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บทคดัยอ่ 

วจิยัครั VงนีVมวีตัถุประสงค์เพืYอศกึษาระดบัการรบัรูค้วามสามารถของตนเอง 
การรบัรูภ้าวะสุขภาพ การจูงใจตนเอง และพฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพของ
ผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุตําบลเจ็ดริVว จงัหวดัสมุทรสาคร เปรยีบเทยีบ
ความแตกต่างพฤติกรรมการส่งเสรมิสุขภาพตามปจัจยัส่วนบุคคลทีY
แตกต่างกนั ศกึษาความสมัพนัธร์ะหว่างการรบัรูค้วามสามารถของตนเอง 
กบัพฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพตลอดจนความสมัพนัธร์ะหว่างการรบัรูภ้าวะ
สุขภาพ กบัพฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพและความสมัพนัธ์ระหว่างการจูงใจ
ตนเองกบัพฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพ กลุ่มตวัอย่างเป็นผูส้ ูงอายุทีYมอีายุ
ตั Vงแต่ 60 ปีขึVนไป ทีYเป็นสมาชกิชมรมผูสู้งอายุตําบลเจด็ริVว จงัหวดัสมุทรสาคร 
จาํนวน 245 คน โดยใชก้ารสุ่มอย่างงา่ย เกบ็รวบรวมขอ้มลูโดยใชแ้บบสอบถาม
ทีYผูว้จิยัจดัทําขึVน และวเิคราะห์ขอ้มลูดว้ยโปรแกรมสาํเรจ็รปูทางสถติ ิสถติิ
ทีYใช้คอื ค่าร้อยละ ค่าเฉลีYย ส่วนเบีYยงเบนมาตรฐาน, t-test การวเิคราะห์
ความแปรปรวน และสมัประสทิธิ gสหสมัพนัธแ์บบเพยีร์สนั ผลการวจิยัพบว่า 
การรบัรูค้วามสามารถของตนเอง การรบัรูภ้าวะสุขภาพ การจูงใจตนเอง 
และพฤติกรรมส่งเสรมิสุขภาพของผู้สูงอายุอยู่ในระดบัสูง การรบัรู้ความ 
สามารถของตนเอง การรบัรูภ้าวะสุขภาพ การจงูใจตนเอง มคีวามสมัพนัธ์
ทางบวกกบัพฤติกรรมส่งเสรมิสุขภาพของผู้สูงอายุอย่างมนีัยสําคญัทาง
สถติทิีY .05 
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Abstract 

The purposes of this study were as follows: First, to study levels of 
self-efficacy, health perception, self-motivation and health promotion 
behavior of the elderly at the elderly club in Tambon Jed Rew, 
Samut Sakhon Province; second, to compare health promotion 
behavior of the elderly to personal factors; third, to study the relationship 
between self-efficacy and health promotion behavior of the elderly; 
fourth, to study the relationship between health perception and 
health promotion behavior; and last, to study the relationship 
between self- motivation and health promotion behavior.  The 
sample was 245 elderly subjects from the elderly club in Tambon 
Jed Rew Samut Sakhon Province selected at random. The research 
tools were questionnaires. The data collected were analyzed using 
a computer package program.  The statistical analyses included 
percentages, means, standard deviations, t-test, ANOVA, and 
Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient.  The research 
results indicated that (a) self-efficacy, health perception, self-motivation 
and health promotion behavior are at the high level, and (b) there 
was significant positive relationships among self-efficacy, health 
perception, self-motivation, and access to health promotion behavior. 

 
 
 

 
 
 
 
 
 

 

 



วารสารศลิปศาสตร ์ปีทีY 20 ฉบบัทีY 2 (กรกฎาคม  - ธนัวาคม 2563) 

266 
 

1. บทนํา 

 ปจัจุบนันีVการสงูวยัของประชากรเป็นเหตุการณ์ทีYเกดิขึVนทั Yวโลก ประชากรมอีายุเพิYมขึVน 
ซึYงเป็นผลมาจากอตัราการเกดิของประชากรในประเทศต่างๆ ไดล้ดตํYาลง ขณะทีYประชากรมอีายุ
ยนืยาวขึVน (ยุทธศาสตรก์ารวจิยัรายประเดน็ด้านผู้สูงอายุและสงัคมสูงอายุ, 2556) การเขา้สู่
ภาวะประชากรสูงวยันีVเป็นผลสบืเนืYองทีYมาจากความเจรญิก้าวหน้าทางด้านสาธารณะสุข 
โดยเฉพาะการปรบัปรุงสภาพแวดลอ้มโภชนาการการแพทย ์(จนัทรเ์พญ็ ชปูระภาวรรณ, 2543) 
ในแผนพฒันาเศรษฐกจิและสงัคมแห่งชาตฉิบบัทีY 11 พ.ศ. 2555-2559 กล่าวถงึการเขา้สูส่งัคม
ผูสู้งอายุของโลกอย่างต่อเนืYองโดยจะเพิYมขึVนอกีประมาณ 81.9 ล้านคน ประเทศทีYเขา้สู่สงัคม
ผูส้งูอายุจะมรีายจ่ายดา้นสุขภาพเพิYมขึVน ทําใหง้บประมาณสาํหรบัการลงทุนพฒันาดา้นอืYน  ๆ 
ลดลง (สาํนักงานคณะกรรมการพฒันาการเศรษฐกจิและสงัคมแห่งชาต,ิ 2555) การทีYผูส้งูอายุ
มจีํานวนเพิYมมากขึVนส่งผลต่อการเพิYมภาระทีYสงัคมจะต้องรบัผดิชอบในการดูแลช่วยเหลอืแก่
ผูส้งูอายุ เพราะร่างกายของผูส้งูอายุเกดิความเสืYอมถอยของร่างกาย การทํางานของอวยัวะต่าง ๆ  
ในร่างกายลดลง ทาํใหผู้ส้งูอายุตอ้งเผชญิกบัปญัหาในการดําเนินชวีติ ปญัหาทีYสาํคญัทีYจะต้อง
เกดิขึVนกบัผูส้งูอายุกค็อื ปญัหาทางดา้นสขุภาพ (วนิดา คุณกติต,ิ 2550) 
 ปญัหาทีYพบเกีYยวกบัผูส้งูอายุสว่นใหญ่จะเป็นปญัหาดา้นสุขภาพ เนืYองจากสภาพร่างกาย
เกดิการเปลีYยนแปลงทั Vงทางดา้นจติใจ อารมณ์ การเปลีYยนแปลงบทบาทในครอบครวั บุตรหลาน 
และสงัคม สิYงต่าง  ๆ เหล่านีVมกัส่งผลใหผู้ส้งูอายุเกดิความรูส้กึต้องพึYงพาผูอ้ืYน ไรค่้า นับว่าเป็น
การบั Yนทอนชวีติ ปญัหาเหล่านีVสามารถป้องกนัไดห้ากผูส้งูอายุมพีฤตกิรรมสง่เสรมิสขุภาพ ซึYง
เป็นกจิกรรมทีYผูส้งูอายุสามารถปฏบิตัดิว้ยตนเอง เพืYอยกระดบัความเป็นอยู่ หรอืเพืYอสขุภาพทีYด ี
ตลอดจนชะลอความเสืYอมของระบบต่าง  ๆ ของร่างกาย ดงันั Vน พฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพจงึมี
ความสาํคญัต่อผูส้งูอายุเป็นอย่างมาก (นิรมล อนิทฤทธิ g, 2547)  
 มกีารศกึษามากมายทีYบ่งชีVว่า ถงึแมค้วามเสีYยงต่อการเกดิโรคเรืVอรงั ความเสืYอมถอย 
และภาวะทุพพลภาพเพิYมขึVนตามอายุ แต่กไ็ม่ไดห้มายความว่าการมสีขุภาพไม่ดจีะหลกีเลีYยงได ้
เมืYอบุคคลมอีายุทีYเพิYมมากขึVน พฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพในชวีติมอีทิธพิลมากกว่าปจัจยัดา้น
พนัธุกรรม ผู้สูงอายุทีYมพีฤติกรรมส่งเสรมิสุขภาพทีYด ีได้แก่ ผู้สูงอายุทีYมกีารออกกําลงักาย
อย่างสมํYาเสมอ มกีารบรโิภคอาหารทีYมปีระโยชน์ หลกีเลีYยงหรอืงดการใชส้ารเสพตดิ เช่น บุหรีY 
สุรา ทีYกล่าวมาสามารถลดความเสีYยงต่อการเกดิโรคเรืVอรงั และภาวะทุพพลภาพไดม้ากถึง 2 เท่า 
เมืYอเปรยีบเทยีบกบัผูส้งูอายุทีYไม่ไดป้ฏบิตัพิฤตกิรรมสง่เสรมิสขุภาพ (กตัตกิา ธนะขวา้ง, 2552) 
 ในสว่นของภาครฐับาลเองไดเ้ลง็เหน็ถงึความสาํคญัของผูส้งูอายุ โดยไดก้ําหนดแผน
และนโยบายต่าง  ๆ เพืYอเป็นแนวทางในการดําเนินกจิกรรมเพืYอสง่เสรมิสุขภาพของผูส้งูอายุ ดงั
จะเหน็ไดว้่า ไม่ว่าจะเป็นแผนพฒันาสุขภาพแห่งชาตฉิบบัทีY 10 (พ.ศ. 2550-2554) ตลอดจน
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แผนระยะยาวผูส้งูอายุแห่งชาต ิฉบบัทีY 2 (พ.ศ. 2545-2568) ผูส้งูอายุจาํเป็นทีYจะตอ้งช่วยเหลอื
ตนเองก่อนเป็นอนัดบัแรก การทีYจะสามารถช่วยเหลอืตนเองไดโ้ดยไม่พึYงพาผูอ้ืYน ผูส้งูอายุตอ้ง
ยงัคงมคีวามสามารถและบทบาทของตนเองไดด้เีพยีงพอ การทีYมสีุขภาพทีYดทีั Vงทางร่างกาย
และจติใจ เป็นภาวะหนึYงทีYจะแสดงใหเ้หน็ถงึความพรอ้มของสมรรถนะในการดํารงอยู่ในสงัคม
ไดอ้ย่างเป็นอสิระ แต่การทีYผูส้งูอายุจะมสีขุภาพทีYแขง็แรง สมบูรณ์ปราศจากโรคภยัไขเ้จบ็ไดน้ั Vน 
ผูส้งูอายุจะต้องมองเหน็คุณประโยชน์ของการส่งเสรมิของตนเอง ภาครฐัจงึไดม้แีนวคดิในการ
พฒันาศกัยภาพของผูส้งูอายุขึVน (ลชันา สรุะรตัน์ชยั, 2552) 
 การรบัรูค้วามสามารถของตนเองเป็นตวัแปรทีYสาํคญัต่อการเปลีYยนแปลงพฤตกิรรม
สขุภาพ และการดาํรงอยู่ของพฤตกิรรม เนืYองจากเป็นการตดัสนิใจพจิารณาการรบัรู ้ความเชืYอมั Yน
ของบุคคลในความสามารถของตนเองทีYจะตอบสนองต่อบางอย่าง  บุคคลทีYมกีารรบัรูค้วามสามารถ
ของตนเองในระดบัสูงย่อมเกดิแรงจูงใจทีYบุคคลจะเกดิการเปลีYยนแปลงพฤตกิรรม (บุศรนิทร ์
พรหมณี, 2552) การรบัรู้ความสามารถของตนเองนับเป็นปจัจยัทีYสําคญัทีYทําให้ผู้สูงอายุเริYม
กระทําพฤติกรรม หรอืเปลีYยนแปลงพฤติกรรม หากผู้สูงอายุรู้สกึว่าตนเองนั Vนเป็นบุคคลทีYไร้
ความสามารถ ไร้ประสทิธภิาพ ขาดความมั Yนใจในตนเอง ซมึเศร้า เครยีด รู้สกึสิVนหวงั กม็ี
แนวโน้มว่าผูส้งูอายุนั Vนจะเกดิความรูส้กึว่าตนเองไม่มคี่า หรอืหมดคุณค่าไป ส่วนผูส้งูอายุทีY
รูส้กึว่าตนเองมคีวามสามารถ เหน็คุณค่าในตนเองสงูกจ็ะสามารถปรบัตวัใหเ้ขา้กบัสิYงต่าง ๆ  ไดด้ ี
(นิรมล อนิทฤทธิ g, 2547) 
 การรบัรูภ้าวะสขุภาพเป็นปจัจยัสว่นบุคคลทีYสมัพนัธก์บัการทํานายพฤตกิรรมของบุคคล 
เนืYองจากเป็นปจัจยัทีYมอีทิธพิลต่อการรบัรู ้ความเขา้ใจ และความรูส้กึนึกคดิในการรบัรูเ้หตุการณ์
ทีYเกดิขึVน (Pender, 1987) เมืYอบุคคลเกดิการรบัรูภ้าวะสขุภาพของตนเองว่ามสีขุภาพด ีจะเป็น
แรงจงูใจใหท้ําพฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพบ่อยขึVน เพราะมกีารเหน็ถงึประโยชน์ในการปฏบิตัวิ่า
ทาํใหส้ขุภาพดขีึVนกว่าเดมิ ผูส้งูอายุรบัรูว้่ามสีุขภาพทีYดขี ึVนจะยิYงทาํใหม้พีฤตกิรรมสง่เสรมิสุขภาพ
มากยิYงขึVน (วรรณี  ชชัวาลทพิากร, 2542) ซึYงสอดคล้องกบัการศกึษาของโสภิดา เมธาว ี(2535)  
ทีYพบว่า การรบัรูภ้าวะสขุภาพมคีวามสมัพนัธท์างบวกกบัการเขา้ร่วมกจิกรรมการออกกาํลงักาย
ของผูส้งูอายุ โดยทีYการรบัรูภ้าวะสุขภาพมอีทิธพิลต่อพฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพ เป็นการประเมนิ
ภาวะสขุภาพของตนเองว่าสขุภาพของตนอยู่ในระดบัใด บุคคลทีYมกีารรบัรูภ้าวะสขุภาพทีYดจีะมี
พฤตกิรรมสง่เสรมิสขุภาพทีYดกีว่าบุคคลทีYรบัรูว้่าตนเองมภีาวะสขุภาพทีYไม่ด ี
 นอกจากนีVในการปฏบิตัพิฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพของผูส้งูอายุ การจูงใจตนเอง กเ็ป็น
อกีหนึYงปจัจยัทีYมผีลต่อพฤตกิรรมสง่เสรมิสุขภาพ (Pender, 1996) กล่าวคอื ทาํใหบุ้คคลกระทํา
พฤตกิรรมต่าง  ๆ โดยมกีารตั Vงเป้าหมายและพนัธสญัญาทีYจะปฏบิตักิจิกรรมใหลุ้ล่วง หรอืให้
บรรลุไปตามเป้าหมายทีYตนเองไดต้ั Vงเป้าหมายเอาไว ้(Dishman,1980) ผูส้งูอายุทีYมกีารรบัรู้
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ภาวะสุขภาพทีYอยู่ในระดบัด ีจะมแีรงจูงใจทีYด ีทั VงนีVการจูงใจตนเองเริYมมาจากการรบัรูภ้าวะสุขภาพ 
ทีYเป็นการประเมนิภาวะสุขภาพของผูส้งูอายุตามความเป็นจรงิ ซึYงถ้าผูส้งูอายุเกดิการรบัรูว้่า
ตนเองเจบ็ป่วย จงึมกีารปฏบิตัิพฤติกรรมส่งเสรมิสุขภาพเพืYอให้ร่างกายแขง็แรง หายจาก
อาการเจบ็ปว่ย (พุธเมษา หมืYนคาํแสน, 2542) 
 ดงันั Vนในการศกึษาครั VงนีV ผูว้จิยัมคีวามสนใจทีYจะศกึษาถงึพฤตกิรรมการสง่เสรมิสขุภาพ 
การรบัรูค้วามสามารถของตนเอง การรบัรูภ้าวะสขุภาพ และการจูงใจตนเองของผูส้งูอายุ ชมรม
ผู้สูงอายุตําบลเจด็ริVว จงัหวดัสมุทรสาคร เพืYอเป็นการศกึษาแนวทางในการส่งเสรมิสุขภาพ
ผูส้งูอายุทีYเป็นประโยชน์ในการดําเนินงานดา้นสุขภาพ หรอืการกาํหนดนโยบายทาง ดา้นสขุภาพ
ของผูส้งูอายุต่อไปในอนาคต เพืYอลดปญัหาดา้นสุขภาพของผูส้งูอายุทีYจะเกดิขึVนอนัเป็นผลให้
ผูส้งูอายุมสีุขภาพอนามยัทีYดอียู่ร่วมกบัครอบครวั สงัคม และชุมชน อย่างมคีวามสุขในชวีติ
ต่อไป 
  
2. ทฤษฎีทีYเกีYยวขอ้ง 

 การวจิยัครั VงนีVใชแ้นวคดิทฤษฎดีงัต่อไปนีV 
 1. ทฤษฎีการรบัรูค้วามสามารถของตนเอง ของ Bandura (1997) ซึYงเป็นทฤษฎเีกีYยวกบั
บุคคลในเรืYองความสามารถทีYจะกระทําสิYงใดสิYงหนึYงดว้ยตนเอง กล่าวคอื บุคคลมคีวามเชืYอใน
เรืYองความสามารถตนเองนีVนําหลกัการมาจากทฤษฎกีารเรยีนรูท้างปญัญาสงัคม แต่ Bandura 
ไม่ไดเ้น้นเฉพาะเรืYองการเปลีYยนแปลงภายนอก แต่เชืYอว่าการไดม้าซึYงความรูใ้หม่ ๆ ซึYงเป็นการ
เปลีYยนแปลงพฤติกรรมภายใน เช่น ความคดิ ความเชืYอ การรบัรู้ กน็ับว่าเกดิการเรยีนรูแ้ล้ว  
ไม่ต้องแสดงออกมาเป็นการกระทาํ เมืYอการเปลีYยนแปลงพฤตกิรรมเริYมมาจากภายในแลว้ย่อม
เกดิการแสดงพฤตกิรรมภายนอกออกมาเมืYอมโีอกาส (สุปรยีา  ตนัสกุล, 2548) การรบัรูค้วาม 
สามารถของตนเองมคีวามสมัพนัธก์บัการแสดงพฤตกิรรมของบุคคล คอื การทีYบุคคลจะแสดง
พฤติกรรมใด  ๆ ออกมานั Vน ถ้าบุคคลมคีวามคาดหวงัเกีYยวกบัความสามารถของตนเองสงูกม็ี
แนวโน้มทีYจะแสดงพฤตกิรรมนั Vนสูง ในขณะทีYบุคคลทีYมคีวามคาดหวงัเกีYยวกบัความสามารถ
ของตนเองตํYานั Vน มแีนวโน้มทีYจะแสดงพฤตกิรรมนั VนตํYา หรอือาจจะไม่แสดงพฤตกิรรมนั Vนเลย 
Bandura กล่าวว่า ถงึแมก้ารรบัรูค้วามสามารถของตนจะมคีวามสมัพนัธก์บัพฤตกิรรม แต่กม็ี
ปจัจยัอกีหลายประการทีYมอีทิธพิลต่อความสมัพนัธด์งักล่าวนีVดว้ย (Bandura, 1986) เช่น การ
ขาดสิYงจูงใจ การตดัสนิผลทีYตามมาผดิพลาดไป เป้าหมายของการกระทํามลีกัษณะคลุมเครอื 
ไม่ชดัเจน หรอืการรูจ้กัตนเองทีYไม่ถูกตอ้ง เป็นตน้ 

2. ทฤษฎกีารรบัรูภ้าวะสุขภาพ ของ Brook et al. (1979) ซึYงการรบัรูภ้าวะสุขภาพ
เป็นความคดิ ความรูส้กึ ความเขา้ใจทีYบุคคลมต่ีอสขุภาพของตนเอง ซึYงบุคคลจะรบัรูภ้าวะสุขภาพ
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ของตนเองไดม้ากน้อยแค่ไหนนั VนขึVนอยูก่บัอายุ สภาพสงัคมวฒันธรรมทีYผูน้ั Vนอาศยัอยู่ ประสบการณ์
การเจบ็ปว่ยในอดตี ความคาดหวงัทีYมต่ีอภาวะสขุภาพของบุคคล ประสบการณ์ของบุคคลนั Vน ๆ 
พฤตกิรรมการตั Vงใจ มกีารเปรยีบเทยีบกบับุคคลในวยัเดยีวกนั หรอืสถานการณ์ทีYคลา้ยคลงึกนั 
เป็นตน้ โดยวธิกีารทีYจะทาํใหบุ้คคลรบัรูภ้าวะสขุภาพของตนเองไดด้ ีชดัเจน หรอืเชงิประจกัษ์ก็
คอื การประเมนิภาวะสุขภาพ โดยการประเมนิการรบัรูภ้าวะสุขภาพของแต่ละบุคคล มกีารนํา
มติิดา้นเวลาเขา้มาเกีYยวขอ้ง โดยครอบคลุมทั Vงการรบัรูภ้าวะสุขภาพทั Vงในอดตี ปจัจุบนั และ
อนาคต การรบัรูค้วามต้านทานโรคหรอืความเสีYยงต่อความเจบ็ป่วย ความกงัวล หรอืความ
ตระหนักเกีYยวกบัสุขภาพ ตลอดจนความเขา้ใจเกีYยวกบัความเจบ็ป่วย การรบัรูอ้าจแตกต่าง 
กนัไปในแต่ละบุคคล 
 3. ทฤษฎกีารจูงใจตนเอง ของ Dishman (1980) การจูงใจตนเองเป็นปจัจยัสว่นบุคคล
ทางดา้นจติวทิยา ทีYเกีYยวขอ้งกบัการปฏบิตัิพฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพ (Pender et al., 2002) 
สรา้งขึVนตามแนวคดิทฤษฎกีารเรยีนรูท้างสงัคม ทีYเชืYอในเรืYองของความสามารถในการมเีหตุผล
ทีYจะตดัสนิใจในการกระทําสิYงต่าง ๆ โดยคดิว่ามนุษยม์คีวามกระตอืรอืรน้ มคีวามคดิสรา้งสรรค ์
รูก้ฎเกณฑข์องสงัคม มคีวามคาดหวงั มปีระสบการณ์ ความรูส้กึสาํนึกต่อการแกไ้ขปญัหา และ
สามารถนําประสบการมาใช้โดยรู้ว่าสิYงไหนด ีสิYงไหนไม่ด ีโดยจะเน้นถึงการควบคุมตนเอง 
(Self-Regulated) ด้วยการกระตุ้นตนเองเพืYอนําไปสู่พฤติกรรมทีYเป็นมาตรฐานในสงัคม มี
องคป์ระกอบ 2 ประการ ไดแ้ก่ 1) ลกัษณะอุปนิสยั เป็นตวักาํหนดแนวโน้มหรอืความโอนเอยีง
ในการตอบสนอง และชีVนําพฤตกิรรม เป็นศนูยก์ลางของระบบจติประสาททีYมลีกัษณะเฉพาะตวั 
และเป็นลกัษณะพเิศษของแต่ละบุคคล ทําใหบุ้คคลมคีวามสามารถทีYจะตอบสนองต่อสิYงเรา้
เพืYอใหต้นเองเกดิความสมดุลในการปรบัตวั และการแสดงออกของพฤตกิรรมแบ่งออกเป็น 2 
ลกัษณะย่อย คอื ลกัษณะทีYมคีวามอดทน ประกอบด้วยมคีวามอดทนพยายาม เป็นลกัษณะ
ของบุคคลทีYมกีารตดัสนิใจเอง มกีาํลงัใจ และลกัษณะทีYไม่มคีวามอดทน เป็นลกัษณะของบุคคล
ทีYขาดความกระตอืรอืรน้ เฉืYอยชา ละเลย ขีVเกยีจ ไม่สนใจสิYงแวดลอ้ม และไม่มกีารควบคุมตนเอง
ในการปฏบิตักิจิกรรม เนืYองจากคดิว่าการปฏบิตักิจิกรรมไม่ก่อประโยชน์ใหก้บัตนเอง 2) ความ
พยายามทีYจะกระทํา เป็นลกัษณะของบุคคลทีYต้องการมปีระสทิธผิลในการจดัการสิYงต่าง  ๆ ดว้ย
ตนเอง ต้องการทีYจะเรยีนรู ้พฒันาทกัษะและความสามารถของตนเอง โดยไม่ต้องการความ
ช่วยเหลอืหรอืการพึYงพาจากผูอ้ืYน บุคคลทีYมคีวามพยายามจะมลีกัษณะ คอื มกีารตั Vงเป้าหมาย 
และมพีนัธสญัญา  

4. พฤตกิรรมการสง่เสรมิสขุภาพ ของ Pender et al. (2006) มกีารพฒันารปูแบบการ
สง่เสรมิสขุภาพจากทฤษฎกีารเรยีนรูท้างสงัคม (Social Learning Theory) มกีารวจิยัและปรบัปรุง 
และกล่าวถงึปจัจยัและความสมัพนัธข์องปจัจยัแต่ละด้านทีYมต่ีอพฤติกรรม ซึYงประกอบด้วย 3 
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มโนทศัน์หลกั คอื คุณลกัษณะของแต่ละบุคคลและประสบการณ์ ความคดิและความรูส้กึทีY
เฉพาะต่อพฤติกรรม และผลลพัธข์องพฤติกรรม แนวคดินีVเชืYอว่าพฤติกรรมต่าง  ๆ ทีYบุคคลได้
ปฏบิตัิเกดิจากกระบวนการทางสตปิญัญา ซึYงกระบวนการนีVเกดิจากการแปลความทางสมอง  
ทีYเกดิได้จากการสมัผสัและการรบัรู้สิYงแวดล้อมทั Vงภายในและภายนอก ดงันั Vนการรบัรูจ้งึเป็น
แรงจูงใจของบุคคลทีYพรอ้มจะปฏบิตัพิฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพ เป้าหมายสาํคญัของการสรา้ง
เสรมิสุขภาพ คอื การปฏบิตัหิรอืกระทาํกจิกรรมในชวีติประจาํวนัทีYตั VงใจปฏบิตัเิพืYอการส่งเสรมิ
ใหร้่างกาย จติใจ อารมณ์ ตลอดจนสตปิญัญาไดม้กีารพฒันาทีYดขี ึVนกว่าเดมิ หรอืใหม้คีวาม 
สามารถในการดาํรงชวีติอยู่ไดเ้ป็นปกตสิขุในสงัคมทั Vงปจัจุบนัและอนาคต พฤตกิรรมการสง่เสรมิ
สขุภาพประกอบดว้ยการปฏบิตักิจิกรรม 6 ดา้น คอื 1) ดา้นความรบัผดิชอบต่อสุขภาพ หมายถงึ 
ความสนใจหรอืเอาใจใส่ในสุขภาพ แสวงหาขอ้มูลและความรูท้ ีYเป็นประโยชน์ และยอมรบัใน
ความรบัผดิชอบต่อสุขภาพของตนเอง 2) ดา้นการออกกําลงักาย คอื การปฏบิตักิจิกรรมเกีYยวกบั
การเคลืYอนไหวและแบบแผนการออกกําลงักาย รวมทั Vงใช้ท่าทางในการดําเนินชวีติประจําวนั
และการทํางาน 3) ด้านโภชนาการ คือ การปฏิบตัิกิจกรรมเกีYยวกบัรูปแบบการรบัประทาน
อาหารเพืYอการมสีุขภาพทีYด ีการเลอืกรบัประทานอาหารทีYเหมาะสมกบัความต้องการของร่างกาย 
และไดร้บัพลงังานทีYเหมาะสมเพืYอเสรมิสรา้งร่างกายใหแ้ขง็แรงและมคีวามต้านทานต่อโรค     
4) ดา้นสมัพนัธภาพระหว่างบุคคล เป็นการแสดงออกถงึความสามารถและวธิกีารสรา้งสมัพนัธภาพ
กบับุคคลอืYน การคงไวซ้ึYงสมัพนัธภาพในระดบัใกลช้ดิ 5) ดา้นพฒันาทางจติวญิญาณ เป็น
กจิกรรมทีYบุคคลกระทําเพืYอแสดงออกเกีYยวกบัการตระหนกัในการปฏบิตักิจิกรรมต่าง ๆ เพืYอให้
บรรลุจุดมุ่งหมายทีYต้องการและเกดิความสขุสงบในชวีติ มกีารกําหนดจุดมุ่งหมายในชวีติ การ
ใหค้วามสาํคญักบัชวีติ 6) ดา้นการจดัการกบัความเครยีด เป็นกจิกรรมทีYบุคคลกระทาํเพืYอช่วย
ใหต้นเองไดผ่้อนคลายความตงึเครยีดโดยมกีารแสดงออกทางอารมณ์ทีYเหมาะสม 

 
3. ข้อมูลและวิธีการวิจยั 

 3.1 การเกบ็รวบรวมขอ้มูล 
 กลุ่มตวัอย่างทีYใชใ้นการศกึษาครั VงนีV คอื ผูส้งูอายุทีYมอีายุตั Vงแต่ 60 ปีขึVนไปในชมรม
ผูส้งูอายุตําบลเจด็ริVว จงัหวดัสมุทรสาคร ซึYงมจีาํนวนทั VงสิVน 245 คน เครืYองมอืทีYใชใ้นการวจิยั
ครั VงนีVเป็นแบบสอบถามทีYผูว้จิยัพฒันาขึVนมาจากการศกึษาแนวคดิทฤษฎแีละงานวจิยัทีYเกีYยวขอ้ง 
ได้รบัการตรวจสอบความเทีYยงตรง (Validity) โดยนําแบบสอบถามนําไปให้คณะกรรมการ     
ทีYปรกึษาวทิยานิพนธ ์2 ท่าน และผูท้รงคุณวุฒทิีYเชีYยวชาญจาํนวน 3 ท่าน เพืYอพจิารณาตรวจสอบ
ความเทีYยงตรงโดยเลอืกขอ้คําถามทีYมค่ีาตั Vงแต่ 0.5 ขึVนไป ทําการทดสอบคุณภาพของเครืYองมอื
โดยนําแบบสอบไปทดลองใช้ (Try Out) กบัผู้สูงอายุในชมรมผู้สูงอายุตําบลเจด็ริVว จงัหวดั
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สมุทรสาคร จํานวน 30 คน ซึYงไม่ไดเ้ป็นกลุ่มตวัอย่าง จากนั Vนนํามาหาค่าความเชืYอมั Yน (Reliability) 
ของแบบสอบถามทั Vงฉบบัโดยใช้สูตรสมัประสทิธิ gแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha 
Coefficient) พบว่า แบบสอบถามการรบัรูค้วามสามารถของตนเองมค่ีาความเชืYอมั Yนเท่ากบั 
0.91 แบบสอบถามการรบัรู้ภาวะสุขภาพมีความเชืYอมั Yนเท่ากบั 0.88 แบบสอบถามการรบัรู้
ภาวะสขุภาพของตนเองมค่ีาความเชืYอมั Yนเท่ากบั 0.86 แบบสอบถามการจงูใจตนเองมค่ีาความ
เชืYอมั Yนเท่ากบั  0.83 และแบบสอบถามพฤตกิรรมสง่เสรมิสขุภาพมค่ีาความเชืYอมั Yนเท่ากบั 0.93 
 เครืYองมอืในการเกบ็รวบรวมขอ้มลูแบ่งออกเป็น 5 สว่น ดงันีV 
 1. แบบสอบถามเกีYยวกบัปจัจยัสว่นบุคคลของผูส้งูอายุ จาํนวน 7 ขอ้ โดยมขีอ้คาํถาม
แบบเตมิคาํลงในช่องว่างทีYกําหนดให ้และแบบตรวจรายการ (Check List) ซึYงประกอบไปดว้ย
คาํถามเกีYยวกบัเพศ อายุ ระดบัการศกึษา สถานภาพสมรส อาชพี รายได ้และการมโีรคประจาํตวั  
 2. แบบสอบถามเกีYยวกบัการรบัรู้ความสามารถของตนเอง ตามแนวความคดิและ
ทฤษฎีของ Bandura (1986) แบบสอบถาม จาํนวน 10 ขอ้ ลกัษณะคาํตอบเป็นมาตราส่วน
ประมาณค่า (Rating Scale) 4 ระดบั คอื มากทีYสดุ มาก น้อย น้อยทีYสุด โดยมค่ีาคะแนนตั Vงแต่ 
1 ถงึ 4 คะแนน  
 การแปลผลค่าคะแนนใชว้ธิอีนัตรภาคชั Vน แบ่งคะแนนเป็น 3 ช่วง และแบ่งระดบัการ
รบัรบัรู้ความสามารถของตนเองโดยรวมเป็น 3 ระดบั คอื คะแนน 10.00-20.00 การรบัรู้
ความสามารถของตนเองอยู่ในระดบัตํYา หมายถงึ ผูส้งูอายุมกีารรบัรูค้วามสามารถของตนเอง
อยู่ในระดบัตํYา คะแนน 20.01-30.00 การรบัรู้ความสามารถของตนเองอยู่ในระดบัปานกลาง 
หมายถึง ผู้สูงอายุมกีารรบัรู้ความสามารถของตนเองในระดบัปานกลาง และคะแนน 30.01-
40.00 การรบัรู้ความสามารถของตนเองอยู่ในระดบัสูง หมายถึง ผู้สูงอายุมกีารรบัรู้ความ 
สามารถของตนเองในระดบัสงู 
 3. แบบสอบถามเกีYยวกบัการรบัรูภ้าวะสุขภาพ ตามแนวคดิทฤษฎขีอง Brook et al. 
(1979) ซึYงเป็นแบบวดัการรบัรูต่้อภาวะสขุภาพโดยทั Yวไป (General Health Perception Battery) 
คาํถามจาํนวน 24 ขอ้ โดยมอีงคป์ระกอบ 6 ดา้น ไดแ้ก่ การรบัรูต่้อภาวะสขุภาพในอดตี 4 ขอ้ 
ดา้นการรบัรูต้่อภาวะสุขภาพในปจัจุบนั 4 ขอ้ ดา้นการรบัรูต้่อภาวะสุขภาพในอนาคต 4 ขอ้ 
ดา้นความห่วงกงัวลและตระหนักในภาวะสขุภาพ 4 ขอ้ ดา้นการรบัรูถ้งึความตา้นทานโรคหรอื
ความเสีYยงต่อภาวะเจบ็ป่วย 4 ขอ้ และด้านการรบัรู้เกีYยวกบัความเจบ็ป่วยทีYเป็นอยู่ 4 ขอ้ 
ลกัษณะคําตอบเป็นมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) 4 ระดบั คอื มากทีYสุด มาก น้อย 
น้อยทีYสดุ โดยมค่ีาคะแนนตั Vงแต่ 1 ถงึ 4 คะแนน  
 การแปลผลค่าคะแนนใชว้ธิอีนัตรภาคชั Vน แบ่งคะแนนเป็น 3 ช่วง และแบ่งระดบัการ
รบัรูภ้าวะสขุภาพโดยรวม และรายดา้นเป็น 3 ระดบั คอื คะแนน 4.00-8.00 การรบัรูภ้าวะสุขภาพ
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อยู่ในระดบัตํYา หมายถึง ผู ้สูงอายุมกีารรบัรู ้ภาวะสุขภาพในระดบัตํYา คะแนน 8.01-12.00    
การรบัรูภ้าวะสุขภาพอยู่ในระดบัปานกลาง หมายถงึ ผูส้งูอายุมกีารรบัรูภ้าวะสุขภาพในระดบั
ปานกลาง และคะแนน 12.01-16.00 การรบัรูภ้าวะสุขภาพอยู่ในระดบัสงู หมายถงึ ผูส้งูอายุมี
การรบัรูภ้าวะสขุภาพในระดบัสงู  
 4. แบบสอบถามเกีYยวกบัการจงูใจตนเอง ตามหลกัแนวคดิทฤษฎขีอง Dishman et al. 
(1980) โดยนํามาแบบสอบถามมาพฒันาและปรบัปรุงขอ้คาํถามใหส้อดคลอ้งกบักลุ่มประชากร 
คาํถามจาํนวน 30 ขอ้ มอีงคป์ระกอบ 2 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นลกัษณะอุปนิสยั 19 ขอ้ และดา้นความ
พยายามทีYจะกระทาํ 11 ขอ้ ลกัษณะคาํตอบเป็นมาตราสว่นประมาณค่า (Rating Scale) 4 ระดบั 
คอื จรงิ ค่อนขา้งจรงิ ค่อนขา้งไม่จรงิ ไม่จรงิ โดยมค่ีาคะแนนตั Vงแต่ 1 ถงึ 4 คะแนน  
 การแปลผลค่าคะแนนใชว้ธิอีนัตรภาคชั Vน แบ่งคะแนนเป็น 3 ช่วง และแบ่งระดบัการ
จูงใจตนเองโดยรวมและรายดา้นเป็น 3 ระดบั ดา้นลกัษณะอุปนิสยัจะแบ่งไดเ้ป็น คะแนน 
19.00-38.00 การจูงใจตนเองอยู่ในระดบัตํYา หมายถึง ผู้สูงอายุมกีารจูงใจตนเองในระดบัตํYา 
คะแนน 38.01-57.00 การจูงใจตนเองอยู่ในระดบัปานกลาง หมายถงึ ผูส้งูอายุมกีารจูงใจ
ตนเองในระดบัปานกลาง และคะแนน 57.01-76.00 การจูงใจตนเองอยู่ในระดบัสูง หมายถึง 
ผูส้งูอายุมกีารจูงใจตนเองในระดบัสงู ดา้นความพยายามทีYจะกระทํา แบ่งไดเ้ป็น คะแนน 
11.00-22.00 การจูงใจตนเองอยู่ในระดบัตํYา หมายถึง ผู้สูงอายุมกีารจูงใจตนเองในระดบัตํYา 
คะแนน 22.01-33.00 การจูงใจตนเองอยู่ในระดบัปานกลาง หมายถงึ ผูส้งูอายุมกีารจูงใจ
ตนเองในระดบัปานกลาง และคะแนน 33.01-44.00 การจูงใจตนเองอยู่ในระดบัสูง หมายถึง 
ผูส้งูอายุมกีารจงูใจตนเองในระดบัสงู 
 5. แบบสอบถามเกีYยวกบัพฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพ ตามหลกัแนวคดิทฤษฎขีอง 
Pender et al. (2006) คําถามจํานวน 24 ขอ้ โดยมอีงคป์ระกอบ 6 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นความ
รบัผดิชอบต่อสุขภาพ 4 ขอ้ ดา้นการออกกําลงักาย 4 ขอ้ ดา้นการโภชนาการ 4 ขอ้ ดา้น
ความสมัพนัธร์ะหว่างบุคคล ดา้นการพฒันาทางจติวญิญาณ และด้านการจดัการความเครยีด  
4 ขอ้ ลกัษณะคําตอบเป็นมาตราวดัแบบประเมนิค่า (Rating Scale) 4 ระดบั คอื ปฏบิตัิเป็น
ประจาํ ปฏบิตัเิป็นครั Vงคราว ปฏบิตันิาน ๆ ครั Vง และไม่เคยปฏบิตั ิโดยมค่ีาคะแนนตั Vงแต่ 1 ถงึ 4 
คะแนน  
 การแปลผลค่าคะแนนใช้วธิอีนัตรภาคชั Vน แบ่งคะแนนเป็น 3 ช่วง และแบ่งระดบั
พฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพโดยรวม และรายดา้นเป็น 3 ระดบั คอื คะแนน 4.00-8.00 พฤตกิรรม
สง่เสรมิสขุภาพอยู่ในระดบัตํYา หมายถงึ ผูส้งูอายุมพีฤตกิรรมสง่เสรมิสุขภาพในระดบัตํYา คะแนน 
8.01-12.00 พฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพอยู่ในระดบัปานกลาง หมายถงึ ผูส้งูอายุมพีฤตกิรรม
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ส่งเสรมิสุขภาพในระดบัปานกลาง และคะแนน 12.01-16.00 พฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพอยู่ใน
ระดบัสงู หมายถงึ ผูส้งูอายุมพีฤตกิรรมสง่เสรมิสขุภาพในระดบัสงู 
 ผูว้จิยัไดนํ้าแบบสอบถามฉบบัสมบูรณ์ไปเกบ็รวบรวมขอ้มูลกบัผูส้งูอายุทีYเป็นกลุ่ม
ตวัอย่าง โดยผูว้จิยัไดท้ําการชีVแจงถงึขั Vนตอน และรายละเอยีดการตอบแบบสอบถาม ซึYงผูว้จิยั
ไดด้ําเนินการเกบ็รวบรวมขอ้มูลดว้ยตนเอง จากนั VนทาํการรวบรวมแบบสอบถามทีYเสรจ็สมบรูณ์
แลว้ พรอ้มกบัทําการตรวจสอบความสมบูรณ์ของแบบสอบถามก่อนนําไปวเิคราะหข์อ้มูลทาง
สถติ ิแลว้นําแบบสอบถามทั Vงหมดมาวเิคราะหต์ามวธิกีารทางสถติ ิ

 3.2 การวิเคราะหข์้อมูล 
 การวเิคราะหข์อ้มูล ไดแ้ก่ รอ้ยละ ค่าเฉลีYย สว่นเบีYยงเบนมาตรฐาน ค่า t-test สาํหรบั
ทดสอบตวัแปรทีYแบ่งเป็น 2 กลุ่ม ค่า F-test สาํหรบัทดสอบความแปรปรวนของตวัแปรตั Vงแต่ 3 
กลุ่มเป็นต้นไป โดยทดสอบหาความแตกต่างรายคู่ ดว้ยวธิ ีLSD รวมถงึค่าสมัประสทิธิ gสหสมัพนัธ์
ของเพยีรส์นั ในการหาความสมัพนัธข์องตวัแปรอสิระและตวัแปรตามในแต่ละคู่ โดยกาํหนด
ระดบันับสาํคญัทางสถติทิีY .05 ผู้วจิยัไดด้ําเนินการเกบ็รวมรวบขอ้มูล แลว้นําขอ้มูลทีYไดม้าทํา
การวเิคราะหโ์ดยใชโ้ปรแกรมสาํเรจ็รปูทางสถติ ิ
 
4. ผลการวิจยั 

 ลกัษณะของกลุ่มตวัอย่างพบว่า ผูส้งูอายุส่วนใหญ่ เป็นเพศหญงิ รอ้ยละ 73.1 โดยทีY
ผูส้งูอายุส่วนใหญ่ มอีายุอยู่ทีY 60-69 ปี รอ้ยละ 62 ผูส้งูอายุมรีะดบัการศกึษาชั Vนประถมศกึษา
เป็นสว่นใหญ่ รอ้ยละ 41.2 สถานภาพสมรสของผูส้งูอายุสว่นใหญ่มสีถานภาพอาศยัอยู่ดว้ยกนั 
รอ้ยละ 80.4 โดยอาชพีของผูส้งูอายุสว่นใหญ่ทาํอาชพีเกษตรกร รอ้ยละ 32.8 ผูส้งูอายุมรีายได้
อยู่ระหว่าง 3,000-5,000 บาท รอ้ยละ 40.8 และผูส้งูอายุสว่นใหญ่มโีรคประจาํตวั รอ้ยละ 70.6  

 4.1 ผลการวิเคราะหข์้อมูลการรบัรูค้วามสามารถของตนเอง การรบัรู้ภาวะสุขภาพ 
การจงูใจตนเอง และ พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ 
 ผูส้งูอายุทีYเป็นกลุ่มตวัอย่างมกีารรบัรูค้วามสามารถของตนเอง การรบัรูภ้าวะสุขภาพ 
การจงูใจตนเอง และ พฤตกิรรมสง่เสรมิสขุภาพโดยรวมอยู่ในระดบัสงู 
 ผลการวเิคราะหข์อ้มูล พบว่า การรบัรู้ความสามารถของตนเองของผู้สูงอายุ ชมรม
ผูส้งูอายุตําบลเจด็ริVว จงัหวดัสมุทรสาครอยู่ในระดบัสงู ( x=37.22, S.D. =1.94) การรบัรูภ้าวะ

สขุภาพโดยรวมอยู่ในระดบัสงู ( x=88.48, S.D. = 5.32) ดา้นทีYมค่ีาเฉลีYยสงูสุดคอื การรบัรูต่้อ

ภาวะสุขภาพในอดตี ( x=15.11, S.D. =1.06) อยู่ในระดบัสูง รองลงมาคอื การรบัรู้ต่อภาวะ
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สขุภาพในอนาคต ( x=14.96, S.D. =1.16) อยู่ในระดบัสงู ดา้นทีYมค่ีาเฉลีYยตํYาสุด คอื การรบัรู้

เกีYยวกบัความเจบ็ป่วยทีYเป็นอยู่ ( x=14.31, S.D. =1.27) อยู่ในระดบัสงู การจูงใจตนเองโดย

รวมอยู่ในระดบัสงู ( x=111.20, S.D. =3.55) ดา้นทีYมค่ีาเฉลีYยสงูสดุคอื ลกัษณะลกัษณะอุปนิสยั 

( x=70.38, S.D. =2.36) อยู่ในระดบัสูง รองลงมาคือ ความพยายามทีYจะกระทํา ( x=40.81, 

S.D. =2.01) พฤตกิรรมสง่เสรมิสขุภาพโดยรวมอยู่ในระดบัสงู ( x=89.47, S.D. =3.00) ดา้นทีY

มีค่าเฉลีYยสูงสุดคือ ด้านสมัพันธภาพระหว่างบุคคล ( x=15.56, S.D. =.65) อยู่ในระดับสูง 

รองลงมาคอื ด้านการพฒันาทางจติวญิญาณ ( x=15.16, S.D. =.80) อยู่ในระดบัสูง ด้านทีYมี

ค่าเฉลีYยตํYาสดุ คอื ดา้นการออกกาํลงักาย ( x=14.45, S.D. =1.11) 
 
 4.2 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างของพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพจาํแนก
ตามปัจจยัส่วนบุคคล  
 ผู้สูงอายุทีYเป็นกลุ่มตวัอย่างมพีฤติกรรมส่งเสรมิสุขภาพโดยรวม จําแนกตามปจัจยั
สว่นบุคคลไม่แตกต่างกนั ดงัแสดงไวใ้นตารางทีY 1 
 

ตารางทีY 1  
เปรยีบเทยีบความแตกต่างของค่าเฉลี �ย (t) และวเิคราะห์ความแปรปรวน (F) ของความหยุ่นตวัจําแนกตาม
ปจัจยัส่วนบุคคล 

(n=245) 

ปัจจยัส่วนบคุคล 
พฤติกรรมส่งเสริมสขุภาพ 

t F p-value สรปุผล 

เพศ .357ns - .155 ไมแ่ตกต่างกนั 

อายุ .941 ns - 1.289 ไมแ่ตกต่างกนั 

ระดบัการศกึษา - 2.723 ns .068 ไมแ่ตกต่างกนั 

สถานภาพสมรส - .500 ns .607 ไมแ่ตกต่างกนั 

อาชพี - 1.042 ns .354 ไมแ่ตกต่างกนั 

รายได ้ - 3.000 ns .052 ไมแ่ตกต่างกนั 

การมโีรคประจาํตวั .530 ns - .597 ไมแ่ตกต่างกนั 

ns หมายถงึ ไมม่นียัสาํคญัทางสถติ ิ
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 ผลการวเิคราะหข์อ้มลูจากตารางทีY 2 พบว่า ผูส้งูอายุทีYมปีจัจยัสว่นบุคคล ไดแ้ก่ เพศ 

อายุ ระดบัการศกึษา สถานภาพการสมรส อาชพี รายได ้และการมโีรคประจาํตวั มพีฤตกิรรม

สง่เสรมิสขุภาพไมแ่ตกต่างกนั 

 4.3 ความสมัพนัธ์ระหว่างการรบัรู้ความสามารถของตนเอง การรบัรูภ้าวะ
สุขภาพ การจงูใจตนเอง กบัพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพ ดงัแสดงไวใ้นตารางทีY 2 

 
ตารางทีY 2  
ความสมัพนัธ์ของการรบัรู้ความสามารถของตนเอง การรบัรูภ้าวะสุขภาพ การจูงใจตนเอง และ พฤติกรรม
ส่งเสรมิสุขภาพของผูส้งูอายุ 

(n=245) 

ตวัแปร 
พฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพ 

n r p-value 

1. การรบัรูค้วามสามารถของตนเอง 245 .884*** .000 

2. การรบัรูภ้าวะสุขภาพ 245 .789*** .000 

    2.1 การรบัรูต่้อภาวะสุขภาพในอดตี 245 .338*** .000 

    2.2 การรบัรูต่้อภาวะสุขภาพในปจัจุบนั 245 .584*** .000 

    2.3 การรบัรูต่้อภาวะสุขภาพในอนาคต 245 .556*** .000 

    2.4 ความห่วงกงัวลและตระหนกัในภาวะสขุภาพ 245 .376*** .000 

    2.5 การรบัรูถ้งึความต้านทานโรคหรอืความเสีYยงต่อภาวะเจบ็ปว่ย 245 .311*** .000 

    2.6 การรบัรูเ้กีYยวกบัความเจบ็ปว่ยทีYเป็นอยู่ 245 .588*** .000 

3. การจงูใจตนเอง 245 .700*** .000 

    3.1 ลกัษณะลกัษณะอุปนสิยั 245 .571*** .000 

    3.2 ความพยายามทีYจะกระทาํ 245 .567*** .000 

*** หมายถงึ มนียัสาํคญัทางสถติทิีY .05 

 
 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลจากตารางทีY 2 พบว่า การรบัรู้ความสามารถของตนเอง การ
รบัรู้ภาวะสุขภาพ การจูงใจตนเองโดยรวมมคีวามสมัพนัธ์ทางบวกกบัพฤติกรรมส่งเสรมิ
สขุภาพของผูส้งูอายุ ชมรมผูส้งูอายุตําบลเจด็ริVว จงัหวดัสมุทรสาคร 
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5. สรปุและอภิปรายผล 

 จากผลการวจิยัพบว่าผู้สงูอายุชมรมผูสู้งอายุตําบลเจด็ริVว จงัหวดัสมุทรสาคร มกีาร
รบัรูค้วามสามารถของตนเองอยู่ในระดบัสงู มคีวามสมัพนัธท์างบวกกบัพฤตกิรรมส่งเสรมิสขุภาพ 
ทั VงนีVอาจเป็นเพราะว่าเมืYอผูส้งูอายุมกีารรบัรูว้่าตนเองสามารถปฏบิตัพิฤตกิรรมสง่เสรมิสุขภาพ
ต่าง ๆ  ไดก้เ็กดิความมั Yนใจในความสามารถของของตนเอง หรอื เมืYอผูส้งูอายุตดัสนิใจทีYจะปฏบิตัิ
กจิกรรมใด ๆ  แลว้ปฏบิตัไิดส้าํเรจ็ ทําแลว้ส่งผลด ีไดร้บัคาํยกย่องชมเชยจากบุคคลรอบขา้งทําให้
ผูส้งูอายุมคีวามเชืYอมั YนในตนเองมากยิYงขึVน (เกรยีงศกัดิ g และคณะ, 2554) จงึทาํใหผู้ส้งูอายุทีYมี
การรบัรูค้วามสามารถในตนเองสงูกจ็ะมรีะดบัของพฤตกิรรมสง่เสรมิสขุภาพสงูเช่นเดยีวกนั ซึYง
สอดคลอ้งกบัแนวคดิของ Bandura (1997) ทีYกล่าวว่า เมืYอบุคคลเชืYอมั Yนในความสามารถของ
ตนเอง จะทําใหเ้กดิแรงจูงใจใหป้ฏบิตัพิฤตกิรรมการสง่เสรมิสขุภาพ สอดคลอ้งกบัแนวคดิของ 
Pender et al. (2006) ทีYกล่าวว่าการรบัรูค้วามสามารถของตนเองในการปฏบิตัพิฤตกิรรมส่งเสรมิ
สุขภาพมอีทิธพิลโดยตรงต่อการปฏบิตัิพฤติกรรมส่งเสรมิสุขภาพ และมอีทิธพิลทางอ้อมต่อ
พฤติกรรมส่งเสรมิสุขภาพโดยผ่านการรบัรู้อุปสรรคในการปฏบิตัิพฤติกรรมส่งเสรมิสุขภาพ 
และความมุ่งมั YนตอบแทนการปฏบิตัพิฤตกิรรมทีYวางไว ้
 ผู้สูงอายุมกีารรบัรู้ภาวะสุขภาพโดยรวมอยู่ในระดบัสูง มคีวามสมัพนัธ์ทางบวกกบั
พฤตกิรรมสง่เสรมิสขุภาพ ทั VงนีVอาจมาจากผูส้งูอายุในงานวจิยันีV สว่นใหญ่เป็นผูส้งูอายุตอนต้น
ทีYยงัคงมสีุขภาพร่างกายทีYเริYมเปลีYยนแปลงไม่มากนัก และยงัสามารถช่วยเหลอืตนเองได้ด ีมี
การรบัรูต่้อภาวะสุขภาพในปจัจุบนั มคีวามเขา้ใจในเรืYองของการเจบ็ป่วย รบัรูถ้งึความเสีYยง 
ความตา้นทานโรคต่อการเจบ็ปว่ย ผูส้งูอายุทีYมกีารรบัรูภ้าวะสขุภาพทีYดจีะมกีารปฏบิตักิจิกรรม
ทีYส่งเสรมิสขุภาพ สอดคลอ้งกบัแนวคดิของ Pender, Murdaugh, and Parsons (2002) ทีYกล่าวว่า
การรบัรู้ภาวะสุขภาพมคีวามเกีYยวขอ้งกบัความถีYและความจรงิของการปฏบิตัิพฤติกรรม
ส่งเสรมิสุขภาพ โดยทีYบุคคลทีYรบัรู้ว่าตนเองมสีุขภาพดจีะมแีนวโน้มการปฏบิตัิพฤติกรรม
สง่เสรมิสุขภาพบ่อยกว่า และมากกว่าบุคคลทีYรบัรูว้่าตนเองมสีขุภาพไม่ด ีสอดคลอ้งกบัการศกึษา
ของ Resnick (1999) ทีYพบว่า ผูส้งูอายุทีYรบัรูว้่าตนเองมกีารเจบ็ปว่ยจะมพีฤตกิรรมการปฏบิตัิ
พฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพทีYดอีย่างต่อเนืYอง เพราะหวงัว่าสิYงทีYปฏบิตัจิะทําใหต้นเองมภีาวะ
สขุภาพดขีึVน หรอืหายจากการเจบ็ปว่ย อรชร โวทว ี(2549) กล่าวว่า ผูส้งูอายุทีYมคีวามรู ้ความ
เขา้ใจเรืYองการเปลีYยนแปลงของร่างกายและจติใจทีYเกดิจากความเสืYอมของร่างกาย จะมผีลต่อ
การปฏบิตัพิฤตกิรรมสุขภาพทั Vงทางตรงและทางออ้ม ผูส้งูอายุทีYมกีารรบัรูว้่าภาวะสุขภาพด ีมี
ความสมัพนัธก์บัพฤตกิรรมการดแูลตนเองทั Vงก่อนการเจบ็ป่วยและเมืYอเกดิการเจบ็ป่วย อกีทั Vง
ยงัมพีฤติกรรมการส่งเสรมิสุขภาพทีYถูกต้อง ได้แก่ ความรบัผดิชอบต่อสุขภาพ การเลอืก
รบัประทานอาหารทีYเหมาะสมกบัวยั การออกกําลงักายเพืYอคงไว้ซึYงสมรรถภาพทางกาย การ
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ปรบัตวัใหท้นัต่อการเปลีYยนแปลงของสงัคมและการแสวงหาแหล่งช่วยเหลอืทางสงัคมของ
ผูส้งูอายุ ดงันั Vนการรบัรูภ้าวะสุขภาพของวยัสงูอายุจงึส่งผลต่อพฤตกิรรมการส่งเสรมิสุขภาพ
ของผูส้งูอายุ 
 ผูส้งูอายุมกีารจงูใจตนเองโดยรวมอยู่ในระดบัสงู มคีวามสมัพนัธท์างบวกกบัพฤตกิรรม
ส่งเสรมิสุขภาพ เนืYองจากผูส้งูอายุส่วนใหญ่มโีรคประจําตวั จะต้องรบัประทานยาตามทีYแพทยส์ั Yง 
ทาํใหผู้ส้งูอายุมกีารจูงใจตนเองทีYจะปฏบิตัพิฤตกิรรมการส่งเสรมิสุขภาพทีYด ีเพืYอใหสุ้ขภาพ
ร่างกายยงัคงสมบูรณ์แขง็แรง สามารถช่วยเหลอืตนเองได ้ไม่ต้องพึYงพาผูอ้ืYน มกีารตั Vงเป้าหมาย
เพืYอใหบ้รรลุเป้าหมายทีYตั Vงไว ้อกีทั Vงยงัมคีวามมุ่งมั Yนตั Vงใจในการปฏบิตัพิฤตกิรรมการส่งเสรมิ
สขุภาพ สอดคลอ้งกบัผลการศกึษาของ Resnick (1999) ทีYพบว่า ผูส้งูอายุทีYมกีารเจบ็ปว่ยหรอื
มโีรคประจําตวัจะมกีารจูงใจตนเองในการปฏบิตัิกจิกรรมเพืYอให้ตนเองมสีุขภาพทีYดขี ึVน หรอื
หายจากอาการเจบ็ป่วย และยงัสอดคลอ้งกบัผลการศกึษาของ ชลธชิา จนัทรครี ี(2549) ทีY
ศกึษาเรืYองพฤตกิรรมสง่เสรมิสขุภาพของผูส้งูอายุทีYมาร่วมกจิกรรม ณ สวนลุมพนีิ กรุงเทพมหานคร 
โดยผลการศกึษาพบว่าการจูงใจตนเองมคีวามสมัพนัธท์างบวกกบัพฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพ
ของผู้สูงอายุ นอกจากนีVยงัสอดคล้องกบัผลการศึกษาของ สมหมาย วงศ์กระสนั (2543) ทีY
พบว่าผูส้งูอายุมแีรงจงูใจทีYจะผลกัดนัตนเองใหป้ฏบิตักิจิกรรมสง่เสรมิสุขภาพเพืYอใหม้สีขุภาพ 
ออกกําลงักายรบัประทานอาหารทีYเป็นประโยชน์ต่อสุขภาพ โดยผูส้งูอายุจะเขา้มาทํากจิกรรม 
เช่น ออกกําลงักาย รอ้งเพลง เต้นราํ และพูดคุยกบัผูร่้วมกจิกรรม ทําใหเ้กดิความรูส้กึเบกิบานใจ 
มคีวามสุขอกีครั Vง และยงัก่อใหเ้กดิการจูงใจทีYจะมาร่วมกจิกรรมเป็นประจําสมํYาเสมออย่าง
ต่อเนืYอง 
 

6. ข้อเสนอแนะจากการวิจยั 

 จากการศกึษาวจิยัเรืYองการรบัรูค้วามสามารถของตนเอง การรบัรูภ้าวะสุขภาพ การ
จูงใจตนเอง กบัพฤติกรรมส่งเสรมิสุขภาพของผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุตําบลเจด็ริVว จงัหวดั
สมุทรสาคร ผูว้จิยัมขีอ้เสนอแนะดงันีV 
 1. การรบัรูค้วามสามารถของตนเอง ควรจะต้องดําเนินการจดักระทํา หรอืมกีารจดั
โปรแกรมทีYจะสามารถส่งเสรมิใหผู้้สงูอายุมกีารรบัรูค้วามสามารถของตน ผู้สงูอายุเองเองนั Vน
เชืYอว่าตนมคีวามสามารถทีYจะปฏบิตักิจิกรรม หรอืกระทําพฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพได ้ร่วมทั Vง
ส่งเสรมิใหผู้ส้งูอายุปฏบิตักิจิกรรมส่งเสรมิสุขภาพทีYผูสู้งอายุชอบ หรอืคุน้เคย ทีYสอดคลอ้งกบั
บรบิทของตนเอง สิYงเหล่านีVจะทาํใหผู้ส้งูอายุเกดิความรูส้กึและอารมณ์ทางบวก ช่วยสง่เสรมิให้
ผู้สูงอายุมีการรบัรู้ความสามารถของตนเองในทางทีYดีขึVนและยงัทําให้ผู้สูงอายุมีการปฏิบัติ
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พฤติกรรมการส่งเสรมิสุขภาพอย่างเหมาะสมต่อเนืYอง ผู้สูงอายุจากปฏบิตัพิฤตกิรรมส่งเสรมิ
สขุภาพคดิว่าดหีรอืเชืYอว่าดทีีYมปีระโยชน์นั Vน ๆ ได ้
 2. การรบัรูภ้าวะสขุภาพ ผูว้จิยัมขีอ้เสนอแนะว่าการทีYผูส้งูอายุมกีารรบัรูภ้าวะสขุภาพ
ของตนเองนั Vน แสดงถงึว่าสงูอายุนั Vนมกีารรบัรูถ้งึความเสืYอมถอยของร่างกายหรอืความบกพร่อง
ของการทาํงานในร่างกาย ซึYงเป็นสิYงทีYผูส้งูอายุควรจะทราบว่าตนเองนั Vนจะเกดิภาวะความเจบ็ปวด
หรอืความไม่สขุสบายได ้ดงันั VนบุคคลทีYมสีว่นเกีYยวขอ้งในการดูแลผูส้งูอายุไม่ว่าจะเป็น ครอบครวั 
บุคลากรทางสาธารณสุขเช่นแพทย ์รพ.สต. เป็นตน้นั Vน ควรมกีารใหข้อ้มลูเรืYองราวการเปลีYยนแปลง
ของสุขภาพร่างกายทีYเกดิขึVนตามวยัแก่ผูส้งูอายุอย่างถูกต้องเหมาะสม รวมทั Vงใหแ้นวทางการ
ปฏบิตัตินทีYเหมาะสมกบับรบิทของผูส้งูอายุเพราะการรบัรูภ้าวะสขุภาพทีYดจีะสง่ผลใหเ้กดิการ
ปฏบิตัหิากเมืYอเกดิการเจบ็ป่วยขึVนจะทําใหผู้ส้งูอายุหายจากการเจบ็ปว่ย และกลบัคนืสูส่ภาวะ
ปกตใินเวลาอนัรวดเรว็ และไม่เกดิภาวะแทรกซอ้น 
 3. การจูงใจตนเอง การศกึษาวจิยัพบว่าผู้สูงอายุส่วนใหญ่มโีรคประจําตวัซึYงเป็น
ปจัจยัหนึYงทีYสามารถผลกัดนัใหผู้ส้งูอายุเกดิแรงจงูใจในตนเอง ทีYอยากจะปรบัเปลีYยนพฤตกิรรม
สุขภาพของตนเอง เพืYอให้มชีวีติทีYยนืยาวขึVนและปราศจากโรคภยัไขเ้จบ็ การทีYผู้สูงอายุจะมี
แรงจงูใจในตนเองทีYก่อใหเ้กดิการปฏบิตัพิฤตกิรรมการสง่เสรมิสขุภาพจะตอ้งอาศยัแรงผลกัดนั
ทั VงภายในและภายนอกของคนอายุทีYมกีารรบัรูค้วามสามารถของตนเองสูง จะส่งผลต่อการมี
แรงจงูใจจะปฏบิตัพิฤตกิรรมสง่เสรมิสขุภาพและหลกีเลีYยงปจัจยัเสีYยงต่อสขุภาพของตนเอง 
 

7. ข้อเสนอแนะในการวิจยัครั Aงต่อไป 

 1. ควรมกีารศกึษาวจิยัโดยการใช้วธิีการวจิยัแบบอืYน  ๆ เช่น การใช้วธิกีารวจิยัเชิง
คุณภาพ หรอืการใช้แบบสมัภาษณ์ ซึYงจะสามารถทําให้ได้ขอ้มูลทีYมคีวามละเอยีดมากยิYงขึVน 
อาจเพราะผู้สงูอายุบางส่วนใหญ่มปีญัหาด้านการมองเหน็ สายตาเกดิการเลอืนลาง หรอืการ
อ่านหนงัสอืไม่ออก ซึYงจะทาํใหเ้กดิการตอบแบบสอบถามเกดิการคลาดเคลืYอนได ้
 2. ควรมกีารศกึษาตวัแปรอืYน  ๆ ทีYน่าจะมคีวามสมัพนัธก์บัพฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพ
ของผูส้งูอายุ จากการตรวจสอบเอกสารและงานวจิยัทีYเกีYยวขอ้งพบว่ายงัมปีจัจยัอกีหลายประการ
ทีYมคีวามสมัพนัธต่์อพฤตกิรรมส่งเสรมิสุขภาพ เพืYอใหส้ามารถอธบิายความสมัพนัธข์องพฤตกิรรม
สง่เสรมิสขุภาพมากยิYงขึVน 
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