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บทคดัย่อ 
ประเทศไทยได้ก้าวเข้าสู่สงัคมผู้สงูอายุอย่างสมบูรณ์แล้ว ดังนั้น ความพร้อมของกลุ่มประชากรที่ก าลังจะ

เข้าสู่วัยสูงอายุจึงนับว่าเป็นข้อมูลที่มีความส าคัญเป็นอย่างย่ิงที่อาจใช้ในการส่งเสริมคุณภาพชีวิตเม่ือเข้าสู่วัย
สูงอายุ การศึกษาคร้ังนี้ เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ
และปัจจัยที่มีอิทธิต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ  กลุ่มตัวอย่างเป็นประชาชนอายุระหว่าง  50-59  ปี 
จ านวน 214 คน ที่อาศัยอยู่ในชุมชนเขตเทศบาลนครสกลนคร  ใช้วิธีการสุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบหลายขั้นตอน 
เคร่ืองมือที่ใช้คือ แบบสมัภาษณข้์อมูลส่วนบุคคล  แบบสมัภาษณ์การเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสงูอายุ และแบบ
สัมภาษณ์ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุซึ่ งผ่านการตรวจสอบเชิงเน้ือหาจาก
ผู้เช่ียวชาญ และมีค่าความเช่ือมั่นของแบบสมัภาษณก์ารเตรียมความพร้อมฯ และแบบสมัภาษณปั์จจัยที่มีอทิธพิล
ฯ เท่ากับ .84 และ .87 ตามล าดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนาและการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบ
ขั้นตอน ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการเตรียมความพร้อมฯ ภาพรวมระดับมาก รายด้านพบว่า ด้านสขุภาพ
อยู่ในระดับมากที่สุด ด้านสังคม ด้านที่อยู่อาศัยและสิ่งแวดล้อม ด้านเทคโนโลยีและนวัตกรรมอยู่ในระดับมาก 
และด้านเศรษฐกิจอยุ่ในระดับปานกลาง ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุโดยภาพรวม 
คือ แรงสนับสนุนทางสังคม (β=.541) ทัศนคติต่อการสูงอายุ (β=.329) การศึกษาระดับปริญญาตรี (β 
=.106) การศึกษาระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ/อนุปริญญา (β=.081) การมีโรคประจ าตัว (β=-.074) รายได้ 
30,001–40,000 บาท/เดือน (β=.091) การอาศัยอยู่กับผู้อื่น (β=-.083) และการเช่าที่อยู่  (β=-.072)  
ผลการวิจัยบ่งช้ีว่าประชาชนมีการเตรียมความพร้อมในการเข้าสู่วัยสูงอายุ โดยมีปัจจัยหลายด้านที่มีอิทธิพลต่อ
การเตรียมความพร้อมฯ  ดังนั้น ในการพัฒนากิจกรรมเพ่ือส่งเสริมการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุจึงต้อง
ค านึงถงึปัจจัยต่างๆดังกล่าว ซึ่งอาจมีความแตกต่างกนัตามบริบทของพ้ืนที่  
ค าส าคญั: การเตรียมเข้าสู่วยัสงูอายุ; ชุมชน; ปัจจัยที่มีอทิธพิล 
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Abstract 

 Thailand has been classified as an aging society.  Thus, preparation for aging among the pre-aging 
population might provide information helpful to promote quality of life of the elderly.  The objectives of this 
descriptive correlational research study were to investigate the preparedness for aging and the factors that influence 
preparation for aging.  The sample group consisted of 214 people aged between 50-59 years, residing in the 
municipal area of Sakon Nakhon. A multi-stage random sampling method was employed. Data were collected 
by personal interviews using two questionnaires assessing preparation for aging and factors that may influence 
preparation for aging.  These questionnaires were developed for this study and validated for content validity by 
three experts. The values for the reliability coefficients of these two questionnaires were .84 for preparation and 
.87 for influencing factors.  Data were analyzed using descriptive statistics and stepwise multiple regression 
analysis.  The findings revealed that the pre-aging group in this study exhibited a commendable level of readiness 
for aging.  Concerning each dimension, it was found that health preparedness showed the highest score, followed 
by social, housing, environmental, technology, and innovation readiness, while economic readiness showed the 
least value, which was at a modest level.  Regarding the influencing factors on preparation for aging, it was 
revealed that the statistically significant factors included strong social support (β=.541), attitudes toward aging 
(β=.329), attainment of a bachelor's degree (β=.106), possession of a professional diploma/certificate 
(β=.081) , presence of chronic illnesses (β=-.074) , monthly income ranging 30,001–40,000 Baht 
(β=.091), living arrangements with others (β=-.083), and renting accommodation (β=-.072).  In 
conclusion, the results of this study suggest that pre-aging individuals are ready to enter the elderly stage, and 
there are many factors influencing their readiness.  Therefore, these factors should be taken into account to prepare 
and support the elderly, which may be different in different contexts.   
 
Keywords: preparation for aging; community; influencing factors  
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ความเป็นมาและความส�ำคัญ
	 ปัจจุบันโลกก�ำลังเผชิญกับสังคมสูงวัย (aging society) โดยองค์การสหประชาชาติมีรายงานว่า ในปี ค.ศ. 2017 

ทั่วโลกมีประชากรอายุ 60 ปี ข้ึนไป จ�ำนวน 962 ล้านคน และอาจจะเพิ่มขึ้นเป็น 2.1 พันล้านคน ในปี ค.ศ. 2050  

และคาดว่าภายในปี พ.ศ. 2583 จะเปล่ียนเป็นสังคมสูงวัยอย่างสมบูรณ์ (completely aged society)1 ซ่ึงประเทศ 

ที่มีอัตราผู้สูงอายุมากที่สุดคือ ประเทศญี่ปุ่น รองลงมาคือ ประเทศอิตาลี และประเทศเยอรมันนี ส�ำหรับประเทศไทยมี

อัตราผู้สูงอายุสูงเป็นอันดับที่สองรองมาจากประเทศสิงคโปร์เมื่อเปรียบเทียบในกลุ่มอาเซียน ทั้งนี้ประเทศไทยเริ่มเข้า

สู่สังคมสูงอายุตั้งแต่ปี พ.ศ. 2545 และคาดการณ์ว่าปี พ.ศ. 2568 ประเทศไทยจะก้าวเข้าสู่สังคมสูงอายุโดยสมบูรณ์

และอย่างเต็มที่ (super-aged society) เนื่องจาก มีการเพิ่มขึ้นของประชากรสูงวัยอย่างต่อเน่ือง ในขณะที่ประชากร

วัยเด็กและวัยแรงงานลดลง2 ภายใต้สถานการณ์การเปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากรเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุดังกล่าว  

ท�ำให้หลายประเทศประสบปัญหาสูงวัยอย่างไม่มีคุณภาพ เน่ืองจากมีการปรับตัวเข้าสู่วัยสูงอายุล่าช้าก่อให้เกิดปัญหา

หลากหลายด้านตามมา ยกตัวอย่างเช่น ด้านสุขภาพที่พบว่าผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีโอกาสเป็นโรคเรื้อรัง และเสียชีวิต 

ด้วยอาการแทรกซ้อนของโรคเร้ือรังมากขึ้น ด้านจิตใจพบว่าผู้สูงอายุมีภาวะซึมเศร้า ซึ่งอาจก่อให้เกิดการฆ่าตัวตาย

เพิ่มข้ึน ด้านอารมณ์และสังคมพบว่าผู้สูงอายุประสบกับการสูญเสียบทบาทหน้าที่ก่อให้เกิดความรู้สึกไร้ค่าในตนเอง  

และมีการปรับตัวเข้ากับกิจกรรมในยุคสมัยที่เทคโนโลยีก้าวหน้าอย่างรวดเร็วได้ยาก เป็นต้น3 ดังนั้นการเตรียมตัว 

ให้กลายเป็นสังคมสูงวัยอย่างสมบูรณ์และมีคุณภาพในอนาคตจึงมีความส�ำคัญเป็นอย่างยิ่ง ซ่ึงในประเทศไทยได้เริ่ม

มีการเตรียมความพร้อมเข้าสู่สังคมสูงวัย โดยเน้นกลุ่ม pre-aging หรือกลุ่มคนที่มีอายุ 50-59 ปี ให้ตระหนักถึง 

ความส�ำคัญของการเตรียมความพร้อมก่อนที่จะกลายเป็นผู้สูงอายุแท้จริง โดยใช้แนวคิด “active ageing” 

	 “active ageing” เป็นแนวคิดที่แสดงถึงภาวะสุขสมบูรณ์ของผู้สูงอายุและเป็นเป้าหมายในการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตของผู้สูงอายุ ประกอบด้วย 3 มิติ คือ 1) สุขภาพ (health) หมายถึง การมีสุขภาพทางด้านร่างกายและจิตใจ

ที่ดี 2) การมีส่วนร่วม (participation) หมายถึง การมีโอกาสได้ท�ำกิจกรรมที่หลากหลาย มีส่วนร่วมกับผู้อื่น และ  

3) ความมั่นคง (security) หมายถึง การมีหลักประกันและความมั่นคง คือ ความมั่นคงทางรายได้ ที่อยู่อาศัย  

และผูด้แูล4 ซึง่ในประเทศไทยกรมกจิการผูส้งูอายไุด้น�ำแนวคดินีม้าประยกุต์ใช้และได้แบ่งการเตรียมความพร้อมเข้าสู่

วัยสูงอายุออกเป็น 5 ด้าน ได้แก่ 1) ด้านสุขภาพ 2) ด้านสังคม 3) ด้านเศรษฐกิจ 4) ด้านที่อยู่อาศัยและสภาพแวดล้อม 

และ 5) ด้านเทคโนโลยีและนวัตกรรม เนื่องจากเหตุผลที่ว่าความสูงอายุเป็นสิ่งที่หลีกเลี่ยงไม่ได้ แต่การเปลี่ยนแปลง 

ด้านต่างๆ เมือ่สงูอายน้ัุนสามารถเตรยีมการล่วงหน้าได้ โดยมปัีจจยัทีเ่กดิขึน้จากตวัผูส้งูอายเุองและปัจจัยสภาพแวดล้อม

มามีความสัมพันธ์กับการเตรียมความพร้อมเพื่อให้ก้าวสู่วัยสูงอายุที่มีคุณภาพ5

	 สถานการณ์การเตรียมตัวเข้าสู่วัยสูงอายุในประเทศไทยก�ำลังเปล่ียนแปลงอย่างรวดเร็ว อาทิ 1) ความรู้สึกของ 

ผู้สูงอายุเกี่ยวกับการเตรียมตัวเพราะก่อนหน้านี้ไม่ค่อยมีการกล่าวถึงการเตรียมตัวเข้าสู่วัยสูงอายุ 2) การอาชีพ

และเศรษฐกิจที่มีผู้สูงอายุมีรายได้ไม่เพียงพอส�ำหรับการด�ำรงชีพ 3) ระบบสาธารณสุขที่ประเทศไทยที่ได้มีการเพิ่ม 

การลงทุนในระบบเพ่ือรองรับการรักษาและดูแลผู้สูงอายุ 4) การพัฒนานโยบายที่เกี่ยวข้องและเหมาะสมผู้สูงอายุ  

5) การส่งเสริมการเรียนรู้และความเข้าใจในการเตรียมตัวเข้าสู่วัยสูงอายุแก่ประชาชน และ 6) การเตรียมที่อยู่อาศัย

ให้เหมาะสมกับสภาพและความต้องการของผู้สูงอายุ6 โดยสถานการณ์ดังกล่าวเป็นการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นจากผู้ที่

มีส่วนได้ส่วนเสียหลายฝ่ายเพื่อให้ประเทศไทยก้าวเข้าสู่สังคมสูงอายุโดยสมบูรณ์อย่างมีคุณภาพ ซึ่งการเปลี่ยนแปลง 

เพื่อการเข้าสู่สังคมสูงวัยอย่างมีคุณภาพนั้นล้วนต้องปัจจัยที่หลากหลายเข้ามาเกี่ยวข้อง จากการทบทวนวรรณกรรม 

พบว่าปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ ได้แก่ การมีอาชีพ7 การศึกษา8-10 การมีผู้ดูแล9  

การขาดทรัพยากรทางการเงิน8-11 การรับรู ้ความสามารถของตนเอง10 การมีความรู ้ในการเตรียมตัวเข้าสู ่ 
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วัยสูงอายุ12 จ�ำนวนสมาชิกในครอบครัวและรูปแบบการอยู่อาศัย10-11 และการได้รับการสนับสนุนทางสังคม10,12  

ทั้งนี้การวางแผนทางการเงินและสุขภาพก็เป็นส่ิงส�ำคัญในการเตรียมและส่งเสริมสุขภาพที่ดีในวัยหลังสูงอายุ12-13 

โดยการศึกษาเหล่านี้เกิดขึ้นในบริบทที่แตกต่างกันออกไปจึงท�ำให้ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่ 

วัยสูงอายุนั้นมีความหลากหลายไปด้วย

	 ปัจจุบันเทศบาลนครสกลนคร จังหวัดสกลนคร มีประชาชนที่มีอายุระหว่าง 50-59 ปี ซ่ึงเป็นกลุ่มที่จะก้าว

เข้าสู่วัยสูงอายุ จ�ำนวน 6,072 คน14 แต่จากการทบทวนวรรณกรรมยังไม่พบการศึกษาเรื่องการเตรียมความพร้อม 

เข้าสูว่ัยสงูอาย ุรวมทัง้ไมม่กีารศกึษาปัจจัยทีม่อีิทธพิลต่อการเตรียมความพร้อมในการเขา้สู่วยัสงูอายใุนกลุม่ประชากร

เหล่านี้ในเขตเทศบาลนครสกลนคร ผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษาการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุและปัจจัย

ที่มีอิทธิต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุในชุมชนเขตเทศบาลนครสกลนคร จังหวัดสกลนคร โดยใช้แนวคิด  

PRECEDE-PROCEDE Model ของ Green&Kreuter15 มาเป็นกรอบแนวคิดการวิจัยเพื่อให้ได้ชุดความรู้ปัจจัยที่มี

อทิธพิลต่อการเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอายแุล้วน�ำไปเป็นแนวทางในการพัฒนารปูแบบการเตรยีมความพร้อมเข้า

สู่วัยสูงอายุให้เหมาะสมกับบริบทพื้นที่ต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1. 	เพือ่ศกึษาการเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอายขุองประชาชนอายรุะหว่าง 50-59 ปี ในชมุชนเขตเทศบาลนคร

สกลนคร จังหวัดสกลนคร

	 2. 	เพือ่ศกึษาปัจจยัทีม่อีทิธต่ิอการเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอายขุองประชาชนอายรุะหว่าง 50-59 ปี ในชมุชน

เขตเทศบาลนครสกลนคร จังหวัดสกลนคร

สมมติฐานการวิจัย
	 1. 	ประชาชนอายุระหว่าง 50-59 ปี ในชุมชนเขตเทศบาลนครสกลนคร จงัหวดัสกลนคร มกีารเตรยีมความพร้อม

เข้าสู่วัยสูงอายุในระดับมาก

	 2. 	เพศ อายุ การศึกษา ภาวะสุขภาพ ทัศนคติต่อการสูงอายุ รายได้ อาชีพ ที่อยู่อาศัย สถานภาพ การมีผู้สูงอายุใน

ครอบครัว และแรงสนับสนุนทางสังคม มีอิทธิพลทางบวกต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุของประชาชนอายุ

ระหว่าง 50-59 ปี ในชุมชนเขตเทศบาลนครสกลนคร จังหวัดสกลนคร

กรอบแนวคิดการวิจัย
	 การศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุในชุมชน เขตเทศบาลนครสกลนครครั้งน้ี  

ผู้วิจัยเชื่อว่าการที่จะเป็นผู้สูงอายุคุณภาพ (active aging) จะต้องมีการเตรียมความพร้อม ซึ่งการเตรียมความพร้อม

เข้าสู่วัยสูงอายุในชุมชนนั้นเป็นพฤติกรรมสุขภาพอย่างหน่ึง จะเกิดข้ึนได้ต้องมีปัจจัยหลายอย่างที่เข้ามาเก่ียวข้อง  

จึงได้น�ำแนวคิด PRECEDE-PROCEDE Model ในขั้นตอนของ PRECEDE ที่มีการค้นหาข้อมูล และประเมินปัจจัยที่ 

ส่งผลกระทบต่อพฤติกรรมสุขภาพมาเป็นกรอบแนวคิดในการวิจัยครั้งนี้

	 precede เป็นกระบวนการของการใช้ปัจจัยน�ำ  (predisposing factors) ที่เป็นพื้นฐานของการเกิดพฤติกรรมของ

บุคคลและก่อให้เกิดแรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรมของบุคคล ซึ่งอาจมีส่วนช่วยสนับสนุนหรือยับยั้งมิให้เกิดการ

แสดงพฤติกรรมทางด้านสุขภาพ ปัจจัยเสริม (reinforcing factors) ที่เป็นปัจจัยที่แสดงให้เห็นว่าพฤติกรรมสุขภาพ

นั้นได้รับการสนับสนุน ซึ่งอาจช่วยสนับสนุนหรือเป็นแรงกระตุ้นในการแสดงพฤติกรรมทางสุขภาพ และปัจจัยเอ้ือ  
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(enabling factors) ที่เป็นปัจจัยที่อาศัยอิทธิพลจากสิ่งแวดล้อมที่มีอิทธิพลให้เกิดพฤติกรรมโดยตรง อาจเป็นปัจจัย

สนับสนุนหรือยับยั้งให้เกิดหรือไม่ให้เกิดพฤติกรรมของบุคคล ในการวินิจฉัยพฤติกรรมสุขภาพ โดยทั้ง 3 ปัจจัยแม้จะ

มคีวามแตกต่างกนัในการส่งผลต่อการเปลีย่นแปลงพฤตกิรรมสขุภาพ แต่ทัง้ 3 ปัจจยันีจ้�ำเป็นต้องใช้ร่วมกนัเพือ่ก่อให้

เกิดการสร้างแรงจูงใจ การสนับสนุนให้เกิดความยั่งยืนของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสมได้15 ดังนั้น 

ผู้วิจัยจึงได้น�ำกระบวนการ precede นี้มาใช้เป็นกรอบแนวคิดการวิจัยเพื่อศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความ

พร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุในชุมชน เขตเทศบาลนครสกลนคร โดยแสดงไว้ในภาพที่ 1 

 ตัวแปรต้น ตัวแปรตาม

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

วิธีด�ำเนินการวิจัย
	 การวิจัยนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยายแบบหาความสัมพันธ์ (descriptive correlational research) ด�ำเนินการวิจัย 

ในเดือนมิถุนายน 2566

	 ประชากรในการวิจัย คือ ประชาชนผู้ที่ก้าวเข้าสู่วัยสูงอายุท่ีมีอายุระหว่าง 50-59 ปี ในเขตพื้นที่เขตเทศบาล

สกลนคร จงัหวดัสกลนคร จ�ำนวน 6,072 คน เกณฑ์การคดัเข้า คอื 1) ประชาชนทัง้ชายและหญงิ อายรุะหว่าง 50-59 ปี  

ที่อาศัยเขตเทศบาลนครสกลนคร จังหวัดสกลนครมากกว่า 6 เดือน 2) สามารถสื่อสาร อ่านและพูดภาษาไทยได ้

และ 3) ยินดีเข้าร่วมในการวิจัย และเกณฑ์คัดออก คือ เป็นผู้ป่วยโรคเร้ือรังหรือคนพิการ หรือเป็นผู้ที่ไม่สามารถให้ 

ความยินยอมได้ด้วยตนเอง

	 กลุ่มตัวอย่างในการวิจัย คือ ประชาชนอายุระหว่าง 50-59 ปี ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์การคัดเข้า ค�ำนวณ 

กลุ่มตัวอย่างโดยใช้โปรแกรม G*power ก�ำหนดค่าอิทธิพล = .15 จากงานวิจัยในอดีตที่มีการศึกษาในลักษณะเดียวกัน 

ค่าความคลาดเคลื่อน (alpha) = .05 และค่า power = .95 ได้กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 178 คน และเพื่อป้องกันการสูญหาย

ของข้อมูลและเพื่อความสมบูรณ์ของข้อมูล ผู้วิจัยได้เพิ่มขนาดของกลุ่มตัวอย่างขึ้น 20% โดยได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง

ทั้งหมด 214 คน โดยใช้วิธีการสุ่มแบบหลายขั้นตอน (multistage sampling) ในการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างในการ 

เข้าร่วมการวิจัยโดยมีรายละเอียดดังนี้ 

	 พื้นที่ในการเก็บรวบรวมข้อมูลคือ เขตพื้นที่เทศบาลสกลนคร จังหวัดสกลนคร ซึ่งแบ่งออกเป็น 4 เขต คัดเลือก 

25% จากเขตพืน้ทีโ่ดยการจบัสลากได้เขต 1 ซึง่มจี�ำนวนชมุชนทัง้หมด 11 ชมุชน แล้วคดัเลอืก 50% ของชมุชนทัง้หมด

ในเขต 1 โดยการจบัสลากได้ 6 ชมุชน จากนัน้เลอืกขนาดกลุม่ตวัอย่างในแต่ละชมุชนด้วยการใช้สดัส่วน และด�ำเนนิการ

สุ่มตัวอย่างด้วยการสุ่มอย่างง่ายด้วยการจับฉลากแบบไม่ใส่คืนจากทะเบียนรายชื่อประชากรอายุ 50-59 ปี ของแต่ละ

ชุมชนที่สุ่มได้

5 
 
เกี่ยวข้อง จึงได้น าแนวคิด PRECEDE-PROCEDE  Model ในขั้นตอนของ PRECEDE ที่มีการค้นหาข้อมูล และ
ประเมินปัจจัยที่ส่งผลกระทบต่อพฤติกรรมสขุภาพมาเป็นกรอบแนวคิดในการวิจัยคร้ังนี้  
 precede เป็นกระบวนการของการใช้ปัจจัยน า (predisposing factors) ที่เป็นพ้ืนฐานของการเกิดพฤติกรรม
ของบุคคลและก่อให้เกิดแรงจูงใจในการแสดงพฤติกรรมของบุคคล ซึ่งอาจมีส่วนช่วยสนับสนุนหรือยับยั้งมิให้เกิด
การแสดงพฤติกรรมทางด้านสุขภาพ ปัจจัยเสริม (reinforcing  factors) ที่เป็นปัจจัยที่แสดงให้เห็นว่าพฤติกรรม
สุขภาพนั้นได้รับการสนับสนุน ซึ่งอาจช่วยสนับสนุนหรือเป็นแรงกระตุ้นในการแสดงพฤติกรรมทางสุขภาพ  และ
ปัจจัยเอื้ อ (enabling  factors) ที่เป็นปัจจัยที่อาศัยอิทธิพลจากสิ่งแวดล้อมที่มีอิทธิพลให้เกิดพฤติกรรมโดยตรง  
อาจเป็นปัจจัยสนับสนุนหรือยับย้ังให้เกดิหรือไม่ให้เกดิพฤติกรรมของบุคคล  ในการวินิจฉัยพฤติกรรมสขุภาพ โดย
ทั้ง 3 ปัจจัยแม้จะมีความแตกต่างกันในการส่งผลต่อการเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ แต่ทั้ง 3 ปัจจัยนี้
จ าเป็นต้องใช้ร่วมกันเพ่ือก่อให้เกิดการสร้างแรงจูงใจ การสนับสนุนให้เกิดความย่ังยืนของการเปล่ียนแปลง
พฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสมได้15 ดังนั้น ผู้วิจัยจึงได้น ากระบวนการ precede นี้มาใช้เป็นกรอบแนวคิดการวิจัยเพ่ือ
ศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุในชุมชน เขตเทศบาลนครสกลนคร โดยแสดงไว้ใน
ภาพที่  1   
                      ตวัแปรตน้                                                      ตวัแปรตาม 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคดิการวิจัย 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 การวิจัยน้ี เป็นการวิจัยเชิงบรรยายแบบหาความสัมพันธ์  (descriptive correlational research)  
ด าเนินการวิจัยในเดือนมิถุนายน 2566 
 ประชากรในการวิจัย คือ ประชาชนผู้ที่ก้าวเข้าสู่วัยสูงอายุที่มีอายุระหว่าง 50-59 ปี ในเขตพ้ืนที่เขต
เทศบาลสกลนคร จังหวัดสกลนคร จ านวน 6,072 คน เกณฑ์การคัดเข้า คือ 1) ประชาชนทั้งชายและหญิง  
อายุระหว่าง 50-59 ปี ที่อาศัยเขตเทศบาลนครสกลนคร จังหวัดสกลนครมากกว่า 6 เดือน 2) สามารถ
สื่อสาร อ่านและพูดภาษาไทยได้ และ 3) ยินดีเข้าร่วมในการวิจัย และเกณฑค์ัดออก คือ เป็นผู้ป่วยโรคเร้ือรัง
หรือคนพิการ หรือเป็นผู้ที่ไม่สามารถให้ความยินยอมได้ด้วยตนเอง 
 กลุ่มตัวอย่างในการวิจัย คือ ประชาชนอายุระหว่าง 50-59 ปี ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์การคัดเข้า ค านวณ
กลุ่มตัวอย่างโดยใช้โปรแกรม G*power ก าหนดค่าอิทธิพล = .15 จากงานวิจัยในอดีตที่มีการศึกษาในลักษณะ
เดียวกนั ค่าความคลาดเคลื่อน (alpha) = .05 และค่า power = .95 ได้กลุ่มตัวอย่างจ านวน 178 คน และเพ่ือป้องกนั
การสูญหายของข้อมูลและเพ่ือความสมบูรณ์ของข้อมูล ผู้วิจัยได้เพ่ิมขนาดของกลุ่มตัวอย่างขึ้น 20% โดยได้ขนาด

ปัจจยัน า:  เพศ  อายุ  การศึกษา  
ภาวะสขุภาพ  ทศันคติต่อการสงูอายุ 

 
ปัจจยัเอ้ือ: รายได้  อาชีพ  ที่อยู่อาศัย  
สถานภาพ  การมีผู้สงูอายุในครอบครัว 

การเตรียมความพรอ้มเขา้สู่วยัสูงอายุ
ประกอบดว้ย  5  ดา้น  

-  ด้านสขุภาพ 
-  ด้านสงัคม 
-  ด้านเศรษฐกจิ 
-  ด้านที่อยู่อาศัยและสิ่งแวดล้อม  
-  ด้านเทคโนโลยีและนวัตกรรม 

 
ปัจจยัเสริม:  แรงสนับสนุนทางสงัคม 
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เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 เครื่องมือในการวิจัย ประกอบด้วยแบบสัมภาษณ์ 3 ส่วน คือ

	 ส่วนที่ 1 แบบสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ ศาสนา สถานภาพสมรส การศึกษา อาชีพ  

รายได้ ภาวะสุขภาพ ความพอเพียงของรายได้การมีผู้สูงอายุในครอบครัวท่ีอยู่อาศัย โดยแบบสัมภาษณ์มีลักษณะ 

เป็นแบบเลือกตอบและเติมค�ำในช่องว่าง จ�ำนวน 12 ข้อ

	 ส่วนที่ 2 แบบสัมภาษณ์การเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุของประชาชน ในชุมชนเขตเทศบาลเมืองสกลนคร 

จังหวัดสกลนคร ประกอบด้วยแบบสัมภาษณ์ 5 ตอน มีข้อค�ำถามทั้งหมด 53 ข้อ เป็นแบบมาตรประมาณค่า  

(Rating scale) 5 ระดับ คือ 5 หมายถึง มากที่สุด 4 หมายถึง มาก 3 หมายถึง ปานกลาง 2 หมายถึง น้อย 1 หมายถึง 

ไม่มีเลย

	 	 ตอนที่ 1 แบบสัมภาษณ์การเตรียมความพร้อมด้านสุขภาพ จ�ำนวน 10 ข้อ คะแนนรวมทั้งหมด 50 คะแนน

	 	 ตอนที่ 2 แบบสัมภาษณ์การเตรียมความพร้อมด้านสังคม จ�ำนวน 10 ข้อ คะแนนรวมทั้งหมด 50 คะแนน

	 	 ตอนที่ 3 แบบสัมภาษณ์การเตรียมความพร้อมด้านเศรษฐกิจ จ�ำนวน 11 ข้อ คะแนนรวมทั้งหมด 55 คะแนน

	 	 ตอนที่ 4 แบบสัมภาษณ์การเตรียมความพร้อมด้านที่อยู่อาศัยและสิ่งแวดล้อม จ�ำนวน 12 ข้อ

	 	 ตอนที ่5 แบบสมัภาษณ์การเตรยีมความพร้อมด้านเทคโนโลยแีละนวตักรรม จ�ำนวน 10 ข้อ คะแนนรวมทัง้หมด 

50 คะแนน

	 โดยการแปลผลในแต่ละตอนแบ่งเป็น 5 ระดับ คือ มีการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุในระดับน้อยที่สุด  

ระดับน้อย ระดับปานกลาง ระดับมาก และระดับมากที่สุด

	 ส่วนที ่3 แบบสมัภาษณ์ปัจจยัทีม่อีทิธต่ิอการเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสูงอายุของประชาชน ในชุมชนเขตเทศบาล

เมอืงสกลนคร จงัหวดัสกลนคร ประกอบด้วย แบบสมัภาษณ์ 3 ตอน มข้ีอค�ำถามทัง้หมด 24 ข้อ เป็นแบบมาตรประมาณ

ค่า (rating scale) 5 ระดับ คือ 5 หมายถึง มากที่สุด 4 หมายถึง มาก 3 หมายถึง ปานกลาง 2 หมายถึง น้อย 1 หมายถึง 

ไม่มีเลย

	 	 ตอนที่ 1 แบบสัมภาษณ์ปัจจัยน�ำต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ จ�ำนวน 10 ข้อ คะแนนรวมทั้งหมด 

50 คะแนน

	 	 ตอนที่ 2 แบบสัมภาษณ์ปัจจัยเอื้อต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ จ�ำนวน 6 ข้อ คะแนนรวมทั้งหมด 

30 คะแนน

	 	 ตอนที่ 3 แบบสัมภาษณ์ปัจจัยเสริมต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ จ�ำนวน 6 ข้อ คะแนนรวมทั้งหมด 

30 คะแนน

	 โดยการแปลผลในแต่ละตอนแบ่งเป็น 5 ระดบั คอื มอีทิธผิลต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วยัสงูอายใุนระดับน้อย

ที่สุด ระดับน้อย ระดับปานกลาง ระดับมาก และระดับมากที่สุด ตามล�ำดับ

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
	 1. 	การตรวจสอบความเทีย่งตรงตามเนือ้หา (content validity) ท�ำการตรวจสอบโดยวิธกีารหาดัชนคีวามสอดคล้อง

ของข้อค�ำถาม (index of item objective congruence; IOC) โดยน�ำแบบสัมภาษณ์เสนอต่อผู้ทรงคุณวุฒิ 3 คน ได้แก่ 

อาจารย์พยาบาลผู้เชี่ยวชาญด้านผู้สูงอายุ แพทย์เชี่ยวชาญด้านเวชศาสตร์ครอบครัว และพยาบาลวิชาชีพด้านผู้สูงอายุ 

ได้ค่า IOC แบบสัมภาษณ์ทั้งฉบับเท่ากับ .99 โดยแต่ละแบบสัมภาษณ์ได้ค่า IOC ดังนี้ แบบสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล

เท่ากับ 1.00 แบบสัมภาษณ์การเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุของประชาชน ในชุมชนเขตเทศบาลเมืองสกลนคร 

จังหวัดสกลนครเท่ากับ .97 และแบบสัมภาษณ์ปัจจัยที่มีอิทธิต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุของประชาชน  

ในชุมชนเขตเทศบาลเมืองสกลนคร จังหวัดสกลนครเท่ากับ 1.00
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	 2.	 การตรวจสอบความเชื่อมั่น (reliability) ท�ำการตรวจสอบโดยผู้วิจัยน�ำแบบสัมภาษณ์ที่ผ่านการตรวจสอบ 

ความเทีย่งตรงตามเนือ้หามาทดลองใช้กบักลุม่คนทีม่ลีกัษณะเหมอืนกลุม่ตวัอย่าง จากพืน้ทีใ่กล้เคยีง จ�ำนวน 30 คน แล้ว

น�ำมาค�ำนวณค่าสมัประสทิธิแ์อลฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ได้ค่า Cronbach’s alpha coefficient 

แบบสัมภาษณ์ทั้งฉบับเท่ากับ .85 โดยแต่ละแบบสัมภาษณ์ได้ค่า Cronbach’s alpha coefficient ดังนี้ แบบสัมภาษณ์

การเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุของประชาชน ในชุมชนเขตเทศบาลเมืองสกลนคร จังหวัดสกลนครเท่ากับ .84 

และแบบสัมภาษณ์ปัจจัยที่มีอิทธิต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุของประชาชน ในชุมชนเขตเทศบาลเมือง

สกลนคร จังหวัดสกลนครเท่ากับ .87

จริยธรรมในการวิจัย
	 ผู้วิจัยได้ควบคุมกระบวนการวิจัยอย่างดี โดยด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลหลังจากโครงการวิจัยผ่านการรับรอง

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์จากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยนครพนม เลขที่  

HE 122/66 ลงวันที่ 9 มิถุนายน พ.ศ. 2566 ก่อนการเก็บรวบรวมข้อมูลผู้วิจัยได้ชี้แจงวัตถุประสงค์ รายละเอียดของ

การวิจัย วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล ประโยชน์ ความเสี่ยงที่อาจจะเกิดขึ้นพร้อมทั้งวิธีการช่วยเหลือ และขอความยินยอม

ในการเกบ็ข้อมูลจากกลุม่ตวัอย่างทีม่คีณุสมบตัติรงตามเกณฑ์การคัดเข้าทกุคน นอกจากนัน้ข้อมลูทีไ่ด้จากกลุม่ตวัอย่าง

ผู้วิจัยได้ท�ำการเก็บรักษาเป็นเป็นความลับอย่างดี ใช้นามสมมุติหรือรหัสแทนชื่อกลุ่มตัวอย่างที่ให้ข้อมูลจะ และท�ำการ

วเิคราะห์ น�ำเสนอข้อมลูในภาพรวมเท่านัน้ แล้วจะด�ำเนนิการท�ำลายเอกสารทีเ่ก่ียวข้องเมือ่ผลการวจิยัได้รบัการเผยแพร่

การเก็บรวบรวมข้อมูล
	 ผูว้จิยัท�ำหนังสอืขอความอนเุคราะห์เกบ็ข้อมลูถงึส�ำนกังานเทศบาลนครสกลนคร และส�ำนกังานสาธารณสขุจงัหวดั

สกลนคร จากนั้นเข้าเก็บรวบรวมข้อมูลโดยผู้ช่วยวิจัย คือ กลุ่มตัวอย่างสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้านที่ผ่านการฝึกฝนและ

ท�ำความเข้าใจในการเกบ็รวบรวมข้อมลูจากผูว้จิยั เกบ็รวบรวมข้อมลูในเดอืนมถินุายน 2566 โดยใช้เวลาในการสมัภาษณ์

กลุ่มตัวอย่างแต่ละคนประมาณ 20–30 นาที ทั้งนี้ได้แบบสอบถามที่มีความครบถ้วนของข้อมูล จ�ำนวน 214 ฉบับ  

คิดเป็นร้อยละ 100

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 1. วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง และการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอาย ุด้วยสถิติเชิงพรรณนา 

ได้แก่ ค่าเฉลี่ย ร้อยละ และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

	 2. วิเคราะห์ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุของประชาชนอายุระหว่าง 50-59 ปี  

ในชมุชนเขตเทศบาลเมอืงสกลนคร จงัหวดัสกลนคร ด้วยสถติกิารถดถอยพหุคณูแบบขัน้ตอน (stepwise multiple linear 

regression analysis)โดยก�ำหนดให้ตัวแปรต้นเชิงคุณภาพ ได้แก่ เพศ การศึกษา ภาวะสุขภาพ รายได้ อาชีพ ที่อยู่อาศัย 

สถานภาพ เป็นตัวแปรหุ่น (dummy variable) แทนด้วยเลข 0 ส�ำหรับกลุ่มอ้างอิง และ 1 ส�ำหรับกลุ่มอื่นๆ ทดสอบ 

ข้อตกลงเบื้องต้นของการใช้สถิติการถดถอยพหุคูณ

ผลการวิจัย
	 1. ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 214 คน พบว่า เป็นเพศหญิงร้อยละ 53.74 เพศชายร้อยละ 46.26 

มีอายุเฉลี่ย 54.94 ปี ส่วนใหญ่มีสถานภาพคู่ร้อยละ 71.50 นับถือศาสนาพุทธร้อยละ 100 ส่วนใหญ่มีระดับการศึกษา

ชั้นมัธยมศึกษาร้อยละ 30.37 ประกอบอาชีพค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัวมากที่สุดร้อยละ 44.39 มีรายได้ 10,001–20,000 

บาท/เดือนร้อยละ 30.37 มีรายได้พอเพียงแต่ไม่เหลือเก็บร้อยละ 47.66 เป็นเจ้าของบ้านร้อยละ 66.82 ลักษณะที่อยู่
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อาศัยเป็นบ้านเดี่ยวร้อยละ 86.45 ส่วนใหญ่ไม่มีผู้สูงอายุอยู่ในครอบครัวร้อยละ 70.09 กรณีที่มีผู้สูงอายุในครอบครัว 

ส่วนใหญ่มีผู้สูงอายุอยู่ในครอบครัวจ�ำนวน 1 คน และไม่มีโรคประจ�ำตัวร้อยละ 67.29

	 2. 	การเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอาย ุกลุม่ตวัอย่างจ�ำนวน 214 คน มกีารเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอายภุาพ

รวมระดบัมาก โดยมกีารเตรยีมความพร้อมด้านสขุภาพอยูใ่นระดับมากทีส่ดุ ด้านสงัคม ด้านทีอ่ยูอ่าศัยและสิง่แวดล้อม 

ด้านเทคโนโลยแีละนวตักรรมอยูใ่นระดบัมาก และด้านเศรษฐกจิอยูใ่นระดบัปานกลาง ดงัแสดงรายละเอยีดในตารางที ่

1

ตารางที่ 1 จ�ำนวนและร้อยละของช่วงคะแนนความคิดเห็นต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ

	 การเตรียมความพร้อม	 ค่าเฉลี่ย	 ส่วนเบี่ยงเบน	
ระดับการเตรียมความพร้อม

	 เข้าสู่วัยสูงอาย	ุ  (mean)	  มาตรฐาน (SD)	

	 ด้านสุขภาพ	 34.64	 5.50	 ระดับมากที่สุด

	 ด้านสังคม	 35.77	 7.66	 ระดับมาก

	 ด้านเศรษฐกิจ	 37.81	 9.11	 ระดับปานกลาง

	 ด้านที่อยู่อาศัยและสิ่งแวดล้อม	 43.15	 7.40	 ระดับมาก

	 ด้านเทคโนโลยีและนวัตกรรม	 34.98	 10.08	 ระดับมาก

	 ภาพรวม	 186.35	 34.45	 ระดับมาก

	 	 3. ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมในการเข้าสู่วัยสูงอายุ พบว่า ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียม 

ความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุในภาพรวม ได้แก่ แรงสนับสนุนทางสังคม (β=.541) ทัศนคติต่อการสูงอายุ (β=.329)  
การศกึษาระดบัปรญิญาตร ี(β=.106) ภาวะสขุภาพการมโีรคประจ�ำตวั (β=-.074) รายได้ 30,001–40,000 บาท/เดอืน  
(β=.091) การศึกษาระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพ/อนุปริญญา (β=.081) ที่อยู่อาศัยโดยการอาศัยอยู่กับผู้อื่น  
(β=-.083) และทีอ่ยูอ่าศยัโดยการเช่าอยู ่(β=-.072) โดยปัจจยัดงักล่าวมคีวามสามารถในการอธบิายความผนัแปร
ในคะแนนการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุได้ร้อยละ 80.4

	 	 เมือ่พิจารณาผลการวเิคราะห์ปัจจยัทีม่อิีทธิพลต่อการเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอายใุนแต่ละด้าน พบว่า ปัจจยั

ทีม่อีทิธพิลต่อการเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอายุด้านสขุภาพ ได้แก่ แรงสนบัสนนุทางสงัคม (β=.489) ภาวะสขุภาพ
การมีโรคประจ�ำตัว (β=-.189) ทัศนคติต่อการสูงอายุ (β=.287) อาชีพค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว (β =.118) เพศหญิง 
(β=-.104) การศกึษาระดบัสงูกว่าปรญิญาตรี (β=-.103) และการศกึษาระดบัประถมศกึษา (β=-.097) โดยปัจจยั
ดังกล่าวมีความสามารถในการอธิบายความผันแปรในคะแนนการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุได้ร้อยละ 56.3

	 	 ปัจจยัทีม่อีทิธพิลต่อการเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอายดุ้านสงัคม ได้แก่ แรงสนบัสนนุทางสงัคม (β=.475) 
ทัศนคติต่อการสูงอายุ (β=.370) ที่อยู่อาศัยโดยการอาศัยอยู่กับผู้อื่น (β=-.133) การศึกษาระดับมัธยมศึกษา  
(β=-0.107) และรายได้ 20,001–30,001 บาท/เดอืน (β=-.086) โดยปัจจยัดังกล่าวมคีวามสามารถในการอธบิาย
ความผันแปรในคะแนนการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุได้ร้อยละ 72.1

	 	 ปัจจยัทีม่อีทิธพิลต่อการเตรยีมความพร้อมเข้าสูวั่ยสูงอายดุ้านเศรษฐกจิ ได้แก่ ทศันคตต่ิอการสงูอาย ุ(β=.402) 
แรงสนบัสนนุทางสงัคม (β=.409) ทีอ่ยูอ่าศยัโดยการอาศัยอยูกั่บผูอ่ื้น (β=-.145) เพศหญิง (β=-.097) และอาชพี
รับจ้าง (β=-.096) โดยปัจจัยดังกล่าวมีความสามารถในการอธิบายความผันแปรในคะแนนการเตรียมความพร้อม 

เข้าสู่วัยสูงอายุได้ร้อยละ 68.1
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	 	 ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุด้านที่อยู่อาศัยและสิ่งแวดล้อม ได้แก่ แรงสนับสนุน

ทางสังคม (β=.429) ทัศนคติต่อการสูงอายุ (β=.317) ที่อยู่อาศัยโดยการเช่าอยู่ (β=-.198) ที่อยู่อาศัยโดยการอยู่
กับผู้อื่น (β=-.159) ภาวะสุขภาพการมีโรคประจ�ำตัว (β=-.104) การมีผู้สูงอายุในครอบครัว (β=.105) การศึกษา
ระดับปริญญาตรี (β=.085) และอาชีพเกษตรกรรม (β=-.085) โดยปัจจัยดังกล่าวมีความสามารถในการอธิบาย 

ความผันแปรในคะแนนการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุได้ร้อยละ 65.5

	 	 ปัจจยัทีม่อีทิธพิลต่อการเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอายดุ้านเทคโนโลยแีละนวตักรรม ได้แก่ แรงสนบัสนนุทาง

สงัคม (β=.642) อาชพีข้าราชการ/รัฐวสิาหกจิ (β=.171) อาชีพเกษตรกรรม (β=-.168) การศึกษาระดับมธัยมศึกษา 
(β=-.140) และทีอ่ยูอ่าศยัโดยการเช่าอยู ่(β=-.115) โดยปัจจยัดงักล่าวมคีวามสามารถในการอธบิายความผนัแปร
ในคะแนนการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุได้ร้อยละ 59.3 ดังแสดงในตารางที่ 2

ตารางที่ 2 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ 

	 ตัวแปรอิสระ	 ภาพ 	 ด้านสุขภาพ 	 ด้าน 	 ด้าน	 ด้านที่อยู่ 	 ด้านเทคโนโลยี

		  รวม		  สังคม	 เศรษฐกิจ	 อาศัยและ	 และนวัตกรรม

							       สิ่งแวดล้อม

	 ปัจจัยน�ำ			 

	 เพศ (X
1
)	 	 	 	 	 	

 	 	 หญิง (X
1
)	 NS	 -.104*	 NS	 -.097*	 NS	 NS

 	 	 กลุ่มอ้างอิง: ชาย 	 	 	 	 	 	

	 การศึกษา (X
2
)	 	 	 	 	 	

	 	 ประถมศึกษา (X
2_1
)	 NS	 -.097*	 NS	 NS	 NS	 NS

	 	 มัธยมศึกษา (X
2_2
)	 NS	 NS	 -.107**	 NS	 NS	 -.140**

	 	 ประกาศนียบัตรวิชาชีพ/

	 	 อนุปริญญา (X
2_3
)	 .081*	 NS	 NS	 NS	 NS	 NS

	 	 ปริญญาตรี (X
2_4
)	 .106**	 NS	 NS	 NS	 .085*	 NS

	 	 สูงกว่าปริญญาตรี (X
2_5
)	 NS	 -.103*	 NS	 NS	 NS	 NS

	 	 กลุ่มอ้างอิง: ไม่ได้ศึกษา	 	 	 	 	 	

	 ภาวะสุขภาพ (X
3
)	 	 	 	 	 	

	 	 มีโรคประจ�ำตัว (X
3_1
)	 -.074*	 -.189***	 NS	 NS	 -.104*	 NS

	 	 กลุ่มอ้างอิง: ไม่มีโรคประจ�ำตัว	 	 	 	 	 	

	 ทัศนคติต่อการสูงอายุ (X
4
)	 .329***	 .287***	 .370***	 .402***	 .317***	 NS

	 ปัจจัยเอื้อ	 	 	 	 	 	

	 รายได้ (X
5
) (บาท/เดือน)	 	 	 	 	 	

 	 	 20,001-30,000 (X
5_1
)	 NS	 NS	 -.086*	 NS	 NS	 NS

 	 	 30,001-40,000 (X
5_2
)	 .091**	 NS	 NS	 NS	 NS	 NS

 	 	 กลุ่มอ้างอิง: ไม่มีรายได้	 	 	 	 	 	

	 อาชีพ (X
6
)	 	 	 	 	 	

 	 	 เกษตรกรรม (X
6_1
)	 NS	 NS	 NS	 NS	 -.085*	 -.168***

 	 	 รับจ้าง (X
6_2
)	 NS	 NS	 NS	 -.096*	 NS	 NS

 	 	 ค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว (X
6_3
)	 NS	 .118*	 NS	 NS	 NS	 NS

 	 	 ข้าราชการ/รัฐวิสาหกิจ (X
6_4
)	 NS	 NS	 NS	 NS	 NS	 .171***
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	 ตัวแปรอิสระ	 ภาพ 	 ด้านสุขภาพ 	 ด้าน 	 ด้าน	 ด้านที่อยู่ 	 ด้านเทคโนโลยี

		  รวม		  สังคม	 เศรษฐกิจ	 อาศัยและ	 และนวัตกรรม

						      สิ่งแวดล้อม	

	 	 กลุ่มอ้างอิง: ไม่ได้ 

 	 	 ประกอบอาชีพ	 	 	 	 	 	

	 ที่อยู่อาศัย (X
7
)						    

 	 	 อาศัยอยู่กับผู้อื่น (X
7_1
)	 -.083*	 NS	 -.133**	 -.145***	 -.159***	 NS

 	 	 เช่าอยู่ (X
7_2
)	 -.072*	 NS	 NS	 NS	 -.198***	 -.115*

 	 	 กลุ่มอ้างอิง: เจ้าของบ้าน	 	 	 	 	 	

	 การมีผู้สูงอายุในครอบครัว (X
8
)						    

 	 	 มี (X
8
)	 NS	 NS	 NS	 NS	 .105*	 NS

 	 	 กลุ่มอ้างอิง: ไม่มี	 	 	 	 	 	

	 ปัจจัยเสริม						    

	 	 แรงสนับสนุนทางสังคม (X
9
) 	 .541***	 .489***	 .475***	 .409***	 .429***	 .642***

	 	 (ตัวแปรเชิงปริมาณ)	

	 	 Constant 	 10.184	 10.878	 -1.032	 -3.674	 11.245	 0.662

	 	 (Unstandardized Coefficients)	

	 	 R-squared	 0.811	 0.577	 0.727	 0.690	 0.668	 0.602

	 	 F-statistic	 109.903	 40.146	 111.059	 76.948	 51.449	 63.006

หมายเหตุ : 	 * 	 หมายถึง มีอิทธิพลอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ .05 (p < .05)

	 	 	 	 ** 	 หมายถึง มีอิทธิพลอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ .01 (p < .01)

	 	 	 	 *** 	 หมายถึง มีอิทธิพลอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ .001 (p < .001)

	 	 	 	 NS	 หมายถึง ไม่มีอิทธิพลอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ที่ระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ .05 (p > .05)

	 	 	 	 	 หมายเลขที่แสดงในตาราง คือ ค่าสัมประสิทธิ์การถดถอยมาตรฐาน (Standardized Coefficients)

	 ผลการตรวจสอบความเหมาะสมของการวิเคราะห์การถดถอยเชิงเส้นพหุคูณ พบว่า ค่าความคลาดเคลื่อนมีการ

แจกแจงปกติตามการกระจายแนวเส้นตรง (P-P Plot) และเม่ือพิจารณาแผนภาพการกระจายระหว่างค่าความคลาด

เคลื่อนและค่าท�ำนาย พบว่า ความคลาดเคลื่อนมีความแปรปรวนเป็นอิสระกัน จากการมีการกระจายอย่างสุ่มรอบๆ 

ศนูย์ ซึง่สามารถสรปุได้ว่า การวเิคราะห์การถดถอยพหคุณูแบบขัน้ตอน (stepwise multiple linear regression analysis) 

นีเ้ป็นไปตามข้อตกลงเบือ้งต้น สามารถน�ำไปใช้ในการอธบิายปัจจยัทีม่อิีทธพิลต่อการเตรยีมความพร้อมในการเข้าสูว่ยั

ผู้สูงอายุได้ โดยจากผลการวิเคราะห์สามารถเขียนสมการท�ำนายได้ตารางที่ 3



วารสารพยาบาลกระทรวงสาธารณสุข58 

NJPH Vol. 34 No. 1 January – April 2024 ISSN 2673-0693

ตารางที่ 3 สมการท�ำนายคะแนนรวมปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ

	 การวิเคราะห์ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการ	 สมการท�ำนายคะแนนรวมปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อม

	 เตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ	  เข้าสู่วัยสูงอายุ (Standardized Coefficients)

	 ภาพรวม	 Y = 	 0.081X2_3 + 0.106X2_4 – 0.074X3_1 + 0.329X4 + 0.091X5_2 	 	

	 	 	 –0.083X7_1 – 0.072X7_2 + 0.541X9

	 ด้านสุขภาพ	 Y1 = 	-0.104X1 – 0.097X2_1 – 0.103X2_5 – 0.189X3_1 + 0.287X4 

	 	 	 + 0.118X6_3 + 0.489 X9

	 ด้านสังคม	 Y2 = 	-0.107X2_2 + 0.370X4 – 0.086X5_1 – 0.133X7_1 + 0.475X9

	 ด้านเศรษฐกิจ	 Y3 = 	-0.097X1 + 0.402X4 – 0.096X5_2 – 0.145X7_1 + 0.409X9 

	 ด้านที่อยู่อาศัยและสิ่งแวดล้อม	 Y4 = 	0.085X2_4 – 0.104X3_1 + 0.317X4 – 0.085X6_1 – 0.159X7_1 	

	 	 	 – 0.198X7_2 + 0.105X8 + 0.429 X9

	 ด้านเทคโนโลยีและนวัตกรรม	 Y5 = 	-0.140X2_2 – 0.168X6_1 + 0.171X6_4 – 0.115X7_2 + 0.642X9

การอภิปรายผล
	 1.	 การเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างมีการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ

ภาพรวมระดบัมาก ซึง่เป็นสิง่ทีด่ทีีส่ะท้อนให้เหน็ว่าประชากรอายรุะหว่าง 50-59 ปี มกีารเตรยีมความพร้อมเข้าสูส่งัคม

สงูวยัอย่างสมบรูณ์ และเมือ่เข้าสูว่ยัสงูอายแุล้วกลุม่ตวัอย่างเหล่านีก้น่็าจะเป็นผูส้งูอายคุณุภาพ ผลการวจิยันีส้อดคล้อง

กบัการวจิยัของ Pichitkuntham, Toonsiri&Homsin10 ทีศ่กึษาปัจจยัท�ำนายการเตรยีมความพร้อมด้านสขุภาพเพือ่เข้าสู่

สังคมผู้สูงอายุของประชาชน ในชุมชนเขตอ�ำเภอวังจันทร์ จังหวัดระยองที่พบว่า การเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูง

อายทุีม่ศีกัยภาพโดยภาพรวมอยูใ่นระดบัมาก แสดงว่า กลุม่ตวัอย่างทีใ่ช้ในการศกึษาซึง่เป็นกลุม่ตวัอย่างทีอ่าศัยในชมุชน

ขนาดกลางแบบกึง่เมอืงกึง่ชนบทมกีารเตรียมความพร้อมเพือ่เข้าสูวั่ยสงูอายุด้วยตนเองอยูแ่ล้ว แต่ขดัแย้งกบัผลการวจิยั

ของ Wongwaisayawan et al.16 ที่ศึกษาการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยผู้สูงอายุอย่างมีศักยภาพของประชาชนใน

เขตสวนหลวง กรุงเทพมหานครแล้วพบว่า การเตรียมความพร้อมเข้าสู่ผู้สูงอายุของกลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับปานกลาง 

ความขัดแย้งนี้แสดงให้เห็นว่า ความแตกต่างกันในบริบทของการศึกษา เช่น การพักอาศัยในเขตกึ่งเมืองกึ่งชนบทและ

การพักอาศัยในเขตชุมชนเมืองนั้น ท�ำให้กลุ่มตัวอย่างในงานวิจัยมีการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุที่แตกต่างกัน

	 2. 	ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมในการเข้าสู่วัยสูงอายุ ผลการวิจัย พบว่า ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ 

การเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอายใุนภาพรวม ได้แก่ แรงสนบัสนนุทางสงัคม ทศันคตต่ิอการสูงอาย ุการศกึษาระดับ

ปริญญาตรี ภาวะสุขภาพการมีโรคประจ�ำตัว รายได้ 30,001–40,000 บาท/เดือน การศึกษาระดับประกาศนียบัตร

วชิาชพี/อนปุรญิญา ทีอ่ยูอ่าศัยโดยการอาศยัอยูก่บัผูอ้ืน่ และทีอ่ยูอ่าศยัโดยการเช่าอยู ่โดยปัจจยัดงักล่าวมคีวามสามารถ

ในการอธบิายความผนัแปรในคะแนนการเตรยีมความพร้อมเข้าสูวั่ยสงูอายไุด้ โดยผลการศกึษาสอดคล้องกบัผลการวจิยั

ทีผ่่านมาทีพ่บว่า ปัจจยัทีม่อีทิธพิลต่อการเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอายใุนภาพรวม คอื แรงสนบัสนนุทางสงัคม13-14,20  

ทัศนคติต่อการสูงอายุ11 ภาวะสุขภาพ11,20 รายได้9,21 การศึกษาระดับ9,22 ที่อยู่อาศัย12-13 โดยปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ 

การเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุที่ศึกษาพบทั้งหมด สอดคล้องกับแนวคิด PRECEDE-PROCEDE Model  

ที่มีแนวคิดว่าทั้ง 3 ปัจจัยนี้จ�ำเป็นต้องใช้ร่วมกันเพื่อก่อให้เกิดการสร้างแรงจูงใจ การสนับสนุนให้เกิดความยั่งยืนของ

การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่เหมาะสม15 แสดงให้เห็นว่าการได้รับแรงสนับสนุนทางสังคม การมีทัศนคติที่ดีต่อการ 

สูงอายุ การมีรายได้เพียงพอต่อการใช้จ่าย การมีความรู้สูงหรือการได้รับการศึกษา ช่วยเพิ่มความพร้อมของบุคคล

ในการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุได้ แต่การมีโรคประจ�ำตัวและการไม่ได้พักอาศัยในที่ของตนเองน้ันอาจเป็น
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อุปสรรคต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ

	 	 เมือ่พจิารณาผลการวเิคราะห์ปัจจยัทีม่อีทิธพิลต่อการเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอายใุนแต่ละด้าน พบว่า แรง

สนบัสนุนทางสงัคม ซึง่เป็นปัจจยัเสรมิแสดงให้เหน็ว่าพฤตกิรรมสขุภาพนัน้ได้รบัการสนบัสนนุ15 ช่วยสนบัสนนุหรอืเป็น

แรงกระตุน้ในการเตรยีมความพร้อมเข้าสูว่ยัสงูอายขุองกลุม่ตัวอย่าง ทัง้ด้านสขุภาพ ด้านสงัคม ด้านเศรษฐกิจ ด้านทีอ่ยู่

อาศัยและสิ่งแวดล้อม และด้านเทคโนโลยีและนวัตกรรม 

	 	 ปัจจัยน�ำที่เป็นปัจจัยที่เป็นพ้ืนฐานของการเกิดพฤติกรรมของบุคคลและก่อให้เกิดแรงจูงใจในการแสดง

พฤติกรรมของบุคคล15 คือ ทัศนคติต่อการสูงอายุ การศึกษา และภาวะสุขภาพ อาจช่วยส่งเสริมและอาจเป็นอุปสรรค

ต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุของกลุ่มตัวอย่าง ยกตัวอย่างเช่น ทัศนคติต่อการสูงอายุมีส่วนช่วยสนับสนุน

ให้กลุ่มตัวอย่างมีการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุด้านสุขภาพ ด้านสังคม การศึกษาอาจช่วยส่งเสริมและอาจเป็น

อุปสรรคต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุของกลุ่มตัวอย่างด้านสุขภาพ และด้านเทคโนโลยีและนวัตกรรม และ

การมีโรคประจ�ำตัวอาจเป็นอุปสรรคต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุของกลุ่มตัวอย่างด้านสุขภาพ เป็นต้น 

	 	 ปัจจัยเอื้อที่เป็นปัจจัยที่อาศัยอิทธิพลจากส่ิงแวดล้อมที่ท�ำให้เกิดพฤติกรรม15 ได้แก่ อาชีพ ที่พักอาศัย  

รายได้ และการมีผู้สูงอายุในครอบครัว อาจเป็นปัจจัยสนับสนุนหรือยับยั้งให้เกิดหรือไม่ให้เกิดพฤติกรรมของบุคคล  

ยกตัวอย่างเช่น อาชีพค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว มีส่วนช่วยสนับสนุนให้กลุ่มตัวอย่างการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ

ด้านสุขภาพ ส่วนอาชีพรับจ้างอาจเป็นอุปสรรคต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุด้านเศรษฐกิจ การอยู่อาศัย

โดยการเช่าอยู่อาจเป็นอุปสรรคต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุในด้านที่อยู่อาศัยและสิ่งแวดล้อม แต่การมีผู้

สูงอายุในครอบครัวมีส่วนช่วยสนับสนุนให้กลุ่มตัวอย่างมีการเตรียมความพร้อมในด้านนี้ เป็นต้น

	 ผู้วิจัยเชื่อว่าปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ ได้แก่ แรงสนับสนุนทางสังคม ทัศนคติ

ต่อการสูงอายุ ระดับการศึกษา การมีโรคประจ�ำตัว รายได้ ที่พักอาศัยมีความสัมพันธ์กันทั้งหมด ซ่ึงจ�ำเป็นต้องศึกษา

ข้อมูลและพัฒนาควบคู่กันไปเพื่อให้เกิดการสร้างแรงจูงใจและช่วยสนับสนุนให้เกิดความยั่งยืนของการเตรียมความ

พร้อมของบุคคลเข้าสู่วัยสูงอายุ ส่วนตัวแปรอื่นๆ ได้แก่ เพศ อายุ สถานภาพ อาชีพ การมีผู้สูงอายุในครอบครัว  

ซึ่งผลการวิจัยพบว่า ไม่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมในการเข้าสู่วัยสูงอายุของกลุ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งน้ี 

หากจะพัฒนาแนวทางในการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุในกลุ่มตัวอย่างเหล่าน้ีอาจต้องตระหนักถึงปัจจัยเร่ือง 

เพศ อายุ สถานภาพ อาชีพ การมีผู้สูงอายุในครอบครัว น้อยกว่าปัจจัยเรื่องแรงสนับสนุนทางสังคม ทัศนคติต่อการ 

สูงอายุ ภาวะสุขภาพ รายได้ ระดับการศึกษา และที่พักอาศัย อย่างไรก็ตามปัจจัยดังกล่าวแม้จะไม่มีอิทธิพลต่อการ 

เตรียมความพร้อมในการเข้าสู่วัยสูงอายุของกลุ่มตัวอย่างในครั้งนี้ แต่อาจมีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมในการ 

เข้าสู่วัยสูงอายุของประชากรอายุ 50-59 ปี ในบริบทอื่นๆ 

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้
	 1. 	ข้อเสนอแนะต่อวชิาชพีพยาบาล ควรน�ำชดุความรูจ้ากผลการวจิยันีไ้ปใช้ในการพฒันารปูแบบการจดักจิกรรม

เพื่อส่งเสริมการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุแก่ประชาชนพื้นที่ โดยตระหนักถึงปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียม

ความพร้อมในการเข้าสู่วัยสูงอายุ ได้แก่ แรงสนับสนุนทางสังคม ทัศนคติต่อการสูงอายุ ภาวะสุขภาพ รายได้ ระดับ 

การศึกษา และที่พักอาศัย

	 2. 	ข้อเสนอแนะส�ำหรับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง เช่น เทศบาลนครสกลนคร ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดสกลนคร 

เป็นต้น ควรส่งเสริมกจิกรรมทางสงัคมทีเ่หมาะสมส�ำหรบักลุม่วยัก่อนสงูอาย ุเช่น กลุม่กจิกรรมร่างกาย การเรยีนรูใ้หม่ๆ 

หรือกิจกรรมกลุ่มตัวอย่างที่เข้าใจและช่วยเพิ่มความเข้าใจเรื่องการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุ
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ข้อเสนอแนะการวิจัยครั้งต่อไป
	 1.	 ควรการเพิ่มตัวแปรในการวิเคราะห์เพื่อให้ช่วยเข้าใจปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการเตรียมความพร้อมในด้าน

สังคมของผู้สูงอายุได้อย่างละเอียดและครอบคลุมมากขึ้น เช่น หนี้สินในครัวเรือน จ�ำนวนสมาชิกในครัวเรือน การรับรู้ 

ความสามารถของตนเอง การเข้าร่วมกิจกรรมสังคม การเข้าถึงบริการด้านสุขภาพ การเป็นสมาชิกในชุมชน การเข้าถึง

บริการสังคม เป็นต้น

	 2.	 ควรศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพในประเด็นการเตรียมความพร้อมเข้าสู่วัยสูงอายุเพื่อให้ได้ข้อมูลเชิงลึกต่อไป

กิตติกรรมประกาศ
	 ผู้วิจัยขอขอบคุณกลุ่มตัวอย่างทุกคนที่เข้าร่วมการวิจัยในครั้งนี้ ขอขอบคุณเทศบาลนครสกลนคร ส�ำนักงาน

สาธารณสุขจังหวัดสกลนคร และวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีนครพนม มหาวิทยาลัยนครพนมที่สนับสนุนและ 

อ�ำนวยความสะดวกในการด�ำเนินการวิจัยจนส�ำเร็จลุล่วงด้วยดี
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