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บทคัดย่อ

	 การวิจัยครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อวิเคราะห์ปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุและศึกษาแนวทางการ

พัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ กลุ่มตัวอย่างคือผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนา

ฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ จ�ำนวน 95 คน และสุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการสุ่มตัวอย่างแบบแบ่งช้ันภูมิ  ใช้แบบบันทึก

ข้อมูลส่วนบุคคลและแบบวัดคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในการเก็บรวบรวมข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าความถ่ี ร้อยละ 

และการถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ ผลการวิจัยพบว่า ปัจจัยท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ได้แก่ พละก�ำลังท่ีจะท�ำสิ่ง

ต่าง ๆ ในแต่ละวัน (b=.121) ส่งผลต่อระดับคุณภาพชีวิตด้านร่างกายมากท่ีสุด สมาธิในการท�ำงานต่างๆ (b=.112) ส่ง

ผลต่อระดับคุณภาพชีวิตด้านจิตใจมากที่สุด ความสัมพันธ์ของตนกับบุคคลอื่นในสังคม (b=.232) ส่งผลต่อระดับคุณภาพ

ชีวิตด้านสังคมมากที่สุด และสภาพบ้านเรือน (b=.057) ส่งผลต่อระดับคุณภาพชีวิตด้านสิ่งแวดล้อมมากท่ีสุด แนวทางการ

พัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ ได้แก่ จัดกิจกรรมการออกก�ำลังกาย กิจกรรม

การสันทนาการตามความเหมาะสม จัดสถานที่ในการออกก�ำลังกาย อุปกรณ์การกีฬา นัดผู้สูงอายุท�ำกิจกรรมร่วมกัน 

เช่น การสวดมนต์ นั่งสมาธิทุก ๆ  วันพระ คนในชุมชนให้เกียรติยกย่องผู้สูงอายุในฐานะเป็นผู้มีประสบการณ์ แต่งตั้งเป็น

ที่ปรึกษาด้านต่าง ๆ  เช่น เป็นผู้น�ำทางศาสนา ปราชญ์ชาวบ้าน และจัดสภาพบ้านเรือนให้เหมาะสมกับผู้สูงอายุ เพื่อช่วย

อ�ำนวยความสะดวกและตอบสนองความต้องการในด้านต่างๆ 

ค�ำส�ำคัญ: คุณภาพชีวิต, ผู้สูงอายุ, ตัวแบบถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ

Abstract

	 The purposes of this research were as follows: analysis of factor affecting to the quality of life of 

the elderly and study the guideline to the development of quality in Na Fai sub-district, Muang district, 

Chaiyaphum province. Samples were 95 elderlies obtained by stratified sampling method. Personal 

record form and The World Health Organization Quality of Life (WHOQOL) -BREF were the research 

การศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ในเขตต�ำบลนาฝาย

อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ โดยใช้ตัวแบบถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ
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tools. Data were analyzed using frequency, percentage, summation and Multiple Linear Regression.  

The results revealed that: the factor affecting to the quality of life of the elderly include power to 

do the daily routine affecting to the quality of life physical health domain (b=.121), meditation to do 

the daily routine affecting to the quality of life psychological domain (b=.112), personal relationships 

affecting to the quality of life social domain (b=.232) and home environment affecting to the quality 

of life environment domain (b=.057). In addition, the development guidelines for the life quality are 

providing a physical activity, recreation activity for the elderly, sport club, an appointment for the 

elderly to participate in activities such as praying and meditation every day, an opportunity for the 

elderly to participate in the community’s, and house decorating to suit the elderly.

Keywords: Quality of life, Elderly, Multiple linear regression model

บทน�ำ
	 ปัจจุบันประเทศไทยก�ำลังก้าวเข้าสู ่สังคมผู ้สูง

อายุ มีจ�ำนวนผู้สูงอายุเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว โดยปัจจุบัน

ประเทศไทยมีจ�ำนวนประชากรผู้สูงอายุ (อายุ 65 ปีขึ้น

ไป) (สารประชากรมหาวิทยาลัยมหิดล. 2559) จ�ำนวน

มากถึงร้อยละ 10 หรือมากกว่า 7 ล้านคน ซึ่งมากกว่า

จ�ำนวนประชากรวัยเด็กถึง 1.5 เท่า และภายในปี 2583 

ประชากรในกลุ่มนี้จะเพิ่มจ�ำนวนขึ้นถึง 17 ล้านคน ซึ่ง

มากกว่า 1 ใน 4 ของประชากรทั้งประเทศ (http://www.

worldbank.org, 2559) เมื่อมีผู้สูงอายุมากขึ้นท�ำให้ปัจจัย

การผลติทางด้านแรงงานลดลงการออมลดลง รฐับาลจ�ำเป็น

ต้องเพิ่มงบประมาณค่าใช้จ่ายทางด้านสวัสดิการและการ

รักษาพยาบาลเพ่ิมขึ้นเพ่ือดูแลและปฐมพยาบาลผู้สูงอายุ

มากขึ้น ท�ำให้การลงทุนลดลงรายได้ประชาชาติลดลง 

(http://www.stou.ac.th, 2559) นอกจากนี้สิ่งที่มาพร้อม

กับสภาวการณ์ของผู้สูงอายุที่เพิ่มขึ้นก็คือปัญหาในด้าน 

ต่าง ๆ ที่ตามมา เช่น ปัญหาโรคของความเสื่อมและโรค

เรื้อรังในคนชราที่จะเพิ่มมากขึ้น ปัญหาสุขภาพจิต ปัญหา

ขาดคนดูแล เป็นต้น ปัญหาเหล่านี้เป็นสิ่งที่ทุกฝ่ายในสังคม

จะต้องด�ำเนินการเตรียมความพร้อมให้สามารถรับมือกับ

ปัญหาได้อย่างทันท่วงทีและมีประสิทธิภาพ ไม่ว่าจะเป็น

ผู้สูงอายุเอง ครอบครัว พร้อมทั้งหน่วยงานทั้งภาครัฐและ

เอกชนในการด�ำเนินงานให้ผู้สูงอายุสามารถปรับตัวอยู่กับ

ส่ิงแวดล้อมได้อย่างเป็นสุข มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น (ภูมิจิตร 

วงศ์สถิตย์ และ สุมนต์ สกลไชย, 2554)

	 การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุเป็นนโยบายหนึ่ง

ของคณะรัฐมนตรี พลเอก ประยุทธ์ จันทร์โอชา และเป็น

ยุทธศาสตร์หนึ่งใน(ร่าง) แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม

แห่งชาติ ฉบับท่ี 12 (พ.ศ. 2560-2564) (ส�ำนักเลขาธิการ

คณะรัฐมนตรี, 2557) ดังนั้นการให้ความส�ำคัญกับการ

ศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุเพื่อ

ค้นหาแนวทางในการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในพื้นที่

จึงเป็นส่วนส�ำคัญ ประกอบกับ

	 ผู้วิจัยได้ตระหนักว่าผู ้สูงอายุเป็นทรัพยากรที่มี

คุณค่าและส�ำคัญยิ่งต่อสังคมและครอบครัว สมควรได้รับ

การดูแล ยกย่องและพัฒนาคุณภาพชีวิตให้ดีข้ึน เหมาะ

สม สอดคล้องกับวัฒนธรรมและสังคมที่เปลี่ยนแปลงไป 

เพื่อน�ำผลการศึกษาไปใช้เป็นข้อมูลพื้นฐานในการก�ำหนด

แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชากรผู้สูงอายุให้

มีชีวิตความเป็นอยู่ท่ีดีข้ึนต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1. เพื่อวิเคราะห์ปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของ

ผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ

	 2. เพื่อศึกษาแนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตของ

ผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ
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แนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
	 แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง

	 1. การวิเคราะห์การถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ

	 การวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ (Multiple  

l inear regression analysis) เป ็นการศึกษารูป

แบบความสัมพันธ ์ในรูปเส ้นตรง เพื่อใช ้ท�ำนายค ่า

ของตัวแปรตาม (dependent variable) มักแทน

ด้วย Y โดยอาศัยค่าของตัวแปรอิสระ (independent 

variable) k ตัว คือ 1 2, ,..., kX X X จะได ้ตัวแบบ

ดั ง นี้  0 1 1 2 2 ...i i i k ki iY X X Xβ β β β ε= + + + + +  
, 1, 2,...,i n=
โดยที่	   Y  คือ ตัวแปรตาม

            1 2, ,..., kX X X  คือ ตัวแปรอิสระ

            0β  คือ ระยะตัดแกน Y

         	  1β  คือ ความชันของ Y เมื่อก�ำหนด 1X แต่

ตัวแปร 2 3, ,..., kX X X  คงที่

      	  2β  คือ ความชันของ Y เมื่อก�ำหนด 2X แต่

ตัวแปร 1 3, ,..., kX X X  คงที่

	  kβ   คือ ความชันของ Y เมื่อก�ำหนด   kX  แต่

ตัวแปร 1 2 1, ,..., kX X X −  คงที่

ทั้งนี้ 0 1 2, , ,..., kβ β β β   เป็นพารามิเตอร์ของเส้นถดถอย 

และเรียก   0 1 2, , ,..., kβ β β β  ว่า สัมประสิทธิ์การถดถอย

บางส่วน (partial regression coefficient)

	  ε   คือ ค่าความคลาดเคลื่อนระหว่างค่าจริงกับ

ค่าประมาณของ Y  

	 2. ความหมาย และองค์ประกอบของคณุภาพชวีติ

ของผู้สูงอายุ

	 	 2.1 ความหมายของคุณภาพชีวิตผู้สูง

อายุ

	 	 องค์การอนามัยโลก ได้นิยามคุณภาพ

ชีวิตว่า เป็นการรับรู้ความพึงพอใจ และสถานะของบุคคล

ในการด�ำรงชีวิตในสังคม โดยจะสัมพันธ์กับเป้าหมายและ

ความคาดหวังของตนเองภายใต้บริบทของวัฒนธรรม ค่า

นิยม มาตรฐานของสังคม และสิ่งอื่นๆ ที่เกี่ยวข้อง

	 ส่วนนักวิชาการชาวต่างชาติที่ให้ความหมาย

คุณภาพชีวิต ดังเช่น Padilla และ Grant (ศรีเมือง พลัง

ฤทธิ์, 2547:33; อ้างถึงใน Padilla & Grant. 1985: 45) 

ให้ความหมายคุณภาพชีวิตว่า เป็นการรับรู้ความพึงพอใจที่

เปลี่ยนแปลงไปตามภาวะสุขภาพ ส่วน Orem (2001: 179) 

กล่าวว่า คุณภาพชีวิตก็คือ ความผาสุก (Wellbeing) ซึ่ง

เป็นการรับรู้ของบุคคลต่อการมีชีวิตอยู่ ตามประสบการณ์

ของความพึงพอใจ ความรู้สึกเป็นสุขภาพและสุขใจ ใน

ขณะท่ีนักวิชาการด้านสุขภาพส่วนใหญ่ให้ความหมายของ

คุณภาพชีวิต โดยอาศัยแนวคิดจากองค์การอนามัยโลก จึง

มุ่งให้ความสนใจท่ีสุขภาวะทางกายและจิตใจ

	 จากการรวบรวมความหมายคุณภาพชีวิตดังกล่าว

ข้างต้น ผู้วิจัยจึงสรุปได้ว่า คุณภาพชีวิตหมายถึง การรับรู้

ของบุคคลต่อสภาพการด�ำรงชีวิตของตน ซ่ึงวัดจากความ

พึงพอใจในเรื่องความเป็นอยู่ ความสุข สุขภาพกายและจิต 

อาหารการกิน การมีสิ่งของใช้ตามความจ�ำเป็น การอยู่ใน

สภาพแวดล้อม และการใช้ชีวิตอยู่ในสังคม

	 	 2.2 องค์ประกอบของคุณภาพชีวิต

	 	 องค์การอนามัยโลก แบ่งองค์ประกอบ

ของคุณภาพชีวิต 4 ด้าน ได้แก่ ด้านร่างกาย (Physical 

domain) ด้านจิตใจ (Psychological domain) ด้านความ

สัมพันธ์ทางสังคม (Social relationships domain) และ

ด้านสิ่งแวดล้อม (Environmental domain) (สุวัฒน์ มหัต

นิรันดร์กุล และคณะ, 2541) ซ่ึงแต่ละด้านมีความหมาย

ดังนี้

	 	 ด ้านร่างกาย (Physical domain) 

เป็นการรับรู ้สภาพร่างกายของผู ้สูงอายุซึ่งมีผลต่อชีวิต

ประจ�ำวัน เช่น การรับรู้สภาพความสมบูรณ์แข็งแรงของ

ร่างกาย การรับรู้ถึงความสุขสบาย ไม่มีความเจ็บปวด การ

รับรู้ความสามารถที่จะจัดการกับโรคภัยและความเจ็บปวด

ทางร่างกายได้ การรับรู ้ถึงพละก�ำลังในการด�ำเนินชีวิต

ประจ�ำวัน การรับรู้ถึงความเป็นอิสระที่ไม่ต้องพึ่งพาผู้อื่น 

การรับรู้ถึงความสามารถในการเคลื่อนไหวของตน การรับ

รู้ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวันของตน การ

รับรู้ความสามารถในการท�ำงาน และการรับรู้ว่าตนไม่ต้อง

พึ่งยาต่างๆ หรือการรักษาทางการแพทย์อื่นๆ เป็นต้น

	 ด้านจิตใจ (Psychological domain) เป็นการรับ

รู้สภาพจิตใจของตนเอง เช่นการรับรู้ความรู้สึกทางบวกที่

บุคคลมีต่อตนเอง การรับรู้ภาพลักษณ์ของตนเอง การรับ

รู้ถึงความรู้สึกภาคภูมิใจในตนเอง การรับรู้ถึงความมั่นใจ

ในตนเอง การรับรู้ถึงความคิด ความจ�ำ  สมาธิการตัดสิน
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ใจและความสามารถในการเรียนรู้เรื่องราวต่างๆ การรับรู้

ถึงความสามารถในการจัดการกับความเศร้าหรือกังวล การ

รับรู้เกี่ยวกับความเชื่อต่างๆ ของตนที่มีผลต่อการด�ำเนิน

ชีวิต เช่น การรับรู้ถึงความเชื่อด้านวิญญาณ ศาสนา การ

ให้ความหมายของชีวิต และความเชื่ออื่นๆ ที่มีผลในทางท่ี

ดีต่อการด�ำเนินชีวิต มีผลต่อการเอาชนะอุปสรรค เป็นต้น

	 ด ้านความสัมพันธ ์ทางสังคม (Social rela 

tionships domain) เป็นการรับรู้เรื่องความสัมพันธ์ของ

ผู้สูงอายุกับบุคคลอื่น การรับรู้ถึงการได้รับความช่วยเหลือ

จากบุคคลอื่นในสังคมการรับรู้ว่าตนได้เป็นผู้ให้ความช่วย

เหลือบุคคลอื่นในสังคมด้วย รวมทั้งการรับรู้ในเรื่องอารมณ์

ทางเพศหรือการมีเพศสัมพันธ์ เป็นต้น

	 ด้านสิ่งแวดล้อม (Environmental domain) 

เป็นการรับรู ้เกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมที่มีผลการด�ำเนินชีวิต 

เช่น การรับรู้ว่าตนมีชีวิตอยู่อย่างอิสระ มีความปลอดภัย 

และมั่นคงในชีวิต การรับรู้ว่าได้อยู่ในสภาพ แวดล้อมทาง

กายภาพที่ดี ปราศจากมลพิษต่างๆ การคมนาคม มีแหล่ง

ประโยชน์ด้านการเงิน สถานบริการทางสุขภาพ และ

สังคมสงเคราะห์ การรับรู้ว่าตนมีโอกาสที่จะได้รับข่าวสาร

หรือฝึกฝนทักษะต่างๆ การรับรู้ว่าตนได้มีกิจกรรมในเวลา

ว่าง เป็นต้น

งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง
	 ปิยภรณ์ เลาหบุตร (2557) ศึกษาระดับคุณภาพ

ชีวิตของผู้สูงอายุในชุมชนหมู่ 7 ต�ำบลพลูตาหลวง อ�ำเภอ

สัตหีบ จังหวัดชลบุรี กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้สูงอายุในชุมชนหมู ่

7 ต�ำบลพลูตาหลวง อ�ำเภอสัตหีบ จังหวัดชลบุรี จ�ำนวน 

302 คน สถิติที่ใช้ได้แก่ ความถี่ (Frequency) และค่าร้อย

ละ (Percentage) ค่าเฉลี่ย ( ) ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

(SD) การทดสอบค่าที (t-test) การทดสอบความแปรปรวน

แบบทางเดียว (One-way ANOVA) ผลการศึกษา พบว่า 

โดยภาพรวมคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุอยู่ในระดับค่อนข้าง

ดี ผลการเปรียบเทียบ พบว่า คุณภาพของผู้สูงอายุในชุมชน

หมู่ 7 ต�ำบลพลูตาหลวง อ�ำเภอสัตหีบ จังหวัดชลบุรี ท่ีมี 

เพศ อาชีพ สถานภาพต่างกัน มีคุณภาพชีวิตไม่แตกต่างกัน 

ส่วนผูส้งูอายทุีมี่อาย ุระดบัการศกึษาต่างกนั มคีณุภาพชวีติ

แตกต่างกัน อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05

	 จิรัชยา เจียวก๊ก (2558) ศึกษาถึงลักษณะคุณภาพ

ชีวิตที่ดีของประชาชน กลุ่มตัวอย่าง คือ ประชาชนเทศบาล

เมืองคอหงส์ จ�ำนวน 396 คน ใช้สถิติพรรณนา ได้แก่ ค่า

เฉลีย่ ( ) ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน (SD) และการศกึษาความ

สมัพนัธ์ของตวัแปรและการเปรยีบเทยีบ t-test, One-Way 

ANOVA ผลการศกึษาพบว่า คณุภาพชวีติประชาชนเทศบาล

เมืองคอหงส์ อ�ำเภอหาดใหญ่ จังหวัด สงขลา คุณภาพชีวิต

อยู่ในระดับดี ปัจจัยก�ำหนดคุณภาพชีวิต ได้แก่ ความเท่า

เทียมกันในสังคม พฤติกรรมการมีส่วนร่วมในการด�ำเนิน

ชีวิต ชุมชน ระดับการพัฒนาของพื้นท่ี และการด�ำเนินชีวิต

ตามแนวเศรษฐกิจพอเพียง มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิต

	 เจษฎา นกน้อย (2560) ศึกษาระดับคุณภาพ

ชีวิต และปัจจัยที่มีผลต่อระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุใน 

จังหวัดสงขลา กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้สูงอายุในจังหวัดสงขลา

จ�ำนวน 322 คน สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลคือ ค่าร้อย

ละ ค่าเฉลี่ยส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการวิเคราะห์การ

ถดถอยเชิงพหุ ผลการวิจัยพบว่า ผู้สูงอายุในจังหวัดสงขลา

มีคุณภาพชีวิตในองค์ประกอบด้านสังคม ด้านสิ่งแวดล้อม 

ด้านสุขภาพ และด้านจิตใจอยู่ในระดับสูง (  = 4.44, SD 

= 0.81;  = 4.65, SD = 0.67;  = 4.38, SD = 0.78;  

 = 4.95, SD = 0.36 ตามล�ำดับ)

	 ณมน ธนินธญางกูร (2561) ศึกษาพฤติกรรมผู้

สูงอายุในชุมชนตามหลักของสุขภาวะชุมชน และศึกษา

แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในชุมชน กลุ่มเป้า

หมายเป็นผู้สูงอายุท่ีมีอายุ 60 ข้ึนไป ท้ังหมด ในบ้านปลา

บู่ ต�ำบลหนองแสง อ�ำเภอวาปีปทุม จังหวัดมหาสารคาม 

จ�ำนวนท้ังสิ้น 57 คน ใช้สถิติพื้นฐานวิเคราะห์ค่าร้อยละ

ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการวิจัยพบว่าด้าน

สงัคมอยูใ่นระดบัมากทีส่ดุ และแนวทางการพฒันาคณุภาพ

ชีวิตคือการตั้งชมรมการออกก�ำลังกายโดยมีสถานที่และ

อุปกรณ์การออกก�ำลังกายที่เหมาะสมส�ำหรับ ผู ้สูงอายุ 

การท�ำปฏิทินกิจกรรมส�ำหรับผู้สูงอายุ การเปิดโอกาสให้ผู้

สูงอายุได้มีส่วนร่วมในกิจกรรมประเพณี ต่าง ๆ  ของชุมชน

ทุกครั้งอย่างต่อเนื่อง การช่วยเหลือด้านสวัสดิการส�ำหรับ

ผู้สูงอายุให้ครอบคลุมทุกด้าน
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กรอบแนวคิดการวิจัย

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 

ปัจจัยท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิต
ของผู้สูงอายุ 

เช่น พละก�ำลังในการด�ำเนินชีวิต
ประจ�ำวัน สมาธิการตัดสินใจ และ
ความสามารถในการเรยีนรูเ้รือ่งราว
ต่างๆ เป็นต้น

คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ
ด้านร่างกาย
ด้านจิตใจ
ด้านสังคม

ด้านสิ่งแวดล้อม

แนวทางในการพัฒนา
คุณภาพชีวิต

วิธีด�ำเนินการวิจัย
	 การศึกษานี้เป็นการวิจัยเชิงส�ำรวจ เพื่อศึกษา

ปัจจัยส�ำคัญที่ส่งผลต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู ้สูง

อายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ โดย

ใช้ตัวแบบถดถอยเชิงเส้นพหุคูณขั้นตอนการด�ำเนินการ

วิจัย ประกอบด้วย

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
	 ประชากรในการศึกษาครั้งนี้ เป็นผู้สูงอายุในเขต

ต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ จ�ำนวน 1,870 

คน โดยการก�ำหนดขนาดตัวอย่างและสุ่มตัวอย่าง มีข้ัน

ตอนดังน้ี

	 1. ผู้วิจัยก�ำหนดขนาดของกลุ่มตัวอย่างโดยใช้

สูตร Taro Yamane (Yamane, 1973) ที่ระดับความเช่ือ

มั่น 90% ดังน้ี

สูตร	 	 21
Nn
Ne

=
+

เมื่อ	    n   คือขนาดของกลุ่มตัวอย่าง

	   N  คือจ�ำนวนประชากรทั้งหมด

  	   e    คือค่าความคลาดเคลื่อน ในที่นี้ก�ำหนดไว้

ที่ 0.1 (ระดับความเชื่อมั่น 90%)

	 จากการค�ำนวณขนาดของกลุม่ตวัอย่างโดยใช้สตูร 

Taro Yamane ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง เท่ากับ 95 คน

	 2. สุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการสุ่มตัวอย่างแบบแบ่งชั้น

ภูมิ (stratified sampling) โดยแบ่งประชากรออกเป็นกลุ่ม

ย่อยๆ ตามหมู่บ้าน (19 หมู่บ้าน) เรียกว่าชั้นภูมิ แล้วสุ่ม

หน่วยตัวอย่างออกมาจากแต่ละชั้นภูมิด้วยวิธีการสุ่มอย่าง

ง่าย (simple random sampling) ตามจ�ำนวนสัดส่วนที่

ก�ำหนดตามตัวอย่างในแต่ละหมู่บ้าน

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวจิยัครัง้นี ้คอื แบบวดัคณุภาพ

ชวีติของผูส้งูอาย ุเป็นแบบสมัภาษณ์ทีด่ดัแปลงมาจากเครือ่ง

ช้ีวัดคุณภาพชีวิตขององค์การอนามัยโลกชุดย่อฉบับภาษา

ไทย (WHOQOI BREF THAI) และปรับปรุงโดย สุวัฒน ์

มหัตนิรันดร์กุล และคณะ (สุวัฒน์ มหัตนิรันดร์กุล, 2540) 

ประกอบด้วยข้อค�ำถามจ�ำนวน 26 ข้อ โดยแบ่งออกเป็น 4 

องค์ประกอบ คือ 1) ด้านร่างกาย จ�ำนวน 7 ข้อ 2) ด้าน

จิตใจ จ�ำนวน 6 ข้อ 3) ด้านสัมพันธภาพทางสังคม จ�ำนวน 

3 ข้อ 4) ด้านสิ่งแวดล้อม จ�ำนวน 8 ข้อ ส่วนค�ำถามอีก 

2 ข้อเป็นตัวชี้วัดที่อยู ่ในหมวดคุณภาพชีวิตและสุขภาพ

โดยรวม ซ่ึงไม่รวมอยู่ในองค์ประกอบท้ัง 4 ด้าน แบบวัด

คุณภาพชีวิตนี้มีความหมายทางบวก จ�ำนวน 23 ข้อ และ

มีข้อค�ำถามในทางลบ จ�ำนวน 3 ข้อ แต่ละข้อจะมีค�ำตอบ

เป็นมาตราส่วนประมาณค่า (rating scale) 5 ระดับให้ผู้

ตอบค�ำถามเลือกตอบ ซึ่งการแปลผลคะแนนแบ่งระดับ

คุณภาพชีวิตออกเป็น 3 ระดับ ได้แก่ ระดับไม่ดี ระดับ

ปานกลาง และระดับดี

	 คะแนนคุณภาพชีวิตมีคะแนน ตั้งแต่ 26 – 130 

คะแนน โดยเมื่อผู้ตอบรวมคะแนนทุกข้อได้คะแนนเท่าไร 

สามารถเปรียบเทียบกับเกณฑ์ปกติท่ีก�ำหนดดังนี้

	 คะแนน 26 – 60 คะแนน แสดงถึงการมีคุณภาพ
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ชีวิตที่ไม่ดี

	 คะแนน 61 – 95 คะแนน แสดงถึงการมีคุณภาพ

ชีวิตกลาง ๆ

	 คะแนน 96 – 130 คะแนน แสดงถึงการมีคุณภาพ

ชีวิตที่ดี

	 แบ่งระดับคะแนนคุณภาพชีวิต แยกออกเป็นองค์

ประกอบต่าง ๆ ได้ดังนี้

ตาราง 1

ระดับคะแนนคุณภาพชีวิต แยกออกตามองค์ประกอบ

องค์ประกอบ การมีคุณภาพชีวิตที่ไม่ดี คุณภาพชีวิตกลางๆ คุณภาพชีวิตที่ดี

1. ด้านร่างกาย 7 - 16 17 - 26 27 - 35

2. ด้านจิตใจ 6 - 14 15 - 22 23 – 30

3. ด้านสังคม 3 - 7 8 - 11 12 - 15

4. ด้านสิ่งแวดล้อม 8 - 18 19 -29 30 - 40

คุณภาพชีวิตโดยรวม 26 - 60 61 - 95 96 - 130

	 การทดสอบคุณภาพเครื่องมือ การตรวจหาความ

เที่ยงตรง (Validity) ผู้วิจัยน�ำแบบสอบถามให้ผู้ทรงคุณวุฒิ

ซึ่งเป็นผู้เชี่ยวชาญทางด้านผู้สูงอายุจ�ำนวน 3 คน ตรวจ

สอบความเที่ยงของเนื้อหาและภาษาและน�ำมาปรับปรุง

ตามค�ำแนะน�ำ โดยมีเกณฑ์การพิจารณาความเท่ียงตรงเชิง

เน้ือหาที่ใช้ได้ ตั้งแต่ 0.8 ขึ้นไป (Davis 1992: 104) แล้ว

ตรวจสอบความเชื่อมั่นแบบสอบถาม (Reliability) โดยผู้

วิจัยน�ำแบบสอบถามที่ได้ปรับปรุงแล้วไปทดลองใช้กับผู้สูง

อายุจ�ำนวน 30 คน วิเคราะห์หาค่าความเชื่อมั่นโดยใช้การ

ค�ำนวณค่าสัมประสิทธิ์อัลฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s 

alpha coefficient) โดยมีเกณฑ์การพิจารณาความเช่ือมั่น

ตั้งแต่ 0.70 ขึ้นไป (Burns and Grove,1997: 327)

การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 ข ้อมูลและแหล่งของข้อมูลที่ใช ้ในการศึกษา

ประกอบด้วย 2 ส่วนได้แก ่

	 1. ข้อมูลปฐมภูมิ (Primary Data) ใช้วิธีเก็บ

รวบรวมข้อมูลจากหน่วยตัวอย่าง 95 คน ที่มีอายุตั้งแต่ 

60 ปีขึ้นไป จาก 19 หมู่บ้านในต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง 

จังหวัดชัยภูมิ ที่ได้จากการสุ่มตัวอย่างตามที่ได้กล่าวในข้อ 

1 โดยใช้วิธีการสัมภาษณ์ และจัดสนทนากลุ่ม โดยมีผู้เข้า

ร่วมจ�ำนวน 15 คน ประกอบด้วย ตัวแทนผู้สูงอายุ ตัวแทน

จากองค์การบริหารส่วนต�ำบลนาฝาย และตัวแทนจากโรง

พยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลนาฝาย เพื่อรวบรวมข้อมูล

ในการก�ำหนดแนวทางพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู ้สูงอาย ุ

ต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ

	 2. ข้อมูลทุติยภูมิ (Secondary Data) โดยการ

ค้นนคว้าข้อมูลจากหนังสือ วารสาร สิ่งพิมพ์เอกสาร ฐาน

ข้อมูลและเว็บไซต์ท่ีเก่ียวข้อง

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล
	 1. ค่าผลรวม ใช้วิเคราะห์ระดับคุณภาพชีวิตของ

ผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูม ิ

	 2. ตัวแบบการถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ ใช้วิเคราะห์

ปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผู ้สูงอายุในเขตต�ำบล 

นาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ

ผลการวิจัย
	 1). ผลวิเคราะห์ระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ

ในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ เป็นดังนี้
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ตาราง 2

ผลการวิเคราะห์ระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ

องค์ประกอบ ผลรวมคะแนน ระดับคุณภาพชีวิต

1. ด้านร่างกาย 21 กลาง

2. ด้านจิตใจ 19 กลาง

3. ด้านสัมพันธภาพสังคม 10 กลาง

4. ด้านสิ่งแวดล้อม 25 กลาง

คุณภาพชีวิตโดยรวม 75 กลาง

ตาราง 3

ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ

ปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิต (ตัวแปรอิสระ) b ß SE 
b

t p-value

ด้านร่างกาย

1. การเจ็บปวดตามร่างกาย 1( )V 0.085 0.264 0.023 3.662 0.000

2. พละก�ำลังที่จะท�ำสิ่งต่าง ๆ  ในแต่ละวัน 2( )V 0.121 0.309 0.028 4.345 0.000

3. การนอนหลับ 3( )V 0.034 0.112 0.022 1.519 0.132

4. ความพึงพอใจท่ีจะสามารถท�ำอะไร ๆ  ผ่านไป

ได้ในแต่ละวัน 4( )V

0.093 0.248 0.027 3.488 0.001

5. ความจ�ำเป็นที่จะต้องไปรับการรักษาพยาบาล 
เพื่อที่จะท�ำงานหรือมีชีวิตอยู่ไปได้ในแต่ละวัน 

5( )V

0.080 0.252 0.023 3.500 0.001

6. ความสามารถในการท�ำงานได้อย่างที่เคยท�ำ

มา 6( )V

0.040 0.103 0.027 1.457 0.149

7. ความสามารถท่ีจะไปไหนมาไหนด้วยตนเอง 

7( )V

0.103 0.314 0.025 4.170 0.000

	 จากตารางที่ 2 ผลการศึกษาระดับคุณภาพชีวิต

ของผู้สูงอายุเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูม ิ

ในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง (ผลรวมคะแนนคุณภาพ

ชีวิต = 75) จ�ำแนกตามรายด้านได้ดังนี้

	 ด้านร่างกาย พบว่า ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตด้าน

ร่างกายอยู่ในระดับปานกลาง (ผลรวมคะแนนคุณภาพชีวิต 

= 21) 

	 ด้านจติใจ พบว่า ผูส้งูอายมุคีณุภาพชวีติด้านจติใจ

อยู่ในระดับปานกลาง (ผลรวมคะแนนคุณภาพชีวิต = 19)

	 ด้านสังคม พบว่า ผู ้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตด้าน

สังคมอยู่ในระดับปานกลาง (ผลรวมคะแนนคุณภาพชีวิต 

= 10)

	 ด้านสิ่งแวดล้อม พบว่า ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิต

ด้านสิ่งแวดล้อมอยู่ในระดับปานกลาง (ผลรวมคะแนน

คุณภาพชีวิต = 25)

	 2. ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิต

ทั้ง 4 ด้านของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง 

จังหวัดชัยภูมิ แสดงด้วยตารางท่ี 3 



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ปีที่ 10 ฉบับที่ 2 ประจ�ำเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2563 119

ค่าคงที่ (a) = 0.358, 0.177SEest = ±

ด้านจิตใจ

1. ความสุข ความสงบ มีความหวัง 8( )V 0.048 0.120 0.034 1.416 0.160

2. สมาธิในการท�ำงานต่าง ๆ 9( )V 0.112 0.295 0.031 3.578 0.001

3. ความภาคภูมิใจในตนเอง 10( )V 0.052 0.120 0.035 1.459 0.148

4. การยอมรับในรูปร่างหน้าตาของตัวเอง 11( )V 0.049 0.100 0.039 1.260 0.211

5. ความรู้สึกเหงา เศร้า หดหู่ สิ้นหวัง วิตกกังวล 
12( )V

0.110 0.367 0.026 4.325 0.000

6. การเห็นคุณค่าของชีวิต 13( )V 0.063 0.159 0.033 1.908 0.060

ค่าคงที่ (a) = 0.685, 0.219SEest = ±

ด้านสัมพันธภาพทางสังคม

1. ความสัมพันธ์ของตนกับบุคคลอื่นในสังคม 

14( )V
0.232 0.480 0.032 7.287 0.000

2. การได้รับความช่วยเหลือจากบุคคลอื่นใน
สังคม 15( )V

0.191 0.319 0.038 5.013 0.000

3. ความพึงพอใจในชีวิตทางเพศ 
(ชีวิตทางเพศ หมายถึง เมื่อเกิดความรู้สึกทางเพศ
ขึน้แล้วท่าน มวีธิจีดัการท�ำให้ผ่อนคลายลงได้ รวม
ถึง การช่วยตัวเองหรือ การมีเพศสัมพันธ์) 16( )V  

0.231 0.435 0.035 6.607 0.000

ค่าคงท่ี (a) = -0.055, 0.259SEest = ±

ด้านสิ่งแวดล้อม

1. ความมั่นคงปลอดภัยในแต่ละวัน 17( )V 0.029 0.134 0.023 1.274 0.206

2. สภาพบ้านเรือน 18( )V 0.057 0.265 0.022 2.625 0.010

3. เงินใช้จ่ายตามความจ�ำเป็น 19( )V 0.024 0.114 0.020 1.192 0.237

4. การใช้บริการสาธารณสุขได้ตาม ความจ�ำเป็น 

20( )V
0.035 0.172 0.020 1.764 0.081

5. โอกาสที่ได้รับรู้เรื่องราวข่าวสารที่จ�ำเป็นใน
ชีวิตแต่ละวัน 21( )V

0.018 0.121 0.015 1.224 0.224

6. มีโอกาสได้พักผ่อนคลายเครียด 22( )V 0.035 0.167 0.021 1.695 0.094

7. สภาพแวดล้อมดีต่อสุขภาพ 23( )V 0.025 0.116 0.021 1.205 0.231

8. ความสะดวกในการคมนาคม 24( )V 0.043 0.219 0.019 2.305 0.024

ค่าคงที่ (a) = 1.187, 0.129SEest = ±
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หมายเหตุ: ß คือ ค่าสัมประสิทธิ์การถดถอยของตัวแปรอิสระแต่ละตัวในรูปคะแนนมาตรฐาน สามารถบอกได้ว่าตัวแปร

อิสระตัวใดมีอิทธิพลต่อตัวแปรตามมากหรือน้อยกว่ากัน

	 ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตด้านร่างกายของผู้

สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ มี

ทั้งหมด 5 ปัจจัย ได้แก่ การเจ็บปวดตามร่างกาย (p-value 

= 0.000) พละก�ำลังที่จะท�ำสิ่งต่าง ๆ  ในแต่ละวัน (p-value 

= 0.000) ความพึงพอใจที่จะสามารถท�ำอะไร ๆ ผ่านไป

ได้ในแต่ละวัน (p-value = 0.001) ความจ�ำเป็นที่จะต้อง

ไปรับการรักษาพยาบาลเพื่อที่จะท�ำงานหรือมีชีวิตอยู่ไปได้

ในแต่ละวัน (p-value = 0.001) และความสามารถท่ีจะ

ไปไหนมาไหนด้วยตนเอง (p-value = 0.001) อย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพ

ชีวิตด้านร่างกายมากที่สุดคือ พละก�ำลังที่จะท�ำสิ่งต่าง ๆ 

ในแต่ละวัน (b=.121) โดยมีความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน

ในการพยากรณ์เท่ากับ 0.177±

	 สมการพยากรณ์ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิต

ด้านร่างกายของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง 

จังหวัดชัยภูมิ เมื่อน�ำทุกปัจจัยเข้าสมการในรูปคะแนนดิบ 

เป็นดังน้ี

	 คุณภาพชีวิตด้านร่างกาย = 0 .358 + 0.085 1V  

+ 0.121 2V  + 0.093 4V  + 0.080 5V  + 0.103 7V
	 ปัจจยัทีม่ผีลต่อคุณภาพชวีติด้านจิตใจของผูส้งูอายุ

ในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ มีทั้งหมด 2 

ปัจจัย ได้แก่ สมาธิในการท�ำงานต่างๆ (p-value = 0.001) 

และความรู้สึกเหงา เศร้า หดหู่ สิ้นหวัง วิตกกังวล (p-value 

= 0.000) อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 โดยปัจจัย

ที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตด้านจิตใจมากที่สุดคือ สมาธิในการ

ท�ำงานต่าง ๆ  (b=.112) โดยมีความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน

ในการพยากรณ์เท่ากับ 0.219±  

	 สมการพยากรณ์ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตด้าน

จิตใจของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัด

ชัยภมู ิเมือ่น�ำทกุปัจจยัเข้าสมการในรปูคะแนนดบิ เป็นดงันี้

	 คุณภาพชีวิตด้านจิตใจ = 0 .685 + 0.112 9V   
+ 0.110 12V  

	 ปัจจยัทีม่ผีลต่อคุณภาพชวีติด้านสงัคมของผูส้งูอายุ

ในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ มีทั้งหมด 

3 ปัจจัย ได้แก่ ความสัมพันธ์ของตนกับบุคคลอื่นในสังคม 

(p-value = 0.000) การได้รับความช่วยเหลือจากบุคคล

อื่นในสังคม (p-value = 0.000) และความพึงพอใจใน

ชีวิตทางเพศ (p-value = 0.000) อย่างมีนัยส�ำคัญทาง

สถิติท่ีระดับ 0.05 โดยปัจจัยท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิตด้าน

สังคมมากที่สุดคือ ความสัมพันธ์ของตนกับบุคคลอื่นใน

สังคม (b=.232) โดยมีความคลาดเคลื่อนมาตรฐานในการ

พยากรณ์เท่ากับ 0.259±  

	 สมการพยากรณ์ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตด้าน

สังคมของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัด

ชยัภมู ิเมือ่น�ำทกุปัจจยัเข้าสมการในรปูคะแนนดบิ เป็นดงันี ้

	 คุณภาพชีวิตด้านสังคม = -0 .055 + 0.232 14V  

+ 0.191 15V  + 0.231 16V
	 ปัจจัยท่ีมีผลต่อคุณภาพชีวิตด้านสิ่งแวดล้อมของ

ผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูม ิ

มีท้ังหมด 2 ปัจจัย ได้แก่ สภาพบ้านเรือน (p-value = 

0.010) และความสะดวกในการคมนาคม (p-value = 

0.024) อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.05 โดยปัจจัย

ที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตด้านสิ่งแวดล้อมมากที่สุดคือ สภาพ

บ้านเรือน (b=.057) โดยมีความคลาดเคลื่อนมาตรฐานใน

การพยากรณ์เท่ากับ 0.129±  

	 สมการพยากรณ์ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตด้าน

สิ่งแวดล้อมของผู้สูงอายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง 

จังหวัดชัยภูมิ เมื่อน�ำทุกปัจจัยเข้าสมการในรูปคะแนนดิบ 

เป็นดังนี้

	 คุณภาพชีวิตด้านสิ่งแวดล้อม = 1.187 + 0.057  

18V  + 0.043 24V
	 จากตารางที ่2 – 3 และข้อมลูจากการสนทนากลุม่ 

สามารถสรุปเป็นแนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูง

อายุในเขตต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ ดังนี้

	 คุณภาพชีวิตด้านร่างกาย จากผลการวิเคราะห ์

พบว่า พละก�ำลังท่ีจะท�ำสิ่งต่าง ๆ ในแต่ละวัน ส่งผลต่อ

ระดบัคณุภาพชวีติด้านร่างกายมากทีส่ดุ ดงันัน้โรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพชุมชน/อาสาสมัครสาธารณสุขควรมีการจัด

กจิกรรมการออกก�ำลงักายและกจิกรรมการสนัทนาการตาม

ความเหมาะสม องค์การบริหารส่วนต�ำบลควรจัดสถานที่

ในการออกก�ำลังกาย อุปกรณ์การกีฬา 

	 คุณภาพชีวิตด้านจิตใจ จากผลการวิเคราะห์ 



วารสารวิชาการมหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย
ฉบับสังคมศาสตร์และมนุษยศาสตร์ปีที่ 10 ฉบับที่ 2 ประจ�ำเดือน พฤษภาคม-สิงหาคม 2563 121

พบว่า สมาธิในการท�ำงานต่างๆส่งผลต่อระดับคุณภาพ

ชีวิตด้านจิตใจมากที่สุด ดังน้ันองค์การบริหารส่วนต�ำบล

ควรนัดผู้สูงอายุท�ำกิจกรรมร่วมกัน เช่น การสวดมนต์ นั่ง

สมาธิทุก ๆ วันพระ 

	 คุณภาพชีวิตด้านสังคม จากผลการวิเคราะห์ 

พบว่า ความสัมพันธ์ของตนกับบุคคลอื่นในสังคมส่งผล

ต่อระดับคุณภาพชีวิตด้านสังคมมากที่สุด ดังน้ันองค์การ

บริหารส่วนต�ำบลควรจัดกิจกรรมให้ผู้สูงอายุได้พบปะกัน 

เช่น กิจกรรมในวันผู้สูงอายุ ประชาคมหมู่บ้าน ให้เกียรติ

ยกย่องผู้สูงอายุในฐานะเป็นผู้มีประสบการณ์ แต่งตั้งเป็น

ที่ปรึกษาด้านต่าง ๆ  เช่น เป็นผู้น�ำทางศาสนา ปราชญ์ชาว

บ้าน เป็นต้น โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพชมุชน/อาสาสมคัร

สาธารณสุขควรจัดกิจกรรมสันทนาการ กองทุนผู้สูงอายุ 

เพื่อเพิ่มความสัมพันธ์ของผู้สูงอายุกับบุคคลอื่นในสังคม 

ท�ำให้ผู้สูงอายุมีบทบาท มีศักดิ์ศรี และมีคุณค่าต่อสังคม

	 คุณภาพชีวิตด ้านสิ่งแวดล้อม จากผลการ

วิเคราะห์ พบว่า สภาพบ้านเรือนส่งผลต่อระดับคุณภาพ

ชีวิตด้านสิ่งแวดล้อมมากที่สุด ดังนั้นคนในครอบครัวควร

จดัสภาพบ้านเรอืนให้เหมาะสมกบัผูส้งูอาย ุเพือ่ช่วยอ�ำนวย

ความสะดวกและตอบสนองความต้องการในด้านต่างๆ ให้

ผู้สูงอายุสามารถด�ำรงชีวิตภายในบ้านได้อย่างปลอดภัย

และมีความสุข เช่น ห้องนอนของผู้สูงอายุควรอยู่ช้ันล่าง

ของบ้าน ทางลาดและบันไดควรมีราวจับ รอบบ้านควรมี

พื้นที่ให้ผู้สูงอายุสามารถท�ำกิจกรรมเบาๆได้ เช่น จัดสวน

หย่อมโดยที่หลีกเลี่ยงไม้ผล ไม้ยาง และไม้หนาม อาจจะ

ปลูกกล้วยไม้ที่มีกลิ่นหอมเพื่อเพิ่มบรรยากาศแทน เป็นต้น

การอภิปรายผล
	 1. จากผลการวจิยัทีก่ลุม่ตวัอย่างประเมนิคณุภาพ

ชีวิตของตนเองอยู่ในระดับปานกลางทั้งรายด้านและโดย

รวม ทั้งน้ีอาจเนื่องมาจากผู้สูงอายุในต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอ

เมือง จังหวัดชัยภูมิส่วนใหญ่มีอายุอยู่ในช่วง 60-69ปี โดย

คิดเป็นร้อยละ 45.3 ซึ่งกลุ่มนี้จัดอยู่ในกลุ่มผู้สูงอายุระดับ

ต้น ซึ่งมีการเปลี่ยนแปลงทางสรีระวิทยายังไม่มาก ยังพอท่ี

จะช่วยเหลอืตนเองและปฏบิติักจิวตัรประจ�ำวนัต่างๆได้ด้วย

ตนเอง แต่อย่างไรก็ตาม กลุ่มตัวอย่างเริ่มมีการพึ่งพาคนอื่น 

เนือ่งจากเริม่มปัีญหาสขุภาพและโรคประจ�ำตัว ซึง่สอดคล้อง

กับปิยภรณ์ เลาหบุตร (2557) ได้ศึกษาระดับคุณภาพชีวิต

ของผู้สูงอายุในชุมชนหมู่ 7 ต�ำบลพลูตาหลวง อ�ำเภอสัตหีบ 

จงัหวดัชลบรุ ีพบว่าคณุภาพชวีติของผูส้งูอายใุนชมุขนหมู ่7 

ต�ำบลพลูตาหลวง อ�ำเภอสัตหีบ จังหวัดชลบุรี พบว่า ภาพ

รวมคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ อยู่ในระดับค่อนข้างดี

	 จากการศึกษาปัจจัยท่ีส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผู้

สูงอายุ พบว่า การเจ็บปวดตามร่างกาย สมาธิในการท�ำงาน

ต่างๆ ความสมัพนัธ์ของตนกบับคุคลอืน่ในสงัคม และสภาพ

บ้านเรือน ส่งผลต่อระดับคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย ด้าน

จติใจ ด้านสงัคม และด้านสิง่แวดล้อม ตามล�ำดบั สอดคล้อง

กับจิรัชยา เจียวก๊ก (2558)  ศึกษาถึงลักษณะคุณภาพชีวิต

ที่ดีของประชาชน พบว่าปัจจัยก�ำหนดคุณภาพชีวิต คือ 

ความเท่าเทียมกันในสังคม และพฤติกรรมการมีส่วนร่วม

ในการด�ำเนินชีวิต ชุมชน มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิต

	 2. แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอาย ุ

ต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอเมือง จังหวัดชัยภูมิ ได้แก่ จัดกิจกรรม

การออกก�ำลงักาย กจิกรรมการสนัทนาการตามความเหมาะ

สม จัดสถานท่ีในการออกก�ำลังกาย อุปกรณ์การกีฬา นัด

ผู้สูงอายุท�ำกิจกรรมร่วมกัน เช่น การสวดมนต์ นั่งสมาธิ

ทุก ๆ วันพระ ให้เกียรติยกย่องผู้สูงอายุในฐานะเป็นผู้มี

ประสบการณ์ แต่งตั้งเป็นท่ีปรึกษาด้านต่าง ๆ เช่น เป็น

ผู้น�ำทางศาสนา ปราชญ์ชาวบ้าน และจัดสภาพบ้านเรือน

ให้เหมาะสมกับผู้สูงอายุ เพื่อช่วยอ�ำนวยความสะดวกและ

ตอบสนองความต้องการในด้านต่างๆ ซึง่สอดคล้องกบัณมน 

ธนินธญางกูร (2561) ได้แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิต

ผู้สูงอายุในบ้านปลาบู่ ต�ำบลหนองแสง อ�ำเภอวาปีปทุม 

จังหวัดมหาสารคาม คือ ได้แก่ การตั้งชมรมการออกก�ำลัง

กายโดยมีสถานท่ีและอุปกรณ์การออกก�ำลังกายที่เหมาะ

สมส�ำหรับผู้สูงอายุ การท�ำปฏิทินกิจกรรมส�ำหรับผู้สูงอาย ุ

การเปิดโอกาสให้ผู้สูงอายุได้มีส่วนร่วมในกิจกรรมประเพณี

ต่าง ๆ  ของชุมชนทุกครั้งอย่างต่อเนื่อง การช่วยเหลือด้าน

สวัสดิการส�ำหรับผู้สูงอายุให้ครอบคลุมทุกด้าน

ข้อเสนอแนะ
	 1. การศกึษาวจิยัเกีย่วกบัคณุภาพชวีติให้ครอบคลมุ

พื้นที่ทั่วจังหวัด และขยายไปสู่การศึกษาระดับประเทศ 

เนื่องจากการวิจัยครั้งนี้ท�ำการวิจัยในต�ำบลนาฝาย อ�ำเภอ

เมือง จังหวัดชัยภูมิ ซึ่งยังไม่สามารถน�ำไปสรุปคุณภาพชีวิต

ของประชาชนท้ังจังหวัดชัยภูมิได ้

	 2. ควรมีการศึกษาปัจจัยอื่น ๆท่ีน่าจะเก่ียวข้อง

กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุเพิ่มเติม เช่น ปัจจัยด้านการ

สนับสนุนของครอบครัว ค่านิยมและนโยบายขององค์กร 

เป็นต้น 
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