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บทคัดย่อ 
การเตรียมความพร้อมในการรองรับสังคมสูงวยัเป็นส่ิงท่ีส าคญัของประชากรวยัท างานท่ีจะตอ้งมีการเตรียมความพร้อม

เขา้สู่วยัผูสู้งอายใุนดา้นต่าง ๆ อยา่งมีคุณภาพ งานวิจยัน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์ต่อการเตรียมความพร้อม
ของประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยัในเขตอ าเภอบวัเชด จงัหวดัสุรินทร์ เป็นการวิจยัเชิงวิเคราะห์แบบภาคตดัขวาง
ด าเนินการในกลุ่มประชากรท่ีมีอายุ 40 - 59 ปี จ านวน 330 คน โดยการสุ่มตวัอย่างแบบแบ่งชั้นภูมิ เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั  
เป็นแบบสอบถาม วิเคราะห์ขอ้มูล โดยใชส้ถิติเชิงพรรณนา และวิเคราะห์ปัจจยัท่ีสัมพนัธ์ต่อการเตรียมความพร้อมของประชากร
วยัท างานเพ่ือรองรับสังคมสูงวยัฯ โดยใช้สถิติถดถอยโลจิสติกพหุตัวแปร (ช่วงความเช่ือมั่น 95% CI และ P-value < .05) 
น าเสนอโดยใชค้่า Adjusted Odds Ratio (ORadj) ผลการวิจยั พบว่า กลุ่มตวัอย่างมีการรับรู้ต่อการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับ
สังคมสูงวยั อยู่ในระดับสูง ร้อยละ 95.2 มีทัศนคติเก่ียวกับการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับสังคมสูงวัย อยู่ในระดับดี  
ร้อยละ 97.0 และมีการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับสังคมสูงวยั อยู่ในระดบัไม่มีความพร้อม ร้อยละ 70.9  ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์
ต่อการเตรียมความพร้อมอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ  (P-value < .05) ได้แก่ รายได้เฉล่ียต่อเดือน และการรับรู้ โดยประชากร 
ท่ีมีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนมากกว่า 3,000 บาท และมีการรับรู้อยูใ่นระดบัดี มีการเตรียมความพร้อมไดดี้กว่า 2.88 เท่า (ORadj = 2.88, 
95% CI : 1.40 - 4.16) และ 8.21 เท่า (ORadj = 8.21, 95% CI: 1.00 - 17.54) เม่ือเปรียบเทียบกบัประชากรท่ีมีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน
ต ่ากว่า 3,000 บาท และมีการรับรู้ระดบัปานกลาง ดงันั้น ควรส่งเสริมให้ประชากรวยัท างานมีรายไดท่ี้มัน่คง ส่งเสริมทกัษะ 
ดา้นอาชีพ สร้างรายได ้ท าบญัชีรายรับรายจ่าย และรู้จกัออม ตลอดจนสร้างการรับรู้ให้กบัประชาชนทุกกลุ่มวยั เพื่อให้เกิดความ
ตระหนกัน าไปสู่การเตรียมความพร้อมเพ่ือรองรับสังคมสูงวยัมากขึ้น 

ค าส าคัญ: สังคมสูงวยั, วยัท างาน, การเตรียมความพร้อม  
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Abstract 
Preparation for an aging society is crucial for the working population, as they need to prepare themselves for the aging 

process's various aspects, including its impact on quality of life. The purpose of this research was to study the factors associated 
with the readiness of the working-age population to support an aging society in the Buachet District of Surin Province. A cross-
sectional analytical study was conducted involving 330 individuals aged 40-59, selected through stratified random sampling. 
The research utilized a questionnaire as the primary research tool and employed descriptive statistics to analyze the collected 
data. Factors related to the preparedness of the working-age population to support an aging society were examined using 
multivariate logistic regression. The research findings were presented using adjusted odds ratios (ORadj) with 95% confidence 
intervals (CI) and a significance level (P-value) of less than .05. The results of the study revealed that the sample group perceived 
a high level of readiness to support an aging society (95.2 percent) and held a positive attitude towards preparing for it  
(97.0 percent). However, the preparedness to support an aging society was lacking (70.9 percent). The factors that showed 
statistical significance (P-value < .05) with readiness were average monthly income and recognition by the population with an 
average monthly income of over 3,000 baht and good recognition. Individuals in this category were 2.88 times more likely to 
be better prepared (ORadj = 2.88, 95% CI: 1.40-4.16) and 8.21 times more likely (ORadj = 8.21, 95% CI: 1.00-17.54) compared 
to those with an average monthly income of less than 3,000 baht and moderate awareness. Therefore, it is crucial to encourage  
the working population to have a stable income, promote vocational skills, generate income, manage their finances, develop 
savings habits, and create awareness among people of all ages. These efforts aim to increase awareness and enhance 
preparedness to support an aging society better. 

Keywords: Aging Society, Working-age population, Preparedness 

บทน า  
 ประเทศไทยก้าวเข้า สู่การเป็นสังคมสูงอายุ  
(Ageing Society ) ตั้ งแต่  พ .ศ .  2548 โดย  1 ใน  10 ของ
ประชากรไทยเป็นประชากรท่ีมีอายุตั้ งแต่  60 ปีขึ้ นไป 
กล่าวคือ ประเทศไทยจะเป็น “สังคมสูงวยัระดบัสุดยอด” 
(Super Aged Society) ภายในอีก  20 ปีต่ อจากน้ีไปคือ 
ใน พ.ศ. 2578 โดยประมาณการว่าจะมีประชากรสูงอายุ
เ พ่ิมขึ้ นเป็นร้อยละ 30 ของจ านวนประชากรทั้ งหมด (1)  
ประเทศไทยมีประชากรสูงอายเุพ่ิมเป็นประมาณ 17.8 ลา้นคน 
หรือคิดเป็นร้อยละ 25 (ประมาณ 1 ใน 4) ของประชากรไทย
ทั้งประเทศ เม่ือสัดส่วนของผูสู้งอายุหรือประชากรท่ีมีอายุ 
60 ปี ขึ้นไปในสังคมเพ่ิมสูงขึ้น ในขณะท่ีสัดส่วนของอตัรา
การเกิด และจ านวนประชากรในวยัท างานลดนอ้ยลง ท าให้
ขาดแคลนแรงงานท่ีจะขบัเคล่ือนการท างานในประเทศ การ
รับมือในปัจจุบนัเน้นในเร่ืองการเตรียมดา้นสุขภาพของ
ผูสู้งอายุเป็นหลกั ท าให้การแก้ปัญหาจึงจ ากัดอยู่แค่เพียง
บางกลุ่ม เช่น การจ่ายเบ้ียยงัชีพคนชรา การจดัสวสัดิการ 

 
ต่าง ๆ แต่ยงัไม่มีการเตรียมความพร้อมให้เช่ือมโยงเขา้กบั
วยัก่อนสูงอายุ หรือวยัวยัท างานโดยขอ้มูลล่าสุดวยัท างานใน
ปัจจุบนัมีแนวโนม้การเสียชีวิตดว้ยโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง หรือ 
NCDs (Non-communicable diseases) เ พ่ิมมากขึ้ น ซ่ึงโรค 
ไม่ติดต่อเร้ือรังเป็นสาเหตุของการเสียชีวิตไม่น้อยกว่า  
36 ลา้นคนทัว่โลกในแต่ละปี และประมาณ 320,000 คนต่อปี 
ในประเทศไทย คิดเป็นร้อยละ 75 ของสาเหตุการเสียชีวิต
ทั้งหมด(2) การก้าวเข้าไปสู่สังคมสูงวยัระดับสุดยอดของ
ประเทศไทย จะส่งผลท าให้ผูค้นในสังคมมีวิถีชีวิตและ
พฤติกรรม มีการเปล่ียนแปลงไปอย่างรวดเร็ว หน่วยงาน 
สถานพยาบาล องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ทั้งภาครัฐและ
ภาคเอกชนท่ีมีส่วนเก่ียวข้อง จ าเป็นตอ้งมีแผนการเตรียม
มาตรการต่าง ๆ เพื่อรองรับกับสถานการณ์ของผูสู้งอายุ 
พร้อมกับการปรับทัศนคติของคนทั่วไปจากเดิมจากท่ี 
มองว่าผูสู้งอายุนั้นเป็นภาระของสังคมเปล่ียนไป เป็นผูท่ี้มี 
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และสามารถใชป้ระสบการณ์ท่ีสะสมมาให้กลายเป็นบุคคล
ท่ีมีประโยชน์ต่อสังคม  
 แผนงานผูสู้งอายุแห่งชาติฉบับท่ี 2 (พ.ศ. 2545 -
2564)(3) เป็นแผนงานท่ีมุ่งเน้นการสร้างจิตส านึกและเพ่ิม
ความส าคัญให้กับผู ้สูงอายุในสังคมไทย รวมถึงการมี
หลักประกันชีวิตท่ีมั่นคงเม่ือเข้า สู่วัยผู ้สูงอายุ  เ พ่ือให้
สามารถพึ่งพาตนเองได้ ส าหรับการเตรียมตัวเข้าสู่สังคม 
สูงวยันั้นเป็นส่ิงส าคญัอย่างย่ิงในปัจจุบนั จากการทบทวน
วรรณกรรมพบว่า การเตรียมความพร้อมในการเป็นผูสู้งอายุ
ท่ีมีคุณภาพนั้นจ าเป็นต้องมีการเตรียมตัวด้านต่าง ๆ เช่น  
การเตรียมความพร้อมร่างกายให้แข็งแรง ด้านจิตใจและ
ทศันคติ ดา้นเศรษฐกิจและดา้นสังคม(4) นอกจากน้ียงัมีการ
ส่งเสริมจากส่ิงแวดลอ้มรอบขา้งเช่นครอบครัวและชุมชน
อีกดว้ย ความพร้อมในการเขา้สู่วยัสูงอายุในประเทศไทยจะ
แตกต่างกันไปขึ้ นอยู่กับลักษณะพ้ืนฐานของประชากร 
วรรณนา ช่ืนวฒันา และชูชีพ เบียดนอก ไดศึ้กษาการรับรู้
และการเตรียมตวัเพื่อการเขา้สู่วยัสูงอายุของประชากรไทย
วยั 50 - 59 ปีใน 4 ภาคของประเทศไทย พบว่าประชากรไทย
มีความพร้อมในเร่ืองการรับรู้การเขา้สู่วยัสูงอายุอยูใ่นระดบั
ปานกลางมากท่ีสุด ร้อยละ 72.6(5) ในขณะท่ีภาณุวฒัน์ มีชะนะ 
พบว่าประชากรก่อนวัยสูงอายุในต าบลหนองหญ้าไซ 
จงัหวดัสุพรรณบุรี มีการเตรียมความพร้อมเขา้สู่วยัสูงอายุ 
อยู่ในระดับต ่ามากท่ีสุด ร้อยละ 43.6 โดยมีความพร้อม 
ในด้านเศรษฐกิจอยู่ในระดับต ่ามากท่ีสุด ร้อยละ 83.3(6)  
การเตรียมความพร้อมเพื่อเขา้สู่วยัสูงอายจึุงเป็นเร่ืองท่ีส าคญั
ต่อการสร้างสังคมท่ีมีคุณภาพและส่งเสริมความเจริญกา้วหนา้
ของประเทศไทย การสนบัสนุนและการเตรียมความพร้อม
ในดา้นต่าง ๆ เช่น การให้ความส าคญักบัการเตรียมพร้อม
ร่างกายและจิตใจของผูสู้งอายุ เศรษฐกิจท่ีเขม้แข็ง รวมถึง
ส่ิงแวดล้อมท่ีสร้างสรรค์และส่งเสริมความเขา้ใจและการ
รับรู้ในสังคมเก่ียวกับความส าคัญของผู ้สูงอายุ จะช่วย
เสริมสร้างคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายใุห้ดีขึ้น และสร้างสังคม
ท่ีเอ้ือต่อการเติบโตและเจริญก้าวหน้าของทุกกลุ่มคนใน
สังคมไทย 
 จากข้อมูลในรายงานของส านักงานสาธารณสุข 
ในพ้ืนท่ีสาธารณสุขเขต 9 นครชยับุรินทร์(7)  ท่ีรวมถึงจงัหวดั
นครราชสีมา ชัยภูมิ บุรีรัมย ์และสุรินทร์ พบว่าในปี 2563 

ประชากร โครงสร้างประชากรเปล่ียนแปลงเข้าสู่การเป็น
สังคมสูงวยั จากการคาดประมาณประชากรของประเทศไทย
ปี 2553 - 2583 ของส านักคณะกรรมการพฒันาเศรษฐกิจ
และสังคมแห่งชาติ (สศช.) พบว่า ปัจจุบนัอตัราเจริญพนัธ์ุ
รวมของประชากรไทยต ่ากว่าระดบัทดแทนอยู่ท่ีอตัรา 1.6 
และคาดการณ์ว่าในปี 2583 อัตราการเจริญพนัธ์ุรวมอาจ
ลดลงเหลือเพียง 1.3 คน และการมีชีวิตท่ียืนยาวขึ้นส่งผลให้
โครงสร้างประชากรไทยมีการเปล่ียนแปลงเขา้สู่สังคมสูงวยั 
แนวโน้มประชากรผู ้สูงอายุระดับประเทศ ร้อยละ 15.2  
เขตสุขภาพท่ี 9 มีประชากรผูสู้งอายุ ร้อยละ 15.2 ซ่ึงสูงกว่า
ระดับประเทศ อ าเภอบัวเชด จังหวดัสุรินทร์ มีอตัราส่วน
ของผูสู้งอายุ 60 ปีขึ้นไปอยู่ท่ีร้อยละ 14.7 และอตัราส่วน
ของประชากรวยัท างาน 40 - 59 ปีอยู่ท่ีร้อยละ 24.6  และพบ
อตัราการป่วยดว้ยโรคไม่ติดต่อ (NCD) อยูใ่นอตัราท่ีสูง และ
อยู่ในภาวะพึ่งพิงเป็นจ านวนมาก อย่างไรก็ตาม สวสัดิการ
ส าหรับผูสู้งอายุในประเทศไทยยงัมีขอ้จ ากดั ดงันั้น จึงเป็น
ส่ิงส าคญัท่ีตอ้งเตรียมความพร้อมเพ่ือสนบัสนุนสังคมสูงวยั 
โดยควรมีการร่วมมือกนัระหว่างภาครัฐและเอกชนทั้งใน
ระดบับุคคล ชุมชน และประเทศ ดว้ยเหตุน้ี ผูวิ้จยัจึงสนใจ 
ท่ีจะศึกษาปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการเตรียมความพร้อม
ของประชากรวยัท างานอายุ 40 - 59 ปีเพื่อรองรับสังคมสูงวยั 
ขอ้มูลจะถูกน ามาใชใ้นการวางแผนส่งเสริมการเตรียมความ
พร้อมเข้าสู่วยัสูงอายุให้กับประชาชนในพ้ืนท่ี การศึกษา
ความพร้อมจะครอบคลุมดา้นสุขภาพ สังคม เศรษฐกิจ ท่ีอยู่
อาศยัและสภาพแวดลอ้ม และเทคโนโลยีและนวตักรรม 
การกระตุน้กลุ่มประชากรวยัท างานให้มีการตระหนกัและ
เตรียมความพร้อมส าหรับตวัเอง รวมถึงน าขอ้มูลไปใชใ้นการ
วางแผนระดบันโยบายทั้งในระดบัทอ้งถ่ินและระดบัประเทศ 
เพื่อให้สังคมสูงวยัเติบโตอย่างมีคุณภาพและไม่เป็นปัญหา
ต่อครอบครัวและสังคมในอนาคต 

วัตถุประสงค์ 
 1. เพื่อศึกษาการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับสังคม
สูงวัยของประชากรวัยท างาน ในอ าเภอบัวเชด จังหวดั
สุรินทร์ 
 2. เพื่อศึกษาปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์ต่อการเตรียม
ความพร้อมเพื่อรองรับสังคมสูงวยั ในอ าเภอบวัเชด จงัหวดั
สุรินทร์ 
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วัสดุและวิธีการศึกษา 
 การวิจัยค ร้ัง น้ี เ ป็นการ วิจัย เ ป็นการ วิจัย เ ชิง 
วิเคราะห์แบบภาคตดัขวาง (Cross-Sectional Analytical Study) 
ระยะเวลาท าการวิจัยในช่วงเดือน ตุลาคม - พฤศจิกายน  
พ.ศ. 2565 ประชากร คือ ผูท่ี้มีอายุ 40 - 59 ปี ท่ีอาศยัอยู่ใน
อ าเภอบวัเชด จงัหวดัสุรินทร์ จ านวน 11,754 คน โดยค านวณ
ขนาดตวัอย่างเพื่อประมาณค่าสัดส่วนของประชากร กรณี
ทราบจ านวนประชากรท่ีศึกษา (8)  และก าหนดค่าประมาณ
สัดส่วนประชากร การเตรียมความพร้อมสู่การเป็นผูสู้งวยั
ในระดับมาก ค่า p มีค่าเท่ากับ 0.58(9) และก าหนดค่าความ
คลาดเคล่ือน ท่ียอมรับไดเ้ป็นร้อยละ 10 ค านวณกลุ่มตวัอยา่ง
ได้เท่ากับ 275 คน ทั้งน้ีเพ่ือป้องกันความไม่ครบถ้วนของ
ข้อมูลจึงเพ่ิมตัวอย่างอีกร้อยละ 20 ท าให้ได้กลุ่มตัวอย่าง 
ในการเก็บข้อมูลทั้ งส้ิน 330 คน เกณฑ์การคัดเข้ากลุ่ม
ตัวอย่าง ประกอบด้วย เป็นบุคคลท่ีมีสติ  สัมปชัญญะ
ครบถ้วน ไม่เป็นผูพ้ิการทางการได้ยิน และมีอายุระหว่าง 
 40 - 59 ปี ท่ีมีช่ืออยู่ในทะเบียนบา้น อ าเภอบวัเชด จงัหวดั
สุรินทร์ และการส่ือสาร สามารถให้ขอ้มูลแก่นกัวิจยัได ้และ
ยินยอมเข้าร่วมการวิจัยด้วยความสมัครใจ เกณฑ์การยุติ 
ของกลุ่มตัวอย่าง คือ มีการเก็บขอ้มูลในบางส่วนไดไ้ม่
ครบถ้วน  หรือกลุ ่มต ัวอย่างขอถอนตัวขณะตอบค าถาม
เน่ืองจากไม่สะดวกใจในบางขอ้ค าถาม 
 การเลือกกลุ่มตวัอย่าง ใชวิ้ธีการสุ่มแบบคลสัเตอร์
(Cluster sampling) เลือกจับฉลากมา 1 ต าบล จาก 6 ต าบล 
จบัฉลากไดต้ าบลบวัเชด ซ่ึงแบ่งการปกครองเป็น 13 หมู่บา้น 
สุ่มหมู่บา้นแบบคลสัเตอร์ได ้ช่ือหมู่บา้นมา 6 หมู่บา้น ซ่ึงใน
การให้ขอ้มูลมีประชากรเพียงพอต่อการสุ่มมาเป็นตวัอย่าง 
จากนั้นสุ่มตวัอยา่งตามสัดส่วนประชากรวยัท างานของแต่ละ
หมู่บ้าน ใช้เทคนิคการจับฉลากแบบไม่ใส่คืนจนครบตาม
จ านวน (Simple random sampling) โดยผูวิ้จัยจะท าการสุ่ม
จบัฉลากใหม่หากกลุ่มตวัอยา่งท่ีไดใ้นตอนแรกไม่สะดวก 
 เคร่ืองมือที่ใช้ในงานวิจัยคร้ังนี้ เป็นแบบสอบถาม
ท่ีผูวิ้จยัสร้างขึ้นมา จากการศึกษาเอกสาร บทความวิชาการ 
แนวคิดทฤษฎีท่ีเก่ียวขอ้ง ประกอบดว้ย 4 ส่วน ดงัน้ี 

 ส่วนที่ 1 แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล ขอ้ค าถาม
เป็นแบบเติมค าตอบลงในช่องว่าง และแบบเลือกตอบ จ านวน 
13 ขอ้ 
 ส่วนที่ 2 การรับรู้เก่ียวกับการเตรียมความพร้อม
เข้าสู่สังคมสูงวัย ลักษณะค าตอบเป็นแบบมาตราส่วน
ประมาณค่า (Rating scale) 3 ระดับ คือ ใช่ = 3 คะแนน  
ไม่แน่ใจ = 2 คะแนน  และไม่ใช่ = 1 คะแนน จ านวน 30 ขอ้ 
โดยแบ่งระดับของการรับรู้ออกเป็น 3 ระดับ ได้แก่ สูง  
ปานกลาง ต ่า โดยใชเ้กณฑค์ะแนนแบ่งกลุ่มตามแนวคิดของ
เบสท์(10) ดงัน้ี  

การรับรู้ระดบัสูง คะแนน 70 - 90 คะแนน 
 การรับรู้ระดบัปานกลาง คะแนน  50 - 69 คะแนน  
 การรับรู้ระดบัต ่า  คะแนน 30 - 49 คะแนน  
 ส่วนที่ 3 แบบสอบถาม ทัศนคติ ต่อการเตรียม
ความพร้อมเขา้สู่สังคมสูงวยั จ านวน 25 ขอ้ ซ่ึงปรับปรุงมา
จากงานวิจยัของ วชากร นพนรินทร์(9) ขอ้ค าถามมีลกัษณะ
การวัดเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating scale)  
3 ระดบั ประกอบดว้ย เห็นดว้ย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย มีเกณฑ์
การให้คะแนนในข้อค าถามเชิงบวก คือ  ไม่ เ ห็นด้วย  
= 1 คะแนน ไม่แน่ใจ = 2 คะแนน เห็นด้วย = 3 คะแนน  
ในข้อค าถามเชิงลบให้คะแนนกลับค่ากันเป็น 3 2 และ 1 
ตามล าดับ โดยแบ่งระดับของทัศนคติออกเป็น 3 ระดับ 
ไดแ้ก่ ดี ปานกลาง ปรับปรุง โดยใชเ้กณฑ์คะแนนแบ่งกลุ่ม
ตามแนวคิดของเบสท์(10) ดงัน้ี  

ทศันคติระดบัดี คะแนน 59 - 75 คะแนน 
ทศันคติระดบัปานกลาง คะแนน 42 - 58 คะแนน  
ทศันคติระดบัท่ีตอ้งปรับปรุง คะแนน 25 - 41 คะแนน  
ส่วนที่ 4 การเตรียมความพร้อมของประชากร 

วัยท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวัย จ านวน 25 ข้อ เน้ือหา
ครอบคลุมในดา้นสุขภาพ สังคม เศรษฐกิจ ท่ีอยู่อาศยัและ
สภาพแวดล้อม และเทคโนโลยีและนวตักรรม เป็นแบบ
เลือกตอบ ปฏิบัติ/ไม่ปฏิบัติ มีเกณฑ์การให้คะแนนดังน้ี 
ตอบปฏิบติั ให้ 1 คะแนน และตอบไม่ปฏิบติั ให้ 0 คะแนน 
การประเมินโดยอ้างอิงจากการประเมินแบบอิงเกณฑ์ 
ท่ีก าหนดโดยผูวิ้จยั ดงัน้ี 
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คะแนนต ่ากว่าร้อยละ 80 หมายถึง มีการเตรียม
ความพร้อมของประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั 
ระดบัไม่มีความพร้อม (ช่วงคะแนน 0 - 19 คะแนน) 

คะแนนร้อยละ 80 ขึ้นไป หมายถึง มีการเตรียม
ความพร้อมของประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั 
ระดบัมีความพร้อม (ช่วงคะแนน 20 - 25 คะแนน) 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือวิจัย 
เคร่ืองมือท่ีสร้างขึ้นไดน้ าไปท าการตรวจสอบความ

ตรงของเน้ือหา (Content Validity) จากผูเ้ช่ียวชาญท่ีท าการ
วิจัยในเร่ืองผูสู้งอายุ จ านวน 3 ท่าน โดยพิจารณาความ
ครอบคลุมสอดคลอ้งของแบบสอบถามกบัวตัถุประสงค์ ได้
ค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่างจุดประสงค์กับเน้ือหา 
(Index of Item Objective Congruence: IOC) อยู่ระหว่าง 0.6 
ขึ้นไปจากนั้นไดท้  าการปรับปรุงแกไ้ขและน าไปทดสอบหา
ความเช่ือมัน่ของแบบสอบถาม โดยน าไปทดลองใชก้บักลุ่ม
ตวัอย่างท่ีมีความคลา้ยคลึงกบักลุ่มเป้าหมายท่ีอ าเภอสังขะ 
จังหวัดสุรินทร์ จ านวน 30 ชุด น ามาวิเคราะห์หาความ
เ ช่ือมั่นด้วยสูตรสัมประสิท ธ์ิแอลฟาของครอนบาค 
(Cronbach’s Alpha Coefficient) ดา้นการรับรู้มีค่าเท่ากบั 0.7 
ดา้นทศันคติ มีค่าเท่ากบั 0.8 และดา้นการเตรียมความพร้อม 
มีค่าเท่ากบั 0.9  
  ขั้นตอนการเก็บข้อมูล  
  ผู ้วิจัยท าการ เก็บรวบรวมข้อมูล  โดยติดต่อ
ประสานพ้ืนท่ีเพ่ือก าหนดวันลงพ้ืนท่ีเก็บข้อมูล จัดท า
หนงัสือขออนุญาตเก็บขอ้มูลในพ้ืนท่ีตามวนัท่ีก าหนด และ
ด าเนินการช้ีแจง้ผูช่้วยวิจยั ให้มีความเขา้ใจตรงกนัในการใช้
แบบสอบถาม ให้กลุ่มตวัอย่างตอบแบบสอบถามโดยการ
สัมภาษณ์ และตรวจสอบความถูกตอ้งของค าตอบทุกฉบบั 
เพื่อให้ไดข้อ้มูลท่ีมีความสมบูรณ์แลว้มาด าเนินการวิเคราะห์
ขอ้มูลทางสถิติต่อไป  
 การวิเคราะห์ข้อมูล 
 สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ใช้ส าหรับ
วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย เพศ อายุ สถานภาพ
สมรส ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ ความเพียงพอของ
รายได้ โรคประจ าตัว ความรู้ ทัศนคติ ความสัมพนัธ์ใน
ครอบครัว รูปแบบท่ีอยู่อาศยั น าเสนอในรูปแบบตารางการ
แจกแจงความถ่ี (Frequency) ร้อยละ (Percentage) ค่าเฉล่ีย 

(Means) ค่ามัธยฐาน (Median) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
(Standard Deviation) ค่าสูงสุด (Max) และค่าต ่าสุด (Min) 
และค่าพิสัยระหว่าง ควอไทล ์Interquartile range: IQR  
 สถิติเชิงอนุมาน (Inferential statistics) วิเคราะห์ปัจจยั
ที่มีความสัมพนัธ์ต่อการเตรียมความพร้อมของประชากร
ว ยั ท า ง าน  โดยใช้ส ถิ ติ  Univariable logistic regression 
น าเสนอโดยใช้ค่า Odds Ratio (OR) และ Crude OR และ
พิจารณาปัจจัยเข้าสมการโดยพิจารณาจากตัวแปรท่ีมีค่า  
P-value น้อยกว่าหรือเท่ากับ .25 และน าตัวแปรวิเคราะห์
ถดถอยโลจิสติกพหุตัวแปร (Multivariable logistic regression) 
น าตัวแปรเข้าสมการด้วยวิธีตัวแปรเข้าทั้ งหมด (Enter 
regression) น าเสนอโดยใช้ค่า Adjusted Odds Ratio (ORadj) 
และค่า ช่วงความเ ช่ือมั่นท่ี ร้อยละ 95 (95% Confidence 
interval; 95%CI) และ P-value < .05 
 การพทัิกษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง  
 การวิจยัน้ีไดผ้่านการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัย
อุบลราชธานี หมายเลขใบรับรอง UBU-REC-140/2565  
ลงวนัท่ี 27 กนัยายน 2565  

ผลการศึกษา 
 กลุ่มตวัอย่างจ านวน 330 คน พบว่า ส่วนใหญ่เป็น
เพศหญิงร้อยละ 57.0 มีค่ามธัยฐานอายุอยูท่ี่ 51 ปี (IQR = 8)  
กลุ่มอายุ 50 - 59 ปี มากท่ีสุดร้อยละ 57.0 ระดับการศึกษา
ประถมศึกษาตอนตน้มากท่ีสุดร้อยละ 58.8 ประกอบอาชีพ
เกษตรกรรมมากท่ีสุดร้อยละ 70.6 มีค่ามธัยฐานของรายได้
ต่อเดือนอยูท่ี่ 3,000 บาท (IQR = 3,000) มีรายไดไ้ม่เพียงพอ 
ร้อยละ 55.2 มีภาระหน้ีสิน ร้อยละ 62.1 ส่วนใหญ่ป่วยดว้ย
โรคความดนัโลหิตสูงร้อยละ 19.4 ครอบครัวเดียว (พ่อ แม่ 
ลูก) ร้อยละ79.7 อาศยัอยูเ่ป็นครอบครัว ร้อยละ 97.0 จ านวน
สมาชิกในครัวเรือน เฉล่ีย 4 คน 
  การรับรู้เก่ียวกบัการเตรียมความพร้อมของประชากร
วัยท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวัยโดยรวม พบว่า กลุ่ม
ตัวอย่างมีค่าเฉล่ียคะแนนการรับรู้เท่ากับ 83.1 คะแนน  
(SD = 6.71) เม่ือพิจารณาระดับการรับรู้ตามเกณฑ์ พบว่า 
กลุ่มตวัอย่างมีการรับรู้เก่ียวกบัการเตรียมความพร้อมของ
ประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั อยู่ในระดบัสูง 
ร้อยละ 95.2 มากท่ีสุด 
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 ทัศนคติต่อการเตรียมความพร้อมของประชากร 
วยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยัโดยรวม พบว่า กลุ่มตวัอย่าง 
มีค่าเฉล่ียคะแนนการรับรู้เท่ากบั 71.8 คะแนน (SD = 4.65) 
เม่ือพิจารณาระดบัการรับรู้ตามเกณฑ์ พบว่า กลุ่มตวัอย่าง  
มีทัศนคติเก่ียวกับการเตรียมความพร้อมของประชากร 
วยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั อยูใ่นระดบัดี ร้อยละ 97.0  

 การเตรียมความพร้อมของประชากรวัยท างาน 
เพื่อรองรับสังคมสูงวยัโดยรวม พบว่า กลุ่มตวัอยา่งมีค่าเฉล่ีย
คะแนนการเต รียมความพร้อมเท่ ากับ  20.7 คะแนน  
(SD = 5.29) เม่ือพิจารณาระดับการการเตรียมความพร้อม
ตามเกณฑ์ พบว่า กลุ่มตวัอย่างมีการเตรียมความพร้อมของ
ประชากรวัยท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวัย อยู่ในระดับ 
มีความพร้อม ร้อยละ 70.9  ดงัแสดงในตารางท่ี 1 

ตารางท่ี 1  จ านวนและร้อยละของกลุ่มตวัอยา่งจ าแนกตามระดบัการรับรู้ ทศันคติเก่ียวกบัการเตรียมความพร้อมของประชากร 
วยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั โดยภาพรวม (n=330) 

รายการ จ านวน ร้อยละ 

การรับรู้ระดบัสูง 314 95.2 
การรับรู้ระดบัปานกลาง 13 3.9 
การรับระดบัรู้ต ่า 3 0.9 
(Mean =  83.1, SD = 6.71, Min = 36, Max = 90)   
ทศันคติระดบัดี 320 97.0 
ทศันคติระดบัปานกลาง 10 3.0 
(Mean = 71.8, SD = 4.65, Min = 51, Max = 75)   
มีการเตรียมความพร้อม 234 70.9 
ไม่มีการเตรียมความพร้อม 96 29.1 
(Mean = 20.7, SD = 5.29, Min = 0.0, Max = 25.0)   

 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยท่ีสัมพันธ์กับการเตรียม
ความพร้อมของประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวัย 
ดว้ยสถิติ Univariable logistic regression พบว่า กลุ่มตวัอยา่ง
ท่ีมีอายุ 40 - 59 ปี มีแนวโน้มท่ีจะมีการเตรียมความพร้อม
มากกว่ากับกลุ่มอายุ 50 - 59 ปี 1.66 เท่า กลุ่มตัวอย่างท่ีมี
ระดบัการศึกษาสูงกว่าระดบัประถมศึกษามีการเตรียมความ
พร้อมมากกว่ากลุ่มท่ีมีการศึกษาระดับประถมศึกษาหรือ 
ต ่ากว่า 1.84 เท่า กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนมากกว่า
หรือเท่ ากับ 3,000 บาทขึ้ นไป มีการเตรียมความพร้อม  
มากกว่า กลุ่มท่ีมีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนน้อยกว่า 3,000 บาท 
2.88 เท่า กลุ่มตวัอย่างท่ีมีรายไดค้วามเพียงพอมีการเตรียม
ความพร้อม มากกว่า กลุ่มท่ีมีรายได้ไม่เพียงพอ 1.91 เท่า 
กลุ่มตัวอย่างท่ีมีไม่มีหน้ีสิน มีการเตรียมความพร้อม 

มากกว่า กลุ่มท่ีมีหน้ีสิน 2.65 เท่า กลุ่มตวัอยา่งท่ีอยูอ่าศยัเป็น
ครอบครัวมีการเตรียมความพร้อม มากกว่า กลุ่มท่ีอาศยัคน
เดียวเพียงล าพัง  0.91 เท่ า  กลุ่มตัวอย่าง ท่ี มีสมาชิกใน
ครอบครัวมากกว่าหรือเท่ากบั 4 คน มีการเตรียมความพร้อม 
มากกว่า กลุ่มท่ีมีจ านวนสมาชิกน้อยกว่า 4 คน 1.79 เท่า  
กลุ่มตวัอย่างท่ีมีระดบัการรับรู้ในการเตรียมความพร้อมอยู่
ในระดบัดีมีการเตรียมความพร้อมดีกว่า กลุ่มท่ีมีการรับรู้อยู่
ในระดบัปานกลาง 8.21 เท่า กลุ่มตวัอย่างท่ีมีทศันคติในการ
เตรียมความพร้อมอยูใ่นระดบัดีมีทศันคติต่อการเตรียมความ
พร้อมดีกว่า กลุ่มท่ีมีทศันคติในระดบัปานกลาง 10.54 เท่า 
ดงัแสดงในตารางท่ี 2 
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ตารางท่ี 2  การเตรียมความพร้อมของประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั ของประชากรอายรุะหว่าง 40 - 59 ปี 
 ในอ าเภอบวัเชด จงัหวดัสุรินทร์ จ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป 

ข้อมูลท่ัวไป จ านวนทั้งหมด 
จ านวน (ร้อยละ) 

ที่เตรียมความพร้อม 
Crude OR 
(95% CI) 

p-value 

รวมทั้งหมด 330 234 (70.9)   
เพศ   
   ชาย 97 66 (68.0) 0.82 (0.49 - 1.37)  .460 
   หญิง 233 168 (72.1) Ref.  
อาย ุ
   40 - 49 ปี 142 109 (76.8) 1.66 (1.01 - 2.72)  .043 
   50 - 59 ปี 188 125 (65.5) Ref.  
เขตการปกครอง 
   เทศบาล 173 124 (71.7) 1.08 (0.67 - 1.73) .747 
   อบต. 157 110 (70.1) Ref.  
สถานภาพ 
   โสด 82 63 (76.8) Ref.  
   มีคู่ 248 171 (69.0) 0.67 (0.37 - 1.19)  .175 
อาชีพ 
   เกษตรกรรม 233 168 (72.1) 0.82 (0.49 - 1.37) .460 
   อื่น ๆ  97 66 (68.0) Ref.  
ระดบัการศึกษา 
   ประถมศึกษา หรือต ่ากว่า 201 133 (66.2) Ref.  
   สูงกว่าประถมศึกษา 129 101 (78.3) 1.84 (1.10 - 3.07)  .019 
รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน 
  < 3,000 บาท 183 113 (61.7) Ref.  
  ≥ 3,000 บาท 147 121 (82.3) 2.88 (1.71 - 4.84) < 0.001 
ความเพียงพอของรายได ้
   เพียงพอ 182 140 (76.9) 1.91 (1.18 - 3.09) .008 
   ไม่เพียงพอ 148 94 (63.5) Ref.  
ภาระหน้ีสิน 
   ไม่มี 124 72 (58.1) 2.65 (1.63 - 4.33) < 0.001 
   มี 206 162 (78.6) Ref.  
โรคประจ าตวั 
  มี 104 68 (65.4) 0.68 (0.41 - 1.12) .135 
  ไม่มี 226 166 (73.5) Ref.  
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ตารางท่ี 2  การเตรียมความพร้อมของประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั ของประชากรอายรุะหว่าง 40 - 59 ปี  
 ในอ าเภอบวัเชด จงัหวดัสุรินทร์ จ าแนกตามขอ้มูลทัว่ไป (ต่อ) 

ข้อมูลท่ัวไป จ านวนทั้งหมด 
จ านวน (ร้อยละ) 

ที่เตรียมความพร้อม 
Crude OR 
(95% CI) 

p-value 

ลกัษณะครอบครัว 
   ครอบครัวเด่ียว 263 189 (71.6) 1.17 (0.65 - 2.10) .586 
   ครอบครัวขยาย 67 45 (68.2) Ref.  
ลกัษณะการอยูอ่าศยั 
   คนเดียวเพียงล าพงั 9 3 (33.3) 0.19 (0.04 - 0.79) .023 
   เป็นครอบครัว 321 231 (72.0) Ref.  
จ านวนสมาชิกในครอบครัว 
    < 4 คน 135 86 (63.7) Ref.  
    ≥4 คน 195 148 (75.9) 1.79 (1.11 - 2.90) .017 
ระดบัการรับรู้เก่ียวกบัการเตรียมความพร้อมของประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั  
   ดี 314 230 (73.2) 8.21 (2.57 - 26.17) < 0.001 
   ปานกลาง 16 4 (25.0) Ref.  
ทศันคติเก่ียวกบัการเตรียมความพร้อมของประชากรวยัท างานเพือ่รองรับสังคมสูงวยั  
  ดี 320 232 (72.5) 10.54 (2.19 - 50.62) .003 
  ปานกลาง 10 2 (20.0) Ref.  

เม่ือพิจารณาน าปัจจยัเขา้สมการโดยพิจารณาจาก
ตัวแปรท่ีมีค่า P-value น้อยกว่าหรือเท่ากับ .25 ไปท าการ
วิเคราะห์ถดถอยโลจิสติกพหุตวัแปร (Multivariable logistic 
regression) พบว่า ปัจจัยท่ีมีความสัมพันธ์กับการเตรียม
ความพร้อมของประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั 
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ (P-value < .05) ไดแ้ก่ รายได ้และ
ระดับการรับรู้เก่ียวกับการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับ
สังคมสูงวยั  โดยพบว่า กลุ่มตวัอยา่งท่ีมีรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน
มากกว่าหรือเท่ากับ 3,000 บาท มีการเตรียมความพร้อม 
เพื่อรองรับสังคมสูงวัย มากกว่ากลุ่มตัวอย่างท่ีมีรายได ้
เฉล่ียต่อเดือนต ่ากว่า 3,000 บาท 2.41 เท่า (ORadj=2.41, 95%  
CI: 1.40 - 4.16) เม่ือควบคุมปัจจยัเพศ อายุ ระดบัการศึกษา 

การรับรู้เก่ียวกับการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับสังคม 
สูงวัย และพฤติกรรมการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับ
สังคมสูงวยั นอกจากนั้นยงัพบว่ากลุ่มตวัอย่างท่ีมีการรับรู้
เก่ียวกับการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับสังคมสูงวยัใน
ระดับดี มีการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับสังคมสูงวยั 
ได้ดีกว่า กลุ่มตัวอย่าง ท่ี มีการรับรู้ เ ก่ียวกับการเตรียม 
ความพร้อมของประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั
ในระดบัปานกลาง 4.20 เท่า (ORadj 4.20, 95% CI 1.00 - 
17.54) เม่ือควบคุมปัจจัยเพศ อายุ ระดับการศึกษา และ
พฤติกรรมการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับสังคมสูงวยั  
ดงัแสดงในตารางท่ี 3 
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ตารางท่ี 3  ปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กบัการเตรียมความพร้อมของประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั ของประชากร 
อายรุะหว่าง 40 - 59 ปี ในอ าเภอบวัเชด จงัหวดัสุรินทร์ โดย Multivariable Logistic Regression 

ข้อมูลท่ัวไป 
มีความพร้อม 

จ านวน (ร้อยละ) 
OR ORadj 95%CI 

รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน     
  < 3,000 บาท 183 (55.5)    
   ≥ 3,000 บาท 147 (44.5) 2.88  2.41 1.40 - 4.16 
ระดบัการรับรู้เก่ียวกบัการเตรียมความพร้อม 
   ดี 314 (95.2) 8.21 4.20 1.00 - 17.54 
   ปานกลาง 16 (4.8)    

อภิปราย 
 ระดับของการรับรู้มีความสัมพนัธ์กับการเตรียม
ความพร้อมเพื่อรองรับสังคมสูงวยั โดยการรับรู้เก่ียวกบัการ
เตรียมความพร้อมจะส่งผลให้มีพฤติกรรมในการเตรียม
ความพร้อมไดม้ากกว่าคนที่ไม่มีการรับรู้ โดยจิราภรณ์ 
นนทะสุต และคณะกล่าวว่าหากบุคคลมีความตระหนักรู้
ล่วงหน้าเก่ียวกบัเร่ืองสังคมสูงวยั ก็จะท าให้มีการวางแผน
เตรียมความพร้อมของตนเองไม่ว่าจะเป็น ด้านสุขภาพ 
การเงิน ท่ีอยูอ่าศยั และอาชีพตั้งแต่ในช่วงวยัท างาน ส าหรับ
หน่วยงานภาครัฐเองก็จะต้องบริหารและจัดสวัสดิการ 
ท่ี เหมาะสมเพียงพอให้แ ก่ผู ้สู งอายุ  รวมถึงความคิด  
ความเขา้ใจ การรับรู้และการแกปั้ญหาอยา่งมีเหตุผล(11) 
  ในการศึกษาคร้ังน้ีกลุ่มตวัอย ่างมีการเตรียม
ความพร้อมของประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั 
อยู่ในระดับมีความพร้อม ร้อยละ 70.9  สอดคล้องกับ
การศึกษาของ นเรศกัด์ิ แกว้ห้วย และคณะท่ีพบว่า ประชากร
ก่อนเขา้สู่วยัสูงอาย ุอ าเภอเมือง จงัหวดัสุราษฎร์ธานี ส่วนใหญ่
มีการเตรียมความพร้อมก่อนเขา้สู่วยัสูงอายุ ร้อยละ 94.4(12)

และสอดคล้องกับชัยวัฒน์ อ่อนไธสง  และคณะท่ีพบว่า
ประชากรในเขตอ าเภอเมือง จังหวดัสุรินทร์ มีการเตรียม
ความพร้อมเพื่อเขา้สู่สังคมผูสู้งอายุอยู่ในระดบัมาก ดา้นท่ีมี
ค่าเฉล่ียสูงสุด คือ ดา้นจิตใจ และดา้นท่ีมีค่าเฉล่ียต ่าสุด คือ 
ดา้นร่างกาย(13) 

 
 

 
เม่ือพิจารณาการเตรียมความพร้อมรายดา้น พบว่า 

ในดา้นสุขภาพ กลุ่มตวัอย่างมีการศึกษาขอ้มูลดา้นสุขภาพ 
ท าให้ตวัเองมีสุขภาพจิตใจท่ีดี ให้แจ่มใส นัง่สมาธิ มองโลก
ในแง่บวก เพ่ือรับมือกบัความเครียดท่ีเกิดขึ้นได ้ออกก าลงักาย
อย่างสม ่าเสมอ สอดคลอ้งกบั ประกาย จิโรจน์กุล และคณะ 
ท่ี ศึกษาเ ก่ียวกับการเตรียมตัวเพื่อเข้า สู่วัยสูงอายุของ  
ผูใ้หญ่วยักลางคนในเขตบางพลดั กรุงเทพมหานคร พบว่า  
การดูแลสุขภาพร่างกาย/จิตใจ คือการดูแลสุขภาพร่างกาย  
ให้แขง็แรงมีผลต่อจิตใจ 

ดา้นสังคม  กลุ่มตวัอย่างมีการท ากิจกรรมหรืองาน
อดิเรกในเวลาว่างร่วมกบัคนในครอบครัว พบปะสังสรรค์
ระหว่างเพื่อนฝูงอยู่เสมอ และสร้างสัมพนัธภาพกบับุคคล
ต่างวยัในครอบครัว มีการศึกษาข้อมูลเก่ียวกับสวสัดิการ 
ต่าง ๆ ส าหรับผู ้สูงอายุ เช่น ศูนย์บริการทางสังคมของ
ผู ้สูงอายุ สิทธิพิเศษของผู ้สูงอายุ (14) และสอดคล้องกับ 
ภาณุวฒัน์ มีชะนะ และคณะ ท่ีศึกษาการเตรียมความพร้อม
ของประชากรก่อนวยัสูงอายเุพ่ือเขา้สู่สังคมผูสู้งอายคุุณภาพ 
ต าบลหนองหญา้ไซ อ าเภอหนองหญา้ไซ จงัหวดัสุพรรณบรีุ 
พบว่า  การมี กิจกรรมทางสังคมส่งผลต่อการ เตรียม 
ความพร้อมของประชากรในระดบัสูง 
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ด้านเศรษฐกิจ กลุ่มตัวอย่างมีแนวคิดท่ีจะจัดการ
กบัหน้ีสินท่ีคา้งไวใ้ห้หมดก่อนเขา้สู่วยัสูงอาย ุมีการวางแผน 
การใชเ้งิน ประเมินรายรับ - รายจ่ายเพื่อวางแผนการใช้เงิน
ให้เพียงพอเม่ือเขา้สู่วยัสูงอายุ(6) สอดคลอ้งกบั ชนญัญา ปัญจพล 
ท่ีศึกษาการเตรียมความพร้อมเขา้สู่วยัผูสู้งอายุ: กรณีศึกษา
ส านักงานปลดักระทรวงสาธารณสุข (ส่วนกลาง) พบว่า 
พนักงานในส านักงานปลดันั้นมีการเตรียมพร้อมในด้าน
เศรษฐกิจมากท่ีสุด 

ด้านท่ีอยู่อาศยัและสภาพแวดล้อม กลุ่มตัวอย่าง 
มีการจัดเตรียมแหล่งท่ีอยู่อาศยัให้มีความปลอดภยั มั่นคง 
แข็งแรง มีการติดตั้งราวช่วยพยุงบริเวณห้องน ้ าและเตียงนอน
เพื่อความปลอดภัยในการล่ืน หกล้ม เพื่อป้องกันการเกิด
อุบติัเหตุในอนาคต(15) สอดคลอ้งกบั สิทธิชัย ใจขาน  และ
คณะ ท่ีศึกษาเก่ียวกบัการพฒันาชุมชนในการเตรียมความ
พร้อม ท่ีอยู่ อ าศัย เพื่ อการรอง รับสังคมสูงวัย  ต าบล 
บุ่งหวาย อ าเภอวารินช าราบ จังหวดัอุบลราชธานี พบว่า  
การปรับสภาพแวดลอ้มท่ีอยู่อาศยัท าให้ผูอ้ยู่อาศยัสามารถ
ช่วยสนับสนุนการมีสมรรถนะทางกายท่ีดีขึ้น ท าให้ผูอ้ยู่
อาศยัท่ีสูงอายุและพิการสามารถช่วยเหลือตนเองไดม้ากขึ้น 
และลดอนัตรายท่ีจะเกิดขึ้นจากการใชชี้วิตประจ าวนัได ้เช่น 
การติดราวจบัผนังทางเดิน การขยายขนาดความกวา้งของ
ช่องประตู การเปล่ียนประตูเป็นแบบบานเล่ือนการยา้ย
ห้องน ้ าเขา้มาอยู่ในบริเวณตวับา้น และการเปล่ียนส้วมเป็น
แบบโถชกัโครก เป็นตน้(16)  ดา้นเทคโนโลยีและนวตักรรม 
กลุ่มตัวอย่างสามารถใช้โทรศพัท์มือถือแบบสมาร์ทโฟน 
ในการติดต่อส่ือสาร เพื่อรับขอ้มูลข่าวสารในรูปแบบต่าง ๆ  
ได้แก่ Line (ไลน์) Facebook (เฟสบุ๊ค) เป็นต้น ซ่ึงปัจจุบนั
กลุ่มวัยท างานส่วนใหญ่ก็จะ มี โทรศัพท์ มือ ถือแบบ 
สมาร์ทโฟนใช้กันอย่างแพร่หลายทุกคน จึงท าให้การรับ
ขอ้มูลข่าวสารต่าง ๆ ผ่านทางส่ือโซเชียลมีเดียเป็นเร่ืองท่ีท า
กนัไดโ้ดยทัว่ไป 
 ปัจจัยท่ีสัมพันธ์กับการเตรียมความพร้อมของ
ประชากรวยัท างานเพื่อรองรับสังคมสูงวยั ในเขตอ าเภอ
บัวเชด จังหวดัสุรินทร์ ได้แก่ อายุ อาชีพ ระดับการศึกษา 
รายไดเ้ฉล่ียต่อเดือน ภาระหน้ีสิน และการรับรู้ จากการศึกษา 
ท่ีพบว่า ประชากรท่ีมีอายุระหว่าง 40 - 49 ปี มีการเตรียม
ความพร้อมได้ดีกว่า เ น่ืองจากประชากรในช่วงวัยน้ีมี

ความสามารถในการรับรู้ เขา้ใจ และปฏิบติัตนเองในดา้น
ต่าง ๆ ได้เป็นอย่างดี กล่าวได้ว่า การประกอบอาชีพและ
รายได้เป็นปัจจัยสนับสนุนให้เกิดการเตรียมความพร้อม 
เช่น สามารถมีการจัดสรรค่าใช้จ่ายในการออมไดม้ากขึ้น 
รวมถึงผู ้ท่ีไม่มีภาระหน้ีสินก็จะสามารถเก็บเ งินออม 
เพ่ือรองรับเม่ือเขา้สู่วยัสูงอายไุดม้ากขึ้นเช่นเดียวกนั ในส่วน
ของจ านวนสมาชิกในครัวเรือน หากมีจ านวนสมาชิกท่ีมาก
ก็จะมีคนท่ีหารายไดม้ากขึ้นดว้ย จึงน่าจะส่งเสริมให้เกิดการ
เตรียมความพร้อมโดยรวมของครัวเรือนนั้น ๆ สูงขึ้นดว้ย
เช่นกัน คือกลุ่มตัวอย่างท่ีมีรายได้เฉล่ียต่อเดือนมากกว่า 
3,000 บาท มีการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับสังคมสูงวยั
มาก 2.4 เท่า เม่ือเทียบกบักลุ่มท่ีประชากรท่ีมีรายไดเ้ฉล่ียต่อ
เดือนต ่ากว่า 3,000 บาท เม่ือเทียบกับกลุ่มท่ีประชากรท่ีมี
รายได้เฉล่ียต่อเดือนต ่ากว่า 3,000 บาท อาจเน่ืองมาจาก
ประชากรส่วนใหญ่มีอาชีพเกษตรกร ท าให้รายไดท่ี้มีอยู่ไม่
เพียงพอต่อการด ารงชีวิตประจ าวนั การประกอบอาชีพและ
รายไดเ้ป็นปัจจยัท่ีสนับสนุนให้เกิดการเตรียมความพร้อม
เขา้สู่สังคมสูงวยัท่ีดี โดยเฉพาะกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีอาชีพคา้ขาย
และรับราชการ หรืออาชีพอื่น ๆ ซ่ึงเป็นอาชีพท่ีมีรายไดป้ระจ า 
อาจท าให้สามารถจดัสรรเงินในการใช้จ่ายและการออมได้
ดีกว่า และการปรับปรุงท่ีพกัอาศยัรวมถึงสภาพแวดลอ้มให้
ดีต่อการด ารงชีวิตเม่ือเขา้สู่วยัสูงอายุ สอดคลอ้งกบั พิชญา 
วงศ์ไวศยวรรณ และคณะ ได้ศึกษาการเตรียมความพร้อม
ก่อนเขา้สู่วยัผูสู้งอายุอย่างมีศกัยภาพของประชาชนในเขต
สวนหลวง กรุงเทพมหานคร ผลการวิจยัพบว่าประชาชนมี
การเตรียมความพร้อมก่อนเขา้สู่วยัผูสู้งอายท่ีุมีศกัยภาพ โดย
ภาพรวม อยู่ในระดับมาก (Mean = 3.66, S.D.= .426)(17) 
บรรลุ ศิริพานิช ได้กล่าวถึงการเตรียมความของการเข้าสู่ 
วยัผูสู้งอายุท่ีมีคุณภาพว่า ประชาชนตอ้งควรศึกษาเร่ืองสุข
ภาวะโภชนาการ อาหารการกิน และการออกก าลังกายท่ี
สม ่าเสมอ และเตรียมสุขภาพจิตให้มีทศันะท่ีดีต่อการด าเนิน
ชีวิตและสังคม ด้านการเงินและทรัพย์สิน ต้องมีความ
รอบคอบ โดยค านึงถึงส่ิงท่ีต้องการท าและความจ าเป็น
พ้ืนฐานเม่ือเข้าสู่วยัผูสู้งอายุ ด้านท่ีอยู่อาศยั สมควรอยู่ใน
เกณฑ์ท่ีสามารถเป็นไปไดเ้พื่อการใชชี้วิตอย่างมีสุขภาพจิต
ท่ีดี และดา้นหนา้ท่ีการงาน ควรค านึงถึงการท างานจริง หรือ
งานอดิเรกเขา้ใจความสามารถ และความถนดัของตนเอง(18) 
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ข้อเสนอแนะ 
  ข้อเสนอแนะส าหรับการน าผลการวิจัยไปใช้
ประโยชน์ 

1. ควรเน้นการสร้างรายไดใ้ห้กบักลุ่มประชาชน 
ท่ีมีรายได้เฉล่ียต่อเดือนน้อยกว่า 3,000 บาท โดยการมีส่วน
ร่วมของชุมชน หน่วยงานภาครัฐท่ีเก่ียวข้อง ให้ข้อมูล
เก่ียวกับการฝึกอบรมทักษะความสามารถต่าง  ๆ ส่งเสริม
ดา้นทกัษะอาชีพ และการสนบัสนุนกิจกรรมการมีส่วนร่วม
ของชุมชน ให้ประชาชนเขา้ใจแนวทางวิธีการสะสมเงินใน
รูปแบบต่าง ๆ เพื่อการมีคุณภาพชีวิตท่ีดีในอนาคต 
 2. เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขระดับอ าเภอ หน่วยงาน
ภาครัฐ และภาคีเครือข่าย ควรมีการสร้างความเข้าใจ การ
รับรู้เก่ียวกับการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับเขา้สู่สังคม 
สูงวยัให้แก่ประชาชน เพื่อสร้างแนวทางปฏิบติัในการเตรียม
ความพร้อมเพื่อรองรับเขา้สู่สังคมสูงวยัอยา่งมีคุณภาพ  
 ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยคร้ังต่อไป 
 1. ควรศึกษาเพ่ิมเติมเก่ียวกับความรู้เก่ียวกับการ
เป็นผูสู้งอายุและการเป็นผูสู้งอายุท่ีมีศกัยภาพ ความหมาย/
คุณลกัษณะ ท่ีมีผลต่อการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วยั
ผู ้สูงอายุในเชิงลึกรายด้านและท าการวิเคราะห์ผลเพื่อ
ติดตามผลของการเตรียมความพร้อมก่อนเขา้สู่วยัผูสู้งอายุ
อยา่งต่อเน่ือง  
  2. ควรมีการศึกษาการเตรียมความพร้อมด้าน
สุขภาพเพื่อเขา้สู่สังคมผูอ้ายุในกลุ่มประชาชนท่ีมีอายุน้อย 
เน่ืองจากการเตรียมความพร้อมต้องใช้ระยะเวลาในการ
ด าเนินการนานกว่าจะเห็นผลอยา่งเป็นรูปธรรม 
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