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รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบเคร่ืองมือ 

 
1. รองศาสตราจารย์ ดร.พาณี  สีตกะลิน 

อาจารย์ประจ าพิเศษ สาขาวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพ ม.สุโขทัยธรรมาธิราช 
2. ดร.อรพินท์ จิตตวิสุทธิกุล    

รองคณะบดีฝ่ายบริหาร คณะกายภาพบ าบัด  ม.รังสิต 
3. นพ. บุญธรรม  ทุมพงษ์ 

ผู้อ านวยการศูนย์บริการสาธารณสุข 45  ต าแหน่ง นายแพทย์ 8 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ข 
 ใบยินยอมเข้าร่วมการวิจัย (Consent  form) 

 

 
  



ใบยินยอมเข้าร่วมการวิจัย (Consent  form) 
 

โครงการวิจัยเรื่อง ผลของการใช้โปรแกรมการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมต่อพฤติกรรมสุขภาพและ
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ จังหวัดชลบุรี 

 
วันที่ให้ค ายินยอม วันที่................เดือน..........................................พ.ศ. .. ...................... 
  
 ก่อนที่จะลงนามในใบยินยอมให้ท าการวิจัยนี้ ข้าพเจ้าได้รับการอธิบายจากผู้วิจัยถึงวัตถุประสงค์ของ
การวิจัย  ขั้นตอนการวิจัย  และความเสี่ยงต่างๆ ที่อาจเกิดขึ้นจากการวิจัย  รวมทั้งประโยชน์ที่จะเกิดจากการ
วิจัยอย่างละเอียด  และมีความเข้าใจดีแล้ว  ซึ่งผู้วิจัยได้ตอบค าถามต่างๆ  ที่ข้าพเจ้าสงสัยด้วยความเต็มใจ  ไม่
ปิดบัง  ซ่อนเร้น   จนข้าพเจ้าพอใจและเข้าร่วมโครงการนี้โดยสมัครใจ 
 ข้าพเจ้ามีสิทธิ์ที่จะบอกเลิกการเข้าร่วมการวิจัยนี้เมื่อใดก็ได้  ถ้าข้าพเจ้าปราถนา โดยไม่เสียสิทธิ์ใดๆ 
ที่จะเกิดขึ้นตามมาในโอกาสต่อไป 
 ผู้วิจัยรับรองว่าจะเก็บข้อมูลเฉพาะเกี่ยวกับตัวข้าพเจ้าเป็นความลับและจะเปิดเผยได้เฉพาะในรูปที่เป็นสรุป
ผลการวิจัย 
 การเปิดเผยข้อมูลเกี่ยวกับตัวข้าพเจ้าต่อหน่วยงานต่างๆ  ที่เก่ียวข้องกระท าได้เฉพาะกรณีจ าเป็นด้วย
เหตุผลทางวิชาการเท่านั้น   และจ าต้องได้รับค ายินยอมจากข้าพเจ้าเป็นลายลักษณ์อักษร 
 ข้าพเจ้ายินยอมให้ผู้ก ากับดูแลการวิจัย คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ และคณะกรรมการ
ที่เก่ียวข้อง  สามารถเข้าไปตรวจสอบเพื่อเป็นการยืนยันถึงขั้นตอนโครงการวิจัย  โดยไม่ล่วงละเมิดเอกสิทธิ์ใน
การปิดบังข้อมูลของการสมัครตามกรอบที่กฎหมายและกฎระเบียบได้อนุญาตไว้ 

ข้าพเจ้าได้อ่านข้อความข้างต้นแล้วและมีความเข้าใจดีทุกประการและได้ลงนามในใบยินยอมนี้ด้วยความ
เต็มใจ 

ข้าพเจ้าไม่สามารถอ่านหนังสือได้  ผู้วิจัยได้อ่านข้อความในใบยินยอมนี้ให้ฟังจนเข้าใจดีแล้ว  ข้าพเจ้า
จึงลงนามในใบยินยอมนี้ด้วยความเต็มใจ 

ข้าพเจ้าสามารถติดต่อ ผศ.อรวรรณ  น้อยวัฒน์ (หัวหน้าโครงการวิจัย)  ได้ที ่ สาขาวิชาวิทยาศาสตร์
สุขภาพ   ม.สุโขทัยธรรมาธิราช  ต.บางพูด  อ.ปากเกร็ด  จ. นนทบุรี  11120   โทรศัพท์  02-504-8031-3 ,  
083-0159263  

 

 
      ลงนาม......................................................ผู้ยินยอม 
       (...............................................) 
      ลงนาม......................................................พยาน 
       (...............................................) 

ลงนาม......................................................พยาน 
       (...............................................) 



 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ค 
แผนการจัดกิจกรรมโปรแกรมส่งเสริมสุขภาพส าหรับผู้สูงอายุ 
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กิจกรรมครั้งที่  1 
 

เรื่อง  การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดับบุคคล  ครอบครัว ชุมชนและสังคม 
  ในภาพรวม 
กลุ่มเป้าหมาย   ผู้สูงอายุ  ครอบครัว  คนในชุมชนและสังคม 
วัตถุประสงค ์

1. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายเข้าใจรายละเอียดของโครงการวิจัย 
2. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายมีความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมและโปรแกรมการดูแลสุขภาพ

แบบองค์รวมของผู้สูงอายุ  กับการดูแลสุขภาพในระดับบุคคล  ครอบครัว ชุมชนและสังคม 
3. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายมีความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ พฤติกรรม

สุขภาพ  และคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
4. กลุ่มเป้าหมายสามารถอธิบายความสัมพันธ์ระหว่างของโปรแกรมการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม  

กับการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดับบุคคล  ครอบครัว  ชุมชนและสังคมได้ 
 
ระยะเวลาการจัดกิจกรรม   1  วัน 
กิจกรรม 

1. อธิบายสาระส าคัญของโครงการวิจัยและการถามตอบ 
2. การประเมินก่อนการเข้าร่วมโครงการวิจัย 
3. การบรรยายความรูเ้ก่ียวกับการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมและโปรแกรมการดูแลสุขภาพแบบองค์

รวมของผู้สูงอายุกับการดูแลสุขภาพในระดับบุคคล  ครอบครัว ชุมชนและสงัคม  การดูแล
สุขภาพแบบองค์รวมของผู้สงูอายุ  พฤติกรรมสุขภาพ  และคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ 

4. การแบ่งกลุ่มแลกเปลี่ยนเรียนรู้เพื่ออธิบายความสัมพันธ์ระหวา่งของโปรแกรมการดูแลสุขภาพ
แบบองค์รวม  กับการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สงูอายุในระดับบุคคล  ครอบครัว  ชุมชน
และสังคมได ้

5. การถามตอบ 
 
สื่อการสอน 

1. Power point 
2. กระดาษ  flip  chart   

 
สาระส าคัญ 

1. ชี้แจงความเป็นมา  วัตถุประสงค์  รายละเอียดโปรแกรมการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ  
ประโยชน์ที่ผู้สูงอายุ  ครอบครัวหรือผู้ดูแล  และชุมชนหรือสังคมได้รับ  และตอบค าถามก่อนเข้า
รวมการวิจัย 

2. ประเมินก่อนการเข้าร่วมการวิจยั 
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3. การบรรยายความรู้เก่ียวกับ  “การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมและโปรแกรมการดูแลสุขภาพแบบ
องค์รวมของผู้สูงอายุกับการดูแลสุขภาพในระดับบุคคล  ครอบครัว ชุมชนและสังคม”  มี
รายละเอียดดังนี้ 
3.1 บรรยายความรู้เรื่อง “การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สงูอายุในระดับบุคคล”  โดยใช้

ทฤษฎีการดูแลสุขภาพตนเองของโอเล็ม (Orem)  เป็นการดูแลสุขภาพตนเองของผู้สูงอายุใน 
3 ด้าน  ได้แก่   

1) การดูแลตนเองที่จ าเปน็ทั่วไป  
2) การดูแลตนเองที่จ าเป็นตามระยะพัฒนาการของผู้สูงอายุ   
3) การดูแลตนเองที่จ าเป็นเมื่อมีภาวะเบี่ยงเบนทางด้านสุขภาพ   

3.2  บรรยายความรู้เรื่อง “การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดับครอบครัว”  โดยใช้
ทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคม (Social  support)  เน้นการสนับสนุนจากครอบครัวใน 5 ด้าน  
ได้แก่   

1) ความช่วยเหลือเมื่อมีปัญหา   
2) วิธีการพูดคุยและการแก้ปัญหาร่วมกัน  
3) การยอมรับความต้องการในการท าสิ่งใหม่ๆ  
4) การแสดงความรักและเอาใจใส่   
5) การใช้เวลาอยู่ร่วมกัน  

3.3  บรรยายความรู้เร่ือง “การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดับชุมชนและสังคม”  
โดยใช้ทฤษฎีเครือข่ายทางสังคม (Social Network Theory)  เกี่ยวกับการแลกเปลี่ยน
ทรัพยากร  การให้ความช่วยเหลือจากบุคคลอื่นในสังคม  และการให้ค าแนะน าเก่ียวกับสุขภาพ  

4. บรรยายความรู้เกี่ยวกับ “การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ พฤติกรรมสุขภาพ  และ
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ” 
4.1 การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุใน 4 ด้าน  คือ  ด้านร่างกาย  ด้านจิตใจ  ด้าน

สังคม  และด้านจิตวิญญาณหรือปัญญา 
4.2 พฤติกรรมสุขภาพของผู้สูงอายุใน 3 ด้าน  คือ พฤติกรรมการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ  

พฤติกรรมเมื่อรู้สึกไม่สบาย  และพฤติกรรมเมื่อเจ็บป่วย 
4.3 คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุใน 4 ด้าน  คือ  ด้านร่างกาย  ด้านจิตใจ  ด้านความสัมพันธ์ทาง

สังคม  และด้านสิ่งแวดล้อม 
5. แบ่งกลุ่มแลกเปลี่ยนเรียนรู้เพื่อสร้างความเข้าใจเกี่ยวกับความสัมพันธ์ระหว่างโปรแกรมการดูแล

สุขภาพแบบองค์รวม  กับการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดับบุคคล  ครอบครัว 
ชุมชนและสังคม 

 
ผลที่คาดว่าจะได้รับ 

1. กลุ่มเป้าหมายมีความเข้าใจสาระส าคัญของโครงการวิจัย 
2. กลุ่มเป้าหมายมีความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมและโปรแกรมการดูแลสุขภาพแบบ

องค์รวมของผู้สูงอายุกับการดูแลสุขภาพในระดับบุคคล  ครอบครัว ชุมชนและสังคม 
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3. กลุ่มเป้าหมายมีความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ  พฤติกรรมสุขภาพ  และ
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 

4. กลุ่มเป้าหมายมีความเข้าใจและสามารถอธิบายความสัมพันธ์ระหว่างของโปรแกรมการดูแลสุขภาพ
แบบองค์รวม กับการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดับบุคคล  ครอบครัว ชุมชนและ
สังคมได้ 

 
การประเมินผล 

1. แบบประเมนิก่อนเข้าร่วมโครงการ 
2. การถามตอบ 
3. การสังเกตจากความสนใจและการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
4. สรุปผลการแบ่งกลุ่มแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
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กิจกรรมครั้งที่ 2 
 

เรื่อง  การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดับบุคคลกับการดูแลสุขภาพ 
     แบบองค์รวมผู้สูงอายุใน 4 ด้าน ได้แก่ ด้านรา่งกาย จติใจ สังคม และจิตวญิญาณ/ปัญญา 
กลุ่มเป้าหมาย ผู้สูงอาย ุ
วัตถุประสงค ์

1. เพื่อให้ผู้สูงอายุสามารถดูแลตนเองในด้านร่างกายได้อย่างถูกต้อง 
2. เพื่อให้ผู้สูงอายุสามารถดูแลตนเองในด้านจิตใจได้อย่างถูกต้อง 
3. เพื่อให้ผู้สูงอายุสามารถดูแลตนเองในด้านสังคมได้อยา่งถูกต้อง 
4. เพื่อให้ผู้สูงอายุสามารถดูแลตนเองในด้านจิตวิญญาณ/ปัญญาไดอ้ย่างถูกต้อง 

 
ระยะเวลาการจัดกิจกรรม   2  วัน 
กิจกรรม 

1. การบรรยายเร่ืองการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายดุ้านร่างกาย ด้านจิตใจ ดา้นสังคม  และ
ด้านจิตวญิญาณ/ปัญญา   

2. การชมวิดีทัศน์การท ามณีเวช การท าสมาธิและการก าหนดลมหายใจ 
3. การสาธิตการออกก าลังกายของผู้สูงอายุ 
4. การฝึกปฏิบัติเก่ียวกับ  การจัดตารางอาหารใน 1 สปัดาห์, การท ามณีเวช , การออก าลังกายของ

ผู้สูงอาย ุ14 ท่า  การท าสมาธิและก าหนดลมหายใจ 
5. การเล่าประสบการเก่ียวกับการจัดการด้านการนอนหลับ และการปรับตัวดา้นสังคมของผู้สูงอายุ 
6. กิจกรรมสันทนาการเสริมสรา้งคณุค่าของผู้สูงอายุ 
7. แบ่งกลุ่มแลกเปลี่ยนเรียนรู้เก่ียวกับพัฒนาการของผู้สูงอายุและการดูแลตนเองที่จ าเปน็เมื่อมีภาวะ

เบี่ยงเบนทางดา้นสุขภาพใน 4 ด้าน  ได้แก่ ด้านรา่งกาย  ดา้นจิตใจ  ด้านสังคม  และดา้นจิต
วิญญาณ/ปัญญา   

 
สื่อการสอน 

1. Power point 
2. วิดีทัศน ์
3. ตัวอย่างรายการอาหารผูสู้งอายุ 
4. กระดาษ  flip  chart   

 
สาระส าคัญ 

1. การประยุกต์ใช้ทฤษฎีการดูแลสุขภาพตนเองของโอเร็ม (Orem) กับการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม
ของผู้สูงอายุใน 4 ด้าน  ได้แก่  ด้านร่างกาย  ด้านจิตใจ  ด้านสังคม  และด้านจิตวิญญาณหรือ
ปัญญา  มีรายละเอียดดังนี้ 
1.1 ด้านร่างกาย 
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1.1.1 การดูแลตนเองที่จ าเป็นทั่วไป  
1)  การบริโภคอาหาร   
   - โดยการบรรยายและให้ผู้สูงอายุฝึกจัดตารางอาหารใน 1 วัน 
2)  การออกก าลังกาย   

 - โดยการบรรยาย  ชมวิดีทัศนแ์ละฝึกปฏบิัติกายบริหารเพื่อรักษาสมดุลของ
ร่างกายโดยการท ามณีเวช  และการออกก าลังกายส าหรับผู้สูงอายุ 

3)  การนอนหลับ   
 - โดยการเล่าประสบการณ์เก่ียวกับการจัดการด้านการนอนหลบั ทั้งปญัหาการ
นอนไม่หลบัและวิธีแกไ้ข และประโยชน์ของการนอนหลับ 

1.1.2 การดูแลตนเองที่จ าเป็นตามระยะพัฒนาการของผู้สูงอายุ   
- พัฒนาการของผู้สูงอายุกบัการเปลี่ยนแปลงด้านร่างกาย  
- การดูแลตนเองของผู้สูงอายุเมื่อมีการเปลี่ยนแปลงดา้นร่างกาย   

      โดยการบรรยายและแลกเปลี่ยนเรียนรู้   
1.1.3 การดูแลตนเองที่จ าเป็นเมื่อมีภาวะเบี่ยงเบนทางด้านสุขภาพ   

- ปัญหาสุขภาพทางกายของผู้สูงอายุ 
- การดูแลตนเองของผู้สูงอายุเมื่อมีปัญหาสุขภาพกาย 

โดยการบรรยายและแลกเปลีย่นเรียนรู้   
1.2 ด้านจิตใจ  

1.2.1 การดูแลตนเองที่จ าเป็นทั่วไป  
- การจัดการความเครียด  
  โดยการชมวิดทีัศน์และฝึกปฏบิัติการท าสมาธโิดยการก าหนดลมหายใจเข้าออกเพื่อ

ลดความเครียด 
1.2.2 การดูแลตนเองที่จ าเป็นตามระยะพัฒนาการของผู้สูงอายุ   

-  พัฒนาการของผู้สูงอายุกบัการเปลี่ยนแปลงด้านจิตใจ 
-  การดูแลตนเองของผู้สูงอายุเมื่อมีการเปลี่ยนแปลงด้านจิตใจ 
   โดยการบรรยายและแลกเปลีย่นเรียนรู้   

1.2.3 การดูแลตนเองที่จ าเป็นเมื่อมีภาวะเบี่ยงเบนทางด้านสุขภาพ 
-  ปัญหาสุขภาพจติของผู้สูงอายุ 
-  การดูแลตนเองของผู้สูงอายุเมื่อมีปัญหาสุขภาพจิต 
   โดยการบรรยายและแลกเปลีย่นเรียนรู้   

1.3 ด้านสังคม  
1.3.1 การดูแลตนเองที่จ าเป็นทั่วไป  

-  การปรับตัวดา้นสงัคมของผู้สูงอายุ 
โดยเล่าประสบการณ์เก่ียวกับการปรับตัวดา้นสังคมของผู้สูงอายุ 

1.3.2 การดูแลตนเองที่จ าเป็นตามระยะพัฒนาการของผู้สูงอายุ   
-  พัฒนาการของผู้สูงอายุกบัการเปลี่ยนแปลงด้านสงัคม 
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-  การดูแลตนเองของผู้สูงอายุเมื่อมีการเปลี่ยนแปลงด้านสังคม 
   โดยการบรรยายและแลกเปลีย่นเรียนรู้   

1.3.3 การดูแลตนเองที่จ าเป็นเมื่อมีภาวะเบี่ยงเบนทางด้านสุขภาพ   
-  ปัญหาด้านสังคมของผูสู้งอายุ 
-  การดูแลตนเองของผู้สูงอายุเมื่อมีปัญหาด้านสังคม 
   โดยการบรรยายและแลกเปลีย่นเรียนรู้   

1.4 ด้านจิตวิญญาณหรือปญัญา 
1.4.1 การดูแลตนเองที่จ าเป็นทั่วไป  

- การสร้างคุณค่าในตนเองของผู้สงูอายุ 
   โดยกิจกรรมบรรยายเก่ียวกับการประเมินคุณค่าในตนเองและสันทนาการ

เสริมสร้างคุณค่าของผู้สงูอาย ุ
1.4.2 การดูแลตนเองที่จ าเป็นตามระยะพัฒนาการของผู้สูงอายุ   

-  พัฒนาการของผู้สูงอายุกบัการเปลี่ยนแปลงด้านจิตวิญญาณ/ปัญญา 
-  การดูแลตนเองของผู้สูงอายุเมื่อมีการเปลี่ยนแปลงด้านจิตวญิญาณ/ปัญญา 
   โดยการบรรยายและแลกเปลีย่นเรียนรู้   

1.4.3 การดูแลตนเองที่จ าเป็นเมื่อมีภาวะเบี่ยงเบนทางด้านสุขภาพ   
-  ปัญหาด้านจิควิญญาณหรือปัญญาของผู้สูงอายุ 
-  การดูแลตนเองของผู้สูงอายุเมื่อมีปัญหาด้านจิควิญญาณหรือปัญญา 
   โดยการบรรยายและแลกเปลีย่นเรียนรู้   

 
ผลที่คาดว่าจะได้รับ 

1. ผู้สูงอายสุามารถอธิบายเก่ียวกับการดูแลตนเองในดา้นรา่งกายได้อย่างถูกต้อง 
2. ผู้สูงอายสุามารถอธิบายเก่ียวกับการดูแลตนเองในดา้นจติใจไดอ้ย่างถูกต้อง 
3. ผู้สูงอายสุามารถอธิบายเก่ียวกับการดูแลตนเองในดา้นสังคมได้อย่างถูกต้อง 
4. ผู้สูงอายสุามารถอธิบายเก่ียวกับการดูแลตนเองในดา้นจติวิญญาณ/ปญัญาได้อย่างถูกต้อง  

 
การประเมินผล 

1. แบบประเมนิตนเองเก่ียวกับการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอาย ุ
2. การปฏิบัติได้อย่างถูกต้อง 
3. การถามตอบ 
4. การสังเกตจากความสนใจและการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
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กิจกรรมครั้งที่  3 
 

เรื่อง  พฤติกรรมสุขภาพและคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
กลุ่มเป้าหมาย ผู้สูงอาย ุ
วัตถุประสงค ์

1. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายปฎบิัติพฤติกรรมสุขภาพสุขภาพเก่ียวกับพฤติกรรมการป้องกันโรคและสง่เสริม
สุขภาพได้อย่างถูกต้องเหมาะสม   

2. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายปฎบิัติพฤติกรรมสุขภาพเก่ียวกับพฤติกรรมเม่ือรู้สึกไม่สบายได้อย่างถูกต้อง
เหมาะสม   

3. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายปฎบิัติพฤติกรรมสุขภาพเก่ียวกับพฤติกรรมเม่ือเจ็บป่วยได้อย่างถูกต้อง
เหมาะสม   

4. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายเกิดการรับรู้และเข้าใจเกี่ยวกับการพัฒนาคุณภาพชีวิตใน 4 ด้าน   
 

ระยะเวลาการจัดกิจกรรม   2   วัน 
กิจกรรม 

1. การบรรยายความรู้เก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพและคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
2. กรณีศึกษาในเร่ืองพฤติกรรมการป้องกันโรคและสง่เสริมสุขภาพ  พฤติกรรมเมื่อรู้สึกไม่สบาย  และ

พฤติกรรมเมื่อเจ็บป่วย  โดยให้กลุ่มเป้าหมายแบง่กลุ่มเพื่อวิเคราะห์กรณีศึกษาทั้ง 3 ด้าน  และ
อธิบายว่าการปฏิบิตพิฤติกรรมต่างๆ ถูกต้องเหมาะสมหรือไม่ 

3. การฝึกปฏิบัติเก่ียวกับพฤติกรรมการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ  พฤติกรรมเมื่อรู้สึกไม่สบาย  
และพฤติกรรมเมื่อเจ็บป่วย   

4. การแลกเปลี่ยนเรียนรู้เกี่ยวกับการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุใน 4 ด้าน  ได้แก่ ดา้นร่างกาย  
ด้านจิตใจ  ดา้นความสัมพนัธ์ทางสังคม  และด้านสิง่แวดล้อม  

5. การถามตอบ 
 

สื่อการสอน 
1. Power point 
2. กรณีศึกษา 
3. สื่อบุคคล  ได้แก่  วิทยากรการฝึกปฏิบัติ/อุปกรณ์การฝึกปฏิบตัิ 
4. กระดาษ  flip  chart   

 

สาระส าคัญ 
1. พฤติกรรมสุขภาพผู้สูงอายุใน 3 ด้าน  ได้แก่  พฤติกรรมการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ  

พฤติกรรมเมื่อรู้สึกไม่สบาย  และพฤติกรรมเมื่อเจ็บป่วย  มีรายละเอียดดังนี้ 
1.1  พฤติกรรมการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ  
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        เป็นการปฏิบัติกิจกรรมของผู้ที่เชื่อว่าตนเองมีสุขภาพดีและไม่เคยมีอาการเจ็บป่วยมา
ก่อนเพื่อด ารงภาวะสุขภาพและป้องกันอันตรายจากอุบัติเหตุ ซึ่งพฤติกรรมป้องกันโรคและ
ส่งเสริมสุขภาพ สามารถแบ่งพฤติกรรมได้ 4 กลุ่ม คือ 

1)  การปฏิบัติกิจวัตรประจ าวันของผู้สูงอายุ   
2)  การปฎิบัติกิจกรรมเพื่อส่งเสริมสุขภาพ   
3)  การปฏิบัติเพื่อป้องกันอันตราย  
4) การปฏิบัติกิจกรรมเพื่อการค้นหาความผิดปกติในระยะเร่ิมแรกของโรค   

 โดยการบรรยาย กรณีศึกษา และการฝึกปฏิบัติ   
1.2  พฤติกรรมเมื่อรู้สึกไม่สบาย   

การปฏิบัติกิจกรรมของผู้ที่เริ่มไม่แน่ใจในภาวะสุขภาพตน คือ เริ่มมีอาการผิดปกติ
เกิดขึ้นท าให้ความสงสัยว่าตนเองจะเจ็บป่วยและต้องการหาความกระจ่างในอาการผิดปกติที่
เกิดขึ้น โดยแสวงหาความช่วยเหลือจากผู้อื่นในค าแนะน าและตัดสินใจที่จะหาแหล่งให้
ค าปรึกษาที่เป็นไปตามเงื่อนไขทางสังคมและวัฒนธรรม ดังนั้นพฤติกรรมเมื่อรู้สึกไม่สบายจึง
ครอบคลุมตั้งแต่ปฏิกิริยาของบุคคลเมื่อเร่ิมมีอาการเจ็บป่วย การแสวงหาความช่วยเหลือ หรือ
การแลกเปลี่ยนความคิดเห็นกับผู้ที่ตนเองเชื่อว่าจะสามารถให้ความช่วยเหลือได้ ซึ่งเป็นได้ทั้ง
สถานบริการสุขภาพของรัฐและเอกชน บุคคลในครอบครัว ญาติ เพื่อน เพื่อนบ้าน รวมทั้งการ
ที่ไม่ท าอะไรเลยแต่จะคอยให้อาการผิดปกติต่างๆ นั้นหายไปเอง 

   โดยการบรรยาย  กรณีศึกษา  และการฝึกปฏิบัติ   
1.3 พฤติกรรมเมื่อเจ็บป่วย   

การปฏิบัติกิจกรรมของผู้ที่ทราบแล้วว่าตนเองเจ็บป่วย  ซึ่งเป็นการทราบจากความคิดเห็นของ
ผู้อื่นหรือเป็นความคิดของตัวผู้ป่วยเองก็ได้  ได้แก่ พฤติกรรมเกี่ยวกับการใช้ยารักษาโรค การ
ออกก าลังกายเมื่อเกิดการเจ็บป่วย รวมไปถึงการปฏิบัติกิจกรรมต่างๆ เพื่อฟื้นฟูสภาพร่างกาย 

 โดยการบรรยาย  กรณีศึกษา  และการฝึกปฏิบัติ   
 

2. คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุใน 4 ด้าน  ได้แก่ ด้านร่างกาย  ด้านจิตใจ  ด้านความสัมพันธ์ทาง
สังคม  และด้านสิ่งแวดล้อม  มีรายละเอียดดังนี้ 
2.1  ด้านร่างกาย   

ด้านร่างกาย  (physical domain) คือ การรับรู้สภาพทางด้านร่างกายของบุคคล ซึ่งมี ผลต่อ
ชีวิตประจ าวัน เช่น การรับรู้สภาพความสมบูรณ์แข็งแรงของร่างกาย การรับรู้ถึงความรู้สึก สุข
สบาย ไม่มีความเจ็บปวด การรับรู้ถึงความสามารถที่จะจัดการกับความเจ็บปวดทางร่างกายได้ 
การรับรู้ถึงพละก าลังในการด าเนินชีวิตประจ าวัน การรับรู้ถึงความเป็นอิสระที่ไม่ต้องพึ่งพา
ผู้อื่น  การรับรู้ถึงความสามารถในการเคลื่อนไหวของตน การรับรู้ถึงความสามารถในการ
ปฏิบัติกิจวัตรประจ าวันของตน  การรับรู้ถึงความสามารถในการท างาน การรับรู้ว่าตนไม่ต้อง
พึ่งพายาต่าง ๆ หรือการรักษาทางการแพทย์ อื่น ๆ เป็นต้น 
โดยการบรรยายและแลกเปลี่ยนเรียนรู้   
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2.2  ด้านจิตใจ   
 ด้านจิตใจ (psychological domain) คือ การรับรู้สภาพทางจิตใจของตนเอง  เช่น การรับรู้
ความรู้สึกทางบวกที่บุคคลมีต่อตนเอง การรับรู้ภาพลักษณ์ของตนเอง การรับรู้ถึงความรู้สึก 
ภาคภูมิใจในตนเอง การรับรู้ถึงความมั่นใจในตนเอง การรับรู้ถึงความคิด ความจ า สมาธิการ
ตัดสินใจ และความสามารถในการเรียนรู้เรื่องราวต่างๆ ของตนการรับรู้ถึงความสามารถในการ
จัดการกับความ เศร้า หรือกังวล การรับรู้เก่ียวกับความเชื่อต่าง ๆ ของตน ที่มีผลต่อการด าเนิน
ชีวิต เช่น การรับรู้ถึง ความเชื่อด้านวิญญาณ ศาสนา การให้ความหมายของชีวิต และความเชื่อ
อื่น ๆ ที่มีผลในทางที่ดีต่อ การด าเนินชีวิต มีผลต่อการเอาชนะอุปสรรค เป็นต้น 
โดยการบรรยายและแลกเปลี่ยนเรียนรู้   

2.3  ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม   
ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม (social relationships) คือ การรับรู้เรื่องความสัมพันธ์ ของตน
กับบุคคลอื่น การรับรู้ถึงการที่ได้รับความช่วยเหลือจากบุคคลอื่นในสังคม การรับรู้ว่าตนได้เป็น 
ผู้ให้ความช่วยเหลือบุคคลอื่นในสังคมด้วย รวมทั้งการรับรู้ในเรื่องอารมณ์ทางเพศ หรือการมี
เพศสัมพันธ์ 
โดยการบรรยายและแลกเปลี่ยนเรียนรู้   

2.4  ด้านสิ่งแวดล้อม 
ด้านสิ่งแวดล้อม (environment)  คือ การรับรู้เกี่ยวกับสิ่งแวดล้อม ที่มีผลต่อการด าเนิน ชีวิต 
เช่น การรับรู้ว่าตนมีชีวิตอยู่อย่างอิสระ ไม่ถูกกักขัง มีความปลอดภัยและมั่นคงในชีวิต การรับรู้
ว่า ได้อยู่ในสิ่งแวดล้อมทางกายภาพที่ดี ปราศจากมลพิษต่าง ๆ การคมนาคมสะดวก มีแหล่ง
ประโยชน์ ด้านการเงิน สถานบริการทางสุขภาพและสังคมสงเคราะห์ การรับรู้ว่าตนมีโอกาสที่
จะได้รับข่าวสาร หรือฝึกฝนทักษะต่าง ๆ การรับรู้ว่าตนได้มีกิจกรรมสันทนาการ และมี
กิจกรรมในเวลาว่าง เป็นต้น 
โดยการบรรยายและแลกเปลี่ยนเรียนรู้   
 

ผลที่คาดว่าจะได้รับ 
1. กลุ่มเป้าหมายสามารถปฎบิัติพฤติกรรมสุขภาพสุขภาพเก่ียวกับพฤติกรรมการป้องกันโรคและ

ส่งเสริมสุขภาพได้อย่างถูกต้องเหมาะสม   
2. กลุ่มเป้าหมายสามารถปฎบิัติพฤติกรรมสุขภาพเก่ียวกับพฤติกรรมเมื่อรู้สึกไม่สบายได้อยา่งถูกตอ้ง

เหมาะสม   
3. กลุ่มเป้าหมายสามารถปฎบิัติพฤติกรรมสุขภาพเก่ียวกับพฤติกรรมเมื่อเจ็บป่วยได้อย่างถูกต้อง

เหมาะสม   
4. กลุ่มเป้าหมายเกิดการรับรู้เกี่ยวกับการพัฒนาคุณภาพชีวิตใน 4 ด้านและมีคุณภาพชีวิตอยู่ในระดับดี   

การประเมินผล 
1. แบบประเมนิตนเองเก่ียวกับพฤติกรรมสุขภาพของผู้สูงอายุ 
2. แบบประเมนิตนเองเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ 
3. การสังเกตจากความสนใจและการให้ความร่วมมือในแต่ละกิจกรรม 



10 
 

กิจกรรมครั้งที่  4 
 

เรื่อง  การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดับครอบครัว 
กลุ่มเป้าหมาย ครอบครัวหรือผู้ดูแลผู้สูงอาย ุ
วัตถุประสงค ์

1. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายสามารถระบุปัญหาและให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุเมื่อมีปัญหา   
2. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายสามารถพดูคุยให้ค าปรึกษาและแก้ปัญหาร่วมกันในครอบครัวได้อย่าง

เหมาะสม   
3. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายสามารถวิเคราะห์ข้อดีข้อเสียและเกิดการยอมรับความต้องการในการท าสิ่ง

ใหม่ๆ ของผู้สูงอายุ 
4. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายเข้าใจและสามารถระบวุิธีการแสดงความรกัและการเอาใจใส่ผู้สูงอายไุด้อย่าง

เหมาะสม 
5. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายเข้าใจและสามารถระบุกิจกรรมการใช้เวลาอยู่ร่วมกันกับผู้สงูอายุได้ 

 
ระยะเวลาการจัดกิจกรรม   2  วัน 
กิจกรรม 

1. การบรรยายความรู้เก่ียวกับการเปลี่ยนแปลงดา้นตา่งๆของผูสู้งอายุ  ปัญหาของผู้สงูอายุ  เทคนิค
การสังเกตปัญหาและการให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุ  เทคนิคการพูดคุยให้ค าปรึกษาระหว่าง
ครอบครัว  ความต้องการของผู้สูงอายุและความต้องการในการท าสิ่งใหม่ๆ เทคนิคการให้คุณค่ากับ
ผู้สูงอายุ วิธีการแสดงออกถึงความรักและการเอาใจใส่ผู้สูงอายุ 

2. แบ่งกลุ่มวิเคราะห์สถานการณ์จ าลองและแนวทางการช่วยเหลือเมื่อผู้สูงอายุมีปัญหา 
3. จับคู่วิเคราะห์สถานการ์จ าลอง  และฝึกปฏบิัติการให้พูดคุยให้ค าปรึกษาและแก้ปัญหาร่วมกัน   
4. อภิปรายกลุ่มวิเคราะห์ความต้องการในการท าสิ่งใหม่ๆ ของผู้สงูอายุ  ระบุข้อดีและข้อเสียใน

ประเด็นต่างๆ 
5. การเล่าประสบการณ์เก่ียวกับกจิกรรมที่แสดงออกถึงความรักและเอาใจใส่ต่อผู้สูงอายุ   
6. การเล่าประสบการณ์เก่ียวกับกจิกรรมที่ท าร่วมกันกับผู้สงูอายุ 
7. การก าหนดเป้าหมายการแสดงความรัก  การเอาใจใส่ และการใช้เวลาอยู่ร่วมกันกับผูสู้งอายุ 

 
สื่อการสอน 

1. Power point 
2. กระดาษ  flip  chart   

 
สาระส าคัญ 

1. การประยุกต์ใช้ทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสงัคม  (Social  Support)  ในการดูแลสุขภาพระดับ
ครอบครัวใน 5 ด้าน  ได้แก่  การใหค้วามช่วยเหลือเมื่อมีปัญหา , วิธีการพูดคุยและการแก้ปัญหา
ร่วมกัน , การยอมรับความต้องการในการท าสิง่ใหม่ๆ , การแสดงความรักและเอาใจใส่  และการใช้
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เวลาอยู่ร่วมกัน   กับการปฏบิัตขิองครอบครัวในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สุงอายุ  มี
รายละเอียดดังนี ้

1.1 การให้ความช่วยเหลือเมื่อมีปัญหา   
-บรรยายการเปลี่ยนแปลงด้านต่างๆของผู้สูงอายุ  และปัญหาของผู้สูงอายุ   
-บรรยายเทคนิคการสังเกตปัญหาและการให้ความช่วยเหลือ 
-แบ่งกลุ่มวิเคราะห์สถานการณ์จ าลองปัญหาผู้สูงอายุ  และน าเสนอแนวทางการให้ความ
ช่วยเหลือ 

1.2 วิธีการพูดคุยและการแก้ปัญหาร่วมกัน  
-บรรยายเทคนิคการพูดคุยใหค้ าปรึกษาระหว่างครอบครัว 
-จับคู่วิเคราะห์สถานการ์จ าลอง  และฝึกปฏิบัติพูดคุยให้ค าปรึกษาและแก้ปัญหาร่วมกัน   

1.3 การยอมรับความต้องการในการท าสิ่งใหม่ๆ  
- บรรยายเร่ืองความต้องการของผู้สูงอายุและความต้องการในการท าสิง่ใหม่ๆ 
- อภิปรายกลุ่มวิเคราะห์ความตอ้งการในการท าสิ่งใหม่ๆ ของผูสู้งอายุ  ระบุข้อดีและ
ข้อเสียในประเด็นต่างๆ  

1.4 การแสดงความรักและเอาใจใส่   
- บรรยายเทคนิคการให้คุณค่ากับผู้สูงอายุ  วิธีการแสดงออกถึงความรักและการเอาใจใส่
ผู้สูงอายุ 
- กลุ่มเป้าหมายผลัดกันเล่าประสบการณ์เกี่ยวกับกิจกรรมที่ตนเองแสดงออกถึงความรัก
และเอาใจใส่ต่อผู้สูงอายุ   
- กลุ่มเป้าหมาย  ตั้งเป้าหมายกิจกรรมแสดงความรักและการเอาใจใส่ต่อผู้สูงอายุ  โดย
ระบุรายละเอียดกิจกรรมใน 1 เดือน 

1.5 การใช้เวลาอยู่ร่วมกัน   
- กลุ่มเป้าหมายผลัดกันเล่าประสบการณ์เกี่ยวกับกิจกรรมที่ตนเองท าร่วมกันกับผู้สูงอายุ
ที่บ้านหรือยามว่าง 
- กลุ่มเป้าหมาย  ตั้งเป้าหมายกิจกรรมการใช้เวลาอยู่ร่วมกันกับผู้สูงอายุ  โดยระบุ
รายละเอียดกิจกรรมการใช้เวลาอยู่ร่วมกันกับผู้สูงอายุใน 1 สัปดาห ์
 

ผลที่คาดว่าจะได้รับ 
1. กลุ่มเป้าหมายสามารถอธิบายปญัหาและวิธีการให้ความชว่ยเหลือผู้สูงอายไุด้อย่างเหมาะสม   
2. กลุ่มเป้าหมายพูดคุยให้ค าปรึกษาและแก้ปญัหาร่วมกันในครอบครัวได้อย่างเหมาะสม   
3. กลุ่มเป้าหมายทราบข้อดีข้อเสีย และยอมรับความต้องการในการท าสิ่งใหม่ๆ ของผู้สูงอายุ 
4. กลุ่มเป้าหมายสามารถอธิบายการแสดงความรักและการเอาใจใส่ผู้สูงอายุได้อย่างเหมาะสม 
5. กลุ่มเป้าหมายระบุกิจกรรมการใช้เวลาอยู่ร่วมกันกับผูสู้งอายไุด้ 
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การประเมินผล 

1. แบบประเมนิตนเองเก่ียวกับการปฏิบัติของครอบครัวในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ 
2. การสังเกตจากความสนใจและการให้ความร่วมมือในแต่ละกิจกรรม 
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กิจกรรมครั้งที่  5 
 

เรื่อง  การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดับชุมชนและสงัคม 
กลุ่มเป้าหมาย ผู้ที่มีบทบาทหน้าทีด่้านสุขภาพหรือบุคคลที่มีส าคัญกับชุมชน  
วัตถุประสงค ์

1. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายเกิดการรับรู้และสามารถอธิบายการดูแลสขุภาพผู้สูงอายุระดับชุมชนและ
สังคมในด้านการแลกเปลี่ยนทรพัยากรได้อย่างเหมาะสม 

2. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายเกิดการรับรู้และสามารถอธิบายการดูแลสขุภาพผู้สูงอายุระดับชุมชนและ
สังคมในด้านการให้ความช่วยเหลือจากบุคคลอื่นในสังคมได้อยา่งเหมาะสม   

3. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายเกิดการรับรู้และสามารถอธิบายการดูแลสขุภาพผู้สูงอายุระดับชุมชนและ
สังคมในด้านการให้ค าแนะน าเก่ียวกับสุขภาพของชุมชนได้อย่างเหมาะสม   

 
ระยะเวลาการจัดกิจกรรม   2  วัน 
กิจกรรม 

1. การบรรยายความรู้เก่ียวกับการดูแลสุขภาพผูสู้งอายุระดบัชุมชนและสงัคมใน  3  ด้าน  ได้แก่  การ
แลกเปลี่ยนทรัพยากร  การให้ความช่วยเหลือจากบุคคลอื่นในสงัคม  และการให้ค าแนะน าเก่ียวกับ
สุขภาพของชุมชน 

2. การเล่าประสบการณ์โดยให้กลุ่มเป้าหมายเล่าประสบการณ์การดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุว่าตนเองมี
บทบาทหนา้ที่และไดป้ฏิบัติอย่างไร  สรุปและร่วมกันวิเคราะห์หาแนวทางที่เหมาะสมเพื่อสามารถ
น าไปใช้กับการด าเนนิงานของกลุ่มเป้าหมายร่วมกันได้ 

3. ตัวอย่างกรณีศึกษาเพื่อให้ผู้สูงอายุได้วิเคราะหป์ัญหาการดูแลสขุภาพผู้สูงอายุระดับชุมชนและสังคม
ใน  3 ด้านและอธิบายการดูแลสุขภาพผู้สงูอายุเพื่อแก้ไขปัญหา   

4. อภิปรายกลุ่มเก่ียวกับการดูแลสขุภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายใุนระดับชุมชนและสงัคมแบบยัง้ยืน
ใน 3  ด้าน ได้แก่ การแลกเปลี่ยนทรัพยากร  การให้ความช่วยเหลือจากบุคคลอื่นในสงัคม  และ
การให้ค าแนะน าเก่ียวกับสุขภาพของชุมชน 

5. การถามตอบ   
 
สื่อการสอน 

1. Power point 
2. กรณีศึกษา 
3. ประเด็นการอภิปลายกลุ่ม   
4. กระดาษ  flip  chart   

 
สาระส าคัญ 

1. การประยุกต์ใช้ทฤษฎีเครือข่ายทางสังคม (Social Network Theory)  ในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ
ระดับชุมชนและสังคมใน  3  ด้าน  ได้แก่  การแลกเปลี่ยนทรัพยากร  การให้ความช่วยเหลือจาก
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บุคคลอื่นในสังคม  และการให้ค าแนะน าเกี่ยวกับสุขภาพของชุมชน  กับการรับรู้ของชุมชนและ
สังคมในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม  ดังนี้ 
1.1  การแลกเปลี่ยนทรัพยากร 
1.2  การให้ความช่วยเหลือจากบุคคลอื่นในสังคม  
1.3  การให้ค าแนะน าเก่ียวกับสุขภาพของชุมชน   

    โดยการบรรยาย  การเล่าประสบการณ์  และการสนทนากลุ่ม  (Focus Group Discussion)   
 
ผลที่คาดว่าจะได้รับ 

1. กลุ่มเป้าหมายสามารถอธิบายการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระดับชุมชนและสังคมในดา้นการแลกเปลี่ยน
ทรัพยากรได้อย่างเหมาะสม 

2. กลุ่มเป้าหมายสามารถอธิบายการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระดับชุมชนและสังคมในดา้นการให้ความ
ช่วยเหลือจากบุคคลอื่นในสังคมได้อย่างเหมาะสม   

3. กลุ่มเป้าหมายสามารถอธิบายการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุระดับชุมชนและสังคมในดา้นการให้
ค าแนะน าเก่ียวกับสุขภาพของชมุชนได้อย่างเหมาะสม   

 
การประเมินผล 

1. แบบประเมนิตนเองเก่ียวกับการรับรู้ของชุมชนและสังคมในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของ
ผู้สูงอาย ุ

2. การสังเกตจากความสนใจและการให้ความร่วมมือในแต่ละกิจกรรม 
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กิจกรรมครั้งที่  6 
 

เรื่อง  แนวทางการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดบับุคคล  ครอบครัว  
  ชุมชนและสงัคมแบบยั้งยืน 
กลุ่มเป้าหมาย   ผู้สูงอายุ  ครอบครัว  คนในชุมชนและสังคม 
วัตถุประสงค ์

1. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายทราบสรุปผลการจัดกิจกรรม 
2. เพื่อให้กลุ่มเป้าหมายเกิดการแลกเปลี่ยนเก่ียวกับแนวทางการดแูลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ

ทั้งในระดับบุคคล  ครอบครัว  ชมุชนและสงัคม  แบบต่อเนื่องและยั้งยนื 
 

ระยะเวลาการจัดกิจกรรม   1  วัน 
กิจกรรม 

1. อภิปรายเก่ียวกับแนวทางการดแูลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดับบุคคล  ครอบครัว  
ชุมชนและสงัคม  แบบต่อเนื่องและยั้งยนื 

2. น าเสนอแนวทางการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมแบบยั่งยืนของผูสู้งอายุและสรุปผลการจัดกิจกรรม 
และแลกเปลี่ยนเรียนรู้ร่วมกัน 

สื่อการสอน 
1. Power point 
2. กระดาษ  flip  chart   

 
สาระส าคัญ 

1. แนวทางการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดับบุคคล  ครอบครัว  ชุมชนและสังคม  
แบบต่อเนื่องและยั้งยืน 
โดย   อภิปรายกลุ่ม  น าเสนอและสรุปแนวทางการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม 

2. สรุปกิจกรรมโปรแกรมการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุทั้งในระดับบุคคล  ครอบครัว  
ชุมชนและสังคม 
โดย  การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 

 
ผลที่คาดว่าจะได้รับ 

1. กลุ่มเป้าหมายทราบผลสรุปการเข้าร่วมกิจกรรมในแต่ละกิจกรรมและภาพรวม 
2. แนวทางการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุในระดบับุคคล  ครอบครัว  ชุมชนและสังคม  

แบบต่อเนื่องและยัง้ยืน 
การประเมินผล 

1. แบบประเมนิหลังเข้าร่วมโครงการ 
2. การสังเกตจากความการสนทนากลุ่ม 



 

 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  ง 
 เครื่องมือที่ใชใ้นการวิจัย  
  



 
 
 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
เรื่อง  ผลของการใช้โปรแกรมการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมต่อพฤติกรรมสุขภาพและคุณภาพชีวิต 

ของผู้สูงอายุ จังหวัดชลบุร ี
 

ค าชี้แจง เครื่องมือวิจัยนี้วัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของการใช้โปรแกรมการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม 
  ของผู้สูงอาย ุ เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลในการวิจัย  ได้แก่  แบบประเมินตนเอง  
 (Self-report)  ส าหรับผูสู้งอาย ุ ครอบครัว  และคนในชุมชน  แบ่งเป็น  3  ส่วน  คือ  
  ส่วนที่ 1   แบบประเมินตนเองส าหรับผู้สูงอายุ   ประกอบด้วย  
     ตอนที่ 1   ข้อมูลทั่วไป   
     ตอนที 2   การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอาย ุ
     ตอนที่ 3   การปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพของผู้สูงอายุ 
     ตอนที่ 4   คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ   
  ส่วนที่ 2   แบบประเมินตนเองส าหรับครอบครัว   ประกอบด้วย 
     ตอนที่ 1  ข้อมูลทั่วไป   
     ตอนที 2  การปฏิบัติของครอบครัวในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ 
  ส่วนที่ 3   แบบประเมินตนเองส าหรับชุมชน   ประกอบด้วย 
     ตอนที่ 1  ข้อมูลทั่วไป   
     ตอนที 2  การรับรู้ของชุมชนและสังคมในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ 
 
 โดยข้อมูลที่ท่านไดต้อบนี้  ผู้วิจยัจะเก็บเป็นความลับและวิเคราะห์ข้อมูลเป็นภาพรวม  ไมน่ ามาเปิดเผย
ข้อมูลส่วนบุคคล  ดงันัน้จึงขอความอนุเคราะห์ให้ท่านตอบแบบสอบถามตามความเป็นจริง 
 
 ผู้วิจัยขอขอบคุณท่านที่ให้ความร่วมมือมา ณ โอกาสนี้ 
 
 
                 (ผู้ช่วยศาสตราจารย์อรวรรณ  น้อยวัฒน์) 
                  หัวหน้าโครงการวิจัย 
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แบบประเมินตนเองส าหรับผู้สูงอายุ    

 
ตอนที่ 1    ข้อมูลทั่วไป 
ค าชี้แจง   โปรดใส่เครื่องหมาย    ลงในช่องวา่ง  (    ) หนา้ข้อความหรือเติมค าตอบลงในชอ่งว่างตามความเป็น

จริง 
 
1.  เพศ 
 (    )  1. ชาย    (     )  2. หญิง 
2. อายุ.......................................ปี 
3.  สถานภาพสมรส 
 (    )   1. โสด     

(     )  2. สมรส 
(     )  3. หม้าย  หย่า  แยกกันอยู่  

4.  ระดับการศึกษา 
(    )   1. ไม่ได้เรียนหนังสือ   (     )  2.  ประถมศึกษา 
(     )  3. มัธยมศึกษาตอนต้น  (    )   4.  มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเท่า  
(     )  5. อนุปริญญาหรือเทียบเท่า  (     )  6.  ปริญญาตรีหรือสูงกว่า 

5.  อาชีพหลักในปัจจุบนัของท่าน 
(    )   1. พ่อบ้าน / แมบ่้าน  (     )  2. รับจ้าง 
(     )  3. ค้าขาย    (    )   4. ข้าราชการ/ข้าราชการเกษียณอายุราชการ 

 (     )  5. ธุรกิจส่วนตัว   (     )  6. อื่น ๆ  ระบุ.......................................... 
6.  รายได้เฉลี่ยต่อเดือน...............................................บาท 
7.  ท่านได้รบัเงินเพื่อเป็นค่าใชจ้่ายจากแหล่งใด 
 (    )  1. จากตัวเอง  (เช่น การประกอบอาชีพ  บ านาญ  คา่ตอบแทน  ดอกเบี้ยเงินฝาก) 
 (    )  2. จากบุคคลในครอบครวั 
 (    )  3. จากบุคคลอื่น ระบุ............................................................. 
7.  จ านวนสมาชิกครอบครัวในปัจจุบนั .............................. คน 
8.  ปัจจบุันทา่นมโีรคประจ าตัวหรือไม่ (โดยได้รับการวนิิจฉัยจากแพทย์) 

(     )   1.  ไม่ทราบ 
(     )   2.  ไม่มีโรคประจ าตัว 
(     )   3.  มีโรคประจ าตัว  (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

   (      )  3.1   โรคความดันโลหิตสูง    (      )  3.2   โรคเบาหวาน        
   (      )  3.3   โรคไขมันในเลอืดสูง     (      )  3.4    โรคอื่น ๆ ระบุ................................ 
 

 



3 
 
 
9. สิทธิในการรักษาพยาบาล 

(     )  1. ช าระเงินเอง   (     )  2. สวัสดิการขาราชการ/รัฐวิสาหกิจ 
(     )  3. ประกันสังคม   (     )  4. บัตรประกันสุขภาพ 

 (     )  5. อื่น ๆ  ระบุ........................................................... 
 
10. ผู้ให้การดูแลท่านมากที่สดุคือ 

(     )   1. ไม่มี  
(     )   2.  มี (ระบุ) 

(   )    1. บุตรสาว  (   )    2. บุตรชาย   (   )    3. หลาน  
(   )    4. คู่สมรส  (   )    5. ญาติพี่น้อง  (   )    6. เพื่อนบ้าน 
(   )    7. จ้างผู้ดูแล  (   )    8. อื่นๆ ระบุ...................................... 
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ตอนที 2   การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ 
ค าชี้แจง   โปรดใส่เครื่องหมาย    ลงในช่องที่ตรงกบัความรูส้ึก  ความคิดเห็นของท่านเพียงช่องเดียว   
 

ข้อความ ระดับการดูแลสุขภาพ 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 

ด้านร่างกาย  
1. ท่านสามารถดูแลอนามัยส่วนบุคคลได้อย่างถูกต้อง      
2. ท่านสามารถดูแลตนเองเมื่อมีการเปลี่ยนแปลงดา้นร่างกาย
ตามวัย เช่น การดูแลฟัน การดแูลผิวหนังและเส้นผม เป็นตน้ 

     

3. ท่านสามารถป้องกันโรคหรืออุบัติเหตุที่อาจเกิดการบาดเจ็บ
กับตัวท่านเองได ้

     

4. ท่านสามารถดูแลตนเองเบื้องต้นเมื่อเกิดการเจ็บป่วยได้      
5. ท่านสามารถดูแลตนเองตามค าแนะน าแพทย์เมือเกิดการ
เจ็บป่วยได ้

     

ด้านจิตใจ  
6. ท่านสามารถประเมินสุขภาพจิตของตนเองได้      

7. ท่านสามารถบอกสาเหตุของการเกิดความเครียดหรือความ
กังวลได ้

     

8. ท่านสามารถจัดการความเครยีดได้ด้วยตัวท่านเอง      
9. ท่านสามารถฝึกสมาธิเพื่อผ่อนคลายความเครียดได้      
10. ท่านสามารถจัดการกับความเครียดและควบคุมความวิตก 
กังวลได ้

     

ด้านสังคม  
11. ท่านได้รับการดูแลช่วยเหลอืจากคนในครอบครัว      
12. ทา่นสามารถปรับตัวอยู่ร่วมกับผู้อื่นในสงัคมได้ตามปกต ิ      
13. ท่านเคารพและให้เกียรติผู้อื่นในการอยู่ร่วมกันในสังคม      
14. ท่านสามารถรับผิดชอบค่าใช้จ่ายตา่งๆ ในชีวิตประจ าวัน
โดยไม่ต้องขอความชว่ยเหลือจากบุคคลอื่น  เช่น  ค่าการ
รักษาพยาบาล  

     

15. ท่านสามารถจัดการปัญหาที่เกิดระหว่างตัวท่านเองกับ
บุคคลอื่นๆได ้

     

ด้านจิตวิญญาณ/ปัญญา  
16. ท่านคิดว่าตนเองเป็นคนมีคณุค่าต่อครอบครัวและผู้อื่น      

17. ท่านสามารถเพิ่มคุณค่าให้ตัวท่านเองได้      
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ข้อความ ระดับการดูแลสุขภาพ 

มากที่สุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 

18. ท่านได้รับความรักห่วงใยเอื้ออาทรจากคนใกล้ชิดเปน็พลัง
ในการดูแลสุขภาพของทา่น 

     

19. ท่านเพิ่มพลังในตัวเองหวังวา่จะหายจากโรคเมื่อเกิดการ
เจ็บป่วย (เชน่ การจิตอธษิฐาน/ภาวนา/ขอพรจากสิ่งศักดิ์สิทธิ)์ 

     

20. ท่านคิดว่าตัวท่านเองมีคุณค่าแม้ว่าทา่นเจ็บป่วยไม่สามารถ
ช่วยเหลือตนเองได ้
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ตอนที่ 3  การปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพของผู้สูงอายุ 
 

ค าชี้แจง  โปรดใส่เครื่องหมาย  ลงในช่องทีท่่านเห็นว่าตรงกบัการปฏิบัติของทา่นมากที่สุดเพียงช่องเดียว   
 เป็นประจ า หมายถึง  ปฏิบัติทุกวนัใน  1  สัปดาห ์
 บ่อยมาก  หมายถึง  ปฏิบัติ  5-6  วันใน 1 สัปดาห ์
 บ่อยปลานกลาง หมายถึง  ปฏิบัติ  3-4  วันใน 1 สัปดาห ์
 น้อย  หมายถึง  ปฏิบัติ  1-2  วันใน 1 สัปดาห ์
 น้อยที่สุด  หมายถึง  ใน 1 สัปดาหไ์ม่ปฏิบตัิเลย 
 

ข้อความ การปฏิบัต ิ
เป็น

ประจ า 
บ่อย
มาก 

บ่อย 
ปานกลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

พฤติกรรมการป้องกันโรคและส่งเสริมสุขภาพ    

1.  ท่านรับประทานอาหารได้ครบทั้ง 5 หมู่ทุกมื้อ      
2.  ท่านนอนหลบัพักผ่อนได้ 6-8 ชั่วโมงต่อวัน      
3.  ท่านออกก าลังกายหรือท ากายบริหารเพื่อรักษาสมดุลของ
ร่างกายได ้

     

4.  ท่านสามารถป้องกันอุบัติเหตุที่อาจเกิดข้ึนกับตัวทา่นเองได้      
5.  ท่านสังเกตหรือตรวจร่างกายเพื่อค้นหาอาการผิดปกติของตวั
ท่านเอง  เช่น  การตรวจสุขภาพ การตรวจเต้านมด้วยตนเอง  

     

พฤติกรรมเมื่อรู้สึกไม่สบาย    

6.  เมื่อท่านเกิดความสงสัยวา่ตนเองจะเจ็บป่วยท่านจะคน้หา
ค าตอบว่าทา่นเจบ็ป่วยด้วยโรคใดหรือสาเหตุใด   

     

7.  เมื่อท่านเร่ิมรู้สึกไม่สบายทา่นปรึกษาครอบครัวหรือคนที่ท่าน
จะขอความช่วยเหลือได ้

     

8.  เมื่อท่านเร่ิมรู้สึกไม่สบายทา่นจะคอยให้อาการผิดปกติหายไป
เอง 

     

9. เมื่อท่านเร่ิมรู้สึกไม่สบายทา่นจะแสวงหาวิธีรักษาให้หายจาก
อาการเจ็บป่วย  (เชน่ ซื้อยาทานเอง  ไปพบแพทย์) 

     

พฤติกรรมเมื่อเจ็บป่วย  
10.  เมื่อเจ็บป่วยท่านจะปฏิบัตติามค าแนะน าการใช้ยาหรือ
ตามที่แพทยส์ั่งอย่างเคร่งครัด 

     

11.  เมื่อเจ็บป่วยท่านจะปรึกษาคนในครอบครัว      

12. เมื่อเจ็บป่วยท่านมีการออกก าลังกายได้อย่างเหมาะสม      
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ตอนที่ 4   คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ   
 
ค าชี้แจง   ข้อค าถามต่อไปนี้จะถามถึงประสบการณ์อย่างใดอยา่งหนึ่งของท่าน ในช่วง 2 สัปดาห์ที่ผ่านมา ให้ท่าน

ส ารวจตัวทา่นเอง และประเมินเหตุการณ์หรือความรู้สึกของท่าน แล้วท าเครื่องหมาย   ในช่องค าตอบที่
เหมาะสมและเปน็จริงกับตัวท่านมากที่สุด  โดยค าตอบม ี5 ตัวเลือก คือ  

 
 มากที่สุด  หมายถึง     ท่านมีความรู้สึกเชน่นั้นเสมอ รู้สึกเช่นนัน้มากที่สดุ หรือรู้สึกว่าสมบูรณ์  

                 รู้สึกพอใจมาก รู้สึกดีมาก 
 มาก  หมายถึง     ท่านมีความรู้สึกเชน่นั้นบ่อย ๆ รู้สึกพอใจหรือรู้สึกดี  

 ปานกลาง  หมายถึง     ท่านมีความรู้สึกเชน่นั้นปานกลาง รู้สึกพอใจระดับกลาง ๆ หรือ  
                รู้สึกแย่ระดับกลาง ๆ  

 เล็กน้อย  หมายถึง     ท่านมีความรู้สึกเชน่นั้นนาน ๆ คร้ังรู้สึกเช่นนั้นเล็กน้อยรู้สึกไม่พอใจ  
    หรือ รู้สึกแย ่ 

 ไม่เลย  หมายถึง     ท่านไม่มีความรูส้ึกเช่นนัน้เลย รู้สึกไม่พอใจมาก หรือรู้สึกแย่มาก 
 

 
ในช่วง 2 สัปดาห์ที่ผ่านมา 

 

ระดับคุณภาพชีวิต 
มากที่สุด มาก ปาน

กลาง 
เล็ก 
น้อย 

ไม่เลย 

1. ท่านพอใจกับสุขภาพของทา่นในตอนนี้เพียงใด      
2. การเจ็บปวดตามร่างกาย เชน่ ปวดหัว ปวดท้อง ปวดตาม
ตัว ท าให้ท่านไม่สามารถท าในสิง่ที่ต้องการมากน้อยเพียงใด 

     

3. ท่านยอมรับการเปลี่ยนแปลงทางดา้นร่างกายของตัวเอง
เมื่อเกิดความชราเพียงใด 

     

4. ท่านจ าเปน็ต้องไปรับการรักษาพยาบาลมากน้อยเพียงใด
เพื่อที่จะท างานหรือมีชีวิตอยู่ไปได้ในแต่ละวัน 

     

5. ท่านมีก าลงัเพียงพอที่จะท าสิง่ต่าง ๆ ในแตล่ะวนัไหม      
6. ท่านรู้สึกมีความสุขในชีวิตมากน้อยเพียงใด      
7. ท่านรู้สึกพอใจมากน้อยแค่ไหนที่สามารถท าอะไร ๆ 
ผ่านไปได้ในแตล่ะวนั 

     

8.ท่านพอใจกับความสามารถในการท างานได้อย่างที่เคยท า
มามากน้อยเพียงใด 

     

9.ท่านพอใจต่อการผูกมิตรหรือเข้ากับคนอื่นในชุมชนแค่ไหน      
10.ท่านพอใจกับการช่วยเหลือที่เคยได้รับจากครอบครัวแค่
ไหน 

     

11.ท่านรูส้ึกว่าชวีิตมีความมัน่คงปลอดภัยดีในแตล่ะวนั      
12.ท่านพอใจกับสภาพบ้านเรือนที่อยู่ตอนนี้มากน้อยเพียงใด      
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ในช่วง 2 สัปดาห์ที่ผ่านมา 

 

ระดับคุณภาพชีวิต 
มากที่สุด มาก ปาน

กลาง 
เล็ก 
น้อย 

ไม่เลย 

13. ท่านพอใจในการได้รับบริการสุขภาพของภาครัฐเพียงใด      
14. ท่านได้พบปะผู้อื่นมากน้อยเพียงใด      
15. ท่านมโีอกาสได้พักผ่อนคลายเครียดมากน้อยเพียงใด      
16. สภาพแวดล้อมดีต่อสุขภาพของท่านมากน้อยเพียงใด      
17. ท่านพอใจกับการเดินทางไปไหนมาไหนมากน้อยเพียงใด      
18. ท่านรูส้ึกว่าชวีิตท่านมีความหมายมากน้อยแค่ไหน      
19. ท่านสามารถไปไหนมาไหนด้วยตนเองได้ดีเพียงใด      
20. ท่านคิดว่าทา่นมีคุณภาพชีวติอยู่ในระดับใด      
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แบบประเมินตนเองส าหรับครอบครัว  

 
ตอนที่ 1    ข้อมูลทั่วไป 
ค าชี้แจง   โปรดใส่เครื่องหมาย    ลงในช่องวา่ง  (    )  หนา้ข้อความหรือเติมค าตอบลงในช่องว่าง  ตามความเปน็

จริง 
 
1.  เพศ 
 (    )  1. ชาย    (     )  2. หญิง 
2. อายุ.......................................ปี 
3.  สถานภาพสมรส 
 (    )   1. โสด     

(     )  2. สมรส 
(     )  3. หม้าย  หย่า  แยกกันอยู่  

4.  ระดับการศึกษา 
(    )   1. ไม่ได้เรียนหนังสือ   (     )  2.  ประถมศึกษา 
(     )  3. มัธยมศึกษาตอนต้น  (    )   4.  มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเท่า  
(     )  5. อนุปริญญาหรือเทียบเท่า  (     )  6.  ปริญญาตรีหรือสูงกว่า 

5.  อาชีพหลักในปัจจุบนัของท่าน 
(    )   1. พ่อบ้าน / แมบ่้าน  (     )  2. รับจ้าง 
(     )  3. ค้าขาย    (    )   4. ข้าราชการ/ข้าราชการเกษียณอายุราชการ 

 (     )  5. ธุรกิจส่วนตัว   (     )  6. อื่น ๆ  ระบุ.......................................... 
6.  รายได้เฉลี่ยต่อเดือน..........................................บาท 
7.  ความสัมพนัธ์ของท่านกับผู้สงูอายุ 

(    )   1. สามี / ภรรยา   (     )  2. บุตร/หลาน 
(     )  3. ญาติพี่น้อง   (    )   4. อื่น ๆ  ระบุ..................................................... 
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ตอนที่ 2  การปฏิบัติของครอบครัวในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ 
 
ค าชี้แจง  โปรดใส่เครื่องหมาย  ลงในช่องทีท่่านเห็นว่าตรงกบัการปฏิบัติของทา่นมากที่สุดเพียงช่องเดียว   
 เป็นประจ า หมายถึง  ปฏิบัติทุกวนัใน  1  สัปดาห ์
 บ่ยอมาก  หมายถึง  ปฏิบัติ  5-6  วันใน 1 สัปดาห ์
 บ่อยปลานกลาง หมายถึง  ปฏิบัติ  3-4  วันใน 1 สัปดาห ์
 น้อย  หมายถึง  ปฏิบัติ  1-2  วันใน 1 สัปดาห ์
 น้อยที่สุด  หมายถึง  ใน 1 สัปดาหไ์ม่ปฏิบตัิเลย 
 

ข้อความ ระดับการปฏบิัต ิ
เป็น

ประจ า 
บ่อย
มาก 

บ่อย 
ปานกลาง 

น้อย น้อยที่สุด 

การให้ความช่วยเหลือเมื่อผู้สูงอายุมีปัญหา  

1. คนในครอบครัวให้ค าแนะน าเร่ืองวิธีการปฏิบัติตนเมื่อไมสบาย
แกทานผูสู้งอาย ุ

     

2. คนในครอบครัวดูแลรับ-สงผู้สูงอายุ เมื่อตองไปพบแพทย หรือ  
เดินทางไปทีต่างๆ 

     

3. คนในครอบครัวแนะน าใหผู้สูงอายุสังเกตอาการผิดปกติตางๆ  
ของรางกาย และบอกแนวทางการแกไข 

     

4. คนในครอบครัวมีการเตรียมความพร้อมเก่ียวกับสถานที่หรือ
อุปกรณ์เพื่อช่วยเหลือผู้สูงอายุเมื่อมีปัญหาสุขภาพ 

     

การพูดคุยและการแก้ปัญหาร่วมกัน  

5.  สมาชิกในครอบครัวและผูส้งูอายุมีการ พูดคุย ปรึกษาหารือ 
แลกเปลี่ยนข้อมูล ข่าวสารกันเป็นประจ า  

     

6.  เมื่อประสบปัญหาสมาชิกในครอบครัวและผู้สูงอายสุามารถ
หาทางออกได้ โดยไม่ท าร้ายร่างกายและจิตใจ  หรือแสดงความ
รุนแรง 

     

7. คนในครอบครัวมีการสังเกตพฤติกรรมผู้สูงอายุ หากมี
พฤติกรรมผิดปกติครอบครัวมีการคนหาสาเหตุร่วมกัน 

     

8. เมื่อคนในครอบครัวและผู้สูงอายุมีความคิดเห็นขัดแย้งกันจะมี
การพูดคุยท าความเข้าใจร่วมกนั 

     

การยอมรับความต้องการของผู้สูงอายุในการท าสิ่งใหม่ๆ   
9. คนในครอบครัวเข้าใจว่าผูสู้งอายุต้องการกระท าสิ่งใด      
10. คนในครอบครัวปฏิบัติตามสิ่งที่ผูสู้งอายุต้องการ      
11. คนในครอบครัวสามารถอธิบายให้ผู้สูงอายุเข้าใจเมื่อถูก
ปฏิเสธความต้องการได้  
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ข้อความ ระดับการปฏบิัต ิ
เป็น

ประจ า 
บ่อย
มาก 

บ่อย 
ปานกลาง 

น้อย น้อยที่สุด 

12.  คนในครอบครัวยอมรับความต้องการของผู้สูงอายุในการท า
สิ่งใหม่ๆ ด้วยเหตุผล 

     

การแสดงความรักและเอาใจใส่  

13. คนในครอบครัวมีการช่วยเหลือแบ่งเบาภาระงาน บา้นซึ่งกนั
และกัน  (เชน่ การท าอาหาร  การท าความสะอาดบ้าน)  

     

14. คนในครอบครวมีการแสดงความชื่นชมผูสู้งอายุและเห็น
คุณค่าซึ่งกันและกนั 

     

15. คนในครอบครัวมีการแสดงออกที่สื่อถึงความรักและความเอา
ใจใส่ในชวีติประจ าวนั เช่น การสัมผัส การให้ก าลังใจ  

     

16. คนในครอบครัวเคารพและให้เกียรติผู้สูงอายุ      

การใช้เวลาอยู่ร่วมกับผู้สูงอาย ุ  

17. คนในครอบครัวมีการท ากิจวัตรประจ าวนัร่วมกับผูสู้งอายุ  
(เช่น การรับประทานอาหาร  การออกก าลังกาย) 

     

18. คนในครอบครัวมีการท างานอดิเรกร่วมกับผู้สูงอายุ      
19. คนในครอบครัวมีการท่องเที่ยวพักผ่อนกับผูสู้งอายุ      
20. คนในครอบครัวเข้าร่วมกิจกรรมที่ผู้สูงอายุให้ความสนใจเพือ่
ใช้เวลาอยู่ร่วมกับผู้สงูอาย ุ
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แบบประเมินตนเองส าหรับชุมชน 

 
ตอนที่ 1    ข้อมูลทั่วไป 
ค าชี้แจง   โปรดใส่เครื่องหมาย    ลงในช่องวา่ง  (    )  หนา้ข้อความหรือเติมค าตอบลงในช่องว่าง  ตามความเปน็

จริง 
 
1.  เพศ 
 (    )  1. ชาย    (     )  2. หญิง 
2. อายุ.......................................ปี 
3.  สถานภาพสมรส 
 (    )   1. โสด     

(     )  2. สมรส 
(     )  3. หม้าย  หย่า  แยกกันอยู ่  

4.  ระดับการศึกษา 
(    )   1. ไม่ได้เรียนหนังสือ   (     )  2.  ประถมศึกษา 
(     )  3. มัธยมศึกษาตอนต้น  (    )   4.  มัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเท่า  
(     )  5. อนุปริญญาหรือเทียบเท่า  (     )  6.  ปริญญาตรีหรือสูงกว่า 

5.  อาชีพหลักในปัจจุบนัของท่าน 
(    )   1. พ่อบ้าน / แมบ่้าน  (     )  2. รับจ้าง 
(     )  3. ค้าขาย    (    )   4. ข้าราชการ/ข้าราชการเกษียณอายุราชการ 

 (     )  5. ธุรกิจส่วนตัว   (     )  6. อื่น ๆ  ระบุ.......................................... 
6.  รายได้เฉลี่ยต่อเดือน..........................................บาท 
7.  ปัจจบุันทา่นมบีทบาทในด้าน 

(    )   1. ผู้น าชุมชน   (     )  2. นักสาธารณสุข 
(     )  3. อาสาสมัครประจ าหมู่บ้าน อสม. (    )   4. อื่น ๆ  ระบุ..................................................... 
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ตอนที่ 2   การรับรู้ของชุมชนและสังคมในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ 
 
ค าชี้แจง   โปรดใส่เครื่องหมาย    ลงในช่องที่ตรงกบัความรูส้ึก  ความคิดเห็น ของท่าน เพียงช่องเดียว   
 

ข้อความ ระดับการรับรู ้
มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

การแลกเปลี่ยนทรัพยากร    

1. ชุมชนของท่านได้แลกเปลี่ยนข้อมูลข่าวสารด้านสุขภาพ
กับหน่วยงานอื่น 

     

2. ชุมชนของท่านได้ใช้วัสด/ุอุปกรณ์เพื่อสนับสนนุงานดา้น
สุขภาพจากหน่วยงานอื่น 

     

3. ชุมชนของท่านได้ใช้บุคลากรจากหน่วยงานอื่นเพื่อ
สนับสนนุการด าเนนิงานดา้นสุขภาพ 

     

4. ชุมชนของท่านได้รบัการสนับสนุนงบประมาณจาก
หน่วยงานอื่นเพื่อสนับสนนุการด าเนินงานด้านสุขภาพ 

     

การให้ความช่วยเหลือ   

5. ผู้สูงอายุในชุมชนของทา่นไดร้ับความช่วยเหลือในดา้น
การสาธารณสุข 

     

6. ผู้สูงอายุในชุมชนของทา่นไดร้ับความช่วยเหลือในดา้น
สวัสดิการผูสู้งอาย ุ

     

7. ผู้สูงอายุในชุมชนของทา่นไดร้ับความช่วยเหลือในดา้น
การศึกษาเรียนรู้ตลอดชีวิต 

     

8. ผู้สูงอายุในชุมชนของทา่นไดร้ับความช่วยเหลือในดา้น
การประกอบอาชีพหลังเกษียณ 

     

การให้ค าแนะน าเกี่ยวกับสุขภาพของชุมชน    

9.  คนในชุมชนของท่านมบีุคคลที่สามารถถ่ายทอดความรู้
หรือให้ค าแนะน าเก่ียวกับสุขภาพ 

     

10. ชุมชนของท่านมีกิจกรรมต่างๆ เช่น การประชุม/
ประชาคมหมู่บ้านเพื่อให้ความรู้ในเร่ืองสุขภาพ 

     

11. คนในชุมชนของทา่นได้รับค าแนะน าดา้นสุขภาพจาก
บุคลากรด้านสาธารณสุข 

     

12. คนในชุมชนได้รับค าแนะน าเก่ียวกับสถานที่รับการและ
บริการต่างๆดา้นการรักษาพยาบาลเมื่อเจ็บป่วย 

     

 
 



 
 

 
 
 
 
 
 

 
 

 
ภาคผนวก  จ 

การวิเคราะห์ดัชนีความสอดคล้อง (Index of item Object Congruence - IOC) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 
การวิเคราะห์ดัชนีความสอดคล้อง (Index  of  item  Object  Congruence - IOC) 

 

การวิจัยในเรื่องผลของการใช้โปรแกรมการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมต่อพฤติกรรมสุขภาพและ
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ จังหวัดชลบุรี   มีการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา โดยประยุกต์วิธีการ
วิเคราะห์ดัชนีความสอดคล้อง (Index  of  item  Object  Congruence - IOC)  ของแบบประเมิน
ตนเอง ดังนี้ 

ส่วนที่ 1  ผลการวิเคราะห์ดรรชนีความสอดคล้องของผู้เชี่ยวชาญตามแบบประเมินตนเอง 
            ส าหรับผู้สูงอายุ 

      -ตารางที่ 1  การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ 
      -ตารางที่ 2  การปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพของผู้สูงอาย ุ
      -ตารางที่ 3  คุณภาพชีวิตผู้สูงอาย ุ 

 ส่วนที่ 2    ผลการวิเคราะห์ดรรชนีความสอดคล้องของผู้เชี่ยวชาญตามแบบประเมินตนเอง 
     ส าหรับครอบครัว    

        -ตารางที่ 4  การปฏิบัติของครอบครัวในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ 
ส่วนที่ 3    ผลการวิเคราะห์ดรรชนีความสอดคล้องของผู้เชี่ยวชาญตามแบบประเมินตนเอง 

   ส าหรับชุมชน 
       -ตารางที่ 5  การรับรู้ของชุมชนและสังคมในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สงูอายุ 

 

    การวิเคราะห์ดัชนีความสอดคล้อง (IOC) มีสูตรดังนี้ 
 

           IOC    =                ∑R  
                      n 
 

  ∑R =     ผลรวมของคะแนนการพิจารณาของผู้เชี่ยวชาญ 
   n =      จ านวนผู้เชี่ยวชาญ 
  โดยผู้เชี่ยวชาญเป็นผู้พิจารณาให้คะแนนความสอดคล้องดังนี้ 
  1   หมายถึง มั่นใจว่าข้อความ/ค าถาม  ตรงตามวัตถุประสงค์และ 
     มีความสอดคล้องกับนิยามที่ก าหนด 
  0 หมายถึง ไม่ม่ันใจว่าข้อความ/ค าถาม  ตรงตามวัตถุประสงค์และ 
     มีความสอดคล้องกับนิยามที่ก าหนด 
  -1   หมายถึง มั่นใจว่าข้อความ/ค าถาม  ไม่ตรงตามวัตถุประสงค์และ 
     มีความสอดคล้องกับนิยามที่ก าหนด 
 ซึ่งใช้เกณฑ์การคัดเลือกข้อความ / ข้อค าถามดังนี้ 
  ข้อความ/ข้อค าถามท่ีมีค่า  IOC  ตั้งแต่   0.5-1.00   ใช้ได ้

 ข้อความ/ข้อค าถามท่ีมีค่า  IOC  <   0.5  พิจารณาปรับปรุงหรือตัดทิ้ง 



 
 

 
ส่วนที่ 1 ผลการวิเคราะห์ดรรชนีความสอดคล้องของผู้เชี่ยวชาญ 

ตามแบบประเมินตนเองส าหรับผู้สูงอายุ 
 
ตารางท่ี 1  การดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ  
 

ค าถามข้อที่ คะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ R ค่า IOC 
คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3 

1 1 1 1 3 1 
2 1 1 1 3 1 
3 1 1 1 3 1 
4 1 1 1 3 1 
5 1 1 1 3 1 
6 1 0 1 2 0.6 
7 1 1 1 3 1 
8 1 1 1 3 1 
9 1 1 1 3 1 
10 0 1 1 2 0.6 
11 1 1 1 3 1 
12 1 1 1 3 1 
13 1 1 0 2 0.6 
14 0 1 1 2 0.6 
15 1 0 1 2 0.6 
16 1 0 1 2 0.6 
17 1 -1 1 1 0.3 
18 0 1 1 3 0.6 
19 1 0 1 2 0.6 
20 1 1 0 2 0.6 

 
 
 
  



 
 

 
ตารางท่ี 2  การปฏิบัติพฤติกรรมสุขภาพของผู้สูงอายุ  
 
ค าถามข้อที่ คะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ R ค่า IOC 

คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3 
1 1 1 1 3 1 
2 1 1 1 3 1 
3 1 1 1 1 1 
4 0 1 1 2 0.6 
5 1 1 0 2 0.6 
6 -1 1 1 1 0.3 
7 1 1 1 3 1 
8 1 -1 1 1 0.3 
9 1 1 1 3 1 
10 0 1 1 2 0.6 
11 1 1 1 3 1 
12 0 1 1 2 0.6 

 
 
 



 
 

ตารางท่ี 3  คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ  
 
ค าถามข้อที่ คะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ R ค่า IOC 

คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3 
1 1 1 1 3 1 
2 1 1 1 3 1 
3 1 0 1 2 0.6 
4 1 1 1 3 1 
5 0 1 1 2 0.6 
6 -1 1 1 1 0.3 
7 1 1 1 3 1 
8 1 1 1 3 1 
9 1 1 1 3 1 
10 1 1 1 3 1 
11 1 0 1 2 0.6 
12 0 1 1 2 0.6 
13 0 1 -1 0 0 
14 1 1 1 3 1 
15 1 1 1 3 1 
16 0 1 1 2 0.6 
17 0 1 1 2 0.6 
18 1 1 1 3 1 
19 0 1 1 2 0.6 
20 1 1 0 2 0.6 

 
 
 
  



 
 

ส่วนที่ 2 ผลการวิเคราะห์ดรรชนีความสอดคล้องของผู้เชี่ยวชาญ 
ตามแบบประเมินตนเองส าหรับครอบครัว    

 
ตารางท่ี 4  การปฏิบัติของครอบครัวในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ 
 
ค าถามข้อที่ คะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ R ค่า IOC 

คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3 
1 0 1 1 2 0.6 
2 1 1 1 3 1 
3 1 1 1 2 1 
4 1 1 1 3 1 
5 1 1 1 3 1 
6 1 1 1 3 1 
7 1 1 1 3 1 
8 1 1 1 3 1 
9 1 1 1 3 1 
10 0 1 1 2 0.6 
11 1 1 1 3 1 
12 0 1 1 2 0.6 
13 0 1 -1 0 0 
14 1 1 1 3 1 
15 1 1 1 3 1 
16 0 1 1 2 0.6 
17 0 0 1 1 0.3 
18 1 1 1 3 1 
19 0 1 1 2 0.6 
20 1 1 0 2 0.6 

 
 
 
  



 
 

ส่วนที่ 3 ผลการวิเคราะห์ดรรชนีความสอดคล้องของผู้เชี่ยวชาญ 
ตามแบบประเมินตนเองส าหรับชุมชน 

 
ตารางท่ี 5  การรับรู้ของชุมชนและสังคมในการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมของผู้สูงอายุ 
 
ค าถามข้อที่ คะแนนความคิดเห็นของผู้เชี่ยวชาญ R ค่า IOC 

คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3 
1 1 1 1 3 1 
2 1 1 1 3 1 
3 1 1 1 2 0.6 
4 0 0 1 1 0.3 
5 0 1 1 2 0.6 
6 1 1 1 3 1 
7 1 1 1 3 1 
8 1 1 1 3 1 
9 1 1 1 3 1 
10 0 1 1 2 0.6 
11 1 1 1 3 1 
12 1 1 1 2 1 

 
 
 




