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This Quasi-Experimental research aimed to study the effects of self-efficacy enhancement program on the prevention of 
falls among elderly. The samples of 57 were divided into 2 groups; an experimental group of 28 samples and a comparison group 
of 29 samples. The effects were evaluated before and after trial. The experimental group received the program created by  
applying self-efficacy theory. Activities in the program included lectures, group activities, demonstration, practice, and learning 
from the models conducted 7 weeks. Data was collected using questionnaires. General data was analyzed using descriptive 
statistics including frequency, percentage, mean, and standard deviation while Paired Sample t-test and Independent t-test  
were used for a comparison at a statistical significance level of 0.05. After trial, the experimental group had an average score of 
self-efficacy, outcome expectation and prevention of fall higher than before trial and the comparison group significantly (p <0.001). 
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บทคัดย่อ
การวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-Experimental Research) นี้มี

วตัถปุระสงค์เพือ่ศกึษาผลของโปรแกรมการส่งเสรมิความสามารถของตนเอง
ต่อการป้องกันการหกล้มของผู้สูงอายุ เป็นการศึกษา 2 กลุ่ม วัดผลก่อน 
การทดลอง และหลังการทดลอง กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการทดลองจ�ำนวน 57 คน 
แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 28 คน และกลุ่มเปรียบเทียบ 29 คน กลุ่มทดลอง 
ได้รับโปรแกรมทีส่ร้างขึน้โดยประยกุต์ใช้แนวคดิทฤษฎีการรบัรูค้วามสามารถ
ตนเอง กิจกรรมประกอบด้วยการบรรยาย จัดกิจกรรมกลุ่ม การสาธิต 
และฝึกปฏบิตั ิและการเรยีนรูจ้ากตวัแบบ ด�ำเนนิกจิกรรมระยะเวลา 7 สัปดาห์ 
เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป โดยใช้สถิติ
เชิงพรรณนา ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
วเิคราะห์เปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่ของคะแนนด้วยสถติ ิPaired Sample t-test 
และ Independent t-test ก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญที่ 0.05 ผลการศึกษา
พบว่า ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียของการรับรู ้
ความสามารถของตนเอง ความคาดหวงัในผลลพัธ์ และการป้องกนัการหกล้ม 
สูงกว่าก่อนการทดลอง และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส�ำคัญ 
ทางสถิติ (p<0.001) 
ค�ำส�ำคัญ: การรบัรูค้วามสามารถของตนเอง การป้องกันการหกล้ม ผูส้งูอายุ

บทน�ำ
ในปัจจุบันประชากรผู้สูงอายุไทยมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นอย่างต่อเน่ือง

ท�ำให้ประเทศไทยเป็นประเทศหนึง่ในอาเซียนทีก่�ำลงัเข้าสู่สังคมของผู้สูงอายุ 
(Aging Society) จากการส�ำรวจของส�ำนกังานสถติแิห่งชาตพิบว่า ในปี 2537 
มีผู้สูงอายุคิดเป็นร้อยละ 6.8 ของประชากรทั้งประเทศ ปี 2545 และ 
ปี 2550 เพิ่มขึ้นเป็นร้อยละ 9.4 และ 10.7 ตามล�ำดับ ในปี 2554 เพิ่มขึ้น
เป็นร้อยละ 12.2 และเพิม่ข้ึนเป็นร้อยละ 14.9 ในปี 2557 มกีารประมาณการ

ว่าในปี 2563 จะมีผู้สูงอายุเพ่ิมเป็นร้อยละ 15 ของประชากรทั้งหมด 
หรือ 11 ล้านคน1 จากแนวโน้มประชากรผู้สูงอายุที่มีจ�ำนวนเพิ่มมากขึ้น
อย่างต่อเนื่อง ส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตและท�ำให้ผู้สูงอายุเกิดปัญหา
มากมายโดยเฉพาะปัญหาด้านสุขภาพ ปัญหาสุขภาพทีบ่ัน่ทอนคณุภาพชวีติ
ของผู้สูงอายุปัญหาหนึ่งที่ส่งผลกระทบต่อการด�ำเนินชีวิตของผู้สูงอายุ 
และอาจน�ำไปสู่ความพกิารได้คือการหกล้ม2 จากข้อมลูขององค์การอนามยัโลก
ระบุว่าผู้สูงอายุตั้งแต่ อายุ 65 ปีขึ้นไปจะมีแนวโน้นหกล้มร้อยละ 28 - 35 
ต่อปี และจะเพิม่เป็นร้อยละ 32  - 42 เมือ่เข้าสูปี่ที ่70 เป็นต้นไป ความเสีย่ง
ของการหกล้มจะยิ่งมากขึ้นเมื่ออายุมากขึ้น3 ในประเทศไทยมีผู้สูงอาย ุ
60 ปีขึ้นไป เสียชีวิตจากการหกล้มปีละ 1,600 คน และผู้สูงอายุเพศชาย
จะมีความเสี่ยงมากกว่าผู้สูงอายุเพศหญิงที่จะเกิดการหกล้ม ถึง 3 เท่าของ
การหกล้ม4

สาเหตุของการหกล้มในผู้สูงอายนุัน้ เกิดจากหลายปัจจัย มีทัง้ปัจจัย
ภายในตัวบุคคล (Intrinsic Factors) และปัจจัยภายนอกตัวบุคคล  
(Extrinsic Factors)  ปัจจัยภายในตัวบุคคล (Intrinsic Factors)  ที่ส�ำคัญ
ของการหกล้มของผู้สูงอายุ คือ การเปลี่ยนแปลงในทางที่เส่ือมลงของ 
ระบบต่างๆ ในร่างกายที่มีผลต่อการทรงตัว เช่น การมองเห็นไม่ชัดเจน  
การเสือ่มของหชูัน้ในท�ำให้เกดิอาการเวยีนศรีษะ มนึงง ส่วนปัจจยัภายนอก
ตัวบุคคล (Extrinsic Factors) ส่วนใหญ่มักจะเกิดจากสิ่งแวดล้อม 
ที่ไม่ปลอดภัย เช่น แสงสว่างที่มากหรือน้อยเกินไป พ้ืนลื่นพื้นเปียก  
ทางต่างระดับ บันไดบ้านไม่มีราวเกาะ และการจัดวางส่ิงของที่ไม่เป็น
ระเบียบเรียบร้อย 5  

เมื่อผู้สูงอายุเกิดการหกล้มท�ำให้ส่งผลกระทบในด้านร่างกาย จิตใจ 
และเศรษฐกิจ ผลกระทบด้านร่างกาย พบว่า ได้รับการบาดเจ็บเล็กน้อย 
จนกระทั่งบาดเจ็บรุนแรง ลักษณะของการบาดเจ็บที่พบ ได้แก่ ฟกช�้ำ  
เคล็ดขัดยอก แผลฉีกขาด ข้อเคล่ือน กระดูกหัก และมีเลือดออกใต ้
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เยื่อหุ้มสมอง ซ่ึงอาจท�ำให้เกิดความพิการหรือเสียชีวิตลงได6้ ผลกระทบ
ด้านจิตใจ ได้แก่ กลัวการหกล้ม ขาดความมั่นใจในตนเอง ไม่กล้าเดินออก
นอกบ้าน ท�ำให้หลกีเลีย่งการมปีฏสิมัพันธ์กบับคุคลอืน่ แยกตัว และไม่เข้าร่วม
กิจกรรมทางสังคม ท�ำให้เกิดความวิตกกังวล เครียด และภาวะซึมเศร้า 
ตามมาได้7 ส่วนผลกระทบทางด้านเศรษฐกิจ ได้แก่ ค่าใช้จ่ายในการรักษา
พยาบาลเฉลีย่ 19,419 - 25,728 บาทต่อคน6 นอกจากนีย้งัต้องสญูเสยีเวลา
ท�ำงานของญาติที่จะต้องดูแลระยะยาวเมื่อเกิดความพิการ4 

จากสถิติผู้ป่วยสูงอายุท่ีมีอายุ 60 ปีข้ึนไปท่ีมารับบริการรักษาที่
งานการพยาบาลอุบัติเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลอู่ทอง อ�ำเภออู่ทอง 
จงัหวดัสพุรรณบรุ ีในปี พ.ศ. 2557 พบว่า สาเหตสุ�ำคญัของการเกดิอบุตัเิหตุ
ของผูส้งูอายุมากทีส่ดุ ได้แก่ การพลดัตกหกล้ม หรอืการหกล้ม ร้อยละ 43.25 
การได้รบัอนัตรายจากสตัว์ต่างๆ ร้อยละ 20.21 การคมนาคม ร้อยละ 12.38 
จากการท�ำงาน ร้อยละ 3.51 และไฟลวก ร้อยละ 0.9 ตามล�ำดับ จากข้อมลู
ดังกล่าวแสดงให้เห็นว่า การหกล้มเป็นปัญหาท่ีส�ำคัญอย่างหนึ่งทาง 
ด้านสุขภาพของผู้สูงอายุที่อาศัยในพื้นที่อ�ำเภออู่ทอง จังหวัดสุพรรณบุรี

จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับรูปแบบการป้องกันการหกล้ม
ในผูส้งูอายทุีผ่่านมาส่วนใหญ่เป็นการป้องกันการหกล้มในรปูแบบปัจจยัเดยีว 
ซ่ึงเป็นการด�ำเนินกิจกรรมเพียงแค่อย่างใดอย่างหนึ่งเท่านั้นเพื่อป้องกัน 
และลดอุบัติการณ์ของการเกิดหกล้มในผู้สูงอายุ เช่น การออกก�ำลังกาย 
ในรูปแบบต่างๆ และการปรับปรุงสภาพแวดล้อมที่เป็นปัจจัยเส่ียงต่อ 
การหกล้ม แต่กย็งัพบว่าผูส้งูอายยุงัเกดิการหกล้มทีเ่พิม่ขึน้ แสดงให้เหน็ว่า
วิธีการเหล่านี้ยังไม่สามารถที่จะป้องกันการหกล้มในผู้สูงอายุได้เท่าที่ควร8 
ดังนั้นผู้ศึกษาจึงได้พัฒนาโปรแกรมโดยการผสมผสานหลายๆ รูปแบบ
กิจกรรมมารวมกันเป็นรูปแบบสหปัจจัย จากการศึกษาที่ผ่านมาพบว่า 
การป้องกันการหกล้มแบบหลายวิธีหรือแบบสหปัจจัยสามารถป้องกัน 
การหกล้ม และลดอตัราการหกล้มของผูส้งูอายไุด้9 โดยผูศ้กึษาได้น�ำกจิกรรม
ต่างๆ มาร่วมกนัมากกว่า 1 อย่างขึน้ไป ประกอบด้วย โปรแกรมการให้ความรู ้
การปรับปรุงสภาพแวดล้อม การออกก�ำลังกาย การทบทวนการใช้ยา และ
กลวธีิอืน่ๆ มารวมกนั โดยในแต่ละกจิกรรมนัน้จะมุ่งเน้นให้ผูส้งูอายมุคีวามรู ้
ความเข้าใจ และเกิดการเรียนรู้ที่น�ำไปสู่พฤติกรรมการป้องกันการหกล้ม 
ที่ถูกต้องและเหมาะสมต่อไป นอกจากนี้ยังประยุกต์ใช้แนวคิดทฤษฎี 
การรับรู้ความสามารถตนเอง ของแบนดูร่า10 มาปรับใช้ในโปรแกรม 
การส่งเสริมความสามารถของตนเองในการป้องกันการหกล้มของผู้สูงอายุ 
เนือ่งจากเป็นทฤษฎทีีเ่หมาะสมส�ำหรบัการส่งเสรมิสขุภาพ และปรบัเปล่ียน
พฤติกรรมมนุษย์ สามารถท�ำนายการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ  
และอธิบายการคงอยู่ของการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเส่ียงต่างๆ11 อันจะ
ท�ำให้ผู้สูงอายุสามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของตนเองได้ เมื่อ 
ผูส้งูอายไุด้รบัโปรแกรมการส่งเสรมิความสามารถของตนเองในการป้องกนั
การหกล้ม จะส่งผลให้ผู ้สูงอายุเกิดการรับรู ้ความสามารถของตนเอง 
ในการป้องกันการหกล้มเพิ่มข้ึน และเกิดความคาดหวังในผลลัพธ์จาก 
การปฏิบัติพฤติกรรมดังกล่าวเพิ่มขึ้น จนกระทั่งเกิดพฤติกรรมการป้องกัน
การหกล้มสูงขึ้นอย่างคงทนถาวร ส่งผลท�ำให้สามารถลดอัตราการหกล้ม
และการบาดเจบ็จากการหกล้มในผูส้งูอายไุด้ ท�ำให้ผูส้งูอายมุคีณุภาพชวีติทีด่ ี
ด�ำรงชีวิตอยู่ในสังคมได้อย่างมีความสุขตามศักยภาพ

วัตถุและวิธีการ
เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสริมความสามารถของตนเอง 

ต่อการป้องกันการหกล้มของผู้สูงอายุในอ�ำเภออู่ทอง จังหวัดสุพรรณบุรี 
โดยมสีมมตฐิานการวจิยัหลงัการทดลอง กลุม่ทดลองมกีารรบัรูค้วามสามารถ
ของตนเองในการป้องกันการหกล้ม มีความคาดหวังในผลลัพธ์ของ 
การป้องกันการหกล้ม และมีพฤติกรรมการป้องกันการหกล้มสูงกว่า 
ก่อนการทดลอง และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ

การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยก่ึงทดลอง (Quasi-Experimental 
Research) ศึกษาในกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่ม ซ่ึงแบ่งเป็นกลุ ่มทดลอง 
(Experimental Group) และกลุ่มเปรียบเทียบ (Comparison Group) 
วัดผลก่อนการทดลอง และหลังการทดลอง ประชากรในการศึกษาครั้งนี้ 
คอื ผูส้งูอาย ุทีม่อีาย ุ60 – 75 ปี ในอ�ำเภออูท่อง จงัหวดัสุพรรณบรีุ ค�ำนวณ
ขนาดกลุ่มตัวอย่างโดยใช้สูตรการค�ำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่างของ Danieal12 
โดยผู้ศึกษาใช้ผลการศึกษาของ Areerak13 มาเป็นข้อมูลในการค�ำนวณ
ขนาดกลุม่ตวัอย่าง ได้จ�ำนวนกลุม่ตวัอย่าง 30 คน การสุ่มตัวอย่างใช้วธิกีาร
สุม่อย่างง่าย (Simple random Sampling) โดยการจบัฉลากรายชือ่ต�ำบล
มา 2 ต�ำบล โดยก�ำหนดให้ ต�ำบลที่ 1 เป็นกลุ่มทดลอง และต�ำบลที่ 2  
เป็นกลุ่มเปรียบเทียบ จากนั้นสุ่มหมู่บ้านในต�ำบลที่ 1 และต�ำบลที่ 2 จะได้
กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในกลุ่มทดลอง จ�ำนวน 30 คน และกลุ่มตัวอย่างที่ใช ้
ในกลุ่มเปรียบเทียบ จ�ำนวน 30 คน รวมทั้งหมด 60 คน เกณฑ์คัดเข้า 
กลุม่ตวัอย่าง คอื สามารถปฏบิตักิจิวตัรประจ�ำวันได้ด้วยตนเอง โดยประเมนิ
จากแบบประเมินดัชนีบาร์เทลเอดีแอล (Barthel Activity Daily Living 
index) โดยได้ค่าคะแนน มากกว่า 12 คะแนนขึ้นไป มีสติสัมปชัญญะ 
สมบรูณ์ สามารถมองเหน็ รบัฟัง และสือ่สารภาษาไทยได้เข้าใจ มคีวามสมคัรใจ 
ยนิดใีห้ความร่วมมอืในการศึกษา และสามารถเข้าร่วมกจิกรรมได้ครบตามก�ำหนด 
เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง คือ โปรแกรมการส่งเสริมความสามารถ 
ของตนเอง โดยการประยกุต์ใช้แนวคดิทฤษฎกีารรบัรูค้วามสามารถตนเอง 
ของแบนดูร่า10 มาจัดกิจกรรมในครั้งนี้ ให้กับกลุ่มทดลอง โดยจะด�ำเนิน
กิจกรรมทั้งหมด 7 สัปดาห์ และจัดกิจกรรมสัปดาห์ละ 1 ครั้ง แต่ละครั้ง 
ใช้เวลา 2 ชั่วโมง รวมทั้งหมด 7 ครั้ง ดังนี้ 

สัปดาห์ที่ 1 กิจกรรมตระหนักและรู้เท่าทัน ช่วยป้องกันการหกล้ม 
กิจกรรมนี้เป็นการเสริมสร้างความรู้เกี่ยวกับ สาเหตุ ปัจจัยเสี่ยง อันตราย 
ผลกระทบของการหกล้มในผู้สูงอายุ และแนวทางการป้องกันการหกล้ม 
ในผู้สูงอายุ โดยการบรรยาย อภิปราย และน�ำเสนอตัวแบบ

สัปดาห์ที่ 2 กิจกรรมป้องกันหกล้มต้องระดมทักษะ เป็นกิจกรรม
กลุ่มย่อย 3 กลุ่ม เป็นการบรรยาย พร้อมสาธิตการเปลี่ยนอิริยาบถที่ใช้ 
ชีวิตประจ�ำวันที่ถูกต้อง ได้แก่ การเปลี่ยนท่านั่ง ท่านอน การลุกจากที่นอน 
จากพื้น จากเก้าอี้ และให้ผู้สูงอายุฝึกปฏิบัติการเปลี่ยนอิริยาบถที่ถูกต้อง 
กิจกรรมนี้จะท�ำให้ผู้สูงอายุเกิดความเชื่อมั่นในความสามารถของตนเอง 
และความคาดหวังในผลลัพธ์ของการเปลี่ยนอิริยาบถที่ถูกต้อง

สัปดาห์ที่ 3 กิจกรรมหกล้มห่างไกล ถ้าใส่ใจสภาพสิ่งแวดล้อม 
กิจกรรมนี้เป็นการเสริมสร้างความรู ้เกี่ยวกับการจัดการสิ่งแวดล้อม 
ให้ปลอดภัยเพื่อป้องการหกล้มในผู้สูงอายุ เพื่อที่จะให้ผู้สูงอายุน�ำความรู ้
ที่ได้รับไปปฏิบัติได้อย่างถูกต้อง โดยการบรรยาย และอภิปราย

สัปดาห์ที่ 4 กิจกรรมออกก�ำลังกายเสริม เพิ่มความแข็งแกร่ง 
กิจกรรมนีเ้ป็นการเสริมสร้างความรูเ้ก่ียวกับประโยชน์ของการออกก�ำลงักาย 
และสาธติ ฝึกปฏบิตักิารออกก�ำลงั จากตวัแบบทีอ่อกก�ำลงักายเป็นประจ�ำ 
โดยตัวแบบจะเป็นผู้สาธติการก�ำลังกายให้กับผู้สูงอาย ุ ท�ำให้ผูส้งูอายเุรยีนรู้
จากประสบการณ์ของตัวแบบโดยตรง เมือ่ผู้สูงอายไุด้เห็นตวัแบบทีป่ระสบ
ผลส�ำเรจ็ กจ็ะท�ำให้ผูส้งูอายคุล้อยตาม ว่าบคุคลอืน่ท�ำได้ตนเองกท็�ำได้เช่นกนั 

สัปดาห์ที่ 5 กิจกรรมเพราะห่วงใยถึงมาเยี่ยม กิจกรรมนี้เป็น 
การติดตามเยี่ยมบ้านผู้สูงอายุเพื่อประเมินปัจจัยเส่ียงที่จะให้ผู ้สูงอายุ 
เกิดการหกล้ม และให้ค�ำแนะน�ำในการปรับปรุงสิ่งแวดล้อมภายในบ้าน 
และภายนอกบ้าน เพือ่ลดความเสีย่งของการหกล้มในผูส้งูอายใุห้กบัสมาชกิ
ในครอบครัว 

สัปดาห์ที่ 6 กิจกรรมอุปกรณ์เสริม เพิ่มเติมไม่ให้ล้ม กิจกรรมนี้
เป็นการเสริมสร้างความรู้เกี่ยวกับอุปกรณ์ช่วยการเคลื่อนไหว เช่น ไม้เท้า 
ไม้ค�ำ้ยนั และโครงเหลก็ช่วยเดนิ และสาธติการใช้อปุกรณ์ต่างๆ ให้ผู้สูงอายุ 
และให้ผู้สูงอายุได้ทดลองการใช้อุปกรณ์ช่วยการเคลื่อนไหว 
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สัปดาห์ที่ 7 กิจกรรมบอกกล่าวเล่าสู่กันฟัง กิจกรรมนี้เป็นกิจกรรม
เพื่อติดตามกระตุ้นเตือน ให้ก�ำลังใจกับผู้สูงอายุ ทบทวนความรู้ และให้
แสดงความคิดเห็น ถึงปัญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้น เพื่อหาแนวทางแก้ไข
ปัญหาร่วมกบัผูส้งูอาย ุซึง่จะท�ำให้ผูส้งูอายเุกดิความเชือ่มัน่ในความสามารถ
ของตนเอง และมีความหวังในผลลัพธ์ที่จะเกิดขึ้น 

ส่วนกลุ่มเปรียบเทียบได้การบรรยายให้ความรู้เรื่องการป้องกัน 
การหกล้ม และแจกคู่มือการป้องกันการหกล้มในผู้สูงอายุ พร้อมทั้ง
โปสเตอร์การออกก�ำลังกายเพื่อป้องกันการหกล้มในผู้สูงอายุ หลังจาก 
ที่เก็บรวบรวมหลังการทดลองเสร็จสิ้น ในสัปดาห์ที่ 7

การเกบ็รวบรวมข้อมลูก่อนและหลงัการทดลองโดยใช้แบบสอบถาม
ทีผู่ศึ้กษาพฒันาขึน้ แบ่งออกเป็น 3 ส่วน คอื ส่วนที ่1 ข้อมลูทัว่ไป ส่วนที ่2 
การรับรู้ความสามารถของตนเองในการป้องกันการหกล้มของผู้สูงอายุ  
ข้อค�ำถามมีลักษณะเป็นแบบ Likert scale 5 ระดับ คือ มากที่สุด มีค่า
เท่ากับ 5 มาก มีค่าเท่ากับ 4 ปานกลาง มีค่าเท่ากับ 3 น้อย มีค่าเท่ากับ 
2 และน้อยที่สุด มีค่าเท่ากับ 1 ข้อค�ำถามมีจ�ำนวน 10 ข้อ โดยแบ่งเป็น 
3 ระดบัตามเกณฑ์16 คือ คะแนน 40-50 มกีารรับรูค้วามสามารถของตนเอง
ระดบัสงู คะแนน 30–39 มกีารรับรูค้วามสามารถของตนเองระดบัปานกลาง 
และคะแนน 10-29 มีการรบัรู้ความสามารถของตนเองระดบัน้อย ส่วนที ่3 
ความคาดหวังในผลลัพธ์ของการป้องกันการหกล้มของผู้สูงอายุ ข้อค�ำถาม
มีลักษณะเป็นแบบ Likert scale 5 ระดับ คือ มากที่สุด มีค่าเท่ากับ 5 มาก 
มีค่าเท่ากับ 4 ปานกลาง มีค่าเท่ากับ 3 น้อย มีค่าเท่ากับ 2 และน้อยที่สุด 
มค่ีาเท่ากบั 1 มข้ีอค�ำถามจ�ำนวน 10 ข้อ โดยแบ่งเป็น 3 ระดับตามเกณฑ์16 
คือ คะแนน 40-50 มีความคาดหวังในผลลัพธ์ระดับสูง คะแนน 30–39  
มคีวามคาดหวงัในผลลพัธ์ระดบัปานกลาง และคะแนน 10-29 มคีวามคาดหวัง
ในผลลัพธ์ระดับน้อย  ส่วนที่ 4 พฤติกรรมการป้องกันการหกล้ม ข้อค�ำถาม
มลีกัษณะเป็นแบบ Likert scale 4 ระดับ คือ ปฏบัิตเิป็นประจ�ำ มค่ีาเท่ากับ 
4 ปฏิบัตินานๆ ครั้ง มีค่าเท่ากับ 3 และไม่ปฏิบัติเลย มีค่าเท่ากับ 1  
มีข้อค�ำถาม จ�ำนวน 10 ข้อ โดยแบ่งเป็น 3 ระดับตามเกณฑ์16 คือ  
คะแนน 32-40 มีพฤติกรรมการป้องกันการหกล้มระดับสูง คะแนน 24-31 
มีพฤติกรรมการป้องกันการหกล้มระดับปานกลาง และคะแนน 10-23  
มีพฤติกรรมการป้องกันการหกล้มระดับต�่ำ ซึ่งได้ผ่านการตรวจสอบ 
ความตรงเชงิเนือ้หา (Content validity) จ�ำนวน 5 คน พร้อมทัง้ตรวจสอบ
ความเชื่อมั่น (Reliablity) พบว่า การรับรู ้ความสามารถของตนเอง 
ในการป้องการหกล้ม ได้ค่า Cronbach’s Alpha Coefficient เท่ากับ 0.74 
ความคาดหวังในผลลัพธ์ของการป้องกันการหกล้มได้ค่า Cronbach’s 

Alpha Coefficient เท่ากับ 0.87 และพฤติกรรมการป้องการหกล้ม  
ได้ค่า Cronbach’s Alpha Coefficient เท่ากับ 0.72 ซึ่งมีคุณภาพอยู ่
ในเกณฑ์มาตรฐานท่ียอมรับได้ และส่ือท่ีผู้ศึกษาสร้างขึน้ โดยผ่านการตรวจสอบ
จากผู้เชี่ยวชาญ จ�ำนวน 2 ท่าน ได้แก่ คู่มือป้องกันการหกล้ม วีดิทัศน์  
เรื่องการหกล้มในผู้สูงอายุ และโปสเตอร์การออกก�ำลังกาย การวิเคราะห์
ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณนา ท�ำการทดสอบสมมติฐานการวิจัย วิเคราะห์ 
ด้วยสถิติ Paired Sample t-test และ Independent t-test ก�ำหนด
ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติที่ 0.05 การศึกษานี้ได้ผ่านการพิจารณาจาก 
คณะกรรมการพจิารณาจรยิธรรมการวจิยัในมนษุย์คณะสาธารณสขุศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยบูรพา 

ผล
จากประชากรผู้สูงอายุที่ศึกษา อายุระหว่าง 60-75 ปี ทั้งเพศหญิง

และเพศชาย จ�ำนวน 60 คน โดยแบ่งกลุ่มตัวอย่างออกเป็น 2 กลุ่ม  
คือ กลุ่มทดลอง จ�ำนวน 30 คน และกลุ่มเปรียบเทียบ จ�ำนวน 30 คน  
เมื่อสิ้นสุดการทดลองคงเหลือกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวนทั้งสิ้น 57 คน เป็น 
กลุ่มทดลอง จ�ำนวน 28 คน ออกจากการทดลองจ�ำนวน 2 คน เนื่องจาก
ไม่สามารถเข้าร่วมกิจกรรมในสัปดาห์ท่ี 3 และสัปดาห์ที่ 6 และกลุ่ม 
เปรียบเทียบ จ�ำนวน 29 คน ออกจากการทดลองจ�ำนวน 1 คน เนื่องจาก
ไม่สามารถเข้าร่วมกิจกรรมในสัปดาห์ที่ 7 

ลักษณะทางประชากรผู้สูงอายุที่ศึกษาคร้ังนี้ พบว่า ผู้สูงอายุกลุ่ม
ทดลองส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 53.6 ส่วนมากมีอายุ 70 ปีขึ้นไป  
ร้อยละ 78.6 โดยมีอายุเฉลี่ย 71.14 ปี มีสถานภาพสมรสคู่  ร้อยละ 64.3 
จบการศกึษาสงูสดุชัน้ประถมศกึษา  ร้อยละ 57.1  ส่วนใหญ่ประกอบอาชพี
เกษตรกร ร้อยละ 46.4 พักอยู่กับครอบครัว บุตร/หลาน ร้อยละ 85.7  
ทีอ่ยูอ่าศัยเป็นบ้านชัน้เดียวใต้ถนุสูง ร้อยละ 42.9 ซึง่ส่วนใหญ่มโีรคประจ�ำตวั
เป็นโรคความดันโลหิตสูง ร้อยละ 35.7 และไม่เคยมีประวัติการหกล้ม 
ในรอบ 1 ปีที่ผ่านมา ร้อยละ 100 ส่วนผู้สูงอายุกลุ่มเปรียบเทียบพบว่า 
เป็นเพศชายมากกว่าเพศหญงิ ร้อยละ 51.7 ส่วนมากมอีายรุะหว่าง 65 - 69 ปี 
ร้อยละ 48.3 โดยมีอายุเฉลี่ย 68.72 ปี มีสถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 86.2 
จบการศึกษาสูงสุดชั้นประถมศึกษา ร้อยละ 79.3 ส่วนใหญ่ไม่ได้ท�ำงาน 
ร้อยละ 44.8 อาศัยอยูร่่วมกับครอบครัวบตุร หลาน ร้อยละ 75.9 ทีอ่ยูอ่าศยั
เป็นบ้านชั้นเดียวใต้ถุนสูง ร้อยละ 44.8 ซ่ึงส่วนใหญ่มีโรคประจ�ำตัว 
โรคเบาหวาน ร้อยละ 41.4 และไม่เคยมปีระวัติการหกล้มในรอบ 1 ปีทีผ่่านมา 
ร้อยละ 100 (ตารางที่ 1)

ตารางที่ 1 จ�ำนวนและร้อยละของประชากรจ�ำแนกตามข้อมูลทั่วไป 

ข้อมูลทั่วไป
กลุ่มทดลอง

จ�ำนวน จ�ำนวนร้อยละ ร้อยละ

กลุ่มเปรียบเทียบ

รวม
เพศ
	 ชาย
	 หญิง
รวม
อายุ (ปี)
	 60 - 64 
	 65 - 69
	 > 70 

28		 100.00	 29	 100.00
			 
13		 46.4	 15	 51.7
15		 53.6	 14	 48.3
28	                        	 100.00	 29	 100.00
	
2		  7.1	 2	 6.9	
4		  14.3	 14	 48.3
22		 78.6	 13	 44.8

อายุต�่ำสุด 63 ปี สูงสุด 75 ปี
Mean = 71.14, SD = 3.13

อายุต�่ำสุด 64 ปี สูงสุด 75 ปี
Mean = 68.72, SD = 3.19
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ตารางที่ 1 จ�ำนวนและร้อยละของประชากรจ�ำแนกตามข้อมูลทั่วไป (ต่อ) 

ข้อมูลทั่วไป
กลุ่มทดลอง

จ�ำนวน จ�ำนวนร้อยละ ร้อยละ

กลุ่มเปรียบเทียบ

สถานภาพสมรส
	 คู่
	 หม้าย
ระดับการศึกษาสูงสุด
	 ไม่ได้เรียนหนังสือ
	 ประถมศึกษา
	 มัธยมศึกษา
อาชีพ
	 ไม่ได้ท�ำงาน
	 แม่/พ่อบ้าน
	 การเกษตร		
	 ค้าขาย
	 รับจ้างทั่วไป
ลักษณะครอบครัว
	 อยู่กับคู่สมรส
	 อยู่กับครอบครัว บุตร/หลาน
ลักษณะที่อยู่อาศัย
	 บ้านชั้นเดียวใต้ถุนสูง
	 บ้านชั้นเดียวไม่มีใต้ถุน
	 บ้านสองชั้น
โรคประจ�ำตัว
	 ไม่มี
	 โรคความดันโลหิตสูง
	 โรคเบาหวาน
	 โรคหลอดเลือดและหัวใจ
	 โรคข้อและกระดูก
ประวัติการหกล้มในรอบ 1 ปีที่ผ่านมา
	 ไม่เคยหกล้ม

	
	 18	 64.3	 25	 86.2
	 10	 35.7	 4	 13.8
			 
	 12	 42.9	 4	 13.8
	 16	 57.1	 23	 79.3
	 0	 0.0	 2	 6.9		
	
	 10	 35.7	 13	 44.9
	 5	 17.9	 3	 10.3
	 13	 46.4	 7	 24.1
	 0	 0.0	 2	 6.9			
	 0	 0.0	 4	 13.8
	
	 4	 14.3	 7	 24.1	
	 24	 85.7	 22	 75.9
			 
	 12	 42.9	 13	 44.8
	 5	 17.9	 11	 37.9
	 11	 39.2	 5	 17.3
			 
	 2	 7.1	 4	 13.8
	 10	 35.7	 9	 31.0
	 11	 39.3	 12	 41.4
	 1	 3.6	 2	 6.9
	 4	 14.3	 2	 6.9

	 28	 100.0	 29	 100.0

ปีที่ 44 • ฉบับที่ 4 • กรกฎาคม - สิงหาคม 2562
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การรับรู ้ความสามารถของตนเองในการป้องกันการหกล้มของ 
ผู้สูงอายุ ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ก่อนการทดลอง 
เมือ่เปรียบเทยีบคะแนนเฉลีย่ พบว่า มีความแตกต่างกันอย่างไม่มนียัส�ำคัญ

ทางสถิติที่ p= 0.097 และหลังการทดลอง พบว่า มีความแตกต่างกัน 
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ p< 0.001 (ตารางที่ 2)

ตารางที่ 2	 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยการรับรู้ความสามารถของตนเองในการป้องกันการหกล้มของผู้สูงอายุ ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ  
	 ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง

ก่อนการทดลอง	 22.32	 0.72	 23.90	 1.65	 -1.69	 0.097

หลังการทดลอง	 45.36	 1.10	 24.14	 1.46	 62.27	 <0.001

	 χ 	 SD	 χ 	 SD
การรับรู้ความสามารถของตนเอง 	 t	 P-value	

กลุ่มทดลอง
(n = 28)

กลุ่มเปรียบเทียบ
(n = 29)

ความคาดหวังในผลลัพธ์ของการป้องกันการหกล้มในผู้สูงอายุ 
ระหว่างกลุม่ทดลองและกลุ่มเปรยีบเทยีบ ก่อนการทดลอง เมือ่เปรียบเทยีบ
คะแนนเฉลี่ย พบว่า มีความแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

ที่ p=0.588 หลังการทดลอง พบว่า มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญ
ทางสถิติที่ p<0.001 (ตารางที่ 3)



วิจารณ์
ผลการศึกษาแสดงให้เห็นว่าภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลอง 

มีคะแนนเฉลี่ยการรับรู้ความสามารถของตนเอง ความคาดหวังในผลลัพธ ์
และพฤติกรรมการป้องกันการหกล้มของผู้สูงอายุเพิ่มขึ้นมากกว่าก่อน 
การทดลอง และมากกว่ากลุม่เปรียบเทยีบ อย่างมนียัส�ำคญัสถติทิี ่p< 0.001 
ซ่ึงผลการศึกษาที่เกิดขึ้นจากการที่กลุ ่มทดลองได้เข้าร่วมโปรแกรม 
การส่งเสรมิสร้างความสามารถของตนเองในการป้องการหกล้ม โดยผู้ศกึษา
ได้ออกแบบกิจกรรมเพื่อสร้างเสริมการรับรู ้ความสามารถของตนเอง 
ตามแนวคิดทฤษฎีการรับรู้ความสามารถตนเองของแบนดูร่า10 ที่เชื่อว่า 
การรับรู้ความสามารถของตนเองย่อมส่งผลต่อพฤติกรรมที่แสดงออกของ
บคุคล โดยบคุคลทีม่กีารรบัรูค้วามสามารถต่างกนั จะส่งผลให้การแสดงออก
ของพฤตกิรรมต่างกนัด้วย ทัง้นีย้งัเชือ่ว่าหากบคุคลมกีารรบัรูค้วามสามารถ

ตนเองทีสู่งร่วมกับการมคีวามคาดหวงัในผลลัพธ์ของการกระท�ำพฤตกิรรม
ที่สูง ย่อมส่งผลให้บุคคลนั้นๆ ท�ำให้พฤติกรรมเป้าหมายได้ส�ำเร็จมากขึ้น
เช่นกัน ดังนั้นตลอดระยะเวลา 7 สัปดาห์ กลุ่มทดลองได้เข้าร่วมโปรแกรม
ที่ช่วยให้กลุ่มทดลองมีความรู้เรื่อง สาเหตุ ปัจจัยเสี่ยง อันตราย ผลกระทบ
ของการหกล้มในผูสู้งอาย ุและแนวทางการป้องกนัการหกล้ม กิจกรรมทีใ่ช้
ประกอบไปด้วย กระบวนการส่งเสริมความสามารถของตนเอง และ 
ความคาดหวังในผลลัพธ์ของการป้องกันการหกล้ม โดยการน�ำเสนอ 
ตวัแบบผ่านวดีิโอ และตวัแบบท่ีมชีีวติมาเล่าประสบการณ์จากประสบการณ์
ความส�ำเรจ็ด้วยตนเอง นอกจากนีผู้ศ้กึษาได้มกีารสาธติการเปลีย่นอริยิาบถ
ที่ถูกต้องที่ใช้ชีวิตประจ�ำวันที่ถูกต้อง ได้แก่ การเปลี่ยนท่านั่ง ท่านอน  
การลุกจากทีน่อน จากพืน้ จากเก้าอี ้และให้กลุม่ทดลองฝึกปฏบิตักิารปฏบิตัิ
อริยิาบถทีถ่กูต้องด้วยตนเอง เพือ่ให้กลุม่ทดลองเกดิทกัษะและมีความมัน่ใจ
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ตารางที่ 3	 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความคาดหวังในผลลัพธ์ของการป้องกันการหกล้มในผู้สูงอายุ ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ 
	 ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง

ตารางที่ 4	 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการป้องกันการหกล้มในผู้สูงอายุ ระหว่างกลุ ่มทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบ ก่อนการทดลอง 
	 และหลังการทดลอง

ตารางที่ 5	 เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉลี่ยในตัวแปรต่างๆ ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง ของกลุ่มทดลอง

ก่อนการทดลอง	 23.68	 2.18	 23.38	 1.95	 0.55	 0.588

หลังการทดลอง	 45.29	 0.76	 24.34	 2.94	 37.05	 <0.001

ก่อนการทดลอง	 20.68	 1.47	 20.34	 0.64	 1.10	 0.279

หลังการทดลอง	 36.57	 1.03	 20.86	 1.57	 44.67	 <0.001

	 χ 	 SD	 χ 	 SD

	 χ 	 SD	 χ 	 SD

ความคาดหวังในผลลัพธ์

พฤติกรรมการป้องกันการหกล้ม

	 t	 P-value	

	 t	 P-value	

กลุ่มทดลอง
(n = 28)

กลุ่มทดลอง
(n = 28)

กลุ่มเปรียบเทียบ
(n = 29)

กลุ่มเปรียบเทียบ
(n = 29)

พฤติกรรมการป้องกันการหกล้มของผู้สูงอายุ ระหว่างกลุ่มทดลอง
และกลุ่มเปรียบเทียบ ก่อนการทดลอง เมื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ย  
พบว่ามีความแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่  p=0.279  

หลังการทดลอง พบว่า มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิต ิ
ที่ p<0.001 (ตารางที่ 4)

เมือ่เปรียบเทยีบความแตกต่างของคะแนนเฉลีย่การรบัรูค้วามสามารถ
ของตนเองในการป้องกันการหกล้มของผู้สูงอายุ ความคาดหวังในผลลัพธ์
ของการป้องกนัหกล้ม และพฤตกิรรมการป้องกนัการหกล้ม ก่อนการทดลอง 

และหลังการทดลอง ของกลุ่มทดลอง พบว่า มีความแตกต่างกันอย่างม ี
นัยส�ำคัญทางสถิติที่ p<0.001 (ตารางที่ 5)

การรับรู้ความสามารถของตนเอง
	 ก่อนการทดลอง	 28	 22.32	 0.72	 22.04	 1.20	 97.06	 <0.001
	 หลังการทดลอง		  45.36	 1.10				  
ความคาดหวังในผลลัพธ์							     
	 ก่อนการทดลอง	 28	 23.68	 2.18	 21.61	 2.48	 46.02	 <0.001
	 หลังการทดลอง		  45.29	 0.76				  
พฤติกรรมการป้องกันการหกล้ม						    
	 ก่อนการทดลอง	 28	 20.68	 1.47	 15.89	 2.01	 41.92	 <0.001
	 หลังการทดลอง		  36.57	 1.03

	 ตัวแปร	 จ�ำนวน	 χ 	 SD	 d	 SDd	 t	 P-value



ทีจ่ะปฏบิตัติามทีไ่ด้แนะน�ำ และพบว่ากลุม่ทดลองสามารถฝึกปฏบิตัไิด้เป็น
อย่างด ีและการเสนอตวัแบบทางบวกเพ่ือให้กลุม่ทดลองได้เรยีนรู้พฤตกิรรม
ของตัวแบบและเกิดความคาดหวังว่าหากตนเองท�ำตามตัวแบบก็จะท�ำ
ตนเองไม่เกิดการหกล้ม หรือไม่เสี่ยงต่อการหกล้ม ช่วยป้องกันการหกล้ม  
ซึง่สอดคล้องตามแนวคดิของแบนดรู่า10 ทีก่ล่าวไว้ว่า การทีบุ่คคลได้สังเกต
ตวัแบบจะท�ำให้บคุคลเกดิการเรยีนรู ้เกดิความเชือ่หรือคาดคดิในการตดัสนิใจ
ที่จะกระท�ำหรือไม่กระท�ำพฤติกรรมนั้นๆ เมื่อบุคคลสังเกตเห็นตัวแบบ 
ประสบความส�ำเร็จและได ้รับผลที่น ่ า พึงพอใจก็จะท�ำให ้ บุคคล 
เกิดความคาดหวังว่าหากตนกระท�ำพฤติกรรมตามตัวแบบก็น่าจะได้รับผล 
ทีน่่าพึงพอใจเช่นกนั นอกจากนีผู้้ศกึษายงัได้ให้ค�ำแนะน�ำในการออกก�ำลงักาย
เพื่อให ้กล ้ามเนื้อและข ้อ มีความแข็งแรง ร ่วมกับเน ้นย�้ำอาการ 
และอาการผดิปกติทีค่วรหยดุการออกก�ำลงักายทนัท ีโดยการออกก�ำลงักาย
เน้นการบริหารคลายกล้ามเนื้อ การยืดเหยียด เพื่อเพิ่มความสามารถ 
ในการทรงตัว ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาของ Wimolphan14 ที่พบว่า 
การออกก�ำลังกายเป็นการยืดเหยียดกล้ามเนื้อขาส่วนล่างจะช่วยเพิ่ม 
ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ การประสานงานระหว่างกล้ามเนื้อกับ 
ระบบประสาท ท�ำให้การเคลื่อนไหวมีประสิทธิภาพช่วยลดความเส่ียง 
ในการพลัดตกหกล้ม โดยผู้ศึกษาได้เสนอตัวแบบเป็นผู้สูงอายุที่ออกก�ำลัง
กายเป็นประจ�ำมาสาธิตการออกก�ำลังและให้กลุ่มทดลองได้ปฏิบัติตาม  
โดยพบว่าผู้สูงอายุสามารถปฏิบัติการออกก�ำลังได้เป็นอย่างดี และให้ตัว 
แบบแลกเปลีย่นความคดิเห็น ให้ค�ำแนะน�ำเกีย่วกบัการออกก�ำลงักาย พบว่า
กลุม่ตัวอย่างให้ความสนใจและซักถามเป็นจ�ำนวนมาก เพื่อให้กลุ่มทดลอง 
ได้ออกก�ำลงักายได้อย่างต่อเนือ่งและคงทนถาวร ผูศึ้กษาจงึได้แจกโปสเตอร์
การออกก�ำลังให้กับกลุ่มทดลองน�ำไปออกก�ำลังกายที่บ้านด้วยตนเอง 
ขณะด�ำเนนิการศึกษา ผูศึ้กษาได้ออกเยีย่มบ้านผูส้งูอายกุลุม่ทดลองทุกคน
เพื่อประเมินสภาพแวดล้อม ซึ่งเป็นส่วนส�ำคัญในการเกิดการหกล้ม พบว่า
ส่วนใหญ่กลุ่มทดลองมีสภาพแวดล้อมที่ส่งผลต่อความเส่ียงในการเกิด 
การหกล้ม ผู ้ศึกษาจะได้ให้ค�ำแนะน�ำในการจัดสภาพแวดล้อม และ 
ขอความร่วมมือกับสมาชิกในครอบครัวในการปรับปรุงสิ่งแวดล้อม 
เพื่อลดปัจจัยเสี่ยงในการหกล้ม ซึ่งได้สอดคล้องกับการศึกษาของ 
Tasuwanin15 ทีพ่บว่าการปรบัปรงุสภาพสิง่แวดล้อม ได้แก่ การดแูลพืน้บ้าน 
พื้นห้องน�้ำ ห้องส้วมให้สะอาด แห้ง ไม่ลื่นอยู่เสมอ การจัดเก็บเครื่องใช้
ภายในบ้านให้เป็นระเบียบเรยีบร้อย ไม่วางกดีขวางทางเดิน การเพ่ิมแสงสว่าง
ภายในบ้านให้เพยีงพอ และดแูลให้มีราวจบัทีม่ัน่คงแขง็แรงของบนัไดบ้าน 
บริเวณโถส้วม และที่อาบน�้ำ จะช่วยลดความเสี่ยงในการพลัดตกหกล้มได้ 

สรุป
ผลการศึกษาแสดงให้เห็นว่า ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลอง 

มีคะแนนเฉลี่ยการรับรู้ความสามารถของตนเอง ความคาดหวังในผลลัพธ์ 
และพฤติกรรมการป้องกันการหกล้มเพิ่มขึ้นมากกว่าก่อนการทดลอง  
และมากกว่ากลุ่มเปรียบเทียบ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ p< 0.001  
แสดงให้เห็นว ่าโปรแกรมการส่งเสริมความสามารถของตนเองต่อ 
การป้องกันการหกล้มในผู้สูงอายุสามารถท�ำให้กลุ่มทดลองมีการรับรู้ 
ความสามารถของตนเอง ความคาดหวงัในผลลพัธ์ และพฤตกิรรมการป้องกัน
การหกล้มที่เพิ่มมากขึ้น

ข้อเสนอแนะ
1.	 น�ำไปใช ้ เป ็นแนวทางให ้กับหน ่วยบริการระดับปฐมภู มิ  

โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล หรอืผูใ้ห้บรกิารด้านสขุภาพทีร่บัผดิชอบ
งานด้านผู้สูงอายุ น�ำไปออกแบบจัดกิจกรรมหรือจัดอบรมให้ความรู้แก ่
ผู้สูงอายุ และผู้ดูแลผู้สูงอายุ เกี่ยวกับปัจจัยเสี่ยงและแนวทางการป้องกัน
การหกล้มในผู้สูงอายุ 

2. เป็นแนวทางให้บุคลากรทางด้านสาธารณสุขน�ำไปประเมิน 
สิ่งแวดล้อมที่อยู่อาศัยของผู้สูงอายุในชุมชน และแนะน�ำผู้สูงอายุหรือ 
ผู้ดูแล เกี่ยวกับความส�ำคัญของสิ่งแวดล้อมต่อความปลอดภัยของผู้สูงอายุ 
พร้อมทั้งประสานงานจัดการสิ่งแวดล้อมให้ปลอดภัยต่อผู้สูงอายุ

กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบคุณ สาธารณสุขอ�ำเภออู่ทอง ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาล 

ส่งเสริมสุขภาพต�ำบลจระเข้สามพัน ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริม 
สุขภาพต�ำบลเจดีย์ เจ้าหน้าที่ และผู้สูงอายุที่เข้าร่วมกิจกรรมทุกท่าน  
ที่ช่วยให้งานศึกษานี้ส�ำเร็จลุล่วงด้วยดี
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