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บทคัดยอ 
การสูงวัยของประชากรเปนปรากฏการณที่เกิดขึ้นทั่วโลก มีการเพิ่มขึ้นอยางรวดเร็ว ทําใหมีผลกระทบตอ

สมรรถนะรางกาย ทุพพลภาพ และภาวะเจ็บปวยเรื้อรังในผูสูงอายุ การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา                 

มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพ ปจจัยการดูแลสุขภาพ และศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัย

กับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุ  กลุมตัวอยางเปนผูสูงอายุ 264 คน เครื่องมือที่ใชไดแก แบบสอบถาม

ปจจัยการดูแลสุขภาพ และการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุ การวิเคราะหขอมูลใชสถิติเชิงพรรณนา และ

สถิติเชิงอนุมานดวยคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน คาระดับนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.05 

ผลการวิจัยพบวากลุมตัวอยางสวนใหญอายุ 60-69 ป (รอยละ 54.17) สถานภาพสมรสคู (รอยละ 59.85) ระดับ

ประถมศึกษาขึ้นไป (รอยละ 96.97) มีอาชีพ (รอยละ 66.29) รายไดสุทธิตอเดือน 2,000 บาทขึ้นไป (รอยละ 51.14) รายได

เพียงพอกับรายจาย (รอยละ 51.89) อยูกับคูสมรส บุตรหลาน และญาติ (รอยละ 92.42) มีโรคประจําตัว (รอยละ 73.48) 

และมีผูดูแล (รอยละ 71.21) ผูสูงอายุมีการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพอยูในระดับสูง   (รอยละ 73.48) ปจจัยนําการดูแล

สุขภาพ พบวาผูสูงอายุมีความรูเรื่องการรับประทานอาหารในระดับมาก (�̅� = 0.82 SD = 0.18) สวนทัศนคติของผูสูงอายุ

อยูในระดับมาก (�̅� = 2.60 SD = 0.28) ปจจัยเอื้อการดูแลสุขภาพพบวามีการเขาถึงบริการสุขภาพอยูในระดับมาก (�̅� = 

2.37 SD = 0.45) และปจจัยเสริมการดูแลสุขภาพพบวาผูสูงอายุมีสัมพันธภาพในครอบครัวและบุคคลใกลชิด อยูในระดับ

มาก (�̅� = 2.49 SD = 0.45) สวนความสัมพันธพบวา ปจจัยนํา ปจจัยเอ้ือและปจจัยเสริมการดูแลสุขภาพมีความสัมพันธ

ทางบวกกับการปฏิบัติการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ p < 0.01 

คําสําคัญ: ปจจัย  การดูแลสุขภาพ  ผูสูงอายุ 
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ABSTRACT 
Population aging is a worldwide phenomenon, rapid increase, affects physical competency, 

disability and chronic illness in the older adults.This research is a descriptive research. The 
objectives were to study health care practices, health care factor and to study the relationship 
between factors and health care practices of the older adults. The participants were 264 older 
adults. Data were collected questionnaires to assess health care factor and health care practice of 
the older adults. The data analyzed descriptive statistic and inferential statistics with Pearson’s 
product moment correlation coefficient with significance level of 0.05. 

The results of the analysis are as follows:the most of participants 60-69 year old (54.17%), 
elementary school and above (96.97%),  have an occupation (66.29%), monthly net income of 
2,000 baht or more (51.14%), income enough to cover expenses (51.89%), lives with spouse, 
children and relatives (92.42%), have a congenital disease (73.48%) and have a caregiver (71.21%). 
The older adults had a high level of health care practices (73.48%). The predisposing factors for 

health care was found that the older adults had a high level of knowledge about food intake (�̅� = 

0.82 SD = 0.18) . The attitude of the older adults was at a high level ( �̅� = 2.60 SD = 0.28) . The 

enabling factors for health care was found that access to health services was at a high level ( �̅� = 
2.37 SD = 0.45). The reinforcing factors for health care was found that the older adults have family 

and close relationships. at a high level ( �̅� = 2.49 SD = 0.45) . The relationship was found the 
predisposing factors, enabling factors and reinforcing factors were a positive correlation with self-
care practices among the older adults. (p<0.01) 
Keyword: Factor, Health Care, Older Adults 
 

บทนํา 
การสูงวัยของประชากรเปนปรากฏการณท่ีเกิดข้ึนทั่วโลกโดยประชากรมีอายุสูงข้ึน เนื่องมาจากอัตราเกิดที่

ลดลงและมีอายุยืนยาวขึ้นเนื่องจากการรักษาพยาบาลมีประสิทธิภาพมากขึ้นในป 2020 โลกมีประชากรรวมท้ังหมด 

7,795 ลานคน มีผูสูงอายุที่มีอายุ 60 ปข้ึนไป 1,050 ลานคน คิดเปนรอยละ 14 ของประชากรทั้งหมด ยังพบวาทวีป

ยุโรปเปนทวีปที่มีอัตราผูสูงอายุ 60 ปข้ึนไปสูงสุด รองลงมาคือทวีปอเมริกาเหนือ รอยละ 26 และ 23 ตามลําดับโดย

ประเทศญี่ปุนที่มีอัตราผูสูงอายุ 60 ปข้ึนไปสูงสุด รองลงมา คือประเทศอิตาลีรอยละ 34 และ30ตามลําดับสวนใน

กลุมประเทศอาเซียนนั้นพบวา ประเทศสิงคโปรเปนประเทศที่เขาสูสังคมสูงอายุรองลงมาคือประเทศไทย  รอยละ 

21 และ 18 ตามลําดับ และในปพ.ศ. 2563 และ2564 จังหวัดที่มีจํานวนผูสูงอายุมากท่ีสุด ไดแก จังหวัด

กรุงเทพมหานคร รอยละ 19.83 และ 20.84 รองลงมาคือจังหวัดนครราชสีมา รอยละ 17.98 และ 18.76 ตามลําดับ

จะเห็นวาอัตราผูสูงอายุ 60 ปข้ึนไป มีแนวโนมประชากรผูสูงอายุที่เพ่ิมสูงข้ึนอยางตอเนื่อง 

การเพิ่มอยางรวดเร็วของประชากรสูงอายุนี้ ทําใหแนวโนมของปญหาที่จะเกิดข้ึนในอนาคตดวยจาก

สถานการณปญหาสุขภาพและคุณภาพชีวิตของประชากรอายุ 60 ปขึ้นไป ของประเทศไทย พบวา สวนใหญเกิดจาก
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การถดถอยของสมรรถนะรางกาย ภาวะทุพพลภาพ และภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง โดยโรคท่ีเปนมากคือ ความดันโลหิตสงู 

เบาหวาน ไขมันในเลือดสูง โรคหัวใจและหลอดเลือดหัวใจ อัมพฤกษ อัมพาต โรคมะเร็ง และโรคขอเสื่อม นอกจากนี้

ยังพบกับปญหาทางเศรษฐกิจและสังคม ไดแกรายไดไมเพียงพอ ไมมีหลักประกันสุขภาพ และสภาพแวดลอมในบาน

และสังคมไมเอื้อตอการใชชีวิต ปจจัยสวนหนึ่งมาจากพ้ืนฐานชีวิต เชน ไดรับการศึกษาท่ีไมสูง ไมรูวิธีการเขาถึงสิทธิ

สวัสดิการตาง ๆ นโยบายไมตอบโจทยตอการดํารงชีวิตในปจจุบันและในอีก 20 ปขางหนาพบผูสูงอายุมีแนวโนม

ครองโสด ไมมีครอบครัว ไมมีลูก หรือมีลูกนอยลง อีกทั้งจะมีผูสูงอายุที่มีภาวะเปราะบางทางเศรษฐกิจและสุขภาพ 7 

กลุม คือ ผูสูงอายุท่ีผูพิการ-ทุพพลภาพ มีภาวะสมองเสื่อม ถูกทอดทิ้ง-ไรบาน ยากจน มีปญหาสถานะบุคคล ยายถิ่น

กลับบาน และ มีความหลากหลายทางเพศ 

 พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุเปนสิ่งที่เกิดขึ้นภายในบุคคลและแสดงออกหรือการกระทํา

ของประชาชนในการทําใหตนเองมีความสมบูรณแข็งแรง ปราศจากความเจ็บปวยทั้งทางรางกายและจิตใจ สามารถ

ดําเนินชีวิตอยูในสังคมไดอยางปกติสุขซึ่งตามแนวคิดของเพนเดอร จากแแนวคิดของโอเรม กลาววาการดูแลสุขภาพ

ของตนเอง ตองริเริ่มและปฏิบัติกิจกรรมการดูแลตนเองอยางตอเนื่อง ประกอบดวยความรู ความชํานาญ และความ

รับผิดชอบในการดูแลตนเอง มีแรงจูงใจที่จะกระทํา และมีความพยายามอยางตอเน่ืองจนไดรับผลสําเร็จ การดูแล

ตนเองจึงถือวาเปนสิ่งจําเปนและสําคัญตอชีวิตของผูสูงอายุมีการศึกษาปจจัยที่มีผลตอการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุ 

ไดแก เพศ อายุ ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส อาชีพ และแรงสนับสนุนทางสังคมจากสมาชิกในครอบครัว 

ผูสูงอายุในเขตตําบลบานโพธ์ิ อําเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา พบวามีประชากรผูสูงอายุจํานวน 1,768 

คน คิดเปนสัดสวนรอยละ 19.86 ของประชากรทุกกลุมอายุ จะเห็นวากําลังกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุโดยสมบูรณ และ

ผูสูงอายุหลายรายไมมารับการรักษาตามนัดและมผีูสูงอายุกลุมติดเตียงและตดิบานตองอยูบานคนเดียว ขาดการดูแล 

และมีความเสี่ยงที่จะเกิดปญหาทางสุขภาพทั้งมิติรางกาย จิตใจ และสังคม ผูวิจัยจึงสนใจจะศึกษาพฤติกรรมการดแูล

สุขภาพตนเองของผูสูงอายุในเขตรับผิดชอบโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลมะคา ตําบลบานโพธ์ิ อําเภอเมือง 

จังหวัดนครราชสีมา โดยนําทฤษฎีแบบจําลอง Precede Model มาเปนกรอบแนวคิดของการศึกษาวิจัยครั้งนี้โดยนาํ

ผลการศึกษาไปใชเปนแนวทางในการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุใหมีสุขภาพที่ดีขึ้นตอไป 

 

วัตถุประสงคการวิจัย 
 1. เพ่ือศึกษาการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ 

2. เพ่ือศึกษาปจจัยนํา ปจจัยเอ้ือ และปจจัยเสริมในการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ 
 3. เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยนํา ปจจัยเอื้อ และปจจัยเสริมกับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพ
ตนเองของผูสูงอายุ  
 

ขอบเขตการวิจัย 
การศึกษาในครั้งนี้เปนการศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของ

ผูสูงอายุในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลมะคา อําเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา จํานวน 
264 คน เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล คือแบบสอบถาม ระยะเวลาที่ศึกษาตั้งแตเดือนเมษายน 2564 ถึง 
กันยายน 2564 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 

การวิจัยครั้งนี้ใชทฤษฎีแบบจําลอง PRECEDE - PROCEED Modelเปนกรอบแนวคิดในการศึกษาปจจัยที่

มีความสัมพันธกับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 

วิธีการดําเนินการวิจัย 

การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research) มีการดําเนินการวิจัย รายละเอียด ดังน้ี 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ประชากรในการวิจัยคือ ผูสูงอายุที่อาศัยในเขตพื้นที่ตําบลบานโพธ์ิ อําเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา

จํานวนประชากรผูสูงอายุทั้งหมด 1,768 คน คํานวณขนาดกลุมตัวอยางดวยโปรแกรม G POWER ซึ่งเปนโปรแกรมท่ี

พัฒนาจากพื้นฐานแนวคิด Power Analysis โดยกําหนดอํานาจการทดสอบ (Power of test) ที่ระดับ 0.80 ระดับ

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และขนาดอิทธิพล (Effect size) ขนาดกลาง คือ 0.30 ไดขนาดกลุมตัวอยางเทากับ 

220 คน และไดปรับเพ่ิมขนาดกลุมตัวอยางเพ่ือชดเชยอัตราการสูญเสียซึ่งประมาณการไวเทากับรอยละ 20 จึงตอง

ปจจัยนํา 

- ความรู  - ทัศนคติ 

 
ปจจัยเอื้อ 

- การเขาถึงบริการสุขภาพ 

ปจจัยเสริม 

- การเขารวมกิจกรรมทางสังคม 

- สัมพันธภาพในครอบครัวและบุคคลใกลชิด 

- การไดรับขอมูลขาวสาร 

การปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุ 

- ดานการรบัประทานอาหาร 

- ดานการออกกําลังกาย 

- ดานการปฏบิัติตนในภาวะเจ็บปวย 

- ดานการจัดการความเครียด 

ปจจัยดานลักษณะสวนบุคคล 

- เพศ  -รายไดสุทธิตอเดอืน 

- อายุ   - ความเพียงพอของรายได 

- สถานภาพ - บุคคลที่ผูสูงอายุอาศัยอยูดวย 

- ระดับการศกึษา - โรคประจาํตัวของผูสูงอาย ุ

- อาชพีหลัก - ผูดูแลผูสูงอาย ุ
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เพ่ิมกลุมตัวอยางอีก 44 ราย ดังนั้น การวิจัยครั้งน้ีตองเพ่ิมขนาดกลุมตัวอยางเปน 264  คน มีเกณฑการคัดเลือกเขา

ศึกษา (Inclusion Criteria) ดังน้ีเปนผูสูงอายุที่มีความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจําวัน (Barthel activities 

of daily living) มีคะแนน 5 คะแนนขึ้นไป มีสุขภาพรางกายแข็งแรง สามารถอานออกเขียนได และสื่อสารภาษาไทย

ได และอาศัยอยูจริงในพื้นที่ทําการศึกษา และมีรายชื่อในทะเบียนบาน ในเขตตําบลบานโพธิ์ อําเภอเมือง จังหวัด

นครราชสีมา สวนเกณฑการคัดออกจากการศึกษา (Exclusion Criteria) มีดังน้ีเปนผูสูงอายุที่มีการยายถิ่นฐานใน

ระหวางดําเนินการเก็บขอมูลผูสูงอายุที่ทุพลภาพ วิกลจริต และผูปวยติดเตียง หลังจากนั้นแบงตามสัดสวนตามขนาด

ของประชากรผูสูงอายุแตละหมูบานโดยเทียบตามบัญญัติไตรยางศจากจํานวนประชากรผูสูงอายุทั้งหมด 1,768 คน 

เปนกลุมตัวอยาง 264 คน ดังนั้นในจํานวนหมูบานทั้งหมด 10 หมูบานจึงไดกลุมตัวอยางจํานวน 16, 24, 17, 29, 

19, 24, 29, 43, 32 และ 31 ตามลําดับรวมเปนกลุมตัวอยางท้ังหมด 264 คน ตอจากนั้นสุมตัวอยางใน     แตละ

หมูบานตามจํานวนที่ไดแบงแลว โดยวิธีการสุมตัวอยางแบบงาย (Simple Random Sampling) โดยการ        จับ

ฉลากจากรายชื่อ 

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย  

แบบสอบถาม ไดแก 1. ปจจัยดานลักษณะสวนบุคคลของผูสูงอายุ มีขอคําถาม 14 ขอเปนแบบสอบถาม

ถามปลายปด 2. ปจจัยนําการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุประกอบดวยดานความรูมีขอคําถาม 17 ขอลักษณะ

คําถามแตละคําถามมี 2 ตัวเลือก คือ ใช ไมใชมีการแปลผลแบงเปนระดับ 3 ระดับ ดังน้ี ระดับสูงคะแนนรอยละ 80 

ขึ้นไประดับปานกลางคะแนนรอยละ 60-79 ระดับต่ําคะแนนต่ํากวารอยละ 60 และดานทัศนคติมีขอคําถาม 12 ขอ

ลักษณะคําถาม แบงคําตอบออกเปน 3 ระดับ คือ เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็นดวย 3. ปจจัยเอ้ือการดูแลสุขภาพตนเอง

ของผูสูงอายุ ประกอบดวยการเขาถึงบริการสุขภาพมีขอคําถาม 9 ขอลักษณะคําถาม แบงคําตอบออกเปน 3 ระดับ 

คือ มาก ปานกลาง นอย 4. ปจจัยเสริมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุประกอบดวยการเขารวมกิจกรรมทาง

สังคมสัมพันธภาพในครอบครัวและบุคคลใกลชิดและการไดรับขอมูลขาวสารมีขอคําถาม 15 ขอลักษณะคําถาม แบง

คําตอบออกเปน 3 ระดับ คือ มาก ปานกลาง นอยและ 5. การปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุมีขอ

คําถาม 29 ขอมีลักษณะคําตอบเปนแบบประเมินคา 3 ระดับ คือ ปฏิบัติประจํา บอยครั้ง ไมเคยปฏิบัติท่ีสุด 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

แบบสอบถามปจจัยนํา ปจจัยเอ้ือ ปจจัยเสริมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ และการปฏิบัติตัวในการ

ดูแลสุขภาพของผูสูงอายุผูวิจัยไดประยุกตมาจากแบบสอบถามของไดรับการตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเน้ือหาตามที่

ตองการวัด และสอดคลองกับวัตถุประสงค เน้ือหา และตรงตามทฤษฎีหรือแนวคิดท่ีกําหนดจากผูเช่ียวชาญจํานวน 3 

คน คาดัชนีความสอดคลองของเนื้อหากับขอคําถาม (Item-Objective Congruence Index [IOC]) ของแบบสอบถาม มี

คาเทากับ 0.99 หลังจากแกไขตามคําแนะนําของผูเชี่ยวชาญแลวไดนําแบบสอบถามไปทดลองใชกับผูสูงอายุ ตําบลตลาด 

อําเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา ซึ่งมีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง จํานวน 30 คนเพื่อหาคาความเชื่อมั่นของ

เครื่องมือ (Reliability) แบบสอบถามปจจัยนําการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ ดานความรู คํานวณคาความเช่ือมั่น

โดยใชคูเดอร-ริชารด สูตรท่ี 20 ไดคาเทากับ 0.52 สวนดานทัศนคติ ปจจัยเอ้ือ ปจจัยเสริมการดูแลสุขภาพตนเองของ

ผูสูงอายุและการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุ คํานวณคาความเช่ือมั่นโดยสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค 

(Cronbach’s alpha coefficient) ไดเทากับ 0.68, 0.91, 0.72 และ 0.84 ตามลําดับ 
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การวิเคราะหขอมูล 

ผูวิจัยวิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป โดยวิเคราะหปจจัยดานลักษณะสวนบุคคลใชสถิติเชิง

พรรณนา ไดแกการแจกแจงความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานวิเคราะหปจจัยนํา ปจจัยเอ้ือ ปจจัย

เสริมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ และการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุ ใชคาเฉลี่ย และสวน

เบี่ยงเบนมาตรฐานวิเคราะหปจจัยที่มีความสัมพันธกับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุ ใชสถิติเชิงอนุมาน 

ไดแกคาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธของเพียรสัน (Pearson’s product moment correlation coefficient: r) ที่ระดับ

นัยสําคัญ 0.05 โดยมีเกณฑในการพิจารณาระดับความสัมพันธ (r)ดังนี ้

r  =  0.50 - 1.00 หมายถึง มีความสัมพันธระดับสูง 

r  =  0.30 - 0.49 หมายถึง มีความสัมพันธระดับปานกลาง 

r  =  0.10 - 0.29 หมายถึง มีความสัมพันธระดับต่ํา 

การวิจัยครั้งนี้ผานการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

นครราชสีมา KHE 2020-112 ผูวิจัยยึดหลักการพิทักษสิทธ์ิโดยตระหนักถึงสิทธิสวนบุคคลในการสมัครใจเขารวมการ

วิจัย มีการใหขอมูลกอนการตัดสินใจเขารวมโครงการวิจัย ปกปดขอมูลที่ไมตองการเปดเผย และสามารถยุติการเขา

รวมวิจัยไดตลอดเวลา 

 

ผลการศึกษา 
 ผูวิจัยไดเก็บรวบรวมขอมูลในผูสูงอายุอายุ 60 ปข้ึนไป จํานวน 264 คน โดยใชแบบสอบถาม และนํามา

วิเคราะหขอมูลดวยสถิติเชิงพรรณนาพบวากลุมตัวอยางสวนใหญเปนเพศหญิง (รอยละ 64.39) อายุเฉลี่ย 70.06 ป 

(SD = 7.65) สถานภาพสมรสคู (รอยละ 59.85) การศึกษาระดับประถมศึกษาขึ้นไป (รอยละ96.97) ประกอบอาชีพ

เกษตรกรรม รับจาง คาขาย ขาราชการบํานาญ (รอยละ 66.29) รายไดสุทธิตอเดือน 2,000 บาทขึ้นไป (รอยละ 

51.14) รายไดเพียงพอกับรายจาย (รอยละ 51.89) บุคคลท่ีอาศัยอยูดวยเปนคูสมรส บุตรหลาน และญาติ (รอยละ 

92.42) มีโรคประจําตัว (รอยละ 73.48) มีผูดูแลผูสูงอายุ (รอยละ 71.01) ดังตารางที่ 1 

 

ตารางที่ 1 จํานวนและรอยละของปจจัยดานลักษณะสวนบุคคล ( n=264) 

ลักษณะของกลุมตัวอยาง จํานวน รอยละ 

เพศ   

 ชาย 94 35.61 

 หญิง 170 64.39 

อายุ (ป) (Mean = 70.06 SD = 7.65 Max = 96 Min = 60) 

 60 - 69 143 54.17 

 70ข้ึนไป 121 45.83 

สถานภาพ   

 โสด/หมาย / หยา / แยก 106 40.15 
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ลักษณะของกลุมตัวอยาง จํานวน รอยละ 

 สมรสคู 158 59.85 

ระดับการศึกษา   

 ไมไดเรียน 8 3.03 

 ประถมศึกษาขึ้นไป 256 96.97 

อาชีพหลัก   

 ไมไดประกอบอาชีพ 89 33.71 

 ประกอบอาชีพ (ไดแก เกษตรกรรม รับจาง คาขาย และ

ขาราชการบํานาญ) 

175 66.29 

รายไดสุทธิตอเดือน   

 ต่ํากวา 2,000 บาท 129 48.86 

 2,000 บาทขึ้นไป 135 51.14 

ความเพียงพอของรายไดกับรายจาย   

 ไมเพียงพอ  127 48.11 

 เพียงพอ  137 51.89 

บุคคลที่ผูสูงอายุอาศัยอยูดวย   

 อยูคนเดียว 20 7.58 

 อยูกับคูสมรส บุตรหลาน และญาต ิ 244 92.42 

โรคประจําตัวของผูสูงอายุ   

 ไมมีโรคประจําตัว 70 26.52 

 มีโรคประจําตัว  194 73.48 

ผูดูแลผูสูงอายุ   

 ไมมีผูดูแล 76 28.79 

 มีผูดูแล 188 71.21 

  

การปจจัยนํา ปจจัยเอื้อ และปจจัยเสริมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ 

 ผลการวิเคราะหปจจัยนําการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุดานความรูพบวาผูสูงอายุมีความรูเรื่องการ

รับประทานอาหารในระดับมาก (�̅� = 0.82 SD = 0.18) เมื่อแยกเปนรายขอ สวนใหญผูสูงอายุควรดื่มน้ําสะอาดให

ไดวันละ 6-8 แกว มากที่สุด(�̅� = 0.98 SD = 0.28)  สวนความรูการจัดการความเครียดอยูในระดับปานกลาง (�̅� = 

0.65 SD = 0.28) เมื่อแยกเปนรายขอสวนใหญผูสูงอายุมีการจัดการความเครียดมีหลายวิธี วิธีที่ดีที่สุดคือการทํา

สมาธิมากที่สุด (�̅� = 0.94 SD = 0.24) และความรูการออกกําลังกาย อยูในระดับปานกลาง (�̅� = 0.51 SD = 0.15) 

เมื่อแยกเปนรายขอสวนใหญทราบวาผูสูงอายุที่มีโรคประจําตัวควรปรึกษาแพทยกอนเริ่มตนออกกําลังกายมากที่สุด 

(�̅� = 0.89 SD = 0.31) สวนทัศนคติการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ อยูในระดับมาก (�̅� = 2.60 SD = 0.28)
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เมื่อแยกเปนรายขอสวนใหญมีทัศนคติในการตรวจสุขภาพประจําปเปนเรื่องที่จําเปนมากที่สุด (�̅� = 2.87 SD = 

0.43) สวนปจจัยเอ้ือการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุในการเขาถึงบริการสุขภาพ อยูในระดับมาก (�̅� = 2.37 SD 

= 0.45) เมื่อแยกเปนรายขอสวนใหญสถานบริการสุขภาพใหความสะดวกในการติดตอขอรับบริการ เชน การทําบัตร 

การยื่นบัตรขอรับบริการมากที่สุด (�̅� = 2.87 SD = 0.43) และปจจัยเสริมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุพบวา

ผูสูงอายุมีสัมพันธภาพในครอบครัวและบุคคลใกลชิด อยูในระดับมาก (�̅� = 2.49  SD = 0.45) เมื่อแยกเปนรายขอ

สวนใหญเมื่อเจ็บปวยไดรับการดูแล เอาใจใสจากครอบครัวหรือบุคคลใกลชิดเสมอ(�̅� = 2.04  SD = 0.71)  สวน

การไดรับขอมูลขาวสารอยูในระดับปานกลาง (�̅� = 2.01  SD = 0.51) เมื่อแยกเปนรายขอสวนใหญผูสูงอายุไดรับ

ความรู เกี่ยวกับการดูแลตนเองจากบุคลากรทางการแพทย แพทยพยาบาล เจาหนาที่สาธารณสุข/ ท่ีมารับบริการ 

(�̅� = 2.66  SD = 0.55) และการเขารวมกิจกรรมทางสังคม อยูในระดับปานกลาง (�̅� = 1.86  SD = 0.63) เมื่อ

แยกเปนรายขอสวนใหญผูสูงอายุเขารวมกิจกรรมทางศาสนา (�̅� = 2.04  SD = 0.71) ตามลําดับ ดังตารางที่ 2 

 

ตารางท่ี 2 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานปจจัยนํา ปจจัยเอ้ือ และปจจัยเสริมการดูแลสุขภาพตนเองของ

ผูสูงอายุ (n=264) 
 

ปจจัยการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ �̅� 
(คะแนนเต็ม3) 

SD แปลผล 

ปจจัยนํา    

ความรูของผูสูงอายุ  

ดานการรบัประทานอาหาร 0.82* 0.18 มาก 

ดานการออกกําลังกาย 0.51* 0.15 ปานกลาง 

ดานการจัดการความเครียด 0.65* 0.28 ปานกลาง 

ทัศนคติของผูสูงอายุ 2.60 0.28 มาก 

ปจจัยเอ้ือ   

การเขาถึงบริการสุขภาพ 2.37 0.45 มาก 

ปจจัยเสริม   

การเขารวมกิจกรรมทางสังคม 1.86 0.63 ปานกลาง 

สัมพันธภาพในครอบครัวและบุคคลใกลชิด 2.49 0.45 มาก 

การไดรับขอมูลขาวสาร 2.01 0.51 ปานกลาง 

* �̅�คะแนนเต็ม 1 

 

 การปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ 

 ผลการวิเคราะหการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุพบวาสวนใหญผูสูงอายุมีการปฏิบัติ

ตัวการดูแลสุขภาพตนเองอยูในระดับสูง (รอยละ 73.48) และมีคะแนนเฉลี่ยภาพรวมของการปฏิบัติตัวการดูแล
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สุขภาพตนเอง (�̅�ภาพรวม=72.92  SDภาพรวม=7.50) (ตารางท่ี 4) เมื่อแยกเปนรายดาน พบวาผูสูงอายุมีการปฏิบัติ

ตัวการดูแลสุขภาพตนเองในภาวะเจ็บปวย และการรับประทานอาหารอยูในระดบัสูง (�̅� = 2.71 SD = 0.26 และ �̅� 

= 2.68 SD = 0.26) ตามลําดับ สวนการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองดานการจัดการความเครียด และดานการ

ออกกําลังกาย อยูในระดับปานกลาง (�̅� = 2.33 SD = 0.41 และ �̅� = 2.22 SD = 0.56) ตามลําดับ ดังตารางที่ 3 

 

ตารางที่ 3 คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ แยกรายดาน (n=264) 
 

การปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเอง �̅� 
(คะแนนเต็ม3) 

SD แปลผล 

ดานการรับประทานอาหาร 2.68 0.26 สูง 

ดานการออกกําลังกาย 2.22 0.56 ปานกลาง 

ดานการปฏิบัติตนในภาวะเจ็บปวย 2.71 0.26 สูง 

ดานการจัดการความเครียด 2.33 0.41 ปานกลาง 

 

ตารางที ่4 จํานวนและรอยละระดับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ (n=246) 
 

ระดับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเอง จํานวน รอยละ 

สูง (67.68 – 87.00 คะแนน) 194 73.48 

ปานกลาง (48.34 – 67.67 คะแนน) 70 26.52 

ต่ํา (29.00 – 48.33 คะแนน) 0 0.00 

รวม 264 100.00 

�̅�ภาพรวม= 72.92  SDภาพรวม= 7.50 

 

 ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเอง 

 ผลการวิเคราะหปจจัยนําการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ ประเด็นความรู และทัศนคติของผูสูงอายุมี

ความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุในระดับต่ําอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.01 (r=0.209 p < 0.01 และ r =0.209p <0.01) ตามลําดับ สวนปจจัยเอื้อการดูแลสุขภาพตนเองของ

ผูสูงอายุ ในการเขาถึงบริการสุขภาพมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุใน

ระดับปานกลางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 (r =0.346 p <0.01) และปจจัยเสริมการดูแลสุขภาพตนเอง

ของผูสูงอายุ ดานการไดรับขอมูลขาวสารการเขารวมกิจกรรมทางสังคม และการมีสัมพันธภาพในครอบครัวและ

บุคคลใกลชิดมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุในระดับปานกลาง อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 (r=0.399 p  < 0.01 และ r =0.344 p  <0.01 และ r=0.323 p  < 0.01) ตามลําดบั 

ดังตารางที่ 5 
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ตารางที่ 5 คาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียร สัน (Pearson’s product-moment correlation) ระหวางปจจัยนํา 

ปจจัยเอ้ือ ปจจัยเสริม ที่มีความสัมพันธกับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ 
 

ปจจัย r p-value 
ระดับ

ความสัมพันธ 

ปจจัยนํา    

ความรูของผูสูงอายุ 0.209** 0.001 ต่ํา 

ทัศนคติของผูสูงอายุ 0.209** 0.001 ต่ํา 

ปจจัยเอ้ือ    

การเขาถึงบริการสุขภาพ  0.346** 0.000 ปานกลาง 

ปจจัยเสริม    

การเขารวมกิจกรรมทางสังคม  0.344** 0.000 ปานกลาง 

   การมีสัมพันธภาพในครอบครัวและบุคคลใกลชิด  0.323** 0.000 ปานกลาง 

   การไดรับขอมูลขาวสาร  0.399** 0.000 ปานกลาง 
**มีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p < 0.01) 

 

อภิปรายผล 

จากการวิจัยปจจัยที่มีความสัมพันธกับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ ตําบลบานโพธิ์ 

อําเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา สามารถอภิปรายผลตามวัตถุประสงค ดังตอไปนี้ 

1. การปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุ  

จากงานวิจัยพบวา สวนใหญผูสูงอายุมีการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพอยูในระดับสูง (รอยละ 73.48) 

เมื่อแยกเปนรายดาน พบวาผูสูงอายุมีการปฏิบัติตนในภาวะเจ็บปวย และการรับประทานอาหารอยูในระดับสูง (�̅� = 

2.71 SD = 0.26 และ �̅� = 2.68 SD = 0.26) ตามลําดับ สวนการดูแลสุขภาพดานการจัดการความเครียด และดาน

การออกกําลังกาย อยูในระดับปานกลาง (�̅� = 2.33 SD = 0.41 และ �̅� = 2.22 SD = 0.56) ตามลําดับเนื่องมาจาก

กลุมตัวอยางสวนใหญเปนผูสูงอายุวัยตน อายุ 60-69 ป (รอยละ 54.17) สภาพรางกายยังแข็งแรงไมเสื่อมโทรม และ

มีผูดูแล (รอยละ 71.21) ที่คอยดูแลและใหความรูเก่ียวกับการดูแลสุขภาพเบื้องตนทําใหกลุมตัวอยางเกิดการปฏิบัติ

ตัวในการดูแลสุขภาพไดเหมาะสมและถูกตองซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของปยธิดา คูหิรัญญรัตน และคณะ (2561) 

ศึกษาเรื่องพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุอาศัยในชุมชนชานเมือง จังหวัดขอนแกนพบวา ผูสูงอายุมี

พฤติกรรมการสงเสริมสขุภาพที่เหมาะสมคิดเปนรอยละ 59.74 รองลงมาคือ พฤติกรรมการสงเสริมสขุภาพปานกลาง 

และไมเหมาะสมคิดเปนรอยละ 39.34 และ0.92 ตามลําดับเมื่อพิจารณาตามมิติของการสงเสริมสุขภาพ พบวาระดับ

คะแนนเฉลี่ยของพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพมากที่สุดคือ ดานจิตวิญญาณ (�̅� = 3.17, SD = 0.58) รองลงมาคือ 

มิติดานการพัฒนาดานโภชนาการ (�̅� = 3.11, SD = 0.41)ในขณะที่มิติที่มีคะแนนเฉลี่ยนอยที่สุด คือ มิติในดานการ
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ทํากิจกรรมและการออกกําลังกาย (�̅� = 2.48, SD = 0.70)และรองลงมาที่มีคะแนนเฉลี่ยนอยคือ มิติความ

รับผิดชอบตอสุขภาพ (�̅� = 2.72, SD = 0.54) ไมสอดคลองกับการศึกษาของวัชพลประสิทธ์ิ กอนแกว (2557) ได

ศึกษาเรื่องพฤติกรรมสุขภาพของผูสูงอายุที่อาศัยในเขตเทศบาลตําบลคลองตําหรุ อําเภอเมืองชลบุรี พบวาผูสูงอายุมี

พฤติกรรมสุขภาพโดยภาพรวมอยูในระดับปานกลางเมื่อพิจารณารายละเอียดในแตละดาน พบวา ผูสูงอายุมี

พฤติกรรมสุขภาพอยูในระดับปานกลางทุกดาน โดยมีพฤติกรรมดานการรับประทานอาหารเปนพฤติกรรมดีที่สุด (�̅� 

= 1.50, SD = 0.26) รองลงมาคือ การปฏิบัติตนในภาวะเจ็บปวย (�̅� = 1.41, SD = 0.33) การจัดการความเครียด 

(�̅� = 1.34, SD = 0.37) และมีพฤติกรรมการออกกําลังกายแยที่สุด (�̅�= 1.06, SD = 0.45) 

2.  ปจจัยนํา ปจจัยเอื้อ และปจจัยเสริมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ 

จากงานวิจัยพบวา ปจจัยนําการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ ดานความรูของผูสูงอายุพบวา 

ผูสูงอายุมีความรูเรื่องการรับประทานอาหารในระดับมาก (�̅� = 0.82 SD = 0.18) การจัดการความเครียด และการ

ออกกําลังกาย อยูในระดับปานกลาง (�̅� = 0.65 SD = 0.28 และ �̅� = 0.51 SD = 0.15) ตามลําดับเนื่องมาจาก

ผูสูงอายุสวนใหญเปนผูสูงอายุวัยตน อายุ 60-69 ป (รอยละ 54.17) สภาพรางกายยังแข็งแรงไมเสื่อมโทรม และมี

ผูดูแล (รอยละ 71.21) ที่คอยดูแลและใหความรูเก่ียวกับการดูแลสุขภาพเบ้ืองตนทําใหกลุมตัวอยางเกิดการปฏิบัตตัิว

ในการดูแลสุขภาพไดเหมาะสมและถูกตอง นอกจากนี้ยังไดรับการรับการดูแลจากอาสาสมัครสาธารณสุขประจํา

หมูบานเปนประจํา และเจาหนาท่ีสาธารณสุขโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลมะคา มาเย่ียมบานเปนประจําทุก

เดือนสอดคลองกับการศึกษาของพงศธร ศิลาเงนิ (2560) ไดศึกษาเรื่องปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแล

สุขภาพตนเองของผูสูงอายุ ในจังหวัดพะเยา พบวาผูสูงอายุ มีการรับรูในเรื่องของการดูแลสุขภาพอยูในระดับสูง คิด

เปนรอยละ แตไมสอดคลองกับการศึกษาของกัญนิกา อยูสําราญ ศรีสกุล ชนะพันธ และพานิช แกนกาญจน (2563) 

ไดศึกษาเรื่องความสัมพันธระหวางความรอบรูดานสุขภาพกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ ตําบล

หมื่นไวย อําเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา พบวา กลุมตัวอยางสวนมากมีระดับความรอบรูดานสุขภาพในการดูแล

สุขภาพตนเองของผูสูงอายุดานความรู ความเขาในอยูในระดับต่ํา รอยละ 49.42 สวนดานทัศนคติการดูแลสุขภาพ

ตนเองของผูสูงอายุอยูในระดับมาก (�̅� = 2.60 SD = 0.28) เนื่องมาจากอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน และ

เจาหนาที่สาธารณสุขโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลมะคา ไดมาเยี่ยมเปนประจําทุกเดือน ทําใหมีการดูแลสุขภาพ

ที่ถูกตอง เหมาะสม มีทัศนคติทางสุขภาพที่ดี สอดคลองกับการศึกษาของนันทนา พลที (2561) ไดศึกษาเรื่องปจจยัท่ี

มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลคลองแปรง อําเภอเมือง

ฉะเชิงเทรา จังหวัดฉะเชิงเทรา พบวา มีปจจัยดานทัศนคติเก่ียวกับการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ อยูในระดับดี (�̅�= 

4.17 S.D. = 0.36) 

ปจจัยเอ้ือการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุในการเขาถึงบริการสุขภาพ อยูในระดับมาก (�̅� = 2.37 SD 

= 0.45) เนื่องมาจากการบริการของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลมะคา เปนการบริการใหความสะดวกในการ

ติดตอขอรับบริการ และยังสามารถใหบริการตอบขอสงสัยทางโทรศัพทไดตลอด สอดคลองกับการศึกษาของนันทนา  

พลที (2561) ไดศึกษาเรื่องปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ โรงพยาบาลสงเสริม

สุขภาพตําบลคลองแปรง อําเภอเมืองฉะเชิงเทรา จังหวัดฉะเชิงเทรา พบวาสวนใหญปจจัยเอ้ือการเขาถึงบริการ
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สุขภาพ ในภาพรวมอยูในระดับมาก (�̅�= 4.13 S.D. = 0.48) นอกจากนี้ยังสอดคลองกับการศึกษาของพงศธร ศิลา

เงิน (2560) ไดศึกษาเรื่องปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ ในจังหวัดพะเยา 

พบวา ปจจัยเอ้ือในภาพรวมของผูสูงอายุ ในจังหวัดพะเยามีการรับรูในเรื่องการเขาถึงระบบบริการสุขภาพ อยูใน

ระดับสูง คิดเปนรอยละ 86 ผูสูงอายุมีการรับรูมากที่สุดในเรื่องความสะดวกในการเดินทางไปรับบริการสุขภาพที่

โรงพยาบาลโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลคลินิกสถานบริการสุขภาพ โดยมีคาเฉลี่ยเทากับ 2.92 และสอดคลอง

กับการศึกษาของจรรยา ธัญนอม (2562) ไดศึกษาเรือ่งปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ 

จังหวัดลําพูน พบวาปจจัยเอื้อ การมีและการเขาถึงสถานบริการสาธารณสุข โดยภาพรวม อยูในระดับมากคือไดรับ

คําแนะนําการรักษาสุขภาพและมีความไดรับความรูเรื่องการดูแลสุขภาพและเขาใจดีไดรับบริการตรวจสุขภาพที่

เหมาะสม และสถานบริการใหความสะดวกในการติดตอขอรับบริการและมีความสะดวกในการไปรับบริการสุขภาพ 

ปจจัยเสริมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ พบวาผูสูงอายุมีสัมพันธภาพในครอบครัวและบุคคลใกลชิด

อยูในระดับมาก (�̅� = 2.49  SD = 0.45) สวนการไดรับขอมูลขาวสาร และการเขารวมกิจกรรมทางสังคม อยูใน

ระดับปานกลาง (�̅� = 2.01  SD = 0.51และ �̅� = 1.86  SD = 0.63) ตามลําดับเนื่องมาจากผูสูงอายุสวนใหญมี

สถานภาพสมรสคู (รอยละ 59.85) และอาศัยอยูกับคูสมรส บุตรหลาน และญาติ (รอยละ 92.42) และไดรับการดแูล 

เอาใจใสจากครอบครัวหรือบุคคลใกลชิดเสมอ (�̅� = 1.86  SD = 0.63) สอดคลองกับการศึกษาของจรรยา ธัญนอม

(2562) ไดศึกษาเรื่องปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ จังหวัดลําพูน พบวาปจจัยเสริม 

เรื่องแรงสนับสนุนจากบุคคลในครอบครัวของผูสูงอายุ ในจังหวัดพะเยา มีการรับรูในเรื่อง “แรงสนับสนุนจากบุคคล

ในครอบครัว อยูในระดับสูง คิดเปนรอยละ 66.4 แตไมสอดคลองในเรื่อง การรับรูขอมูลขาวสารเก่ียวกับสุขภาพ อยู

ในระดับสูง คิดเปนรอยละ 88.2 และไมสอดคลองกับการศึกษาของนันทนา  พลที (2561) ไดศึกษาเรื่องปจจัยที่มี

ความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลคลองแปรง อําเภอเมือง

ฉะเชิงเทรา จังหวัดฉะเชิงเทรา พบวาปจจัยเสริม การไดรับแรงสนับสนุนทางสังคม ในภาพรวมอยูในระดับมาก (�̅�= 

4.12, S.D. = 0.44) เมื่อพิจารณารายขอพบวา ขอที่มีคาเฉลี่ยสูงสุด คือ บุคคลในครอบครัวอํานวยความสะดวกใหแก

ทานในการรักษาพยาบาล (�̅�= 4.38, S.D. = 0.92) รองลงมาคือ บุคคลในครอบครัวสนใจและรับฟงปญหาและ

ความตองการของทาน (�̅�= 4.20, S.D. = 0.81) 

3.  ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ  

จากงานวิจัยพบวา ปจจัยนําการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุดานความรู และทัศนคติของผูสูงอายุ 

มีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุในระดับต่ํา (r=0.209 p < 0.01 และ          

r=0.209p <0.01) ตามลําดับอธิบายไดวาผูสูงอายุมีการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองสวนใหญอยูในระดับสูง 

ถึงแมวาผูสูงอายุมีความรูอยูในระดับต่ําเนื่องจากมีขอจํากัดของความสามารถในการอานและเขาใจขอมูลทางสุขภาพ

และไดรับความรู เกี่ยวกับการดูแลตนเองจากบุคลากรทางการแพทย แพทยพยาบาล เจาหนาที่สาธารณสุขที่มารับ

บริการไมสอดคลองกับการศึกษาของนันทนา พลที (2561) ไดศึกษาเรื่องปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ

สงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลคลองแปรง อําเภอเมืองฉะเชิงเทรา จังหวัดฉะเชิงเทรา 



 

 

 
120 

วารสารชัยพฤกษภิรมย คณะมนุษยศาสตรและสังคมศาสตร มหาวิทยาลัยราชภัฏนครราชสีมา 

ปที่ 3 ฉบับที่ 1 (มกราคม–มิถุนายน 2564) 

พบวาปจจัยดานทัศนคติเก่ียวกับการสงแสริมสุขภาพผูสูงอายุมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของ

ผูสูงอายุอยูในระดับปานกลาง (rxy = 0.396 p = 0.000) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 

ปจจัยเอ้ือการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุในการเขาถึงบริการสุขภาพมีความสัมพันธทางบวกกับการ

ปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุในระดับปานกลาง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 (r =0.346  p  

< 0.01) อธิบายไดวาโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลมะคา ตั้งอยูที่ศูนยกลางของตําบลทําใหผูสูงอายุสามารถ

เดินทางไปรับบริการไดสะดวก และมีการใหบริการที่ดี นอกจากนี้เจาหนาที่สาธารณสุขยังออกเยี่ยมบานผูสูงอายุทุก

เดือน ไมสอดคลองกับการศึกษาของนันทนา พลที (2561) ไดศึกษาเรื่องปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการ

สงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลคลองแปรง อําเภอเมืองฉะเชิงเทรา จังหวัดฉะเชิงเทรา 

พบวาปจจัยการเขาถึงบริการ มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุอยูในระดับสูง (rxy= 

0.659 p = 0.000) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 

ปจจัยเสริมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุดานการไดรับขอมูลขาวสาร การเขารวมกิจกรรมทางสังคม 

และการมีสัมพันธภาพในครอบครัวและบุคคลใกลชิดมีความสัมพันธทางบวกกับการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเอง

ของผูสูงอายุอยูในระดับปานกลาง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 (r=0.399 p  < 0.01 และ r =0.344  p < 

0.01  และ r=0.323 p  < 0.01) ตามลําดับอธิบายไดวาผูสูงอายุสวนใหญมีสถานภาพสมรสคู (รอยละ 59.85) และ

อาศัยอยูกับคูสมรส บุตรหลาน และญาติ (รอยละ 92.42) และไดรับการดูแล เอาใจใสจากครอบครัวหรือบุคคล

ใกลชิดเสมอ (�̅� = 1.86  SD = 0.63) สอดคลองกับการศึกษาของนันทนา พลที (2561) ไดศึกษาเรื่องปจจัยที่มี

ความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลคลองแปรง อําเภอเมือง

ฉะเชิงเทรา จังหวัดฉะเชิงเทรา พบวาปจจัยการมีสวนรวมทางสังคมมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพ

ของผูสูงอายุอยูในระดับปานกลาง (rxy = 0.396 p = 0.000) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01แตไมสอดคลอง

การศึกษาของ สุขประเสริฐ ทับสี (2563) ไดศึกษาเรื่องปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการดูแลตนเองของ

ผูสูงอายุในอําเภอแกงกระจาน จังหวัดเพชรบุรี พบวา แรงสนับสนุนทางสังคมจากบุคคลในครอบครัวมีความสัมพันธ

ทางบวกในระดับสูงกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (r = 0.703, p 

<0.01) เมื่อพิจารณารายดานพบวา ทุกดานมีความสัมพันธทางบวกในระดับสูงกับพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเอง

ของผูสูงอายุ โดยดานอารมณมีความสัมพันธสูงสุด รองลงมาคือ ดานเครื่องมือ/สิ่งของ/แรงงาน ดานขอมูลขาวสาร 

และดานการใหการประเมิน ตามลําดับ (r = 0.641, 0.639, 0.613, 0.609; p <0.01) 

จุดแข็งและจุดออนของงานวิจัยมีดังนี้จุดแข็งคือ มีระเบียบวิธีที่ใชในการวิจัยที่มีคุณภาพ ไดแก การไดมา

ของกลุมตัวอยางไดจากการสุมตัวอยางผานเกณฑการคัดเลือกเขาศึกษา (Inclusion  Criteria) และ เกณฑการคัด

ออกจากการศึกษา (Exclusion  Criteria) และแบงตามสัดสวนตามขนาดของประชากรผูสูงอายุ หลังจากนั้นสุม

ตัวอยางดวยวิธีการสุมตัวอยางแบบงาย (Simple Random Sampling) ทําใหกลุมตัวอยางท่ีไดเปนตัวแทนที่ดีสวน

จุดออนคือเปนการเก็บขอมูลเชิงปริมาณอยางเดียว 
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ขอเสนอแนะ 

 ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 

 1. ปจจัยนําการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ ดานความรู และทัศนคติของผูสูงอายุ มีความสัมพันธกับ

การปฏิบัติการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุในระดับต่ํา ควรมีการจัดกิจกรรมใหความรูดานสุขภาพกับผูสูงอายุมากขึ้น

 2. ระดับการปฏิบัติตัวในการดูแลสุขภาพของผูสูงอายุดานการออกกําลังกาย และดานการจัดการ

ความเครียด อยูในระดับปานกลาง ควรมีการจัดกิจกรรมสงเสริมสุขภาพใหกับผูสูงอายุในดานเหลานี้ 

 ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป 

 1. ศึกษาเพิ่มเติม ในกลุมผูสูงอายุที่มีระดับ ADL (Activities of Daily Living) ที่แตกตางกัน เพ่ือใหทราบ

ถึงปจจัยที่มีผลตอระดับ ADL และหาแนวทางสงเสริมและปองกันสุขภาพของผูสูงอายุ 

2. ควรมีการศึกษาเพิ่มเติมในสวนของการเปรียบเทียบการปฏิบัติตัวการดูแลสุขภาพตนเองของผูสูงอายุ

ระหวางชุมชนเมือง กับผูสูงอายุในเขตชนบท 
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