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ปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธต์อ่คุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ ในเขตพ้ืนท่ี 

ตาํบลสนัป่าตอง อาํเภอนาเชือก จงัหวดัมหาสารคาม 
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บทคดัยอ่  

 การวิจยันี ้มีวตัถปุระสงคเ์พ่ือศกึษาปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธต์อ่คณุภาพชีวิตของผูส้งูอาย ุใน

เขตพืน้ท่ีตาํบลสนัป่าตอง อาํเภอนาเชือก จงัหวดัมหาสารคาม กลุ่มตวัอย่าง คือ ผูส้งูอายุ จาํนวน

ทัง้หมด 542 คน เป็นการวิจยัแบบภาคตดัขวาง เก็บรวบรวมขอ้มลูโดยใชแ้บบสมัภาษณ ์วิเคราะห์

ด้วยสถิติเชิงพรรณนา และใช้สถิติเชิงอนุมานวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ ผลการศึกษาพบว่า 

ผูส้งูอาย ุสว่นใหญ่เป็นเพศหญิง (รอ้ยละ 55.7) อายเุฉลีย่ 69.33 ปี สว่นใหญ่รายไดเ้ฉลีย่ตอ่เดือนตํ่า

กว่า 5,000 บาทต่อเดือน (รอ้ยละ 94.1) สาํหรบัคุณภาพชีวิตโดยรวมของผูส้งูอาย ุส่วนใหญ่อยู่ใน

ระดับปานกลาง รอ้ยละ 54.2 เมื่อจําแนกคุณภาพชีวิตรายด้าน พบว่า ด้านสุขภาพกาย ด้าน

สมัพนัธภาพทางสงัคม และดา้นสิ่งแวดลอ้ม สว่นใหญ่มีคณุภาพชีวิตระดบัไมด่ี (รอ้ยละ 43.5, 44.4 

และ 40.2 ตามลาํดบั) สว่นดา้นจิตใจ สว่นใหญ่มีคณุภาพชีวิตระดบัปานกลาง (รอ้ยละ 42.3) ปัจจยั

ท่ีมีความสมัพนัธต์่อคุณภาพชีวิตของผูส้งูอายุ ไดแ้ก่ ระดบัการศึกษา รายไดเ้ฉลี่ยต่อเดือน การมี

หนีส้นิ และโรคประจาํตวั (p-value =0.014, 0.007, 0.012 และ 0.029 ตามลาํดบั)  
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FACTOR RELATED TO THE QUALITY OF LIFE OF THE ELDERLY IN SANPATONG 

SUB-DISTRICT, NACHUAK DISTRICT, MAHASARAKHAM PROVINCE 

 

Sawan Thitisutthi*, Wilawun Chada**, Wipa Chuppawa***, Wisit Thongkum*, 

Ketsara Patiganang****, Kanda Jongtep****, Suchat Songmuenwai* 

 

ABSTRACT 

This study determine the factors related to the quality of life of the elderly in 

Sanpatong sub- district, Nachuak districk, Mahasarakham province. The samples are 542 

elderly.  Designed the study is cross- sectional.  Collecting data from an interview 

questionnaires survey.  Data were analyzed using descriptive statistics and multiple linear 

regression.  The results revealed that the majority of the elderly were female ( 55. 7% ) , 

average age 69.33 years, mostly earning less than 5,000 baht per month (94.1%). Elderly 

had a quality of life at a moderate level ( 54. 2% ) .  ( considering each domain, physical 

domain, social relationships, and environment domain was at low level (43.5%, 44.4%, and 

40.2 % respectively)  while psychological domain was at moderate level (42.3%).The factors 

associated with quality of life were education, monthly income, debt, and chronic illness (p-

value =0.014, 0.007, 0.012 and 0.029 respectively)  

 

Keywords: Factor, Quality of life, Elderly 

 

 

 

 

 

 

 

* Faculty of Public Health, Mahasarakham University 

** Faculty of Public Health, Ubon Ratchathani Rajabhat University  

*** Faculty of Liberal Arts and Sciences, Sisaket Rajabhat University 

**** Sanpatong  Subdististrict  Administrator Organization, Nachuak District Mahasarakham  Province 



~ 521 ~ 

วารสารการพฒันาสขุภาพชมุชน มหาวทิยาลยัขอนแก่น             ปีที ่8 ฉบบัที ่4 ตลุาคม – ธนัวาคม 2563 

ภู มิหลั งและเหตุผล  (Background and 

rationale)  

 ปัจจุบนัประเทศไทยมีแนวโนม้การเพ่ิม

ขนาดและสดัส่วนประชากรสูงอายุเพ่ิมขึน้

อย่างต่อ เ น่ืองจากความก้าวหนา  ด้าน

การแพทย์และการสาธารณสุขนาํไปสู่การ

เปลี่ยนแปลงโครงสรา้งของประชากรในการ

เขา้สู่สงัคมผูสู้งอายุ ซึ่งเป็นประเด็นท่ีได้รับ

ความสนใจกันเป็นอย่างยิ่งทัง้ในระดับโลก

และระดับชาติ1 นอกจากนีคุ้ณภาพชีวิตเป็น

เรื่องสาํคญัในการดาํเนินชีวิตของมนษุยแ์ละ

เ ป็นสิ่ ง ท่ีมนุษย์ทุกคนต้องการและเ ป็น

เป้าหมายหลักในการพัฒนาคุณภาพของ

ประชากร ซึง่คณุภาพชีวิตจะบง่บอกถึงสภาพ

ความเป็นอยู่และความรูส้ึกในการดาํรงชีวิต

ของแต่ละบคุคล ซึ่งสถานการณค์ณุภาพชีวิต

ของผู้สูงอายุท่ีเป็นปัญหาสาํคัญ คือ ภาวะ

สขุภาพและการเจ็บป่วยดว้ยโรคตา่ง ๆ 2,3   

 จากสถานการณด์งักลา่ว ผูส้งูอายแุละ

ผูเ้ตรียมสู่วัยสูงอายุมีแนวโนม้เจ็บป่วยมาก

และเร็วขึน้ ส่งผลกระทบอย่างกว้างขวาง    

ทัง้ดา้นสงัคมและเศรษฐกิจ รวมถึงรายจ่าย

ของภาครฐัท่ีเพ่ิมขึน้ นอกจากนีแ้ลว้ วยัสงูอายุ

ยงัเป็นวยัท่ีมีการเปลี่ยนแปลงอยา่งเห็นไดช้ดั 

ทัง้ทางดา้นร่างกาย จิตใจและสงัคม4  ซึ่งผล

จากการเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดขึน้ในผู้สูงอายุ   

ทั้งด้านร่างกาย จิตใจ และสังคม ทําให้

คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุลดลงเช่นกัน 

นอกจากนีก้ารรู ้เท่าทันสุขภาพเป็นเรื่องท่ี

จาํเป็นอย่างยิ่งเน่ืองจากผูส้งูอายุเป็นกลุ่มท่ี

ตอ้งเผชิญกบัปัญหาสขุภาพและการเจ็บป่วย

ดว้ยโรคเรือ้รงัแลว้ ยงัเป็นกลุ่มท่ีดอ้ยโอกาส

ในการรบัขอ้มูลข่าวสารสุขภาพทัง้ทางตรง

และทางออ้ม และขาดโอกาสในการเขา้ถึง

สวสัดิการทางสงัคมและบริการสขุภาพ5 ทัง้นี ้

ความรูเ้ท่าทันดา้นสุขภาพของผูส้งูอายุอาจ

แตกต่างกันเน่ืองจากหลายปัจจัย อาทิเช่น 

เพศ ลกัษณะการอยู่อาศยั ความสามารถใน

ก า ร ป ร ะ ก อ บ กิ จ วั ต ร ป ร ะ จํา วัน  แ ล ะ

สิ่งแวดล้อมและวัฒนธรรมการดํารงชีวิต6 

ดังนั้น  แนวทางในการดูแลผู้สูงอายุ คือ 

ช่วยเหลือให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดีมี

ความสขุและพึงพอใจสามารถดาํรงชีวิต ใน

สังคมได้ช่วยเหลือตนเองได้ตามอัตภาพ      

ไม่เป็นภาระ ใหแ้ก่ผูอ่ื้นและดาํรงไว ้ซึ่งการมี

คณุคา่ในตนเอง7  

พืน้ท่ีเขตตําบลสันป่าตอง อําเภอนา

เชือก จังหวดัมหาสารคาม เป็นพืน้ท่ีท่ีมีการ

จัดตั้งศูนย์เ รียน รู ้การพัฒนาระบบดูแล

ผู้สูงอายุ เพ่ือพัฒนาการจัดบริการสุขภาพ

สาํหรบัผูส้งูอายใุนระบบสขุภาพชมุชนภายใต้

การทํางานร่วมกันขององค์กรภาคีทาง

สขุภาพอย่างบรูณาการเพ่ือเพ่ิมคณุภาพชีวิต

ให้แก่ผู้สูงอายุในชุมชน ซึ่งจากข้อมูลด้าน

คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่า ผู้สูงอายุ

ส่วนใหญ่มีสถานะด้านเศรฐกิจและด้าน

สังคมไม่ดีนัก  เ น่ืองจากอาชีพหลักของ

ประชาชนส่วนใหญ่ คือ เกษตรกรรมและอยู่

นอกเขตชลประทาน อาศัยนํา้ฝนในการทาํ

เกษตรสภาพดินเป็นดินร่วนปนทรายทาํให้

ผลผลิตท่ีไดไ้ม่ดีนักขึน้อยู่กับธรรมชาติเป็น

ตวักาํหนด และปัญหาเก่ียวกบัผูส้งูอายอุาศยั
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อยู่กับลูกหลานซึ่งพ่อแม่ไปประกอบอาชีพ

นอกพืน้ท่ี และมีรายไดน้อ้ย ไม่เพียงพอกับ

คา่ใชจ้่ายในชีวิตประจาํวนั8 

จ า ก ข้อมูลข้า งต้น คณะผู้วิ จัย เ ห็น

ความสาํคญัของปัญหาดงักลา่ว และสนใจท่ี

จะศึกษาปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธต์่อคุณภาพ

ชีวิตของผูส้งูอาย ุในเขตพืน้ท่ีตาํบลสนัป่าตอง 

อาํเภอนาเชือก จังหวดัมหาสารคาม เพ่ือให้

ทราบปัจจัยท่ีชัดเจนและนาํข้อมูลเพ่ือเป็น

ป ร ะ โ ย ช น์ส ํา ห รับ ท า ง ก า ร แ พ ท ย์แ ล ะ

สาธารณสขุซึ่งขอ้มลูท่ีไดช้่วยในการตดัสนิใจ

วางแผนป้องกันและแก้ไขปัญหาทางด้าน

สาธารณสขุเพ่ือช่วยสง่เสรมิคณุภาพชีวิตของ

ผูส้งูอายท่ีุใหม้ีคณุภาพชีวิตท่ีดีขึน้ไป  

 

วัตถุประสงคข์องการศึกษา (Objective)  

 1.  เพ่ือศึกษาระดับคุณภาพชีวิตของ

ผูส้งูอายุในเขตพืน้ท่ีตาํบลสนัป่าตอง อาํเภอ

นาเชือก จงัหวดัมหาสารคาม 

 2.  เพ่ือศึกษาปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์

ต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ในเขตพืน้ท่ี

ตําบลสันป่าตอง อําเภอนาเชือก จังหวัด

มหาสารคาม 

 

วิธีการศึกษา (Method)  

      รูปแบบการศึกษา เป็นการวิจัยแบบ 

cross-sectional study  ระยะเวลาวิจยัตัง้แต่ 

10 กมุภาพนัธ ์– 10 มิถนุายน 2563 

      ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  คือ 

ผูส้งูอายุในเขตพืน้ท่ีตาํบลสนัป่าตอง อาํเภอ

นาเชือก จังหวัดมหาสารคาม โดยคัดเลือก

แบบเจาะจง (purposive) ซึ่งมีเกณฑค์ดัเขา้ 

คือ 1) เป็นกลุม่ผูส้งูอาย ุ(อาย ุ60 ปีขึน้ไป) 

ทัง้เพศชายและเพศหญิง  2) สามารถสื่อสาร

ความหมายและเขา้ใจภาษาไทยได ้3) ยินดี

เขา้ร่วมการวิจัยดว้ยความสมัครใจ ไดก้ลุ่ม

ตวัอยา่งทัง้สิน้ 542 คน 

      เ ค ร่ื อ ง มื อ ที่ ใ ช้ ใ น ก า ร วิ จั ย 

ประกอบดว้ย 2 สว่น ไดแ้ก ่

 1.  แบบสมัภาษณเ์ก่ียวกบัขอ้มลูทั่วไป

ของผูส้งูอาย ุไดแ้ก่ เพศ อาย ุระดบัการศกึษา

สูงสุด  สถานภาพ รายได้เฉลี่ยต่อเดือน 

แหล่งท่ีมาของรายได้ ความเพียงพอของ

รายได้ ลักษณะการอยู่อาศัย การเข้าร่วม

โรงเรียนผู้สูงอายุ การมีหนีส้ิน การเงินเก็บ

ออม การขอกู้เ งินจากธนาคาร/สถาบัน

การเงิน/บตัรเครดิต การเลน่แชรใ์นกลุม่เพ่ือน

บา้น/ท่ีทาํงาน โรคประจาํตวั 

         2.  แบบประ เมินคุณภาพชีวิตของ

องค์การอนามัยโลกชุดย่อฉบับภาษาไทย 

(WHOQOL-BREF-THAI)  จํานวน 26 ข้อ 9

จําแนกเป็น 5 ด้าน คือ ด้านร่างกาย ด้าน

จิตใจ ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม ด้าน

สิ่งแวดลอ้มและคณุภาพชีวิตโดยรวม การให้

คะแนนแบบวดัคณุภาพชีวิต WHOQOL – 26 

ข้อคําถามท่ีมีความหมายทางบวก 23 ข้อ 

และขอ้คาํถามท่ีมีความหมายทางลบ 3 ขอ้ 

คือ ขอ้ 2, 9 และ 11 แต่ละขอ้เป็นมาตราสว่น

ประมาณค่า 5 ระดบั ใหผู้ต้อบเลือกตอบแต่

ละขอ้ใหค้ะแนนดงัตอ่ไปนี ้
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ขอ้คาํถามเชิงบวก 26 ขอ้ ขอ้คาํถามเชิงลบ 3 ขอ้ 

ขอ้ความ คะแนน ขอ้ความ คะแนน 

ไมเ่ลย 1 ไมเ่ลย 5 

เลก็นอ้ย 2 เลก็นอ้ย 4 

ปานกลาง 3 ปานกลาง 3 

มาก 4 มาก 2 

มากท่ีสดุ 5 มากท่ีสดุ 1 

การตรวจสอบความตรงของเนื ้อหา 

(Content  Validity) ของแบบสมัภาษณม์ีค่า

ระหว่าง 0.67  ถึง 1.00 การตรวจสอบความ

เ ช่ือมั่ น  (Reliability)  โดยวิ ธีหาจากสูตร 

สั ม ป ร ะ สิ ท ธ์ิ แ อ ล ฟ า ข อ ง ค อ น บ า ค 

(Cronbach) คา่ความเช่ือมั่นเทา่กบั 0.912  

    ก าร เก็ บ รว บรว มข้ อ มู ล  ผู้วิ จัย

ประสานงานพืน้ท่ีตาํบลสันป่าตอง อาํเภอ  

นาเชือก จงัหวดัมหาสารคาม โดยไดร้บัความ

รว่มมือจากองคก์ารบริหารสว่นตาํบลสนัป่าตอง 

และอาสาสมัครสาธารณสุขในพืน้ท่ีตําบล  

สนัป่าตองเป็นผูช้่วยวิจัยท่ีผ่านการเข้าร่วม

อบรมการเตรียมการสมัภาษณผ์ูส้งูอายตุาม

แบบสัมภาษณ์ท่ีกําหนด การซักซ้อมการ

สมัภาษณเ์พ่ือทบทวนการสมัภาษณต์ามเคา้

โครงแบบสัมภาษณ์ท่ีกําหนด และเ ก็บ

รวบรวมขอ้มูลดว้ยแบบสมัภาษณ์ ผูสู้งอายุ 

คนละ 10-20 นาที ตามจาํนวนผูส้งูอายท่ีุอยู่

ประจาํบา้น เป็นระยะเวลา 14 วนั   

 การวิเคราะหข์้อมูล  

 1.  การวิเคราะหด์ว้ยสถิติเชิงพรรณนา 

ค่าเฉลี่ย สว่นเบ่ียงเบนมาตรฐาน ในสว่นของ

ขอ้มลูลกัษณะสว่นบคุคลของผูส้งูอาย ุ  

 2.  การวิเคราะหปั์จจยัท่ีมีความสมัพนัธ์

ต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ใช้สถิติเชิง

อนมุานวิเคราะหก์ารถดถอยพหคุณู Multiple 

linear regression  

 ข้อพิจารณาด้านจริยธรรมในการวิจัย 

ก า ร วิ จั ย นี ้ ไ ด้ รั บ ก า ร รับ ร อ ง จ า ก

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์

คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัย

มหาสารคาม เลขท่ี P034/2561 ลงวันท่ี 27 

กมุภาพนัธ ์2561 

 

ผลการศึกษา (Results) 

 1.  ข้อมูลลักษณะส่วนบุคคลของ

ผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 

(ร ้อยละ 55.7) มีอายุเฉลี่ย 69.33 ปี (σ= 

7.53) สว่นใหญ่มีอาย ุ60-69 ปี (รอ้ยละ 61.1) 

มีสถานภาพสมรสคู่ (รอ้ยละ 61.8) มีระดับ

การศึกษาสงูสดุระดบัประถมศึกษา (รอ้ยละ 

86.7) มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือนตํ่ากว่า 5,000 

บาท (รอ้ยละ 94.1) แหลง่ท่ีมาของรายไดส้ว่น

ใหญ่จากสวัสดิการจากรัฐ (ร ้อยละ 74.1) 

ลกัษณะท่ีอยู่อาศยั สว่นใหญ่พกัอยู่อาศยักบั

คูส่มรส (รอ้ยละ 58.7) และการสรา้งอาชีพใน
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ชุมชน  ส่วนใหญ่มีการสร้างอาชีพเสริม      

(รอ้ยละ 62.7) (ตารางท่ี 1) 

(รอ้ยละ 62.7) (ตารางท่ี 1)

ตารางที่ 1  ขอ้มลูลกัษณะสว่นบคุคลของผูส้งูอาย ุ(N = 542) 

 

ข้อมูลทั่วไป จาํนวน ร้อยละ 

เพศ 

- ชาย  

- หญิง  

 

237 

302 

 

43.7 

55.7 

กลุ่มอายุ 

- 60 - 69 

- 70 - 79 

- 80 ปีขึน้ไป 

Mean = 69.33 SD = 7.53   Max = 60 ปี   Min = 98 ปี 

 

239 

110 

42 

 

61.1 

28.1 

10.7 

ระดับการศึกษาสูงสุด 

- ไมไ่ดเ้รยีน 

- ประถมศกึษา  

- มธัยมศกึษา  

- อนปุรญิญา 

- ปรญิญาตรแีละสงูกวา่  

 

33 

470 

15 

2 

5 

 

6.1 

86.7 

2.7 

0.4 

0.9 

รายได้เฉล่ียต่อเดือน 

- ตํ่ากวา่ 5,000 บาท 

- 5,000 – 10,000 บาท 

- 10,001 – 15,000 บาท 

- มากกวา่ 15,000 บาท 

Mean = 2857.28 SD = 4946.7 Max = 400 บาท  

Min = 50000บาท 

 

510 

17 

6 

9 

 

94.1 

3.1 

1.1 

1.7 

การมีหนี้สิน 

- ไมมี่หนีส้ิน 

- มีหนีส้ิน 

 

102 

440 

 

18.8 

81.2 

โรคประจาํตัว  

- โรคระบบหลอดเลือดและหวัใจ 

- โรคระบบโครงรา่งกระดกูและกลา้มเนือ้ 

- โรคระบบทางเดินอาหารและตบั 

- โรคระบบประสาทและสมอง 

- โรคระบบทางเดินหายใจ 

- โรคระบบเซลลร์า่งกายผิดปกต ิ

 

303 

157 

29 

19 

28 

6 

 

56.0 

28.9 

5.4 

3.5 

5.1 

1.1 
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 2.  ด้านคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 

พบว่า ส ําหรับคุณภาพชีวิตโดยรวมของ

ผู้สูงอายุ ส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง    

รอ้ยละ 54.2 จาํแนกคณุภาพชีวิตรายดา้นทัง้ 

4 ด้าน ได้แก่ ด้านสุขภาพกาย ส่วนใหญ่มี

คุณภาพชีวิตระดับไม่ดี (รอ้ยละ 43.5) ดา้น

จิ ต ใ จ  ส่ ว น ใ ห ญ่ มี คุณ ภ า พ ชี วิ ต ร ะ ดับ           

ปานกลาง (รอ้ยละ 42.3) ดา้นสมัพันธภาพ

ทางสงัคม สว่นใหญ่มีคณุภาพชีวิตระดบัไมด่ี 

(รอ้ยละ 44.4) และดา้นสิง่แวดลอ้ม สว่นใหญ่

มีคุณภาพชีวิตระดับไม่ดี  (ร ้อยละ  40.2) 

(ตารางท่ี 2) 

 

ตารางที่ 2 ขอ้มลูดา้นคณุภาพชีวิตของผูส้งูอาย ุ(N = 542) 

 

 

องคป์ระกอบ 

ระดับคุณภาพชวีติ 

คุณภาพชวีิต

ไม่ด ี

คุณภาพชวีิต

ปานกลาง 

คุณภาพชวีิต

ด ี

1. ดา้นสขุภาพกาย 236 

(รอ้ยละ 43.5) 

208 

 (รอ้ยละ38.4) 

98 

(รอ้ยละ 18.1) 

2. ดา้นจิตใจ  

 

105 

(รอ้ยละ 19.4) 

229 

(รอ้ยละ 42.3) 

209 

(รอ้ยละ 38.3) 

3. ดา้นสมัพนัธภาพทางสงัคม  228 

(รอ้ยละ 44.4) 

241 

(รอ้ยละ 42.0) 

74 

(รอ้ยละ 13.6) 

4. ดา้นสิง่แวดลอ้ม  218 

(รอ้ยละ 40.2) 

198 

(รอ้ยละ 36.5) 

126 

 (รอ้ยละ23.3) 

คณุภาพชีวิตโดยรวม  112 

(รอ้ยละ 20.6) 

294 

(รอ้ยละ 54.2) 

136 

(รอ้ยละ 25.2) 

 

 3.   ปั จ จั ย ที่ ค ว า ม สั ม พั น ธ์ ต่ อ

คุ ณ ภ า พ ชี วิ ต ข อ ง ผู้ สู ง อ า ยุ  อ ย่ า ง มี

นยัสาํคญัทางสถิติท่ีระดบัความเช่ือมั่น 95% 

ได้แก่ ระดับการศึกษา (P- value =0.014) 

รายได้เฉลี่ยต่อเดือน (P- value =0.007)    

การมีหนี ้สิน (P- value =0.012) และโรค

ประจาํตวั (P- value =0.029) รายละเอียดดงั

ตารางท่ี 3 
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ตารางที่ 3 ปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธก์บัคณุภาพชีวิตของผูส้งูอาย ุ(N = 542)   

 

ตัวแปร B Std. 

Error 

t p-value 

1. ระดบัการศกึษา -0.093 0.21 -1.693 0.014 

2. รายไดเ้ฉลีย่ตอ่เดือน 0.483 0.16 10.192 0.007 

3. การมีหนีส้นิ 0.226 0.29 6.360 0.012 

4. โรคประจาํตวั -0.124 0.18 -3.340 0.029 

 

วิจารณ ์(Discussions) 

จากผลการศึกษาด้านคุณภาพชีวิต 

พบวา่ ดา้นสขุภาพกาย ดา้นสมัพนัธภาพทาง

สงัคม และดา้นสิ่งแวดลอ้ม อยู่ในระดบัไม่ดี 

อาจเน่ืองจากสภาพร่างกายผูส้งูอายมุีความ

เสื่อมถอยตามกาลเวลา ทาํใหรู้ส้กึวิตกกงัวล 

รูส้ึกหงุดหงิด ผู้สูงอายุท่ีอาศัยตามลาํพังมี

ภาวะซมึเศรา้สงู พึงพอใจในตนเองในระดบัตํ่า10  

ด้านสัมพันธภาพทางสังคม อาจเน่ืองจาก

ผูสู้งอายุส่วนใหญ่มีรายไดเ้ฉลี่ยต่อเดือนตํ่า 

รวมไปถึงมีหนีส้ิน ไม่มีการเงินเก็บออม การ

ขอกู้เงินจากธนาคาร สถาบันการเงิน บัตร

เครดิต การไม่เขา้ร่วมโรงเรียนผูส้งูอาย ุโดย

การเขา้ร่วมกิจกรรมของชมรมเป็นกิจกรรม

ทางสงัคมเป็นสิ่งจาํเป็นและสาํคญั ผูส้งูอายุ

ได้พบปะผู้คนในสังคมและได้แสดงความ

คิดเห็นและแลกเปลี่ยนเรียนรูซ้ึ่งกันและกัน 

ทาํให้เกิดการยอมรับจากคนในสังคม ช่วย

ส่งเสริมบทบาทผู้สูงอายุและยังแสดงถึง

ความสามารถในการปรับตัว มีร่างกาย

สมบูรณ์ส่งผลให้มีคุณภาพชีวิติท่ีดีทั้งทาง

ร่างกายและจิตใจ11 และดา้นสิ่งแวดลอ้ม ถา้

ผู้สูงอายุอาศัยอยู่ในสิ่งแวดล้อมท่ีอากาศ

ถ่ายเทสะดวก จะทาํใหผู้ส้งูอายุมีความรูส้ึก

สดช่ืนและมีจิตใจท่ีสงบและรู ้สึกดียิ่งขึน้12 

หากสถานท่ีท่ีมีคนเบียดเสียดพลุกพล่าน

อากาศถ่ายเทไม่สะดวก และสุขลักษณะ     

ไม่เหมาะสม ทาํใหม้ีโอกาสเสี่ยงต่อสขุภาพ

ของผูส้งูอาย ุนาํไปสู่การเจ็บป่วยไดง้่ายและ

สง่ผลคณุภาพชีวิตของผูส้งูอายุ13   

 สําหรับปัจจัย ท่ีมีความสัมพันธ์ต่อ

คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่า  ระดับ

การศึกษา มีความสัมพันธ์ต่อคุณภาพชีวิต

ของผูส้งูอาย ุซึ่งสอดคลอ้งกบัวิไลพร ขาํวงษ์ 

และคณะ14 ศึกษาปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธก์บั

คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ตาํบลบางกร่าง 

อํา เภอเมือง  จังหวัดนนทบุรี  เ น่ืองจาก

ผู้ สู ง อ า ยุ ส่ ว น ใ ห ญ่ มี ก า ร ศึ ก ษ า ร ะ ดับ

ประถมศกึษาโดยผูส้งูอายท่ีุมีระดบัการศกึษา

ท่ีสงูกว่าอาจมีการดแูลรกัษาสขุภาพ แนวคิด

ท่ี เ ป็ น ร ะ บ บ  ดี ก ว่ า ผู้ สู ง อ า ยุ ท่ี มี ร ะ ดับ

การศึกษาตํ่ากว่า กล่าวคือ กลุ่มผูสู้งอายุท่ี

ได้รับการศึกษาสูงใช้เวลาว่างในการทํา

กิจกรรมดา้น นนัทนาการ ทํางานอดิเรก 
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เล ่น กีฬา เ ป็นสมาชิกชมรม ทํา กิจกรรม

ทางการเมือง งานอาสาสมัคร หรืออ่าน

หนงัสือ และกลุ่มท่ีมีระดบัการศึกษาสงูสว่น

ใหญ่มักจะเคยมีอาชีพท่ีตอ้งใช้วิชาชีพและ

การจัดการ ส่วนผูส้งูอายุท่ีมีระดบัการศึกษา

ตํ่าาจะมีอาชีพดา้นการเกษตร บริการและ

อาชีพท่ีตอ้งใชแ้รงงาน ซึ่งใหค้่าตอบแทนใน

ระดบัท่ีตํ่าากวา่ จึงมีคณุภาพชีวิตแตกตา่งกนั 

นอกจากนีร้ายได้เฉลี่ยต่อเดือนและหนีส้ิน

เป็นปัจจัยท่ีมีความสมัพันธ์ต่อคุณภาพชีวิต

ของผู้สูงอายุ  ซึ ่งสอดคลอ้งก ับ อภินทรพ์ร 

วงษ์รตันะ15  และจิรชัยา เคลา้ดี และคณะ6  

พบว่า หากผูส้งูอายทีุมีรายไดเ้พียงพอในการ

ดาํรงชีวิตประจาํวนั ทาํใหผู้ส้งูอายมุีสขุภาพ

กายสุขภาพจิตดี  ไม่ เกิดภาวะวิตกกังวล         

แต่อย่างใด และสามารถดํารงชีวิตอย่างมี

ความสุขได ้และยังพบว่าโรคประจาํตวัเป็น

ปัจจัยท่ีมีความสมัพนัธต์่อคุณภาพชีวิตของ

ผูส้งูอายเุช่นกนั ซึง่สอดคลอ้งกบัการศกึษาของ 

ภัทรพงษ์ เกตุคลา้ย และวิทัศน์ จันทรโพธ์ิศรี16  

และ Joyce et al.17  พบวา่ การท่ีผูส้งูอายปุ่วย

เป็นโรคเรือ้รงันัน้สง่ผลกระทบต่อทัง้ทางดา้น

จิตใจของผู้สูงอายุ เช่น เกิดความหงุดหงิด 

ราํคาญใจท่ีมาจากการเจ็บป่วย หรอืผลกระทบ

ทางด้านร่างกายท่ีผู้สูงอายุอาจจะสูญเสีย

ความสามารถในการดาํเนินชีวิตประจาํวัน 

หรือเกิดภาวะแทรกซอ้นในอวยัวะต่าง ๆ ซึ่ง

สิ่งท่ีเกิดขึน้นัน้ลว้นส่งผลกระทบต่อคุณภาพ

ชีวิตของผูส้งูอาย ุ

 

 

ข้อยุติ (Conclusions) 

      ผู้สู ง อ า ยุส่ ว น ใ ห ญ่ มี คุณ ภาพชีวิต

โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง รอ้ยละ 54.2 

จาํแนกคณุภาพชีวิตรายดา้นทัง้ 4 ดา้น ไดแ้ก่ 

ดา้นสขุภาพกาย ดา้นสมัพนัธภาพทางสงัคม 

และดา้นสิ่งแวดลอ้มสว่นใหญ่มีคณุภาพชีวิต

ระดับไม่ดี  (ร ้อยละ 43.5, 44.4 และ 40.2 

ตามลําดับ )  ส่วนด้าน จิตใจส่วนใหญ่มี

คุณภาพชีวิตระดบัปานกลาง (รอ้ยละ 42.3) 

และปัจจัยท่ีมีความสมัพนัธต์่อคุณภาพชีวิต

ของผูสู้งอายุ ไดแ้ก่ ระดับการศึกษา รายได ้

การมีหนีส้นิ และโรคประจาํตวั  

 

ข้อเสนอแนะ (Recommendations)  

 หน่วยงาน ท่ี เ ก่ียวข้องควรกําหนด

นโยบายเรื่องสวัสดิการดา้นการเพ่ิมรายได้

ใหก้บัผูส้งูอาย ุเช่น การจดักระบวนการเรยีนรู ้

เพ่ือเพ่ิมทักษะต่าง ๆ ในการประกอบอาชีพ 

เพ่ือใหผู้ส้งูอายมุีรายไดด้ว้ยตนเอง รวมไปถงึ

อบรมให้ความรู ้เ ก่ียวกับการดูแลสุขภาพ

ตนเองสาํหรบัผูสู้งอายุ และแนวทางในการ

ดแูลผูส้งูอาย ุเพ่ือใหผู้ส้งูอายมุีคณุภาพชีวิตท่ี

ดีมีความสุขและพึงพอใจสามารถดาํรงชีวิต 

ดาํรงไวซ้ึง่การมีคณุคา่ในตนเอง 

 

สถานะองคค์วามรู้ (Body of knowledge)  

 ปัจจยัดา้นบคุคล อาทิ ระดบัการศึกษา 

รายได ้การมีหนีส้ิน และ โรคประจาํตวั สง่ผล

ต่อการมีระดับคุณภาพชีวิตตํ่า และทาํใหม้ี

ภาวะสขุภาพท่ีไมด่ีตามมา ดงันัน้การสง่เสริม

ให้ผู้สูงอายุมีความรู ้การดูแลสุขภาพและ
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ปฏิบตัิตนในการดูแลสขุภาพตนเองไดอ้ย่าง

เหมาะสม รวมไปถึงเพ่ิมทกัษะดา้นอาชีพให้

ผูสู้งอายุสามารถหารายไดด้ว้ยตนเอง เพ่ือ

เพ่ิมคณุภาพชีวิตท่ีดีใหแ้ก่ผูส้งูอายตุอ่ไป 
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