
บทความวิจัยต้นฉบับ

195วารสารวิจัยและพัฒนาด้านสุขภาพ ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา

ปีที่ 10 ฉบับที่ 2 (กรกฎาคม – ธันวาคม 2567)

บทความวจิยัต้นฉบับ :

การพฒันารูปแบบการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุภายใต้การด�ำเนินงานของชมรมผู้สูงอายุ 

จงัหวดันครราชสีมา

Development of a Health Promotion Model for the Elderly Under the Operation of 

the Senior Citizens Club, Nakhon Ratchasima Province

สุผล  ตติยนนัทพร* และสนัติ ทวยมีฤทธ์ิ**

Supol Thatiyanantaporn* and Sunti  tuaymeerit**

ส�ำนกังานสาธารณสุขจงัหวดันครราชสีมา*,**

Nakhon Ratchasima  Public Health Provincial  Office*,**

เบอร์โทรศพัท ์ 08-1999-0793; E-mail : spjntt@gmail.com*

วนัท่ีรับ 28 พ.ย. 2567; วนัท่ีแกไ้ข 16 ธ.ค. 2567; วนัท่ีตอบรับ 19 ธ.ค. 2567

บทคดัย่อ

	 การวิจัยเร่ืองนีเ้ป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ 

โดยมีวัตถปุระสงค์เพ่ือศึกษาสถานการณ์ ปัญหา 

และแนวทางการแก้ไขปัญหาการส่งเสริมสุข

ภาพผู้สูงอาย ุ พัฒนารูปแบบการส่งเสริมสุขภาพ 

ผู้สูงอายภุายใต้การด�ำเนินงานของชมรมผู้สูงอาย ุและ 

ประเมินผลการพัฒนารูปแบบการส่งเสริมสุขภาพ

ผู้สูงอายภุายใต้ การด�ำเนินงานของชมรมผู้สูงอาย ุ

จังหวดันครราชสีมา โดยกลุ่มตัวอย่างในการวิจัย 

แบ่งออกเป็น 3 กลุ่ม ได้แก่ ผู้ สูงอายุ จ�ำนวน 

379 คน บุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข 

จ�ำนวน 18 คน และผู้ เก่ียวข้องกับผู้สูงอาย ุจ�ำนวน 

24 คน เคร่ืองมือการวิจัยประกอบด้วยการวิเคราะห์

เอกสาร แบบสอบถาม การสัมภาษณ์เชิงลึก และ

การสนทนากลุ่มการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ

ด้วยสถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ จ�ำนวน ร้อยละ 

ค่าเฉลีย่ และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ส่วนข้อมลู

เชิงคุณภาพวิเคราะห์ข้อมูลโดยการจ�ำแนกและ

จัดกลุ่มข้อมลู

	 ผลการวิจัย พบว่า (1) ท้ัง 6 อ�ำเภอได้ม ี

การจัดท�ำค�ำส่ังคณะท�ำงานของชมรมผู้สูงอายเุป็น

ลายลกัษณ์อักษร ด�ำเนินการจัดท�ำแผนการด�ำเนิน

งาน ปัญหาท่ีพบคือ ผู้สูงอายยุ้ายถ่ินฐาน การแก้ไข 

ปัญหา โดยการจัดท�ำทะเบียนผู้ สูงอายุให้เป็น

ปัจจุบัน และงบประมาณสนับสนุนกิจกรรมของ

ผู้สูงอายไุม่เพียงพอ การแก้ไขปัญหา โดยการขอรับ

งบประมาณสนับสนุนจากองค์การปกครองส่วน

ท้องถ่ิน ก่อนเข้าร่วมโครงการมีความคิดเห็น

ต่อการส่งเสริมสุขภาพผู้ สูงอายุอยู่ ท่ีระดับมาก  

(  =3.81, S.D. =.63) (2) การพัฒนารูปแบบ 

การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายภุายใต้การด�ำเนินงาน

ของชมรมผู้สูงอายมุปัีจจัยแห่งความส�ำเร็จ จ�ำนวน 

6 ปัจจัย ได้แก่ ผู้บริหาร ผู้น�ำชุมชน บคุลากรทางการ

แพทย์และสาธารณสุข ภาคีเครือข่ายสุขภาพ 

ชมรมผู้สูงอาย ุผู้สูงอาย ุและครอบครัวของผู้สูงอาย ุ 

ด�ำเนินการพัฒนารูปแบบการส่งเสริมสุขภาพผู้สูง

อายจุากทุกภาคส่วนท่ีเก่ียวข้อง (3) การประเมิน

ผลการพัฒนารูปแบบการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ

ภายใต้การด�ำเนินงานของชมรมผู้สูงอาย ุ จังหวัด

นครราชสีมา หรือ PEACEFUL model สามารถใช้

งานได้จริงมคีวามเหมาะสม สามารถน�ำไปใช้ใน

บริบทท่ีใกล้เคียงจังหวดันครราชสีมาได้ ภายหลงั 
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จากเข้าร่วมโครงการ พบว่าระดับความคิดเห็น

ของกลุ่มตัวอย่าง เพ่ิมขึน้อยู่ ในระดับมากท่ีสุด 

(  =4.25, S.D. =.66) โดยมีการด�ำเนินงานตาม

กระบวนการวงจร PDCA ได้แก่ การวางแผน 

ด�ำเนินการศึกษาวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้อง ประมวล

ผลข้อค้นพบ ปรับปรุงข้อค้นพบ ข้อเสนอแนะ คือ 

หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องควรสนับสนุนงบประมาณ

ในการจัดกิจกรรมผู้ สูงอาย ุ และควรส่งเสริมสุข

ภาพผู้สูงอายอุย่างต่อเน่ือง

ค�ำส�ำคญั : การส่งเสริมสุขภาพ; ผูสู้งอาย;ุ ชมรม 

ผูสู้งอาย;ุ การด�ำเนินงาน

Abstract

 	 This is action research. The objectives are 

to study the situation, problems, and solutions 

for promoting the health of the elderly; develop 

a health promotion model for the elderly under 

the operation of the Senior Citizens Club; and 

evaluate the development of a health promotion 

model for the elderly under the operation of 

the Senior Citizens Club, Nakhon Ratchasima 

Province. The sample was divided into 3 groups: 

379 elderly people, 18 medical and public health 

personnel, and 24 people related to the elderly. 

The research instruments included document 

analysis, questionnaires, in-depth interviews, 

and group discussions. Quantitative data were 

analyzed using descriptive statistics, including  

frequency, percentage, mean, and standard deviation.  

Qualitative data were analyzed by classifying and 

grouping the data.

 	 The research found that (1) all six districts 

have prepared written orders for the Senior Citizens  

Club working group. Proceed with the preparation  

of an operational plan. Problems found are that 

elderly people move. The solution is to keep the 

elderly register up-to-date, but the budget to 

support the activities of the elderly is insufficient. 

The solution is to request budget support from the 

local government organization. Before joining the 

project, the opinion on promoting the health of the 

elderly was at a high level. (2) The development 

of a health promotion model for the elderly under 

the operation of the Senior Citizens Club has 

six success factors: administrators, community 

leaders, medical and public health personnel, 

health network partners, the Senior Citizens Club, 

elderly people, and families of elderly people, 

developing a health promotion model for the 

elderly from all relevant sectors. (3) Evaluation 

of the development of a health promotion model 

for the elderly under the operation of the Senior 

Citizens Club, Nakhon Ratchasima Province, or 

the PEACEFUL model, can be used in practice, is 

appropriate, and can be applied in a context close 

to Nakhon Ratchasima Province. After the sample 

entered the project, the group's opinions increased 

to the highest level. The operation is carried out 

according to the PDCA cycle process, including 

planning, conducting studies of related literature, 

processing findings, and improving findings. The 

recommendation is that relevant agencies should 

support the budget for organizing activities for 

the elderly and should continuously promote the 

health of the elderly.

Keywords : Health Promotion; Elderly; Senior 

Citizens Club; Operation
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บทน�ำ

	 แผนพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ 

ฉบบัท่ี 13 (พ.ศ. 2566 – 2570) มีสถานะเป็น

แผนระดบัท่ี 2 ซ่ึงเป็นกลไกท่ีส�ำคญัในการแปลง 

ยทุธศาสตร์ชาติไปสู่การปฏิบติั และยงัเป็นช่วงเวลา 

ท่ีมีแนวโนม้ของการพฒันาของเทคโนโลยอียา่ง

กา้วกระโดด การเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศ

ท่ีมีความรุนแรงเพิ่มข้ึนการเป็นสังคมสูงวยัของ

ประเทศไทยและหลายประเทศทัว่โลก ตลอดจน 
การเปล่ียนแปลงด้านภูมิรัฐศาสตร์ระหว่าง

ประเทศ ดงันั้น การขบัเคล่ือนการพฒันาประเทศ

ท่ามกลางกระแสแนวโน้มการเปล่ียนแปลงดงั

กล่าวจึงต้องให้ความส�ำคญักับการเสริมสร้าง

ความเขม้แขง็จากภายในใหส้ามารถเติบโตต่อไป

ไดอ้ย่างมัน่คงท่ามกลางความผนัแปรท่ีเกิดข้ึน

รอบดา้น และค�ำนึงถึงผลประโยชน์ของประเทศ

ทั้ งทางเศรษฐกิจ สังคมและส่ิงแวดล้อมอย่าง

ย ัง่ยนื[1]

	 จากแผนพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่ง

ชาติ ฉบบัท่ี 13 ไดใ้หค้วามส�ำคญักบัการกา้วเขา้

สู่สงัคมผูสู้งอาย ุโดยผูสู้งอาย ุหมายถึง บุคคลหรือ

กลุ่มประชากรท่ีมีอายตุามปีปฏิทิน (calendar age, 

chronological age) ตั้งแต่ 60 ปีข้ึนไป ซ่ึงเป็นเกณฑ์

อายเุร่ิมตน้เดียวกบัขององคก์ารอนามยัโลกท่ีใชใ้น

การก�ำหนดช่วงอายขุองผูสู้งอาย ุในกลุ่มประเทศ

พฒันาแลว้ แมใ้นบางกรณีอาจไม่ไดก้�ำหนดอยา่ง

เป็นทางการหรือระบุชดัเจนทางกฎหมาย แต่โดย

ส่วนใหญ่มกัถูกอา้งอิงหรือตกลงไวท่ี้เกณฑอ์ายุ

ตั้งแต่ 65 ปีข้ึนไป ในขณะท่ีประเทศก�ำลงัพฒันา

หลายประเทศ รวมถึงประเทศไทย ก�ำหนดไวห้รือ

ตกลงไวท่ี้อายตุั้งแต่ 60 ปีข้ึนไป[2]

	 ส�ำนกังานสถิติแห่งชาติ[3] ไดท้ �ำการส�ำรวจ

ประชากรสูงอายใุนประเทศไทย พ.ศ. 2567 พบ

ว่า จ�ำนวนประชากรท่ีมีอาย ุ 60 ปีข้ึนไป มีแนว

โนม้เพิ่มข้ึนอยา่งต่อเน่ือง โดยปี 2537 มีผูสู้งอาย ุ
ร้อยละ 6.8 และเพ่ิมข้ึนเป็นร้อยละ 20.0 ในปี 2567 
เม่ือพิจารณาตามเพศ พบวา่ ผูสู้งอายหุญิงมากกวา่ 

ผูสู้งอายชุาย (ร้อยละ 57.9 และ 42.1 ตามล�ำดบั)  

และในทุกกลุ่มช่วงวยั ผูสู้งอายุหญิงมีจ�ำนวน

มากกวา่ผูสู้งอายชุาย ส�ำหรับการแบ่งกลุ่มผูสู้งอาย ุ

ตามกลุ่มช่วงวยั พบวา่ ส่วนใหญ่เป็นกลุ่มผูสู้งอาย ุ

วยัตน้ (60-69 ปี) ร้อยละ 59.3 รองลงมา คือ  

กลุ่มผูสู้งอายวุยักลาง (70-79 ปี) ร้อยละ 29.8 และ

นอ้ยท่ีสุดคือ กลุ่มผูสู้งอายวุยัปลาย (80 ปีข้ึนไป) 

ร้อยละ 10.9 ดชันีการสูงอาย ุ เป็นตวัช้ีวดัท่ีแสดง

สัดส่วนของประชากรสูงอาย ุ (อาย ุ 60 ปีข้ึนไป) 

เม่ือเทียบกบั ประชากรเด็ก (อายุต �่ำกว่า 15 ปี) 

100 คน จากการส�ำรวจพบวา่ ดชันีการสูงอายขุอง 

ประเทศไทยมีแนวโนม้ เพิม่ข้ึนในช่วง 30 ปีท่ีผา่นมา 
อตัราส่วนพ่ึงพิงวยัสูงอาย ุ เป็นตวัช้ีวดัท่ีแสดงถึง 

ภาระท่ีประชากรวยัท�ำงานต้องรับผิดชอบใน 

การดูแล ผูสู้งอาย ุ ซ่ึงอตัราส่วนพ่ึงพิงวยัสูงอาย ุ

เพ่ิมข้ึนอย่างต่อเน่ือง จากร้อยละ 10.7 ในปี 

2537 เพิ่มข้ึนเป็นร้อยละ 31.1 ในปี 2567 นัน่คือ 
ประชากรวัยท�ำงาน 100 คน รับผิดชอบใน 

การดูแลผูสู้งอายปุระมาณ 31 คน อตัราส่วนเก้ือ

หนุน เป็นตวัช้ีวดัท่ีแสดงถึงจ�ำนวนประชากรวยั

ท�ำงานท่ีสามารถให้การเก้ือหนุนผูสู้งอาย ุ 1 คน

ได ้ ซ่ึงผลการส�ำรวจ พบว่า อตัราส่วนเก้ือหนุน 

ลดลงอยา่งต่อเน่ือง จาก 9.3 ในปี 2537 ลดลงเป็น 3.2 

ใน ปี 2567 นัน่คือ ในปี 2567 ประชากรวยัท�ำงาน

ประมาณ 3 คน ใหก้ารเก้ือหนุนผูสู้งอาย ุ1 คน 

	 จงัหวดันครราชสมา มีจ�ำนวนประชากร

ทั้งหมด จ�ำนวน 2,634,154 คน เทียบกบัจ�ำนวน

ผูสู้งอายุ จ �ำนวน 446,770 คน คิดเป็นร้อยละ 

16.96 ซ่ึงมีแนวโน้มเพ่ิมข้ึนจะเห็นได้จากใน

ปี 2565 จ�ำนวน 424,586 คน ร้อยละ 16.13 ปี 

2564 จ�ำนวน 409,235 คน ร้อยละ 15.57 ปี 2563 
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จ�ำนวน 392,660 คน ร้อยละ 15.22 นอกจากน้ียงัมี 

การประเมินศกัยภาพผูสู้งอายตุามความสามารถ 

ในการประกอบกิจวตัรประจ�ำวนั (ADL) พบว่า 

ปี 2563 – 2565 กลุ่มติดสังคม ร้อยละ 98.04, 

97.73 และ 97.70 ตามล�ำดบั กลุ่มติดบา้น ร้อยละ 

1.48, 0.72 และ 1.78 ตามล�ำดบั กลุ่มติดเตียง ร้อย

ละ 0.48, 0.56 และ 0.52 ตามล�ำดบั มีการจดัตั้ง

โรงเรียนผูสู้งอายทุุกต�ำบล จ�ำนวน 289  ต�ำบล และ

มีชมรมผูสู้งอายทุั้งจงัหวดั จ�ำนวน 2,659 ชมรม 

พฤติกรรมสุขภาพท่ีพึงประสงค ์ ปี 2563 ร้อยละ 

22.78 ปี 2564 ร้อยละ 15.30 และปี 2565 ร้อยละ 

72.76 ของผูสู้งอายกุลุ่มติดสงัคมทั้งหมดมีการจดั

ท�ำแผนการดูแลสุขภาพผูสู้งอาย ุ (wellness plan) 

ปี 2565 จ�ำนวน 4,221 คน คิดเป็น ร้อยละ 291.10[4] 

ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวดันครราชสีมาน�ำ

โดยนายแพทยส์าธารณสุขจงัหวดันครราชสีมา

ได้เล็งเห็นปัญหาด้านสุขภาพของประชาชน

จงัหวดันครราชสีมาจึงมีแนวคิดขบัเคล่ือนต�ำบล

พัฒนาคุณภาพชีวิตแบบบูรณาการประเด็น 

4+1+1 ซ่ึงประกอบดว้ย (1) มหศัจรรย ์1,000 วนั

แรกแห่งชีวิต ทุนมนุษย ์ เด็กเกิดใหม่มีคุณภาพ 

(2) การป้องกนัโรคติดต่อในชุมชน (ไขเ้ลือดออก) 

(3) โรงเรียนเบาหวานวิทยา ผูป่้วยเบาหวานหาย

ไดโ้ดยไม่ตอ้งกินยา กลุ่มเส่ียงมีการปรับเปล่ียน

พฤติกรรม (4) การดูแลผูสู้งอายุแบบครบวงจร 

การตรวจคดักรองสุขภาพ ศูนยสุ์ขใจใกลบ้า้น 

(5) การดูแลผูท่ี้มีปัญหาสุขภาพจิตจากสาเหตุ

สารเสพติดหรือสาเหตุอ่ืน ๆ สงัคมมีความอบอุ่น

ปลอดภยั (6) สุขภาพพระสงฆ ์ ดูแลสุขภาพพระ

สงฆ์ในมิติ กาย จิต สังคม ปัญญา[5] เพ่ือดูแล

สุขภาพของประชาชนชาวจงัหวดันครราชสีมา

อยา่งครบวงจร โดยเฉพาะผูสู้งอาย ุซ่ึงมีแนวโนม้

เพิ่มสูงข้ึนทุกปี และจดัเป็นกลุ่มเปราะบางท่ีควร

ไดรั้บการดูแลสุขภาพอยา่งต่อเน่ือง

เม่ือพิจารณาผลการศึกษาคน้ควา้ของนกัวิชาการ

ดา้นชมรมผูสู้งอายตุลอดระยะเวลา 10 ปี (พ.ศ.

2568 - 2567) สามารถสรุปขอ้คน้พบว่าได้ 6 

ประเดน็ ดงัน้ี (1) ปัจจยัความส�ำเร็จการด�ำเนินงาน

ของชมรมผูสู้งอาย ุไดแ้ก่ (1.1) ดา้นผูน้�ำชมรม มี

ภาวะความเป็นผูน้�ำ มีจรรยาบรรณมีจิตอาสา (1.2) 

ดา้นความสามารถในการพ่ึงตนเอง โดยการหา

แหล่งเงินทุนในการสนบัสนุนการด�ำเนินกิจกรรม

ต่าง ๆ  (1.3) ดา้นความสามารถในการประสานงาน

กบัภาคี โดยร่วมมือกนัระหวา่งหน่วยงานภาครัฐ 

ภาคทอ้งถ่ิน และภาคสงัคม (1.4) การด�ำเนินงาน

ตามขอ้บงัคบั[6-8] (2) การบริหารชมรมผูสู้งอายนุั้น

คณะกรรมการมาจากการเลือกตั้งของสมาชิกหรือ

การไดรั้บการยอมรับจากสมาชิกเป็นส่วนใหญ่[9] 

(3) การจดักิจกรรมชมรมมีการวางแผนการบูรณาการ 

ความร่วมมือกบัเครือข่ายต่าง ๆ กิจกรรมชมรม

ต้องสามารถแก้ปัญหา หรือส่งเสริมคุณภาพ

ชีวิตของสมาชิก[9] (4) ปัญหาและอุปสรรคใน 

การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุ คือ (4.1) การ

มีส่วนร่วม[10] (4.2) โครงสร้างการบริหารชมรม 

คือ คณะกรรมการชมรมยงัขาดความรู้ความเขา้ใจ

ในบทบาทหนา้ท่ีของตนเอง ขาดภาวะผูน้�ำ (4.3) 

ดา้นงบประมาณของชมรมการจดัสรรงบประมาณ

มีไม่เพียงพอ ขาดความต่อเน่ือง[11] (5) การออก

ก�ำลงักายท่ีพึงประสงค ์ สามารถน�ำไปประยุกต์

ส�ำหรับชมรมผูสู้งอายหุรือผูสู้งอายกุลุ่มอ่ืน ๆ[12]  

(6) โครงสร้างของชมรมมีการจดัแบ่งหนา้ท่ีความ

รับผิดชอบชัดเจน มีบรรทดัฐานในการด�ำเนิน

กิจกรรมของชมรม[13] 

	 อย่างไรก็ดี การด�ำเนินงานด้านการส่ง

เสริมสุขภาพผูสู้งอายุภายใตก้ารด�ำเนินงานของ

ชมรมผูสู้งอาย ุตอ้งมีการก�ำกบั ติดตามการด�ำเนิน

งานโดยการประเมินผล CIPP Model ซ่ึงหมาย

ถึงกระบวนการท่ีเป็นระบบเก่ียวขอ้งกบัคุณภาพ
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คุณค่า และความส�ำคญัของส่ิงท่ีมุ่งประเมินเพ่ือใช้

ใน การตดัสินใจ โดยมาตรฐานของการประเมิน

อยู่บนหลกัของประโยชน์ ความเป็นไปได ้ ซ่ึง

ประกอบดว้ย 4 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ (1) บริบทของ

พ้ืนท่ีเป็นการประเมินบริบท ซ่ึงเก่ียวขอ้งกบัความ

ตอ้งการจ�ำเป็นของผูไ้ดรั้บผลประโยชน ์(2) ปัจจยั

น�ำเขา้ เป็นการประเมินส่ิงน�ำเขา้เพ่ือการวางแผน 

(3) กระบวนการ เป็นการประเมินกระบวนการใน  

การด�ำเนินงานของโครงการซ่ึงเก่ียวข้องกับ 

การติดตาม (4) ผลลพัธ์ เป็นการประเมินผลผลิต 

และผลท่ีได้จากโครงการ ซ่ึง เ ก่ียวข้องกับ 

การประเมิน[14] เพื่อใหก้ารสร้างเสริมสุขภาพของ

สูงอายเุกิดประสิทธิภาพสูงสุด

	 จากสถานการณ์ปัญหาสุขภาพของผู ้

สูงอาย ุจงัหวดันครราชสีมา รูปแบบการส่งเสริม 

สุขภาพผูสู้งอาย ุ และการประเมินผลรูปแบบการ

ส่งเสริมสุขภาพ ส่งผลให้ผูว้ิจยัสนใจศึกษาวิจยั 

เ ร่ืองการพัฒนารูปแบบการส่งเสริมสุขภาพ 

ผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุ

จังหวดันครราชสีมา โดยมีวตัถุประสงค์เพ่ือ

สถานการณ์ ปัญหา และแนวทางการแกไ้ขปัญหา 

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ พร้อมทั้ งพฒันา 
รูปแบบการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุภายใตก้าร

ด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา 

เพ่ือใชเ้ป็นแนวทางการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ

ท่ีเหมาะสม สามารถเป็นตน้แบบให้กบัจงัหวดั 

ท่ีมีบริบทใกลเ้คียงกบัจงัหวดันครราชสีมา อนั

จะเป็นการเสนอแผนพฒันาเศรษฐกิจและสังคม 

แห่งชาติ ฉบบัท่ี 13 (พ.ศ. 2566 – 2570) เพ่ือ

ประชาชนมีสุขภาวะท่ีดีต่อไปในอนาคต

วตัถุประสงค์การวจิยั

	 1.	 เ พ่ือศึกษาสถานการณ์ ปัญหาและ

แนวทางการแกไ้ขปัญหาการส่งเสริมสุขภาพผู ้

สูงอาย ุจงัหวดันครราชสีมา

	 2.	 เพ่ือพฒันารูปแบบการส่งเสริมสุขภาพ

ผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุ

จงัหวดันครราชสีมา

	 3.	 เพื่อประเมินผลการพฒันารูปแบบ

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงาน

ของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา

ขอบเขตการวจิยั

	 1.	 ด้านประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ใน 

การศึกษาคร้ังน้ีประชากรท่ีใชใ้นการวิจยั ไดแ้ก่ 
ผูสู้งอายุบุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข  

ผูเ้ก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอาย ุภาคีเครือขา่ยสุขภาพท่ีอาศยั

อยูใ่นอ�ำเภอจกัราช อ�ำเภอปักธงชยั อ�ำเภอพิมาย 

อ�ำเภอสีดา อ�ำเภอขามสะแกแสง และอ�ำเภอสูงเนิน 

จงัหวดันครราชสีมา กลุ่มตวัอยา่งในการวจิยัแบ่ง

ออกเป็น 4 กลุ่ม ไดแ้ก่ (1) ผูสู้งอายใุนต�ำบลศรีละกอ 

อ�ำเภอจกัราช ต�ำบลสะแกราช อ�ำเภอปักธงชยั 

ต�ำบลหนองระเวยีง อ�ำเภอพิมาย ต�ำบลโนนประดู่ 

อ �ำเภอสีดา ต�ำบลเมืองนาท อ�ำเภอ  ขามสะแกแสง 

และต�ำบลนากลาง อ�ำเภอสูงเนิน จ�ำนวน 3,749 คน 

ซ่ึ ง เ ป็น พ้ืน ท่ี ท่ีด�ำ เ นินงานส่ง เส ริมสุขภาพ 

ผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอายุ

อยา่งต่อเน่ือง เน่ืองจากทราบจ�ำนวนประชากรท่ี

แน่นอนจึงก�ำหนดขนาดตวัอยา่งโดยใชว้ธีิค �ำนวณ

ขนาดตวัอย่างแบบทราบจ�ำนวนประชากร ของ 

Taro Yamane[15] โดยก�ำหนดค่าความเช่ือมัน่ 95% 

และค่าความคลาดเคล่ือนท่ียอมรับได ้เท่ากบั 5% 

หรือ 0.05  โดยใชว้ธีิเลือกกลุ่มตวัอยา่งโดยการสุ่ม 

ตวัอยา่งโดยบงัเอิญ (accidental sampling) จาก 

การค�ำนวณไดข้นาดของกลุม่ตวัอยา่งจ�ำนวน 361 คน 

และเผือ่ความไม่สมบูรณ์ของแบบสอบถามไว ้5% 

เท่ากบั 18 คน ดงันั้น ขนาดกลุ่มตวัอยา่งส�ำหรับ

การวิจยัคร้ังน้ีมีจ�ำนวน 379 คน (2) บุคลากร
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ทางการแพทย์และสาธารณสุข ได้แก่ แพทย ์

นกัวิชาการสาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพ และเจา้

พนักงานสาธารณสุข เพ่ือท�ำการสนทนากลุ่ม

โดยการสนทนากลุ่มเลือกกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความ

พร้อมในการใหข้อ้มูลการวจิยั รวมจ�ำนวน 18 คน 

เพ่ือให้ไดข้อ้มูลท่ีเป็นประโยชน์ต่องานวิจยั (3) 

ผูเ้ก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอาย ุ (ญาติ บุตร หลาน) ผูว้ิจยั

ไดเ้ลือกท�ำการศึกษาวิจยัโดยใชว้ิธีการเลือกกลุ่ม

ตวัอยา่งแบบเจาะจง โดยตอ้งเป็นผูท่ี้อาศยัอยูก่บั

ผูสู้งอายมีุความพร้อมในการเขา้ร่วมโครงการวจิยั 

จ�ำนวน 24 คน 

	 2. ดา้นพ้ืนท่ีศึกษา ผูว้จิยัมุ่งศึกษาการพฒันา 

รูปแบบการส่งเสริมสุขภาพผู ้สูงอายุภายใต ้ 

การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา 

ในต�ำบลศรีละกอ อ�ำเภอจกัราช ต�ำบลสะแกราช 

อ�ำเภอปักธงชยั ต�ำบลหนองระเวียง อ�ำเภอพิมาย 

ต�ำบลโนนประดู่ อ �ำเภอสีดา ต�ำบลเมืองนาท อ�ำเภอ

ขามสะแกแสง และต�ำบลนากลาง อ�ำเภอสูงเนิน 

โดยมุ่งส่งเสริมสุขภาพในดา้นร่างกาย ดา้นจิตใจ 

ดา้นความสมัพนัธ์ทางสงัคม ดา้นส่ิงแวดลอ้ม 

	 3. ขอบเขตดา้นระยะเวลาการด�ำเนิน 

การวิจยัดงักล่าวด�ำเนินงานระหว่างเดือนเดือน

ตุลาคม พ.ศ. 2566 ถึง เดือนสิงหาคม พ.ศ.2567 

รวมระยะเวลา 11 เดือน 

planning

- วเิคราะห์เอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น ค�ำสัง่ 

รายงานการประชุม เอกสารประกอบ

การประชุมต่าง ๆ เป็นตน้

- วางแผนตอบแบบสอบถามผูสู้งอายุ

- ก�ำหนดแผนการด�ำเนินงาน เช่น    การ

จดัโครงการ การสัมภาษณ์เชิงลึก การ

สนทนากลุ่ม เป็นตน้

reflection

- สะทอ้นผลลพัธ์

- องคป์ระกอบแห่งความส�ำเร็จ

รูปแบบการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ

ภายใต้การด�ำเนินงานของชมรมผู้สูง

อายุ จงัหวดันครราชสีมา

action

- ด�ำเนินการตอบแบบสอบถาม

- ด�ำเนินการจดัโครงการฯ

- สมัภาษณ์ผูสู้งอายุ

- จดัเวทีสนทนากลุ่ม

- ประกาศให้น�ำรูปแบบการส่งเสริมสุข

ภาพผูสู้งอายุภายใตก้ารด�ำเนินงานของ

ชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา 

ท่ีพฒันาข้ึนใหม่ ไปถือปฏิบติั 3 เดือน

Observation

- การสงัเกตการณ์

- แบบสอบถาม

- การสนทนากลุ่ม

กรอบแนวคดิการวจิยั

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวจิยั
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ระเบียบวธีิวจิยั

	 ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง

	 ประชากร คือ สมาชิกชมรมผูสู้งอาย ุอ �ำเภอ

จกัราช อ�ำเภอปักธงชยั อ�ำเภอพิมาย อ�ำเภอสีดา 

อ�ำเภอขามสะแกแสง และอ�ำเภอสูงเนิน จ�ำนวน 

3,749 คน  เน่ืองจากทั้ง 6 อ�ำเภอมีผูสู้งอายจุ �ำนวน

มาก และมีการด�ำเนินงานการส่งเสริมสุขภาพภาย

ใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอายอุยา่งต่อเน่ือง 

เป็นรูปธรรม และยินดีให้ขอ้มูลการวิจยัท่ีเป็น

ประโยชนต่์อการวจิยั บุคลากรทางการแพทยแ์ละ

สาธารณสุข ผูเ้ก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอาย ุ(ญาติ บุตร หลาน)

	 กลุ่มตวัอยา่งในการวจิยั สามารถจ�ำแนกได ้

3 กลุ่ม ดงัน้ี

	 1. ผูสู้งอาย ุเน่ืองจากทราบจ�ำนวนประชากร

ท่ีแน่นอน จึงก�ำหนดขนาดตัวอย่างโดยใช้วิธี

ค �ำนวณขนาดตวัอยา่งแบบทราบจ�ำนวนประชากร 

ของ Taro Yamane [15] โดยก�ำหนดค่าความเช่ือมัน่ 

95% และค่าความคลาดเคล่ือนท่ียอมรับได ้เท่ากบั 

5% หรือ 0.05 โดยใชว้ิธีเลือกกลุ่มตวัอย่างโดย

การสุ่มตวัอยา่งโดยบงัเอิญ (accidental sampling)  

จากการค�ำนวณได้ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง

จ�ำนวน 361 คน และเผื่อความไม่สมบูรณ์ของ

แบบสอบถามไว ้5% เท่ากบั 18 คน ดงันั้น ขนาด

กลุ่มตวัอยา่งส�ำหรับการวิจยัคร้ังน้ีมีจ�ำนวน 379 

คน กลุ่มตวัอย่างยงัตอ้งถูกสัมภาษณ์เชิงลึกและ 

สนทนากลุ่มโดยการสัมภาษณ์ เ ชิง ลึกและ 

การสนทนากลุ่ม ผูว้จิยัคดัเลือกเลือกกลุ่มตวัอยา่ง

ท่ีมีความพร้อมในการให้ข้อมูลการวิจัย โดย 

การสมัภาษณ์เชิงลึก จ�ำนวน 30 คน ส่วนการสนทนา 

กลุ่ม จ�ำนวน 18 คน เพ่ือให้ได้ข้อมูลท่ีเป็น

ประโยชนต่์องานวจิยั

	 2. บุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข 

ไดแ้ก่ แพทย ์ นักวิชาการสาธารณสุข พยาบาล

วชิาชีพ และเจา้พนกังานสาธารณสุข ผูว้จิยัไดเ้ลือก

ท�ำการศึกษาวจิยัโดยใชว้ธีิการเลือก กลุ่มตวัอยา่ง

แบบเจาะจง เน่ืองจากทราบจ�ำนวนท่ีแน่นอน 

และมีจ�ำนวนไม่มากนกั ผูว้ิจยัคดัเลือกเลือกกลุ่ม

ตวัอย่างท่ีมีความพร้อมในการให้ขอ้มูลการวิจยั 

โดยการสนทนากลุ่ม จ�ำนวน 18 คน เพ่ือให้ได้

ขอ้มูลท่ีเป็นประโยชนต่์องานวจิยั

     	 3. ผูเ้ก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอาย ุ(ญาติ บุตร หลาน) 

ผูว้จิยัไดเ้ลือกท�ำการศึกษาวจิยัโดยใชว้ธีิการเลือก 

กลุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจง เน่ืองจากทราบจ�ำนวน

ท่ีแน่นอน และมีจ�ำนวนไม่มากนัก เ พ่ือท�ำ 

การสนทนากลุ่ม โดยการสนทนากลุ่มเลือกกลุ่ม

ตวัอย่างท่ีมีความพร้อมในการให้ขอ้มูลการวิจยั 

จ�ำนวน 24 คน เพ่ือใหไ้ดข้อ้มูลท่ีเป็นประโยชน์

ต่องานวจิยั

	 เคร่ืองมือการวจิยั

	 เคร่ืองมือการวิจัย ประกอบด้วย แบบ

วิเคราะห์เอกสาร แบบสอบถามผูสู้งอายุ แบบ

สัมภาษณ์เชิงลึกผู ้สูงอายุ แบบสนทนากลุ่ม

บุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข ผูสู้งอาย ุ

และผูเ้ก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอาย ุโดยมีรายละเอียดดงัน้ี

	 1 .  แบบวิ เคราะห์เอกสาร เ พ่ือศึกษา

สถานการณ์ ปัญหา แนวทางการแก้ไขปัญหา 

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา

แบ่งประเดน็ศึกษาออกเป็น 4 ส่วน ไดแ้ก่ ส่วนท่ี 1  

ขอ้มูลทัว่ไปส่วนท่ี 2 ประกาศ ค�ำสัง่ เอกสารประกอบ

การประชุม ส่วนท่ี 3 กระบวนการด�ำเนินงาน 

ส่วนท่ี 4 ขอ้เสนอแนะเพิ่มเติม 

	 2. แบบสอบถามผูสู้งอาย ุเพื่อส�ำรวจความ

คิดเห็นเก่ียวกบัพฤติกรรม และการส่งเสริมสุข

ภาพผูสู้งอาย ุก่อนและหลงัเขา้ร่วมโครงการ ผูว้จิยั
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แบ่งประเดน็ศึกษาออกเป็น 3 ประเดน็หลกั ดงัน้ี 

ขอ้มูลทัว่ไป ความคิดเห็นเก่ียวกบัการส่งเสริมสุข

ภาพผูสู้งอาย ุและขอ้เสนอแนะ  

	 3. แบบสมัภาษณ์เชิงลึกผูสู้งอาย ุเพื่อคน้หา

องคป์ระกอบท่ีส่งเสริมความสําเร็จในการส่งเสริม 

สุขภาพผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรม

ผูสู้งอายุ จังหวดันครราชสีมา โดยมีประเด็น

สมัภาษณ์เชิงลึก ประกอบดว้ย 9 ประเดน็

	 4. แบบสนทนากลุ่มบุคลากรทางการแพทย์

และสาธารณสุข ผูสู้งอายุ และผูเ้ก่ียวข้องกับ 

ผูสู้งอายุ เพ่ือช้ีแจงขอ้คน้พบจากแบบสอบถาม 

และจากการสัมภาษณ์เชิงลึก พร้อมทั้งออกแบบ

กระบวนการส่งเสริมความส�ำเร็จในการส่ง

เสริมสุขภาพผูสู้งอายุภายใตก้ารด�ำเนินงานของ

ชมรมผูสู้งอาย ุ จงัหวดันครราชสีมาร่วมกนั โดย

มีประเดน็สนทนากลุ่ม ประกอบดว้ย 6 ประเดน็ 

และแบบสนทนากลุ่มบุคลากรทางการแพทยแ์ละ

สาธารณสุข ผูสู้งอาย ุ และผูเ้ก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอาย ุ

เพ่ือประเมินผลการพฒันารูปแบบการส่งเสริมสุข

ภาพผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้ง

อาย ุจงัหวดันครราชสีมา ผูว้จิยัแบ่งประเดน็ศึกษา

ออกเป็น 11 ประเดน็หลกั

	 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือการวจิยั

	 การวจิยัเร่ืองน้ีด�ำเนินการตรวจสอบคุณภาพ

เคร่ืองมือการวิจัยโดยแบ่งเคร่ืองมือการวิจัย

ออกเป็น 2 ประเภท ไดแ้ก่ เคร่ืองมือการวจิยัเชิง

คุณภาพ และเคร่ืองมือการวิจยัเชิงปริมาณ โดยมี

รายละเอียดดงัน้ี

	 1.  เคร่ืองมือการวจิยัเชิงคุณภาพ

	 การทดสอบความตรงเชิงเน้ือหา (validity) 

เม่ือผูว้ิจยัสร้างค�ำถาม จดัรูปแบบและโครงสร้าง

ของแบบวิเคราะห์เอกสาร แบบสัมภาษณ์เชิงลึก 

และแบบสนทนากลุ่มแลว้ ผูว้ิจยัไดต้รวจสอบ

ความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหาโดยน�ำแบบวิเคราะห์

เอกสาร แบบสัมภาษณ์เชิงลึก และแบบสนทนา

กลุ่ม ดงักล่าวเสนอผูเ้ช่ียวชาญ จ�ำนวน 3 ท่าน 

ไดแ้ก่ ผูเ้ช่ียวชาญดา้นผูสู้งอายุ ผูเ้ช่ียวชาญดา้น 

การส่งเสริมสุขภาพ และผูเ้ช่ียวชาญด้านการ

ด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอายุ เพ่ือตรวจสอบ

ความถูกตอ้งความสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์อง

งานวจิยัหรือไม่ ตลอดจนภาษาท่ีใช ้แลว้จึงน�ำมา

ปรับปรุงแกไ้ขเพื่อด�ำเนินการในขั้นต่อไป 

	 2. เคร่ืองมือการวจิยัเชิงปริมาณ 

	 2.1 การทดสอบความตรงเชิงเน้ือหา เม่ือ

สร้างค�ำถาม จัดรูปแบบและโครงสร้างของ

แบบสอบถามแล้ว ผู ้วิจัยได้ตรวจสอบความ

เท่ียงตรงเชิงเน้ือหาโดยน�ำแบบสอบถามเสนอ 

ผูเ้ช่ียวชาญจ�ำนวน 3 ท่าน ไดแ้ก่ ผูเ้ช่ียวชาญดา้น

ผูสู้งอาย ุผูเ้ช่ียวชาญดา้นการส่งเสริมสุขภาพ และ

ผูเ้ช่ียวชาญดา้นการด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุ

เพ่ือตรวจสอบความถูกตอ้งความสอดคลอ้งกบั

วตัถุประสงคข์องงานวจิยัหรือไม่ ตลอดจนภาษา

ท่ีใช ้ แลว้จึงน�ำมาปรับปรุงแกไ้ขเพ่ือด�ำเนินการ

ในขั้นต่อไป

	 2.2 การทดสอบความเท่ียง (reliability) 

ไดอ้าศยัวิธีการทดสอบก่อน (try - out) กบักลุ่ม

ตวัอยา่ง จ�ำนวน 30 คน 1 คร้ัง โดยทดสอบกบั

กลุ่มประชากรทัว่ไปท่ีมีคุณสมบติัใกลเ้คียงกบั

กลุ่มตวัอยา่งแลว้น�ำมาวิเคราะห์หาความเช่ือมัน่ 

โดยวิธีการใช้สูตรหาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟา 

ครอนบอค (Cronbach’s Alpha) ทีมวจิยัใชฟั้งกช์ัน่ 

การวเิคราะห์ความเท่ียง ดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ 

ส�ำเร็จรูปเป็นเคร่ืองมือในการค�ำนวณหาค่า

สัมประสิทธ์ิแอลฟา ทั้ งน้ี ความเช่ือมั่นของ
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แบบสอบถามทั้งฉบบัมีค่าความเช่ือมัน่ 0.81 แสดง

วา่แบบสอบถามทั้งฉบบัมีความเช่ือมัน่สูง

	 การวเิคราะห์ข้อมูล

	 ด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลจากแบบ

วิเคราะห์เอกสาร แบบสัมภาษณ์เชิงลึก และ

แบบสนทนากลุ่ม โดยน�ำข้อมูลท่ีได้จากแบบ

วิเคราะห์เอกสาร แบบสัมภาษณ์เชิงลึก และ

แบบสนทนากลุ่ม ด�ำเนินการวเิคราะห์ขอ้มูลโดย

เสนอผูเ้ช่ียวชาญด้านผูสู้งอายุ ผูเ้ช่ียวชาญด้าน 

การส่ง เส ริมสุขภาพ และผู ้เ ช่ี ยวชาญด้าน 

การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุจ�ำแนก แยกแยะ

และจดัหมวดหมู่ สังเคราะห์ขอ้มูลตามแนวคิด

เก่ียวผูสู้งอาย ุ ทฤษฎีและแนวคิดการน�ำนโยบาย

สาธารณะดา้นสุขภาพไปปฏิบติั แนวคิดเก่ียวกบั

กระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วม แนวคิด 

การวจิยัเชิงปฏิบติัการ แนวคิดเก่ียวกบักระบวนการ 

วงจร PDCA ทฤษฎีการประเมินผล CIPP Model 

มาสังเคราะห์และบูรณาการเข้าด้วยกันแล้ว 

และน�ำเสนอเชิงพรรณความ ส่วนการวิเคราะห์

ขอ้มูลจากแบบสอบถาม ผูว้ิจยัน�ำขอ้มูลท่ีไดจ้าก

แบบสอบถาม มาท�ำการวิเคราะห์ดว้ยโปรแกรม

คอมพิวเตอร์ส�ำเร็จรูป โดยขอ้มูลเชิงปริมาณจะ

วเิคราะห์สถิติภาคบรรยาย ไดแ้ก่ ความถ่ี ร้อยละ 

ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน

	 การรับรองจริยธรรมการวจิยัในมนุษย์

	 การวจิยัเร่ือง การพฒันารูปแบบ

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงาน

ของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา ไดรั้บ

การพิจารณาการปกป้องสิทธ์ิของกลุ่มตวัอย่าง 

โดยผา่นการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรม

การวิจยัในมนุษย ์ ส�ำนกังานสาธารณสุขจงัหวดั

นครราชสีมา รหัส KHE 2023-117 ลงวนัท่ี 1 

ตุลาคม 2566 โดยผูว้จิยัจะน�ำเสนอขอ้มูลโดยภาพ

รวมไม่น�ำเสนอเป็นรายบุคคล หากกลุ่มตวัอยา่ง

ตอ้งการยกเลิกการเขา้ร่วมโครงการวิจยัสามารถ

ท�ำได ้ตามความสมคัรใจของกลุ่มตวัอยา่ง 

ผลการวจิยั

	  การสรุปผลการวจิยั ผูว้จิยัขอน�ำเสนอตาม

วตัถุประสงคก์ารวจิยั ดงัน้ี

	 1. สถานการณ์ ปัญหา และแนวทางการ

แก้ไขปัญหาการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ จงัหวดั

นครราชสีมา

	 ผลการวจิยัจากแบบวเิคราะห์เอกสาร พบวา่ 

(1)  ด้านประกาศ ค�ำสั่ง  เอกสารประกอบ                         

การประชุม พบวา่ ทั้ง 6 อ �ำเภอไดมี้การจดัท�ำค�ำ

สั่งคณะท�ำงานของชมรมผูสู้งอายุ อ �ำเภอพิมาย

ด�ำเนินงานตามโครงการสถานีสุขภาพผูสู้งวยั

สร้างสุขสู่สังคมไทย อ�ำเภอจกัราชด�ำเนินการส่ง

เสริมสุขภาพผูสู้งอายผุ่านชมรมผูสู้งอาย ุ อ �ำเภอ

ขามสะแกแสงด�ำเนินการตามโครงการเมืองนาท

โมเดล และอ�ำเภอปักธงชยัไดจ้ดัตั้งศูนยพ์ฒันา

คุณภาพชีวติผูสู้งอาย ุ(2) กระบวนการด�ำเนินงาน 

พบวา่ 2 อ�ำเภอไดด้�ำเนินงานวางแผนชุมชน/แผน

ชมรมผูสู้งอายุสัญจร และยงัด�ำเนินกิจกรรมส่ง

เสริมสุขภาพผูสู้งอาย ุ3 กลุม่ กลุ่มติดสงัคม กลุ่มติด

บา้น และกลุ่มติดเตียง อ�ำเภอพิมายไดจ้ดัท�ำแผน 

กองทุนหลกัประกนัสุขภาพ อ�ำเภอจกัราชไดด้�ำเนินงาน 

กองทุนณาปณกิจสงเคราะห์ผู ้สูงอายุ  และ 

โครงการ ศรีละกอ สงัคมอุดมสุข อ�ำเภอปักธงชยั

ได้จดัตั้ งศูนยพ์ฒันาคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุ และ

อ�ำเภอสีดาไดจ้ดัตั้งศูนยฟ้ื์นฟูสุขภาพ สุขใจใกล้

บบา้น (3) ผลการด�ำเนินงาน พบวา่ 2 อ�ำเภอมีผล 

การด�ำเนินงานการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุตาม

การป้องกนัการพลดัตกหกลม้ตาม 10 องคป์ระกอบ 

และผูสู้งอายทุุกกลุ่ม ไดรั้บการดูแล อ�ำเภอจกัราช 

มีผลการด�ำเนินงานตามกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ

ผูสู้งอายตุามหลกัความสุข 5 มิติ และอ�ำเภอสีดา 
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มีผลการด�ำเนินงานศูนย์พัฒนาคุณภาพและ 

ส่งเสริมอาชีพผูสู้งอาย ุ (4) ปัญหาและอุปสรรค

ในการด�ำเนินงาน พบวา่ 3 อ�ำเภอประสบปัญหา

เดียวกนัคือ ผูสู้งอายยุา้ยถ่ินฐานบ่อย มี 2 อ�ำเภอ

พบปัญหาฐานข้อมูลสุขภาพของผูสู้งอายุขาด

การเส่ือมต่อขอ้มูลในแต่ละสถานบริการ จ�ำนวน 

ผูสู้งอายท่ีุเพ่ิมมากข้ึนทุกปี และขาดงบประมาณ

สนบัสนุนการจดักิจกรรมส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอาย ุ

นอกจากน้ี อ �ำเภอจกัราชประสบปัญหาการจดั

สภาพแวดลอ้มท่ีเอ้ือต่อผูสู้งอาย ุ อ �ำเภอปักธงชยั

ประสบปัญหาขาดการมีส่วนร่วมจากหน่วยงาน

ท่ีเก่ียวขอ้ง และอ�ำเภอสีดาบุคลากรขาดทกัษะใน

การส่ือสาร (5) ปัจจยัแห่งความส�ำเร็จ พบวา่ ปัจจยั

ท่ีทั้ง 6 อ �ำเภอมองว่าเป็นปัจจยัแห่งความส�ำเร็จ 

ไดแ้ก่ ผูน้ �ำหรือผูบ้ริหาร นายอ�ำเภอ ซ่ึงมี 3 อ�ำเภอ

มองวา่เป็นปัจจยัส�ำคญั ไดแ้ก่ ภาคีเครือข่าย ผูสู้ง

อาย ุมี 2 อ�ำเภอ ไดแ้ก่ บุคลากรทางการแพทยแ์ละ

สาธารณสุข คณะกรรมการระดบัอ�ำเภอมีความเขม้

แขง็ กิจกรรม/โครงการมีความชดัเจน นอกจากน้ี 

อ �ำเภอพิมายยงัมีการติดตามประเมินผล อ�ำเภอสีดา 

ยงัมองว่าชมรมผูสู้งอายุถือว่าเป็นอีกหน่ึงปัจจยั

แห่งความส�ำเร็จผลการวจิยัจากแบบสอบถาม พบ

วา่ ผูสู้งอายสุ่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 

55.41 มีอายรุะหวา่ง 60 – 65 ปี คิดเป็นร้อยละ 70.98 

สถานภาพ สมรสแลว้ คิดเป็นร้อยละ 64.12 ส�ำเร็จ

การศึกษาสูงสุด ระดบัประถมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 

68.34 แหล่งรายได้มาจากบุคคลในครอบครัว   

คิดเป็นร้อยละ 57.78 ส่วนใหญ่พกัอยูก่บับุตร/ธิดา 

คิดเป็นร้อยละ 58.31 และส่วนใหญ่มีโรคประจ�ำตวั 

ได้แก่ โรคเบาหวาน โรคความดัน โรคหัวใจ  

คิดเป็นร้อยละ 82.32 

	 2. การพฒันารูปแบบการส่งเสริมสุขภาพ

ผู้สูงอายุภายใต้การด�ำเนินงานของชมรมผู้สูงอายุ 

จงัหวดันครราชสีมา

	 ผลการวิจัยจากการสัมภาษณ์ เ ชิง ลึก 

ผูสู้งอายุ พบว่า (1) การส่งเสริมสุขภาพของ 

ผูสู้งอายุ โดยสามารถสรุปได ้ 5 ประเด็น ดงัน้ี  

( 1 . 1 )  รั บ ป ร ะ ท า น อ า ห า ร ใ ห้ค ร บ  5  ห มู่  

( 1 . 2 )  อ อ ก ก�ำ ลัง ก า ย ต า ม ค ว า ม เ ห ม า ะ ส ม  

( 1 . 3 )  ป ฏิ บั ติ ต า ม ค�ำ แ น ะ น� ำ ข อ ง แ พ ท ย ์

(1.4) ปล่อยวาง ท�ำจิตใจใหส้งบ (1.5) ไม่วติกจริต

มากเกินไป (2) ช่องทางการเปิดรับความรู้เก่ียว

กับการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ โดยบุคลากร

ทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข (แพทย ์นกัวชิาการ

สาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพ และเจา้พนักงาน

สาธารณสุข) เป็นผูค้อยให้ความรู้เป็นหลกัใน

ดา้นต่าง ๆ อย่างต่อเน่ือง โดยสอดแทรกความ

รู้เก่ียวกบัการส่งเสริมสุขภาพในกิจกรรมต่าง ๆ  

ของชมรมผูสู้งอายุนอกจากน้ี ความรู้เก่ียวกับ 

การส่งเสริมสุขภาพไดรั้บจากบุคคลในครอบครัว 

อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ�ำหมู่บา้น คอยให้

ค �ำแนะน�ำดงั (3) ความเหมาะสมของความรู้เก่ียว

กบัการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ มีความเหมาะ

สมแลว้ เพราะถา้ให้ความรู้ในเชิงลึกมากเกินไป 

ผูสู้งอายไุม่สามารถเปิดรับความรู้เร่ืองเหล่านั้นได ้

การใหค้วามรู้เก่ียวกบัการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ

ในชีวติประจ�ำวนั โดยบุคลากรทางการแพทยแ์ละ

สาธารณสุข พยายามให้ความรู้ท่ีมีความจ�ำเป็น

กบัผูสู้งอาย ุ เขา้ใจไดง่้าย ไม่ยุง่ยากซบัซอ้นมาก 

จนเกินไป (4) การมีส่วนร่วมของผูน้�ำชุมชนใน

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอาย ุ ผูน้�ำชุมชน (นายก 

อบต. ก�ำนนั ผูใ้หญ่บา้น) ใหค้วามร่วมมือเป็นอยา่ง

ดี เขา้ร่วมกิจกรรมต่าง ๆ ของชมรมผูสู้งอายอุยา่ง

ต่อเน่ือง ให้ความช่วยเหลือในดา้นงบประมาณ

สนับสนุนการจดักิจกรรมต่าง ๆ ของผูสู้งอาย ุ

(5) การมีส่วนร่วมของบุคลากรทางการแพทย์

และสาธารณสุข (แพทย ์ นกัวิชาการสาธารณสุข 

พยาบาลวชิาชีพ และเจา้พนกังานสาธารณสุข) มี
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ส่วนส�ำคญัในการผลกัดันให้ผูสู้งอายุสามารถ

ด�ำเนินงานไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ โดยบุคลากร

ทางการแพทย์และสาธารณสุขมีบทบาทใน 

การให้ความรู้เก่ียวกบัการส่งเสริมคุณภาพชีวิต

ให้กบัผูสู้งอายุ พร้อมทั้งยงัให้ก�ำลงัใจผูสู้งอายุ

ในสามารถด�ำเนินชีวติใหป้กติสุขดว้ยเช่นกนั (6) 

ความเหมาะสมของกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพผูสู้ง

อาย ุเป็นไปในทิศทางเดียวกนั ไวว้า่ กิจกรรมต่าง 

ๆ ท่ีเกิดข้ึนในชมรมมีความเหมาะสม เช่น การให้

ความรู้ การออกก�ำลงักาย การปลูกยาสมุนไพร

เพ่ือใช้ในครัวเรือน งานฝีมือ กิจกรรมตามวนั

ส�ำคญั และประเพณีต่าง ๆ  เป็นตน้ กิจกรรมมี

ความหลากหลาย ผูสู้งอายสุามารถเลือกไดว้า่จะ

เขา้ร่วมกิจกรรมท่ีตรงกบัความตอ้งการของตวัเอง 

(7) ปัญหาและอุปสรรคในการด�ำเนินงาน โดย

สามารถสรุปได้ 4 ประเด็น ดังน้ี (7.1) ขาด 

งบประมาณสนบัสนุนการด�ำเนินงาน การแกไ้ข

ปัญหาโดยการรับบริจาคจากผูมี้จิตศรัทธา และ

จ�ำหน่ายงานฝีมือของผูสู้งอาย ุ(7.2) การด�ำเนินงาน

ของชมรมผูสู้งอายขุาดความต่อเน่ือง การแกไ้ข

ปัญหาด�ำเนินการดว้ยก�ำหนดแผน การด�ำเนินงาน 

โดยน�ำทุกภาคส่วนท่ีเก่ียวขอ้งเขา้มามีส่วนร่วมใน

การก�ำหนดแผนการด�ำเนินงานร่วมกนั (7.3) ไม่ได้

รับการสนบัสนุนจากสมาชิกในครอบครัวเท่าท่ี

ควร การแกไ้ขปัญหาโดยใหผู้น้�ำชุมชนหรือ อสม. 

เขา้มามีส่วนร่วมในการดูแลผูสู้งอาย ุ(7.4) การเดิน

ทางมาเขา้ร่วมกิจกรรมของชมรมผูสู้งอายเุป็นไป

ไดอ้ยา่ง เน่ืองจากผูสู้งอายมีุอายมุาก และการเดิน

ทางล�ำบากการแกไ้ขปัญหาโดยการจดัหารถรับ – 

ส่งผูสู้งอายุในการเดินทางมาเขา้ร่วมกิจกรรม

ของชมรมผูสู้งอายุ (8) องค์ประกอบท่ีท�ำให้

การส่ง เสริมสุขภาพผู ้สูงอายุประสบความ

ส�ำเร็จ โดยสามารถสรุปได ้6 องคป์ระกอบ ดงัน้ี 

(8.1) ผูน้�ำชุมชนให้ความส�ำคญัในการส่งเสริม 

กิจกรรมของผูสู้งอายอุยา่งต่อเน่ือง (8.2) บุคลากร 

ทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขสนบัสนุน ส่งเสริม 

ใหค้วามรู้เก่ียวกบัการดูแลตนเอง การรับประทาน 

อาหาร การออกก�ำลังกาย ตลอดจนเป็นผูน้�ำ 

ในการจดักิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ (8.3) กิจกรรม 

ส่งเสริมสุขภาพ มีความเหมาะสม และเป็นกิจกรรม 

ท่ีสามารถท�ำไดง่้าย (8.4) ภาคีเครือข่ายสุขภาพ 

ใหก้ารสนบัสนุน และเขา้ร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุข

ภาพของผูสู้งอายอุยา่งต่อเน่ือง (8.5) ผูสู้งอายใุห้

ความส�ำคญั เขา้ร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพอยา่ง

ต่อเน่ือง (8.6) ครอบครัวของผูสู้งอาย ุดูแล ใส่ใจ 

ผูสู้งอาย ุ และใหก้�ำลงัใจในการด�ำเนินชีวติต่อไป 

(9) ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม ดังน้ี (9.1) องค์กร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินควรสนบัสนุนงบประมาณ

ในการด�ำเนินงาน (9.2) ควรจดักิจกรรมเก่ียวกบั 

การส่งเสริมสุขภาพผู ้สูงอายุอย่างต่อเ น่ือง  

(9.3) ควรมีการศึกษาดูงานการด�ำเนินงานส่งเสริม 

สุขภาพผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรม 

ผูสู้งอายใุนจงัหวดัอ่ืน ๆ  เพ่ือน�ำมาประยกุตใ์ช(้9.4) 

การสอนงานฝีมือควรมีความหลากหลาย (9.5) ควร

จดัหาช่องทางการจดัจ�ำหน่ายสินคา้ของผูสู้งอาย ุ 

(9.6) สนบัสนุนส่งเสริมใหน้�ำสมุนไพรมาใชใ้น

การดูแลรักษาสุขภาพของผูสู้งอาย ุ	

	 ผลการวิจยัจากการสนทนากลุ่ม บุคลากร

ทางการแพทย ์ผูสู้งอาย ุและผูเ้ก่ียวขอ้ง พบวา่ (1) 

ความพร้อมของชมรมผูสู้งอายใุนการส่งเสริมสุข

ภาพผูสู้งอายุกลุ่มตวัอย่างมีความคิดเห็นไปใน

ทิศทางเดียวกนัว่า ชมรมผูสู้งอายุมีความพร้อม

ในการด�ำเนินกิจกรรมเพ่ือส่งเสริมสุขภาพของ 

ผูสู้งอาย ุซ่ึงเป็น 1 ในวตัถุประสงคข์องการก่อตั้ง

ชมรมผูสู้งอาย ุซ่ึงชมรมผูสู้งอายมีุการจดัท�ำค�ำสัง่

คณะท�ำงานเป็นลายลกัษณ์อกัษร มีสถานท่ีจดัตั้ง

ชมรม มีแผนการจดักิจกรรม ตลอดจนมีบุคลากร

ท่ีมีความรู้ความสามารถในการด�ำเนินงานส่งเสริม 
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สุขภาพผูสู้งอาย ุ(2) องคป์ระกอบในการส่งเสริม 

สุขภาพของผูสู้งอายใุหป้ระสบความส�ำเร็จ สามารถ 

สรุปได ้6 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ ผูบ้ริหาร ผูสู้งอาย ุ

ชมรมผูสู้งอายุ ผูน้ �ำชุมชน ครอบครัวของผูสู้ง

อายุ และภาคีเครือข่าย ซ่ึงเป็นกลุ่มคนท่ีมีความ

ส�ำคญัในการส่งเสริมสุขภาพของผูสู้งอายุภาย

ใต ้ การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอายุ (3) การ

พฒันารูปแบบการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายภุายใต ้

การด�ำ เนินงานของชมรมผู ้สูงอายุ  จังหวัด

นครราชสีมา ควรเป็นการด�ำเนินงานร่วมงานจาก

ภาคเครือข่ายสุขภาพ ตั้งแต่การวางแผนการด�ำเนิน

งาน การพฒันากิจกรรม การด�ำเนินงานตามแผน 

และการก�ำกบัติดตามผลการด�ำเนินงาน โดยให้

ชมรมผูสู้งอายเุป็นตวักลางในการเช่ือมประสาน 

(4) ทิศทางการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุภายใต ้

การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา 

โดยสามารถสรุปได ้3 ดงัน้ี (4.1) การน�ำสมุนไพร

เข้ามาช่วยในการดูแลสุขภาพผูสู้งอายุ (4.2)  

การสร้างงาน สร้างรายไดใ้หก้บัผูสู้งอาย ุ(4.3) การเพิม่ 

ช่องทางการจดัจ�ำหน่ายสินคา้ท่ีเป็นงานฝีมือของ 

ผูสู้งอาย ุ (5) การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายภุายใต้

การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุไดแ้ก่ ดา้นก�ำลงั

คน ควรมีความพร้อมใน การด�ำเนินงานการส่ง

เสริมสุขภาพผูสู้งอาย ุทั้งตวับุคลากรและผูสู้งอาย ุ
ด้านวิธีปฏิบัติ ควรมีการออกแบบและพฒันา

แผนการด�ำเนินงานร่วมกันจากทุกภาคส่วน

ด้านงบประมาณ หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งควรให้

งบประมาณสนับสนุนอย่างต่อเน่ือง เพ่ือให ้

การด�ำเนินงานกิจกรรมผูสู้งอายเุกิดความต่อเน่ือง 

ดา้นวสัดุอุปกรณ์ในการด�ำเนินงาน หน่วยงานท่ี

เก่ียวขอ้งควรสนับสนุน วสัดุอุปกรณ์ท่ีมีความ

จ�ำเป็นในการด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุ เพ่ือ

ใหก้ารด�ำเนินงานมีประสิทธิภาพยิง่ข้ึน 

	 กระบวนการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายภุาย

ใต้การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอายุ จังหวดั

นครราชสีมา สามารถอธิบายได ้ 8 ขั้นตอน ดงัน้ี 

(1) ด�ำเนินการแจกแบบสอบถามผูสู้งอาย ุจ�ำนวน 

379 คน ก่อนเขา้ร่วมโครงการส่งเสริมสุขภาพ 

ผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา เพ่ือศึกษสถานการณ์

การส่งเสริมสุขภาพของผูสู้งอายุก่อนเข้าร่วม

โครงการ (2) ด�ำเนินการโครงการส่งเสริมสุขภาพ 

ผูสู้งอายุ จงัหวดันครราชสีมา โดยน�ำผูสู้งอาย ุ

จ�ำนวน 600 คน โดยแบ่งเป็น 6 กลุ่ม กลุ่มละ 100 

คน เขา้ร่วมเขา้ร่วมโครงการฯ โดยจดัอ�ำเภอละ 

1 คร้ัง (3) ด�ำเนินการสัมภาษณ์เชิงลึกผูสู้งอาย ุ
จ�ำนวน 30 คน เพื่อคน้หาองคป์ระกอบท่ีส่งเสริม 

ความสําเร็จในการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุภาย

ใต้การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอายุ จังหวดั

นครราชสีมา (4) จดัเวทีสนทนากลุ่มบุคลากร

ทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข ผูสู้งอายุ และ 

ผูเ้ก่ียวขอ้ง จ�ำนวน 60 คน โดยแบง่เป็น 6 กลุ่ม กลุ่ม

ละ 10 คน เพื่อช้ีแจงขอ้คน้พบจากแบบสอบถาม 

และจากการสัมภาษณ์เชิงลึก พร้อมทั้งออกแบบ

กระบวนการส่งเสริมความส�ำเร็จใน  การส่งเสริม 

สุขภาพผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรม

ผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมาร่วมกนั โดยการน�ำ

กระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วม (A-I-C) 

เขา้มาผนวกใน การด�ำเนินงาน การสร้างความรู้ 

(appreciation) การสร้างแนวทางพฒันา การสร้าง

แนวทางปฏิบติั (control) (5) ประกาศให้น�ำรูป

แบบการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนิน

งานของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมาใหท้ั้ง 

6 อ �ำเภอไปทดลองถือปฏิบติั เป็นระยะเวลา 3 เดือน 

(6) ด�ำเนินการแบบสอบถามผูสู้งอาย ุจ�ำนวน 379 

คน หลงัเขา้ร่วมโครงการส่งเสริมสุขภาพผูสู้ง

อาย ุ จงัหวดันครราชสีมา เพ่ือศึกษาสถานการณ์ 

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงาน

ของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา (7) การสงัเกต 
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ผลการด�ำ เ นินงานโดยผู ้วิจัย  ภายหลังจาก 

การด�ำเนินกิจกรรมตามแผน ผูว้ิจัยได้สังเกต

พฤติกรรมของผูสู้งอาย ุโดยการติดตามผลภายหลงั

จากผูสู้งอายไุดรั้บเขา้ร่วมโครงการส่งเสริมสุขภาพ 

ผูสู้งอายุ จงัหวดันครราชสีมา (8) การสะทอ้น

ผลลพัธ์ร่วมกัน โดยการสนทนาบุคลากรทาง 

การแพทยแ์ละสาธารณสุข ผูสู้งอาย ุและผูเ้ก่ียวขอ้ง 

จ�ำนวน 60 คน โดยแบ่งเป็น 6 กลุ่ม กลุ่มละ 10 คน 

เพ่ือประเมินผลภายหลงัจากการด�ำเนินงาน ซ่ึงมี

รายละเอียดดงัน้ี ผูว้จิยัคืนขอ้มูลการเปล่ียนแปลง 

วเิคราะห์ปัจจยัแห่งความส�ำเร็จ วเิคราะห์รูปแบบ

ท่ีเกิดข้ึนจากการวจิยั และขอ้เสนอแนะท่ีไดจ้าก

การวจิยั

	 3. การประเมินผลการพัฒนารูปแบบ 

การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุภายใต้การด�ำเนินงาน

ของชมรมผู้สูงอายุ จงัหวดันครราชสีมา

	 ผูว้จิยัน�ำปัจจยัแห่งความส�ำเร็จมาวเิคราะห์ 

พบว่า ได้พฒันารูปแบบการส่งเสริมสุขภาพ 

ผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุ

จงัหวดันครราชสีมา โดยน�ำปัจจยัแห่งความส�ำเร็จ

มาวิเคราะห์จนไดพ้ฒันารูปแบบการส่งเสริมสุข

ภาพผูสู้งอายุภายใต้การด�ำเนินงานของชมรม 

ผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา โดยมี 8 องคป์ระกอบ  

หรือ PEACEFUL model หมายถึง รูปแบบ 

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงาน

ของชมรมผูสู้งอาย ุโดยผูบ้ริหารตอ้งเขา้มามีส่วน

ร่วมในการวางแผน (plan) การด�ำเนินงานของ

ชมรมผูสู้งอาย ุเช่น การวางแผนดา้นก�ำลงัคนดา้น

กระบวนการ ดา้นงบประมาณ และดา้นวสัดุปกรณ์ 

เป็นตน้ และตอ้งเป็นผูน้�ำ (leader) ในการด�ำเนิน

งานของชมรมผูสู้งอาย ุเช่น ก�ำหนดนโยบาย วสิยั

ทศัน ์แผนงานหรือโครงการต่าง ๆ เป็นตน้ โดยมี

ผูน้�ำชุมชนคอยอ�ำนวยการสะดวก (comfort) ใน

การจดักิจกรรมให้เป็นไปตามวตัถุประสงคข์อง

ชมรมผูสู้งอาย ุรวมทั้งสนบัสนุนงบประมาณใน

การจดักิจกรรมของผูสู้งอายอุยา่งต่อเน่ือง และภาคี

เครือข่ายควรสนับสนุนส่ิงอ�ำนวยความสะดวก 

(facility) ในการด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุ

เช่น อาคาร สถานท่ีในการจดักิจกรรมของผูสู้ง

อายุ เขา้ร่วมกิจกรรมของผูสู้งอายุอย่างต่อเน่ือง 

จดัหาช่องทางในการจ�ำหน่ายสินคา้ของผูสู้งอาย ุ

เป็นตน้ และท่ีส�ำคญับุคลากรทางการแพทยแ์ละ

สาธารณสุขตอ้งให้ขอ้มูล ความรู้ท่ีมีประโยชน ์

(useful) กบัผูสู้งอายุอย่างต่อเน่ือง เช่น การรับ

ประทานอาการ การออกก�ำลงักายการพกัผ่อน 

การใชย้าสมุนไพร เป็นตน้ เพ่ือใหผู้สู้งอายตุระหนกัรู้  

และใหค้วามส�ำคญักบัการดูแลสุขภาพ โดยอยูภ่าย

ใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุซ่ึงตอ้งพฒันา

กิจกรรม (activity) ส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายใุหมี้

ความหลากหลาย น่าสนใจ ครอบคลุม  การส่งเสริม 

สุขภาพทุกมิติ เช่น ดา้นร่างกาย จิตใจ สงัคม และ

ส่ิงแวดลอ้ม เป็นตน้ ขณะเดียวกนั ผูสู้งอายเุองตอ้ง

มีความกระตือรือร้น (enthusiasm) และใหค้วาม

ส�ำคญัในการเขา้ร่วมกิจกรรมของผูสู้งอายุ เช่น 

การรับประทานอาการ การออกก�ำลงักาย กิจกรรม

ส่งเสริมสุขภาพ การฝึกสมาธิ เป็นต้น โดยมี

ครอบครัวของผูสู้งอายตุอ้งใหก้�ำลงัใจ (encourage)  

ผูสู้งอายุ อ �ำนวยความสะดวกในการเข้าร่วม

กิจกรรมของผูสู้งอาย ุตลอดจนสนบัสนุน ส่งเสริม

ใหผู้สู้งอายดูุแลตนเองขณะอยูท่ี่บา้น 

	 จากนั้ นวิจัยได้ประกาศรูปแบบการส่ง

เสริมสุขภาพผูสู้งอายุภายใตก้ารด�ำเนินงานของ

ชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมาใหท้ั้ง 6 อ �ำเภอ

ไปทดลองถือปฏิบติั เป็นระยะเวลา 3 เดือน ตั้งแต่

เดือนมีนาคม ถึง เดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2567

	 ผลการวจิยัจากแบบสอบถามผูสู้งอาย ุพบวา่  

ความคิดเห็นเก่ียวกบัการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ

ก่อนเขา้ร่วมโครงการในดา้นร่างกาย แบ่งออก
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เป็น 2 ระดบั ดงัน้ี ระดบัมาก เช่น ท่านยอมรับ

รูปร่างหนา้ตาของตนเองในระดบัใด (  =3.98, 

S.D. =.61) ท่านมีก�ำลงัมากพอท่ีจะท�ำกิจกรรม

ต่าง ๆ ในแต่ละวนัเพียงใด (การท�ำงาน/การใช้

ชีวติประจ�ำวนั) (  =3.91, S.D. =.69) ท่านยอมรับ 

การเปล่ียนแปลงของร่างกายไดม้ากนอ้ยเพียงใด  

( =3.88, S.D. =.61) เป็นตน้ และท่ีระดบัปาน

กลาง ไดแ้ก่ ท่านคิดวา่สุขภาพร่างกายของท่านแขง็

แรงเพียงใด (  =3.45, S.D. =.56) ภายหลงัจากเขา้

ร่วมโครงการผูสู้งอายมีุความคิดเห็นแบ่งออกเป็น 

2 ระดบั ดงัน้ี ระดบัมากท่ีสุด เช่น ท่านยอมรับรูป

ร่างหนา้ตาของตนเองในระดบัใด (  =4.32, S.D. 

=.56) ท่านมีก�ำลงัมากพอท่ีจะท�ำกิจกรรมต่าง ๆ  ใน

แต่ละวนัเพียงใด (การท�ำงาน/การใชชี้วิตประจ�ำ

วนั) (  =4.29, S.D. =.66) เป็นตน้ และท่ีระดบัมาก 

ไดแ้ก่ ท่านคิดวา่สุขภาพร่างกายของท่านแขง็แรง

เพียงใด ( =4.19, S.D. =.84) 

	 ก่อนเขา้ร่วมโครงการดา้นจิตใจ แบ่งออก

เป็น 2 ระดบั ดงัน้ี ระดบัมาก เช่น ท่านรู้สึกวา่ชีวติ

ท่านมีความหมายเพียงใด ( =4.15, S.D. =.62) ท่าน

รู้สึกพอใจและมีความยนิดีเพียงใดท่ีสามารถท�ำส่ิง

ต่าง ๆ ใหผ้า่นไปไดใ้นแต่ละวนั ( =3.98, S.D. 

=.69) ท่านนอนหลบัเพียงพอเพียงใด (  =3.93,  

S.D. =.62) เป็นตน้ และท่ีระดบัปานกลาง ไดแ้ก่ 

ท่านมีความรู้สึกไม่ดี เช่น รู้สึกเหงา หดหู่ ส้ินหวงั 

วติกกงัวล เพียงใด (  =3.39, S.D. =.71) ภายหลงั

จากเขา้ร่วมโครงการผูสู้งอายมีุความคิดเห็นแบ่ง

ออกเป็น 2 ระดบั ดงัน้ี ระดบัมากท่ีสุด เช่น ท่าน

รู้สึกมัน่ใจและพอใจในตนเองเพียงใด (  =4.28, 

S.D. =.81) ท่านรู้สึกวา่ชีวติท่านมีความหมายเพียง

ใด (  =4.27, S.D. =.59) ท่านรู้สึกพอใจและมีความ

ยนิดีเพียงใดท่ีสามารถท�ำส่ิงต่าง ๆ ใหผ้า่นไปได้

ในแต่ละวนั ( =4.26, S.D. =.89) ท่านนอนหลบั

เพียงพอเพียงใด (  =4.24, S.D. =.85) เป็นตน้ และ

ท่ีระดบัมาก ไดแ้ก่ ท่านมีความรู้สึกไม่ดี เช่น รู้สึก

เหงา หดหู่ ส้ินหวงั วติกกงัวล เพียงใด (  =4.19, 

S.D. =.57)

	 ก่อนเขา้ร่วมโครงการดา้นความสัมพนัธ์

ทางสงัคม แบ่งออกเป็น 2 ระดบั ดงัน้ี ระดบัมาก 

เช่น ท่ีผา่นมาท่านรู้สึกพึงพอใจกบัการไดผ้กูมิตร

หรือพบปะคนอ่ืนเพียงใด (  =4.17, S.D. =.64) 

ท่านพอใจกบัการไปใชบ้ริการสาธารณสุขตาม

ความจ�ำเป็นเพียงใด (  =3.98, S.D. =.59) ความ

สัมพนัธ์ของท่านกบัคนในครอบครัวดีมากนอ้ย

เพียงใด (  =3.95, S.D. =.63) เป็นตน้ และท่ีระดบั

ปานกลาง เช่น ท่านไดรู้้เร่ืองราวข่าวสารท่ีจ�ำเป็น

ในชีวติประจ�ำวนัแต่ละวนัเพียงใด (  =3.40, S.D. 

=.71) ท่านพอใจกบัการช่วยเหลือท่ีเคยไดรั้บจาก 

เพ่ือน ๆ แค่ไหน (  =3.39, S.D. =.62) ท่าน 

พึงพอใจต่อการช่วยเหลือจากองคก์รปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน (อบต./เทศบาล) ในเร่ืองต่าง ๆ ภาพรวม

มากนอ้ยเพียงใด (  =3.38, S.D. =.57) ภายหลงัจาก 

เขา้ร่วมโครงการผูสู้งอายมีุความคิดเห็นแบ่งออก 

เป็น 2 ระดับ ดังน้ี ระดับมากท่ีสุด เช่น ท่าน

พึงพอใจในการเข้าร่วมกิจกรรมของชมรมท่ี

ท่านเป็นสมาชิกอยู่มากน้อยเพียงใด (  =4.30, 

S.D. =.48) ท่านพอใจกับการไปใช้บริการ

สาธารณสุขตามความจ�ำเป็นเพียงใด (  =4.29, 

S.D. =.71) ความสัมพนัธ์ของท่านกับคนใน

ครอบครัวดีมากน้อยเพียงใด (  =4.29, S.D. 

=.55) เป็นต้น และท่ีระดับมาก เช่น ท่าน 

พึงพอใจต่อการช่วยเหลือจากองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถ่ิน (อบต./เทศบาล) ในเร่ืองต่าง ๆ 

ภาพรวมมากนอ้ยเพียงใด  ( =4.19, S.D. =.57) 

ท่านไดรู้้เร่ืองราวข่าวสารท่ีจ�ำเป็นในชีวิตประจ�ำ

วนัแต่ละวนัเพียงใด (  =4.18, S.D. =.68) เป็นตน้
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	 ก่อนเขา้ร่วมโครงการดา้นสภาพแวดลอ้ม 

แบ่งออกเป็น 2 ระดบั ดงัน้ี ระดบัมาก เช่น ท่าน

รับรู้วา่ชุมชนของท่านเป็นชุมชนท่ีสามารถพ่ึงพา

ตนเองไดม้ากนอ้ยเพียงใด (  =3.98, S.D. =.70) 

ท่านคิดว่าท่านมีชีวิตความเป็นอยู่ในภาพรวม 

ณ ปัจจุบนั ดีมากนอ้ยเพียงใด (  =3.91, S.D. =.54) 

ท่านรู้สึกว่าการด�ำเนินชีวิตในแต่ละวนัมีความ

มัน่คงปลอดภยัดีเพียงใด (  =3.89, S.D. =.75) 

เป็นต้น และท่ีระดับปานกลาง ได้แก่ สภาพ

แวดลอ้มในบา้นท�ำใหท่้านรู้สึกผอ่นคลายเพียงใด 

(  =3.38, S.D. =.48) ทั้งน้ี โดยภาพรวมผูสู้งอาย ุ

มีความคิดเห็นอยูท่ี่ระดบัมาก ( =3.81, S.D. =.63) 

ภายหลงัจากเขา้ร่วมโครงการ ผูสู้งอายมีุความคิด

เห็นแบ่งออกเป็น 2 ระดบั ดงัน้ี ระดบัมากท่ีสุด เช่น 

ท่านรับรู้ว่าชุมชนของท่านเป็นชุมชนท่ีสามารถ

พ่ึงพาตนเองไดม้ากนอ้ยเพียงใด (  =4.29, S.D. 

=.62) ท่านคิดว่าท่านมีชีวิตความเป็นอยู่ในภาพ

รวม ณ ปัจจุบนั ดีมากน้อยเพียงใด  ( =4.28, 

S.D. =.58) ท่านรู้สึกว่าการด�ำเนินชีวิตในแต่ละ

วนัมีความมัน่คงปลอดภยัดีเพียงใด (  =4.27,  

S.D. =.81) เป็นตน้ และท่ีระดบัมาก ไดแ้ก่ สภาพ

แวดลอ้มในบา้นท�ำใหท่้านรู้สึกผอ่นคลายเพียงใด 

( =4.20, S.D. =.56) ทั้งน้ี โดยภาพรวมผูสู้งอายุ

มีความคิดเห็นอยูท่ี่ระดบัมากท่ีสุด ( =4.25, S.D. 

=.66)

	 ผลการวิจัยจากการสนทนากลุ่มกลุ่ม

บุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข ผูสู้งอายุ

และผูเ้ก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอาย ุตามทฤษฎี CIPP Model 

พบว่า (1) ช่องทางในการเปิดความรู้เก่ียวกับ 

ผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุ

จงัหวดันครราชสีมา โดยสามารถสรุปได ้5 ช่องทาง 

ได้แก่ (1.1) ส่ือบุคคล คือ แพทย ์ นักวิชาการ

สาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพ คุณครู อาสาสมคัร

สาธารณสุขประจ�ำหมู่บา้น สมาชิกชมรมผูสู้งอาย ุ

(1.2) ส่ือโทรทศัน ์(1.3) ส่ือสงัคมออนไลน ์(เฟซบุก๊  

ยทููป) (1.4) โปสเตอร์ (1.5) แผน่พบั (2) พึงพอใจ 

หรือตอ้งการเก่ียวกบัการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอาย ุ

โดยภาพรวมมีความพึงพอใจมีความพึงพอใจระดบั

มาก เพราะชมรมผูสู้งอายมีุกิจกรรมหลากหลาย 

ลว้นแต่มีประโยชนก์บัผูสู้งอาย ุผูสู้งอายไุดร้วมตวั

กนั ส่วนความตอ้งการส่วนใหญ่ตอ้งการความรู้ 

เก่ียวกบัการดูแลร่างกายของผูสู้งอายุ การใชย้า

สมุนไพร การรับประทานอาหาร การสร้างราย

ไดใ้หก้บัผูสู้งอาย ุ เพราะเขา้สู่วยัผูสู้งอายรุ่างกาย

จะเกิดการเปล่ียนการดูแลร่างกายใหส้มบูรณ์แขง็

แรงจึงเป็นส่ิงส�ำคญั นอกจากน้ีผูสู้งอายยุงัใหค้วาม

ส�ำคญักบัดา้นจิตใจ กล่าวคือ ตอ้งการให ้บุตรหลาน 

หรือสมาชิกในครอบครัวเขา้ใจตนเองมากข้ึน 

ดูแล เอาใจใส่มากข้ึน (3) ความพึงพอใจและ

ความตอ้งการเก่ียวกบัการด�ำเนินงานของชมรม 

ผูสู้งอายุ โดยความพึงพอใจดา้นก�ำลงัคน อยู่ท่ี

ระดบัมากท่ีสุด เน่ืองจากบุคลากรทางการแพทย์

และผูเ้ก่ียวขอ้งให้ความส�ำคญัในการด�ำเนินงาน

ของชมรมผูสู้งอายอุยา่งต่อเน่ือง ดา้นวธีิปฏิบติั อยูท่ี่ 

ระดบัมาก เน่ืองจากชมรมผูสู้งอายมีุแผนการด�ำเนิน

งานท่ีชัดเจน โดยแผนการด�ำเนินงานวางแผน 

ร่วมกนัจากทุกภาคส่วนท่ีเก่ียวขอ้ง ส่วนความ

ตอ้งการดา้นงบประมาณ อยู่ท่ีระดบัปานกลาง 

เน่ืองจากงบประมาณในการจดักิจกรรมของชม

รมาผูสู้งอายคุ่อนขา้งนอ้ย (4) กิจกรรมการส่งเสริม 

สุขภาพผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรม 

ผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา มีทั้งกิจกรรมท่ีเพียง

พอแลว้ เช่น กิจกรรมการออกก�ำลงักาย เป็นตน้ 

ส่วนกิจกรรมท่ียงัไม่เพียงพอ เช่น การใหค้วามรู้

เก่ียวกบัการดูแลร่างกาย จิตใจ การส่งเสริมงานฝีมือ 

เป็นตน้ เน่ืองจากยงัขาดความหลากหลาย ผูสู้งอาย ุ

ควรมีสิทธิเลือกกิจกรรมท่ีตนเองสนใจ (5) ปัญหา 
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อุปสรรค และแนวทางการแกไ้ขปัญหา การส่งเสริม 

ผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุ

จงัหวดันครราชสีมา โดยสามารถสรุปได ้4 ประเดน็ 

ดังน้ี (5.1) การด�ำเนินงานขาดความต่อเน่ือง 

แนวทางการแกไ้ขปัญหา คือ ชมรมผูสู้งอายุใน

แต่ละอ�ำเภอไดมี้การวางแผนการด�ำเนินงานตลอด

ทั้ งปี โดยก�ำหนดให้ทุกภาคส่วนท่ีเก่ียวขอ้งมี

ส่วนร่วมใน การออกแบบแผนด�ำเนินงานร่วมกนั  

(5.2) ผูสู้งอายยุา้ยถ่ินฐาน ส่งผลใหข้อ้มูลผูสู้งอาย ุ

ขาดความต่อเน่ือง การแกไ้ขปัญหา ผูสู้งอายหุาก

ยา้ยกลบัมาอยู่ในพ้ืนท่ีเดิม แลว้ประสงค์จะเขา้

ร่วมชมรมผูสู้งอายอีุกคร้ัง สามารถด�ำเนินการได ้
และนักวิชาการสาธารณสุขยงัมีการติดตามผล

การด�ำเนินงาน โดยโทรศพัทส์อบถาม พฤติกรรม

ของผูสู้งอายอุยา่งต่อเน่ือง (5.3) ขาดงบประมาณ

สนบัสนุนชมรมผูสู้งอาย ุการแกไ้ขปัญหา ด�ำเนิน

การโดยการขอรับงบสนับสนุนจากองค์กร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ิน และจดัจ�ำหน่ายงานฝีมือ

ของชมรมผูสู้งอายุ (5.4) ผูสู้งอายุไม่สะดวก 

เดินทางมาเขา้ร่วมกิจกรรมของชมรมผูสู้งอาย ุ

การแกไ้ขปัญหา ผูน้�ำชุมชนเป็น ผูพ้าผูสู้งอายมุา

เขา้ร่วมกิจกรรมของชมรมผูสู้งอาย ุ (6) รูปแบบ

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายภุายใต ้การด�ำเนินงาน 

ของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา กลุ่มตวัอยา่ง 

มีความคิดเห็นเป็นไปในทิศทางเดียวกันว่ามี

ความเหมาะสม สามารถน�ำไปถือปฏิบติัไดจ้ริง  

โดยทุกองค์ประกอบต้องด�ำเนินการอย่างต่อ

เน่ือง เพ่ือคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายดีุเพิ่มมากข้ึน  
(7) กระบวนการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายภุายใต ้

การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา 

มีความเหมาะสม เป็นกระบวนการท่ีเกิดข้ึนจาก

การมีส่วนร่วมทุกภาคส่วน สามารถน�ำไปถือ

ปฏิบติัไดจ้ริง เขา้ใจง่าย (8) การบ�ำบดัและฟ้ืนฟู

สุขภาพของผูสู้งอายดุว้ย การด�ำเนินงานของชมรม

ผูสู้งอายุโดยชมรมผูสู้งอายุสามารถบ�ำบดัและ

ฟ้ืนท่ีสภาพร่างกายของผูสู้งอายุให้แข็งแรงข้ึน 
จากการรับประทานอาหาร การออกก�ำลงักาย 

ท่ีเหมาะสม และบ�ำบัดฟ้ืนฟูสภาพจิตใจของ 

ผูสู้งอายใุห ้สดใส แจ่มใสมากยิง่ข้ึน เน่ืองจากได้

มารวมตวัท�ำกิจกรรมร่วมกนั สร้างความรัก ความ

ผูกพนัในกลุ่มผูสู้งอายดุว้ยกนั (9) การน�ำไปใช้

ประโยชนคื์อ (8.1) ผูสู้งอายไุดรั้บการดูแลสุขภาพ

อยา่งทัว่ถึง ต่อเน่ือง โดยเป็นการด�ำเนินงานร่วม

กนัจากหลากหลายภาคส่วน มุ่งเนน้ดา้นสุขภาพ 

สังคม เศรษฐกิจ (8.2) ชุมชนเกิดการเรียนรู้ร่วม

กนั เน่ืองจากเป็นการด�ำเนินงานโดยชุมชน เพ่ือ

ชุมชน (8.3) ผูสู้งอายมีุความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบั

การส่งเสริมสุขภาพเพ่ิมมมากข้ึน (8.4) จงัหวดั

อ่ืน ๆ ท่ีมีบริบทใกลเ้คียงกบัจงัหวดันครราชสีมา 

สามารถน�ำไปเป็นตน้แบบในการด�ำเนินงานดา้น

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายไุด ้(10) การขยายผล 

รูปแบบการส่งเสริมสุขภาพผู ้สูงอายุภายใต ้

การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา 

ควรก�ำหนดให้ทุกอ�ำเภอในจงัหวดันครราชสีมา

ไปถือปฏิบติั เพราะในตอนน้ีปฏิบติัใน 3 อ�ำเภอ

ตน้แบบ ซ่ึงไดผ้ลเป็นท่ีน่าพอใจ หากมีการขยาย

ผลไปในทุกอ�ำเภอ จะส่งผลให้การด�ำเนินงาน

ดา้นผูสู้งอายใุนระดบัจงัหวดัเขม้แขง็เพ่ิมมากข้ึน 

(11) ขอ้เสนอแนะเพิ่มเติม โดยสามารถสรุปได ้3 

ประการ ดงัน้ี (11.1) ควรส่งเสริมความรู้เก่ียวกบั

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายอุยา่งต่อเน่ือง (11.2) 

ควรส่งเสริมคุณภาพชีวิตให้กับผูสู้งอายุในทุก

มิติ (11.3) ควรพฒันา PEACEFUL model อยา่ง

ต่อเน่ือง เพ่ือให้เหมาะสมกบับริบทของพ้ืนท่ีท่ี

เปล่ียนแปลงไป  

	 ทั้ ง น้ี  ผู ้ วิ จั ย ย ัง น� ำ แ น ว คิ ด เ ก่ี ย ว กับ

กระบวนการวงจร PDCA ตามแนวคิดของ

ศาสตราจารย ์ เดมม่ิง (Deming’s cycle) มาใชใ้น
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การด�ำ เนินการวิจัย เ ร่ืองการพัฒนารูปแบบ

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุภายใตก้ารด�ำเนิน

งานของชมรมผูสู้งอายุ จังหวดันครราชสีมา 

เช่น วตัถุประสงค์ขอ้ท่ี 1 สามารถอธิบายตาม

กระบวนการวงจร PDCA ดงัน้ี (1) plan ไดแ้ก่ 

(1.1) วางแผนการศึกษาวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง 

(1.2) วางแผนการวิ เคราะห์ค�ำสั่ง  รายงาน 
การประชุม และเอกสารท่ีเก่ียวขอ้ง (1.3) วางแผน

การแบบสอบถามผู ้สูงอายุ จ �ำนวน 379 คน  

(2) do ไดแ้ก่ (2.1) ด�ำเนินการศึกษาวรรณกรรม 

ท่ีเก่ียวขอ้งช่วงเดือนตุลาคม พ.ศ. 2566 (2.2) ด�ำเนิน

การวเิคราะห์ค�ำสัง่ และรายงาน   การประชุม เดือน

ตุลาคม พ.ศ.2566 (2.3) ด�ำเนินแจกแบบสอบถาม

ในเดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 2566 (3) check ไดแ้ก่ 

(3.1) ประมวลผลขอ้คน้พบท่ีไดจ้ากวรรณกรรมท่ี

เก่ียวขอ้งในดา้นของความครอบคลุมและคุณภาพ

ของเน้ือหา (3.2) ประมวลผลขอ้คน้พบท่ีไดจ้าก

ค�ำสั่ง และรายงานการประชุมในดา้นของความ

ครอบคลุมและคุณภาพของเน้ือหา (3.3) ประเมิน

ผลแบบสอบถาม (4) act ไดแ้ก่ (4.1) ปรับปรุงขอ้

คน้พบท่ีไดจ้ากวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งใหมี้ความ

เป็นวชิาการมากข้ึน และมีความเป็นเอกภาพ (4.2) 

ปรับปรุงขอ้คน้พบท่ีไดจ้ากค�ำสั่ง และรายงาน 
การประชุมใหมี้ความเป็นวชิาการ และมีความเป็น

เอกภาพมากยิง่ข้ึน (4.3) เขียนเรียบเรียงขอ้คน้พบ 

และปรับปรุงแบบสอบถามให้มีความสมบูรณ์

ยิง่ข้ึน

	

5.2 อภปิรายผล

	 ผูว้ิจยัขอน�ำเสนอการอภิปรายผลการวิจยั

ตามวตัถุประสงค ์ดงัน้ี

	 5.2.1 สถานการณ์ ปัญหา และแนวทางการ

แก้ไขปัญหาการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ จงัหวดั

นครราชสีมา

	 เม่ือพิจารณาผลการวิจยัในประเด็นด้าน

ประกาศ ค�ำสัง่ เอกสารประกอบการประชุม พบวา่ 
ทั้ง 6 อ �ำเภอไดมี้การจดัท�ำค�ำสั่งคณะท�ำงานของ

ชมรมผูสู้งอาย ุสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของปาจรี

ย ์ผลประเสริฐ และวรางคณา จนัทร์คง[9] ท่ีกล่าววา่ 

การบริหารชมรมผูสู้งอายนุั้นคณะกรรมการมาจาก

การเลือกตั้งของสมาชิกหรือการไดรั้บการยอมรับ

จากสมาชิกเป็นส่วนใหญ่ สมาชิกจบการศึกษา 

ประถมศึกษาตอนปลายหรือต�่ำกว่า สมาชิกเห็น

ความส�ำคญัของการเขา้ร่วมกิจกรรมของ ชมรม 

ผูสู้งอาย ุแต่สมาชิกมีส่วนร่วมใน การบริหารจดัการ 

ชมรมผูสู้งอายตุ �่ำกวา่เร่ืองอ่ืน ๆ  ชมรมผูสู้งอายท่ีุมี

การตั้งกฎระเบียบขอ้บงัคบัเป็นลายลกัษณ์อกัษร

อยา่ง ชดัเจน กล่าวคือ ทั้ง 6 อ �ำเภอไดมี้การจดัท�ำ

ค�ำสัง่แต่งตั้งคณะกรรมการท�ำงานของชมรมผูสู้ง

อาย ุ บทบาทหนา้ท่ีในการด�ำเนินงานเป็นลกัษณ์

อกัษรชดัเจน เพ่ือใหก้ารด�ำเนินงานสะดวกสบาย 

และมีประสิทธิภาพยิง่ข้ึน

	 เม่ือพิจารณาผลการวิจยัในประเด็นปัญหา

และอุปสรรคในการด�ำเนินงาน พบว่า 3 อ�ำเภอ

ประสบปัญหาเดียวกนัคือ ผูสู้งอายุยา้ยถ่ินฐาน

บ่อย มี 2 อ�ำเภอพบปัญหาฐานขอ้มูลสุขภาพของ

ผูสู้งอายุขาดการเส่ือมต่อขอ้มูลในแต่ละสถาน

บริการ จ�ำนวนผูสู้งอายุท่ีเพ่ิมมากข้ึนทุกปี และ

ขาดงบประมาณสนบัสนุนการจดักิจกรรมส่งเสริม 

สุขภาพผูสู้งอาย ุนอกจากน้ี อ �ำเภอจกัราชประสบ

ปัญหาการจัดสภาพแวดลอ้มท่ีเอ้ือต่อผูสู้งอาย ุ

อ �ำเภอปักธงชยัประสบปัญหาขาดการมีส่วนร่วม

จากหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง และอ�ำเภอสีดาบุคลากร

ขาดทักษะในการส่ือสาร สอดคล้องกับผล 

การศึกษาของสวรรยา ธรรมอภิพล นนัทิชา อ่อนละมยั 

และจรรยพร ตนัเจริญ[10] ท่ีว่า ส�ำหรับปัญหา

และอุปสรรคในการด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอายุ

บา้นไร่แค คือ งบประมาณไม่เพียงพอ การมีส่วน
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ร่วม และขอ้จ�ำกดัในเวลาของสมาชิกท่ีไม่ตรงกนั 

กล่าวคือ ปัญหาดา้นงบประมาณเป็นปัญหาท่ีหลาย

ชมรมผูสู้งอายุประสบปัญหา เน่ืองจากการจดั

กิจกรรมตอ้งใชง้บประมาณในการขบัเคล่ือนงาน 

ดงันั้น หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งควรจดัหางบประมาณ

เพื่อรองรับการจดักิจกรรมของชมรมผูสู้งอายุ

	 เม่ือพิจารณาผลการวิจยัในประเด็นปัจจยั

แห่งความส�ำเร็จ พบวา่ ปัจจยัท่ีทั้ง 6 อ �ำเภอมอง 

ว่าเป็นปัจจยัแห่งความส�ำเร็จ ไดแ้ก่ ผูน้ �ำหรือผู ้

บริหาร นายอ�ำเภอ ซ่ึงมี 3 อ�ำเภอมองวา่เป็นปัจจยั

ส�ำคญั ไดแ้ก่ ภาคีเครือข่าย ผูสู้งอาย ุ มี 2 อ �ำเภอ 

ไดแ้ก่ บุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสุขคณะ

กรรมการระดบัอ�ำเภอมีความเขม้แขง็ กิจกรรม/

โครงการมีความชดัเจน นอกจากน้ี อ �ำเภอพิมาย

ยงัมีการติดตามประเมินผล อ�ำเภอสีดายงัมองว่า

ชมรมผูสู้งอายถืุอว่าเป็นอีกหน่ึงปัจจยัแห่งความ

ส�ำเร็จ สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของรัฐกานต ์

พิพฒัน์วโรดม และทิพยว์รรณ จูมแพง[6] ท่ีว่า 

ปัจจยัความส�ำเร็จการด�ำเนินงานของชมรมผูสู้ง

อายเุทศบาลต�ำบลนาป่ามาจาก 3 ปัจจยั (1) ดา้น

ผูน้�ำชมรมมีภาวะผูน้�ำ มีจิตอาสา ความเสียสละ 

(2) งบประมาณมีแหล่งทุนสนบัสนุนการด�ำเนิน

กิจกรรมต่าง ๆ  (3) มีการประสานความร่วมมือกบั

ภาคีเครือข่าย ทั้งภาครัฐและภาคเอกชน ส�ำหรับ

แรงจูงใจ กล่าวคือ ผูน้�ำมีความส�ำคัญมากใน 

การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอายุ ตอ้งมีภาวะ

ความเป็นผูน้�ำ ตอ้งก�ำหนดแผนการด�ำเนินงาน 

ตลอดจนการติดตามผลการด�ำเนินงานของชมรม

ผูสู้งอายอุยา่งต่อเน่ือง 

	 เม่ือพิจารณาผลการวจิยัในประเดน็ประชากร 

ศาสตร์ พบวา่ ผูสู้งอายสุ่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิด

เป็นร้อยละ 55.41 มีอายรุะหวา่ง 60 – 65 ปี คิดเป็น

ร้อยละ 70.98 สถานภาพ สมรสแลว้ คิดเป็นร้อยละ 

64.12 ส�ำเร็จการศึกษาสูงสุด ระดบัประถมศึกษา 

คิดเป็นร้อยละ 68.34 แหล่งรายไดม้าจากบุคคลใน

ครอบครัว คิดเป็นร้อยละ 57.78 ส่วนใหญ่พกัอยู่

กบับุตร/ธิดา คิดเป็นร้อยละ 58.31 และส่วนใหญ่

มีโรคประจ�ำตวั ไดแ้ก่ โรคเบาหวาน โรคความ

ดนั โรคหัวใจ คิดเป็นร้อยละ 82.32 สอดคลอ้ง

กับผลการศึกษาของรณกร เส็งสอน[16] และ 

ธนวชิญ ์แสนสองแคว[17]  ท่ีกล่าววา่ ส่วนใหญ่ผูต้อบ

แบบสอบถามเป็นเพศหญิงมีอาย ุระหวา่ง 60-65 ปี  

มีระดบัการศึกษา ต�่ำกวา่ปริญญาตรีมีค่าใชจ่้ายราย

เดือนท่ี 10,000 - 15,000 บาท กล่าวคือ สมาชิก

ชมรมผูสู้งอาย ุ ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง เน่ืองจาก

เพศหญิงมีจ�ำนวนมากกว่าเพศชาย และช่วงอายุ

ระหวา่ง 60 – 65 ปี ผูสู้งอายยุงัสามารถเดินทาง

ดว้ยตนเองสะดวกสบาย ส่งผลให้สมาชิกชมรม 

ผูสู้งอายใุนช่วงวยัดงักล่าวมีจ�ำนวนมาก ส่วนระดบั 

การศึกษาผูสู้งอายุในอดีตไดรั้บการศึกษาน้อย 

ส่งผลใหส่้วนใหญ่ส�ำเร็จการศึกษาระดบัประถม

ศึกษา หรือต�่ำกวา่ระดบัปริญญาตรี

	 5.1.2 การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมสุข

ภาพผู้สูงอายุภายใต้การด�ำเนินงานของชมรมผู้สูง

อายุ จงัหวดันครราชสีมา

	 เม่ือพิจารณาผลการวิจยัในประเด็นการมี

ส่วนร่วมของผูน้�ำชุมชน บุคลากรทางการแพทย์

และสาธารณสุข พบว่า ผู ้น�ำชุมชนเก่ียวกับ 

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอาย ุผูน้�ำชุมชน (นายก อบต. 

ก�ำนนั ผูใ้หญ่บา้น) ให้ความร่วมมือเป็นอย่างดี 

เขา้ร่วมกิจกรรมต่าง ๆ ของชมรมผูสู้งอายอุยา่ง

ต่อเน่ืองให้ความช่วยเหลือในดา้นงบประมาณ

สนับสนุนการจดักิจกรรมต่าง ๆ ของผูสู้งอาย ุ

ส่วนบุคลากรทางการแพทย์และสาธารณสุข 

(แพทย ์ นกัวิชาการสาธารณสุข พยาบาลวิชาชีพ 

และเจา้พนักงานสาธารณสุข) มีส่วนส�ำคญัใน 

การผลกัดนัใหผู้สู้งอายสุามารถด�ำเนินงานไดอ้ยา่ง

มีประสิทธิภาพ โดยบุคลากรทางการแพทยแ์ละ
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สาธารณสุขมีบทบาทในการให้ความรู้เก่ียวกบั

การส่งเสริมคุณภาพชีวติใหก้บัผูสู้งอาย ุพร้อมทั้ง

ยงัให้ก�ำลงัใจผูสู้งอายุในสามารถด�ำเนินชีวิตให้

ปกติสุขดว้ยเช่นกนั สอดคลอ้งกบัผลการศึกษา

ของสุปราณี บุญมี [18] ท่ีกล่าวา่ การใหค้วามส�ำคญั

และสร้างการมีส่วนร่วมใน การดูแลโดยเครือข่าย 

ในพ้ืนท่ีและกลุ่มผูสู้งอายุเองท่ีไดรั้บผลกระทบ 

ให้มีความรับผิดชอบในประเด็นปัญหาน้ีและ 

มีจิตส�ำนึกว่าเป็นหนา้ท่ีความรับผิดชอบร่วมกนั 

กล่าวคือ การมีส่วนร่วมในการส่งเสริมสุขภาพ 

ผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุ

ควรไดรั้บการสนบัสนุนจากเครือข่ายสุขภาพใน

ระดบัพ้ืนท่ี ทั้งผูน้�ำชุมชม หรือบุคลากรทางการ

แพทยใ์นระดบัพ้ืนท่ี เพ่ือให้การด�ำเนินงานใน

พื้นท่ีเกิดการขบัเคล่ือนอยา่งต่อเน่ือง

	 เ ม่ือ พิจารณาผลการวิจัยในประ เด็น

กระบวนการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุภายใต ้

การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา 

พบว่า สามารถอธิบายได ้ 8 ขั้นตอน ดงัน้ี (1) 

ด�ำเนินการแจกแบบสอบถามผูสู้งอายุ ก่อนเขา้

ร่วมโครงการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ จงัหวดั

นครราชสีมา เพ่ือศึกษาสถานการณ์การส่งเสริมสุข

ภาพของผูสู้งอายกุ่อนเขา้ร่วมโครงการ (2) ด�ำเนิน

การโครงการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ จงัหวดั

นครราชสีมา โดยน�ำผูสู้งอายุเข้าร่วมเข้าร่วม 

โครงการฯ โดยจดัอ�ำเภอละ 1 คร้ัง (3) ด�ำเนินการ

สมัภาษณ์เชิงลึกผูสู้งอาย ุ เพื่อคน้หาองคป์ระกอบ

ท่ีส่งเสริมความสําเร็จในการส่งเสริมสุขภาพผูสู้ง 

อายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดั

นครราชสีมา (4) จดัเวทีสนทนากลุ่มบุคลากร 

ทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข ผูสู้งอายุ และ 

ผูเ้ก่ียวขอ้ง เพื่อช้ีแจงขอ้คน้พบจากแบบสอบถาม 

และจากการสัมภาษณ์เชิงลึก พร้อมทั้งออกแบบ

กระบวนการส่งเสริมความส�ำเร็จในการส่งเสริม 

สุขภาพผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรม

ผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมาร่วมกนั โดยการน�ำ

กระบวนการวางแผนแบบมีส่วนร่วม (A-I-C) 

เขา้มาผนวกในการด�ำเนินงาน การสร้างความรู้ 

(appreciation) การสร้างแนวทางพฒันา การสร้าง

แนวทางปฏิบติั (control) สอดคลอ้งกบัแนวคิด

ของธีระพงษ ์แกว้หาวงษ ์[19] ท่ีวา่ กระบวนการ

วางแผนแบบมีส่วนร่วม เป็นการเปิดโอกาส

ให้บุคคล และผูแ้ทนของกลุ่มองค์กรต่าง ๆ ท่ี

อยู่ในชุมชนทอ้งถ่ินเขา้มามีส่วนร่วมตดัสินใจ

อนาคตของชุมชน (5) ประกาศให้น�ำรูปแบบ

การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุภายใตก้ารด�ำเนิน

งานของชมรมผูสู้งอายุ จงัหวดันครราชสีมาให้

ทั้ง 6 อ �ำเภอไปทดลองถือปฏิบติั เป็นระยะเวลา  
3 เดือน (6) ด�ำเนินการแบบสอบถามผูสู้งอายหุลงั

เขา้ร่วมโครงการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอาย ุจงัหวดั

นครราชสีมา เพ่ือศึกษาสถานการณ์การส่งเสริมสุข

ภาพผูสู้งอายุภายใต้การด�ำเนินงานของชมรม 

ผูสู้งอาย ุ จงัหวดันครราชสีมา (7) การสังเกตผล

การด�ำเนินงานโดยผูว้จิยั ภายหลงัจากการด�ำเนิน

กิจกรรมตามแผน ผูว้ิจยัไดส้ังเกตพฤติกรรมของ

ผูสู้งอาย ุ โดยการติดตามผลภายหลงัจากผูสู้งอาย ุ

ไดรั้บเขา้ร่วมโครงการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอาย ุ

จังหวดันครราชสีมา (8) การสะท้อนผลลัพธ์ 

ร่วมกนั โดยการสนทนาบุคลากรทางการแพทย์

และสาธารณสุข ผูสู้งอายุ และผูเ้ก่ียวขอ้ง เพ่ือ

ประเมินผลภายหลงัจากการด�ำเนินงาน ซ่ึงมีราย

ละเอียดดังน้ี ผูว้ิจัยคืนขอ้มูลการเปล่ียนแปลง 

วเิคราะห์ปัจจยัแห่งความส�ำเร็จ วเิคราะห์รูปแบบ

ท่ีเกิดข้ึนจากการวิจยั และขอ้เสนอแนะท่ีไดจ้าก

การวจิยั 

	 เม่ือพิจารณาผลการวจิยัในประเดน็ขอ้เสนอ

แนะเพิ่มเติม เช่น การสอนงานฝีมือควรมีความ

หลากหลาย และควรจดัหาช่องทางการจดัจ�ำหน่าย
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สินค้าของผูสู้งอายุ เป็นต้น สอดคล้องกับผล 

การศึกษาของธนวชิญ ์แสนสองแคว[17] ท่ีกล่าววา่ 

ควรมีการส่งเสริมกิจกรรมในชมรมผูสู้งอาย ุ

ท่ีสามารถสร้างรายได ้ กล่าวคือ ชมรมผูสู้งอาย ุ

มักสนับสนุนให้ผูสู้งอายุจัดท�ำงานฝีมือ เช่น  

เคร่ืองจกัสาน ผา้ทอมือ เคร่ืองประดบั ดอกไมจ้นัทน ์ 

เป็นตน้ เพ่ือเป็นช่องทางในการสร้างรายไดใ้ห้

กบัผูสู้งอายุ แต่ยงัขาดช่องทางในการจ�ำหน่าย

สินคา้ดงักล่าว หน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งควรจดัหา 

ช่องทางในการจดัจ�ำหน่ายดว้ยเช่นกนั

	 5.2.3 การประเมนิผลการพฒันารูปแบบการ

ส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายภุายใต้การด�ำเนินงานของ

ชมรมผู้สูงอายุ จงัหวดันครราชสีมา

	 เ ม่ือ พิจารณาผลการวิจัยในประ เด็น 

การประเมินผลประเด็นช่องทางในการเปิดรับ

ขอ้มูลเก่ียวกบัการส่งเสริมสุขภาพของผูสู้งอาย ุ

พบวา่ สามารถสรุปได ้5 ช่องทาง ไดแ้ก่ (1.1) ส่ือ

บุคคล คือ แพทย ์นกัวชิาการสาธารณสุข พยาบาล

วิชาชีพ คุณครู อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ�ำ

หมู่บา้น สมาชิกชมรมผูสู้งอาย ุ(1.2) ส่ือโทรทศัน ์

(1.3) ส่ือสังคมออนไลน์ (เฟซบุ๊ก ยูทูป) (1.4) 

โปสเตอร์ (1.5) แผ่นพบั สอดคลอ้งกบัแนวคิด

ของ Stufflebeam Shinkfield[14] ท่ีวา่ บริบทของ

การประเมิน เป็นการประเมินบริบทซ่ึงเก่ียวขอ้ง

กบัความตอ้งการจ�ำเป็นของผูไ้ดรั้บผลประโยชน ์

สินทรัพยท่ี์มีและปัญหา ภายใตบ้ริบทส่ิงแวดลอ้ม

ใน การประเมินซ่ึงรวมถึงการเมืองในการประเมิน 

ดว้ยโดยการประเมินบริบทจะเก่ียวขอ้งกบั core 

values ในการก�ำหนดเป้าหมาย กล่าวคือ ช่อง

ทางในการเปิดรับขอ้มูลเป็นการสร้างความเขา้ใจ

ให้กบัผูสู้งอายุให้มีความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบั 

การส่งเสริมสุขภาพของผู ้สูงอายุในทิศทาง

เดียวกนั ก่อนเขา้สู่ขั้นตอนการประเมินผลอ่ืน ๆ 

	 เม่ือพิจารณาผลการวจิยัดา้นความพึงพอใจ 

ต่อกิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุภายใต ้ 

การด�ำ เนินงานของชมรมผู ้สูงอายุ  จังหวัด

นครราชสีมา พบวา่ มีทั้งกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ 

ผูสู้งอายุท่ีเพียงพอแลว้ เช่น กิจกรรมการออก 

ก�ำลังกาย เป็นต้น สอดคล้องกับแนวคิดของ 

สุปราณี บุญมี[18] ท่ีกล่าวว่า การออกกําลงักาย

ของกลุ่มผูสู้งอายมีุเป้าหมายหลกั คือ ตอ้งด�ำรง

สภาพการท�ำกิจวตัรประจ�ำวนัไดจึ้งตอ้งมีการเพ่ิม

สมรรถภาพการท�ำงานของหัวใจ เพิ่มความแข็ง

แรงและความทนทานของกลา้มเน้ือ เพิ่มความ

สามารถในการเคล่ือนไหวของขอ้ต่อต่าง ๆ  กล่าว

คือ การออกก�ำลงักายส�ำหรับผูสู้งอายถืุอวา่มีความ

ส�ำคญั เพ่ือให้ขอ้ต่อต่าง ๆ ไดเ้คล่ือนไหว โดย 

การออกก�ำลงักายตอ้งค�ำนึงจึงความเหมาะสมของ

กิจกรรมการออกก�ำลงักาย ภายใตข้อ้จ�ำกดัของ 

ผูสู้งอาย ุซ่ึงปัจจุบนัชมรมผูสู้งอายทุ �ำไดดี้ในเร่ือง

ของการออกก�ำลงักาย โดยการประยุกตใ์ชว้สัดุ

ธรรมชาติมาช่วยในการออกก�ำลงักาย เช่น กะลา

มะพร้าว เป็นตน้

	 เ ม่ือ พิจารณาผลการวิจัยในประ เด็น

กระบวนการวงจร PDCA ในแต่ละวตัถุประสงค์

การวิจัย พบว่า (1) plan เช่น วางแผนการ

แบบสอบถาม ผูสู้งอาย ุจ�ำนวน 379 คน เป็นตน้ 

(2) do เช่น ด�ำเนินแจกแบบสอบถามในเดือน

พฤศจิกายน พ.ศ. 2566 เป็นตน้ (3) check เช่น 

ประเมินผลแบบสอบถาม เป็นตน้ (4) act เช่น เขียน

เรียบเรียงขอ้คน้พบ และปรับปรุงแบบสอบถามให้

มีความสมบูรณ์ยิ่งข้ึนสอดคลอ้งกบัแนวคิดของ

ส�ำนกังานคณะกรรมการพฒันาระบบราชการ[20] 

ท่ีวา่ (1) plan : P เป็นการวางแผนจะเป็นจุดเร่ิมตน้

ของงานและเป็นส่วนส�ำคญัท่ีจะท�ำใหก้ารท�ำงาน

ในส่วนต่าง ๆ  ขอองคก์รเป็นไปอยา่งมีประสิทธิผล 

(2) do : D เป็นการลงมือปฏิบติัตามแผนท่ีก�ำหนด

ไวใ้นตารางการปฏิบติังาน (3) check : C เป็น 
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การตรวจสอบดูว่าเม่ือปฏิบติังานตามแผนหรือ

การแกปั้ญหางานตามแผนแลว้ (4) action : A เป็น 

การกระท�ำภายหลงัท่ีกระบวนการ 3 ขั้นตอนตาม

วงจรไดด้�ำเนินการเสร็จแลว้ ขั้นตอนน้ีเป็นการ

น�ำเอาผลจากการตรวจสอบ (C) มาด�ำเนินการให ้

เหมาะสมต่อไป กล่าวคือ การวจิยัเร่ืองการพฒันา

รูปแบบการส่งเสริมสุขภาพผู ้สูงอายุภายใต ้

การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุจงัหวดันครราชสีมา 

มีการวางแผน การลงมือปฏิบติั การตรวจสอบ และ 

การปรับปรุง อย่างเป็นระบบ ชัดเจน เพ่ือให ้

การด�ำเนินงานมีประสิทธิภาพ 

ข้อเสนอแนะ

	 1. ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย

	 1.1 	ส� ำ นั ก ง า น ส า ธ า ร ณ สุ ข จั ง ห วัด 

ส�ำนกังานสาธารณสุขอ�ำเภอ และองคก์รปกครอง

ส่วนท้องถ่ิน ควรก�ำหนดแผนการจัดสรรงบ

ประมาณใหก้บัชมรมผูสู้งอายใุนการจดักิจกรรม

ส่งเสริมสุขภาพของผูสู้งอาย ุ

	 1.2	ส�ำนกังานพฒันาสงัคมและความมัน่คง

ของมนุษยจ์งัหวดันครราชสีมาร่วมกบัส�ำนกังาน

พฒันาชุมชนจงัหวดันครราชสีมา ควรร่วมมือกนั

จดัหาช่องทางในการจดัจ�ำหน่ายสินคา้ งานฝีมือ  

สินค้าโอทอป ของชมรมผู ้สูงอายุ เ พ่ือเป็น 

การสร้างรายไดใ้หก้บัผูสู้งอายอีุกช่องทางหน่ึง

	 2. ข้อเสนอแนะเชิงปฏิบัตกิาร

	 2.1	ชมรมผูสู้งอายคุวรน�ำยาสมุนไพรท่ีมีอยู่

ในพ้ืนท่ีมาช่วยในการส่งเสริมสุขภาพของผูสู้งอาย ุ

โดยตอ้งส่งเสริมความรู้เก่ียวกบัยาสมุนไพรจาก

ผูรู้้ เช่น บุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข 

ปราชญช์าวบา้น เป็นตน้ เพื่อลดตน้ทุนในการจดั

ซ้ือยาในการดูแลรักษาผูสู้งอายุ

	 2.2	ควรน�ำ PEACEFUL model ไปประยกุต์

ใชก้บัทุกอ�ำเภอในจงัหวดันครราชสีมา เพ่ือให้

สามารถส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายใุนระดบัจงัหวดั

ภายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอายใุห้เป็น

ไปในทิศทางเดียวกนั 

	 3. ข้อเสนอแนะการวจิยัคร้ังต่อไป

	 3.1	ควรเก็บขอ้มูลจากภาคีเครือข่ายเพ่ือ

ประเมินความพึงพอใจและความต้องการของ

ภาคีเครือข่ายในการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ

ภายใตก้ารด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอาย ุ จงัหวดั

นครราชสีมา

	 3.2	ควรศึกษาเปรียบเทียบผลการด�ำเนิน

งานการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายภุายใตก้ารด�ำเนิน

งานของชมรมผูสู้งอาย ุ จงัหวดันครราชสีมา ใน

จงัหวดัอ่ืน ๆ เพ่ือให้เห็นผลการด�ำเนินงานใน

ระดบัประเทศต่อไป
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