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บทคัดย่อ

	 การวจิยัเชงิคณุภาพนี้มวีตัถปุระสงค์เพื่อศกึษาปัจจยัเงื่อนไขที่เกี่ยวข้องกบัพฤตกิรรมการออกก�ำลงักายเป็นประจ�ำ

ของผู้สูงอายใุนชมุชน ผู้ให้ข้อมูลเป็นผู้สูงอายทุี่มพีฤตกิรรมการออกก�ำลงักายเป็นประจ�ำ จ�ำนวน 30 ราย เกบ็รวบรวม

ข้อมูลด้วยการสมัภาษณ์เชงิลกึ วเิคราะห์ข้อมูลโดยการวเิคราะห์เนื้อหา ผลการวจิยัสะท้อนถงึปัจจยัเงื่อนไขที่เกี่ยวข้อง

กบัพฤตกิรรมการออกก�ำลงักายเป็นประจ�ำของผู้สูงอายใุนชมุชน ได้แก่ ปัจจยัภายในและปัจจยัภายนอก  ปัจจยัภายใน

ประกอบด้วย 4 ปัจจยัย่อย ได้แก่ การรบัรู้สภาพร่างกายของตนเอง การมจีติใจเข้มแขง็ตั้งมั่น การรู้จกัการปรบัเปลี่ยน

ให้เหมาะสม และการรบัรู้ถงึผลลพัธ์ที่ด ีปัจจยัภายนอกประกอบด้วย 6 ปัจจยัย่อย ได้แก่ การมกีลุ่มเพื่อนออกก�ำลงักาย 

การจดัการเวลาและภาระงาน การส่งเสรมิจากครอบครวั บรบิท และสภาพภูมปิระเทศของชมุชน การเข้าถงึสื่อที่จบัต้อง

ได้ และสภาพดนิฟ้าอากาศไม่อ�ำนวย  การปรบัปัจจยัเงื่อนไขจะช่วยส่งเสรมิพฤตกิรรมการออกก�ำลงักายเป็นประจ�ำของ

ผู้สูงอายใุนชมุชนได้ 

ค�ำส�ำคัญ: ปัจจยัเงื่อนไข, พฤตกิรรม, ออกก�ำลงักายเป็นประจ�ำ, ผู้สูงอายใุนชมุชน

Abstract  

	 This qualitative study  aimed  to study conditional factors associated with  regularly exercise behavior of  

the elderly in community. Data were collected through in-depth interviews from 30 elderly with regularly exercise 

behaviors. Data were analyzed by content analysis. The research results reflf lected that the conditional factors  

associated with  regularly exercise behavior of the elderly in the community, were internal and external factors.  
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ความส�ำคัญของปัญหา

	 ประเทศไทยเข้าสู่สงัคมผู้สูงอายตุั้งแต่ พ.ศ. 2548 

ใน พ.ศ. 2561 มจี�ำนวนประชากรผู้สูงอายทุี่มอีายตุั้งแต่ 

60 ปีบริบูรณ์ขึ้นไปถึง ร้อยละ 17.6 (มูลนิธิสถาบันวิจัย 

และพฒันาผู้สูงอายไุทย, 2562) แต่การที่จ�ำนวนผู้สูงอายุ

เพิ่มขึ้นไม่ได้ยนืยนัว่าผูส้งูอายเุหล่านั้นมสีขุภาพที่ด ีเนื่องจาก

เป็นวัยแห่งการเปลี่ยนแปลงตามกระบวนการสูงอายุ 

ทั้งทางร่างกาย จิตใจ และสังคม ซึ่งส่งผลกระทบต่อ 

ผูส้งูอาย ุครอบครวั และสงัคม การที่ผูส้งูอายจุะมสีขุภาพ

ที่ดไีด้มปัีจจยัต่างๆ ที่เกี่ยวข้องโดยเฉพาะการออกก�ำลงักาย 

เป็นหนึ่งในปัจจัยที่ส�ำคัญ (Touhy & Jett, 2018) การ 

ออกก�ำลังกายที่ก่อให้เกิดประโยชน์ต่อสุขภาพนั้นต้อง

พจิารณา ในเรื่อง ความถี่ ความหนกั ช่วงเวลา ชนดิ และ

ความสนกุ (Frequency, Intensity, Time, Type, Enjoyment 

[FITTE]) กล่าวคอื มคีวามถี่อย่างน้อย 3-4 ครั้ง หรอืสะสม 

150 นาทต่ีอสปัดาห์ ความหนกัในระดบัปานกลาง มรีะยะ

เวลานาน 20-60 นาทตี่อครั้ง ชนดิการออกก�ำลงักายต้อง

มกีารเคลื่อนไหวกล้ามเนื้อมดัใหญ่ที่ต่อเนื่องและเกดิความ

สนุกสนาน ผู้สูงอายุจึงจะมีสมรรถภาพทางกายที่ดีและ

ช่วยชะลอความเสื่อมของร่างกายได้โดยต้องออกก�ำลงักาย

เป็นประจ�ำต่อเนื่อง (American College of Sports Medicine, 

2018; Kraemer, Fleck, & Deschenes, 2016) แต่จากข้อมูล

ของมูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผู้สูงอายุไทย (2562)  

พบว่า การออกก�ำลังกายของผู้สูงอายุมีแนวโน้มที่ลดลง 

สอดคล้องกบัข้อมลูการส�ำรวจของส�ำนกังานสถติแิห่งชาต ิ

ที่พบว่า ผู้สูงอายทุั้งประเทศมกีารออกก�ำลงักายในระดบั

ปานกลางเพยีง ร้อยละ 26.5 โดยผู้สูงอายทุี่อาศยัอยู่ใน

ชุมชนชนบทมีการออกก�ำลังกายที่น้อยกว่าในเขตเมือง 

(ส�ำนกังานสถติแิห่งชาต,ิ 2561) แต่จากการส�ำรวจในเดอืน

มกราคม พ.ศ. 2562 พบว่า ผู้สงูอายใุนพื้นที่ต�ำบลบ้านเหล่า 

อ�ำเภอแม่ใจ จงัหวดัพะเยา มกีารออกก�ำลงักาย ร้อยละ 

63.70 ของจ�ำนวนผู้สูงอายุทั้งต�ำบล มีความถี่ในการ 

ออกก�ำลงักายมากกว่า 5 ครั้งต่อสปัดาห์ และแต่ละครั้ง

ใช้เวลามากกว่า 30 นาที ร้อยละ 30.28 และ 42.24  

ตามล�ำดบั (วญิญ์ทญัญู บญุทนั และคณะ, 2562) แสดง

ให้เห็นว่าผู้สูงอายุกว่า 1 ใน 3 ที่มีการออกก�ำลังกาย 

เป็นประจ�ำ ดังนั้น พื้นที่แห่งนี้จึงมีความโดดเด่นและ 

มีคุณสมบัติที่เหมาะสมในการศึกษาว่ามีปัจจัยใดที่ท�ำให้

ผู้สูงอายใุนพื้นที่นี้สามารถออกก�ำลงักายได้อย่างต่อเนื่อง

เพื่อเป็นข้อมลูส�ำคญัในการสร้างกจิกรรมการออกก�ำลงักาย

ให้สอดคล้องกบับรบิทพื้นที่ รวมถงึการขยายไปสู่พื้นที่อื่น

ที่มบีรบิทใกล้เคยีงกนั

	 การศึกษานี้จึงใช้กระบวนการเชิงคุณภาพในการ

เกบ็รวบรวมข้อมลูเพื่อให้ได้ข้อมลูเชงิลกึที่อาจมบีางประเดน็

ซ่อนอยู่ภายใต้บริบทของพื้นที่นอกเหนือจากที่ปรากฏอยู่

ในแนวคดิและทฤษฎทีี่เกี่ยวข้องกบัการออกก�ำลงักายของ

ผู้สูงอายุ

The internal factors consisted of four sub-factors including  the perception of one's physical condition, having a strong 

spirit and commitment, knowing the changes, awareness of good results. The external factors consisted of six   

sub-factors including  having a group of friends to exercise,  time and workload management, family support,  context 

and topography of the community, access to media, and unfavorable weather conditions. Adjusting these conditional 

factors could  promote regularly exercise behavior of the elderly in community.

Keywords: Conditional Factors, Behavior, Regularly Exercise, Community-Dwelling Elderly.
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วัตถุประสงค์การวิจัย

	 ศึกษาปัจจัยเงื่อนไขที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรม 

การออกก�ำลงักายเป็นประจ�ำของผู้สูงอายใุนชมุชน

วิธีด�ำเนินการวิจัย 

	 ชนิดของการวิจัย เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ 

(qualitative study) เพื่อแสวงหาความรู้จากมุมมองของ 

ผูส้งูอายใุนพื้นที่ชมุชนที่มพีฤตกิรรมการออกก�ำลงักายเป็น

ประจ�ำผ่านประสบการณ์จริงภายใต้สถานการณ์ที่มี

ปฏิสัมพันธ์กัน โดยผู้วิจัยเข้าไปมีปฏิสัมพันธ์กับเจ้าของ

ประสบการณ์เพื่อท�ำความเข้าใจการคงการออกก�ำลงักาย

ได้อย่างต่อเนื่อง

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 	 กลุ่มตัวอย่าง เป็นผู้ให้ข้อมูล จ�ำนวน 30 คน 

คดัเลอืกด้วยวธิเีจาะจงตามเกณฑ์ ดงันี้ (1) อาศยัอยู่ใน

พื้นที่ต�ำบลบ้านเหล่า อ�ำเภอแม่ใจ จงัหวดัพะเยา มากกว่า 

1 ปี (2) มอีายตุั้งแต่ 60 ปีบรบิรูณ์ขึ้นไป และ (3) มพีฤตกิรรม

การออกก�ำลงักายเป็นประจ�ำ คอื ความถี่ในการออกก�ำลงักาย

ตั้งแต่ 5 วนัต่อสปัดาห์ อย่างน้อย 30 นาทตี่อครั้ง ในระยะ

เวลาอย่างน้อย 1 เดอืนที่ผ่านมา 

	 เครื่องมือวิจัย คอื แนวการสมัภาษณ์เชงิลกึที่ผู้

วจิยัสร้างขึ้น 1 ชดุ 

		  คุณภาพของเครื่องมือวิจัย มกีารตรวจสอบ

ความเหมาะสมของแนวค�ำถามจากผู้เชี่ยวชาญ จ�ำนวน 

5 คน ที่มคีวามเชี่ยวชาญด้านการพยาบาลผู้สูงอาย ุการ

พยาบาลชมุชน และวทิยาศาสตร์การกฬีา เมื่อสมัภาษณ์

ผู้ให้ข้อมูลรายที่ 1 ผู้วิจัยน�ำข้อมูลการสัมภาษณ์ปรึกษา

ความเหมาะสมของแนวค�ำถามกับผู้เชี่ยวชาญ จึงน�ำไป

ปรบัปรงุ และด�ำเนนิการสมัภาษณ์จนข้อมูลอิ่มตวั 

		  การพิทักษ์สิทธิ์ผู้ให้ข้อมูล การวิจัยนี้ได้รับ

การอนมุตัจิากคณะกรรมการจรยิธรรมการวจิยั มหาวทิยาลยั

หวัเฉยีวเฉลมิพระเกยีรต ิตามหนงัสอื เลขที่ อ. 682/2561 

และได้รบัอนญุาตให้เกบ็ข้อมลูจากนายกเทศมนตรเีทศบาล

ต�ำบลบ้านเหล่า ผู้วจิยัชี้แจงรายละเอยีดเกี่ยวกบัการวจิยั

แก่ผู้ให้ข้อมูลโดยละเอียด ขอความยินยอมและให้ความ

ยนิยอมร่วมการวจิยั โดยมสีทิธิ์ปฏเิสธการเข้าร่วมวจิยัหรอื

ถอนตวัได้ทกุเวลาที่ไม่มผีลกระทบใด มกีารรกัษาความลบั 

ไม่มีการเปิดเผยข้อมูลรายบุคคล เสนอข้อมูลภาพรวม

เท่านั้น 

		  วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยร่วมกับ 

ผู้อ�ำนวยการกองสาธารณสุขฯ คัดเลือกกลุ่มผู้ให้ข้อมูล

ตามเกณฑ์คุณสมบัติจากข้อมูลการส�ำรวจ พ.ศ. 2562 

(วญิญ์ทญัญ ูบญุทนั และคณะ, 2562) จากนั้นประสานงาน

กบัผู้น�ำทาง (gate keeper) ที่เป็นเจ้าหน้าที่เทศบาลให้น�ำ

ผู้วจิยัไปพบผูใ้ห้ข้อมลูตามที่ได้คดัเลอืกไว้แต่ละราย ผู้วจิยั

นัดหมายการสัมภาษณ์ที่บ้านพักของผู้สูงอายุแต่ละราย 

ในวนันดัหมาย ผูว้จิยัขอความยนิยอมเข้าร่วมการวจิยัและ

การบนัทกึเสยีงสมัภาษณ์ จากนั้นจงึด�ำเนนิการสมัภาษณ์

ตามแนวการสมัภาษณ์เชงิลกึใชเ้วลา 45-60 นาท ีหลงัการ

สัมภาษณ์แต่ละครั้ง ผู้วิจัยแจ้งการขอสัมภาษณ์เพิ่มเติม

หากข้อมูลไม่สมบูรณ์ เมื่อตรวจสอบความครบถ้วนของ

ข้อมูลการสมัภาษณ์แต่ละครั้ง จงึให้ผู้ให้ข้อมูลแต่ละราย

ตรวจสอบความถูกต้อง เมื่อพบว่าข้อมูลมคีวามอิ่มตวั จงึ

ยตุกิารเกบ็ข้อมูล 

		  การวิเคราะห์ข้อมูล ใช้การวเิคราะห์เชงิเนื้อหา 

(content analysis) ของ Schreier (2012) ที่สะท้อนให้เหน็

หัวข้อเป็นล�ำดับชั้น ผู้วิจัยอ่านข้อมูลการสัมภาษณ์อย่าง

ละเอียดเพื่อสร้างรหัสค�ำ (coding) จัดกลุ่มค�ำประเภท

เดยีวกันไว้ด้วยกันและยกขึ้นเป็นประเด็น (themes) จาก

นั้นสร้างกรอบรหัสค�ำ (coding frame) โดยการจ�ำแนก

ประเภทข้อมูลเพื่อจ�ำแนกประเด็นหลักและประเด็นรอง

เป็นแผนภาพ และมีการตรวจสอบแผนภาพร่วมกับ 

ผู้เชี่ยวชาญก่อนการตคีวามประเดน็ จากนั้นจงึนดัหมาย

ผูใ้ห้ข้อมลูหลกัแต่ละรายตรวจสอบการยกประเดน็และการ

ตีความ มีการตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลตั้งแต่

กระบวนการเกบ็รวบรวมข้อมลูจนถงึขั้นตอนการวเิคราะห์
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ที่เชื่อถอืได้ (trustworthiness) คอื ผูว้จิยัมส่ีวนร่วมเป็นเวลา

นานเพียงพอที่จะเรียนรู้บริบทของชุมชนและเพียงพอต่อ

การสร้างความไว้วางใจในการมีปฏิสัมพันธ์ที่ดีระหว่าง 

ผู้วิจัยกับผู้ให้ข้อมูล ผู้วิจัยยังใช้การตรวจสอบสามเส้า 

(triangulation) โดยการตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล

จากผู้เชี่ยวชาญ (peer debriefing) ทกุระยะการวจิยั และมี

การตรวจสอบโดยผู้ให้ข้อมูล 

ผลการวิจัย

	 ผู้ให้ข้อมูล 30 คน เป็นเพศหญงิ 16 คน เพศชาย 

14 คน อายตุ�่ำสดุ 60 ปี สูงสดุ 85 ปี อายเุฉลี่ย 69.20 ปี  

ผู้สูงอายุในต�ำบลบ้านเหล่า อ�ำเภอแม่ใจ จังหวัดพะเยา  

มปัีจจยัเงื่อนไขที่เกี่ยวข้องกบัพฤตกิรรมการออกก�ำลงักาย

เป็นประจ�ำ 2 ปัจจยัหลกั คอื ปัจจยัภายใน และปัจจยั

ภายนอก ดงันี้

	 1.	 ปัจจัยภายใน เป็นปัจจยัเงื่อนไขที่อยู่ภายใน

ตัวของผู้สูงอายุเองทั้งภาวะสุขภาพ ความคิด ความเชื่อ 

การรับรู้ต่าง ๆ ที่มีผลต่อการเริ่มต้นการออกก�ำลังกาย  

การยตุกิารออกก�ำลงักาย และการที่ยงัคงการออกก�ำลงักาย

ได้อย่างต่อเนื่องเป็นประจ�ำ ประกอบด้วย 4 ปัจจยัย่อย 

ได้แก่ การรบัรูส้ภาพร่างกายของตนเอง การมจีติใจเข้มแขง็

ตั้งมั่น การรู้จกัการปรบัเปลี่ยนให้เหมาะสม และการรบัรู้

ถงึผลลพัธ์ที่ดี

		  1.1	การรบัรู้สภาพร่างกายของตนเอง เป็น 

การรับรู้ว่าตนเองเป็นผู้สูงวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงสภาพ

ร่างกายในทางเสื่อม จ�ำเป็นต้องเริ่มต้นการออกก�ำลงักาย

ให้สขุภาพแขง็แรง ไม่เจบ็ป่วย เมื่อมปีัญหาจากการออก

ก�ำลงักาย เช่น ปวดตามร่างกาย เป็นต้น จะมกีารปรบัลดลง

ความหนกัและระยะเวลาเพื่อให้ร่างกายไม่เกดิการบาดเจบ็ 

และเมื่อรบัรู้ว่าสภาพร่างกายแขง็แรงเพยีงพอจงึปรบัเพิ่มขึ้น 

รวมถึงการเลือกชนิดของการออกก�ำลังกายให้เหมาะสม

กบัตนเองด้วย ตวัอย่างค�ำบอกเล่าได้แก่  “…แม่จะค่อย

ยะคนเดยีว เต้นคนเดยีวเขาไปเรว็กะไป แม่กะยะของแม่

คนเดยีว…ตวัอายปุานอี้แล้วกะบ่าต้องยะเรว็ เพราะว่าเฮา

มนักะแก่แล้วเนาะ…” (EXO30)   และ“…เพราะว่าเราแก่

ตัวแล้วถ้าเราไม่ออกมันก็จะมีโรคอะไรมาหาเรานะ…ต้อง

ดูสขุภาพตวัเองเป็นหลกั ต้องดูร่างกายเราเป็นหลกั ถ้าได้

มากกเ็พิ่มเอา…” (EXO29)

		  1.2 	การมจีติใจเข้มแขง็ตัง้มัน่ เมื่อผูส้งูอายุ

เริ่มต้นออกก�ำลังกายเป็นครั้งแรกนั้นมักประสบกับความ

เจ็บปวดของกล้ามเนื้อยังไม่สามารถปรับตัวต่อการออก

ก�ำลงักายได้หรอืพบกบัปัญหาสภาพอากาศ จนผู้สูงอายุ

หลายรายเกดิความย่อท้อ และล้มเลกิการออกก�ำลงักาย 

แต่ผูส้งูอายทุี่ออกก�ำลงักายเป็นประจ�ำต่อเนื่องนี้จะพยายาม

ออกก�ำลังกายให้เกิดความคงตัวของกล้ามเนื้อจนกระทั่ง

เกดิความทนต่ออาการปวดและสามารถออกก�ำลงักายได้

เป็นปกต ิมกีารจดัการเวลาในการออกก�ำลงักายให้สอดคล้อง

กบัการท�ำงานในชวีติประจ�ำวนั แม้จะพบเจอกบัอปุสรรค

ก็จะพยายามปรับเปลี่ยนให้ตนเองสามารถยังคงออก 

ก�ำลังกายได้ ตัวอย่างค�ำบอกเล่า ได้แก่  “…พยายาม

บังคับจิตใจ ถ้าจิตใจมั่นคงแล้วมันกะไปธรรมดาบ่าได้

วอกแวก… มนัอยู่ที่ใจ บางคนไปวนัสองวนัยั้งหายไปเลย 

ปวดนั่นปวดนี่… ต้องก�ำกับตัวเอง มันอยู่ที่จิตใจต้วย” 

(EXO26) และ “…ตดัสนิใจไป ลองไปเต้น วนัแรกก่ะเจบ็

วันที่สองก่ะเจ็บวันที่สามก่ะยังเจ็บอยู่ จ่างมัน เต้นเข้าๆ 

ไปเรื่อยๆ ทีนี่เสียมันดีก่ะย่ะต้องได้กินยาแก้ปวดหยัง 

สกัอย่าง” (EXO5)

		  1.3	การรู้จักการปรับเปล่ียนให้เหมาะสม 

เกดิขึ้นภายหลงัที่ผูส้งูอายมุมีจีติใจเข้มแขง็ตั้งมั่น ซึ่งอปุสรรค

ที่พบได้บ่อยครั้งในการออกก�ำลงักาย คอื ฝนตกและอากาศ

รอ้น แต่เมื่อมคีวามมุ่งมั่นที่จะออกก�ำลงักายแล้วผูส้งูอายุ

จะมกีารปรบัการออกก�ำลงักายเมื่ออากาศร้อนจะปรบัเวลา

การออกก�ำลังกายเป็นช่วงเช้ามืดที่อากาศเย็นสบายหรือ

ช่วงเยน็ที่พระอาทติย์เริ่มคล้อยต�่ำ แต่ยงัมแีสงสว่างพอต่อ

การมองเหน็เส้นทางได้ 1-2 ชั่วโมง แต่หากฝนตกจนออก

ก�ำลงักายนอกบ้านไม่ได้จะทดแทนด้วยการออกก�ำลงักาย
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ในบ้าน ตัวอย่างค�ำบอกเล่า ได้แก่  “…ตอนเย็นนี่ช่วง 

หน้าร้อนนี่กอ็อกเยน็หนอ่ย มนัยงัแดดร้อน หนา้หนาวกไ็ป

เช้าหน่อย ออกเรว็หน่อย…ช่วงนี้เวลาฝนตกไม่ได้ไป กป็ั่น

แถว ๆ บ้าน ถ้าฝนหยดุ ต้องได้ปั่น” (EXO27) และ “…

เดยีวนี้มนัฮ้อนกะไปค�่ำน้อยกะอย่างผ่อละห้าโมงตะวนัมนั

ยงัอยู่สูงอยู่มนัฮ้อน แล้วช่วงนั้นมนัหนาวๆ นี่สี่โมงมนัจะ

บ่มแีล้วตะวนัน่ะ กะออกเช้าน้อย…” (EXO23)

		  1.4	การรบัรูถ้งึผลลัพธ์ทีด่ ีเมื่อออกก�ำลงักาย

ไปในระยะหนึ่งแล้วพบวา่มกีารเปลี่ยนแปลงที่ดเีกดิขึ้นกบั

ร่างกายและจติใจของตนเอง เป็นทั้งมมุมองจากตวัผูส้งูอายุ

ที่มีต่อตนเองและมุมมองของผู้อื่นในชุมชนที่มองเห็นการ

เปลี่ยนแปลงด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ คือ มีมุมมองว่า

ร่างกายแขง็แรง ไม่เคยเจบ็ป่วยรนุแรง รู้สกึสบายใจ หาก

ไม่ได้ออกก�ำลงักายจะรู้สกึไม่สบายใจ อดึอดั ไม่คล่องตวั 

และมีมุมมองเปรียบเทียบสุขภาพของตนเองกับผู้อื่นที่ 

ไม่ได้ออกก�ำลงักายในวยัเดยีวกนัที่ว่าตนเองมสีขุภาพที่ดี

กว่า ตวัอย่างค�ำบอกเล่า ได้แก่  “...แขง็แรงดดี้วย ไม่เป็น

โรคอะไรด้วย ความดัน แม่ก็หาย ปวดแข้งปวดขาแม่ก็

หาย เวยีนหวัแม่กไ็ม่เป็นแล้ว เมื่อก่อนความดนัต�่ำเวยีน

หัวทุกวันเลย…เพลิดเพลินบ่หงุดหงิด…” (EXO11) และ  

“…ถ้าเฮาบ่ได้วิ่งแม่นเกาะ ถ้าเฮาบ่ได้ปั่นจกัรยานมนัฮู้สกึ

บ่สบายใจ…ถ้าวนัใดเฮายะสม�่ำเสมอเนี่ยเฮาตื่นมายามใด

จะสดชื่น…ถ้าวนัไหนบ่ได้ยะมนัเป็นอดิในใจ…” (EXO13)

	 2.	 ปัจจยัภายนอก เป็นปัจจยัเงื่อนไขที่เกี่ยวข้อง

กับสภาพแวดล้อมภายในชุมชนรอบตัวของผู้สูงอายุที่ 

ส่งผลกระทบต่อการออกก�ำลังกายอย่างเป็นประจ�ำของ 

ผู้สูงอายเุป็นทั้งปัจจยัที่ส่งเสรมิ และปัจจยัที่เป็นอปุสรรค

ต่อการออกก�ำลังกายของผู้สูงอายุ ปัจจัยที่ส่งเสริมเป็น

ปัจจยัที่ผลกัดนัให้ผู้สงูอายยุงัคงการออกก�ำลงักายอยูจ่นถงึ

ปัจจบุนั ประกอบด้วย 6 ปัจจยัย่อย ได้แก่ การมกีลุม่เพื่อน

ออกก�ำลงักาย การจดัการเวลาและภาระงาน การสนบัสนนุ

ของครอบครวั บรบิทและสภาพภมูปิระเทศของชมุชน การ

เข้าถงึสื่อที่จบัต้องได้ และปัจจยัเงื่อนไขที่เป็นอปุสรรคต่อ

การออกก�ำลงักายที่ควบคมุไม่ได้ 1 ปัจจยั ได้แก่ สภาพ

ดนิฟ้าอากาศไม่เอื้ออ�ำนวย

		  2.1	การมีกลุ่มเพื่อนออกก�ำลังกาย การมี

กลุ่มเพื่อนร่วมออกก�ำลงักายท�ำให้เพลดิเพลนิ สนกุสนาน 

มีการพูดคุยแลกเปลี่ยนค�ำแนะน�ำและให้ก�ำลังใจในการ

ออกก�ำลังกายท�ำให้สามารถยืดระยะเวลาของการออก

ก�ำลงักายให้นานขึ้น มคีวามรูส้กึปลอดภยั ในกรณทีี่ประสบ

เหตุอันตรายจะสามารถช่วยเหลือกันได้ทันท่วงที และมี

การกระตุน้ให้คงการออกก�ำลงักายทกุวนั ตวัอย่างค�ำบอกเล่า 

ได้แก่ “…ไปเป็นกลุ่มมันก็คุยกันไปน่ะ เป็นกลุ่มดีกว่า 

เพราะว่าเป็นกลุม่น่ะก�ำลงัใจเรากม็เีนาะ ป่ันยงัไงจะถกูวธิี

ป่ันยงัไงจะดเีนี่ย มกีารช่วยหนัแนะน�ำกนั…ไปคนเดยีวเฮา

กะกลวัไปล้ม” (EXO30)   และ“…ย่ะคนเดยีวมนัขี้คร้าน

เนาะก�ำเดยีวกะหยั้งล่ะ มนัเป็นคร้านไป...” (EXO7)

		  2.2	การจดัการเวลาและภาระงาน แม้ว่าใน

วัยผู้สูงอายุจะไม่ได้มีงานประจ�ำแต่ในชีวิต ประจ�ำวัน  

ผู้สูงอายุยังคงต้องท�ำงานอยู่ทั้งดูแลหลาน ท�ำงานบ้าน  

ท�ำสวนท�ำไร่ การจะออกก�ำลงักายให้ได้ทกุวนัจ�ำเป็นต้อง

วางแผนจดัการภาระงาน เช่น มกีารก�ำหนดเวลาที่ชดัเจน 

ได้แก่ เวลาตื่นนอน เวลาเริ่มออกก�ำลงักายทั้งเช้าหรอืเยน็ 

เวลาที่ต้องจดัการงานภายในบ้านให้เรยีบร้อย การจดัการ

เวลานี้นอกจากจะท�ำให้ผู้สูงอายสุามารถออกก�ำลงักายได้

ตามปกติแล้วนั้นยังไม่ก่อให้เกิดปัญหาขึ้นในครอบครัว  

คงสามารถบทบาทหน้าที่ของผู้สูงอายุได้อย่างไม่ขาดตก

บกพร่อง เสมือนเป็นนาฬิกาชีวิตของผู้สูงอายุ แต่หาก 

ไม่สามารถจดัการภาระงานได้จะกลายเป็นอปุสรรคในการ

ออกก�ำลงักาย ตวัอย่างค�ำบอกเล่า ได้แก่  “…ท�ำงานอยู่

แต่กะไปออกก�ำลังกายพ่อง …ยะการส่วนตัวแล้วกะไป” 

(EXO25) และ “…เฮากะยงัท�ำงานอยู่ นึ่งข้าว ยะการ ตอน

เย็นนี่กะเต็มที่หกโมงนี่กะกลับ กลับมา…บ่ได้ห่วง ไปกะ

ไปเลย ท�ำหื้อมนัแล้ว ถ้ายงัมงีานกะไปก่อน มื้อหลงักะท�ำ

ใหม่” (EXO19)

	 	 2.3	การสนับสนุนของครอบครัวผู้สูงอาย ุ
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ครอบครวัสนบัสนนุส่งเสรมิการออกก�ำลงักายของผูส้งูอาย ุ

โดยการจัดหาอุปกรณ์การออกก�ำลังกาย การให้ก�ำลังใจ 

การกระตุน้เตอืน และการร่วมออกก�ำลงักาย ท�ำให้ผูส้งูอายุ

ให้ยงัคงการออกก�ำลงักายอย่างต่อเนื่อง ตวัอย่างค�ำบอกเล่า

ได้แก่  “ลูกบ่าวเขาแนะน�ำว่าป้อปั่นรถเต๊อะ ซื้อรถปั่น 

หื้อด้วย อย่างจักรยานธรรมดามันปั่นไปกะบ่ม่วนเนาะ…

ห้าโมงนี่ลูกบ่าวจะว่าป้อบ่ไปปั่นรถ แม่นี่กะเหมอืนกนัป้อ

บ่ไปวนันี้…” (EXO19) และ “...สนบัสนนุด.ี.. หยงัเวลาเฮา

ยังบ่ตื่นเตื่อเปิ้นก็ฮ้อง...บ่าออกไปวิ่งหนา ตึงวันน่ะ...” 

(EXO3)

		  2.4	บริบทและสภาพภูมปิระเทศของชุมชน 

พื้นที่ชมุชนมแีหล่งน�้ำขนาดใหญ่ขนาบ 2 ด้านของต�ำบล 

คือ หนองเล็งทรายที่มีถนนลาดยางรอบหนองน�้ำแห่งนี้

ระยะทางกว่า 20 กโิลเมตร และแหล่งน�้ำแม่ปืมในอทุยาน

แห่งชาตแิม่ปืมที่มถีนนลาดยางที่สามารถขึ้นไปยงัสนัอา่ง

เกบ็น�้ำได้ และล้อมด้วยภูเขาทั้งสองด้านท�ำให้ในช่วงเช้า

และช่วงเยน็อากาศเยน็สบาย การเป็นสงัคมชนบทท�ำให้

การจราจรในพื้นที่ไม่ได้มรีถยนต์มากนกั ผู้สูงอายจุงึนยิม

ออกก�ำลังกายภายนอกบ้านทั้งวิ่ง เดินเร็ว ปั่นจักรยาน 

เพราะมั่นใจว่าไม่เสี่ยงต่อการเกดิอนัตราย อกีทั้งทวิทศัน์

ที่อยู่รอบพื้นที่ชุมชนท�ำให้เกิดความเพลิดเพลินในออก 

ก�ำลงักาย ตวัอย่างค�ำบอกเล่า ได้แก่  “เราได้สูดอากาศ

ดีดี ไปทางเลียบหนองนี่อากาศมันดี…มันเห็นหนองมัน

กว้างเนาะ ปั่นเลยีบหนองไป ผ่อไฮ่นา ลมมนัพดัตึ้ง รู้สกึ

สบาย อากาศมันดี…ปั่นตรงนี้รถมันก็ไม่เยอะ” (EXO27) 

และ “มนักะบม่รีถเยอะ อากาศมนัด ีต้องออกก�ำลงักาย…

จะไปไหนกไ็ด้ …” (EXO21)

	 	 2.5	การเข้าถึงสื่อที่จับต้องได ้ เป็นปัจจยัที่ 

ส่งเสรมิความรูแ้ละทกัษะในการออกก�ำลงักายแก่ผูส้งูอาย ุ

เนื่องจากปัจจบุนัการเรยีนรู้เทคโนโลยสีมยัใหม่ เช่น You 

tube, Line application เป็นต้น ของผู้สูงอายใุนชมุชนยงัไม่

เป็นที่นิยมมากนัก สื่อที่ผู้สูงอายุเข้าถึงได้ง่ายจึงเป็นการ

รบัสื่อโทรทศัน์ที่มรีายการเกี่ยวกบัสขุภาพท�ำให้เกดิความ

ตระหนักถึงความส�ำคัญของการออกก�ำลังกายประกอบ

กบัปัจจยัสนบัสนนุส่งเสรมิจากเจ้าหน้าที่สขุภาพในชมุชน

ร่วมด้วย ตวัอย่างค�ำบอกเล่า ได้แก่  “ตอนนั้นได้ฮู้สกึว่า

ผ่อทวีเีป้ินกะป่ันกนัมา คดิจะป่ันแล้ว…กะมนัอูใ้นทวีว่ีาคน

อายนุกั ๆ ขึ้นไปถ้าปั่นจกัรยานจะด ีเหล้าบ่กนิ บหุรี่บ่สูบ 

กะร่างกายมันกะสมบูรณ์มันบ่มีพยาธิเข้ามา” (EXO26) 

และ “…เป้ินอูว่้าเอ้อออกก�ำลงักายดกีว่ากะเลยเน้นเรื่องนี้ 

หื้อสุขภาพเฮาแข็งแรง…กะตึงว่าอี่เฮากะจดจ�ำค�ำอี้ไว้  

ผ่อทวีเีขากะว่าน้อ หมออนามยัเปิ้นกะบอก” (EXO16)

		  2.6	สภาพดนิฟ้าอากาศไม่เอือ้อ�ำนวย แม้มี

ปัจจยัภายนอกที่ส่งเสรมิการออกก�ำลงักายแล้ว แต่มปัีจจยั

ที่เป็นอปุสรรคด้วย นั่นคอืสภาพดนิฟ้าอากาศไม่เอื้ออ�ำนวย 

เป็นอปุสรรคส�ำคญัที่ท�ำให้ผูส้งูอายไุม่สามารถออกก�ำลงักาย

ได้เมื่อเกิดฝนตกที่ท�ำให้ไม่สามารถไปออกก�ำลังกาย 

นอกบ้านได้ รวมถึงอากาศที่ร้อนจัดมีผลท�ำให้ผู้สูงอาย ุ

ไม่สามารถไปออกก�ำลังกายได้เช่นเดียวกัน ตัวอย่าง 

ค�ำบอกเล่า ได้แก่  “…นี่กะไปตงึวนัล่ะถ้าฝนบ่ตก ถ้าฝน

บ่ตกหยุดๆ ยั้ง ๆ อากาศบ่ค่อยดีกะบ่สะดวก เวลาฝน

ตกมนัเปียกมนับ่ม่วน รถเวลาเฮาลงไปมนักะเป็นขี้เปรอะ

หน้อย” (EXO14) และ“บ่าเดี่ยวนี้ตั้งแต่มนัฮ้อนบ่าออก...

พกัฮ้อนกนั…” (EXO6)

การอภิปรายผลการวิจัย

	 การอภิปรายผลการวิจัย มุ่งเน้นที่ปัจจัยเงื่อนไข

ย่อย ทั้ง 10 ดงัต่อไปนี้ 

	 การรบัรู้สภาพร่างกายของตนเอง ที่ท�ำให้เกดิการ

เริ่มตน้การออกก�ำลงักายที่เหมาะสมกบัตนเองนั้นอธบิาย

ด้วยรูปแบบการส่งเสริมสุขภาพของ Pender (Pender, 

Murdaugh, & Parsons, 2006) จากการรบัรู้ประโยชน์ของ

การปฏบิตั ิ (Perceived benefif its of action) ที่เมื่อบคุคลคาด 

หวงัประโยชน์ภายในจากการปฏบิตัพิฤตกิรรมสขุภาพ คอื 

การมสีขุภาพที่ด ีท�ำให้เป็นแรงจงูใจในการปฏบิตักิจิกรรม 

สร้างเสริมสุขภาพ นั่นคือการเริ่มต้นการออกก�ำลังกาย 
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สอดคล้องกับหลายการศึกษาที่บ่งชี้ว่าเมื่อผู้สูงอายุเกิด

ความตระหนักต่อสุขภาพของตนเองจะเกิดการเริ่มต้น 

การออกก�ำลังกายและเมื่อรับรู้ถึงประโยชน์ของการออก

ก�ำลังกายจะยังคงความต่อเนื่องของการออกก�ำลังกาย 

ต่อไป (จรรเพญ็ ภทัรเดช, 2559; สมบตั ิกาวลิเครอื, 2560; 

ธรีนชุ ชละเอม, ยวุด ีลลีัคนาวรีะ, และพรนภา หอมสนิธุ์, 

2560; บรรจง พลไชย, 2560; Picorelli, Pereira, Pereira, 

Felicio, & Sherrington, 2014; Aro, Agb, & Omole, 2018) 

แต่ในทางตรงข้ามสาเหตทุี่ท�ำให้ผูส้งูอายไุม่ออกก�ำลงักาย

หรือการหยุดออกก�ำลังกายเพราะขาดความตระหนักใน

การดูแลสขุภาพของตนเอง (ชลธชิา จนัทครี,ี 2559) 	

	 การมจีติใจเข้มแขง็ตั้งมั่น การรูจ้กัการเปลี่ยนปรบั

ให้เหมาะสม การจดัการเวลาและภาระงาน สามารถอธบิาย

ด้วยรปูแบบการส่งเสรมิสขุภาพ ของ Pender (Pender et al., 

2006) ในทางตรงกนัข้ามกบัการรบัรู้อปุสรรคในการปฏบิตั ิ

(perceived barriers to action) ที่เมื่อบคุคลรบัรูอ้ปุสรรคที่มา

ขดัขวางให้ไม่สามารถปฏบิตัพิฤตกิรรมสขุภาพได้ทั้งอปุสรรค

ภายใน เช่น ไม่มเีวลา เป็นต้น และอปุสรรคภายนอก เช่น 

ได้แก่ การรบัรู้ความยากล�ำบาก สภาพอากาศ และความ

ไม่สะดวก เป็นต้น ซึ่งอาจเป็นสิ่งที่มผีลต่อความตั้งใจใน

การปฏบิตัแิละหลกีเลี่ยงหรอืยตุกิารปฏบิตั ิแต่การที่ผูส้งูอายุ

คาดหวังถึงประโยชน์ของการออกการออกก�ำลังกายต่อ

สุขภาพของตนตามการรับรู้ประโยชน์ของการปฏิบัต ิ

ประกอบกบัการรบัรู้ความสามารถของตนเอง (perceived 

self-effif icacy) ในการจดัการกบัอปุสรรคต่างๆ ของตนเอง  

จงึเกดิความตั้งใจมุง่มั่นต่อการออกก�ำลงักายอย่างต่อเนื่อง

และปรบัเปลี่ยนให้เหมาะสมภายใต้บรบิทที่มคีวามเหมาะสม

พอด ีสอดคล้องกบัหลายการศกึษาที่บ่งชี้ว่าเมื่อผู้สูงอายุ

รับรู้สมรรถนะแห่งตนว่าสามารถออกก�ำลังกายได้อย่างดี

และปลอดภัยท�ำให้เกิดการออกก�ำลังกายอย่างต่อเนื่อง

และพยายามแก้ไขอุปสรรคที่มีต่อการออกก�ำลังกายของ

ตน (ธรีนชุ ชละเอม และคณะ, 2560; Park, Elavsky, & 

Koo, 2014; Larcom, 2018) ในทางตรงกนัข้ามหากผูส้งูอายุ

ไม่สามารถจัดการภาระงานของตนเองได้หรือจัดการ 

กับอุปสรรคได้จะท�ำให้ไม่ออกก�ำลังกายหรือหยุดการ 

ออกก�ำลงักายไปในที่สดุ (ชลธชิา จนัทครี,ี 2559) 

	 การรบัรู้ถงึผลลพัธ์ที่ด ี อธบิายด้วยรูปแบบการส่ง

เสรมิสขุภาพของ Pender (Pender et al., 2006) จากการ

รบัรู้ประโยชน์ของการปฏบิตั ิที่เมื่อบคุคลคาดหวงัประโยชน์

ภายในจากการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ ท�ำให้เกิดแรง

จูงใจในการปฏิบัติกิจกรรมออกก�ำลังกาย และเมื่อออก

ก�ำลังกายไปในระยะที่นานพอสมควร มีความสม�่ำเสมอ 

จนกระทั่งรู้สึกถึงผลลัพธ์ที่ดีความรู้สึกที่มีต่อพฤติกรรม 

(activity-related affect) ที่เป็นความรูส้กึทางบวกนี้จงึเกดิขึ้น

ก่อนการออกก�ำลงักายจากการรบัรูป้ระโยชน์ก่อนการออก

ก�ำลงักาย ความรูส้กึถงึผลลพัธ์ทางบวกระหว่างออกก�ำลงักาย 

และหลงัการออกก�ำลงักายก่อให้เกดิความต่อเนื่องของการ

ปฏิบัติโดยผลลัพธ์จากการออกก�ำลังกายที่ผู้สูงอายุได้รับ 

คอื การมสีขุภาพที่แขง็แรงทั้งทางร่างกายและจติใจ ประเดน็

นี้สอดคล้องกบัหลายการศกึษาที่พบว่าการออกก�ำลงักาย

อย่างต่อเนื่องของผูส้งูอายมุาจากการที่ผูส้งูอายรุบัรูถ้งึการ

ไดร้บัประโยชน์จากการออกก�ำลงักาย (สมบตั ิกาวลิเครอื, 

2560; บรรจง พลไชย, 2560; Aro et al., 2018; Park et al., 

2014; Danilowski, 2014)

	 การมกีลุ่มเพื่อนออกก�ำลงักาย และการสนบัสนนุ

ของครอบครวัผูส้งูอาย ุสามารถอธบิายด้วยทฤษฎวีฒันธรรม

ย่อย (subculture theory) ที่ว่าผู้สูงอายจุะมกีารรวมกลุ่ม

กันตามความคิดความเชื่อเดียวกันเพื่อให้บรรลุเป้าหมาย

คือความต้องการของกลุ่มตนเอง (Dahlkemper, 2016;  

Eliopoulos, 2018) ดงัการออกก�ำลงักายที่เน้นแบบกลุ่มที่

ผู้สูงอายุทุกคนคาดหวังว่าจะได้รับความเพลินเพลินจาก

การพดูคยุกนัและนอกจากสขุภาพทางด้านร่างกายแล้วยงั

ได้รับสุขภาพที่ดีด้านจิตใจด้วย และยังสอดคล้องกับรูป

แบบการส่งเสรมิสขุภาพของ Pender (Pender et al., 2006) 

ในส่วนของอทิธพิลระหว่างบคุคล ทพีฤตกิรรม ความเชื่อ

หรอืทศันคตขิองผูอ้ื่นมอีทิธพิลต่อความคดิของบคุคลผ่าน
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แรงผลกัดนัทางสงัคมหรอืความมุ่งมั่นต่อการปฏบิตั ิ เช่น 

ครอบครวั เพื่อน เป็นต้น สอดคล้องกบัหลายการศกึษาที่

พบว่าเมื่อผูส้งูอายมุกีลุ่มเพื่อนในการออกก�ำลงักายท�ำให้

เกดิความเพลดิเพลนิ ได้รบัก�ำลงัใจและข้อมูลในการออก

ก�ำลงักายที่ถกูต้องท�ำให้ยงัคงไว้ซึ่งการออกก�ำลงักายอย่าง

ต่อเนื่อง เมื่อได้รบัการสนบัสนนุจากครอบครวัด้วยยิ่งท�ำให้

ผู้สูงอายนุั้นยงัคงออกก�ำลงักายอยู่เสมอ (เรยีม นมรกัษ์, 

จนิตนา วชัรสนิธุ,์ และวรรณ ีเดยีวอศิเรศ, 2561; Danilowski, 

2014; Park et al., 2014; Doubova, Sánchez-García, Claudia, 

& Pérez-Cuevas, 2016; Ethisan, Somrongthong, Ahmed, 

Kumar, & Chapman, 2016; Larcom, 2018)

	 การเข้าถงึสื่อที่จบัต้องได้ สอดคล้องกบัการศกึษา

ของสมบตั ิกาวลิเครอื (2560) ที่ให้ข้อมูลว่าปัจจยัส�ำคญั

ที่ท�ำให้ผู้สูงอายุออกก�ำลังกาย คือ การที่ผู้สูงอายุได้รับ

ข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการออกก�ำลังกายทั้งที่เป็นจาก

โทรทศัน์และข่าวสารจากชมุชน 

	 บรบิทและสภาพภมูปิระเทศของชมุชน และสภาพ

ดินฟ้าอากาศไม่เอื้ออ�ำนวย อธิบายด้วยลักษณะบริบท

ชุมชนที่ส่งผลต่อการจูงใจผู้สูงอายุให้ออกก�ำลังกาย คือ 

ทวิทศัน์ที่สวยงาม อากาศที่เยน็สบาย เข้าถงึการออกก�ำลงักาย

ได้ง่าย (วญิญ์ทญัญู บญุทนั และคณะ, 2562) ซึ่งรูปแบบ 

health promotion ของ Pender (Pender et al., 2006) ใน

ส่วนของอทิธพิลจากสถานการณ์ (situational inflf luences) 

อธบิายว่าเมื่อบคุคลรบัรู้เกี่ยวกบัสถานการณ์หรอืบรบิทที่

สามารถเอื้อหรือขัดขวางการปฏิบัติพฤติกรรมสร้างเสริม 

สุขภาพบุคคลจะเลือกปฏิบัติกิจกรรมที่รู้สึกสอดคล้องกับ

วถิชีวีติ สภาพแวดล้อม แต่ตรงกนัข้ามหากมสีภาพแวดล้อม

ที่ไม่ปลอดภัย เสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุหรือฝนตกหรือ

อากาศที่ร้อนจัดจะท�ำให้ไม่สามารถออกก�ำลังกายได้  

(ชลธชิา จนัทครี,ี 2559) 

ข้อเสนอแนะ

	 1.	 พยาบาลวิชาชีพประจ�ำหน่วยบริการสุขภาพ

ภายในชมุชนสามารถน�ำปัจจยัเงื่อนไขในข้อค้นพบเหล่านี้

ไปใช้ในการพฒันาโปรแกรมการออกก�ำลงักายแก่ผูส้งูอายุ

ที่มีพฤติกรรมไม่ออกก�ำลังกายหรือออกก�ำลังกายไม่ 

ต่อเนื่อง

	 2.	 มีการศึกษาในเชิงปริมาณเพื่อทดสอบยืนยัน

องค์ประกอบของปัจจัยเพื่อให้ได้ตัวแปรปัจจัยที่เชื่อได้ว่า

มีผลต่อพฤติกรรมการออกก�ำลังกายของผู้สูงอายุอย่าง 

ต่อเนื่องเป็นประจ�ำที่สามารถขยายไปสู่พื้นที่อื่น
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