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บทคัดย่อ 
 

การวิจัยเชิงพรรณนามีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ ต าบลแม่
ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัดตาก ประชากรคือผู้สูงอายุ จ านวน 1,220 คน ค านวณขนาดตัวอย่างโดยใช้สูตร
ของ Daniel ได้กลุ่มตัวอย่าง 300 คน เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม ประกอบด้วย 6 ส่วน ได้แก่ ข้อมูล
ส่วนบุคคล, ด้านความรู้, ด้านทัศนคติ, ปัจจัยเอ้ือ, ปัจจัยเสริม, และพฤติกรรมการออกก าลังกาย น าไป
ทดลองใช้และวิเคราะห์หาค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.704 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของ
เพียร์สัน ผลวิจัยพบว่า ด้านความรู้ของกลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่อยู่ในระดับต่ าร้อยละ 42.33 ด้านทัศนคติมี
อยู่ในระดับสูงร้อยละ 90.67 ปัจจัยเอ้ืออยู่ในระดับสูงร้อยละ 94.33  ปัจจัยเสริมอยู่ในระดับสูงร้อยละ 
95.00 พฤติกรรมการออกก าลังกายของกลุ่มตัวอย่างอยู่ ในระดับปานกลางร้อยละ 63.67 ผลการ
วิเคราะห์ความสัมพันธ์พบว่า ด้านความรู้และด้านทัศนคติมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการออก
ก าลังกาย อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (r = 0.143, p-value=0.013 และ r = 0.133, p-
value=0.021 ตามล าดับ) ปัจจัยเอ้ือไม่พบความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการออกก าลังกาย (r = -0.041, 
p-value=0.477) และปัจจัยเสริมไม่พบความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการออกก าลังกาย (r = -0.001, p-
value=0.982) ข้อเสนอแนะจากงานวิจัย เจ้าหน้าที่สาธารณสุขควรให้ความรู้เกี่ยวกับการออกก าลังกาย
ที่ถูกต้อง และกระตุ้นถึงความส าคัญและประโยชน์ของการออกก าลังกายอย่างต่อเนื่อง ให้ผู้สูงอายุเข้าถึง
ข้อมูลข่าวสารโดยผ่านสื่อหลากหลายวิธี สนับสนุนอุปกรณ์การออกก าลังกายให้เพียงพอ และบุคคลรอบ
ข้างควรกระตุ้นและส่งเสริมให้ผู้สูงอายุออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ 
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Original Article 
 

Exercise behaviors of elderly people in Maetor subdistrict,  
Maueng district, Tak province 

 
Phutthipong Makmai1,*  

 

Abstract 
 

This descriptive research aimed to study exercise behaviors of elderly people in 
Maetor subdistrict, Maueng district, Tak province. Population was 1,220 elderly people 
and the sample size calculating used Daniel formula for 300 cases. Data were collected 
by questionnaires composed of 6 parts; personal characteristics, knowledge, attitude, 
enabling factors, reinforcing factors, and exercise behaviors. Try out testing reliability by 
Cronbach’s coefficient alpha was 0.704, and statistic analyzed used Pearson’s Product 
Moment Correlation Coefficient. The result showed that knowledge was low level 
42.33%. Attitude was high level 90.67%. Enabling factors were high level 94.33%. 
Reinforcing factors were high level 95.00%. Exercise behaviors were medium level 
63.67%. Association analyzed found that predisposing factors both knowledge and 
attitude were positively associated with exercise behaviors with significance at 0.05 (r = 
0.143, p-value=0.013 and r = 0.133, p-value=0.021, respectively). Enabling factors was 
not associated with exercise behaviors (r = -0.041, p-value=0.477). And reinforcing 
factors was not associated with exercise behaviors (r = 0.001, p-value=0.982). The 
suggestions are officers should educate elderly people with precise knowledge and 
encourage them to realize an importance of exercise. Elderly people should easily 
access information and resources, and should be encouraged to do exercise by 
surrounding people.  
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บทน า 
 

อ งค์ ก า รอน ามั ย โล ก  (World Health 
Organization)1 เปิดเผยว่า ในปี พ.ศ. 2558 กลุ่ม
โรคหัวใจและหลอดเลือดเป็นสาเหตุการตาย
อันดับ 1 ของคนทั่วโลก โดยมีผู้ เสียชีวิตจาก
โรคหัวใจและหลอดเลือดประมาณ 17.7 ล้านคน 
คิดเป็นร้อยละ 31 ของอัตราการตายทั่ วโลก  

ส าหรับประเทศไทย จากรายงานสถิติสาธารณสุข
กระทรวงสาธารณสุข แผนพัฒนาสุขภาพแห่งขาติ 
ฉบับที่ 12 (พ.ศ. 2560-2564) เผยสาเหตุหลักของ
การสูญเสียปีสุขภาวะของผู้สูงอายุ พ.ศ.2556 ใน
เพศชาย 3 ล าดับแรก คือ โรคหัวใจและหลอด
เลือด โรคมะเร็ง และความผิดปกติทางการรับรู้ 
ส่วนเพศหญิง 3 ล าดับแรก คือ โรคหัวใจและ
หลอดเลือด ความผิดปกติทางการรับรู้  และ
โรคมะเร็ง และพบโรคที่ผู้สูงอายุตายเรียงล าดับ 
คือ มะเร็ง หลอดเลือดสมอง ปอดอักเสบ ไต และ
เบาหวาน3 

จากข้อมูลสถิติของจังหวัดตาก ซึ่ งเป็น
จังหวัดหนึ่งทางภาคเหนือตอนล่างของประเทศ
ไทยที่ มี จ าน วนป ระชากรผู้ สู งอ ายุทั้ งห ม ด 
146,242 คน ส าหรับต าบลแม่ท้อ ซึ่งเป็นต าบล
หนึ่ ง ในอ า เภ อ เมื อ ง  เป็ นสั งคมชนบทแบบ
เกษตรกรรม จากแนวโน้มมีจ านวนประชากร
ผู้สูงอายุของต าบลแม่ท้อที่มีจ านวนเพ่ิมมากขึ้น 
น ามาซึ่ งภาวะเสี่ ยงและปัญ หาด้ านสุ ขภาพ 
โดยเฉพาะโรคหัวใจและหลอดเลือด ซึ่งมีผู้สูงอายุ
ในเขตต าบลแม่ท้อที่มีความเสี่ยงสูงอันตรายต่อ
โรคหัวใจและหลอดเลือดปี  พ.ศ.2559-25621 

ข้อมูลจากกระทรวงสาธารณสุข มีอัตราป่วยด้วย
โรคหัวใจและหลอดเลือดของผู้สูงอายุในเขตต าบล
แม่ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัดตาก จากปี พ.ศ.2558-
2561 โรคหัวใจและหลอดเลือด เป็นปัญหาที่เกิด
ขึ้นกับผู้สูงอายุ ซึ่งสาเหตุหนึ่งมาจากการไม่ออก
ก าลังกาย อาจเป็นเพราะว่าผู้สูงอายุคิดว่าการ
ปฎิบัติภาระกิจประจ าวันของตนเอง เช่น การท า
ความสะอาดบ้าน เป็นการออกก าลังกายอยู่แล้ว 

หากปัญหาเหล่านี้ ไม่ได้รับการดูแลหรือแก้ไข 
ความรุนแรงของโรคจะรุนแรงมากขึ้น การออก
ก าลังกายเป็นแนวทางส าคัญแนวทางหนึ่งที่มี
ประโยชน์ต่อผู้สูงอายุ ท าให้มีสุขภาพร่างกาย
แข็งแรง ไม่เป็นโรคง่าย อีกทั้งท าให้สุขภาพจิตดี 
ลดความเครียด มีเพ่ือนมากขึ้น สามารถลดภาวะ
ซึมเศร้า  

ผู้วิจัยจึงเห็นความส าคัญของการออกก าลัง
กายของผู้สูงอายุ ดังนั้นจึงมีความสนใจที่จะศึกษา
พฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ ต าบล
แม่ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัดตาก เพ่ือน าผลที่ได้มา
เป็นข้อมูลในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมให้ผู้สูงอายุ
มีพฤติกรรมการออกก าลังกายเพ่ิมขึ้น เพ่ือให้
ผู้สูงอายุมีสุขภาพร่างกายแข็งแรง ลดภาวะเสี่ยง
ต่อการเกิดโรคที่สามารถป้องกันได ้
 

วัตถุประสงค์ของการวิจยั 

1. เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการออกก าลังกาย
ของผู้สูงอายุ  ในเขตต าบลแม่ท้อ อ าเภอเมือง 
จังหวัดตาก 

2. เพ่ื อศึ กษาปั จจั ยน า  ได้ แก่  ความรู้
เกี่ยวกับการออกก าลังกาย และทัศนคติเกี่ยวกับ
การออกก าลังกายของผู้สูงอายุ ในเขตต าบลแม่ท้อ 
อ าเภอเมือง จังหวัดตาก 

3. เพ่ือศึกษาปัจจัยเอ้ือ ได้แก่ การเข้าถึง
ทรัพยากรเกี่ยวกับการออกก าลังกาย และการ
ได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการออกก าลังกายของ
ผู้สูงอายุ ในเขตต าบลแม่ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัด
ตาก 

4. เพ่ือศึกษาปัจจัยเสริม ได้แก่ การได้รับ
การสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัว การได้รับ
การสนับสนุนจากชุมชน และการได้ รับการ
สนับสนุนจากเพ่ือนของผู้สูงอายุ ในเขตต าบลแม่
ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัดตาก 

5. เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่าง ปัจจัย
น า ปัจจัยเอ้ือและปัจจัยเสริมกับพฤติกรรมการ
ออกก าลังกายของผู้สูงอายุ ในเขตต าบลแม่ท้อ 
อ าเภอเมือง จังหวัดตาก 
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วิธีด าเนินการวิจัย 
 

การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงพรรณนา 
(Descriptive Research)  

ประชากรที่ใช้ในการวิจัย คือ ผู้สูงอายุที่มี
อายุ 60 ปีขึ้นไป ทั้งเพศชายและเพศหญิง และ
อาศัยอยู่ในเขตต าบลแม่ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัด
ตาก จ านวน 1,220 คน ซึ่งสามารถสื่อความหมาย
เข้าใจได้ และตอบแบบสอบถามได้  ไม่มีความ
พิการ หรือไม่เป็นอัมพาต หรือไม่เป็นโรคที่แพทย์
ห้ามหรือจ ากัดการออกก าลังกาย สมัครใจเข้าร่วม
โครงการวิจัย ค านวณขนาดกลุ่มตัวอย่างโดยใช้
สูตรการค านวณกลุ่มตัวอย่างที่ท ราบจ านวน
ป ระชากรแน่ น อน ของ  Daniel, W.W.6 โด ย
ก าหนดระดับความเชื่อมั่นที่ 95% ค่าความคลาด
เคลื่อนที่สามารถยอมรับได้เท่ากับ 0.05 ได้ขนาด
กลุ่มตัวอย่าง 300 คน โดยวิธีการสุ่มแบบมีระบบ 
(Systematic Random Sampling)  โ ด ย ก า ร
เที ย บ สั ด ส่ ว น  (Quota Sampling) ผู้ สู งอ ายุ
ทั้งหมดในต าบลแม่ท้อจาก 15 หมู่บ้าน โดยการ
เทียบสัดส่วนผู้สูงอายุของต าบลแม่ท้อทั้งหมดและ
การสุ่มเลือกรายชื่อผู้สูงอายุในแต่ละหมู่บ้าน เพ่ือ
เป็นตัวแทนของกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้วิธีการสุ่ม
ตัวอย่ างแบบมี ระบบ (Systematic Random 
Sampling) ด้วยวิธี  ดั งนี้  (1) น าข้อมูลรายชื่อ
ผู้สูงอายุในแต่ละหมู่บ้าน มาเรียงล าดับ จาก ก ถึง 
ฮ (2) ค านวณระยะห่างของการเลือกต าแหน่ง
ตัวอักษร โดยใช้สูตร K = N1/n1   

เ ค รื่ อ ง มื อ ที่ ใ ช้ ใ น ก า ร วิ จั ย  คื อ 
แบบสอบถาม (Questionnaire) แบ่งออกเป็น 6 
ส่วน 

 ส่วนที่ 1 เป็นข้อค าถามที่เกี่ยวกับข้อมูล
ส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบสอบถามเป็นข้อค าถาม

แบบปลายปิดและเติมค าลงในช่องว่างจ านวน 6 
ข้อ 

ส่วนที่ 2 เป็นข้อค าถามที่เกี่ยวกับปัจจัย
น าด้านความรู้เกี่ยวกับการออกก าลังกาย จ านวน 
6 ข้อ มีลักษณะของค าถามเป็นค าถามแบบ
เลือกตอบ ใช่ ไม่ใช่ และไม่แน่ใจ เกณฑ์การให้
คะแนนการแปลผลคะแนนโดยพิจารณาตาม
เกณฑ ์ของ บลูม (Bloom, 1968) 

 ส่วนที่ 3 เป็นข้อค าถามเกี่ยวกับปัจจัยน า
ด้านทัศนคติเกี่ยวกับการออกก าลังกาย จ านวน 
10 ข้อ มีลักษณะเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 
(Rating Scale) 5 ระดับตามความคิดเห็น ดังนี้ 
เห็นด้วยอย่างยิ่ง เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย ไม่
เห็นด้วยอย่างยิ่ง เกณฑ์การให้คะแนนและการ
แปลผล แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ ระดับสูง ระดับ
ปานกลาง และระดับต่ า โดยให้ค่าคะแนนสูงสุด 
ลบ ด้วยคะแนนต่ าสุด แล้วน าไปหารด้วยระดับ
การวัดที่ต้องการตามแนวคิดของ เบสท์ (Best 
John W, 1977) 

 ส่วนที่ 4 เป็นข้อค าถามที่เกี่ยวกับปัจจัย
เอ้ือ ได้แก่ การเข้าถึงทรัพยากรเกี่ยวกับการออก
ก าลังกายและการได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการ
ออกก าลังกาย จ านวน 12 ข้อ มีลักษณะเป็นมา
ตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) 5 ระดับ
ตามความคิดเห็น ดังนี้ เห็นด้วยอย่างยิ่ง เห็นด้วย 
ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง เกณฑ์
การให้คะแนนและการแปลผล แบ่งเป็น 3 ระดับ 
คือ ระดับสูง ระดับปานกลาง และระดับต่ า โดย
ให้ค่าคะแนนสูงสุด ลบ ด้วยคะแบบต่ าสุด แล้ว
น าไปหารด้วยระดับการวัดที่ต้องการตามแนวคิด
ของ เบสท์ (Best John W, 1977) 

 ส่วนที่ 5 เป็นข้อค าถามที่เกี่ยวกับปัจจัย
เสริม ได้แก่ การได้รับการสนับสนุนจากสมาชิกใน
ครอบครัว การได้รับการสนับสนุนจากชุมชน และ
การได้รับการสนับสนุนจากเพ่ือน จ านวน 24 ข้อ 
มีลักษณะเป็นมาตราส่วนประมาณค่า (Rating 
Scale) 5 ระดับตามความคิดเห็น ดังนี้ เห็นด้วย
อย่างยิ่ง เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย ไม่เห็นด้วย
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อย่างยิ่ง เกณฑ์การให้คะแนนและการแปลผล 
แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ ระดับสูง ระดับปานกลาง 
และระดับต่ า โดยให้ค่าคะแนนสูงสุด ลบ ด้วยคะ
แบบต่ าสุด แล้วน าไปหารด้วยระดับการวัดที่
ต้องการตามแนวคิดของ เบสท์ (Best John W, 
1977) 

ส่ วน ที่  6  เป็ น ข้ อค าถ ามที่ เกี่ ย วกั บ
พฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ จ านวน 
12 ข้อ มีลักษณะเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 
(Rating Scale) 5 ระดับตามการปฏิบั ติ  ดั งนี้ 
ปฏิบัติมากที่สุด ปฏิบัติมาก ปฏิบัติปานกลาง 
ปฏิบัติน้อย ปฏิบัติน้อยที่สุด เกณฑ์การให้คะแนน
และการแปลผล แบ่งเป็น 3 ระดับ คือ ระดับสูง 
ระดับปานกลาง และระดับต่ า โดยให้ค่าคะแนน
สูงสุด ลบ ด้วยคะแบบต่ าสุด แล้วน าไปหารด้วย
ระดับการวัดที่ต้องการตามแนวคิดของ เบสท์ 
(Best John W, 1977) 

ตรวจสอบคุณภาพของแบบสอบถาม เพ่ือ
หาความตรงตามเนื้อหาโดยผู้เชี่ยวชาญ จ านวน 3 
ท่านและน าแบบสอบถามไปทดลองใช้ (Try-out) 
กับผู้สูงอายุในเขตต าบลหนองบัวใต้ อ าเภอเมือง 
จ ังห ว ัดตาก  ที ่ม ีค ว าม ค ล ้า ย ค ล ึง ก ับ ก ลุ ่ม
ตัวอย่าง จ านวน 30 คน โดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์
แอลฟ่ าครอนบาค  (Cronbach’s coefficient 
alpha) เท่ ากับ  0.704  และตั วแปรตาม  คื อ 
พฤติกรรมการออกก าลังกาย เท่ากับ 0.907 

สถิติที่ใช้ในการวิจัย วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้
โปรแกรมคอมพิวเตอร์ โดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป 
น าเสนอโดยใช้สถิติเชิงพรรณาและสถิติเชิงอนุมาน
เพ่ือวิเคราะห์สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน 

(Pearson’s Product Moment Correlation 
Coefficient) 

ก า รพิ ทั ก ษ์ สิ ท ธิ์ ข อ งก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง 
(Ethical Subject) ค า ต อ บ ข อ ง ผู้ ต อ บ
แบบสอบถามจะถือเป็นความลับและข้อมูลที่ได้
จากแบบสอบถามทั้งหมด ผู้วิจัยจะน าไปใช้ในการ
วิเคราะห์ข้อมูลเพื่อใช้ในการศึกษาวิจัยเท่านั้นและ
จะน าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลในภาพรวมของ
ประชากรทั้งหมด และน าเสนอผลการวิจัยใน
ภาพรวมทางวิชาการเท่านั้น งานวิจัยนี้ได้รับรอง
จากคณะอนุกรรมการจริยธรรมการวิจัยประจ า
สาขาวิชาที่ เกี่ยวข้องกับมนุษย์  วิทยาลัยนอร์
ทเทิร์น เอกสารรับรองเลขที่ NTC888-0001 

 

ผลการวิจัย 
 

กลุ่มตัวอย่างเป็นเพศหญิง ร้อยละ 47.67 
ใกล้เคียงกับเพศชาย ร้อยละ 52.33 เมื่อพิจารณา
ช่วงอายุของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า ส่วนใหญ่มีอายุ
อยู่ระหว่าง 62-68 ปี ร้อยละ 55.67 สถานภาพ
สมรสของกลุ่ มตั วอย่ าง พบว่ า ส่ วน ใหญ่ มี
สถานภาพสมรส ร้อยละ 63.67 ระดับการศึกษา
ส่วนใหญ่จบระดับประถมศึกษา ร้อยละ 45.00 
ส่วนใหญ่มีอาชีพรับจ้างทั่วไป ร้อยละ 30.00 ใน
ส่วนของรายได้ต่อเดือน พบว่า ส่วนใหญ่มีรายได้
เฉลี่ยต่อเดือน ระหว่าง 600-8,000 บาทต่อเดือน 
ร้อยละ 43.33  

ปัจจัยน า ด้านความรู้กับด้านทัศนคติ
เกี่ยวกับการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ ต าบล
แม่ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัดตาก พบว่า ผู้สูงอายุ
ส่วนใหญ่มีความรู้อยู่ในระดับต่ า ร้อยละ 42.33 
ดังตารางที่ 1 และมีทัศนคติอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 
90.67 ดังตารางที่ 2 
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ตารางท่ี 1 ปัจจัยน า ระดับความรู้เกี่ยวกับการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ (n=300) 
ระดับความรู้เกี่ยวกับการออกก าลังกาย 

           สูง ปานกลาง ต่ า 
จ านวน  
(คน) 

ร้อยละ จ านวน  
(คน)  

ร้อยละ จ านวน  
(คน) 

ร้อยละ 

89 29.67 84 28.00 127 42.33 
 

ตารางท่ี 2 ปัจจัยน า ด้านทัศนคติเกี่ยวกับการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ (n=300) 

ระดับทัศนคติเกี่ยวกับการออกก าลังกาย 
           สูง ปานกลาง ต่ า 

จ านวน 
(คน) 

ร้อยละ จ านวน 
(คน)  

ร้อยละ จ านวน (คน) ร้อยละ 

272 90.67 28 9.33 0 0 
 

ปัจจัยเอ้ือ ด้านการเข้าถึ งทรัพยากร
เกี่ยวกับการออกก าลังกาย และการได้รับข้อมูล
ข่าวสารเกี่ยวกับการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ 
ต าบลแม่ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัดตาก พบว่า 

ผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีปัจจัยเอ้ือ ด้านการเข้าถึง
ทรัพยากรและการได้รับข้อมูลข่าวสารอยู่ ใน
ร ะ ดั บ สู ง  ร้ อ ย ล ะ  94.33 ดั ง ต า ร า ง ที่  3 

 

ตารางที่ 3 ปัจจัยเอ้ือ ด้านการเข้าถึงทรัพยากรเกี่ยวกับการออกก าลังกายและการได้รับข้อมูลข่าวสาร
เกี่ยวกับการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ (n=300) 

ปัจจัยเอื้อ 

ระดับปัจจัยเอ้ือ 
           สูง ปานกลาง ต่ า 

จ านวน
(คน) 

ร้อยละ จ านวน
(คน)  

ร้อยละ จ านวน
(คน) 

ร้อยละ 

การเข้าถึงทรัพยากรเกี่ยวกับ
การออกก าลังกาย 

258 86.00 42 14.00 0 0 

การได้รับข้อมูลข่าวสาร
เกี่ยวกับการออกก าลังกาย 

270 90.00 29 9.67 1 0.33 

ภาพรวมปัจจัยเอื้อ 283 94.33 17 5.67 0 0 
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ปัจจัยเสริม ด้านการได้รับการสนับสนุนจาก
สมาชิกในครอบครัว การได้รับการสนับสนุนจาก
ชุมชน และการได้รับการสนับสนุนจากเพื่อน
ของผู้สูงอายุ ต าบลแม่ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัด
ตาก พบว่าผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีปัจจัยเสริม ด้าน
การได้รับการสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัว
การได้รับการสนับสนุนจากชุมชนและการได้รับ
การสนับสนุนจากเพ่ือนอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 
95.00 ดังตารางที่ 4 

พฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ 
ต าบลแม่ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัดตาก พบว่า 
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีพฤติกรรมการออกก าลังกาย
อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 63.67 ดังตารางที่ 
5 

 

 

 

ตารางที่ 4 ปัจจัยเสริม ด้านการได้รับการสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัว การได้รับการสนับสนุนจาก
ชุมชน และการได้รับการสนับสนุนจากเพ่ือนของผู้สูงอายุ (n=300) 

ปัจจัยเสริม 

ระดับปัจจัยเสริม 
           สูง ปานกลาง ต่ า 

จ านวน
(คน) 

ร้อยละ จ านวน
(คน)  

ร้อยละ จ านวน
(คน) 

ร้อยละ 

การได้รับการสนับสนุน
จากสมาชิกในครอบครัว 

290 96.67 10 3.33 0 0 

การได้รับการสนับสนุน
จากชุมชน 

283 94.33 16 5.33 1 0.33 

การได้รับการสนับสนุน
จากเพ่ือน 

278 92.67 21 7.00 1 0.33 

ภาพรวมปัจจัยเสริม 285 95.00 15 5.00 0 0 
 

ตารางท่ี 5 ระดับพฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ (n=300) 

ระดับพฤติกรรมการออกก าลังกาย 
           สูง ปานกลาง ต่ า 

จ านวน
(คน) 

ร้อยละ จ านวน
(คน)  

ร้อยละ จ านวน(คน) ร้อยละ 

75 25.00 191 63.67 34 11.33 
 

ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยน า ปัจจัยเอ้ือ 
ปัจจัยเสริม และพฤติกรรมการออกก าลังกาย
ของผู้สูงอายุ ต าบลแม่ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัด
ตาก  พบว่า จากการวิ เคราะห์ความสัมพันธ์ 
ระหว่าง ปัจจัยน า ปัจจัยเอ้ือ ปัจจัยเสริม และ

พฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ ต าบล
แม่ ท้ อ  อ า เภ อ เมื อ ง จั งหวัดตาก  โดย ใช้ ค่ า
สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน ที่ ระดับ
นัยส าคัญทางสถิติกับ 0.05 ดังนี้ ปัจจัยน า ด้าน
ความรู้เกี่ยวกับการออกก าลังกาย มีความสัมพันธ์
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ทางบวก กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สูงอายุ (r = 0.143, p-value = 0.013) ด้าน
ทัศนคติเกี่ยวกับการออกก าลังกาย มีความสัมพันธ์
ทางบวก กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สูงอายุ (r = 0.133, p-value = 0.021) ปัจจัย
เอ้ือ ไม่มีความสัมพันธ์ กับพฤติกรรมการออก
ก าลังกายของผู้สูงอายุ    (r = -0.041, p-value 
= 0.477) เมื่อพิจารณารายด้าน พบว่า ด้านการ
เข้าถึงทรัพยากรเกี่ยวกับการออกก าลังกาย ไม่มี
ความสัมพันธ์ กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สูงอายุ (r = 0.061, p-value = 0.291) ด้าน
การได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการออกก าลังกาย 
มีความสัมพันธ์ทางลบ กับพฤติกรรมการออก
ก าลังกายของผู้สูงอายุ (r = -0.122, p-value = 

0.035) และปัจจัยเสริม ไม่มีความสัมพันธ์ กับ
พฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ (r = 
0.001, p-value = 0.982) เมื่อพิจารณารายด้าน 
พบว่า ด้านการได้รับการสนับสนุนจากสมาชิกใน
ครอบครัว ไม่มีความสัมพันธ์ กับพฤติกรรมการ
ออกก าลังกายของผู้สูงอายุ (r = 0.043, p-value 
= 0.456) ด้านการได้รับการสนับสนุนจากชุมชน 
ไม่มีความสัมพันธ์ กับพฤติกรรมการออกก าลังกาย
ของผู้สูงอายุ (r = -0.012, p-value = 0.833) 
ด้ านการได้ รับการสนับสนุนจากเพ่ือน  ไม่มี
ความสัมพันธ์ กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สู งอายุ  (r = 0.003, p-value = 0 .960) ดั ง
ตารางที่ 6 

 
ตารางท่ี 6 สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน ระหว่างปัจจัยน า ปัจจัยเอ้ือ ปัจจัยเสริม และพฤติกรรม

การออกก าลังกายของผู้สูงอายุ  

ปัจจัย 

พฤติกรรมการออกก าลังกาย 
สัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ์ของ
เพียร์สัน (r) 

p-value ระดับความสัมพันธ์ 

ปัจจัยน า    
 ความรู้เกี่ยวกับการออกก าลังกาย 0.143 0.013* มีความสัมพันธ์ทางบวก 
 ทัศนคติเกี่ยวกับการออกก าลังกาย 0.133 0.021* มีความสัมพันธ์ทางบวก 
ปัจจัยเอื้อ -0.041 0.477 ไม่มีความสัมพันธ์ 
 การเข้าถึงทรัพยากรเกี่ยวกับการออกก าลังกาย 0.061 0.291 ไม่มีความสัมพันธ์ 
 การได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการออกก าลัง

กาย 
-0.122 0.035* มีความสัมพันธ์ทางลบ 

ปัจจัยเสริม 0.001 0.982 ไม่มีความสัมพันธ์ 
 การได้รับการสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัว 0.043 0.456 ไม่มีความสัมพันธ์ 
 การได้รับการสนับสนุนจากชุมชน -0.012 0.833 ไม่มีความสัมพันธ์ 
 การได้รับการสนับสนุนจากเพ่ือน 0.003 0.960 ไม่มีความสัมพันธ์ 

* ค่าระดับนัยส าคัญ น้อยกว่า 0.05 
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สรุปและอภิปรายผลการวิจัย 
 

สมมุติฐานที่  1 ปั จจัยน า ด้ านความรู้
เกี่ยวกับการออกก าลังกายมีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ  

 จากผลการวิจัย พบว่า ปัจจัยน า ด้าน
ความรู้เกี่ยวกับการออกก าลังกาย มีความสัมพันธ์
ทางบวก กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สูงอายุ (r = 0.143, p-value = 0.013) สามารถ
อธิบายเหตุผลได้ว่า  ความรู้ส่ งผลต่อการเกิด
พฤติกรรม Bloom, Benjamin S.7 ที่ กล่ าวว่ า 
ความรู้ที่ เกิ ดจากการเรียนรู้  จะน าไปสู่ การ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมจากเดิมไปสู่พฤติกรรมใหม่
ที่ค่อนข้างถาวร และพฤติกรรมใหม่นี้เป็นผลมา
จากประสบการณ์หรือการฝึกฝน พฤติกรรมที่
เปลี่ยนไปจะต้องเปลี่ยนไปอย่างค่อนข้างถาวร 
เช่น ความรู้ที่ได้จากการเรียนรู้เกี่ยวกับการดูแล
ตนเอง เช่น การออกก าลังกาย จะเกิดพฤติกรรม
การออกก าลังกาย ซึ่งสอดคล้องกับทฤษฎีความรู้
ของ Good, Carter V.8 ที่กล่าวว่า ความรู้ เป็น
ข้อเท็จจริง ความจริง เป็นข้อมูลที่มนุษย์ได้รับและ
เก็บรวบรวมจากประสบการณ์ต่าง ๆ การที่บุคคล
ยอมรับหรือปฏิเสธสิ่งใดสิ่งหนึ่งได้อย่างมีเหตุผล 
บุคคลควรจะต้องมีความรู้เกี่ยวกับเรื่องนั้นๆ เพ่ือ
ประกอบการตัดสินใจ รวมทั้งเกิดความตระหนัก 
ความเชื่อ และค่านิยมต่างๆ ด้วย เช่นเดียวกับ
ความรู้เกี่ยวกับการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ 
หากผู้สูงอายุมีความรู้ ความเข้าใจถึงประโยชน์ของ
การออกก าลังกายและโทษของการไม่ออกก าลัง
กาย ก็จะส่งผลให้ผู้สูงอายุตัดสินใจในการออก
ก าลังกายได้ และการปฏิบัติตัวในการออกก าลัง
กายได้อย่างถูกต้อง ซึ่งสอดคล้องกับข้อค าถาม
ด้านความรู้เกี่ยวกับการออกก าลังกายที่ว่า การ
ออกก าลังกายต้องปฏิบัติหลังรับประทานอาหาร
ทั น ที  ร อ งล ง ม า คื อ  ก า ร อ อ ก ก า ลั ง ก า ย
ประกอบด้วย 3 ช่วง คือ ช่วงอบอุ่นร่างกาย ช่วง
ฝึกจริง และช่วงผ่อนคลาย  ตามล าดับ นั้นแสดง

ให้ เห็นว่า ผู้ สู งอายุมีการเรียนรู้และมีความรู้
เกี่ยวกับการออกก าลังกาย 

ผลการวิจัย สอดคล้องกับการศึกษาของ 
สมบั ติ  กาวิล เครือ 9 ที่ ท าการศึกษาปั จจั ยที่
เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สูงอายุ อ าเภอเสริมงาม จังหวัดล าปาง พบว่า 
ความรู้ เรื่อ งการออกก าลั งกายที่ ผู้ สู งอายุ  มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สู งอายุ  อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  (p-value 
<0.001) โดยมีความสัมพันธ์ในทิศทางเดียวกัน
ระดับมาก (r = 0.509)  

สมมุติฐานที่  2  ปัจจัยน า ด้านทัศนคติ
เกี่ยวกับการออกก าลังกายมีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ  

จากผลการวิจัย พบว่า ปัจจัยน า ด้าน
ทัศนคติเกี่ยวกับการออกก าลังกาย มีความสัมพันธ์
ทางบวก กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สูงอายุ (r = 0.133, p-value = 0.021) สามารถ
อธิบายเหตุผลได้ว่า ตามทฤษฎีการเรียนรู้ของ 
Bloom, Benjamin S.7 ที่ ได้กล่าวถึงพฤติกรรม
ด้านเจตคติ หมายถึง ความสนใจ ความรู้สึก ท่าที 
ความชอบในการให้คุณค่าหรือปรับปรุงค่านิยมที่
ยึดถืออยู่เป็นพฤติกรรมที่ยากแก่การอธิบายเพราะ
เป็นสิ่งที่เกิดขึ้นภายในจิตใจของคน และการแสดง
ลักษณะตามค่านิยมที่ยึดถือและสอดคล้องกับ
ทฤษฎีที่ เกี่ยวกับทัศนคติของ Rosenberg, R.J. 
and Hovland,C.I.10 ที่ได้สรุปและอธิบายทฤษฎี
ความสอดคล้องระหว่างแนวคิดกับความรู้สึกว่า 
ความสอดคล้องระหว่างองค์ประกอบของทัศนคติ 
แนวคิดและความรู้สึก การเปลี่ยนทัศนคติโดยผ่าน
กระบวนการเร้าด้วยวิธีสื่อสาร ส่วนใหญ่เน้นการ 
เปลี่ยนองค์ประกอบความรู้ การให้ข้อมูลใหม่ ๆ 
ซึ่งจะน าไปสู่การเปลี่ยนองค์ประกอบความรู้สึก
และการเปลี่ยนทัศนคติ ดังนั้น ทัศนคติเกี่ยวกับ
การออกก าลังกายของผู้สูงอายุ จึงสัมพันธ์กับ
ความรู้สึก และความเชื่อ หรือการรู้ของผู้สูงอายุ 
กับแนวโน้มที่จะมีพฤติกรรมเกี่ยวกับการออก
ก าลังกายในทางใดทางหนึ่ งต่อเป้าหมายของ
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ทัศนคตินั้น ซึ่งเป็นไปได้ทั้งเชิงบวกและเชิงลบ 
ทัศนคติมีผลให้มีการแสดงพฤติกรรมออกมาจะ
เห็นได้ว่า ทัศนคติ ประกอบด้วย ความคิดที่มีผล
ต่ ออารมณ์  และความรู้ สึ กนั้ น ออกมาโดย
พฤติกรรม ซึ่งสอดคล้องกับข้อค าถามด้านทัศนคติ
เกี่ยวกับการออกก าลังกายที่ว่า การออกก าลังกาย
ช่วยลดอาการปวดเมื่อยกล้ามเนื้อ รองลงมาคือ 
การออกก าลังกายเป็นประจ าท าให้ร่างกายมีความ
คล่องตัว ตามล าดับ นั้นแสดงให้เห็นว่า ผู้สูงอายุมี
ทัศนคติ หรือความรู้สึก ความเชื่อ หรือการรู้ของ
ผู้สูงอายุ เกี่ยวกับผลลัพธ์ที่เกิดขึ้นจากการออก
ก าลังกาย 

ผลการวิจัย สอดคล้องกับการศึกษาของ ธา
ริน สุขอนันต์ และคณะ11 ที่ได้ศึกษาปัจจัยที่มีผล
ต่อพฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ ใน
เขตเทศบาลเมืองบ้านสวน จังหวัดชลบุรี พบว่า 
ทัศนคติ ในการออกก าลั งกายเพ่ือสุขภาพ มี
ความสัมพันธ์ทางลบ มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม
การออกก าลังกายของผู้สูงอายุ อย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติท่ี 0.05 (r = -0.22)  

สมมุติฐานที่ 3 ปัจจัยเอ้ือ มีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ  

จ าก ผ ล วิ จั ย  พ บ ว่ า  ปั จ จั ย เ อ้ื อ  ไม่ มี
ความสัมพันธ์ กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สูงอายุ (r = -0.041, p-value = 0.477) เมื่อ
วิเคราะห์ข้อมูลรายด้าน พบว่า ปัจจัยเอ้ือ ด้าน
การเข้าถึงทรัพยากรเกี่ยวกับการออกก าลังกาย ไม่
มีความสัมพันธ์ กับพฤติกรรมการออกก าลังกาย
ของผู้สูงอายุ (r = 0.061, p-value = 0.291) แต่
ปัจจัยเอ้ือ ด้านการได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับ
การออกก าลังกาย มีความสัมพันธ์ทางลบ กับ
พฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ (r = -
0.122, p-value = 0.035) ซึ่ งแนวคิดทฤษฎี 
PRECEDE Model ข อ ง  Green, L. & Kreuter, 
M.5 ก ล่ า ว ไว้ ว่ า  ปั จ จั ย เ อ้ื อ  ห ม าย ถึ ง  สิ่ งที่
เอ้ืออ านวยให้บุคคลมีการปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพ
ได้ง่าย ซึ่งอาจจะเป็นบุคคลหรือองค์กร ได้แก่ การ
ได้รับสื่อและข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับพฤติกรรม

สุขภาพ และการเข้ าถึ งแหล่ งหรือสถานที่ ที่
ก่อให้เกิดพฤติกรรมสุขภาพ จากผลการวิเคราะห์
ข้อมูล เนื่องด้วยลักษณะทางสังคมหรือบริบท
ชุมชนของต าบลแม่ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัดตาก 
ผู้สูงอายุให้ความส าคัญกับการด าเนินชีวิตตาม
บริบทชุมชนมากกว่าที่จะให้ความส าคัญในเรื่อง
การออกก าลังกาย อาจเป็นเพราะว่าผู้สูงอายุคิดว่า
การปฎิบัติภาระกิจประจ าวันของตนเอง เช่น การ
ท าความสะอาดบ้าน การดูแลลูกดูแลหลาน เป็น
การออกก าลังกายอยู่แล้ว จากข้อค าถามด้านการ
เข้าถึงทรัพยากรเกี่ยวกับการออกก าลังกายที่ว่า 
ท่านใช้เวลาในการเดินทางมาออกก าลังกายไม่เกิน 
30 นาที รองลงมาคือ ท่านสามารถเดินทางไป
ออกก าลังกายได้โดยสะดวก เช่น มีรถส่วนตัว มี
เพ่ือนหรือญาติขับรถมาส่ง มีรถประจ าทางวิ่งผ่าน 
ตามล าดับ ด้านการได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับ
การออกก าลังกาย มีความสัมพันธ์ทางลบกับ
พฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุอย่างมี
นั ยส าคัญ ทางสถิติ  (r = -0 .122 , p-value = 
0.035) หมายถึง ผู้สูงอายุได้รับข้อมูลข่าวสาร
เพ่ิมขึ้น แต่มีพฤติกรรมการออกก าลังกายน้อยลง 
อาจเกิดจาก ข้อมูลข่าวสารที่ได้รับนั้น ไม่ใช่ข้อมูล
ข่าวสารเกี่ยวกับการออกก าลั งกาย จึงท าให้
ผู้สูงอายุออกก าลังกายน้อยลง จากข้อค าถามด้าน
การได้รับข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับการออกก าลังกาย
ที่ว่า เมื่อเห็นดารานักร้องเป็นผู้น าในการออก
ก าลั งกาย ท าให้ท่ านต้องการออกก าลั งกาย 
รองลงมาคือ การจัดนิทรรศการเชิญชวนให้ออก
ก าลังกาย มีส่วนท าให้ท่านต้องการออกก าลังกาย  
ตามล าดับ 

ผลการวิจัย สอดคล้องกับการศึกษาของ 
สมบัติ กาวิลเครือ9 ที่ได้ศึกษาปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับ
พฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ อ าเภอ
เสริมงาม จังหวัดล าปาง พบว่า การได้รับข้อมูล
ข่าวสารกิจกรรมการออกก าลังกายจากองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม
การออกก าลังกายของผู้สูงอายุอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติ (p-value = 0.012) ในทิศทางเดียวกัน



วารสารวิชาการสาธารณสุขชุมชน     ปีท่ี 8 ฉบับท่ี 1 มกราคม – มีนาคม 2565 
 

70 
Academic Journal of Community Public Health  Vol. 8 No. 1, January – March 2022   

 

ระดับต่ า (r = 0.148) แต่แตกต่างจากการศึกษา
ของ อโนทัย ผลิตนนท์ เกียรติ  และคณะ12 ที่
ศึ กษาวิจั ย เรื่อ ง ปั จจั ยที่ มี ความสัม พันธ์ต่ อ
พฤติกรรมการออกก าลั งกายของ  นักศึกษา
กายภาพบ าบัด มหาวิทยาลัยหัวเฉียวเฉลิมพระ
เกียรติ  พบว่า ด้ านการรับรู้ข้อมูลข่าวสารมี
ความสัมพันธ์เชิงบวกในระดับต่ ากับพฤติกรรมการ
ออกก าลังกายอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.01 (r 
= 0.21, p = 0.00) แ ต่ ปั จ จั ย เ อ้ื อ โด ย ร วม มี
ความสัมพันธ์เชิงบวกในระดับต่ ากับพฤติกรรมการ
ออกก าลังกาย อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.01 ( 
r = 0.20, p = 0.00 ) ในด้านความพร้อมของ
สถาน ที่ แ ล ะ อุ ป กรณ์ ก ารออก ก าลั งก าย มี
ความสัมพันธ์เชิงบวกในระดับต่ ากับพฤติกรรมการ
ออกก าลังกายของนักศึกษาอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่  0.01 (r = 0.19, p = 0.00) สิ่งอ านวย
ความสะดวก มีความสัมพันธ์เชิงบวกในระดับต่ า
กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของนักศึกษา
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 0.01 (r = 0.20, p = 
0.00) 

สมมุติฐานที่ 4 ปัจจัยเสริม มีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ  

จากผลการวิจัย พบว่า ปัจจัยเสริม ไม่มี
ความสัมพันธ์ กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สูงอายุ  (r = 0.001, p-value = 0.982) เมื่อ
วิเคราะห์ข้อมูลรายด้าน พบว่า ด้านการได้รับการ
ส นั บ ส นุ น จ าก ส ม าชิ ก ใน ค รอ บ ค รั ว  ไม่ มี
ความสัมพันธ์ กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สูงอายุ (r = 0.043, p-value = 0.456) ด้าน
ก า ร ได้ รั บ ก า ร ส นั บ ส นุ น จ าก ชุ ม ช น  ไม่ มี
ความสัมพันธ์ กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สูงอายุ (r = -0.012, p-value = 0.833) ด้าน
ก า ร ได้ รั บ ก า ร ส นั บ ส นุ น จ าก เ พ่ื อ น  ไม่ มี
ความสัมพันธ์ กับพฤติกรรมการออกก าลังกายของ
ผู้สูงอายุ (r = 0.003, p-value = 0.960) อาจเป็น
เพราะว่าวิถีชีวิตและกิจกรรมในชีวิตประจ าวันของ
กลุ่มตัวอย่างกับคนในครอบครัว เพ่ือนและคนใน
ชุมชน มีวิถีชีวิตและกิจกรรมที่ไม่แตกต่างกัน จึง

ส่งผลท าให้ ปัจจัยเสริมต่างๆเหล่านี้ไม่มีผลต่อการ
ออกก าลังกายของกลุ่มตัวอย่าง ซึ่งแนวคิดทฤษฎี 
PRECEDE Model ข อ ง  Green, L. & Kreuter, 
M.5 กล่ าวไว้ ว่ า  ปั จจัย เสริม  เป็ นปั จจัยที่ อยู่
ภายนอกตัวบุคคลที่มีผลสะท้อน หรือคาดว่าจะ
ได้รับจากการแสดงพฤติกรรมนั้น  ซึ่ งอาจจะ
สนั บสนุ นหรือยับยั้ งพฤติ กรรม  ได้ แก่  การ
สนับสนุนจากสังคม และการให้ก าลังใจจากบุคคล
ในครอบครัว บุคลากรสาธารณสุข เพื่อเป็นแรงขับ
ในการแสดงพฤติกรรมสุขภาพ จากผลการ
วิเคราะห์ข้อมูลแสดงให้เห็นว่า ผู้สูงอายุในเขต
ต าบลแม่ท้อ อ าเภอเมือง จังหวัดตาก ได้รับ
ค าแนะน าและการสนับสนุนด้านการออกก าลัง
กายจากบุคคลต่าง ๆ อาทิ สมาชิกในครอบครัว 
ผู้น าชุมชน เจ้าหน้าที่สาธารณสุข และเพ่ือน แต่
ไม่ได้ท าให้ผู้สูงอายุมีความสนใจหรือใส่ใจในการ
ออกก าลังกายเพ่ิมขึ้น จึงไม่มีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ ซึ่งการ
สนับสนุนดังกล่าว แสดงให้เห็นในข้อค าถามด้าน
การได้รับการสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัว
ที่ว่า ท่านออกก าลังกายเพราะสมาชิกในครอบครัว
ส่งเสริมให้ท่านออกก าลังกาย รองลงมาคือ มีการ
ได้รับค าแนะน าในการออกก าลังกายจากสมาชิก
ในครอบครัว ตามล าดับ ข้อค าถามด้านการได้รับ
การสนับสนุนจากชุมชนที่ว่า ผู้น าชุมชนร่วมออก
ก าลังกายกับท่าน รองลงมาคือ ผู้น าชุมชนหรือ
เจ้าหน้าที่สาธารณสุขกระตุ้นเตือนให้ท่านออก
ก าลังกาย ตามล าดับ และข้อค าถามด้านการได้รับ
การสนับสนุนจากเพ่ือนที่ว่า มีเพ่ือน ๆ ไปออก
ก าลังกายด้วยกัน รองลงมาคือ มีเพ่ือน ๆ คอย
แนะน าวิธีการออกก าลังกายที่ถูกต้อง ตามล าดับ 

ผลการวิจัย สอดคล้องกับการศึกษาของ 
นวพร ศิริสม, ประสิทธิ์ ลีระพันธ์, ธราดล เก่งการ
พานิช และมณฑา เก่งการพานิช13 ท าการวิจัย
เรื่อง ปัจจัยที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมการออกก าลัง
กายเพ่ือสุขภาพของข้าราชการส านักที่ปฏิบัติงาน
ภายในเขตสวนจิตรลดา พระราชวังดุสิต พบว่า 
ปัจจัยเสริม ด้านการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชา 
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และการสนับสนุนจากกลุ่มเพ่ือนไม่มีความสัมพันธ์
กับพฤติกรรมการออกก าลังกายเพ่ือสุขภาพ ซึ่ง
ขัดแย้งกับศึกษาของสมบัติ กาวิลเครือ9 ที่ได้ศึกษา
ปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการออกก าลังกาย
ของผู้สู งอายุ อ าเภอเสริมงาม จังหวัดล าปาง 
พบว่า การได้รับค าแนะน าการออกก าลังกายจาก
บุคลากรสุขภาพ มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการ
ออกก าลังกายของผู้สูงอายุอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติ (p-value<0.001)  
 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะจากการศึกษา 

1. เจ้าหน้าที่สาธารณสุขควรให้ความรู้
เกี่ยวกับการออกก าลังกายที่ถูกต้อง และกระตุ้น
ถึงความส าคัญและประโยชน์ของการออกก าลัง
กายอย่างต่อเนื่อง ให้เข้าถึงผู้สูงอายุโดยผ่านสื่อ
หลากหลายวิธี รวมทั้งจัดหาวัสดุสารสนเทศ เช่น 
การจัดท าโปสเตอร์ แผ่นพับ ประกาศเสียงทาง
สาย อินเตอร์เน็ต หนังสือพิมพ์ เอกสาร ต ารา
วิชาการเกี่ยวกับการออกก าลั งกาย ส าหรับ
แจกจ่ายให้แก่ผู้สูงอายุในชุมชน 

2. ส ถ าน บ ริ ก าร ส าธ า รณ สุ ข  ห รื อ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ ควรส่งเสริมการ
ออกก าลังกายที่ถูกต้องเหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุ 
และควรสนับสนุนอุปกรณ์การออกก าลังกายให้มี
อย่างเพียงพอและได้มาตรฐาน 

3. ควรพัฒนารูปแบบส่งเสริมกิจกรรม
การออกก าลั งกาย เพ่ื อสุ ขภาพ  โดยจัด ให้ มี
โครงการหรือกิจกรรมต่าง ๆ ที่ เหมาะสมกับ
ครอบครัว และสภาพแวดล้อม เพื่อให้ผู้สูงอายุเกิด
ความตื่นตัวและตระหนักในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมการออกก าลังกายเพ่ือสุขภาพที่ดี เช่น 
แอโรบิค โยคะ และลีลาศอย่างน้อยสัปดาห์ละ 3 
วัน เป็นต้น 

4 . สมาชิก ในครอบครัว  ผู้ น าชุ มชน 
เจ้าหน้าที่สาธารณสุข และเพ่ือน ๆ ของผู้สูงอายุ 
ควรกระตุ้นและส่งเสริมให้ผู้สูงอายุออกก าลังกาย
เป็นประจ าและสม่ าเสมอ 

ข้อเสนอแนะในการศึกษาครั้งต่อไป 
1. ควรศึกษาเพ่ิมเติมในเรื่องของปัญหา

และอุปสรรคของผู้สูงอายุในการดูแลสุขภาพ
ตนเองเพ่ือหาแนวทางในการแก้ไขปัญหาและ
อุปสรรคต่อไป 

2. ควรมีการศึกษาพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองเฉพาะกลุ่ม เช่น ผู้สูงอายุที่ป่วยด้วย
โรคเรื้อรังหรือกลุ่มวัยท างาน เพ่ือทราบถึงปัญหา
และหาแนวทางแก้ไข รวมทั้งจุดแข็ง จุดอ่อนและ
อุปสรรคต่อการดูแลสุขภาพตนเองต่อไป 

3. ควรมีการศึกษาพฤติกรรมการดูแล
สุขภาพตนเองเปรียบเทียบในกลุ่มตัวอย่างที่อยู่ใน
เขตเมืองกับผู้สูงอายุที่อยู่ในเขตชนบท 

4. ควรมีการศึกษาตัวแปรอ่ืน ๆ ที่คาดว่า
จะมีผลต่อพฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของ
ผู้สูงอายุ เช่น แรงจูงใจภายใน ภาวะการเจ็บป่วย 
การสูญเสีย ความคาดหวัง ความวิตกกังวล อัต
มโนทัศน์ เป็นต้น 

 
กิตติกรรมประกาศ 

 

วิจัยฉบับนี้ส าเร็จได้ด้วยความกรุณาของ 
อาจารย์  ด ร .อม รศั ก ดิ์  โพ ธิ์ อ่ า  ที่ ก รุณ าให้
ค าปรึกษาและแก้ไขข้อบกพร่องต่าง ๆ พร้อมทั้ง
ให้ข้อเสนอแนะที่เป็นประโยชน์ จนกระทั่งการ
วิจัยลุล่วงไปด้วยดี ผู้วิจัยขอขอบพระคุณเป็นอย่าง
สูง ณ โอกาสนี้ ขอขอบคุณผู้สูงอายุ ต าบลแม่ท้อ 
ในการตอบแบบสอบถาม  ขอขอบคุณ เพ่ือน
ร่วมงานทุก ๆ ท่านที่ ให้การช่วยเหลือในการ
จัดเก็บข้อมูล และให้ก าลังใจในการท าการวิจัย
ครั้งนี้ สุดท้ายขอขอบคุณท่านอธิการบดีและคณะ
ผู้บริหารวิทยาลัยนอร์ทเทิร์น ที่ได้สนับสนุนทุน
วิจัยครั้งนี้  
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