
บทที่ 3 
วิธีด ำเนินกำรวิจัย 

  
 การวิจัยเรื่อง การพัฒนารูปแบบการดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุในเขตปริมณฑล ผู้วิจัยได้
ด าเนินการวิจัยในลักษณะของการวิจัยและพัฒนา (Research & Development ) โดยมีขั้นตอนใน
การด าเนินการวิจัย  4 ขั้นตอน ดังนี้ 
 ขั้นตอนที่  1 การศึกษาข้อมูลพ้ืนฐานและสภาพการดูแลตนเองของผู้สู งอายุ  โดย
ท าการศึกษาเป็น 3 ขั้นตอน คือ ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง การสัมภาษณ์ผู้สูงอายุ น า
ข้อมูลทั้งหมดมาสังเคราะห์เป็นข้อมูลพ้ืนฐานในการร่างการพัฒนาคู่มือรูปแบบการดูแลสุขภาพของ
ผู้สูงอายุโดยผ่านการตรวจสอบและลงความเห็นของผู้เชี่ยวชาญ  
 ขั้นตอนที่ 2 การสร้างและพัฒนารูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุ เป็นการสร้างรูปแบบ
การดูสุขภาพให้สอดคล้องกับข้อมูลพ้ืนฐานของผู้สูงอายุที่ได้จากการศึกษาในขั้นตอนที่ 1 โดยแบ่งการ
ด าเนินการออกเป็น 3 ส่วนคือ การร่างการพัฒนารูปแบบการดูสุขภาพ การตรวจสอบและการปรับ 
ปรุงแก้ไขข้อบกพร่องการร่างการพัฒนารูปแบบการดูสุขภาพ 
 ขั้นตอนที่ 3 การทดลองใช้รูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุ โดยการน าการพัฒนารูปแบบ
การดูสุขภาพของผู้สูงอายุ ที่ผ่านการตรวจสอบและปรับปรุงแก้ไขข้อบกพร่องเรียบร้อยในขั้นตอนที่ 2 
ไปทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้รูปแบบการวิจัยการทดลองแบบกลุ่มเดียวทดสอบก่อนและหลัง
การทดลอง (one group pretest - posttest design)  
 ขั้นตอนที่ 4 การประเมินรูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุ โดยการน าผลการทดลองใช้มา
ปรับปรุงแก้ไขเพ่ือหาข้อบกพร่องจากการพัฒนารูปแบบการดูสุขภาพให้มีประสิทธิภาพและตรวจสอบ
ว่าบรรลุผลตามจุดมุ่งหมายที่ก าหนดไว้หรือไม่  เพ่ือให้ได้การพัฒนารูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุ
ที่สมบูรณ ์น าไปใช้กับผู้สูงอายุอ่ืนต่อไป รายละเอียดแต่ละข้ันตอนมีดังนี้ 
 
ขั้นตอนที่ 1 กำรศึกษำข้อมูลพื้นฐำนและสภำพกำรดูแลตนเองของผู้สูงอำยุ 
  
 การด าเนินงานในขั้นนี้เป็นการวิเคราะห์ความต้องการของข้อมูลเพ่ือใช้เป็นพ้ืนฐานในการ
พัฒนารูปแบบการดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุในเขตปริมณฑล มีการด าเนินการเป็นขั้นตอนดังนี้ 
 1.  การศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่ เกี่ยวข้อง เป็นการศึกษาเตรียมเนื้อหา ในการ
เสริมสร้างสุขภาพและการดูแลตนเองของผู้สูงอายุ สุขภาพและแนวโน้มในอนาคตของผู้สูงอายุ และ
ศึกษาระดับผู้สูงอายุ สภาพร่างกายผู้สูงอายุ และน าข้อมูลมาสรุปผลเพ่ือไปสร้างแนวคิดในการพัฒนา
รูปแบบการดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุในเขตปริมณฑล 
 2.  เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล เป็นแบบสัมภาษณ์ที่ใช้ค าถามแบบปลายเปิดมี
แนวทางการสัมภาษณ์ดังนี้ 
 2.1  ส่วนที่  1 แบบสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้สูงอายุ  สอบถามกี่ยวกับอายุ 
ศาสนา  สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพและต าแหน่งหน้าที่  
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 2.2  ส่วนที่ 2 เป็นการวัดพฤติกรรมการดูแลตนเองด้านร่างกาย ข้อที่ 1-20 (ข้อที่ 1-5 
การดูแลตนเองด้านความฟิตของร่างกาย)  (ข้อที่ 6-10 การดูแลตนเองด้านการออกก าลังกาย)  (ข้อที่ 
11-15 การดูแลตนเองด้านด้านโภชนาการ) ( ข้อที่ 15-20 การดูแลตนเองด้านป้องกันความผิดปกติ
ของร่างกาย) 
 2.3  ส่วนที่ 3 เป็นการวัดพฤติกรรมการดูแลตนเองการดูแลตนเองด้านความสัมพันธ์กับ
ผู้อื่น ข้อที่ 21-35 (ข้อที่ 21-25 การดูแลตนเองด้านความสัมพันธ์กับครอบครัว) (ข้อที่ 26-30 การดูแล
ตนเองด้านความสัมพันธ์กับเพื่อนฝูง)   (ข้อที่ 31 - 35 การดูแลตนเองด้านทัศนคติต่อสังคม) 
 2.4  การตรวจสอบแบบสัมภาษณ์โดยผู้เชี่ยวชาญ  เพ่ือพิจารณาความเที่ยงตรงตาม
เนื้อหา  การหาค่าสัมประสิทธิ์ความสอดคล้อง (Index of Item – Objective  Congruence : IOC) 
โดยก าหนดเกณฑ์การพิจารณาระดับค่าดัชนีความสอดคล้องของข้อค าถามที่ได้จากการค านวณจาก
สูตรมีค่าอยู่ระหว่าง 0.00 ถึง 1.00 มีเกณฑ์การพิจารณาคือ มีค่า IOC ตั้งแต่ 0.5 ขึ้นไป คัดเลือกข้อสอบ
ข้อนั้นไว้ใช้ได้ แต่ถ้าได้ค่า IOC ต่ากว่า 0.5 ควรแก้ไขปรับปรุงหรือตัดทิ้ง โดยมีสูตรการค านวณดังนี้ 
(สมชาย  วรกิจเกษมสกุล. 2553, หน้า 268 - 269) 
 

  
N

RIOC 
  

  เมื่อ 
   IOC  คือ  ความสอดคล้องระหว่างวัตถุประสงค์กับแบบทดสอบ 
   R   คือ ผลรวมของคะแนนจากผู้เชี่ยวชาญทั้งหมด 
   N      คือ จ านวนผู้เชี่ยวชาญ 
 
  มีเกณฑ์ในการพิจารณาให้คะแนน ดังนี้  
 ให้  1 เมื่อแน่ใจว่าข้อค าถามมีความสอดคล้องกับจุดประสงค์  
 0 เมื่อไม่แน่ใจว่าข้อค าถามมีความสอดคล้องกับจุดประสงค์หรือไม่  
 -1 เมื่อแนใ่จว่าข้อค าถามไม่สอดคล้องกับจุดประสงค์ 
แบบสัมภาษณ์มีค่า IOC สูงกว่า 0.5 ทุกข้อ จึงสามารถน าแบบสัมภาษณ์ไปใช้ได้ 
  
 2.5 การเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยจะเป็นผู้ด าเนินการสัมภาษณ์ด้วยตนเอง 
 2.6  การตรวจสอบข้อมูล ผู้วิจัยตรวจสอบข้อมูลที่เก็บรวบรวมในด้านความพอเพียงของ
ข้อมูลที่จะน าไปใช้ ซึ่งข้อมูลที่ได้มีความพอเพียงต่อการวิเคราะห์ 
 2.7  การวิเคราะห์ข้อมูล วิเคราะห์โดยการสรุปเนื้อหาเพ่ือใช้เป็นพ้ืนฐานในการร่าง
รูปแบบ 
 3.  การสัมภาษณ์ผู้สูงอายุ เป็นการสัมภาษณ์ในลักษณะเชิงลึก (in - depth interview) 
ผู้สูงอายุด้านภาวะ โดยด าเนินการดังนี้  
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 3.1  ผู้วิจัยด าเนินการใช้กลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง (Purposive sampling) โดยขอ
อนุญาตเข้าพ้ืนที่จากสาธารณสุขอ าเภอพุทธมณฑลไปยัง รพ.สต. (โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล)
พ้ืนที่มีผู้สูงอายุตามเป้าหมายค่อนข้างมากและให้ความร่วมมือในการเก็บข้อมูล มีเหตุผลประกอบดังนี้ 
 3.1.1  รพ.สต.วัดสุวรรณ ผู้อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลวัดสุวรรณ
คือ ผอ.บรรเจิด  รูปสูง ประสานและให้อสม.(อาสาสมัครสาธารณสุข) จ านวน 1 คน เป็นอาสาสมัคร
เป็นผู้น าเข้าพ้ืนที่  หาผู้สูงอายุตามเป้าหมายและสมัครใจ จ านวน 7 คน 
 3.1.2  รพ.สต.คลองโยง 1 ผู้อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลคลองโยง 
1 คือ ผอ. สรารักษ์  สุเปรมศรี ประสานและให้อสม.(อาสาสมัครสาธารณสุข) จ านวน 4 คน เป็น
อาสาสมัครเป็นผู้น าเข้าพ้ืนที่  หาผู้สูงอายุตามเป้าหมายและสมัครใจ จ านวน 23 คน 
 3.2  จ านวนกลุ่มตัวอย่างทีใ่ช้ทั้งหมด 30 คน เป็นเพศชาย 12 คน เป็นเพศหญิง 18 คน 
โดยความสมัครใจตามใบยินยอม ได้ผ่านการตรวจคัดเลือกจากเครื่องมือส าเร็จรูปของการวัด
ความสามารถในการท ากิจวัตรประจ าวัน  ตามแบบ Modified Barthel Activity of Daily Index 
(MBAI) ที่ได้ผลรวมคะแนนอยู่ในช่วง 5 – 11 คะแนน เป็นกลุ่มผู้สูงอายุที่มีระดับการพ่ึงพาระดับ
รุนแรง ถึงปานกลาง 
  3.3  เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา ได้แก่ แบบสัมภาษณ์ส ารวจภาวะสุขภาพพฤติกรรมการ
ดูแลตนเองของผู้สูงอายุที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น 
 3.3.1  ศึกษาค้นคว้าจากต ารา และเอกสารที่เกี่ยวข้องกับ แนวคิดพฤติกรรม
สุขภาพและพฤติกรรมการดูแลตนเองตามทฤษฎี Orem  ก าหนดประเด็นที่ต้องการเกี่ยวกับสภาพ
ความต้องการของผู้สูงอายุ เพ่ือน าไปใช้ในการสร้างและพัฒนาชุดกิจกรรมให้สอดคล้องกับความ
ต้องการของผู้สูงอายุและน ามาสร้างเป็นแบบสัมภาษณ์ 
 3.3.2  สร้างแบบสัมภาษณ์แบบมีการส ารวจพฤติกรรมการดูแลตนเองที่ผู้วิจัยสร้าง
ขึ้นโดยมีข้อค าถามเกี่ยวกับ ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้สูงอายุ ประกอบด้วย เพศ  อายุ สถานภาพสมรส 
ศาสนา ระดับการศึกษา ความสามารถในการอ่านเขียน อาชีพเคยท ามาก่อน แหล่งของรายได้ ความ
เพียงพอของรายได้ที่ใช้จ่ายต่อเดือน ท่านมีโรคประจ าตัวหรือไม่ การเจ็บป่วยท่านไปท าการรักษาที่
โรงพยาบาล ร่างกายที่อ่อนแรงปฎิบัติภาระกิจประจ าวันได้น้อยมาเป็นระยะเวลากี่ปี ความสามารถ
พิเศษ/งานอดิเรก /สิ่งที่สนใจ แหล่งข้อมูล/ข่าวสารที่ได้รับ การวัดพฤติกรรมการดูแลตนเองด้าน
ร่างกาย และด้านความสัมพันธ์กับผู้อื่น 
 3.4  ผู้วิจัยน าแบบสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้างที่ผ่านการทดลองใช้ไปสัมภาษณ์ผู้สูงอายุ
จ านวน 30 คน ผู้สูงอายุในชุมชนที่รพ.สต.วัดสุวรรณและที่รพ.สต.คลองโยง 1 ด้วยตนเอง 
 3.5  การวิเคราะห์ข้อมูล ส าหรับข้อมูลที่ได้จากแบบสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้างน ามา
วิเคราะห์ โดยใช้สถิติความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการทดสอบค่า t-test 
 4.  การเก็บรวบรวมข้อมูลกับผู้สูงอายุโดยด าเนินการดังนี้ 
 4.1  ผู้วิจัยท าหนังสือจากคณะวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี ถึงส านักงานสาธารณสุข
อ าเภอพุทธมณฑล จังหวัดนครปฐม เพ่ือขอเข้าพ้ืนที่รอบแรกที่รพ.สต.วัดสุวรรณ และเข้าพ้ืนที่รอบ
สองท่ีรพ.สต. คลองโยง 1 
 4.2  ด าเนินการสัมภาษณ์ผู้สูงอายุระหว่างวันที่ 1 พฤษภาคม– 30 ธันวาคม พ.ศ. 2560 
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 5.  วิเคราะห์ข้อมูลจากการสัมภาษณ์ผู้สูงอายุ โดยการสรุปความ 
 
ขั้นตอนที่ 2 กำรสร้ำงและพัฒนำรูปแบบกำรดูสุขภำพของผู้สูงอำย ุ
 
 การด าเนินงานในขั้นนี้ เป็นการสร้างรูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุที่ได้จากการศึกษาใน
ขั้นตอนที่ 1 โดยแบ่งการด าเนินการออกเป็น 3 ส่วนคือ การร่างรูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุ 
การตรวจสอบ และการปรับปรุงแก้ไขข้อบกพร่องการร่างรูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุ 
มีรายละเอียดดังนี้ 
   
กำรร่ำงรูปแบบกำรดูสุขภำพของผู้สูงอำย ุ
 ผู้วิจัยน าข้อมูลพ้ืนฐานที่ได้มาจากขั้นตอนที่ 1 มาปรับรูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุ
ประกอบด้วย 
 1.  สภาพปัญหาการดูแลตนเองของผู้สูงอายุ 
 2.  วัตถุประสงค์การดูแลตนเองของผู้สูงอายุ 
 3.  โครงสร้างการดูแลตนเองของผู้สูงอายุ 
 4.  สื่อการฝึกอบรมการพัฒนารูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุ 
 5.  การวัดและประเมินผลการพัฒนารูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุ 
  
กำรตรวจสอบกำรปรับร่ำงรูปแบบกำรดูสุขภำพผู้สูงอำยุ 
 ได้น าการปรับร่างรูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุที่สร้างขึ้นตามข้ันตอนที่ 1ให้ผู้เชี่ยวชาญ
ท าการประเมินและตรวจสอบจ านวน  5 ท่าน ซึ่งเป็นผู้เชี่ยวชาญทางด้านผู้สูงอายุ 1 คน ทางด้าน
หลักสูตร 2 คน  ทางด้านสาธารณสุข  2 คน ดังนี้  
 1. ผอ.พนอ ทิพย์พิมลรัตน์ ผอ.สพป.ชพ. 1 (ส านักงานเขตพ้ืนที่การศึกษาประถมศึกษา
ชุมพร เขต 1)    
 2. ผอ. จรินทร์ ศรีสุวรรณ   ผู้อ านวยการโรงเรียนวังดิน จังหวัดล าพูน 
 3. นางสาวฐิตินันท์ เชื้อพรามณ์ ต าแหน่งพยาบาลวิชาชีพปฎิบัติการ โรงพยาบาลวชิระ  
 4. นางสาวนันทิกา  มิตรสัมพันธ์ พยาบาลวิชาชีพช านาญการ ประกอบธุรกิจส่วนตัว  
 5.  รศ.สุพิน บุญชูวงศ ์อาจารย์โรงเรียนสาธิตละอออุทิศ 
 โดยมีผลการวิเคราะห์ดัชนีความสอดคล้องที่ประเมินโดยผู้เชี่ยวชาญในการพิจารณาร่างชุด
กิจกรรมการดูแลตนเองของผู้สูงอายุหน่วยงานบริการเป็น 1.00 (ภาคผนวก จ) 
 
กำรปรับปรุงปรับร่ำงรูปแบบกำรดูสุขภำพของผู้สูงอำยุ  
 การปรับปรุงนี้ใช้การวิเคราะห์ความสอดคล้องของการพัฒนารูปแบบการดูสุขภาพของ
ผู้สูงอายุที่ได้รับการพิจารณาปรับปรุงและแก้ไขข้อบกพร่องจากผู้เชี่ยวชาญ 
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ขั้นตอนที่ 3 กำรทดลองใช้รูปแบบกำรดูสุขภำพของผู้สูงอำย ุ
 
 ขั้นตอนนี้เป็นการน ารูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุที่ผ่านการตรวจสอบและปรับปรุงแก้ไข
ข้อบกพร่องเรียบร้อยในขั้นตอนที่ 2 ไปใช้กับกลุ่มตัวอย่าง เป็นระยะเวลา 8 สัปดาห์ โดยใช้รูปแบบ
การวิจัยเชิงทดลองแบบกลุ่มเดียวทดสอบก่อนและหลังการทดลอง ( one group pretest-posttest 
design) เพ่ือประเมินความสามารถในการดูแลตนเองของผู้สูงอายุ และน าข้อมูลจากการทดลองไป
ปรับปรุงให้มีความสมบูรณ์ขึ้น ซ่ึงมีรายละเอียดดังนี้ 
 1.  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  มีรายละเอียดดังนี้ 
 1.1 ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้เป็นผู้สูงอายุที่อยู่ในเขตปริมณฑล ได้แก่ จังหวัด
สมุทรปราการ สมุทรสาคร นนทบุรี ปทุมธานี และจังหวัดนครปฐม ใช้การจับฉลากได้จังหวัดนครปฐม
และอ าเภอพุทธมณฑล ได้เจาะจงเอาผู้สูงอายุที่อยู่ในความดูแลของรพ.สต.วัดสุวรรณาราม และรพ.
สต.คลองโยง 1  
 1.2  กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้เป็นกลุ่มตัวอย่างที่ได้จากการสุ่มแบบเจาะจงโดย
ความสมัครใจ (Purposive Sample) จากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลจ านวน 2 โรงพยาบาล 
ได้ท าการเจาะจงเอาผู้สูงอายุที่อยู่ในความดูแลของรพ.สต.วัดสุวรรณาราม และรพ.สต.คลองโยง 1 
โดยให้ใช้เครื่องมือส าเร็จรูปของการวัดความสามารถในการท ากิจวัตรประจ าวัน  ตามแบบ Modified 
Barthel Activity of Daily Index (MBAI) โดยจะคัดเลือกเฉพาะผู้ที่ได้ผลรวมคะแนนอยู่ในช่วง 5 –11 
คะแนน เป็นกลุ่มผู้สูงอายุที่มีระดับการพึ่งพาระดับรุนแรง ถึงปานกลาง หรือ เรียกว่ากลุ่มทดลองจาก
รพ.สต.วัดสุวรรณาราม 7 คน และจากรพ.สต.คลองโยง 1 จ านวน 22 คน รวมจ านวน 30 คน 
 2.  ก าหนดแผนการทดลองและวิธีด าเนินการทดลอง ในการด าเนินการวิจัยนี้ได้ก าหนด
แบบแผนการทดลองและวิธีด าเนินการทดลองดังนี้ 
  2.1  แผนการทดลองของรูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุ ผู้วิจัยได้ใช้การทดลองกลุ่ม
เดียวตามแบบของพูนทรัพย์  นาคนาคา (2544, หน้า 110) ได้ว่ารูปแบบการทดลองแบบกลุ่มเดียว
ทดสอบก่อนและหลังการทดลอง (one group pre-test and post-test design) ท าการวัดหลังการ
ทดลองในสัปดาห์ที่ 4 ดังนี้ 
 

ทดสอบก่อนทดลอง กำรทดลอง ทดสอบหลังทดลอง 

O1 X O2 

 O1    หมายถึง   การทดสอบก่อนการทดลองรูปแบบการดูสุขภาพ 
 X      หมายถึง   การได้รับการฝึกอบรมการพัฒนารูปแบบการดูสุขภาพ 
 O2   หมายถึง   การทดสอบหลังการทดลองรูปแบบการดูสุขภาพ 
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 2.2   ด าเนินการทดลองโดยน าผู้สูงอายุที่ผ่านการคัดเลือกเป็นกลุ่มตัวอย่างดูแลสุขภาพ
และความฟิตของร่างกาย มีการด าเนินการดังนี้ 
 2.2.1  ใช้แบบประเมินความสามารถในการท ากิจวัตรประจ าวัน  Modified 
Barthel Activityof Daily Index  (MBAI) ตรวจสอบตนเองเพ่ือน าผลที่ได้เปรียบเทียบเมื่อสิ้นสุด
โครงการ 
 2.2.2  ชั่งน้ าหนักและวัดส่วนสูงผู้สูงอายุก่อนด าเนินการเพ่ือหาค่าน้ าหนักตัวที่
เหมาะสมตามค่าของ BMI (Body Mass Index) ตามสูตร น้ าหนัก(กก.)/ความสูง (เมตร)² ตามค่า
มาตรฐาน เพ่ือน าผลที่ได้เปรียบเทียบเมื่อสิ้นสุดโครงการ  
 2.2.3  วัดความดันโลหิตของผู้สูงอายุก่อนด าเนินการเพ่ือเปรียบเทียบ ก่อนและ
หลังการทดลองเป็นเวลา 4 สัปดาห์ ตามค่าความดันโลหิตมาตรฐาน  
 2.2.4  ด าเนินการทดลองรูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุตามเนื้อหาและมีการ
ด าเนินการเพ่ิมเติมดังนี้ 
 (1)  ได้ท าการอบรมอสม.ที่เป็นอาสาสมัครจ านวน 5 คน เป็นเวลา 1 วัน 
ให้เรียนรู้ในเรื่องรูปแบบการดูแลสุขภาพ พร้อมรับคู่มือรูปแบบการดูสุขภาพโดยมีตารางการอบรมใน
ภาคผนวก 
 1) การออกก าลังกายบนเตียงหรือเก้าอ้ีมีพนักพิง ทั้ง 7 ท่า  
 2) สาธิตและฝึกปฏิบัติท าน้ าฝรั่ง น้ าใบเตย น้ ามะละกอ และน้ าเต้าหู้  
 3) เชิญวิทยากรมาอบรมในการท าดอกไม้แห้งใส่กรอบรูป  
 4) สอนและแนะน าในเรื่องการเล่นเกมส์จิกซอร์ 
 (2)  ก าหนดงานในความรับผิดชอบของอสม.ในการดูแลผู้สูงอายุ 1: 6 คน
โดยแบ่งตามหมู่ในเขตรับผิดชอบของอสม. ให้ดูแลเยี่ยมผู้สูงอายุที่บ้านอย่างน้อยไม่ควรต่ ากว่า 
8 ครั้งเป็นเวลา 2 เดือน มีตารางการปฏิบัติงาน โดยกระตุ้นให้ผู้สูงอายุได้ท าตามคู่มือกิจกรรม 
 (3) อสม.มีหน้าที่ ในเตรียมอุปกรณ์ดอกไม้อบแห้งให้กับผู้สู งอายุ ที่
รับผิดชอบ และเป็นพี่เลี้ยงให้ผู้สูงอายุท าใส่กรอบรูปภาพคนละ 1 รูป 
 (4)  อสม.สอนและกระตุ้นให้ผู้สูงอายุออกก าลังกายบนเตียงหรือเก้าอ้ีมี
พนักพิงสัปดาห์ละ 3 ครั้ง ๆ ละ 30 นาที ตามคู่มือที่แจกให้ และเน้นการออกก าลังกายตามสภาพ
ผู้สูงอายุ เพ่ือป้องกันความผิดปกติของร่างกาย มีการทรงตัวที่ดี มีความยืดหยุ่นตามการเคลื่อนไหว มี
การประสานสัมพันธ์ของอวัยวะต่าง ๆ ได้ด ี 
 (5)  จัดตารางโภชนาการ เน้นให้ผู้สูงอายุรับประทานอาหารได้สัดส่วนของ
สารอาหารครบประกอบด้วย คาร์โบไฮเดรต โปรตีน ไขมัน วิตามิน เกลือแร่ และน้ า ให้รับประทาน
อาหารแบ่งเป็น 5 มื้อ และประสานกับอสม. โดยสาธิต แนะน าท าน้ าเต้าหู้ น้ ามะละกอ น้ าใบเตยและ
น้ าฝรั่งตามความสะดวกของบ้านผู้สูงอายุ เพ่ือเป็นอาหารเสริมให้บ้านผู้สูงอายุที่ยินยอมในการปฏิบัติ 
  (6)  อสม. แนะน าการเล่นเกมส์ต่อจิ๊กซอว์กับผู้สูงอายุ  
 2.2.5  น าข้อมูลที่ได้จากการแบบสัมภาษณ์มาวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ  
 (1)  ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้สูงอายุที่เป็นกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้สถิติความถี่  
(frequency )  และร้อยละ (percentage) 
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 (2) เปรียบเทียบความสามารถในการท ากิจวัตรประจ าวันดัชนีบาร์เธลของ
กรมอนามัย โดยใช้การทดสอบความแตกต่างของคะแนนก่อนการทดลองและหลังการทดลองด้วย
สถิติทดสอบค่า t- Test มีนัยส าคัญทางสถิตทิี่ระดับ .05 
  (3)  วิเคราะห์ข้อมูลแบบส ารวจพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้สูงอายุ 
โดยใช้ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  
 (4)  วิเคราะห์ข้อมูลแบบสัมภาษณ์ระดับความคิดเห็นความสัมพันธ์กับ
ผู้อื่นของผู้สูงอายุ โดยใช้สถิติความถ่ี (frequency ) ร้อยละ(percentage) และค่าคะแนนเฉลี่ย 
 2.2.6  ท าการประเมินผลระหว่างการท ากิจกรรมเพ่ือน าข้อมูลมาสรุปผลและ
พัฒนาชุดกิจกรรมการดูแลตนเองของผู้สูงอายุ 
 2.3  เครื่องมือที่ใช้ในการประเมินผู้เข้าร่วมโครงการ ประกอบด้วย 
 2.3.1   ใช้แบบประเมินความสามารถในการท ากิจวัตรประจ าวันModified 
Barthel Activityof Daily Index  (MBAI) มีระดับคะแนนดังนี้  
  (1)  ผลรวมคะแนน อยู่ในช่วง 0 – 4  คะแนน     
 จัดเป็นกลุ่ม   ผู้สูงอายุที่มีภาวะการพ่ึงพา หรือ กลุ่ม 3 
 (2)  ผลรวมคะแนน อยู่ในช่วง 5 – 11  คะแนน  

จัดเป็นกลุ่ม ผู้สูงอายุที่มีระดับการพ่ึงพาระดับรุนแรง 
 ถึงปานกลาง หรือ กลุ่มท่ี 2 
 (3)  ผลรวมคะแนน ตั้งแต่ 12 คะแนนขึ้นไป  
 จดัเป็นกลุ่มผู้สูงอายุที่มีศักยภาพ 
 ไม่ต้องการการพ่ึงพา หรือ กลุ่มท่ี 1 
 2.3.2  ค่าน้ าหนักตัวที่เหมาะสมตามค่าของ BMI (Body Mass Index) ตามสูตร 
น้ าหนัก(กก.)/ความสูง (เมตร)² มีค่ามาตรฐาน  
 (1) น้อยกว่า 18.5 ถือว่าน้ าหนักน้อย   
 (2) ตั้งแต ่18.5 – 24.9  ถือว่าน้ าหนักเหมาะสม  
 (3) ตั้งแต ่ 24.9 กก. ต่อ ตรม. ถือว่าน้ าหนักเกิน 
  (4) ตั้งแต่ 25 - 34.9 กก. ต่อ ตรม.ถือว่า อ้วน 
 (5) ตั้งแต่ 35 กก. ต่อตรม. ขึ้นไปถือว่า อ้วนรุนแรง 
 2.3.3  ค่าความดันโลหิตของผู้สูงอายุก่อนด าเนินการเพ่ือเปรียบเทียบ ก่อนและ
หลังการทดลองเป็นเวลา 4 สัปดาห์ ตามค่าความดันโลหิตมาตรฐาน 
  (1) ระดับความดันโลหิตปกติ  ความดันโลหิตตัวบนน้อยกว่า 120 
มิลลิเมตรปรอท ความดันโลหิตตัวล่างน้อยกว่า 80 มิลลิเมตรปรอท   
 (2) ระดับความดันโลหิตปกติค่อนข้างสูง ความดันโลหิตตัวบน 120 - 139 
มิลลิเมตรปรอท ความดันโลหิตตัวล่าง 80 - 89 มิลลิเมตรปรอท  
 (3) ระดับที่  1 ความดัน โลหิ ตสู งอย่ างอ่อนความดัน โลหิ ตตั วบน 
140 - 159 มิลลิเมตรปรอท ความดันโลหิตตัวล่าง 90 - 99 มิลลิเมตรปรอท  
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 (4) ระดับที่ 2 ความดันโลหิตสูงปานกลาง ความดันโลหิตตัวบน 160-179 
มิลลิเมตรปรอท ความดันโลหิตตัวล่าง 100 - 109 มิลลิเมตรปรอท 
 (5) ระดับที่ 3 ความดันโลหิตสูงรุนแรง ความดันโลหิตตัวบนมากกว่าหรือ
เท่ากับ 180 มิลลิเมตรปรอท ความดันโลหิตตัวล่างมากกว่าหรือเท่ากับ 109 มิลลิเมตรปรอท  
 2.3.4 แบบสัมภาษณ์เกี่ยวกับภาวะสุขภาพพฤติกรรมการดูแลตนเองมีระดับ
พฤติกรรมดังนี้ 
 กรณีที่ 1 ข้อค าถามมีความหมายด้านบวก ให้คะแนนดังนี้ (1) ไม่ปฏิบัติได้ 
1 คะแนน (2) ปฏิบัติเป็นบางครั้งได้ 2 คะแนน (3) ปฏิบัติเป็นประจ าได้ 3 คะแนน 
 กรณีท่ี 2 ข้อค าถามมีความหมายด้านลบ ให้คะแนนดังนี้  
(1) ไม่ปฏิบัติ ได ้3 คะแนน (2) ปฏิบัติเป็นบางครั้ง ได ้2 คะแนน (3) ปฏิบัติเป็นประจ า ได ้1 คะแนน 
 ความหมายเกณฑ์การให้คะแนนมีดังนี้ 
 (1)  ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 2.34 - 3.00 หมายถึง มีพฤติกรรมการดูแลตนเองใน
ระดับด ี(ดูแลตนเองเป็นประจ า) 
 (2)  ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 1.67 - 2.33 หมายถึง มีพฤติกรรมการดูแลตนเองใน
ระดับปานกลาง (ดูแลตนเองเป็นบางครั้ง) 
 (3)  ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 1.00 - 1.66 หมายถึง มีพฤติกรรมการดูแลตนเองใน
ระดับไม่ด ี(ไม่ดูแลตนเอง) 
 2.3.5  ใช้แบบสัมภาษณ์ระดับความคิดเห็นความสัมพันธ์กับผู้อ่ืนของผู้สูงอายุ 
ดังนี้ 
  กรณีท่ี 1 ข้อค าถามมีความหมายด้านบวก ให้คะแนนดังนี้  
(1) เห็นด้วยได ้3 คะแนน (2) ไม่แน่ใจได้ 2 คะแนน (3) ไม่เห็นด้วยได ้1 คะแนน 
 กรณีท่ี 2 ข้อค าถามมีความหมายด้านลบ ให้คะแนนดังนี้  
(1) ไม่เห็นด้วยได ้ 3 คะแนน (2) ไม่แน่ใจ ได ้2 คะแนน (3) เห็นด้วย ได้ 1 คะแนน 
  ความหมายเกณฑ์การให้คะแนนมีดังนี้ 
 (1)  ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 2.34 - 3.00 หมายถึง มีความสัมพันธ์กับผู้อ่ืนในระดับดี 
(เห็นด้วย) 
 2)  ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 1.67 - 2.33 หมายถึง มีความสัมพันธ์กับผู้อ่ืนในระดับ
ปานกลาง (เห็นด้วยเป็นบางครั้ง) 
 3)  ค่าเฉลี่ยตั้งแต่ 1.00 - 1.66 หมายถึง มีความสัมพันธ์กับผู้อ่ืนในระดับ 
ไม่ด ี(ไม่เห็นด้วย) 
 2.4  การหาคุณภาพแบบประเมิน 
 2.4.1  หาความสอดคล้องของแบบสัมภาษณ์ โดยให้ผู้เชี่ยวชาญด้านสาธารณสุข 
ด้านการพัฒนาชุดกิจกรรมหรือหลักสูตร ด้านการปฏิบัติการดูแลผู้สูงอายุ จ านวน 5 ท่าน ตรวจสอบ
แบบสัมภาษณ์เพ่ือพิจารณาความเที่ยงตรงตามเนื้อหา จากนั้นน าผลการประเมินจากผู้เชี่ยวชาญ 
มาค านวณหาค่าความสอดคล้อง (IOC) ของข้อค าถามโดย ได้ค่า IOC ตั้งแต่ 0.5 ขึ้นไป คัดเลือก
ข้อสอบข้อนั้นไว้ใช้  
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 2.4.2  หาค่าความเชื่อมั่นของแบบส ารวจพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้สูงอายุ 
และแบบสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้างด้านความสัมพันธ์กับผู้อ่ืนของผู้สูงอายุ ในหน่วยบริการที่ไม่ใช่กลุ่ม
ตัวอย่างจ านวน 35 คน เพ่ือหาค่าความเชื่อมั่นของเครื่องมือทั้งฉบับ(reliability) โดยใช้วิธีของ 
Cronbach (1970) โดยผลจากการหาความเชื่อม่ันได้ค่าความเชื่อมั่น .604 
 2.5  ผู้วิจัยน าชุดรูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุไปทดลองกับกลุ่มตัวอย่าง คือผู้สูงอายุ
ในความดูแลของรพ.สต.วัดสุวรรณ กับรพ.สต.คลองโยง 1 ที่ได้รับการคัดเลือกแบบเจาะจงจ านวน 30 
คน ท ากิจกรรมตามชุดกิจกรรมการดูแลตนเองของผู้สูงอายุจ านวน 8 สัปดาห์ ระหว่างวันที่ 1 
พฤษภาคม - 30 ธันวาคม  2560 (ระหว่างการท ากิจกรรมเกิดปัญหาจากสภาพร่างกายของผู้สู งอายุ 
จากการนัดพบแพทย์ ท าให้กิจกรรมต่าง ๆ ต้องล่าช้า) 
 
ขั้นตอนที่  4  กำรประเมินรูปแบบกำรดูสุขภำพของผู้สูงอำยุ 
 
 ขั้นตอนนี้เป็นการประเมินผลภายหลังการทดลองใช้เพ่ือให้ได้รูปแบบการดูสุขภาพของ
ผู้สูงอายุที่สมบูรณ์ โดยการน าผลการทดลองใช้มาปรับปรุงแก้ไข เพื่อหาข้อบกพร่อง และตรวจสอบว่า 
บรรลุผลตามจุดมุ่งหมายที่ก าหนดไว้หรือไม่  เพ่ือให้ได้รูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุที่สมบูรณ์ 
น าไปใช้กับผู้สูงอายุอ่ืนต่อไป ใช้การประเมินดังนี ้
 1.  ก่อนการใช้การพัฒนารูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุ ผู้วิจัยด าเนินการ ให้ผู้สูงอายุที่
เป็นกลุ่มตัวอย่าง ด าเนินการ ดังนี้ 
 1.1  ใช้แบบประเมินความสามารถในการท ากิจวัตรประจ าวันตามแบบของกรมอนามัย 
 1.2  ท าการชั่งน้ าหนักและวัดส่วนสูงผู้สูงอายุ เพ่ือหาค่าน้ าหนักตัวที่เหมาะสมตามค่า
ของ BMI 
 1.3  วัดค่าความดันโลหิตของผู้สูงอายุ 
 1.4  ใช้แบบสัมภาษณ์เก่ียวกับการส ารวจพฤติกรรมการดูแลตนเอง ตามแบบท่ีก าหนด 
 2.  หลังสิ้นสุดโครงการพัฒนารูปแบบการดูสุขภาพของผู้สูงอายุ  8 สัปดาห์  ผู้วิจัย
ด าเนินการให้ผู้สูงอายุที่เป็นกลุ่มตัวอย่างด าเนินการ ดังนี้ 
 2.1  ใช้แบบประเมินความสามารถในการท ากิจวัตรประจ าวันดัชนีบาร์เธลตามแบบของ
กรมอนามัย โดยใช้แบบประเมินชุดเดิม 
 2.2  ท าการชั่งน้ าหนักผู้สูงอายุเพื่อหาค่าน้ าหนักตัวที่เหมาะสมตามค่าของ BMI 
 2.3  วัดค่าความดันโลหิตของผู้สูงอายุ  
 2.4  ใช้แบบสัมภาษณ์เกี่ยวกับการส ารวจพฤติกรรมการดูแลตนเอง ตามแบบที่ก าหนด 
โดยใช้แบบประเมินชุดเดิม 
 2.5  ใช้แบบสัมภาษณ์ระดับความคิดเห็นความสัมพันธ์กับผู้อ่ืนของผู้สูงอายุตามแบบที่
ก าหนดท าเฉพาะภายหลังสิ้นสุดโครงการ 
 3.  เปรียบเทียบความสามารถในการท ากิจวัตรประจ าวันดัชนีบาร์เธลของกรมอนามัย โดย
ใช้การทดสอบความแตกต่างของคะแนนก่อนและหลังการทดลอง  
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 4.  เปรียบเทียบความแตกต่างของน้ าหนัก ส่วนสูง และแสดงค่าดัชนีมวลกายของผู้สูงอายุ
ก่อนและหลังการทดลอง  
 5.  เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าความดันโลหิตของผู้สูงอายุก่อนและหลังการทดลอง 
 6.  ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานพฤติกรรมการดูแลตนเองด้านความฟิตของร่างกาย
ก่อนและหลังการทดลอง  
 7. ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานพฤติกรรมการดูแลตนเองด้านการออกก าลังกาย
ก่อนและหลังการทดลอง  
 8.  ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานพฤติกรรมการดูแลตนเองด้านโภชนาการก่อนและ
หลังการทดลอง  
 9. ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานพฤติกรรมการดูแลตนเองด้านการป้องกันการ
ผิดปกติของร่างกายก่อนและหลังการทดลอง  
 10. ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานพฤติกรรมการดูแลตนเองด้านความสัมพันธ์กับ
ครอบครัวก่อนและหลังการทดลอง  
 11. ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานพฤติกรรมการดูแลตนเองด้านความสัมพันธ์กับ
เพ่ือนฝูงก่อนและหลังการทดลอง  
 12. ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานพฤติกรรมการดูแลตนเองด้านทัศนคติต่อสังคม
ก่อนและหลังการทดลอง  
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ภำพที่ 3.1  สรุปขั้นตอนการพัฒนารูปแบบการดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุในเขตปริมณฑล 

การประเมินประสิทธิภาพของรูปแบบการดูแลสุขภาพ 

ขัน้ตอนท่ี 1
ส ารวจ 

 

การศึกษาเอกสารและ
งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 

ขั้นตอนท่ี 2 
การสร้างและ
พัฒนารูปแบบการ
ดูแลสุขภาพ 

 
การร่างรูปแบบการดูแล  
สุขภาพของผู้สูงอาย ุ
การตรวจสอบ 
การปรับปรุงแก้ไข 
ข้อบกพร่อง 

ร่างรูปแบบการ
ดูแลสุขภาพ 

ตรวจสอบ 
รูปแบบการดูแล

สุขภาพ 
 

แก้ไข
ปรับปรุง 

การพัฒนารูปแบบการดูแล
สุขภาพของผู้สูงอาย ุ

ขั้นตอนท่ี 3 
การทดลอง 
ใช้รูปแบบการดูแล
สุขภาพ 

ทดสอบก่อน 

ใช้รูปแบบการดูแล
สุขภาพ 

ระหว่างการ 

ปฏิบัติกิจกรรม 
การทดสอบหลัง 

ใช้รูปแบบการดูแล
สุขภาพ 

ขั้นตอนท่ี 4  

การประเมินรปูแบบการ
ดูแลสุขภาพ 

ประเมินผลและปรับปรุงแก้ไขเพื่อหาข้อบกพร่องรูปแบบ 
การดูแลสุขภาพของผูสู้งอายุฉบับสมบูรณ ์

 สัมภาษณ์ผูสู้งอาย ุ

ความคิดเห็น
ผู้เชี่ยวชาญ/ผูสู้งอายุ
อาย ุ

การทดลองใช้รูปแบบการดูแลสุขภาพ ส ารวจ 
 


