําเดือนและการถูกตัดมดลูกมีความหมายถึงการส้ินสุดการมี
เพศสัมพันธของเพศหญิง 
 7. การสําเร็จความใครเปนเร่ืองที่ไมเปนธรรมชาติและทําในผูสูงอายุที่ผิดปกติ 
 เจตคติเร่ืองเพศสัมพันธจะมีผลกระทบตอสภาพจิตใจ  สังคม และภาพลักษณของ
ผูสูงอายุเอง บอยคร้ังที่พบวาผูสูงอายุที่ยังคงมีความรูสึกมีความสุขในเร่ืองเพศสัมพันธจะรูสึกอาย
โดยเฉพาะอายคนท่ีออนวัยกวา  อีกทั้งสังคมยังพูดจาลอเลียนผูสูงอายุที่ยังมีความสนใจในเร่ือง
เพศสัมพันธ อีกซ่ึงทําใหผูสูงอายุมีเจตคติตอการแสดงออกทางเพศสัมพันธในแงลบ (ลักษณา, 
2542 อางถึงใน สุธิราภรณ ปานแกว, 2548 : 11) การกลาวหาวาผูสูงอายุไมควรยุงเกี่ยวกับเร่ือง
เพศ เปนมุมมองที่ไมถูกตอง ซึ่งการมีจิตใจนึกถึงเร่ืองเพศทําใหบุคลิกของผูสูงอายุเปล่ียนไปในส่ิง
ที่ดีข้ึน คือสนใจแตงตัวใหดูออนวัย เขาสังคมและชวยเหลือสังคมไดมากข้ึน ( นิพนธ , 2545 อางถงึ
ใน สุธิราภรณ ปานแกว, 2548 : 11 ) และจากการศึกษาเจตคติเกี่ยวกับผูสูงอายุของคนหนุมสาว
ไทย (มาลินี  วงษสิทธิ์ , 2535 อางถึงใน สุธิราภรณ ปานแกว, 2548 : 11 ) ซึ่งสํารวจความคิดเห็น
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ของคนหนุมสาวเกี่ยวกับการที่ผูสูงอายุยังมีเพศสัมพันธกันในขณะที่อายุมากกวา 60 ปแลวนั้น ผล
การศึกษาพบวาสวนใหญของคนหนุมสาวรอยละ 61.8 ไมเห็นดวยกับการที่ผู สูงอายุจะมี
เพศสัมพันธแมจะมีกับคูสมรสของผูสูงอายุเอง ซึ่งสะทอนใหเห็นวาคนหนุมสาวยังมีเจตคติในเชิง
ลบเก่ียวกับเพศสัมพันธในผูสูงอายุ ผูสูงอายุไมควรสนใจในเร่ืองเพศ  หากผูสูงอายุคนใดเกี่ยวของ
หรือคิดเกี่ยวกับเร่ืองเพศก็มักจะไมไดการยอมรับนับถือจากคนในสังคม  สัดสวนของผูที่ไมเหน็ดวย
จึงคอนขางสูง  โดยมีผูที่เห็นดวยรอยละ 34.6 และเพียงรอยละ 3.6 เทานั้นที่เห็นวาแลวแตกรณี 
 เจตคติเกี่ยวกับเร่ืองเพศสัมพันธในผูสูงอายุสวนใหญมาจากการถูหลอหลอมในสังคม
เพราะทั้งคนหนุมสาวรวมถึงผูสูงอายุในสังคมตางก็ยังเช่ือวาเร่ืองเพศสัมพันธเปนเร่ืองของคนหนุม
สาว ผูสูงอายุจะรูสึกอับอายถาพูด  โดยคิดวาเปนเร่ืองที่ผิดถาจะเอยถึงทั้งๆที่ในความเปนจริงแลว
เร่ืองเพศสัมพันธเปนเร่ืองธรรมดาในชีวิตและเจตคติที่ฝงอยูในสังคมไทยเก่ียวกับเร่ืองเพศสัมพันธ
นั้นเปนเร่ืองที่ไมนิยมพูดกันอยางเปดเผย  และเร่ืองเพศเปนเร่ืองของผูชายมากกวาผูหญิง  ใน
ความสัมพันธของบุคคล2ฝาย คือชายและหญิงนั้น ฝายหญิงจะเปนฝายถูกอบรมใหเปนฝายสนอง
มากกวาเปนเสนอ  ดังนั้นเมื่อเปนเร่ืองของเพศสัมพันธ  ฝายหญิงจึงถูกคาดหวังใหยุติในอายุที่
นอยกวาฝายชาย  สอดคลองกับผลการศึกษาเกี่ยวกับเจตคติของผูสูงอายุของคนหนุมสาวไทย
พบวา ประมาณรอยละ 38 ของคนหนุมสาวเห็นวาผูชายควรเลิกมีเพศสัมพันธเมื่ออายุ60 – 69ป 
รองลงมาคือ รอยละ 27 เห็นวาควรเลิกเม่ืออายุ 50 – 59 ป ในขณะที่รอยละ 16 เห็นวาไมมี
ขอจํากัดสําหรับผูชายที่จะเลิกมีเพศสัมพันธกับผูหญิง และมีถึงรอยละ 14 ที่เห็นวาควรเลิกเม่ือ
อายุ 70 ปข้ึนไป สําหรับความเห็นเกี่ยวกับอายุที่ผูหญิงควรเลิกมีเพศสัมพันธกับคูสมรสนั้น  หาก
เปรียบเทียบกับความเห็นที่มีตอผูชายแลว  คนหนุมสาวมีสัดสวนที่มีความเห็นใหผูหญิงเลกมี
เพศสัมพันธกับคูสมรสในชวงอายุนอยๆมากกวาในชวงอายุมากๆ โดยรวมแลวรอยละ16 ใหเลิก
เมื่ออายุตํ่ากวา50ป รอยละ 35 เห็นวาใหเลิกในชวงอายุ 50 – 59 ป และสัดสวนของผูที่ตองการให
เลิกในชวงที่อายุมากกวานี้ก็ลดลงไปตามชวงอายุที่เพิ่มข้ึน (มาลินี  วงษสิทธิ์ , 2535 อางถึงใน 
สุธิราภรณ ปานแกว, 2548 : 11 ) 
 เจตคติเกี่ยวกับเร่ืองเพศสัมพันธในผูสูงอายุเปนความรูสึก  ความคิดเห็นเกี่ยวกับเร่ือง
เพศสัมพันธ ซึ่งอาจจะเปนความรูสึกในทางบวกและทางลบก็ได ข้ึนอยูกับประสบการณ คานิยม 
ความเชื่อ และการรับรู  นอกจากนี้เจตคติยังมีอิทธิพลตอการแสดงออกถึงพฤติกรรมเพศสัมพันธ
ของผูสูงอายุอีกดวย  ดังนั้นเจตคติเกี่ยวกับเร่ืองเพศสัมพันธในผูสูงอายุทั้งเพศชายและหญิงจึงมี
ความสําคัญที่จะสงผลตอการมีเพศสัมพันธ  รวมทั้งปญหาและแนวทางการแกไขปญหาเร่ือง
เพศสัมพันธในผูสูงอายุ  คือหากผูสูงอายุมีเจตคติเกี่ยวกับเร่ืองเพศสัมพันธในทางบวก ก็จะทําให
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ผูสูงอายุมีพฤติกรรมหรือการปฏิบัติตัวที่ถูกตองเหมาะสม หรือหากเกิดปญหาข้ึนก็สามารถหาแนว
ทางการแกไขได แตหากผูสูอายุมีเจตคติเกี่ยวกับเร่ืองเพสสัมพันธที่ไมถูกตองก็อาจจะเปนปญหา
ตอการปฏิบัติตัวและการดําเนินชีวิตของผูสูงอายุก็เปนได  เจตคติของบุคคลนั้นเกิดจากการที่
บุคคลมีตอส่ิงเราตางๆ  ซึ่งอาจไดรับประสบการณจากการไดฟง  การอาน  การเห็นหรือการประทะ
สังสรรค  แลวเกิดการรับรู  ความรูสึกนึกคิด  และประเมินผลแตกตางกันออกไป  ซึ่งมักอยูกับภูมิ
หลังของบุคคล  (ชวลิต  สวัสด์ิผล, 2533) 
 
5.แนวคิดเกีย่วกับพฤติกรรมทางเพศในผูสูงอาย ุ
 เพศสัมพันธเปนการปฏิบัติกิจกรรมทางเพศ จะประกอบดวยหลายส่ิงหลายอยางไม
เพียงแตเฉพาะการมีเพศสัมพันธเทานั้นแตหมายความรวมถึงการกอดกัน การจับมือกัน การจูบกัน 
และการรวมประเวณี (Fogel & Lauver,1990 อางถึงใน สุธิราภรณ ปานแกว, 2548) ซึ่งการ
ปฏิบัติการนี้บางคร้ังจะดําเนินตอไปจนถึงการรวมเพศบางคร้ังก็ไมถึงการรวมเพศ (บรรลุ, 2533 
1990 อางถึงใน สุธิราภรณ ปานแกว, 2548 ) จะเห็นไดวาเพศสัมพันธไดมีบทบาทสําคัญมา
พรอมๆ กับการเกิดข้ึนของมนุษย เปนส่ิงสําคัญยิ่งตอชีวิตและความเปนอยูของมนุษย ปรัชญา 
ตะวันตกไดเนนถึงเร่ืองเพศสัมพันธวาเปนปจจัยที่มีความสําคัญตอการดํารงชีวิต เปนอันดับสอง
รองจากเร่ืองปจจัยส่ี หรือจัดเร่ืองเพศสัมพันธเปนปจจัยที่ 2 ในบรรดาปจจัย 3 ประการคือ 1) 
ปจจัยส่ี 2) กามารมณ 3) สังคม (สุชาติ และวรรณี, 2541อางถึงใน สุธิราภรณ ปานแกว, 2548) 
 สําหรับผูสูงอายุแลวเมื่อมีอารมณทางเพศ มีความตองการทางเพศหรือถูกกระตุนทาง
เพศจะเกิดการเปล่ียนแปลงในกายวิภาคและสรีระวิทยาของรางกายเพื่อพรอมที่จะมีเพศสัมพันธ
จนถึงรวมเพศได ซึ่งเรียกวาการตอบสนองทางเพศ (บรรลุ, 2533 อางถึงใน สุธิราภรณ ปานแกว, 
2548) กลไกอันนี้เกิดข้ึนตามธรรมชาติและเปนไปไดอัตโนมัติ เปนไปตามข้ันตอนจนสุดทายถึงข้ัน
เกิดความสุขยอดในทางเพศ ข้ันตอนตางๆ เหลานี้เกิดข้ึนทั้งชายและหญิง และสภาพความรุนแรง 
ระยะเวลาของการตอบสนองทางเพศจะแตกตางกันไปในแตละคนซึ่งมีประสบการณตางกัน เมื่อ
มนุษยมีความตองการทางเพศหรือถูกกระตุนทางเพศจะเกิดกระบวนการเปล่ียนแปลงของรางกาย 
2 ประการ คือ เกิดการค่ังของหลอดเลือดดําทั่วรางกาย โดยเฉพาะที่บริเวณอวัยวะเพศและเกดิการ
บีบรัดตัวเปนจังหวะของกลามเนื้อที่อวัยวะเพศและกลามเนื้อใกลเคียง ซึ่งกระบวนการทั้งสองนี้ถูก
ควบคุมโดยระบบประสาทอัตโนมัติทําใหเกิดการเปล่ียนแปลงของรางกายทั้งชายและหญิง (จันทร
วิภา, 2543 อางถึงใน สุธิราภรณ, 2548) เมื่อมีการตอบสนองทางเพศจะมีข้ันตอนการตอบสนอง
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หลายข้ันตอนสําหรับฟรอยดและเพิรล (Freund & Perler,1999 อางถึงใน สุธิราภรณ , 2548) 
กลาววาการตอบสนองทางเพศจะมี 5 ระยะ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1. ระยะมีความตองการ (desire phase) พบวาระยะนี้ทั้งผูสูงอายุชายและหญิงจะมี 
ลดลงเน่ืองจากผลของยา โรคเร้ือรัง การสูญเสียคูชีวิต ภาวะซึมเศราออนลา คูชีวิตที่เปล่ียนแปลง
ไปและภาพลักษณของตนเอง (สิริสุดา, 2545 อางถึงใน สุธิราภรณ, 2548 ) สอดคลองกับจันทรา 
(2540 อางถึงใน สุธิราภรณ, 2548) ที่กลาววาผูสูงอายุหญิงหลายคนมีความคิดวารางกายของตน
ไมมีสัดสวนที่งดงามเหมือนเมื่อยังสาวสวยหรือบางคนคิดวาอายุมากแลวไมควรสนใจเร่ือง
เพศสัมพันธ นี่เปนสาเหตุหนึ่งที่ทําใหผูสูงอายุหญิงมีความตองการทางเพศลดลงแตจากการศึกษา
ของพรนภา สุปราณี ยุพิน และเยาวลักษณ (2543 อางถึงใน สุธิราภรณ, 2548) เร่ืองแบบแผน
สุขภาพของสตรีวัยหมดประจําเดือนพบวารอยละ 69.9 มีความตองการทางเพศลดลงแตยังมี
เพศสัมพันธอยูโดยเฉล่ีย 3-4 คร้ังตอเดือนและมีความสุขในการมีเพศสัมพันธรอยละ 77.1 มี
งานวิจัยสรุปวาชายสูงอายุความตองการมีเพศสัมพันธมากกวาหญิงที่อายุเทากัน ชายจะเปนผูเรง
เราใหมีเพศสัมพันธมากกวาหญิง ความตองการทางเพศของหญิงลดลงกอนชายประมาณ 8 ป 
ความตองการมีเพศสัมพันธทั้งของหญิงและชายสูงอายุจะเปนแบบใดและมากนอยเพียงใดนั้นข้ึน
กันบุคลิกภาพและประสบการณในวัยหนุมสาวที่ผานมา ผูฝกใฝในเรื่องนี้จะยังมีความตองการใน
เร่ืองนี้ไมเลิกราแมในยามสูงอายุทั้งหญิงและชาย (สิริสุดา, 2545 อางตามสุธิราภรณ, 2548) 
สอดคลองกับบรรลุ (2533) ไดทําการสอบถามผูชายสูงอายุหลายคนที่รูจักกันซ่ึงเปนนักวิชาการมี
อายุระหวาง 75-78 ป โดยผูสูงอายุทุกคนตอบเปนเสียงเดียวกันวาอารมณเพศและความตองการ
ทางเพศยังคงมีอยูเมื่ออยูในสิ่งแวดลอมที่เอ้ืออํานวยหรือไดรับการกระตุนดวยการเห็นหรือการฟง 
โดยเฉพาะการเห็นภาพที่เราอารมณแมสภาพทางกายจะไมเอ้ืออํานวย 
       2. ระยะต่ืนตัว (excitement phase) เกิดจากการไดรับการกระตุนทางเพศไมวาจะโดย
จินตนาการเอง การอาน การเห็น การสัมผัสเราใหเกิดอารมณเพศ ทําใหกายวิภาคและสรีระวิทยา
เปล่ียนแปลง โดยเพศชายอวัยวะสืบพันธุจะขยายตัวใหญข้ึนจากการที่เลือดมาค่ังในองคชาติ ทํา
ใหสภาพเดิมที่ออนนุมแข็งตัวข้ึน ผิวหนังหุมลูกอัณฑะจะหดหนาดันลูกอัณฑะใหเคลื่อนข้ึนสูง ซึ่ง
ในผูสูงอายุชายความต่ืนตัวทางเพศจะเกิดไมบอยครั้ง การแข็งตัวขององคชาติตองใชเวลานาน
และมีการแข็งตัวไมเต็มที่ ใชเวลานานในการแข็งตัวกอนการหล่ัง การหล่ังคอนขางยากหรือไมหล่ัง 
อัณฑะจะเคลื่อนสูงและมีเลือดมาค่ังนอยหรือไมมีเลยและเมื่อแข็งตัวแลวความสามารถที่จะ
แข็งตัวใหม ภายหลังลดลง(วิภาวี, 2537 อางถึงใน สุธิราภรณ, 2548) สําหรับเพศหญิงจะมีน้ําหลอ
ล่ืนออกมาตามผนังของชองคลอด  เลือดจะค่ังบริเวณอวัยวะสืบพันธุทําใหเกิดการขยายตัวและ
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บวมมากข้ึน นอกจากนี้ผิวหนังทั่วไปจะมีสภาพแดงข้ึนเนื่องจากการขยายตัวของหลอดเลือดฝอย 
ปกติรางกายสตรีเมื่อไดรับการกระตุนทางเพศปฏิกิริยาตอบสนองนี้จะเกิดข้ึนทั่วรางกายทุกสวน
รวมทั้งตอมตางๆ บริเวณชองคลอดซึ่งผลิตน้ํามูกออกมาหลอล่ืนชองคลอด สตรีที่มีอายุสูงข้ึน
ตองการการโอโลม ปฏิโลมนานมากข้ึนกวายามเมื่ออายุนอย สองถึงสามเทา (จันทรา, 2540 อาง
ถึงใน สุธิราภรณ, 2548) สําหรับผูสูงอายุหญิง พบวาในระยะน้ีเตานมจะไมขยายตัวเต็มที่ 
เนื่องจากมีเลือดค่ัวบริเวณหลอดเลือดและเตานมลดลง ความตึงตัวของกลามเนื้อลดลง(ลักษณา, 
2542  อางถึงใน สุธิราภรณ, 2548) แตความไของคลิตอริสและหัวนมยังเหมือนวัยสาว ชองคลอด
มีการขับเมือกออกมาหลอล่ืนนอยลง (Paul, 1998 อางถึงใน สุธิราภรณ, 2548) ตองใชเวลามาก
ข้ึนจึงจะมีการหลอล่ืนเพียงพอ การค่ังของเลือดในหลอดเลือดบริเวณแคมเล็กลดลง การขยายตัว
ของชองคลอดชาลง 
 3.ระยะเสียว (plateau phase) ในระยะนี้การต่ืนตัวทางเพศจะอยูในระยะสูงสุด การ 
ค่ังของเลือดในอวัยวะสืบพันธุทั้งชายและหญิงจะค่ังสูงสุด ในผูสูงอายุชายพบวา มีการเกร็งตัวของ
กลามเนื้อนอยลง องคชาติแข็งตัวชา อัณฑะจะขยายตัวชาหรือขยายเพียงเล็กนอยและผนังถุง
อัณฑะมีเลือดค่ังในหลอดเลือดลดลง (ลักษณา, 2542 อางถึงใน สุธิราภรณ, 2548) และใน
ผูสูงอายุหญิงพบวา เลือดมาค่ังบริเวณแคมใหญลดลง ตอมบารโธลินลดการหล่ังน้ําเมือก การ
ยกข้ึนของปากมดลูกและชองคลอดนอยลง มดลูกขยายตัวนอยมากหรือไมขยายเลย ไมมีความ
ต่ืนตัวทางเพศและความตึงตัวของกลามเนื้อลดลง (สิริสุดา, 2545 อางถึงใน สุธิราภรณ, 2548) 
 4.ระยะจุดสุดยอด(orgasmic phase) เปนระยะที่อารมณเพศถึงขีดสุดและมีความ รูสึก
มีความสุขมากที่สุด การเตนของหัวใจจะเร็วและแรงข้ึนพรอมทั้งแรงดันโลหิตจะสูงข้ึนในเพศชาย
จะมีการหล่ังน้ํากามออกมาตามการหดรัดตัวของกลามเนื้อของถุงน้ํากาม (seminal vesicle)  และ
กลามเนื้อของทอปสสาวะ โดยในผูสูงอายุชายระยะจุดสุดยอดจะลดลงเร็วกวาผูสูงอายุหญิง 
ความถี่ของหูรูดทวารหนักบีบตัวลดลง ความแรงในการหลั่งน้ําอสุจิจะลดลงรอยละ 50 และจํานวน
ก็นอยลงตามไปดวย (Paul, 1998) การหดรัดตัวขององคชาตินอยคร้ัง ความรูสึกอยากในการหล่ัง
น้ําอสุจิลดลงและการแข็งตัวของอวัยวะเพศหมดไปเร็ว (ลักษณา, 2542  อางถึงใน สุธิราภรณ, 
2548) บางคร้ังการเปล่ียนแปลงเชนนี้ทําใหผูสูงอายุตกใจนึกไปวาตนเส่ือมสมรรถภาพทางเพศ ถา
ไมเขาใจในธรรมชาติเพียงพอจะทําใหเกิดความวิตกกังวล สงผลใหอารมณเพศและการตอบสนอง
ทางเพศเสียไปดวย ความเปนจริงนั้นแมความรุนแรงและจํานวนคร้ังน้ํากามที่หล่ังจะลดลง แต
ผูสูงอายุก็ยังมีความรูสึกถึงความสุขสุดยอดอยูเชนเดิม สําหรับผูหญิงพบวาเมื่ออายุสูงข้ึน ความ
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เปล่ียนแปลงคลายคลึงกับผูชายเปนสวนใหญโดยในระยะน้ีเชื่อวาผูสูงอายุหญิงสามารถมี
ความสุขสุดยอดไดจนถึงแกเฒา 
 5.ระยะกลับคืน (refractory phase) เมื่อผานระยะจุดสุดยอดแลวรางกายจะเขาสู 
ระยะกลับคืนโดยอัตโนมัติเปนระยะสุดทายของข้ันตอนการตอบสนองทางเพศ ในผูชายอวัยวะ
สืบพันธุจะออนตัวและเล็กลงเนื่องจากการคั่งของโลหิตลดลง โดยพบวาในระยะกลับคืนของ
ผูสูงอายุชายมีเวลานานข้ึน องคชาติและอัณฑะหยอนตัวอยางรวดเร็ว สําหรับในผูสูงอายุหญิงชอง
คลอดจะคลายตัว ทุกสวนของอวัยวะสืบพันธุจะออนตัวลง(สิริสุดา, 2545 อางถึงใน สุธิราภรณ , 
2548) 

 กลาวโดยสรุปเพศสัมพันธในผูสูงอายุ คือ การที่ชายและหญิงที่มีอายุต้ังแต 60 ปข้ึนไปมี
การปฏิบัติกิจกรรมทางเพศตอกันดวยวิธีการตางๆ และดวยอารมณทางเพศ แลวสงผลใหเกิดการ
เปล่ียนแปลงของรางกายทั้งเพศชายและเพศหญิง ซึ่งการเปล่ียนแปลงของรางกายนี้ เกิดจากการ
ถูกกระตุนจากเพศตรงขามหรือเกิดจากความตองการของผูสูงอายุแตละคนเอง ทําใหแตละฝายมี
การตอบสนองทางเพศ โดยเปนไปตามลําดับข้ันตอน ต้ังแตระยะมีความตองการ ระยะต่ืนตัว 
ระยะเสียว ระยะสุดยอดและระยะกลับคืน เนื่องจากการมีเพศสัมพันธเปนกิจกรรมระหวางหญิง
และชายข้ันตอนตางๆ ของการตอบสนองทางเพศอาจเกิดพรอมกันหรือไมก็ได ซึ่งถาหากเกิดพรอม
กันไดจะเปนส่ิงที่พึงปรารถนาของแตละคู แตถาไมพรอมกันก็ไมใชส่ิงผิดปกติของผูสูงอายุ 
 
6.  แนวคิดเกี่ยวกับปญหาสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุ  
      บุคคลทั่วไปเชื่อวาความสุขทางงเพศเปนส่ิงสําคัญ  โดยการที่บุคคลจะมีความพึงพอใจ
ทางเพศได  บุคคลตองสามารถบรรลุเปาหมายในการตอบสนองดานสรีรวิทยาเปนไปโดย
ธรรมชาติโดยปราศจากความเจ็บปวด  ความวิตกกังวลใดๆ  และมีความสามารถที่จะตัดสินใจใน
การมีเพศสัมพันธดวยตัวเอง  (Morokoff, 1998)  ดังนั้นหากบุคคลไมบรรลุเปาหมายดังกลาวเปน
เวลาอยางนอย 2 เดือนข้ึนไป  (Laumann et al, 2005)  บุคคลจึงเกิดปญหาสุขภาพทางเพศข้ึน  
โดยมีผูใหความหมาย  และความคิดเห็นตอปญหาสุขภาพทางเพศไวดังนี้ 
      องคการอนามัยโลก ( WHO , 1975 : 53) ไดใหความหมายสุขภาพทางเพศไวกวางๆ ไววา  
หมายถึง  สภาวะทางดานรางกาย  อารมณ  ความคิด  และมุมมองทางสังคม  ซึ่งเปนในทาง
สรางสรรค  ที่ทําใหบุคคลไดแสดงออกถึงความรัก  และการส่ือสารซึ่งกันและกัน  ทําใหเกิด
ประสบการณทางเพศที่พึงพอใจ  และปลอดภัย  โดยปราศตากการแบงแยก  บังคับ  และความ
รุนแรง  ดังนั้นปญหาสุขภาพทางเพศ  ตามความหมายขององคการอนามัยโลก  จึงหมายถึง  
ปญหาที่เกิดจากสภาวะดานรางกาย  อารมณ  ความคิด  และมุมมองทางสังคม  ทําใหบุคคลไม
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สามารถแสดงออกถึงความรัก  และการส่ือสารซึ่งกันและกัน  รวมทั้งประสบการณทางเพศที่ทําให
บุคคลไมพึงพอใจ  ไมปลอดภัย  มีการบังคับ  การกดข่ี  ตลอดจนใชความรุนแรง 
      โฟเจล (Fogel, 1998) กลาววา  สุขภาพทางเพศ  เปนสภาวะของรางกาย  อารมณ  และ
จิตใจที่รูสึกเปนสุข  และสามารถแสดงการตอบสนองตอความรูสึกทางเพศได  ดังนั้น  ปญหา
สุขภาพทางเพศ  จึงหมายถึง  สภาวะของรางกาย  อารมณ  และจิตใจที่ไมรูสึกเปนสุข  และไม
สามารถแสดงการตอบสนองตอความรูสึกทางเพศได 
      ไบรอัน (Bryan , 2003)  กลาววา  บางสวนของปญหาสุขภาพทางเพศในสตรี  หมายถึง  
ปญหาที่เกี่ยวของกับการบาดเจ็บบริเวณอวัยวะสืบพันธ  โดยท่ีเปนผลจากการมีเพศสัมพันธ  การ
ติดเช้ือบริเวณอวัยวะสืบพันธ  และการใชยาคุมกําเนิดฉุกเฉิน 
      สุรศักด์ิ  ฐานีพานิชสกุล  และ  อเนก  อารีพรรค  (2545)  ใหความหมายปญหาสุขภาพ
ทางเพศ  หมายถึง  ปญหาที่เกิดจากภาวะทางดานรางกาย  จิตใจ  และสังคม  มีผลตอสรีรวิทยา
การตอบสนองทางเพศ  ทําใหไมสามารถตอบสนองตอการกระตุนทางทางเพศไดตามปกติ  จึงเกิด
ปญหาตอการมีกิจกรรมทางเพศ 

จิรศักด์ิ (2546) สามารถแบงปญหาการมีเพศสัมพันธของผูสูงอายุ ออกเปน 2 เพศ คือ 
เพศหญิง และเพศชาย โดยเพศหญิงมีสภาพปญหา คือ 1) การมีเลือดออกทางชองคลอด 2) การ
ถายปสสาวะบอยหรือบางคร้ังเมื่อรูสึกอยากถายปสสาวะก็ตองรีบไปทันที เพราะกลั้นไมคอยอยู 
อาการอยางนี้ก็อาจเนื่องจากการขาดฮอรโมน 3) กระบังลมหยอน เนื่องจากความเส่ือมของเนื้อ
หนังตางๆ ซึ่งถาหากเปนมากมันจะรบกวนความสุขของผูปวยก็ควรทําการผาตัด 4) การอักเสบ
ของชองคลอด เนื่องจากผนังชองคลอดบาง อันเปนผลจากการขาดฮอรโมน ทําใหเช้ือโรคตางๆ
เกิดข้ึนงาย ซึ่งการรักษาก็ใหยาสอดชนิดมีฮอรโมนเอสโตรเจนรวมดวย 5) อาการคันบริเวณอวัยวะ
เพศภายนอก เนื่องจากขาดฮอรโมนทําใหผิวหนังบาง ขนนอยลงและไขมันก็ลดลง การดูแลรักษาก็
คือพยายามปองกันไมใหเกามาก เพราะยิ่งเกาก็จะยิ่งคันมากข้ึน ยาบางอยางอาจชวยทําใหดีข้ึน 
เชน ประเภทสเตอรอย (STEROID) ยาทาแกแพตางๆ และยาทําใหชาเฉพาะที่แตก็ควรตรวจใหแน
กอนวาไมมีเช้ือที่จะทําใหคัน เช้ือรา เชื้อพยาธิ หรือเช้ืออักเสบอ่ืนๆ สวนปญหาการมีเพศสัมพันธ
ของเพศชาย 

น.พ.วรวุฒิ  เจริญศิริ (2553) ไดเขียนบทความเพศสัมพันธในผูสูงอายุ พบวา เซ็กซ ไมใช
เปนเร่ืองสําหรับคนหนุมสาวเทานั้น ผูสูงอายุก็ยังมีความตองการไดเหมือนเดิม ตราบใดที่ผูสูงอายุ
ทานนั้นยังมีสุขภาพรางกายที่สมบูรณดี สุขภาพจิตดีไมมีเร่ือง หรือปญหาในครอบครัวที่ทําให
กังวลใจ จากการศึกษาวิจัยพบวาทั้งหญิง และชายสามารถมีเพศสัมพันธอยูในระดับที่ตัวเองพอใจ
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ไดจนถึงวัย 90 ป ทานไมควรที่จะเลิกสนใจเร่ืองการมีเพศสัมพันธ เพราะทานคิดวาแกเกินไปหรือ
ทานคิดวาทานมีปญหาทางกาย ซึ่งในปจจุบันสามารถที่จะรักษาใหหายไดไมยากในเกือบทุกโรค 
ซึ่งทุกวันนี้คนในสังคมใหความสนใจ และพุงเปาไปยังปญหาเพศสัมพันธกอนวัยอันควรของกลุม
เยาวชน ที่หลายฝายกําลังควานหาทางแกไข ความจริงแลวนอกจากกลุมเยาวชน วัยรุน ดานกลุม
ผูสูงอายุ ผูที่อยูหลังวัยเจริญพันธุ หรือที่เรียกวาผูที่เขาสูชวงของวัยทอง ซึ่งอายุลวงเลยเกินกวา 49 
ป ก็ประสบกับปญหาเร่ืองทางเพศเชนกัน และเปนเร่ืองที่ตองใหความสนใจมากข้ึนในปจจุบัน 

 การมีเพศสัมพันธ หมายถึง การสอดใสอวัยวะเพศชายเขาไปในอวัยวะเพศของหญิง
รวมทั้งการจูบ การกอด และการแสดงความรัก เอ้ืออาทรตอกัน ก็ถือเปนกิจกรรมเกี่ยวกับเร่ือง
เพศสัมพันธได    ความเปนผูสูงอายุนาจะมีประโยชนตอการมีเพศสัมพันธ เพราะมีประสบการณ
มากกวา นอกจากนี้เพศหญิงที่เลยวัยหมดประจําเดือน ก็อาจมีสวนชวยในแงจิตใจที่ไมตองกังวล
ใจเร่ืองการต้ังครรภ   หนุมสาวมีความสุขในความสัมพันธทางเพศฉันใด ผูสูงอายุก็ยังมีความ
ตองการ และมีความสุขได ทัดเทียมกัน อายุไมสามารถกีดกันความสุขทางเพศของมนุษยเราได ขอ
เพียงใหมีหัวใจแข็งแรง สุขภาพทั่วไปแข็งแรง ผูที่สามารถออกกําลังไดก็สามารถมีเพศสัมพันธได
เชนกัน  ความใจเย็น ความอดกลั้น ไมเรงรีบ จะเปนขอไดเปรียบของผูสูงอายุ ประสบการณที่มี
มากสะสมมา ทําใหผูมีวัยวุฒิจะปฏิบัติการไดนิ่มนวล รูจิตรูใจไดดีมาก ถึงมีคูที่ตางวัยกันมาก อายุ
มาก ก็ยังรักกันไดอยางดีเยี่ยม สดช่ืนดวย 
 การรวบรวมขอมูลจากมหาวิทยาลัย แพทยที่นิวยอรก รวบรวมผูที่สนใจในความรูสึกทาง
เพศ ในวัยสูงอายุ 1,300 คน ทั้งชายและหญิงมีอายุ 60-80 ป ผลขอมูลสรุปไดวา หญิงจะมี
ความรูสึกตองการ นอยกวาชายที่เปนคูสม่ําเสมอหรือช่ัวคร้ังช่ัวคราว หญิงที่ไมมีคู จะชวยตัวเอง
หาความสุขมีอยู 3% แตผูชายที่ขาดคูจะมีการชวยตัวเอง เปนจํานวน 26% ความสุขในการรวม
เพศในผูหญิงจะมีนอยกวาผูชาย หากอายุเกิน 60 ปข้ึนไป ก็จะยิ่งนอยลง แตทั้งสองฝายก็ยอมรับ
กันวา ความสุขทางเพศเปนส่ิงที่ใหความสดช่ืน ไมเหงา และมีความกระตือรือรนเปนอยางดี มี
กําลังใจ ในการหาเล้ียงชีพ 

      สุขภาพรางกายเปนปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดปญหาสุขภาพทางเพศความเจ็บปวย
ทางรางกายอาจมีผลโดยตรงหรือโดยออมตอความสามารถในการมีกิจกรรมทางเพศ  การ
เปล่ียนแปลงของระบบไหลเวียนโลหิต  หรือระบบประสาทที่ไปเล้ียงบริเวณอุมเชิงกรานลดลง  มี
ผลตอการทําหนาที่เกี่ยวกับการมีเพศสัมพันธ  ทําการตอบสนองทางเพศเปลี่ยนแปลง  ความ
เจ็บปวยดวยโรคเร้ือรัง  รางกายเกิดความออนเพลีย  หรือการมีความผิดปกติของรางกาย  อาจ
หลีกเล่ียงการมีกิจกรรมทางเพศ  หรือมีกิจกรรมทางเพศลดลงเปนอยางมาก  หรือบางคนไมมี
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กิจกรรมทางเพศ  นอกจากนี้ความเจ็บปวยทางดานรางกาย  ยังทําใหเกิดปญหาทางดานจิตใจ  
เกิดความวิตกกังวล  จึงทําใหความสนใจทางเพศลดลง  (Kockott, 2001) 
 การมีกระบวนการตอบสนองทางเพศในระยะเกิดความตองการทางเพศ  ทําใหมีความ
สนใจ  ตองการมีเพศสัมพันธในรูปแบบตางๆ รวมทั้งความพึงพอใจที่เกิดข้ึนจากความคิด จิตนา
การทางเพศ ( วันชัย  นัยรักษเสรี , 2546 )    ความตองการทางเพศจะเกิดข้ึนเมื่อถูกกระตุนทาง
เพศ  ซึ่งส่ิงกระตุนทางเพศ  อาจจะเกิดจากหลายอยาง  เชน  อารมณ  ภาพ  การมองเห็น  
ตลอดจนจิตนาการ  หรือความคิดฝนทางเพศ  ( นจรี  นพเกตุ , 2542  )  กลไกที่กอให เกิดความ
ตองการทางเพศในสตรียังไมทราบแนชัด  แตเชื่อวาเปนการทํางานในระบบประสาทสมอง  รวมกบั
ฮอรโมนแอนโตรเจน  และข้ึนอยูกับสภาพอารมณ  จิตใจ  ประสบการณทางเพศของแตละบุคคล  
ความสัมพันธระหวางกัน  ตลอดจนสภาวะแวดลอมที่กระตุนใหเกิดอารมณทางเพศ  ความ
ตองการทางเพศเปนความรูสึกทางกายภาพหรืออาจเปนการกระตุนทางอารมณ  ทําใหเกิด
ความรูสึกเราอารมณเพศ  ความตองการทางเพศอาจเปนทั้งสวนของความทรงจําและความ
คาดหวังอาจทําใหบุคคลหยุดลงภายหลังจากไดรับความพึงพอใจทางเพศ  ประสบการณทางบวก
จะทําใหเกิดความตองการทางเพศ  ขณะที่ประสบการณทางลบจะทําใหเกิดความยับยั้งความ
ตองการทางเพศ  ความตองการทางเพศสามารถใหความหมายในเชิงของความถี่ในการมี
เพศสัมพันธและความสนใจ เฉพาะของบุคคลตอการมีกิจกรรมทางเพศ  หากขาดหรือมีการหายไป
ของการแสดงออกของกิจกรรมทางเพศอยางเปดเผย  สามารถบอกไดวาความตองการทางเพศลด
นอยลง  ความตองการทางเพศที่เกิดข้ึนเองจากภายในสําหรับกระตุนใหเกิดอารมณทางเพศ  อาจ
แตกตางจากความตองทางเพศที่ถูกกระตุนจากภายนอก  จะเห็นไดวาปญหาดานความตองการ
ทางเพศเปนเร่ืองที่คอนขางซับซอน  ( Bernhard & Birch , 2000 )  โดยทั่วไปความตองการทาง
เพศในสตรี  จะคอยๆลดลง  เมื่ออายุมากข้ึน  แตไมมีการระบุบอยางชัดเจนวา  ควรมีจํานวนครั้ง
อยางไร  สวนในบุรุษพบวา  ในอายุ 50-60 ป  อาจมีความตองการทางเพศ 1-2 คร้ังตอสัปดาห  
(จันทรวิภา  ดิลกสัมพันธ, 2543) 
  ปญหาของหญิงสูงอาย ุ
 การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายของสตรีวัยหลังหมดประจําเดือน  แมจะมีผลตอความ
ตองการทางเพศของสตรี  แตหากคูสมรสของสตรีมีปญหาดานสุขภาพ  ก็มักจะทําใหความ
ตองการทางเพศของสตรีลดลงไดดวย  ปญหาสุขภาพของสตรีวัยหลังหมดประจําเดือน  จึงอาจ
ไมไดเกิดจากสาเหตุของสตรีเพียงอยางเดียว  แตอาจเกิดจากปญหาการเปล่ียนแปลงของชีวิต
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สมรส  ความสนใจ  และความตองการทางเพศของคูสมรสลดลง  หรืออาจเกิดจากปญหาสุขภาพ
ของคูสมรสดวยก็ได  (Iddenden , 1987 ; Rosenfeld , 1997) 
 สังคมและวัฒนธรรมเปนอีกปจจัยหนึ่งที่มีความสําคัญตอการมีเพศสัมพันธในสตรีวัยหลัง
หมดประจําเดือนเพราะในสังคมเช่ือวา  เพศสัมพันธเปนเร่ืองของหนุมสาวในการที่จะดํารง
เผาพันธุตอไป  แตหากรางกายเส่ือมลงควรยุติการมีเพศสัมพันธ   หากสตรีวัยหลังหมด
ประจําเดือนหวั่นไหวไปตามความเช่ือดังกลาว  ก็จะรูสึกขัดเขิน  หรืออายที่จะตองแสดงความ
ตองการทางเพศ  บางคร้ังอิทธิพลทางวัฒนธรรมมีผลอยางมากจนบางคูเลิกมีกิจกรรมทางเพศไป  
ซางผลที่ตามมาคือความหางเหินหรือความรักไดแปรเปล่ียนไปอยางนาเสียดาย  ทั้งๆที่ทุกคน
สามารถมีความสุขทางเพศไดไมวาจะอยูในวัยใดก็ตาม  แตหากสตรีวัยหลังหมดประจําเดือน  และ
คูสมรสไดมีการพูดคุยกันอยางเปดเผย  และยอมรับซึ่งกันและกัน  ก็จะทําใหมีความสุขทางเพศได
ตามปกติ  เพียงแตตองเขาใจถึงการเปล่ียนแปลงของกันและกัน  และมีการปรับเปล่ียนอยาง
เหมาะสมกับคูของตน  ก็จะทําใหมีความสุขทางเพศไดตลอด  และไมควรงดการมีเพศสัมพันธเปน
เวลานาน  เพราะจะทําใหยากลําบากในการที่เร่ิมตนมีเพศสัมพันธอีกคร้ัง  นอกจากนี้หากสตรีวัย
หลังหมดประจําเดือน  ไมไดมีเพศสัมพันธอยางสม่ําเสมอ  ก็จะทําใหชองคลอดมีขนาดหดเล็กลง  
เมื่อมีเพศสัมพันธอีกคร้ัง  มักจะเกิดความเจ็บปวด  ทําใหไมอยากมีเพศสัมพันธ  (พรรณพิไล  ศรี
อาภรณ, 2537) 
      การปลูกฝงความคิด  ความเชื่อ  และเจตคติบางอยางที่มีมานาน  เชน  สตรีมีหนาที่ให
กําเนิดทารกเพื่อการดํารงเผาพันธุ  ทําใหสตรีรูสึกวาเม่ือสามารถผลิตลูกได  คือ  เม่ือประจําเดือน
หมดไป  สตรีจึงตองหยุดการมีกิจกรรมทางเพศ  เนื่องจากความเขาใจวา  การมีกิจกรรมทางเพศ
เปนหนาที่ในการสืบพันธุมากกกวาการหาความสุขทางเพศ  แตหากสตรีอีกกลุมหนึ่งมีความเชื่อใน
ตรงกันขาม  กลาวคือ  เมื่อหมดประจําเดือนไปแลว  จะหมดภาระในการรับผิดชอบตอการมี
ประจําเดือน  การต้ังครรภ  หรือการคุมกําเนิดจึงทําใหรูสึกเปนอิสระ  ความตองการทางเพศจึงมี
มากข้ึน  และมีความสุขในการมีเพศสัมพันธมากข้ึน  (สุวิภา  บุณยโหตระ, 2542)  การที่สตรีมี
ความตองการทางเพศนอยลงหรือไมมีความสุขในการมีเพศสัมพันธเนื่องจากชองคลอดแหงจึง
ตอบสนองทางเพศแกคูสมรสไมเหมือนเดิมทําใหคิดวาบทบาทการเปนภรรยาบกพรองไป  (ศิริพร  
จิรวัฒนกุล, 2543)  นอกจากนี้แมบางคนมีความตองการทางเพศ  แตไมกลาแสดงออกเนื่องจาก
ความอาย  และกลัวสังคมนินทา  และเห็นวาสตรีวัยนี้ควรจะปฏิบัติธรรมมากกวาการสนใจเร่ือง
เพศและธรรมะยังลดความตองการทางเพศและความวิตกกังวลเร่ืองเพศ  บางคนคิดวาอายุมาก
แลวควรลด  หรือเลิกการมีเพศสัมพันธ  แตบางคนยังยอมมีเพศสัมพันธทั้งนี้เพราะคูสมรสของตน
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ยังคงมีความตองการทางเพศ  ซึ่งความคิดเหลานี้สะทอนใหเห็นถึงมุมมองของความคิด  ความเชื่อ  
และเจตคติเกี่ยวกับการแสดงออกในเร่ืองเพศเมื่อเขาสูวัยหมดประจําเดือน  ซึ่งเปนส่ิงสําคัญตอ
การคงอยูของกิจกรรมทางเพศของสตรีวัยหลังหมดประจําเดือน  (นันทิกา  ทวิชาชาติ และ ศิริ
ลักษณ  ศุภปติพร, 2543)  

สตรีวัยหลังหมดประจําเดือนมักพบวามีปญหาในการตอบสนองทางเพศและความ
ตองการทางเพศลดลง  (Rosenfeld , 1997)  หรืออาจพบมีความตองการทางเพศนอยลง  
(hypoactive  sexual  desire)  ทําใหสภาวะความคิด  ความฝน  และความปรารถนาในการทีจ่ะมี
กิจกรรมทางเพศของบุคคลนอยลงกวาที่ควรจะเปนหรือไมมี  อาจเกิดข้ึนเปนการชั่วคราวหรือ
เกิดข้ึนอยางตอเนื่อง (American  Urological  Association  [AUA] , 2000) สาเหตุของความ
ตองการทางเพศนอยลง  มีไดหลายสาเหตุ  คือ ดานราง  สตรีวัยหมดประจําเดือนที่มีระดับ
ฮอรโมนเพศลดลง  ทําใหความตองการทางเพศลดลง  (Shafer , 2002)  บางรายที่มีการเจ็บปวย
หรือภาวะสุขภาพไมดี  จะมีผลทําใหความตองการทางเพศลดลง (วุฒิชัย  บุณยนฤธี  และ  มณี  
ภิญโญพรพาณิชย , 2542)  ภายหลังการผาตัด  โดยเฉพาะที่มีผลตอภาพลักษณ  (body image)  
เชน  การผาตัดมดลูกออก  การผาตัดเตานม  หรือการผาตัดลําไสและเปดชองขับถายทางหนาทอง  
(colostomy)  เปนตน  (Bernhard & Birch, 2000)  บางรายมีการใชยาหรือสารที่กดระบบ
ประสาทสวนกลาง  เชน  เฮโรอีน (heroin)  มอรฟน  (morphine)  และเมทธาโดน (methadone)  
สุราหรือยานอนหลับในขนาดสูง  ทําใหความตองการทางเพศลดลงได  (Birk , 1997) ดานจิต
สังคม  การหยุดรวมเพศเปนเวลานาน  อาจทําใหแรงกระตุนทางเพศลดลง  ความวิตกกังวลหรือ
ซึมเศราอยางเนื้อรัง  มักทําใหความตองการทางเพศลดลง  (Bullard & Caplan, 1997 : Markus, 
Tomson & Johnston, 1989) บางรายมีความขัดแยงอยางรุนแรงกับคูสมรส  จึงเปนสาเหตุของ
การไมมีความตองการทางเพศ  นอกจากนี้ยังมีสาเหตุมากจากความเครียดในชีวิตประจําวัน  และ
การขาดความภูมิใจในตัวเอง (วุฒิชัย  บุณยนฤธี  และมณี ภิญโญพรพาณิชย, 2542)  การ
เปล่ียนแปลงทางดานภาพลักษณของสตรีวัยหลังหมดประจําเดือน  ทําใหมีความอิสระจากสภาวะ
เจริญพันธุ  ไมตองกลัวการต้ังครรภและไมตองคุมกําเนิดอีกตอไป (พรรณพิไล  ศรีอาภรณ, 2537) 

ปญหาท่ีสําคัญของหญิงสูงอายุ คือ ความแหงของชองคลอดที่เปนอุปสรรคทําใหอารมณ
ทางเพศลดลง หากฝายชายไมไดสังเกต หรือเตรียมเสริมความหลอล่ืนใหพรอม หญิงสูงอายุ
ฮอรโมนเพศมีนอย ก็จะมีความเจ็บมากเวลามีเพศสัมพันธจนเลือดออกได อาการเจ็บเวลามี
เพศสัมพันธ เนื่องจากอวัยวะเพศขาดการหลอล่ืนทําใหเกิดการเสียดสีจนบาดเจ็บ สาเหตุทาง
รางกาย เกิดจากการเปล่ียนแปลงตามวัย สวนทางจิตใจ ขาดความรูสึก ความตองการทางเพศ 
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ขาดการตอบสนองทางเพศ จําเปนตองไดรับการประเมินเร่ืองตางๆ ไดแก ปจจัยทางรางกายที่เปน
สาเหตุ อายุ โรคทางกาย ยาที่กิน รางกายท่ีไมแข็งแรง ปฏิกิริยาที่เกิดข้ึนทางจิตใจ และพฤติกรรม
ของสามีภรรยา หลังจากเกิดอาการของโรคที่เปน ประเมินการแกปญหาที่ไดลองดูไปแลว รวมทั้ง
ผลที่เกิดข้ึน พิจารณาเจตคติ และความเขาใจในเร่ืองเพศเดิม ของทั้งสามีภรรยา ความแตกตางกัน
ของความคิด และความตองการทางเพศ ความตองการเวลามีเพศสัมพันธ ความ สัมพันธระหวาง
สามีภรรยาทั่วไป การสื่อสาร การบอกความตองการของตนเอง การตอบสนอง การแกไขปญหา
รวมกัน ความสัมพันธทางเพศที่ผานมา ความพึงพอใจ การส่ือสาร การตอบสนองกัน เทคนิค
วิธีการที่ใช ปจจัย ที่มีผลกระทบตอจิตใจ เร่ืองครอบครัว ลูก เศรษฐกิจ งาน ความเครียด โรคทาง
จิตเวชที่เปนสาเหตุ หรือเปนผล แรงจูงใจที่จะชวยเหลือแกไขปญหารวมกัน 

การตอบสนองทางเพศเกิดผ่ืนแดงลดลง  การเกร็งตัวของกลามเนื้อลดลง  บริเวณทอเปด
ของปสสาวะมีการบวม  เตานมไมขยายขนาดใหญข้ึน  การหล่ังสารหลอล่ืนจากตอมบารโทลิน       
(bartholin’ gland)  ใชเวลานานข้ึน  อาจนานถึง 5 นาที  และออกมาเปนระยะเวลาส้ัน  หรืออาจ
ไมมีการหล่ังสารหลอล่ืนเลย  การต่ืนตัวของคลิตอริสใชเวลานานข้ึน  แคมใหญและแคมเล็กบาง
ตัวลง  การขยายตัวของชองคลอดมีนอยทั้งความลึกและความกวาง  อาจเหลือเพียงหนึ่งในสาม
ของความยาวของชองคลอดเดิม  (Dawood, 2000)  การเปล่ียนแปลงของระยะการต่ืนตัวทางเพศ
นี้  ทําใหเกิดมีปญหาในการมีเพศสัมพันธ  และอาจรูสึกเจ็บในขณะมีเพศสัมพันธได  (Hales, 
Yudofsky, & Talbott, 1999) 
           สตรีวัยหลังหมดประจําเดือน  จึงมีปญหาดานการต่ืนตัวทางเพศ  หรือพบการมีกามตาย
ดานของสตรี (female  sexual  arousal)  คือ  การที่รางกายไมสามารถมี  หรือคงไวซึ่งการ
ตอบสนองตอความรูสึกต่ืนเตนทางเพศ  จนสําเร็จกิจกรรมทางเพศ  แมจะไดรับการกระตุนที่มาก
และนานพอ  โดยอาจเกิดข้ึนเปนประจํา  หรือเปนๆ  หายๆ  ทําใหขาดสารหลอล่ืนออกทางชอง
คลอด  ( Hales  et  al , 1999)  สาเหตุของปญหาการต่ืนตัวทางเพศ  มีไดหลายสาเหตุ  ดังนี้ 
     1)  ดานรางกาย  สตรีวัยหลังหมดประจําเดือน  บริเวณแคมใหญ  แคมเล็ก  และคลิตอริส  
ความต่ืนตัวจากการรับสัมผัสลดลง  กลามเนื้อเรียบในชองคลอดขาดความยืดหยุนทําใหมีน้ําหลอ
ล่ืนนอยลง  ตองใชเวลาในการกระตุนนานข้ึน (วุฒิชัย  บุณยนฤธี  และ  มณี  ภิญโญพรพาณิชย , 
2542 )  การที่มีการเปล่ียนแปลงของระดับฮอรโมนเทสโตสเตอโรน (testosterone ) เอสโตรเจน 
(estrogen)  โปรแลคติน  (prolactin)  และไทรอกซิน  (thyroxin)  จะมีผลการตอบสนองทางเพศ
ของสตรี (สุวัทนา  อารีพรรค, 2536)  การเจ็บปวย  เชน  การเปนเบาหวาน  จะทําเลือดมาเล้ียง
ชองคลอดลดลง  ทําใหเกิดปญหาตอการมีสารหลอล่ืนนอย  (Birk, 1999 ; Kockott, 2001)  การ
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ใชยาบางชนิด  เชน  แอนต้ีฮีสตามีน  (antihistamine) หรือ  แอนต้ีโคลิเนอรจิก (anticholinergic)  
อาจลดสารหลอล่ืนของชองคลอด  และรบกวนการตื่นตัวทางเพศได   (Birk , 1999) 
     2)  ดานจิตใจ  สตรีบางรายที่มีอารมณเครียดหรือเศรา  วิตกกังวลจะทาํใหการตอบสนองทาง
เพศลดลง  การไมสามารถบรรลุจุดสุดยอดจากการรวมเพศเปนประจํา  อาจทําใหเกิดการเบ่ือ
หนายเร่ืองเพศ  และเกิดกามตายดานตามมา  และมีการเจ็บระหวางการมีเพศสัมพันธ  (วุฒิชัย  
บุณยนฤธี  และ  มณี ภิญโญพรพาณิชย, 2542 ) 
      ปญหาการต่ืนตัวทางเพศในสตรี  มักจะพบวาจะขาดความตองการทางเพศ  มีปญหาชอง
คลอดแหง  มีปญหาในการบรรลุจุดสุดยอด  หรือมีความเจ็บปวดเวลามีเพศสัมพันธ   ซึ่งพบได
บอยในสตรีวัยหลังหมดประจําเดือนที่ขาดฮอรโมนเอสโตรเจน  อีกทั้งยังมีปญหาแสบรอนอวัยวะ
สืบพันธุ  และมีชองคลอดฝอดวย  (Bullard & Caplan, 1997)  แตหากมีการเพิ่มระยะเวลาและ
ความตองการในการกระตุนทางเพศ  จะทําใหมีสารหลอล่ืนออกมาได  (Kass-Annese , 1999b) 
          การบรรลุจุดสุดยอดทางเพศ  หมายถึง  การมีกระบวนการตอบสนองทางเพศในระยะสุขสุด
ยอดทางเพศ  การบรรลุจุดสุดยอดทางเพศในสตรีเปนเร่ืองซับซอน  และยังเปนขอถกเถียงกันอยูวา
เปนอะไร  และเปนอยางไร  แตอาจอธิบายงายๆ  วา  เปนการตอบสนองทางเพศที่สูงสุดตอการ
กระตุนทางเพศ  และเปนประสบการณสวนตัวของแตละคน  สตรีแตละคนตองการส่ิงกระตุน
ตางกัน  ระยะเวลาที่ใชกระตุนอารมณทางเพศเพื่อใหถึงจุดสุดยอดก็แตกตางกัน  รวมทั้งสภาวะ
ทางอารมณและจิตใจ  ก็ยังมีผลตอการบรรลุจุดสุดยอดทางเพศดวย  โดยทั่วไปการบรรลุจุดสุด
ยอดทางเพศจะเพิ่มข้ึน  ถามีการเปลี่ยนทารวมเพศ  ยืดระยะเวลาการเลาโลมทางเพศใหยาวนาน
ข้ึนรวมเพศในสถานที่ที่สบาย  และอารมณของสตรีไมตรึงเครียด  ไมวิตกกังวล  หรือเศรา  โดยการ
บรรลุจุดสุดยอดทางเพศจากการมีเพศสัมพันธเกิดจากการถู  หรือเสียดสีที่ชองคลอดและท่ีคลิต
อริส  การเสียดสีที่ชองคลอดเกิดเม่ือมีการสอดใสอวัยวะเพศชายเขาไปในชองคลอด  และเมื่อขยับ
อวัยวะเพศชายเขาๆออกๆ  สวนการเสียดสีที่คลิตอริสเกิดจากการใชมือถูโดยตรง  หรือจากการ
เคล่ือนไหวของหนังที่ปุมคลิตอริสขณะขยับอวัยวะเพศชายในชองคลอด  (สุชาติ  โสมประยูร  และ 
สุวรรณี  โสมประยูร, 2541) 
      สตรีที่มีอายุมากข้ึนอาจมีความสุขสุดยอดหลายๆคร้ังติดตอกันได  เพราะอายุไมมีอิทธิพล
ตอการมีเพศสัมพันธและความสุขทางเพศ  อยางไรก็ตามการเปล่ียนแปลงดานรางกายของสตรีวัย
หลังหมดประจําเดือนซ่ึงทําใหชองคลอดแคบลงและขยายตัวไดนอยลง  กลามเนื้อในชองคลอด
บางตัวลง  ขาดความกระชับ  ในขณะที่มีการบรรลุจุดสุดยอดทางเพศการหดรัดตัวของกลามเนื้อ
ในชองคลอดมีนอย  และบางครั้งมีความจ็บปวดของการหดรัดตัวของมดลูก  อาจทําใหสตรีเกิด
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ความกลัววาจะไมมีความสามารถในการตอบสนองทางเพศไดตามปกติ  อาจเปนผลใหไมมี
ความสุขจากการมีความสัมพันธทางเพศอีกตอไป  (Kass-Annese, 1999b) 
      ในสตรีวัยหลังหมดประจําเดือนจึงอาจพบปญหาการไมสามารถบรรลุจุดสุดยอดทางเพศ  
(inhibited  female  orgasm  or  anorgasmia)  หมายถึง  การไมสามารถถึงความสุขสุดยอด  
หรือถึงไดชา  หลังจากการตื่นตัวทางเพศตามปกติ  โดยอาจเกิดข้ึนเปนประจํา  หรือเปนๆ  หายๆ  
(วุฒิชัย  บุณยนฤธี และมณี  ภิญโญพรพาณิชย, 2542 ; Hales  et  al., 1999) 
      สาเหตุของการไมสามารถบรรลุจุดสุดยอดทางเพศสตรีวัยหลังหมดประจําเดือนสวนใหญ
จะเปนสาเหตุดานรางกาย  ไดแก  การเปล่ียนแปลงของระดับฮอรโมนเพศในระยะหมด
ประจําเดือนทําใหการตอบสนองทางเพศลดลง  ( สุวัทนา  อารีพรรค , 2536 )  การเจ็บปวย  เชน
โรคความดันโลหิตสูง  อาการทางจิต  เปนตน  ทําใหตองมีการใชยารักษาโรคหรืออาการดังกลาว  
ไดแก  ไตรไซคลิก  แอนต้ีดิเพรสแซนส  (tricyclic  antidepressants)  ฟลูโอซิติน  (fluoxcetine)  
และโมโนเอไมน  อินฮิบิชั่น  (monoamine  inhibitions)  จะทําใหสตรีวัยหลังหมดประจําเดือนที่ใช
ยาดังกลาวไมสามารถบรรลุจุดสุดยอดทางเพศไดและอาการอาจหายไปหากหยุดยา  (Birk , 
1999) 
      ปญหาการไมสามารถบรรลุจุดสุดยอดทางเพศในสตรีพบวา  สตรีมีความต่ืนตัวทางเพศ  
แตไมบรรลุจุดสุดยอดทางเพศ  ทําใหสตรีไมพึงพอใจ  และไมไดปลดปลอยความตรึงทางอารมณ
เพศที่สะสมอยูในรางกาย  หากไมมีความต่ืนตัวแตมีความสนใจทางเพศ  อาจประเมินจากความ
ตองการ  หรือความพึงพอใจทางเพศ  (Bullard & Caplan , 1997) 
      การเจ็บปวดที่เกิดจากการมีเพศสัมพันธ  แบงออกเปน 2 แบบ  (Hales  et  al., 1999)  
ดังนี้ 
 1.  ความเจ็บปวดของสตรีขณะมีเพศสัมพันธ  (dyspareunia)  หมายถึง  ความเจ็บปวดที่เกิด
กอน  ระหวางหรือหลังการรวมเพศ  โดยเกินข้ึนเปนประจําหรือเปนๆ  หายๆ (Hales  et  al., 1999) 
 2.  การเกร็งตัวของกลามเนื้อบริเวณปากชองคลอด  (vaginismus)  หมายถึง  การหดรัดตัวแนน
โดยอัตโนมัติ  (reflex  spasm)  ของกลามเนื้อบริเวณชองคลอด  อาจหดรัดตัวมากของหนึง่ในสาม
ของปากชองคลอด  ทําใหไมสามารถรวมเพศได  (Hales  et  al., 1999) 
      สาเหตุของการเกร็งตัวของกลามเนื้อบริเวณปากชองคลอดของสตรีวัยหลังหมด
ประจําเดือนในสตรีบางรายอาจมีสาเหตุมาจากชองคลอดแคบ  ชองคลอดที่เหี่ยวเนื่องจากมีอายุ
มากข้ึน  มดลูกหยอน  เนื้องอกในอวัยวะในอุงเชิงกรานและริดสีดวงทวาร  ทําใหเกิดความเจบ็ปวด
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ขณะมีเพศสัมพันธ  และเกิดการเกร็งตัวของกลามเนื้อบริเวณปากชองคลอดตามมา (สุวัทนา  อารี
พรรค , 2536) 
      การเจ็บปวดของสตรีขณะมีเพศสัมพันธ  และการเกร็งตัวของกลามเนื้อบริเวณปากชอง
คลอดทั้งสองปญหานี้มักเกิดรวมกัน  หรือมีปญหาใดปญหาหนึ่งนํามากอน  (สุวัทนา  อารีพรรค, 
2536) 
      ปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดปญหาของสตรี  อาจเกิดจากสตรีเองหรือจากคูสมรส  
นอกจากนี้ความรู  ความคิด  และความเช่ือของสตรีตอการเปลี่ยนแปลงของตนเองก็มีผลตอการ
เกิดปญหาสุขภาพทางเพศได  ดังนั้นปญหาสุขภาพทางเพศของสตรีวัยหลังหมดประจําเดือนจึง
อาจเกิดจากปจจัยที่เกี่ยวของหลายประการ 
  ปญหาของชายสูงอายุ 
  1. ความแข็งแรงของชายสูงอายุก็มีสวนสําคัญ เชน กลุมที่ออกกําลังเดินสม่ําเสมอ เลน
กีฬาสม่ําเสมอก็จะมีกลามเนื้อแขนขาสมบูรณตามอายุ หัวใจก็จะแข็งแรง ปอดก็แข็งแรง เมื่อ
สามารถเลนกีฬาเบาๆ ได เดินเบาๆ ไดก็สามารถปฏิบัติหนาที่ฝายชายได 

2. อาการที่อวัยวะเพศชายไมแข็งตัว หรือออนตัวเร็วจนไมสามารถมีเพศสัมพันธได สาเหตุ
ทางรางกาย พบในผูสูงอายุที่มีการเปล่ียนแปลงของหลอดเลือดในอวัยวะเพศ สวนสาเหตุทาง
จิตใจ เกิดจากความเครียด วิตกกังวล เจตคติและความเชื่อในเร่ืองทางเพศ 

3. อาการที่เรียกวาลมปากอาว หรือนกกระจอกไมทันกินน้ํา หมายถึง อาการที่ฝายชายถึง
จุดสุดยอดเร็วจนไมสามารถทําใหฝายหญิงเกิดความพอใจได สาเหตุทางจิตใจเกิดจาก
ความเครียด วิตกกังวล  ( นพ.วรวุฒิ เจริญศิริ , 2553 ) 
  เทคนิคการพัฒนาความสุขทางเพศในผูสูงอายุ 

วรวุฒิ เจริญศิริ (2553) ไดกลาวถึงเทคนิคการพัฒนาความสุขทางเพศในผูสูงอายุดังนี้ 
  1. ลดความเครียดทุกทาง เชน การงาน ครอบครัว หรือความเครียดหลังจากเกิดอาการ
ผิดปกติทางเพศนั้น หรือปฏิกิริยาตอบสนองของคู ที่ทําใหขาดความมั่นใจ 
  2. ปรับทัศนะคติเร่ืองเพศ 
            3. แกไขส่ิงแวดลอมที่เปนปจจัยเสริมบรรยากาศความเครียดและปญหาในครอบครัว 

4. สรางความรูสึกผอนคลาย 
5. ฝกปฏิบัติการผอนคลายตนเอง เพื่อลดความเครียดและความวิตกกังวล การควบคุม

ความรูสึก การกระตุน และการผอนคลาย 
6. สงเสริมความสัมพันธที่ดี การสื่อสารที่เนนบอกความตองการตนเอง รวมทั้งการ

ตอบสนองความตองการที่ตรงจุด 



 36 

7. ฝกการมีเพศสัมพันธโดยผอนคลาย เพื่อใหเกิดความเคยชินกับการเอาชนะความกังวล 
ทีละนอย ถายังมีความเครียด ใหฝกผอนคลายตนเองควบคูไปดวย 

8. การกระตุนเลาโลม กระตุนความรูสึกทางเพศเฉพาะ ที่ สรางความรูสึกทางเพศดวยการ
กระตุนประสาทสัมผัส ที่ทําใหเกิดการตอบสนองทางเพศที่ไมใชบริเวณอวัยวะเพศ เม่ืออวัยวะเพศ
เร่ิมแข็งตัว อยาเพิ่งรีบสอดใส ใหพยายามรักษาระยะเวลาที่มีความรูสึกทางเพศอยูใหนาน เมื่อ
อวัยวะเพศแข็งตัวพยายามใหจิตใจผอนคลาย ถาอวัยวะเพศเร่ิมออนตัวใหหยุดกระตุนทางเพศ
สักครู แลวเร่ิมตนกระตุนบริเวณอ่ืนที่ไมใชอวัยวะเพศ 
 วัยสูงอายุเปนชวงเวลาที่ตองเผชิญกับความทุกขยากเนื่องจากการสูญเสียที่เกิดข้ึนซ้ําๆ 
เชน การสูญเสียบุคคลที่มีความสําคัญในชีวิต บุคคลที่ตนเคยรักและสนิทสนม สูญเสียบทบาท
และฐานะ สูญเสียความสามารถเก่ียวกับความจํา สูญเสียความแข็งแรงทางดานสุขภาพ เปนตน 
สงผลใหผูสูงอายุมีจิตใจหดหู เกิดความทอแทและเกิดภาวะซึมเศราได ซึ่งจะมีผลกระทบตอเร่ือง
เพศสัมพันธคืออาจทําใหความสามารถทางเพศลดลง การใหความสนใจในเรื่องเพศลดลง 
โดยทั่วไปคนมักนึกกันวาเร่ืองเพศเปนเร่ืองคนหนุมสาวและผานไปอยางเงียบๆ เขาสูวัยกลางคน 
และเห็นวาเปนเร่ืองผิดปกติสําหรับผูสูงอายุ ความคิดเชนนี้ไมถูกตองทีเดียว ความเปนจริงแลวใน
บุคคลทั่วไปความตองการทางเพศและความสามารถทางเพศยังคงมีอยูและแตกตางกัน
คอนขางมากในแตละบุคคล เม่ืออายุมากข้ึน ถึงแมวาสรีระและกายภาพจะเปล่ียนแปลงไปโดยจะ
สงผลตอปฏิกิริยาตอบสนองทางเพศ แตความสามารถที่จะถึงจุดสุดยอดทางเพศจะยังคงมีอยูทั้ง
สองเพศ (บรรลุ, ม.ป.ป.อางถึงในสุธิราภรณ, 2548) ปญหาของผูสูงอายุที่มักจะถามแพทยและ
เพื่อนฝูงอยูบอยๆ คือ ปญหาสมรรถภาพทางเพศของตนเองท่ีลดลง ไมแข็งแรงหรือบอยคร้ังเทา
ตอนหนุมสาว (นิพนธ, 2545 อางถึงในสุธิราภรณ, 2548) ปญหานี้อาจเกิดจากหลายสาเหตุ ซึ่ง
จากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ พบวาสาเหตุหลักที่ทําใหผูสูงอายุมีปญหา
เกี่ยวกับเร่ืองเพศสัมพันธ คือ การเปล่ียนแปลงทางรางกาย จิตใจและเจตคติที่มีตอเร่ือง
เพศสัมพันธในผูสูงอายุโดยสงผลใหเกิดปญหา คือ ไมมีความตองการทางเพศหรือตองการนอย 
คือ จากการที่มีการเปลี่ยนแปลงทางรางกายที่เปนไปในทางเสื่อม เชน การมีโรคประจําตัว วิธีการ
รักษาที่ตองใชเวลานานซ่ึงการเปลี่ยนแปลงที่เกิดข้ึนนี้จะมีผลกระทบตอภาวะจิตใจในผูสูงอายุ คือ 
สงผลใหผูสูงอายุมีจิตใจหดหูทอแทและเกิดภาวะซึมเศรา เหลานี้เปนปจจัยที่มีผลทําใหความ
ตองการทางเพศสัมพันธในผูสูงอายุลดลงได สอดคลองกับแมคโคนากี (Mc Conaghy, อางถึงใน
สุธิราภรณ , 2548) ที่ไดกลาววาปจจัยที่มีความสัมพันธกับการมีเพศสัมพันธที่ลดลงในผูสูงอายุ 
คือ การมีเพศสัมพันธที่นอยอยูแลวในอดีต การมีสุขภาพที่ไมดี การอยูในชนชั้นลาง การมีฐานะ
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ทางเศรษฐกิจไมดี การกินยารักษาโรคบางชนิดและการขาดความพึงพอใจในชีวิต นอกจากนี้
ผูสูงอายุยังคงมีความสนใจในการมีเพศสัมพันธโดยเพศชายจะเก่ียวของกับเร่ืองเพศสัมพันธ
มากกวาเพศหญิง ส่ิงที่นาสนใจจากการศึกษาพบวา กลุมตัวอยางรอยละ 13-15 มีความสนใจและ
มีเพศสัมพันธเพิ่มข้ึนเม่ืออายุมากข้ึนและการขาดความสามารถในการมีเพศสัมพันธในผูสูงอายุจะ
เกี่ยวของกับสุขภาพ ความจําและสถานภาพดานสังคม นอกจากนี้สตารและเวนเนอร (Starr & 
Weiner,1981 , อางถึงในสุธิราภรณ , 2548) ไดทําการศึกษาเร่ืองเพศสัมพันธในผูสูงอายุพบวา
ผูชายมีความต่ืนตัวเร่ืองเพศสัมพันธมากกวาเพศหญิงและความต่ืนตัวของทั้งชายและหญิงจะ
ลดลงเม่ืออายุมากข้ึน โดยปจจัยที่กําหนดระดับความต่ืนตัวในเร่ืองเพศสัมพันธของผูสูงอายุมี 3 
ปจจัย 1) ความสนใจในเร่ืองเพศสัมพันธ 2) การมีสุขภาพดี 3) การมีคูชีวิตที่มีความสามารถ 
 นอกจากนี้แลวเจตคติทางสังคมเกี่ยวกับเร่ืองเพศสัมพันธที่เกิดข้ึน ทําใหผูสูงอายุถูกมอง
วาควรจะมีบทบาททางเพศลดนอยลง เปนกรอบใหผูสูงอายุลดอารมณและความตองการทางเพศ
ลงทั้งๆ ที่โดยทั่วไปแลวในเพศชายอารมณทางเพศและความตองการทางเพศจะยังคงมีอยูเชน
เดียวแตจะลดความรุนแรงลงตามสภาพทางกายและส่ิงแวดลอม(บรรลุ,2533อางถึงในสุธิราภรณ , 
2548) สอดคลองกับวิภาวี (2537) ซึ่งกลาววาแมวาพฤติกรรมทางเพศอาจลดลงดวยขอจํากัดดาน
รางกาย หรือเจตคติของผูสูงอายุเอง แตไมมีการเปลี่ยนแปลงเก่ียวกับความตองการทางเพศใน
ผูสูงอายุทั้งสองเพศและแมคโคนารี (Mc Conaghy ,1993 อางถึงในสุธิราภรณ, 2548) ไดมีการ
รวบรวมผลการศึกษาเกี่ยวกับการศึกษาในเร่ืองความตองการในเร่ืองเพศสัมพันธของผูสูงอายุ ซึ่ง
การศึกษาประกอบดวยกลุมตัวอยาง 3 กลุม ซึ่ง 2 ใน 3 กลุมนี้จะเปนกลุมของผูสูงอายุ โดยพบวา
ผูสูงอายุเพศหญิงและเพศชายเมื่ออายุ 51-55 ป มีความตองในเรื่องเพศสัมพันธลดลงรอยละ 78 
และรอยละ 71 ตามลําดับ เมื่ออายุ 66-71 ป มีความตองการในเร่ืองเพศลดลงรอยละ 96 และรอย
ละ 66 ตามลําดับ ซึ่งจากผลการศึกษานี้อาจกลาวไดวาความตองการในเร่ืองเพศในวัยสูงอายุยังมี
อยูแตอาจจะมีแตกตางกันข้ึนอยูกับชวงอายุ ซึ่งพบอายุยิ่งเพิ่มข้ึนความตองการในเรื่องเพศจะ
ลดลง สอดคลองกับบลูม (Bloom, 1997-2001 อางถึงในสุธิราภรณ, 2548) ไดกลาวถึงผลการ
สํารวจเกี่ยวกับชีวิตการแตงงานของผูสูงอายุวัย 64 ป พบวารอยละ 87 และ 89 ของเพศชายและ
เพศหญิงตามลําดับยังคงมีเพศสัมพันธกันอยู แตอาจมีจํานวนลดลงเม่ืออายุมากข้ึน และพบวา
รอยละ 29 และ 25 ของเพศชายและเพศหญิงตามลําดับ ที่มีอายุ 80 ปก็ยังคงมีเพศสัมพันธอยู 
สวนคินเซและคณะ (Kinsey et.at,1948 อางตาม สุธิราภรณ, 2548) ไดศึกษาเกี่ยวกับประวัติดาน
เพศสัมพันธของผูชายอายุ 106 คนที่มีอายุมากกวา 60 ป พบวาในชายสูงอายุที่มีอายุ 60 ป รอย
ละ 75 ยังมีเพศสัมพันธอยูและผูสูงอายุที่มีอายุ 80 ปรอยละ 25 ยังสามารถมีเพศสัมพันธอยู 
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นอกจากนี้ยังพบวาการมีเพศสัมพันธจะลดลงจากสัปดาหละ 2-3 คร้ังที่อายุ 20 ปเปนเดือนละ 2 
คร้ังที่อายุ 60 ป โดยปจจัยสําคัญที่มีความสัมพันธกับความสามารถดานเพศสัมพันธในวัยสูงอายุ 
คือ การไมหมดความสนใจในชีวิตคูโดยเฉพาะหากชีวิตคูของผูสูงอายุที่ยังมีความตองการทางเพศ
อยู ปญหาเร่ืองเพศสัมพันธของผูสูงอายุก็อาจจะไมเกิดข้ึนหรือเกิดข้ึนไดนอยมาก นอกจากนี้การที่
ผูสูงอายุไมมีความตองการทางเพศหรือมีความตองการนอย อาจเกิดมาจากปญหาทางดานจิต
สังคม เชน ความเศรา โดยเฉพาะความเศราอันเนื่องมาจากการสูญเสียคูชีวิตเปนส่ิงที่ทําให
ผูสูงอายุยุติเร่ืองการแสดงออกทางสัมพันธและผูสูงอายุจะมีความรูสึกผิดที่จะไปหาคูชีวิตใหมอีก
ในวัยนี้(ลักษณา,2542 อางถึงในสุธิราภรณ , 2548) โดยเฉพาะผูสูงอายุที่เปนผูหญิงจะมี
ประสบการณการสูญเสียมากกวาผูชาย เนื่องจากสถิติอายุการการแตงงานพบวา ผูหญิงมักจะ
แตงงานกับผูชายที่มีอายุมากกวาประมาณ 4 ป และผูหญิงก็มีอายุยืนมากกวาผูชาย ดังนั้นผูหญิง
จะเปนหมายอยูประมาณ 6-7 ปหลังจากการตายของสามี ผูหญิงสูงอายุเหลานี้ตองปรับตัวที่จะอยู
โดยปราศจากคูชีวิต ผูซึ่งเคยใหคําปรึกษาคําแนะนําและเปนที่พึ่งในทุกดานจึงเกิดทั้งความกลัว
และความเศราได จากการศึกษาของยุพิน,จันทรเพ็ญ และจิราพร (2541 อางถึงใน สุธิราภรณ , 
2548) ซึ่งศึกษาเกี่ยวกับความผาสุกทางใจของผูสูงอายุไทย ผลการศึกษาพบวาผูสูงอายุที่มีคู
สมรสอยูดวยจะมีความผาสุกทางใจมากกวาผูสูงอายุที่ไมมีคูสมรสอยู แมจะไมมีอุปสรรคในการ
ดําเนินชีวิตแตบางคร้ังจะรูสึกโดดเดี่ยวและเหงาและจากการศึกษาของไฟฟเฟอร และเดวิส 
(Pfeiffer & Davis,1972 cited by Mc Conaghy,1993 อางถึงใน สุธิราภรณ , 2548) ซึ่ง
ทําการศึกษาเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอการลดการมีเพศสัมพันธในผูสูงอายุโดยพบวาในผูสูงอายุ
หญิง ปจจัยเกี่ยวกับการสูญเสียคูชีวิตจะทําใหผูสูงอายุหญิงหยุดการมีเพศสัมพันธได และจาก
การศึกษาพบวาผูสูงอายุที่แตงงานและยังมีคูสมรสอายุ 50-60 ปจะมีสัมพันธรอยละ 95 อายุ 60-
70 ปจะมีเพศสัมพันธ รอยละ 95 อายุ 60-70 ปจะมีเพศสัมพันธ รอยละ 89 อายุมากกวา 70 ปจะ
มีเพศสัมพันธรอยละ 81 ซึ่งเมื่อเปรียบเทียบกับผูสูงอายุหญิงที่ยังไมแตงงานในกลุม โดยเฉพาะ
ผูสูงอายุหญิงที่สูญเสียคูชีวิตจะมีเพศสัมพันธนอยกวาผูสูงอายุหญิงที่ยังมีคูชีวิตหรือมีคูสมรส 
นอกจากนี้ แมคโคนากี (Mc Conaghy, อางถึงใน สุธิราภรณ , 2548) ยังกลาวอีกวาความถี่ของ
การมีเพศสัมพันธในผูสูงอายุหญิงอายุ 60 ปข้ึนไปจะข้ึนอยูกับความสนใจและการกระตุนของ
ผูสูงอายุชายเปนหลัก ซึ่งสามารถกลาวไดวาผูสูงอายุหญิงจะมีเพศสัมพันธไดตองอาศัยการ
กระตุนและความสนใจในเร่ืองเพศจากผูสูงอายุ ดังนั้นหากผูสูงอายุขาดคูสมรสไปก็จะทําใหเกิด
ปญหาคือการไมมีความตองการเร่ืองเพศสัมพันธข้ึนไดสอดคลองกับ ลักษณา(2542) ที่กลาววา 
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ความตองการในเร่ืองเพศสัมพันธที่ลดลงในผูสูงอายุมีสาเหตุเกิดเนื่องมาจากผลของโรคเร้ือรัง การ
สูญเสียคูชีวิต ภาวะซึมเศรา ความออนลา ภาพลักษณของตนเองและคูชีวิตที่เปล่ียนแปลงไป 

สําหรับการวิจัยในคร้ังนี้จะใชความหมายของ องคการอนามัยโลก(World  Health  
Organization [WHO] , 1975 : 53)  เพราะมีความชัดเจน  และสามารถนําไปประเมินปญหา
สุขภาพทางเพศได 
 
7.งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
           เขมิกา  ยามะรัต ( 2527 : 93 ) ศึกษาความพึงพอใจของผูสูงอายุ พบวา ภาวะสุขภาพมี
ความสัมพันธเชิงบวกกับความพึงพอใจในชีวิต กลาวคือผูสูงอายุที่มีสุขภาพดี  มีความพึงพอใจใน
ชีวิตสูงถึงรอยละ 43.4 ขณะที่ผูที่มีภาวะสุขภาพไมดีมีความพึงพอใจชีวิตสูงเพียงรอยละ6.5เทานั้น  
           เขมิกา  ยามะรัตน และคณะ (2541 : บทคัดยอ) ศึกษาสุขภาพทางเพศของผูสูงอายุเปน
การสํารวจความคิดเห็นของผูที่มีอายุ 60 ปข้ึนไป ทั้งชายและหญิง โดยใชแบบสอบถามชนิดให
เขียนตอบเอง และสงทางไปรษณียผานชมรมผูสูงอายุในจังหวัดตาง ๆ ทั่วไประเทศในป พ.ศ. 
2539 รวม 275 คน เปนชาย 224 คน หญิง 51 คน ยังคงอยูกินกับคูสมรส มีการศึกษาระดับ
มัธยมศึกษาข้ึนไป และเคยรับราชการมีตําแหนงหนาที่การงานสูงมากอน ผลการศึกษาพบวา 
ผูสูงอายุชาย 80% และหญิง 58% เห็นดวยที่ชายอายุ 60 ปข้ึนไปยังคงรวมเพศไดตอไป สวนผูที่
คิดวาผูสูงอายุหญิงควรรวมเพศไดตอไปนั้นลดนอยลง คือ ชายเห็นดวย 73% และหญิงเห็นดวย 
55% ผูสูงอายุทั้งหญิงและชายคิดวา ผูสูงอายุควรรวมเพศโดยเฉล่ียเดือนละ 2 คร้ัง ซึ่งมีอัตราสูง
กวาคาเฉลี่ยของการรวมเพศที่ผูสูงอายุกลุมนี้ตอบ คือ ผูสูงอายุชายสวนใหญ คือ 38 ราย หญิง 6 
ราย มีการรวมเพศประมาณเดือนละ 1 คร้ัง รองลงมาชายเดือนละ 2-3 คร้ัง  
 ชวลิต  สวัสด์ิผล (2533 : บทคัดยอ) ไดศึกษาเร่ืองเจตคติของผูสูงอายุไทยตอการสมรส
และการมีเพศสัมพันธ  การศึกษาคร้ังนี้มีวัตถุประสงคหลักสองประการคือ  1)  เพื่อศึกษาเจตคติ
ของผูสูงอายุไทยตอการสมรสและการมีเพศสัมพันธของผูสูงอายุ   2)  เพื่อศึกษาความแตกตาง
ของเจตคติตามลักษณะภูมิหลังทางประชากร  สังคม  และเศรษฐกิจของผูสูงอายุจากการศึกษาใน
สวนแรก  พบวา  ผูสูงอายุไทยสวนใหญไมเห็นดวยกับการสมรสในผูสูงอายุที่เปนโสด  หมาย  หยา
ราง  แยกกันอยูหรือไมไดกําลังสมรส  และเมื่อนําลักษณะภูมิหลังทางประชากร  สังคม  และ
เศรษฐกิจมาหาความสัมพันธ  ปรากฏวา  เพศ  อายุ  การศึกษา  และการทํางานเชิงเศรษฐกิจมีผล
ทําใหเกิดความแตกตางในเจตคติอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ผลการศึกษาในสวนที่สอง  ซึ่งเปน
การศึกษาเจตคติตอการยังคงมีเพศสัมพันธในผูสูงอายุที่ชาย หรือหญิงควรเลิกมีเพศสัมพันธ  
พบวา  ผูสูงอายุสวนใหญไมเห็นดวยกับการยังคงมีเพศ สัมพันธในผูสูงอายุและผูสูงอายุสวนใหญ
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เห็นวาผูหญิงควรเลิกมีเพศสัมพันธเร็วกวาผูชาย  โดยเพศ  อายุ  เขตที่อยูอาศัย  และภาค  มีผลทาํ
ใหเกิดความแตกตางในเจตคติอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
 มาลินี  วงษสิทธิ์ (2535 : บทคัดยอ ) เจตคติเกี่ยวกับผูสูงอายุของคนหนุมสาวไทย ซึ่ง
สํารวจความคิดเห็นของคนหนุมสาวเกี่ยวกับการที่ผูสูงอายุยังมีเพศสัมพันธกันในขณะที่อายุ
มากกวา 60 ปแลวนั้น ผลการศึกษาพบวาสวนใหญของคนหนุมสาวรอยละ 61.8 ไมเห็นดวยกับ
การที่ผูสูงอายุจะมีเพศสัมพันธแมจะมีกับคูสมรสของผูสูงอายุเอง ซึ่งสะทอนใหเห็นวาคนหนุมสาว
ยังมีเจตคติในเชิงลบเก่ียวกับเพศสัมพันธในผูสูงอายุ ผูสูงอายุไมควรสนใจในเร่ืองเพศ  หาก
ผูสูงอายุคนใดเกี่ยวของหรือคิดเกี่ยวกับเร่ืองเพศก็มักจะไมไดการยอมรับนับถือจากคนในสังคม  
สัดสวนของผูที่ไมเห็นดวยจึงคอนขางสูง  โดยมีผูที่เห็นดวยรอยละ 34.6 และเพียงรอยละ 3.6 
เทานั้นที่เห็นวาแลวแตกรณี 

  ณัฐธีรา  หนูนวล ( 2541 : บทคัดยอ ) ศึกษาเร่ืองโลกทัศนของผูสูงอายุในสถาน
สงเคราะหคนชราบานมหาสารคาม  มีความมุงหมายเพื่อทราบถึงโลกทัศนของผูสูงอายุในสถาน
สงเคราะหคนชราบานมหาสารคามในดานมนุษยและชุมชน  เศรษฐกิจ  การเมือง  การศึกษา  
และศาสนา  โดยวิธีการศึกษาขอมูลจากเอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวของและขอมูลภาคสนาม  
ผลการวิจัยพบวา 
     1.  โลกทัศนที่มีตอมนุษยชุมชน  แยกประเด็นไดเปนโลกทัศนที่มีตอครอบครัว  ผูสูงอายุเห็นวา
บุตรจะตองมีความกตัญูตอบิดามารดาและผูมีพระคุณ  ใหความยกยองผูที่อาวุโสกวา  บิดา
มารดาตองเล้ียงดูบุตร  ภรรยาตองมีความซื่อสัตยตอสามี  โลกทัศนที่มีตอวัยสูงอายุ  การ
เปล่ียนแปลงทางเศรษฐกิจทําใหบทบาทของผูสูงอายุในครอบครัวลดลงและมีแนวโนมวาจะถูก
ทอดทิ้งใหรัฐรับภาระมากข้ึน  โลกทัศนที่มีตอชุมชน  การอยูรวมกันในชุมชนจะตองปฏิบัติตาม
ระเบียบของชุมชน  และบทบาทของผูสูงอายุในชุมชนลดลง  โลกทัศนที่มีตอปญหาสังคมเห็นวา
การหยารางมีมากข้ึน  ครอบครัวไมมีเวลาอบรมส่ังสอนบุตรหลานและสภาพแวดลอมที่ไมดีสงผล
ใหเด็กกระทําผิด  การหางเหินศาสนาทําใหคนขาดศีลธรรมและละท้ิงวัฒนธรรมด่ังเดิม   
     2.  โลกทัศนที่มีตอเศรษฐกิจ  แยกประเด็นไดเปนโลกทัศนที่มีตอการหารายได  รายไดของ
ผูสูงอายุไดมาจากการรับบริจาค  จากลูกหลาน  การทํางานในสถานสงเคราะหและเงินออม  
ผูสูงอายุมีสวนรวมในการแกปญหาเศรษฐกิจของครอบครัวโดยการรับจางและคาขาย  โลกทัศนที่
มีตออาชีพ  ขาราชการเปนอาชีพที่มีเกียรตินายกยอง  คาขายเปนอาชีพที่ทําใหรํ่ารวยและรังเกียจ
อาชีพขอทาน  โลกทัศนที่มีตอการใชจายในดานตางๆ  ผูสูงอายุมีการใชจายในดานอาหาร  
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เคร่ืองนุงหมและยารักษาโรค  เคร่ืองใชไฟฟาเปนส่ิงฟุมเฟอย  และความตองการทางดาน
เศรษฐกิจของผูสูงอายุ  คือ  เงิน 
   3.  โลกทัศนที่มีตอการเมือง  แยกประเด็นไดเปน  โลกทัศนที่มีตอการปกครองระบอบ
ประชาธิปไตย  ผูสูงอายุเห็นวารัฐธรรมนูญเปนกฎหมายสูงสุดจะตองเผยแพรใหประชาชนไดรับ
ทราบ  และจะตองมีกฎหมายเพื่อควบคุมใหสังคมมีระเบียบ  โลกทัศนที่มีตอการเลือกต้ัง  การ
เลือกต้ังจะตองมีความยุติธรรม  สมาชิกสภาผูแทนราษฎรจะตองเปนตัวแทนของประชาชนและ
พรรคการเมืองตองมีความมั่นคง  โลกทัศนที่มีตอชนช้ันทางการเมือง  ผูปกครองจะตองมีคุณธรรม  
จริยธรรม  มีความรูดี  ฐานะดี  ทํางานเพื่อประโยชน  สวนผูอยูใตปกครองตองเคารพเชื่อฟง 
     4.  โลกทัศนที่มีตอการศึกษา  แยกประเด็นไดเปน  โลกทัศนที่มีตอโรงเรียน  ผูสูงอายุเห็นวา
โรงเรียนเปนสถานที่อบรมสั่งสอนและถายทอดความรูแกบุตรหลาน  โลกทัศนที่มีตอครู  ครูเปน
เสมือนบิดามารดาคนที่สอง  มีคุณธรรมและถายทอดความรูแกศิษยดวยความเมตตาสมควรยก
ยองใหเปนปูชนียบุคคล  โลกทัศนที่มีตอหลักสูตรการศึกษาในปจจุบันมีแบบแผนที่ชัดเจน  มี
การศึกษาภาคบังคับและเปดโอกาสทางการศึกษามากข้ึน  โลกทัศนที่มีตอผูเรียน  ศิษยจะตอง
เคารพเช่ือครูอาจารย  คนในปจจุบันไดรับการศึกษามากข้ึน  และการศึกษาทําใหไดประกอบ
อาชีพที่มีเกียติ 
     5.  โลกทัศนที่ตอศาสนา  แยกประเด็นไดเปน  โลกทัศนที่มีตอพระรัตนตรัย  ผูสูงอายุเห็นวา
พระพุทธเจาเปนผูใหกําเนิดศาสนา  เปนส่ิงศักด์ิสิทธิ์  คนในปจจุบันปฏิบัติตามพระธรรมวินัย
นอยลง  พระสงฆเปนตัวแทนในการสืบทอดพระพุทธศาสนา  โลกทัศนที่มีตอวัด  วัดเปนศูนยรวม
จิตใจเปนสถานที่ประกอบพิธีกรรม  การประกอบพิธีกรรมเปนการสรางกุศล  สรางขวัญกําลังใจ  
และรักษาไวซึ่งความสามัคคี  สวนโลกทัศนที่มีตอความเชื่อเร่ืองกฎแหงกรรม  ผูสูงอายุมีความเชื่อ
เร่ืองบุญกรรม  และจะไดรับการตอบแทนในภพหนา 

จันทรพลอย  สินสุขเศรษฐ  ( 2541 : บทคัดยอ ) ศึกษาภาวะสุขภาพและการดูแลตนเอง
ของผูสูงอายุจังหวัดเชียงใหม    เพื่อศึกษาภาวะสุขภาพของผูสูงอายุ  การดูแลตนเองในการทํา
กิจวัตรประจําวันของผูสูงอายุ  ความสัมพันธระหวางเพศ  อายุ  สถานภาพสมรส  ลักษณะ
ครอบครัวกับกับการดูแลตนเองในการทํากิจวัตรประจําวันของผูสูงอายุจังหวัดเชียงใหม  กลุม
ตัวอยางคือผูสูงอายุที่มีอายุต้ังแต  60 ปข้ึนไป  จํานวน 220  คน  ใชแบบสัมภาษณ  วิเคราะหโดย
ใช  ไค – สแควร  ผลการศึกษาพบวา  ผูสูงอายุที่มีภาวะสุขภาพดี  โดยไมมีโรคเร้ือรังมานานเกิน
กวา  6 เดือน  รอยละ  15.9  ( 95 % CI = 11.47 – 21.57 )  และ  รอยละ  84.1  มีโรคเร้ือรัง  โดย
โรคที่ผูสูงอายุเปนมากที่สุด  คือ  ปวดขอเขา – ขอเขาอักเสบ  ( รอยละ  31.4 )  มีความพิการ  ( 
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รอยละ  8.2 )  ผูสูงอายุไมสามารถทํางานหรือกิจกรรมไดตามปกติ  ( รอยละ  10.0 )  เนื่องจาก
ความพิการที่เปนมากที่สุด  คือ  หูหนวก  หูตึง  รอยละ  3.6  ผูสูงอายุมีการใชกายอุปกรณ  รอยละ  
45.0  และพบวากายอุปกรณที่ใชเปนแวนตามากที่สุด  รอยละ  36.4  ของผูสูงอายุทั้งหมด  สวน
การเจ็บปวยในระยะ  2  สัปดาหที่ผานมา  มีการเจ็บปวยดวยโรคใหมเกิดข้ึน  คิดเปน  รอยละ  
29.5  จากจํานวนนี้โรคที่พบมากที่สุด  คือ  ทองรวง  รอยละ  18.5  ของรองลงมา  คือ  ปวดศีรษะ  
รอยละ  16.9  สวนการดูแลตนเองในการทํากิจวัตรประจําวัน  พบวา  ทําไดดวยตนเองทุกอยาง
โดยไมตองมีคนดูแล (รอยละ  64.1)  ( 95 % CI = 57.33 – 70.35 )  มีความสัมพันธกับสถานภาพ
สมรส ( P < 0.05 )  แตพบวา  เพศ  อายุ  สถานภาพสมรส  ลักษณะครอบครัว  ไมมีความสัมพันธ
กับการดูแลตนเองในการทํากิจวัตรประจําวันของผูสูงอายุ  ( P > 0.05 )  

รัตนา สินธีรภาพ (2541 : 85 – 95) ศึกษาตัวแปร ที่สัมพันธกับความ พงึพอใจในชีวิต
ของผูสูงอายุในชมรมผูสูงอายุในโรงพยาบาลสมุทรปราการ โดยศึกษาผูสูงอายุในชมรม
ผูสูงอายโุรงพยาบาลสมุทรปราการ ในป 2540 ที่มีอายต้ัุงแต 60 ป ถึง 74 ป จํานวน 300 คน 
พบวา ผูสูงอายุสวนใหญมคีวามพึงพอใจในชีวิตในระดับปานกลาง และความพึงพอใจของ
ผูสูงอายมุีความสัมพนัธกับระดับการศึกษา สถานภาพสมรส อาชพี รายได ลักษณะครอบครัว 
และการมี สวนรวมในกิจกรรมของผูสูงอายุกับเพื่อน หรือ เพื่อนบานอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .05 และพบวาผูสูง อายุทีม่ีอาชพีที่มีการเกษียณอายุ ผูสูงอายุที่มีรายไดสูง ผูสูงอายุที่
มีสัมพนัธภาพครอบครัวในระดับปานกลาง และ ผูสูงอายุทีม่ีสวนรวมในกิจกรรมของผูสูงอายุ
จะมีความพงึพอใจในชีวิตมากกวา 
                ดวงสมร เหววิพัฒน (2542 : 30) พบวา ผูสูงอายุในวัย 60 ปข้ึนไป ถือวาเปนระยะของ
การเกษียณอายุ ไมวาจะประกอบอาชีพรับราชการ หรือ ทําธุรกิจสวนตัว จะทําใหเกิดการ
เปล่ียนแปลง สถานภาพทางสังคมของผูสูงอายุ การสูญเสียตําแหนง หนาที่การงาน รายได การ
เปล่ียน แปลงบทบาท มาเปนผูอาศัยในครอบครัว หรือถูกทองทิ้ง จะกอใหเกิดความวาเหว ทอแท          
หวาดระแวง และกลัวความตาย 
 รวิวรรณ ลีมาสวัสด์ิกุล (2547 : 85) ทําการเปรียบเทียบการเห็นคุณคาในตนเอง ความ
วาเหว และสุขภาพจิตของผูสูงอายุในสถานสงเคราะหคนชราบานจันทบุรี พบวา ผูสูงอายุสวน
ใหญในสถานสงเคราะหเกิดความนอยเนื้อตํ่าใจในโชคชะตาของจนเอง มีความรูสึกดอยคุณคา
และ เกิดความรูสึกความวาเหว รูสึกเงียบเหงา และรูสึกวาตนเองเปนภาระของครอบครัวทําให
ผูสูงอายุเห็นคุณคาในตนเองนอยลง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
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สุธิราภรณ  ปานแกว  (2548)  ศึกษาเร่ืองเจตคติ  พฤติกรรม ปญหา และแนวทางในการ
แกไขปญหาเร่ืองเพศสัมพันธในผูสูงอายุที่เขามารับบริการ ณ ศูนยสงเสริมสุขภาพและฟนฟูสภาพ
ผูสูงอายุ  คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร  พบวา  ผูสูงอายุมีเจตคติในเร่ือง
เพศสัมพันธในระดับปานกลางโดยที่เพศชายมีเจตคติเร่ืองเพศสัมพันธดีกวาเพศหญิงอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.05) สําหรับพฤติกรรมทางเพศสัมพันธ  โดยพบวาสวนใหญแลว
ผูสูงอายุโดยรวมยังคงมีเพศสัมพันธโดยเฉล่ียเดือนละ1คร้ัง  ทั้งนี้ผูสูงอายุชายมีเพศสัมพันธเฉล่ีย
เดือนละ1 – 2 คร้ัง  ในขณะที่ผูสูงอายุหญิงมีเพศสัมพันธโดยเฉล่ียเดือนละ1คร้ัง  ความตองการ
ทางเพศของผูสูงอายุอยูในระดับปานกลาง  ซึ่งเพศชายจะมีความตองการทางเพศมากกวาเพศ
หญิงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ( p < 0.05) และกอนการรวมเพศผูสูงอายุจะมีการเลาโลมทางเพศ
โดยการลูบคลําเปนสวนใหญ  มีความพึงพอใจในการเลาโลมของคูสมรสกอนมีเพศสัมพันธใน
ระดับปานกลางทั้งเพศชายและหญิง ผูสูงอายุรอยละ 56.8 ถึงจุดสุดยอดในการมีเพศสัมพันธ  โดย
พบวาผูสูงอายุชายถึงจุดสุดยอดในการมีเพศสัมพันธเฉล่ียสูงกวาผูสูงอายุหญิงอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ ( p < 0.05 ) และพบวาการไปเที่ยวดวยกันเปนกิจกรรมที่ผูสูงอายุปฏิบัติรวมกันแลวมี
ความสุขมากที่สุด  สวนปญหาเร่ืองเพศสัมพันธในผูสูงอายุซึ่งพบวาปญหาสําคัญที่ทําใหผูสูงอายุ
ทั้งเพศชายและเพศหญิงขาดความพึงพอใจในการมีเพศสัมพันธ คือคูสมรสไมตองการมี
เพศสัมพันธดวย  โดยพบวาปญหาการแข็งตัวของอวัยวะเพศในเพศชาย  ปญหาการระคายเคือง
และเจ็บชองคลอดในเพศหญิงเปนปญหาในระดับปานกลาง  สวนปญหาเกี่ยวกับการถึงจุดสุด
ยอดเปนปญหาระดับปานกลางของผูสูงอายุเชนกัน  แตปญหาของผูสูงอายุหญิงมีในระดับที่สูง
กวาผูสูงอายุชายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.05)  สําหรับการแกไขปญหาผูสูงอายุใชกลไก
ทางจิตเปนแนวทางในการแกไขปญหามากที่สุด  ผลการศึกษาคร้ังนี้จะเปนขอมูลเบ้ืองตนในการ
ศึกษาวิจัยและทําความเขาใจเกี่ยวกับเร่ืองเพศสัมพันธในผูสูงอายุไทยตอไป 

 พงษศักด์ิ  เมืองศักดา (2548) ศึกษาเพศสัมพันธในวัยสูงอายุ ศึกษาในเขตชนบทจังหวัด
กาญจนบุรี  วัตถุประสงคสําคัญในการศึกษาคร้ังนี้ เพื่อศึกษารูปแบบการมีเพศสัมพันธในวัย
สูงอายุและปจจัยที่มีผลตอการมี เพศสัมพันธในวัยสูงอายุ รวมทั้งความคิดเห็นและความตองการ
ทางเพศของผูสูงอายุ เก็บขอมูลโดยการสัมภาษณ ผูสูงอายุชายหญิงที่มีอายุ 60 ปข้ึนไป ในเขต
ชนบทจํานวน 473 คน ใน 11 หมูบาน 3 ตําบล ในอําเภอหนึ่ง ในจังหวัด กาญจนบุรี ดวย
แบบสอบถาม และทําการสัมภาษณระดับลึกผูสูงอายุจํานวน 10 ราย วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติ
พรรณา (Descriptive Statistic) เพื่ออธิบายรูปแบบของการมีเพศสัมพันธในวัยสูงอายุ และใชสถิติ
วิเคราะหถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Analysis) พบวาจากสถานการณที่ผูสูงอายุมี
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อายุขัยเฉล่ียที่ยืนยาว การมีเพศสัมพันธในวัยสูงอายุก็นาจะยืนยาวออกไปดวย เชนกัน การที่
ผูสูงอายุมีเพศสัมพันธในวัยสูงอายุไดแสดงวาผูสูงอายุยังมีสุขภาพแข็งแรง แตการมีเพศสัมพันธใน
วัยสูงอายุ นั้นมักถูกสังคมมองวาไมสมควร ทั้งนี้อาจเปนเพราะคานิยมในสังคมหรือวัฒนธรรม 
ดังนั้นเมื่อพูดถึงการมีเพศสัมพันธ แลว คนมักจะนึกถึงเฉพาะแตในวัยหนุมสาว สําหรับประเทศ
ไทยยังมีการศึกษาเร่ืองนี้กันนอยมาก  
 รุงกาญจน วุฒิ ( 2548 ) ปญหาสุขภาพทางเพศเปนปญหาหนึ่งของสตรีวัยหลังหมด
ประจําเดือน หากไมไดรับการจัดการใดๆ อาจมีผลตอการมีคุณภาพชีวิตที่ดี ตลอดจนการมีปญหา
เกี่ยวเนื่องไปถึงสัมพันธภาพกับคูสมรส การวิจัยเชิงพรรณนาคร้ังนี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาปญหา
สุขภาพทางเพศและการจัดการปญหาสุขภาพทางเพศของสตรีวัยหลังหมดประจําเดือน กลุม
ตัวอยางเปนสตรีวัยหลังหมดประจําเดือนอายุระหวาง 51-59 ป ในเขตเทศบาลนครลําปางจังหวัด
ลําปาง จํานวน 292 คน เลือกโดยวิธีการสุมแบบแบงกลุม เคร่ืองมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล
คือ แบบสอบถามประกอบดวย ขอมูลสวนบุคคล ปญหาสุขภาพทางเพศ และการจัดการของสตรี
วัยหลังหมดประจําเดือนที่ผูวิจัย ลาวัลย สมบูรณ และกรรณิการ กันธะรักษา สรางข้ึนเองจากการ
ทบทวนวรรณกรรม และไดรับการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผูทรงคุณวุฒิ ไดคาดัชนี
ความตรงตามเนื้อหาของเคร่ืองมือเทากับ .96 และ 1.00 ตามลําดับ และไดคาสัมประสิทธิ์แอลฟา
ของ   ครอนบาคและคาสัมประสิทธิ์แคปปา เทากับ .82 และ .84 ตามลําดับ วิเคราะหขอมูลโดยใช
สถิติพรรณนาผลการวิจัยพบวา กลุมตัวอยางมีปญหาสุขภาพทางเพศโดยรวมอยูในระดับปาน
กลาง เมื่อพิจารณารายดาน พบวา ดานการต่ืนตัวทางเพศ ความตองการทางเพศ และการบรรลุ
จุดสุดยอดทางเพศ อยูในระดับปานกลาง สวนดานความเจ็บปวดที่เกิดจากการมีเพศสัมพันธ อยู
ในระดับนอย กลุมตัวอยางที่มีปญหาสุขภาพทางเพศใชวิธีจัดการปญหาดวยตนเอง วิธีที่ใชมาก
ที่สุดคือ การพูดคุยกับสามีถึงความรูสึกและความตองการทางเพศ รองลงมาคือ การพูดคุยกับสามี
ใหเลาโลมนานข้ึน เมื่อจัดการกับปญหาดวยตนเองแลว แตปญหายังไมหมดไป กลุมตัวอยาง
ตองการ ความชวยเหลือจากสามี แพทย พยาบาล และบุคคลใกลชิด ผลการวิจัยคร้ังนี้สามารถ
นําไปใชเปนขอมูลพื้นฐานในการวางแผนการพยาบาลโดยเนนการประเมินและการจัดการปญหา
สุขภาพทางเพศของสตรีวัยหลังหมดประจําเดือน เพื่อสงเสริมสุขภาพทางเพศที่เหมาะสมตอไป 

 ทัดทรวง  ปุญญทลังค ( 2549 ) ศึกษาสุขภาพทางเพศของผูหญิงไทยวัยทอง 
การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาประสบการณของผูหญิงวัยทอง โดยมีวัตถุประสงคเพื่ออธิบาย
ความหมายสุขภาพทางเพศตามการรับรูของผูหญิงไทยวัยทอง การจัดการตอการเปล่ียนแปลงที่
เกิดข้ึน และความตองการสนับสนุนที่เกี่ยวของกับสุขภาพทางเพศของผูหญิงกลุมนี้  ผลการศึกษา
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พบวาผูหญิงวัยทองรับรูและใหความหมายสุขภาพทางเพศใน3มิติ ไดแก เพศสัมพันธ อวัยวะของ
ผูหญิง และการแสดงออกทางเพศ การดุแลสุขภาพทางเพศของผูหญิงวัยทองจะสอดคลองไปกับ
การดูแลสุขภาพทั่วไป แตผูหญิงวัยทองที่อยูกับคูสมรสจะคํานึงถึงเร่ืองเพศสัมพันธและปรับเร่ือง
เพศสัมพันธเปน 3 ลักษณะ คือ การปฎิเสธ   การคงไว และการปรับปรุงชีวิต สําหรับผูหญิงวัยทอง
ในการศึกษาคร้ังนี้ไดจัดการในเร่ืองอวัยวะของผูหญิง โดยการเพิ่มหรือเสริมอาหาร ใชฮอรโมน
ทดแทน และการออกกําลังกายเฉพาะสวน และจัดการกับมิติดานการแสดงออกทางเพศ โดยการ
เสริมสรางความรักและความเขาใจในครอบครัวโดยเนนที่การพูดคุยทําความเขาใจ การใหเกียนติ
ซึ่งกันและกัน และหลีกเล่ียงการใชอารมณ  การแสดงออกทางดานการแตงตัวโดยแตงตัวตามวัย 
ตามใจ คํานึงถึงความเหมาะสม  และถูกกาลเทศะ และผูหญิงกลุมนี้ทําการปรึกษาผูรู ผูใกลชิด
เร่ืองเพศ และส่ิงที่ผูหญิงวัยทองมีความตองการที่สําคัญคือความเขาใจในเร่ืองเพศจากบุคคลใน
ครอบครัว และบุคลากรสุขภาพ ทั้งในดานการใหคําปรึกษาผูใหคําปรึกษา แหลงปรึกษา ขอมูล
ขาวสาร และการตรวจรักษา  ขอคนพบที่สะทอนใหเห็นความสําคัญของบุคคลากรสุขภาพที่ตองมี
ความไวในบทบาททางเพศในการดูแลสุขภาพทางเพศของผูหญิงวัยทอง 
 Matthias, Ruth E. et al. (1997) ศึกษาเร่ืองผลของการสื่อสารที่ดีตอสุขภาพทางเพศและ
ความพึงพอใจทางเพศ ในผูสูงอายุจํานวน 1,216 ราย อายุเฉล่ีย 77.3 ป  พบวา มีผูสูงอายุถึง 30 
% ที่ยังคงมีเพศสัมพันธใน 1 เดือนที่ผานมา  และมีจํานวน 67% ที่มีความพึงพอใจจากการมี
เพศสัมพันธ ทั้งนี้ เ ม่ือถามถึงความรูสึกพึงพอใจทีเกิดข้ึนเทียบกับ  เพศ  ชวงวัยหนุมสาว  
การศึกษา  สังคม และปจจัยทางดานจิตใจ พบวา เพศชายมีความพึงพอใจทางเพศสูงกวาเพศ
หญิง  และชวงอายุวัยหนุมสาวมีความรูสึกพึงพอใจมากกวาปจจุบัน  ซึ่งในสวนการศึกษาพบวา 
ในบุคคลท่ีมีการศึกษาสูงมีคาความพึงพอใจทางเพศสูง  นอกจากนี้ยังพบวาในเพศหญิงที่ยังคงมี
กิจกรรมทางเพศอยูระหวางที่ทําการศึกษาพบวาในกลุมมี่มีสุขภาพจิตดี มีการส่ือสารที่ดี และ
ระบบการทํางานของอวัยวะสืบพันธที่ดี มีความสัมพันธในทางบวกตอความพึงพอใจทางเพศสูงใน
เพศหญิง 
 Virginia E., Masters and William H. Johnson (1998) ทําการศึกษาเร่ืองเพศในผูสูงอาย ุ
พบวา ผูสูงอายุ 65 ปข้ึนไป มีกิจกรรมทางเพศสัมพันธลดลง นอกจากในกลุมที่มีเพศสัมพันธกับคู
นอนที่เปนเด็กกวา อยางไรก็ตามจากการศึกษาพบวามีจํานวนผูสูงอายุที่ยังคงมีเพศสัมพันธในวัย
นี้ลดลง ซึ่งพบวาปจจัยทางดานสุขภาพรางกายที่เปล่ียนแปลงไป สงผลตอเจตคติในเร่ืองเพศของ
ผูสูงอายุ ทําใหผูสูงอายุมีกิจกรรมทางเพศลดลง 
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Andre Ludovic P. (2000) กลาวถึงปจจัยที่สงผลตอสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุนั้น 
เกี่ยวของกับปจจัยดานอายุ เนื่องจากอายุที่เพิ่มข้ึน ทําใหรางกายมีการเปลี่ยนแปลง โดยเฉพาะ
การตอบสนองทางเพศใน 4 ข้ันตอน ในการอธิบายของ Masters and Johnson ซึ่งประกอบดวย 
ความตองการ   ความต่ืนตัว   จุดสุดยอด  และระยะผอนคลายนั้น  พบวาอายุที่ เพิ่มข้ึนมี
ความสัมพันธกับสุขภาพทางเพศ กลาวคือ ผูสูงอายุมีกิจกรรมทางเพศ และการตอบสนองทางเพศ 
ซึ่งในผูสูงอายุชายต้ังแต 50 ป เปนตนไป จะพบวามีการลดลงของระดับเทสโทสเตอโรน ซึ่งจะ
ลดลงทุกป  ๆ ละ 0.4-0.8% ตอป  มีผลทําใหชายที่มีอายุเพิ่มมากข้ึน ไดรับผลกระทบจากการ
เปล่ียนแปลง คือ สงผลตอการทํางานของระบบสืบพันธ มีความตองการทางเพศลดลง   การ
แข็งตัวทางเพศใชเวลานานข้ึน  ศักยภาพในการแข็งตัวขององคชาติลดลง  ไมสามารถคงความ
แข็งตัวขององคชาติจนเสร็จส้ินกิจกรรมทางเพศ  ใชเวลานานข้ึนในการทํากิจกรรมทางเพศ  ถึงจุด
สุดยอดชานานหรือลดลง  สวนในเพศหญิง พบวาเมื่ออายุเพิ่มมากข้ึน รางกายมีการเปลี่ยนแปลง 
โดยเฉพาะการลดลงของฮอรโมนเอสโตนเจนหลังการหมดประจําเดือน การทํางานของระบบสืบ
พันธลดลง เชน ความยืดหยุนของตอมน้ํานม เยื่อยุมดลูกและกระเพาะปสสาวะลดลง  ผนังชอง
คลอดบางลง  ความยืดหยุนของชองคลอดลงลง น้ําหลอล่ืนในชองคลอดลดลง สงผลตอความ
ตองการทางเพศลดลง และผลการศึกษาพบวา ในผูสูงอายุ 60 – 74 ป มีกิจกรรมทางเพศลดลง 
55-60 %  และมากกวา 75 ป ลดลงอีก 25% 

Robert A. Kloner and Mark Speakman (2007) รายงานการศึกษาภาวะบกพรองทาง
เพศและโรคไขมันในเสนเลือด พบวา ปจจัยที่สงผลตอการเกิดภาวะบกพรองทางเพศนั้นมีสาเหตุ
มาจากปจจัยที่เกี่ยวของ ไดแก โรคหัวใจ  การสูบบุหรี  โรคไขมันอุดตันในเสนเลือด  ความดันโลหติ
สูง โรคเบาหวาน โดยจากการศึกษาพบวา ปญหาสุขภาพทางเพศท่ีมาจากภาวะบกพรองทางเพศ
ในชายอเมริกันกวา 30 ลานคน นับเปนปญหาสุขภาพทั่วไปที่เกิดข้ึนกับชายวัยกลางคนและ
สูงอายุ 

Brant A. Inman, et. al. (2009) การศึกษาระยะยาวโดยยึดกลุมประชากรที่มีภาวะ
บกพรองทางเพศ และโรคหลอดเลือดหัวใจในอนาคตนั้น  ไดมีวัตถุประสงคเพื่อประเมิน
ความสัมพันธระหวางภาวะบกพรองทางเพศ และโอกาสเส่ียงในระยะยาวที่จะเกิดโรคหลอดเลือด
หัวใจ รวมทั้งความสัมพันธตามการเปล่ียนแปลงของชวงอายุ  โดยกลุมตัวอยางทั้งส้ินไดจากการ
สุมอยางงายไดจํานวนทั้งสิ้น 1,402 คน เปนเพศชายที่มีคูนอนตามปกติ โดยเปนคูที่ไมรูมากอนวา
ที่มีภาวะบกพรองทางเพศ และโรคหลอดเลือดหัวใจ  ซึ่งการคํานวนอัตราเกิดโรคหัวใจตามการ
แบงตามชวงอายุ และกําหนดใหเวลาเปนตัวแปลอิสระ  และจากผลการศึกษาพบวา ความชุกของ
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ภาวะบกพรองทางเพศในชาย อายุ 40-49 ป มีภาวะบกพรองทางเพศจํานวนรอยละ 2 , อายุ 50-
59 ป มีจํานวนรอยละ 6,  อายุ 60-69 ป มีจํานวนรอยละ 17  และ อายุ 70 ปข้ึนไป มีจํานวนรอย
ละ 39  และเม่ือพิจารณาอัตราการเกิดโรคหลอดเลือดหัวใจ ตอประชากร 1000 คน ตอป ในกลุมที่
ไมมีภาวะบกพรองทางเพศ และกลุมที่มีภาวะบกพรองทางเพศ  พบวา ในกลุมที่ไมมีภาวะ
บกพรองทางเพศ มีโอกาสเปนโรคหัวใจแบงตามกลุมอายุ ดังนี้   ชวงงอายุ 40-49 ป มีโอกาสเปน 
0.94 ,  อายุ 50-59 ป มีโอกาสเปน 5.09 ,  อายุ 60-69 ป มีโอกาสเปน 10.72    และ อายุ 70 ปข้ึน
ไป มีโอกาสเปน 23.30 และกลุมที่มีภาวะบกพรองทางเพศ พบวา มีโอกาสเปนโรคหัวใจแบงตาม
กลุมอายุ ดังนี้  ชวงงอายุ 40-49 ป มีโอกาสเปน 48.52 ,  อายุ 50-59 ป มีโอกาสเปน 27.15 ,  อาย ุ
60-69 ป มีโอกาสเปน  23.97  และ อายุ 70 ปข้ึนไป มีโอกาสเปน 29.63   
 นอกจากนี้การนําขอมูลดานอายุมาใชในการวิเคราะหผลแลว ยังไดนําปจจัยอ่ืนที่เกี่ยวกับ
การเกิดภาวะบกพรองทางเพศมาใชในการวิเคราะหขอมูลรวมดวย ไดแก ปจจัยจากโรคเบาหวาน   
ความดันโลหิต  การสูบบุหร่ี  มาตราฐานน้ําหนักตัว BMI   ซึ่งผลการศึกษาพบวาปจจัยที่มี
ความสัมพันธกับการพัฒนาการไปสูการเกิดภาวะบกพรองทางเพศรายใหมอยางมีนัยสําคัญ มา
จากปจจัยดาน อายุ  โรคเบาหวาน และโรคความดันโลหิตสูง  คือ  p value >.001 ในกลุมที่มีอายุ
มากกวา 50 ปข้ึนไป,  p value >.01 ในกลุมคนที่เปนโรคเบาหวาน และ p value >.04 ในกลุมคน
ที่เปนโรคความดันโลหิตสูง 
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บทที่   3 
 

วิธีการดําเนนิการวิจัย 
 

การศึกษาปจจัยที่สงผลตอการตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศผูสูงอายุใน
จังหวัดกรุงเทพมหานคร เปนการวิจัยเชิงการวิจัยเชิงสํารวจ (Survey Research) ซึ่งผูวิจัยได
กําหนดแนวทางในการดําเนินการวิจัย โดยมีรายละเอียดในเร่ือง ประชากร และกลุมตัวอยาง การ
เก็บรวบรวมขอมูล การจัดทําและการวิเคราะหขอมูล สถิติที่ใชในการวิจัย ดังนี้ 
 
1.  ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ศึกษานี้โดยการเก็บรวบรวมขอมูลจากผูสูงอายุทั้งหญิงและชายในกรุงเทพมหานครที่มี
อายุต้ังแต 60 ปข้ึนไป  ซึ่งมีจํานวน 64,584 คน (สํานักงานสถิติแหงชาติ,2550)  โดยใชการ
คํานวณกลุมตัวอยางจากสูตรของ (Yamane,1973:727-72 ) ดังนี้ 

       n = N / 1+N(e)2    

       n   =    ขนาดของกลุมตัวอยาง 
       N   =    ขนาดของประชากรที่ใชในการวิจัย 
       e    =   คารอยละความคลาดเคล่ือนจากการสุมตัวอยางที่ผูวจิัยกาํหนด (5% หรือ .05) 

คํานวณจากสูตรตอไปนี้ 
  n =  N 
               1+N(e) 2 
 
  n =           64,584 
                                                    1+64,584(.05) 2 
  n =           64,584 
                                                  162.46 

n = 397.5  คน  
ดังนัน้กลุมตัวอยาง ที่ไดจากการคํานวณคร้ังนี้อยางนอย 397.5 คน  ปองกนัความผิดพลาดจาก
การเก็บขอมูล 5 % จึงเพิ่มจาํนวนอีก19.8คน เปน 417 คน 
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ทั้งนี้เนื่องจากตัวแปรอิสระมีจํานวน 15  ตัวแปรดังนัน้ผูวจิัยจึงเพิ่มจาํนวนกลุมตัวอยางอีก 
อยางนอยใหไดจํานวนกลุมตัวอยางที่เปนตัวแทนการศึกษา 1 ปจจัยกับกลุมตัวอยาง 30 คน   จะ
ได 15 ตัวแปร x 30 คน =  จะไดจํานวนกลุมตัวอยางทัง้ส้ิน 450 คน   
 การวิจยัคร้ังนีจ้ึงใชกลุมตัวอยางอยางนอย  450 คน 

ประชากรสุมตัวอยางตามเขตการปกครอง ซึ่งแบงเปน 3 เขต  คือเขตช้ันใน  เขตชั้นกลาง และเขต
ชั้นนอก  (สํานักปลัดกรุงเทพ,2544) คือ  
1. เขตชั้นใน  ประกอบดวย 21 เขตปกครอง ไดแก  พระนคร ปอมปราบศัตรูพาย    ปทุมวนั บางรัก 
สัมพันธวงศ ยานนาวา สาทร บางคอแหลม ดุสิต บางซ่ือ พญาไท ราชเทวี หวยขวาง  คลองเตย 
ธนบุรี จตุจกัร คลองสาน บางกอกนอย  บางกอกใหญ ดินแดง วัฒนา 
2. เขตชั้นกลาง ประกอบดวย 18 เขตปกครอง ไดแก  บางนา บึงกุม ประเวศ  พระโขนง บางเขน 
บางกะป ลาดพราว บางพลัด ภาษีเจริญ จอมทอง  ราษฎรบูรณะ  สวนหลวง บางแค ทุงครุ        
วังทองหลาง สะพานสูง  คันนายาว สายไหม 
3. เขตชั้นนอก ประกอบดวย 11 เขตปกครอง ไดแก ตล่ิงชัน ทววีัฒนา ทุงครุ บางขุนเทียน  
บางบอน หนองแขม คลองสามวา  ดอนเมือง มีนบุรี ลาดกระบัง ลาดพราว หนองจอก   
หลักส่ี 

การสุมตัวอยางเขตพื้นที่เปนการสุมตัวอยางอยางงาย (Simple Random) โดยสุมพื้นที่ชั้นละ 1  
เขต    แตละเขตจึงสุมตัวอยางผูสูงอายุเขตละ 150  คน  ซึ่งการสุมแบบเจาะจง (Purposive Sampling) 
จากชมรมผูสูงอายุที่อยูในเขตนั้นและเลือกจากชมรมผูสูงอายุที่มีกิจกรรมสม่ําเสมอ 

 

2. เครื่องมือที่ใชในการศึกษา 
 เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบถามผูวิจัยดําเนินการสรางตามข้ันตอน ดังนี้ 
   2.1 ศึกษาแนวคิดและทฤษฎีที่เกี่ยวของ 
   2.2 ศึกษาวัตถุประสงคและกรอบแนวคิด 
   2.3 นิยามตัวแปรเพื่อสรางแบบสอบถาม 
   2.4 สรางแบบสอบถามใหครอบคลุมตัวแปรที่ใชในการวิจัย แบบสอบถามแบงเปน 
4  ตอน ดังนี้ 
          ตอนท่ี  1   แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลมีทัง้หมด  18 ขอ    
          ตอนที่  2   แบบประเมินความเครียดมีทั้งหมด  15 ขอ  โดยลักษณะของคําถามผูวิจัยไดใช
มาตรวัดระดับแบบ Likert Scale (Suanprung Stress Test-20, SPST-20)  ป 2540        



 50 

         ตอนที ่ 3  แบบสอบถามดานการตอบสนอง อารมณและความตองการทางเพศ สุขภาพกาย 
มีทั้งหมด  21 ขอ  โดยลักษณะของคําถามผูวิจยัไดใชมาตรวัดระดับแบบ Likert Scale ดัดแปลง
จาก Robert A. Kloner and Mark Speakman ( 2007 ) 

  ตอนที่ 4  แบบสอบถามดานความพงึพอใจทางเพศ มทีั้งหมด  25 ขอ  โดยลักษณะของ
คําถามผูวิจัยไดใชมาตรวัดระดับแบบ Likert Scale ดัดแปลงมาจาก นภาพร  ชโยวรรณ, จอหน  โน
เดล. 2545 

  ตอนที่ 5   แบบสอบถามเจตคติตอเร่ืองสุขภาพทางเพศ มีทัง้หมด  20 ขอ  โดยลักษณะของ
คําถามผูวิจัยไดใชมาตรวัดระดับแบบ Likert Scale เปนขอคําถามเชงิบวก และเชิงลบ ดัดแปลงมา
จาก นภาพร  ชโยวรรณ, จอหน  โนเดล. 2545 

   2.5 แบบสอบถามใหผูเชี่ยวชาญ จํานวน 4 ทาน ตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิง
เนื้อหา 
   2.6 นําแบบสอบถามปรับปรุงแกไขตามขอเสนอของผูเช่ียวชาญ แลวนําเสนอ
อาจารยที่ปรึกษาวิทยานิพนธ เพื่อตรวจสอบและใหขอเสนอแนะ 
          2.7 นําแบบสอบถามที่ผานการตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงรอยละไปทดลองใชกับ
กลุมตัวอยางที่มีคุณลักษณะคลายกลุมตัวอยาง จํานวน 20 ราย เพื่อหาคาความเชื่อมั่น 
(Reliability) โดยวิธีคํานวณหาคาสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบัค (Cronbach’s Alpha 
Coefficient)   

ผูวิจัยแบบสอบถามไดนําแบบสอบถามไปทดสอบ พบวา    คาความเช่ือมั่นของ
แบบสอบถามเร่ืองความเครียด เทากับ 0.87 คาความเชื่อมั่นของดานการตอบสนอง  อารมณและ
ความตองการทางเพศ เทากับ0.80 คาความเช่ือมั่นดานความพึงพอใจทางเพศเทากับ 0.98 คา
ของความเช่ือมั่นของแบบทดสอบทั้ง 4 ชุด ที่คามากกวาเกณฑมาตรฐาน (0.7) จึงถือไดวา
แบบทดสอบทั้ง 4 ฉบับมีคาความเช่ือมั่นมาก และสามารถนําไปใชเก็บขอมูลในการศึกษาคร้ังนี้ได 

 
3. วิธีเก็บรวบรวมขอมูล 
    ขั้นเตรียมการ 

1.  ผูวิจัยทาํหนังสือขออนุมัติการดําเนนิการวิจัยจาก  คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการ
วิจัยในคน เพือ่ขอขออนุญาตเก็บรวบรวมขอมูล 

2.  ผูวิจัยสรางสัมพันธภาพกับกลุมตัวอยางโดยการเขารวมกิจกรรมกลุมผูสูงอายุ  
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ขั้นดําเนนิการเก็บรวบรวมขอมูล 

1. หลังจากผูวิจัยไดรับอนุญาตจากชมรมผูสูงอายุใหทําการเก็บขอมูล ผูวิจัยทําการเก็บ
รวบรวมขอมูลโดยเลือกกลุมตัวอยางตามคุณสมบัติที่กําหนดไว ทั้งนี้ขอมูลเปนเร่ืองที่ตอง
ปกปดเปนความลับจําเปนตองอาศัยสัมพันธภาพและความไววางใจจากกลุมตัวอยาง  
ผูวิจัยใชสถานที่ในการเก็บขอมูลที่เปนสัดสวนไมมีส่ิงรบกวนและมีความเปนสวนตัว ทํา
ใหกลุมตัวอยางรูสึกสะดวกสบายในการตอบแบบสอบถามโดยผูวิจัยใหกลุมตัวอยางเปน
คนเลือกสถานที่ในการตอบแบบสอบถามตามความเหมาะสมและตามความตองการของ
กลุมตัวอยาง 

2. เมื่อกลุมตัวอยางยนิดีใหความรวมมือ  ผูวิจัยอธิบายวธิีตอบแบบสอบถามใหทราบและ
เมื่อกลุมตัวอยางเขาใจดีแลวก็ใหตอบแบบสอบถามดวยตัวเอง  หากกลุมตัวอยางสงสัย
หรือมีปญหาสามารถซักถามรายละเอียดเพิ่มเติมจากผูวจิัยไดและสําหรับผูที่ไมสามารถ
อานหรือเขียนหนงัสือไดผูวิจยัเปนคนอานแบบสอบถามใหฟงทีละขอและบันทึกคําตอบ
ของกลุมตัวอยางลงในแบบสอบถาม 

3. เมื่อกลุมตัวอยางตอบแบบสอบถามเสร็จแลวผูวิจัยนาํมาตรวจสอบความครบถวน
สมบูรณของแบบสอบถามของขอมูลแตละชุดกอนนําไปวิเคราะหขอมูลทางสถิติ 

 
การพทิักษสทิธของกลุมตัวอยาง 
         ในการศึกษาคร้ังนี้ผูวิจัยไดคํานึงถึงจรรยาบรรณของนักวิจัยและการพิทักษสิทธิ์ของกลุม
ตัวอยาง  โดยเร่ิมต้ังแตการแนะนําตัวผูวิจัย  บอกวัตถุประสงคในการศึกษา  บอกความสําคัญของ
การวิจัยและขอความรวมมือในการเก็บขอมูล  ซึ่งในบางขอคําถามอาจกระทบตอความรูสึกและ
ความเปนสวนตัวของกลุมตัวอยางผูวิจัยจึงเตรียมแนวทางการชวยเหลือดังนี้ 
    1. ผูวิจัยอธิบายใหกลุมตัวอยางทราบถึงการสอบถามเกี่ยวกับปจจัยที่สงผลตอสุขภาพทางเพศ
ของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร  ถาหากกลุมตัวอยางไมพรอมที่จะใหขอมูลก็สามารถปฎิเสธหรือ
ออกจากวิจัยไดตลอดเวลาและการเขารวมวิจัยหรือไมเขารวมวิจัยไมมีผลกระทบหรือกอใหเกิด
ความเสียหายใดๆ ตอกลุมตัวอยางและบุคคลที่เกี่ยวของ 
  2.อธิบายใหทราบวาขอมูลที่ไดจากแบบสอบถามถกูเกบ็ไวเปนความลับและจะมีการทําลายเมื่อ
การศึกษาส้ินสุดลง 
  3.แจงขอมูลตางๆสําหรับกลุมประชากรหรือผูมีสวนรวมในการวิจัย 
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  4.แจงใหกลุมตัวอยางทราบถึงระยะเวลาในการตอบแบบสอบถามแตละคร้ังประมาณ 30 – 45  
นาที  อาจเปลีย่นแปลงได  ข้ึนอยูกับความพรอมของกลุมตัวอยาง 
  5.หลังจากกลุมประชากรยนิดีเขารวมการวิจัย ใหกลุมประชากรเขียนหนังสือแสดงความยนิยอม
เขารวมการวิจยั 

  6.หากกลุมตัวอยางเกิดความอึดอัดไมสบายใจ  ผูวิจยัไดเตรียมการชวยเหลือไวดังนี ้
6.1 หยุดการสอบถามและเปดโอกาสใหกลุมตัวอยางระบายหรือแสดงออกถึง

ความรูสึกไดอยางเต็มที ่ โดยรับฟงดวยความต้ังใจและแสดงความคิดเห็น 
6.2 พูดแสดงความเขาใจและเหน็ใจในความรูสึกของกลุมตัวอยางซ่ึงชวยให

สัมพันธภาพระหวางกลุมตัวอยางและผูวิจยัดีข้ึน 
6.3 พิจารณาสงตอถาหากกลุมตัวอยางตองการแหลงประโยชนอ่ืนๆ ที่ผูวจิัยไม

สามารถใหความชวยเหลือได 
4.  การวิเคราะหขอมูล 
 สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล 
 ผูวิจัยใชการวิเคราะหดวย  โดยใชโปรแกรมสถิติสําเร็จรูป  SPSS / PC  Windows  
Version 16.0 ( Statistical  Package  for  the  Social  Sciences )  ดังนี้  
 4.1 สถิติพื้นฐาน ไดแก อัตราสวนรอยละ (Percentage), คาเฉลี่ย (Mean), คาเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (Standard deviation) 
                4.2 สถิติที่ใชหาคุณภาพของแบบสอบถาม 

  หาคาความเชื่อมั่นของแบบสอบถามโดยใชวิธีหาคาสัมประสิทธแอลฟา (- 
Coefficient) ของครอนบัค (Cronbach)  
 4.3  สถิติที่ใชในการทดสอบสมมติฐาน ในการวิจัยคร้ังนี้ ผูวิจัยไดใชสถิติ Chi-square 
เพื่อหาความสัมพันธของปจจัยแตละตัวที่มีผลตอสุขภาพทางเพศของผูสูงอายุ  
   สําหรับคานัยสําคัญทางสถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูลในคร้ังนี้ กําหนดไวที่     
ระดับ 0.05 โดยหากคา p-Value หรือคา Sig. ที่คํานวณไดมีคานอยกวา 0.05 จะทําการยอมรับ
สมมติฐานที่ต้ังไว 
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บทที่  4 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

 ในการวิเคราะหขอมูลการศึกษาสุขภาพทางเพศและปจจัยที่สงผลตอสุขภาพทางเพศของ
ผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ผูวิจัยไดแจกแบบสอบถามจํานวน 450 ชุด หลังจากนั้นนําขอมูลมา
วิเคราะหดวยสถิติเชิงพรรณนา เพื่อบรรยายคุณลักษณะทางประชากรและตัวแปรที่เกี่ยวของกับ
สุขภาวะทางเพศ และวิเคราะหปจจัยที่มีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและความพึง
พอใจทางเพศ  
 

ผลการศึกษา 
 
 การนําเสนอผลการวิจัย แบงเปน 6 สวน คือ 
       สวนที่ 1 คุณลักษณะทางประชากร  
       สวนที่ 2 สุขภาพกาย สุขภาพจิต และพฤติกรรมสุขภาพ 
       สวนที่ 3 พฤติกรรมทางเพศและปญหาทางเพศ 
       สวนที่ 4 เจตคติตอเร่ืองเพศ 
       สวนที่ 5 การตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศ 

สวนที่ 6 ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศ        
 
สวนที่ 1 คุณลักษณะทางประชากร 
 
 การศึกษาสุขภาพทางเพศของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานครจํานวน 450 คน มีลักษณะทาง
ประชากรไดแก เพศ อายุ และสถานะภาพสมรส ดังนี ้
 

ตารางที่ 1 จํานวนและรอยละของเพศ อายุ และสถานะภาพสมรส ( n = 450 ) 
 

คุณลักษณะทางประชากร จํานวน รอยละ 
 

214 
236 

 
47.6 
52.4 

เพศ 
       ชาย 
         หญิง 

  



 54 

 ตารางที่ 1 ( ตอ ) จํานวนและรอยละของเพศ อายุ และสถานะภาพสมรส ( n = 450 ) 
 
คุณลักษณะทางประชากร ชาย ( n = 214 ) หญิง ( n = 236 ) 

 จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
อายุ 
      60-64 
      65-69 
      70-74 
      75-79 
      80-85 

 = 1.83 SD = 1.021 
Min = 60  Max = 85 

 
101 
67 
30 
12 
4 

 
47.2 
31.3 
14.0 
5.6 
1.9 

 
112 
82 
23 
8 
11 

 
47.5 
34.7 
9.7 
3.4 
4.7 

สถานภาพสมรส 
      โสด 
      คู/สมรส อยูดวยกัน 

      คู/สมรส แยกกนัอยู         
      หยา 
      หมาย / คูสมรสเสียชีวิต 

 
22 
136 
21 
10 
25 

 
10.3 
63.6 
9.8 
4.7 

11.7 

 
63 
81 
20 
13 
59 

 
26.7 
34.3 
8.5 
5.5 
25.0 

 
เพศ 
         ผูสูงอายุเปนเพศหญิง 236 คน ซึ่งคิดเปนรอยละ 52.4  และ เปนผูสูงอายุเพศชาย 214 คน 

คิดเปนรอยละ 47.6 
อายุ 
           ผูสูงอายุสวนใหญมีอายุระหวาง 60 – 64 ป ทั้งเพศชายและเพศหญิง ซึ่งคิดเปนรอยละ 
47.2 และ  47.5  ตามลําดับ  รองลงมามีอายุระหวาง 65 – 69 ปทั้งเพศชายและเพศหญิง ซึ่งคิด
เปนรอยละ 31.3 และ 34.7 ตามลําดับ  เพศชายมีอายุระหวาง 80 – 85 ป  นอยที่สุด คิดเปนรอย
ละ 1.9 และเพศหญิงมีอายุระหวาง 75 – 79 ป นอยที่สุด คิดเปนรอยละ 3.4  
สถานภาพสมรส 

ผูสูงอายุทั้งเพศชายและเพศหญิงสวนใหญมีสถานภาพสมรสคูสมรสอยูดวยกันคิดเปน
รอยละ 63.6 และ 34.3 ตามลําดับ รองลงมาผูสูงอายุทั้งเพศชายและเพศหญิงมีสถานภาพหมาย 
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คิดเปนรอยละ 11.7 และ 25.0 ตามลําดับ ผูสูงอายุทั้งเพศชายและเพศหญิงมีสถานภาพหยานอย
ที่สุด คิดเปนรอยละ 4.7 และ 5.5  
 
สวนท่ี 2 สุขภาพกาย สุขภาพจิต และพฤติกรรมสุขภาพ 
 
 ในสวนที ่2 นีเ้ปนผลการศึกษาดานสุขภาพ เชน การตรวจสุขภาพ  ปญหาสุขภาพหรือโรค
เร้ือรังไมติดตอของตนเองและคูนอน  พฤติกรรมสุขภาพ ไดแก การออกกําลังกาย การสูบบุหร่ี การ
ด่ืมแอลกอฮอล รวมทั้งสุขภาพจิตของผูสูงอายุ ไดแก  ความเครียด 
 

ตารางที ่  2  จํานวนและรอยละปญหาสุขภาพ/โรคเรื้อรังไมติดตอของตนเองและ
คูนอน ( n = 450 ) 

 
ปญหาสขุภาพ/ ชาย (n=21 4) หญิง (n=236) 

โรคเรื้อรังไมติดตอ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
โรคเรื้อรังไมติดตอของตนเอง     
   โรคความดันโลหิตสูง 169 79.0 142 60.2 
   โรคเบาหวาน 140 65.4 98 41.5 
   โรคหัวใจ 128 59.8 43 18.2 
   โรคผนังและหลอดเลือด 138 64.5 5 2.1 
   ตอมลูกหมาก 107 50.0 - - 
   อาการปสสาวะเล็ด 126 58.9 75 31.8 
   ปญหาเกี่ยวกับมดลูก - - 47 19.9 
โรคเรื้อรังไมติดตอของคูนอน     
   โรคความดันโลหิตสูง 120 56.1 47 19.9 
   โรคเบาหวาน 116 54.2 37 15.7 
   โรคหัวใจ 134 62.6 20 8.5 
   โรคผนังและหลอดเลือด 135 63.1 2 0.8 
   ตอมลูกหมาก - - 8 3.4 
   อาการปสสาวะเล็ด 112 52.3 21 8.9 
   ปญหาเกี่ยวกับมดลูก 134 62.6 - - 
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จากตารางที่ 2 การศึกษาภาวะสุขภาพกายของผูสูงอายุเพศชาย ไดแก โรคเร้ือรังไมติดตอ
นั้น พบวา  ผูสูงอายุสวนใหญเปนโรคความดันโลหิตสูงรอยละ 79.0  เปนโรคเบาหวานรอยละ 
65.4   เปนโรคหัวใจรอยละ 59.8   เปนโรคผนังและหลอดเลือดรอยละ 64.5   และมีอาการ
เกี่ยวกับตอมลูกหมากและอาการปสสาวะเล็ดรอยละ 50.0 และ 58.9  
 สําหรับสุขภาพกายของคูสมรสหรือคูนอนของผูสูงอายุนี้ พบวา  คูนอนของผูสูงอายุเปน
โรคความดันโลหิตสูงรอยละ 56.1    เปนโรคหัวใจรอยละ 62.6  เปนโรคเบาหวานรอยละ 54.2  มี
ปญหาเกี่ยวกับมดลูกรอยละ 62.6   เปนโรคผนังและหลอดเลือดรอยละ 63.1  มีอาการปสสาวะ
เล็ดรอยละ 52.3     

การศึกษาภาวะสุขภาพกายของผูสูงอายุเพศหญิง ไดแก โรคเร้ือรังไมติดตอนั้น พบวา  
ผูสูงอายุสวนใหญเปนโรคความดันโลหิตสูงรอยละ 60.2  เปนโรคเบาหวานรอยละ 41.5   เปน
โรคหัวใจรอยละ 18.2   เปนโรคผนังและหลอดเลือดรอยละ 2.1   และมีอาการเกี่ยวกับอาการ
ปสสาวะเล็ดรอยละ 31.8 และ ปญหาเกี่ยวกับมดลูกรอยละ 19.9 
 สําหรับสุขภาพกายของคูสมรสหรือคูนอนของผูสูงอายุนี้ พบวา  คูนอนของผูสูงอายุเปน
โรคความดันโลหิตสูงรอยละ 19.9    เปนโรคหัวใจรอยละ 8.5  เปนโรคเบาหวานรอยละ 15.7   เปน
โรคผนังและหลอดเลือดรอยละ 8.5  มีอาการปสสาวะเล็ดรอยละ 8.9  และเปนตอมลูกหมาก รอย
ละ 3.4     
 

ตารางที่  3  จํานวนและรอยละของพฤติกรรมสุขภาพ ( n = 450 ) 
 

พฤติกรรมสขุภาพ ชาย ( n = 214 ) หญิง ( n = 236 ) 
 จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

การตรวจสขุภาพ 
      ไมเคย 
      เคย 

 
67 
147 

     
31.3 
68.7 

 
57 

179 

         
24.2 
75.8 

การออกกาํลงักาย 
      ไมออกกาํลังกาย 
       ออกกําลังกาย 

 
68 
146 

 
31.8 
68.2 

 
123 
113 

 
52.1 
47.9 
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ตารางที่  3 ( ตอ ) จํานวนและรอยละของพฤติกรรมสุขภาพ ( n = 450 ) 
 

พฤติกรรมสขุภาพ ชาย ( n = 214 ) หญิง ( n = 236 ) 
 จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

การสูบบุหรี ่
       ไมสูบ 
       สูบ 

 
164 
50 

 
76.6 
23.4 

 
157 
79 

 
66.5 
33.5 

การด่ืมแอลกอฮอล 
      ไมด่ืม 
      ด่ืม 

 
86 
128 

 
40.2 
59.8 

 
206 
30 

 
87.3 
12.7 

 
 จากตารางที่ 3 การศึกษาภาวะพฤติกรรมสุขภาพของผูสูงอายุ พบวา ผูสูงอายุสวนใหญ
ทั้งเพศชายและเพศหญิงเคยตรวจสุขภาพ คิดเปนรอยละ 68.7 และ 75.8 ตามลําดับ นอกจากนี้ 
ผูสูงอายุเพศชายและเพศหญิงยังออกกําลังกายรอยละ 68.2 และ 47.9 ตามลําดับ สวนการสูบ
บุหร่ีเพศชายและเพศหญิงสูบบุหร่ี รอยละ 23.4 และ 33.5 ตามลําดับ  และการด่ืมแอลกอฮอลของ
เพศชายและเพศหญิง รอยละ  59.8 และ 12.7 
 

ตารางที่ 4 รอยละของการประเมินความรูสกึที่เกิดขึ้นของผูสงูอายุ (ความเครียด)  
( n = 450 ) 

 
ขอความ มาก

ที่สุด 
มาก ปาน

กลาง 
นอย
ครั้ง 

ไมเคย
เลย 

 ± SD 

1.ทานมีความไมสบายใจ
เร่ืองสุขภาพกายมากนอย
เพียงใด 

8.9 22.4 35.1 25.8 7.8 2.9 ± 1.07 

2. ทานปวดหัวจากความตึง
เครียดมากนอยเพียงใด 

12.7 16.9 35.3 29.1 6.0 3.01 ± 1.09 
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ขอความ มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย
ครั้ง 

ไมเคย
เลย 

 ± SD 

3. ทานคับของใจจากปญหา
เร่ืองเพศมากนอยเพียงใด 

11.8 14.7 22.7 36.0 14.9 2.72 ± 1.22 

4.ทานรูสึกวิตกกังวลกับ
สถานการณทัว่ไปมากนอย
เพียงใด 

7.3 18.2 33.1 31.3 10.0 2.81 ± 1.07 

5.ทานเครียดจากปญหา
ครอบครัวมากนอยเพียงใด 

7.6 18.0 32.7 29.3 12.4 2.78 ± 1.10 

6.ทานรูสึกโกรธหรือหงุดหงิด
มากนอยเพียงใด 

5.3 17.6 37.6 29.8 9.8 2.78 ± 1.01 

7.ทานไมเคยตั้งสมาธนิอย
เพียงใด 

7.3 17.1 34.7 26.7 14.2 2.76 ± 1.11 

8.ทานกลัวการทํางานในดาน
ตางๆ งานบาน งานที่
รับผิดชอบ ผิดพลาดมาก
นอยเพียงใด 

10.0 14.0 28.9 31.8 15.3 2.71 ± 1.18 

9.ทานรูสึกวาตนเองไปไมถงึ
เปาหมายทีว่างไว 

7.1 18.4 26.2 32.0 16.2 2.68 ± 1 .15 

10.ครอบครัวของทานมี
ความขัดแยงกนัในบานมาก
นอยเพียงใด 

9.3 13.8 24.4 34.0 18.4 2.61 ± 1.20 

11.ทานรูสึกวาตองแขงขัน
หรือเปรียบเทยีบมากนอย
เพียงใด 

9.8 11.8 30.0 34.0 14.4 2.68 ± 1.15 

12.ทานรูสึกเศรามากนอย
เพียงใด 

7.8 17.8 30.7 32.0 11.8 2.77 ± 1.11 
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ขอความ มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย
ครั้ง 

ไมเคย
เลย 

 ± SD 

13.ทานรูสึกความจําไมดีมาก
นอยเพียงใด 

4.2 19.3 32.9 32.7 10.9 2.73 ± 1.02 

14.ทานรูสึกเหนื่อยงายมาก
นอยเพียงใด 

   4.2 21.3 34.4  30.2     9.8 2.88 ± 1.03 

15.ทานรูสึกหงุดหงิดมากนอย
เพียงใด 

 = 55.69   SD = 1.49  
Min = 20  Maxi = 100 

   4.9 14.9  36.7  32.2     11.3 2.79 ± 1.06 

 
จากตารางที่ 4 การประเมินสุขภาพจิตจากความรูสึกที่เกิดข้ึนของผูสูงอายุในดาน

ความเครียด มีจํานวน 15 ขอ ซึ่งมีเกณฑการใหคะแนนคือ หากเปนขอความความเครียดทางลบ 
ตอบวามากที่สุดใหคะแนน 5  ตอบวามากใหคะแนน 4  ตอบวาปานกลางใหคะแนน 3 ตอบวา
นอยคร้ังใหคะแนน 2 ตอบวาไมเคยเลยใหคะแนน 1 แตหากเปนขอความความเครียดทางบวกจะ
ใหคะแนนในทิศทางตรงกันขาม พบวา กลุมตัวอยางมีคะแนนความเครียดเฉล่ียที่ 55.69 คะแนน  
คะแนนตํ่าสุดเทากับ 20 คะแนน คะแนนสูงสุดเทากับ 100 คะแนน เมื่อวิเคราะหผลคะแนนเปน
รายขอ พบวา ขอความที่กลุมตัวอยางที่ตอบวา “มากที่สุด” มากที่สุด คือขอที่ 2 ซึ่งมีขอความวา 
“ทานปวดหัวจากความตึงเครียดมากนอยเพียงใด” คิดเปนรอยละ 12.7 ขอความที่กลุมตัวอยาง
ตอบวา”มาก” มากที่สุด คือขอที่ 1 ซึ่งมีขอความวา “ทานมีความไมสบายใจเร่ืองสุขภาพกายมาก
นอยเพียงใด” คิดเปน  รอยละ 22.4  ขอความที่กลุมตัวอยางที่ตอบวา “นอยคร้ัง”มากที่สุด คือขอที่ 
3 ซึ่งมีขอความวา “ทานคับของใจจากปญหาเร่ืองเพศมากนอยเพียงใด” คิดเปนรอยละ 36.0 
ขอความที่กลุมตัวอยางที่ตอบวา”ไมเคยเลย”มากที่สุด คือขอที่ 10 ซึ่งมีขอความวา “ครอบครัวของ
ทานมีความขัดแยงกันในบานมากนอยเพียงใด” คิดเปนรอยละ 18.4 
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ตารางที่ 5 จํานวนและรอยละของระดับความเครียด  ( n = 450 ) 
 

ความเครียด ชาย ( n = 214 ) หญิง ( n = 236 ) 
 จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

เครียดตํ่า                    
( ตํ่ากวา 50% ของคะแนนสูงสูด =  100 ): 
20 – 50 คะแนน                                                    

81 
 

    37.9 
 

83 
 

35.2 

เครียดปานกลาง        
(51 - 70% ของคะแนนสูงสูด =  100 ): 
51 – 70 คะแนน                                                    

102 
 

47.7 
 
 

106 
 

44.9 
 

เครียดสูง            
(สูงกวา 70% ของคะแนนสูงสูด =  100 ): 
71 – 100 คะแนน      

31 14.5 
 
 

47 
 

19.9 
 
 

 
เมื่อจัดกลุมระดับความเครียด (ตารางที่ 5) โดยการใหคะแนน 1 – 5 ดังตารางที่ 6 และ

เกณฑการแบงกลุมของ บุญชม ศรีสะอาด (2535) พบวา กลุมตัวอยางทั้งเพศชายและเพศหญิงมี
ระดับความเครียดปานกลาง คิดเปนรอยละ 47.7 และ 44.9 ตามลําดับ รองลงมาทั้งเพศชายและ
เพศหญิงมีระดับความเครียดตํ่า คิดรอยละ 37.9 และ 35.2 ตามลําดับ  และท้ังเพศชายและเพศ
หญิงมีระดับความเครียดสูง คิดรอยละ 14.5และ19.9 ตามลําดับ   
 
สวนท่ี 3 พฤติกรรมและปญหาทางดานเพศ ( N = 450 ) 
  

สวนที่ 3 นี้เปนการศึกษาความตองการทางเพศ กิจกรรมเร่ืองเพศ  และปญหาทางเพศ
ไดแก การหล่ังน้ําอสุจิ  การแข็งตัวของอวัยวะเพศ ปญหารวมกับการหล่ังชา และปญหาการเจ็บ
แสบชองคลอด เปนตน 
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ตารางที่  6  จํานวนและรอยละของความตองการทางเพศ  ( n = 450 ) 
 

ความตองการทางเพศ ชาย ( n = 214 ) หญิง ( n = 236 ) 
 จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

  ไมมี 
   ม ี

88 
126 

41.1 
58.9 

193 
43 

81.8 
18.2 

 
เมื่อสอบถามผูสูงอายุในชวง 4 เดือนที่ผานมาทานมีความตองการทางเพศกับคูนอน

หรือไม  พบวา  ผูสูงอายุเพศชายที่มีคูมีความตองการทางเพศรอยละ 58.9 และ ผูสูงอายุเพศหญิง
ที่มีคูมีความตองการทางเพศรอยละ 18.2 

 
ตารางที่  7 จํานวนและรอยละของกิจกรรมเร่ืองเพศ ( n = 450 ) 

 
ปญหาสขุภาพ/ ชาย                 หญิง 

โรคเรื้อรังไมติดตอ จํานวน รอยละ      จาํนวน รอยละ 
   สําเร็จความใครดวยตนเอง   68  31.8        106 44.9 
   สําเร็จความใครใหคูนอน       47 22.0 67 28.4 
   กอดคนรัก       51 23.8 40 16.9 
   หอมคนรัก       55 25.7 49 20.8 
    สัมผัสคนรัก       29 13.6 41 17.4 
    จูบคนรัก       28 13.1 59 25.0 
    มีเพศสัมพนัธ       40 18.7 55 23.3 
 

จากตารางที่ 7 เมื่อสอบถามในชวง 4 เดือนที่ผานมา ผูสูงอายุมีกิจกรรมทางเพศใดบาง 
พบวา ผูสูงอายุเพศหญิงสวนใหญมีกิจกรรมในเร่ืองเพศมากกวาเพศชาย โดยเพศชายและเพศ
หญิงมีการสําเร็จความใครดวยตนเองมากที่สุด คิดเปนรอยละ 31.8 และ 44.9 ตามลําดับ เพศชาย
มีการจูบคนรักนอยที่สุดคิดเปนรอยละ 13.1  และเพศหญิงมีการกอดคนรักนอยที่สุด      คิดเปน
รอยละ 16.9 
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ตารางที่  7.1 รอยละของสตรีที่มีกจิกรรมเร่ืองเพศใน 4 เดือนทีผ่านมา (n = 450) 
 

กิจกรรมเร่ืองเพศ โสด สมรสอยูดวยกัน สมรสแยกกันอยู หยา หมาย รวม(n) 
สําเร็จความใคร
ดวยตนเอง 

8.9 30.5 2.1 0.8 2.5 106 

สําเร็จความใครให
คูนอน 

1.3 24.6 1.7 0.4 27.6   67 

กอดคนรัก 3.4 10.2 2.1 0.4  0.8   40 
หอมคนรัก 2.5 14.8 2.1 0.4  0.8   49 
สัมผัสคนรัก 2.5 10.6 3.0 0.4  0.8   41 
จูบคนรัก 2.1 20.3 1.7 0.4  0.4   59 
มีเพศสัมพันธ 1.7 17.4 3.8 0  0.4   55 
 
 จากตาราง 7.1 เปนการวิเคราะหกิจกรรมเร่ืองเพศของผูหญิงรวม 236 คน พบวา ผูสูงอายุ
เพศหญิงสถานภาพสมรสอยูดวยกันมกีิจกรรมเร่ืองเพศมากกวาสถานภาพสมรสอ่ืนๆ  
 

ตารางที่ 7.2 รอยละของเพศชายท่ีมกีจิกรรมเรื่องเพศใน 4 เดือนที่ผานมา          
(n = 214) 

 
กิจกรรมเร่ืองเพศ โสด สมรสอยูดวยกัน สมรสแยกกันอยู หยา หมาย รวม(n) 
สําเร็จความใคร
ดวยตนเอง 

7.5 16.8 3.7 1.4 2.3 68 

สําเร็จความใครให
คูนอน 

3.3 15.0 1.4 0.9 1.4 47 

กอดคนรัก 3.7 15.0 3.3 0.5 1.4 51 
หอมคนรัก 3.3 17.8 2.3 0.9 1.4 55 
สัมผัสคนรัก 3.7 5.1 2.3 0.9 1.4 29 
จูบคนรัก 3.7 6.5 1.4 1.4 0 28 
มีเพศสัมพันธ 3.7 6.1 4.7 1.9 2.3 40 
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 จากตาราง 7.2  พบวา ผูสูงอายุเพศชายสถานภาพสมรสอยูดวยกันมกีิจกรรมเร่ืองเพศ
มากกวาสถานภาพสมรสอ่ืนๆ และเม่ือเปรียบเทียบกับผูสูงอายหุญิงในตาราง 7.1 พบวา ผูหญิงมี
กิจกรรมทางเพศมากกวาชายยกเวนการกอดและหอมคนรัก 

 
ตารางที่  8  จํานวนและรอยละของปญหาหลั่งน้ําอสุจิของกลุมตัวอยางหรอืคู

นอนของกลุมตัวอยาง ( n = 265 ) 
 
ปญหาทางเพศ ชาย                 หญิง 

ปญหาการหลั่งน้ําอสุจ ิ จํานวน รอยละ      จาํนวน รอยละ 
         ไมมีปญหา 138 64.5 35 36.1 
         หล่ังชาไป   27 12.6 42 43.3 
         หล่ังเร็วไป   3           1.4 20 20.6 
* คิดเฉพาะกลุมตัวอยางหรือคูนอนของกลุมตัวอยางที่มีคูและมีเพศสัมพันธ 

 
จากตารางที่ 8 พบวา  ผูสูงอายุและคูนอนที่คูมีปญหาการหล่ังชาไป คิดเปนรอยละ 12.6 

และ 43.3 ตามลําดับ  
 
ตารางที่ 9 จํานวนและรอยละของปญหาการแข็งตัวของขององคชาตของกลุม

ตัวอยางหรือคูนอนของกลุมตัวอยาง ( n = 226 ) 
 
ปญหาทางเพศ ชาย                 หญิง 

ปญหาการแข็งตัว จํานวน รอยละ      จาํนวน รอยละ 
         ไมมีปญหา 26 35.5 29       46.8 
         ม ี 138 64.5 33  53.2 
* คิดเฉพาะกลุมตัวอยางหรือคูนอนของกลุมตัวอยางที่มีคูและมีเพศสัมพันธ 

  
จากตารางที่ 9 พบวา ผูสูงอายุหรือคูนอนทีม่ีคูมีปญหาการแข็งตัวขององคชาตรอยละ 

64.5 และ 53.2 ตามลําดับ 
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ตารางที่  10 จํานวนและรอยละของปญหารวมกับหลั่งชาของกลุมตัวอยางหรือคู

นอนของกลุมตัวอยาง ( n = 262 ) 
 
ปญหาทางเพศ ชาย                 หญิง 

ปญหารวมกบัหลั่งชา จํานวน รอยละ      จาํนวน รอยละ 
ไมมีปญหา 128 59.8 31 32.0 
ชองคลอดแหง   27 12.6 25 25.8 
ปสสาวะเจ็บแสบหลังรวมเพศ   5   2.3 15 15.5 
เจ็บแสบชองคลอดระหวางรวมเพศ   4   1.9 15 15.5 
องคชาตถลอก   1   0.5 11 11.3 
* คิดเฉพาะกลุมตัวอยางหรือคูนอนของกลุมตัวอยางที่มีคูและมีเพศสัมพันธ 

 
จากตารางที่ 10 พบวา ผูสูงอายุหรือคูนอนที่มีคูมีปญหารวมกับหล่ังชา คือ ชองคลอดแหง 

คิดเปนรอยละ 12.6 และ 25.8 ตามลําดับ 
 

ตารางที่  11 จาํนวนและรอยละของปญหาเจ็บแสบชองคลอดของกลุมตัวอยาง
หรือคูนอนของกลุมตัวอยาง  ( n = 224 ) 
 

ปญหาทางเพศ ชาย                 หญิง 
ปญหาเจ็บแสบชองคลอด จํานวน รอยละ      จาํนวน รอยละ 
ไมมีปญหา 129 80.6 29 45.3 
มี 31 19.4 35 54.7 
* คิดเฉพาะกลุมตัวอยางหรือคูนอนของกลุมตัวอยางที่มีคูและมีเพศสัมพันธ 

  
จากตารางที่ 11 พบวา เพศหญิงที่มีคูมีปญหาเจ็บแสบชองคลอดคิดเปนรอยละ 54.7 และ

คูนอนของเพศชายมีปญหาเจ็บแสบชองคลอดคิดเปนรอยละ 19.4 
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สวนท่ี 4 เจตคติตอเรื่องเพศ 
 
 สวนที่ 4 นี้ เปนการนําเสนอผลการศึกษาความคิดเหน็ตอขอความแสดงเจตคติตอเร่ือง
เพศของกลุมตัวอยาง ซึง่ผลการศึกษามีรายละเอียดดังนี ้

 
ตารางที่ 12 รอยละของความคิดเห็นตอขอความเกีย่วของกับเจตคติตอเรื่องเพศ  

( n = 450) 
 

ขอความ มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ที่สุด 

   ±  SD 

1.ทานคิดวาการพูดถึงเร่ือง
เพศสัมพนัธในผูสูงอายุเปน
ส่ิงที่ควรปกปดไมควรพูดถึง
อยางเปดเผย 

5.3 17.6 37.6 29.8 9.8  2.82 ±1.01 

2.ความสนใจเรื่อง
เพศสัมพนัธเปนส่ิงไม
เหมาะสมสําหรับผูสูงอาย ุ

7.3 17.1 34.7 26.7 14.2 2.76 ±1.11 

3.ภาวะหมดประจําเดือนและ
การตัดมดลูก  เปนอุปสรรค
ตอการมีกิจกรรมทางเพศใน
ผูสูงอาย ุ

10.0 14.0 28.9 31.8 15.3 2.71 ±1.18 

4.เมื่อมีการหล่ังน้าํอสุจิลดลง  
แสดงถึงความ สามารถทาง
เพศในผูสูงอายุชายลดลง 

7.1 18.4 26.2 32.0 16.2 2.68 ±1.15 

*5.ผูสูงอายุควรใหความ
สนใจเฉพาะเร่ืองเพื่อน 
ครอบครัว และการปฏิบัติ
กิจกรรมทางศาสนาเทานัน้ 

10.8 21.2 
 

36.7 
 

25.5 
 

5.8 
 

3.05 ±1.06 
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ขอความ มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ที่สุด 

   ±  SD 

6.การที่ผูสูงอายุปรึกษาเร่ือง
เพศสัมพนัธกบับุคคลอ่ืนเปน
เร่ืองนาอาย 

9.8 11.8 30.0 34.0 14.4 2.68 ±1.15 

*7.การสําเร็จความใครดวย
ตนเองเปนเร่ืองธรรมชาติใน
ผูสูงอาย ุ

7.8 17.8 30.7 32.0 11.8 2.77 ±1.11 

8.ผูสูงอายุชายและหญิงที่ไม
สามารถถึงจุดสุดยอดแสดง
ถึงการหมดสมรรถภาพทาง
เพศ 

4.2 19.3 32.9 32.7 10.9 2.73 ±1.02 

*9.การมีกจิกรรมทางเพศใน
ผูสูงอายถุือเปนเร่ือง
ธรรมชาติ 

   4.2 21.3 34.4   
30.2 

    9.8 2.88 ±1.03 

10.การมีโรคประจําตัว ไม
เปนอุปสรรคตอการมี
เพศสัมพนัธ 

5.3 17.6 37.6 29.8 9.8 2.78 ±1.01 

11.องคชาตไมแข็งตัวบงบอก
วาบุคคลนัน้เปนผูสูงอายุแลว 

7.3 17.1 34.7 26.7 14.2 2.76 ±1.11 

12.การเกิดความเจ็บปวด
ขณะมีเพศสัมพันธเปนตัวบง
บอกวาบุคคลนั้นเปน
ผูสูงอายุแลว 

10.0 14.0 28.9 31.8 15.3 2.71 ±1.18 

13.การเกิดความเจ็บปวด
ขณะมีเพศสัมพันธใน
ผูสูงอายุเปนตัวบงบอกวา
บุคคลนั้นกาํลังมีปญหาเร่ือง
เพศสัมพนัธ 

7.1 18.4 26.2 32.0 16.2 2.68 ±1.15 
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ขอความ มาก

ที่สุด 
มาก ปาน

กลาง 
นอย นอย

ที่สุด 
   ±  SD 

14.อารมณเศราสามารถ
ทําลายอารมณทางเพศได
อยางมาก 

9.3 13.8 24.4 34.0 18.4 2.61 ±1.20 

15.ความตึงเครียด สามารถ
ทําลายอารมณทางเพศได
อยางมาก 

9.8 11.8 30.0 34.0 14.4 2.68 ±1.15 

16.ความออนเพลียสามารถ
ทําลายอารมณทางเพศได
อยางมาก 

7.8 17.8 30.7 32.0 11.8 2.77 ±1.11 

17.ผูสูงอายุไมควรแสวงหา
ความสุขในเร่ืองเพศ 

4.2 19.3 32.9 32.7 10.9 2.73 ±1.02 

*18.การมีความสุขจากเร่ือง
เพศในวยัสูงอายุเปนเร่ือง
ธรรมชาติ 

   4.2 21.3 34.4  30.2     9.8 2.88 ±1.03 

*19.การสัมผัส ดวยการกอด 
จูบ เปนเร่ืองธรรมชาติใน
ผูสูงอาย ุ

7.8 17.8 30.7 32.0 11.8 2.77 ±1.11 

*20.การพูดจาออนหวาน
เร่ืองเพศของคูนอนในวัย
สูงอายุเปนเร่ืองธรรมชาติ 

  = 56.53   SD = 1.34  
Min = 20  Max = 92 

4.2 19.3 32.9 32.7 10.9 2.73 ±1.02 

* ขอความที่มคีวามหมายเชิงบวก 
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จากตารางที่ 12 เจตคติตอเร่ืองเพศของกลุมตัวอยาง มีจํานวน 20 ขอ ซึ่งมีเกณฑการให
คะแนนคือ หากเปนขอความเจตคติตอเร่ืองเพศทางลบ ตอบวามากที่สุดใหคะแนน 1  ตอบวามาก
ใหคะแนน 2  ตอบวาปานกลางใหคะแนน 3 ตอบวานอยใหคะแนน 4 ตอบวานอยที่สุดใหคะแนน 
5 แตหากเปนขอความเจตคติตอเร่ืองเพศทางบวกจะใหคะแนนในทิศทางตรงกันขาม พบวา กลุม
ตัวอยางมีคะแนนเจตคติตอเร่ืองเพศเฉลี่ยที่ 56.53 คะแนน  คะแนนตํ่าสุดเทากับ 20 คะแนน 
คะแนนสูงสุดเทากับ 92 คะแนน เมื่อวิเคราะหผลคะแนนเปนรายขอ พบวา ขอความที่กลุม
ตัวอยางที่ตอบวา “มากที่สุด” มากที่สุด คือขอที่ 3 และ 12 ซึ่งมีวา “ภาวะหมดประจําเดือนและ
การตัดมดลูก  เปนอุปสรรคตอการมีกิจกรรมทางเพศในผูสูงอายุ” คิดเปนรอยละ 10.0 และ “การ
เกิดความเจ็บปวดขณะมีเพศสัมพันธเปนตัวบงบอกวาบุคคลนั้นเปนผูสูงอายุแลว” คิดเปนรอยละ 
10.0 ขอความที่กลุมตัวอยางที่ตอบวา”มาก”มากที่สุด คือขอที่ 9 และ 18 ซึ่งมีขอความวา “การมี
กิจกรรมทางเพศในผูสูงอายุถือเปนเร่ืองธรรมชาติ” คิดเปนรอยละ 21.3 และ “การมีความสุขจาก
เร่ืองเพศในวัยสูงอายุเปนเร่ืองธรรมชาติ”  คิดเปนรอยละ 21.3  ขอความที่กลุมตัวอยางที่ตอบวา   
”นอย” มากที่สุด คือขอที่ 5,6,14 และ15 ซึ่งมีขอความวา “ผูสูงอายุควรใหความสนใจเฉพาะเร่ืองเพื่อน 
ครอบครัว และการปฏิบัติกิจกรรมทางศาสนาเทานั้น” “การที่ผูสูงอายุปรึกษาเร่ืองเพศสัมพันธกับบุคคล
อ่ืนเปนเร่ืองนาอาย”  “อารมณเศราสามารถทําลายอารมณทางเพศไดอยางมาก” “ความตึงเครียด 
สามารถทําลายอารมณทางเพศไดอยางมาก” คิดเปนรอยละ 34.0 ขอความที่กลุมตัวอยางที่ตอบ
วา “นอยที่สุด”มากที่สุด คือขอที่ 5 และ 14 ซึ่งมีขอความวา “ผูสูงอายุควรใหความสนใจเฉพาะเร่ือง
เพื่อน ครอบครัว และการปฏิบัติกิจกรรมทางศาสนาเทานั้น” “อารมณเศราสามารถทําลายอารมณทาง
เพศไดอยางมาก” คิดเปนรอยละ 18.4  
 
 ตารางที ่13 ระดับคะแนนของความคิดเห็นตอขอความเจตคติตอเรื่องเพศ  
( n = 450 ) 
 

เจตคติ   ชาย ( n = 214 ) หญิง ( n = 236 ) 
 จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

เจตคติตํ่า                    
( ตํ่ากวา 50% ของคะแนนสูงสูด =  100 ): 
20 – 50 คะแนน                                          

81 
 

    37.9 
 

67 
 

28.4 
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  ตารางที ่13 (ตอ) ระดับคะแนนของความคิดเห็นตอขอความเจตคติตอเร่ืองเพศ  
( n = 450 ) 
 

เจตคติ ชาย ( n = 214 ) หญิง ( n = 236 ) 
 จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

เจตคติปานกลาง        
(51 - 70% ของคะแนนสูงสูด =  100 ): 
51 – 70 คะแนน                                        

102 
 

47.7 
 
 

136 
 

57.6 
 

เจตคติสูง            
(สูงกวา 70% ของคะแนนสูงสูด =  100 ): 
71 – 100 คะแนน      

 31 14.5 
 
 

33 
 

14.0 
 
 

 
เมื่อจัดกลุมระดับเจตคติตอเร่ืองเพศ (ตารางที่ 13) โดยการใหคะแนน 1 – 5 ดังตารางที่ 

13 และเกณฑการแบงกลุมของ บุญชม ศรีสะอาด (2535) พบวา กลุมตัวอยางทั้งเพศชายและเพศ
หญิงมีระดับเจตคติตอเร่ืองเพศปานกลาง คิดเปนรอยละ 47.7 และ 57.6 ตามลําดับ  รองลงมาทั้ง
ชายและหญิงมีระดับเจตคติตอเร่ืองเพศต่ํา คิดเปนรอยละ 37.9และ28.4 ตามลําดับ  และทั้งเพศ
ชายและหญิงมีระดับเจตคติตอเร่ืองเพศสูง คิดเปนรอยละ 14.5 และ 14.0 ตามลําดับ  
 
สวนท่ี 5 การตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศ 
 

สวนที่ 5 นี้ เปนการนําเสนอผลการศึกษาของความคิดเห็นตอขอความเกี่ยวของกับความ
พึงพอใจทางเพศและการตอบสนองทางเพศของกลุมตัวอยาง ซึ่งผลการศึกษามีรายละเอียดดังนี้ 
 
        ตารางที่ 14  รอยละของความคิดเห็นตอขอความเกี่ยวของกับความพึงพอใจทางเพศ       
 ( n = 450 ) 
  

ขอความ มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ที่สุด 

 ± SD 

*1.แมองคชาตของฉัน/คู จะไม
แข็งตัว แตเราก็มีความสุข 

22.0 30.5 21.6 17.4 8.5 3.40 ± 1.24 
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ขอความ มาก

ที่สุด 
มาก ปาน

กลาง 
นอย นอย

ที่สุด 
 ± SD 

*2.ฉันพงึพอใจทางเพศแลวแม
เพียงมีแตคําพดูจาที่ออนหวาน 

26.3 
 

27.0 
 

31.3 
 

8.5 
 

6.9 
 

3.57 ± 1.16 

*3.ฉันรูสึกสนกุในการมี
เพศสัมพนัธ 

6.6 9.7 35.1 34.0 14.7 2.59 ± 1.06 

4.ฉันรูสึกฝนใจที่จะตองมี
เพศสัมพนัธกบัคู 

6.9 
 

13.1 40.2 
 

8.5 
 

27.4 
 

2.74 ± 1.05 
 

5.ฉันรูสึกวาการมีเพศสัมพนัธ
กับคู เปนเร่ืองสกปรกและนา
ขยะแขยง 

22.4 29.0 
 

36.7 8.9 3.1 3.58 ± 1.02 
 

6.หากคูนอกใจก็ทาํใหขาด
ความพึงพอใจทางเพศ 

4.2 
 

11.2 
 

44.0 
 

29.7 
 

10.8 
 

2.68 ± 0.95 
 

7.เรามีเพศสัมพันธอยางรีบๆ  
เพื่อใหเสร็จๆไป 

3.9 10.0 37.1 18.9 30.1 2.38 ± 1.12 

8.ฉันรูสึกวาเพศสัมพนัธ
ระหวางเราเปนไปอยางเซ็งๆ 

24.7 32.0 28.2 12.0 3.1 3.63 ± 1.07 

*9.คูของฉันมคีวามเราใจทาง
เพศสูง 

25.1 31.7 28.2 9.7 5.4 3.61 ± 1.12 

*10.ฉันรูสึกพอใจกับเทคนิค
ตางๆที่คูใชกระตุนอารมณเพศ 

19.7 30.1 24.3 21.6 4.2 3.39 ± 1.15 

11.ฉันรูสึกวาคูเรียกรองที่จะ
รวมเพศกับฉันมากเกนิไปจน
ฉันทนไมไหว 

11.6 
 

22.4 
 

39.0 
 

19.3 
 

7.7 3.10 ± 1.08 
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ขอความ มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ที่สุด 

 ± SD 

*12.ฉันรูสึกวาเร่ืองเพศสัมพนัธ
ของเรา เปนเร่ืองที่ดีมาก 
13.คูของฉันวนัๆไมทําอะไร เอา
แตหมกมุนเร่ืองเพศอยางเดียว 
14.ฉันพยายามทุกทางทีจ่ะ
หลีกเล่ียงการรวมเพศกับคู 
15.การมีเพศสัมพันธกับคูทาํให
ฉันเจ็บปวด 
16.เวลาที่ฉันมีความตองการ
ทางเพศคูของฉันมักเมินเฉย 
*17.ความสัมพันธทางเพศ
ระหวางเราชวยเติมความสุขใน
ชีวิตคู 
18.ฉันมักหาขออางตางๆเพือ่
หลีกเล่ียงการมีเพศสัมพันธ 

17.0 
 

12.7 
 
 

7.7 
 

5.4 
 

4.2 
 

2.3 
 
 

4.2 

25.5 
 

11.6 
 
 

17.4 
 

10.4 
 

12.0 
 

7.7 
 
 

7.7 

33.2 
 

28.6 
 
 

40.2 
 

22.8 
 

26.6 
 

30.5 
 
 

25.5 
 

19.7 
 

31.7 
 
 

25.5 
 

27.8 
 

31.3 
 

35.9 
 
 

32.0 
 

4.6 
 

15.4 
 
 

9.3 
 

33.6 
 

25.9 
 

23.6 
 
 

30.5 

3.30 ± 1.10 
 

2.74 ± 1.22 
 
 

2.88 ± 1.04 
 

2.26 ± 1.18 
 

2.37 ± 1.11 
 

2.29 ± 0.98 
 
 

2.23 ± 1.09 
 

*19.คูกระตุนใหฉันมีอารมณ
ทางเพศไดงาย 

5.8 
 

10.4 
 

33.2 
 

23.2 27.4 2.44 ± 1.16 
 

*20.ฉันใหความสุขทางเพศกบั
คูไดอยางเต็มที ่

8.9 21.2 39.0 20.8 10.0 2.59 ± 1.06 

*21. ฉันมีความพึงพอใจทาง
เพศจากการสาํเร็จความใคร
ดวยตนเอง 

4.9 13.1 32.2 28.9    20.9 2.52 ± 1.10 

*22.ฉันมีความพึงพอใจทาง
เพศได แมเพยีงสัมผัส ลูบคลํา
ตัวเอง 

3.3 
 

13.3 
 

34.4 27.3 21.6      2.49 ± 1.07 
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ขอความ มาก

ที่สุด 
มาก ปาน

กลาง 
นอย นอย

ที่สุด 
 ± SD 

*23.ฉันมีความสุขทางเพศได 
เพียงจากการฟงเสียง
ออนหวานของคนในดวงใจ 

4.0 11.8 36.0 24.9 23.3 2.48 ± 1.09 
 

*24.ฉันมีความสุขทางเพศได 
เพียงจากการจินตนาการของ
ตนเอง 

8.9 12.4 33.8 18.9 26.0 2.59 ± 1.24 

*25.การไมมีคูไมมีผลตอ
ความสุขทางเพศ 
x = 50.29   SD = 1.47 
 Min = 20  Max = 83 

5.3 10.7 34.9 26.2 22.9 2.49 ± 1.11 

* ขอความที่มคีวามหมายเชิงบวก 
จากตารางที่ 14 ความพึงพอใจทางเพศของกลุมตัวอยาง มีจํานวน 25 ขอ ซึ่งมีเกณฑการ

ใหคะแนนคือ หากเปนขอความความพึงพอใจทางเพศทางลบ ตอบวามากที่สุดใหคะแนน 1  ตอบ
วามากใหคะแนน 2  ตอบวาปานกลางใหคะแนน 3 ตอบวานอยใหคะแนน 4 ตอบวานอยที่สุดให
คะแนน 5 แตหากเปนขอความความพึงพอใจทางเพศทางบวกจะใหคะแนนในทิศทางตรงกันขาม 
พบวา กลุมตัวอยางมีคะแนนความพึงพอใจทางเพศเฉลี่ยที่ 50.29 คะแนน  คะแนนตํ่าสุดเทากับ 
20 คะแนน คะแนนสูงสุดเทากับ 83 คะแนน เม่ือวิเคราะหผลคะแนนเปนรายขอ พบวา ขอความที่
กลุมตัวอยางที่ตอบวา “มากที่สุด” มากที่สุด คือขอที่ 2 ซึ่งมีขอความวา “ฉันพึงพอใจทางเพศแลว
แมเพียงมีแตคําพูดจาที่ออนหวาน” คิดเปนรอยละ 26.3 ขอความที่กลุมตัวอยางที่ตอบวา “มาก” 
มากที่สุด คือขอที่ 8 ซึ่งมีขอความวา “ฉันรูสึกวาเพศสัมพันธระหวางเราเปนไปอยางเซ็งๆ” คิดเปน
รอยละ 32.0  ขอความที่กลุมตัวอยางที่ตอบวา “นอย” มากที่สุด คือขอที่ 17  ซึ่งมีขอความวา 
“ความสัมพันธทางเพศระหวางเราชวยเติมความสุขในชีวิตคู”คิดเปนรอยละ 35.9 ขอความที่กลุม
ตัวอยางที่ตอบวา “นอยที่สุด” มากที่สุด คือขอที่ 15 ซึ่งมีขอความวา  “การมีเพศสัมพันธกับคูทําให
ฉันเจ็บปวด”  คิดเปนรอยละ 33.6  
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 ตารางที่ 15 ระดับคะแนนของความคิดเห็นตอขอความของความพึงพอใจทางเพศ 
( n=450 ) 
 

ความพึงพอใจ ชาย ( n = 214 ) หญิง ( n = 236 ) 
 จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

ความพึงพอใจต่ํา                    
( ตํ่ากวา 50% ของคะแนนสูงสูด =  100 ): 
20 – 50 คะแนน                                             

48 22.4 101 42.8 

ความพึงพอใจปานกลาง        
(51 - 70% ของคะแนนสูงสูด =  100 ): 
51 – 70 คะแนน                                             

156 72.9 129 54.7 

ความพึงพอใจสูง            
(สูงกวา 70% ของคะแนนสูงสูด =  100 ): 
71 – 100 คะแนน      

10 4.7 6 2.5 

   
 เมื่อจัดกลุมระดับความพึงพอใจทางเพศ (ตารางที่ 15) โดยใชเกณฑการแบงกลุมของ บุญ
ชม ศรีสะอาด (2535) พบวา กลุมตัวอยางเพศชายและเพศหญิงมีระดับความพึงพอใจทางเพศ
ปานกลาง คิดเปนรอยละ 72.9 และ 54.7 ตามลําดับ รองลงมาเพศชายและเพศหญิงมีระดับความ
พึงพอใจทางเพศตํ่า คิดเปนรอยละ 22.4และ42.8 ตามลําดับ  และเพสชายและเพศหญิงมีระดับ
ความพึงพอใจทางเพศสูง คิดเปนรอยละ 4.7 และ 2.5 ตามลําดับ 
 

ตารางที่  16  จํานวนและรอยละของความคิดเห็นตอขอความเกีย่วของกับการ
ตอบสนองทางเพศของกลุมตัวอยาง กรณีมีคู / มีเพศสัมพันธ (  n   =  259  ) 

 
ขอความ มาก

ที่สุด 
มาก ปาน

กลาง 
นอย นอย

ที่สุด 
 ± SD 

1.บอยคร้ังทีท่านมักขาดความ
สนใจในเร่ืองการมีเพศสัมพนัธ 

8.1 27.8 40.9 18.9 4.2 3.16 ± 0.96 
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ขอความ มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ที่สุด 

±SD 

*2.เมื่อไดรับการกระตุนทางเพศ 
เชน การ กอด  จูบ ลูบคลํา  ทาน
สามารถมีเพศสัมพันธไดอยาง
ตอเนื่อง 

8.5 27.4 39.4 19.3 5.4 3.14 ± 1.00 

*3.เมื่อไดรับการเราอารมณทาง
เพศ   องคชาตของทาน/ คูสมรส 
แข็งตัวเพียงพอที่จะสอดใสเขา
ในชองคลอดได 

6.9 28.2 42.5 15.8 6.6 3.13 ± 0.98 

*4.เมื่อมีเพศสัมพันธ ทาน/คูนอน 
สามารถคงความแข็งตัวของ
องคชาตจนกระทั่งเสร็จกิจกรรม
การมีเพศสัมพันธได 

7.7 15.4 51.0 19.7 6.2 2.98 ± 0.95 

*5.เมื่อมีเพศสัมพันธ บอยคร้ังที่
ทานรูสึกมีความสุขสุดยอด 

10.8 21.2 36.7 25.5 5.8 3.05 ± 1.06 

*6.การมีเพศสัมพันธแตละคร้ัง
ทานมีความพงึพอใจ 

8.9 22.0 43.2 19.7 6.2 3.07 ± 1.00 

7.ทาน/คูนอน ระคายเคืองหรือ
เจ็บชองคลอดเปนปญหาตอการ
มีเพศสัมพันธ 

18.1 26.3 36.7 14.3 4.6 3.39 ± 1.08 

8.ทาน/คูนอน หล่ังน้ําอสุจ ิเร็ว 
เปนปญหาตอการมีเพศสัมพันธ 

12.4 29.7 39.0 12.4 6.6 3.28 ± 1.04 

9.ทาน/นอน  หล่ังน้ําอสุจ ิชา 
เปนปญหาตอการมีเพศสัมพันธ 

17.4 27.8 35.5 11.6 7.7 3.35 ± 1.12 
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ขอความ มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ที่สุด 

±SD 

10.ทาน/ คูนอน ขาดน้ําหลอล่ืน
ในชองคลอด เปนปญหาตอการ
มีเพศสัมพันธ 

19.7 27.4 35.5 12.7 4.6 3.44 ± 1.08 

11.ความต่ืนตัวหรือ ความพรอม
ทางอารมณเพศเปนปญหาตอ
การมีเพศสัมพันธของ ทาน/ คู
นอน 

  = 64.53  SD = 9.1  
Min = 41  Max = 91 

20.5 26.6 35.1 12.7 5.0 3.44 ± 1.10 

* ขอความที่มคีวามหมายเชิงบวก 
  

จากตารางที่ 16 การตอบสนองทางเพศของกลุมตัวอยาง กรณีมีคู หรือ มีเพศสัมพันธ มี
จํานวน 11 ขอ ซึ่งมีเกณฑการใหคะแนนคือ หากเปนขอความการตอบสนองทางเพศทางลบ ตอบ
วามากที่สุดใหคะแนน 5  ตอบวามากใหคะแนน 4  ตอบวาปานกลางใหคะแนน 3 ตอบวานอยให
คะแนน 2 ตอบวานอยที่สุดใหคะแนน 1 แตหากเปนขอความการตอบสนองทางเพศทางบวกจะให
คะแนนในทิศทางตรงกันขาม พบวา กลุมตัวอยางมีคะแนนการตอบสนองทางเพศเฉล่ียที่ 64.53 
คะแนน  คะแนนตํ่าสุดเทากับ 20 คะแนน คะแนนสูงสุดเทากับ 91 คะแนน เมื่อวิเคราะหผล
คะแนนเปนรายขอ พบวา ขอความที่กลุมตัวอยางมีการตอบสนองทางเพศที่ตอบวา “มากที่สุด” 
มากที่สุด คือขอที่ 11 ซึ่งมีขอความการตอบสนองทางเพศวา “ความต่ืนตัวหรือ ความพรอมทาง
อารมณเพศเปนปญหาตอการมีเพศสัมพันธของ ทาน/ คูนอน”  คิดเปนรอยละ 20.5  ขอความที่
กลุมตัวอยางมีการตอบสนองทางเพศที่ตอบวา “นอยที่สุด” มากที่สุด คือขอที่ 9 ซึ่งมีขอความการ
ตอบสนองทางเพศวา “ ทาน/นอน  หล่ังน้ําอสุจิ ชา เปนปญหาตอการมีเพศสัมพันธ ”   คิดเปน 
รอยละ 7.7 
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ตารางที่  17 จํานวนและรอยละของความคิดเห็นตอขอความเกีย่วของกับการ
ตอบสนองทางเพศของกลุมตัวอยาง กรณีไมมีคู  /  ไมมีเพศสัมพนัธ  (  n  =  191 ) 
 

ขอความ มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

นอย นอย
ที่สุด 

 ± SD 

*1.ทานสามารถกระตุน ลูบ คลํา 
ตนเองจนกระทั่งสามารถสําเร็จ
ความใครไดดวยตนเอง 

41.9 
 

0 31.9 25.1 1.0    1.86 ± 0.86 

*2.หนังโป รูปภาพโป สามารถ
กระตุนอารมณและความ
ตองการทางเพศของทานได 

40.8 0 32.5 
 

25.7 
 

1.0 1.87 ± 0.86 

*3.แมไมมีคูการดูหนงัโปกย็งั
สงผลตออารมณทางเพศได 

46.6 
 

32.5 
 

19.9 
 

0.5 0.5 1.75 ± 0.82 

4.แมไมมีคูการเห็นสรีระของเพศ
ตรงขามก็สงผลตอความตองการ
ทางเพศ 

0 46.1 
 

37.2 
 

15.2 
 

1.6 1.72 ± 0.77 

*5.เมื่อเหน็ภาพ หรือภาพยนตร
ที่แสดงบทรัก ทานเกิดความ
ตองการทางเพศ 

42.9 
 

36.1 
 

18.8 
 

1.6 
 

0.5 1.80 ± 0.83 

*6.เมื่อทานพกัผอนใน
บรรยากาศที่สบาย คุณคิดหรือ
จินตนาการถึงการมีเพศสัมพันธ 

  = 35.95  SD = 14.20  
Min = 20  Max = 87 

45.5 
 

36.6 
 

15.2 
 

2.1 
 

0.5 1.75 ± 0.82 

* ขอความที่มคีวามหมายเชิงบวก 
 จากตารางที่ 17 การตอบสนองทางเพศของกลุมตัวอยาง กรณีไมมีคู หรือ ไมมี
เพศสัมพันธ มีจํานวน 6 ขอ ซึ่งมีเกณฑการใหคะแนนคือ หากเปนขอความการตอบสนองทางเพศ
ทางลบ ตอบวามากที่สุดใหคะแนน 5  ตอบวามากใหคะแนน 4  ตอบวาปานกลางใหคะแนน 3 
ตอบวานอยใหคะแนน 2 ตอบวานอยที่สุดใหคะแนน 1 แตหากเปนขอความการตอบสนองทางเพศ
ทางบวกจะใหคะแนนในทิศทางตรงกันขาม พบวา กลุมตัวอยางมีคะแนนการตอบสนองทางเพศ
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เฉล่ียที่ 35.95 คะแนน  คะแนนตํ่าสุดเทากับ 20 คะแนน คะแนนสูงสุดเทากับ 87 คะแนน เม่ือ
วิเคราะหผลคะแนนเปนรายขอ พบวา ขอความที่กลุมตัวอยางมีการตอบสนองทางเพศที่ตอบวา 
“มากที่สุด” มากที่สุด คือขอที่ 3 ซึ่งมีขอความการตอบสนองทางเพศวา “แมไมมีคูการดูหนังโปก็ยัง
สงผลตออารมณทางเพศได”  คิดเปนรอยละ 46.6  ขอความที่กลุมตัวอยางมีการตอบสนองทาง
เพศที่ตอบวา “นอยที่สุด” มากที่สุด คือขอที่ 4 ซึ่งมีขอความการตอบสนองทางเพศวา “แมไมมีคู
การเห็นสรีระของเพศตรงขามก็สงผลตอความตองการทางเพศ”   คิดเปน รอยละ 1.6 
 

ตารางที่  18 จํานวนและรอยละของความคิดเห็นตอขอความเกีย่วของกับปญหา
สุขภาพกาย  (  n  =  450 ) 

 
ขอความ มาก

ที่สุด 
มาก ปาน

กลาง 
นอย นอย

ที่สุด 
 ± SD 

1.ความเจ็บปวยทางรางกายทํา
ใหทานมีปญหาการมี
เพศสัมพนัธ 

22.9 20.0 29.3 21.1 6.7    3.31 ± 1.22 

2.อาการปวยและหรือโรค
ประจําตัว เชน ความดันโลหติ
สูง  เบาหวาน โรคหัวใจ ฯลฯ ทาํ
ใหเกิดปญหาตอสุขภาพทาง
เพศของทาน 

19.1 19.8 30.9 23.1 7.1    3.20 ± 1.19 

3.สุขภาพทางรางกายที่ไมพรอม
ของตนเองมีผลตอการมี
กิจกรรมทางเพศ 

28.9 24.7 26.0 15.3 5.1    3.56 ± 1.19 

4.อาการเหนื่อยงาย/ เจ็บหนาอก/ ใจส่ัน สงผลตอปญหาการมีเพศสัมพันธของทาน 

 = 68.42 SD = 19.64 
 Min = 20  Max = 100 

 
 จากตารางที่ 18 ปญหาสุขภาพกายของกลุมตัวอยาง มีจํานวน 4 ขอ ซึ่งมีเกณฑการให
คะแนนคือ หากเปนขอความปญหาสุขภาพกายทางลบ ตอบวามากที่สุดใหคะแนน 5  ตอบวามาก
ใหคะแนน 4  ตอบวาปานกลางใหคะแนน 3 ตอบวานอยใหคะแนน 2 ตอบวานอยที่สุดใหคะแนน 
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1 แตหากเปนขอความปญหาสุขภาพกายทางบวกจะใหคะแนนในทิศทางตรงกันขาม พบวา กลุม
ตัวอยางมีคะแนนการปญหาสุขภาพกายเฉล่ียที่ 68.42 คะแนน  คะแนนตํ่าสุดเทากับ 20 คะแนน 
คะแนนสูงสุดเทากับ 100 คะแนน เมื่อวิเคราะหผลคะแนนเปนรายขอ พบวา ขอความที่กลุม
ตัวอยางมีปญหาสุขภาพกายที่ตอบวา “มากที่สุด” มากที่สุด คือขอที่ 4 ซึ่งมีขอความการปญหา
สุขภาพกายวา “อาการเหนื่อยงาย/ เจ็บหนาอก/ ใจส่ัน สงผลตอปญหาการมีเพศสัมพันธของทาน”  
คิดเปนรอยละ 30.9  ขอความที่กลุมตัวอยางมีปญหาสุขภาพกายที่ตอบวา “นอยที่สุด” มากที่สุด 
คือขอที่ 2 ซึ่งมีปญหาสุขภาพกายวา  “อาการปวยและหรือโรคประจําตัว เชน ความดันโลหิตสูง  
เบาหวาน โรคหัวใจ ฯลฯ ทําใหเกิดปญหาตอสุขภาพทาง” คิดเปนรอยละ 7.1 
 
 ตารางที ่ 19  ระดับคะแนนของความคิดเห็นตอขอความของการตอบสนองทาง
เพศ ( n = 450 ) 
 
การตอบสนองทางเพศ ชาย ( n = 214 ) หญิง ( n = 236 ) 

 จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 
การตอบสนองตํ่า                    
( ตํ่ากวา 50% ของคะแนน 
สูงสูด =  100 ): 
20 – 50 คะแนน                       

46 21.5 133 56.4 

การตอบสนองปานกลาง        
(51 - 70% ของคะแนน 
สูงสูด =  100 ): 
51 – 70 คะแนน                       

111 51.9 89 38.1 

การตอบสนองสูง            
(สูงกวา 70% ของคะแนนสูง
สูด =  100 ): 
71 – 100 คะแนน      

57 26.6 14 5.9 

 
  เมื่อจัดกลุมระดับการตอบสนองทางเพศ (ตารางที่ 19) โดยใชเกณฑการแบงกลุมของ 
บุญชม ศรีสะอาด (2535) พบวา กลุมตัวอยางเพศชายมีระดับการตอบสนองทางเพศปานกลาง 
คิดเปนรอยละ 51.9 เพศหญิงมีระดับการตอบสนองทางเพศตํ่าคิดเปนรอยละ 56.4  รองลงมาเพศ
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ชายมีระดับการตอบสนองทางเพศสูง คิดรอยละ 26.6 สวนเพศหญิงมีระดับการตอบสนองปาน
กลาง คิดเปนรอยละ 38.1 และเพศชายมีระดับการตอบสนองตํ่า  คิดเปนรอยละ 21.5 สวนเพศ
หญิงมีระดับการตอบสนองสูง คิดเปนรอยละ 5.9 
       
สวนท่ี 6  ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศ 

 
การศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศ

ของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานครครั้งนี้ สามารถสรุปผลไดดังนี้ 
 

ตารางที่ 20 ความสมัพันธระหวางเพศกับการตอบสนองทางเพศ 
 

               การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
 n % n % n % x² 

เพศ       69.839 
ชาย 46 25.7 111 55.5 57 80.3  
หญิง 133 74.3 89 44.5 14 19.7  

* p<.001  

จากตารางที่ 20 แสดงความสัมพันธระหวางเพศกับการตอบสนองทางเพศ พบวา ปจจัย
ทางดานเพศมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ 
ผูสูงอายุเพศชายมีการตอบสนองในระดับสูง คิดเปนรอยละ 80.3 ในขณะที่เพศหญิงมีการ
ตอบสนองทางเพศในระดับสูง คิดเปนรอยละ 19.7 
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ตารางที่  21  ความสัมพันธระหวางอายุกับการตอบสนองทางเพศ 
 

             การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
 n % n % n % x² 
อายุ       9.595*** 
   60 - 64 83 46.4 89 44.5 41 57.7  
   65 - 69 63 35.2 68 34.0 18 25.4  
   70 - 74 22 12.3 24 12.0 7 9.9  
   75 - 79 6 3.4 9 4.5 5 7.0  
   80 - 85 5 2.8 10 5.0 0 0  
*** p>.05 

จากตารางที่ 21 แสดงความสัมพันธระหวางอายุกับการตอบสนองทางเพศ พบวา ปจจัย
ทางดานอายุไมมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ 
ผูสูงอายุในกลุมอายุ 60-64 ป มีการตอบสนองทางเพศในระดับสูง รอยละ 57.7 รองลงมาคือกลุม
ผูสูงอายุ 65 – 69 ป มีคะแนนการตอบสนองทางเพศในระดับสูง รอยละ 25.4 

 
ตารางที่  22  ความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรสกับการตอบสนองทางเพศ 
 

       การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
สถานภาพสมรส n % n % n % x² 

โสด 52 29.1 26 13.0 7 9.9 9.595* 
คู/สมรส อยูดวยกนั 10 5.6 148 74.0 59 83.1  
คู/สมรส แยกกันอยู 20 11.2 18 9.0 3 4.2  
หยา 20 11.2 2 1.0 1 1.4  
หมาย 77 43.0 6 3.0 1 1.4  
* p<.001   

จากตารางที่ 22 แสดงความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรสกับการตอบสนองทางเพศ
พบวา สถานภาพสมรสมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
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กลาวคือ ผูสูงอายุสถานภาพโสด คู/สมรส แยกกันอยู  หยา และหมาย มีการตอบสนองทางเพศใน
ระดับตํ่า คิดเปนรอยละ 29.1 , 11.2 , 11.2 และ 43.0 ตามลําดับ  สวนคู/สมรส อยูดวยกัน มีการ
ตอบสนองทางเพศในระดับสูงคิดเปนรอยละ 83.1 
 

ตารางที่  23  ความสัมพันธระหวางปญหาสขุภาพ/โรคเรื้อรังไมติดตอของตนเอง
กับการตอบสนองทางเพศ     

 
                                                        การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
โรคเรื้อรังไมติดตอของตนเอง n % n % n % x² 

โรคความดันโลหิตสูง       9.164** 
มี 110 61.5 145 72.5 15 21.1  
ไมมี 69 38.5 55 27.5 56 78.9  
โรคเบาหวาน       40.014* 
มี 117 65.4 128 64.0 23 32.4  
ไมมี 62 34.6 72 36.0 48 67.6  
โรคหัวใจ       45.266* 
   ม ี 144 80.4 95 47.5 30 42.3  
   ไมม ี 35 19.6 105 52.5 41 57.7  
โรคผนังและหลอดเลือด       1.463* 
   ม ี 177 98.9 90 45.0 20 28.2  
   ไมม ี 2 1.1 110 55.0 51 71.8  
ตอมลูกหมาก        91.805* 
   ม ี 133 98.9 69 34.5 28 23.8  
   ไมม ี 2 1.1 88 65.5 36 76.2  
อาการปสสาวะเล็ด       43.711* 
   ม ี 133 74.3 112 56.0 28 39.4  
   ไมม ี 46 25.7 88 44.0 43 60.6  
* p<.001 ** p<.05 *** p<.005 
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ตารางที่  23 (ตอ) ความสมัพันธระหวางปญหาสุขภาพ/โรคเรื้อรงัไมติดตอของ
ตนเองกับการตอบสนองทางเพศ     
 
 

                                                       การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
โรคเรื้อรังไมติดตอของตนเอง n % n % n % x² 

ปญหาเกี่ยวกบัมดลูก       12.442*** 
   ม ี 152 84.9 20 10.0 0 0  
   ไมม ี 27 15.1 180 90.0 71 100  
* p<.001 ** p<.05 *** p<.005 

 
จากตารางที่ 23 แสดงความสัมพันธระหวางปญหาสุขภาพ/โรคเร้ือรังไมติดตอของตนเอง

กับการตอบสนองทางเพศพบวา โรคเร้ือรังไมติดตอของตนเอง ไดแก   โรคความดันโลหิตสูง     
โรคเบาหวาน     โรคหัวใจ   โรคผนังและหลอดเลือด   ตอมลูกหมาก  อาการปสสาวะเล็ด และ
ปญหาเกี่ยวกับมดลูกมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
กลาวคือ ผูสูงอายุที่ไมเปนโรคเร้ือรังไมติดตอมีการตอบสนองทางเพศในระดับสูงมากกวาผูที่เปน
โรค 
 

ตารางที่  24  ความสัมพันธระหวางปญหาสขุภาพ/โรคเรื้อรังไมติดตอของคูนอน
กับการตอบสนองทางเพศ 

         
                                                       การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
โรคเรื้อรังไมติดตอของคูนอน n % n % n % x² 

โรคความดันโลหิตสูง       1.266* 
   ม ี 169 94.4 116 58.0 30 42.3  
   ไมม ี 10 5.6 84 42.0 41 57.7  
โรคเบาหวาน       1.250* 
   ม ี 172 96.1 100 50.0 25 35.2  
   ไมม ี 7 3.9 100 50.0 46 64.8  
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                                                       การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
โรคเรื้อรังไมติดตอของคูนอน n % n % n % x² 

โรคหัวใจ       1.286* 
   ม ี 171 95.5 96 48.0 21 29.6  
   ไมม ี 8 4.5 104 52.0 50 70.4  
โรคผนังและหลอด เลือด       1.312* 
   ม ี 176 98.3 86 43.0 23 32.4  
   ไมม ี 3 1.7 114 57.0 48 67.6  
ตอมลูกหมาก         
   ม ี 178 99.4 6 3.0 1 1.4  
   ไมม ี 1 0.6 194 97.0 70 98.6  
อาการปสสาวะเล็ด       1.041* 
   ม ี 174 97.2 90 45.0 33 46.6  
   ไมม ี 5 2.8 110 55.0 38 53.4  
ปญหาเกี่ยวกบัมดลูก       80.722* 
   ม ี 175 97.8 64 32.0 35 49.3  

   ไมม ี 4 2.2 136 68.0 36 50.7  

 
จากตารางที่ 24 แสดงความสัมพันธระหวางปญหาสุขภาพ/โรคเร้ือรังไมติดตอของคูนอน

กับการตอบสนองทางเพศ พบวา โรคเร้ือรังไมติดตอของคูนอน ไดแก   โรคความดันโลหิตสูง     
โรคเบาหวาน     โรคหัวใจ   โรคผนังและหลอดเลือด   ตอมลูกหมาก  อาการปสสาวะเล็ด และ
ปญหาเกี่ยวกับมดลูกมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
กลาวคือ คูนอนของผูสูงอายุที่ไมเปนโรคเร้ือรังไมติดตอมีการตอบสนองทางเพศในระดับสูง
มากกวาผูที่เปนโรค 
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ตารางที่  25  ความสัมพันธระหวางการตรวจสุขภาพกับการตอบสนองทางเพศ 
 

                                                          การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
พฤติกรรมสขุภาพ n % n % n % x² 
 การตรวจสขุภาพ       16.403* 
         เคย 63 35.2 146 73.0 64 90.1  
        ไมเคย 116 64.8 54 27.0 7 9.9  
* p<.001 

จากตารางที่ 25 แสดงความสัมพันธระหวางการตรวจสุขภาพและการตอบสนองทางเพศ
พบวา การตรวจสุขภาพมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
กลาวคือ ผูสูงอายุที่เคยตรวจสุขภาพมีการตอบสนองทางเพศในระดับสูงถึงรอยละ 90.1และ
ผูสูงอายุที่ไมเคยตรวจสุขภาพมีการตอบสนองทางเพศระดับสูงเพียงรอยละ 9.9 
 

ตารางที่  26  ความสัมพันธระหวางการออกกําลังกายกับการตอบสนองทางเพศ 
 

                                                    การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง x² 
การออกกาํลงักาย n % n % n % 35.322* 
  ออกกาํลังกาย 74 41.3 130 65.0 55 77.5  
  ไมออกกาํลังกาย 105 58.7 70 35.0 16 22.5  
* p<.001 

 
จากตารางที่ 26 แสดงความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการออกกําลังกายกับการ

ตอบสนองทางเพศ พบวา การออกกําลังกายมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุที่ออกกําลังกายมีการตอบสนองทางเพศในระดับสูงมากกวา
ผูที่ไมออกกําลังกาย   
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ตารางที่  27  ความสัมพันธระหวางการสูบบุหรีก่ับการตอบสนองทางเพศ 
 

                                                     การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
พฤติกรรมสขุภาพ n % n % n % x² 
    การสูบบุหรี่       42.37* 
          สูบ 157 87.7 85 42.5 22 31.0  
         ไมสูบ 22 12.3 115 57.5 49 69.0  
* p<.001 

จากตารางที่ 27 แสดงความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการสูบบุหร่ีกับการตอบสนองทาง
เพศ พบวา การสูบบุหร่ีมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
กลาวคือผูสูงอายุที่ไมสูบบุหร่ีมีการตอบสนองทางเพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุที่สูบบุหร่ี  
 

ตารางที่  28  ความสัมพันธระหวางการด่ืมแอลกอฮอลกับการตอบสนองทางเพศ 
 

                                                        การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
พฤติกรรมสขุภาพ n % n % n % x² 
    การด่ืมแอลกอฮอล       98.773* 
         ด่ืม 158 88.3 83 41.5 17 23.9  
         ไมด่ืม 21 11.7 117 58.5 57 76.1  
* p<.001 

 
จากตาราง 28  แสดงความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลกับการ

ตอบสนองทางเพศ พบวา การด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุที่ไมด่ืมแอลกอฮอล มีการตอบสนองทางเพศในระดับสูง
มากกวาผูสูงอายุที่ด่ืมแอลกอฮอล  
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ตารางที่  29  ความสัมพันธระหวางความเครียดกับการตอบสนองทางเพศ 
 

                                                 การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
 n % n % n % x² 
ความเครียด       21.217* 
เครียดตํ่า                     16 8.9 60 30.0 20 28.2  
เครียดปานกลาง         79 44.2 94 47.0 36 50.7  
เครียดสูง             84 46.9 46 23.0 15 21.1  
* p<.001 

จากตาราง 29 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียดกับการตอบสนองทางเพศ พบวา 
ความเครียดมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูที่มี
ความเครียดตํ่ามีการตอบสนองทางเพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุที่มีความเครียดสูง 
 

ตารางที่ 30 ความสมัพันธระหวางความตองการทางเพศกับการตอบสนองทาง
เพศ 

 
                                                   การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
 n % n % n % x² 
ความตองการทางเพศ         1.345* 
 ม ี 9 5.0 116 42.0 44 62.0  
 ไมม ี 170 95.0 84 58.0 27 38.0  
* p<.001 

จากตาราง 30  แสดงความสัมพันธระหวางความตองการทางเพศกับการตอบสนองทาง
เพศ พบวา ความตองการทางเพศมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ  อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุที่มีความตองการทางเพศมีการตอบสนองทางเพศในระดับสูงมากกวา
ผูสูงอายุที่ไมมีความตองการทางเพศ  
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ตารางที่  31  ความสัมพันธระหวางกิจกรรมเร่ืองเพศกับการตอบสนองทางเพศ 
 

                                                       การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
กิจกรรมเรื่องเพศ n % n % n % x² 

สําเร็จความใครดวยตนเอง       31.191* 
   ม ี 43 24.0 104 52.0 27 38.0  
   ไมม ี 136 76.0 96 48.0 44 62.0  
สําเร็จความใครใหคูนอน       74.671* 
   ม ี 7 3.9 84 42.0 23 32.4  
   ไมม ี 172 96.1 116 58.0 48 67.6  
กอดคนรัก       31.187* 
   ม ี 13 7.3 59 29.5 19 26.8  
   ไมม ี 166 92.7 141 70.5 52 73.2  
หอมคนรัก       64.193* 
   ม ี 9 5.0 69 34.5 26 36.6  
   ไมม ี 170 95.0 131 65.5 45 63.4  
สัมผัสคนรัก       27.819* 
   ม ี 8 4.5 46 23.0 16 22.5  
   ไมม ี 171 95.5 154 77.0 55 77.5  
จูบคนรัก       42.999* 
   ม ี 8 4.5 61 30.5 18 25.4  
   ไมม ี 171 95.5 139 69.5 53 74.6  
มีเพศสัมพันธ       52.802* 
   ม ี 7 3.9 65 32.5 23 32.4  
   ไมม ี 172 96.1 135 67.5 48 67.6  
* p<.001 

จากตาราง 31  แสดงความสัมพันธระหวางกิจกรรมเร่ืองเพศกับการตอบสนองทางเพศ 
พบวา กิจกรรมเร่ืองเพศ ไดแก  สําเร็จความใครดวยตนเอง สําเร็จความใครใหคูนอน  กอดคนรัก 
หอมคนรัก สัมผัสคนรัก จูบคนรัก และมีเพศสัมพันธมีความสัมพันธกับคะแนนการตอบสนองทาง
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เพศ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ  ผูสูงอายุที่มีกิจกรรมในเร่ืองเพศ ไดแก สําเร็จความใคร
ดวยตนเอง สําเร็จความใครใหคูนอน  กอดคนรัก หอมคนรัก สัมผัสคนรัก จูบคนรัก และมี
เพศสัมพันธมีคะแนนการตอบสนองทางเพศระดับสูงนอยกวากลุมที่ไมมีกิจกรรมดังกลาว 
 

ตารางที่  32  ความสัมพันธระหวางปญหาการหลัง่น้าํอสุจขิองกลุมตัวอยางหรอืคู
นอนกับการตอบสนองทางเพศ 
 

                  การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
ปญหาทางเพศ n % n % n % x² 
   ปญหาการหลั่งน้าํอสุจ ิ       15.667** 
         มีปญหา 10 58.8 61 66.3 21 30.0  
         ไมมีปญหา 7 41.2 117 65.7 49 70.0  
**p<.05 
 

จากตาราง 32 แสดงความสัมพันธระหวางปญหาการหล่ังอสุจิกับการตอบสนองทางเพศ 
พบวา ปญหาการหล่ังน้ําอสุจิมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
กลาวคือ ผูสูงอายุหรือคูนอนที่ไมมีปญหาการหล่ังน้ําอสุจิมีคะแนนการตอบสนองทางเพศใน
ระดับสูงถึงรอยละ 70.0  และผูสูงอายุหรือคูนอนที่มีปญหาการหล่ังน้ําอสุจิมีคะแนนการ
ตอบสนองทางเพศระดับสูงรอยละ 30.0  
 

ตารางที่ 33 ความสมัพันธระหวางปญหาการแข็งตัวของอวยัวะเพศชายของกลุม
ตัวอยางหรือคูนอนกับการตอบสนองทางเพศ 

 
                                       การตอบสนองทางเพศ 

 ตํ่า กลาง สูง  
ปญหาทางเพศ n % n % n % x² 
 ปญหาการแข็งตัวของอวยัวะเพศชาย       42.37* 
         มีปญหา 12 66.7 39 26.7 14 22.6  
          ไมมีปญหา 6 33.3 107 73.3 48 77.4  
* p<.001 
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จากตาราง 33 แสดงความสัมพันธระหวางปญหาการแข็งตัวของอวัยวะเพศชายกับการ
ตอบสนองทางเพศ พบวา ปญหาการแข็งตัวของอวัยวะเพศชายมีความสัมพันธกับการตอบสนอง
ทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุหรือคูนอนที่ไมมีปญหาการแข็งตัวของ
อวัยวะเพศชายมีการตอบสนองทางเพศในระดับสูงมากกวาผูที่มีปญหา  
 

ตารางที่  34  ความสัมพันธระหวางปญหารวมกับการหลั่งชาของกลุมตัวอยาง
หรือคูนอนกับการตอบสนองทางเพศ 

 
        การตอบสนองทางเพศ 

 ตํ่า กลาง สูง  
ปญหาทางเพศ n % n % n % x² 
   ปญหารวมกับการหลัง่ชา       10.948** 
       มีปญหา 10 66.7 67 37.9 26 37.1  
       ไมมีปญหา 5 33.3 110 62.1 44 62.9  
**p>.05 

จากตาราง 34 แสดงความสัมพันธระหวางปญหารวมกับการหล่ังชากับการตอบสนองทาง
เพศ พบวา ปญหารวมกับการหลั่งชาไมมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุหรือคูนอนที่ไมมีปญหารวมการหล่ังชามีการตอบสนองทาง
เพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุหรือคูนอนที่มีปญหารวมการหล่ังชา 
 

ตารางที่  35  ความสัมพันธระหวางปญหาการเจ็บแสบชองคลอดของกลุม
ตัวอยางหรือคูนอนกับการตอบสนองทางเพศ 

 
                            การตอบสนองทางเพศ 

 ตํ่า กลาง สูง  
ปญหาทางเพศ n % n % n % x² 
   ปญหาการเจ็บแสบชองคลอด       15.163* 
        มีปญหา 8 53.3 46 31.7 13 20.3  
         ไมมีปญหา 7 46.7 99 68.3 51 79.7  
* p<.005 



 90 

จากตาราง 35 แสดงความสัมพันธระหวางปญหาการเจ็บแสบชองคลอดกับการ
ตอบสนองทางเพศ พบวา ปญหาการเจ็บแสบชองคลอดมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุหรือคูนอนไมมีปญหาเจ็บแสบชองคลอดคะแนนมี
การตอบสนองทางเพศในระดับสูงมากกวาผูที่มีปญหา 
 

ตารางที่  36  ความสัมพันธระหวางเจตคติตอเรื่องเพศกับการตอบสนองทางเพศ 
 

        การตอบสนองทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
 n % n % n % x² 
เจตคติ                        22.495* 
   เจตคติตํ่า         72 40.2 42 21.0 8 11.3  
   เจตคติปานกลาง          88 49.2 123 61.5 49 69.0  
   เจตคติสูง             19 10.6 35 17.5 14 19.7  
* p<.001 

จากตาราง 36 แสดงความสัมพันธระหวางเจตคติตอเร่ืองเพศกับการตอบสนองทางเพศ 
พบวา เจตคติตอเร่ืองเพศมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
กลาวคือ ผูสูงอายุที่มีคะแนนเจตคติตอเร่ืองเพศสูงมีคะแนนการตอบสนองทางเพศในระดับสูง
มากกวาผูสูงอายุที่มีเจตคติตอเร่ืองเพศต่ํา 

 
ตารางที่ 37 ความสมัพันธระหวางเพศกับความพงึพอใจทางเพศ 

 
                ความพึงพอใจทางเพศ 

 ตํ่า กลาง สูง  
 n % n % n % x² 

เพศ       21.169* 
ชาย 48 32.2 157 54.9 9 60.0  
หญิง 101 67.8 129 45.1 6 40.0  
* p<.001 
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จากตารางที่ 37 แสดงความสัมพันธระหวางเพศกับความพึงพอใจทางเพศ พบวา ปจจัย
ทางดานเพศมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ 
ผูสูงอายุเพศชายนั้นมีความพึงพอใจทางเพศในระดับสูง คิดเปนรอยละ 60.0 สวนในขณะท่ีเพศ
หญิงมีความพึงพอใจทางเพศระดับสูง คิดเปนรอยละ 40.0 

 
ตารางที่ 38  ความสมัพันธระหวางอายุกับความพงึพอใจทางเพศ 

            ความพึงพอใจทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
อายุ n % n % n % x² 

   60 - 64 70 47.0 141 49.3 2 13.3 13.921** 
   65 - 69 44 29.5 96 33.6 9 60.0  
   70 - 74 21 14.1 31 10.8 1 6.7  
   75 - 79 7 4.7 11 3.8 2 13.3  
   80 - 85 7 4.7 7 2.4 1 6.7  
**p>.05 

จากตารางที่ 38 แสดงความสัมพันธระหวางอายุกับความพึงพอใจทางเพศ พบวา ปจจัย
ทางดานอายุไมมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ 
ผูสูงอายุในกลุมอายุ 65 – 69 ป ความพึงพอใจทางเพศในระดับสูง รอยละ 60.0 รองลงมา คือ 
กลุมผูสูงอายุ 60 – 64 ป และ 75 – 79 ป มีคะแนนความพึงพอใจทางเพศในระดับสูง รอยละ 13.3
เทากัน 

ตาราง 39  ความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรสกับความพึงพอใจทางเพศ 

           ความพึงพอใจทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
สถานภาพสมรส n % n % n % x² 

โสด 28 18.8 52 18.2 5 33.3 13.921* 
คู/สมรส อยูดวยกนั 16 10.7 192 67.1 9 60.0  
คู/สมรส แยกกันอยู 20 13.4 20 7.0 1 6.7  
หยา 17 11.4 6 2.1 0 0  
หมาย 68 45.6 16 5.6 0 0  
* p<.001 
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จากตารางที่ 39 แสดงความสัมพันธระหวางสถานภาพสมรสกับความพึงพอใจทางเพศ 
พบวา สถานภาพสมรสมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
กลาวคือ ผูสูงอายุสถานภาพ คู/สมรสที่อยูดวยกัน มีคะแนนความพึงพอใจทางเพศในระดับสูง 
รอยละ 60 สวนผูสูงอายุที่มีสถานภาพโสดเพศในระดับสูง มีคะแนนความพึงพอใจทางเพศใน
ระดับสูง รอยละ 33.3 
 

ตารางที่  40  ความสัมพันธระหวางปญหาสขุภาพ/โรคเรื้อรังไมติดตอของตนเอง
กับความพึงพอใจทางเพศ 

               
                          ความพึงพอใจทางเพศ 

 ตํ่า กลาง สูง  
โรคเรื้อรังไมติดตอของตนเอง n % n % n % x² 

โรคความดันโลหิตสูง       10.799* 
   ม ี 88 59.1 211 73.8 3 20.0  
   ไมม ี 61 40.9 75 26.2 12 80.0  
โรคเบาหวาน       21.185* 
   ม ี 93 62.4 172 60.1 5 33.3  
  ไมม ี 56 37.6 114 39.9 10 66.7  
โรคหัวใจ       13.824* 
   ม ี 110 73.8 124 43.4 7 46.7  
   ไมม ี 39 26.2 162 56.6 8 53.3  
โรคผนังและหลอด  
เลือด 

      64.688* 

   ม ี 139 93.3 127 44.4 6 40.0  
   ไมม ี 10 6.7 159 55.6 9 60.0  
ตอมลูกหมาก        50.886* 
   ม ี 142 95.3 99 34.6 1 6.7  
   ไมม ี 7 4.7 187 65.4 14 93.3  
* p<.001 
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ตารางที่  40 ( ตอ ) ความสัมพันธระหวางปญหาสขุภาพ/โรคเรือ้รังไมติดตอของ
ตนเองกับความพึงพอใจทางเพศ 

 
                        ความพงึพอใจทางเพศ 

 ตํ่า กลาง สูง  
โรคเรื้อรังไมติดตอของตนเอง n % n % n % x² 

อาการปสสาวะเล็ด       54.320* 
   ม ี 119 79.9 163 57.0 7 46.7  
   ไมม ี 30 20.1 123 43.0 8 53.3  
ปญหาเกี่ยวกบัมดลูก       1.975* 
   ม ี 135 90.6 32 11.2 1 6.7  
   ไมม ี 14 9.4 254 88.8 14 93.3  
* p<.001 

จากตารางที่ 40 แสดงความสัมพันธระหวางโรคเร้ือรังไมติดตอของตนเองกับความพึง
พอใจทางเพศ พบวา โรคเร้ือรังไมติดตอของตนเอง ไดแก   โรคความดันโลหิตสูง     โรคเบาหวาน     
โรคหัวใจ   โรคผนังและหลอดเลือด   ตอมลูกหมาก  อาการปสสาวะเล็ด และปญหาเกีย่วกบัมดลกู
มีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุที่ไมเปน
โรคเร้ือรังไมติดตอมีความพึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวาผูที่เปนโรค 

 
ตารางที่  41  ความสัมพันธระหวางปญหาสขุภาพ/โรคเรื้อรังไมติดตอของคูนอน

กับความพึงพอใจทางเพศ 
 

                         ความพึงพอใจทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
โรคเรื้อรังไมติดตอของคูนอน n % n % n % x² 

โรคความดันโลหิตสูง       63.132* 
   ม ี 132 88.6 142 49.7 7 46.7  
   ไมม ี 17 11.4 144 50.3 8 53.3  
* p<.001 
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ตารางที่  41  ( ตอ )ความสัมพันธระหวางปญหาสขุภาพ/โรคเรือ้รังไมติดตอของคู
นอนกับความพึงพอใจทางเพศ 
 

                         ความพึงพอใจทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
โรคเรื้อรังไมติดตอของคูนอน n % n % n % x² 

โรคเบาหวาน       67.158* 
   ม ี 137 91.9 132 47.2 6 40.0  
  ไมม ี 12 8.1 151 52.8 9 60.0  
โรคหัวใจ       71.523* 
   ม ี 138 92.4 135 47.2 7 46.7  
   ไมม ี 38 7.4 151 52.8 8 53.3  
โรคผนังและหลอด เลือด       62.778* 
   ม ี 140 94.0 121 42.3 7 46.7  
   ไมม ี 9 6.0 165 57.7 8 53.3  
ตอมลูกหมาก         
   ม ี 0 0 8 2.8 0 0  
   ไมม ี 149 100 278 97.2 15 100  
อาการปสสาวะเล็ด       66.102* 
   ม ี 141 94.6 122 42.7 3 20.0  
   ไมม ี 8 5.4 164 57.3 12 80.0  
ปญหาเกี่ยวกบัมดลูก       33.083* 
   ม ี 139 93.3 88 30.8 5 33.3  
   ไมม ี 10 6.7 198 69.2 10 66.7  
* p<.001 

จากตารางที่ 41 แสดงความสัมพันธระหวางโรคเร้ือรังไมติดตอของคูนอนกับความพึง
พอใจทางเพศ พบวา โรคเร้ือรังไมติดตอของคูนอน ไดแก   โรคความดันโลหิตสูง     โรคเบาหวาน     
โรคหัวใจ    โรคผนังและหลอดเลือด    อาการปสสาวะเล็ด  และปญหาเกี่ยวกับมดลูกมี
ความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศ  อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ คูนอนที่ไมเปนโรค
เร้ือรังไมติดตอมีความพึงพอใจทางเพศ ในระดับสูงมากกวาผูที่เปนโรคเร้ือรังไมติดตอ 
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ตารางที่  42  ความสัมพันธระหวางการตรวจสุขภาพกับความพงึพอใจทางเพศ 

 
ความพึงพอใจทางเพศ 

 ตํ่า กลาง สูง  
พฤติกรรมสขุภาพ n % n % n % x² 
    การตรวจสุขภาพ       21.598* 
        เคย 61 40.9 224 78.3 14 93.3  
       ไมเคย 88 59.1 62 21.7 1 6.7  
* p<.001 

จากตารางที่ 42 แสดงความสัมพันธระหวางการตรวจสุขภาพกับความพึงพอใจทางเพศ 
พบวา การตรวจสุขภาพมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
กลาวคือ ผูสูงอายุที่เคยตรวจสุขภาพมีระดับความพึงพอใจทางเพศระดับสูงถึงรอยละ 93.3และ
ผูสูงอายุที่ไมเคยตรวจสุขภาพมีความพึงพอใจทางเพศระดับสูงเพียงรอยละ 6.7 

 
ตารางที่ 43  ความสมัพันธระหวางการออกกําลังกายกับความพึงพอใจทางเพศ 
 

ความพึงพอใจทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
พฤติกรรมสขุภาพ n % n % n % x² 
การออกกาํลงักาย       41.437* 
ออกกําลังกาย 54 36.2 195 68.2 10 66.7  
ไมออกกําลังกาย 95 63.8 91 31.8 5 33.3  
* p<.001 

จากตารางที่ 43 แสดงความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการออกกําลังกายกับความพึง
พอใจทางเพศ พบวา การออกกําลังกายมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศอยางมนียัสําคัญ
ทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุที่ออกกําลังกายมีระดับความพึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวา
ผูสูงอายุที่ไมออกกําลังกาย  
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ตารางที่  44  ความสัมพันธระหวางการสูบบุหรีก่ับความพึงพอใจทางเพศ 
 

ความพึงพอใจทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
พฤติกรรมสขุภาพ n % n % n % x² 
    การสูบบุหรี่       16.529* 
         สูบ 124 83.2 97 33.9 7 46.7  
          ไมสูบ 25 16.8 189 66.1 8 53.3  
* p<.001 

 
จากตารางที่ 44 แสดงความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการสูบบุหร่ีกับความพึงพอใจทาง

เพศ พบวา การสูบบุหร่ีมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
กลาวคือ ผูสูงอายุที่ไมสูบบุหร่ีมีความพึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุที่สูบบุหร่ี  

 
ตารางที่  45 ความสมัพันธระหวางการด่ืมแอลกอฮอลกับความพึงพอใจทางเพศ 
 

ความพึงพอใจทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
พฤติกรรมสขุภาพ n % n % n % x² 
   การด่ืมแอลกอฮอล       51.789* 
       ด่ืม 130 87.2 129 45.1 5 33.3  
       ไมด่ืม 19 12.8 157 54.9 10 66.7  
* p<.001 

 
จากตาราง 45 แสดงความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการด่ืมแอลกอฮอลกับความพึงพอใจ

ทางเพศ พบวา การด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุที่ไมด่ืมแอลกอฮอลมีความพึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุที่
ด่ืมแอลกอฮอล  
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ตารางที่  46  ความสัมพันธระหวางความเครียดกับความพึงพอใจทางเพศ 
 

ความพึงพอใจทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
 n % n % n % x² 
ความเครียด       11.102* 
เครียดตํ่า                     18 12.1 90 31.5 5 33.3  
เครียดปานกลาง         62 41.6 141 49.3 6 40.0  
เครียดสูง             69 46.3 55 19.2 4 26.7  
* p<.05 

จากตาราง 46 แสดงความสัมพันธระหวางความเครียดกับความพึงพอใจทางเพศ พบวา 
ความเครียดมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ 
ผูสูงอายุที่มีคะแนนความเครียดตํ่ามีคะแนนความพึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวาผูที่มี
คะแนนความเครียดสูง  
 

ตารางที่  47  ความสัมพันธระหวางความตองการทางเพศกับความพึงพอใจทาง
เพศ 

 
ความพึงพอใจทางเพศ 

 ตํ่า กลาง สูง  
 n % n % n % x² 
ความตองการทางเพศ       90.369* 
  มี 10 6.7 151 52.8 8 53.3  
ไมมี 139 93.3 135 47.2 7 46.7  
* p<.001 

จากตาราง 47  แสดงความสัมพันธระหวางความตองการทางเพศกับความพึงพอใจทาง
เพศ พบวา ความตองการทางเพศมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติ กลาวคือ  ผูสูงอายุที่มีความตองการทางเพศมีความพึงพอใจทางเพศระดับสูงมากกวาผูที่ไม
มีความตองการทางเพศ  
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ตารางที่  48 ความสมัพันธระหวางกิจกรรมเร่ืองเพศกับความพงึพอใจทางเพศ 
 

ความพึงพอใจทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
กิจกรรมเรื่องเพศ n % n % n % x² 

สําเร็จความใครดวยตนเอง       47.884** 
   ม ี 24 16.1 142 49.7 8 53.3  
   ไมม ี 125 83.9 144 50.3 7 46.7  
สําเร็จความใครใหคูนอน       32.485** 
   ม ี 13 8.7 96 33.6 5 33.3  
   ไมม ี 136 91.3 190 66.4 20 66.7  
กอดคนรัก       16.369** 
   ม ี 15 10.1 70 24.5 6 40.0  
   ไมม ี 134 89.9 216 75.5 9 60.0  
หอมคนรัก       28.490** 
   ม ี 12 8.1 87 30.4 5 33.3  
   ไมม ี 137 91.9 199 69.6 10 66.7  
สัมผัสคนรัก       15.355** 
   ม ี 9 6.0 58 20.3 3 20.0  
   ไมม ี 140 94.0 228 79.7 12 80.0  
จูบคนรัก       20.679** 
   ม ี 11 7.4 73 25.5 3 20.0  
   ไมม ี 138 92.6 213 74.5 12 80.0  
มีเพศสัมพันธ        
   ม ี 7 4.7 83 29.0 5 33.3  
   ไมม ี 142 95.3 203 71.0 10 66.7  
**p<.05 
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จากตาราง 48  แสดงความสัมพันธระหวางกิจกรรมเร่ืองเพศกับความพึงพอใจทางเพศ 
พบวา กิจกรรมเร่ืองเพศ ไดแก  สําเร็จความใครดวยตนเอง สําเร็จความใครใหคูนอน  กอดคนรัก 
หอมคนรัก สัมผัสคนรัก จูบคนรัก และมีเพศสัมพันธ มีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศ  
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ  ผูสูงอายุที่มีกิจกรรมเร่ืองเพศมีความพึงพอใจทางเพศใน
ระดับสูงนอยกวากลุมที่ไมมีกิจกรรมดังกลาว 
 

ตารางที่  49  ความสัมพันธระหวางปญหาการหลัง่น้าํอสุจขิองกลุมตัวอยางหรอืคู
นอนกับความพึงพอใจทางเพศ 
 

ความพึงพอใจทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
ปญหาทางเพศ n % n % n % x² 
ปญหาการหลั่งน้ําอสุจ ิ       5.368* 
มีปญหา 17 77.3 83 35.8 4 36.4  
ไมมีปญหา 5 22.7 149 64.2 7 63.6  
* p>.05 

จากตาราง 49  แสดงความสัมพันธระหวางปญหาการหล่ังน้ําอสุจิกับความพึงพอใจทาง
เพศ พบวา ปญหาการหล่ังน้ําอสุจิไมมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศกลาวคือ ผูสูงอายุ
หรือคูนอนไมมีปญหาการหล่ังน้ําอสุจิมีความพึงพอใจทางเพศระดับสูงมากกวาผูสูงอายุหรือคูนอน
ที่มีปญหาการหล่ังน้ําอสุจิ 
 

ตารางที่  50  ความสัมพันธระหวางปญหาการแข็งตัวของอวยัวะเพศชายของกลุม
ตัวอยางหรือคูนอนกับความพึงพอใจทางเพศ 

 
ความพึงพอใจทางเพศ 

 ตํ่า กลาง สูง  
ปญหาทางเพศ n % n % n % x² 
ปญหาการแข็งตัวของอวยัวะเพศชาย       1.436* 
         มีปญหา 14 77.8 50 25.4 5 45.5  
         ไมมีปญหา 4 22.2 147 74.6 6 54.5  
* p<.05 



 100 

จากตาราง 50 แสดงความสัมพันธระหวางปญหาการแข็งตัวของอวัยวะเพศชายกับความ
พึงพอใจทางเพศ พบวา ปญหาการแข็งตัวของอวัยวะเพศชายมีความสัมพันธกับความพึงพอใจ
ทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุหรือคูนอนที่ไมมีปญหาการแข็งตัวของ
อวัยวะเพศชายมีความพึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุหรือคูนอนที่มีปญหาการ
แข็งตัวของอวัยวะเพศชาย 
 

ตารางที่  51  ความสัมพันธระหวางปญหารวมกับการหลั่งชาของกลุมตัวอยาง
หรือคูนอนกับความพึงพอใจทางเพศ 

 
ความพึงพอใจทางเพศ 

 ตํ่า กลาง สูง  
ปญหาทางเพศ n % n % n % x² 
ปญหารวมกบัการหลั่งชา       1.975* 
มีปญหา 11 50.0 89 38.9 3 27.3  
ไมมีปญหา 11 50.0 140 61.1 8 72.7  
* p<.001 

จากตาราง 51 แสดงความสัมพันธระหวางปญหารวมกับการหล่ังชากับความพึงพอใจทาง
เพศ พบวา ปญหารวมกับการหลั่งชามีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุหรือคูนอนที่ไมมีปญหารวมการหล่ังชามีระดับความพึงพอใจทางเพศ
ในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุหรือคูนอนสวนที่มีปญหารวมการหล่ังชา 

 
ตารางที่  52  ความสัมพันธระหวางปญหาการเจ็บแสบชองคลอดของกลุม

ตัวอยางหรือคูนอนกับความพึงพอใจทางเพศ 
 

ความพึงพอใจทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
ปญหาทางเพศ n % n % n % x² 
ปญหาการเจบ็แสบชองคลอด       1.272* 
มีปญหา 15 75.0 59 30.1 2 25.0  
ไมมีปญหา 5 25.0 137 69.9 6 75.0  
* p<.001 
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จากตาราง 52 แสดงความสัมพันธระหวางปญหาการเจ็บแสบชองคลอดกับความพึง
พอใจทางเพศ พบวา ปญหาการเจ็บแสบชองคลอดมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุหรือคูนอนที่ไมมีปญหาเจ็บแสบชองคลอดมีคะแนนความ
พึงพอใจทางเพศในระดับสูงกวาผูสูงอายุหรือคูนอนที่มีปญหาเจ็บแสบชองคลอด  
 

ตารางที่  53  ความสัมพันธระหวางเจตคติตอเรื่องเพศกับความพึงพอใจทางเพศ 
 

ความพึงพอใจทางเพศ 
 ตํ่า กลาง สูง  
 n % n % n % x² 
เจตคติตอเรื่องเพศ       56.824* 
เจตคติตํ่า                    73 49.0 53 18.5 2 13.3  
เจตคติปานกลาง         57 38.3 196 68.5 7 46.7  
เจตคติสูง             19 12.8 37 12.9 6 40.0  
* p<.001 

จากตาราง 53 แสดงความสัมพันธระหวางเจตคติตอเร่ืองเพศกับความพึงพอใจทางเพศ 
พบวา เจตคติตอเร่ืองเพศมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
กลาวคือ ผูสูงอายุที่มีคะแนนเจตคติตอเร่ืองเพศสูงมีความพึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวา
ผูสูงอายุที่มีเจตคติตอเร่ืองเพศต่ํา                     
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บทที่ 5 
 

สรุปผลการวจิัย  อภิปรายผล  และขอเสนอแนะ 
 
 

การวิจยัคร้ังนีเ้ปนการวิจัยเชิงสํารวจ สุขภาพทางเพศและปจจัยที่สงผลตอความพงึพอใจ
ทางเพศและการตอบสนองทางเพศของผูสูงอาย ุ
 
วัตถุประสงค 

เพื่อศึกษาปจจัยที่สงผลตอความพึงพอใจทางเพศและการตอบสนองทางเพศของผูสูงอายุ
ในกรุงเทพมหานคร 
 
กลุมตัวอยาง  

ประชากรที่ ศึกษา  คือ  ผู สู งอายุทั้ งหญิงและชายที่มีอายุ ต้ั งแต  60  ป ข้ึนไปใน
กรุงเทพมหานคร  3 เขต  คือเขตช้ันใน  เขตช้ันกลาง และเขตช้ันนอก โดยสุมตัวอยางอยางงาย
ดวยการจับฉลากพ้ืนที่การปกครองช้ันเขตละ 1  เขต    แตละเขตจึงสุมตัวอยางผูสูงอายุเขตละ 
150  คน  จากชมรมผูสูงอายุที่มีรายช่ือในเขตพื้นที่ที่ไดรับคัดเลือกเขาศึกษา  ซึ่งทําการสุมตาม
รายช่ือดังกลาว ไดจํานวนทั้งส้ิน 450 คน  

การวิเคราะหขอมูลมี 2 สวน คือ สุขภาพทางเพศของผูสูงอายุทั้งหมด 450 คน และ
การศึกษาปจจัยที่สงผลตอความพึงพอใจทางเพศและการตอบสนองทางเพศ  

 
วิธีดําเนินการวิจัย  
             ผูวิจัยใชแบบสอบถามในการเก็บรวบรวมขอมูล โดยผูสูงอายุเขียนตอบเองหรือใชการ
สัมภาษณ ซึ่งประกอบดวย   

1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของผูสูงอาย ุ
2  แบบประเมินความเครียด 
3  แบบสอบถามดานการตอบสนอง ความตองการทางเพศ 
4  แบบสอบถามดานความพึงพอใจทางเพศ 
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การวิเคราะหขอมูล 
 หลังจากวิเคราะหขอมูล หาคารอยละ  คาเฉลี่ย  สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน เพือ่สรุป

ขอมูลคุณลักษณะทางประชากร และตัวแปรเก่ียวของกับสุขภาพทางเพศ  จากนั้นทําการวิเคราะห
ปจจัยที่มีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศ การตอบสนองทางเพศ  โดยสถิติ Chi - Square   
 
สรุปผลการวจิัยและอภิปาย 
 การวิจยัคร้ังนีไ้ดทดสอบตัวแปรอิสระที่คาดวาจะเปนปจจัยที่มีผลตอสุขภาพทางเพศของ
ผูสูงอาย ุโดยแบงการสรุปผลเปน 6  สวน ไดแก  
               สวนที่ 1 คุณลักษณะทางประชากร  
        สวนที่ 2 สุขภาพกาย สุขภาพจิต และพฤติกรรมสุขภาพ 
        สวนที่ 3 พฤติกรรมทางเพศและปญหาทางเพศ 
        สวนที่ 4 เจตคติตอเร่ืองเพศ 
        สวนที่ 5 การตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศ 
       สวนที่ 6 ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศ 

  
สวนท่ี 1 คุณลักษณะทางประชากร 
 
1.1 เพศ 
         ผูสูงอายุเปนเพศหญิง 236 คน ซึ่งคิดเปนรอยละ 52.4  และ เปนผูสูงอายุเพศชาย 214 คน 

คิดเปนรอยละ 47.6 งานวิจัยคร้ังนี้มีเพศหญิงมากกวาเพศชาย เพราะเปนการเก็บขอมูลในชมรม
ผูสูงอายุ สวนใหญสมาชิกชมรมผูสูงอายุจะเปนเพศหญิงมากกวาเพศชาย 
 
1.2 อาย ุ
           ผูสูงอายุมีอายุระหวาง 60 – 64 ป ทั้งเพศชายและเพศหญิง ซึ่งคิดเปนรอยละ 47.2 และ  
47.5  ตามลําดับ  รองลงมามีอายุระหวาง 65 – 69 ปทั้งเพศชายและเพศหญิง ซึ่งคิดเปนรอยละ 
31.3 และ 34.7 ตามลําดับ  เพศชายมีอายุระหวาง 80 – 85 ป  นอยที่สุด คิดเปนรอยละ 1.9 และ
เพศหญิงมีอายุระหวาง 75 – 79 ป นอยที่สุด คิดเปนรอยละ 3.4 งานวิจัยคร้ังนี้มีผูสูงอายุที่มีอายุ
ระหวาง 60 – 64 ป มากกวาชวงอายุอ่ืนเนื่องมาจาก ผสูงอายุที่อายุมากจะมารวมกิจกรรมนอย
กวาชวงอายุที่นอย 
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1.3 สถานภาพสมรส 
ผูสูงอายุทั้งเพศชายและเพศหญิงมีสถานภาพสมรสคูสมรสอยูดวยกันคิดเปนรอยละ 63.6 

และ 34.3 ตามลําดับ รองลงมาผูสูงอายุทั้งเพศชายและเพศหญิงมีสถานภาพหมาย คิดเปนรอยละ 
11.7 และ 25.0 ตามลําดับ ผูสูงอายุทั้งเพศชายและเพศหญิงมีสถานภาพหยานอยที่สุด คิดเปน
รอยละ 4.7 และ 5.5 งานวิจัยคร้ังนี้มีผูสูงอายุสวนใหญมีสถานภาพสมรสคูสมรสอยูดวยกัน 
เนื่องมาจากผูสูงอายุสวนใหญมีชวงอายุที่นอยคูสมรสสวนมากจึงยังมีชีวิตอยู 

 
สวนท่ี 2 สุขภาพกาย สุขภาพจิต และพฤติกรรมสุขภาพ 
 
2.1 ประวัติการเจ็บปวยของผูสูงอายุหรือโรคเร้ือรังไมติดตอ 

การศึกษาภาวะสุขภาพกายของผูสูงอายุเพศชาย ไดแก โรคเร้ือรังไมติดตอนั้น พบวา  
ผูสูงอายุสวนใหญเปนโรคความดันโลหิตสูงรอยละ 79.0  เปนโรคเบาหวานรอยละ 65.4   เปน
โรคหัวใจรอยละ 59.8   เปนโรคผนังและหลอดเลือดรอยละ 64.5   และมีอาการเกี่ยวกับตอม
ลูกหมากและอาการปสสาวะเล็ดรอยละ 50.0 และ 58.9 ตามลําดับ 
 สําหรับสุขภาพกายของคูสมรสหรือคูนอนของผูสูงอายุเพศชายนี้ พบวา  คูนอนของ
ผูสูงอายุเปนโรคความดันโลหิตสูงรอยละ 56.1    เปนโรคหัวใจรอยละ 62.6  เปนโรคเบาหวานรอย
ละ 54.2  มีปญหาเกี่ยวกับมดลูกรอยละ 62.6   เปนโรคผนังและหลอดเลือดรอยละ 63.1  มีอาการ
ปสสาวะเล็ดรอยละ 52.3     

การศึกษาภาวะสุขภาพกายของผูสูงอายุเพศหญิง ไดแก โรคเร้ือรังไมติดตอนั้น พบวา  
ผูสูงอายุสวนใหญเปนโรคความดันโลหิตสูงรอยละ 60.2  เปนโรคเบาหวานรอยละ 41.5   เปน
โรคหัวใจรอยละ 18.2   เปนโรคผนังและหลอดเลือดรอยละ 2.1   และมีอาการเกี่ยวกับอาการ
ปสสาวะเล็ดรอยละ 31.8 และ ปญหาเกี่ยวกับมดลูกรอยละ 19.9 
 สําหรับสุขภาพกายของคูสมรสหรือคูนอนของผูสูงอายุเพศหญิงนี้ พบวา  คูนอนของ
ผูสูงอายุเปนโรคความดันโลหิตสูงรอยละ 19.9    เปนโรคหัวใจรอยละ 8.5  เปนโรคเบาหวานรอย
ละ 15.7   เปนโรคผนังและหลอดเลือดรอยละ 8.5  มีอาการปสสาวะเล็ดรอยละ 8.9  และมีปญหา
เกี่ยวกับตอมลูกหมาก รอยละ 3.4     
 งานวิจัยคร้ังนี้เปนที่นาสังเกตุวาเพศหญิงเปนโรคเร้ือรังไมติดตอนอยกวาเพศชายอาจ 
เนื่องมาจากเพศหญิงมีการตรวจสุขภาพมากกวาเพศชาย และคูนอนของเพศชายเปนโรคเร้ือรังไม
ติดตอมากกวาเพศหญิง 



 105 

2.2 การดูแลและสงเสริมสุขภาพ ประกอบดวย  การตรวจสขุภาพ การสูบบุหรี่  การด่ืม
แอลกอฮอล  และการออกกําลังกาย   
 2.2.1 การตรวจสขุภาพ 

การศึกษาภาวะพฤติกรรมสุขภาพของผูสูงอายุ พบวา ผูสูงอายุสวนใหญทั้งเพศชายและ
เพศหญิงเคยตรวจสุขภาพ คิดเปนรอยละ 68.7 และ 75.8 ตามลําดับ  งานวิจัยคร้ังนี้เพศหญิงมี
การตรวจสุขภาพมากกวาเพศชายอาจเนื่องมาจากเพศหญิงมีการดูแลสุขภาพมากกวาเพศชาย 

2.2.2 การออกกําลังกาย 
ผูสูงอายุเพศชายและเพศหญิงยังออกกําลังกายรอยละ 68.2 และ 47.9 ตามลําดับ การที่ 

เพศชายออกกําลังกายมากกวาเพศหญิงอาจเนื่องมาจากเพศชายนิยมการออกกําลังมากกวาเพศ
หญิง  นอกจากนั้นกลุมตัวอยางผูสูงอายุชายกลุมนี้เปนสมาชิกชมรมผูสุงอายุจึงอาจนิยมการออก
กําลังกายมากกวาคนทั่วไป 

2.2.3 การสูบบุหรี่ 
การสูบบุหร่ีเพศชายและเพศหญิงสูบบุหร่ี รอยละ 23.4 และ 33.5 ตามลําดับ  งานวิจัย

คร้ังนี้พบเพศหญิงมีการสูบบุหร่ีมากกวาเพศชายอาจเน่ืองจากชมรมผูสูงอายุที่เก็บขอมูลสวนใหญ
อยูในชุมชนซึ่งมีสภาพแวดลอมแออัดและมีการใชบุหร่ีมากอาจมีผลทําใหเพศหญิงมีการสูบบุหรี่
มากกวาเพศชาย 

2.2.4 การด่ืมแอลกอฮอล 
การดื่มแอลกอฮอลของเพศชายและเพศหญิง รอยละ  59.8 และ 12.7 งานวิจัยคร้ังนี้เพศ

ชายมีการดื่มแอลกอฮอลมากกวาเพศหญิงอาจเนื่องมาจากคานิยมและโอกาสที่เพศชายมีการ
พบปะสังสรรคมากกวาเพศหญิงจึงทําใหมีการด่ืมเคร่ืองดื่มแอลกอฮอลมากกวาเพศหญิง 

 
2.3 ระดับความเครียด   

กลุมตัวอยางทั้งเพศชายและเพศหญิงมีระดับความเครียดปานกลาง คิดเปนรอยละ 47.7
และ 44.9 ตามลําดับ รองลงมาท้ังเพศชายและเพศหญิงมีระดับความเครียดตํ่า คิดเปนรอยละ 
37.9 และ 35.2 ตามลําดับ  สวนผูที่มีความเครียดสูงเปนเพศชาย รอยละ 14.5 หญิงรอยละ 19.9  

งานวิจัยคร้ังนี้ เพศหญิงมีความเครียดสูงมากกวาเพศชายเนื่องมาจากเพศหญิงอาจพบ
ปญหาตางๆมากกวาเพศชาย จึงทําใหมีความเครียดสูงมากกวาเพศชาย 
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สวนท่ี 3 พฤติกรรมทางเพศและปญหาทางเพศ 
 
3.1 ความตองการทางเพศ 

เมื่อสอบถามผูสูงอายุในชวง 4 เดือนที่ผานมาทานมีความตองการทางเพศกับคูนอน
หรือไม  พบวา  ผูสูงอายุเพศชายที่มีคูมีความตองการทางเพศรอยละ 58.9 และ ผูสูงอายุเพศหญิง
ที่มีคูมีความตองการทางเพศรอยละ 18.2 

งานวิจัยคร้ังนี้พบเพศชายมีความตองการทางเพศมากกวาเพศหญิง เนื่องจากการ
เปล่ียนแปลงทางรางกายของผูสูงอายุเพศชายและเพศหญิงที่แตกตางกันทําใหเพศหญิงมีความ
ตองการทางเพศลดนอยลงมากกวาเพศชาย 
 
3.2 กิจกรรมเกี่ยวกับเรื่องเพศ ไดแก  การสําเร็จความใครดวยตนเอง  มีการสําเร็จความ
ใครใหคูนอน หอมคนรัก การมีเพศสัมพันธ  กอดคนรัก จูบคนรัก และสัมผัสคนรัก 

เมื่อสอบถามในชวง 4 เดือนที่ผานมา ผูสูงอายุมีกิจกรรมทางเพศใดบาง พบวา ผูสูงอายุ
เพศหญิงสวนใหญมีกิจกรรมในเร่ืองเพศมากกวาเพศชาย โดยเพศชายและเพศหญิงมีการสําเร็จ
ความใครดวยตนเองมากที่สุด คิดเปนรอยละ 31.8 และ 44.9 ตามลําดับ เพศชายมีการจูบคนรัก
นอยที่สุดคิดเปนรอยละ 13.1  และเพศหญิงมีการกอดคนรักนอยที่สุด      คิดเปนรอยละ 16.9 
ผูสูงอายุทั้งเพศหญิงและชายที่มีสถานภาพสมรสอยูดวยกันมีกิจกรรมเร่ืองเพศมากกวาสถานภาพ
สมรสอ่ืนๆ อยางไรก็ตามการศึกษานี้ พบวา ทั้งหญิงและชายที่เปนโสด หมาย หยา ก็มีกิจกรรม
เร่ืองเพศเชนกัน ซึ่งแสดงใหเห็นวาผูสูงอายุบางคนก็ยังมีความรูสึกและตองการทางเพศอยู  
 
3.3 ปญหาทางเพศ ไดแก ปญหาการหลั่งน้ําอสุจ ิ ปญหาการแข็งตัวของขององคชาต 
ปญหารวมกบัหลั่งชา ปญหาเจ็บแสบชองคลอด   

ผูสูงอายุหรือคูนอนที่คูมีปญหาการหล่ังชาไป คิดเปนรอยละ 12.6 และ 43.3 ตามลําดับ 
ผูสูงอายุหรือคูนอนที่มีคูมีปญหาการแข็งตัวขององคชาตรอยละ 64.5 และ 53.2 ตามลําดับ 
ผูสูงอายุหรือคูนอนที่มีคูมีปญหารวมกับหล่ังชา คือ ชองคลอดแหง คิดเปนรอยละ 12.6 และ 25.8 
ตามลําดับ เพศหญิงที่มีคูมีปญหาเจ็บแสบชองคลอดคิดเปนรอยละ 54.7 และคูนอนของเพศชายมี
ปญหาเจ็บแสบชองคลอดคิดเปนรอยละ 19.4  

ผูสูงอายุที่มีปญหาทางเพศเนื่องมาจากอายุที่เพิ่มมากข้ึน การเปล่ียนแปลงทางรางกายทาํ
ใหมีปญหาทางเพศ 
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สวนที่ 4 เจตคติตอเรื่องเพศ 
 เจตคติตอเรื่องเพศ 

กลุมตัวอยางทั้งเพศชายและเพศหญิงมีระดับเจตคติตอเร่ืองเพศปานกลาง คิดเปนรอยละ 
47.7 และ 57.6 ตามลําดับ  รองลงมาทัง้ชายและหญิงมรีะดับเจตคติตอเร่ืองเพศต่ํา คิดเปนรอยละ 
37.9 และ 28.4 ตามลําดับ  และท้ังเพศชายและหญิงมีระดับเจตคติตอเร่ืองเพศสูง คิดเปนรอยละ 
14.5 และ 14.0 ตามลําดับ เนื่องจากคานยิมและเจตคติตอเร่ืองเพศของผูสูงอายุในสังคมไทยไม
นิยมใหผูสูงอายุมีกิจกรรมเกีย่วกับเร่ืองเพศ สะทอนใหเห็นวาผูสูงอายใุนงานวิจัยคร้ังนี้มเีจตคติตอ
เร่ืองเพศในระดับตํ่า เชน ผูสูงอายุเหน็วา “การที่ผูสูงอายปุรึกษาเร่ืองเพศสัมพนัธกบับุคคลอ่ืนเปน
เร่ืองนาอาย” 
 
สวนที่ 5 การตอบสนองทางเพศและความพงึพอใจทางเพศ 
5.1 ความพึงพอใจทางเพศ       
 กลุมตัวอยางเพศชายและเพศหญิงสวนใหญมีระดับความพึงพอใจทางเพศปานกลาง คิด
เปนรอยละ 72.9 และ 54.7 ตามลําดับ รองลงมาเพศชายและเพศหญิงมีระดับความพึงพอใจทาง
เพศตํ่า คิดเปนรอยละ 22.4 และ 42.8  สวนเพศชายและเพศหญิงที่มีระดับความพึงพอใจทางเพศ
สูง คิดเปนรอยละ 4.7 และ 2.5 ตามลําดับ การที่ผูสูงอายุมีระดับความพึงพอใจทางเพศในระดับ
ตํ่า อาจเปนเพราะการตอบสนองทางเพศ สุขภาพ และเจตคติตอเร่ืองเพศอยูในระดับตํ่า 
 
5.2 ตอบสนองทางเพศของกลุมตัวอยาง  
 กลุมตัวอยางเพศชายสวนใหญมีระดับการตอบสนองทางเพศปานกลาง คิดเปนรอยละ 
51.9 เพศหญิงสวนใหญมีระดับการตอบสนองทางเพศต่ําคิดเปนรอยละ 56.4  รองลงมาเพศชายมี
ระดับการตอบสนองทางเพศสูง คิดเปนรอยละ 26.6 สวนเพศหญิงมีระดับการตอบสนองปานกลาง 
คิดเปนรอยละ 38.1 เพศชายที่มีระดับการตอบสนองตํ่า  คิดเปนรอยละ 21.5 และเพศหญิงที่มี
ระดับการตอบสนองสูง คิดเปนรอยละ 5.9  งานวิจัยคร้ังนี้เพศหญิงมีการตอบสนองทางเพศใน
ระดับตํ่าแตผูชายมีระดับการตอบสนองทางเพศในระดับสูงอาจเนื่องมาจาก เพศหญิงมีความ
ตองการทางเพศนอยลงเร็วกวาผูชายและกรอบประเพณี วัฒนธรรม ความเชื่อที่กลอมเกลาให
หญิงไมแสดงออกถึงความตองการและการตอบสนองทางเพศเทาชายทําใหผูชายมีการตอบสนอง
ทางเพศสูงกวาเพศหญิง 
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สวนท่ี 6 ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศ 
 จากการวิเคราะหหาความสัมพันธเพื่อหาปจจัยที่มีความสัมพันธกับการตอบสนองทาง
เพศและความพึงพอใจทางเพศของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานครคร้ังนี้ ซึ่งสามารถอภิปราย
ผลการวิจัยได ดังนี้ 
 
1.คุณลักษณะทางประชากร 
 
1.1 อายุ 

ผลการวิจยัคร้ังนี้ แสดงใหเห็นวา ปจจัยดานอายุไมมคีวามสัมพันธกับการตอบสนองทาง
เพศและความพึงพอใจทางเพศของผูสูงอายุอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุสวนใหญ
มีความการตอบสนองทางเพศและพึงพอใจทางเพศในระดับตํ่า  

ผลการวิจยัคร้ังนี้มีความแตกตางกับงานวจิัยของ Andre Ludovic P. (2000) กลาวถงึ
ปจจัยที่สงผลตอสุขภาพทางเพศในผูสูงอายุนัน้ เกีย่วของกับปจจัยดานอายุ เนื่องจากอายุที่เพิ่มข้ึน 
ทําใหรางกายมีการเปล่ียนแปลง 

เนื่องจากงานวิจัยในคร้ังนี้ไดแบงชวงอายเุพียงในกลุมผูสูงอายุเทานัน้ แตในการศึกษา
ของ Andre Ludovic P. (2000) ไดแบงกลุมอายุต้ังแตวัยรุน วัยกลางคน และวัยผูสูงอาย ุ ซึ่งมี
ความแตกตางทางดานรางกายอยางชัดเจน ทําใหการแบงชวงอายุของ Andre Ludovic P. (2000) 
ไดผลการศึกษาแตกตางจากงานวิจยันี ้
 
1.2 เพศ 

ผลการวิจัยนี้ พบวา เพศมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทาง
เพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุเพศชายมีการตอบสนองในระดับสูง คิดเปนรอย
ละ 80.3 ในขณะที่เพศหญิงมีการตอบสนองทางเพศในระดับสูง คิดเปนรอยละ 19.7 ผูสูงอายุเพศ
ชายนั้นมีความพึงพอใจทางเพศในระดับสูง คิดเปนรอยละ 60.0 สวนในขณะที่เพศหญิงมีความพึง
พอใจทางเพศระดับสูง คิดเปนรอยละ 40.0 
     ผลการวิจยันี้มีความสอดคลองกับงานวิจยัของ ศรีนวล สถิตวทิยานนัท (2551) ระบุถึงการ
เปล่ียนแปลงทางเพศของผูสูงอายวุา เมื่อคนเราอายุมากข้ึนโดยเฉพาะเมื่ออายุเกนิ 45 ป ฮอรโมน
เพศจะลดลงเร่ือยๆ ทั้งเพศชายและเพศหญิงจะมีความตองการทางเพศลดลงตามลําดับเปนสวน
ใหญ  ทั้งนี้ข้ึนอยูกับความแข็งแรงของรางกายและสภาพจิตใจของผูนั้น 
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1.3 สถานภาพสมรส 
 ผลการวิจัยนี้ พบวา สถานภาพสมรสมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและความ

พึงพอใจทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุสถานภาพโสด คู/สมรส แยกกันอยู  
หยา และหมาย มีการตอบสนองทางเพศในระดับตํ่า คิดเปนรอยละ 29.1 , 11.2 , 11.2 และ 43.0 
ตามลําดับ  สวนคู/สมรส อยูดวยกัน มีการตอบสนองทางเพศในระดับสูงคิดเปนรอยละ 83.1 
ผูสูงอายุสถานภาพคู/สมรส อยูดวยกัน มีความพึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวาผูที่มี
สถานภาพโสด , คู/สมรสแยกกันอยู  หยา และหมาย 
      ผลการวิจัยนี้มีความสอดคลองกับงานวิจัยของ ลักษณา อินทรกลับ (2542) ที่วาปจจัย
สําคัญที่มีความสัมพันธกับความสามารถดานเพศสัมพันธในวัยสูงอายุ คือ การไมหมดความสนใจ
ในชีวิตคูโดยเฉพาะหากชีวิตคูของผูสูงอายุที่ยังมีความตองการทางเพศอยู ปญหาเร่ืองเพศสัมพันธ
ของผูสูงอายุก็อาจจะไมเกิดข้ึนหรือเกิดข้ึนไดนอยมาก นอกจากนี้การที่ผูสูงอายุไมมีความตองการ
ทางเพศหรือมีความตองการนอย อาจเกิดมาจากปญหาทางดานจิตสังคม เชน ความเศรา 
โดยเฉพาะความเศราอันเนื่องมาจากการสูญเสียคูชีวิตเปนส่ิงที่ทําใหผูสูงอายุยุติเร่ืองการ
แสดงออกทางเพศสัมพันธและผูสูงอายุอาจมีความรูสึกผิดที่จะไปหาคูชีวิตใหมอีกในวัยนี้ 
 
2. สุขภาพกาย สุขภาพจิต และพฤติกรรมสุขภาพ 
 
2.1 ประวัติการเจ็บปวยของผูสูงอายุหรือโรคเรื้อรังไมติดตอของตนเองหรือคูนอน 
ประกอบดวย โรคความดันโลหิต  โรคเบาหวาน โรคหัวใจ โรคผนังและหลอดเลือด ตอม
ลูกหมาก ปสสวะเล็ด และโรคเกี่ยวกับมดลูก  
 ผลการวิจัยนี้ พบวา ปจจัยดานโรคเร้ือรัง มีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและ

ความพึงพอใจทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุและคูนอนที่ไมเปนโรคเร้ือรัง

ไมติดตอมีการตอบสนองทางเพศในระดับสูงมากกวาผูที่เปนโรค   สวนผูสูงอายุและคูนอนที่ไมเปน

โรคเร้ือรังไมติดตอมีความพึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวาผูที่เปนโรค   

ผลงานวิจัยมีความสอดคลองกับงานวิจัยของ เขมิกา ยามะรัต (2542) ระบุวา ปญหา

สุขภาพทางเพศที่พบไดแกความตองการทางเพศ และสมรรถภาพทางเพศลดลง  สุขภาพทางกาย

ดานอ่ืนๆมีผลกระทบตอสุขภาพทางเพศ เชน โรคหัวใจ ความดันโลหิตสูงโรคเบาหวาน เปนตน  



 110 

2.2 ขอมูลพฤติกรรมสุขภาพ ประกอบดวย  การตรวจสุขภาพ การสูบบุหร่ี  การด่ืม
แอลกอฮอล  การออกกําลังกาย   
 2.2.1 การตรวจสุขภาพ 

ผลการวิจัยคร้ังนี้ พบวา ปจจัยดานการตรวจสุขภาพมีความสัมพันธกับการตอบสนองทาง
เพศและความพึงพอใจทางเพศ ซึ่งผูสูงอายุที่เคยตรวจสุขภาพมีระดับความพึงพอใจทางเพศ
ระดับสูงถึงรอยละ 93.3 และผูสูงอายุที่ไมเคยตรวจสุขภาพมีความพึงพอใจทางเพศระดับสูงเพียง
รอยละ 6.7 
 ผลการวิจัยคร้ังนี้สอดคลองกับงานของ สุรศักด์ิ  ฐานีพานิชสกุล  และ  อเนก  อารีพรรค  
(2545) พบวา ปญหาที่เกิดจากภาวะทางดานรางกาย  จิตใจ  และสังคม  มีผลตอสรีรวิทยาการ
ตอบสนองทางเพศ  ทําใหไมสามารถตอบสนองตอการกระตุนทางทางเพศไดตามปกติ  จึงเกิด
ปญหาตอการมีกิจกรรมทางเพศ 

2.2.2 การสูบบุหรี่  
ผลการวิจัยนี้ พบวา ปจจัยการสูบบุหร่ีมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและความ

พึงพอใจทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือผูสูงอายุที่ไมสูบบุหร่ีมีการตอบสนองทางเพศ
ในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุที่สูบบุหร่ีและผูสูงอายุที่ไมสูบบุหร่ีมีความพึงพอใจทางเพศในระดับสูง
มากกวาผูสูงอายุที่สูบบุหร่ี 

ผลการวิจัยคร้ังนี้สอดคลองกับงานของ Robert A. Kloner and Mark Speakman (2007) 
รายงานการศึกษาภาวะบกพรองทางเพศและโรคไขมันในเสนเลือด พบวา ปจจัยที่สงผลตอการ
เกิดภาวะบกพรองทางเพศนั้นมีสาเหตุมาจากปจจัยที่เกี่ยวของ ไดแก โรคหัวใจ  การสูบบุหร่ี  โรค
ไขมันอุดตันในเสนเลือด  ความดันโลหิตสูง และโรคเบาหวาน  

  2.2.3  การออกกําลงักาย   
ผลการวิจัยคร้ังนี้ พบวา การออกกําลังกายมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและ

ความพึงพอใจทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุที่ออกกําลังกายมีการ
ตอบสนองทางเพศในระดับสูงมากกวาผูที่ไมออกกําลังกาย  และผูสูงอายุที่ออกกําลังกายมีระดับ
ความพึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุที่ไมออกกําลังกาย  

      ผลงานวิจัยที่เกี่ยวของ ของ ศรีนวล สถิตวิทยานันท (2553) ไดพูดถึงการเปลี่ยนแปลงทาง
เพศของผูสูงอายุวา เมื่อคนเราอายุมากข้ึนโดยเฉพาะเมื่ออายุเกิน 45 ป ฮอรโมนเพศจะลดลง
เร่ือยๆ ทั้งเพศชายและเพศหญิงจะมีความตองการทางเพศลดลงตามลําดับเปนสวนใหญ  ทั้งนี้
ข้ึนอยูกับความแข็งแรงของรางกายและสภาพจิตใจของผูนั้น  บางคนเมื่ออายุมากข้ึนแตความ
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ตองการทางเพศกลับมากข้ึนได เนื่องจากสภาพรางกายและจิตใจในระยะนั้นดีข้ึนโดยเฉพาะการ
ไมเครงเครียด รูจักปลอยวาง รูสึกสบายใจ มีการออกกําลังกาย และพักผอนอยางเพียงพอ  

2.2.4 การด่ืมแอลกอฮอล 
         ผลการวิจัยคร้ังนี้ พบวา การด่ืมแอลกอฮอลมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและ
ความพึงพอใจทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุที่ออกกําลังกายมีการ
ตอบสนองทางเพศในระดับสูงมากกวาผูที่ไมออกกําลังกาย  ผูสูงอายุที่ออกกําลังกายมีระดับความ
พึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุที่ไมออกกําลังกาย  

   ผลการวิจัยนี้เกี่ยวของกับงานของ สมพล เพิ่มพงศโกศล (2555)กลาววา ในขณะที่เราไม
สามารถหยุดกระบวนการชราได ออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ การรับประทานอาหารที่เปน
ประโยชนตอรางกาย หลีกเล่ียงการสูบบุหร่ี และการบริโภคเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลมากเกินไป และ
การจัดการความเครียดในชีวิต จะสามารถชวยชีวิตเพศของชายสูงอายุใหใชงานไดและมีความพึง
พอใจ การติดตอส่ือสารกับคูนอน ความสัมพันธของชายสูงวัยกับคูนอนจะเปนสวนสําคัญของ
สุขภาพทางเพศ 
2.3 ความเครียด 

ผลการวิจยัคร้ังนี ้พบวา ความเครียดมีความสัมพนัธกับการตอบสนองทางเพศและความ
พึงพอใจทางเพศ  อยางมีนยัสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูที่มีคะแนนความเครียดตํ่ามีการตอบสนอง
ทางเพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุทีม่คีะแนนความเครียดสูง และผูสูงอายทุี่มีความเครียดตํ่ามี
ความพึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวาผูที่มีความเครียดสูง  

ผลการวิจัยคร้ังนี้  สอดคลองกับงานวิจัยของวรวุฒิ เจริญศิริ (2553) ไดกลาวถึงเทคนิค
การพัฒนาความสุขทางเพศในผูสูงอายุวา ลดความเครียดทุกทาง เชน การงาน ครอบครัว หรือ
ความเครียดหลังจากเกิดอาการผิดปกติทางเพศ หรือปฏิกิริยาตอบสนองของคู ที่ทําใหขาดความ
มั่นใจ  ปรับทัศนคติเร่ืองเพศ แกไขส่ิงแวดลอมที่เปนปจจัยเสริมบรรยากาศความเครียดและปญหา
ในครอบครัว  สรางความรูสึกผอนคลาย  ฝกปฏิบัติการผอนคลายตนเอง เพื่อลดความเครียดและ
ความวิตกกังวล การควบคุมความรูสึก การกระตุน และการผอนคลาย  สงเสริมความสัมพันธที่ดี 
การสื่อสารที่เนนบอกความตองการตนเอง รวมทั้งการตอบสนองความตองการที่ตรงจุด  ฝกการมี
เพศสัมพันธโดยผอนคลาย เพื่อใหเกิดความเคยชินกับการเอาชนะความกังวล ทีละนอย ถายังมี
ความเครียด ใหฝกผอนคลายตนเองควบคูไปดวย 
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3. พฤติกรรมทางเพศและปญหาทางเพศ 

3.1 ความตองการทางเพศ 

ผลการวิจัยนี้ พบวา ความตองการทางเพศมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและ
ความพึงพอใจทางเพศอยางมีนัยสําคัญทางสถิติกลาวคือผูสูงอายุที่มีความตองการทางเพศมีการ
ตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศระดับสูงมากกวาผูที่ไมมีความตองการทางเพศ  
 ผลการวิจัยนี้มีความสอดคลองกับงานวิจัยของ Masters and Johnson (2542) รายงาน
วาผูสูงอายุยังคงมีความตองการทางเพศอยู แมจะมีวัยถึง 90 ปในชาย สวนหญิงนั้นยังมี
เพศสัมพันธไดแมมีอายุถึงกวา 70 ป เพียงแตการตอบสนองทางเพศลดลง 
3.2 กิจกรรมเร่ืองเพศ ซ่ึงประกอบดวย ไดแก สาํเร็จความใครดวยตนเอง สําเรจ็ความใคร

ใหคูนอน  กอดคนรัก  หอมคนรัก  สมัผัสคนรัก  จูบคนรัก  และมีเพศสัมพันธ 

ผลการวิจยันี้ พบวา กิจกรรมเร่ืองเพศมีความสัมพนัธกบัการตอบสนองทางเพศและความ

พึงพอใจทางเพศ อยางมนียัสําคัญทางสถิติ กลาวคือ  ผูสูงอายทุีม่ีกิจกรรมในเรื่องเพศ ไดแก 

สําเร็จความใครดวยตนเอง สําเร็จความใครใหคูนอน  กอดคนรัก หอมคนรัก สัมผัสคนรัก จูบคนรัก 

และมีเพศสัมพันธ การตอบสนองทางเพศสูงในอัตราใกลเคียงกัน ประมาณรอยละ 22.5 – 38.0 

สวนผูสูงอายทุี่มีกิจกรรมเร่ืองเพศมีความพึงพอใจทางเพศในระดับตํ่า 

         ผลการวิจัยนี้มีความสอดคลองกับงานวิจัยของ Fogel & Lauver (1990) ระบุวา 
เพศสัมพันธเปนการปฏิบัติกิจกรรมทางเพศ ซึ่งประกอบดวยหลายส่ิงหลายอยางไมเพียงแตเฉพาะ
การมีเพศสัมพันธเทานั้นแตหมายความรวมถึงการกอดกัน การจับมือกัน การจูบกัน  
3.3 ปญหาทางเพศ ไดแก ปญหาการหลั่งน้ําอสุจ ิ ปญหาการแข็งตัวของขององคชาต 
ปญหารวมกบัหลั่งชา ปญหาเจ็บแสบชองคลอด   

3.3.1 ปญหาการหลั่งน้าํอสุจ ิ  
ผลการวิจัยคร้ังนี้ พบวา ปญหาการหลั่งน้ําอสุจิมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศ

แตปญหาการหล่ังน้ําอสุจิไมมีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  
กลาวคือ ผูสูงอายุหรือคูนอนไมมีปญหาการหล่ังน้ําอสุจิ มีการตอบสนองทางเพศในระดับสูงถึง
รอยละ 70.0  และผูสูงอายุหรือคูนอนที่มีปญหาการหล่ังน้ําอสุจิมีการตอบสนองทางเพศระดับสูง
รอยละ 30.0 ผูสูงอายุหรือคูนอนไมมีปญหาการหล่ังน้ําอสุจิมีความพึงพอใจทางเพศระดับสูง
มากกวาผูสูงอายุหรือคูนอนที่มีปญหาการหล่ังน้ําอสุจิ 
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ผลงานวิจัยคร้ังนี้สอดคลองกับงานของ เอนก อารีพรรค (2548) โดยผูที่มีปญหาน้ีจะไม
สามารถควบคุมการหลั่งน้ํากามของตนไวได  เม่ือไดรับการกระตุนทางเพศเพียงเล็กนอย บางคร้ัง
หล่ังกอนที่จะมีการสอดใส หรือบางรายทันทีที่สอดใสอวัยวะเพศ ทําใหทั้งชายและหญิงไมไดรับ
ความสุขจากการรวมเพศเทาที่ควร  สําหรับอุบัติการณของภาวะน้ีมีรายงานไวโดยเฉล่ียประมาณ
รอยละ 30-40 ของผูชาย  

3.3.2 ปญหาการแข็งตัวขององคชาต 
ผลการวิจัยคร้ังนี้ พบวา ปญหาการแข็งตัวขององคชาตมีความสัมพันธกับการตอบสนอง

ทางเพศและความพึงพอใจทางเพศ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุหรือคูนอนที่ไมมี
ปญหาการแข็งตัวขององคชาตมีการตอบสนองทางเพศในระดับสูงมากกวาผูที่มีปญหา และ
ผูสูงอายุหรือคูนอนที่ไมมีปญหาการแข็งตัวของขององคชาตมีความพึงพอใจทางเพศในระดับสูง
มากกวาผูสูงอายุหรือคูนอนที่มีปญหาการแข็งตัวของขององคชาต 

ผลงานวิจยัคร้ังนี้สอดคลองกับงานของเขมิกา ยามะรัต (2542) ที่วาผูสูงอายุไดระบุปญหา
สุขภาพทางเพศไดแก การไมแข็งตัวของอวยัวะเพศ  การหล่ังเร็ว การไมถึงจุดสุดยอด การขาดสิ่ง
หลอล่ืน เปนปญหาใหเกิดความกังวลใจเชนกนั 

 
3.3.3 ปญหารวมกับการหลั่งชา 
ผลการวิจัยคร้ังนี้ พบวา ปจจัยดานปญหารวมกับการหล่ังชาไมมีความสัมพันธกับการ

ตอบสนองทางเพศ  แตปญหารวมกับการหล่ังชามีความสัมพันธกับความพึงพอใจทางเพศ อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุหรือคูนอนที่ไมมีปญหารวมการหล่ังชามีการตอบสนองทาง
เพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุหรือคูนอนที่มีปญหารวมการหล่ังชา ผูสูงอายุหรือคูนอนที่ไมมี
ปญหารวมการหล่ังชามีระดับความพึงพอใจทางเพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุหรือคูนอนสวนที่
มีปญหารวมการหล่ังชา 

ผลงานวิจยัคร้ังนี้เกี่ยวของกบังานของ Denman (2003) กลาววา ปญหาสุขภาพทางเพศเปน
ปญหาที่อาจเกิดข้ึนจากหลายสาเหตุรวมกัน เชน ความเจ็บปวดที่เกิดขณะมีเพศสัมพันธ ทําให
ความตองการทางเพศหมดไปและไมมีความต่ืนตัวทางเพศ อันเปนผลใหเกิดการขาดสารหลอล่ืน 
ซึ่งปญหาท่ีพบในสตรีทุกกลุมอายุ ไดแก การสูญเสียความตองการทางเพศ    การเกร็งของชอง
คลอด ความเจ็บปวดขณะมเีพศสัมพนัธ และการไมบรรลุจุดสุดยอดทางเพศ 
        3.3.4 ปญหาเจ็บแสบชองคลอด   
 ผลการวิจยัคร้ังนี ้พบวา ปจจัยปญหาการเจ็บแสบชองคลอดมีความสัมพันธกับการ
ตอบสนองทางเพศและความพึงพอใจทางเพศ อยางมนียัสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายหุรือคู
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นอนไมมีปญหาเจ็บแสบชองคลอดมีการตอบสนองทางเพศในระดับสูงมากกวาผูทีม่ีปญหา และ
ผูสูงอายหุรือคูนอนที่ไมมีปญหาเจ็บแสบชองคลอดมีระดับการความพึงพอใจทางเพศในระดับสูง
กวาผูสูงอายุหรือคูนอนที่มปีญหาเจ็บแสบชองคลอด 

 ผลงานวิจัยคร้ังนี้เกี่ยวของกับงานของ ไบรอัน (2003)  กลาววา  บางสวนของปญหา
สุขภาพทางเพศในสตรี  หมายถึง  ปญหาที่เกี่ยวของกับการบาดเจ็บบริเวณอวัยวะสืบพันธ  โดยท่ี
เปนผลจากการมีเพศสัมพันธ  การติดเช้ือบริเวณอวัยวะสืบพันธ  และการใชยาคุมกําเนิดฉุกเฉิน 
 
4. เจตคติตอเรื่องเพศ 

ผลการวิจัยคร้ังนี้พบวา เจตคติตอเร่ืองเพศมีความสัมพันธกับการตอบสนองทางเพศและ
ความพึงพอใจทางเพศอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ กลาวคือ ผูสูงอายุที่มีเจตคติสูงมีการตอบสนอง
ทางเพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุที่มีเจตคติตํ่า สวน ผูสูงอายุที่มีเจตคติสูงมีความพึงพอใจทาง
เพศในระดับสูงมากกวาผูสูงอายุที่มีเจตคติตํ่า                      
 ผลงานวิจัยคร้ังนี้เกี่ยวของกับงานของ ลักษณา อินทรกลับ (2542) กลาววา เจตคติเร่ือง
เพศสัมพันธจะมีผลกระทบตอสภาพจิตใจ  สังคม และภาพลักษณของผูสูงอายุเอง บอยคร้ังที่
พบวาผูสูงอายุที่ยังคงมีความรูสึกมีความสุขในเร่ืองเพศสัมพันธจะรูสึกอายโดยเฉพาะอายคนท่ี
ออนวัยกวา  อีกทั้งสังคมยังพูดจาลอเลียนผูสูงอายุที่ยังมีความสนใจในเร่ืองเพศสัมพันธ อีกซ่ึงทํา
ใหผูสูงอายุมีเจตคติตอการแสดงออกทางเพศสัมพันธในแงลบ 
 
ขอจํากัดในการวิจัย 

1. การวิจัยคร้ังนี้ไมสามารถอธิบายถึงสุขภาพทางเพศของผูสูงอายุไดทั่วประเทศ เพราะ
งานวิจัยคร้ังนี้ศึกษาเฉพาะผูสูงอายุในกรุงเทพมหานครเทานั้น ซึ่งยังไมครอบคลุมทั้งจังหวัดเพราะ
สุมตัวอยางมาเพียง 3 เขตพื้นที่ นอกจากน้ี ยังเปนการสุมตัวอยางจากชมรมผูสูงอายุ ดังนั้น ผล
การศึกษานี้จึงมีขอจํากัดดานขยายผลสูกลุมผูสูงอายุอ่ืนๆ 

2. คานิยมเร่ืองเพศในสังคมไทยเปนเร่ืองที่ไมสนับสนุนเร่ืองเพศในกลุมผูสูงอายุ  ทําให
เวลาไปเก็บขอมูลถูกปฏิเสธในการตอบแบบสอบถามสูง 
 
ขอเสนอแนะ 
 1. ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
  1.1 หนวยงานภาครัฐ เอกชน และหนวยงานท่ีเกี่ยวของควรใหความรู ความ
เขาใจเร่ืองเพศและสุขภาพทางเพศที่เกี่ยวของกับผูสูงอายุแกผูที่เกี่ยวของ ไดแก เจาหนาที่
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สาธารณสุข ครอบครัว และผูที่จะเขาสูวัยผูสูงอายุ การสงเสริมใหมีภาวะทางเพศที่ดียอมสงผลตอ
คุณภาพชีวิตที่ดีตอผูสูงอายุ 
  1.2 ควรปลูกฝงคานิยมใหความเขาใจกับคนทั่วไปวาผูสูงอายุบางคนยังคงมี
ความตองการทางเพศและกิจกรรมเร่ืองเพศอยูซึ่งไมใชส่ิงผิดปกติ  นอกจากนั้นการรณรงคให
สังคมมีความเขาใจและยอมรับ พฤติกรรมทางเพศของผูสูงวัย รูและเขาใจเร่ืองเพศมากขึ้น
โดยเฉพาะในกลุมผูสูงอายุ 
  1.3 สังคมไทยมีเจตคติที่วาการมีกิจกรรมในเร่ืองเพศ เชน การสําเร็จความใคร
ดวยตนเอง หรือการมีเพศสัมพันธในผูสูงอายุเปนเร่ืองธรรมชาตินั้น คนสวนใหญแมผูสูงอายุเอง
เห็นดวยนอยจึงควรมีการสรางความเขาใจในเร่ืองเหลานี้มากข้ึน เพื่อความพึงพอใจของผูสูงอายุ
เองและเปนสิทธิทางเพศของผูสูงอายุดวย 
  1.4 ในทํานองเดียวกันควรใหความรู ความเขาใจแกผูสูงวัย และครอบครัว ที่วาผู
สูงวัยอาจมีความสุขทางเพศและชีวิตไดโดยไมจําเปนตองมีกิจกรรมทางเพศที่เปนการรวมเพศ แต
สามารถอยูกับคูหรือครอบครัวดวยความผูกพัน ความเปนเพื่อนแท พึ่งพาอาศัยกัน และหวงใย
ใกลชิดกันตามแบบวิถีของสังคมไทย 
 2. ขอเสนอแนะในการศึกษาวิจัยตอไป 
  2.1 การวิจัยคร้ังนี้ศึกษาเฉพาะผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร เพื่อใหเกิดการ
กระจายของประชากรมากข้ึนควรมีการศึกษาใหครอบคลุมประชากรผูสูงอายุในจังหวัดอ่ืนดวย 
เพื่อใหอธิบายถึงสุขภาพทางเพศของผูสูงอายุทั่วประเทศ 
  2.2 การวิจัยคร้ังนี้ เปนการศึกษาผูสูงอายุทําใหการแบบสอบถามใชระยะ
เวลานาน สวนขอคําถามที่มากมาย อาจทําใหผูสูงอายุเหนื่อยในการตอบแบบสอบถาม  ดังนั้น
การศึกษาคร้ังตอไปควรจัดทําขอคําถามใหส้ันครอบคลุมและจํานวนขอที่นอยกวานี้ 
             

 
 
 
 
 
 
 
 



 116 

รายการอางอิง 
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ภาคผนวก ก 
 
 รายช่ือผูทรงคุณวุฒิที่ผูวิจัยขอความกรุณาใหชวยตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาของ
แบบสอบถามที่ใชในการวิจยัคร้ังนี ้
       1.รองศาสตราจารย  ดร.สมโภชน เอ่ียมสุภาษิต  
       2.ผูชวยศาสตราจารย ดร.เขมิกา  ยามะรัต 
       3.นางสาว มนทกานต์ิ เช่ือมชิต 
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ภาคผนวก ข 
เครื่องมือที่ใชในการวิจยั 

 
 แบบสอบถามชุดนี้ มวีัตถุประสงคเพื่อเก็บขอมูลนําไปใชในการจัดทําวทิยานพินธ เร่ือง
ปจจัยที่สงผลตอสุขภาพทางเพศของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ประกอบการศึกษาปริญญาโท 
สาขาวิชาเพศศาสตร ( สหสาขา ) จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ผูวิจัยใครขอความอนุเคราะหจาก
ทานในการตอบแบบสอบถามดวยความต้ังใจ จริงใจ ตรงกับความรูสึกของทานอยางแทจริง และ
กรุณาตอบใหครบทุกขอเพื่อประโยชนของผลการวิจยั โดยขอมูลของทานจะถือเปนความลับและ
ไมมีปลกระทบใดๆตอตัวทานทั้งส้ิน 
 
 
 

คุณสมบัตขิองผูทําแบบสอบถาม
 

1.ชายหรือหญิง 
2.อายุ ตั้งแต 60 ปข้ึนไป 
พักอาศัยอยูในเขตกรุงเทพมหานคร 3. 

  
 
 
 
 
 
 
 

    
 

ขอบความกรณุาตอบแบบสอบถามใหครบทุกขอ เพื่อเปนประโยชนตองานวจิัย 
 

ขอขอบพระคุณที่กรณุาใหความรวมมือเปนอยางดี 
นางสาว  ปวณีา   เพิ่มพลู 
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แบบสอบถามปจจัยทีส่งผลตอสุขภาพทางเพศของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร 
 

สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของผูสูงอาย ุ

โปรดใสเคร่ืองหมาย    ลงในชอง    หนาขอความ หรือเติมขอความใหไดใจความสมบูรณ
ตามความเปนจริง  
 
1. เพศ 

  1.  ชาย               2.  หญิง   
     

2. ปจจุบนัคุณอายุเทาไหร    ..........ป 
 
3. สถานภาพสมรสของทานคืออะไร 

  1. โสด 
  2.  คู/สมรส อยูดวยกัน  

  3.  คู/สมรส แยกกนัอยู   
  4.  หยา  

   5. หมาย / คูสมรสเสียชวีิต 
  6. อ่ืนๆ ระบุ............... 

 
4. ในชวงระยะเวลา 4 เดือนที่ผานทานมีกจิกรรมใดบางเกี่ยวกับเร่ืองเพศ 
   1. สําเร็จความใครดวยตนเอง 
   2. สําเร็จความใครใหคูนอน 
    3. กอดคนรัก  
    4. หอมคนรัก(ใชจมูกสัมผัสกับ 
                      รางกายคนรัก) 
    5. สัมผัสคนรัก 
    6. จูบคนรัก  (ใชปากกสัมผัสกับ 
                        รางกายคนรัก) 
    7. มีเพศสัมพันธ 
    8. อ่ืน ๆ  ระบุ.............  

  1. มี     2.ไมมี 
  1. มี     2. ไมมี 
  1. มี     2. ไมมี 
 
  1. มี     2. ไมมี 
  1. มี     2. ไมมี 
  1. มี     2. ไมมี 
 
  1. มี     2. ไมมี 
  1. มี     2. ไมมี 

 3. ไมมีคู   4. อ่ืนๆ…… 
 3. ไมมีคู   4. อ่ืนๆ…… 
 3. ไมมีคู   4. อ่ืนๆ…… 
 
 3. ไมมีคู   4. อ่ืนๆ…… 
 3. ไมมีคู   4. อ่ืนๆ…… 
 3. ไมมีคู   4. อ่ืนๆ…… 
 
 3. ไมมีคู   4. อ่ืนๆ…… 
 3. ไมมีคู   4. อ่ืนๆ…… 
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5. ทาน/ คูนอน มีปญหาการหล่ังน้าํอสุจหิรือไม ( ตอบไดมากกวา 1 ขอ ) 
  1.  ไมมีปญหา    5.  หล่ังชาไป แตไมมีปญหา                
  2.   หล่ังชาไป   6.  ไมมีคู 
  3.   หล่ังเร็วไป    7.  ไมมีเพศสัมพันธ 
  4.   หล่ังเร็วไป แตไมมีปญหา   8.  อ่ืน .................... 

 
ทาน/ คูนอน มีปญหาการแข็งตัวขององคชาตหรือไม 6. 

   1.  ไมมีปญหา          3. ไมมีคู              5. ไมมีเพศสัมพนัธ 
   2.  มี      4.  ไมทราบ 

 
7. ทาน / คูนอน มีปญหาอะไรบางที่เกิดข้ึนรวมกบัการหลั่งชา 

                  5.  องคชาตถลอก                              1. ไมมีปญหา  
  6.  ไมมีคู   2.  ชองคลอดแหง 
  7.  ไมมีเพศสัมพันธ   3.   ปสสาวะแสบหลังรวมเพศ     
  8.  อ่ืน ....................   4.   เจ็บแสบชองคลอดระหวางรวมเพศ 

 
8. ทาน/ คูนอน มีปญหาเจบ็ชองคลอดหรือไม 

  1.  ไมมีปญหา          
   2.  มี    

  3. ไมมีคู        
  4.  ไมทราบ 

      5. ไมมเีพศสัมพันธ 

 
9. ทานเคยตรวจสุขภาพหรือไม 
                         1. ไมเคย                           2. เคย 
 
                       ตรวจคร้ังสุดทายเม่ือไหร     

  1.  ตํ่ากวา 3 เดือน มาแลว   3. 6 – 12 เดือน มาแลว      
  2.  3 – 6 เดือน มาแลว   4.  มากกวา 1 ป มาแลว 
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10. ทานมีโรคประจําตัวใดบางหรือไม 
10.1   โรคความดันโลหิตสงู   
10.2   โรคเบาหวาน 
10.3   โรคหัวใจ  
10.4  โรคผนงัหลอดเลือดแข็ง     
10.5  โรคตอมลูกหมาก(ผูชาย)   
10.6  ปสสาวะเล็ด/บอย              
10.7 โรคมดลูก / รังไข(ผูหญิง)    
10.8  อ่ืนๆ ระบุ ............    

  1. มี             2. ไมมี 
  1. มี             2. ไมมี 
  1. มี             2.ไมมี 
  1. มี              2.ไมมี 
  1. มี              2. ไมม ี
  1. มี              2. ไมม ี
  1. มี              2. ไมม ี
  1. มี               2. ไมม ี

       3. ไมทราบ    
       3. ไมทราบ 
       3. ไมทราบ 
        3. ไมทราบ 
        3. ไมทราบ 
        3. ไมทราบ 
        3. ไมทราบ 
        3. ไมทราบ 

 
11. คูนอน มีปญหาสุขภาพดานรางกายหรือไม 

11.1โรคความดันโลหิตสูง  
11.2 โรคเบาหวาน   
11.3 โรคหัวใจ          
11.4 โรคผนังหลอดเลือดแข็ง      
11.5 โรคตอมลูกหมาก (ผูชาย )  
11.6  ปสสาวะเล็ด/บอย             
11.7 โรคมดลูก / รังไข(ผูหญิง )   
11.8  อ่ืนๆ  
  

  1. มี      2. ไมมี 
  1. มี      2. ไมมี 
  1. มี      2. ไมมี 
  1. มี      2. ไมมี 
  1. มี       2. ไมมี 
  1. มี       2. ไมมี 
  1. มี       2. ไมมี 
  1. มี       2. ไมมี 

 3. ไมมีคู   4. ไมทราบ    
 3. ไมมีคู   4. ไมทราบ 
 3. ไมมีคู    4. ไมทราบ   
 3. ไมมีคู    4. ไมทราบ 
 3. ไมมีคู    4. ไมทราบ   
 3. ไมมีคู    4. ไมทราบ 
 3. ไมมีคู    4. ไมทราบ   
 3. ไมมีคู    4. ไมทราบ 

 
12. ใน 4 เดือนที่ผานมา ทานมีความตองการทางเพศกบัคูนอนหรือไม 

  1. ไมมี   2.  ม ี   3. ไมมีคู/ไมมีเพศสัมพันธ 
                      ทานมีความตองการทางเพศคร้ังสุดทายเมื่อไร.................................... 
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13. ในชวง 4 เดือนที่ผานมา ทานสูบบุหร่ีหรือไม 
  1. ไมสูบ   ( ขามไปตอบขอ 15 )   2. สูบ 

   
14. ทานสูบบุหร่ีมากเทาใด 

  1.     ตํ่ากวา 5 มวลตอวนั 
  2.     6 - 10 มวลตอวนั 
  3.     มากกวา 10 มวลตอวัน  

 
15. ในชวง 4 เดือนที่ผานมา ทานออกกาํลังกายหรือไม   

   1.     ไมออกกําลังกาย  (ขามไปตอบขอ 17 )     
                    2.     ออกกําลังกาย  ดวยวิธ ี.................................... 
 
16. ทานออกกําลังกายมากเทาใด   
                   1.     ทุกวัน 
                   2.     1 - 2 คร้ัง/ สัปดาห  
                   3.     3 - 4 คร้ัง/ สัปดาห  
                   4.     อ่ืน ๆ  ระบุ ............... 
    
17. ในชวง 4 เดือนที่ผานมา ทานด่ืมแอลกอฮอลหรือไม   

   1. ไมด่ืมแอลกอฮอล                      2.  ด่ืมแอลกอฮอล 
 
18. ทานด่ืมแอลกอฮอลมากเทาใด 

  1.   ด่ืมทุกวัน 
  2.   ด่ืม 1 - 2  คร้ัง /  สัปดาห  
  3.   ด่ืม 3 - 4  คร้ัง /  สัปดาห 
  4.   ด่ืม 1 - 2  คร้ัง /  เดือน 
  5.   อ่ืน ๆ  ระบุ ................ 
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สวนที่ 2  แบบประเมินความเครียด  
 

แบบประเมินความเครียด ใหทานอานหัวขอขางลางนี ้แลวสํารวจดูวาในระยะ 4 เดือนที่
ผานมามีเหตุการณในขอใด เกิดข้ึนกบัตัวทานบาง โดยประเมินตามความรูสึกที่เกิดข้ึนและตรงกับ
ทานมากที่สุด   

 
ขอที่ ในระยะ 4 เดือนที่ผานมา เหตุการณ

เหลานี้มีเกิดกบัทานหรือไม 
มาก
ที่สุด 

5 

มาก 
 

4 

ปาน
กลาง 

3 

นอย
คร้ัง 
2 

ไมเคย
เลย 
1 

1 ทานมีความไมสบายใจเร่ืองสุขภาพ
กายมากนอยเพียงใด 

     

2 ทานปวดหัวจากความตึงเครียดมาก
นอยเพียงใด 

     

3 ทานคับของใจจากปญหาเร่ืองเพศมาก
นอยเพียงใด 

     

4 ทานรูสึกวิตกกังวลกับสถานการณ
ทั่วไปมากนอยเพียงใด 

     

5 ทานเครียดจากปญหาครอบครัวมาก
นอยเพียงใด 

     

6 ทานรูสึกโกรธหรือหงุดหงิดมากนอย
เพียงใด 

     

7 ทานไมเคยต้ังสมาธนิอยเพียงใด      

8 ทานกลัวการทาํงานในดานตางๆ งาน
บาน งานที่รับผิดชอบ ผิดพลาดมาก
นอยเพียงใด 

     

9 ทานรูสึกวาตนเองไปไมถงึเปาหมายที่
วางไว 

     

10 ครอบครัวของทานมีความขัดแยงกัน
ในบานมากนอยเพียงใด 
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ขอที่ ในระยะ 4 เดือนที่ผานมา เหตุการณ
เหลานี้มีเกิดกบัทานหรือไม 

มาก
ที่สุด 

5 

มาก 
 

4 

ปาน
กลาง 

3 

นอย
คร้ัง 
2 

ไมเคย
เลย 
1 

11 ทานรูสึกวาตองแขงขันหรือ
เปรียบเทยีบมากนอยเพยีงใด 

     

12 ทานรูสึกเศรามากนอยเพียงใด      

13 ทานรูสึกความจําไมดีมากนอยเพียงใด      

14 ทานรูสึกเหนื่อยงายมากนอยเพียงใด      

15 ทานรูสึกหงุดหงิดมากนอยเพียงใด      

 
 
สวนที่ 3  แบบสอบถามดานการตอบสนอง , อารมณและความตองการทางเพศ ,  
            สขุภาพกาย     
      
เฉพาะ/สําหรบัผูที่มีคู / มีเพศสัมพันธ (กรณีไมมีคู/ไมมีเพศสัมพนัธ ขามไปตอบขอที่ 12) 
 
ขอที่ ในระยะ 4 เดือนที่ผานมา ขอความ

ดังตอไปนี้     เกิดข้ึนกับทานมากนอย
เพียงใด 

มาก
ที่สุด 

5 

มาก 
 
4 

ปาน
กลาง 

3 

นอย 
 

2 

นอย 
ที่สุด 

1 
    1 บอยคร้ังทีท่านมักขาดความสนใจในเร่ือง

การมีเพศสัมพันธ 

     

2 เมื่อไดรับการกระตุนทางเพศ เชน การ กอด  
จูบ ลูบคลาํ  ทานสามารถมีเพศสัมพนัธได
อยางตอเนือ่ง 

     

3 เมื่อไดรับการเราอารมณทางเพศ   องคชา
ตของทาน/ คูสมรส แข็งตัวเพียงพอที่จะสอด
ใสเขาในชองคลอดได 
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ขอที่ ในระยะ 4 เดือนที่ผานมา ขอความ
ดังตอไปนี้     เกิดข้ึนกับทานมากนอย
เพียงใด 

มาก
ที่สุด 

5 

มาก 
 
4 

ปาน
กลาง 

3 

นอย 
 

2 

นอย 
ที่สุด 

1 
4 เมื่อมเีพศสัมพนัธ ทาน/คูนอน สามารถคง

ความแข็งตัวขององคชาตจนกระทัง่เสร็จ
กิจกรรมการมเีพศสัมพนัธได 

     

5 เมื่อมเีพศสัมพนัธ บอยคร้ังทีท่านรูสึกมี
ความสุขสุดยอด 

     

6 การมีเพศสัมพนัธแตละคร้ังทานมีความ
พึงพอใจ 

     

7 ทาน/คูนอน ระคายเคืองหรือเจ็บชองคลอด
เปนปญหาตอการมีเพศสัมพนัธ  

     

8 
 

ทาน/คูนอน หล่ังน้าํอสุจ ิเร็ว เปนปญหา
ตอการมีเพศสัมพนัธ 

     

9 
 

ทาน/นอน  หลัง่น้ําอสุจ ิชา เปนปญหาตอ
การมีเพศสัมพนัธ 

     

10 ทาน/ คูนอน ขาดน้าํหลอล่ืนในชองคลอด 
เปนปญหาตอการมีเพศสัมพนัธ 

     

11 
 

ความต่ืนตัวหรือ ความพรอมทางอารมณ
เพศเปนปญหาตอการมีเพศสัมพนัธของ 
ทาน/ คูนอน 
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 กรณีไมมีคู  /  ไมมีเพศสัมพนัธ 
 
ขอที่ ในระยะ 4 เดือนที่ผานมา ขอความ

ดังตอไปนี้ เกดิข้ึนกับทานมากนอย
เพียงใด 

มาก
ที่สุด 

5 

มาก 
 

4 

ปาน
กลาง 

3 

นอย 
 

2 

นอย 
ที่สุด 

1 
  12 ทานสามารถกระตุน ลูบ คลํา ตนเอง

จนกระทั่งสามารถสําเร็จความใครได
ดวยตนเอง 

     

13 หนงัโป รูปภาพโป สามารถกระตุน
อารมณและความตองการทางเพศของ
ทานได 

     

14 แมไมมีคูการดูหนงัโปกย็ังสงผลตอ
อารมณทางเพศได 

     

15 แมไมมีคูการเห็นสรีระของเพศตรงขาม
ก็สงผลตอความตองการทางเพศ 

     

16 เมื่อเหน็ภาพ หรือภาพยนตรที่แสดงบท
รัก ทานเกิดความตองการทางเพศ 

     

17 เมื่อทานพักผอนในบรรยากาศที่สบาย 
คุณคิดหรือจินตนาการถึงการมี
เพศสัมพนัธ 

     

  ปจจัยดานปญหาสขุภาพกาย   ขอที่ ในระยะ 4 เดือนที่ผานมา ทานเหน็ดวย
กับประโยคตอไปนี้มากนอยเพียงใด 

มาก
ที่สุด 

5 

มาก 
 

4 

ปาน
กลาง 

3 

นอย 
 

2 

นอย 
ที่สุด 

1 
  18 ความเจ็บปวยทางรางกายทาํใหทานมี

ปญหาการมีเพศสัมพนัธ  
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ขอที่ ในระยะ 4 เดือนที่ผานมา ทานเหน็ดวย
กับประโยคตอไปนี้มากนอยเพียงใด 

มาก
ที่สุด 

5 

มาก 
 

4 

ปาน
กลาง 

3 

นอย 
 

2 

นอย 
ที่สุด 

1 
19 อาการปวยและหรือโรคประจําตัว เชน 

ความดันโลหติสูง  เบาหวาน โรคหวัใจ 
ฯลฯ ทําใหเกิดปญหาตอสุขภาพทาง
เพศของทาน 

     

20 สุขภาพทางรางกายที่ไมพรอมของ
ตนเองมีผลตอการมีกิจกรรมทางเพศ 

     

21 อาการเหนื่อยงาย/ เจ็บหนาอก/ ใจส่ัน 
สงผลตอปญหาการมีเพศสัมพันธของ
ทาน 

     

 
 
สวนที่ 4  แบบสอบถามดานความพึงพอใจทางเพศ 
  
เฉพาะ/สําหรบัผูที่มีคู / มีเพศสัมพันธ (กรณีไมมีคู / ไมมีเพศสัมพันธ ขามไปตอบขอ 21) 
 
ขอที่ ในระยะ 4 เดือนที่ผานมา ทานเหน็ดวย

กับประโยคเหลานี้มากนอยเพียงใด 
มาก
ที่สุด 

5 

มาก 
 

4 

ปาน
กลาง 

3 

นอย 
 

2 

นอย 
ที่สุด 

1 
   1 แมองคชาตของฉัน/คู จะไมแข็งตัว แตเรา 

ก็มีความสุข 
     

2 ฉันพงึพอใจทางเพศแลวแมเพียงมีแต
คําพูดจาที่ออนหวาน 

     

3 ฉันรูสึกสนกุในการมเีพศสัมพันธ      
4 ฉันรูสึกฝนใจที่จะตองมีเพศสัมพันธกับ

คู 
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ขอที่ ในระยะ 4 เดือนที่ผานมา ทานเหน็ดวย
กับประโยคเหลานี้มากนอยเพียงใด 

มาก
ที่สุด 

5 

มาก 
 

4 

ปาน
กลาง 

3 

นอย 
 

2 

นอย 
ที่สุด 

1 
5 ฉันรูสึกวาการมีเพศสัมพันธกับคู เปน

เร่ืองสกปรกและนาขยะแขยง 
     

6 หากคูนอกใจก็ทําใหขาดความพงึพอใจ
ทางเพศ 

     

7 เรามีเพศสัมพนัธอยางรีบๆ  เพื่อให
เสร็จๆไป 

     

8 ฉันรูสึกวาเพศสัมพันธระหวางเรา
เปนไปอยางเซง็ๆ 

     

9 คูของฉันมีความเราใจทางเพศสูง      
10 ฉันรูสึกพอใจกับเทคนิคตางๆที่คูใช

กระตุนอารมณเพศ 
     

11 ฉันรูสึกวาคูเรียกรองที่จะรวมเพศกับ
ฉันมากเกนิไปจนฉันทนไมไหว 

     

12 ฉันรูสึกวาเร่ืองเพศสัมพนัธของเรา เปน
เร่ืองที่ดีมาก 

     

13 คูของฉันวนัๆไมทําอะไร เอาแตหมกมุน
เร่ืองเพศอยางเดียว 

     

14 ฉันพยายามทกุทางที่จะหลีกเล่ียงการ
รวมเพศกับคู 

     

15 การมีเพศสัมพันธกับคูทาํใหฉัน
เจ็บปวด 
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ขอที่ ในระยะ 4 เดือนที่ผานมา ทานเหน็ดวย

กับประโยคเหลานี้มากนอยเพียงใด 
มาก
ที่สุด 

5 

มาก 
 

4 

ปาน
กลาง 

3 

นอย 
 

2 

นอย 
ที่สุด 

1 
16 เวลาที่ฉันมีความตองการทางเพศคู

ของฉันมักเมินเฉย 
     

17 ความสัมพันธทางเพศระหวางเราชวย
เติมความสุขในชีวิตคู 

     

18 ฉันมักหาขออางตางๆเพื่อหลีกเล่ียง
การมีเพศสัมพันธ 

     

19 คูกระตุนใหฉันมีอารมณทางเพศไดงาย      
20 ฉันใหความสุขทางเพศกับคูไดอยาง

เต็มที ่
     

21 ฉันมีความพงึพอใจทางเพศจากการ
สําเร็จความใครดวยตนเอง 

     

22 ฉันมีความพงึพอใจทางเพศได แมเพียง
สัมผัส ลูบคลําตัวเอง 

     

23 ฉันมีความสุขทางเพศได เพยีงจากการ
ฟงเสยีงออนหวานของคนในดวงใจ 

     

24 ฉันมีความสุขทางเพศได เพยีงจากการ
จินตนาการของตนเอง 

     

25 การไมมีคูไมมผีลตอความสขุทางเพศ      
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สวนที่ 5  แบบสอบถามเจตคติตอเรื่องสุขภาพทางเพศ 
 
เจตคติตอเรื่องสุขภาพทางเพศ 
 
ขอที่ ทานเห็นดวยกบัขอความเหลานี้มากนอย

เพียงใด 
มาก
ที่สุด 

5 

มาก 
 

4 

ปาน
กลาง 

3 

นอย 
 
2 

นอย 
ที่สุด 

1 
1 ทานคิดวาการพูดถึงเร่ืองเพศสัมพันธใน

ผูสูงอายุเปนส่ิงที่ควรปกปดไมควรพูดถงึ
อยางเปดเผย 

     

2 ความสนใจเร่ืองเพศสัมพันธเปนส่ิงไม
เหมาะสมสําหรับผูสูงอาย ุ

     

 
3 

ภาวะหมดประจําเดือนและการตัดมดลูก  
เปนอุปสรรคตอการมีกิจกรรมทางเพศใน
ผูสูงอาย ุ

     

4 เมื่อมีการหล่ังน้ําอสุจลิดลง  แสดงถึงความ 
สามารถทางเพศในผูสูงอายุชายลดลง 

     

5 ผูสูงอายุควรใหความสนใจเฉพาะเร่ืองเพือ่น 
ครอบครัว และการปฏิบัติกจิกรรมทาง
ศาสนาเทานัน้ 

     

6 การที่ผูสูงอายปุรึกษาเร่ืองเพศสัมพนัธกบั
บุคคลอ่ืนเปนเร่ืองนาอาย 

     

7 การสําเร็จความใครดวยตนเองเปนเร่ือง
ธรรมชาติในผูสูงอาย ุ

     

8 ผูสูงอายุชายและหญิงที่ไมสามารถถึงจุดสุด
ยอดแสดงถึงการหมดสมรรถภาพทางเพศ 

     

9 การมีกิจกรรมทางเพศในผูสงูอายถุือเปน
เร่ืองธรรมชาติ 
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ขอที่ ทานเห็นดวยกบัขอความเหลานี้มากนอย
เพียงใด 

มาก
ที่สุด 

5 

มาก 
 

4 

ปาน
กลาง 

3 

นอย 
 
2 

นอย 
ที่สุด 

1 
10 การมีโรคประจําตัว ไมเปนอุปสรรคตอการมี

เพศสัมพนัธ 
     

11 องคชาตไมแข็งตัวบงบอกวาบุคคลนั้นเปน
ผูสูงอายุแลว 

     

12 การเกิดความเจ็บปวดขณะมเีพศสัมพนัธ
เปนตัวบงบอกวาบุคคลนั้นเปนผูสูงอายุแลว 

     

13 การเกิดความเจ็บปวดขณะมเีพศสัมพนัธใน
ผูสูงอายุเปนตัวบงบอกวาบุคคลนั้นกาํลังมี
ปญหาเร่ืองเพศสัมพันธ 

     

14 อารมณเศราสามารถทําลายอารมณทาง
เพศไดอยางมาก 

     

15 ความตึงเครียด สามารถทาํลายอารมณทาง
เพศไดอยางมาก 

     

16 ความออนเพลียสามารถทาํลายอารมณทาง
เพศไดอยางมาก 

     

17 ผูสูงอายุไมควรแสวงหาความสุขในเร่ืองเพศ      

18 การมีความสุขจากเร่ืองเพศในวัยสูงอายุเปน
เร่ืองธรรมชาติ 

     

19 การสัมผัส ดวยการกอด จูบ เปนเร่ือง
ธรรมชาติในผูสูงอาย ุ

     

20 การพูดจาออนหวานเร่ืองเพศของคูนอนใน
วัยสูงอายุเปนเร่ืองธรรมชาติ 

     

 
 
 
 
 



 142 

ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ 
 
 นางสาว ปวณีา เพิ่มพูล  จบการศึกษาระดับปริญญาตรีจากคณะมนุษยศาสตร  สาขา  
ภาษาอังกฤษเพื่อการส่ือสารธุรกิจ มหาวิทยาลัยหอการคาไทย และ เขาศึกษาตอระดับปริญญาโท
สาขาวิชาเพศศาสตร ( สหสาขาวิชา )   ปพ.ศ. 2551 ทํางานอยูที่สถานวีทิยุโทรทศันกองทัพบก 
ชอง 5 ฝายวิทยุกระจายเสียง ททบ.เอฟ.เอ็ม.94.0 
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