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บทที ่4 

ผลการวจิัย และข้อวจิารณ์ 

 

  ผลการวิจยัเร่ือง กระบวนการพฒันานโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินดา้นกิจกรรมทาง

กายสําหรับผูสู้งอายุ ในองค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ินจงัหวดัเชียงใหม่ สามารถนาํเสนอผลการวิจยั

ออกเป็น 4ตอน รายละเอียดตามลาํดบัหวัขอ้ต่อไป ดงัน้ี 

 ตอนท่ี 1  กระบวนการดาํเนินนโยบายสาธารณะดา้นสุขภาพผูสู้งอายุในระดบั

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน จงัหวดัเชียงใหม่ ในปัจจุบนั 

  ตอนท่ี 2  กรณีศึกษาเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา อ. แม่แตง  จ.เชียงใหม่                   

ประเด็นกระบวนการเกิดนโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินอยา่งมีส่วนร่วมดา้นกิจกรรมทางกายผูสู้งอายุใน

ระดบัองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน 

  ตอนท่ี 3  กรณีศึกษาเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา อ. แม่แตง  จ.เชียงใหม่             

ประเด็นกระบวนการนาํนโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินอย่างมีส่วนร่วมด้านกิจกรรมทางกายสําหรับ

ผูสู้งอายไุปปฏิบติั 

       ตอนท่ี 4  กรณีศึกษาเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา อ. แม่แตง  จ.เชียงใหม่             

ประเด็นการติดตามและประเมินผลอย่างมีส่วนร่วมในการนํานโยบายสาธารณะท้องถ่ินด้าน

กิจกรรมทางกายสาํหรับผูสู้งอายไุปปฏิบติั 

 

ตอนที ่1  กระบวนการดําเนินนโยบายสาธารณะด้านสุขภาพผู้สูงอายุ 

ในระดับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวดัเชียงใหม่ ในปัจจุบัน 

 

  การศึกษากระบวนการดาํเนินนโยบายสาธารณะด้านสุขภาพผูสู้งอายุในระดับ

องค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ิน จงัหวดัเชียงใหม่คร้ังน้ีผูว้ิจยัได้ศึกษาขอ้มูลจากผูก้าํหนดนโยบาย 

(policy makers) หรือผูเ้ก่ียวข้องในองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน ได้แก่ นายกเทศมนตรี  รอง

นายกเทศมนตรี ปลดัฯ  หัวหน้าส่วน นักวิชาการ หรือเจา้หน้าท่ีผูเ้ก่ียวขอ้ง เป็นตน้ โดยศึกษา

องค์การบริหารส่วนทอ้งถ่ินทุกแห่งในจงัหวดัเชียงใหม่ จาํนวน 211 แห่ง ประกอบดว้ย  องค์การ

บริหารส่วนจงัหวดั  เทศบาลนคร   เทศบาลเมือง  เทศบาลตาํบล และองค์การบริหารส่วนตาํบล 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการศึกษาคือ แบบสอบถาม   การสัมภาษณ์ และศึกษาจากเอกสารท่ีเก่ียวขอ้งของ

แต่ละองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินได้แก่ ข้อบัญญัติ เทศบัญญัติ  แผนปฎิบัติการสามปี  ซ่ึง

ผลการวจิยัมีรายละเอียดดงัน้ี 
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ผลการศึกษาทีไ่ด้จากแบบสอบถาม 

 

1. ข้อมูลทัว่ไปของผู้ตอบแบบสอบถาม  

  ผูต้อบแบบสอบถามเป็นเพศชาย  89  คน (ร้อยละ 57.4)  เพศหญิง 66 คน (ร้อยละ 

42.6) และมีอายุระหว่าง 30-40 ปีมากท่ีสุด (ร้อยละ 41.3 )  รองลงมาคือ กลุ่มอายุระหว่าง 20-32  

(ร้อยละ 21.3) มีค่าอายุเฉล่ีย 39.31 ปี  อายุการทาํงานหรืออายุราชการอยูใ่นช่วง 1- 5  ปี (ร้อยละ 

47.1)  ดงัแสดง 

 

 ตาราง 7  ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม 

 

ข้อมูลทั่วไป (n= 155) จาํนวน(คน) ร้อยละ 

1. เพศ     

                    ชาย 89 57.4 

                    หญิง 66 42.6 

2. อาย ุ      

                    25-32  ปี 33 21.3 

                    33-40  ปี 64 41.3 

                    41-47  ปี 27 17.4 

                    48-54  ปี 23 14.8 

                     55-62 ปี 8 5.2 

           Min. =  25  ปี   Max.=  62  ปี    Mean =  39.31 ปี   

3. อายงุาน/ราชการ   

                       1- 5 ปี 73 47.0 

                       6-10 ปี 41 26.5 

                    11- 15 ปี 20 12.9 

                    16- 20 ปี 8 5.2 

                     21-25 ปี 9 5.8 

                    มากกวา่ 25 ปี 4 2.6 

            Min. =  1  ปี   Max.=  33  ปี    Mean =  9.5  ปี   
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ตาราง   7   (ต่อ)   

   

ข้อมูลทั่วไป (n= 155) จาํนวน(คน) ร้อยละ 

4. ระดบัของหน่วยงาน   

                    เทศบาลนคร 1 0.6 

                    เทศบาลเมือง 4 2.6 

                    เทศบาลตาํบล 75 48.4 

                    อบต.ขนาดใหญ่ 3 1.9 

                    อบต.ขนาดกลาง 71 45.8 

                    อบต.ขนาดเลก็ 1 0.6 

5. ตาํแหน่งปัจจุบนั   

นายก 7 4.5 

รองนายก 10 6.5 

ปลดั/รองปลดั 23 14.8 

ผอ.กองสาธารณสุขและส่ิงแวดลอ้ม 21 13.5 

ผอ.กองวชิาการและแผน 1 0.7 

หวัหนา้สาํนกัปลดั 22 14.2 

นกัวชิาการสาธารณสุข 8 5.1 

นกัวชิาการส่งเสริมสุขภาพ 2 1.3 

เจา้หนา้ท่ีวเิคราะห์นโยบายและแผน 6 3.9 

นกัพฒันาการชุมชน 55 35.5 

6. ระดบัการศึกษาสูงสุด   

ตํ่ากวา่ปริญญาตรี 3 1.9 

ปริญญาตรี หรือเทียบเท่า 106 68.4 

ปริญญาโท 43 27.7 

ไม่ตอบ 3 1.9 
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2. ข้อมูลด้านการกาํหนดนโยบายสาธารณะด้านสุขภาพผู้สูงอายุ 

 ผลการศึกษาพบวา่ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินในจงัหวดัเชียงใหม่ ส่วนใหญ่ไม่มี

การกาํหนดนโยบายสาธารณะดา้นสุขภาพสําหรับผูสู้งอายุไวเ้ป็นลายลกัษณ์อกัษร มีจาํนวน 113 

แห่ง (ร้อยละ 72.9) สําหรับในส่วนของหน่วยงานท่ีมีการกาํหนดนโยบายไวเ้ป็นลายลกัษณ์อกัษรมี

จาํนวน 42 แห่ง (ร้อยละ 27.1) โดยในจาํนวนหน่วยงานท่ีมีนโยบายสาธารณะ 42 แห่งดงักล่าว 

พบว่าเป็นนโยบายท่ีเกิดจากการมีส่วนร่วมและเป็นความตอ้งการของประชาชน 41 แห่ง (ร้อยละ 

97.6) แต่อย่างไรก็ตามนโยบายท่ีเกิดข้ึนดงักล่าวมีกระบวนการกาํหนดนโยบายสาธารณะด้าน

สุขภาพไม่ครบทุกขั้นตอน จาํนวน 27 แห่ง (ร้อยละ 64.3) ในขณะท่ีมีกระบวนการครบทุกขั้นตอน 

15 แห่ง (ร้อยละ 35.7) 

 

ตาราง 8  ขอ้มูลดา้นการกาํหนดนโยบายสาธารณะสุขภาพผูสู้งอาย ุ 

 

ข้อมูลด้านการกาํหนดนโยบายสาธารณะสุขภาพผู้สูงอายุ 

(n=155) 

จาํนวน

(หน่วยงาน) 

ร้อยละ 

1. หน่วยงานมกีารกาํหนดนโยบายสาธารณะด้านสุขภาพสําหรับผู้สูงอายุ

ไว้เป็นลายลกัษณ์อกัษร 

  

ไม่มี 113 72.9 

มี   42 27.1 

2. หน่วยงานมีนโยบายสาธารณะดา้นสุขภาพผูสู้งอายท่ีุผา่นการเห็นชอบ

จาก “สภาทอ้งถ่ิน” 

  

ไม่มี 113 72.9 

มี   42 27.1 

3. หน่วยงานมนีโยบายสาธารณะด้านสุขภาพสําหรับผู้สูงอายุทีเ่กดิจากการ

มส่ีวนร่วม และเป็นความต้องการของประชาชน 

  

ไม่มี 1 2.4 

มี 41 97.6 

4. หน่วยงานมีกระบวนการกาํหนดนโยบายสาธารณะด้านสุขภาพสําหรับ

ผู้สูงอายุครบทุกขั้นตอน 

  

ไม่ครบ 27 64.3 

ครบ 15 35.7 
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3. ข้อมูลด้านกระบวนการนํานโยบายสาธารณะสุขภาพผู้สูงอายุไปปฏิบัต ิ

 ผลการศึกษาพบว่า องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน มีการนํานโยบายสาธารณะ

สุขภาพผูสุ้งอายท่ีุกาํหนดข้ึนไปจดัทาํแผนครบทุกนโยบายเพียง 6 แห่ง (ร้อยละ 14) ในส่วนท่ีจดัทาํ

ไม่ครบทุกนโยบายมีจาํนวนถึง 36 แห่ง (ร้อยละ 85.7)  นอกจากน้ีพบวา่ในปีงบประมาณท่ีผา่นมา

หน่วยงานมีแผน/โครงการดา้นสุขภาพผูสู้งอายุ 27 แห่ง (ร้อยละ 64.3) และในส่วนท่ีไม่มีแผน/

โครงการจาํนวน 15 แห่ง (ร้อยละ 35.7) อย่างไรก็ตามพบว่า แผนงานหรือโครงการขององค์กร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินท่ีการจดัทาํแผนงานหรือโครงการ เกิดจากการมีส่วนร่วมของประชาชน  

 

ตาราง 9   ขอ้มูลดา้นกระบวนการนาํนโยบายสาธารณะสุขภาพผูสู้งอายไุปปฏิบติั 

 

กระบวนการนํานโยบายสาธารณะสุขภาพผู้สูงอายุไปปฏบิัต ิ(n=42) จาํนวน

(หน่วยงาน) 

ร้อยละ 

1. หน่วยงานมีการนาํนโยบายสาธารณะดา้นสุขภาพผูสู้งอายท่ีุกาํหนดข้ึน

ไปจดัทาํแผนครบทุกนโยบาย 

  

ไม่ครบ 36 85.7 

ครบ   6 14.3 

2. ในปีงบประมาณท่ีผา่นมาหน่วยงานมีแผน/โครงการดา้นสุขภาพ

ผูสู้งอาย ุ

  

ไม่มี 15 35.7 

มี 27 64.3 

3. แผนงาน/โครงการดา้นผูสู้งอายใุนหน่วยงานท่ีเกิดจากการมีส่วนร่วม

ของประชาชน 

  

ไม่ใช่  9 21.4 

ใช่ 33 78.6 

4.หน่วยงานมีความพอเพียงดา้นบุคลากรสุขภาพในการทาํงานผูสู้งอาย ุ   

ไม่เพียงพอ 27 64.2 

เพียงพอ 15 35.7 

5. ปัญหาของหน่วยงานดา้นการจดัสรรงบประมาณดา้นสุขภาพผูสู้งอาย ุ   

ไม่มี 17 40.5 

มี 25 59.5 
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ตาราง 10   ขอ้มูลดา้นการติดตามประเมินผลนโยบายสาธารณะดา้นสุขภาพสาํหรับผูสู้งอาย ุ

 

การตดิตามประเมนิผลนโยบายสาธารณะด้านสุขภาพสําหรับผู้สูงอายุปฏิบัต ิ

(n=42) 

จาํนวน

(หน่วยงาน) 

ร้อยละ 

1. มีการติดตามประเมินความสาํเร็จในการดาํเนินนโยบายดา้นสุขภาพผูสู้งอายุ

ของหน่วยงาน 

  

ไม่มี 37 88.1 

มี 5 11.9 

2. หน่วยงานของท่านมีการกาํหนดแผนการติดตามประเมินผลร่วมกบั

ประชาชน 

  

ไม่มี 35 83.3 

มี 7 16.7 

3. หน่วยงานมีการส่งเสริม สนบัสนุนใหมี้การลงพ้ืนท่ีติดตาม/ประเมินผลการ

ดาํเนินกิจกรรมร่วมกนัระหวา่ง อปท. และภาคประชาชน 

  

ไม่มี 38 90.5 

มี 4  9.5 

4 . มีการนาํผลการประเมินมาพิจารณาปรับปรุงนโยบายผูสู้งอายใุนทอ้งถ่ิน   

ไม่มี 42            100.0 

มี   0 0.0 

 

 สรุปขอ้มูลท่ีได้จากการวิเคราะห์ทั้งหมดพบว่า องค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ินใน

จงัหวดัเชียงใหม่ ส่วนใหญ่ยงัไม่มีการกาํหนดนโยบายดา้นสุขภาพผูสู้งอายุไวเ้ป็นลายลกัษณ์อกัษร 

ทั้งในส่วนท่ีเป็นขอ้บญัญติัหรือเทศบญัญติั ซ่ึงจะมีผลกระทบโดยตรงต่อการดาํเนินนโยบายใน

ระดบัทอ้งถ่ินคือ จะไม่มีการกาํหนดงบประมาณรายจ่ายไว ้ซ่ึงจะมีผลสืบเน่ืองไปถึงในส่วนของ

แผนพฒันาสามปีหรือแผนพฒันาประจาํปีขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  ทาํให้การดาํเนินงานใน

ภาพรวมขาดประเด็นดา้นสุขภาพผูสู้งอายุส่งผลต่อประสิทธิภาพในการส่งเสริมสุขภาพและพฒันา

คุณภาพชีวติของประชาชนกลุ่มน้ีซ่ึงนบัวนัจะมีจาํนวนเพิ่มมากข้ึนในชุมชน  อยา่งไรก็ตามถึงแมจ้ะ

มีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินบางแห่งไดร้ะบุวา่ หน่วยงานของตนมีนโยบายสาธารณะดา้นสุขภาพ

ผูสู้งอายุระบุไวเ้ป็นลายลกัษณ์อกัษร แต่ยงัพบว่าโดยส่วนใหญ่มากกว่าร้อยละ 50 มีกระบวนการ

ดา้นนโยบายสาธารณะไม่ครบถว้น ไม่ว่าจะเป็นดา้น 1) กระบวนการกาํหนดนโยบายสาธารณะ

ทอ้งถ่ินอยา่งมีส่วนร่วม  2) กระบวนการนาํนโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินไปปฏิบติั  3) กระบวนการ

ประเมินผลนโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินอย่างมีส่วนร่วม ทั้งน้ีรวมถึงขั้นตอนย่อยในแต่ละด้านซ่ึง
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พบวา่ องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินยงัมีและกระทาํไม่ครบตามขั้นตอนซ่ึงส่งผลให้เกิดกระบวนการ

นโยบายสาธารณะท้องถ่ินท่ีไม่ครบถ้วนและไม่ตรงตามหลักการวิชาการ ซ่ึงอาจจะก่อให้เกิด

ผลกระทบต่อประชาชนโดยตรงในแง่ของการเขา้ไปมีส่วนร่วมและประโยชน์ท่ีจะไดรั้บ สอดคลอ้ง

กบัการลงไปเก็บขอ้มูลเชิงลึกในพื้นท่ีจริง  ไดแ้ก่ เทศบาลตาํบลจอมทอง  เทศบาลตาํบลดอยแกว้  

องค์การบริหารส่วนตาํบลดอนแก้ว  เทศบาลตาํบลลวงเหนือ องค์การบริหารส่วนตาํบลป่าเม่ียง 

เทศบาลตาํบลแม่ริม เทศบาลตาํบลเชียงดาว โดยได้เขา้พบและสัมภาษณ์นายกเทศมนตรี   รอง

นายกเทศมนตรี  ปลดัเทศบาล ซ่ึงจากการสัมภาษณ์ ผูบ้ริหารขององค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน 

(2555: การสัมภาษณ์)  ท่ีไปเก็บขอ้มูลเชิงลึกทุกแห่ง ให้ขอ้มูลในภาพรวมว่า  “ไม่มีการกาํหนด

นโยบายด้านสุขภาพหรือด้านกิจกรรมทางกายสําหรับผู ้สู งอายุ เ ป็นการเฉพาะ”  ส่วน

นายกเทศมนตรีเทศบาลตาํบลดอยแกว้ ให้ขอ้มูลวา่ “เป็นเร่ืองยาก..ท่ีจะให้มากาํหนดนโยบายดา้น

สุขภาพเฉพาะผูสู้งอายุ...เน่ืองจากงบประมาณไม่เพียงพอ...และถนนยงัตอ้งสร้างตอ้งปรับปรุงอีก

มาก...เพราะท่ีน่ี...มากกว่าคร่ึงหน่ึงเป็นชาวเขา”  ทางด้านปลัดเทศบาลตาํบลจอมทอง (2555:      

การสัมภาษณ์) กล่าววา่ “ท่ีน่ีการมีส่วนร่วมของประชาชนไม่ดี...ทาํอะไรก็ไม่ค่อยสําเร็จ...เลยไม่มี

โครงการท่ีประชาชนตอ้งเขา้มามีส่วนร่วม...อีกอย่างเจา้หน้าท่ีเรามีนอ้ย...กองสาธารณสุขก็ทาํไม่

ไหวหรอก...ถ้าจะให้ผูบ้ริหารมากําหนดนโยบายด้านสุขภาพผูสู้งอายุ คงลําบาก” นอกจากน้ี

ปลดัเทศบาลตาํบลลวงเหนือ (2555: การสัมภาษณ์) ใหข้อ้มูลดงัน้ี “ทางลวงเหนือยงัไม่มีการกาํหนด

นโยบายสาธารณะด้านสุขภาพสําหรับผูสู้งอายุเป็นลายลักษณ์อกัษร  จะมีแต่แผนกิจกรรมวนั

สําคญัๆ สําหรับผูสู้งอายุเท่านั้นอย่างเช่น รดนํ้ าดาํหัววนัสงกรานต์  วนักีฬามหาสนุกผูสู้งอายุ

ประจาํปี”  สอดคล้องกบัผลการสัมภาษณ์นายกองค์การบริหารส่วนตาํบลป่าเม่ียง (2555: การ

สัมภาษณ์) ท่ีให้ขอ้มูลว่า “การกาํหนดนโยบายสาธารณะดา้นสุขภาพสําหรับผูสุ้งอายุในตาํบลป่า

เม่ียงนั้นไม่มี มีแต่นโยบายเร่ือง สวสัดิการเบ้ียยงัชีพผูสู้งอายุ และกิจกรรมประเพณีสําคญัๆ” ส่วน

ปลัดเทศบาลตาํบลเชียงดาว ให้ข้อมูลว่า “ตอนน้ีทางเทศบาลยงัไม่มีการกาํหนดนโยบายด้าน

สุขภาพผูสู้งอายุโดยเฉพาะ...ยากนะ..ถา้จะทาํอยา่งนั้น....ผูบ้ริหารตอ้งคาํนึงถึงปัญหาเร่งด่วนอ่ืนๆ 

ดว้ย....”  แต่อยา่งไรก็ตามจากการพดูคุยกบัหวัหนา้สาํนกัปลดั อบต.ดอนแกว้ (2555: การสัมภาษณ์)

ไดก้ล่าววา่ “ทางอบต.ของเราไดใ้หค้วามสาํคญักบัเร่ือง สุขภาพของประชาชน  เราจึงมีนโยบายดา้น

สุขภาพสําหรับประชาชนทุกกลุ่มวยั ไม่เจาะจงว่าจะตอ้งเป็นผูสู้งอายุ....กลุ่มเดียว...แต่ว่าถา้เป็น

นโยบายดา้นกิจกรรมทางกายเราไม่มี...จะมีการออกกาํลงักายในชุมชนบา้ง”   
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 นอกจากน้ีผูว้จิยัไดข้ออนุญาตเขา้ไปตรวจเอกสารดา้นนโยบายและแผนปฏิบติัการ

ของแต่ละแห่ง  พบขอ้มูลท่ีสอดคลอ้งกนัคือ เอกสารเทศบญัญิติ/ขอ้บญัญติั/แผนพฒันาสามปี ไม่

ปรากฏนโยบายในด้านสุขภาพหรือการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุโดยตรง และไม่พบนโยบาย

สาธารณะดา้นกิจกรรมทางกายท่ีเป็นลายลกัษณ์อกัษร  แต่จะปรากฎในดา้นของสวสัดิการสังคม 

อยา่งไรก็ตามยงัมีองคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินบางแห่งท่ีเนน้เร่ือง การออกกาํลงักายเพื่อต่อตา้นยา

เสพติด  ซ่ึงเม่ือพิจารณาการใชจ้่ายงบประมาณ พบวา่มีการใชจ่้ายในดา้นโครงสร้างพื้นฐานมากถึง

คร่ึงหน่ึงของงบประมาณทั้งหมด  และบางแห่งมีการใชจ่้ายงบประมาณดา้นส่งเสริมสุขภาพไม่ถึง

ร้อยละ 10 ของงบประมาณทั้งหมด ยกตวัอยา่งเช่น อบต.บา้นชา้ง (ช่ือสมมุติ) จดัสรรงบประมาณ

ดา้นส่งเสริมสุขภาพเพียง 300,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 1.63  จากงบประมาณทั้งหมด 18,458,390 

บาท ในขณะท่ีมีการจดัสรรงบประมาณดา้นโครงสร้างพื้นฐานถึง 10,730,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 

58.13  

 

ตอนที ่2  กรณศึีกษาเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา ต. อนิทขิล อ. แม่แตง  จ.เชียงใหม่                             

ประเด็นกระบวนการเกดินโยบายสาธารณะท้องถิ่นอย่างมีส่วนร่วมด้านกจิกรรม 

ทางกายผู้สูงอายุในระดับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

 

   จากผลการสาํรวจและสัมภาษณ์เชิงลึกจากตอนท่ี 1 ทาํใหผู้ว้จิยัตดัสินใจเลือก 

เทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา ต.อินทขิล อ.แม่แตง จ.เชียงใหม่ เป็นพื้นท่ีท่ีผูว้ิจยัทาํการศึกษาเชิงลึก

เก่ียวกกัระบวนการพฒันานโยบายสาธารณะสุขภาพทอ้งถ่ินดา้นกิจกรรมทางกาย ดงัรายละเอียด

ต่อไปน้ี 

 

  

 

 

 

  

 

 

 

 

การก่อตัวนโยบาย 

Policy Formation 

การกาํหนดนโยบาย 

Policy Formulation 

การนาํนโยบายสู่การ

ปฏิบติั                        

Policy Implementation 

การประเมินนโยบาย 

Policy Evaluation 
วงจรนโยบายสาธารณะท้องถิ่น

ด้านกิจกรรมทางกายผู้สูงอายุ 
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   ในขั้นตอนน้ีเป็นขั้นตอนท่ีสาํคญัขั้นตอนหน่ึงของกระบวนการนโยบายสาธารณะ

ทอ้งถ่ิน เน่ืองจากเป็นขั้นตอนท่ีเร่ิมจากการก่อตวันโยบาย (Policy Formation) ท่ีมาจากความ

ตอ้งการของประชาชน จนถึงขั้นตอนการกาํหนดนโยบายภายใตก้ระบวนการดงัต่อไปน้ี 

  ข้ันตอนที ่1 : การระบุปัญหาท่ีเกิดข้ึนในสังคม/ชุมชน (Problem Identification) 

  ข้ันตอนที ่2 : สํารวจขอ้มูล/วิเคราะห์สถานการณ์ด้านสุขภาพและกิจกรรมทาง

กายของผูสู้งอาย ุเขตเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา อาํเภอแม่แตง จงัหวดัเชียงใหม่ 

  ข้ันตอนที ่3 : จดัเวทีแลกเปล่ียนเรียนรู้/เวทีทอ้งถ่ิน เพื่อคืนขอ้มูลแก่ประชาชน

และเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง ในการร่วมระดมสมองหาแนวทางแกไ้ขปัญหาดา้นสุขภาพผูสู้งอาย ุ

  ข้ันตอนที ่4 : ภาคประชาชนนําปัญหา/ความต้องการด้านสุขภาพผู ้สูงอายุสู่

ประเด็นขอ้เสนอวาระนโยบาย 

  ข้ันตอนที ่5 : องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินนําข้อเสนอวาระนโยบายเสนอต่อ 

“สภาทอ้งถ่ิน” เพื่อขอมติกาํหนดเป็น “นโยบายสาธารณะดา้นกิจกรรมทางกายผูสู้งอาย”ุ  

  ข้ันตอนที ่6 : องค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ินประกาศนโยบายโดยระบุไวใ้นเทศ

บญัญติัและแผนพฒันาสามปี 

  ดงัรายละเอียดโดยสังเขปดงัน้ี 

 

ข้ันตอนที1่ : การระบุปัญหาทีเ่กดิขึน้ในสังคม/ชุมชน (Problem Identification)  

 

  ขั้นตอนน้ีเป็นการแสดงออกถึงความต้องการของกลุ่มต่างๆ ได้แก่ ประชาชน 

นกัวชิาการ ความเห็นจากสาธารณะ เป็นตน้  จากผลการดาํเนินการวิจยัในขั้นตอนน้ีผูว้ิจยัไดส่ื้อสาร

ขอ้มูลสถานการณ์ปัญหาดา้นสุขภาพของคนไทย ความสําคญัจาํเป็นเร่งด่วนท่ีตอ้งมีกระบวนการ

จดัการเชิงรุกแก่ผูบ้ริหารของเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา พื้นท่ีกรณีศึกษา โดยกลุ่มแรกท่ีถือว่า

เป็นกลุ่มสําคญัท่ีสุดในการขบัเคล่ือนก็คือ ทีมผูบ้ริหารเทศบาลก่อนท่ีจะเร่ิมเขา้ทาํการศึกษาวิจยั  

ดังนั้ นจึงเข้าพบ นายกเทศมนตรี และรองนายกเทศมนตรี เพื่อหารือความเป็นไปได้ท่ีจะนํา

โครงการวจิยัน้ีลงศึกษาในพื้นท่ี โดยผูว้ิจยัไดเ้ขา้พื้นท่ีในขั้นตอนน้ีถึง 4 คร้ังจนกระทัง่ทางเทศบาล

มีมติท่ีประชุมสภารับรองดงัน้ี 
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ตาราง 11  กาํหนดการเขา้พบผูบ้ริหารเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา 

 

คร้ังท่ี วนัท่ี การดาํเนินการ ผลการดาํเนินการ 

1 2 ก.ย. 2553 เขา้พบนายกเทศมนตรีและรอง

นายกฯเพื่อเขา้หารือแบบไม่

เป็นทางการในเร่ือง โครงการ 

วจิยั 

นายกฯและรองนายกฯรับในหลักการ

โครงการวิจยั แต่ขอนดัพูดคุยอย่างเป็น

ทางการอีกคร้ัง  ในวนัท่ี 10 ก.ย. 2553 

(ไดพ้ดูคุยกบัผูบ้ริหารประมาณ 10 นาที) 

2 10 ก.ย.2553 ผูว้ิจยันัดหมายและเข้าพบทีม

บ ริ ห า ร เ ท ศ บ า ล อ ย่ า ง เ ป็ น

ทางการเพื่อหารือโดยเรียนเชิญ 

นายกเทศมนตรี/รองนายกฯ/

ป ลั ด / ร อ ง ป ลั ด /  ผ อ . ก อ ง

สาธารณสุข/ผูอ้าํนวยการกอง

คลงัเขา้ร่วม เพื่อหารืออยา่งเป็น

ทางการ 

ทางผูบ้ริหารเทศบาลรับในหลกัการของ

โครงการวิจัย แต่มีขั้ นตอนสําคัญคือ 

ผูว้ิจ ัยต้องช้ีแจงโครงการต่อท่ีประชุม

สภาเทศบาล ซ่ึงจะมีในวนัท่ี 20 ก.ย. 

2553 

3 20 ก.ย.2553 เขา้ช้ีแจงโครงการต่อท่ีประชุม

สภาเทศบาล (คร้ังท่ี 1) 

ท่ีประชุมไม่สามารถออกเสียงรับรองมติ

ในท่ีประชุมได ้เน่ืองจากตอ้งนาํประเด็น

การขอเขา้ทาํวิจยัในพื้นท่ีบรรจุในวาระ

ข้อเสนอขอความเห็นต่อท่ีประชุมใน

วนัท่ี 21 ก.ย.2553 

4 21 ก.ย.2553 เขา้ช้ีแจงโครงการต่อท่ีประชุม

สภาเทศบาล (คร้ังท่ี 2) 

สมาชิกสภาเทศบาลมีมติเห็นชอบและ

ยกมือสนบัสนุนใหผู้ว้ิจยัเขา้พื้นท่ีเพื่อทาํ

วิจัยได้โดยมีผู ้สนับสนุน จํานวน 17 

เ สี ย ง  ซ่ึ ง เ ป็ น จํา น ว น ทั้ ง ห ม ด ข อ ง

ผูเ้ขา้ร่วมประชุมในคร้ังนั้น   
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   ทั้งน้ีในการเขา้พบผูบ้ริหารคร้ังท่ี 2 ผูว้ิจยัไดใ้ห้ขอ้มูลเก่ียวกบัปัญหาภาวะสุขภาพ

ของประชาชนดา้นโรคไม่ติดต่อ ซ่ึงมีรายละเอียดประเด็นโดยสังเขปดงัน้ี 

  สถานการณ์ปัจจุบันของโรคไม่ติดต่อ  :  ซ่ึงพบวา่เป็นปัญหาใหญ่ของประชากร

โลกกล่าวคือ ในปัจจุบนัน้ีมีประชากรทัว่โลกกวา่ 1 พนัลา้นคนท่ีมีภาวะนํ้ าหนกัเกิน  และอีกอยา่ง

นอ้ย 500 ลา้นคน เผชิญกบัภาวะโรคอว้น ซ่ึงกลุ่มคนเหล่าน้ีถือเป็นกลุ่มเส่ียงต่อการเกิดโรคเร้ือรัง 

ไดแ้ก่ ความดนัโลหิตสูง เบาหวาน ไขมนัในเลือดสูง  มะเร็งและโรคหัวใจ เป็นตน้ อย่างไรก็ตาม

สถานการณ์ท่ีเกิดข้ึนดงักล่าวไม่สามารถแกไ้ขดว้ยระบบการรักษาทางการแพทยเ์พียงอยา่งเดียว  แต่

ตอ้งอาศยัการป้องกนัและการส่งเสริมสุขภาพเป็นหลกัเพื่อป้องกนัการเกิดผูป่้วยรายใหม่ และการ

ชะลอความรุนแรงของโรคท่ีจะเกิดข้ึน  สอดคล้องกับข้อมูลของประเทศไทยโดย นพ.ไพจิตร์ 

วราชิต ปลดักระทรวงสาธารณสุข เปิดเผยวา่ไดม้อบหมายให้สํานกัระบาดวิทยา ติดตามเฝ้าระวงั

ปัญหาการเจ็บป่วยของคนไทยจากโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง 5 โรค ไดแ้ก่ เบาหวาน , ความดนัโลหิตสูง ,

หวัใจขาดเลือด, โรคหลอดเลือดสมอง และโรคเร้ือรังระบบทางเดินหายใจอยา่งต่อเน่ือง เพื่อรู้ขนาด

ปัญหาและความรุนแรง โดยเก็บขอ้มูลในโรงพยาบาลทุกระดบัทัว่ประเทศ จากผลการเฝ้าระวงั

ตลอดปี 2551 พบวา่มีผูป่้วยโรคเร้ือรัง 5 โรค ท่ีเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาล 44 จงัหวดัรวมทั้ง

ส้ิน 2,179,504 ราย โดยเป็นผูป่้วยเบาหวาน 645,620 ราย ,ความดนัโลหิตสูง 1,145,557 ราย , 

โรคหวัใจขาดเลือด 148,206 ราย ,โรคหลอดเลือดสมอง 107,709 ราย และโรคเร้ือรังทางเดินหายใจ 

32,412 ราย ในจาํนวนน้ีเป็นผูป่้วยรายใหม่ เม่ือเปรียบอตัราป่วยจากทั้ง 5 โรคดงักล่าวต่อประชากร

ทุก 100,000 คน พบ 10 จงัหวดัแรกท่ีมีอตัราป่วยสูงสุด ไดแ้ก่ สุโขทยั อุตรดิตถ์ ชยันาท อ่างทอง 

สิงห์บุรี ลพบุรี พิษณุโลก เพชรบูรณ์ และลาํปาง ซ่ึงจากผูป่้วยทั้งหมดน้ี เป็นผูท่ี้เร่ิมป่วยในปี 2551 

จาํนวน 718,297 ราย เฉล่ียเดือนละเกือบ 60,000 ราย หรือป่วยเพิ่มข้ึนนาทีละ1 คน จากสถานการณ์

ดงักล่าวกระทรวงสาธารณสุขไดเ้ร่งให้สํานกังานสาธารณสุขและสถานบริการ สุขภาพในระดบั

ชุมชน สํารวจสุขภาพประชาชนอายุ 35 ปีข้ึนไปให้ครบทุกคน เพื่อวางแผนดูแลสุขภาพ ลดจาํนวน

ผูป่้วยรายใหม่ ส่วนในรายท่ีป่วยแลว้ จะตอ้งมีการดูแลสุขภาพต่อเน่ือง เพื่อป้องกนัไม่ให้เกิดโรค

แทรกซ้อน ซ่ึงจะทาํให้เกิดความพิการ หรือเสียชีวิต ดา้น นพ.มานิต ธีระตนัติกานนท ์อธิบดีกรม

ควบคุมโรค กล่าววา่ หากป่วยเป็นโรคเร้ือรังแลว้ ส่ิงท่ีประชาชนตอ้งดูแลเป็นพิเศษมี 3 เร่ืองใหญ่ 

ไดแ้ก่ อาหาร การออกกาํลงักาย และกินยาเพื่อควบคุมอาการอยา่งต่อเน่ือง หากพึ่งยาอยา่งเดียว แต่

ไม่ปรับพฤติกรรมการกินหรือออกกาํลงักาย ก็อาจไม่ไดผ้ลดีเท่าท่ีควร ใน ปี 2551 พบผูป่้วยโรค

เร้ือรังท่ีมีอาการแทรกซอ้นทั้งหมด 224,506 ราย คิดเป็นร้อยละ 10 ของผูป่้วยทั้งหมด โดยโรคแทรก

ซ้อนท่ีพบมากท่ีสุดในผูป่้วยเบาหวาน ประมาณร้อยละ 30 เกิดท่ีหลอดเลือดแดง ไตวาย โรคแทรก

ซ้อนท่ีพบในผูป่้วยโรคความดนัโลหิตสูงมากท่ีสุดร้อยละ 50 คือโรคหวัใจและไตวาย ส่วนผูป่้วย
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กลุ่มโรคหวัใจขาดเลือด หลอดเลือดสมองและโรคเร้ือรังทางเดินหายใจส่วนล่าง โรคแทรกซ้อนท่ี

พบบ่อยท่ีสุดคือกลา้มเน้ือหวัใจตายเฉียบพลนั โรคหลอดเลือดสมอง และปอดอุดกั้นเร้ือรัง   

  รายงานด้านงบประมาณที่ใช้ในการดูแลรักษาโรคเร้ือรังในประเทศไทย ปี พ.ศ.

2552 จากสาํนกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) วา่ประเทศไทยมีค่าใชจ่้ายในดา้นน้ีสูงถึง

สองแสนลา้นบาท ดงันั้นถึงเวลาแลว้ท่ีรัฐบาลทอ้งถ่ินตอ้งเขา้มามีบทบาทในการบริหารจดัการและ

ประสานงานดูแลส่งเสริมคุณภาพชีวิตของประชาชนโดยเฉพาะกลุ่มผูสู้งอายุ ร่วมกบัเครือข่ายท่ี

เก่ียวขอ้งในทอ้งถ่ิน เพื่อป้องกนั และชะลอการเกิดโรคไม่ติดต่อดงักล่าว ดว้ยการเร่ิมตน้จากการ

สร้างกระบวนการกาํหนดนโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินอย่างมีส่วนร่วมดา้นกิจกรรมทางกายสําหรับ

ผูสู้งอาย ุ ตลอดจนการนาํนโยบายไปปฏิบติัและการติดตามประเมินผล  

  สรุปผลจากการหารือและให้ข้อมูลสถานการณ์ดังกล่าวทั้งหมดแก่ทีมผู้บริหาร 

นายกเทศบาลเมืองเมืองแกนและรองนายกฯ (2553: การสัมภาษณ์)ได้มีข้อคิดเห็นต่อประเด็น

สุขภาพดงักล่าววา่ “ปัญหาสุขภาพจากโรคเร้ือรังเป็นเร่ืองสําคัญและจําเป็นต้องได้รับการแก้ไข ใน

ส่วนของเทศบาลเมืองเมืองแกนเห็นว่า ประเด็นการดูแลดา้นสุขภาพของประชาชนเก่ียวขอ้งกบั

คุณภาพชีวิตและถือเป็นภารกิจของเทศบาลโดยตรง และยินดีรับโครงการวิจยั นโยบายสาธารณะ

ทอ้งถ่ินด้านกิจกรรมทางกายผูสู้งอายุ เพื่อประโยชน์ของพี่น้องประชาชนชาวเมืองแกน” ซ่ึงได้

ส่งผลต่อเน่ืองมายงัช่วงการเสนอโครงการวิจยัในท่ีประชุมสภาและผลการพิจารณาคือ สมาชิกสภา

เทศบาลมีมติเห็นชอบและยกมือสนบัสนุนใหผู้ว้จิยัเขา้พื้นท่ีเพื่อทาํวจิยัได ้

 

ข้ันตอนที ่2 : สํารวจข้อมูลสถานการณ์ด้านสุขภาพและกิจกรรมทางกายของผู้สูงอายุ เขตเทศบาล

เมืองเมืองแกนพฒันา อาํเภอแม่แตง จังหวดัเชียงใหม่  

 

  ผลท่ีไดจ้ากการสาํรวจมีดงัน้ี งานวจิยัน้ีทาํการ สาํรวจกลุ่มตวัอยา่ง จาํนวน 398 คน 

จากจาํนวนประชากรสูงอายทุั้งหมด 2,417 คน โดยมีประชากรในชุมชนรวมทั้งส้ิน 13,318 คน ทั้งน้ี

การไดม้าของกลุ่มตวัอย่างไดท้าํการคาํนวณจากฐานของประชากรสูงอายุในเขตเทศบาล และทาํ

การเลือกตามขอ้มูลทะเบียนราษฎร์ในแต่ละชุมชนโดยเรียงตามเลขท่ีบา้นทาํการสุ่มเลือกบา้นเวน้

บา้น  สําหรับขอ้มูลประกอบดว้ย 1) ขอ้มูลทัว่ไป  2) ขอ้มูลเก่ียวกบัภาวะสุขภาพ  3) ขอ้มูลดา้น

กิจกรรมทางกาย (Physical Activities) 4) ขอ้มูลทางสังคม/ ส่ิงแวดล้อม และความตอ้งการการ

สนบัสนุน ผลการศึกษาสามารถพิจารณาไดด้งัต่อไปน้ี 
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1.   เพศ อายุ และการนับถือศาสนา 

 เพศของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่ สัดส่วนของเพศหญิงวยัสูงอายุ มากกว่าเพศชาย โดย

จาํนวนเพศชายคิดเป็น ร้อยละ 59.5   (ตาราง 12) ทางดา้นอายนุั้น พบวา่ กลุ่มตวัอยา่ง มีอายุเฉล่ีย 70 

ปี (ตาราง 13) ส่วนการนบัถือศาสนาของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่ส่วนใหญ่นบัถือศาสนาพุทธ กล่าวคือ 

นบัถือศาสนาพุทธ ร้อยละ 99.5 รองลงมาคือ ศาสนาคริสต ์คิดเป็นร้อยละ 0.5 (ตาราง 14)  

 

ตาราง 12  เพศของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

เพศ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ชาย 161 40.5 

หญิง 237 59.5 

รวม 398 100 

 

ตาราง 13  อายขุองกลุ่มตวัอยา่ง 

 

อายุ (ปี) 

ตํ่าสุด 60 

สูงสุด 96 

เฉล่ีย 70.0 

 

ตาราง 14  การนบัถือศาสนาของกลุ่มตวัอยา่ง  

 

ศาสนา จํานวน(ราย) ร้อยละ 

พุทธ 396 99.5 

คริสต ์ 2 0.5 

รวม 398 100 
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2.   สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา และอาชีพของกลุ่มตัวอย่าง 

 สถานภาพสมรสของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่ ส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรส รองลงมาคือ 

หมา้ย โสด และหยา่หรือแยกกนัอยู ่คิดเป็นร้อยละ 66.83, 29.40, 2.51 และ 1.26 ตามลาํดบั (ตาราง 

15) ส่วนระดบัการศึกษาพบวา่ ส่วนใหญ่ มีการศึกษาระดบัประถมศึกษา ร้อยละ 89.2 รองลงมาคือ 

ไม่ไดเ้รียน คิดเป็นร้อยละ 74.4 (รายละเอียดตาราง 16)  ส่วนดา้นอาชีพ พบวา่ ส่วนใหญ่ ไม่ได้

ทาํงาน คิดเป็นร้อยละ 39.7 รองลงมาคือ รับจา้ง เกษตรกร และประกอบกิจการส่วนตวัหรือคา้ขาย 

คิดเป็นร้อยละ 30.4 , 21.4 และ 6.5 (รายละเอียดตาราง 17) 

 

ตาราง 15  สถานภาพสมรสของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

สถานภาพสมรส จํานวน(ราย) ร้อยละ 

โสด 10 2.51 

คู่/สมรส 266 66.83 

หมา้ย 117 29.40 

หยา่/แยกกนัอยู ่ 5 1.26 

รวม 398 100 
 

 

ตาราง 16  ระดบัการศึกษาของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ระดับการศึกษา จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่ไดเ้รียน 32 74.4 

ประถมศึกษา 355 89.2 

มธัยมศึกษาตอนตน้/ปวช. 5 1.3 

มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวส. - - 

ปริญญาตรี 5 1.3 

สูงกวา่ปริญญาตรี 1 0.4 

รวม 398 100 
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ตาราง 17   อาชีพของกลุ่มตวัอยา่ง  

 

อาชีพ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่ไดท้าํงาน 158 39.7 

เกษตรกร 85 21.4 

รับจา้ง 121 30.4 

ประกอบกิจการส่วนตวั/คา้ขาย 26 6.5 

ขา้ราชการบาํนาญ 3 0.8 

รับราชการ/รัฐวสิาหกิจ - - 

อ่ืนๆ 5 1.3 

รวม 398 100 

 

3.  รายได้ของตนเอง รายได้ของครอบครัว และความพอเพียงของรายได้

ประจําเดือน 

 รายไดข้องตนเองของกลุ่มตวัอย่างเม่ือพิจารณาในภาพรวม พบว่า กลุ่มตวัอย่าง

ร้อยละ 100 มีรายไดเ้ป็นของตนเอง โดยมีรายไดเ้ฉล่ีย 1,679 บาทต่อเดือน (รายละเอียดตาราง 18 

และ 19) ส่วนรายไดข้องครอบครัว พบวา่ มีรายไดเ้ฉล่ีย 6,297 บาทต่อเดือน (รายละเอียดตาราง 20) 

ทางดา้นความเพียงพอของรายไดป้ระจาํเดือนของกลุ่มตวัอยา่ง  พบวา่ ไม่พอเพียงแต่ไม่มีหน้ีสิน คิด

เป็นร้อยละ 41.2 รองลงมาคือ พอเพียง ไม่พอเพียงและมีหน้ีสิน และมีเหลือเก็บ คิดเป็นร้อยละ 29.4 

25.4 และ 4.0 ตามลาํดบั (รายละเอียดตาราง 21) 

 

ตาราง 18   รายไดข้องตนเองของกลุ่มตวัอยา่ง  

 

ประเภทรายได้ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่มีรายได ้ - - 

มีรายได ้ 398 100.0 

รวม 398 100 
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ตาราง 19  รายไดต้ ํ่าสุด สูงสุด ของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

รายไดข้องตนเองตํ่าสุด                      รายไดข้องตนเองสูงสุด                  รายไดเ้ฉล่ีย  

         500 บาท                                           20,000 บาท 1,679  บาท   

  

ตาราง 20   รายไดต้ ํ่าสุด สูงสุด ของครอบครัว  

 

รายไดข้องครอบครัวตํ่าสุด          รายไดข้องครอบครัวสูงสุด                   รายไดเ้ฉล่ีย  

            500 บาท                                    63,000 บาท                   6,297 บาท   

 

ตาราง 21  ความเพียงพอของรายไดป้ระจาํเดือนของกลุ่มตวัอยา่ง   

 

ความเพยีงพอของรายได้ประจําเดือน จํานวน(ราย) ร้อยละ 

มีเหลือเก็บ 16 4.0 

พอเพียง 117 29.4 

ไม่พอเพียงแต่ไม่มีหน้ีสิน 164 41.2 

ไม่พอเพียงและมีหน้ีสิน 101 25.4 

รวม 398 100 

 

4.   ลกัษณะการร่วมพกัอาศัย และจํานวนบุคคลในครอบครัวของกลุ่มตัวอย่าง 

 การร่วมพกัอาศยัของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่ ส่วนใหญ่พกัอาศยักบั สามี/ภรรยา/บุตร 

(รายละเอียดตาราง 22) การศึกษาเก่ียวกบัจาํนวนบุคคลในครอบครัวของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่ กลุ่ม

ตวัอยา่ง มีจาํนวนบุคคลในครอบครัวเฉล่ีย 3 คน (รายละเอียดตาราง  23) 
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ตาราง 22   ลกัษณะการร่วมพกัอาศยั 

 

ลกัษณะการร่วมพกัอาศัย จํานวน(ราย) ร้อยละ 

อยูล่าํพงัคนเดียว    66 16.6 

อยูก่บัสามี/ภรรยา/บุตร 325 81.6 

อยูก่บัญาติ     7 1.8 

รวม 398 100 

 

ตาราง 23   จาํนวนบุคคลในครอบครัว 

 

               จาํนวนตํ่าสุด                                จาํนวนสูงสุด                                 เฉล่ีย   

               1  คน                                                 9  คน 3   คน   

 

ส่วนที ่2 ข้อมูลเกีย่วกบัภาวะสุขภาพ 

 ขอ้มูลเก่ียวกับภาวะสุขภาพของผูสู้งอายุ ประกอบด้วยขอ้มูลเก่ียวกับ นํ้ าหนัก 

ส่วนสูง ดชันีมวลกาย ขนาดรอบเอว การสูบบุหร่ี การด่ืมสุรา รวมทั้งภาวะสุขภาพ การตรวจร่างกาย

ประจาํปี ปัญหาสุขภาพท่ีเป็นอุปสรรคต่อการดาํเนินชีวิต/กิจกรรม การเจ็บป่วยจนต้องนอน

โรงพยาบาล การเลือกใชบ้ริการสุขภาพเม่ือเจบ็ป่วยหรือมีปัญหาดา้นสุขภาพ  

 ผลการศึกษา  

 ขอ้มูลดา้นภาวะสุขภาพของผูสู้งอายุท่ีทาํการสํารวจในคร้ังน้ี เป็นขอ้มูลท่ี

สามารถบ่งบอกถึงภาวะสุขภาพในปัจจุบนั ซ่ึงพบวา่โดยส่วนใหญ่แลว้แมว้า่จะมี นํ้ าหนกั ส่วนสูง 

ดชันีมวลกาย ขนาดรอบเอวท่ียงัไม่เกินเกณฑป์กติ แต่ก็พบวา่ ผูสู้งอายุส่วนใหญ่เผชิญปัญหาโรคไม่

ติดต่อเร้ือรัง ไดแ้ก่  โรคความดนัโลหิตสูง  เบาหวาน  ไขมนัในเลือด เป็นตน้ นอกจากน้ียงัพบวา่ มี

ผูสู้งอายจุาํนวนมากมีกิจกรรมทางกายไม่พอเพียง ซ่ึงผลการศึกษาสามารถพิจารณาไดด้งัต่อไปน้ี 

2.1 นํา้หนัก และส่วนสูง  

  ในการศึกษาเก่ียวกบันํ้ าหนักและส่วนสูงของกลุ่มตวัอย่างนั้น

เพื่อนาํไปคาํนวณค่าดชันีมวลกาย ท่ีจะบ่งบอกภาวะสุขภาพในภาพรวม  ทาํให้ทราบว่าร่างกายมี

ไขมนัส่วนเกินมากนอ้ยจากค่าปกติหรือไม่ เพียงใด และเพื่อทาํให้ทราบถึงระดบัความเส่ียงในการ

เป็นโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง ซ่ึงผลการศึกษาพบวา่ นํ้ าหนกัเฉล่ียของกลุ่มตวัอยา่ง  เท่ากบั 51.2 กิโลกรัม   
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และพบวา่ส่วนสูงเฉล่ีย เท่ากบั 156.0 เซนติเมตร (ดูรายละเอียดจากตาราง 24) ซ่ึงแสดงให้เห็นวา่มี

บางรายท่ีมีนํ้าหนกัตวัมากกวา่ปกติ อนัเป็นขอ้บ่งช้ีถึงภาวะเส่ียงต่อสุขภาพ 
 

ตาราง 24   ขอ้มูลแยกตามนํ้าหนกั  

 

ข้อมูล ตํ่าสุด สูงสุด ค่าเฉลีย่ 

นํ้าหนกั 23 90 51.2 

ส่วนสูง 110 180 156 

 
 

2.2 ดัชนีมวลกาย เพศชาย และดัชนีมวลกายเพศหญงิ 

  ค่าดัชนีมวลกาย (BMI: Body Mass Index) เป็นค่าท่ีอาศยั

ความสัมพนัธ์ระหวา่งนํ้าหนกัตวัและส่วนสูง มาเป็นตวัช้ีวดัสภาวะของร่างกายวา่มีความสมดุลของ

นํ้ าหนกัตวัต่อส่วนสูงอยู่ในเกณฑ์ท่ีเหมาะสมหรือไม่ ค่าดชันีมวลกายสามารถคาํนวณไดโ้ดย นาํ

นํ้ าหนกัตวั(หน่วยเป็นกิโลกรัม) หารดว้ย ส่วนสูงกาํลงัสอง (หน่วยเป็นเมตร) BMI = นํ้าหนักตัว 

(kg) / ส่วนสูง m2  ซ่ึงโดยทัว่ไป 0 ดชันีมวลกายปกติมีค่าระหวา่ง 18.5 - 22.9 kg/m2 ถา้หากพบวา่มีค่า

สูงกวา่ปกติจะแสดงใหท้ราบวา่เร่ิมมีความเส่ียงต่อภาวะโรคอว้นและโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง(สมชาย  ล่ี

ทองอิน, 2550)  สําหรับการศึกษาเก่ียวกบัดชันีมวลกายของกลุ่มตวัอยา่งคร้ังน้ีพบวา่ เพศชายส่วน

ใหญ่มีดชันีมวลกาย อยูใ่นระดบัปกติ (ค่าปกติ = 18.5-22.99 kg/m2) อยา่งไรก็ตามเม่ือพิจารณาใน

รายละเอียด พบวา่ ค่าดชันีมวลกายเฉล่ียอยูใ่นเกณฑป์กติเช่นกนั (21.25 kg/m2) (รายละเอียดตารางท่ี 

2.2) ส่วนดชันีมวลกายของกลุ่มตวัอย่างเพศหญิงในภาพรวมนั้นพบว่า ดชันีมวลกายอยู่ในเกณฑ์

ปกติ (ค่าปกติ = 18.5-22.99 kg/m2) และ ดชันีมวลกายเฉล่ียเพศหญิงอยูใ่นเกณฑ์ปกติ (20.83 kg/m2) 

เช่นกัน (รายละเอียดตาราง 2.3) แต่อย่างไรก็ตามพบว่า ยงัมีผูท่ี้มีดัชนีมวลกาย สูงกว่าเกณฑ์

มาตรฐาน คือเกิน 22.99 kg/m2 ทั้งในเพศชายและเพศหญิง ซ่ึงแสดงให้เห็นวา่กลุ่มดงักล่าวเป็นกลุ่ม

เส่ียงดา้นภาวะสุขภาพ 
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ตาราง  25   ดชันีมวลกายของกลุ่มตวัอยา่ง  

 

ดัชนีมวลกาย 

(BMI) kg/m2 
           ตํ่าสุด 

สูงสุด เฉลีย่ 

เพศชาย 12.50 32.23 21.25 

เพศหญิง 10.82 33.20 20.83 

 

2.3 ขนาดรอบเอว เพศชาย และขนาดรอบเอว เพศหญงิ 

  การวดัขนาดรอบเอวเป็นการเฝ้าระวงัเบ้ืองตน้ในการสํารวจภาวะ

อว้นและเป็นกิจกรรมท่ีทาํไดง่้าย โดยการวดัขนาดรอบเอว ซ่ึงกาํหนดให้เพศชายควรมีรอบเอวไม่

เกิน 90 เซนติเมตร หรือ 36 น้ิว ส่วนเพศหญิงไม่เกิน 80 เซนติเมตร หรือ 32 น้ิว หากพบวา่รอบเอว

มากกวา่ค่าท่ีกาํหนดแสดงใหท้ราบวา่ บุคคลนั้นเขา้สู่ภาวะนํ้ าหนกัเกิน  โดยท่ีภาวะนํ้ าหนกัเกินและ

โรคอว้นเป็นปัจจยัเส่ียงอนัดบัท่ี 5 ของการเสียชีวิต ในแต่ละปีทัว่โลกมีผูเ้สียชีวิต 2.8 ลา้นคนท่ีมี

สาเหตุจากภาวะนํ้าหนกัเกินหรือโรคอว้น โดยภาวะนํ้าหนกัเกินและโรคอว้นเป็นความเส่ียงของโรค

ไม่ติดต่อเร้ือรัง ไดแ้ก่ กลุ่มโรคหวัใจหลอดเลือด ความดนัโลหิตสูง และเบาหวาน ซ่ึงมีแนวโนม้

เพิ่มข้ึนรวดเร็วและมีความรุนแรงต่อความสูญเสียทางเศรษฐกิจสําคัญของโลก (กระทรวง

สาธารณสุข, 2556)  

  จากผลการศึกษาเก่ียวกบัขนาดรอบเอวของกลุ่มตวัอยา่งเพศชาย

ในภาพรวมพบว่า ขนาดรอบเอวเฉล่ียของกลุ่มตวัอย่าง เทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันาอยู่ในเกณฑ์

ปกติ (รายละเอียดตาราง 26) และ ขนาดรอบเอวเฉล่ียของกลุ่มตวัอยา่ง ในกลุ่มตวัอยา่งเพศหญิงของ

เทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันาอยูใ่นเกณฑป์กติ(30.6 น้ิว) (รายละเอียดตาราง 27) 

 

ตาราง  26  ขนาดรอบเอวของกลุ่มตวัอยา่งเพศชาย  

 

รอบเอว(ชาย) นิว้ 

ตํ่าสุด 23 

สูงสุด 45 

เฉล่ีย 32.0 
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ตาราง  27   ขนาดรอบเอวของกลุ่มตวัอยา่งเพศหญิง  

 

รอบเอว(หญิง) นิว้ 

ตํ่าสุด 20 

สูงสุด 46 

เฉล่ีย 30.6 

 

2.4  การสูบบุหร่ี และการดื่มสุรา 

  การสูบบุหร่ีและการด่ืมสุรามีผลกระทบโดยตรงต่อร่างกาย

มนุษย ์โดยเฉพาะการสูบบุหร่ีมีผลต่อระบบทางเดินหายใจ ไดแ้ก่ มีระดบัคาร์บอนมอนนอกไซด์ใน

ปอดและกระแสเลือดเพิ่มสูงข้ึน  หวัใจเตน้เร็วข้ึน ความดนัโลหิตสูงข้ึน เป็นตน้ (สารานุกรมไทย

สําหรับเยาวชน  โดยพระราชประสงค์ในพระบาทสมเด็จพระเจา้อยู่หัว, 2556-2557)  ดงันั้น

การศึกษาเก่ียวกบัประวติัการสูบบุหร่ีจึงทาํให้ทราบถึงความเส่ียงดงักล่าว  ส่วนการด่ืมสุรามีผลต่อ

ตบั มีผลใหเ้กิดโรคตบัแขง็ มะเร็งตบั ผลต่อหวัใจ และเกิดโรคทางจิตประสาท   

   จากการศึกษาเก่ียวกับการสูบบุหร่ีและการด่ืมสุราของกลุ่ม

ตวัอยา่ง พบวา่ ไม่สูบบุหร่ี คิดเป็น ร้อยละ 80.4 (รายละเอียดตาราง 28) ส่วนผลการสํารวจเก่ียวกบั

การด่ืมสุรานั้นพบวา่ ไม่ด่ืมสุรา คิดเป็นร้อยละ 78.4 ด่ืมตามโอกาส คิดเป็นร้อยละ 15.8 และด่ืมทุก

วนั คิดเป็นร้อยละ 2.3 (รายละเอียดตาราง 29) 
 

ตาราง  28    การสูบบุหร่ีของกลุ่มตวัอยา่ง  

 

การสูบบุหร่ี จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่สูบบุหร่ี 320 80.4 

สูบบุหร่ี 78 19.6 

รวม 398 100 
 

 

 

 

 



172 
 

ตาราง  29   ลกัษณะการด่ืมสุราของกลุ่มตวัอยา่ง  

 

การดื่มสุรา จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่ด่ืม 312 78.4 

ด่ืมตามโอกาส 63 15.8 

ด่ืมเดือนละ1คร้ัง 1 0.3 

ด่ืม 2 อาทิตยค์ร้ัง 1 0.3 

ด่ืมอาทิตยล์ะ1คร้ัง 1 0.3 

ด่ืม 2-3 คร้ังต่ออาทิตย ์ 7 1.8 

ด่ืมวนัเวน้วนั 4 1.0 

ด่ืมทุกวนั 9 2.3 

รวม 398 100 

 

2.5 ความรู้สึกต่อภาวะสุขภาพ และการได้รับการตรวจร่างกาย

ประจําปี 

  ความรู้สึกต่อภาวะสุขภาพและการตรวจร่างกายประจําปีมี

ความสําคญัและจาํเป็น โดยเฉพาะเม่ือมีอายุสูงข้ึนเน่ืองจาก จะไดท้ราบภาวะสุขภาพปัจจุบนัของ

ตนเอง และรับรู้ว่ามีความเส่ียงใดๆบา้งท่ีเกิดข้ึนและอาจจะเกิดข้ึน  ไดแ้ก่ โรคไขมนัในเลือดสูง  

ความดนัโลหิตสูง เบาหวาน หวัใจ  เป็นตน้ 

  สําหรับผลการศึกษาเก่ียวกบัความรู้สึกต่อภาวะสุขภาพของกลุ่ม

ตวัอย่าง พบว่า กลุ่มตวัอย่างรู้สึกมีสุขภาพพอใช้สูงท่ีสุดคิดเป็นร้อยละ 48.2 รองลงมาคือ รู้สึก

สุขภาพดี รู้สึกสุขภาพไม่ดี และรู้สึกสุขภาพดีมาก คิดเป็นร้อยละ 37.7, 10.1 และ 3.3 ตามลาํดบั 

(รายละเอียดตาราง 30) ทางด้านการสํารวจเก่ียวกบัการตรวจร่างกายประจาํปีโดยบุคลากรทาง

การแพทยแ์ละสาธารณสุข พบวา่ กลุ่มคนวยัสูงอาย ุไดรั้บการตรวจสุขภาพ คิดเป็นร้อยละ 69.1 โดย

ในกลุ่มน้ีพบปัญหาสุขภาพ คิดเป็นร้อยละ 84.0 ซ่ึงปัญหาสุขภาพท่ีพบ คือ ความดนัโลหิต กระดูก

และขอ้ เบาหวาน ไขมนัในเลือด และดา้นการมองเห็น ตามลาํดบั (รายละเอียดตาราง 31  32 และ 

33) 
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ตาราง  30   ความรู้สึกต่อภาวะสุขภาพ  

 

ความรู้สึกต่อสภาวะสุขภาพ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ดีมาก 13 3.3 

ดี 150 37.7 

พอใช ้ 192 48.2 

ไม่ดี 40 10.1 

ไม่ดีมากๆ 3 0.8 

รวม 398 100 

 

ตาราง 31   การตรวจร่างกายประจาํปีโดยบุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข  

 

การตรวจร่างกายประจําปี จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่ไดรั้บการตรวจ 123 30.9 

ไดรั้บการตรวจ 275 69.1 

รวม 398 100 

 

ตาราง 32   ผลการตรวจร่างกายประจาํปีโดยบุคลากรทางการแพทยแ์ละสาธารณสุข 

 

ผลการตรวจสุขภาพประจําปี จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่พบปัญหาสุขภาพ 44 11.10 

พบปัญหา 231 58.00 

ไม่ไดต้รวจสุขภาพ 123 30.90 

รวม 398 100 
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ตาราง 33    ปัญหาสุขภาพแยกตามดา้น/ระบบท่ีไดรั้บการตรวจร่างกายประจาํปีโดยบุคลากรทาง  

                   การแพทยแ์ละสาธารณสุข (ปัญหาสุขภาพหลกัท่ีตอ้งเขา้รับการรักษา) 

 

ปัญหาสุขภาพ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ระบบความดนัโลหิต 132 33.2 

ดา้นกระดูกและขอ้ 97 24.4 

เบาหวาน 31 7.8 

ดา้นระบบทางเดินหายใจ 20 5.0 

ไขมนัในเลือด 30 7.5 

ดา้นการมองเห็น 23 5.8 

ดา้นระบบหวัใจและหลอดเลือด 17 4.3 

ดา้นการไดย้นิ 15 3.7 

ระบบทางเดินอาหาร 12 3.0 

ดา้นช่องปาก 9 2.3 

ไทรอยด์/คอพอก 6 1.5 

ระบบขบัถ่าย 4 1.0 

มะเร็ง 2 0.5 

รวม 398 100 

 

2.6  ปัญหาสุขภาพที่เป็นอุปสรรคต่อการดําเนินชีวิต/กิจกรรม

ภายใน 1 ปีทีผ่่านมา  

  ผูท่ี้อยูใ่นวยัสูงอาย ุจะมีการเปล่ียนแปลงของร่างกายในลกัษณะท่ี

เส่ือมถอยลงตามวยั ทั้งน้ีหากมีปัญหาสุขภาพก็จะทาํให้เป็นอุปสรรคต่อการทาํกิจกรรมต่างๆ ใน

ชีวติประจาํวนั ดงันั้นการศึกษาขอ้มูลเก่ียวกบัการมีปัญหาสุขภาพท่ีเป็นอุปสรรคต่อการดาํเนินชีวิต/

กิจกรรมภายใน 1 ปีท่ีผา่นมาจะทาํให้ไดข้อ้มูลท่ีเป็นประโยชน์ต่อการวางแผนจดักิจกรรมทางกาย

แก่ผูสู้งอายุในชุมชน ซ่ึงผลการศึกษาคร้ังน้ี พบวา่ กลุ่มตวัอยา่ง มีปัญหาสุขภาพท่ีเป็นอุปสรรคต่อ

การดาํเนินชีวติหรือกิจกรรมสูงท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 88.7 โดยปัญหาสุขภาพท่ีเป็นอุปสรรคคือ ปวด

ขอ้/ปวดเม่ือย ความดนัโลหิตสูง ปวดหลงั ปวดศีรษะ และมีปัญหาเร่ืองการนอนไม่หลบั ตามลาํดบั 

(รายละเอียดตาราง 34 และ 35) 
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2.7  การเจ็บป่วยจนต้องนอนโรงพยาบาลภายในเวลา 1 ปีที่ผ่าน

มา   

  การศึกษาเก่ียวกบัการเจ็บป่วยจนตอ้งนอนโรงพยาบาลของกลุ่ม

ตวัอยา่งภายในเวลา 1 ปีท่ีผา่นมา  พบวา่เม่ือพิจารณาในภาพรวม พบวา่กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ไม่เคย

นอนโรงพยาบาล อยา่งไรก็ตามเม่ือพิจารณาในรายละเอียดแลว้ พบวา่ เคยนอนโรงพยาบาลสูงท่ีสุด 

คิดเป็นร้อยละ 13.6 ตามลาํดบั (รายละเอียดตาราง 36) 

 

ตาราง  34  การมีปัญหาสุขภาพท่ีเป็นอุปสรรคต่อการดาํเนินชีวติ/กิจกรรม ภายใน 1 ปีท่ีผา่นมา  

 

ปัญหาสุขภาพ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่มีปัญหาสุขภาพ 46 11.6 

มีปัญหาสุขภาพ 352 88.4 

รวม 398 100 

 

ตาราง  35    ปัญหาสุขภาพท่ีเป็นอุปสรรคต่อการดาํเนินชีวิต/กิจกรรม 

 

ปัญหาสุขภาพทีเ่ป็นอุปสรรค จํานวน(ราย) 

ปวดขอ้/ปวดเม่ือย 

ความดนัโลหิตสูง 

ปวดหลงั 

194 

140 

126 

ปวดศีรษะ/เวยีนศีรษะ 

มีปัญหาเร่ืองการนอนไม่หลบั 

โรคทางตา 

เบาหวาน 

แขนหรือขาอ่อนแรง 

โรคเก่ียวกบัฟัน/เหงือก/ช่องปาก 

ขอ้เส่ือม/สะโพกเส่ือม 

 

64 

49 

45 

32 

32 

31 

29 
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ตาราง  35  (ต่อ)  

  

ปัญหาสุขภาพทีเ่ป็นอุปสรรค จํานวน(ราย) 

ปวดคอ 25 

โรคหวัใจ 

โรคแผลในกระเพาะอาหาร 

มีปัญหาการไดย้ิน 

ชาหรือไม่รู้สึกบริเวณใดบริเวณหน่ึงของร่างกาย 

23 

23 

17 

15 

เทา้บวม 

โรคปอดเช่นหอบหืดหลอดลมอกัเสบถุงลมปอดโป่งพอง 

โรคไต 

เจบ็หรือแน่นหนา้อก 

หกลม้/กระดูกหกั 

มีอาการสั่น 

15 

13 

12 

11 

10 

10 

อมัพาต/อมัพฤกษ ์ 2 

ต่อมลูกหมากโต 2 

เป็นลมบ่อยหรือรู้สึกเป็นลม 6 

นอนศีรษะสูง/นอนราบไม่ได ้  6 

โรคหลอดเลือดสมอง 5 

ไทรอยด/์คอพอก 6 

มะเร็งหรือเน้ือร้ายอ่ืนๆ 4 

ไหล่ติด 3 
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ตาราง  36   การเจบ็ป่วยภายใน 1 ปีท่ีผา่นมาจนตอ้งนอนโรงพยาบาล  

 

การเจ็บป่วยต้องนอนโรงพยาบาล จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่เคยนอนโรงพยาบาล 344 86.4 

เคยนอนโรงพยาบาล 54 13.6 

รวม 398 100 

 

2.8  การเลือกใช้บริการสุขภาพเมื่อเจ็บป่วยหรือมีปัญหาด้าน

สุขภาพ และสถานพยาบาล 

  แหล่งบริการสุขภาพมีความสําคัญต่อชีวิตความเป็นอยู่ของ

ประชาชน ในช่วงท่ีเกิดการเจ็บป่วยข้ึน  ทั้ งน้ีสามารถเข้าถึงสิทธิการรักษาได้ฟรี ตามสิทธิขั้น

พื้นฐานของคนไทย ซ่ึงจาก การศึกษาขอ้มูลเก่ียวกบัการเลือกใช้บริการสุขภาพเม่ือเจ็บป่วยหรือมี

ปัญหาด้านสุขภาพของกลุ่มตวัอย่างนั้น พบว่า กลุ่มตวัอย่างเลือกไปโรงพยาบาลรัฐมากท่ีสุด 

รองลงมา คือ คลินิกชุมชน และสถานีอนามยั ตามลาํดบั (รายละเอียดตาราง 37) 

  ส่วนเหตุผลท่ีเลือกใช้สถานพยาบาลของกลุ่มตวัอย่าง สูงท่ีสุด 

คือ  เน่ืองจากสิทธิในการรักษา รองลงมาคือ ใกลบ้า้น และ การบริการดี ตามลาํดบั (ดูรายละเอียด

จากตาราง 38) 
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ตาราง   37  การเลือกใชบ้ริการสุขภาพเม่ือเจบ็ป่วยหรือมีปัญหาดา้นสุขภาพ 

 

สถานพยาบาลทีเ่ลอืกใช้ จํานวน(ราย) 

ไปโรงพยาบาลของรัฐ 308 

คลินิกชุมชน 303 

สถานีอนามยั 145 

ซ้ือยากินเอง/รักษาตวัเอง 29 

โรงพยาบาลของเอกชน 18 

ไปรักษาพื้นบา้น/หาหมอพื้นบา้น(แผนโบราณ) 12 

ศูนยส์าธารณสุขชุมชน 11 

คลินิกส่วนตวัแพทย ์ 8 

สถานพยาบาล(คลินิกส่วนตวัพยาบาล) 7 
 

 

ตาราง  38  ขอ้มูลแยกตามเหตุผลในการเลือกใชส้ถานพยาบาลนั้น  

 

เหตุผลที่เลอืกใช้สถานพยาบาล จํานวน(ราย) 

สิทธิในการรักษา 310 

ใกลบ้า้น 302 

การบริการดี 184 

 

2.9 ข้อมูลเกีย่วกบัการหกล้มในรอบ 6 เดือนทีผ่่านมา 

  การหกล้มในผูสู้งอายุเป็นอุบติัเหตุท่ีตอ้งระมดัระวงัเป็นอย่าง

มาก เน่ืองจากมีผลกระทบต่อสุขภาพร่างกายซ่ึงอาจจะมีการบาดเจ็บจนกระทัง่ทาํให้เกิดความพิการ

ได ้ทาํให้ส่งผลกระทบต่อการใช้ชีวิตประจาํวนัได ้ และจากการศึกษาขอ้มูลเก่ียวกบัการหกลม้ใน

รอบ 6 เดือนท่ีผา่นมาของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ไม่เคยหกลม้  อยา่งไรก็ตามเม่ือ

พิจารณาในรายละเอียดแลว้ พบวา่ เคยหกลม้สูงท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 9.0 (รายละเอียดตาราง 39) โดย

หกลม้นอกบา้น คิดเป็นร้อยละ 44.7 และหกลม้ในบา้นคิดเป็นร้อยละ 55.3 (รายละเอียดตาราง 40) 
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โดยบริเวณท่ีหกล้มมากท่ีสุดคือ ห้องนํ้ า ห้องรับแขก และรองลงมาเป็นห้องครัว คิดเป็นร้อยละ 

28.6, 28.6 และ 19.0 (รายละเอียดตาราง 41) โดยท่ี ร้อยละ 7.2 ของกลุ่มตวัอยา่งท่ีลม้ไดรั้บบาดเจ็บ

จนส่งผลต่อร่างกาย เช่น เดินลาํบาก นัง่ลาํบาก มีปัญหาการใชมื้อหรือแขน (รายละเอียดตาราง 42) 

 

ตาราง  39   การเคยหกลม้ในรอบ 6 เดือนท่ีผา่นมา  

 

การหกล้ม จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่เคยหกลม้ 362 91.0 

เคยหกลม้ 36 9.0 

รวม 398 100 

 

ตาราง  40  สถานท่ีเคยหกลม้  

 

การหกล้ม จํานวน(ราย) ร้อยละ 

นอกบา้น 17 44.7 

ในบา้น 21 55.3 

รวม 38 100 
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ตาราง  41   จุดท่ีหกลม้ภายในบา้น  

 

สถานทีห่กล้ม จํานวน(ราย) ร้อยละ 

หอ้งนํ้า 6 28.6 

หอ้งรับแขก 6 28.6 

หอ้งครัว 4 19.0 

อ่ืนๆ 3 14.3 

หอ้งนอน 2 9.5 

บนัได 0 0.0 

รวม 21 100 

 

ตาราง  42   การมีปัญหาในการทาํกิจวตัรประจาํวนัจากการไดรั้บบาดเจ็บจนส่งผลให้ร่างกายเช่น   

                  เดินลาํบากนัง่ลาํบากมีปัญหาการใชมื้อหรือแขน  

 

ปัญหาในการทาํกจิวตัร จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่มีปัญหา 371 93.2 

มีปัญหา 27 6.8 

รวม 398 100 

 

2.10 ข้อมูลเกีย่วกบัการสามารถลุกขึน้แล้วยนืขาเดียวได้ 

  ความสามารถในการลุกข้ึนแล้วยืนขาเดียวเป็นการทดสอบ

สมรรถนะร่างกายด้านกลา้มเน้ือมดัใหญ่ ซ่ึงโดยปกติแลว้ในผูสู้งอายุท่ีมีภาวะสุขภาพแข็งแรงจะ

สามารถยืนไดน้านถึง 20 วินาทีในเพศชาย และ 10 วินาที ในเพศหญิง อยา่งไรก็ตามใน การศึกษา

ขอ้มูลเก่ียวกบัการสามารถลุกข้ึนแลว้ยืนขาเดียวไดข้องกลุ่มตวัอยา่ง ไดท้าํการทดสอบโดยให้ผูถู้ก

ทดสอบใชข้าขา้งท่ีถนดัยนืและไม่หลบัตา พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งสามารถลุกข้ึนแลว้ยืนขาเดียว คิดเป็น

ร้อยละ 63.5  (รายละเอียดตาราง 43) 
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ตาราง  43   ความสามารถลุกข้ึนแลว้ยนืขาเดียว(ขาขา้งท่ีถนดั/ไม่หลบัตา) โดยผูช้ายตอ้งไม่นอ้ยกวา่ 

                20วนิาทีผูห้ญิงตอ้งไม่นอ้ยกวา่10วนิาที 

 

ความสามารถลุกข้ึนแลว้ยนืขาเดียว จาํนวน(ราย) ร้อยละ 

ยนืไม่ได ้ 151 38.8 

ยนืได ้ 247 63.5 

รวม 398 100 

 

ส่วนที ่3  ข้อมูลด้านกจิกรรมทางกาย (Physical Activities) 

  การวิเคราะห์ขอ้มูลดา้นกิจกรรมทางกาย (Physical Activities) ทาํการศึกษาขอ้มูล

เก่ียวกบั กิจกรรมการในการประกอบอาชีพการงาน, กิจกรรมในการเดินทางจากท่ีหน่ึงไปยงัอีกท่ี

หน่ึง, กิจกรรมท่ีทาํในเวลาว่างเพื่อพกัผ่อนหย่อนใจ/นนัทนาการ และ พฤติกรรมในการปฏิบติั

กิจวตัร/ดาํเนินชีวติประจาํวนั ซ่ึงผลการวเิคราะห์พิจารณาไดด้งัน้ี 

 3.1  กจิกรรมในการประกอบอาชีพการงาน 

3.1.1 กจิกรรมเคลือ่นไหวโดยออกกาํลงักายโดยการทาํนา ทาํไร่ 

ทาํสวน (เป็นอาชีพ) ขุดดิน งานก่อสร้างแบกของหนัก   

  กิจกรรมการเคล่ือนไหวร่างกายประเภทดงักล่าวเป็นกิจกรรมท่ีมี

การใชพ้ลงังานสูงเน่ืองจากถือไดว้า่เป็นกิจกรรมท่ีมีความหนกั  ทั้งน้ีสัมพนัธ์กบัระยะเวลาต่อวนัใน

การมีกิจกรรมเคล่ือนไหวประกอบอาชีพการงาน เม่ือพิจารณาในภาพรวม พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วน

ใหญ่ไม่มีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการทาํนา ทาํไร่ ทาํสวน (เป็นอาชีพ) ขุดดิน งานก่อสร้าง แบก

ของหนกัคิดเป็นร้อยละ 65.8  อยา่งไรก็ตามเม่ือพิจารณาในรายละเอียดแลว้ พบวา่ มีผูท่ี้ใชร้ะยะเวลา

ทาํกิจกรรมมากกวา่ 1 – 3  ชัว่โมง ร้อยละ 7.5 รองลงมา มากกวา่ 3-6 ชัว่โมง ร้อยละ 7 และมากกวา่ 

6 ชัว่โมง ร้อยละ 7  (รายละเอียดตาราง 44 )  

ขอ้มูลเก่ียวกบัความถ่ีของการมีกิจกรรมในการประกอบอาชีพ

การงานของกลุ่มตวัอย่าง เม่ือพิจารณาในภาพรวมแลว้ พบว่า กลุ่มตวัอย่างท่ีปฏิบติักิจกรรมน้ีใน

ความถ่ี 2-3 คร้ังต่อสัปดาห์ ร้อยละ 56   รองลงมาความถ่ี “ทุกวนั” ร้อยละ 33.8 (รายละเอียดตาราง 

45)  
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ส่วนขอ้มูลเก่ียวกบัความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวในการ

ประกอบอาชีพการงานของกลุ่มตวัอยา่ง เม่ือพิจารณาในภาพรวม พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีความรู้สึก

ในระดับความถ่ี “หายใจแรงและเร็วกว่าปกติเล็กน้อยหรือรู้สึกเหน่ือยเล็กน้อย” มีร้อยละ 50 

(รายละเอียดตาราง 46)  

 

ตาราง  44    ระยะเวลาต่อวนัการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยออกกาํลงักายโดยการทาํนา ทาํไร่ ทาํ 

                     สวน (เป็นอาชีพ) ขดุดิน งานก่อสร้าง แบกของหนกั   

 

ระยะเวลาต่อวนั จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่เลย 262 65.8 

นอ้ยกวา่ 15 นาที 16 4.0 

15-30 นาที 15 3.8 

31 นาที -1 ชัว่โมง 18 4.5 

มากกวา่ 1– 3  ชัว่โมง 30 7.5 

มากกวา่ 3 –6  ชัว่โมง 28 7.0 

มากกวา่ 6 ชัว่โมง 29 7.3 

รวม 398 100 
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ตาราง  45  ความถ่ีท่ีมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการทาํนา ทาํไร่ ทาํสวน (เป็นอาชีพ) ขดุดิน งาน 

                  ก่อสร้าง แบกของหนกั 

 

ความถี่ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ทุกวนั 46 33.8 

4 – 6 คร้ังต่อสัปดาห์ 10 7.4 

2 – 3 คร้ังต่อสัปดาห์ 56 41.2 

สัปดาห์ 1 คร้ัง 13 9.5 

เดือนละ 1-3 คร้ัง 11 8.1 

รวม 136 100 

 

ตาราง   46  ความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการทาํนา ทาํไร่ ทาํสวน ขดุดิน งานก่อสร้าง  

                    แบกของหนกั (เป็นอาชีพ) 

 

ความรู้สึก จํานวน(ราย) ร้อยละ 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติมากหายใจไม่ทนัหรือรู้สึกหอบ 8 5.9 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติรู้สึกเหน่ือยแต่ยงัสามารถพดูคุย

ไดจ้นจบประโยคและรู้เร่ือง 
30 22.1 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติเล็กนอ้ยหรือรู้สึกเหน่ือย

เล็กนอ้ย 
68 50.0 

หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย 30 22.1 

รวม 136 100 
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3.1.2 กจิกรรมเคลือ่นไหวโดยการกวาดบ้าน ถูบ้าน   

การกวาดบ้าน ถูบ้านเ ป็นกิจกรรมทางกาย ท่ี มีระดับการ

เคล่ือนไหวและการใชพ้ลงังานอยูใ่นระดบัความหนกัปานกลาง ซ่ึงถือวา่เป็นกิจกรรมท่ีดีต่อร่างกาย 

ทั้งน้ีสัมพนัธ์กบัระยะเวลาต่อวนัท่ีใชไ้ป เช่น การกวาดบา้น ถูบา้น เป็นตน้ ทั้งน้ีจากการศึกษา พบวา่ 

กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ร้อยละ 42.5 ใชร้ะยะเวลา “15-30 นาที” ต่อวนัในกิจกรรมดงักล่าว  

(รายละเอียดตาราง 47)  

ส่วนขอ้มูลเก่ียวกบัความถ่ีของการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการ

กวาดบ้าน ถูบ้าน ของกลุ่มตัวอย่าง คือ ปฏิบัติกิจกรรมน้ีในความถ่ี “ทุกวนั” ร้อยละ 68.5 

(รายละเอียดตาราง 48)  

ทางดา้นขอ้มูลเก่ียวกบัความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การกวาดบา้น ถูบา้น เทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันาในส่วนของกลุ่มตวัอย่าง ท่ีมีความรู้สึกระดบั

ความถ่ี “หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย” พบร้อยละ 62.5 (รายละเอียดตาราง 49)  

 

ตาราง  47 ระยะเวลาต่อวนัการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการกวาดบา้น ถูบา้น 

 

ระยะเวลาต่อวนั จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่เลย 62 15.6 

นอ้ยกวา่ 15 นาที 124 31.2 

15-30 นาที 169 42.5 

31 นาที -1 ชัว่โมง 26 6.5 

มากกวา่ 1– 3  ชัว่โมง 13 3.3 

มากกวา่ 3 –6  ชัว่โมง 4 1.0 

มากกวา่ 6 ชัว่โมง - - 

รวม 398 100 
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ตาราง  48  ความถ่ีท่ีมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการกวาดบา้น ถูบา้น 

 

ความถี่ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ทุกวนั 230 57.9 

2 – 3 คร้ังต่อสัปดาห์ 69 17.3 

4 – 6 คร้ังต่อสัปดาห์ 75 18.8 

สัปดาห์ 1 คร้ัง 18 4.5 

เดือนละ 1-3 คร้ัง 6 1.5 

รวม 398 100 
 

 

ตาราง  49    ความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการกวาดบา้น ถูบา้น 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ความรู้สึก จํานวน(ราย) ร้อยละ 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติมากหายใจไม่ทนัหรือรู้สึกหอบ 8 2.0 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติรู้สึกเหน่ือยแต่ยงัสามารถพดูคุยไดจ้น

จบประโยคและรู้เร่ือง 18 4.5 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติเล็กนอ้ยหรือรู้สึกเหน่ือยเล็กนอ้ย 100 25.1 

หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย 272 68.4 

รวม 398 100 
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3.1.3 กจิกรรมเคลือ่นไหวโดยการซักผ้า พบัผ้า ล้างจาน ล้างรถ 

การซกัผา้ ลา้งจาน และลา้งรถ เป็นกิจกรรมทางกายท่ีใชพ้ลงังาน

ในระดบัปานกลาง และมีผลดีต่อสุขภาพ ทั้งน้ีกิจกรรมดงักล่าวเป็นกิจกรรมในชีวิตประจาํวนั ท่ีวยั

สูงอายสุามารถทาํได ้ทั้งน้ีจากการศึกษาขอ้มูล พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ ร้อยละ 42.7 ใชเ้วลาทาํ

กิจกรรมต่อวนั “15-30 นาที” (รายละเอียดตาราง 50)  

ขอ้มูลเก่ียวกบัความถ่ีของการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการซัก

ผา้ พบัผา้ ลา้งจาน ลา้งรถพบวา่ส่วนใหญ่ร้อยละ 53.1 ปฏิบติักิจกรรมน้ี “ทุกวนั” (รายละเอียดตาราง

51)  

ส่วนขอ้มูลเก่ียวกบัความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การซกัผา้ พบัผา้ ลา้งจาน ลา้งรถ พบว่า กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ร้อยละ 65.8 มีความรู้สึก “หายใจ

ปกติไม่รู้สึกเหน่ือย” (รายละเอียดตาราง 52)  

 

ตาราง   50   ระยะเวลาต่อวนัของกิจกรรมเคล่ือนไหว ซกัผา้ พบัผา้ ลา้งจาน ลา้งรถ 

 

ระยะเวลาต่อวนั จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่เลย 76 19.1 

นอ้ยกวา่ 15 นาที 80 20.1 

15-30 นาที 170 42.7 

31 นาที -1 ชัว่โมง 53 13.3 

มากกวา่ 1 –3  ชัว่โมง 16 4.0 

มากกวา่ 3  – 6  ชัว่โมง 2 0.5 

มากกวา่ 6 ชัว่โมง 1 0.3 

รวม 398 100 
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ตาราง  51  ความถ่ีท่ีมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการซกัผา้ พบัผา้ ลา้งจาน ลา้งรถ 

 

ความถี่ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ทุกวนั 171 43.0 

4 – 6 คร้ังต่อสัปดาห์ 9 2.2 

2 – 3 คร้ังต่อสัปดาห์ 193 48.5 

สัปดาห์ 1 คร้ัง 13 3.3 

เดือนละ 1-3 คร้ัง 12 3.0 

รวม 398 100 

 

ตาราง  52  ความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการซกัผา้ พบัผา้ ลา้งจาน ลา้งรถ 

 

ความรู้สึก จํานวน(ราย) ร้อยละ 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติมากหายใจไม่ทนัหรือรู้สึกหอบ 4 1.0 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติรู้สึกเหน่ือยแต่ยงัสามารถพดูคุยไดจ้น

จบประโยคและรู้เร่ือง 

14 3.5 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติเล็กนอ้ยหรือรู้สึกเหน่ือยเล็กนอ้ย 92 23.1 

หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย 288 72.4 

รวม 398 100 
 

 

3.1.4  กจิกรรมเคลือ่นไหวโดยการปลูกผักสวนครัว ทาํ

สวนหย่อม  ทาํสนามบริเวณบ้าน 

การปลูกผกัสวนครัว ทาํสวนหย่อม  ทาํสนามบริเวณบา้น เป็น

กิจกรรมทางกายท่ีใชพ้ลงังานและการเคล่ือนไหวท่ีมีความหนกัปานกลาง แต่ก็ถือไดว้า่เป็นกิจกรรม

ท่ีทาํใหร่้างกายมีการออกกาํลงั ไดเ้พลิดเพลิน  ซ่ึงจากการศึกษาพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ร้อยละ 

22.6  มีกิจกรรมระยะเวลาต่อวนัในช่วง “15-30 นาที” (รายละเอียดตาราง 53)  
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  ส่วนขอ้มูลเก่ียวกบัความถ่ีของการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการ

ปลูกผกัสวนครัว ทาํสวนหยอ่ม  ทาํสนามบริเวณบา้น ของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งปฏิบติั

กิจกรรมน้ีในความถ่ี “2 – 3 คร้ังต่อสัปดาห์”  ร้อยละ 34.5 (รายละเอียดตาราง 54)  

ทางดา้นขอ้มูลเก่ียวกบัความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การปลูกผกัสวนครัว ทาํสวนหย่อม  ทาํสนามบริเวณบา้น เม่ือพิจารณาในภาพรวม พบว่า กลุ่ม

ตัวอย่างส่วนใหญ่ร้อยละ 49.3 มีความรู้สึกในระดับความถ่ี  “หายใจปกติไม่ รู้ สึกเหน่ือย” 

(รายละเอียดตาราง 55)  

 

ตาราง   53  ระยะเวลาต่อวนัการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยออกกาํลงักายโดยการปลูกผกัสวนครัว  

                  ทาํสวนหยอ่ม  ทาํสนามบริเวณบา้น 

 

ระยะเวลาต่อวนั จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่เลย 169 42.5 

นอ้ยกวา่ 15 นาที 52 13.1 

15-30 นาที 90 22.6 

31 นาที -1 ชัว่โมง 46 11.6 

มากกวา่ 1– 3  ชัว่โมง 33 8.3 

มากกวา่ 3 –6  ชัว่โมง 5 1.3 

มากกวา่ 6 ชัว่โมง 3 0.8 

รวม 398 100 
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ตาราง  54  ความถ่ีกิจกรรมปลูกผกัสวนครัว ทาํสวนหยอ่ม ทาํสนาม บริเวณบา้น 

 

ความถี่ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ทุกวนั 41 17.9 

4 – 6 คร้ังต่อสัปดาห์ 4 1.7 

2 – 3 คร้ังต่อสัปดาห์ 79 34.5 

สัปดาห์ 1 คร้ัง 48 21.0 

เดือนละ 1-3 คร้ัง 55 24.0 

อ่ืนๆ 2 0.9 

รวม 229 100 
 

 

ตาราง  55  ความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมปลูกผกัสวนครัว ทาํสวนหยอ่ม  ทาํสนามบริเวณบา้น 

 

ความรู้สึก จํานวน(ราย) ร้อยละ 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติมากหายใจไม่ทนัหรือรู้สึกหอบ 5 2.2 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติรู้สึกเหน่ือยแต่ยงัสามารถพดูคุยไดจ้นจบ

ประโยคและรู้เร่ือง 

21 9.2 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติเล็กนอ้ยหรือรู้สึกเหน่ือยเล็กนอ้ย 90 39.3 

หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย 113 49.3 

รวม 229 100 
 

 

3.2   กจิกรรมในการเดินทางจากทีห่น่ึงไปยงัอกีทีห่น่ึง 

3.2.1 กจิกรรมเคลือ่นไหวโดยการข่ีจักรยาน 

การข่ีจกัรยานเป็นกิจกรรมทางกายท่ีดีกิจกรรมหน่ึงเพราะช่วยให้

เร่ืองความแข็งแรงของระบบหัวใจและหลอดเลือด และยงัถือไดว้่าเป็นการพกัผอ่นหยอ่นใจไปใน

ตวัดว้ย ทั้งน้ีผลการศึกษาพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ ร้อยละ 28.1 มีกิจกรรมน้ีโดยใชร้ะยะเวลาต่อ

วนัในช่วง “15-30 นาที” (รายละเอียดตาราง 56)  
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ทางดา้นขอ้มูลเก่ียวกบัความถ่ีของการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การข่ีจกัรยานของกลุ่มตวัอย่าง พบว่า กลุ่มตวัอย่างปฏิบติักิจกรรมน้ีในความถ่ี “ทุกวนั” ร้อยละ 

64.1 (รายละเอียดตาราง 57)  

สาํหรับขอ้มูลเก่ียวกบัความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การข่ีจกัรยาน เม่ือพิจารณาในภาพรวมนั้น พบว่า กลุ่มตวัอยา่งมีความรู้สึกท่ีระดบัความถ่ี “หายใจ

ปกติไม่รู้สึกเหน่ือย” ร้อยละ 53.2 (รายละเอียดตาราง 58)  

 

ตาราง  56   ระยะเวลาต่อวนัการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการข่ีจกัรยาน 

 

ระยะเวลาต่อวนั จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่เลย 178 44.7 

นอ้ยกวา่ 15 นาที 44 11.1 

15-30 นาที 112 28.1 

31 นาที -1 ชัว่โมง 47 11.8 

มากกวา่ 1– 3  ชัว่โมง 17 4.3 

รวม 398 100 

 

ตาราง  57  ความถ่ีท่ีมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการข่ีจกัรยาน 

 

ความถี่ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ทุกวนั 141 64.1 

4 – 6 คร้ังต่อสัปดาห์ 10 4.5 

2 – 3 คร้ังต่อสัปดาห์ 55 25.0 

สัปดาห์ 1 คร้ัง 10 4.5 

เดือนละ 1-3 คร้ัง 4 1.8 

อ่ืนๆ - - 

รวม 220 100 
 

 



191 
 

ตาราง  58   ความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการข่ีจกัรยาน 

 

ความรู้สึก จํานวน(ราย) ร้อยละ 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติมากหายใจไม่ทนัหรือรู้สึกหอบ 7 3.2 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติรู้สึกเหน่ือยแต่ยงัสามารถพดูคุยไดจ้นจบ

ประโยคและรู้เร่ือง 

16 7.3 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติเล็กนอ้ยหรือรู้สึกเหน่ือยเล็กนอ้ย 80 36.3 

หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย 117 53.2 

รวม 220 100 

 

3.2.2 กจิกรรมเคลือ่นไหวโดยการวิง่ 

การวิ่งเป็นกิจกรรมทางกายท่ีดีและมีการใช้พลงังานสูง ส่งผลดี

ต่อความแข็งแรงของระบบหวัใจและหลอดเลือด ทั้งน้ีจากการศึกษาพบวา่  กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ 

ร้อยละ 83.9 ไม่มีกิจกรรมดา้นการวิ่ง  ส่วนกลุ่มท่ีมีกิจกรรมน้ี พบวา่ส่วนใหญ่ใชเ้วลาต่อวนั “นอ้ย

กวา่ 15 นาที” ร้อยละ 7.8  รองลงมาใชเ้วลา “15- 30 นาที” (รายละเอียดตาราง 59) อยา่งไรก็ตาม

กลับพบว่าในกลุ่มท่ีมีกิจกรรมทางกายโดยการวิ่งน้ี มีจาํนวนท่ีวิ่งทุกวนัถึง 20 คน ร้อยละ 31.3 

แสดงให้เห็นว่ากลุ่มผู ้สูงอายุเหล่าน้ีส่วนหน่ึง เลือกท่ีจะใช้การวิ่งเป็นการออกกําลังกายใน

ชีวติประจาํวนั 

ส่วนขอ้มูลเก่ียวกบัความถ่ีของการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการ

วิ่ง ของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ปฏิบติักิจกรรมน้ี “2–3 คร้ังต่อสัปดาห์” ร้อยละ 

28.1 (รายละเอียดตาราง 60)  

ทางดา้นขอ้มูลเก่ียวกบัความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การวิง่ พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ ร้อยละ 53.1 มีความรู้สึก “หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติเล็กนอ้ย

หรือรู้สึกเหน่ือยเล็กนอ้ย” (รายละเอียดตาราง 61)  
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ตาราง  59   ระยะเวลาต่อวนัการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการวิง่ 

 

ระยะเวลาต่อวนั จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่เลย 334 83.9 

นอ้ยกวา่ 15 นาที 31 7.8 

15-30 นาที 23 5.8 

31 นาที -1 ชัว่โมง 3 0.8 

มากกวา่ 1– 3  ชัว่โมง 5 1.3 

มากกวา่ 3 – 6  ชัว่โมง 2 0.5 

รวม 398 100 
 

 

ตาราง  60  ความถ่ีท่ีมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการวิง่ 

 

ความถี่ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ทุกวนั 20 31.3 

4 – 6 คร้ังต่อสัปดาห์ 1 1.6 

2 – 3 คร้ังต่อสัปดาห์ 18 28.1 

สัปดาห์ 1 คร้ัง 17 26.6 

เดือนละ 1-3 คร้ัง 6 9.4 

อ่ืนๆ 2 3.1 

รวม 64 100 
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ตาราง  61  ความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการวิง่ 

 

ความรู้สึก จํานวน(ราย) ร้อยละ 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติมากหายใจไม่ทนัหรือรู้สึกหอบ 6 9.4 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติรู้สึกเหน่ือยแต่ยงัสามารถพดูคุยได้

จนจบประโยคและรู้เร่ือง 

11 17.2 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติเล็กนอ้ยหรือรู้สึกเหน่ือยเล็กนอ้ย 34 53.1 

หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย 13 20.3 

รวม 64 100 

 

3.2.3 กจิกรรมเคลือ่นไหวโดยการเดินไปมา เดินไปตลาด เดินเล่น  

การเดินถือไดว้่าเป็นกิจกรรมทางกายท่ีดี เน่ืองจากการเดินเป็น

การเคล่ือนไหวท่ีใชพ้ลงังานในร่างกายและสัมพนัธ์กบัการทาํงานของระบบหวัใจและหลอดเลือด  

ซ่ึงหากมีกิจกรรมน้ีทุกวนัอย่างน้อยวนัละ 30 นาที จะช่วยส่งเสริมสุขภาพให้แข็งแรง  ทั้งน้ีจาก

การศึกษาขอ้มูลของกลุ่มตวัอยา่งมีกิจกรรมดงักล่าวพบว่า มีการใช้ระยะเวลาทาํกิจกรรมต่อวนัอยู่

ในช่วง “15-30 นาที” เป็นส่วนใหญ่ร้อยละ 40.7 (รายละเอียดตาราง 62)  

ทางดา้นขอ้มูลเก่ียวกบัความถ่ีของการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การเดินไปมา เดินไปตลาด เดินเล่น ของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่ ปฏิบติักิจกรรมน้ีในความถ่ี “ทุกวนั” 

ร้อยละ 91.0 (รายละเอียดตาราง 63)  

สาํหรับขอ้มูลเก่ียวกบัความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การเดินไปมา เดินไปตลาด เดินเล่น พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ร้อยละ 62.9 มีความรู้สึก “หายใจ

ปกติไม่รู้สึกเหน่ือย” (รายละเอียดตาราง 64)  
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ตาราง  62  ระยะเวลาต่อวนัการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยออกกาํลงักายโดยการเดินไปมา เดินไป 

                   ตลาด เดินเล่น 

 

ระยะเวลาต่อวนั จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่เลย 21 5.3 

นอ้ยกวา่ 15 นาที 74 18.6 

15-30 นาที 162 40.7 

31 นาที -1 ชัว่โมง 68 17.1 

มากกวา่ 1– 3  ชัว่โมง 46 11.6 

มากกวา่ 3 –6  ชัว่โมง 12 3.0 

มากกวา่ 6 ชัว่โมง 15 3.8 

รวม 398 100 

 

ตาราง  63  ความถ่ีท่ีมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการเดินไปมา เดินไปตลาด เดินเล่น 

 

ความถี่ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ทุกวนั 343 91.0 

4 – 6 คร้ังต่อสัปดาห์ 4 1.1 

2 – 3 คร้ังต่อสัปดาห์ 24 6.3 

สัปดาห์ 1 คร้ัง 6 1.6 

รวม 377 100 
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ตาราง  64  ความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการเดินไปมา เดินไปตลาด เดินเล่น 

 

ความรู้สึก จํานวน(ราย) ร้อยละ 

หายใจแรงเร็วกวา่ปกติมากหายใจไม่ทนัหรือรู้สึกหอบ 11 2.9 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติรู้สึกเหน่ือยแต่ยงัสามารถพดูคุยได้

จนจบประโยคและรู้เร่ือง 

25 6.6 

หายใจแรงเร็วกวา่ปกติหรือรู้สึกเหน่ือยเล็กนอ้ย 103 27.3 

หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย 237 62.9 

รวม 376 100 

 

 3.3. กจิกรรมทีท่าํในเวลาว่างเพือ่พกัผ่อนหย่อนใจ/นันทนาการ 

3.3.1 กจิกรรมเคลือ่นไหวโดยการเต้นแอโรบิก  แอโรบ๊อก 

การเต้นแอโรบิก เป็นกิจกรรมทางกายท่ีมีการขยบัร่างกายให้

กล้ามเน้ือมีการทาํงานต่อเน่ืองทุกสัดส่วน เม่ือกลา้มเน้ือมีการทาํงานต่อเน่ือง จะช่วยให้เกิดการ

สร้างกลา้มเน้ือท่ีแข็งแรง 0 ระบบไหลเวียนเลือด  ระบบหายใจดีข้ึน 0  เพราะปอดมีการรับออกซิเจน

มากข้ึน หายใจไดลึ้กข้ึน  ช่วยให้เกิดการเผาผลาญไขมนั 0  ทั้งน้ีจากผลการศึกษา พบวา่ กลุ่มตวัอยา่ง

ส่วนใหญ่ร้อยละ 85.9 ไม่มีกิจกรรมน้ี สาํหรับในกลุ่มท่ีมีกิจกรรมดงักล่าวส่วนใหญ่ใชร้ะยะเวลาต่อ

วนัอยูใ่นช่วง “31 นาที -1 ชัว่โมง” ร้อยละ 4.3 (รายละเอียดตาราง 65) ทั้งน้ีเน่ืองจากกลุ่มตวัอยา่ง

เป็นผูสู้งอายซ่ึุงส่วนใหญ่ไม่เลือกกิจกรรมน้ีเน่ืองจากเป็นกิจกรรมท่ีมีความหนกัเกินไป  

ทางดา้นขอ้มูลเก่ียวกบัความถ่ีของการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การเล่นแอโรบิกแอโรบอ๊ก  ของกลุ่มตวัอยา่งพบวา่ ส่วนใหญ่มีการปฏิบติักิจกรรมน้ีในความถ่ี “2–

3 คร้ังต่อสัปดาห์” ร้อยละ 19.6 (รายละเอียดตาราง 66)  

สาํหรับขอ้มูลเก่ียวกบัความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การเตน้แอโรบิก แอโรบ๊อก พบวา่  กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีระดบัความรู้สึก “หายใจปกติไม่รู้สึก

เหน่ือย” ร้อยละ 53 (รายละเอียดตาราง 67)  
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ตาราง  65  ระยะเวลาต่อวนัการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยออกกาํลงักายโดยการเตน้แอโรบิก    

                 แอโรบ๊อก 

 

ระยะเวลาต่อวนั จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่เลย 342 85.9 

นอ้ยกวา่ 15 นาที 19 4.8 

15-30 นาที 12 3.0 

31 นาที -1 ชัว่โมง 25 6.3 

รวม 398 100 
 

 

ตาราง  66   ความถ่ีท่ีมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการเตน้แอโรบิก แอโรบ๊อก 

 

ความถี่ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ทุกวนั 7 12.5 

4 – 6 คร้ังต่อสัปดาห์ 1 1.8 

2 – 3 คร้ังต่อสัปดาห์ 11 19.6 

สัปดาห์ 1 คร้ัง 19 33.9 

เดือนละ 1-3 คร้ัง 18 32.1 

รวม 56 100 
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ตาราง  67  ความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการเตน้แอโรบิก แอโรบอ๊ก 

 

ความรู้สึก จํานวน(ราย) ร้อยละ 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติมากหายใจไม่ทนัหรือรู้สึกหอบ 3 5.4 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติรู้สึกเหน่ือยแต่ยงัสามารถพดูคุยได้

จนจบประโยคและรู้เร่ือง 

23 41.0 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติเล็กนอ้ยหรือรู้สึกเหน่ือยเล็กนอ้ย 30 53.6 

หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย - - 

รวม 56 100 
 

 

3.3.2  กจิกรรมเคลือ่นไหวโดยการเดินเร็ว 

การเดินเร็ว เป็นกิจกรรมทางกายท่ีมีการขยบัร่างกายให้กลา้มเน้ือ

มีการทาํงานต่อเน่ืองทุกสัดส่วน  เม่ือกล้ามเน้ือมีการทาํงานต่อเน่ือง จะช่วยให้เกิดการสร้าง

กลา้มเน้ือท่ีแขง็แรง0 ระบบไหลเวยีนเลือด  ระบบหายใจดีข้ึน 0  เพราะปอดมีการรับออกซิเจนมากข้ึน 

หายใจได้ลึกข้ึน  ช่วยให้เกิดการเผาผลาญไขมนั 0  กิจกรรมชนิดน้ีช่วยส่งเสริมให้ร่างกายแข็งแรง 

ทั้งน้ีจากผลการศึกษา พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ร้อยละ 10.6 ใชร้ะยะเวลาต่อวนัในช่วง “15-30 

นาที” (รายละเอียดตาราง 68)  

ส่วนขอ้มูลเก่ียวกบัความถ่ีของการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการ

เดินเร็ว ของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า มีการปฏิบัติกิจกรรมน้ีในความถ่ี “ทุกวนั” ร้อยละ 42.2 

(รายละเอียดตาราง 69)  

ทางดา้นขอ้มูลเก่ียวกบัความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การเดินเร็วของกลุ่มตวัอย่างพบว่า มีความรู้สึกอยู่ท่ีระดับความถ่ี “หายใจแรงและเร็วกว่าปกติ

เล็กนอ้ยหรือรู้สึกเหน่ือยเล็กนอ้ย” ร้อยละ 48.3  (รายละเอียดตาราง 70)  
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ตาราง  68  ระยะเวลาต่อวนัการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการเดินเร็ว 

 

ระยะเวลาต่อวนั จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่เลย 282 70.9 

นอ้ยกวา่ 15 นาที 49 12.3 

15-30 นาที 42 10.6 

31 นาที -1 ชัว่โมง 15 3.8 

มากกวา่ 1– 3  ชัว่โมง 7 1.8 

มากกวา่ 3 –6  ชัว่โมง 2 0.5 

มากกวา่ 6 ชัว่โมง 1 0.3 

รวม 398 100 

 

ตาราง  69  ความถ่ีท่ีมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการเดินเร็ว 

 

ความถี่ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ทุกวนั 49 42.2 

4 – 6 คร้ังต่อสัปดาห์ 5 4.3 

2 – 3 คร้ังต่อสัปดาห์ 30 25.9 

สัปดาห์ 1 คร้ัง 24 20.7 

เดือนละ 1-3 คร้ัง 8 6.9 

รวม 116 100 
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ตาราง  70  ความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการเดินเร็ว 

 

ความรู้สึก จํานวน(ราย) ร้อยละ 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติมากหายใจไม่ทนัหรือ 

รู้สึกหอบ 

4 3.4 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติรู้สึกเหน่ือยแต่ยงัสามารถพดูคุยได้

จนจบประโยคและรู้เร่ือง 

14 12.1 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติเล็กนอ้ยหรือรู้สึกเหน่ือยเล็กนอ้ย 56 48.3 

หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย 42 36.2 

รวม 116 100 
 

 

3.3.3 กจิกรรมเคลือ่นไหวโดยการรําไม้พลอง รําจีก้ง รําไทเก๊ก  

ฟ้อนเจิง โยคะ  

การรําไมพ้ลอง จ้ีกง ไทเก๊ก ฟ้อนเจิง และโยคะเป็นกิจกรรมทาง

กายท่ีดี เน้นการยืดเหยียดกล้ามเน้ือ มีจงัหวะการเคล่ือนไหวร่างกายแบบด้วยท่าท่างท่ีต่อเน่ือง 

ส่งผลดีต่อระบบขอ้ต่อ ระบบกลา้มเน้ือ ทาํให้ร่างกายแข็งแรง  ซ่ึงจากการศึกษาขอ้มูล พบวา่ กลุ่ม

ตวัอยา่งท่ีมีกิจกรรมดงักล่าวโดยใชร้ะยะเวลาต่อวนั “15-30 นาที มีร้อยละ 7.5 (รายละเอียดตาราง 

71)  

ส่วนขอ้มูลเก่ียวกบัความถ่ีของการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการ

รําไมพ้ลอง รําจ้ีกง รําไทเก๊ก  ฟ้อนเจิง โยคะ ของกลุ่มตวัอย่าง พบว่า มีการปฏิบติักิจกรรมน้ีใน

ความถ่ี “ทุกวนั” ร้อยละ 28.9 (รายละเอียดตาราง 72)  

ทางดา้นขอ้มูลเก่ียวกบัความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การรําไมพ้ลอง รําจ้ีกง รําไทเก๊ก  ฟ้อนเจิง โยคะ พบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่ร้อยละ 44.6 มี

ความรู้สึกในระดบั “หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติเล็กน้อยหรือรู้สึกเหน่ือยเล็กนอ้ย” รองลงมาอยูใ่น

ระดบั“หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย” ร้อยละ 36.1 (รายละเอียดตาราง 73)  
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ตาราง  71  ระยะเวลาต่อวนั การมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยออกกาํลงักายโดยการรําไมพ้ลอง รําจ้ีกง  

                  รําไทเก๊ก  ฟ้อนเจิง โยคะ 

 

ระยะเวลาต่อวนั จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่เลย 315 79.2 

นอ้ยกวา่ 15 นาที 26 6.5 

15-30 นาที 30 7.5 

31 นาที -1 ชัว่โมง 27 6.8 

รวม 398 100 

 

ตาราง  72   ความถ่ีท่ีมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการรําไมพ้ลอง รําจ้ีกง รําไทเก๊ก  ฟ้อนเจิง โยคะ 

 

ความถี่ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ทุกวนั 24 28.9 

4 – 6 คร้ังต่อสัปดาห์ 1 1.2 

2 – 3 คร้ังต่อสัปดาห์ 17 20.5 

สัปดาห์ 1 คร้ัง 20 24.1 

เดือนละ 1-3 คร้ัง 21 25.3 

รวม 83 100 
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ตาราง  73   ความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการรําไมพ้ลอง จ้ีกง ไทเก๊ก ฟ้อนเจิง โยคะ 

 

ความรู้สึก จํานวน(ราย) ร้อยละ 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติมากหายใจไม่ทนัหรือรู้สึก

หอบ 

3 3.6 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติรู้สึกเหน่ือยแต่ยงัสามารถ

พดูคุยไดจ้นจบประโยคและรู้เร่ือง 

10 12.0 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติเล็กนอ้ยหรือรู้สึกเหน่ือย

เล็กนอ้ย 

40 48.2 

หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย 30 36.2 

รวม 83 100 

   

3.4  พฤติกรรมในการปฏิบัติกจิวัตร/ดําเนินชีวติประจําวนั 

3.4.1  กจิกรรมในเวลาว่าง 

   การมีกิจกรรมในเวลาว่างเป็นส่ิงจาํเป็นสําหรับผูสู้งอายุ ทั้ งน้ี

เน่ืองจากเป็นการพกัผอ่นหยอ่นใจ และเพิ่มการมีปฎิสัมพนัธ์ระหวา่งผูอ่ื้น เป็นการช่วยลดความเหงา 

ลดอารมณ์ซึมเศร้าในผูสู้งอายุดว้ย  สําหรับในส่วนของขอ้มูลดา้นการมีกิจกรรมในเวลาวา่ง พบว่า

กลุ่มตวัอยา่งมีกิจกรรมในเวลาวา่งถึงร้อยละ 100 (รายละเอียดตาราง 74) 

   ส่วนของขอ้มูลดา้นประเภทของกิจกรรมท่ีทาํในเวลาวา่ง พบว่า

กิจกรรมท่ีประชาชนเลือกทาํมากท่ีสุดเป็นอนัดบัหน่ึงคือ ดูโทรทศัน์ จาํนวน 371 คน รองลงมาคือ

กิจกรรมฟังวิทยุ/ซีดี จาํนวน 308 คน และ นัง่คุยกบัเพื่อน จาํนวน 288 คน ตามลาํดบั (รายละเอียด

ตาราง 75) 

อยา่งไรก็ตามการศึกษาเก่ียวกบัระยะเวลาต่อวนัในการมีกิจกรรม

เคล่ือนไหวโดยการนัง่ๆ นอนๆ เช่น นัง่ฟังวทิย ุนอนดูโทรทศัน์  นัง่ทาํงาน นัง่คุยกบัเพื่อน (ไม่รวม

กบันอนหลบั) พบว่า กลุ่มตวัอย่างร้อยละ 35.2 มีกิจกรรมดงักล่าวโดยใช้ระยะเวลาต่อวนัในช่วง 

“15-30 นาที”  (รายละเอียดตาราง 76)  

ดา้นขอ้มูลเก่ียวกบัความถ่ีของการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการ

นัง่ๆ นอนๆ เช่น นัง่ฟังวทิย ุนอนดูโทรทศัน์  นัง่ทาํงาน นัง่คุยกบัเพื่อน (ไม่รวมกบันอนหลบั)  ของ

กลุ่มตวัอยา่ง พบวา่ ปฏิบติักิจกรรมน้ีในความถ่ี “ทุกวนั” ร้อยละ 83.9  (รายละเอียดตาราง 77)  
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ส่วนขอ้มูลเก่ียวกบัความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดย

การนัง่ๆ นอนๆ เช่น นัง่ฟังวิทยุ นอนดูโทรทศัน์  นัง่ทาํงาน นัง่คุยกบัเพื่อน (ไม่รวมกบันอนหลบั) 

พบว่า กลุ่มตวัอย่างมีความรู้สึกในระดบั “หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย” ร้อยละ 92.2 (รายละเอียด

ตาราง 78)  

 

ตาราง 74  การมีกิจกรรมในเวลาวา่ง  

 

การมีกจิกรรม จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่มี - - 

มี 398 100 

รวม 398 100 

 

ตาราง  75   ประเภทของกิจกรรมท่ีทาํในเวลาวา่ง 

 

ประเภทของกจิกรรม จํานวน(ราย) 

ดูโทรทศัน์ 

ฟังวทิย ุ/ ซีดี 

371 

308 

นัง่คุยกบัเพื่อน 

อ่านหนงัสือธรรมะ 

อ่านหนงัสือพิมพ ์

288 

  85 

 72 

ท่องเท่ียว 

อินเทอร์เน็ต 

 32 

 2 

 

 

 

 

 

 



203 
 

ตาราง  76  ระยะเวลาต่อวนัการมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการนัง่ๆ นอนๆ เช่น นัง่ฟังวิทย ุนอนดู 

                  โทรทศัน์ นัง่ทาํงาน นัง่คุยกบัเพื่อน (ไม่รวมกบันอนหลบั) 

 

ระยะเวลาต่อวนั จํานวน(ราย) ร้อยละ 

นอ้ยกวา่ 15 นาที 21 5.3 

15-30 นาที 108 27.1 

31 นาที -1 ชัว่โมง 140 35.2 

มากกวา่ 1– 3  ชัว่โมง 104 26.1 

มากกวา่ 3 –6  ชัว่โมง 22 5.5 

มากกวา่ 6 ชัว่โมง 3 0.8 

รวม 398 100 

 

ตาราง  77   ความถ่ีท่ีมีกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการนัง่ๆ นอนๆ เช่น นัง่ฟังวทิย ุนอนดูโทรทศัน์ นัง่ 

                   ทาํงาน นัง่คุยกบัเพื่อน (ไม่รวมกบันอนหลบั) 

 

ความถี่ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ทุกวนั 334 83.9 

4 – 6 คร้ังต่อสัปดาห์  13 3.3 

2 – 3 คร้ังต่อสัปดาห์ 46 11.6 

สัปดาห์ 1 คร้ัง  5 1.3 

รวม 398 100 
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ตาราง  78   ความรู้สึกขณะทาํกิจกรรมเคล่ือนไหวโดยการนัง่ๆ นอนๆ เช่น นัง่ฟังวทิย ุนอนดู 

                  โทรทศัน์  นัง่ทาํงาน นัง่คุยกบัเพื่อน (ไม่รวมกบันอนหลบั) 

 

ความรู้สึก จํานวน(ราย) ร้อยละ 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติรู้สึกเหน่ือยแต่ยงัสามารถพดูคุยไดจ้นจบ

ประโยคและรู้เร่ือง 

3 0.8 

หายใจแรงและเร็วกวา่ปกติเล็กนอ้ยหรือรู้สึกเหน่ือยเล็กนอ้ย 28 7.0 

หายใจปกติไม่รู้สึกเหน่ือย 367 92.2 

รวม 398 100 

 

ส่วนที ่4 ข้อมูลทางสังคม/ ส่ิงแวดล้อม และความต้องการการสนับสนุน 

 ประเด็นด้านทางสังคม ส่ิงแวดล้อม และความต้องการการสนับสนุนในเร่ือง

กิจกรรมทางกาย ถือเป็นขอ้มูลพื้นฐานท่ีบุคลากรท่ีเก่ียวขอ้งรวมถึงภาคประชาชนเองตอ้งมีการให้

ขอ้มูลและส่ือสารซ่ึงกนัและกนัเพื่อประโยชน์ต่อหน่วยงานต่างๆในชุมชนท่ีจะนาํไปพิจารณาจดั

แผนกิจกรรมการมีส่วนร่วมให้สอดคลอ้งกบัความตอ้งการของประชาชนต่อไป  อยา่งไรก็ตามการ

วิเคราะห์ขอ้มูลทางสังคม/ ส่ิงแวดลอ้ม และความตอ้งการการสนบัสนุน ในดา้นการมีส่วนร่วมใน

กิจกรรมทางกายท่ีทาํร่วมกนัตั้งแต่ 2 คนข้ึนไป ไดแ้ก่ แหล่งท่ีอยูอ่าศยั (ลกัษณะของบา้นท่ีอยูอ่าศยั 

ลกัษณะของส้วม แหล่งนํ้าท่ีใชป้ระจาํวนั)  แหล่งนํ้ าใชด่ื้มกิน  การไดรั้บการสนบัสนุนจากเทศบาล 

ความพึงพอใจต่อการสนบัสนุนจากเทศบาล ความตอ้งการสนบัสนุนจากเทศบาล ความตอ้งการ

ส่งเสริมสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกาย และความตอ้งการให้มีนโยบายสาธารณะดา้นกิจกรรมทาง

กาย เป็นตน้  

 4.1  ข้อมูลเกีย่วกับการมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางกายที่ทําร่วมกันตั้งแต่ 2 

คนขึน้ไป 

 การมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางกายเป็นประเด็นท่ีสําคญั เน่ืองจากจะส่งผล

ให้มีการรวมตัวกันในชุมชน จนเกิดการขบัเคล่ือนให้มีกิจกรรมร่วมกันอย่างต่อเน่ือง จากผล

การศึกษาเก่ียวกบัการมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางกายท่ีทาํร่วมกนัตั้งแต่ 2 คนข้ึนไป พบว่า  กลุ่ม

ตวัอย่างมีกิจกรรมร่วมกนัทางสังคม (มีการกระทาํตั้งแต่ 2 คนข้ึนไป) ร้อยละ 98.2  (รายละเอียด

ตาราง 79)  
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 4.2  ข้อมูลเกีย่วกบั กจิกรรมทางสังคมทีม่ีส่วนร่วมของกลุ่มตัวอย่าง 

 การมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางสังคมเป็นกระบวนการท่ีเกิดข้ึนอยา่งเป็น

ธรรมชาติในวิถีชีวิต จนเกิดเป็นวฒันธรรมในชุมชนนั้นๆ หากชุมชนใดมีส่วนร่วมในกิจกรรมทาง

สังคมสูง จะแสดงถึงตน้ทุนท่ีดี และมีโอกาสท่ีจะรวมกลุ่มดา้นกิจกรรมอ่ืนๆ ไดดี้ต่อไป   จากผล

การศึกษาดา้นกิจกรรมทางสังคมท่ีมีส่วนร่วมของกลุ่มตวัอยา่ง พบวา่ มีกิจกรรมทางสังคมท่ีมีส่วน

ร่วมสูง คือกิจกรรมเพื่อนบา้น และกิจกรรมทางศาสนา มากเป็นอนัดบัแรก รองลงมาเป็นกิจกรรม

ประเพณี และกิจกรรมนนัทนาการ และการเป็นสมาชิกชมรมหรือองคก์รหรือกิจกรรมของชมรม 

ตามลาํดบั (รายละเอียดตาราง 80 ) 

 4.3  ข้อมูลเกีย่วกับการมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางกายที่ทําร่วมกันตั้งแต่ 2 

คนขึน้ไป 

 การมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางกายเป็นอีกหน่ึงกิจกรรมท่ีสําคัญและ

จาํเป็นสาํหรับชุมชน  ทั้งน้ีเพื่อเป็นการส่งเสริมสุขภาพให้แข็งแรง  แต่จากผลการศึกษาเก่ียวกบัการ

มีส่วนร่วมในกิจกรรมทางกายท่ีทาํร่วมกนัตั้งแต่ 2 คนข้ึนไปของกลุ่มตวัอยา่ง พบว่า กลุ่มตวัอยา่ง

ส่วนใหญ่ ร้อยละ 70.1 ไม่มีส่วนร่วมในกิจกรรมทางกาย อยา่งไรก็ตามพบวา่กลุ่มท่ีมีส่วนร่วมใน

การทาํกิจกรรมทางกายท่ีทาํร่วมกนัตั้งแต่ 2 คนข้ึนไปมีร้อยละ 29.9 (รายละเอียดตาราง 81) ทั้งน้ีจะ

เห็นไดว้า่ชุมชนมีกิจกรรมดา้นน้ีนอ้ยมาก 

 4.4   ข้อมูลเกีย่วกบักจิกรรมทางกายทีท่าํร่วมกนัตั้งแต่ 2 คนขึน้ไป 

 ผลการศึกษาเก่ียวกบักิจกรรมทางกายท่ีทาํร่วมกนัตั้งแต่ 2 คนข้ึนไปของ

กลุ่มตวัอย่าง พบว่า มีกิจกรรมทางกายประเภทข่ีจกัรยานมากท่ีสุด รองลงมาเป็นกิจกรรม เดิน–วิ่ง, 

กิจกรรมแอโรบิค แอโรบ๊อค, กิจกรรมฮูลาฮูบ และกิจกรรมรําไมพ้ลอง ตามลาํดบั (รายละเอียด

ตาราง 82) 
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ตาราง  79   การมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางสังคม ในรอบปีท่ีผา่นมา 

 

กจิกรรม จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่มี 7 1.8 

มี 391 98.2 

รวม 398 100 

 

ตาราง  80     กิจกรรมทางสังคมท่ีมีส่วนร่วมในการทาํกิจกรรม 

 

กจิกรรม จํานวน(ราย) 

กิจกรรมทางศาสนา และประเพณี เช่น วนัเขา้พรรษา วนัมาฆบูชา วนัออก

พรรษาวนัอาสาฬหบูชา วนัวิสาขบูชา  

วนัลอยกระทง ตานสลากภตัร ตานผฝีาย ฯลฯ  

357 

กิจกรรมเพื่อนบา้น (งานแต่งงาน, งานศพ, งานปอย, งานข้ึนบา้นใหม่ งาน

บวช) 

357 

กิจกรรมนนัทนาการ เช่น งานป๋ีใหม่เมืองงานกีฬา ฯลฯ 222 

การเป็นสมาชิกชมรมหรือองคก์ร หรือกิจกรรมของชมรม เช่น ชมรม

ผูสู้งอาย,ุ ชมรมกองทุนปุ๋ย, ชมรมกองทุนขา้ว ชมรมแม่บา้น กองทุน

สวสัดิการชุมชนผูสู้งอายสุัญจร เป็นตน้  

209 

การเยีย่มเยยีนหรือใหค้วามช่วยเหลือสมาชิกเจบ็ป่วย/ญาติมิตร  159 

กิจกรรมส่งเสริมรายไดแ้ละการรวมกลุ่มประกอบอาชีพ เช่น สานตะกร้า

(ก๋วย),ดอกไมป้ระดิษฐ์, จ่อตอง, แกะหอม, แกะกระเทียม, ผลิตของท่ีระลึก, 

เกมไม,้ผลิตอาหาร เป็นตน้   

130 

กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ เช่น ออกกาํลงักาย ตรวจร่างกายประจาํปี  129 

กิจกรรมบาํเพญ็สาธารณประโยชน์ เช่น เป็น อสม., อสผ.,อส.ตร.,อป.ภร. 

เป็นตน้  

23 

กิจกรรมทศันศึกษา  34 
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ตาราง   81    การมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางกายท่ีทาํร่วมกนัตั้งแต่ 2 คนข้ึนไปในรอบปีท่ีผา่นมา       

 

การมีส่วนร่วม จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่มี 279 70.1 

มี 119 29.9 

รวม 398 100 

 

ตาราง  82    ขอ้มูลแยกตามกิจกรรมทางกายท่ีทาํร่วมกนัตั้งแต่ 2 คนข้ึนไป ท่ีทาํร่วมกนัตั้งแต่ 2 คน 

                    ข้ึนไป          

 

กจิกรรม จํานวน(ราย) 

กิจกรรม ข่ีจกัรยาน 49 

กิจกรรม รําไมพ้ลอง 33 

กิจกรรม เดิน – วิง่ 31 

กิจกรรมรวมกลุ่มประกอบอาชีพ 18 

กิจกรรม ฟ้อนเจิง  17 

กิจกรรม แอโรบิค แอโรบ๊อค 11 

กิจกรรม เล่นเปตอง 10 

กิจกรรม โยคะ  7 

กิจกรรม จ้ีกง 6 

ฮูลาฮูบ 3 

กิจกรรม เล่นฟุตบอล  2 

กิจกรรม ไทเก๊ก  1 

รวม 188 
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 4.5  ลกัษณะของบ้านทีอ่ยู่อาศัย และลกัษณะของส้วม 

 ลกัษณะท่ีอยูอ่าศยัและลกัษณะของส้วมเป็นตวับ่งช้ีถึงระดบัคุณภาพชีวิต

ท่ีเหมาะสมตามวยั  ทั้งน้ีในความเป็นจริงประชาชนวยัสูงอายุจะตอ้งมีบา้นท่ีสะดวก ปลอดภยั มี

ห้องนํ้ าท่ีออกแบบสําหรับผูสู้งอายุ การศึกษาเก่ียวกบัลกัษณะของบา้นท่ีอยูอ่าศยัของกลุ่มตวัอย่าง 

พบวา่ ลกัษณะของบา้นท่ีอยูอ่าศยัเป็นบา้นเด่ียวชั้นเดียวไม่ยกพื้นสูงร้อยละ 43.7 มากท่ีสุด รองลงมา

เป็นบา้นเด่ียวยกพื้นสูง ร้อยละ 31.9 และบา้นเด่ียวสองชั้นร้อยละ 23.6 ตามลาํดบั (รายละเอียด

ตาราง 83) ส่วนผลการศึกษาเก่ียวกบัลกัษณะของส้วม พบวา่กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ใชส้้วมซึมราด

นํ้า (นัง่ยองๆ) 272 ราย (รายละเอียดตาราง 84) ซ่ึงแสดงใหเ้ห็นวา่ สภาพความเป็นอยูย่งัไม่เหมาะสม

ต่อผูสู้งอาย ุ 

 

ตาราง  83   ลกัษณะบา้นท่ีอยูอ่าศยัของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ลกัษณะบ้าน จํานวน(ราย) ร้อยละ 

บา้นเด่ียวชั้นเดียวไม่ยกพื้นสูง 174 43.7 

บา้นเด่ียวยกพื้นสูง 127 31.9 

บา้นเด่ียวสองชั้น 94 23.6 

กระตอ๊บ(สร้างจากไมไ้ผ/่สังกะสี/ใบตองตึง) 2 0.6 

หอ้งแถวไม/้ตึกแถว 1 0.3 

รวม 398 100 

 

 4.6  ลกัษณะของแหล่งนํา้ทีใ่ช้ประจําวนั และแหล่งนํา้ทีใ่ช้ดื่มกนิ 

 แหล่งนํ้าท่ีสะอาดมีความสาํคญัและจาํเป็นต่อชีวิตประจาํวนัเป็นอยา่งมาก 

เน่ืองจากมีผลกระทบต่อภาวะสุขภาพโดยตรง หากชุมชนมีการบริโภคนํ้ าสะอาด ก็จะช่วยให้

หลีกเล่ียงโรคต่างๆท่ีจะเกิดข้ึนได ้  จากการศึกษาเก่ียวกบัลกัษณะของแหล่งนํ้ าท่ีใชป้ระจาํวนัของ

กลุ่มตวัอย่าง พบว่า ลกัษณะของแหล่งนํ้ าท่ีใช้ประจาํวนั ของกลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่ใช้นํ้ าจาก นํ้ า

บาดาล/นํ้าบ่อ จาํนวน 329 ราย (รายละเอียดตาราง 85) ส่วนผลการศึกษาเก่ียวกบั ลกัษณะของแหล่ง

นํ้ าท่ีใช้ด่ืมกินของกลุ่มตวัอยา่งพบวา่ มีการใชน้ํ้ าด่ืมกินจากนํ้ าบาดาล/นํ้ าบ่อ มากท่ีสุดจาํนวน 221 

ราย รองลงมาเป็น การใชน้ํ้าด่ืมกินจากนํ้าขวด/ลงั จาํนวน 123 ราย และจากประปาหมู่บา้น (93 ราย)    

(รายละเอียดตาราง 86) 
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ตาราง  84  ลกัษณะส้วมในบา้นของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ลกัษณะส้วม จํานวน(ราย) 

ส้วมนัง่ (ชกัโครก/ราดนํ้า)  161 

ส้วมซึมราดนํ้า (นัง่ยองๆ)  272 

รวม 433 

 

ตาราง  85   แหล่งนํ้าท่ีใชป้ระจาํวนัของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

แหล่งนํา้ทีใ่ช้ประจําวนั จํานวน(ราย) 

นํ้าบาดาล/นํ้าบ่อ  329 

นํ้าประปาหมู่บา้น 111 

นํ้าประปาภูมิภาค 21 

ลาํเหมือง, ลาํคลอง, แม่นํ้า   21 

นํ้าฝน 5 

รวม 487 

 

ตาราง  86    แหล่งนํ้าท่ีใชด่ื้มกินของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

แหล่งนํา้ทีใ่ช้ดื่มกนิ จํานวน(ราย) 

นํ้าประปาภูมิภาค 10 

นํ้าประปาหมู่บา้น 93 

นํ้าบาดาล/นํ้าบ่อ  221 

นํ้าฝน 2 

นํ้าขวด/ลงั 123 

รวม 449 
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 4.7  การได้รับการสนับสนุนจากเทศบาล  ความพงึพอใจต่อการสนับสนุน

จากเทศบาล และความต้องการการสนับสนุนจากเทศบาล 

 เทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันาเป็นองคก์รภาครัฐท่ีมีบทบาทและศกัยภาพ

ในการสนับสนุนบริการสาธารณะแก่ประชาชน โดยท่ีผ่านมาได้มีการจดักิจกรรมต่างๆสําหรับ

ประชาชน อยา่งไรก็ตามยงัไม่มีการศึกษาถึงความตอ้งการดา้นกิจกรรมทางกาย  ทั้งน้ีจากการศึกษา

เก่ียวกับการได้รับการสนับสนุนจากเทศบาล ของกลุ่มตวัอย่าง พบว่า ได้รับการสนับสนุนจาก

เทศบาลในดา้นรถรับส่งผูป่้วยมากท่ีสุด (346 ราย)  รองลงมาเป็นดา้นส่ือประชาสัมพนัธ์(156 ราย) 

และท่ีอ่านหนงัสือพิมพ(์111 ราย) ตามลาํดบั (รายละเอียดตาราง 87 ) 

 อย่างไรก็ตามสําหรับขอ้มูลเก่ียวกบัความพึงพอใจต่อการสนบัสนุนจาก

เทศบาลของกลุ่มตวัอย่าง พบว่า มีความพึงพอใจต่อการสนับสนุนจากเทศบาลในด้านรถรับส่ง

ผูป่้วยมากท่ีสุด(ร้อยละ 83.2)  รองลงมาเป็นดา้นการอบรมความรู้ดา้นส่งเสริมสุขภาพ(ร้อยละ 2.8) 

และดา้นส่ือประชาสัมพนัธ์(ร้อยละ 2.8) ตามลาํดบั (รายละเอียดตาราง 88 ) 

 ทางดา้นขอ้มูลเก่ียวกบัความตอ้งการการสนบัสนุนจากเทศบาลของกลุ่ม

ตวัอยา่ง พบวา่ มีความตอ้งการการสนบัสนุนจากเทศบาลในดา้นห้องออกกาํลงักายประจาํหมู่บา้น 

มากท่ีสุด (125 ราย) รองลงมาคือดา้นรถรับส่งผูป่้วย (115 ราย) และดา้นส่ือประชาสัมพนัธ์ (92 ราย) 

ตามลาํดบั (รายละเอียดตาราง 89) 

 

ตาราง  87  การไดรั้บการสนบัสนุนจากเทศบาล  

 

ได้รับการสนับสนุน จํานวน(ราย) 

รถรับส่งผูป่้วย 346 

ส่ือประชาสัมพนัธ์ 156 

ท่ีอ่านหนงัสือพิมพ ์ 111 

สวนสาธารณะ 90 

อบรมความรู้ดา้นส่งเสริมสุขภาพ 83 

ลานกีฬาเทศบาล 71 

ลานกีฬาหมู่บา้น/ป๊อกบา้น 65 
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ตาราง  87  (ต่อ)  

  

ได้รับการสนับสนุน จํานวน(ราย) 

ตลาดขายของ 33 

สาํนกังานชมรม 24 

หอ้งออกกาํลงักายประจาํหมู่บา้น  23 

อุปกรณ์การออกกาํลงักายระบุ 16 

ทางจกัรยาน 12 

บา้นพกัคนชรา 8 

 

ตาราง  88  ความพึงพอใจต่อการสนบัสนุนจากเทศบาล 

 
 

ความพงึพอใจ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

รถรับส่งผูป่้วย 331 83.2 

ส่ือประชาสัมพนัธ์ 20 5.1 

อบรมความรู้ดา้นส่งเสริมสุขภาพ 11 2.8 

ตลาดขายของ 10 2.5 

สวนสาธารณะ 7 1.8 

ท่ีอ่านหนงัสือพิมพ ์ 7 1.8 

ลานกีฬาหมู่บา้น/ป๊อกบา้น 5 1.3 

ลานกีฬาเทศบาล 3 0.8 

อุปกรณ์การออกกาํลงักายระบุ 2 0.5 

หอ้งออกกาํลงักายประจาํหมู่บา้น 1 0.3 
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ตาราง  88  (ต่อ)   

   

ความพงึพอใจ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

สาํนกังานชมรม 1 0.3 

รวม 398 100 

 

ตาราง  89   ความตอ้งการการสนบัสนุนจากเทศบาล 

 

ความต้องการสนับสนุน จํานวน(ราย) 

หอ้งออกกาํลงักายประจาํหมู่บา้น 125 

รถรับส่งผูป่้วย 115 

ส่ือประชาสัมพนัธ์ 92 

อบรมความรู้ดา้นส่งเสริมสุขภาพ 88 

ลานกีฬาหมู่บา้น/ป๊อกบา้น 86 

ทางจกัรยาน 80 

อุปกรณ์การออกกาํลงักาย 65 

สาํนกังานชมรม 36 

สวนสาธารณะ 34 

ท่ีอ่านหนงัสือพิมพ ์ 33 

ตลาดขายของ 19 

บา้นพกัคนชรา 17 

ลานกีฬาเทศบาล 7 
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 4.8  ความต้องการส่งเสริมสุขภาพด้านกจิกรรมทางกาย 

 กิจกรรมทางกายเป็นส่ิงจาํเป็นสําหรับประชาชนทุกกลุ่มวยั โดยเฉพาะ

อยา่งยิ่งในผูสู้งอายุทั้งน้ีเน่ืองจากสามารถช่วยให้มีสุขภาพท่ีแข็งแรง ป้องกนัความเส่ียงต่อการเกิด

โรคไม่ติดต่อเร้ือรังได ้ อยา่งไรก็ตามการจดักิจกรรมทางกายตอ้งมีความสอดคลอ้งกบัความตอ้งการ

ของประชาชนดว้ย ซ่ึงจากการศึกษาขอ้มูลเก่ียวกบัความตอ้งการส่งเสริมสุขภาพดา้นกิจกรรมทาง

กายของกลุ่มตวัอยา่งพบวา่มีความตอ้งการร้อยละ 83.9 (รายละเอียดตาราง 90) ทั้งน้ีแสดงให้เห็นวา่

ส่วนใหญ่มีความตอ้งการดงักล่าว  

 4.9  ความต้องการให้มีนโยบายสาธารณะด้านกจิกรรมทางกาย 

 กิจกรรมทางกายในชุมชนจะมีความเข็มแข็งหากไดรั้บการสนบัสนุนจาก

องค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ทั้งในด้านการกาํหนดเป็นนโยบายสาธารณะเพื่อบรรจุกิจกรรมใน

แผนพฒันาของทอ้งถ่ินภายใตก้ารสนบัสนุนดา้นงบประมาณให้แก่ชุมชน อย่างไรก็ตามนโยบาย

สาธารณะท่ีดีตอ้งมาจากความตอ้งการของประชาชนดงันั้นในการศึกษาคร้ังน้ี จึงไดศึ้กษาเก่ียวกบั

ความตอ้งการใหมี้นโยบายสาธารณะดา้นกิจกรรมทางกายโดย พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งของเทศบาลเมือง

เมืองแกนพัฒนามีความต้องการให้มีนโยบายสาธารณะด้านกิจกรรมทางกาย ร้อยละ 86.4 

(รายละเอียดตาราง 91) ทั้งน้ีแสดงใหเ้ห็นวา่ส่วนใหญ่มีความตอ้งการใหมี้นโยบายดงักล่าว 

 

ตาราง  90   ความตอ้งการส่งเสริมสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกายของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ความต้องการ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่ตอ้งการ 65 16.3 

ตอ้งการ 333 83.7 

รวม 398 100 
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ตาราง  91    ความตอ้งการให้มีนโยบายสาธารณะดา้นกิจกรรมทางกายของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ความต้องการให้มีนโยบายสาธารณะ จํานวน(ราย) ร้อยละ 

ไม่ตอ้งการ 55 13.8 

ตอ้งการ 343 86.2 

รวม 398 100 

 

  ส่วนสรุป  จากผลการดาํเนินงานในขั้นตอนท่ี 1 และขั้นตอนท่ี 2  ในประเด็นการ

ระบุปัญหาท่ีเกิดข้ึนในสังคม/ชุมชน (Problem Identification)  และการสํารวจขอ้มูล/วิเคราะห์

สถานการณ์ด้านสุขภาพและกิจกรรมทางกายของผูสู้งอายุ พบว่า ผูสู้งอายุกาํลงัเผชิญกบัปัญหา

สุขภาพดา้นโรคต่างๆ ไดแ้ก่  ความดนัโลหิตสูง  โรคหัวใจ  เบาหวาน  และมีบางรายเผชิญกบัโรค

หลอดเลือดสมอง  มะเร็ง รวมถึงอมัพฤกษ ์อมัพาต  เป็นตน้ นอกจากน้ียงัพบวา่ ผูสู้งอายุมีกิจกรรม

ทางกายในระดบัตํ่า ซ่ึงเป็นประเด็นท่ีเทศบาลเมือง และหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้งตอ้งเขา้มาให้การ

สนบัสนุนกระตุน้ใหเ้กิดกิจกรรมน้ีให้มากยิ่งข้ึน ทั้งน้ีเพื่อส่งเสริมสุขภาพของผูสู้งอายุท่ีมีสุขภาพดี 

ไม่ใหเ้จบ็ป่วยจนกลายเป็นผูสู้งอายท่ีุติดบา้นและติดเตียงในอนาคตอนัใกล ้ดงันั้นในขั้นตอนสําคญั

ต่อไปหลงัจากท่ีไดว้ิเคราะห์ขอ้มูลดา้นสุขภาพและความตอ้งการของกลุ่มตวัอยา่งแลว้ ผูว้ิจยัจึงได้

วางแผนร่วมกบัทางกองสาธารณสุขและส่ิงแวดลอ้ม เทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา ในการจดัเวที

ทอ้งถ่ิน เพื่อคืนขอ้มูลและแลกเปล่ียนเรียนรู้แก่ประชาชนและเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้งในการระดม

สมองแกไ้ขปัญหาดงักล่าว ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 
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ข้ันตอนที ่3 : จัดเวทแีลกเปลี่ยนเรียนรู้/เวทีท้องถิ่น เพือ่คืนข้อมูลแก่ประชาชน เครือข่ายทีเ่กีย่วข้อง 

และเทศบาลเมืองเมืองแกนพัฒนาในการร่วมระดมสมองหาแนวทางแก้ไขปัญหาด้านสุขภาพ

ผู้สูงอายุ 

 

  เม่ือวนัท่ี 18 มีนาคม 2554  ณ ห้องประชุมเทศบาลเมืองเมืองแกน ผูเ้ขา้ร่วมเวที

แลกเปล่ียนเรียนรู้ประกอบดว้ย  รองนายกเทศมนตรี ปลดัเทศบาล  หวัหนา้สาํนกัปลดั  ผูอ้าํนวยการ

กองสาธารณสุขและส่ิงแวดลอ้ม ผูสู้งอายุ  อาสาสมคัรสาธารณสุข เจา้หน้าท่ีโรงพยาบาลส่งเสริม

สุขภาพตาํบล  ผูน้าํชุมชน  สมาชิกสภาเทศบาล และประชาชน รวมทั้งส้ิน 54 คน 

  ในขั้นตอนน้ีผูว้ิจยัได้ใช้กระบวนการมีส่วนร่วมของประชาชน โดยเร่ิมจากการ

รายงานผลการสํารวจภาวะสุขภาพ  การตั้งประเด็นระดมสมองและอภิปรายการแก้ไขปัญหา  

ตลอดจนการการร่วมรับรู้ ร่วมคิดวิเคราะห์  ร่วมตดัสินใจและวางแผนแกไ้ขปัญหาสุขภาพเพื่อหา

แนวทางท่ีจะเสนอให้กบัหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง  ตลอดจนการเปิดโอกาสให้ประชาชนแสดงออกถึง

ความตอ้งการดา้นสุขภาพโดยเฉพาะดา้นกิจกรรมทางกายภายใตก้ารดาํเนินงานโดยชุมชนและการ

สนบัสนุนงบประมาณจากเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา  

  ผูท่ี้มีส่วนสําคญัในขั้นตอนน้ีไดแ้ก่ ผูสู้งอายุ  ผูน้าํชุมชน  อาสาสมคัรสาธารณสุข 

เจ้าหน้าท่ีจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล บุคลากรท่ีเก่ียวข้องจากองค์กรปกครองส่วน

ทอ้งถ่ิน สมาชิกสภาเทศบาล และประชาชนทัว่ไป ผลจากการศึกษาในขั้นตอนน้ี พบวา่  การจดัเวที

แลกเปล่ียนเรียนรู้/เวทีท้องถ่ิน จาํเป็นอย่างยิ่งท่ีจะต้องคืนผลการสํารวจภาวะสุขภาพผูสู้งอาย ุ

เน่ืองจากขอ้มูลดงักล่าวมีประโยชน์ต่อประชาชนและเครือข่ายท่ีเก่ียวขอ้ง ในดา้นการรับรู้ขอ้มูล

สุขภาพ ทาํให้เกิดความเขา้ใจ และเกิดความตระหนกัต่อสุขภาพของตนมากยิ่งข้ึน  นอกจากน้ียงั

พบวา่ ประชาชนเกิดความเห็นร่วมกนัในประเด็นการป้องกนัและแกไ้ขปัญหาสุขภาพท่ีมีสาเหตุมา

จากโรคไม่ติดต่อ โดยอาศยักิจกรรมทางกายเข้ามาช่วย ซ่ึงได้ข้อสรุปจากท่ีประชุมว่า มีความ

ตอ้งการจดัทาํโครงการสองประเด็นใหญ่คือ  การออกกาํลงักาย   และการปลูกผกัปลอดสารพิษ 

และตอ้งการกระจายกันจดัทาํครบทุกชุมชนรวมทั้งส้ิน  27 ชุมชน  ทั้งน้ีในเบ้ืองต้นผูแ้ทนจาก

เทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันาเสนอวา่  ชุมชนจะตอ้งมีการเสนอความตอ้งการตามมติในเวทีทอ้งถ่ิน

คร้ังน้ีผา่นคณะบริหารของเทศบาลในรูปของส่ิงท่ีประชาชนตอ้งการเพื่อเขา้สู่วาระนโยบาย  ทั้งน้ี

ในท่ีประชุมเวทีทอ้งถ่ินไดข้อ้สรุปร่วมกนัวา่  “ประชาชนมีความต้องการให้เทศบาลสนับสนุนการ

จัดกิจกรรมทางกายในชุมชน ตลอดจนร้องขอให้มีนโยบายสาธารณะด้านกิจกรรมทางกายสําหรับ

ผู้สูงอายุและประชาชน” (ขอ้สรุปจากเวทีทอ้งถ่ิน, 18 มีนาคม 2554) เพื่อเสนอต่อเทศบาลเมืองเมือง
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แกน  และขอให้มีการสนบัสนุนทั้งดา้นงบประมาณ สถานท่ีการดาํเนินการ ทรัพยากรบุคคล และ

ดา้นอ่ืนๆท่ีเก่ียวขอ้ง   

  จากรายละเอียดดงักล่าวขา้งตน้จะเห็นไดว้า่ ขั้นตอนการจดัเวทีแลกเปล่ียนเรียนรู้น้ี

มีความสําคญัมากเน่ืองจากเป็นจุดเร่ิมตน้ของการทาํความเขา้ใจในปัญหาสาธารณะของประชาชน

ในชุมชน  ก่อให้เกิดการมีส่วนร่วมในระดบัความคิดเห็นร่วมกนั หาทางออกของปัญหาร่วมกนั 

ตลอดจนนาํไปสู่ขอ้เสนอต่อเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา เพื่อสนบัสนุนและส่งเสริมคุณภาพชีวิต

ของประชาชน ซ่ึงสอดคลอ้งกบัภาระกิจหลกัขององค์กรปกครองทอ้งถ่ินในด้านการตอบสนอง

ความตอ้งการของประชาชนในดา้นสุขภาพ 

 

ข้ันตอนที่ 4 : ภาคประชาชนนําปัญหา/ความต้องการด้านสุขภาพผู้สูงอายุสู่ประเด็นข้อเสนอวาระ

นโยบาย    

   

  ขั้นตอนน้ีเป็นช่วงท่ีมีความต่อเน่ืองมาจากการจดัเวทีท้องถ่ินเพื่อคืนข้อมูลแก่

ประชาชนและเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา ซ่ึงหลงัจากท่ีประชาชนไดรั้บทราบปัญหาดา้นสุขภาพ

ของผูสู้งอาย ุและไดท้าํการวิเคราะห์ความตอ้งการ  แนวทางการแกปั้ญหาเพื่อนาํไปสู่การจดัเตรียม

ขอ้มูลในการวางแผนเพื่อสร้างทางเลือกเป็นวาระนโยบาย  และแสดงเจตจาํนงโดยการนาํเสนอต่อ

คณะผูบ้ริหารเทศบาลท่ีเขา้ร่วมประชุม ในช่วงการประชุมเวทีทอ้งถ่ินภาคบ่ายของ วนัท่ี 18  มีนาคม 

2554  ผลท่ีได้คือ คณะผูบ้ริหารเทศบาลโดยท่านรองนายกเทศมนตรี และปลดัเทศบาล รวมถึง

ผูอ้าํนวยการกองสาธารณสุขและส่ิงแวดล้อม ยินดีรับประเด็นปัญหาสุขภาพผูสู้งอายุและความ

ตอ้งการสนบัสนุนดา้นกิจกรรมทางกาย เขา้สู่ขอ้เสนอวาระนโยบายในขั้นตอนต่อไป 

 

ข้ันตอนที ่5 : องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นนําข้อเสนอวาระนโยบายเสนอต่อ “สภาท้องถิ่น” เพื่อขอ

มติกาํหนดเป็น “นโยบายสาธารณะด้านกจิกรรมทางกายผู้สูงอายุ”    

 

  ในขั้นตอนน้ีทางคณะผูบ้ริหารเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันาไดน้าํขอ้เสนอวาระ

นโยบายทอ้งถ่ินเขา้เสนอต่อสภาทอ้งถ่ินในการประชุมสภาทอ้งถ่ินสมยัสามญั คร้ังท่ี 1 วนัท่ี 13 

มิถุนายน 2554  ซ่ึงนาํเสนอวาระนโยบายท่ีไดจ้ากประชาชนต่อท่ีประชุมสมาชิกสภาเทศบาล เพื่อ

รับมติเห็นชอบหรือไม่เห็นชอบในการกาํหนดเป็นนโยบาย ทั้งน้ีนายกเทศมนตรีเทศบาลเมืองเมือง

แกนพฒันา ไดใ้ห้ขอ้มูลสรุปผลการสํารวจภาวะสุขภาพของผูสู้งอายุ ท่ีพบวา่ มีปัญหาดา้นโรคไม่

ติดต่อ เช่น โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคไขมันในเลือด โรคหัวใจ เป็นต้น ซ่ึงมี
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ผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตของประชาชนในชุมชน  อย่างไรก็ตามท้ายท่ีสุด พบว่า สมาชิกสภา

เทศบาลมีมติรับขอ้เสนอวาระนโยบายเขา้สู่นโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินดา้นกิจกรรมทางกาย โดยท่ี

ประชุมมีมติเห็นชอบดว้ยคะแนนเสียงทั้งหมด 17 เสียง (ในจาํนวนสมาชิกเทศบาลจาํนวน 17 คน)  

 

ข้ันตอนที่ 6 : องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นประกาศนโยบายโดยระบุไว้ในเทศบัญญัติและ

แผนพฒันาสามปี   

 

  จากผลการดาํเนินการในขั้นตอนท่ี 5 เทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันาไดมี้การเขียน

โยบายสาธารณะท้องถ่ินด้านกิจกรรมทางกายเป็นลายลกัษณ์อกัษรในเทศบัญญัติงบประมาณ

รายจ่าย ประจําปี พ.ศ.2555 และบรรจุงบประมาณไวใ้นเอกสาร แผนพัฒนาสามปี พ.ศ.2555-2557 

ในส่วนของกองสาธารณสุขและส่ิงแวดลอ้ม ภายใตโ้ครงการส่งเสริมสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกาย

ของกลุ่มผูสู้งอายุและกลุ่มวยัทาํงานเพื่อพฒันาคุณภาพชีวิต ทั้ งน้ีได้ระบุวตัถุประสงค์คือ เพื่อ

เสริมสร้างความแขง็แรงแก่ร่างกายจิตใจ  ลดความเส่ียงต่อการเจ็บป่วยดว้ยโรคไม่ติดต่อต่างๆ ทั้งน้ี

มีกลุ่มเป้าหมายคือ ผูสู้งอายุและวยัทาํงานท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมทางกายจาก 27 ชุมชน โดยคาดหวงั

ผลลพัธ์คือ ประชาชนมีสุขภาพร่างกายท่ีแข็งแรง และมีสุขภาพจิตดี ทั้งน้ีเทศบาลเมืองเมืองแกน

พฒันาไดจ้ดัสรรงบประมาณในการจดักิจกรรมดงักล่าวปีละ 50,000 บาท ตั้งแต่ปี 2555-2557 ดว้ย

งบประมาณสนับสนุนจากสํานักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (เทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา, 

160)  

  จะเห็นไดว้า่ขั้นตอนทั้งหมด 6 ขั้นตอนท่ีไดก้ล่าวมาขา้งตน้ เป็นกระบวนการของ

การกาํหนดนโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินอย่างมีส่วนร่วมดา้นกิจกรรมทางกายสําหรับผูสู้งอายุ ท่ีได้

จากกรณีศึกษาในเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา ซ่ึงสามารถมองเห็นภาพตั้งแต่ระดับของการ

ขบัเคล่ือนการก่อตวันโยบายท่ีริเร่ิมมาจากประชาชน ไปจนถึงระดบัของการเขา้สู่วาระนโยบาย 

จนถึงการบรรจุเป็นนโยบายท้องถ่ินภายใต้การสนับสนุนจากบุคคลเครือข่ายต่างๆในชุมชน 

ก่อให้เกิดการพฒันาความร่วมมือดา้นสุขภาพในระดบัของเครือข่ายในทอ้งถ่ินทั้งภาคประชาชน

และภาครัฐ (เช่นโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล โรงเรียน วดั องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน 

อาสาสมคัรสาธารณสุข ชมรมผูสู้งอาย ุเป็นตน้) นอกจากน้ียงัก่อให้เกิดกระบวนการพฒันาดา้นการ

มีส่วนร่วมจากประชาชนโดยแทจ้ริง ซ่ึงจะส่งผลให้เกิดนโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินท่ีตรงกบัความ

ต้องการของประชาชนซ่ึงมีการสอดประสานกับเป้าหมายนโยบายด้านพัฒนาคุณภาพชีวิต

ประชาชนของเทศบาลเมืองเมืองแกน 
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  จากผลการดาํเนินงานวจิยัในเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันามีขอ้คน้พบท่ีสอดคลอ้ง

ตามหลกัวิชาการในดา้นกระบวนการกาํหนดนโยบายสาธารณะอย่างมีส่วนร่วมดา้นกิจกรรมทาง

กาย ท่ีมี 6 ขั้นตอน ดงัท่ีไดก้ล่าวไวข้า้งตน้ และนอกจากน้ียงัตอ้งคาํนึงถึงมุมมองใหญ่ๆสําคญัอีก 3 

มิติ คือ  

  มิติท่ี 1 กระบวนการสร้างนโยบายสาธารณะอยา่งมีส่วนร่วมดา้นกิจกรรมทางกาย 

  มิติท่ี 2 ปัจจยัดา้นองคค์วามรู้ เจตนารมณ์ทางการเมือง ความร่วมมือทางสังคม ซ่ึง

จากการดาํเนินงานวจิยัคร้ังน้ี พบวา่ ผูบ้ริหารเทศบาลเมืองเมืองแกนมีมุมมองท่ีเขา้ใจปัญหาสุขภาพ

ของประชาชนโดยเฉพาะผูสู้งอายุ  มีองคค์วามรู้ดา้นนโยบายสาธารณะทอ้งถ่ิน  ภายใตเ้จตนารมณ์

ทาง การเมืองท่ีเนน้การมีส่วนร่วมของประชาชน และใหค้วามสาํคญัต่อภาวะสุขภาพของประชาชน  

เม่ือพบปัญหาก็ให้การสนับสนุนในการแก้ไขปัญหานั้นๆ อย่างเต็มท่ี ไม่ว่าจะเป็นในด้านการ

กาํหนดเป็นนโยบายสาธารณะและการจดัสรรงบประมาณเป็นลายลักษณ์อกัษรในเทศบญัญติั

งบประมาณรายจ่ายของเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา   

  มิติท่ี 3 ปัจจยัดา้นสภาวะแวดลอ้มไดแ้ก่ บริการสาธารณสุข  วฒันธรรมประเพณี  

สภาพแวดลอ้ม  สภาพการทาํงาน  การศึกษา  เครือข่ายสนบัสนุนทางสังคม  รายได ้ และสถานะ

ทางสังคมเป็นตน้ (อาํพล  จินดาวฒันะ, 2552 )  สําหรับในการวิจยัคร้ังน้ีพบวา่ เทศบาลเมืองเมือง

แกนมีปัจจยัด้านสภาวะแวดลอ้มท่ีเอ้ือต่อการมีกิจกรรมทางกายของชุมชน คือ มีสวนสาธารณะ  

สนามกีฬากลาง  ลานออกกําลังกายทุกชุมชน(ลานวดั  สนามโรงเรียน  ศาลาเอนกประสงค์ )  

สนามเปตอง โดยทุกพื้นท่ีมีการจดักิจกรรมทางกายเป็นประจาํ และมีการจดัตั้งชมรม เช่น ชมรมป่ัน

จกัรยาน  ชมรมฮูลาฮุป  ชมรมไม้พลอง เป็นต้น นอกจากน้ียงัพบว่า ชุมชนให้ความสําคญักับ

กิจกรรมทางกายอยา่งต่อเน่ือง 

  กล่าวโดยสรุป กระบวนการกาํหนดนโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินอย่างมีส่วนร่วม 

(Participatory Local Public Policy Formulation Process)  เป็นกระบวนการท่ีมีขั้นตอนตาม

หลักการแนวคิดด้านนโยบายสาธารณะ ท่ีสําคญัต้องอาศยัการมีส่วนร่วมจากหลายภาคส่วน

โดยเฉพาะอยา่งยิง่ในภาคประชาชน อยา่งไรก็ตามในอดีตท่ีผา่นมานโยบายสาธารณะหลายเร่ืองเกิด

จากการตัดสินใจบนฐานความเช่ือของผู ้ก ําหนดนโยบาย เช่น  ฝ่ายนักการเมือง  และกลุ่ม

ผลประโยชน์มากกวา่การไดม้าจากความเห็นของประชาชนภายใตก้ารมีส่วนร่วมอยา่งแทจ้ริง  ซ่ึง

การมีส่วนร่วมเป็นส่ิงสําคญัท่ีจะก่อให้เกิดกระบวนการไดม้าของนโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินท่ีตรง

กบัความตอ้งการของประชาชน ดงันั้นในสถานการณ์ปัจจุบนัองค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ินจาํเป็น

อย่างยิ่งท่ีตอ้งให้ความสําคญักบักระบวนการกาํหนดนโยบายอย่างเป็นระบบและมีหลกัวิชาการ

ภายใตก้ระบวนการมีส่วนร่วมของประชาชนมากยิง่ข้ึน (สินธ์ุ  สโรบล, 2555)  
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 ตอนที ่3  กรณศึีกษาเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา อ. แม่แตง  จ.เชียงใหม่ 

ประเด็นกระบวนการนํานโยบายสาธารณะท้องถิ่นอย่างมีส่วนร่วม 

ด้านกจิกรรมทางกายสําหรับผู้สูงอายุไปปฏิบัติ 

 

 

 

  

 

 

 

  

 

 

 

 

 

ในส่วนของกระบวนการนาํนโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินไปปฏิบติัน้ี ถือได้ว่าเป็น

ขั้นตอนท่ีสําคัญ เน่ืองจากเป็นส่วนท่ีต่อเน่ืองมาจากกระบวนการกําหนดนโยบาย (Policy 

Formulation) โดยทั่วไปการนํานโยบายไปสู่การปฏิบติัมักปรากฏในรูปของแผน แผนงาน  

โครงการ การบริหารจดัการโครงการ  และการประเมินผล (จุมพล หนิมพาณิช, 2554) สําหรับผล

การศึกษาในคร้ังน้ีพบว่า ประชาชนในเขตเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา ไดเ้ขา้มามีส่วนร่วมใน

กระบวนการนาํนโยบายสู่การปฏิบติัในลกัษณะของแผนงานโครงการ ท่ีบรรจุในเทศบญัญติัและ

แผนพฒันาสามปี  ภายใตก้ารจดัสรรงบประมาณปี พ.ศ.2555 – พ.ศ.2557 จาํนวนปีละ 50,000 บาท 

(แผนพฒันาสามปีเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา, 2555) ทั้งน้ีผลจากการมีส่วนร่วมในการวิเคราะห์

สภาพปัญหา ความตอ้งการของประชาชน ในดา้นจุดแข็ง  จุดอ่อน  โอกาส และอุปสรรค ทาํให้เกิด

โครงการเพื่อสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกายเพื่อมุ่งหวงัให้เกิดความร่วมมือในการป้องกนั ส่งเสริม 

และแกไ้ขปัญหาสุขภาพดา้นโรคไม่ติดต่อท่ีประชาชนกาํลงัเผชิญอยู ่โดยโครงการทั้งหมดท่ีชุมชน

คิดและจดัทาํข้ึนมีจาํนวน 30 โครงการ ไดแ้ก่  

1)โครงการศูนยส์ามวยัร่วมใจส่งเสริมสุขภาพ  ชุมชนบา้นม่วงคาํ 

2)โครงการฮ่วมใจ๋ ขยบักาย ม่วนใจ๋ สามคัคี ชุมชนหนองออน1 

การกาํหนดนโยบาย 

Policy Formulation 

การนํานโยบาย 

สู่การปฏิบัต ิ                       

Policy Implementation 

การประเมินนโยบาย 

Policy Evaluation 
วงจรนโยบายสาธารณะท้องถิ่น

ด้านกิจกรรมทางกายผู้สูงอายุ 

การก่อตวันโยบาย 

Policy Formation 
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3)โครงการฮ่วมใจ๋ ขยบักาย ม่วนใจ๋ สามคัคี ชุมชนหนองออน2 

4)โครงการฮ่วมใจ๋ ขยบักาย ม่วนใจ๋ สามคัคี ชุมชนสันป่าตอง 1 

5)โครงการสามคัคี ร่วมใจ๋ ขยบัก๋าย เพื่อชีวติท่ียนืยาว ชุมชนสันป่าตอง 2 

6)โครงการฮูลาฮูปเพื่อสุขภาพและปลูกผกัปลอดสารพิษ ชุมชนหางดง 1 

7)โครงการออกกาํลงักาย ชุมชนหางดง 2 

8)โครงการอาหารปลอดภยั ออกกาํลงักายเพื่อสุขภาพ ชุมชนบา้นปง 2 

9)โครงการออกกาํลงักายปลอดภยัห่างไกลโรคและเรารักสวนผกัชุมชนบา้นปง 3 

10) โครงการออกกาํลงักายและปลูกผกัปลอดสารพิษ ชุมชนท่าตน้ปุย 

11) โครงการผกัสวนครัวร้ัวกินไดก้ลุ่มผูสู้งอาย ุ ชุมชนช่อแล 

12) โครงการออกกาํลงักายเพื่อสุขภาพ ชุมชนช่อแล 

13) โครงการป่ันจกัรยานสายวฒันธรรม ชุมชนช่อแล 

14) โครงการขยบักายเพื่อสุขภาพในชุมชน ชุมชนป่าจ้ี 2 

15) โครงการเสริมสร้างสุขภาพเพื่อชุมชน ชุมชนวงัแดง 1 

               16) โครงการเสริมสร้างสุขภาพเพื่อผูสู้งอาย ุชุมชนวงัแดง 2 

17) โครงการป่ันจกัรยานเช่ือมความสามคัคีเพื่อสุขภาพ ชุมชนอินทขิลและช่อแล 

 18) โครงการปลูกผกัสวนครัวร้ัวกินได ้ชุมชนบา้นเด่น 

 19) โครงการรักสุขภาพ ขยบักาย สบายชีวี ดว้ยกายบริหารฤาษีดดัตน ชุมชนบา้น

วงัดิน 

 20) โครงการรักสุขภาพร่วมกนัออกกาํลงักาย ป่าจ้ี 1 

 21) โครงการถ่ายทอดภูมิปัญญาผูสู้งอายุสู่ชุมชน (ปราชญ์ชุมชนสู่เกษตร

ปลอดภยั) โรงเรียนชุมชมช่อแล 

 22) โครงการลานออกกาํลงักาย ชุมชนป่าไผ ่

 23) โครงการปลูกผกัปลอดสารพิษ ชุมชนสันป่าสัก        

 24) โครงการออกกาํลงักายเพื่อสุขภาพ ชุมชนบา้นใหม่ 1 

25) โครงการปลูกผกัสวนครัวร้ัวกินได ้ชุมชนบา้นใหม่ 1 

26) โครงการขยบักายเพื่อสุขภาพ ชุมชนบา้นปง 1 

27) โครงการออกกาํลงักายเพื่อสุขภาพ ชุมชนบา้นปง 1 

28) โครงการเตน้และรําเพื่อสุขภาพเพิ่มความสุข  ชุมชนบา้นหวัดง 

 29) โครงการขยบักายบรรเทาโรครักษาสุขภาพกนัเถอะ บา้นเด่นชุมชน 1 
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 30) โครงการรณรงค์และติดตามประเมินผลกิจกรรมทางกายของชุมชนอย่างมี

ส่วนร่วม 

 ในขั้นตอนน้ีแต่ละโครงการถูกนําไปปฏิบติัในชุมชน โดยชุมชนมีการประชุม

แต่งตั้งหัวหน้าโครงการ กรรมการเป็นผูด้าํเนินกิจกรรม(หัวหน้าโครงการไดรั้บการคดัเลือกจาก

ประชาชนในชุมชน โดยการออกเสียงเลือกในท่ีประชุม ซ่ึงบางโครงการเป็นอาสาสมัคร

สาธารณสุข  บางโครงการเป็นผูสู้งอายุท่ีเกษียณอายุราชการ  บางโครงการเป็นผูน้ําชุมชน)  

ผูเ้ขา้ร่วมโครงการ ไดแ้ก่ ผูสู้งอาย ุ กลุ่มวยัทาํงาน เยาวชน  และผูน้าํชุมชน  สําหรับปัญหาอุปสรรค

ระหว่างดาํเนินกิจกรรม คือ ในช่วงแรกของโครงการมีสมาชิกเขา้ร่วมไม่มาก แต่ในระยะต่อมา

หลังจากเร่ิมโครงการหัวหน้าโครงการและกรรมการได้ประกาศ/ประชาสัมพนัธ์เสียงตามสาย      

ทาํให้มีประชาชนเขา้ร่วมกิจกรรมทางกายเพิ่มข้ึน และถือปฏิบติัเป็นวิถีชุมชน โดยสมาชิกแต่ละ

ชุมชนมีการชกัชวนญาติ พี่ นอ้ง เพื่อนบา้นเขา้ร่วมกิจกรรมทางกายมากข้ึน  

  

ตอนที ่4 กรณีศึกษาเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา ต. อนิทขิล อ. แม่แตง  จ.เชียงใหม่ 

ประเด็นการติดตามและประเมินผลอย่างมีส่วนร่วมในการนํานโยบายสาธารณะ 

ท้องถิ่นด้านกจิกรรมทางกายสําหรับผู้สูงอายุไปปฏิบัต ิ
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ผลการประเมินหลังการดําเนินโครงการวจัิยแบบมีส่วนร่วมในกระบวนการพฒันานโยบาย

สาธารณะเพือ่สุขภาพด้านกจิกรรมทางกาย ในเขตเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา 

 

 หลงัจากท่ีโครงการวิจยัไดด้าํเนินงานในพื้นท่ีเป็นเวลารวม 18 เดือน (1 ตุลาคม 

2553- 31 มีนาคม 2555) นบัตั้งแต่ระยะท่ี 1 การสร้างนโยบายสาธารณะดา้นกิจกรรมทางกาย ต่อ

ดว้ย ระยะท่ี 2 การนาํนโยบายสู่การปฏิบติั  และระยะท่ี 3 การประเมินผลนโยบาย ผูว้ิจยัจึงไดว้าง

แผนการลงประเมินติดตามผลการดาํเนินงานในชุมชน ช่วงเดือนธนัวาคม 2554 - 31 มกราคม 2555

เพื่อประเมินกิจกรรมทางกายท่ีประชาชนดาํเนินการดว้ยตนเองร่วมกบัทีมสมาชิกสภาเทศบาล ทีม

อาสาสมคัรสาธารณสุข และผูน้าํชุมชน พบรายละเอียดผลการดาํเนินงานตามแผนงานโครงการเป็น

อย่างดี กล่าวคือ แต่ละโครงการของชุมชนมีการดาํเนินกิจกรรมตามแผน เช่น กิจกรรมประชุม

แต่งตั้งหัวหน้าโครงการ/กรรมการ การเลือกสถานท่ีออกกาํลังกาย/ปลูกผกัปลอดสารพิษ การ

กาํหนดช่วงเวลาออกกาํลงักาย/ปลูกผกั การประชาสัมพนัธ์เชิญชวนสมาชิกเขา้ร่วมกิจกรรม  

 อยา่งไรก็ตามผลการดาํเนินงานจะมีความสมบูรณ์มากยิ่งข้ึนหากไดรั้บขอ้คิดเห็น

และทดสอบความเขา้ใจจากภาคประชาชนร่วมดว้ย  ซ่ึงจากการลงพื้นท่ีเพื่อสอบถามประชาชนถึง

กระบวนการนโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกาย  การมีส่วนร่วมของประชาชนใน

กระบวนการกาํหนดนโยบาย, การนาํนโยบายไปปฏิบติัและการประเมินผลนโยบายสาธารณะเพื่อ

สุขภาพดา้นกิจกรรมทางกาย  ทั้งน้ีไดท้าํการสอบถามจากประชาชนท่ีเขา้ร่วมโครงการจาํนวน 284 

คน  ซ่ึงส่วนหน่ึงเป็นกลุ่มผูสู้งอายุจาํนวน 116 คน(ร้อยละ 40.85)  ส่วนหน่ึงเป็นกลุ่มวยัทาํงาน

จาํนวน 168 คน(ร้อยละ 59.15) อยา่งไรก็ตามพบวา่ กลุ่มวยัทาํงานบางคนกาํลงักา้วเขา้สู่วยัสูงอาย ุ

และผลจากการประเมินคร้ังน้ีจะไดค้วามคิดเห็นของผูสู้งอายุรวมถึงผูท่ี้กาํลงักา้วเขา้สู่วยัสูงอายุใน

อนาคตอนัใกลซ่ึ้งจะมีประโยชน์ต่อชุมชนในการดาํเนินงานโครงการต่อไปในอนาคตสําหรับผล

การประเมินโดยสรุปดงัต่อไปน้ี 
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 ส่วนที ่1 ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง 

 ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จาํนวน 203 

คน  ร้อยละ 71.5 ส่วนเพศชายมีจาํนวน 81 คน  ร้อยละ 28.5 ทั้งน้ีแยกเป็นกลุ่มวยัทาํงานจาํนวน 168 

คน ร้อยละ 59.15  และกลุ่มผูสู้งอายจุาํนวน 116 คน ร้อยละ 40.85 (รายละเอียดตาราง 92) 

 

ตาราง 92  เพศของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

เพศ วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ชาย 46 27.4 35 30.2 81 28.5 

หญิง 122 72.6 81 69.8 203 71.5 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

   ข้อมูลจากการศึกษาพบว่าผู ้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่นับถือศาสนาพุทธ 

จาํนวน 282 คน  ร้อยละ 99.3 ส่วนศาสนาคริสตมี์จาํนวน 2 คน  ร้อยละ 0.7 ทั้งน้ีมีกลุ่มวยัทาํงานท่ี

นบัถือศาสนาพุทธจาํนวน 166 คน ร้อยละ 98.8  และกลุ่มวยัสูงอายท่ีุนบัถือศาสนาพุทธ จาํนวน 116 

คน ร้อยละ 100 (รายละเอียดตาราง 93) 

 

ตาราง 93  ศาสนาของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

เพศ วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

พุทธ 166 98.8 116 100.0 282 99.3 

คริสต ์ 2 1.2 0 0 2 0.7 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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   ข้อมูลจากการศึกษาพบว่า ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรส 

จาํนวน 202 คน ร้อยละ 71.1  รองลงมาคือสถานหมา้ย  จาํนวน 45 คน ร้อยละ 15.8  ทั้งน้ีกลุ่มวยั

ทาํงานส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรส ร้อยละ 74.4 ในขณะท่ีกลุ่มวยัสูงอายุส่วนใหญ่มีสถานภาพ

สมรสเป็นส่วนใหญ่เช่นกนั คือร้อยละ 71.1  (รายละเอียดตาราง 94) 

 

ตาราง 94  สถานภาพสมรสของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

เพศ วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

โสด 21 12.5 3 2.6 24 8.5 

สมรส 125 74.4 77 66.4 202 71.1 

หมา้ย 13 7.7 32 27.6 45 15.8 

หยา่/แยกกนัอยู ่ 9 5.4 4 3.4 13 4.6 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีระดบัการศึกษาในระดบั

ประถมศึกษาจาํนวน 183 คน  ร้อยละ 64.4  สอดคลอ้งกบัขอ้มูลเม่ือพิจารณาแยกเป็นกลุ่มวยั  พบวา่

ทั้งกลุ่มวยัทาํงานและกลุ่มวยัสูงอาย ุมีระดบัการศึกษาอยูใ่นระดบัประถมศึกษาเช่นกนัคือ ร้อยละ 

52.4 และ 81.9 ตามลาํดบัรองลงมาอยูใ่นระดบัมธัยมศึกษาตอนตน้ (รายละเอียดตาราง 95) 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



225 
 

ตาราง 95 ระดบัการศึกษาของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ระดบัการศึกษา วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่ไดเ้รียน 0 0 5 4.3 5 1.8 

ประถมศึกษา 88 52.4 95 81.9 183 64.4 

มธัยมศึกษาตอนตน้ 48 28.6 7 6.0 55 19.4 

มธัยมศึกษาตอน

ปลาย/ปวช. 

20 11.9 6 5.2 26 9.2 

อนุปริญญา/ปวส. 12 7.1 3 2.6 15 5.3 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ โดยส่วนใหญ่ผูต้อบแบบสอบถามมีรายไดจ้าํนวน 279 

คน ร้อยละ 98.2 และมีส่วนนอ้ยท่ีไม่มีรายไดท้ั้งในวยัทาํงานและวยัสูงอาย ุ(รายละเอียดตาราง 96) 

 

ตาราง  96   รายไดข้องกลุ่มตวัอยา่ง 

 

รายได ้
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไมมี่รายได ้ 4 2.4 1 .9 5 1.8 

มีรายได ้ 164 97.6 115 99.1 279 98.2 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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   ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ โดยส่วนใหญ่ผูต้อบแบบสอบถามมีอาชีพรับจา้งจาํนวน 

149 คน ร้อยละ 52.5 รองลงมาคืออาชีพเกษตรกรจาํนวน 77 คน ร้อยละ 27.1 ทั้งน้ีหากแยกกลุ่ม

ประชากรพบว่า วยัทาํงานส่วนใหญ่ร้อยละ 60.7 มีอาชีพรับจา้ง ส่วนวยัสูงอายุส่วนใหญ่มีอาชีพ

เกษตรกร ร้อยละ 31  (รายละเอียดตาราง 97) 

 

ตาราง 97  อาชีพของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

อาชีพ วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

 ไม่ไดท้าํงาน 2 1.2 18 15.5 20 7.0 

 เกษตรกร 41 24.4 36 31.0 77 27.1 

 รับจา้ง 102 60.7 47 40.5 149 52.5 

 ประกอบกิจการ

ส่วนตวั/คา้ขาย 

15 8.9 11 9.5 26 9.2 

 รับราชการ/

รัฐวสิาหกิจ 

3 1.8 1 .9 4 1.4 

 ขา้ราชการ

บาํนาญ 

0 .0 0 .0 3 1.1 

 อ่ืนๆ 5 3.0 3 2.6 5 1.8 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า โดยภาพรวมแล้วผูต้อบแบบสอบถามมีตาํแหน่งทาง

สังคมเกือบรวม โดยแยกเป็นสมาชิกชุมชน จาํนวน 139 คน ร้อยละ 48.9  เป็นผูน้าํชุมชนจาํนวน 

141 คน ร้อยละ 49.6 ซ่ึงแสดงให้เห็นว่าประชาชนในเขตเมืองแกนโดยส่วนใหญ่เขา้ร่วมและมี

ตาํแหน่งทางสังคมทั้งในกลุ่มวยัทาํงานและวยัสูงอายุ (รายละเอียดตาราง 98) ซ่ึงในประเด็นน้ีผูว้ิจยั

มีความเห็นว่าผูท่ี้มีตาํแหน่งทางสังคมโดยภาพรวมแลว้ย่อมไดรั้บความไวว้างใจและความนบัถือ

จากคนในสังคม ดงันั้นในกระบวนการขบัเคล่ือนนโยบายสาธารณะทอ้งถ่ินดา้นกิจกรรมทางกายจึง

จาํเป็นตอ้งมีผูค้นเหล่าน้ีเขา้ร่วมกระบวนการขบัเคล่ือนเพื่อให้เกิดความสําเร็จในการนาํนโยบายสู่

การปฏิบติั 

 

ตาราง  98  ตาํแหน่งทางสังคมของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ตาํแหน่งทางสังคม 
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ผูน้าํชุมชน 90 53.6 51 44.0 141 49.6 

สมาชิกชุมชน 75 44.6 64 55.2 139 48.9 

อ่ืนๆ 3 1.8 1 .9 4 1.4 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า โดยภาพรวมแลว้ส่วนใหญ่เป็นสมาชิกกลุ่มทางสังคม 

(ได้แก่ ชมรมผูสู้งอายุ ชมรมกองทุนปุ๋ย ชมรมแม่บ้าน อาสาสมคัรสาธารณสุข ฯลฯ เป็นต้น) 

จาํนวน 255 คน  ร้อยละ 89.8 สอดคลอ้งกบัขอ้มูลตามกลุ่มวยัคือวยัทาํงานและวยัสูงอายุ พบวา่เขา้

ร่วมเป็นสมาชิกกลุ่มทางสังคมร้อยละ 85.7 และ 95.7 ตามลาํดบั ทั้งน้ีแสดงใหเ้ห็นวา่ประชาชนส่วน

ใหญ่มีส่วนร่วมในการเขา้เป็นส่วนหน่ึงของกลุ่มทางสังคม แสดงให้เห็นวา่โดยภาพรวมแลว้กลุ่ม

ตวัอยา่งใหค้วามสาํคญักบัการเป็นสมาชิกกลุ่มทางสังคมในชุมชน ซ่ึงการรวมกลุ่มจะก่อให้เกิดสาย

สัมพนัธ์ท่ีเช่ือมถึงกนั มีการช่วยเหลือกนัและจะส่งผลต่อการทาํกิจกรรมต่างๆในชุมชนได้ดีข้ึน 

(รายละเอียดตาราง 99) 
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ตาราง 99   การเขา้ร่วมเป็นสมาชิกกลุ่มทางสังคมของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

การเป็นสมาชิกกลุ่มทางสังคม 
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่ไดเ้ป็นสมาชิกกลุ่มทางสังคม 24 14.3 5 4.3 29 10.2 

เป็นสมาชิกกลุ่มทางสังคม 144 85.7 111 95.7 255 89.8 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า มีประชาชนกลุ่มวยัสูงอายุเขา้ร่วมในชมรมผูสู้งอายุ

จาํนวน 78 คน ร้อยละ 67.2  ในขณะท่ีมีบางคนท่ีอยูใ่นวยัก่อนสูงอายุเร่ิมเขา้ร่วมชมรม ร้อยละ 4.8 

โดยจากการสอบถามขอ้มูลเชิงลึก พบวา่ในเขตเทศบาลเมืองแกนไดเ้ปิดช่องทางให้ผูท่ี้มีอายุตั้งแต่ 

55 ปี ข้ึนไปสามารถเขา้ร่วมเป็นสมาชิกชมรมได ้(รายละเอียดตาราง 100) 

 

ตาราง  100  การเขา้ร่วมชมรมผูสู้งอายขุองกลุ่มตวัอยา่ง 

 

เขา้ร่วมชมรมผูสู้งอาย ุ
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไมเ่ขา้ร่วม 160 95.2 38 32.8 198 69.7 

 เขา้ร่วม 8 4.8 78 67.2 86 30.3 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่ไม่เขา้ร่วมชมรมกองทุนปุ๋ย 

เน่ืองจากซ้ือปุ๋ยใช้เอง และบางส่วนมีการผลิตปุ๋ยหมกัในครัวเรือน (รายละเอียดตาราง101) 

สอดคล้องกับข้อมูลการลงพื้นท่ีในชุมชนท่ีพบว่า มีหลายครอบครัวท่ีผลิตปุ๋ยหมักใช้เองใน

ครัวเรือน เป็นการประหยดัค่าใชจ่้าย 
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ตาราง 101   การเขา้ร่วมชมรมกองทุนปุ๋ยของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ชมรมกองทุนปุ๋ย 
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่เป็น 165 98.2 113 97.4 278 97.9 

 เป็น 3 1.8 3 2.6 6 2.1 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ข้อมูลจากการศึกษาพบว่า ผูต้อบแบบสอบถามส่วนใหญ่ไม่ได้เข้าร่วมชมรม

กองทุนขา้ว  จาํนวน 275  ร้อยละ 96.8 (รายละเอียดตาราง 102)  สอดคลอ้งกบัขอ้มูลท่ีไดส้อบถาม

จากเกษตรกรในประเด็นของการขายขา้วนั้นแต่ละครัวเรือนไดข้ายขา้วใหก้บัพอ่คา้คนกลางโดยตรง  

ไม่มีการบริหารจดัการในลกัษณะของกองทุน 

 

ตาราง 102  การเขา้ร่วมชมรมกองทุนขา้วของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ชมรมกองทุนขา้ว 
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่เป็น 161 95.8 114 98.3 275 96.8 

เป็น 7 4.2 2 1.7 9 3.2 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า โดยส่วนใหญ่แล้วผูต้อบแบบสอบถามไม่ได้เขา้ร่วม

ชมรมแม่บา้น จาํนวน 106 คน  ร้อยละ 52.2  อย่างไรก็ตามเม่ือพิจารณาแยกกลุ่มวยัพบว่า  มี

ผูเ้ขา้ร่วมชมรมแม่บา้นในกลุ่มวยัทาํงานจาํนวน 86 คน ร้อยละ 70.5 ทั้งน้ียงัมีผูสู้งอายุบางคนยงัเขา้

ร่วมชมรมแม่บา้นดว้ยจาํนวน 11 คน ร้อยละ 13.6 (รายละเอียดตาราง 103)   แสดงให้เห็นวา่คนใน

แต่ละกลุ่มวยัมีการเขา้ร่วมสมาชิกในกลุ่มของตน ซ่ึงการรวมตวัในชมรมแม่บา้นเป็นการรวมตวัท่ี

เป็นไปตามธรรมชาติเพื่อทาํกิจกรรมต่างๆของชุมชนและในประเด็นของกิจกรรมทางกายชมรม

แม่บา้นก็เขา้มามีส่วนร่วมเช่นกนั 
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ตาราง  103   การเขา้ร่วมเป็นชมรมแม่บา้นของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ชมรมแม่บา้น 
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่เขา้ร่วม 36 29.5 70 86.4 106 52.2 

 เขา้ร่วม 86 70.5 11 13.6 97 47.8 

รวม 122 100.0 81 100.0 203 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ มีผูท่ี้เป็นอาสาสมคัรสาธารณสุข จาํนวน 137 คน ร้อย

ละ 48.2 ในขณะท่ีมีผูไ้ม่เป็นอาสาสมคัร 147 คน ร้อยละ 51.8 อยา่งไรก็ตามพบวา่ในกลุ่มวยัทาํงาน

เป็นอาสาสมคัรจาํนวน 92 คน ร้อยละ 54.8 และพบวา่กลุ่มวยัสูงอายุมีผูท่ี้เป็นอาสาสมคัสาธารณสุข 

45 คน ร้อยละ 38.8 (รายละเอียดตาราง 104)  ทั้งน้ีการเป็นอาสาสมคัรสาธารณสุขมีความสําคญัต่อ

ชุมชนและการทาํกิจกรรมทางกายเน่ืองจาก มีอาสาสมคัรหลายท่านท่ีเป็นผูน้าํดา้นออกกาํลงักาย 

ไดแ้ก่ ชมรมจกัรยาน  ฮูลาฮุป  แอโรบิกแดนซ์ รําไมพ้ลอง เป็นตน้ ซ่ึงช่วยทาํให้เกิดการขบัเคล่ือน

กิจกรรมทางกายในชุมชนไดเ้ป็นอยา่งดี 

 

ตาราง 104   การเขา้ร่วมเป็นอาสาสมคัรสาธารณสุขของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

อสม. 
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่เขา้ร่วม 76 45.2 71 61.2 147 51.8 

 เขา้ร่วม 92 54.8 45 38.8 137 48.2 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่ไม่ได้เป็นอาสาสมคัรผูสู้งอายุ จาํนวน 281 

คน ร้อยละ 98.9 อยา่งไรก็ตามในกลุ่มวยัทาํงานมีผูท่ี้เป็นอาสาสมคัร 1 คน และมีผูสู้งอายุจาํนวน 2 

คน เป็นอาสาสมคัรในชุมชน (รายละเอียดตาราง 105)  จะเห็นไดว้า่จาํนวนของผูท่ี้เป็นอาสาสมคัร

ดูแลผูสู้งอายุมีน้อยมาก ดงันั้นผูสู้งอายุในชุมชนจาํเป็นอย่างยิ่งท่ีจะตอ้งไดรั้บการส่งเสริมสุขภาพ

ดา้นกิจกรรมทางกายให้แข็งแรงเพื่อเป็นการป้องกนัการกา้วเขา้สู่สภาพผูสู้งอายุท่ีติดบา้นหรือติด

เตียงต่อไป  

 

ตาราง 105  การเขา้ร่วมเป็นอาสาสมคัรดูแลผูสู้งอายขุองกลุ่มตวัอยา่ง 

 

อสผ. 
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่เขา้ร่วม 167 99.4 114 98.3 281 98.9 

 เขา้ร่วม 1 .6 2 1.7 3 1.1 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ มีประชาชนจาํนวน 5 คน เขา้ร่วมเป็นอาสาสมคัรตาํรวจ

ประจาํหมู่บา้น คิดเป็นร้อยละ 1.8 มีวยัทาํงานจาํนวน 3 คน และวยัสูงอายจุาํนวน 2 คน (รายละเอียด

ตาราง 106)    

 

ตาราง  106  การเขา้ร่วมเป็น1อาสาสมคัรตาํรวจบา้น1  (อส.ตร.) ของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

อส.ตร. 
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่เขา้ร่วม 165 98.2 114 98.3 279 98.2 

 เขา้ร่วม 3 1.8 2 1.7 5 1.8 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ มีจาํนวนผูท่ี้เป็น อป.พร. จาํนวน 20 คน ร้อยละ 7  โดย

แยกเป็นวยัทาํงาน 12 คน ร้อยละ 7.1 และมีวยัสูงอาย ุ8 คน ร้อยละ 6.9 (รายละเอียดตาราง 107)    

 

ตาราง 107  การเขา้ร่วมเป็นอาสาสมคัรป้องกนัภยัฝ่ายพลเรือน (อป.พร.)ของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

อป.พร. 
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่เป็น 156 92.9 108 93.1 264 93.0 

เป็น 12 7.1 8 6.9 20 7.0 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ส่วนที่ 2 ความเข้าใจของประชาชนเกี่ยวกับนโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพด้าน

กจิกรรมทางกายของเทศบาล 

  นโยบายสาธารณะใดๆก็ตามยอ่มมีวตัถุประสงคท่ี์จะใชเ้ป็นแนวทางในการดาํเนิน

กิจกรรมให้บรรลุเป้าหมาย ในขณะเดียวกนัความเขา้ใจเก่ียวกบันโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพดา้น

กิจกรรมทางกายท่ีทางเทศบาลไดก้าํหนดข้ึนมา ประชาชนในชุมชนจาํเป็นตอ้งมีความเขา้ใจและมี

ความสามารถบอกวตัถุประสงคข์องนโยบายไดอ้ยา่งถูกตอ้ง จึงจะทาํให้การขบัเคล่ือนจากนโยบาย

สู่การปฏิบติัถูกตอ้งและบรรลุตามเป้าหมาย 

 ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มีความเขา้ใจไดอ้ย่างถูกตอ้งว่า

นโยบายสาธารณะดา้นกิจกรรมทางกายมีวตัถุประสงค์ เพื่อพฒันาสุขภาพของประชาชนให้ดีข้ึน 

จาํนวน 245 คน  ร้อยละ 86.3 โดยแยกเป็นวยัทาํงานจาํนวน 146 คน ร้อยละ 86.9 และวยัสูงอายุ

จาํนวน 99 คน ร้อยละ 85.3 (รายละเอียดตาราง 108) ทั้งน้ีแสดงให้เห็นวา่กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มี

ความเขา้ใจวตัถุประสงคข์องนโยบายเป็นอยา่งดี 
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ตาราง 108  ความเขา้ใจในวตัถุประสงคข์องนโยบายสาธารณะของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

นโยบายสาธารณะมีวตัถุประสงค ์
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

เพื่อแกปั้ญหาเฉพาะหนา้ในชุมชน 4 2.4 4 3.4 8 2.8 

เพื่อพฒันาสุขภาพของประชาชนใหดี้

ข้ึน 

146 86.9 99 85.3 245 86.3 

เพื่อคน้หาปัญหาสุขภาพประชาชน 12 7.1 10 8.6 22 7.7 

เป็นการส่งต่อประชาชนไปรักษายงั

โรงพยาบาลระดบัอาํเภอ 

6 3.6 3 2.6 9 3.2 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

   

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีความเห็นวา่ นโยบายสาธารณะ

มีความสําคญัคือ ช่วยให้องค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ินสามารถปฏิบติังานไดต้ามความตอ้งการของ

เครือข่ายชุมชน จาํนวน 227 คน ร้อยละ 79.9 โดยกลุ่มวยัทาํงานมีความเห็นขอ้น้ีสอดคลอ้งกบักลุ่ม

ผูสู้งอายุ คือจาํนวน 136 คน ร้อยละ 81.0 และ จาํนวน 91 คน ร้อยละ 78.4 ตามลาํดบั (รายละเอียด

ตาราง 109) ทั้งน้ีแสดงให้เห็นวา่ ส่วนใหญ่มีความเขา้ใจในความสําคญัของนโยบายสาธารณะดา้น

กิจกรรมทางกายวา่เป็นเคร่ืองมือท่ีช่วยสนบัสนุนการทาํงานขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินให้ตรง

ตามความตอ้งการของคนในชุมชน 
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ตาราง 109  ความเขา้ใจในความสาํคญัของนโยบายสาธารณะดา้นกิจกรรมทางกายของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ความสาํคญัของนโยบาย

สาธารณะดา้นกิจกรรมทางกาย 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

สะดวกแก่ฝ่ายบุคลากรของรัฐใน

การปฏิบติังาน 

20 11.9 12 10.3 32 11.3 

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน

สามารถปฏิบติังานไดต้ามความ

ตอ้งการของเครือข่ายชุมชน 

136 81.0 91 78.4 227 79.9 

ทาํใหที้มนกัการเมืองทอ้งถ่ินชนะ

การเลือกตั้ง 

1 .6 0 .0 1 .4 

การปฏิบติังานขององคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินไม่ลม้เหลว 

11 6.5 13 11.2 24 8.5 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ข้อมูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่มีความเห็นว่าประชาชนมีส่วนร่วมใน

กระบวนการกาํหนดนโยบายคือ การวิเคราะห์ปัญหาและ/หรือความตอ้งการของตนเองและชุมชน  

จาํนวน 165 คน ร้อยละ 58.1 รองลงมาคือ การมีส่วนร่วมในการตดัสินใจเลือกนโยบาย จาํนวน 61 

คน ร้อยละ 21.5  ทั้งน้ีเม่ือพิจารณาตามกลุ่มวยัพบว่าวยัทาํงานร้อยละ 53.6 และวยัสูงอายรุ้อยละ 

64.7 มีความเขา้ใจในบทบาทของตนเองว่าสามารถเขา้มามีส่วนร่วมในกระบวนการการวิเคราะห์

ปัญหาและ/หรือความตอ้งการของตนเองและชุมชน  ตลอดจนมีส่วนร่วมในการตดัสินใจเลือก

นโยบายสาธารณะ (รายละเอียดตาราง 110) 
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ตาราง 110  การมีส่วนร่วมในกระบวนการกาํหนดนโยบายของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

การมีส่วนร่วมในกระบวนการ

กาํหนดนโยบาย 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

การกาํหนดทางเลือกนโยบาย 18 10.7 5 4.3 23 8.1 

การตดัสินใจเลือกนโยบาย 39 23.2 22 19.0 61 21.5 

การวเิคราะห์ปัญหาและ/หรือความ

ตอ้งการ 

90 53.6 75 64.7 165 58.1 

กาํหนดวตัถุประสงคข์องนโยบาย 21 12.5 14 12.1 35 12.3 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ ส่วนใหญ่มีความเห็นวา่การบรรลุเป้าหมายของนโยบาย

ท่ีสําคญัท่ีสุดคือ การทาํให้ประชาชนไดรั้บประโยชน์โดยตรงจากนโยบาย จาํนวน 209 คนร้อยละ 

73.6  สอดคลอ้งกบัเม่ือพิจารณาแยกตามกลุ่มวยัคือ วยัทาํงานมีความเห็นดงักล่าว 120 คน ร้อยละ 

71.4 และวยัสูงอายุ 89 คน ร้อยละ 76.7  (รายละเอียดตาราง 111) ซ่ึงแสดงให้เห็นวา่กลุ่มตวัอยา่ง

ส่วนใหญ่มีความเขา้ใจในเป้าหมายท่ีสําคญัท่ีสุดของนโยบายสาธารณะไดอ้ย่างถูกตอ้งว่า สุดทา้ย

แลว้ประชาชนตอ้งไดรั้บประโยชน์โดยตรง 

 

ตาราง 111  ความเขา้ใจในการบรรลุเป้าหมายนโยบายสาธารณะท่ีสาํคญัท่ีสุดของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

การบรรลุเป้าหมายนโยบายท่ี

สาํคญัท่ีสุด 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ความพึงพอใจของประชาชนผู้

ไดรั้บผลกระทบ 

34 20.2 19 16.4 53 18.7 

การทาํใหป้ระชาชนไดรั้บ

ประโยชน์โดยตรงจากนโยบาย 

120 71.4 89 76.7 209 73.6 

ฝ่ายบริหารใหค้วามพอใจ 3 1.8 0 .0 3 1.1 

ฝ่ายการเมืองใหก้ารสนบัสนุน

อยา่งเตม็ท่ี 

11 6.5 8 6.9 19 6.7 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ประชาชนวยัทาํงานและวยัสูงอายุส่วนใหญ่ทราบว่า

เทศบาลมีนโยบายสาธารณะดา้นกิจกรรมทางกาย จาํนวน 230 คน ร้อยละ 81 (รายละเอียดตาราง 

112)  ซ่ึงแสดงใหเ้ห็นวา่นโยบายไดถู้กส่ือสารออกมาใหป้ระชาชนในชุมชนรับทราบไดอ้ยา่งทัว่ถึง 

 

ตาราง 112  การรับทราบนโยบายสาธารณะดา้นกิจกรรมทางกายของกลุ่มตวัอยา่ง  

 

การรับทราบนโยบายสาธารณะ 

ดา้นกิจกรรมทางกาย  

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ทราบ 137 81.5 93 80.2 230 81.0 

ไม่ทราบ 31 18.5 23 19.8 54 19.0 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ ส่วนใหญ่มีความเห็นวา่นโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพ

ด้านกิจกรรมทางกายมีเป้าหมายสูงสุดเพื่อ พฒันาและส่งเสริมสุขภาพและคุณภาพชีวิตของ

ประชาชน จาํนวน 240 คน ร้อยละ 84.5 ทั้งน้ีเม่ือพิจารณาแยกตามกลุ่มอายุพบวา่ ในวยัทาํงานมี

ความเห็นดงักล่าวจาํนวน 137 คน ร้อยละ 81.5 ส่วนวยัสูงอายุมีจาํนวน 103 คน ร้อยละ 88.8 ท่ีมี

ความเห็นดงักล่าว (รายละเอียดตาราง 113)  ซ่ึงแสดงให้เห็นวา่ประชาชนส่วนใหญ่มีความเขา้ใจใน

เป้าหมายสูงสุดของนโยบายไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

 

ตาราง 113   ความเขา้ใจดา้นเป้าหมายสูงสุดของนโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพดา้นกิจกรรมทาง 

                    กายของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

เป้าหมายสูงสุดของนโยบายสาธารณะ

เพ่ือสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกาย 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

พฒันาและส่งเสริมสุขภาพและคุณภาพ

ชีวติของประชาชน 

137 81.5 103 88.8 240 84.5 

ส่งเสริมใหมี้การรวมกลุ่มชุมชน 26 15.5 10 8.6 36 12.7 

จดักิจกรรมสุขภาพตามฤดูกาล 2 1.2 3 2.6 5 1.8 

กาํจดัโรคภยัต่างๆ 3 1.8 0 .0 3 1.1 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่กลุ่มตวัอย่างมีความเห็นว่าโรคท่ีเป็นปัญหา

สําคญัในพื้นท่ีเทศบาลเมือง  เมืองแกนพฒันาในปัจจุบนั คือ โรคไม่ติดต่อ (ไดแ้ก่ความดนัโลหิต 

เบาหวาน ไขมนัสูง โรคหัวใจ เป็นตน้) จาํนวน 267 คน ร้อยละ 94 (รายละเอียดตาราง 114) 

สอดคลอ้งกบัขอ้มูลแยกตามกลุ่มวยั แสดงให้เห็นว่า กลุ่มตวัอย่างรับทราบสถานการณ์ของภาวะ

โรคไม่ติดต่อในปัจจุบนั ท่ีเป็นปัญหาสุขภาพท่ีสําคญัของชุมชน ซ่ึงมีความเช่ือมโยงไปถึงความ

พยายามในการแกปั้ญหาสุขภาพน้ี โดยเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันาไดก้าํหนดนโยบายสาธารณะ

ด้านกิจกรรมทางกายข้ึนเพื่อส่งเสริมให้ประชาชนในชุมชนได้เขา้ร่วมกิจกรรมทางกายภายใต้

โครงการของแต่ละชุมชน 

 

ตาราง 114  ความเขา้ใจเก่ียวกบัโรคท่ีเป็นปัญหาสาํคญัในพื้นท่ีของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

โรคท่ีเป็นปัญหาสาํคญัในพื้นท่ี

เทศบาลฯ 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

โรคเอดส์ 2 1.2 0 0 2 .7 

โรคไม่ติดต่อ(ไดแ้ก่ความดนั

โลหิต/เบาหวาน/ไขมนัสูง) 

157 93.5 110 94.8 267 94.0 

โรคกระดูก 7 4.2 4 3.4 11 3.9 

โรคระบบทางเดินหายใจ 2 1.2 2 1.7 4 1.4 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า โดยภาพรวมแลว้ส่วนใหญ่กลุ่มตวัอย่างมีความเขา้ใจ

เก่ียวกับนโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพด้านกิจกรรมทางกายทั้งในด้านวตัถุประสงค์นโยบายฯ  

ความสําคญัของนโยบาย  ประชาชนมีส่วนร่วมในกระบวนการนโยบาย  การบรรลุเป้าหมายท่ี

สาํคญัของนโยบาย  ทราบวา่เทศบาลมีการจดัเวทีประชาคม  เป้าหมายสูงสุดของนโยบาย และโรคท่ี

เป็นปัญหาสําคญัในพื้นท่ี เป็นตน้ ทั้งน้ีจาํนวนของความเขา้ใจท่ีตอบถูกตอ้งในแต่ละประเด็นคือ 

ร้อยละ 58.1 - 94.0 รายละเอียด(ตาราง 115) แสดงให้เห็นว่า ประชาชนมีความเขา้ใจเก่ียวกบั

นโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกาย 
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 ตาราง  115  ภาพรวมความเขา้ใจเก่ียวกบันโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกายของ 

                     กลุ่มตวัอยา่ง 

 

ภาพรวมความเขา้ใจฯ 
วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

1. วตัถุประสงคน์โยบายฯเพ่ือพฒันา

สุขภาพของประชาชนใหดี้ข้ึน 

146 86.9 99 85.3 245 86.3 

2. ความสาํคญัของนโยบายคือ องคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถ่ินสามารถปฏิบติังาน

ไดต้ามความตอ้งการของเครือข่ายชุมชน 

136 81.0 91 78.4 227 79.9 

3. ประชาชนมีส่วนร่วมในกระบวนการ

นโยบายคือ วเิคราะห์ปัญหาและ/หรือ

ความตอ้งการ 

90 53.6 75 64.7 165 58.1 

4. การบรรลุเป้าหมายท่ีสาํคญัของนโยบาย

คือ การทาํใหป้ระชาชนไดรั้บประโยชน์

โดยตรงจากนโยบาย  

120 71.4 89 76.7 209 73.6 

5. ท่านทราบวา่เทศบาลมีการจดัเวที

ประชาคม 

137 81.5 93 80.2 230 81.0 

6. เป้าหมายสูงสุดของนโยบายสาธารณะ

เพ่ือสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกายคือ 

พฒันาและส่งเสริมสุขภาพและคุณภาพ

ชีวติของประชาชน 

137 81.5 103 88.8 240 84.5 

7. โรคท่ีเป็นปัญหาสาํคญัในพ้ืนท่ีเทศบาล

ในปัจจุบนัคือ โรคไม่ติดต่อ 

157 93.5 110 94.8 267 94.0 
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  ส่วนที ่3 การมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการพัฒนานโยบายสาธารณะ

เพือ่สุขภาพด้านกจิกรรมทางกาย 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่ประชาชนมีความเห็นว่ามีส่วนร่วมในเวที

ประชาคมชุมชนในระดบัปานกลางจาํนวน 123 คน ร้อยละ 43.3 รองลงมามีส่วนร่วมในระดบัมาก

ถึงมากท่ีสุดจาํนวน 112 คน ร้อยละ 39.4  (รายละเอียดตาราง  116)  ซ่ึงแสดงให้เห็นวา่ส่วนใหญ่

แลว้ประชาชนมีส่วนร่วมในเวทีประชาคมชุมชน สะทอ้นให้เห็นสภาพของการรวมกลุ่มในชุมชน

ระดบัหน่ึง 

 

ตาราง  116  การมีส่วนร่วมในเวทีประชาคมชุมชนของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ท่านมีส่วนร่วมในเวทีประชาคม

ชุมชนมากนอ้ยเพียงใด 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 7 4.2 6 5.2 13 4.6 

มากท่ีสุด 15 8.9 14 12.1 29 10.2 

มาก 55 32.7 28 24.1 83 29.2 

ปานกลาง 73 43.5 50 43.1 123 43.3 

นอ้ย 15 8.9 15 12.9 30 10.6 

นอ้ยท่ีสุด 3 1.8 3 2.6 6 2.1 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่มีส่วนร่วมในการสํารวจปัญหาและความ

ตอ้งการดา้นสุขภาพของชุมชนในระดบัมากถึงมากท่ีสุดจาํนวน 148 คน ร้อยละ 50.1 รองลงมาให้

ระดบัปานกลางจาํนวน101 คน ร้อยละ 35.6  (รายละเอียดตาราง 117) ซ่ึงแสดงให้เห็นวา่ประชาชน

ให้ความสําคญัต่อการสํารวจปัญหาและความตอ้งการดา้นสุขภาพของชุมชนโดยลงไปมีส่วนร่วม

ดว้ยตนเอง 
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ตาราง  117  การมีส่วนร่วมในการสาํรวจปัญหาและความตอ้งการดา้นสุขภาพของกลุ่มตวัอยา่ง  

 

ระดบัการมีส่วนร่วมสาํรวจ

ปัญหา/ความตอ้งการดา้นสุขภาพ 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 1 .6 3 2.6 4 1.4 

มากท่ีสุด 22 13.1 12 10.3 34 12.0 

มาก 70 41.7 44 37.9 114 40.1 

ปานกลาง 58 34.5 43 37.1 101 35.6 

นอ้ย 14 8.3 13 11.2 27 9.5 

นอ้ยท่ีสุด 3 1.8 1 .9 4 1.4 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่ประชาชนมีส่วนร่วมในการวิเคราะห์ปัญหา

ชุมชนเร่ืองสุขภาพและโรคไม่ติดต่อในระดบัมากถึงมากท่ีสุดรวมจาํนวน 188 คน ร้อยละ 66.2 

รองลงมามีส่วนร่วมในระดบัปานกลางจาํนวน 62 คน ร้อยละ 21.8 (รายละเอียดตาราง 118) แสดง

ให้เห็นว่าประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในประเด็นน้ีจาํนวนมากพอควรซ่ึงส่งผลดีต่อการรับรู้

สถานการณ์สุขภาพของชุมชนโดยเฉพาะดา้นโรคไม่ติดต่อ 

 

ตาราง 118  การมีส่วนร่วมวเิคราะห์ปัญหาชุมชนเร่ืองสุขภาพและโรคไม่ติดต่อของกลุ่มตวัอยา่ง  

 

ระดบัการมีส่วนร่วมวิเคราะห์

ปัญหาสุขภาพ/โรคไม่ติดต่อ 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 1 .6 2 1.7 3 1.1 

มากท่ีสุด 39 23.2 28 24.1 67 23.6 

มาก 76 45.2 45 38.8 121 42.6 

ปานกลาง 36 21.4 26 22.4 62 21.8 

นอ้ย 14 8.3 14 12.1 28 9.9 

นอ้ยท่ีสุด 2 1.2 1 .9 3 1.1 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่ประชาชนมีส่วนร่วมเสนอปัญหาหรือความ

ต้องการด้านสุขภาพแก่เทศบาลในระดับมากและมากท่ีสุดรวมจาํนวน 127 คน ร้อยละ 44.7 

รองลงมาในระดบัปานกลางจาํนวน 103 คน ร้อยละ 36.3 (รายละเอียดตาราง 119) แสดงให้เห็นวา่

โดยส่วนใหญ่ประชาชนใหค้วามสาํคญัต่อประเด็นของการเขา้ไปมีส่วนร่วมในดา้นน้ีแมว้า่บางส่วน

จะมีส่วนร่วมในระดับปานกลางก็ตาม โดยภาพรวมแล้วก็แสดงให้เห็นว่าการมีส่วนร่วมของ

ประชาชนอยูใ่นระดบัท่ีน่าพอใจ 

 

ตาราง 119  การมีส่วนร่วมเสนอปัญหาหรือความตอ้งการดา้นสุขภาพแก่เทศบาลของกลุ่มตวัอยา่ง  

 

ระดบัการมีส่วนร่วมเสนอปัญหา/

ความตอ้งการดา้นสุขภาพแก่

เทศบาล 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 4 2.4 5 4.3 9 3.2 

มากท่ีสุด 10 6.0 12 10.3 22 7.7 

มาก 65 38.7 40 34.5 105 37.0 

ปานกลาง 63 37.5 40 34.5 103 36.3 

นอ้ย 24 14.3 17 14.7 41 14.4 

นอ้ยท่ีสุด 2 1.2 2 1.7 4 1.4 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่มีส่วนร่วมระดมความคิดเห็นดา้นสุขภาพ

ร่วมกบัสมาชิกในชุมชนในระดบัปานมากถึงมากท่ีสุดรวมจาํนวน 131 คน ร้อยละ 46.1   รองลงมา

คือระดบัปานกลางจาํนวน 108 คน ร้อยละ 38.0 (รายละเอียดตาราง 120)  ซ่ึงแสดงให้เห็นวา่กลุ่ม

ตวัอยา่งส่วนใหญ่มีส่วนร่วมในดา้นน้ีจาํนวนมากพอสมควร ทั้งน้ีจะส่งผลดีต่อการเกิดแนวทางใน

การดูแลสุขภาพโดยชุมชนเองต่อไป 
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ตาราง 120  การมีส่วนร่วมระดมความคิดเห็นดา้นสุขภาพร่วมกบัสมาชิกในชุมชนของกลุ่มตวัอยา่ง  

 

ระดบัการมีส่วนร่วมระดมความ

คิดเห็นดา้นสุขภาพ ฯ 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 4 2.4 5 4.3 9 3.2 

มากท่ีสุด 19 11.3 8 6.9 27 9.5 

มาก 64 38.1 40 34.5 104 36.6 

ปานกลาง 61 36.3 47 40.5 108 38.0 

นอ้ย 19 11.3 15 12.9 34 12.0 

นอ้ยท่ีสุด 1 .6 1 .9 2 .7 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มีส่วนร่วมผลกัดนัปัญหาด้าน

สุขภาพท่ีเกิดข้ึนในชุมชนจนกระทัง่เขา้สู่สภาเทศบาลในระดบัมากถึงมากท่ีสุดรวมจาํนวน 121 คน 

ร้อยละ 42.6  รองลงมาในระดบัปานกลางจาํนวน 99 คน ร้อยละ 34.9 (รายละเอียดตาราง 121)   

แสดงให้เห็นว่าส่วนใหญ่แล้วพบการมีส่วนร่วมของคนในชุมชนท่ีผลักดันนโยบายเข้าสู่การ

พิจารณาในสภาเทศบาลซ่ึงเป็นประเด็นท่ีถือเป็นมิติใหม่ของภาคประชาชนต่อกระบวนการ

นโยบายสาธารณะ 
 

ตาราง 121  การมีส่วนร่วมผลกัดนัปัญหาดา้นสุขภาพท่ีเกิดข้ึนในชุมชนจนกระทัง่เขา้สู่สภาเทศบาล 

                  ของกลุ่มตวัอยา่ง  

 

ระดบัการมีส่วนร่วมผลกัดนั

ปัญหาดา้นสุขภาพท่ีเกิดข้ึนใน

ชุมชนสู่สภาเทศบาล 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 5 3.0 4 3.4 9 3.2 

มากท่ีสุด 18 10.7 9 7.8 27 9.5 

มาก 58 34.5 36 31.0 94 33.1 

ปานกลาง 61 36.3 38 32.8 99 34.9 

นอ้ย 22 13.1 27 23.3 49 17.3 

นอ้ยท่ีสุด 4 2.4 2 1.7 6 2.1 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่กลุ่มตวัอย่างมีส่วนร่วมกาํหนดวาระสําหรับ

อภิปรายนโยบายเพื่อแสวงหาแนวทางในการแกไ้ขในระดบัมากถึงมากท่ีสุดรวมจาํนวน 100 คน 

ร้อยละ 35.2 รองลงมาในระดบัปานกลางจาํนวน 96 คน ร้อยละ 33.8 (รายละเอียดตาราง 122)  จะ

เห็นได้ว่าในประเด็นน้ีแสดงให้เห็นว่า กลุ่มตวัอย่างให้ความสําคญักบัการกาํหนดวาระสําหรับ

อภิปรายนโยบาย 

 

ตาราง  122  การมีส่วนร่วมกาํหนดวาระสาํหรับอภิปรายนโยบายเพื่อแสวงหาแนวทางในการแกไ้ข 

                    ของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ระดบัการมีส่วนร่วมกาํหนดวาระ

สาํหรับอภิปรายนโยบายเพ่ือ

แสวงหาแนวทางในการแกไ้ข  

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 10 6.0 10 8.6 20 7.0 

มากท่ีสุด 5 3.0 4 3.4 9 3.2 

มาก 51 30.4 40 34.5 91 32.0 

ปานกลาง 58 34.5 38 32.8 96 33.8 

นอ้ย 35 20.8 16 13.8 51 18.0 

นอ้ยท่ีสุด 9 5.4 8 6.9 17 6.0 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่มีความเห็นว่าผูน้าํชุมชนมีส่วนช่วยในการ

ผลกัดนัแกไ้ขปัญหาดา้นสุขภาพในระดบัปานกลางจาํนวน 112 คน ร้อยละ 39.4 อยา่งไรก็ตามเม่ือ

พิจารณาในระดบัมากถึงมากท่ีสุดรวมกนัพบวา่มีจาํนวนถึง 104 คน ร้อยละ 36.7 (รายละเอียดตาราง 

123)  แสดงใหเ้ห็นวา่ในภาพรวมผูต้อบแบบสอบถามยงัมีความเห็นวา่ผูน้าํชุมชนมีส่วนช่วยในการ

ผลกัดนัการแก้ไขปัญหาด้านสุขภาพของประชาชน ทั้งน้ีผูน้าํชุมชนเป็นผูท่ี้มีความสําคญัท่ีจะ

ขบัเคล่ือนในประเด็นสุขภาพร่วมกบัเครือข่ายในชุมชน 
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ตาราง  123   ความเห็นดา้นผูน้าํชุมชนมีส่วนช่วยในการผลกัดนัแกไ้ขปัญหาดา้นสุขภาพของกลุ่ม 

                     ตวัอยา่ง  

 

ความเห็นเก่ียวกบัการมีส่วนร่วม

ในการผลกัดนัแกไ้ขปัญหา

สุขภาพของผูน้าํชุมชน 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 4 2.4 1 .9 5 1.8 

มากท่ีสุด 16 9.5 10 8.6 26 9.2 

มาก 49 29.2 29 25.0 78 27.5 

ปานกลาง 61 36.3 51 44.0 112 39.4 

นอ้ย 36 21.4 21 18.1 57 20.1 

นอ้ยท่ีสุด 2 1.2 4 3.4 6 2.1 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่แลว้มีความเห็นว่าตนเองมีส่วนร่วมประชุม

ออกแบบโครงการแกไ้ขปัญหาดา้นสุขภาพในระดบัปานกลางจาํนวน 115 คน ร้อยละ 40.5 เม่ือ

พิจารณาภาพรวมในระดบัมากถึงมากท่ีสุดพบวา่มีจาํนวน 103 คน ร้อยละ 36.3 (รายละเอียดตาราง 

124)   แสดงให้เห็นวา่โดยส่วนใหญ่แลว้ประชาชนมีส่วนร่วมในกระบวนการขั้นตอนน้ีในระดบัท่ี

น่าพอใจ ซ่ึงจะช่วยส่งผลดีต่อโครงการและกิจกรรมในการแก้ไขปัญหาสุขภาพของคนในชุมชน

ต่อไป 
 

ตาราง 124   การมีส่วนร่วมประชุมออกแบบโครงการแกไ้ขปัญหาดา้นสุขภาพของกลุ่มตวัอยา่ง 
 

ระดบัการมีส่วนร่วมออกแบบ

โครงการแกไ้ขปัญหาสุขภาพ 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 13 7.7 9 7.8 22 7.7 

มากท่ีสุด 10 6.0 5 4.3 15 5.3 

มาก 51 30.4 37 31.9 88 31.0 

ปานกลาง 72 42.9 43 37.1 115 40.5 

นอ้ย 15 8.9 17 14.7 32 11.3 

นอ้ยท่ีสุด 7 4.2 5 4.3 12 4.2 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่มีความเห็นว่ามีส่วนร่วมรับทราบนโยบาย

ด้านกิจกรรมทางกายของเทศบาลในระดับมากถึงมากท่ีสุดรวมจาํนวน 122  คน ร้อยละ 43   

รองลงมาในระดบัปานกลางจาํนวน 115 คน ร้อยละ 40.5 (รายละเอียดตาราง 125)  ซ่ึงเห็นไดว้า่โดย

ภาพรวมแลว้กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่รับทราบนโยบายดา้นกิจกรรมทางกายของเทศบาล 

 

ตาราง 125   การมีส่วนร่วมรับทราบนโยบายดา้นกิจกรรมทางกายของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ระดบัการมีส่วนร่วมรับทราบ

นโยบายดา้นกิจกรรมทางกาย

ของเทศบาล 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 5 3.0 7 6.0 12 4.2 

มากท่ีสุด 15 8.9 15 12.9 30 10.6 

มาก 58 34.5 34 29.3 92 32.4 

ปานกลาง 69 41.1 46 39.7 115 40.5 

นอ้ย 16 9.5 14 12.1 30 10.6 

นอ้ยท่ีสุด 5 3.0 0 .0 5 1.8 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่มีความเห็นว่าเทศบาลมีการเผยแพร่ขอ้มูล

แผนงาน/โครงการกิจกรรมทางกายประจาํปีในระดบัมากและมากท่ีสุดรวมกนัพบว่า มีจาํนวนถึง 

146 คน ร้อยละ 51.4  รองลงมาอยูใ่นระดบัปานกลาง จาํนวน 99 คน ร้อยละ 34.9 (รายละเอียด

ตาราง 126) แสดงให้เห็นว่าเทศบาลไดใ้ห้ความสําคญัต่อการเผยแพร่ขอ้มูลแผนงาน/โครงการ

กิจกรรมทางกายประจาํปีต่อชุมชน 
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ตาราง 126  ความเห็นเก่ียวกบัการเผยแพร่ขอ้มูลแผนงาน/โครงการกิจกรรมทางกายประจาํปีของ 

                  เทศบาล 

 

เทศบาลมีการเผยแพร่ขอ้มูล

แผนงาน/โครงการกิจกรรมทางกาย

ประจาํปี 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มี 2 1.2 4 3.4 6 2.1 

มากท่ีสุด 23 13.7 12 10.3 35 12.3 

มาก 70 41.7 41 35.3 111 39.1 

ปานกลาง 52 31.0 47 40.5 99 34.9 

นอ้ย 19 11.3 10 8.6 29 10.2 

นอ้ยท่ีสุด 2 1.2 2 1.7 4 1.4 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ ส่วนใหญ่กลุ่มตวัอยา่งมีความเห็นวา่ปัญหาดา้นสุขภาพ

ท่ีตนเสนอไดถู้กประกาศเป็นนโยบายในระดบัปานกลางจาํนวน 117 คน ร้อยละ 41.2 เม่ือพิจารณา

ในระดบัมากรวมกบัมากท่ีสุดพบวา่มีจาํนวน 96 คน ร้อยละ 33.8 (รายละเอียดตาราง 127) แสดงให้

เห็นวา่โดยภาพรวมแลว้ประชาชนมีความเห็นวา่ ปัญหาสุขภาพของคนในชุมชนไดถู้กประกาศเป็น

นโยบาย สอดคลอ้งกบัสภาวะสุขภาพท่ีส่วนใหญ่เป็นโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง 

 

ตาราง 127  ปัญหาดา้นสุขภาพท่ีถูกประกาศเป็นนโยบาย 

 

ระดบัปัญหาดา้นสุขภาพท่ีถูก

ประกาศเป็นนโยบาย 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

5ไม่ทราบ 9 5.4 6 5.2 15 5.3 

มากท่ีสุด 10 6.0 7 6.0 17 6.0 

มาก 45 26.8 34 29.3 79 27.8 

ปานกลาง 69 41.1 48 41.4 117 41.2 

นอ้ย 32 19.0 20 17.2 52 18.3 

นอ้ยท่ีสุด 3 1.8 1 .9 4 1.4 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ข้อมูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่กลุ่มตัวอย่างเข้าร่วมรับฟังการประกาศ

นโยบายเพื่อสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกายในระดบัปานกลางจาํนวน 113 คน ร้อยละ 39.8  รองลงมา

คือ ระดบัมากถึงมากท่ีสุดรวมกนัจาํนวน 111 คน ร้อยละ 39 (รายละเอียดตาราง 128)  จะเห็นไดว้า่ 

ประชาชนส่วนใหญ่เขา้ร่วมรับฟังการประกาศนโยบาย ทั้งน้ีการประกาศนโยบายดงักล่าว มีการ

ปรากฏในสถานการณ์ไดแ้ก่  การประชุมอสม.ประจาํเดือน  การประชุมสภาเทศบาล  การประชุม/

อบรมด้านสุขภาพแก่ประชาชน การจัดทําป้ายประกาศนโยบาย และการประกาศของ

นายกเทศมนตรีอยา่งเป็นทางการแก่ประชาชน เป็นตน้  

 

ตาราง 128  การเขา้ร่วมรับฟังประกาศนโยบายเพื่อสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกายของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ระดบัการเขา้ร่วมรับฟังการ

ประกาศนโยบายฯ 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไมไ่ดเ้ขา้ร่วมรับฟัง 7 4.2 5 4.3 12 4.2 

มากท่ีสุด 12 7.1 6 5.2 18 6.3 

มาก 53 31.5 40 34.5 93 32.7 

ปานกลาง 65 38.7 48 41.4 113 39.8 

นอ้ย 29 17.3 14 12.1 43 15.1 

นอ้ยท่ีสุด 2 1.2 3 2.6 5 1.8 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ ส่วนใหญ่มีความเห็นวา่โครงการเพื่อสุขภาพในหมู่บา้น

ไดถู้กเสนอเป็นนโยบายในระดบัมากรวมกบัมากท่ีสุดจาํนวน 145 คน ร้อยละ 51.1 รองลงมาคือ

ระดบัปานกลางจาํนวน 97 คน ร้อยละ 34.2 (รายละเอียดตาราง  129)  จะเห็นไดว้า่เทศบาลให้

ความสําคัญต่อการดําเนินงานโครงการเพื่อสุขภาพของชุมชนในระดับมากถึงมากท่ีสุดและ

ประชาชนเองก็รับทราบวา่โครงการของชุมชนมีความสําคญัเพียงพอท่ีเทศบาลรับขอ้เสนอเขา้เป็น

นโยบายสาธารณะดา้นกิจกรรมทางกาย 
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ตาราง  129 โครงการเพื่อสุขภาพในหมู่บา้นท่ีถูกเสนอเป็นนโยบายสาธารณะ 

 

โครงการเพื่อสุขภาพใน

หมู่บา้นท่ีถูกเสนอเป็นนโยบาย 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไมท่ราบ 3 1.8 4 3.4 7 2.5 

มากท่ีสุด 17 10.1 11 9.5 28 9.9 

มาก 66 39.3 51 44.0 117 41.2 

ปานกลาง 63 37.5 34 29.3 97 34.2 

นอ้ย 18 10.7 15 12.9 33 11.6 

นอ้ยท่ีสุด 1 .6 1 .9 2 .7 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ข้อมูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่มีความเห็นว่าเทศบาลมีการร่วมรณรงค์

ประชาสัมพนัธ์ใหค้นในชุมชนรับทราบนโยบายฯในระดบัมากถึงมากท่ีสุด จาํนวน 148 คน ร้อยละ 

52.1 รองลงมาในระดบัปานกลางจาํนวน 100 คน ร้อยละ 35.2 (รายละเอียดตาราง 130) จะเห็นไดว้า่

เทศบาลได้ให้ความสําคัญในการรณรงค์ประชาสัมพันธ์ให้คนในชุมชนรับทราบนโยบาย 

สอดคลอ้งกบัผลการลงพื้นท่ีเพื่อสนทนากลุ่มกบัประชาชนในประเด็นการรับรู้ รับทราบนโยบายท่ี

ใหข้อ้มูลวา่ รับทราบนโยบายจากหลายแหล่งไดแ้ก่  จากการประชุมอาสาสมคัรหมู่บา้น การประชุม

ประชาคมหมู่บา้น จากการพูดคุยกบัอาสาสมคัรหมู่บา้น  ผูน้าํชุมชน และการประกาศของท่าน

นายกเทศมนตรี เป็นตน้ 
 

ตาราง 130  การร่วมรณรงคป์ระชาสัมพนัธ์ใหค้นในชุมชนรับทราบนโยบาย 
 

การร่วมรณรงคป์ระชาสมัพนัธ์ใหค้น

ในชุมชนรับทราบนโยบาย 

ของเทศบาล 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่ทราบ 7 4.2 5 4.3 12 4.2 

มากท่ีสุด 25 14.9 11 9.5 36 12.7 

มาก 61 36.3 51 44.0 112 39.4 

ปานกลาง 63 37.5 37 31.9 100 35.2 

นอ้ย 10 6.0 10 8.6 20 7.0 

นอ้ยท่ีสุด 2 1.2 2 1.7 4 1.4 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ ส่วนใหญ่กลุ่มตวัอยา่งมีความเห็นวา่ ตนเองมีส่วนร่วม

ดาํเนินการตามนโยบายโครงการ/แผนงานกิจกรรมทางกายในระดบัปานกลางจาํนวน 114 คน ร้อย

ละ 40.1 รองลงมาในจาํนวนท่ีแตกต่างกนัมากนกัคือระดบัมากและมากท่ีสุดรวมกนัมีจาํนวน 112 

คน ร้อยละ 39.4  (รายละเอียดตาราง  131) แสดงให้เห็นวา่ โดยส่วนใหญ่แลว้ประชาชนมีส่วนร่วม

ในการดาํเนินงานโครงการ/แผนงานของชุมชน 

 

ตาราง  131  การมีส่วนร่วมดาํเนินการตามนโยบายโครงการ/แผนงาน ของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ระดบัการมีส่วนร่วม

ดาํเนินการตามนโยบาย

โครงการ/แผนงาน 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 8 4.8 5 4.3 13 4.6 

มากท่ีสุด 14 8.3 9 7.8 23 8.1 

มาก 54 32.1 35 30.2 89 31.3 

ปานกลาง 67 39.9 47 40.5 114 40.1 

นอ้ย 24 14.3 18 15.5 42 14.8 

นอ้ยท่ีสุด 1 .6 2 1.7 3 1.1 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ข้อมูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่มีความเห็นว่าตนเองมีส่วนร่วมประสาน

เครือข่ายในชุมชนท่ีเก่ียวขอ้งในการดาํเนินกิจกรรมโครงการฯ ในระดบัมากถึงมากท่ีสุดจาํนวน 

127 คน ร้อยละ 44.7  รองลงมาในระดบัปานกลางจาํนวน 104 คน ร้อยละ 36.6 (รายละเอียดตาราง 

132)  แสดงให้เห็นว่าโดยภาพรวมแลว้ประชาชนส่วนใหญ่มีส่วนร่วมในการประสานเครือข่าย

ภายในชุมชนในช่วงของการดาํเนินงานโครงการ สอดคลอ้งกบัผลของการลงพื้นท่ีเพื่อติดตามเยี่ยม

โครงการท่ีพบว่าสมาชิกดา้นกิจกรรมทางกายแต่ละชมรมมีการติดต่อประสานงานร่วมกนั ไดแ้ก่ 

อสม. ผูน้าํชุมชน ชมรมผูสู้งอาย ุชมรมแม่บา้น กลุ่มเยาวชน และปราชญช์าวบา้น เป็นตน้ 
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ตาราง  132  การมีส่วนร่วมประสานเครือข่ายในชุมชนท่ีเก่ียวขอ้งของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ระดบัการมีส่วนร่วมประสาน

เครือข่ายในชุมชนท่ีเก่ียวขอ้ง 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 6 3.6 7 6.0 13 4.6 

มากท่ีสุด 14 8.3 6 5.2 20 7.0 

มาก 64 38.1 43 37.1 107 37.7 

ปานกลาง 62 36.9 42 36.2 104 36.6 

นอ้ย 19 11.3 16 13.8 35 12.3 

นอ้ยท่ีสุด 3 1.8 2 1.7 5 1.8 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ ส่วนใหญ่มีส่วนร่วมเขา้รับการอบรมความรู้เก่ียวกบัการ

ส่งเสริมสุขภาพในระดบัมากถึงมากท่ีสุดจาํนวน 167 คน ร้อยละ 58.8  รองลงมาในระดบัปานกลาง

จาํนวน 77 คน ร้อยละ 27.1(รายละเอียดตาราง  133)  จะเห็นไดว้่าประชาชนส่วนใหญ่ผ่านการ

อบรมความรู้ดา้นการส่งเสริมสุขภาพซ่ึงจะส่งผลดีต่อการดูแลสุขภาพตนเอง 

 

ตาราง  133  การมีส่วนร่วมเขา้รับการอบรมความรู้เก่ียวกบัการส่งเสริมสุขภาพของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ระดบัการมีส่วนร่วมเขา้รับการ

อบรมความรู้เก่ียวกบัการ 

ส่งเสริมสุขภาพ 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 7 4.2 6 5.2 13 4.6 

มากท่ีสุด 34 20.2 30 25.9 64 22.5 

มาก 68 40.5 35 30.2 103 36.3 

ปานกลาง 41 24.4 36 31.0 77 27.1 

นอ้ย 15 8.9 7 6.0 22 7.7 

นอ้ยท่ีสุด 3 1.8 2 1.7 5 1.8 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่เห็นว่าหน่วยงานสาธารณสุขหรืออสม.ใน

ชุมชนไดใ้หค้วามร่วมมือดา้นสุขภาพและการออกกาํลงักายในระดบัมากถึงมากท่ีสุดรวมกนัจาํนวน 

225 คน ร้อยละ 79.2  รองลงมาในระดบัปานกลางจาํนวน 55 คน ร้อยละ 19.4 (รายละเอียดตาราง 

134) แสดงให้เห็นวา่หน่วยงานสาธารณสุขหรือ อสม. มีความเขม้แข็งในการร่วมมือกบัประชาชน

ในดา้นสุขภาพและการออกกาํลงักาย ซ่ึงสอดคลอ้งกบัผลของการเยี่ยมติดตามโครงการของผูว้ิจยัท่ี

พบวา่เครือข่ายดงักล่าวมีการทาํงานเชิงรุกและเขา้ถึงประชาชนในชุมชนอยา่งแทจ้ริง 

 

ตาราง 134  หน่วยงานสาธารณสุขหรืออสม.ในชุมชนไดใ้หค้วามร่วมมือดา้นสุขภาพและการออก 

                  กาํลงักาย 

 

ระดบัการใหค้วามร่วมมือดา้น

สุขภาพและการออกกาํลงักาย

ของหน่วยงานสาธารณสุข 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

มากท่ีสุด 76 45.2 37 31.9 113 39.8 

มาก 61 36.3 51 44.0 112 39.4 

ปานกลาง 29 17.3 26 22.4 55 19.4 

นอ้ย 2 1.2 1 .9 3 1.1 

นอ้ยท่ีสุด 0 .0 1 .9 1 .4 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ข้อมูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่ร่วมจัดกิจกรรมต่างๆด้านสุขภาพและ

กิจกรรมทางกายร่วมกบัเทศบาลในระดบัปานกลางจาํนวน 128 คน ร้อยละ 45.1 อยา่งไรก็ตามเม่ือ

พิจารณาในระดบัมากถึงมากท่ีสุดรวมกนัพบวา่มีจาํนวนถึง 122 คน ร้อยละ 42.9 (รายละเอียดตาราง  

135) แสดงให้เห็นว่าส่วนใหญ่แลว้ในภาพรวมประชาชนเขา้มามีส่วนร่วมในกิจกรรมทางกาย

ร่วมกบัเทศบาลเป็นอย่างดี สอดคลอ้งกบัขอ้มูลผลการลงติดตามในพื้นท่ีพบว่าในแต่ละชุมชนมี

กิจกรรมทางกายตามแผนของโครงการอยา่งสมํ่าเสมอโดยแต่ละชุมชนมีผูเ้ขา้มาร่วมกิจกรรมไดแ้ก่ 

สมาชิกสภาเทศบาล  ผูน้าํชุมชน อสม. ชมรมผูสู้งอาย ุกลุ่มแม่บา้น และเยาวชน  เป็นตน้ 
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ตาราง   135  การเขา้ร่วมจดักิจกรรมต่างๆดา้นสุขภาพและกิจกรรมทางกายร่วมกบัเทศบาล 

 

ระดบัการเขา้ร่วมจดักิจกรรม

ต่างๆ ดา้นสุขภาพและ

กิจกรรมทางกายกบัเทศบาล 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 7 4.2 2 1.7 9 3.2 

มากท่ีสุด 20 11.9 19 16.4 39 13.7 

มาก 57 33.9 26 22.4 83 29.2 

ปานกลาง 69 41.1 59 50.9 128 45.1 

นอ้ย 15 8.9 8 6.9 23 8.1 

นอ้ยท่ีสุด 0 .0 2 1.7 2 .7 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่เคยพบขอ้บกพร่องของโครงการและได้มี

ส่วนร่วมใหข้อ้เสนอแนะแก่ผูน้าํชุมชนในระดบัปานกลางจาํนวน 127 คน ร้อยละ 44.7 รองลงมาคือ

ระดบัมากและมากท่ีสุดรวมจาํนวน 72 คน ร้อยละ 25.3 (รายละเอียดตาราง  136) จะเห็นไดว้า่โดย

ภาพรวมแล้วประชาชนมีส่วนร่วมในการช่วยเสนอข้อบกพร่องของโครงการท่ีพบเห็นแก่ผูน้ํา

ชุมชน สอดคลอ้งกบัผลของการลงพื้นท่ีเขา้สนทนากลุ่มกบัประชาชนในแต่ละชุมชน ท่ีให้ขอ้มูล

กรณีพบเจอปัญหาเช่น วสัดุอุปกรณ์ดา้นสนบัสนุนกิจกรรมทางกายชาํรุด  หรือติดขดัเร่ืองสถานท่ี

ออกกาํลงักายจะแจง้ให้กบัหวัหนา้โครงการทราบและหากไม่สามารถแกไ้ขไดก้็จะแจง้ผูน้าํชุมชน

เพื่อรับทราบและหาทางแกไ้ขร่วมกนัต่อไป 
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ตาราง  136  ขอ้บกพร่องของโครงการและการมีส่วนร่วมใหข้อ้เสนอแนะแก่ผูน้าํชุมชน 

 

ขอ้บกพร่องของโครงการ และ

ระดบัการมีส่วนร่วมในการให้

ขอ้เสนอแนะแก่ผูน้าํชุมชน 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 7 4.2 6 5.2 13 4.6 

มากท่ีสุด 9 5.4 1 .9 10 3.5 

มาก 39 23.2 23 19.8 62 21.8 

ปานกลาง 77 45.8 50 43.1 127 44.7 

นอ้ย 34 20.2 31 26.7 65 22.9 

นอ้ยท่ีสุด 2 1.2 5 4.3 7 2.5 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ขอ้มูลจากการศึกษาพบวา่ ส่วนใหญ่เขา้ร่วมปรึกษาหารือเก่ียวกบัปัญหาอุปสรรค

ของโครงการระหวา่งดาํเนินการในระดบัปานกลางจาํนวน 108 คน ร้อยละ 38.0 รองลงมาคือระดบั

มากถึงมากท่ีสุดจาํนวน 92 คน ร้อยละ 32.4 (รายละเอียดตาราง 137)  จะเห็นไดว้า่โดยภาพรวมแลว้

จาํนวนคนท่ีเข้าไปมีส่วนร่วมปรึกษาหารือเก่ียวกับปัญหาอุปสรรคของโครงการมีจาํนวนมาก

พอควรซ่ึงเป็นผลดีต่อการดาํเนินงานโครงการใหมี้ความต่อเน่ือง 
 

ตาราง 137  การเขา้ร่วมปรึกษาหารือเก่ียวกบัปัญหาอุปสรรคของการดาํเนินการโครงการของกลุ่ม 

                ตวัอยา่ง 

 

ระดบัการเขา้ร่วมปรึกษาหารือ

เก่ียวกบัปัญหาอุปสรรคของการ

ดาํเนินการโครงการ 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 9 5.4 9 7.8 18 6.3 

มากท่ีสุด 6 3.6 3 2.6 9 3.2 

มาก 51 30.4 32 27.6 83 29.2 

ปานกลาง 63 37.5 45 38.8 108 38.0 

นอ้ย 37 22.0 24 20.7 61 21.5 

นอ้ยท่ีสุด 2 1.2 3 2.6 5 1.8 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ข้อมูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่มีส่วนร่วมในการติดตามประเมินผลการ

ดาํเนินงานโครงการกิจกรรมทางกายในระดบัมากถึงมากท่ีสุดรวมกนัจาํนวน 118 คน ร้อยละ 41.6  

รองลงมาในระดบัปานกลางจาํนวน 94 คน ร้อยละ 33.1 (รายละเอียดตาราง  138)  ซ่ึงจะเห็นไดว้า่

ประชาชนส่วนใหญ่มีส่วนร่วมในกิจกรรมดา้นน้ีสูง ทาํให้เห็นภาพของความร่วมมือกนัเป็นอยา่งดี  

สอดคลอ้งกบัผลการลงพื้นท่ีเพื่อติดตามประเมินผลการดาํเนินงานโครงการ ท่ีพบวา่มีผูท่ี้เก่ียวขอ้ง

ลงติดตามประเมินผลร่วมกนั ไดแ้ก่  อสม.  ผูน้าํชุมชน  สมาชิกสภาเทศบาล  ผูแ้ทนภาคประชาชน 

เป็นตน้ ซ่ึงในการติดตามประเมินผลจะเป็นไปในลกัษณะของการเสริมกาํลงัใจซ่ึงกนัและกนั  

 

ตาราง  138   การมีส่วนร่วมในการติดตามประเมินผลการดาํเนินงานโครงการกิจกรรมทางกายของ 

                    กลุ่มตวัอยา่ง 

 

ระดบัการมีส่วนร่วมในการ

ติดตามประเมินผลการ

ดาํเนินงานโครงการกิจกรรม 

ทางกาย 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 11 6.5 10 8.6 21 7.4 

มากท่ีสุด 9 5.4 8 6.9 17 6.0 

มาก 62 36.9 39 33.6 101 35.6 

ปานกลาง 59 35.1 35 30.2 94 33.1 

นอ้ย 25 14.9 22 19.0 47 16.5 

นอ้ยท่ีสุด 2 1.2 2 1.7 4 1.4 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 
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  ขอ้มูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่มีส่วนร่วมติดตามการทาํงานของโครงการ

ตั้งแต่เร่ิมตน้จนส้ินสุดกระบวนการการในระดบัมากถึงมากท่ีสุดจาํนวน 120 คน ร้อยละ 42.2 

รองลงมาคือ ระดบัปานกลางจาํนวน 101 คน ร้อยละ 35.6 (รายละเอียดตาราง 139) จะเห็นไดว้า่โดย

ภาพรวมแลว้ประชาชนมีส่วนร่วมในการติดตามโครงการตั้งแต่เร่ิมตน้จนส้ินสุด สอดคลอ้งกบัผล

ของการลงเยี่ยมติดตามในพื้นท่ีพบว่าในแต่ละชุมชน 27 ชุมชนมีการดาํเนินกิจกรรมทางกายตาม

แผนของโครงการอย่างต่อเน่ือง สมํ่าเสมอ และประชาชนสามารถปฏิบติัเป็นส่วนหน่ึงของกิจวตัร

ประจาํวนั 

 

ตาราง  139  การมีส่วนร่วมติดตามการทาํงานของโครงการตั้งแต่เร่ิมตน้จนส้ินสุดกระบวนการ 

                    ของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ระดับการมีส่วนร่วมติดตาม

การทาํงานของโครงการตั้งแต่

เร่ิมตน้จนส้ินสุดกระบวนการ 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 9 5.4 10 8.6 19 6.7 

มากท่ีสุด 10 6.0 10 8.6 20 7.0 

มาก 59 35.1 41 35.3 100 35.2 

ปานกลาง 63 37.5 38 32.8 101 35.6 

นอ้ย 24 14.3 16 13.8 40 14.1 

นอ้ยท่ีสุด 3 1.8 1 .9 4 1.4 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

  ข้อมูลจากการศึกษาพบว่า ส่วนใหญ่มีส่วนร่วมเสนอแนะวิธีการแก้ไขปัญหา

อุปสรรคหากพบหลงัจากดาํเนินโครงการในระดบัปานกลางจาํนวน 103 คน ร้อยละ 36.3 รองลงมา

ในระดบัมากถึงมากท่ีสุดจาํนวน 95 คน ร้อยละ 33.5 (รายละเอียดตาราง 140) จะเห็นไดว้่าโดย

ภาพรวมแลว้ประชาชนเขา้มามีส่วนร่วมในกระบวนการขั้นสุดทา้ยของการดาํเนินงานโครงการคือ 

ร่วมเสนอแนะวิธีการแกไ้ขปัญหาอุปสรรค สอดคล้องกบัผลการลงเยี่ยมติดตามในพื้นท่ี ท่ีพบว่า

ประชาชนมีการรวมตวักนัดาํเนินงานอยา่งสมํ่าเสมอเม่ือมีปัญหาอุปสรรคจะมีการประชุมหารือกนั

อย่างไม่เป็นทางการและชุมชนมีการวางแผนท่ีจะมีกิจกรรมทางกายเช่นน้ีตลอดไปเพื่อให้สมาชิก

ในชุมชนมีสุขภาพดี 
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ตาราง  140  การมีส่วนร่วมเสนอแนะวิธีการแกไ้ขปัญหาอุปสรรคท่ีพบหลงัจากดาํเนินโครงการ 

                  ของกลุ่มตวัอยา่ง 

 

ระดบัการมีส่วนร่วมเสนอแนะ

วธีิการแกไ้ขปัญหาฯหลงัการ

ดาํเนินโครงการ 

วยัทาํงาน วยัสูงอาย ุ รวม 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

ไม่มีส่วนร่วม 12 7.1 11 9.5 23 8.1 

มากท่ีสุด 9 5.4 4 3.4 13 4.6 

มาก 50 29.8 32 27.6 82 28.9 

ปานกลาง 60 35.7 43 37.1 103 36.3 

นอ้ย 34 20.2 24 20.7 58 20.4 

นอ้ยท่ีสุด 3 1.8 2 1.7 5 1.8 

รวม 168 100.0 116 100.0 284 100.0 

 

ผลของการทาํสนทนากลุ่ม (Focus group discussion) ในช่วงการติดตามและประเมินผลมีข้อ

ค้นพบดังนี ้

 

   ในช่วงของการติดตามประเมินผลนโยบายสาธารณะดา้นกิจกรรมทางกาย ผูว้ิจยั

ไดจ้ดักิจกรรมการสนทนากลุ่มควบคู่กบัการเก็บขอ้มูลเชิงปริมาณ 6โดยมีวตัถุประสงค์เพื่อคน้หา  

รวบรวม และอธิบายปรากฎการณ์ของชุมชนในรายละเอียดในประเด็นของนโยบายสาธารณะดา้น

กิจกรรมทางกายของเทศบาลเมืองเมืองแกน กลุ่มเป้าหมายคือ ประชาชนในตาํบลอินทขิล และ

ตาํบลช่อแล โดยผูว้ิจยัทาํหนา้ท่ีเป็นผูด้าํเนินการสนทนากลุ่ม (Moderator) และคอยยกประเด็นใน

การสนทนา เพื่อชกัจูงให้กลุ่มเกิดการคิดวิเคราะห์แนวคิดและแสดงความคิดเห็นต่อประเด็นหรือ

แนวทางการสนทนาอยา่งกวา้งขวางและละเอียดลึกซ้ึงมากข้ึน กลุ่มท่ีทาํการสนทนามีจาํนวน 10 คน 

โดยคดัเลือกมาจากประชาชนท่ีเขา้ร่วมโครงการกิจกรรมทางกาย สถานท่ีจดักิจกรรมสนทนากลุ่ม

คือ 1) ลานหน้าบา้นประธานอาสาสมคัรสาธารณสุข บา้นปง ตาํบลอินทขิล และ 2) ศาลา

อเนกประสงคว์ดัช่อแล ต.ช่อแล ผลการสนทนาสามารถสรุปไดด้งัต่อไปน้ี 
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1. โครงการและกจิกรรม 

1.1 เหตุผลท่ีประชาชนในชุมชนมีการดาํเนินงานโครงการดา้นกิจกรรม

ทางกายเน่ืองจาก ปัญหาสุขภาพและความเจ็บป่วยมีเพิ่มข้ึน บางคนป่วยหลายโรค ไดแ้ก่ ความดนั

โลหิตสูง  เบาหวาน ไขมนัในเลือดสูง  เป็นตน้ ซ่ึงแต่เดิมมีการออกกาํลงักายอยูบ่า้ง  แต่ยงัขาดความ

ต่อเน่ืองอยา่งไรก็ตามปี 2555 ถือเป็นโอกาสดีท่ีเทศบาลไดใ้ห้ความสําคญักบัสุขภาพ ตามความเห็น

ของประชาชนมากข้ึนและอนุมติัเงินงบประมาณส่วนหน่ึงสาํหรับการจดัทาํโครงการสุขภาพ 

1.2 ผู ้ท่ี ริ เ ร่ิมโครงการและกิจกรรมได้แก่ ประชาชน  อาสาสมัคร

สาธารณสุข  ชมรมผูสู้งอาย ุ กลุ่มแม่บา้น เป็นตน้ โดยเร่ิมดาํเนินการจากการชกัชวนกลุ่มท่ีสนใจเขา้

มาจดัทาํโครงการร่วมกนั ระดมความคิดเห็นร่วมกนัเพื่อวางแผนกิจกรรมทางกายให้เป็นไปตาม

เป้าหมายท่ีตั้งไวคื้อ การส่งเสริมสุขภาพของประชาชนในชุมชนใหมี้สุขภาพดี 

1.3 สภาพและวฒันธรรมของชุมชนช่วยให้โครงการมีการดาํเนินงานได้

เป็นอย่างดีโดย ลักษณะชุมชนในเขตเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันาเป็นชุมชนเกษตรกร มีการ

ช่วยเหลือซ่ึงกนัและกนั  เอ้ือเฝ้ือเผื่อแผ ่ มีการรวมกลุ่มในชุมชน ไดแ้ก่ กลุ่มแม่บา้น ชมรมผูสู้งอาย ุ 

กลุ่มส่งเสริมอาชีพผูสู้งอาย ุ เป็นตน้ 

1.4 กิจกรรมของโครงการช่วยยกระดับความเป็นอยู่ด้านสุขภาพคือ 

หลงัจากท่ีไดล้งมือทาํกิจกรรมตามโครงการทาํให้ประชาชนรู้สึกวา่สุขภาพดีข้ึน เช่น จากท่ีเคยปวด

เม่ือยตอ้งไปหาหมอบ่อยๆ ก็ลดลง    บางรายตอ้งไปพบแพทยทุ์กเดือนเน่ืองจากไม่สบาย  ปวดหัว  

เพลีย ก็พบว่ามีอาการดีข้ึนมาก  ไม่ตอ้งไปพบแพทยด์ว้ยอาการเหล่าน้ีอีกเลยในช่วงเวลาท่ีผา่นมา

หลงัทาํกิจกรรม  ยกเวน้การไปพบแพทยต์ามนดัเน่ืองจากโรคประจาํตวั (ไดแ้ก่ เบาหวาน  ความดนั

โลหิตสูง  ไขมนัในเลือดสูง เป็นตน้ 

 

2. เป้าหมายของโครงการ 

   จากผลการสนทนากลุ่มไดข้อ้มูลท่ีใกลเ้คียงกนัในประเด็นของเป้าหมายโครงการ 

คือ แต่ละโครงการมีเป้าหมายมุ่งใหป้ระชาชนในชุมชนมีสุขภาพดี  แข็งแรง  และมีส่วนร่วมในการ

ทาํกิจกรรม 

   ในส่วนของกระบวนการมีส่วนร่วมพบว่า  ทางเทศบาลได้เปิดโอกาสให้

ประชาชนไดแ้สดงความคิดเห็นและแสดงความตอ้งการอย่างเสรี  มีการเปิดเวทีทอ้งถ่ินเพื่อให้เกิด

การระดมสมองร่วมกนัระหวา่ง  ฝ่ายบุคลากรจากเทศบาล  ภาคประชาชน  กลุ่มหรือชมรมต่างๆ ใน

การเสนอเป็นวาระนโยบายด้านสุขภาพด้านกิจกรรมทางกายสําหรับผูสู้งอายุ ทั้ งน้ีเพื่อพฒันา

คุณภาพชีวติของประชาชนต่อไป 
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   ประเด็นสาํคญัท่ีประชาชนอยากจะเห็นและอยากให้เกิดข้ึนเม่ือส้ินสุดโครงการคือ  

การท่ีคนในชุมชนมีสุขภาพดี  โดยผ่านการดาํเนินงานดา้นกิจกรรมทางกายโดยชุมชนมีส่วนร่วม

และดาํเนินการโดยชุมชนเองไดอ้ยา่งต่อเน่ือง 

 

3.  กระบวนการทาํงานของโครงการและกจิกรรม 

   กระบวนการทาํงานมีดงัต่อไปน้ี  1) หวัหนา้โครงการประสานนดัหมายสมาชิกให้

เขา้ร่วมพดูคุยกนัถึงวตัถุประสงคแ์ละขั้นตอนท่ีจะดาํเนินการ 2) จดัทาํโครงการฯ 3) เสนอโครงการ

ต่อเทศบาล 4) รับงบประมาณและจดัสรรซ้ือวสัดุตามแผนงาน 5) นดัหมายวนัเวลาท่ีจะเร่ิมทาํ

กิจกรรมร่วมกนั โดยโครงการส่วนใหญ่นดัหมายทาํกิจกรรมในช่วงเยน็ระหวา่งเวลา 17.00-19.00 

น.  6) ปฏิบติักิจกรรมตามแผนของโครงการ  โดยมีการลงช่ือในสมุดทะเบียนทุกคร้ัง  7) ประชุม/

พบปะหารือความกา้วหนา้การดาํเนินโครงการ 8) ดาํเนินกิจกรรมต่อเน่ืองจนเสร็จส้ินโครงการ  

   ผูท่ี้เขา้ร่วมโครงการไดแ้ก่ ประชาชน  อาสาสมคัรสาธารณสุข  ผูน้าํชุมชน ชมรม

ผูสู้งอาย ุ ชมรมแม่บา้น เป็นตน้ 

   ส่ิงเป็นไปตามแผน ไดแ้ก่ ในขั้นตอนการประสานงาน  การจดัทาํโครงการ การ

เสนอโครงการต่อเทศบาล  การไดรั้บการจดัสรรงบประมาณ การลงมือปฏิบติักิจกรรม  เป็นตน้   

   ส่ิงท่ีไม่เป็นไปตามแผน ได้แก่  การนัดหมายประชุมหารือความก้าวหน้าการ

ดาํเนินการโครงการ ยงัติดขดัในเร่ืองความพร้อมดา้นเวลาบางชุมชนไม่สามารถจดัประชุมอยา่งเป็น

ทางการไดแ้ต่ไดป้รับเป็นการพูดคุยหารือกนัอย่างไม่เป็นทางการแทน ซ่ึงก็ไดผ้ลและขอ้สรุปของ

กลุ่มเป็นท่ีน่าพอใจ โดยเฉพาะการมีส่วนร่วมของประชาชน 

 

4. ผลทีเ่กดิขึน้จากการปฏิบัติงานของโครงการและกจิกรรม 

   ส่ิงท่ีได้จากการลงมือปฏิบติัตามแผนโครงการ/กิจกรรมคือ “ได้ความสามคัคี”  

“ไดส่้วนร่วมของคนในชุมชน”  “มีความสุข”  “สุขภาพดี”  “สุขภาพแขง็แรง” “ไดค้ลายเครียด” “ได้

หวัเราะ”  “คลายเหงา”  “ไดอ้อกกาํลงักาย”  “ไดม้าเจอกนั”  “ม่วนแต้ๆ ”  “ไดก้าํลงัใจ”  

   ผลท่ีไดรั้บจากการเขา้ร่วมกิจกรรมต่อสุขภาพของคนในชุมชนคือ  คนในชุมชนมี

สุขภาพดีข้ึน  สอดคล้องกบัความเห็นของคนในชุมชนคือ  “เด๋ียวน้ีไม่ป่วยบ่อยเหมือนแต่ก่อน” 

“ช่วงน้ีไม่ไปหาหมอบ่อยแลว้” “ตั้งแต่เขา้โครงการสุขภาพดีข้ึนไม่ไปหาหมอแลว้”  “แข็งแรงข้ึน”  

“รู้สึกทาํอะไรคล่องข้ึน”  “ไม่เหน่ือยง่าย”  “คล่องตวั” “รับจา้งทาํงานไดน้านข้ึน”  “ไปทาํสวนแลว้ก็

มานาํแอโรบิคใหเ้พื่อนๆไดอ้ยู ่ไม่เหน่ือย” (ครูแอโรบิค)  “มีความสุข  ไดเ้หง่ือ”  “สนุกและสุขภาพ
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แขง็แรง” “คลายเครียด”  “นอนหลบัสนิท”  (ผูสู้งอายท่ีุเขา้ร่วมโครงการ ต.ช่อแล  ต.อินทขิล:ขอ้มูล

จากการสนทนากลุ่ม) 

   ผลท่ีไดรั้บถือวา่มีความสําเร็จตามแผนงานและเป้าหมายของโครงการ คือ มีการ

ทาํงานตามขั้นตอนท่ีวางไวร่้วมกนัในแต่ละชุมชน (ดงัขอ้สรุป 3.1) สอดคลอ้งกบัผลการประเมิน

อยา่งมีส่วนร่วมของคณะกรรมการชุมชน ท่ีลงไปสังเกตการณ์ในสถานการณ์จริงและพบวา่ มีการ

ดาํเนินงานตามแผนงานโครงการ และประชาชนในชุมชนไดส้ะทอ้นภาพของประโยชน์ท่ีไดจ้าก

โครงการทั้งในแง่ท่ีมีผลดีต่อสุขภาพและในดา้นของการมีส่วนร่วมของชุมชนซ่ึงนาํสู่ความสําเร็จ

ตามแผนงาน/เป้าหมายของโครงการ 

   ประเด็นสําคญัอีกประเด็นหน่ึงคือ ชุมชนจะสามารถทาํส่ิงใดให้ดีกวา่ผลท่ีไดจ้าก

โครงการ/กิจกรรม ประชาชนในชุมชนใหค้วามเห็นพอ้งกนัวา่ “ชุมชนจะมีกิจกรรมทางกายร่วมกนั

ต่อไป”   “จะทาํกิจกรรมเช่นน้ีในชุมชนต่อไปแมจ้ะไม่มีโครงการวิจยัเขา้มาแล้ว”  “จะทาํต่อไป

เพราะวา่ดีต่อสุขภาพ”  “จะทาํต่อไปเพราะเทศบาลมีโครงการต่อเน่ือง” “เราทาํอยูเ่ป็นประจาํอยูแ่ลว้

และจะทาํต่อไป”  “จะขยายกลุ่มโดยชกัชวนคนอ่ืนๆต่อไป”  “ขอให้เทศบาลทาํต่อ”  “เม่ือเราได้

สุขภาพดี ก็ตอ้งบอกต่อ” (ผูสู้งอายุท่ีเขา้ร่วมโครงการ ต.ช่อแล  ต.อินทขิล:ขอ้มูลจากการสนทนา

กลุ่ม) 

 

5. อุปสรรค  ข้อขัดข้อง  ปัญหาทีเ่กดิจากการปฏิบัติงานโครงการและกจิกรรม 

  ส่ิงท่ีเป็นอุปสรรคในด้านงบประมาณนั้น งบประมาณท่ีได้มีน้อย ทางออกของ

ชุมชนคือ การบริหารจดัการให้เกิดโครงการข้ึนจริงให้ได ้โดยอาศยัตน้ทุนทางสังคม เช่น สถานท่ี

ขอใช้จากวดั  โรงเรียน   ลานอเนกประสงค์  ศาลาชุมชน เป็นตน้  สําหรับในส่วนของการขยาย

จาํนวนครูแอโรบิคสู่ชุมชนอ่ืนๆท่ียงัไม่มีครู ไดอ้าศยัการขอความอนุเคราะห์ครูพี่เล้ียงมาสอนโดย

ไม่เสียค่าใช้จ่ายแต่เป็นการช่วยในลกัษณะของการสร้างครูใหม่ด้วยจิตอาสา  ซ่ึงสอดคลอ้งกบัผล

ของการลงไปติดตามเยี่ยม พบวา่การขยายผลในลกัษณะน้ีชุมชนสามารถสร้างครูพี่เล้ียงเพิ่มข้ึนได้

จริงภายใตข้อ้จาํกดัดา้นงบประมาณ ซ่ึงจากผลของการแกปั้ญหาดงักล่าวส่งผลให้การดาํเนินงาน

โครงการเกิดความสาํเร็จและมีการร่วมทาํกิจกรรมไดอ้ยา่งย ัง่ยนืต่อไป 

   ส่วนสรุป ประเด็นด้านการมีส่วนร่วมของประชาชนในกระบวนการพฒันา

นโยบายสาธารณะเพื่อสุขภาพดา้นกิจกรรมทางกายของเทศบาลเมืองเมืองแกนพฒันา พบว่าโดย

ภาพรวมแล้วประชาชนในชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมในทุกขั้นตอนของกระบวนการนับตั้ งแต่

กระบวนการกาํหนดนโยบายสาธารณะ  โดยในขั้นน้ีประชาชนเขา้มามีส่วนร่วมในระดบัการคิด/

วเิคราะห์ปัญหาสุขภาพ จนสามารถระบุประเด็นปัญหาสุขภาพไดโ้ดยชุมชนเอง  จนพฒันาเขา้สู่การ
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พฒันาทางเลือกนโยบายโดยการผลกัดนัปัญหาดา้นสุขภาพให้เทศบาลรับทราบเพื่อเกิดการแกไ้ข

ปัญหาด้วยการประกาศเป็นนโยบาย  นอกจากน้ียงัพบว่าประชาชนส่วนใหญ่มีส่วนร่วมในการ

ดาํเนินกิจกรรมตาม นโยบายคือ การจดัทาํแผนงานชุมชน/โครงการดา้นกิจกรรมทางกาย  ตลอดจน

การติดตามประเมินผลอยา่งมีส่วนร่วม จะเห็นไดว้า่ในกระบวนการพฒันานโยบายสาธารณะดา้น

กิจกรรมทางกายดงักล่าว มีความสอดคลอ้งเช่ือมโยงกนัตั้งแต่ขั้นตอนการกาํหนดนโยบาย  การนาํ

นโยบายสู่การปฏิบติั  และการติดตามประเมินนโยบาย ซ่ึงทาํให้เห็นภาพวงจรนโยบายในระดบั

ทอ้งถ่ินไดเ้ป็นอยา่งดี 


