
แบบรายการประกอบคําขอประเมินผลงาน 
ที่เปนผลการดําเนินงานที่ผานมา 

เร่ือง  การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพของชมรมผูสูงอายุ              

ในพื้นท่ีรับผิดชอบศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี     
 

                                 ของ 
  ชื่อ  นางสาวไกรวัลย    มัฐผา 
  ตําแหนง พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ    

  ตําแหนงเลขท่ี  2214 
  กลุมการพยาบาล    โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ 

  ศูนยอนามัยท่ี 7  อุบลราชธานี    กรมอนามัย 

 
                  เพื่อขออนุมัติตัวบุคคลแตงต้ังใหดํารง 

ตําแหนง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ     

ตําแหนงเลขท่ี  2214 
กลุมการพยาบาล    โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ 

ศูนยอนามัยท่ี 7  อุบลราชธานี    กรมอนามัย 
 
 



 - 2 - 

ผลงานท่ีเปนผลการดําเนินงานท่ีผานมา 

1.ชื่อผลงานเร่ือง     การดําเนินงานสงเสริมสุขภาพของชมรมผูสูงอายุ ในพื้นท่ีรับผิดชอบ                                                
                                ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี   
2.ระยะเวลาท่ีดําเนินการ              มกราคม – ธันวาคม   2551  
3.สัดสวนของผลงานในสวนท่ีตนเองปฏิบัติ     80% 
4.ผูรวมจัดทําผลงาน       นางสาวตติยา  สารธิมา  20% 
5.บทคัดยอ 

การศึกษาการดํ า เนินงานส ง เส ริมสุขภาพของชมรมผู สู งอายุ    ในพื้น ท่ี รับ ผิดชอบ                    
ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี  มีวัตถุประสงคเพื่อสํารวจกิจกรรมการสงเสริมสุขภาพ ปจจัยความสําเร็จ 
ปญหาอุปสรรคและประเด็นขอเสนอแนะในการดําเนินงานในชมรมผูสูงอายุ     กลุมตัวอยางคือชมรม
ผูสูงอายุ จํานวน 472 ชมรม ในพื้นท่ีรับผิดชอบศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี ในป 2551  ซ่ึงไดจากการ
เลือกตัวอยางแบบแบงกลุม (Cluster Random Sampling) เลือกจากทุกอําเภอในแตละจังหวัด และสุมกลุม
ตัวอยางแบบหลายช้ัน(Multi-Stage  sampling) โดยสุมอําเภอละ 4 ตําบล และสุมตําบลละ 1  ชมรม และ
ในแตละข้ันตอนการสุมแตละคร้ังจะใชการสุมอยางงาย (Simple Random Sampling) เคร่ืองมือในการวิจัย
คือแบบสอบถามการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพของชมรมผูสูงอายุ ท่ีทีมผูวิจัย สรางข้ึน วิเคราะหโดยใช
สถิติ รอยละ ความถ่ี คาเฉล่ีย     ผลการศึกษาพบวา  
 1.กิจกรรมดานสุขภาพที่ดําเนินการในชมรมผูสูงอายุเปน “การออกกําลังกาย” มากท่ีสุด              
รอยละ  79.06  รองลงมาเปน “การอบรม/เขากลุมใหความรูในการดูแลสุขภาพ ”  รอยละ 76.18  และ 
“การฝกบริหารจิต ทําสมาธิ” รอยละ 70.16  สวนกิจกรรม “การตรวจสุขภาพ”  พบรอยละ  63.61                  
ซ่ึงเจาภาพหลักในการจัดและดําเนินกิจกรรมเหลานี้สวนใหญ คือ หนวยงานสาธารณสุข                    
 2.กิจกรรมของชมรมฯ อ่ืนๆท่ีพบมากท่ีสุด คือ กิจกรรม “ประเพณี ศาสนา” รอยละ93.22  และ
กิจกรรม “การฝกอาชีพ” รอยละ 37.92  สวนกิจกรรม “ทัศนศึกษา นันทนาการ” พบวามีเพียงรอยละ12.92 
ซ่ึงหนวยงานท่ีเปนเจาภาพหลักในการดําเนินกิจกรรมเหลานี้ สวนใหญ คือ องคกรปกครองสวนทองถ่ิน  
 3.มีชมรมผูสูงอายุรอยละ 19.70 เทานั้นท่ีมีผลงาน/กิจกรรมเดนของชมรม ท่ีสามารถเผยแพร            
และเปนตัวอยางได    โดยรอยละ 45.16    เปนกิจกรรมเกี่ยวกับการออกกําลังกาย เชน  การรําไมพลอง                     
รํามวยโบราณ รําไทเก็ก  การบริหารรางกายตามจังหวะดนตรีพื้นบาน   และอ่ืนๆ    
 ส่ิงท่ีสําคัญคือ ควรมีกระบวนการในการสรางความเขมแข็งใหกับชมรมผูสูงอายุใหสามารถพึ่งพา
ตนเอง  และในกรอบของการสงเสริมสุขภาพ มีกิจกรรมที่หลากหลาย ดังนั้น ควรศึกษาและนําเสนอ
ทางเลือกกิจกรรมที่เหมาะสม และพิจารณาจากความตองการของผูสูงอายุ เพราะ บางกิจกรรม เชน              
การออกกําลังกายในบางประเภทอาจจะขัดตอวิถีชีวิต คานิยม ของผูสูงอายุ  สวนการจัดประกวดชมรม
ผูสูงอายุเปนอีกกลยุทธหนึ่งในการผลักดันใหชมรมฯมีการขับเคล่ือนกิจกรรม  แตขอท่ีพึงระวังคือ            
ชมรมผูสูงอายุท่ีไมไดสนใจเขาประกวดก็อาจจะถูกละเลย   
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6.บทนํา 

เนื่องจากภาวการณถดถอยของสมรรถนะทางรางกาย เม่ือเขาสูวัยผูสูงอายุ มีโอกาสกอใหเกิด
ปญหาสุขภาพ   เจ็บปวยเร้ือรังเพิ่มมากข้ึน  อีกท้ังปญหาขาดผูดูแลยามเจ็บปวย ซ่ึงจะมีโอกาสเกิดปญหา
ท้ังตอตัวผูสูงอายุ ครอบครัวและระบบบริการสุขภาพ การท่ีจะใหผูสูงอายุมีชีวิตยืนยาวอยางมีคุณภาพ 
ตองมีการสงเสริมสุขภาพท้ังในกลุมผูสูงอายุท่ียังมีสุขภาพดีใหมีสุขภาพแข็งแรง ปองกันและชะลอเวลา
เขาสูภาวะเจ็บปวยเร้ือรัง และในกลุมผูสูงอายุท่ีเจ็บปวยใหหายหรือทุเลาจากการปวย  ลดการเกิด                
ความพิการหรือทุพพลภาพ  

           ท้ังนี้กรมอนามัย ไดมีนโยบายสนับสนุนการสงเสริมสุขภาพในประชากรสูงวัยดวยกลวิธีตางๆ            
ท่ีสําคัญคือ การรวมกลุมเปนชมรมผูสูงอายุ เพื่อทํากิจกรรมตางๆรวมกัน อาทิเชนการออกกําลังกาย 
ตลอดจนการสงเสริมใหผูสูงอายุมีพฤติกรรมดูแลสุขภาพตนเอง เพื่อใหมีการพัฒนาสุขภาพกาย จิตใจ 
สังคมและจิตวิญญาณ อยางไรก็ตามชมรมผูสูงอายุ เปนปรากฏการณทางสังคมท่ีเกิดข้ึนมาต้ังแต                         

ป พ.ศ.2505 (6)  เปนการรวมกลุมผูสูงอายุเพื่อการชวยเหลือซ่ึงกันและกันภายในชุมชนเดียวกันและเพ่ือ
การทําประโยชนใหกับสังคมตามเง่ือนไขหรือสภาพของชมรมนั้นๆท่ีจะเอ้ืออํานวย จนปจจุบัน                    
ชมรมผูสูงอายุไดขยายการจัดต้ังแลวท่ัวประเทศ ท้ังในระดับ ตําบล,อําเภอ,จังหวัด ซ่ึงประสบการณ              
การดําเนินงานของชมรมท่ีผานมายาวนาน      ทําใหเช่ือวาชมรมผูสูงอายุจะเปนกลวิธีสําคัญในการแกไข          
หรือบรรเทาปญหาท่ีผูสูงอายุกําลังเผชิญอยูและเปนเง่ือนไขสําหรับการกําหนดนโยบายของรัฐบาล                  
ท่ีมีตอผูสูงอายุ 

การพัฒนาชมรมผูสูงอายุเปนกระบวนการท่ีคอนขางใชเวลานาน ท้ังนี้กรมอนามัย ไดพยายาม
สนับสนุนใหมีการพัฒนาชมรมผูสูงอายุหลากหลายวิธีการ    เชน การคัดเลือกชมรมผูสูงอายุดีเดน                  
เชิดชูเกียรติ   รวมถึงกําหนดตัวช้ีวัดผลผลิตในปงบประมาณ2550-2551 ใหชมรมผูสูงอายุอยางนอย           
หนึ่งตําบล/หนึ่งชมรม  มีกิจกรรมออกกําลังกายและสงเสริมสุขภาพ     ท้ังนี้ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี  
เปนหนวยงานในสังกัดกรมอนามัย       ไดดํา เนินการสนับสนุนใหจังหวัดในเขตรับผิดชอบ                         
ดําเนินการดังกลาว  ซ่ึงปรากฎผลการดําเนินงาน ดังตาราง 
ตาราง  ผลการดําเนินงานชมรมผูสูงอายุตามตัวช้ีวดัผลผลิตในพื้นท่ีรับผิดชอบเขต 7  

ผลงาน 
ตัวชี้วัดผลผลิตกรมอนามัย 

ป 2550 ป2551 

-ตําบลที่มีชมรมผูสูงอายุจัดกจิกรรมออกกําลังกายรวมกนัทุกเดือนอยาง
นอยเดือนละคร้ัง รอยละ 96 

98.0  

-ตําบลที่มีชมรมผูสูงอายุจัดกจิกรรมสงเสริมสุขภาพรวมกันทุกเดือนอยาง
นอยเดือนละคร้ัง รอยละ 90 

 98.0 

ที่มา แบบรายงาน สส.2 รวบรวมโดยสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
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 ท้ังนี้ขอมูลจากแบบรายงาน สส.2 ระบุเพียงจํานวน รอยละ ของการทํากิจกรรมออกกําลังกาย
หรือกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ โดยไมสามารถบงช้ีไดวากิจกรรมสงเสริมสุขภาพนั้น ประกอบดวยกิจกรรม
ใดบางและมีองคกรใดบางมีสวนเกี่ยวของ ใหการสนับสนุน ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี พิจารณาเห็น
ความจําเปนท่ีตองใหมีขอสารสนเทศท่ีเพียงพอตอการปรับปรุงพัฒนาการดําเนินงาน ใหบรรลุยุทธศาสตร
การสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ จึงไดสํารวจการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพของชมรมผูสูงอายุในพื้นท่ี
รับผิดชอบศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี ข้ึน 

7.วัตถุประสงค 

1) เพื่อสํารวจกิจกรรมสงเสริมสุขภาพท่ีมีการดําเนินงานในชมรมผูสูงอายุในพื้นท่ีรับผิดชอบ         
ของศูนยอนามัยท่ี  7  อุบลราชธานี 

2) เพื่อศึกษาปจจัยท่ีมีสวนทําใหการดําเนินงานของชมรมประสบความสําเร็จ 
3) เพื่อศึกษาปญหาอุปสรรคสําคัญและขอเสนอแนะในการแกไขในการดําเนินงานชมรม 

8.วิธีการศึกษา/ขอบเขตการศึกษา 

 ในการศึกษาการดํ า เนินงานสง เสริมสุขภาพของชมรมผู สูงอายุ ในพื้น ท่ี รับผิดชอบ                    
ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี ในคร้ังนี้ เปนการวิจัยเชิงสํารวจ (Survey research)  เพื่อสํารวจกิจกรรม
สงเสริมสุขภาพท่ีมีการดําเนินงานในชมรมผูสูงอายุ  ปจจัยท่ีมีสวนทําใหการดําเนินงานของชมรมประสบ
ความสําเร็จ  ปญหาอุปสรรคสําคัญแนวทางในการแกไขการดําเนินงานชมรมผูสูงอายุในพื้นท่ีรับผิดชอบ
ของศูนยอนามัยท่ี  7  อุบลราชธานี เพื่อใหมีขอมูลสารสนเทศท่ีเพียงพอตอการปรับปรุงพัฒนาการ
ดําเนินงานใหบรรลุยุทธศาสตรการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุซ่ึงมีกลวิธีหลัก คือ สนับสนุนการรวมตัวเปน
ชมรมผูสูงอายุนั้น   และมีขอมูลท่ีเพียงพอตอการสนับสนุนแกพื้นท่ีจังหวัดในความรับผิดชอบ     

ขอบเขตการศึกษา 
การศึกษาคร้ังนี้เปนการสํารวจกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ ท่ีมีการดําเนินการในชมรมผูสูงอายุใน

จังหวัดท่ีอยูในความรับผิดชอบของศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี ไดแก อุบลราชธานี ยโสธร อํานาจเจริญ 
ศรีสะเกษ มุกดาหาร นครพนม สกลนครและกาฬสินธุ 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 ประชากร  คือ  ชมรมผูสูงอายุท้ังหมดใน 8 จังหวัด จากขอมูลของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด 
พื้นท่ีรับผิดชอบของศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี จังหวัดสกลนคร กาฬสินธุ นครพนม มุกดาหาร 
อุบลราชธานี ศรีสะเกษ ยโสธร และอํานาจเจริญ โดยจะเปนสมาชิกสภาผูสูงอายุแหงประเทศไทย                     
หรือไมก็ได 
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 กลุมตัวอยาง คือ ชมรมผูสูงอายุในพื้นท่ี 8 จังหวัด ซ่ึงไดจากการเลือกตัวอยางแบบแบงกลุม 
(Cluster Random Sampling) เลือกจากทุกอําเภอในแตละจังหวัด และสุมกลุมตัวอยางแบบหลายช้ัน
(Multi-Stage  sampling) โดยสุมอําเภอละ 4 ตําบล และสุมตําบลละ 1  ชมรม และในแตละข้ันตอนการสุม
แตละคร้ังจะใชการสุมอยางงาย (Simple Random Sampling) ดังข้ันตอนตอไปนี้   

เขตตรวจราชการท่ี 14 เขตตรวจราชการท่ี 11 
อุบลราชธานี ศรีสะเกษ ยโสธร อํานาจเจริญ สกลนคร กาฬสินธุ นครพนม มุกดาหาร 

เลือกทุกอําเภอในแตละจังหวัด 
25 อําเภอ 22 อําเภอ 9 อําเภอ 7 อําเภอ 18 อําเภอ 18 อําเภอ 12 อําเภอ 7 อําเภอ 

สุมอําเภอละ 4 ตําบล 

100 ตําบล 88 ตําบล 36 ตําบล 28  ตําบล 72 ตําบล 72 ตําบล 48 ตําบล 28 ตําบล 

สุมตําบลละ 1  ชมรม 
100 ตําบล 88 ตําบล 36 ตําบล 28  ตําบล 72 ตําบล 72 ตําบล 48 ตําบล 28 ตําบล 

รวมท้ังสิ้น   472  ชมรม 

โดยผูท่ีเปนตัวแทนในการตอบแบบสอบถามในนามของชมรมผูสูงอายุ ไดแกผูบริหารของชมรม
ในปจจุบัน ซ่ึงดํารงตําแหนงเปนประธานชมรมผูสูงอายุ หรือรองประธานชมรมผูสูงอายุหรือเลขานุการ
ชมรมผูสูงอายุ เพียงตําแหนงใดตําแหนงหนึ่ง 

เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา 
  เคร่ืองมือในการศึกษาในคร้ังนี้ เปนแบบสอบถามการดําเนินงานสงเสริมสุขภาพของ            

ชมรมสูงอายุฯ ชนิดใหเลือกตอบและคําถามปลายเปด (Closed - Opened end Questionnaire) ท่ีทีมผูวิจัย
สรางข้ึน โดยแบงเปน  4  สวน ดังนี้                      

สวนท่ี  1  :  ขอมูลทางดานประชากร เศรษฐกิจสังคมของกลุมตัวอยางท่ีศึกษา ซ่ึงมีลักษณะ           
ขอคําถามเปนแบบเลือกตอบและเติมคําในชองวาง ประกอบดวยขอมูล เพศ , ระดับการศึกษา,  อาชีพกอน
ดํารงตําแหนงในชมรม,อาชีพในปจจุบัน , แหลงรายได,ความเพียงพอของรายได, เหตุผลการเขาชมรม  

สวนท่ี  2  :  ขอมูลเบ้ืองตนเกี่ยวกับการจัดต้ังชมรมฯ โดยลักษณะขอคําถามเปนแบบเลือกตอบ
และเติมคําในชองวาง ประกอบดวย  สถานท่ีต้ัง/สถานท่ีทําการชมรมฯ , ผูดําเนินการกอต้ังชมรม ,เหตุผล
การกอต้ังชมรม ,จํานวนสมาชิก, การสมัครเปนสมาชิกสภาผูสูงอายุแหงประเทศไทย  

สวนท่ี  3  :  ขอมูลเกี่ยวกับการดําเนินกิจกรรมสงเสริมสุขภาพในชมรมผูสูงอายุ โดยลักษณะขอ
คําถามเปนแบบเลือกตอบและเติมคําในชองวาง ประกอบดวย  การทํากจิกรรมดานฝกฝนอาชีพ ,กิจกรรม
ดานวัฒนธรรม ประเพณี  ศาสนา, กิจกรรมดานทัศนศึกษา สังสรรค นันทนาการ  

 - กิจกรรมดานสุขภาพ แบงเปน กิจกรรม การตรวจสุขภาพ  การออกกําลังกาย  การฝก
บริหารจิตทําสมาธิ การอบรม/เขากลุม ใหความรู ในการดูแลสุขภาพ พรอมท้ังใหระบุผูท่ีเปนเจาภาพหลัก 
หรือผูท่ีสนับสนุนการทํากิจกรรม  
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วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 
ในการเก็บขอมูลประกอบการวิจัยในคร้ังนี้ ผูวิจยัไดดําเนินการตามข้ันตอน ดังนี ้
 1)สํารวจขอมูลจํานวน รายช่ือ และท่ีอยูชมรมผูสูงอายุในแตละจังหวัดจากผู รับผิดชอบ                 
งานอนามัยผูสูงอายุของสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด    
 2)โทรศัพทประสานกับหนวยงานสาธารณสุขในพ้ืนท่ี เชน สถานีอนามัย PCU และ สํานักงาน
สาธารณสุขอําเภอ เพื่อการสงตอและติดตามแบบสอบถาม 

3)สงแบบสอบถามทางไปรษณียสงถึงสถานีอนามัยในตําบลท่ีต้ังชมรมผูสูงอายุ ซ่ึงเปน                   
กลุมตัวอยาง เพื่อใหเจาหนาท่ีสาธารณสุขสงตอใหกับประธานหรือเลขานุการชมรม   โดยแนบซองเปลา
ติดแสตมปจาหนาซองท่ีอยู  ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี เพื่อใหชมรมผูสูงอายุสงกลับ 

4)เก็บรวบรวมแบบสอบถาม ตรวจสอบความ ถูกตองสมบูรณของการตอบแบบสอบถาม กรณีท่ี
ไดแบบสอบถามไมครบ จะโทรศัพทประสานขอจากสถานีอนามัยใหชวยติดตามขอมูลเพิ่มเติม 

5)ระยะเวลาในการเก็บรวมรวมขอมูล   สิงหาคม –กันยายน 2551  

การทดสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ 
 ในการสรางแบบสอบถามผูวิจัยไดมีการศึกษาขอมูล ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเกี่ยวของกับการ
ดําเนินงานของชมรมผูสูงอายุ  และวัตถุประสงคการวิจัยเพื่อใชเปนแนวทางในการสรางแบบสอบถาม 
และมีการนําไปทดลองใชในกลุมตัวอยาง จํานวน 50 ชุด เพื่อหาความตรง(Validity)ของแบบสอบถาม 

การวิเคราะหขอมูล 
ในการศึกษาวิจัยคร้ังนี้  ผูวิจัยไดประมวลผลดวยโปรแกรม สําเร็จรูป โดยใชสถิติเชิงพรรณนา 

(Descriptive Statistics)  ไดแก   ความถ่ี  คารอยละ   คาเฉล่ียเลขคณิต        

9.ผลการดําเนนิงาน/ผลการศึกษา 

 จากผูท่ีตอบแบบสอบถาม จํานวน 472  คน ซ่ึงเปนเพศชายมากกวาเพศหญิง รอยละ  83.26             
ทําหนาท่ีเปนประธานชมรมฯ  มีอาชีพกอนท่ีจะเขามาทําหนาท่ีในชมรมฯคือ อาชีพเกษตรกรรม                  
รอยละ 67.16  ซ่ึงปจจุบันกลุมเหลานี้ รอยละ 59.75  ยังตองทํางานประกอบอาชีพ โดยมีรายไดหลัก                
ในแตละเดือนมาจากบุตรหลาน ซ่ึงในจํานวนดังกลาวรอยละ 52.12 มีรายไดท่ีไดรับในแตละเดือน          
ไมเพียงพอตอคาใชจาย 

1) การจัดตั้งชมรมผูสูงอายุ 
   ผูดําเนินการกอต้ังชมรมฯ รอยละ 69.70 เปนหนวยงานของรัฐ ซ่ึงเหตุผลในการจัดต้ังชมรม   

รอยละ 77.75 คิดวาเพื่อสงเสริมสนับสนุนกิจกรรมของผูสูงอายุ นอกจากนี้ รอยละ61.65  ยังไมไดเปน
สมาชิกสภาผูสูงอายุแหงประเทศไทยโดยใหเหตุผลเน่ืองจากไมทราบวิธีการ ข้ันตอนการสมัคร  
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2) การดําเนินกิจกรรมสงเสริมสุขภาพในชมรมผูสูงอายุ 

    พบวาชมรมมีการจัดกิจกรรม ดานสุขภาพ รอยละ 80.93  โดยกิจกรรมดานสุขภาพท่ีดําเนินการ
ในชมรมเปน “การออกกําลังกาย” มากท่ีสุดถึงรอยละ 79.06  รองลงมา เปน “การอบรม/เขากลุมใหความรู
การดูแลสุขภาพ ” รอยละ 76.18  และ  “การฝกบริหารจิตทําสมาธิ” รอยละ 70.16      

ซ่ึง เจ าภาพหลักในการจัดและดํา เนินกิจกรรมน้ีสวนใหญ  คือ  หนวยงานสาธารณสุข                   
รอยละ 54.19 รองลงมาคือ องคกรปกครองสวนทองถ่ินรอยละ 45.81โดยส่ิงท่ีไดรับสนับสนุนสวนใหญ 
จะเปนเร่ืององคความรูและวิทยากร รอยละ  41.36  รองลงมาคือ ส่ือ เอกสาร คูมือ แผนพับ VCD รอยละ  
29.32  สําหรับวัตถุประสงคในการเลือกจัดกิจกรรมดานสุขภาพ รอยละ 64.66  จัดตามคําแนะนําของ
เจาหนาท่ี  ซ่ึงผูท่ีเขารวมกิจกรรมสวนใหญจะเปนผูสูงอายุในชมรม เปนหลัก                  โดยกลุมตัวอยาง
คิดวาชมรมผูสูงอายุของตนเองไดรับการสนับสนุนจากหนวยงานสาธารณสุข         ในระดับ สถานี
อนามัย/PCU มากท่ีสุด รอยละ  63.35    
 นอกจากนั้นในชมรมยังไดมีการดําเนินกิจกรรมในดานอ่ืนๆ ท่ีพบมากท่ีสุด คือกิจกรรม                  
“ดานวัฒนธรรม ประเพณี ศาสนา” รอยละ  93.22   รองลงมาคือ กิจกรรม “ดานการฝกอาชีพ”                      
รอยละ 37.92  ซ่ึงเจาภาพหลักในการจัดและดําเนิน 2 กิจกรรมน้ี เปนองคกรปกครองสวนทองถ่ิน                  
โดยส่ิงท่ีไดรับสนับสนุนจากกิจกรรม จะเปนเร่ืองของงบประมาณ  องคความรูและวิทยากร      

          3) ประเด็นความสําเร็จ ความตองการ ขอเสนอแนะ ในการดําเนินงานชมรมผูสูงอายุ 

   พบวามีเพียงรอยละ 19.70  เทานั้นท่ีมีผลงานเดน/กิจกรรมเดนของชมรมท่ีสามารถเผยแพรและ
เปนตัวอยางได  โดยรอยละ 45.16 เปนกิจกรรมเกี่ยวกับการออกกําลังกาย ซ่ึงเปนการ   รําไมพลอง                  
รํามวยโบราณ รําไทเก็ก และอ่ืนๆ รองลงมาเปนเกี่ยวกับงานหัตถการ จักสาน  รอยละ 29.03  นอกจากนั้น
จะเกี่ยวกับการแพทยแผนไทย เชน การทําสมุนไพร อบ นวด ประคบ รวมท้ัง เกี่ยวกับการจัดสวัสดิการ/
ดูแลสมาชิกชมรม    เกี่ยวกับการจัดใหมีการประกวดชมรมผูสูงอายุพบวา กลุมตัวอยางรอยละ 56.57             
เห็นดวยและตองการใหมีการประกวดชมรมผูสูงอายุ  สวนอีก  รอยละ 27.75 ไมเห็นดวย เนื่องจาก                   
ยังไมพรอม และไมมีงบประมาณสนับสนุน  
          สําหรับปจจัยความสําเร็จและปญหาอุปสรรคในการดําเนินงานของชมรมผูสูงอายุนั้นสามารถ
รวบรวมและสรุปประเด็นหลักๆ 5  อันดับ ดังนี้  

ปจจัยความสําเร็จ ปญหาอุปสรรค 
1)ความสามัคคีและความรวมมือของสมาชิก    1)ขาดงบประมาณ    
2)ความเขมแข็งของคณะกรรมการชมรม      2)ขาดการสนับสนุนจากอปท.และภาครัฐ    
3)เกี่ยวกับเร่ืองสวัสดิการในการดูแลสมาชิก               3)ไมมีความเช่ียวชาญเร่ืองเทคโนโลยี ส่ือ      

4)การใหชุมชนมีสวนรวม    4)ครอบครัวผูสูงอายุไมเขาใจ                         
5)การสนับสนุนกิจกรรมของหนวยงานภาครัฐ   5)ชมรมไมมีการดําเนินกิจกรรมอยางตอเนื่อง 
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ขอเสนอแนะตอหนวยงาน/ผูท่ีเกี่ยวของ สามารถสรุปประเด็นหลักๆท่ีสําคัญไดดังนี้ 

“ขอเสนอแนะตอหนวยงานสาธารณสุข” “ขอเสนอแนะตอองคกรปกครองสวนทองถ่ิน” 
1)ควรมีการออกตรวจสุขภาพใหผูสูงอายุ                   1)สนับสนุนงบประมาณ     
2)ใหเจาหนาท่ีสาธารณสุขออกเยี่ยมบานผูสูงอายุ    2)เพิ่ม/ขยายเบ้ียยังชีพใหไดรับท่ัวถึงทุกคน   
3)ใหความรูดานสุขภาพแกผูสูงอายุในชมรม              3)ใหมีการออกเยี่ยมผูสูงอายุ        
4)ใหมีการติดตามเยี่ยมชมรม   4)จัดหาอาชีพเสริมสําหรับผูสูงอายุ   
5) ขอสิทธิพิเศษในการรักษาไมตองจับบัตรคิว       

“ขอเสนอแนะตอชุมชน” “ขอเสนอแนะตอสภาผูสูงอายุฯ” 
1)ควรมีสวนรวมในกิจกรรมของชมรม        1)ควรมีการติดตามสมาชิกชมรมอยางตอเนื่อง    
2)ควรเห็นความสําคัญของชมรม                       2)ใหความคุมครองชมรมและสมาชิก 
3)ควรใหการสนับสนุนชมรม     3)ควรมีการติดตอประสานงานกันมากข้ึน 

4)ชวยเหลือและสนับสนุนชมรม    4)มีเวทีใหผู สูงอายุไดแสดงออก/รวมกิจกรรม  
ในชุมชน   5)ใหมีการแลกเปล่ียนเรียนรูระหวางชมรม 

อภิปรายผลการศึกษา 

 1) การดําเนินกิจกรรมในภาพรวมที่เกิดข้ึนในชมรมฯสวนใหญจะเปนกิจกรรมเกี่ยวกับ ศาสนา
ประเพณีวัฒนธรรม  ท้ังนี้อาจเนื่องมาจากผูสูงอายุ  เปนคนกลุมหลักท่ีมีศาสนาเปนหลักในการ           
ดําเนินชีวิตมากกวาบุคคลวัยอ่ืน  สวนกิจกรรมดานสุขภาพท่ีมีการดําเนินการในชมรมฯน้ัน            
รูปแบบกิจกรรมจะเปน “กิจกรรมการออกกําลังกาย” เปนหลัก เนื่องจากกิจกรรมดังกลาวสามารถสาธิต 
และใหปฏิบัติตามไดงาย รวมท้ังถามีการประยุกตเขากับวัฒนธรรมทองถ่ินก็จะเพิ่มความนาสนใจใหกับ
ผูสูงอายุมากยิ่งข้ึน นอกนั้นจะเปนกิจกรรมการอบรม/เขากลุมใหความรูในการดูแลสุขภาพ    การฝก
บริหารจิต ทําสมาธิ และการตรวจสุขภาพใหผูสูงอายุ ซ่ึงสอดคลองกับขอมูลของ บรรลุ ศิริพานิช                

และคณะ(2) ท่ีพบวา กิจกรรมของชมรมผูสูงอายุ มีหลากหลาย เชน  กิจกรรมทางศาสนา ประเพณี                  

เปนกิจกรรมท่ีทํากันมาก  และสอดคลองกับการศึกษาของ  พีรสิทธ์ิ  คํานวณศิลปและคณะ (5)  ท่ีพบวา 

กิจกรรมที่ดําเนินการในชมรมผูสูงอายุดานการสงเสริมสุขภาพเปนกิจกรรมการออกกําลังกาย                     
รอยละ 55.0  สวนท่ีเหลือเปนกิจกรรมทางศาสนา และกิจกรรมบําเพ็ญสาธารณะประโยชน  ซ่ึงสอดรับ
กับขอมูลผลงานกิจกรรมเดนของชมรม จากการศึกษาคร้ังนี้ท่ีพบวา ผลงานกิจกรรมเดนของชมรม              
สวนใหญ เปนกิจกรรมการออกกําลังกายมากท่ีสุดถึงรอยละ  45.16  โดยเปน  การรําไมพลอง                         
รํามวยโบราณ  รําไทเก็ก การออกกําลังกายตามวิถีชีวิตอ่ืนๆ เปนตน  
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2) เกี่ยวกับการกอต้ังชมรมพบวา รอยละ 69.70 มีหนวยงานของรัฐเปนผูท่ีริเร่ิมดําเนินการ             
กอต้ังชมรม โดยรอยละ 77.5 คิดวาต้ังชมรมเพื่อสงเสริมสนับสนุนกิจกรรมของผูสูงอายุ ซ่ึงจะสอดคลอง

กับขอมูลของ บรรลุ ศิริพานิช และคณะ(2) ท่ีพบวา  ชมรมผูสูงอายุสวนใหญ (>รอยละ70 ) เปนชมรม              

ท่ีต้ังข้ึนโดยขาราชการกระทรวงสาธารณสุข และกรมประชาสงเคราะห เปนผูชักชวนสนับสนุนใหต้ังข้ึน 

รวมท้ังจากการศึกษาของ ประสิทธ์ิ ลีระพันธ และ เพ็ญประภา ศิวิโรจน (1)  ท่ีกลาววา นโยบายของรัฐได

กําหนดใหหนวยงานตางๆสงเสริมและสนับสนุนใหมีการจัดต้ังชมรมผูสูงอายุข้ึน แตยังขาดรูปธรรมของ
แผนงานโครงการ และส่ิงสนับสนุนตางๆแกหนวยปฏิบัติการในพื้นท่ีท้ังดานความคิดและวิธีปฏิบัติ โดย
กระทรวงสาธารณสุขเปนหนวยงานหลักท่ีรับเอานโยบายมาปฏิบัติอยางจริงจังดวยการชวยเหลือและ
สนับสนุนในการจัดต้ังชมรมข้ึนท่ีโรงพยาบาล สถานีอนามัย  

ดังนั้นจากขอมูลจึงพอจะสรุปไดวา     ชมรมผูสูงอายุสวนใหญในพื้นท่ีรับผิดชอบของ                     
ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี    ไดมีการดําเนินกิจกรรมตางๆในชมรม ไมวาจะเปนกิจกรรมดานสุขภาพ 
หรือดานใดก็ตาม   ท้ังนี้อาจเนื่องมาจาก นโยบายเกี่ยวกับผูสูงอายุ เชน เร่ืองการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ 
ตลอดจนการจัดสวัสดิการหรือสิทธิพิเศษชองทางดวน สําหรับผูสูงอายุ  ทําใหชมรมฯตองสราง                      
หรือดําเนินกิจกรรมใหเกิดการเคล่ือนไหวถึงแมจะไมตอเนื่องชัดเจน หรือมีระยะเวลาท่ีไมแนนอน               
แตอยางนอยชมรมฯเหลานี้ก็มีกิจกรรมอยูเปนระยะๆ  ซ่ึงอาจจะไมสัมพันธกับขอมูลการศึกษาของ           

บรรลุ  ศิริพานิช และคณะ(2)    ท่ีระบุ มีชมรมผูสูงอายุท่ีดําเนินการเปนกิจลักษณะเพียง รอยละ30% 

เทานั้น นอกนั้นอาจมีแตช่ือมิไดมีกลไกดําเนินการอะไร  
แตส่ิงท่ีนาสังเกต คือ จากการศึกษาพบวารอยละ  61.65  ยังไมไดเปนสมาชิกสภาผูสูงอายุ                  

แหงประเทศไทย โดยใหเหตุผลเน่ืองมาจากไมทราบวิธีการ ข้ันตอน การสมัคร ซ่ึงอาจทําใหชมรมฯ
ดังกลาว ขาดโอกาสท่ีจะมีเครือขายแลกเปลี่ยนเรียนรูระหวางกัน  ดังนั้นจึงจําเปนอยางยิ่งท่ีผูเกี่ยวของ
จะตองใหขอมูลและแนะนํา รวมท้ังหาชองทางใหกลุมชมรมฯดังกลาวไดสมัครเปนสมาชิกสภาผูสูงอายุ
ตามความเหมาะสมและความสมัครใจ 
 3) เม่ือพิจารณาจากความตองการในการสนับสนุนจากหนวยงานภาครัฐและองคกรท่ีเกี่ยวของ
พบวา ชมรมฯสวนใหญ ยังมุงไปท่ีประเด็นเร่ืองของงบประมาณเปนหลัก รวมท้ังในเร่ืองเบ้ียยังชีพ          
ซ่ึงบางสวนแสดงใหเห็นวา ชมรมฯยังอยูในภาวะพ่ึงพิง ยึดติดกับหนวยงานภาครัฐเปนหลัก  โดยเฉพาะ
หนวยงานดานสาธารณสุข และองคกรปกครองสวนทองถ่ินท่ีใหการสนับสนุน    ทําใหชมรมฯเหลานี้
ขาดความเขมแข็ง ท่ีสามารถพ่ึงตนเอง หรือดูแลตนเองไดตามท่ีควรจะเปน  ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษา

ของ จันทรเพ็ญ ชูประภาวรรณ (4)ท่ีระบุวา บริการดานสังคมและสุขภาพท่ีรัฐจัดสรรใหแกผูสูงอายุ                    

ท่ีผานมายังไมสามารถตอบสนองความตองการพื้นฐาน โดยเฉพาะประเด็นสําคัญในเร่ืองทัศนคติของ
ภาครัฐและสังคมไทยท่ีอยูบนพื้นฐานการสงเคราะหเปนหลัก ไมเอ้ืออํานวยตอการพัฒนาศักยภาพ
ผูสูงอายุ สวัสดิการสําคัญท่ีรัฐจัดใหแกผูสูงอายุอยางเปนรูปธรรมมีเพียง 2 ประการ คือ สิทธิบริการ                        
ทางสุขภาพโดยไมคิดมูลคา และโครงการเบ้ียยังชีพ    นอกจากนี้ชมรมฯยังตองการไดรับสิทธิพิเศษใน
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การ เขารับการบริการในสถานบริการสาธารณสุข เชน ไมตองรอจับบัตรคิวเหมือนผูปวยอ่ืนๆ ซ่ึงปจจุบัน
ในโรงพยาบาลไดมีชองทางดวนสําหรับบริการผูสูงอายุ    แตท้ังนี้ก็คงตองพิจารณาลําดับความสําคัญ          
ในประเด็นดังกลาวดวยตามการพิจารณาของเจาหนาท่ีดานสาธารณสุข เพราะบางคร้ังอาจมีผูปวยท่ีอาการ
หนักหรือมีความจําเปนตองใหการตรวจรักษากอน/เรงดวน   

10.การนําไปใชประโยชน 
 1.เปนสารสนเทศท่ีนําไปใชประโยชนในการปรับปรุงพัฒนาการดําเนินงานใหบรรลุยุทธศาสตร
การสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุตามกลวิธีหลัก คือ สนับสนุนการรวมตัวเปนชมรมผูสูงอายุ 
 2.เปนขอมูลนํา เขาสําหรับหนวยงานท่ีเกี่ ยวของในการวางแผนพัฒนาชมรมผู สูงอายุ                 
ตามศักยภาพและความตองการของชมรม  เพื่อใหเกิดประโยชนสูงสุดตอผูสูงอายุ 
 3.แตละจังหวัด/พื้นท่ี  นําผลท่ีไดจากการศึกษาคร้ังนี้ไป สรางการมีสวนรวมของชมรมผูสูงอายุ 
เพื่อยกระดับมาตรฐานของชมรมผูสูงอายุและพัฒนาความเขมแข็งของชมรมใหสามารถพึ่งตนเองได 

11.ความยุงยากในการดําเนนิการ/ปญหา/อุปสรรค 
 1)เนื่องจากขอมูลจํานวน /ท่ีอยู /ประธาน   ชมรมผูสูงอายุตามท่ีรายงาน  ขอมูลไมเปนปจจุบัน
และมีการเปล่ียนแปลง เชน ชมรมถูกยุบไป  หรือ ไมมีตัวตนของชมรมจริงๆ  และ ในสวนของท่ีอยูพบวา
มีการเปล่ียนแปลง  จากการเปล่ียนประธานคนใหม  ตลอดท้ังการเสียชีวิตไปแลว   
 2) เนื่องจากเปนการตอบแบบสอบถามและสงทางไปรษณีย  ทําใหขอมูลท่ีไดกลับคืนมาในรอบ
แรกคอนขางนอย และไมสมบูรณ      ซ่ึงตองสงแบบสอบถามออกไปอีกคร้ัง ท้ังในกลุมเดิมและ            
กลุมใหม  และมีการประสานขอมูลกับหนวยงานสาธารณสุขในพื้นท่ีเพิ่มเติม    จึงสามารถไดขอมูล            
ตามจํานวนกลุมตัวอยาง  

12.ขอเสนอแนะ/วิจารณ 
 1) กิจกรรมและกระบวนการสงเสริมสุขภาพในชมรมฯ ควรพิจารณาจากความตองการของ
ผูสูงอายุเปนสวนประกอบดวย เพราะ บางกิจกรรม เชน การออกกําลังกายในบางประเภทอาจจะขัดตอวิถี
ชีวิต คานิยม ของผูสูงอายุ โดยเฉพาะผูสูงอายุในชนบท  ซ่ึงในกรอบของการสงเสริมสุขภาพ มีกิจกรรมท่ี
หลากหลาย ดังนั้น หนวยงานสาธารณสุข ควรตองศึกษาและนําเสนอทางเลือกกิจกรรมที่หลากหลาย
ใหแกชมรมผูสูงอายุ 
 2) ควรมีกระบวนการในการสรางความเขมแข็งใหกับชมรมผูสูงอายุ ใหสามารถพึ่งพาตนเอง 
และดูแลสมาชิกในชมรม ตลอดจนคิดวางแผน ดําเนินการจัดกิจกรรมใหแกชมรมฯไดเอง  และชุมชนควร
ใหโอกาสผูสูงอายุ ชมรมผูสูงอายุไดมีเวทีแสดงออก ถายทอดประสบการณหรือมีกิจกรรมบําเพ็ญ
ประโยชนตอสังคมและชุมชนเพื่อใหผูสูงอายุรูสึกวาตัวเองนั้นมีประโยชนและมีคุณคา 
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 3) การจัดต้ังชมรมผูสูงอายุในระดับตางๆ เชน ระดับตําบล อําเภอ จังหวัด ไมควรเปนเพียง
กิจกรรม ตามนโยบาย ท่ีดําเนินข้ึนโดยภาครัฐเพื่อสนองนโยบาย แตทางปฏิบัติจะทําอยางไรใหชุมชนมี
สวนรวมและมีบทบาทมากข้ึน  หนวยงานท่ีเกี่ยวของในการดูแลผูสูงอายุและชมรมผูสูงอายุ  ควรมี
นโยบายในการพัฒนาชมรมผูสูงอายุใหมีรูปแบบท่ีชัดเจนและมีความตอเนื่อง  มิใชมีเพียงนโยบายใหมี
การจัดต้ังเทานั้น   

4) การจัดประกวดชมรมผูสูงอายุอาจเปนอีกกลยุทธหนึ่งในการผลักดันใหชมรมฯมีการ
ขับเคล่ือนกิจกรรม แตขอพึงระวังคือ ชมรมท่ีไมไดสนใจเขาประกวดก็จะอาจถูกละเลยไปโดยปริยาย 

13.กิตติกรรมประกาศ 

การศึกษาคร้ังนี้สามารถสําเร็จลุลวงไดดวยดีเพราะไดรับการสนับสนุน ชวยเหลือจากบุคคล        
หลายทาน   ผูวิจัยขอขอบพระคุณ นายแพทยดนัย  ธีวันดา ผูอํานวยการ  ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี           
ท่ีไดสนับสนุนการวิจัยในคร้ังนี้    และขอขอบคุณ   คุณตติยา  สารธิมา   ผูท่ีกรุณาใหแนวคิด  คําปรึกษา 
ตรวจสอบความถูกตองของขอมูล  พรอมท้ังใหขอเสนอแนะท่ีเกิดประโยชนตอการวิจัยในคร้ังนี้ 

ขอขอบคุณ ประธาน รองประธาน และเลขานุการ ชมรมผูสูงอายุ ทุกๆทานท่ีกรุณา สละเวลา            
ในการใหขอมูลและขอเสนอแนะท่ีประโยชนอยางยิ่ง สําหรับการศึกษาในคร้ังนี้      และขอขอบคุณ 
ผูใหญบาน นักวิชาการ เจาหนาท่ีสาธารณสุขทุกๆทาน  ท่ีไดใหความรวมมือในการเก็บรวบรวมขอมูล           
ตลอดจนผูเกี่ยวของท่ีใหการชวยเหลือทุกทาน  มา ณ โอกาสนี้ 

14.เอกสารอางอิง 
1. จุฬาภรณ โสตะ .              2543 
2. จันทรเพ็ญ ชูประภาวรรณ. การจัดสวัสดิการสังคมแกผูสูงอายุ. 
3. ทิพาภรณ โพธ์ิถวิล.   2542 
4. นภาพร ชโยวรรณ, 2542 :56   
5. บรรลุ  ศิริพานิช และคณะ

 
.การศึกษารูปแบบการดําเนินงานท่ีเหมาะสมของชมรมฯ. 2539    

6. ประสิทธ์ิ  ลีระพันธ และ เพ็ญประภา ศิวโิรจน . สถานการณชมรมผูสูงอายุไทยและ แนวโนม                       
                การพัฒนา.2542 
7. พีรสิทธ์ิ  คํานวณศิลปและคณะ . การประเมินนโยบายและแผนงานดานสุขภาพของผูสูงอายุ                  
                   กระทรวงสาธารณสุข . 2542 
8. เพลินพิศ ฐานิวัฒนานนท. รูปแบบการสงเสริมสุขภาพและการใหการดูแลผูสูงอายุ  

          ภายใตเงื่อนไขการมีสวนรวมของชุมชน และตรงกับความตองการของผูสูงอายุ .2544 
9. มูลนธิิพัฒนาผูสูงอายุ . วิสัยทัศนและแนวทางในการปฏิรูประบบสาธารณสุข                  

   เพื่อผูสูงอายุไทยในอนาคต มุมมองจากประชาคม องคกร ชุมชนดานผูสูงอายุ  . 2544 
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10. เยาวลักษณ  ปรปกษขาม และสุพัตรา อติโพธิ. รายงานการศึกษาสภาวะสุขภาพและ 
    แนวโนมของประชากรสูงอายุ. 2543 

11. วาทินี บุญชะลักษี. ภาคเอกชนกับการใหบริการสุขภาพและการดูแลผูสูงอายุในประเทศไทย. 2544 
12. สุทธิชัย จิตะพันธกุล .ผูสูงอายุในประเทศไทย รายงานการทบทวนองคความรูและ 

  สถานการณในปจจุบันตลอดจนขอเสนอแนะทางนโยบายและการวิจัย . 2545 
13. อภิชาติ  จาํรัสฤทธิรงค . ทบทวนนโยบาย มาตรการของรัฐ และผลการปฏิบัตงิาน 

    ของหนวยงานท่ีดําเนนิการเก่ียวกับผูสูงอายุ .2538 
 

 
ขาพเจาขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนเปนจริงทุกประการ 
 

     (ลงช่ือ) .....................................ผูเสนอผลงาน 
      (นางสาวไกรวลัย    มัฐผา) 
     ตําแหนง พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 
              วันท่ี .........  ธันวาคม   2552 
ขอรับรองวาสัดสวนหรือลักษณะงานในการดําเนินการของผูเสนอผลงานขางตนถูกตองตรงกับ                 

ความเปนจริงทุกประการ 
     ลงช่ือ  ……………………….ผูรวมดําเนนิการ 
                               (นางสาวตติยา   สารธิมา) 
     ตําแหนง นักวชิาการสาธารณสุขชํานาญการ 

                             วันท่ี .........  ธันวาคม   2552 
 

ไดตรวจสอบแลวขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนถูกตองตรงกับความเปนจริงทุกประการ 
 
     (ลงช่ือ) ..................................... 
                   (นางปยรัตน   จันด)ี 
     ตําแหนง พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ 
              วันท่ี .........  ธันวาคม   2552 
 
 

(ลงช่ือ) ..................................... 
      (นายดนยั    ธีวันดา) 
    ตําแหนง ผูอํานวยการศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี 
              วันท่ี .........  ธันวาคม   2552 
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ขอเสนอแนวคิด/วิธีการเพ่ือพัฒนางานหรือปรับปรุงใหมีประสทิธิภาพ 
 

1.ผลงานชื่อเร่ือง   การมีสวนรวมของครอบครัวและชุมชนในการสรางส่ิงแวดลอมท่ีเอ้ือตอ                         

                              สุขภาพผูสูงอายุ 

 2.ระยะเวลาดําเนินการ   มกราคม  - ธันวาคม  2553 

3.สรุปเคาโครงเร่ือง   

 3.1 หลักการและเหตุผล 
 

        เม่ืออายุมากข้ึนจะเกดิการเปล่ียนแปลงทางรางกายมากมาย รวมทั้งปจจัยภายใน (Intrinsic 
Factor)ซ่ึงเปนการเปล่ียนแปลงทางสรีรวิทยาและทางจิตใจ เชนความบกพรองในดานการทรงตัว                
ความแข็งแรงของกลามเนื้อและชวงองศาการเคล่ือนไหวของขอตอลดลง สงผลใหการเรียนรูและ                
ความเขาใจตอส่ิงแวดลอมลดลง ตลอดจนการปฏิบัติกิจวตัรประจําวันจะมีความยากลําบากมากย่ิงข้ึน  
กิจวัตรบางอยางอาจตองมีผูชวยเหลือหรือผูดูแล บางอยางอาจจะสามารถทําไดดวยตนเองเพียงแตตองมี
อุปกรณชวยเหลือหรือมีสภาพแวดลอมท่ีเอ้ือตอการปฏิบัติกิจกรรมนัน้ๆ โดยลักษณะท่ีอยูอาศัยดาน
กายภาพและของบานท่ีอยูอาศัยสะทอนคุณภาพชีวติของประชากรการอยูในบานท่ีถูกสุขลักษณะ และมี
มาตรฐานสากลนับเปนความตองการข้ันพื้นฐานท่ีควรไดรับการสนองเปนท่ียอมรับกันวาผูสูงอายุตองการ
สภาพท่ีอยูอาศัยท่ีแตกตางจากประชากรทัว่ไป เนื่องจากความจํากัดการเคล่ือนไหวของรางกายเมื่อมีอายุ
มากข้ึน 
               ซ่ึงผลจากความเส่ือมของรางกายและโรคเร้ือรังตางๆ ทําใหตองสรางสภาวะแวดลอมท่ีเอ้ือตอ
การปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน  การเคล่ือนไหว ภายในบานและชุมชนของผูสูงอายุเพื่อปองกันอุบัติเหตุท่ี
อาจจะเกิดข้ึน การจัดการส่ิงแวดลอมเชนดดัแปลงท่ีอยูอาศัยจัดหาหรือประดิษฐอุปกรณใหเอ้ือตอการดูแล  
ผูดูแลสามารถหาความชวยเหลือไดงายดายในยามฉุกเฉิน สวนตัวบานพักอาศัยก็อาจจะมีการดัดแปลง
พื้นท่ีบางสวนเพ่ือใหผูสูงอายุอยูอาศัยไดสบายและเปนสัดสวน รวมทั้งเพื่อใหผูดแูลสามารถใหการดูแล
ไดอยางสะดวกและรวดเร็วและเพ่ือปองกนัภาวะแทรกซอน ตลอดจนเพ่ือสงเสริมการมีสุขภาพดแีก
ผูสูงอายุโดยกระบวนการสรางส่ิงแวดลอมท่ีเอ้ือตอสุขภาพผูสูงอายุ จะเนนการมีสวนรวมของครอบครัว
และชุมชนในกิจกรรมพื้นฐานดานการสงเสริมสุขภาพเปนหลัก ขณะเดียวกันก็สงเสริมใหครอบครัวและ
ชุมชนสามารถสงเสริมและสรางส่ิงแวดลอมไดดวยตนเองดวยบุคคลในครอบครัวหรือโดยชุมชน 
             ดังนั้นจึงมีความจําเปนอยางยิ่ง ท่ีผูท่ีมีสวนเกีย่วของใกลชิดในการดูแลผูสูงอายุมากท่ีสุดอันไดแก 
ครอบครัว และชุมชนท่ีผูสูงอายุอาศัยอยู ตองชวยกนัสรางสภาพแวดลอมท่ีจะสงเสริมการปฏิบัติกิจวตัร
ของผูสูงอายุ เพื่อปองกันการเกิดอุบัติเหตุตางๆ ตลอดจนใหผูสูงอายสุามารถมีสุขภาพท่ีดภีายใต
ส่ิงแวดลอมท่ีเอ้ือตอการมีสุขภาพด ี
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3.2 แนวความคิด 
               ครอบครัวและชุมชนเปนสถาบันทางสังคมท่ีมีบทบาทสําคัญยิ่งและเปนรากฐานของความม่ันคง
ในสังคม  ผลการสํารวจประชากรสูงอายไุทยในป 2547 พบวา ผูสูงอายุรอยละ 96.4 ไมไดอยูตามลําพัง               
ในจํานวนนี้รอยละ41.8 อยูกับบุตรหรือญาติหรืออยูกับคูสมรส(สํานักงานสถิติแหงชาติ,2547)และ
กระทรวงสาธารณสุขไดจัดทําแผนผูสูงอายุแหงชาติ ฉบับท่ี 2 พ.ศ.2545-2564  มีสาระสําคัญบางสวนเชน 
ยุทธศาสตรท่ี 1 การเตรียมความพรอมเพื่อวยัสูงอายุท่ีมีคุณภาพ  มีโครงการเตรียมความพรอมเพ่ือ              
เขาสูวัยสูงอายแุละมีโครงการครอบครัวอบอุนโดยเนนการปลูกฝงจิตสํานึกใหครอบครัวมีความอบอุน              
อยูรวมกนัท้ัง 3 วัย ในบานเดียวกันหรือในบริเวณเดยีวกัน 
             ซ่ึงจากขอมูลและปรากฏการณท่ีเกิดข้ึนดังกลาว แสดงใหเห็นถึงความพยายามท่ีจะสงเสริมให 
ครอบครัว และชุมชนมีสวนรวมในการดแูลผูสูงอายุ แตท้ังนี้จะเห็นไดวาการดําเนนิการดังกลาวจะเปน
การตั้งรับกับปญหาสุขภาพมากกวาการรอรับบริการสุขภาพจากหนวยงานของรัฐเพียงอยางเดยีว นบัเปน
วิธีการเชิงรุกอันหนึ่งเพื่อรองรับปญหาท่ีเกดิข้ึนกับผูสูงอายุ แตเปนท่ีนาสังเกตวาการใหความสําคัญกับ
สภาพแวดลอมในครอบครัวและชุมชน  เชน บาน  หองนอน  หองน้ํา  เสนทาง  แสงสวาง  ฯลฯ ท่ีจะเอ้ือ
ตอการมีสุขภาพดีของผูสูงอายุนั้นยังมีนอย สวนใหญการจัดสภาพแวดลอมท่ีเอ้ือดังกลาวจะปรากฏเฉพาะ
ในสถานบริการสาธารณะ เปนสวนใหญ  เชน  โรงพยาบาล ซ่ึงเวลาในการใชชีวิตสวนใหญของผูสูงอายุ 
จะอยูท่ีบานและชุมชน จึงจาํเปนอยางยิ่งท่ีจะตองมีการจดัหรือสรางส่ิงแวดลอมตางๆใหเอ้ือตอผูสูงอายุ 

3.3  วิธีการศึกษาหรือแนวทางการไดมาซ่ึงขอมูลการวิจัย 
                  การศึกษาคร้ังนี้เปนการวิจัยและพัฒนา (Research and Development) เพื่อสรางกระบวนการมี
สวนรวมของครอบครัวและชุมชนของผูสูงอายุในการสรางส่ิงแวดลอมท่ีเอ้ือตอการมีสุขภาพดี                       
ของผูสูงอายุ   กลุมเปาหมายคือ ครอบครัวท่ีมีผูสูงอายุในพื้นท่ีชุมชนของศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี 
คือ ตําบลธาตุ อําเภอวารินชําราบ  จังหวัดอุบลราชธานี โดยการเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง (Purposive 
Sampling) คือเลือกทุกครอบครัวท่ีมีผูสูงอายุ   ดําเนินการเก็บขอมูลโดยการสัมภาษณ  , Focus Group   
และการใชแบบสอบถามรวมกับการสังเกต  วิเคราะหขอมูลเชิงคุณภาพโดยการวิเคราะหเนื้อหา (Content 
analysis) สวนขอมูลเชิงปริมาณใชสถิติเชิงพรรณนา ไดแก คาความถ่ี  รอยละ  คาเฉล่ีย  คาสูงสุด-ตํ่าสุด   

3.4  บทวิเคราะห  
               ศูนยอนามัยท่ี7อุบลราชธานีเปนหนวยงานสังกดักรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข มีภารกิจใน
การสงเสริมใหประชาชนมีสุขภาพดี โดยทําการศึกษา วิเคราะห วิจยั พัฒนาและถายทอดองคความรูและ
เทคโนโลยีดานการสรางเสริมสุขภาพ และการจัดการสภาพแวดลอมท่ีเอ้ือตอการมีสุขภาพดีซ่ึงการ
สงเสริมสุขภาพผูสูงอายุเปนอีกหนึ่งประเด็นยุทธศาสตรของกรมอนามัย ท่ีมีวตัถุประสงคเพื่อการสงเสริม
สุขภาพและการสรางส่ิงแวดลอมท่ีเอ้ือตอการมีสุขภาพดขีองผูสูงอายุ  ดังนั้นการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ
จึงไมจํากดัเพยีงแตสถานบริการสาธารณสุขเทานั้นหากแตตองมีครอบครัว ชุมชนในการเขามามีสวนรวม 
โดยการสงเสริมสุขภาพและการสรางส่ิงแวดลอมท่ีเอ้ือตอการมีสุขภาพดี 



 - 15 - 

3.5 ขอเสนอแนะ 
    1. ในการออกเยี่ยมบานผูสูงอายุของเจาหนาท่ีสาธารณสุข  ควรประสานความรวมมือกับ

หนวยงานเครือขายอ่ืนๆท่ีเกี่ยวของเชน อบต. /เทศบาล  และพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย
จังหวัด เพื่อจะไดใหการดูแลชวยเหลือแบบองครวมภายใตการมีสวนรวมของผูท่ีเกี่ยวของ  ท้ังในเร่ืองการ
ดูแลสุขภาพ  การจัดการท่ีพักอาศัยและสภาพแวดลอม  
 2.ควรสงเสริมใหชุมชนมีสวนรวม และมีเครือขายในการชวยเหลือดานการซอมแซมท่ีอยูอาศัย
หรือดัดแปลงสิ่งแวดลอม เพื่ออํานวยความสะดวกในการดูแลผูสูงอายุท่ีบาน โดยประสานความรวมมือ
กับผูมีศักยภาพดานการกอสราง เชน ชางกอสราง นักศึกษา เปนตน 
        3. การสราง/จัดสภาพแวดลอม  ควรใหมีความสอดคลองและเหมาะสมกับการปฏิบัติกิจวัตร และ
วิถีชีวิตของผูสูงอายุแตละชุมชนหรือแตละสังคม 

3.6 ตัวชี้วัดความสําเร็จ 
1.ไดรูปแบบการจัดการดานอนามัยส่ิงแวดลอมท่ีเอ้ือตอสุขภาพผูสูงอายุโดยการมีสวนรวมของ

ครอบครัวและชุมชน 
2.  รอยละของการมีสวนรวมของ ครอบครัว   ชุมชน   ของผูสูงอายุ  และเครือขายตางๆ 

3.7   ผลท่ีคาดวาจะไดรับ 
1. ไดรูปแบบและแนวทางในการจัดการดานอนามัยส่ิงแวดลอมท่ีเอ้ือตอสุขภาพผูสูงอายุ                 

โดยการมีสวนรวมของครอบครัวและชุมชน 
2.  สามารถนําผลการศึกษาที่ไดไปพัฒนาและขยายผลใหแกชุมชนอ่ืนๆ ในเขตพื้นท่ีรับผิดชอบ

ของ ศูนยอนามัยท่ี 7 อุบลราชธานี 
    3.  ครอบครัว และชุมชน  สามารถจัดการดานอนามัยส่ิงแวดลอมท่ีเอ้ือตอสุขภาพในท่ีพักอาศัย  

และชุมชน ไดดวยตนเอง 
              
 
 
  ขาพเจาขอรับรองวาผลงานดังกลาวขางตนเปนความจริงทุกประการ 
      
     (ลงช่ือ) ............................................... ผูขอรับการคัดเลือก 
      (นางสาวไกรวลัย    มัฐผา) 
            ตําแหนง พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ 
                  วันท่ี  .........  ธันวาคม   2552 


