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บทคัดย่อ 
 

  การวิจยัเชิงพรรณาคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษา  (1) ลกัษณะส่วนบุคคล  ทศันคติ   แรงจูงใจ
และความรู้ของบุคลากรสาธารณสุขเก่ียวกบัการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  (2) ระดบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา 
ดา้นการวางแผน ดา้นการจดัองคก์ร  ดา้นการประสานงาน และดา้นการติดตามประเมินผล  และ (3) ความ 
สัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัส่วนบุคคล  ทศันคติ  แรงจูงใจ และความรู้เก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอายุระยะยาว 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุ
ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  
 ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษาคือ บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา รวมทั้งส้ินจ านวน 122 คน  โดยเกบ็ทุกหน่วยประชากร  เกบ็รวบรวม
ขอ้มลูโดยใชแ้บบสอบถาม  ไดค่้าความเช่ือมัน่เท่ากบั 0.90  วิเคราะห์ขอ้มลูโดยใชส้ถิติเชิงพรรณนา  ไดแ้ก่  
ความถ่ี  ร้อยละ  ค่าเฉล่ีย  ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  และสถิติเชิงอนุมาน  ไดแ้ก่  การทดสอบไควส์แควร์  และ
สมัประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์สนั 

ผลการศึกษาพบวา่   (1) บุคลากรสาธารณสุขส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง อายตุ ่ากวา่ 30 ปี  รายได้
มากกวา่ 17,000 บาท  ระดบัการศึกษาสูงสุดอยูใ่นระดบัปริญญาตรี  มีสถานภาพสมรสคู่  ระยะเวลาในการ
ปฏิบติังานอยู่ในต าแหน่งเจา้พนกังานสาธารณสุข  5 -10 ปี  โดยมีทศันคติในทางบวก  แรงจูงใจและความรู้ 
อยู่ในระดบัปานกลาง  (2) ความพร้อมของบุคคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาว
อยูใ่นระดบัปานกลางมากท่ีสุด  และ (3) ปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อ
การด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  ไดแ้ก่  สถานภาพสมรส  รายได้
เฉล่ียต่อเดือน  ระดบัการศึกษา  ระยะเวลาการปฏิบติังาน   
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Abstract 

 

 This descriptive study’s purposes were to study:  (1) personal characteristics, 

attitudes, motivation and knowledge of health personnel;  (2) the readiness of health 

personnel regarding program planning, organization, coordination, and monitoring and 

evaluation;  and (3) the relationship between personal characteristics, attitudes, motivation 

and knowledge about long-term elderly care, and health personnel’s readiness, all involving 

the operations of long-term elderly care in sub-district health promoting hospitals 

in Mueang district, Yala province. 

The study was conducted among all 122 health personnel in Mueang Yala’s 

district health network. An instrument for data collection was a questionnaire with a 

reliability of  0.90.  Statistics for data analyses were frequency, percentage, mean, standard 

deviation, Pearson’s Product Moment Correlation Coefficients, and Chi-square test.  

    The results showed that, among the health personnel:  (1) most of them were 

female, married and aged under 30 years with a monthly income of more than 17,000 

baht, a bachelor’s degree background, 5-10 years of service, positive attitudes, and 

a moderate level of motivation and knowledge;  (2) their readiness for the operations 

of long-term care for the elderly was mostly at a moderate level;  and (3) the factors 

related to the readiness of health personnel in the long-term elderly care at sub-district 

health promoting hospitals were marital status, average monthly income, educational 

background, and years of service. 
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 การศึกษาคน้ควา้อิสระฉบบัน้ีส าเร็จสมบูรณ์ไดเ้น่ืองจากบุคคลหลายท่านไดก้รุณาช่วยเหลือ
ให้ขอ้มูล ให้ความคิดเห็น ให้ค าปรึกษา ขอ้เสนอแนะ และให้ก าลงัใจ  โดยเฉพาะอย่างยิ่งจาก  
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ตรวจสอบ  แกไ้ข  การศึกษาคน้ควา้อิสระอยา่งใกลชิ้ดจนกระทัง่เสร็จสมบูรณ์  รวมทั้งช้ีแนะเพ่ิมเติมในการ
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ผูเ้ช่ียวชาญท่ีไดใ้หค้ าปรึกษาช้ีแนะแนวทาง  เอาใจใส่เก่ียวกบัการศึกษาคน้ควา้อิสระฉบบัน้ี  จนส าเร็จลุล่วง
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ความสามารถมาใชใ้นการศึกษาคน้ควา้อิสระฉบบัน้ีใหส้ าเร็จลงดว้ยดี 
 ขอขอบพระคุณผูท้รงคุณวฒิุ  คือ นายสฤษด์ิ  ผาอาจ  วิทยาจารยช์ านาญการพิเศษ  วิทยาลยั
การสาธารณสุขสิรินธรยะลา จงัหวดัยะลา   นางสาววนัทา  สุขเกาะทวด  นกัวิชาการสาธารณสุขช านาญการ 
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 ขอขอบคุณผูช่้วยเหลือในการศึกษาคน้ควา้  ขอ้มูล เอกสาร  และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งในการศึกษา
คร้ังน้ี  จากห้องสมุดวิทยาลยัการสาธารณสุขสิรินธรยะลา  จงัหวดัยะลา   ห้องสมุดวิทยาลยัพยาบาล 
บรมราชชนนี  จงัหวดัยะลาและหอ้งสมุดโรงพยาบาลยะลา  จงัหวดัยะลา  และเพ่ือนนกัศึกษาปริญญาโท
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ขอกราบขอบพระคุณบิดา  และขอบคุณบุคคลในครอบครัวท่ีคอยใหก้ าลงัใจและคอยช่วยเหลือ
ดา้นต่างๆ ใหผู้ศึ้กษาผา่นพน้ปัญหาและอุปสรรคไปไดด้ว้ยดี 
 สุดทา้ยน้ี  ผูศึ้กษาหวงัเป็นอย่างยิ่งว่าการศึกษาคน้ควา้อิสระฉบบัน้ี จะเป็นประโยชน์ต่อ
หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งและผูส้นใจ  และขอมอบความดีอนัพึงมีแก่ผูมี้พระคุณท่ีใหก้ารสนบัสนุนทุกท่าน  หากมี
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  บทที ่1 

บทน ำ 
 
 

1.  ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
 
 ในศตวรรษท่ี 21 น้ี ประชากรโลกไดก้า้วเขา้สู่ภาวะวกิฤติของสังคมผูสู้งอาย ุกล่าวคือ 
มีประชากรท่ีอาย ุ60 ปีข้ึนไปจ านวนมากข้ึนเร่ือยๆ ในขณะท่ีกลุ่มประชากรเด็กและวยัรุ่นลดลง ( WHO, 
2000)  จากสถิติแนวโนม้ประชากรโลกมีผูสู้งอายุเพิ่มข้ึนอยา่งต่อเน่ือง และคาดว่า ในปี ค.ศ.2050 
จะมีประชากรโลกมากกวา่ 9 พนัลา้นคน  และในจ านวนน้ีประมาณ 2 พนัลา้นคนเป็นผูสู้งอาย ุคิดเป็น
สัดส่วนร้อยละ 22 (Blackburn,2007)  ส าหรับประเทศไทย โครงสร้างประชากรมีแนวโนม้เขา้สู่สังคม
ผูสู้งอายเุช่นเดียวกบัประเทศอ่ืนๆ ทัว่โลก  จากผลการคาดประมาณประชากรของประเทศไทย พ.ศ. 
2553-2583  สัดส่วนของประชากรวยัเด็กและวยัแรงงานมีแนวโนม้ลดลง ในขณะท่ีสัดส่วนของประชากร
สูงอายมีุแนวโนม้เพิ่มข้ึนอยา่งต่อเน่ือง  จากร้อยละ 13.2 ใน พ.ศ. 2553 เป็นร้อยละ 32.1 ใน พ.ศ. 2583 
ในปี พ.ศ. 2560  จะเป็นปีท่ีสดัส่วนของประชากรวยัสูงอาย ุวยัปลายจะเพิม่จากประมาณร้อยละ 12.7   
ของประชากรสูงอายทุั้งหมดเป็นเกือบ 1 ใน 5 ของประชากรสูงอาย ุ ปัญหาสุขภาพประชากรสูงอายุ
จากขอ้มูลพบวา่ ในปี พ.ศ. 2554 ผูสู้งอายมีุปัญหาดา้นการมองเห็นร้อยละ 47.4  เพิ่มข้ึนจากปี พ.ศ. 
2550 เล็กนอ้ย  โดยปัญหาดงักล่าวมีแนวโนม้เพิ่มข้ึนตามอาย ุมีปัญหาดา้นการไดย้ิน ประมาณร้อยละ 15 
นอกจากน้ียงัพบปัญหาในดา้นศกัยภาพในการควบคุม การเคล่ือนไหว การพลดัตกหกลม้ การควบคุม
ระบบการขบัถ่าย และเพิ่มข้ึนอยา่งต่อเน่ือง  รวมทั้งขอ้มูลการส ารวจประชากรสูงอายใุนปี พ.ศ. 2550 
และ พ.ศ. 2554  แสดงให้เห็นวา่สัดส่วนของผูสู้งอายุทั้งชายและหญิงท่ีเป็นโสดมีแนวโนม้เพิ่มข้ึน 
หมายความวา่ประชากรกลุ่มน้ีจะไม่มีโอกาสไดรั้บการเก้ือหนุนจากคู่สมรสหรือบุตรในยามบั้นปลาย
ของชีวิต แนวโนม้การอยูอ่าศยัของผูสู้งอายุตามล าพงัเพิ่มข้ึน ผูสู้งอายไุทยประมาณ 1 ใน 3 ของทั้งหมด
ยงัคงท างานเชิงเศรษฐกิจ  แหล่งรายไดห้ลกัของผูสู้งอาย ุ3 อนัดบัแรก คือ บุตร การท างาน และเบ้ีย
ยงัชีพ (รายงานสถานการณ์ผูสู้งอายไุทยประจ าปี 2556) 

 การเปล่ียนแปลงเขา้สู่ประชากรสูงอายใุนสังคมไทย ประกอบกบัปัญหาโรคเร้ือรังดงักล่าว  
ส่งผลท าให้ผูสู้งอายุอยู่ในภาวะพึ่งพาและตอ้งการการดูแลมีจ านวนมากข้ึน จากการศึกษาพบว่า
อุบติัการณ์ภาวะทุพพลภาพของผูสู้งอายไุทยพบ 1 ใน 4 ของผูสู้งอายุ  อตัราความชุกเพิ่มข้ึนเม่ืออายุ
มากข้ึนและพบในผูห้ญิงมากกวา่ชาย (สุทธิชยั  จิตะพนัธ์กุล และไพบูลย ์ สุริยะวงศไ์พศาล, 2542)
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ร้อยละ 7 ของผูสู้งอายุไทย ตอ้งพึ่งพาในการปฏิบติักิจวตัรประจ าวนั และมีการพยากรณ์วา่ ปี พ.ศ. 
2553, 2563 และ 2573 จะมีผูสู้งอายุท่ีอยู่ในภาวะพึ่งพาจ านวนถึง 499,837 คน 741,766 คน  และ 
1,103,754 คนตามล าดบั  (วรรณภา  ศรีธญัรัตน์ และผอ่งพรรณ  อรุณแสง, 2545)  สอดคลอ้งกบัการศึกษา
ความตอ้งการผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีช่วยตนเองไม่ไดใ้นอีก 2 ทศวรรษหนา้ของสุวทิย ์ วบิูลยผ์ลประเสริฐ   
พินทุสร  เหมพิสุทธ์ิ และทิพวรรณ  อิสรพฒันสกุล (2540) 

 พบวา่ผูสู้งอายท่ีุช่วยเหลือตนเองไม่ไดจ้ะมีจ านวนเพิ่มข้ึนและมีความตอ้งการการดูแล
เพิ่มข้ึน  โดยผูสู้งอายุตอ้งการการดูแลเพิ่มข้ึนทั้งการดูแลภายในครอบครัวและการดูแลในสถานบริการ 
ในส่วนของการดูแลในสถานบริการพบวา่ จ านวนผูสู้งอายท่ีุตอ้งการการดูแลในระดบัปานกลางและ
ระดบัมากโดยเฉล่ีย เพิ่มข้ึนจาก 5,780 คน  ในปี พ.ศ. 2538 ไปเป็น 35,302 คนในปี พ.ศ. 2548  และ
คาดวา่จะเพิ่มข้ึนเป็น 101,192 คนในปี พ.ศ. 2558 คิดเป็น ร้อยละ 47.5 ของจ านวนของผูสู้งอายท่ีุตอ้งการ
การดูแลทั้งหมด และคาดวา่ความตอ้งการการดูแลในระดบัมากจะเพิม่สูงข้ึนมากกวา่ 3 เท่าของความ
ตอ้งการการดูแลในระดบัปานกลาง ทั้งน้ีนอกจากอตัราการเพิ่มอยา่งรวดเร็วแลว้ ผูสู้งอายุยงัมีอายุ
ท่ียืนยาวข้ึน  ซ่ึงพบว่าผูสู้งอายุวยัปลายหรือที่มีอายุ 80 ปีข้ึนไป เพิ่มข้ึนอย่างต่อเน่ือง  ในปี 2556 
ประเทศไทยมีจ านวนผูสู้งอายวุยัปลายจ านวน 1.3 ลา้นคน (ร้อยละ 2.0) ในอนาคตอีก 27 ปีขา้งหนา้ 
ในปี 2583 ประมาณวา่ จะมีประชากรสูงอายวุยัปลาย หรือผูมี้อาย ุ80 ปีข้ึนไปเพิ่มข้ึนอีกเกือบเท่าตวั 
ซ่ึงเพิ่มเร็วกวา่ผูสู้งอายกุลุ่มอ่ืนดว้ยความจริงท่ีวา่คนยิง่มีอายมุากข้ึน ก็ยิง่มีโอกาสเส่ียงต่อการเจบ็ป่วย 
และความพิการหรือช่วยเหลือตวัเองไม่ไดเ้พิ่มมากข้ึน  จึงพอจะเห็นภาพไดว้า่ในอนาคตเม่ือสังคมไทย
สูงวยัมากข้ึน ความตอ้งการ การดูแลระยะยาวส าหรับผูสู้งอายกุ็จะเพิ่มสูงข้ึนเป็นเงาตามตวั 

 ในการเตรียมระบบการดูแลผูสู้งอายุระยะยาวให้สามารถเขา้ถึงบริการ ให้บริการท่ีมี
คุณภาพและประสิทธิภาพ ตลอดจนสอดคลอ้งกบัความตอ้งการของผูสู้งอายนุั้น จ าเป็นตอ้งมีบุคลากร
ด้านสุขภาพในการดูแลผูสู้งอายุอย่างเพียงพอทั้งด้านปริมาณ การกระจายและทกัษะ กระทรวง
สาธารณสุขไดมี้แนวทาง การด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอาย ุ โดยมุ่งเนน้การพฒันารูปแบบการ
ด าเนินงานสร้างเสริมสุขภาพผูสู้งอายุระยะยาวต่อเน่ือง เพื่อพฒันาคุณภาพชีวิตผูสู้งอายใุหเ้ตม็ศกัยภาพ 
โดยมีครอบครัว วดั และชุมชนเป็นฐาน โดยก าหนดเกณฑด์า้นการดูแลสุขภาพผูสู้งอายรุะยะยาว  ดงัน้ี 
1) มีชมรมผูสู้งอายุผา่นเกณฑ์คุณภาพ  2) มีอาสาสมคัรดูแลผูสู้งอายใุนชุมชน  3) มีบริการการดูแล
สุขภาพผูสู้งอายท่ีุบา้นมีคุณภาพ (Home Health Care) โดยบุคลากรสาธารณสุข  4) มีระบบการดูแล
ผูสู้งอายกุลุ่มท่ี 2 (ติดบา้น) และผูสู้งอายกุลุ่มท่ี 3 (ติดเตียง) 

 โดยโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพระดบัต าบล (รพ.สต.)  ซ่ึงเป็นสถานบริการท่ีอยู่
ในชุมชนท าหนา้ท่ีในลกัษณะใหบ้ริการสาธารณสุขผสมผสาน ทั้งดา้นการสร้างเสริมสุขภาพ การ
ควบคุมและป้องกนัโรค การรักษาพยาบาล และการฟ้ืนฟูสภาพ  รวมทั้งการจดัการปัจจยัเส่ียง
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ต่อสุขภาพ ทั้งในระดบับุคคล ครอบครัว ชุมชนและสังคมในพื้นท่ีท่ีรับผิดชอบ โดยมีจุดเนน้ท่ี
ส าคญั 3  ประการ  ดงัน้ี (ชูชยั  ศุภวงศ ์และคณะ, 2552: 15-17) 

 1.  ด าเนินการเชิงรุก  โดยมุ่งเขา้หาประชาชนและชุมชนเพื่อการสร้างสุขภาพ
เป็นหลกั รวมทั้งมุ่งจดัการกบัปัจจยัเส่ียงท่ีเป็นตน้เหตุของปัญหาสุขภาพ 

 2.  บริการตลอด 24  ชัว่โมง  โดยท่ีสามารถปรึกษาแพทยใ์น
โรงพยาบาลพี่เล้ียง หรือส่งต่อผูป่้วยไดต้ลอดเวลา ทั้งน้ีอาจมีบริการเตียงนอนเพื่อสังเกตอาการ
โดยไม่รับผูป่้วยไวน้อนคา้งคืน และหากมีกรณีฉุกเฉินก็สามารถประสานระบบบริการการแพทย์
ฉุกเฉินในการออกไปรับผูป่้วยและใหก้ารปฐมพยาบาลก่อนส่งต่อ 

 3.  มีความเช่ือมโยงและมีส่วนร่วม  โดยมีความเช่ือมโยงกบับริการสุขภาพใน
ระดบัอ่ืน ในการดูแลผูป่้วยเฉพาะรายอยา่งมีประสิทธิภาพ และมีส่วนร่วมอยา่งเขม้แขง็ในการ
ด าเนินงานของประชาชน ชุมชน และองคก์รปกครองทอ้งถ่ิน 

 ดงันั้นเป้าหมายการด าเนินงานดา้นการดูแลผูสู้งอายใุนโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
จึงตอ้งไดรั้บการสนบัสนุนให้เกิดประสิทธิภาพและมีความพร้อมในทุกๆมิติ (ศุภกิจ  ศิริลกัษณ์,  2553) 
ทั้งงบประมาณ รูปแบบการบริหารจดัการ และท่ีส าคญัท่ีสุดคือบุคลากรสาธารณสุขซ่ึงมีส่วนเก่ียวขอ้ง
โดยตรงและตอ้งเตรียมความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งระยะยาว  ให้ประสบความส าเร็จเกิด
ประสิทธิภาพ เกิดความพึงพอใจของประชาชน  ประกอบกบัจากการศึกษาและการทบทวนวรรณกรรม
ท่ีเก่ียวขอ้ง ไดแ้ก่ การศึกษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมในการปฏิบติังานตามนโยบาย
กระจายอ านาจดา้นสุขภาพของหวัหนา้สถานีอนามยั ในจงัหวดัสุพรรณบุรี ของ พทัธพงศ ์ ตั้งสะสม 
ท่ีศึกษา “แรงจูงใจในการปฏิบติังานของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขใน สถานีอนามยัระดบัต าบลในจงัหวดั
สมุทรปราการ” และการศึกษาของวลัลภ  บุญร้ิว  ท่ีพบวา่  เพศ  อาย ุ รายได ้ ระดบัการศึกษา  สถานภาพ
สมรส  ระยะเวลาในการปฏิบติังาน และความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบังานในหนา้ท่ี  อาจมีผลต่อความพร้อม
ของบุคลากรในการปฏิบติังานตามโครงการต่างๆ 

 จงัหวดัยะลาได้มีการด าเนินงานต าบลตน้แบบดา้นการดูแลผูสู้งอายุระยะยาว 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในพื้นท่ีอ าเภอเมือง จ านวน 1 ต าบล  ในปีงบประมาณ 2553  และ
ขยายการด าเนินงานใหเ้ป็นครบทุกอ าเภอ ครบทุกต าบลในปีงบประมาณ 2555  และใหมี้การด าเนินงาน
อย่างต่อเน่ือง  ฉะนั้นการปรับระบบการให้บริการในการดูแลผูสู้งอายุระยะยาวดงักล่าวให้มี
ประสิทธิภาพ จ าเป็นตอ้งใชบุ้คลากรท่ีหลากหลาย และมีความพร้อมในการด าเนินงาน   ผูว้จิยัใน
ฐานะผูด้  าเนินงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมือง จงัหวดัยะลา  จึงมีความ
สนใจในการศึกษาความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขในการด าเนินงานการดูแลผูสู้งอายุระยะ
ยาว  ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมือง จงัหวดัยะลา ใน  4 ดา้น  คือ ดา้นการ
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วางแผน ดา้นการจดัองคก์ร  ดา้นการประสานงาน และดา้นการติดตามประเมินผล  ซ่ึงผลการศึกษา
ดงักล่าวจะเป็นการสะทอ้นให้เห็นความพร้อมของบุคลากรดา้นสาธารณสุขในการปฏิบติังาน
ตามวตัถุประสงค์ เพื่อเป็นแนวทางในพฒันาการด าเนินงานดงักล่าว ใหมี้ประสิทธิภาพและเกิด
ประโยชน์ต่อประชาชนในพื้นท่ีอยา่งแทจ้ริงต่อไป 

 

2.  วตัถุประสงค์ของการวจิัย 
         
 

 2.1  เพื่อศึกษาลกัษณะส่วนบุคคล ทศันคติ  แรงจูงใจและความรู้ของบุคลากรสาธารณสุข
เก่ียวกบัการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมือง
ยะลา  จงัหวดัยะลา 
              2.2  เพื่อศึกษาระดบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุ
ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา ดา้นการวางแผน 
ดา้นการจดัองคก์ร ดา้นการประสานงาน และดา้นการติดตามประเมินผล 

 2.3  เพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัขอ้มูลส่วนบุคคล ปัจจยัดา้นทศันคติ  ปัจจยั
ดา้นแรงจูงใจ และปัจจยัดา้นความรู้เก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบล กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 
 

3.  ค าถามงานวจิยั 
 

 

             3.1  บุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  มีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพอยูใ่นระดบัใดบา้ง 
         3.2  บุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา มีความรู้  ทศันคติ  และแรงจูงใจต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพอยูใ่นระดบัใด 

 3.3  ปัจจยัใดบา้งท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดั
ยะลา 
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4.  สมมติฐานการวจิัย 
 
 

 4.1  ปัจจัยส่วนบุคคล  ได้แก่ เพศ อายุ รายได้ ระดบัการศึกษา สถานภาพสมรส 
ระยะเวลาในการปฏิบติังาน  และต าแหน่งงาน  มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข
ต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  
จงัหวดัยะลา 
 4.2  ทศันคติ  มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขในการด าเนินงาน
ดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 
 4.3  แรงจูงใจ  มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขในการด าเนินงาน
ดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 
 4.4  ความรู้  มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขในการด าเนินงาน
ดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 
 

5.  ขอบเขตการวจิัย 
 
 

5.1  ขอบเขตด้านประชากร 
   การวิจยัคร้ังน้ีใช้ประชากรในการวิจยั คือ บุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบติังาน 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา ทั้ง 17 แห่ง  โดยเก็บ
ขอ้มูลจาก บุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมือง
ยะลา จงัหวดัยะลา  รวมทั้งส้ินจ านวน 122  คน โดยเก็บทุกหน่วยประชากร 
 5.2  ขอบเขตด้านเนือ้หา 
   การวจิยัคร้ังน้ีมุ่งศึกษาเก่ียวกบัปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากร
สาธารณสุขในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  ศึกษาระดบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขในการด าเนินงาน
ดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 
ในดา้นต่างๆ ประกอบดว้ยดา้นการวางแผน ดา้นการจดัองคก์ร ดา้นการประสานงาน และดา้นการ
ติดตามประเมินผล (โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลหนา้ถ ้า, 2556) 
      5.3  ขอบเขตด้านระยะเวลาในการวจัิย 

   ระยะเวลาท่ีใชใ้นการศึกษาคือระหวา่งเดือนมิถุนายน 2557 - กนัยายน 2557 
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6.  กรอบแนวคดิการวจิัย 
 
 จากการทบทวนวรรณกรรมผูว้จิยัไดก้  าหนดตวัแปรท่ีใชใ้นการวจิยั และกรอบแนวคิด
การวจิยั  ดงัน้ี  
 6.1  ตัวแปรอสิระ (Independent Variable)  ไดแ้ก่ 
   6.1.1  คุณลกัษณะส่วนบุคคล  ประกอบดว้ย เพศ  อาย ุ รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน ระดบั
การศึกษา สถานภาพสมรส ระยะเวลาในการปฏิบติังาน และต าแหน่งงาน 
   6.1.2  ทศันคติเก่ียวกบัการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล 

   6.1.3  แรงจูงใจเก่ียวกบัการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล 

   6.1.4  ความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล 

 6.2  ตัวแปรตาม (Dependent Variable)  ไดแ้ก่ ความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข
ในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ประกอบดว้ย 4 ดา้น 
ไดแ้ก่  
   6.2.1  ดา้นการวางแผน 
   6.2.2  ดา้นการจดัองคก์ร 
   6.2.3  ดา้นการประสานงาน 

   6.2.4  ดา้นการติดตามประเมินผล 
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                           ตัวแปรอสิระ                                                            ตัวแปรตำม 
 

 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

ภาพท่ี 1.1  กรอบแนวคิดการวจิยั 

 
7.  นิยามศัพท์ 

 
7.1  ลกัษณะส่วนบุคคล  หมายถึง ลกัษณะทัว่ไปของประชากร ไดแ้ก่  เพศ  อาย ุ รายได้

เฉล่ียต่อเดือน ระดบัการศึกษา สถานภาพสมรส  ระยะเวลาในการท างาน  ต าแหน่งงาน  ดงัน้ี 

7.2  อายุ  หมายถึง อายเุตม็โดยการปัดเศษเกิน 6 เดือนให้เป็น 1 ปี ของบุคลากรสาธารณสุข
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 

7.3  รายได้เฉลี่ยต่อเดือน  หมายถึง จ านวนเงินท่ีไดรั้บมาจากการท างานของบุคลากร
สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา  โดยรวม
รายไดท้ั้งหมด 

7.4  ระดับการศึกษา  หมายถึง ระดบัการศึกษาสูงสุดท่ีไดรั้บของบุคลากรสาธารณสุข
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา   

ควำมพร้อมของบุคลำกรสำธำรณสุข
ในกำรด ำเนินงำนกำรดูแลผู้สูงอำยุ
ระยะยำวในโรงพยำบำลส่งเสริม
สุขภำพต ำบล  
   1. ดา้นการวางแผน 

   2. ดา้นการจดัการองคก์ร 
   3. ดา้นการประสานงาน 

   4. ดา้นการติดตามประเมินผล 

 

 
 ควำมรู้เกีย่วกบักำรดูแลผู้สูงอำยุระยะยำว 

 

ลกัษณะส่วนบุคคล 
- เพศ 
- อาย ุ
- รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 

- ระดบัการศึกษา 
- สถานภาพสมรส 

- ระยะเวลาในการท างาน 

- ต าแหน่งงาน 

แรงจูงใจในกำรด ำเนินงำน 

ทศันคติต่อกำรด ำเนินงำน 
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7.5  สถานภาพสมรส  หมายถึง สถานภาพของบุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา  โดยแบ่งเป็น โสด คู่ หมา้ย หยา่ แยก 

7.6  ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน  หมายถึง ระยะเวลาเป็นปีนับตั้งแต่เร่ิมปฏิบติังาน
ดา้นสาธารณสุขจนถึงปัจจุบนัของบุคลากรสาธารณสุข  

7.7  ต าแหน่งงาน  หมายถึง ต าแหน่งของบุคลากรสาธารณสุข โดยแบ่งเป็นนกัวิชาการ
สาธารณสุข  พยาบาลวชิาชีพ  เจา้พนกังานสาธารณสุข    

7.8  ความรู้เกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว  หมายถึง การท่ีบุคลากรสาธารณสุข 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา มีความรู้ในการใหบ้ริการ
ผสมผสานและรับทราบแผนงาน นโยบายในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล  

7.9  ทัศนคติ  หมายถึง ความรู้สึกความคิดหรือความเช่ือ และแนวโนม้ท่ีจะแสดงออก
ซ่ึงพฤติกรรมของบุคลากรสาธารณสุขท่ีจะส่งผลกระทบต่อการด าเนินงานการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล โดยแบ่งออกเป็นทศันคติทางบวก และทศันคติทางลบ 

7.10 แรงจูงใจ  หมายถึง แรงผลกัดนั แรงกระตุน้ ในการด าเนินงานการดูแลผูสู้งอายุ
ระยะยาว ใหป้ระสบความส าเร็จตามเป้าหมาย 

7.11 ความพร้อม  หมายถึง ความสามารถของบุคลากรสาธารณสุขท่ีจะด าเนินกิจกรรม
ต่างๆ ตามท่ีไดรั้บมอบหมายอยา่งเป็นผลดี ซ่ึงในการศึกษาคร้ังน้ีตอ้งการศึกษาความพร้อมในดา้นการ
วางแผน ดา้นการจดัองคก์ร ดา้นการประสานงาน และดา้นการติดตามประเมินผล ดงัน้ี 

7.12 ความพร้อมด้านการวางแผน  หมายถึง ความสามารถของบุคลากรสาธารณสุข
ในการก าหนดแผนงานการท างานเพื่อใหง้านดูแลผูสู้งอายุระยะยาวของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบล  สามารถให้บริการแก่ประชาชนและเป็นศูนยข์อ้มูลดา้นสุขภาพ สามารถจดัหาวสัดุครุภณัฑ์
ในการปฏิบติังาน การจดับุคลากรไดเ้หมาะสม มีขั้นตอนในการด าเนินงาน การจดักิจกรรมงานโครงการ
ต่างๆ การติดตามประเมินผลการด าเนินงานตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข และประชาชน
ในพื้นท่ีมีส่วนร่วมในการวางแผนด าเนินงาน 

7.13 ความพร้อมด้านการจัดองค์กร ในการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว  หมายถึง ความสามารถ
ของบุคลากรสาธารณสุขในการก าหนดวิสัยทศัน์ พนัธกิจในการดูแลผูสู้งอายุระยะยาวร่วมกนั 
จดับุคลากรตามความถนดั ความเช่ียวชาญตรงกบังานท่ีปฏิบติัและด าเนินงานตามแผน 

7.14 ความพร้อมด้านการประสานงาน หมายถึง ความสามารถของบุคลากรสาธารณสุข
ในการแสวงหาความร่วมมือกบัหน่วยงานอ่ืนในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว  โดยมีการพฒันา
ระบบการท างานการจดัเก็บรวบรวมขอ้มูลสารสนเทศอยา่งเป็นระบบ ใหบ้ริการขอ้มูลข่าวสารทาง
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วชิาการ  อ านวยความสะดวกในการใหบ้ริการ มีบุคลากรท่ีใหค้วามร่วมมือในการปฏิบติัอยา่งเตม็ท่ี 
มีประสิทธิภาพและมีการรายงานผลการปฏิบติังาน 

7.15 ความพร้อมด้านการติดตามประเมินผล  หมายถึง ความสามารถของบุคลากร
สาธารณสุขในการติดตามและรายงานผลการปฏิบตัิงานการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวของ
ส านกังานเป็นระยะๆสม ่าเสมอและมีความต่อเน่ือง มีการจดัประชุมช้ีแจงสร้างความเขา้ใจในระบบ
การติดตามประเมินผลเพื่อการพฒันางานใหมี้ประสิทธิภาพ มีการเสนอแนะการพฒันาหรือปรับปรุง
แกไ้ขปัญหาอุปสรรคต่างๆ ท่ีไดจ้ากการติดตามประเมินผล มีการจดัท าแผนปฏิบติัการตรวจติดตาม
ผลท่ีชดัเจน และมีการรายงานตรวจติดตามเป็นรายงานงวดอยา่งต่อเน่ือง 
 
 

8.  ประโยชน์ทีไ่ด้รับ 
   
 

 8.1  ท าใหท้ราบระดบัความรู้ ทศันคติและแรงจูงใจของบุคลากรสาธารณสุขเก่ียวกบัการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ซ่ึงสามารถน าไปใชป้ระโยชน์
ในการเพิ่มความรู้ สร้างความเขา้ใจเพื่อใหเ้กิดทศันคติท่ีดี และสร้างแรงจูงใจในการปฏิบติังานใหก้บั
บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 
              8.2  ท าใหท้ราบระดบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุ
ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  ดา้นการวางแผน  การจดัองคก์ร การประสานงาน และ
การติดตามประเมินผล ซ่ึงสามารถน าไปใช้ประโยชน์ในการเพิ่มประสิทธิภาพในการปฏิบติังาน
ดา้นต่างๆ ใหก้บับุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา 
จงัหวดัยะลา  
 8.3 ท าใหท้ราบความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัลกัษณะบุคคล แรงจูงใจและปัจจยัดา้นความรู้
เก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลกบัความพร้อมของบุคลากร
สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ซ่ึงสามารถ
น าไปใชป้ระโยชน์และเป็นขอ้มูลพื้นฐานในการพฒันางานใหเ้กิดประสิทธิภาพและเตรียมความพร้อม
ของบุคลากรสาธารณสุขในการปฏิบติังานให้เหมาะสมกบักลุ่มเป้าหมายต่อไป 
 



บทที ่2 

วรรณกรรมที่เกีย่วข้อง 
 
 การศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขในการ
ด าเนินงานการดูแลผูสู้งอายุระยะยาว  ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมือง  จงัหวดั
ยะลา  ผูว้จิยัไดศึ้กษาคน้ควา้เอกสารงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งต่างๆ ท่ีส าคญัดงัน้ี 

1. ความหมายและความส าคญัของผูสู้งอายุ 
2. แผนผูสู้งอายแุห่งชาติ ฉบบัท่ี 2 (พ.ศ.2545 - 2564) 
3. การด าเนินงานผูสู้งอายุระยะยาว 
4. แนวคิดทฤษฎีเก่ียวกบัความพร้อม 
5. แนวคิดทฤษฎีเก่ียวกบัความรู้ 
6. แนวคิดทฤษฎีเก่ียวกบัทศันคติ 
7. แนวคิดทฤษฏีเก่ียวกบัแรงจูงใจ  
8. งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

 

1.  ความหมายและความส าคญัของผู้สูงอาย ุ
 
 ผูสู้งอายุเป็นวยัท่ีมีธรรมชาติการเปล่ียนแปลงอยา่งมากมายหลายดา้น ทั้งทางร่างกาย  
จิตใจ  อารมณ์  สังคม  และส่ิงแวดลอ้ม  การท าความเขา้ใจเก่ียวกบัความหมายผูสู้งอาย ุยอ่มท าให้เกิด
ความเขา้ใจในการดูแลผูสู้งอายมุากข้ึน 
 1.1  ความหมายของผู้สูงอายุ 
    ผูสู้งอาย ุหรือบางคนเรียกวา่ ผูสู้งวยั  เป็นค าท่ีบ่งบอกถึงตวัเลขของอายวุา่ มีอายมุาก 
โดยนิยมนบัตามอายตุั้งแต่แรกเกิด (Chronological age)  หรือทัว่ไปเรียกวา่ คนแก่ หรือคนชรา  โดย
พจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน พ.ศ. 2542  ใหค้วามหมายของค าวา่ คนแก่ คือ มีอายมุาก หรืออยู่
ในวยัชรา  และให้ความหมายของค าวา่ ชรา  คือ แก่ดว้ยอายุ ช ารุดทรุดโทรม  นอกจากนั้นยงัมีการเรียก 
ผูสู้งอายวุา่ ราษฎรอาวุโส (Senior citizen)  ส่วนองคก์ารอนามยัโลก (World Health Organization, WHO)  
และองคก์ารสหประชาชาติ (United Nations, UN)  ใชค้  าในภาษาองักฤษของผูสู้งอายวุา่ Older person 
or elderly person  แต่จากเอกสารต่างๆ ของจากทั้งองคก์ารอนามยัโลก และองคก์ารสหประชาชาติ 
มกัใชค้  าวา่ Older person มากกวา่ Elderly person 

http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
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     องคก์ารสหประชาชาติ ไดใ้หนิ้ยามวา่ “ผูสู้งอาย”ุ คือ ประชากรทั้งเพศชาย และเพศ
หญิง  ซ่ึงมีอายมุากกวา่ 60 ปีข้ึนไป (60+)  โดยเป็นการนิยามนบัตั้งแต่อายเุกิด ส่วนองคก์ารอนามยัโลก
ยงัไม่มีการใหนิ้ยามผูสู้งอายุ  โดยมีเหตุผลวา่ประเทศต่างๆ ทัว่โลกมีการนิยามผูสู้งอายตุ่างกนั  ทั้งนิยาม
ตามอายเุกิดตามสังคม (Social)  วฒันธรรม (Culture)  และสภาพร่างกาย (Functional markers)  เช่น 
ในประเทศท่ีเจริญแลว้มกัจดัผูสู้งอายุนบัจากอายุ 65 ปีข้ึนไปหรือบางประเทศ  อาจนิยามผูสู้งอายุ
ตามอายุก าหนดให้เกษียณงาน (อายุ 50 หรือ 60 หรือ 65 ปี)  หรือนิยามตามสภาพของร่างกาย โดย
ผูห้ญิงสูงอายุอยูใ่นช่วง 45-55 ปี ส่วนชายสูงอาย ุอยูใ่นช่วง 55-75 ปี    

  ส าหรับประเทศไทย “ผูสู้งอายุ” ตามพระราชบญัญติัผูสู้งอายุ พ.ศ.2546 
หมายความว่า บุคคลซ่ึงมีอายุเกินกว่าหกสิบปีบริบูรณ์ข้ึนไป และมีสัญชาติไทย การศึกษาคร้ังน้ี
ผูสู้งอาย ุหมายถึง บุคคล  ซ่ึงมีอายเุกินกวา่หกสิบปีบริบูรณ์ข้ึนไปและมีสัญชาติไทย 
 1.2  ความส าคัญของผู้สูงอายุ 

  ความส าคญัในเร่ือง “ผูสู้งอาย”ุ เป็นประเด็นท่ีไดรั้บความสนใจ จากสังคมไทยมาเป็น
เวลา นาน  ทั้งน้ีเพราะการให้ความเคารพ และใหเ้กียรต์ิผูมี้อาวโุส และความกตญัญูรู้คุณ เป็นคุณค่า 
ท่ีไดรั้บการยกยอ่งวา่เป็นส่ิงดีงาม และมีการปลูกฝังมาอยา่งต่อเน่ืองในสังคมไทย   

  ในปี พ.ศ. 2525 องคก์ารสหประชาชาติ ไดจ้ดัประชุมคร้ังแรกในแผนปฏิบติัการ
เก่ียวกบัผูสู้งอายุ ณ กรุงเวียนนา ประเทศออสเตรีย และในปี พ.ศ. 2541 ไดจ้ดัประชุมท่ีเมืองมาเก๊า
ประเทศจีน และไดอ้อกปฏิญญามาเก๊าในเร่ืองผูสู้งอายใุนเอเชียและแปซิฟิก เพื่อประเทศต่างๆ ทัว่โลก  
ตระหนกัถึงความส าคญัของผูสู้งอาย ุรับรองสิทธิ และด าเนินการในเร่ืองเก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอายุ โดยอยู่
บนพื้นฐานของการมีอิสสระ การมีส่วนร่วม การไดรั้บการดูแลเอาใจใส่ ความพึงพอใจ และมีศกัด์ิศรี
ในตนเอง 

  ประเทศไทยในปี 2542 เป็นวโรกาสท่ีพระบาทสมเด็จพระเจา้อยู่หัวทรงเจริญ
พระชนมายุ 72 พรรษา  ประกอบกบัองคก์ารสหประชาชาติไดป้ระกาศใหเ้ป็นปีสากลของผูสู้งอายุ 
และเพื่อใหส้อดคลอ้งกบัปฏิญญาผูสู้งอายุมาเก๊า ผูแ้ทนจากองคก์รต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอาย ุ ทั้งภาค 
รัฐและเอกชน องคก์รผูสู้งอาย ุและผูท้รงคุณวฒิุ ไดร่้วมกนัจดัท าปฏิญญาผูสู้งอายไุทยข้ึน เพื่อใหถื้อ
ปฏิบติัไปในทิศทางเดียวกนั และใหเ้กิดประโยชน์สูงสุดกบัผูสู้งอายไุทย และทดัเทียมกบัคนในทุกวยั 
ซ่ึงคณะรัฐมนตรีในสมยั พ.ต.ท. ทกัษิณ  ชินวตัร เป็นนายกรัฐมนตรี ไดมี้มติเห็นชอบ  และประกาศ
เป็นปฏิญญาผูสู้งอายไุทยเม่ือ 23 มีนาคม 2542  ซ่ึงปฏิญญาผูสู้งอายไุทยมีทั้งหมด 9 ขอ้ โดยสรุปคือ 
   1.  เก่ียวขอ้งกบัปัจจยัพื้นฐานในการด ารงชีวิตอยา่งมีคุณค่าและศกัด์ิศรี การยอมรับ
ไดอ้ยูก่บั ครอบครัวอยา่งมีความสุข 

http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
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   2.  การมีโอกาสได้มีการศึกษาอย่างต่อเน่ืองตามความตอ้งการ เพื่อการพฒันา
ศกัยภาพ 
   3.  มีโอกาสได้ท างานถ่ายทอดความรู้และประสบการณ์ของตนเอง โดยได้รับ
ค่าตอบแทน 
   4.  มีโอกาสไดเ้รียนรู้การดูแลสุขภาพอนามยัของตนเอง และไดรั้บหลกัประกนั
ในการบริการดา้นสุขภาพ 
   5.  ไดรั้บโอกาสใหมี้ส่วนร่วมในครอบครัวและสังคม 
   6.  รัฐ และองคก์รต่างๆ ตอ้งด าเนินการในการจดัการดูแลผูสู้งอายุ ใหเ้ป็นไปตาม
เป้าหมายรัฐ และประชาคมโลก 
   7.  ตอ้งมีกฎหมายเพื่อการคุม้ครองผูสู้งอายใุนดา้นต่างๆ 
   8.  รัฐและสังคมตอ้งรณรงค ์และปลูกฝังค่านิยมให้สังคมตระหนกัถึงคุณค่าของ
ผูสู้งอาย ุ

  นอกเหนือจากคุณค่าดงักล่าวแลว้ ปัจจุบนัรัฐบาลไดก้ าหนดให้การเตรียมความพร้อม
สังคม ไทยสู่สังคมผูสู้งอายุเป็นยทุธศาสตร์หน่ึงในแผนพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ  และมีการ
จดัท าแผนผูสู้งอายแุห่งชาติฉบบัท่ี 2 (พ.ศ. 2545-2564) ไวแ้ลว้  การท่ีรัฐตอ้งก าหนดแผนงานเก่ียวกบั
ผูสู้งอายไุวอ้ยา่งเป็นทางการนั้น เป็นเพราะการเปล่ียนแปลงในโครงสร้างทางประชากรของประเทศ 
แสดงให้เห็นอยา่งชดัเจนวา่ ประเทศไทยก าลงัเผชิญหนา้กบัภาวการณ์เพิ่มข้ึนอยา่งรวดเร็วของประชากร
สูงอายุ (อายุ 60 ปี และมากกว่า) การประมาณการเพิ่มข้ึนของประชากรผูสู้งอายุ โดยองค์การ
สหประชาชาติระหวา่งปี พ.ศ. 2533 ถึง พ.ศ. 2593  แสดงวา่เม่ือเปรียบเทียบกบัจ านวนประชากรไทย
ทั้งหมดในปี พ.ศ. 2523  ร้อยละการเพิ่มข้ึนของประชากรสูงอาย ุ คิดเป็นร้อยละ 47 ในปี พ.ศ. 2533  
และเพิ่มข้ึนเป็นประมาณร้อยละ 770 ในปี พ.ศ. 2593 

       1.3  การเปลีย่นแปลงวยัผู้สูงอายุ 
   การเปล่ียนแปลงวยัในผูสู้งอาย ุไดมี้ผูศึ้กษาและอธิบายถึงสภาพของการเปล่ียนแปลง
วยัผูสู้งอายท่ีุมีผลจากการเปล่ียนแปลงทางร่างกาย จิตใจ อารมณ์  และสังคม  ซ่ึงเป็นปัจจยัส าคญัท่ีส่งผล
ต่อการเส่ือมโทรมของร่างกาย ทั้งน้ี วนัเพญ็  วงศจ์นัทรา (2539: 10)  ไดเ้สนอสภาพปัญหาของผูสู้งอายุ
ท่ีมีผลจากการเปล่ียนแปลง 3 ประการใหญ่ ไดแ้ก่ 
   1.3.1  การเปลี่ยนแปลงทางร่างกาย  จ  าแนกออกตามระบบของร่างกายได ้ดงัน้ี 
  1)  ระบบผิวหนัง  ผวิหนงับางลง  เพราะเซลลผ์วิหนงัมีจ านวนลดลง เซลล์
ท่ีเหลือเจริญชา้ลง อตัราการสร้างเซลลใ์หม่ลดลง 

http://haamor.com/th/%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B8%94%E0%B8%B9%E0%B9%81%E0%B8%A5%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
http://haamor.com/th/%E0%B8%9C%E0%B8%B9%E0%B9%89%E0%B8%AA%E0%B8%B9%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%B8
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  2)  ระบบประสาทและระบบสัมผสั  เซลลส์มอง  และเซลล์ประสาท  มีจ านวน
ลดลง  ระบบกลา้มเน้ือและกระดูก  จ  านวนและขนาดเส้นใยของเซลลก์ลา้มเน้ือลดลง  มีเน้ือเยือ่พงัพืด
เขา้มาแทนท่ีมากข้ึน 
  3)  ระบบการไหลเวียนโลหิต หลอดลม ปอดมีขนาดใหญ่ข้ึน ความยดืหยุน่
ของเน้ือปอดลดลง 
  4)  ระบบทางเดินอาหาร  ฟันของผูสู้งอายไุม่แขง็แรง  เคลือบฟันเร่ิมบางลง  
เซลลส์ร้างฟันลดลง  ฟันผงุ่ายข้ึน  ผูสู้งอายไุม่ค่อยมีฟันเหลือตอ้งใส่ฟันปลอม ท าใหก้ารเค้ียวอาหาร
ไม่สะดวกตอ้งรับประทานอาหารอ่อนและยอ่ยง่าย 

 5)  ระบบทางเดินปัสสาวะและระบบสืบพันธ์ุ ผูสู้งอายมีุขนาดของไตลดลง 
การไหลเวียนโลหิตในไตลดลง ในเพศชายต่อมลูกหมากโตข้ึนท าให้ปัสสาวะล าบาก ตอ้งถ่ายบ่อย
ลูกอณัฑะเห่ียวเล็กลง และผลิตเช้ืออสุจิไดน้อ้ยลง  ส่วนในเพศหญิงรังไข่จะฝ่อเล็กลง ปีกมดลูกเห่ียว 
มดลูกมีขนาดเล็กลง 

 6)  ระบบต่อมไร้ท่อ ต่อมใตส้มองจะมีการเปล่ียนแปลงรูปร่าง และท างาน
ลดลง ผูสู้งอายจุะเกิดอาการอ่อนเพลีย เบ่ืออาหารและน ้าหนกัลดลง 
     1.3.2  การเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจ  การเปล่ียนแปลงทางดา้นจิตใจและอารมณ์
จะมีความสัมพนัธ์กบัการเปล่ียนแปลงทางร่างกาย  และการเปล่ียนแปลงทางสังคม  เน่ืองจากความเส่ือม
ของอวยัวะต่างๆ ของร่างกาย  การสูญเสียบุคคลใกลชิ้ด การแยกไปของสมาชิกในครอบครัว และการ
หยดุจากงานท่ีท าอยูเ่ป็นประจ า  เป็นปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อการเปล่ียนแปลงทางจิตใจ 
    1.3.3  การเปลี่ยนแปลงทางสังคม  การเปล่ียนแปลงทางสังคมนั้นเป็นส่ิงท่ีผูสู้งอายุ
ตอ้งประสบภาระหนา้ท่ี และบทบาทของผูสู้งอายจุะลดลง มีขอ้จ ากดัทางร่างกาย ท าใหค้วามคล่องตวั
ในการคิด การกระท า การส่ือสาร สัมพนัธภาพทางสังคมมีขอบเขตจ ากดั ความห่างเหินจากสังคม
มีมากข้ึน ความมีเหตุผล และการคิดเป็นไปในทางลบเพราะสังคมมกัจะประเมินวา่ ความสามารถ
ในการปฏิบติัลดลง ถึงแมว้า่จะมีผูสู้งอายบุางคนแสดงใหเ้ห็นวา่ ความมีอาย ุมิไดเ้ป็นอุปสรรคต่อการ
ด าเนินบทบาท และหนา้ท่ีทางสังคมก็ตาม 
   กรมการศึกษานอกโรงเรียน (2541: 37-38)  ไดน้ าเสนอขอ้มูลการเปล่ียนแปลงวยั
ของผูสู้งอาย ุ ดงัน้ี 
    1.  ดา้นร่างกาย  เซลลใ์นร่างกายมนุษยมี์การเจริญและเส่ือมโทรมตลอดเวลา โดยใน
ผูสู้งอายมีุอตัราการเส่ือมโทรมมากกวา่การเจริญ ทั้งน้ีการเส่ือมโทรมทางจิตจะท าใหมี้ความรู้สึกวา่
โดดเด่ียว อา้งวา้ง 
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    2.  ระบบหายใจ  เส่ือมสภาพลงเพราะ อวยัวะในการหายใจเขา้-ออกลดความสามารถ
ในการขยายตวั ปอดเสียความยดืหยุน่ ถุงลมแลกเปล่ียนแก๊สลดนอ้ยลง ปอดรับออกซิเจนไดน้อ้ยลง 
    3.  ระบบการไหลเวยีนเลือด หวัใจ หลอดเลือด มีเน้ือเยือ่อ่ืนมาแทรกมากข้ึน ท าให้
การสูบฉีดเลือดของหวัใจไม่แขง็แรงเหมือนเดิม  มีปริมาณสูบฉีดลดลง หลอดเลือดแขง็ตวั  และแรงดนั
เลือดสูงข้ึน  ส่งผลใหเ้ลือดไปเล้ียงอวยัวะลดปริมาณ 
    4.  สติปัญญาของผูสู้งอาย ุสติปัญญาเร่ิมเส่ือมถอย เช่ืองชา้  ตอ้งใชเ้วลาในการคิด
วเิคราะห์ ทบทวนนานกวา่จะตดัสินใจได ้การตอบโตท้างความคิดไม่ฉบัพลนัทนัที แต่มีเหตุผลและ
ประสบการณ์เป็นขอ้มูลพื้นฐานในการคิดและตดัสินใจ แต่บางคร้ังไม่กลา้ตดัสินใจอะไร 
    5.  การเรียนรู้ของผูสู้งอายุ การเรียนรู้เร่ืองใหม่ๆ  หรือเทคโนโลยใีหม่ของผูสู้งอายุ
เป็นไปไดช้า้ ตอ้งใชเ้วลาเรียนรู้นานกวา่ท่ีจะรู้ ปรับเปล่ียนความคิด และการกระท าได ้แต่การเรียนรู้
ท่ีมีความสอดคลอ้งกบัประสบการณ์เดิม และความรู้เดิมท่ีมีอยูจ่ะสามารถเรียนรู้ไดร้วดเร็ว 
    6.  พฤติกรรมและธรรมชาติของผูสู้งอายท่ีุเก่ียวขอ้งกบัการเรียนรู้  

  6.1  ถา้ไม่มีกิจกรรมอะไรท า อยูว่า่งๆ จะร าคาญ และคิดฟุ้งซ่านหรืออาจจะบ่น
พึมพ า 

  6.2   บางช่วงจะหลงๆ ลืมๆ 
  6.3   สายตาไม่ดี อ่านหนงัสือท่ีมีขนาดอกัษรตวัเล็กเกินไมไ่ดแ้ละอ่านไดไ้ม่นาน 
  6.4   ชอบอ่าน ฟัง ดูข่าว ความกา้วหนา้และความเป็นไปของบา้นเมืองมากกวา่

บนัเทิง หรือต าราวชิาการ 
  6.5  มีช่วงเวลาของความสนใจยาวนาน และมีสมาธิดี ถา้มีความตั้งใจจะท าส่ิงใด 

    จากขอ้มูลท่ีศึกษาการเปล่ียนแปลงวยัสูงอายุขา้งตน้สรุปไดว้่า การเปล่ียนแปลง
วยัสูงอายุ เป็นการเปล่ียนแปลงทั้งทางร่างกาย จิตใจ และสังคม อวยัวะต่างๆ ของร่างกายเร่ิมเส่ือม
ลงไปตามอายขุองผูสู้งอายุ ซ่ึงสัมพนัธ์กบัการเปล่ียนแปลงทางดา้นอารมณ์ ความสนใจต่อส่ิงแวดลอ้ม 
ตลอดจนบทบาทหนา้ท่ี และสัมพนัธ์ภาพทางสังคมลดลง  การเปล่ียนแปลงดงักล่าวส่งผลต่อการเกิด
ภาวะสุขภาพท่ีเจบ็ป่วยของผูสู้งอายุ หากไม่มีวธีิป้องกนั และการจดัการภาวะสุขภาพท่ีเหมาะสม 
 1.4  ภาวะสุขภาพผู้สูงอายุ 
   ภาวะสุขภาพสูงอายุ  เป็นปรากฏการณ์ทางชีวภาพ  และทางสังคมท่ีเกิดข้ึนในสังคม
ทัว่ไป เม่ือสมาชิกของสังคมมีอายมุากข้ึน (สมศกัด์ิ  ศรีสันติสุข, 2539: 7) 
   ประเวศ  วะสี (2543: 4)  ให้ความหมายของภาวะสุขภาพผูสู้งอายวุา่ เป็นสุขภาวะ
ท่ีสมบูรณ์ทางกาย ทางจิต ทางสังคม และทางจิตวญิญาณ โดยมีรายละเอียดดงัน้ี 

   1.  สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทางกาย หมายถึง ร่างกายท่ีสมบูรณ์แข็งแรง คล่องแคล่ว  
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มีก าลงัไม่พิการ มีเศรษฐกิจหรือปัจจยัท่ีจ  าเป็นพอเพียง ไม่มีอุบติัภยัหรืออนัตราย มีส่ิงแวดล้อม
ท่ีส่งเสริมสุขภาพ ค าวา่กายในท่ีน้ีหมายถึงทางภายภาพดว้ย 
                          2.  สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทางจิต หมายถึง จิตใจท่ีมีความสุข ร่ืนเริง คล่องแคล่ว  
มีความเมตตาสัมผสักบัความงามของสรรพส่ิง มีสติ  มีสมาธิ มีปัญญา  รวมถึงการลดความเห็นแก่ตวั
ลงไปดว้ย  เพราะตราบใดท่ียงัมีความเห็นแก่ตวัก็จะมีสุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทางจิตไม่ได ้
                          3.  สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทางสงัคม หมายถึง การอยูร่่วมกนัดว้ยดี มีครอบครัวท่ีอบอุ่น 
ชุมชนเขม้แข็ง สังคมมีความยติุธรรมเสมอภาค  มีภราดรภาพ มีสันติภาพ  มีระบบการบริการท่ีดี มีความ
เป็นประชาสังคม  
                          4.  สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทางจิตวิญญาณ (Spirtual well-being)  หมายถึง สุขภาวะ 
ท่ีเกิดข้ึน  เม่ือท าความดีหรือจิตสัมผสักบัส่ิงท่ีมีคุณค่าอนัสูงส่งหรือส่ิงสูงสุด เช่น การเสียสละ การมี
ความเมตตา การเขา้ถึงพระรัตนตรัยหรือการเขา้ถึงพระผูเ้ป็นเจา้ เป็นตน้  ความสุขทางจิตวิญญาณ
เป็นความสุขท่ีไม่ระคนอยูก่บัความเห็นแก่ตวั แต่เป็นสุขภาวะท่ีเกิดข้ึนเม่ือมนุษยห์ลุดพน้จากความ
มีตวัตน (Self transcending) จึงมีอิสรภาพ มีความผอ่นคลาย เบาสบาย  มีความปิติแผซ่่าน มีความสุข
อนัประณีตและล ้าลึกหรือความสุขอนัเป็นทิพย ์มีผลดีต่อสุขภาพทางกาย ทางจิต และทางสังคม 
    ภาวะสุขภาพของบุคคล ประกอบด้วย ภาวะท่ีมีสุขภาพดี  และภาวะเจ็บป่วย
สนบัสนุนหรือต่อเน่ืองกนัไป และเป็นประสบการณ์ตลอดชีวิตของมนุษยทุ์กคนท่ีหลีกเล่ียงไม่ได ้ 
การรับรู้ของบุคคลต่อภาวะสุขภาพนั้นจะด าเนินไปตามแกนความต่อเน่ืองของภาวะสุขภาพดี และ
ภาวะเจบ็ป่วย  แต่การรับรู้มีความแตกต่างกนัในแต่ละบุคคลคือ บางคนรับรู้วา่ความเจ็บป่วยเป็นส่ิง
ผดิปกติเล็กนอ้ยและไม่เป็นอุปสรรคในการด าเนินชีวิต  ดงันั้นการรับรู้ของบุคคลเหล่าน้ีความเจบ็ป่วย 
จึงเป็นภาวะปกติท่ีเกิดข้ึนในกระบวนการของการพฒันา  และการเจริญเติบโต  ขณะท่ีบางคนมีการรับรู้
วา่ความเจ็บป่วยเป็นส่ิงท่ีรบกวน และคุกคามต่อชีวิตอยา่งมาก ท าให้สูญเสียความเป็นบุคคล ผลท่ี
ตามมาคือ ความกลวั ความทอ้แท ้การรับรู้ต่อภาวะสุขภาพของบุคคลที่แตกต่างกนัน้ีมีอิทธิพลต่อ 
ก าลงัใจในการต่อสู้ปัญหาท่ีเขา้มารบกวนชีวิตแตกต่างกนัดว้ย 
    ภาวะสุขภาพมีการเปล่ียนแปลงไปตามระยะพฒันาการ โดยผูสู้งอายจุะประสบกบั 
ปัญหาสุขภาพ  เน่ืองจากการเปล่ียนแปลงดา้นร่างกาย จิตใจ และสังคม ผูสู้งอายมีุความรู้สึกสูญเสีย
อ านาจบทบาท และสถานะทางสังคม  มีปัญหาสุขภาพอนัเน่ืองมาจากความเส่ือมถอยของร่างกาย  นิยาม
สุขภาพจึงอาจเปล่ียนไปตามปัญหาท่ีมีผลกระทบต่อการด ารงชีวติ ทั้งน้ี วไิลวรรณ  ทองเจริญ (2539: 
119-122)  กล่าววา่ ภาวะสุขภาพดีของผูสู้งอาย ุ หมายถึง การมีอิสระในการปฏิบติักิจกรรมตามความ
ตอ้งการ โดยไม่ตอ้งพึ่งพาผูอ่ื้น และมีความ รู้สึกมีคุณค่าในตนเอง ดชันีบ่งช้ีภาวะสุขภาพของผูสู้งอายุ
จึงประกอบดว้ย  การมีก าลงัท าในส่ิงท่ีตอ้งการพึ่งพาตนเองไดใ้นกิจวตัรประจ าวนั  และมองโลกในแง่ดี  
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สามารถเผชิญกบัความเป็นจริง และยอมรับในส่ิงท่ีไม่สามารถก าจดัหรือแกไ้ขได ้(ประคอง  อินทร 
สมบติั, 2539: 2-3)  
    กล่าวโดยสรุปวา่ ภาวะสุขภาพของผูสู้งอายุ หมายถึง สุขภาวะท่ีเป็นความสมบูรณ์
ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม  และจิตวญิญาณ 
    การเปล่ียนแปลงท่ีเป็นไปในทางเส่ือมของผูสู้งอายทุ  าใหป้ระสิทธิภาพ  ในการท างาน
ของร่างกายเส่ือมถอยไปดว้ย เป็นเหตุใหผู้สู้งอายมีุปัญหากบัสุขภาพเพิม่มากข้ึนอยา่งหลีกเล่ียงไม่ได้
โดยเฉพาะโรคเร้ือรังต่างๆ ดงัท่ี สเปค (Speake, 1989 : 93 –100) ไดก้ล่าววา่ ผูสู้งอาย ุร้อยละ 80 จะตอ้ง
มีปัญหาทางสุขภาพอยา่งนอ้ย 1 อยา่ง  จากการศึกษาของ นภาพร  ชโยวรรณ  มาลินี  วงษสิ์ทธ์ิ และ
จนัทร์เพญ็  แสงเทียนฉาย (2532: บทคดัยอ่) ไดศึ้กษาผูสู้งอายทุัว่ประเทศ จ านวน 3,252 คน  โดยให้
ผูสู้งอายปุระเมินภาวะสุขภาพของตนเองพบวา่  ผูสู้งอายมีุสุขภาพไม่ดีถึงร้อยละ 41  และโรคท่ีพบบ่อย
เป็นโรคเก่ียวกบัอวยัวะของการเคล่ือนไหว และรับน ้าหนกั  นอกจากนั้น สมหมาย  ยาสมุทร และ
ดาริณี  สุวรรณรังสี (2532: 71-79) ไดร้วบรวมสถิติขอ้มูลทัว่ไป และโรคผูสู้งอายท่ีุโรงพยาบาลล าปาง 
ในปีงบประมาณ 2524-2526  พบว่า ส่วนใหญ่ผูสู้งอายุเป็นโรคขอ้ กระดูก กลา้มเน้ืออกัเสบ และ
ปวดหลงั ท าใหผู้สู้งอายุขาดความกระฉบักระเฉง และความสามารถในการท างานลดลง มีผลใหกิ้จกรรม
ท่ีเคยท าลดนอ้ยลงไปดว้ย  จากการท่ีความสามารถในการท ากิจกรรมต่างๆ ของผูสู้งอายลุดลง บลูเทอร์ 
(Bulter, 1987: 23-28)  กล่าวถึง แนวคิดเก่ียวกบัการปฏิบติักิจกรรมประจ าวนั (Activity of Daily Living) 
วา่ ไดถู้กน ามาใชใ้นการประเมินภาวะสุขภาพ ดา้นหนา้ท่ีของร่างกายอยา่งกวา้งขวาง เพราะหากผูสู้งอายุ
สามารถปฏิบติักิจกรรมประจ าวนัไดด้ว้ยตนเองจะมีความรู้สึกวา่มีสุขภาพดี และส่ิงช้ีวดัเบ้ืองตน้ของ
ภาวะสุขภาพความผาสุกในผูสู้งอาย ุคือ ความสามารถในการปฏิบติักิจกรรมประจ าวนัได ้ 
    คาฟเฟร (Caffrey, 1990: บทคดัยอ่) ไดส้ ารวจกิจกรรมประจ าวนัของผูสู้งอายใุนภาค
ตะวนัออกเฉียงเหนือของประเทศไทยพบวา่ กิจกรรมการเคล่ือนยา้ย ไดแ้ก่ การเดินไปวดัเพื่อถวาย 
อาหารพระหรือการไปปฏิบติัธรรมในวนัพระและช่วงเขา้พรรษา การเดินไปซ้ือของการเตรียมอาหาร  
การเล้ียงหลาน  การท าความสะอาดบา้น การซกัเส้ือผา้  การรับประทานอาหาร การกางมุง้  การเก็บ
มุง้นอน  การข้ึนบนัได  การเขา้หอ้งส้วม การอาบน ้า  และการแต่งกายมีผลต่อภาวะสุขภาพของผูสู้งอายุ
ท่ีดีข้ึน  นอกจากนั้น พนิษฐา  พานิชาชีวกุล (2537: บทคดัยอ่) ไดพ้ฒันาเคร่ืองมือวดัคุณภาพชีวติ ส าหรับ
ผูสู้งอายุในชนบท โดยศึกษาผูสู้งอายุของภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ โดยในขั้นแรกจดัสนทนากลุ่ม 
เพื่อให้เขา้ใจในความหมาย และองคป์ระกอบคุณภาพชีวติ ตามความเป็นอยูข่องผูสู้งอายุในชนบท
พบวา่ ความสามารถทางกายภาพข้ึนอยูก่บัพฤติกรรมการอาบน ้า การแต่งกายถ่ายอุจจาระปัสสาวะ 
การลุกจากท่ีนอน การรับประทานอาหาร และ การข้ึนลงบนัได ส าหรับความสามารถในการด ารงชีวติ
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ข้ึนอยูก่บัพฤติกรรม การเดินไปซ้ือของที่ร้านคา้ การท าความสะอาดบา้นท าอาหาร การกางมุง้เก็บ
มุง้นอน  การจดัการเร่ืองการปลูกผกัสวนครัวและการเดินไปวดั  
   จากหลกัการ แนวทาง ขอ้มูลท่ีศึกษาเก่ียวกบัภาวะสุขภาพผูสู้งอาย ุ สรุปไดว้า่ ผูสู้งอาย ุ
จ  าเป็นอยา่งยิง่ท่ีจะตอ้งมีการกระท ากิจกรรมทางดา้นร่างกายเพื่อให้เกิดผลกระทบต่อการพฒันาจิตใจ
โดยเฉพาะกิจกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการเคล่ือนไหวร่างกายท่ีถูกวธีิและสัมพนัธ์กบัวถีิชีวติของผูสู้งอายุ
จะส่งผลใหภ้าวะสุขภาพผูสู้งอายมีุความสมบูรณ์ทั้งทางดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม และจิตวญิญาณได ้
 

2.  แผนผู้สูงอายุแห่งชาต ิฉบับที ่2 (พ.ศ.2545 - 2564) 
 

2.1  เหตุผลของการจัดท าแผนผู้สูงอายุ 
                         ในปัจจุบนัจ านวนผูสู้งอายแุละสัดส่วนผูสู้งอาย ุ(ผูท่ี้มีอายตุั้งแต่ 60 ปี ข้ึนไป) ของ
ประเทศไทยเพิ่มข้ึนในอตัราท่ีรวดเร็ว ท าให้โครงสร้างประชากรของประเทศไทยก าลงัเคล่ือนเขา้สู่
ระยะท่ีเรียกวา่ “ภาวะประชากรผูสู้งอาย ุ(population ageing)” อนัจะมีผลต่อสภาพทางสงัคม  สภาวะ
เศรษฐกิจและการจา้งงาน ตลอดจนการจดัสรรทรัพยากรทางสุขภาพและสังคมของประเทศอย่าง
ต่อเน่ืองในระยะยาว 
                         การก าหนดแผนระยะยาวท่ีเหมาะสมและเป็นรูปธรรมส าหรับการเปล่ียนและพฒันา
จึงเป็นท่ีตระหนกัทั้งของรัฐและประชาคมต่างๆ วา่มีความส าคญัในล าดบัตน้ ยิง่ไปกวา่นั้นการศึกษาวจิยั
ต่อเน่ืองการติดตามประเมินผล การปรับปรุงแผนระยะยาวดา้นผูสู้งอายเุป็นระยะๆ ก็มีความจ าเป็น
เช่นเดียวกนันอกจากน้ี รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย พ.ศ.2540 ไดร้ะบุในมาตรา 54  และมาตรา 80 
ถึงภารกิจท่ีจะตอ้งมีต่อประชากรสูงอาย ุ และปี พ.ศ.2542 ไดมี้การจดัท าปฏิญญาผูสู้งอายไุทยข้ึนอนัเป็น
ภารกิจท่ีสังคม และรัฐพึงมีต่อผูสู้งอาย ุโดยมีสาระส าคญั 9 ประการ  ซ่ึงจากเหตุผลขา้งตน้เป็นไปเพื่อ 
ใหถึ้งเป้าหมายแห่งความมัน่คงของสังคม 
 2.2  แนวคิดพืน้ฐานของการจัดท าแผนผู้สูงอายุ 

                ปรัชญาของแผนผูสู้งอายุ 
   - การสร้างหลกัประกนัในวยัสูงอายเุป็นกระบวนการสร้างความมัน่คงให้แก่สังคม 
   - ผูสู้งอายมีุคุณค่าและศกัยภาพ สมควรไดรั้บการส่งเสริมสนบัสนุนใหมี้ส่วนร่วม
อนัเป็นประโยชน์ต่อสังคม 
   - ผูสู้งอายุมีศกัด์ิศรีและสมควรด ารงชีวิตอยู่ในชุมชนของตนได้อย่างมีคุณภาพ 
ท่ีสมเหตุสมผล และสมวยั 
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   - ผูสู้งอายุส่วนใหญ่ไม่ใช่บุคคลด้อยโอกาสหรือเป็นภาระต่อสังคมและถึงแม้
ผูสู้งอายจุ  านวนหน่ึงจะประสบความทุกขย์าก และตอ้งการการเก้ือกลูจากสังคมและรัฐ แต่ก็เป็นเพียง
บางช่วงเวลาของวยัสูงอายเุท่านั้น 
 

              วสิัยทศัน์ของแผนผูสู้งอาย ุ

              “ผูสู้งอายเุป็นหลกัชยัของสังคม” โดย 
   - ประชากรผูสู้งอายุท่ีมีสถานภาพดี (สุขภาพดีทั้งกายและจิต ครอบครัวอบอุ่น
มีสังคมท่ีดีมีหลกัประกนัท่ีมัน่คง  ไดรั้บสวสัดิการและการบริการท่ีเหมาะสมอยูอ่ยา่งมีคุณค่า  มีศกัด์ิศรี 
พึ่งตนเองได ้ มีส่วนร่วม มีโอกาสเขา้ถึงขอ้มูลและข่าวสารอยา่งต่อเน่ือง) 
   - ผูสู้งอายท่ีุทุกขย์ากและตอ้งการการเก้ือกลู หากมีการด าเนินการท่ีเหมาะสมจะช่วย
ใหผู้สู้งอายเุหล่าน้ี ส่วนใหญ่ด ารงอยูใ่นชุมชนไดอ้ยา่งต่อเน่ือง 
   - ครอบครัวและชุมชนเป็นสถาบนัหลกัในการเก้ือหนุนผูสู้งอาย ุ
   - ระบบสวสัดิการและบริการจะตอ้งสามารถรองรับผูสู้งอายใุหส้ามารถด ารงอยูก่บั
ครอบครัวและชุมชนไดอ้ยา่งมีคุณภาพ 
   - รัฐจะตอ้งส่งเสริมและสนบัสนุนใหเ้อกชนเขา้มามีส่วนร่วมในระบบบริการ 
 

              วตัถุประสงคข์องแผนผูสู้งอาย ุ
   - เพื่อสร้างจิตส านึกใหค้นในสังคมตระหนกัถึงผูสู้งอายใุนฐานะบุคคลท่ีมีประโยชน์
ต่อสังคม 
   - เพื่อให้ประชากรทุกคนตระหนกัถึงความส าคญัของการเตรียมการและมีการ
เตรียมการเขา้สู่การเป็นผูสู้งอายท่ีุมีคุณภาพ 
   - เพื่อให้ผูสู้งอายุด ารงชีวิตอยา่งมีศกัด์ิศรี พึ่งตนเองได ้มีคุณภาพชีวิตและมีหลกั 
ประกนั 
   - เพื่อให้ประชาชน ครอบครัว ชุมชน องคก์รภาครัฐและเอกชนมีส่วนร่วมในภารกิจ
ดา้นผูสู้งอายุ 
   - เพื่อใหมี้กรอบและแนวทางปฏิบติัส าหรับส่วนต่างๆ ในสังคมทั้งภาคประชาชน
ชุมชน องคก์รภาครัฐและเอกชนท่ีปฏิบติังานเก่ียวกบัผูสู้งอายไุดป้ฏิบติังานอยา่งประสานและสอดคลอ้ง
กนั 
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            2.3  ยุทธศาสตร์ของแผนผู้สูงอายุ 
                       แผนผูสู้งอายุแห่งชาติ ฉบบัท่ี 2 (พ.ศ.2545 - 2564)  จดัแบ่งเป็น 5 ยทุธศาสตร์ ดงัน้ี 

   2.3.1  ยทุธศาสตร์ด้านการเตรียมความพร้อมของประชากรเพือ่วัยสูงอายุทีม่ีคุณภาพ 
ประกอบดว้ย 3 มาตรการหลกั 

  1)  มาตรการหลักประกันด้านรายได้เพ่ือวยัสูงอายุ 
  2)  มาตรการการให้การศึกษาและการเรียนรู้ตลอดชีวิต 

  3)  มาตรการการปลุกจิตส านึกให้คนในสังคมตระหนักถึงคุณค่าและศักด์ิศรี
ของผู้สูงอายุ 

   2.3.2  ยทุธศาสตร์ด้านการส่งเสริมผู้สูงอาย ุ ประกอบดว้ย 6 มาตรการหลกั 
  1)  มาตรการส่งเสริมความรู้ด้านการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกัน  ดูแลตนเอง

เบือ้งต้น 
  2)  มาตรการส่งเสริมการอยู่ ร่วมกันและสร้างความเข้มแข็งขององค์กร

ผู้สูงอาย ุ
  3)  มาตรการส่งเสริมด้านการท างานและการหารายได้ของผู้สูงอายุ 
  4)  มาตรการสนับสนุนผู้สูงอายท่ีุมีศักยภาพ 
  5)  มาตรการส่งเสริม สนับสนุนส่ือทุกประเภทให้มีรายการเพ่ือผู้สูงอายุ  และ

สนับสนุนให้ผู้สูงอายไุด้รับความรู้ และสามารถเข้าถึงข่าวสารและส่ือ 
  6)  มาตรการส่งเสริมและสนับสนุนให้ผู้สูงอายมีุท่ีอยู่อาศยัและสภาพแวดล้อม

ท่ีเหมาะสมและปลอดภัย 
   2.3.3  ยุทธศาสตร์ด้านระบบคุ้มครองทางสังคมส าหรับผู้ สูงอายุ ประกอบดว้ย 

4 มาตรการหลกั 
  1)  มาตรการคุ้มครองด้านรายได้ 
  2)  มาตรการหลักประกันด้านคุณภาพ 
  3)  มาตรการด้านครอบครัว ผู้ดูแล และการคุ้มครอง 
  4)  มาตรการระบบบริการและเครือข่ายการเกือ้หนุน 

   2.3.4  ยทุธศาสตร์ด้านการบริหารจัดการเพือ่การพฒันางานด้านผู้สูงอายรุะดับชาติ

และการพฒันาบุคลากรด้านผู้สูงอายุ  ประกอบดว้ย 2 มาตรการหลกั 
  1)  มาตรการการบริหารจัดการเพ่ือการพัฒนางานด้านผู้สูงอายรุะดับชาติ 
  2)  มาตรการส่งเสริมและสนับสนุนการพัฒนาบุคลากรด้านผู้สูงอายุ 
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   2.3.5  ยุทธศาสตร์ด้านการประมวลและพัฒนาองค์ความรู้ด้านผู้ สูงอายุและการ

ติดตามประเมินผลการด าเนินการ ตามแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ประกอบดว้ย 4 มาตรการหลกั 
  1)  มาตรการสนับสนุนและส่งเสริมให้หน่วยงานวิจัยด าเนินการประมวล   

และพัฒนาองค์ความรู้ด้านผู้สูงอายท่ีุจ าเป็นส าหรับการก าหนดนโยบาย และการพัฒนาการบริการหรือ
การด าเนินการท่ีเป็นประโยชน์แก่ผู้สูงอายุ 

  2)  มาตรการสนับสนุนและส่งเสริมการศึกษาวิจัยด้านผู้สูงอายุ  โดยเฉพาะ 
ท่ีเป็นประโยชน์ต่อการก าหนดนโยบาย การพัฒนาการบริการและการส่งเสริมให้ผู้สูงอายุสามารถ
ด ารงชีวิตอยู่ในสังคมอย่างเหมาะสม 

  3)  มาตรการด าเนินการให้มีการติดตามประเมินผลการด าเนินการตามแผน
ผู้สูงอายแุห่งชาติท่ีมีมาตรฐานอย่างต่อเน่ือง 

  4)  มาตรการพัฒนาระบบข้อมลูทางด้านผู้สูงอายใุห้เป็นระบบและทันสมยั 
 

  ขอ้จ ากดัและเง่ือนไขจ าเป็นของแผนและการด าเนินการตามแผน 
  ขอ้จ ากดั 
  1.  ดชันีจ านวนหน่ึงท่ีไดก้ าหนดเพื่อใชใ้นการติดตามประเมินความส าเร็จของการ

ด าเนินการตามแผนไม่เคยไดรั้บการศึกษาวจิยัมาก่อน มีความล าบากในการก าหนดเป้าหมาย  เน่ืองจาก
ขาดตวัเลขชั้นตน้ในการประกอบการพิจารณา 

  2.  ระดบัการด าเนินการ ประสิทธิภาพ  ประสิทธิผล  และความร่วมมือขององคก์ร
ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ชุมชน  และเอกชน  ยากท่ีจะคาดการณ์ไดช้ดัเจน 

  3.  ภาวะมัน่คงทางการเมืองและการฟ้ืนตวัทางเศรษฐกิจ  เป็นปัจจยัส าคญัของการ
ด าเนินการตามมาตรการต่างๆ ในแผนฉบบัน้ี 

  4.  หน่วยงานกลาง คือ ส านกังานเลขานุการของคณะกรรมการส่งเสริมและ
ประสานงานผูสู้งอายแุห่งชาติ (กสผ.)  ซ่ึงประกอบดว้ย 3 ฝ่าย  ไดแ้ก่ ส านกังานคณะกรรมการส่งเสริม
และประสานงานสตรีแห่งชาติ (กสส.)  กองสวสัดิการสงเคราะห์ กรมประชาสงเคราะห์ กระทรวง
แรงงานและสวสัดิการสังคม และสถาบนัเวชศาสตร์ผูสู้งอายุ กรมการแพทย ์กระทรวงสาธารณสุข 

ซ่ึงจะท าให้เกิดปัญหาบางประการ  เช่น  ความเป็นเอกภาพและการด าเนินการตามภารกิจอยา่งต่อเน่ือง
อาจจะไม่เขม้แขง็เพียงพอ 
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   เง่ือนไขจ าเป็น 

  1.  ตอ้งด าเนินการให้มีการก าหนดนิยามและเกณฑ์ ตลอดจนกระบวนการวิจยั 
ท่ีเหมาะสม 

  2.  คณะกรรมการส่งเสริมและประสานงานผูสู้งอายแุห่งชาติจะตอ้งด าเนินการให้
เกิดการประสานงานกบัส านกังานคณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ เพื่อใหแ้ผน 
พฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบบัท่ี 9, 10, 11  และ 12  สอดคลอ้งกบัแผนผูสู้งอายรุะยะยาว 

  3.  แผนระยะยาวฉบบัน้ีจะตอ้งไดรั้บการพิจารณาและปรับปรุงเป็นระยะๆ ไม่เกิน
ทุก 5 ปี  เพื่อใหมี้ความเหมาะสมกบัสถานการณ์ 
 

3.  การด าเนินงานผู้สูงอายุระยะยาว 
 

ในปัจจุบนัเราจะเห็นว่าคนมีอายุยืนข้ึนจากความกา้วหน้าทางดา้นการแพทยแ์ละ
สาธารณสุข ส่งผลให้ผูสู้งอายุมีจ  านวนเพิ่มข้ึนเร่ือยๆ แต่การมีอายยุนืยาวไม่ไดห้มายถึงการมีสุขภาพท่ีดี 
เราจะเห็นผูสู้งอายุหลายคนเป็นเบาหวาน ความดนัโลหิตสูง ขอ้เข่าเส่ือม ความจ าเส่ือม เป็นตน้ 
ส านกังานสถิติแห่งชาติไดท้  าการเก็บขอ้มูลผูสู้งอาย ุในปี 2550  พบวา่ผูสู้งอายท่ีุมีอายมุากข้ึน มีความ 
เจบ็ป่วยมากข้ึน เช่นผูสู้งอายใุนกลุ่มอาย ุ60-69 ปี เป็นโรคเร้ือรังร้อยละ 69.3  และจะเพิ่มข้ึนเป็นร้อยละ 
83.3  ในกลุ่มท่ีมีอาย ุ90 ปีข้ึนไป โดยจะมีภาวะการณ์เจ็บป่วยดว้ยโรคเร้ือรัง 6 โรค (เบาหวาน ความดนั 
โรคหวัใจ โรคอมัพาตอมัพฤกษ ์โรคหลอดเลือดในสมองตีบ และโรคมะเร็ง)  พร้อมกนัถึงร้อยละ 70.8  
และ 1 ใน 4 ท่ีมีปัญหาสุขภาพจะเป็นสาเหตุให้ไม่สามารถท ากิจกรรมท่ีเคยท าได ้และถา้มีปัญหาสุขภาพ
นานเกิน 6 เดือน  อาจจะเป็นภาวะทุพพลภาพระยะยาวตอ้งเสียค่าใชจ่้ายสูงและตอ้งมีผูดู้แลตลอดเวลา 
การดูแลสุขภาพผูสู้งอายรุะยะยาว (Long Term Care)  เป็นการใหบ้ริการครอบคลุมดา้นสุขภาพและ
ดา้นสังคม  มุง่เนน้การดูแลช่วยเหลือในการด ารงชีวติและกิจวตัรประจ าวนั เป็นการดูแลอยา่งต่อเน่ือง
ตามศกัยภาพท่ีเหมาะสมกบัผูสู้งอายแุต่ละกลุ่ม 

นโยบายการดูแลสุขภาพผูสู้งอายุระยะยาวโดยเร่ิมน าร่องในปี 2553 ไดมี้การพฒันา
รูปแบบการดูแล 

ผูสู้งอายุระยะยาวจนถึงปัจจุบนั โดยมีระบบการดูแลผูสู้งอายุทั้งในสถานบริการ
สาธารณสุขและในชุมชนเพื่อให้ผูสู้งอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดีอยู่ในส่ิงแวดลอ้มท่ีเอ้ือต่อการส่งเสริม
สุขภาพ  จึงแบ่งผูสู้งอายอุอกเป็น 3 กลุ่ม  ดงัน้ี 

กลุ่มท่ี 1  เรียกวา่กลุ่มติดสังคม คือ ผูสู้งอายท่ีุช่วยเหลือตนเองไดดี้  โดยใหมี้การรวมตวั
กนัจดัตั้งเป็นชมรมผูสู้งอายเุพื่อท่ีจะไดมี้การส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค รวมทั้งร่วมท ากิจกรรม
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ท่ีเป็นประโยชน์ต่อส่วนรวม และอาจช่วยเหลือดูแลผูสู้งอายอ่ืุนๆ ท่ีช่วยเหลือตวัเองไม่ไดห้รือไดบ้า้ง
เล็กนอ้ย 

กลุ่มท่ี 2  เรียกวา่กลุ่มท่ีติดบา้น คือ ผูสู้งอายุท่ีดูแลตนเองและช่วยเหลือตนเองไดบ้า้ง  
กลุ่มน้ีตอ้งมีคนใหค้วามช่วยเหลือบา้งในบางเร่ือง 

กลุ่มท่ี 3  เรียกวา่กลุ่มติดเตียง คือ ผูสู้งอายท่ีุช่วยเหลือตนเองไม่ได ้พิการหรือทุพพลภาพ  
ตอ้งมีผูดู้แลตลอดเวลา 

แนวทางการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในพื้นท่ี  มีดงัน้ี 
1.  บทบาทหนา้ท่ีของภาคีเครือข่าย/อปท. และกิจกรรมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุ

ในชุมชน  ประกอบดว้ย พฒันาสังคมและ ความมัน่คงของมนุษยป์ระจ าจงัหวดั (พมจ.)  โดยร่วมกบั
ภาคีชุมชน/ทอ้งถ่ิน ปกครองทอ้งถ่ิน ไดแ้ก่ เทศบาลระดบัต่างๆ ร่วมเป็นแกนน าหลกัในการจดับริการ
ดา้นสังคมส าหรับผูสู้งอายแุละครอบครัว บริการสังคมและดา้นสิทธิความเป็นอยูข่องผูสู้งอาย ุไดแ้ก่ 
เบ้ียยงัชีพผูสู้งอายุ การสงเคราะห์ผูสู้งอายุ ผูพ้ิการ ผูด้อ้ยโอกาส การจดัการศพตามประเพณี (กรณี
เสียชีวติ)  การช่วยเหลือในการซ่อมแซมท่ีอยูอ่าศยั  การช่วยเหลือกรณีประสบความทุกขย์ากเดือดร้อน 
เช่น การเกิดวาตภยั อคัคีภยั และอุทกภยั เป็นตน้  

2.  องคป์ระกอบในการด าเนินงานการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวใน รพ.สต. ประกอบดว้ย  
องคป์ระกอบท่ี 1  ระบบขอ้มูลผูสู้งอาย ุท่ีตอ้งการอยา่งยิง่ในการน าไปใชคื้อ ผลการ

ส ารวจและการคดักรองสุขภาพ/ภาวะพึ่งพิงของผูสู้งอายุ  ซ่ึงเป็นระบบฐานขอ้มลูท่ีบูรณาการสถานะ
ทางสุขภาพและสังคมเขา้ไวด้ว้ยกนัดูไดจ้าก  1) ทะเบียนผูสู้งอาย ุ 2) แฟ้มครอบครัว  3) ระบบบนัทึก  
สุขภาพ (สุขภาวะ)  ผูสู้งอายท่ีุมีขอ้มูลเพียงพอท่ีจะสามารถพฒันาเป็นฐานขอ้มูลอิเล็กทรอนิกส์ไดเ้ม่ือ
มีความพร้อม  
               องคป์ระกอบท่ี 2  ชมรมผูสู้งอายคุุณภาพ  ชมรมผูสู้งอาย ุคือ การรวมกลุ่มกนัตั้งแต่ 
20 คนข้ึนไปของผูมี้ความสนใจ และมีอุดมการณ์ร่วมกนั ในการพฒันาคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ
โดยเฉพาะการสร้างคุณภาพทั้งทางกาย จิต สังคม  เพื่อใหชี้วติมีคุณค่า และคุณประโยชน์ทั้งแก่ตนเอง 
ครอบครัวและสังคม  โดยมีการท ากิจกรรมร่วมกนัอยา่งต่อเน่ือง ชมรมผูสู้งอายเุครือข่ายอ าเภอเมือง
ยะลาท่ีผา่นเกณฑคุ์ณภาพมีจ านวน 17  ชมรมและก าลงัด าเนินการพฒันาศกัยภาพเครือข่ายชมรมผูสู้งอายุ
เพื่อใหผ้า่นเกณฑค์รอบคลุมทุกต าบล การท่ีชมรมผูสู้งอายผุา่นเกณฑคุ์ณภาพไดน้ั้นตอ้งมีองคป์ระกอบ
หลายขอ้ดว้ยกนั เช่น มีการบริหารจดัการชมรมอยา่งเป็นระบบ มีวตัถุประสงค/์นโยบาย  มีคณะกรรมการ 
บริหารชมรม มีการก าหนดบทบาทหนา้ท่ีกรรมการ มีการประชุมคณะกรรมการชมรมผูสู้งอายุ มีระเบียบ 
การ/ขอ้บงัคบัชมรมหรือ กติกาอ่ืนๆ ท่ีสมาชิกมีส่วนร่วมด าเนินการ เป็นสมาชิกสาขาสภาผูสู้งอายุ
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แห่งประเทศไทยประจ าจงัหวดัมีการด าเนินงานตามแผนงาน/โครงการ ติดตาม  ประเมินผล  น าเสนอ
ผลงานในการประชุมสามญัประจ าปีของสมาชิก เป็นตน้ 

องคป์ระกอบท่ี 3  อาสาสมคัรดูแลผูสู้งอายุในชุมชน ส าหรับผูสู้งอายุกลุ่มติดบา้น 
รพ.สต. จดับริการเยีย่มบา้นส าหรับผูสู้งอายกุลุ่มติดบา้น ผา่นทางอาสาสมคัรสาธารณสุข กลุ่มอาสา 
สมคัรและจิตอาสาอ่ืนๆ ในชุมชน  เพื่อการดูแลสุขภาพผูสู้งอายใุนระดบัท่ีท าไดง่้าย ไม่ซบัซอ้น  รวมถึง
การประสานงานการดูแลกบัเจา้หนา้ท่ีสุขภาพและบุคลากรท่ีเก่ียวขอ้ง ทั้งน้ีภายใตก้ารมอบหมายและ
ติดตามของเจา้หนา้ท่ีทีมสุขภาพ และโดยผา่นการพฒันาศกัยภาพเพื่อใหส้ามารถใหบ้ริการเยีย่มบา้น
ท่ีมีประสิทธิภาพและตอบสนองความตอ้งการของผูสู้งอาย ุ 

องคป์ระกอบท่ี 4  การดูแลสุขภาพผูสู้งอายท่ีุบา้นโดยบุคลากรทางการแพทย ์ การดูแล
สุขภาพท่ีบา้น (home health  care)  ผูสู้งอาย ุกลุ่มติดเตียง เป็นการดูแลสุขภาพผูสู้งอายท่ีุเนน้การควบคุม
และจดัการอาการไม่สุขสบายของผูสู้งอาย ุ(symptom management)  เป็นการเฝ้าระวงัป้องกนัภาวะ 
แทรกซอ้นจากการไม่เคล่ือนไหวจากโรคและความเจบ็ป่วย และป้องกนัภาวะทุพพลภาพจากสาเหตุ
ท่ีแกไ้ขได ้รวมถึงบริการท่ีสนบัสนุนผูดู้แลและครอบครัว เพื่อใหผู้สู้งอาย ุท่ีบา้นไดอ้ยา่งเหมาะสม 
ดงันั้นการด าเนินการจึงมีเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข และหรือเจา้หนา้ท่ี รพ.สต. เป็นผูรั้บผดิชอบ โดยตอ้ง
ประสานงานร่วมกบัโรงพยาบาลแม่ข่ายและองคก์รดา้นสุขภาพอ่ืนๆ 

องคป์ระกอบท่ี 5  การส่งเสริมป้องกนัทนัตสุขภาพในระดบัต าบล สุขภาพช่องปาก
ส่งผลกระทบต่อสุขภาพและคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ ทั้งดา้นสุขภาพ อารมณ์ และสังคม ปัญหาสุขภาพ
ช่องปากท่ีเป็นปัญหาหลกัในกลุ่มผูสู้งอาย ุไดแ้ก่ การสูญเสียฟัน ผูสู้งอายมีุการสูญเสียฟันร้อยละ 92 
หรือประมาณ 4 ลา้นคน  น าไปสู่ความจ าเป็นในการใส่ฟันเทียม  ซ่ึงเป็นเทคโนโลยเีฉพาะมีค่าใชจ่้ายสูง 
ความส าคญัของปัญหาสุขภาพช่องปากผูสู้งอาย ุและความจ าเป็นท่ีผูสู้งอายคุวรไดรั้บการดูแลดา้นการ
ส่งเสริมป้องกนัโรคในช่องปากท่ีเหมาะสมและมีประสิทธิผล เพื่อลดการสูญเสียฟันอยา่งเป็นระบบ 
ทั้งการดูแลสุขภาพช่องปากดว้ยตนเอง  การรับบริการส่งเสริมป้องกนัตามชุดสิทธิประโยชน์ร่วมไป
กบัการรักษาและการใส่ฟันเทียมในระบบบริการปกติ ซ่ึงจะส่งเสริมให้ผูสู้งวยัมีสุขภาพช่องปากดี 
สามารถด ารงตนอยา่งมีคุณภาพชีวติจนตลอดอายขุยั  
 ดงันั้นส่ิงจ าเป็นส าหรับการดูแลผูสู้งอายุระยะยาว คือ การพฒันาและสนบัสนุนการดูแล
และบริการผูสู้งอายท่ีุบา้น/ชุมชน โดยทุกภาคส่วนมีส่วนเขา้มามีส่วนร่วม ตอ้งพฒันาระบบการดูแล
ปฐมภูมิโดยผูสู้งอายุมีส่วนร่วม การดูแลรักษาเม่ือเจ็บป่วยเฉียบพลนั เช่น มีช่องทางด่วนส าหรับ
ผูสู้งอายใุนการเขา้รับบริการ  มีการพฒันาระบบการดูแลและส่งต่อท่ีมีประสิทธิภาพ  มีการพฒันาระบบ
บริการสุขภาพส าหรับผูสู้งอายเุจบ็ป่วยเร้ือรังท่ีครอบคลุมการดูแลแบบองคร์วม  มีทีมสหวิชาชีพใหก้าร
ดูแล  มีการพฒันาศกัยภาพดา้นการประสานงานระหวา่งบุคลากรท่ีใหบ้ริการทางสุขภาพและบุคลากร
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ท่ีให้บริการทางสังคม เพื่อให้ผูสู้งอายุไดรั้บบริการไดค้รอบคลุม มีการพฒันาศกัยภาพของชมรม
ผูสู้งอาย ุ อาสาสมคัร ระบบครอบครัว และประชากร  ซ่ึงส่ิงเหล่าน้ีลว้นเป็นปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบั
การดูแลผูสู้งระยะยาวใหป้ระสบผลส าเร็จ 
 

4.  แนวคดิเกีย่วกบัความพร้อม 

 
 การเตรียมความพร้อมในดา้นต่างๆ ทั้งดา้นบุคลากร งบประมาณ รูปแบบการบริหาร

จดัการ  เป็นส่ิงท่ีส าคญัท่ีสุดท่ีตอ้งท าความเขา้ใจใหช้ดัแจง้กบับุคลากรสาธารณสุขทุกระดบัใหรั้บทราบ
รับรู้ร่วมกนั แสดงความคิดเห็น เขา้ใจอย่างชัดแจง้ถึงเหตุและผลในการด าเนินงาน เพื่อให้เกิด
ประสิทธิภาพต่อไป  ดงันั้นผูว้ิจยัจึงไดน้ าเสนอแนวคิดเก่ียวกบัความพร้อมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการด าเนินงาน
ดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ดงัน้ี 
 4.1  ความหมายของความพร้อม 
   ไดมี้ผูเ้ช่ียวชาญใหค้วามหมายของความพร้อม ดงัน้ี 

  กมลรัตน์  หลา้สุวงษ ์(2540: 229)  ใหค้วามหมายไวว้า่ ความพร้อม  หมายถึง สภาพ
ความสมบูรณ์ทั้งร่างกายและจิตใจท่ีพร้อมจะตอบสนองส่ิงใดส่ิงหน่ึง  ทางดา้นร่างกาย  ไดแ้ก่ วุฒิภาวะ 
(Maturity)  ซ่ึงหมายถึง การเติบโตอยา่งเตม็ท่ีของอวยัวะร่างกาย ทางดา้นจิตใจ ไดแ้ก่ ความพอใจท่ีจะ 
ตอบสนองต่อส่ิงเร้า หรือพอใจท่ีจะกระท าส่ิงต่างๆ   

  Good (1973 อา้งถึงใน นวรัตน์  สอยเหลือง, 2545: 17) ให้ค  านิยามเก่ียวกบั 
ความพร้อมวา่  เป็นความสามารถตกลงใจ ความปรารถนา และความสามารถท่ีจะเขา้ร่วมกิจกรรม 
ความพร้อมเกิดจากลกัษณะทางวฒิุภาวะ ประสบการณ์และอารมณ์ ความพร้อมจึงเป็นการพฒันาคน
ใหมี้ความสามารถท ากิจกรรมนั้นๆ  
   พจนานุกรมฉบบัราชบณัฑิตยสถาน (2546: 579)  ไดใ้ห้ความหมายไวว้า่ ความพร้อม
เป็นค าแสดงกริยาร่วม หรือในเวลาเดียวกนั หรือในท านองนั้น เช่น ไปพร้อมกนั ถึงพร้อมกนั  
โดยปริยายหมายความวา่ครบครัน เช่น งามพร้อม ดีพร้อม เตรียมพร้อม เช่น พร้อมแลว้ (ครบครัน 
หมายถึงพร้อมเพรียง ไม่ขาดเหลือ บริบูรณ์) 
   เจษฎา  บ าบดัโศรก (2548: 9)  ใหค้วามหมายวา่ ความพร้อม หมายถึง ความพร้อม
ของบุคลากรท่ีจะจดัการเหตุการณ์ต่างๆ เพื่อก่อให้เกิดประสิทธิภาพอนัจะน ามาซ่ึงประสิทธิผลในท่ีสุด  
โดยข้ึนอยูก่บัความพร้อมดา้นความรู้ ดา้นเจตคติ 
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   ดงันั้นกล่าวโดยสรุป ความพร้อมจึง หมายถึง ภาวะท่ีบุคคลมีวุฒิภาวะทางดา้น
ร่างกาย  จิตใจและประสบการณ์ การเรียนตลอดจนสามารถท ากิจกรรมต่างๆ ใหบ้รรลุผลส าเร็จได ้
โดยบุคคลนั้นจะตอ้งมีความสนใจมีความเต็มใจและมีความกระตือรือร้น โดยเฉพาะเตรียมพร้อม 
ในการท่ีจะปฏิบติัหนา้ท่ีใหส้ามารถลุล่วงและส าเร็จภารกิจไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ  โดยความพร้อม
ในการศึกษาวจิยัคร้ังน้ี หมายถึง ความสามารถของบุคลากรสาธารณสุขท่ีจะด าเนินงานการดูแลผูสู้ง
ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  ตามท่ีไดรั้บมอบหมายอยา่งเป็นผลดี ทั้งในดา้นการ
วางแผน ดา้นองคก์ร ดา้นการประสานงาน และดา้นการติดตามประเมินผล 
 4.2  องค์ประกอบของความพร้อม 
   นฤตพงษ ์ ไชยวงศ ์(2540: 18)  ไดก้ล่าวถึงองคป์ระกอบของความพร้อมไว ้ 3 ประการ 
คือ 
    1.  วฒิุภาวะ  หมายถึง สภาวะของบุคคลท่ีมีความสามารถในอนัท่ีจะท าอะไรไดเ้อง
ตามธรรมชาติ  โดยท่ีความสามารถนั้นไม่ไดเ้กิดจากการฝึกฝนหรือการเรียนรู้จากส่ิงแวดลอ้ม  วุฒิภาวะ
ของบุคคลแสดงออกไดท้างร่างกาย อารมณ์ สังคม และสติปัญญา 
   2.  การไดรั้บการอบรมและเตรียมตวัการเรียนรู้ส่ิงใหม่ตอ้งอาศยัประสบการณ์เดิม 
ครูจึงมกัใชเ้ป็นแนวทางในการเตรียมเน้ือหาบทเรียนให้เรียงล าดบัจากง่ายไปหายาก ให้เหมาะแก่การ
เรียนรู้ได ้การท่ีประสบการณ์เดิมมีผลต่อการเรียนรู้ส่ิงใหม่ๆ ทางจิตวิทยาเรียกวา่เกิด “การถ่ายโยง
การเรียนรู้” ทกัษะเดิม ความรู้เดิม เป็นพื้นฐานท าใหเ้กิดความพร้อมในการเรียน 
      3.  ความสนใจหรือแรงจูงใจ เป็นความเตม็ใจหรือความใคร่ท่ีจะเรียนรู้ การสร้าง
แรงจูงใจท่ีดี  คือ การสนองความตอ้งการของผูเ้รียน คนมกัตอ้งการใหค้นอ่ืนยอมรับ ตอ้งการความ
เอาใจใส่และตอ้งการความส าเร็จ ส่ิงเหล่าน้ีจึงเป็นองคป์ระกอบหน่ึงของความพร้อม 

   นอกจากน้ี Downing และ Thackray (1971 อา้งถึงใน นวรัตน์  สอยเหลือง, 2545: 17) 
ไดแ้บ่งองคป์ระกอบของความพร้อมออกเป็น 4 กลุ่ม ไดแ้ก่  

   1.  องคป์ระกอบทางกายภาพ สภาพร่างกาย (Physiological Factors)  ไดแ้ก่ การ
บรรลุวุฒิภาวะดา้นร่างกายทัว่ไป และดา้นจิตใจ เป็นตน้ 

  2.  องคป์ระกอบดา้นสติปัญญา (Intellectual Factors)  ไดแ้ก่  ความพร้อมดา้นความ 
สามารถในการรับรู้ ความสามารถในการคิดอยา่งมีเหตุผล เป็นตน้ 

   3.  องคป์ระกอบดา้นส่ิงแวดลอ้ม (Environmental Factors)  ไดแ้ก่ ประสบการณ์
ดา้นสังคม สภาพแวดลอ้มรอบตวั เป็นตน้ 

  4.  องค์ประกอบดา้นอารมณ์ แรงจูงใจและบุคลิกภาพ (Emotional, Motivation 
and Personality Factors)  ไดแ้ก่ ความมัน่คงทางอารมณ์ เป็นตน้ 
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    และThorndike (1913 อา้งถึงใน เจษฎา  บ าบดัโศรก, 2548: 9)  กล่าวไวใ้นหนงัสือ
ช่ือ The Original Natural of  Man เก่ียวกบักฎของความพร้อม (The Law If Readiness)  ซ่ึงแบ่งออก 
เป็น 3 ประเด็น คือ 

   1.   ขณะท่ีหน่วยปฏิบติัการพร้อมท่ีจะปฏิบติันั้นตอ้งเกิดจากความพึงพอใจ 
   2.  การปฏิบติัของหน่วยปฏิบติัการตอ้งไม่สร้างความร าคาญใจอยา่งยุง่ยาก 
   3.  ถ้าหน่วยงานไม่มีความพร้อมท่ีจะปฏิบติั แต่โดนยดัเยียดหรือบงัคบับีบเคน้ 

การปฏิบติันั้นๆ ก็จะเป็นสาเหตุให้เกิดความร าคาญยุง่ยากใจ Thorndike ไดใ้หข้อ้สังเกตวา่ผูท่ี้เก่ียวขอ้ง
กบัผูท่ี้จะเรียนรู้ควรตระหนกัถึงแนวความคิดน้ีดว้ย และควรระลึกไวว้า่จุดมุ่งหมายหลกัของการเตรียม
ความพร้อม คือความพร้อมของหน่วยปฏิบติัหรือระบบประสานนัน่เอง  โดยทัว่ไปอาจกล่าวไดว้า่ความ
มุ่งหมายในการแสดงพฤติกรรมของคนท่ีถูกรบกวนจะเป็นสาเหตุของความคบัขอ้งใจ  เป็นตวัแปรส าคญั
ในการศึกษาความพร้อม ซ่ึงไดมี้การยอมรับในกลุ่มนกัพฤติกรรมศาสตร์ทัว่ไป โดย Thorndike ไดแ้บ่ง
องคป์ระกอบความพร้อมออกเป็น 2 ดา้น คือ ความพร้อมดา้นร่างกายและจิตใจ และความพร้อมในการ
รับรู้นัน่เอง 
   ดงันั้นจะเห็นไดว้า่  ความพร้อมซ่ึงหมายถึงภาวะท่ีบุคคลมีวฒิุภาวะทางดา้นร่างกาย 
จิตใจและประสบการณ์ การเรียนตลอดจนสามารถท ากิจกรรมต่างๆ ใหบ้รรลุผลส าเร็จได ้โดยความ
พร้อมจะเกิดข้ึนไดน้ั้นตอ้งอาศยัองคป์ระกอบต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งและสนบัสนุน ไดแ้ก่ องคป์ระกอบ
ทางกายภาพ  องคป์ระกอบดา้นสติปัญญา  องคป์ระกอบดา้นส่ิงแวดลอ้ม  และองคป์ระกอบดา้นอารมณ์ 
แรงจูงใจและบุคลิกภาพ  โดยบุคลากรสาธารณสุขตอ้งไดรั้บการช้ีแจงและอบรมเพื่อเตรียมความพร้อม
ในการด าเนินงานทั้งในดา้นการจดัการดา้นก าลงัคน การจดัการดา้นขอ้มูลและการวางแผน และการ
สนบัสนุนจากโรงพยาบาลแม่ข่าย (CUP)  ผูว้จิยัจึงไดป้ระยุกตอ์งคป์ระกอบแต่ละดา้นของความพร้อม
ตามแนวคิดดงักล่าว  เพื่อศึกษาความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุ
ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ดงัน้ี 
   1.  ความพร้อมดา้นการวางแผน หมายถึง การเตรียมความพร้อมตามองคป์ระกอบ
ต่างๆ ในการก าหนดแผนงานการท างานเพื่อใหง้านดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวของโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล สามารถให้บริการแก่ประชาชนและเป็นศูนยข์อ้มูลดา้นสุขภาพ สามารถจดัหาวสัดุ
ครุภณัฑใ์นการปฏิบติังาน การจดับุคลากรไดเ้หมาะสม มีขั้นตอนในการด าเนินงาน การจดักิจกรรม
งานโครงการต่างๆ การติดตามประเมินผลการด าเนินงานตามนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข  และ
ประชาชนในพื้นท่ีมีส่วนร่วมในการวางแผนด าเนินงาน 
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   2.  ความพร้อมดา้นองคก์ร หมายถึง  การเตรียมความพร้อมตามองคป์ระกอบต่างๆ 
เพื่อให้เกิดความสามารถในการก าหนดวิสัยทศัน์ พนัธกิจร่วมกนั จดับุคลากรตามความถนดั ความ
เช่ียวชาญตรงกบังานท่ีปฏิบติั ด าเนินงานตามแผน  และบุคลากรมีขวญัก าลงัใจในการปฏิบติังาน 
   3.  ความพร้อมด้านการประสานงาน  หมายถึง การเตรียมความพร้อมตาม
องคป์ระกอบต่างๆ เพื่อใหเ้กิดความสามารถในการแสวงหาความร่วมมือกบัหน่วยงานอ่ืน การพฒันา
ระบบการท างานการจดัเก็บรวบรวมขอ้มูลสารสนเทศอยา่งเป็นระบบ ใหบ้ริการขอ้มูลข่าวสารทาง
วิชาการ อ านวยความสะดวกในการให้บริการ ห้องปฏิบติัการเคร่ืองมือเคร่ืองใชส้มบูรณ์เพียงพอ  
มีบุคลากรท่ีใหค้วามร่วมมือในการปฏิบติัอยา่งเตม็ท่ี  การจดัสรรทรัพยากรทางการบริหาร  ประสานงาน
เพื่อรับการตรวจติดตามจากสาธารณสุขอ าเภอ สาธารณสุขจงัหวดั ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ และการ
รายงานผลการปฏิบติังาน 
   4.  ความพร้อมดา้นการติดตามประเมินผล  หมายถึง การเตรียมความพร้อมตาม
องคป์ระกอบต่างๆ  เพื่อใหเ้กิดความสามารถในการติดตามและรายงานผลการปฏิบติังานของบุคลากร
และผลการปฏิบติังานของส านกังานเป็นระยะๆ สม ่าเสมอและมีความต่อเน่ือง  มีการจดัประชุมช้ีแจง
สร้างความเขา้ใจในระบบการติดตามประเมินผลเพื่อการพฒันางานใหมี้ประสิทธิภาพ   มีการเสนอแนะ
การพฒันาหรือปรับปรุงแกไ้ขปัญหาอุปสรรคต่างๆ ท่ีไดจ้ากการติดตามประเมินผล  มีการจดัท าแผน 
ปฏิบติัการตรวจติดตามผลท่ีชดัเจน และมีการรายงานตรวจติดตามเป็นรายงานงวดอยา่งต่อเน่ือง 

   ความพร้อมในการศึกษาวจิยัคร้ังน้ี หมายถึง ความสามารถของบุคลากรสาธารณสุข
ท่ีจะด าเนินงานการดูแลผูสู้งระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ตามท่ีไดรั้บมอบหมาย
อยา่งเป็นผลดี  ทั้งในดา้นการวางแผน ดา้นจดัการองคก์ร ดา้นการประสานงาน  และดา้นการติดตาม
ประเมินผล 

 

5.  แนวคดิทฤษฏเีกีย่วกบัทศันคต ิ
 

5.1  ความหมายของทศันคติ 
  ทศันคติ (Attitude)  เป็นแนวความคิดท่ีมีความส าคญัมากแนวหน่ึงทาง จิตวิทยา

สังคมและการส่ือสาร และมีการใชค้  าน้ีกนัอยา่งแพร่หลาย  ส าหรับการนิยามค าวา่ ทศันคตินั้น ไดมี้
นกัวชิาการหลายท่านใหค้วามหมาย ไวด้งัน้ี 

  นพ  ศรีบุญนาค (2546: 179)  ใหค้วามหมายของทศันคติไวว้า่ ทศันคติ คือ แนวโนม้
ทางอารมณ์ของบุคคลในการท่ีจะตอบสนองในทางบวก หรือทางลบต่อบุคคลหรือส่ิงของในสภาพ 
แวดลอ้มที่บุคคลนั้นๆ อยู ่ ซ่ึงประกอบดว้ย ความเช่ือ ความรู้สึกหรืออารมณ์ และความตั้งใจหรือ
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เจตนาของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึง  กล่าวคือถา้บุคคลมีทศันคติท่ีดีต่อส่ิงใด เขาก็จะแสดงพฤติกรรม
ออกไปในลกัษณะท่ีสอดคลอ้งกบัทศันคติของเขา 

  ศกัด์ิไทย  สุรกิจบวร (2545: 138)  ให้ความหมายของทศันคติไวว้า่ ทศันคติ คือ 
สภาวะความพร้อมทางจิตท่ีเก่ียวขอ้งกบัความคิด ความรู้สึก และแนวโนม้ของพฤติกรรมบุคคลท่ีมีต่อ
บุคคล ส่ิงของสถานการณ์ต่างๆ ไปในทิศทางใดทิศทางหน่ึง และสภาวะความพร้อมทางจิตน้ีจะตอ้ง
อยูน่านพอสมควร 

  สร้อยตระกลู (ติวยานนท)์  อรรถมานะ (2541: 64)  ให้ความหมายของทศันคติไวว้า่  
ทศันคติ  คือ ผลผสมผสานระหวา่งความนึกคิด  ความเช่ือ  ความคิดเห็น  ความรู้  และความรู้สึกของ
บุคคลท่ีมีต่อส่ิงหน่ึงส่ิงใด คนใดคนหน่ึง สถานการณ์ใดสถานการณ์หน่ึงๆ ซ่ึงออกมาในทางประเมิน
ค่าอนัอาจเป็นไปในทางยอมรับหรือปฏิเสธก็ได้ และความรู้สึกเหล่าน้ีมีแนวโน้มท่ีจะก่อให้เกิด
พฤติกรรมใดพฤติกรรมหน่ึงข้ึน 

  พงศ ์ หรดาล (2540: 42)  ใหค้วามหมายของทศันคติไวว้า่ ทศันคติ คือ ความรู้สึก 
ท่าที  ความคิดเห็น  และพฤติกรรมของคนงานท่ีมีต่อเพื่อนร่วมงาน  ผูบ้ริหาร  กลุ่มคน องคก์รหรือสภาพ 
แวดลอ้มอ่ืนๆ โดยการแสดงออกในลกัษณะของความรู้สึกหรือท่าทีในทางยอมรับหรือปฎิเสธ 

  นลัแนลล่ี (1959 อา้งถึงใน สุทิน  เตียนพลกรัง, 2546)  กล่าววา่ ทศันคติ หมายถึง
เคร่ืองมือก าหนดทิศทางพฤติกรรมของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงหน่ึงส่ิงใด ซ่ึงความรู้สึกนั้นเป็นไปในทางท่ี
พอใจหรือไม่พอใจก็ได ้

  โรเสนเบิร์ก  และฮอฟแลนด์ (1960: 1 อา้งถึงใน เทพฤทธ์ิ, มานพ  จอดนอก, 2549)  
ไดใ้ห้ความหมายของทศันคติไวว้่า ทศันคติ โดยปกติสามารถนิยามวา่ เป็นการจูงใจต่อแนวโน้ม
ในการตอบสนองอยา่งเฉพาะเจาะจงกบัส่ิงท่ีเกิดข้ึน 

  เคลเลอร์ (1963: 572 อา้งถึงใน เทพฤทธ์ิ, มานพ  จอดนอก, 2549)  กล่าววา่  ทศันคติ  
หมายถึง  สภาวะความพร้อมของบุคคลท่ีจะแสดงพฤติกรรมออกมาในทางสนบัสนุนหรือต่อตา้นบุคคล 
สถาบนั สถานการณ์หรือแนวความคิด 

  ออลพอร์ต (1967 อา้งถึงใน สุทิน  เตียนพลกรัง, 2546)  กล่าววา่ ทศันคติ หมายถึง
สภาวะความพร้อมทางจิตใจหรือประสาท ซ่ึงเกิดจากการไดรั้บประสบการณ์ สภาวะความพร้อมน้ี
เป็นแรงท่ีก าหนดทิศทางของปฏิกิริยาของบุคคลหรือสถานการณ์ท่ีเก่ียวขอ้งกบับุคคลนั้น 

  เธอร์สโตร (1967 อา้งถึงใน สุทิน  เตียนพลกรัง, 2546)  กล่าววา่ ทศันคติเป็นเร่ือง
ของความไม่ชอบ ความล าเอียง ความรู้สึกและความเช่ือมัน่ต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึงแต่สามารถวดัไดใ้นรูป
ความคิดเห็น หรือจากการแสดงออกทางภาษา 
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  จากความหมายท่ีกล่าวมาขา้งตน้ อาจสรุปได้ว่า ทศันคติ  หมายถึง ความรู้สึก  
ความคิดหรือความเช่ือ และแนวโนม้ท่ีจะแสดงออกซ่ึงพฤติกรรมของบุคคล เป็นปฏิกิริยาโตต้อบ 
โดยการประมาณค่าวา่ชอบหรือไม่ชอบท่ีจะส่งผลกระทบต่อการตอบสนองของบุคคลในเชิงบวก
หรือเชิงลบต่อบุคคล ส่ิงของ  และสถานการณ์ ในสภาวะแวดลอ้มของบุคคลนั้นๆ โดยท่ีทศันคติน้ี 
สามารถเรียนรู้ หรือจดัการไดโ้ดยใชป้ระสบการณ์  และทศันคตินั้นสามารถท่ีจะรู้ หรือถูกตีความได้
จากส่ิงท่ีคนพูดออกมาอยา่งไม่เป็นทางการ หรือจากการส ารวจท่ีเป็นทางการ หรือจากพฤติกรรมของ
บุคคลเหล่านั้น 

5.2  ลกัษณะของทัศนคติ  
  เน่ืองจากวา่นกัจิตวิทยาไดศึ้กษาในความหมายท่ีแตกต่างกนั  ดงันั้น จึงควรกล่าวถึง

ลกัษณะรวมๆ ของทศันคติท่ีท าใหเ้กิดความเขา้ใจทศันคติใหดี้ข้ึน (ศกัด์ิไทย, 2545: 138)  ซ่ึงลกัษณะ
ของทศันคติ สรุปไดด้งัน้ี 

  1.  ทศันคติเป็นส่ิงท่ีเรียนรู้ได ้
  2.  ทศันคติมีลกัษณะท่ีคงทนถาวรอยูน่านพอสมควร 
  3.  ทศันคติมีลกัษณะของการประเมินค่าอยูใ่นตวั คือ บอกลกัษณะดี-ไม่ดี  ชอบ-

ไม่ชอบ  เป็นตน้ 
  4.  ทศันคติท าใหบุ้คคลท่ีเป็นเจา้ของพร้อมท่ีจะตอบสนองต่อท่ีหมายของทศันคติ 
  5.  ทศันคติบอกถึงความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคลกบับุคคล บุคคลกบัส่ิงของและบุคคล

กบัสถานการณ์  นัน่คือทศันคติยอ่มมีท่ีหมายนัน่เอง 
5.3  องค์ประกอบของทัศนคติ 

  ถวลิ  ธาราโภชน์ (2532)  ไดก้ล่าววา่บุคคลท่ีจะมีทศันคติต่อส่ิงหน่ึงส่ิงใดนั้นจะตอ้ง
เกิดขั้นตอนตามองคป์ระกอบ 3 ประการ คือ 

  1.  องคป์ระกอบเก่ียวกบัความรู้ (Cognitive component)  การท่ีบุคคลจะมีทศันคติ 
ต่อส่ิงหน่ึงส่ิงใดนั้นบุคคลจ าเป็นตอ้งมีความรู้ต่อส่ิงนั้นเสียก่อนการเกิดทศันคติของแต่ละบุคคลจะ
ไม่เหมือนกนั 

  2.  องค์ประกอบเก่ียวกบัความรู้สึก (Affective component) เม่ือบุคคลมีความรู้
ในส่ิงนั้นถา้บุคคลนั้นรู้วา่มีประโยชน์ก็จะมีทศันคติต่อส่ิงนั้น ถา้ไม่มีประโยชน์ก็จะไม่มีทศันคติต่อ
ส่ิงนั้น 

  3.  องค์ประกอบทางการกระท า (Behavioral component)  เม่ือบุคคลรู้ในส่ิงนั้น
มาแลว้และรู้ชอบ ไม่ชอบตามมา บุคคลนั้นก็จะกระท าส่ิงนั้นลงไป 
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5.4  การเกดิทัศนคติ 
  ทศันคติเกิดจากผลของปัจจยัต่างๆ อนัเป็นภูมิหลงัของบุคคล เช่น ชาติก าเนิด 

(ขตัติยา  กรรณสูติ ม.ป.ป.:3)  การเรียนรู้และโดยมากจะเป็นการเรียนรู้ทางสังคม (โสภา  ชูพิกุลชยั, 
2522: 25, ชม  ภูมิภาค, 2523: 108, ประภาเพญ็  สุวรรณ, 2526: 91-93)  การเกิดของทศันคติจึงมีหลายทาง 
เช่น 

  5.4.1  ประสบการณ์เฉพาะอย่าง (Specific Experience)  เม่ือบุคคลมีประสบการณ์
เฉพาะอยา่งต่อส่ิงหน่ึงส่ิงใดในทางท่ีดีหรือไม่ดีจะท าใหเ้กิดทศันคติต่อส่ิงนั้นไปในทางท่ีดีหรือไม่ดี
จะท าใหเ้กิดทศันคติต่อส่ิงนั้นไปในทิศทางท่ีเคยมีประสบการณ์มาก่อน 

  5.4.2  การติดต่อส่ือสารจากบุคคลอ่ืน (Communication from others)  จะท าใหเ้กิด
ทศันคติ จากการรับรู้ข่าวสารต่างๆ จากผูอ่ื้นได ้ เช่น  เด็กท่ีไดรั้บการสั่งสอนจากผูใ้หญ่จะเกิดทศันคติ
ต่อการกระท าต่างๆ ตามท่ีเคยรับรู้มา 

  5.4.3  ส่ิงที่เป็นแบบอย่าง (Models)  การเลียนแบบผูอ่ื้นท าใหเ้กิดทศันคติข้ึนได ้เช่น  
เด็กท่ีเคารพเช่ือฟังพ่อแม่จะเลียนแบบการแสดงท่าชอบ หรือไม่ชอบต่อส่ิงหน่ึงตามไปดว้ย 

  5.4.4  ความเกีย่วข้องกบัสถาบัน (Institutional Factors)  ทศันคติ หลายอยา่งของ
บุคคลเกิดข้ึนเน่ืองจากความเก่ียวขอ้งกบัสถาบนั เช่น ครอบครัว โรงเรียน หรือหน่วยงาน เป็นตน้ 

5.5  ปัจจัยทีก่่อให้เกดิทัศนคติ 
  ธงชยั  สันติวงษ ์(2539: 166-167)  กล่าววา่ ทศันคติ ก่อตวัเกิดข้ึนมาและเปล่ียนแปลง

ไปเน่ืองจากปัจจยัหลายประการดว้ยกนั คือ 
 5.5.1  การจูงใจทางร่างกาย (Biological Motivation)  ทศันคติจะเกิดข้ึนเม่ือบุคคลใด

บุคคลหน่ึง  ก าลงัด าเนินการตอบสนองตามความตอ้งการ หรือแรงผลกัดนัทางร่างกาย ตวับุคคลจะสร้าง
ทศันคติท่ีดีต่อบุคคลหรือส่ิงของท่ีสามารถช่วยใหเ้ขามีโอกาสตอบสนองความตอ้งการของตนได ้

  5.5.2  ข่าวสารข้อมูล (Information)  ทศันคติจะมีพื้นฐานมาจากชนิดและขนาดของ
ข่าวสารท่ีไดรั้บรวมทั้งลกัษณะของแหล่งท่ีมาของข่าวสาร ดว้ยกลไกของการเลือกเฟ้นในการมองเห็น
และเขา้ใจปัญหาต่างๆ (Selective Perception)  ข่าวสารขอ้มูลบางส่วนท่ีเขา้มาสู่บุคคลนั้นจะท าใหบุ้คคล
นั้นเก็บไปคิด และสร้างเป็นทศันคติข้ึนมาได ้

  5.5.3  การเข้าเกี่ยวข้องกบักลุ่ม (Group Affiliation)  ทศันคติบางอยา่งอาจมาจาก
กลุ่มต่างๆ ท่ีบุคคลเก่ียวขอ้งอยูท่ ั้งโดยทางตรงและทางออ้ม เช่น ครอบครัว วดั กลุ่มเพื่อนร่วมงาน 
กลุ่มกีฬากลุ่มสังคมต่างๆ โดยกลุ่มเหล่าน้ีไม่เพียงแต่เป็นแหล่งรวมของค่านิยมต่างๆ แต่ยงัมีการถ่ายทอด
ขอ้มูลใหแ้ก่บุคคลในกลุ่ม ซ่ึงท าใหส้ามารถสร้างทศันคติข้ึนได ้โดยเฉพาะครอบครัวและกลุ่มเพื่อน
ร่วมงาน เป็นกลุ่มท่ีส าคญัท่ีสุด (Primary Group) ท่ีจะเป็นแหล่งสร้างทศันคติให้แก่บุคคลได ้
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  5.5.4  ประสบการณ์ (Experience)  ประสบการณ์ของคนท่ีมีต่อวตัถุส่ิงของ ยอ่มเป็น
ส่วนส าคญัท่ีจะท าใหบุ้คคลต่างๆ ตีค่าส่ิงท่ีเขาไดมี้ประสบการณ์มาจนกลายเป็นทศันคติได ้

  5.5.5  ลักษณะท่าทาง (Personality)  ลกัษณะท่าทางหลายประการต่างก็มีส่วน
ทางออ้มท่ีส าคญัในการสร้างทศันคติใหก้บัตวับุคคล ปัจจยัต่างๆ ของการก่อตวัของทศันคติเท่าท่ีกล่าว
มาขา้งตน้นั้น ในความเป็นจริงจะมิไดมี้การเรียงล าดบัตามความส าคญัแต่อยา่งใดเลย  ทั้งน้ีเพราะปัจจยั
แต่ละทางเหล่าน้ี  ตวัไหนจะมีความส าคญัต่อการก่อให้เกิดของทศันคติมากหรือนอ้ยยอ่มสุดแลว้แต่วา่
การพิจารณาสร้างทศันคติต่อส่ิงดงักล่าว 

5.6  ประเภทของทัศนคติ 

  5.6.1  ทศันคติ ทางเชิงบวก  เป็นทศันคติท่ีชกัน าใหบุ้คคลแสดงออก มีความรู้สึก
หรืออารมณ์จากสภาพจิตใจโตต้อบในดา้นดีต่อบุคคลอ่ืน หรือเร่ืองราวใดเร่ืองราวหน่ึงรวมทั้งหน่วยงาน  
องคก์ร  สถาบนั และการด าเนินกิจการขององคก์ารอ่ืนๆ  เช่น  กลุ่มชาวเกษตรกร ยอ่มมีทศันคติ ทางบวก 
หรือมีความรู้สึกท่ีดีต่อสหกรณ์การเกษตร และใหค้วามสนบัสนุนร่วมมือดว้ยการเขา้เป็นสมาชิก และ
ร่วมในกิจกรรมต่างๆ อยูเ่สมอ เป็นตน้ 

  5.6.2  ทัศนคติทางลบ หรือไม่ดี  คือ ทศันคติ ท่ีสร้างความรู้สึกเป็นไปในทาง
เส่ือมเสียไม่ไดรั้บความเช่ือถือหรือไวว้างใจ  อาจมีความเคลือบแคลงระแวงสงสัย  รวมทั้งเกลียดชงั
ต่อบุคคลใดบุคคลหน่ึง เร่ืองราว  หรือปัญหาใดปัญหาหน่ึง หรือหน่วยงาน องคก์าร สถาบนั และการ
ด าเนินกิจการขององคก์าร และอ่ืนๆ เช่น พนกังานเจา้หนา้ท่ีบางคน อาจมีทศันคติ เชิงลบต่อบริษทั
ก่อใหเ้กิดอคติข้ึนในจิตใจจนพยายามประพฤติ  และปฏิบติัต่อตา้นกฎระเบียบของบริษทัอยูเ่สมอ 

  5.6.3  ทศันคติ ทีบุ่คคลไม่แสดงความคิดเห็นในเร่ืองราวหรือปัญหาใดปัญหาหน่ึง 

หรือต่อบุคคล หน่วยงาน สถาบัน องค์การ และอ่ืนๆ โดยส้ินเชิง  เช่น นกัศึกษาบางคนอาจมี ทศันคติ
น่ิงเฉยอยา่งไม่มีความคิดเห็นต่อปัญหาโตเ้ถียงเร่ืองกฎระเบียบวา่ดว้ยเคร่ืองแบบของนกัศึกษา 

  ทศันคติ ทั้ง 3 ประเภทน้ี บุคคลอาจจะมีเพียงประการเดียวหรือหลายประการก็ได ้
ข้ึนอยูก่บัความมัน่คงในความรู้สึกนึกคิด ความเช่ือ หรือค่านิยมอ่ืนๆ ท่ีมีต่อบุคคล ส่ิงของการกระท า 
หรือสถานการณ์หนา้ท่ีหรือกลไกของทศันคติ 

5.7  หน้าที่ของทศันคติ 
  5.7.1  หน้าทีใ่นการปรับตัว (Adjustment function)  ทศันคติจะช่วยใหเ้ราปรับตวั

เขา้หาวตัถุ (ส่ิงต่างๆ รอบตวัเรา) ท่ีจะช่วยใหไ้ดรั้บความพึงพอใจหรือไดรั้บรางวลั และจะหลีกเล่ียง
ต่อวตัถุท่ีคิดวา่จะใหโ้ทษ หรือเป็นส่ิงท่ีไม่พึงประสงคน์ัน่คือยดึถือแนวคิดเพื่อก่อใหเ้กิดประโยชน์ต่อ
ตนเองมากท่ีสุด และหลีกเล่ียงส่ิงท่ีจะให้โทษให้เกิดข้ึนนอ้ยท่ีสุด เน่ืองจากผูบ้ริโภคไดรั้บประสบการณ์
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ท่ีเก่ียวกบัผลิตภณัฑบ์ริการ หรือร้านคา้ทั้งท่ีไดรั้บความพอใจ และไม่ไดรั้บความพอใจ  ดงันั้นทศันคติ
ของผูบ้ริโภคต่อส่ิงเหล่าน้ีจึงมีลกัษณะแปรผนัข้ึนอยูก่บัประสบการณ์ท่ีไดรั้บมา 

  5.7.2  หน้าทีใ่นการป้องกนัตนเอง (Ego-defensive function)  ทศันคติจะช่วยปกป้อง
ภาพลกัษณ์แห่งตน (ego or self-image) ต่อความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนภายในจิตใจ หรืออนัตรายท่ีเกิดข้ึน
จากภายนอก ซ่ึงจุดมุ่งหมายของทศันคติในลกัษณะน้ีก็เพื่อท่ีจะป้องกนัส่วนขาดหรือส่วนเสียของ
ตนเองใหเ้กิดความสบายใจ ตวัอยา่งเช่น นกัศึกษาท่ีสอบตกในวชิาหน่ึง อาจเลือกท่ีจะต าหนิอาจารย์
ผูส้อนวา่สอนไม่ดี หรือให้เกรดไม่ยติุธรรมแทนท่ีจะยอมรับวา่เพราะตวัเองข้ีเกียจไม่ขยนัเรียนในทาง
การตลาด ผูบ้ริโภคท่ีตดัสินใจซ้ือผลิตภณัฑผ์ิดพลาด มกัจะไม่ตอ้งการท่ีจะยอมรับวา่เป็นเพราะตนเอง
ตดัสินใจผิด  แต่อาจเลือกท่ีจะปกป้องตนเอง  โดยการต าหนิพนกังานขายวา่ใหค้  าแนะน าผิดและผูผ้ลิต
ควบคุมคุณภาพผลิตภณัฑ์น้ีไม่ดี เป็นตน้ 

  5.7.3  หน้าที่ในการแสดงออกค านิยาม (value-expressive function)  ในขณะท่ี
ทศันคติเพื่อป้องกนัตนเองไดส้ร้างข้ึนเพื่อปกป้องภาพลกัษณ์ของตนเองเพื่อปิดบงัลกัษณะท่ีแทจ้ริง
ไม่ใหป้รากฏ  ในทางตรงกนัขา้มทศันคติท่ีท าหนา้ท่ีในการแสดงออกค่านิยมจะพยายามแสดงลกัษณะ
ท่ีแทจ้ริงของตนเองให้ปรากฏแทน ตวัอย่างเช่น นกัอนุรักษ์นิยมอาจจะมีทศันคติท่ีไม่ดีต่อเส้ือผา้
สีสดใส ฉูดฉาดจะแสดงออกดว้ยการสวมใส่เส้ือผา้โทนสีมืดๆ ลายเรียบๆ แทน หรือผูท่ี้มีทศันคติ
มองตนเองเป็นคนสมยัใหม่ทนัสมยั จะนิยมสวมใส่เส้ือผา้ท่ีมีตราราคาแพงๆ หรือเลือกซ้ือสินคา้ท่ีมี
แบบสไตลส์มยัใหม ่เพื่อแสดงค่านิยมของเขาออกมาใหป้รากฏ เป็นตน้ 

  5.7.4  หน้าทีใ่นการแสดงออกถงึความรู้ (Knowledge function)  หนา้ท่ีของทศันคติ
ขอ้สุดทา้ยน้ี  บางคร้ังเรียกวา่ “หนา้ท่ีในการประเมินวตัถุ” (Object appraisal)  เพราะวา่บุคคลจ าเป็น
จะตอ้งเก่ียวขอ้งกบัวตัถุต่างๆ ในส่ิงแวดลอ้มรอบขา้งจึงจ าเป็นตอ้งมีความรู้ ความเขา้ใจ วา่วตัถุเหล่าน้ี
เก่ียวกบัเร่ืองอะไร  และเป็นลกัษณะพื้นฐานของมนุษยท่ี์จะแสวงหาความรู้ความชดัเจน  เพื่อความเขา้ใจ  
และเพื่อใหเ้กิดความสามารถท านายการกระท าของตนเองและผูอ่ื้นได ้และเม่ือบุคคลไดท้ าความเขา้ใจ
ในวตัถุท่ีมีปัญหาคร้ังหน่ึงแลว้ก็จะพฒันาเป็นความรู้มารวมกบัประสบการณ์ท่ีมีอยูเ่ดิม และดว้ยวธีิ
ดงักล่าวจะช่วยใหส้ามารถเขา้ใจโลกและส่ิงแวดลอ้มไดง่้ายเขา้ เพราะความรู้ความเขา้ใจอนัเกิดจาก
ประสบการณ์ท่ีสัง่สมจะช่วยสร้างทศันคติในการมองโลกวา่ อะไรควรรับรู้ใหค้วามสนใจ อะไรควร
หลีกเล่ียง เป็นตน้ 

5.8  การวดัทัศนคติ 
  ระวีวรรณ  องัคนุรักษ ์(2533)  กล่าววา่ การศึกษาทศันคติของบุคคลเร่ิมตน้ดว้ยการ 

ศึกษาแบบน าร่องเพื่อหาจุดเร่ิมตน้และขอบข่ายของทศันคติ การท่ีจะตดัสินใจวา่จะวดัอะไร ดา้นใด 
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บา้งแลว้รวบรวมขอ้ความเก่ียวกบัทศันคติ ซ่ึงอาจท าใหมี้ผลกบัพฤติกรรมท่ีแทจ้ริงของบุคคลนั้นได ้
วธีิการศึกษาทศันคติมีหลายวิธี ดงัน้ี 

  5.8.1  การสังเกต (Observation)  หมายถึง การศึกษาคุณลกัษณะและพฤติกรรมของ
บุคคลรวมถึงปรากฏการณ์ต่างๆ ท่ีเกิดข้ึน  เพื่อคน้หาความจริงโดยอาศยัประสาทสัมผสัทั้งหา้ของผู ้
สังเกตโดยท าเป็นขอ้มูลแบบปฐมภูมิ ซ่ึงแบ่งออกเป็น 2 วธีิ คือ 

 1)  การสังเกตทางตรง (Direct Observation)  เป็นการสังเกตท่ีผูส้ังเกตตอ้งเฝ้าดู
พฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนดว้ยตนเองโดยอาศยัประสาททางตาและประสาททางหู 

 2)  การสังเกตทางอ้อม (Indirect Observation)  เป็นการสังเกตท่ีผูส้ังเกตไม่ได้
เห็นพฤติกรรมหรือเหตุการณ์ดว้ยตนเองอาศยัการถ่ายทอดจากผูอ่ื้นหรือจากเคร่ืองมือท่ีใชเ้ป็นส่ือต่างๆ 
เช่น  เคร่ืองบนัทึกเสียง เคร่ืองบนัทึกภาพ เป็นตน้ 

  5.8.2  การสัมภาษณ์ (Interview)  หมายถึง การสนทนาหรือพดูคุยกนัอยา่งมีจุดหมาย
เพื่อใหไ้ดข้อ้มูลตามท่ีวางแผนไวล่้วงหนา้ การสัมภาษณ์นอกจากจะไดข้อ้มูลตามตอ้งการแลว้ยงัได้
ทราบขอ้เทจ็จริงเก่ียวกบัผูถู้กสัมภาษณ์ในดา้นปฏิภาณไหวพริบ ท่วงท่ี วาจาอุปนิสัย เป็นตน้  แบ่งเป็น 
2 ประเภท คือ 

 1)  การสัมภาษณ์ท่ีมีโครงสร้าง (Structured Interview) 
 2)  การสัมภาษณ์แบบไม่มีโครงสร้าง (Unstructured Interview) 

  5.8.3  แบบสอบถาม (Questionnaire) หมายถึง ชุดของค าถามท่ีสร้างข้ึนเพื่อใช้
รวบรวมขอ้เทจ็จริงเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงเก่ียวกบัความคิดเห็น ความสนใจ ความรู้สึกต่างๆ 

  5.8.4  การรายงานตนเอง (Self-Report)  เป็นวธีิหน่ึงท่ีนิยมใชใ้นวงการศึกษาทศันคติ
ความสนใจและบุคลิกภาพของบุคคล  กล่าวคือให้เจา้ตวัรายงานความรู้สึกท่ีมีต่อเร่ืองราวหรือเหตุการณ์
นั้นออกมาวา่ชอบ ไม่ชอบอยา่งไร ดว้ยการพดูหรือเขียนบรรยาย 

  5.8.5  โปรเจคทีฟเทคนิค (Projective Technique)  เป็นการใชส่ิ้งเร้าที่มีลกัษณะ
ไม่ค่อยชดัเจนกระตุน้ให้บุคคลระบายความรู้สึกออกมา เคร่ืองมือน้ีจะไปกระตุน้ให้แสดงปฏิกิริยา
ความรู้สึกความคิดเห็นออกมาเพื่อท่ีจะไดส้ังเกตดูวา่มีความรู้สึกอยา่งไร 

  5.8.6  สังคมมิติ (Sociometry)  เป็นวธีิการแสดงให้เห็นความสัมพนัธ์ทางสังคมของ
บุคคลท่ีอยูร่วมกนัเป็นหมู่คณะโดยใหบุ้คคลอ่ืนประเมินค่าตวัเรา ประเมินคา่บุคคลอ่ืน  เม่ือไดข้อ้มูล
ใหน้ ามาท าแผนผงัแสดงความสัมพนัธ์ดูวา่ใครเลือกใครบา้งโดยใชลู้กศรโยงไปยงัผูท่ี้ถูกเลือก 
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 นอกจากน้ียงัมีการรวบรวมการวดัทศันคติวา่มีอยู ่4 วธีิ คือ  
 1.  มาตรการวดัแบบของเธอร์สโตน (Thurstone’s Type Scale)  ก าหนดโครงสร้าง   
น าขอ้ความไปตดัสิน และแจกแจงความถ่ี ความถ่ีสะสม หาความแปรปรวน แลว้น าแบบวดัชุดเดิม
ใหค้ดัเลือกอีกคร้ัง 
 2.  มาตรวดัแบบของลิเคิร์ต (Likert Scale)  เป็นการวดัท่ีใชก้นัอยา่งกวา้งขวางกวา่แบบ 
อ่ืนๆ และสามารถวดัไดเ้กือบทุกเร่ือง และยงัมีความเท่ียงตรงสูงกวา่แบบอ่ืนอีกดว้ย แต่ละมาตรวดั
ห่างเท่ากนัเป็น 0 1 2 3 4  เป็น positive หรือ negative 
 3.  มาตรวดัแบบของกตัตแ์มน (Guttman Scale)  มิใช่วธีิสร้างและพฒันาทศันคติ  แต่เป็น
วธีิประเมินหรือวเิคราะห์มาตราส่วน 
 4.  มาตรวดัแบบออสกูด (Osgood’s Scale)  ใชว้ดัทศันคติและวดับุคลิกภาพ  ความคิดเห็น 
ความเช่ือและความรู้สึกท่ีมีต่อส่ิงต่างๆ โดยแยกความแตกต่างของมโนทศัน์ 
 ในการศึกษาทศันคติคร้ังน้ี ผูว้ิจยัใช้แบบสอบถามตามเทคนิคของของลิเคิร์ท (Likert 
technique) ในการวดัทศันคติ 

 

6.  แนวคดิทฤษฎเีกีย่วกบัความรู้ 

 

นกัวชิาการหลายท่าน ไดใ้หค้วามหมายของค าวา่ “ ความรู้” โดยสรุปความหมายไดว้า่ 
ความรู้ หมายถึง ความสามารถในการจ าและเขา้ใจรายละเอียดของขอ้มูลต่างๆท่ีบุคคลไดส้ะสมไวแ้ละ
ถ่ายทอดต่อๆกนัมา  ตลอดจนสามารถท่ีจะส่ือความหมาย แปลความ ตีความขยายความ หรือแสดงความ
ความคิดเห็นเก่ียวกบัเร่ืองต่างๆ หลงัจากท่ีไดรั้บข่าวสารเก่ียวกบัเร่ืองนั้นๆแลว้ (ศุภกนิตย ์ พลไพรินทร์, 
2540  และเกศินี  จุฑาวจิิตร, 2540) 

6.1  ความหมายของความรู้ 
  ประภาเพญ็  สุวรรณ (อา้งถึงใน อกัษร  สวสัดี, 2542: 26)  ไดใ้หค้  าอธิบายวา่ ความรู้ 

เป็นพฤติกรรมขั้นตน้ท่ีผูเ้รียนรู้เพียงแต่เกิดความจ าได ้โดยอาจจะเป็นการนึกไดห้รือโดยการมองเห็น 
ไดย้ิน จ าได ้ความรู้ในชั้นน้ีไดแ้ก่ ความรู้เก่ียวกบัค าจ ากดัความ ความหมาย ขอ้เท็จจริง กฎเกณฑ์ 
โครงสร้างและวิธีแกไ้ขปัญหา ส่วนความเขา้ใจอาจแสดงออกมาในรูปของทกัษะดา้น “การแปล” 
ซ่ึงหมายถึง ความสามารถในการเขียนบรรยายเก่ียวกบัข่าวสารนั้นๆ โดยใชค้  าพูดของตนเอง และ 
“การใหค้วามหมาย” ท่ีแสดงออกมาในรูปของความคิดเห็นและขอ้สรุป รวมถึงความสามารถในการ 
“คาดคะเน” หรือการคาดหมายวา่จะเกิดอะไรข้ึน 
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  ศุภกนิตย ์ พลไพรินทร (2540: 24)  ไดก้ล่าวถึงการวดัความรู้วา่ การวดัความรู้เป็น
การวดัระดบัความจ า  ความสามารถในความคิดเขา้ใจกบัขอ้เทจ็จริงท่ีไดรั้บการศึกษาและประสบการณ์
เดิมโดยผา่นการทดสอบคุณภาพแลว้จะแยกคนท่ีมีความรู้กบัไม่มีความรู้ออกจากกนัไดร้ะดบัหน่ึง 

  เกษม  วฒันชยั (2544: 39-40)  ไดใ้หค้วามหมายของความรู้วา่ หมายถึง การรวบรวม
ความคิดของมนุษยจ์ดัใหเ้ป็นหมวดหมู่และประมวลสาระท่ีสอดคลอ้งกนั  โดยน ามาใชใ้ห้เกิดประโยชน์ 
ดงันั้นส่ิงท่ีเป็นสาระท่ีสอดคลอ้งกนั  โดยน ามาใชใ้ห้เกิดประโยชน์ ดงันั้นส่ิงท่ีเป็นสาระในระบบขอ้มูล
ข่าวสาร 

  จากค าจ ากดัความท่ีมีผูก้ล่าวไวใ้นเบ้ืองตน้ สามารถสรุปไดว้่า ความรู้ หมายถึง
ขอ้เท็จจริงกฎเกณฑ์ และรายละเอียดของเร่ืองราวและการกระท าต่างๆ ท่ีบุคคลไดป้ระสบมาและเก็บ
สะสมไวเ้ป็นความจ าท่ีสามารถถ่ายทอดต่อๆไปไดแ้ละสามารถวดัความรู้ไดโ้ดยการระลึกถึงเร่ือง
เหล่านั้นแลว้แสดงออกมา 
               6.2  ระดับของความรู้ 
                     ความรู้มีอยู่มากมายรอบๆ ตวัเรา  สามารถจดัแบ่งออกได้เป็น 4 ระดบั (มนตรี 
จุฬาวฒันทล, 2537) 

       ระดบัแรก ความรู้เก่ียวกบัส่ิงรอบตวัเรา ซ่ึงสามารถรับรู้ไดโ้ดยประสาทสัมผสั 
มองเห็นไดย้นิ ดมกล่ิน และล้ิมรสได ้เช่น ความร้อน - เยน็ ความสวา่ง - มืด เสียง ดงั-เบา กล่ินหอม- 
เหมน็ และรสเคม็-หวาน เป็นตน้ ความรู้ระดบัตน้น้ีอาจเรียกวา่ ความรู้สึก 

        ระดบัท่ีสอง ไดแ้ก่ ความรู้ดา้นภาษา ซ่ึงจะท าให้อ่านและเขียนหนงัสือได ้ฟังเขา้ใจ
ฟังวทิยแุละดูทีวรู้ีเร่ือง ตลอดจนมีภูมิปัญญาทอ้งถ่ินท่ีไดส้ะสมและตกทอดกนัมา 

         ระดบัท่ีสาม ไดแ้ก่ ความรู้ดา้นวิชาการ ซ่ึงไดจ้ากการศึกษาเล่าเรียน ท าใหคิ้ดเลข
เป็นค านวณดอกเบ้ียได ้ออกแบบอาคารได ้เขียนบทละครได ้ใชค้อมพิวเตอร์เป็น รู้กฎหมายบา้นเมือง
รู้จกักฎเกณฑ ์ทางฟิสิกส์  ดาราศาสตร์ เคมี  และชีววทิยา  วนิิจฉยัโรคและรู้วธีิรักษาโรค  เป็นตน้ ความรู้
วชิาการเหล่าน้ี มกัจะตอ้งเรียนรู้จากครู อาจารย ์เอกสาร ต าราทางวชิาการหรือผูท่ี้รู้เร่ืองนั้นมาก่อน 

         ระดบัท่ีส่ี ไดแ้ก่ ความรู้ใหม่  เป็นความรู้ท่ีไม่เคยมีอยูก่่อน ไดม้าโดยการคน้ควา้วจิยั
การคิดคน้กระบวนการใหม่ และควรจะหาแนวทางในการน าความรู้ใหม่ไปใชใ้ห้เป็นประโยชน์
เพื่อใหเ้กิดการพฒันา 
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         Bloom และคณะ ไดท้  าการศึกษาและจ าแนกพฤติกรรมดา้นความรู้ออกเป็น 6 ระดบั 
โดยเรียงตามล าดบัชั้นความสามารถจากต ่าไปสูง (อา้งใน สุภาภรณ์  จนัทร์พฒันะ, 2546)  ดงัน้ี 

   1.  ความรู้  หมายถึง ความสามารถในการจ าหรือรู้สึกได ้แต่ไม่ใช่การใชค้วามเขา้ใจ
ไปตีความหมายในเร่ืองนั้นๆ แบ่งออกเป็น ความรู้เก่ียวกบัเน้ือเร่ืองซ่ึงเป็นขอ้เท็จจริง วธีิด าเนินงาน
แนวคิด ทฤษฎี โครงสร้าง และหลกัการ 

   2.  ความเขา้ใจ  หมายถึง ความสามารถจบัใจความส าคญัของเร่ืองราวต่างๆ ได ้
ทั้งในดา้นภาษา รหสั สัญลกัษณ์  ทั้งรูปธรรมและนามธรรม แบ่งเป็นการแปลความ การตีความ การ
ขยายความ 

   3.  การน าไปใช ้ หมายถึง  ความสามารถน าเอาส่ิงท่ีไดป้ระสบมา  เช่น แนวคิดทฤษฎี
ต่างๆ ไปใชใ้หเ้ป็นประโยชน์ หรือน าไปใชแ้กปั้ญหาตามสถานการณ์ต่างๆ ได ้

   4.  การวิเคราะห์  หมายถึง ความสามารถในการแยกแยะเร่ืองราวออกเป็น
ส่วนประกอบย่อยเพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งองคป์ระกอบส่วนย่อย และหลกัการหรือทฤษฎี 
เพื่อใหเ้ขา้ใจเร่ืองราวต่างๆ 

   5.  การสังเคราะห์  หมายถึง ความสามารถในการน าเอาเร่ืองราว หรือส่วนประกอบ
ยอ่ยมาเป็นเร่ืองราวเดียวกนั โดยมีการดดัแปลง ริเร่ิม สร้างสรรค ์ปรับปรุงของเก่าใหมี้คุณค่าข้ึน 

6.3  การวดัความรู้ 
  การวดัความรู้เป็นการวดัความสามารถในการระลึกเร่ืองราวขอ้เท็จจริง  หรือ

ประสบการณ์ต่างๆ หรือเป็นการวดัการระลึกประสบการณ์เดิมท่ีบุคคลไดรั้บค าสอน การบอกกล่าว 
การฝึกฝนของผูส้อน รวมทั้งจากต าราจากส่ิงแวดลอ้มต่างๆ ดว้ยค าถามวดัความรู้  แบ่งออกเป็น 3 ชนิด 
(ไพศาล  หวงัพานิช, 2526: 96-104)  คือ 

  1.  ถามความรู้ในเน้ือเร่ือง เป็นการถามรายละเอียดของเน้ือหาขอ้เท็จจริงต่างๆ 
ของเร่ืองราวทั้งหลาย ประกอบดว้ยค าถามประเภทต่างๆ เช่น ศพัท ์นิยม กฎ ความจริง หรือรายละเอียด 
ของเน้ือหาต่างๆ 

  2.  ถามความรู้ในวธีิการด าเนินการ เป็นการถามวธีิการปฏิบติัต่างๆ ตามแบบแผน
ประเพณี ขั้นตอนของการปฏิบติังานทั้งหลาย เช่นถามระเบียบแบบแผน ล าดบัขั้น แนวโนม้การจดั
ประเภทและหลกัเกณฑต่์างๆ 

 
 



37 
 

  จ  านง  พรายแยม้แข (2535: 24-29)  กล่าววา่ การวดัความรู้นั้นส่วนมากนิยมใชแ้บบ 
ทดสอบซ่ึงแบบทดสอบน้ีเป็นเคร่ืองมือประเภทขอ้เขียนท่ีนิยมใชก้นัทัว่ๆ ไป แบ่งออกเป็น 2 ชนิด 
คือ 

  1.  แบบอตันยั หรือแบบความเรียง โดยใหเ้ขียนตอบเป็นขอ้ความสั้นๆ ไม่เกิน 1-2 
บรรทดัหรือเป็นขอ้ๆ ตามความเหมาะสม 

  2.  แบบปรนยั  แบ่งเป็น 
 2.1  แบบเติมค า หรือเติมขอ้ความให้สมบูรณ์ แบบทดสอบน้ีเป็นการวดั

ความสามารถในการหาค า หรือขอ้ความมาเติมลงในช่องวา่งของประโยคท่ีก าหนดใหถู้กตอ้งแม่นย  า 
โดยไม่มีค  าตอบใดช้ีน ามาก่อน 

 2.2  แบบถูก-ผิด  แบบทดสอบน้ีวดัความสามารถในการพิจารณาขอ้ความ 
ท่ีก าหนดใหว้า่ถูกหรือผดิ ใช่หรือไม่ใช่ จากความสามารถท่ีเรียนรู้มาแลว้ โดยจะเป็นการวดัความจ า
และความคิด ในการออกแบบทดสอบควรตอ้งพิจารณาถึงขอ้ความจะตอ้งชดัเจน ถูกหรือผิดเพียง
เร่ืองเดียว สั้นกะทดัรัดไดใ้จความ และไม่ควรใชค้  าปฏิเสธซอ้น 

 2.3  แบบจบัคู่  แบบทดสอบน้ีเป็นลกัษณะการวางขอ้เท็จจริง  เง่ือนไข  ค า  ตวัเลข
หรือสัญลกัษณ์ไว ้2 ดา้นขนานกนั  เป็นแถวตั้ง 2 แถว  แลว้ใหอ่้านดูขอ้เทจ็จริงในแถวตั้งดา้นหน่ึงวา่
มีความเก่ียวขอ้ง จบัคู่ไดพ้อดีกบัขอ้เท็จจริงในอีกแถวตั้งหน่ึง โดยทัว่ไปจะก าหนดให้ตวัเลือกในแถว
ตั้งดา้นหน่ึงนอ้ยกวา่อีกดา้นหน่ึง เพื่อใหไ้ดใ้ชค้วามสามารถในการจบัคู่มากข้ึน 

 2.4  แบบเลือกตอบ ขอ้สอบแบบน้ีเป็นขอ้สอบท่ีนิยมใชก้นัในปัจจุบนั เน่ืองจาก
สามารถวดัไดค้รอบคลุมจุดประสงคแ์ละตรวจใหค้ะแนนไดแ้น่นอน ลกัษณะของขอ้สอบประกอบดว้ย
ส่วนขอ้ค าถาม และตวัเลือก โดยตวัเลือกจะมีตวัเลือกท่ีเป็นตวัถูก และตวัเลือกท่ีเป็นตวัลวง ผูเ้ขียน
ขอ้สอบตอ้งมีความรู้ในวชิานั้นอยา่งลึกซ้ึง และรู้วธีิการเขียนขอ้สอบ โดยมีขอ้ควรพิจารณา คือ ในส่วน
ขอ้ค าถามตอ้งชดัเจนเพียงหน่ึงเร่ือง ภาษาท่ีใชก้ะทดัรัดเหมาะสมกบัระดบัของผูต้อบ ไม่ใชค้  าปฏิเสธ
หรือปฏิเสธซ้อนกนั และไม่ควรถามค าถามแบบท่องจ า และในส่วนตวัเลือกควรมีค าตอบถูกเพียง
ค าตอบเดียวท่ีมีความกะทดัรัด ไม่ช้ีน าหรือแนะค าตอบ มีความเป็นอิสระจากกนั มีความเป็นอนัหน่ึง
อนัเดียวกนัเรียงตามล าดบัตามปริมาณหรือตวัเลข ตวัลวงตอ้งมีความเป็นไปไดแ้ละก าหนดจ านวน
ตวัเลือก 4 หรือ 5 ตวัเลือก 

  เยาวดี  วบิูลยศ์รี (2540: 99)  กล่าววา่ การวดัความรู้นั้นเป็นการวดัความสามารถของ
บุคคลในการระลึกนึกถึงเร่ืองราว หรือส่ิงท่ีเคยเรียนมาแลว้ซ่ึงค าถามท่ีใชใ้นระดบัน้ี คือความจ า 

  ไพศาล  หวงัพานิช (2526 อา้งถึงใน วกิรม  อารีราษฎร์, 2547: 15-16)  กล่าววา่ การ
วดัความรู้เป็นการวดัความสามารถในการระลึกเร่ืองราวขอ้เทจ็จริง หรือประสบการณ์ต่างๆ หรือเป็น
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การวดัการระลึกประสบการณ์เดิมท่ีบุคคลไดรั้บค าสอน การบอกกล่าว การฝึกฝนของผูส้อน รวมทั้ง
จากต ารา จากส่ิงแวดลอ้มต่างๆ ดว้ยค าถามวดัความรู้ แบ่งออกเป็น 3 ชนิด คือ 

  1.  ถามความรู้ในเน้ือเร่ือง เป็นการถามรายละเอียดของเน้ือหาขอ้เทจ็จริงต่างๆ ของ
เร่ืองราวทั้งหลาย ประกอบดว้ยค าถามประเภทต่างๆ เช่น ศพัท ์นิยม กฎ ความจริง หรือรายละเอียดของ
เน้ือหาต่างๆ    

  2.  ถามความรู้ในวธีิการด าเนินการ เป็นการถามวธีิการปฏิบติัต่างๆ ตามแบบแผน 
ประเพณี ขั้นตอนของการปฏิบติังานทั้งหลาย เช่น ถามระเบียบแบบแผน ล าดบัขั้น แนวโนม้การจดั
ประเภทและหลกัเกณฑต่์างๆ  

  3.  ถามความรู้รวบยอดเป็นการถามความสามารถในการจดจ าขอ้สรุปหรือหลกัการ
ของเร่ืองท่ีเกิดจากการผสมผสานหาลกัษณะร่วม  เพื่อรวบรวมและยน่ยอ่ลงมาเป็นหลกั  หรือหวัใจของ
เน้ือหานั้น  
 ดงันั้นจึงสามารถสรุปไดว้า่ การประเมินความรู้หรือการวดัความรู้นั้นเป็นการวดัความ 
สามารถของบุคคลในการระลึกนึกถึงเร่ืองราว หรือส่ิงท่ีเคยเรียนมาแลว้ซ่ึงค าถามท่ีใชใ้นระดบัน้ี คือ
ความจ า แต่ในการศึกษาคร้ังน้ีปรากฏวา่ การด าเนินงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลยงันบัไดว้า่
เป็นเร่ืองใหม่และเป็นโครงการใหม่ท่ีบุคลากรดา้นสาธารณสุขตอ้งปฏิบติัตาม  แต่อยา่งไรก็ตามยงัคง
อยูภ่ายใตพ้ื้นฐานของการบริการสาธารณสุขให้แก่ประชาชนในพื้นท่ีโดยการยกระดบัจากสถานีอนามยั 
ดงันั้นบุคลากรสาธารณสุขซ่ึงเคยปฏิบติังานมาแลว้จะเกิดความคุน้เคยในระดบัหน่ึง ดงันั้นผูว้จิยัจึงมี
ความประสงคท่ี์จะวดัระดบัความรู้ของบุคลากรสาธารณสุขทั้งในความรู้ทางวชิาการ และวธีิด าเนินงาน
ดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล โดยใชค้  าถามแบบถูกผดิในการประเมิน
ความรู้ 

 

7.  แนวคดิทฤษฎเีกีย่วกบัแรงจูงใจ 

 

7.1  ความหมายของแรงจูงใจ (motivation) 
   แรงจูงใจ (motive)  เป็นค าท่ีไดค้วามหมายมาจากค าภาษาละตินท่ีว่า movere  
ซ่ึงหมายถึง “เคล่ือนไหว (move)” ดงันั้น ค าวา่แรงจูงใจจึงมีการใหค้วามหมายไวต่้างๆ กนั  ดงัน้ี 

    แรงจูงใจ  หมายถึง “บางส่ิงบางอยา่งท่ีอยูภ่ายในตวัของบุคคลท่ีมีผลท าใหบุ้คคล
ตอ้งกระท า หรือเคล่ือนไหว หรือมีพฤติกรรมในลกัษณะท่ีมีเป้าหมาย” (Walters, 1978: 218) กล่าว
อีกนยัหน่ึงก็คือ แรงจูงใจเป็นเหตุผลของการกระท านัน่เอง 
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    แรงจูงใจ  หมายถึง “สภาวะท่ีอยูภ่ายในตวัท่ีเป็นพลงั ท าใหร่้างกายมีการเคล่ือนไหว 

ไปในทิศทางท่ีมีเป้าหมายท่ีไดเ้ลือกไวแ้ลว้  ซ่ึงมกัจะเป็นเป้าหมายท่ีมีอยูน่ภาวะส่ิงแวดลอ้ม” (Loundon 
and Bitta, 1988: 368)  จากความหมายน้ีจะเห็นไดว้า่ แรงจูงใจจะเก่ียวขอ้งกบัองคป์ระกอบท่ีส าคญั 
2 ประการ คือ 
                 1.  เป็นกลไกท่ีไปกระตุน้พลงัของร่างกายใหเ้กิดการกระท า และ 
                  2.  เป็นแรงบงัคบัใหก้บัพลงัของร่างกายท่ีจะกระท าอยา่งมีทิศทาง 
                  แรงจูงใจนบัวา่เป็นเร่ืองส าคญัประการหน่ึง ซ่ึงมีผลต่อการท างานของบุคคล 
ในองคก์ารเป็นท่ีทราบกนัดีวา่การบริหารงานในปัจจุบนัไดใ้หค้วามส าคญัต่อบุคคลในองคก์ารในฐานะ
ท่ีเป็นทรัพยากรการบริหารท่ีมีค่ามากท่ีสุด แทนท่ีจะถือวา่บุคคลเป็นเพียงองคป์ระกอบทางกายภาพ
ขององคก์ารเท่านั้น ซ่ึงเป็นการบริหารงานตามแนวมนุษยสัมพนัธ์ ทั้งน้ี เพื่อให้งานด าเนินไปสู่ความ 
ส าเร็จไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล เก่ียวกบัเร่ืองน้ีไดมี้นกัวิชาการหลายๆ ท่านไดพ้ยายาม
คิดคน้ทฤษฎีการจูงใจ ซ่ึงอธิบายถึงพฤติกรรมต่างๆ ของมนุษย ์และน ามาใชใ้นการสร้างแนวทาง 
การจูงใจท่ีตรงกบัความตอ้งการของคนท่ีแตกต่างกนัออกไป เพื่อเพิ่มผลผลิตใหก้บัองคก์าร ซ่ึงผูศึ้กษา
จะไดก้ล่าวถึงดงัน้ี 

7.2  ทฤษฎคีวามต้องการของมาสโลว์ 
  มาสโลว ์(Maslow, 1970: 35-47)  ไดเ้สนอพื้นฐานทางความคิดไว ้2 ประการก่อน

จะกล่าวถึงทฤษฎีวา่ ประการแรก มนุษยเ์ป็นสัตวท่ี์มีความตอ้งการเกิดข้ึนเสมอ และประการท่ีสอง 
ความตอ้งการของมนุษยมี์ลกัษณะเป็นสากล คือ คลา้ยกนัไปทุกวฒันธรรม และความตอ้งการของ
มนุษยมี์ลกัษณะเป็นไปตามล าดบัขั้นตอน นัน่คือเม่ือความตอ้งการในระดบัล่างไดรั้บการตอบสนอง
เพียงพอแลว้ บุคคลจึงจะเล่ือนข้ึนไปหาทางตอบสนองความตอ้งการในระดบัสูงข้ึนไป ล าดบัขั้น
ความตอ้งการของมาสโลว ์มี 5  ขั้น ประกอบดว้ย 

  7.2.1  ความต้องการทางร่างกาย  ไดแ้ก่ ความตอ้งการพื้นฐานของมนุษยเ์พื่อความ
อยูร่อด  เช่น อาหาร น ้า อากาศ การพกัผอ่น ท่ีอยูอ่าศยั อุณหภูมิ และความตอ้งการทางเพศ  โดยปกติ
องคก์ารจะตอบสนองความตอ้งการทางร่างกาย โดยการจ่ายค่าจา้งหรือเงินเดือน เพื่อท่ีพนกังานจะน า 
ไปใชจ่้ายเพื่อการด ารงชีพของแต่ละบุคคล 

  7.2.2  ความต้องการความปลอดภัยและความมั่นคง เม่ือความตอ้งการทางร่างกาย
ไดรั้บการตอบสนองแลว้ ความตอ้งการความปลอดภยัและความมัน่คงจะเขา้มามีบทบาทในพฤติกรรม
ของมนุษย ์ไดแ้ก่ ความมัน่คงจากอนัตรายต่างๆ ท่ีอาจเกิดข้ึน และความมัน่คงในการท างาน 
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  7.2.3  ความต้องการทางสังคมและความรัก เม่ือความตอ้งการระดบัล่างไดรั้บการ
ตอบสนองแลว้ ความตอ้งการระดบัสูงจะเขา้มาแทนที่  โดยท่ีความตอ้งการทางสังคมและความรัก 
เป็นความตอ้งการความรักจากเพื่อนร่วมงานต่อการเป็นส่วนหน่ึงของสังคมมนุษย ์รวมทั้งการเป็น 
ท่ียอมรับจากเพื่อนร่วมงานในฐานะสมาชิกของกลุ่ม 

  7.2.4  ความต้องการการยอมรับนับถือและการยกย่อง  ความตอ้งการขั้นน้ี คือ ความ
ตอ้งการใหบุ้คคลอ่ืนยอมรับนบัถือและมีความภาคภูมิใจในตนเอง ตลอดจนความตอ้งการมีช่ือเสียง
และเกียรติยศ บุคคลท่ีมีแรงจูงใจหรือความตอ้งการขั้นน้ีจะพยายามท าส่ิงต่างๆ ใหป้ระสบความส าเร็จ
จนเป็นท่ียอมรับของผูอ่ื้น ซ่ึงการยอมรับนบัถือและยกยอ่งจะน าไปสู่ความมัน่คงในตนเองตระหนกัถึง
ความมีคุณค่าของตนเอง 

  7.2.5  ความต้องการความส าเร็จในชีวิต  หมายถึง ความปรารถนาความส าเร็จในชีวิต
ท่ีจะใชศ้กัยภาพสูงสุดท่ีตนมีอยูท่  าในส่ิงท่ีตนคิดวา่มีความสามารถท่ีจะเป็นหรือจะท าได ้ซ่ึงจะเก่ียวขอ้ง
ในการก าหนดเป้าหมายในชีวติ และเม่ือบรรลุเป้าหมายนั้นแลว้ ก็จะก าหนดเป้าหมายใหม่ท่ีทา้ทาย
ยิ่งกวา่เดิม ความตอ้งการขั้นน้ีเป็นความตอ้งการสูงสุด ซ่ึงจะมีคนจ านวนน้อยท่ีสามารถไดรั้บการ
ตอบสนองความพึงพอใจจากความตอ้งการขั้นน้ี 

  หากความตอ้งการความส าเร็จในชีวติไดรั้บการตอบสนองบุคคลก็จะมีชีวติท่ีสมบูรณ์
ท่ีตนเองพอใจ  อยา่งไรก็ดีในสภาพปัจจุบนับุคคลจ านวนมากยงัไม่ถึงจุดของความพอใจสูงสุดในชีวติ
ของตนเอง อาจเป็นเพราะหลายสาเหตุ  เช่น งานท่ีท าอยูน่่าเบ่ือหน่าย และซ ้ าซากจนยากท่ีจะปรับปรุง 
ไม่มีโอกาสท่ีจะแสดงความคิดริเร่ิม หนา้ท่ีความรับผิดชอบอาจแคบเกินไป อ านาจหนา้ท่ีอาจน้อย
เกินไป ความสัมพนัธ์ระหวา่งผูบ้งัคบับญัชาไม่ดีเท่าท่ีควร เป็นตน้ 

  มาสโลว ์ไดจ้ดัความตอ้งการทางร่างกาย ความตอ้งการความปลอดภยัและความ
มัน่คงไวใ้นกลุ่มความตอ้งการระดบัต ่า ความตอ้งการทางสงัคมและความรัก ความตอ้งการการยอมรับ
และความตอ้งการความส าเร็จเป็นกลุ่มความตอ้งการระดบัสูง ความตอ้งการระดบัต ่าเป็นความพอใจ
ภายนอก เช่น ค่าจา้ง สภาพแวดลอ้มในการท างาน เบ้ียบ านาญ แต่ความตอ้งการในระดบัสูงเป็นความ
พึงพอใจภายใน เช่น เกียรติยศ ช่ือเสียง เป็นตน้ 

  กล่าวโดยสรุป ทฤษฎีของมาสโลวไ์ดอ้ธิบายถึงความตอ้งการของมนุษยท่ี์เป็นล าดบั
ขั้นผูบ้ริหารควรใหค้วามสนใจและพิจารณาวา่ พนกังานแต่ละคนมีความตอ้งการอยูใ่นระดบัใด หาก
ผูบ้ริหารสามารถสร้างบรรยากาศในการท างาน ใหเ้อ้ือต่อการตอบสนองความตอ้งการเหล่านั้นผูบ้ริหาร
ก็สามารถจูงใจพนกังานให้แสดงพฤติกรรมท่ีตอ้งการได ้ถา้หากผูบ้ริหารลม้เหลวในการระบุความ
ตอ้งการของพนกังานอาจส่งผลให้บุคคลนั้นแสดงพฤติกรรมตอบสนองความตอ้งการของตนเอง 
แต่ไม่ไดเ้ป็นไปทางเดียวกบัเป้าหมายขององคก์ารได ้
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7.3  ทฤษฎคีวามต้องการของแมคเคลนแลนด์ (McClelland’s Motivation Theory) 
  แมคเคลนแลนด ์(McClelland, อา้งถึงใน วจิิตร  อาวะกลุ, 2536: 51)  ไดแ้บ่งความ

ตอ้งการของ มนุษยเ์ฉพาะในส่วนท่ีเก่ียวขอ้งกบังาน ไวด้งัน้ี 
  1.  ตอ้งการความมัน่คงในการท างาน (Security) 
  2.  ตอ้งการการยอมรับนบัถือ (Recognition) 
  3.  ตอ้งการมีโอกาสความกา้วหนา้ (Opportunity) 
  4.  ตอ้งการความรู้และประสบการณ์ใหม่ๆ (New Experience) 
  5.  ตอ้งการมีเสรีภาพ (Freedom) ในการท างาน 
  6.  การไดรั้บการยอมรับวา่เป็นส่วนหน่ึงของงานหรือหน่วยงาน (Belonging) 
  ความตอ้งการเหล่าน้ี แมคเคลนแลนด์  กล่าววา่ เป็นส่ิงท่ีผลกัดนัให้มนุษยต่์อสู้ด้ินรน

ท าในทุกส่ิงทุกอยา่งเพื่อสนองความตอ้งการของตนเอง โดยความรุนแรงนั้นข้ึนอยูก่บัความตอ้งการ
และความสามารถของแต่ละคนซ่ึงมีไม่เท่ากนั 

7.4  ทฤษฎสีองปัจจัยของเฮอร์ซเบอร์ก 
  ทฤษฎีปัจจยัจูงใจ-ปัจจยัค ้าจุน หรือทฤษฎีองคป์ระกอบคู่ของเฮอร์ซเบอร์ก (The 

Motivation-Hygiene Theory or Two Factors Theory)  ทฤษฎีน้ีเฮอร์ซเบอร์ก (Herzberg, 1959: 15-49) 
ไดส้รุปถึงความตอ้งการของคนในองคก์ารหรือการจูงใจจากการท างานวา่ ความพอใจในงานท่ีท า และ
ความไม่พอใจในงานท่ีท าไม่ไดม้าจากปัจจยักลุ่มเดียวกนั แต่มีสาเหตุมาจากปัจจยัสองกลุ่ม คือ ปัจจยั
จูงใจ (Motivation Factors) กบัปัจจยัค ้าจุน หรือปัจจยัอนามยั (Hygiene  Factors) 

  ปัจจยัจูงใจ เป็นปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบังาน และความส าเร็จของงานโดยตรง ถา้มีอยู่
ก็จะเป็นส่ิงจูงใจหรือท าใหเ้กิดความพอใจในงานท่ีท าอยา่งมาก แต่ถา้ไม่มีไมไ่ดห้มายความวา่ คนจะ
ไม่มีความพอใจในงานท่ีท าปัจจยัเหล่าน้ีมีอยู ่6 ชนิด  คือ 

  1.  ความส าเร็จของงาน  หมายถึง การท่ีบุคคลสามารถท างานไดเ้สร็จส้ินและประสบ
ผลส าเร็จอยา่งดี ความสามารถในการแกปั้ญหาต่างๆ การรู้จกัป้องกนัปัญหาท่ีเกิดข้ึน และการแสดง
ส่ิงหน่ึงส่ิงใดท่ีส่งผลใหเ้ห็นผลงานของบุคคล 

  2.  การได้รับการยอมรับนับถือ หมายถึง การไดรั้บการยอมรับนบัถือไม่ว่าจาก
ผูบ้งัคบับญัชา กลุ่มเพื่อน บุคคลในหน่วยงาน หรือจากบุคคลอ่ืนโดยทัว่ไป ซ่ึงการยอมรับน้ีอาจจะอยู่
ในรูปของการยกยอ่งชมเชย 

  3.  ลกัษณะของงาน  หมายถึง ความรู้สึกท่ีดีหรือไม่ดีของบุคคลท่ีมีต่อลกัษณะของ
งาน  เช่น อาจเป็นงานประจ า งานท่ีตอ้งอาศยัความคิดริเร่ิมสร้างสรรค ์เป็นงานท่ีง่ายหรือยากเกินไป 
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  4.  ความรับผิดชอบ หมายถึง ความพึงพอใจท่ีเกิดข้ึนจากการไดรั้บมอบหมายให้
รับผดิชอบงานใหม่ๆ และมีอ านาจในการรับผดิชอบไดอ้ยา่งเตม็ท่ี 

  5.  โอกาสกา้วหน้าในต าแหน่งการงาน  หมายถึง การเปล่ียนแปลงสถานะหรือ
ต าแหน่งของบุคคลในองคก์าร โดยมีการเพิ่มงานในความรับผดิชอบมากข้ึน 

  6.  การพฒันาตนเอง  หมายถึง การท่ีแต่ละบุคคลในองค์การมีโอกาสไดเ้พิ่มพูน
ความรู้ ความสามารถ ความช านาญใหม่ๆ ใหก้บัตนเอง 

  ปัจจยัค ้าจุนหรือปัจจยัอนามยั เป็นปัจจยัท่ีเป็นขอ้ก าหนดเบ้ืองตน้ท่ีจะท าให้คน 
ไม่พอใจในงานท่ีท า  หากวา่ส่ิงเหล่าน้ีไม่มีอยูใ่นงาน  แต่ปัจจยัเหล่าน้ีไม่ใช่ส่ิงจูงใจให้คนท างานเพิ่มข้ึน
ซ่ึงเป็นปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัส่ิงแวดลอ้มในการท างาน ปัจจยัเหล่าน้ีมีอยู ่7 ชนิด  คือ 

  1.  เงินเดือนและค่าตอบแทน  หมายถึง ความพึงพอใจในเงินเดือน หรือความพึงพอใจ
หรือไม่พึงพอใจต่อเงินเดือนท่ีเพิ่มข้ึน 

  2.  ความสัมพนัธ์กบับุคคลในหน่วยงาน ไดแ้ก่ การติดต่อพบปะกนัไม่วา่จะเป็นทาง
กิริยาหรือวาจาท่ีแสดงถึงความสัมพนัธ์อนัดีต่อกนักบัผูบ้งัคบับญัชา ผูใ้ตบ้งัคบับญัชา และเพื่อน
ร่วมงาน 

  3.  สถานภาพในการท างาน  หมายถึง ลกัษณะของสถานะท่ีเป็นองคป์ระกอบท าให้
บุคคลเกิดความรู้สึกต่องาน เช่น การมีเลขานุการ การมีรถประจ าต าแหน่ง การมีอภิสิทธ์ิต่างๆ 

  4.  นโยบายและการบริหารงาน  หมายถึง การจดัการและการบริหารงานขององคก์าร 
เช่นการใหอ้ านาจแก่บุคคลในการใหเ้ขาด าเนินงานไดส้ าเร็จ รวมถึงการติดต่อภายในองคก์าร นัน่คือ
นโยบายขององคก์ารจะตอ้งเป็นท่ีแน่ชดั เพื่อใหบุ้คคลด าเนินงานไดถู้กตอ้ง 

 5.  สภาพการท างาน หมายถึง สภาพทางกายภาพอนั ไดแ้ก่  แสง  การถ่ายเทอากาศ 
อุปกรณ์หรือเคร่ืองมือต่างๆ ส่ิงแวดลอ้มอ่ืนๆ รวมทั้งปริมาณงาน ตลอดจนเคร่ืองอ านวยความสะดวก
ในการท างาน 

  6.  ความมัน่คงในงาน หมายถึง ความรู้สึกของบุคคลท่ีมีต่อความมัน่คงของงาน  เช่น 
ระยะเวลาของงาน  ความมัน่คงหรือไม่มัน่คงขององคก์าร 

  7.  วธีิการปกครองบงัคบับญัชา หมายถึง ความรู้ ความสามารถของผูบ้งัคบับญัชา
ในการด าเนินงาน หรือความยุติธรรมในการบริหารงาน อาจรวมถึงความเต็มใจหรือไม่เต็มใจของ
ผูบ้งัคบับญัชาในการท่ีจะใหค้  าแนะน า หรือมอบหมายความรับผิดชอบต่างๆ ใหแ้ก่ลูกนอ้งจากแนวคิด
ของเฮอร์ซเบอร์ก คือ องคป์ระกอบท่ีท าใหเ้กิดความพอใจและไม่พึงพอใจมาจากองคป์ระกอบท่ีต่างกนั 
แต่องคป์ระกอบทั้งสองน้ีไม่สามารถท่ีจะแยกออกจากกนัได ้ยอ่มมีส่วนท่ีเก่ียวขอ้งกนัหรือคาบเก่ียว
กนับา้งหรืออาจกล่าวไดว้า่ ปัจจยัค ้าจุนจะช่วยสนองความตอ้งการท่ีจะหลีกเล่ียง  แต่ปัจจยัจูงใจจะช่วย
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สนองความตอ้งการอยากจะมีหรืออยากจะเขา้ใกล ้ โดยปัจจยัค ้าจุนน้ีจะเก่ียวพนักบัส่ิงแวดลอ้มของงาน 
ส่วนปัจจยัจูงใจจะเก่ียวพนักบัตวังานท่ีมนุษยท์  า (เสริมศกัด์ิ  วศิาลาภรณ์, 2522: 99-100) 

  จากการศึกษาทฤษฎีดงักล่าวขา้งตน้สามารถสรุปไดว้า่ ทฤษฎีแรงจูงใจไดอ้ธิบายถึง
ความตอ้งการของมนุษยใ์นดา้นต่างๆ ซ่ึงถา้ความตอ้งการไดรั้บการตอบสนองก็จะเป็นปัจจยัหรือตวั 
กระตุน้ใหม้นุษยต์ั้งใจปฏิบติังานอยา่งเตม็ความรู้ความสามารถของพวกเขาในการบริหารงานองคก์าร
ไม่สามารถท่ีจะเรียกร้องใหม้นุษยท์  าทุกอยา่งเพื่อองคก์าร แต่องคก์ารก็สามารถสร้างสภาพแวดลอ้ม
ต่างๆ ใหเ้หมาะสมเพื่อขจดัขอ้ขดัแยง้ระหวา่งวตัถุประสงคข์องบุคคลกบัวตัถุประสงคข์ององคก์าร 
การประยกุตใ์ชท้ฤษฎีแรงจูงใจในการท างานจึงเป็นแนวทางท่ีท าใหม้นุษยเ์กิดความพอใจ และเป็น
การสร้างแรงจูงใจที่ดีให้เกิดข้ึนกบัคนในองคก์าร ซ่ึงจะส่งผลให้ผลผลิตในองคก์ารเพิ่มข้ึนอยา่งมี
ประสิทธิภาพ 

  ในการศึกษาแรงจูงใจคร้ังน้ี ผูว้จิยัใชท้ฤษฎีสองปัจจยัของเฮอร์ซเบิอร์ก เพื่อศึกษา
ปัจจยัจูงใจ ซ่ึงเป็นปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบังาน และความส าเร็จของงานโดยตรงและปัจจยัค ้าจุน ซ่ึงเป็น
ปัจจยัท่ีเป็นขอ้ก าหนดเบ้ืองตน้ท่ีจะท าให้คนไม่พอใจในงานท่ีท า  หากวา่ส่ิงเหล่าน้ีไม่มีอยูใ่นงาน   และ
สร้างแบบสอบถามตามเทคนิคของลิเคิร์ท (Likert technique) ในการวดัแรงจูงใจ 

 
8.  งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 

 
 ผูว้จิยัไดศึ้กษางานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งและมีความใกลเ้คียงกบัการศึกษาเร่ือง ความพร้อมของ
บุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  ดงัน้ี 

 พทัธพงศ ์ ตั้งสะสม (2550: บทคดัยอ่) ศึกษาเร่ืองปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อม
ในการปฏิบติังานตามนโยบายกระจายอ านาจดา้นสุขภาพของหัวหน้าสถานีอนามยั ในจงัหวดั
สุพรรณบุรี ผลการวจิยัพบวา่ปัจจยัคุณลกัษณะส่วนบุคคลของหวัหนา้สถานีอนามยัพบวา่ ส่วนใหญ่
เป็นเพศหญิง  อายุระหวา่ง 40-49 ปี  มีรายไดเ้ฉล่ีย 21,829.60 บาท  สถานภาพสมรสคู่ จบการศึกษา
ระดบัปริญญาตรี ปัจจยัเก่ียวกบัการปฏิบติังาน พบวา่ส่วนใหญ่มีอายรุาชการเฉล่ีย 20.31 ปี  ระยะเวลา
การด ารงต าแหน่งหวัหนา้สถานีอนามยัเฉล่ีย 9.21 ปี มีการรับรู้ขอ้มูลข่าวสารเร่ืองการกระจายอ านาจ
อยูใ่นระดบัสูง  และมีประสบการณ์การด าเนินงานร่วมกบัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินอยูใ่นระดบักลาง 
ความพร้อมในการปฏิบติังานตามนโยบายการกระจายอ านาจดา้นสุขภาพของหวัหนา้สถานีอนามยั  
ในภาพรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง โดยความพร้อมดา้นการรับรู้บทบาทหนา้ท่ีอยูใ่นระดบัสูง  ส่วนความ
พร้อมดา้นกายภาพ ดา้นทศันคติต่อการกระจายอ านาจ และดา้นความเช่ือมัน่ในศกัยภาพขององคก์ร
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ปกครองส่วนทอ้งถ่ินอยูใ่นระดบัปานกลาง ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมในการปฏิบติังาน
ตามนโยบายการกระจายอ านาจทางดา้นสุขภาพของหวัหนา้สถานีอนามยั ในจงัหวดัสุพรรณบุรี ไดแ้ก่ 
ประสบการณ์การด าเนินงานร่วมกบัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  โดยมีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบั
ปานกลาง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01  และมีขอ้เสนอแนะจากการวจิยั คือ ควรสนบัสนุน
ให้หัวหน้าสถานีอนามยัเขา้ร่วมประชุมกบัองค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ิน เพื่อวางแผนแกไ้ขปัญหา 
ก าหนดกิจกรรมดา้นสุขภาพ ร่วมด าเนินกิจกรรมสาธารณสุข การตรวจสอบประเมินผลการด าเนิน
กิจกรรม และการแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดจากการด าเนินกิจกรรมดา้นสุขภาพ 

 วลัลภ  บุญร้ิว (2546)  ศึกษาเร่ือง “แรงจูงใจในการปฏิบติังานของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข
ในสถานีอนามยัระดบัต าบลในจงัหวดัสมุทรปราการ” มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาแรงจูงใจของเจา้หนา้ท่ี
สาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในสถานีอนามยัระดบัต าบลในจงัหวดัสมุทรปราการ และเพื่อเปรียบเทียบ
ระดบัแรงจูงใจของเจา้หน้าท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในสถานีอนามยัระดบัต าบลในจงัหวดั
สมุทรปราการจ าแนกตามเพศ  ระดบัการศึกษา รายได ้ประสบการณ์การท างาน และสถานภาพการ 
สมรส ผลการวจิยัพบวา่ระดบัแรงจูงใจของเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในสถานีอนามยั ระดบั
ต าบลในจงัหวดัสมุทรปราการโดยรวมและรายดา้นอยูใ่นระดบัปานกลาง  เจา้หน้าท่ีสาธารณสุข
ท่ีปฏิบติังานในสถานีอนามยัระดบัต าบลในจงัหวดัสมุทรปราการท่ีมีเพศ รายได ้ประสบการณ์ การ
ท างาน สถานภาพการสมรสต่างกนั มีแรงจูงใจในการปฏิบติังานแตกต่างกนัอยา่งไม่มีนยัส าคญัทาง
สถิติ  ยกเวน้ระดบัการศึกษาต่างกนัมีแรงจูงใจในการปฏิบติังานแตกตางกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ
ท่ีระดบั .05  โดยเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขท่ีมีระดบัการศึกษาต ่ากวาปริญญาตรีมีแรงจูงใจในการปฏิบติังาน
สูงกวา่เจา้หนา้สาธารณสุขท่ีมีระดบัการศึกษาปริญญาตรีหรือสูงกวา่ 

 ณฏัฐิยา  จุลวจันะ (2549)  ศึกษาเร่ือง “แรงจูงใจในการปฏิบติังานของขา้ราชการ กรม
ยทุธบริการทหาร” มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาระดบัแรงจูงใจในการปฏิบติังานของขา้ราชการ กรมยทุธ
บริการทหาร เพื่อเปรียบเทียบแรงจูงใจในการปฏิบติังาน โดยจ าแนกตามปัจจยั ส่วนบุคคล ไดแ้ก่  เพศ   
อายุ  การศึกษา จ านวนปี ท่ีรับราชการ ชนัยศ  เงินเดือน  และเพื่อหาขอ้เสนอแนะในการปรับปรุง
ส่งเสริมแรงจูงใจในการปฏิบติังานของขา้ราชการ กรมยทุธบริการทหาร  ผลการวจิยัพบวา่ขา้ราชการ
กรมยทุธบริการทหาร  มีแรงจูงใจดา้นปัจจยัจูงใจและปัจจยัค ้าจุนอยใูนระดบัมากส าหรับผลการทดสอบ
สมมติฐานพบวา่ ขา้ราชการกรมยทุธบริการทหารท่ีมีเพศ อาย ุ การศึกษา  จ านวนปีท่ีรับราชการ  และ
เงินเดือนต่างกนั  มีแรงจูงใจดา้นปัจจยัจูงใจ  และปัจจยัค  ้าจุน แตกต่างกนัอยา่งไม่มี  นยัส าคญัท่ีระดบั 
0.05  ยกเวน้ขา้ราชการกรมยุทธบริการทหารท่ีมีชั้นยศต่างกนั พบว่า มีปัจจยัจูงใจแตกต่างกนัอยา่งมี
นยัส าคญัท่ีระดบั 0.05  ขอ้เสนอแนะในการปรับปรุงส่งเสริมแรงจูงใจในการปฏิบติังานของขา้ราชการ
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กรมยทุธบริการทหาร ดา้นปัจจยัจูงใจ คือ ส่งเสริมความกา้วหนา้ในอาชีพ ส าหรับดา้นปัจจยัค ้าจุน คือ  
ปรับปรุงเงินเดือนและสวสัดิการ  

 ศิริพนัธ์ุ  สาสัตย ์และเตือนใจ  ภกัดีพรม (2552)  ไดท้บทวนองคค์วามรู้เร่ืองระบบสถาน
บริบาลผูสู้งอายพุบวา่ ผูสู้งอายตุอนปลายท่ีมีภาวะเปราะบางและส่วนใหญ่เป็นโรคเร้ือรัง พบวา่สถาน
สงเคราะห์สงเคราะห์คนชรามีการดูแลผูสู้งอายท่ีุมีความเจ็บป่วยเร้ือรังแฝงอยูด่ว้ย การดูแลในสถาน
บริบาลเนน้การดูแลผูสู้งอายุท่ีมีการเจ็บป่วยเร้ือรังตอ้งการการดูแลระยะยาวและผูดู้แลไม่สามารถ
ใหก้ารดูแลในครอบครัวได ้จึงท าใหมี้ความตอ้งการการดูแลในสถานบริบาลเพิ่มมากข้ึน แต่ยงัไม่พบ 
วา่มีการแบ่งระดบัความตอ้งการการดูแลของผูสู้งอายใุนสถานบริบาล ยงัไม่มีการรับรองมาตรฐานของ
สถานบริบาล  รวมทั้งสวสัดิการดา้นการรักษาฟรีในผูสู้งอายยุงัไม่ครอบคลุมในสถานบริบาลเอกชน 
ขอ้เสนอแนะคือ ควรมีการจดัแบ่งประเภทการข้ึนทะเบียนสถานพยาบาล  แบ่งระดบัความตอ้งการ
การดูแลของผูสู้งอายุ ส่งเสริมองคก์รบริหารส่วนทอ้งถ่ิน เขา้มามีส่วนร่วมในการจดับริการ จดัท า
มาตรฐานการดูแลและมาตรฐานสถานบริการผูสู้งอายุ  จดัตั้งหน่วยงานท่ีรับผิดชอบในการรับรอง
มาตรฐานและส่งเสริมให้มีการรับรองมาตรฐานสถานบริบาล รวมทั้งควรมีการฝึกอบรมบุคลากร
เจา้หนา้ท่ีทุกระดบัก่อนและขณะปฏิบติังาน ส่งเสริมการเรียนรู้อยา่งต่อเน่ือง 

 ทศันา  ชูวรรธนะปกรณ์  และคณะ (2550)  ศึกษาการดูแลผูสู้งอายท่ีุตอ้งพึ่งพาในสถาน
สงเคราะห์คนชราพบวา่ สถานสงเคราะห์ตอ้งรับภาระในการดูแลผูสู้งอายท่ีุมีปัญหาสุขภาพ มีโรคเร้ือรัง
และมีภาวะทุพพลภาพ  และการดูแลผูสู้งอายท่ีุมีปัญหาสุขภาพท่ีซบัซอ้นภายหลงัออกจากโรงพยาบาล 
อยูท่่ามกลางความไม่พร้อมของเจา้หนา้ท่ีซ่ึงไม่ใช่บุคลากรทางดา้นสุขภาพ รวมทั้งขาดแคลนอุปกรณ์
ท่ีจ าเป็น 

 ศิริพนัธ์ุ  สาสัตย ์และคณะ (2552)  ศึกษาสถานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในประเทศไทย
ท่ีใหบ้ริการแก่ผูท่ี้มีอายเุกิน 60 ปีบริบูรณ์ข้ึนไป โดยใชว้ธีิวจิยัเชิงส ารวจ ผลการศึกษาพบวา่มีจ านวน
สถานบริการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวทั้งหมด 138 แห่ง ร้อยละ 49.28  อยูใ่นเขตกรุงเทพมหานคร ร้อยละ 
43.48  เป็นสถานบริบาล ร้อยละ 45 ของสถานสงเคราะห์ไม่มีพยาบาลประจ า  ร้อยละ 45.5 ของสถาน
บริการไม่ไดข้ึ้นทะเบียน สถานดูแลระยะยาวในโรงพยาบาลเอกชนเก็บค่าบริการสูงสุด ผูพ้กัอาศยั
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มีอายุระหวา่ง 60-74 ปี ปัญหาสุขภาพท่ีพบบ่อยคือ โรคความดนัโลหิตสูง โรค 
ขอ้เข่าเส่ือม ปวดขอ้โรคเบาหวานและโรคหวัใจ ร้อยละ 41.6  มีภาวะสมองเส่ือม ร้อยละ 29.5 มีภาวะ
ซึมเศร้าปานกลางถึงรุนแรง ร้อยละ 52.3  มีภาวะพึ่งพาปานกลางถึงพึ่งพาผูอ่ื้นทั้งหมดถึง ร้อยละ 55.6  
พบในสถานสงเคราะห์คนชรา ผูใ้หบ้ริการส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง บุคลากรส่วนใหญ่เป็นผูช่้วยดูแล 
ส่วนใหญ่ผา่นการอบรมเก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอายแุต่พบวา่ ยงัมีทศันคติเชิงลบต่อผูสู้งอาย ุส่วนใหญ่
ใหค้วามส าคญัในดา้นความรู้ การพฒันาดา้นบุคลิกลกัษณะและวธีิการดูแลใหมี้มาตรฐานสูงข้ึน 
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 วนัทา  สุขเกาะทวด (2554)  ศึกษาเร่ือง “ความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอรามนั จงัหวดัยะลา” ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์
กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ไดแ้ก่ 
อาย ุรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน ระยะเวลาการปฏิบติังาน โดยมีความสัมพนัธ์ทางบวกในระดบัสูงมาก อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01  และปัจจยัดา้นความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงาน มีความสัมพนัธ์ทางบวก
ในระดบัปานกลาง อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.01  
            จากการศึกษาแนวคิด ทฤษฎี เอกสาร และงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง พบวา่ตวัแปรต่างๆ อาจเป็น
ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อความพร้อมของบุคลากรในการด าเนินงานการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว  ดงันั้น
ผูว้จิยัจึงไดน้ า มาเป็นกรอบแนวคิดในศึกษาวจิยัคร้ังน้ี เพื่อศึกษาลกัษณะส่วนบุคคล ทศันคติ  แรงจูงใจ
และความรู้ของบุคลากรสาธารณสุขเก่ียวกบัการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาระดบัความพร้อม
ของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดั
ยะลา ดา้นการวางแผน ดา้นการจดัองคก์ร ดา้นการประสานงาน และในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลดา้นการติดตามประเมินผล    

 
 



บทที ่3 

วธีิด ำเนินกำรวจิัย 
 

 

 การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัเชิงพรรณนา (Descriptive research)  มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษา
ความรู้ ทศันคติ  แรงจูงใจ  ระดบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข และเพื่อศึกษาความสัมพนัธ์
ระหวา่งปัจจยัลกัษณะบุคคล และปัจจยัดา้นความรู้ ทศันคติ  แรงจูงใจ เก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอายรุะยะ
ยาว กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา โดยด าเนินการดงัต่อไปน้ี 
 

1.  รูปแบบกำรวจิัย   
 

การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเชิงพรรณนา (Descriptive Study)  เก็บขอ้มูลจากบุคลากร
สาธารณสุขท่ีปฏิบติังานในโรงพยาบาลส่งเสริมเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลาเก่ียวกบั
ความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ใน 4 ดา้น 
ไดแ้ก่  ดา้นการวางแผน  ดา้นการจดัองคก์ร ดา้นการประสานงาน และดา้นการติดตามประเมินผล 

 

2.  ประชำกร 
 
 ประชากรท่ีศึกษา (Study Population) ในการวจิยัคร้ังน้ีเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive 
Sampling) ในกลุ่มเป้าหมาย  ซ่ึงเป็นเป็นบุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา จ านวน 122 คน โดยเลือกทุกหน่วยประชากร 
 

3.  เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ี เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึนโดยการศึกษาคน้ควา้
จากต าราต่างๆ เอกสาร งานวิจยั วรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง  รวมทั้งปรึกษาผูท้รงคุณวุฒิและอาจารยท่ี์ปรึกษา
วทิยานิพนธ์ โดยแบบสอบถามแบ่งเป็น 3 ตอน ไดแ้ก่ 
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 ตอนที ่1  ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบสอบถำม  ขอ้ค าถามเป็นแบบปลายปิด จ านวน 
7 ขอ้  ไดแ้ก่ เพศ อายุ รายได ้ระดบัการศึกษา สถานภาพสมรส ระยะเวลาในการปฏิบติังาน และ
ต าแหน่งงาน   
 ตอนที ่2  แบบสอบถำมเกีย่วกบัควำมรู้ของบุคลำกรสำธำรณสุขเกีย่วกบักำรด ำเนินงำน
ดูแลผู้สูงอำยุระยะยำวในโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบลเครือข่ำยอ ำเภอเมืองยะลำ จังหวัดยะลำ  
ขอ้ค าถามความรู้เป็นแบบเลือกตอบผิด และถูก โดยถา้ตอบถูกให้ขอ้ละ 1 คะแนน ถ้าตอบผิดให้  
0 คะแนน จ านวน 20 ขอ้ 20 คะแนน  โดยมีขอ้ค าถามท่ีเป็นเชิงบวก จ านวน  14 ขอ้ คือ ขอ้ 1, 3, 4, 5, 
6, 7, 10, 11, 12, 13, 16, 17, 18  และขอ้ 20  และมีขอ้ค าถามท่ีเป็นเชิงลบ จ านวน 6 ขอ้ คือ ขอ้ 2, 8,9, 14, 
15 และขอ้ 19 

   เกณฑก์ารแปลผลการวดัความรู้ของบุคลากรสาธารณสุขเก่ียวกบัการด าเนินงาน
ดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 
สามารถแบ่งไดด้งัน้ี (เนตรชนก  ด าล่อง, 2550: 56)     

 

   1.00-6.33      หมายถึง  มีความรู้ในระดบัต ่า 
   6.34-12.66      หมายถึง  มีความรู้ในระดบัปานกลาง 
   12.67-20.00   หมายถึง  มีความรู้ในระดบัสูง 
 

 ตอนที ่3  แบบสอบถำมเกีย่วกบัทศันคติของบุคลำกรสำธำรณสุขต่อกำรด ำเนินงำนดูแล
ผู้สูงอำยุระยะยำวในโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล  จ  านวน 5 ขอ้  ซ่ึงมีค าตอบให้แสดงความคิดเห็น
แบ่งเป็น 5 ระดบั  ดงัน้ี 
 

   เห็นดว้ยอยา่งยิง่      หมายถึง  ผูต้อบเห็นดว้ยกบัขอ้ค าถามนั้นทั้งหมด 
     เห็นดว้ย                  หมายถึง  ผูต้อบเห็นดว้ยกบัขอ้ค าถามนั้นเป็นส่วนใหญ่ 
     ไม่แน่ใจ                 หมายถึง  ผูต้อบไม่แน่ใจกบัขอ้ค าถามนั้นทั้งหมด 
     ไม่เห็นดว้ย             หมายถึง  ผูต้อบไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ค าถามนั้นเป็นส่วนใหญ่ 
     ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ หมายถึง  ผูต้อบไม่เห็นดว้ยกบัขอ้ค าถามนั้นทั้งหมด 
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                              เกณฑก์ารใหค้ะแนนแบ่งตามลกัษณะของขอ้ค าถามของทศันคติทางบวก และ 
ทางลบ   
 

   ค ำตอบ   ข้อค ำถำมทำงบวก ข้อค ำถำมทำงลบ 
   เห็นดว้ยอยา่งยิง่                     5   1          

                              เห็นดว้ย                                 4            2 
   ไม่แน่ใจ                                 3            3 
   ไม่เห็นดว้ย                             2            4 
   ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่                 1            5 
 

   การแปลผลการให้คะแนนเก่ียวกบัทศันคติของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  ใชว้ธีิน าคะแนนสูงสุดลบดว้ย
คะแนนต ่าสุด  หารดว้ยจ านวนชั้น(เพชรนอ้ย  สิงห์ช่างชยั  และคณะ, 2539)  และแบ่งคะแนนเป็น 3 ช่วง 
ก าหนดระดบัทศันคติของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล เป็น 3 ดา้น  ไดด้งัน้ี  
 

   1.00-2.33 หมายถึง  ทศันคติทางลบ 
   2.34-3.66 หมายถึง  ทศันคติเป็นกลาง 
   3.67-5.00 หมายถึง  ทศันคติทางบวก 
 

 ตอนที ่4  แบบสอบถำมเกีย่วกับแรงจูงใจของบุคลำกรสำธำรณสุขต่อกำรด ำเนินงำนดูแล
ผู้สูงอำยุระยะยำวในโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล  จ  านวน 5 ขอ้  ไดแ้ก่ ความส าเร็จในการท างาน 
การยอมรับนบัถือ ความรับผดิชอบต่องาน ความเจริญกา้วหนา้ในงาน ลกัษณะงาน  นโยบายและการ
จดัการ การควบคุมบงัคบับญัชา ค่าจา้งค่าตอบแทน และความมัน่คงในหนา้ท่ีการงาน  ซ่ึงมีค าตอบ
ใหแ้สดงความคิดเห็นแบ่งเป็น 5 ระดบั ดงัน้ี 
 

   5  คะแนน   หมายถึง เห็นดว้ยมากท่ีสุด                     
   4  คะแนน   หมายถึง เห็นดว้ยมาก                     
   3  คะแนน   หมายถึง เห็นดว้ยปานกลาง                     
   2  คะแนน   หมายถึง เห็นดว้ยนอ้ย                     
   1  คะแนน   หมายถึง เห็นดว้ยนอ้ยท่ีสุด            
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   การแปลผลการให้คะแนนเก่ียวกบัแรงจูงใจของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  โดยใชว้ธีิของเบสท ์(1977: 174)  
ใชว้ธีิน าคะแนนสูงสุดลบดว้ยคะแนนต ่าสุด หารดว้ยจ านวนกลุ่มท่ีแบ่ง 
 

   1.00-2.33 หมายถึง  แรงจูงใจอยูใ่นระดบัต ่า 
   2.34-3.66 หมายถึง  แรงจูงใจอยูใ่นระดบัปานกลาง 
   3.67-5.00 หมายถึง  แรงจูงใจอยูใ่นระดบัสูง 
 

ตอนที ่5  แบบสอบถำมเกี่ยวกับระดับควำมพร้อมของบุคลำกรสำธำรณสุขต่อกำร 
ด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำวในโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล  ประกอบดว้ย 4 ดา้น ไดแ้ก่ 
ดา้นการวางแผน ดา้นการจดัองคก์ร ดา้นการประสานงาน และดา้นการติดตามประเมินผล  จ านวน 
15  ขอ้   
   แบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) ของลิเคอร์ท
(Likert)  เพื่อประเมินระดบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะ
ยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล มี 5 ตวัเลือก คือ มากท่ีสุด  มาก ปานกลาง นอ้ย  และนอ้ย
ท่ีสุดโดยใหบุ้คลากรสาธารณสุขตดัสินใจเลือกตอบเพียงค าตอบเดียว และมีเกณฑก์ารใหค้ะแนน คือ  
 

   5  คะแนน  หมายถึง  ท่านมีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุ 
  ระยะยาว ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมากท่ีสุด 
   4  คะแนน  หมายถึง ท่านมีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอาย ุ
  ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล มาก 
   3  คะแนน  หมายถึง ท่านมีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอาย ุ
  ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลปานกลาง 
   2  คะแนน  หมายถึง ท่านมีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอาย ุ
  ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลนอ้ย 
    1  คะแนน  หมายถึง ท่านมีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอาย ุ
  ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลนอ้ยท่ีสุด 

 

   การแปลผลการใหค้ะแนนระดบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  โดยน ามาแปลความหมาย และ
เปรียบเทียบกบัเกณฑป์ระเมินความคิดเห็นของเบสต ์(Best 1977 อา้งถึงใน เนตรชนก  ด าล่อง, 2550: 
56)  ใชเ้กณฑ ์ ดงัน้ี 
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   1.00 - 2.33    หมายถึง  ระดบัความพร้อมนอ้ย 
   2.34 - 3.66    หมายถึง  ระดบัความพร้อมปานกลาง 
   3.67 - 5.00    หมายถึง  ระดบัความพร้อมมาก 
 

4.  กำรทดสอบคุณภำพเคร่ืองมอื 
 
 4.1  กำรหำค่ำควำมเที่ยง (Validity) 
    น าแบบสอบถามท่ีผูว้จิยัสร้างข้ึน เสนออาจารยท่ี์ปรึกษาการศึกษาคน้ควา้อิสระ และ
ผูเ้ช่ียวชาญดา้นสาธารณสุข จ านวน 3 ท่าน รายละเอียดตามภาคผนวก ข  เพื่อตรวจสอบความถูกตอ้ง  
เท่ียงตรง  ความครอบคลุมของเน้ือหา ความเหมาะสมของภาษา  จากนั้นผูศึ้กษาวจิยัน ามาแกไ้ขใหมี้
ความถูกตอ้งสมบูรณ์ และเสนอขอความเห็นชอบจากอาจารยท่ี์ปรึกษาอีกคร้ัง 
 4.2  กำรหำค่ำควำมเช่ือมั่น (Reliability) 

  น าแบบสอบถามท่ีผา่นการปรับปรุงแกไ้ขแลว้ไปทดลองใช ้(Try-Out) กบัประชาชน
ซ่ึงมิใช่กลุ่มตวัอยา่ง คือ บุคลากรสาธารณสุขอ าเภอรามนั จงัหวดัยะลา จ านวน 30 คน  แลว้น าขอ้มูล
ท่ีไดไ้ปค านวณหาค่าความเช่ือมัน่ (Reliability) โดยใชสู้ตรคูเดอร์และริชาร์ดสัน (Kuder – Richardson  
Formula KR-20) วิเคราะห์ความเช่ือมัน่ดา้นความรู้เก่ียวกบัการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาว
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล มีค่าเท่ากบั 0.83  ส่วนด้านอ่ืนใช้สูตรการค านวณหาค่า
สัมประสิทธ์ิแอลฟา (Alpha Coefficient) ของครอนบาค (Cronbach 1970  อา้งถึงใน เนตรชนก  ด าล่อง, 
2550: 55) ไดค้่าความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือ ดา้นทศันคติ 0.87  ดา้นแรงจูงใจ  0.86  ดา้นการวางแผน 
0.85 ดา้นการจดัองคก์ร 0.85 ดา้นการประสานงาน  0.82 ดา้นการติดตามประเมินผล  0.90  จึงน าไปใช้
กบักลุ่มตวัอยา่งจริงตามท่ีก าหนดไวต่้อไป 

 

5.  กำรพทิกัษ์สิทธ์ิของผู้ตอบแบบสอบถำม 
 
 ผูว้จิยัไดข้ออนุญาตเก็บขอ้มูลจากผูต้อบแบบสอบถาม โดยค าตอบท่ีไดจ้ากแบบสอบถาม
จะเป็นความลบั โดยผูว้จิยัจะน าเสนอในภาพรวมของบุคลากรสาธารณสุขในอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดั
ยะลา  ไม่มีผลกระทบทั้งทางตรงและทางออ้มต่อการใหข้อ้มูลของผูต้อบแบบสอบถามแต่ประการใด 
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6.  กำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 
 

 6.1  ขอหนงัสือแนะน าตวัผูว้ิจยัจากมหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมมาธิราชถึงสาธารณสุข
อ าเภอเมืองยะลา  เพื่อขออนุญาตเก็บรวบรวมขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่งในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 
 6.2  น าแบบสอบถามไปด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลจากกลุ่มตวัอยา่งจ านวน 122 ชุด 
โดยผูศึ้กษาวจิยัไดล้งพื้นท่ีเก็บขอ้มูลเอง และผูว้จิยัไดต้รวจสอบความถูกตอ้งและรวบรวมแบบสอบถาม
ท่ีกรอกขอ้มูลสมบูรณ์ มาวเิคราะห์ขอ้มูลเพื่อเสนอผลการวจิยัต่อไป 
 

7.  กำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 
 ผูว้ิจยัน าแบบสอบถามท่ีมีความสมบูรณ์ มาวิเคราะห์เน้ือหาโดยยึดวตัถุประสงค ์และ
สมมติฐานท่ีตั้งไวเ้ป็นหลกั จากนั้นท าการบนัทึกและวเิคราะห์ขอ้มูลทางสถิติดว้ยโปรแกรมส าเร็จรูป
ทางคอมพิวเตอร์  โดยใชส้ถิติดงัน้ี 
 7.1  สถิติเชิงพรรณนำ  ไดแ้ก่ การวิเคราะห์ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ียเลขคณิต (X )  และค่า
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD)  เพื่ออธิบายขอ้มูลส่วนบุคคลของผูต้อบแบบสอบถาม ไดแ้ก่  เพศ  อาย ุ
รายได ้ระดบัการศึกษา สถานภาพสมรส  ระยะเวลาในการปฏิบติังาน ต าแหน่งงาน  ความรู้  ทศันคติ 
แรงจูงใจของบุคลากรสาธารณสุขเก่ียวกบัการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายใุนโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา และระดบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ประกอบดว้ย 4 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นการ
วางแผน ดา้นองคก์ร  ดา้นการประสานงาน และดา้นการติดตามประเมินผล  แลว้แปลผลตามเกณฑ์
ท่ีก าหนด 

 7.2  สถิติเชิงวเิครำะห์  ไดแ้ก่การวเิคราะห์ ดงัน้ี 
   7.2.1  การทดสอบไคว์สแควร์ (chi-square test)  เพื่อหาความสัมพนัธ์ระหวา่งตวัแปร
ตน้และตวัแปรตามท่ีมีระดบัการวดัขอ้มูลระดบักลุ่ม และระดบัอนัดบั ไดแ้ก่  เพศ  อายุ  รายไดเ้ฉล่ีย
ต่อเดือน ระดบัการศึกษา  สถานภาพสมรส  ระยะเวลาในการปฏิบติังาน  ความรู้ของบุคลากรสาธารณสุข 
แรงจูงใจ  และระดบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายใุนโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล 
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   7.2.2  ทดสอบสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพยีร์สัน (Pearson’s Product Moment 

Correlation Coefficients)  เพื่อหาค่าความสัมพนัธ์ระหวา่งตวัแปรตน้และตวัแปรตามท่ีมีระดบัการวดั
ขอ้มูลระดบัช่วง และระดบัอตัราส่วน ไดแ้ก่ เพศ อาย ุรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน ระดบัการศึกษา สถานภาพ
สมรส ระยะเวลาในการปฏิบติังาน ความรู้ของบุคลากรสาธารณสุข แรงจูงใจ และระดบัความพร้อม
ของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
โดยก าหนดให้ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน แทนดว้ยสัญลกัษณ์ r 
    การแปลผลค่า r ใชเ้กณฑ ์ดงัน้ี (พทัธพงศ ์ตั้งสะสม 2550 : 65) 
 

    ค่า  0.00  หมายถึง  สองตวัแปรไม่มีความสัมพนัธ์ 
    ค่า  0.01-0.25 หมายถึง  สองตวัแปรมีความสัมพนัธ์กนับา้ง 
    ค่า  0.26-0.55 หมายถึง  สองตวัแปรมีความสัมพนัธ์ระดบัปานกลาง 
    ค่า  0.56-0.75 หมายถึง  สองตวัแปรมีความสัมพนัธ์ระดบัสูง 
    ค่า  0.76-0.99 หมายถึง  สองตวัแปรมีความสัมพนัธ์ระดบัสูงมาก 
    ค่า  1.00  หมายถึง  สองตวัแปรมีความสัมพนัธ์กนัอยา่งสมบูรณ์ 
 

   7.2.3  ก าหนดนัยส าคัญทางสถติิทีร่ะดับ 0.05 

 
 
 



บทที ่4  
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 
 

การศึกษาวิจยัเร่ือง “ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข
ต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  
จงัหวดัยะลา” มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาความรู้ ทศันคติ  แรงจูงใจ  ระดบัความพร้อมของบุคลากร
สาธารณสุข และเพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัขอ้มูลส่วนบุคคล และปัจจยัด้านความรู้  
ทศันคติ  แรงจูงใจเก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอายุระยะยาวกบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดั
ยะลา  มีผลการศึกษาดงัต่อไปน้ี 
  

1.  ข้อมูลทัว่ไป 
 

ผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรสาธารณสุขส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 84.4  อายตุ  ่ากวา่ 
30 ปี ร้อยละ 45.9  มีรายไดม้ากกวา่ 17,000 บาท ร้อยละ 45.9  ระดบัการศึกษาสูงสุดอยูใ่นระดบัปริญญา
ตรี ร้อยละ 59.8  มีสถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 52.5  ซ่ึงมีระยะเวลาในการปฏิบติังาน 5 -10 ปี  ร้อยละ 
45.1  และปฏิบติังานอยูใ่นต าแหน่งเจา้พนกังานสาธารณสุข ร้อยละ 44.3  ดงัตารางท่ี 4.1 
  
ตารางท่ี 4.1  จ  านวน  ร้อยละขอ้มูลทัว่ไปของบุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
 

ข้อมูลทัว่ไป 
จ ำนวน 

(N = 122) 
ร้อยละ 

เพศ   
ชาย 19 15.6 
หญิง 103 84.4 

อำยุ   
ต  ่ากวา่ 30 ปี 56 45.9 
30 – 39 ปี 28 23.0 
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ตารางท่ี 4.1  (ต่อ) 
 

ข้อมูลทัว่ไป 
จ ำนวน 

(N = 122) 
ร้อยละ 

40 – 49 ปี 26 21.3 
50 ปีข้ึนไป 12 9.8 

รำยได้   
ต  ่ากวา่10,000 บาท 15 12.3 
10,001-14,000 บาท 34 27.9 
14,001-17,000 บาท 17 13.9 
มากกวา่17,000 บาท 56 45.9 

ระดับกำรศึกษำสูงสุด   
ต  ่ากวา่ปริญญาตรี 42 34.4 
ปริญญาตรี 73 59.8 
ปริญญาโท 7 5.8 

สถำนภำพสมรส   
โสด 51 41.8 
คู่ 64 52.5 
หมา้ย หยา่ แยก 7 5.7 

ระยะเวลำในกำรปฏิบัติงำน   
ต  ่ากวา่ 5 ปี 19 15.6 
5 – 10 ปี 55 45.1 
11 – 15 ปี 15 12.3 
16 ปีข้ึนไป 33 27.0 

ต ำแหน่งงำน   
นกัวชิาการสาธารณสุข 21 17.2 
พยาบาลวชิาชีพ 31 25.4 
เจา้พนกังานสาธารณสุข 54 44.3 
เจา้พนกังานทนัตสาธารณสุข/เจา้พนกังานเภสัชกรรม 16 13.1 
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2.  ควำมรู้ในกำรด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำวของบุคลำกรสำธำรณสุขในโรงพยำบำล 
     ส่งเสริมสุขภำพต ำบล 
 

ผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีระดบั
ความรู้อยูใ่นระดบัสูงมากท่ีสุด ร้อยละ 51.6  และมีระดบัความรู้อยูใ่นระดบัต ่านอ้ยท่ีสุด ร้อยละ 1.6 
ดงัตารางท่ี 4.2 
 
ตารางท่ี 4.2  จ  านวน ร้อยละระดบัความรู้ในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวของบุคลากร 

   สาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
 

ระดับควำมรู้ จ ำนวน ร้อยละ 
ต ่า (นอ้ยกวา่ 6.33 คะแนน) 2 1.6 
ปานกลาง (6.34 – 12.66 คะแนน) 57 46.7 
สูง (มากกวา่ 12.67 คะแนน) 63 51.6 
   

𝑥̅ = 12.74,  S.D. = 3.41,  Max. = 20.00,  Min. = 5.00 
 

เม่ือพิจารณาขอ้ค าถามเป็นรายขอ้พบวา่ บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลตอบถูกมากท่ีสุดในประเด็นค าถาม “ผูสู้งอายุมีคุณค่าและศกัยภาพ สมควรไดรั้บการ
ส่งเสริมสนบัสนุนใหมี้ส่วนร่วมอนัเป็นประโยชน์ต่อสังคม” ร้อยละ 97.5  รองลงมาเป็นประเด็นค าถาม 
“การดูแลสุขภาพผูสู้งอายุระยะยาว (Long Term Care)  เป็นการใหบ้ริการครอบคลุมดา้นสุขภาพและ
ดา้นสังคม” ส่วนประเด็นค าถาม “การส่งเสริมป้องกนัทนัตสุขภาพในผูสู้งอายไุม่จ  าเป็นมากนกั  เพราะ
ถา้ไม่มีฟันก็สามารถใส่ฟันปลอมได”้ เป็นประเด็นค าถามท่ีตอบผดิมากท่ีสุด ร้อยละ 84.4  รองลงมา
เป็นประเด็นค าถาม “ปัญหาสุขภาพช่องปากไม่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพและคุณภาพชีวิตของผูสู้งอาย”ุ 
ตอบผดิร้อยละ 83.6  ดงัตารางท่ี 4.3 
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ตารางท่ี 4.3  จ  านวน ร้อยละความรู้ในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวของบุคลากรสาธารณสุข  
    ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลจ าแนกรายขอ้ 
 

ค ำถำม 
ตอบถูก ตอบผดิ 

จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 
1.  การดูแลสุขภาพผูสู้งอายรุะยะยาว (Long Term Care)  
      เป็นการใหบ้ริการครอบคลุมดา้นสุขภาพและดา้น 
     สังคม   

116 95.1 6 4.9 

2.  การดูแลสุขภาพผูสู้งอายท่ีุบา้นโดยบุคลากร 
     ทางการแพทย ์ เพื่อเป็นการควบคุมไม่ใหผู้สู้งอายุ 
     ตอ้งเคล่ือนไหวมาก 

39 32.0 83 68.0 

3.  การดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวมุ่งเนน้การดูแลช่วยเหลือ 
     ในการด ารงชีวติและกิจวตัรประจ าวนั เป็นการดูแล 
      อยา่งต่อเน่ืองตามศกัยภาพท่ีเหมาะสมกบัผูสู้งอาย ุ
      แต่ละกลุ่ม 

110 90.2 12 9.8 

4.  การดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว เนน้ด าเนินการเชิงรุก  
     โดยมุ่งเขา้หาประชาชนและชุมชนเพื่อการสร้าง 
     สุขภาพเป็นหลกั  

99 81.1 23 18.9 

5.  โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลควรมีพยาบาล 
     วชิาชีพ หรือพยาบาลเวชปฏิบติั เพื่อเพิ่มขีด 
     ความสามารถในการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว  

112 91.8 10 8.2 

6.  การดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในชุมชน ในรายท่ีเป็น 
      ผูสู้งอายติุดเตียง จ าเป็นตอ้งมีทีมสหวชิาชีพ  
      ไปร่วมใหบ้ริการ 

95 77.9 27 22.1 

7.  ผูสู้งอายมีุคุณค่าและศกัยภาพ สมควรไดรั้บการ 
     ส่งเสริมสนบัสนุนใหมี้ส่วนร่วมอนัเป็นประโยชน์ 
     ต่อสังคม 

119 97.5 3 2.5 

8.  การส่งเสริมป้องกนัทนัตสุขภาพในผูสู้งอายไุม่จ  าเป็น 
     มากนกั  เพราะถา้ไม่มีฟันก็สามารถใส่ฟันปลอมได ้

19 15.6 103 84.4 
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ตารางท่ี 4.3  (ต่อ) 
 

ค ำถำม 
ตอบถูก ตอบผดิ 

จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 
9.  การด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในชุมชน  
     ไม่จ  าเป็นตอ้งให้องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  
     และประชาชนในพื้นท่ีเขา้มามีส่วนร่วม  
     เพราะบุคคลดงักล่าวไม่มีความรู้เก่ียวกบัการ 
     รักษาพยาบาลและการปฏิบติังานดา้นสาธารณสุข 

90 73.8 32 26.2 

10.องคป์ระกอบในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาว 
     ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลประกอบดว้ย 
     ชมรมผูสู้งอายคุุณภาพและอาสาสมคัรดูแลผูสู้งอายุ 
     ในชุมชนเท่านั้น 

45 35.9 77 63.1 

11.ระบบขอ้มูลท่ีส าคญัอยา่งยิง่ในการน าไปใช ้
     ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาล 
     ส่งเสริมสุขภาพต าบล คือผลการส ารวจและการ 
     คดักรองสุขภาพ/ภาวะท่ีพึงประสงคข์องผูสู้งอาย ุ 

98 80.3 24 19.7 

12.ระบบฐานขอ้มูลท่ีบูรณาการสถานะทางสุขภาพ 
     และสังคมของผูสู้งอายเุขา้ไวด้ว้ยกนัดูไดจ้ากทะเบียน 
     ผูสู้งอาย ุ แฟ้มครอบครัว ระบบบนัทึกสุขภาพ 
     (สุขภาวะ) ผูสู้งอาย ุ  

90 73.8 32 26.2 

13.ชมรมผูสู้งอาย ุคือการรวมกลุ่มกนัตั้งแต่ 20 คน 
     ข้ึนไป ของผูมี้ความสนใจและผูมี้อุดมการณ์ร่วมกนั 
     ในการพฒันาคุณภาพชีวติของผูสู้งอาย ุ  

103 84.4 19 15.6 

14.ชมรมผูสู้งอายคุุณภาพ  ตอ้งด าเนินกิจกรรม 
     ของชมรมอยา่งต่อเน่ือง ไม่จ  าเป็นตอ้งมีการบริหาร 
     จดัการชมรมอยา่งเป็นระบบ  และไม่ตอ้งเป็นสมาชิก 
     สาขาสภาผูสู้งอายแุห่งประเทศไทยประจ าจงัหวดั 
     ก็ได ้  

28 23.0 94 77.0 
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ตารางท่ี 4.3  (ต่อ) 
 

ค ำถำม 
ตอบถูก ตอบผดิ 

จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 
15.อาสาสมคัรดูแลผูสู้งอายใุนชุมชน สามารถดูแล 
     ผูสู้งอายติุดบา้นไดเ้ช่นเดียวกนัโดยไม่จ  าเป็น 
     ตอ้งประสานกบัเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข 

34 27.9 88 72.1 

16.อาสาสมคัรดูแลผูสู้งอายใุนชุมชน ตอ้งผา่นการ 
     พฒันาศกัยภาพเพื่อใหส้ามารถบริการเยีย่มบา้นท่ีมี 
     ประสิทธิภาพและตอบสนองความตอ้งการ 
     ของผูสู้งอายไุด ้

115 94.3 7 5.7 

17.การดูแลสุขภาพผูสู้งอายกุลุ่มติดเตียงท่ีบา้น  
     เป็นการดูแลสุขภาพท่ีเนน้การ เฝ้าระวงั ป้องกนั 
     ภาวะแทรกซอ้นจากการไม่เคล่ือนไหวจากโรค 
     และความเจบ็ป่วย เพื่อป้องกนัภาวะทุพพลภาพ 
     จากสาเหตุท่ีแกไ้ขไดข้องผูสู้งอาย ุ  

86 70.5 36 29.5 

18.เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขควรใหบ้ริการท่ีสนบัสนุน 
     ผูดู้แล และครอบครัวผูสู้งอายกุลุ่มติดเตียง  
     เพื่อใหผู้สู้งอายท่ีุบา้นไดรั้บการดูแลอยา่งเหมาะสม  

100 82.0 22 18.0 

19.ปัญหาสุขภาพช่องปากไม่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพ 
     และคุณภาพชีวติของผูสู้งอายุ 

20 16.4 102 83.6 

20.ส่ิงจ าเป็นในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว 
     ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลคือการพฒันา 
     ระบบบริการสุขภาพส าหรับผูสู้งอายเุจบ็ป่วยเร้ือรัง 
     ท่ีครอบคลุมการดูแลแบบองคร์วม 

94 77.0 28 23.0 
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3.  ทศันคติของบุคลำกรสำธำรณสุขเกีย่วกบักำรด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำว 
     ในโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล 
 

ผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีทศันคติ
ในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวอยูใ่นระดบัทศันคติเป็นบวกมากท่ีสุด ร้อยละ 65.6  ท่ีเหลือ
ร้อยละ 34.4 มีทศันคติเป็นกลาง ดงัตารางท่ี 4.4  
 
ตารางท่ี 4.4  จ  านวน ร้อยละระดบัทศันคติของบุคลากรสาธารณสุขเก่ียวกบัการด าเนินงานดูแล  

       ผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
 

ระดับทศันคติ 
จ ำนวน 
(N = 122) 

ร้อยละ 

ทศันคติทางลบ (1.00 – 2.33 คะแนน) 0 0.0 
ทศันคติเป็นกลาง (2.34 – 3.66 คะแนน) 34 27.9 
ทศันคติทางบวก (3.67 – 5.00 คะแนน) 88 72.1 

    

𝑥̅ = 3.88,  S.D. = 0.53,  Max. = 4.70,  Min. = 2.40 
 

เม่ือพิจารณาทศันคติจาแนกตามขอ้ค าถามบุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลมีทศันคติท่ีเห็นดว้ยอยา่งยิง่มากท่ีสุด ในประเด็น “การศึกษาคู่มือและคน้หาความรู้เพิ่มเติม
เพื่อน ามาพฒันางานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว เป็นส่ิงจ าเป็นอยา่งยิง่” ร้อยละ 58.2  ส่วนประเด็น “ขอบเขต
งานการดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมีขั้นตอนการท างานยุง่ยาก” เป็นประเด็นท่ีมีความคิดเห็นไม่เห็นดว้ย
อยา่งยิง่มากท่ีสุด ร้อยละ 0.8  ดงัตารางท่ี 4.5 
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ตารางท่ี 4.5  จ  านวน ร้อยละทศันคติของบุคลากรสาธารณสุขเก่ียวกบัการด าเนินงานดูแลผูสู้งอาย ุ 
    ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลจ าแนกรายขอ้ 
 

ทศันคตแิละแรงจูงใจในการด าเนนิงาน 

ความคดิเห็น จ านวน(ร้อยละ) 
(N = 122) 

เห็นด้วย
อย่างยิง่ 

ค่อนข้าง
เห็นด้วย 

เห็นด้วย
ปานกลาง 

ค่อนข้าง 
ไม่เห็นด้วย 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิง่ 

ด้านทศันคต ิ      
1. ผูบ้งัคบับญัชาและเพ่ือนร่วมงานมีความพอใจ 

ในผลการด าเนินงานการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว 
ของท่าน 

49 
(40.2) 

56 
(45.9) 

10 
(8.2) 

7 
(5.7) 

0 
(0.0) 

2. ขอบเขตงานการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวมีขั้นตอน
การท างานยุง่ยาก 

19 
(15.6) 

23 
(18.9) 

42 
(34.4) 

37 
(30.3) 

1 
(0.8) 

3. การศึกษาคู่มือและคน้หาความรู้เพ่ิมเติมเพ่ือน ามา
พฒันางานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว เป็นส่ิงจ าเป็น
อยา่งยิง่ 

71 
(58.2) 

40 
(32.8) 

4 
(3.3) 

7 
(5.7) 

 

0 
(0.0) 

4. พึงพอใจในภาระงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว 
ท่ีรับผดิชอบ 

43 
(35.2) 

54 
(44.3) 

23 
(18.9) 

2 
(1.6) 

0 
(0.0) 

5. การด าเนินงานผูสู้งอายรุะยะยาวใหป้ระสบ
ความส าเร็จอยา่งย ัง่ยนืนั้น  เป็นส่ิงท่ีท าไดย้าก 

26 
(21.3) 

53 
(43.4) 

33 
(27.0) 

10 
(8.2) 

0 
(0.0) 
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4.  แรงจูงใจของบุคลำกรสำธำรณสุขเกีย่วกบักำรด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำว 
     ในโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล 

 
ผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีแรงจูงใจ

ต่อการด าเนินงานผูสู้งอายใุนระยะยาวอยูใ่นระดบัปานกลางมากท่ีสุด ร้อยละ 54.1  ดงัตารางท่ี 4.6 
 

ตารางท่ี 4.6  จ  านวน ร้อยละระดบัแรงจูงใจของบุคลากรสาธารณสุขเก่ียวกบัการด าเนินงานดูแล 
 ผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

 

ระดับแรงจูงใจ 
จ ำนวน 
(N = 122) 

ร้อยละ 

นอ้ย (1.00 – 2.33 คะแนน) 0 0.0 
ปานกลาง (2.34 – 3.66 คะแนน) 66 54.1 
มาก (3.67 – 5.00 คะแนน) 56 45.9 

    

𝑥̅ = 3.82,  S.D. = 0.62,  Max. = 4.80,  Min. = 2.40 
 

เม่ือพิจารณาแรงจูงใจรายขอ้ค าถามพบวา่ บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลมีแรงจูงใจการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในประเด็น “การด าเนินงานผูสู้งอายุ
ระยะยาว  เป็นงานเด่นที่ไดรั้บการพิจารณาความดีความชอบเป็นพิเศษ” ซ่ึงเป็นประเด็นท่ีมีระดบั
ความคิดเห็นเห็นดว้ยเป็นอยา่งยิง่มากท่ีสุด ร้อยละ 28.7  และมีความคิดเห็นค่อนขา้งไม่เห็นดว้ยมาก
ท่ีสุดเช่นกนั ร้อยละ 19.7  ซ่ึงทุกประเด็นไม่มีระดบัความคิดเห็นในระดบัไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ ดงัตาราง
ท่ี 4.7 
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ตารางท่ี 4.7  จ  านวน ร้อยละแรงจูงใจของบุคลากรสาธารณสุขเก่ียวกบัการด าเนินงานดูแลผูสู้งอาย ุ
    ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลจ าแนกรายขอ้ 

 

ทศันคตแิละแรงจูงใจในการด าเนนิงาน 

ความคดิเห็น จ านวน(ร้อยละ) 
(N = 122) 

เห็นด้วย
อย่างยิง่ 

ค่อนข้าง
เห็นด้วย 

เห็นด้วย
ปานกลาง 

ค่อนข้าง 
ไม่เห็นด้วย 

ไม่เห็นด้วย
อย่างยิง่ 

ด้านแรงจูงใจ      
1. ผูบ้งัคบับญัชาและผูร่้วมงาน  ยอมรับ 

และใหค้วามร่วมมือในการด าเนินงานดูแล 
ผูสู้งอายรุะยะยาว 

30 
(24.6) 

84 
(68.9) 

8 
(6.6) 

0 
(0.0) 

0 
(0.0) 

2. งานเก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว เป็นงาน
ท่ีท่าถนดัและตรงกบัความรู้ความสามารถ 

22 
(18.0) 

51 
(41.8) 

46 
(37.7) 

3 
(2.5) 

0 
(0.0) 

3. การด าเนินงานผูสู้งอายรุะยะยาว เป็นงานเด่น 
ท่ีไดรั้บการพิจารณาความดีความชอบ 
เป็นพิเศษ 

35 
(28.7) 

28 
(23.0) 

35 
(28.7) 

24 
(19.7) 

0 
(0.0) 

4. มีอิสระอยา่งเตม็ท่ี ในการตดัสินใจแกไ้ขปัญหา
การด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในส่วน 
ท่ีเก่ียวขอ้ง 

21 
(17.2) 

52 
(42.6) 

46 
(37.7) 

3 
(2.5) 

0 
(0.0) 

5. การด าเนินงานผูสู้งอายรุะยะยาวใหป้ระสบ
ผลส าเร็จ เป็นส่ิงท่ีทา้ทายความรู้
ความสามารถ 

23 
(18.9) 

66 
(54.1) 

18 
(14.8) 

15 
(12.3) 

0 
(0.0) 
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5.  ควำมพร้อมของบุคลำกรสำธำรณสุขต่อกำรด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำว 
     ในโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล 

 
ผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีความพร้อม

ต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวอยูใ่นระดบัปานกลางมากท่ีสุด ร้อยละ 72.1  และท่ีเหลือร้อยละ 
27.9 อยูใ่นระดบัมาก ดงัตารางท่ี 4.8 
 
ตารางท่ี 4.8  จ  านวน ร้อยละระดบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลสูงอายุ 

  ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
 

ระดับควำมพร้อม 
จ ำนวน 
(N = 122) 

ร้อยละ 

นอ้ย (1.00 – 2.33 คะแนน) 0 0.0 
ปานกลาง (2.34 – 3.66 คะแนน) 88 72.1 
มาก (3.67 – 5.00 คะแนน) 34 27.9 

    

𝑥̅ = 3.87,  S.D. = 0.41,  Max. = 4.80,  Min. = 2.67 
 

เม่ือพิจารณาความพร้อมจ าแนกรายขอ้พบวา่  บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลมีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมากท่ีสุดในประเด็น “หน่วยงาน
มีการมอบหมายการท างานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวแก่บุคลากรสาธารณสุขไดอ้ยา่งเหมาะสมและชดัเจน” 
ร้อยละ 23.0  รองลงมาเป็นประเด็น “ส่งเสริมให้ประชาชนในพื้นท่ี  มีส่วนร่วมในการวางแผนการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเพื่อใหส้อดคลอ้งกบับริบทของ
พื้นท่ี” ส่วนประเด็น “มีการจดัหาและจดัท าคู่มือ เอกสาร  แนวทางในการการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุ
ระยะยาวเพื่อใชใ้นหน่วยงานอยา่งเพียงพอ” เป็นประเด็นท่ีมีความพร้อมในระดบันอ้ยจ านวนมากท่ีสุด 
ร้อยละ 5.7  รองลงมาเป็นประเด็น “มีการประสานงานกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งเพื่ออ านวยความสะดวก
ในการให้บริการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล” ร้อยละ 3.3  ซ่ึงไม่มี
ความพร้อมในระดบันอ้ยท่ีสุด ดงัตารางท่ี 4.9 
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ตารางท่ี 4.9  จ  านวน ร้อยละความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอาย ุ 
  ระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

 

การด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาว 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

ระดบัความพร้อม จ านวน(ร้อยละ) 
(N = 122) 

มากทีสุ่ด มาก ปานกลาง น้อย น้อยทีสุ่ด 

ด้านการวางแผน      
1.   มีการวางแผนงานในการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว  
  อยา่งชดัเจนเพ่ือรองรับนโยบาย 
  ของกระทรวงสาธารณสุข 

16 
(13.1) 

 

69 
(56.6) 

37 
(30.3) 

0 
(0.0) 

0 
(0.0) 

2. มีการจดัหาและจดัท าคู่มือ เอกสาร แนวทาง 
     ในการการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว 
     เพ่ือใชใ้นหน่วยงานอยา่งเพียงพอ 

10 
(8.2) 

61 
(50.0) 

44 
(36.1) 

7 
(5.7) 

0 
(0.0) 

3. มีการจดัเก็บขอ้มูลดา้นสุขภาพผูสู้งอายท่ีุมี 
     ประสิทธิภาพ และสามารถน าไปใชป้ระโยชน์ 
     ไดจ้ริง 

24 
(19.7) 

60 
(49.2) 

37 
(30.3) 

1 
(0.8) 

0 
(0.0) 

4. มีการวางแผนการปฏิบติังานโดยมุ่งเนน้ 
     การลดขั้นตอนในการใหบ้ริการ เพ่ือใหเ้กิด 
     ความสะดวก รวดเร็วมากข้ึน 

9 
(7.4) 

90 
(73.8) 

23 
(18.9) 

0 
(0.0) 

0 
(0.0) 

5. ส่งเสริมใหป้ระชาชนในพ้ืนท่ี  มีส่วนร่วม 
     ในการวางแผนการด าเนินงานดูแลผูสู้งอาย ุ
     ระยะยาวของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ   
     ต  าบลเพ่ือใหส้อดคลอ้งกบับริบทของพ้ืนท่ี 

28 
(23.0) 

63 
(51.6) 

30 
(24.6) 

1 
(0.8) 

0 
(0.0) 

ด้านการจดัการองค์กร      
6. หน่วยงานมีการมอบหมายการท างานดูแล 
     ผูสู้งอายรุะยะยาวแก่บุคลากรสาธารณสุข 
  ไดอ้ยา่งเหมาะสมและชดัเจน 

40 
(32.8) 

61 
(50.0) 

16 
(15.6) 

2 
(1.6) 

0 
(0.0) 

7. บุคลากรท่ีเก่ียวขอ้งในการดูแลผูสู้งอายรุะยะ 
  ยาวปฏิบติังานตามแผนงานท่ีก าหนด 

     อยา่งมีประสิทธิภาพ 

21 
(17.2) 

77 
(63.1) 

24 
(19.7) 

0 
(0.0) 

0 
(0.0) 

8. สามารถก าหนดวสิยัทศัน์ พนัธกิจ 
     ในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว 
  ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล   
  ร่วมกบัชมรมผูสู้งอายใุนต าบล 

25 
(20.5) 

73 
(59.8) 

21 
(17.2) 

3 
(2.5) 

0 
(0.0) 
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ตารางท่ี 4.9  (ต่อ) 
 

การด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาว 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

ระดบัความพร้อม จ านวน(ร้อยละ) 
(N = 122) 

มากทีสุ่ด มาก ปานกลาง น้อย น้อยทีสุ่ด 

ด้านการประสานงาน      
9. มีการประสานงานกบัหน่วยงานอ่ืนๆ ในการ 
     ของบประมาณ เพื่อใชใ้นการด าเนินงาน 
     ดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวของโรงพยาบาลส่งเสริม 
     สุขภาพต าบล   

16 
(13.1) 

71 
(58.2) 

34 
(27.9) 

 

1 
(0.8) 

0 
(0.0) 

10.มีการประสานงานกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง 
     เพื่ออ านวยความสะดวกในการใหบ้ริการดูแล 
     ผูสู้งอายรุะยะยาวของโรงพยาบาลส่งเสริม 
     สุขภาพต าบล   

16 
(13.1) 

72 
(59.0) 

30 
(24.6) 

4 
(3.3) 

0 
(0.0) 

11.มีการประสานงานกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง  
     เพ่ือขอความร่วมมือในดา้นวชิาการ  ขอ้มูล 
     สารสนเทศในการดูแลผูสู้งอาย ุระยะยาว 
     ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล   

16 
(13.1) 

71 
(58.2) 

35 
(28.7) 

0 
(0.0) 

0 
(0.0) 

ด้านการตดิตามประเมนิผล      
12.มีการจดัท าแผนปฏิบติัการติดตามประเมินผล 
     ท่ีชดัเจน มีรูปแบบ วธีิการประเมินผลการ 
     ปฏิบติังานของบุคลากรเป็นไปอยา่งเหมาะสม 

11 
(9.0) 

80 
(65.6) 

30 
(24.6) 

1 
(0.8) 

0 
(0.0) 

13.มีการจดัประชุมช้ีแจงสร้างความเขา้ใจ 
     ในระบบการติดตามประเมินผลเพื่อการ 
     พฒันางานใหมี้ประสิทธิภาพ   

14 
(11.5) 

72 
(59.0) 

36 
(29.5) 

0 
(0.0) 

0 
(0.0) 

14.สามารถติดตามและรายงานผลการปฏิบติังาน 
     ของหน่วยงานเป็นระยะๆ รายงานงวด 
     อยา่งต่อเน่ือง แก่ผูท่ี้เก่ียวขอ้ง  เช่น สสอ.,  
     รพ.แม่ข่าย 

11 
(9.0) 

87 
(71.3) 

24 
(19.7) 

0 
(0.0) 

0 
(0.0) 

15.มีการเสนอแนะการพฒันาหรือปรับปรุงแกไ้ข 
     ปัญหาอุปสรรคต่างๆ ท่ีไดจ้ากการติดตาม 
     ประเมินผลการด าเนินงาน ดูแลผูสู้งอาย ุ
     ระยะยาว 

14 
(11.5) 

80 
(65.6) 

26 
(21.3) 

2 
(1.6) 

0 
(0.0) 

 



67 
 

6.  ผลกำรทดสอบสมมติฐำน 
 
 6.1  ปัจจัยส่วนบุคคล  

  ปัจจยัลกัษณะบุคคลมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา 
จงัหวดัยะลา ดงัน้ี 
   6.1.1  เพศมีความสัมพนัธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงาน

ดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จังหวัดยะลา 
 ผลการศึกษาพบว่า เพศไม่มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากร

สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรสาธารณสุขเพศ
หญิงมีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายใุนระยะยาวมากกวา่เพศชาย ดงัตารางท่ี 4.10 
 
ตารางท่ี 4.10 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลดา้นเพศกบัความพร้อมของบุคลากร

สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 

 

เพศ 

ระดับควำมพร้อมต่อกำรด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำว 

ปำนกลำง มำก รวม 

จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 
ชาย 16 84.2 3 15.8 19 100.0 
หญิง 72 70.6 31 29.4 103 100.0 

รวม 88 72.1 34 27.9 122 100.0 
   

𝜒2 = 1.63,  df = 1,  P-value = 0.20 
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   6.1.2  อายมุีความสัมพนัธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงาน

ดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จังหวัดยะลา 
 ผลการศึกษาพบว่า อายุไม่มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากร

สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรท่ีมีอาย ุ30-39 ปี 
มีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวมากกวา่ช่วงอายอ่ืุนๆ ดงัตารางท่ี 4.11 

 
ตารางท่ี 4.11 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลดา้นอายกุบัความพร้อมของบุคลากร

สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 

 

อำยุ 

ระดับควำมพร้อมต่อกำรด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำว 

ปำนกลำง มำก รวม 

จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 
ต ่ากวา่ 30 ปี 39 69.6 17 30.4 56 100.0 
30 – 39 ปี 18 64.3 10 35.7 28 100.0 
40 ปี ข้ึนไป 31 81.6 7 18.4 38 100.0 

รวม 88 72.1 34 27.9 122 100.0 
   

𝜒2 = 2.72,  df = 2,  P-value = 0.26 
 
   6.1.3  รายได้มีความสัมพันธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ

ด าเนินงานดูแลผู้ สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา 
จังหวัดยะลา 

  ผลการศึกษาพบว่า รายไดมี้ความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากร
สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้14,000-
17,000 บาท  มีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวมากกวา่บุคลากรสาธารณสุขท่ีมี
รายไดใ้นช่วงอ่ืนๆ ดงัตารางท่ี 4.12 
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ตารางท่ี 4.12 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลดา้นรายไดก้บัความพร้อมของบุคลากร
สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 

 

รำยได้ 

ระดับควำมพร้อมต่อกำรด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำว 

ปำนกลำง มำก รวม 

จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 
ต ่ากวา่ 14,000 บาท 32 65.3 17 34.7 49 100.0 
14,000 – 17,000 บาท 9 52.9 8 47.1 17 100.0 
มากกวา่ 17,000 บาท 47 83.9 9 16.1 56 100.0 

รวม 88 72.1 34 27.9 122 100.0 
   

𝜒2 = 8.13,  df = 2,  P-value < 0.001 
 
   6.1.4  ระดับการศึกษามีความสัมพันธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข 
ต่อการด าเนินงานดูแลผู้สูงอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา 

จังหวัดยะลา 
 ผลการศึกษาพบวา่ ระดบัการศึกษามีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากร

สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอ
เมืองยะลา จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรสาธารณสุขท่ีมีระดบั
การศึกษาในระดบัปริญญาตรี/ปริญญาโทมีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวมากกวา่
บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีระดบัต ่ากวา่ปริญญาตรี ดงัตารางท่ี 4.13 
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ตารางท่ี 4.13 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลดา้นระดบัการศึกษากบัความพร้อมของ
บุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 

 

ระดับกำรศึกษำ 

ระดับควำมพร้อมต่อกำรด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำว 

ปำนกลำง มำก รวม 

จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 
ต ่ากวา่ปริญญาตรี 36 85.7 6 14.3 42 100.0 
ปริญญาตรี/ปริญญาโท 52 65.0 28 35.0 80 100.0 

รวม 88 72.1 34 27.9 122 100.0 
   

𝜒2 = 5.88,  df = 1,  P-value < 0.001 
 

   6.1.5  สถานภาพสมรสมีความสัมพันธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข
ต่อการด าเนินงานดูแลผู้สูงอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา 

จังหวัดยะลา 
 ผลการศึกษาพบว่า สถานภาพสมรสมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของ

บุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรสาธารณสุข
ท่ีมีสถานภาพสมรสโสด หมา้ย หยา่ แยกมีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมากกวา่
บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีสถานภาพสมรสอ่ืนๆ ดงัตารางท่ี 4.14 
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ตารางท่ี 4.14 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลดา้นสถานภาพสมรสกบัความพร้อมของ
บุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 

 

สถำนภำพสมรส 

ระดับควำมพร้อมต่อกำรด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำว 

ปำนกลำง มำก รวม 

จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 
โสด  หมา้ย หยา่ แยก 37 63.8 21 36.2 58 100.0 
คู่ 51 79.7 13 20.3 64 100.0 

รวม 88 72.1 34 27.9 122 100.0 
   

𝜒2 = 3.82,  df = 1,  P-value < 0.001 
 

   6.1.6  ระยะเวลาในการปฏิบัติงานมีความสัมพันธ์กับความพร้อมของบุคลากร

สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา จังหวัดยะลา 

 ผลการศึกษาพบวา่ ระยะเวลาในการปฏิบติังานมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อม
ของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา อย่างไม่มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากร
สาธารณสุขท่ีมีระยะเวลาในการปฏิบติังานต ่ากวา่ 11 ปี มีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุ
ระยะยาวมากกวา่บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีระยะเวลาในการปฏิบติังานอ่ืนๆ ดงัตารางท่ี 4.15 
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ตารางท่ี 4.15 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลดา้นระยะเวลาในการปฏิบติังานกบัความ
พร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 

 

ระยะเวลำในกำร
ปฏิบัติงำน 

ระดับควำมพร้อมต่อกำรด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำว 

ปำนกลำง มำก รวม 

จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 
ต ่ากวา่ 11 ปี 49 66.2 25 33.8 55 100.0 
11 – 15 ปี 13 86.7 2 13.3 15 100.0 
16 ปี ข้ึนไป 26 78.8 7 21.2 33 100.0 

รวม 88 72.1 34 27.9 122 100.0 
   

𝜒2 = 3.59,  df = 2,  P-value < 0.001 
 

   6.1.7  ต าแหน่งมีความสัมพันธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ

ด าเนินงานดูแลผู้ สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา 
จังหวัดยะลา 

 ผลการศึกษาพบวา่ ต าแหน่งไม่มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากร
สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรสาธารณสุขท่ีมี
ต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพมีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมากกว่าบุคลากร
สาธารณสุขต าแหน่งอ่ืนๆ ดงัตารางท่ี 4.16 
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ตารางท่ี 4.16 แสดงความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัส่วนบุคคลดา้นต าแหน่งกบัความพร้อมของบุคลากร
สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 

 

ต ำแหน่ง 

ระดับควำมพร้อมต่อกำรด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำว 

ปำนกลำง มำก รวม 

จ ำนวน 
ร้อย
ละ 

จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 

นกัวชิาการสาธารณสุข 16 76.2 5 23.8 21 100.0 
พยาบาลวชิาชีพ 21 67.7 10 32.3 31 100.0 
เจา้พนกังานสาธารณสุข 40 74.1 15 25.9 54 100.0 
เจา้พนกังานทนัตสาธารณสุข/
เจา้พนกังานเภสัชกรรม 

11 68.8 5 31.3 16 100.0 

รวม 88 72.1 34 27.9 122 100.0 
   

𝜒2 = 0.66,  df = 3,  P-value < 0.001 
 

 
 6.2  ปัจจัยทีม่ีควำมสัมพนัธ์กับควำมพร้อมของบุคลำกรสำธำรณสุขต่อกำรด ำเนินงำน
ดูแลผู้สูงอำยุระยะยำวในโรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบลเครือข่ำยอ ำเภอเมืองยะลำ จังหวดัยะลำ 

   การศึกษาเร่ือง “ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข
ต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา 
จงัหวดัยะลา” ในส่วนน้ีเป็นการทดสอบสมมุติฐาน เพื่อทดสอบหาลกัษณะความสัมพนัธ์ระหวา่งตวัแปร
อิสระกบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาว  โดยใชส้ถิติ
สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน (Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient)  ซ่ึงมี
ผลการศึกษา ดงัน้ี 

   ผลการศึกษาพบวา่ ทศันคติและแรงจูงใจมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความพร้อมของ
บุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา  ในระดบั 0.48  และ 0.62 (ตามลาดบั)  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ
ท่ีระดบั 0.05  กล่าวคือ ถา้บุคลากรสาธารณสุขมีทศันคติและแรงจูงใจท่ีมากข้ึนจะมีความพร้อมต่อการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุในระยะยาวมากข้ึนดว้ยเช่นกนั ส่วนความรู้มีความสัมพนัธ์ทางลบกบั
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ความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลาในระดบั -0.29  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 
0.05  กล่าวคือ ถา้บุคลากรสาธารณสุขมีความรู้มากข้ึนจะมีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุ
ในระยะยาวนอ้ยลง ดงัตารางท่ี 4.17 
 
ตารางท่ี 4.17 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ระหวา่งความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ

ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอ
เมืองยะลา จงัหวดัยะลากบัปัจจยัดา้นทศันคติ แรงจูงใจ และความรู้ 

 

ความสัมพนัธ์ระหว่าง 
ควำมพร้อมต่อกำรด ำเนินงำนดูแลผู้สูงอำยุระยะยำว 

N r P-value 

ทศันคติ 122  0.48 < 0.001 
แรงจูงใจ 122  0.62 < 0.001 
ความรู้ 122 -0.29 < 0.001 

 
 

 



บทที ่5 

สรุป อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 
 
 

การศึกษาวิจยัเร่ือง “ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข
ต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาว ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมือง
ยะลา  จงัหวดัยะลา” มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาความรู้ ทศันคติ  แรงจูงใจ  ระดบัความพร้อมของบุคลากร
สาธารณสุข  และเพื่อศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งปัจจยัขอ้มูลส่วนบุคคล  และปัจจยัดา้นความรู้ ทศันคติ  
แรงจูงใจ เก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวกบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงาน
ดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา 
โดยศึกษาจากกลุ่มประชากร คือ บุคลากรสาธารณสุขท่ีปฏิบติังานท่ีโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา จ านวน 122 คน ใชแ้บบสอบถามเป็นเคร่ืองมือในการเก็บ
รวบรวมขอ้มูลแลว้น ามาวเิคราะห์ดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป ซ่ึงสถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์
ขอ้มูลประกอบดว้ยร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และทดสอบสมมติฐานดว้ยไควส์แควร์ 
(Chi-square test)  และสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์สัน (Pearson’s Product Moment Correlation 
Coefficients) ซ่ึงมีรายละเอียด ดงัน้ี 
 

1.  สรุปการวจิัย 
 
 1.1  ข้อมูลทัว่ไป 

  ผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรสาธารณสุขส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 84.4  อายุ
ต  ่ากวา่ 30 ปี ร้อยละ 45.9  มีรายไดม้ากกวา่ 17,000 บาท ร้อยละ 45.9  ระดบัการศึกษาสูงสุดอยูใ่นระดบั
ปริญญาตรี ร้อยละ 59.8  มีสถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 52.5  ซ่ึงมีระยะเวลาในการปฏิบติังาน 5 -10 ปี 
ร้อยละ 45.1  และปฏิบติังานอยูใ่นต าแหน่งเจา้พนกังานสาธารณสุข ร้อยละ 44.3 

 1.2  ความรู้ในการด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาวของบุคลากรสาธารณสุข 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

  ผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีระดบั
ความรู้ อยูใ่นระดบัสูงมากท่ีสุด ร้อยละ 51.6  โดยประเด็นค าถามท่ีตอบถูกมากสุด คือ “ผูสู้งอายมีุคุณค่า
และศกัยภาพ  สมควรไดรั้บการส่งเสริมสนบัสนุนใหมี้ส่วนร่วมอนัเป็นประโยชน์ต่อสังคม” ร้อยละ 



76 
 

97.5  รองลงมาเป็นประเด็นค าถาม “การดูแลสุขภาพผูสู้งอายรุะยะยาว (Long Term Care)  เป็นการ
ใหบ้ริการครอบคลุมดา้นสุขภาพและดา้นสังคม” ส่วนประเด็นค าถาม “การส่งเสริมป้องกนัทนัตสุขภาพ
ในผูสู้งอายไุม่จ  าเป็นมากนกั เพราะถา้ไม่มีฟันก็สามารถใส่ฟันปลอมได”้ เป็นประเด็นค าถามท่ีตอบ
ผดิมากท่ีสุด ร้อยละ 84.4  รองลงมาเป็นประเด็นค าถาม “ปัญหาสุขภาพช่องปากไม่ส่งผลกระทบต่อ
สุขภาพและคุณภาพชีวติของผูสู้งอายุ” ตอบผิดร้อยละ 83.6 
 1.3  ทัศนคติของบุคลากรสาธารณสุขเกี่ยวกับการด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาว 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

  ผลการศึกษาพบว่า บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
มีทศันคติในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวอยูใ่นระดบัทศันคติเป็นบวกมากท่ีสุด ร้อยละ 65.6  
โดยบุคลากรสาธารณสุขมีทศันคติท่ีเห็นดว้ยอยา่งยิง่มากท่ีสุด ในประเด็น “ท่านคิดวา่การศึกษาคู่มือ
และคน้หาความรู้เพิ่มเติมเพื่อน ามาพฒันางานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว เป็นส่ิงจ าเป็นอยา่งยิง่” ร้อยละ 
58.2  ส่วนประเด็น “ท่านคิดวา่ขอบเขตงานการดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมีขั้นตอนการท างานยุง่ยาก” 
เป็นประเด็นท่ีมีความคิดเห็นไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่มากท่ีสุด ร้อยละ 0.8 
 1.4  แรงจูงใจของบุคลากรสาธารณสุขเกี่ยวกับการด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาว
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

  ผลการศึกษาพบวา่ บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมีแรง 
จูงใจต่อการด าเนินงานผูสู้งอายใุนระยะยาวอยูใ่นระดบัปานกลางมากท่ีสุด ร้อยละ 54.1  โดยบุคลากร
สาธารณสุขมีแรงจูงใจการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในประเด็น “การด าเนินงานผูสู้งอายรุะยะ
ยาว  เป็นงานเด่นท่ีไดรั้บการพิจารณาความดีความชอบเป็นพิเศษ” เป็นประเด็นท่ีมีระดบัความคิดเห็น
เห็นดว้ยเป็นอยา่งยิง่มากท่ีสุด ร้อยละ 28.7  และมีความคิดเห็นค่อนขา้งไม่เห็นดว้ยมากท่ีสุดเช่นกนั 
ร้อยละ 19.7  ซ่ึงทุกประเด็นไม่มีระดบัความคิดเห็นในระดบัไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 
 1.5  ความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาว 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

  ผลการศึกษาพบว่า บุคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
มีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวอยู่ในระดบัปานกลางมากที่สุด ร้อยละ 72.1 
โดยบุคลากรสาธารณสุขมีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวมากท่ีสุดในประเด็น 
“หน่วยงานท่านมีการมอบหมายการท างานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวแก่บุคลากรสาธารณสุขไดอ้ยา่ง
เหมาะสมและชัดเจน” ร้อยละ 23.0  รองลงมาเป็นประเด็น “ท่านส่งเสริมให้ประชาชนในพื้นท่ี  
มีส่วนร่วมในการวางแผนการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เพื่อใหส้อดคลอ้งกบับริบทของพื้นท่ี” ส่วนประเด็น “ท่านมีการจดัหาและจดัท าคู่มือ เอกสาร แนวทาง
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ในการการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวเพื่อใช้ในหน่วยงานอย่างเพียงพอ” เป็นประเด็นท่ีมี
ความพร้อมในระดบันอ้ยจ านวนมากท่ีสุด ร้อยละ 5.7  รองลงมาเป็นประเด็น “ท่านมีการประสานงาน
กบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งเพื่ออ านวยความสะดวกในการใหบ้ริการดูแลผูสู้งอายุระยะยาวของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล” ร้อยละ 3.3 ซ่ึงไม่มีความพร้อมในระดบันอ้ยท่ีสุด 
 1.6  ผลการทดสอบสมมติฐาน 

  ผลการศึกษาพบวา่ ปัจจยัดา้นรายได ้ระดบัการศึกษา สถานภาพสมรส ระยะเวลา
ในการปฏิบติังาน ทศันคติ  และแรงจูงใจมีความสมัพนัธ์ความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดั
ยะลา อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  ส่วนปัจจยัทางดา้นเพศ  อาย ุ ต าแหน่ง  และความรู้ไม่มี
ความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาว
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั 0.05  

นอกจากน้ียงัพบวา่ ทศันคติและแรงจูงใจมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความพร้อมของ
บุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  ส่วนความรู้มีความ 
สัมพนัธ์ทางลบกบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาว
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
ท่ีระดบั 0.05 
 

2. อภิปรายผล 
 

จากการศึกษาวจิยัเร่ือง “ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข
ต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาว ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมือง
ยะลา  จงัหวดัยะลา” สามารถอภิปรายผลการศึกษาวจิยั ไดด้งัน้ี 
 2.1  ปัจจัยส่วนบุคคล 

   2.1.1  เพศมีความสัมพนัธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงาน
ดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จังหวัดยะลา 

 ผลการศึกษาพบว่า เพศไม่มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากร
สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรสาธารณสุขเพศ
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หญิงมีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุในระยะยาวมากกว่าเพศชาย เน่ืองจากเพศหญิง
เป็นเพศท่ีมีความละเอียดอ่อน จึงท าใหมี้ความพร้อมในการดูแลผูสู้งอายไุดดี้กวา่เพศชาย คลา้ยคลึง
กบัผลการศึกษาของณฏัฐิยา  จุลวจันะ (2549) ศึกษาเร่ือง “แรงจูงใจในการปฏิบติังานของขา้ราชการ 
กรมยทุธบริการทหาร” พบวา่ ขา้ราชการกรมยุทธบริการทหารท่ีมีเพศต่างกนั มีแรงจูงใจดา้นปัจจยั
จูงใจ และปัจจยัค ้าจุนแตกต่างกนัอยา่งไม่มีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.05  เช่นเดียวกบัผลการศึกษาของ วนัทา  
สุขเกาะทวด (2554)  ศึกษาเร่ือง “ความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอรามนั จงัหวดัยะลา”  พบวา่ ความเป็นเพศหญิงหรือเพศชายไม่มี
ความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบล  อยา่งไม่มีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.05 
   2.1.2  อายมุีความสัมพนัธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงาน

ดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จังหวัดยะลา 
  ผลการศึกษาพบว่า อายุไม่มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากร
สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 โดยบุคลากรท่ีมีอาย ุ30-39 ปี 
มีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมากกวา่ช่วงอายุอ่ืนๆ เน่ืองจากจากช่วงวยั
ดงักล่าวเป็นวยัที่มีวุฒิภาวะต่อการตดัสินใจ และการด าเนินการต่างๆ ประกอบกบับุคลากรช่วงวยั
ดงักล่าวเป็นวยัท่ีมีความตอ้งการความกา้วหนา้ในหนา้ท่ีการงาน จึงท าใหมี้ความพร้อมมากกวา่ช่วง
อายอ่ืุนๆ คลา้ยคลึงกบัผลการศึกษาของณัฏฐิยา จุลวจันะ (2549)  ศึกษาเร่ือง “แรงจูงใจในการปฏิบติังาน
ของขา้ราชการ กรมยทุธบริการทหาร” พบวา่ ขา้ราชการกรมยทุธบริการทหารท่ีมีอายุต่างกนั มีแรง 
จูงใจดา้นปัจจยัจูงใจ และปัจจยัค ้าจุนแตกต่างกนัอยา่งไมมี่นยัส าคญัท่ีระดบั 0.05  ซ่ึงแตกต่างจากผล
การศึกษาของ วนัทา  สุขเกาะทวด (2554)  ศึกษาเร่ือง “ความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอรามนั จงัหวดัยะลา” พบวา่ อายมีุผลต่อ
ความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอรามนั จงัหวดัยะลา ท่ีแตกต่างกนัในทางบวกคือ ยิง่มีอายมุากข้ึนแต่ไม่เกิน 50 ปี  หมายถึง บุคคล
ซ่ึงไดผ้า่นประสบการณ์ปฏิบติังานดา้นสาธารณสุขมาแลว้ ท าให้เกิดทกัษะเกิดความคิดไตร่ตรอง 
รู้จุดเด่น จุดดอ้ย ขอ้ดี ขอ้เสีย หรือจุดบกพร่องท่ีเกิดข้ึนในการปฏิบติังาน แต่ยงัคงมีความกระตือรือร้น
มุ่งมัน่ในการท างานก็จะท าใหมี้ความพร้อมต่อการด าเนินงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลมาก  
 
 



79 
 

   2.1.3  รายได้มีความสัมพันธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ

ด าเนินงานดูแลผู้ สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา 
จังหวัดยะลา 

 ผลการศึกษาพบว่า รายไดมี้ความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากร
สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรท่ีมีรายได ้10,001-
14,000 บาท  มีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวมากกวา่บุคลากรสาธารณสุขท่ีมี
รายไดใ้นช่วงอ่ืนๆ เน่ืองจากบุคลากรสาธารณสุขท่ีมีรายได ้10,000-14,000 บาท  เป็นบุคลากรท่ีอยูใ่น
ระยะเร่ิมปฏิบติังาน จึงท าให้มีความต่ืนตวัต่อการปฏิบติังานก่อใหเ้กิดความพร้อมในการด าเนินงาน
ดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของ วนัทา  สุขเกาะทวด (2554) ศึกษาเร่ือง “ความ
พร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอ
รามนั จงัหวดัยะลา” ผูท่ี้มีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนสูง ก็จะท าใหมี้ความพร้อมต่อการด าเนินงานโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบลมากเช่นกนั  ซ่ึงแตกต่างกบัผลการศึกษาของณฏัฐิยา จุลวจันะ (2549)  ศึกษาเร่ือง 
“แรงจูงใจในการปฏิบติังานของขา้ราชการ กรมยทุธบริการทหาร” พบวา่ ขา้ราชการกรมยทุธบริการ
ทหารท่ีมีเงินเดือนต่างกนั มีแรงจูงใจดา้นปัจจยัจูงใจ และปัจจยัค ้าจุนแตกต่างกนัอยา่งไม่มีนยัส าคญั
ท่ีระดบั 0.05 

   2.1.4  ระดับการศึกษามีความสัมพันธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข 
ต่อการด าเนินงานดูแลผู้สูงอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  

จังหวัดยะลา 
 ผลการศึกษาพบวา่ ระดบัการศึกษามีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากร

สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรสาธารณสุขท่ีมี
ระดบัการศึกษาในระดบัปริญญาตรีมีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมากกวา่
บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีระดบัการศึกษาอ่ืนๆ เน่ืองจากบุคลากรสาธารณสุขท่ีมีระดบัการศึกษาในระดบั
ปริญญาตรีจะมีความรู้ความสามารถท่ีเหมาะกบัการด าเนินงานดูแลผูสู้งอาย ุ ทั้งในดา้นขององคค์วามรู้ 
และดา้นประสบการณ์การปฏิบติังาน จึงท าให้มีความพร้อมมากกวา่บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีระดบั
การศึกษาอ่ืนๆ แตกต่างจากผลการศึกษาของ วนัทา  สุขเกาะทวด (2554)  ศึกษาเร่ือง “ความพร้อมของ
บุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอรามนั จงัหวดั
ยะลา” พบว่าระดบัการศึกษาไม่มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ และผลการศึกษาของ ณฏัฐิยา  จุลวจันะ(2549)  ศึกษาเร่ือง 
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“แรงจูงใจในการปฏิบติังานของขา้ราชการ กรมยทุธบริการทหาร” พบวา่ ขา้ราชการกรมยทุธบริการ
ทหารท่ีมีการศึกษาต่างกนั มีแรงจูงใจดา้นปัจจยัจูงใจ และปัจจยัค ้าจุนแตกต่างกนัอยา่งไม่มีนยัส าคญั
ท่ีระดบั 0.05 

   2.1.5  สถานภาพสมรสมีความสัมพันธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข

ต่อการด าเนินงานดูแลผู้สูงอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  
จังหวัดยะลา 

 ผลการศึกษาพบว่า สถานภาพสมรสมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของ
บุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรสาธารณสุข
ท่ีมีสถานภาพสมรส  หมา้ย หยา่  แยกมีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวมากกวา่
บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีสถานภาพสมรสอ่ืนๆ โดยบุคลากรดงักล่าวอาจมีประสบการณ์ในการดูแล
คู่ครองของตนเองท าให้มีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมากกว่าบุคลากร
สาธารณสุขท่ีมีสถานภาพสมรสอ่ืนๆ แตกต่างจากผลการศึกษาของ วลัลภ  บุญร้ิว (2546)  ศึกษาเร่ือง 
“แรงจูงใจในการปฏิบติังานของเจา้หน้าท่ีสาธารณสุขใน สถานีอนามยัระดบัต าบลในจงัหวดั
สมุทรปราการ” พบวา่ เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขท่ีมีสถานภาพสมรสแตกต่างกนัมีแรงจูงใจในการปฏิบติังาน
แตกต่างกนัอยา่งไม่มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 เช่นเดียวกนักบัผลการศึกษาของณัฏฐิยา จุลวจันะ 
(2549)  ศึกษาเร่ือง “แรงจูงใจในการปฏิบติังานของขา้ราชการ กรมยทุธบริการทหาร”  พบวา่ ขา้ราชการ
กรมยุทธบริการทหารที่มีจ  านวนปีท่ีรับราชการต่างกนั มีแรงจูงใจดา้นปัจจยัจูงใจ และปัจจยัค ้าจุน
แตกต่างกนัอยา่งไม่มีนยัส าคญัท่ีระดบั 0.05 
   2.1.6  ระยะเวลาในการปฏิบัติงานมีความสัมพันธ์กับความพร้อมของบุคลากร

สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา  จังหวัดยะลา 

 ผลการศึกษาพบวา่ ระยะเวลาในการปฏิบติังานมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อม
ของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรสาธารณสุข
ท่ีมีระยะเวลาในการปฏิบติังาน 5-10 ปี มีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวมากกวา่
บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีระยะเวลาในการปฏิบติังานอ่ืนๆ  เน่ืองจากระยะเวลาการปฏิบติังาน 5-10 ปี  
เป็นระยะเวลาท่ีมีประสบการณ์การปฏิบติังานทางดา้นสาธารณสุขพอสมควร  เพราะผา่นการช่วงเวลา
การปรับตวัจากการการเร่ิมปฏิบติังาน และมีความต่ืนตวัในการปฏิบติังานเพื่อใหเ้กิดความกา้วหนา้ 
ดงันั้นแลว้จึงท าให้บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีระยะเวลาการปฏิบติังาน 5-10 ปี  มีความพร้อมต่อการ
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ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมากกวา่บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีระยะเวลาในการปฏิบติังานอ่ืนๆ 
แตกต่างจากผลการศึกษาของวลัลภ  บุญร้ิว (2546)  ศึกษาเร่ือง “แรงจูงใจในการปฏิบติังานของเจา้หนา้ท่ี
สาธารณสุขในสถานีอนามยัระดบัต าบลในจงัหวดัสมุทรปราการ” พบวา่ เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขท่ีมี
ประสบการณ์แตกต่างกนัมีแรงจูงใจในการปฏิบติังานแตกต่างกนัอยา่งไม่มีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 
0.05 

   2.1.7  ต าแหน่งมีความสัมพันธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานดูแลผู้ สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา 

จังหวัดยะลา 
 ผลการศึกษาพบวา่ ต าแหน่งไม่มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากร

สาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่าย
อ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรสาธารณสุขท่ีมี
ต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพมีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมากกว่าบุคลากร
สาธารณสุขต าแหน่งอ่ืนๆ เน่ืองจากการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวจ าเป็นท่ีจะตอ้งใชบุ้คลากร
หลากหลายต าแหน่งเพื่อด าเนินงานดูแลผูสู้งอายใุนดา้นต่างๆ ใหมี้ความพร้อมมากท่ีสุด จึงเกิดการ
ด าเนินงานในรูปแบบของทีมสหวิชาชีพ อยา่งไรก็ตามพยาบาลวชิาชีพเป็นต าแหน่งท่ีมีองคค์วามรู้
ทางดา้นการใหก้ารพยาบาลและการดูแลผูป่้วยมากท่ีสุดในต าแหน่งอ่ืนๆ จึงท าให้ต าแหน่งพยาบาล
วชิาชีพมีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวมากกวา่ต าแหน่งอ่ืนๆ คลา้ยคลึงกนักบั
ผลการศึกษาของณัฏฐิยา  จุลวจันะ (2549)  ศึกษาเร่ือง “แรงจูงใจในการปฏิบติังานของขา้ราชการ 
กรมยทุธบริการทหาร” พบวา่ ขา้ราชการกรมยทุธบริการทหารท่ีมีชั้นยศต่างกนั พบวา่ มีปัจจยัจูงใจ
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัท่ีระดบั  0.05 
 2.2  ทศันคติมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขในการด าเนินงาน
ดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จังหวดัยะลา 

  ผลการศึกษาพบวา่ ทศันคติมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข
ต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา 
จงัหวดัยะลา อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรสาธารณสุขท่ีมีทศันคติเป็นกลาง
มีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมากกวา่บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีทศันคติเป็นบวก 
เน่ืองจากลกัษณะของทศันคติท่ีเป็นกลางอาจมีความพร้อมต่อการรับรู้แนวความคิดใหม่ๆ ท่ีไม่เคย
รับรู้มาก่อน จึงก่อใหเ้กิดความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวของบุคลากรสาธารณสุข
ท่ีมีทศันคติเป็นบวก เพราะทศันคติเป็นสภาวะความพร้อมทางจิตใจหรือประสาท ซ่ึงเกิดจากการไดรั้บ
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ประสบการณ์ สภาวะความพร้อมน้ีเป็นแรงท่ีก าหนดทิศทางของปฏิกิริยาของบุคคลหรือสถานการณ์
ท่ีเก่ียวขอ้งกบับุคคลนั้น (ออลพอร์ต, 1967 อา้งถึงใน สุทิน  เตียนพลกรัง, 2546)  

 2.3  แรงจูงใจมีความสัมพันธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขในการด าเนินงาน
ดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จังหวดัยะลา 

  ผลการศึกษาพบวา่ แรงจูงใจมีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข
ต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  
จงัหวดัยะลา อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรสาธารณสุขท่ีมีแรงจูงใจในระดบั
ปานกลางมีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมากกวา่บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีแรงจูงใจ
ในระดบัมาก  เน่ืองจากแรง จูงใจเป็นส่ิงบางอยา่งท่ีอยูภ่ายในตวัของบุคคลท่ีมีผลท าใหบุ้คคลตอ้งกระท า 
หรือเคล่ือนไหว หรือมีพฤติกรรม ในลกัษณะท่ีมีเป้าหมาย (Walters, 1978: 218)  กล่าวอีกนยัหน่ึงก็คือ 
แรงจูงใจเป็นเหตุผลของการกระท านั้นๆ ส าหรับแรงจูงใจท่ีก่อใหเ้กิดความพร้อมต่อการด าเนินงาน
ดูแลผูสู้งอายุระยะยาวจากการศึกษาคร้ังน้ี ส่วนหน่ึงคือ แรงจูงใจทางดา้นค่าตอบแทนในการพิจารณา
ความดีความชอบ ซ่ึงเป็นปัจจยัค ้าจุนในดา้นเงินเดือนและค่าตอบแทน คือ ความพึงพอใจในเงินเดือน 
หรือความพึงพอใจหรือไม่พึงพอใจต่อเงินเดือนท่ีเพิ่มข้ึน ตามทฤษฎีปัจจยัจูงใจ-ปัจจยัค ้าจุน หรือทฤษฎี
องคป์ระกอบคู่ของเฮอร์ซเบอร์ก (The Motivation-Hygiene Theory or Two Factors Theory) (Herzberg, 
1959: 15-49) 

 2.4  ความรู้ มีความสัมพนัธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขในการด าเนินงาน
ดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จังหวดัยะลา 
   ผลการศึกษาพบวา่ ความรู้ไม่มีความสัมพนัธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุข
ต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา 
จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  โดยบุคลากรสาธารณสุขท่ีมีความรู้ในระดบัต ่า/ 
ปานกลางมีความพร้อมในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวมากกวา่บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีความรู้
ในระดบัสูง  เน่ืองจากความรู้เป็นความสามารถในการจ าและเขา้ใจรายละเอียดของขอ้มูลต่างๆ ท่ีบุคคล
ไดส้ะสมไวแ้ละถ่ายทอดต่อๆ กนัมาตลอดจนสามารถท่ีจะส่ือความหมาย แปลความ ตีความขยายความ 
หรือแสดงความความคิดเห็นเก่ียวกบัเร่ืองต่างๆ หลงัจากท่ีไดรั้บข่าวสารเก่ียวกบัเร่ืองนั้นๆ แลว้ 
(ศุภกนิตย ์ พลไพรินทร์, 2540; เกศินี  จุฑาวิจิตร, 2540)  ดงันั้นแลว้เม่ือบุคลากรสาธารณสุขไดรั้บ
ความรู้การด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวจึงอาจท าใหมี้ความพร้อมต่อการดูแลผูสู้งอายมุากข้ึน 
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 2.5  ปัจจัยทีม่ีความสัมพนัธ์กับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงาน
ดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จังหวดัยะลา 

   ผลการศึกษาพบวา่ ทศันคติและแรงจูงใจมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความพร้อมของ
บุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
เครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  กล่าวคือถา้บุคลากร
สาธารณสุขมีทศันคติและแรง จูงใจท่ีมากข้ึนจะมีความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายใุนระยะ
ยาวมากข้ึนดว้ยเช่นกนั โดยทศันคติเป็นแนวโนม้ทางอารมณ์ของบุคคลในการท่ีจะตอบสนองในทาง 
บวก หรือทางลบต่อบุคคลหรือส่ิงของในสภาพแวดลอ้มท่ีบุคคลนั้นๆอยู ่ ซ่ึงประกอบดว้ย ความเช่ือ 
ความรู้สึกหรืออารมณ์ และความตั้งใจหรือเจตนาของบุคคลท่ีมีต่อส่ิงใดส่ิงหน่ึง กล่าวคือถา้บุคคล
มีทศันคติท่ีดีต่อส่ิงใด เขาก็จะแสดงพฤติกรรมออกไปในลกัษณะท่ีสอดคลอ้งกบัทศันคติของเขา 
(นพ  ศรีบุญนาค, 2546: 179)  ส่วนแรงจูงใจนั้น เป็นส่ิงส าคญัอีกอยา่งหน่ึง ซ่ึงมีผลต่อการท างาน
ของบุคคลในองค์การเป็นท่ีทราบกนัดีว่าการบริหารงานในปัจจุบนัไดใ้ห้ความส าคญัต่อบุคคล
ในองค์การในฐานะท่ีเป็นทรัพยากรการบริหารท่ีมีค่ามากท่ีสุด แทนท่ีจะถือว่าบุคคลเป็นเพียง
องคป์ระกอบทางกายภาพขององคก์ารเท่านั้น  ซ่ึงเป็นการบริหารงานตามแนวทางมนุษยสัมพนัธ์  ทั้งน้ี
เพื่อให้งานด าเนินไปสู่ความส าเร็จได้อย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล ดว้ยเหตุน้ีบุคลากร
สาธารณสุขท่ีมีทศันคติและแรงจูงใจท่ีดีต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวจะมีความพร้อมในการ
ด าเนินงานท่ีดีไปดว้ย  

ส่วนความรู้มีความสัมพนัธ์ทางลบกบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดั
ยะลา  อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05  กล่าวคือถา้บุคลากรสาธารณสุขมีความรู้มากข้ึนจะมี
ความพร้อมต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายใุนระยะยาวนอ้ยลง เน่ืองจากลกัษณะการดูแลผูสู้งอายจุ  าเป็น 
ตอ้งใชอ้งคค์วามรู้หลากหลายดา้น หลากหลายวชิาชีพเขา้มามีส่วนร่วมในการดูแลผูสู้งอายุ   ซ่ึงบุคลากร
สาธารณสุขแต่ละคนมีความเขา้ใจและรับรู้วธีิการดูแลท่ีแตกต่างกนั แต่จะมีความเช่ียวชาญในภาระ 
หนา้ที่ท่ีตนเองรับผิดชอบ เม่ือการให้ความรู้ดา้นต่างๆ แก่บุคลากรในภาพรวมท่ีเพิ่มข้ึนอาจท าให้
บุคลากรเหล่าน้ีเกิดความสับสนและไม่มีความเขา้ใจการด าเนินงานของตนเองอยา่งแทจ้ริง  จึงอาจเป็น
เหตุให้ผลการศึกษาเกิดข้ึนในลกัษณะท่ีบุคลากรมีความรู้มาก แล้วจะท าให้มีความพร้อมต่อการ
ด าเนินงานดูแลสุขภาพผูสู้งอายไุดน้อ้ยลง 
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3.  ข้อเสนอแนะ 
 
 3.1  ข้อเสนอแนะทีไ่ด้จากการวจัิย 
   3.1.1  ควรมีการเสริมสร้างทศันคติ  และแรงจูงใจในด าเนินงานดูแลผูสู้งอายใุนระยะ 
ยาวแก่บุคลากรสาธารณสุขท่ีมีรายได ้น้อยกวา่ 14,001 บาท  และมากกว่า 17,000 บาท  บุคลากร
สาธารณสุขท่ีมีระดบัการศึกษาต ่ากวา่ปริญญาตรี และสูงกว่าปริญญาตรี บุคลากรสาธารณสุขท่ีมี
สถานภาพสมรสโสด และคู่  ตลอดจนบุคลากรสาธารณสุขท่ีมีระยะเวลาในการปฏิบติังานนอ้ยกวา่ 
5 ปี และมากกวา่ 10 ปี  เพื่อเพิ่มความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุ
ในระยะยาวมากยิง่ข้ึน 
   3.1.2  การให้ความรู้แนวทางการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวให้มีความ
ครอบคลุมทุกดา้นในรูปแบบของสหวชิาชีพ โดยการแยกตามภาระหนา้ท่ีของแต่ละวชิาชีพ 
   3.1.3  การเสริมสร้างทศันคติ และแรงจูงใจในลกัษณะการดูแลผูสู้งอายุท่ีดี   
โดยคาดหวงัต่อผลตอบแทนท่ีบุคลากรสาธารณสุขจะไดก้ลบัมาหลงัจากด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุ
ระยะยาว 
 3.2  ข้อเสนอแนะในการวจัิยคร้ังต่อไป 
   3.2.1  ควรศึกษาความพร้อมของผูดู้แลผูสู้งอาย ุและชุมชน  ตลอดจนหน่วยงานอ่ืนๆ 
ท่ีเก่ียวขอ้งในการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว 
   3.2.2  ควรศึกษาเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตผูสู้งอายใุนกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลระยะยาว
กบักลุ่มท่ีไม่ไดรั้บการดูแล  
   3.2.3  ควรศึกษาปัจจยัท่ีมีผลต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวอยา่งย ัง่ยืนของ
ผูท่ี้มีส่วนเก่ียวขอ้งในดา้นต่างๆ ไม่วา่จะเป็นทางดา้นสาธารณสุข องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน และ
อ่ืนๆ 
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แบบสอบถามเพื่อการวจิยั 
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แบบสอบถามเพือ่การวจิัย 
 

เร่ือง  ปัจจัยทีม่ีความสัมพันธ์กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผู้สูง อายุ 
         ระยะยาว ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา  จังหวัดยะลา 
 

ค าช้ีแจง 
 1.  แบบสอบถามน้ีเป็นส่วนหน่ึงของการศึกษาคน้ควา้อิสระเร่ือง “ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์
กบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมืองยะลา จงัหวดัยะลา” ในหลกัสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต  
สาขาวทิยาศาสตร์สุขภาพ มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราชโดย นางจิรภา  อุตทิพย ์นกัศึกษาปริญญาโท 
 2.  แบบสอบถามแบ่งออกเป็น 4 ตอน กรุณาตอบค าถามให้ครบทุกขอ้ เพื่อความสมบูรณ์
ของแบบสอบถามในการวิจยัคร้ังน้ี 
               ตอนท่ี 1  แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคลของผูต้อบแบบสอบถาม จ านวน 7 ขอ้  

 ตอนท่ี 2  แบบสอบถามเก่ียวกบัความรู้ในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว
ของบุคคลากรสาธารณสุขในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จ านวน  20  ขอ้   

 ตอนท่ี 3  แบบสอบถามเก่ียวกบัทศันคติ และแรงจูงใจของบุคลากรสาธารณสุข
เก่ียวกบัการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล จ านวน 10 ขอ้ 

 ตอนท่ี 4  แบบสอบถามเก่ียวกบัความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการ
ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ประกอบดว้ย 4 ดา้น คือ ดา้น
การวางแผน ดา้นองคก์ร  ดา้นการประสานงาน และดา้นการติดตามประเมินผล  จ  านวน  15  ขอ้   

3.  โปรดท าเคร่ืองหมาย ลงในช่องท่ีตรงกบัความเป็นจริงใหค้รบทุกขอ้ กรุณาอยา่เวน้
ขอ้ใดขอ้หน่ึง  ทั้งน้ีเพื่อจะได้ขอ้มูลท่ีสมบูรณ์ให้ผลการวิจยัเช่ือถือได ้ซ่ึงจะส่งผลให้การวิจยัมี
ประโยชน์ต่อการด าเนินงานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเครือข่ายอ าเภอเมือง จงัหวดัยะลา 
 4.  ขอ้มูลท่ีท่านตอบแบบสอบถามคร้ังน้ี ผูว้ิจยัจะถือเป็นความลบัและจะน าผลออกมาใช้
ส าหรับการวจิยัเท่านั้น 

 
 
               ขอขอบพระคุณอยา่งสูงท่ีไดรั้บความอนุเคราะห์จากท่าน
                    นางจิรภา  อุตทิพย์
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ตอนที ่1  ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบสอบถาม 
 

1.  เพศ 

 1. ชาย    2. หญิง 
 

2.  ปัจจุบนัท่านมีอายเุท่าใด (หากมีเศษเหลือเกิน 6 เดือน ใหปั้ดเป็น 1 ปี) 
      1. ต ่ากวา่ 30 ปี   3. 40-49 ปี 
      2. 30-39 ปี   4. 50 ปีข้ึนไป 
 

3.  รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 
  1.  ต ่ากวา่ 10,000 บาท  2. 11,001-14,000 บาท 
      3.  14,001-17,000 บาท  4. มากกวา่ 17,000 บาทข้ึนไป 
 

4.  ระดบัการศึกษาสูงสุด 
      1. ต ่ากวา่ปริญญาตรี  2. ปริญญาตรี 
      3. ปริญญาโท   4. ปริญญาเอก 
 

5.  สถานภาพสมรส 
      1. โสด      
  2. คู่            
  3. หมา้ย หยา่ แยก 
 

6.  ระยะเวลาในการปฏิบติังาน (นบัตั้งแต่ปฏิบติังานดา้นสาธารณสุขจนถึงปัจจุบนั) 
 1. ต ่ากวา่ 5 ปี          2. 5-10  ปี 

       3. 11-15  ปี               4. 16 ปีข้ึนไป 
 

7.  ต าแหน่งงาน 
  1. นกัวชิาการสาธารณสุข  
  2. พยาบาลวชิาชีพ 
  3. เจา้พนกังานสาธารณสุข  
  4. เจา้พนกังานทนัตสาธารณสุข 
  5.  เจา้พนกังานเภสัช    
  6.  เจา้หนา้ท่ีแพทยแ์ผนไทย 
  7. อ่ืนๆ ระบุ… …………………..    
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ตอนที ่2  ความรู้เกี่ยวกบัการด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาว         
 

ค าช้ีแจง  โปรดอ่านแบบสอบถามแต่ละขอ้แลว้ท าเคร่ืองหมาย ลงในช่องใดท่ีตรงกบัความรู้ของท่าน 
 

ที่ ค าถาม ถูก ผดิ 
1 การดูแลสุขภาพผูสู้งอายรุะยะยาว (Long Term Care)  เป็นการใหบ้ริการ

ครอบคลุมดา้นสุขภาพและดา้นสังคม   
  

2 การดูแลสุขภาพผูสู้งอายท่ีุบา้นโดยบุคลากรทางการแพทย ์ เพื่อเป็นการควบคุม
ไม่ใหผู้สู้งอายตุอ้งเคล่ือนไหวมาก 

  

3 การดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวมุ่งเนน้การดูแลช่วยเหลือในการด ารงชีวิตและกิจวตัร
ประจ าวนั เป็นการดูแลอยา่งต่อเน่ืองตามศกัยภาพท่ีเหมาะสมกบัผูสู้งอาย ุ
แต่ละกลุ่ม 

  

4  การดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว เนน้ด าเนินการเชิงรุก โดยมุ่งเขา้หาประชาชน 
และชุมชนเพื่อการสร้างสุขภาพเป็นหลกั  

  

5 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลควรมีพยาบาลวชิาชีพ หรือพยาบาลเวชปฏิบติั 
เพื่อเพิ่มขีดความสามารถในการดูแลผูสู้งอายุระยะยาว  

  

6 การดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในชุมชน ในรายท่ีเป็นผูสู้งอายุติดเตียงจ าเป็นตอ้งมี
ทีมสหวชิาชีพ ไปร่วมใหบ้ริการ 

  

7 ผูสู้งอายมีุคุณค่าและศกัยภาพ สมควรไดรั้บการส่งเสริมสนบัสนุนใหมี้ส่วนร่วม
อนัเป็นประโยชน์ต่อสังคม 

  

8 การส่งเสริมป้องกนัทนัตสุขภาพในผูสู้งอายไุม่จ  าเป็นมากนกั เพราะถา้ไม่มีฟัน
ก็สามารถใส่ฟันปลอมได ้

  

9. การด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในชุมชน ไม่จ  าเป็นตอ้งใหอ้งคก์รปกครอง
ส่วนทอ้งถ่ิน และประชาชนในพื้นท่ีเขา้มามีส่วนร่วม เพราะบุคคลดงักล่าว 
ไม่มีความรู้เก่ียวกบัการรักษาพยาบาลและการปฏิบติังานดา้นสาธารณสุข 

  

10. องคป์ระกอบในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลประกอบดว้ยชมรมผูสู้งอายคุุณภาพและอาสาสมคัรดูแลผูสู้งอายุ
ในชุมชนเท่านั้น 

  

  



94 
 

ตอนที ่2  ความรู้เกี่ยวกบัการด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาว (ต่อ)         
 

ที่ ค าถาม ถูก ผดิ 
11. ระบบขอ้มูลท่ีส าคญัอยา่งยิง่ในการน าไปใชด้ าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว

ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล คือผลการส ารวจและการคดักรอง
สุขภาพ/ภาวะท่ีพึงประสงคข์องผูสู้งอายุ  

  

12. ระบบฐานขอ้มูลท่ีบูรณาการสถานะทางสุขภาพและสังคมของผูสู้งอายเุขา้ไว้
ดว้ยกนัดูไดจ้ากทะเบียนผูสู้งอาย ุแฟ้มครอบครัว ระบบบนัทึกสุขภาพ 
(สุขภาวะ)ผูสู้งอาย ุ  

  

13. ชมรมผูสู้งอาย ุคือการรวมกลุ่มกนัตั้งแต่ 20 คนข้ึนไป ของผูมี้ความสนใจ 
และผูมี้อุดมการณ์ร่วมกนัในการพฒันาคุณภาพชีวติของผูสู้งอาย ุ  

  

14.  ชมรมผูสู้งอายคุุณภาพ  ตอ้งด าเนินกิจกรรมของชมรมอยา่งต่อเน่ือง  
ไม่จ  าเป็นตอ้งมีการบริหารจดัการชมรมอยา่งเป็นระบบ และไม่ตอ้งเป็นสมาชิก
สาขาสภาผูสู้งอายแุห่งประเทศไทยประจ าจงัหวดัก็ได ้  

  

15. อาสาสมคัรดูแลผูสู้งอายใุนชุมชน สามารถดูแลผูสู้งอายติุดบา้นไดเ้ช่นเดียวกนั
โดยไม่จ  าเป็นตอ้งประสานกบัเจา้หนา้ท่ีสาธารณสุข 

  

16. อาสาสมคัรดูแลผูสู้งอายใุนชุมชน ตอ้งผา่นการพฒันาศกัยภาพเพื่อใหส้ามารถ
บริการเยีย่มบา้นท่ีมีประสิทฺธิภาพและตอบสนองความตอ้งการของผูสู้งอายุได ้

  

17. การดูแลสุขภาพผูสู้งอายกุลุ่มติดเตียงท่ีบา้น เป็นการดูแลสุขภาพท่ีเนน้การ  
เฝ้าระวงั ป้องกนัภาวะแทรกซอ้นจากการไม่เคล่ือนไหวจากโรคและความ
เจบ็ป่วย เพื่อป้องกนัภาวะทุพพลภาพจากสาเหตุท่ีแกไ้ขไดข้องผูสู้งอาย ุ  

  

18.  เจา้หนา้ท่ีสาธารณสุขควรให้บริการท่ีสนบัสนุนผูดู้แล และครอบครัวผูสู้งอายุ
กลุ่มติดเตียง เพื่อใหผู้สู้งอายุท่ีบา้นไดรั้บการดูแลอยา่งเหมาะสม  

  

19. ปัญหาสุขภาพช่องปากไม่ส่งผลกระทบต่อสุขภาพและคุณภาพชีวติของผูสู้งอาย ุ   
20. ส่ิงจ าเป็นในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริม

สุขภาพต าบลคือการพฒันาระบบบริการสุขภาพส าหรับผูสู้งอายเุจบ็ป่วยเร้ือรัง 
ท่ีครอบคลุมการดูแลแบบองคร์วม 
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ตอนที ่3  แบบสอบถามเกี่ยวกบัทศันคติ และแรงจูงใจของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงาน 
  ดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
 

ค าช้ีแจง  โปรดอ่านแบบสอบถามแต่ละขอ้แลว้ท าเคร่ืองหมาย ลงในช่องใดท่ีตรงกบั 
ความระดบัความคิดเห็นของท่าน โดยพิจารณาตามเกณฑ์การใหค้ะแนน ดงัน้ี   

 

5  คะแนน  หมายถึง  เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 
4  คะแนน  หมายถึง  ค่อนขา้งเห็นดว้ย 
3  คะแนน  หมายถึง  เห็นดว้ยปานกลาง 
2  คะแนน  หมายถึง  ค่อนขา้งไม่เห็นดว้ย 
1  คะแนน  หมายถึง  ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ 

 

ทศันคติและแรงจูงใจในการด าเนินงาน 

ระดบัความคดิเห็น 

5 4 3 
 

2 
 

1 

ด้านทศันคติ      
1. ท่านคิดวา่ผูบ้งัคบับญัชาและเพื่อนร่วมงานมีความพอใจในผลการด าเนินงานการดูแล 
    ผูสู้งอายรุะยะยาวของท่าน 

     

2. ท่านคิดวา่ขอบเขตงานการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวมีขั้นตอนการท างานยุง่ยาก      
3. ท่านคิดวา่การศึกษาคู่มือและคน้หาความรู้เพิ่มเติมเพื่อน ามาพฒันางานดูแลผูสู้งอายุ 
    ระยะยาว เป็นส่ิงจ าเป็นอยา่งยิง่ 

     

4. ท่านมีความพึงพอใจในภาระงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวท่ีท่านรับผดิชอบ      
5. ท่านคิดวา่การด าเนินงานผูสู้งอายรุะยะยาวใหป้ระสบความส าเร็จอยา่งย ัง่ยนืนั้น  เป็น 
    ส่ิงท่ีท าไดย้าก 

     

ด้านแรงจูงใจ      
6. ผูบ้งัคบับญัชาและผูร่้วมงาน  ยอมรับและใหค้วามร่วมมือในการด าเนินงานดูแล  
    ผูสู้งอายรุะยะยาวของท่าน 

     

7. งานเก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาว เป็นงานท่ีท่านถนดัและตรงกบัความรู้  
    ความสามารถของท่าน 

     

8. การด าเนินงานผูสู้งอายุระยะยาว เป็นงานเด่นท่ีไดรั้บการพิจารณาความดีความชอบ  
    เป็นพิเศษ 
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9. ท่านมีอิสระอยา่งเตม็ท่ี ในการตดัสินใจแกไ้ขปัญหาการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะ 
   ยาวในส่วนท่ีเก่ียวขอ้ง 

     

10. การด าเนินงานผูสู้งอายุระยะยาวใหป้ระสบผลส าเร็จ เป็นส่ิงท่ีทา้ทายความรู้ 
      ความสามารถ 

     

 
ตอนที ่4  แบบสอบถามเกี่ยวกบัระดับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแล 
   ผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
 

ค าช้ีแจง  โปรดอ่านแบบสอบถามแต่ละขอ้แลว้ท าเคร่ืองหมาย ลงในช่องใดท่ีตรงกบัความระดบั 
   ความพร้อมของท่าน โดยพิจารณาตามเกณฑก์ารใหค้ะแนน ดงัน้ี   
 

5  คะแนน  หมายถึง  มีความพร้อมมากท่ีสุด 
4  คะแนน  หมายถึง  มีความพร้อมมาก 
3  คะแนน  หมายถึง  มีความพร้อมปานกลาง 
2  คะแนน  หมายถึง  มีความพร้อมนอ้ย 
1  คะแนน  หมายถึง  มีความพร้อมนอ้ยท่ีสุด 

 
 

การด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาว 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

ระดบัของความพร้อม 

5 
 

4 
 

3 
 

2 
 

1 
 

ด้านการวางแผน      
1.   ท่านมีการวางแผนงานในการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวอยา่งชดัเจน 
      เพื่อรองรับนโยบายของกระทรวงสาธารณสุข 

     

2.   ท่านมีการจดัหาและจดัท าคู่มือ เอกสาร แนวทางในการด าเนินงาน  
      ดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวเพื่อใชใ้นหน่วยงานอยา่งเพียงพอ 

     

3.   ท่านมีการจดัเก็บขอ้มูลดา้นสุขภาพผูสู้งอายท่ีุมีประสิทธิภาพ  
      และสามารถน าไปใชป้ระโยชน์ไดจ้ริง 

     

4.   ท่านมีการวางแผนการปฏิบติังานโดยมุ่งเนน้การลดขั้นตอนในการ 
      ใหบ้ริการ เพื่อใหเ้กิดความสะดวก รวดเร็วมากข้ึน 
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ตอนที ่4  แบบสอบถามเกี่ยวกบัระดับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแล 
   ผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (ต่อ) 
 

 

การด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาว 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

ระดบัของความพร้อม 

5 
 

4 
 

3 
 

2 
 

1 
 

5.   ท่านส่งเสริมใหป้ระชาชนในพื้นท่ี  มีส่วนร่วมในการวางแผนการ 
      ด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุระยะยาวของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ 
      ต าบล  เพื่อใหส้อดคลอ้งกบับริบทของพื้นท่ี 

     

ด้านการจัดการองค์กร      
6.   หน่วยงานท่านมีการมอบหมายการท างานดูแลผูสู้งอายุระยะยาว 
      แก่บุคลากรสาธารณสุขไดอ้ยา่งเหมาะสมและชดัเจน 

     

7.   ท่านและบุคลากรท่ีเก่ียวขอ้งในการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวปฏิบติังาน 
      ตามแผนงานท่ีก าหนดอยา่งมีประสิทธิภาพ 

     

8.   ท่านสามารถก าหนดวสิัยทศัน์  พนัธกิจในการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายุ 
       ระยะยาวของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลร่วมกบัชมรม 
       ผูสู้งอาย ุ  ในต าบล 

     

ด้านการประสานงาน      
9.   ท่านมีการประสานงานกบัหน่วยงานอ่ืนๆในการของบประมาณ  
      เพื่อใชใ้นการด าเนินงานดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวของโรงพยาบาล 
      ส่งเสริมสุขภาพต าบล   

     

10. ท่านมีการประสานงานกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งเพื่ออ านวย 
      ความสะดวกในการใหบ้ริการดูแลผูสู้งอายรุะยะยาวของโรงพยาบาล 
      ส่งเสริมสุขภาพต าบล   

     

11. ท่านมีการประสานงานกบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง เพื่อขอความร่วมมือ 
       ในดา้นวชิาการ ขอ้มูลสารสนเทศในการดูแลผูสู้งอายุระยะยาว 
       ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล   
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ตอนที ่4  แบบสอบถามเกี่ยวกบัระดับความพร้อมของบุคลากรสาธารณสุขต่อการด าเนินงานดูแล 
   ผู้สูงอายุระยะยาวในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล (ต่อ) 
 

 

การด าเนินงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาว 
ในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 

ระดบัของความพร้อม 

5 
 

4 
 

3 
 

2 
 

1 
 

ด้านการติดตามประเมินผล      
12. ท่านมีการจดัท าแผนปฏิบติัการติดตามประเมินผลท่ีชดัเจนมีรูปแบบ   
      วธีิการประเมินผลการปฏิบติังานของบุคลากรเป็นไปอยา่งเหมาะสม 

     

13. ท่านมีการจดัประชุมช้ีแจงสร้างความเขา้ใจในระบบการติดตาม 
      ประเมินผลเพื่อการพฒันางานใหมี้ประสิทธิภาพ   

     

14. ท่านสามารถติดตามและรายงานผลการปฏิบติังานของหน่วยงาน 
      เป็นระยะๆ รายงานงวดอยา่งต่อเน่ืองแก่ผูท่ี้เก่ียวขอ้ง เช่น สสอ.,  
      รพ.แม่ข่าย 

     

15. ท่านมีการเสนอแนะการพฒันาหรือปรับปรุงแกไ้ขปัญหาอุปสรรค 
      ต่างๆ ท่ีไดจ้ากการติดตามประเมินผลการด าเนินงานดูแลผูสู้งอาย ุ
      ระยะยาว 
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ภาคผนวก ข 
 

รายช่ือผูเ้ช่ียวชาญดา้นสาธารณสุข 
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รายช่ือผู้เช่ียวชาญด้านสาธารณสุข 
 
1.  นายสฤษด์ิ  ผาอาจ              ต  าแหน่ง           วทิยาจารยช์ านาญการพิเศษ 

  การศึกษา          ศิลปศาสตรมหาบณัฑิต  
  สถาบนับณัฑิตพฒันบริหารศาสตร์ 
          สถานท่ีท างาน  วทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธรยะลา 
  ต าบลสะเตง  อ าเภอเมืองยะลา  จงัหวดัยะลา 
 

2.  นางสาววนัทา  สุขเกาะทวด        ต  าแหน่ง  นกัวชิาการสาธารณสุขช านาญการ 
           (ดา้นบริการวชิากร) 

                                                             การศึกษา          สาธารณสุขศาสตรมหาบณัฑิต  
       มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช  
          สถานท่ีท างาน  โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเนินงาม 
  ต าบลเนินงาม  อ าเภอรามนั  จงัหวดัยะลา 
 

3.  นายพิเชษฐ ์ เท่งประกิจ        ต  าแหน่ง   นกัวชิาการสาธารณสุขช านาญการ 
          การศึกษา          ศิลปศาสตรมหาบณัฑิต  
 สถาบนับณัฑิตพฒันบริหารศาสตร์ 
                                                            สถานท่ีท างาน  ศูนยอ์นามยัท่ี 12 อ าเภอเมืองยะลา 

 จงัหวดัยะลา 
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