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บทคัดยอ

การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุเพื่อศึกษา 1) พฤติกรรมการออกกําลังกาย และพฤติกรรมการเปดรับสื่อ 2) 
เปรียบเทียบปจจัยสวนบุคคลกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย และ 3) ศึกษาอิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอ
พฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร กลุมตัวอยาง คือ ผูสูงอายุ ที่มีอายุตั้งแต 60 ป ขึ้นไป  
จํานวน 450 คน และวิเคราะหขอมูลโดยใชการแจกแจงความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสถิติที่
ใชในการทดสอบสมมติฐาน ไดแก ทดสอบคาที การวิเคราะหความแปรปรวนทางเดียว และวิเคราะหการถดถอย
พหุคูณแบบขั้นตอน ผลการวิจัยพบวา

ผูสูงอายุมีพฤติกรรมการออกกําลังกายในภาพรวมอยูในระดับมาก และมีพฤติกรรมการเปดรับขาวสาร
เกี่ยวกับการออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง

เพศ และสถานภาพทางครอบครัวของผูสูงอายุตางกัน มีพฤติกรรมการออกกําลังกายไมแตกตางกัน 
อายุ การศึกษา และรายไดเฉลี่ยตอเดือนของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกัน 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
 อิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ประกอบดวย 4 ปจจัย ไดแก ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
(Beh3) นิตยสาร (Media4) ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ (Beh6) และสื่อบุคคล (Media8) จึงสามารถ
เขียนโมเดลสมการถดถอยพหุคูณ ดังนี้ 

สมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ
Ŷ = .235 + .488(Beh3) + .039(Media4) + .112(Beh6) + .045(Media8)

สมการพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน
Ẑ = .484(Beh3) + .080(Media4) + .131(Beh6) + .089(Media8)

คําสําคัญ :  อิทธิพลของสื่อ พฤติกรรมการออกกําลังกาย ผูสูงอายุ
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Title : Media Influences and Factors Affecting Exercise Behavior of Elders in 
Bangkok Metropolis

Researcher : Sukee  Siriwongpakhon
Year : 2012

The purposes of this study were 1) to study exercise behavior and media 
exposures 2) to compare personal factors with exercise behavior and 3) to study the 
media influences and factors affecting exercise behavior of the elders in Bangkok 
Metropolis. The data were collected through 450 elders residing in Bangkok 
Metropolitans. Data analysis employed frequency, percentage, mean (̅ݔ), and 
standard deviation (SD.). Statistics used for hypothesis testing included t-Test, One-
way ANOVA, and Stepwise multiple regression analysis. The study presented the 
following results: 

In general, referring to rating scale, the elder’s exercise behavior was in high level and 
media exposures were in high level. 

Elders with different gender and family status had different exercise behavior 
with no significant differences. 

Elders with different age, education and average individual monthly income 
had different exercise behavior with a statistical significance at .05. 

The four factors: exercise self-efficacy (Beh3), magazine (Media4), situational-
related influence, and personal media had the effect on exercise behavior of the 
elders with statistic significance at .05. The followings were the resulted multiple 
regression models.

An equation in the raw-score form:
Ŷ = .235 + .488(Beh3) + .039(Media4) + .112(Beh6) + .045(Media8)

An equation in the standard-score form:
Ẑ = .484(Beh3) + .080(Media4) + .131(Beh6) + .089(Media8)

Keywords: Media Influences, Exercise Behavior, Elder 
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บทที่ 1
บทนํา

1. ความเปนมาและความสําคัญปญหา
ในปจจุบันไดมีการเปลี่ยนแปลงโครงสรางประชากรเขาสูสังคมผูสูงอายุ ซึ่งกําลังเปนประเด็น

ที่ไดรับความสนใจมากทั้งในระดับชาติและในระดับโลก เพราะมีผลกระทบอยางกวางขวางทั้งในระดับ
มหาภาค ไดแก ผลตอผลผลิตภัณฑมวลรวมในประเทศ (GDP) รายไดตอหัวของประชากร การออม
และการลงทุน งบประมาณของรัฐบาล การจางงานและผลิตภาพของแรงงาน และในระดับจุลภาค 
ไดแก ผลตอตลาดผลิตภัณฑและบริการดานตางๆ โดยเฉพาะดานการเงินและดานสุขภาพ ในการกาว
เขาสูสังคมผูสูงอายุ (โพสทูเดย, 2 มีนาคม 2552)ซึ่งสํานักงานดานเศรษฐกิจและกิจการสังคม แผนก
ประชากรของสหประชาชาติ ประเมินวา สัดสวนจํานวนประชากรโลกจะขึ้นอยูกับผลพวงทั้งจากอัตรา
เสี่ยงการเสียชีวิตระหวาง หรือขณะตั้งครรภของมารดาที่ลดลงไปถึงประชากรผูสูงวัยมากขึ้น ซึ่งสวน
ใหญกลุมประเทศพัฒนาแลวมีประชากรสูงวัยเกินอายุ 60 ป ถึง 22% จากประชากรทั้งประเทศ      
จึงคาดวาอีก 41 ปขางหนาจะมีผูเฒามากขึ้น 33% ตางจากประเทศดอยพัฒนาที่มีผูสูงวัยเกิน 60 ป 
เพียง 9% และจะเพิ่มขึ้นเทาตัวในชวงเวลาเดียวกันเทานั้น อยางไรก็ดี ประชากรจะลนโลกถึง 9,000 
ลานคน ภายในป 2593 เพิ่มจากป 2552 นี้ 6,800 ลานคน (ไทยรัฐ, 12 มีนาคม 2552) นายวิทยา 
แกวภราดัย รัฐมนตรีวาการกระทรวงสาธารณสุข ไดกลาววา “ขณะนี้ประเทศไทยไดกาวเขาสูสังคม
ผูสูงอายุ เนื่องจากคนไทยอายุยืนยาวขึ้นเฉลี่ย 71.7 ป โดยผลการสํารวจของสํานักงานสถิติแหงชาติ
ลาสุด ในป 2550 มีผูสูงอายุ 60 ปขึ้นไป ประมาณ 7 ลานคน คิดเปน 10.7% ของประชากรทั้งหมด 
65 ลานคนคาดวาในป 2568 ผูสูงอายุจะเพิ่มเปน 20% ปญหาที่นาเปนหวงคือ ผูสูงอายุประมาณ 
80% มีโรคประจําตัวที่พบมากที่สุด คือ โรคความดัน โลหิตสูง เบาหวาน โรคหัวใจ อัมพฤกษ อัมพาต 
โรคหลอดเลือดสมองตีบ ถุงลมปอดโปงพอง ตอกระจก” (พิมพไทย, 23 มกราคม 2552) ดังนั้น
ภาครัฐควรมีนโยบายชัดเจนในการสงเสริมและสนับสนุนองคกรปกครองสวนทองถิ่น (อปท.) 
ภาคเอกชน มูลนิธิ จัดบริการดูแลในระยะยาวตามความตองการในพื้นที่ เพื่อสนับสนุนการดูแลใน
ครอบครัวใหเขมแข็ง โดยมีการกําหนดเกณฑและการประเมินความตองการดูแลระดับตางๆ ในการ
รับเขา อีกทั้งกําหนดมาตรฐานการดูแลผูสูงอายุในสถานบริการดูแลระยะยาว ทั้งในภาครัฐและเอกชน
โดยกําหนดองคกรกํากับดูแลและรับขึ้นทะเบียนสถานบริการที่ชัดเจน สวนในเชิงปฏิบัติจะตองจัด
อบรมผูใหการดูแลผูสูงอายุอยางเปนระบบ และสงเสริมใหสถานบริการจัดบริการที่หลากหลายมาก
ยิ่งขึ้น เชน การดูแลชั่วคราว การดูแลกลางวันเพื่อสนับสนุนการดูแลในครอบครัว (ศิริพันธุ สาสัตย, 
2552)

ประเทศไทยไดมีการเตรียมความพรอมเขาสูสังคมผูสูงอายุ สังเกตไดจากแผนพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 8 (พ.ศ. 2540 - 2544) ซึ่งเปนจุดเปลี่ยนสําคัญของการวางแผน
พัฒนาประเทศและเปนแผนปฏิรูปความคิดและคุณคาใหมของสังคมไทยที่ใหความสําคัญกับการมีสวน
รวมของทุกภาคสวนในสังคม และมุงให “คนเปนศูนยกลางการพัฒนา” และใชเศรษฐกิจเปน
เครื่องมือชวยพัฒนาใหคนมีความสุขและมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น ตอมาในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม
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แหงชาติ ฉบับที่ 9 (พ.ศ. 2545 – 2549) ไดอัญเชิญ “ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง” มาเปนปรัชญา
นําทางในการพัฒนาและบริหารประเทศ ควบคูไปกับกระบวนทรรศนการพัฒนาแบบบูรณาการเปน
องครวมที่มี “คนเปนศูนยกลางการพัฒนา” โดยใหความสําคัญกับการแกปญหาจากวิกฤตเศรษฐกิจ
ใหลุลวง และสรางฐานเศรษฐกิจภายในประเทศใหเขมแข็งและมีภูมิคุมกันตอกระแสการเปลี่ยนแปลง
จากภายนอก ขณะเดียวกันมุงการพัฒนาที่สมดุล ทั้งดานตัวคน สังคม เศรษฐกิจ และสิ่งแวดลอม เพื่อ
นําไปสูการพัฒนาที่ยั่งยืนและความอยูดีมีสุขของคนไทย ตอมาในระยะของแผนพัฒนาเศรษฐกิจและ
สังคมแหงชาติ ฉบับที่ 10 (พ.ศ. 2550 - 2554) ประเทศไทยยังคงตองเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงที่
สําคัญในหลายบริบท ทั้งที่เปนโอกาสและขอจํากัดตอการพัฒนาประเทศ จึงตองมีการเตรียมความพรอม
ของคนและระบบใหสามารถปรับตัวพรอมรับการเปลี่ยนแปลงในอนาคตและแสวงหาประโยชนอยาง
รูเทาทันโลกาภิวัตนและสรางภูมิคุมกันใหกับทุกภาคสวนตามหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง      
การเปลี่ยนแปลงดานสังคม ปจจุบันประเทศที่พัฒนาแลวหลายประเทศกําลังเขาสูสังคมผูสูงอายุ ซึ่ง
เปนทั้งโอกาสและภัยคุกคามตอประเทศไทย โดยดานหนึ่งประเทศไทย จะมีโอกาสมากขึ้นในการ
ขยายตลาดสินคาเพื่อสุขภาพ และการใหบริการดานอาหารสุขภาพ ภูมิปญญาทองถิ่นและแพทย
พื้นบาน สถานที่ทองเที่ยวและการพักผอนระยะยาวของผูสูงอายุ (สํานักงานคณะกรรมการการ
พัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ3 2547)

วัยสูงอายุ เปนวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงอยางเห็นไดชัด ทั้งทางดานรางกาย และจิตใจ สภาพ
รางกายจะเห็นไดวาเสื่อมลงตามอายุขัย สภาพจิตใจมีการเปลี่ยนแปลงงาย ขี้หงุดหงิด มีความวิตก
กังวล เนื่องจากการเจ็บปวย หรือจากการเสื่อมของระบบตางๆ ในรางกาย โดยปกติรางกายคนเราจะ
เริ่มมีการเสื่อมของอวัยวะตั้งแตอายุ 30 ปขึ้นไป ดังนั้นการดูแลรักษาสุขภาพที่ดี และถูกสุขลักษณะ
ตั้งแตตน จะชวยลดโอกาสการเกิดโรคหรือปญหาทางสุขภาพตางๆ ที่มักเกิดขึ้นเมื่อยางเขาสูวัยสูงอายุ
ได ซึ่งในวัยสูงอายุจะมีการเปลี่ยนแปลงดานตางๆ ไดแก การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายในผูสูงอายุ
มัก จะพบวามีความเสื่อมทางดานระบบทางเดินอาหาร เนื่องมาจากปริมาณฟนที่มีนอยลง ทําใหเคี้ยว
อาหารไดไมละเอียด ตอมน้ําลายขับน้ําลายออกมานอย ไมพอเพียงที่จะชวยคลุกเคลาอาหาร ประสาท
กลามเนื้อที่ควบคุมการกลืนก็จะทํางานนอยลง ทําใหกลืนอาหารไดลําบาก นอกจากนี้ปริมาณน้ํายอย
ตางๆ ก็ลดลง ทําใหอาหารยอยไดไมดี มีอาการทองอืด ตับและตับออนเสื่อม นอกจากนี้ระบบขับถาย
อุจจาระในผูสูงอายุมักจะไมเปนไปตามปกติ เกิดทองผูกไดงาย เนื่องจากมีการเคลื่อนไหวนอยลง และ
ไมคอยไดออกกําลังกาย และการเปลี่ยนแปลงทางดานจิตใจ อารมณและจิตใจที่ มีการเปลี่ยนแปลง
ของผูสูงอายุ อาจเกิดมาจากมีเวลาวางมากเกินไป เพราะเกษียณอายุจากการทํางานแลว จึงรูสึกวา
ตัวเองถูกลดคุณคาลง ความสัมพันธระหวางคนในครอบครัวเริ่มมีนอยลง ซึ่งอาจทําใหรูสึกโดดเดี่ยว
และเศราซึม นอกจากนั้นยังอาจเปนผลมาจากความเจ็บปวย และการเสื่อมของระบบตางๆ ภายใน
รางกาย ซึ่งสิ่งตางๆ เหลานี้ทําใหผูสูงอายุมีอารมณที่แปรปรวนงาย ขี้หงุดหงิด ใจนอย โกรธงาย เปน
ตน สวนปญหาสุขภาพของผูสูงอายุ จาก ความเสื่อมทางดานรางกาย จิตใจ รวมถึงการดูแลสุขภาพที่
อาจไมเหมาะสม ทําใหผูสูงอายุมักเกิดปญหาทางสุขภาพ หลายๆ โรคพรอมกัน โรคที่มักพบไดบอยใน
ผูสูงอายุ มีทั้งโรคที่เกิดขึ้นทางรางกาย และจากปญหาทางจิตใจ ไดแก 1) โรคอวน 2) โรคเบาหวาน 
3) โรคหัวใจขาดเลือด 4) โรคความดันโลหิตสูง 5) โรคไขมันในเลือดสูง 6) โรคขอเสื่อม 7) โรค
เกี่ยวกับทางเดินอาหาร เชน ทองอืด ทองผูก 8) โรคทางประสาทตา เชน โรคตอหิน ตอกระจก         
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9) โรคสมองเสื่อม โรคอัลไซเมอร และ 10) อาการวิตกกังวล นอนไมหลับ ซึ่ง นพ.สุเทพ อาชานันทกุล
และ พญ.จันทนา อาชานัยนันท (2553) ไดเสนอแนวทางปองกันเกี่ยวกับการออกกําลังกายไววา 
สงเสริมใหออกกําลังกาย ซึ่งนอกจากจะมีผลดีตอภาวะหัวใจและหลอดเลือด ควบคุมระดับน้ําตาล
เพิ่มความหนาแนนของกระดูกแลว การออกกําลังกายยังชวยใหอารมณการเขาสังคมดีขึ้นชวยใหนอน
หลับ และปองกันทองผูกได ซึ่งการออกกําลังกายเปนสิ่งจําเปนตอสุขภาพของผูสูงอายุ เนื่องจาก          
1) ชวยใหระบบไหลเวียนของเลือดทํางานไดดี ไปเลี้ยงสวนตางๆ ไดมากขึ้น ปองกันโรคหัวใจ โรค
ความดันโลหิตต่ํา มีภูมิตานทานของรางกายดีขึ้น และปองกันโรคตางๆ เชน โรคเบาหวาน โรคอวน 
โรคขอเสื่อม  2) ชวยในการควบคุมน้ําหนัก การทรงตัว และทําใหเคลื่อนไหวคลองแคลวขึ้น 3) ชวย
ใหระบบขับถายทํางานไดดีขึ้น 4) ชวยลดความเครียด และทําใหการนอนหลับพักผอนดีขึ้น และใน
ปจจุบันภาครัฐและหนวยงานตางๆ ไดเล็งเห็นความสําคัญของผูสูงอายุที่มีจํานวนเพิ่มมากขึ้นเรื่อยๆ 
รัฐบาลจึงไดนําประเด็นการพัฒนาผูสูงอายุและเรื่องสุขภาพของประชาชนชาวไทยไวในนโยบายการ
บริหารราชการของรัฐบาลเองรวมถึงเรื่องของสุขภาพ รวมทั้งหนวยงานตางๆ ที่เกี่ยวของยังไดเล็งเห็น
ความสําคัญและรวมออกมารณรงคเกี่ยวกับการออกกําลังการเพื่อการสงเสริมสุขภาพผานสื่อตางๆ ที่
มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ  ซึ่งสํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริม
สุขภาพ (สสส.) ไดสนับสนุนใหหนวยงานตางๆ รวมรณรงคการออกกําลังกายเพื่อเปนการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมของประชาชนใหเห็นความสําคัญของการออกกําลังกาย สสส.และภาคีเครือขายของ
แผนงานการสงเสริมการเลนกีฬาและออกกําลังกาย จึงไดทํางานรณรงคผานการสื่อสารและกิจกรรม
การออกกําลังกายในรูปแบบตางๆ โดยมีรูปแบบการสื่อสารรณรงคผานสื่อหลักอยางสม่ําเสมอ ซึ่งการ
สื่อสาร รณรงคสงเสริมการออกกําลังกาย ของ สสส. อาจเรียกไดวาประสบผลสําเร็จในทางที่จะสราง
การรับรูแกประชาชน...หากแต ที่สุดแลว...ผลสําเร็จที่นายินดีกวานั้นคือ “การมีสุขภาวะที่ดีของ
ประชาชน” หาใชการรับรูเพียงอยางเดียว แตยังไมเกิดการ “ขยับ” หรือ “ออกกําลังกาย”  

เมื่อป 2548 นับเปนจุดเริ่มตนครั้งแรกที่สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ 
(สสส.) เปดตัวแคมเปญรณรงคการออกกําลังกายเพื่อกระตุนคนไทย โดยเปนการสื่อสารเพื่อกระตุนให
ประชาชนตระหนักถึงความสําคัญของการออกกําลังกาย ดวยการเปรียบการออกกําลังกายเปน      
ยารักษาโรคที่ดีที่สุด ไมวาจะเปนโรคทางกาย โรคทางใจ และมีผลตอความสวยงามเปลงปลั่งจาก
สุขภาพที่ดี การสื่อสารรณรงคผานสื่อสปอตโทรทัศน 3 ชุด ไดแก “จายยา” “อกหัก” และ 
“เครื่องสําอาง” มีเปาหมายใหประชาชนในสังคมตระหนักถึงความสําคัญของกีฬาและการออกกําลัง
กาย และเริ่มปรับเปลี่ยนรูปแบบการดําเนินชีวิต (Lifestyle) ใหการออกกําลังกายเปนสวนสําคัญของ
กิจกรรมประจําวัน โครงการสื่อสารรณรงคแคขยับ = ออกกําลังกาย เกิดจากการคนพบสาเหตุสําคัญ
ของการไมออกกําลังกายของคนไทย ไดแก การอางวา “ไมมีเวลา” ซึ่งเปนขออางหลักในการไมออก
กําลังกาย การสื่อสารรณรงคจึงมุงปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใหกลุมเปาหมายหันมาออกกําลังกาย ใน
ชีวิตประจําวันมากขึ้น ดวยการผนวกการออกกําลังกายเขาไปเปนสวนหนึ่งของชีวิตประจําวัน รวมถึง
การเคลื่อนไหวรางกายในชีวิตประจําวัน (Physical Activity) และลดการใชเครื่องทุนแรงหันมาเดิน 
วิ่ง มากขึ้น และกระทําบอยๆ จนเกิดเปนนิสัยในที่สุด ซึ่งรูปแบบการสื่อสารรณรงคใชแนวคิด “แค
ขยับ = ออกกําลังกาย” ผานสปอตโทรทัศน 3 ชุด คือ “ลิฟต” “กวาดบาน” “ถูพื้น” ซึ่งสื่อสารให
เห็นถึงรูปแบบการออกกําลังกายในชีวิตประจําวัน เชน การเดินขึ้นบันได การทํางานบาน เปนตน 
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นอกจากนี้ยังมีการณรงคการออกกําลังกายในผูสูงอายุ เนื่องจากปญหาของผูใหญหรือ ผูสูงอายุนั้นมี
ที่มาที่ไปจากพฤติกรรมในวัยเด็กทั้งนั้น การมองสุขภาวะผูใหญ แลวนํามาเตรียมตัวสําหรับการปองกัน
ไมใหเรื่องราวเกิดขึ้นซ้ําซากในคนรุนตอไป จึงนับเปนสิ่งหนึ่งที่ควรกระทําเปนอยางยิ่ง ดังนั้นการออก
กําลังกายนั้นเปนสิ่งจําเปนตอสุขภาพของผูสูงอายุ เนื่องจากจะชวย ใหระบบไหลเวียนของเลือด
ทํางานไดดี ไปเลี้ยงสวนตางๆ ไดมากขึ้น ปองกันโรคหัวใจ โรคความดันโลหิตต่ํา มีภูมิตานทานของ
รางกายดีขึ้น และปองกันโรคตางๆ เชน โรคเบาหวาน โรคอวน โรคขอเสื่อม ชวยในการควบคุม
น้ําหนัก การทรงตัว และทําใหเคลื่อนไหวคลองแคลวขึ้น ชวยใหระบบขับถายทํางานไดดีขึ้น ชวยลด
ความเครียด และทําใหการนอนหลับพักผอนดีขึ้น

จากสาเหตุตางๆ ดังกลาวผูวิจัยจึงมีความสนใจศึกษาเกี่ยวกับอิทธิพลของสื่อและปจจัยที่
สงผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ซึ่งผลจากการศึกษาวิจัยจะเปน
ประโยชนสําหรับกรุงเทพมหานคร สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมและสุภาพ และ
หนวยงานอื่นๆ ที่เกี่ยวของที่จะนําไปใชในการกําหนดยุทธศาสตรใหผูสูงอายุในกรุงเทพมหานครมี
พฤติกรรมการออกกําลังกายที่ดี เหมาะสม และถูกหลักการออกกําลังกายที่มีประสิทธิภาพใหมากขึ้น

2. วัตถุประสงคของการวิจัย
2.1 เพื่อศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร
2.2 เพื่อศึกษาพฤติกรรมการเปดรับสื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของผูสู งอายุใน

กรุงเทพมหานคร
2.3 เพื่อศึกษาปจจัยสวนบุคคล ไดแก เพศ อายุ การศึกษา รายไดเฉลี่ยตอเดือน และ

สถานภาพทางครอบครัวกับการออกกําลังกาย
2.4 เพื่อศึกษาอิทธิพลของสื่อจากพฤติกรรมการเปดรับสื่อ และปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรม

การออกกําลังกายมีผลกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร

3. ของเขตของการวิจัย
3.1 ขอบเขตดานเนื้อหา แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับพฤติกรรมการเปดรับสื่อ การออกกําลัง

กายเพื่อสุขภาพ พฤติกรรมการออกกําลังกาย รูปแบบการสงเสริมสุขภาพ และแนวคิดเกี่ยวกับผูสูงอายุ
3.2 ขอบเขตดานประชากร 

1) ประชากรที่ใชในการศึกษาคือ ผูสูงอายุ ที่มีอายุตั้งแต 60 ป ขึ้นไป (ตาม พ.ร.บ. 
ผูสูงอายุ พ.ศ. 2546) ที่อาศัยในกรุงเทพมหานคร จํานวนประมาณ 657,004 คน (กรมการปกครอง 
กระทรวงมหาดไทย, 2554))จากประชากรที่อาศัยอยูใน 50 เขตการปกครองของกรุงเทพมหานคร

2) กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยคือ ผูสูงอายุ ที่มีอายุตั้งแต 60 ป ขึ้นไป (ตาม พ.ร.บ. 
ผูสูงอายุ พ.ศ. 2546) ที่อาศัยในกรุงเทพมหานคร โดยกําหนดพื้นที่เพื่อการวิจัยเปน 30% จากพื้นที่
ทั้งหมด นั่นคือ จะเก็บขอมูลกลุมตัวจาก 15 เขต จากนั้นผูวิจัยไดกําหนดขนาดของกลุมตัวอยางตาม
ตารางกําหนดขนาดของยามาเน (Yamane, 1967) โดยกําหนดระดับคาความเชื่อมั่นในการเลือกกลุม
ตัวอยางที่ 95% คาระดับความคลาดเคลื่อน 5% ดังนั้นผูวิจัยจึงไดกําหนดกลุมตัวอยาง จํานวน 450
คน เพื่อใหผลการศึกษาที่ไดเปนจริงมากที่สุด และครอบคลุมพื้นที่การศึกษา 15 เขตๆ ละ 30 คน
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3) ตัวแปรที่ศึกษา ไดแก
ตัวแปรอิสระ
3.1) ขอมูลปจจัยสวนบุคคล

- เพศ
- อายุ
- การศึกษา
- รายไดเฉลี่ยตอเดือน
- สถานภาพทางครอบครัว

3.2) การเปดรับสื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
3.3) ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายที่ใชในการวิจัยครั้งนี้ ไดแก

- ประโยชนของการออกกําลังกายที่ไดรับรู (Perceived Exercise Benefits 
Factor)

- อุปสรรคของการออกกําลังกายที่ไดรับรู (Perceived Exercise Barriers 
Factor)

- ความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย (Exercise Self-
Efficacy Factor)

- เจตคติที่เกี่ยวของกับการออกกําลังกาย (Exercise-Related Attitude 
Factor)

- อิทธิพลที่เกี่ยวของกับความสัมพันธระหวางบุคคล (Interpersonal 
Relationship-Related Influence Factor)

- อิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ (Situational-Related Influence 
Factor)

ตัวแปรตาม
- พฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร

3.3 ขอบเขตดานเวลา
ระยะเวลาดําเนินการ 1 ป (12 เดือน)
ระหวางเดือนตุลาคม 2554 ถึงเดือนกันยายน 2555

4. กรอบแนวคิด
การศึกษาวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยไดประยุกตแนวคิดจากรูปแบบการสงเสริมสุขภาพ (Health 

Promotion Model) ของ เพ็นเดอร เมอรดัฟ และพารสัน (Pender, Murdaugh, and Parsons, 
2006) มาเปนกรอบแนวคิดในการกําหนดตัวแปรที่ศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย
ของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดังนี้
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ตัวแปรอิสระ ตัวแปรตาม

ภาพที่ 1.1  กรอบแนวคิดการวิจัย

5. สมมติฐานการวิจัย
สมมติฐานที่ 1 ปจจัยสวนบุคคล ไดแก เพศ อายุ การศึกษา รายไดเฉลี่ยตอเดือน และ

สถานภาพทางครอบครัว ตางกันมีการออกกําลังกายแตกตางกัน
สมมติฐานที่ 2 การเปดรับสื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย และปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการ

ออกกําลังกายมีผลกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร

6. นิยามศัพท
พฤติกรรมการเปดรับสื่อ หมายถึง การกระทําใดๆ ที่เปนการเปดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวกับ

กิจกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ ผานชองทางตางๆ ไดแก วิทยุโทรทัศน วิทยุกระจายเสียง 
หนังสือพิมพ นิตยสาร อินเทอรเน็ต สื่อนอกบาน สื่อกิจกรรม และสื่อบุคคล

ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย หมายถึง รูปแบบการสงเสริมสุขภาพของ      
เพนเดอร ก็ไดรับความนิยมในการนํามาใชเปนกรอบแนวคิดในการศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพ และป ค.ศ. 1987 เพนเดอร ไดทําการปรับปรุงแกไขรูปแบบการสงเสริมสุขภาพ โดยใหความ
สนใจกับตัวแปรที่สามารถอธิบายและทํานายพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพได ประกอบไปดวย 6 ปจจัย 
ดังนี้

ปจจัยสวนตัว
- เพศ
- อายุ 
- การศึกษา 
- รายไดเฉลี่ยตอเดือน 
- สถานภาพทางครอบครัว

ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย
-  ประโยชนของการออกกําลังกายทีไ่ดรับรู
-  อุปสรรคของการออกกําลังกายที่ไดรับรู 
-  ความสามารถสวนตนเกี่ยวกับกาออก

กําลังกาย 
-  เจตคติที่เกี่ยวของกับการออกกําลงักาย 
-  อิทธิพลที่เกี่ยวของกับความสัมพันธ        

ระหวางบุคคล
-  อิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ

พฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร

การเปดรับสื่อเกี่ยวกับ
การออกกําลังกาย
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- ประโยชนของการออกกําลังกายที่ไดรับรู หมายถึง สิ่งไดรับหรือผลของการปฏิบัติ
พฤติกรรมนั้นๆ ประโยชนที่เคยไดรับจากการกระทํา จะแสดงออกทางจิตใจโดยคํานึงถึงผลทางบวก 
หรือการเสริมแรงของการกระทําพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ

- อุปสรรคของการออกกําลังกายที่ไดรับรู หมายถึง การรับรูอุปสรรคที่ขัดขวางตอ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ อาจเปนสิ่งที่เกิดขึ้นจริงหรือสิ่งที่คาดคะเน ไดแก การรับรูเกี่ยวกับความไม
เปนประโยชน ความไมสะดวกสบาย คาใชจาย ความยากลําบาก หรือระยะเวลาที่ใชในการกระทํานั้นๆ 
อุปสรรคเปรียบเสมือนสิ่งขัดขวางไมใหบุคคลปฏิบัติพฤติกรรม หรือจูงใจใหบุคคลหลีกเลี่ยงที่จะปฏิบัติ
พฤติกรรม เมื่อขาดความพรอมในการกระทําและอุปสรรคมีมาก การกระทํานั้นก็จะไมเกิดขึ้น

- ความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย หมายถึง การตัดสินความสามารถของ
บุคคลวาจะสามารถปฏิบัติพฤติกรรมไดในระดับใด และบุคคลนั้นสามารถที่จะทําอะไรไดบางโดยมี
ทักษะหรือไมมีทักษะก็ได  การตัดสินความสามารถของบุคคลแสดงใหเห็นโดยการตัดสินเกี่ยวกับ
ความสามารถของบุคคลในการกระทําพฤติกรรมนั้นใหสําเร็จ การรับรู เกี่ยวกับทักษะและ
ความสามารถเปนแรงจูงใจสําคัญของบุคคลที่จะกระทําพฤติกรรมที่ดีและถูกตองเหมาะสม

- เจตคติที่เกี่ยวของกับการออกกําลังกาย หมายถึง ความคิดหรือความรูสึกของบุคคลที่
เกิดขึ้นกอนปฏิบัติพฤติกรรม ขณะปฏิบัติพฤติกรรม และภายหลังปฏิบัติพฤติกรรม การตอบสนองของ
อารมณความรูสึกเหลานี้อาจเปนระดับนอย ปานกลาง หรือรุนแรง และถูกตัดสินความคิดทําใหเกิด
การเรียนรูเก็บไวในความทรงจํา แลวนํามาเปนกระบวนการคิดตอการกระทําพฤติกรรมในเวลาตอมา

- อิทธิพลที่เกี่ยวของกับความสัมพันธระหวางบุคคล หมายถึง การเรียนรูของบุคคลเกี่ยวกับ
พฤติกรรมความเชื่อหรือทัศนคติของบุคคลอื่น โดยการเรียนรูนี้อาจจะตรงหรือไมตรงกับความเปนจริง
ก็ได อิทธิพลระหวางบุคคลท่ีมีผลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ

- อิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ หมายถึง การรับรูและการเรียนรูของบุคคลตอ
สถานการณหรือบริบทใดๆ ที่อํานวยความสะดวกหรือขัดขวางตอการแสดงพฤติกรรม อิทธิพลดาน
สถานการณที่มีผลตอการสงเสริมพฤติกรรมสุขภาพ

พฤติกรรมการออกกําลังกาย หมายถึง  การกระทําใดๆ ที่มีการเคลื่อนไหวสวนตางๆ ของ
รางกายเพื่อสุขภาพ เพื่อความสนุกสนาน และเพื่อการเขารวมสังคมของผูสูงอายุ

ผูสูงอายุ หมายถึง ชวงอายุของผูสูงอายุ โดยไดกําหนดใหผูสูงอายุคือผูที่มีอายุตั้งแต 60 ป 
ขึ้นไป

ปจจัยสวนบุคคล หมายถึง ขอมูลพื้นฐานของกลุมผูใหขอมูลในการตอบแบบสอบถามเกี่ยวกับ
การออกกําลังกาย ซึ่งมีรายละเอียดดังนี้

- เพศ คือ เพศของผูสูงอายุ ไดแก เพศชาย และเพศหญิง
- อายุ คือ ผูสูงอายุที่มีอายุตั้งแต 60 ป ขึ้นไป
- การศึกษา คือ คุณวุฒิการศึกษาของผูสูงอายุ ไดแก ต่ํากวา ม.3 ม.3-ม.6 หรือ ปวช.

อนุปริญญาหรือ ปวส. ปริญญาตรี และสูงกวาปริญญาตรี
- รายไดเฉลี่ยตอเดือน คือ รายรับหรือเงินรายไดที่ผูสูงอายุไดรับเฉลี่ยตอเดือน ไดแก            

ต่ํากวา 10,000 บาท 10,001-20,000 บาท 20,001-30,000 บาท และ30,000 บาทขึ้นไป
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- สถานภาพทางครอบครัว คือ สถานะการพักอาศัยอยูของผูสูงอายุคือ อยูคนเดียว และอยู
กับญาติ

7. ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ
7.1 ทราบพฤติกรรมการออกกําลังกาย พฤติกรรมการเปดรับสื่อ และปจจัยที่มีผลตอ

พฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร เพื่อนําผลที่ไดไปใชเปนขอมูลพื้นฐาน
เพื่อวางแผนและจัดกรรมสงเสริมการออกกําลังกายในกลุมผูสูงอายุ

7.2 ผูที่ เกี่ยวของกับวงการการออกกําลังกายและกีฬาเพื่อสุขภาพไดสมการทํานาย
พฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร

7.3 สามารถนําปจจัยในสมการทํานายพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุใน
กรุงเทพมหานครไปเปนแนวทางในการรณรงค วางแผน และจัดกิจกรรมสงเสริมพฤติกรรมการออก
กําลังกายใหกับผูสูงอายุในกรุงเทพมหานครในแตละพื้นที่ที่รับผิดชอบใหมีจํานวนผูมาออกกําลังกาย
เพิ่มมากขึ้น และมีรูปแบบการบริหารจัดการการออกกําลังกายและเลนกีฬาใหกับผูสูงอายุใน
กรุงเทพมหานครไดอยางเหมาะสม



บทที่ 2
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ

การศึกษาวิจัยเรื่อง อิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ผูวิจัยไดทําการศึกษาเกี่ยวกับแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของ
ดังนี้

1. แนวคิดเกี่ยวกับการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ
2. แนวคิดพฤติกรรมการออกกําลังกาย
3. แนวคิดรูปแบบการสงเสริมสุขภาพ
4. แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับพฤติกรรมการเปดรับสื่อ
5. แนวคิดเกี่ยวกับผูสูงอายุ
6. แนวคิดเกี่ยวกับปจจัยสวนบุคคล
7. งานวิจัยที่เกี่ยวของ

2.1 แนวคิดเกี่ยวกับการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ
2.1.1 ความหมายของการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ

สายัณห สุขยิ่ง (2543) กลาววา การออกกําลังกาย หมายถึง การกระทําใดๆ ที่มีการ
เคลื่อนไหวสวนตางๆ ของรางกายเพื่อสุขภาพ เพื่อความสนุกสนาน และเพื่อสังคม โดยใชกิจกรรม
งายๆ เชน วิ่ง กระโดดเชือก การบริหารรางกาย การยกน้ําหนัก แอโรบิกดานซ วายน้ํา ขี่จักรยาน 
เกม และการละเลนพื้นเมือง เปนตน

ชาตรี ประชาพิพัฒน และนฤพนธ วงศจตุรภัทร (2545) กลาววา การออกกําลังกายเปน
วิธีการ เปนกระบวนการที่นําไปสูเปาหมายที่ตองการ ซึ่งแตละคนตั้งไว เพื่อสงเสริมใหมีสุขภาพดี 
ปองกันโรค ชะลออาการของโรค ฟนฟูสภาพรางกายหลังการรักษา หรือแมกระทั่งเพื่อความเปนเลิศ
ในการแขงขันเพื่อรางวัลในรูปแบบตางๆ และวิธีการออกกําลังกายที่เหมาะสม มีความเหนื่อย ปานกลาง
หรือเหนื่อยปานกลางถึงเหนื่อยนอย ใชเวลาในการออกกําลังกาย 20-30 นาที และออกกําลังกาย 3-5 
วันตอสัปดาห

มงคล แฝงสาเคน (2548) กลาววา การออกกําลังกายเพ่ือสุขภาพ เปนการออกกําลังกาย 
ที่มุงถึงความแข็งแรงของอวัยวะทุกสวนของรางกาย ไมเฉพาะกลามเนื้อ เซลล และอวัยวะใหญๆ เชน 
ปอดและหัวใจ ตองไดรับการกระตุนใหออกกําลังไปดวย เพื่อใหการออกกําลังกายเปนการออกกําลัง
กายเพื่อสุขภาพ จะตองเริ่มจากการตรวจสอบความพรอมจากการออกกําลังกาย หากพบวาเปนโรคใด
โรคหนึ่งที่เกี่ยวเนื่องกับการออกกําลังกายเชนโรคหัวใจ อาจตองปรึกษาแพทยเพื่อเลือกวิธีการออก
กําลังกายใหถูกตอง

ไพบูลย ศรีชัยสวัสดิ์ (2549) กลาววา การออกกําลังกาย หมายถึง การที่รางกายไดมี 
การเคลื่อนไหวระบบตางๆ ของรางกายทําใหระบบการไหลเวียนของเลือดไดมีการสูบฉีดเพิ่มมากขึ้น 
และระบบกลามเนื้อทุกสวนของรางกายไดมีการยืดหดและคลายกลามเนื้อ โดยใชกิจกรรมงายๆ เชน 
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วิ่ง กระโดดเชือก การบริหารรางกาย การยกน้ําหนัก แอโรบิกดานซ วายน้ํา ขี่จักรยาน เกม และ
การละเลนพื้นเมือง เปนตน ทําใหสามารถประกอบกิจกรรมงานประจําวันไดอยางกระฉับกระเฉง       
มีภูมิตานทานโรคสูง มีสมรรถภาพทางกายที่ดี

กลาวโดยสรุป การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพหมายถึง การเคลื่อนไหวสวนตางๆ ของรางกาย 
เพื่อเสริมสรางสุขภาพ โดยเฉพาะระบบตางๆ ของรางกาย ทําใหระบบไหลเวียนของโลหิตไดมีการสูบฉีด
เพิ่มมากขึ้น และระบบกลามเนื้อทุกสวนของรางกายไดมีการยืดหดและคลายกลามเนื้อ

2.1.2 หลักการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ
การกีฬาแหงประเทศไทย (2544) กลาวถึงการออกกําลังกายเพื่อใหรางกายไดผลเต็มที่

และไมเปนอันตรายตอรางกาย ผูที่ตองการใชการออกกําลังกายเพื่อสงเสริมสุขภาพพึงยึดขอปฏิบัติ 
10 ขอ ดังนี้

1) การประมาณตน สภาพรางกายและความเหมาะสมกับกีฬาชนิดตางๆ ของแตละ
คนไมเหมือนกัน แมในคนคนเดียวกันในชวงเวลาหนึ่งกับอีกชวงเวลาหนึ่งก็แตกตางกันได การเพิ่ม
สมรรถภาพจากการฝกซอมหรือออกกําลัง มีกฎตายตัววาจะตองเปนไปตามความเหมาะสมกับสภาพ
รางกาย หากการฝกซอมเบาเกินไปก็ไดผลนอยหรือไมไดผล ถาการฝกซอมหนักเกินไป นอกจาก     
ไมไดผลแลวยังเปนอันตรายตอสุขภาพดวย

2) การแตงกายมีสวนเกี่ยวของดานการเคลื่อนไหว ความอดทนและจิตวิทยากีฬา   
แตละอยางยอมมีเครื่องแตงกายที่เหมาะสมทั้งเสื้อ กางเกงและรองเทา ในดานการเคลื่อนไหว เสื้อผา
ที่รุมราม รองเทาที่ไมเหมาะสมกับเทาหรือสภาพสนามยอมทําใหการเคลื่อนไหวไมคลองตัวเทาที่ควร 
และยังเปนตนเหตุใหเกิดอุบัติเหตุไดงาย ในดานความอดทนตองคํานึงถึงการระบายความรอนออก
จากรางกายเปนสําคัญ เพราะในระหวางที่ออกกําลังกายจะมีความรอนเกิดขึ้นมาก หากระบายออก 
ไมทันความรอนที่สะสมขึ้นจะเปนตัวกําจัดการออกกําลังตอไป และทําอันตรายตอระบบตางๆ ใน
รางกายดวย

3) เลือกเวลาดินฟาอากาศ ทุกคนควรกําหนดเวลาฝกซอมที่แนนอนไว ควรเปนเวลา
เดียวกันทุกวัน เพราะมีผลตอการปรับตัวของรางกาย การฝกซอมตามความสะดวกโดยไมมี         
การกําหนดเวลาแนนอน การฝกในสภาพที่อากาศรอนทําใหเหนื่อยเร็วและไดปริมาณนอยกวาใน
อากาศเย็น จึงไมเหมาะสมอยางยิ่งสําหรับการฝกความอดทน การเลือกอากาศอาจทําไดยากหรือ      
ทําไมได แตการเลือกเวลาทุกคนทําได โดยเฉพาะเวลาเชาตรูและตอนเย็นอุณหภูมิต่ํากวากลางวัน         
จึงเหมาะสําหรับการฝกซอมความอดทน สวนการฝกดานแรงกลามเนื้อและความเร็วระยะสั้นๆ อาจ
ทําในอากาศรอนได

4) สภาพของกระเพาะอาหาร ในเวลาอิ่มจัดกระเพาะอาหารซึ่งอยูใตกระบังลมจะเปน
ตัวทําใหการขยายของปอดไมดีเทาที่ควร เพราะกระบังลมไมอาจหดตัวต่ําลงไดมาก ในขณะเดียวกัน
การไหลเวียนเลือดจะตองแบงเลือดสวนหนึ่งไปใชในการยอยและดูดซึมอาหาร ทําใหเลือดที่ไปเลี้ยง
กลามเนื้อลดนอยลง จึงเปนผลเสียตอการออกกําลังกาย ยิ่งกวานั้นในกีฬาที่มีการกระทบกระแทก
กระเพาะอาหารที่เต็มแนนจะแตกไดงายกวากระเพาะอาหารที่วาง หลักทั่วไปจึงใหงดอาหารหนักกอน
ออกกําลังกาย 3 ชั่วโมง
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5) การดื่มน้ํา น้ํามิใชอาหารแตมีความจําเปนมากในการออกกําลัง เพราะถารางกาย
สูญเสียน้ําไปมากถึงปริมาณหนึ่ง สมรรถภาพจะลดต่ําลงเนื่องจากการระบายความรอนออกจาก
รางกายขัดของ และถาเสียน้ํามากตอไปก็จะเปนอันตรายตอรางกาย

6) ความเจ็บปวย ความเจ็บปวยทุกชนิดทําใหสมรรถภาพของรางกายลดลงและรางกาย
ตองการพักผอนอยูแลว การออกกําลังกายที่เคยทําอยูยอมเปนการเกินกวาที่สภาพรางกายจะรับได 
และอาจทําใหเกิดอันตรายรายแรงตอชีวิต โดยเฉพาะอยางยิ่งการเปนไข ซึ่งรางกายมีอุณหภูมิสูงกวา
ปกติและหัวใจตองทํางานมากกวาปกติ เพื่อระบายความรอน เมื่อไปออกกําลังกายอีกการระบาย
ความรอนและหัวใจจึงตองทํางานหนักอยางยิ่ง นอกจากนั้นหากเปนไขที่เกิดจากเชื้อโรค การไหลเวียนที่
เพิ่มมากขึ้นจากการออกกําลังอาจทําใหเชื้อโรคแพรกระจายไปตามสวนตางๆ ของรางกาย และทําให
เกิดการอักเสบทั่วรางกายหรือในอวัยวะที่สําคัญ ซึ่งเปนอันตรายตอชีวิต สําหรับการเปนหวัด        
แพอากาศ ถาไมมีอาการอื่นรวม เชน ไข ไอ เจ็บคอ ออนเพลีย สามารถออกกําลังกายไดตามปกติ

7) ความเจ็บปวยระหวางการออกกําลังกาย เปนที่แนนอนวาระหวางการออกกําลัง
กายอาจมีอุบัติเหตุ หรือความเจ็บปวยเกิดขึ้นได ความรูสึกไมสบาย อึดอัด การเคลื่อนไหวบังคับไมได
เปนสัญญาณที่แสดงวามีความผิดปกติเกิดขึ้น ถาฝนออกกําลังตอไปโอกาสที่จะเจ็บปวยมากขึ้นจนถึง
ขั้นรายแรงยอมมากขึ้นตามลําดับ ดังนั้นเมื่อเกิดความเจ็บปวยหรืออุบัติเหตุขึ้นในระหวางการออก
กําลังกายควรหยุดพักผอน ความเจ็บปวยเล็กนอยบางครั้งเมื่อไดพักชั่วครูก็หายเปนปกติ อาจเลนกีฬา
หรือออกกําลังตอไปได แตถาออกกําลังแลวอาการเดิมกลับเปนมากขึ้นตองหยุดโดยเฉพาะอาการ
หายใจขัด จุกแนน เจ็บบริเวณหนาอก ซึ่งอาจจะเปนอาการของการขาดเลือดหลอเลี้ยงหัวใจ การฝน
ตอไปอาจทําใหหัวใจวาย และเปนอันตรายถึงชีวิตได

8) ดานจิตใจในระหวางออกกําลังจําเปนตองทําจิตใจใหปลอดโปรง คิดถึงประโยชนที่
จะไดรับ ตั้งใจปฏิบัติตามทาทางเทคนิคตางๆ จะตองพยายามขจัดเรื่องที่รบกวนจิตใจอื่นๆ ในระหวาง
นั้นออกไป หากขจัดไมไดจริงๆ ก็ไมควรออกกําลังตอไป เพราะทําใหเสียสมาธิและเกิดอุบัติเหตุไดงาย

9) ความสมํ่าเสมอ การออกกําลังเพื่อสุขภาพตองพยายามรักษาความสม่ําเสมอไว การฝก
หนักติดตอกัน 1 เดือนแลวหยุดไป 2 สัปดาห จะมาเริ่มใหมจะเริ่มเทากับการฝกครั้งสุดทายไมได จะตอง
ลดความหนักใหต่ํากวาครั้งสุดทายที่ฝกแลวคอยๆ เพิ่มขึ้นซึ่งจะเปนการเสียเวลามาก

10) การพักผอน หลังการออกกําลังกายเสียพลังงานสํารองไปมาก จําเปนตองมีการ
ชดเชย รวมทั้งตองซอมแซมสวนที่สึกหรอและสรางเสริมใหแข็งแรงยิ่งขึ้น กระบวนการเหลานี้จะ
เกิดขึ้นในระหวางการพักผอนหลังจากการออกกําลังอยางหนัก จึงจําเปนตองพักผอนใหเพียงพอ 
ขอสังเกตงายๆ คือกอนการฝกซอมครั้งตอไปรางกายจะตองสดชื่นอยูในสภาพเดิมหรือดีกวาเดิม     
การออกกําลังในวันตอไปจึงจะทําไดมากขึ้นตามลําดับ

2.1.3 กิจกรรมการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ
การออกกําลังกายที่นิยมกันในปจจุบัน เปนกิจกรรมการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ 

กิจกรรมเหลานี้ขึ้นอยูกับอายุ เพศ และสภาพรางกายของแตละคน เชน กิจกรรมที่มีการเคลื่อนไหว
เพื่อเสริมสรางสุขภาพของหัวใจ ปอด และผอนคลายความเครียด ไดแก การวิ่ง การขี่จักรยานเดินทาง 
การขี่จักรยานอยูกับที่ การวายน้ํา กระโดดเชือก การเตนแอโรบิก โยคะ เปนตน



12

1) การเดิน หมายถึง การเดินระยะไกล และเดินเร็วพอสมควร การเดินในระยะสั้น 
ควรใชเวลาประมาณ 15-30 นาที ขึ้นอยูกับสุขภาพของคนเดิน เมื่อรางกายแข็งแรงแลวจึงเพิ่มเวลา
เดินใหมาก (นที รักษพลเมือง และวิชัย วนดุรงควรรณ. 2530) เดินกาวเทายาวๆ ในจังหวะเร็ว เพราะ
จะตองใชพลังงานมากกวาการเดินกาวเทาสั้นๆ ถี่ๆ การเดินชนิดนี้ตองรูสึกหอบพอสมควร ควรจะเดิน
ใหไดประมาณวันละ 30-60 นาที เดินติดตอกันไปไมมีการพัก จึงจะพอที่จะรักษาใหรางกายแข็งแรง
ได การเดินไมหักโหมเหมือนการวิ่ง จึงเหมาะกับผูสูงอายุหรือคนไขที่มีโรคประจําตัว เชน โรคหัวใจ 
โรคความดันโลหิตสูง เวลาที่เดินออกกําลังกายที่ดีที่สุดคือตอนเย็น ที่จะไดเผาผลาญอาหารที่เหลือจาก
การรับประทานอาหาร และรางกายไมมีโอกาสนําไปเก็บในรูปของคลอเรสเตอรอลหรือไตรกลีเซอไรดได 
แตอยารับประทานอาหารเพิ่มเติมอีกหลังจากการออกกําลังกายดวยการเดินแลว ควรเดินในที่มีอากาศ
ปลอดโปรง ปราศจากสารพิษ เชน ควันรถยนต หรือควันจากโรงงานอุตสาหกรรม (เสก อักษรานุเคราะห. 
2534)

2) การวิ่ง เปนการออกกําลังกายที่ดีที่สุด การวิ่งใหรางกายทุกสวนไดออกกําลังกายใน
ระยะเริ่มตน ควรวิ่งเหยาะๆ กอนใชเวลา 5-10 นาที หากรูสึกเหนื่อยมากควรหยุดหรือเปลี่ยนเปนเดิน 
หายเหนื่อยแลวคอยวิ่งตอ เมื่อรางกายแข็งแรงดีแลวจึงเพิ่มการวิ่งใหมาก โดยเพิ่มระยะทางหรือเพิ่ม
ความเร็วในการวิ่งขึ้นทีละนอย (นที รักพลเมือง และวิชัย วนดุรงควรรณ. 2530) การวิ่งอยูกับท่ีนั้นทํา
ไดสะดวกในทุกๆ ที่ อาจทําที่ระเบียงบาน หองรับแขก (เวลาที่ไมมีแขก) ในหองนอนหรือแมในหองน้ําก็
ทําได

3) การขี่จักยานเดินทาง การขี่จักรยานเปนการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพที่ดีประเภท
หนึ่งเหมาะสมสําหรับผูที่มีน้ําหนักเกินหรือมีปญหาเกี่ยวกับขอตอ ซึ่งไมเหมาะสมกับ การวิ่งเหยาะแต
การขี่จักรยานตองใชเวลามากกวาการวิ่ง โปรแกรมการขี่จักรยานที่เหมาะเพื่อสุขภาพคือ ขี่จักรยาน
วันละ 30 นาที จากวันจันทรถึงวันศุกร และ 45-60 นาที ในวันเสาร-อาทิตย (จรวยพร ธรณินทร. 
2530) วิธีการขี่จักรยานเพื่อใหรางกายแข็งแรงอาจทําไดโดยขี่ดวยความเร็วพอสมควร แตสม่ําเสมอ
หรือขี่ชาๆ สลับเร็วๆ เปนชวงๆ ระยะทางที่ใชควรใกลพอสมควร ระยะแรกๆ อาจใชสัก 4-6 กิโลเมตร
กอน ตอไปจึงเพิ่มระยะทางและความเร็ว ใหไดตามกําหนด ควรเลือกจักรยานที่เหมาะสมกับรูปราง 
ดูแลยางใหสูบลมแข็งพอที่จะขี่ไปไดสบาย ตรวจสอบเบรคและสวนอื่นๆ เพื่อความปลอดภัยในการขี่
ไมควรขี่ในยานชุมชนหรือที่มีการจราจรหนาแนน (นที รักษพลเมือง และวิชัย วนดุรงควรรณ. 2530) 

4) การขี่จักรยานอยูกับที่ เปนอุปกรณชวยในการออกกําลังกายที่สามารถหาซื้อได
ดวยราคาไมแพงนัก คือ จักรยานอยูกับที่สามารถปรับความตานทานใหมากนอยได ปรับอัตราการขี่
เร็ว-ชาได การออกกําลังกายชนิดนี้จึงนับไดวาเปนการออกกําลังกายตั้งแตเบาไปจนถึงหนัก แตละคน
มีความสามารถทางกายไมเทากัน การฝกจึงจําเปนตองเริ่มจากการฝกที่เบาๆ โดยใหหัวใจเตน
ประมาณรอยละ 50-60 กอนใน 2 สัปดาหแรก ซึ่งมีปจจัยที่เกี่ยวของมากมาย เชน อายุ เพศ และ
สภาพรางกาย (ศิริรัตน หิรัญรัตน. 2539) 

5) การวายน้ํา เปนการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพที่ดีเยี่ยม เพราะรางกายไดเคลื่อนไหว
ทุกสวน ไดคุมคา เรงการใชพลังงาน นอกจากนี้ยังมีแรงพยุงในน้ําจึงเหมาะสําหรับคนอวนหรือผูที่มี
ปญหาที่ขอตอ (จรวยพร ธรณินทร. 2530) การวายน้ําเพื่อสุขภาพควรฝกสัปดาหละ 3-5 ครั้ง เชน ศุกร-
เสาร-อาทิตย เพราะเปนวันที่เหมาะที่จะปลีกตัวไปวายน้ํา เปาหมายของการวายน้ําคือ อยางนอยฝกให
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ไดสัปดาหละ 90 นาที การวายน้ําเปนการออกกําลังกายที่เหมาะสมสําหรับเด็ก ผูใหญและผูสูงอายุ ควรวาย
น้ําใหเร็วและไกลพอสมควร 

6) การกระโดดเชือก เปนกิจกรรมการออกกําลังกายแบบแอโรบิกที่ เปน การเลน
พื้นเมืองของไทย ทําไดงาย สะดวกใชเนื้อที่จํากัด กอนการกระโดดเชือกควรอบอุนรางกายกอน 6-10 
นาที กระโดดเชือกนาน 6 นาทีเปนอยางนอย และผอนคลายกลามเนื้อ 5-10 นาที (ศักดิ์ชาย พิทักษวงษ.
2533) ผูที่มีน้ําหนักเกินมีปญหาเกี่ยวกับขอตอ มีโรคประจําตัว เชน หัวใจ ความดันโลหิต เบาหวาน 
และผูสูงอายุที่ไมเคยออกกําลังกายดวยการกระโดดเชือกมากอน ไมควรออกกําลังกายดวยการ
กระโดดเชือก

7) การเตนแอโรบิก เปนการออกกําลังกายที่นําเอาทาบริหารกายมาผสมผสานกับ
ทักษะการเคลื่อนไหวเบื้องตน และจังหวะการเตนรําที่กระตุนหัวใจและปอดตองทํางานมากขึ้นถึง       
จุดหนึ่ง ดวยระยะเวลาซึ่งนานพอที่จะทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงที่จะเปนประโยชนตอรางกาย 
จุดสําคัญของการเตนแอโรบิกตองใหรางกายทํางานหนักหรือรุนแรง พอที่จะทําใหหัวใจเตนเร็ว        
ถึงอัตราเปาหมาย เมื่อเตนแอโรบิกจนกระทั่งการเตนของหัวใจถึงอัตราเปาหมาย แลวจึงคอยๆ ลด
ความหนักหรือความรุนแรงลง จนกระทั่งหยุดเตน ปกติตองเตนติดตอกันอยางนอย 15 นาที โดย    
ไมรวมเวลาอบอุนรางกายและชวงผอนคลาย โดยแบงทําเปนสัปดาหๆ ละ 3-5 ครั้ง

8) โยคะ เปนการออกกําลังกายที่ผสมกับการควบคุมการหายใจใหเขาจังหวะกัน ตอง
มีครูฝกที่รูจริงและปฏิบัติอยางจริงจังก็ใหประโยชนอยางสูง การฝกรางกายดวยโยคะจัดเปนการออก
กําลังกายในลักษณะยืดกลามเนื้อ (Stretching Exercise) และการเพิ่มความแข็งแรงใหแกกลามเนื้อ 
(Strengthening Exercise) จึงทําใหรางกายของผูที่ฝกโยคะมีความยืดหยุนดีกวาคนปกติ เนื่องจาก
กลามเนื้อ เอ็นและขอตอมีการเคลื่อนไหวอยูตลอดเวลา อีกทั้งใยกลามเนื้อหรือเนื้อเยื่อจะถูกยืดใหมี
ความยาวเทากับความยาวปกติ ทําใหลดอัตราเสี่ยงตออันตรายที่อาจจะเกิดขึ้นตอรางกายไดเปน 
อยางมาก ผูที่ฝกโยคะจึงสามารถปองกันตนเองไมใหเจ็บปวยดวยโรคทางกระดูกและกลามเนื้อไดเปน
อยางดี ผลดีของการฝกโยคะคือ การกระตุนใหเลือดภายในรางกายไหลเวียนไปเลี้ยงอวัยวะตางๆ ไดดี
ขึ้น โดยเฉพาะสมองทําใหเซลลตางๆ ไดรับอาหารอยางเพียงพอ บริเวณไหนที่มีการสึกหรอก็มีการ
ซอมแซมใหม รางกายจึงสดชื่นแข็งแรงและกระปรี้กระเปรา ที่สําคัญสมองยังแจมใส ความทรงจําดี 
เมื่อเกิดปญหาตางๆ ก็สามารถแกไขไดเปนอยางดี ทําใหไมเครียดกับงานและสภาวะแวดลอมมาก
เกินไป จึงทําใหผิวพรรณผองใส ดูออนกวาวัย จิตใจที่ออนโยนและผอนคลายจากการออกกําลังกาย 
ชวยใหผูฝกโยคะมีกําลังใจในการเผชิญหนากับปญหาและมีหลักในการดําเนินชีวิตดีกวาผูที่ไมไดออก
กําลังกายเลย (แกวปวงคํา วงไชย. 2543)

2.1.4 ประโยชนของการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ 
1) ดานรางกาย 

1.1) ระบบหัวใจและการไหลเวียนเลือด การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ เปน
การเพิ่มปริมาตรของเลือดใหแกรางกาย ชวยปรับปรุงใหหลอดเลือดทํางานตอไปอยางมีประสิทธิภาพ
มีความยืดหยุนดี อีกทั้งปองกันเสนเลือดเปราะ แข็ง อุดตันหรือแตกงายและปองกันโรคหัวใจเปน
อยางดี โดยนําเลือดไปเลี้ยงสวนตางๆ ของกลามเนื้อ กลามเนื้อหัวใจ ไดทํางานและมีความแข็งแรงขึ้น 
เปนผลใหการสูบฉีดเลือดดีขึ้น โดยปริมาณเลือดที่สูบฉีดแตละครั้งเพิ่มมากขึ้น เพื่อนําเลือดไปเลี้ยง
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สวนตางๆ ของรางกาย (ศิริรัตน หิรัญรัตน. 2539) กลาวไววา เหตุที่การฝกออกกําลังกายสามารถลด
อัตราเสี่ยงของการเปนโรคหัวใจไดก็เพราะการออกกําลังกาย ทําใหความดันโลหิต และอัตราการเตน
ของหัวใจต่ําลง ดังนั้นหัวใจจึงใชออกซิเจนนอยลง ระดับของไขมันในเสนเลือดก็จะต่ําลง ทั้งนี้
เนื่องจากการออกกําลังกายสามารถละลายไขมันที่อยูในเสนเลือด สภาพของหัวใจก็จะมีสมรรถภาพ
ในการทํางานดีขึ้น และจากการศึกษาของ พัสมณฑ คุมทวีพร (2538) พบวา การออกกําลังกายแบบ
แอโรบิคมีผลสงเสริมสมรรถภาพการทํางานของระบบหายใจและการไหลเวียนเลือด และลดอัตรา
เสี่ยงของการเกิดโรคหัวใจขาดเลือด

1.2) ระบบหายใจ อากาศในปอดมีมากขึ้นเนื่องจากกลามเนื้อที่ชวยในการขยาย
กระบังลมทํางานไดดีขึ้น การแลกเปลี่ยนกาซออกซิเจนกับคารบอนไดออกไซดดีขึ้น เนื่องจากปริมาณ
เลือดที่ไปสูหลอดเลือดไปปอดเพิ่มขึ้น อัตราการแพรของออกซิเจน และคารบอนไดออกไซด ระหวาง
เยื่อหุมถุงลมและหลอดเลือดเพิ่มขึ้น หลอดเลือดปอดขยายตัวเพิ่มขึ้น ดวยเหตุนี้จึงรวมกันทําใหการ
แลกเปลี่ยนกาซและการขนสงกาซในเลือดเพิ่มขึ้น (ศิริรัตน หิรัญรัตน. 2539) และจากการศึกษาของ  
ภาสิตา วินันท (2548) พบวา การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอทําใหทรวงอกขยายใหญ กลามเนื้อที่ทํา
หนาที่หายใจมีความแข็งแรงทํางานได ดีขึ้น ทําใหปริมาตรอากาศที่หายใจเขาหรือหายใจออกแตละ
ครั้งเพิ่มขึ้น และเพิ่มปริมาตรที่หายใจออกเต็มที่ภายหลังหายใจเขาเต็มที่ถึงรอยละ 20 ทําใหอัตราการ
หายใจชาลง ความลึกของการหายใจเพิ่มขึ้น

1.3) กระดูกและกลามเนื้อ การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอทําใหกระดูก 
กระดูกออน เอ็น และเอ็นขอตอตางๆ แข็งแรงขึ้น เอ็นตางๆ มีความสามารถในการยืดและหดไดดี  
ขอตอเคลื่อนไหวไดตลอดชวงการเคลื่อนไหว หรือเคลื่อนไหวไดมากกวาปกติ กระดูกออนแข็งแรง  
เมื่อองคประกอบสําคัญที่ชวยในการเคลื่อนไหวนี้แข็งแรง อัตราการบาดเจ็บจากการเลน การฝกซอม
กีฬา และอุบัติเหตุที่เกิดขึ้นในชีวิตประจําวันก็ลดนอยลง ซึ่งกลับจะทําใหสมรรถภาพทางกายในทุกๆ 
ดานดีขึ้นตามไปดวย (ศิริรัตน หิรัญรัตน. 2539) ตามปกติเมื่ออายุสูงขึ้น ถาไมมีการออกกําลังขอตอ
ตางๆ เปนกิจวัตรประจําวัน แคลเซียมจะตกตะกอนตามขอตอตางๆ ทําใหเกิดอาการขอติดและปวดขอ
ได (เฉก ธนะสิร.ิ 2541)

1.4) ระบบประสาท ผลของการออกกําลังกายสวนใหญ จะมีผลตอระบบ
ประสาทอัตโนมัติ เพราะการออกกําลังกายจะไปกระตุนใหตอมแอดรีนัลหลั่งสารนอรแอดรีนาลีน 
หรือแอดรีนาลีนออกมา ซึ่งสารนี้จะไปกระตุนระบบประสาทอัตโนมัติอีกตอหนึ่ง ซึ่งจะมีผลทําใหการ
ทํางานของสมองเพิ่มขึ้น หายซึม กระฉับกระเฉงขึ้น (เสก อักษรานุเคราะห. 2534) 

1.5) ระบบตอมไรทอและการเผาผลาญอาหาร การออกกําลังกายจะกระตุนให
ตอมหมวกไต มีการหลั่งฮอรโมนอีพิเนฟริน (Epinephrine) และนอรอีพิเนฟริน (Nor epinephrine) 
มีผลทําใหมีการเปลี่ยนแปลงทางสรีรภาพหลายอยาง หัวใจจะเตนถี่และแรงขึ้น เลือดไปทางลัดสูที่ที่
ตองการเลือดมาเลี้ยงมากๆ เชน กลามเนื้อหัวใจ การสลายตัวของกลัยโคเจน (Glycogen) เพิ่มขึ้นใน
ตับและกลามเนื้อลายและมีการละลายไขมันในสวนที่มีไขมันทุกแหง จะทําใหรางกายมีพลังงาน
เพิ่มขึ้น ใหสมดุลกับพลังงานที่จะตองใชไปในการออกกําลัง นอกจากนี้ยังชวยใหมีการเคลื่อนยายสาร
ที่เปนแหลงพลังงานใหเอามาใชเปนประโยชนได (เสก อักษรานุเคราะห. 2534)
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2) ดานจิตใจ 
การออกกําลังกายสม่ําเสมอนอกจากจะทําใหรางกายสมบูรณแข็งแรงแลว จิตใจ 

ราเริง แจมใส เบิกบาน ก็จะเกิดควบคูกันมา เนื่องจากรางกายปราศจากโรคภัยไขเจ็บ ทําใหผอน
คลายความเครียด เพราะการออกกําลังกายนั้นมีผลกระทบตอการพักจิตทางออม จึงทําใหจิตประสาท
ตื่นตัวอยูเปนประจํา และจิตเปนสมาธิไดงายขึ้น ทําใหความจําดี ความเหน็ดเหนื่อยเมื่อยลามาชาลง 
ชีวิตจะมีแตความสุขเพิ่มบุคลิกใหแกตนเอง (เฉก ธนะสิริ. 2541) นอกจากนี้การออกกําลังกายยังมี
ผลดีตอคุณภาพชีวิต ทําใหการพักหลับดีขึ้น โดยเฉพาะผูที่เริ่มเขาสูวัยกอนหมดประจําเดือนที่จะมี
อาการนอนไมหลับ และออนเพลียจากผลของเอสโตรเจนที่ลดลง ปรับปรุงบุคลิกภาพในดานการทรงตัว 
ฟนฟูสภาพจากการเจ็บปวย หรืออุบัติเหตุไดรวดเร็ว รางกายมีการตื่นตัวและมีพลังสํารองสําหรับการ
ทํางานในสภาพที่ตึงเครียด และเรงรีบ การออกกําลังกายสม่ําเสมอ จะปองกันภาวะซึมเศรา และ
ความตึงเครียดทางจิต เพิ่มความเชื่อมั่นในตนเอง และอัตมโนทัศนที่ดีตอตนเอง ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก
ความสามารถในการปรับตัวและแกปญหาอยางสรางสรรค นอกจากนี้บุคคลที่ออกกําลังกายอยาง
สม่ําเสมอมักจะมีความโนมเอียงที่จะมีพฤติกรรมสุขภาพอื่นในทางที่ดีดวย โดยเฉพาะการละเวนหรือ
ลดการใชสารเสพติด เชน บุหรี่และสุรา เปนตน 

3) ดานอารมณ 
การออกกําลังกายชวยใหเกิดความสนุกสนาน ผอนคลายความเครียด รูจักอดกลั้น 

ดังผลการศึกษาของ ศิริรัตน หิรัญรัตน (2539) ที่พบวา การออกกําลังกายทําให มีอารมณเยือกเย็น 
ไมหุนหันพลันแลน ชวยคลายความเครียดจากการประกอบอาชีพในชีวิตประจําวัน เมื่ออารมณเยือก
เย็น ก็สามารถทํางานหรือออกกําลังกายไดดี และจากการศึกษาของ เอ็ดลิน โกแลนที และ แมคคอร
แม็ค บราวน (Edlin, Golanty and McCormack Brown. 1997) ที่พบวา การออกกําลังกายแบบ
แอโรบิก ทําใหเกิดอาการสดชื่นอิ่มเอิบและสารนอรอีพิเนฟริน (Norepinephrine) ชวยใหอารมณดี
ขึ้น นอนหลับไดดี ลดความตึงเครียด และรูสึกสนุกสนาน อยากออกกําลังกายมากขึ้น นอกจากนี้ การ
ออกกําลังกายยังเพิ่มความเชื่อมั่นในตนเอง มีอัตมโนทัศนที่ดีตอตัวเอง และมีความโนมเอียงที่จะมี
พฤติกรรมอื่นๆ ในทางที่ดีขึ้นดวย (ภาสิตา วินันท. 2548) 

4) ดานสติปญญา 
การออกกําลังกายจะชวยพัฒนาการเรียนรู มีความคิดริเริ่มสรางสรรค รูถึง

ความสามารถของตนเอง มีไหวพริบในการตัดสินใจ แกไขเหตุการณเฉพาะหนาไดเปนอยางดี ปรับตัว
เขากับสิ่งแวดลอมและเหตุการณไดอยางเฉลียวฉลาด ดังการศึกษาของ ศิริรัตน หิรัญรัตน (2539) 
พบวา การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอทําใหความคิดอานปลอดโปรง มีไหวพริบ มีความคิดสรางสรรค 
คิดคนวิธีเอาชนะคูตอสูในวิถีทางในเกมการแขงขัน ซึ่งบางครั้งสามารถนําไปใชในการดําเนินชีวิตได
อยางถูกตอง และจากการศึกษาของสุกัญญา พานิชเจริญนาม (2547) พบวา ผูที่ออกกําลังกายจะมี
ความสามารถในการแกปญหา ความสามารถในการสรางสรรค ความสามารถในการเรียนรู ตลอดจน
ความสามารถในการปรับตัวเขากับเหตุการณใหมๆ ไดดีกวาผูที่ไมออกกําลังกาย เนื่องจากกิจกรรม
และสถานการณการออกกําลังกายจะมีหลากหลาย ทําใหคนไดเรียนรูและพัฒนาความสามารถดาน
ตางๆ ของตัวเองขึ้นเรื่อยๆ 
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5) ดานสังคม 
การออกกําลังกายนอกจากจะมีประโยชนตอรางกาย จิตใจ อารมณ และสติปญญา

แลวนั้น ยังมีประโยชนทางดานสังคมอีกดวย ดังการศึกษาของ มายเยอรและร็อธ (Myers and Roth. 
1997) ที่วา การมีปฏิสัมพันธทางสังคม เปนเครื่องแสดงถึงการรับรูถึงประโยชนของการออกกําลังกาย
ที่สําคัญ ไดมีการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นสรางสัมพันธภาพที่ดีตอไปในระยะยาว จะเห็นไดวา 
ประสบการณทางสังคม คืออีกเหตุผลของการออกกําลังกาย ซึ่งไดแก การพบกับบุคคลตางๆ ทั้งที่เคย
และไมเคยรูจักกันมากอน ทําใหมีเพื่อนมากขึ้น นอกจากนี้การออกกําลังกาย ยังชวยสงเสริม
สัมพันธภาพภายในครอบครัว ครอบครัวที่มีสมาชิกสวนใหญออกกําลังกายโดยเฉพาะการออกกําลัง
กายที่ปฏิบัติรวมกันเชน การวิ่ง จะมีสัมพันธภาพที่ดีกวาครอบครัวที่ขาดความสนใจซึ่งกันและกัน

2.1.5 ขอควรระวังเพื่อปองกันอันตราย และการบาดเจ็บจากการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ 
ชูศักดิ์ เวชแพศย (2539) ไดกลาวถึงขอควรระวังและการบาดเจ็บจากการออกกําลังกาย

เพื่อสุขภาพไวดังนี้ 
1) ตองออกกําลังกายดวยความหนักหรือเบาใหเหมาะสมกับความสามารถของแตละ

คน อยาใหมากเกินไป เพราะจะทําใหเกิดอันตรายได
2) ตองเริ่มดวยการออกกําลังกายเบาๆ กอน แลวจึงคอยเพิ่มขึ้นชาๆ เมื่อรางกายมี

การปรับตัวแลว สําหรับผูที่ไมเคยออกกําลังกายมากอนจะตองระวังเปนพิเศษ
3) ตองมีการอบอุนรางกาย (Warm up) และผอนคลายรางกาย (Cool down) ทุกครั้ง
4) ตองคํานึงถึงสภาพแวดลอมที่จะทําใหรางกายไดรับอันตรายไดงาย เชน การออก

กําลังกายในอากาศรอน จะทําใหประสิทธิภาพของการออกกําลังกายลดลง การสวมเสื้อผาสําหรับการ
ออกกําลังกายนั้นมีความสําคัญดวย ควรสวมเสื้อผาที่เปนผาฝายและเนื้อโปรง ทั้งนี้เพื่อใหเสื้อผานํา
เหงื่อออกมาจากรางกายและชวยใหระเหยออกไปไดงาย จึงชวยระบายความรอนออกจากรางกายไดดี
และจันทรรัตน เจริญสันติ (2542) ไดกลาวถึงการเลือกใชเครื่องแตงกายในการออกกําลังกายวา การ
เลือกเครื่องแตงกายที่เหมาะสมจะชวยเพิ่มความคลองตัวในการออกกําลังกายและปองกันอันตรายที่
อาจเกิดขึ้นจากการออกกําลังกายแตละประเภท 

5) ควรตรวจสอบรางกายในขณะออกกําลังกายเพื่อปองกันไมใหเกิดอันตรายในขณะที่
ออกกําลังกายเมื่อมีอาการเวียนศีรษะควบคุมการเคลื่อนไหวไมได เจ็บแนนหนาอก หายใจขัด ควรหยุด
ออกกําลังกาย

6) ไมควรออกกําลังกายในภาวะที่รูสึกไมสบาย เชนรางกายมีไขหรือเปนโรคติดเชื้อตางๆ 
2.1.6 การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพสําหรบผูสูงอายุ 

สุนันทา กระจางแดน และอุบล ตุลยากรณ  (2551) ไดนําเสนอไววา เมื่อคนเรามีอายุ 60 ป
ขึ้นไป สภาพรางกายเริ่มเสื่อมโทรมลง รางกายไมกระฉับกระเฉงเหมือนตอนเปนหนุมเปนสาว ผิวหนัง   
เริ่มเหี่ยว ระบบประสาทเริ่มเสื่อม การตอบสนองตอสิ่งเราชาลง การประสานสัมพันธระหวางสมองกับ
กลามเนื้อลดลง สายตาเริ่มเสื่อมถอยอยางรวดเร็ว ประสาทในการรับฟงก็เชนเดียวกันก็เริ่มทํางานไดไมดี
เทาที่ควร ระบบยอยอาหารเริ่มมีการเปลี่ยนแปลง เพราะการยอยเริ่มทํางานแยลง กระดูกเริ่มมีการ
เปราะบางขึ้น กลามเนื้อลดความแข็งแรงและที่สําคัญหัวใจกับปอดเริ่มเสื่อมสภาพลง เมื่อเราทราบถึง
เปลี่ยนแปลงของรางกายเมื่อมีอายุมากขึ้นก็จําเปนตองมีความระมัดระวังเกี่ยวกับรางกาย



17

การออกกําลังกายจึงมีความสําคัญสําหรับผูสูงอายุซึ่งจุดมุงหมายหลักของการออกกําลัง
กายก็คือ ทําใหรางกายมีสุขภาพดีขึ้น ไมใช ออกกําลังกายหรือเลนกีฬาเพื่อการแขงขัน เมื่อออกกําลัง
กายใหมีสุขภาพดีแลวรางกายก็จะชะลอความเสื่อมของตางๆ ทําใหสนุกสนาน เพลิดเพลิน ที่สําคัญทํา
ใหดูแกชาลง คนอายุ 60 ปเทากันถาคนหนึ่งออกกําลังกายสม่ําเสมอและอีกคนหนึ่งไมออกกําลังกาย
หรือไมเคยออกกําลังกาย ถามายืนใกลกันจะเห็นไดชัดเจนวา คนที่ออกกําลังกายจะดูหนุมกวา         
อยางนอยถึง 5 ปทีเดียว

คําแนะนําสําหรับผูสูงอายุที่คิดจะออกกําลังกาย  มีดังตอไปนี้
1) ผูสูงอายุที่ไมมีโรคประจําตัว กอนออกกําลังกายจะตองมีการตรวจรางกายกอนที่จะ

เริ่มออกกําลังกาย เพราะคนที่มีอายุมากขึ้นมักจะมีโรคภัยไขเจ็บซอนเรนอยู เชน โรคหัวใจ โรคความ
ดันโลหิตสูง และโรคเบาหวาน เปนตน

2) ผูสูงอายุที่มีโรคภัยไขเจ็บ ไมใชวาจะออกกําลังกายไมได ออกไดแตตองออกกําลัง
กายใตการดูแลและ คําแนะนําของแพทย และควรมีการตรวจสมรรถภาพทางกายดวย

หลักการออกกําลังกาย  มีดังนี้
1) ความหนักของการออกกําลังกาย ควรออกกําลังกายที่ความหนักรอยละ 60 ของ

อัตราการเตนหัวใจสูงสุดของแตละบุคคล และไมควรเกินรอยละ 85 ของอัตราการเตนของหัวใจสูงสุด 
แตละบุคคล

2) ความบอยหรือความถี่ในการออกกําลังกาย ในชวงตนของการออกกําลังกาย ควร
ปฏิบัติอยางนอย สัปดาหละ 2-3 ครั้ง ทําวันเวนวัน ใหกลามเนื้อมีการผักผอน เมื่อรางกายเริ่มปรับตัว
ไดแลวก็สามารถเพิ่มเปน 4-5 ครั้งตอสัปดาห แตไมควรเกิน 5 ครั้งตอสัปดาห

3) ระยะเวลาในการออกกําลังกาย การออกกําลังกายควรอยูในชวง 20-30 นาที โดย
แบงเปนชวงอบอุนรางกาย ซึ่งรวมการเหยียดยืดกลามเนื้อประมาณ 5-10 นาที ชวงออกกําลังกาย  
ไมต่ํากวา 12 นาที และชวงฟนรางกายสูสภาพปกติประมาณ 5-10 นาที เวลาในแตละชวงตางๆ
สามารถปรับเปลี่ยนไดตามความเหมาะสม

4) ความกาวหนาในการออกกําลังกาย ควรเริ่มดวยจํานวนนอยกอนแลวจึงคอยๆ เพิ่ม
ขนาดหรือความหนักของการออกกําลังกาย ในชวงแรกควรเริ่มดวยการออกกําลังกายที่ความหนัก  
รอยละ 55 ของอัตราการเตนหัวใจสูงสุด จากนั้นก็อาจคอยๆเพิ่มเปนรอยละ 60 รอยละ 65 รอยละ 
70 ไปตามลําดับ

5) ชนิดของการออกกําลังกาย เลนกีฬาชนิดตางๆแตตองหลีกเลี่ยงกีฬา ที่ตองใชแรง
ปะทะ หรือกีฬาที่ตองใชความสัมพันธของประสาทสูง เพราะอาจทําใหเกิดอันตรายตอรางกายได     
ถาเปนโรคความดันโลหิต ไมควรออกกําลังกายดวยการยกน้ําหนักเลย เพราะจะทําใหเกิดอันตรายตอ
หลอดเลือดได เพราะการออกกําลังกายชนิดนี้ทําใหความดันโลหิตเพิ่มสูงขึ้นไปอีก

ขอควรระวังในการออกกําลังกาย
1) ปจจัยดานผูสูงอายุ

1.1) อายุ ผูสูงอายุที่ไมเคยออกกําลังกายมากอน แนะนําใหเริ่มจากการเดินแลวคอย
ปรับเปลี่ยนตอไปอยางชาๆ แตถาผูสูงออกกําลังกายอยางสม่ําเสมออยูแลว สามารถออกกําลังได
เชนเดิมแตควรเพิ่มความระมัดระวังมากขึ้นถามีโรคประจําตัว
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1.2) เพศ ซึ่งเพศหญิงมีความสามารถในการออกกําลังกายนอยกวาเพศชาย เพราะมี
กลามเนื้อนอยกวาและความเขมขนของเลือดก็นอยกวาดวย

1.3) น้ําหนัก พบโรคหัวใจไดบอยในคนอวน การออกกําลังกายของคนที่อวนควร
ตรวจสภาพรางกายใหแนใจกอน โดยเฉพาะถาเปนชนิดที่ใชความรุนแรง

1.4) การทรงตัวและการเดิน ถามีปญหาเรื่องนี้ ควรระมัดระวังมากขึ้น โดยเฉพาะ
การออกกําลังกายที่มีการเดินหรือวิ่ง รวมดวยเพราะอาจเกิดอุบัติเหตุไดงาย

1.5) โรคประจําตัว และยาที่รับประทานเปนประจํา ยาบางตัวมีผลลดระดับน้ําตาล
ในเลือด อาจทําใหผูสูงอายุเปนลมจากจากระดับน้ําตาลในเลือดต่ําขณะออกกําลังกาย หรือยากลอม
ประสาทสําหรับผูที่มีความดันโลหิตสูงหรือมีอาการเครียดอาจทําใหเกิดอาการงวงนอน จึงควรเพิ่ม
ความระมัดระวังขณะออกกําลังกาย

2) ปจจัยดานการออกกําลังกาย
ระยะเวลา   ประมาณครั้งละ 30 นาที
ความถี่       สัปดาหละ 3-5 วัน
ความรุนแรง  ประมาณรอยละ 55, 60, 65, 70 ตามลําดับของอัตราการเตนของ

หัวใจสูงสุด
ภาวะที่ผูสูงอายุควรหลีกเลี่ยงการออกกําลังกาย
1) อาการเจ็บแนนหนาอก ที่ยังควบคุมไมได
2) มีความดันโลหิตสูงขณะออกกําลังกาย
3) การเตนของหัวใจไมสม่ําเสมอ
4) อาการเวียนศีรษะ
5) สภาวะแวดลอม และภูมิอาการไมเหมาะสม
6) หลังรับประทานอาหารมื้อหลัก
อาการแสดงขณะออกกําลังกายที่บงถึงการออกกําลังกายที่มากเกินไป
1) เจ็บหรือแนนหนาอก
2) มึนงง เวียนศีรษะ
3) คลื่นไสอาเจียน
4) ปวดนอง
5) หนาซีด หรือแดงคล้ํา
6) หายใจลําบากหรือหายใจเร็ว เกิน 10 นาทีหลังหยุดพัก
7) ชีพจรเตนชาลง
8) ปวดขอ
9) น้ําหนักขึ้นชัดเจน
การออกกําลังกายในผูสูงอายุ แบงออกเปน 2 ประเภท ไดแก
1) การออกกําลังกายเฉพาะสวน เชน การบริหารขอไหล ในผูปวยโรคไหลติด การบริหาร

กลามเนื้อหลัง ในผูปวยที่มีอาการปวดหลัง และการบริหารกลามเนื้อรอบขอเขา ในกรณีขอเขาเสื่อม
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2) การออกกําลังกายโดยทั่วไป ซึ่งจะมีผลทําใหจิตใจแจมใสรางกายแข็งแรงและมีผลดี
ตอโดยออมทําใหผู สู งอายุมีการทรงตัวที่ดีขึ้นลดอุบัติการณการลื้นลม ซึ่ ง เปนสาเหตุของ
กระดูกหัก รวมทั้งการเกิดภาวะแทรกซอนที่รุนแรงอื่นๆ เชน ภาวะปอดบวม ภาวะติดเชื้อ เปนตน

การออกกําลังกายในผูสูงอายุ ควรเปนการออกกําลังกายที่ใชกลามเนื้อมัดใหญๆ 
เชน การวิ่งเหยาะๆ ในกรณีที่ไมมีขอเขาเสื่อม การเดิน การเตนแอโรบิก การรํามวยจีน การรําไมพลอง
เปนตน

2.2 แนวคิดพฤติกรรมการออกกําลังกาย
2.2.1 ความหมายของพฤติกรรมการออกกําลังกาย

วรรณวิไล จันทราภา (2536) กลาววา พฤติกรรม หมายถึง การบํารุงรักษารางกายใหมี
การกินดีอยูดี ซึ่งรวมถึงสภาพแวดลอมที่ถูกสุขลักษณะ รูจักรักษาสุขวิทยาอนามัยของตนเอง รักษา
ความสะอาดของรางกาย รับประทานอาหารที่มีประโยชนจํานวนเพียงพอ มีการออกกําลังกายตาม
ความเหมาะสม พักผอนนอนหลับอยางเพียงพอกับความตองการของรางกาย

ทัศนันท กาบแกว (2549) กลาววา พฤติกรรมการออกกําลังกาย หมายถึง การ
แสดงออกในการมีกิจกรรมในการออกกําลังกายตามความสามารถของแตละบุคคล โดยใชแรง
กลามเนื้อ และมีการเคลื่อนไหวทุกสวนของรางกายที่จะนําไปสูการเปลี่ยนแปลงของระบบตางๆ 

ไพบูลย ศรีชัยสวัสดิ์ (2549) กลาววา พฤติกรรมการออกกําลังกาย หมายถึง การปฏิบัติ
เกี่ยวกับการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพที่เหมาะสม ถูกหลักของการออกกําลังกาย และเปนประจํา
สม่ําเสมอ โดยมีการปฏิบัติเกี่ยวกับการออกกําลังกายอยางนอย 3 ครั้งตอสัปดาห และตองกระทํา
อยางสม่ําเสมอ ระยะเวลาในการออกกําลังกาย 20-30 นาทีตอครั้ง

การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ โดยยึดหลักการออกกําลังกายที่ถูกตอง คือมีความถี่ 
ความนาน และความหนัก โดยที่การออกกําลังกายดวยความหนักในระดับปานกลาง (Moderate 
Intensity) ที่วานี้ ควรรักษาระดับอัตราการเตนของหัวใจใหอยูในระหวาง 64-76 เปอรเซ็นตของ
อัตราการเตนของหัวใจสูงสุด (ACSM. 2006)

กลาวโดยสรุป พฤติกรรมการออกกําลังกาย คือ การปฏิบัติเกี่ยวกับการออกกําลังกาย 
เพื่อสุขภาพที่เหมาะสม ถูกหลักของการออกกําลังกาย และเปนประจําสม่ําเสมอ โดยมีการปฏิบัติ
เกี่ยวกับการออกกําลังกายอยางนอย 3 ครั้งตอสัปดาห ระยะเวลาในการออกกําลังกาย 20-30 นาที
ตอครั้ง และมีความหนักในระดับปานกลาง

2.2.2 พฤติกรรมการออกกําลังกายที่เหมาะสม
เรณุมาศ มาอุน (2548) ไดกลาวถึง การออกกําลังกายอยางมีแบบแผน หรือการออก

กําลังกายอยางเปนเรื่องราว คือการออกกําลังกายที่กําหนดไวและมีแบบแผนชัดเจน เชน การเตน         
แอโรบิก การเลนตะกรอ การเลนฟุตบอล การเดินเร็วๆ หรือการวิ่งเหยาะ เปนตน ซึ่งการออกกําลังกาย
อยางมีแบบแผนนี้ มีขั้นตอนที่สําคัญ 3 ขั้นตอน คือ

1) การอบอุนรางกาย การอบอุนรางกายจะเริ่มจากการยืดเหยียดกลามเนื้อกอน แลว
คอยๆ เพิ่มใหโลหิตไหลเวียนแรงขึ้น การอบอุนรางกายจะชวยลดการบาดเจ็บจากการออกกําลังกาย 
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ชวยใหขอตองอ-พับไดดี และชวยใหกลามเนื้อทํางานดีขึ้น การอบอุนรางกายควรเริ่มดวยการวิ่งชาๆ 
แลวยืดเหยียดกลามเนื้อ โดยใชเวลาประมาณ 10 นาที

2) การออกกําลังกายจริง การทํากิจกรรมการออกกําลังกายควรเปนการออกกําลังกาย  
ที่มีการใชออกซิเจนอยางตอเนื่อง เชน การเดินเร็วๆ การวิ่งเหยาะๆ การเตนแอโรบิก การเลนเทนนิส 
ตะกรอ หรือกีฬาประเภทตางๆ ที่รางกายไดเคลื่อนไหวอยางตอเนื่อง โดยทําในระดับความหนัก     
ปานกลาง ระยะนาน 30 นาที หรือทําในระดับหนักระยะเวลา 20 นาที ซึ่งก็แลวแตละบุคคล ถาเปน 
ผูที่เริ่มออกกําลังกาย ควรทําในระดับหนักปานกลางในระยะเวลา 20 นาทีกอน แลวจึงคอยๆ เพิ่มขึ้น
จนไดระยะเวลา 30 นาที

ระดับความหนัก-เบาของการออกกําลังกาย พิจารณาจากสิ่งสําคัญ 2 ประเด็นคือ 
ประเด็นที่ 1 อัตราการเตนของหัวใจและชีพจร การออกกําลังกายที่จะใหประโยชน

ตอหัวใจและปอด จะตองออกกําลังกายใหหัวใจหรือชีพจรเตนระหวาง 60-80% ของความสามารถ
สูงสุดที่หัวใจของคนๆ นั้นจะเตนได

สูตรการคํานวณความสามารถสูงสุดที่หัวใจจะเตนไดคือ 220 - อายุ (ป)
ตัวอยาง คนอายุ 60 ป มีความสามารถสูงสุดที่หัวใจจะเตนได คือ

220 – 60 = 160 ครั้งตอนาที
การออกกําลังกายที่จะกอใหเกิดประโยชนตอหัวใจ คือ ออกกําลังกายแลว        

หัวใจเตนได 60-80% ของ 170 ครั้งตอนาที คือ ระหวาง 110-128 ครั้งตอนาที
ประเด็นที่ 2 ระดับความเหนื่อยจากการออกกําลังกาย ในทางปฏิบัติจริงบางครั้ง

การจับชีพจรอาจไมสะดวก จึงใชการสังเกตความรูสึกเหนื่อยจากการออกกําลังกาย ดังนี้
- ออกกําลังกายระดับหนัก หมายถึง ออกกําลังกายจนรูสึกเหนื่อยมากโดยหายใจ

แรงและเร็ว หรือหอบหรือขณะออกแรง/ออกกําลังไมสามารถพูดคุยกับคนขางเคียงไดจนจบประโยค
- ออกกําลังกายระดับปานกลาง หมายถึง การออกกําลังกายหรือออกแรง จนทําให

รูสึกคอนขางเหนื่อย หรือเหนื่อยกวาปกติพอควร โดยหายใจเร็วกวาปกติเล็กนอย หรือหายใจกระชั้น
ไมถึงกับหอบ หรือขณะออกกําลังหรือออกแรง ยังสามารถพูดคุยกับคนขางเคียงไดจนจบประโยคและ
รูเรื่อง

- ออกกําลังกายในระดับนอย หมายถึง การออกกําลังกายหรืออกแรงนอยไมรูสึก
เหน็ดเหนื่อยมากกวาปกติ

สําหรับผูที่ออกกําลังกายเปนประจําอยูแลว ควรทํากิจกรรมการออกกําลังกายที่
สนุกสนาน จะมีกติกาของการเลนกําหนดไวก็ได เปนการแขงขัน เลนเพื่อใหสุขภาพรางกายแข็งแรง 
การแพ-ชนะ จึงไมใชสิ่งสําคัญ

3) การผอนหยุด เปนการคอยๆ ลดการทํางานของกลามเนื้อลง เชน การเดินชาลง 
การวิ่งเหยาะๆ การบริหารกาย หรือการยืดเหยียดกลามเนื้อ เปนตน การผอนหยุดเปนการทําใหอัตรา
การเตนของหัวใจและความดันโลหิตลดลง ซึ่งชวยใหหัวใจแข็งแรงขึ้น

การออกกําลังกายอยางมีแบบแผนนี้จะตองทําครบทั้ง 3 ขั้นตอน ในการออกกําลังกาย
แตละครั้ง และควรทําอยางนอย 3 วันตอสัปดาห
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2.3 รูปแบบการสงเสริมสุขภาพ (Health Promotion Model)
เพนเดอร (Pender. 1982) ไดพัฒนารูปแบบการสงเสริมสุขภาพมาตั้งแตตนทศวรรษ 

1980 หลังจากไดเสนอรูปแบบการปองกันสุขภาพขึ้นในป ค.ศ. 1975 ซึ่งกลาวถึงปจจัยที่มีอิทธิพลตอ
การตัดสินใจและการกระทําของแตละบุคคลในการปองกันโรค ตอมา เพนเดอร ไดพิจารณาเห็นวา
มโนทัศนของรูปแบบการปองกันสุขภาพที่นําเสนอนี้เปนมโนทัศนทางสุขภาพเชิงลบ เพราะพฤติกรรม
สวนใหญเปนพฤติกรรมหลีกเลี่ยง ดังนั้นถาตองการชวยเหลือใหบุคคลมีสภาพความเปนอยูที่ดีและมี
สุขภาพสมบูรณ ควรมีการพิจารณามโนทัศนทางสุขภาพในเชิงบวกดวย ซึ่งมโนทัศนการสงเสริม
สุขภาพเปนมุมมองในเชิงบวกที่เนนการปฏิบัติกิจกรรมตางๆ เพื่อยกระดับสุขภาพและสภาพความ
เปนอยูที่ดี จึงไดเสนอรูปแบบการสงเสริมสุขภาพ พรอมทั้งมีการพิมพเผยแพรครั้งแรกเมื่อป ค.ศ. 
1982 โดย เพนเดอร เชื่อวา การสงเสริมสุขภาพเปนสิ่งที่ชวยเพิ่มระดับความผาสุก และความสําเร็จใน
จุดมุงหมายสูงสุดในชีวิตของบุคคลและกลุมคนได นับแตนั้นเปนตนมารูปแบบการสงเสริมสุขภาพของ
เพนเดอร ก็ไดรับความนิยมในการนํามาใชเปนกรอบแนวคิดในการศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพ และป ค.ศ. 1987 เพนเดอร ไดทําการปรับปรุงแกไขรูปแบบการสงเสริมสุขภาพ โดยใหความ
สนใจกับตัวแปรที่สามารถอธิบายและทํานายพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพได แตหลังจากที่มีการปรับปรุง
แกไขแลวยังมีนักวิจัยหลายคนพบวา ตัวแปรบางตัวยังไมมีความชัดเจนในการอธิบายพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพ ดังนั้น เพนเดอร จึงไดตัดตัวแปรดังกลาวออก พรอมทั้งทําการปรับปรุงรูปแบบการ
สงเสริมสุขภาพใหมในป ค.ศ. 1996 และทําการปรับปรุงรวมกับเมอรดัฟ และพารสัน (Pender,
Murdaugh and Parsons. 2006) ในป ค.ศ. 2002 และ ค.ศ. 2006

 ประสบการณและ      การรับรูและทัศนคติที่เปนลักษณะเฉพาะ ผลลัพธเกี่ยวกับพฤติกรรม 
 ลักษณะพิเศษของบุคคล ของพฤติกรรม

ภาพที่ 2.1 รูปแบบการสงเสริมสุขภาพที่ปรับปรุงใหม (Health Promotion Model-revised)
ที่มา : Pender, Murdaugh and Parsons. 2006

ประโยชนที่ไดรับรูของ
ปฏิบัติการ

อุปสรรคที่ไดรับรู
ตอปฏิบัติการ

ความสามารถสวนตน
ที่ไดรับรูของตนเอง

เจตคติที่เกี่ยวของกับกิจกรรม

ความมุงมั่นในคําสัญญา
ตอแผนปฏิบัติการ

พฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพ

ความตองการการแขงขันที่
เกิดขึ้นปจจุบันทันดวน 

(มีการควบคุมอยูในระดับต่ํา) 
และความชอบ

(มีการควบคุมอยูในระดับสูง)

พฤติกรรมที่สัมพันธกับ
สิ่งที่มีมากอน

ปจจัยสวนบุคคล
- ดานชีววิทยา
- ดานจิตใจ
- ดานวัฒนธรรมสังคม

อิทธิพลที่เกี่ยวของกับ
ความสัมพันธระหวางบุคคล

อิทธิพลที่เกี่ยวของกับ
สถานการณ
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รูปแบบการสงเสริมสุขภาพเปนกรอบแนวคิดที่ไดรับการบูรณาการจากทฤษฎีความคาดหวัง
และการใหคุณคากับทฤษฎีการเรียนรูทางสังคมจนไดรูปแบบใหม โดยมีรายละเอียดดังตอไปนี้

1) ประสบการณและลักษณะพิเศษของบุคคล (Individual characteristics and 
experiences) จะเกี่ยวของกับพฤติกรรมที่สัมพันธกับสิ่งที่มีมากอน (Prior related behavior) และ
ปจจัยสวนบุคคลในดานตางๆ บุคคลแตละคนจะมีพฤติกรรมและปจจัยสวนบุคคลที่สงผลตอ
ประสบการณและลักษณะพิเศษเฉพาะตน ซึ่งมีผลกระทบตอการปฏิบัติพฤติกรรมในครั้งตอๆ ไป 
ความสําคัญของผลกระทบนี้ขึ้นอยูกับพฤติกรรมเปาหมาย โดยตัวแปรที่ไดรับการเลือกสรรวามี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมสุขภาพ ไดแก อายุ เพศ ความสามารถในการออกกําลังกาย ความแข็งแรง 
การศึกษา สภาพเศรษฐกิจและสังคม ปจจัยสวนบุคคลเหลานี้มีอิทธิพล โดยตรงตอพฤติกรรมสงเสริม
สุขภาพ

พฤติกรรมที่เกี่ยวของในอดีต ความถี่ในการปฏิบัติพฤติกรรมที่เหมือนๆ กันหรือ
คลายคลึงกับการปฏิบัติพฤติกรรมที่ผานมาในอดีต มีผลโดยตรงและโดยออมที่จะนําไปสูการปฏิบัติ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ ผลโดยตรงของพฤติกรรมในอดีตที่ผานมาตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพใน
ปจจุบัน อาจเกิดจากการสรางนิสัย ซึ่งนําไปสูการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพโดยอัตโนมัติหรือเปนไป
ดวยความตั้งใจ สนใจ ผลโดยออมของพฤติกรรมในอดีตมีอิทธิพลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพใน
ปจจุบัน โดยผานการรับรูความสามารถของตนเอง การรับรูประโยชน การรับรูอุปสรรค และความรูสึกที่
สัมพันธกับพฤติกรรมที่ปฏิบัติในอดีต ทําใหบุคคลมีโอกาสที่จะแสดงพฤติกรรมนั้นซ้ําไดมากขึ้น

2) การรับรูและทัศนคติที่ เปนลักษณะเฉพาะของพฤติกรรม (Behavior-specific 
cognitions and affect) ตัวแปรกลุมนี้ไดรับการพิจารณาวาเปนกลุมที่มีความสําคัญในการจูงใจมากที่สุด 
และเปนแกนสําคัญที่จะนําไปใชปฏิบัติเพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของบุคคล ซึ่งตัวแปรเหลานี้
ไดแก

2.1) ประโยชนที่ไดรับรูไดของปฏิบัติการ (Perceived Exercise Benefits Factor) 
การวางแผนของบุคคลที่จะกระทําพฤติกรรมใดๆ ขึ้นอยูกับประโยชนที่เคยไดรับ หรือขึ้นกับผลของ
การปฏิบัติพฤติกรรมนั้นๆ ประโยชนที่เคยไดรับจากการกระทํา จะแสดงออกทางจิตใจโดยคํานึงถึง
ผลทางบวก หรือการเสริมแรงของการกระทําพฤติกรรมนั้น จากทฤษฎี ความเชื่อ -คานิยม           
การคาดการณถึงประโยชนเปนสิ่งสําคัญของการจูงใจ ซึ่งอยูบนพื้นฐานของลักษณะและประสบการณ
ที่ผานมาโดยตรง หรือเรียนรูจากการสังเกตสิ่งตางๆ ที่ผานเขามา ความเชื่อในประโยชนหรือความ
เชื่อที่วาผลจากการกระทําที่เกิดขึ้นนั้นจะเปนไปในทางบวกเปนสิ่งสําคัญ แมวาจะไมเพียงพอที่จะใช
เปนเงื่อนไขในการนําไปสูพฤติกรรมสุขภาพที่เฉพาะเจาะจงก็ตาม ประโยชนที่ไดรับจากการปฏิบัติ
พฤติกรรมอาจเปนสิ่งที่เกิดขึ้นภายในหรือภายนอกก็ได ตัวอยางประโยชนที่เกิดขึ้นภายใน ไดแก         
การเพิ่มความตื่นตัว และการลดความรูสึกเหนื่อยลา ประโยชนภายนอก ไดแก รางวัล ทรัพยสิน          
เงินทอง หรือการมีปฏิสัมพันธทางสังคม การปฏิบัติพฤติกรรมในชวงแรกประโยชนภายนอกจะเปน
แรงจูงใจสําคัญในการเขาสูพฤติกรรมสุขภาพ ซึ่งตอมาประโยชนภายในอาจเปนแรงจูงใจใหมี
พฤติกรรมสุขภาพอยางตอเนื่องมากกวา การรับรูประโยชนจะเปนแรงจูงใจตอพฤติกรรมทั้งโดยตรง
และโดยออม
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2.2) อุปสรรคที่ไดรับรูตอปฏิบัติการ (Perceived Exercise Barriers Factor) 
เปนการรับรูอุปสรรคที่ขัดขวางตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ อาจเปนสิ่งที่เกิดขึ้นจริงหรือสิ่งที่คาดคะเน 
ไดแก การรับรูเกี่ยวกับความไมเปนประโยชน ความไมสะดวกสบาย คาใชจาย ความยากลําบาก หรือ
ระยะเวลาที่ใชในการกระทํานั้นๆ อุปสรรคเปรียบเสมือนสิ่งขัดขวางไมใหบุคคลปฏิบัติพฤติกรรม หรือ
จูงใจใหบุคคลหลีกเลี่ยงที่จะปฏิบัติพฤติกรรม เมื่อขาดความพรอมในการกระทําและอุปสรรคมีมาก 
การกระทํานั้นก็จะไมเกิดขึ้น แตเมื่อมีความพรอมในการกระทําสูงและอุปสรรคมีนอย ความเปนไปได
ที่จะกระทําก็มีมากขึ้น การรับรูอุปสรรคมีผลกระทบตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพโดยตรง โดยเปนตัว
กระทําก็มีมากขึ้น การรับรูอุปสรรคมีผลกระทบตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพโดยตรง โดยเปนตัว
ขัดขวางกระทําและมีผลในทางออมตอการลดความตั้งใจในการวางแผนที่จะกระทําพฤติกรรม

2.3) ความสามารถสวนตนที่ไดรับรู (Exercise Self-Efficacy Factor-ESE) เปน
การตัดสินความสามารถของบุคคลวาจะสามารถปฏิบัติพฤติกรรมไดในระดับใด และบุคคลนั้น
สามารถที่จะทําอะไรไดบางโดยมีทักษะหรือไมมีทักษะก็ได การตัดสินความสามารถของบุคคลแสดง
ใหเห็นโดยการตัดสินเกี่ยวกับความสามารถของบุคคลในการกระทําพฤติกรรมนั้นใหสําเร็จ การรับรู
เกี่ยวกับทักษะและความสามารถเปนแรงจูงใจสําคัญของบุคคลที่จะกระทําพฤติกรรมที่ดีและถูกตอง
เหมาะสม ความรูสึกเกี่ยวกับความสามารถและทักษะในการกระทําของบุคคลเปนสิ่งเสริมใหบุคคล
บรรลุถึงพฤติกรรมเปาหมายไดมากกวาบุคคลที่มีความรูสึกวาตนเองไมมีความสามารถและไมมีทักษะ 
การรับรูความสามารถของตนเองมีพื้นฐานที่พัฒนามาจากปจจัย 4 ประการคือ 1) การกระทําที่ไดผล
สําเร็จจากการที่ไดปฏิบัติพฤติกรรมนั้น และการประเมินการกระทําตามมาตรฐานของตนเอง หรือ
จากการประเมินที่ไดรับจากบุคคลอื่น 2) ประสบการณจากการไดเห็นการกระทําของผูอื่น โดยการ
สังเกตและนํามาประเมินเปรียบเทียบกับตนเอง 3) การชักจูงดวยคําพูดของผูอื่น ทําใหบุคคลดึงเอา
ความสามารถที่มีอยูในตนเองออกมาเพื่อใชในการทํากิจกรรมนั้นๆ และ 4) สภาพรางกาย เชน ความ
วิตกกังวล ความกลัว ความสงบ ความเงียบ สิ่งเหลานี้บุคคลนํามาใชตัดสินความสามารถของตนเอง

รูปแบบการสงเสริมสุขภาพเสนอวา ความรูสึกที่สัมพันธกับพฤติกรรมที่
ปฏิบัติ มีอิทธิพลตอการรับรูความสามารถของตนเอง เมื่อมีความรูสึกทางบวกมากขึ้นการรับรู
ความสามารถก็จะมากขึ้น นอกจากนี้การรับรูความสามารถของตนเองยังมีอิทธิพลตอการรับรู
อุปสรรคของการกระทํา โดยบุคคลที่มีการรับรูความสามารถของตนเองเปนแรงจูงใจใหเกิด
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพโดยตรง และมีอิทธิพลโดยออมตอการรับรูอุปสรรคและการตกลงใจที่
จะปฏิบัติตามแผนที่กําหนด

2.4) เจตคติที่เกี่ยวของกับกิจกรรม (Exercise-Related Attitude Factor-ERA) 
เปนความคิดหรือความรูสึกของบุคคลที่เกิดขึ้นกอนปฏิบัติพฤติกรรม ขณะปฏิบัติพฤติกรรม และ
ภายหลังปฏิบัติพฤติกรรม การตอบสนองของอารมณความรูสึกเหลานี้อาจเปนระดับนอย ปานกลาง 
หรือรุนแรง และถูกตัดสินความคิดทําใหเกิดการเรียนรู เก็บไวในความทรงจํา แลวนํามาเปน
กระบวนการคิดตอการกระทําพฤติกรรมในเวลาตอมา การตอบสนองตอความรูสึกที่สัมพันธกับ
พฤติกรรมที่ปฏิบัติประกอบดวยองคประกอบ 3 องคประกอบคือ อารมณที่เกี่ยวกับการกระทําใน
ขณะนั้น อารมณของตนเองในขณะนั้น และอารมณเกี่ยวกับบริบทหรือสภาพแวดลอมในขณะนั้น ผล
ของความรูสึกที่เกิดขึ้นจะมีอิทธิพลตอบุคคลในการเลือกปฏิบัติหรือไมปฏิบัติพฤติกรรมนั้นซ้ําอีก หรือ
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คงพฤติกรรมนั้นไวใหยาวนานขึ้น อารมณและความรูสึกนี้มีผลตอการปฏิบัติพฤติกรรมแบบปฏิกิริยา
ลูกโซ นั่นคือ ถากิจกรรมนั้นใหผลในทางบวกตอความรูสึก เชน ความรูสึกสนุกสนาน ความพึงพอใจ 
ความรูสึกเพลิดเพลิน บุคคลก็จะปฏิบัติซ้ํา ในขณะที่กิจกรรมที่กอใหเกิดความรูสึกในดานลบ เชน 
ความเบื่อหนาย ความไมพอใจ ความอึดอัด บุคคลก็จะหลีกเลี่ยงไมปฏิบัติ ดังนั้น ความรูสึกที่สัมพันธ
กับพฤติกรรมที่ปฏิบัติจึงมีอิทธิพลโดยตรงตอพฤติกรรมสุขภาพ เชนเดียวกับที่มีอิทธิพลทางออมโดย
ผานการรับรูความสามารถของตนเองและความตั้งใจในการวางแผนวาจะกระทําพฤติกรรม

2.5) อิทธิพลที่ เกี่ยวของกับความสัมพันธระหวางบุคคล (Interpersonal 
Relationship-Related Influence Factor-IRRI) เปนการเรียนรูของบุคคลเกี่ยวกับพฤติกรรม     
ความเชื่อหรือทัศนคติของบุคคลอื่น โดยการเรียนรูนี้อาจจะตรงหรือไมตรงกับความเปนจริงก็ได 
อิทธิพลระหวางบุคคลที่มีผลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ ไดแก 1) บรรทัดฐานของสังคมเปนตัวกําหนด
มาตรฐานของการกระทํา ซึ่งบุคคลสามารถที่จะยอมรับหรือปฏิเสธได 2) การสนับสนุนทางสังคม 
เปนการชวยเหลือในดานอุปกรณและกําลังใจที่บุคคลไดรับจากผูอื่น ซึ่งจะเปนสิ่งเสริมใหบุคคลมี      
การปฏิบัติพฤติกรรม และ 3) การเปนแบบอยาง เปนการเรียนรูพฤติกรรมของบุคคลจากบุคคลอื่น 
โดยผานการสังเกต และประสบการณการกระทําพฤติกรรมเฉพาะนั้นๆ แลวนํามาประกอบขึ้นเปน
พฤติกรรมสุขภาพของตนเอง ซึ่งกระบวนการของอิทธิพลระหวางบุคคลทั้ง 3 นี้ จะเปนสิ่งโนมนาวให
บุคคลปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ นอกจากนี้อิทธิพลระหวางบุคคลยังมีผลตอการปฏิบัติ
ประพฤติสงเสริมสุขภาพของบุคคลทั้งหลายทั้งทางตรงและทางออม โดยเปนแรงกดดันของสังคมที่มี
ตอการปฏิบัติพฤติกรรมของบุคคล หรือเปนสิ่งกระตุนใหบุคคลมีการปฏิบัติพฤติกรรมตามแผนที่
กําหนดไว แหลงที่ไดมาซึ่งอิทธิพลระหวางบุคคลเบื้องตนนั้น ไดแก ครอบครัว (บิดา มารดา พี่นอง) 
กลุมเพื่อน และบุคลากรทางสุขภาพ

2.6) อิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ (Situational-Related Influence Factor-
SRI) คือ การรับรูและการเรียนรูของบุคคลตอสถานการณหรือบริบทใดๆ ที่อํานวยความสะดวกหรือ
ขัดขวางตอการแสดงพฤติกรรม อิทธิพลดานสถานการณที่มีผลตอการสงเสริมพฤติกรรมสุขภาพ ไดแก 
การรับรูทางเลือกที่เหมาะสม คุณลักษณะตางๆ ที่ตองการ และลักษณะของสิ่งแวดลอมที่สวยงามที่จะทํา
ใหพฤติกรรมนั้นๆ เกิดขึ้น อิทธิพลดานสถานการณอาจจะมีผลตอพฤติกรรมสุขภาพทั้งโดยทางตรงและ
ทางออม ทางตรงคือ การแสดงใหเห็นในสภาพแวดลอมนั้นๆ โดยการใชสัญลักษณหรือสิ่งที่ตองปฏิบัติ 
เชน การติดปาย “หามสูบบุหรี่” แสดงใหเห็นสัญลักษณที่ตองการของสถานที่นั้นวา ตองการพฤติกรรม
การงดสูบบุหรี่ นอกจากนี้สถานการณอาจมีผลโดยการนําเสนอสิ่งชี้นําเพื่อกระตุนพฤติกรรมใหมากขึ้น

2.4 แนวคิดเกี่ยวกับสื่อ
สื่อ หมายถึง พาหะหรือตัวกลาง หรือตัวพาขาวสาร จากผูสงสารไปยังผูรับสาร ผูสงจะ

สงขาวสารไปไดก็ตองอาศัยสื่อที่จะถายทอดขาวสารออกไป และขาวสารจะไปถึงมือผูรับไดก็ตอง
อาศัยสื่อพาไป

2.4.1 ประเภทของสื่อ
เซียร (อางในพงศพันธ จํานงคจิตร. 2553) กลาวถึงประเภทของสื่อที่ใชในการสื่อสาร

สามารถแบงไดเปน 3 ประเภท คือ
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1) สื่อบุคคล หมายถึง ตัวคนที่นํามาใชในการสื่อสารกับผูรับสารในลักษณะเผชิญหนา
การใชสื่อบุคคลในการสื่อสารสารมารถทําไดทั้งในรูปของการสนทนากับผูรับสารเพียงคนเดียวหรือใน
รูปของการประชุมกลุมซึ่งประกอบไปดวยผูรับสารมากกวา 1 คนก็ได

2) สื่อมวลชน หมายถึง สื่อที่สามารถนําสารจากผูส งสารไปยังผู รับสาร ซึ่ ง
ประกอบดวยคนจํานวนมากไดอยางรวดเร็วภายในเวลาที่ใกลเคียงกัน และสามารถทําใหเกิดการ
เปลี่ยนแปลงทัศนคติที่ไมฝงแนนได โดยทั่วไปสื่อมวลชนไดแก หนังสือพิมพ วิทยุกระจายเสียง 
โทรทัศน นิตยสารและภาพยนตร ฯลฯ

3) สื่อเฉพาะกิจ หมายถึง สื่อที่ถูกผลิตขึ้นมาโดยมีเนื้อหาเฉพาะและมีจุดมุงหมายหลัก
อยูที่ผูรับสารเฉพาะกลุม สื่อประเภทนี้ไดแก หนังสือ คูมือ จุลสาร แผนพับ โปสเตอร ภาพนิทรรศการ 
เปนตน

ในขณะท่ี มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช (2532) กลาววา สื่อบุคคล หมายถึง ตัวบุคคล
ที่ทําหนาที่ถายทอดเรื่องราวตางๆ สูบุคคลอื่น สื่อบุคคลจัดไดวาเปนสื่อที่มีประสิทธิภาพสูงในการ
ประชาสัมพันธ โดยเฉพาะอยางยิ่งการโนมนาวจิตใจ เนื่องจากติดตอกับผูรับสารโดยตรง สวนใหญ
อาศัยการพูดในลักษณะตางๆ เชน การสนทนาพบปะพูดคุย การประชุม การสอน การใหสัมภาษณ 
การโตวาที การอภิปราย การปาฐกถา และการพูดในโอกาสพิเศษ ตางๆ แตสื่อบุคคลก็มีขอจํากัดคือ 
ในกรณีที่เนื้อหาเปนเรื่องซับซอน การใชคําพูดอยางเดียวอาจไมสามารถสรางความเขาใจไดทันที และ
เปนสื่อที่ไมถาวร ยากแกการตรวจสอบและอางอิง นอกจากจะมีผูบันทึกคําพูดนั้นๆ ไวเปนลายลักษณ
อักษรหรือบันทึกเสียงเอาไว 

จากขอจํากัดของสื่อบุคคลที่ไมสามารถใชเปนสื่อกลางถายทอดขาวสารเพื่อการ
ประชาสัมพันธสูคนจํานวนมากพรอมกันในเวลาเดียวกันอยางรวดเร็ว มนุษยจึงไดพัฒนาเทคโนโลยี
การสื่อสาร และเกิดเปนสื่อมวลชนเพื่อมารับใชภารกิจดังกลาว สื่อมวลชนอาจแบงประเภทตาม
คุณลักษณะของสื่อไดเปน 5 ประเภท คือ หนังสือพิมพ นิตยสาร วิทยุกระจายเสียง วิทยุโทรทัศน 
และภาพยนตร ทั้งนี้ สื่อหนังสือพิมพและนิตยสารมีความคงทนถาวร สามารถนําขาวสารมาอานใหม
ไดซ้ําแลวซ้ําอีก แตมีขอจํากัดสําหรับบุคคลที่ตาบอดหรืออานหนังสือไมออก

สวนสื่อวิทยุกระจายเสียงเปนสื่อที่สงไปไดไกลเพราะใชคลื่นวิทยุ ไมมีขอจํากัดดานการ
ขนสงเหมือนหนังสือพิมพหรือนิตยสาร และสามารถรับฟงในขณะที่ทํางานอยางอื่นไปดวยได แตมี
ขอจํากัดคือ ผูฟงไมสามารถยอนกลับมาฟงไดใหมอีก ดังนั้นหากมิไดตั้งใจฟงในบางครั้งก็ทําใหได
ขาวสารที่ไมสมบูรณ 

สื่อวิทยุโทรทัศน และภาพยนตร จัดเปนสื่อที่มีประสิทธิภาพในการสื่อสารมากที่สุด 
เนื่องจากสามารถเห็นภาพเคลื่อนไหวและไดยินเสียง ทําใหการรับรูเปนไปอยางชัดเจนและมี
ประสิทธิภาพยิ่ง แตมีขอจํากัดคือตองใชไฟฟาหรือแบตเตอรี่ ทําใหไมสามารถเขาถึงพื้นที่หางไกลที่ยัง
ไมมีไฟฟาใช

นอกจากนี้ยังไดมีผูใหความหมายเกี่ยวกับสื่อแตละประเภทดังนี้
นิตยสาร (Magazine) หมายถึง นิตยสารที่ออกจําหนายใหประชาชนทั่วไปอาน มุงไป

ในทางใหความบันเทิงเริงรมย หรือใหความรู (ระวีวรรณ ประกอบผล. 2530) 
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หนังสือพิมพ (Newspaper) ตามพระราชบัญญัติการพิมพ พ.ศ. 2484 (อางถึงใน         
อุบลรัตน ศิริยุวศักดิ์. 2550: 296) หมายถึง สิ่งพิมพที่มีจาหนาเชนเดียวกัน และออกหรือเจตนาจะ
ออกตามลําดับเรื่อง มีกําหนดระยะเวลาหรือไมก็ตาม มีขอความตอเนื่องกันหรือไมก็ตาม โดยทั่วไป
หนังสือพิมพจะมีระยะเวลาที่ออกในชวงระยะสั้นๆ เปนรายวันหรือรายปกษ เปนตน ลักษณะเดนและ
เฉพาะของหนังสือพิมพจะเปนสิ่งพิมพไมไดเย็บเลมเหมือนหนังสือหรือนิตยสารทั่วไป 

วิทยุโทรทัศน (Television Broadcasting) หมายถึง การสงหรือการรับภาพนิ่งหรือ
ภาพเคลื่อนไหวในลักษณะไมถาวรดวยคลื่นแฮรตเซียน ไมวาโดยวิธีการแพรกระจายไปในบรรยากาศ 
หรือโดยวิธีการใช สายหรือสื่อตัวนําไฟฟาหรือทั้งสองวิธีการรวมกัน

วิทยุกระจายเสียง (Radio Broadcasting) หมายถึง การแพรสัญญาณเสียงออกอากาศ
โดยใชคลื่นวิทยุหรือคลื่นแมเหล็กไฟฟา เพื่อสงสารกระจายออกอากาศไปถึงมวลชนที่อยูในถิ่นตางๆ 
ไดรับโดยตรงวิทยุโทรทัศน หมายถึง กระบวนการถายถอดเสียงและภาพ โดยวิธีเปลี่ยนคลื่นวิทยุ ซึ่ง
เปนคลื่นเสียงและภาพเปนคลื่นแมเหล็กไฟฟาออกสูอากาศ หรือสงเสียงและภาพทางสาย เพื่อสงสาร
ไปถึงมวลชนที่อยูในถิ่นตางๆ โดยตรงเปนการสงสัญญาณไฟฟาของภาพและเสียงในเวลาเดียวกัน

อินเทอรเน็ต (Internet) หมายถึง เครือขายคอมพิวเตอรนานาชาติ ที่มีสายตรงเชื่อม
ตอไปยังสถาบันหรือหนวยงานตางๆ เพื่ออํานวยความสะดวกใหแกผูใชทั่วโลก ผูใชเครือขายนี้สามารถ
สื่อสารถึงกันไดทางอีเมล สามารถสืบคนขอมูลและสารสนเทศ รวมทั้งคัดลอกแฟมขอมูลและ
โปรแกรมมาใชได 

สื่อนอกบาน (Out of Home Media) คือ การจะใชวิธีการอะไร นวัตกรรมอะไร และ
แนวคิดการสื่อสารอะไรที่จะทําใหการใชสื่อนอกบานไมเปนเพียงองคประกอบหนึ่งของการสื่อสาร แต
กลายมาเปนจุดหลักในการเชื่อมโยงประสบการณระหวางผูบริโภคและสินคาของเราได ซึ่งคินเนติคฯ 
ถือเปนเอเยนซีเฉพาะสื่อนอกบานแหงเดียวในเมืองไทย เปนผูบุกเบิกในการสรางนวัตกรรมสื่อนอก
บาน พลิกจุดขายสรางความแตกตาง มีคลังขอมูลเพื่อความเขาใจในพฤติกรรมและแนวคิดของ
ผูบริโภค

สื่อกิจกรรม (Activity Media) มีความหมายขยายขอบเขตกวางขวางไปถึงกิจกรรมที่
สามารถสื่อความรูสึกนึกคิด ความรู อารมณ และเรื่องราวขาวสารไปสูกลุมเปาหมายได สื่อประเภท
กิจกรรมมีไดมากมายหลายรูปแบบ เชน การจัดประชุม สัมมนา ฝกอบรม การแถลงขาว การสาธิต 
การจัดริ้วขบวน การจัดนิทรรศการ การจัดแขงขันกีฬา การจัดแสดง การจัดกิจกรรมทางการศึกษา 
การจัดกิจกรรมเสริมอาชีพ การจัดกิจกรรมการกุศล

สื่อบุคคล (Personal Media) คือตัวคนที่นํามาใชสื่อสารกับผูรับสารในลักษณะ
เผชิญหนาทั้งในรูปของการสนทนาหรือในรูปของการประชุมกลุม ซึ่งการใชสื่อบุคคลในการสื่อสาร
กอใหเกิดผลดีคือ สามารถนําขาวที่ตองการเผยแพรไปสูผูรับสารไดโดยตรง และทําใหการเผยแพร
ขาวสารเปนไปในลักษณะที่ความยืดหยุนปรับใหผูรับสารเปนรายๆ ได และทราบความรูสึกของผูรับ
สารไดทันที (ปรมะ สตะเวทิน. 2526) 

ดังนั้น สื่อที่จะใชในการศึกษาครั้งนี้ ผูวิจัยจะทําการกําหนดประเภทสื่อที่ใชไดแก
สื่อมวลชน 
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1) วิทยุโทรทัศน (Television) เปนสื่อโฆษณาที่มีคุณภาพที่สุดสําหรับการโฆษณา 
เพราะเปนสื่อที่มีคุณลักษณะเดนที่เหนือกวาสื่ออื่นๆ คือ สามารถนําเสนอไดทั้งภาพเคลื่อนไหวและ
เสียงไดในเวลาเดียวกัน สื่อโทรทัศนจึงเปนสื่อที่ทรงอิทธิพลสูงสุดในบรรดาสื่อทั้งหลาย

2) วิทยุกระจายเสียง (Radio) เปนสื่อโฆษณาที่กระจายครอบคลุม พื้นที่ไดอยาง
กวางขวางมาก เพราะมีสถานีวิทยุอยูมากมายหลายแหง รวมถึงวิทยุชุมชนที่เกิดขึ้นอีกมาก วิทยุยังเปน
สื่อที่สามารถทําใหผูรับฟงรับรูขาวสารไดในทุกอิริยาบถ เชน รับฟงในขณะขับรถ ทํางาน นอนพักผอน 
ออกกําลังกาย จึงกลาวไดวาวิทยุเปนสื่อที่เขาถึงผูบริโภคมากและสามารถติดตามกลุม เปาหมายไปได
ทุกหนแหง

3) หนังสือพิมพ (Newspaper) หนังสือพิมพเปนสื่อที่มีความสําคัญ ไดรับความสนใจ
และมีอิทธิพลตอชีวิตประจําวันของผูบริโภคอยางยิ่ง โดยผูสูงอายุจะทําการเปดรับขอมูลขาวสารที่
เกี่ยวของกับการออกําลังกาย หรือหัวขอที่เก่ียวของกับการสงเสริมสุขภาพ

4) นิตยสาร (Magazine) สื่อที่ออกจําหนายใหประชาชนทั่วไปอาน มุงไปในทางให
ความบันเทิงเริงรมย หรือใหความรู ซึ่งเปนการเปดรับขาวสารตางๆ ที่เกี่ยวของกับการออกกําลังกาย
ผานนิตยสารตางๆ เชน นิตยสารการกีฬา นิตยสารสุขภาพ เปนตน

5) สื่ออินเทอรเน็ต (Internet) เครือขายคอมพิวเตอรนานาชาติ ที่มีสายตรงเชื่อม
ตอไปยังสถาบันหรือหนวยงานตางๆ เพื่ออํานวยความสะดวกใหแกผูใชทั่วโลก ซึ่งเปนการเปดรับสื่อ
ตางๆ ที่เกี่ยวของกับการออกกําลังกายผานเครือขายอินเทอรเน็ต

6) สื่อนอกบาน (Out of Home Media) เปนการเผยแพรประชาสัมพันธขาวสาร
ตางๆ ที่ติดตามสถานที่ตางๆ เชน ปายรถเมย ปายขางทาง เปนตน ซึ่งอาจะเปนทั้งสื่อที่เปนแผนปาย
โฆษณา หรือที่เปนสื่อดิจิตอล ซึ่งนําเสนอเกี่ยวกับการรณรงคเพื่อการออกกําลังกาย

7) สื่อกิจกรรม (Activity Media) เปนการจัดทํากิจกรรมตางๆ ที่เกี่ยวของกับการ
ออกกําลังกายของผูสู งอายุ ซึ่ งมีลักษณะการจัดการจัดกิจกรรมเพื่อการรณรงค และมีการ
ประชาสัมพันธขอมูลขาวสารตางๆ กอนดําเนินกิจกรรมและหลังดําเนินกิจกรรม

8) สื่อบุคคล (Personal Media) คือตัวคนที่นํามาใชในการสื่อสารกับผูรับสารใน
ลักษณะเผชิญหนาการใชสื่อบุคคลในการสื่อสารสารมารถทําไดทั้งในรูปของการสนทนากับผูรับสาร
เพียงคนเดียวหรือในรูปของการประชุมกลุมซึ่งประกอบไปดวยผูรับสารมากกวา 1 คนก็ได

2.4.2 พฤติกรรมการเปดรับสื่อ
พีระ จิระโสภณ (2538) กลาววา ผูรับสารจะมีการเลือกสรรและการแสวงหาขาวสารให

เปนไปตามความตองการ หรือความคาดหวังที่แตกตางกันไปในแตละบุคคล โดยทั่วไปแลวผูรับสารมี
กระบวนการเลือกสรรขาวสารซึ่งประกอบดวย 3 ขั้นตอนดังนี้

การเลือกเปดรับ
การเลือกรับรู
การเลือกจดจํา

ภาพที่ 2.2 แสดงกระบวนการเลือกสรรของผูรับสาร
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1) การเลือกเปดรับหรือเลือกสนใจ (Selective Exposure or Selective Attention)
หมายถึงแนวโนมที่ผูรับสารจะเลือกสนใจ หรือเปดรับขาวสารจากแหลงสาร แหลงใดแหลงหนึ่งที่มีอยู
ดวยกันหลายแหง โดยทั่วไปแลวผูรับสารมักจะเลือกเปดรับขาวสาร ที่มีเนื้อหาสอดคลองกับความเชื่อ
ทัศนคติและความสนใจของตน โดยผูรับสารมักจะเลือกรับสิ่งที่สนับสนุนความคิดเดิมของตนอยูเสมอ

2) การเลือกรับรูหรือตีความ (Selective Perception or Selective Interpretation)
เปนกระบวนการกลั่นกรองขั้นตอมา เมื่อบุคคลเลือกเปดรับขาวสารจากแหลงหนึ่งแหลงใดแลว ผูรับ
ขาวสารจะเลือกรับรู หรือตีความหมาย ความเขาใจของตนเองหรือตามทัศนคติ ประสบการณตาม
ความเชื่อความตองการ ความคาดหวัง แรงจูงใจ สภาวะรางกายหรือสภาวะอารมณ เปนตน

3) กระบวนการเลือกจดจํา (Selective Retention) เปนแนวโนมในการเลือกจดจํา
ขาวสารเฉพาะสารที่มีเนื้อหาสวนที่ตรงกับความสนใจ ความตองการและทัศนคติของตนเอง การเลือก
จดจํานี้เปรียบเสมือนเครื่องกรองขั้นสุดทายที่มีผลตอการสงสารไปยังผูรับสาร ในบางครั้งก็จะลืม
เนื้อหาของสารในสวนที่ไมตรงกับความสนใจของตนเอง

2.5 แนวคิดเกี่ยวกับผูสูงอายุ
2.5.1 ชวงวัยและระดับของผูสูงอายุ

อุมลรัตน เพ็งสถิตย (2554) กลาววา โดยทั่วไป ผูสูงอายุ คือ ผูที่มีอายุ 60 ปขึ้นไป เปน
ผูที่มีความรูความสามารถ มีประสบการณในชีวิตสะสมไวมากมาย และเหตุผลสําคัญที่ตองศึกษา
เกี่ยวกับผูสูงอายุ เพราะผูสูงอายุเปนผูที่ทําคุณประโยชนตอครอบครัวและสังคมมาแลวอยางมากมาย 
และเมื่อมีอายุมากขึ้นทั้งทางรางกายและจิตใจไดเสื่อถอยอยางชัดเจน ดังนั้น จึงเปนหนาที่ของทุกคน
ที่จะตองทําความเขาใจในลักษณะสําคัญของผูสูงอายุ

Papalia and Sally (1986) ไดแบงชวงพัฒนาการของมนุษยไวดังนี้
1) วัยทารกอยูในครรภมารดา 
2) วัยทารกแรกคลอด อายุตั้งแตแรกคลอดจนถึงอายุ 1½  หรือ 2 ป 
3) เด็กปฐมวัย มีอายุ 18 เดือนถึง 3 ป
4) วัยเด็กตอนตน อายุ 3-6 ป
5) วัยเด็กตอนปลาย อายุ 6-12 ป
6) วัยรุนอายุ 12-20 ป
7) วัยผูใหญตอนตน อายุ 20-40 ป
8) วัยกลางคน อายุ 40-65 ป
9) วัยสูงอายุ อายุ 65 ปขึ้นไป
ในขณะที่ ศรีธรรม ธนะภูมิ (2535) ไดแบงวัยตางๆ ของมนุษยตามหลักธรรมคําสอน

ของพระพุทธเจาไวอยางนาสนใจเปน 3 ชวง คือ 
ปฐมวัยหรือวัยตน อายุตั้งแตแรกเกิดจากอายุประมาณ 20 ป คือ วัยเด็กและเยาวชน

เปนวัยแหงการศึกษาหาความรูและประสบการณทั้งทางโลกและทางธรรมเพื่อสะสมไวใชในการเลี้ยงชีพ
ในวัยผูใหญ
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มัชฌิมวัยหรือวัยกลาง มีอายุประมาณ 20 ป จนถึงอายุ 50-60 ป เปนวัยของการเลี้ยงชีพ 
ประกอบการงานที่สุจริต ทําประโยชนใหเกิดแกตน ครอบครัว และผูอื่นดําเนินชีวิตตามหลักธรรมใน
พระพุทธศาสนา

ปจฉิมวัยหรือวัยสุดทาย อายุประมาณ 50-60 ปขึ้นไป เปนวัยที่วางเวนจากการทํางาน
ประจํา แตบุคคลในวัยนี้จะยังสามารถทําตนใหเปนประโยชนไดดวยการใหคําชี้แนะใหคําปรึกษาแก       
ผูออนวัยกวา สามารถบําเพ็ญประโยชนไดตามอัตภาพ 

สวน อุมลรัตน เพ็งสถิตย (2554) กลาววา เพื่อใหความเขาใจในเรื่องพัฒนาการของ
มนุษยไดงายขึ้น จึงไดสรุปขั้นพัฒนาการของมนุษยออกเปนชวงๆ อยางกวางๆ ดังนี้

1) วัยเด็ก คือ บุคคลที่มีอายุตั้งแตแรกเกิดจนอายุ 12 ป
2) วัยรุน คือ บุคคลที่มีอายุระหวาง 12-21 ป
3) วัยผูใหญ คือ บุคคลที่มีอายุระหวาง 21-60 ป
4) วัยผูสูงอายุ คือ บุคคลที่มีอายุตั้งแต 60 ปขึ้นไป
แตเมื่อพิจารณาถึงระดับของผูสูงอายุ พีระศักดิ์ กรินทนาคะ (2535) ไดแขงระดับของ

ผูสูงอายุไว 3 ระดับ ไดแก
ระดับที่ 1 คนสูงอายุที่ยังอยูในระดับโอลด (Young Old) คือ เปนคนชราที่ยังเปนหนุม 

สาวสามารถใชชีวิตเชนชายหนุมหญิงสาวในสังคมไดปกติ มีสภาพจิตใจที่สนับสนุนกับชีวิต เปนผูที่มี
อายุระหวาง 65-75 ป

ระดับที่ 2 คนสูงอายุปกติ หรือ มิดเดิ้ลโอลด (Middle Old) คือ คนชราที่ยังคงสามารถ
ชวยเหลือตนเองไดดี แตบางครั้งบางคราวอาจตองไดรับการชวยเหลือจากผูอื่น ซึ่งจะเปนผูที่มีอายุ
ในชวงระหวาง 75-85 ป

ระดับที่ 3 คนสูงอายุมาก หรือโอลด โอลด (Old Old) เปนคนชราภาพที่มีสภาพทาง
รางกายชราภาพมาก เปนบุคคลที่มีอายุ 85 ปขึ้นไป เปนบุคคลที่จะตองไดรับความชวยเหลือจากผูอื่น
ทั้งทางตรงและทางออมซึ่งจะมีลักษณะการหลงลืม ชวยเหลือตนเองไมได และในที่สุดผูสูงอายุเหลานี้
จะถึงแกความตาย

2.5.2 บทบาทในสังคมกับครอบครัวของผูสูงอายุ 
อุบลรัตน เพ็งสถิตย (2554) ไดเสนอบทบาททางสังคมในครอบครัวของผูสูงอายุ จะมี

การเปลี่ยนแปลงไปในลักษณะลดลงหรือหมดหนาที่ไปในที่สุด บทบาทในครอบครัวประกอบดวย
1) การปรับตัวตอบทบาทหัวหนาครอบครัว เมื่อบุคคลไดกาวเขาสูวัยชราบทบาทจาก

การเปนหัวหนาครอบครัวจะเปลี่ยนแปลงไป โดยบุตร-ธิดาจะมาเปนผูรับผิดชอบในการเปนหัวหนา
ครอบครัว เมื่อเปรียบเทียบภาวการณเปนผูรับผิดชอบในครอบครัวระหวางบุตรชาย และบุตรสาว 
พบวา บุตรสาวมักจะทําหนาที่ไดดีกวาบุตรชาย

2) การปรับตัวตอสมาชิกใหมของครอบครัว จากสภาพที่บุตร ธิดาของคนวัยสูงอายุได
แยกครอบครัว ทําใหมีสมาชิกใหมขึ้น โดยเฉพาะอยางยิ่งการปรับตัวตอ เขย หรือสะใภ และหลาน 
โดยปกติ ผูสูงอายุมักจะรักหลาน ชอบดูแล ทําใหในบางครั้งอาจเกิดความขัดแยงกันระหวางผูสูงอายุ
และพอแมของหลานได
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3) การปรับอารมณในเรื่องปญหาครอบครัว ความรูสึกวาตนไมมีบุคคลที่สําคัญของ
ครอบครัว มีความรูสึกวาถูกทอดทิ้งลูกหลานไมใหความสนใจเอาใจใส และไมเขาใจในความตองการ 
หรือควบคุมไมใหตนทําอะไร หลานไมรูจักเขาหา ไมมาขอคําปรึกษา ทําใหคิดมาก มีปญหาทางดาน
จิตใจ

4) การเผชิญกับภาวการณเปนหมาย ในวัยสูงอายุตองเผชิญกับภาวการณเปนหมาย 
หรือตองอยูตามลําพัง เพราะการตายจากของคูครอง 

2.5.3 ปญหาของผูสูงอายุ
อุบลรัตน เพ็งสถิตย (2554) ไดสรุปปญหาของผูสูงไวทั้งหมด 4 ปญหา ดังนี้
1) ปญหาทางดานรางกาย ในวัยผูสูงอายุทุกคน อวัยวะรางกายทุกระบบจะมีการ

เสื่อมถอยลงอยางหลีกเลี่ยงไมได ผูสูงอายุจะมีการเคลื่อนไหวรางกายไมสะดวก สายตาใชไดไมมี           
มีปญหาทางดานอวัยวะรางกายทุกสวน สําหรับประเทศไทย ผูสูงอายุมักจะมีปญหาทางการเจ็บปวย
ทางรางกาย เชน โรคกระดูและไขขอ โรคตา โรคฟน และโรคทางเดินอาหาร เปนตน 

2) ปญหาทางดานครอบครัวและเศรษฐกิจ ผูสูงอายุตองเผชิญกับปญหาทางดาน
ครอบครัวตางๆ มากมาย 

2.1) การไมไดรับการเอาใจใสดูแลจากลูกหลานหรือบุคคลที่ใกลชิด
2.2) การไมมีที่อยูอาศัยเปนของตนเองตองพึ่งพาลูกหลานหรือบุคคลอื่น
2.3) การสูญเสียชีวิตคูครอบ หรือคูชีวิต สูญเสียญาติมิตรและเพื่อสนิท
2.4) ลูกหลานแยกครอบครัวไปสรางครอบครัวใหม
2.5) มีความรูสึกวาตนไมมีคุณคา ไมมีความสําคัญตอครอบครัว เพราะเขาสูวัย

ผูสูงอายุแลวภาระหนาที่ภายในบานเปนหนาที่ของลูกหลาน
2.6) ลักษณะบทบาทของสังคมปจจุบันไดเปลี่ยนแปลงไป จากสังคมแบบ

ครอบครัวใหญเปลี่ยนแปลงเปนสังคมเล็ก ทําใหผูสูงอายุและบุตรหลานมีความหางเหินกัน และ      
ไมเขาใจซึ่งกันและกัน

3) ปญหาทางดานสังคม ผูสูงอายุมักตองเผชิญกับปญหาตางๆ ในสังคม โดยเฉพาะ
อยางยิ่ง

3.1) การขาดเพื่อน เนื่องจากการถูกออกจากงาน หรือการตายจากของบุคคล       
ผูใกลชิดทั้งจากคนในครอบครัวและนอกครอบครัว หรือแมแตลักษณะความเสื่อมถอยของรางกายทํา
ใหผูสูงอายุไมมีโอกาสติดตอกับบุคคลอื่นได ผูสูงอายุรายใดที่ไมมีโอกาสพูดคุยกบเพื่อนวัยเดียวกัน        
จะทําใหเกิดความกังวลใจ บางครั้งอาจะมีการแยกตัวออกไป

3.2) ขาดความสัมพันธที่ดีกับผูอื่นในสังคมทําใหอยูในสังคมไมได ในวัยสูงอายุมัก
ถูกสังคมมองดูวาเปนผูที่มีความเสื่อมถอย รางกายชํารุดทรุดโทรมเปนบุคคลที่สําคัญลาสมัย 
ขณะเดียวกันผูสูงอายุเองก็มีความคิดวา คนเปนคนที่ไมทันสมัย ทําสิ่งตางๆ ได เชื่องชาไมทันลูกหลาน
จึงกอใหเกิดปญหาขึ้นมา

3.3) การถูกออกจากงาน ทําใหไมมีรายไดหรือมีรายไดนอยลง ผลคือสภาพจิตใจ
ของผูสูงอายุจะขาดความเชื่อมั่นในตนเอง ไมมีความภาคภูมิใจในตนเอง
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3.4) ขาดการติดตอกับสังคม การที่ผูสู งอายุขาดการติดตอกับสังคมเปน
เวลานานๆ จะทําใหความสัมพันธกับสังคมไมดีเทาที่ควร ไมสามารถติดตอหรือไมสะดวกในการติดตอ
หรือไมรูจะเริ่มตนในการติดตอสัมพันธกันโดยวิธีการใด จึงนับวาเปนปญหาสังคมของวัยสูงอายุอีก
ประการหนึ่ง

3.5) ไมไดรับการยอมจากสังคมหรือจากบุคคลภายนอก ทําใหเกิดปญหาในดาน
สุขภาพจิต ไมมีความภาคภูมิใจในตนเอง ปรับตัวตอการเปลี่ยนแปลงดังกลาวไมได

3.6) ขนาดของกลุมสังคมจะเปนปญหาของสังคมได โดยเฉพาะอยางยิ่งกลุม
สังคมขนาดเล็กจะเกิดปญหาได สําหรับกลุมสังคมที่เปนกลุมใหญจะชวยใหผูสูงอายุมีสุขภาพจิตดีขึ้น
เพราะสังคมใหญจะชวยใหผูสูงอายุมีโอกาสติดตอกับผูอื่นไดมากกวา

3.7) ความสนใจสิ่งแวดลอมลดนอยลง ผูสูงอายุบางราย ชอบชีวิตเรียบงายความ
มุงหวัง ความใฝฝนในชีวิตลดลงหรือไมมีเลย ทั้งนี้เพราะไมสามารถหลีกเลี่ยงการเสื่อมถอยทาง
รางกายตามธรรมชาติได ทําใหผูสูงอายะตองมีการปรับตัว ดวยการลดความสนใจตอสิ่งแวดลอมให
นอยลง มีความรูสึกวาไมมีความจําเปนตองสนใจในสิ่งตางๆ อีกตอไป บางรายหันหนาเขาวัด ฟงธรรม 
ปฏิบัติธรรม ยอมรับตอการเจ็บปวยและความตาย ในขณะที่บางรายไมสามารถปรับตัวไดทําใหมีจิตใจ
หอเหี่ยว ทอแทได

4) ปญหาทางดานสภาพจิตใจ ปญหาที่เกิดขึ้นกับสภาพจิตใจของผูสูงอายุเกิดจากการ
เปลี่ยนแปลงวิถีชีวิตของตนเอง จากสิ่งที่คุนเคยไปสูสภาพการใหม ทั้งการเปลี่ยนแปลทางดานรางกาย 
ครอบครัว และสังคม การแสดงออกทางดานจิตใจของผูสูงอายุที่เปนปญหา ประกอบดวย 

4.1) การเสื่อมของเซลลสมองและไขสันหลังจะมีผลตอสภาพทางรางกาย ระดับ
สติปญญา สภาพทางอารมณ และพฤติกรรมการแสดงออก ไดแก จําเหตุการณของใชของตนเองไมได 
เศราซึมอยางไมมีเหตุผล บางรายจะเรรอนออกไปนอกบาน กลับบานไมถูก ชอบสะสมสิ่งของที่ไมมีคา 
และนอนไมหลับในเวลากลางคืน 

4.2) การสูญเสียคาชีวิต ญาติมิตร เพื่อนสนิท จะทําใหผูสูงอายุเกิดความวาเหว 
เศราซึม บางรายมีอาการวิงเวียนศีรษะ เบื่ออาหาร นอนไมหลับ ขาดความสนใจในสิ่งแวดลอม

4.3) การไมไดรับความเอาใจใสดูแลจากลูกหลานหรือคนใกลชิด เปนการสูญเสีย
ทางดานจิตใจ ทําใหเกิดความวาเหว มีความรูสึกโดดเดี่ยว จิตใจเศราหมอง หมดหวัง ทอแทหมด
กําลังใจ หมดเรี่ยวแรง ใจสั่น หงุดหงิด นอนไมหลับ มีอาการเจ็บปวยและมีพฤติกรรมแสดงออก
ทางดานรางกายดวยการเจ็บปวย เชน ปวดหัว ปวดทอง เพื่อเรียกรองความสนใจจากลูกหลาน

5) การเจ็บปวยที่เกิดจากความพิการทางดานรางกายและจิตใจ จะมีอาการของโรค 
ไดแก โรคจิตชนิดย้ําคิดย้ําทํา โรคจิตชนิดเศราซึม มักจะมีความหวาดกลัว รองไหโดยไมมีสาเหตุ       
โรคจิตชนิดคลั่ง

6) การปรับตัวไมไดหรือปรับตัวยาก เปนผลเนื่องมาจากนิสัยที่ติดตัวมาเปนระยะ
เวลานานทําใหเกิดความเคยชินไมสามารถปรับตัวตอสิ่งที่เปลี่ยนแปลงเนื่องจากความกลัว ไดแก 
ความสามารถในการเรียนรูสิ่งใหมๆ ลดลง ความจําเสื่อมถอย และความสามารถในทางเชาวนปญญา
ลดลง เนื่องจากความเสื่อมถอยของสมองทําใหผูสูงอายุมีอาการผิดปกติ
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2.5.4 การสงเสริมสุขภาพดานรางกายของผูสูงอายุ
การสงเสริมสุขภาพดานรางกายของผูสูงอายุ จําเปนอยางยิ่งที่จะตองมีการสงเสริม

สุขภาพดานตางๆ ไดแก การสงเสริมสุขภาพทางดานรางกายดายโภชนาการ การสงเสริมสุขภาพดาน
รางกายดวยการออกกําลังกาย การสงเสริมสุขภาพดานรางกายดวยการพักผอนนอนหลับ และ
เนื่องจากการศึกษาวิจัยนี้ ไดศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ ดังนั้นจึงขอ
นําเสนอเฉพาะประเด็นการสงเสริมสุขภาพดานรางกายดวยการออกกําลังกายของผูสูงอายุ ซึ่งการ
ออกกําลังกายจะใหรางกายสดชื่น กระปรี้กระเปรา การออกกําลังกายในวัยสูงอายุจะไมมีการหักโหม
จนเกินกําลัง ตองมีการพักผอนตามสมควร ซึ่ง อวย เกตสิงห (อางถึงใน อุบลรัตน เพ็งสถิต. 2554) ได
กลาวถึงหลักการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุโดยเพศชายที่มีอายุ 60 ปขึ้นไป และเพศหญิงมีอายุ 
55 ปขึ้นไป ควรมีแนวทางปฏิบัติดังนี้

1) ไมใชแรงมาก ทําดวยความนุมนวล
2) ไมใชความเร็วสูง
3) ไมมีการแขงขัน
4) อาศัยความอดทน และควรใชเวลาในการออกกําลังกาย
5) คอยทําคอยไป
6) ไมควรหักโหมหรือเรงเราจนเหน็ดเหนื่อยเกินไป
7) กอนออกกําลังกายจะตองปฏิบัติดังนี้ คือตองตรวจหัวใจกอน
8) การบริหารางกายควรบริหารในตอนเชา ประมาณ 10 นาที
9) ใชเวลาในการออกกําลังกาย 20 นาที สัปดาหละ 3 ครั้ง
10) ควรออกกําลังกายดวยการเดินไกล จักรยานไกล (1-2 ชั่วโมง) สัปดาหละ 1 ครั้ง
ควรงดออกกําลังกายเมื่อมีอาการตอไปนี้
1) เปนไขสูง
2) ความดันโลหิตสูง 180/120
3) หัวใจ “ออนกําลัง”
4) เมื่อเจ็บปวดขอหรือกลามเนื้ออักเสบ
5) เมื่อรูสึกเหน็ดเหนื่อยหรือออนเพลีย
ในขณะที่ออกกําลังกาย ควรหยุดออกกําลังกายเมื่อเกิดอาการตอไปนี้
1) เหนื่อยมาก
2) เวียนศีรษะ ตามัว
3) หายใจไมทัน หายใจไมออก
4) ใจสั่น แนนหนาอก
5) ลมออกหู หูอื้อ
จุดมุงหมายการออกกําลังกายในวัยผูสูงอายุ
1) รักษาสภาพรางกายใหสมบูรณแข็งแรง
2) ปรับปรุงสภาพรางกายใหสมบูรณ
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3) ปองกันการเสื่อมของรางกายในทุกระบบ เพราะขณะที่ออกกําลังกายการ
เคลื่อนไหวของรางกายจะชวยกระตุนระบบภายในรางกายทุกระบบ ไมวาจะเปนระบบการไหลเวียน
ของโลหิต ระบบหายใจ ระบบยอยอาหาร ระบบประสาท ระบบตอม ระบบประสาทสวนกลาง 
รวมทั้งรักษาสภาพของจิตใจดวย

4) การออกกําลังกายมีประโยชนตอรางกายในดานการปองกันโรคตางๆ เชน โรคอวน 
ขอเสื่อม หัวใจวาย ความดันโลหิตต่ํา โรคภูมิแพ รวมทั้งชวยแกไขโรคเคล็ดขัดยอก งวงซึม หงุดหงิด 
ทองผูก เบื่ออาหาร

ประดิษฐ ตันสุรัต (2534) ไดแนะนําวิธีบริหารรางกายสําหรับบุคคลที่อายุ 40 ไปแลว 
ควรปฏิบัติตนตอไปนี้อยางนอยวันละ 1 ครั้ง และควรทําทุกวัน

1) - ยกแขนซายออกไปขางหนาระดับบา
- ยกแขนขวาออกมาขนานกับแขนซาย
- เหวี่ยงแขนทั้งสองขางลงขางลาวงแลวยําไปทางขวาพรอมๆ กันทั้งสองขางใหสูง

ระดับบาขวา
- เหวี่ยงแขนทั้งสองกลับลงไปขางซายไประดับบาซาย
- เหวี่ยงแบนทั้งสองขางกลับไปกลับมาแบบนี้ 20-30 ครั้ง

2) - ยกแขนทั้งสองขางเหยียดตรงเหนือศีรษะ
- งอดตัวกมศีรษะลงขางหนาใหต่ําที่สุดเทาที่จะทําได
- ในเวลาเดียวกันสะบัดแขนทั้งสองขางลงไปขางลางชาๆ จนไปสุดทายขางลาง

เทาที่จะไปได 
- ยกศีรษะและแขนทั้งสองกลับเหนือศีรษะตามเดิม
- คอยๆ แอนตัวไปขางหลังพรอมกับแอนหลังเทาที่จะเปนไปได
- งอตัวไปขางหนาแลวแอนหลังไปมาแบบนี้ 20-30 ครั้ง

3) - กางแขนทั้งสองออกไปขางๆ เหยียดระดับบา
- คอยๆ แกวงแขนทั้งสองจากขวาไปซายสุดจนสุดแรงที่จะบิดตัวไปได
- แกวงแขนทั้งสองกลับจากซายไปขวาจนสุดแรงที่จะบิดตัวไปทางขวาได

เชนเดียวกัน
- แกวงแขนทั้งสองขางกลับไปกลับมาแบบนี้ 20-30 ครั้ง 

4) - ยกแขนทั้งสองเหยียดตรงไปขางหนาระดับบา
- นั่งยองๆ ลงไปชาๆ โดยนับ 1 ถึง 1 ในใจ
- ลุกขึ้นยืนตรงๆ ชาๆ โดยนับ 1 ถึง 4 ในใจ
- ทําขึ้นลงแบบนี้ 10 ครั้ง

5) หลังจากบริหารครบ 4 ทาตามที่กลาวมาแลวใหเดินรอบๆ สนามแบบเดินเลน
ธรรมดา แกวงแขนชวงยาวๆ แบบทหารในระยะ 100-200 เมตร
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2.6 แนวคิดเกี่ยวกับปจจัยที่สงผลตอพฤติกรรมผูสูงอายุ
อุบลรัตน เพ็งสถิตย (2554) ไดกลาวถึง ความสนใจในกิจกรรมของชวงชีวิตที่ผานมา 

และขึ้นอยูกับความพึงพอใจในกิจกรรมนั้นๆ ความสนใจในกิจกรรมของคนชราประกอบดวยปจจัย
สําคัญหลายประการ ไดแก

1) สุขภาพ จะมีผลตอความสนใจกิจกรรมสันทนาการโดยตรง เพราะเห็นไดอยางชัดเจน
เลยวา ถาคนชราไดมีสุขภาพที่แข็งแรงจะมีกิจกรรมสันทนาการโดยการเลนกีฬา เชน การตีกอลฟ 
เปนตน สวนคนชราที่มีสุขภาพไมดีจะไมสามารถเลนกิจกรรมโดยการใชกําลังกายได จําเปนอยางยิ่งที่
จะตองเปนกิจกรรมอื่นๆ เชน กิจกรรมภายในบาน การดูละคร เปนตน

2) เพศ พบวา เพศหญิงจะใหความสนใจกับกิจกรรมตางๆ มากกวาเพศชายในทุกระดับ
อายุ รวมไปถึงวัยชราดวย

3) สภาพแวดลอมที่ไดรับ ซึ่งสภาพแวดลอมของคนชราที่ไดรับอยูนั้นจะมีผลตอ
กิจกรรมสันทนาการอยางยิ่ง เพราะถาคนชราใดไดรับการกระตุนใหมีความสนใจในกิจกรรมก็จะทําให
คนชรามีความสนใจในสิ่งตางๆ ไดมากกวาคนชราที่ไดรับแรงกระตุนใดๆ เลย 

นอกจากนี้ อุบลรัตน เพ็งสถิตย (2554) ไดเสนอปจจัยที่มีผลทําใหผูสูงอายุมีการ
เปลี่ยนแปลงบทบาทในสังคมแตกตางกันขึ้นอยูกับลักษณะภูมิหลังของผูสูงอายุแตละคน

1) ลักษณะสภาพของการแตงงาน ประกอบดวยมีคูแตงงาน (สามีภรรยา) หรือไมมีคู
แตกตางงาน ผูที่มีคูแตงงานจะมีการเขารวมสังคมมากกวาผูที่เปนโสดหรือเปนหมาย

2) การมีครอบครัวที่อบอุน ลูกหลานเอาใจใส จะเปนบุคคลที่มีความสุข แตถาขาดคน
ดูแลเอาใจใส จะเปนผูสูงอายุที่มีความวาเหว

3) การมีทรัพยสมบัติ มีเศรษฐกิจดียอมตองมีความแตกตางจากผูสูงอายุที่ยากจน      
ซึ่งตองหาเขากินค่ํา

4) สภาพการศึกษา ผูสูงอายุที่มีการศึกษาดี มีความรูความสามารถาจะไดรับการ
ยอมรับจากสังคมมากกวาที่ผูดอยการศึกษา

5) บุคคลที่อยูในระดับตางชั้นกันในสังคม คือ บุคคลที่อยูในชนชั้นต่ําจะสูญเสีย
ความสัมพันธทางสังคมมากกวาชนชั้นกลางและชนชั้นสูง สวนบุคคลชนชั้นต่ําจะมีความรูสึกวาตนไมมี
เพื่อน หาคนที่จะปรับทุกขดวยยาก คนชั้นสูงมักจะเปนผูนําเปนสมาชิกขององคการ

6) เพศ ซึ่งเพศหญิงจะเขารวมกิจกรรมทางสังคมมากกวาชาย เชน เขาวัดฟงธรรม ไป
เที่ยวกับลูกหลาน สวนเพศชายจะลําบากใจในการเขาสังคมกับคนวัยเดียวกัน

7) ความตอเนื่องของการติดตอสัมพันธกันตั้งแตวัยที่ผานมา ซึ่งตรงกับทฤษฎี
พัฒนาการทางสังคมของอิริคสัน

8) ลักษณะสุขภาพทางรางกายของผูสูงอายุ ผูสูงอายุคนใดที่มีรางกายแข็งแรงจะไม
เปนภาระของสังคม จะสามารถชวยเหลื่อตนเองไดดีกวาผูสูงอายุที่รางกายออนแอ
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2.7 งานวิจัยที่เกี่ยวของ
วิชชุดา เจริญกิจการ (2542) ศึกษาวิจัยเรื่อง การศึกษาการรับรูความสามารถของ

ตนเองและอิทธิพลระหวางบุคคลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย ของผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูง
ชนิดไมทราบสาเหตุ ผลการวิจัยพบวา การออกกําลังกายมีประโยชนตอการลดระดับความดันโลหิต 
และเปนวิธีการรักษาผูปวย โรคความดันโลหิตสูงแบบไมใชยาวิธีหนึ่ง ซึ่งผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูง
ควรปฏิบัติ ผูวิจัยนํากรอบแนวคิดพฤติกรรมการสงเสริมสุขภาพของเพนเดอร (Pender, 1996) มา
เปนแนวทางในการศึกษา เพื่ออธิบายการรับรูความสามารถของตนเอง อิทธิพลระหวางบุคคล 
พฤติกรรมการออกกําลังกาย และหาอํานาจการทํานายพฤติกรรมการออกกําลังกาย โดยใชวิธีวิจัย 
เชิงบรรยาย และเลือกกลุมตัวอยางแบบบังเอิญจากผูสูงอายุ โรคความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ 
ที่เปน สมาชิกชมรมผูสูงอายุ โรงพยาบาลศูนยราชบุรี วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี 
โรงพยาบาล ดําเนินสะดวก ตําบลหัวโพ ตําบลดอนเซง ตําบลดอนคลัง ตําบลบางตะโหนดและตําบล
บานสิงห จํานวน 120 ราย โดยการสัมภาษณอยางมีโครงสราง เครื่องมือที่ใชในการวิจัย คือ แบบ
สัมภาษณ ขอมูลสวนบุคคล แบบสัมภาษณการรับรูความสามารถของตนเอง แบบสัมภาษณอิทธิพล
ระหวางบุคคล และแบบสัมภาษณพฤติกรรมการออกกําลังกาย วิเคราะหขอมูลโดยการคํานวณคารอย
ละ คาเฉลี่ย คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน หาอํานาจการทํานาย และสมการทํานาย โดยการวิเคราะหถดถอย
พหุคูณ แบบขั้นตอน ผลการวิจัยพบวา คะแนนการรับรูความสามารถของตนเองโดยรวมอยูในระดับ
ปานกลาง ((X)=2.19, SD=0.43) คะแนนอิทธิพลระหวางบุคคลโดยรวมอยูในระดับปานกลาง 
((X)=2.25, SD=0.50) และคะแนนพฤติกรรมการออกกําลังกายโดยรวมอยูในระดับพอใช ((X)=2.51, 
SD=0.78) เมื่อวิเคราะหถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน พบวา การรับรูความสามารถของตนเองในการ
ออกกําลังกาย อิทธิพลระหวางบุคคลและเพศสามารถรวมทํานายพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุโรคความดัน โลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุได รอยละ 49 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
ผลการวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยมีขอเสนอแนะคือ พยาบาลและเจาหนาที่ดานสาธารณสุขอื่นๆ ควร สงเสริมให
ผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุมีพฤติกรรมการออกกําลังกายที่ดี เสริมสรางการรับรู
ความสามารถของตนเองในการออกกําลังกาย เชน การจัดใหผูสูงอายุเปน ผูนําการออกกําลังกาย 
นอกจากนี้ควรกระตุนครอบครัวและชุมชนใหมีสวนรวมในการสงเสริม พฤติกรรมการออกกําลังกาย
แกผูสูงอายุเหลานี้

นพวรรณ ภัทรวงศา (2543) ศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการไมออกกําลัง
กายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ผลการวิจัยพบวา การออกกําลังกายเพื่อสุขภาพเปนพฤติกรรมที่
มีประโยชนตอบุคคลทั่วไป โดยเฉพาะผูสูงอายุ เพราะชวยใหความเสื่อมชาลง และไดรับอันตรายจาก
โรคไมติดตอนอยลง ถึง กระนั้นก็ดี ยังพบวา ผูสูงอายุขาดการออกกําลังกายเปนจํานวนมาก การวิจัย
ครั้งนี้มีวัตถุ ประสงคเพื่อศึกษาพฤติกรรมการไมออกกําลังกายของผูสูงอายุ จังหวัดกรุงเทพมหานคร 
รวมทั้งศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับการไมออกกําลังกายของผูสูงอายุ กลุมตัวอยางคือ ผูสูงอายุที่มี
อายุ 60 ปขึ้นไป ที่อยูในชุมชนในรัศมี 1-2 กิโลเมตร รอบศูนยบริการ สาธารณสุขที่มีความแตกตาง
ของการดําเนินนโยบายดานการออกกําลังกายของชมรมผูสูงอายุ จํานวน 380 คน ซึ่งเลือกตัวอยาง
โดยวิธีการสุมตัวอยางแบบ Multi Stage โดยใชกรอบแนวคิดแบบแผนการปฏิบัติเพื่อสุขภาพ 
(Health Action Model) เครื่องมือที่ใชเก็บรวบรวม ขอมูลเปนแบบสัมภาษณขอมูลปจจัยลักษณะ
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สวนบุคคล ความตั้งใจ ปจจัยเอื้อ ปจจัยรวม และพฤติกรรมการออกกําลังกาย วิเคราะหขอมูลโดยใช
คารอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบน มาตรฐาน ไคสแควร (Chi-square) และดรรชนีความสัมพันธ 
(Cramers V) ผลการวิจัยพบวา ผูสูงอายุในกรุงเทพมหานครไมออกกําลังกาย คิดเปนรอยละ 63.9 
ความตั้งใจ ไดแก ความเชื่อดานการออกกําลังกาย แรงจูงใจดานการออกกําลังกาย บรรทัดฐาน ดาน
การออกกําลังกาย ปจจัยเอื้อไดแก ปจจัยเอื้อดานสิ่งแวดลอม ปจจัยเอื้อดานบุคคล ที่ประกอบดวย 
การรับรูความสามารถตนเอง การควบคุมตนเอง ปจจัยรวมไดแก เพศ การศึกษา รายได ภาวะสุขภาพ 
และวิถีชีวิตดั้งเดิมดานการออกกําลังกาย มีความสัมพันธกับการไมออกกําลังกาย อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 สวนอายุ สถานภาพสมรส ลักษณะงาน มีความสัมพันธกับการไมออกกําลังกาย 
อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ รวมทั้งการ มีโรคประจําตัว และความแตกตางกันของการดําเนินนโยบาย
ดานการออกกําลังกายของชมรม ผูสูงอายุของศูนยบริการสาธารณสุข มีความสัมพันธกับการไมออก
กําลังกาย อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ จากผลการวิจัยครั้งนี้มีขอเสนอแนะวา การที่จะลดจํานวน
ผูสูงอายุที่ไมออกกําลังกาย ควรเนนถึงเรื่องของการเพิ่มการควบคุมตนเอง และความตั้งใจในการออก
กําลังกาย โดยใหผูสูงอายุไดรับแรงจูงใจที่เหมาะสมจากกลุมบุคคลสําคัญโดยเฉพาะในครอบครัว ใหมี
ความเชื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ โดยเฉพาะตระหนักถึงความรุนแรงของการเกิดโรค 
หรือความเสื่อมจากการไมออกกําลังกาย เขาใจถึงความหมายของการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ และ
รับรูวาตนเองสามารถออกกําลังกายเพื่อสุขภาพได จากคําแนะนําและการฝกสอนหรือปฏิบัติของ
บุคลากรสาธารณสุข

ภิรมย ทับทิมเทศ (2546) ไดศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลัง
กายของผูสูงอายุในชมรมผูสูงอายุโรงพยาบาลศรีธัญญา ผลการศึกษาพบวา 1) ผูสูงอายุทุกคน        
ออกกําลังกายรอยละ 83.7 ออกกําลังกายแตไมครบถวนและไมถูกตองทุกขั้นตอน รอยละ 16.3 ที่
ออกกําลังกายอยางครบถวนและถูกตองทุกขั้นตอน 2) ปจจัยสวนบุคคลมีความสัมพันธกับพฤติกรรม
การออกกําลังกายของผูสูงอายุ คือ การศึกษา 3) การรับรูประโยชน และอุปสรรคของการออกกําลัง
กายมีความสําคัญกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ 4) การรับรูความสามารถของตนใน
การออกกําลังกายและความคาดหวังในผลลัพธของการออกกําลังกายมีความสําคัญกับพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายของผูสูงอายุ 5) การไดรับการสนับสนุนทางสังคมที่มีตอการออกกําลังกายไมมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ และ 6) ตัวแปรที่สามารถรวมทํานาย
พฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุที่ดีที่สุดคือการศึกษา การรับรูประโยชนและอุปสรรคของ
การออกกําลังกาย การรับรูความสามารถของตนในการออกกําลังกาย และความคาดหวังในผลลัพธ
ของการออกกําลังกาย โดยสามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุได รอยละ 
28.3

วรรณิภา อัศวชัยสุวิกรม (2547) ไดศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีอิทธิพลตอการออกกําลังกาย
ของผูสูงอายุในเขตตําบลแสนสุข จังหวัดชลบุรี ผลการวิจัยพบวา ปจจัยสวนบุคคล (รายได การศึกษา)
และความรูสึกนึกคิดเกี่ยวกับการออกกําลังกาย (การรับรูประโยชน การรับรูอุปสรรค การรับรู
สิ่งแวดลอม) มีความสัมพันธและสามารถรวมทํานายการออกกําลังกายของผูสูงอายุไดโดยปจจัย       
สวนบุคคล (รายได การศึกษา) อธิบายการผันแปรของการออกกําลังกายไดเพียงรอยละ 23 แตเมื่อนํา
ตัวแปรดานความรูสึกนึกคิดเกี่ยวกับการออกกําลังกาย (การรับรูประโยชน การรับรูอุปสรรค และ 
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การรับรูสิ่งแวดลอมในการออกกําลังกาย) เขามาวิเคราะหดวยปรากฏวาสามารถอธิบายการผันแปร
ของการออกกําลังกายเพิ่ม ขึ้นมากเปนรอยละ 68 และตัวแปรทุกตัวสามารถทํานายการออกกําลัง
กายไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 การรับรูสิ่งแวดลอม รายได การรับรูอุปสรรค การรับรู
ประโยชน และการศึกษา มีคาสัมประสิทธิ์ถดถอย ตอการออกกําลังกายเปน .356, .234, -.164, .135 
และ .122 ตามลําดับ

วรรณา อนันตสุขสวัสดิ์ (2549) ศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยที่สงผลตอพฤติกรรมการออก
กําลังกายของผูสูงอายุในเขตอําเภอเมือง จังหวัดสมุทรสาคร ผลการวิจัยโดยภาพรวมพบวาผูสูงอายุมี
พฤติกรรมการออกกําลังกายอยูในระดับ นอย (̅1.86=ݔ, S.D.=0.68) ผูสูงอายุมีการรับรูประโยชน
และการรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกายอยูใน ระดับต่ํา โดยการรับรูประโยชนมีความสัมพันธ        
เชิงบวก ในขณะที่การรับรูอุปสรรคมีความสัมพันธเชิงลบกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย (r=.239,          
-.382, p<.01) การรับรูความสามารถของตนเองในการออกกําลังกายและการสนับสนุนทางสังคมของ
ครอบ ครัวอยูในระดับปานกลางและมีความสัมพันธเชิงบวกกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย (r=.508, 
.551, p<.01) เพศชาย อายุ การรับรูอุปสรรคของการออกกําลังกาย การรับรูความสามารถของ
ตนเองในการออกกําลังกาย และการสนับสนุนทางสังคมของครอบครัว สามารถรวมทํานายความผัน
แปรของพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุไดรอยละ 39.9 อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 
.01 และสามารถสรางสมการถดถอยแบบขั้นตอนไดดังนี้ พฤติกรรมการออกกําลังกาย =.328 (การ
รับรูความสามารถ) -.188 (การรับรูอุปสรรค) -.153 (อายุ) + .202 (การสนับสนุนทางสังคมของ
ครอบครัว) + .109 (เพศชาย) พยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัวมีบทบาทสําคัญในการจัดบริการสุขภาพ
ใหแกผูสูงอายุ และครอบครัวในชุมชนโดยเนนการมีสวนรวมของครอบครัว เพื่อใหผูสูงอายุไดมีการออก
กําลังกายที่เหมาะสมกับสภาพรางกายและปญหา สุขภาพที่เปนอยู รวมทั้งการจัดตั้งชมรมผูสูงอายุ และ
แสวงหาแหลงประโยชนตาง เๆพื่อเอื้อใหผูสูงอายุได มีการออกกําลังกายมากขึ้น

จินตนา ทองสุขนอก มณีรัตน ธีระวิวัฒน และนิรัตน ฮิมามี (2551) ไดศึกษาวิจัยเรื่อง 
ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ ชมรมผูสูงอายุ โรงพยาบาลเจริญกรุง
ประชาสัมพันธ ผลการวิจัยพบวา ปจจัยนําไดแก อายุ สถานภาพสมรส ความรูและเจตคติตอการออก
กําลังกาย มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
(P<.05) ดานปจจัยเอื้อ พบวา การเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออก
กําลังกายของผูสูงอายุอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<.05) สวนปจจัยเสริม ไดแก การไดรับการ
สนับสนุนทางสังคมจากคูสมรสและบุตร เพื่อน และบุคลากรของโรงพยาบาล มีความสัมพันธกับ
พฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<.05) ขอเสนอแนะจากการวิจัย
หนวยงานที่มีการดูแลหรือรับผิดชอบเกี่ยวกับผูสูงอายุ ควรมีการจัดกิจกรรมสรางเสริมความรู และ
เจตคติเกี่ยวกับการออกกําลังกายใหผูสูงอายุโดยเนนเนื้อหาสาระและวิธีการออกกําลังกายที่งายตอ
ผูสูงอายุ เพื่อใหผูสูงอายุเขาใจและตระหนักถึงความสําคัญของการออกกําลังกาย และควรมีการนํา
สมาชิกในครอบครัวและเพื่อนของผูสูงอายุ เขามามีสวนรวมในการสนับสนุนทางสังคม จะทําให
ผูสูงอายุมีพฤติกรรมการออกกําลังกายที่ตอเนื่อง

เทพสุดา กระจาง และคณะ (ม.ป.ป.) ศึกษาวิจัยเรื่อง ผลของโปรแกรมสงเสริมการออก
กําลังกายในผูสูงอายุตอความรูความเขาใจเกี่ยวกับ การออกกําลังกาย การเห็นความสําคัญของการ
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ออกกําลังกาย และพฤติกรรมการออกกําลังกาย ของผูสูงอายุ ชุมชนยอยที่ 10 เทศบาลเมืองจันทบุรี
จังหวัดจันทบุรี ผลการวิจัยพบวา 

1) ความรูความเขาใจเกี่ยวกับการออกกําลังกาย การเห็นความสําคัญของการออกกําลัง
กายและพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูอายุ กอนการเขารวมโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกาย
ภายในผูสูงอายุ มีคาเฉลี่ยเทากับ 7.60 (SD=1.56), 4.02 (SD=.49) และ 2.25 (SD=.50) ตามลําดับ 
สวนหลังการเขารวมโปรแกรมฯ มีคาเฉลี่ยเทากับ 9.33 (SD=.84), 4.62 (SD=.33) และ 2.78 
(SD=.22) ตามลําดับ

2) ความรูความเขาใจเกี่ยวกับการออกกําลังกาย การเห็นความสําคัญของการออกกําลัง
กายและพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ หลังการเขารวมโปรแกรมสงเสริมการออกกําลัง
กายในผูสูงอายุ สูงกวากอนการเขารวมโปรแกรมฯ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001

จุติมา  ชูเผือก (2548) ศึกษาวิจัยเรื่อง ผลของโปรแกรมสนับสนุนและใหความรูเพื่อการ
สงเสริมการออกกําลังกายดวยการเดินแบบภูมิปญญาไทยตอสมรรถภาพทางกาย ความสามารถใน
การดูแลตนเอง และการรับรูภาวะสุขภาพของผูสูงอายุในชุมชน: กรณีศึกษา ตําบลพนมวังก อําเภอ
ควนขนุน จังหวัดพัทลุง ผลการวิจัยพบวา ผูสูงอายุกลุมทดลองมีสมรรถภาพทางกายคือความทนทาน
ของปอด หัวใจ ความแข็งแรง ความทนทานของกลามเนื้อ ความยืนหยุนของกลามเนื้อสวนลาง 
ความสามารถในการดูแลตนเอง และการรับรูสุขภาวะสุขภาพ ภายหลังการเขาโปรแกรมการออก
กําลังกายสูงกวากอนเขารวมโปรแกรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<.01) และ       
สูงกวากลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.05) ในขณะที่สมรรถภาพทางกายดานความยืนหยุน
ของรางกายสวนบนของกลุมทดลองไมแตกตางกันระหวางกอนและหลังการทดลอง และไมมีความ
แตกตางจากกลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ผลการศึกษาดังกลาวแสดงใหเห็นวา โปรแกรม
สนับสนุนและใหความรูที่บูรณาการภูมิปญญาไทยในทองถิ่นเปฯกลวิธีหนึ่งที่ชวยใหการสงเสริม
สุขภาพดวยการเดินออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุในชุมชนมีประสิทธิภาพ อยางไรก็ตามโปรแกรมการ
ทดลองในการศึกษาครั้งนี้ควรมีกานําไปพัฒนาเพื่อใหเหมาะสมกับบริบทพื้นที่ และผลลัพธที่ตองการ
กอนนําไปใชตอไป

ยุรา  กาหา และไพศาล  สรรสรวิสุทธิ์ (ม.ป.ป.) ศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีอิทธิพลตอการ
สงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุอําเภอโกรกพระ จังหวัดนครสวรรค ผลการศึกษาพบวา 

1) ผูสูงอายุอําเภอโกรกพระ จังหวัดนครสวรรค มีพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพโดยรวม ทั้ง 
6 ดาน อยูในระดับมาก มีคาเฉลี่ยเทากับ 3.56 และคาเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ .84  

2) การรับรูประโยชนของการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ การรับรูอุปสรรคในการ
ปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ การรับรูความสามารถของตนเอง อิทธิพลระหวางบุคคล และ 
อิทธิพลดานสถานการณมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุอําเภอ
โกรกพระ จังหวัดนครสวรรค อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r=.81, r=.76, r=.46, r=.63 
และ r=.29 ตามลําดับ)
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3) การรับรูประโยชนของการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ การรับรูอุปสรรคในการ
ปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ การรับรูความสามารถของตนเอง อิทธิพลระหวางบุคคล และ
อิทธิพลดานสถานการณ มีอิทธิพลตอพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุอําเภอโกรกพระ จังหวัด
นครสวรรค อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (β=.47, β=.34, β=.11, β=.12 และ β=.08 
ตามลําดับ)

สุรีย สรอยทอง นิคม มูลเมือง และสุวรรณา จันทรประเสริฐ (2554) ศึกษาวิจัยเรื่อง 
ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในชุมชนอําเภอบานโพธิ์ จังหวัด
ฉะเชิงเทรา ผลการวิจัยพบวา เพศ ประสบการณเดิมการออกกําลังกาย มีความสัมพันธทางบวกกับ
พฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (rpbi=.196, p<.001 และ .501, p<.001) 
ระดับการศึกษา รายได การสนับสนุนทางสังคมดานอารมณ การสนับสนุนทางสังคมดานขอมูล
ขาวสาร การสนับสนุนทางสังคมดานวัตถุสิ่งของ มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการออก   
กําลังกาย อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (Spearman rho’s=.130, .115, p<.05 และ .682ม .598, 
.521, p<.001 ตามลําดับ) อาการเจ็บปวย อาการหรืออาการแสดง มีความสัมพันธทางลบกับ
พฤติกรรมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (Spearman rho’s = -.146, p<.05 และ             
-.240, p<.001)



บทที่ 3
วิธีดําเนินการวิจัย

การศึกษาวิจัยเรื่อง อิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร จากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยตางๆ ที่เกี่ยวของแลว ผูวิจัยจึงได
กําหนดขั้นตอนและวิธีการดําเนินการวิจัย ดังนี้

3.1 ระเบียบวิธีวิจัย
3.2 ประชากรและกลุมตัวอยาง
3.3 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย
3.4 ขั้นตอนและวิธีการเก็บขอมูล
3.5 การจัดกระทําและการวิเคราะหขอมูล

3.1 ระเบียบวิธีวิจัย
การวิจัยเรื่อง อิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุใน

กรุงเทพมหานคร เปนการวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) โดยใชแบบสอบถาม 
(Questionnaire) ในการเก็บขอมูล เพื่อนํามาวิเคราะหขอมูลและนําเสนอรายงานในรูปแบบตาราง
ประกอบความเรียง

3.2 ประชากรและกลุมตัวอยางที่ศึกษา
ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ คือผูสูงอายุ ที่มีอายุตั้งแต 60 ป ขึ้นไป (ตาม พ.ร.บ. 

ผูสูงอายุ พ.ศ. 2546) ในกรุงเทพมหานคร จํานวน 657,004 คน (กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย, 
2554) โดยแบงผูสูงอายุตามเขตที่อยูอาศัย 50 เขต ดังนี้

1. เขตพระนคร
2. เขตดุสิต
3. เขตหนองจอก
4. เขตบางรัก
5. เขตบางเขน
6. เขตบางกะป
7. เขตปทุมวัน
8. เขตปอมปราบศัตรูพาย
9. เขตพระโขนง
10. เขตมีนบุรี
11. เขตลาดกระบัง
12. เขตยานนาวา
13. เขตสัมพันธวงศ

14. เขตพญาไท
15. เขตธนบุรี
16. เขตบางกอกใหญ
17. เขตหวยขวาง
18. เขตคลองสาน
19. เขตตลิ่งชัน
20. เขตบางกอกนอย
21. เขตบางขุนเทียน
22. เขตภาษีเจริญ
23. เขตหนองแขม
24. เขตราษฎรบูรณะ
25. เขตบางพลัด
26. เขตดินแดง
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27. เขตบึงกุม
28. เขตสาทร
29. เขตบางซื่อ
30. เขตจตุจักร
31. เขตบางคอแหลม
32. เขตประเวศ
33. เขตคลองเตย
34. เขตสวนหลวง
35. เขตจอมทอง
36. เขตดอนเมือง
37. เขตราชเทวี
38. เขตลาดพราว

39. เขตวัฒนา
40. เขตบางแค
41. เขตหลักสี่
42. เขตสายไหม
43. เขตคันนายาว
44. เขตสะพานสูง
45. เขตวังทองหลาง
46. เขตคลองสามวา
47. เขตบางนา
48. เขตทวีวัฒนา
49. เขตทุงครุ
50. เขตบางบอน

การกําหนดกลุมตัวอยางครั้งนี้ ผูวิจัยไดกําหนดขนาดของกลุมตัวอยางโดยเปดตารางของ    
ยามาเน (Yamane, 1967) ผูวิจัยไดกําหนดระดับคาความเชื่อมั่นในการเลือกกลุมตัวอยางที่ 95%        
คาระดับความคลาดเคลื่อน 5% ดังนั้นผูวิจัยจึงไดกําหนดกลุมตัวอยาง จํานวน 450 คน ซึ่งเปนผูสูงอายุ
ที่มีอายุตั้งแต 60 ปขึ้นไปในกรุงเทพมหานคร จาก 50 เขต โดยใชวิธีการสุมตัวอยางแบบ Multi 
Stage Sampling 

ขั้นที่ 1 ใชการสุมตัวอยางแบบ Stratified Sampling โดยกําหนดพื้นที่ที่ตองการศึกษา 
ไดแก ผูสูงอายุที่มีอายุตั้งแต 60 ปขึ้นไปในกรุงเทพมหานคร และในการกําหนดเขตพื้นที่จาก 50 เขต 
ผูวิจัยไดกําหนดเปน 30% จากทั้งหมด 

ขั้นที่ 2 ใชการสุมตัวอยางแบบ Simple Random Sampling โดยใชวิธีการจับฉลาก เพื่อ
เลือกเขตที่เปนพื้นที่สําหรับเก็บขอมูล ซึ่งเขตที่ไดรับการเลือก ไดแก 1) เขตพระนคร 2) เขตบางกะป 
3) เขตพญาไท 4) เขตบางกอกใหญ 5) เขตคลองสาน 6) เขตตลิ่งชัน 7) เขตบางพลัด 8) เขตดินแดง
9) เขตบางซื่อ 10) เขตจตุจักร 11) เขตสวนหลวง 12) เขตราชเทวี 13) เขตหลักสี่ 14) เขตบางนา
และ 15) เขตบางบอน

ขั้นที่ 3 กําหนดสัดสวนกลุมตัวอยางแบบ Custer sampling จากผูสูงอายุที่มีอายุตั้งแต 60 
ปขึ้นจาก 15 เขต ไปในกรุงเทพมหานคร จะตองประกอบดวยเพศชายและเพศหญิงในสัดสวนที่
ใกลเคียงกัน ใหไดกลุมตัวอยางกลุมละ 30 คน

ขั้นที่ 4 ใชวิธีการสุมตัวอยางแบบ Simple Random Sampling โดยใชวิธีการจับฉลาก
เพื่อใหไดตัวแทนในแตละเขต จาก 15 เขต ๆ ละ 30 คน จะไดกลุมตัวอยางรวม 450 คน 

3.3 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย
เครื่องมือที่ใชในการวิจัยครั้งนี้เปนแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น แบงออกเปน 4 ตอน ดังนี้
ตอนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวนตัว ไดแก เพศ อายุ การศึกษา รายไดเฉลี่ยตอเดือน 

สถานภาพทางครอบครัว ลักษณะของขอคําถามเปนแบบตรวจสอบรายการ (Check list) และ/หรือเติม
คําหรือขอความลงในชองวาง
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ตอนที่ 2 แบบสอบถามพฤติกรรมการออกกําลังกาย เปนคําถามใหเลือกตอบตามการปฏิบัติ
จริง ลักษณะขอคําถามเปนมาตรสวนประมาณคา (Rating scale) มี 3 ระดับ คือ ปฏิบัติเปนประจํา 
ปฏิบัติบอยครั้ง และปฏิบัตินานๆ ครั้ง 

ตอนที่ 3 แบบสอบถามเกี่ยวกับพฤติกรรมการเปดรับสื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย โดยแบง
ออกเปน 2 ดาน ไดแก

ดานสื่อ ไดแก วิทยุโทรทัศน วิทยุกระจายเสียง หนังสื่อพิมพ นิตยสาร ปายโฆษณา วารสาร 
แผนพับ อินเทอรเน็ต กิจกรรม กิจกรรม และสื่อบุคคล ลักษณะของขอคําถามเปนแบบตรวจสอบ
รายการ (Check list) และ/หรือเติมคําหรือขอความลงในชองวาง

ดานการเปดรับสื่อ ลักษณะขอคําถามเปนมาตรสวนประมาณคา (Rating scale) มี 5 ระดับ 
คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย นอยที่สุด

ตอนที่ 4 แบบสอบถามเกี่ยวกับปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย รวม 6 ดาน 
ไดแก 

ปจจัยดานที่ 1 ประโยชนของการออกกําลังกายที่ไดรับรู (Perceived Exercise 
Benefits Factor) เปนคําถามเกี่ยวกับความคิดเห็น ลักษณะขอคําถามเปนแบบมาตราสวนประมาณ
คา (Rating scale) ชนิด 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย และนอยที่สุด 

ปจจัยดานที่ 2 อุปสรรคของการออกกําลังกายที่ไดรับรู (Perceived Exercise 
Barriers Factor) เปนคําถามเกี่ยวกับความคิดเห็น ลักษณะขอคําถามเปนแบบมาตราสวนประมาณคา 
(Rating scale) ชนิด 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย และนอยที่สุด 

ปจจัยดานที่ 3 ความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย (Exercise Self -
Efficacy Factor) เปนคําถามเกี่ยวกับความคิดเห็น ลักษณะขอคําถามเปนแบบมาตราสวนประมาณ
คา (Rating scale) ชนิด 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย และนอยที่สุด 

ปจจัยดานที่ 4 เจตคติที่เกี่ยวของกับการออกกําลังกาย (Exercise-Related 
Attitude Factor) เปนคําถามเกี่ยวกับความคิดเห็น ลักษณะขอคําถามเปนแบบมาตราสวนประมาณ
คา (Rating scale) ชนิด 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย และนอยที่สุด 

ปจจัยดานที่ 5 อิทธิพลที่เกี่ยวของกับความสัมพันธระหวางบุคคล (Interpersonal 
Relationship-Related Influence Factor) เปนคําถามเกี่ยวกับความคิดเห็น ลักษณะขอคําถามเปนแบบ
มาตราสวนประมาณคา (Rating scale) ชนิด 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย และนอยที่สุด 

ปจจัยดานที่ 6. อิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ (Situational-Related Influence 
Factor) เปนคําถามเกี่ยวกับความคิดเห็น ลักษณะขอคําถามเปนแบบมาตราสวนประมาณคา (Rating 
scale) ชนิด 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย และนอยที่สุด จํานวน 9 ขอ 

การหาคุณภาพเครื่องมือวิจัย
1.  สรางแบบสอบถามขึ้นโดยพิจารณาความเหมาะสมจากแนวคิด ทฤษฎี งานวิจัย

ตางๆ ที่เกี่ยวของมาสรางเปนเครื่องมือที่ใชในการวิจัย และในสวนของปจจัยที่มีผลพฤติกรรมการออก
กําลังใจ ผูวิจัยไดใชกรอบแนวคิดของเพนเดอร (Pender. 1982)

2.  นําแบบสอบถามจํานวน 30 ชุด ไปทดลองใช (Try Out) กอนที่จะเก็บขอมูล
จริงกับกลุมตัวอยาง เพื่อทดลองแบบสอบถาม และนําขอมูลจากการทดลองใชมาคํานวณหาคาความ
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เชื่อมั่น โดยกําหนดใหแบบสอบถามทุกขอตองมีคาความเชื่อมั่นไมนอยกวา .70 ขึ้นไป ผลการวิเคราะห
ขอมูลพบวา แบบสอบถามมีคาความเชื่อมั่นในแตละดาน รายละเอียดดังตารางที่ 3.1

ตารางที่ 3.1  แสดงคาความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม
แบบสอบถาม คาความเชื่อมั่น

พฤติกรรมการออกกําลังกาย .846
พฤติกรรมการเปดรับสื่อ .796
ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย
1. ประโยชนของการออกกําลังกายทีไ่ดรับรู .899
2. อุปสรรคของการออกกําลังกายที่ไดรับรู .866
3. ความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย .845
4. เจตคติที่เกี่ยวของกับการออกกําลงักาย .863
5. อิทธิพลที่เกี่ยวของกับความสัมพันธระหวางบุคคล .718
6. ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ 809

3. ดําเนินการแกไขและปรับปรุงขอบกพรองตางๆ แลวจึงนําออกไปเก็บขอมูลจาก
กลุมตัวอยางจริง

3.1.2 เกณฑการใหคะแนนและแปลความหมาย
1) เกณฑการใหคะแนนพฤติกรรมการออกกําลังกายทั้ง 5 ดาน ดังนี้

ระดับคะแนน ความหมาย
4 ปฏิบัติเปนประจํา
3 ปฏิบัติบอยครั้ง
2 ปฏิบัตินานๆ ครั้ง
1 ไมเคยปฏิบัติ

กําหนดเกณฑการแปรความหมายพฤติกรรมการออกกําลังกาย โดยใชเกณฑ
การแปลความหมายคะแนนของ 

คาระดับคะแนน การแปลความหมาย
3.26- 4.00 มากที่สุด
2.51-3.25 มาก
1.76-2.50 นอย
1.00-1.75 นอยที่สุด

2) เกณฑการใหคะแนนพฤติกรรมการเปดรับสื่อ ดังนี้
ระดับคะแนน ความหมาย

5 มากที่สุด
4 มาก
3 ปานกลาง
2 นอย
1 นอยที่สุด
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กําหนดเกณฑการแปรความหมายของพฤติกรรมการเปดรับสื่อ โดยใชเกณฑ
การแปลความหมายคะแนนของ บุญชม ศรีสะอาด (2535)

คาระดับคะแนน การแปลความหมาย
4.51-5.00 มากที่สุด
3.51-4.50 มาก
2.51-3.50 ปานกลาง
1.51-2.50 นอย
1.00-1.50 นอยที่สุด

3) เกณฑการใหคะแนนปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ
ในกรุงเทพมหานคร ดังนี้

ระดับคะแนน ความหมาย
5 เห็นดวยอยางยิ่ง
4 เห็นดวย
3 ไมแนใจ
2 ไมเห็นดวย
1 ไมเห็นดวยอยางยิ่ง

กําหนดเกณฑการแปรความหมายของปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลัง
กายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร โดยใชเกณฑการแปลความหมายคะแนนของ บุญชม ศรีสะอาด 
(2535)

คาระดับคะแนน การแปลความหมาย
4.51-5.00 มากที่สุด
3.51-4.50 มาก
2.51-3.50 ปานกลาง
1.51-2.50 นอย
1.00-1.50 นอยที่สุด

3.4 ขั้นตอนและวิธีการเก็บขอมูล
ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล โดยการแจกแบบสอบถามตามลําดับขั้นตอนดังนี้
4.1 ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลโดยการแจกแบบสอบถามและเก็บรวบรวม

แบบสอบถามจากผูสูงอายุ ที่มีอายุตั้งแต 60 ป ขึ้นไป (ตาม พ.ร.บ. ผูสูงอายุ พ.ศ. 2546) ที่อาศัยใน
กรุงเทพมหานคร รวมจํานวน 450 ชุด

4.2 นําแบบสอบถามที่ไดรับคืนมา ตรวจสอบความสมบูรณแลวบันทึกขอมูลดวยโปรแกรม
คอมพิวเตอรทางสถิติเพื่อการวิเคราะหขอมูล
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3.5 การจัดกระทําและการวิเคราะหขอมูล
ผูวิจัยทําการบันทึกและวิเคราะหขอมูลดวยโปรแกรมทางสถิติ และใชสถิติเพื่อการวิเคราะห

ขอมูล ดังนี้
5.1 การวิเคราะหเบื้องตน โดยใชสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) โดยใชคา        

รอยละ (Percentage) คาเฉลี่ย (Mean) คาความเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Division) 
5.2 การวิเคราะหโดยใชสถิติเชิงอางอิง (Inferential Statistics) 

1)  เปรียบเทียบความแตกตางระหวางคะแนนเฉลี่ย 2 กลุมที่เปนอิสระตอกันใชการ
ทดสอบคาที (t-test) เพื่อทดสอบสมมติฐาน

2)  เปรียบเทียบความแตกตางระหวางคะแนนเฉลี่ยมากกวา 2 กลุมที่เปนอิสระตอกัน
โดยใชการวิเคราะหความแปรปรวนแบบทางเดียว (One-way Analysis of Variance) ในกรณีที่ผล
การทดสอบมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ จะทดสอบความแตกตางของคาเฉลี่ยเปน 
รายคู โดยใชวิธีของเชฟเฟ (Scheffe’s Method)

3) วิเคราะหการถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน (Stepwise multiple regression analysis)
เพื่อสรางสมการทํานายปจจัยที่สงผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร



บทที่ 4
ผลการวิเคราะหขอมูล

การศึกษาวิจัยเรื่อง อิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร จากการดําเนินการวิจัย เก็บรวบรวมขอมูล สามารถดําเนินการวิเคราะห
ขอมูลได ดังนี้

4.1 วิเคราะหขอมูลทั่วไป
4.2 การทดสอบสมมติฐาน
4.3 สรุปผลการทดสอบสมมติฐาน

4.1 วิเคราะหขอมูลทั่วไป
1) ขอมูลปจจัยสวนบุคคล

ตารางที่ 4.1 จํานวนและรอยละของปจจัยสวนบุคคล
ตัวแปร จํานวน รอยละ ลําดับ

จํานวนผูตอบแบบสอบถาม 450 100.0
เพศ

ชาญ 206 45.8 2
หญิง 244 54.2 1

อายุ
60-70 ป 411 91.3 1
71 ปขึ้นไป 39 8.7 2

การศึกษา
ต่ํากวา ม.3 129 28.6 2
ม.3-ม.6 หรือ ปวช. 84 18.7 3
อนุปริญญาหรือ ปวส. 45 10.0 4
ปริญญาตรี 158 35.1 1
สูงกวาปริญญาตรี 34 7.6 5

รายไดเฉลี่ยตอเดือน
ต่ํากวา 10,000 บาท 157 34.9 2
10,001-20,000 บาท 159 35.3 1
20,001-30,000 บาท 84 18.7 3
30,000 บาทข้ึนไป 50 11.1 4

สถานภาพทางครอบครัว
อยูคนเดียว 27 6.0 2
อยูกับญาติ 423 94.0 1

จากตารางที่ 4.1 แสดงจํานวนและรอยละของปจจัยสวนบุคคล ไดแก เพศ อายุ  การศึกษา 
รายไดเฉลี่ยตอเดือน และสถานภาพทางครอบครัว สรุปไดดังนี้
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เพศ พบวา สวนใหญเปนเพศหญิง คิดเปนรอยละ 54.2 และเพศชาย คิดเปนรอยละ 45.8 
ตามลําดับ

อายุ พบวา สวนใหญมีอายุระหวาง 70-70 ป คิดเปนรอยละ 91.3 และอายุ 71 ปขึ้นไป คิดเปน
รอยละ 8.7 ตามลําดับ

การศึกษา พบวา สวนใหญมีการศึกษาระดับปริญญาตรี  คิดเปนรอยละ 35.1 รองลงมามี
การศึกษาต่ํากวา ม.3 คิดเปนรอยละ 28.6 ม.3-ม.6 หรือ ปวช. คิดเปนรอยละ 18.7 อนุปริญญาหรือ ปวส. 
10.0 และสูงกวาปริญญาตรี 7.6 ตามลําดับ

รายไดเฉลี่ยตอเดือน พบวา สวนใหญมีรายไดระหวาง 10,001-20,000 บาท คิดเปนรอยละ 35.3 
รองลงมามีรายไดเฉลี่ยตอเดือนต่ํากวา 10,000 บาท คิดเปนรอยละ 34.9 มีรายไดเฉลี่ยตอเดือนระหวาง 
20,001-30,000 บาท คิดเปนรอยละ 18.7 และมีรายไดเฉลี่ยตอเดือน 30,000 บาทขึ้นไป คิดเปนรอยละ 
11.1 ตามลําดับ

สถานภาพทางครอบครัว พบวา สวนใหญอาศัยอยูกับญาติ คิดเปนรอยละ 94.0 และอาศัยอยู 
คนเดียว คิดเปนรอยละ 6.0 ตามลําดับ

2) พฤติกรรมการออกกําลังกาย

ตารางที่ 4.2 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ
ในกรุงเทพมหานคร

ตัวแปร ݔ̅ SD.
ระดับพฤติกรรม

การออกกําลังกาย
ลําดับ

1. ทานอบอุนรางกายทุกครั้งกอนออกกําลังกาย 3.02 .999 มาก 1
2. ทานออกกําลังกายตอเนื่องกันครั้งละไมต่ํากวา 

10 นาทีทุกๆ วัน
3.04 .897 มาก 3

3. ทานออกกําลังกายจนเหงื่อออกอยางนอย
สัปดาห ละ 3 วัน

3.10 .977 มาก 2

4. ทานเดินในยามวางวันละ 10 นาทีทุกๆ วัน 3.02 .879 มาก 4
5. ทานรูสึกคอนขางเหนื่อย ขณะออกกําลังกาย  

แตยังสามารถพูดคุยกับคนขางเคียงไดจบ
ประโยคและรูเรื่อง

2.96 .979 มาก 6

6. ทานหยุดออกกําลังกายทันทีเมื่อรูสึกเกิดความ
ผิดปกติของรางกาย

2.71 1.010 มาก 8

7. ทานออกกําลังกายหลายรูปแบบเพ่ือไมใหเกิด
ความเบื่อหนาย

2.59 .966 มาก 9

8. ทานมีการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอโดยถือ
เปนสวนหนึ่งในการดําเนินชีวิตประจําวันของทาน

3.02 .933 มาก 5

9. ทานนําวิธีการออกกําลังกายบางอยางจากทางสื่อ
ตางๆ ไปออกกําลังกาย

2.59 .952 มาก 10

10. ทานผอนคลายกลามเนื้อทุกครั้งภายหลังการ
ออกกําลังกาย

2.88 .975 มาก 7

สรุปในภาพรวม 2.89 .606 มาก
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จากตารางที่ 4.2 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับพฤติกรรมการออกกําลังกาย
ของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร พบวา ในภาพรวมผูสูงอายุมีพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูในระดับ
มาก มีคาเฉลี่ย 2.89 เมื่อพิจารณาเปนรายขอ พบวา ผูสูงอายุมีพฤติกรรมการออกกําลังกายอยูใน
ระดับมากทุกขอ 

3) พฤติกรรมการเปดรับสื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย

ตารางที่ 4.3 จํานวนและรอยละของพฤติกรรมการเปดรับสื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
ตัวแปร จํานวน รอยละ ลําดับ

จํานวนผูตอบแบบสอบถาม 450 100.0
ประสบการณเปดรับขาวสารเกี่ยวกับการรณรงคการออกกําลังกาย

เคย 352 78.2 1
ไมเคย 98 21.8 2

การเปดรับสื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายในหนึ่งสัปดาห
เปดรับนอยกวา 1 วันใน 1 สัปดาห 186 41.3 1
เปดรับ 1-2 วันใน 1 สัปดาห 157 34.9 2
เปดรับ 3-4 วันใน 1สัปดาห 68 15.1 3
เปดรับ 5-6 วันใน 1 สัปดาห 28 6.3 4
เปดรับทุกวันใน 1 สัปดาห 11 2.4 5

การเปดรับขาวสารการออกกําลังกายผานสื่อ (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)
วิทยุโทรทัศน 407 90.4 1
วิทยุกระจายเสียง 154 34.2 3
หนังสือพิมพ 190 42.2 2
นิตยสาร 87 19.3 5
อินเทอรเน็ต 97 21.6 4
สื่อนอกบาน 38 8.4 7
สื่อกิจกรรม 35 7.8 8
สื่อบุคคล 61 13.6 6

จากตารางที่ 4.3 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับพฤติกรรมการออกกําลังกาย
ของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร สรุปไดดังนี้

ประสบการณเปดรับขาวสารเกี่ยวกับการรณรงคการออกกําลังกาย พบวา สวนใหญเคยมี
ประสบการณเปดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวการรณรงคการออกกําลังกาย คิดเปนรอยละ 78.2 และ        
ไมเคยมีประสบการณเปดรับขอมูลขาวสารเกี่ยวการรณรงคการออกกําลังกาย คิดเปนรอยละ 21.8 
ตามลําดับ

การเปดรับสื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายในหนึ่งสัปดาห พบวา สวนใหญเปดรับนอยกวา 1 
วันใน 1 สัปดาห คิดเปนรอยละ 41.3 รองลงมาเปดรับ 1-2 วันใน 1 สัปดาห คิดเปนรอยละ 34.9 
เปดรับ 3-4 วันใน 1สัปดาห 15.1 เปดรับ 5-6 วันใน 1 สัปดาห คิดเปนรอยละ 6.3 และเปดรับทุกวัน
ใน 1 สัปดาห คิดเปนรอยละ 2.4 ตามลําดับ
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การเปดรับขาวสารการออกกําลังกายผานสื่อ (ตอบไดมากกวา 1 ขอ) พบวา สวนใหญเปดรับ
ขาวสารจากสื่อวิทยุโทรทัศน คิดเปนรอยละ 90.4 รองลงมาเปดรับขาวสารจากสื่อหนังสือพิมพ        
คิดเปนรอยละ 42.2 วิทยุกระจายเสียง คิดเปนรอยละ 34.2 อินเทอรเน็ต คิดเปนรอยละ 21.6 
นิตยสาร คิดเปนรอยละ 19.3 สื่อบุคคล คิดเปนรอยละ 13.6 สื่อนอกบาน คิดเปนรอยละ 8.4 และ 
สื่อกิจกรรม คิดเปนรอยละ 7.8 ตามลําดับ
 
ตารางที่ 4.4 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับพฤติกรรมการเปดรับขาวสารเกี่ยวกับการ

ออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร

ตัวแปร ݔ̅ SD.
ระดับพฤติกรรม

การออกกําลังกาย
ลําดับ

1. วิทยุโทรทัศน 4.49 .799 มาก 1
2. วิทยุกระจายเสียง 3.26 1.222 ปานกลาง 3
3. หนังสือพิมพ 3.66 1.116 มาก 2
4. นิตยสาร 3.13 1.232 ปานกลาง 6
5. อินเทอรเน็ต 3.16 1.456 ปานกลาง 5
6. สื่อนอกบาน 3.02 1.165 ปานกลาง 7
7. สื่อกิจกรรม 3.01 1.203 ปานกลาง 8
8. สื่อบุคคล 3.23 1.191 ปานกลาง 4

สรุปในภาพรวม 3.37 .821 ปานกลาง

จากตารางที่ 4.4 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับพฤติกรรมการเปดรับ
ขาวสารเกี่ยวกับการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร พบวา ในภาพรวมผูสูงอายุมี
พฤติกรรมการเปดรับขาวสารเกี่ยวกับการออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง มีคาเฉลี่ย 3.37 เมื่อ
พิจารณาตามสื่อ พบวา ผูสูงอายุมีพฤติกรรมการเปดรับอยูในระดับมาก 3 สื่อ ไดแก วิทยุโทรทัศน          
มีคาเฉลี่ย 4.49 และหนังสือพิมพ มีคาเฉลี่ย 3.66 สวนสื่ออื่นๆ อยูในระดับปานกลาง ไดแก 
วิทยุกระจายเสียง มีคาเฉลี่ย 3.26 สื่อบุคคล มีคาเฉลี่ย 3.23 อินเทอรเน็ต มีคาเฉลี่ย 3.16 นิตยสาร  
มีคาเฉลี่ย 3.13 สื่อนอกบาน มีคาเฉลี่ย 3.02 และสื่อกิจกรรม มีคาเฉลี่ย 3.01 ตามลําดับ
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4) ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร
4.1) ดานประโยชนของการออกกําลังกายที่ไดรับรู

ตารางที่ 4.5 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรม
การออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดานประโยชนของการออกกําลังกาย
ที่ไดรับรู

ดานประโยชนของการออกกําลังกายที่ไดรับรู ݔ̅ SD.
ระดับความ

คิดเห็น
ลําดับ

1. การออกกําลังกายชวยใหระบบการยอยอาหารดีขึ้น 4.42 .693 มาก 2
2. การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอชวยปองกันโรคหัวใจและ

ความดันโลหิตสูงได
4.32 .737 มาก 4

3. การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอชวยกระตุนการทํางาน
ของปอดได

4.31 .755 มาก 5

4. การออกกําลังกายชวยสรางเสริมภูมิคุมกันและปองกันโรค 4.43 .755 มาก 1
5. การออกกําลังกายชวยผอนคลายความเครียดได 4.34 .879 มาก 3

ในภาพรวม 4.36 .647 มาก

จากตารางที่ 4.5 แสดง คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่มี
ผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดานประโยชนของการออกกําลังกาย 
ที่ไดรับรู พบวา ในภาพรวมอยูในระดับมาก มีคาเฉลี่ย 4.36 และเมื่อพิจารณาเปนรายขอพบวา อยูใน
ระดับมากทุกขอ 

4.2) ดานอุปสรรคของการออกกําลังกายที่ไดรับรู

ตารางที่ 4.6 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรม
การออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดานอุปสรรคของการออกกําลัง
กายที่ไดรับรู

ดานอุปสรรคของการออกกําลังกายที่ไดรับรู ݔ̅ SD.
ระดับความ

คิดเห็น
ลําดับ

1. ทานไมทราบวิธีการออกกําลังกายที่ถูกตอง 3.33 1.056 ปานกลาง 1
2. ทานไมสามารถออกกําลังกายไดเพราะไมมีอุปกรณในการ

ออกกําลังกาย
2.87 1.155 ปานกลาง 2

3. ทานไมสามารถออกกําลังกายไดเพราะไมมีสถานที่ออก
กําลังกาย

2.83 1.238 ปานกลาง 3

4. ทานเลนกีฬาไมเปนจึงทําใหไมอยากออกกําลังกาย 2.81 1.250 ปานกลาง 4
5. ทานมีสุขภาพไมดี จึงไมควรออกกําลังกาย 2.70 1.302 ปานกลาง 5

ในภาพรวม 2.91 1.007 ปานกลาง
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จากตารางที่ 4.6 แสดง คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่มี
ผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดานอุปสรรคของการออกกําลัง
กายที่ไดรับรู พบวา ในภาพรวมอยูในระดับปานกลาง มีคาเฉลี่ย 2.91 และเมื่อพิจารณาเปนรายขอ
พบวา อยูในระดับปานกลางทุกขอ 

4.3) ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย

ตารางที่ 4.7 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรม
การออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับ
การออกกําลังกาย

ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย ݔ̅ SD.
ระดับความ

คิดเห็น
ลําดับ

1. ทานสามารถจัดเวลาใหเหมาะสมในการออกกําลังกายได 3.96 .846 มาก 5
2. ทานสามารถเลือกกิจกรรมการออกกําลังกายที่เหมาะสม

สําหรับทาน
3.99 .805 มาก 3

3. ทานสามารถใชเวลาวางเพื่อการออกกําลังกาย 3.98 .749 มาก 4
4. ทานสามารถออกกําลังกายไดแมไมมีเพื่อน 4.08 .766 มาก 2
5. ทานรับรูการออกกําลังกายมีผลตอระบบประสาท ทําให

อวัยวะตางๆ สามารถปรับตัวไดสมดุลกัน
4.09 .835 มาก 1

ในภาพรวม 4.02 .601 มาก

จากตารางที่ 4.7 แสดง คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่มี
ผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดานอุปสรรคของการออกกําลัง
กายที่ไดรับรู พบวา ในภาพรวมอยูในระดับมาก มีคาเฉลี่ย 4.02 และเมื่อพิจารณาเปนรายขอพบวา 
อยูในระดับมากทุกขอ 

4.4) ดานเจตคติที่เกี่ยวของกับการออกกําลังกาย

ตารางที่ 4.8 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรม
การออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดานเจตคติที่เกี่ยวของกับการออก
กําลังกาย

ดานเจตคติที่เกี่ยวของกับการออกกําลังกาย ݔ̅ SD.
ระดับความ

คิดเห็น
ลําดับ

1. รูสึกภาคภูมิใจเมื่อมีคนชมวามีทักษะในการออกกําลังกายดี 4.05 .729 มาก 2
2. รูสึกพอใจที่ออกกําลังกายไดตามเปาหมายที่กําหนดไว 4.05 .672 มาก 1
3. ชอบออกกําลังกายในรูปแบบที่ยากๆ 3.29 1.059 ปานกลาง 5
4.   สามารถออกกําลังกายตามลําพังคนเดียวได แมวาจะไมมี

เพื่อนมาออกกําลังกายดวยก็ตาม
3.84 .861 มาก 3

5.  ไมชอบออกกําลังกายในชนิดที่ตองมีการจอง/รออุปกรณ 3.79 1.009 มาก 4
ในภาพรวม 3.81 .580 มาก
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จากตารางที่ 4.8 แสดง คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่มี
ผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดานเจตคติที่เกี่ยวของกับการออก
กําลังกาย พบวา ในภาพรวมอยูในระดับมาก มีคาเฉลี่ย 3.81 และเมื่อพิจารณาเปนรายขอพบวา อยู
ในระดับมากทุกขอ ยกเวนขอ 3 ชอบออกกําลังกายในรูปแบบที่ยากๆ มีคาเฉลี่ย 3.29

4.5) ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับความสัมพันธระหวางบุคคล

ตารางที่ 4.9 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรม
การออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับ
ความสัมพันธระหวางบุคคล

ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับความสัมพันธระหวางบุคคล ݔ̅ SD.
ระดับความ

คิดเห็น
ลําดับ

1. สมาชิกในครอบครัวชวยจัดหาสถานที่/อุปกรณออกกําลัง
กายให

3.48 .913 ปานกลาง 3

2. เพื่อนๆ จะมาชักชวนใหไปออกกําลังกายเพื่อสุขภาพเสมอ 3.54 .969 มาก 2
3. เห็นบุคคลที่ชื่นชอบมาออกกําลังกาย ก็เลยมาออกกําลัง

กายตามดวย
3.36 1.031 ปานกลาง 4

4. การมาออกกําลังกายทําใหทานไดพบเพื่อนและคนอื่น ๆ 
ชวยใหไมตองถูกถามวา “ทําไมไมออกกําลังกาย”

3.71 1.064 มาก 1

ในภาพรวม 3.52 .712 มาก

จากตารางที่ 4.9 แสดง คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัย    
ที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับ
ความสัมพันธระหวางบุคคล พบวา ในภาพรวมอยูในระดับมาก มีคาเฉลี่ย 3.52 และเมื่อพิจารณาเปน
รายขอพบวา อยูในระดับมาก 2 ขอ ไดแก ขอ 4 การมาออกกําลังกายทําใหทานไดพบเพื่อนและคน
อื่น ๆ ชวยใหไมตองถูกถามวา “ทําไมไมออกกําลังกาย” มีคาเฉลี่ย 3.71 และขอ 2  เพื่อนๆ จะมา
ชักชวนใหไปออกกําลังกายเพื่อสุขภาพเสมอ มีคาเฉลี่ย 3.54 ตามลําดับ และมีคาเฉลี่ยอยูในระดับ
ปานกลาง 2 ขอ ไดแก ขอ 1 สมาชิกในครอบครัวชวยจัดหาสถานที่/อุปกรณออกกําลังกายให             
มีคาเฉลี่ย 3.48 และขอ 3 เห็นบุคคลที่ชื่นชอบมาออกกําลังกาย ก็เลยมาออกกําลังกายตามดวย              
มีคาเฉลี่ย 3.36 ตามลําดับ
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4.6) ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ

ตารางที่ 4.10 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรม
การออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับ
สถานการณ

ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ ݔ̅ SD.
ระดับความ

คิดเห็น
ลําดับ

1. บริเวณที่พักของทานมีสถานที่สําหรับออกกําลังกาย 3.78 .941 มาก 2
2. สถานที่ออกกําลังกายอยูใกลที่พักอาศัย 3.88 .960 มาก 1
3. เมื่อทานมีปญหาเรื่องการออกกําลังกายทานสามารถขอ

คําปรึกษาจากผูอื่นได
3.76 .874 มาก 4

4. เพื่อน/คนในครอบครัวของทานมกัคุยดูแลเอาใจใส
สอบถามเรื่องการออกกําลังกายของทาน

3.77 .829 มาก 3

ในภาพรวม 3.80 .707 มาก

จากตารางที่ 4.10 แสดง คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่
มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับ
สถานการณ พบวา ในภาพรวมอยูในระดับมาก มีคาเฉลี่ย 3.80 และเมื่อพิจารณาเปนรายขอพบวา 
อยูในระดับมากทุกขอ 

4.7) สรุปในภาพรวม

ตารางที่ 4.11 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรม
การออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานครในภาพรวม

ในภาพรวม ݔ̅ SD.
ระดับความ

คิดเห็น
ลําดับ

1. ดานประโยชนของการออกกําลังกายที่ไดรับรู 4.36 .647 มาก 1
2. ดานอุปสรรคของการออกกําลังกายที่ไดรับรู 2.91 1.007 ปานกลาง 6
3. ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย 4.02 .601 มาก 2
4. ดานเจตคติที่เกี่ยวของกับการออกกําลังกาย 3.81 .580 มาก 3
5. ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับความสัมพันธระหวางบุคคล 3.52 .712 มาก 5
6. ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ 3.80 .707 มาก 4

ในภาพรวม 3.74 .396 มาก

จากตารางที่ 4.11 แสดง คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นตอปจจัยที่
มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ในภาพรวม พบวา ในภาพรวม
อยูในระดับมาก มีคาเฉลี่ย 3.74 และเมื่อพิจารณาเปนรายดานพบวา อยูในระดับมากทุกดาน ยกเวน 
ดานอุปสรรคของการออกกําลังกายท่ีไดรับรู มีคาเฉลี่ย 2.91 
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4.2 การทดสอบสมมติฐาน
สมมติฐานที่ 1 ปจจัยสวนบุคคล ไดแก เพศ อายุ การศึกษา รายไดเฉลี่ยตอเดือน และ

สถานภาพทางครอบครัวตางกันมีการออกกําลังกายแตกตางกัน 
สมมติฐานยอยที่ 1.1 เพศของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกัน

ตารางที่ 4.12 เปรียบเทียบพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ จําแนกตามเพศ
ตัวแปร เพศ N X SD. t Sig.

พฤติกรรมการออกกําลังกาย
ของผูสูงอายุ

ชาย 206 2.93 .658 1.267 .206
หญิง 244 2.86 .557

จากตารางที่ 4.12 แสดงการเปรียบเทียบพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ จําแนก
ตามเพศ พบวา เพศของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายไมแตกตางกัน ซึ่งปฏิเสธ
สมมติฐานยอยที่ 1.1

สมมติฐานยอยที่ 1.2 อายุของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกัน

ตารางที่ 4.13 เปรียบเทียบพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ จําแนกตามอายุ
ตัวแปร อายุ N X SD. t Sig.

พฤติกรรมการออกกําลังกาย
ของผูสูงอายุ

60-70 ป 411 2.97 .543 10.217* .000
71 ปขึ้นไป 39 2.04 .580

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

จากตารางที่ 4.13 แสดงการเปรียบเทียบพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ จําแนก
ตามอายุ พบวา อายุของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งยอมสมมติฐานยอยที่ 1.2

สมมติฐานยอยที่ 1.3 การศึกษาของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกัน

ตารางที่ 4.14 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ 
จําแนกตามการศึกษา

ตัวแปร ระดับชั้นที่ศึกษา x S.D. ระดับพฤติกรรม
พฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุ

ต่ํากวา ม.3 2.55 .647 5
ม.3-ม.6 หรือ ปวช. 2.90 .466 3
อนุปริญญาหรือ ปวส. 2.90 .483 4
ปริญญาตรี 3.09 .571 2
สูงกวาปริญญาตรี 3.26 .421 1
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ตารางที่ 4.15 เปรียบเทียบความแตกตางของพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ จําแนกตาม
การศึกษา

ตัวแปร แหลงความ
แปรปรวน

Sum of
Squares

df
Mean
Square

F Sig.

พฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุ

ระหวางกลุม 11.635 3 3.878 11.288* .000
ภายในกลุม 153.231 446 .344
รวม 164.866 449

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

จากตารางที่ 4.15 แสดงการเปรียบเทียบความแตกตางของพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุ จําแนกตามการศึกษา พบวา การศึกษาของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกาย
แตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งยอมรับสมมติฐานยอยที่ 1.3 ดังนั้นจึงทําการ
ทดสอบความแตกตางของคาเฉลี่ยเปนรายคูเฉพาะดานที่ยอมรับสมมติฐาน โดยใชวิธีของ เชฟเฟ 
(Scheffe’s Method) ดังนี้

ตารางที่ 4.16 ทดสอบความแตกตางคาเฉลี่ยของผลการเรียนเปนรายคู โดยใชวิธีของเชฟเฟ 
(Scheffe’s Method) 

ตัวแปร ผลการเรียน
ต่ํากวา ม.
3

ม.3-ม.6 
หรือ ปวช.

อนุปริญญา
หรือ ปวส.

ปริญญา
ตรี

สูงกวา
ปริญญาตรี

พฤติกรรมการ
ออกกําลังกาย
ของผูสูงอายุ

ต่ํากวา ม.3 - .346* .346* .709* .709*
ม.3-ม.6 หรือ ปวช. - .000 .364 .364*
อนุปริญญาหรือ ปวส. - .363 .363
ปริญญาตรี - .167
สูงกวาปริญญาตรี -

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

จากตารางที่ 4.16 แสดงการทดสอบความแตกตางคาเฉลี่ยของผลการเรียนเปนรายคู โดยใช
วิธีของเชฟเฟ (Scheffe’s Method) พบวา มีความแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
จํานวน 5 คู ไดแก

คูที่ 1 ผูสูงอายุที่มีการศึกษาต่ํากวา ม.3 มีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกับผูสูงอายุมี
การศึกษา ม.3-ม.6 หรือ ปวช. 

คูที่ 2 ผูสูงอายุที่มีการศึกษาต่ํากวา ม.3 มีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกับผูสูงอายุมี
การศึกษาอนุปริญญาหรือ ปวส.

คูที่ 3 ผูสูงอายุที่มีการศึกษาต่ํากวา ม.3 มีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกับผูสูงอายุมี
การศึกษาชั้นปริญญาตรี

คูที่ 4 ผูสูงอายุที่มีการศึกษาต่ํากวา ม.3 มีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกับผูสูงอายุมี
การศึกษาสูงกวาปริญญาตรี

คูที่ 5 ผูสูงอายุที่มีการศึกษาม.3-ม.6 หรือ ปวช. มีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกับ
ผูสูงอายุมีการศึกษาสูงกวาปริญญาตรี
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สมมติฐานยอยที่ 1.4 รายไดเฉลี่ยตอเดือนของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกาย
แตกตางกัน

ตารางที่ 4.17 คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ 
จําแนกตามรายไดเฉลี่ยตอเดือน

ความรับผิดชอบตอสังคม ระดับชั้นที่ศึกษา x S.D. ระดับพฤติกรรม
พฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุ

ต่ํากวา 10,000 บาท 2.76 .598 4
10,001-20,000 บาท 2.82 .558 3
20,001-30,000 บาท 3.08 .589 2
30,000 บาทข้ึนไป 3.22 .631 1

ตารางที่ 4.18 เปรียบเทียบความแตกตางของพฤติกรรมการเปดรับสื่อของนักศึกษามหาวิทยาลัย
ของรัฐในกรุงเทพมหานคร จําแนกตามรายไดเฉลี่ยตอเดือน

ตัวแปร แหลงความ
แปรปรวน

Sum of
Squares

df
Mean
Square

F Sig.

พฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุ

ระหวางกลุม 26.004 4 6.501 20.834* .000
ภายในกลุม 138.861 445 .312
รวม 164.866 449

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

จากตารางที่ 4.18 แสดงการเปรียบเทียบความแตกตางของพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุ จําแนกตามรายไดเฉลี่ยตอเดือน พบวา รายไดเฉลี่ยตอเดือนของผูสูงรายไดเฉลี่ยตอเดือน
ตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ซึ่งยอมรับ
สมมติฐานยอยที่ 1.4 ดังนั้นจึงทําการทดสอบความแตกตางของคาเฉลี่ยเปนรายคูเฉพาะดานที่ยอมรับ
สมมติฐาน โดยใชวิธีของ เชฟเฟ (Scheffe’s Method) ดังนี้

ตารางที่ 4.19 ทดสอบความแตกตางคาเฉลี่ยของผลการเรียนเปนรายคู  โดยใชวิธีของเชฟเฟ 
(Scheffe’s Method) 

ตัวแปร ผลการเรียน
ต่ํากวา 
10,000 
บาท

10,001-
20,000
บาท

20,001-
30,000 
บาท

30,000 
บาทขึ้น

ไป
พฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุ

ต่ํากวา 10,000 บาท - .056 .312* .456*
10,001-20,000 บาท - .256* .400*
20,001-30,000 บาท - .144
30,000 บาทข้ึนไป -

* มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

จากตารางที่ 4.19 แสดงการทดสอบความแตกตางคาเฉลี่ยของผลการเรียนเปนรายคู โดยใช
วิธีของเชฟเฟ (Scheffe’s Method) พบวา มีความแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
จํานวน 4 คู ไดแก
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คูที่ 1 ผูสูงอายุที่มีรายไดต่ํากวา 10,000 บาท มีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกับ
ผูสูงอายุมีรายได 20,001-30,000 บาท

คูที่ 2 ผูสูงอายุที่มีรายไดต่ํากวา 10,000 บาท มีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกับ
ผูสูงอายุมีรายได 30,000 บาทขึ้นไป

คูที่ 3 ผูสูงอายุที่มีรายได 10,001-20,000 บาท มีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกับ
ผูสูงอายุมีรายได 20,001-30,000 บาท

คูที่ 4 ผูสูงอายุที่มีรายได 10,001-20,000 บาท มีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกับ
ผูสูงอายุมีรายได 30,000 บาทขึ้นไป

สมมติฐานยอยที่ 1.5 สถานภาพทางครอบครัวของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลัง
กายแตกตางกัน

ตารางที่ 4.20 เปรียบเทียบพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ จําแนกตามสถานภาพทาง
ครอบครัว

ตัวแปร อายุ N X SD. t Sig.
พฤติกรรมการออกกําลังกาย
ของผูสูงอายุ

60-70 ป 27 3.07 .907 1.574 .116
71 ปขึ้นไป 423 2.88 .581

จากตารางที่ 4.20 แสดงการเปรียบเทียบพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ จําแนก
ตามสถานภาพทางครอบครัว พบวา สถานภาพทางครอบครัวของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออก
กําลังกายไมแตกตางกัน ซึ่งปฏิเสธสมมติฐานยอยที่ 1.5

สมมติฐานที่ 2 พฤติกรรมการเปดรับสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายมี
ผลกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร

ตารางที่ 4.21 สรุปโมเดล (Model Summary-d) ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร

Model R R Square Adjusted R Square Std. Error of the Estimate

1 .579 .335 .334 .495
2 .596 .355 .352 .488
2 .604 .364 .360 .485
3 .609 .370 .365 .483
4 .579 .335 .334 .495

a. Predictors: (Constant), ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
b. Predictors: (Constant), ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย, นิตยสาร
c. Predictors: (Constant), ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย, นิตยสาร, ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ
d. Predictors: (Constant), ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย, นิตยสาร, ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ,

สื่อบุคคล
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จากตารางที่ 4.21 แสดงวา ผลการวิเคราะหการถดถอยพหุคูณสามารถสรุปโมเดลปจจัยที่มี
ผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร สามารถวิเคราะหออกมาไดเปน 4 
โมเดล โดยโมเดลที่ 4 ซึ่งมีคา Adjusted R Square (Adjusted R2) เทากับ .334 โมเดลนี้สามารถ
รวมกันทํานายปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร คิดเปน
รอยละ 33 ของความแปรปรวน (Accounted for 10% of the variance- Adjusted R2=.334) โดย
โมเดลที่ 6 ประกอบดวยปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร 
รวม 6 ปจจัย พรอมคาคงที่ (Constant) ไดแก ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
(Beh3) นิตยสาร (Media4) ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ (Beh6) และสื่อบุคคล (Media4)

ตารางที่ 4.22 ผลการวิเคราะหความแปรปรวน (ANOVA-c) ในโมเดลที่ 4 เกี่ยวกับปจจัยตางๆ 
พรอมคาคงที่ที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร

Model
Sum of 
Squares

df Mean Square F Sig.

4 Regression 11.840 6 1.973 13.199* .000
Residual 58.454 391 .149
Total 70.294 397

d. Predictors: (Constant), ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย, นิตยสาร, ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ, 
สื่อบุคคล

e. Dependent Variable: พฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ

จากตารางที่ 4.22 จะเห็นไดวา ผลการวิเคราะหความแปรปรวนในโมเดลที่ 4 พบวา คาคงที่ 
และปจจัยทั้ง 4 ไดแก ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย (Beh3) นิตยสาร
(Media4) ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ (Beh6) และสื่อบุคคล (Media4)

ตารางที่ 4.23 คาสัมประสิทธิ์การถดถอย (Coefficients-a) ของโมเดลที่ 6 เกี่ยวกับปจจัยตางๆ 
พรอมคาคงที่ที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร

Model

Unstandardized 
Coefficients

Standardized
Coefficients

t Sig.
B Std. Error Beta

2 คาคงที่ .235 .170 1.380 .168
ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการ
ออกกําลังกาย (Beh3)

.488 .047 .484 10.42* .000

นิตยสาร (Media4) .039 .022 .080 1.778 .076
ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ 
(Beh6)

.112 .040 .131 2.786* .006

สื่อบุคคล (Media4) .045 .022 .089 2.047* .041
a. Dependent Variable: พฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ
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จากตารางที่ 4.23 จะเห็นไดวา ตัวทํานายทั้งหมด ไดแก คาคงที่ ดานความสามารถสวนตน
เกี่ยวกับการออกกําลังกาย (Beh3) นิตยสาร (Media4) ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ 
(Beh6) และสื่อบุคคล (Media8) จึงสามารถเขียนโมเดลสมการถดถอยพหุคูณ (Multiple 
Regression Equation Model) ไดเปนดังสมการขางลางนี้ 

ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร
สมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ

Ŷ = .235 + .488(Beh3) + .039(Media4) + .112(Beh6) + .045(Media8)

สมการพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน
Ẑ = .484(Beh3) + .080(Media4) + .131(Beh6) + .089(Media8)

4.3  สรุปผลการทดสอบสมมติฐาน
จากการศึกษาเรื่อง อิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของ

ผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ซึ่งผูวิจัยไดทําการทดสอบสมมติฐานไดผลสรุปดังนี้

ตารางที่ 4.24 สรุปผลการทดสอบสมมติฐาน

สมมติฐาน
ผลการทดสอบ

สมมติฐาน
สมมติฐานที่ 1 ปจจัยสวนบุคคล ไดแก อายุ การศึกษา และรายไดเฉลี่ยตอเดือนตางกันมีการ

ออกกําลังกายแตกตางกัน อยงมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 สวน เพศ และ
สถานภาพทางครอบครัวตางกันมีการออกกําลังกายไมแตกตางกัน ดังนี้

สมมติฐานยอยที่ 1.1 เพศของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายไมแตกตางกัน ปฏิเสธ
สมมติฐานยอยที่ 1.2 อายุของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกัน 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
ยอมรับ

สมมติฐานยอยที่ 1.3 การศึกษาของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตาง
กัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

ยอมรับ

สมมติฐานยอยที่ 1.4 รายไดเฉลี่ยตอเดือนของผูสูงรายไดเฉลี่ยตอเดือนตางกันมีพฤติกรรม
การออกกําลังกายแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05

ยอมรับ

สมมติฐานยอยที่ 1.5 สถานภาพทางครอบครัวของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออก
กําลังกายไมแตกตางกัน

ไมยอมรับ

สมมติฐานที่ 2  พฤติกรรมการเปดรับสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายมีผล
กับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร อยางมี
นัยสํ าคัญทางสถิติที่ ระดับ .05 ประกอบดวย 4 ปจจัย  ไดแก  ด าน
ความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย (Beh3) นิตยสาร (Media4) 
ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ (Beh6) และสื่อบุคคล (Media8)

ยอมรับ



บทที่ 5
สรุปผล อภิปรายผล และขอเสนอแนะ

การศึกษาวิจัยเรื่อง อิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร จากการดําเนินการวิจัย เก็บรวบรวมขอมูล และการวิเคราะหขอมูล 
สามารถสรุปผลการวิจัยไดดังนี้

5.1 สรุปผล
5.2 อภิปรายผล
5.3 ขอเสนอแนะ

5.1 สรุปผล
จากการดําเนินการวิจัยเรื่อง อิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย

ของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร สามารถสรุปผลการวิจัยได
5.1.1 วัตถุประสงคการวิจัย

1) เพื่อศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร
2) เพื่อศึกษาพฤติกรรมการเปดรับสื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายของผูสูงอายุใน

กรุงเทพมหานคร
3) เพื่อศึกษาปจจัยสวนบุคคล ไดแก เพศ อายุ การศึกษา รายไดเฉลี่ยตอเดือน และ

สถานภาพทางครอบครัวกับการออกกําลังกาย
4) เพื่อศึกษาอิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายมีผลกับ

พฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร
5.1.2 สมมติฐานการวิจัย

สมมติฐานที่ 1 ปจจัยสวนบุคคล ไดแก เพศ อายุ การศึกษา รายไดเฉลี่ยตอเดือน และ
สถานภาพทางครอบครัว ตางกันมีการออกกําลังกายแตกตางกัน

สมมติฐานที่ 2 พฤติกรรมการเปดรับสื่อ และปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลัง
กายมีผลกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร

5.1.3 วิธีดําเนินการวิจัย
1) ระเบียบวิธีวิจัย เปนการวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) โดยใช

แบบสอบถาม (Questionnaire) ในการเก็บขอมูล เพื่อนํามาวิเคราะหขอมูลและนําเสนอรายงานใน
รูปแบบตารางประกอบความเรียง 

2) ประชากรและกลุมตัวอยาง คือ ผูสูงอายุ ที่มีอายุตั้งแต 60 ป ขึ้นไป (ตาม พ.ร.บ. 
ผูสูงอายุ พ.ศ. 2546) ในกรุงเทพมหานคร จํานวน 657,004 คน (กรมการปกครอง กระทรวงมหาดไทย
, 2553) โดยแบงผูสูงอายุตามเขตที่อยูอาศัย 50 เขต โดยกําหนดขนาดของกลุมตัวอยางดวยวิธีการ
เปดตารางของยามาเน (Yamane, 1967) ผูวิจัยไดกําหนดระดับคาความเชื่อมั่นในการเลือกกลุม
ตัวอยางที่ 95% คาระดับความคลาดเคลื่อน 5% ดังนั้นผูวิจัยจึงไดกําหนดกลุมตัวอยาง จํานวน 450
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คน ซึ่งเปนผูสูงอายุที่มีอายุตั้งแต 60 ปขึ้นไปในกรุงเทพมหานคร จาก 50 เขต โดยใชวิธีการสุม
ตัวอยางแบบ Multi Stage Sampling

3) เครื่องมือที่ใชในการวิจัย คือแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น ประกอบดวย 4 ตอน 
ไดแก 1) ขอมูลสวนบุคคล 2) พฤติกรรมการออกกําลังกาย 3) พฤติกรรมการเปดรับสื่อ และ 4) 
ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย

5.1.4 ผลการวิจัย
ขอมูลทั่วไป
ปจจัยสวนบุคคลของผูสูงอายุที่ตอบแบบสอบถาม พบวา สวนใหญเปนเพศหญิง         

คิดเปนรอยละ 54.2 มีอายุระหวาง 70-70 ป คิดเปนรอยละ 91.3 มีการศึกษาระดับปริญญาตรี           
คิดเปนรอยละ 35.1 มีรายไดระหวาง 10,001-20,000 บาท คิดเปน   รอยละ 35.3 พักอาศัยอยู          
กับญาติ คิดเปนรอยละ 94.0

พฤติกรรมการออกกําลังกาย พบวา ผูสูงอายุมีพฤติกรรมการออกกําลังกายในภาพ
รวมอยูในระดับมาก มีคาเฉลี่ย 2.89

พฤติกรรมการเปดรับขาวสารเกี่ยวกับการออกกําลังกายของผูสูงอายุ พบวา ผูสูงอายุ
สวนใหญเคยมีประสบการณเปดรับขาวสารเกี่ยวกับการรณรงคการออกกําลังกาย คิดเปนรอยละ 
78.2 ผูสูงอายุสวนใหญเปดรับนอยกวา 1 วันใน 1 สัปดาห คิดเปนรอยละ 41.3 ผูสูงอายุสวนใหญ
เปดรับขาวสารจากสื่อวิทยุโทรทัศน คิดเปนรอยละ 90.4 และผูสูงอายุมีพฤติกรรมการเปดรับขาวสาร
เกี่ยวกับการออกกําลังกายอยูในระดับปานกลาง มีคาเฉลี่ย 3.37

ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ใน
ภาพรวมอยูในระดับมาก มีคาเฉลี่ย 3.74 และเมื่อพิจารณาเปนรายดานพบวา อยูในระดับมากทุกดาน
ไดแก ดานประโยชนของการออกกําลังกายที่ไดรับรู มีคาเฉลี่ย 4.36 ดานความสามารถสวนตน
เกี่ยวกับการออกกําลังกาย มีคาเฉลี่ย 4.02 ดานเจตคติที่เกี่ยวของกับการออกกําลังกาย มีคาเฉลี่ย 
3.81 ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ มีคาเฉลี่ย 3.80 และดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับ
ความสัมพันธระหวางบุคคล มีคาเฉลี่ย 3.52 สวน ดานอุปสรรคของการออกกําลังกายที่ไดรับรู อยูใน
ระดับปานกลาง มีคาเฉลี่ย 2.9

ผลการทดสอบสมมติฐาน
ปจจัยสวนบุคคลตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .05 ทั้งนี้เนื่องมากจาก เมื่อพิจารณาตามสมมติฐานยอย พบวา 
1) เพศของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายไมแตกตางกัน
2) อายุของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกัน อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
3) การศึกษาของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายแตกตางกัน อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
4) รายไดเฉลี่ยตอเดือนของผูสูงรายไดเฉลี่ยตอเดือนตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลัง

กายแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05
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5) สถานภาพทางครอบครัวของผูสูงอายุตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลังกายไม
แตกตางกัน

อิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายมีผลกับพฤติกรรม 
การออกกําลังกายของผูสู งอายุในกรุงเทพมหานคร อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
ประกอบดวย 4 ปจจัย ไดแก ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย (Beh3) นิตยสาร
(Media4) ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ (Beh6) และสื่อบุคคล (Media8) จึงสามารถเขียน
โมเดลสมการถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression Equation Model) ไดเปนดังสมการขางลางนี้ 

ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร
สมการพยากรณในรูปคะแนนดิบ

Ŷ = .235 + .488(Beh3) + .039(Media4) + .112(Beh6) + .045(Media4)

สมการพยากรณในรูปคะแนนมาตรฐาน
Ẑ = .484(Beh3) + .080(Media4) + .131(Beh6) + .089(Media4)

5.2 อภิปรายผล
สมมติฐานที่ 1 ปจจัยสวนบุคคล ไดแก เพศ อายุ การศึกษา รายไดเฉลี่ยตอเดือน และ

สถานภาพทางครอบครัวตางกันมีพฤติกรรมการออกกําลัง ผลการศึกษาพบวา ผูสูงอายุมีพฤติกรรม
การออกกําลังกายแตกตางกันจาก 3 ปจจัย ไดแก อายุ การศึกษา รายไดเฉลี่ยตอเดือน ดังนี้ 

อายุ เนื่องจากระดับอายุที่มีความแตกตางดานสุขภาพรางกายของผูสูงอายุ ทั้งนี้ผูสูงอายุที่ 
ยังมีอายุระหวาง 60-70 ปจึงนาจะมีพฤติกรรมการออกกําลังกายที่แตกตางกับผูสูงอายุที่มีอายุตั้งแต 
70 ปขึ้นไป ซึ่งสุขภาพรางกายอาจไมสมบูรณมากพอที่จะออกกําลังกาย นอกจากนี้ อาจจะมีสามารถ
มาจากความเจ็บปวยทางดานรางกายก็เปนได ดังที่ การกีฬาแหงประเทศไทย (2544) ไดกลาวถึงขอ
ปฏิบัติในการออกกําลังกายไวขอหนึ่งวา ความเจ็บปวยทุกชนิดทําใหสมรรถภาพของรางกายลดลงและ
รางกายตองการพักผอนอยูแลว การออกกําลังกายที่เคยทําอยูยอมเปนการเกินกวาที่สภาพรางกายจะ
รับได และอาจทําใหเกิดอันตรายรายแรงตอชีวิต ดังนั้น การออกกําลังกายของผูสูงอายุจะตอง
คํานึงถึงสิ่งนี้ใหมากๆ นอกจากนี้ สุนันทา กระจางแดน และอุบล ตุลยากรณ  (2551) เมื่อคนเรามี
อายุ 60 ปขึ้นไป สภาพรางกายเริ่มเสื่อมโทรมลง รางกายไมกระฉับกระเฉงเหมือนตอนเปนหนุมเปน
สาว ผิวหนังเริ่มเหี่ยว ระบบประสาทเริ่มเสื่อม การตอบสนองตอสิ่งเราชาลง การประสานสัมพันธระหวาง
สมองกับกลามเนื้อลดลง สายตาเริ่มเสื่อมถอยอยางรวดเร็ว ประสาทในการรับฟงก็เชนเดียวกันก็เริ่ม
ทํางานไดไมดีเทาที่ควร ระบบยอยอาหารเริ่มมีการเปลี่ยนแปลง เพราะการยอยเริ่มทํางานแยลง กระดูก
เริ่มมีการเปราะบางข้ึน กลามเนื้อลดความแข็งแรงและที่สําคัญหัวใจกับปอดเริ่มเสื่อมสภาพลง เมื่อเรา
ทราบถึงเปลี่ยนแปลงของรางกายเมื่อมีอายุมากขึ้นก็จําเปนตองมีความระมัดระวังเกี่ยวกับรางกาย การ
ออกกําลังกายจึงมีความสําคัญสําหรับผูสูงอายุซึ่งจุดมุงหมายหลักของการออกกําลังกายก็คือ ทําให
รางกายมีสุขภาพดีขึ้น ไมใช ออกกําลังกายหรือเลนกีฬาเพื่อการแขงขัน ซึ่งสอดคลองกับผลงานวิจัย
ของ นพวรรณ ภัทรวงศา (2543) ที่ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการไมออกกําลังกายของผูสูงอายุใน
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กรุงเทพมหานคร ผลการวิจัยพบวา อายุ มีความสัมพันธกับการไมออกกําลังกาย อยางไมมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ และการศึกษาของ วรรณา อนันตสุขสวัสดิ์ (2549) ที่ศึกษาปจจัยที่สงผลตอพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายของผูสูงอายุในเขตอําเภอเมือง จังหวัดสมุทรสาคร ผลการวิจัยพบวา อายุมี
ความสัมพันธเชิงบวกกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย สอดคลองกับผลงานวิจัยของ จินตนา ทองสุข
นอก มณีรัตน ธีระวิวัฒน และนิรัตน ฮิมามี (2551) ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุ ชมรมผูสูงอายุ โรงพยาบาลเจริญกรุงประชาสัมพันธ ผลการวิจัยพบวา อายุมีความสัมพันธ
กับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ

การศึกษา ที่มีความแตกตางดานพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ สังเกตไดจากผล
การทดสอบความแตกตางเปนรายคู พบวา ผูสูงอายุที่มีการศึกษาต่ํากวา ม.3 จะมีพฤติกรรมการออก
กําลังกายแตกตางกับผูสูงอายุที่มีการศึกษาในทุกกลุม นั่นแสดงใหเห็นวา ผูสูงอายุที่มีการศึกษาสูง
อาจจะมีการรับรูเรื่องการดูแลสุขภาพดานการออกกําลังกายไดมากกวาผูสูงอายุที่มีการศึกษานอย 
นอกจากนี้ อุบลรัตน เพ็งสถิตย (2554) ไดนําเสนอ ปจจัยที่มีผลทําใหผูสูงอายุมีการเปลี่ยนแปลง
บทบาทในสังคมแตกตางกันขึ้นอยูกับลักษณะภูมิหลังของผูสูงอายุแตละคน มีหนึ่งประเด็นที่เกี่ยวของ
กับการศึกษาโดยนําเสนอไววา สภาพการศึกษา ผูสูงอายที่มีการศึกษาดี มีความรูความสามารถาจะ
ไดรับการยอมรับจากสังคมมากกวาที่ผูดอยการศึกษา ซึ่งสอดคลองกับผลงานวิจัยของ นพวรรณ  
ภัทรวงศา (2543) ที่ศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการไมออกกําลังกายของผูสูงอายุใน
กรุงเทพมหานคร ผลการวิจัยพบวา การศึกษามีความสัมพันธกับการไมออกกําลังกาย สอดคลองกับ
ผลงานวิจัยของ ภิรมย ทับทิมเทศ (2546) ที่ศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลัง
กายของผูสูงอายุในชมรมผูสูงอายุโรงพยาบาลศรีธัญญา ผลการศึกษาพบวา ปจจัยสวนบุคคลมี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ คือ การศึกษา นอกจากนี้ ตัวแปรที่
สามารถรวมทํานายพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุที่ดีที่สุดคือการศึกษา และสอดคลองกับ
การศึกษาของ วรรณิภา อัศวชัยสุวิกรม (2547) ศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีอิทธิพลตอการออกกําลัง
กายของผูสูงอายุในเขตตําบลแสนสุข จังหวัดชลบุรี ผลการวิจัยพบวา การศึกษามีความสัมพันธและ
สามารถรวมทํานายการออกกําลังกายของผูสูงอายุ นอกจากนี้ยังสอดคลองกับการวิจัยของ สุรีย 
สรอยทอง นิคม มูลเมือง และสุวรรณา จันทรประเสริฐ (2554) ศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มี
ความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในชุมชนอําเภอบานโพธิ์ จังหวัดฉะเชิงเทรา 
ผลการวิจัยพบวา ระดับการศึกษา มีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรมการออกกกําลังกาย

รายได ที่มีความแตกตางกันทําใหพฤติกรรมการออกกกําลังกายของผูสูงอายุแตกตางกันไป
ดวย ทั้งนี้อาจเนื่องมากจากผูสูงอายุที่มีรายไดนอย อาจจะมีภาระที่จะตองทํางานและหารายไดเพื่อ
เลี้ยงชีพและเสียเวลาทั้งหมดไปกับการทํางาน อันเปนผลทําใหไมมีเวลาในการออกกําลังกาย          
สวนผูสูงอายุที่มีรายไดมากอาจจะใชเวลาในการทํางานนอย ซึ่งบางครั้งบางครั้งผูสูงอายุที่มีการศึกษา
สูงก็จะมีรายไดสูงตามไปดวย และการใชเวลาในการทํางานก็ลดนอยลง ทําใหมีเวลาสําหรับออกกําลัง
กายนั่นเอง นอกจากนี้ อุบลรัตน เพ็งสถิตย (2554) ยังไดเสนอปญหาขอผูสูงอายุไดประเด็นปญหา
ทางดานสังคม ในประเด็น 1) ดานการถูกออกจากงาน ทําใหไมมีรายไดหรือมีรายไดนอยลง ผลคือ
สภาพจิตใจของผูสูงอายุจะขาดความเชื่อมั่นในตนเอง ไมมีความภาคภูมิใจในตนเอง 2) ขาดการติดตอ
กับสังคม การที่ผูสูงอายุขาดการติดตอกับสังคมเปนเวลานานๆ จะทําใหความสัมพันธกับสังคมไมดี
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เทาที่ควร ไมสามารถติดตอหรือไมสะดวกในการติดตอหรือไมรูจะเริ่มตนในการติดตอสัมพันธกันโดย
วิธีการใด จึงนับวาเปนปญหาสังคมของวัยสูงอายุอีกประการหนึ่ง 3) ไมไดรับการยอมจากสังคมหรือ
จากบุคคลภายนอก ทําใหเกิดปญหาในดานสุขภาพจิต ไมมีความภาคภูมิใจในตนเอง ปรับตัวตอการ
เปลี่ยนแปลงดังกลาวไมได และ 4) ขนาดของกลุมสังคมจะเปนปญหาของสังคมได โดยเฉพาะอยางยิ่ง
กลุมสังคมขนาดเล็กจะเกิดปญหาได สําหรับกลุมสังคมที่เปนกลุมใหญจะชวยใหผูสูงอายุมีสุขภาพจิตดี
ขึ้นเพราะสังคมใหญจะชวยใหผูสูงอายุมีโอกาสติดตอกับผูอื่นไดมากกวา ซึ่งสอดคลองกับผลงานวิจัย
ของ นพวรรณ ภัทรวงศา (2543) ที่ศึกษาเรื่องปจจัยที่มีความสัมพันธกับการไมออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ผลการวิจัยพบวา รายไดมีความสัมพันธ กับการไมออกกําลังกาย และ
สอดคลองกับผลการวิจัยของ วรรณิภา อัศวชัยสุวิกรม (2547) ) ที่ศึกษาเรื่อง ปจจัยที่มีอิทธิพลตอการ
ออกกําลังกายของผูสูงอายุในเขตตําบลแสนสุข จังหวัดชลบุรี ผลการวิจัยพบวา รายไดมีความสัมพันธ
และสามารถรวมทํานายการออกกําลังกายของผูสูงอายุ และสามารถอธิบายการผันแปรของการออก
กําลังกายไดเพียงรอยละ 23 นอกจากนี้ยังสอดคลองกับผลงานวิจัยของ สุรีย สรอยทอง นิคม มูลเมือง 
และสุวรรณา จันทรประเสริฐ (2554) ที่ศึกษาเรื่อง ปจจัยที่มีความสัมพันธกับพฤติกรรมการออกกําลัง
กายของผูสูงอายุในชุมชนอําเภอบานโพธิ์ จังหวัดฉะเชิงเทรา ผลการวิจัยพบวา มีความสัมพันธ
ทางบวกกับพฤติกรรมการออกกกําลังกาย

สมมติฐานที่ 2 พฤติกรรมการเปดรับสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายมีผล
กับพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ประกอบดวย 4 ปจจัย ไดแก 1) 
ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย 2) นิตยสาร 3) ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับ
สถานการณ และ 4) สื่อบุคคล ดังนี้

ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย ซึ่งเปนปจจัยที่ผลมีตอพฤติกรรมการ
ออกกําลังกายของผูสุงอายุ ทั้งนี้อาจเนื่องมากจากความสามารถสวนตน เปนปจจัยที่ผูสูงอายุสามารถ
ควบคุมไดดวยตนเอง เนื่องจากเปนเรื่องที่เกี่ยวของกับการบริหารตนเองของผูสูงอายุในเรื่องของการ
จัดการเวลาที่เหมาะสมในการออกกําลังกาย การเลือกกิจกรรมที่เหมาะสมกับตนเอง โดยคํานึงถึง
ภาวะสุขภาพของตนเอง ดังที่ เพนเดอร (Pender. 1982) ความสามารถสวนตนที่ไดรับรู (Exercise 
Self-Efficacy Factor-ESE) เปนการตัดสินความสามารถของบุคคลวาจะสามารถปฏิบัติพฤติกรรมได
ในระดับใด และบุคคลนั้นสามารถที่จะทําอะไรไดบางโดยมีทักษะหรือไมมีทักษะก็ได การตัดสิน
ความสามารถของบุคคลแสดงใหเห็นโดยการตัดสินเกี่ยวกับความสามารถของบุคคลในการกระทํา
พฤติกรรมนั้นใหสําเร็จ การรับรูเกี่ยวกับทักษะและความสามารถเปนแรงจูงใจสําคัญของบุคคลที่จะ
กระทําพฤติกรรมที่ดีและถูกตองเหมาะสม ความรูสึกเกี่ยวกับความสามารถและทักษะในการกระทํา
ของบุคคลเปนสิ่งเสริมใหบุคคลบรรลุถึงพฤติกรรมเปาหมายไดมากกวาบุคคลที่มีความรูสึกวาตนเองไม
มีความสามารถและไมมีทักษะ การรับรูความสามารถของตนเอง ซึ่งสอดคลองการผลงานวิจัยของ 
วิชชุดา เจริญกิจการ (2542) ศึกษาวิจัยเรื่อง การศึกษาการรับรูความสามารถของตนเองและอิทธิพล
ระหวางบุคคลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย ของผูสูงอายุโรคความดันโลหิตสูงชนิดไมทราบสาเหตุ 
ผลการวิจัยพบวา การรับรูความสามารถของตนเองในการออกกําลังกาย อิทธิพลระหวางบุคคลและ
เพศสามารถรวมทํานายพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุโรคความดัน โลหิตสูงชนิดไมทราบ
สาเหตุได รอยละ 49 สอดคลองกับผลงานวิจัยของ นพวรรณ ภัทรวงศา (2543) ศึกษาวิจัยเรื่อง 
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ปจจัยที่มีความสัมพันธกับการไมออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ผลการวิจัยพบวา การ
รับรูความสามารถตนเอง มีความสัมพันธกับการไมออกกําลังกาย สอดคลองกับผลการวิจัยของ ภิรมย 
ทับทิมเทศ (2546) ศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในชมรม
ผูสูงอายุโรงพยาบาลศรีธัญญา ผลการศึกษาพบวา การศึกษา การรับรูประโยชนและอุปสรรคของการ
ออกกําลังกาย การรับรูความสามารถของตนในการออกกําลังกาย และความคาดหวังในผลลัพธของ
การออกกําลังกาย โดยสามารถรวมกันทํานายพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุได รอยละ 
28.3 สอดคลองกับการศึกษาของ วรรณา อนันตสุขสวัสดิ์ (2549) ศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยที่สงผลตอ
พฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในเขตอําเภอเมือง จังหวัดสมุทรสาคร ผลการวิจัย การรับรู
ความสามารถของตนเองในการออกกําลังกายและการสนับสนุนทางสังคมของครอบ ครัวอยูในระดับ
ปานกลางและมีความสัมพันธเชิงบวกกับพฤติกรรมการออกกําลังกาย  

นิตยสาร ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากในปจจุบันนี้ไดมีนิตยสารประเภทตางๆ มากมายที่ผลิตออกมา
จําหนาย รวมถึงมีนิตยสารที่เกี่ยวของกับการออกกําลังกายโดยเฉพาะ พรอมทั้งหนวยงานตางๆ ที่
เกี่ยวของกับกีฬาและการออกกําลังกายยังไดมีการผลิตสื่ออกมาในลักษณะของวารสาร จุลสาร และ
โบวชัวร เพื่อการประชาสัมพันธและการรณรงคเกี่ยวกับการออกกําลังกาย รวมถึงไดมีการจัดตั้ง
สมาคมผูสูงอายุแหงประเทศไทยขึ้น ซึ่งมีภาระหนาที่รับผิดผิดชอบการดูแลเกี่ยวกับผูสูงอายุ
โดยเฉพาะ ซึ่ง ระวีวรรณ ประกอบผล (2530) ไดกลาวถึง นิตยสารไววา นิตยสารที่ออกจําหนายให
ประชาชนทั่วไปอาน มุงไปในทางใหความบันเทิงเริงรมย หรือใหความรู ซึ่ง มหาวิทยาลัยสุโขทัย        
ธรรมาธิราช (2532) ไดกลาวถึงขอจํากัดของสื่อไว และไดนําเสนอไววา สื่อหนังสือพิมพและนิตยสารมี
ความคงทนถาวร สามารถนําขาวสารมาอานใหมไดซ้ําแลวซ้ําอีก แตมีขอจํากัดสําหรับบุคคลที่ตาบอด
หรืออานหนังสือไมออก ดังนั้น การใชสื่อนิตยสารเพื่อการณรงคเกี่ยวกับการออกกําลังกายของ
ผูสูงอายุ รวมถึงการบอกถึงเทคนิคและกระบวนการออกกําลังกายที่จะมีผลดีกับผูสูงอายุได ซึ่ง
นิตยสารเปนสื่อสิ่งพิมพประเภทหนึ่งที่ผูสูงอายุสามารถเปดดูไดตลอดเวลา แตจะไมไดผลถาผูสูงอายุมี
ปญหาเรื่องสายตามาเกี่ยวของนั่นเอง

ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากเปนปจจัยที่เกี่ยวของกับบริเวณ
ความพรอมและความเหมาะสมดานสถานที่สําหรับออกกําลังกาย สถานที่พักอาศัย รวมไปถึงเพื่อน/
คนในครอบครัวที่สามารถพูดคุยและแลกเปลี่ยนความคิดเห็นเกี่ยวกับการออกกําลังกาย ดังที่          
เพนเดอร (Pender. 1982) อิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ (Situational-Related Influence 
Factor-SRI) คือ การรับรูและการเรียนรูของบุคคลตอสถานการณหรือบริบทใดๆ ที่อํานวยความ
สะดวกหรือขัดขวางตอการแสดงพฤติกรรม อิทธิพลดานสถานการณที่มีผลตอการสงเสริมพฤติกรรม
สุขภาพ ไดแก การรับรูทางเลือกที่เหมาะสม คุณลักษณะตางๆ ที่ตองการ และลักษณะของ
สิ่งแวดลอมที่สวยงามที่จะทําใหพฤติกรรมนั้นๆ เกิดขึ้น อิทธิพลดานสถานการณอาจจะมีผลตอ
พฤติกรรมสุขภาพทั้งโดยทางตรงและทางออม ทางตรงคือ การแสดงใหเห็นในสภาพแวดลอมนั้นๆ 
โดยการใชสัญลักษณหรือสิ่งที่ตองปฏิบัติ เชน การติดปาย “หามสูบบุหรี่” แสดงใหเห็นสัญลักษณที่
ตองการของสถานที่นั้นวา ตองการพฤติกรรมการงดสูบบุหรี่ นอกจากนี้สถานการณอาจมีผลโดยการ
นําเสนอสิ่งชี้นําเพื่อกระตุนพฤติกรรมใหมากขึ้น และสอดคลองกับการวิจัยของ ยุรา กาหา และ
ไพศาล  สรรสรวิสุทธิ์ (ม.ป.ป.) ศึกษาวิจัยเรื่อง ปจจัยที่มีอิทธิพลตอการสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ
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อําเภอโกรกพระ จังหวัดนครสวรรค ผลการศึกษาพบวา การรับรูประโยชนของการปฏิบัติพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพ การรับรูอุปสรรคในการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ การรับรูความสามารถของ
ตนเอง  อิทธิพลระหวางบุคคล และ อิทธิพลดานสถานการณมีความสัมพันธทางบวกกับพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุอําเภอโกรกพระ จังหวัดนครสวรรค และการรับรูประโยชนของการปฏิบัติ
พฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ การรับรูอุปสรรคในการปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ การรับรู
ความสามารถของตนเอง อิทธิพลระหวางบุคคล และอิทธิพลดานสถานการณ มีอิทธิพลตอพฤติกรรม
สงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุอําเภอโกรกพระ จังหวัดนครสวรรค 

สื่อบุคคล มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากสื่อบุคคล
เปนการถายทอดความรูและประสบการณตางๆ ผานตัวบุคคล โดยที่ทั้งผูสงสารและผูรับสารสามารถ
พบปะพูดคุยกันไดแบบซึ่งหนา ดังนั้นสื่อบุคคลจึงมีผลตอการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของผูรับสารได 
ดังที่ เซียร (อางในพงศพันธ จํานงคจิตร. 2553) ไดกลาวไววา สื่อบุคคล หมายถึง ตัวคนที่นํามาใชใน
การสื่อสารกับผูรับสารในลักษณะเผชิญหนาการใชสื่อบุคคลในการสื่อสารสารมารถทําไดทั้งในรูปของ
การสนทนากับผูรับสารเพียงคนเดียวหรือในรูปของการประชุมกลุมซึ่งประกอบไปดวยผูรับสาร
มากกวา 1 คนก็ได และ มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช (2532) ไดกลาวไววา สื่อบุคคลที่ไมสามารถ
ใชเปนสื่อกลางถายทอดขาวสารเพื่อการประชาสัมพันธสูคนจํานวนมากพรอมกันในเวลาเดียวกันอยาง
รวดเร็ว นอกจากนั้น ปรมะ สตะเวทิน. 2526) ยังไดกลาวไววา สื่อบุคคล คือ ตัวคนที่นํามาใชสื่อสาร
กับผูรับสารในลักษณะเผชิญหนาทั้งในรูปของการสนทนาหรือในรูปของการประชุมกลุม ซึ่งการใชสื่อ
บุคคลในการสื่อสารกอใหเกิดผลดีคือ สามารถนําขาวที่ตองการเผยแพรไปสูผูรับสารไดโดยตรง และ
ทําใหการเผยแพรขาวสารเปนไปในลักษณะที่ความยืดหยุนปรับใหผูรับสารเปนราย ๆ ได และทราบ
ความรูสึกของผูรับสารไดทันที และจากที่ อุบลรัตน เพ็งสถิตย (2554) ไดนําเสนอเกี่ยวกับปญหาของ
ผูสูงอายุนั้น หนึ่งในประเด็นที่นําเสนอไวคือ ปญหาดานสังคมของผูสูงอายุมักตองเผชิญอยูบอยๆ 
ไดแก 1) การขาดเพื่อน เนื่องจากการถูกออกจากงาน หรือการตายจากของบุคคลผูใกลชิดทั้งจากคน
ในครอบครัวและนอกครอบครัว หรือแมแตลักษณะความเสื่อมถอยของรางกายทําใหผูสูงอายุไมมี
โอกาสติดตอกับบุคคลอื่นได ผูสูงอายุรายใดที่ไมมีโอกาสพูดคุยกบเพื่อนวัยเดียวกันจะทําใหเกิดความ
กังวลใจ บางครั้งอาจะมีการแยกตัวออกไป 2) ขาดความสัมพันธที่ดีกับผูอื่นในสังคมทําใหอยูในสังคม
ไมได ในวัยสูงอายุมักถูกสังคมมองดูวาเปนผูที่มีความเสื่อมถอย รางกายชํารุดทรุดโทรม เปนบุคคลที่
สําคัญลาสมัย ขณะเดียวกันผูสูงอายุเองก็มีความคิดวา คนเปนคนที่ไมทันสมัย ทําสิ่งตางๆ ได เชื่องชา
ไมทันลูกหลานจึงกอใหเกิดปญหาขึ้นมา 3) การถูกออกจากงาน ทําใหไมมีรายไดหรือมีรายไดนอยลง 
ผลคือสภาพจิตใจของผูสูงอายุจะขาดความเชื่อมั่นในตนเอง ไมมีความภาคภูมิใจในตนเอง 4) ขาดการ
ติดตอกับสังคม การที่ผูสูงอายุขาดการติดตอกับสังคมเปนเวลานานๆ จะทําใหความสัมพันธกับสังคม
ไมดีเทาที่ควร ไมสามารถติดตอหรือไมสะดวกในการติดตอหรือไมรูจะเริ่มตนในการติดตอสัมพันธกัน
โดยวิธีการใด จึงนับวาเปนปญหาสังคมของวัยสูงอายุอีกประการหนึ่ง 5) ไมไดรับการยอมจากสังคม
หรือจากบุคคลภายนอก ทําใหเกิดปญหาในดานสุขภาพจิต ไมมีความภาคภูมิใจในตนเอง ปรับตัวตอ
การเปลี่ยนแปลงดังกลาวไมได 6) ขนาดของกลุมสังคมจะเปนปญหาของสังคมได โดยเฉพาะอยางยิ่ง
กลุมสังคมขนาดเล็กจะเกิดปญหาได สําหรับกลุมสังคมที่เปนกลุมใหญจะชวยใหผูสูงอายุมีสุขภาพจิตดี
ขึ้นเพราะสังคมใหญจะชวยใหผูสูงอายุมีโอกาสติดตอกับผูอื่นไดมากกวา และ 7) ความสนใจ
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สิ่งแวดลอมลดนอยลง ผูสูงอายุบางราย ชอบชีวิตเรียบงายความมุงหวัง ความใฝฝนในชีวิตลดลง
หรือไมมีเลย ทั้งนี้เพราะไมสามารถหลีกเลี่ยงการเสื่อมถอยทางรางกายตามธรรมชาติได ทําใหผูสูงอายุ
ตองมีการปรับตัว ดวยการลดความสนใจตอสิ่งแวดลอมใหนอยลง มีความรูสึกวา ไมมีความจําเปนตอง
สนใจในสิ่งตางๆ อีกตอไป บางรายหันหนาเขาวัด ฟงธรรม ปฏิบัติธรรม ยอมรับตอการเจ็บปวยและ
ความตาย ในขณะที่บางรายไมสามารถปรับตัวไดทําใหมีจิตใจหอเหี่ยว ทอแทได ดังนั้น การใชสื่อ
บุคคลเพื่อการดําเนินกิจกรรมตางๆ ที่เกี่ยวของกับผูสูงอายุ จะเปนตัวชวยกระตุนใหผูสูงอายุเกิด
พฤติกรรมที่เปลี่ยนไปไดคอนขางมาก โดยเฉพาะจากบุคคลใกลตัว หรือบุคคลอันเปนที่รัก ซึ่งผูสูงอายุ
จะตองการความสนใจ ดูแล และเอาใจใสจากบุคคลรอบขาง ใกลตัวที่เปนบุตรหลาน หรือใน
ครอบครัวเดียวกันนั่นเอง

ดังนั้น เมื่อสรุปในภาพรวมพบวา สื่อที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ
มากที่สุดไดแก สื่อนิตยสาร และสื่อบุคคล ถึงแมทั้ง 1 สื่อนี้ผูสูงอายุจะมีการเปดรับคอนขางนอย แต
เปนสื่อที่สามารถเก็บไวไดนาน และใชงานไดบอยตามความสนใจ รวมถึงเปนสื่อใกลตัวของผูสูงอายุ
มากที่สุดนั่นเอง และเมื่อพิจารณาถึงปจจัยที่มีอิทธิพลตอการออกกําลังกาย ไดแก ปจจัยดาน
ความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย และดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ จะสังเกต
ไดวาทั้งสองปจจัยมีความใกลชิดกับผูสูงอายุมากที่สุด นั่นคือเปนปจจัยที่ผูสูงอาสัมผัสไดดวยตนเอง

5.3 ขอเสนอแนะ
5.3.1 ขอเสนอแนะจากการวิจัย

จากการสํารวจพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ พบวา ผูสูงอายุมีพฤติกรรม
การออกกําลังกายอยูในระดับมาก แตจากคาคะแนนที่ไดจะเห็นไดวาอยูในระดับมากตอคอนไปทาง
นอย ดังนั้น ควรมีการรณรงค และจัดกิจกรรมเพื่อสงเสริมและสนับสนุนการออกกําลังกายสําหรับ
ผูสูงอายุใหมากขึ้น อาจจะดําเนินในลักษณะกิจกรรมที่ใหบุตรหลานมีสวนรวมในกิจกรรมตางๆ 
เพื่อใหผูสูงอายุมีความสนใจในกิจกรรมตางๆ มากขึ้น รวมถึง การประชาสัมพันธกิจกรรมผานสื่อตางๆ 
ซึ่งสื่อที่จะไดผลมากที่สุดคือการดําเนินการผานสื่อบุคคลนั่นเอง

สวนประเด็นการเปดรับสื่อ จะพบวา การเปดรับสื่อของผูสูงอายุเกี่ยวกับการออก
กําลังกายคอนขางนอยคือ สวนใหญมีการเปดรับสื่อนอยกวา 1 วันใน 1 สัปดาห และจากการศึกษาจะ
เห็นไดวา ผูสูงอายุสวนใหญเปดรับสื่อวิทยุโทรทัศน รองลงมาคือสื่อหนังสือพิมพ ดังนั้น การ
ประชาสัมพันธกิจกรรม การรณรงคเพื่อการออกกําลังกายตางๆ การเลือกใชสื่อ 2 ประเภทนี้นาจะ
ไดผลดีมากที่สุด และจากการศึกษาปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายจะเห็นวา สื่อที่มีผล
ตอการออกกําลังกายอีก 2 สื่อ คือ นิตยสาร และสื่อบุคคล ดังนั้น ถามีการดําเนินการประชาสัมพันธ
ผานสื่อตางๆ ที่เกี่ยวของนี้ จะเปนการสงเสริมใหผูสูงอายุมีการออกกําลังกายมากขึ้น โดยเฉพาะการ
นําเสนอในประเด็นการออกกําลังกายเพื่อสุขภาพ และการออกกําลังกายเพื่อเชื่อมความสัมพันธ
ระหวางผูสูงอายุกับบุตรหลานในครอบครัวนั่นเอง

นอกจากนี้ประเด็นปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายตามกรอบแนวคิด
ของเพนเดอร (Pender. 1982) ประกอบดวย 2 ประเด็น คือ ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับ         
การออกกําลังกาย และดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ ซึ่งทั้ง 2 ประเด็นนี้จะเปนประเด็นที่อยู
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ใกลตัวของผูสูงอายุมากที่สุด ดังนั้น การจัดกิจกรรมหรือการดําเนินการใดๆ ที่เกี่ยวของการการออก
กําลังกายสําหรับผูสูงอายุ นาจะตองคํานึงถึงความสามารถของผูสูงอายุ และความตองดานสถานที่ 
รวมถึงความสะดวกในการเดินทางสําหรับผูสูงอายุดวย ทั้งนี้เนื่องจากผูสูงอายุเปนวัยที่มีสุขภาพ
รางกายไมพรอมสมบูรณเหมือนวัยหนุมสาว ดังนั้น การจะทํากิจกรรมใดๆ ที่เกี่ยวของจะตองคํานึงถึง
ความสะดวก สุขภาพ และความเปนไปไดสําหรับผูสูงอายุที่จะตองรวมกิจกรรมตางๆ ดวย

5.3.2 ขอเสนอแนะเพื่อการวิจัยครั้งตอไป
การศึกษาวิจัย เรื่อง อิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย

ของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร ซึ่งเปนการวิจัยเชิงปริมาณ ที่ดําเนินการสํารวจพฤติกรรมของ
ผูสูงอายุโดยใชแบบสอบถาม ดังนั้น ในการดําเนินการวิจัยขั้นตอไปเพื่อการตอยอดความรู และนําผล
ที่ไดไปใชงานใหเห็นภาพที่ชัดเจนขึ้น ควรมีการวิจัยในเชิงลึกดวยการสัมภาษณเปนรายกลุมบุคคล 
จากตัวแปรที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ
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แบบสอบถามการวิจัย
เรื่อง อิทธิพลของสื่อและปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร

โครงการวิจัยนี้ไดรับทุนสนับสนุนงบประมาณเงินรายได  คณะเทคโนโลยีสื่อสารมวลชน 
มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลพระนคร ประจําปงบประมาณ พ.ศ. 2555 โดยกําหนดแบบสอบถาม
มี 4 ตอน ดังนี้

ตอนที่ 1 ขอมูลสวนตัว
ตอนที่ 2 พฤติกรรมการออกกําลังกาย
ตอนที่ 3 พฤติกรรมการเปดรับสื่อ
ตอนที่ 4 ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุในกรุงเทพมหานคร 

ตอนที่ 1  ปจจัยสวนบุคคล
กรุณาทําเครื่องหมาย    ลงใน       หนาขอความที่ทานเลือก

สําหรับนักวิจัย
1. เพศ  1. ชาย Sex 

 2. หญิง
2. อายุ   1. 60-70 Age 

  2. 71 ปขึ้นไป
3. การศึกษา  1. ต่ํากวา ม.3 Edu 

 2. ม.3-ม.6 หรือ ปวช.
 3. อนุปริญญาหรือ ปวส.
 4. ปริญญาตรี
 5. สูงกวาปริญญาตรี

4. รายไดเฉลี่ยตอเดือน  1. ต่ํากวา 10,000 บาท Income 
 2. 10,001-20,000 บาท
 3. 20,001-30,000 บาท
 4. 30,000 บาทขึ้นไป

5.  สถานภาพทางครอบครัว  1. อยูคนเดียว Status  
 2. อยูกับญาติ
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ตอนที่ 2  พฤติกรรมการออกกําลังกาย 
กรุณาทําเครื่องหมาย    ลงใน       ตามการปฏิบัติจริง

พฤติกรรมการออกกําลังกาย

ระดับความคิดเห็น
สําหรับ
นักวิจัย

ปฏิบัติ
เปน

ประจํา

ปฏิบัติ
บอยครั้ง

ปฏิบัติ
นานๆ 
ครั้ง

ไม
เคย
เลย

1.1 ทานอบอุนรางกายทุกครั้งกอนออกกําลังกาย B2.1
1.2 ทานออกกําลังกายตอเนื่องกันครั้งละไมต่ํา

กวา 10 นาทีทุกๆ วัน
B2.2

1.3 ทานออกกําลังกายจนเหงื่อออกอยางนอย
สัปดาห ละ 3 วัน

B2.4

1.4 ทานเดินในยามวางวันละ 10 นาทีทุกๆ วัน B2.6
1.5 ทานรูสึกคอนขางเหนื่อย ขณะออกกําลังกาย 

แตยังสามารถพูดคุยกับคนขางเคียงไดจบ
ประโยคและ           รูเรื่อง

B2.8

1.6 ทานหยุดออกกําลังกายทันทีเมื่อรูสึกเกิด
ความผิดปกติของรางกาย

B2.10

1.7 ทานออกกําลังกายหลายรูปแบบเพื่อไมใหเกิด
ความเบื่อหนาย

B2.11

1.8 ทานมีการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอโดย
ถือเปนสวนหนึ่งในการดําเนินชีวิตประจําวัน
ของทาน

B2.12

1.9 ทานนําวิธีการออกกําลังกายบางอยางจาก
ทางสื่อตางๆ ไปออกกําลังกาย

B2.15

1.10ทานผอนคลายกลามเนื้อทุกครั้งภายหลังการ
ออกกําลังกาย

B2.7
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ตอนที่ 3 การเปดรับสื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกาย

1. ทานมีประสบการณเปดรับขาวสารเกี่ยวกับการรณรงคเพื่อการออกกําลังกาย
หรือไม (ถาไมเคยขามไปตอนที่ 3)

สําหรับ
นักวิจัย

 1. เคย  2. ไมเคย Exp 
2. ทานมีการเปดรับสื่อเกี่ยวกับการออกกําลังกายในหนึ่งสัปดาหอยางไร 
 1. เปดรับนอยกวา 1 วันใน 1 สัปดาห  2. เปดรับ 1-2 วันใน 1 สัปดาห
 3. เปดรับ 3-4 วันใน 1สัปดาห  4. เปดรับ 5-6 วันใน 1 สัปดาห
 5. เปดรับทุกวันใน 1 สัปดาห

freq 

3. ทานมีการเปดรับขาวสารเกี่ยวกับการออกกําลังกายผานสื่อใดบาง (ตอบได
มากกวา 1 ขอ)
 1. โทรทัศน  2. วิทยุกระจายเสียง  3. หนังสือพิมพ
 4. นิตยสาร  5. อินเทอรเน็ต  6. สื่อนอกบาน
 7. สื่อกิจกรรม  8. สื่อบุคคล

Media 


4. ทานมีการเปดรับขาวสารเกี่ยวกับการออกกําลังกายผานสื่อตางๆ อยางไร
กรุณาทําเครื่องหมาย  ในชองที่ตรงตามระดับการเปดรับขาวสารเกี่ยวกับการออกกําลังกาย 

ชองทาง
ระดับความคิดเห็น

สําหรับ
นักวิจัยมากที่สุด มาก

ปาน
กลาง

นอย นอยที่สุด

1. วิทยุโทรทัศน Media1
2. วิทยุกระจายเสียง Media2
3. หนังสือพิมพ Media3
4. นิตยสาร Media4
5. อินเทอรเน็ต Media5
6. สื่อนอกบาน Media6
7. สื่อกิจกรรม Media7
8. สื่อบุคคล Media8
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ตอนที่ 4  ปจจัยที่มีผลตอพฤติกรรมการออกกําลังกาย

กรุณาทําเครื่องหมาย  ในชองที่ตรงตามระดับการปฏิบัติตนของทาน

ปจจัยที่มีผลตอการออกกําลังกาย
ระดับคะแนน สําหรับ

นักวิจัยเห็นดวย
อยางยิ่ง

เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็น
ดวย

ไมเห็นดวย
อยางยิ่ง

ดานประโยชนของการออกกําลังกายที่ไดรับรู
1. การออกกําลังกายชวยใหระบบการ

ยอยอาหารดีขึ้น
Beh1.1

2. การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ
ชวยปองกันโรคหัวใจและความดัน
โลหิตสูงได

Beh1.2

3. การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ
ชวยกระตุนการทํางานของปอดได

Beh1.3

4. การออกกําลังกายชวยสรางเสริม
ภูมิคุมกันและปองกันโรค

Beh1.5

5. การออกกําลังกายชวยผอนคลาย
ความเครียดได

Beh1.7

ดานอุปสรรคของการออกกําลังกายที่ไดรับรู
1. ทานไมทราบวิธีการออกกําลังกาย

ที่ถูกตอง
Beh2.1

2. ทานไมสามารถออกกําลังกายได
เพราะไมมีอุปกรณในการออก
กําลังกาย

Beh2.3

3. ทานไมสามารถออกกําลังกายได
เพราะไมมีสถานที่ออกกําลังกาย

Beh2.4

4. ทานเลนกีฬาไมเปนจึงทําใหไม
อยากออกกําลังกาย

Beh2.5

5. ทานมีสุขภาพไมดี จึงไมควรออก
กําลังกาย

Beh2.8

ดานความสามารถสวนตนเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
1. ทานสามารถจัดเวลาใหเหมาะสม

ในการออกกําลังกายได
Beh3.1

2. ทานสามารถเลือกกิจกรรมการ
ออกกําลังกายที่เหมาะสมสําหรับ
ทาน

Beh3.2
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ปจจัยที่มีผลตอการออกกําลังกาย
ระดับคะแนน สําหรับ

นักวิจัยเห็นดวย
อยางยิ่ง

เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็น
ดวย

ไมเห็นดวย
อยางยิ่ง

3. ทานสามารถใชเวลาวางเพื่อการ
ออกกําลังกาย

Beh3.3

4. ทานสามารถออกกําลังกายไดแมไม
มีเพื่อน

Beh3.4

5. ทานรับรูการออกกําลังกายมีผลตอ
ระบบประสาท ทําใหอวัยวะ  
ตางๆ สามารถปรับตัวไดสมดุลกัน

Beh3.5

ดานเจตคติที่เกี่ยวของกับการออกกําลังกาย
1. รูสึกภาคภูมิใจเมื่อมีคนชมวามี

ทักษะในการออกกําลังกายดี
Beh4.1

2. รูสึกพอใจที่ออกกําลังกายไดตาม
เปาหมายที่กําหนดไว

Beh4.2

3. ชอบออกกําลังกายในรูปแบบที่
ยากๆ 

Beh4.3

4.   สามารถออกกําลังกายตามลําพัง
คนเดียวได แมวาจะไมมีเพื่อนมา
ออกกําลังกายดวยก็ตาม

Beh4.4

5.  ไมชอบออกกําลังกายในชนิดที่
ตองมีการจอง/รออุปกรณ

Beh4.5

ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับความสัมพันธระหวางบุคคล
1. สมาชิกในครอบครัวชวยจัดหา

สถานที่/อุปกรณออกกําลังกายให
Beh5.2

2. เพื่อนๆ จะมาชักชวนใหไปออก
กําลังกายเพื่อสุขภาพเสมอ

Beh5.3

3. เห็นบุคคลที่ชื่นชอบมาออกกําลังกาย 
ก็เลยมาออกกําลังกายตามดวย

Beh5.5

4. การมาออกกําลังกายทําใหทานได
พบเพื่อนและคนอื่นๆ ชวยใหไมตอง
ถูกถามวา “ทําไมไมออกกําลังกาย”

Beh5.6
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ปจจัยที่มีผลตอการออกกําลังกาย
ระดับคะแนน สําหรับ

นักวิจัยเห็นดวย
อยางยิ่ง

เห็นดวย ไมแนใจ ไมเห็น
ดวย

ไมเห็นดวย
อยางยิ่ง

ดานอิทธิพลที่เกี่ยวของกับสถานการณ
1. บริเวณที่พักของทานมีสถานที่

สําหรับออกกําลังกาย
Beh5.1

2. สถานที่ออกกําลังกายอยูใกลที่พัก
อาศัย

Beh5.2

3. เมื่อทานมีปญหาเรื่องการออก
กําลังกายทานสามารถขอ
คําปรึกษาจากผูอื่นได

Beh5.3

4. เพื่อน/คนในครอบครัวของทานมัก
คุยดูแลเอาใจใสสอบถามเรื่องการ
ออกกําลังกายของทาน

Beh5.4

***********************************
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โทรสาร. 02-6285204
มือถือ 081-2405363
E-mail sukee2829@hotmail.com

4. ประวัติการศึกษา
ปริญญาโท : นศม. 

มหาวิทยาลัยธุรกิจบัณฑิตย)
ปริญญาตรี : กศ.บ. (พลศึกษา)

มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ พลศึกษา

5. ผลงานวิจัย
1) การปฏิบัติตนทางจริยธรรมตามการรับรูของนักศึกษา สาขาบริหารธุรกิจในสถาบันเทคโนโลยี 

ราชมงคล วิทยาเขตพณิชยการพระนคร งบประมาณเงินผลประโยชนประจําป 2549 (หัวหนา
โครงการวิจัย)

2) การศึกษาความสัมพันธเกี่ยวกับการรับรู ทัศนคติ กับการเขารวมกิจกรรมตามนโยบาย
สถานศึกษา 3 ดี (3D) ของมหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลพระนคร งบประมาณเงินรายได 
ประจําป 2554 (หัวหนาโครงการวิจัย)
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