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บทคดัย่อ 

	 การวิจัยแบบก่ึงทดลอง ศึกษากลุ่มเดียว 

เปรียบเทียบวัดผลก่อนและหลงัการใช้โปรแกรม 

มวีตัถปุระสงค์เพ่ือ (1) เปรียบเทียบคะแนนทักษะ

การบริหารจัดการชมรมผู้ สูงอายุก่อนและหลัง 

การใช้โปรแกรม (2) เปรียบเทียบคะแนนการรับรู้ 

พลงัอ�ำนาจก่อนและหลงัการใช้โปรแกรม (3) ศึกษา 

ผลของโปรแกรมเสริมสร้างพลังอ�ำนาจร่วมกับ

การรับรู้ความสามารถแห่งตนต่อการพัฒนาทักษะ

การบริหารจัดการชมรมของคณะกรรมการและ

ตัวแทนสมาชิกชมรมผู้สูงอายกุ่อนและหลงัการใช้ 

โปรแกรม กลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่ม คือ กลุ่มท่ี 1  

คณะกรรมการชมรมผู้ สูงอายุเมืองเสมาและ

ตัวแทนสมาชิกชมรมผู้ สูงอายุเมืองเสมา ต�ำบล

เสมา อ�ำเภอ สูงเนิน จ�ำนวน 35 คน และกลุ่มท่ี 2 

สมาชิกชมรมผู้ สูงอายเุมืองเสมาท่ีเข้าร่วมสังเกต

แบบมส่ีวนร่วมในกิจกรรมท่ี 4 ของแต่ละหมู่บ้าน 

ต�ำบลเสมา อ�ำเภอสูงเนิน จังหวัดนครราชสีมา 

จ�ำนวน 45 คน สุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง เคร่ืองมือ
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วิจัยประกอบด้วย (1) โปรแกรมเสริมสร้างพลัง

อ�ำนาจร่วมกับการรับรู้ความสามารถแห่งตนต่อ

ทักษะการบริหารจัดการชมรม ใช้เวลา 12 สัปดาห์ 

(2) แบบสอบถาม การวิเคราะห์ข้อมลูเชิงปริมาณ

ด้วยสถิติเชิงพรรณนา สถิติเชิงอนุมาน คือ paired 

t-test และข้อมลูเชิงคุณภาพวิเคราะห์ข้อมลูโดยวิธี 

Thematic Analysis 

	 ผลการวิจัย พบว่า (1) หลงัการใช้โปรแกรม

กลุ่มตัวอย่างมีทักษะการบริหารจัดการชมรม 

ผู้สูงอายเุพ่ิมสูงขึน้อยู่ในระดบัดมีาก เม่ือเปรียบเทียบ 

กับก่อนการใช้โปรแกรม อย่างมนัียส�ำคัญทางสถิติ 

(p < 0.001) (2) หลงัการใช้โปรแกรมกลุ่มตัวอย่าง 

มีการรับรู้พลังอ�ำนาจเพ่ิมสูงขึน้อยู่ในระดับมาก

ท่ีสุด เม่ือเปรียบเทียบกับก่อนการใช้โปรแกรม 

อย่างมนัียส�ำคัญทางสถิติ (p < 0.001) (3) หลงัการใช้ 

โปรแกรม ชมมผู้ สูงอายุเมืองเสมาผ่านเกณฑ์ 

การประเมินชมรมผู้สูงอายคุุณภาพอยู่ในระดบัดมีาก 

สะท้อนให้เห็นความส�ำเร็จของ การด�ำเนินงาน 

ในด้านการบริหารจัดการ ด้านสวัสดิการชมรม 
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ด้านกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ และการได้รับ 

การสนับสนุนจากเครือข่ายและชุมชน (4) การสร้าง 

พลังอ�ำนาจท่ีเน้นการมีส่วนร่วมและความเป็น

เจ้าของ ช่วยยกระดับทักษะการบริหารจัดการ

ของคณะกรรมการและสมาชิกชมรมผู้สูงอายใุห้

มปีระสิทธิภาพ

ค�ำส�ำคัญ : ชมรมผูสู้งอายุ; การเสริมสร้างพลงั

อ�ำนาจ; ทกัษะการบริหารจดัการ; การรับรู้ความ

สามารถแห่งตน

Abstract
 	 This quasi-experimental study employed 
a one-group pretest–posttest design to examine 
the effects of an empowerment and self-efficacy 
enhancement program on the club management  
skills of the committee and member representatives  
of the Muang Sema Elderly Club, Sema Subdis-
trict, Sung Noen District, Nakhon Ratchasima 
Province. The objectives were: (1) compare club 
management skill scores before and after the 
implementation of the program; (2) compare 
perceived empowerment scores before and after 
the program; and (3) investigate the effects of 
the empowerment and self-efficacy enhancement 
program on the development of club manage-
ment skills among the committee and member 
representatives of the elderly club. The study 
sample was selected by purposive sampling and 
consisted of two groups. Group 1 comprised 35 
committee members and member representatives 
of the Mueang Sema Elderly Club, Sema Subdis-
trict, Sung Noen District, Nakhon Ratchasima 
Province. Group 2 consisted of 45 club members 
who joined as participatory observers in Activity 
4 in each village. The research instruments were: 

(1) a 12-week empowerment and self-efficacy 
enhancement program, and (2) questionnaires. 
Quantitative data were analyzed using descriptive 
statistics and paired t-test. Qualitative data were 
analyzed using thematic analysis.
	 The results showed that: (1) after the 
program, participants’ club management skill 
scores increased significantly to a very good level 
(p < 0.001); (2) perceived empowerment scores 
increased significantly to the highest level (p < 
0.001); (3) the Mueang Sema Elderly Club met the 
quality assessment criteria at a very good level, 
reflecting success in four areas: organizational 
management, club welfare, health promotion 
activities, and community network support; and 
(4) an empowerment approach that emphasized 
participation and ownership effectively improved 
management skills among committee members 
and club members.
Keywords : Elderly Club; Empowerment; Man-
agement Skills; Self Efficacy.

บทน�ำ

	 สั งคมโลกก�ำลัง เข้า สู่สั งคมผู ้สู งอาย ุ

เน่ืองจากจ�ำนวนผูสู้งอายุตั้งแต่ 60 ปีข้ึนไปเพ่ิม 
มากข้ึนจากความกา้วหนา้ทางการแพทยค่์านิยม 

ทางสังคมและการ เจ ริญก้าวหน้าทางด้าน

เทคโนโลยีการแพทย์ท่ีท�ำให้คนอายุยืนข้ึน  

องคก์ารอนามยัโลก(WHO) คาดการณ์วา่จ�ำนวน 

ประชากรผูสู้งอายุจะมากถึง 1.4 พนัล้านคน 

ในปี พ.ศ. 2573 และเพ่ิมข้ึนอีก 2 พนัลา้นคน 

ในปี  2593 ประเทศไทยเข้าสังคมสูงอาย ุ 

(aging society) ตั้งแต่ ปี 2548 ร้อยละ 10 ของ

ประชากรทั้งประเทศ 
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	 สถานการณ์ผูสู้งอายุจงัหวดันครราชสีมา

ในปี 2565 -2567 มีผูสู้งอายเุพิ่มข้ึนอยา่งต่อเน่ือง 

ร้อยละ 20.39-22.0 [1] อ �ำเภอสูงเนินมีประชากร 

ผูสู้งอายอุยูล่ �ำดบั 11 จากทั้งหมด 32 อ�ำเภอ และมี

ผูสู้งอายเุพ่ิมข้ึนอยา่งต่อเน่ือง ร้อยละ 20.11-21.40 

และต�ำบลเสมาเป็นต�ำบลท่ีมีประชากรผูสู้งอายุ

เป็นล�ำดบั 3 รองจากต�ำบลสูงเนิน ต�ำบลกุดจิก 

จากทั้งหมด 15 ต�ำบล และมีผูสู้งอายเุพิ่มข้ึนอยา่ง

ต่อเน่ือง ร้อยละ 23.46-25.04[2] โดยโรงพยาบาล

ส่งเสริมสุขภาพต�ำบลหินตั้ง มีประชากรผูสู้งอาย ุ

สูงถึงร้อยละ 13.30 ของประชากรทั้งต�ำบล (ขอ้มูล 

HDC ณ วนัท่ี 26 พฤศจิกายน 2567) แบ่งกลุ่ม 

ผู ้สูงอายุออกเป็น 3 กลุ่ม (1) กลุ่มผู ้สูงอาย ุ

ติดสงัคม จ�ำนวน 887 คน คิดเป็นร้อยละ 74.16 (2) 

กลุ่มผูสู้งอายติุดบา้น จ�ำนวน 283 คน คิดเป็นร้อยละ  

23.66 และ (3) กลุ่มผูสู้งอายติุดเตียง จ�ำนวน 26 คน  

คิดเป็นร้อยละ 2.17 แนวโนม้น้ีเพิม่ภาระสุขภาพให้

ครอบครัว สงัคมและเศรษฐกิจ รัฐบาลจึงส่งเสริม 

ตามแผนผูสู้งอายแุห่งชาติฉบบัท่ี 2 (ปรับปรุง 2552)  

ยทุธศาสตร์ 2: เป็นการส่งเสริมการรวมกลุ่มและ

สร้างความเขม้แข็งโดยการจดัตั้งชมรมผูสู้งอาย ุ

และสนบัสนุนกิจกรรมขององคก์รเครือข่ายผูสู้งอาย ุ 

การจัดตั้ งชมรมผูสู้งอายุเป็นรูปแบบหน่ึงของ 

การจดัการปัญหาในสังคมผูสู้งอาย ุ เพราะชมรม 

ผูสู้งอาย ุถือเป็นองคก์รชุมชนท่ีบริหารจดัการ โดย

ผูสู้งอายแุละเป็นประโยชนต่์อผูสู้งอายซ่ึุงการรวม

กลุ่มในการท�ำกิจกรรมของผูสู้งอายเุป็นเป้าหมาย

ท่ีส�ำคญัในการพฒันาคุณภาพชีวติของผูสู้งอายุ

	 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลหินตั้ง มี

ชมรมผูสู้งอาย ุจ�ำนวน 1 ชมรม เป็นสมาชิกชมรม 

จ�ำนวน 720 คน คิดเป็นร้อยละ 64.28 ส่วนใหญ่มกั

จะด�ำเนินการโดยเจา้หนา้ท่ีเป็นผูบ้ริหารมากกวา่

ความต้องการของกลุ่มผู ้สูงอายุ ในปัจจุบัน  

การด�ำเนินงานของชมรมผูสู้งอายุไม่ผ่านเกณฑ์

ชมรมผูสู้งอายคุุณภาพ[3] เน่ืองจากคณะกรรมการ

และสมาชิกยงัขาดความรู้ ทกัษะการจดัการชมรม

และพลงัอ�ำนาจ (empowerment) ตลอดจนการรับ

รู้ความสามารถแห่งตน (self-efficacy) ในระดบัต�่ำ  

ส่งผลให้ขาดความเช่ือมัน่ไม่กลา้ตดัสินใจหรือ

รับบทบาทผูน้�ำในการขบัเคล่ือนกิจกรรม ถา้หาก 

ปัญหาน้ีไม่ได้รับการแก้ไขอาจน�ำไปสู่ภาวะ 

ล่มสลายของชมรมได้

	 จากสภาพปัญหา ผู ้วิจัย จึงน�ำแนวคิด 

การเสริมสร้างพลงัอ�ำนาจของ Lord[4] ร่วมกบัการรับรู้ 

ความสามารถแห่งตนของ Bandura[5] มาใชใ้น 

การขบัเคล่ือนการด�ำเนินงานชมรมผูสู้งอาย ุ เป็น

รูปแบบกระบวนการโดยเปิดโอกาสใหบุ้คคลได้

เรียนรู้วเิคราะห์ แลกเปล่ียนประสบการณ์เพ่ือสร้าง

ความเขา้ใจและพฒันาความสามาในการจดัการ

ชมรมผูสู้งของตนเองทั้งในดา้นการตดัสินใจและ

การด�ำเนินการจริง โดยไม่พ่ึงพิงผูอ่ื้นเพียงฝ่าย

เดียว จะช่วยใหค้ณะกรรมการและตวัแทนสมาชิก

ชมรมผูสู้งอาย ุตระหนกัในคุณค่าของตนเองและ

เช่ือมัน่ในศกัยภาพการบริหารจดัการ[6] ซ่ึงไม่

เพียงแต่จะช่วยเพ่ิมพนูทกัษะการท�ำงานและความ

มัน่ใจใน การแกปั้ญหาอยา่งมีอิสระ แต่ยงัส่งผลดี

ต่อการสร้างสมัพนัธภาพท่ีเขม้แขง็ภายในชมรมผู ้

สูงอาย ุเป็นการน�ำไปสู่การด�ำเนินงานท่ีย ัง่ยนืและ

เกิดประโยชน์สูงสุดแก่ผูสู้งอายอุยา่งแทจ้ริง[7] จึง

เป็นกระบวนการท่ีน�ำไปใชแ้กไ้ขปัญหาหรือสร้าง

การเปล่ียนแปลงตามท่ีตอ้งการ จนคณะกรรมการ

และตัวแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายุเกิดทักษะ 

การบริหารจดัการชมรมผูสู้งอายแุละมีความมัน่ใจ

ในตนเอง วา่สามารถบริหารจดัการชมรมไดอ้ยา่ง
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มีประสิทธิภาพและต่อเน่ือง อนัจะส่งผลใหช้มรม

มีความมั่นคงและสามารถพฒันาคุณภาพชีวิต 

ผูสู้งอายไุดอ้ยา่งย ัง่ยนื

วตัถุประสงค์การวจิยั

	 1.	 เ พ่ือเปรียบเทียบคะแนนทักษะการ

บริหารจัดการชมรมของคณะกรรมการและ

ตัวแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายุ ก่อนและหลัง 

การใช้โปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกับ 

การรับรู้ความสามารถแห่งตน

	 2.	 เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนการรับรู้พลงั

อ�ำนาจของคณะกรรมการและตวัแทนสมาชิก

ชมรมผูสู้งอาย ุก่อนและหลงัการใชโ้ปรแกรมการ

เสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้ความ สามารถ

แห่งตนต่อการพฒันาทกัษะการบริหารจดัการ

ชมรม

	 3. เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมเสริมสร้าง

พลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้ความสามารถแห่งตน

ต่อ การพฒันาทกัษะการบริหารจดัการชมรมของ

คณะกรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายุ

หลงัการใชโ้ปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบั

การรับรู้ความสามารถแห่งตน

	 4. เพื่อศึกษาปัญหา อุปสรรคและขอ้เสนอ

แนะต่อการพฒันาทกัษะบริหารจดัการของชมรม

ผูสู้งอายเุมืองเสมา

ขอบเขตการวจิยั

 	 1. ขอบเขตด้านประชากรและกลุ่มตวัอย่าง

	 ประชากรท่ีใช้ในการวิจัยคร้ังน้ี มีกลุ่ม

ตวัอยา่ง 2 กลุ่ม คือ กลุ่มท่ี 1คณะกรรมการชมรม

ผูสู้งอายุเมืองเสมาและตัวแทนสมาชิกชมรม 

ผูสู้งอายเุมืองเสมา ต�ำบลเสมา อ�ำเภอ สูงเนิน จ�ำนวน 

35 คน และกลุ่มท่ี 2 สมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมือง

เสมา ท่ีเขา้ร่วมสงัเกตแบบมีส่วนร่วมในกิจกรรม

ท่ี 4 ของแต่ละหมู่บา้น ต�ำบลเสมา อ�ำเภอสูงเนิน 

จงัหวดันครราชสีมา จ�ำนวน 45 คน

 	 2. ขอบเขตด้านพืน้ที่

	 2 .1.  พื้นที่หลักเก็บข้อมูลเชิงปริมาณ  

หอ้งประชุมชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา ต�ำบลเสมา 

อ�ำเภอสูงเนิน จงัหวดันครราชสีมา

	  2.2. พืน้ทีก่จิกรรมภาคสนามและจุดสังเกต

แบบมส่ีวนร่วม (participant observation) ลาน

กิจกรรมโรงพยาส่งเสริมสุขภาพต�ำบลหินตั้ ง

และศาลาประชาคมของแต่ละหมู่บา้น ต�ำบลเสมา 

อ�ำเภอสูงเนิน จงัหวดันครราชสีมา

 	 3. ขอบเขตด้านเวลา

	 ตั้งแต่เดือน กนัยายน 2568 ถึง ธันวาคม 

2568

กรอบแนวคดิการวจิยั

	 การศึกษาคร้ังน้ีว่าการใช้สองแนวคิดมา

บูรณาการร่วมกัน โดยแนวคิดการเสริมสร้าง

พลงัอ�ำนาจของ Lord[4] เป็นกรอบในการเพ่ิม

คุณค่าของตนเองและในขณะท่ีการรับรู้ความ

สามารถแห่งตนของ Bandura[5] คือ หัวใจใน 

การขบัเคล่ือนใหค้ณะกรรมการและตวัแทนสมาชิก 

ชมรมผูสู้งอายุเกิดความเช่ือมัน่ในพลงัอ�ำนาจ

ท่ีท�ำให้สามารถพฒันาทกัษะการบริหารจดัการ

ชมรมและลงมือด�ำเนินกิจกรรมต่าง ๆ  ในชมรมได้

อยา่งมีประสิทธิภาพ โดยกระบวนการเสริมสร้าง 

พลงัอ�ำนาจ 5 ขั้นของ Lord[4] จะเป็นกระบวนการ

ท่ีให้กิจกรรมในแต่ละขั้น สร้างโอกาสให้คณะ

กรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายุได้

สัมผสัและฝึกทกัษะผ่านประสบการณ์ 4 ดา้น
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ของการรับรู้ความสามารถของตน ท�ำใหเ้กิดความ

เช่ือมัน่และรับรู้ความสามารถของตนเองเพิ่มข้ึน 

ส่งผลให้เกิดการเปล่ียนแปลงอยา่งแทจ้ริงทั้งใน

ตนเองและชมรมผูสู้งอาย ุมีกระบวนการดงัน้ี 

โปรแกรมเสริมสร้างพลงั
อ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้

ความสามารถแห่งตนต่อ
ทกัษะการบริหารจดัการ
ชมรมผู้สูงอายุเมืองเสมา 

กจิกรรมที ่1 การสร้างความตระหนัก
(จากประสบการณ์ทีป่ระสบความส�ำเร็จ)
1.1. อกัษรน้ีมีความหมาย
1.2  เล่าสู่กนัฟัง
1.3. ตน้ไมปั้ญหา (problem tree)

กจิกรรมที ่2 การพฒันาความรู้และทกัษะด้วยบุคคลต้นแบบ
2.1. การอบรมใหค้วามรู้เก่ียวกบัชมรมผูสู้งอายแุละการบริหาร
จดัการชมรมผูสู้งอายุ
2.2. การฝึกทกัษะกระบวนการบริหารจดัการชมรมผูสู้งอายุ

กจิกรรมที ่3 การสร้างพลงัด้วยแรงจูงใจ
3.1. การสร้างเป้าหมายและแผนปฏิบติัการ

กจิกรรมที ่4 การด�ำเนินการร่วมกบัการกระตุ้นเตือน
4.1 กิจกรรมดา้นบริหารการจดัการ 
4.2 กิจกรรมดา้นกิจกรรมชมรมผูสู้งอาย ุ
4.3 กิจกรรมดา้นสวสัดิการและการเก้ือกลูสมาชิกชมรม

กจิกรรมที ่5 การตดิตามประเมนิผล
5.1. การระดมความคิดเห็นเพ่ือถอดบทเรียน AAR  
และปัญหา อุปสรรคท่ีเกิดข้ึน พร้อมขอ้เสนอแนะ
หมายและแผนปฏิบติัการ

คณะกรรมการและตวัแทน
สมาชิกชมรมผู้สูงอายุเกดิ
ทกัษะการบริหารจดัการ

ชมรมผู้สูงอายุ

Process OutputInput

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวจิยั
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วธีิการด�ำเนินการวจิยั

	 การวิจัยน้ี เป็นการวิจัยแบบก่ึงทดลอง 

เป็นการศึกษาแบบกลุ่มเดียว เปรียบเทียบวดัผล

ก่อนและหลงัการใชโ้ปรแกรม 

	 ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 

	 ประชากร

	 ประชากร คือ สมาชิกชมรมผู ้สูงอายุ

เมืองเสมา ต�ำบลเสมา อ�ำเภอสูงเนิน จังหวดั

นครราชสีมา จ�ำนวน 720 คน ประกอบดว้ยดงัน้ี 

	 1.	 คณะกรรมการชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา 

จ�ำนวน 26 คน

	 2.	 ตัวแทนสมาชิกชมรมประจ�ำหมู่บ้าน 

จ�ำนวน 9 คน

	 3.	 สมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา จ�ำนวน 

685 คน

	 กลุ่มตวัอย่าง

	 การศึกษาน้ีมีกลุ่มตวัอยา่ง 2 กลุ่ม คือ กลุ่มท่ี 1 

คณะกรรมการและตัวแทนสมาชิกชมรมผูสู้ง

อายุเมืองเสมา จ�ำนวน 35 คน ส�ำหรับตอบ

วตัถุประสงคท่ี์ 2) เปรียบเทียบคะแนนการรับรู้

พลงัอ�ำนาจของคณะกรรมการและตวัแทนสมาชิก

ชมรมผูสู้งอาย ุก่อนและหลงัการใชโ้ปรแกรมการ

เสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้ความสามารถ

แห่งตนต่อการพฒันาทกัษะการบริหารจดัการ

ชมรม 3) ศึกษาผลของโปรแกรมเสริมสร้างพลงั

อ�ำนาจร่วมกบั การรับรู้ความสามารถแห่งตนต่อ

การพฒันาทกัษะการบริหารจัดการชมรมของ

คณะกรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายุ

หลงัการใช้โปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วม

กบัการรับรู้ความสามารถแห่งตน 4) ศึกษาปัญหา 

อุปสรรคและขอ้เสนอแนะต่อการพฒันาทกัษะ

บริหารจดัการของชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา และ

กลุ่มท่ี 2 คือ สมาชิกชมรมผูสู้งอายุเมืองเสมาท่ี

เขา้ร่วมสังเกตแบบมีส่วนร่วมในกิจกรรมท่ี 4 

ของแต่ละหมู่บา้น จ�ำนวน 45 คน ส�ำหรับตอบ

วตัถุประสงค์ท่ี 1) เปรียบเทียบคะแนนทกัษะ

การบริหารจดัการชมรมของคณะกรรมการและ

ตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอาย ุ ก่อนและหลงัการ

ใชโ้ปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบั การรับ

รู้ความสามารถแห่งตน กลุ่มตวัอยา่งทั้ง 2 กลุ่ม 

ไดจ้ากการเลือกตวัอยา่งแบบเจาะจง โดยเกณฑ ์

การคดัเลือกผูร่้วมวจิยั มีคุณสมบติัเป็นสมาชิกชมรม 

ผูสู้งอายเุมืองเสมามาแลว้ 1 ปี โดยพิจารณาจากการ

เป็นคณะกรรมการชมรมท่ีมีอายรุะหวา่ง 40-85 ปี, 

ตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายปุระจ�ำหมู่บา้น ท่ีมี 

อายรุะหวา่ง 45-70 ปี และสมาชิกชมรมผูสู้งอายุ

เมืองเสมาของแต่ละหมู่บา้นท่ีสมคัรใจเขา้ร่วม

กิจกรรม ท่ีมีอายรุะหวา่ง 45-70 ปี สามารถอ่านออก 

เขียนไดแ้ละเขา้ใจสนทนา โตต้อบรู้เร่ือง และ

เกณฑ ์การคดัออก ผูร่้วมวจิยัมีภาวการณ์เจบ็ป่วย 

เสียชีวิต ยา้ยออกนอกพ้ืนท่ีหรือส้ินสภาพจาก 

การเป็นสมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา ในระหวา่ง 

ด�ำเนินการวิจัยหรือเก็บข้อมูลภาคสนามและ

ไม่สามารถให้ข้อมูลท่ีถูกต้องหรือไม่ยินยอม 

ใหข้อ้มูลส�ำคญัส�ำหรับ การวจิยั

	 เคร่ืองมือที่ ใ ช้ในการวิจัยและคุณภาพ 

เคร่ืองมือ

	 1. เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการทดลอง

	 โปรแกรมเสริมสร้างพลงัอ�ำนาจร่วมกบั 

การรับรู้ความสามารถแห่งตนต่อทกัษะการบริหาร 

จัดการชมรมของคณะกรรมการและตัวแทน

สมาชิกชมรมผูสู้งอายุเมืองเสมา ต�ำบลเสมา  

อ �ำเภอสูงเนิน จงัหวดันครราชสีมา โดยประยกุตใ์ช้

แนวคิด การเสริมสร้างพลงัอ�ำนาจของ Lord[4] ร่วมกบั  
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การรับรู้ความสามารถแห่งตนของ Bandura[5]

	 2. เคร่ืองมือที่ใช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล

เป็นแบบสอบถาม ประกอบด้วย 5 แบบ ดงันี ้

	 แบบท่ี 1 แบบวดัพลังอ�ำนาจของคณะ

กรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมือง

เสมา เป็นลกัษณะค�ำถาม จ�ำนวน 20 ขอ้ ประกอบ

ดว้ย 5 ดา้น ดงัน้ี (1) ดา้นความรู้และความเขา้ใจ 

จ�ำนวน 4 ขอ้ (2) ดา้นการสร้างพลงัและแรงจูงใจ 

จ�ำนวน 4 ข้อ (3) ด้านการพัฒนาศักยภาพ 

การบริหารจดัการชมรมผูสู้งอายุ จ �ำนวน 4 ขอ้  

(4) ดา้นความสมัพนัธ์ระหวา่งกลุ่มสมาชิก จ�ำนวน  

4 ขอ้ (5) ดา้นการน�ำพลงัอ�ำนาจไปประยุกตใ์ช้

จ �ำนวน 4 ขอ้ โดยแต่ละดา้นมีลกัษณะแบบ สอบถาม

เป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (rating scale)  

เลือกตอบ 5 ระดบั มีเกณฑใ์หค้ะแนน ดงัน้ี ระดบั 

มากท่ีสุด =5 คะแนน, ระดบัมาก = 4 คะแนน,  

ระดับปานกลาง = 3 คะแนน, ระดับน้อย =  

2 คะแนน และระดบันอ้ยท่ีสุด = 1 คะแนน	 

	 แบบท่ี 2 แบบสอบถาม แบ่งออกเป็น  

2 ส่วน ดงัน้ี

	 ส่วนท่ี 1 ข้อมูลทั่วไปของผู ้ตอบแบบ 

สอบถาม ประกอบดว้ย เพศ อาย ุสถานภาพสมรส 

ระดบัการศึกษา อาชีพ โรคประจ�ำตวั รายไดข้อง

ครอบครัว ระยะเวลาท่ีเป็นสมาชิกในชมรมผูสู้ง

อาย ุ การด�ำรงต�ำแหน่งในชมรมผูสู้งอาย ุ ส่วนท่ี 

2 แบบสอบถามวดัความรู้เก่ียวกบัชมรมผูสู้งอายุ

และการบริหารจดัการชมรมผูสู้งอาย ุ มีลกัษณะ

ค�ำถามเป็นแบบเลือกตอบ 2 ตวัเลือก คือ ใช่ กบั ไม่ใช่ 

จ�ำนวน 15 ขอ้ แบ่งระดบัคะแนน เป็น 3 ระดบั[8]  

ดงัน้ี ระดบัสูง คือ คะแนนเฉล่ีย 11-15 คะแนน, 

ระดบัปานกลาง คือ คะแนนเฉล่ีย 6-10 คะแนน 

และระดบัต�่ำ คือ คะแนนเฉล่ีย 0-5 คะแนน 

	 แบบท่ี 3 แบบสัง เกตพฤติกรรมการ

จดัการชมรมผูสู้งอาย ุ ไดป้ระยกุตม์าจากแนวคิด

กระบวนการบริหารจดัการ 4 ดา้น[9] มีลกัษณะ

ค�ำถามให้เลือกตอบ 5 ตวัเลือก จ�ำนวน 16 ขอ้ 

ประกอบดว้ย 4 ดา้น (1) ดา้นการวางแผน จ�ำนวน 4 ขอ้  

(2) ดา้นการจดัการชมรมผูสู้งอาย ุ จ�ำนวน 4 ขอ้ 

(3) ดา้นการเป็นผูน้�ำ จ �ำนวน 4 ขอ้ และ (4) ดา้น 

การติดตามและประเมินผล จ�ำนวน 4 ขอ้ ใชเ้กณฑ์

การให้คะแนน 5 ระดบั ไดแ้ก่ ระดบั 5 ดีเยี่ยม, 

ระดบั 4 ดีมาก ระดบั 3 ดี ระดบั 2 พอใช ้ และ

ระดบั 1 ไม่ผา่น 

 	 แบบท่ี 4 แบบสัมภาษณ์ โดยใชรู้ปแบบ 

การสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) หลงั 

เขา้ร่วมโปรแกรม

	 แบบท่ี 5 แบบประเมินชมรมผู ้สูงอายุ

คุณภาพ[10] มีเกณฑก์ารให้คะแนน 4 ระดบั คือ 

คะแนน 91–100 คือ ระดบัดีเด่น, คะแนน 81–90 คือ  

ระดบัดีมาก, คะแนน 71-80 คือ ระดบัดี และ

คะแนนต�ำ่กวา่ 70 คือ ระดบัพ้ืนฐาน (ไม่ผา่นเกณฑ)์

	 การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 

	 1.	 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเกบ็รวบรวมขอ้มูล

ทั้ง 3 ชุด ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา โดยน�ำ

ไปให้ผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน ตรวจสอบความตรง

เชิงเน้ือหาแลว้วเิคราะห์หาค่าดชันีความสอดคลอ้ง 

(IOC) เท่ากบั 1

	 2.	 นาํแบบสอบถาม ไปทดลองใช ้(try out) 

กบักลุ่มท่ีมีลกัษณะคลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยา่ง แลว้

หาค่าความเช่ือมัน่ ของแบบสอบถาม (reliability) 

ด้วยสถิติสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาช 

(Cronbach’s Alpha Coefficient) ไดค่้าสมัประสิทธ์ิ

สหสมัพนัธ์ของแบบวดัพลงัอ�ำนาจ เท่ากบั 0.86, 

แบบสอบถามวดัความรู้เก่ียวกบัชมรมผูสู้งอายุ
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และการบริหารจัดการชมรมผูสู้งอายุ เท่ากับ 

0.89 และแบบสงัเกตพฤติกรรมการจดัการชมรม

ผูสู้งอาย ุ เท่ากบั 0.92 แลว้น�ำแบบสอบถามฉบบั

สมบูรณ์ไปใชเ้กบ็รวบรวมขอ้มูล 

	 3. หาความเช่ือมั่นระหว่างผู ้ประเมิน 

(inter-rater reliability) จากแผนกิจกรรมท่ี 4 

การด�ำเนินการซ่ึงเป็นการลงพ้ืนท่ีและสังเกต

พฤติกรรมของกลุ่มคณะกรรมการและตวัแทน

สมาชิกชมรมผูสู้งอาย ุ โดยมีผูร่้วมสังเกตแบบมี

ส่วนร่วมในกิจกรรม จ�ำนวน 45 คน เป็นสมาชิก

ชมรมผูสู้งอายขุองแต่ละหมู่บา้น เพ่ือใหเ้กิดความ

น่าเช่ือถือและความเท่ียงของการสังเกต ผลการ

วิเคราะห์ค่าความสอดคลอ้งระหว่างผูป้ระเมิน 

วิเคราะห์ดว้ยสถิติ อินทรา-คลาส คอร์เรเลชัน 

(ICC) แบบ Two-way random, absolute agreement 

	 พบวา่ ICC (average measures) = 0.88, 95%  

CI = 0.82-0.93 แสดงวา่ คะแนนท่ีไดจ้าก ผูป้ระเมิน 

หลายคนมีความสอดคลอ้งกนัสูง มีความคลาด

เคล่ือนระหวา่งผูป้ระเมินค่อนขา้งต�่ำ ท�ำใหเ้คร่ือง

มือมีความน่าเช่ือถือเพียงพอส�ำหรับใชใ้นการวจิยั

	 วธีิเกบ็รวบรวมข้อมูล

	 โปรแกรมเสริมสร้างพลงัอ�ำนาจร่วมกบั 

การรับรู้ความสามารถแห่งตนต่อทกัษะการบริหาร 

จัดการชมรมของคณะกรรมการและตัวแทน

สมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา ต�ำบลเสมา อ�ำเภอ

สูงเนิน จังหวดันครราชสีมา ใช้ระยะเวลาใน 

การจดักิจกรรมทั้งส้ิน 31 คร้ัง/12 สปัดาห์/ 63 ชัว่โมง 
ซ่ึงประกอบดว้ยแผนการจดักิจกรรม 5 แผนดงัน้ี 

	 - แผนกิจกรรมท่ี 1 การสร้างความตระหนกั 

(จากประสบการณ์ท่ีประสบความส�ำเร็จ)และแผน

กิจกรรมท่ี 2 การพฒันาความรู้และทกัษะดว้ย

บุคคลตน้แบบ 

	 ระยะเวลาการจดักิจกรรม สปัดาห์ท่ี 1/นดั

กลุ่มตวัอยา่ง 3 คร้ัง /คร้ังละ 1 วนัต่อสปัดาห์/วนัละ 

1-3 ชัว่โมง

	 เคร่ืองมือ แบบสอบถามวดัพลงัอ�ำนาจ, 

แบบสอบถามวดัความรู้เก่ียวกบัชมรมผูสู้งอายุ

และการบริหารจดัการชมรมผูสู้งอายุ, ใบงาน 

การฝึกทกัษะ, แบบจดบนัทึกกิจกรรม

	 - แผนกิจกรรมท่ี 3 การสร้างพลงัดว้ยแรง

จูงใจ ระยะเวลาการจดักิจกรรม สปัดาห์ท่ี 2 /นดั

กลุ่มตวัอยา่ง 2 คร้ัง /คร้ังละ 1 วนั/วนัละ 2 ชัว่โมง 

เคร่ืองมือ ใบงาน,แบบจดบนัทึกกิจกรรม	

	 - แผนกิจกรรมท่ี 4 การด�ำเนินการร่วมกบั

การกระตุน้เตือน (ใชก้ารสังเกตแบบมีส่วนร่วม

ของมีสมาชิกชมรมผูสู้งอายขุองแต่ละหมู่บา้นท่ี

เขา้ร่วมในกิจกรรม จ�ำนวน 45 คน โดยมีบทบาท

หน้าท่ีในการเขา้ร่วมกิจกรรมพร้อมกับสังเกต

พฤติกรรมของกลุ่มคณะกรรมการและตวัแทน

สมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมาในการด�ำเนินแผน

กิจกรรมท่ี 4)

	 ระยะเวลาการจดักิจกรรม สปัดาห์ท่ี 3-11/

นัดกลุ่มตวัอย่าง 24 คร้ัง/คร้ังละ 1 วนั/วนัละ 

2-3 ชั่วโมงเคร่ืองมือ แบบสังเกตพฤติกรรม 

การบริหารจดัการ, แบบจดบนัทึกกิจกรรม

	 - แผนกิจกรรมท่ี 5 การติดตามประเมินผล

 	 ระยะเวลาการจดักิจกรรม สัปดาห์ท่ี 12 /

นัดกลุ่มตวัอย่าง 2 คร้ัง/คร้ังละ 1 วนั/วนัละ 2 

ชัว่โมงเคร่ืองมือ แบบสอบถามวดัพลงัอ�ำนาจ, 

แบบสรุปผลแผนกิจกรรม (AAR), แบบสมัภาษณ์ 

(เป็นการสมัภาษณ์เชิงลึกแบบรายกลุ่มหลงัเขา้ร่วม

โปรแกรม ใชร้ะยะเวลา 30 นาที), แบบประเมิน

ชมรมผูสู้งอายคุุณภาพ 
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 	 สถานท่ีด�ำเนินการตามแผนกิจกรรมท่ี 1-5 

	 หอ้งประชุมชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา ต�ำบล

เสมา อ�ำเภอสูงเนิน จงัหวดันครราชสีมา

 	 สถานท่ี จัดกิจกรรมภาคสนามและจุด

สงัเกตแบบมีส่วนร่วม 

	 ลานกิจกรรมโรงพยาส่งเสริมสุขภาพต�ำบล

หินตั้ งและศาลาประชาคมของแต่ละหมู่บ้าน 

ต�ำบลเสมา อ�ำเภอสูงเนิน จงัหวดันครราชสีมา

	 การวเิคราะห์ข้อมูล ใช้สถติใินการวเิคราะห์ 

ดงันี้

	 วเิคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ

 	 สถิติเชิงพรรณนา (descriptive statistics) 

ประกอบดว้ย การแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย 

ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าต�่ำสุด และค่าสูงสุด

 	 สถิติเชิงอนุมาน คือ paired t-test เพ่ือเปรียบ

เทียบคะแนนความแตกต่างของระหวา่งก่อนและ

หลังการเข้าร่วมโปรแกรม โดยก�ำหนดค่านัย

ส�ำคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05

	 วเิคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ

	 โดยวธีิ Thematic Analysis ตาม Braun & 

Clarke จากแบบสัมภาษณ์, แบบถอดบทเรียน 

(AAR) และแบบจดบนัทึกกิจกรรม

	 การปกป้องสิทธ์ิกลุ่มเป้าหมาย 

	 การวิจยัคร้ังน้ีไดรั้บรองการวิจยัจากคณะ

กรรมการจริยธรรมการวิจยัในคน มหาวิทยาลยั

ธรรมศาสตร์ สาขาวทิยาศาสตร์ รหสัโครงการวจิยั

เลขท่ี 68PU096 ซ่ึงออกให ้ณ วนัท่ี 25 กนัยายน 

2568 ผูว้จิยัจ �ำเป็นตอ้งมีการพิทกัษสิ์ทธ์ิของผูร่้วม

วจิยั ดงัน้ี 

	 1.	 ผูว้จิยัไดอ้ธิบายขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบังาน

วจิยั ผลประโยชนแ์ละความเส่ียงท่ีอาจเกิดข้ึน รวม

ถึงทางเลือกอ่ืน ๆ โดยใชภ้าษาท่ีเขา้ใจง่ายและ

เหมาะสมกบัผูร่้วมวจิยั เพ่ือใหผู้ร่้วมวจิยัสามารถ

เขา้ใจไดอ้ยา่งครบถว้นและชดัเจน

	 2.	 ผูว้จิยัใหผู้ร่้วมวจิยัตดัสินใจและยนิยอม

เขา้ร่วมหรือไม่เขา้ร่วมกิจกรรมดว้ยความสมคัร

ใจและสามารถถอนความยนิยอมไดทุ้กเม่ือ โดย

ผูว้ิจยัไม่มีการบงัคบั ชกัจูงเกินเหตุหรือสร้างแรง

กดดนั ใด ๆ ในการเขา้ร่วมกิจกรรม

	 3.	 มีการป้องกนัอนัตรายท่ีอาจเกิดข้ึนทั้ง

ทางร่างกายและจิตใจจากการเขา้ร่วมวจิยั และรับ

ผิดชอบต่อผลเสียหายท่ีเกิดข้ึนโดยมิใช่ความผิด

ของอาสาสมคัร

	 4.	 มีการรักษาความลบัและความเป็นส่วนตวั 

ของผูเ้ขา้ร่วมวจิยัอยา่งเคร่งครัด ไม่ล่วงละเมิดร่างกาย 

หรือถามเร่ืองส่วนตวัท่ีไม่จ�ำเป็นต่อการวจิยั

ผลการวจิยั

	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง  

การศึกษาน้ีมีกลุ่มตวัอยา่ง 2 กลุ่ม 

	 กลุ่มท่ี 1 คณะกรรมการและตวัแทนสมาชิก

ชมรมผูสู้งอายุเมืองเสมา อ�ำเภอสูงเนิน จงัหวดั

นครราชสีมา จ�ำนวน 35 คน ส่วนใหญ่เป็นเพศ

หญิง (ร้อยละ 57.1) มีอายุอยู่ในช่วง 60–69 ปี 

(ร้อยละ 48.6) มีอายเุฉล่ีย 62+9.67 ปี ส่วนใหญ่มี

สถานภาพสมรสคู่ จบการศึกษาระดบัมธัยมศึกษา

ตอนปลาย/ปวช. ประกอบอาชีพเกษตรกรรม และ

กวา่คร่ึงมีโรคประจ�ำตวั รายไดค้รอบครัวเฉล่ียต่อ

เดือน 17,276.23+20,198.13 บาท โดยส่วนใหญ่

เป็นสมาชิกชมรมผูสู้งอายมุาแลว้ 1–5 ปี

	 กลุ่มท่ี 2 สมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา

ท่ีเขา้ร่วมสังเกตแบบมีส่วนร่วมในกิจกรรมท่ี 4  

อ �ำเภอสูงเนิน จงัหวดันครราชสีมา จ�ำนวน 45 คน  

ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 71.1) อายุอยู่
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ในช่วง 60–69 ปี (ร้อยละ 71.1) มีอายุเฉล่ีย 

65+3.86 ปี  ส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรสคู่ 

จบการศึกษาระดับประถมศึกษาหรือต�่ ำกว่า 

ประกอบอาชีพเกษตรกรรม และมากกว่าคร่ึงมี

โรคประจ�ำตวั รายได้ครอบครัวเฉล่ียต่อเดือน 

10,753.33+16,226.98บาท ส่วนใหญ่เป็นสมาชิก

ชมรมผูสู้งอายมุาแลว้ 1–5 ปี	  

	 ส่วนท่ี 2 การเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ีย 

ของทกัษะการบริหารจดัการชมรมผูสู้งอาย,ุ ความรู้ 

เก่ียวกับชมรมผูสู้งอายุและการบริหารจัดการ

ชมรมผูสู้งอายแุละการรับรู้พลงัอ�ำนาจ ก่อนและ

หลงั การใชโ้ปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบั  

การรับรู้ความสามารถแห่งตน

	 2.1 ขอ้มูลผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ีย

ทกัษะการบริหารจดัการชมรมของคณะกรรมการ

และตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา ก่อน

และหลงัการใช้โปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจ

ร่วมกบัการรับรู้ความสามารถแห่งตน 

	 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียทักษะ 

การบริหารจดัการชมรม จ�ำแนกรายดา้น พบว่า

หลงัการใชโ้ปรแกรมกลุ่มตวัอยา่งมีคะแนนทกัษะ

การบริหารจดัการชมรมเพ่ิมข้ึนทุกดา้นอยา่งมีนยั 

ส�ำคญัทางสถิติ (P value <0.001)รายละเอียดแสดง

ในตาราง 1 

ตาราง 1	 การเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียความคิดเห็นของสมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมาต่อ 

	 ทกัษะการบริหารจดัการชมรมก่อนและหลงัการใชโ้ปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้

	 ความสามารถแห่งตน จ�ำแนกตามทกัษะการบริหารจดัการชมรมรายดา้นของคณะกรรมการและ 

	 ตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา โดยมีคะแนนเตม็ของแต่ละดา้น 20 คะแนน ( n = 45) 

ทกัษะการบริหารจดัการชมรม

คะแนนก่อนการใช้
โปรแกรม

คะแนนหลงัการใช้
โปรแกรม p-value

x S.D. x S.D.

ดา้นการวางแผน 9.73 2.70 14.96 2.98 <0.001

ดา้นการจดัการชมรมผูสู้งอายุ 10.33 2.58 15.84 2.83 <0.001

ดา้นการเป็นผูน้�ำ 10.89 3.16 15.96 2.55 <0.001

ดา้นการติดตามและประเมินผล 9.04 2.75 14.18 3.26 <0.001

	 ผลการเปรียบเทียบทกัษะการบริหารจดัการ

ชมรมของคณะกรรมการและตัวแทนสมาชิก

ชมรมผูสู้งอายุเมืองเสมา ก่อนและหลงัการใช้

โปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้

ความสามารถแห่งตน พบวา่หลงัการใชโ้ปรแกรม 

กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนเฉล่ียทักษะการบริหาร

จดัการชมรมเพ่ิมจาก 40.00 (S.D.=9.30) เป็น 60.93 

คะแนน (S.D.=8.92) อยา่งมีนยัส�ำคญัทางสถิติท่ี

ระดบั (P value <0.001) รายละเอียดแสดงในตาราง 2 
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ตาราง 2	 การเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียความคิดเห็นของสมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมาต่อ 

	 ทกัษะการบริหารจดัการชมรมก่อนและหลงัการใชโ้ปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการ 

	 รับรู้ความสามารถแห่งตน ของคณะกรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา  

	 โดยมี คะแนนรวม 80 คะแนน ( n = 45)

ผลการเปรียบเทยีบ คะแนนทกัษะการบริหารจดัการชมรม

S.D. p-value แปลผล

ก่อนการใชโ้ปรแกรม 40.00 9.30 สมรรถนะในระดบัต�่ำ

<0.001

หลงัการใชโ้ปรแกรม 60.93 8.92 สมรรถนะท่ีดีมาก

	 2.2. ขอ้มูลผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ีย

ความรู้เก่ียวกับชมรมผูสู้งอายุและการบริหาร

จัดการชมรมผูสู้งอายุของคณะกรรมการและ

ตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา 

	 ผลการเปรียบเทียบคะแนนความรู้เก่ียว

กบัชมรมผูสู้งอายุและการบริหารจดัการชมรม

ผูสู้งอายุของคณะกรรมการและตวัแทนสมาชิก

ชมรมผูสู้งอายุเมืองเสมา ก่อนและหลงัการใช้

โปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้

ความสามารถแห่งตน โดยใชแ้บบทดสอบคะแนน

เตม็ 15 คะแนน พบวา่หลงัการอบรม กลุ่มตวัอยา่ง

มีคะแนนเฉล่ียความรู้เพ่ิมจาก 9.60 คะแนน 

(S.D.=2.17; คะแนนต�่ำสุด–สูงสุด 5–14) เป็น 

11.34 คะแนน (S.D.=1.86; คะแนนต�่ำสุด–สูงสุด 

7–15) อยา่งมีนยัส�ำคญัทางสถิติ (P value <0.001) 

รายละเอียดแสดงในตาราง 3 

ตาราง 3	 การเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียความรู้เก่ียวกบัชมรมผูสู้งอายแุละการบริหารจดัการ

	 ชมรมผูสู้งอายขุองคณะกรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา ก่อนและหลงั 

	 การเขา้ร่วมโปรแกรมการใชโ้ปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้ความสามารถแห่งตน 

	 (n = 35)

ผลการ
เปรียบเทยีบ

คะแนนความรู้เกีย่วกบัชมรมผู้สูงอายุและการบริหารจดัการชมรมผู้สูงอายุ

ระดบัคะแนน
เตม็

คะแนน
ต�ำ่สุด

คะแนน
สูงสุด

S.D. P value

ก่อนการอบรม 15 5 14 9.60 2.17 ปานกลาง

<0.001

หลงัการอบรม 15 7 15 11.34 1.86 สูง

	 2.3. ข้อมูลผลการเปรียบเทียบคะแนน

เฉล่ียการรับรู้พลงัอ�ำนาจของคณะกรรมการและ

ตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายุ

 ผลการเปรียบเทียบคะแนนการรับรู้พลงัอ�ำนาจ

ของคณะกรรมการและตัวแทนสมาชิกชมรม 

ผูสู้งอายเุมืองเสมา ก่อนและหลงัการใชโ้ปรแกรม
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การเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้ความสามารถ 

แห่งตน จ�ำแนกรายด้าน พบว่าหลังการใช้

โปรแกรม กลุ่มตวัอย่างมีคะแนนเฉล่ียการรับรู้

พลงัอ�ำนาจ เพิ่มข้ึนทุกดา้นอยา่งมีนยัส�ำคญัทาง

สถิติ (P value < 0.001 รายละเอียดแสดงในตาราง 4 

 

ตาราง 4	การเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียการรับรู้พลงัอ�ำนาจของคณะกรรมการและตวัแทน

	 สมาชิกชมรมผูสู้งอายกุ่อนและหลงัการใชโ้ปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้

	 ความสามารถแห่งตน โดยมีคะแนนเตม็ของแต่ละดา้น 20 คะแนน ( n=35)

การรับรู้พลงัอ�ำนาจ

คะแนนก่อน

การใช้โปรแกรม

คะแนนหลงั

การใช้โปรแกรม p-value
S.D. S.D.

ดา้นความรู้ความเขา้ใจ 14.57 3.30 17.86 2.37 <0.001

ดา้นการสร้างพลงัและแรงจูงใจ 15.00 3.14 17.31 2.35 <0.001

ดา้นการพฒันาศกัยภาพการบริหารจดัการชมรมผูสู้งอายุ 13.34 3.51 16.43 2.17 <0.001

ดา้นความสมัพนัธ์ระหวา่งกลุ่มสมาชิก 16.40 2.49 19.09 1.67 <0.001

ดา้นการน�ำพลงัอ�ำนาจไปประยกุตใ์ช้ 13.63 3.37 16.03 2.26 <0.001

	 ผลการเปรียบเทียบคะแนนการรับรู้พลงั

อ�ำนาจของคณะกรรมการและตวัแทนสมาชิก

ชมรมผูสู้งอายุเมืองเสมา ก่อนและหลงัการใช้

โปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้

ความสามารถแห่งตน พบวา่หลงัการใชโ้ปรแกรม 

กลุ่มตวัอย่างมีคะแนนเฉล่ียการรับรู้พลงัอ�ำนาจ

เพิ่มจาก 72.94 คะแนน (S.D.=14.09) เป็น 86.71 

คะแนน (S.D.=9.29) อย่างมีนยัส�ำคญัทางสถิติ 

(P value <0.001) รายละเอียดแสดงในตาราง 5

ตาราง 5	 การเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียการรับรู้พลงัอ�ำนาจของคณะกรรมการและตวัแทน
	 สมาชิกชมรมผูสู้งอายกุ่อนและหลงัการใชโ้ปรแกรมการเสริมพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้
	 ความสามารถแห่งตน โดยมีคะแนนรวม 100 คะแนน ( n = 35)

ผลการเปรียบเทยีบ
คะแนนการรับรู้พลงัอ�ำนาจ

S.D. p-value แปลผล

ก่อนการใชโ้ปรแกรม 72.94 14.09 ความสามารถและความมัน่ใจระดบัมาก

<0.001

หลงัการใชโ้ปรแกรม 86.71 9.29 ความสามารถและความมัน่ใจระดบัมากท่ีสุด 

	 ส่วนที ่ 3 ผลของโปรแกรมเสริมสร้างพลงั

อ�ำนาจร่วมกับการรับรู้ความสามารถแห่งตนต่อ

ทกัษะการบริหารจดัการชมรมของคณะกรรมการ

และตัวแทนสมาชิกชมรมผู้ สูงอายุหลังการใช้

โปรแกรม 

	 ภายหลงัเสร็จส้ินการด�ำเนินโปรแกรมเสริม
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สร้างพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้ความสามารถ

แห่งตนเป็นระยะเวลา 1 สปัดาห์ ไดมี้การแต่งตั้ง 

คณะนิเทศติดตามการด�ำเนินงานชมรมผูสู้งอายุ

เมืองเสมา ต�ำบลเสมา อ�ำเภอสูงเนิน จังหวดั

นครราชสีมา ประกอบด้วยสาธารณสุขอ�ำเภอ

สูงเนิน ผูอ้ �ำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ

ต�ำบลหินตั้ง, เจา้หน้าท่ีผูรั้บผิดชอบงานชมรม 

ผูสู้งอายุ ส�ำนักงานสาธารณ สุขอ�ำเภอสูงเนิน 

การนิเทศติดตามใชรู้ปแบบการออกตรวจเยี่ยม 

การสังเกตการณ์ การสอบถาม และการให ้

ค�ำแนะน�ำ โดยใชเ้กณฑก์ารประเมินชมรมผูสู้งอาย ุ

คุณภาพ เขตสุขภาพท่ี 9 ผลการประเมินพบว่า 

ก่อนการใชโ้ปรแกรม ชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมามี

คะแนนรวม 41 คะแนน (ร้อยละ 41) ซ่ึงไม่ผา่น

เกณฑ์มาตรฐานคุณภาพชมรมผูสู้งอายุ อยู่ใน

ระดบัพ้ืนฐาน ขณะท่ีหลงัการประเมินในระดบั

อ�ำเภอมีคะแนนรวมเพ่ิมข้ึนเป็น 84.50 คะแนน  

( ร้อยละ 84 .50)  ซ่ึ งผ่ าน เกณฑ์มาตรฐาน 

การประเมินชมรมผูสู้งอายคุุณภาพ เขตสุขภาพท่ี 9 

อยูใ่นระดบัดีมาก

	 ส่วนที ่4 ปัญหา อุปสรรคและข้อเสนอแนะ

ต่อการพัฒนาทักษะบริหารจัดการของชมรม 

ผู้สูงอายุ

	  ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเชิงคุณภาพในส่วนน้ี  

ไดจ้ากการสัมภาษณ์คณะกรรมการและตวัแทน

สมาชิกชมรมผู ้สูงอายุ เ มืองเสมา ภายหลัง 

การด�ำเนินกิจกรรมตามโปรแกรมวจิยัเสร็จส้ิน โดย

ใชแ้บบสัมภาษณ์เป็นแนวทางในการเก็บขอ้มูล  

ซ่ึงสามารถสรุปผลการวเิคราะห์ออกเป็น 3 ประเดน็ 

หลกั ไดแ้ก่ อุปสรรคในการด�ำเนินงาน ขอ้เสนอ

แนะใน การปรับปรุงการด�ำเนินงาน และความคาด

หวงัต่อการพฒันาชมรมผูสู้งอายใุนอนาคต ดงัน้ี

	 1.	 อุปสรรคท่ีเกิดข้ึนในการด�ำเนินงาน

ชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมา ส่วนใหญ่เป็นอุปสรรค

เชิงโครงสร้าง ไดแ้ก่ ขอ้จ�ำกดัดา้นศกัยภาพของ

คณะกรรมการท่ีเป็นผูสู้งอาย ุสถานท่ีและการเขา้

ถึงกิจกรรม อยา่งไรกต็าม ชมรมสามารถปรับตวั

และแกไ้ขปัญหาไดอ้ยา่งเหมาะสม ไม่ปล่อยให้

สมาชิกบางกลุ่มหลุดออกจากกระบวนการ อีกทั้ง

การพฒันาทกัษะในคร้ังน้ีช่วยให้คณะกรรมการ

และตวัแทนสมาชิกสามารถมองเห็นจุดอ่อนของ 

การด�ำเนินงานไดร้อบดา้น และน�ำไปสู่การวางแผน 

แกไ้ขปัญหาอยา่งมีประสิทธิภาพมากข้ึน

	 2.	 ข้อ เสนอแนะในการปรับปรุงการ

ด�ำเนินงานชมรมผูสู้งอายุเมืองเสมา หลงัจาก 

การใชโ้ปรแกรม คณะกรรมการและตวัแทนสมาชิก 

ชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมามีความรู้และทกัษะดา้น 

การบริหารจดัการการด�ำเนินงานชมรมสูงอาย ุ

เพ่ิมข้ึน ท�ำให้สามารถมองเห็นประเด็นท่ีควร

พฒันาอยา่งครอบคลุมมากข้ึน ไดแ้ก่ (1) การขยาย 

เครือข่ายความร่วมมือ (2) แหล่งงบประมาณท่ียงั

มีจ�ำกดัเพียง 1-2 แหล่งทุน (3) รูปแบบการบริหาร

จดัการกิจกรรมของของชมรมซ่ึงจ�ำเป็นตอ้งได้

รับการพฒันาอย่างต่อเน่ือง รวมถึงการรักษา 

ม า ต ร ฐ า น ทัก ษ ะ ข อ ง ค ณ ะ ก ร ร ม ก า ร แ ล ะ 

การถ่ายทอดความรู้สู่คณะกรรมการรุ่นใหม่ 

ในอนาคต เช่นการจดักิจกรรมท่ีเหมาะสม การเปิด

ช่องทางรับฟังปัญหา เป็นตน้

	 3. ความตอ้งการหรือความคาดหวงัอะไร

จากการด�ำเนินงานชมรมผู ้สูงอายุเมืองเสมา

ในอนาคต จากการด�ำเนินงานท่ีผ่านมาสมาชิก 

ส่วนใหญ่มองบทบาทของชมรมเพียงดา้นการช่วยเหลือ 

ค่าฌาปนกิจ แต่ภายหลงัการพฒันาความรู้และ

ทกัษะผา่นกระบวนการด�ำเนินงานตามโปรแกรม
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ท�ำให้คณะกรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผู ้

สูงอายเุมืองเสมาเกิดความมัน่ใจและรับรู้ศกัยภาพ

ของตนเองมากข้ึน มองเห็นโอกาสในการด�ำเนิน

กิจกรรมท่ีหลากหลายและต่อเน่ือง มีความคาด

หวงัต่อการมีงบประมาณสนบัสนุนและกองทุน

สวสัดิการผูสู้งอายท่ีุมัน่คง ส่งผลใหผู้สู้งอายรุาย

ใหม่เห็นคุณค่าและประโยชน์ของการเขา้ร่วม

ชมรม อนัจะน�ำไปสู่ความมัน่คงของชมรมและ

การพฒันาคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุในชุมชนอย่าง

ย ัง่ยนื

อภปิรายผล

	 การน�ำโปรแกรมเสริมสร้างพลงัอ�ำนาจ

ร่วมกับการรับรู้ความสามารถแห่งตนมาใช้

กับคณะกรรมการและตัวแทนสมาชิกชมรม 

ผูสู้งอายุเมืองเสมา ต�ำบลเสมา อ�ำเภอสูงเนิน 

จังหวัดนครราชสีมา มีเป้าหมายเพ่ือพัฒนา

ศกัยภาพ การบริหารจดัการชมรมผูสู้งอายุและ

ชมรมผูสู้งอายนุ�ำไปสู่ชมรมผูสู้งอายคุุณภาพ ผล

การวจิยัสะทอ้นใหเ้ห็นวา่ กระบวนการเสริมสร้าง

พลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้ความสามารถแห่งตน 

มีบทบาทส�ำคญัในการส่งเสริมใหค้ณะกรรมการ

และตัวแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายุเมืองเสมา 

เ กิดพลังอ�ำนาจในการพัฒนาศักยภาพด้าน 

การบริหารจดัการชมรมผูสู้งอายใุนหลายมิติ ทั้งดา้น 

การวางแผน การด�ำเนินงาน การประสานความ

ร่วมมือและ การติดตามประเมินผล ส่งผลให ้

การด�ำเนินงานของชมรมมีความเป็นระบบ มีความ 

เขม้แขง็ และสามารถยกระดบัคุณภาพการด�ำเนินงาน 

ได้อย่างชัดเจน ผลลัพธ์ดังกล่าวท�ำให้ชมรม 

ผูสู้งอายเุมืองเสมาไดผ้า่นเกณฑก์ารประเมินชมรม

ผูสู้งอายุคุณภาพ ตามเกณฑ์การประเมินชมรม 

ผูสู้งอายุคุณภาพ เขตสุขภาพท่ี 9 ในระดับท่ี 

เพ่ิมสูงข้ึน ซ่ึงแสดงให้เห็นถึงประสิทธิผลของ

โปรแกรมใน การพฒันาศักยภาพการบริหาร

จดัการชมรมผูสู้งอายอุยา่งเป็นรูปธรรม สามารถ

อภิปรายผลดงัต่อไปน้ี

	 1.	 การเสริมสร้างพลังอ�ำนาจร่วมกับ 

การรับรู้ความสามารถแห่งตนจ�ำเป็นต่อการ

พัฒนาทักษะการบริหารจัดการชมรมของคณะ

กรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผู้สูงอายุ

	 จากผลการศึกษา พบว่า หลังจากคณะ

กรรมการและตัวแทนสมาชิกชมรมเข้าร่วม

โปรแกรมเสริมพลงัโดยใหค้วามรู้เก่ียวกบัชมรม

ผูสู้งอายุและการบริหารจัดการชมรม พร้อม

ฝึกทกัษะการบริหารจดัการชมรมผูสู้งอายุจาก

สถานการณ์จริงและประสบการณ์ท่ีผ่าน ผล 

การศึกษาพบวา่การอบรมใหค้วามรู้เก่ียวกบัชมรม

ผูสู้งอายุและการบริหารจัดการชมรมผูสู้งอาย ุ

คณะกรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายุ

เมืองเสมา มีระดบัความรู้เพิ่มข้ึน ก่อนการเขา้ร่วม

โปรแกรม มีคะแนนเฉล่ีย 9.60 คะแนน อยู่ใน

ระดบัปานกลาง และหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมมี

คะแนนเฉล่ีย 11.34 คะแนน อยูใ่นระดบัสูง[11-12] 

และคณะกรรมการและตัวแทนสมาชิกชมรม 

ผูสู้งอายเุมืองเสมาไดรั้บการฝึกทกัษะการบริหาร 

จัดการชมรมผูสู้งอายุจากสถานการณ์จริง ผล

การศึกษา พบว่า ทกัษะการบริหารจดัการชมรม 

ผูสู้งอายุของคณะกรรมการและตวัแทนสมาชิก

ชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมามีทกัษะการบริหารจดัการ

ชมรมเพิม่ข้ึน ก่อนการเขา้ร่วมโปรแกรมมีคะแนน

ทกัษะ การบริหารจดัการชมรมเฉล่ีย 40.00 คะแนน 

ซ่ึงมีสมรรถนะท่ีอยูใ่นระดบัต�่ำ แต่คณะกรรมการ

และตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายุเมืองเสมามี
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ความตั้งใจในการพฒันาตนเองอยู่บา้ง ซ่ึงยงัไม่

สม�่ำเสมอมากนกัและหลงัการเขา้ ร่วมโปรแกรม

มีคะแนนทกัษะการบริหารจดัการชมรม เฉล่ีย 

60.93 คะแนน ซ่ึงมีสมรรถนะท่ีเพิม่ข้ึนอยูใ่นระดบั

ดีมาก คณะกรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรม 

ผู ้สูงอายุเมืองเสมา มีการคิดสร้างสรรค์และ

สามารถพฒันาศกัยภาพการบริหารจดัการชมรม

ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ และดา้นท่ีคณะกรรมการ 

และตวัแทนสมาชิกชมรมท่ีมีทกัษะการบริหาร

จดัการชมรมมากท่ีสุด คือ ดา้นการเป็นผูน้�ำ รองลงมา 

ดา้นการจดัการชมรมผูสู้งอายุ ดา้นการวางแผน 

และดา้นการติดตามและประเมินผล ตามล�ำดบั [13-14]  

และหลงัจากคณะกรรมการและตวัแทนสมาชิก 

ชมรมผูสู้งอายุได้รับความรู้และเกิดทักษะใน 

การบริหารจดัการแลว้ ก่อนการเขา้ร่วมโปรแกรม 

การรับรู้พลังอ�ำนาจของคณะกรรมการและ

ตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายุ มีความ สามารถ

และความมัน่ใจใน การด�ำเนินงานชมรมผูสู้งอายุ

ตามบทบาทหนา้ท่ีในระดบัมาก มีคะแนนเฉล่ีย 

72.94 คะแนน และหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรม

การเสริมพลังอ�ำนาจ พบว่า คณะกรรมการ

และตวัแทนสมาชิกชมรมมีความสามารถและ

ความมั่นใจในการด�ำเนินงานชมรมผู ้สูงอาย ุ

ตามบทบาทหน้าท่ีเพ่ิมข้ึนในระดับมากท่ีสุด 

มีคะแนนเฉล่ีย 86.71 คะแนน โดยดา้นท่ีมีการ

รับรู้พลงัอ�ำนาจมากท่ีสุดของคณะกรรมการและ

ตัวแทนสมาชิกชมรม คือ ด้านความสัมพนัธ์

ระหวา่งกลุ่มสมาชิก รองลงมา ดา้นความรู้ความ

เขา้ใจ ดา้น การสร้างพลงัและแรงจูงใจและดา้น

การพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการชมรม 

ผูสู้งอายุ ตาม ล�ำดบั [15-17] จากการเสริมพลงัให้

กับคณะกรรมการและตัวแทนสมาชิกชมรม

ให้มีส่วนร่วมในการคิด การวางแผน มีอ�ำนาจ 

ในการตัดสินใจ และได้รับมอบหมายงานให้

ด�ำเนินกิจกรรมต่าง ๆ  ดว้ยตนเอง จะเกิดการเรียนรู้ 

จากประสบการณ์จริง ส่งผลให้เกิดความเช่ือมัน่

ของคณะกรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมใน

ศกัยภาพของตนเอง วา่สามารถปฏิบติังานได ้คณะ

กรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมท่ีมี การรับรู้

ความสามารถแห่งตนในระดบัสูง มกัแสดงออก

ถึงความกลา้ในการตดัสินใจ ความพยายามใน

การแกไ้ขปัญหาและความอดทนต่ออุปสรรค [18-19] 

	 จากการด�ำ เนินงานชมรมผู ้สูงอายุใน

กระบวนการต่าง ๆ คณะกรรมการและตวัแทน

ส ม า ชิ ก ช ม ร ม ผู ้สู ง อ า ยุม อ ง เ ห็ น ต ร ง กัน ว่ า 

การด�ำเนินงานในคร้ังน้ีประสบความส�ำเร็จ จากผล  

การด�ำ เ นินงานและแบบประเมินผลชมรม 

ผูสู้งอายคุุณภาพระดบัอ�ำเภอ ชมรมผูสู้งอายเุมือง

เสมาไดผ้า่นเกณฑป์ระเมินชมรมผูสู้งอายคุุณภาพ 

ตามเกณฑก์ารประเมินชมรมผูสู้งอายคุุณภาพ เขต

สุขภาพท่ี 9 อยูใ่นระดบัดีมาก ไดเ้ปิดโอกาสใหค้ณะ

กรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมือง

เสมาทุกคนร่วมกนัแสดงความคิดเห็นในทุก ๆ 

กิจกรรมตั้งแต่ คน้หาปัญหา วางแผนกิจกรรม 

ด�ำเนินกิจกรรม และการประเมินผล ท�ำให้คณะ

กรรมการและตัวแทนสมาชิกชมรมผู ้สูงอายุ

เมืองเสมาหลายคนได้ใช้ทักษะท่ีมีความถนัด

ไดอ้ย่างเต็มท่ี มีการทบทวนบทบาทหน้าท่ีของ 

คณะกรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอาย ุ

เมืองเสมา ท�ำให้คณะกรรมการและตัวแทน

สมาชิกชมรมผูสู้งอายเุมืองเสมาทุกคนไดรั้บพ้ืนท่ี

เป็นของตนเอง เพ่ือมีส่วนร่วมกบัทีมไดอ้ยา่งเตม็ท่ี 

โดยสะท้อนให้เห็นความส�ำเร็จในหลายด้าน 

ไดแ้ก่ ดา้นการบริหารจดัการ ดา้นสวสัดิการชมรม  
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ความเขม้แข็งของชมรมผูสู้งอายุและการไดรั้บ 

การสนับสนุนจากเครือข่ายและชุมชน เป็นตน้ 

ซ่ึงเป็นผลจากกระบวนการด�ำเนินงานท่ีอาศยั

หลกัเกณฑคุ์ณภาพมาตรฐานชมรมผูสู้งอายแุละ

แนวทางของชมรมผูสู้งอายตุน้แบบระดบัประเทศ 

ท�ำใหช้มรมสามารถก�ำหนดทิศทางการพฒันาและ

จดักิจกรรมท่ีมีความครอบคลุมและมีคุณภาพมาก

ยิง่ข้ึน ดงันั้นการเสริมสร้างพลงัอ�ำนาจร่วมกบั การ

รับรู้ความสามารถแห่งตนจ�ำเป็นต่อการพฒันา

ทกัษะการบริหารจดัการชมรมให้ดียิ่งข้ึน และ

การเสริมสร้างพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้ความ

สามารถแห่งตนยงัเป็นเคร่ืองมือในการท�ำงานและ

ช่วยเสริมสร้างความมัน่ใจ ความรับผดิชอบ และ

การมีส่วนร่วมของสมาชิก ส่งผลให้การบริหาร

จดัการชมรมมีประสิทธิภาพและเกิดความยัง่ยืน

ในระยะยาว [20-21]

	 2. ผลของโปรแกรมเสริมสร้างพลงัอ�ำนาจ 

ร่วมกับการ รับ รู้ความสามารถแห่งตนต่อ 

การพัฒนาทักษะการบริหารจัดการชมรมของ

คณะกรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผู้สูงอายุ

	 ผลการวิจยัสะทอ้นให้เห็นว่า โปรแกรม

เสริมสร้างพลังอ�ำนาจร่วมกับการรับรู้ความ

สามารถแห่งตนท่ีด�ำเนินการเป็นระยะเวลา 12 

สัปดาห์ มีประสิทธิผลต่อการพัฒนาทักษะ 

การบริหารจดัการชมรมของคณะกรรมการและ

ตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอาย ุโดยพบวา่ คะแนน

ดา้นการรับรู้พลงัอ�ำนาจ ดา้นความรู้ และดา้น

ทักษะการบริหารจัดการชมรม ก่อนและหลงั 

การเขา้ร่วมโปรแกรมแตกต่างกนัอยา่ง มีนยัส�ำคญั

ทางสถิติท่ีระดบั .05 และมีแนวโนม้เพิม่ข้ึนในทุกดา้น  

สะทอ้นถึงการเปล่ียนแปลงเชิงพฤติกรรมและ

สมรรถนะของผูเ้ขา้ร่วมอยา่งเป็นระบบ นอกจาก

น้ีหลงัเสร็จส้ินโปรแกรม 1 สปัดาห์ ไดมี้การแต่ง

ตั้งคณะนิเทศติดตามการด�ำเนินงานชมรมผูสู้ง

อายเุมืองเสมา (ประกอบดว้ย สาธารณสุขอ�ำเภอ

สูงเนิน ผูอ้ �ำนวยการรพ.สต.หินตั้ง และเจา้หนา้ท่ี

ผูรั้บผิดชอบงานชมรมผูสู้งอายุ สสอ.สูงเนิน) 

เพ่ือประเมินผลโดยการตรวจเยี่ยม สังเกตการณ์ 

สอบถาม และให้ค �ำแนะน�ำ  โดยใช้เกณฑ ์

การประเมินชมรมผูสู้งอายุคุณภาพ เขตสุขภาพ 

ท่ี 9 ผลการประเมินพบวา่ ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม 

ชมรมผูสู้งอายุเมืองเสมาอยู่ในระดับพ้ืนฐาน 

(ไม่ผา่นเกณฑ)์ แต่หลงัเขา้ร่วมโปรแกรม ชมรม

ผ่านเกณฑ์และยกระดบัเป็น “ระดบัดีมาก” ซ่ึง

สะทอ้นผลลพัธ์เชิงระบบของโปรแกรมท่ีไม่ได้

จ �ำกดัเพียงระดบับุคคล แต่ขยายสู่ระดบัองคก์ร/

ชมรมอยา่งเป็นรูปธรรม 	

	 ผลลัพธ์การเสริมสร้างพลังอ�ำนาจร่วม

กบัการรับรู้ความสามารถแห่งตนในคร้ังน้ี คณะ

กรรมการและตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายเุกิด

ทกัษะการบริหารจดัการชมรมผูสู้งอายแุละมีความ

มัน่ใจในตนเองวา่สามารถบริหารจดัการชมรมได้

อยา่งมีประสิทธิภาพและต่อเน่ือง[22-23] และงานวจิยั

ดงักล่าวยงัช้ีใหเ้ห็นวา่ การเสริมสร้างพลงัอ�ำนาจ

จะส่งผลต่อประสิทธิภาพไดดี้ท่ีสุดเม่ือบุคคลมี

ความรู้สึกผกูพนั (engagement) ร่วมดว้ย ซ่ึงใน

บริบทของชมรมผูสู้งอาย ุการท่ีสมาชิกมีส่วนร่วม 

และรู้สึกเป็นเจา้ของชมรม (empowered) จะเป็น

ตวัเช่ือมส�ำคญัท่ีท�ำใหค้ณะกรรมการและตวัแทน

สมาชิกชมรม มีทกัษะในการจดัการชมรมผูสู้งอาย ุ

ได้ดีข้ึน ดังนั้ น จากผลการวิจัยและข้อค้นพบ

จากงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง แสดงถึงผลลพัธ์การใช ้

โปรแกรมเสริมสร้างพลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้ 

ความสามารถแห่งตนต่อการพัฒนาทักษะ 
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การบริหารจดัการชมรมของคณะกรรมการและ

ตวัแทนสมาชิกชมรมผูสู้งอายุเมืองเสมา ต�ำบล

เสมา อ�ำเภอสูงเนิน จงัหวดันครราชสีมา มีความ

เหมาะสมและสามารถน�ำโปรแกรมเสริมสร้าง

พลงัอ�ำนาจร่วมกบัการรับรู้ความสามารถแห่งตน

ไปใชก้บัสมาชิกชมรมผูสู้งอายไุด ้[24-25]

ข้อเสนอแนะ

	 1. ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวจิยัไปใช้ 

	 1.1 การออกแบบกิจกรรมในชมรมผูสู้ง

อาย ุ ควรบูรณาการกระบวนการสะทอ้นคิดและ 

การแลกเปล่ียนเรียนรู้ระหวา่งสมาชิกมาเป็นส่วน

หน่ึงของกิจกรรมอยา่งต่อเน่ือง เพ่ือให้กิจกรรม

สอดคลอ้งกบัความตอ้งการของสมาชิก และช่วย

เสริมสร้างพลงัอ�ำนาจแก่ผูสู้งอายอุยา่งย ัง่ยนื

	 1.2 การพฒันาผูสู้งอายุตน้แบบในชมรม 

ควรคดัเลือก “ผูสู้งอายตุน้แบบประจ�ำชมรม” ท่ี

มีพฒันาการดา้นการมีส่วนร่วมและการบริหาร

จดัการอยา่งชดัเจน มาเป็นแบบอยา่ง (model) ให้

แก่สมาชิกคนอ่ืน ๆ เพ่ือส่งเสริมการรับรู้ความ

สามารถแห่งตนผา่นการสงัเกตและการเรียนรู้จาก

ประสบการณ์จริง

	 1.3 บทบาทของผูน้�ำและคณะกรรมการ

ชมรม ผูน้�ำหรือคณะกรรมการชมรมควรเปล่ียน

บทบาทจาก "ผูส้ั่งการ" เป็น "ผูอ้ �ำนวยความ

สะดวก" โดยเปิดโอกาสใหส้มาชิกมีส่วนร่วมใน

การตดัสินใจและก�ำหนดทิศทางการด�ำเนินงาน

ของชมรม เพ่ือเสริมสร้างความรู้สึกเป็นเจา้ของ

และ การมีอ�ำนาจในตนเองของสมาชิก

	 2. ข้อเสนอแนะในการท�ำวจิยัคร้ังต่อไป 

	 2.1 ควรมีการติดตามผล ในช่วงเวลาท่ีนาน

ข้ึน เช่น 6 เดือนหรือ 1 ปี เพ่ือประเมินความต่อเน่ือง

ของพฤติกรรมและระดบัการรับรู้ความสามารถ

แห่งตนของผูเ้ขา้ร่วม หลงัส้ินสุดโปรแกรม

	 2.2 ควรเพิ่มการวดัผลลพัธ์ด้านสุขภาพ

กาย เช่น ค่าความดนัโลหิต สมรรถภาพทางกาย 

หรือภาวะสุขภาพท่ีเหมาะสมควบคู่กบัตวัแปร

ทางจิตวทิยา เพ่ือยนืยนัผลของการเสริมสร้างพลงั

อ�ำนาจต่อสุขภาพอยา่งเป็นรูปธรรม

	 2.3 ควรพฒันาแนวทางการให้ความรู้แก่

ญาติหรือผูดู้แลในการสนบัสนุนพลงัอ�ำนาจของ 

ผูสู้งอาย ุ(empowerment support) โดยส่งเสริมให ้

ผูสู้งอายุมีโอกาสตดัสินใจในเร่ืองต่าง ๆ ด้วย

ตนเองในชีวิตประจ�ำวนั เพ่ือเช่ือมโยงผลของ

โปรแกรมจากระดบัชมรมสู่บริบทครอบครัวและ
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