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ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อม 
ที่พักอาศัยที่เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุของอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ�าหมู่บ้านในสามจังหวัดชายแดนภาคใต้
Factors Related to Appropriate Housing Environment 
Practice for Elderly among Village Health Volunteers in 
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บทคัดย่อ
การศึกษาวิจัยเชิงพรรณนานี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาระดับความ

รอบรู้ ความตระหนักรู้ การปฏิบัติ และศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับ
การปฏบิตัใินการจัดสภาพแวดล้อมทีพั่กอาศยัทีเ่หมาะสมส�าหรับผูสู้งอายุ
ของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�าหมูบ้่านในสามจงัหวดัชายแดนภาคใต้ 
เกบ็ข้อมลู โดยใช้แบบสอบถาม จากอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�าหมูบ้่าน 
จ�านวน 555 คน โดยสุ่มตัวอย่างแบบช้ันภูมิอย่างเป็นสัดส่วน ผลการ
ศึกษา พบว่า ความรอบรู้ ความตระหนักรู้ และการปฏิบัติ ส่วนใหญ่ 
อยู่ในระดับมาก ร้อยละ 58.19 ระดับปานกลาง ร้อยละ 43.06 และ
ระดับมาก ร้อยละ 66.48 ตามล�าดับ ระดับการศึกษา อาชีพ มีความ
สัมพันธ์กับการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อมที่พักอาศัยที่เหมาะสม 
(p-value <0.01) ความรอบรู้ และความตระหนักรู้ มีความสัมพันธ์กับ
การปฏบิตัใินการจัดสภาพแวดล้อมทีพั่กอาศยัทีเ่หมาะสมส�าหรับผูสู้งอายุ
ในทางเดยีวกัน ในระดบัมาก และปานกลาง (r = 0.813, p-value <0.01 
และ r = 0.547, p-value <0.05) ตามล�าดับ หน่วยงานต้นสังกัด จึงควร
ส่งเสริมความรอบรู้ สร้างความตระหนักรู้ให้มากขึ้น ทั้งนี้ภายใต้การมี
ระดบัการศึกษาทีพ่ร้อมจะเรยีนรู ้และมเีวลาว่างจากการท�างานของอาสา
สมัครสาธารณสุขประจ�าหมู่บ้าน ซ่ึงเป็นปัจจัยที่ความสัมพันธ์กับการ
ปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อมที่พักอาศัยที่เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุ
ร่วมกับครอบครัวผู้สูงอายุ ส่งผลต่อการลดการเกิดอุบัติเหตุ และป้องกัน
การเกิดโรคอันเกิดจากการบาดเจ็บของผู้สูงอายุต่อไป
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Abstract
This descriptive research aimed to study the level of health literacy, awareness, practice 

and to study the factors related to appropriate housing environment practice for elderly 

among village health volunteers in three southern bordering provinces. The data were collected 

by using a questionnaire collecting from 555 village health volunteers, using a proportional 

stratified random sampling. The study found that most of health literacy, awareness, and 

practice of village health volunteers were at high level 58.19%, moderate level 43.06%, and 

high level 66.48% respectively. Education and occupation were related to appropriate housing 

environment practice for elderly among village health volunteers in three southern border 

provinces (P<0.01). Health literacy and awareness were significantly and positively correlated 

with appropriate housing environment practice for elderly among village health volunteers 

in three southern border provinces at high and moderate level (r = 0.818, p-value <0.01 and 

r = 0.514, p-value <0.05) respectively. Therefore, the health office should encourage village 

health volunteers to have high level of health literacy and awareness under the level of 

education of village health volunteers that were ready to be learned and free from work 

related to appropriate housing environment practice for elderly cooperative with elderly 

family. As results, to reduce accident and prevent disease from injury of the elderly.

Keywords:	Health literacy, Housing environment, Elderly, Village health volunteers

บทน�า
ประเทศไทยก้าวเข้าสู ่สังคมผู ้สูงอายุ ตั้งแต่ 

พ.ศ. 2548 เนื่องจากมีสัดส่วนผู ้สูงอายุมากกว่า 

ร้อยละ 10(1) โดยใน พ.ศ. 2562 มผีูส้งูอาย ุ11.6 ล้านคน 

คดิเป็นร้อยละ 17.5 ของประชากรทัง้หมด(2) เมือ่เข้าสู่

วัยสูงอายุ ประสาทสัมผัส การตอบสนองต่อสิ่งเร้า

ต่าง ๆ  จะลดลง การทรงตัว การได้ยิน การมองเห็นจะ

มีประสิทธิภาพลดลง มีโอกาสเกิดอุบัติเหตุได้ทั้ง

ภายใน และภายนอกที่พักอาศัย ผู้สูงอายุส่วนใหญ่จะ

อาศัยอยู่ ที่บ้าน การจัดสภาพแวดล้อมที่พักอาศัยให้

เหมาะสมจะสามารถป้องกันอุบตัเิหตุทีเ่กดิกบัผู้สงูอายุ

ได้(3) จากแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับที่ 2 (พ.ศ.2545 

- 2564) ยุทธศาสตร์ที่ 2 การส่งเสริมผู ้สูงอายุ 

มาตรการที่ 6 ให้ความส�าคัญต่อการส่งเสริมและ

สนับสนุนให้ผู้สูงอายุมีท่ีอยู่อาศัยและสภาพแวดล้อม

ที่เหมาะสมและปลอดภัย(4)

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�าหมู่บ้าน มีหน้าที่

เปลีย่นแปลงพฤตกิรรมสขุภาพ ส่ือข่าวสารสาธารณสขุ 

ให้ค�าแนะน�า เผยแพร่ความรู้ ตลอดจนให้บริการด้าน

สาธารณสุขต่าง ๆ  แก่เพ่ือนบ้าน(5) ถือเป็นก�าลงัคนด้าน

สุขภาพที่อยู่ใกล้ชิดกับประชาชนและครอบคลุมทุก

พื้นที่ในระดับครอบครัวและชุมชน(6) ซึ่งการจัดสภาพ

แวดล้อมที่พักอาศัยที่เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุเป็น

หนึง่ในงานอนามยัสิง่แวดล้อม ทีอ่าสาสมคัรสาธารณสขุ

ประจ�าหมูบ้่านจะต้องสามารถแนะน�าแนวทางทีเ่หมาะ

สมให้แก่เพื่อนบ้านที่มีผู้สูงอายุอยู่ในครอบครัว(7) ซึ่ง

กระทรวงสาธารณสุขได้ยกระดบัอาสาสมคัรสาธารณสุข

ประจ�าหมูบ้่านเป็น “อสม.หมอประจ�าบ้าน” เพือ่ให้มี

ศกัยภาพมากขึน้ โดยการจดัสภาพแวดล้อมทีพ่กัอาศยั

ที่เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุ เป็นความรู้ที่จ�าเป็นต้อง

ได้รบัการพฒันา(8) ส�าหรับสามจงัหวดัชายแดนภาคใต้ 

ได้แก่ จังหวัดยะลา ปัตตานี และนราธิวาส มีผู้สูงอายุ 



ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อมที่พักอาศัย...

66 Health Sci J Thai 2022 January - March; 4(1): 64-74. 

ร้อยละ 11.61(9) การจัดสภาพแวดล้อมท่ีพักอาศัยที่

เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุเป็นสิ่งจ�าเป็นที่อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�าหมู่บ้านควรสามารถด�าเนินการได้ 

ก่อนที่จะสามารถปฏิบัติได้ จะต้องมีทั้ง ความรอบรู้ 

ซีง่ต้องใช้ทกัษะทางปัญญาและทกัษะทางสงัคมในการ

เข้าถึง เข้าใจ ตรวจสอบข้อมูล เพื่อตัดสินใจเลือกการ

ปฏบิติัตนในชีวติทีเ่หมาะสม และความตระหนกัซึง่เป็น

สิ่งที่เชื่อมโยงสู่การปฏิบัติ(10) โดยยังไม่มีการศึกษา

ประเด็นนี้ ในกลุ่มอาสาสมัครประจ�าหมู่บ้านในสาม

จังหวัดชายแดนภาคใต้ ซึ่งประชาชนส่วนใหญ่ นับถือ

ศาสนาอสิลาม มคีวามเป็นสงัคมพหุวฒันธรรม แตกต่าง

จากพื้นที่อื่น 

ผูว้จิยัจงึสนใจศกึษาความสมัพนัธ์ด้านความรอบรู้ 

ความตระหนักรู้ของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�า

หมู่บ้าน และการปฏิบัติในการ จัดสภาพแวดล้อม

ที่พักอาศัยที่เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุ ในสามจังหวัด

ชายแดนภาคใต้ ประยุกต์ใช้แนวคิด ของอังศินันท์ 

อินทรก�าแหง(10) โดยน�าความรอบรู้เชื่อมโยงถึงความ

ตระหนักรู้ และการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อม

ที่พักอาศัยที่เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุ ภายใต้การ

ประยุกต์หลักการสุขาภิบาลท่ีพักอาศัย ของพัฒนา 

มลูพฤกษ์(11) เป็นแนวทางในการประเมินความตระหนกัรู้ 

และการปฏิบัติ เพื่อน�าผลการศึกษา ที่ได้มาใช้เป็น

แนวทางในการพัฒนาศักยภาพของอาสาสมัคร

สาธารณสขุประจ�าหมูบ้่านในสามจังหวดั ชายแดนภาคใต้ 

ให้สามารถร่วมกบัทีมหมอครอบครวั ให้บรกิารการสือ่

ข่าวสารในชุมชน ตลอดจนครอบครัวของผู้สูงอายุ 

ในการจัดสภาพแวดล้อมท่ีพักอาศัยท่ีเหมาะสมกับ

ผูส้งูอาย ุเพ่ือป้องกนัการเกดิอบุติัเหต ุเป็นการป้องกัน

การเกดิโรคอนัเกดิจากการบาดเจบ็ของผูส้งูอายตุ่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย	

1) เพื่อศึกษาระดับความรอบรู้ ความตระหนักรู้ 

และการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อมท่ีพักอาศัย 

ทีเ่หมาะสมส�าหรับผูสู้งอายขุองอาสาสมคัรสาธารณสขุ

ประจ�าหมู่บ้านในสามจังหวัดชายแดนภาคใต้

2) เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการ

ปฏบิตัใินการจดัสภาพแวดล้อมทีพั่กอาศยัทีเ่หมาะสม

ส�าหรับผู้สูงอายุของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�า

หมู่บ้านในสามจังหวัดชายแดนภาคใต้

วิธีการวิจัย
การศึกษาครั้ง น้ีเป ็นการวิจัยเชิงพรรณนา 

(Descriptive research) ท�าการศึกษาในช่วงเดือน 

พฤษภาคม-มิถุนายน 2564 ประชากร คืออาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�าหมูบ้่านในสามจงัหวัดชายแดนภาค

ใต้ ได้แก่ จังหวัดยะลา ปัตตานี และนราธิวาส จ�านวน 

5,261 6,596 และ 8,000 คน ตามล�าดับ รวมจ�านวน 

19,857 คน(12) ค�านวณกลุ่มตัวอย่างโดยใช้สูตรของ 

Yamane(13)ตามสูตร n = N/(1+Ne2) ได้ 389.20 

สุม่ตวัอย่างแบบช้ันภูมอิย่างเป็นสัดส่วน (Proportional 

stratified random sampling) โดยแบ่งกลุ่มตัวอย่าง

ออกเป็น 3 กลุ่มตามจังหวัด ค�านวณสัดส่วนอ�าเภอ

เพือ่เกบ็ข้อมลู ซึง่จงัหวดัยะลา ปัตตาน ีและนราธวิาส 

มี 33 อ�าเภอ สุ่ม 11 อ�าเภอ โดยการสุ่มอย่างง่าย 

(Simple random sampling) ด้วยวิธีจับฉลากไม่คืน

ที่ค�านวณสัดส่วนกลุ่มตัวอย่าง ซ่ึงจังหวัดยะลามี 

8 อ�าเภอ สุม่ 2 อ�าเภอ ได้อ�าเภอเมือง และอ�าเภอรามนั 

กลุ่มตัวอย่าง 103 คน จังหวัดปัตตานี มี 12 อ�าเภอ 

สุม่ 4 อ�าเภอ ได้อ�าเภอเมอืง อ�าเภอยะหริง่ อ�าเภอมายอ 

และอ�าเภอหนองจิก กลุ่มตัวอย่าง 130 คน และ

จังหวัดนราธิวาส มี 13 อ�าเภอ สุ่ม 5 อ�าเภอ ได้อ�าเภอ

ตากใบ อ�าเภอรือเสาะ อ�าเภอจะแนะ อ�าเภอสุคิริน 

และอ�าเภอยี่งอ กลุ่มตัวอย่าง 157 คน รวมจ�านวน

ตัวอย่างขั้นต�่า 390 คน ในการได้มาซ่ึงกลุ่มตัวอย่าง 

ใช้วิธีการสุ่มแบบบังเอิญ (Accidental sampling) 

เนื่องด้วยสถานการณ์การระบาดของเชื้อโควิด-19 

ในพื้นที่ ผู ้วิจัยจึงน�าแบบสอบถามไปสร้างเป ็น

แบบสอบถามออนไลน์ ส่งผ่านแอปลิเคชนัไลน์ เพือ่ให้

อาสาสมัครประจ�าหมู่บ้านตอบแบบสอบถาม โดยมี
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การตอบแบบสอบถาม 555 คน ซึ่งมากกว่าจ�านวน

กลุ่มตัวอย่างขั้นต�่า จ�าแนกเป็นจังหวัดยะลา ปัตตานี 

และนราธิวาส จ�านวน 148, 173 และ 234 คน 

ตามล�าดับ

เครื่องมือการวิจัย

ในการศกึษาครัง้นี ้ใช้แบบสอบถาม แบ่ง 4 ตอน 

ตอนที่ 1-2 ประยุกต์แบบสอบถามจากการศึกษาขอ

งองัศนินัท์ อนิทรก�าแหง(10) และกรมอนามยั กระทรวง

สาธารณสุข(3) ส่วนตอนที่ 3-4 ประยุกต์ความรู้ตาม

แนวทางการจัดสุขาภิบาลที่พักอาศัยของพัฒนา 

มูลพฤกษ์(11) สิริรัตน์ สุวณิชย์เจริญ(14) มีรายละเอียด 

ได้แก่ ตอนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคลของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�าหมู่บ้าน จ�านวน 9 ข้อ ตอนท่ี 2 

ความรอบรู ้ในการจัดสภาพแวดล้อมท่ีพักอาศัยท่ี

เหมาะสมส�าหรบัผูส้งูอาย ุจ�านวน 25 ข้อ โดยประเมนิ 

4 ประเด็น คือ 1) การเข้าถึงข้อมูล 2) ความเข้าใจ

ข้อมูล 3) การตรวจสอบข้อมูล และ 4) การตัดสินใจ

เพ่ือป้องกนัสขุภาพจากการจดัการสขุาภบิาลทีพ่กัอาศยั

ทีเ่หมาะสมส�าหรับผู้สงูอาย ุตอนที ่3 ความตระหนกัรู้

ในการจดัสภาพแวดล้อมทีพ่กัอาศยัท่ีเหมาะสมส�าหรบั

ผู้สูงอายุ จ�านวน 33 ข้อ และตอนที่ 4 การปฏิบัติใน

การจัดสภาพแวดล้อมท่ีพักอาศัยท่ีเหมาะสมส�าหรับ

ผูส้งูอาย ุจ�านวน 26 ข้อ โดยความตระหนกัรูแ้ละความ

รอบรู้ จะประเมิน 4 ประเด็น คือ 1) ตอบสนองความ

ต้องการพื้นฐานทางด้านร่างกาย 2) ตอบสนองความ

ต้องการพ้ืนฐานทางด้านจิตใจ 3) ปลอดภัยจาก

อุบัติเหตุ และ 4) ปลอดภัยจากโรคระบาด โดยมีข้อ

ค�าถามแตกต่างกัน ในแต่ละด้าน 

แปลผลความรอบรู้ ความตระหนักรู้ และการ

ปฏบิตัใินการจดัสภาพแวดล้อมทีพั่กอาศยัทีเ่หมาะสม

ส�าหรับผู้สูงอายุ เป็น 3 ระดับตามการแปลผลของ 

องัศนินัท์ อนิทรก�าแหง(10) คือ ระดับมาก ปานกลาง น้อย 

คะแนนเฉลี่ย 4.01-5.00, 3.01-4.00 และ 1.00-3.00 

ตามล�าดับ

การตรวจคุณภาพของเครื่องมือการวิจัย

แบบสอบถามผ่านการตรวจสอบความตรงตาม

เนื้อหา โดยผู้ทรงคุณวุฒิจ�านวน 3 ท่าน จากนั้นน�ามา

ปรับปรุงแก ้ไขตามค�าแนะน�า ซึ่งค ่าดัชนีความ

สอดคล้องมีค่าตั้งแต่ 0.50 ขึ้นไปทุกข้อ หาค่าความ

เชื่อมั่น ความรอบรู้ ความตระหนักรู้ และการปฏิบัติ

ในการจดัสภาพแวดล้อมทีพ่กัอาศยัทีเ่หมาะสมส�าหรบั

ผู้สูงอายุ จากสูตรสัมประสิทธิแอลฟาของครอนบาค 

(Cronbach’s alpha coefficients) มค่ีาเท่ากบั 0.99, 

0.99 และ 0.99 ตามล�าดับ

การวิเคราะห์ข้อมูล	

ใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistics) 

แสดงจ�านวน ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ในการอธิบายข้อมูล

ส่วนบุคคล ความรอบรู้ ความตระหนักรู้ และการ

ปฏบิตัใินการจดัสภาพแวดล้อมทีพั่กอาศยัทีเ่หมาะสม

ส�าหรับผู้สูงอายุ ส่วนสถิติเชิงอนุมาน (Inferential 

statistics) ใช้สถิติ Chi-square เพื่อหาปัจจัยส่วน

บคุคล ได้แก่ ศาสนา ระดบัการศึกษา อาชีพ การอบรม

ด้านการดูแลผู้สูงอายุ การอบรมด้านสภาพแวดล้อม

ที่พักอาศัย และประสบการณ์การดูแลผู้สูงอายุ ที่มี

ความสัมพันธ์กับการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อม

ที่พักอาศัยที่เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุ 

เนื่องจากกลุ่มที่มีการปฏิบัติในการจัดสภาพ

แวดล้อมที่พักอาศัยที่เหมาะสมระดับน้อย มีจ�านวน

น้อย คือ 65 คน ในการวิเคราะห์ จึงได้รวมกลุ่มที่มี

การปฏบิตัใินการจดัสภาพแวดล้อมทีพ่กัอาศยัทีเ่หมาะ

สมระดับน้อยกับปานกลางเข้าด้วยกัน เพื่อให้เป็นไป

ข้อตกลงเบือ้งต้นของการวเิคราะห์ Chi-square ทีค่วร

มีค่ามากกว่า 5 ถ้ามีค่าน้อยกว่า 5 ไม่ควรเกินร้อยละ 

20(15) และใช้สถติ ิSpearman correlation เนือ่งจาก

ข้อมูลมีลักษณะโค้งไม่ปกติ เพื่อหาปัจจัย ส่วนบุคคล 

ได้แก่ อายุ ระยะเวลาการเป็นอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�าหมู่บ้าน และระยะเวลาที่อาศัยอยู่ในชุมชน 

ความรอบรู้ และความตระหนักรู้ที่มีความสัมพันธ์กับ
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การปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อมที่พักอาศัยท่ี

เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์

การวิจัยเรื่องนี้ ผ่านจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์

จากวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดยะลา 

รหสั SCPHYREC-038/2564 ลงวนัที ่25 เมษายน 2564 

ผลการศึกษา
ข้อมลูส่วนบคุคล พบว่า กลุม่ตวัอย่างมอีายเุฉลีย่ 

45.48 ปี ระยะเวลาการเป็นอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�าหมู่บ้าน เฉลี่ย 13.17 ปี ระยะเวลาที่อาศัยอยู่

ในชมุชน เฉลีย่ 36.63 ปี ส่วนใหญ่นบัถอืศาสนาอสิลาม 

ร้อยละ 89.37 ส�าเร็จการศึกษาระดับมธัยมศกึษา

ตอนปลาย/ ปวช. ร้อยละ 44.14 ท�างานบ้าน ร้อยละ 

26.50 เคยอบรมด้านการดูแลผู้สูงอายุ ร้อยละ 70.81 

ไม่เคยอบรมด้านสภาพแวดล้อมที่พักอาศัย ร้อยละ 

52.97 และ มีประสบการณ์การดูแลผู้สูงอายุท่ีเป็น

พ่อแม่ ญาติ ร้อยละ 76.04 ดังแสดงในตารางที่ 

(Table) 1

Table 1 Demographic characteristics among 

health volunteers (n = 555)

Characteristics n %

Age (years)

Mean ± SD (Min : Max) 45.48 ± 9.75 (20 : 88)

Duration of being a 

village health volunteer 

(years)

Mean ± SD (Min : Max) 13.17 ± 8.08 (1 : 40)

Duration of living in 

community (Years)

Mean ± SD (Min : Max) 36.63 ± 13.40 (1 : 80)

Religion

Buddhism 59 10.63

Islam 496 89.37

Characteristics n %

Education

Elementary school 103 18.57

Middle school 93 16.76

High school 245 44.14

Diploma 60 10.81

Bachelor’s degree and 

upper

54  9.72

Occupation 

Housework 147 26.50

Gardeners 138 24.86

Personnel business 133 23.96

Hired workers 137 24.68

Training in caring elderly

Yes 393 70.81

No 162 29.19

Training in housing 

environment

Yes 261 47.03

No 294 52.97

Experience of caring 

elderly

No 94 16.94

Yes, parent or relative 422 76.04

Yes, not relative 39  7.02

กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีความรอบรู ้ ความ
ตระหนักรู้ และการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อม
ทีพ่กัอาศัยทีเ่หมาะสมส�าหรบัผูส้งูอาย ุอยูใ่นระดบัมาก 
ร้อยละ 58.19 ระดับปานกลาง ร้อยละ 43.06 และ
ระดับมาก ร้อยละ 66.48 ตามล�าดับ ดังแสดงใน
ตารางที่ (Table) 2

Table 1 Demographic characteristics among 

health volunteers (n = 555) (Continued)
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Table 2 Levels of health literacy, awareness and appropriate housing environment practice 

for elderly among health volunteers (n = 555)

Levels
Health literacy Awareness Practice

n % n % n %

High (4.01-5.00) 323 58.19 208 37.48 369 66.48
Moderate (3.01-4.00) 170 30.64 239 43.06 121 21.80
Low (1.00-3.00)  62 11.17 108 19.46 65 11.72

ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับการ

ปฏิบัติในจัดสภาพแวดล้อมท่ีพักอาศัยท่ีเหมาะสม

ส�าหรบัผูส้งูอาย ุพบว่า ระดบัการศกึษา อาชพี มคีวาม

สัมพันธ์กับการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อมที่พัก

อาศัยที่เหมาะสมส�าหรับผู ้สูงอายุของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�าหมูบ้่านในสามจงัหวัดชายแดนภาค

ใต้ (p-value <0.01) ดังแสดงในตารางที่ (Table) 3

Table 3 Demographic characteristic factors related to appropriate housing environment practice 

for elderly (n = 555)

Demographic characteristic 

factors 

Appropriate housing environment practice for elderly

High  

(n = 369)

Low to Moderate  

(n = 186) χ2 p-value

n % n %

Religion 0.654 0.419

Buddhism 42 71.19 17 28.81

Islam 327 65.93 169 34.07

Education 11.562 0.021**

Elementary school 57 55.33 46 44.66

Middle school 56 60.22 37 39.78

High school 172 70.20 73 29.80

Diploma 44 73.33 16 26.67

Bachelor’s degree and 

higher

40 74.07 14 25.93

Occupation 15.111 0.002**

Housework 92 62.58 55 37.42

Gardeners 78 56.52 60 43.48

Personnel business 103 77.44 30 22.56

Hired workers 96 70.07 41 29.93
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Demographic characteristic 

factors 

Appropriate housing environment practice for elderly

High  

(n = 369)

Low to Moderate  

(n = 186) χ2 p-value

n % n %

Training in caring elderly 3.378 0.066

Yes 252 64.12 141 35.88

No 117 72.22 45 27.78

Training in housing 

environment

0.971 0.324

Yes 179 68.58 82 31.42

No 190 64.63 104 35.37

Experience of caring elderly 2.061 0.357

No 57 60.63 37 39.37

Yes, parent or relative 284 67.29 138 32.71

Yes, not relative 28 71.79 11 28.21

ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ความ
รอบรู้ ความตระหนักรู้กับการปฏิบัติในการ จัดสภาพ
แวดล้อมที่เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุ พบว่า ความ
รอบรู้ และความตระหนักรู้ มีความสัมพันธ์กับการ
ปฏบิตัใินการจดัสภาพแวดล้อมทีพ่กัอาศยัทีเ่หมาะสม

ส�าหรับผู้สูงอายุของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�า
หมูบ้่านในสามจงัหวดัชายแดนภาคใต้ ในทางเดยีวกนั 
ในระดับมาก และระดับปานกลาง (r = 0.813, 
p-value <0.01 และ r = 0.547, p-value <0.05) 
ตามล�าดับ ดังแสดงในตารางที่ (Table) 4 

Table 4 Demographic characteristic factors, health literacy and awareness related to appropriate 

housing environment practice for elderly among health volunteers (n = 555) 

Factors 1 2 3 4 5 6

1. Age 1

2. Duration of being a village health 

volunteer 

0.426** 1

3. Duration of living in community 0.455** 0.304** 1

4. Health literacy 0.096* 0.008 0.057 1

5. Awareness 0.058 0.056 0.075 0.660* 1

6. Appropriate housing environment 

practice for elderly

0.045 -0.051 0.010 0.813** 0.547* 1

Note:	** p-value <0.01, * p-value <0.05 

Table 3 Demographic characteristic factors related to appropriate housing environment practice 
for elderly (n = 555) (Continued)
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อภิปรายผล
จากการศกึษา พบว่า ความรอบรู้ ความตระหนกัรู้ 

และการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อมที่พักอาศัยที่

เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุของอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ�าหมูบ้่านในสามจงัหวดัชายแดนภาคใต้ ส่วนใหญ่ 

อยูใ่นระดบัมาก ร้อยละ 58.2 ระดบัปานกลาง ร้อยละ 

43.1 และระดับมาก ร้อยละ 66.5 ตามล�าดับ

เมื่อศึกษาปัจจัยส่วนบุคคลที่มีความสัมพันธ์ 

พบว่า ระดับการศึกษา อาชีพ/การท�างานในปัจจุบัน 

มคีวามสมัพันธ์กบัการปฏบิติัในการจดัสภาพแวดล้อม

ทีพ่กัอาศยัทีเ่หมาะสมส�าหรบัผูส้งูอายขุองอาสาสมคัร

สาธารณสขุประจ�าหมู่บ้านในสามจงัหวดัชายแดนภาคใต้ 

(P<0.01) ซึ่งส่วนใหญ่อาสาสมัครสาธารณสุข ประจ�า

หมูบ้่านในสามจังหวดัชายแดนภาคใต้ ส�าเร็จการศกึษา

ระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย/ ปวช. ร้อยละ 44.1 ซึ่ง

เป็นระดับการศึกษาท่ีสูงกว่าการศึกษาภาคบังคับ

ที่อย่างน้อยต้องเรียนตั้งแต่ชั้นปีที่ 1- 9 (มัธยมศึกษา

ปีที่ 3)(16) ซึ่งอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�าหมู่บ้านได้

รับการอบรมความรู้ ข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพอย่าง

ต่อเนือ่ง ผ่านการประชมุประจ�าเดอืน หรือผ่านสือ่ต่าง 

ๆ ท�าให้มคีวามรู ้ความเข้าใจได้ดตีามระดบัความรอบรู้

ในการศึกษาครั้งนี้ ซึ่งอยู่ในระดับมาก สอดคล้องกับ

การศกึษาความรอบรูท้างด้านสขุภาพของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�าหมู่บ้าน (17-19) ที่พบว่าอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�าหมู่บ้าน มีระดับความรอบรู้ด้าน

สุขภาพอยู ่ในระดับดี กอปรกับค่อนข้างมีเวลา

เนื่องจากส่วนใหญ่ท�างานบ้าน ร้อยละ 26.1 ไม่ได้มี

งานประจ�า จึงน�าไปสู่การปฏิบัติในการจัดสภาพ

แวดล้อมที่พักอาศัยท่ีเหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุใน

ระดับมาก 

ความรอบรู ้และความตระหนกัรูม้คีวามสมัพนัธ์

กับการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อมท่ีพักอาศัย ท่ี

เหมาะสมส�าหรบัผูส้งูอายใุนทางเดยีวกนัในระดบัมาก 

และระดบัปานกลาง (r = 0.813 , P<0.01 และ r = 0.547, 

P<0.05) ตามล�าดับ หมายความว่า อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�าหมูบ้่านในสามจงัหวัดชายแดนภาค

ใต้ที่มีความรอบรู้มากจะมีการปฏิบัติในการจัดสภาพ

แวดล้อมที่พักอาศัยที่เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุ ใน

ระดับมากด้วย ซึ่งจะท�าให้การป้องกันปัญหาสุขภาพ

ของผู้สูงอายุท่ีเกิดจากที่พักอาศัยมากขึ้นด้วย ส่วน

ความตระหนักรู้ ซึง่มคีวามสมัพนัธ์ในทางเดยีวกันเช่นกนั 

หมายความว่า อาสาสมัครสาธารณสุขประจ�าหมู่บ้าน 

ในสามจงัหวดัชายแดนภาคใต้ ทีมี่ความตระหนกัรูม้าก

จะมีการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อมท่ีพักอาศัย 

ที่เหมาะสมส�าหรับผู้สูงอายุในระดับมากด้วย 

อย่างไรก็ตาม ความรอบรู้มีระดับความสัมพันธ์

ต่อการจัดการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อมที่พัก

อาศัยที่เหมาะสมส�าหรับผู ้สูงอายุมากกว่าความ

ตระหนักรู้ ดังนั้นการส่งเสริมความรอบรู้ควรด�าเนิน

การเป็นประเด็นหลัก และควรด�าเนินการก่อนการส่ง

เสริมความตระหนักรู้ เนื่องจากความรอบรู้ ซึ่งมาจาก

การที่บุคคลมีความรู้ ส่งผลต่อความตะหนัก และจะ

ส่งผลต่อการปฏิบัติได้ในที่สุด(20)สอดคล้องกับการ

ศึกษาของอังศินันท์ อินทรก�าแหง(10) ที่รวบรวม 

ประมวลผลข้อมูล และจัดท�ารายงานผลการด�าเนิน

งาน เครื่องมือ ประเมินความรอบรู้ด้านการจัดสภาพ

แวดล้อมที่เหมาะสมต่อผู้สูงอายุติดบ้านติดเตียง ของ

อาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�าหมูบ้่านในพืน้ทีเ่ขตเมือง

และเขตชนบท ที่พบว่า ความรอบรู้ด้านอนามัยส่ิง

แวดล้อม และความตระหนักรู้ในการจัดการสภาพ

แวดล้อมของผู้สูงอายุมีอิทธิพลทางตรงต่อพฤติกรรม

การจดัการสภาพแวดล้อมต่อผูส้งูอายตุดิบ้านตดิเตยีง 

โดยมีค่าสัมประสิทธิ์อิทธิพล เท่ากับ 0.34 และ 0.59 

ตามล�าดับ (P<0.05) สะท้อนให้เห็นว่าอาสาสมัคร

สาธารณสขุประจ�าหมูบ้่าน ทีเ่ป็นผู้ทีม่คีวามรอบรูด้้าน

อนามัยส่ิงแวดล้อม จะเป็นผู้ที่มีความสามารถเข้าถึง 

เข้าใจ ตรวจสอบข้อมูล อนามัยสิ่งแวดล้อม ซึ่งการจัด

สภาพแวดล้อมทีพ่กัอาศยัทีเ่หมาะสมส�าหรบัผูส้งูอายุ 

เป็นหนึง่ในงาน อนามยัส่ิงแวดล้อม ทีม่ส่ีวนในป้องกนั

ปัญหาสขุภาพทีเ่กดิกบัผู้สูงอายไุด้ ส่งผลให้อาสาสมคัร
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สาธารณสุขประจ�าหมู่บ้าน สามารถปฏิบัติหน้าที่ตาม

บทบาทคอืเข้าไปจดัสภาพแวดล้อมทีพ่กัอาศยัทีเ่หมาะ

สมส�าหรับผู้สูงอายุ 

การศกึษาครัง้นี ้สอดคล้องกบัผลการศกึษาของ 

จริยา อินทรรัศมี(21) ที่ศึกษากระบวนการส่งเสริมการ

เรียนรู ้ร ่วมกันระหว่างผู ้สูงอายุกับผู ้ดูแล ในการ

ปรบัปรงุสิง่แวดล้อมภายในและภายนอกบ้านของผูส้งู

อายุจังหวัดร้อยเอ็ด และจังหวัดเลย เป็นการวิจัยเชิง

ปฏิบัติการ หลังจากด�าเนินการเรียนรู้ร่วมกันระหว่าง

ผูสู้งอายแุละผูด้แูล ในการปรบัปรงุสิง่แวดล้อมภายใน

และภายนอกบ้านของผู้สูงอายุ ผลการศึกษาพบว่า มี

การน�าความรู้ที่ได้ไปปรับปรุงท่ีพักอาศัยของผู้สูงอายุ 

เช่น การจดัซือ้พรมเชด็เท้าใหม่ เปลีย่นโถสขุภัณฑ์เป็น

นั่งราบ การจัดเก็บสิ่งของให้เป็นระเบียบเพื่อป้องกัน

การเกิดอุบัติเหตุ เป็นต้น ท้ังน้ีเน่ืองจากความรู้เป็น

ส่วนประกอบหลัก ของความรอบรู้ และจะส่งผลต่อ

การพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ(22) 

โดยสรุป จะเห็นได้ว่าความรอบรู้ และตระหนัก

รูข้องอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�าหมูบ้่านในการจดั

สภาพแวดล้อมทีพ่กัอาศยัทีเ่หมาะสมส�าหรบัผูส้งูอายุ 

ส่งผลต่อการปฏิบัติในการจัดสภาพแวดล้อมท่ีพัก

อาศยัท่ีเหมาะสมส�าหรบัผูส้งูอายไุด้เป็นอย่างด ีดงันัน้

หน่วยงานต้นสังกัด เช่น โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต�าบล ในสามจังหวัดชายแดนภาคใต้ จึงควรส่งเสริม

ให้อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ�าหมูบ้่านมคีวามรอบรู้ 

สร้างความตระหนักรู้ในการจัดสภาพแวดล้อมที่พัก

อาศยัทีเ่หมาะสมส�าหรบัผูส้งูอาย ุซึง่ภายใต้ระดบัการ

ศกึษาทีพ่ร้อมจะเรยีนรู ้และมเีวลาว่างจากการท�างาน

ของอาสาสมคัรสาธารณสขุประจ�าหมูบ้่าน โดยด�าเนนิ

การสร้างความ รอบรู ้ความตระหนกัรู ้ผ่านการประชมุ

ประจ�าเดือน หรือผ่านสื่อต่าง ๆ 

ทัง้นีห้ากมกีารสาธติแนะน�าการปฏบิตัใินการจดั

สภาพแวดล้อมทีพ่กัอาศยัทีเ่หมาะสมส�าหรบัผูส้งูอายุ

ในพ้ืนที่จริง ร่วมกับครอบครัวผู้สูงอายุ ภายใต้การ

ค�านึงถึงความเป็นสังคมพหุวัฒนธรรมในพื้นท่ีสาม

จังหวัดชายแดนภาคใต ้  จะท�าให ้อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�าหมู่บ้านเห็นสภาพจริง สามารถให้

ค�าแนะน�าในการปฏิบัติที่ถูกต้อง และมีทักษะมากขึ้น 

เมื่อครอบครัวของผู้สูงอายุมีการจัดสภาพแวดล้อม

ท่ีพักอาศัยที่เหมาะสม ส่งผลต่อการลดการเกิด

อุบัติเหตุ และป้องกันการเกิดโรคอันเกิดจากการบาด

เจ็บของผู้สูงอายุต่อไป

อย่างไรก็ตาม จากการศึกษาครั้งนี้ พบว่ามี

ตัวแปรที่ควรศึกษาเพิ่มเติมในโอกาสต่อไป เช่น 

ประสบการณ์การดูแลผู้สูงอายุที่ติดเตียง ซึ่งจะมีราย

ละเอียดการจัดสภาพแวดล้อมที่พักอาศัยที่เหมาะสม

แตกต่างออกไป
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