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บทคัดย่อ 
 

 การศึกษาวิจยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษา (1) ระดบัคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุใน
ดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ ดา้นสังคม และดา้นส่ิงแวดลอ้ม (2) แนวทางในการส่งเสริมคุณภาพชีวิตของ
ผูสู้งอาย ุ 
 วิธีการศึกษาเป็นการวิจยัเชิงส ารวจ ประชากรผูสู้งอายุจ  านวน 835 คน กลุ่มตวัอย่าง
เป็นผูสู้งอาย ุในเขตต าบล บา้นไร่ อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดัพิษณุโลก จ านวน 211 คนซ่ึงไดม้าโดย
วิธีการสุ่มตวัอย่างแบบง่าย เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการศึกษาวิจยัเป็นแบบสอบถามขององค์การอนามยัโลก 
ชุดยอ่ท่ีมี 26  ตวัช้ีวดั และสถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ขอ้มูล ไดแ้ก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย และค่าเบ่ียงเบน
มาตรฐาน 
 ผลการศึกษาปรากฏดังน้ี (1)  คุณภาพชีวิตของผู ้สูงอายุ ท่ีต  าบลบ้านไร่ อ าเภอ            
บางกระทุ่ม จงัหวดัพิษณุโลก โดยภาพรวมมีคุณภาพชีวิตระดบัมาก (x̄ =3.59 และ S.D.= .644) เม่ือ
จ าแนกเป็นรายดา้น พบวา่ ในดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ และดา้นสังคม ผูสู้งอายุมีคุณภาพชีวิตในระดบั
มากและในดา้นส่ิงแวดลอ้มผูสู้งอายุมีคุณภาพชีวิตอยูใ่นระดบัปานกลาง (2)  ผูสู้งอายุควรให้ความ
สนใจและเตรียมตวัก่อนเขา้สู่วยัสูงอายใุนดา้นร่างกาย จิตใจ สังคมและส่ิงแวดลอ้ม เพื่อลดปัญหาท่ี
จะเกิดข้ึนในช่วงวยัสูงอายหุากไม่มีการเตรียมตวัท่ีดีพอจะส่งผลกระทบกบัระดบัคุณภาพชีวติได ้
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Abstract 
 
 The purposes of this study were (1) to examine the level  of physical  health, mental 
health, socio-economy and environmental quality of life among the elderly and (2) to study the 
guideline to promote the quality of life among the elderly   
 The population of this Survey Research 835 elderly Total sample of  211 elderly in 
Baan Rai district were recruited by simple random sampling method in this survey research The 
data were collected by using The World Health Organization quality of life Instruments brief 
abbreviate 26 items  then percentage, mean and standard deviation were analyzed statistically 
 The  results revealed that : (1) In conclusively the elderly in Baan Rai district have 
very good quality of life  with  x̄ = 3.5 and S.D.= 0.644  which can be separated into very good 
physical ,mental and social quality of  life and moderate environmental quality of life (2) The 
finding suggested that in order to reduce the following problem of quality of life ,the elderly 
should be interested in these problems and should prepare  themselves well before reacting the 
elder age 
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บทที ่1 

บทน า 

 
 
1.  ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา 
 
 ปัจจุบนัสังคมไทยเป็นสังคมผูสู้งอาย ุจากสถานการณ์ท่ีอตัราการเพิ่มข้ึนของประชากร
สูงอายุมีอยูอ่ยา่งต่อเน่ือง โดยพบวา่มีจ านวนผูสู้งอายุท่ีมีอายุครบ 60 ปีข้ึนไปท่ีมีช่ืออยูใ่นทะเบียน
ราษฎร์เม่ือ 31 ธันวาคม 2554 จ านวน 7,794,975 คน คิดเป็นร้อยละ 12.38 ของประชากรรวมทั้ง
ประเทศท่ีมีจ านวน 62,935,029 คน (ขอ้มูลทะเบียนราษฎร์ กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย 
พ.ศ.2554)  และขอ้มูลจากส านกังานสถิติแห่งชาติท่ีคาดการณ์ไวว้า่ ในปี พ.ศ. 2568 ประเทศไทยจะ
มีผูสู้งอายุจ  านวนมากถึง 14.4 ลา้นคน โดยเร่ิมตั้งแต่ในช่วงระหวา่งปี พ.ศ.  2563 -2564 เป็นตน้ไป
ประเทศไทยจะเต็มไปดว้ยประชากรสูงวยัเน่ืองจากผูท่ี้เกิดช่วงสงครามโลกเร่ิมทยอยมีอายุครบ 60 
ปีบริบูรณ์ (ปราโมท  ประสาทกุล , 2550  อา้งถึงใน มทันา พรานิรามยั  2551 : 1)  การเพิ่มข้ึนของ
ประชากรสูงอายุดงักล่าวส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุในดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ ดา้น
สังคม ดา้นเศรษฐกิจและดา้นส่ิงแวดลอ้ม 
 ผลจากการแข่งขนักนัทางเศรษฐกิจเพื่อพฒันาประเทศให้เจริญกา้วหนา้และการไดรั้บ
ขอ้มูลข่าวสาร และเทคโนโลยีท่ีทนัสมยัท าให้เกิดการเปล่ียนแปลงในด้านต่าง ๆโดยได้ส่งผล
กระทบต่อสังคมโดยรวม   โดยท าให้วิถีการด าเนินชีวิตของคนในสังคมเปล่ียนแปลงไปจากท่ีเคย
เป็น จากในอดีตท่ีครอบครัวไทยมีลกัษณะเป็นครอบครัวขยาย  (Extended family) ท่ีมีคน 3  รุ่นอยู่
ร่วมอาศยัในชายคาเดียวกนั  ปัจจุบนัน้ีส่วนใหญ่ครอบครัวไทยใช้ชีวิตแบบครอบครัวเด่ียว  
(Nuclear family)  ท่ีมีเพียง พ่อ แม่ และลูกเท่านั้นสถานการณ์ดงักล่าวช้ีให้เห็นวา่เป็นการแยก
ผูสู้งอายุออกจากครอบครัวอย่างส้ินเชิง  เพราะสมาชิกในครอบครัวต่างฝ่ายต่างแยกกันอยู ่ 
ครอบครัวขยายไดก้ลายเป็นครอบครัวเด่ียวมากข้ึน  นอกจากน้ีครอบครัวและสังคมให้คุณค่าแก่
ผูสู้งอายนุอ้ยลง   ส่งผลใหเ้กิดความสั่นคลอนของสถาบนัครอบครัว  ผูสู้งอายุถูกมองเป็นภาระหรือ
เป็นผูพ้ึ่ งพิงในครอบครัวและสังคม  ผูสู้งอายุท่ีประสบกับภาวะปัญหาสุขภาพ เน่ืองจากการ
เส่ือมสภาพของร่างกาย  ความเจ็บป่วยเร้ือรัง และทุพพลภาพระยะยาวต้องการการดูแล
รักษาพยาบาลอย่างต่อเน่ือง จะส่งผลกระทบต่อเศรษฐกิจและสังคมโดยรวม รวมทั้งมีแนวโน้มจะ
เป็นปัญหาของครอบครัวและสังคมมากยิง่ข้ึน (ศิรินทิพย ์ สุขะตะวจิิตร  2548 : 1) 
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 ขณะท่ีผูสู้งอายุในปัจจุบนัมีจ านวนเพิ่มมากข้ึน มีรายงานว่าผูสู้งอายุมีการใส่ใจดูแล
ตนเองมากข้ึนโดยสนใจในเร่ืองสุขภาพมากกว่าผูสู้งอายุสมัยก่อนจึงท าให้การเสียชีวิตช้าลง
ประกอบกับเทคโนโลยีทางการแพทย์เจริญก้าวหน้ามากข้ึนด้วยจึงส่งผลให้คนอายุยืนยาวข้ึน
ประกอบกบัอตัราการเกิดน้อยลงจากการคุมก าเนิดของหญิงวยัเจริญพนัธ์ุท าให้คนวยัแรงงานมี
จ านวนนอ้ยลง เม่ือผูสู้งอายุมีมากกวา่คนท่ีจะมาท าหนา้ท่ีดูแล ย่อมจะมีปัญหาตามมาอยา่งแน่นอน 
ดงันั้นการส่งเสริมให้ผูสู้งอายุพึ่งพาตนเองจึงเป็นส่ิงท่ีดีและสมควรอยา่งยิ่ง เพราะจะช่วยลดภาระ
ของบุตรหลาน ท่ีต้องออกไปท างานนอกบ้าน ถ้าผูสู้งอายุยงัท างานได้จะช่วยเพิ่มรายได้ของ
ครอบครัว ท าใหเ้ศรษฐกิจภายในครอบครัวด าเนินไปไดอ้ยา่งไม่ขดัสนจนเกินไป จากการศึกษาของ
สถาบนัประชากรศาสตร์จุฬาลงกรณ์มหาวทิยาลยัถึงปัญหาต่าง ๆ ของประชากรผูสู้งอายุในประเทศ
ไทย พบวา่ ปัญหาของผูสู้งอายุในประเทศไทย ไดแ้ก่ ปัญหาความยากจนหรือปัญหาทางเศรษฐกิจ 
ปัญหาสุขภาพอนามัย ทั้ งสุขภาพกาย และสุขภาพจิต และปัญหาเก่ียวกับท่ีอยู่อาศัยรวมถึง
สภาพแวดลอ้ม  (รัชนี  วชิรภูชยั  2548 : 1) ผูสู้งอายุจะมีคุณภาพชีวิตดีข้ึนหากไดรั้บการตอบสนอง
ในส่ิงท่ีตนเองต้องการตามความจ าเป็นพื้นฐาน การส่งเสริมให้ผู ้สูงอายุท  างานต่อไปจึงมี
ความส าคญัส าหรับคุณภาพชีวิตผู ้สูงอายุ เป็นการช่วยให้ผูสู้งอายุมีการออกก าลงักาย มีสังคมไม่
แยกตวัจากสังคมรวมทั้งมีการปรับตวัเพื่อใหเ้ขา้กบัคนอ่ืนท่ีต่างวยัและมีแนวความคิดต่างกนัได ้
 คุณภาพชีวติของผูสู้งอายุถือวา่มีความส าคญัเน่ืองจากผูสู้งอายุเป็นผูท่ี้ท  าคุณประโยชน์
ต่อสังคมมาก่อน เป็นผูช้ี้แนะในส่ิงท่ีเป็นประโยชน์ เป็นแบบอยา่งส าคญัในการถ่ายทอดวฒันธรรม
สู่คนรุ่นหลงั ดงันั้นถา้ผูสู้งอายุมีคุณภาพชีวิตไม่ดีก็จะส่งผลกระทบกบัทุกภาคส่วนของสังคม เร่ิม
ตั้งแต่ครอบครัวไม่มีความสุข มีเวลาไม่พอในการดูแลเอาใจใส่ ชุมชนมีปัญหาเพราะสมาชิกใน
ชุมชนไม่เข็มแข็งไม่ร่วมมือร่วมใจในการพฒันา สังคมเดือดร้อนจากปัญหาของครอบครัวท่ีไม่
มัน่คง ปัญหาทางดา้นเศรษฐกิจและรายไดใ้นครอบครัว ปัญหาของผูสู้งอายุท่ีไม่มีคนดูแลและถูก
ทอดทิ้ง จึงเป็นตน้เหตุหน่ึงท่ีจะก่อให้เกิดปัญหาอ่ืน ๆ ตามมาอีกมาก คุณภาพชีวิตท่ีดีจึงเป็นส่ิง
ส าคญัของการมีชีวติยนืยาว การมีความสุข มีความภาคภูมิใจในตนเอง ซ่ึงตอ้งประกอบไปดว้ยเร่ือง
ของดา้นร่างกาย  ดา้นจิตใจ ดา้นสังคมเศรษฐกิจและดา้นส่ิงแวดลอ้ม รวมถึงเร่ืองความรู้ ในอนาคต
ท่ีผูสู้งอายุจะตอ้งสามารถพึ่งตนเองมากข้ึน เน่ืองจากสภาพสังคมท่ีเปล่ียนไป การท่ีผูสู้งอายุจะมี
คุณภาพชีวติท่ีดีไดต้อ้งมีการพฒันาอยา่งสร้างสรรคใ์นเร่ืองเหล่าน้ี สามารถดูแลตนเองและเป็นท่ีพึ่ง
ของผูอ่ื้นได้ การท่ีผูสู้งอายุจะพึ่งตนเองจะตอ้งมีการเตรียมพร้อมในทุกด้านของชีวิต หากมีการ
เปล่ียนแปลงเกิดข้ึนจะสามารถยนืหยดัและผา่นพน้ปัญหานั้นไปได ้เพื่อตนเองครอบครัวและสังคม
จะไดอ้ยูอ่ยา่งปกติสุข 
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 ส าหรับพื้นท่ีท่ีใช้เป็นกรณีศึกษาคือชุมชนในต าบลบ้านไร่ซ่ึงตั้ งอยู่ในเขตอ าเภอ       
บางกระทุ่ม จงัหวดัพิษณุโลก เป็นต าบลท่ีก าหนดวา่จะศึกษาระดบัคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ โดยมี
ประชากรอาศยัอยู่จ  านวน 4,730 คน มีจ านวน 1,070 หลงัคาเรือน แบ่งการปกครองออกเป็น 10 
หมู่บา้น ข้ึนตรงกบัองคก์ารบริหารส่วนต าบล (อบต.) บา้นไร่ ท่ีประชาชนส่วนใหญ่ประกอบอาชีพ 
ท านา ท าสวน คา้ขายและจกัสาน ในแต่ละหมู่บ้านจะมีประชากรสูงอายุอาศยัอยู่กับบุตรท่ีเป็น
ผูสู้งอายดุว้ยกนั หรือหลานท่ียงัเล็กและช่วยเหลือตนเองไดน้อ้ย  ขณะท่ีบางคนอาศยัอยูต่ามล าพงัไม่
มีผูดู้แล เน่ืองจากบุตรหลานไปท างานต่างถ่ิน จึงก่อให้เกิดปัญหาเร่ืองการดูแลเอาใจใส่ในด้าน
สุขภาพกาย สุขภาพใจ ด้านสังคมและส่ิงแวดล้อมท่ีเปล่ียนไป จึงส่งผลต่อการด าเนินชีวิตของ
ผูสู้งอายุ  ผูศึ้กษาจึงสนใจเร่ืองคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ โดยพฒันาจากแบบสอบถามชุดย่อของ
องค์การอนามยัโลก (WHOQOL-BREF-THAI) ท่ีมี 26 ตวัช้ีวดัเป็นเคร่ืองมือในการเก็บขอ้มูลจาก
ผูสู้งอายใุนพื้นท่ีเป้าหมายท่ีก าหนดใหเ้ป็นกลุ่มตวัอยา่ง 
 
2.  วตัถุประสงค์ของการศึกษา 
 
 การศึกษาคร้ังน้ีมีวตัถุประสงค ์ดงัน้ี 
 2.1  เพื่อศึกษาระดบัคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุในดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ ดา้นเศรษฐกิจ
สังคมและดา้นส่ิงแวดลอ้ม ในชุมชนท่ีก าหนดใหเ้ป็นกลุ่มตวัอยา่ง 
 2.2  เพื่อศึกษาแนวทางในการส่งเสริมเพื่อการมีคุณภาพชีวติของผูสู้งอาย ุ
 
3.  ขอบเขตของการศึกษา 
 
 ในการศึกษาคร้ังน้ีมีขอบเขตในการศึกษา ดงัน้ี 
 3.1  ศึกษาจากกลุ่มเป้าหมายผูสู้งอายุท่ีมีอายุครบ 60 ปีบริบูรณ์ เพศชายและหญิง ท่ี
อาศยัในเขตชุมชนต าบลบา้นไร่ อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดัพิษณุโลก ท่ีก าหนดให้เป็นกลุ่มตวัอยา่ง
เท่านั้น 
 3.2  เคร่ืองมือท่ีใช้เป็นแบบสอบถามท่ีพฒันาจากแบบสอบถามชุดย่อขององค์การ
อนามยัโลกท่ีมี 26 ตวัช้ีวดั  ( WHOQOL-BREF-THAI ) ในการวดัระดบัคุณภาพชีวติของผูสู้งอายุ 

 
 



4 

4.  กรอบแนวคดิในการศึกษา 
 
 กรอบแนวคิดท่ีใช้ในการศึกษาเร่ืองของคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุคร้ังน้ี โดยจะศึกษาการ
รับรู้ระดบัคุณภาพชีวติของผูสู้งอายดุา้นร่างกาย  ดา้นจิตใจ ดา้นเศรษฐกิจสังคมและดา้นส่ิงแวดลอ้ม  
ตามแบบการวดัคุณภาพชีวติขององคก์ารอนามยัโลกฉบบัยอ่ (WHOQOL-BREF-THAI) ดงัน้ี 
 

ขอ้มูลทัว่ไปของผูสู้งอายุ 
1) เพศ 
2) อาย ุ
3) ศาสนา 
4) ระดบัการศึกษา 
5) อาชีพ 
6) สถานภาพ 
7) รายไดต่้อเดือน 
8) รายจ่าย 
9) สวสัดิการท่ีไดรั้บ 
10) หน้ีสิน 
11) ท่ีอยูอ่าศยัดว้ย 
12) ลกัษณะการอยูอ่าศยั 

    
การรับรู้ระดับคุณภาพชีวิต 4 ด้านของ
ผู้สูงอายุ 
 

      1) ดา้นร่างกาย 
2) ดา้นจิตใจ 
3) ดา้นสังคมเศรษฐกิจ 
4) ดา้นส่ิงแวดลอ้ม 

   

 
5.  นิยามศัพท์ปฏบิัติการ 
  
 การศึกษาคร้ังน้ีไดนิ้ยามศพัทป์ฏิบติั ดงัต่อไปน้ี 
 5.1  ผู้สูงอายุ  หมายถึง ผูท่ี้มีอายุครบ 60 ปีบริบูรณ์ ทั้งเพศชายและเพศหญิง มีความ
เส่ือมถอยของสภาพร่างกาย จิตใจ การเปล่ียนแปลงของร่างกายและจิตใจท าให้ผูสู้งอายุมีโรค
ประจ าตวัท่ีมีผลต่อการด าเนินชีวติประจ าวนั 
 5.2  คุณภาพชีวิต  หมายถึง การรับรู้ถึงการมีความสุข มีความภาคภูมิใจในตนเอง      
พึงพอใจในสภาพความเป็นอยู ่มีเงินใชจ่้ายตามความจ าเป็นและเหมาะสมตามความสามารถตนเอง 
ตลอดจนมีความปลอดภยัในชีวติและทรัพยสิ์น 
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 5.3  คุณภาพชีวิตด้านร่างกาย  หมายถึงการรับรู้สภาพทางดา้นร่างกายของตน ท่ีมีผล
ต่อการด าเนินชีวติประจ าวนั  ไดแ้ก่การรับรู้ถึงความสุขสบาย สามารถท าอะไรไดใ้นแต่ละวนั 
 5.4  คุณภาพชีวิตด้านจิตใจ  หมายถึง การรับรู้สภาพจิตใจของตนเอง ไดแ้ก่ การรับรู้
ภาพลกัษณ์ของตนเอง ความรู้สึกภาคภูมิใจในตนเอง การตดัสินใจในเร่ืองต่าง ๆ ความคิด ความจ า 
สมาธิ 
 5.5  คุณภาพชีวติด้านสังคมและเศรษฐกจิ  หมายถึง การรับรู้เร่ืองความสัมพนัธ์ของตน
กบับุคคลอ่ืน ๆ การรับรู้ถึงการท่ีไดรั้บความช่วยเหลือ จากบุคคลอ่ืนในสังคม การมีเงินใชส้อย หรือ
ส่ิงอ านวยความสะดวก เพื่อการด ารงชีพของตนเองตามฐานะ 
 5.6  คุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อม  หมายถึง การรับรู้เก่ียวกบัสภาพส่ิงแวดลอ้มท่ีมีผล
ต่อการด าเนินชีวิต เช่น การรับรู้วา่ตนมีชีวิตอยูอ่ยา่งอิสสระ ไม่ถูกกกัขงั มีความปลอดภยัในชีวิต 
ทรัพยสิ์น และมีความมัน่คงในชีวติ 
 
6.  ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 
 
 การศึกษาคร้ังน้ีคาดหวงัประโยชน์ ดงัน้ี 
 6.1  ไดข้อ้มูลทัว่ไปและระดบัคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุในชุมชนท่ีก าหนดให้เป็นกลุ่ม
ตวัอยา่ง 
 6.2  มีความรู้ ความเขา้ใจในระดบัคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุเพื่อน าไปเป็นแนวทางใน
การส่งเสริมการดูแลตนเองของผูสู้งอายแุละผูท่ี้เก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอายตุ่อไป 
 
 



บทที ่2 
การทบทวนวรรณกรรม 

 
 
 การศึกษาเร่ือง คุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุในต าบลบา้นไร่ อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดั
พิษณุโลก ผูศึ้กษาไดท้บทวน แนวคิดเก่ียวกบัผูสู้งอายุ ทฤษฎีท่ีเก่ียวกบัผูสู้งอายุ แนวคิดเก่ียวกบั
คุณภาพชีวติ และงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งดงัต่อไปน้ี 
 

1.  แนวคดิเกีย่วกบัผู้สูงอายุ 
 
 การน าเสนอแนวคิดเก่ียวกบัผูสู้งอายุในส่วนน้ีประกอบดว้ย ความหมายของค าว่า
ผูสู้งอาย ุความเขา้ใจเก่ียวกบัผูสู้งอาย ุและพฒันาการของผูสู้งอาย ุดงัน้ี 
 1.1  ความหมายของค าว่าผู้สูงอายุ 

ค าว่า “ ผูสู้งอายุ” หรือ “คนชรา” มีความหมายหลายแบบท่ีแตกต่างกนัออกไป 
ข้ึนอยูก่บัอายุโดยเฉล่ียของการท างาน หรือสภาพร่างกาย รวมถึงอารมณ์ จิตใจ สภาพทางสังคม 
เศรษฐกิจ และวฒันธรรม โดยมีผูใ้หค้  าจ  ากดัความไว ้ดงัน้ี 

องคก์ารสหประชาชาติไดใ้ห้ค  าจ  ากดัความของค าวา่ “ผูสู้งอายุ” ในการจดัประชุม
สมชัชาโลกเร่ืองผูสู้งอายุในปี พ.ศ. 2525 วา่ ผูสู้งอายุ หมายถึง  ผูท่ี้มีอายุตั้งแต่  60  ปีข้ึนไป ทั้งเพศ
ชายและหญิง (เสาวภา  พรศิริพงษ ์และคณะ 2543 : 2 อา้งถึงใน วนีสั  วยัวฒันะ 2550 : 11) 

พระราชบญัญติัผูสู้งอายุ พ.ศ. 2546 มาตรา 3 ไดบ้ญัญติัไวว้า่ “ผูสู้งอายุ”  หมายถึง 
บุคคลท่ีมีอายตุั้งแต่ 60 ปีบริบูรณ์ข้ึนไป ทั้งชายและหญิง 

ศรีเรือน  แกว้กงัวาล (2545)ให้ความหมายวา่ ผูสู้งอายุ คือ ผูท่ี้ถูกเรียกวา่คนชรา 
คนแก่ คนเฒ่า เน่ืองจากมีสภาพของร่างกายท่ีทรุดโทรม ไม่น่าดู มีโรคภยัไขเ้จ็บเบียดเบียน มีความ
เส่ือมถอยของพละก าลงั สูญเสียบทบาททางอาชีพและสังคม 

ศิริพนัธ์  ถาวรทวีวงษ์  (2543) ให้ความหมายวา่ วยัสูงอายุหรือวยัชรา หมายถึง 
มนุษยท่ี์มีอายอุยูใ่นช่วงปลายของชีวติ 

บงัอร  ธรรมศิริ (2548) อธิบายวา่ ผูสู้งอายุ คือ ผูท่ี้มีอายุตั้งแต่ 60 ปีบริบูรณ์ข้ึนไป 
เป็นกลุ่มประชากรท่ีสังคมไทยตอ้งใหค้วามส าคญั ใหค้วามสนใจ  เพื่อคุณภาพชีวติท่ีดีของผูสู้งอายุ 
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รัชนี  วชิรภูชยั  (2548) อธิบายวา่ ผูสู้งอายุ หมายถึง ผูท่ี้มีอายุตั้งแต่  60  ปีข้ึนไป 
เป็นบุคคลท่ีสังคมไดก้ าหนดเกณฑ์อายุอยู่ในวยัสุดทา้ยของชีวิต  ซ่ึงเป็นวยัแห่งการเปล่ียนแปลง
ทางดา้น ร่างกาย  จิตใจ  และสังคม  ความสูงอายหุรือความชราภาพเป็นกระบวนการท่ีสลบัซบัซ้อน
ท่ีมีส่วนเก่ียวขอ้งกบัการเปล่ียนแปลงทางกายภาพ  ทางอารมณ์  สติปัญญา และการเรียนรู้  
เศรษฐกิจและความสัมพนัธ์ระหวา่งบุคคล  ท่ีมีผลกระทบต่อการด ารงชีวิตของบุคคล ลกัษณะการ
เปล่ียนแปลงเหล่าน้ีแตกต่างกนัไปในแต่ละบุคคล  ยิ่งอายุมากข้ึนเท่าไรก็ยิ่งมีความแตกต่างกนัมาก
ข้ึนเท่านั้น 

วีนสั  วยัวฒันะ (2550)  อธิบายวา่ผูสู้งอายุ หมายถึง  บุคคลท่ีมีอายุ  60 ปีข้ึนไป  
โดยยึดหลกัเกณฑ์ขององคก์ารระหวา่งประเทศ และตามกฎหมายการปลดเกษียณของขา้ราชการ
ไทย 

ชะลอ  ชูพงศ ์(2549) สรุปความหมายของค าวา่ ผูสู้งอายุ คือ บุคคลทั้งเพศชายและ
เพศหญิง ท่ีมีอายตุั้งแต่ 60 ปีข้ึนไป ประเทศไทยถือเกณฑอ์ายตุามปีปฏิทินซ่ึงเป็นผูสู้งอายุตามเกณฑ์
ขององคก์ารอนามยัโลก 

วนิดา  คงข า (2549) อธิบายวา่การให้ความหมายของผูสู้งอายุมีความแตกต่างกนั 
โดยในต่างประเทศจะนบัวา่เป็นผูสู้งอายุก็คือ ผูท่ี้มีอายุ 65 ปีข้ึนไป แต่โดยทัว่ไปแลว้สังคมไทยเช่ือ
วา่ผูสู้งอาย ุคือ ผูท่ี้มีอาย ุ60 ปีข้ึนไป และขา้ราชการไทยจะเกษียณอายรุาชการเม่ืออายุ 60 ปี 

ชมรมผูสู้งอายแุห่งประเทศไทย ไดบ้ญัญติั ค าวา่ ผูสู้งอายุ หมายถึง  ผูท่ี้มีอายุตั้งแต่ 
60 ปีข้ึนไป เป็นผูมี้ความเส่ือมตามสภาพ มีก าลงัลดลง เช่ืองชา้ เป็นผูส้มควรให้การอุปการะ เป็นผูท่ี้
มีโรคควรไดรั้บการช่วยเหลือ  

โดยสรุป  ผูสู้งอายุ หมายถึง ผูท่ี้มีอายุตั้งแต่ 60 ปีข้ึนไป ทั้งชายและหญิง มีค าเรียก
หลายค าท่ีใชส้ าหรับเรียกผูสู้งอายุ เช่น วยัชรา ผูสู้งวยั คนเฒ่า คนแก่ เน่ืองจากมีการเปล่ียนแปลง
ของร่างกาย จิตใจ และสังคม ผูสู้งอายเุป็นผูท่ี้ควรไดรั้บการดูแลใหมี้คุณภาพชีวติท่ีดี 
 1.2  ความเข้าใจเกีย่วกบัผู้สูงอายุ 

ประชากรผู ้สูงอายุ เป็นกลุ่มท่ีต้องให้ความเอาใจใส่มากท่ีสุดเพราะมีการ
เปล่ียนแปลงหลายดา้น มีสุขภาพท่ีอ่อนแอลง ไม่สามารถท ากิจกรรมต่าง ๆ ไดเ้หมือนเดิม มีความ
ยากล าบากในการด าเนินกิจวตัรประจ าวนัมากข้ึน บางคนขาดความช่วยเหลือจากบุตรหลานหรือ
บุคคลอ่ืน ๆ ท่ีใกลชิ้ดและไดรั้บการดูแลไม่เต็มท่ีทุกขั้นตอนยามเจ็บป่วย ความสูงอายุ (Aging)        
มีสาเหตุมาจากการเปล่ียนแปลงของร่างกาย จิตใจ อารมณ์ท่ีไม่สามารถปรับตวัให้คงอยู่ได้
เหมือนเดิม มีความเส่ือมโทรมของเซลล์ต่าง ๆ ในร่างกาย แบ่งเป็นความเส่ือมได ้ 2 ลกัษณะคือ     
(สุรกุล  เจนจบ 2534  อา้งถึงใน อาชญัญา  รัตนอุบลและคณะ 2552 : 21)  ดงัน้ี 
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1)  ความเส่ือมระดบัปฐมภูมิ (Primary Aging) คือความเส่ือมท่ีเกิดข้ึนตามกาลเวลา 
ตามธรรมชาติ ตามอายุไขท่ีมากข้ึน เช่น ผิวหนงัเห่ียวยน่ สายตายาวมองไม่ชดั หูตึงไม่ไดย้ิน หลงั
โคง้งอ 

2)  ความเส่ือมแบบทุติยภูมิ (Secondary Aging) คือความเส่ือมท่ีเกิดจากการใชง้าน
มาก ท างานหนกัมาตลอด ไม่ดูแลร่างกาย ด่ืมแอลกอฮอล์ สูบบุหร่ี ใชชี้วิตสมบุกสมบนัมาก ซ่ึงเป็น
การเปล่ียนแปลงท่ีสามารถหลีกเล่ียงได้ หรือชะลอให้ชา้ลงไดโ้ดยรักษาสุขภาพ และพกัผอ่นให้
เพียงพอ 

ดงันั้น การเรียนรู้เร่ืองความชราภาพหรือความสูงอายุจึงมีความส าคญั และจ าเป็น
ต่อตวัผูสู้งอายุ และเพื่อการท าหนา้ท่ีดูแลผูสู้งอายุท่ีเป็นสมาชิกของครอบครัวและสังคม  เพื่อให้มี
ความเขา้ใจผูสู้งอายุมากข้ึน  โดยใชห้ลกัวิชาการท่ีเก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอายุ  เช่น  การพยาบาล  เภสัช
วิทยา  จิตบ าบดั  สถาปัตยกรรม  ปรัชญา และศาสนาท่ีมีเน้ือหาส าคญัเก่ียวกบัความชราภาพ  
เรียกวา่  ชราวิทยา  (Gerontology)  เป็นสหวิชาการท่ีสอนในต่างประเทศเพื่อให้มีการเตรียมพร้อม
และเรียนรู้เพื่อน าไปช่วยเหลือผูสู้งอายุ (ศรีเรือน  แกว้กงัวาล 2545 : 540) นกัชราวิทยาไดแ้บ่งช่วง
และอธิบายลกัษณะของผูสู้งอายุออกเป็น 4 ช่วง (Craig 1991; Hoffman et al.1988 อา้งถึงใน          
ศรีเรือน แกว้กงัวาล : 541) ดงัน้ี 

1)  ช่วงไม่ค่อยแก่ (The young-old) เป็นผูสู้งอายุท่ีมีช่วงอายุประมาณ 60-69 ปี       
มีการเปล่ียนแปลงหลายอยา่งในชีวติ เช่น เป็นช่วงท่ีปลดเกษียณจากงาน มีคนใกลชิ้ดจากไป รายได้
ลดลง บทบาททางสังคมลดลง แต่ยงัมีก าลงัพอช่วยเหลือตนเองได ้พึ่งพาคนอ่ืนนอ้ย และสามารถ
ปรับตวัได ้

2)  ช่วงแก่ปานกลาง (The middle-aged old) เป็นผูสู้งอายท่ีุมีอายุประมาณ 70-79 ปี 
เป็นช่วงท่ีเร่ิมมีความเจบ็ป่วย มีโรคประจ าตวั คนใกลชิ้ดตายจากไปมากข้ึน สังคมนอ้ยลง ไม่ค่อยยุง่
เก่ียวกบักิจกรรมของครอบครัวและสังคมเท่าใด 

3)  ช่วงแก่จริง (The old-old) เป็นผูสู้งอายุท่ีมีอายุอยูใ่นช่วง 80-90 ปี เป็นช่วงท่ี
ปรับตวัยากข้ึน ไม่ชอบวุน่วาย ชอบความเป็นส่วนตวั เคยชินกบัส่ิงแวดลอ้มเดิม ๆ มองยอ้นอดีต
มากข้ึน วยัน้ีตอ้งการความช่วยเหลือมากกวา่วยัท่ีผา่นมา 

4)  ช่วงแก่จริง ๆ (The very old-old) เป็นผูสู้งอายุท่ีมีอายุประมาณ 90-99 ปี วยัน้ีมี
จ านวนน้อย เป็นวยัท่ีมีปัญหาสุขภาพมาก กิจกรรมท่ีท าจึงไม่ควรมีการแข่งขนัควรท าดว้ยความ
สบายใจ ไม่ตอ้งก าหนดเวลา เป็นวยัท่ีตอ้งการท าอะไรตามใจตนเอง และตอ้งการความสุขสงบทาง
จิตใจ 
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นอกจากน้ียงัมีค าหลายค าท่ีใชเ้รียกผูสู้งอายุ เช่น  Aging, Elderly, Old person, 
Senior citizen  (กองคลงัขอ้มูลและสนเทศ สถิติส านกังานสถิติแห่งชาติ  2541) ประเทศต่าง ๆ ใน
แถบตะวนัตกของโลกจะมีการแบ่งประชากรในวยัสูงอายุออกเป็น 3 ช่วงคือ ผูสู้งอายุวยัตน้ (65-69) 
ผูสู้งอายุวยักลาง (70-74)  ผูสู้งอายุวยัปลาย (75 ปีข้ึนไป) ซ่ึงมีความใกลเ้คียงกนั แต่ในต่างประเทศ
บางประเทศเร่ิมตน้อายุท่ี 65 ปี และจากการท่ีร่างกายมีความเส่ือมตามช่วงอายุดงัท่ีกล่าวขา้งตน้ จึง
บ่งบอกถึงความชราภาพในแต่ละช่วงวยั ซ่ึงค่อย ๆ เปล่ียนแปลงไปตามวนัเวลาท่ีผ่านไป และ
เหตุการณ์ต่าง ๆ ท่ีไดพ้บเจอ 

ดงันั้น ผูสู้งอายุในการศึกษาน้ีจึงสรุปและให้ความหมายได้ว่า คือ ผูท่ี้มีการ
เปล่ียนแปลงของสรีระร่างกาย และมีความเส่ือมของอวยัวะต่าง ๆ ตามวนัเวลาท่ีผา่นไป ตามสภาพ
สังคมและวฒันธรรม ซ่ึงส่งผลโดยตรงต่อดา้นร่างกาย จิตใจ และสังคมของผูสู้งอายุเอง และมี
ผลกระทบไปถึงคุณภาพชีวติของผูสู้งอาย ุเพราะการเปล่ียนแปลงนั้นมีผลต่อการท างานหรือกิจวตัร
ประจ าวนัท่ีเคยท าดว้ย รวมทั้งมีขั้นตอนของพฒันาการของผูสู้งอายุและการเปล่ียนแปลงในดา้น  
ต่าง ๆ  
 1.3  พฒันาการของผู้สูงอายุ 

เน่ืองจากผูสู้งอายเุป็นวยัท่ีเปล่ียนผา่นมาจากวยัผูใ้หญ่ตอนปลาย ท่ีส่วนใหญ่ไดท้  า
หนา้ท่ีหรือมีบทบาทในการงานมาแลว้ มีสังคมในระดบัเดียวกนัท่ีอาจมีความเป็นอยูฐ่านะแตกต่าง
จากวยัอ่ืน ๆ ดงันั้นเม่ือตอ้งเลิกท างานหรือปลดเกษียนตวัเอง บางคนยงัปรับตวัไม่ไดท่ี้จะตอ้งเป็น
ผูสู้งอายุหรือคนชรา (Old Age) พฒันาการดา้นต่าง ๆ ท่ีอธิบายถึงการเปล่ียนแปลงของวยัสูงอายุน้ี  
มีการเปล่ียนแปลงไปอยา่งต่อเน่ือง โดยแบ่งลกัษณะของพฒันาการออกเป็น 3 ดา้น คือ พฒันาการ
ทางร่างกาย พฒันาการทางความคิด และพฒันาการทางสังคม (ศรีเรือน  แกว้กงัวาล 2545:541-584)   

1.3.1  พฒันาการทางร่างกาย 
ผูสู้งอายุส่วนมากจะยอมรับการเปล่ียนแปลงของร่างกายว่าเป็นไปตาม

ธรรมชาติเม่ืออายุมากข้ึน ดงันั้น ผูสู้งอายุบางคนจึงไม่คิดท่ีจะป้องกนัหรือดูแลสุขภาพของตนเอง 
จนน าไปสู่ปัญหาดา้นสุขภาพข้ึน โดยผูสู้งอายุส่วนใหญ่มีความเขา้ใจวา่ โรคของผูสู้งอายุเป็นส่ิงท่ี
หลีกเล่ียงไม่ได ้และเป็นเร่ืองของธรรมชาติ ซ่ึงความเป็นจริงแลว้การมีอายยุนืยาวและมีคุณภาพชีวิต
ท่ีดีนั้น คือการปราศจากโรค เป็นส่ิงท่ีเป็นไปได ้ เม่ืออายุยา่งเขา้ 60 ปีข้ึนไป สภาพร่างกายถึงจุดท่ี
เร่ิมมีความเส่ือมโทรมโดยเห็นไดช้ดัเจนในความเส่ือมของส่วนต่าง ๆ   (วิชิต  คะนึงเกษม อา้งถึงใน 
ตรีรัตน์  ถนอมศิลป์ 2546 : 1 และวนิดา  คงข า 2549 : 11-14) ดงัน้ี 

1)  ร่างกายไม่กระฉบักระเฉง เหมือนวยัหนุ่มสาว ผิวหนงัเร่ิมเห่ียวบางลง
เน่ืองจากเซลลผ์วิหนงัมีจ านวนลดลง ฉีกขาดง่าย ทนต่อความร้อนความเยน็ไดน้อ้ย 
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2)  ผมและขนมีจ านวนลดลง เมลานินท่ีผลิตจากเซลล์สร้างสีลดลง  ผมจึงมี
สีขาวหรือสีเทา 

3)  ระบบประสาทเร่ิมเส่ือมการตอบสนองต่อส่ิงเร้าช้าลง เซลล์สมองมี
จ านวนลดลง ขนาดสมองเล็กลงจึงท าให้ความจ าเส่ือม ความคิดเช่ืองช้า การประสานสัมพนัธ์
ระหวา่งสมองกบักลา้มเน้ือลดลง 

4)  สายตาเร่ิมเส่ือมถอยอยา่งรวดเร็ว รูม่านตาเล็กลง การตอบสนองของ   
ม่านตาต่อแสงลดลง ท าใหก้ารมองเห็นในเวลากลางคืนหรือในท่ีมืดไม่ดี 

5)  ประสาทในการรับฟังเร่ิมท างานไดไ้ม่ดีเท่าท่ีควร เน่ืองจากมีการเส่ือม
ของอวยัวะในหูชั้นในมากข้ึน เส้นประสาทท่ีท าหนา้ท่ีเก่ียวกบัการไดย้ินสูญเสียหนา้ท่ีไป ดงันั้น 
การพดูคุยกบัผูสู้งอายตุอ้งใชโ้ทนเสียงต ่าจึงจะไดย้นิมากกวา่การใชเ้สียงสูง 

6)  ระบบยอ่ยอาหารเร่ิมมีการเปล่ียนแปลง เพราะการย่อยท างานไดไ้ม่ดี      
มีอาการจุกเสียดแน่นทอ้งบ่อย ๆ การรับประทานอาหารเร็วเค้ียวไม่ละเอียดส่งผลให้มีอาการอืด
แน่นทอ้ง และการย่อยแป้งและน ้ าตาลลดลง การเคล่ือนไหวกระเพาะชา้ลง จึงท าให้ทอ้งผกูง่าย 
ผูสู้งอายจึุงควรรับประทานอาหารอ่อน ๆ ยอ่ยง่าย ด่ืมน ้ามาก ๆ 

7)  กระดูกเร่ิมเปราะบาง กลา้มเน้ือลดความแข็งแรง และหวัใจกบัปอดเร่ิม
เส่ือม สภาพลง โครงสร้างหัวใจไม่เปล่ียนแปลง แต่ขนาดหัวใจอาจโตข้ึน หรือเล็กลงมีโค
เรสเตอรอลเขา้ไปอุดแทรกท่ีผนงัหลอดเลือด ท าใหเ้ลือดไปเล้ียงอวยัวะส าคญัต่าง ๆ ลดลง 

8)  ประสิทธิภาพในการไอลดลง เน่ืองจากการแข็งตวัของผนังทรวงอก      
ท าให้การก าจดัส่ิงแปลก ปลอมในทางเดินหายใจไม่ดี จึงท าให้เกิดการส าลกัเวลาทานอาหาร และ
เป็นโรคปอดบวมไดง่้าย  

9)  ระบบสืบพนัธ์ุในผูสู้งอายโุดยทัว่ไปผูสู้งอายุจะถ่ายปัสสาวะบ่อย เน่ืองจาก
กลา้มเน้ืออ่อนก าลงัลง จึงท าให้มีปัสสาวะคา้งภายหลงัการถ่ายจึงท าให้เกิดการติดเช้ือ ผูช้ายจะพบ
อาการต่อมลูกหมากโตได ้ส่วนผูห้ญิงจะมีน ้าหล่อร่ืนนอ้ยลงท าให้เกิดอาการแสบช่องคลอด ภายใน
ช่องคลอดมีภาวะเป็นด่างมากข้ึน ท าให้เกิดการติดเช้ือง่าย กลา้มเน้ืออุง้เชิงกรานหยอ่นจึงท าให้เกิด
ภาวะ กระบงัลมหยอ่นตวัและกลั้นปัสสาวะไม่ได ้

10)  ระบบของต่อมไร้ท่อต่าง ๆ เส่ือมลง จึงส่งผลต่อการผลิตฮอร์โมนต ่าลง 
ผูสู้งอายจึุงมีแนวโนม้การเป็นเบาหวานมากข้ึน เน่ืองจากตบัอ่อนผลิตอินสูลินลดลง ต่อมเพศท างาน
ลดลง ผูห้ญิงท่ีหมดประจ าเดือนจะมีความรู้สึกทางเพศลดลง ส่วนเพศชายจะมีภาวะต่อมเพศเส่ือม 
อวยัวะเห่ียวและความรู้สึกทางเพศลดลงเช่นกนั 
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พฒันาการทางร่างกายถือวา่เป็นจุดเร่ิมตน้ของการท ากิจกรรมประจ าวนัใน
ดา้นต่างๆ แบบแผนการด าเนินชีวิตของแต่ละคน ความสุขหรือความทุกขข์องผูสู้งอายุจึงเก่ียวขอ้ง
กับพฒันาการทางกาย  เม่ือเกิดความเส่ือมของเซลล์ผูท่ี้อยู่ในวยัสูงอายุจะแสดงให้เห็นการ
เปล่ียนแปลงของลกัษณะภายนอกท่ีชดัเจนกวา่ เช่น ผมหงอกขาว ผิวหนงัเห่ียว ตกกระ ผิวหนงัขาด
ความเต่งตึงไม่ชุ่มช้ืน รูปหน้าเปล่ียนไปจากการท่ีเน้ือเยื่อขาดความยืดหยุ่นคลอลาเจนท่ีผิวหนัง
ลดลง การเคล่ือนไหวชา้ลง การทรงตวัไม่ดี อ่อนเพลียและเหน่ือยลา้เร็ว ประสาทสัมผสั เช่น ตา หู 
จมูก ล้ิน ท างานไดไ้ม่ดีเหมือนเดิมส าหรับสภาพร่างกายในส่วนท่ีมองไม่เห็นหรือส่วนท่ีอยูภ่ายใน
ร่างกายจะมีการเปล่ียนแปลงต่าง ๆ เช่น กระดูกเปราะบางและแตกหกัง่าย หลอดเลือดแข็งตวัเพราะ
มีไขมนัมาเกาะมาก เป็นสาเหตุของความดนัโลหิตสูง เซลลส์มองลดนอ้ยลงมีผลท าให้สามารถจ าได้
น้อยลง คิดช้าลง หลงลืมง่ายอย่างไรก็ตามหากผูสู้งอายุมีการออกก าลงักายเป็นประจ า ฝึกคิด
ทบทวนบ่อย ๆ รวมทั้งบริหารร่างกายใหใ้ชอ้วยัวะทุกส่วนอยูเ่ป็นประจ าอยา่งสม ่าเสมอ จะส่งผลให้
ผูสู้งอายมีุความเส่ือมในดา้นต่าง ๆ ชา้ลงหรือไม่เส่ือมเลยซ่ึงจะส่งผลดีต่อดา้นร่างกายและจิตใจ 

1.3.2  พฒันาการทางความคิด 
จากการศึกษาพบวา่มีความเช่ือท่ีวา่เม่ือเขา้สู่ช่วงสูงวยัหรือเป็นผูสู้งอายุแลว้

ถือวา่จะไม่มีการพฒันาทางความคิดไปมากกวา่เดิมอีกแลว้ มีแต่จะหลง ๆ  ลืม ๆ มีความนึกคิดหรือ
สามารถตดัสินใจชา้ลง ซ่ึงความเช่ือดงักล่าวไม่เป็นความจริงทั้งหมด เป็นเพียงบางกลุ่มผูสู้งอายุท่ี
ขาดการท ากิจกรรมอยา่งต่อเน่ือง หรือมีความเจ็บป่วยเร้ือรัง ปัจจุบนัผูสู้งอายุท่ียงัแข็งแรง มีความ
กระตือรือร้นต่อชีวิตและสังคมมีมากข้ึนยงัมีความสามารถในการคิดไดดี้ พฒันาการทางความคิด
ของผูสู้งอายุท่ีส าคญั ท่ีบ่งบอกวา่ไดมี้การพฒันาอยา่งต่อเน่ืองจะสามารถเรียนรู้ไดเ้ท่าคนวยัอ่ืน ๆ  
(ศรีเรือน  แกว้กงัวาน  2545 : 574-578) ดงัน้ี 

1)  สมรรถภาพทางภาษาและคณิตศาสตร์ ผูสู้งอายุมีสมรรถภาพสูง
โดยเฉพาะภาษาท่ีสัมพนัธ์กบัความคิดรวบยอดและความคิดเชิงนามธรรมส่วนทางคณิตศาสตร์ใน
ผูสู้งอายท่ีุฝึกฝนสม ่าเสมอและเขา้ใจอยา่งดีจะมีสมรรถภาพท่ีดีไปดว้ย 

2)  แบบแผนการตดัสินใจ ผูสู้งอายุมีแนวโนม้จะตดัสินใจโดยใชก้รอบจาก
บริบท (Contextual cues) มากกวา่การใชข้อ้มูลภายในตน (Internal judgments) 

3)  ผูสู้งอายุท่ีสามารถด ารงรักษาสมรรถภาพทางสติปัญญา  คือผูสู้งอายุท่ี
กระฉับกระเฉงกระตือรือร้นอยูเ่สมอ สติปัญญาจะไม่เส่ือมท าให้มีความจ าดีหากมีการพฒันาไป
เร่ือย ๆ โดยการพฒันาความคิดอยา่งเป็นระบบจะท าใหผู้สู้งอายจุะสามารถจดจ าส่ิงต่าง ๆ ไดดี้ 

4)  ผูสู้งอายุท่ีมีความเส่ือมทางสติปัญญา คือ ผูท่ี้มีสุขภาพไม่ค่อยดี หมกมุ่น
เก่ียวกบัความเส่ือมของสุขภาพมากเกินไป ความเส่ือมทางสติปัญญาจะค่อยเป็นค่อยไปในผูท่ี้มี
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อารมณ์เหงา เศร้า วา้เหว ่มีชีวิตท่ีขมข่ืน เก็บตวัอยูเ่สมอ ขาดการกระตุน้จากสังคม ความเส่ือมทาง
สติปัญญาจะไม่เท่ากนัทุกคนหากมีการพฒันา และปฏิบติัรักษาเป็นอยา่งดี แลว้ความเส่ือมโทรมจะ
เกิดข้ึนอยา่งค่อย ๆ เป็นไป 

5)  การเรียนรู้ของผูสู้งอายุอาจจ าในส่ิงใหม่ ๆ ไดน้อ้ยกวา่คนหนุ่มสาว ตอ้ง
อาศยัเวลาและกระบวนการท่ีแตกต่างจากคนวยัอ่ืน ขอ้ควรค านึงถึงคือ ตอ้งมีสมาธิท่ีแน่วแน่ 
ประสาทสัมผสัของ หู ตา และกลา้มเน้ือต่าง ๆ ตอ้งประสานกนั ดงันั้น จึงไม่ควรเร่งรัดผูสู้งอายุใน
การท ากิจกรรมต่าง ๆ แต่ควรใหเ้ป็นไปตามก าลงัของแต่ละคน (Self - paced) 

6)  การเปล่ียนแปลงดา้นการรับรู้ของผูสู้งอายุ สังเกตไดจ้ากช่วงความสนใจ 
วิธีจ  า การแกปั้ญหา โดยทัว่ ๆ ไปผูสู้งอายุจะจดจ าในเร่ืองเก่า ๆ ไดดี้กวา่เร่ืองใหม่ ๆ วิธีการจ าเช่น 
จากการสัมผสั หรือการรับรู้กล่ิน ความสามารถในการจ าจะลดลงบา้งเล็กน้อยเม่ืออายุมากข้ึน     
เร่ือย ๆ แต่ไม่มากนกัเม่ือเปรียบเทียบกบัผูใ้หญ่วยักลางคนแต่ถา้ผูสู้งอายุท่ีแก่มากอายุเกินกวา่ 90 ปี
ข้ึนไป สมองมีน ้ าหนกัลดลง การไหลเวียนโลหิตไม่ดี อาจท าให้หลงลืม สูญเสียความทรงจ า
บางส่วน และความสามารถในการคิดวิเคราะห์ลดลง  (Lefrancois 1990 : 162 อา้งถึงใน ศรีเรือน 
แกว้กงัวาล 2545 :  577) 

สรุปไดว้า่ การเขา้ใจพฒันาการทางความคิดของผูสู้งอายุจะท าให้เขา้ใจใน
ตวัผูสู้งอายุมากข้ึน ผูท่ี้เก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอายุจึงไม่ควรเร่งรัดในการท ากิจกรรมต่าง ๆ และควรให้
เวลามากกวา่คนวยัอ่ืน เพราะ สมอง กลา้มเน้ือ และระบบประสาทสัมผสัต่าง ๆ จะตอ้งประสานกนั 
การท างานอาจจะชา้ลงแต่เป็นในบางคน ถา้มีการใชค้วามคิดอยูเ่สมอ ฝึกสมาธิบ่อย ๆ ฝึกสมองใน
การคิดอยู่ประจ า ไม่หมกมุ่นในเร่ืองท่ีก่อความทุกข ์ เศร้า จะท าให้ผูสู้งอายุสามารถด ารงชีวิตท่ี
พร้อมจะพฒันาความสามารถในการท างานดา้นต่าง ๆ ใหเ้ท่าเทียมคนวยักลางคนได ้

1.3.3  พฒันาการทางด้านสังคม  
โดยทัว่ไปพฒันาการทางสังคมของผูสู้งอายุเป็นแบบท่ียงัมีความสัมพนัธ์กบั

สังคม บุตร หลาน เพื่อน หรือบางคนเป็นแบบแบบตดัความสัมพนัธ์ลงเลย ถา้ผูสู้งอายุไม่มี
ความสัมพนัธ์กบัสังคมภายนอก จะส่งผลต่อการปรับตวั อารมณ์ ความรู้สึกนึกคิด ดงัจะเห็นไดใ้น
สถานการณ์ปัจจุบนัน้ี ในการพฒันาประเทศท่ีเน้นพฒันาอุตสาหกรรม และมีการแข่งขนักนัสูง               
มีการด าเนินชีวิตท่ีดีหรูหรา มีเคร่ืองใชท่ี้ทนัสมยัมาช่วยผอ่นแรง ตามเทคโนโลยีสมยัใหม่ แข็งขนั
กนัทางวตัถุ เนน้ความร ่ ารวย มีหนา้มีตาในสังคม ท าให้ผูสู้งอายุถูกแยกจากลูก หลาน หรือถูกทิ้งไว้
ตามล าพงั หรือให้ความส าคญัลดลง ซ่ึงแต่ก่อนผูสู้งอายุเคยเป็นผูมี้บทบาทส าคญัในการจดัการ
ครอบครัว บางคนท าหน้าท่ีเป็นผูน้ าครอบครัว แต่ต่อมาเม่ืออายุมากข้ึนกลบัตอ้งเป็นผูค้อยรับการ
ช่วยเหลือจากลูก หลาน ท าใหสู้ญเสียความมัน่ใจในตนเอง หรือบางคนปลดเกษียนจากงาน ลาออก
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จากงานแลว้แยกตวัออกมาท าให้ไม่มีสังคม จึงยิ่งท าให้ผูสู้งอายุกลุ่มน้ีปิดตวัเองมากข้ึน นอกจากน้ี
ยงัพบวา่ผูสู้งอายบุางคนมีอาการนอ้ยใจ เสียใจ และเรียกร้องความสนใจจากลูกหลาน 

เน่ืองจากปัจจุบันรูปแบบของครอบครัวเปล่ียนแปลงไปจากเดิม  ใน
ครอบครัวท่ีมีคนหลายวยัอยู่ร่วมกนัหรือท่ีเรียกว่าครอบครัวขยาย สังคมไทยได้มีสภาพท่ีเป็น
ครอบครัวเด่ียวมากข้ึน ลูก หลานแยกห่างออกไป ไม่ใกลชิ้ด ขาดสัมพนัธภาพท่ีดี ขาดความเคารพ
นบัถือในตวัผูสู้งอายุ เน่ืองจากมีความแตกต่างของวยัและความคิดเห็นท่ีแตกต่างกนั สังคมของ
ผูสู้งอายุจึงยิ่งแคบลง ประกอบกบัการท่ีไม่ไดท้  างาน ไม่ไดพ้บปะเพื่อนฝงู รายไดล้ดลง มีรายจ่าย
เพิ่มข้ึน  จากการมีโรคประจ าตวั เช่น ความดนัโลหิตสูง เบาหวาน ถา้ไม่มีบุตร หลานคอยดูแล
สุขภาพผูสู้งอายุจะไม่ดีเหมือนตอนหนุ่ม สาว ยิ่งท าให้ผูสู้งอายุ หดหู่ใจ คบัขอ้งใจ หรือรู้สึกไม่มี
คุณค่าในตนเอง รู้สึกตวัเองไม่มีประโยชน์ เป็นภาระของลูก หลานดงัเช่นท่ี ซลัลิแวน (Sullivan 
1953 อา้งถึงใน ศรีเรือน  แกว้กงัวาล : 580) อธิบายถึงความเช่ือท่ีวา่มนุษยไ์ม่สามารถมีชีวิตรอดได ้
โดยไม่มีความสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้น ตั้งแต่เกิดจนตาย มนุษยต์อ้งมีสัมพนัธภาพกบับุคลต่าง ๆ ไม่ทางตรง
ก็ทางออ้ม จึงจ าเป็นอยา่งยิง่ท่ีครอบครัวท่ีมีผูสู้งอาย ุคนในครอบครัว และเครือญาติจึงมีความส าคญั
กบัผูสู้งอาย ุท าใหชี้วติของผูสู้งอายมีุความหมายไม่ทุกข ์หรือเศร้าโศกมากจนเกินไป 

ดงัท่ีกล่าวแลว้วา่ในอดีตผูสู้งอายเุคยเป็นผูที้บทบาทส าคญัในครอบครัวและ
ยงัเป็นท่ีเคารพของลูกหลาน เป็นผูส้ั่งสอนความรู้ ถ่ายทอดวิชาจากประสบการณ์ชีวิตสู่คนรุ่นหลงั 
แต่ปัจจุบนัการเรียนรู้ได้อาศยัเทคโนโลยีมากข้ึนคนในครอบครัวจึงอาจไม่มีโอกาสไดพ้บปะกนั
บ่อยคร้ังเหมือนก่อนแต่ไดใ้ชเ้ทคโนโลยใีนการส่ือสารระหวา่งกนัมากข้ึนดงันั้นระบบการส่ือสารท่ี
ทนัสมยั และการรับเอาวฒันธรรมตะวนัตกเขา้มาใชใ้นชีวิตประจ าวนัมากข้ึน ประกอบกบัความ
จ าเป็นทางเศรษฐกิจและสังคมไดท้  าให้ครอบครัวตอ้งพึ่งพาตนเองมากข้ึน จึงท าให้ผูสู้งอายุถูกลด
บทบาทลง จึงเกิดความห่างเหินท าให้เหมือนกบัไม่ให้ความส าคญักบัผูสู้งอายุ หรือท าให้เกิดความ
ขดัแยง้ระหวา่งวยัข้ึน ดงันั้นผูสู้งอายุควรมีการปรับตวัให้เขา้กบัสถานการณ์ในปัจจุบนั พยายามคบ
เพื่อนต่างวยัไวแ้ลกเปล่ียนความคิดเห็นบา้ง ดงัเช่นทฤษฎีของแอริคสัน (Erikson 1994) ท่ีเช่ือว่า
ผูสู้งอายท่ีุมีสัมพนัธภาพท่ีดีกบัลูก หลาน จะเป็นผูสู้งอายุท่ีมีขวญัดี ยอมรับความตาย ความไม่เท่ียง
ของชีวิต มีความมีชีวิตชีวา  (ศรีเรือน  แกว้กงัวาล 2545 : 581) ดงันั้นผูสู้งอายุจึงควรจะหางานท า 
ไม่ให้วา่ง มีสังคมนอกบา้นบา้ง ตามความเหมาะสมเช่นมีกิจกรรมร่วมกบัคนในชุมชนของตนเอง 
ไม่ยึดมัน่ ถือมัน่จนเกินไป สร้างสัมพนัธภาพท่ีดีกบับุคคลรอบตวั จะช่วยลดปัญหาต่าง ๆ ได ้และ
ท าให้มีความสุขใจ สบายกาย ไม่เครียด ถา้ผูสู้งอายุรู้จกัปรับตวั ปรับใจ จะส่งผลดีต่อคุณภาพชีวิต
โดยรวม ผูสู้งอายุท่ียอมรับการเปล่ียนแปลงไดชี้วิตจะมีความสุข  ใจเยน็ สุขุม มองเห็นประโยชน์
ของตนเองท่ีมีต่อคนอ่ืน แต่ในทางตรงกนัขา้มถา้ผูสู้งอายุปรับตวัไม่ไดชี้วิตก็ไม่มีความสุข สภาพ
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จิตใจก็เส่ือมถอยลง ลกัษณะการเปล่ียนแปลงทางจิตใจท่ีพบไดใ้นผูสู้งอายุสรุปได้ ดงัน้ี (ชลลดา  
ภกัดีประพฤทธ์ิ 2541 อา้งถึงใน วนีสั  วยัวฒันะ 2550 : 14-15) 

1)  การรับรู้ในส่ิงใหม่ ๆ ยากข้ึน เน่ืองจากประสิทธิภาพของอวยัวะรับ
ความรู้สึกเส่ือมสมรรถ ภาพลงความจ าถดถอย  การคิดอ่านตีความหมายช้าลง ผูสู้งอายุอาจน า
ประสบการณ์ของตนมาเป็นเกณฑ์ในการแกปั้ญหา จึงเกิดความขดัแยง้กบัคนรุ่นใหม่ได ้ เน่ืองจาก
ถูกปลูกฝังเร่ืองค่านิยมดั้งเดิมมานาน จึงยดึมัน่ในส่ิงท่ีตนรับรู้มาเท่านั้น 

2)  การแสดงออกทางอารมณ์ของผูสู้งอายุ นบัเป็นกลไกท่ีเก่ียวขอ้งกบัการ
ตอบสนองความตอ้งการดา้นจิตใจท่ีมีต่อการเปล่ียนแปลงสถานภาพทางสังคม ผูสู้งอายุจะมีความ
นอ้ยใจ รู้สึกวา่สังคมไม่ให้ความส าคญั หงุดหงิดง่าย โมโห โกรธง่าย เม่ือปรับตวัไดย้อมรับความ
เป็นจริงเร่ืองสังขารท่ีเปล่ียนไปก็จะปรับสภาพได ้ถา้ปรับตวัไม่ไดส้ภาพจิตใจจะหดหู่ ไม่มีความสุข 
การเรียนรู้และยอมรับการเปล่ียนแปลงในส่ิงใหม่ ๆ ท่ีมีเขา้มาในชีวติจะช่วยใหผู้สู้งอายุปรับอารมณ์ 
และมีเหตุผลมากข้ึน 

3)  ผูสู้งอายุจะสนใจในส่ิงท่ีตนมีความตอ้งการและพึงพอใจจะท าเท่านั้น 
งานแปลกใหม่จะไม่ชอบ ข้ึนอยูก่บัอารมณ์เป็นพื้นฐาน จะคิดถึงตนเองมากข้ึน สนใจส่ิงแวดลอ้ม
อ่ืน ๆ ลดลง พอใจกบัความเรียบง่ายของชีวิต และสร้างวิถีในการด าเนินชีวิตตามแบบของตนเอง 
คิดถึงความตายมากข้ึน ไม่คาดหวงัหรือใฝ่ฝันมากนกั บางคนอาจแยกตวัออกจากสังคม ชอบอยู่
อยา่งสงบ บางคนหนัหน้าเขา้วดัมุ่งสร้างความดี ถือศีล กินเจ ท าให้ตนเองมีความสุข ตามความ
พอใจของตนเองก่อนท่ีจะตาย 

โดยสรุปกล่าวไดว้า่พฒันาการทางดา้นสังคมของผูสู้งอายุเป็นการท่ีผูสู้งอายุ
ควรจะมีปฏิสัมพนัธ์กบัคนรอบขา้ง เช่น ลูก หลาน ญาติสนิท และเพื่อนบา้นเพื่อท่ีจะไม่เหงาหรือ
รู้สึกว่าถูกทอดทิ้งให้อยู่ตามล าพงั และคนรอบขา้งควรจะเขา้ใจในตวัผูสู้งอายุท่ีมีพฒันาการดา้น    
ต่าง ๆ เช่นบางคนชอบความสงบ เป็นตวัของตวัเอง ไม่ชอบเรียนรู้ส่ิงใหม่ ๆ ยึดติดกบัความคิดของ
ตนเอง เช่ือในประสบการณ์ของตนเอง และตอ้งการเวลาในการปรับตวั 

จากค าอธิบายพฒันาการทั้ง 3 ดา้นของผูสู้งอายุ ท าให้เห็นการเปล่ียนแปลง
ของร่างกาย ความรู้สึกนึกคิดและสัมพนัธภาพทางสังคมของผูสู้งอายุ  จากวยักลางคนท่ีตอ้ง
รับผิดชอบครอบครัว มีหนา้ท่ีการงาน มีบทบาททางสังคม มาเป็นผูใ้ห้ค  าปรึกษาหรือตอ้งหยุดการ
ท าหนา้ท่ีต่าง ๆ ลง ส่งผลให้ผูสู้งอายุตอ้งปรับตวั ปรับทศันคติให้เขา้กบัคนรุ่นอ่ืนได ้ ถา้ปรับตวั
ไม่ไดก้็จะท าให้มีปัญหาความขดัแยง้ตามมา ดงันั้นตวัผูสู้งอายุเอง ลูก หลาน หรือผูเ้ก่ียวขอ้ง ควร
เรียนรู้เร่ืองพฒันาการดา้นต่าง ๆ เพื่อท าความเขา้ใจในตวัผูสู้งอายุ หากผูสู้งอายุมีการพฒันาตนเอง
อยา่งต่อเน่ืองสม ่าเสมอจะคงความแขง็แรงของร่างกายไวไ้ดน้าน คิดอ่านไดท้นับุคคลวยัอ่ืน ไม่เหงา
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เศร้าซึม ให้เป็นบ่อเกิดของโรคทางจิตใจตามมา และยงัช่วยลดปัญหาการพึ่งพิงบุคคลอ่ืนลงได ้       
ถา้ทุกคนท่ีเก่ียวขอ้งเขา้ใจในการเปล่ียนแปลงของผูสู้งอายุ และพยายามหาแนวทางเพื่อท าให้ทุก
อยา่งด าเนินไปดว้ยดี จะช่วยใหผู้สู้งอายมีุคุณภาพชีวติท่ีดีข้ึนได ้
 

2.  ทฤษฎทีีเ่กีย่วกบัผู้สูงอายุ 
 
 นอกจากพฒันาการดา้นต่าง ๆ แลว้ยงัมีทฤษฎีท่ีเก่ียวขอ้งกบัความสูงวยั ท่ีมีผลท าให้
เกิดการเปล่ียนแปลงในการย่างเขา้สู่วยัน้ี ทฤษฎีท่ีช่วยอธิบายความสูงอายุท่ีเกิดข้ึนว่ามีการเกิด
อยา่งไร จะท าให้เขา้ใจธรรมชาติของผูสู้งอายุมากข้ึน และเป็นแนวทางส าคญัในการเตรียมความ
พร้อมของบุคคลก่อนถึงวยัสูงอายุ ทฤษฎีเก่ียวกบัผูสู้งอายุแบ่งออกเป็น  3 กลุ่ม ไดแ้ก่ ทฤษฎี
เก่ียวกบัผูสู้งอายดุา้นชีววทิยา ทฤษฎีเก่ียวกบัผูสู้งอายดุา้นจิตวทิยา ทฤษฎีเก่ียวกบัผูสู้งอายดุา้นสังคม
วิทยา ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี  (อาชญัญา  รัตนอุบล และคณะ 2552 : 22-24 และ บงัอร  ธรรมศิริ  
2548 : 7) 
 2.1  ทฤษฎีเกี่ยวกับผู้สูงอายุด้านชีววิทยา  เป็นทฤษฎีท่ีอธิบายถึงสาเหตุของความ
สูงอายแุละความเส่ือมของเซลส์ในร่างกาย  มีทฤษฎียอ่ย 3 ทฤษฎี  ดงัน้ี 

2.1.1  ทฤษฎีท าลายตนเอง  (Autoimenunity  Theory)  โดยเช่ือวา่ความสูงอายุเกิด
จากร่างกายสร้างภูมิคุม้กนันอ้ยลง  พร้อมกบัมีการสร้างภูมิคุม้กนัชนิดท าลายตวัเองมากข้ึน  ร่างกาย
จะต่อสู้กบัเช้ือโรคส่ิงแปลกปลอมไดไ้ม่ดี  ท าใหเ้จบ็ป่วยง่ายเป็นอนัตรายต่อชีวติ 

2.1.2  ทฤษฎีความผิดพลาด  (Error  Theory)  ทฤษฎีน้ีเช่ือวา่คนมีอายุมากข้ึน 
ยนีส์จะค่อย ๆ เกิดความผดิพลาด ก่อใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงในอวยัวะ จะมากข้ึนเร่ือย ๆ จนถึงจุดท่ี
ท าใหเ้ซลลต่์าง ๆ ของร่างกายเส่ือมและหมดอายลุง 

2.1.3  ทฤษฎีอนุมูลอิสสระ  (Free  radical  Theory)  เม่ือเขา้วยัสูงอายุ มีการเส่ือม
สลายของเซลล์ซ่ึงเกิดจากการสะสมของสารประกอบทางเคมี  ท่ีเกิดจากปฏิกิริยาทางเคมี  ภายใน
ร่างกายมนุษย ์มีอนุมูลอิสระเกิดข้ึน  จึงเกิดการท าลายผนงัเซลลไ์ดง่้าย 

ทฤษฎีท่ีกล่าวมาเป็นการอธิบายส่ิงท่ีเกิดข้ึนกบัผูสู้งอาย ุการเปล่ียนแปลงจะเกิดข้ึน
มากนอ้ยต่างกนัข้ึนอยูก่บัตวับุคคล และสภาพแวดลอ้มต่าง ๆ ถา้มีการดูแลตนเองดีตั้งแต่วยัหนุ่ม
สาว ความเส่ือมโทรมของร่างกายจะค่อยเป็นค่อยไป ถึงแมต้ามธรรมชาติเม่ืออายุมากข้ึนและอวยัวะ
ถูกใชง้านมานานยอ่มเส่ือมเป็นธรรมดา เม่ือมีการปรับตวัพร้อมทั้งดูแลตนเอง ผูสู้งอายุจะแข็งแรงมี
ความสุข ตามความเหมาะสมของแต่ละบุคคล 
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 2.2  ทฤษฎีเกี่ยวกับผู้สูงอายุด้านจิตวิทยา  เป็นทฤษฎีท่ีอธิบายถึงสาเหตุท่ีท าให้
ผูสู้งอายุ มีบุคลิกลกัษณะ ความคิดและ พฤติกรรม ท่ีไม่เหมือนเดิมหรือมีการเปล่ียนแปลงไป  มี  2  
ทฤษฎียอ่ย  ดงัน้ี 

2.2.1  ทฤษฎีบุคลิกภาพ  (Personality  Theory)  ทฤษฎีน้ีเช่ือวา่ผูสู้งอายุ จะมี
ความสุขหรือมีความทุกขข้ึ์นอยูก่บัภูมิหลงัและพฒันาการดา้นจิตใจของตน  ถา้ผูสู้งอายุเติบโตมา
จากครอบครัวท่ีมีความรักความอบอุ่น  มีความมัน่คง รักผูอ่ื้น  ก็จะอยูร่่วมกบับุคคลอ่ืนไดอ้ยา่งมี
ความสุข  ในทางตรงกนัขา้มถา้ผูสู้งอายนุั้นเติบโตมาจากครอบครัวท่ีไม่ร่วมมือกบัใคร ถือวา่ตวัใคร
ตวัมนั  จิตใจคบัแคบ มกัเป็นผูสู้งอายท่ีุไม่ค่อยมีความสุข 

2.2.2  ทฤษฎคีวามปราดเปร่ือง (Intelligence Theory) คือผูสู้งอายุท่ียงัปราดเปร่ือง 
สนใจ ใฝ่รู้ส่ิงต่าง ๆ  มีการคน้ควา้และเรียนรู้ตลอดเวลา  ผูสู้งอายุท่ีจะมีลกัษณะน้ีไดต้อ้งเป็นผูท่ี้มี
สุขภาพดี  มีเงินใชโ้ดยไม่เดือดร้อน ยงักระตือรือร้นอยูเ่สมอ อยากพฒันาตนเอง อยากมีส่วนร่วมใน
กิจกรรมต่าง ๆ 

จากทฤษฎีดงักล่าวอธิบายไดว้า่ ผูสู้งอายุจะมีความสุขหรือความทุกขใ์นบั้นปลาย
ของชีวิต ข้ึนอยูก่บัภูมิหลงัในวยัเด็กจนถึงเม่ือเจริญเติบโตข้ึนในวยัผูใ้หญ่เป็นผูท่ี้ไดรั้บการอบรม
เล้ียงดูมาอยา่งไร มีอุปนิสัยใจคอแบบใดเม่ือกา้วยา่งเขา้สู่วยัสูงอายุ จะสามารถปรับตวัไดดี้เขา้กบั
ผูอ่ื้นไดห้รือไม่ ในสังคมท่ีเปล่ียนไปจากเดิมนั้นเป็นผลจากประสบการณ์ในชีวิตในอดีตจากวยัเด็ก 
ซ่ึงจะส่งผลต่อความสุขกาย สบายใจของตวัผูสู้งอายุเอง บางคนยงัอยากท่ีจะเรียนรู้ไปเร่ือย ๆ โดย
บางคนอาจแยกตวัจากสังคม หรือยงัคงร่วมกิจกรรมบา้งตามความถนดั 
 2.3  ทฤษฎีเกี่ยวกับผู้สูงอายุด้านสังคมวิทยา เป็นทฤษฎีท่ีวิเคราะห์หาสาเหตุซ่ึงท าให้
ผูสู้งอายุ มีสภาพทางสังคมเปล่ียนแปลงไป มีการปรับตวัในสังคมของผูสู้งอายุเอง เพื่อให้อยูไ่ด้
อยา่งมีความสุขดงัเช่น ทฤษฎียอ่ย ๆ 6 ทฤษฎี ดงัน้ี 

2.3.1  ทฤษฎีกิจกรรม (Activity Theory) มีแนวคิดวา่กิจกรรมทางสังคมจ าเป็น
ส าหรับบุคคลทุกวยั  ผูสู้งอายุท่ีจะมีความสุขควรมีกิจกรรมทางสังคมพอสมควรผูท่ี้ปฏิบติักิจกรรม
ทางสังคมอยูเ่สมอ  จะมีความพึงพอใจในชีวิตสูงมีภาพพจน์เก่ียวกบัตนเองในทางบวก   และปรับ 
ตวัไดดี้ 

2.3.2  ทฤษฎีการแยกตนเอง  (Disengagement  Theory)  ผูสู้งอายุและสังคมจะลด
บทบาทกนัและกนั เน่ืองจากผูสู้งอายุรู้สึกวา่ตนเองมีความสามารถลดลง  และมีสุขภาพเส่ือมถอย 
จึงหลีกเล่ียงบทบาทและกิจกรรมเพื่อลดความตึงเครียดหรือความบีบคั้น 

2.3.3  ทฤษฎีความต่อเน่ือง (Continuity Theory)  ผูสู้งอายุจะเขา้ร่วมกิจกรรมทาง
สังคมอยา่งมีความสุขนั้นข้ึนอยูก่บับุคลิกภาพ และแบบแผนชีวิตของแต่ละคน  เช่น บุคคลท่ีชอบ
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เขา้ร่วมกิจกรรมในสังคม ก็จะมีกิจกรรมเหมือนเดิม  ส่วนผูท่ี้ชอบสันโดษก็จะแยกตวัออกจากสังคม 
เม่ือเป็นผูสู้งอาย ุ 

2.3.4  ทฤษฎีบทบาท (Role Theory)  ทฤษฎีน้ีมีแนวคิดวา่ อายุเป็นองคป์ระกอบ
ส าคญัในการก าหนดบทบาทของแต่ละบุคคล ในแต่ละช่วงชีวิตของผูสู้งอายุจะปรับตวัไดดี้เพียงใด  
ข้ึนอยูก่บัการยอมรับบทบาททางสังคมในแต่ละช่วงชีวิตท่ีผา่นมา  และยงัส่งผลสืบเน่ืองไปถึงการ
ยอมรับบทบาททางสังคมในอนาคตท่ีเปล่ียนแปลงไปดว้ย 

2.3.5  ทฤษฎีความผูกพัน  (Attachment Theory)  เป็นทฤษฎีท่ีให้ความส าคญักบั
ความผกูพนัในครอบครัว โดยเฉพาะลกัษณะของความผกูพนักนัแบบสายพนัธ์ุของตระกูล  ระบบ
เครือญาติ  เช่น  บิดามารดากบับุตร  ปู่ ยา่  ตา ยาย กบัหลาน  ลุง ป้า นา้ อา พี่ ๆ  นอ้ง ๆ  ซ่ึงความ
ผกูพนัน้ีจะเป็นตวัหลกัในการสร้างสัมพนัธภาพท่ีดี  จะคอยดูแลช่วยเหลือ  เก้ือกูลอาทรซ่ึงกนัและ
กนั  ภายใตบ้ทบาททางสังคมท่ีควรจะเป็นของแต่ละบุคคล ความผกูพนัเป็นตวัท่ีแสดงออกถึงความ
รัก  ความอบอุ่นของสมาชิกในครอบครัว  และเป็นส่ิงส าคญัท่ีสุดท่ีท าให้ผูสู้งอายุไม่ถูกทอดทิ้งออก
จากครอบครัว  หรือถูกปล่อยให้อยูอ่ยา่งโดดเด่ียว  ทางตรงกนัขา้มผูสู้งอายุจะเป็นบุคคลท่ีตอ้งการ
ใหเ้อาใจใส่มากเป็นพิเศษกวา่สมาชิกวยัอ่ืนในครอบครัว 

2.3.6  ทฤษฎีระดับช้ันสูงอายุ (Age Stratification Theory) ทฤษฎีน้ีศึกษาถึงความ 
สัมพนัธ์ทางสังคม ท่ีเกิดภายในกลุ่มอายุและระหวา่งชั้นอายุท่ีแตกต่างกนั กล่าวคือทฤษฎีน้ีถือว่า
อายุเป็นหลกัเกณฑ์สากลท่ีจะก าหนด บทบาท สิทธิ หนา้ท่ี ซ่ึงจะเปล่ียนแปลงไปตามชั้นของอายุ
จากอายหุน่ึงไปสู่อายหุน่ึง 

ในทางสังคมวิทยาทฤษฎีท่ีเก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอายุ อธิบายว่าเพราะเหตุใดผูสู้งอายุ
บางคนยงัชอบเขา้สังคมเหมือนตอนวยัท างาน แต่บางคนเลือกท่ีจะอยูก่บัครอบครัว ใชชี้วิตสันโดษ 
ไม่ยุง่เก่ียวกบัโลกภายนอกมากนกั ทั้งน้ีข้ึนอยูก่บัแต่ละบุคคลวา่ชอบแบบใดและท าแบบใดจึงจะมี
ความสุข พร้อมกบัการยอมรับการเปล่ียนแปลงในบทบาทนั้น ๆ ดว้ย  

ในภาพรวมสรุปไดว้า่ ทฤษฎีทางดา้นชีววิทยา จิตวิทยาและสังคมวิทยา ไดอ้ธิบาย
เพื่อท าความเขา้ใจพฤติกรรมของผูสู้งอายุ  โดยอธิบายการเปล่ียนแปลงของร่างกาย  จิตใจ  สังคม
และส่ิงแวดลอ้มรอบ ๆ ตวัผูสู้งอายุ ในแต่ละสังคมแต่ละกลุ่มอาจไม่เหมือนกนั  ท าให้มีความรู้และ
ความเขา้ใจผูสู้งอายุมากข้ึน เขา้ใจธรรมชาติของผูสู้งอายุ และยงัท าให้รู้สาเหตุท่ีผูสู้งอายุมี
พฤติกรรมการด ารงชีวติแตกต่างกนัออกไป มีแนวคิดการแสดงออกท่ีไม่เหมือนกนั ซ่ึงท าให้มีความ
เขา้ใจความตอ้งการของผูสู้งอายไุดม้ากข้ึน สามารถน าไปเป็นแนวทางในการเตรียมความพร้อมเพื่อ
การเขา้สู่วยัสูงอายแุละดูแลผูสู้งอายไุดต่้อไป 
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3.  แนวคดิเกีย่วกบัคุณภาพชีวติ 
 
 คุณภาพชีวิตของบุคคลแต่ละบุคคลจะบ่งบอกไดว้า่บุคคลนั้น ๆ มีความสุขในการใช้
ชีวิตมากนอ้ยเพียงไร สามารถมองและวดัไดด้ว้ยตาเปล่าเป็นขั้นพื้นฐานก่อนเบ้ืองตน้  แนวคิดท่ี
เก่ียวกบัคุณภาพชีวติในส่วนน้ีจะอธิบายความหมายของคุณภาพชีวิต องคป์ระกอบของคุณภาพชีวิต 
คุณภาพชีวติของผูสู้งอายุ การวดัระดบัคุณภาพชีวติ ดงัน้ี  
 3.1  ความหมายของค าว่า “คุณภาพชีวติ” 

ดุษฎี  สุทธิปรียาศรี  (2542 : 29)  ให้ความหมายวา่ คุณภาพชีวิตประกอบดว้ยค าวา่    
“คุณภาพ”  หมายถึง  ลกัษณะดี  ลกัษณะพิเศษ  ลกัษณะประจ าตวัส่วนค าวา่ “ ชีวิต”  หมายถึง  
ความเป็นอยู ่ ตรงขา้มกบัความตาย สรุปรวมของบุคคล ความสามารถดา้นจิตใจในการประเมินชีวิต
ตนวา่พอใจหรือไม่ เป็นสุขหรือไม่ การยอมรับสภาพทางกาย  จิตใจ  สังคมและอารมณ์ของบุคคล 
และการประเมินโดยบุคคลอ่ืน ๆ 

ศรีเมือง  พลงัฤทธ์ิ (2552 : 1) ให้ความหมายของคุณภาพชีวิตวา่ คุณภาพชีวิต 
หมายถึงความพึงพอใจ ความเป็นอยูท่ี่ดี มีสุขภาพกายดี มีสุขภาพจิตดี มีอาหารการกินดี มีส่ิงของ
หรือเงินใชต้ามความจ าเป็น อยูใ่นสังคมและส่ิงแวดลอ้มท่ีดีมีความสุข 

เพญ็ศรี  เปล่ียนข า  (2542 : 293) กล่าววา่ ลกัษณะของคุณภาพชีวิตหมายถึง การ
ด ารงชีวิตของมนุษยใ์นระดบัท่ีเหมาะสม ตามความจ าเป็นพื้นฐานท่ีไดก้ าหนดไวใ้นสังคมหน่ึง ๆ 
ในช่วงเวลาหน่ึง 

พชัราภรณ์  คนกลา้  (2547 : 8) ใหค้วามหมายวา่ คุณภาพชีวติหมายถึง การมีชีวิตท่ี
สมบูรณ์ ในแง่ดีทั้งร่างกาย  จิตใจ ซ่ึงเกิดจากการให้ความส าคญัและความพึงพอใจต่อองคป์ระกอบ
ต่าง ๆ ตามสถานการณ์และส่ิงแวดลอ้มท่ีมีอยู ่หรือไดรั้บรู้และตดัสินใจของมนุษยใ์นช่วงเวลาหน่ึง  
สามารถเปล่ียนแปลงไดต้ามกาลเวลาและสถานการณ์ท่ีเปล่ียนแปลงไป 

วีนสั  วยัวฒันะ (2550 : 25) สรุปไวว้า่ คุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุหมายถึง การรับรู้
ของผูสู้งอายุท่ีมีต่อสถานะของตนเอง ทั้งในดา้นความตอ้งการส่วนหน่ึงของความเป็นมนุษยแ์ละ
การด าเนินชีวติของปัจเจกบุคคลในสังคม อนับ่งบอกถึงวฒันธรรม ค่านิยมเป้าหมายของบุคคล 

พนูสุข  เวชวิฐาน (2545 : 6) ให้ความหมายของค าวา่คุณภาพชีวิตไวว้า่ คุณภาพ
ชีวิตไดร้วมองคป์ระกอบมิติต่าง ๆ ประกอบดว้ย การไดรั้บการตอบสนองปัจจยัพื้นฐานของการ
ด าเนินชีวิต การมีสุขภาพกายสุขภาพจิตดี ความรู้สึกพอใจของบุคคล และการมีส่วนร่วมในการ
พฒันาส่ิงแวดลอ้มเศรษฐกิจสังคม 
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สุวฒัน์  มหนัตนิรันดร์กุล และคณะ  (2541 : 7) นิยามคุณภาพชีวิตวา่  คุณภาพชีวิต
หมายถึงระดบัของการมีชีวิตท่ีดี มีความสุข ความพึงพอใจในชีวิต ทั้งในดา้นร่างกาย จิตใจ อารมณ์
สังคมและการด าเนินชีวิตของปัจเจกบุคคลในสังคมเป็นการด ารงชีวิตอยู่ด้วยการมีสุขภาวะท่ี
สมบูรณ์  ซ่ึงครอบคลุมถึงดา้นต่าง ๆ  ไดแ้ก่  ดา้นกาย  อารมณ์ สังคมและจิตวญิญาณ 

โดยสรุปคุณภาพชีวิต หมายถึง ความพึงพอใจของบุคคลนั้นในเวลานั้น ๆ ท่ีได้
ด ารงอยูอ่ยา่งมีความสุข ทั้งดา้นร่างกาย จิตใจ สังคม เศรษฐกิจและส่ิงแวดลอ้มรอบ ๆ ตวั เป็นสภาพ
ท่ีเหมาะสมกบัตนเอง ก่อให้เกิดความพึงพอใจ พอประมาณ และรับรู้ไดด้ว้ยตนเองและผูอ่ื้นวา่มี
ความสุขดี คุณภาพชีวติอาจเปล่ียนไปไดต้ามเวลาและเหตุการณ์รอบ ๆ ตวัของบุคคลนั้น 
 3.2  องค์ประกอบของคุณภาพชีวติ 

องค์ประกอบคุณภาพชีวิตเป็นตวับ่งช้ีว่าบุคคลนั้นมีชีวิตท่ีดีมีความสุข มีความ
พอใจในชีวติเพียงใด องคป์ระกอบของคุณภาพชีวติมีหลายดา้นหลากหลาย ดงัน้ี 

พีช (Peace, 1990 : 48 อา้งถึงใน ศรีเมือง พลงัฤทธ์ิ 2552 : 3-4) กล่าวว่า 
องคป์ระกอบคุณภาพชีวติมี  7 ปัจจยั ไดแ้ก่ ปัจจยัดา้นกายภาพ ปัจจยัดา้นสังคม ปัจจยัดา้นเศรษฐกิจ
และสังคม ปัจจยัดา้นส่ิงแวดลอ้ม ปัจจยัดา้นอ านาจบุคคล ปัจจยัดา้นวตัถุวสิัย และปัจจยัดา้นสุขภาพ 

องค์การอนามยัโลกได้จดักลุ่มองค์ประกอบคุณภาพชีวิตโดยใช้เคร่ืองมือช้ีวดั
คุณภาพชีวิต(WHOQOL-100) ในการประเมินแบ่งออกเป็น 6 ดา้นคือ ดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ ดา้น
ความเป็นอิสระของบุคคล ดา้นความสัมพนัธ์ทางสังคม ดา้นส่ิงแวดลอ้ม ดา้นความเช่ือส่วนบุคคล 
ซ่ึงต่อมามีการปรับปรุงเคร่ืองมือช้ีวดัเป็นแบบชุดยอ่ฉบบัภาษาไทย 26 ตวัช้ีวดั (WHOQOL-BREF-
THAI) จึงจดักลุ่มไดเ้ป็น 4 ดา้น คือ ดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ ดา้นสังคมและดา้นส่ิงแวดลอ้ม (ศรีเมือง 
พลงัฤทธ์ิ 2552 : 4) 

ลอวต์นั  (Lawton, 1985 อา้งถึงใน ลลิลญา  ลอยลม  2542 : 42 และรพีพรรณ              
ค  าหอม 2547: 19) ไดศึ้กษาเร่ืองคุณภาพชีวิตกล่าวว่า คุณภาพชีวิตหรือการมีคุณภาพชีวิตท่ีดีตอ้ง
ประกอบดว้ยปัจจยั 4 ดา้น คือ การมีความผาสุกทางดา้นจิตใจ ความสามารถในการแสดงพฤติกรรม 
ส่ิงแวดลอ้มท่ีมีอิทธิพลต่อบุคคล และการรับรู้คุณภาพชีวติของบุคคล 

โดยสรุปกล่าวไดว้า่คุณภาพชีวติเป็นรูปแบบของชีวติท่ีมีความสุข เป็นส่ิงท่ีบ่งบอก
ไดถึ้งความพึงพอใจ ความสุขกายสุขใจ อ่ิมเอมใจของตนเองในช่วงเวลานั้น  ซ่ึงมีองคป์ระกอบ
หลายดา้น คุณภาพชีวติของบุคคลท่ีส าคญัจะประกอบดว้ย 4 องคป์ระกอบหลกั ๆ ดงัน้ี (WHOQOL 
GROUP 1995 : 45 อา้งถึงใน วนีสั วยัวฒันะ 2550 : 27-28 ,สุวฒัน์  มหตันิรันดร์กุลและคณะ 2541 : 
10-11, รพีพรรณ  ค าหอมและคณะ 2547 : 23-25) 
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1)  สุขภาพกาย (Physical domain)  หมายถึง การรับรู้สภาพทางดา้นร่างกายของ
ตนเอง  ซ่ึงมีผลต่อการด าเนินชีวิตประจ าวนั เป็นองค์ประกอบท่ีส าคญัของคุณภาพชีวิต การมี
สุขภาพกายท่ีดีท าใหบุ้คคลรับรู้วา่ตนเองมีคุณภาพชีวติดีดว้ย การมีสุขภาพท่ีดีเป็นท่ีตอ้งการของทุก
คนท าใหเ้กิดความพึงพอใจในชีวติและส่งผลดีทางดา้นจิตใจดว้ย 

2)  สภาพจิตใจ (Psychological  domain) หมายถึง การรับรู้สภาพจิตใจของตนเอง  
เช่นการรับรู้ความรู้สึกทางบวกและทางลบท่ีบุคคลมีต่อตนเอง  การรับรู้ภาพลกัษณ์ของตนเอง เป็น
องคป์ระกอบท่ีส าคญัท่ีสุดของคุณภาพชีวิต เพราะถา้ร่างกายเจ็บป่วยเพียงเล็กนอ้ย ถา้มีจิตใจท่ีไม่
เขม้แข็งพอก็อาจท าให้อาการต่าง ๆ แย่ลงได ้ แต่หากมีจิตใจท่ีเขม้แข็งพอจะสามารถเอาชนะ
อุปสรรคต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึนไดซ่ึ้งส่งผลดีต่อการด าเนินชีวติ 

3)  ความสัมพนัธ์ทางสังคม (Social relationships) หมายถึง การรับรู้เร่ือง
ความสัมพนัธ์ของตนกบับุคคลอ่ืน ๆ ในสังคม การรับรู้ถึงการท่ีไดรั้บความช่วยเหลือจากบุคคลอ่ืน
ในสังคม การมีปฏิสัมพนัธ์กบับุคคลอ่ืนช่วยลดช่องว่างระหว่างวยั ท าให้รับรู้ความเป็นไปของ
บุคคลแต่ละคนและจะท าให้สามารถปรับตวัไดรู้้ สึกวา่ตวัเองมีคุณค่า ไม่เหงา ซ่ึงปกติมนุษยต์ั้งแต่
เกิดจนตายยอ่มตอ้งมีสัมพนัธภาพกบับุคคลอ่ืนไม่ทางตรงก็ทางออ้ม 

4)  สภาพแวดลอ้ม (Environment) หมายถึง การรับรู้เก่ียวกบัสภาพแวดลอ้มรอบ ๆ 
ตวัท่ีมีผลต่อการด าเนินชีวิตประจ าวนั ถา้สภาพแวดลอ้มดี มีความปลอดภยัในชีวิตและทรัพยสิ์น      
มีบริการทางสังคมท่ีดี สามารถรับรู้ ข่าวสารไดห้ลาย ๆ ช่องทาง มีกิจกรรมนนัทนาการในกลุ่มของ
ตนเอง ไม่มีมลภาวะท่ีเป็นพิษต่อตนเองและส่ิงแวดลอ้มรอบ ๆ ตวัก็จะส่งผลดีต่อการมีคุณภาพชีวิต
ท่ีดีดว้ย 

การมีความสุขทั้ง ทางกาย  ทางใจ ทางสังคมรวมถึงการมีสุขภาพอนามยัท่ีดี มีท่ีอยู่
อาศยัท่ีมัน่คงปลอดภยั มีเคร่ืองนุ่งห่ม มีการพกัผอ่นหยอ่นใจท างานอดิเรกท่ีมีประโยชน์ มีคุณธรรม
จริยธรรม มีความรู้ มีงาน มีรายไดพ้อเล้ียงชีพ และมีสภาพความเป็นอยูโ่ดยรวมท่ีดี มีความปลอดภยั
ในชีวติทรัพยสิ์น ส่งผลใหมี้ความพึงพอใจในชีวติ รับรู้ไดว้า่มีความสุขในช่วงเวลานั้น ๆ ของบุคคล
แต่ละคนในแต่ละสถานการณ์ของชีวิตโดยไม่จ  าเป็นตอ้งไดรั้บการตอบสนองในทุก ๆ เร่ือง คน     
แต่ละคนมีแนวในการด าเนินชีวติแตกต่างกนัตามสภาพสังคมและวฒันะธรรมของแต่ละแห่ง ไม่ได้
มีกฎเกณฑต์ายตวัเสมอไป คนวยัต่างกนัหรือวยัเดียวกนัไม่จ  าเป็นตอ้งมีมาตรฐานของคุณภาพชีวิตท่ี
เหมือนกนั แลว้แต่ความพึงพอใจของแต่ละปัจเจกบุคคล  
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4.  งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 
 
 4.1  คุณภาพชีวติกบัผู้สูงอายุ 

จากรายงานการวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ ระบุว่า ปัจจยัท่ีมี
ความสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ ประกอบดว้ย คุณลกัษณะส่วนบุคคล ไดแ้ก่ เพศ อาย ุ
สถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา รายได ้และคุณลกัษณะดา้นครอบครัวของผูสู้งอายุ ดงัรายละเอียด
ต่อไปน้ี 

เพศ   เพศเป็นลกัษณะพื้นฐานของประชากรท่ีถือสภาพแต่ก าเนิด และเป็น
ตวัก าหนดความแตกต่างของบุคคลในสังคม ในสังคมไทยเพศชายถูกก าหนดให้เป็นผูน้ าครอบครัว 
ส่วนเพศหญิงสังคมก าหนดให้เป็นแม่บา้น และจากการท่ีเพศชายไดรั้บการยกยอ่งนบัถือจากสังคม
มากกว่าเพศหญิงจึงท าให้เพศชายมองตนเองมีคุณค่ามากกว่าเพศหญิงมีวิธีการแก้ไขปัญหาหรือ
หาทางออกชีวติไดดี้กวา่ เพศมีอิทธิพลต่อความสุข วิถีชีวิตและพฤติกรรมสุขภาพจึงเป็นตวัแปรท่ีมี
ผลต่อคุณภาพชีวติของผูสู้งอายุดว้ย (วนิดา  คงข า 2549 : 37)  จากผลการวิจยัความสัมพนัธ์ระหวา่ง
คุณลกัษณะส่วนบุคคลและครอบครัวกบัคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุ จงัหวดัสุราษฎร์ธานี  พบว่าเพศมี
ความสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุในดา้นสภาพจิตใจและความสัมพนัธ์ทางสังคมอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (วนีสั  วยัวฒันะ 2550 : บทคดัยอ่)  

อายุ   ผูสู้งอายุท่ีอายุนอ้ยดูแลตนเองไดดี้กวา่ผูสู้งอายุท่ีอายุมาก ซ่ึงจากการท่ีอายุ
เพิ่มมากข้ึนร่างกายจะไม่กระฉบักระเฉงท ากิจกรรมต่าง ๆ ไดน้อ้ยลง และมีปัญหาสุขภาพหลาย
อย่างเช่น น ้ าหนกัท่ีเพิ่มข้ึน ขอ้เข่าท่ีเส่ือมลงท าให้เคล่ือนไหวไม่สะดวก มีอาการปวดเม่ือยตาม
ร่างกาย มีโรคประจ าตวัเช่น เบาหวาน ความดนั โรคหลอดเลือดหวัใจ หลอดเลือดสมองและไขมนั
ในเลือดสูง  (ชะลอ  ชูพงศ ์ 2549 : 21)  สอดคลอ้งกบัการศึกษาของวนัทนี  ข  าเพง็ (2540) พบวา่อายุ
มีความสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุในจงัหวดันครราชสีมาทั้ง 4 องคป์ระกอบอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติ กล่าวคือ อายุมีความสัมพนัธ์ทางลบกับคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุคือว่ายิ่งอายุมากข้ึน 
คุณภาพชีวติยิง่ต  ่าลง เน่ืองจากอายเุป็นตวับ่งช้ีถึงวยัของบุคคล อายมุากข้ึนสมรรถภาพทางกายลดลง 
ส่งผลต่อการด าเนินชีวติ (วนัทนี  ข  าเพง็ 2540 : 108 อา้งถึงใน วนีสั  วยัวฒันะ 2550: 64) 

สถานภาพสมรส   คู่สมรสเป็นส่วนหน่ึงของแรงสนบัสนุนทางสังคม มีผลต่อ
คุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ เน่ืองจากคู่สามี ภรรยามีความส าคญัทางดา้นจิตใจส่งผลต่อความรู้สึกนึก
คิด ความเช่ือและการปฏิบติัตนตามพฒันาการของชีวิต  เม่ือตอ้งพลดัพรากจากบุตร หลานท่ีแยก
ครอบครัวออกไป หรือคู่ครองเสียชีวิต หยา่ร้าง แยกกนัอยู ่ท าให้เกิดความเหงา คิดมากวิตกกงัวล 
ไม่มีท่ีปรึกษา เครียด ผูสู้งอายุท่ีมีสถานภาพสมรสคู่ มีคุณภาพชีวิตท่ีดีกว่าผูสู้งอายุท่ีมีสถานภาพ
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โสดหรือม่าย (สุวิมล  พนาวฒันกุล 2540 : 50 อา้งถึงใน วีนสั  วยัวฒันะ 2550 : 31) สอดคลอ้งกบั     
ศิรินนัท์ กิตติสุขสถิต (2553 : 163) ท่ีสรุปว่า ผูสู้งอายุส่วนใหญ่ท่ีอยูก่บัคู่สมรสมีเกณฑ์ระดบั
สุขภาพจิตดีกวา่ ผูสู้งอายทุุกกลุ่มอายท่ีุเป็นโสดมีเกณฑร์ะดบัสุขภาพจิตระดบัต ่ามากท่ีสุด 

สถานภาพการศึกษา  เน่ืองจากปัจจุบนัเทคโนโลยมีีผลต่อการดูแลสุขภาพสามารถ
ตอบสนองความตอ้งการของประชาชนไดอ้ย่างมาก เพื่อเป็นการช่วยลดการพึ่งพิงบุตรหลานและ
ทางการแพทยผ์ูสู้งอายุตอ้งมีการพฒันาตนเอง  ในเร่ืองการรับรู้ขอ้มูลข่าวสารสุขภาพเพื่อเป็น
ประโยชน์ต่อคุณภาพชีวิต โดยตอ้งดูแลตนเองพึ่งตนเองมากข้ึนนอกเหนือจากการพึ่งพาญาติมิตร 
แล้วยงัสามารถให้ค  าแนะน าแก่บุคคลอ่ืนได้ด้วย (ธีรพงศ์  สันติภพ 2551 : 206) ผูสู้งอายุท่ีมี
การศึกษาสูงได้รับขอ้มูลข่าวสารการดูแลสุขภาพและใส่ใจในเร่ืองการเตรียมพร้อมเม่ือเขา้สู่วยั
สูงอายุดีกว่าผูท่ี้มีการศึกษาน้อย สอดคลอ้งกบัการศึกษาของจิรพร อภิชาตบุตร (2540 อา้งถึงใน 
วีนสั  วยัวฒันะ 2550 : 65) ท่ีพบว่าระดบัการศึกษามีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัคุณภาพชีวิต และ
วนิดา  คงข า (2549 : 38) สรุปไวว้า่ ระดบัการศึกษามีอิทธิพลต่อสุขภาพ ค่านิยม รสนิยม ความคิด
และทศันคติในการดูแลตนเอง ผูสู้งอายุท่ีมีการศึกษาสูงจะสามารถเลือกท ากิจกรรมไดดี้ และ
มากกวา่กลุ่มท่ีมีการศึกษาต ่ากวา่ ซ่ึงส่งผลต่อระดบัคุณภาพชีวติและความพึงพอใจในชีวติ  

รายได้   พบวา่ ปัญหาเร่ืองเศรษฐกิจส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุอยา่งมาก 
เน่ืองจากท างานได้น้อยลงแต่มีภาระท่ีตอ้งรับผิดชอบใช้จ่ายมากอยู่ ส่วนใหญ่เป็นเร่ืองอาหาร      
การใช้จ่ายในครอบครัวท่ีตอ้งดูแลและมีค่ารักษาพยาบาล ค่าดูแลสุขภาพ รายไดห้ลกัท่ีผูสู้งอายุ
ไดรั้บส่วนใหญ่มาจากบุตรหลานท่ียงัส่งเสียเล้ียงดู จากรายงานท่ีพบผูสู้งอายุในเขตเมืองมีรายได้
มากกวา่ผูสู้งอายนุอกเขตเมืองและยงัท างานอยูอ่ยา่งต่อเน่ืองในภาคการเกษตร บริการ อาชีพอิสสระ 
โดยผูสู้งอายชุายยงัอยูใ่นแรงงานมากกวา่ มีรายไดม้ากกวา่ผูสู้งอายหุญิง เงินจึงปัจจยัท่ีมีความส าคญั
ต่อผูสู้งอายุอย่างมาก ขณะท่ีรายไดล้ดลงการท างานท่ีมีขอ้จ ากดัเน่ืองจากอายุและสภาพร่างกาย       
จึงส่งผลต่อระดบัความพอใจและคุณภาพชีวิตโดยรวม (นภาภรณ์  หะวานนท์ และ ธีรวลัย ์               
วรรธโนทยั 2550 : 68 - 69) 

จ านวนสมาชิกในครอบครัว  จากผลการศึกษาของวีนสั  วยัวฒันะ (2550 : 66) 
พบว่าจ านวนสมาชิกในครอบครัวมีความสัมพนัธ์กับคุณภาพชีวิตด้านสภาพแวดล้อมอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติ กล่าวคือ ลกัษณะของครอบครัวไทยแต่เดิมเป็นครอบครัวขยายมีจ านวนสมาชิก
หลายคน มีผลต่อคุณภาพชีวติของผูสู้งอายทุ  าให้มีความรู้สึกอบอุ่น ไม่เหงา มีท่ีปรึกษา ครอบครัวท่ี
มีจ านวนสมาชิกนอ้ยมีการสนบัสนุนในเร่ืองต่าง ๆ ต่อผูสู้งอายุไม่ดีเท่าครอบครัวท่ีมีจ านวนสมาชิก
หลายคน  
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ลกัษณะครอบครัว  สังคมไทยถือวา่สถาบนัครอบครัวเป็นสถาบนัท่ีท าหนา้ท่ีดูแล
ผูสู้งอายุ ครอบครัวมีผลต่อคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุเพราะบุตร หลานในครอบครัวเป็นท่ีพึ่ งทาง
เศรษฐกิจ คอยดูแลทุกขสุ์ขยามเจบ็ป่วย ใหค้วามเคารพนบัถือ ให้ความส าคญั ยกยอ่ง ท าให้ผูสู้งอายุ
รู้สึกว่าตนมีความหมาย จากผลการศึกษาของ อารีวรรณ  คุณเจตน์ (2541 : 83  อา้งถึงใน วีนสั                
วยัวฒันะ 2550 : 32 ) พบวา่ผูสู้งอายุท่ีอาศยัอยูก่บัครอบครัวและบุตรจะมีคุณภาพชีวิตเชิงวตัถุวิสัย
ดีกวา่ผูสู้งอายท่ีุอาศยัอยูค่นเดียวและไม่มีบุตรหลานคอยดูแล 

สัมพันธภาพในครอบครัว   จากการศึกษาเร่ืองการสนับสนุนทางสังคมและ
พฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพของผูสู้งอายโุรคหลอดเลือดหวัใจตีบ พบวา่ การสนบัสนุนทางสังคม
โดยเครือญาติมีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความสามารถในการดูแลตนเองของผูสู้งอายุ (สมบติั     
ไชยวณัณ์ และคณะ 2543 : 29 อา้งถึงใน วนิดา  คงข า 2549 : 43) กล่าวคือ ถ้าครอบครัวมี
สัมพนัธภาพท่ีดีต่อกัน สมาชิกมีการช่วยเหลือกันและกันเป็นท่ีพึ่ งทางใจให้ผูสู้งอายุ จะท าให้
ผูสู้งอายุรู้สึกมัน่คงทางอารมณ์ ไม่โดดเด่ียว ผูสู้งอายุมีความต้องการท่ีจะได้รับการสนับสนุน
ช่วยเหลือจากครอบครัวตนเองในเร่ืองต่าง ๆ รวมถึงเร่ืองเศรษฐกิจควบคู่ไปกบัการช่วยเหลือจาก
ภายนอกครอบครัวดว้ย (รัชนี  วชิรภูชยั 2548 : 23) 
 4.2  การวดัระดับคุณภาพชีวติ 

การวดัระดับของคุณภาพชีวิตหรือการประเมินคุณภาพชีวิตจะมีความแตกต่าง           
กนัไป  ข้ึนอยูก่บัแนวคิด  วิธีการและวตัถุประสงค์ เกณฑ์การประเมินคุณภาพชีวิตแบ่งออกไดเ้ป็น  
2  ดา้น (สุวฒัน์  มหตันิรันดก์ุล และคณะ 2541 : 11-14) ดงัน้ี 

1)  ดา้นวตัถุวิสัย  (Objective)  การประเมินดา้นวตัถุวิสัยน้ี แสดงถึงภาวะทาง
กายภาพ  ลกัษณะเหตุการณ์ พฤติกรรมหรือลกัษณะของบุคคล ซ่ึงตดัสินโดยบุคคลอ่ืนหรือดว้ย
ตนเอง จากขอ้มูลท่ีเป็นจริงโดยอาศยัขอ้มูลดา้นรูปธรรมท่ีมองเห็นได้  นบัได ้  วดัได ้  เช่น  ขอ้มูล
ดา้นเศรษฐกิจ  สังคม  และส่ิงแวดลอ้ม 

2)  ดา้นจิตวิสัย  (Subjective)  เป็นการประเมินดว้ยตนเองซ่ึงอาจท าไดโ้ดยการ
สอบถามความรู้สึกและเจตคติ ต่อประสบการณ์ของบุคคลเก่ียวกบัชีวิต  การรับรู้ต่อสภาพความ
เป็นอยู ่การด ารงชีวติ รวมทั้งส่ิงต่าง ๆ  ท่ีเก่ียวขอ้งกบัชีวติ ความพึงพอใจในชีวติ 

การประเมินคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุสามารถใช้วิธีการในการประเมินได้  2  
ลกัษณะคือ  ประเมินด้านวตัถุวิสัยหรือการประเมินดว้ยสายตาท่ีตอ้งอาศยัขอ้มูลท่ีมองเห็นได้
สามารถวดัไดด้ว้ยปริมาณตวัเลขวา่มากนอ้ยอยา่งไร และประเมินดา้นจิตวิสัย เป็นการประเมินดว้ย
ความรู้สึกนึกคิดของผูอ่ื้นหรือตวัผูสู้งอายเุอง ซ่ึงเก่ียวขอ้งกบัสภาวะจิตใจและความพึงพอใจในชีวิต
ของแต่ละคนท่ีไม่เท่ากนัแมว้า่จะอยูใ่นสถานท่ีเดียวกนั เวลาเดียวกนั ซ่ึงวดัไดย้ากกวา่ดา้นวตัถุนิสัย
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เพราะมีปัจจยัภายนอกหลายอยา่งมาเก่ียวขอ้ง ในการศึกษาคร้ังน้ี ผูศึ้กษาไดน้ าแบบวดัคุณภาพชีวิต
ฉบบัภาษาไทยชุดยอ่ 26 ตวัช้ีวดั (WHOQOL –BREF-THAI) ของสุวฒัน์ มหตันิรันด์กุล และ คณะ 
(2541)  ซ่ึงพฒันามาจากแบบวดัคุณภาพชีวติขององคก์ารอนามยัโลก 100 ตวัช้ีวดั (WHOQOL-100) 
มาใชใ้นการศึกษาโดยให้ผูสู้งอายุเป็นผูป้ระเมินระดบัความพึงพอใจของตนเองในช่วง 2 สัปดาห์ท่ี
ผา่นมาจนถึงปัจจุบนั ตามองคป์ระกอบต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการด าเนินชีวติของผูสู้งอาย ุ

ผลจากการประเมินจะแสดงถึงระดับคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ ผูสู้งอายุจะมี
คุณภาพชีวิตท่ีดีไดน้ั้นข้ึนอยูก่บัปัจจยัส่วนบุคคลหลาย ๆ ปัจจยั ท่ีมีความส าคญัในการจะวดัค่า
ออกมาว่ามากหรือน้อย แต่ไม่สามารถสรุปรวมไดใ้นทุกพื้นท่ี เพราะต่างขนบธรรมเนียมประเพณี
และวฒันธรรม ส่วนคุณภาพชีวิตด้านจิตใจ อารมณ์ คงวดัค่าไม่ไดแ้น่นอนเพียงคร้ังเดียว เพราะ
ความสุขทางใจของแต่ละคนไม่เหมือนกนั ถา้ระยะเวลาเปล่ียนไปค าตอบอาจไม่เหมือนเดิม จึงดูได้
ดว้ยสายตาจากภายนอกหรือสอบถามความรู้สึกเท่านั้น ถ้าสุขภาพกายดีสุขภาพใจจะดีไปด้วย
แสดงออกโดยหนา้ตาจะบ่งบอกไดร้ะดบัหน่ึง 

จากท่ีไดร้วบรวมเน้ือหาท่ีส าคญัจากเอกสารทางวิชาการ งานวิจยั ท่ีเก่ียวขอ้งกบั
การเข้าสู่ว ัยสูงอายุท  าให้ทราบว่าผู ้สูงอายุมี ปัญหาท่ีเกิดจากการเปล่ียนแปลงของร่างกาย                   
ท่ีเส่ือมสภาพลงไม่เหมือนเดิมส่งผลไปถึงจิตใจท่ีมีความวติกกงัวลไปต่าง ๆ นานา เก่ียวกบัชีวิตของ
ตนเองและสังคมรอบขา้งท่ีเปล่ียนแปลงไปเร่ือย ๆ ตามยคุสมยัไม่เหมือนเดิม ส่ิงแวดลอ้มรอบ ๆ ตวั
ก็เปล่ียนไปแมก้ระทัง่ส่ิงใกลต้วั ทั้งหมดน้ีมีผลอยา่งมากต่อคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ จะท าอยา่งไร
จึงจะท าให้มีชีวิตอยู่อย่างมีความสุขได ้ จึงเป็นท่ีมาของการวิจยัเร่ืองคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุ เพื่อวดั
ระดบัของคุณภาพชีวติวา่อยูใ่นระดบัใด ถา้ตอ้งการมีความสุขในบั้นปลายของชีวิต บุคคลในวยัยา่ง
เขา้สู่วยัสูงอายุควรมีการเตรียมตวัในดา้นใด เพื่อป้องกนัปัญหาท่ีจะเกิดข้ึนในอนาคตขา้งหนา้ท่ีไม่
อาจคาดเดาได ้การเตรียมตวัท่ีดีช่วยลดปัญหาท่ีอาจเกิดข้ึนไดใ้หเ้บาบางลง และยงัลดการพึ่งพาผูอ่ื้น
ท่ีเก่ียวขอ้ง ช่วยท าให้การด าเนินการในหน่วยงานท่ีเก่ียวกบัผูสู้งอายุสามารถท างานบรรลุตาม
วตัถุประสงค์ ช่วยให้สังคมในชุมชนสงบสุข ช่วยประหยดังบประมาณของประเทศ ท าให้
ประเทศชาติพฒันาต่อไปได ้
 



บทที ่ 3 

วธีิด าเนินการวจิัย 
 
 
 การวิจยัเร่ืองคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุ เป็นการวิจยัเชิงส ารวจ (Survey research) เพื่อศึกษา
คุณภาพชีวิตดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ ดา้นเศรษฐกิจสังคม และดา้นส่ิงแวดลอ้ม ซ่ึงมีขั้นตอนการวิจยั 
ดงัน้ี 
 

1.  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 
 ประชากรท่ีใช้ในการศึกษาคร้ังน้ีเป็นประชากรท่ีมีอายุตั้งแต่ 60 ปีข้ึนไปทั้ง เพศชาย
และหญิง อาศยัอยู่ในต าบลบา้นไร่ อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดัพิษณุโลก จ านวน 10 หมู่บา้น ซ่ึงมี
ประชากรผูสู้งอายุจ  านวน 835 คน (องค์การบริหารส่วนต าบล ต าบลบา้นไร่ อ าเภอบางกระทุ่ม 
จงัหวดัพิษณุโลก, 2554) กลุ่มตวัอยา่งคดัเลือกจากประชากรสูงอายุจ  านวน 270 คน วิธีการคดัเลือก
ขนาดของกลุ่มตวัอยา่งจากสูตรของ Taro Yamane  (สมเดช  สิทธิพงศพ์ิทยา 2545 : 241) ดงัน้ี 
 
                                                   n                 =              N 
                                                                               1 + N ( e )² 
                 โดย                           N                =      จ านวนประชากรผูสู้งอายุ 
                                                   n                 =      จ านวนกลุ่มตวัอยา่ง 
                                                   e                 =      ค่าความคลาดเคล่ือนของการสุ่มตวัอยา่ง 
 
                                                  n                  =                 835 
                                                                                   1 + 835 (0.05)² 
                                                                      =        270.45   คน 
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ตารางท่ี 3.1  แสดงจ านวนผูสู้งอายแุละขนาดกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามหมู่บา้น  
 
ช่ือหมู่บา้น หมู่ท่ี จ านวนประชากรผูสู้งอายุ

(คน) 
จ านวนกลุ่มตวัอยา่ง

(คน) 
บา้นหมู่ยุง้ขา้ว 1 95 31 
บา้นโคกสลุด ฝ่ังวดัโคกสลุด 2 34 11 
บา้นโคกสลุด ฝ่ังตรงขา้ม 3 96 31 
บา้นวดัขวาง 4 79 26 
บา้นวดัขวางฝ่ังโรงเรียนวดัสิริ
สุทธาวาส 

5 148 48 

บา้นวดัใหม่ราษฎร์ทรงธรรม 6 69 22 
บา้นหาดตะก ู(คลองตานุ่น) 7 91 29 
บา้นหาดตะกู 8 44 14 
บา้นวดัไพรสุวรรณ 9 90 29 
บา้นขอนอา้ปาก 10 89 29 

รวมจ านวนทั้งส้ิน 10 
หมู่บา้น 

835 270 

 
 วธีิการสุ่มตวัอยา่ง หลงัจากไดจ้  านวนกลุ่มตวัอยา่งแลว้น ารายช่ือทั้งหมดของผูสู้งอายุท่ี
แยกเป็นหมู่บา้นแต่ละหมู่ มาใชก้บัตารางเลขสุ่ม (Table random number) 
  

2.  เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการศึกษา 
 
 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูลเพื่อการศึกษาในคร้ังน้ีมี 2 ส่วน คือ  
 2.1  แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปของผูสู้งอายุ ไดแ้ก่ เพศ อายุ ศาสนา ระดบัการศึกษา
สูงสุด  อาชีพ สถานภาพสมรส รายไดต่้อเดือน รายจ่าย สวสัดิการท่ีไดรั้บ หน้ีสิน ท่ีอยู่อาศยัดว้ย 
ลกัษณะการอยูอ่าศยั 
 2.2  แบบสอบถามชุดย่อขององค์การอนามยัโลกฉบบัภาษาไทยท่ีมี 26 ตวัช้ีวดั 
(WHOQOL-BREF-THAI) ซ่ึงไดพ้ฒันามาจากเคร่ืองมือช้ีวดัคุณภาพชีวิต 100 ตวัช้ีวดั (WHOQOL - 
100) และให้ผลในการวดัใกล้เคียงกัน  โดยจะใช้วดัระดับคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย ด้านจิตใจ               
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ดา้นสังคมและดา้นส่ิงแวดลอ้ม ท าความเขา้ใจไดง่้ายและสั้นกวา่มาก ทั้งน้ีการวดัระดบัคุณภาพชีวิต
แบ่งการใหค้ะแนนออกเป็น 5 ระดบั  (สุวฒัน์  มหตันิรันดร์กุลและคณะ 2541 : 10-11) 
 1 คะแนน หมายถึง ระดบัความรู้สึกไม่พอใจ ไม่ชอบเลย 
 2 คะแนน หมายถึง ระดบัความรู้สึกพอใจเล็กนอ้ย ชอบเล็กนอ้ย 
 3 คะแนน หมายถึง ระดบัความรู้สึกพอใจปานกลาง ชอบปานกลาง 
 4 คะแนน หมายถึง ระดบัความรู้สึกพอใจมาก ชอบมาก ดีมาก 
 5 คะแนน หมายถึง ระดบัความพอใจมากท่ีสุด ชอบท่ีสุด ดีท่ีสุด 
 
ขอ้ความท่ีแสดงความรู้สึกทางบวก (Positive statement) ต่อสถานการณ์ต่าง ๆ ในช่วง 2 สัปดาห์ท่ี
ผา่นมามีจ านวน 23 ขอ้ไดแ้ก่ ขอ้ท่ี 1 3 4 5 6 7 8 10 11 13  14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 
และ 26 ให้คะแนนตามปกติส่วนขอ้ความท่ีแสดงความรู้สึกทางลบ (Negative statement)  มีจ านวน 
3 ขอ้ คือขอ้ท่ี 2 9 และ 12 ซ่ึงเวลาใหค้ะแนนตอ้งแปลงคะแนนก่อนโดยมีเกณฑก์ารใหด้งัน้ี  
 มากท่ีสุดให ้   1 คะแนน 
 มาก ให ้         2 คะแนน 
 ปานกลางให ้ 3 คะแนน 
 เล็กนอ้ย ให ้   4 คะแนน 
 ไม่เลย ให ้      5 คะแนน  
วธีิการแบ่งระดบัของคุณภาพชีวติแบ่งไดเ้ป็น 3 ระดบั คือ  
 คะแนนรวมระหวา่ง 26 - 60 หมายถึง กลุ่มผูสู้งอายท่ีุมีระดบัคุณภาพชีวติในระดบัไม่ดี 
 คะแนนรวมระหวา่ง 61 - 95 หมายถึง กลุ่มผูสู้งอายท่ีุมีระดบัคุณภาพชีวติในระดบั 
                      ปานกลาง 
 คะแนนรวมระหวา่ง 96- 130 หมายถึง กลุ่มผูสู้งอายท่ีุมีคุณภาพชีวติในระดบัดี 
ในการศึกษาไดแ้บ่งการวดัระดบัคุณภาพชีวิตตามองคป์ระกอบทั้ง 4 ดา้นโดยมีประเด็นของแต่ละ
ดา้นเรียงตามล าดบัขอ้ของแบบสอบถามชุดยอ่ 26 ตวัช้ีวดั ดงัน้ี 
 องคป์ระกอบดา้นสุขภาพทางกายไดแ้ก่ขอ้   2   3   4 10   11   12   13    
 องคป์ระกอบดา้นจิตใจไดแ้ก่ขอ้   5   6   7   8   9   25 
 องคป์ระกอบดา้นสัมพนัธภาพทางสังคมไดแ้ก่ขอ้   14   15   16 
 องคป์ระกอบดา้นส่ิงแวดลอ้มไดแ้ก่ขอ้   17   18   19   20   21   22   23   24 
ส่วนขอ้ 1 และ 26  เป็นตวัช้ีวดัท่ีอยูใ่นหมวดคุณภาพชีวิตโดยรวม จะไม่ไดร้วมอยูใ่นองคป์ระกอบ
ทั้ง  4  ขา้งตน้น้ี การแปลผลคะแนนท่ีวดัไดใ้นแต่ละองคป์ระกอบแสดงตามตารางท่ี 3.2 
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ตารางท่ี 3.2  แสดงคะแนนรวมขององคป์ระกอบทั้ง 4 ดา้นและแสดงระดบัคุณภาพชีวิต 
 

องคป์ระกอบ คุณภาพชีวติท่ีไม่ดี คุณภาพชีวติปานกลาง คุณภาพชีวติท่ีดี 
1.ดา้นร่างกาย 7-16 17-26 27-35 
2. ดา้นจิตใจ 6-14 15-22 23-30 
3. ดา้นสังคม 3-7 8-11 12-15 
4. ดา้นส่ิงแวดลอ้ม 8-18 19-29 30-40 
คุณภาพชีวติโดยรวม 26-60 61-95 96-130 

 

3.  การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 
 ผูว้จิยัไดท้  าการเก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยตนเองโดยใชเ้วลาตอบแบบสอบถาม เป็นเวลา 1 
เดือน คือ ระหวา่งวนัท่ี 15 ธนัวาคม 2554 ถึง 15 มกราคม 2555 โดยมีขั้นตอนดงัต่อไปน้ี 
 3.1  ขอหนงัสือรับรองจากทางสาขาวิชามนุษยนิเวศศาสตร์  มหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค์ในการท าวิจยักบัประชาชนผูสู้งอายุท่ีเป็นกลุ่มเป้าหมายในการวิจยั และ      
ขอความอนุเคราะห์จากนายกองค์การบริหารส่วนต าบล (อบต.) ต าบลบา้นไร่ อ าเภอบางกระทุ่ม 
จงัหวดัพิษณุโลก 
 3.2  ติดต่อประสานงานกบั ก านนัและผูใ้หญ่บา้นในพื้นท่ีเป้าหมายท่ีท าการวจิยั เพื่อขอ
ความร่วมมือในการเก็บขอ้มูลผูสู้งอาย ุ
 3.3  ผูว้ิจยัลงเก็บขอ้มูลโดยการทอดแบบสอบถามเม่ือเสร็จแล้วน าแบบสอบถาม
กลับมาตรวจสอบความถูกต้องสมบูรณ์ โดยได้จ  านวนผูท่ี้ตอบครบถ้วนสมบูรณ์จ านวน 211 
แบบสอบถามจากนั้นน าไปจดัเตรียมการเพื่อวเิคราะห์ขอ้มูลต่อไป 
 

4.  การวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 เพื่อรวบรวมข้อมูลให้ได้ตามท่ีต้องการและถูกต้องตามท่ีก าหนดจึงได้น าไป
ประมวลผลด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป แยกวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา 
(Descriptive Statistics) ไดแ้ก่ การแจกแจงความถ่ี ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย และค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน เพื่อ
อธิบายและพรรณนาลกัษณะทัว่ไปของตวัแปรท่ีใชใ้นการวจิยั ไดแ้ก่ ขอ้มูลส่วนบุคคลของผูสู้งอาย ุ
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วิเคราะห์โดย แจกแจงความถ่ี และ หาค่าร้อยละ (Percentage) ส่วนขอ้มูลคุณภาพชีวิตทั้ง 4 ดา้น
วเิคราะห์โดยน าคะแนนรวมมาหาค่าเฉล่ีย  (Mean) และค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 

 
 
 
 



บทที ่4 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 
 การน าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลทัว่ไปของผูสู้งอายุ และข้อมูลคุณภาพชีวิตของ
ผูสู้งอายทุั้ง 4 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ ดา้นสังคม และ ดา้นส่ิงแวดลอ้ม ดงัต่อไปน้ี 
 

1.  ข้อมูลทัว่ไปของผู้สูงอายุ 
 
 ลกัษณะขอ้มูลทัว่ไปของผูสู้งอายุไดแ้ก่ เพศ อายุ ศาสนา ระดบัการศึกษา อาชีพ 
สถานภาพ รายไดต่้อเดือน รายจ่ายต่อเดือน การรับสวสัดิการเบ้ียยงัชีพ หน้ีสินในปัจจุบนั หน้ีสินท่ี
ตอ้งจ่าย ผูท่ี้อาศยัอยูด่ว้ย และลกัษณะของท่ีอยูอ่าศยั แสดงในตารางท่ี 4.1 ดงัต่อไปน้ี 
 
ตารางท่ี  4.1  แสดงขอ้มูลทัว่ไปของผูสู้งอาย ุ
 

คุณสมบติัทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม จ านวน ร้อยละ 
เพศ    
 ชาย 76 36.0 
 หญิง 135 64.0 
อายุ    
 60 - 64 54 27.0 
 65 - 69 39 19.5 
 70 - 74 55 27.5 
 75 - 79 31 15.5 
 80 ปี ข้ึนไป 21 10.5 
ศาสนา    
 พุทธ 211 100 
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ตารางท่ี  4.1  (ต่อ) 
 

คุณสมบติัทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม จ านวน ร้อยละ 
ระดับการศึกษาสูงสุด    
 ไม่ไดศึ้กษา 13 6.2 
 ประถมศึกษา 191 90.5 
 มธัยมศึกษาตอนตน้ 4 1.9 
 มธัยมศึกษาตอนปลาย 3 1.4 
อาชีพปัจจุบัน    
 ท านา, ท าไร, ท าสวน 100 47.4 
 จกัสาน, หตัถกรรม 10 4.7 
 คา้ขาย 21 10.0 
 ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ 68 32.2 
 อ่ืน ๆ 12 5.7 
           - รับจา้ง (10)   
           - พระภิกษุ (2)   
สถานภาพ    
 สมรสและอยูร่่วมกนั 128 60.7 
 สมรสแต่แยกกนัอยู ่ 9 4.3 
 หยา่ร้าง 3 1.4 
 คู่สมรสเสียชีวติ 56 26.5 
 โสด 15 7.1 
รายได้ต่อเดือนทีไ่ด้รับ    
 1 – 5,000 บาท 192 91.1 
 5,001 – 10,000 บาท 16 7.6 
 10,001 - 15,000 บาท 3 1.4 
รายจ่ายต่อเดือน    
 1 – 5,000 บาท 195 92.4 
 5,001 – 10,000 บาท 14 6.7 
 10,001 – 15,000 บาท 2 0.9 
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ตารางท่ี  4.1  (ต่อ) 
 

คุณสมบติัทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม จ านวน ร้อยละ 
การรับสวสัดิการเบีย้ยงัชีพ    
 รับ 206 97.6 
 ไม่รับ 5 2.4 
หนีสิ้นในปัจจุบัน    
 ไม่มี 135 64.0 
 มี 76 36.0 
           - มี ในระบบ (73)   
           - มี นอกระบบ (3)   
หนีสิ้นทีต้่องจ่ายต่อเดือน    
 1 – 5,000 บาท 75 35.5 
 5,001 – 10,000 บาท 1 0.5 
 10,001 - 15,000 บาท 0 0 
 ไม่ไดเ้ป็นหน้ี 135 64.0 
ปัจจุบันอาศัยอยู่กบั    
 คู่สมรส 121 57.3 
 ญาติ 9 4.3 
 บุตร หลาน 68 32.2 
 อยูค่นเดียว 11 5.2 
 อ่ืน ๆ 2 1.0 
ลกัษณะทีอ่ยู่อาศัย    
 บา้นตนเอง 120 95.7 
 บา้นคู่สมรส 3 1.4 
 บา้นบุตร หลาน 6 2.8 
 รวม 211 100 

 
 จากตารางท่ี  4.1  ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง 
 ผูสู้งอายุส่วนใหญ่เป็นหญิงมีจ านวนร้อยละ 64.0 และเป็นชายมีจ านวนร้อยละ 36.0 
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ช่วงอายุ 70-74 ปี มีจ านวนมากท่ีสุดคือร้อยละ 27.5 รองลงมาเป็นผูสู้งอายุช่วงอายุ 60-64 ปี ร้อยละ 
27.0 นบัถือศาสนาพุทธ ร้อยละ 100  มีระดบัการศึกษาชั้นประถมศึกษามากท่ีสุด ร้อยละ 90.5                 
มีผูไ้ม่ไดรั้บการศึกษา ร้อยละ 6.2 ท่ีเหลือมีการศึกษาระดบัมธัยมศึกษาตอนตน้ และมธัยมศึกษา
ตอนปลาย อาชีพส่วนใหญ่ท านา ท าไร่ ท าสวน ร้อยละ 47.4 รองลงมาคือไม่ไดป้ระกอบอาชีพ            
ร้อยละ 32.2 สถานภาพสมรสและอยูร่่วมกนัมากท่ีสุด ร้อยละ 60.7 และคู่สมรสเสียชีวิต ร้อยละ 
26.5 รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนอยูท่ี่ไม่เกิน 5,000 บาทต่อเดือนเป็นส่วนมากถึง ร้อยละ 91.0 และมากกวา่ 
5,000-10,000 บาท ร้อยละ 7.6 
 ผูสู้งอายุบางรายท่ีประกอบธุรกิจคา้ขายหรือรับบ านาญจากทางราชการจะมีรายได้
มากกว่า10,001 บาท ร้อยละ 1.4 ส่วนรายจ่ายส่วนใหญ่เป็นการใช้จ่ายภายในครอบครัวเป็น
ค่าอาหาร ค่าขนม ค่าน ้า ค่าไฟ ค่าซ้ือยา เฉล่ียแลว้ไม่เกิน 5,000 บาทต่อเดือน มีผูต้อบมากถึง ร้อยละ 
92.4 และรายจ่าย 5,001-10,000 บาท ร้อยละ 6.7  ผูสู้งอายุไดรั้บเบ้ียยงัชีพเป็นส่วนมากร้อยละ 97.6 
มีผูท่ี้ไม่ไดรั้บ 5 ราย จากการสอบถามพบวา่ไม่มีเลขทะเบียนบา้นและไม่มีบตัรประชาชนและจาก
การส ารวจผูสู้งอายไุม่มีหน้ีสินเลย ร้อยละ 64.0 ส่วนท่ีมีหน้ีสินก็เป็นหน้ีในระบบท่ีกูย้ืมธนาคารเพื่อ
การเกษตรและสหกรณ์ท่ีต้องใช้คืนทุกปีตามก าหนดของธนาคารและเป็นหน้ีนอกระบบรวม              
ร้อยละ 36.0 แบ่งเป็นหน้ีในระบบ 73 คนหน้ีนอกระบบ 3 คน  หน้ีสินท่ีตอ้งจ่ายต่อเดือน1-5,000 
บาท ร้อยละ 35.5 และ 5,001 ข้ึนไปร้อยละ 0.5 ผูสู้งอายุอาศยัอยูก่บัคู่สมรสมากท่ีสุดร้อยละ 57.3 
รองลงมาอาศยัอยู่กบับุตร หลาน ร้อยละ 32.2 ส่วนท่ีอาศยัอยูค่นเดียวมี ร้อยละ 5.2 ผูสู้งอาย ุ           
ส่วนใหญ่ ร้อยละ 95.7 มีบา้นเป็นของตนเองรวมทั้งบา้นของคู่สมรสรองลงมา ร้อยละ 2.8 เป็นบา้น
ของบุตร หลานไม่ไดผ้อ่นส่งแต่อย่างใด เป็นเพียงต่อเติมบา้งจากเดิมท่ีมีอยูซ่ึ่งบุตรมีส่วนช่วยเร่ือง
ค่าใชจ่้าย  ผูสู้งอายอุยูร่่วมบา้นเดียวกบัคู่สมรสและมีบุตร หลาน เขย หรือสะใภอ้ยูด่ว้ยเป็นส่วนมาก 
ซ่ึงแสดงให้เห็นว่าผูสู้งอายุส่วนใหญ่ไม่ถูกทอดทิ้งให้อยู่ตามล าพงั ยงัมีบุตรหลานคอยดูแลอย่าง
ใกลชิ้ดและไดรั้บความสนใจดูแลอยา่งดี 
 

2.  ข้อมูลระดับคุณภาพชีวติของผู้สูงอายุ 
 
 คุณภาพชีวิตท่ีดีมีหลายองคป์ระกอบมาเก่ียวขอ้ง เช่น องคป์ระกอบดา้นร่างกาย การท่ี
ร่างกายแข็งแรงดีไม่เจ็บป่วยขั้นร้ายแรงท าให้ผูสู้งอายุสามารถด าเนินชีวิตไปได้อย่างมีความสุข 
ส่งผลไปถึงดา้นจิตใจท าใหมี้ก าลงัต่อสู้อุปสรรคต่าง ๆ ท่ีมีเขา้มาในชีวิต มีก าลงัใจท่ีดี เอ้ือเฟ้ือไปถึง
ผูอ่ื้นในสังคมท าให้สังคมโดยรวมไม่มีปัญหา ลดปัญหาต่าง ๆ ลง ควรเร่ิมตน้จากภายในครอบครัว
ก่อนถ้าครอบครัวอยู่อย่างมีความสุข บุคคลในครอบครัวจะเป็นก าลงัส าคญัต่อไปในการพฒันา
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ชุมชนท่ีอยูอ่าศยันั้น ๆ และส่งผลดีต่อส่ิงแวดลอ้มทัว่ไป มีความปลอดภยัต่อชีวิต และทรัพยสิ์นของ
ผูอ้ยู่อาศัย ผูสู้งอายุในอนาคตนับแต่น้ีไปต้องมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ในทุก ๆ ด้าน จึงจะสามารถ
ด ารงชีวติอยูไ่ดอ้ยา่งมีคุณภาพ 
 การแปลค่าคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุในเขต ต าบลบ้านไร่ ผูว้ิจยัด าเนินการโดยน า
คะแนนการรับรู้คุณภาพชีวิตแต่ละดา้นมารวมกนัแลว้น ามาปรับให้อยูใ่นช่วงคะแนน 1-5 คะแนน
แลว้น ามาจ าแนกเป็นกลุ่มตามระดบัคุณภาพชีวติ โดยอิงเกณฑ ์ดงัน้ี 
 

คะแนนเฉล่ีย ความหมาย 
1.00-1.80 คุณภาพชีวติระดบันอ้ยท่ีสุด 
1.81-2.60 คุณภาพชีวติระดบันอ้ย 
2.61-3.40 คุณภาพชีวติระดบัปานกลาง 
3.41-4.20 คุณภาพชีวติระดบัมาก 
4.21-5.00 คุณภาพชีวติระดบัมากท่ีสุด 

 
ผลการวิ เคราะห์ข้อมูลระดับคุณภาพชีวิตผู ้สูงอายุในพื้นท่ี  ท่ี เป็นกรณีศึกษาทั้ ง  4 

องคป์ระกอบจะแสดงตามตารางดงัต่อไปน้ี 
 
ตารางท่ี 4.2  แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของคุณภาพชีวติผูสู้งอาย ุดา้นร่างกาย 
 

ประเด็นดา้นสุขภาพทางกาย ค่าเฉล่ีย ( x̄ ) 
ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน(S.D.) 

การแปลผล 

1. 
 

การเจบ็ปวดตามร่างกายเช่นปวดหวั          
ปวดทอ้ง ปวดตามตวั 

3.72 .671 มาก 

2. มีก าลงัเพียงพอท่ีจะท าส่ิงต่างๆในแต่ละวนั 3.45 .684 ปานกลาง 
3. พอใจกบัการนอนหลบัพกัผอ่น 3.52 .675 มาก 
4. สามารถไปไหนมาไหนไดด้ว้ยตวัเอง 3.52 .841 มาก 
5. รู้สึกพอใจท่ีสามารถท าอะไรๆ ผ่านไปได้

ในแต่ละวนั 
3.64 

 
.627 มาก 

6. จ าเป็นตอ้งไปรับการรักษาพยาบาล 3.63 .784 มาก 
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ตารางท่ี 4.2  (ต่อ) 
 

ประเด็นดา้นสุขภาพทางกาย ค่าเฉล่ีย ( x̄ ) 
ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน(S.D.) 

การแปลผล 

7. พอใจกับความสามารถในการท างานได้
อยา่งท่ีเคยท ามา 

3.55 .655 มาก 

 ภาพรวม 3.57 .703 มาก 
 

 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลจากตารางท่ี  4.2  
 จากการวิเคราะห์ขอ้มูลโดยหาค่าเฉล่ีย  x̄  ออกมาว่าผูสู้งอายุมีอาการเจ็บปวดตาม
ร่างกาย เช่น ปวดหวั ปวดทอ้ง ปวดตามตวัระดบัมาก  x̄  = 3.72 ผูสู้งอายุมีก าลงัเพียงพอท่ีจะท าส่ิง
ต่างๆในแต่ละวนั ระดบัปานกลาง   x̄  = 3.45 มีความพอใจกบัการนอนหลบัพกัผอ่นระดบัมาก  x̄  = 
3.52 สามารถไปไหนมาไหนไดด้ว้ยตวัเองระดบัมาก   x̄  = 3.52 พอใจท่ีสามารถท าอะไร ๆ ผา่นไป
ไดใ้นแต่ละวนัระดบัมาก  x̄  = 3.64 จ าเป็นตอ้งไปรับการรักษาพยาบาลระดบัมาก  x̄  = 3.63 และมี
พอใจกบัความสามารถในการท างานไดอ้ยา่งท่ีเคยท ามาระดบัมาก  x̄  = 3.55 ยงัวิเคราะห์จ าแนกผล
ของการตอบแบบสอบถามเป็นร้อยละในประเด็นต่าง ๆ ท่ีผูสู้งอายุไดต้อบในช่วง 2 สัปดาห์ท่ีผา่น
มาไดอี้กวา่มีความถ่ีมากนอ้ยแค่ไหนในแต่ประเด็น โดยแสดงเป็นตารางดงัน้ี 
 

ตารางท่ี 4.3  แสดงจ านวนเป็นความถ่ี ร้อยละ ในประเด็นคุณภาพชีวติทางดา้นร่างกาย 
 

ประเด็นท่ีวดั ระดบัความคิดเห็น จ านวน ร้อยละ 
1.  การเจบ็ปวดตามร่างกาย มากท่ีสุด 

มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

14 
136 
49 
12 
0 

6.6 
64.5 
23.2 
5.7 
0 

2.  มีก าลงัเพียงพอท่ีจะท าส่ิงต่างๆ 
     ในแต่ละวนั 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

4 
103 
89 
13 
2 

1.9 
48.8 
42.2 
6.2 
.9 
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ตารางท่ี 4.3  (ต่อ) 
 

ประเด็นท่ีวดั ระดบัความคิดเห็น จ านวน ร้อยละ 
3.  พอใจกบัการนอนหลบั มากท่ีสุด 

มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

7 
105 
91 
6 
2 

3.3 
49.8 
43.1 
2.8 
.9 

4.  สามารถไปไหนมาไหนดว้ยตนเองไดดี้ มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

13 
111 
66 
14 
7 

6.2 
52.6 
31.3 
6.6 
3.3 

5.  รู้สึกพอใจท่ีสามารถท าอะไร ๆ ผา่นไป  
     ไดใ้นแต่ละวนั 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

8 
128 
66 
9 
0 

3.8 
60.7 
31.3 
4.3 
0 

6.  จ  าเป็นตอ้งไปรับการรักษาพยาบาล มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

19 
116 
55 
21 
0 

9.0 
55.0 
26.0 
10.0 

0 
7.  พอใจกบัความสามารถในการท างานได ้
     อยา่งท่ีเคยท ามาการเจบ็ปวดตามร่างกาย 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

6 
115 
81 
7 
2 

2.8 
54.5 
38.4 
3.3 
.9 

รวม  211 100 
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 ผลการวเิคราะห์จากตารางท่ี 4.3  
 แบบทดสอบคุณภาพชีวิต 26 ตวัช้ีวดั ท่ีวดัคุณภาพชีวิตดา้นร่างกาย ซ่ึงมีขอ้ค าถามวดั
ในประเด็นต่อไปน้ีตามล าดบัพอสรุปไดว้า่ ผูสู้งอายมีุความเจ็บปวดตามร่างกายจ านวนมาก มีผูต้อบ
วา่มาก ร้อยละ 64.5 รองลงมาตอบวา่ปานกลาง ร้อยละ 23.2 และตอบวา่มากท่ีสุด ร้อยละ 6.6  การมี
ก าลงัเพียงพอท่ีจะท าส่ิงต่าง ๆ ในแต่ละวนัตอบมาก ร้อยละ 48.8 ตอบปานกลาง ร้อยละ 42.2 ท่ีตอบ
วา่ไม่เลยมีเพียง ร้อยละ 0.9 แสดงวา่ผูสู้งอายุยงัสามารถช่วยเหลือตนเองไดดี้ท ากิจวตัรประจ าวนัได ้
การพอใจกบัการนอนหลบัพกัผอ่นผูสู้งอายุตอบมาก ร้อยละ 49.8 ตอบปานกลาง ร้อยละ 43.1 และ
ไม่พอใจตอบเพียง ร้อยละ 0.9 ซ่ึงมีเพียงเล็กน้อยเท่านั้นส่วนใหญ่แล้วพกัผ่อนนอนหลับได้ดี
ประเด็นความสามารถไปไหนมาไหนดว้ยตนเองมีผูต้อบมาก ร้อยละ 52.6 ตอบปานกลาง ร้อยละ 
31.3และตอบวา่ไม่เลย ร้อยละ 3.3 ผูท่ี้ตอบวา่มากส่วนใหญ่มีอาย ุ60 ปีตน้ ๆ รู้สึกพอใจท่ีสามารถท า
อะไร ๆ ผา่นไปไดใ้นแต่ละวนัมีผูต้อบมาก ร้อยละ 60.7 และตอบปานกลาง ร้อยละ 31.3 ท่ีตอบวา่
มากท่ีสุด ร้อยละ 3.8  ด้านความจ าเป็นในการไปรับการรักษาพยาบาลมีผูต้อบมาก ร้อยละ 55.0 
ตอบปานกลาง ร้อยละ 26.0 ตอบวา่มากท่ีสุด ร้อยละ 9.0 จากการสอบถามพบว่าส่วนใหญ่มีโรค
ประจ าตวัตอ้งไปรับยาเป็นประจ าสม ่าเสมอตามแพทยน์ดั  และประเด็นสุดทา้ยท่ีวดัดา้นร่างกายคือ
พอใจกบัความสามารถในการท างานได้อย่างท่ีเคยท ามามีผูต้อบว่ามาก ร้อยละ 38.4 ปานกลาง      
ร้อยละ 38.4 และตอบวา่ไม่เลย ร้อยละ 0.9 โดยผูท่ี้ตอบวา่ไม่พอใจเลยเป็นผูสู้งอายุตอนปลายเป็น
ส่วนมาก จากผลสรุปพบวา่ ผูสู้งอายสุ่วนใหญ่มีระดบัคุณภาพชีวติดา้นร่างกายระดบัดีมาก                                       
 
ตารางท่ี 4.4  แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของคุณภาพชีวติผูสู้งอายดุา้นจิตใจ 
 

ประเด็นดา้นจิตใจ ค่าเฉล่ีย ( x̄ ) 
ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (S.D.) 

การแปลผล 

1. รู้สึกพอใจในชีวติ 3.67 .536 มาก 
2. มีสมาธิในการท างานต่าง ๆ 3.73 .478 มาก 
3. รู้สึกพอใจในตนเอง 3.70 .555 มาก 
4. ยอมรับรูปร่างหนา้ตาของตวัเอง 3.60 .588 มาก 
5. มีความรู้สึกไม่ดีเช่นรู้สึกเหงา เศร้า หดหู่  

ส้ินหวงั วติกกงัวล 
4.22 

 
.750 

 
มาก 
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ตารางท่ี 4.4  (ต่อ) 
 

ประเด็นดา้นจิตใจ ค่าเฉล่ีย ( x̄ ) 
ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (S.D.) 

การแปลผล 

6. รู้ สึกว่า ชีวิตท่านมีความหมายมากน้อย
เพียงใด 

3.77 .567 มาก 

 ภาพรวม 3.78 .579 มาก 
 

 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลจากตารางท่ี 4.4 
 จากการวิเคราะห์หาค่าเฉล่ีย (x̄ ) องค์ประกอบดา้นจิตใจ พบว่า ผูสู้งอายุมีความรู้สึก
พอใจในชีวิตระดบัมาก  x̄  = 3.67  มีสมาธิในการท างานต่าง ๆ มาก  x̄  = 3.73   มีความพอใจใน
ตนเองมาก  x̄  = 3.70 ยอมรับรูปร่างหนา้ตาตนเองมาก  x̄  = 3.60 มีความรู้สึกไม่ดีเช่นเหงา เศร้า    
หดหู่ วิตกกงัวลมาก     x̄  = 4.22 และผูสู้งอายุรู้สึกวา่ชีวิตมีความหมายมาก x̄ = 3.77 ผลสรุป
ภาพรวมผูสู้งอายุมีระดบัคุณภาพชีวิตดา้นจิตใจระดบัมาก ( x̄ = 3.78 ) ในการตอบแบบสอบถามยงั
แยกการตอบเป็นขอ้แสดงรายละเอียดวา่มีผูต้อบในแต่ละขอ้มีความถ่ี ร้อยละเท่าไรดงัตารางต่อไปน้ี 
 

ตารางท่ี 4.5  แสดงการวดัเป็นความถ่ี ร้อยละในประเด็นคุณภาพชีวติทางดา้นจิตใจ 
 

ประเด็นท่ีวดัดา้นจิตใจ ระดบัความคิดเห็น จ านวน ร้อยละ 
1.  รู้สึกพอใจในชีวติ มากท่ีสุด 

มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

4 
136 
70 
0 
1 

1.9 
64.4 
33.2 

0 
.5 

2.  มีสมาธิในการท างานต่างๆ 
 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

2 
150 
58 
1 
0 

.9 
71.1 
27.5 

.5 
0 

3.  รู้สึกพอใจในตนเอง มากท่ีสุด 
มาก 

7 
136 

3.3 
64.5 
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ตารางท่ี 4.5  (ต่อ) 
 

ประเด็นท่ีวดัดา้นจิตใจ ระดบัความคิดเห็น จ านวน ร้อยละ 
 ปานกลาง 

เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

65 
3 
0 

30.8 
1.4 
0 

4.  ยอมรับรูปร่างหนา้ตาของตวัเอง มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

5 
123 
77 
6 
0 

2.4 
58.3 
36.5 
2.8 
0 

5.  มีความรู้สึกไม่ดี เช่นเหงา เศร้า หดหู่  
     วติกกงัวล 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

79 
106 
20 
5 
1 

37.4 
50.2 
9.5 
2.4 
.5 

6.  รู้สึกวา่ชีวติมีความหมาย มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

7 
154 
46 
2 
2 

3.3 
73.0 
21.8 

.9 

.9 
รวม  211 100 

 
 ผลการวเิคราะห์จากตารางท่ี 4.5 
 จากตารางท่ีแสดงจ านวนผูท่ี้ตอบแบบสอบถาม พบว่า ผูสู้งอายุมีความรู้สึกพอใจใน
ชีวติระดบัมาก มากท่ีสุด ร้อยละ 64.4 มีผูต้อบมากท่ีสุด 136 คน พอใจปานกลาง ร้อยละ 33.2 พอใจ
มากท่ีสุด ร้อยละ 1.9 ผูสู้งอายุมีสมาธิในการท างานต่าง ๆ มาก ร้อยละ 71.1 จ  านวนผูต้อบมากถึง 
150 คน มีสมาธิปานกลาง ร้อยละ 27.5 มีสมาธิมากท่ีสุดเพียง ร้อยละ 0.9 มีความพอใจในตนเอง
ระดบัมาก ร้อยละ 64.5 พอใจตนเองระดบัปานกลาง ร้อยละ 30.8 และพอใจตนเองมากท่ีสุด ร้อยละ 
3.3 มีการยอมรับในรูปร่างหนา้ตาของตวัเองมาก ร้อยละ 58.3 ยอมรับปานกลาง ร้อยละ 36.5 และ
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ยอมรับไดเ้ล็กน้อยเพียง ร้อยละ 2.8 ผูสู้งอายุมีความรู้สึกเหงา เศร้า หดหู่ ระดบัมาก ร้อยละ 50.2 
จ านวนของผูสู้งอายท่ีุตอบน้ีมากถึง 106 คน แสดงถึงความเหงา เศร้า ท่ีเกิดข้ึนมากในผูสู้งอายุท่ีตอ้ง
ให้ความสนใจ ระดบัมากท่ีสุด ร้อยละ 37.4 จ านวนถึง 79 คนและมีเพียง ร้อยละ 0.5 ท่ีตอบวา่ไม่มี
เลย ในด้านจิตใจยงัสอบถามถึงความรู้สึกว่าชีวิตของท่านมีความหมายมากน้อยเพียงใดผูสู้งอายุ
ส่วนใหญ่ตอบว่ามีความหมายระดบัมาก ร้อยละ 73.0 และระดบัปานกลาง ร้อยละ 21.8 ท่ีตอบว่า
มากท่ีสุดมีเพียง ร้อยละ 3.3 เท่านั้นโดยผูต้อบวา่ชีวิตมีความหมายระดบัมากมีจ านวนเกินก่ึงหน่ึง
ของกลุ่มตวัอยา่งคือ 154 คน 
 
ตารางท่ี 4.6  แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของคุณภาพชีวติผูสู้งอายดุา้นสังคม 
 

ประเด็นดา้นสังคม ค่าเฉล่ีย ( x̄ ) 
ส่วนเบ่ียงเบน

มาตรฐาน (S.D.) 
การแปลผล 

1. พอใจกบัการผกูมิตรหรือเขา้กบัคนอ่ืน 3.88 .520 มาก 
2. พอใจกบัการช่วยเหลือท่ีเคยไดรั้บจาก 

เพื่อน ๆ 
3.82 .546 มาก 

3. พอใจกบัชีวติทางเพศ 3.54 .880 มาก 
 ภาพรวม 3.75 .648 มาก 

 
 ผลการวเิคราะห์จากตารางท่ี 4.6 
 ผูสู้งอายุมีความพอใจระดบัมากทั้ง 3 ขอ้โดยมีค่าเฉล่ีย  x̄ = 3.88 , 3.82, 3.54 แสดงวา่
คุณภาพชีวติดา้นสังคมของผูสู้งอายุในหมู่บา้น กลุ่มตวัอยา่งอยูใ่นระดบัท่ีดี ภาพรวมของประเด็นท่ี
วดั  x̄  = 3.75 แสดงถึงการช่วยเหลือเอ้ืออาทรกนัดีในชุมชนซ่ึงส่วนใหญ่เป็นสังคมแบบเครือญาติ 
และยงัสามารถแจกแจงเป็นรายขอ้ใหท้ราบไดว้า่มีความถ่ีในแต่ละประเด็นอยา่งไรดงัตารางต่อไปน้ี 
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ตารางท่ี 4.7  แสดงจ านวนเป็นความถ่ี  ร้อยละในประเด็นคุณภาพชีวติทางดา้นสังคม  
 

ประเด็นท่ีวดั ระดบัความคิดเห็น ความถ่ี ร้อยละ 
1.  พอใจกบัการผกูมิตรหรือเขา้กบัคนอ่ืน  
     อยา่งท่ีผา่นมา 
 
 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

9 
173 
25 
2 
2 

4.3 
82.1 
11.8 

.9 

.9 
2.  พอใจกบัการช่วยเหลือท่ีเคยไดรั้บจาก 
     เพื่อน ๆ 
 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

7 
167 
32 
3 
2 

3.3 
79.2 
15.2 
1.4 
.9 

3.  พอใจกบัชีวติทางเพศแค่ไหน มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

3 
147 
33 
16 
12 

1.4 
69.7 
15.6 
7.6 
5.7 

รวม  211 100 
 
 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลจากตารางท่ี 4.7 
 ผูสู้งอายุมีความพึงพอใจคุณภาพชีวิตด้านสังคมระดบัมากเป็นจ านวนมากท่ีสุดจาก
จ านวนกลุ่มตวัอยา่ง 211 คนมีผูต้อบวา่ระดบัมากทั้ง 3 ขอ้ จ านวน 173 ,167 ,147 คนตามล าดบัโดย
พอใจกบัการผกูมิตรมาก ร้อยละ 82.1 พอใจกบัการช่วยเหลือจากเพื่อน ๆ ร้อยละ 79.2 และพอใจ
ชีวติทางเพศ ร้อยละ 69.7 และพอใจในเร่ืองดงักล่าวระดบัปานกลางเป็นอนัดบัรองลงมาไม่พอใจใน
เร่ืองดงักล่าวมีจ านวนเล็กนอ้ย นอกจากองคป์ระกอบทางดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ และดา้นสังคมแลว้
ยงัมีองคป์ระกอบทางดา้นส่ิงแวดลอ้มเป็นตวัช้ีวดัคุณภาพชีวติอีกดว้ยซ่ึงมีประเด็นท่ีวดัจ านวน 8 ขอ้ 
ดงัท่ีแสดงในตารางท่ี 4.8  
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ตารางท่ี 4.8  แสดงค่าเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของคุณภาพชีวติผูสู้งอายดุา้นส่ิงแวดลอ้ม 
 

ประเด็นดา้นส่ิงแวดลอ้ม ค่าเฉล่ีย ( x̄ ) 
ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (S.D.) 

การแปลผล 

1. รู้สึกว่าชีวิตมีความมัน่คง ปลอดภยัดีในแต่
ละวนั 

3.82 
 

.500 
 

มาก 

2. พอใจกับสภาพบ้านเรือนท่ีอยู่ตอนน้ีมาก
นอ้ยเพียงใด 

3.92 
 

.388 
 

มาก 

3. มีเงินพอใช้จ่ายตามความจ าเป็นมากน้อย
เพียงใด 

3.36 
 

.572 
 

ปานกลาง 

4. พอใจท่ีสามารถไปใชบ้ริการสาธารณสุขได้
ตามความจ าเป็น 

3.64 
 

.651 
 

มาก 
 

5. ไดรู้้เร่ืองราวข่าวสารท่ีจ าเป็นในชีวิตแต่ละ
วนัมากนอ้ยเพียงใด 

3.21 
 

.867 
 

ปานกลาง 
 

6. มีโอกาสไดไ้ปพกัผอ่นคลายเครียดมากนอ้ย
เพียงใด 

2.02 
 

1.106 
 

เล็กนอ้ย 
 

7. สภาพรอบๆบา้นดีต่อสุขภาพของท่านมาก
นอ้ยเพียงใด 

3.86 
 

.539 
 

มาก 
 

8. พอใจกับการเดินทางไปไหนมาไหนของ
ท่านมากนอ้ยเพียงใด 

3.86 .533 มาก 

 ภาพรวม 3.46 .644 ปานกลาง 

 
 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลจากตารางท่ี 4.8 
 จากขอ้มูลขององคป์ระกอบดา้นส่ิงแวดลอ้มท่ีวเิคราะห์ไดพ้บวา่ผูสู้งอายุมีคุณภาพชีวิต
ดา้นส่ิงแวดลอ้มอยูใ่นระดบัปานกลาง x̄ = 3.46 โดยผูสู้งอายมีุความรู้สึกมัน่คงปลอดภยัในแต่ละวนั 
พอใจกบัสภาพบา้นเรือนท่ีอยูอ่าศยั พอใจกบัการไปใชบ้ริการสาธารณสุขได ้พอใจกบัการเดินทาง
ไปไหนมาไหน พอใจกบัสภาพรอบๆบา้นอยู่ในระดบัมาก x̄ = 3.82 ,3.92, 3.64, 3.86, 3.86 
ตามล าดบั ส่วนท่ีพอใจระดบัปานกลางคือ มีเงินใช้จ่ายตามความจ าเป็นและการไดรั้บรู้ข่าวสารท่ี
จ าเป็นในชีวิตแต่ละวนั x̄ = 3.36, 3.21 ตามล าดบัซ่ึงเป็นไปไดว้า่ผูสู้งอายุไม่ตอบขอ้มูลเร่ืองทาง
การเงินตามความเป็นจริงและไม่สนใจข่าวสารเน่ืองจากเขา้นอนแต่หัวค ่าไม่ดูส่ือโทรทศัน์ ไม่ได้
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อ่านหนงัสือพิมพ ์ส่วนท่ีตอบวา่มีโอกาสไดพ้กัผอ่นคลายเครียดเพียงเล็กนอ้ย x̄ = 2.02 วิเคราะห์ได้
วา่ผูสู้งอายุส่วนใหญ่ตอ้งอาศยั บุตรหลาน ในการน าพาไปแต่เม่ือบุตร หลานตอ้งท างานนอกบา้น 
ไม่ได้อาศยัอยู่ร่วมกัน มีเวลาไม่พอจึงไม่ได้พาผูสู้งอายุไปไหนนอกบ้านจึงเป็นสาเหตุท่ีท าให้
ผูสู้งอายมีุความเครียด เหงาเศร้า วติกกงัวลดว้ยสาเหตุหน่ึง 
 
ตารางท่ี 4.9  แสดงการวดัเป็นความถ่ี ร้อยละในประเด็นคุณภาพชีวติทางดา้นส่ิงแวดลอ้ม 
 

ประเด็นท่ีวดัดา้นส่ิงแวดลอ้ม ระดบัความคิดเห็น ความถ่ี ร้อยละ 
1.  รู้สึกวา่ชีวติมีความมัน่คงปลอดภยัดีใน 
     แต่ละวนั 
 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

3 
174 
30 
2 
2 

1.4 
82.6 
14.2 

.9 

.9 
2.  พอใจกบัสภาพบา้นเรือนท่ีอยูต่อนน้ีมาก 
     นอ้ยเพียงใด 
 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

7 
181 
22 
1 
0 

3.3 
85.8 
10.4 

.5 
0 

3.  มีเงินพอใชจ่้ายตามความจ าเป็นมากนอ้ย 
     เพียงใด 
 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

1 
83 

118 
9 
0 

.5 
39.3 
55.9 
4.3 
0 

4.  พอใจท่ีสามารถไปใชบ้ริการสาธารณสุข 
     ไดต้ามความจ าเป็น 
 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

7 
131 
64 
7 
2 

3.3 
62.2 
30.3 
3.3 
.9 
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ตารางท่ี 4.9  (ต่อ) 
 

ประเด็นท่ีวดัดา้นส่ิงแวดลอ้ม ระดบัความคิดเห็น ความถ่ี ร้อยละ 
5.  ไดรู้้เร่ืองราวข่าวสารท่ีจ าเป็นในชีวติ 
     แต่ละวนัมากนอ้ยเพียงใด 
 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

21 
138 
26 
21 
5 

10.0 
65.3 
12.3 
10.0 
2.4 

6.  มีโอกาสไดพ้กัผอ่นคลายเครียดมากนอ้ย 
     เพียงใด 
 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

5 
27 
20 
75 
84 

2.4 
12.8 
9.5 

35.5 
39.8 

7.  สภาพรอบ ๆ บา้นดีต่อสุขภาพของท่าน 
     มากนอ้ยเพียงใด 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

7 
176 
23 
2 
3 

3.3 
83.5 
10.9 

.9 
1.4 

8.  พอใจกบัการเดินทางไปไหนมาไหนของ 
     ท่านมากนอ้ยเพียงใด 

มากท่ีสุด 
มาก 
ปานกลาง 
เล็กนอ้ย 
ไม่เลย 

13 
159 
35 
4 
0 

6.2 
75.4 
16.6 
1.8 
0 

รวม  211 100 
 
 ผลการวเิคราะห์จากตารางท่ี 4.9 
 จากตาราง พบวา่ ผูสู้งอายมีุระดบัความคิดเห็นมากในเร่ืองความมัน่คงปลอดภยัในชีวิต 
ร้อยละ 82.6  จ  านวน174 คนพอใจกบัสภาพบา้นเรือนท่ีอยูอ่าศยั ร้อยละ 85.8 จ านวน 181 คนพอใจ
กบัการไปใชบ้ริการสาธารณสุข ร้อยละ 62.2 จ านวน 131 คน ไดรั้บขอ้มูลข่าวสารท่ีจ าเป็นในชีวิต
แต่ละวนั ร้อยละ 65.3 จ านวน 138 คน พอใจกบัสภาพรอบ  ๆ บา้น ร้อยละ 83.5 จ  านวน176 คนและ 



45 

พอใจกบัการเดินทางไปไหนมาไหน ร้อยละ 75.4 จ านวน 159 คน จากจ านวนผูสู้งอายุท่ีตอบ
แบบสอบถามทั้งหมด 211 คน ประเด็นต่อมาจะตอบวา่ปานกลางมาก คือ การมีเงินพอใชจ่้ายตาม
ความจ าเป็นมีผูต้อบปานกลางมากท่ีสุด 118 คนคิดเป็น ร้อยละ 55.9 และ ประเด็นการไปพกัผอ่น
คลายเครียดมีผูต้อบวา่ไม่เลยจ านวนมากท่ีสุดถึง 84 คน คิดเป็น ร้อยละ 39.8 ซ่ึง แสดงวา่ผูสู้งอายุใน
ชุมชนส่วนใหญ่ไม่ไดไ้ปไหนนอกชุมชนเลยจะมีบา้งเพียงเล็กนอ้ยเป็นอนัดบัรองลงมา ร้อยละ 35.5 
สรุปไดว้่าประชากรผูสู้งอายุกลุ่มตวัอย่างมีคุณภาพชีวิตโดยรวมดา้นส่ิงแวดลอ้มอยู่ในระดบัปาน
กลาง 
 



บทที ่ 5 

สรุปผลการวจิัย อภิปรายผลและข้อเสนอแนะ 
 
 

1.   สรุปผลการวจิัย 
 
 การวจิยัคุณภาพชีวติของผูสู้งอายใุนคร้ังน้ีมีวตัถุประสงค ์เพื่อ (1)  ศึกษาระดบัคุณภาพ
ชีวติของผูสู้งอายใุนดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ ดา้นเศรษฐกิจสังคมและดา้นส่ิงแวดลอ้มในชุมชนต าบล
บา้นไร่ อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดัพิษณุโลกและ (2)  ศึกษาแนวทางในการส่งเสริมเพื่อการมี
คุณภาพชีวติท่ีดีของผูสู้งอาย ุ
 ประชากรท่ีใชใ้นการศึกษาเป็นผูสู้งอายุในเขตต าบลบา้นไร่ อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดั
พิษณุโลก จ านวน 835 คนโดยมีกลุ่มตวัอยา่งจ านวนทั้งหมด 211 คน ใชว้ิธีการสุ่มตวัอยา่งแบบง่าย 
เก็บรวบรวมขอ้มูลโดยใชแ้บบสอบถามท่ีผูศึ้กษาพฒันาข้ึนจากแบบสอบถามชุดยอ่ 26 ตวัช้ีวดัฉบบั
ภาษาไทยขององคก์ารอนามยัโลกมาโดยมีขอ้ค าถาม 2 ตอน ไดแ้ก่ ตอนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่ม
ตวัอยา่งและ ตอนท่ี 2 ขอ้มูลระดบัการรับรู้คุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุซ่ึงระดบัการรับรู้คุณภาพชีวิต
แบ่งได ้5 ระดบั คือมากท่ีสุด มาก ปานกลาง เล็กน้อย ไม่เลย ใช้วดัการรับรู้ 4 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้น
ร่างกาย ดา้นจิตใจ ดา้นสังคม ดา้นส่ิงแวดลอ้ม  
 การวิเคราะห์ขอ้มูลด าเนินการโดยใชโ้ปรแกรมส าเร็จรูป SPSS for Windows แสดง
ข้อมูลส่วนบุคคลโดยการแจกแจงความถ่ี ค่าร้อยละ ค่าเฉล่ีย และค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน และ
วิเคราะห์ระดบัการรับรู้คุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ 4 ด้านโดยน าคะแนนรวมของแต่ละดา้นมาหา
ค่าเฉล่ีย และค่าเบ่ียงเบนมาตรฐานของแบบสอบถามเป็นรายดา้น ใชม้าตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั 
 ผลการวจิยั พบวา่ 
 1.  ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่าง ผูสู้งอายุในต าบลบา้นไร่ท่ีเป็นกลุ่มตวัอย่างในการ
วิจยัส่วนใหญ่เป็นผูสู้งอายุเพศหญิงมีจ านวนร้อยละ 64.0 ช่วงอายุ 70-74  ปี มีจ านวนมากท่ีสุด 
รองลงมาเป็นผูสู้งอายุช่วงอายุ 60-64 ปี  กลุ่มตวัอยา่งทั้งหมดนบัถือศาสนาพุทธคิดเป็นร้อยละ 100  
มีระดบัการศึกษาชั้นประถมศึกษามากท่ีสุด  อาชีพส่วนใหญ่ท านา ท าไร่ ท าสวนและไม่ไดป้ระกอบ
อาชีพมีถึงร้อยละ 32.2  อยูใ่นสถานภาพสมรสมากท่ีสุด และสถานภาพโสดรวมกบัสมรสแลว้แต่
แยกกนัอยู ่หยา่ร้าง มีมากถึงร้อยละ 12.8 เป็นกลุ่มผูสู้งอายุท่ีควรไดรั้บความสนใจหากผูสู้งอายุนั้น
ไม่มีผูดู้แล 
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ผูสู้งอายุมีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนอยูท่ี่ไม่เกิน 5,000 บาทเป็นส่วนมากถึงร้อยละ 91.0 
และมากกวา่ 5,000-10,000 บาท เพียงร้อยละ 7.6 ผูสู้งอายุบางรายประกอบธุรกิจคา้ขายหรือรับ
บ านาญจากทางราชการจะมีรายไดม้ากกวา่10,001 บาท รายจ่ายส่วนใหญ่ใชจ่้ายภายในครอบครัว
ประกอบไปดว้ย ค่าอาหาร  ค่าน ้ า ค่าไฟ ค่ายา เฉล่ียแลว้ไม่เกิน 5,000 บาทต่อเดือน   ผูสู้งอายุไดรั้บ
เบ้ียยงัชีพเป็นส่วนมาก  มีผูท่ี้ไม่ไดรั้บ 5 ราย จากการสอบถามพบวา่ไม่มีเลขทะเบียนบา้นและไม่มี
บตัรประชาชน และจากการส ารวจผูสู้งอายุไม่มีหน้ีสินเลย ส่วนท่ีมีหน้ีสินก็เป็นหน้ีในระบบท่ีกูย้ืม
จากธนาคารเพื่อการเกษตรและสหกรณ์ท่ีมีก าหนดตอ้งใช้คืนทุกปีตามหลกัเกณฑ์ของธนาคาร  
หน้ีสินท่ีตอ้งจ่ายต่อเดือน 1-5,000 บาท  

ผูสู้งอายุอาศยัอยู่กบัคู่สมรสมากท่ีสุด รองลงมาอาศยัอยู่กบับุตร หลาน มีเพียง
เล็กนอ้ย ท่ีอาศยัอยูค่นเดียว ผูสู้งอายุส่วนใหญ่มีบา้นเป็นของตนเองรวมทั้งบา้นของคู่สมรส  บา้น
ไม่ไดผ้อ่นส่งแต่อยา่งใดมีเพียงต่อเติมบา้งจากเดิมท่ีมีอยู ่ซ่ึงส่วนใหญ่บุตรมีส่วนช่วยเร่ืองค่าใชจ่้าย  
ผูสู้งอายุอาศยัอยูร่่วมบา้นเดียวกบัคู่สมรสและมีบุตร หลาน เขย หรือสะใภอ้ยูด่ว้ยเป็นส่วนมาก ซ่ึง
แสดงให้เห็นว่าผูสู้งอายุส่วนใหญ่ ของต าบลบา้นไร่อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดัพิษณุโลก ไม่ถูก
ทอดทิ้งใหอ้ยูต่ามล าพงั ยงัมีบุตร หลาน คอยดูแลอยา่งใกลชิ้ดและไดรั้บความสนใจดูแลอยา่งดี 
 2.  ระดบัการรับรู้คุณภาพชีวติ ผูสู้งอายุในเขตชุมชน ต าบลบา้นไร่  อ าเภอบางกระทุ่ม 
จงัหวดัพิษณุโลกมีระดบัคุณภาพชีวิตดา้นสุขภาพทางกายระดบัมาก    x̄ = 3.57 มีคุณภาพชีวิตดา้น
สุขภาพทางใจระดบัมาก x̄ = 3.78 มีคุณภาพชีวิตดา้นสังคมระดบัมาก  x̄ = 3.75 และมีคุณภาพชีวิต
ดา้นส่ิงแวดลอ้มระดบัปานกลาง x̄ = 3.46  หากพิจารณารายละเอียดดา้นส่ิงแวดลอ้มพบวา่ผูสู้งอายุมี
เงินใชจ่้ายตามความจ าเป็นมากนอ้ย x̄ = 3.36 ซ่ึงตามความเป็นจริง ผูสู้งอายอุาจมีความจ าเป็นตอ้งใช้
จ่ายเน่ืองจากส่วนใหญ่อาศยัอยู่กบับุตร หลานท่ีมีภาระตอ้งรับผิดชอบจึงควรไดรั้บการตอบสนอง
ในดา้นน้ีตามสมควร การไดรั้บขอ้มูลข่าวสารท่ีจ าเป็นในชีวิตประจ าวนั x̄ = 3.21 เป็นเพราะสังคม
ชนบทเขา้นอนเร็วต่ืนเชา้ สงบเงียบ ผูสู้งอายุไม่ยึดติดกบัส่ือมีเพียงฟังวิทยุหรือดูทีวีบา้งเท่านั้นและ
ประเด็นสุดทา้ยดา้นส่ิงแวดลอ้มท่ีมีค่าเฉล่ียต ่าคือการไดมี้โอกาสพกัผอ่นคลายเครียด x̄ =2.02 เหตุท่ี
เป็นเช่นนั้นเน่ืองมาจากการเดินทางไม่สะดวก สภาพร่างกายไม่เอ้ืออ านวย บุตรหลานไม่มีเวลาพา
ไปจึงท าใหผู้สู้งอายเุห็นวา่ประเด็นน้ีคะแนนต ่าท่ีสุด 

โดยภาพรวมทั้งหมดขององคป์ระกอบคุณภาพชีวิต เม่ือน าคะแนนมารวมกนัในแต่
ละขอ้แบ่งช่วงคะแนนเป็น 3 ช่วงคือ 26-60 คะแนน ระดบัคุณภาพชีวิตไม่ดี 61-95 คะแนน ระดบั
คุณภาพชีวิตปานกลาง  96 -130 คะแนนระดบัคุณภาพชีวิตท่ีดี พบว่า ผูสู้งอายุมีคะแนนรวมอยู่
ในช่วง 61-95  คะแนน จ านวน 209 คนคิดเป็นร้อยละ 99.05 และมีคะแนนรวม 96 -130 คะแนน
จ านวน 2 คนคิดเป็นร้อยละ 0.95   
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2.  อภิปรายผล 
 
 จากผลการวิจยัพบว่าโดยภาพรวมผูสู้งอายุท่ีต  าบลบา้นไร่ อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดั
พิษณุโลก มีคุณภาพชีวติอยูใ่นระดบัมาก โดยมีคุณภาพชีวติดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจและดา้นสังคมใน
ระดับมาก แต่คุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อมอยู่ในระดับปานกลาง หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องควร
สนบัสนุนส่งเสริมผูสู้งอายใุหมี้ระดบัคุณภาพชีวิตดีในทุก ๆ ดา้นเพื่อเป็นการสนบัสนุนส่งเสริมให้
ครอบครัว สังคมในวนัขา้งหนา้มีความสงบสุข ไม่มีปัญหาในการดูแลผูสู้งอายุท่ีจะช่วยเหลือตวัเอง
ไดน้อ้ยลง หรือเพื่อจะยืดเวลาของการพึ่งพาให้นานข้ึน มีค าแนะน าส าหรับตวัผูสู้งอายุเอง และผูท่ี้
เก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอายดุงัต่อไปน้ี 
 2.1  ผลการศึกษาท่ีพบว่า ผูสู้งอายุในเขตต าบลบา้นไร่อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดั
พิษณุโลก มีระดบัคุณภาพชีวติดา้นร่างกายระดบัมาก (x̄ =3.57) กล่าวไดว้า่ ผูสู้งอายุมีความแข็งแรง
ของร่างกายดี ช่วยเหลือตนเองไดดี้ ไปไหนมาไหนไดด้ว้ยตนเอง สามารถท ากิจวตัรประจ าวนัได้
ด้วยดี  ความตอ้งการด้านร่างกายเป็นความต้องการขั้นพื้นฐาน เช่นการนอนหลับพกัผ่อน การ
ปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัส่วนตวั การรับประทานอาหารท่ีตนชอบ หากผูสู้งอายุมีการดูแลตนเอง
อย่างดีมาล่วงหน้า ร่างกายจะแข็งแรงกระปร้ีกระเปร่าสามารถประกอบกิจกรรมต่าง ๆ ไดอ้ย่างดี
ส่งผลต่อการด าเนินชีวิตประจ าวนัยิ่งจะเป็นผลดีต่อจิตใจดว้ยท าให้มีความมัน่ใจในตนเองมากข้ึน 
ไม่มีโรคมาเบียดเบียนหากออกก าลงัอย่างสม ่าเสมอ ท าให้มีสังคม มีเพื่อนไม่เหงา บุตรหลาน           
ผูใ้กลชิ้ดจึงควรสนบัสนุนให้ผูสู้งอายุไดรั้บการตอบสนองในเร่ืองการแบ่งเบางานบา้น พาไปตรวจ
สุขภาพสม ่าเสมอ และดูแลเร่ืองอาหารใหมี้ประโยชน์ จดัหาเส้ือผา้ใหเ้หมาะสมตามฤดูกาลรวมทั้งท่ี
อยูอ่าศยัให้สะอาด ปลอดภยั มีเคร่ืองอ านวยความสะดวกบา้งตามสมควร (บงัอร  ธรรมศิริ 2548 : 
23-24) ประเด็นส าคญัท่ีน่าเป็นห่วงในอนาคตคือผูสู้งอายุจะมีปัญหาเร่ืองสุขภาพมากข้ึน มีโรค
เร้ือรังเพิ่มข้ึน เช่น ความดนัโลหิตสูง เบาหวาน โรคหลอดเลือดหวัใจ หลอดเลือดสมอง ไขมนัใน
เลือดสูง ปวดเข่าปวดขอ้ การหกล้ม ส่ิงเหล่าน้ีมีผลกระทบต่อระดบัคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุ (ชลอ              
ชูพงศ ์ 2549 : 21) จากการศึกษาของรัชนี วชิระภูชยั (2548) ท่ีศึกษาเร่ืองความพึงพอใจของผูสู้งอายุ
ต่อโครงการอาสาสมคัรดูแลผูสู้งอายุท่ีบา้น จงัหวดัสิงห์บุรี การศึกษาพบว่าผูสู้งอายุในเขตนอก
เมืองมีระดับคุณภาพชีวิตดีกว่าในเขตเมืองเน่ืองจากได้รับการดูแลเอาใจใส่ท่ีดีจากบุตร หลาน 
สัมพนัธภาพในครอบครัวท่ีแตกต่างกนัของชุมชนในเขตเมืองส่งผลต่อคุณภาพชีวติผูสู้งอายุ สมาชิก
ในครอบครัวและชุมชนนอกเขตเมืองส่วนใหญ่เป็นเครือญาติกนั จึงไดรั้บการเอาใจใส่ท่ีดีกวา่ ควร
สนบัสนุนปลูกจิตส านึกให้สมาชิกในครอบครัวและชุมชนให้ความส าคญักบัผูสู้งอายุ สร้างคนใน
ชุมชนใหเ้ป็นนกัสังคมสงเคราะห์ เพื่อดูแลคนในชุมชนเอง จะท าใหคุ้ณภาพชีวติของผูสู้งอายุดีข้ึนได ้
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 2.2  จากผลการศึกษาท่ีพบว่า ผูสู้งอายุในเขตต าบลบา้นไร่อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดั
พิษณุโลก มีระดบัคุณภาพชีวิตด้านจิตใจระดบัมาก ( x̄ =3.78) คือ มีความพอใจในชีวิต พอใจใน
ตนเองรวมถึงรูปร่างหนา้ตา มีสมาธิในการท างานต่าง ๆ ถึงแมว้า่จะมีความเหงา เศร้า วิตกกงัวลบา้ง
แต่ยงัรู้สึกไดว้า่ชีวิตมีความหมายมาก การดูแลสภาพจิตใจเตรียมพร้อมตนเองเพื่อพฒันาไปสู่การมี
ความสุข ผูสู้งอายุตอ้งพฒันาความรู้สึกตนเองก่อน ปรับทศันะคติมองโลกในแง่บวก มีความคิด
สร้างสรรค ์มีสัมพนัธภาพท่ีดีกบับุคคลรอบขา้งจะท าใหมี้ก าลงัใจท่ีดีต่อกนั การสร้างสัมพนัธภาพท่ี
ดีในครอบครัวให้มีความอบอุ่นท าให้ผูสู้งอายุเป็นสุขใจ บุคคลท่ีจะกา้วเขา้สู่วยัสูงอายุควรเตรียม
ความพร้อมทางกาย ทางใจ ทางสังคมให้ดี จะท าให้มีความสุขท่ีย ัง่ยืนได ้  (สุธรรม  นนัทมงคลชยั 
2553 : บทคดัยอ่) หากผูสู้งอายุมีความเหงา เศร้า เน่ืองจากบุตร หลานแยกตวัออกไปท างานต่างถ่ิน 
หรือแยกไปตั้งบา้นเรือนท่ีไกลออกไปมีแนวทางท่ีผูสู้งอายุจะคลายความเหงาได้ เช่น ก่อนถึงวยั
สูงอายุควรวางแผนหาเพื่อนร่วมกลุ่มอาจเป็นญาติหรือไม่ใช่ก็ได้ ก าหนดชีวิตตนเองไวห้ลาย ๆ 
ทางเลือกไม่ยึดติดกบับุคคลอ่ืนเพราะเม่ือเขาจากไปดว้ยสาเหตุต่าง ๆ จะท าให้ผูสู้งอายุกงัวล ขาด
ความมั่นใจน าไปสู่ความเหงาได้ และควรหางานอดิเรกท าตามท่ีตนเองชอบจะท าให้มีความ
เพลิดเพลิน มีเพื่อน มีสังคม มีความเช่ือมัน่ในตนเอง การพฒันาตนเองให้มีส่วนร่วมกบักลุ่มท าให้
รู้สึกวา่เป็นส่วนหน่ึงของสังคมจะไม่เหงาเศร้า วา้เหว ่การเขา้กลุ่มปฏิบติัธรรมเป็นทางเลือกหน่ึงท่ี
ท าให้ผูสู้งอายุจิตใจสงบ มีท่ียึดเหน่ียวจิตใจ (ศรีเรือน  แก้วกงัวาล 2545 : 561) และ ศิรินนัท ์       
กิตติสุขสถิต ( 2553 : บทคดัย่อ ) ให้ขอ้เสนอแนะเร่ืองคุณภาพชีวิตและระดบัสุขภาพจิตของ
ผูสู้งอายุไทยทุกกลุ่มวยั วา่คุณภาพชีวิตระดบัดีและดีมากผนัแปรไปในทิศทางเดียวกบัเกณฑ์ระดบั
สุขภาพจิตดี ผูสู้งอายุท่ีอยูใ่นเกณฑ์สุขภาพจิตกลางและต ่า ยงัมีคุณภาพชีวิตระดบัต ่าถึงต ่ามากดว้ย 
ในมิติดา้นครอบครัว มิติการควบคุมอารมณ์และจิตใจ มีขอ้เสนอแนะให้ทุกภาคส่วนควรให้ความ
สนใจและเขา้ถึงเร่ืองเล็กนอ้ยบางประเด็นท่ีเช่ือมโยงกบัคุณภาพชีวิตดา้นจิตใจของผูสู้งอายุเพื่อท่ี
ผูสู้งอายจุะไดน้ าไปพฒันาปรับปรุงรูปแบบในการดูแลตนเองต่อไป 
 2.3  จากผลการศึกษาท่ีพบว่า ผูสู้งอายุในเขตต าบลบา้นไร่อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดั
พิษณุโลก มีระดบัคุณภาพชีวิตดา้นสังคมระดบัมาก (x̄ = 3.75) หมายถึงพอใจกบัการเขา้กบัคนอ่ืน
ไดดี้ พอใจกบัการช่วยเหลือของเพื่อน ๆ พอใจในชีวิตทางเพศ จ านวนผูสู้งอายุเกินคร่ึงตอบวา่มาก
แสดงให้เห็นวา่ในสังคมชนบทท่ีส่วนใหญ่เป็นสังคมเครือญาติยงัไปมาหาสู่กนั ให้ความช่วยเหลือ
และเอ้ืออาทรต่อกนัเป็นอยา่งดีส่งผลต่อสุขภาพทางจิตใจท่ีดีดว้ย มีส่วนนอ้ยมากท่ีตอบวา่ไม่ไดรั้บ
ความช่วยเหลือใด ๆ เลยจากเพื่อนบา้นจากการวเิคราะห์พบวา่ผูสู้งอายนุั้นมีปัญหาขดัแยง้กนัมาก่อน
กบัเพื่อนบา้นใกลเ้คียง  สัมพนัธภาพของผูสู้งวยักบับุคคลอ่ืนในครอบครัวและนอกครอบครัวเป็น
ส่ิงจ าเป็นอยา่งยิง่ เพราะเป็นการท าให้ผูสู้งอายุไดรั้บการตอบสนองทางสังคม เช่น ไดรั้บการเคารพ



50 

นบัถือ ความเป็นเพื่อนและการร่วมทุกขร่์วมสุขกนั จากการศึกษาของ วีนสั  วยัวฒันะ (2550) เร่ือง
ความสัมพนัธ์ระหว่างคุณลักษณะส่วนบุคคลและครอบครัวกับคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุ จังหวดั
สุราษฏร์ธานี ผลการวิจยั พบวา่ คุณลกัษณะส่วนบุคคลประกอบดว้ย อายุ สถานภาพสมรส ระดบั
การศึกษาและรายไดมี้ความสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุในดา้นสุขภาพกาย สภาพจิตใจ 
ความสัมพนัธ์ทางสังคมและสภาพแวดลอ้มอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.1 และท่ีระดบั 0.5 
เพศมีความสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุในด้านสภาพจิตใจและความสัมพนัธ์ทางสังคม
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.5 ซ่ึงผลการศึกษาดงักล่าวสอดคลอ้งกนั กล่าวคือ ผูสู้งอายุใน
ต าบลบา้นไร่ อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดัพิษณุโลก ท่ีท าการศึกษา ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 
64.0 มีสถานภาพการสมรสและอยูร่่วมกนักบัคู่สมรสร้อยละ 60.7 จบการศึกษาระดบัประถมศึกษา
เป็นส่วนมากร้อยละ 90.5 และมีรายไดไ้ม่เกิน 5,000 บาทต่อเดือน 
 2.4  จากผลการศึกษาท่ีพบวา่ ผูสู้งอายุในเขตต าบลบา้นไร่ อ าเภอบางกระทุ่ม จงัหวดั
พิษณุโลก มีระดับคุณภาพชีวิตด้านส่ิงแวดล้อมระดับ ปานกลาง เน่ืองจากความเส่ือมถอยของ
ร่างกายเม่ืออายุยิ่งมากข้ึนร่างกายจะทรุดโทรม ท าให้ผูสู้งอายุไปไหนมาไหนไม่สะดวกเหมือนเก่า
ส่งผลต่อคุณภาพชีวิต ประกอบกบัเม่ืออายุมากข้ึนรายไดล้ดลงเน่ืองจากขอ้จ ากดัดา้นการท างานท า
ให้การใชจ่้ายเพื่อตอบสนองความตอ้งการของตนตอ้งลดลงไปดว้ย ท าให้ไม่มีความสุข วิตกกงัวล
เก่ียวกบัการด ารงชีวิต สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ วีนสั  วยัวฒันะ (2550 : 63) ท่ีพบวา่ผูสู้งอายุมี
รายไดเ้ฉล่ียประมาณ  2,733 บาท รายไดจ้  านวนน้ีอาจท าใหไ้ม่สามารถซ้ือหาส่ิงอ านวยความสะดวก
ไดดี้นกั ผูสู้งอายุท่ีมีฐานะทางเศรษฐกิจดีมีความมัน่คง ไม่ตอ้งพึ่งพิงบุตรหลานมีคุณภาพชีวิตดีกวา่
ผูสู้งอายุท่ีมีฐานะทางเศรษฐกิจไม่ดี โดยเฉพาะในปัจจุบนัท่ีค่าครองชีพสูงข้ึนจึงส่งผลให้คุณภาพ
ชีวิตผูสู้งอายุไม่ดีไปดว้ย ประกอบกบัปัจจุบนัพบวา่การออมของภาคครัวเรือนลดลงอยา่งมากจาก
การศึกษาของกอบศักด์ิ  ภูตระกูล และ คณะ (2548 อ้างถึงใน สถาบันวิจัยเพื่อการพฒันา       
ประเทศไทย : 4-9) พบวา่การออมเพื่อเกษียณอายุหลายครัวเรือนไม่เพียงพอ การออมส่วนใหญ่อยู่
ในรูปของบญัชีออมทรัพยท่ี์มีความเส่ียงต ่าแต่ผลตอบแทนนอ้ยต่างกบั ชาวอเมริกนัท่ีออมเป็นเงิน
ฝากเพียงร้อยละ 1 ของสินทรัพย ์จึงมีขอ้เสนอแนะให้มีการพฒันาส่งเสริมรูปแบบการออมแบบ
ผกูพนัในระยะยาวเพิ่มมากข้ึน ปัจจุบนัจะเห็นไดจ้ากการส่งเสริมให้ลูกจา้งในภาคเอกชนมีการออม
กบักองทุนประกนัสังคม กองทุนส ารองเล้ียงชีพ หรือในระบบราชการก็มีกองทุนบ าเหน็จบ านาญ
ขา้ราชการ (กบข .) สหกรณ์ออมทรัพย ์เป็นตน้ นอกจากการออมกบัธนาคารแลว้ยงัมีการออมกบั
บริษทัประกนัชีวิตท่ีควรส่งเสริมคนวยัท างานให้เห็นประโยชน์อย่างต่อเน่ือง ซ่ึงเป็นอีกทางเลือก
หน่ึงท่ีมีสัดส่วนการออมสูงรองลงมาจากธนาคารโดยมีทุกกลุ่มอาชีพ กลุ่มอายุ รวมถึงผูท่ี้ประกอบ
อาชีพรับจา้งทัว่ไป ส่วนการออมระยะยาวโดยการซ้ือพนัธบตัรพบไดน้อ้ยประมาณร้อยละ 4 เท่านั้น 
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(มทันา  พนานิรามยั และ คณะ 2551: 50) นอกจากการออมทรัพยเ์พื่อวยัเกษียนท่ีอยู่อาศยัก็มี
ความส าคญัการเตรียมการหรือวางแผนไวล่้วงหน้าจะช่วยลดความยุ่งยากลงได้ ผูสู้งอายุทุกคน
มุ่งหวงัท่ีจะอยูอ่าศยัในบา้นในชุมชนของตนเองโดยเฉพาะไดอ้ยูก่บัครอบครัวหรือญาติการจดัหาท่ี
อยู่อาศยัตั้งแต่วยัท างานก่อนวยัสูงอายุและการมีสัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างสมาชิกในครอบครัว จึง
เป็นการสร้างหลกัประกนัท่ีดี  ส่ิงแวดลอ้มท่ีดีทั้งภายในและภายนอกครอบครัวเป็นปัจจยัส าคญัของ
การอยู่อาศยัของผูสู้งอายุ (บงัอร  ธรรมศิริ 2548 : 40)  ประเด็นท่ีมีผลต่อคุณภาพชีวิตด้าน
ส่ิงแวดลอ้มของผูสู้งอายุท่ีมีค่าเฉล่ียต ่าคือเร่ืองการมีโอกาสไปพกัผอ่นคลายเครียด x̄ = 2.02 ซ่ึงเป็น
สาเหตุหน่ึงท่ีท าให้ผูสู้งอายุเครียด เหงา วา้เหว่ หรือทอ้แทใ้นชีวิตเน่ืองจากไม่ไดรั้บการตอบสนอง
ทางดา้นจิตใจเท่าท่ีควร บุตร หลาน ท างานไม่มีเวลา หรืออาจเป็นเพราะสภาพร่างกายของผูสู้งอายุ
เองท่ีไม่เอ้ืออ านวยต่อการเดินทาง จึงควรสนับสนุนให้มีการส่งเสริมกิจกรรมคลายเครียดแก่
ผูสู้งอายุดว้ย การเขา้ถึงขอ้มูลข่าวสารในชีวิตประจ าวนั การใช้คอมพิวเตอร์ เล่นอินเทอร์เน็ต และ
การใช้โทรศัพท์มือถือเป็นอีกส่ิงหน่ึงท่ีช่วยให้ผูสู้งอายุไม่เหงาจนเกินไป การมีเพื่อนพูดคุย
ติดต่อส่ือสารโดยอาศัยเคร่ืองมือเหล่าน้ีช่วยให้ผูสู้งอายุคลายความเหงา วา้เหว่ และในกรณีท่ี
ผูสู้งอายุสนใจในการสืบคน้ขอ้มูลต่าง ๆ จะช่วยเพิ่มความรู้ส าคญัเร่ืองโรค ยารักษาโรคไดอี้กดว้ย
นอกเหนือจากความสนุกสนานท่ีจะไดรั้บ  สอดคลอ้งกบัท่ี    ธีระพงศ ์ สันติภพ (2553 : บทคดัยอ่) 
ไดศึ้กษาการเขา้ถึงระบบเทคโนโลยสีารสนเทศของผูสู้งอายุ พบวา่ กลุ่มผูสู้งอายุช่วง 60-69 ปีมีการ
ใชอิ้นเทอร์เน็ตในสัดส่วนท่ีสูง เม่ือเปรียบเทียบกบักลุ่มอายุ 70-79 ปี และกลุ่มผูสู้งอายุ 80 ปีข้ึนไป 
และยงัพบวา่ผูสู้งอายุเพศหญิงมีการเขา้ถึงเทคโนโลยีดา้นคอมพิวเตอร์และโทรศพัทมื์อถือมากกวา่
ผูสู้งอายเุพศชาย แต่ผูสู้งอายเุพศชายจะมีการเขา้ถึงอินเทอร์เน็ตมากกวา่ผูสู้งอายเุพศหญิง 
 

3.  ข้อเสนอแนะ 
 
 3.1  ข้อเสนอแนะแนวทางในการส่งเสริมคุณภาพชีวติของผู้สูงอายุ 

จากผลการวิจยัพบว่าโดยภาพรวมผูสู้งอายุ มีคุณภาพชีวิตอยู่ในระดบัปานกลาง 
โดยมีคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย ด้านจิตใจและด้านสังคมในระดบัมาก แต่ด้านส่ิงแวดล้อมอยู่ใน
ระดบัปานกลางเท่านั้น หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งควรสนบัสนุนส่งเสริมผูสู้งอายุให้มีระดบัคุณภาพชีวิต
ดีในทุก ๆ ดา้นเพื่อเป็นการส่งเสริมใหส้ังคมในวนัขา้งหนา้มีความสงบสุข ครอบครัวไม่มีปัญหาใน
การดูแลผูสู้งอายุท่ีจะช่วยเหลือตัวเองได้น้อยลงหรือเพื่อจะยืดเวลาของการพึ่ งพาให้นานข้ึน                 
มีค  าแนะน าส าหรับตวัผูสู้งอายเุองและผูท่ี้เก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอายดุงัต่อไปน้ี 
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3.1.1  การเตรียมตัวเข้าสู่วัยสูงอายดุ้านร่างกายและด้านจิตใจควรส่งเสริมให้บุคคล
ท่ีอยู่ในวยักลางคนและวยัใกลเ้ป็นผูสู้งอายุเรียนรู้การเตรียมตวัเป็นผูสู้งอายุเสียแต่ยงัไม่ถึงวนันั้น
ของชีวติเพื่อลดปัญหาท่ีจะตามมาเร่ืองการปรับตวัทางกาย ทางจิตใจ พยายามเขา้กลุ่ม ชมรม  ต่าง ๆ 
เพื่อจะไดแ้ลกเปล่ียนเรียนรู้ในเร่ืองต่าง ๆ ติดตามข่าวสารเทคโนโลยีใหม่ ๆ อยูเ่สมอไม่เก็บตวัหรือ
แยกตวัจากสังคมโดยส้ินเชิง ดูแลรักษาสุขภาพให้แข็งแรงอยูเ่สมอเพื่อลดปัญหาเร่ืองโรคภยัต่าง ๆ 
หมัน่ออกก าลงักายเป็นประจ า รับประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ ไม่เขา้ไปยุง่เก่ียวอบายมุข รักษา
สมดุลของจิตใจ ไม่เครียด 

3.1.2  การเตรียมตัวด้านการออมควรส่งเสริมให้มีการออม การลงทุน ตั้งแต่ยงัไม่
เขา้สู่วยัสูงอายุเพราะเม่ือไม่มีงานท าหรือปลดเกษียนแลว้รายไดจ้ะลดลงแต่รายจ่ายจะมากในเร่ือง
ของสุขภาพ ควรมีการให้ความรู้เก่ียวกบัประโยชน์ของการออมให้มากข้ึนเช่น ฝากธนาคารทุก ๆ 
เดือน ลงทุนในพนัธบตัรรัฐบาล สลากออมทรัพยต่์าง ๆ การท าประกันชีวิต ลงทุนใน
อสังหาริมทรัพย ์ เช่นบา้น ท่ีดิน เอาไวแ้ละสนบัสนุนให้ผูสู้งอายุท  างานต่อไปในอาชีพท่ีเหมาะสม
กบัตนเอง หากยงัสามารถท าไดเ้พื่อเป็นการแบ่งเบาภาระลูก หลาน และสร้างความมัน่ใจในตนเอง
ใหผู้สู้งอาย ุ

3.1.3  การสร้างความภาคภูมิใจในตนเองควรสนบัสนุนให้ผูสู้งอายุแสดงศกัยภาพ
ของตนเองออกมาเพื่อประโยชน์ของชุมชน สังคมท่ีอาศยัอยูเ่ป็นแนวทางหรือตน้ความคิดของคน
รุ่นหลงัไดเ้รียนรู้และพฒันาประโยชน์ต่อไปและเป็นการสร้างความภาคภูมิใจในตนเองให้ผูสู้งอายุ
ดว้ยโดยหน่วยงานต่าง ๆ ชุมชน สังคม ครอบครัว ตอ้งเขา้ใจและเห็นความส าคญัไม่ใช่มองเพียง
ผลประโยชน์ท่ีจะไดอ้ยา่งเดียว 

3.1.4  การส่งเสริมสัมพันธภาพในครอบครัวและชุมชนควรให้หน่วยงานท่ี
เก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอายุในชุมชนจดักิจกรรมเพื่อส่งเสริมและสร้างสัมพนัธภาพท่ีดีให้แก่คนในชุมชน
ตามโอกาสต่าง ๆ อยา่งสม ่าเสมอให้ผูสู้งอายุไดใ้ชค้วามคิด พละก าลงั เพื่อความสุขกายสุขใจได้
ปลดปล่อยความทุกขอ์อกมาสามารถหวัเราะได ้อารมณ์ดี มีทศันะคติท่ีดี ร่วมท ากิจกรรมต่าง ๆ ของ
คนวยัเดียวกนัหรือวยัต่างกนัไดไ้ม่ให้ทอ้แทเ้บ่ือหน่ายชีวิต มีการส่งเสริมการท่องเท่ียวนอกสถานท่ี
บา้งเพื่อเป็นการผอ่นคลายทางจิตใจ 

3.1.5  การตอบสนองคุณภาพชีวิตอย่างเป็นธรรม ทัว่ถึงการตอบสนองความ
ตอ้งการของผูสู้งอายใุนเร่ืองต่าง ๆ ท่ีผูสู้งอายตุอ้งการตามความเหมาะสมเป็นการใหท่ี้ท าให้คุณภาพ
ชีวิตดีข้ึนกว่าเดิมอย่างแน่นอนแต่ควรเป็นไปอย่างทัว่ถึงไม่เลือกปฏิบติั และให้เป็นไปอย่าง
สม ่าเสมอไม่จ  าเป็นต้องเป็นเร่ืองใดเร่ืองหน่ึงเหมือนกันเพราะความต้องการแต่ละท้องท่ีไม่
เหมือนกนั เน้นเร่ืองใกลต้วัมากเป็นส่ิงส าคญั เพราะเวลาท่ีเหลือไม่มากของชีวิตหากไดรั้บการ
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ตอบสนองบา้งจะเป็นการเติมเต็มชีวิตไดห้ากแต่คงตอ้งใชเ้วลาถา้ทุกอยา่งเร่ิมตน้วนัน้ีคนรุ่นหลงัท่ี
จะกา้วเขา้มาสู่วยัสูงอายุจะไดรั้บประโยชน์ไปดว้ยในอนาคตขา้งหนา้และจากการวิจยัคุณภาพชีวิต
ผูสู้งอายทุ  าใหไ้ดข้อ้คน้พบสาเหตุท่ีท าใหร้ะดบัคุณภาพชีวติผูสู้งอายบุางรายไม่ดีเท่าท่ีควร 

3.1.6  การดูแลสุขภาพ ผูสู้งอายท่ีุมีระดบัคุณภาพชีวิตไม่ดีเน่ืองมาจาก การไม่ดูแล
ร่างกายใหดี้ในช่วงท่ียงัอยูใ่นวยัท างาน การใชร่้างกายสมบุกสมบนัในการท างานหนกัมาตลอด การ
มีโรคประจ าตวัเขา้มารุมเร้าและไม่ไดรั้บการรักษาเสียแต่เน่ิน ๆ จึงส่งผลระยะยาวเม่ืออายุมากข้ึน
ร่างกายมีความเส่ือมโทรม ภูมิตา้นทานต ่าลงจึงท าใหคุ้ณภาพชีวติไม่ดี 

3.1.7  การให้ความดูแล ผูสู้งอายุขาดแคลนทรัพยสิ์นเงินทองเพื่อการใชจ้่ายในช่วง
ไม่ไดท้  างานท าให้คุณภาพชีวิตไม่ดีเท่าท่ีตอ้งการโดยเฉพาะผูสู้งอายุท่ีไม่มีคนคอยดูแล ไม่มีบุตร 
หรือญาติมิตรคอยใหค้วามช่วยเหลือ แต่พบวา่ผูสู้งอายท่ีุมีการศึกษาดี มีการเตรียมตวัมาก่อนวยัปลด
เกษียณมีคุณภาพชีวติดีกวา่ 

3.1.8  การอ านวยความสะดวก ส่ิงแวดลอ้มในปัจจุบนัท่ีเปล่ียนไป รวมทั้งท่ีอยู่
อาศยัมีความจ าเป็นเป็นอนัดบัตน้ส าหรับผูสู้งอายุท่ีตอ้งเตรียมการเพราะหากเลือกท่ีอยูอ่าศยัท่ีไกล
แหล่งชุมชน ไกลแหล่งสาธารณูประโภค เช่นโรงพยาบาล สถานีต ารวจ ธนาคาร หรือตลาด จะท า
ใหก้ารด าเนินชีวติล าบากเม่ือตอ้งด าเนินธุรกรรมต่าง ๆ เอง ถา้จะคอยความช่วยเหลือจากบุตร หลาน
อาจมีความเกรงใจ ไม่สะดวกน ามาซ่ึงความไม่สบายใจได ้ และควรมีทางเลือกเพิ่มข้ึนส าหรับ
ผูสู้งอายท่ีุตอ้งการอยูค่นเดียวหรือผูสู้งอายุท่ีไม่มีบุตร หลาน คอยดูแล ควรสนบัสนุนให้ผูสู้งอายุอยู่
ในชุมชนเดิมมากกวา่ยา้ยออกไปอยูท่ี่อ่ืน 

3.1.9  การส่งเสริมให้ใช้เวลาว่างอย่างเหมาะสม ผูสู้งอายุไม่เขา้สังคมแยกตวัออก
จากการสมาคมเลย ควรส่งเสริมงานอดิเรกตามท่ีผูสู้งอายุถนัด การติดตามข่าวสารประจ าวนั 
ท่องเท่ียวบา้งตามโอกาส จะท าให้ผูสู้งอายุไม่เหงา ไม่รู้สึกวา่ถูกทอดทิ้ง ในอนาคตผูสู้งอายุจะตอ้ง
พึงพาตวัเองมากข้ึนเน่ืองจากแต่ละครอบครัวมีบุตรนอ้ยลง ภาระหน้าท่ีในการดูแลจะไม่ทัว่ถึงจะ
ส่งผลกระทบหากไม่มีการเตรียมการท่ีดีไว ้

3.1.10  การใช้หลักธรรมสร้างความสุข การใชห้ลกัธรรมในการด าเนินชีวิตจะท า
ใหผู้สู้งอายมีุความสุขสงบอยา่งแทจ้ริง การปล่อยวางในบางเร่ืองไม่เขา้ไปยุง่เก่ียวกบัอบายมุขต่าง ๆ 
เป็นแบบอยา่งท่ีดีใหลู้ก หลาน จะท าใหผู้สู้งอายุมีความสุข สงบทางจิตใจส่งผลให้อายุยืนยาวอยูก่บั
ลูกหลานได้นาน ๆไม่หลงในลาภ ยศ สรรเสริญ หมัน่ท าความดีเอ้ือเฟ้ือและช่วยเหลือผูอ่ื้นเท่าท่ี
ก าลงัจะท าได ้
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 3.2  ข้อเสนอแนะส าหรับการวจัิยคร้ังต่อไป 
3.2.1  การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัเชิงปริมาณ การวิจยัคร้ังต่อไปควรมีการศึกษาใน

เชิงคุณภาพเพื่อใหไ้ดข้อ้มูลในแนวลึกเพื่อน าไปพฒันาคุณภาพชีวติผูสู้งอายุ 
3.2.2  การวิจยัในเชิงคุณภาพควรศึกษาในแต่ละดา้นโดยละเอียดเพื่อให้ผูท่ี้ก  าลงั

ยา่งเขา้สู่วยัสูงอายไุดต้ระหนกัถึงประโยชน์ในการเตรียมตวัก่อนเขา้สู่วยัสูงอาย ุ
3.3.3  ควรมีการศึกษาวิจยัโดยก าหนดกลุ่มตวัอย่างท่ีมีความหลากหลายทางอาย ุ

อาชีพ การศึกษา รายได ้เพื่อใหไ้ดข้อ้มูลเชิงคุณภาพน าไปพฒันาคุณภาพชีวติผูสู้งอายตุ่อไป 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
                                                
 
 

ภาคผนวก 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



แบบสอบถาม 
 
เร่ือง   การศึกษาคุณภาพชีวติของผูสู้งอายใุนเขตต าบลบา้นไร่ อ าเภอกระทุ่ม จงัหวดัพิษณุโลก        
ค าช้ีแจง    -  กรุณาตอบแบบสอบถามทุกขอ้ตามความเป็นจริงหรือตรงกบัความคิดเห็นของท่าน
    มากท่ีสุด  ผูศึ้กษาขอรับรองวา่ค าตอบท่ีไดรั้บจะเก็บไวเ้ป็นความลบัและจะน าเสนอ 
    ผลการศึกษาในภาพรวมเท่านั้น 
                 -  แบบสอบถามชุดน้ีแบ่งออกเป็น  2  ส่วน  คือ 
                  ส่วนท่ี  1 ขอ้มูลทัว่ไป   จ  านวน  13 ขอ้ 
                  ส่วนท่ี  2    แบบวดัคุณภาพชีวิตขององคก์ารอนามยัโลกชุด  26  
ตวัช้ีวดั 
      ฉบบัภาษาไทย  (WHOQOL – BREF – THAI) 
                                       _________________________________________ 
 
ส่วนที ่ 1 ขอ้มูลทัว่ไป 
ค าช้ีแจง    โปรดกาเคร่ืองหมาย      ลงในช่อง      หรือเติมขอ้ความในช่องวา่ง 
                    ท่ีตรงกบัตวัท่านมากท่ีสุด 
 
1. เพศ     ชาย                     หญิง   
2. อาย ุ  
     60 – 64 ปี         65 – 69 ปี 
     70 – 74 ปี        75 – 79 ปี 
                              80 ปีข้ึนไป 
3. ศาสนา  
     พุทธ        คริสต ์
     อิสลาม        พราหมณ์           
     อ่ืนๆ__________________ 
4. ระดบัการศึกษาสูงสุดท่ีส าเร็จ 
     ประถมศึกษา       มธัยมศึกษาตอนปลาย 
     มธัยมศึกษาตอนตน้       ระดบัปริญญาตรี 
     สูงกวา่ปริญญาตรี 
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5. อาชีพปัจจุบนั 
     ท านา   ท าไร่   ท าสวน     จกัสาน /หตักรรม 
     คา้ขาย       อ่ืนๆ______________ 
     ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ                                  
6. สถานภาพ 
     สมรส  และอยูร่่วมกนั     สมรสแต่แยกกนัอยู ่                           
     หยา่ ร้าง       คู่สมรสเสียชีวติ 
     โสด 
7. รายไดต่้อเดือนท่ีไดรั้บในปัจจุบนั 
     1 – 5,000  บาท      5,001 – 10,000  บาท 
     10,001 – 15,000 บาท     15,001 -  20,000  บาท 
     20,001 บาทข้ึนไป 
8.  ท่านมีรายจ่ายเดือนละก่ีบาท 
     1 - 5,000  บาท      5,001-10,000  บาท 
               10,001-15,000 บาท      15,001 ข้ึนไป   
9.  ท่านรับสวสัดิการเบ้ียยงัชีพผูสู้งอายหุรือไม่  

   รับ        ไม่รับ 
10. ปัจจุบนัท่านมีหน้ีสินหรือไม่      
     มี        ไม่มี           
 ถา้มีท่านเป็นหน้ี     ในระบบ         นอกระบบ 
11. ท่านมีหน้ีสินท่ีตอ้งจ่ายเดือนละก่ีบาท                    
     1-5,000 บาท      5,001-10,000 บาท 
     10,001-15,000   บาท     15,001 บาทข้ึนไป 
12. ปัจจุบนัท่านอาศยัอยูก่บั 
     คู่สมรส       ญาติ 
     บุตร  หลาน      อยูค่นเดียว 
     เพื่อนบา้น       อ่ืนๆ ( ระบุ ________________) 
13. ลกัษณะท่ีอยูอ่าศยั 
     บา้นตนเอง    บา้นคู่สมรส 
     บา้น บุตร หลาน    บา้นเช่า 
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ส่วนที ่ 2  เคร่ืองช้ีวดัคุณภาพชีวติขององคก์ารอนามยัโลกชุดยอ่ (WHOQOL-BREF-THAI) 
 

ในช่วง  2  สัปดาห์ท่ีผา่นมา 
ไม่
เลย 

เล็ก 
นอ้ย 

ปาน
กลาง 

มาก 
มาก
ท่ีสุด 

1. ท่านพอใจกบัสุขภาพของท่านในตอนน้ีเพียงใด      
2. การเจบ็ปวดตามร่างกาย เช่น ปวดหวั ปวดทอ้ง  

ปวดตามตวั ท าใหท้่านไม่สามารถท าส่ิงท่ีตอ้งการ
มากนอ้ยเพียงใด 

     

3. ท่านมีก าลงัเพียงพอท่ีจะท าส่ิงต่างๆ ในแต่ละวนั
ไหม (ทั้งเร่ืองงานหรือการด าเนินชีวิต ประจ าวนั) 

     

4. ท่านพอใจกบัการนอนหลบัของท่านมากนอ้ย
เพียงใด 

     

5. ท่านรู้สึกพอใจในชีวิต (เช่น มีความสุข ความสงบ 
มีความหวงั ) มากนอ้ยเพียงใด 

     

6. ท่านมีสมาธิในการท างานต่างๆ ดีเพียงใด      
7. ท่านรู้สึกพอใจในตนเองมากนอ้ยแค่ไหน      
8. ท่านยอมรับรูปร่างหนา้ตาของตวัเองไดไ้หม      
9. ท่านมีความรู้สึกไม่ดี เช่น รู้สึกเหงา เศร้า หดหู่  ส้ิน

หวงั วติกกงัวล บ่อยแค่ไหน 
     

10. ท่านสามารถไปไหนมาไหนดว้ยตนเองไดดี้เพียงใด      
11. ท่านรู้สึกพอใจมากนอ้ยแค่ไหน ท่ีสามารถท าอะไร 

ๆ  ผา่นไปไดใ้นแต่วนั 
     

12. ท่านจ าเป็นตอ้งไปรับการรักษาพยาบาลมากนอ้ย
เพียงใด  เพื่อท่ีจะท างานหรือมีชีวติอยูไ่ปไดใ้น    
แต่ละวนั 

     

13. ท่านพอใจกบัความสามารถในการท างานไดอ้ยา่งท่ี
เคยท ามามากนอ้ยเพียงใด 

     

14. ท่านพอใจต่อการผกูมิตรหรือเขา้กบัคนอ่ืน  
อยา่งท่ีผา่นมาแค่ไหน 
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ในช่วง  2  สัปดาห์ท่ีผา่นมา 
ไม่
เลย 

เล็ก 
นอ้ย 

ปาน
กลาง 

มาก 
มาก
ท่ีสุด 

15. ท่านพอใจกบัการช่วยเหลือท่ีเคยไดรั้บจากเพื่อนๆ  
แค่ไหน 

     

16. ท่านพอใจในชีวิตทางเพศของท่านแค่ไหน?  
(ชีวติทางเพศ  หมายถึง  เม่ือเกิดความรู้สึก ทางเพศ
ข้ึนแลว้  ท่านมีวธีิจดัการท าใหผ้อ่นคลายลงได ้ 
รวมไปถึงการช่วยตวัเอง  หรือการมีเพศสัมพนัธ์) 

     

17. ท่านรู้สึกวา่ชีวติมีความมัน่คง ปลอดภยัดีไหม ใน
แต่ละวนั 

     

18. ท่านพอใจกบัสภาพบา้นเรือนท่ีอยูต่อนน้ีมากนอ้ย
เพียงใด 

     

19. ท่านมีเงินพอใชจ่้ายตามความจ าเป็นมากนอ้ย
เพียงใด 

     

20. ท่านพอใจท่ีสามารถไปใชบ้ริการสาธารณสุขได้
ตามความจ าเป็น  เพียงใด 

     

21. ท่านไดรู้้เร่ืองราวข่าวสารท่ีจ าเป็นในชีวิตแต่ละวนั
มากนอ้ยเพียงใด 

     

22. ท่านมีโอกาสไดพ้กัผอ่นคลายเครียดมากนอ้ย
เพียงใด 

     

23. สภาพรอบ ๆ บา้นดีต่อสุขภาพของท่านมากนอ้ย
เพยีงใด 

     

24. ท่านพอใจกบัการเดินทางไปไหนมาไหนของท่าน  
(หมายถึง  การคมนาคม)  มากนอ้ยเพียงใด 

     

25. ท่านรู้สึกวา่ชีวติท่านมีความหมายมากนอ้ยแค่ไหน      
26. ท่านคิดวา่ท่านมีคุณภาพชีวติ  (ชีวติความเป็นอยู)่  

อยูใ่นระดบัใด 
     

 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

บรรณานุกรม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



บรรณานุกรม 

 
 

กชกร  สังขชาติ (2536) ความรู้เบือ้งต้นเก่ียวกับผู้สูงอายุ คณะศึกษาศาสตร์ มหาวทิยาลยับูรพา 
ชลอ  ชูพงษ ์(2549)  “ความพึงพอใจและความคาดหวงัของผูสู้งอายแุละสมาชิกครอบครัวท่ีมีต่อ 
 การใหบ้ริการของคลินิกผูสู้งอาย ุโรงพยาบาลขลุง จงัหวดัจนัทบุรี” ปริญญา 
 คหกรรมศาสตรมหาบณัฑิต มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
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