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บทคัดยŠอ
 การวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีสŠวนรŠวม Participatory Action Research นี้ มีวัตถุประสงคŤ เพื่อพัฒนา
รปูแบบการพ่ึงตนเอง ในการดูแลสุขภาพผูšสูงอายุทีม่ ีปŦญหาปวดเม่ือยกลšามเน้ือกระดูกและขšอ ภายใตšกฎบตัรออตตาวา 
กลุŠมตัวอยŠางจํานวน 40 คน เลือกแบบเจาะจง (Purposive sampling) คือผูšสูงอายุท้ังเพศชายและเพศหญิง อายุ 
60 ปŘขึ้นไป ที่สามารถชŠวยเหลือตนเองไดš จํานวน 40 คน และกลุŠมสนับสนุนท่ีเปŨนภาคีเครือขŠายที่เก่ียวขšอง ไดšแกŠ 
ผูšนาํชมุชนตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุข ตัวแทนองคŤการบริหารสŠวนตําบล ตัวแทนเจšาหนšาทีส่าธารณสุขโรงพยาบาล
สŠงเสริมสุขภาพตําบลศรีสุข จํานวน 13 คน เครื่องมือท่ีใชšเปŨนแบบสอบถามเชิงปริมาณ 30 ขšอ ที่ผŠานการหาคŠาความ
ตรงไดšคŠา IOC เทŠากับ 0.90 และคŠาความเท่ียง Reliability = 0.86 วิธีดําเนินการวิจัยม ี4 ขั้นตอน ไดšแกŠ การวางแผน
การปฏิบัติตามแผน การสังเกตโดยการเยี่ยมบšาน และการสะทšอนกลับ กิจกรรมประกอบดšวย การดําเนินการตาม
กิจกรรมลงพื้นที่ทําประชาพิจารณŤกับกลุŠมญาติ ผูšนําชุมชน ผูšมีสŠวนไดšสŠวนเสีย กลุŠมผูšสูงอายุที่เปŨนกลุŠมตัวอยŠางจํานวน 
40 คน กลุŠมเครือขŠายสนับสนุนจํานวน 13 คนและประชาชนทั่วไปท่ีสนใจกิจกรรมที่ 2 การจัดอบรมกลุŠมตัวอยŠางและ
กลุŠมสนับสนุน ใหšความรูš 3 อ. ไดšแกŠ อาหาร ออกกําลังกายและอารมณŤ พรšอมแจกคูŠมือมีวิทยากรรŠวมไดšแกŠ พยาบาล
วิชาชีพ ใหšความรูšดšานอาหาร มีอาสาสมัคร จัดกิจกรรมออกกําลังกาย จํานวน 18 ทŠา และมีเจšาอาวาสมารŠวมทุกคร้ัง
หลังฉันเพล จัดกิจกรรมสนทนาธรรม ทําสมาธิเพื่อสŠงเสริมดšานอารมณŤจํานวน 8 ครั้งระยะเวลา 2 เดือน ผลกิจกรรม
ที ่3 การสังเกตติดตาม เยีย่มบšาน โดยกลุŠมเครือขŠายเม่ือปฏิบติัตŠอทีบ่šาน เพือ่ใหšเกิดกิจกรรมการพ่ึงตนเองดšานการดูแล
สขุภาพทีต่Šอเน่ืองและยัง่ยนื กจิกรรมท่ี 4 ทาํใหšไดšรูปแบบพึง่ตนเองในดšานการสŠงเสรมิสขุภาพ ผูšสูงอาย ุการเกบ็รวบรวม
ขšอมูลกŠอนและหลังการอบรม การสังเกตแบบมีสŠวนรŠวม วิเคราะหŤขšอมูลโดยหาคŠารšอยละ Mean SD และ Paired 
t-test
 ผลการศึกษาพบวŠา การพัฒนารูปแบบการวิจัยเพื่อพัฒนาการพ่ึงตนเองในการดูแลสุขภาพผูšสูงอายุที่มีปŦญหา 
ปวดเมื่อยกลšามเน้ือและขšอ โดยการเปรียบเทียบกลุŠมตัวอยŠางจํานวน 40 คน เปŨนหญิง 27 คน คิดเปŨนรšอยละ 67.5 

1 นักศึกษาปริญญาโท หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต สาขาภาวะผูšนําและนวัตกรรมการจัดการสุขภาพ วิทยาลัยบัณฑิตเอเซีย
2 ผูšอํานวยการสํานักวิจัยและพัฒนา,รองประธานหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต สาขาภาวะผูšนําและนวัตกรรมการจัดการสุขภาพ วิทยาลัย

บัณฑิตเอเซีย อาจารยŤที่ปรึกษาหลัก
3 อาจารยŤประจําหลักสูตร สาขาภาวะผูšนําและนวัตกรรมการจัดการสุขภาพ วิทยาลัยบัณฑิตเอเซีย อาจารยŤที่ปรึกษารŠวม



67

วารสารวิทยาลัยบัณฑิตเอเซีย
ปŘท่ี 6 ฉบับที่ 2 (กรกฎาคม – ธันวาคม) 2559

ชาย 13 คน คิดเปŨนรšอยละ32.5 เฉล่ียอายุจํานวนมากที่สุดอยูŠในชŠวง 60-69 ปŘ จํานวน 28 คน คิดเปŨนรšอยละ 70 การ
ศึกษาสŠวนใหญŠจบชั้นประถมศึกษา จํานวน 37 คน คิดเปŨนรšอยละ 92.5 ภายหลังการจัดกิจกรรมเปรียบเทียบความรูš
กŠอนการอบรมและหลังการอบรม ดšานอาหาร การออกกําลังกาย และอารมณŤ มีคŠาแตกตŠางกันอยŠางมีนัยสําคัญทาง
สถิต ิP<0.001 คŠาความพึงพอใจอยูŠในระดับมาก และไดšรูปแบบการพ่ึงตนเองในการสŠงเสริมสุขภาพผูšสงูอายุ อยŠางเปŨน
รูปธรรม

คําสําคัญ : การพัฒนารูปแบบการพ่ึงตนเอง การสŠงเสริมสุขภาพผูšสูงอายุ

Abstract 
 The participatory action research aimed to study circumstance and model development of 
self reliance in health promotion among the elderly ,which had got a musculo skeletal pain, under 
the Ottawa Charter by participatory action in Lompai village ,Srisuk subdistrict, Sichomphu district 
Khon Kaen province. The samples were 40 elderly person which had a musculoskeletal pain at back, 
legs and knee at less 3 months ago and were the patients at Lompai health promotion hospital 
selected by purposive sampling. Secondly ,set meeting by participation of the group of the people 
in the village such as Tumbol administrator personal, the village revolving funds, a group of 
Au-So-Mo and health personnel from Si suk health promotion hospital, 40 of elderly sample and 
advocated net work group were 13 persons such as Tumbol administrator personal ,the village 
revolving funds, a group of Au-So-Mo and health personnel from Si suk health promotion hospital. 
There were 53 participants agreed to participate in the research activities. The second activity were 
training program for 8 weeks equal to 2 months such as food exercise and emotion. The profession 
nurse took part of food in detail. The Au-So-Mo took part of exercise. The head monk took part of 
emotion by meditation teaching and practice. The 3rd activity were observe by the group net-work 
had activities of home visit for follow up sample group 40 elderly. The 4th activity were reflex all of 
sample group had practiced and promoted self-reliance in health promotion in take care themselves 
and got a model development Data collection by using questionnaire, In-depth interview ,participant 
and non-participatory observation and group discussion. Data analysis by percentage, mean, S.D. 
and paired t-test.
 The development model of self-reliance in health promotion among the elderly which had 
a musculoskeletal pain at back, leg. The result after intervention were, the 40 persons of elderly 
sample group were 27 female equal to 67.5% and 13 male equal to 32.5%. Everage of the most 
were 60-69 years old 28 persons equal to 70%. Education mostly about 34 equal to 92.5% were 
complete elementary school. To compare knowledge before and after training about foods, exercise 
and emotion were statistical different equal to p value <0.001 and satisfaction scale were at a high 
level.

Keywords : Model Development of Self-Reliance ,Health Promotion among Elderly
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1.  บทนํา
 ปŘ พ.ศ.2580 พบประชากรโลกมีแนวโนšม เพ่ิมขึน้ 
8725.7 ลšานคน และทวปียุโรปเปŨนประเทศทีม่ปีระชากร
ผูšสูงอายุมากกวŠาประชากรเด็ก รšอยละ 22.3 ทวีปยุโรป
และอเมริกา ถือเอาผูšที่มีอายุ 65 ปŘขึ้นไปเปŨนผูšสูงอายุ 
ทวีปเอเชีย ถือเอาผูšที่มีอายุ 60 ปŘข้ึนไปเปŨนผูšสูงอายุ
จาํนวนผูšสูงอายโุลกจะเพิม่ขึน้ ในปŘ พ.ศ.2558,2563 และ 
พ.ศ.2568 เปŨนรšอยละ 12.3,13.6 และ15.0 ตามลําดับ
ปŘ พ.ศ.2555 ประเทศไทยกšาวสูŠสังคมผูšสงูอายุ มปีระชากร
อายุ 60 ปŘข้ึนไปประมาณ 8.1 ลšานคน คิดเปŨน รšอยละ 
12.59 ของประชากรท้ังหมด คาดการณŤวŠาในปŘ พ.ศ. 2568 
จะเพิ่มเปŨนรšอยละ 20 ประเทศไทยเขšาสู Šสังคมผู šสูง
อายุอยŠางเต็มตัวในปŦจจุบัน (สถาบันประชากร และสังคม 
มหาวิทยาลัยมหิดล, 2552) กษม ชนะวงศŤ และคณะ. 
(2557) จากการศึกษาการจัดการเรียนการสอนผลลัพธŤ
และผลกระทบของการจัดการศึกษาของสถาบันอุดมศึกษา
เอกชน: กรณีศึกษาวิทยาลัยบัณฑิตเอเซีย โดยใชšวิธีวิจัย
เชิงคุณภาพ เพ่ือใหšไดšขšอมูลเชิงลึกอันจะเปŨนประโยชนŤ
ตŠอการพัฒนาการจัดการเรียนการสอน สรุปผลการวิจัย 
ดšานผลลัพธŤอันประกอบดšวย ดšานคุณภาพบัณฑิต ดšาน
คุณภาพของอาจารยŤผูšสอน ดšานคุณภาพหลักสูตร ดšาน
การประเมินผล จําเปŨนตšองไดšรับการพัฒนาไปพรšอมกัน
ทั้ง 4 ดšาน เพื่อใหšเกิดสัมฤทธิ์ผลในทางการศึกษา และ
แผนบูรณาการพฒันาสุขภาพกลุŠมวยัผูšสูงอายุ พ.ศ. 2556-
2566 เนšนเร่ืองการจัดการใหšมีการดูแลกลุŠมเปŜาหมาย
เฉพาะ โดยมีกลุŠมผูšสูงอายุเปŨนกลุŠมเปŜาหมายหนึ่ง ซึ่งมี
ยุทธศาสตรŤ ดังน้ี
 ยุทธศาสตรŤที่ 1) สนับสนุนการสŠงเสริมสุขภาพ
และปŜองกันปŦญหาสุขภาพที่พบบŠอยในผูšสูงอายุและการ
คัดกรอง Geriatric Syndromes
 ยทุธศาสตรŤท่ี 2) การพัฒนาระบบบริการสุขภาพ
ที่มีคุณภาพเชื่อมโยงมาตรฐานการดูแลสุขภาพผูšสูงอายุ
ที่บšาน (Home Health Care)
 ยุทธศาสตรŤท่ี 3) พฒันาการมีสŠวนรŠวมของสถาน
พยาบาล ครอบครวั ชมุชน และทšองถิน่ในการดแูลสขุภาพ

ผูšสูงอายุ ในดšาน
 1. พัฒนาระบบการดูแลผูšสูงอายุระยะยาวใน
ชุมชน
 2. ขับเคลื่อนแผนยุทธศาสตรŤพระสงฆŤกับการ
พัฒนาสุขภาวะและวัดสŠงเสริมสุขภาพ 
 3.  เมืองท่ีเปŨนมิตรกับผูšสูงอายุจังหวัดขอนแกŠน 
ประกอบดšวย 26 อําเภอ ประชากรทั้งหมด 1.8 ลšานคน 
มีผูšสูงอายุ จํานวน 247,443 คน คิดเปŨนรšอยละ 13.77 
ของประชากรท้ังหมด (สสจ. ขอนแกŠน, 2558) รพ.สต.
บšานศรีสุขมีประชากรทั้งหมด 5,927 คน ประชากร
สูงอายุ 835 คน คิดเปŨนรšอยละ 14.08 
 บริบทชุมชน บšานลอมไผŠ ตําบลศรีสุข แบŠงเปŨน 
8 หมูŠบšาน จํานวน 1,232 หลังคาเรือน มีโรงเรียน 3 แหŠง 
ศูนยŤพัฒนาเด็กเล็ก 1 แหŠง อบต. 1 แหŠง วัดจํานวน 10 
วัดประชากรชาย 2,974 คน ประชากรหญิง 2,953 คน 
ประชากรผูšสูงอาย ุ835 คน สŠวนใหญŠจบชัน้ประถมศกึษา 
อาชพีหลกัคอืเกษตรกร ทาํไรŠ ทาํนา ทาํสวน การใชšบรกิาร
ดšานสขุภาพอนามัยตšองมารับบริการโรงพยาบาลสŠงเสริม
สุขภาพตําบลศรีสุข อําเภอศรีชมพู จังหวัดขอนแกŠน
 ดังน้ัน ผูšวจัิยไดšตระหนกัถึงความสาํคัญของปŦญหา 
จึงไดšทาํการศกึษา เพ่ือพัฒนารปูแบบการพึง่ตนเองในการ
สŠงเสริมสุขภาพผูšสูงอายุท่ีมีปŦญหาปวดเมื่อยกลšามเนื้อ
กระดูกและขšอ โดยการสŠงเสริมการดูแลตนเอง รŠวมกับ
ภาคีเครือขŠาย ใหšผูšสูงอายุท่ีปŦญหาปวดเมื่อยกลšามเนื้อ 
กระดกูและขšอ มคีณุภาพชีวติทีดี่อยŠางตŠอเน่ืองและยัง่ยนื

2.  วัตถุประสงคŤของการวิจัย
 เพือ่พัฒนารปูแบบการพึง่ตนเองในการดแูลสขุภาพ
ผูšสูงอายุ ที่มีปŦญหาปวดเม่ือยกลšามเนื้อ กระดูกและ
ขšอในชุมชนบšานลอมไผŠ ตําบลศรีสุข อําเภอสีชมพู 
จังหวัดขอนแกŠน

3.  ขอบเขตของการวิจัย
 การวิจัยครั้งน้ีเปŨนการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมี
สŠวนรŠวม (Participatory Action Research) โดยใชšวิธี
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เก็บขšอมลูผสมผสานทัง้เชิงปริมาณ และคณุภาพ การเลอืก
กลุŠมตัวอยŠางเปŨนแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive Sam-
pling) ไดšแกŠผูšสูงอายุที่มีอายุ 60 ปŘขึ้นไป ที่มีปŦญหาปวด
เมื่อยกลšามเนื้อ กระดูกและขšอ ที่มีอาการ 3 เดือนขึ้นไป 
จํานวน 40 คน มารับการรักษาท่ีรพ.สต.บšานศรีสุข 
ระหวŠางเดือนกรกฎาคม 2558–เดือนตุลาคม 2558
 กลุŠมตัวอยŠาง
 ประชากรกลุŠมตัวอยŠาง จาํนวน 40 คน และกลุŠม
สนับสนุนจํานวน 13 คน แบŠงเปŨน 2 กลุŠมไดšแกŠ
 กลุŠมที ่1 ผูšสูงอายทุีม่ปีŦญหาเจบ็ปśวยเกนิ 3 เดอืน 
ดšวยโรคปวดเมือ่ยกลšามเนือ้ กระดกูและขšอ จาํนวน 40 คน
 กลุŠมที่ 2 กลุŠมสนับสนุน ไดšแกŠ

 กลุŠมตัวแทนผูšนาํชุมชน บšานลอมไผŠ จาํนวน 1 คน
ตัวแทนอาสาสมัครสาธารณสุข บšานลอมไผŠ จํานวน 4 คน 
ตัวแทนกรรมการชมรมผูšสูงอายบุšานลอมไผŠ จํานวน 2 คน 
สมาชิกองคŤการบริหารสŠวนตําบลบšานลอมไผŠ จาํนวน 1 คน
ตัวแทนอาสาสมคัรผูšดูแลผูšสงูอายใุนหมูŠบšานลอมไผŠจาํนวน 
2 คน นายกองคŤการบริหารสŠวนตําบลศรีสุขจํานวน 
1 คน ปลัดองคŤการบริหารสŠวนตําบลศรีสุข จํานวน 1 คน 
เจ šาหน šา ท่ีสาธารณสุขรพ .สต .บšานศรี สุข จํานวน
1 คน รวมจํานวน 13 คน

4.  กรอบแนวคิดในการวิจัย ของอŢอตาวา ชารŤเตอรŤ
 กรอบแนวคิดในการวิจัย มี 5 ข้ันตอน ดังนี้
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5.  ประโยชนŤที่ไดšรับ
 ไดšรูปแบบการพ่ึงตนเองในการสŠงเสริมสุขภาพ
ผูšสูงอายุท่ีมีปŦญหาปวดเม่ือยกลšามเน้ือ กระดูกและขšอ 
และมคีวามสามารถในการดแูลสขุภาพในเรือ่งการสŠงเสรมิ
สขุภาพ การปŜองกัน สมรรถภาพตนเองไดšอยŠางเหมาะสม
ตามบริบทของชุมชนหมูŠบšานลอมไผŠ

6. เครื่องมือที่ใชšในการวิจัย
 ม ี2 ประเภท คอื เกบ็ขšอมูลเชิงคณุภาพ และเกบ็
ขšอมูลเชิงปริมาณจํานวน 30 ขšอ
 1. เครือ่งมอืเชงิปรมิาณ ใชšแบบสอบถามม ี4 สŠวน
  สŠวนที่ 1 ขšอมูลท่ัวไปของผูšสูงอายุ เชŠน เพศ 
อายุ สถานะภาพสมรส ลักษณะรายไดš 
  สŠวนท่ี 2 ขšอมูลภาวะสุขภาพดšานการปวด
เมื่อยกลšามเน้ือ กระดูกและขšอ
  สŠวนที ่3 ความรูšเกีย่วกับการสŠงเสรมิพฤตกิรรม 
ดšานโภชนาการ ออกกําลังกายรŠวมกับการทําสมาธิ
  สŠวนท่ี 4 ความพึงพอใจของการมรีปูแบบการ
สŠงเสริม สุขภาพสูงอายุ
 2. เคร่ืองมือเชิงคุณภาพใชšแบบสัมภาษณŤเชงิลกึ 
แบบสนทนากลุŠม
 การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ
 นาํแบบสมัภาษณŤใหšผูšทรงคณุวฒุ ิจํานวน 5 ทŠาน
ตรวจสอบความตรงของเน้ือหา (Item Objectiven 
Congrunce : IOC) ไดšคŠาดัชนี = 0.9
 การตรวจสอบความเท่ียง (Reliability) 
 นาํเคร่ืองมอืไปทดสอบในเบ้ืองตšน (Try Out) กบั
กลุŠมตัวอยŠางท่ีมีลักษณะคลšายคลึงกันกับกลุŠมตัวอยŠาง
จาํนวน 30 คน โดยหาคŠา Conbach Alpha Coefficient 
ไดšคŠา Reliability = 0.86

7.  วิธีดําเนินการวิจัย 
 วจัิยเชิงปฏบิตักิารแบบมสีŠวนรŠวม (Participatory 
action research) กลุŠมตัวอยŠางใชšวิธีเลือกแบบเจาะจง 
(Purposive sampling) จํานวน 30 คน เปŨนผูšสูงอายุทั้ง

ชายและหญิงที่มีปŦญหาปวดเมื่อยกลšามเนื้อ กระดูกและ
ขšอ เกิน 3 เดือน และมารับการรักษาท่ีโรงพยาบาลสŠง
เสรมิสุขภาพตําบลศรีสุข กับกลุŠมสนบัสนนุภาคีเครอืขŠาย
จํานวน 13 คน ตามกรอบแนวคิดของกฎบัตรออตตาวา
ชาเตอรŤ โดยการมีสŠวนรŠวมของชุมชน (Participatory 
action research) 4 ข้ันตอน
 ขั้นตอนที่ 1 (Plan) ผูšวิจัยไดšวางแผน คัดเลือก
กลุŠมตวัอยŠางแบบเจาะจงกบัผูšสงูอายท่ีุเปŨนผูšปśวยโรงพยาบาล
สŠงเสริมสุขภาพตําบลบšานศรีสุข โดยวิธีประชาพิจารณŤ
ในชุมชนกลุ ŠมปลัดองคŤการบริหารสŠวนตําบลศรีสุข
นายกองคŤการบรหิารสŠวนตําบลศรีสขุ เจšาหนšาท่ีโรงพยาบาล
สŠงเสริมสุขภาพตําบลบšานศรีสุข ผูšใหญŠบšานบšานลอมไผŠ 
อาสาสมัครประจําหมูŠบšาน อาสาสมัครผูšดูแลผูšสูงอายุ 
ผู šแทนชมรมผู š สูงอายุ สมาชิกองคŤการบริหารสŠวน
ตําบลศรสีขุ ผูšมสีŠวนไดšสŠวนเสยี ประชาชนทัว่ไปทีส่นใจ และ
กลุŠมตัวอยŠาง 40 คน นอกจากการสัมภาษณŤเพ่ือเก็บขšอมูล
เก่ียวกับผูšสูงอายุที่มีปŦญหาปวดเมื่อยกลšามเนื้อ กระดูก 
และขšอ ผู šวิจัยไดšสังเกตและพูดคุยกับของผู šสูงอายุ 
สŠวนใหญŠผูšสูงอายุเปŨนเสาหลักของครอบครัวและยังขาด
ความรูšในการพ่ึงตนเอง เพ่ือชŠวยในการคšนหาปŦญหา
อปุสรรคในการพึง่ตนเองของผูšสูงอายทุีม่ปีŦญหาปวดเมือ่ย
กลšามเนื้อกระดูกและขšอ โดยการเลือกลุŠมตัวอยŠางแบบ
เฉพาะเจาะจง (Purposive Sampling) 
 ขัน้ตอนที ่2 (Action) การจดักิจกรรม 3 อ. ไดšแกŠ 
อาหาร ออกกําลังกาย อารมณŤ ใหšกับกลุŠมตัวอยŠางที่หšอง
ประชุมโรงพยาบาลสŠงเสริมสุขภาพตําบลบšานศรีสุข 
จํานวน 8 ครัง้ทกุวนัพฤหสับดีต้ังแตŠเวลา 09.00 น.-12.00 น. 
ซึ่งกิจกรรมท่ีดําเนินการประกอบดšวย
 กิจกรรมท่ี 1 การทําแบบสอบถามกŠอนการอบรม 
(Pre-test) แนะนาํปฐมนิเทศกลุŠมตัวอยŠางจํานวน 40 คน
และกลุŠมสนบัสนนุจํานวน 13 คน ทีค่ดัเลอืกและสมคัรใจ
เขšารŠวมโครงการ
 กิจกรรมที ่2 การใหšความรูšเกีย่วกับ 3 อ.บรรยาย
โดยพยาบาลวิชาชีพและแจกคูŠมือเก่ียวกับภาวะสุขภาพ
ของผูšสูงอายุเพื่อนําไปปฏิบัติตŠอเนื่องที่บšาน
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  2.1.1 ดšานอาหารใหšความรูšโดยพยาบาลวิชาชพี
ไดšแกŠ การรับประทานอาหารท่ีเมาะสมและครบ 5 หมูŠใน
แตŠละวัน กินใหšเหมาะสมกับวัย เคี้ยวงŠาย เชŠน ลดหวาน 
มัน เค็ม 
  2.1.2  ดšานออกกําลังกายใหšความรูš ประกอบ
ดšวย - ทŠาดุลยภาพบริหารลมปราณเพ่ือสุขภาพ 18 ทŠา 
โดยแมŠแบบซึง่เปŨนอาสาสมคัรสาธารณสขุประจาํหมูŠบšาน 
และอาสาสมัครผู š ดูแลผู šสูงอายุ ใช š เวลา 30 นาที 
(ภาคผนวก ค )
 2.1.3  ดšานอารมณŤ ประกอบดšวย
   -  นิมนตŤพระสงฆŤ เจšาอาวาสสัดพิบูลยŤ
บšานลอมไผŠ หลังฉันภัตตาหารเพลมาสอน การฝřกสมาธิ 
ไดšแกŠการเดินจงกรม การนั่งสมาธิ ใชšเวลา 30 นาทีถึง
1 ชั่วโมง
   -  การสันทนาการกŠอนพักรับประทาน
อาหารกลางวนั โดยการรšองหมอลาํโดยตวัแทนของผูšสงูอายุ
ที่มีเคยอาชีพเปŨนหมอลําและเตšนตามจังหวะเสียงแคน
และเสียงกลอง เปŨนที่สนุกสนานและผŠอนคลายอารมณŤ
   -  พักรบัประทานอาหารกลางวนัรŠวมกนั 
ซ่ึงเปŨนอาหารท่ีเหมาะสมกับผูšสูงอายุ
   หมายเหตุ - กิจกรรมดังกลŠาวปฏิบัติทุก
สัปดาหŤเปŨนเวลา 8 สัปดาหŤตามพันธะสัญญาที่มีตŠอกัน
ระหวŠางผูšวิจัย ผูšสนับสนุนและกลุŠมตัวอยŠาง
   - การวัดประเมินผลโดยใชšเคร่ืองมือ
แบบสอบเดียวกับกŠอนการอบรม
 ขั้นตอนที่ 3 การเฝŜาระวังสังเกต (Obseve) 
ติดตามการเย่ียมบšานโดยกลุŠมเครือขŠายสนับสนุนจํานวน 
13 คน เดอืนละ 1 ครัง้ เพือ่สังเกตการณŤ คอยดแูลใหšความ
ชŠวยเหลือ เพ่ือใหšเกิดการปฏิบัติที่ถูกตšองในการดูแลใหš
เกิดการพ่ึงตนเองของผูšสูงอายุกลุŠมตัวอยŠางในชุมชน
 ข้ันตอนที่ 4 ผลการสะทšอนกลับ(Reflect) 
 1.  ผลการสะทšอนกลบัในกจิกรรมดงักลŠาวทาํใหš
ไดšรูปแบบการพ่ึงตนเองในการดูแลสุขภาพผูšสูงอายุที่มี
ปŦญหาปวดเม่ือยกลšามเน้ือ กระดูกและขšอ บšานลอมไผŠ 
ตาํบลศรีสุข อาํเภอสีชมพ ูจงัหวดัขอนแกŠน ซึง่ทําใหšผูšปśวย

มกีารพัฒนาตัวเองในการดูแลสุขภาพและพ่ึงตนเองไดšใน
ที่สุด
 2.  ไดšกลุŠมเครอืขŠายทีม่อีงคŤความรูšและสามารถ
ใหšคําแนะนํา ดูแลชŠวยเหลือผูšสูงอายุในชุมชนอีกตŠอหนึ่ง 
อนัจะเปŨนผลใหšผูšสูงอายพุึง่ตนเองไดšในการดแูลภาวะเจบ็
ปśวยเร่ืองปวดเม่ือยกลšามเน้ือกระดูกและขšอใหšทุเลาลง
และหายเปŨนปกติไดšในท่ีสุด
 3.  ไดšพัฒนารูปแบบการพึง่ตนเองในการสŠงเสรมิ
สุขภาพผูšสูงอายุทีม่ปีŦญหาปวดเม่ือยกลšามเน้ือ กระดูกและ
ขšอ

 วิธีการเก็บรวบรวมขšอมูล
 การเกบ็รวบรวมขšอมูลกŠอนและหลงัการจดักิจกรรม
ประกอบดšวย
 สัมภาษณŤผูšสูงอายุการสัมภาษณŤผูšสูงอายุดšวย
แบบสัมภาษณŤเชิงปริมาณแบบมีโครงสรšาง จาํนวน 30 ขšอ 
และสัมภาษณŤแบบเจาะลึกการสังเกตแบบไมŠมีสŠวนรŠวม
และการสนทนากลุŠม เพ่ือใหšไดšขšอมูลที่ครบถšวนในราย
ละเอียดและมีคุณภาพ
 ลงพื้นท่ีทําประชาพิจารณŤกับกลุ Šมในชุมชน
ประกอบดšวย ผูšนาํชุมชน อบต อสม. อผส. ผูšดูแล ผูšมสีŠวน
ไดšสŠวนเสยีในชมุชนและประชาชนทัว่ไปนดักลุŠมเปŜาหมาย 
จาํนวน 40 คน ท่ีคัดเลอืกโดย purposive sampling เพ่ือ
ชี้แจงรายละเอียดและนัดมาประชุมท่ีหšองประชุมรพ.สต.
บšานศรีสุข เพื่อทํากิจกรรมตามกําหนด 

 การวิเคราะหŤขšอมูล
 ผูšวจัิยไดšทาํการวิเคราะหŤขšอมลูโดยใชšคอมพิวเตอรŤ
และใชšโปรแกรมสําเร็จรูปคํานวณคŠาทางสถิติ ซึ่งแยก
วิเคราะหŤตามลําดับ ดังนี้ 
 1.  ศึกษาขšอมลูพ้ืนฐานของผูšกรอกแบบสอบถาม 
ซึ่งเปŨนผู šสูงอายุตามเกณฑŤ จํานวน 40 คน โดยการ
แจกแจงความถี ่(Frequency) และหาคŠารšอยละ ผูšสงูอายุ
กลุŠมตัวอยŠางจํานวน 40 คน เปŨนเพศหญิง 27 คน คดิเปŨน
รšอยละ 67.5 เพศชาย 13 คน คิดเปŨนรšอยละ 32.5 
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ผูšสูงอายุอยูŠในกลุŠมอายุ 60-69 ปŘ มีจํานวนมากที่สุด
จํานวน 28 คน เทŠากับรšอยละ 70 รองลงมาคือกลุŠมอายุ 
70-79 ปŘ จํานวน 10 คน คิดเปŨนรšอยละ 25 และมีอายุ 
80 ปŘ จํานวน 2 คน คิดเปŨนรšอยละ 5 สถานภาพสมรสคูŠ
มีจํานวนมากท่ีสุด คิดเปŨนรšอยละ 60 สถานภาพสมรส 
หมšาย /หยŠา / แยก รšอยละ 40 ระดับการศึกษา ผูšสูงอายุ
สŠวนใหญŠรšอยละ 92.5 จบประถมศกึษา พออŠานออกเขยีน
ไดšสามารถอŠานคูŠมือในการปฏิบัติตัวการสŠงเสริมสุขภาพ
จากภาวะเจ็บปśวยด šวยอาการปวดเม่ือย เจ็บหลัง 
เจบ็กลšามเนือ้ ปวดขšอและปวดกระดกู ไดšอยŠางเขšาใจและ
ปฏิบัติตามคําแนะนําของผูšวิจัย หลังการอบรมและนําไป
ปฏิบัติตŠอที่บšาน
 2. วเิคราะหŤเปรยีบเทยีบความรูšในดšานอาหาร/ 
ออกกําลงักาย/ อารมณŤ และ 2 ส. คอืดืม่สรุาและสูบบหุรี่ 
จากกลุŠมตัวอยŠางผูšสูงอายุตามเกณฑŤจํานวน 40 คน ดšวย
สถิติเปรียบเทียบ Paired- t-test 
  ในดšานอาหารผลการวเิคราะหŤพบวŠา คะแนน
ความรูšดšานการออกกําลังกาย หลังการอบรมเพ่ิมขึ้น 
(Mean=11.67 S.D.=0.91 เพ่ิมข้ึนจากกŠอนการอบรม 
(Mean=9.87 S.D.=0.93) อยŠางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ< .01
  ในดšานการออกกาํลังกายผลการวเิคราะหŤพบ
วŠา คะแนนความรูšดšานการอาหารหลังการอบรมเพ่ิมขึ้น 
(Mean=6.57 S.D.=0.94) เพ่ิมข้ึนจากกŠอนการอบรม 
(Mean=6.57 S.D.=0.71) อยŠางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ< .01
  ในด šานอารมณŤผลการวิเคราะหŤพบว Šา 
คะแนนความรูšดšานการอารมณŤหลังการอบรมเพ่ิมขึ้น 
(Mean=7.45 S.D.=0.86) เพ่ิมข้ึนจากกŠอนการอบรม 
(Mean=7.45 S.D.=0.71) อยŠางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ที่ระดับ< .01

8.  สรุปผลการวิจัย
 จากการวิจัย เรื่อง การพัฒนารูปแบบการ
พึ่งตนเองในการสŠงเสริมสุขภาพผูšสูงอายุ ที่มีปŦญหา

ปวดเมื่อยกลšามเนื้อ กระดูกและขšอ บšานลอมไผ Š 
ตําบลศรีสุข อําเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกŠน สรุปผลการ
วิจัยพบวŠา ขšอมูลทั่วไปของกลุ ŠมตัวอยŠาง ผู šสูงอายุ
ที่มีปŦญหาสŠวนใหญŠเปŨนเพศหญิง มีอายุระหวŠาง 60-69 ปŘ 
มากท่ีสุด รšอยละ 67.5 และ32.5 ตามลําดับ สถานภาพคูŠ 
รšอยละ60.0 การศึกษา สŠวนใหญŠ ระดับประถมศึกษา 
รšอยละ 92.5 อาชีพเกษตรกรรม รšอยละ 47.2 รายไดš
สŠวนใหญŠ 2501-5000 บาท/เดือน รšอยละ 80.0 รายไดš
สŠวนใหญŠมาจากรายไดšของตนเอง รšอยละ 50 รายไดš
สŠวนใหญŠมากกวŠารายจŠาย รšอยละ 72.5 สŠวนใหญŠไมŠมี
โรคประจําตัว รšอยละ 67.5

9. อภิปรายผล
 ผลการศึกษาพบวŠา การประเมินความรูšการ
พ่ึงตนเองของผูšสูงอายุในการดูแลสุขภาพ ในภาพรวม 
พบวŠา ความรูšดšานการออกกําลังกาย อาหารและอารมณŤ 
หลังการอบรม เพ่ิมขึ้นจากกŠอนการอบรม อยŠางมี
นยัสาํคญัทางสถิติ (p-value < 0.001) สอดคลšองกับการ
ศึกษาของ กงพันธŤ แกมนลิ (2556) วชริาวุธ บญุผลภริมณŤ 
(2555) และไมŠสอดคลšองกับวิโชติผšาผิวดี (2556) 
 โดยสรุปแลšว การศึกษาการพัฒนารูปแบบการ
พ่ึงตนเองในการสŠงเสริมสุขภาพผูšสูงอายุ บšานลอมไผŠ 
ตําบลศรีสุข อาํเภอสีชมพู จังหวัดขอนแกŠน โดยการมีสŠวน
รŠวมของภาคีเครือขŠายในชุมชนและใชšกลยุทธŤการประชุม
ระดมความคิดของทุกฝśายที่เกี่ยวขšอง เพ่ือหาแนวทาง
แกšไขพฤติกรรมผูšสูงอายุและรŠวมกําหนดกิจกรรมการ
ดาํเนนิในการประชมุ เชŠนกจิกรรมโฮมรมู กจิกรรมเยีย่มบšาน 
และกิจกรรมเพื่อนชŠวยเพื่อน (ปราณปรียา ทรงศรี และ 
กุหลาบ ปุริสาร, 2558) และยังมีการใหšความรูšรŠวมดšวย
กับผูšสูงอายุท่ีเปŨนกลุŠมตัวอยŠางเปŨนการเพิ่มองคŤความรูš
ในทุกๆดšานใหšกับกลุŠมสนับสนุนน้ี เพ่ือชŠวยกันดูแลใหšคํา
แนะนําและชŠวยติดตามการปฏิบัติตัวของกลุŠมตัวอยŠางท่ี
เปŨนผูšสูงอายุและมีปŦญหาผูšสูงอายุที่มีปŦญหาเจ็บปśวยเกิน 
3 เดือน ดšวยโรคปวดเมื่อยกลšามเนื้อ กระดูกและขšอ 
จํานวน 40 คน และเปŨนผูšปśวยท่ีมารับการรักษาในโรง



73

วารสารวิทยาลัยบัณฑิตเอเซีย
ปŘท่ี 6 ฉบับที่ 2 (กรกฎาคม – ธันวาคม) 2559

พยาบาลตําบล (รพ.สต.) บšานศรีสุขอําเภอสีชมพู จังหวัด
ขอนแกŠน ซึง่เปŨนพ้ืนทีป่ฏบัิติงานของนักวจิยั กลุŠมสนับสนนุ
ที่ไดšรับการอบรมจํานวน 13 คน ก็จะเปŨนผู šดูแลใหš
คาํแนะนาํและชŠวยเหลอืกลุŠมตัวอยŠางทีเ่ปŨนผูšปśวย 40 คน 
ในชุมชนไดšอยŠางตŠอเนื่องและยังยืน

10. ขšอเสนอแนะ
 เพ่ือนําผลการวิจัยไปใชšและประยุกตŤใชšในดšาน
การบริหารผูšบริหารในระดับโรงพยาบาลสŠงเสริมสุขภาพ
ตําบล ควรมีนโยบายและการวางแผนนํารูปแบบการพ่ึง
ตนเองในการสŠงเสริมสุขภาพผูšสูงอายุที่มีปŦญหาเจ็บปśวย 
ดšวยโรคปวดเม่ือยกลšามเน้ือ กระดูกและขšอเพื่อขยายผล
ทําวิจัยและศึกษาอยŠางเปŨนรูปธรรมตŠอไป 
  ขšอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตŠอไป
 1.  ควรวจิยัเก่ียวกบัการสŠงเสรมิสุขภาพประชาชน
กลุŠมวัยทํางานในพ้ืนท่ีรับผิดชอบ เพ่ือจะไดšทราบบริบท 
และขนาดปŦญหาสุขภาพประชาชนในพื้นท่ี จะไดšมีการ
ดูแลปŜองกันโรคท่ีเกิดจากการทํางานในพื้นที่ไดš
 2. ควรทาํวจัิยเกีย่วกบัผลของใชšการแพทยŤทาง
เลือก ตŠอจากรักษาอาการ ปวดเม่ือยระบบกระดูก และ
กลšามเนื้อเปรียบเทียบกับการใชšยาแกšปวด
 3.  ควรนํารูปแบบการวิจัยนี้ขยายผลไปยัง
หมู Šบ šานอ่ืนในเขตรับผิดชอบ โดยการทําวิ จัยแบบ 
Research and Development (R&D) เพือ่ใหšไดšรูปแบบ
จากการพัฒนางานวิจัยนี้ตŠอไป
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