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บทคดัย่อ   
	 การศกึษาคร้ังน้ีเป็นการวิจัยแบบภาคตดัขวาง มวัีตถุประสงค์เพ่ือศกึษาพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพ และ

ศกึษาปัจจัยที่มผีลต่อพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพของประชาชนก่อนวัยสงูอายุในเขตต�ำบลบ้านตอ๋ม อ�ำเภอเมอืง 

จังหวัดพะเยา จ�ำนวน 380 คน โดยสุ่มตวัอย่างแบบหลายขั้นตอน  เกบ็รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสมัภาษณ ์เคร่ืองมอื

ผ่านการตรวจสอบจากผู้เช่ียวชาญจ�ำนวน 3 ทา่น สถติเิชิงพรรณนาใช้วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป วิเคราะห์ปัจจัยที่มผีลต่อ

พฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพ โดยใช้สถติกิารวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตวัอย่างมพีฤตกิรรม

ส่งเสริมสขุภาพในภาพรวมอยู่ในระดบัปานกลาง (mean=3.67, SD=.70) เมื่อพิจารณารายด้าน พบว่าด้านความรับผดิชอบ

ต่อสขุภาพตนเองมค่ีาเฉล่ียสงูที่สดุอยู่ในระดบัด ี(mean=3.81, SD=.68) และ ด้านการท�ำกจิกรรมและการออกก�ำลังกาย

อยู่ในระดบัด ี(mean=3.71, SD=.86) แต่พฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพด้านโภชนาการอยู่ในระดบัปานกลาง  (mean=3.50, 

SD=.55) พบ 5 ปัจจัยที่มผีลต่อพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั .05 ได้แก่ เพศ (หญิง) 

การตรวจร่างกายประจ�ำปี ความรู้  ปัจจัยเอื้อ และ ปัจจัยเสริม (Multiple R=.576, F=37.108, p<.001, df(5, 374) 

โดยปัจจัยเหล่าน้ีสามารถร่วมท�ำนายพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพได้ 33.2% (R2=.332) ตามที่ เพศ(หญิง) มค่ีา

สมัประสทิธิ์การถดถอย ต่อพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพสงูสดุ (Beta=3.410, t=5.253, p<.001) ดงัน้ันเจ้าหน้าที่

สาธารณสขุควรด�ำเนินกจิกรรมส่งเสริมสขุภาพในกลุ่มประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุชายเพ่ิมขึ้น รวมทั้งส่งเสริมในด้านโภชนาการ 

จะส่งผลให้ประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุก้าวสู่วัยผู้สงูอายุที่สขุภาพดี
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Abstract  
	 This crossectional study aimed at assessing the health promotion behaviors and identifying factors influencing 

health promotional behaviors among a pre-aging group. The participants consisted of 380 pre-aging people who 

were residing in the Ban tom sub district of Phayao province. Multi-stage random sampling was used to recruit the 

participants.  Questionnaires were used to interview participants and were approved by three experts. Demographic 

data was analyzed using  descriptive statistics. Multiple Regression Analysis was used to identify factors influencing 

health promotion behaviors. The research revealed that a pre-aging group had health promotion behaviors at 

a moderate level (mean=3.67, SD=.70). When each component of  health promotion behaviors were considered, 

it was found that responsibility to their own health had the highest score and at a good level(mean=3.81, 

SD=.68), followed by doing physical activities which was at a good level (mean=3.71, SD=.86), but nutritional 

promotion behavior  was at a moderate level (mean=3.50, SD=.55). Five factors significantly influenced 

health promotion behaviors: gender (female), annual physical examination, health promotion knowledge, and 

enabling and reinforcing factors (Multiple R=.576, F=37.108, p<.001, df (5, 374). Those factors predicted 

33.2% of the variation in health promotion behavior (R2=.332). Regarding the coefficients of regression (Beta), 

the results revealed that gender (female) was the most significant influencing factor (Beta=3.410, t=5.253, 

p<.001). The research suggests that health care providers should enhance health promotion among males and 

provide more nutritional promotion activities for a pre-aging group in order to prepare them to be the healthy 

elderly.
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ความเป็นมาและความส�ำคญั
	  ประเทศไทยถูกคาดว่าจะเป็น “สงัคมผู้สงูอายุโดยสมบูรณ”์ (aged society) ในปี พ.ศ. 2564 และจะเป็นสงัคม

ผู้สงูอายุอย่างเตม็ที่ (super aged society) ภายใน ปี พ.ศ. 25781 ทั้งน้ีผู้สถติสิงูอายุของประเทศไทย ณ วันที่ 31 ธนัวาคม ปี 

พ.ศ. 2562 มจี�ำนวนทั้งสิ้น 11,136,059 คน คิดเป็นร้อยละ 16.73 ของประชากรทั้งประเทศ โดยพบผู้สงูอายุในเขตภาคเหนือ

มจี�ำนวนมากที่สดุเมื่อเทยีบกบัภาคอื่น คิดเป็นร้อยละ 18.872 เช่นเดยีวกนัจ�ำนวนประชากรก่อนสงูวัย (pre-aging) ที่มอีายุ

ระหว่าง 50-59 ปี มจี�ำนวนเพ่ิมขึ้นตามล�ำดบั ทั้งน้ีจากการส�ำรวจข้อมูลประชากรไทย ในปี พ.ศ. 2558-2560 พบว่าประชากร

อายุ 50-59 ปี (วัยก่อนสงูอายุ) มจี�ำนวนเพ่ิมขึ้นร้อยละ 13.40, 13.81, 14.14 ตามล�ำดบั3 และในปี พศ. 2561 พบว่า มี

ประชากรก่อนสงูอายุในประเทศไทย มจี�ำนวน 8,450,206 คน และเป็นผู้ที่อาศยัอยู่ในเขตพ้ืนที่ภาคเหนือ จ�ำนวนค่อนข้างสงู 

ถงึ 1,854,473 คน และ ในจังหวัดพะเยาเองซ่ึงเป็นจังหวัดหน่ึงที่มผู้ีสงูอายุค่อนข้างสงู โดยข้อมูล ณ วันที่ 31 ธนัวาคม 

ปี พ.ศ. 2562 มจี�ำนวนผู้สงูอายุ คิดเป็นร้อยละ 20.98 และมปีระชากรก่อนสงูอายุในจังหวัดพะเยา จ�ำนวน 85,122 คน4

	 การที่สถติแิละสถานการณป์ระชากรผู้สงูอายุมแีนวโน้มสงูขึ้นเร่ือยๆ การเตรียมตวัของประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุให้เป็น

ผู้สงูอายุที่มพีฤฒพลัง (active aging) ตามที่องค์การอนามยัโลก (WHO) ได้นิยามไว้ว่า เป็นกระบวนการสร้างโอกาสที่เหมาะสม

ด้านสขุภาพการมส่ีวนร่วม และความมั่นคงด้านต่างๆ ในสงัคม เพ่ือสร้างเสริมคุณภาพชีวิตและการอยู่ดมีสีขุเมื่อเข้าสู่วัยสงูอายุ5 

จึงเป็นเร่ืองส�ำคัญ ซ่ึงการเตรียมความพร้อมเข้าสูวั่ยสงูอายุของไทยได้ถูกก�ำหนดไว้ในแผนผู้สงูอายุแห่งชาต ิฉบบัที่ 2 (พ.ศ. 2545-

2564) โดยมเีป้าหมายที่ต้องการสร้างจิตส�ำนึก ให้กบัคนในสงัคมได้ตระหนักถงึความส�ำคัญของผู้สงูอายุ และความส�ำคัญของ

การเตรียมความพร้อมเข้าสู่การเป็นผู้สงูอายุที่มคุีณภาพ เพ่ือให้ผู้สงูอายุสามารถด�ำรงชีวิตได้อย่างมศีกัดิ์ศรี สามารถพ่ึงตนเองได้ 

รวมถงึมหีลักประกนัในชีวิตที่มั่นคงเมื่อเข้าสู่วัยสงูอายุ ดงัที่กล่าวไว้ ในยุทธศาสตร์ที่ 1 ที่ต้องการให้ประชากรได้มกีารเตรียม

ความพร้อมเพ่ือวัยสงูอายุที่มคุีณภาพ6 ดงัตวัอย่างกจิกรรมที่ด�ำเนินการเพ่ือเตรียมความพร้อมของประชากรไทยก่อนเข้าสู่

วัยสงูอายุ ให้เป็นผู้สงูอายุอย่างมคุีณภาพ เช่น การจัดท�ำคู่มอืหลักสตูรการเตรียมความพร้อมบุคคลเข้าสู่วัยสงูอายุ ซ่ึงด�ำเนินการ

โดยกรมกจิการผู้สงูอายุ7 และ กจิกรรมการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสงูอายุที่ด�ำเนินการโดยองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

ซ่ึงเป็นผู้มบีทบาทส�ำคัญในการน�ำแผนผู้สงูอายุแห่งชาต ิฉบบัที่ 2 (พ.ศ. 2545-2564) ไปสู่การปฏบิตัิ

	 การศกึษาการเตรียมความพร้อมการเข้าสูวั่ยสงูอายุในประเทศไทย พบว่ามคีวามพร้อมอยู่ในประดบัปานกลางถงึมาก 

เช่น วรรณนา ช่ืนวัฒนา และ ชูชีพ เบยีดนอก8 ศกึษาประชากรอายุ 50-59 ปี ใน 4 ภาคของประเทศ พบว่าอยู่ในระดบัปานกลาง

มากที่สดุ ร้อยละ 72.6 ส�ำหรับกลุ่มข้าราชการในหน่วยงานส�ำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสขุ พบว่า มลัีกษณะการเตรียม

ความพร้อมเข้าสูวั่ยผู้สงูอายุในภาพรวมอยู่ในระดบัมาก9 นอกจากน้ัน ดลนภา ไชยสมบตั ิและ บวับาน ยะนา10 ศกึษาประชาชน

อายุ 50-59 ปี ในจังหวัดพะเยา พบ ร้อยละ 62.37% มกีารเตรียมตวัเข้าสูวั่ยผู้สงูอายุรายรวมอยู่ในระดบัสงู ซ่ึงการที่ประชาชน

วัยก่อนสงูอายุ มีการเตรียมความพร้อมการเข้าสู่สงูอายุ ถอืเป็นกระบวนการสร้างโอกาสที่เหมาะสมด้านสขุภาพ ส่งเสริมให้มี

สขุภาพที่ด ีโดยมคีวามเกี่ยวเน่ืองจากการมพีฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพที่ด ีซ่ึงประกอบด้วย พฤตกิรรมด้านความรับผดิชอบ

ต่อสขุภาพ การออกก�ำลังกาย โภชนาการ สมัพันธภาพระหว่างบุคคล การพัฒนาทางด้านจิตวิญญาณ และการจัดการกบั

ความเครียด11  

	 จากการทบวนวรรณกรรมเกี่ยวกบัปัจจัยที่มคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพพบว่ามคีวามจ�ำกดัในการ

ศกึษาในกลุ่มประชาชนวัยก่อนสงูอายุ แต่จะพบว่ามกีารศกึษาในกลุ่มผู้สงูอายุเป็นส่วนใหญ่ โดยพบว่าปัจจัยที่มคีวามสมัพันธก์บั

พฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพ ประกอบด้วยปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ ระดบัการศกึษา สถานภาพ รายได้12 ปัจจัยน�ำ

ได้แก่ ความรู้ เกี่ยวกบัการสร้างเสริมสขุภาพ เจตคติ13 ปัจจัยเอื้อได้แก่ การเข้าถงึบริการสาธารณสขุ ความสะดวกสบาย รวมถงึสิ่ง

อ�ำนวยความสะดวกทางทรัพยากร และปัจจัยเสริม ได้แก่ การได้รับค�ำแนะน�ำจากสมาชิกในครอบครัว เจ้าหน้าที่สาธารณสขุและ

การได้รับข้อมูลข่าวสารจากแหล่งต่างๆ ซ่ึงพบว่า ปัจจัยเอื้อ และ ปัจจัยเสริมมคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพ

ของผู้สงูอายุ14 
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	 ดงัน้ันผู้วิจัยจึงท�ำการศกึษาปัจจัยที่มผีลต่อพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพของประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุใน

จังหวัดพะเยา ซ่ึงเป็นจังหวัดที่มีจ�ำนวนผู้สงูอายุ และวัยก่อนสงูอายุค่อนข้างสงู อกีทั้งเป็นพ้ืนที่ในเขตบริการของ

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี พะเยา เพ่ือน�ำข้อมูลพฤติกรรมการส่งเสริมสขุภาพมาเป็นแนวทางในการวางแผน

สร้างเสริมสขุภาพในก่อนวัยผู้สงูอายุ ให้เป็นผู้สงูอายุที่มคุีณภาพในอนาคต

วตัถุประสงคก์ารวิจยั  
	 เพ่ือศกึษาพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพของประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุ และ ศกึษาปัจจัยทีม่ผีลต่อพฤตกิรรม

การสร้างเสริมสขุภาพของประชาชนก่อนวัยสงูอายุ

นยิามศพัทเ์ฉพาะ
	 พฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพ หมายถงึ กจิกรรมหรือการกระท�ำเพ่ือสร้างเสริมสขุภาพ โดยในการศกึษาคร้ังน้ี 

ศกึษาพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพเพียง 3 ด้าน โดยเลือกประเมนิพฤตกิรรมทางกายภาพเป็นหลัก เน่ืองจากมี

ความต้องการข้อมูลดงักล่าวไปวางแผนการพัฒนาคุณภาพชีวิตขององค์การบริหารส่วนท้องถิ่นในพ้ืนที่  ซ่ึงประกอบด้วย 

1) ด้านความรับผดิชอบต่อสขุภาพตนเอง หมายถงึ พฤตกิรรมที่ประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุมกีารดูแลเอาใจใส่สขุภาพ

ของตนเอง ใฝ่หาความรู้  เพ่ือให้ตนเองมสีขุภาพด ี2) ด้านโภชนาการ หมายถงึ พฤตกิรรมที่ประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุ

เลือกปฏบิตั ิในการรับประทานอาหารอย่างถูกต้องเหมาะสมในแต่ละวัน และ 3) ด้านการท�ำกจิกรรมและการออกก�ำลังกาย 

หมายถงึ พฤตกิรรมที่ประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุปฏบิตัโิดยมกีารเคล่ือนไหวส่วนต่างๆ ของร่างกาย 

	 ประชาชนวัยก่อนสงูอายุ หมายถงึ ประชาชนก่อนวัยสงูอายุ อายุระหว่าง 50-59 ปี

กรอบแนวคิดในการวิจยั
	 กรอบแนวคิดในการวิจัย ใช้แนวคิดตามแบบจ�ำลองการวางแผนส่งเสริมสขุภาพ PRECEDE–PROCEED Model15  

โดยตวัแปรอสิระ ประกอบด้วย 1) ปัจจัยน�ำ ได้แก่ ลักษณะส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ, อายุ, สถานภาพสมรส, ระดบัการศกึษา, 

อาชีพ, รายได้, การตรวจร่างกายประจ�ำปี, ค่าดชันีมวลกาย, ความรู้ เกี่ยวกบัการส่งเสริมสขุภาพ และ เจตคตเิกี่ยวกบัพฤตกิรรม

ส่งเสริมสขุภาพ  2) ปัจจัยเอื้อ ได้แก่ 2.1) การเข้าถงึสถานบริการด้านสขุภาพ หมายถงึ การที่ประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุจะสามารถ

ใช้บริการเพ่ือสขุภาพจากสถานบริการสขุภาพต่างๆ ทั้งของรัฐและเอกชน และ 2.2) ความสะดวกและสิ่งอ�ำนวยความสะดวกของ

ทรัพยากร หมายถงึ สิ่งที่ช่วยสนับสนุนให้ประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุสามารถท�ำกจิกรรมเพ่ือให้เกดิการสร้างเสริมสขุภาพ เช่น 

สถานที่ และอปุกรณก์ารออกก�ำลังกายในชุมชน และ 3) ปัจจัยเสริม หมายถงึ ปัจจัยภายนอกที่เป็นแรงกระตุ้นให้ประชาชน

ก่อนวัยผู้สงูอายุเกดิพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพ ประกอบด้วย 3.1) การได้รับค�ำแนะน�ำจากสมาชิกในครอบครัว, 

3.2) การได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ และ 3.3)  การได้รับข้อมูลข่าวสารจากแหล่งต่างๆ เช่น จากสื่ออนิเตอร์เนต็ 

สื่อมวลชน วิทยุ โทรทศัน์ เอกสาร วารสารสิ่งพิมพ์ต่างๆ แผ่นพับ หนังสอื และเพ่ือนบ้าน

	 ตวัแปรตามประกอบด้วย พฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพใน 3 ด้าน คือ ด้านความรับผดิชอบต่อสขุภาพ 

ด้านการออกก�ำลังกาย ด้านโภชนาการ  ดงัแสดงในภาพที่ 1 
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แผนภาพที ่1 กรอบแนวคิดในการวิจัย

วิธีด�ำเนนิการวิจยั
	 การศกึษาคร้ังน้ีเป็นรปูแบบของการวิจัยแบบภาคตดัขวาง เพ่ือศกึษาพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพ ศกึษาปัจจัย

ที่มผีลต่อพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพของประชาชนก่อนวัยสงูอายุ ที่มอีายุตั้งแต่ 50-59 ปี โดยศกึษาในระหว่าง 

วันที่ 15 มกราคม ถงึ 30 มนีาคม 2562 

	 ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง

	 พ้ืนที่ ในการวิจัยถูกเลือกแบบเจาะ โดยเลือกประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุที่อาศยัในเขตต�ำบลบ้านตอ๋ม อ�ำเภอเมอืง 

จังหวัดพะเยา เน่ืองจากในพ้ืนที่ในต�ำบลบ้านตอ๋มมีจ�ำนวนประชาชนที่มอีายุอยู่ในช่วง 50-59 ปี เป็นอนัดบัหน่ึงใน

อ�ำเภอเมอืงพะเยา16 คิดเป็นร้อยละ 18.42 ของประชากรทั้งหมดในปี พ.ศ.2561

	 ประชากร ที่ใช้ในการวิจัยคร้ังน้ี ประชาชนก่อนวัยสงูอายุ มอีายุ 50-59 ปี ที่อาศยัอยู่ในเขตต�ำบลบ้านตอ๋ม 

อ�ำเภอเมอืง จังหวัดพะเยา ซ่ึงมปีระชาชนก่อนวัยสงูอายุทั้งสิ้นจ�ำนวน 2,260 คน17  ค�ำนวณกลุ่มตวัอย่างโดยใช้สตูร ของ 

Taro Yamane18 ได้จ�ำนวน 340 คน เพ่ิมกลุ่มตวัอย่าง 10% ซ่ึงจะท�ำให้ได้กลุ่มตวัอย่างเพ่ิมขึ้นเป็น =340+34=374 

คน ซ่ึงผู้วิจัยวางแผนเกบ็ข้อมูลทั้งสิ้น 380 คน 

	 สุ่มตวัอย่าง ใช้วิธกีารสุ่มแบบหลายขั้นตอน (multi-stage random sampling) จาก 18 หมู่บ้าน โดยเลือกแบบ

การเลือกแบบช้ันภมู ิ(stratified sampling) ตามลักษณะทางภมูศิาสตร์ แบ่งเป็นเขตชุมชนเมอืง และเขตชุมชนชนบท

จากน้ันใช้วิธสีุ่มอย่างง่าย (simple random sampling) หมู่บ้านในเขตชุมชนเมอืง 4 หมู่บ้านจาก 8 หมู่บ้าน และเลือกหมู่บ้าน

ในเขตชุมชนชนบท 5 หมู่บ้านจาก 10 หมู่บ้าน คิดเป็นร้อยละ 50 ของชุมชนหลังจากน้ันเลือกตวัแทนของแต่ละหมู่บ้าน

โดยก�ำหนดสดัส่วน ท�ำการสุม่อย่างง่าย เพ่ือให้ได้จ�ำนวนตวัอย่างทั้งสิ้น 380 คน เป็นประชาชนก่อนวัยสงูอายุ มอีายุระหว่าง 

50–59 ปี สามารถฟัง พูด และ สื่อสารภาษาไทยได้ ไม่มปัีญหาการได้ยินและการพูด สมคัรใจเข้าร่วมโครงการวิจัย  

และมเีกณฑค์ัดออก คือ เป็นกลุ่มตวัอย่างที่มปัีญหาสภาพจิต ปัญหาความจ�ำ ปัญหาการสื่อสาร และมปัีญหาสขุภาพ

ที่ท�ำให้เกดิความจ�ำกดัในการสมัภาษณ ์เช่น โรคตดิต่อ ผู้ป่วยตดิเตยีง เป็นต้น 

ปัจจยัน�ำ 

- ลักษณะส่วนบุคคล : เพศ, อายุ, สถานภาพสมรส, ระดบัการศกึษา,     

   อาชีพ,รายได้, การตรวจร่างกายประจ�ำปี, ค่าดชันีมวลกาย

- ความรู้ เกี่ยวกบัการส่งเสริมสขุภาพ 

- เจตคตเิกี่ยวกบัพฤตกิรรมส่งเสริมสขุภาพ

ปัจจยัเอ้ือ 

- การเข้าถงึสถานบริการด้านสขุภาพ 

- ความสะดวกและสิ่งอ�ำนวยความสะดวกของทรัพยากร 

ปัจจยัเสริม 

- การได้รับค�ำแนะน�ำจากสมาชิกในครอบครัว

- การได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่สาธารณสขุ 

- การได้รับข้อมูลข่าวสารจากแหล่งต่างๆ

พฤติกรรมการสรา้งเสริมสุขภาพ 

  1. ด้านความรับผดิชอบต่อสขุภาพ 

  2. ด้านการออกก�ำลังกาย 

  3. ด้านโภชนาการ
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เครือ่งมือในการวิจยั 
	 ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป ได้แก่  เพศ อายุ อาชีพ สถานภาพสมรส ระดบัการศกึษา รายได้ การตรวจร่างกายประจ�ำปี 

โรคประจ�ำตวั และการเป็นสมาชิกกลุ่มต่างๆ ในชุมชน ค่าดชันีมวลกาย (BMI)

	 ส่วนที่ 2 แบบสมัภาษณปั์จจัยน�ำของประชากรก่อนวัยผู้สงูอายุประกอบด้วย 2 ส่วนคือ

		  2.1 ความรู้ความเข้าใจเร่ืองพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพ พัฒนาเคร่ืองมอืของเนาวรัตน์ ช่างไม้14 เป็นแบบให้

เลือกตอบ ถูก, ผดิ, หรือ ไม่ทราบ จ�ำนวน 15 ข้อ โดยตอบถูกให้ 1 คะแนน ตอบผดิหรือไม่ทราบให้ 0 คะแนน 

		  2.2 เจตคตต่ิอการสร้างเสริมสขุภาพของประชากรก่อนวัยผู้สงูอายุ พัฒนาเคร่ืองมอืของเนาวรัตน์ ช่างไม้14 

เป็นแบบประเมนิค่า (rating Scale) 5 ระดบั (คะแนน 1-5; เหน็ด้วยอย่างย่ิง, เหน็ด้วย, ไม่แน่ใจ, ไม่เหน็ด้วย, ไม่เหน็ด้วย

อย่างย่ิง) จ�ำนวน 12 ข้อ 

	 ส่วนที่ 3 แบบสมัภาษณปั์จจัยเอื้อ ประกอบด้วย 3.1) การเข้าถงึระบบบริการด้านสขุภาพความสะดวก เช่น การได้รับ

บริการจากเจ้าหน้าที่ การเดนิทางไปยังสถานบริการ และ 3.2) สิ่งอ�ำนวยความสะดวกของทรัพยากร เช่น การมสีถานที่

ออกก�ำลังกายในชุมชน การมีสวนสาธารณะ สมัภาษณ ์พัฒนาเคร่ืองมอืของเนาวรัตน์ ช่างไม้14 เป็นแบบประเมนิค่า (rating 

Scale) 5 ระดบั (คะแนน 1-5; ได้รับมากที่สดุ, ได้รับมาก, ได้รับปานกลาง, ได้รับน้อย, ได้รับน้อยที่สดุ) จ�ำนวน 10 ข้อ

	 ส่วนที่ 4 แบบสมัภาษณปั์จจัยเสริม ประกอบด้วย 1)การได้รับค�ำแนะน�ำจากสมาชิกในครอบครัว, 2) การได้รับค�ำแนะน�ำ

จากเจ้าหน้าที่สาธารณสขุ และ 3) การได้รับข้อมูลข่าวสารจากแหล่งต่างๆ พัฒนาเคร่ืองมอืของเนาวรัตน์ ช่างไม้14 เป็นแบบ

ประเมนิค่า (rating Scale) 5 ระดบั (คะแนน 1-5; ได้รับมากที่สดุ, ได้รับมาก, ได้รับปานกลาง, ได้รับน้อย, ได้รับน้อยที่สดุ) 

จ�ำนวน 10 ข้อ

	 ส่วนที่ 5 แบบสมัภาษณพ์ฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพประชากรก่อนวัยผู้สงูอายุ หมายถงึ การกระท�ำเพ่ือสร้างเสริมสขุภาพ

ของตนเองให้แขง็แรงสมบูรณป์ราศจากความเจบ็ป่วย ซ่ึงโดยทัว่ไปการประเมนิวิถกีารด�ำ เนินชีวิตเพ่ือการสร้างเสริมสขุภาพ 

(Health Promoting Life Style Profile II: HPLP - II)ตามแนวคิดของ Pender และคณะ19 ประกอบด้วย 6 ด้าน คือ 

1) ด้านความรับผดิชอบต่อร่างกาย, 2) ด้านกจิกรรมทางด้านร่างกาย, 3) ด้านโภชนาการ, 4) ด้านการมปีฏสิมัพันธร์ะหว่าง

บุคคล, 5) ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ และ 6) ด้านการจัดการกบัความเครียด แต่ในการวิจัยคร้ังน้ีเลือกศกึษาพฤตกิรรม

สร้างเสริมสขุภาพเพียง 3 ด้าน โดยเน้นกจิกรรมทางกายภาพเป็นหลัก เน่ืองจากมคีวามต้องการข้อมูลดงักล่าวไปวางแผน

การพัฒนาคุณภาพชีวิตขององค์การบริหารส่วนท้องถิ่นในพ้ืนที่  ซ่ึงประกอบด้วย  1) ด้านความรับผดิชอบต่อสขุภาพตนเอง 

2) ด้านโภชนาการ และ 3) ด้านการท�ำกจิกรรมและการออกก�ำลังกาย พัฒนาเคร่ืองมอืของเนาวรัตน์ ช่างไม้14 เป็นแบบประเมนิ

ค่า (rating Scale) 5 ระดบั (คะแนน 1-5; ปฏบิตัสิม�่ำเสมอ, ปฏบิตับ่ิอยคร้ัง, ปฏบิตัปิานกลาง, ปฏบิตันิานๆ คร้ัง, 

ไม่ปฏบิตัเิลยปฏบิตั)ิ จ�ำนวน 15 ข้อ

การตรวจสอบคุณภาพของเครือ่งมือ
	 ผู้วิจัยตรวจสอบความเที่ยงตรงของเน้ือหา (content validity) ของแบบสมัภาษณ ์โดยให้ผู้เช่ียวชาญจ�ำนวน 

3 ทา่น ตรวจสอบความครอบคลุม ความถูกต้องของเน้ือหาและตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเน้ือหา ความชัดเจนของ

ภาษาที่ใช้น�ำข้อเสนอแนะมาปรับปรุงแก้ไข และทดสอบกบัก่อนวัยผู้สงูอายุจ�ำนวน 30 คน ในต�ำบลใกล้เคียงที่มี

สภาพแวดล้อมคล้ายคลึงกบัต�ำบลที่ศกึษา เพ่ือ หาค่าความเช่ือมั่น (reliability) โดย 1) แบบสมัภาษณค์วามรู้ เกี่ยวกบั

การสร้างเสริมสขุภาพ มค่ีา IOC=.77 และ ค่าความเช่ือมั่นภายในเทา่กบั .79 (KR-20), 2) แบบสมัภาษณเ์จตคติ

เกี่ยวกบัการสร้างเสริมสขุภาพมค่ีา IOC=.89 และค่าความเช่ือมั่นภายในเทา่กบั .73 , 3) แบบสมัภาษณปั์จจัยเอื้อ 

ค่า IOC=.97 และค่าความเช่ือมั่นภายในเทา่กบั .82, 4) แบบสมัภาษณปั์จจัยเสริม ค่า IOC=.87 และค่าความเช่ือมั่น

ภายในเท่ากบั .86 และ 5) แบบสมัภาษณพ์ฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพ ค่า IOC=.95 และค่าความเช่ือมั่นภายในเท่ากบั  .85 
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การเก็บรวบรวมขอ้มูล
	 ผู้วิจัยท�ำหนังสอืขออนุญาตเพ่ือการเกบ็รวมรวมข้อมูลวิจัยต่อนายกเทศมนตรีเทศบาลต�ำบลบ้านตอ๋ม เตรียมผู้ช่วย

เกบ็รวมรวมข้อมูลวิจัย โดยการอบรมนักศกึษาพยาบาล ถงึแนวทางในการเกบ็ข้อมูลโดยการสมัภาษณ ์และฝึกซ้อม

การสมัภาษณ ์ใช้เวลาทั้งสิ้น 3 ช่ัวโมง หลังจากน้ันประสานงานกบัผู้น�ำชุมชน และอาสาสมคัรสาธารณสขุ เพ่ือการเกบ็

รวบรวมข้อมูล ด�ำเนินการเกบ็รวบรวมข้อมูลโดยการสมัภาษณโ์ดยการประสานให้ อสม. ในพ้ืนทีนั่ดหมายกลุ่มตวัอย่าง

มารวมกนัที่ศาลาเอนกประสงค์ของแต่ละหมู่บ้านเพ่ือท�ำการสมัภาษณ ์และ น�ำข้อมูลจากมาบรรณาธกิาร บนัทกึข้อมูล

เพ่ือการวิเคราะห์

การพทิกัษสิ์ทธ์ิกลุ่มตวัอย่าง 
	 วิจัยน้ีผ่านการรับรองจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ ส�ำนักงานสาธารณสขุจังหวัดพะเยา 

เลขที่ REC 005/62  ผู้วิจัยได้ท�ำการพิทกัษ์สทิธิ์ของกลุ่มประชากรที่ศกึษาโดยช้ีแจงในการเข้าร่วมวิจัยให้ผู้เข้าร่วม

การวิจัยทราบวัตถุประสงค์และขั้นตอนการวิจัย พร้อมทั้งลงนามยินยอมและขอความร่วมมอืในการรวบรวมข้อมูล

การวิเคราะหข์อ้มูล
	 สถติเิชิงพรรณนาใช้วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป และวิเคราะห์ปัจจัยที่มผีลต่อพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพ โดย

ใช้สถติกิารวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ (multiple regression analysis)

ผลการวิจยั
	 กลุ่มตวัอย่างเกนิคร่ึงเป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 62.11 มอีายุเฉล่ียเทา่กบั 54.89 ปี ประกอบอาชีพรับจ้าง 

คิดเป็นร้อยละ 35.26 มกีารศกึษาระดบัประถมศกึษา คิดเป็นร้อยละ 68.16 สถานภาพสมรส คิดเป็นร้อยละ 72.37 

กลุ่มตวัอย่างมีรายได้ต�่ำกว่า 4,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 36.05 ตรวจร่างกายประจ�ำปีเป็นบางคร้ัง ร้อยละ 43.28  

มโีรคประจ�ำตวั คิดเป็นร้อยละ 46.57 เป็นสมาชิกกลุ่มต่างๆ ในชุมชน คิดเป็นร้อยละ 51.05 มนี�ำ้หนักปกตจิ�ำนวน

มากที่สดุคิดเป็นร้อยละ 37.16 รองลงมาอยู่ในภาวะอ้วนระดบั 1 ร้อยละ 25.00 ดงัแสดงในตารางที่ 1

ตารางที ่1 จ�ำนวนและร้อยละข้อมูลทั่วไปของประชากรก่อนวัยผู้สงูอายุจังหวัดพะเยา (n = 380)

ขอ้มูล จ�ำนวน (คน) รอ้ยละ

เพศ

     ชาย

     หญิง

อาย ุ(x̄=54.89, SD=3.129)

อาชีพ

     ไม่ได้ประกอบอาชีพ

     ข้าราชการ,รัฐวิสาหกจิ

     เกษตรกรรม

     รับจ้าง

     ค้าขาย				  

     อื่น ๆ

  144

236

  53

  14

  98

134

  55

  26

37.89

62.11

13.95

  3.68

25.79

35.26

14.48

  6.84
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ขอ้มูล จ�ำนวน (คน) รอ้ยละ

สถานภาพ

     โสด 				 

     สมรส

     หม้าย				  

     หย่าร้าง/แยกกนัอยู่

ระดบัการศึกษา

     ไม่ได้รับเรียน			 

     ประถมศกึษา 

     มธัยมศกึษา 			 

     ปวช. / ปวส.

     ปริญญาตรี				  

     สงูกว่าปริญญาตรี

รายได้

     ไม่มรีายได้				  

     มรีายได้ต�่ำกว่า 4,000บาท/เดอืน

     มรีายได้ 4,001–8,000 บาท/เดอืน	

     มรีายได้ 8,001–12,000บาท/เดอืน

     มรีายได้ 12,000 บาทขึ้นไป

การตรวจร่างกายประจ�ำปี

     ตรวจประจ�ำทุกปี		

     ตรวจเป็นบางคร้ัง		

     ไม่เคยตรวจเลย

โรคประจ�ำตวั

     ไม่มี

     มี

การเป็นสมาชิกกลุ่มต่างๆ ในชมุชน

     เป็น

    ไม่เป็น

ค่าดชันมีวลกาย (BMI)

     น�ำ้หนักต�่ำกว่าเกณฑ ์(<18.50)

     ปกต ิ(18.50-22.99)

     Pre-obese (23.00-24.99)

     อ้วนระดบั 1 (25.00-29.99)

     อ้วนระดบั 2 (≥30.00)

  38

275

  37

  30

  25

259

  66

  12

  16

    2

  46

137

132

  37

  28

164

166

 50

203

177

194

186

  27

145

  91

  95

  22

10.00

72.37   

  9.74

  7.89

  6.58

68.16

17.36

  3.16

  4.21

    .53

12.11

36.05

34.74

  9.74

  7.36

43.16

43.68

13.16

53.43

46.57

51.05

48.95

  7.11

37.16

23.95

25.00

  5.79
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	 กลุ่มตวัอย่าง มปัีจจัยน�ำ ประกอบด้วย 1) ความรู้ เกี่ยวกบัพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพ อยู่ในระดบัปานกลาง เมื่อจ�ำแนก

ตามระดบัความรู้พบว่าอยู่ในระดบัปานกลางมากที่สดุ คิดเป็นร้อยละ 43.95 รองลงมาคือมคีวามรู้อยู่ในระดบัสงูร้อยละ 42.63 

และอยู่ในระดบัต�่ำร้อยละ 13.42 ตามล�ำดบั กลุ่มตวัอย่างมเีจตคตเิกี่ยวกบัพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพของตนเองในภาพรวม 

อยู่ในระดบัปานกลาง เมื่อจ�ำแนกตามระดบัเจตคต ิพบว่าอยู่ในระดบัปานกลางมากที่สดุ คิดเป็นร้อยละ 64.21 รองลงมา

มเีจตคตอิยู่ในระดบัสงู คิดเป็นร้อยละ 20.26 และอยู่ในระดบัต�่ำ คิดเป็นร้อยละ 15.53 ตามล�ำดบั (ตารางที่ 2)

ตารางที ่2 คะแนนความรู้และ เจตคตเิกี่ยวกบัการสร้างเสริมสขุภาพ (n=380)

ตวัแปร จ�ำนวน (คน) รอ้ยละ

คะแนนความรู ้(x̄=11.39, SD=3.09)

     ระดบัต�่ำ (0-8 คะแนน)

     ระดบัปานกลาง (9-11 คะแนน)

     ระดบัสงู (12-15 คะแนน)

คะแนนทศันคติ (x̄=50.92, SD=5.58)

     ระดบัต�่ำ (12-45 คะแนน)

     ระดบัปานกลาง (45-56 คะแนน)

     ระดบัสงู (57-60 คะแนน)

  51

167

162

  59

244

  77

13.42

43.95

42.63

15.53

64.21

20.26

	 กลุ่มตวัอย่างมปัีจจัยเอื้อเกี่ยวกบัพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพของตนเองในภาพรวมอยู่ในระดบัปานกลาง เมื่อจ�ำแนก

ตามระดบัคะแนนปัจจัยเอื้ออยู่ในระดบัปานกลางมากที่สดุคิดเป็นร้อยละ 63.15 รองลงมาคือระดบัสงู คิดเป็นร้อยละ 21.32 

มคีะแนนอยู่ในระดบัต�่ำ คิดเป็นร้อยละ 15.53 ตามล�ำดบั และมปัีจจัยเสริมเกี่ยวกบัพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพของตนเอง

ในภาพรวมอยู่ในระดบัปานกลาง เมื่อจ�ำแนกตามระดบัคะแนนปัจจัยเสริมอยู่ในระดบัปานกลางมากที่สดุ คิดเป็นร้อยละ 62.63 

รองลงมา คือ ระดบัสงู คิดเป็นร้อยละ 19.47 และอยู่ในระดบัต�่ำ คิดเป็นร้อยละ 17.90 ตามล�ำดบั (ตารางที่ 3)

ตารางที ่3 คะแนนปัจจัยเอื้อและปัจจัยเสริมเกี่ยวกบัการสร้างเสริมสขุภาพ (n=380)

ตวัแปร จ�ำนวน (คน) รอ้ยละ

คะแนนปัจจยัเอ้ือ (x̄=38.53, SD=6.64)

     ระดบัต�่ำ (10-30 คะแนน)

     ระดบัปานกลาง (31-44 คะแนน)

     ระดบัสงู (45-50 คะแนน)

คะแนนปัจจยัเสริม (x̄=37.50, SD=6.81)

     ระดบัต�่ำ (10-30 คะแนน)

     ระดบัปานกลาง (31-44 คะแนน)

     ระดบัสงู (45-50 คะแนน)

  59

240

  81

  68

238

  74

15.53

63.15

21.32

17.90

62.63

19.47

	 กลุ่มตวัอย่างมพีฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพในภาพรวม อยู่ในระดบัปานกลาง เมื่อพิจารณาลงไปในรายด้าน พบว่า

ด้านความรับผดิชอบต่อสขุภาพตนเองมค่ีาเฉล่ียสงูที่สดุอยู่ในระดบัด ี และ ด้านการท�ำกจิกรรมและการออกก�ำลังกายอยู่ใน

ระดบัด ีส�ำหรับพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพด้านโภชนาการ อยู่ในระดบัปานกลาง ดงัแสดงในตารางที่ 4
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ตารางที ่4 พฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพประชากรก่อนวัยผู้สงูอายุจังหวัดพะเยา (n=380)

พฤติกรรมสรา้งเสริมสุขภาพ X SD แปลผล

ด้านความรับผดิชอบต่อสขุภาพตนเอง

ด้านโภชนาการ

ด้านการท�ำกจิกรรมและการออกก�ำลังกาย

3.81

3.50

3.71

.68

.55

.86

ดี

ปานกลาง

ดี

รายรวม 3.67 .70 ปานกลาง

	 ผลการศกึษา พบ 5 ปัจจัยที่มผีลต่อพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั .05  ได้แก่ 

เพศ (หญิง) การตรวจร่างกายประจ�ำปี ความรู้  ปัจจัยเอื้อ และปัจจัยเสริม (multiple R=.576, F=37.108, p<.001, 

df (5, 374) โดยปัจจัยเหล่าน้ีสามารถร่วมท�ำนายพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพได้ 33.2% (R2=.332) และเมื่อพิจารณา

ค่าสมัประสทิธิ์การถดถอย (Beta) จากการวิเคราะห์ทั้ง 5 ตวัแปร พบว่า โดยที่เพศ(หญิง) เป็นปัจจัยที่มอี�ำนาจในการ

ท�ำนายมากที่สดุ อย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ(Beta=3.410, t=5.253, p<.001) ดงัแสดงในตารางที่ 5

ตารางที ่5 ปัจจัยที่มผีลต่อพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพของประชากรก่อนวัยผู้สงูอายุจังหวัดพะเยา (n=380)

พฤติกรรมสรา้งเสริมสุขภาพ B Std. Error Beta t P-value

Constant

เพศ (หญิง)

การตรวจร่างกายประจ�ำปี

ความรู้

ปัจจัยเอื้อ

ปัจจัยเสริม

24.852

  3.410

  1.956

    .426

    .329

    .168

2.391

  .649

  .655

  .103

  .064

  .063

  .223

  .131

  .177

2.295

  .154

10.395

  5.253

  2.989

  4.144

  5.111

  2.654

<.001

<.001

.003

<.001

<.001

 .008

	 Multiple R=.576, R2=.332, Adjust R2=.323, S.E.=6.108 F=37.108, p<.001, df(5, 374)

อภิปรายผล
	 จากการศกึษาพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพในประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุที่อาศยั ในเขตต�ำบล บ้านตอ๋ม อ�ำเภอเมอืง 

จังหวัดพะเยา พบว่ากลุ่มตวัอย่างมพีฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพอยู่ในระดบัปานกลาง สามารถอธบิายได้ว่า อาจเน่ืองจาก

ประชาชนก่อนวัยสงูอายุถงึร้อยละ 68.16 มกีารศกึษาระดบัช้ันประถมศกึษา ประกอบอาชีพรับจ้าง มากทีส่ดุ (ร้อยละ 35.26) 

จึงท�ำให้สนใจในการเสริมสร้างรายได้มากกว่าให้ความสนใจในการสร้างเสริมสขุภาพ ซ่ึงผลการศกึษาสอดคล้องกบัการศกึษา

ของมณฑริา กงลา และ จรวย กงลา20 ที่พบว่า ผู้สงูอายุมพีฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพอยู่ในระดบัปานกลาง ทั้งน้ีเมื่อพิจารณา

พฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพรายด้าน พบว่าประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุ มพีฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพ ด้านความ

รับผดิชอบต่อสขุภาพตนเองมค่ีาเฉล่ียสงูที่สดุอยู่ในระดบัด ีและด้านการท�ำกจิกรรมและการออกก�ำลังกายอยู่ในระดบัด ี

พฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพด้านโภชนาการอยู่ในระดบัปานกลาง ซ่ึงผลการประเมนิดชันีมวลกาย ของกลุ่มตวัอย่างพบว่า

มภีาวะอ้วนระดบั 1 ร้อยละ 25.00 รองลงมาอยู่ในภาวะ Pre-obese ร้อยละ 23.95 และ น�ำ้หนักต�่ำกว่าเกณฑ ์ร้อยละ 7.10  

	 ผลการศกึษาพบปัจจัยที่มผีลต่อพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั .05 จ�ำนวน 5 ปัจจัย

ได้แก่ เพศ (หญิง) การตรวจร่างกายประจ�ำปี ความรู้  ปัจจัยเอื้อ และ ปัจจัยเสริม(multiple R=.576, F=37.108, p<.001, 

df(5,374) โดยปัจจัยเหล่าน้ีสามารถร่วมท�ำนายพฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพได้ 33.2% (R2=.332) และเมื่อพิจารณาค่า
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สมัประสทิธิ์การถดถอย (Beta) จากการวิเคราะห์ทั้ง 5 ตวัแปร พบว่า โดยที่เพศ(หญิง) เป็นปัจจัยที่มอี�ำนาจในการท�ำนาย

มากที่สดุ อย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ิ(Beta=3.410, t= 5.253, p=.001) ดงัข้อมูลรายงานอายุคาดเฉล่ียของประชากรชายไทย 

ณ กลางปี 2562 (1 กรกฎาคม) ของประชากรหญิงเทา่กบั 80.1 ปี และ ชายเทา่กบั 73.0 ปี21  ทั้งน้ีการที่ประชากรหญิง

มอีายุยืนยาวกว่าเพศชายปัจจัยหน่ึงมาจาก โดยทัว่ไปผู้ชายมแีนวโน้มจะเสยีชีวิตจากโรคหัวใจและมะเรง็มากกว่าผู้หญิง 

อกีทั้งยังมพีฤตกิรรมเสี่ยงมากกว่า ซ่ึงมกัดื่มเคร่ืองดื่มแอลกอฮอล์ สบูบุหร่ี และใช้ยาเสพตดิมากกว่าผู้หญิง และยังมกัท�ำงาน

และกจิกรรมที่เสี่ยงอนัตรายมากกว่าด้วย22  โดยผลการวิจัยคร้ังน้ีจะเหน็ได้ว่าเพศ (หญิง) เป็นปัจจัยที่มผีลต่อพฤตกิรรม

สร้างเสริมสขุภาพ 

	 นอกจากน้ันการที่บุคคลมคีวามรู้ เร่ืองสขุภาพย่ิงมากกจ็ะท�ำให้พฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพเพ่ิมขึ้น เน่ืองจากการที่

บุคคลรับรู้ คุณค่าของสขุภาพของตนเองมากเทา่ไหร่กจ็ะย่ิงมพีฤตกิรรมแสวงหาความรู้ ด้านสขุภาพ และมพีฤตกิรรมสร้างเสริม 

สขุภาพมากกว่าผู้ที่ไม่ตระหนักถงึความส�ำคัญของสขุภาพมากเทา่น้ัน ท�ำให้ประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุมคีวามรับผดิชอบ

ต่อสขุภาพของตนเอง โภชนาการ และการท�ำกจิกรรมและการออกก�ำลังกายเพ่ิมมากขึ้น ตามที่ PRECEDE-PROCEED Model 

ระบุว่า “ความรู้ เป็นปัจจัยน�ำในการส่งผลต่อการแสดงพฤตกิรรม และเป็นสิ่งจ�ำเป็นที่จะก่อให้เกดิการแสดงพฤตกิรรมการ

สร้างเสริมสขุภาพ”15 และการมคีวามรู้ของกลุ่มตวัอย่าง ส่งผลให้มพีฤตกิรรมการตรวจร่างกายประจ�ำปี นอกจากน้ันยังมี

ปัจจัยเอื้อด้านการเข้าถงึระบบบริการสขุภาพเชิงภมูศิาสตร์ค่อนข้างด ีจากการที่ชุมชนอยู่ในเขตรับบริการของโรงพยาบาลพะเยา 

มรีะยะทางใกล้ ท�ำให้เข้ารับการบริการสาธารณสขุได้สะดวก  โดยนอกจากการรับบริการรักษาพยาบาลแล้ว ยังมกีารรับบริการ

ด้านการส่งเสริมสขุภาพ โดยมกีารตรวจร่างกายประจ�ำทุกปี ร้อยละ 43.16 และตรวจเป็นบางคร้ังร้อยละ 43.66 ซ่ึงการได้รับ

การตรวจร่างกายประจ�ำปี ท�ำให้กลุ่มตวัอย่างมโีอกาสได้รับความรู้  จากเจ้าหน้าที่ในการสร้างเสริมสขุภาพเพ่ิมขึ้น ก่อให้เกดิ

พฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพ ซ่ึงสอดคล้องกบัการศกึษาของวาสนา สทิธกินั11 ได้ศกึษาปัจจัยที่มผีลต่อพฤตกิรรมการ

สร้างเสริมสขุภาพของผู้สงูอายุ ในเขตเทศบาลต�ำบลบ้านโฮ่ง อ�ำเภอบ้านโฮ่ง จังหวัดล�ำพูน พบว่าผู้สงูอายุที่มรีะดบัความรู้ ในการ

ส่งเสริมสขุภาพมคีวามสมัพันธก์บัพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพของผู้สงูอายุอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติทิี่ระดบั .05 

	 ผลการศกึษาคร้ังน้ียังพบว่า ปัจจัยเอื้อของการมพีฤตกิรรมสร้างเสริมสขุภาพในกลุ่มประชากรวัยก่อนสงูอายุ ได้แก่ 

การเข้าถงึระบบบริการด้านสขุภาพ ความสะดวก และสิ่งอ�ำนวยความสะดวกของทรัพยากร มผีลต่อพฤตกิรรมการสร้าง

เสริมสขุภาพของประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุ ทั้งน้ีอธบิายได้ว่าชุมชนบ้านตอ๋ม อ�ำเภอเมอืง จังหวัดพะเยามปัีจจัยเอื้อด้านการเข้าถงึ

ระบบบริการสขุภาพค่อนข้างด ีเน่ืองจากอยู่ในเขตรับบริการของโรงพยาบาลพะเยา มรีะยะทางใกล้ ท�ำให้เข้ารับการบริการ

สาธารณสขุได้สะดวก มเีจ้าหน้าที่ออกเย่ียมบ้านและได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าที่สาธารณสขุ อกีทั้งในชุมชนมสีถานที่

ออกก�ำลังกาย จึงส่งเสริมให้มพีฤตกิรรมสขุภาพที่ด ีทั้งน้ีสอดคล้องกบัการศกึษาของ มนฑญิา กงลา และ จรวย กงลา20 

ที่พบว่า ด้านการเข้าถงึบริการในการส่งเสริมสขุภาพและด้านการมส่ีวนร่วมในกจิกรรมต่างๆ ในชุมชน ในเขตรับผดิชอบของ

โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบลทา่ไฮ มคีวามสมัพันธท์างบวกกบัพฤตกิรรมผู้สงูอายุอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติ ินอกจากน้ัน 

ในการศกึษาคร้ังน้ีพบปัจจัยเสริมได้แก่ การได้รับค�ำแนะน�ำจากสมาชิกในครอบครัว การได้รับค�ำแนะน�ำจากเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ 

บุคลากรทางการแพทย์การได้รับข้อมูลข่าวสารจากแหล่งต่างๆ มผีลต่อพฤตกิรรมการสร้างเสริมสขุภาพของประชาชนก่อนวัย

ผู้สงูอายุ ทั้งน้ีอธบิาย ได้ว่า ประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุส่วนใหญ่ ร้อยละ 72.37 มสีถานภาพสมรส และอาศยัอยู่กบัครอบครัว 

มสีมาชิกครอบครัวสนับสนุนดูแล และมสีถานบริการสขุภาพอยู่ใกล้บ้านม ีเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุออกเย่ียมบ้านและให้ค�ำแนะน�ำ

โดยเจ้าหน้าที่สาธารณสขุ อาสามคัรสาธารณสขุประจ�ำหมู่บ้าน อกีทั้งจะมหีอกระจายข่าวประจ�ำหมู่บ้านท�ำให้ประชาชนวัยก่อน

ผู้สงูอายุได้รับข้อมูลเกี่ยวกบัการดูแลสขุภาพ เป็นปัจจัยส่งเสริมพฤตกิรรมสขุภาพ ซ่ึงสอดคล้องกบั มนฑญิา กงลา และ 

จรวย กงลา20 ศกึษาพบว่า ปัจจัยเสริม ด้านการได้รับค�ำแนะน�ำสนับสนุนจากบุคคล และด้านการได้รับข้อมูลข่าวสาร

จากสื่อต่างๆ มคีวามสมัพันธท์างบวกกบัพฤตกิรรมส่งเสริมสขุภาพผู้สงูอายุ 
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ขอ้เสนอแนะ
	 1. เจ้าหน้าทีส่าธารณสขุควรบูรณาการกจิกรรมการสร้างเสริมสขุภาพ กบับริบทการประกอบอาชีพ เช่น กจิกรรม

การออกก�ำลังกายด้วยตนเอง ที่สามารถท�ำในขณะประกอบอาชีพรับจ้าง

	 2. ควรด�ำเนินกจิกรรมส่งเสริมสขุภาพประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุชายเพ่ิมมากขึ้น และ ส่งเสริมการส่งเสริมสขุภาพ

ด้านโภชนาการเพ่ิมขึ้น เพ่ือให้มพีฤตกิรรมสขุภาพที่ด ีอนัจะส่งผลท�ำให้ประชาชนก่อนวัยผู้สงูอายุก้าวเข้าสู่วัยผู้สงูอายุ

ที่มสีขุภาพด ี
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