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ABSTRACT 

The research objectives were aimed to explore the tendency of life quality 

improvement for the senior people, analyze the community leader’s perspectives towards 

life quality improvement for the senior people, and set up as well as observe developing 

trends towards elderly quality of life for accommodating to ageing society : Ban Jumrung 

Community Rayong Province. The samples were nine persons purposively selected from 

relevant experts and skillful people in the community. Tomas T. Macmillan’s Delphi 

Technique was applied at the standard error of 0.04. The data were collected three times 

repeatedly and analyzed by Descriptive statistics.  

The study results revealed that relevant experts and skillful people in the 

community accordingly agreed (IR ≤ 1.50 และ IOC ≥ 0.50). The study results would be 

applied to design plans to construct training patterns to improve life quality for the senior 

peoplein Ban Jumrung Community, Rayong Province. In addition, obtained the training 

pattern could also be used with other neighboring communities as strategic plans for the 

near future of national life quality improvement for aging society. 
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บทนํา 
 

 

1.1 ความเป็นมาและความสําคัญของปัญหา 

ประเทศไทยมีจํานวนและสดัสว่นของผู้สงูอายเุพ่ิมขึน้อยา่งรวดเร็วและเห็นได้ชดั โดยปี 

2537 มีผู้สงูอายคิุดเป็นร้อยละ 6.8 ของประชากรทัง้ประเทศ จนต้องมีการสาํรวจถึง 5 ครัง้จาก

สาํนกังานสถิติแหง่ชาติ โดยครัง้แรกดําเนินการสํารวจในปี 2537  ครัง้ท่ี 2 ในปี 2545  2550  

2554 และ 2557 ตามลาํดบั  โดยพบวา่ปี 2545 และ 2550 เพ่ิมขึน้เป็นร้อยละ 9.4 และ 10.7 

ตามลาํดบั ปี 2554 เพ่ิมขึน้เป็นร้อยละ 12.2  และในปี 2557 พบวา่ ประชากรสงูอาย ุ(อาย ุ60 ปี

ขึน้ไป) มีจํานวน 10,014,705 คน  เพ่ิมขึน้เป็นร้อยละ 14.9 ของประชากรทัง้หมด  ซึง่เป็นผลจาก

การท่ีประเทศไทยประสบผลสาํเร็จในนโยบายด้านประชากรและการวางแผนครอบครัว ทําให้

อตัราเกิดลดลงอยา่งตอ่เน่ือง รวมทัง้ความก้าวหน้าทางการแพทย์  สาธารณสขุ และเทคโนโลยี 

ทําให้ประชากรมีอายยุืนยาวขึน้  สง่ผลให้โครงสร้างประชากรของประเทศไทยเปลีย่นแปลงไป 

เป็นโครงสร้างแบบผู้สงูอาย ุหรืออาจกลา่วได้วา่ประเทศไทยเป็นประเทศหนึง่ในอาเซียนท่ีเข้าสู่

การเป็นสงัคมสงูวยั (Aging Society) การเป็นสงัคมสงูวยั คือ การท่ีมีจํานวนผู้สงูอายหุรือ

ประชากรอาย ุ60 ปีขึน้ไป เพ่ิมสงูขึน้จนมากกวา่ร้อยละ 10 ของประชากรทัง้หมดในขณะท่ีวยัเด็ก

และแรงงานลดน้อยลงเร่ือยๆ จึงสง่ผลกระทบต่อสภาวะทางสงัคมและเศรษฐกิจโดยรวมของ

ประเทศ ทําให้ต้องมีการจดัระบบการดแูลผู้สงูอายใุนระยะยาวให้มีคณุภาพชีวิตท่ีดี ทัง้เร่ืองการ

จดัสรรทรัพยากรตา่งๆ ท่ีมีอยูอ่ยา่งจํากดั การจดัสรรสวสัดิการท่ีจําเป็นสาํหรับผู้สงูอายรุวมทัง้

การบริการทางการแพทย์ท่ีจําเป็นในระยะยาว (สาํนกังานสถิติแหง่ชาติ. 2557 : 1) 

ในสว่นท่ีเก่ียวกบัการลดน้อยลงของวยัเด็กและแรงงานดงักลา่วข้างต้นเห็นได้วา่ตัง้แตปี่ 

2553-2557 ประชากรวยัเด็ก (อาย ุ0 – 14 ปี)  และวยัทํางาน (อาย ุ15 – 59 ปี) ในประเทศไทยมี

แนวโน้มลดลง สาํหรับประชากรสงูอาย ุ(อาย ุ60 ปีขึน้ไป) มีแนวโน้มเพ่ิมขึน้ทกุปี เม่ือพิจารณา

โครงสร้างของกําลงัแรงงานสงูอาย ุพบวา่ เป็นผู้ มีงานทํา ประมาณร้อยละ 99.6 – 99.8 ของกําลงั

แรงงานสงูอายทุัง้หมด แตย่งัมีสดัสว่นน้อยกวา่ผู้ ท่ีไม่อยูใ่นกําลงัแรงงาน  โดยประชากรสงูอายท่ีุ

อยูใ่นกําลงัแรงงาน ประมาณร้อยละ 38.0 – 39.5 สว่นใหญ่เป็นเพศชาย ในขณะท่ีประชากร

สงูอายท่ีุไม่อยูใ่นกําลงัแรงงานมีประมาณร้อยละ 60.5 – 62.0 สว่นใหญ่เป็นเพศหญิง สาํหรับ
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ลกูจ้างสงูอายสุว่นใหญ่เป็นเพศชาย อายรุะหวา่ง 60-64 ปี สาํเร็จการศกึษาระดบัประถมศกึษา

และต่ํากวา่ประถมศกึษา ทํางานอยูใ่นภาคกลางและอยูน่อกภาคเกษตรกรรม ลกูจ้างสงูอายุ

ได้รับคา่จ้างเฉลีย่ตอ่เดือนสงูสดุในปี 2555 คือ 21,551 บาท  ซึง่เพ่ิมขึน้จากปี 2553 – ปี 2554 

และปรับลดลงในปี 2556 และปี 2557 เป็น 17,511 บาท  และ 17,594 บาท ตามลาํดบั เม่ือ

พิจารณาจากชัว่โมงทํางานเฉลีย่ตอ่สปัดาห์ของลกูจ้างสงูอายแุล้ว  พบวา่ มีชัว่โมงทํางานเฉลีย่ไม่

เกิน 48 ชัว่โมงตอ่สปัดาห์  ซึง่เป็นไปตามบทบญัญัติแหง่พระราชบญัญัติคุ้มครองแรงงาน พ.ศ.

2541 ท่ีกําหนดไว้ (กรมสวสัดิการและคุ้มครองแรงงาน. 2558 : 2) จากท่ีกลา่วมาทัง้หมดเพ่ือเพ่ิม

ความเข้าใจยิ่งขึน้ขอนําภาพ 1.1  มาแสดงประกอบ 

ภาพ 1.1  การเปลีย่นแปลงโครงสร้างประชากรสูส่งัคมสงูวยั 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ที่มา : คณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกิจและสงัคมแหง่ชาติ, 2558. 

ด้วยเหตผุลข้างต้นนโยบายรัฐบาลด้านผู้สงูอายขุองประเทศไทยทิศทางและกรอบ

ยทุธศาสตร์ของแผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแหง่ชาติ ฉบบัท่ี 12 (พ.ศ.2560-2564) จึงได้ให้

ความสาํคญัในการพฒันาผู้สงูอายใุห้มีการทํางานท่ีเหมาะสมตามศกัยภาพและประสบการณ์        

มีรายได้เพียงพอในการดํารงชีวิต  มีการสร้างเสริมและฟืน้ฟูสขุภาพ เพ่ือป้องกนัหรือชะลอความ
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ทพุพลภาพและโรคเรือ้งรังตา่งๆ การวางแผนการออมเพ่ือวยัเกษียณ การปรับปรุงสภาพแวดล้อม

และความจําเป็นทางกายภาพให้เหมาะสมกบัผู้สงูอาย ุ การพฒันาระบบการดแูลผู้สงูอายใุน

รูปแบบท่ีหลากหลายทัง้ในด้านการจดับริการสขุภาพและสวสัดิการสงัคมอยา่งบูรณาการ และการ

พฒันาชุมชนท่ีมีศกัยภาพและความพร้อมให้เป็นต้นแบบของการดแูลผู้สงูอายเุพ่ือขยายผลไปสู่

ชุมชนอ่ืน ตลอดจนการพฒันานวตักรรมในการใช้ชีวิตประจําวนัสาํหรับผู้สงูอายโุดยให้มีการ

ผสมผสานกบัภมิูปัญญาท้องถ่ิน  และการสร้างความเสมอภาคเพ่ือรองรับสงัคมสงูวยัอยา่งมี

คณุภาพ 

ดงันัน้ในสว่นท่ีเก่ียวข้องกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุยิ่งไปกวา่นัน้สาํนกังาน

คณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกิจและสงัคมแหง่ชาติ (สศช.) ได้เสนอ 10 ยทุธศาสตร์ การ

พฒันาของแผนพฒันาฯ ตอ่คณะรัฐมนตรี  โดยข้อหนึง่คือยทุธศาตร์การเสริมสร้างและพฒันา

ศกัยภาพทนุมนษุย์ให้ความสาํคญักบัการยกระดบัคณุภาพชีวิต ด้วยการพฒันาและดแูลในการ

สร้างงานท่ีเหมาะสม ฟืน้ฟูและดแูลสขุภาพเพ่ือชะลอการทพุพลภาพ และโรคเรือ้รังตลอดจนการ

สร้างสภาพแวดล้อมและนวตักรรมท่ีเอือ้ตอ่สงัคมผู้สงูอาย ุ(คนธรส เหลา่ประดิษฐ์, 2559; หน้า 9-

10)โดยทัว่ไปแล้วจะเก่ียวข้องในเร่ืองการมีสขุภาพท่ีสมบูรณ์ประกอบของบุคคลไปด้วย 3 สว่น 

คือ 1) สขุภาพทางกาย (Physical Health) คือ มีสภาพร่างกายท่ีดี ปราศจากโรคภยัไข้เจ็บ และมี

การพฒันาท่ีเหมาะสมกบัวยั พิจารณาได้จากการท่ีบุคคลนัน้มีความสมบูรณ์แข็งแรง ระบบและ

อวยัวะทกุสว่นทํางานได้ดีมีประสทิธิภาพ  32) สขุภาพทางจิต (Mental Health) คือ มีจิตท่ีดี 

สามารถปรับตวัให้เข้ากบัสถานการณ์ และควบคมุอารมณ์ได้อยา่งเหมาะสม  33) สขุภาพทาง

สงัคม (Social Health) คือ การใช้ชีวิตประจําวนัในสงัคมได้อยา่งปกติและมีความสขุ ไม่ทําให้

ผู้ อ่ืนหรือสงัคมเดือดร้อน  สามารถเข้ากบับุคคลและชุมชนได้ทกุสถานะอาชีพ ไม่เป็นคนถือตวั ไม่

เป็นคนเอารัดเอาเปรียบบุคคลอ่ืน เป็นท่ีเคารพรักและเป็นท่ีนบัถือของคนทัว่ไป สว่นคณุภาพชีวติ

ท่ีดีนัน้ประกอบด้วย 4 ด้าน คือ  1) ด้านร่างกาย0 ได้แก่ โครงสร้างทางร่างกายและสขุภาพร่างกาย 

รวมถึงด้านบุคลกิภาพด้วย0 2) ด้านจิต3ใจ ได้แก่ สภาพจิตใจและสขุภาพจิต รวมถึงด้านคณุธรรม

และจริยธรรมด้วย  3) ด้านสงัคม 0 ได้แก่ สถานะทางสงัคม ยศ ตําแหนง่ เกียรติยศช่ือเสยีง การ

ยอมรับนบัถือ รวมถึงการมีมนษุยสมัพนัธ์กบัผู้ อ่ืนด้วย 0 4) ด้านเศรษฐกิจ 0 ได้แก่ สถานะทาง

เศรษฐกิจการเงินและรายได้ท่ีมัน่คง  จากองค์ประกอบของชีวิตเหลา่นี ้ยอ่มมีการเปลีย่นแปลงไป

ตามลกัษณะกฎของธรรมชาติ คือ มีการเกิด มีแก่ มีเจ็บ และมีการตายจากไป ทําให้มนษุย์เกิด

ความต้องการด้านตา่งๆ ท่ีจะเป็นแนวทางในการพฒันาคณุภาพชีวิตเพื่อมุ่งความสาํเร็จให้แก่

ตนเองสบืตอ่ไป เม่ือนําเร่ืองสขุภาพมาพิจารณาประกอบกบัเร่ืององค์ประกอบของคณุภาพชีวิต
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แล้วจะพบวา่ องค์ประกอบของการมีสขุภาพดีทัง้ด้านร่างกาย  จิตใจ  และสงัคม  เป็นสว่นหนึง่

ขององค์ประกอบการมีคณุภาพชีวิตท่ีดี 

การพฒันาตนเองเพ่ือให้มีคณุภาพชีวิตท่ีดี จึงควรพฒันาสขุภาพในด้านร่างกาย 

ได้แก่  การให้ความสาํคญักบัสขุภาพ  การบริโภคอาหารอยา่งถกูสขุลกัษณะ  การพกัผอ่นให้

เพียงพอ การออกกําลงัเป็นประจํา เพ่ือสขุภาพร่างกายท่ีแข็งแรงสมบูรณ์  การพฒันาทางด้าน

อารมณ์ ได้แก่ การสร้างเสริมสขุภาพจิตท่ีดี รู้จกัควบคมุอารมณ์  การทํางานอดิเรกท่ีช่ืนชอบ การ

เข้าร่วมกิจกรรมสนัทนาการ การฝึกสมาธิ  การพฒันาทางด้านสงัคม อนัได้แก่ การเข้า ร่วม

กิจกรรมกบัเพ่ือนๆ หรือจากหนว่ยงานตา่งๆ ท่ีจดัขึน้ การใช้เวลาวา่งบําเพ็ญประโยชน์เพ่ือ

ชุมชน  การปฏิบติัตนโดยยดึหลกัคณุธรรม  จริยธรรม  และการพฒันาทางด้านสติปัญญา 

ได้แก่  การเพ่ิมทกัษะทางด้านความรู้ให้กบัตนเอง  การเข้ารับการอบรมเพ่ือเพ่ิมพนูความรู้ ทกัษะ

และประสบการณ์ในด้านตา่งๆ การศกึษาข้อมลูด้วยตนเองจากสือ่สารสนเทศ รวมไปถึงการหดั

สงัเกตและติดตามการเปลีย่นแปลงของสิง่แวดล้อม (อาจารย์อรวรรณ  น้อยวฒัน์ม, 2555.) 

ประเทศไทยแม้จะให้ความสาํคญัตอ่การเข้าสูส่งัคมสงูวยั  โดยมีนโยบายยทุธศาสตร์ 

และมาตรการในเร่ืองนี ้ ทัง้ท่ีระบุไว้ในแผนพฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแหง่ชาติ ฉบบัท่ี 11 แผน

ผู้สงูอายแุหง่ชาติและการมีพระราชบญัญัติผู้สงูอายแุหง่ชาติรองรับ  โดยเน้นการฝึกอบรมอาชีพ  

การจดัตัง้กองทนุผู้สงูอายเุพ่ือสนบัสนุนทนุประกอบอาชีพทัง้รายบุคคลและรายกลุม่ การ

ดําเนินการจดัหางานให้กบัผู้สงูอายอุยา่งไรก็ตามยงัขาดการแปลงไปสูก่ารปฏิบติัท่ีชดัเจน 

นอกจากนี ้จากการประเมินผลแผนผู้สงูอายฉุบบัท่ี 2 พบวา่ การสร้างหลกัประกนัความ

มัน่คงด้านรายได้ของผู้สงูอายมีุความก้าวหน้าในเร่ืองการขยายหลกัประกนัให้ครอบคลมุ  ขณะท่ี

การสง่เสริมการทํางานของผู้สงูอายยุงัไม่ประสบความสาํเร็จเทา่ท่ีควร  ทัง้ด้านการฝึกอบรม

อาชีพตา่งๆ ท่ียงัไม่ตรงกบัความต้องการ การขาดการกําหนดทิศทางร่วมกนัและการประสาน

เช่ือมโยงระหวา่งหนว่ยงานทําให้การทํางานไม่มีประสทิธิภาพ ประสทิธิผลเทา่ท่ีควร (Econ 

News, 2558 หน้า 12-22) 

บ้านจํารุง หมูบ้่านเศรษฐกิจพอเพียงต้นแบบ “อยูเ่ย็นเป็นสขุ” หมู่ท่ี 7 ตําบลเนินฆ้อ 

อําเภอแกลง จงัหวดัระยอง ดงัภาพ 2.2  ในปีงบประมาณ 2558  มีประชากรในพืน้ท่ี จํานวน 524 

คน  และมีจํานวนประชากรผู้สงูอาย ุท่ีมีอาย ุ60 ปีขึน้ไป  จํานวน 115 คน  คิดเป็นร้อยละ 

21.95% ของจํานวนประชากรทัง้หมด (ฝ่ายการศกึษา  ตําบลเนินฆ้อ, สงิหาคม 2558) มีสถานท่ี

ศกึษาดงูาน 2 แหง่  คือ 1. มหาลยับ้านนอก ซึง่เป็นของเอกชนเขาทําธุรกิจสว่นตวั และ 2. ศนูย์

การเรียนรู้ของชุมชนและผู้สงูอายบุ้านจํารุง เป็นศนูย์รวมกิจกรรมของหมู่บ้านมากกวา่ 20 
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กิจกรรม  มี 10 ฐานกิจกรรมในการดงูาน ได้แก่ กองทนุพฒันาหมู่บ้านจํารุง  แปรรูปปลาใส้ตนั 

(นํา้ปลา)  รวบรวมผลผลติยางพารา  กลุม่สวนผลไม้  บ้านพึง่ตนเอง  กลุม่รวบรวมตะพาบนํา้  

สวนผสมผสานบ้านยายยอง  กลุม่ผลติภณัฑ์กะปิ  กลุม่ขยะแลกบุญ  และโครงการหนึง่ไร่แก้จน  

ซึง่กลุม่สมาชิกสว่นใหญ่จะเป็นผู้สงูอาย ุ ซึง่สอดคล้องกบัข้อมลูข้างต้นวา่การเติบโตของจํานวน

ประชากรกลุม่ผู้สงูอายมีุอตัราท่ีสงูขึน้มาก  นบัวนัจํานวนผู้สงูอายมีุมากขึน้  ทําให้สง่ผลกระทบ

ตอ่การวางแผนพฒันาชุมชนบ้านจํารุง  สว่นหนึง่จากการเปลีย่นแปลงในวยัชรา  เช่น  ด้าน

สขุภาพ  ด้านจิตใจ  ด้านสงัคม และด้านเศรษฐกิจ  นอกจากนี ้ประชากรผู้สงูอายมุกัมีปัญหา

สขุภาพมากขึน้  ซึง่เป็นผลจากการเปลีย่นแปลงสภาพร่างกายเข้าสูว่ยัสงูอายแุละผลแทรกซ้อน

ของความเจ็บป่วยในช่วงชีวิตก่อนหน้านี ้ ทําให้ผู้สงูอายตุกอยูใ่นภาวะพึง่พิการบริการและการ

ดแูลจากผู้ อ่ืนมากบ้างน้อยบ้าง ในแตล่ะช่วงเวลา 

ภาพ 1.2  แผนท่ีบ้านจํารุง หมู่ท่ี 7 ตําบลเนินฆ้อ อําเภอแกลง จงัหวดัระยอง 

 

ที่มา : ชมรมคนรักในหลวง (http://www.welovethaiking.com) 

จากเหตผุลทัง้หมดข้างต้น ผู้วิจยัจึงเห็นความสาํคญัในการศกึษาแนวโน้มการพฒันา

คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอาย ุชมชนบ้านจํารุง จงัหวดัระยอง  เพ่ือนําไป

เป็นพืน้ฐานข้อมลูในการกําหนดแนวทางการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือให้ได้ผลลพัธ์

การวิจยัท่ีจะนําไปสง่เสริมการปรับปรุงหรือพฒันาคณุภาพชีวิตท่ีเหมาะสมกบัผู้สงูอาย ุได้อยา่งมี
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ประสทิธิภาพในชุมชนและสงัคมตอ่ไปท่ีเป็นแนวทางให้ชุมชนท่ีมีลกัษณะใกล้เคียงกนันําไปใช้

ประโยชน์ 

1.2 วัตถุประสงค์ 

 วตัถปุระสงค์ของการศกึษาแนวโน้มการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับการ

สงัคมผู้สงูอาย ุ ชุมชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง  ประกอบไปด้วย 3 สว่น ดงันี ้

1.2.1 เพ่ือศกึษาแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับการสงัคมผู้สงูอาย ุ 

ชุมชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง 

1.2.2 เพ่ือวิเคราะห์มมุมองของผู้ นําชุมชนท่ีมีตอ่การพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือ

รองรับสงัคมผู้สงูอาย ุ ชมุชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง 

1.2.3 เพ่ือกําหนดและตรวจสอบแนวโน้มท่ีเป็นไปได้ในอนาคต  ในพฒันาคณุภาพชีวิตของ

ผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับการสงัคมผู้สงูอาย ุ ชุมชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง  

1.3 ขอบเขตการวิจัย 

ขอบเขตของการวิจยัแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับการสงัคม

ผู้สงูอาย ุ ชุมชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง  ในครัง้นี ้ประกอบไปด้วย 3 สว่น ดงันี ้

1.3.1 ขอบเขตเนือ้หา 

 การวิจยัครัง้นี ้เป็นการศกึษาแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับ

การสงัคมผู้สงูอาย ุ ชุมชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง  ทัง้ในระดบันโยบาย และระดบัปฏิบติัการ  

ซึง่ประกอบด้วย หนว่ยงานรัฐ  องค์กรประชาชน 

 เคร่ืองมือผู้วิจยัใช้การวจิยัเชิงคณุภาพด้วยวธีิการวิจยัอนาคต (Future Research) 

หรืออนาคต ศาสตร์ (Futurism) โดยใช้เทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique)  ใช้แบบสมัภาษณ์

และแบบสอบถาม (Questionnaire) เป็นเคร่ืองมือในการศกึษาวิจยัแนวโน้มการพฒันาคณุภาพ

ชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอาย ุชุมชนบ้านจํารุง จงัหวดัระยอง โดยทําการวิเคราะห์

ประเด็นปัญหาของการวจิยัโดยละเอียด ด้วยการทบทวนแนวคิดและทฤษฎีท่ีเก่ียวข้องนํามา

พิจารณาร่วมกบัความคิดเห็นและฉนัทามติ ซึง่เป็นประโยชน์ท่ีได้รับจากกลุม่ผู้ เช่ียวชาญมา
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วิเคราะห์  สงัเคราะห์ เพ่ือสร้างข้อคําถาม และนําเสนอให้คณะกรรมการท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ์

พิจารณาตรวจสอบก่อนดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมลูจริง โดยผู้วิจยัจําแนกแบบสอบถาม

ออกเป็น 3 รอบ โดยรอบแรกเป็นการใช้แบบสมัภาษณ์ 

1.3.2 ขอบเขตด้านสถานท่ี 

• มหาวิทยาลยับ้านนอก ชมุชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง 

• ศนูย์การเรียนรู้ของชุมชนและผู้สงูอายบุ้านจํารุง 

• โรงพยาบาลสง่เสริมสขุภาพตําบลบ้านจํารุง 

• เทศบาลตําบลเนินฆ้อ อําเภอแกลง จงัหวดัระยอง 

• มหาวิทยาลยัเทคโนโลยีราชมงคล พระนคร 

1.3.3 ขอบเขตประชากรและกลุม่ตวัอยา่ง 

 กลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ  โดยพิจารณาคดัเลอืกผู้ ท่ีมีประสบการณ์ และมี

หน้าท่ีรับผิดชอบเก่ียวข้องกบัเร่ืองการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุซึง่ประกอบด้วยกลุม่

ตวัอยา่งจํานวนทัง้สิน้ 9 ทา่น  โดยจําแนกเป็น 2 กลุม่  ได้แก่  กลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุท่ี

เก่ียวข้อง จํานวน 2 ทา่น  ตลอดจนกลุม่ผู้ นําชุมชนท่ีเก่ียวข้อง จํานวน 7 ทา่น 

1.3.4 ขอบเขตระยะเวลา 

 ระยะเวลาการดําเนินงานวิจยั เดือนสงิหาคม 2558 – เมษายน 2559 
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วิธีการดําเนินงาน 

การดําเนินการ 
พ.ศ.2558 พ.ศ.2559 

ส.ค. ก.ย. ต.ค. พ.ย. ธ.ค. ม.ค. ก.พ. มี.ค. เม.ย. 

1. กําหนดประเด็นปัญหาของ

การวิจยั 

          

2. คดัเลอืกลุม่ผู้ เช่ียวชาญ             

และผู้ทรงคณุวฒิุ 

         

3. สร้างเคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั          

4. เก็บรวบรวมข้อมลูรอบท่ี 1 : 

Open Ended  

         

5. เก็บรวบรวมข้อมลูรอบท่ี 2 : 

Rating Scale 

         

6. เก็บรวบรวมข้อมลูรอบท่ี 3 : 

Rating Scale 

         

7. การวิเคราะห์ข้อมลู          

8. จดัวิทยานิพนธ์          

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



9 

 

1.4 กรอบแนวความคิดในการวิจัย 

ผู้วิจยักําหนดกรอบแนวคิดในการวิจยัแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือ

รองรับการสงัคมผู้สงูอาย ุ ชมุชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง  ด้วยวิธีการวจิยัอนาคต (Future 

Research)  หรืออนาคตศาสตร์ (Futurism)  โดยใช้เทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique) ในการ

เก็บรวบรวมข้อมลู ดงัแสดงในภาพ 1.3 

ภาพ 1.3  กรอบแนวคิดในการวิจยั 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

แนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ                      

เพื่อรองรับการสงัคมผู้สงูอาย ุ                                           

ชมุชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง 

 
ใช้วิธีการวิจยัอนาคต / อนาคตศาสตร์ 

(Future Research / Futurism) 

โดยใช้เทคนิคเดลฟาย 

(Delphi Technique) 

โดยการศกึษามมุมอง / วิสยัทศัน์ ของ 

1. ผู้ เชี่ยวชาญและผู้ทรงคณุวฒุิ 

2. ผู้ นําชมุชนบ้านจํารุง 

วิเคราะห์ข้อมลูโดยสถิติเชิงพรรณนา 

ค่ามธัยฐาน และค่าพิสยัควอไทล์ (IR) 

และดชันีความสอดคล้อง (IQC) 

คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ ชมุชนบ้านจํารุง จงัหวดัระยอง 

สภาพปัจจบุนั : 

- ความคิดเห็นเกี่ยวกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

- ระดบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายใุนชมุชน 

มมุมองในอนาคต : 

- ผลต่อผู้สงูอายใุนชมุชน 

- วิสยัทศัน์ที่มีต่อการพฒันา 

- แนวโน้มการพฒันา 

 

Input 

Process 

Output 
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1.5 ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

1.5.1 ทําให้ทราบมมุมองของผู้ นําชุมชนท่ีมีตอ่การพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือ

รองรับการสงัคมผู้สงูอาย ุ ชมุชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง 

1.5.2 สามารถกําหนดแนวโน้มท่ีเป็นไปได้ในอนาคต  ในการพฒันาคณุภาพชีวิตของ

ผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับการสงัคมผู้สงูอาย ุ ชุมชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง 

1.6 นิยามศัพท์ 

ผู้สูงอายุ หมายถึง ผู้ ท่ีมีอาย ุ60 ปีบริบูรณ์ขึน้ไป 

คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ หมายถึง การตอบสนองความจําเป็นในการใช้ชีวิตของ 
ผู้สงูอาย ุเพ่ือให้มีระดบัมาตรฐานความมีชีวิตท่ีดีในด้านร่างกาย  ด้านจิตใจ  ด้านสงัคม รวมทัง้

ด้านเศรษฐกิจ โดยสามารถดําเนินชีวิตประจําวนัได้อยา่งมีความสขุ 

ด้านร่างกาย คือ การรับรู้สภาพร่างกาย การไมมี่โรค การเคลือ่นไหวของร่างกาย 

ความสามารถในการปฏิบติักิจวตัรประจําวนั และการรับรู้ในความสามารถทํางานของตนเอง 

ด้านจิตใจ คือ  การรับรู้สภาพจิตใจและสขุภาพจิต รวมถึงด้านคณุธรรมและจริยธรรม 

ด้านสงัคม คือ สถานะทางสงัคม ยศ ตําแหน่ง เกียรติยศช่ือเสียง การยอมรับนับถือ 

รวมถึงการมีมนษุยสมัพนัธ์กบัผู้ อ่ืนด้วย 

ด้านเศรษฐกิจ คือ การรับรู้สิง่แวดล้อมท่ีมีผลกบการดําเนินชีวิต เช่น รับรู้วา่ตนเองมี 

ชีวิตอยูอ่ยา่งอิสระ ไม่ถกูกกัขงั หนว่งเหน่ียว มีความปลอดภยั มีความมนัคงในชีวิต มีการรับรู้วา่

ได้อยูใ่นสภาพแวดล้อมทางกายภาพท่ีดี ปราศจากมลพิษ มีการจราจรท่ีสะดวก มีแหลง่ประโยชน์

ทางด้าน การเงิน ด้านสถานบริการทางสขุภาพ และสงัคมสงเคราะห์ มีการรับรู้ในการได้รับ

ขา่วสาร หรือฝึกฝน ทกัษะตา่งๆ การรับรู้วา่ตนเองได้ร่วมกิจกรรมสนัทนาการ และมีกิจกรรมใน

เวลาวา่ง 

การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ หมายถึง การกําหนดแนวทางหรือกิจกรรมท่ีสง่เสริม

ให้ผู้สงูอายมีุความพอใจในชีวิต มีความเป็นอยูท่ี่ดี มีสขุภาพกายและใจท่ีดี เศรษฐกิจพอเพียง 
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หมายถึง การแสดงออกของพฤติกรรมท่ีสะท้อนให้เห็นถึงความ มีเหตผุล ความพอประมาณ       

และความมีภมิูคุ้มกนัท่ีดี ตามแนวทางการพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายุ  

ผู้นําชุมชน  หมายถึง  บุคคลท่ีได้รับการแตง่ตัง้หรือการเลอืกตัง้หรือการยกยอ่งจาก

ชุมชนให้ทําหน้าท่ีของตําแหนง่ผู้ นํา เช่น การชีแ้นะ สัง่การ และช่วยเหลอืให้ชุมชน  สามารถ

ปฏิบติังานได้สาํเร็จตามจุดประสงค์ท่ีตัง้ไว้ 



บทที่ 2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง 
 

 

 ในการศกึษาค้นคว้าครัง้นี ้ ผู้วิจยัได้ศกึษาและหาข้อมูลท่ีเก่ียวข้องกับแนวโน้มการพฒันา

คุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ เพ่ือรองรับสังคมผู้ สูงอายุ ชุมชนบ้านจํารุง จังหวัดระยอง ได้

ทําการศกึษาค้นคว้าทัง้โครงการใกล้เคียงและท่ีเก่ียวข้องจากเอกสาร  ตํารา  รวมทัง้แหลง่ข้อมูล

ต่างๆ ทัง้จากหน่วยงาน และห้องสมุดโดยดําเนินงานไปตามลําดับขัน้ตอน  ซึ่งมีรายละเอียด

เก่ียวกบัทฤษฎี  หลกัการและงานวิจยัท่ีเก่ียวข้อง ดงันี ้

 

2.1 ความสาํคญัและความหมายของผู้สงูอาย ุ

2.2 ยทุธศาสตร์ท่ีเก่ียวข้องกบัแผนผู้สงูอาย ุ

2.3 การจดัระบบการดแูลคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนการเข้าสูส่งัคมสงูวยัในประเทศไทย 

2.4 แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกบัคณุภาพชีวิต 

2.5 ปัจจยัท่ีมีผลตอ่การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ

2.6 งานวิจยัท่ีเก่ียวข้อง 

 

2.1 ความสําคัญและความหมายของผู้สูงอายุ 

ในชีวิตของทุกผู้ คนจะต้องมาถึงวัยสูงอายุเม่ือมีอายุมากขึน้ หลงัทําประโยชน์ให้แก่

ครอบครัวและสงัคมมามากมายแล้ว ความเป็นผู้สงูวยัหรือสงูอายุนัน้จะมาพร้อมกับความเสื่อม

ถอยของร่างกายและจิตใจ  จากการศึกษาวิจัยของ Aller and Coeling (1995) ทําการสมัภาษณ์

ผู้สูงอายุท่ีมีอายุยืนยาวจํานวน 8 คน แม้จะเป็นกลุ่มตัวอย่างท่ีดูจะเล็ก แต่เป็นตัวแทนในการ

ประยกุต์ใช้ในวิจยัเร่ืองนีไ้ด้อยา่งดีในเร่ืองคณุภาพชีวิต เช่นเดียวกับ Lee, Yu, Kwong, 2015. pp. 

116-125. ท่ีพบว่าคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุมีความสมัพันธ์ต่อสิ่งแวดล้อมของชีวิต การดูแลรักษา

ตวัเองและความสมัพนัธ์ระหว่างสขุภาพและจิตใจ ดงันัน้จากแนวคิด Lee, Yu, Kwong ข้างต้น

นํามาศกึษาตอ่ยอดทบทวนวรรณกรรม โดยพิจารณากบัการศกึษาระดบัโลกของคณะกรรมาธิการ

ยโุรปร่วมท่ีศกึษาโครงการ  
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สขุภาพผู้สงูอายุ (The Healthy Ageing Projects by The European Commission)         

จะพบวา่การศึกษาเร่ืองผู้สงูอายุท่ีจะเข้าใจในความหมายของผู้สงูอายุต่อไปนัน้จะต้องพิจารณา

ทางปัจจยัด้านความเสือ่มถอยตา่งๆ ท่ีมีตอ่ผู้สงูอาย ุดงัตอ่ไปนี ้

2.1.1 การสงูอายตุามธรรมชาติหรือตามวยั (Mental Health) หมายถึง การสงูอายเุม่ือมี

อายมุากขึน้ตามปีท่ีเกิดนบัจากปีเกิดเป็นต้นไป 

2.1.2 การสงูอายุตามการทํางาน (Retirement) คือ การเกษียณงานตามท่ีกําหนดไว้

ของเกณฑ์การทํางาน ซึ่งจะสมัพนัธ์กับการสูงอายุตามธรรมชาติหรือตามวยั โดยทั่วไปก็จะถือ

เกณฑ์อาย ุ60 ปี 

2.1.3 การสงูอายุ ช่องว่างในการคาดหวงั (The Gap in Life Expectancy) จากการ

สูงอายุตามลักษณะข้างต้นส่งผลต่อปัจจัยทางความเสื่อมถอยทางร่างกายและจิตใจหรือ

การศกึษาของกลุม่คณะกรรมการสภาร่วมยุโรป พบว่า เป็นช่องว่างในการคาดหวงัการมีชีวิตเม่ือ

เป็นผู้สงูอายท่ีุเก่ียวข้องทางด้านเศรษฐกิจท่ีรายได้ลดลงและปัจจัยการดูแลสขุภาพรวมถึงโรคภยั

ไข้เจ็บท่ีสะสมมาก่อนหน้าวยัผู้สงูอายุและมาแสดงผลในวยันี ้ซึ่งต้องเสมือนเพ่ิมค่าใช้จ่ายท่ีไม่ได้

คาดหวงัไว้มากขึน้ ซึง่การค้นพบนีมี้ความสอดคล้องกับ อุบลรัตน์ เพ็งสถิตย์ ท่ีได้ศึกษาไว้ตัง้แต่ปี 

2542 ดงันี ้(อุบลรัตน์  เพ็งสถิตย์, 2542) 

2.1.3.1 การเสือ่มถอยทางร่างกายและจิตใจของผู้สงูอายุ 

 ลกัษณะการเสือ่มถอยของร่างกายจะมี 2 ลกัษณะ คือ 

1. การเสื่อมถอยทางร่างกายและจิตใจเป็นสภาวะท่ีเกิดขึน้ตาม

ธรรมชาติท่ีบอกให้ทราบถึงกระบวนการก้าวไปสูค่วามชรา เรียกว่า Senescence การก้าวไปสู่

ความชราลกัษณะนีจ้ะไม่มีโรคภยัไข้เจ็บใดๆ เข้ามาเบียดเบียน แตมี่พฒันาการเข้าสูว่ยัชราอย่างมี

ลําดบัขัน้ โดยกระบวนการก้าวไปสูค่วามชรา เป็นศาสตร์ท่ีมีช่ือว่า ชราภาพวิทยา หรือชราภาว

วิทยา (Gerontology) ซึง่เป็นศาสตร์สาขาหนึง่ท่ีศกึษาเก่ียวกบักระบวนการเปลีย่นแปลงไปสูค่วาม

ชราโดยศกึษาถึงการเปลีย่นแปลงทางร่างกาย 

2. การเสื่อมถอยทางร่างกายส่งผลต่อ จิตใจ ท่ีไม่ ไ ด้เ กิดตาม

กระบวนการไปสูค่วามชราแต่เกิดจากความผิดปรกติทางร่างกาย  รวมทัง้ความบกพร่องของการ

ทํางานของสมองอีกด้วย ทําให้เกิดความชราภาพท่ีเรียกว่า ซีนายลิตี ้(Senlllty) กระบวนการก้าว

ไปสู่ความชราแบบนีเ้ป็นศาสตร์แขนงหนึ่งท่ีมีช่ือ เรียกว่า ชราพาธวิทยา (Gertatri) เป็นศาสต์

สาขาวิชาแขนงหนึ่งท่ีศึกษาเก่ียวกับการรักษาของแพทย์  ศึกษาอาการโรคต่างๆ ท่ีเกิดขึน้กับ

สขุภาพทางร่างกายของผู้สงูอาย ุสง่ผลตอ่ความเสือ่มถอยทางด้านร่างกายและจิตใจตลอดจนการ
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แสดงพฤติกรรมของผู้สงูอายุด้วยลกัษณะประกอบด้วย โรคหวัใจ  เส้นโลหิตตีบตนั  ไข้ข้ออักเสบ  

โรคประสาท  โรคความจําเสือ่ม และโรคนอนไม่หลบั 

2.1.3.2 จากโรคภยัไข้เจ็บท่ีสะสมมาก่อนในวยัหนุม่สาวในความเสื่อมถอยทาง

สิ่งแวดล้อมทางสงัคม จนเกิดโรคยอดนิยมของผู้สูงอายุและบทบาทท่ีเปลี่ยนแปลงไปทางสงัคม

ของผู้สงูอาย ุท่ีสบืสาเหตจุาก 

ก. สภาพการณ์ในครอบครัวเปลี่ยนแปลงไป โดยเฉพาะเม่ือหวัหน้า

ครอบครัวต้องก้าวสูว่ยัผู้สงูอายมีุผลกระทบตอ่ความมัน่คงทางครอบครัวตามมา 

ข. ลกัษณะการประกอบอาชีพเปลี่ยนไป ซึ่งผู้ สูงอายุต้องยอมรับ

สภาพการณ์ไม่มีงานทําเหมือนท่ีผา่นมา 

ค. ต้องถูกออกจากงาน  ตามการเกษียณอายุงาน แต่ชีวิตและ

ครอบครัวยงัต้องดําเนินตอ่ไปจึงต้องหางานใหม่ เพ่ือการมีรายได้ ให้เพียงพอยงัชีพตวัเองและหรือ

ครอบครัว 

ง. การยอมรับสภาพการเปลีย่นแปลง ท่ีต้องยอมรับให้ได้ กลา่วคือ มี

ผู้สงูอายหุลายคนเคยมีเกียรติ  อํานาจ  แตพ่อเกษียณอายงุานก็จะหมดไป 

 2.1.3.3 ดงันัน้ผู้สูงอายุเป็นวยัท่ีต้องมีการปรับตัวเพ่ือให้สามารถดํารงชีวิตได้

อยา่งมีความสขุ  และไม่กดดนั เพ่ือให้การดํารงชีวิตอยูใ่นแตล่ะวนัสามารถอยูอ่ยา่งไม่กดดนัและมี

สขุลกัษณะท่ีดี  จากการเป็นผู้ ท่ีมีการวางแผนชีวิตเพ่ือร่างกายและจิตใจให้มากขึน้กวา่วยัหนุ่มสาว 

ตัง้แต ่ การกิน  การนอน  การออกกําลงักาย  วิธีการตรวจรักษาสขุภาพางด้านร่างกาย และจิตใจ 

รวมทัง้ก่อนเข้าสูว่ยัสงูอายตุ้องรู้จกัวิธีการเตรียมตวัเพ่ือเป็นผู้สงูอายท่ีุมีคณุภาพอีกด้วย 

2.1.4 ความหมายของผู้สูงอายุ 

 โดยทัว่ไป คําวา่ ผู้สงูอาย ุตรงกบัภาษาองักฤษว่า Elderly person (ประยุกต์จาก 

Peuler 2004; Ilmarinen 2005; Lethbridge 2001). (อ้างอิงดิกชนันารี) แต่ก็มีหลายงานศึกษาใช้

คําว่า Older people (ไม่มี article the หรือ a  an นําหน้าเด็ดขาด)  หมายถึง ผู้คนท่ิเร่ิมแก่ขึน้ 

(Lee Yu and Kwong, 2008 and 2009; Butler, 1963 and 1974.  Webster, Bohlmeijer, & 

Webster, 2010. pp. 527-553, and Smith, 2000.) อย่างไรก็ตามแม้จะใช้คําท่ีต่างกันไปแต่ก็ให้

ความหมายเก่ียวข้องเป็นไปในทางเดียวกนั คือ.กระบวน2เปลีย่นแปลงตามวยัของบุคคลอายุ ตัง้แต ่

60 ปีขึน้ไป ท่ีมีความเสื่อมถอยทางร่างกายและจิตใจ มีการสะสมความเจ็บป่วยหรือความพิการ

เกิดร่วมด้วยแตกตา่งกนัไปตามแตล่ะบุคคล วยัสงูอายุเป็นระยะสดุท้ายของชีวิตอาจยาวนาน 10-

20 ปี หรือมากกวา่นัน้ ซึง่สง่ผลจากการเตรียมตวัเตรียมใจ ก่อนเข้าสูว่ยันีม้าตัง้แตว่ยักลางคน และ
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สามารถปรับตัวรับบทบาทวัยสูงอายุได้ ให้สมแก่ฐานะ  อารมณ์  ความรู้สึก  สภาพจิตใจ และ

ร่างกาย สาํหรับเกณฑ์การตดัสินความชรา (cut – off point) โดยทัว่ไปดงักลา่วข้างต้นอยู่ท่ี 60 ปี 

แต่ถ้ามีอายุมากกว่า 60 ปีขึน้ไป คือ เป็นคนชรา หรือ ผู้สงูอายุ ซึ่งสว่นใหญ่จะเป็นเกณฑ์ท่ีจัดไว้

โดยเฉพาะกลุม่ประเทศโลกท่ีสาม โดยถือสาเหตกุารณ์ยากจน (poverty) เป็นหลกั 

 สําหรับประเทศไทยได้กําหนดว่าผู้ สงูอายุ คือผู้ ท่ีมีอายุ 60 ปีขึน้ไปตามเกณฑ์

ปลดเกษียณหรือเกษียณงาน และจากแนวคิดของท่ีประชุมโลกว่าด้วยแผนปฏิบติัการนานาชาติ

เก่ียวกับผู้สงูอายุ  แนวคิด 2002 (Madrid International Plan of Action on Ageing 2002. 

(MIPAA) และการประชุมกลุม่ย่อยท่ีในการประชุมประจําปี 2558 ของ สศช. ทิศทางแผนพฒันา

ฉบบัท่ี 12  วนัจันทร์ท่ี 13 กันยายน 2558 ณ ศูนย์แสดงสินค้าและการประชุม อิมแพ็คเมืองทอง

ธานี (2ชุตินาฏ วงศ์สบุรรณ 2, 2558) 

ทฤษฎีที่เก่ียวข้องกับผู้ สูงอายุ 

นกัทฤษฎีการสงูอายไุด้พิจารณากระบวนการแก่ของบุคคลว่า เป็นกระบวนการท่ี 

เช่ือมโยงสมัพนัธ์กันทัง้แนวตัง้และแนวนอน ในแนวตัง้ให้พิจารณาว่าร่างกายของบุคคลมีหลาย

ระดับ นบัตัง้แต่โมเลกุล เซลล์ บุคคล กลุ่มคน และสงัคม ส่วนแนวนอนให้พิจารณาว่าบุคคลมี 

คุณลกัษณะ 3 ประการ คือ เป็นอยู่ (Being) พฤติกรรม (Behaving) และการกลายมาเป็น 

(Becoming) (ประยุกต์จาก National Council for the Elderly, 1994. และ สวุดี เบญจวงศ์, 

2541: 54-60) 

สําหรับปรากฏการณ์ของความสูงอายุหรือกระบวนการแก่เกิดจากปัจจัยหลาย

ประการท่ีไม่สามารถอธิบายได้ด้วยทฤษฎีใดทฤษฎีหนึ่ง ทฤษฎีท่ีอธิบายถึงการสงูอายุนัน้ จึงอาจ

แบง่ได้เป็น 3 ทฤษฎี ท่ียอมรับกนัทัว่ไป ดงัตอ่ไปนี ้

1. ทฤษฎีทางชีววิทยา (Theory of Biology) รวมอธิบายถึงกระบวนการทาง

สรีรวิทยาและการเปลี่ยนแปลง ทางโครงสร้างของอวยัวะต่างๆ รวมทัง้การสญูเสียความสามารถ

ในการต้านทานโรค โดยพบว่า ในทุกระดบัของชีววิทยาตัง้แต่เซลล์ เนือ้เยื่อ อวยัวะ ระบบอวยัวะ

จะต้องมีการเสือ่มและมีการตายเกิดขึน้ในท่ีสดุ 

2. ทฤษฎีทางจิตวิทยา (Theory of Psychology) เป็นทฤษฎีท่ีเช่ือว่าการ

เปลี่ยนแปลงบุคลิกภาพและพฤติกรรม ของผู้ สูงอายุนัน้ เป็นการพัฒนาและปรับตัวเก่ียวกับ

สติปัญญา ความนกึคิด ความจําและการับรู้ แรงจูงใจ รวมทัง้สงัคมท่ีอยู่อาศยั และประสบการณ์

ในอดีตของแตล่ะบุคคลจะผลกัดนัให้มีบุคลกิ แตกตา่งกันไป และมนุษย์จะมีช่วงการเปลี่ยนแปลง 

คือ ช่วงตอ่ของชีวิต ซึง่ล้วนแตเ่ป็นภาวะวิกฤตทัง้สิน้  ดงันัน้การท่ีบุคคลสามารถผ่านช่วงวิกฤตใน
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ชีวิตแตล่ะระยะได้ดีเพียงใด ย่อมสง่ผลถึงการพฒันาบุคลิกภาพใน อนาคต คือ การเป็นผู้สงูอายุ

ด้วยเช่นกนั 

3. ทฤษฎีทางสงัคมวิทยา (Theory of Sociology) เป็นทฤษฎีอธิบายสาเหตุท่ีทํา

ให้ผู้สงูอายมีุสถานะ ทางสงัคมท่ีเปลี่ยนไป เพราะมนุษย์จะต้องมีการพฒันาในแต่ละบุคคล และ

สิง่แวดล้อมจะมีผลต่อการ ปรับตวั ทฤษฎีนีจ้ึงเช่ือว่าถ้าสงัคมเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วจะทําให้

สถานะของผู้สงูอายเุปลีย่นแปลงอยา่งรวดเร็วตามทฤษฎีทางสงัคมสาํหรับแบ่งแยกแยะออกได้อีก 

3 ทฤษฎียอ่ย คือ 

3.1 ทฤษฎีไร้ภาระผูกพนั (Theory without obligation) อธิบายว่าการละ

บทบาททางสงัคม จะสง่ผลดีตอ่ทัง้ในวยัหนุม่สาวและการก้าวสูค่วามเป็นผู้สงูอายุ คือ ในวยัหนุ่ม

สาวผู้ ท่ีมีความรู้ความสามารถย่อมจะเตรียมตวัการเข้าสูค่วามเป็นผู้สูงอายุเองได้ พร้อมเตรียม

ตวัรับกับความเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดขึน้ และยอมรับว่าการเปลี่ยนผ่านวยัเป็นกระบวนการต่อเน่ือง

และหลกีเลีย่งไม่ได้ ความแตกตา่งในบุคลกิภาพของแตล่ะคนจึงไม่ใช่สิง่ท่ีสาํคญั 

3.2 ทฤษฎีกิจกรรม (Activity theory) กล่าวถึง การมีความสัมพันธ์

ทางบวกระหวา่งบุคคล ซึง่การมีปฏิสมัพนัธ์ การมีสว่นร่วมกิจกรรมในสงัคม และความพึงพอใจใน

ชีวิต จะลดลงเม่ือบุคคลมีอายมุากขึน้ สถานะทางสงัคมจะลดบทบาทเก่าท่ีเคยมีในวยัหนุ่มสาวให้

น้อยลงและหมดไป ดงันัน้ผู้สงูอายุควรมีกิจกรรมต่อเน่ือง จากวยัท่ีผ่านมา ควรพอใจในการร่วม

กิจกรรม สนใจและร่วมเป็นสมาชิกในกิจกรรมตา่งๆ จึงควรไม่ลดลงตามอายวุยั กิจกรรมจิงคือเป็น

สิ่งสําคัญสําหรับผู้ สงูอายุในการทําให้มีสขุภาพดีทัง้ใจและกาย ตลอดจนความพึงพอใจ ในวัย

ผู้สงูอายดุ้วย 

3.3 ทฤษฎีความตอ่เน่ือง (Continuity Theory) เป็นผลจากการนําทฤษฎีไร้

ภาระผกูพนัและทฤษฎีกิจกรรม มาวิเคราะห์ร่วมกันเพ่ือหาข้อสรุปใหม่เป็นทฤษฎีความต่อเน่ืองท่ี

สามารถอธิบายชีวิตท่ีแท้จริงของผู้สงูอายไุด้ คือการท่ีผู้สงูอายจุะมีความสุขในบัน้ปลายชีวิตได้นัน้

ขึน้อยูก่บับุคลกิภาพ และรูปแบบการ ดําเนินชีวิตเดิมของผู้สงูอายุ เช่นผู้สงูอายุท่ีเคยมีบทบาทใน

สงัคมจะมีความสขุเม่ือได้ร่วมกิจกรรม เหมือนในวยัหนุ่มสาว และผู้สงูอายุท่ีไม่ชอบการเข้าร่วม

สงัคมมาก่อนก็จะมีความสขุในการแยกตวัเอง ในวยัสงูอายไุด้เช่นกนั 
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การเปล่ียนแปลงในวัยสูงอายุ 

จากทฤษฎีการสงูอายุท่ีกล่าวข้างต้น ได้อธิบายถึงสาเหตุท่ีทําให้ผู้สงูอายุมีการ 

เปลีย่นแปลงดงัตอ่ไปนี ้

1. การเปลี่ยนแปลงทางร่างกาย เป็นการเปลี่ยนแปลงในโครงสร้างและหน้าท่ี

ของทกุระบบในร่างกายตามธรรมชาติ คือเปลี่ยนไปจากวยัมิใช่จากการเป็นโรค การเปลี่ยนแปลง

เหลา่นัน้ได้แก่ การเปลี่ยนแปลงระบบผิวหนงั ระบบประสาท ระบบกระดูกและ กล้ามเนือ้ ระบบ

การไหลเวียนของโลหิต ระบบการหายใจและระบบทางเดินอาหาร เป็นต้น 

2. การเปลี่ยนแปลงทางจิตใจ มักจะมีผลมาจากการเปลี่ยนแปลงทางร่างกาย

และสงัคม ก่อให้เกิดปัญหาสขุภาพ พฤติกรรมของผู้สงูอายจุะเปลีย่นแปลงไป ทําให้หลงลมื สบัสน

ได้ง่าย ในวยันีห้ากต้องพบกับการสญูเสียท่ียิ่งใหญ่ในช่วงชีวิต ผู้ สงูอายุจะท้อแท้ มักมีอารมณ์

ฉนุเฉียว โกรธงา่ย สิน้หวงั จนเป็นเหตใุห้การทํางานของระบบตา่งๆ อ่อนล้าลงอีกได้อีกด้วย 

3. การเปลี่ยนแปลงทางสงัคม จากการเปลี่ยนแปลงทัง้หลายท่ีเกิดขึน้นี ้ทําให้

ผู้สงูอายมีุการเปลีย่นแปลงอุปนิสยัและอารมณ์ออกมาคล้ายคลงึกนั ดงันี ้

1. สนใจตนเองมากเป็นพิเศษ 

2. แสนงอน ใจน้อย ทิฐิ มีความรู้สกึไวตอ่คําพดู และเหตุการณ์ต่างๆ แต่จะ 

แสดงออกโดยการไม่พดู เงียบเฉย 

3. สนใจกบับุคคลในทางท่ีจะต้องเอาใจตน 

4. รําลกึถึงเหตกุารณ์ในอดีตและชอบเปรียบเทียบเสมอ 

5. มีความวิตกกงัวล ทกุข์ร้อน หว่งใยบุตรหลานและครอบครัวมาก 

6. กลวัถกูทอดทิง้ ว้าเหว ่

จากทฤษฎีผู้ สงูอายุข้างต้น ทัง้ทฤษฎีทางชีววิทยา จิตวิทยา และสงัคมวิทยาได้อธิบาย        

ถึงสาเหตท่ีุทําให้เป็นผู้สงูอาย ุซึง่สามารถสรุปได้ว่า ผู้สงูอายุจะมีการเปลี่ยนแปลง 3 ด้านด้วยกัน

คือ การเปลีย่นแปลงทางด้านร่างกาย การเปลี่ยนแปลงทางจิตใจ และการเปลี่ยนแปลงทางสงัคม 

โดยการ เปลีย่นแปลงทางด้านร่างกายจะมีลกัษณะไปในทางเสือ่มมากกวา่การเสริมสร้าง ในขณะ

ท่ีการ เปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจจะเก่ียวข้องกับอารมณ์และการปรับตวั และมักจะมีผลมาจาก

การ เปลี่ยนแปลงทางด้านร่างกายและสงัคมด้วย ส่วนการเปลี่ยนแปลงทางด้านสงัคมจะเป็น

ลกัษณะท่ี ผู้ สูงอายุไม่สามารถแสดงบทบาทต่างๆ ได้มีผลทําให้รู้สึกขาดคุณค่า ขาดความ

ภาคภมิูใจในตวัเอง 
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ด้านสวัสดิการสังคมกับผู้ สูงอายุในประเทศไทย ได้แบ่งผู้ สูงอายุออกเป็น 5 

ประเภท คือ (ส่วนอนามัยผู้สูงอายุ สํานักส่งเสริมสขุภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, 

2558) 

1. ผู้สงูอายท่ีุสามารถทํางานเลีย้งตนเองได้ ไม่ต้องพึง่พาผู้ อ่ืน 

2. ผู้สงูอายท่ีุเกษียณอายแุล้ว เลีย้งตนเองด้วยเงินบําเหน็จท่ีเก็บได้ 

3. ผู้สงูอายท่ีุเกษียณอายแุล้ว เลีย้งตนเองด้วยเงินบํานาญ 

4. ผู้สงูอายท่ีุอยูก่บัครอบครัวบุตรหรือญาติ ต้องพึง่พาเขาเพียงบางสว่นหรือโดยสิน้เชิง 

5. ผู้สงูอายท่ีุต้องพึง่บริการของรัฐหรือเอกชน ถ้าปราศจากบริการนีแ้ล้ว จะทําให้มีชีวิตท่ี

ลาํบาก 

จากข้างต้นประยุกต์ Disit nad Kautam, 2014 นําทฤษฎีของ ยอร์จ เบอร์นาร์ด ชอว์ 

(George Bernard Shaw) ท่ีให้แนวคิดของผู้สงูอายุไว้น่าสนใจถึงคุณค่าของผู้สงูอายุสรุปได้ดงันี ้

ทฤษฎีชีวิตของการเกษียณ ทําให้คนชราเกิดความขุน่เคืองคือปลอ่ยตวัเองให้วา่งมากเกินไป ยาแก้

ความขุน่เคืองคือการต้องทํางานโดยไม่สิน้สดุหลงัวยัเกษียณ ตวัอย่างท่ีสนบัสนุนแนวคิดของเบอร์

นาร์ดได้อย่างดีนัน้ เห็นจากผู้สร้างคุณูปการทางนวตักรรมแก่โลกใหม่ๆ ดงัเช่น เม่ืออายุ 80 ปี  

เซอร์อเล้กซานเดอร์ เฟลมมิง ศาสตราจารย์แพทย์ชาวอังกฤษ ค้นพบยาเพนิซิลลินเม่ืออายุ 70 ปี 

และ อบัเบิร์ต ชไวท์เซอร์ ได้รับรางวลัโนเบล เม่ืออาย ุ80 ปี เป็นต้น 

ดังนัน้สืบเน่ืองจากทฤษฎีเก่ียวกับผู้ สูงอายุที่กล่าวมาทัง้หมด เพื่อใช้ประโยชน์กับ

การวิจัยนี ้จะมีทฤษฎีเก่ียวกับผู้ สูงอายุที่กล่าวถึง บทบาททางสังคม และกิจกรรมทาง

สังคมของผู้สูงอายุมาอธิบายเสริม ดังต่อไปนี ้

ทฤษฎีบทบาททางสังคม (Role Theory) ให้แนวคิดทางอายุถือเป็นองค์ประกอบท่ี

สาํคญัอยา่งหนึง่ ในการจะกําหนดบทบาทของแตล่ะบุคคล  เหตนีุเ้ป็นผู้สงูอายุแต่ละคนจะปรับตวั

ได้ดีเพียงใด ยอ่มอยูก่บัการยอมรับบทบาทของตนเอง ในแตล่ะช่วงอาย ุบทบาทดงักลา่ว จะสง่ผล

ไปถึงการยอมรับบทบาททางสงัคม ท่ีจะเปลีย่นแปลงไปในอนาคตด้วย นอกจากนี ้สงัคม และการ

มองเห็นคุณค่าของตนเองเป็นสําคัญ สามารถสร้างบทบาททางสงัคมของตนขึน้มาใหม่ เพ่ือ

ทดแทนบทบาทหน้าท่ีท่ีสญูเสียไปได้  สถาบนัครอบครัวก็มีสว่นสง่เสริมผู้สงูอายุ ในบทบาทอ่ืนๆ 

เช่น การเป็นบิดา มารดา ปู่ ย่า ตายาย เพ่ือเป็นปูชนียบุคคลให้ลูกหลาน ซึ่งทําให้ลกูหลานเห็น

ความสาํคญัของผู้สงูอาย ุทางด้านสงัคมนัน้สามารถช่วยเหลอืผู้สงูอายไุด้มาก จากการจดัตัง้ชมรม

ผู้สงูอายขุึน้ในทกุหมู่บ้าน เพ่ือให้ผู้สงูอายวุยัเดียวกนัได้พบปะสงัสรรค์กนั ปรึกษาหารือในการท่ีจะ

ช่วยเหลอืสงัคมได้ด้วย สิง่กลา่วมาทัง้หมดเหลา่นีจ้ะทําให้ผู้สงูอายอุยูอ่ย่างมีความสขุ อยู่ในสงัคม

ได้อยา่งมีศกัด์ิศรี และเหมาะสม ยงัรักษาบทบาทเป็นทัง้ผู้ใหญ่ และผู้ รับประโยชน์จากสงัคมเสมอ
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เหมือนสมาชิกอ่ืนๆ ในสงัคม  ดงันัน้การแสดงความสามารถของผู้สงูอายุแต่ละคนจึงแตกต่างกัน

ไป สง่ผลต่อการเลือกทํางานอาสาสมัครได้ตามความถนดั และความสนใจของแต่ละคน  ทําให้

บทบาททางสงัคมของผู้สงูอายุมีความต่อเน่ือง (ประยุกต์เนือ้หาเพ่ือใช้กับงานวิจัยนีจ้าก Hindin, 

2007. Citedin Ritzerced, 2007) 

ทฤษฎีกิจกรรมทางสังคม (Social Activity Theory and Social Attribute Theory) 

กรณีการใช้ค่ากิจกรรมทางสงัคมนัน้ ท่ีมีความเก่ียวข้องกับผู้ สงูอายุจะใช้คําว่า attribute แทน 

activity  เพราะพิจารณาวา่เป็นคณุสมบติัการแสดงออกของบุคคล  ดงันัน้ Social Activity Theory 

หรือทฤษฎีกิจกรรมทางสงัคมจึงต้องใช้การวิเคราะห์พึ่งพิงทฤษฎี Social Attribute Theory มา

วิเคราะห์ในเชิงจิตวิทยาสงัคม Manusov and Spitzberg. ให้แนวคิดวา่เป็นการอธิบายการกระทํา

หรือกิจกรรมทางสงัคมรวม การสือ่สารเพ่ือแสดงพฤติกรรมผ่านการกระทําหรือกิจกรรมทางสงัคม

ด้วย หากนําทฤษฎีนีม้าประยุกต์จึงควรจะให้ต่อพิมพ์เข้าคําว่ามีกิจกรรมเพ่ือการแสดงออกทาง

สงัคมให้มากเข้าไว้ สรุปความท่ีนา่สนใจได้วา่การมีกิจกรรมต่อไปของผู้สงูอายุ แนวคิดนีจ้ะเห็นว่า

กิจกรรมเป็นสิ่งสําคญั จะทําให้สามารถปรับตวัได้มากขึน้เท่านัน้ และมีความพึงพอใจในชีวิตสูง 

และยงัสง่ผลให้ผู้สงูอายุมีทศันะเก่ียวกับตนเอง ในทางบวกทําให้เกิดความสขุในการดําเนินชีวิต 

และมองโลกในแงดี่ เกิดความกระตือรือร้นในการร่วมกิจกรรม และบทบาทใหม่ๆ  กิจกรรมเหลา่นี ้

จะช่วยให้ผู้สูงอายุได้พฒันาในสว่นต่างๆ ของร่างกายให้สมวัย  ซึ่งกิจกรรมดงักลา่ว ได้แก่ งาน

อดิเรกต่างๆ งานอาสาสมัคร เป็นท่ีปรึกษาให้กับหน่วยงานต่างๆ และเป็นสมาชิกชมรมผู้สงูอาย ุ

(ประยกุต์เนือ้หาเพ่ือใช้กบังานวิจยันีจ้าก Hindin, 2007. Citedin Ritzerc (ed), 2007) 

นอกจากนีเ้ม่ือเข้าสูว่ยัสงูอาย ุและหรือเกษียณอายงุานแล้วทําให้มีเวลาวา่งหาได้งา่ย และ

ยังมีมาก กิจกรรมยามว่างดังกล่าวเพ่ือนันทนาการ และหรือการเรียนรู้สิ่งใหม่ ตลอดจนการ

ให้บริการผู้ อ่ืน จึงเป็นเร่ืองสาํคญั ซึง่ความพงึพอใจก่อให้เกิดมีชีวิตชีวา และมีความหมาย ในกรณี

ของชีวิตหลงัเกษียณอายุและหรือสูว่ยัสงูอายุท่ีเกษียณอายุงานอย่างไม่วางจุดหมายของตนเอง  

จะนําไปสูค่วามเบื่อหน่าย และแยกตวัออกจากสงัคม โดยขาดการรู้อย่างถ่องแท้ว่าความจริงนัน้

กายและจิตใจเจริญงอกงามขึน้ตามแรงกระตุ้นของกิจกรรมต่างๆ จะถือเป็นการดี ควรจะต้องมี

กิจกรรมมากระตุ้นชีวิตของผู้ เกษียณอายงุานและหรือวยัผู้สงูอายใุห้เจริญงอกงาม 

อย่างไรก็ตามส่วนใหญ่การแสดงออกและการทํากิจกรรมทางสงัคมต่างๆ มักมีปัญหา

สําหรับผู้ ไม่วางจุดหมายว่าจะเลือกกิจกรรมอะไรดี จึงขอแนะนําเป็นการสะดวกถ้าจะพิจารณา

กิจกรรมในยามว่างดังกล่าวมาแล้วข้างต้นออกเป็นหลกัใหญ่ๆ 3 ประการคือ นันทนาการ          

การเรียนรู้ และการบริการผู้ อ่ืน 
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1. กิจกรรมนันทนาการ สามารถทําได้ทุกช่วงอายุ เพ่ือให้ร่างกายสดช่ืน (ท่ีใช้เพ่ือ

งานวิจยันีป้ระยกุต์จาก 2Yukic, 1970. P.15-17 and Daniels, 1995.pxl) เป็นกิจกรรมทํายามว่าง

และเกิดความสนกุเพลดิเพลนิ ให้มีการกระตุ้นเตือนเปลีย่นแนวคิดจากการได้ปฏิสงัสรรค์กับคนอ่ืน 

รวมทัง้ทําให้จิตใจต่ืนตวัอยู่เสมอ และมีชีวิตชีวา คือ เป็นสิ่งท่ีเก่ียวกับจิตวิทยาและชีววิทยาทาง

ความเป็นมนษุย์ (Human Biology) ผู้สงูอายจุึงควรทําในสิง่ท่ีตนเองชอบ และตนเองมีทกัษะ หรือ

ความถนดัเป็นพิเศษ ทกัษะในงานวิชาชีพ โดยนํามาใช้ในกิจกรรมนนัทนาการได้และ ควรเลือก

หลายๆ กิจกรรม รวมทัง้ต้องมีเวลามากพอด้วย และเส้นทางของจุดมุ่งหมายการทํากิจกรรม

นนัทนาการ คือ ความบนัเทิง (amusement)  ความพอใจ ยินดี (pleasure) และทุกอย่างต้อง

สนกุสนาน (fun) ก็โปรดพิจารณากิจกรรมนนัทนาการท่ีผู้สงูอายจุะสามารถทําได้ ดงัตอ่ไปนี ้

งานอดิเรก ได้แก่ วาดรูป  ทําอาหาร  การจดัสวน  งานช่างไม้  ทอผ้า  ทําหุน่ 

เกม ได้แก่ บริดจ์  หมากรุก  หมากล้อม  ปริศนาอกัษรไขว้ 

กีฬา ได้แก่ เดิน  วา่ยนํา้  ข่ีจกัรยาน  กอล์ฟ  เทนนิส  แบดมินต้น  เต้นรํา 

ดนตรี ได้แก่ เลน่เคร่ืองดนตรี  แตง่เพลง  การขบัร้องเพลง  หรือคาราโอเกะ  การฟัง

เพลงตามช่วงอาย ุเช่น Retro music 

ชมรม ได้แก่ การเข้าชมรมตา่งๆ เช่น ชมรมกีฬา  ศาสนา  การเมือง  ชมรมผู้สงูอาย ุ 

ชมรมสถาบนัการศกึษาและหรืออาชีพ 

การท่องเที่ยวผู้สูงอายุ  โดยความหมายการทอ่งเท่ียวของผู้สงูอายุนัน้เป็นแนวคิดท่ี

สมัพนัธ์กับสว่นแบ่งการตลาดท่ีสําคัญมาก พลเมืองระดบัอาวุโส (Senior citizen) ตามวยัอายุ

เช่ือมต่อกระบวนการสร้างคามเติบโตทางเศรษฐกิจ สขุภาพ และเง่ือนไขความต้องการของกลุ่ม 

การมองผู้สงูอายเุป็น 

โดยทั่วไปการท่องเท่ียวของผู้ สูงอายุจะเรียกว่า ผู้ สูงอายุว่านักท่องเท่ียว (Elderly 

tourists) แต่จะเรียกการท่องเท่ียวของผู้สงูอายุว่า Senior Tourism Allen, Domínguez and 

Losada. เห็นว่าเป็นโอกาสใหม่ทางการตลาด สาเหตุจากผู้สงูอายุนบัวนัมีแต่จะเพ่ิมจํานวนขึน้ 

การจดักิจกรรมให้หลากหลายก็จะสนองตอบความต้องการของผู้สงูอายุท่ีมีมากหลายและหลาก

ความต้องการได้  ดังเช่นท่ีองค์กรการท่องเท่ียวของสหประชาชาติได้ศึกษาไว้ (The World 

Tourism Organization : WTO) จึงต้องให้มีกิจกรรมทัง้ด้านมาเป็นหมู่คณะท่ีต้องจัดการอํานวย

ความสะดวกตามกลุม่ท่ีมาท่องเท่ียว (Type of accommodation)  การท่องเท่ียวสขุภาพบําบดั 

(Health Therapy Tourism) เช่น การอาบนํา้แร่  วารีบําบดั  การฮันนีมูน  การผจญภยัย้อนวัย

วนัวานหรือย้อนอดีต (Yesterday or Retro Adventure) เช่น การลอ่งเรือ  ชมนกชมไม้  ชมทิวทศัน์ 
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2. กิจกรรมการเรียนรู้ (Learning attribute) ในกิจกรรมนีต้้องมีความสืบอเน่ืองจาก

กิจกรรมนนัทนาการ เพราะผู้สงูอายจุากสภาพความเสือ่มถอยทางกายสมัพนัธ์กับจิตใจ จึงต้องให้

เกิดการเรียนรู้อยา่งตอ่เน่ือง เพ่ือให้เกิดโลกทศัน์ มีความเข้าใจต่อการเปลี่ยนแปลงไปของโลกและ

สงัคมท่ีตวัเองอยู่ Kelly Roper และ 2Plantillas Gratuitas Cree Cualiquter, plantilla Compartir 

Con Los Amigos Descargar gratis 2016. ให้แนวคิดว่า การเรียนรู้ของผู้สงูอายุไม่ควรมุ่งไปท่ี

การเรียนรู้ท่ีเป็นทางการเกินไป ควรให้เป็นไปตามธรรมชาติ และให้ทกุกิจกรรมนนัทนาการเป็นการ

เรียนรู้พร้อมกนัไปด้วย โดยแบง่การเรียนรู้ ดงันี ้

2.1 การเรียนรู้ผา่นกิจกรรมภายนอกบ้าน อาทิ 

 2.1.1 ปิกนิก (Picnics) 

 2.1.2 การตกปลา (Fishing) 

 2.1.3 การค้นหาวตัถโุบราณ หรือลา่ขมุทรัพย์ (Treasure hunts) 

 2.1.4 การทําสวน (Gardening) 

 2.1.5 สวนสาธารณะ (Parks) 

2.2 ศิลปะและงานช่างฝีมือ 

 2.2.1 การลงสหีรือจิตกรรม (Painting) 

 2.2.2 การวาดภาพ (Drawing) 

 2.2.3 การเย็บ (Sewing) 

 2.2.4 การปักถกัร้อย (Knitting) 

 2.2.5 การปักโคเช (Crocheting) 

 2.2.6 การถ่ายภาพ (Photograhy) 

 2.2.7 การทําการ์ดอวยพร (Marking greeting cards) 

 2.2.8 โครงการทํางานไม้  เช่น ทําบ้านให้สุนัขอยู่  บ้านบนต้นไม้ให้เด็กๆ 

(Woodworking projects) 

 2.2.9 การจดัเปลีย่นดอกไม้ (Flower arranging) 

2.3 การใช้เกมส์กบัภาพตอ่ ให้เลน่กบัครอบครัวและเพ่ือน (Games and Puzzles) 

3. กิจกรรมจิตสํานึกแห่งสังคม มีความใกล้เคียงกับการทํากิจกรรมเพ่ือสังคม 

(Corporate Social Responsibility) ต้องตระหนกัว่าการเสียสละ และทําสิ่งท่ีเป็นประโยชน์ให้แก่

สงัคม ไม่มุ่งแตต่นเองอยา่งเดียว เป็นแนวคิดท่ีผู้สงูอายุควรต้องมี เพ่ือส่งเสริมสขุภาพจิตและกาย

พร้อมกนั โดยผา่นงานอาสาสมคัร ด้วยการทําประโยชน์ให้สงัคม ซึง่จะเช่ือมตอ่กบัเข้าร่วมกิจกรรม
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กับผู้ อ่ืนตามความเหมาะสมกับตนเองท่ีสุด ในรูปขององค์กรและหรือชมรม  กลุ่มผู้ ทํา

สาธารณประโยชน์ให้แก่สงัคมและหรือชุมชน ซึง่กิจกรรมดงักลา่วมีหลากหลาย เช่น 

บริการทางสุขภาพอนามัย โรงพยาบาลโดยทัว่ไปมีการจัดตัง้องค์กร เพ่ือช่วยเหลือ

กิจการของโรงพยาบาล หรือสถานบริการอนามยั เช่น หาทุนเยี่ยมผู้ ป่วย และช่วยผู้ ป่วยในการทํา

กิจวัตรบางประการสงัคมสงเคราะห์ หน่วยงานสังคมสงเคราะห์ ซึ่งออกช่วยเหลือสงัคมหรือ

ประชาชนท่ีทกุข์ร้อนด้วยเหตตุา่งๆ เช่น นํา้ทว่ม  ไฟไหม้  แผน่ดินไหว  เป็นต้น 

องค์กรการกุศล หรือองค์กรทางศาสนา องค์กรเหล่านี ้ต้องการอาสาสมัครทํางาน

หลายด้าน เช่น งานหาทนุ งานประสานงาน คนติดตอ่ งานบริการท่ีไม่ต้องอาศยัวิชาการขัน้สงู 

กรณีองค์กรลกัษณะนี ้ผู้สงูอายสุามารถเข้าร่วมชมรมหรือสมาคมได้ในหลายสถานะ 

อาทิ เป็นผู้จดัการหรือประธาน ผู้สอน ผู้บริการหรือสมาชิก ในบรรดาสมาคม ชมรมหรือองค์กรต่างๆ 

ท่ีดีท่ีสดุคือ สมาคมหรือองค์กรที่ทํางานเก่ียวกับเด็กและวัยรุ่น เพราะจะทําให้ผู้ สงูอายุได้

สมัผสักบัคนหนุม่สาว ทําให้ช่องวา่งระหวา่งวยัหายไปมีความรู้สกึเสมือนกลบัคืนสูว่ยัวาร 

กลุ่มการเมือง เหมาะสาํหรับผู้สงูอายท่ีุสนใจในทางการเมือง 

กลุ่มเฉพาะทาง เช่น กลุม่อนรัุกษ์สิง่แวดล้อม กลุม่ผู้บริโภค กลุม่สทิธิมนษุยชน ฯลฯ 

บทบาทตามวิชาชีพ เช่น เคยเป็นตํารวจ อาจเข้าร่วมเป็นหนว่ยรักษาความปลอดภยั

ของหมู่บ้าน เคยเป็นครู อาจสอน หรือบรรยายพิเศษ และเคยเป็นช่าง อาจเปิดอบรมความรู้ด้าน

แก้เคร่ืองยนต์  เคร่ืองมือเคร่ืองใช้ รวมถึงคอมพิวเตอร์ได้ 

สําหรับประโยชน์ที่ได้จากกิจกรรมบริการผู้ อ่ืนนัน้ จะมีดงันี ้

1. การได้เสียสละ เช่น ทําประโยชน์ให้แก่ผู้ อ่ืนเป็นการแสดงว่าผู้ อ่ืนยังต้องการท่าน 

อาศยัทา่น ทําให้รู้สกึตนเองมีคณุคา่และมีความสาํคญั 

2. การช่วยเหลอืผู้ อ่ืนในการแก้ปัญหาของเขาจะทําให้ปัญหาท่ีเกิดกับผู้ เกษียณอายุงาน

และผู้สงูอายนุ้อยลงโดยอตัโนมติั 

3. การได้ติดต่อสมัพันธ์กับผู้ อ่ืนโดยเฉพาะกรณีมีสภาพเลวร้ายกว่าในบางเร่ือง เช่น 

สขุภาพอนามัยจะช่วยให้เกิดความพึงพอใจในตนเองขึน้แก่ผู้ เกษียณอายุงานและผู้สงูอายุได้อีก

ด้วย 

4. การเสยีสละตอ่สงัคม จะทําให้ภาพพจน์ของตนเองนา่พงึพอใจทัง้ตอ่ตนเองและผู้ อ่ืน 

5. การเสยีสละหรือบริการผู้ อ่ืน จะทําให้มีสขุภาพจิตดีขึน้ และพลอยทําให้สขุภาพกายดี

ด้วย 
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แนวคิดปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อความพึงพอใจในชีวติของผู้ สูงอายุจะมีความสําคัญและ

สัมพันธ์ต่อการพิจารณาปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อความพึงพอใจในชีวิตของผู้ สูงอายุ ถือได้ว่ามี

ความสาํคญัอยา่งมากด้วยในการประยกุต์ใช้กบังานวิจยันี ้

จากการศึกษาวิจัยของ Chen (2001) นอกจากทฤษฎีดังที่กล่าวมาทัง้หมด ปัจจัยที่

มีอิทธิพลต่อความพึงพอใจในชีวิตของผู้ สูงอายุ ประกอบด้วยปัจจัย 3 ด้าน ดังนี ้

1. ปัจจัยส่วนบุคคล ประกอบด้วย 

1.1 ระดับการศึกษา ผู้สูงอายุท่ีมีระดับการศึกษาสูง จะมีความสามารถในการ

ดแูลตนเอง และมีโอกาสเลอืกทํากิจกรรมได้ดี และมากกวา่กลุม่ท่ีมีการศกึษาต่ํา 

1.2 งานอดิเรก หมายถึง การใช้เวลาทํากิจกรรมด้านตา่งๆ ท่ีไม่ใช่งานประจํา หรือ

เป็นกิจกรรมท่ีทําในเวลาว่างด้วยความสมัครใจ หรือก่อให้เกิดความเพลิดเพลิน นอกจากนี ้

กิจกรรมท่ีถกูผลกัดนัให้เลกิกระทํา กิจกรรมใหม่ท่ีจะมาทดแทนก็คือ กิจกรรมงานอดิเรกนัน่เอง 

1.3 สุขภาพ ผู้สงูอายุมักประสบปัญหาสขุภาพท่ีทรุดโทรมลง ซึ่งเป็นอุปสรรคต่อ

การปฏิบติักิจวตัรประจําวนั และการต้องพึง่พิงผู้ อ่ืน ทําให้ผู้สงูอายุมีความรู้สกึด้อย ในสายตาของ

บุคคลทัว่ไป และมีผลตอ่ความพงึพอใจของการมีชีวิตอยูใ่นวยัผู้สงูอายดุ้วย 

2. ปัจจัยด้านเศรษฐกิจ ปัญหาเศรษฐกิจเป็นปัญหาหลกัท่ีสําคญัของผู้สงูอายุ การท่ีมี

รายได้ลดน้อยลง สง่ผลต่อความสามารถในการดูแลตนเอง ทางด้านสขุภาพ และสง่ผลต่อความ

พงึพอใจในชีวิตของผู้สงูอายอุยา่งมาก 

3. ปัจจัยด้านความสัมพันธ์ทางสังคม เม่ือเข้าสูว่ยัผู้สงูอายุ ทําให้ต้องเสียบทบาทใน

การทํางาน ผู้สงูอายหุรือผู้ เกษียณวยัทํางานจึงต้องหาสงัคมใหม่ทดแทนสงัคมท่ีทํางานซึ่งหายไป 

ดงันัน้  จึงต้องมุ่งความสนใจไปท่ีครอบครัว เป็นต้น  เพราะเป็นสงัคมใกล้ตวัมากท่ีสดุ และทดแทน

งา่ย โดยมีบทบาทใหม่ เช่น การเป็นผู้ ให้คําปรึกษา แนะนําช่วยดูแลลกูหลานภายในบ้าน ซึ่งหาก

ความสัมพันธ์ในครอบครัวดี จะส่งผลต่อความพึงพอใจในชีวิตของผู้ สูงอายุ สําหรับด้าน

ความสมัพันธ์ของผู้ สูงอายุกับบุคคลภายนอก หรือสงัคมอ่ืนนอกจากครอบครัวนัน้ ในปี 1986 

เบอร์กแมน (Bergmann) ได้ทําการศึกษาผู้สูงอายุจํานวน 7,200 คน เป็นเวลา 10 ปี พบว่า

ผู้สงูอายุท่ีแยกตวัออกจากสงัคม มีอัตราการตายสงูกว่าผู้ ท่ีได้รับการสนบัสนุนทางสงัคม ถึง 2.5 

เทา่ 

จากปัจจยั 3 ด้านท่ีมีอิทธิพลตอ่ความพงึพอใจในชีวิตของผู้สงูอาย ุในสว่นของงานอดิเรก 

และการมีสมัพนัธภาพกับบุคคลในครอบครัว รวมทัง้สงัคมเม่ือพิจารณาทางทฤษฎีแล้วพบว่ามี

ความพ้องต้องกนักบัทฤษฎีกิจกรรม (Activity Theory) ดงัท่ีได้กลา่วไว้ข้างต้น ในเร่ืองของกิจกรรม 

ในการดําเนินชีวิตประจําวนัของผู้สงูอายุ ซึ่งมีความจําเป็นต่อบทบาทหน้าท่ีของผู้สงูอายุ ท่ีควรมี
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ตอ่สงัคม ครอบครัว และชุมชน เพ่ือการมีคณุคา่ในชีวิต และเพ่ิมความพงึพอใจตนเองของผู้สงูอาย ุ

แล้วในเร่ืองท่ียงัแบง่ได้เป็น 3 ประเภท ได้อีก คือ 

1. กิจกรรมที่ไม่มีรูปแบบ (Informal activity) เช่น การช่วยเหลืองานของสมาชิกใน

ครอบครัว และการพบปะสงัสรรค์กบัเพ่ือน ญาติ เป็นต้น 

2. กิจกรรมที่มีรูปแบบ (Formal activity) เช่น เข้าร่วมในสมาคมต่าง ๆ การเข้ากลุม่

ทางศาสนา การเป็นอาสาสมคัรเพ่ือสงัคม ซึง่เป็นกิจกรรมภายนอกครอบครัว เป็นต้น 

3. กิจกรรมที่ทําคนเดียว (Solitary activity) เช่น การทํางานในยามว่าง กิจกรรมเพ่ือ

การพกัผอ่นหยอ่นใจสว่นตวั และกิจกรรมภายในบ้าน เป็นต้น 

แนวคิดการยกระดับคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ 

องค์กรอนามยัโลก ( WHO ) ให้แนวคิดการยกระดบัคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุไว้ด้วยการ

ระบุวลี จากงานวิจัยและเอกสารนโยบายในแนวคิดดังเดิมท่ีชอบวลีคําว่า “สุขภาพผู้สูงอายุ” 

“ผู้สงูอายท่ีุประสบความสาํเร็จ” อายกุารใช้งาน คือ กระบวนการของการเพ่ิมประสิทธิภาพโอกาส

ในการมีสว่นร่วมในการดแูลสขุภาพและความปลอดภยัในการยกระดบัคณุภาพชีวิตตามอายคุน 

 ทํานองเดียวกับ (ประยุกต์จาก 2National service framework for older people, 

2001. The operating framework for the NHS in England, 2010/11.) ผลการศึกษาของ

คณะกรรมาธิการยโุรปตอ่รัฐสภาโลกเป็นครัง้ท่ีสองท่ีสมัพนัธ์กบัแนวคิดองค์การอนามัยโลกในเร่ือง

อายุการใช้งาน คือ หมายถึงงานท่ีเก่ียวข้องกับผู้สงูอายุ ตลอดจนการต่ออายุการใช้งานทัง้ก่อน

เกษียณงานและหลงัเกษียณงาน โดยเฉพาะวยัผู้สงูอายุคือหลงัเกษียณงาน  แนวทางปฏิบติัเร่ือง

ดงักลา่วต้องมีจุดมุ่งหมายเพ่ือยกระดบัคณุภาพเฉลี่ยของแต่ละชีวิต และในเวลาเดียวกันในระดบั

สงัคมยงัสนบัสนุนการเติบโตทางรายได้หรือตําแหน่งหน้าท่ีขึน้ เพ่ือลดภาระพึ่งพิง และประหยดั

คา่ใช้จ่ายอยา่งมากในการใช้เงินบํานาญและคา่ใช้จ่ายเพ่ือสขุภาพ  

 ด้วยเหตุนีโ้ครงการผู้สูงอายุสุขภาพดี หรือ Heathy Ageing Projec จึงเกิดขึน้โดยจะ

เก่ียวกับการนําแนวความขององค์กรอนามัยโลก WHO, 2002. มาปรับใช้ คือ การพิจารณาทาง

ความสามรถของผู้คนทกุวยัท่ีจะใช้ชีวิตอยา่งมีสขุภาพดี  มีความปลอดภยั และมีสขุภาพกายและ

ใจพร้อมมีความรู้ความเข้าใจ และยอมรับบทบาทใหม่ทางสงัคมได้ ซึ่งสามารถนํามาประยุกต์ใช้

กบัผู้สงูอายไุด้ 

 ดงันัน้ความหมายของโครงการสขุภาพผูส้งูอาย ุ ผู้สงูอายมีุสขุภาพดี คือ เป็นกระบวนการ

ของการเพ่ิมประสทิธิภาพ โอกาสทางกายภาพ สงัคม และสขุภาพ เพ่ือให้ผู้สงูอายท่ีุจะใช้เวลาสว่น

ร่วมในสงัคมโดยไม่เลอืกปฏิบติั และเพลดิเพลนิกบัการเป็นอิสระ และมีคณุภาพชีวิตท่ีดี 
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กรอบโครงการผู้สูงอายุสุขภาพดี (Framework for The Healthy Ageing Project) 

 ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลตอ่สขุภาพมีความสมัพนัธ์ซึ่งกันและกันและสามารถมีอิทธิพลมากมาย  

ตอ่ผู้สงูอาย ุโดยกรอบแนวคิดของโครงการผู้สงูอายสุขุภาพดี จุดเร่ิมต้นนัน้ 

 ประการแรกมีความสมัพนัธ์ใกล้ชิดในครอบครัว เช่น ความสมัพนัธ์ท่ีพฒันาจากการอยู่ใน

ครอบครัวจากวยัเด็กสูว่ยัผู้ใหญ่ก้าวสูว่ยัชราเป็นผู้สงูอาย ุเครือขา่ยทางสงัคมและการสมัพนัธ์หรือ

ได้รับสนบัสนนุจากเพ่ือนและเพ่ือนบ้าน และชุมชน 

 ประการต่อมา คือ  ปัจจัยวิถีชีวิต อาทิ นิสยัการรับประทานอาหาร  การออกกําลงักาย  

นิสยัการนอน  การด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์และการสบูบุหร่ี 

 นอกจากนีย้งัมีความเก่ียวพนักบัเง่ือนไขทางสงัคมในบริบทของการอาศยัอยู่ของผู้คนและ

การทํางาน สิ่งเหล่านีจ้ะถูกกําหนดขึน้ โดยเป็นท่ีอยู่อาศยั  การศึกษา  การบริการทางสงัคม, 

การจราจร  สภาพแวดล้อมการทํางาน  การดแูลสขุภาพและเร่ืองอ่ืนๆ 

 นอกจากนีย้ังมีปัจจัยเชิงโครงสร้างท่ีสําคัญรวมทัง้กลยุทธ์ด้านสิ่งแวดล้อม สงัคมและ

เศรษฐกิจท่ีล้วนเป็นปัจจยัหลกัในการกําหนดสขุภาพผู้คนและรวมทัง้ผู้สงูอายดุ้วย 

 ดงันัน้โครงการผู้ สงูอายุสขุภาพดี มุ่งเน้นไปท่ีท่ีแตกต่างกันในระดบัของปัจจัยสุขภาพ : 

ตวักําหนดโดยสงัคมนโยบายทางการเมืองจึงถูกกําหนดมาเพ่ือดูแลคุณภาพของผู้สงูอายุ  ซึ่งคือ

เป็นประเด็นท่ีสาํคญัมากสาํหรับผู้สงูอายุในทุกพืน้ท่ีทัง้ในตวัเมืองและผู้สงูอายุท่ีอาศยัอยู่ในพืน้ท่ี

ชนบท  ซึ่งประเด็นสําคัญดังกล่าวกระทบต่อคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ ได้แก่ การเงินส่วนบุคคล          

การใช้เทคโนโลยีและการดแูลสขุภาพ  การเข้าถึงอินเทอร์เน็ต  การเพ่ิมพูนรายได้  การตอบสนอง

ของการดูแลสขุภาพเพ่ือผู้ สูงอายุ  ความสมัพนัธ์ทางเพศกับคู่ครอง  กิจกรรมทางวัฒนธรรม          

และสขุภาพในช่องปาก 

 อย่างไรก็ตามโครงการผู้ สูงอายุสุขภาพดีท่ียอมรับกันทั่วไป คือ ของคณะกรรมาธิการ

สภาพร่วมยุโรปได้คดัเลือกไว้ 10 ประเด็นหลกัสําคญัเพ่ือสง่เสริมผู้สงูอายุสขุภาพดีท่ีมีทัง้ความ

กว้างและรวมถึงการป้องกนัการบาดเจ็บรวมถึงการใช้ความรุนแรงด้วย 

สําหรับการเลือกหัวข้อหลักตามโครงการผู้สูงอายุสุขภาพดีที่กล่าวมา ได้แก่ 

• การเกษียณงานและเกษียณก่อนเวลาเกษียณ (Retirement and pre-retirement) 

• ทนุทางสงัคม (Social Capital) 

• สขุภาพจิต (Mental health) 

• สภาพแวดล้อม (Environment) 

• โภชนาการ (Nutrition) 

• กิจกรรมทางกายภาพ (Physical activity) 
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• ป้องกนัการบาดเจ็บ (Injury prevention) 

• การใช้สารเคมี/ ใช้สารเคมีในทางท่ีผิด (ยาสบูและเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอล์) (Substance 

use/ misuse) (Tobacco and Alcohol) 

• ใช้ยา และการเช่ือมโยงปัญหา (Use of medication and associated Problems) 

• บริการป้องกนัสขุภาพ (Preventive health service) 

นอกจากแนวคิดของคณะกรรมาธิการสภาร่วมยโุรปแล้วปัจจยัหลกัท่ีสาํคญัควรต้องนํามา

พิจารณาร่วมด้วย ซึ่งมีผลอย่างมากต่อสขุภาพจิตและกิจกรรมทางกายภาพคือซึ่งสามารถนํามา

พิจารณาร่วมกบัการเลอืกหวัข้อหลกัเพ่ือโครงการผู้สงูอายสุขุภาพดี 

 

2.2 ยุทธศาสตร์ที่เก่ียวข้องกับแผนผู้สูงอายุ 

แผนผู้สงูอายแุหง่ชาติ ฉบบัท่ี 2 (พ.ศ. 2545 -2564) ฉบบัปรับปรุง แบ่งเป็น 5 ยุทธศาสตร์ 

ดงัรายละเอียดในแตล่ะยทุธศาสตร์ดงันี ้(แผนผู้สงูอายแุหง่ชาติ ฉบบัท่ี 2, 2553) 

1. ยทุธศาสตร์ด้านการเตรียมความพร้อมผู้สงูอายท่ีุมีคณุภาพ คือ 

1.1 ด้านหลกัประกนัรายได้เพ่ือวยัสงูอาย ุ

 1.1.1 ขยายหลกัประกนัผู้สงูอายใุห้ครอบคลมุทัว่ถึง 

 1.1.2 สง่เสริม และสร้างวินยัการออมในทกุวยั 

1.2 ด้านให้การศกึษาเรียนรู้ตลอดชีวิต 

 1.2.1 สง่เสริม พฒันาการจดับริการการศกึษา  การเรียนรู้ต่อเน่ืองตลอดชีวิต

ทัง้การศกึษาในระบบ  นอกระบบ และการศกึษาตามอธัยาศยั เพ่ือความเข้าใจชีวิต พฒันาการใน

แตล่ะช่วงวยั และเพ่ือเตรียมตวัเข้าสูว่ยัสงูอายท่ีุเหมาะสม 

 1.2.2 รณรงค์ให้สงัคมตระหนกัถึงความจําเป็นของการเตรียมการเข้าสูก่าร

เป็นผู้สงูอาย ุ

1.3 ด้านปลกุจิตสาํนกึให้ตระหนกัในคณุคา่และศกัด์ิศรีของ ผู้สงูอาย ุ

 1.3.1 สง่เสริมให้ทุกวยั เรียนรู้และมีสว่นร่วมในการดูแลรับผิดชอบผู้สงูอายุ

ในครอบครัวและชุมชน 

 1.3.2 สง่เสริมให้มีกิจกรรมสมัพนัธ์ระหวา่งผู้สงูอายกุบัคนทกุช่วงวยั 

 1.3.3 สง่เสริมให้สงัคมมีตระหนกัถึงคณุคา่และศกัดิ์ศรีของผู้สงูอาย ุ
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2. ยทุธศาสตร์การสง่เสริมและพฒันาผู้สงูอาย ุคือ 

2.1 ส่งเสริมความรู้ทางการดูแลสุขภาพขัน้พืน้ฐาน จัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ

หลากหลายรูปแบบให้เหมาะกบัผู้สงูอาย ุ

2.2 ส่งเสริมการอยู่ร่วมกันเพ่ือสร้างความเข้มแข็งให้กับผู้ สูงอายุ จัดตัง้ และ

ดําเนินการสนบัสนนุกิจกรรมขององค์กรเครือขา่ยผู้สงูอาย ุ

2.3 ส่งเสริมการมีงานทําและการหารายได้ของผู้ สูงอายุ ฝึกอาชีพ จัดหางาน 

สง่เสริมการรวมกลุม่ในชุมชน ให้เหมาะสมกบัความสามารถของผู้สงูอาย ุ

2.4 สนับสนุนผู้ สูงอายุท่ีมีศักยภาพ ประกาศเกียรติคุณ รวบรวมภูมิปัญญา 

เผยแพร่ภมิูปัญา ของผู้สงูอาย ุให้เป็นตวัอยา่งท่ีดีแก่สงัคม 

2.5 สนับสนุนให้ผู้ สูงอายุได้รับความรู้ และสามารถเข้าถึงข่าวสารและสื่อทุก

ประเภท ให้มีรายการ  การผลติ  การเผยแพร่รายการเก่ียวกบัผู้สงูอายตุา่งๆ อยา่งตอ่เน่ือง 

2.6 ส่งเสริมและสนับสนุนให้ผู้ สูงอายุได้มีท่ีอยู่อาศัยพร้อมสภาพแวดล้อมท่ี 

เหมาะสมและปลอดภยัตอ่การใช้ชีวิตของผู้สงูอาย ุ

3. ยทุธศาสตร์ด้านระบบคุ้มครองทางสงัคมสาํหรับผู้สงูอาย ุซึง่ประกอบด้วย 

3.1 มาตรการด้านรายได้ ให้ผู้สงูอายไุด้รับสวสัดิการขัน้พืน้ฐานของรัฐ 

3.2 มาตรการด้านสขุภาพ พฒันา สง่เสริมการเข้าถึงบริการทางสขุภาพ รัฐต้องให้

อุปกรณ์ช่วยในการดํารงชีวิตประจําวนัตามความจําเป็น 

3.3 ด้านการคุ้มครอง ผู้ดแูล และครอบครัว สง่เสริมให้ผู้สงูอายอุยูร่่วมกบัครอบครัว 

ให้ความรู้แก่ผู้ดแูลและครอบครัวเก่ียวกบับริการตา่งๆ ท่ีเป็นประโยชน์ 

3.4 ด้านระบบการให้บริการและเครือข่าย ปรับปรุงบริการสาธารณะสุขทุกระบบ  

จัดตัง้และพฒันาบริการสขุภาพและสงัคม  สง่เสริมให้โรงพยาบาลรัฐและเอกชนมีบริการแพทย

ทางเลอืก  จดัตัง้คลนิิกผู้สงูอายใุนโรงพยาบาลของรัฐท่ีมีจํานวนเตียงตัง้แต ่120 เตียงขึน้ไป 

4. ยทุธศาสตร์การบริหารจดัการ เพ่ือการพฒันางานด้านผู้สงูอายุ  พฒันาด้สง่เสริมและ

สนบัสนนุและบุคลากรด้านผู้สงูอายรุะดบัชาติ 

4.1 เพ่ือการพัฒนางานด้านผู้สูงอายุ ให้สามารถผลักดันนโยบายและภารกิจท่ี

สาํคญัด้านผู้สงูอาย ุพฒันาศกัยภาพของเคร่ืองขา่ยในระดบัจงัหวดั ท้องถ่ิน และระดบัชาติ 

4.2 การพฒันาบุคลากรด้านผู้สงูอายุ ในระดบัวิชาชีพอย่างมีมาตรฐานและมีมาก

พอ 
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5. ยทุธศาสตร์พฒันา เผยแพร่องค์ความรู้เก่ียวกับผู้สงูอายุ และติดตามประเมินผลการ

ดําเนินการตามแผนผู้สงูอายแุหง่ชาติประกอบด้วย 

5.1 สง่เสริม พร้อมสนบัสนนุงานวิจยัท่ีเป็นประโยชน์แก่ผู้สงูอายุ ในการพฒันาองค์

ความรู้ การบริการตลอดจนดําเนินงานด้านผู้สงูอาย ุ

5.2 ดําเนินการติดตามและประเมินผลตอ่เน่ืองอยา่งมีมาตรฐาน 

5.3 มาตรการพัฒนาระบบข้อมูลให้มีความทันสมัย เพ่ือให้เกิดประโยชน์ต่อการ

บริหารจดัการผู้สงูอาย ุ

นอกจากแผนยุทธศาสตร์ผู้ สูงอายุของประเทศไทยแล้วองค์การสหประชาชาติยังได้

กําหนดรายละเอียดเก่ียวกับแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ ในแต่ละด้านไว้อีก ซึ่งหลาย

รายละเอียดมีความสอดคล้องกบัแผนยุทธศาสตร์ของประเทศไทยด้วย (โปรดพิจารณาประกอบ)

ดงัตอ่ไปนี ้(Dupuis, Kousaie, Wittich and Spadafora, 2007: 273-292) 

ด้านความมีอิสรภาพของผู้สงูอาย ุประกอบด้วย 

1. ผู้สงูอายคุวรได้รับการสนบัสนนุจากการได้รายได้ ครอบครัว การช่วยเหลือ สนบัสนุน

ทางสังคม และการช่วยเหลือตนเองเพ่ือสามารถเข้าถึงปัจจัย 4 (นํา้ อาหาร ท่ีพักอาศัย 

เคร่ืองนุง่หม่) รวมถึงการดแูลรักษาสขุภาพ 

2. ผู้สงูอายคุวรได้รับโอกาสในการทํางานหาเลีย้งชีพ หรือเบีย้เลีย้งตา่งๆ 

3. ผู้สงูอายคุวรสามารถตดัสนิใจในการเลอืกท่ีจะเกษียณอายงุานได้ด้วยตนเอง 

4. ผู้สงูอายุควรได้รับโอกาสในการเข้าร่วมการให้การศึกษาเพ่ิมเติม และการฝึกอบรม 

เพ่ือพฒันาตนเอง 

5. ผู้สูงอายุครัวอยู่ในสถานท่ีท่ีปลอดภัย และเหมาะสมต่อสภาวะทางร่างกายของ 

ตนเอง  

6. ผู้สูงอายุควรได้รับสิทธิเสรีภาพในการเลือกพํานักอาศัยในท่ีอยู่อาศัยได้ตามความ 

ต้องการของตนเอง 

ด้านการมีสว่นร่วม ประกอบด้วย 

1. ผู้สูงอายุท่ีมีส่วนร่วมในสงัคม รวมถึงมีส่วนร่วมในการพัฒนา และดําเนินการทาง 

นโยบายซึง่มีผลโดยตรงตอ่ความเป็นอยูท่ี่ดีของผู้สงูอายุ รวมถึงนโยบายเก่ียวกับการแบ่งปัน และ 

ถ่ายทอดทกัษะ และประสบการณ์กบัเยาวชนรุ่นใหม่ 

2. ผู้สงูอายคุวรได้รับโอกาสในการเข้าร่วมการให้บริการแก่สงัคมสว่นรวม หรือการ เข้า

ร่วมเป็นอาสาสมคัร ท่ีเหมาะสมกบัความสามารถ และความสนใจของตนเอง 
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3. ผู้สงูอายคุวรมีโอกาสในการสร้างเครือขา่ย หรือสมาคมสาํหรับผู้สงูอายดุ้วยกนั 

4. ผู้สงูอายคุวรได้รับการช่วยเหลอืจากครอบครัว และชุมชนของตนเองตามคุณค่า ทาง

วฒันธรรมในสงัคม 

5. ผู้สูงอายุควรได้รับการช่วยเหลือส่งเสริมทางด้านการดูและรักษาสุขภาพทัง้ทาง 

ร่างกาย และจิตใจ รวมถึงความเป็นอยู่ท่ีดีทางอารมณ์ ตลอดจน การช่วยเหลือเพ่ือหลีกเลี่ยงการ

เจ็บป่วย ตา่งๆ ท่ีเหมาะสม และครบถ้วน 

6. ผู้ สูงอายุควรได้รับการช่วยเหลือทางด้านการบริการทางสังคม และกฎหมายท่ี 

เก่ียวข้องเพ่ือยกระดบัความมีอิสรภาพ การคุ้มครอง และการดแูลเอาใจใส ่

7. ผู้สงูอายคุวรได้รับโอกาสในการได้รับประโยชน์จากสถาบนัท่ีให้การดูแลและ คุ้มครอง

ทางทรัพย์สนิ และทางสงัคม รวมถึงสภาพจิตใจของผู้สงูอายุ 

8. ผู้สงูอายคุวรได้รับการช่วยเหลอืทางด้านสทิธิมนษุยชน และสทิธิเบือ้งต้นในการพํานกั

อาศยั การเข้าร่วมการดูแลรักษาต่างๆ รวมถึงผู้สงูอายุควรได้รับการเคารพท่ีสมเกียรติ และได้รับ 

การยอมรับในเร่ืองความเช่ือ ความต้องการ และความเป็นสว่นตวั และผู้สงูอายุควรมีสิทธิเสรีภาพ

ใน การตดัสนิใจเก่ียวกบัการดแูลเอาใจใส ่และคณุภาพชีวิตของตนเอง 

ด้านการบรรลใุนสิง่ท่ีต้องการ ประกอบด้วย 

1. สงูอายคุวรได้รับโอกาสในการพฒันาศกัยภาพของตนเอง 

2. ผู้สงูอายุควรได้รับโอกาสในการเข้าถึงแหลง่ทางการศึกษา วฒันธรรม ศาสนา และ 

การพกัผอ่นหยอ่นใจ 

3. ผู้สงูอายคุวรท่ีจะสามารถดํารงชีวิตได้อย่างสมเกียรติ และปลอดภยัจากการ คุกคาม

ตา่งๆ ทัง้ทางด้านร่างกายและจิตใจ 

4. ผู้สงูอายุควรได้รับความยุติธรรมไม่ว่าจะเป็นความยุติธรรมทางด้าน เพศ  เชือ้ชาติ  

ชนชาติ  สภาพทางร่างกาย เช่น พิการ และสถานะภาพตา่งๆ 

 
2.3 การจัดระบบการดูแลคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในการเข้าสู่สังคมสูงวัยใน

ประเทศไทย 
ประเทศไทยเร่ิมเข้าสู่สงัคมสูงวยัตัง้แต่ปี 2548  ผลการคาดประมาณประชากรในช่วงปี 

2553-2583  พบวา่ อตัราเจริญพนัธ์ุรวมท่ีมีแนวโน้มลดลงอย่างต่อเน่ืองจะสง่ผลให้ประชากรไทย

เพ่ิมขึน้จากปี 2553 ไปจนถึงระดับสงูสุดท่ี 66.38 ล้านคน ในปี 2569  ก่อนท่ีจะลดลงจนเหลือ 

63.86 ล้านคนในปี 2583  โดยสดัสว่นประชากรวยัเด็ก (0-14 ปี) และวยัทํางาน (15-59 ปี) จะ
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ลดลงเหลือร้อยละ 12.8 และ 55.1 ตามลําดบั  ขณะท่ีสดัสว่นวยัสงูอายุ (60 ปีขึน้ไป) จะเพ่ิมขึน้

อย่างต่อเน่ืองจากร้อยละ 13.2 ปี 2553  เป็นร้อยละ 32.1 ปี 2583 (สํานักงานคณะกรรมการ

พฒันาเศรษฐกิจและสงัคมแหง่ชาติ, 2558) 

ทัง้นี ้ประเทศไทยจะเข้าสูส่งัคมสงูวยัโดยสมบูรณ์หรือมีประชากรอายุมากกว่า 60 ปี ถึง

ร้อยละ 20 ของประชากรทัง้หมด ในปี 2568  โดยจะมีสดัสว่นผู้สงูอายุเป็นอันดบัสองในอาเซียน

รองจากประเทศสงิคโปร์ และเม่ือพิจารณากลุม่ผู้สงูอายโุดยใช้เกณฑ์ประเมินความสามารถในการ

ทํากิจวตัรประจําวนัและข้อจํากดัด้านร่างกายท่ีสมัพนัธ์กบักลุม่อายสุามารถแบง่ได้ 3 กลุม่ ได้แก่ 

1. กลุม่ท่ีมีศกัยภาพ (ติดสงัคม) ช่วงอาย ุ 60-69 ปี 

2. กลุม่ท่ีช่วยเหลอืตนเองได้บ้าง (ติดบ้าน) ช่วงอาย ุ 70-79 ปี 

3. กลุม่ท่ีช่วยเหลอืตนเองไม่ได้ (ติดเตียง) ช่วงอาย ุ 80 ปีขึน้ไป 

โดยคาดประมาณวา่ ระหวา่งปี 2553-2583 กลุม่อายุ 60-69 ปี จะเพ่ิมขึน้ในช่วงแรกก่อน

ลดลงในช่วงหลังปี 2577  ขณะท่ีกลุ่มอายุ 80 ปีขึน้ไป และ 70-79 ปีจะเพ่ิมขึน้อย่างต่อเน่ือง  

แสดงให้เห็นถึงแนวโน้มการพึง่พิงของผู้สงูอายจุะเพ่ิมขึน้ในอนาคต  ซึ่งผู้สงูอายุนบัว่าเป็นกลุม่ท่ีมี

ความเปราะบางในสงัคม  เน่ืองจากศกัยภาพการทํางานท่ีลดลงและสภาพร่างกายท่ีเสื่อมลงตาม

วยั  จึงจําเป็นต้องได้รับการช่วยเหลือ  ดูแลและพฒันาศกัยภาพ  เพ่ือให้ “ผู้สงูอายุเป็นบุคคลท่ีมี

ประโยชน์ต่อสงัคมและสมควรสง่เสริมให้คงคุณค่าไว้ให้นานท่ีสดุ  แต่ในกรณีท่ีตกอยู่ในสถานะ

ต้องพึ่งพิงผู้ อ่ืน  ครอบครัวและชุมชนจะต้องเป็นด่านแรกในการเกือ้กูลเพ่ือให้ผู้สูงอายุสามารถ

ดํารงอยูใ่นชุมชนได้อยา่งมีคณุภาพ  โดยมีสวสัดิการจากรัฐเป็นระบบเสริม เพ่ือให้เกิดหลกัประกัน

ในวยัสงูอายแุละความมัน่คงของสงัคม” 

บริบทที่เก่ียวกับคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุไทยในปัจจุบัน 

การมีงานทํา  ผู้ สูงอายุโดยรวมมีแนวโน้มการมีงานทําเพ่ิมขึน้จากร้อยละ 35.7 ในปี 

2550  เป็นร้อยละ 38.3 ในปี 2554  โดยการทํางานในกลุม่ 60-69 ปี มีแนวโน้มเพ่ิมขึน้ ขณะท่ีกลุม่ 

70-79 ปี  และ 80 ปีขึน้ไป มีแนวโน้มคงท่ีและลดลงตามลําดบั  แต่กลุม่ 60-69 ปี  ซึ่งเป็นกลุม่ท่ีมี

ศกัยภาพยงัคงวา่งงานอีกกวา่ร้อยละ 48 

การออม  กลุม่ผู้ สงูอายุท่ีมีศักยภาพเป็นกลุม่ท่ีมีอัตราการออมมากท่ีสดุ  แต่สว่นใหญ่

เป็นมลูคา่การออมต่ํา  โดยท่ีมีสดัสว่นของผู้ไม่มีการออมกวา่ร้อยละ 63.6  แสดงถึงความเสี่ยงต่อ

ความมั่นคงทางรายได้เม่ือมีอายุมากขึน้  ซึ่งอาจต้องมีค่าใช้จ่ายในการดูแลตนเองมากขึน้ใน

อนาคต 
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สภาพแวดล้อม  มีผู้สงูอายุเพียงร้อยละ 2  ท่ีอาศยัในบ้านท่ีมีสภาพแวดล้อมเหมาะสม

และปลอดภัย  และส่วนใหญ่อยู่ในกรุงเทพมหานคร นอกจากนี ้การจัดสิ่งอํานวยความสะดวก

สําหรับผู้ สูงอายุในท่ีสาธารณะ  อาทิ  ทางลาด  ราวบันได  ห้องนํา้  พบว่าภาพรวมยังไม่ผ่าน

เกณฑ์การประเมิน  อีกทัง้มีเพียงผู้สงูอายุร้อยละ 7.2  ท่ีพึงพอใจการได้รับบริการสาธารณะทุก

ระบบสะท้อนถึงความไม่เหมาะสมของสภาพแวดล้อม  บริการคมนาคมขนส่ง และสถานท่ี

สาธารณะในปัจจุบนัท่ีไม่เอือ้ต่อการอํานวยความสะดวกในการใช้ชีวิตประจําวนัของผู้สงูอายุท่ีมี

ข้อจํากดัด้านร่างกาย 

การดูแลผู้สูงอายุ  ร้อยละ 13.8 ของผู้สงูอายเุป็นกลุม่ท่ีดแูลตวัเองได้บางสว่น  ซึง่ภาครัฐ

ได้สง่เสริมการตรวจเยี่ยมบ้านโดยทีมสหวิชาชีพ รพ.สต. และอาสาสมคัรผู้สงูอาย ุ(อสผ.) อยา่งไรก็

ตาม  พบว่าผู้สงูอายุร้อยละ 56.7 ได้รับการเยี่ยมบ้านเพียง 1-5 ครัง้ต่อปี และการดูแลท่ีบ้านยัง

ขาดคุณภาพ โดยมีเพียงร้อยละ 8 เท่านัน้ท่ีผ่านการประเมินรวมทัง้ปัจจุบนัไม่มีหลกัเกณฑ์การ

เยี่ยมบ้านท่ีชัดเจน และขาดการวางแผนการดูแลท่ีเช่ือมโยงข้อมูลผู้ ป่วยอย่างเป็นระบบระหว่าง

ทีมสหวิชาชีพ  หนว่ยบริการ และชุมชน ตลอดจนบุคลากรและ อสผ. มีไม่เพียงพอ  เน่ืองจากไม่ได้

รับค่าตอบแทนท่ีเหมาะสม  ส่งผลให้ผู้ สูงอายุไม่ได้รับการดูแลท่ีต่อเน่ือง  ขณะท่ีสถานบริการ

เอกชนมีจํานวนธุรกิจบริการผู้สงูอายุระยะยาวและสถานพยาบาลมากกว่า 400 แห่ง  สว่นใหญ่

ตัง้อยู่ในพืน้ท่ีกรุงเทพมหานคร และปริมณฑล มีค่าใช้จ่ายสูงตัง้แต่ 15,000-52,500 บาท  แต่มี

เพียงบางสว่นเท่านัน้ท่ีขึน้ทะเบียนกับภาครัฐ  สะท้อนปัญหาของการขาดกฎระเบียบและเกณฑ์

กํากบัดแูลควบคมุ  ทัง้ด้านคณุภาพ  ราคา  และมาตรฐานบุคลากร  ซึ่งจะนําไปสูปั่ญหาข้อจํากัด

ในการเข้าถึงบริการของผู้ มีรายได้น้อย  และความปลอดภัยของผู้ สูงอายุ (สํานักส่งเสริมและ

พฒันาธุรกิจ มส.ผส, 2553) 

สุขภาพ  มีผู้สูงอายุเพียงร้อยละ 5  ท่ีมีสขุภาพสมบูรณ์สว่นใหญ่ป่วยเป็นโรคความดัน

โลหิตสูง  เบาหวาน  ข้อเสื่อม  พิการ  ซึมเศร้า  และเป็นผู้ ป่วยนอนติดเตียง ตามลําดับ  โดยมี

จํานวนมากท่ีไม่รู้ตวัว่าป่วยเป็นโรคเรือ้รังในระยะต้น  ซึ่งอาจนําไปสู่โรคแทรกซ้อนท่ีรุนแรงและ

ภาวะทพุพลภาพ  ทําให้ไม่สามารถปฏิบติักิจวตัรประจําวนัได้ด้วยตนเอง  ขณะท่ีผู้สงูอายุติดเตียง

ต้องได้รับการดูแลจากผู้ ท่ีมีทกัษะการพยาบาล 23-27 ชั่วโมง/สปัดาห์  ทําให้มีค่าใช้จ่ายสงูกว่า

กลุม่ผู้สงูอายุอ่ืนๆ ทัง้ค่าอุปกรณ์และค่าจ้างบุคลากรทกัษะสง่ผลต่อการเข้าถึงบริการ  ภาระของ

ผู้ดแูลในครอบครัว และคา่ใช้จ่ายของครัวเรือน 
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แนวคิดในการดูแลผู้สูงอายุ 

ภาวะของผู้ สูงอายุท่ียังคงมีปัญหาทัง้ทางด้านเศรษฐกิจและสงัคม  จึงจําเป็นต้องมี

แนวทางในการดแูลให้ผู้สงูอายมีุคณุภาพชีวิตท่ีดีภายใต้สงัคมสงูวยั  โดยต้องสามารถดํารงชีวิตอยู่

กับครอบครัวในชุมชนได้อย่างมีความสขุ ได้รับการเกือ้ให้สามารถเข้าถึงระบบบริการต่างๆ ท่ี

จําเป็นตอ่การดํารงชีวิต  ทัง้ด้านสขุภาพ  เศรษฐกิจ  สงัคม  และสิง่แวดล้อมได้อยา่งเหมาะสม โดย

มีแนวคิดท่ีสาํคญั ดงันี ้

1. การดแูลให้ผู้สงูอายอุาศยัอยูใ่นท่ีเดิม (Ageing in Place)  จากแนวโน้มของผู้สงูอายุท่ี

มีจํานวนเพ่ิมขึน้และประสบกบัภาวะเจ็บป่วยเรือ้รัง  โดยสว่นใหญ่จะเข้ารับการดูแลระยะยาว  แต่

กลบัพบวา่มีอตัราตายเพ่ิมสงูขึน้เม่ือเทียบกับการดูแลท่ีบ้าน ในหลายประเทศจึงมีแนวคิดในการ

สนบัสนุนให้ผู้สงูอายุอาศยัอยู่ท่ีบ้านเดิมของตนเอง  โดยไม่ต้องมีการย้ายไปรับการดูแลท่ีสถาน

บริการ  ทัง้นี ้ต้องมีการปรับปรุงสภาพแวดล้อม/ท่ีพักอาศัยให้เหมาะสมกับผู้ สูงอายุ  เพ่ือให้

สามารถดําเนินชีวิตประจําวันได้ด้วยตัวเอง พร้อมทัง้มีระบบให้ความช่วยเหลือดูแลทัง้ในด้าน

บริการสุขภาพและบริการสงัคม  ซึ่งประเทศไทยมีการจัดบริการสขุภาพสําหรับผู้ สงูอายุในการ

ให้บริการท่ีบ้าน ในลักษณะท่ีมีสหวิชาชีพ (Multidisciplinary) จากโรงพยาบาลชุมชนและ

โรงพยาบาลประจําจังหวดั ประกอบด้วยแพทย์  พยาบาล  นกักายภาพบําบดั  นกัจิตวิทยา  นกั

สงัคมสงเคราะห์ และนกัสขุศึกษา ท่ีให้การเยี่ยมเยียนและดูแลผู้สงูอายุอย่างสม่ําเสมอ รวมทัง้มี

ทีมหมอครอบครัวสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรคในผู้สูงอายุ  การอบรม care 

manager และ care giver ในชุมชนในการดแูลผู้สงูอายอุยา่งตอ่เน่ือง 

2. การดูแลท่ีมีชุมชนเป็นฐาน (Community based care)  โดยจัดบริการท่ีมีชุมชนและ

ครอบครัวเป็นศูนย์กลางในการให้บริการ  เพ่ือให้ผู้ สูงอายุสามารถเข้าถึงได้ง่าย  เป็นบริการท่ี

ตอบสนองความต้องการในพืน้ท่ีภายใต้การมีสว่นร่วมของครอบครัวและชุมชน  มีองค์ประกอบท่ี

สาํคญั คือ 

2.1 การดแูลตนเอง (self-care) 

2.2 การดแูลด้านการป้องกนั (preventive care) 

2.3 การดแูลในบริบทของชุมชน (care within the context of community) 

2.4 การดแูลตอ่เน่ือง (continuity of care) 

2.5 การประสานความร่วมมือในการดแูล (collaborative care) 

ทัง้นี ้องค์กรปกครองสว่นท้องถ่ิน (อปท.) ได้มีบทบาทสําคญัในการประสานงานกับ

หนว่ยงานในพืน้ท่ี  เพ่ือให้เกิดเป้าหมายร่วมกนัในการดแูลผู้สงูอายุ  เช่น  การดําเนินงานโครงการ
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พฒันาพืน้ท่ีต้นแบบ จัดระบบปฏิบัติการเพ่ือพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุด้วยกระบวนการ

แลกเปลี่ยนเรียนรู้ในพืน้ท่ี 7 แห่ง ของจังหวัดสิงห์บุรี และ 2 แห่งของจังหวัดปทุมธานี  พบว่า 

ความสําเร็จของกิจกรรมเกิดจากการบูรณาการการทํางานร่วมกันของหน่วยงานต่างๆ ทัง้ อปท. 

หน่วยงานภาครัฐในพืน้ท่ี  ภาคประชาชน  ภาคเครือข่าย และอาสาสมัครดูแลผู้ สูงอายุ  โดย

กิจกรรมครอบคลมุทัง้ในด้านการเรียนรู้การมีสว่นร่วมในชุมชน  และการฝึกอาชีพในกลุม่ผู้สงูอายุ

ท่ียงัสามารถพงึพาตนเองได้  การจดับริการดแูลระยะยาวสําหรับผู้สงูอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง และการ

เตรียมความพร้อมเพ่ือเข้าสูว่ยัสงูอายุ  นอกจากนี ้หน่วยงานภาครัฐ 7 กระทรวง ได้แก่ กระทรวง

การพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์  กระทรวงสาธารณสุข  กระทรวงมหาดไทย  

กระทรวงศกึษาธิการ  กระทรวงวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี  กระทรวงแรงงาน  และกระทรวงการ

ทอ่งเท่ียวและกีฬา ได้ร่วมกบัภาคีเครือข่ายด้านการดูแลผู้สงูอายุ จัดทําโครงการ “รัฐ-ราษฎร์ร่วม

ใจห่วงใยดูแลผู้สงูอายุ”  ซึ่งมีพืน้ท่ีเป้าหมาย 155 ตําบล  ในช่วงปีแรกของการดําเนินงาน และจุ

ขยายพืน้ท่ีการทํางานให้ครอบคลมุทัว่ประเทศในระยะตอ่ไป  โดยจดักิจกรรมครอบคลมุใน 3 ด้าน 

คือ  ด้านสุขภาพ  ด้านเศรษฐกิจ  และด้านสงัคม  เพ่ือให้เกิดการบูรณาการงานด้านผู้สงูอายุใน

ระดบัพืน้ท่ี  ลดความซํา้ซ้อน  มีการแลกเปลีย่นเรียนรู้  และมีทิศทางการทํางานร่วมกนั เพ่ือนําไปสู่

การมีคณุภาพชีวิตท่ีดีของผู้สงูอาย ุ

3. เมืองท่ีเป็นมิตรกับผู้ สูงอายุ (Age-friendly City) ผู้ สูงอายุมีความต้องการ

สภาพแวดล้อม  สิ่งอํานวยความสะดวก และการให้บริการพิเศษท่ีสามารถตอบสนองการ

เปลีย่นแปลงของร่างกายและสงัคมตามอายท่ีุมากขึน้  การพฒันาเมืองท่ีเป็นมิตรกับผู้สงูอายุจึงมี

ความสําคญัในการสง่เสริมให้ผู้ สูงอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  มีศกัยภาพ  สามารถพึ่งพาตนเองได้  

และมีสว่นร่วมเชิงเศรษฐกิจ  ซึง่จะก่อให้เกิดความยัง่ยืนในการพฒันา  องค์ประกอบของการเป็น

เมืองท่ีเป็นมิตรกับผู้สงูอายุมี 8 ประการ  กลา่วคือ  องค์ประกอบด้านกายภาพ ท่ีมีผลต่อการใช้

ชีวิตนอกบ้าน  ความปลอดภยั และการมีสว่นร่วมในสงัคม  ได้แก่  พืน้ท่ีภายนอกอาคารและตัว

อาคาร  การคมนาคมขนสง่  และท่ีอยูอ่าศยั  องค์ประกอบด้านสภาพแวดล้อมทางสงัคม ท่ีสะท้อน

ถึงภาวะทางจิตใจและอารมณ์ท่ีดี  ได้แก่ การมีสว่นร่วมเชิงสงัคม  การให้ความสําคัญ และการ

ยอมรับทางสงัคม และการมีสว่นร่วมในประชาคมและการจ้างงานในฐานพลเมืองกลุ่มหนึ่งของ

เมือง  องค์ประกอบด้านสขุภาพอนามยัและการให้บริการทางสงัคม  ได้แก่ การสื่อสารและการให้

ข้อมลู และการสนบัสนนุจากชุมชนและบริการสาธารณสขุ 

ทัง้นี ้กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสขุ ได้ริเร่ิม “โครงการเมืองท่ีเป็นมิตรกับผู้สงูอาย ุ

: Age-Friendly City”  ขึน้ในปี 2557 พร้อมทําบันทึกความเข้าใจ (Memorandum of 
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Understanding : MOU) กบัเมืองพทัยาและนครนนทบุรี เพ่ือนําร่องในการสร้างต้นแบบของเมือง

ท่ีเป็นมิตรกับสงัคมสูงวัยในประเทศไทย  โดยท่ีผ่านมาเมืองพัทยา ได้จัดตัง้คณะกรรมการและ

คณะทํางานโครงการเมืองท่ีเป็นมิตรกับผู้ สูงอายุ และดําเนินการปรับปรุงอาคารสถานท่ีและ

บริเวณภายนอก การจดักิจกรรมสาํหรับผู้สงูอาย ุ เช่น การอบรมปฏิบติัธรรมสําหรับผู้สงูอายุ เป็น

ต้น  ขณะท่ีเทศบาลนครนนทบุรี ได้จัดตัง้ศูนย์พฒันาคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุ เทศบาลนครนนทบุรี 

เพ่ือเป็นสถานท่ีจัดกิจกรรมสําหรับผู้ สูงอายุ เป็นศูนย์กลางการแลกเปลี่ยนประสบการณ์และ

พฒันาศกัยภาพ ตลอดจนให้คําปรึกษาเก่ียวกบัการดแูลสขุภาพ 

4. การมีนวตักรรมการออกกําลงักายท่ีเหมาะสมกบัผู้สงูอาย ุ การสร้างเสริมสขุภาพเป็น

ปัจจัยสําคญัในการพฒันาคุณภาพชีวิตและสขุภาวะของประชาชน  แต่สําหรับผู้ สงูอายุท่ีมีการ

เปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยาท่ีสําคญันัน้  จําเป็นต้องมีกิจกรรมทางกายท่ีเหมาะสมกับแต่ละกลุ่ม

ของผู้ สงูอายุ อาทิ กลุม่ติดสงัคม เน้นกิจกรรมการเคลื่อนไหวร่างกายเพ่ือเพ่ิมความแข็งแรงของ

กล้ามเนือ้  เช่น รํามวยจีน  โยคะ  ถีบจกัรยาน เป็นต้น  กลุม่ติดบ้าน การออกกําลงักายจะเป็นเร่ือง

ท่ีสําคัญ  เพราะจะทําให้การไหลเวียนของเลือดสะดวก ข้อไม่ติด  กล้ามเนือ้มีแรง  เช่น สดูลม

หายใจเข้า-ออก ท่ากายบริหารเฉพาะสว่น (ข้อมือ  ข้อศอก  ไหล ่ข้อเท้า  น่อง  ต้นขา)  กลุม่ติด

เตียง เน้นการฟื้นฟูกายภาพบําบัด เน่ืองจากผู้ ป่วยจะไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได้ โดยช่วยให้

ผู้สงูอายมีุการเคลือ่นไหว เพ่ือไม่ให้ข้อติด  เช่น การบริหารแขน  ข้อตา่งๆ เป็นต้น  ดงันัน้ นวตักรรม

ในการพัฒนาเคร่ืองมือ/อุปกรณ์ต่างๆ จึงต้องมีฟังก์ชันท่ีตรงกับความต้องการในแต่ละกลุ่ม

ผู้สงูอาย ุ ซึง่ปัจจุบนัมีการพฒันาให้เข้ากับบริบททางวฒันธรรมและภูมิปัญญาท้องถ่ินในแต่ละท่ี  

เช่น กะลามะพร้าวนวดเท้า  รอกชกัมือ  จกัรยานนัง่ป่ัน เป็นต้น 

บทเรียนการดูแลผู้สูงอายุในต่างประเทศ : ประเทศญ่ีปุ่ น 

ระบบประกันการดูแลระยะยาว  (Long-Term Care Insurance) 

เร่ิมดําเนินการตัง้แตปี่ 2000 มีกลไกสําคญั คือ รัฐบาลท้องถ่ินท่ีจะทําหน้าท่ีเป็นผู้จัดเก็บ

เบีย้ประกนั  บริหารกองทนุและจดัสรรงบประมาณให้แก่ผู้ให้บริการท่ีอาจเป็นทัง้หน่วยงานภาครัฐ

และบริษัทเอกชน แหลง่งบประมาณมาจาก 3 ส่วน  ได้แก่  การเก็บเบีย้ประกันจากผู้ประกันตน  

เงินอุดหนนุจากรัฐบาลสว่นกลาง  สว่นภูมิภาค และท้องถ่ิน  และการร่วมจ่ายของผู้ เข้ารับบริการ  

ทัง้นี  ้ประเภทของการให้บริการจะแบ่งตามระดับความต้องการการดูแล  ซึ่งพิจารณาจา

ความสามารถทางด้านร่างกาย แบ่งออกเป็น 7 ระดบั  โดยท่ีหน่วยงานรัฐบาลท้องถ่ินจะเป็นผู้ ให้

การรับรองวา่ ผู้ เข้ารับบริการมีระดบัความต้องการการดแูลระดบัใดและใช้บริการประเภทใด 



33 

 

ความท้าทายของระบบในปัจจุบัน คือ การเพ่ิมขึน้ของจํานวนผู้ ป่วยโรคจิตเสื่อม 

(Dementia) และผู้สงูอายท่ีุอาศยัอยูต่ามลาํพงั รวมทัง้ต้นทนุของระบบท่ีมีแนวโน้มเพ่ิมขึน้  ดงันัน้ 

แนวทางท่ีรัฐบาลญ่ีปุ่ นกําลงัให้ความสาํคญั คือ การทําให้ท้องถ่ิน/ชุมชนสามารถมีศกัยภาพในการ

ดูแลผู้ สูงอายุ  โดยเฉพาะการป้องกันเพ่ือไม่ให้เกิดสภาวะท่ีต้องการการดูแลระยะยาว (Long-

Term Care Prevention) เช่น สร้างสถานท่ีให้ผู้สงูอายสุามารถมีปฏิสมัพนัธ์กับสงัคม/ชุมชน  โดย

อาศยัความร่วมมือระหวา่งรัฐบาลท้องถ่ิน  ผู้อยูอ่าศยั และองค์กรทางสงัคมภายในชุมชน 

 

ศูนย์สวัสดิการสังคม Camellia เขตโกโต เมืองโตเกียว 

บริหารจัดการโดยภาคเอกชน  ให้บริการดูแลผู้ สูงอายุ  เช่น  การดูแลพิเศษสําหรับ

ผู้สงูอายุท่ีไม่สามารถช่วยเหลือตัวเองได้  การดูแลระยะสัน้เพ่ือให้ผู้ดูแลหลกัได้พกัการดูแลเป็น

กลุม่แก่ผู้สูงอายุท่ีเป็นโรคสมองเสื่อม เป็นต้น  นอกจากนี ้ยังจัดให้มีพืน้ท่ีสําหรับทํากิจกรรมให้

ผู้สงูอายมีุปฏิสมัพนัธ์กบัคนในสงัคม เพ่ือทําให้ผู้สงูอายไุม่รู้สกึโดดเด่ียวและยงัรู้สกึวา่เป็นสว่นหนึ่ง

ของสงัคม  เช่น การจดักิจกรรมแลกเปลี่ยนความรู้กับสถาบนัการศึกษา การเปิดสอนดนตรีให้กับ

เด็ก เป็นต้น 

แหลง่เงินท่ีใช้ก่อสร้างเป็นความร่วมมือระหว่างภาครัฐและเอกชน  โดยภาครัฐสนบัสนุน

งบประมาณในการก่อสร้างประมาณร้อยละ 40 ขณะท่ีเหลือเป็นของภาคเอกชน ขณะท่ีเหลือเป็น

ของภาคเอกชน  ขณะท่ีการให้บริการจะได้รับคา่บริการจากระบบประกันการดูแลระยะยาวๆ ร้อย

ละ 90 และผู้ เข้ารับบริการต้องร่วมจ่ายอีกร้อยละ 10 

การจัดชุมชนที่เป็นมิตรกับผู้ สูงอายุ (Ageing Friendly City) 

เมืองโทยามะ  กําหนดเป้าหมายพฒันาเมืองให้ผู้สงูอายสุามารถใช้ชีวิตหลงัเกษียณอย่าง

มีความสุขและไม่เป็นภาระต่อครอบครัวหรือชุมชน  ส่งผลให้มีการออกแบบและจัดการ

สภาพแวดล้อมท่ีเอือ้ต่อการดําเนินชีวิตประจําวันของผู้ สูงอายุ  กล่าวคือ การจัดระบบขนส่ง

มวลชนในรูปแบบรถไฟฟ้ารางเบา (Light Rail Transit : LTR)  ท่ีมีพืน้รถในระดบัต่ํา การใช้

อุปกรณ์ช่วยเดินแบบรถเข็นสี่ล้อท่ีออกแบบมาเป็นพิเศษ  เพ่ือกระตุ้นให้ผู้ สงูอายุออกมาใช้ชีวิต

นอกบ้านมากขึน้  ซึ่งจะมีการจัดกิจกรรมทัวร์ชมย่านต่างๆ ให้แก่ผู้ สงูอายุ โดยอาสาสมัคร การ

จดัตัง้ศนูย์สขุภาพเชิงป้องกนัเพ่ือผู้สงูอายุ เน้นการดูแลสขุภาพด้วยการแช่นํา้พุร้อนโดยให้บริการ

นวดบําบดัด้วยแรงดนันํา้/สปานํา้พรุ้อน/การออกกําลงักายในนํา้  การให้บริการธุรกิจท่ีเจาะตลาดผู้

สงูวยั  เช่น ระบบเซนเซอร์ตรวจจบัความเคลือ่นไหวท่ีผิดปกติของผู้สงูอายท่ีุอาศยัอยู่คนเดียว และ

รถยนต์สําหรับผู้ สงูอายุท่ีนัง่รถเข็น และการจ้างงานผู้สงูอายุในท้องถ่ิน เพื่อทําการเกษตรกรรม

เพาะปลกู/แปรรูป/จดัจําหนา่ยใบงาขีม้้อน (Egome) แบบครบวงจร 
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ทิศทางการดูแลผู้สูงอายุเพื่อสังคมสูงวัยที่มีคุณภาพ 

แม้วา่ภาครัฐได้มีการดําเนินการในการดแูลผู้สงูอายใุนหลายๆ ด้าน ทัง้ในระดบัสว่นกลาง

และสว่นท้องถ่ิน เพ่ือพฒันาให้ผู้สงูอายมีุคณุภาพชีวิตท่ีดีขึน้  เช่น 

1. การถ่ายโอนภารกิจการดูแลผู้ สูงอายุในเร่ืองการสงัคมสงเคราะห์ ภายใต้ พ.ร.บ. 

กําหนดแผนและขัน้ตอนการกระจายอํานาจให้แก่องค์กรปกครองสว่นท้องถ่ิน พ.ศ.2542 

2. การสร้างหลักประกันทางเศรษฐกิจยามชราภาพ  ทัง้เบีย้ยังชีพ  ระบบบํานาญ  

กองทนุประกนัสงัคมกรณีชราภาพ  กองทนุสาํรองเลีย้งชีพ  กองทนุรวมเพ่ือการเลีย้งชีพ 

3. การพฒันาระบบการดูแลระยะยาว  โดยการจัดทําโครงการนําร่องบริการระยะยาว

ดแูลผู้สงูอายท่ีุพึง่พิง เป็นต้น 

แตย่งัคงมีสว่นท่ีควรต้องเร่งดําเนินการ  ดงันี ้

1. เร่งขยายผลการบูรณาการระบบการดูแลระยะยาว  โดยหาแนวทางในการพัฒนา

รูปแบบและบริหารจัดการระบบการดูแลผู้ สูงอายุทัง้ในชุมชนเมืองและชนบทท่ีมีการกําหนด

บทบาทท่ีชัดเจนระหว่างภาครัฐและครอบครัวในการจัดรูปแบบการดูแลท่ีเหมาะสมกับสภาพ

สงัคมและวฒันธรรมของประเทศไทยท่ีมีครอบครัวเป็นสถาบนัหลกัในการดูแลผู้สงูอายุ  เช่น  การ

ใช้บ้านหรือชุมชนเป็นฐาน  โดยมีสถานพยาบาลและ อปท. เป็นสว่นสนบัสนุนด้านบริการสขุภาพ

และสงัคม ขณะเดียวกันเพ่ือรองรับสภาพสงัคมท่ีเปลี่ยนแปลงไปในอนาคต  โดยเฉพาะในเขต

พืน้ท่ีเมืองนัน้ รัฐอาจจดับริการเชิงสถาบนั และสนบัสนนุให้มีบริการภาคเอกชนท่ีได้มาตรฐาน เพ่ือ

รองรับกลุม่ผู้สงูอายท่ีุไม่มีครอบครัวดแูลควบคูไ่ปด้วย 

2. วางแผนด้านบุคลากรเพ่ือรองรับสงัคมสงูวยั  โดยพฒันาหลกัสตูรอบรมผู้ดูแลและผู้

ประสานงานด้านการจัดการดูแลผู้สงูอายุให้มีคุณภาพ/มาตรฐาน และเพียงพอต่อผู้สงูอายุในแต่

ละพืน้ท่ี รวมทัง้การวางแผนผลิตบุคลากรในการดูแลผู้สูงอายุ  เช่น  แพทย์เวชศาสตร์ครอบครัว  

แพทย์/พยาบาลเวชศาสตร์ผู้สงูอาย ุ นกักายภาพบําบดั  นกัจิตวิทยาคลนิิก  เป็นต้น 

3. พฒันาระบบการเงินการคลงัสําหรับการจัดระบบการดูแลผู้สงูอายุ  โดยศึกษาความ

เหมาะสมของการขยายสิทธิประโยชน์/ การจัดสวัสดิการดูแลผู้ สูงอายุในระบบหลกัประกัน

คณุภาพ  รวมทัง้การมีระบบประกันการดูแลระยะยาว (Long-Term Care Insurance) การจัดตัง้

กองทนุ เพ่ือดแูลผู้สงูอายดุ้วยการใช้นวตักรรมด้านภาษี การกําหนดคา่ตอบแทนผู้ดูแลท่ีเหมาะสม

โดยมีแหลง่เงินท่ีหลากหลายการแสวงหาแนวทางการร่วมลงทุนระหว่างภาครัฐและภาคเอกชนใน

การจดับริการการดแูล เป็นต้น 
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4. ปรับปรุงกฎหมายท้องถ่ินให้รองรับการดูแลผู้ สูงอายุ  โดยปรับปรุงแนวทางการ

กระจายอํานาจและงบประมาณให้ อปท.  เข้ามามีสว่นร่วมในการวางระบบการดูแลผู้สงูอายุใน

พืน้ท่ี  โดยพิจารณาปรับแก้ในกฎหมายใหญ่  เช่น พ.ร.บ. กระจายอํานาจฯ และกฎหมายอ่ืนท่ี

กําหนดอํานาจหน้าท่ีให้ท้องถ่ินสามารถดําเนินงานท่ีเก่ียวข้องกบัผู้สงูอายไุด้อยา่งถกูต้อง 

5. เร่งกําหนดมาตรฐานรับรองและกํากับการดําเนินกิจการสถานดูแลผู้สงูอายุ  กําหนด

มาตรฐานสถานประกอบการท่ีเก่ียวกบัการดแูลผู้สงูอายุ/ มาตรฐานผู้ดูแลโดยให้ครอบคลมุสถาน

ดแูลผู้สงูอายท่ีุไม่มีบริการรักษาพยาบาลการสง่ผู้ดแูลไปท่ีบ้าน  ตลอดจนจดัประเภทธุรกิจด้านการ

ดแูลผู้สงูอายใุห้แยกออกจากการประกอบธุรกิจประเภทบริการ 

6. ปรับปรุงโครงสร้างพืน้ฐานและบริการสาธารณะให้เหมาะสมกับผู้สงูอายุ  เช่น  การ

ขนสง่สาธารณะ  อาคาร  สถานท่ี  และห้องนํา้  เพ่ือเพ่ิมโอกาสและอํานวยความสะดวกให้แก่

ผู้สงูอายใุนการดําเนินชีวิตประจําวนั และเข้ามามีสว่นร่วมในการทํากิจกรรมของสงัคม 

7. สร้างเสริมนวตักรรมในการดแูลผู้สงูอายุ  โดยสง่เสริมการใช้ประโยชน์จากเทคโนโลยี

ท่ีทนัสมยั  เช่น  เคร่ืองมือสือ่สาร  และอุปกรณ์ท่ีช่วยอํานวยความสะดวกในการใช้ชีวิตประจําวนั

ให้แก่ผู้สงูอาย ุ เป็นต้น  รวมทัง้พฒันาอุปกรณ์ช่วยในการดแูลผู้สงูอายทุัง้ในการออกกําลงักายการ

ทดสอบสมรรถภาพ  การฟืน้ฟูท่ีเหมาะสมในแตล่ะกลุม่ผู้สงูอาย ุ

 

2.4 แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับคุณภาพชีวิต 

2.4.1 แนวคิดเก่ียวกับคุณภาพชีวิต 

ความหมายเก่ียวกบัคณุภาพชีวิต 

2องค์การอนามัยโลก 2 The World Health Organization (WHO) (1989. P.7)  ได้ทําการ

ประเมินคณุภาพชีวิต  โดยให้ความหมายคุณภาพชีวิตเชิงลกัษณะการรับรู้ด้านการใช้ชีวิตของแต่

ละบุคคลท่ีอยู่บนพืน้ฐานการให้ค่านิยมของแต่ละบุคคลตามความสมัพนัธ์กับเป้าหมาย  ความ

คาดหวงัและมาตราฐานตามความต้องการท่ีวางไว้ (The World Health Organization Quality of 

Life Assessment: WHOQOL: 1995 cited in Butler and Ciarrochi, 2007: 607) โดยเฉพาะใน

ส่วนสัมพันธ์กับเป้าหมายความคาดหวังและมาตรฐานตามความต้องการข้างต้นนัน้มีความ

สอดคล้องกบั ฟาร์กฮูาร์ Farquhar (1995, p.1440) และแนวคิดของ 2แอเริสทาเทิล 2 (Aristotle) อ่าน

ตามหลกัภาษากรีกโบราณท่ีถกูต้องไม่อ่านตามความซํา้ซากแหง่การไม่รู้จริงของนกัวิชาการไทยใน

อดีตรายละเอียดการอ่านโปรดดใูน 2ช2วนะ2 ภวกานนัท์ 2 2552 หน่วยท่ี 1 ว่าด้วยปรัชญาสื่อสารทาง
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การเมือง ท่ีมองว่าต้องเข้าใจในการให้คุณค่าชีวิตท่ีดี (good life) จากค่านิยมสว่นตวัของแต่ละ

บุคคลท่ีวางไว้ 

 อยา่งไรก็ตามการพิจารณาคณุภาพชีวิต Smith, 2000; สภาเพ่ือการพฒันาสงัคมของนคร

ออนตาริโอ แคนาดา (The Ontario Social Development Council, Canada.) มิชลา่ลอสและ  

ซมัโบ (Michalos and Zumbo. 1999-2000) และกลุม่ท่ีเรียกตวัเองวา่กลุม่นกัวิจัยและนกัปฏิบติัท่ี

ทบทวนความทรงจําของชีวิต (Reminiscence resesrch and practice group) ท่ีประกอบไปด้วย

ผู้ เช่ียวชาญจากนักประยุกต์ใช้ความทรงจําให้สัมพันธ์กับช่วงอายุท่ีนํามาอธิบายประยุต์กับ

ผู้สงูอายไุด้อยา่งดี ซึง่เร่ิมต้นจาก Butler (1963) ด้วยแนวคิดของการทบทวนชีวิต (life review) จน

กลุ่มศึกษาช่วงอายุท่ีขยายจนชีวิตเร่ิมต้นจนเข้าสู่วัยชรา (life span) ซึ่งได้แก่ 2 Webster 

and Cappeliez, 1953; 2Coleman, 1974, 1986, 2005; Romaniuk and Romaniuk, 1981; 

Molinari and Reichlin, 1985; Thornton and Brotchie, 1987; Kovach,1990; Haight,1991; 

Webster, 1995, 1997, 1998, 1999, 2001, 2002, 2003; Bluck and Levine, 

1998; Bohlmeijer Smit and Cuijpers, 2003; Haber, 2006;  Bohlmeijer E, Kramer J, Smit 

F, Onrust S and van Marwijk H, 2009. และสดุท้ายทุกแนวคิด ก็มาสูค่วามคิดเร่ิมต้นของการมี

คุณภาพชีวิตของแอเริสทาเทิล (384-322 BC) ในแนวคิด 'ชีวิตท่ีดี (The good life)' และ 'ความ

เป็นอยู่ท่ีดี (Living well)' จริยธรรมทางสงัคมและหลกันิยม (Doctrines) สงัคมท่ีสมบูรณ์แบบ

สาํรวจทัง้ตวับุคคลและแนวคิดทางสงัคมคุณภาพชีวิต และธรรมชาติของชีวิตท่ีต้องการมากท่ีสดุ

สาํหรับแตล่ะบุคคล (แนวคิด      แอเริสทาเทิลใช้ฉบบัแปลเป็นภาษาองักฤษจาก Ellwood) 

 แนวคิดและคําว่า “คุณภาพชีวิต” การพัฒนาในช่วงคร่ึงหลงัของศตวรรษท่ียี่สิบ 0นัน้ 0ถูก

ผกูขาดโดยแนวคิดนกัเศรษฐศาสตร์และนกัวิทยาศาสตร์ทางการเมือง เช่น นกัรัฐศาสตร์  นกัสงัคม

วิทยาทางการเมือง พยายามแสดงถึงความมั่งคัง่ทางวตัถุของประชาชนเช่นจํานวนของทีวีและรถ

ตอ่ครัวเรือน และสาํคญัสดุสถานพยาบาลท่ีแสดงถึงคุณภาพของชีวิตยงัคงใช้ตวัชีว้ดัจากการเกิด

โรคและผลการรักษาจน ในปี 1990 ความไม่พอใจกับรูปแบบทางการแพทย์ของโรคและการ

เจ็บป่วยตลอดจนการรักษา เร่ิมมีการถกเถียงกันและสิ่งท่ีปรากฎออกมาจึงเป็นความปรารถนาท่ี

จะใช้วิธีการแบบองค์รวมท่ีมีคุณภาพมากขึน้ในการทําความเข้าใจของชีวิต 0 "และคุณภาพชีวิตซึ่ง

ในการแพทย์และวิทยาศาสตร์พยาบาลแล้วคณุภาพชีวิตกบัการอยูร่อดชดเชยเป็นจุดมุ่งหมายการ

รับรู้ว่าชีวิตท่ียาวนานนัน้ก็ไม่จําเป็นต้องมีชีวิตท่ีดีเพ่ิมขึน้" ได้แต่สําคญัว่าจะมีอายุยืนนานได้แค่

ไหน ซึ่งขึน้กับความเก่ียวข้องทางการแพทย์และวิทยาศาสตร์พยาบาล (ประยุกต์จาก farquhar, 

1995, p.1440; Mendola and Pellegrini, 1979) 
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 จึงเห็นได้ว่าการวิจัยทางการแพทย์ได้ครอบงําแนวคิดจนถึงหนังสือและตําราเก่ียวกับ

คณุภาพชีวิตจนแทบจะผกูขาดเร่ืองคณุภาพชีวิตเป็นตวัแปรสาํคญัอยา่งน้อยในการวดัผลลพัธ์ของ

การเกิดโรค / ประเภทการเจ็บป่วยตลอดจนการรักษาทางการแพทย์ (ประยกุต์เพ่ือใช้กับงานวิจัยนี ้

จาก Rapp et al, 1999; Raimer 2000; and Henderson 2000; Greendale, et al, 2000) 

อย่างไรก็ตามได้มีการเรียกร้องให้มีการชี แ้จงของคํานีแ้ละแนวคิดเชิงผูกขาดในบริบททาง

การแพทย์ท่ีมีคุณภาพมากขึน้โดยเฉพาะความเก่ียวข้องกับชีวิต (Farquhar, 1995; Bowling, 

1995b, 1997) จนปัจจุบนัเกิดการยอมรับว่ามีคุณภาพชีวิตควรท่ีจะขยายออกไปเกินกว่าแนวคิด

และการใช้วาทกรรมทางการแพทย์ท่ีเข้มงวดออกไปสู่พืน้ท่ีอ่ืน อาทิ สังคมวิทยา จิตวิทยา 

การศกึษาด้าน สิง่แวดล้อมในการทํางานทางสงัคม และนโยบายทางสงัคมด้วย 

การกาํหนดคุณภาพชีวิต 

ดงันัน้จากความหมายเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตกวา่ห้าสบิปีท่ีผา่นมาความหมายของคุณภาพ

ชีวิตได้เกิดขึน้ กรอบแนวคิดทางการแพทย์และวาทกรรมทางการแพทย์ขยายสู่สาขาวิชา

สงัคมศาสตร์ก็ยงัมีการตัง้ข้อสงัเกตให้เห็นถึงปัญหา แนวคิดท่ีมีปัญหาแตกต่างกันท่ีมาจากแต่ละ

บุคคลท่ีเห็นคณุคา่ของสิง่ท่ีตนเองให้คณุคา่แก่ชีวิตท่ีแตกตา่งกนั"0 ในทํานองเดียวกนัในความเข้าใจ

ของการนําแนวคิด แอเริสทาเทิล 1(Aristotle) ของชีวิตท่ีดีมาใช้จะอธิบายได้ว่าแต่ละบุคคลหรือ

แม้กระทัง่บุคคลคนเดียวกนัคณุคา่ของชีวิตท่ีแตกต่างกันตามบางช่วงเวลาในชีวิตของพวกเขานัน้ 

บางครัง้ก็ขึน้อยู่กับสถานการณ์ของพวกเขาเอง ตวัอย่างเช่นผู้ ป่วยอาจต้องการมีสขุภาพท่ีดีเพ่ือ

ชีวิตดี เพราะในการเห็นคณุคา่ชีวิต คือ การมีชีวิตอยูร่อดและไม่แบกภาระคา่ใช้จ่าย 

ดังนัน้จากคํานิยามหรือการให้ความหมายการกําหนดคุณภาพชีวิตจึงต้องมีตัวชีว้ัด

หลายๆ ตวัหรือแนวคิดท่ีมุ่งเน้นตวัชีว้ดัท่ีเฉพาะเจาะจงมากขึน้ หากนําแนวคิดในแคนาดาของสภา

เพ่ือการพฒันาสงัคมของนครออนตาริโอได้กําหนดคุณภาพของชีวิตเสมือนเป็น" ผลิตภณัฑ์ของ

ความสมัพนัธ์ระหวา่งสงัคม สขุภาพ เศรษฐกิจ และสภาพแวดล้อมท่ีมีผลตอ่การพฒันามนุษย์และ

สงัคม " ( http : //www.qliont.org/indexe.html) อ่ืนๆ มุ่งเน้นไปท่ีการมีชีวิตท่ีดี ความเป็นอยู่ท่ีดี 

ด้วยตวัชีว้ดั คือ เป็นตวักําหนดคณุภาพชีวิต ดงัตอ่ไปนี ้

• สขุภาพและการทํางานทางกายภาพ (Health and Physical Function อ้างอิงจาก

แนวคิด Mendola and Pelligrini, 1979; Patterson, 1975); 

• ความพึงพอใจในชีวิต (life Safisfaction) อ้างอิงแนวคิดจาก (Michalos and Zumbo 

1999, 2000; Zumbo and Michalos, 2000;George and Bearon, 1980) และการเห็นคุณค่าใน

ตนเอง (Self-esteem) อ้างอิงแนวคิดจาก (George and Bearon, 1980) ; 
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• ปัจจัยทางเศรษฐกิจและสังคม (Socio-economic factors) อ้างอิงแนวคิดจาก 

(George and Bearon, 1980, Sherwood et al., 1996,Haug and Folmar, 1986) ; 

• การสนบัสนุนทางสงัคม (Social support) อ้างอิงแนวคิดจาก (Sherwood et al 1996; 

Haug and Folmar, 1986); 

• มิติสิ่งแวดล้อม (Emironmental dimensions) อ้างอิงแนวคิดจาก (Lawton 1991, 

1997); 

• พลงัตลาดเศรษฐศาสตร์ (Market force economics) อ้างอิงแนวคิดจาก (Welle, 

1999) 

เม่ือนําแนวคิดข้างต้นมาเทียบเคียงองค์การอนามัยโลก (WHO) แล้วความหมายลกึลงไป

ของสขุภาพคือ "สภาพสมบูรณ์ทัง้ร่างกาย จิตใจ และสงัคมท่ีอยู่ดีท่ีมีความเป็นอยู่ท่ีดี ไม่ใช่เพียง

การปราศจากโรค" โดยต้องเป็นผลรวมของตวัแปรการอยู่ดีกินดีคือความเป็นอยู่ท่ีดี ตวัชีว้ัดทาง

ความรู้สกึมนัเป็นความรู้สกึท่ีวดัของสขุภาพสง่ผลกระทบของการดูแลสขุภาพและการวดัคุณภาพ

ชีวิต 

จากท่ีกลา่วมาข้างต้นหากพิจารณาการกําหนดคณุภาพชีวิตท่ีน่าจะครอบคลมุอย่างดี ขอ

นําแนวคิดของ ท่ีลอว์ตนั (Lawton, 1991) และ ฟลาแนแกน (Flanagan, 1978) มาพิจารณา 

รูปแบบของคุณภาพชีวิต 

ลอว์ตนั (Lawton, 1991) กําหนดคณุภาพของชีวิตเป็นรูปแบบเชิงมิติทัง้วตัถุประสงค์และ

มาตรการท่ีมีปฏิสมัพนัธ์กัน "คือจากภายในสว่นบุคคลและเง่ือนไขทางเศรษฐกิจและสงัคมรวม

สภาพแวดล้อมของแต่ละบุคคล"(Lawton, 1991, p.6) โดยสอดคล้องกับความหมายท่ีนิยมใน

ปัจจุบันทางคุณภาพชีวิตทัง้วัตถุประสงค์ (เช่นรายได้สถานภาพสมรส) และมาตรการ (เช่น

ความสขุความพึงพอใจในชีวิต)(Flanagan 1978; George and Bearon, 1980; Lawton, 1991, 

1997; Centre for Health Promotion, 2000)ตวัอย่างบางส่วนของมาตรการเหลา่นีร้วมมิติ

คุณภาพชีวิตท่ีจะนําเสนอดงัต่อไปนี  ้ Lawton ก็ได้มีแนวคิดไปในทางเดียวกันของฟลาแนแกน 

(Flanagan) 

ฟลาแนแกน Flanagan, Figure Domain of Quality of life (1978) สร้างรูปแบบท่ี

ครอบคลมุขอบเขตแนวคิดคณุภาพชีวิต 15 สว่นประกอบ 5 ขอบเขตแนวคิด (รูปแบบท่ี 1) 

รูปแบบ 1: ขอบเขตแนวคิดคุณภาพชีวิต 

ทางกายภาพและความเป็นอยู่ที่ดี (Physical and Material weel-being) 

• ความเป็นอยูท่ี่ดีทางร่างกายท่ีดีและความมั่นคงทางการเงิน (Material well-being and 

financial security) 
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• สขุภาพและความปลอดภยัสว่นบุคคล (Health and personal safety) 

ความสัมพันธ์กับผู้ อ่ืน (Relations with other people) 

• ความสมัพนัธ์ทางครอบครัว (Relations with family) 

• ความสมัพนัธ์กบัคูส่มรส (Relations with spouse) 

• การมีและการเลีย้งดเูด็ก (Having and raising children) 

• ความสมัพนัธ์กับพ่อแม่ พ่ีน้อง หรือญาติคนอ่ืนๆ (Relations with parents, sibling 

other relatives) 

• ความสมัพนัธ์กบัเพ่ือน (Relations with friends) 

สังคม ชุมชนและกิจกรรมพลเมือง (Social Community and Activities) 

• กิจกรรมท่ีเก่ียวข้องกบัการให้ความช่วยเหลอืหรือสง่เสริมให้คนอ่ืนๆ (Activities related 

to helping or encouraging other people) 

• กิจกรรมท่ีเก่ียวข้องกับรัฐบาลท้องถ่ินและระดบัชาติ (Activities relating to local and 

national governments) 

พัฒนาบุคลากร และการปฏิบัติตามพันธกรณี (Personal Development and 

Fulfillment) 

• การพฒันาทางปัญญา (Intellectual development) 

• ความเข้าใจสว่นบุคคลและการวางแผน (Personal understanding and planning) 

• บทบาทอาชีพ (Occupational role) 

• ความคิดสร้างสรรค์และการแสดงออกส่วนบุคคล (Creativity and personal 

expression) 

นันทนาการ (recreation) 

• การรวมกนัทางสงัคม (Scializing) 

• ความเฉ่ือยชาและสังเกตกิจกรรมสันทนาการ  (Passive and observational 

recreational activities) 

• การกระฉับกระเฉงอยู่และการมีส่วนร่วมกิจกรรมสันทนาการ  (Active and 

participatory recreational activities) 

นอกจากฟลานาแกน (1978) .ให้ความหมายอย่างเป็นประโยชน์ โดยใช้ขอบเขตแนวคิด

ข้างต้นแล้ว ยงัมีแนวคิดการกําหนดคณุภาพชีวิตอ่ืนท่ีครอบคลมุมุมมองปรัชญาของคุณภาพชีวิต 

(Ruta and Garratt 1994; Hodge 1990; Gerson 1976; Veenhoven 1999; คุณภาพชีวิต

ศูนย์วิจัยปี 2000) และศูนย์วิจัยคุณภาพชีวิตศูนย์วิจัยในประเทศเดนมาร์กต่างเห็นพ้องกันใน
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มมุมององค์ประกอบวตัถปุระสงค์และองค์ประกอบมาตรการท่ีมีจากความเช่ือในเร่ืองดํารงอยู่ของ

ความหมายในชีวิตนัน้ ควรประสบการณ์ท่ีสามารถพบได้ท่ีพบได้ทัง้วตัถุประสงค์และมาตรการท่ี

จะเห็นแหลง่ท่ีมาของคุณภาพชีวิต ซึ่งทําให้มีการบูรณาการทฤษฎีอย่างต่อเน่ืองท่ีเรียกว่าบูรณา

การคณุภาพชีวิต จนเป็นอภิทฤษฎี (meta theory) (ดงัแสดงในรูปแบบท่ี2) 

รูปแบบ 2:  บูรณาการระดับอภทิฤษฎีทางคุณภาพชีวิต (Integrative Quality of Life 

Meta theory) 

มาตรการวตัถปุระสงค์ 

1. ประสบการณ์ด้วยตนเองท่ีเป็นอยู ่(Immediate self-experienced well-being) 

2. ความพงึพอใจ (Satisfaction) 

3. ความสขุ (Happiness) 

4. ปฏิบติัตามความต้องการ (Fulfillment of Needs) 

5. ประสบการณ์ของขอบเขตแนวคิดวตัถุประสงค์ (Experience of objective temporal 

domains) 

6. ประสบการณ์ของขอบเขตแนวคิดวตัถุประสงค์เชิงระยะ (Experience of objective 

spatial domains) 

7. การแสดงออกของชีวิตท่ีอาจเกิดขึน้ (Expression of Life’s pltential) 

8. ปัจจยัวตัถปุระสงค์ (Objective factors) 

ที่มา : Quality of Life Research Center (http://home2.inet.tele.dk/fclk/mql2htm) 

2.4.2 ทฤษฎีคุณภาพชีวิต 

ฮอดจ์ส (Hodge,1990) p.45 จากแนวคิดท่ีกลา่วมาทัง้หมดใน 2.5.1 นํามาซึ่งการค้นหา

ทฤษฎีหลงัจากเกิดอภิทฤษฎีขึน้แล้ว ได้นํามาพิจารณาคุณภาพชีวิตจากมุมมองท่ีเป็นประโยชน์

และการดํารงอยู่อรรถประโยชน์นิยม (utilitarians) โดยแนวคิดฮอดจ์สได้นําทฤษฎีนีม้าจากทาง

เศรษฐศาสตร์ท่ีมีแนวคิดทาง "โครงสร้างพืน้ฐานท่ีเรียกว่าธรรมชาติของมนุษย์นัน้มีความ

คล้ายคลึงกันของแต่ละบุคคล ฮอดจ์สพยายามท่ีจะสนันิษฐานโดยแนวคิดธรรมชาติความคิด

สากลทางคณุภาพ  

Ruta and Garratt (1994) ได้นําแนวคิดความล้มเหลวของคุณภาพชีวิตมาทําการสํารวจ

ปัญหาทางทฤษฎีหรือปรัชญา 0 แล้วพบว่า การพยายามท่ีจะประสบความสําเร็จในความหมายท่ี

เป็นประโยชน์คุณภาพชีวิตนักวิจัยน้อยมากท่ีได้รับการช่ืนชมความจําเป็นท่ีจะแยกแยะความ

แตกตา่งปัจจยัท่ีจําเป็นในการดํารงชีวิตท่ีเพ่ิมขึน้หรือทําให้ความสขุของการใช้ชีวิตจากสิ่งท่ีแต่ละ

บุคคลดํารงอยู่ การมีปรัชญาของชีวิตมนุษย์ท่ีชัดเจนและกรอบทฤษฎีในการใช้คุณภาพชีวิต

http://home2.inet.tele.dk/fclk/mql2htm
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สามารถช่วยนกัวิจยัพร้อมผู้ ต้องการศกึษาคณุภาพชีวิตในความเข้าใจ จะคิดแนวคิดใหม่ให้กรอบ

ทฤษฎีทางคณุภาพของชีวิต 

 ดงันัน้ทฤษฎีทางคุณภาพชีวิตไม่เพียง แต่ทําหน้าท่ีเป็นแม่แบบท่ีสื่อความหมายเพ่ือช่วย

อธิบายผลการวิจยัท่ีค้นพบแตย่งัทําหน้าท่ีในการสร้างความเป็นรูปเป็นร่างของผลประโยชน์ให้เห็น

ถึงมมุมองชีวิตด้วย 

 ในแนวคิดมมุมองของชีวิต จากมมุมองช่วงอายุท่ีขยายจากชีวิต เร่ิมต้นจนเข้าสูว่ยัชรา ท่ี

เรียกวา่ “Life Span” (Baltes 1987) ท่ีมีประสทิธิภาพมากท่ีสดุ โดยการวางแนวคิดผ่านทางท่ีจะดู

พฤติกรรมความทรงจําสัน้ๆ อาทิ "ข้อเสนอของครอบครัว" มีสาระว่าด้วยการพฒันาการทบทวน

ความทรงจําตลอดชีวิต (การเจริญเติบโตสามารถเกิดขึน้ได้ตลอดช่วงชีวิต); (2) เป็นการวาง 

(เง่ือนไข หลายสาเหตุ ทัง้ทางสงัคมและกายภาพรวมถึงจิตวิทยา biopsychosocial) ท่ีมีอิทธิพล

ต่อการพฒันา); (3) เป็นพฤติกรรมแสดงออกหลายทิศทาง (สามารถเปลี่ยนพฤติกรรมไปได้ทัง้

ทิศทางแสดงพฤติกรรม แสดงออกด้วยพฤติกรรมในเชิงอตัราและความถ่ีการแสดงพฤติกรรม); (4) 

เป็นท่ีเข้าใจกันดีท่ีสุดในรูปแบบทฤษฎีนิยมเชิงสหสาขาวิชาชีพ; (5) ท่ีเก่ียวข้องกับนามธรรม 

(แนวคิดของความสามารถสาํรองหรือในความหมายเชิงพิเศษ); (6) เก่ียวข้องกับกําไรและขาดทุน

ในสดัสว่นท่ีแตกตา่งกนัในช่วงวยั; อาทิ ผู้ ใหญ่กับวยัชรา 0และ (7) ถูกฝังตวัอยู่ในลําดบัชัน้บริบทท่ี

สามารถโต้ตอบร่วมกนั (บุคคล ประวติัศาสตร์ วฒันธรรม) 

 ข้อเสนอเหล่านีมี้ความสมัพันธ์กับความทรงจําท่ีนํามาเป็นบทเรียน 0ของชีวิต แนวคิดท่ี 

Battes นํามาสร้างเป็นทฤษฎี เว็บสเตอร์ (Webster, 1999) แย้งวา่ความทรงจํานัน้สามารถเกิดขึน้

ได้ตลอดช่วงชีวิตและเป็นหลากสาเหตุ(แรงจูงใจทางจิตวิทยาท่ีแท้จริงโต้ตอบกับได้ชัดเจนให้

สงัคม) ซึง่สอดคล้องกับข้อเสนอท่ี 1 และ 2 ของ Baltes และเป็นความจริงท่ีพฤติกรรมจากความ

ทรงจําสามารถเปลี่ยนแปลงได้ทัง้ในเชิงความถ่ีและระยะเวลาขึน้อยู่กับสถานการณ์ท่ีสอดคล้อง

กับข้อเสนอ 3. ข้อเสนอท่ี 4 ของ Baltes ซึ่งท่ีกลา่วมาได้รับการสนบัสนุนอย่างมากจากหลาย

สาขาวิชาท่ีลงทุนทรัพยากรในการวิจัยความทรงจํา 0 และ 0หลกัฐานทางคลินิกเก่ียวกับภาวะสมอง

เสือ่มท่ีสอดคล้องกบัข้อเสนอท่ี 5 และ 6 แสดงให้เห็นวา่แม้ในช่วงระยะปลายของความทรงจําตาม

ช่วงอายโุรคนีเ้ร่ิมชดัเจนขึน้เม่ืออายมุากขึน้0 สดุท้ายกระบวนการความทรงจําและผลอาจมีลกัษณะ

ท่ีแตกตา่งกนัขึน้อยูก่บับริบททางวฒันธรรมและประวติัศาสตร์ท่ีสอดคล้องกบัข้อเสนอ 7 มากกวา่ 

 ดงันัน้ในการศึกษาวิจัยท่ีมีความสอดคล้องกับข้อเสนอดังกลา่วของ Baltes ซึ่งเกิดขึน้

ภายใต้เง่ือนไขบริบทและเวลาเป็นความทรงจําสว่นใหญ่มีแนวโน้มท่ีจะเกิดขึน้? จากบางสว่นของ

พฒันาการในการใช้ความทรงจําในช่วงอายุการใช้งานตามวยัชีวิต ประกอบกับในกระบวนการท่ี
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พบบอ่ยท่ีสดุ จึงทําให้ตวัแปรในการศกึษาคณุภาพชีวิตจึงมีกนัความแตกตา่งตามแตล่ะบุคคล เช่น 

เพศ บุคลิกภาพและวฒันธรรมเป็นต้น  ส่วนปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการแสดงออกของผลลพัธ์จาก

ความทรงจํานัน้ควรเก่ียวข้องกับประวัติความเป็นมาและผลการศึกษา รวมทัง้การตีความความ

ซบัซ้อนของพฤติกรรมท่ีมีต่อความทรงจํา นกัวิจัยหรือผู้ ต้องการศึกษาทางคุณภาพชีวิต ควรให้

ความสนใจในการตีความการท่ีเกิดขึน้ของพวกเขาด้วยทฤษฎีช่วงชีวิตท่ีมีความสมัพนัธ์กับมุมมอง

ในจิตใจซึง่จะนํารูปแบบการแก้ปัญหาของความทรงจําและปัจจัยท่ีมีผลต่อคุณภาพชีวิต ซึ่งนํามา

ประยกุต์ใช้กบัผู้สงูอายไุด้ตอ่ไป 

รูปแบบการแก้ปัญหาของความทรงจาํ 

 มนษุย์มีความสามารถและความต้องการ ซึ่งมีหลายผู้ เช่ียวชาญเห็นพ้องด้วย (เช่น บลิน

เดอร์ Blinder 2007 บรูเนอร์ Brumer ปี 2002 ฟรีแมน Freeman 1993. เคนยอน Kenyon et al, 

2001) และ (Bluck 2003) มีแนวคิดสรุปได้ว่าปัจจัยเร่ิมต้นตามกระบวนการเก่ียวข้องรูปแบบการ

แก้ปัญหาของความทรงจํา 3 ส่วนประกอบ คือ ท่ีส่วนประกอบดังกล่าวเรียกว่าการลั่นไก

แก้ปัญหาทริกเกอร์ (Trigger) ประยุกต์แนวคิดจาก 2Proust (1934) ท่ีมีความทรงจํา ซึ่งกระทบต่อ

ความทรงจํา คือ ภาพลกัษณ์ (images)  อารมณ์ (emotions) การรู้คิดท่ีถูกลําดับขัน้ตอนหรือ

ตามลําดับความทรงจํา (cognition subsequent potential) แสดงศกัยภาพความทรงจํา โดย

ความทรงจําท่ีถูกจัดเตรียมไว้ทํางานกับตวับุคคลในระดบัสว่นตวัหรือสาธารณะ 2 สว่นประกอบ 

ความแตกต่างจะเรียกว่าแบบนิยม (modes) ประยุกต์แนวคิดจาก Shaw and Westwood, 2002 

and Pasupathi 2006,2007 ท่ีให้เห็น สง่ผลการใช้ประสบการณ์  ภาพลกัษณ์ท่ีสมัพนัธ์กับการลัน่

ไก  แก้ไขปัญหาหรือ Trigger โหมดความทรงจําจึงไม่ได้เกิดขึน้ในสญุญากาศ แต่อยู่ในบริบททาง

สงัคมตา่งๆ ประเภทท่ีสามคือ บริบท (Context) ในรูปแบบความทรงจําท่ีสร้างเอกลกัษณ์ให้บุคคล

ท่ีเก่ียวข้องกับวัฒนธรรม มุมมองทางบวกและลบของบุคคลและการสะสมความทรงจําเชิงกลุ่ม 

ประยุกต์แนวคิดจาก Halbertand Koren 2006; Mark 2007; Lev-Aladgem 2006 and Keller 

2007) 

 จากท่ีกลา่วมาทัง้หมดเพ่ือเพ่ิมความเข้าใจยิ่งขึน้ขอนําภาพ 2.1 มาแสดงประกอบ 
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 ภาพ 2.1  รูปแบบการแก้ปัญหาของ 3 สว่นประกอบความทรงจํา 

ที่มา : Mapping the Future of Reminiscence : A Conceptual Guide for 

Research and Practice. Pp.527-564 

บริบท 

สงัคมวฒันธรรมท่ีมี

อิทธิพลตอ่ 

สถาบนั 
ครอบครัว 
คนอ่ืนๆ ท่ีสาํคญั 

วิธีการ 
สาธารณะ / 
ความสมัพนัธ์ระหวา่งบุคคล 
ภาคาเอกชน/การรู้จกัตนเอง 

การชักนํา 
ไมมี่สต ิ/ 

ธรรมชาต ิสต/ิ 

เจตนา 

ผู้ควบคุม 
เช่น  อาย,ุ  เพศ, 

เชือ้ชาติ, บุคลกิภาพ 

การทาํงาน 

ฟืน้ฟู  ลด, การสนทนา , การเตรียม ความตาย 

เอกลกัษณ์, ความใกล้ชิด, การบาํรุงรักษา 

การแก้ปัญหา, การสอน / แจ้ง 
 

ผลการปฏิบัติ 

เชิงบวก 

สขุภาพจิต  สงัคม 
การควบคมุอารมณ์ 

เชิงลบ 

ครุ่นคิด และความวิตกกงัวล 
ความขดัแข้งท่ียงัไม่ได้แก้ไข 

ผลการวิจัย 

ฐานข้อมลูรวม 

ผลการวิจยัแบบบูรณาการ 

การปรับแตง่ทฤษฎี 

นวนิยาย สมมติุฐาน 
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2.5 ปัจจัยที่มีผลต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 

จากการทบทวนวรรณกรรมทางคุณภาพชีวิต นํามาเป็นแนวทางทบทวนวรรณกรรมเชิง

ประยกุต์ เพ่ือให้เห็นปัจจยัท่ีมีผลตอ่การพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายไุด้ ดงัรายละเอียดต่อไปนี ้

ซึง่นํางานวิจยัมาพิจารณามากกวา่แนวคิดและทฤษฎีท่ีกลา่วไว้ละเอียดพอควรแล้ว  

สขุภาพท่ีดีท่ีตามแนวคิด Heslthy Ageing Project ดงักลา่วแล้วข้างต้นของบทนี ้การ

ประยุกต์นํามาใช้อธิบายปัจจัยท่ีมีผลต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุอ้างอิงงานวิจัย

เก่ียวกบัความผิดปกติทางด้านจิตใจกับพฤติกรรมการดูแลสขุภาพของนกัวิจัยเช่น Ryff (1995) ท่ี

พบวา่คณุสมบติัสาํคญัของการทํางานจิตวิทยาเชิงบวก และแนววิจัยแบบมนุษย์วิจัยควบคู่ไปกับ

การเน้นคุณภาพของชีวิตท่ีจะได้ผลต้องส่งเสริมการพัฒนาสอดคล้องกับ Haug and Folmar 

(1986) ท่ีศึกษาไว้ก่อนหน้าท่ีพบว่า "คุณภาพชีวิตเป็นคําท่ีใช้กันอย่างหลวมๆ เพ่ือแสดงให้เห็น

ความเป็นอยูท่ี่ดี" 0 คล้ายกบัคณุภาพของงานวิจยัชีวิตความเป็นอยูไ่ด้รับการวดัข้ามสาขาท่ีแตกต่าง

กันจํานวนมากและมีความหลากหลายของตัวแปร 0ท่ีต้องใช้ 0จิตวิทยามาวัดคุณภาพชีวิตใน

ความสมัพนัธ์กบัการยอมรับตนเองกบัจุดมุ่งหมายในชีวิตการเรียนรู้ สมัพนัธ์กับสิ่งแวดล้อมความ

เป็นอยูใ่นเชิงบวกท่ีต้องให้มีการเจริญเติบโตสว่นบุคคลหรือมีการพฒันาเกิดขึน้ทางสขุภาพท่ีดี ซึ่ง

ประยุกต์ใช้กับผู้สงูอายุได้อย่างดี ได้แก่ (Ryff 1995, 1996) ลกัษณะบุคลิกภาพ (Reis et al. 

2000) ความสขุ (Hermon and Hazler1999) และการใช้ชีวิต ความพึงพอใจ (Lu 1999) และ

ความเหงา (De Jong-Gierveld andKamphuis 1985 De JongGierveld 1987) ตลอดจน

งานวิจัยของ 0นกัเศรษฐศาสตร์ได้ศึกษาในด้านรายได้ (Ahuvia and Friedman1998) การว่างงาน 

(Wadsworthet. al. 1999) รวมถึงนกัวิจัยทางการแพทย์ได้ใช้ทําการวิเคราะห์ความสมัพนัธ์เชิง

สาเหตุของโรค กับสภาวะจิตใจแล้ว ความเป็นอยู่ท่ีดี (Somlai andHeckman 2000 ; Noll et al, 

1999). องค์การอนามยัโลกตามกฎบตัรยโุรปทางสิง่แวดล้อมและสขุภาพศึกษาพบและรายงานว่า 

"สุขภาพท่ีดีและความเป็นอยู่ท่ีดีต้องมีความสะอาดและความกลมกลืนกับสภาพแวดล้อมทาง

ร่างกายและจิตใจคือเป็นปัจจัยทางสงัคมและความสนุทรียภาพท่ีต้องให้ความสําคัญ" (WHO 

1989: 7)  
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2.6 งานวิจัยที่เก่ียวข้อง 

จากการศึกษางานวิจัยท่ีใช้แนวคิดเก่ียวกับการดําเนินชีวิตท่ีสามารถส่งผลต่อภาวะ 

สขุภาพ ผู้วิจยัได้คดัเลอืกงานวิจยัท่ีเก่ียวข้องกบัการศกึษาดงันี ้

บตัเลอร์ (Butler, 1963, 1974, pp.520-531) เป็นผู้ ริเร่ิมท่ีเน้นความสําคญัของการ

ทบทวนความทรงจําและการใช้ชีวิตท่ีประสบความสําเร็จในการปรับตวัของผู้สงูอายุ บตัเลอร์ ให้

แนวคิดวา่ผู้สงูอายชุอบจะทําการทบทวนความทรงจําแบบรําลกึอดีตท่ีผ่านมา โดย บตัเลอร์เรียก

กระบวนดังกล่าวว่า คือ " ลักษณะกลบัแบบก้าวหน้าทางสติของประสบการณ์ท่ีผ่านมาและ              

โดยตัง้สมมติฐานว่าเกิดจากการ "การรับรู้ของสิ่งท่ีผู้สูงอายุเห็นว่าใกล้ตวัและการคํานึงถึงความ

ตาย โดยพิจารณาความตายใกล้เข้ามาและไม่สามารถท่ีจะรักษาความคงกระพนัของแต่ละบุคคล

ได้หรือกล่าวโดยง่ายไม่มีใครหนีพ้นความตาย บตัเลอร์ให้แนวคิดต่อไปว่าการยอมรับเร่ืองการ

ทบทวนความทรงจําประสบการณ์ในอดีตท่ีผ่านมาทุกเพศทุกวัยและว่าวิกฤตใดๆ ท่ีอาจจะ        

บตัเลอร์จึงเน้นว่าชีวิตคือการตรวจสอบอย่างเข้มข้นมากขึน้และสงัเกตเห็นบ่อยในวยัชราช่วงต้น

อายุ และแนวคิดของการทบทวนชีวิตเป็นแนวทางท่ีอาจแทรกแซงการพัฒนาผู้สูงอายุได้ท่ีควร

ได้รับคําแนะนํา และประวติัอยา่งละเอียดมาใช้ในการพฒันาผู้สงูอาย ุ"เพ่ือความชดัเจนและให้เกิด

การเรียนรู้และการปรับตวัของผู้สงูอายเุอง" 

 จากการริเร่ิมโดยบตัเลอร์ ( 2Butler, 1963) ด้วยแนวคิดของการทบทวนชีวิตความทรงจํา

อยา่งคุ้มคา่จน กลายเป็นเป้าหมายของการวิจยัทางวิทยาศาสตร์และมีการเร่ิมศกึษาความสมัพนัธ์

ระหว่าง และมาตรการของการปรับตัวของผู้ สูงอายุได้รับการสํารวจเพ่ิมเติมต่อมาจากหลาย

ผู้ เช่ียวชาญ อาทิ การปรับตวั (Boylin Gordon และ Nehrke 1976; Coleman 1974; Havighurst 

และ Glasser 1972; Lewis ลอิูส 1971; Lowenthal, Thurnher และ Chiriboga 1975; Mahon 

and Rhudick 1964) นอกจากนีก้ารทบทวนชีวิตท่ีถกูนํามาใช้เป็นแนวทางท่ีมาใช้ในแทรกแซงการ

รักษาและลดผลกระทบต่อภาวะผู้สงูอายุ, ความนับถือตนเองและความพึงพอใจในชีวิต (เช่น 

Lappe 1987; Perrotta และ Meacham 1981) มกัจะมีผลรวม 

 นอกจากนีย้งัมีงานศึกษาอีกเป็นความคิดเห็นจํานวนมากของการวิจัยความทรงจําและ

การปฏิบติัท่ีน่าสนใจอีก คืองานศึกษาของ (Bluck และ Levine 1998; Bohlmeijer, Smit and 

Cuijpers 2003 Coleman 1986; Haber 2006 Haight 1991; Kovach 1990; Molinari and 

Reichlin 1985; Romaniuk and Romaniuk 1981; Thornton and Brotchie 1987; Webster 

2001 Webster and Cappeliez 1993) และทําให้เร่ิมการพิจารณาชีวภาพแห่งความตาย 
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(Intrapsychic) ท่ีสนบัสนนุการพฒันาผู้สงูอาย ุจากการพิจารณาการทบทวนความทรงจําและการ

ใช้ชีวิต 

สมิธ (Smith, 2000; Bowling, 2000. Pp.10-12) เร่ิมแนวคิดการวดัคุณภาพชีวิตของ

ผู้สงูอาย ุพบวา่  

1. วิธีการท่ีผู้สงูอายรูุ้สกึเปรียบเทียบกบัความคาดหวงัของตนเอง มักจะใช้ประสบการณ์

ในอดีตและความรู้สกึท่ีสมัพนัธ์กบัผู้ อ่ืน 

2. ศูนย์วิจัยในโคเปนเฮเกนศึกษาวิจัยวดัคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุตามเกณฑ์ 7 ด้าน  คือ  

1) ได้นิยามคุณภาพชีวิต  2) ปรัชญาการฝังตวัของชีวิตมนุษย์  3) ทฤษฎีการปฏิบติัการของชีวิต

เชิงปรัชญา  4) การตอบสนองทางเลอืก  5) การตรวจสอบทางเทคนิค  6) การตรวจสอบผ่านคุณค่า  

และ 7) การมองความเป็นสนุทรียะของชีวิตโดยใช้ของแบบสอบถาม พบว่าทัง้ 7 ด้านข้างต้นเป็น

วิธีการท่ีครอบคลมุอยา่งมากกบัคณุภาพของความเข้าใจชีวิตและไม่เพียงแต่อธิบายได้ด้วยทฤษฎี

และระเบียบวิธีการสร้างคณุภาพของชีวิต และให้คําแนะนําท่ีมีคุณค่าเพ่ือการวดัผลคุณภาพชีวิต

ของผู้สงูอายไุด้ 

3. โอ’บอย (O'Boyle) และคณะ (1992) ศึกษาวิจัยเพ่ือพฒันากําหนดการการประเมิน

คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุด้วยแบบสมัภาษณ์ปลายเปิดแบบกึ่งโครงสร้างท่ีมีสามขัน้ตอน  ในขัน้

แรกผู้ เข้าร่วมจะถูกขอให้แสดงรายการห้ารายการท่ีเห็นว่าเป็นสิ่งท่ีสําคัญท่ีสุดสําหรับการมี

คุณภาพชีวิตของ และจะถูกถามเพ่ือเลือก ในขัน้ตอนท่ีสองผู้ เข้าร่วมจะถูกถามเพ่ือประเมินใน

ระดบัคะแนนตวัเลอืกตามภาพท่ีนําเสนอในรูปท่ีแสดงไว้ 

 

อาจจะดีท่ีสดุ                                                                      อาจจะไม่ดี 

 

จากขัน้ตอนดงักลา่วใช้การวิเคราะห์การถดถอย พหุคูณแล้วให้ค่าท่ีเป็นไปได้ท่ีจะได้รับ

นํา้หนกัสมัพทัธ์ ให้แตล่ะพืน้ท่ี : "เพ่ือแสดงคณุภาพโดยรวมของคะแนนชีวิตของแตล่ะผู้สงูอายุจาก

การคํานวณโดยการคูณแต่ละพืน้ท่ี ท่ีได้นํามาจากการเสนอช่ือโดยท่ีนํา้หนกัท่ีสอดคล้องกันและ

ข้อสรุปในห้าพืน้ท่ี ในการผลิตคะแนนดัชนีระหว่างศูนย์และ 100 "(Ruta และ Garratt, 1994: 

p.143) ปัญหาด้วยวิธีนีคื้อขอบเขตท่ีนกัวิจยัสามารถหรือควรจะเข้าร่วมพร้อมรับคํา'จนพบว่าการ

วิเคราะห์ต้องมีระดับหนึ่งของความซับซ้อนทางสถิติ ท่ีอาจยับยัง้นักวิจัยรุ่นก่อนจากการใช้

มาตรการแค่เพียงตรวจสอบพืน้ๆ แล้วมากําหนดการวัดคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุท่ีถือว่ายงัไม่

สมบูรณ์นกั 
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ซึง่ผลการวิจยัและศกึษาข้างต้นนํามาประยกุต์อธิบายปัจจัยท่ีมีผลต่อการพฒันาคุณภาพ

ชีวิตงานวิจยันีไ้ด้อยา่งดี นอกจากงานวิจัยท่ีเก่ียวข้องจากต่างประเทศข้างต้นแล้วท่ีนํามา ท่ีถือว่า

สาํคญั ซึง่งานวิจยัอ่ืนๆ ก็ได้นําไว้ในสวนทบทวนวรรณกรรมแล้ว เพ่ือให้ครอบคลมุพอสมควรก็จะ

นําดงัท่ีเก่ียวข้องมาพิจารณางานวิจยัของไทยประกอบเพ่ิมเติมอีก ดงันี ้

กฤษณา  พทุธวงค์ (2554)  ได้นําโปรแกรมการจัดการอาการแนวทางแพทย์แผนปัจจุบนั

มาศกึษาร่วมกบัการทําสมาธิปฏิบติัแนวพทุธ เพ่ือพิจารณาผลวิจัยการทดลองท่ีมีต่อคุณภาพชีวิต

ของผู้ สูงอายุท่ีเป็นโรคปอดอุดกัน้เรือ้รัง  โดยจุดมุ่งหมายการวิจัยในเชิงทดลอง ด้วยการ

เปรียบเทียบคณุภาพชีวิตทัง้ก่อนและหลงัการวิจยัของผู้สงูอายท่ีุเป็นโรคปอดอุดกัน้เรือ้รัง  ท่ีศึกษา

ความสมัพนัธ์ระหวา่งกลุม่ท่ีเข้าร่วมและไม่ได้เข้าร่วมโปรแกรมดงักลา่วข้างต้นสาํหรับกลุม่ตวัอย่าง

ในการวิจัยนัน้ ได้แก่ ผู้สูงอายุ อายุ 60 ปีขึน้ไป ท่ีเป็นชายและหญิง ซึ่งผ่านการวินิจฉัยทาง

การแพทย์ท่ีเข้ารับการรักษาโรคปอดอุดกัน้เรือ้รังจากท่ีแผนกผู้ ป่วยนอก โรงพยาบาลขุนตาล 

จงัหวดัเชียงราย และให้เป็นตวัแทนของการวิจัยได้ของกลุม่ตวัอย่างด้วยการพิจารณาในเร่ืองของ

เพศและอาย ุรวมถึงระดบัความรุนแรงของโรคท่ีได้กําหนดไว้ตามเกณฑ์การวิจัย เป็นจํานวนทัง้สิน้ 

36 คน  โดยแบง่เป็นกลุม่ท่ีใช้วิธีการทดลอง เป็นจํานวน 18 คน และกลุม่ท่ีใช้วิธีการควบคุม เป็น

จํานวนอีก 18 คนเท่ากัน จากนัน้ได้ใช้กิจกรรมสําหรับกลุม่ทดลองท่ีมีใช้กับบุคคลและกลุม่เป็น

จํานวน 6 ครัง้  สาํหรับกลุม่ท่ีใช้การควบคมุซึง่ได้รับการพยาบาลแบบรักษาโรคปอดอุดกัน้เรือ้งรัง

อยา่งธรรมดาทัว่ไป  เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัยครัง้นี ้ใช้วิธีการนําโปรแกรมด้านการจัดการอาการ

ร่วมกบัการฝึกสมาธิปฏิบติั ตามเกณฑ์ 4 ขัน้ตอน ดงัตอ่ไปนี ้

โดยเร่ิมขัน้ตอนแรกจากผลการประเมินประสบการณ์ทางการรับรู้อาการป่วยของโรค 

ขัน้ตอนท่ีสองพิจารณาการให้ความรู้ด้านการจดัการอาการป่วยของโรค 

เพ่ือนําสูข่ัน้ตอนท่ี 3 คือ พิจารณาทกัษะการฝึกเพ่ือจดัการอาการป่วยของโรค 

ท่ีจะสรุปผลสดุท้ายได้จากผลการประเมินการจดัการอาการป่วยของโรค 

สว่นเคร่ืองมือกํากับการทดลอง ใช้วิธีการแบบวัดการรับรู้การหายใจลําบาก และแบบ

บนัทกึการปฏิบติัสมาธิท่ีบ้าน โดยเก็บรวบรวมข้อมลูด้วยแบบวดัคุณภาพชีวิตด้านสขุภาพ  ท่ีผ่าน

การพิจารณาจากผู้ เช่ียวชาญ จํานวน 5 ทา่น มาแล้วในขัน้ P-test ซึ่งค่าความเท่ียงตรงเชิงเนือ้หา 

ได้คา่ .90  และคา่ความเช่ือมัน่ ได้คา่ .85  และทําการวิเคราะห์ข้อมลู โดยใช้สถิติเชิงพรรณา ได้แก่ 

คา่ร้อยละ  คา่เฉลีย่  คา่สว่นเบี่ยงเบนมาตรฐานรวมถึงสถิติทดสอบ T-test และได้ผลสรุปการวิจัย

ครัง้นี ้ดงันี ้
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1. หลังได้รับโปรแกรมจากการวิจัยกลุ่มทดลองจะมีคุณภาพชีวิตด้านสุขภาพของ

ผู้สงูอายสุงูกวา่ก่อนได้รับโปรแกรมจากการวิจยัโดยมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < .05)  

2. กลุม่ทดลองท่ีได้รับโปรแกรมจากการวิจัยจะมีคุณภาพชีวิตด้านสขุภาพของผู้สงูอายุ

สงูกว่ากลุม่ควบคุมท่ีได้รับการรักษาพยาบาลแบบธรรมดาทัว่ไป โดยมีนยัสําคัญทางสถิติ (p < 

.05) 

วนสันนัท์ แฮคํา (2553) ใช้วิจยัแบบกระบวนการกลุม่มาศกึษาบทบาทของครอบครัวด้าน

การมีสว่นร่วม เพ่ือสง่เสริมคณุภาพชีวิตผู้สงูอายุ โดยทําการเก็บรวบรวมข้อมูลจากแบบสอบถาม 

และการมีสว่นร่วมเชิงสงัเกตการณ์ โดยกลุม่ตวัอย่างในการิจัยใช้ตวัแทนจากครอบครัวผู้สงูอายุ

เป็นจํานวนทัง้สิน้ 30 คน  ซึ่งอาศยัอยู่ในพืน้ท่ีชุมชนเทศบาลตําบลหนองผึง้ อําเภอสารภี จังหวดั

เชียงใหม่  ด้วยเหตนีุจ้ึงพบผลการวิจยัท่ีแสดงให้เห็นวา่ 

1. การมีส่วนร่วมในกิจการกลุ่ม จะทําให้เกิดความรู้ความเข้าใจของครอบครัวท่ีจะมี

ทศันคติและสร้างคามตระหนกัในการสง่เสริมคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุท่ีต้องครอบคลมุ ทัง้ร่างกาย

และจิตใจ ตลอดจนความสมัพนัธ์ทางสงัคมและสิง่แวดล้อม 

2. ครอบครัว ต้องแสดงบทบาทในการมีสว่นร่วมทัง้การร่วมคิด ร่วมกิจกรรม และร่วม

วิเคราะห์ปัญหาทางด้านการอยูร่่วมกนักบัผู้สงูอาย ุตลอดจนความบกพร่องในการดแูลผู้สงูอาย ุ

3. หลงัจากการเข้ามีสว่นร่วมในกระบวนการกลุม่ พบว่า ครอบครัวควรมีบทบาทในการ

สง่เสริมการเปลีย่นแปลงในทางคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายมุากขึน้กว่าเดิมจากระดบัปานกลางเป็น

ระดบัมากในทัง้ด้านร่างกาย จิตใจ ด้านความสมัพนัธ์กบัสงัคมและสิง่แวดล้อม 

สําหรับงานวิจัยปัจจัยท่ีมีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้ สงูอายุท่ีมีความครอบคลุมในการนํามา

ทบทวนวรรณกรรมได้อยา่งดี ซึง่ขอนํามาปิดท้ายในสว่นเนือ้หา 2.6 นี ้ขออ้างอิงจาก Lee, Yu and 

Kwong. (2009) pp.119-121 ท่ีทําการทบทวนวรรณกรรมและสรุปจากตามวิธีการวิจัยผสมผสาน

ด้วยวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ ตามวิธีการวิจัยผสมผสานด้วย การศึกษาทบทวนวรรณกรรมจาก

ประเทศสวีเดน  อิตาลี  แคนาดา  ตุรกี  เนเธอร์แลนด์เบลเยียม  สหราชอาณาจัก  สหรัฐอเมริกา   

ไอซ์แลนด์และไต้หวนั ดงัแสดง ตาราง 2.1 ดังการให้รายการสรุปของแต่ละการศึกษารวมทัง้วิธี

การศกึษาลกัษณะตวัอยา่งเป้าหมายและผลการวิจยัหลกั 

 

 

 

 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#t1
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5ตาราง 2.1  สรุปผลการศกึษา08 ของ0 Lee, Yu and Kwong. 

ผู้เขียน (ปี) 

และประเทศ 

วิธี 

ตวัอย่าง / 

ผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
จุดมุ่งหมาย ผลการวิจัย 

เชิง

ปริมาณ 

/ เชิง

คุณภาพ 

วิธีการวิจัย 

แอลเลอร่ี (Aller) 

และ โคลล่ิง 

(Coeling) 

(1995) 

สหรัฐอเมริกา 

คณุภาพ การสํารวจ 2ใช้กลุ่มตวัอย่างผู้ 2ที่

อาศยัอยู่ในสถานที่

หนึ่งในการดแูล

ระยะยาว 

เพื่อระบุส่ิงที่มี

ส่วนทําให้

คณุภาพชีวิต

ของผู้สงูอาย ุ

ในการดแูลที่

อยู่อาศยั 

ผู้สงูอายทุี่ดแูลที่อยูอ่าศยั 

ความสามารถในการส่ือสารกบั

คนอื่นๆ ในการดแูลตนเองและ

ช่วยกําหนดคณุภาพชีวิต

ผู้สงูอาย ุ

บอล2et (Ball 

al.) (2000) 

สหรัฐอเมริกา 

คณุภาพ ทฤษฎีฐาน

ราก แนวคิด 

(Grounded 

Theory) 

2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2ที่

อยู่อาศยัทีแ่ตกต่าง

กนัในการอาํนวย

ความสะดวกแก่

ชีวิต 

ในการสํารวจ

มมุมองของ

ผู้สงูอาย ุRCH 

ของคณุภาพ

ชีวิต 

ขอบเขตแนวคิดที่มีนัยสําคญัใน

การสร้างคณุภาพชีวิตของ

ผู้สงูอาย ุความเป็นอิสระของ

ผู้สงูอายใุนการ ปฏิสมัพนัธ์ทาง

สงัคมกบัผู้อื่นๆ ส่ิงอํานวยความ

สะดวกและการให้บริการ 

ตลอดจนมีกิจกรรมที่มี

ความหมายที่จะทําให้ผู้สงูอาย ุ

คลายกงัวลต่อทศันคติของผู้ดแูล

และผู้ดแูลผู้ ป่วยที่ควรต้องมีจิต

บริการการดแูลผู้ ป่วยและเคารพ

ผู้สงูอาย ุ

ไฮโกเยดะ 

(Hikoyeda) และ

วอลเลซ 

(Wallace) 

(2001) 

คณุภาพ ทฤษฎีฐาน

รากแนวคิด 

2กลุ่มตวัอย่างใช้2

ผู้หญิงของญ่ีปุ่ น

และที่ไม่ใช่ชาว

ญ่ีปุ่ น มีการดแูลที่

อยู่อาศยัสําหรับ

ผู้สงูอาย ุ

เพื่อตรวจสอบ

ว่ามีคณุสมบตัิ

ตรงตามเชือ้

ชาติความ

ต้องการและมี

อิทธิพลต่อ

คณุภาพชีวิต

ผู้สงูอาย ุ โดย

การ

เปรียบเทียบ

กบัผู้สงูอายุ

ชาวอเมริกนัที ่

ผู้หญิงญ่ีปุ่ นและที่ไม่ใช่ชาวญ่ีปุ่ น

แตกต่างกนัในลกัษณะโครงสร้าง

เป็นจํานวนมากเช่นรูปแบบทาง

กายภาพทางภาษาพดูทาง

กิจกรรมและการเลือกอาหาร

ผู้สงูอายจุากวฒันธรรมที่

แตกต่างกนั ส่วนการดแูลที่พกั

อาศยั พบว่าไม่มีความแตกตา่ง

ในการรับรู้ของคณุภาพชีวิต 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b1
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b1
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b1
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b1
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b2
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b2
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b10
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b10
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b10
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b10
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5ตาราง 2.1  (ตอ่ 8) 

ผู้เขียน (ปี) 

และประเทศ 

วิธี 

ตวัอย่าง / 

ผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
จุดมุ่งหมาย ผลการวิจัย 

เชิง

ปริมาณ 

/ เชิง

คุณภาพ 

วิธีการวิจัย 

(ต่อ)    อาศยัอยู่ใน

ญ่ีปุ่ น และที่

ไม่ใช่ชาว

ญ่ีปุ่ น 

 

เหลียง

4        (Leung et 

al.) (2004) 

ไต้หวนั 

คณุภาพ สํารวจ 2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2

อาศยัอยู่ในบ้านที่

อยู่อาศยัและใน

ชมุชน 

เพื่อให้เข้าใจ

ถงึส่วน 

ประกอบของ

คณุภาพชีวิต

ของผู้สงูอายทุี่

มีอายมุากกว่า

คนจีนที่อาศยั

อยู่ในที่พกั

หรือที่บ้าน 

เกี่ยวกบัส่วนประกอบของ

คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ เน้น

ตอบสนองความต้องการส่วน

บุคคลของแต่ละบุคคล เห็นได้วา่

ผู้สงูอายทุี่อาศยัอยูท่ี่บ้านมีความ

ต้องการความเป็นสมาชิกใน

ครอบครัวมากกว่าความต้องการ

ส่วนตน 

ฮไจทาดอทเทอร์

(Hjaltadottir) 

และ กสุตาฟดอท

เทอร์

(Gustafsdottir) 

(2007) 

ไอซ์แลนด ์

คณุภาพ การตีความ

อรรถปริวรรต 

(hermeneuti

c) เชิงปรัชญา 

2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2ที่

อยู่อาศยัในสอง

สถานพยาบาลและ

ร่างกายอ่อนแอ

อย่างชดัเจน 

เปิดเผย

ลกัษณะของ

คณุภาพชีวิต

ตามการรับรู้

ทางร่างกายที่

อ่อนแอของ

ผู้สงูอาย ุ

อย่างมีความ

ชดัเจน 

ด้านที่สําคญัการสร้างคณุภาพ

ชีวิตผู้สงูอาย ุมุ่งเน้นไปที่ความ

แตกต่างของกนัผู้สงูอายแุละการ

รักษาความปลอดภยั0 ในขณะที่

ผู้สงูอาย ุตระหนักวา่ความรู้สกึ

ปลอดภยัขึน้อยู่กบัร่างกายที่พวก

เขากงัวลและการได้รับความ

เคารพนับถือในฐานะที่เป็น

ผู้สงูอายทุี่ควรได้รับการดแูลและ

เป็นสมาชิกของครอบครัว 

 

 

 

 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b21
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b21
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b21
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b11
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b11
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b11
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b11
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b11
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5ตาราง 2.1  (ตอ่ 8) 

ผู้เขียน (ปี) 

และประเทศ 

วิธี 

ตวัอย่าง / 

ผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
จุดมุ่งหมาย ผลการวิจัย 

เชิง

ปริมาณ 

/ เชิง

คุณภาพ 

วิธีการวิจัย 

โอลสนั 

(Oleson et 

al.) (1994) 

สหราช

อาณาจกัร 

เชิง

ปริมาณ 

สํารวจ 2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2

อาศยัอยู่ในสาม

สถาบนัที่พกัระยะ

ยาว 

เพื่อสํารวจและ

เปรียบเทียบการ

รับรู้ของผู้สงูอาย ุ

และพยาบาลใน

สถาบนัการพกั

ระยะยาว

เกี่ยวกบัส่ิงที่ส่ิง

ที่มีความสําคญั

ให้กบัคณุภาพ

ชีวิตที่ดีสําหรับผู้

อยู่อาศยัและส่ิง

ที่พยาบาลและ

ไม่สามารถทํา

การส่งเสริม

คณุภาพชีวิตของ

ผู้สงูอายไุด้ 

ผู้สงูอายวุางบุคลิกลกัษณะว่ามี

ตนเองค่าสงูสดุที่เอือ้ตอ่คณุภาพ

ชีวิตทางร่างกายและจิตใจของ

พวกตน  ผู้สงูอายชุอบกล่าวถงึ

ปัญหาต่างๆ นานาของความ

แตกต่างดงักล่าวในฐานะที่เป็น

อิสระมีอิสรภาพทางการเงนิมี

พืน้ที่ส่วนตวัและทรัพย์สินส่วน

บุคคลและการต้องการคณุภาพ

ชีวิตของผู้สงูอายตุ้องการได้รับ

การเล่ือนตําแหน่งจากที่ทาํงาน

ควรให้สถานที่ทาํงานรับฟังความ

ต้องการของตนเองและได้รับการ

รักษาและเหน็ว่าผู้สงูอายเุป็น

บุคคลที่ยงัสร้างประโยชน์ให้ได้ 

แม็คเร 

(MacRae et 

al.) (1996) 

สหรัฐอเมริกา 

เชิง

ปริมาณ 

วิจยัด้วยการ

ทดลองแบบ

สุ่มที่ไม่ได้มี

การแทรกแซง

กลุ่มตวัอย่าง 

2กลุ่มตวัอย่าง

ผู้สงูอายทุี่ยงัทํางาน

อยู่สองแหง่ 2ที่ได้รับ

การระบุว่ามีระดบั

การออกกําลงักาย

ในระดบัตํ่าและ

ความสามารถความ

อดทนด้วยการเดิน

ตํ่า 

(1) การ

ตรวจสอบ

ผลกระทบของ

โปรแกรมการ

เดิน 12 

สปัดาห์กบั

ความสามารถ

ความอดทน

เดินระดบัการ

ออกกําลงักาย

การเคล่ือน 

ไหวและ 

แม้ว่ากลุ่มทดลองที่เข้าร่วมใน

โปรแกรมการเดินเพิ่มขึน้ความ

อดทนและระยะทางเดินของกลุ่ม

ตวัอย่างหลงัจากโปรแกรม 12 

สปัดาห์กลุ่มที่ไม่มีการ

เปล่ียนแปลงอย่างมีนัยสําคญัใน

คณุภาพชีวิตและเพื่อให้ได้กลุ่ม

ควบคมุที่ได้รับการเข้าฝึกอบรม

เป็นรายสปัดาห0์ กบั0โปรแกรม

การเดินยาวไป 22 สปัดาห์ที่ผ่าน

มา  พบว่าไม่มีการเปล่ียนแปลง

อย่างมีนัยสําคญักบัมาตรการ

การเดิน 

 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b27
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b27
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b24
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b24
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5ตาราง 2.1  (ตอ่ 8) 

ผู้เขียน (ปี) 

และประเทศ 

วิธี 

ตวัอย่าง / 

ผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
จุดมุ่งหมาย ผลการวิจัย 

เชิง

ปริมาณ 

/ เชิง

คุณภาพ 

วิธีการวิจัย 

(ต่อ)    คณุภาพชีวิตที่

อาศยัอยู่

ประกอบด้วย

(2) การ

ตรวจสอบ

ผลกระทบของ 

12 กบั 22 

สปัดาห์ของ

การฝึกอบรม

ด้วยการ

พิจารณาการ

เดินบนความ

อดทนเดินและ

ระดบัการออก

กําลงักายการ

เคล่ือนไหว

และคณุภาพ

ชีวิตของ

ผู้สงูอาย ุ

และคณุภาพชีวิต 

รอนน์เบิร์ก

(Rönnberg) 

(1998) สวีเดน 

เชิง

ปริมาณ 

ใช้การควบคมุ

และแบบสุ่ม 

2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2ที่

อาศยัอยู่ในบ้าน

สถานพยาบาลและ

มีการมีปัญหา

สภาวะทางจิตตก 

ตรวจสอบผล

ของการ

กระตุ้นทางจิต 

ด้วย (ภาพ

และเสียงและ

การเล่าเร่ือง) 

บนคณุภาพ

ชีวิตผู้สงูอาย ุ

เม่ือเทียบกบักลุ่มควบคมุที่ได้รับ

โปรแกรมโทรทศัน์ทีใ่ห้แนวคิด

สมยัใหม่กบักลุ่มทดลองที่ได้รับ

การกระตุ้นทางจิตได้ พบว่า

คณุภาพชีวิตของทัง้สองกลุ่ม

เพิ่มขึน้หลงัจากหกสปัดาห์แล้ว 

 

 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b29
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b29
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5ตาราง 2.1  (ตอ่ 8) 

ผู้เขียน (ปี) 

และประเทศ 

วิธี 

ตวัอย่าง / 

ผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
จุดมุ่งหมาย ผลการวิจัย 

เชิง

ปริมาณ 

/ เชิง

คุณภาพ 

วิธีการวิจัย 

เออร์ซุยออย

(Urciuoli et al.) 

(1998) อิตาลี 

เชิง

ปริมาณ 

การสํารวจ

ภาคตดัขวาง 

2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2

อาศยัอยู่ในบ้านพกั

คนชราหรือที่บ้าน 

เพื่อ

เปรียบเทียบ

คณุภาพชีวิต

ในหมู่ผู้สงูอายุ

ที่อาศยัอยู่ใน

บ้านพกั

คนชราและที่

บ้านมีมมุมอง

ในการ

วิเคราะห์

ความแตกต่าง

ใด ๆ ในการ

รับรู้ของ

คณุภาพชีวิต 

ไม่มีความแตกต่างอย่างมี

นัยสําคญัระหว่างสองกลุ่มของ

ผู้สงูอายใุนการรับรู้คณุภาพชีวิต

ได้ 

ดนัแคน 

(Dunean) 

Myers และ 

Huebner 

(2000) 

สหรัฐอเมริกา 

เชิง

ปริมาณ 

แบบสอบถาม 2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2

อาศยัอยู่ในสถานที่

พกัในการดแูลระยะ

ยาว 

เพื่อทดสอบ

ความสมัพนัธ์

ระหว่าง

ผู้สงูอายขุอง

คณุภาพชีวิต

และการให้

คะแนนตนเอง

เขาจาก

ความถี่ของ

ตวัเลือกที่ใช้

สําหรับการ

ดแูลตนเอง

และงาน

พกัผ่อน 

ความสมัพนัธ์เชิงบวกระหวา่ง

รายงานจํานวนตวัเลือกคณุภาพ

ชีวิตของที่แสดงให้เห็นที่ผู้สงูอายุ

ว่ามีทางเลือกมากขึน้ และ

ผู้สงูอายรัุบรู้ในกิจกรรมของพวก

ตนเองได้พร้อมตระหนักใน

คณุภาพชีวิตที่ดีกว่าเฉพาะอย่าง

ยิ่งเม่ือเขามีความสมัพนัธ์กบังาน

ประจําวนัร่วมกนั 

 

 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b33
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b33
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b8
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b8
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b8
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b8
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b8
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5ตาราง 2.1  (ตอ่ 8) 

ผู้เขียน (ปี) 

และประเทศ 

วิธี 

ตวัอย่าง / 

ผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
จุดมุ่งหมาย ผลการวิจัย 

เชิง

ปริมาณ 

/ เชิง

คุณภาพ 

วิธีการวิจัย 

Tseng (เซียง)

และ Wong (วงั) 

(2001) ไต้หวนั 

เชิง

ปริมาณ 

การสํารวจ

ภาคตดัขวาง 

2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2 

อาศยัอยู่ในบ้านพกั

คนชรา 

การสํารวจ

การรับรู้

คณุภาพชีวิต

และปัจจยัที่

เกี่ยวข้องของ

ผู้อยู่อาศยั 

ผลการศกึษาพบว่าคณุภาพชีวิต

กลุ่มผู้สงูอายกุบั กิจกรรมใน

ชีวิตประจําวนัควรได้รับการ

สนับสนนุจากสงัคมจากชมุชน

และเพิ่มสถานะทางเศรษฐกิจ

สงัคมและการทํางานทาง

กายภาพจะเป็นตวัทํานายที่

สําคญัของคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ

บูแรค 

(Burack et al.) 

(2002) 

สหรัฐอเมริกา 

เชิง

ปริมาณ 

การทดลอง

ก่อนเรียนและ

หลงัเรียน 

2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2ที่

อาศยัอยู่ในบ้านพกั

คนชราและไม่มี

ปัญหาทางการได้

ยิน 

เพื่อศกึษาผล

ของการให้ 

บริการผู้สงู 

อายกุบัเพลง

ในเวลา 30 

นาทีให้เป็น

ทางเลือก เพื่อ

สร้างความพงึ

พอใจทนัที

และคณุภาพ

ชีวิตที่ได้

มาตรฐาน  

สากล 

ไม่มีการเปล่ียนแปลงในระดบั

มาตรฐานสากลอย่างมีนัยสําคญั

ในคณุภาพชีวิตที่พบหลงัจากที่

ผู้สงูอาย ุได้ฟังเพลงซิงเกิล้ 30 

เป็นรายบุคคล 

ออซแคน

(Ozcan et al.) 

(2005) ตรุกี 

เชิง

ปริมาณ 

ตดัขวาง 2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2ที่

อยู่อาศยัในบ้าน

และสถานพยาบาล

ไม่ต้องมีอปุกรณ์

อํานวยความ

สะดวกและไม่มี 

เพื่อสํารวจ

ความสมัพนัธ์

ระหว่าง

คณุภาพชีวิต

และความ

เส่ียง 

พบว่าปัจจยัเส่ียงต้องมีความ

สมดลุและความคล่องตวัในการ

ทํางาน ความรู้สกึร่วมกนัของ

ตําแหน่งความแข็งแรงของ

กล้ามเนือ้และความยืดหยุ่นทาง

ร่างกายและความกลวัของการ 

 

 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b31
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b31
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b31
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b4
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b4
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b28
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b28
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5ตาราง 2.1  (ตอ่ 8) 

ผู้เขียน (ปี) 

และประเทศ 

วิธี 

ตวัอย่าง / 

ผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
จุดมุ่งหมาย ผลการวิจัย 

เชิง

ปริมาณ 

/ เชิง

คุณภาพ 

วิธีการวิจัย 

(ต่อ)   ประวตักิารหาล้มใน

ปีที่ผ่านมา 

 ล้ม ทัง้หมดมีความสมัพนัธ์กบั

คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

ท ู(Tu et al.) 

(2006) ไต้หวนั 

เชิง

ปริมาณ 

สํารวจข้าม

ส่วน 

2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2

อาศยัอยู่ในบ้านพกั

คนชรา 

เพื่อสํารวจว่า

ลกัษณะทาง

ประชากร, 

การดแูลเพื่อ

เพิ่มขีด

ความสามารถ

การรับรู้และ

สถานะการ

ทํางานส่งผล

กระทบต่อ

คณุภาพชีวิต

ของการรับรู้ 

นักวิจยัได้ใช้คําว่า "ดแูลเพิ่มขีด

ความสามารถในการดแูล

ผู้สงูอายอุธิบายการควบคมุ

ตนเองของชีวิตและการดแูล

ตวัเองผลการศกึษาพบวา่การ

ดแูลผู้สงูอายเุพิ่มขีด

ความสามารถการรับรู้ เป็นปัจจยั

บ่งชีท้ี่สําคญัที่สดุของคณุภาพ

ชีวิตของผู้สงูอาย ุ

นอิจส์ (Nijs  et 

al.)  (2006) 

เนเธอร์แลนด ์

เชิง

ปริมาณ 

คลสัเตอร์ 2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2

อาศยัอยู่ในบ้านพกั

คนชรา 

เพื่อประเมิน 

ผลกระทบของ

การ

รับประทาน

อาหารตาม

ลกัษณะ

ครอบครัว

คณุภาพชีวิต

ของ

ประสิทธิภาพ

ทางร่างกาย

และนํา้หนัก

ตวัของ

ผู้สงูอาย ุ

แม้ว่ากลุ่มทดลองทีไ่ด้รับการ

รับประทานอาหารตามลกัษณะ

ครอบครัวไม่มีผลต่อการเพิ่มขึน้

ล้วนอย่างเห็นได้ชดัในคณุภาพ

ชีวิต, กลุ่มควบคมุที่ได้รับการ

รับประทานอาหารตามปกติก็

พบว่ามีการลดลงอย่างมี

นัยสําคญัในคณุภาพชีวิต 

 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b32
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b32
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b26
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b26
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5ตาราง 2.1  (ตอ่ 8) 

ผู้เขียน (ปี) 

และประเทศ 

วิธี 

ตวัอย่าง / 

ผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
จุดมุ่งหมาย ผลการวิจัย 

เชิง

ปริมาณ 

/ เชิง

คุณภาพ 

วิธีการวิจัย 

เคน2            

(Kane et al.) 

(2007) 

สหรัฐอเมริกา 

เชิง

ปริมาณ 

กึง่ทดลอง 2ใช้กลุ่มตวัอย่าง2

อาศยัอยู่ใน

สถานพยาบาลที่

แตกต่างกนัในการ

ดแูลแบบดัง้เดิมกบั

แบบสมยัใหม่ 

การตรวจสอบผล

ของการพยาบาล

ขนาดเล็ก

รูปแบบบ้านสี

เขียว ถกู

ส่ิงแวดล้อม 

ส่งเสริมคณุภาพ

ชีวิตผู้สงูอาย ุ

รายงานคณุภาพ

ชีวิตและ

คณุภาพของการ

ดแูลเม่ือเทียบ

กบัผู้สงูอายจุาก

สถานพยาบาล

แบบดัง้เดิมและ

แบบสมยัใหม่ 

ผลการวิจยัพบว่าบ้านสีเขียวที่

เน้นชมุชนและที่อยู่อาศยัถกูต้อง

ตามสภาพแวดล้อมทางกายภาพ

ของบ้านพกัคนชรา ผู้สงูอายทุี่

อาศยัอยู่ในบ้านสีเขียวจะมี

คณุภาพชีวิตที่สงูขึน้สําหรับ

ผู้สงูอายทุี่อาศยัอยูใ่น

สถานพยาบาลแบบดัง้เดิม0 

ผู้สงูอายทุี่บ้านสีเขียวมีความพงึ

พอใจโดยเฉพาะอย่างยิ่งในส่วน

ที่สงูขึน้  และพบว่าคณุภาพชีวิต

ของความเป็นส่วนตวัศกัดิ์ศรี

ความเป็นอิสระและความ

เพลิดเพลินรวมถงึอาหาร เป็นส่ิง

ที่ผู้สงูอายตุ้องการในการส่งเสริม

คณุภาพชีวิต 

ลเูลซี          

(Luleci et al.) 

(2008)ตรุกี 

เชิง

ปริมาณ 

แบบสอบถาม 2ใช้กลุ่มตวัอย่างผู้ 2ที่

อยู่อาศยัใน

สถานพยาบาลแบบ

เชิงบ้าน 

เพื่อศกึษา

ความสมัพนัธ์

ระหว่างคณุภาพ

ชีวิตและปัจจยั

ตลอดจน

ลกัษณะทาง

สงัคมและ

ประชากรจนถงึ

พฤติกรรม

สขุภาพที่

เกี่ยวข้องกบั

ความพงึพอใจ

ของผู้อยู่อาศยั 

ความพงึพอใจของผู้สงูอายจุาก

สถานพยาบาลที่อยูอ่าศยัและมี

ส่วนร่วมในการออกกําลงักาย

พบว่ามีความพงึพอใจในการมี

ชีวิตในสถานพยาบาลเชิงบ้าน

หรือดแูลเหมือนอยู่บ้านตนเองที่

เกี่ยวข้องกบัการออกกําลงักาย

เพื่อสขุภาพได้สะดวกอย่างมี

นัยสําคญัต่อการนํามาพยากรณ์

คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b17
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b17
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b17
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b23
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b23
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5ตาราง 2.1  (ตอ่ 8) 

ผู้เขียน (ปี) 

และประเทศ 

วิธี 

ตวัอย่าง / 

ผู้เข้าร่วมกิจกรรม 
จุดมุ่งหมาย ผลการวิจัย 

เชิง

ปริมาณ 

/ เชิง

คุณภาพ 

วิธีการวิจัย 

(ต่อ)    และระดบั

ความพิการ

จากการ

ทํางานของ

ผู้สงูอาย ุ

 

กซู (Guse) และ 

มาเซซาร์

(Masesar) 

(1999) แคนาดา 

เชิง

ปริมาณ

และเชิง

คณุภาพ 

แบบสอบถาม 2ใช้กลุ่มตวัอย่างผู้อยู่

อาศยัสถานที่พกั2

ดแูลระยะยาว 

เพื่อสํารวจ

ปัจจยัที่

เกี่ยวข้องกบั

คณุภาพชีวิต

และประสบ

ความสําเร็จ

ในการดแูล

ระยะยาวจาก

มมุมองของ

ผู้สงูอาย ุ

คณุภาพชีวิตที่มีอิทธิพลต่อ

ผู้สงูอาย ุได้แก ่การมีการจราจร

ภายในสถานที่อยูอ่าศยัที่ดี มี

ห้องส่วนตวั มีการบริการอาหาร

ที่ดี และมีเวลาให้แก่ครอบครัว 

ตลอดจนได้รับความเคารพนับ

ถืออย่างเพียงพอและมีการให้

การช่วยเหลือผู้อื่นได้ 

ที่มา : Lee, Yu and Kwong. pp.119-121. 

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b9
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b9
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b9
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b9


บทที่ 3 

 

วิธีการดาํเนินการวิจัย 

 

 
ในการศกึษาวิจยัแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุ 

ชุมชนบ้านจํารุง  จังหวัดระยอง  ผู้ วิจัยใช้วิธีการวิจัยอนาคต (Future Research) หรืออนาคต 

ศาสตร์ (Futurism) โดยใช้เทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique) ดงันี ้

 

3.1 การวจัิยอนาคต : เทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique) 

วิธีการวิจัยอนาคต (Future Research) หรืออนาคตศาสตร์ (Futurism) เป็นระเบียบ 

วิธีการศึกษาวิจัยในเชิงลึกเพ่ือค้นคว้าหาความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับอนาคตด้วยวิธีการทาง 

วิทยาศาสตร์ (Scientific Approach) โดยมีวตัถปุระสงค์สาํคญัเพ่ือการพยากรณ์ภาพในอนาคตท่ี

คาดวา่จะเป็นการแสวงหาทางเลอืกท่ีจะดําเนินการในอนาคต และการกระตุ้นเตือนให้ตระหนกัถึง

สิง่ท่ีจะเกิดขึน้ในอนาคต อนัจะนําไปสูก่ารจดัเตรียม การควบคมุ การแก้ไข และการบริหารจัดการ

ในอนาคต โดยวิธีการท่ีใช้ในการพยากรณ์ภาพในอนาคตท่ีสําคญัมี 3 วิธี ได้แก่ 1) การคาดการณ์

แนวโน้ม (Trend Projection) 2) การเขียนภาพอนาคต (Scenario Writing) และ 3) การปรึกษา

ผู้ อ่ืน (Consulting Others) ซึ่งวิธีการปรึกษาผู้ อ่ืน ได้แก่ ผู้ เช่ียวชาญหรือผู้ทรงคุณวุฒิในสาขาท่ี

เก่ียวข้องนัน้ จัดเป็นวิธีการวิจัยอนาคตท่ีได้รับความนิยมมาก เน่ืองจากเป็นการสรุปมติจาก

ผู้ เช่ียวชาญหลายๆ ท่านท่ีให้ข้อมูลเชิงลกึเก่ียวกับอนาคตของศาสตร์ท่ีต้องการศึกษา ทําให้ได้

ข้อมลูของภาพในอนาคตท่ีนา่เช่ือถือ และสามารถนําไปใช้ประกอบการตดัสินใจได้ดี วิธีการวิจัยนี ้

เรียกวา่ เทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique) 

วิธีการวิจัยด้วยเทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique) จัดเป็นวิธีการวิจัยแบบไม่ทดลอง 

(Non-experimental Research) เป็นวิธีการวิจัยทางวิทยาศาสตร์เชิงบรรยายประเภทหนึ่งท่ีใช้ใน

การพยากรณ์ภาพในอนาคตหรือการคาดการณ์ผลลพัธ์ในอนาคต  โดยการรวบรวมความคิดเห็น

จากผู้ เช่ียวชาญหรือผู้ทรงคณุวฒิุท่ีเก่ียวข้อง เป็นเทคนิคท่ีมีขัน้ตอนและระเบียบแบบแผนท่ีชัดเจน 

เพ่ือสรุปมติจากข้อค้นพบท่ีได้ให้เป็นอนัหนึง่อนัเดียวกันและมีความถูกต้อง โดยท่ีผู้วิจัยไม่ต้องนดั

หมายกลุ่มผู้ เช่ียวชาญให้มาประชุมกัน แต่ให้ผู้ เช่ียวชาญแสดงความคิดเห็นโดยการตอบ

แบบสอบถามจํานวนสองรอบหรือมากกว่านัน้ ซึ่งวิธีการนีทํ้าให้สามารถระดมความคิดเห็นจาก 
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ผู้ เช่ียวชาญท่ีอยู่ในสถานท่ีและเวลาท่ีแตกต่างกันได้โดยไม่มีข้อจํากัด ผู้ เช่ียวชาญแต่ละท่าน

สามารถแสดงความคิดเห็นได้อย่างเต็มท่ีและอิสระ  สามารถกลัน่กรองความคิดเห็นของตนได้

อยา่งรอบคอบ ปราศจากการชีนํ้าจากกลุม่และไม่ตกอยู่ภายใต้อิทธิพลทางความคิดของผู้ อ่ืน ทํา

ให้ได้รับข้อมลูท่ีนา่เช่ือถือได้ (Row, G. & Wright, G., 1999: 353-375; มนต์ชัย เทียนทอง, 2548: 

165-180)  สอดคล้องกบัแนวคิดของ สวุิมล วอ่งวานิช (2548)  ซึง่ได้กลา่วถึงข้อตกลงเบือ้งต้นของ

เทคนิคเดลฟายไว้ว่า  1) การตดัสินใจโดยใช้กลุม่บุคคลจะมีความตรงมากกว่าการตดัสินใจโดย

บุคคลคนเดียว และการตดัสนิใจจะมีความตรงมากขึน้ หากผู้ เช่ียวชาญในกลุม่ประกอบด้วยผู้ ท่ีมี

ความรู้ความชํานาญในประเด็นนัน้ๆ และ  2) การตดัสินใจโดยกลุม่บุคคลจะมีความเท่ียงมากขึน้ 

และหากไม่มีการเผชิญหน้าระหว่างสมาชิกในกลุม่จะสามารถลดผลกระทบจากอิทธิพลของอคติ

และความคิดของกลุม่ได้ 

นอกจากนี ้สชุาต  ประสิทธ์ิ และกรรณิการ์  สขุเกษม (2551)  ก็ได้กลา่วไว้ว่าเทคนิคเดล

ฟายตัง้อยู่บนพืน้ฐานว่าความคิดเห็นของกลุม่ผู้ เช่ียวชาญเป็นปัจจัยนําเข้า (Input) ท่ีถูกต้องใน

การพยากรณ์ท่ีสําคัญ คือ เทคนิคดังกล่าวนีห้ลีกเลี่ยงอคติของแต่ละผู้ เช่ียวชาญ ปัญหาการ

ประชุมกลุม่ท่ีมีแนวโน้มตามผู้ นํา (Follow-the-Leader Tendency) และการไม่ยอมละทิง้ความ

คิดเห็น  เทคนิคเดลฟายแก้ไขข้อบกพร่องเหลา่นีโ้ดยให้ผู้ เช่ียวชาญบรรลคุวามคิดเห็นเป็นเอกฉันท์ 

(Consensus) ได้โดยไม่ต้องพบปะกัน จึงมีประโยชน์ในการได้มาซึ่งการตอบปัญหาในเร่ือง

เดียวกัน เทคนิคเดลฟายเป็นกระบวนการสื่อสารกลุ่ม (Group Communication) ระหว่าง

ผู้ เช่ียวชาญท่ีอยูห่า่งไกลกนั แตมี่ความสนใจร่วมกนัและมีความเห็นตา่งกนั 

เทคนิคเดลฟายเป็นระเบียบวิธีการวิจยัเชิงคณุภาพท่ีใช้ศกึษาปัญหาร่วมสมัย และปัญหา

อนาคตกาลท่ีอาศยัการตดัสินของกลุ่มผู้ เช่ียวชาญ  โดยท่ีผู้ เช่ียวชาญไม่ต้องมาประชุมร่วมกัน 

ผู้วิจยัทําหน้าท่ีเป็นผู้ประสานงาน เร่ิมต้นด้วยการออกแบบสอบถามจัดสง่ให้ผู้ เช่ียวชาญแต่ละคน 

เม่ือได้รับคําตอบคืน ผู้ ประสานงานทําการประมวลผลส่งกลับไปให้ผู้ เช่ียวชาญได้รับทราบ

สถานการณ์ด้านความคิดเห็น  โดยอาจพ่วงข้อคําถามหรือคําร้องขอให้ผู้ เช่ียวชาญแสดงความ

คิดเห็นเพ่ิมเติม  เม่ือได้รับคําตอบจากผู้ เช่ียวชาญ ผู้ประสานงานจะทําการประเมินอีกครัง้หนึ่งว่า

จะมีการเปลี่ยนแปลงหรือยืนยันในความคิดเห็นเดิม ทําเช่นนีอี้กรอบหรือสองรอบสดุแท้แต่ว่ามี

หรือไม่มีการเปลีย่นแปลงมากหากไม่มีการเปลีย่นแปลงมาก ถือได้ว่าได้รับความเห็นเป็นเอกฉันท์

จากผู้ เ ช่ียวชาญระดับท่ีใช้ได้แล้ว วัตถุประสงค์ของเทคนิคเดลฟาย คือ การได้มาซึ่งข้อมูล 

ข้อสนเทศ และการตัดสินใจของผู้ เช่ียวชาญท่ีให้ความร่วมมือในเร่ืองท่ีผู้ วิจัยสนใจ เช่น การ

แก้ปัญหา  การวางแผน และการตดัสนิใจ  โดยท่ีผู้ เช่ียวชาญท่ีให้ความร่วมมือไม่ต้องมาปรากฏตวั
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ประชุมร่วมกัน เทคนิคดังกล่าวนีอ้อกแบบขึน้มาเพ่ือใช้ประโยชน์ข้อได้เปรียบของความคิด

สร้างสรรค์ของผู้ เช่ียวชาญ และอํานวยความสะดวกของการใช้กลุม่และปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งสมาชิก

ของกลุม่ โครงสร้างของกระบวนการเดลฟายใช้ประโยชน์สงูสดุจากข้อดีและลดข้อเสียของการใช้

กลุม่ (สชุาต  ประสทิธ์ิรัฐสนิธ์ุ และคนอ่ืนๆ, 2551) 

 ลกัษณะเดน่ของเทคนิคเดลฟาย คือ การทําให้ผู้ เช่ียวชาญเป็นคนนิรนาม (Anonymous) 

โดยปกปิดช่ือผู้ เช่ียวชาญท่ีเข้าร่วมการวิจัย  ดงันัน้ ต่างคนจึงไม่ทราบว่ามีใครเข้าร่วมบ้างและ

ทัศนะไหนเป็นของผู้ ใด ด้วยการทําแบบนี ้ผู้ เช่ียวชาญทุกคนจะแสดงทัศนะของตนได้เต็มท่ี  

นอกจากนี ้ผู้ เช่ียวชาญทุกคนยังต้องตอบรายการปัญหาหรือแบบสอบถาม (Questionnaire) 

หลายรอบ  โดยในแต่ละรอบจะลงลึกขึน้ เพ่ือให้ได้คําตอบท่ีชัดเจนเป็นหนึ่งเดียวกัน (อรนุช 

อาภาภิรม, 2553) 

 การวิจยัด้วยเทคนิคเดลฟาย มีประโยชน์ต่อการตดัสินใจอย่างมาก สามารถช่วยกําหนด

กรอบหรือสมมติฐาน (Assumption) ในการตดัสนิใจเพ่ือการวางแผนในอนาคต แม้ว่าจะเป็นเพียง

ความเป็นไปได้หรือความนา่จะเป็นมากกวา่ความถกูต้องแนน่อน แตก็่เป็นหลกัเกณฑ์ท่ีช่วยในการ

กําหนดกรอบนโยบายตา่งๆ  โดยวิเคราะห์ถึงผลกระทบท่ีเป็นไปได้ในอนาคตด้วย  ทัง้นี ้ผู้วิจัยสรุป

รวบรวมแนวคิดและความคิดเห็นจากนกัวิชาการหลายท่าน ซึ่งได้อธิบายถึงลกัษณะของการวิจัย

ด้วยเทคนิคเดลฟาย ปัจจยัสาํคญัของเทคนิคเดลฟาย ตลอดจนข้อดีและข้อจํากัดของการวิจัยด้วย

เทคนิคเดลฟาย (มนต์ชัย  เทียนทอง, 2548 ; สวุิมล  ว่องวานิช, 2548 ; สชุาต  ประสิทธ์ิรัฐสินธ์ุ 

และคนอ่ืนๆ, 2551 ; อนชุ  อาภาภิรม, 2553) ดงันี ้

3.1.1 ลกัษณะของการวิจยัด้วยเทคนิคเดลฟาย (Type of Delphi Technique) 

1. เป็นภาพในอนาคตท่ีต้องการศึกษาความเป็นไปได้หรือศึกษาแนวโน้มท่ีคาด

ว่าจะเกิดขึน้ โดยเฉพาะทางด้านวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี  ธุรกิจ  สงัคม  เศรษฐกิจ และ

การศกึษา  ซึง่ผู้วิจยัต้องการพยากรณ์การเปลีย่นแปลงท่ีจะเกิดในอนาคต เพ่ือใช้ในการเตรียมการ

วางแผนการบริหารการจดัการ และการตดัสนิใจ 

2. เป็นปัญหาท่ีไม่มีคําตอบถกูต้องแนน่อน แตส่ามารถทําวิจัยเพ่ือศึกษาปัญหา

ได้ โดยการรวบรวมข้อมูลจากผู้ เช่ียวชาญหรือผู้ทรงคุณวุฒิในสาขาดงักลา่ว เพ่ือหาข้อสรุปและ

แนวโน้มของความเป็นไปได้ 

3. เป็นปัญหาท่ีต้องการศกึษาจากความคิดเห็นหลายๆ ด้าน จากความรู้  ทกัษะ 

และประสบการณ์ของผู้ เช่ียวชาญหรือผู้ทรงคณุวฒิุประจําสาขานัน้ๆ 
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4. ผู้วิจยัไม่ต้องการให้ความคิดเห็นของผู้ เช่ียวชาญหรือผู้ทรงคุณวุฒิแต่ละท่าน 

มีผลกระทบตอ่การพิจารณาตดัสนิปัญหาโดยรวม 

5. ประสบปัญหาในการพบปะแบบเผชิญหน้าโดยตรงในการระดมสมองหรือ

การประชุม อันเน่ืองมาจากปัญหาด้านเวลา  การเดินทาง  สภาพภูมิอากาศ หรืองบประมาณ        

เป็นต้น 

3.1.2 ปัจจยัสาํคญัของเทคนิคเดลฟาย (Key Features of Delphi Technique) 

1. การไม่เปิดเผยตน (Anonymity) เป็นวิธีการรวบรวมข้อมูลจากความคิดเห็น

ของผู้ เช่ียวชาญโดยการใช้แบบสอบถาม โดยไม่ต้องการให้ความคิดเห็นของผู้ เช่ียวชาญแต่ละท่าน

มีอิทธิพลต่อกันและเป็นอิสระท่ีสุด จึงไม่มีการเผชิญหน้ากันและไม่ทราบว่าผู้ ใดมีความคิดเห็น

อยา่งไร 

2. การทําซํา้ (Iteration) เพ่ือให้ได้ความคิดเห็นท่ีถูกต้องและเช่ือถือได้ จึงต้องมี

การทําซํา้ โดยการเก็บข้อมลูจากแบบสอบถามหลายรอบ โดยทัว่ไปรอบแรกมักเป็นแบบสอบถาม

ปลายเปิด รอบต่อไปจะเป็นแบบสอบถามปลายปิด และรอบสุดท้ายเป็นแบบมาตราส่วน        

ประเมินคา่ 

3. การป้อนกลบัโดยมีการควบคุม (Controlled Feedback) เพ่ือให้ได้คําตอบ

อยา่งละเอียดรอบคอบและเป็นอนัหนึง่อนัเดียวกันมากขึน้ จะมีการกลัน่กรองและป้อนกลบัความ

คิดเห็นของกลุม่ผู้ เช่ียวชาญทัง้หมดท่ีสอดคล้องกนัในข้อคําถามแตล่ะข้อจากรอบท่ีผา่นมาด้วยการ

นําเสนอคา่สถิติให้ผู้ เช่ียวชาญแตล่ะทา่นทราบในการสง่แบบสอบถามรอบตอ่ไป  สาํหรับพิจารณา

ลงความเห็นเพ่ือหาฉนัทามติของกลุม่ 

4. การนําเสนอด้วยสถิติ (Statistical Aggregation of Group Response) ใน

การป้อนกลบัข้อมลูในแตล่ะรอบ จะทําการวิเคราะห์ข้อมลูโดยใช้หลกัสถิติเบือ้งต้น ได้แก่ ค่าเฉลี่ย  

มธัยฐาน  ฐานนิยม  และพิจารณาความสอดคล้องของข้อมูลด้วยการคํานวณหาค่าพิสยัระหว่าง 

ควอไทล์ หรือ Interquartile Range (IR) รวมทัง้ค่าสมับูรณ์ของผลต่างระหว่างฐานนิยม            

และมธัยฐาน 

3.1.3 ข้อดีของการวิจยัด้วยเทคนิคเดลฟาย (Advantage of Delphi Technique) 

1. มีความนา่เช่ือถือและสามารถนําไปใช้ประโยชน์ได้ เน่ืองจาก 1) เป็นคําตอบ

ท่ีได้จากความคิดเห็นของกลุม่ผู้ เช่ียวชาญหรือผู้ทรงคุณวุฒิท่ีมีความชํานาญพิเศษในสาขานัน้ๆ

อยา่งแท้จริง  2) ผลการวิจยัได้ผา่นกระบวนการพิจารณาจากการถามยํา้หลายรอบ จึงเป็นคําตอบ
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ท่ีกลัน่กรองอย่างรอบคอบ มีความน่าเช่ือถือได้  3) ผู้ เช่ียวชาญหรือผู้ทรงคุณวุฒิแต่ละท่าน

สามารถแสดงความคิดเห็นได้อยา่งอิสระ ไม่ตกอยูภ่ายใต้อิทธิพลของกลุม่ 

2. ใช้เวลาในกระบวนการวิจยัไม่มาก เน่ืองจากกระบวนการเก็บข้อมูลในแต่ละ

รอบจะใช้เวลาประมาณ 2 สปัดาห์ ดงันัน้ จึงใช้เวลาทัง้กระบวนการประมาณ 2-3 เดือน ซึ่งเป็น

วิธีการวิจยัท่ีใช้เวลาสัน้ๆ แตไ่ด้ผลท่ีนา่เช่ือถือและสามารถนําใช้ประโยชน์ได้ 

3. ใช้งบประมาณในการทําวิจยัไม่มาก เน่ืองจากไม่ต้องมีการพบปะโดยตรงของ

กลุม่ผู้ เช่ียวชาญหรือผู้ทรงคณุวฒิุ แตเ่ก็บข้อมลูโดยการใช้แบบสอบถาม โดยไม่ต้องจัดการประชุม 

จึงทําให้ลดข้อจํากดัในการเดินทาง  ประหยดัเวลา และประหยดัคา่ใช้จ่าย 

4. ทําการวิจัยได้ทุกสถานการณ์ สามารถเก็บข้อมูลจากผู้ เ ช่ียวชาญหรือ

ผู้ทรงคุณวุฒิ ท่ีอยู่ในสถานท่ีแตกต่างกันได้ทัง้ทางด้านภูมิศาสตร์และเวลา  มีความยืดหยุ่น 

สามารถนํามาใช้ในสถานการณ์ตา่งๆ ได้มาก และแก้ไขปัญหาท่ีซบัซ้อนได้ดี 

5. เป็นกระบวนการกลุ่มมีการปฏิสัมพันธ์ทางความคิด ซึ่งทําให้เกิดการ

แลกเปลีย่นประสบการณ์ แม้ไม่มีการเผชิญหน้า 

6. วิเคราะห์ข้อมูลง่าย เน่ืองจากใช้สถิติเบือ้งต้นในการวิจัย ได้แก่ ค่าเฉลี่ย   

มัธยฐาน  ฐานนิยม และการพิจารณาความสอดคล้องของข้อมูลด้วยการคํานวณหาค่าพิสยั

ระหว่าง ควอไทล์ หรือ Interquartile Range (IR) รวมทัง้ค่าสมับูรณ์ของผลต่างระหว่างฐานนิยม            

และมัธยฐาน  ทําให้สามารถกําหนดระดับความสอดคล้องทางความคิดของกลุ่มซึ่งสามารถ

อธิบายได้โดยสถิติ 

3.1.4 ข้อจํากัดของการวิจัยด้วยเทคนิคเดลฟาย (Disadvantage of Delphi 

Technique) 

1. การคัดเลือกกลุ่มผู้ เช่ียวชาญหรือผู้ ทรงคุณวุฒิ หากไม่ได้เป็นผู้ ท่ีมีความ

เช่ียวชาญในสาขานัน้ๆ อย่างแท้จริง จะทําให้ผลการวิจัยเกิดความคลาดเคลื่อนไปจากภาพใน

อนาคตท่ีจะเป็นจริงได้ 

2. ปัญหาเก่ียวกับตัวผู้ เ ช่ียวชาญหรือผู้ ทรงคุณวุฒิ หากผู้ เ ช่ียวชาญหรือ

ผู้ทรงคุณวุฒิไม่ให้ความร่วมมือในการตอบแบบสอบถามโดยตลอด หรือเกิดความเบื่อหน่ายใน

การตอบแบบสอบถามหลายรอบ อนัเน่ืองมาจากสาเหตตุา่งๆ เช่น เป็นเร่ืองท่ีไม่นา่สนใจ มีภารกิจ

มาก หรือปัญหาอ่ืนใด ซึง่สง่ผลให้กระบวนการวิจยัลา่ช้าได้ 

3. ขาดการวางแผนกลยทุธ์หรือวิธีในการติดตามแบบสอบถามจากผู้ เช่ียวชาญ

หรือผู้ทรงคณุวฒิุ หรือเกิดการสญูหาย ทําให้ได้รับคําตอบกลบัคืนมาไม่ครบหรือได้คําตอบกลบัคืน
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มาด้วยความยากลาํบาก นอกจากนี ้ยงัพบอยู่เสมอว่าผู้ เช่ียวชาญหรือผู้ทรงคุณวุฒิ ซึ่งปกติจะมี

ภารกิจมาก มักจะเดินทางไปต่างประเทศบ่อยครัง้ ทําให้ระยะเวลาการวิจัยล่าช้าไปจาก

กําหนดการ 

4. ผู้วิจยัขาดความรอบคอบ หรือมีอคติในการวิเคราะห์คําตอบท่ีได้รับในแต่ละ

รอบ ทําให้ผลการวิจยัคลาดเคลือ่นและขาดความนา่เช่ือถือ 

5. มีความเป็นไปได้ท่ีความคิดเห็นท่ีแตกต่างแบบสดุขัว้ จะไม่ได้รับความสนใจ

หรือถกูบีบให้ตอบตามคา่กลางของทศันะ เพ่ือให้เกิดฉนัทามติ 

6. ขาดการศกึษาข้อมลูประกอบการทําวิจยัอยา่งเพียงพอ ถึงแม้วา่การวิจัยด้วย 

เทคนิคเดลฟายจะสรุปผลจากความคิดเห็นของผู้ เช่ียวชาญเป็นหลกัก็ตาม แต่ผู้วิจัยจะต้องศึกษา

ข้อมูลในประเด็นท่ีจะทําการวิจัยเช่นกัน โดยเฉพาะรอบแรกซึ่งเป็นแบบสอบถามแบบปลายเปิด 

ประเด็นต่างๆ ท่ีถูกกําหนดขึน้เพ่ือให้ผู้ เช่ียวชาญออกความคิดเห็น จะต้องครอบคลุมประเด็น

ปัญหาของการวิจัยทัง้หมด ซึ่งผู้ วิจัยจะต้องพิจารณาอย่างรอบคอบและมีข้อมูลสนับสนุนท่ี

เพียงพอ 

 

3.2 ขัน้ตอนการดําเนินการวิจัยด้วยเทคนิคเดลฟาย (Procedure of Delphi 

Technique) 

ผู้วิจยัดําเนินการศกึษาวิจยัแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับสงัคม

ผู้สงูอาย ุชุมชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง โดยใช้เทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique) ตามขัน้ตอน

ดงัตอ่ไปนี ้

3.2.1 การกําหนดประเด็นปัญหาของการวิจยั (Identification of Problem Statement)  

ผู้วิจยักําหนดประเด็นปัญหาในการศกึษาวิจยัรูปแบบการพฒันาความฉลาดทาง

วฒันธรรมเพ่ือสร้างภาวะผู้ นําขององค์การธุรกิจชัน้นําของประเทศไทย  โดยมองภาพในอนาคตท่ี 

ต้องการศึกษาความเป็นไปได้หรือศึกษาแนวโน้มท่ีคาดว่าจะเกิดขึน้ เพ่ือใช้ในการเตรียมการวาง

แผนการบริหารการจัดการและการตัดสินใจ  ซึ่งเป็นปัญหาท่ีไม่มีคําตอบถูกต้องแน่นอน แต่

สามารถทําวิจยัเพ่ือศกึษาปัญหาได้  โดยการรวบรวมข้อมลูจากกลุม่ผู้ เช่ียวชาญหรือผู้ทรงคุณวุฒิ

ในสาขาดงักลา่ว เพ่ือหาข้อสรุปและแนวโน้มของความเป็นไปได้นัน้ 

3.2.2 การคัดเลือกกลุ่มผู้ เ ช่ียวชาญและผู้ ทรงคุณวุฒิ(Selection of Research 

Panelist) 
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ผู้วิจยัทําการคดัเลอืกกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ  โดยพิจารณาคดัเลอืกผู้ ท่ี

มีประสบการณ์ และมีหน้าท่ีรับผิดชอบเก่ียวข้องกับเร่ืองท่ีสนใจศึกษา ซึ่งประกอบด้วยกลุ่ม

ตวัอยา่งจํานวนทัง้สิน้ 9 ทา่น  โดยจําแนกเป็น 2 กลุม่  ได้แก่  กลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิท่ี

เก่ียวข้อง จํานวน 2 ทา่น  ตลอดจนกลุม่ผู้ นําชุมชนท่ีเก่ียวข้อง จํานวน 7 ทา่น  ดงันี ้

กลุม่ท่ี 1 กลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวุฒิ  จะต้องเป็นผู้ ทําหน้าท่ีบรรยายทาง

วิชาการด้านผู้สงูอายแุละด้านการพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ

กลุม่ท่ี 2 กลุม่ผู้ นําชุมชน  จะต้องเป็นผู้ ทําหน้าท่ีให้บริการท่ีมีความเก่ียวข้องกับ

ผู้สงูอายใุนชุมชน 

โดยในการคดัเลือกกลุม่ตวัอย่างจํานวน 2 กลุม่ข้างต้นดงักลา่ว ผู้วิจัยพิจารณา

คดัเลือก โดยวิธีการสุม่แบบเฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) และคดัเลือกเฉพาะผู้ ท่ียินดี

เสียสละเวลา สามารถตอบแบบสอบถามได้จนเสร็จสิน้กระบวนการวิจัย และสามารถติดต่อได้

สะดวกเทา่นัน้ 

ทัง้นี ้หลกัการในการคดัเลอืกจํานวนผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ ท่ีใช้ในการวิจัย

ด้วยเทคนิคเดลฟาย  หากมีจํานวนผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิตัง้แต่ 17 คนขึน้ไป  อัตราการ

ลดลงของความคลาดเคลื่อนจะน้อยมาก  ดังนัน้  การวิจัยด้วยเทคนิคเดลฟาย (Delphi 

Technique) จึงนิยมใช้ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิจํานวน 17 คนเป็นสว่นใหญ่ อย่างไรก็ตาม 

สามารถคดัเลือกผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิจํานวนน้อยกว่า 17 คนได้ แต่อัตราการลดลงของ

ความคลาดเคลือ่นจะเพ่ิมสงูขึน้ (มนต์ชยั  เทียนทอง, 2548 : 165-180) ดงัท่ีแสดงในตาราง 3.1 

 

ตาราง 3.1 จํานวนผู้ เช่ียวชาญท่ีใช้ในการวิจยัด้วยเทคนิคเดลฟาย 

จาํนวนผู้เช่ียวชาญ ช่วงของความคลาดเคล่ือน ความคลาดเคล่ือนลดลง 

1 – 5 1.02 – 0.70 0.50 

5 – 9 0.70 – 0.58 0.12 

9 – 13 0.58 – 0.54 0.04 

13 – 17 0.54 – 0.50 0.04 

17 – 21 0.50 – 0.48 0.02 

21 – 25 0.48 – 0.46 0.02 

25 – 28 0.46 – 0.44 0.02 

ที่มา : Thomas T.Macmillan, 1971; p.17. 
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โดยผู้วิจยัทําการพิจารณาคดัเลือกกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ ผู้ ทําหน้าท่ี

บรรยายทางวิชาการด้านผู้สงูอายแุละด้านการพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุจํานวน 2 ทา่น  

นอกจากนี ้ผู้วิจัยได้พิจารณาคดัเลือกกลุ่มผู้ นําชุมชน  ผู้ ทําหน้าท่ีให้บริการท่ีมี

ความเก่ียวข้องกบัผู้สงูอายใุนชุมชน จํานวน 7 ท่าน รวมเป็นจํานวนทัง้สิน้ 9 ท่าน  ซึ่งถือว่าอยู่ใน

เกณฑ์ท่ียอมรับได้  กลา่วคือ  อยู่ในเกณฑ์ท่ีมีอัตราการลดลงของความคลาดเคลื่อนเท่ากับ 0.04 

หรือมีความคาดเลือ่นต่ําตามหลกัเกณฑ์ข้างต้น 

3.2.2 การสร้างเคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั (Creation of Study Instrument) 

ผู้วิจยัใช้แบบสอบถาม (Questionnaire) เป็นเคร่ืองมือในการศึกษาวิจัยแนวโน้ม

การพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอาย ุชุมชนบ้านจํารุง จงัหวดัระยอง โดย

ทําการวิเคราะห์ประเด็นปัญหาของการวิจัยโดยละเอียด ผนวกกับแนวคิดและทฤษฎีท่ีเก่ียวข้อง

ตลอดจนความคิดเห็นอนัเป็นประโยชน์ท่ีได้รับจากกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิมาวิเคราะห์  

สงัเคราะห์ เพ่ือสร้างข้อคําถาม และนําเสนอให้คณะกรรมการท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ์พิจารณา

ตรวจสอบก่อนดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลจริง โดยผู้วิจัยจําแนกแบบสอบถามออกเป็น 3 รอบ 

ดงันี ้

แบบสอบถามรอบท่ี 1: แบบสอบถามปลายเปิด (Opened End) เป็นการถาม

คําถามอยา่งกว้างๆ ให้ครอบคลมุประเด็นปัญหาของการวิจัย เพ่ือเก็บรวบรวมความคิดเห็นจาก

กลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิตามท่ีคดัเลือกไว้  ซึ่งผู้วิจัยสร้างกรอบคําถามในแบบสอบถาม

รอบท่ี 1  โดยการนํากรอบแนวคิดในการวิจัยท่ีกําหนดไว้มาวิเคราะห์ประเด็นปัญหาต่างๆ ท่ี

ต้องการศึกษา เพ่ือให้การตอบคําถามบรรลวุตัถุประสงค์ของการวิจัย  อันประกอบด้วย 1) เพ่ือ

วิเคราะห์มมุมองของผู้ เช่ียวชาญ  ผู้ทรงคณุวฒิุ และผู้ นําชุมชนท่ีมีต่อการพฒันาคุณภาพชีวิตของ

ผู้สูงอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุ ชุมชนบ้านจํารุง จังหวดัระยอง และ 2) เพ่ือกําหนดและ

ตรวจสอบรูปแบบท่ีเป็นไปได้ในอนาคต ในการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคม

ผู้สงูอาย ุชุมชนบ้านจํารุง จงัหวดัระยอง  ประกอบด้วยข้อคําถามจํานวน 5 ข้อ ดงันี ้

ข้อคําถามท่ี 1 : ในมุมมองของท่าน  ท่านคิดว่าคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุคือ

อะไร และมีความสาํคญัอยา่งไร 

เพ่ือให้การตอบคําถามบรรลวุตัถปุระสงค์ของการวิจยัดงักลา่ว  ผู้วิจัยจําเป็นต้อง

ศึกษาสภาพปัจจุบนัว่ากลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ มีความรู้ ความเข้าใจ และตระหนกัถึง

ความสาํคญัของคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายมุากน้อยเพียงใด 
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ข้อคําถามท่ี 2 : ปัจจุบัน ท่านคิดว่าผู้ สูงอายุในชุนชนมีคุณภาพชีวิตมากน้อย

เพียงใด เพราะสาเหตใุด 

เพ่ือให้การตอบคําถามบรรลวุตัถปุระสงค์ของการวิจยัดงักลา่ว  ผู้วิจัยจําเป็นต้อง

ศกึษาสภาพปัจจุบนัวา่กลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ มีมมุมองเก่ียวกบัระดบัคณุภาพชีวิตของ

ผู้สงูอายขุองบุคลากรในองค์การในปัจจุบนัมากน้อยเพียงใด เพราะสาเหตใุด 

ข้อคําถามท่ี 3 : ทา่นคิดวา่การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ สง่ผลต่อการรองรับ

สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคตหรือไม่ อยา่งไร 

เพ่ือให้การตอบคําถามบรรลวุตัถปุระสงค์ของการวิจัยดงักลา่ว ผู้วิจัยจําเป็นต้อย

ศกึษามมุมองในอนาคตของกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ เก่ียวกบัผลของการพฒันาคุณภาพ

ชีวิตของผู้สงูอายใุห้มีการรองรับสงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต วา่จะสง่ผลกระทบตอ่กนัหรือไม่ อยา่งไร 

ข้อคําถามท่ี 4 : ท่านมีวิสยัทัศน์ต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ เพ่ือ

รองรับสงัคมผู้สงูอายใุนอนาคตอยา่งไร เพ่ือเตรียมความพร้อมเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายท่ีุกําลงัจะมาถึง 

เพ่ือให้การตอบคําถามบรรลวุตัถปุระสงค์ของการวิจยัดงักลา่ว  ผู้วิจัยจําเป็นต้อง

ศกึษามมุมองในอนาคตของกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ เก่ียวกับวิสยัทศัน์ท่ีมีต่อการพฒันา

คุณภาพของผู้ สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุในอนาคตว่าควรมีแนวทางอย่างไร  เพ่ือเตรียม

ความพร้อมเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายท่ีุกําลงัจะมาถึง 

ข้อคําถามท่ี 5 : ท่านคิดว่ารูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ เพ่ือ

รองรับสงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต ควรจะมีรูปแบบวิธีการอย่างไร เพ่ือเตรียมความพร้อมเข้าสูส่งัคม

ผู้สงูอายท่ีุกําลงัจะมาถึง 

เพ่ือให้การตอบคําถามบรรลวุตัถปุระสงค์ของการวิจัยดงักลา่ว ผู้วิจัยจําเป็นต้อง

ศกึษามมุมองในอนาคตของกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวุฒิ เพ่ือวิเคราะห์รูปแบบท่ีเป็นไปได้ใน

อนาคต ในการพฒันาสุขภาพของผู้สูงอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สูงอายุ ชุมชนบ้านจํารุง จังหวัด

ระยอง  และเพ่ือกําหนดแผนการพัฒนาในอนาคต โดยใช้รูปแบบการพฒันาคุณภาพชีวิตของ

ผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอาย ุชุมชนบ้านจํารุง จงัหวดัระยอง 

ทัง้นี ้ผู้วิจยัสามารถสรุปการวิเคราะห์ประเด็นปัญหาตา่งๆ เพ่ือให้การตอบคําถาม

ในแบบสอบถามรอบท่ี 1  ของกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิบรรลวุตัถุประสงค์ของการวิจัย

ดงักล่าว  ซึ่งข้อคําถามในแบบสอบถามรอบท่ี 1  ดังท่ีแสดงในภาคผนวก ข  จะเป็นการถาม

คําถามอยา่งกว้างๆ ให้ครอบคลมุประเด็นปัญหาของการวิจยั โดยจําแนกข้อคําถามออกเป็นระดบั

บุคคลและระดบักลยทุธ์ ดงัท่ีแสดงในตาราง 3.2 
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ตาราง 3.2 การวิเคราะห์ประเด็นปัญหาเพ่ือสร้างกรอบคําถามในแบบสอบถามรอบท่ี 1 

วิเคราะห์ประเด็นปัญหาตามวัตถุประสงค์ กรอบคาํถามในแบบสอบถามรอบที่ 1 

ระดบับุคคล 

ศึกษาสภาพปัจจุบัน เก่ียวกับความรู้ความ

เข้าใจและการตระหนักถึงความสําคัญของ

คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

 

1. ในมุมมองของท่าน ท่านคิดว่าคุณภาพ

ชี วิ ต ข อ ง ผู้ สู ง อ า ยุ คื อ อ ะ ไ ร  แ ล ะ มี

ความสาํคญัอยา่งไร 

ระดบับุคคล 

ศึกษาสภาพปัจจุบัน เก่ียวกับระดับคุณภาพ

ชีวิตของผู้สงูอายใุนชุมชน 

 

2. ปัจจุบัน ท่านคิดว่าผู้ สูงอายุในชุมชนมี

สุขภาพชีวิตมากน้อยเพียงใด เพราะ

สาเหตใุด 

ระดบักลยทุธ์ 

ศึกษามุมมองในอนาคต เก่ียวกับผลของการ

พัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ  ส่งผลต่อ

การรองรับสงัคมผู้สงูอาย ุ

 

3. ท่านคิดว่าการพัฒนาผู้ สูงอ ายุ  ใ ห้ มี

สุขภาพชีวิต ส่งผลต่อการรองรับสังคม

ผู้สงูอายใุนอนาคตหรือไม่ อยา่งไร 

ระดบักลยทุธ์ 

ศกึษามมุมองในอนาคต เก่ียวกับสิวยัทศัน์ท่ีมี

ต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ เพ่ือ

รองรับสงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

 

4. ท่านมีวิสัยทัศน์ต่อการพัฒนาคุณภาพ

ชี วิตขอ งผู้ สูงอ ายุ  เ พ่ื อ รอ ง รับสังค ม

ผู้ สูงอายุในอนาคตอย่างไร เพื่อเตรียม

ความพร้อมเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายุท่ีกําลงัจะ

มาถึง 

ระดบักลยทุธ์ 

ศึกษารูปแบบท่ีเป็นไปได้ในอนาคต ในการ

พฒันาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ เพ่ือรองรับ

สงัคมผู้สงูอาย ุชุมชนบ้านจํารุง จ.ระยอง 

 

5. ทา่นคิดวา่รูปแบบการพฒันาคุณภาพชีวิต

ของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุใน

อนาคต ควรจะมีรูปแบบ วิธีการอย่างไร 

เ พ่ือ เตรียมความพร้อม เ ข้าสูงสังคม

ผู้สงูอายท่ีุกําลงัจะมาถึง 
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แบบสอบถามรอบท่ี 2 : แบบสอบถามมาตราสว่นประเมินค่า (Rating Scale) 

เป็นการนําข้อมูลท่ีรวบรวมได้จากการตอบคําถามในแบบสอบถามในรอบท่ี 1 ผนวกกับแนวคิด

ทฤษฎีท่ีเก่ียวข้องมาสงัเคราะห์เพ่ือสร้างข้อคําถามแบบมาตราสว่นประเมินค่า และสง่กลบัไปยงั

กลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิกลุม่เดิมอีกครัง้หนึ่ง เพ่ือให้กลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ

ตอบคําถามในลกัษณะของการจัดลําดบัความสําคญัในข้อคําถามแต่ละข้อ  โดยผู้ วิจัยทําการ

จําแนกข้อคําถามในแบสอบถามรอบท่ี 2 ออกเป็นชุดคําถามจํานวน 5 สว่น ให้มีความสอดคล้อง

กบัข้อคําถามปลายเปิดในแบบสอบถามรอบท่ี 1 ดงันี ้

การศกึษาสภาพปัจจุบนั (ระดบับุคคล) 

สว่นท่ี 1 : ความคิดเห็นเก่ียวกบัสขุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ

สว่นท่ี 2 : ระดบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายใุนชุมชนในปัจจุบนั 

การศกึษามมุมองในอนาคต (ระดบักลยทุธ์) 

สว่นท่ี 3 : ผลของการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุท่ีมีต่อการรองรับสงัคม

ผู้สงูอายใุนอนาคต 

สว่นท่ี 4 : วิสยัทศัน์ท่ีมีตอ่การพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับสงัคม

ผู้สงูอายใุนอนาคต เม่ือชุมชนก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายท่ีุกําลงัจะมาถึง 

สว่นท่ี 5 : รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ เพ่ือรองรับสังคม

ผู้สงูอายใุนอนาคต เม่ือชุมชนก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายท่ีุกําลงัจะมาถึง 

ทัง้นีใ้นแตล่ะสว่นของชุดคําถามในแบบสอบถามรอบท่ี 2 ประกอบด้วยข้อคําถาม 

จํานวน 5 สว่น  รวมทัง้สิน้ 24 ข้อคําถาม ดงัท่ีแสดงในภาคผนวก ค 

แบบสอบถามรอบท่ี 3 : แบบสอบถามมาตราส่วนประเมินค่า (Rating Scale) 

เป็นการพฒันาขึน้จากแบบสอบถามรอบท่ี 2  โดยนําข้อคําถามชุดเดิมมาระบุตําแหน่งของค่ามัธย

ฐาน (Median) คา่พิสยัระหวา่งควอไทล์ หรือ Interquartile Range (IR) และแสดงตําแหน่งท่ีกลุม่

ผู้ เช่ียวชาญและผู้ ทรงคุณวุฒิได้ตอบคําถามในแบบสอบถามรอบท่ี 2 เพ่ือเป็นข้อมูลให้กลุ่ม

ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุใช้ประกอบการตดัสนิใจในการตอบแบบสอบถามรอบท่ี 3 

แบบสอบถามรอบท่ี 3 ประกอบด้วยชุดคําถามชุดเดิม ซึ่งจําแนกออกเป็นชุด

คําถาม จํานวน 5 สว่น ในแตล่ะสว่นประกอบด้วยข้อคําถาม รวมทัง้สิน้ 24 ข้อคําถาม  โดยสว่นท่ี 

1-2 เป็นการศกึษาสภาพปัจจุบนั (ระดบับุคคล)  และสว่นท่ี 3-5 เป็นการศึกษามุมมองในอนาคต 

(ระดบักลยทุธ์) ดงัท่ีแสดงในภาคผนวก ง 
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ทัง้นีก้ารเก็บรวบรวมข้อมลูในรอบท่ี 3  ถือวา่มีความสาํคญัอยา่งยิ่ง เน่ืองจากเป็น

การพิจารณาลงความเห็นเพ่ือหาฉันทามติของกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ โดยเป็นการ

ยืนยันคําตอบในประเด็นคําถามเดิมว่า กลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิแต่ละท่านมีความ

ประสงค์ยืนยนัคําตอบเดิมหรือมีความประสงค์เปลีย่นแปลงคําตอบหรือไม่ 

3.2.4 การดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมลู (Data Collection) 

1. ผู้วิจยัติดตอ่ขอรับหนงัสอืจากคณะบริหารธุรกิจ มหาวิทยาลยัเทคโนโลยีราช

มงคลพระนคร  เพ่ือขอความอนเุคราะห์ในการเก็บรวบรวมข้อมลูจากกลุม่ตวัอยา่ง 

2. ผู้ วิจัยส่งแบบสอบถามรอบท่ี 1  ในเดือนพฤศจิกายน พ.ศ.  2558  

กําหนดเวลาในการสง่แบบสอบถามกลบัคืนภายในเวลา 2 สปัดาห์  เพ่ือทําการวิเคราะห์คําตอบ

โดยละเอียดและนํามาสงัเคราะห์เป็นประเด็นตา่งๆ เพ่ือกําหนดกรอบของคําถามในรอบท่ี 2 

3. ผู้ วิจัยส่งแบบสอบถามรอบท่ี 2  ในเดือนธันวาคม พ.ศ.2558  โดย

กําหนดเวลาในการสง่แบบสอบถามกลบัคืนภายในเวลา 1-2 สปัดาห์  เพ่ือนํามาทําการวิเคราะห์

หาคา่มธัยฐานและคา่พิสยัระหวา่งควอไทล์ เพ่ือพฒันาเป็นข้อคําถามในรอบท่ี 3 

4. ผู้ วิจัยส่งแบบสอบถามรอบท่ี 3 ในเดือนมกราคม พ.ศ. 2558  โดย

กําหนดเวลาในการสง่แบบสอบถามกลบัคืนภายในเวลา 1-2 สปัดาห์ เพ่ือทําการวิเคราะห์ข้อมูล

และสรุปผล 

5. ผู้วิจยัตรวจสอบความสมบูรณ์ของคําตอบท่ีได้รับจากแบบสอบถามในแต่ละ

รอบอยา่งละเอียด ก่อนดําเนินการวิเคราะห์ข้อมลูทางสถิติ เพ่ือสรุปผลการวิเคราะห์ข้อมลูตอ่ไป 

โดยการศึกษาวิจัยในครัง้นี ้ใช้ระยะเวลาในการดําเนินการวิจัยทัง้สิน้ในระหว่าง

เดือนสิงหาคม พ.ศ. 2558 ถึงเดือนเมษายน พ.ศ. 2558  ทัง้นี ้ผู้วิจัยได้กําหนดขนาดของกลุ่ม

ตวัอยา่งไว้จํานวน 12 ทา่น  แตใ่นระหวา่งดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมลูจํานวน 3 รอบ  พบวา่ กลุม่

ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุบางทา่นติดภารกิจสําคญั ทําให้ไม่สามารถตอบแบบสอบถามได้จน

เสร็จสิน้กระบวนการวิจัย จึงคงเหลือกลุ่มตวัอย่างจํานวนทัง้สิน้ 9 ท่าน  ซึ่งถือว่าอยู่ในเกณฑ์ท่ี

ยอมรับได้  กลา่วคือ  อยู่ในเกณฑ์ท่ีมีอัตราการลดลงของความคลาดเคลื่อนเท่ากับ 0.04  หรือมี

ความคาดเคลื่อนต่ํา ตามหลักเกณฑ์ในการวิจัยด้วยเทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique)            

(มนต์ชยั  เทียนทอง, 2548) 

3.2.5 การวิเคราะห์ข้อมลู (Analysis and Interpretation of Delphi Results) 

 ผู้วิจยัทําการวิเคราะห์ข้อมลูท่ีได้รับจากแบบสอบถามในแตล่ะรอบ ดงันี ้
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แบบสอบถามรอบท่ี 1 : ผู้วิจยันําข้อมลูท่ีรวบรวมได้จากแบบสอบถามในรอบท่ี 1 

ซึง่เป็นข้อคําถามปลายเปิดมาประมวลผลวิเคราะห์คําตอบโดยละเอียด ตดัข้อความท่ีซํา้ซ้อนกัน

ออก รวบรวมความคิดเห็นในลกัษณะเดียวกันเข้าด้วยกัน โดยให้คงความหมายเดิมไว้ ผนวกกับ

แนวคิดทฤษฎีท่ีเก่ียวข้อง มาสงัเคราะห์เพ่ือสร้างแบบสอบถามรอบท่ี 2  ซึ่งเป็นข้อคําถามแบบ

มาตราสว่นประเมินคา่  เพ่ือให้ตอบคําถามในลกัษณะของการจัดลําดบัความสําคญัในข้อคําถาม

แตล่ะข้อตอ่ไป โดยผู้วิจยักําหนดคา่ของระดบัความเป็นไปได้ของแนวโน้มไว้ 5 ระดบั ดงัตอ่ไปนี ้

5 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้มากท่ีสดุ 

4 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้มาก 

3 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้ปานกลาง 

2 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้น้อย 

1 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้น้อยท่ีสดุ 

แบบสอบถามรอบท่ี 2 : ผู้วิจยันําข้อมลูท่ีรวบรวมได้จากแบบสอบถามในรอบท่ี 2 

มาทําการวิเคราะห์ทางสถิติ และทําการพฒันาเป็นแบบสอบถามรอบท่ี 3  โดยนําข้อมูลข้อคําถาม

ชุดเดิมมาระบุตําแหน่งของค่ามัธยฐาน (Median) ค่าพิสยัระหว่างคลอไทล์ หรือ Interquartile 

Range (IR)  และแสดงตําแหน่งท่ีกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ ทรงคุณวุฒิได้ตอบคําถามใน

แบบสอบถามรอบท่ี 2 เพ่ือเป็นข้อมลูให้กลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุใช้ประกอบการตดัสินใจ

ในการตอบแบบสอบถามรอบท่ี 3 ตอ่ไป  โดยผู้วิจยันําข้อมูลคําตอบจากแบบสอบถามในรอบท่ี 2  

มาจําแนกตามคา่มธัยฐาน (Median)  ออกเป็น 5 ช่วงคะแนน ดงันี ้

ช่วงท่ี 1 คา่คะแนน 4.50 – 5.00 

ช่วงท่ี 2 คา่คะแนน 3.50 – 4.49 

ช่วงท่ี 3 คา่คะแนน 2.50 – 3.49 

ช่วงท่ี 4 คา่คะแนน 1.50 – 2.49 

ช่วงท่ี 5 คา่คะแนน 1.00 – 1.49 

แบบสอบถามรอบท่ี 3 : ผู้วิจยันําข้อมลูท่ีรวบรวมได้จากแบบสอบถามในรอบท่ี 3 

ซึ่งเป็นการพิจารณาลงความเห็นเพ่ือหาฉันทามติของกลุ่ม เป็นการยืนยันคําตอบของกลุ่ม

ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิในประเด็นคําถามเดิมว่า มีความประสงค์ยืนยันคําตอบเดิมหรือมี

ความประสงค์เปลี่ยนแปลงคําตอบหรือไม่ มาวิเคราะห์หาค่าดัชนีความสอดคล้อง (Index of 

congruence : IOC)  เพ่ือสรุปผลการวิเคราะห์ข้อมลูตอ่ไป 
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ทัง้ นี  ้ผู้ วิจัยทําการวิ เคราะห์ข้อมูล โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive 

Statistics) ได้แก่ ค่าเฉลี่ย (Mean)  มัธยฐาน (Median)  ฐานนิยม (Mode) และพิจารณาความ

สอดคล้องของข้อมูลด้วยการคํานวณหาค่าพิสยัระหว่างควอไทล์ หรือ Interquartile Range (IR) 

รวมทัง้คา่สมับูรณ์ของผลตา่งระหวา่งฐานนิยม (Mode)  และมธัยฐาน (Median) ตลอดจนค่าดชันี

ความสอดคล้อง (Index of congruence : IOC)  โดยมีหลกัเกณฑ์ในการวิเคราะห์ข้อมลู ดงันี ้

1. คา่เฉลีย่ (Mean) 

 ผู้วิจยัคํานวณหาคา่เฉลีย่ของข้อมลู  ซึง่เป็นคา่เฉลีย่ของความคิดเห็นทัง้หมด

ของกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ เพ่ือจดัลําดบัความสําคญัของคําตอบท่ีได้รับเป็นรายข้อใน

ชุดคําถามแตล่ะสว่น 

2. คา่มธัยฐาน (Median) 

 ผู้วิจัยคํานวณหาค่ากลางของข้อมูล  โดยพิจารณาตําแหน่งของข้อมูลท่ีอยู่

กึ่งกลางของข้อมลูทัง้หมด  ซึง่ข้อมลูจะต้องทําการเรียงลําดบัตามปริมาณ  โดยในการคํานวณหา

ค่ามัธยฐานสําหรับข้อมูลท่ีมีการแจกแจงความถ่ีจะใช้สูตรคํานวณทางสถิติ ดังท่ีแสดงใน

ภาคผนวก ก  ทัง้นี ้ผู้วิจยักําหนดเกณฑ์ในการพิจารณา ดงันี ้

คา่มธัยฐานระหวา่ง 4.50 – 5.00 หมายถึง มีระดบัความเป็นไปได้มากท่ีสดุ 

คา่มธัยฐานระหวา่ง 3.50 – 4.49 หมายถึง มีระดบัความเป็นไปได้มาก 

คา่มธัยฐานระหวา่ง 2.50 – 3.49 หมายถึง มีระดบัความเป็นไปได้ปานกลาง 

คา่มธัยฐานระหวา่ง 1.50 – 2.49 หมายถึง มีระดบัความเป็นไปได้น้อย 

คา่มธัยฐานระหวา่ง 1.00 – 1.49 หมายถึง มีระดบัความเป็นไปได้น้อยท่ีสดุ 

3. คา่ฐานนิยม (Mode) 

ผู้วิจยัคํานวณหาคา่ท่ีมีความถ่ีสงูท่ีสดุในจํานวนชุดของข้อมลูทัง้หมด  โดยใน

การคํานวณหาค่าฐานนิยมสําหรับข้อมูลท่ีมีการแจกแจงความถ่ีจะใช้สูตรคํานวณทางสถิติ ดงัท่ี

แสดงในภาคผนวก ก 

4. คา่พิสยัระหวา่งควอไทล์ (Interquartile Range : IR) 

ผู้ วิจัยคํานวณหาค่าพิสยัระหว่างควอไทล์  ด้วยการคํานวณหาค่าความ

แตกต่างระหว่างควอไทล์บนหรือควอไทล์ท่ี 3 (Q3)  และควอไทล์ลา่งหรือควอไทล์ท่ี 1 (Q1)  โดย

ในการคํานวณหาคา่พิสยัระหว่างควอไทล์สําหรับข้อมูลท่ีมีการแจกแจงความถ่ีจะใช้สตูรคํานวณ

ทางสถิติดงัท่ีแสดงในภาคผนวก ก  ทัง้นี ้หากค่าพิสยัระหว่าควอไทล์ไม่เกิน 1.50  ถือว่ามีความ

สอดคล้องกนั (Consensus) 
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5. คา่สมับูรณ์ของผลตา่งระหวา่งฐานนิยมและมธัยฐาน (Mode - Median) 

ผู้วิจยัคํานวณหาคา่สมับูรณ์ของผลต่างระหว่างฐานนิยมและมัธยฐาน  เพ่ือ

เป็นการสนบัสนนุความสอดคล้องของความคิดเห็นท่ีได้รับจากกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ  

โดยหากค่าสมับูรณ์ของผลต่างระหว่างฐานนิยมและมัธยฐาน มีค่าไม่เกิน 1  ถือว่ามีความ

สอดคล้องกนั (Consensus) 

6. การพิจารณาความสอดคล้องของข้อมลู 

ผู้วิจยักําหนดเกณฑ์ในการพิจารณาความสอดคล้องของข้อมูล  ซึ่งรวบรวม

ได้จากแบบสอบถามในรอบท่ี 2 ดงันี ้

หากข้อคําถามใด มีค่าพิสยัระหว่างควอไทล์ไม่เกิน 1.50  และมีค่าสมับูรณ์

ของผลตา่งระหวา่งฐานนิยมและมธัยฐานไม่เกิน 1.00 ให้ถือวา่ข้อคําถามนัน้ มีความสอดคล้องกนั 

หากข้อคําถามใด มีค่าพิสยัระหว่างควอไทล์ไม่เกิน 1.50  และมีค่าสมับูรณ์

ของผลตา่งระหวา่งฐานนิยมและมธัยฐานเกิน 1.00 ให้ถือวา่ข้อคําถามนัน้ ไม่มีความสอดคล้องกัน 

และ 

หากข้อคําถามใด มีคา่พิสยัระหวา่งควอไทล์เกิน 1.50  และมีค่าสมับูรณ์ของ

ผลตา่งระหวา่งฐานนิยมและมธัยฐานไม่เกิน 1.00  ให้ถือวา่ข้อคําถามนัน้ ไม่มีความสอดคล้องกัน 

เช่นเดียวกนั 

7. คา่ดชันีความสอดคล้อง (Index of congruence : IOC) 

ผู้วิจัยคํานวณหาค่าดัชนีความสอดคล้อง เพ่ือเป็นเกณฑ์ในการพิจารณา

ความสอดคล้องจากการยืนยนัหรือเปลีย่นแปลงคําตอบของผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิในรอบท่ี 

3  โดยในการคํานวณหาค่าดัชนีความสอดคล้องจะใช้สูตรคํานวณทางสถิติ ดังท่ีแสดงใน

ภาคผนวก ก  ซึ่งผู้วิจัยกําหนดเกณฑ์ในการพิจารณา (สุรพงษ์  คงสตัย์ และธีรชาติ  ธรรมวงค์, 

2551; วลัลภ  รัฐฉตัรานนท์, 2554) ดงันี ้

ให้คะแนน +1 เม่ือเห็นด้วยวา่ข้อคําถามมีความสอดคล้องเหมาะสม 

ให้คะแนน 0 เม่ือไม่แนใ่จวา่ข้อคําถามมีความสอดคล้องเหมาะสม 

ให้คะแนน -1 เม่ือไม่เห็นด้วยวา่ข้อคําถามมีความสอดคล้องเหมาะสม 

หากข้อคําถามใดมีค่าดชันีความสอดคล้องมากกว่าหรือเท่ากับ 0.5 ขึน้ไป  

ถือวา่ข้อคําถามนัน้มีความสอดคล้องเหมาะสม 

จากข้อมูลข้างต้นสามารถกล่าวโดยสรุปได้ว่า ผู้ วิจัยดําเนินการศึกษาวิจัย

แนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุ ชุมชนบ้านจํารุง  จังหวดั
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ระยอง  ด้วยวิธีการวิจัยอนาคต (Future Research)  หรือวิธีอนาคตศาสตร์ (Futurism)  โดยใช้

เทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique)  ในการเก็บรวบรวมข้อมูล  โดยดําเนินการเก็บรวบรวม

ข้อมูลเป็นจํานวน 3 รอบ  จากกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ จํานวน 2 ท่าน  ตลอดจนกลุม่

ผู้ นําชุมชน  จํานวน 7 ท่าน  รวมจํานวนทัง้สิน้ 9 ท่าน  หลงัจากนัน้ผู้วิจัยทําการตรวจสอบความ

สมบูรณ์ของแบบสอบถามท่ีได้รับในแต่ละรอบอย่างละเอียด และดําเนินการวิเคราะห์ข้อมูล โดย

ใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ได้แก่ ค่าเฉลี่ย (Mean)  มัธยฐาน (Median)  ฐาน

นิยม (Mode) และพิจารณาความสอดคล้องของข้อมลูด้วยการคํานวณหาคา่พิสยัระหว่างควอไทล์ 

หรือ Interquartile Range (IR)  รวมทัง้ค่าสมับูรณ์ของผลต่างระหว่างฐานนิยมและมัธยฐาน 

(Mode - Median)  ตลอดจนคา่ดชันีความสอดคล้อง (Index of congruence : IOC) ตามขัน้ตอน

ดงัท่ีแสดงในภาพ 3.1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพ 3.1  วิธีการดําเนินการวิจยัด้วยเทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique) 

 

กําหนดประเด็นปัญหาของการวิจยั การพยากรณ์ภาพในอนาคต 

คดัเลอืกกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ 
ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ 

จํานวน 12 คนขึน้ไป 

สร้างเคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั แบบสอบถาม 

เก็บรวบรวมข้อมลูรอบท่ี 1 : Open Ended 
ถามประเด็นปัญหาหรือ             

กรอบกว้างๆ ของปัญหา 

เก็บรวบรวมข้อมลูรอบท่ี 2 : Rating Scale 

 

ถามความคิดเห็นจากกรอบ       

ของปัญหาท่ีได้จากรอบท่ี 1 

เก็บรวบรวมข้อมลูรอบท่ี 3 : Rating Scale 

 

คําถามชุดเดียวกนักบัรอบท่ี 2       

ให้ยืนยนั/เปลีย่นแปลงคําตอบ 

การวิเคราะห์ข้อมลู 
พิจารณาคา่ IR  และมธัยฐาน

พิจารณาคา่ IQC 
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3.3 การตรวจสอบแนวโน้มการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ เพื่อรองรับ

สังคมผู้สูงอายุ ชุมชนบ้านจํารุง  จังหวัดระยอง 

ผู้วิจยัดําเนินการตรวจสอบแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับสงัคม

ผู้สงูอาย ุชุมชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง  ด้วยวิธีการคํานวณหาคา่ดชันีความสอดคล้อง (Index of 

Congruence : IOC) เพ่ือพิจารณาหาความสอดคล้องระหว่างข้อคําถามกับวตัถุประสงค์หรือ

เนือ้หาหรือค่าความตรงเชิงเนือ้หา (Content Validity) โดยปกติจะใช้ผู้ เช่ียวชาญจํานวนตัง้แต่ 3 

คนขึน้ไป ในการตรวจสอบ (สรุพงษ์  คงสตัย์ และคนอ่ืนๆ, 2551; วลัลภ  รัฐฉัตรานนท์, 2554)  

โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือตรวจสอบลกัษณะการสร้างคําสําคัญ (Keywords)  ตลอดจนประเมิน

แนวโน้มและแผนการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุ ชุมชนบ้านจํารุง  

จงัหวดัระยอง  ซึ่งผู้วิจัยได้ทําการวิเคราะห์สงัเคราะห์จากข้อมูลท่ีได้รับจากกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและ

ผู้ทรงคุณวุฒิ ตลอดจนกลุม่ผู้ นําชุมชน  เพ่ือตอบคําถามตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย ในการ

วิเคราะห์และกําหนดแผนการพัฒนาในอนาคต  โดยใช้แนวโน้มการพัฒนาคุณภาพชีวิตของ

ผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอาย ุชุมชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง 

3.3.1 การคดัเลอืกผู้ เช่ียวชาญ 

 ผู้วิจัยพิจารณาคัดเลือกผู้ เช่ียวชาญในการให้ข้อมูลเพ่ือตรวจสอบแนวโน้มการ

พฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุ ชุมชนบ้านจํารุง  จังหวดัระยอง  โดย

พิจารณาคดัเลอืกผู้ ท่ีมีประสบการณ์และมีหน้าท่ีรับผิดชอบเก่ียวข้องกับงานด้านการปรับปรุงแนว

ทางการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุทัง้ในปัจจุบนัและอนาคต  ทัง้นี ้ผู้ วิจัยทําการพิจารณา

คดัเลือกผู้ เช่ียวชาญโดยใช้วิธีการสุม่แบบเฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) ประกอบด้วย

ผู้ เช่ียวชาญจํานวนทัง้สิน้ 9 ทา่น เพ่ือให้ตอบสนองการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายอุยา่งยัง่ยืน 

ตลอดจนพฒันาศกัยภาพของผู้สงูอาย ุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายใุนปัจจุบนัและอนาคต 

3.3.2 การสร้างเคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั 

 ผู้วิจยัใช้แบบสอบถาม (Questionnaire) เป็นเคร่ืองมือในการตรวจสอบแนวโน้ม

การพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุ ชุมชนบ้านจํารุง  จังหวดัระยอง  

โดยทําการวิเคราะห์ประเด็นปัญหาของการวิจัยโดยละเอียด  ผนวกกับแนวคิดและทฤษฎีท่ี

เก่ียวข้อง ตลอดจนความคิดเห็นอนัเป็นประโยชน์ท่ีได้รับจากกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ มา

วิเคราะห์ สงัเคราะห์เพ่ือสร้างข้อคําถาม โดยนําเสนอให้คณะกรรมการท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ์

พิจารณาตรวจสอบก่อนดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมลูจริง 



75 

 

 ทัง้นี ้แนวโน้มการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สูงอายุ 

ชุมชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง  เป็นแนวโน้มในการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับ

สงัคมผู้สงูอาย ุชุมชนบ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง  ซึง่ผู้วิจยัสร้างขึน้จากการวิเคราะห์และประมวลผล

ข้อมูลอันเป็นประโยชน์ท่ีได้รับจากกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ ตลอดจนผู้ นําชุมชน ผนวก

กบัแนวคิดและทฤษฎีท่ีเก่ียวข้อง 

3.3.3 การดําเนินการเก็บรวบรวมข้อมลู 

 ผู้วิจยัทําการสง่แบบสอบถามเพ่ือการตรวจสอบแนวโน้มการพฒันาคุณภาพชีวิต

ของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอาย ุชุมชนบ้านจํารุง  จังหวดัระยอง  ไปยงัผู้ เช่ียวชาญจํานวน

ทัง้สิน้ 9 ท่าน  เพ่ือให้ตอบคําถามในลกัษณะของการแสดงความเห็นด้วยหรือไม่เห็นด้วยกับข้อ

คําถามแต่ละข้อ  โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือตรวจสอบลกัษณะการสร้างคําสําคัญ (Keywords)  

ตลอดจนประเมินแนวโน้มการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุ ชุมชน

บ้านจํารุง  จงัหวดัระยอง  หลงัจากได้รับแบบสอบถามกลบัคืนมาครบถ้วน ผู้วิจยัทําการตรวจสอบ

ความสมบูรณ์ของคําตอบท่ีได้รับจากแบบสอบถามอย่างละเอียด ก่อนดําเนินการวิเคราะห์ข้อมูล

ทางสถิติด้วยวิธีการคํานวณหาค่าดชันีความสอดคล้อง (Index of Congruence : IQC) เพ่ือ

พิจารณาหาความสอดคล้องระหว่างข้อคําถามกับวตัถุประสงค์หรือเนือ้หา หรือค่าความตรงเชิง

เนือ้หา (Content Validity) เพ่ือสรุปผลการวิเคราะห์ข้อมลูตอ่ไป 

3.3.4 การวิเคราะห์ข้อมลู 

 ในการคํานวณหาคา่ดชันีความสอดคล้องจะใช้สตูรคํานวณทางสถิติ ดงั

แสดงในภาคผนวก ก  โดยผู้ วิจัยกําหนดเกณฑ์ในการพิจารณา (สุรพงษ์  คงสตัย์ และคนอ่ืนๆ, 

2551; วลัลภ  รัฐฉตัรานนท์, 2554) ดงันี ้

ให้คะแนน +1 เม่ือเห็นด้วยวา่ข้อคําถามมีความสอดคล้องกบัวตัถปุระสงค์ 

ให้คะแนน 0 เม่ือไม่แนใ่จวา่ข้อคําถามมีความสอดคล้องกบัวตัถปุระสงค์ 

ให้คะแนน -1 เม่ือไม่เห็นด้วยวา่ข้อคําถามมีความสอดคล้องกบัวตัถปุระสงค์ 

หากข้อคําถามใดมีค่าดชันีความสอดคล้องมากกว่าหรือเท่ากับ 0.5 ขึน้ไป  

ถือวา่ข้อคําถามนัน้มีความสอดคล้องกบัวตัถปุระสงค์ 



บทที่ 4 

 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 

 
ในการศกึษาวิจยัแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุ

ชุมชนบ้านจํารุง จังหวดัระยอง  ด้วยวิธีการวิจัยอนาคต (Future Research) หรืออนาคตศาสตร์ 

(Futurism)  โดยใช้เทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique) ในการเก็บรวบรวมข้อมูลนัน้ ผู้วิจัย

ดําเนินการวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics)  ได้แก่ ค่าเฉลี่ย 

(Mean)  มธัยฐาน (Median)  ฐานนิยม (Mode)  และพิจารณาความสอดคล้องชองข้อมลูด้วยการ

คํานวณหาคา่พิสยัระหวา่งควอไทล์ หรือ Interquartile Range (IR)  รวมทัง้ค่าสมับูรณ์ของผลต่าง

ระหว่างฐานนิยม และมัธยฐาน (Mode-Median) ตลอดจนค่าดชันีความสอดคล้อง (Index of 

Congruence : IOC)  โดยนําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมลู ดงันี ้

4.1 นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการตอบแบบสอบถามรอบท่ี 1  ในรูปแบบของ

ตารางแสดงความคิดเห็นท่ีครอบคลุมประเด็นปัญหาของการวิจัยท่ีได้รับจากกลุ่มผู้ นําชุมชน

จํานวน 7 ท่าน  ตลอดจนกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ จํานวน 2 ท่าน  รวมจํานวนทัง้สิน้ 9 

ทา่น 

4.2 นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการตอบแบบสอบถามรอบท่ี 2  ในรูปแบบของ

ตารางแสดงค่าเฉลี่ย (Mean) ของคําตอบท่ีได้รับจากกลุม่ผู้ นําชุมชน จํานวน 7 ท่าน  ตลอดจน

กลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ จํานวน 2 ทา่น  รวมจํานวนทัง้สิน้ 9 ทา่น 

4.3 นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการตอบแบบสอบถามรอบท่ี 2  ในรูปแบบของ

ตารางแสดงคา่มธัยฐาน (Median)  คา่ฐานนิยม (Mode)  คา่สมับูรณ์ของผลตา่งระหว่างฐานนิยม

และมัธยฐาน (Mode-Median)  ค่าพิสยัระหว่างควอไทล์ หรือ Interquartile Range (IR) ระดบั

ความเป็นไปได้ และความสอดคล้องของข้อมลู 

4.4 นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการตอบแบบสอบถามรอบท่ี 3  ในรูปแบบของ

ตารางแสดงคา่ดชันีความสอดคล้อง (Index of Congruence : IOC)  ของคําตอบท่ีได้รับจากกลุม่

ผู้ นําชุมชน จํานวน 7 ท่าน  ตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ ทรงคุณวุฒิ จํานวน 2 ท่าน  รวม

จํานวนทัง้สิน้ 9 ทา่น 
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4.1 นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการตอบแบบสอบถามรอบที่  1  ใน

รูปแบบของตารางแสดงความคิดเหน็ที่ครอบคลุมประเด็นปัญหาของการ

วิจัย 

จากการเก็บรวบรวมความคิดเห็นของกลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและ

ผู้ทรงคณุวฒิุ ในการตอบแบบสอบถามรอบท่ี 1  ซึ่งเป็นแบบสอบถามปลายเปิด (Opened End) 

เพ่ือให้ตอบคําถามโดยการแสดงความคิดเห็นอย่างกว้างๆ ให้ครอบคลมุประเด็นปัญหาของการ

วิจยั  โดยแบบสอบถามประกอบข้อคําถามจํานวน 5 สว่น  ดงันี ้

การศกึษาสภาพปัจจุบนั (ระดบับุคคล) 

สว่นท่ี 1 : ความคิดเห็นเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

สว่นท่ี 2 : ระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนในปัจจุบนั 

การศกึษามมุมองในอนาคต (ระดบักลยทุธ์) 

สว่นท่ี 3 : ผลชองการพฒันาคณุภาพชีวิตท่ีมีผลตอ่สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

สว่นท่ี 4 : วิสยัทศัน์ท่ีมีตอ่การพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือประเทศ

ไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

สว่นท่ี 5 : รูปแบบการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าว

เข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

ผู้วิจยัทําการวิเคราะห์  สงัเคราะห์  และนําเสนอผลการเก็บรวบรวมความคิดเห็นดงักลา่ว 

โดยจําแนกออกเป็นประเด็นตา่งๆ ดงัท่ีแสดงในตาราง 4.1 
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ตาราง 4.1 ประเด็นคําตอบท่ีได้รับจากผู้ เช่ียวชาญ 

ผู้เช่ียวชาญ ประเด็นคาํตอบที่ได้รับจากผู้เช่ียวชาญ 

 การศึกษาสภาพปัจจุบัน (ระดบับุคคล) 

 สว่นท่ี 1 : ความคิดเห็นเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

ทา่นท่ี 1 - มีความสาํคญั คือ ผู้สงูอายุสามารถดํารงชีวิตอยู่ในสงัคมได้ สามารถพึ่งพา

ตนเองได้ 

- ผู้ สูงอายุมีสุขภาพร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  และสังคมดี  จะมีชีวิตท่ีมี

ความสขุ 

ทา่นท่ี 2 - มีความสําคัญมาก  การใช้ชีวิตอย่างมีความสุข  สุขภาพแข็งแรง  อยู่กับ

ครอบครัวท่ีอบอุ่น 

- การทําให้ผู้สงูอายมีุงานทํา  มีการรวมกลุม่ทํากิจกรรมให้กับหมู่บ้าน  ทําให้

ผู้สงูอายเุห็นความสาํคญัของตนเอง 

ทา่นท่ี 3 - มีความสําคัญมากท่ีสุด คุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุควรจะมีองค์ประกอบ คือ 

ครอบครัวท่ีอบอุ่น ไม่ขดัสนเร่ืองเงินทอง อาหารการกินดี และสว่นร่วมใน

ชุมชน 

- เด็ก วยักลางคน ต้องเข้าใจผู้สงูอายุ ถ้าไม่เข้าใจจะทําให้ผู้สงูอายุเหมือนถูก

ทอดทิง้ 

ทา่นท่ี 4 - คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ ร่างกายต้องดี สิง่แวดล้อมท่ีดี  เคมีต้องไม่รบเร้า 

- มีความสาํคญั  ให้ผู้สงูอายดํุารงชีวิตอยูใ่นสงัคมได้  ไม่เป็นภาระลกูหลาน  มี

รายได้ 

ทา่นท่ี 5 - มีความสาํคญั ผู้สงูอายสุามารถดํารงชีวิตอยูใ่นสงัคมได้ดีและมีความสขุ 

- คณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ ร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  สงัคม  และความคิดอยา่ง

เพียงพอ 

ทา่นท่ี 6 - ครอบครัว  ชมุชน  มีความเข้าใจ  ไม่ถอดทิง้ผู้สงูอาย ุ

- มีความสาํคญั  ผู้สงูอายสุามารถดํารงชีวิตอยูร่่วมกบัสงัคมได้อยา่งเหมาะสม 

มีความสขุ  ครอบครัวอบอุ่น 
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ตาราง 4.1 (ตอ่) 

ผู้เช่ียวชาญ ประเด็นคาํตอบที่ได้รับจากผู้เช่ียวชาญ 

ทา่นท่ี 7 - ทําให้ผู้สงูอายเุห็นความสาํคญัของตนเอง  ในการเข้าร่วมกิจกรรมกบัชุมชน  

ไม่ทําให้ดเูป็นคนไร้คา่ 

- มีความสาํคญั  การใช้ชีวิตอยา่งมีความสขุ  สขุภาพแข็งแรง  อยูก่บั

ครอบครัวท่ีอบอุ่นมีรายได้ 

ทา่นท่ี 8 - เป็นการรับรู้การพฒันาท่ีเก่ียวกบัการดํารงชีวิต  การใช้ชีวิตของผู้สงูอายุ 

- คุณภาพชีวิตของผู้ สงูอายุ ควรมีด้านร่างกาย  จิตใจ  สิ่งแวดล้อมหรือด้าน

สวสัดิการตา่งๆ ในสงัคมท่ีดี 

ทา่นท่ี 9 - การช่วยเหลอืให้ผู้สงูอายมีุคณุภาพชีวิตท่ีดี มีความสขุและพึงพอใจสามารถ

ดํารงชีวิตในสงัคมได้อย่างเหมาะสม  ช่วยเหลือตนเองได้ตามอัตภาพ  ไม่

เป็นภาระให้แก่ผู้ อ่ืนและดํารงไว้ซึง่การมีคณุคา่ในตนเอง 

- คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ ภาวะความเป็นอยูท่ี่ดีทัง้ด้านร่างกาย  จิตใจ และ

สงัคม 

 การศึกษาสภาพปัจจุบัน (ระดบับุคคล) 

 สว่นท่ี 2: ระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนในปัจจุบนั 

ทา่นท่ี 1 - ผู้สงูอายุในชุมชนมีคุณภาพชีวิตอยู่ในระดบัดี  เพราะผู้สูงอายุสว่นใหญ่ใน

ชุมชนมีสขุภาพร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์อยู่ในระดบัดี สามารถดํารงชีวิตอยู่

ในสงัคมได้ดี พึ่งพาตนเองได้  และในชุมชนมีกิจกรรมสง่เสริมคุณภาพชีวิต

ผู้สงูอาย ุ เช่น  ชมรมผู้สงูอาย ุ

ทา่นท่ี 2 - ผู้สงูอายมีุคณุภาพชีวิตท่ีดี  เป็นครอบครัวท่ีดแูลซึง่กันและกัน  มีการตัง้กลุม่

ของผู้สงูอายเุพ่ือทํากิจกรรมร่วมกนั 

ทา่นท่ี 3 - คณุภาพชีวิตสว่นใหญ่ดี  เพราะลกูหลานจะไม่ค่อยทิง้ถ่ินฐาน  และการดูแล

ชุมชนก็ไม่ได้ทอดทิง้  ก็มีการดแูลอยา่งตอ่เน่ือง 

ทา่นท่ี 4 - ผู้สูงอายุจะอยู่กับครอบครัวตลอด  ไม่โดนทอดทิง้  มีการรวมตัวกันจัด

กิจกรรม 

ทา่นท่ี 5 - ผู้สูงอายุในชุมชนมีคุณภาพชีวิตในระดับท่ีดี  เพราะผู้ สูงอายุในชุมชนมี

สุขภาพร่างกายท่ีดี  มีกิจกรรมสําหรับผู้ สูงอายุ  ส่งเสริมอาชีพและภูมิ

ปัญญาท้องถ่ินสาํหรับผู้สงูอาย ุ
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ตาราง 4.1 (ตอ่) 

ผู้เช่ียวชาญ ประเด็นคาํตอบที่ได้รับจากผู้เช่ียวชาญ 

ทา่นท่ี 6 - ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  เพราะมีสุขภาพสมบูรณ์  มีกิจกรรม การออก

กําลงักาย  สง่เสริมอาชีพ  และสนบัสนนุภมิูปัญญาท้องถ่ินของผู้สงูอายุ 

ทา่นท่ี 7 - คณุภาพชีวิตผู้สงูอายอุยูใ่นระดบัท่ีดี  ทัง้ด้านร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  และ

สงัคม 

ทา่นท่ี 8 - หนว่ยงานท่ีเก่ียวข้องยงัไม่ได้ให้การสนบัสนนุอยา่งเต็มท่ี  ขาดการสนใจ เอา

ใจใสอ่ยา่งจริงจงั  ในสงัคมปัจจุบนัยงัคิดว่าสงัคมผู้สงูอายุไม่ใช่ปัญหาใหญ่

ท่ีจะนํามาแก้ไข  ถกูละเลยตอ่การจดัสวสัดิการด้านตา่งๆ อยูไ่ม่น้อย 

ทา่นท่ี 9 - คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุอยู่ในระดบัปานกลาง ทัง้ด้านร่างกาย  จิตใจ  สงัคม 

และสิง่แวดล้อม 

 การศึกษามุมมองในอนาคต (ระดับกลยุทธ์) 

 สว่นท่ี 3: ผลชองการพฒันาคณุภาพชีวิต ท่ีมีผลตอ่สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

ทา่นท่ี 1 - การพัฒนาผู้ สูงอายุให้มีคุณภาพชีวิตส่งผลต่อสงัคมผู้ สูงอายุในอนาคต 

เน่ืองจากผู้สูงอายุท่ีมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ทําให้ลดการพึ่งพิงครอบครัว และ

สงัคม 

ทา่นท่ี 2 - การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุห้ดีขึน้  จะสง่ผลให้สงัคมนัน้ดีขึน้ ไม่ว่าจะ

ด้านคณุภาพชีวิต  การดแูลผู้ เจ็บป่วย  การเข้าถึงการรักษาพยาบาล 

ทา่นท่ี 3 - ไม่มีผลตอ่สงัคมผู้สงูอาย ุเน่ืองจากมีอาชีพหลกั  มีรายได้  มีการออม  มีท่ีดิน

ของตนเอง 

ทา่นท่ี 4 - การพฒันาคุณภาพชีวิต  จะทําให้ผู้สงูอายุพึ่งพาตนเองได้  ไม่เป็นภาระต่อ

ชุมชน  สงัคม  รัฐบาล 

ทา่นท่ี 5 - การพฒันาผู้สงูอายใุห้มีคณุภาพชีวิต สง่ผลทําให้ผู้สงูอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดี

ขึน้ในอนาคต 

ทา่นท่ี 6 - การพฒันาผู้สงูอายใุห้มีคณุภาพชีวิต สง่ผลทําให้ผู้สงูอายใุนอนาคต  ไม่เป็น

ภาระของครอบครัวและสงัคม 

ทา่นท่ี 7 - การพัฒนาผู้ สูงอายุให้มีคุณภาพชีวิตท่ีดี  จะทําให้ลดภาระของภาครัฐ  

สงัคม  ครอบครัวในอนาคตได้ 
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ตาราง 4.1 (ตอ่) 

ผู้เช่ียวชาญ ประเด็นคาํตอบที่ได้รับจากผู้เช่ียวชาญ 

ทา่นท่ี 8 - ผู้สงูอายใุนชุมชนท่ีได้รับการพฒันาตอ่คณุภาพชีวิตท่ีดีขึน้ในอนาคต  จะช่วย

ให้ผู้อายมีุความมัน่คงในการดํารงชีวิตมากขึน้ 

ทา่นท่ี 9 - ผลชองการพัฒนาคุณภาพชีวิต จะทําให้ผู้ สงูอายุจํานวนหนึ่งในปัจจุบันมี

ความเป็นอยูท่ี่ดีขึน้ จะลดภาระสาํหรับภาครัฐได้ระดบัหนึง่ 

 การศึกษามุมมองในอนาคต (ระดับกลยุทธ์) 

 สว่นท่ี 4: วิสยัทศัน์ท่ีมีต่อการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือ

ประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

ทา่นท่ี 1 - ส่งเสริมผู้ สูงอายุด้านการออกกําลังกาย  การรับประทานอาหาร  ด้าน

อารมณ์  งดด่ืมสรุา-บุหร่ี  ท่ีทําให้คณุภาพชีวิตไม่ดี 

ทา่นท่ี 2 - ให้ผู้สงูอายสุามารถช่วยเหลือตวัเองได้  หรือถ้าดูแลไม่ได้ต้องมีคนดูแลเร่ือง

ภาวะสขุภาพผู้สงูอายอุยูไ่ด้  โดยไม่ภาระในสงัคม 

ทา่นท่ี 3 - ชุมชนพยายามให้ความสาํคญักบัผู้สงูอายทุกุกิจกรรม 

ทา่นท่ี 4 - เลกิใช้เคมี  ร่างกายแข็งแรง  เน้นการออม  บัน้ปลายชีวิตก็จะมั่นคง  ช่วยกัน

ปลูกต้นไม้   อากาศดี  มี เ งินออมแบบต้นไม้  ใ ช้หลักการขององค์

พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยูห่วั 

ทา่นท่ี 5 - สง่เสริมการเรียนรู้  อาชีพ  พฒันาผู้สงูอายใุห้สามารถพึง่พาตนเองได้ 

ทา่นท่ี 6 - พฒันาความจําเป็นพืน้ฐานสาํหรับคณุภาพชีวิตท่ีดีขึน้  เช่น  ด้านอาหาร  ท่ี

พกัอาศยั  สภาพแวดล้อมท่ีเหมาะสม  การมีสว่นร่วม 

ทา่นท่ี 7 - มุ่งเน้นการพฒันาศกัยภาพผู้สงูอายุให้สามารถพึ่งตนเองและเตรียมความ

พร้อม  พฒันา  ให้ความรู้ประชากรในหมู่บ้านเพ่ือเป็นรากฐานให้ก่อนเข้า

สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

ทา่นท่ี 8 - มุ่งเน้นทางด้านการบริการ  ด้านการสง่เสริมสขุภาพ  ป้องกัน-รักษาโรค การ

จดัสวสัดิการตา่งๆ ให้ผู้สงูอายมุากขึน้และเทา่เทียมกนั 

ทา่นท่ี 9 - มุ่งเน้นการสง่เสริมและพฒันาศกัยภาพผู้สงูอายใุห้สามารถพึ่งตนเองได้นาน

ท่ีสดุ  และความพร้อมของประชากรวยัเด็กและวยัทํางานท่ีจะเป็นผู้สงูอายุ

ในอนาคต 
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ตาราง 4.1 (ตอ่) 

ผู้เช่ียวชาญ ประเด็นคาํตอบที่ได้รับจากผู้เช่ียวชาญ 

 การศึกษามุมมองในอนาคต (ระดับกลยุทธ์) 

 สว่นท่ี 5: รูปแบบการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือประเทศ

ไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

ทา่นท่ี 1 - เร่ิมจากด้านร่างกาย  จิตใจ  จิตวิญญาณ  ส่งเสริมสุขภาพผู้ สูงอายุให้

แข็งแรง สามารถดูแลตนเองได้  ไม่พึ่งผู้ อ่ืน หรือพึ่งน้อยท่ีสุด  สามารถ

แก้ปัญหาได้ด้วยตนเอง อยูใ่นสงัคมได้ 

ทา่นท่ี 2 - ให้ความรู้และเตรียมตัวตัง้แต่วัยเด็ก  เช่น การตรวจสุขภาพ  เร่ืองอาหาร  

การออกกําลงักาย  สง่เสริมเพ่ือเป็นรากฐานให้ก่อนเข้าสงัคมผู้สงูอาย ุ

ทา่นท่ี 3 - กลุ่มผู้ สงูอายุสามารถแลกเปลี่ยนองค์ความรู้มาพัฒนา สร้างรายได้ สร้าง

กิจกรรม  ทําให้ผู้ สูงอายุมีศักยภาพท่ีจะพึ่งพาตนเองได้อย่างเต็มภาคภูมิ  

โดยไม่ต้องพึง่พาครอบครัวแตเ่พียงอยา่งเดียว 

ทา่นท่ี 4 - แนวโน้มคณุภาพชีวิต  มีการออม  การออกกําลงักาย  เลกิใช้เคมี  ตัง้แต่เด็ก  

โดยมีผู้ใหญ่เป็นแบบอยา่ง  จะทําให้สงัคมผู้สงูอายุอยู่ดี กินดี  พึ่งพาตนเอง

ได้  ไม่เป็นภาระหรือปัญหาสงัคม 

ทา่นท่ี 5 - แนวโน้มการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุด้านสขุภาพ  ด้านการบริโภค

อาหาร  ด้านการศึกษา  ด้านอาชีพ  ด้านนันทนาการ  ท่ีพักอาศัยของ

ผู้สงูอาย ุ

ทา่นท่ี 6 - แนวโน้มการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ คือ ให้คําแนะนําต่อผู้สงูอาย ุ

และครอบครัวในการปรับตัว  ในการดํารงชีวิตและช่วยดูแลผู้ สูงอายุใน

อนาคต 

ทา่นท่ี 7 - แนวโน้มคณุภาพชีวิต  มีการให้ความรู้เร่ืองเงินออมหลงัเกษียณ  การเลิกใช้

เคมี  การออกกําลงักาย  การทํากิจกรรม  ให้ผู้ สูงอายุมีศักยภาพ ไม่เป็น

ภาระหรือปัญหาสงัคม 

ทา่นท่ี 8 - มีการจัดทําแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ  การพัฒนาทางด้าน

สวสัดิการตา่งๆ ของผู้สงูอาย ุ

- มีหนว่ยงาน  บุคลากร ลงพืน้ท่ีสาํรวจและให้ข้อมลู  คําแนะนําตอ่ผู้สงูอายุใน

การปรับตวั  สภาพแวดล้อมในการดํารงชีวิตของผู้สงูอายใุนอนาคต 
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ตาราง 4.1 (ตอ่) 

ผู้เช่ียวชาญ ประเด็นคาํตอบที่ได้รับจากผู้เช่ียวชาญ 

ทา่นท่ี 9 - แนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายดุ้านสขุภาพและการรักษาพยาบาล  

รายได้  ความมั่นคงทางสงัคมและครอบครัว  ด้านนนัทนาการ  ท่ีพกัอาศยั  

และด้านการสร้างเครือขา่ยบริการสงัคมและเครือขา่ยเกือ้หนนุของผู้สงูอายุ 

 

 จากตาราง 4.1  เม่ือผู้วิจัยวิเคราะห์ประเด็นคําตอบท่ีได้รับจากกลุม่ผู้ นําชุมชน ตลอดจน

กลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุแล้วเสร็จ  ผู้วิจัยนําประเด็นคําตอบเหลา่นัน้มาทําการสงัเคราะห์

เพ่ือสร้างกรอบคําถามในแบบสอบถามรอบท่ี 2  ซึ่งเป็นแบบสอบถามมาตราส่วนประเมินค่า 

(Rating Scale)  เพ่ือให้ตอบคําถามในลกัษณะของการจดัลาํดบัความสาํคญัในข้อคําถามแต่ละข้อ  

โดยจําแนกออกเป็นชุดคําถามจํานวน 5 ส่วน  ให้มีความสอดคล้องกับข้อคําถามปลายเปิดใน

แบบสอบถามรอบท่ี 1  ดงัท่ีแสดงในตาราง 4.2 
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ตาราง 4.2 การสงัเคราะห์คําตอบจากผู้ เช่ียวชาญ 

สังเคราะห์คาํตอบจากผู้เช่ียวชาญ กรอบคาํถามในแบบสอบถามรอบที่ 2 

ศึกษาสภาพปัจจุบัน (ระดับบุคคล) ศึกษาสภาพปัจจุบัน (ระดับบุคคล) 

สว่นท่ี 1 : ความคิดเห็นเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตของ

ผู้สงูอาย ุ

สว่นท่ี 1 : ค ว า ม คิ ด เ ห็ น เ ก่ี ย ว กั บ

คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

- ผู้สงูอายมีุสขุภาพร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  และ

สงัคมดี  จะมีชีวิตท่ีมีความสขุ 

- คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ ร่างกายต้องดี 

สิง่แวดล้อมท่ีดี  เคมีต้องไม่รบเร้า 

- คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุควรมีด้านร่างกาย  

จิตใจ  สิง่แวดล้อมหรือด้านสวสัดิการตา่งๆ ใน

สงัคมท่ีดี 

- คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ ภาวะความเป็นอยูท่ี่ดี

ทัง้ด้านร่างกาย  จิตใจ และสงัคม 

- คณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ ร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  

สงัคม  และความคิดอยา่งเพียงพอ 

1. คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุคือ การมี

สุขภาพร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  

สงัคม  และสิง่แวดล้อมท่ีดี 

- มีความสาํคญั คือ ผู้สงูอายสุามารถดํารงชีวิตอยู่

ในสงัคมได้ สามารถพึง่พาตนเองได้ 

- เป็นการรับรู้การพฒันาท่ีเก่ียวกบัการดํารงชีวิต  

การใช้ชีวิตของผู้สงูอาย ุ

- มีความสาํคญั  ให้ผู้สงูอายดํุารงชีวิตอยูใ่นสงัคมได้  

ไม่เป็นภาระลกูหลาน  มีรายได้ 

- การช่วยเหลอืให้ผู้สงูอายมีุคณุภาพชีวิตท่ีดี มี

ความสขุและพงึพอใจสามารถดํารงชีวิตในสงัคม

ได้อยา่งเหมาะสม  ช่วยเหลอืตนเองได้ตามอตัภาพ  

ไม่เป็นภาระให้แก่ผู้ อ่ืนและดํารงไว้ซึง่การมีคณุคา่

ในตนเอง 

2. การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอาย ุ

เป็นสิง่สาํคญัในการดํารงชีวิตอยู่ใน

สงัคมได้  โดยการพึง่พาตนเอง 

 

 



85 
 

ตาราง 4.2 (ตอ่) 

สังเคราะห์คาํตอบจากผู้เช่ียวชาญ กรอบคาํถามในแบบสอบถามรอบที่ 2 

- การทําให้ผู้สงูอายมีุงานทํา  มีการรวมกลุม่ทํา

กิจกรรมให้กบัหมู่บ้าน  ทําให้ผู้สงูอายเุห็น

ความสาํคญัของตนเอง 

- ทําให้ผู้สงูอายเุห็นความสาํคญัของตนเอง  ในการ

เข้าร่วมกิจกรรมกบัชุมชน  ไม่ทําให้ดเูป็นคนไร้ค่า 

3. การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอาย ุ

โดยการส่งเสริมการรวมกลุ่ม  จัด

กิจกรรมในชุมชน 

- มีความสาํคญัมาก  การใช้ชีวิตอยา่งมีความสขุ  

สขุภาพแข็งแรง  อยูก่บัครอบครัวท่ีอบอุ่น 

- มีความสาํคญัมากท่ีสดุ คณุภาพชีวิตผู้สงูอายคุวร

จะมีองค์ประกอบ คือ ครอบครัวท่ีอบอุ่น ไม่ขดัสน

เร่ืองเงินทอง อาหารการกินดี และสว่นร่วมในชุมชน 

- มีความสาํคญั  ผู้สงูอายสุามารถดํารงชีวิตอยูใ่น

สงัคมได้ดีและมีความสขุ 

- มีความสาํคญั  ผู้สงูอายสุามารถดํารงชีวิตอยู่

ร่วมกบัสงัคมได้อยา่งเหมาะสม มีความสขุ  

ครอบครัวอบอุ่น 

- มีความสาํคญั  การใช้ชีวิตอยา่งมีความสขุ  

สขุภาพแข็งแรง  อยูก่บัครอบครัวท่ีอบอุ่นมีรายได้ 

4. การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอาย ุ 

กบัการมีครอบครัวท่ีอบอุ่น 

- เด็ก วยักลางคน ต้องเข้าใจผู้สงูอาย ุถ้าไม่เข้าใจจะ

ทําให้ผู้สงูอายุเหมือนถูกทอดทิง้ 

- ครอบครัว  ชมุชน  มีความเข้าใจ  ไม่ถอดทิง้

ผู้สงูอาย ุ

5. การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอาย ุ 

เด็ก  วยักลางคน  ควรต้องมีความ

เข้าใจในผู้สงูอาย ุ
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ตาราง 4.2 (ตอ่) 

สังเคราะห์คาํตอบจากผู้เช่ียวชาญ กรอบคาํถามในแบบสอบถามรอบที่ 2 

ศึกษาสภาพปัจจุบัน (ระดับบุคคล) ศึกษาสภาพปัจจุบัน (ระดับบุคคล) 

สว่นท่ี 2 : ระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนใน

ปัจจุบนั 

สว่นท่ี 2 : ระดบัคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ

ในชุมชนในปัจจุบนั 

- ผู้สงูอายใุนชุมชนมีคณุภาพชีวิตอยูใ่นระดบัดี  

เพราะผู้สงูอายสุว่นใหญ่ในชุมชนมีสขุภาพร่างกาย  

จิตใจ  อารมณ์อยูใ่นระดบัดี สามารถดํารงชีวิตอยู่

ในสงัคมได้ดี พึง่พาตนเองได้  และในชุมชนมี

กิจกรรมสง่เสริมคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ เช่น  ชมรม

ผู้สงูอาย ุ

- คณุภาพชีวิตผู้สงูอายอุยูใ่นระดบัปานกลาง ทัง้

ด้านร่างกาย  จิตใจ  สงัคม และสิง่แวดล้อม 

- ผู้สงูอายใุนชุมชนมีคณุภาพชีวิตในระดบัท่ีดี  

เพราะผู้สงูอายใุนชุมชนมีสขุภาพร่างกายท่ีดี  มี

กิจกรรมสาํหรับผู้สงูอาย ุ สง่เสริมอาชีพและ           

ภมิูปัญญาท้องถ่ินสาํหรับผู้สงูอาย ุ

- คณุภาพชีวิตผู้สงูอายอุยูใ่นระดบัท่ีดี  ทัง้ด้าน

ร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  และสงัคม 

- ผู้สงูอายมีุคณุภาพชีวิตท่ีดี  เพราะมีสขุภาพ

สมบูรณ์  มีกิจกรรม  การออกกําลงักาย  สง่เสริม

อาชีพ  และสนบัสนนุภมิูปัญญาท้องถ่ินของ

ผู้สงูอาย ุ

1. ปัจจุบัน คุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุใน

ชุมชนมีพืน้ฐานท่ีแตกตา่งกนั 

- ผู้สงูอายมีุคณุภาพชีวิตท่ีดี  เป็นครอบครัวท่ีดแูลซึง่

กนัและกนั  มีการตัง้กลุม่ของผู้สงูอายเุพ่ือทํา

กิจกรรมร่วมกนั 

- คณุภาพชีวิตสว่นใหญ่ดี  เพราะลกูหลานจะไม่คอ่ย

ทิง้ถ่ินฐาน  และการดแูลชุมชนก็ไม่ได้ทอดทิง้  ก็มี

การดแูลอยา่งตอ่เน่ือง 

2. ปัจจุบนั  ผู้สงูอายุอยู่ในครอบครัวท่ี

ดแูลซึง่กนัและกนั 
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ตาราง 4.2 (ตอ่) 

สังเคราะห์คาํตอบจากผู้เช่ียวชาญ กรอบคาํถามในแบบสอบถามรอบที่ 2 

- ผู้สงูอายจุะอยูก่บัครอบครัวตลอด  ไม่โดนทอดทิง้  

มีการรวมตวักนัจดักิจกรรม 

 

- หนว่ยงานท่ีเก่ียวข้องยงัไม่ได้ให้การสนบัสนนุอยา่ง

เต็มท่ี  ขาดการสนใจ เอาใจใสอ่ยา่งจริงจงั  ใน

สงัคมปัจจุบนัยงัคิดวา่สงัคมผู้สงูอายไุม่ใช่ปัญหา

ใหญ่ท่ีจะนํามาแก้ไข  ถกูละเลยตอ่การจดั

สวสัดิการด้านตา่งๆ อยูไ่ม่น้อย 

3. หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องในปัจจุบัน

สง่เสริมคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ เพ่ือ

การพฒันาคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุใน

ชุมชนร่วมกนั 

การศึกษามุมมองในอนาคต (ระดับกลยุทธ์) การศึกษามุมมองในอนาคต(ระดับ

กลยุทธ์) 

สว่นท่ี 3 : ผลของการพฒันาคณุภาพชีวิต ท่ีมีผลตอ่

สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

สว่นท่ี 3 : ผลชองการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิต ท่ีมีผลต่อสงัคมผู้สงูอายุ

ในอนาคต 

- การพฒันาผู้สงูอายใุห้มีคณุภาพชีวิตสง่ผลตอ่

สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต เน่ืองจากผู้สงูอายท่ีุมี

คณุภาพชีวิตท่ีดี ทําให้ลดการพึง่พาครอบครัว และ

สงัคม 

- การพฒันาคณุภาพชีวิต  จะทําให้ผู้สงูอายพุึง่พา

ตนเองได้  ไม่เป็นภาระตอ่ชมุชน  สงัคม  รัฐบาล 

- ผลชองการพฒันาคณุภาพชีวิต จะทําให้ผู้สงูอายุ

จํานวนหนึง่ในปัจจุบนัมีความเป็นอยูท่ี่ดีขึน้ จะลด

ภาระสาํหรับภาครัฐได้ระดบัหนึง่ 

- การพฒันาผู้สงูอายใุห้มีคณุภาพชีวิต สง่ผลทําให้

ผู้สงูอายใุนอนาคต  ไม่เป็นภาระของครอบครัวและ

สงัคม 

- การพฒันาผู้สงูอายใุห้มีคณุภาพชีวิต สง่ผลทําให้

ผู้สงูอายใุนอนาคต  ไม่เป็นภาระของครอบครัวและ

สงัคม 

1. ก า ร มี คุณ ภ า พ ชี วิ ต ท่ี ดี   ทํ า ใ ห้

ผู้สงูอายลุดการพึง่พาครอบครัวและ

สงัคม 
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ตาราง 4.2 (ตอ่) 

สังเคราะห์คาํตอบจากผู้เช่ียวชาญ กรอบคาํถามในแบบสอบถามรอบที่ 2 

- การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุห้ดีขึน้  จะสง่ผล

ให้สงัคมนัน้ดีขึน้ ไม่วา่จะด้านคณุภาพชีวิต  การ

ดแูลผู้ เจ็บป่วย  การเข้าถึงการรักษาพยาบาล 

2. ก า ร มี คุณ ภ า พ ชี วิ ต ท่ี ดี   ทํ า ใ ห้

ผู้ สู ง อ า ยุ  ส า ม า ร ถ เ ข้ า ถึ ง ก า ร

รักษาพยาบาลท่ีดี 

- ไม่มีผลตอ่สงัคมผู้สงูอาย ุเน่ืองจากมีอาชีพหลกั  มี

รายได้  มีการออม  มีท่ีดินของตนเอง 

3. การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอาย ุ

มีการออมไว้ใช้ยามเกษียณ 

- ผู้สงูอายใุนชุมชนท่ีได้รับการพฒันาตอ่คณุภาพ

ชีวิตท่ีดีขึน้ในอนาคต  จะชว่ยให้ผู้อายมีุความ

มัน่คงในการดํารงชีวิตมากขึน้ 

- การพฒันาผู้สงูอายใุห้มีคณุภาพชีวิต สง่ผลทําให้

ผู้สงูอายมีุคณุภาพชีวิตท่ีดีขึน้ในอนาคต 

4. ก า ร มี คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต ท่ี ดี  ทํ า ใ ห้

ผู้ สู ง อ า ยุ มี ค ว า ม มั่ น ค ง ใ น ก า ร

ดํารงชีวิต 

การศึกษามุมมองในอนาคต (ระดับกลยุทธ์) การศึกษามุมมองในอนาคต(ระดบักล

ยุทธ์) 

สว่นท่ี 4 : วิสยัทศัน์ท่ีมีตอ่การพฒันาคณุภาพชีวิต

ของผู้สงูอายใุนอนาคต เม่ือประเทศไทย

ก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

สว่นท่ี 4 : วิสัยทัศน์ท่ีมีต่อการพัฒนา

คณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุใน

อนาคต เ ม่ือประเทศไทย

ก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายุในปี 

พ.ศ.2568 

- สง่เสริมผู้สงูอายดุ้านการออกกําลงักาย  การ

รับประทานอาหาร  ด้านอารมณ์  งดด่ืมสรุา-บุหร่ี  

ท่ีทําให้คณุภาพชีวิตไม่ดี 

1. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้ สูงอายุเห็นความสําคัญ

ตอ่การออกกําลงักาย 

- ให้ผู้สงูอายสุามารถช่วยเหลอืตวัเองได้  หรือถ้า

ดแูลไม่ได้ต้องมีคนดแูลเร่ืองภาวะสขุภาพผู้สงูอายุ

อยูไ่ด้  โดยไม่ภาระในสงัคม 

- สง่เสริมการเรียนรู้  อาชีพ  พฒันาผู้สงูอายใุห้

สามารถพึง่พาตนเองได้ 

2. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้ สูงอายุเห็นความสําคัญ

เร่ืองภาวะสขุภาพ 

- ชุมชนพยายามให้ความสาํคญักบัผู้สงูอายทุกุ

กิจกรรม 

3. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจ

ให้ผู้สงูอายใุนการทํากิจกรรมตา่ง  ๆ
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ตาราง 4.2 (ตอ่) 

สังเคราะห์คาํตอบจากผู้เช่ียวชาญ กรอบคาํถามในแบบสอบถามรอบที่ 2 

- เลกิใช้เคมี  ร่างกายแข็งแรง  เน้นการออม  บัน้

ปลายชีวิตก็จะมัน่คง  ช่วยกนัปลกูต้นไม้  อากาศดี  

มีเงินออมแบบต้นไม้  ใช้หลกัการขององค์

พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยูห่วั 

- พฒันาความจําเป็นพืน้ฐานสาํหรับคณุภาพชีวิตท่ี

ดีขึน้  เช่น  ด้านอาหาร  ท่ีพกัอาศยั  

สภาพแวดล้อมท่ีเหมาะสม  การมีสว่นร่วม 

4. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้ สูงอายุในการเลิกใ ช้

ส า ร เ ค มี  โ ด ย ใ ช้ ห ลัก ข อ ง อ ง ค์

พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยูห่วั 

- มุ่งเน้นทางด้านการบริการ  ด้านการสง่เสริม

สขุภาพ  ป้องกนั-รักษาโรค การจดัสวสัดิการตา่งๆ 

ให้ผู้สงูอายมุากขึน้และเทา่เทียมกนั 

5. ผู้ นําชุมชนส่งเสริมการเรียนรู้ให้

ผู้ สูงอายุมีความรู้ ความเข้าใจใน

การสง่เสริมสขุภาพ  

- มุ่งเน้นการสง่เสริมและพฒันาศกัยภาพผู้สงูอายใุห้

สามารถพึง่ตนเองได้นานท่ีสดุ  และความพร้อม

ของประชากรวยัเด็กและวยัทํางานท่ีจะเป็น

ผู้สงูอายใุนอนาคต 

- มุ่งเน้นการพฒันาศกัยภาพผู้สงูอายใุห้สามารถ

พึง่ตนเอง และเตรียมความพร้อม  พฒันา  ให้

ความรู้ประชากรในหมู่บ้านเพ่ือเป็นรากฐานให้

ก่อนเข้าสงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

6. ผู้ นําชุมชนส่งเสริมการเรียนรู้ให้

ผู้ สูงอายุมีความรู้ ความเข้าใจใน

ความพร้อมของประชากรวัยเด็ก

และวัยทํางานท่ีจะเป็นผู้ สูงอายุใน

อนาคต 

การศึกษามุมมองในอนาคต (ระดับกลยุทธ์) การศึกษามุมมองในอนาคต(ระดบักล

ยุทธ์) 

สว่นท่ี 5 : รูปแบบการพฒันาคณุภาพชีวิตของ

ผู้สงูอายใุนอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าว

เข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

สว่นท่ี 5 : รูปแบบการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตของผู้สูงอายุในอนาคต 

เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสู่

สังคมผู้ สูงอายุในปี พ.ศ.

2568 
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ตาราง 4.2 (ตอ่) 

สังเคราะห์คาํตอบจากผู้เช่ียวชาญ กรอบคาํถามในแบบสอบถามรอบที่ 2 

- เร่ิมจากด้านร่างกาย  จิตใจ  จิตวิญญาณ  สง่เสริม

สขุภาพผู้สงูอายใุห้แข็งแรง สามารถดแูลตนเองได้  

ไม่พึง่ผู้ อ่ืน หรือพึง่น้อยท่ีสดุ  สามารถแก้ปัญหาได้

ด้วยตนเอง อยูใ่นสงัคมได้ 

- แนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุคือ 

ให้คําแนะนําตอ่ผู้สงูอาย ุและครอบครัวในการ

ปรับตวั  ในการดํารงชีวิตและช่วยดแูลผู้สงูอายใุน

อนาคต 

1. ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตผู้ สูงอายุ  โดยเน้นการสร้าง

ความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายมีุองค์

ความรู้ท่ีเหมาะสม 

- ให้ความรู้และเตรียมตวัตัง้แตว่ยัเด็ก  เช่น การ

ตรวจสขุภาพ  เร่ืองอาหาร  การออกกําลงักาย  

สง่เสริมเพ่ือเป็นรากฐานให้ก่อนเข้าสงัคมผู้สงูอาย ุ

2. ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิต  โดยเน้นการสร้างความรู้ความ

เข้าใจเตรียมความพร้อมตัง้แต่วัย

เด็ก 

- กลุม่ผู้สงูอายสุามารถแลกเปลีย่นองค์ความรู้มา

พฒันา สร้างรายได้ สร้างกิจกรรม  ทําให้ผู้สงูอายมีุ

ศกัยภาพท่ีจะพึง่พาตนเองได้อยา่งเต็มภาคภมิู  

โดยไม่ต้องพึง่พาครอบครัวแตเ่พียงอยา่งเดียว 

3. ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้ สูงอายุ มีองค์ความ รู้ 

แลกเปลี่ยน เ พ่ือการเรียนรู้และ

พฒันาให้ดีขึน้ 

- มีการจดัทําแผนพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ 

การพฒันาทางด้านสวสัดิการตา่งๆ ของผู้สงูอาย ุ

4. สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต 

โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจ

ให้ผู้สงูอายดุ้านสวสัดิการตา่งๆ 

- มีหนว่ยงาน  บุคลากร ลงพืน้ท่ีสาํรวจและให้ข้อมลู  

คําแนะนําตอ่ผู้สงูอายุในการปรับตวั  สภาพแวดล้อม

ในการดํารงชีวิตของผู้สงูอายใุนอนาคต 

- แนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุคือ 

ให้คําแนะนําตอ่ผู้สงูอาย ุและครอบครัวในการ

ปรับตวั  ในการดํารงชีวิตและช่วยดแูลผู้สงูอายใุน

อนาคต 

5. ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้ สูงอายุ มีหน่วยงาน ให้

ข้อมลู  คําแนะนําตอ่ผู้สงูอาย ุ
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ตาราง 4.2 (ตอ่) 

สังเคราะห์คาํตอบจากผู้เช่ียวชาญ กรอบคาํถามในแบบสอบถามรอบที่ 2 

- แนวโน้มคณุภาพชีวิต  มีการออม  การออกกําลงั

กาย  เลกิใช้เคมี  ตัง้แตเ่ด็ก  โดยมีผู้ใหญ่เป็น

แบบอยา่ง  จะทําให้สงัคมผู้สงูอายอุยูดี่ กินดี  

พึง่พาตนเองได้  ไม่เป็นภาระหรือปัญหาสงัคม 

- แนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายดุ้าน

สขุภาพและการรักษาพยาบาล  รายได้  ความ

มัน่คงทางสงัคมและครอบครัว  ด้านนนัทนาการ  

ท่ีพกัอาศยั  และด้านการสร้างเครือขา่ยบริการ

สงัคมและเครือขา่ยเกือ้หนนุของผู้สงูอาย ุ

- แนวโน้มคณุภาพชีวิต  มีการให้ความรู้เร่ืองเงิน

ออมหลงัเกษียณ  การเลกิใช้เคมี  การออกกําลงั

กาย  การทํากิจกรรม  ให้ผู้สงูอายมีุศกัยภาพ ไม่

เป็นภาระหรือปัญหาสงัคม 

6. สง่เสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพชีวิต 

โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจ

ให้ผู้สูงอายุ มีการออม เพ่ือชีวิตหลงั

เกษียณ 

 

4.2 นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการตอบแบบสอบถามรอบที่  2  ใน

รูปแบบของตารางแสดงค่าเฉล่ีย (Mean) 

จากการเก็บรวบรวมความคิดเห็นของกลุ่มผู้ นําชุมชน ตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและ

ผู้ทรงคุณวุฒิ ในการตอบแบบสอบถามรอบท่ี 2  ซึ่งเป็นแบบสอบถามมาตราส่วนประเมินค่า 

(Rating Scale) เพ่ือให้ตอบคําถามในลกัษณะของการจดัลาํดบัความสาํคญัในข้อคําถามแต่ละข้อ  

โดยประกอบชุดคําถามจํานวน 5 ส่วน  ท่ีมีความสอดคล้องกับข้อคําถามปลายเปิดใน

แบบสอบถามรอบท่ี 1 นัน้  ผู้วิจยัทําการวิเคราะห์ข้อมูล โดยการคํานวณหาค่าเฉลี่ย (Mean) และ

นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมลู ดงันี ้

สว่นท่ี 1 : ความคิดเห็นเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

ผลการวิเคราะห์ความคิดเห็นเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของผู้ สงูอายุซึ่งเป็นการศึกษาสภาพ

ปัจจุบัน (ระดับบุคคล)  ดังท่ีแสดงในตารางท่ี 4.3  พบว่า กลุ่มผู้ นําชุมชน ตลอดจนกลุ่ม

ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ มีความคิดเห็นโดยเฉลีย่ซึง่สามารถจดัลาํดบัความสาํคญัได้ดงันี ้
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ด้านท่ีมีความสาํคญัมาท่ีสดุเป็นลาํดบัแรก  ได้แก่ ด้านท่ี 1) คณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุ คือ 

การมีสุขภาพร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  สงัคม  และสิ่งแวดล้อมท่ีดีและด้านท่ี 2) การพัฒนา

คุณภาพชีวิตผู้ สงูอายุ เป็นสิ่งสําคญัในการดํารงชีวิตอยู่ในสงัคมได้  โดยการพึ่งพาตนเองโดยมี

คา่เฉลีย่สงูท่ีสดุเทา่กนัทัง้ 2 ด้าน (Mean = 5.00) 

ด้านท่ีมีความสาํคญัเป็นลาํดบัท่ี 3  ได้แก่ ด้านท่ี 4) การพฒันาคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุ  กับ

การมีครอบครัวท่ีอบอุ่นโดยมีคา่เฉลีย่เทา่กบั(Mean = 4.89) 

ด้านท่ีมีความสาํคญัเป็นลาํดบัท่ี 4  ได้แก่ ด้านท่ี 5) การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายุ  เด็ก  

วยักลางคน  ควรต้องมีความเข้าใจในผู้สงูอายโุดยมีคา่เฉลีย่เทา่กบั (Mean = 4.78) 

ด้านท่ีมีความสาํคญัเป็นลาํดบัท่ี 5  ได้แก่ ด้านท่ี 3) การพฒันาคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุ โดย

การสง่เสริมการรวมกลุม่  จดักิจกรรมในชุมชนโดยมีคา่เฉลีย่เทา่กบั(Mean = 4.67) 

 

ตาราง 4.3 คา่เฉลีย่ (Mean) : ความคิดเห็นเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

ความคิดเห็นเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
ค่าเฉล่ีย 

(Mean) 

ลําดับ 

ความสําคัญ 

การศกึษาสภาพปัจจุบนั (ระดบับุคคล)   

1. คุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ คือ การมีสุขภาพร่างกาย  จิตใจ  

อารมณ์  สงัคม  และสิง่แวดล้อมท่ีดี 

5.00 1 

2. การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ เ ป็นสิ่ งสําคัญในการ

ดํารงชีวิตอยูใ่นสงัคมได้  โดยการพึง่พาตนเอง 

5.00 1 

3. การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุโดยการสง่เสริมการรวมกลุม่  

จดักิจกรรมในชุมชน 

4.67 5 

4. การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ กบัการมีครอบครัวท่ีอบอุ่น 4.89 3 

5. การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ เด็ก  วยักลางคน  ควรต้องมี

ความเข้าใจในผู้สงูอาย ุ

4.78 4 

 ทัง้นี ้สามารถกล่าวโดยสรุปได้ว่า ในแง่ของความคิดเห็นเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของ

ผู้สงูอายุนัน้ สิ่งท่ีกลุม่ผู้ นําชุมชน ตลอดจนกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิให้ความสําคญัมาก

ท่ีสุด 3 ลําดับแรก ได้แก่คุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ คือ การมีสุขภาพร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  



93 
 

สงัคม  และสิง่แวดล้อมท่ีดี (Mean = 5.00)  การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุเป็นสิ่งสําคญัในการ

ดํารงชีวิตอยู่ในสงัคมได้  โดยการพึ่งพาตนเอง (Mean = 5.00)  และการพฒันาคุณภาพชีวิต

ผู้สงูอาย ุ กบัการมีครอบครัวท่ีอบอุ่น(Mean = 4.89) 

สว่นท่ี 2 : ระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนในปัจจุบนั 

ผลการวิเคราะห์ระดบัคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุในชุมชนในปัจจุบนัซึ่งเป็นการศึกษาสภาพ

ปัจจุบัน (ระดับบุคคล)  ดังท่ีแสดงในตารางท่ี 4.4  พบว่า กลุ่มผู้ นําชุมชน ตลอดจนกลุ่ม

ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ มีความคิดเห็นโดยเฉลีย่ซึง่สามารถจดัลาํดบัความสาํคญัได้ดงันี ้

ด้านท่ีมีความสําคญัมากท่ีสดุเป็นลําดับแรก  ได้แก่ ด้านท่ี 2) ปัจจุบัน  ผู้ สงูอายุอยู่ใน

ครอบครัวท่ีดแูลซึง่กนัและกนัโดยมีคา่เฉลีย่เทา่กบั (Mean = 4.89) 

ด้านท่ีมีความสาํคญัเป็นลาํดบัท่ี 2ได้แก่ ด้านท่ี 3) หนว่ยงานท่ีเก่ียวข้องในปัจจุบนัสง่เสริม

คณุภาพชีวิตผู้สงูอายุ เพ่ือการพฒันาคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุในชุมชนร่วมกันโดยมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ

(Mean = 4.56) 

ด้านท่ีมีความสําคญัเป็นลําดับท่ี 3  ได้แก่ ด้านท่ี 1) ปัจจุบนั คุณภาพชีวิตผู้ สงูอายุใน

ชุมชนมีพืน้ฐานท่ีแตกตา่งกนัโดยมีคา่เฉลีย่เทา่กบั (Mean = 3.56) 

 

ตาราง 4.4 คา่เฉลีย่ (Mean) : ระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนในปัจจุบนั 

ระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในชุมชนในปัจจบุัน 
ค่าเฉล่ีย 

(Mean) 

ลําดับ 

ความสําคัญ 

การศกึษาสภาพปัจจุบนั (ระดบับุคคล)   

1. ปัจจุบนั คณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนมีพืน้ฐานท่ีแตกตา่งกนั 3.56 3 

2. ปัจจุบนั  ผู้สงูอายอุยูใ่นครอบครัวท่ีดแูลซึง่กนัและกนั 4.89 1 

3. หนว่ยงานท่ีเก่ียวข้องในปัจจุบนัสง่เสริมคุณภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ

เพ่ือการพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนร่วมกนั 

4.56 2 

 ทัง้นี ้สามารถกลา่วโดยสรุปได้วา่ ในแงข่องระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนในปัจจุบนั

นัน้ สิ่งท่ีกลุม่ผู้ นําชุมชน ตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิให้ความสําคัญมากท่ีสดุ 3 

ลาํดบัแรก ได้แก่ปัจจุบนั  ผู้สงูอายอุยูใ่นครอบครัวท่ีดแูลซึ่งกันและกัน (Mean = 4.89)หน่วยงานท่ี

เก่ียวข้องในปัจจุบนัสง่เสริมคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุ เพ่ือการพฒันาคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุในชุมชน
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ร่วมกนั  (Mean = 4.56)และปัจจุบนั คณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนมีพืน้ฐานท่ีแตกตา่งกัน (Mean 

= 3.56) 

การศกึษามมุมองในอนาคต (ระดบักลยทุธ์) 

สว่นท่ี 3 : ผลของการพฒันาคณุภาพชีวิต ท่ีมีผลตอ่สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

ผลการวิเคราะห์ผลของการพฒันาคณุภาพชีวิต ท่ีมีผลตอ่สงัคมผู้สงูอายุในอนาคตซึ่งเป็น

การศึกษามุมมองในอนาคต (ระดับกลยุทธ์)  ดงัท่ีแสดงในตารางท่ี 4.5  พบว่า กลุม่ผู้ นําชุมชน 

ตลอดจนกลุ่มผู้ เ ช่ียวชาญและผู้ ทรงคุณวุฒิ มีความคิดเห็นโดยเฉลี่ยซึ่งสามารถจัดลําดับ

ความสาํคญัได้ดงันี ้

ด้านท่ีมีความสาํคญัมาท่ีสดุเป็นลาํดบัแรก  ได้แก่ ด้านท่ี 2) การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้

ผู้สงูอาย ุสามารถเข้าถึงการรักษาพยาบาลท่ีดีโดยมีคา่เฉลีย่เทา่กบั (Mean = 4.89) 

ด้านท่ีมีความสาํคญัเป็นลาํดบัท่ี 2  ได้แก่ ด้านท่ี 3) การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอาย ุ

มีการออมไว้ใช้ยามเกษียณโดยมีคา่เฉลีย่เทา่กบั (Mean = 4.78) 

ด้านท่ีมีความสาํคญัเป็นลาํดบัท่ี 3  ได้แก่ ด้านท่ี 4) การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ทําให้ผู้สงูอายุ

มีความมัน่คงในการดํารงชีวิตโดยมีคา่เฉลีย่เทา่กบั (Mean = 4.67) 

 

ตาราง 4.5 คา่เฉลีย่ (Mean) : ผลของการพฒันาคณุภาพชีวิต ท่ีมีผลตอ่สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

ผลของการพัฒนาคุณภาพชีวติ 

ที่มีผลต่อสังคมผู้ สูงอายุในอนาคต 

ค่าเฉล่ีย 

(Mean) 

ลําดับ 

ความสําคัญ 

การศกึษามมุมองในอนาคต (ระดบักลยทุธ์)   

1. การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอายุลดการพึ่งพาครอบครัว

และสงัคม 

4.56 4 

2. การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้ สูงอายุ สามารถเข้าถึงการ

รักษาพยาบาลท่ีดี 

4.89 1 

3. การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้ สูงอายุ มีการออมไว้ใช้ยาม

เกษียณ 

4.78 2 

4. การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ทําให้ผู้ สูงอายุมีความมั่นคงในการ

ดํารงชีวิต 

4.67 3 
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 ทัง้นี ้สามารถกล่าวโดยสรุปได้ว่า ในแง่ของผลของการพัฒนาคุณภาพชีวิต ท่ีมีผลต่อ

สงัคมผู้ สูงอายุในอนาคต สิ่งท่ีกลุ่มผู้ นําชุมชน ตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิให้

ความสาํคญัมากท่ีสดุ 3 ลาํดบัแรก ได้แก่การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอาย ุสามารถเข้าถึงการ

รักษาพยาบาลท่ีดี (Mean = 4.89)  การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอายุ มีการออมไว้ใช้ยาม

เกษียณ  (Mean = 4.78)  และการมีคณุภาพชีวิตท่ีดี ทําให้ผู้สงูอายุมีความมั่นคงในการดํารงชีวิต  

(Mean = 4.67) 

สว่นท่ี 4 : วิสยัทศัน์ท่ีมีตอ่การพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือประเทศ

ไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

ผลการวิเคราะห์วิสัยทัศน์ท่ีมีต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุในอนาคต เม่ือ

ประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568ซึ่งเป็นการศึกษามุมมองในอนาคต (ระดบักล

ยุทธ์)  ดังท่ีแสดงในตารางท่ี 4.6  พบว่า กลุ่มผู้ นําชุมชน ตลอดจนกลุ่มผู้ เ ช่ียวชาญและ

ผู้ทรงคณุวฒิุ มีความคิดเห็นโดยเฉลีย่ซึง่สามารถจดัลาํดบัความสาํคญัได้ดงันี ้

ด้านท่ีมีความสําคญัมาท่ีสุดเป็นลําดบัแรก  ได้แก่ ด้านท่ี 4) ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้

ความเข้าใจให้ผู้สูงอายุในการเลิกใช้สารเคมี โดยใช้หลกัขององค์พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว

ด้านโดยมีคา่เฉลีย่เทา่กบั (Mean = 4.89) 

ด้านท่ีมีความสําคญัเป็นลําดบัท่ี 2  ได้แก่ ด้านท่ี 2) ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้สงูอายเุห็นความสาํคญัเร่ืองภาวะสขุภาพและด้านท่ี 5) ผู้ นําชุมชนสง่เสริมการเรียนรู้ให้

ผู้สงูอายุมีความรู้ ความเข้าใจในการส่งเสริมสขุภาพโดยมีค่าเฉลี่ยเท่ากันทัง้ 2 ด้าน (Mean = 

4.78) 

ด้านท่ีมีความสาํคญัเป็นลาํดบัท่ี 4ได้แก่ ด้านท่ี6) ผู้ นําชุมชนสง่เสริมการเรียนรู้ให้ผู้สงูอายุ

มีความรู้ ความเข้าใจในความพร้อมของประชากรวยัเด็กและวยัทํางานท่ีจะเป็นผู้สงูอายุในอนาคต

โดยมีคา่เฉลีย่กบั (Mean = 4.56) 

ด้านท่ีมีความสําคญัเป็นลําดบัท่ี 5  ได้แก่ ด้านท่ี 3) ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้สงูอายใุนการทํากิจกรรมตา่งๆโดยมีคา่เฉลีย่กบั (Mean = 4.44) 

ด้านท่ีมีความสําคญัเป็นลําดบัท่ี 6  ได้แก่ ด้านท่ี 1) ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้สงูอายเุห็นความสาํคญัตอ่การออกกําลงักายโดยมีคา่เฉลีย่กบั (Mean = 4.33) 
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ตาราง 4.6 ค่าเฉลี่ย (Mean) : วิสยัทศัน์ท่ีมีต่อการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในอนาคต 

เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

วิสัยทัศน์ที่มีต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุใน

อนาคต เมื่อประเทศไทยก้าวเข้าสู่ สังคมผู้สูงอายุในปี พ.ศ.

2568 

ค่าเฉล่ีย 

(Mean) 

ลําดับ 

ความสําคัญ 

การศกึษามมุมองในอนาคต (ระดบักลยทุธ์)   

1. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุเห็น

ความสาํคญัตอ่การออกกําลงักาย 

4.33 6 

2. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุเห็น

ความสาํคญัเร่ืองภาวะสขุภาพ 

4.78 2 

3. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุในการทํา

กิจกรรมตา่งๆ 

4.44 5 

4. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุในการเลิก

ใช้สารเคมี โดยใช้หลกัขององค์พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยูห่วั 

4.89 1 

5. ผู้ นําชุมชนสง่เสริมการเรียนรู้ให้ผู้สงูอายุมีความรู้ ความเข้าใจ

ในการสง่เสริมสขุภาพ 

4.78 2 

6. ผู้ นําชุมชนสง่เสริมการเรียนรู้ให้ผู้สงูอายุมีความรู้ ความเข้าใจ

ในความพร้อมของประชากรวัยเด็กและวัยทํางานท่ีจะเป็น

ผู้สงูอายใุนอนาคต 

4.56 4 

 ทัง้นี ้สามารถกลา่วโดยสรุปได้ว่า ในแง่ของวิสยัทศัน์ท่ีมีต่อการพฒันาคุณภาพชีวิตของ

ผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายุในปี พ.ศ.2568 สิ่งท่ีกลุม่ผู้ นําชุมชน 

ตลอดจนกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุให้ความสาํคญัมากท่ีสดุ 3 ลําดบัแรก ได้แก่ผู้ นําชุมชน

ควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุในการเลิกใช้สารเคมี โดยใช้หลกัขององค์พระบาทสมเด็จ

พระเจ้าอยูห่วั (Mean = 4.89)ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุเห็นความสําคญั

เร่ืองภาวะสขุภาพ (Mean = 4.78)  และผู้ นําชุมชนสง่เสริมการเรียนรู้ให้ผู้สงูอายุมีความรู้ ความ

เข้าใจในการสง่เสริมสขุภาพ(Mean = 4.78) 
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สว่นท่ี 5 : รูปแบบการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าว

เข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

ผลการวิเคราะห์รูปแบบการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือประเทศไทย

ก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายุในปี พ.ศ.2568ซึ่งเป็นการศึกษามุมมองในอนาคต (ระดบักลยุทธ์)  ดงัท่ี

แสดงในตารางท่ี 4.7  พบว่า กลุม่ผู้ นําชุมชน ตลอดจนกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ มีความ

คิดเห็นโดยเฉลีย่ซึง่สามารถจดัลาํดบัความสาํคญัได้ดงันี ้

ด้านท่ีมีความสําคัญมาท่ีสุดเป็นลําดับแรก  ได้แก่ ด้านท่ี 4) ส่งเสริมให้มีการพัฒนา

คุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สงูอายุด้านสวสัดิการต่างๆและด้านท่ี 6) 

สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุ มีการออม 

เพ่ือชีวิตหลงัเกษียณโดยมีคา่เฉลีย่เทา่กนัทัง้ 2 ด้าน(Mean = 4.78) 

ด้านท่ีมีความสาํคญัเป็นลาํดบัท่ี 3  ได้แก่5) สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้น

การสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุ มีหน่วยงาน ให้ข้อมูล  คําแนะนําต่อผู้ สูงอายุ  โดยมี

คา่เฉลีย่สงูท่ีสดุเทา่กบั (Mean = 4.67) 

ด้านท่ีมีความสําคญัเป็นลําดบัท่ี 4  ได้แก่ด้านท่ี 1) สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต

ผู้สงูอายุ  โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สงูอายุมีองค์ความรู้ท่ีเหมาะสมและด้านท่ี 3) 

สง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุมีองค์ความรู้ 

แลกเปลีย่น เพ่ือการเรียนรู้และพฒันาให้ดีขึน้  โดยมีคา่เฉลีย่เทา่กนัทัง้ 2 ด้าน (Mean = 4.56) 

ด้านท่ีมีความสําคญัเป็นลําดบัท่ี 6ได้แก่ด้านท่ี 2) สง่เสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพชีวิต  

โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจเตรียมความพร้อมตัง้แต่วัยเด็กโดยมีค่าเฉลี่ยสูงท่ีสุดเท่ากับ 

(Mean = 4.44) 
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ตาราง 4.7 ค่าเฉลี่ย (Mean) : รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุในอนาคต เม่ือ

ประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในอนาคต เมื่อ

ประเทศไทยก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุในปี พ.ศ.2568 

ค่าเฉล่ีย 

(Mean) 

ลําดับ 

ความสําคัญ 

การศกึษามมุมองในอนาคต (ระดบักลยทุธ์)   

1. ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ  โดยเน้นการ

สร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายมีุองค์ความรู้ท่ีเหมาะสม 

4.56 4 

2. สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต  โดยเน้นการสร้างความรู้

ความเข้าใจเตรียมความพร้อมตัง้แตว่ยัเด็ก 

4.44 6 

3. สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้

ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุมีองค์ความรู้ แลกเปลี่ยน เพ่ือการ

เรียนรู้และพฒันาให้ดีขึน้ 

4.56 4 

4. สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้

ความเข้าใจให้ผู้สงูอายดุ้านสวสัดิการตา่งๆ 

4.78 1 

5. สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้

ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุ มีหน่วยงาน ให้ข้อมูล  คําแนะนําต่อ

ผู้สงูอาย ุ

4.67 3 

6. สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้

ความเข้าใจให้ผู้สงูอาย ุมีการออม เพ่ือชีวิตหลงัเกษียณ 

4.78 1 

 ทัง้นี ้สามารถกลา่วโดยสรุปได้ว่า ในแง่ของรูปแบบการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ

ในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสู่สังคมผู้ สูงอายุในปี พ.ศ.2568นัน้ สิ่งท่ีกลุ่มผู้ นําชุมชน 

ตลอดจนกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุให้ความสาํคญัมากท่ีสดุ 3 ลําดบัแรก ได้แก่สง่เสริมให้

มีการพัฒนาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สงูอายุด้านสวัสดิการต่างๆ 

(Mean = 4.78)  สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้

ผู้สงูอาย ุมีการออม เพ่ือชีวิตหลงัเกษียณ(Mean = 4.78)  และสง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิต 

โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สงูอายุ มีหน่วยงาน ให้ข้อมูล  คําแนะนําต่อผู้ สูงอาย ุ

(Mean = 4.67) 
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4.3 นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการตอบแบบสอบถามรอบที่ 2  ใน

รูปแบบของตารางแสดงค่ามัธยฐาน(Median)  ค่าฐานนิยม (Mode)  ค่า

พิสัยระหว่างควอไทล์ (Interquartile Range : IR)  ค่าสัมบูรณ์ของผลต่าง

ระหว่างฐานนิยมและมัธยฐาน (Mode-Median)  ระดับความเป็นไปได้และ

ความสอดคล้อง 

จากการเก็บรวบรวมความคิดเห็นของกลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและ

ผู้ทรงคุณวุฒิ ในการตอบแบบสอบถามรอบท่ี 2 ผู้ วิจัยทําการวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ิมเติมด้วยการ

คํานวณหาค่ามัธยฐาน (Median)  ค่าฐานนิยม (Mode)  ค่าพิสยัระหว่างควอไทล์ (Interquartile 

Range : IR)  คา่สมับูรณ์ของผลตา่งระหวา่งฐานนิยมและมธัยฐาน (Mode-Median)  เพ่ือพิจารณ่

ระดบัความเป็นไปได้และความสอดคล้อง  โดยนําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมลู  ดงันี ้

 สว่นท่ี 1 : ความคิดเห็นเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

 จากตาราง 4.8 ในการพิจารณาระดบัความเป็นไปได้และความสอดคล้องของข้อมูลใน

แงข่องความคิดเห็นเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุ  พบว่า ระดบัความเป็นไปได้ของข้อมูลอยู่

ในระดบัมากท่ีสดุ 5 ด้าน (มีคา่มธัยฐานอยูร่ะหวา่ง 4.50-5.00) และทุกด้านมีค่าพิสยัระหว่างควอ

ไทล์ไม่เกิน 1.50  รวมทัง้มีค่าสมับูรณ์ของผลต่างระหว่างฐานนิยมและมัธยฐานไม่เกิน 1 ซึ่ง

สามารถสรุปได้วา่ข้อมลูมีความสอดคล้องเป็นฉนัทามติ 

 กล่าวคือ กลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ มีความคิดเห็น

สอดคล้องเป็นฉนัทามติวา่ 1) คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุคือ การมีสขุภาพร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  

สงัคม  และสิง่แวดล้อมท่ีดี2) การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุเป็นสิง่สาํคญัในการดํารงชีวิตอยู่ใน

สงัคมได้  โดยการพึง่พาตนเอง  3) การพฒันาคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุ โดยการสง่เสริมการรวมกลุม่  

จดักิจกรรมในชุมชน  4) การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ กบัการมีครอบครัวท่ีอบอุ่นและ 5) การ

พฒันาคุณภาพชีวิตผู้ สงูอายุ  เด็ก  วัยกลางคน  ควรต้องมีความเข้าใจในผู้สูงอายุในระดับมาก

ท่ีสดุทัง้ 5 ด้าน 
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ตาราง 4.8 คา่พิสยัระหวา่งควอไทล์ (IR) : ความคิดเห็นเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุ 
ข้อ ความคิดเหน็เกี่ยวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ฐานนิยม 

(Mode) 

มัธยฐาน 

(Median) 

ผลต่างระหว่างฐาน

นิยมและมัธยฐาน 

ค่าพิสัยระหว่าง 

ควอไทล์ 

ระดับ        

ความเป็นไปได้ 

ความ

สอดคล้อง

ของข้อมูล 

1 คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุคอื การมีสขุภาพร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  

สงัคม  และส่ิงแวดล้อมท่ีดี 

5.00 5.00 0.00 0.50 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

2 การพัฒนาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุเป็นส่ิงสําคญัในการดํารงชีวิตอยู่ใน

สงัคมได้  โดยการพ่ึงพาตนเอง 

5.00 5.00 0.00 0.50 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

3 การพัฒนาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุโดยการส่งเสริมการรวมกลุ่ม  จดั

กิจกรรมในชุมชน 

4.83 4.75 0.08 0.75 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

4 การพัฒนาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ กบัการมีครอบครัวท่ีอบอุ่น 4.97 4.94 0.03 0.56 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

5 การพัฒนาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ เด็ก  วยักลางคน  ควรต้องมีความ

เข้าใจในผู้สงูอาย ุ

4.92 4.86 0.06 0.64 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

 

 สว่นท่ี 2 : ระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนในปัจจุบนั 

 จากตาราง 4.9 ในการพิจารณาระดบัความเป็นไปได้และความสอดคล้องของข้อมูลใน

แงข่องระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายุในชุมชนในปัจจุบนั  พบว่า ระดบัความเป็นไปได้ของข้อมูลอยู่

ในระดบัมากท่ีสดุ 2 ด้าน ได้แก่ ด้านท่ี 2 และด้านท่ี 3 (มีค่ามัธยฐานอยู่ระหว่าง 4.50-5.00) และ

ระดบัมาก 1 ด้าน ได้แก่ ด้านท่ี 1 (มีคา่มธัยฐานอยูร่ะหว่าง 3.50-4.49)ทุกด้านมีค่าพิสยัระหว่างค

วอไทล์ไม่เกิน 1.50  รวมทัง้มีค่าสมับูรณ์ของผลต่างระหว่างฐานนิยมและมัธยฐานไม่เกิน 1 ซึ่ง

สามารถสรุปได้วา่ข้อมลูมีความสอดคล้องเป็นฉนัทามติ 

 กล่าวคือ กลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ มีความคิดเห็น

สอดคล้องเป็นฉนัทามติวา่ ปัจจุบนั ผู้สงูอายุอยู่ในครอบครัวท่ีดูแลซึ่งกันและกัน และหน่วยงานท่ี

เก่ียวข้องในปัจจุบนัสง่เสริมคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุ เพ่ือการพฒันาคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุในชุมชน

ร่วมกนั ในระดบัมากทีสดุ 

 นอกจากนี ้กลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ มีความคิดเห็น

สอดคล้องเป็นฉนัทามติวา่ ปัจจุบนั คณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนมีพืน้ฐานท่ีแตกตา่งกนั ในระดบั

มาก 
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ตาราง 4.9 คา่พิสยัระหวา่งควอไทล์ (IR) : ระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนในปัจจุบนั 
ข้อ ระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในชุมชนในปัจจุบัน ฐานนิยม 

(Mode) 

มัธยฐาน 

(Median) 

ผลต่างระหว่างฐาน

นิยมและมัธยฐาน 

ค่าพิสัยระหว่าง 

ควอไทล์ 

ระดับ        

ความเป็นไปได้ 

ความ

สอดคล้อง

ของข้อมูล 

1 ปัจจบุนั คณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชมุชนมีพืน้ฐานท่ีแตกต่างกนั 3.67 3.60 0.07 0.90 มาก สอดคล้อง 

2 ปัจจบุนั  ผู้สงูอายอุยู่ในครอบครัวท่ีดแูลซ่ึงกนัและกนั 4.97 4.94 0.03 0.56 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

3 หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องในปัจจุบันส่งเสริมคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ เพ่ือ

การพัฒนาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชมุชนร่วมกนั 

4.92 4.86 0.06 0.64 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

 

 สว่นท่ี 3 : ผลของการพฒันาคณุภาพชีวิต ท่ีมีผลตอ่สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

 จากตาราง 4.10 ในการพิจารณาระดบัความเป็นไปได้และความสอดคล้องของข้อมูลใน

แงผ่ลของการพฒันาคณุภาพชีวิต ท่ีมีผลตอ่สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต  พบวา่ ระดบัความเป็นไปได้

ของข้อมลูอยูใ่นระดบัมากท่ีสดุ 4 ด้าน (มีคา่มธัยฐานอยูร่ะหวา่ง 4.50-5.00) และทกุด้านมีค่าพิสยั

ระหวา่งควอไทล์ไม่เกิน 1.50  รวมทัง้มีคา่สมับูรณ์ของผลตา่งระหวา่งฐานนิยมและมธัยฐานไม่เกิน 

1 ซึง่สามารถสรุปได้วา่ข้อมลูมีความสอดคล้องเป็นฉนัทามติ 

 กล่าวคือ กลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ มีความคิดเห็น

สอดคล้องเป็นฉันทามติว่า 1) การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอายุลดการพึ่งพาครอบครัวและ

สงัคม2) การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอายุ สามารถเข้าถึงการรักษาพยาบาลท่ีดี  3) การมี

คณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอายุ มีการออมไว้ใช้ยามเกษียณและ 4) การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ทําให้

ผู้สงูอายมีุความมัน่คงในการดํารงชีวิตในระดบัมากท่ีสดุทัง้ 4ด้าน 

 

ตาราง 4.10 ค่าพิสยัระหว่างควอไทล์ (IR) : ผลของการพัฒนาคุณภาพชีวิต ท่ีมีผลต่อสงัคม

ผู้สงูอายใุนอนาคต 
ข้อ ผลของการพัฒนาคุณภาพชีวิต ที่มีผลต่อสังคมผู้สูงอายุใน

อนาคต 

ฐานนิยม 

(Mode) 

มัธยฐาน 

(Median) 

ผลต่างระหว่างฐาน

นิยมและมัธยฐาน 

ค่าพิสัยระหว่าง 

ควอไทล์ 

ระดับ        

ความเป็นไปได้ 

ความ

สอดคล้อง

ของข้อมูล 

1 การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้ สูงอายุลดการพ่ึงพาครอบครัวและ

สงัคม 

4.90 4.75 0.19 0.75 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

2 การ มีคุณ ภาพ ชีวิต ท่ีดี   ทํา ให้ ผู้ สูง อายุ  สา มาร ถเ ข้ า ถึง กา ร

รักษาพยาบาลท่ีดี 

4.97 4.94 0.05 0.56 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

3 การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอาย ุมีการออมไว้ใช้ยามเกษียณ 4.92 4.86 0.08 0.64 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

4 การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี ทําให้ผู้สงูอายมีุความมัน่คงในการดํารงชีวิต 4.83 4.75 0.08 0.75 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 
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 สว่นท่ี 4 : วิสยัทศัน์ท่ีมีต่อการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในอนาคต เม่ือประเทศ

ไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

 จากตาราง 4.11 ในการพิจารณาระดบัความเป็นไปได้และความสอดคล้องของข้อมูลใน

แง่ของวิสยัทศัน์ท่ีมีต่อการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสู่

สงัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568  พบวา่ ระดบัความเป็นไปได้ของข้อมูลอยู่ในระดบัมากท่ีสดุ 4ด้าน 

ได้แก่ ด้านท่ี 2 ด้านท่ี 4  ด้านท่ี 5 และด้านท่ี 6(มีค่ามัธยฐานอยู่ระหว่าง 4.50-5.00) และระดบั

มาก 2ด้าน ได้แก่ ด้านท่ี 1และด้านท่ี 3(มีค่ามัธยฐานอยู่ระหว่าง 3.50-4.49)ทุกด้านมีค่าพิสัย

ระหวา่งควอไทล์ไม่เกิน 1.50  รวมทัง้มีคา่สมับูรณ์ของผลตา่งระหวา่งฐานนิยมและมธัยฐานไม่เกิน 

1 ซึง่สามารถสรุปได้วา่ข้อมลูมีความสอดคล้องเป็นฉนัทามติ 

 กล่าวคือ กลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ มีความคิดเห็น

สอดคล้องเป็นฉนัทามติวา่  2) ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุเห็นความสําคญั

เร่ืองภาวะสขุภาพ  4) ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายใุนการเลกิใช้สารเคมี โดย

ใช้หลกัขององค์พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยูห่วั  5) ผู้ นําชุมชนสง่เสริมการเรียนรู้ให้ผู้สงูอายุมีความรู้ 

ความเข้าใจในการสง่เสริมสขุภาพและ 6) ผู้ นําชุมชนสง่เสริมการเรียนรู้ให้ผู้สงูอายุมีความรู้ ความ

เข้าใจในความพร้อมของประชากรวยัเด็กและวยัทํางานท่ีจะเป็นผู้สงูอายุในอนาคตในระดบัมากที

สดุ 

 นอกจากนี ้กลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ มีความคิดเห็น

สอดคล้องเป็นฉนัทามติวา่  1) ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุเห็นความสําคญั

ตอ่การออกกําลงักายและ 3) ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุในการทํากิจกรรม

ตา่งๆ ในระดบัมาก 
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ตาราง 4.11 คา่พิสยัระหวา่งควอไทล์ (IR) : วิสยัทศัน์ท่ีมีต่อการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ

ในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 
ข้อ วิสัยทศัน์ที่มีต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในอนาคต 

เมื่อประเทศไทยก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุในปี พ.ศ.2568 

ฐานนิยม 

(Mode) 

มัธยฐาน 

(Median) 

ผลต่างระหว่างฐาน

นิยมและมัธยฐาน 

ค่าพิสัยระหว่าง 

ควอไทล์ 

ระดับ        

ความเป็นไปได้ 

ความ

สอดคล้อง

ของข้อมูล 

1 ผู้ นําชมุชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุเห็นความสําคัญ

ต่อการออกกําลงักาย 

3.88 3.60 0.28 0.90 มาก สอดคล้อง 

2 ผู้ นําชมุชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุเห็นความสําคัญ

เร่ืองภาวะสขุภาพ 

4.92 4.86 0.06 0.64 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

3 ผู้ นําชมุชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุในการทํากิจกรรม

ต่างๆ 

3.79 3.60 0.19 0.90 มาก สอดคล้อง 

4 ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุในการเลิกใช้

สารเคมี โดยใช้หลกัขององค์พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หวั 

4.97 4.94 0.03 0.56 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

5 ผู้ นําชมุชนส่งเสริมการเรียนรู้ให้ผู้สงูอายมีุความรู้ ความเข้าใจในการ

ส่งเสริมสขุภาพ 

4.92 4.86 0.06 0.64 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

6 ผู้ นําชุมชนส่งเสริมการเรียนรู้ให้ผู้ สูงอายุมีความรู้ ความเข้าใจใน

ความพร้อมของประชากรวัยเด็กและวัยทํางานท่ีจะเป็นผู้ สูงอายุใน

อนาคต 

4.90 4.75 0.15 0.75 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

 

 สว่นท่ี 5 : รูปแบบการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าว

เข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

 จากตาราง 4.12 ในการพิจารณาระดบัความเป็นไปได้และความสอดคล้องของข้อมูลใน

แง่ของรูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคม

ผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568  พบวา่ ระดบัความเป็นไปได้ของข้อมูลอยู่ในระดบัมากท่ีสดุ 5ด้าน ได้แก่ 

ด้านท่ี 1 ด้านท่ี 3ด้านท่ี 4  ด้านท่ี 5 และด้านท่ี 6 (มีค่ามัธยฐานอยู่ระหว่าง 4.50-5.00) และระดบั

มาก 2 ด้าน ได้แก่ ด้านท่ี 2(มีคา่มธัยฐานอยูร่ะหวา่ง 3.50-4.49)ทกุด้านมีคา่พิสยัระหว่างควอไทล์

ไม่เกิน 1.50  รวมทัง้มีค่าสมับูรณ์ของผลต่างระหว่างฐานนิยมและมัธยฐานไม่เกิน 1 ซึ่งสามารถ

สรุปได้วา่ข้อมลูมีความสอดคล้องเป็นฉนัทามติ 

 กล่าวคือ กลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ มีความคิดเห็น

สอดคล้องเป็นฉันทามติว่า 1) สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ  โดยเน้นการสร้าง

ความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุมีองค์ความรู้ท่ีเหมาะสม  3) สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต 

โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุมีองค์ความรู้ แลกเปลี่ยน เพ่ือการเรียนรู้และ

พฒันาให้ดีขึน้  4) สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้

ผู้สงูอายุด้านสวสัดิการต่างๆ  5) สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้

ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุ มีหน่วยงาน ให้ข้อมูล  คําแนะนําต่อผู้ สูงอายุและ 6)ส่งเสริมให้มีการ
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พฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สงูอายุ มีการออม เพ่ือชีวิตหลงั

เกษียณในระดบัมากท่ีสดุ 

 นอกจากนี ้กลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ มีความคิดเห็น

สอดคล้องเป็นฉันทามติว่า ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพชีวิต  โดยเน้นการสร้างความรู้ความ

เข้าใจเตรียมความพร้อมตัง้แตว่ยัเด็ก ในระดบัมาก 

 

ตาราง 4.12 ค่าพิสยัระหว่างควอไทล์ (IR) : รูปแบบการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้ สงูอายุใน

อนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 
ข้อ รูปแบบการพัฒนาคณุภาพชีวติของผู้สงูอายใุนอนาคต เม่ือประเทศ

ไทยก้าวเข้าสู่สงัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

ฐานนิยม 

(Mode) 

มัธยฐาน 

(Median) 

ผลต่างระหว่างฐาน

นิยมและมัธยฐาน 

ค่าพิสัยระหว่าง 

ควอไทล์ 

ระดับ        

ความเป็นไปได้ 

ความ

สอดคล้อง

ของข้อมูล 

1 ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ  โดยเน้นการสร้าง

ความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายมีุองค์ความรู้ท่ีเหมาะสม 

4.90 4.75 0.15 0.75 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

2 ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพชีวิต  โดยเน้นการสร้างความรู้ความ

เข้าใจเตรียมความพร้อมตัง้แต่วยัเด็ก 

3.95 3.75 0.20 0.75 มาก สอดคล้อง 

3 ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้สงูอายมีุองค์ความรู้ แลกเปล่ียน เพ่ือการเรียนรู้และพัฒนา

ให้ดีขึน้ 

4.90 4.75 0.15 0.75 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

4 ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้สงูอายดุ้านสวสัดิการต่างๆ 

5.00 4.94 0.06 0.56 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

5 ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้สงูอาย ุมีหน่วยงาน ให้ข้อมลู  คําแนะนําต่อผู้สงูอาย ุ

4.96 4.86 0.10 0.64 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

6 ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้สงูอาย ุมีการออม เพ่ือชีวิตหลงัเกษียณ 

4.92 4.86 0.06 0.64 มากท่ีสดุ สอดคล้อง 

 

4.4 นําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการตอบแบบสอบถามรอบที่ 3  ใน

รูปแบบของตารางแสดงค่าดัชนีความสอดคล้อง(Index of Congruence : 

IOC) 

 จากการเก็บรวบรวมความคิดเห็นของกลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและ

ผู้ทรงคุณวุฒิในการตอบแบบสอบถามรอบท่ี 3  ซึ่งเป็นแบบสอบถามมาตราสว่นประเมินค่า 

(Rating Scale) ท่ีผู้วิจัยพฒันาขึน้จากแบบสอบถามรอบท่ี 2  โดยนําข้อคําถามชุดเดิมมาระบุ

ตําแหนง่ของคา่มธัยฐาน (Median)  คา่พิสยัระหว่างควอไลท์ หรือ Interquartile Range (IR) และ

แสดงตําแหน่งท่ีกลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ ได้ตอบคําถามใน

แบบสอบถามรอบท่ี 2  เพ่ือเป็นข้อมูลประกอบการตดัสินใจในการตอบแบบสอบถามนี ้ ซึ่งเป็น

การพิจารณาลงความเห็นเพ่ือหาฉันทามติของกลุ่ม เป็นการยืนยันคําตอบของกลุ่มผู้ นําชุมชน
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ตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิในประเด็นคําถามเดิมว่า มีความประสงค์ยืนยัน

คําตอบเดิมหรือมีความประสงค์เปลีย่นแปลงคําตอบหรือไม่ 

 ผู้ วิจัยตรวจสอบคําตอบท่ีได้รับอย่างละเอียด และทําการวิเคราะห์ข้อมูลโดยการ

คํานวณหาค่าดัชนีความสอดคล้อง (Index of Congruence : IOC) เพ่ือเป็นเกณฑ์ในการ

พิจารณาความสอดคล้อง จากการยืนยันหรือเปลี่ยนแปลงคําตอบของกลุม่ผู้ นําชุมชนตลอดจน

กลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุเป็นรายข้อ  โดยนําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลในรูปแบบตาราง

แสดงคา่ดชันีความสอดคล้อง ดงัท่ีแสดงในตารางท่ี 4.13 

 

ตาราง 4.13 คา่ดชันีความสอดคล้อง (Index of Congruence : IOC)ของคําตอบท่ีได้รับจากการ

ตอบแบบสอบถามรอบท่ี 3 

ข้อ 

คําถาม 

เหน็ด้วย (+1) ไม่เหน็ด้วย (-1) IOC 
การแปล

ผล 

ยืนยันคําตอบ 
เปลี่ยนแปลง

คําตอบ 

ยืนยัน

คําตอบ 
(N = 9) 

(IOC ≥ 

0.50) 

ส่วนท่ี 1       

1.1 คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุคอื การมีสขุภาพร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  สงัคม  และส่ิงแวดล้อมท่ี

ดี 

9 0 0 1.00 สอดคล้อง 

1.2 การพัฒนาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุเป็นส่ิงสําคญัในการดํารงชีวิตอยู่ในสงัคมได้  โดยการพ่ึงพา

ตนเอง 

9 0 0 1.00 สอดคล้อง 

1.3 การพัฒนาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุโดยการส่งเสริมการรวมกลุ่ม  จดักิจกรรมในชมุชน 7 2 0 1.00 สอดคล้อง 

1.4 การพัฒนาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ กบัการมีครอบครัวท่ีอบอุ่น 8 1 0 1.00 สอดคล้อง 

1.5 การพัฒนาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ เด็ก  วยักลางคน  ควรต้องมีความเข้าใจในผู้สงูอาย ุ 7 2 0 1.00 สอดคล้อง 

ส่วนท่ี 2       

2.1 ปัจจบุนั คณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชมุชนมีพืน้ฐานท่ีแตกต่างกนั 5 3 1 0.78 สอดคล้อง 

2.2 ปัจจบุนั  ผู้สงูอายอุยู่ในครอบครัวท่ีดแูลซ่ึงกนัและกนั 8 1 0 1.00 สอดคล้อง 

2.3 หน่วยงานท่ีเกี่ยวข้องในปัจจุบันส่งเสริมคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ เพ่ือการพัฒนาคุณภาพชีวิต

ผู้สงูอายใุนชมุชนร่วมกนั 

7 2 0 1.00 สอดคล้อง 

ส่วนท่ี 3       

3.1 การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอายลุดการพ่ึงพาครอบครัวและสงัคม 7 2 0 1.00 สอดคล้อง 

3.2 การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอาย ุสามารถเข้าถึงการรักษาพยาบาลท่ีดี 8 1 0 1.00 สอดคล้อง 

3.3 การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอาย ุมีการออมไว้ใช้ยามเกษียณ 7 2 0 1.00 สอดคล้อง 

3.4 การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี ทําให้ผู้สงูอายมีุความมัน่คงในการดํารงชีวิต 6 3 0 1.00 สอดคล้อง 
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ตาราง 4.13  (ตอ่) 

ข้อ 

คําถาม 

เหน็ด้วย (+1) ไม่เหน็ด้วย (-1) IOC 
การแปล

ผล 

ยืนยันคําตอบ 
เปลี่ยนแปลง

คําตอบ 

ยืนยัน

คําตอบ 
(N = 9) 

(IOC ≥ 

0.50) 

ส่วนท่ี 4       

4.1 ผู้ นําชมุชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายเุห็นความสําคญัต่อการออกกําลงักาย 5 3 1 0.78 สอดคล้อง 

4.2 ผู้ นําชมุชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายเุห็นความสําคญัเร่ืองภาวะสขุภาพ 7 2 0 1.00 สอดคล้อง 

4.3 ผู้ นําชมุชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายใุนการทํากิจกรรมต่างๆ 5 3 1 0.78 สอดคล้อง 

4.4 ผู้ นําชมุชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายใุนการเลิกใช้สารเคมี โดยใช้หลักขององค์

พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หวั 

5 4 0 1.00 สอดคล้อง 

4.5 ผู้ นําชมุชนส่งเสริมการเรียนรู้ให้ผู้สงูอายมีุความรู้ ความเข้าใจในการส่งเสริมสขุภาพ 7 2 0 1.00 สอดคล้อง 

4.6 ผู้ นําชมุชนส่งเสริมการเรียนรู้ให้ผู้สงูอายมีุความรู้ ความเข้าใจในความพร้อมของประชากรวัย

เด็กและวยัทํางานท่ีจะเป็นผู้สงูอายใุนอนาคต 

6 3 0 1.00 สอดคล้อง 

ส่วนท่ี 5       

5.1 ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สูงอายุ

มีองค์ความรู้ท่ีเหมาะสม 

6 3 0 1.00 สอดคล้อง 

5.2 ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพชีวิต  โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจเตรียมความพร้อม

ตัง้แต่วยัเด็ก 

6 2 1 0.78 สอดคล้อง 

5.3 ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุมีองค์

ความรู้ แลกเปล่ียน เพ่ือการเรียนรู้และพัฒนาให้ดีขึน้ 

6 3 0 1.00 สอดคล้อง 

5.4 ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุด้าน

สวสัดิการต่างๆ 

8 1 0 1.00 สอดคล้อง 

5.5 ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุ มี

หน่วยงาน ให้ข้อมลู  คําแนะนําต่อผู้สงูอาย ุ

7 2 0 1.00 สอดคล้อง 

5.6 ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุ มีการ

ออม เพ่ือชีวิตหลงัเกษียณ 

7 2 0 1.00 สอดคล้อง 

 

 จากตารางท่ี 4.13  พบวา่ กลุม่ผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิสว่น

ใหญ่แสดงความเห็นด้วยกบัตําแหนง่คา่มธัยฐาน (Median) หรือตําแหน่งท่ีผู้ทรงคุณวุฒิสว่นใหญ่

มีความคิดเห็นสอดคล้องกนั  โดยมีทัง้ผู้ ท่ีประสงค์ยืนยนัคําตอบเดิม  ซึ่งอยู่ในค่าพิสยัระหว่างควอ

ไทล์อยู่แล้ว  และผู้ ท่ีประสงค์เปลี่ยนแปลงคําตอบใหม่  โดยแสดงความเห็นด้วยกับตําแหน่ง

คา่มธัยฐาน (Median) หรือตําแหนง่ท่ีผู้ทรงคณุวฒิุสว่นใหญ่มีความคิดเห็นสอดคล้องกนั 

 นอกจากนีย้งัพบว่า มีกลุม่ผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิจํานวน

หนึง่ แสดงความไม่เห็นด้วยกบัแหนง่คา่มัธยฐาน (Median) หรือตําแหน่งท่ีผู้ทรงคุณวุฒิสว่นใหญ่

มีความคิดเห็นสอดคล้องกนัในบางข้อคําถาม  โดยมีความประสงค์ยืนยนัคําตอบเดิม  ซึ่งไม่อยู่ใน

คา่พิสยัระหวา่งควอไทล์  พร้อมทัง้แสดงเหตุผลประกอบการยืนยนัคําตอบดงักลา่ว ดงัท่ีแสดงใน

ตารางท่ี 4.14 
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ตาราง 4.14 เหตผุลประกอบการยืนยนัคําตอบ 

ข้อ 

คาํถาม 

ไม่เห็นด้วย 

(-1) 

ระดับความ 

เหตุผล 
ยืนยัน

คาํตอบ 

เป็นไปได้ 

2.1 ปัจจุบนั คณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุน

ชุมชนมีพืน้ฐานท่ีแตกตา่งกนั 

1 มากท่ีสดุ - อาจยงัไม่แตกตา่งกนั

มากขนาดนัน้ 

- ทัว่ไปๆ ในปัจจบุนั จะ

กลาง 

4.1 ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้สงูอายเุห็น

ความสาํคญัตอ่การออกกําลงั

กาย 

1 มากท่ีสดุ - นา่จะมากกวา่นี ้

4.3 ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความ

เข้าใจให้ผู้สงูอายใุนการทํา

กิจกรรมตา่งๆ 

1 มากท่ีสดุ - ต้องพฒันากิจกรรม

มากกวา่นี ้

5.2 สง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพ

ชีวิต  โดยเน้นการสร้างความรู้

ความเข้าใจเตรียมความพร้อม

ตัง้แตว่ยัเด็ก 

1 มากท่ีสดุ - ยงัไม่มากเทา่ท่ีควร 

- ก็เป็นสว่นหนึง่ 

 

 อยา่งไรก็ตาม ผลการคํานวณหาค่าดชันีความสอดคล้อง (Index of Congruence : IOC)  

เพ่ือเป็นเกณฑ์ในการพิจารณาความสอดคล้อง จากการยืนยันหรือเปลี่ยนแปลงคําตอบของ

ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุเป็นรายข้อ พบวา่ คําตอบทัง้หมดมีค่าดชันีความสอดคล้องมากกว่า

หรือเทา่กบั 0.5 ขึน้ไป  ซึง่อยูใ่นเกณฑ์ท่ีถือได้วา่มีความสอดคล้องเหมาะสม (สรุพงษ์  คงสตัย์ และ

คนอ่ืนๆ, 2551;  วลัลภ  รัฐฉตัรานนท์, 2554)  กลา่วคือ กลุม่ผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุม่ผู้ เช่ียวชาญ

และผู้ทรงคุณวุฒิมีความคิดเห็นสอดคล้องเป็นฉันทามติ  โดยแสดงความเห็นด้วยกับตําแหน่ง

คา่มธัยฐาน (Median) วา่มีความสอดคล้องเหมาะสมในทกุข้อคําถาม 
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 จากข้อมูลข้างต้นสามารถสรุปได้ว่า กลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและ

ผู้ทรงคุณวุฒิมีความคิดเห็นสอดคล้องเป็นฉันทามติว่า คุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุมีความสําคัญ

อยา่งยิ่ง ในระดบัมากท่ีสดุ  ทัง้นีก้ลุม่ผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุมีความ

คิดเห็นสอดคล้องเป็นฉันทามติว่าคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุในชุมชนปัจจุบนั  โดยให้ความสําคญักับ

ทกุมิติในระดบัมากท่ีสดุ  อยา่งไรก็ตามกลุม่ผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ

มีความคิดเห็นสอดคล้องเป็นฉนัทามติวา่การพฒันาคณุภาพชีวิต มีผลตอ่สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

ในระดบัมากท่ีสดุ 

 นอกจากนี ้กลุ่มผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุ่มผู้ เช่ียวชาญและผู้ ทรงคุณวุฒิมีวิสัยทัศน์ท่ี

สอดคล้องเป็นฉนัทามติในการสร้างความรู้ ความเข้าใจ ให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ

ในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายุในปี พ.ศ.2568 ในระดบัมากท่ีสดุ  โดยกลุ่ม

ผู้ นําชุมชนตลอดจนกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิมีความคิดเห็นสอดคล้องเป็นฉันทามติว่า

รูปแบบการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายใุนอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายุใน

ปี พ.ศ.2568 นัน้ ชุมชมควรสง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ โดยเน้นการสร้างความรู้ 

ความเข้าใจในรูปแบบท่ีหลากหลายเพ่ือการพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุห้ดีขึน้ ในระดบัมากท่ีสดุ 



บทที่ 5 

 

สรุป อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

 
 จากผลการศกึษาวิจยัแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุ

ชุมชนบ้านจํารุง จังหวดัระยอง  ด้วยวิธีการวิจัยอนาคต (Future Research) หรืออนาคตศาสตร์ 

(Futurism)  โดยใช้เทคนิคเดลฟาย (Delphi Technique)  ในการเก็บรวบรวมข้อมูลนัน้ ผู้วิจัยทําการ

สรุปผลการวิจยั อภิปรายผล และนําเสนอข้อเสนอแนะ ดงันี ้

 

5.1 สรุปผลการวิจัย 

 การศกึษาแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุชุมชนบ้าน

จํารุง จงัหวดัระยอง มีวตัถปุระสงค์เพ่ือวิเคราะห์มมุมองของผู้ นําชุมชนท่ีมีต่อการพฒันาคุณภาพชีวิต

ของผู้สูงอายุ เพ่ือรองรับการสงัคมผู้สงูอายุ  ชุมชนบ้านจํารุง  จังหวดัระยองรวมทัง้เพื่อกําหนดและ

ตรวจสอบแนวโน้มท่ีเป็นไปได้ในอนาคต  ในพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สงูอายุ เพ่ือรองรับการสงัคม

ผู้ สูงอายุ  ชุมชนบ้านจํารุง  จังหวัดระยองซึ่งผู้ วิจัยดําเนินการสอบถามจากผู้ เ ช่ียวชาญและ

ผู้ทรงคณุวฒิุ จํานวน 9 ทา่น  โดยแบง่เป็น 2 กลุม่  ได้แก่  กลุม่ผู้บริหารของคณะสถาปัตยกรรมศาสตร์

และการออกแบบ  มหาวิทยาลยัเทคโนโลยีราชมงคลพระนคร ผู้ ทํางานร่วมมือกับทางชุมชนบ้านจํารุง 

จํานวน 2 ท่าน  และกลุม่ผู้ นําชุมชนท่ีเก่ียวข้อง จากเทศบาลชุมชนบ้านจํารุง  ผู้ ใหญ่บ้าน  และผู้ นํา

ชุมชนบ้านจํารุง จํานวน 7 ทา่น  โดยใช้แบบสอบถาม (Questionnaire) ในการเก็บรวบรวมข้อมลู 

 ผู้วิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมความคิดเห็นจากกลุม่ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิท่ีเก่ียวข้อง 

และกลุม่ผู้ นําชุมชน เป็นจํานวน 3 รอบ  โดยแบบสอบถามรอบท่ี 1 เป็นแบบสอบถามปลายเปิด 

(Opened End)  เพ่ือเก็บรวบรวมความคิดเห็นจากกลุม่ผู้ นําชุมชน ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิท่ี

เก่ียวข้อง อย่างกว้างๆ ให้ครอบคลมุประเด็นปัญหาของการวิจัย  โดยผู้วิจัยทําการวิเคราะห์คําตอบ

โดยละเอียดแล้วนํามาสงัเคราะห์เป็นประเด็นต่างๆ เพ่ือกําหนดกรอบของคําถามในรอบท่ี 2  ซึ่งเป็น

แบบสอบถามมาตราส่วนประเมินค่า (Rating Scale)  เพ่ือให้กลุ่มผู้ นําชุมชน ผู้ เช่ียวชาญและ

ผู้ทรงคณุวฒิุ  ตอบคําถามในลกัษณะของการจดัลาํดบัความสาํคญัในข้อคําถามแต่ละข้อ  นอกจากนี ้



110 
 

ผู้ วิจัยได้ทําการพัฒนาคําตอบจากแบบสอบถามรอบท่ี 2  โดยแสดงตําแหน่งของค่ามัธยฐาน 

(Median) ค่าพิสยัระหว่างควอไทล์ หรือ Interquartile Range (IR) และแสดงตําแหน่งท่ีกลุม่ผู้ นํา

ชุมชน ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิได้ตอบคําถามในแบบสอบถามรอบท่ี 2  เพ่ือเป็นข้อมูลให้กลุม่

ผู้ นําชุมชน ตลอดจนผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิใช้ประกอบการตดัสินใจในการตอบแบบสอบถาม

รอบท่ี 3  ซึ่งเป็นแบบสอบถามมาตราสว่นประเมินค่า (Rating Scale)  เช่นเดียวกัน  โดยการเก็บ

รวบรวมข้อมลูในรอบนี ้เป็นการพิจารณาลงความเห็น เพ่ือหาฉนัทามติของผู้ นําชุมชน ผู้ เช่ียวชาญและ

ผู้ทรงคุณวุฒิ โดยเป็นการยืนยันคําตอบของผู้ นําชุมชน ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิในประเด็น

คําถามเดิม  หลงัจากนัน้ ผู้วิจยัทําการตรวจสอบความสมบูรณ์ของแบบสอบถามท่ีได้รับในแต่ละรอบ

อย่างละเอียด  และดําเนินการวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ  โดยใชช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive 

Statistics) ได้แก่ ค่าเฉลี่ย (Mean)  มัธยฐาน (Median)  ฐานนิยม (Mode)  และพิจารณาความ

สอดคล้องของข้อมูลด้วยการคํานวณหาค่าพิสยัระหว่างควอไทล์ หรือ Interquartile Range (IR)  

รวมทัง้คา่สมับูรณ์ของผลตา่งระหวา่งฐานนิยมและมัธยฐาน (Mode-Median) ตลอดจนค่าดชันีความ

สอดคล้อง (index of Congruence : IOC) 

 ทัง้นี ้จากผลการศกึษาแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุ

ชุมชนบ้านจํารุง จงัหวดัระยองดงักลา่ว  ผู้วิจยัสามารถสรุปผลการวิจยัโดยจําแนกประเด็นการนําเสนอ

ออกเป็น 5 ด้าน ดงันี ้

 5.1.1 ความคิดเห็นเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

  จากผลการวิเคราะห์ข้อมลูความคิดเห็นเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ  สามารถ

สรุปได้ว่า กลุ่มผู้ นําชุมชน ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิมีความคิดเห็นสอดคล้องเป็นฉันทามติว่า 

คณุภาพชีวิตของผู้สงูอายเุป็นสิง่ท่ีมีความสําคญัอย่างยิ่งในสงัคมปัจจุบนั  โดยให้ความสําคญักับทุก

มิติของคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายใุนระดบัมากท่ีสดุ (Median ≥ 4.50; IOC ≥ 0.5) 

  โดยสิ่งท่ีมีความสําคญัมากท่ีสดุ 3 ลําดบัแรก  ได้แก่  1) คุณภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

คือ การมีสขุภาพร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  สงัคม  และสิ่งแวดล้อมท่ีดี  2) การพฒันาคุณภาพชีวิต

ผู้ สูงอายุ เป็นสิ่งสําคัญในการดํารงชีวิตอยู่ในสงัคมได้  โดยการพึ่งพาตนเองและ 3) การพัฒนา

คณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ กบัการมีครอบครัวท่ีอบอุ่น (Mean = 5.00, 5.00, 4.89 ตามลาํดบั) 

 5.1.2 ระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนในปัจจุบนั 
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  จากผลการวิเคราะห์ข้อมูลความคิดเก่ียวกับระดบัคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุในชุมชนใน

ปัจจุบนั  สามารถสรุปได้วา่ กลุม่ผู้ นําชุมชน ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุมีความคิดเห็นสอดคล้องเป็น

ฉันทามติว่า  ปัจจุบัน  ผู้ สูงอายุอยู่ในครอบครัวท่ีดูแลซึ่งกันและกัน  และหน่วยงานท่ีเก่ียวข้องใน

ปัจจุบนัสง่เสริมคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุเพ่ือการพฒันาคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุในชุมชนร่วมกัน  ในระดบั

มากท่ีสดุ (Median ≥ 4.50; IOC ≥ 0.5; Mean = 4.89 และ 4.56 ตามลาํดบั) 

  แตใ่นทางกลบักบัปัจจุบนั คุณภาพชีวิตผู้สงูอายุในชุมชนมีพืน้ฐานท่ีแตกต่างกัน อยู่

ในระดบัมาก (Median ≥3.50-4.49; IOC ≥ 0.5; Mean = 3.56)แต่ก็ยงัไม่เป็นเป็นปัญหาในการ

พฒันาคณุภาพชีวิตมากนกั 

 5.1.3 ผลของการพฒันาคณุภาพชีวิต ท่ีมีผลตอ่สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

  จากผลการวิเคราะห์ข้อมูลความคิดเห็นเก่ียวกับผลของการพฒันาคุณภาพชีวิต ท่ีมี

ผลต่อสงัคมผู้สงูอายุในอนาคต  สามารถสรุปได้ว่า กลุม่ผู้ นําชุมชน ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิมี

ความคิดเห็นสอดคล้องเป็นฉันทามติว่า การพฒันาคุณภาพชีวิต มีผลต่อสงัคมผู้สงูอายุในอนาคตใน

ระดบัมากท่ีสดุ (Median ≥ 4.50; IOC ≥ 0.5) 

  โดยสิง่ท่ีมีความสาํคญัมากท่ีสดุ 3 ลําดบัแรก ได้แก่ 1) การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้

ผู้สงูอาย ุสามารถเข้าถึงการรักษาพยาบาลท่ีดี2) การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอาย ุมีการออมไว้ใช้

ยามเกษียณและ 3) การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ทําให้ผู้สูงอายุมีความมั่นคงในการดํารงชีวิต (Mean = 

4.89, 4.78 และ 4.67 ตามลาํดบั) 

 5.1.4 วิสยัทศัน์ท่ีมีตอ่การพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าว

เข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

  จากผลการวิเคราะห์ข้อมูลความคิดเก่ียวกับวิสยัทศัน์ท่ีมีต่อการพฒันาคุณภาพชีวิต

ของผู้สูงอายุในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สูงอายุในปี พ.ศ.2568 สามารถสรุปได้ว่า 

กลุม่ผู้ นําชุมชน ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุมีความคิดเห็นสอดคล้องเป็นฉนัทามติวา่  ผู้ นําชุมชนควร

สร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุในการเลิกใช้สารเคมี โดยใช้หลกัขององค์พระบาทสมเด็จพระ

เจ้าอยูห่วัผู้ นําชุมชนสง่เสริมการเรียนรู้ให้ผู้สงูอายมีุความรู้ ความเข้าใจในการสง่เสริมสขุภาพและผู้ นํา

ชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุเห็นความสําคญัเร่ืองภาวะสขุภาพ  ในระดบัมากท่ีสดุ 

(Median ≥ 4.50; IOC ≥ 0.5; Mean = 4.89, 4.78และ 4.78ตามลาํดบั) 
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  แต่ในทางกลับกับ ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุในการทํา

กิจกรรมตา่งๆและผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายเุห็นความสาํคญัตอ่การออกกําลงั

กาย อยูใ่นระดบัมาก (Median ≥ 3.50-4.49; IOC ≥ 0.5; Mean = 4.44 และ 4.33) 

 5.1.5 รูปแบบการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสู่

สงัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

  จากผลการวิเคราะห์ข้อมูลความคิดเก่ียวกับรูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตของ

ผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายุในปี พ.ศ.2568 สามารถสรุปได้ว่า กลุ่ม

ผู้ นําชุมชน ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุมีความคิดเห็นสอดคล้องเป็นฉนัทามติในการสง่เสริมให้มีการ

พฒันาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุด้านสวสัดิการต่างๆสง่เสริมให้มี

การพัฒนาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุ มีการออม เพ่ือชีวิตหลงั

เกษียณ  และสง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุ มี

หนว่ยงาน ให้ข้อมลู  คําแนะนําตอ่ผู้สงูอาย ุ ในระดบัมากท่ีสดุ (Median ≥ 4.50; IOC ≥ 0.5; Mean = 

4.78, 4.78 และ 4.67 ตามลาํดบั) 

  แตใ่นทางกับควรสง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต  โดยเน้นการสร้างความรู้ความ

เข้าใจเตรียมความพร้อมตัง้แต่วยัเด็ก อยู่ในระดบัมาก (Median ≥ 3.50-4.49; IOC ≥ 0.5; Mean = 

4.44) 

 

5.2 อภปิราย 

 การวิเคราะห์มมุองของกลุม่ผู้ นําชุมชน ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ เพ่ือการพฒันาคุณภาพ

ชีวิตของผู้สงูอาย ุเพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายชุุมชนบ้านจํารุง จงัหวดัระยอง 

 ด้านท่ี 1 (ระดบับุคคล) : ความคิดเห็นเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

จากฉันทามติท่ีสรุปความคิดเห็นเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุเป็นสิ่งท่ีมีความสําคัญ

อย่างยิ่งในสังคมปัจจุบัน  โดยระบุว่าคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ คือ การมีสุขภาพร่างกาย  จิตใจ  

อารมณ์  สงัคม  และสิง่แวดล้อมท่ีดีการพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุเป็นสิง่สาํคญัในการดํารงชีวิตอยู่

ในสงัคมได้  โดยการพึ่งพาตนเองการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ  กับการมีครอบครัวท่ีอบอุ่นการ

พฒันาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ  เด็ก  วยักลางคน  ควรต้องมีความเข้าใจในผู้สงูอายุ  และการพฒันา

คณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุโดยการสง่เสริมการรวมกลุม่  จดักิจกรรมในชุมชนซึง่สอดคล้องกับผลงานวิจัยของ 
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(Ball et al., 2000)  ซึง่พบวา่การสร้างคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายมีุความสาํคญั มีความอิสระของผู้สงูอาย ุ

การปฏิสัมพันธ์ทางสังคมกับคนอ่ืนๆ สิ่งอํานวยความสะดวกและการให้บริการ และมีกิจกรรมท่ีมี

ความหมายท่ีจะทําให้ผู้สงูอายุ คลายกังวลต่อทศันคติของผู้ดูแลและผู้ดูแลผู้ ป่วยท่ีควรต้องมีจิตบริการ

การดแูลผู้ ป่วยและเคารพผู้สงูอายุรวมทัง้สอดคล้องกับงานวิจัยของ วนสันนัท์ แฮคํา (2553) ซึ่งพบว่า

การมีสว่นร่วมในกิจการกลุม่ ครอบครัวต้องแสดงบทบาทในการมีสว่นร่วมทัง้การร่วมคิด ร่วมกิจกรรม 

และร่วมวิเคราะห์ปัญหาทางด้านการอยู่ร่วมกันกับผู้ สูงอายุ ตลอดจนความบกพร่องในการดูแล

ผู้สูงอายุจะทําให้เกิดความรู้ความเข้าใจของครอบครัวท่ีจะมีทศันคติและสร้างคามตระหนักในการ

สง่เสริม เปลี่ยนแปลงในทางคุณภาพชีวิตของผู้ สงูอายุมากขึน้กว่าเดิมมากในทัง้ด้านร่างกาย จิตใจ 

ด้านความสมัพนัธ์กบัสงัคมและสิง่แวดล้อมนอกจากนีย้งัสอดคล้องกับงานวิจัยของLee, Yu, Kwong, 

(2015). ท่ีพบวา่คณุภาพชีวิตผู้สงูอายมีุความสมัพนัธ์ตอ่สิง่แวดล้อมของชีวิต การดแูลรักษาตวัเองและ

ความสมัพนัธ์ระหวา่งสขุภาพและจิตใจ 

 ดงันัน้ ผู้ นําชุมชนในอนาคตจึงควรรู้จักสร้างความตระหนกัรู้ถึงความสําคัญของการพัฒนา

คุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ ให้ผู้ สูงอายุในชุมชนตระหนักและเข้าใจถึงการพัฒนาคุณภาพชีวิต  โดยมี

เป้าหมายเพ่ือสร้างความสนใจและความเข้าใจ  เรียนรู้  คุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ  การมีสุขภาพ

ร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  สงัคม และสิง่แวดล้อมท่ีดี 

 ด้านท่ี 2 : ระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนในปัจจุบนั 

จากฉันทามติท่ีสรุปว่าผู้ นําชุมชนในปัจจุบันส่งเสริมการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ  โดย

คํานงึถึงองค์รวมเพ่ือมุ่งสูเ่ป้าหมายของชุมชนร่วมกนั  ตลอดจนให้ความสําคญัต่อการพฒันาคุณภาพ

ชีวิตผู้ สูงอายุในระดับท่ีมาก  ในทางกลบักันผู้ สูงอายุในชุมชนในปัจจุบันยังคงมีทักษะต่างๆ ของ

คุณภาพชีวิตอยู่ในระดับมาก  สะท้อนให้เห็นว่ากลุ่มผู้ นําชุมชน ผู้ เช่ียวชาญและผู้ ทรงคุณวุฒิท่ี

เก่ียวข้อง  ทราบถึงระดบัทกัษะความสามารถในด้านการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุในชุมชนใน

ปัจจุบนัวา่มีมากน้อยเพียงใดในการขบัเคลื่อนชุมชนให้ประสบความสําเร็จได้อย่างยัง่ยืนในชุมชนซึ่ง

สอดคล้องกบังานวิจยัของ Tseng (เซียง)และWong (วงั) (2001)ผลการศึกษาพบว่าคุณภาพชีวิตกลุม่

ผู้สงูอายกุบักิจกรรมในชีวิตประจําวนัควรได้รับการสนบัสนุนจากสงัคมจากชุมชนและเพ่ิมสถานะทาง

เศรษฐกิจสังคมและการทํางานทางกายภาพจะเป็นตัวทํานายท่ีสําคัญของคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ

สอดคล้องกบัแนวคิด ของBaltes (1987) จากบางสว่นของพฒันาการในการใช้ความทรงจําในช่วงอายุ

การใช้งานตามวยัชีวิต ประกอบกับในกระบวนการท่ีพบบ่อยท่ีสดุ ทําให้ตวัแปรในการศึกษาคุณภาพ

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1752-9824.2009.01018.x/full#b31
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ชีวิตมีความแตกต่างตามแต่ละบุคคล สว่นปัจจัยท่ีมีอิทธิพลต่อการแสดงออกของผลลพัธ์จากความ

ทรงจํานัน้ควรเก่ียวข้องกบัประวติัความเป็นมาและผลการศึกษา รวมทัง้การตีความความซบัซ้อนของ

พฤติกรรมท่ีมีตอ่ความทรงจํา ควรให้ความสนใจในการตีความการท่ีเกิดขึน้ของพวกเขาด้วยทฤษฎีช่วง

ชีวิตท่ีมีความสมัพนัธ์กบัมมุมองในจิตใจนํารูปแบบการแก้ปัญหาของความทรงจําและปัจจัยท่ีมีผลต่อ

คณุภาพชีวิต นํามาประยกุต์ใช้กบัผู้สงูอายไุด้ตอ่ไปสอดคล้องกบัแนวคิด ของ1Lee, Yu &Kwong, 2008 

and 2009. Butler, 1963 and 1974.Webster, Bohlmeijer, & Webster, 2010. pp. 527-553, and 

Smith, 2000 กระบวน1เปลีย่นแปลงตามวยัของบุคคลอายท่ีุมีความเสือ่มถอยทางร่างกายและจิตใจ มี

การสะสมความเจ็บป่วยหรือความพิการเกิดร่วมด้วยแตกต่างกันไปตามแต่ละบุคคลวยัสูงอายุเป็น

ระยะสุดท้ายของชีวิต ซึ่งสง่ผลจากการเตรียมตวัเตรียมใจก่อนเข้าสูว่ ัยนีม้าตัง้แต่วัยกลางคน และ

สามารถปรับตวัรับบทบาทวยัสงูอายไุด้ ให้สมแก่ฐานะ  อารมณ์  ความรู้สกึ  สภาพจิตใจ และร่างกาย

รวมทัง้สอดคล้องกับแนวคิด ของแอเริสทาเทิล (384-322 BC) แนวคิดความคิดเร่ิมต้นของการมี

คุณภาพชีวิตของในแนวคิด 'ชีวิตท่ีดี(The good life)' และ 'ความเป็นอยู่ท่ีดี(Living well)' จริยธรรม

ทางสงัคมและหลกันิยม (Doctrines) สงัคมท่ีสมบูรณ์แบบสํารวจทัง้ตวับุคคลและแนวคิดทางสงัคม

คณุภาพชีวิต และธรรมชาติของชีวิตท่ีต้องการมากท่ีสดุสาํหรับแตล่ะบุคคล 

 ดังนัน้  ผู้ นําชุมชนในอนาคตควรฝึกฝนให้มีทักษะและความสามารถในการปรับตัวต่อ

สถานการณ์ท่ีมีความแตกต่างหลากหลาย  เพ่ือให้สามารถรับมือกับความแตกต่างในทกัษะความ

เช่ียวชาญของบุคคล  สามารถเรียนรู้  เข้าใจ  ยอมรับ  และสามารถปรับตวั เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายท่ีุ

ในอนาคต 

 ด้านท่ี 3 : ผลของการพฒันาคณุภาพชีวิตท่ีมีผลตอ่สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

 จากฉนัทามติท่ีสรุปว่าผลของการพฒันาผู้สงูอายุให้มีคุณภาพชีวิตมีผลต่อสงัคมผู้สงูอายุใน

อนาคตในระดับมากท่ีสุด  โดยระบุว่าการมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้ สูงอายุ สามารถเข้าถึงการ

รักษาพยาบาลท่ีดีการมีคณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอาย ุมีการออมไว้ใช้ยามเกษียณการมีคณุภาพชีวิต

ท่ีดี ทําให้ผู้สูงอายุมีความมั่นคงในการดํารงชีวิต  และการมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้ สงูอายุลดการ

พึง่พาครอบครัวและสงัคม  ถือเป็นปัจจยัท่ีสาํคญัอยา่งยิ่งสาํหรับการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ

ท่ีมีประสิทธิภาพนัน่เองซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ Batista Vitorino and Martins da Silva (2010) 

ท่ีค้นพบวา่กิจกรรทางกายภาพและการเคลือ่นไหวอาจเป็นองค์ประกอบสาํคญัท่ีทําให้มีคุณภาพชีวิตท่ี

ดีของผู้สงูอาย ุและทําให้ผู้สงูอายุมีความพึงพอใจอีกด้วยซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ Chen (2001) 
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ซึง่พบวา่ปัจจยัท่ีมีอิทธิพลตอ่ความพงึพอใจในชีวิตของผู้สงูอายุ ในระดบัการศึกษามีสว่นและมีโอกาส

ในการเลือกทํากิจกรรมได้ดี  การใช้เวลาว่างทํากิจกรรมงานอดิเรก ปัญหาด้านสขุภาพ  รายได้ท่ีลด

น้อยลง ต้องพึง่พิงผู้ อ่ืน ทําให้ผู้สงูอายรูุ้สกึด้อย จะมีผลตอ่ความพงึพอใจของการมีชีวิตอยูใ่นวยัสงูอาย ุ

และผู้ สูงอายุหรือผู้ เกษียณวัยทํางานควรต้องหาสังคมใหม่ทดแทนสังคมท่ีทํางานซึ่งหายไป คือ        

มุ่งความสนใจไปท่ีครอบครัว มีบทบาทใหม่ เช่น การเป็นผู้ ให้คําปรึกษา ซึ่งหากความสัมพันธ์ใน

ครอบครัวดี จะสง่ผลตอ่ความพงึพอใจในชีวิตของผู้สงูอาย ุ

 ด้านท่ี 4 : วิสยัทศัน์ท่ีมีตอ่การพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุในอนาคต เม่ือประเทศไทย

ก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

1.  จากฉันทามติท่ีสรุปว่าผลของผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุใน

การเลกิใช้สารเคมี โดยใช้หลกัขององค์พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หวัผู้ นําชุมชนสง่เสริมการเรียนรู้ให้

ผู้สงูอายมีุความรู้ ความเข้าใจในการสง่เสริมสขุภาพผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุ

เห็นความสําคญัเร่ืองภาวะสขุภาพผู้ นําชุมชนสง่เสริมการเรียนรู้ให้ผู้สูงอายุมีความรู้ ความเข้าใจใน

ความพร้อมของประชากรวยัเด็กและวยัทํางานท่ีจะเป็นผู้สงูอายุในอนาคตผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้

ความเข้าใจให้ผู้สงูอายใุนการทํากิจกรรมตา่งๆ  และผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุ

เห็นความสาํคญัตอ่การออกกําลงักายซึง่สอดคล้องกบัผลการวิจยั ลเูลซี (Luleci et al. 2008) ซึง่พบวา่

พบวา่มีความพงึพอใจในการมีชีวิตในสถานพยาบาลเชิงบ้านหรือดแูลเหมือนอยูบ้่านตนเองท่ีเก่ียวข้อง

กบัการมีสว่นร่วมในการออกกําลงักายเพ่ือสขุภาพได้สะดวกอย่างมีนยัสําคญัต่อการนํามาพยากรณ์

คณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ นอกจากนีย้งัสอดคล้องกบัผล Kelly Roper และ 1PlantillasGratuitas Cree 

Cualiquter, plantillaCompartir Con Los AmigosDescargar gratis (2016)ให้แนวคิดว่า การเรียนรู้

ของผู้ สูงอายุไม่ควรมุ่งไปท่ีการเรียนรู้ท่ีเป็นทางการเกินไป ควรให้เป็นไปตามธรรมชาติ และให้ทุก

กิจกรรมนนัทนาการเป็นการเรียนรู้พร้อมกันไปด้วย โดยแบ่งการเรียนรู้ เป็นการเรียนรู้ผ่านกิจกรรม

ภายนอกบ้าน อาทิปิกนิก การตกปลา การค้นหาวัตถุโบราณ หรือล่าขุมทรัพย์ การทําสวน เป็นต้น  

ศิลปะและงานช่างฝีมือเช่น การลงสีหรือจิตกรรมการวาดภาพการปักถักร้อย การถ่ายภาพ การทํา

การ์ดอวยพร เป็นต้น 

 ด้านท่ี 5 : รูปแบบการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายใุนอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสู่

สงัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 
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 จากฉนัทามติท่ีสรุปวา่ผลของสง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้าง

ความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุด้านสวสัดิการต่างๆสง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการ

สร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุ มีการออม เพ่ือชีวิตหลงัเกษียณสง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพ

ชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุ มีหน่วยงาน ให้ข้อมูล  คําแนะนําต่อผู้สงูอายุ

สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สงูอายุมีองค์ความรู้ 

แลกเปลี่ยน เพ่ือการเรียนรู้และพฒันาให้ดีขึน้และสง่เสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพชีวิต  โดยเน้นการ

สร้างความรู้ความเข้าใจเตรียมความพร้อมตัง้แต่วยัเด็ก  ซึ่งสอดคล้องกับแนวความคิดของยอร์จ เบอร์

นาร์ด ชอว์ (George Bernard Shaw)ดงันี ้ทฤษฎีชีวิตของการเกษียณ ทําให้คนชราเกิดความขุ่นเคือง

คือปลอ่ยตวัเองให้วา่งมากเกินไป ยาแก้ความขุ่นเคืองคือการต้องทํางานโดยไม่สิน้สดุหลงัวยัเกษียณ

ตวัอยา่งท่ีสนบัสนนุแนวคิดของเบอร์นาร์ดได้อย่างดีนัน้เห็นจากผู้สร้างคุณูปการทางนวตักรรมแก่โลก

ใหม่ๆนอกจากนีย้งัสอดคล้องกับ Dupuis, Kousaie, Wittich and Spadafora, (2007) ด้านความมี

อิสรภาพของผู้สงูอาย ุคือ ผู้สงูอายคุวรได้รับการสนบัสนุนจากการได้รายได้ ครอบครัว การช่วยเหลือ

สนบัสนนุทางสงัคม และการช่วยเหลอืตนเองเพ่ือสามารถเข้าถึงปัจจยั 4  รวมถึงการดแูลรักษาสขุภาพ

ได้รับโอกาสในการทํางานหาเลีย้งชีพ หรือเบีย้เลีย้งต่างๆ การตดัสินใจในการเลือกท่ีจะเกษียณอายุ

งานได้ด้วยตนเองได้รับโอกาสในการเข้าร่วมการให้การศึกษาเพ่ิมเติม และการฝึกอบรมเพ่ือพฒันา

ตนเองอยู่ในสถานท่ีท่ีปลอดภัย และเหมาะสมต่อสภาวะทางร่างกายและได้รับสิทธิเสรีภาพในการ

เลอืกพํานกัอาศยัในท่ีอยู่อาศยัได้ตามความต้องการของตนเอง  ด้านการมีสว่นร่วม คือ ผู้สงูอายุท่ีมี

สว่นร่วมในสงัคม รวมถึงมีสว่นร่วมในการพฒันา และดําเนินการทางนโยบายซึ่งมีผลโดยตรงต่อความ

เป็นอยู่ท่ีดีของผู้ สงูอายุ รวมถึงนโยบายเก่ียวกับการแบ่งปัน ถ่ายทอดทกัษะ และประสบการณ์กับ

เยาวชนรุ่นใหม่ได้รับโอกาสในการเข้าร่วมการให้บริการแก่สังคมส่วนรวม หรือการเข้าร่วมเป็น

อาสาสมัคร ท่ีเหมาะสมกับความสามารถ และความสนใจของตนเองมีโอกาสในการสร้างเครือข่าย 

หรือสมาคมสาํหรับผู้สงูอายดุ้วยกนัได้รับการช่วยเหลอืจากครอบครัว และชุมชนของตนเองตามคุณค่า

ทางวฒันธรรมในสงัคมได้รับการช่วยเหลอืสง่เสริมทางด้านการดแูละรักษาสขุภาพทัง้ทางร่างกาย และ

จิตใจ รวมถึงความเป็นอยู่ท่ีดีทางอารมณ์ ตลอดจน การช่วยเหลือเพ่ือหลีกเลี่ยงการเจ็บป่วยต่างๆ ท่ี

เหมาะสมและครบถ้วนได้รับการช่วยเหลอืทางด้านการบริการทางสงัคม และกฎหมายท่ีเก่ียวข้องเพ่ือ

ยกระดับความมีอิสรภาพ การคุ้มครองและการดูแลเอาใจใสไ่ด้รับโอกาสในการได้รับประโยชน์จาก

สถาบนัท่ีให้การดูแลและคุ้มครองทางทรัพย์สิน และทางสงัคม รวมถึงสภาพจิตใจของผู้สงูอายุ และ
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ได้รับการช่วยเหลือทางด้านสิทธิมนุษยชน และสิทธิเบือ้งต้นในการพํานกัอาศยั การเข้าร่วมการดูแล

รักษาต่างๆ รวมถึงผู้สูงอายุควรได้รับการเคารพท่ีสมเกียรติ และได้รับการยอมรับในเร่ืองความเช่ือ 

ความต้องการ และความเป็นสว่นตวั และผู้สงูอายุควรมีสิทธิเสรีภาพในการตดัสินใจเก่ียวกับการดูแล

เอาใจใส ่และคณุภาพชีวิตของตนเอง  และด้านการบรรลใุนสิ่งท่ีต้องการ คือ สงูอายุควรได้รับโอกาส

ในการพฒันาศกัยภาพของตนเองการเข้าถึงแหลง่ทางการศึกษา วฒันธรรม ศาสนา และการพกัผ่อน

หยอ่นใจสามารถดํารงชีวิตได้อย่างสมเกียรติ และปลอดภยัจากการคุกคามต่างๆทัง้ทางด้านร่างกาย

และจิตใจและควรได้รับความยติุธรรมไม่วา่จะเป็นความยติุธรรมทางด้าน เพศ เชือ้ชาติชนชาติ สภาพ

ทางร่างกาย เช่น พิการ และสถานะภาพตา่งๆ 

 

5.3 ข้อเสนอแนะ 

 5.3.1 ข้อเสนอแนะจากการศกึษาวิจยั 

  จากผลการศกึษาวิจยัแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคม

ผู้สงูอายชุุมชนบ้านจํารุง จงัหวดัระยอง  ผู้วิจยัมีข้อเสนอแนะและประเด็นท่ีควรพิจารณาเพ่ือการเรียนรู้

และการพฒันาทกัษาทางด้านการพฒันาคณุภาพชีวิต ดงันี ้

  ข้อเสนอแนะสาํหรับผู้ นําชุมชนและหนว่ยงานภาครัฐ 

1. ผู้ นําชุมชน และหนว่ยงานภาครัฐบาล  ควรตระหนกัถึงความสาํคญัของก้าวเข้าสู่

สงัคมสูงวัยในประเทศไทยท่ีกําลงัจะมาถึงเร็วๆ นี ้ ในแง่ของการพัฒนาคุณภาพชีวิตอย่างจริงจัง  

ตลอดจนสง่เสริมให้บุคลากรในองค์กร และบุคคลในชุมชนได้มีโอกาสฝึกฝนและพฒันาทกัษะเหลา่นี ้

อยา่งแท้จริงและทัว่ถึง เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุในระยะเวลาอันใกล้นี ้ ซึ่งแน่นอนว่าทุกภาคสว่นใน

สงัคมจะต้องรับมือกบัปัญหาและอุปสรรคเก่ียวกบัพืน้ฐานทางสงัคมท่ีแตกตา่งกนั 

2. ภาครัฐ ควรสนบัสนุนสง่เสริมในการพฒันาคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุให้รู้จักปรับตวั

ต่อสถานการณ์ท่ีมีความเปลี่ยนแปลง  เพ่ือให้สามารถรับมือกับการดํารงชีวิต ทัง้ด้านสุขภาพ  

เศรษฐกิจ  สงัคม  สิง่แวดล้อม  สามารถเรียนรู้  เข้าใจ  ยอมรับ  และสามารถปรับตวัให้กลมกลืน  เพ่ือ

สามารถดํารงชีวิตอยูก่บัครอบครัวและสงัคมได้อยา่งมีคณุคา่ และมีความสขุ 

3. ในปัจจุบัน  สงัคมเร่ิมมีการต่ืนตวัต่อการรับมือกับการพัฒนาคุณภาพชีวิตของ

ผู้สงูอาย ุอนัเน่ืองมาจากการท่ีประเทศไทยจะก้าวเข้าสูส่งัคมสงูวยัโดยสมบูรณ์ การพึ่งพิงของผู้สงูอายุ

จะเพ่ิมขึน้ในชุมชน  เน่ืองจากศักยภาพการทํางานท่ีลดลงและสภาพร่างกายท่ีเสื่อมลงตามวัย 
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จําเป็นต้องได้รับการช่วยเหลอื  ดแูลและพฒันาศกัยภาพ  ดงันัน้ ผู้ มีบทบาทในการวางกรอบนโยบาย 

ควรมีกลยทุธ์ในการกําหนดกรอบวิสยัทศัน์ท่ีชัดเจนเป็นรูปธรรมในการพฒันาคุณภาพด้านผู้สงูอายุท่ี

สามารถนําไปใช้ประโยชน์ในการพฒันาสงัคมสงูวยัอยา่งเป็นระบบและตอ่เน่ือง 

4. ผู้ นําชุมชน  ตลอดจนรัฐบาล  ควรกําหนดรูปแบบการพฒันาในอนาคต  ในการ

พฒันาคณุภาพชีวิต เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต  โดยมุ่งเน้นให้ความรู้และเตรียมตวัตัง้แต่วยั

เด็ก  เช่น การตรวจสขุภาพ  เร่ืองอาหาร  การออกกําลงักาย  สง่เสริมเพ่ือเป็นรากฐานให้ก่อนเข้าสงัคม

ผู้สูงอายุสามารถแลกเปลี่ยนองค์ความรู้มาพัฒนา สร้างรายได้ สร้างกิจกรรม  ทําให้ผู้ สูงอายุมี

ศกัยภาพท่ีจะพึ่งพาตนเองได้อย่างเต็มภาคภูมิ  โดยไม่ต้องพึ่งพาครอบครัวแต่เพียงอย่างเดียว ลด

ภาระหรือปัญหาสงัคม และภาครัฐ 

ข้อเสนอแนะเชิงวิชาการ 

1. บุคคลผู้ ท่ีเ ก่ียวข้องในการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ  ควรศึกษาผลการ

วิเคราะห์มมุมองของผู้ นําชุมชน  ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ  ท่ีมีต่อรูปแบบการพฒันาคุณภาพชีวิต

ผู้สงูอายใุนอนาคต  เพ่ือนําไปปรับใช้ในการกําหนดกลยุทธ์ในการพฒันาคุณภาพชีวิตให้แก่ผู้สงูอาย ุ 

โดยมุ่งเน้นการผสมผสาน วิธีการเรียนรู้ในรูปแบบท่ีหลากหลายมาประยุกต์ใช้อย่างต่อเน่ือง  เพ่ือต่อ

ยอดและพฒันาให้เกิดประสทิธิภาพสงูสดุ 

2. บุคคลทัว่ไปและสถาบนัการศึกต่างๆ ทัง้ภาครัฐและเอกชน  ตลอดจนนักเรียน  

นิสิต  นักศึกษาท่ีมีความสนใจศึกษาเพ่ือการพฒันาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ  ควรนําผลการวิเคราะห์

มมุมองของผู้ นําชุมชน  ผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุท่ีมีตอ่รูปแบบการพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายุใน

อนาคต ไปประยกุต์ใช้ในการพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายุ  โดยมุ่งเน้นการผสมผสาน วิธีการเรียนรู้ใน

รูปแบบท่ีหลากหลายมาประยุกต์ใช้อย่างต่อเน่ือง  เพ่ือต่อยอดและพฒันาให้เกิดประสิทธิภาพสงูสดุ  

อนัเป็นประโยชน์ตอ่ผู้สงูอายใุนชุมชนอ่ืนตอ่ไป 

 5.3.2 ข้อเสนอแนะสาํหรับการศกึษาวิจยัในอนาคต 

  จากผลการศกึษาวิจยัแนวโน้มการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคม

ผู้สงูอายชุุมชนบ้านจํารุง จงัหวดัระยอง  ผู้วิจยัมีข้อเสนอแนะสาํหรับการศกึษาวิจยัในอนาคต ดงันี ้

1. การศึกษาวิจัยในอนาคต ควรสอบถามความคิดเห็นเพ่ิมเติมจากกลุ่มผู้บริหาร

ของจังหวดัระยอง  ตลอดจนภาคเอกชน  ภาครัฐบาล  นกัวิชาการ  ผู้ เช่ียวชาญ  และผู้ทรงคุณวุฒิ  

โดยทําการศึกษาให้ครอบคลุมไปยังผู้ เ ก่ียวข้องในพืน้ท่ีตําบลต่างๆ ในจังหวัดระยอง  ทัง้ ท่ีมี
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ความสมัพันธ์และไม่มีความสมัพันธ์กับผู้สูงอายุ เพ่ือนําผลการวิจัยดงักลา่วไปวางแผนปรับปรุงกล

ยทุธ์ในการให้ความช่วยเหลอืหรือสร้างนโยบายใหม่เพ่ือให้สามารถแก้ปัญหาและสอดคล้องกับความ

ต้องการของผู้สงูอายตุอ่ไป 

2. การศกึษาวิจยัในอนาคต  ควรศกึษาปัจจยัท่ีมีผลตอ่ความพึงพอใจในการพฒันา

คุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุในท้องถ่ิน โดยการสัมภาษณ์ การจัดสนทนากลุ่มกับผู้ สูงอายุ สมาชิกใน

ครอบครัว  และผู้ เก่ียวข้องกับผู้สงูอายุโดยตรง เพ่ือนําข้อมูลท่ีได้จากการสมัภาษณ์มาวิเคราะห์ และ

จัดทําแนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตสําหรับผู้ สูงอายุได้อย่างเหมาะสม และนําไปใช้ให้เกิด

ประสทิธิภาพตอ่ไป 
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การคาํนวณหาค่ามัธยฐานสําหรับข้อมลูที่มกีารแจกแจงความถ่ี 

 

 มธัยฐาน  คือ  คา่กลางหรือตําแหนง่ท่ีอยูก่ึ่งกลางของข้อมลูทัง้หมด  โดยเรียงลําดบัข้อมูล

ตามปริมาณ   

 

คํานวณได้จากสตูร  ดงันี ้

Mdn = 𝐿 + 𝑖 �
𝑛
2
− ∑𝑓𝑓
𝑓𝑓

� 

 

โดยท่ี Mdn = มธัยฐาน (Median) 

 L = ขีดจํากดัลา่งท่ีแท้จริงของชัน้ท่ีมีมธัยฐานตกอยู ่

 𝑖 = ความกว้างของอนัตรภาคชัน้ 

 ∑𝑓𝑓 = ความถ่ีสะสมของคะแนนในชัน้ท่ีอยูต่ํ่ากวา่ชัน้ท่ีมีมธัยฐานตกอยู ่

 𝑓𝑓 = ความถ่ีของคะแนนในชัน้ท่ีมีมธัยฐานตกอยู ่

 𝑛 = จํานวนความถ่ีทัง้หมด 

 
𝑛
2

 = ตําแหนง่มธัยฐาน 

 

ตวัอยา่ง 

 คะแนน ความถ่ี ความถ่ีสะสม 

 4.50 – 5.00 5 17 

 3.50 – 4.49 8 12 

 2.50 – 3.49 3 4 

 1.50 – 2.49 1 1 

 1.00 – 1.49 0 0 

 

Mdn = 3.50 + 1 �
17
2  − 4

8
� 

 = 4.06 
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การคาํนวณหาค่าฐานนิยมสําหรับข้อมูลที่มกีารแจกแจงความถ่ี 

 

 ฐานนิยม  คือ  คา่ท่ีมีความถ่ีสงูท่ีสดุ ในจํานวนชุดของข้อมลูทัง้หมด 

 

  คํานวณได้จากสตูร  ดงันี ้

Mo = 𝐿 + 𝑖 �
∆1

∆1 +  ∆2
� 

 

โดยท่ี Mo = ฐานนิยม(Mode) 

 L = ขีดจํากดัลา่งท่ีแท้จริงของชัน้ท่ีมีความถ่ีสงูสดุ 

 𝑖 = ความกว้างของอนัตรภาคชัน้ 

 ∆1 = ผลตา่งความถ่ีของชัน้ท่ีมีความถ่ีสงูสดุกบัความถ่ีของชัน้ก่อนหน้า 

 ∆2 = ผลตา่งความถ่ีของชัน้ท่ีมีความถ่ีสงูสดุกบัความถ่ีของชัน้ถดัไป 

 

ตวัอยา่ง 

 คะแนน ความถ่ี ความถ่ีสะสม 

 4.50 – 5.00 5 17 

 3.50 – 4.49 8 12 

 2.50 – 3.49 3 4 

 1.50 – 2.49 1 1 

 1.00 – 1.49 0 0 

 

Mo = 3.50 + 1 � 8−3
(8−3)+(8−5)

� 

 

 = 4.13 

 

 

 

 

 



133 

 

การคาํนวณหาค่าพิสัยระหว่างควอไทล์สําหรับข้อมูลที่มีการแจกแจงความถ่ี 

 

 คา่พิสยัระหวา่งควอไทล์  คือ  คา่ความแตกตา่งระหวา่งควอไทล์บน (Q3) และควอไทล์ลา่ง (Q1) 

 

  คํานวณได้จากสตูร  ดงันี ้

Q𝑘 = 𝐿 + 𝑖 �
𝑘(𝑛)
4

 −  ∑ 𝑓𝑓
𝑓𝑓

� 

 

โดยท่ี Q = พิสยัระหวา่งควอไทล์(Interquartile Range : IR) 

 𝑘 = ตําแหนง่ควอไทล์ท่ีต้องการหา 

 L = ขีดจํากดัลา่งท่ีแท้จริงของชัน้ท่ีมีควอไทล์ตกอยู ่

 𝑖 = ความกว้างของอนัตรภาคชัน้ 

 ∑𝑓𝑓 = ความถ่ีสะสมของคะแนนในชัน้ท่ีอยูต่ํ่ากวา่ท่ีมีควอไทล์ตกอยู ่

 𝑓𝑓 = ความถ่ีของคะแนนในชัน้ท่ีมีท่ีมีควอไทล์ตกอยู ่

 𝑛 = จํานวนความถ่ีทัง้หมด 

 

ตวัอยา่ง 

 คะแนน ความถ่ี 

4.50 – 5.00 5 

3.50 – 4.49 8 

2.50 – 3.49 3 

1.50 – 2.49 1 

1.00 – 1.49 0 

 

Q3  − Q1 = �4.50 + 1 �
3(17)
4  − 12

5
�� − �3.50 + 1 �

1(17)
4  − 4

8
�� 

 = 4.65 – 3.53 

 = 1.12 
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การคาํนวณหาค่าดัชนีความสอดคล้อง 

 

  คํานวณได้จากสตูร  ดงันี ้

IOC = �
∑𝑅
𝑁
� 

 

โดยท่ี IOC = ดชันีความสอดคล้อง(Index of Congruence : IOC) 

 𝑅 = ความคิดเห็นของผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุ  โดยท่ี 

คา่ +1 เห็นด้วยวา่ข้อคําถามนัน้มีความสอดคล้องเหมาะสม 

คา่ 0 ไม่แนใ่จวา่ข้อคําถามนัน้มีความสอดคล้องเหมาะสม 

คา่ -1 ไม่เห็นด้วยวา่ข้อคําถามนัน้มีความสอดคล้องเหมาะสม 

 𝑁 = จํานวนผู้ เช่ียวชาญและผู้ทรงคณุวฒิุทัง้หมด 

 

 ทัง้นี ้หากข้อคําถามใดมีดชันีความสอดคล้องมากกว่าหรือเท่ากับ 0.5 ขึน้ไป  ถือว่าข้อ

คําถามนัน้มีความสอดคล้องเหมาะสม 

 

ตวัอยา่ง 

 ข้อคําถาม เห็นด้วย ไม่แนใ่จ ไม่เห็นด้วย 

 1. ปัจจุบนั บุคลากรในองค์การ 14 0 3 

  มีพืน้ฐานทางวฒันธรรม 

  ท่ีแตกตา่งหลากหลาย 

 

IOC = �14(1)+3(−1)
17

� 

 

 = 0.64 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ข 

แบบสอบถามรอบท่ี 1 
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แบบสอบถามการวิจัยอนาคต (Delphi Technique) รอบที่ 1 

แนวโน้มการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ เพื่อรองรับสังคมผู้สูงอายุ 

ชุมชนบ้านจาํรุง  จังหวัดระยอง 

 

คาํชีแ้จง 

 

การศึกษาวิจัยนี ้มีวตัถุประสงค์เพ่ือวิเคราะห์แนวโน้มและกําหนดแผนการในอนาคตใน

การพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สงูอายุ ชุมชนบ้านจํารุง  จังหวดัระยอง  

ทัง้นีก้ารศึกษาวิจัยดังกล่าวเป็นการวิจัยอนาคต (Future Research)  หรืออนาคตศาสตร์ 

(Futurism)  กลา่วคือ  เป็นระเบียบวิธีการศึกษาวิจัยในเชิงลกึ เพ่ือค้นคว้าหาความรู้ความเข้าใจ

เก่ียวกับอนาคตด้วยวิธีการทางวิทยาศาสตร์ (Scientific Approach)  โดยมีวตัถุประสงค์สําคญั

เพ่ือการพยากรณ์ภาพในอนาคตท่ีคาดวา่จะเป็น  การแสวงหาทางเลือกท่ีจะดําเนินการในอนาคต 

และการกระตุ้นเตือนให้ตระหนักถึงสิ่งท่ีจะเกิดขึน้ในอนาคต  อันจะนําไปสู่การจัดเตรียม การ

ควบคมุ การแก้ไข และการบริหารจดัการในอนาคตตอ่ไป 

ทัง้นี ้ข้อคําถามในแบบสอบถามดงักลา่วเป็นข้อคําถามปลายเปิด (Opened End) เพ่ือ

รวบรวมความคิดเห็นจากท่าน มีข้อคําถามจํานวน 5 ข้อ  ใช้เวลาในการตอบข้อคําถามทัง้หมด

ประมาณ 15-20 นาที  ซึ่งผู้วิจัยจะนําข้อมูลท่ีได้รับไปใช้เพ่ือประกอบการศึกษาวิจัยเท่านัน้  โดย

ข้อมลูทัง้หมดจะถกูบนัทกึเป็นความลบั วิเคราะห์ประมวลผลตามหลกัการทางสถิติ และนําเสนอ

ผลการวิจยัในภาพรวม 

จึงเรียนมาเพ่ือโปรดอนุเคราะห์ตอบแบบสอบถาม เพ่ือเป็นข้อมูลประกอบการศึกษา

ดงักลา่ว จกัเป็นพระคณุยิ่ง 

ขอแสดงความนบัถือ 

นางสาวโปรดปราน  เพชรสด 

ผู้วิจยั 
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ข้อคาํถามที่ 1 : ในมุมมองของท่าน ท่านคิดว่า คุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุคืออะไร และมี

ความสาํคญัอยา่งไร 
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ข้อคาํถามที่ 2 : ปัจจุบนั ท่านคิดว่าผู้สูงอายุในชุมชนมีคุณภาพชีวิตมากน้อยเพียงใด เพราะ

สาเหตใุด 
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ข้อคาํถามที่ 3 : ท่านคิดว่าการพัฒนาผู้สูงอายุให้มีคุณภาพชีวิต ส่งผลต่อสงัคมผู้ สูงอายุใน

อนาคตหรือไม่ อยา่งไร 

.................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 
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ข้อคาํถามที่ 4 : ทา่นมีวิสยัทศัน์ตอ่การพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายุในอนาคตอย่างไร เพ่ือ

รองรับสงัคมผู้สงูอายท่ีุกําลงัจะมาถึง 

.................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 
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ข้อคาํถามที่ 5 : ท่านคิดว่า การพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้สงูอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้สูงอายุใน

อนาคต ควรจะมีแนวโน้มวิธีการอย่างไร เพ่ือเตรียมความพร้อมเข้าสู่สงัคม

ผู้สงูอายท่ีุกําลงัจะมาถึง 

.................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 

.............................................................................................................................................. 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ค 

แบบสอบถามรอบท่ี 2 
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แบบสอบถามการวิจัยอนาคต (Delphi Technique) รอบที่ 2 

แนวโน้มการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ เพื่อรองรับสังคมผู้สูงอายุ

ชุมชนบ้านจาํรุง จังหวัดระยอง 
  

คําชีแ้จง 

 การศึกษาวิจัยนี ้มีวตัถุประสงค์เพ่ือวิเคราะห์แนวโน้มการพฒันาคุณภาพชีวิตของผู้ สงูอาย ุ

เพ่ือรองรับสงัคมผู้สูงอายุชุมชนบ้านจํารุง จังหวดัระยอง  ทัง้นีก้ารศึกษาวิจัยดังกล่าวเป็นการวิจัย

อนาคต (Future Research)  หรืออนาคตศาสตร์ (Futurism) กลา่วคือ  เป็นระเบียบวิธีการศึกษาวิจัย

ในเชิงลึก เพ่ือค้นคว้าหาความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับอนาคตด้วยวิธีการทางวิทยาศาสตร์ (Scientific 

Approach) โดยมีวตัถุประสงค์สําคัญเพ่ือการพยากรณ์ภาพในอนาคตท่ีคาดว่าจะเป็นการแสวงหา

ทางเลอืกท่ีจะดําเนินการในอนาคต  และการกระตุ้นเตือนให้ตระหนกัถึงสิ่งท่ีจะเกิดขึน้ในอนาคต อัน

จะนําไปสูก่ารจดัเตรียม  การควบคมุ  การแก้ไข  และการบริหารจดัการในอนาคตตอ่ไป 

 ทัง้นี ้ข้อคําถามในแบบสอบถามรอบท่ี 2  เป็นข้อคําถามแบบมาตราสว่นประเมินค่า (Rating 

Scale) เพ่ือให้ท่านตอบคําถามในลกัษณะของการจัดลําดบัความสําคญัในข้อคําถามแต่ละข้อ  โดย

ผู้วิจยักําหนดคา่ของระดบัความเป็นไปได้ของแนวโน้มไว้ 5 ระดบั ดงัตอ่ไปนี ้

 5 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้มากท่ีสดุ 

 4 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้มาก 

 3 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้ปานกลาง 

 2 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้น้อย 

 1 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้น้อยท่ีสดุ 

ตวัอยา่ง 

ความคิดเห็นเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 5 4 3 2 1 

1. คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ คือ การมีสขุภาพร่างกาย  

จิตใจ  อารมณ์  สงัคม  และสิง่แวดล้อมท่ีดี 

     

2. การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ  เด็ก  วัยกลางคน  

ควรต้องมีความเข้าใจในผู้สงูอาย ุ

     
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แบบสอบถามนีแ้บ่งเป็น 5 ส่วน  มีข้อคําถามในแต่ละสว่น ใช้เวลาในการตอบข้อคําถาม

ทัง้หมดประมาณ 10-15 นาที  ซึ่งผู้วิจัยจะนําข้อมูลท่ีได้รับไปใช้เพ่ือประกอบการศึกษาวิจัยเท่านัน้  

โดยข้อมลูทัง้หมดจะถกูบนัทกึเป็นความลบั  วิเคราะห์ประมวลผลตามหลกัการทางสถิติ  และนําเสนอ

ผลการวิจัยในภาพรวม  จึงเรียนมาเพ่ือโปรดอนุเคราะห์ตอบแบบสอบถาม เพ่ือเป็นข้อมูลประกอบ

การศกึษาดงักลา่ว จกัเป็นพระคณุยิ่ง 

 

ขอแสดงความนบัถือ 

นางสาวโปรดปราน  เพชรสด 

ผู้วิจยั 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



145 

 

ส่วนที่ 1 : ความคิดเห็นเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

คาํชีแ้จง : โปรดใสเ่คร่ืองหมาย  ลงใน  ท่ีตรงกบัความคิดเห็นของทา่นมากท่ีสดุ 

 

ความคิดเห็นเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 5 4 3 2 1 

1. คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ คือ การมีสขุภาพร่างกาย  

จิตใจ  อารมณ์  สงัคม  และสิง่แวดล้อมท่ีดี 

     

2. การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุเป็นสิ่งสําคญัในการ

ดํารงชีวิตอยูใ่นสงัคมได้  โดยการพึง่พาตนเอง 

     

3. การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายุ โดยการสง่เสริมการ

รวมกลุม่  จดักิจกรรมในชุมชน 

     

4. การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายุ  กับการมีครอบครัว

ท่ีอบอุ่น 

     

5. การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ  เด็ก  วัยกลางคน  

ควรต้องมีความเข้าใจในผู้สงูอาย ุ

     

 

ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม : 

……………………………………………………………………………………………..…… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
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ส่วนที่ 2 : ระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนในปัจจบุนั 

คาํชีแ้จง : โปรดใสเ่คร่ืองหมาย  ลงใน  ท่ีตรงกบัความคิดเห็นของทา่นมากท่ีสดุ 

 

ระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในชุมชนในปัจจบุัน 5 4 3 2 1 

1. ปัจจุบัน คุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุในชุมชนมีพืน้ฐานท่ี

แตกตา่งกนั 

     

2. ปัจจุบนั  ผู้สงูอายอุยูใ่นครอบครัวท่ีดแูลซึง่กนัและกนั      

3. หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องในปัจจุบนัสง่เสริมคุณภาพชีวิต

ผู้ สูงอายุ เพ่ือการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุใน

ชุมชนร่วมกนั 

     

 

ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม : 

……………………………………………………………………………………………..…… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
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ส่วนที่ 3 : ผลของการพฒันาคณุภาพชีวิต ท่ีมีผลตอ่สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

คาํชีแ้จง : โปรดใสเ่คร่ืองหมาย  ลงใน  ท่ีตรงกบัความคิดเห็นของทา่นมากท่ีสดุ 

 

ผลของการพัฒนาคุณภาพชีวติ ที่มีผลต่อสังคม

ผู้สูงอายุในอนาคต 

5 4 3 2 1 

1. การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้ สูงอายุลดการพึ่งพา

ครอบครัวและสงัคม 

     

2. การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอายุ สามารถเข้าถึง

การรักษาพยาบาลท่ีดี 

     

3. การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอายุ มีการออมไว้ใช้

ยามเกษียณ 

     

4. การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี ทําให้ผู้สงูอายุมีความมั่นคงใน

การดํารงชีวิต 

     

 

ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม : 

……………………………………………………………………………………………..…… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
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ส่วนที่ 4 : วิสยัทศัน์ท่ีมีตอ่การพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายใุนอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสู่

สงัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

คาํชีแ้จง : โปรดใสเ่คร่ืองหมาย  ลงใน  ท่ีตรงกบัความคิดเห็นของทา่นมากท่ีสดุ 

 

วิสัยทัศน์ที่มีต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ

ในอนาคต เมื่อประเทศไทยก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ

ในปี พ.ศ.2568 

5 4 3 2 1 

1. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายเุห็น

ความสาํคญัตอ่การออกกําลงักาย 

     

2. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายเุห็น

ความสาํคญัเร่ืองภาวะสขุภาพ 

     

3. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุใน

การทํากิจกรรมตา่งๆ 

     

4. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุใน

ก า ร เ ลิ ก ใ ช้ ส า ร เ ค มี  โ ด ย ใ ช้ ห ลั ก ข อ ง อ ง ค์

พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยูห่วั 

     

5. ผู้ นําชุมชนส่งเสริมการเรียนรู้ให้ผู้ สูงอายุมีความรู้ 

ความเข้าใจในการสง่เสริมสขุภาพ 

     

6. ผู้ นําชุมชนส่งเสริมการเรียนรู้ให้ผู้ สูงอายุมีความรู้ 

ความเข้าใจในความพร้อมของประชากรวยัเด็กและวยั

ทํางานท่ีจะเป็นผู้สงูอายใุนอนาคต 

     

 

ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม : 

……………………………………………………………………………………………..…… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
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ส่วนที่ 5 : รูปแบบการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายใุนอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคม

ผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

คาํชีแ้จง : โปรดใสเ่คร่ืองหมาย  ลงใน  ท่ีตรงกบัความคิดเห็นของทา่นมากท่ีสดุ 
 

รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุในอนาคต 

เมื่อประเทศไทยก้าวเข้าสู่ สังคมผู้สูงอายุในปี พ.ศ.2568 

5 4 3 2 1 

1. สง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุ โดยเน้น

การสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายมีุองค์ความรู้ท่ี

เหมาะสม 

     

2. สง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิต  โดยเน้นการสร้าง

ความรู้ความเข้าใจเตรียมความพร้อมตัง้แตว่ยัเด็ก 

     

3. สง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการสร้าง

คว า ม รู้ค ว า ม เ ข้ า ใจ ใ ห้ ผู้ สูง อ า ยุ มี อ ง ค์ค ว า ม รู้ 

แลกเปลีย่น เพ่ือการเรียนรู้และพฒันาให้ดีขึน้ 

     

4. สง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการสร้าง

ความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายดุ้านสวสัดิการตา่งๆ 

     

5. สง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการสร้าง

ความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุ มีหน่วยงาน ให้ข้อมูล  

คําแนะนําตอ่ผู้สงูอาย ุ

     

6. สง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการสร้าง

ความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุ มีการออม เพ่ือชีวิต

หลงัเกษียณ 

     

 

ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม : 

……………………………………………………………………………………………..…… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ง 

แบบสอบถามรอบท่ี 3 
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แบบสอบถามการวิจัยอนาคต (Delphi Technique) รอบที่ 3 

รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ เพื่อรองรับสังคมผู้สูงอายุ

ชุมชนบ้านจาํรุง จังหวัดระยอง 
  

คําชีแ้จง 

 การศึกษาวิจัยนี ้มีวตัถุประสงค์เพ่ือวิเคราะห์รูปแบบและกําหนดแผนการในอนาคตในการ

พัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ เพ่ือรองรับสงัคมผู้ สูงอายุชุมชนบ้านจํารุง จังหวัดระยอง  ทัง้นี ้

การศึกษาวิจัยดังกลา่วเป็นการวิจัยอนาคต (Future Research)  หรืออนาคตศาสตร์ (Futurism) 

กลา่วคือ  เป็นระเบียบวิธีการศึกษาวิจัยในเชิงลกึ เพ่ือค้นคว้าหาความรู้ความเข้าใจเก่ียวกับอนาคต

ด้วยวิธีการทางวิทยาศาสตร์ (Scientific Approach) โดยมีวตัถุประสงค์สําคญัเพ่ือการพยากรณ์ภาพ

ในอนาคตท่ีคาดว่าจะเป็นการแสวงหาทางเลือกท่ีจะดําเนินการในอนาคต  และการกระตุ้นเตือนให้

ตระหนักถึงสิ่งท่ีจะเกิดขึน้ในอนาคต อันจะนําไปสู่การจัดเตรียม  การควบคุม  การแก้ไข  และการ

บริหารจดัการในอนาคตตอ่ไป 

 ทัง้นี ้ข้อคําถามในแบบสอบถามรอบท่ี 3  เป็นข้อคําถามแบบมาตราสว่นประเมินค่า (Rating 

Scale) โดยแสดงตําแหน่งของค่ามัธยฐาน (Median) ค่าพิสยัระหว่างควอไทล์ หรือ Interquartile 

Range (IR) และแสดงตําแหน่งท่ีท่านได้ตอบคําถามในแบบสอบถามรอบท่ี 2 ซึ่งผู้วิจัยได้กําหนดค่า

ของระดบัความเป็นไปได้ของแนวโน้มไว้ 5 ระดบั ดงัตอ่ไปนี ้

 5 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้มากท่ีสดุ 

 4 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้มาก 

 3 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้ปานกลาง 

 2 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้น้อย 

 1 หมายถึง แนวโน้มนัน้มีความเป็นไปได้น้อยท่ีสดุ 

 โดยผู้วิจัยได้กําหนดสญัลกัษณ์ในการแสดงตําแหน่งของค่ามัธยฐาน (Median) สญัลกัษณ์

แสดงค่าพิสยัระหว่าควอไทล์ หรือ Interquartile Range (IR) และสญัลกัษณ์แสดงตําแหน่งท่ีท่านได้

ตอบคําถามในแบบสอบถามรอบท่ี 2 ดงันี ้
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∗ 

∗ 

 M สญัลกัษณ์แสดงตําแหนง่ของคา่มธัยฐาน (Median) 

 ↔ สญัลกัษณ์แสดงคา่พิสยัระหวา่งควอไทล์ หรือ Interquartile Range (IR) 

∗ สญัลกัษณ์แสดงตําแหนง่ของคําตอบท่ีทา่นได้ตอบคําถามไว้ในแบบสอบถามรอบท่ี 2 

ตวัอยา่ง 

ความคิดเห็นเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 5 4 3 2 1 เหตุผล 

1. คุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ คือ  การมีสุขภาพ

ร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  สงัคม  และสิง่แวดล้อมท่ีดี 

M      

2. การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ   เ ด็ก   วัย

กลางคน  ควรต้องมีความเข้าใจในผู้สงูอาย ุ

 M     

วิธีการตอบสอบถามรอบที่ 3 

1. หากสญัลกัษณ์แสดงตําแหนง่ของคําตอบของทา่น ไม่อยูใ่นค่าพิสยัระหว่างควอไทล์ หรือ 

Interquartile Range (IR) และท่านไม่เห็นด้วยกับตําแหน่งค่ามัธยฐาน (Median) หรือตําแหน่งท่ี

ผู้ทรงคณุวฒิุสว่นใหญ่มีความคิดเห็นสอดคล้องกนั ขอให้ท่านแสดงเหตุผลประกอบการยืนยนัคําตอบ

ของทา่น ลงในช่องเหตผุลด้วย 

2. หากสญัลกัษณ์แสดงตําแหน่งของคําตอบของท่าน ไม่อยู่ในค่าพิสยัระหว่าคลอไทล์ หรือ 

Interquartile Range (IR) แต่ท่านเห็นด้วยกับตําแหน่งค่ามัธยฐาน (Median) หรือตําแหน่งท่ี

ผู้ทรงคณุวฒิุสว่นใหญ่เห็นสอดคล้องกนั ทา่นไม่ต้องแสดงเหตผุลในข้อคําถามนัน้แตอ่ยา่งใด 

 แบบสอบถามนีแ้บ่งเป็น 5 ส่วน มีข้อคําถามส่วนละ 10 ข้อ ใช้เวลาในการตอบข้อคําถาม

ทัง้หมดประมาณ 15-20 นาที  ซึ่งผู้วิจัยจะนําข้อมูลท่ีได้รับไปใช้เพ่ือประกอบการศึกษาวิจัยเท่านัน้  

โดยข้อมลูทัง้หมดจะถกูบนัทกึเป็นความลบั วิเคราะห์ประมวลผลตามหลกัการทางสถิติ และนําเสนอ

ผลการวิจัยในภาพรวม จึงเรียนมาเพ่ือโปรดอนุเคราะห์ตอบแบบสอบถามเพ่ือเป็นข้อมูลประกอบ

การศกึษาดงักลา่ว จกัเป็นพระคณุยิ่ง 

 

ขอแสดงความนบัถือ 

นางสาวโปรดปราน  เพชรสด 

ผู้วิจยั 
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∗ 

∗ 

∗ 

∗ 

∗ 

ส่วนที่ 1 : ความคิดเห็นเก่ียวกบัคณุภาพชีวิตของผู้สงูอาย ุ

คาํชีแ้จง : โปรดใสเ่คร่ืองหมาย  ลงใน  ท่ีตรงกบัความคิดเห็นของทา่นมากท่ีสดุ 

 

ความคิดเห็นเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 5 4 3 2 1 เหตุผล 

1. คุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุ คือ การมีสุขภาพ

ร่างกาย  จิตใจ  อารมณ์  สงัคม  และสิง่แวดล้อมท่ีดี 

M      

2. การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอายุ เป็นสิ่งสําคญัใน

การดํารงชีวิตอยูใ่นสงัคมได้  โดยการพึง่พาตนเอง 

M      

3. การพฒันาคณุภาพชีวิตผู้สงูอาย ุโดยการสง่เสริม

การรวมกลุม่  จดักิจกรรมในชุมชน 

M      

4. การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ  กับการมี

ครอบครัวท่ีอบอุ่น 

M      

5. การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุ  เด็ก   วัย

กลางคน  ควรต้องมีความเข้าใจในผู้สงูอาย ุ

M      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



154 

 

∗ 

∗ 

∗ 

ส่วนที่ 2 : ระดบัคณุภาพชีวิตผู้สงูอายใุนชุมชนในปัจจบุนั 

คาํชีแ้จง : โปรดใสเ่คร่ืองหมาย  ลงใน  ท่ีตรงกบัความคิดเห็นของทา่นมากท่ีสดุ 

 

ระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในชุมชนในปัจจบุัน 5 4 3 2 1 เหตุผล 

1. ปัจจุบนั คณุภาพชีวิตผู้สงูอายุในชุมชนมีพืน้ฐาน

ท่ีแตกตา่งกนั 

 M     

2. ปัจจุบัน  ผู้ สูงอายุอยู่ในครอบครัวท่ีดูแลซึ่งกัน

และกนั 

M      

3. หนว่ยงานท่ีเก่ียวข้องในปัจจุบนัสง่เสริมคุณภาพ

ชีวิตผู้ สูงอายุ  เ พ่ือการพัฒนาคุณภาพชีวิต

ผู้สงูอายใุนชุมชนร่วมกนั 

M      
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∗ 

∗ 

∗ 

∗ 

ส่วนที่ 3 : ผลของการพฒันาคณุภาพชีวิต ท่ีมีผลตอ่สงัคมผู้สงูอายใุนอนาคต 

คาํชีแ้จง : โปรดใสเ่คร่ืองหมาย  ลงใน  ท่ีตรงกบัความคิดเห็นของทา่นมากท่ีสดุ 

 

ผลของการพัฒนาคุณภาพชีวติ ที่มีผลต่อสังคม

ผู้สูงอายุในอนาคต 

5 4 3 2 1 เหตุผล 

1. การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้ สูงอายุลดการ

พึง่พาครอบครัวและสงัคม 

M      

2. การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้ สูงอายุ สามารถ

เข้าถึงการรักษาพยาบาลท่ีดี 

M      

3. การมีคณุภาพชีวิตท่ีดี  ทําให้ผู้สงูอายุ มีการออม

ไว้ใช้ยามเกษียณ 

M      

4. การมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ทําให้ผู้ สูงอายุมีความ

มัน่คงในการดํารงชีวิต 

M      
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∗ 

∗ 

∗ 

∗ 

∗ 

∗ 

ส่วนที่ 4 : วิสยัทศัน์ท่ีมีตอ่การพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายใุนอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสู่

สงัคมผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

คาํชีแ้จง : โปรดใสเ่คร่ืองหมาย  ลงใน  ท่ีตรงกบัความคิดเห็นของทา่นมากท่ีสดุ 

 

วิสัยทัศน์ที่มีต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตของ

ผู้สูงอายุในอนาคต เมื่อประเทศไทยก้าวเข้าสู่

สังคมผู้สูงอายุในปี พ.ศ.2568 

5 4 3 2 1 เหตุผล 

1. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความ รู้ความเ ข้าใจให้

ผู้สงูอายเุห็นความสาํคญัตอ่การออกกําลงักาย 

  M    

2. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความ รู้ความเ ข้าใจให้

ผู้สงูอายเุห็นความสาํคญัเร่ืองภาวะสขุภาพ 

M      

3. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความ รู้ความเ ข้าใจให้

ผู้สงูอายใุนการทํากิจกรรมตา่งๆ 

M      

4. ผู้ นําชุมชนควรสร้างความ รู้ความเ ข้าใจให้

ผู้ สูงอายุในการเลิกใช้สารเคมี โดยใช้หลักของ

องค์พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยูห่วั 

M      

5. ผู้ นําชุมชนสง่เสริมการเรียนรู้ให้ผู้สงูอายุมีความรู้ 

ความเข้าใจในการสง่เสริมสขุภาพ 

M      

6. ผู้ นําชุมชนสง่เสริมการเรียนรู้ให้ผู้สงูอายุมีความรู้ 

ความเข้าใจในความพร้อมของประชากรวัยเด็ก

และวยัทํางานท่ีจะเป็นผู้สงูอายใุนอนาคต 

M      
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∗ 

∗ 

∗ 
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ส่วนที่ 5 : รูปแบบการพฒันาคณุภาพชีวิตของผู้สงูอายใุนอนาคต เม่ือประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคม

ผู้สงูอายใุนปี พ.ศ.2568 

คาํชีแ้จง : โปรดใสเ่คร่ืองหมาย  ลงใน  ท่ีตรงกบัความคิดเห็นของทา่นมากท่ีสดุ 
 

รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้ สูงอายุใน

อนาคต เมื่อประเทศไทยก้าวเข้าสู่ สังคมผู้สูงอายุ

ในปี พ.ศ.2568 

5 4 3 2 1 เหตุผล 

1. ส่งเสริมให้มีการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้ สูงอาย ุ 

โดยเน้นการสร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุมี

องค์ความรู้ท่ีเหมาะสม 

M      

2. สง่เสริมให้มีการพฒันาคุณภาพชีวิต  โดยเน้นการ

สร้างความรู้ความเข้าใจเตรียมความพร้อมตัง้แต่

วยัเด็ก 

 M     

3. สง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการ

สร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุมีองค์ความรู้ 

แลกเปลีย่น เพ่ือการเรียนรู้และพฒันาให้ดีขึน้ 

M      

4. สง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการ

ส ร้างค วาม รู้ค วาม เ ข้า ใจ ใ ห้ผู้ สูงอ ายุ ด้ า น

สวสัดิการตา่งๆ 

M      

5. สง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการ

สร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้สงูอายุ มีหน่วยงาน 

ให้ข้อมลู  คําแนะนําตอ่ผู้สงูอาย ุ

M      

6. สง่เสริมให้มีการพฒันาคณุภาพชีวิต โดยเน้นการ

สร้างความรู้ความเข้าใจให้ผู้ สูงอายุ มีการออม 

เพ่ือชีวิตหลงัเกษียณ 

M      
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ประวัติการศึกษาและการทาํงาน 
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