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บทคดัย่อ 
การวจิยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัรูปแบบผสมผสานระหวา่งวิจยัเชิงปริมาณและวิจยัเชิง มีวตัถุประสงคเ์พื่อ

ศึกษาระดับความสุข ปัจจยัท านายความสุขของผูสู้งอายุท่ีป่วยด้วยโรคเร้ือรังในชุมชน โดยใช้แนวคิด
ความสุขของ Argyle and Martin (1991) กลุ่มเป้าหมายคือผูสู้งอายจุ  านวน 200 คน ท่ีไดม้าจากการสุ่มตวัอยา่ง
แบบหลายขั้นตอน เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล ประกอบดว้ย แบบสัมภาษณ์ขอ้มูลพื้นฐาน แบบ
วดัการรับรู้ภาวะสุขภาพ แบบวดัความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง แบบประเมินแรงสนบัสนุนทางสังคมและแบบ
วดัความสุขในชีวิต วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และทดสอบ
สมมติฐานปัจจยัท านายด้วยสถิติการถดถอยพหุคูณ และมีการยืนยนัตวัแบบปัจจยัท านายความสุขของ
ผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร้ือรังโดยการสนทนากลุ่ม  

ผลการวิจัยพบว่าระดับความสุขของผูสู้งอายุ อยู่ในระดับปานกลาง (x̄ =3.92, SD=0.46) แรง
สนับสนุนทางสังคม ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองและความสามารถในการดูแลตนเองมีความสัมพนัธ์
ทางบวกกับความสุขของผู ้สูงอายุอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (r=.771, .730,  .681 ตามล าดับ) โดยการ
สนบัสนุนทางสังคม ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง และความสามารถในการดูแลตนเอง สามารถร่วมท านาย
ความสุขของผูสู้งอายุท่ีป่วยดว้ยโรคเร้ือรังได ้ร้อยละ 67 (R2=.673) อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ตวัแบบปัจจยั
ท านายความสุขน้ีไดรั้บการยนืยนัดว้ยผลการสนทนากลุ่มของผูสู้งอายจุ  านวน 7 คน และ ผลการสนทนากลุ่ม
ของผูเ้ช่ียวชาญท่ีท าหนา้ท่ีเก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอายจุ  านวน 5 คน ท่ีมีความเห็นพอ้งกนัจนเกิดขอ้มูลอ่ิมตวัวา่
มีความสอดคลอ้ง ดงันั้นมีขอ้เสนอแนะวา่ผูมี้ส่วนไดส่้วนเสียในการดูแลผูสู้งอายุควรส่งเสริมกิจกรรมโดย
เนน้การสนบัสนุนทางสังคม ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองและและความสามารถในการดูแลตนเอง เพื่อเพิ่ม
ความสุขในการด าเนินชีวติของผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร้ือรังใหต่้อเน่ืองและย ัง่ยนื 
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Factors Predicting Happiness among Elderly People with Chronic Diseases in 
the Community, Suphanburi Province 

Sineeporn  Yuenyong1, Umaporn Jaiyungyeun1 

Abstract 
 This was a mixed model of quantitative and qualitative research. The purpose of this study were to 
study happiness level, and to determine the predictive factors of happiness among chronic illness elderly 
people. The happiness concept of Argyle and Martin (1991) was used as a framework of this study. Subjects 
were 200 elderly people in a community. They were chosen by multi-stage sampling. Health perception 
assessment, self-esteem assessment, social support assessment, and the Oxford Happiness Questionnaire 
were used as tools. Percentage, mean, standard deviation, correlation and multiple regressions were used 
for data analysis. The model predicting happiness among chronic illness elderly people, then, was confirm 
by focus group discussion. 
 The results indicated that the elderly people perceived their happiness as moderate (x̄ =3.92, 
SD=0.46). Social support, self-esteem and self-care ability showed a positive correlation to happiness 
(r=.771, .730, .681 respectively, p <.01). In addition, the results showed that social support, self-esteem and 
self-care ability together could predict happiness with 67 % predicting power (R2 = .673, p <.01). also, this 
predictive model was confirm by the results of two focus group discussions: 7 elderly people suffering with 
chronic illness, and 5 experts giving care to elderly people suffering from chronic illness. The 
recommendations from this study suggest that nurses should concern about social support and self-esteem 
of the elderly people in regard to design proper nursing intervention and/ or activities in order to promote 
the continuum of happiness among the elderly people with chronic illness diseases. 
 
 
 
 
Keywords:  Happiness, Social support, Self-esteem, Self-care, Chronic illness 
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บทน ำ 

 ผูสู้งอายุเป็นวยัท่ีมีการเปล่ียนแปลงไปในทางเส่ือมถอยในหลายๆด้าน ท าให้การท ากิจกรรมต่างๆมี
ประสิทธิภาพลดลง เกิดความรู้สึกทางลบและท าให้ไม่มีความสุข โดยเฉพาะอยา่งยิ่งผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคเร้ือรังท่ีมี
การเปล่ียนแปลงทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคม ตามอาการของโรคท่ีเป็น ซ่ึงส่งผลให้เกิดการ
เปล่ียนแปลงท่ีท าใหเ้กิดปัญหาสุขภาพไดง่้าย ปัญหาสุขภาพท่ีพบมีความเก่ียวขอ้งกบัพฤติกรรมการปฏิบติัตวัใน
ชีวติประจ าวนั ซ่ึงส่งผลใหเ้กิดปัญหาต่อสุขภาพของผูสู้งอายตุามมา  

จากการส ารวจสถิติผูสู้งอายุของประเทศไทย ปี พ.ศ. 2561 โดยกระทรวงพฒันาสังคมและความมัน่คง
ของมนุษย ์[1] ซ่ึงไดเ้ขา้สู่สังคมของผูสู้งอายุโดยพบจ านวนทั้งส้ิน 1,020,917 คน  จากการส ารวจผูสู้งอายุใน
จงัหวดัสุพรรณบุรี ปี พ.ศ. 2561 พบจ านวนผูสู้งอายุทั้งส้ิน 162,755 คน โดยมีผูสู้งอายุท่ีป่วยดว้ยโรคเบาหวาน
ชนิดท่ี 2 และความดนัโลหิตสูงในจงัหวดัสุพรรณบุรี ท่ีอยูใ่นช่วงอายุระหวา่ง 60-79 ปี จ  านวนทั้งส้ิน  2,698 คน 
ซ่ึงตอ้งใช้ชีวิตอยู่กบัอาการของโรคเร้ือรัง ส่งผลให้คุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุลดลงจากความสุขท่ีลดลง ซ่ึง
ความสุขเป็นความสามารถในการด าเนินชีวิตอยา่งมีความสุข มีความภาคภูมิใจ พึงพอใจในชีวติและมีความสงบ
ทางใจ1 จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีผา่นมาพบวา่ ความสุขเป็นดชันีบ่งช้ีท่ีส าคญัในการด าเนินชีวติของบุคคล 2

ความสุขเป็นผลรวมในการด าเนินชีวิตของบุคคลทั้ งสภาพความเป็นอยู่ ความสัมพนัธ์กับบุคคลรอบข้าง 
ความสามารถในการคิดวิเคราะห์การแกปั้ญหาอยา่งสร้างสรรคแ์ละวิธีการจดัการอารมณ์ รวมไปถึงสภาพความ
เป็นอยู่ในชุมชนและความเก้ือกูลกันในสังคม3 ดังนั้ นความสุขถูกก าหนดให้เป็นตัวช้ีวดัด้านสุขภาพตาม
แผนพฒันาสุขภาพจิตแห่งชาติ ฉบบัท่ี 12 (พ.ศ. 2560-2564) โดยทุกภาคส่วนร่วมกนัมุ่งพฒันา “สังคมอยูร่่วมกนั
อยา่งมีความสุข ดว้ยความเสมอภาค เป็นธรรมและมีภูมิคุม้กนัต่อการเปล่ียนแปลง”เพื่อให้เกิดประสิทธิผลตาม
เป้าหมายพฒันาดา้นสุขภาพของประเทศ 

จากผลการศึกษาปัจจยัท านายความสุขของผูสู้งอายใุนชุมชน จงัหวดัฉะเชิงเทรา ของ ณฐักานต ์ส าเนียง
เสนาะ4 พบวา่การสนบัสนุนทางสังคม และความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความสุขของ
ผูสู้งอายอุยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ .01 โดยการสนบัสนุนทางสังคมและความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง สามารถร่วม
ท านายความสุขผูสู้งอายุไดร้้อยละ 54 อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ดงันั้นผูว้จิยัมีความสนใจท่ีจะศึกษาปัจจยัท านาย
ความสุขของผูสู้งอายุท่ีป่วยดว้ยโรคเร้ือรังในชุมชน จงัหวดัสุพรรณบุรี เพื่อน าเอาปัจจยัดงักล่าวมาประยุกตก์าร
ส่งเสริมให้ผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคเร้ือรังเหล่าน้ีมีความสุขเพิ่มมากข้ึน น าไปสู่การมีสุขภาพดีและให้สอดคลอ้งกบั
แผนยุทธศาสตร์ชาติ ระยะ 20 ปี ด้านสาธารณสุข (ตุลาคม 2559 ถึง พ.ศ. 2579) มีเป้าหมายเพื่อให้ผูสู้งอายุ
สามารถดูแลตนเอง ด ารงชีวติประจ าวนัไดแ้ละมีคุณภาพชีวติท่ีดีต่อไป 

วตัถุประสงค์ 
1. เพื่อศึกษาระดบัความสุขของผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร้ือรัง จงัหวดัสุพรรณบุรี      
2. เพื่อศึกษาอ านาจในการท านายความสุขของผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร้ือรัง จงัหวดัสุพรรณบุรี  
3. เพื่อเสนอตวัแบบปัจจยัท านายความสุขของผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร้ือรัง จงัหวดัสุพรรณบุรี     
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กรอบแนวคิด 
ผูว้ิจยัน าแนวคิดของ Bekhet et al. (2008)2 ไดแ้ก่ ปัจจยัดา้นความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง ร่วมกบัแนวคิด

ของ Lyubomirsky et al. (2005)5 ไดแ้ก่ ปัจจยัดา้นการรับรู้ภาวะสุขภาพ การสนบัสนุนทางสังคม  มีอิทธิพลสูง
ต่อความสุขของผูสู้งอายุ และจากการทบทวนวรรณกรรมพบว่าความสามารถในการดูแลตนเองมีอิทธิพลต่อ
ความสุขในชีวติของผูสู้งอายใุนชุมชน [4] ผูว้จิยัจึงไดน้ ามาพฒันามาเป็นกรอบแนวคิด  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
วธีิด ำเนินกำรวจัิย 

ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 

ขนำดของกลุ่มตัวอย่ำง ค านวณจ านวนกลุ่มตวัอยา่งตามเกณฑข์องการใชส้ถิติวเิคราะห์การถดถอย
พหุคูณ (Multiple regression)6 โดยมีสูตรค านวณดงัน้ี 

จ  านวนตวัอยา่ง = 40 ราย ต่อตวัแปรอิสระ 1 ตวั 
จะได ้        n  = (40X) 
เม่ือ       X  = ตวัแปรอิสระท่ีใชใ้นการศึกษา 
      N  = (40x5) = 200 
ดงันั้น ขนาดกลุ่มตวัอยา่งส าหรับการวิจยัคร้ังน้ี คือ  200 คน 

 กำรได้มำซ่ึงกลุ่มตัวอย่ำง 
 การวจิยัคร้ังน้ีสุ่มตวัอยา่งโดยอาศยัความน่าจะเป็นโดยวธีิการสุ่มแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage 
random sampling) ตามขั้นตอนดงัน้ี 

ปัจจยัส่วนบุคคล 
- เพศ 
- อายุ 
- สถานภาพสมรส 
- ระดบัการศึกษา 
- ความเพียงพอของรายได ้
 
 
1.การรับรู้ภาวะสุขภาพ 
 

3.ความสามารถในการดูแล
ตนเอง 
 

2.ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง 
 

4.แรงสนบัสนุนทางสังคม 
 

ความสุขของผูสู้งอายท่ีุป่วย 
ดว้ยโรคเร้ือรังในชุมชน 
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1. จดักลุ่มของอ าเภอในจงัหวดัสุพรรณบุรี ออกเป็นชั้นของความเจริญตามเกณฑท่ี์กรมปกครอง 
ก าหนด  

1.1 อ าเภอชั้นพิเศษ ไม่มีอ าเภอใดท่ีเขา้เกณฑน้ี์ 
1.2 อ าเภอชั้นหน่ึงมี 4 อ าเภอ ไดแ้ก่ อ าเภอเมืองสุพรรณบุรี, อ าเภอเดินบางนางบวช, อ าเภอ 

สองพี่นอ้ง, อ าเภออู่ทอง 
1.3 อ าเภอชั้นสองมี 5 อ าเภอ ไดแ้ก่ อ าเภอด่านชา้ง, อ าเภอบางปลามา้, อ าเภอศรีประจนัต,์ อ าเภอ

ดอนเจดีย,์ อ าเภอสามชุก 
1.4 อ าเภอชั้นสามมี 1 อ าเภอ ไดแ้ก่ อ าเภอหนองหญา้ไซ 
1.5 อ าเภอชั้นส่ี ไม่มีอ าเภอใดท่ีเขา้เกณฑน้ี์ 

2. เลือกอ าเภอท่ีเป็นตวัแทนในแต่ละอ าเภอ โดยการสุ่มอยา่งง่ายดว้ยวธีิการจบัสลากแบบไม่มีการ 
แทนท่ี จากชั้นอ าเภอท่ีแบ่งไวใ้นขอ้ 1 ชั้นละ 1 อ าเภอ  

3. สุ่มเขตอ าเภอท่ีสุ่มไดใ้นขอ้ 2 ออกเป็นอ าเภอละ 1 ต าบล  
4. ค านวณจ านวนตวัอยา่งจากแต่ละเขต โดยคิดจากสัดส่วนของประชากรแต่ละเขต ค านวณสัดส่วน 

ของกลุ่มตวัอยา่ง (Proportion stratified) จากสูตร ดงัน้ี 
จ  านวนกลุ่มตวัอยา่ง = จ านวนกลุ่มตวัอยา่ง x จ านวนประชากร 
           จ  านวนประชากรทั้งหมด 

     จากการสุ่มกลุ่มตวัอยา่งไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่งดงัน้ี ต าบลโพธ์ิพระยา จ านวน 95 คน, ต าบลมดแดง 
จ านวน 83 คน, ต าบลหนองราชวตัร จ านวน 22 คน รวมทั้งหมด 200 คน 

5. สุ่มตวัอยา่งจ านวนผูสู้งอายท่ีุระบุไวใ้นขอ้ 4 โดยสุ่มจากรายช่ือผูสู้งอายท่ีุเป็นโรคเบาหวาน ชนิดท่ี  
2 และโรคความดนัโลหิตสูงในพื้นท่ีรับผดิชอบของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลในแต่ละทอ้งท่ีดว้ยวิธีการ
สุ่มอยา่งง่าย 

6. สัมภาษณ์กลุ่มตวัอยา่งดว้ยแบบสัมภาษณ์ทั้ง 4 ดา้น ไดแ้ก่ การรับรู้ภาวะสุขภาพของผูสู้งอาย,ุ  
ความสามารถในการดูแลตนเอง, ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง, แรงสนบัสนุนทางสังคม  

7. จดัท าการสนทนากลุ่ม (Focus group) ผูสู้งอาย ุโดยเชิญผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร่ือรังในชุมชน  
จ านวน 7 ท่าน  มาประชุมร่วมกนัโดยใช้กระบวนการสนทนากลุ่มโดยใช้แนวค าถามแบบก่ึงโครงสร้างเพื่อ
ศึกษาเชิงลึกปัจจยัท านายความสุขของผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร้ือรังในชุมชน  

8. จดัท าการสนทนากลุ่ม (Focus group) ผูเ้ช่ียวชาญท่ีท างานดา้นการดูแลผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร้ือรัง 
ในชุมชน เพื่อยืนยนัตัวแบบท านายความสุขของผู ้สูงอายุท่ีป่วยด้วยโรคเร้ือรัง จังหวดัสุพรรณบุรี โดย
ผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญ จ านวน 5 ท่าน  โดยไดมี้การรายงานขอ้มูลให้ผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีความเช่ียวชาญ
และปฏิบติังานทางดา้นการดูแลผูสู้งอายุ และไดท้  าการนดัประชุมผลการวิเคราะห์ขอ้มูลและใชแ้บบสัมภาษณ์
ก่ึงโครงสร้าง เพื่อศึกษาผลความคิดเห็นและสร้างแนวทางในการสร้างเสริมความสุขในผูสู้งอายุท่ีป่วยดว้ยโรค
เร้ือรังในชุมชนต่อไป 
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กำรพทิกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่ำง 
 ผูว้ิจยัเสนอโครงการต่อคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัในมนุษยข์องวิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี 
สุพรรณบุรี ไดใ้บรับรองหมายเลข 011/2561 ขั้นตอนท่ี 1 วิจยัเชิงปริมาณผูว้ิจยัแนะน าตวักบักลุ่มตวัอยา่งพร้อม
ทั้งช้ีแจงวตัถุประสงคแ์ละขอความร่วมมือในการท าวิจยั กลุ่มตวัอยา่งลงนามในการยินยอมเขา้ร่วมการวิจยัดว้ย
ความสมคัรใจ ขอ้มูลท่ีไดเ้ก็บไวเ้ป็นความลบัและน าเสนอในภาพรวม ไม่มีการเปิดเผยช่ือนามสกุลของกลุ่ม
ตวัอยา่งและขั้นตอนท่ี 2 วจิยัเชิงคุณภาพผูว้จิยัสร้างสัมพนัธภาพกบัผูใ้ห้ขอ้มูลก่อนเพื่อใหเ้กิดความไวว้างใจและ
สอบถามความสมคัรใจในการเขา้ร่วมวิจยัคร้ังน้ีทุกราย ผูว้ิจยัจะแจง้ขั้นตอนอย่างละเอียดในการเก็บรวบรวม
ขอ้มูล กระบวนการสนทนากลุ่ม การขออนุญาตบนัทึกเสียงการสนทนา และมีการบนัทึกประเด็นส าคญัร่วมดว้ย 
การขอให้ตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลและผูใ้ห้ข้อมูลมีสิทธิในการท่ีจะตอบหรือไม่ตอบค าถามท่ีไม่
สะดวกหรือสามารถยุติการให้ขอ้มูลไดใ้นทุกระยะของการสัมภาษณ์ได้โดยท่ีไม่ตอ้งแจง้เหตุผล ผูว้ิจยัมีการ
รักษาความลบัของผูใ้ห้ขอ้มูลและไม่เปิดเผยความลบัของผูใ้หข้อ้มูลและการเผยแพร่จะไม่บิดเบือนไปจากความ
จริง 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรวจัิย 
1. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล ไดแ้ก่ แบบสัมภาษณ์การรับรู้ภาวะสุขภาพ, ความสามารถ 

ในการดูแลตนเอง, ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง, แรงสนบัสนุนทางสังคม  
2. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการรวบรวมขอ้มูลปัจจยัเชิงลึกท่ีมีผลต่อความสุขของผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร้ือรัง 

ในชุมชน ผูว้จิยัเก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยการสัมภาษณ์แบบก่ึงโครงสร้างและการสังเกต พร้อมกบัการบนัทึกเสียง
ในภาคสนาม 

3. เคร่ืองมือท่ีใชย้นืยนัตวัแบบปัจจยัท านายความสุขของผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร้ือรังในชุมชน 
เก่ียวกบัแนวคิดเก่ียวกบัปัจจยัท่ีมีผลต่อความสุขและสร้างแนวทางในการสร้างเสริมความสุขในผูสู้งอายท่ีุป่วย
ดว้ยโรคเร้ือรัง 
ในชุมชนต่อไป 

กำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 ผูว้จิยัน าขอ้มูลมาท าการทดสอบเพื่อให้เป็นไปตามขอ้ตกลงของการใชส้ถิติวเิคราะห์ถดถอยพหุคูณโดย
พิจารณาการกระจายของขอ้มูลปกติ ความสัมพนัธ์ชิงเส้นตรง ความสัมพนัธ์กนัเองระหวา่งตวัแปรอิสระและ
ความเป็นอิสระของค่าคลาดเคล่ือน พบวา่ขอ้มูลไม่ละเมิดขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของการใชส้ถิติ การวเิคราะห์ขอ้มูล
ใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป โดยใช่สถิติบรรยายและสถิติอา้งอิง ไดแ้ก่  สัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์ของเพียร์
สัน (Pearson’s correlation) และสถิติวเิคราะห์ถดถอยพหุคุณแบบเชิงชั้น (Hierarchical regression analysis) และ
ไดแ้ปลงตวัแปรระดบัการวดันามบญัญติั  (nominal scale) ใหเ้ป็นตวัแปรหุ่น (dummy variables) ส าหรับใชใ้น
การวเิคราะห์สถิติวเิคราะห์ถดถอยพหุคุณ และการวเิคราะห์เน้ือหา (content  analysis) จากการสนทนากลุ่ม 
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กำรตรวจสอบควำมน่ำเช่ือถือได้ของข้อมูล  
 การตรวจสอบความน่าเช่ือถือไดข้องขอ้มูลในการศึกษาวิจยัคร้ังน้ีโดยการตรวจสอบสามเส้า
(Triangulation) ดว้ยวธีิการตรวจสอบสามเส้าดา้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล (Method triangulation) ดว้ยการ
สัมภาษณ์เชิงลึกร่วมกบัการสังเกตเพื่อหาความสอดคลอ้งกนัและการตรวจสอบกบัผูใ้ห้ขอ้มูล (Member check) 
โดยท าทั้งระหวา่งการเก็บรวบรวมขอ้มูลและภายหลงัการวเิคราะห์ขอ้มูล 

ผลกำรวจัิย 

  ส่วนที ่1  ข้อมูลพืน้ฐำนของผู้สูงอำยุ  ผลการศึกษาพบวา่ ส่วนใหญ่เป็นเพศชาย ร้อยละ 62 พบกลุ่มอายุ 
60-69 ปี ร้อยละ 51 นบัถือศาสนาพุทธ ร้อยละ 99.50  มีสถานภาพสมรส ร้อยละ 52.86 ระดบัการศึกษาจบชั้น
ประถมศึกษาปีท่ี 4 ร้อยละ 68.50 ยงัประกอบอาชีพ ร้อยละ 61.00    เป็นขา้ราชการบ านาญ ร้อยละ 36.00  รายได้
ต ่ากวา่ 5,000 บาท ร้อยละ 22 แหล่งท่ีมาของรายไดจ้ากเบ้ียยงัชีพจากรัฐบาลและ/องคก์ารปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 
ร้อยละ 63.00 มีความเพียงพอของรายไดแ้ต่ละเดือน ร้อยละ 61.00 มีบุตรจ านวน 2 คน ร้อยละ 40.50 ลกัษณะ
ครอบครัวแบบครอบครัวเด่ียว ร้อยละ 74.50 มีปัญหาดา้นสุขภาพอ่ืนๆ ร้อยละ 69.50 ไดโ้ดยเป็นโรคเก่ียวกบั
กระดูก กลา้มเน้ือและขอ้ มากท่ีสุด ร้อยละ 18 ระยะเวลาท่ีป่วยเป็นโรคเบาหวานชนิดท่ี 2 ระหวา่ง 1-10 ปี ร้อย
ละ 67.00 และระยะเวลาท่ีป่วยเป็นโรคความดนัโลหิตสูง ระหวา่ง 1-10 ปี ร้อยละ 68.50 

 ส่วนที ่2 ระดับควำมสุขของผู้สูงอำยุ 
 ระดบัความสุขของผูสู้งอาย ุวเิคราะห์โดยหาเฉล่ียและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานทั้งโดยรวมและรายขอ้  
แสดงไวใ้นตารางท่ี 1 พบวา่ คะแนนความสุขของผูสู้งอาย ุโดยรวมอยูใ่นระดบัปานกลาง (x̄ =3.92, SD = 0.46 ) 
เม่ือพิจารณารายขอ้พบวา่คะแนนเฉล่ียสูงสุดของความสุขของผูสู้งอายคืุอ ท่านเป็นคนหวัเราะง่าย (x̄ =  4.39, SD 
= 0.84 ) และท่านมีความเป็นมิตรให้กบัทุกคนท่ีท่านรู้จกั (x̄ =4.39  , SD = 0.89 ) รองลงมาคือ  ท่านรู้สึกวา่ชีวิต
ท่านมีคุณค่า (x̄ = 4.35 , SD = 0.95) ส่วนคะแนนเฉล่ียนอ้ยท่ีสุดคือ ท่านรู้สึกวา่เป็นคนอ่อนแอ (x̄ =  2.59, SD = 
1.54) 
ตำรำงที ่1 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และระดบัความสุขของผูสู้งอาย ุโดยรวมและรายขอ้ (n= 200) 
ข้อควำม      x̄  SD แปลผล 
1.ท่านรู้สึกไม่ค่อยพอใจในตวัเองมากนกั 4.09 1.21 ปานกลาง 
2.ท่านมกัใส่ใจเร่ืองของผูค้นท่ีอยูร่อบตวั 4.11 1.04 ปานกลาง 
3.ท่านรู้สึกวา่ชีวติท่านมีคุณค่า 4.35 0.95 สูง 
4.ท่านมีความเป็นมิตรใหก้บัทุกคนท่ีท่านรู้จกั 4.39 0.89 สูง 
5.ท่านมกัต่ืนนอนดว้ยความ รู้สึกไม่สดช่ืน 4.15 1.48 ปานกลาง 
6.ท่านคิดวา่อนาคตมกัไม่สวยงาม 4.05 1.39 ปานกลาง 
7.ท่านรู้สึกวา่ส่ิงรอบตวัน่าสนใจและท าใหอ้ารมณ์ดี 4.09 0.90 ปานกลาง 
8.ท่านเขา้ร่วมและมกัถูกชกัชวนเขา้ร่วมงานเสมอๆ 3.70 0.98 ปานกลาง 
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ข้อควำม x̄  SD ระดับ 
9.ท่านคิดวา่ชีวติเป็นส่ิงท่ีสวยงาม 3.99 0.81 ปานกลาง 
10.ท่านไม่คิดวา่โลกในยคุปัจจุบนัเป็นส่ิงท่ีดี 4.17 1.51 ปานกลาง 
11.ท่านเป็นคนหวัเราะง่าย 4.39 0.84 สูง 
12.ท่านค่อนขา้งพอใจกบัทุกส่ิงท่ีผา่นเขา้มาในชีวติ 4.21 0.87 ปานกลาง 
13.ท่านคิดวา่ตวัเองไม่มีอะไรท่ีควรสนใจ 4.10 1.39 ปานกลาง 
14.ท่านมกัจะพบความขดัแยง้ระหวา่งส่ิงท่ีคิดอยากจะท ากบัส่ิงท่ีได้
ท าลงไปแลว้ 

3.72 1.31 ปานกลาง 

15.ในตอนน้ีท่านรู้สึกวา่ท่านมีความสุขมาก 4.23 0.83 ปานกลาง 
16.ท่านมกัเห็นส่ิงต่างๆรอบตวัแลว้ยิม้อยา่งมีความสุข 4.21 0.86 ปานกลาง 
17.ท่านท าใหผู้อ่ื้นมีความสุขอยูเ่สมอ 4.25 0.80 ปานกลาง 
18.ท่านรู้สึกกลมกลืนกบัส่ิงท่ีก าลงัด าเนินอยูใ่นขณะน้ี 4.13 0.66 ปานกลาง 
19.ท่านรู้สึกวา่ท่านไม่สามารถควบคุมส่ิงต่างๆในชีวติได ้ 3.76 1.54 ปานกลาง 
20.ท่านรู้สึกวา่สามารถจดัการกบัส่ิงต่างๆในชีวติไดดี้ 4.00 0.98 ปานกลาง 
21.ท่านกระตือรือร้นกบัส่ิงต่างๆอยา่งเตม็ท่ีเสมอ 4.15 0.83 ปานกลาง 
22.ท่านมกัมีประสบการณ์ท่ีสนุกสนานและน่าประทบัใจ 4.07 0.66 ปานกลาง 
23.เป็นเร่ืองยากท่ีท่านจะตดัสินใจท าอะไรสักอยา่ง 3.74 1.34 ปานกลาง 
24.ท่านรู้สึกไม่แน่ใจวา่ชีวิตมีความหมายและมีเป้าหมายอยา่งไร 3.39 1.35 ปานกลาง 
25.ท่านรู้สึกมีพลงักระตุน้ในการท าส่ิงต่างๆ 4.07 0.93 ปานกลาง 
26.ท่านสามารถเปล่ียนสถานการณ์ต่างๆจากร้ายกลายเป็นดีได ้ 3.90 0.99 ปานกลาง 
27.ท่านมกัรู้สึกไม่สนุกสนานกบัผูค้นรอบขา้ง 2.98 1.35 ปานกลาง 
28.ท่านรู้สึกวา่เป็นคนอ่อนแอ 2.59 1.54  ปานกลาง 
29.ท่านมีความทรงจ าท่ีไม่ดีกบัส่ิงในอดีต 
ค่าเฉล่ียรวม 

2.99 
3.92 

1.27 
0.46 

  ปานกลาง 
  ปานกลาง 

  
 ส่วนที ่3 ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์และอ านาจท านายของปัจจยัดา้นการรับรู้ภาวะสุขภาพ ความรู้สึกมี 
คุณค่าในตนเอง ความสามารถในการดูแลตนเองและแรงสนบัสนุนทางสังคมกบัความสุขของผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ย
โรคเร้ือรัง จงัหวดัสุพรรณบุรี ท าการวิเคราะห์ความสัมพนัธ์และอ านาจท านายดว้ยวิธี Multiple regression แบบ 
Standard regression ของปัจจยัดา้นการรับรู้ภาวะสุขภาพ ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง ความสามารถในการดูแล
ตนเองและแรงสนบัสนุนทางสังคมพบวา่แรงสนบัสนุนทางสังคม ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง มีความสัมพนัธ์
ทางบวกกบัความสุข อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 (r=.771, .730,  .681 ตามล าดบั) การรับรู้ภาวะสุขภาพ 
มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความสุข อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 (r =.77) 
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ปัจจัยท ำนำยควำมสุขของผู้สูงอำยุ 
           การวิเคราะห์ปัจจยัท านายความสุขของผูสู้งอายุท่ีป่วยดว้ยโรคเร้ือรัง จงัหวดัสุพรรณบุรี ใชส้ถิติถดถอย
พหุคูณด้วยวิธี Standard regression หรือ Enter method โดยทดสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของสถิติชนิดน้ีในเร่ือง 
Normality, Linearity, Homoscedasticity, และ independence ของความคลาดเคล่ือน (Residual) รวมทั้งทดสอบ
ความสัมพนัธ์กนัเองของตวัแปรอิสระ (Multicollinearity) พบวา่ขอ้มูลเป็นไปตามขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของการใช้
สถิติถดถอยพหุคูณ ผลการวเิคราะห์แสดงในตารางท่ี 2  
 จากตารางท่ี 2 พบว่าความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง ความสามารถในการดูแลตนเองและแรง
สนบัสนุนทางสังคม  สามารถร่วมท านายความสุขผูสู้งอายุท่ีป่วยดว้ยโรคเร้ือรังในชุมชนไดร้้อยละ 67 อย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ .01 (R2 = .673) โดยพบว่าความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองเป็นตวัแปรท่ีร่วมท านาย
ความสุขของผูสู้งอายไุดม้ากท่ีสุด (β = .50. , p< .01) รองลงมาคือความสามารถในการดูแลตนเองตามล าดบั 
 สามารถเขียนเป็นสมการถดถอยไดด้งัน้ี 

1. สมการในรูปของคะแนนดิบ   
    ความสุข..... = 1.45 - 0.469 (ความรู้สึกมีคุณค่า) + 0.188 (ความสามารถในการดูแลตนเอง) + 
0.024 (แรงสนบัสนุนทางสังคม) 
2. สมการในรูปของคะแนนมาตรฐาน  
ความสุขz..... = 0.50 (z ความรู้สึกมีคุณค่า) + 0 .8 (z ความสามารถในการดูแลตนเอง) + 0 .02 (z 
แรงสนบัสนุนทางสังคม) 

ตำรำงที่  2 ค่าสัมประสิทธ์ิสหสัมพนัธ์พหุคูณ ระหว่างความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง ความสามารถในการดูแล
ตนเองและแรงสนบัสนุนทางสังคมกบัความสุขของผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร้ือรัง 

ตัวแปร b SE β t p 
ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง  .469*** .054 .50*** 8.710 .000 
ความสามารถในการดูแลตนเอง .188*** .030 .38*** 6.268 .000 
แรงสนบัสนุนทางสังคม .024*** .059 .02*** .416 .678 
R2 = .673   F(3,195)= 133.68*** Intercept = 1.45 
*p < .05, **p < .01, ***p < .001 

      
ขั้นตอนที ่2 ผลจากกระบวนการสนทนากลุ่มเก่ียวกบัปัจจยัเก่ียวกบัความสุขของผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร้ือรังใน
ชุมชน มีรายละเอียดดงัน้ี  
         กำรสนทนำกลุ่มผู้สูงอำยุ 
 1. ขอ้มูลทัว่ไปของผูใ้หข้อ้มูล จ านวน 7 คน เป็นเพศหญิง ร้อยละ 71.42 มีอายเุฉล่ีย 72 ปี นบัถือศาสนา
พุทธทั้งหมด มีสถานภาพสมรสทุกคน จบการศึกษาระดบัชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4 มากท่ีสุด ร้อยละ 57.14 มีอาชีพ
เกษตรกรรมและรับจา้ง ร้อยละ 71.42 
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 2. จากแนวค าถามก่ึงโครงสร้าง พบประเด็นท่ีส าคญัดงัน้ี ความสุขของผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ยโรคเร้ือรังใน
ชุมชน เกิดมาจากการไดรั้บการช่วยเหลือสนบัสนุนจากสังคม และชุมชนในทอ้งถ่ิน ความสมบูรณ์ของร่างกาย 
การเป็นท่ียอมรับจากคนอ่ืนและลูกหลานในครอบครัว การมองโลกและตวัเองตลอดจนคนรอบขา้งในทางบวก 
การเขา้วดัอบรมธรรมมะจากพระท่ีคนในชุมชนเล่ือมใส  

          กำรสนทนำกลุ่มผู้เช่ียวชำญทีป่ฏิบัติงำนเกีย่วกบักำรดูแลผู้สูงอำยุ 
จากแนวค าถามก่ึงโครงสร้างพบประเด็นท่ีส าคญัดงัน้ี มีความเห็นพอ้งกบัผลการวจิยัท่ีปรากฏทั้งในดา้น 

ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง ความสามารถในการดูแลตนเองและแรงสนบัสนุนทางสังคม ตลอดจนร่วมกนัหา
แนว ทางหรือกลยทุธ์เพื่อใหผู้ท่ี้มีอ านาจหรือผูมี้ส่วนไดส่้วนเสียน าไปพฒันาหรือจดัท าโครงการ/กิจกรรมท่ีจะ
เสริมสร้าง ความสุขในผูสู้งอายตุ่อไป 
 
อภิปรำยผล 
 การศึกษาอ านาจท านายของปัจจยัดา้นการรับรู้ภาวะสุขภาพ ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง การสนบัสนุน
ทางสังคมและความสามารถในการดูแลตนเองกบัความสุขของผูสู้งอายุท่ีป่วยดว้ยโรคเร้ือรังในชุมชน จากผล
การศึกษาพบว่าความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง ความสามารถในการดูแลตนเองและแรงสนับสนุนทางสังคม  
สามารถร่วมท านายความสุขผูสู้งอายุท่ีป่วยด้วยโรคเร้ือรังในชุมชนได้ร้อยละ 67 อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .01 (R2 = .673)  โดยพบว่าความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองเป็นตวัแปรท่ีร่วมท านายความสุขของผูสู้งอายุ
ไดม้ากท่ีสุด (β = .50. , p< .01) อธิบายไดว้า่ การสนบัสนุนทางสังคมเป็นความจ าเป็นพื้นฐานท่ีผูสู้งอายุตอ้งการ
ท่ีจะไดรั้บจากบุคคลในสังคม เพื่อตอบสนองต่อความตอ้งการท าให้เกิดความพึงพอใจต่อความตอ้งการของ
ตนเอง สอดคลอ้งกบัการศึกษาของชุติไกร ตนัติชยัวนิช (2551)7 ท่ีศึกษาความสุขของผูสู้งอายุในจงัหวดัระยอง 
และณัฐกานต์ ส าเนียงเสนาะ (2556)4 ท่ีศึกษาปัจจยัท านายความสุขของผูสู้งอายุในชุมชน จงัหวดัฉะเชิงเทรา 
พบวา่ การสนบัสนุนทางสังคมเป็นปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัความสุขอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ (r=.91, p<.01) 
(r=63, p<.01) ตามล าดบัอาจกล่าวไดว้า่ผูสู้งอายท่ีุมีความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองและมีการสนบัสนุนทางสังคมสูง
จะส่งผลให้ผูสู้งอายุมีความสุขอยู่ในระดบัสูง เน่ืองจากปัจจยัดงักล่าวปัจจยัจะช่วยส่งผลให้ผูสู้งอายุรู้สึกว่า
ตนเองมีความส าคญัและมีคุณค่าท าให้มีความมัน่ในท่ีจะกระท าหน้าท่ีและด าเนินชีวิตไดอ้ย่างมีความสุข และ
จากการศึกษาของจิตนภา ฉิมจินดา (2556)8 ท่ีศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิพลต่อความสุขของผูสู้งอายุในชุมชน จงัหวดั
นครปฐม พบวา่ ความสามารถในการดูแลตนเอง แรงสนบัสนุนทางสังคม มีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความสุข
ในชีวิตอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติและสามารถร่วมท านายความสุขในชีวิตของผูสู้งอายใุนชุมชนไดร้้อยละ 57.60 
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ (R2 = .576,  p<.01) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของยุพา ทองสุข (2559)9 ท่ีศึกษาปัจจยัท่ีมี
อิทธิพลต่อความผาสุกทางใจในผูสู้งอายุท่ีพบว่า การสนับสนุนทางสังคม การรับรู้ความสามารถของตนเอง
สามารถร่วมกนัท านายความแปรปรวนของความผาสุกทางใจในผูสู้งอายุได้ร้อยละ 24 (R2 = .240, F = 44.97, 
p<.001) โดยตัวแปรท่ีมีอิทธิพลต่อความผาสุกทางใจสูงสุดคือ การสนับสนุนทางสังคม (β= .358, p<.05)  
รองลงมาไดแ้ก่ การรับรู้ความสามารถของตนเอง (β= .199, p<.05)   
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ข้อเสนอแนะ  

ขอ้เสนอแนะจากการศึกษาน้ี เพื่อใหเ้กิดการพฒันารูปแบบการสร้างเสริมความสุขในผูสู้งอายท่ีุป่วยดว้ย
โรคเร้ือรังในชุมชนท่ีเนน้การเสริมสร้างความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง การสนบัสนุนทางสังคมและความสามารถ
ในการดูแลตนเอง 
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