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บทคัดย่อ 
การวิจยัเชิงพรรณนาแบบภาคตดัขวาง (Cross-sectional study) น้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนั

ของการพึ่งตนเองดา้นสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง เก็บรวบรวมขอ้มูลจากผูสู้งอายท่ีุอาศยัอยูน่อกเขตเทศบาล 
17 ต าบลในจงัหวดัเพชรบุรี รวม 310 คน สุ่มตวัอยา่งแบบกลุ่ม เคร่ืองมือท่ีใชเ้ป็นแบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 
5 ระดบั จ านวน 24 ขอ้ ตรวจสอบค่าความตรงตามเน้ือหาโดยการหาค่าดชันีความสอดคลอ้งไดค้่า 0.97 ทดสอบค่าความเท่ียง 
โดยใช้สัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอนบาค ไดเ้ท่ากบั 0.94 วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใช้สถิติพรรณนา และการวิเคราะห์องคป์ระกอบ 
เชิงยืนยนั ผลการศึกษาพบว่าการตรวจสอบความสอดคลอ้งขององค์ประกอบการพึ่งตนเองดา้นสุขภาพตามแนวทางปรัชญา
เศรษฐกิจพอเพียง ได้ Chi-square = 5.87, df = 5, χ2/df = 1.174, p = 0.319, CFI = 0.997, TLI = 0.994, SRMR = 0.015 และ 
RMSEA = 0.024 แสดงว่าโมเดลองคป์ระกอบการพ่ึงตนเองดา้นสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงมีความสอดคลอ้ง
กลมกลืนกบัขอ้มูล แบ่งออกเป็น 5 องค์ประกอบ คือ 1) ดา้นจิตใจ 2) ดา้นสังคม 3) ดา้นทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอ้ม  
4) ด้านเทคโนโลยี และ 5) ด้านเศรษฐกิจ องค์ประกอบท่ีมีน ้ าหนักสูงท่ีสุดในการบ่งช้ีถึงการพ่ึงตนเองด้านสุขภาพ คือ 
ดา้นเศรษฐกิจ มีค่าน ้ าหนกัองคป์ระกอบเท่ากบั 1.18 สามารถบ่งช้ีถึงการพ่ึงตนเองดา้นสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจ
พอเพียงได้ร้อยละ 87 ดังนั้นผลการศึกษาคร้ังน้ีสามารถใช้เป็นแนวทางในการประเมินเพ่ือออกแบบกิจกรรมส่งเสริมการ
พึ่งตนเองดา้นสุขภาพในผูสู้งอายอุยา่งเหมาะสม 

ค าส าคัญ: การพึ่งตนเอง, วิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนั, ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 
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Abstract 
This descriptive research aims to analyze the confirmatory factors of health self -reliance in accordance with the 

Sufficiency Economy Philosophy. Data were collected from older adults residing outside the municipality area of 17 sub -
districts in Phetchaburi Province, totaling 310 individuals, using cluster sampling. The instrument used was a questionnaire 
employing a 5-level rating scale with 24 items. Content validity was assessed by determining the consistency index value, 
which was found to be 0.97. Reliability testing using Cronbach's alpha coefficient yielded a value of 0.94. Data were analyzed 
using descriptive statistics and confirmatory factor analysis. The results of the study indicated that the examination of the  
consistency of the components of health self-reliance according to the Sufficiency Economy Philosophy yielded Chi-square = 
5.87, df = 5, χ2/df = 1.174, p = 0.319, CFI = 0.997, TLI = 0.994, SRMR = 0.015, and RMSEA = 0.024. These values suggest 
that the model of health self-reliance components based on the Sufficiency Economy Philosophy is consistent with the 
collected data. Divided into 5 components: 1) psychological aspect, 2) social aspect, 3) natural resources and environment, 4) 
technology aspect, and 5) economic aspect, the component with the highest weight indicating self -reliance in health is the 
economic aspect, with a component weight value of 1.18. This value suggests that the economic aspect can indicate 87 percent 
of self-reliance in health according to the Sufficiency Economy Philosophy. Therefore, the findings of this study can serve as 
a guideline for assessing and developing suitable activities to enhance health self-reliance among older adults. 

Keywords:  Self-reliance, Confirmatory Factor Analysis, The philosophy of sufficiency economy

บทน า 
แนวโน้มสถานการณ์ผู ้สูงอายุในประเทศไทย 

เป็นประเด็นท่ีส าคญัต่อการพฒันาประเทศ โดยภายในปี 
พ.ศ. 2575 ประเทศไทยจะมีประชากรผูสู้งอายถึุงร้อยละ 25 
และเข้าสู่สังคมสูงอายุอย่างเต็มท่ี (Super aged society)  
ซ่ึงประชาชนร้อยละ 25 จะเป็นผูสู้งอายุ(1) การเตรียมความ
พร้อมในการเข้าสู่สังคมสูงอายุอย่างมีประสิทธิภาพโดย
การส่งเสริมให้ผู ้สูงอายุสามารถพึ่ งพาตนเองได้จึงมี
ความส าคญัอย่างย่ิง ซ่ึงจะส่งผลท าให้สามารถด ารงชีวิต 
ในสังคมได้ด้วยตนเอง ด้วยการส่งเสริมความแข็งแรง
ทางดา้นร่างกายและจิตใจ มีทศันคติท่ีดีต่อการด ารง มีความ
สงบสุขและยอมรับการเปล่ียนแปลงรวมทั้ งสามารถ 
เขา้ร่วมกิจกรรมทางสังคมไดอ้ยา่งต่อเน่ือง(2)  

ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงเป็นทฤษฎีการพึ่ งพา
ตนเองในการด าเนินชีวิต (3) เพื่อให้ประชาชนสามารถ
ด าเนินชีวิตไดอ้ย่างไม่เดือดร้อน พึ่งพาตนเองได ้และไม่
เป็นภาระของผู ้อ่ืน โดยเฉพาะอย่างย่ิงในผู ้สูงอายุท่ีมี
จ านวนเพ่ิมมากขึ้น ท่ีควรน าเอาแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจ
พอเพียงมาใชใ้นการด าเนินชีวิตประกอบดว้ย 5 ดา้น ดงัน้ี  

 

 
1) ด้านจิตใจ เป็นการด าเนินชีวิตในด้านพฒันา

ความคิดและจิตใจ ให้มีจิตใจท่ีเขม้แข็ง เอ้ืออาทร ซ่ือสัตย์
สุจริต มีจิตสานึกท่ีดีให้ต่อตนเองและผูอ้ื่น 2) ดา้นสังคม 
การอยู่ร่วมกนัไดอ้ย่างมีความสุขสามารถพึ่งพาตนเองโดย
ไม่เบียดเบียนตนเองและผูอ้ื่นตลอดจนช่วยเหลือซ่ึงกันและ
กันเพื่อด าเนินกิจกรรมต่าง ๆ และให้ความส าคัญกับ
ประโยชน์ส่วนรวมเป็นท่ีตั้ง 3) ดา้นทรัพยากรธรรมชาติและ
ส่ิงแวดลอ้ม การใชท้รัพยากรธรรมชาติท่ีมีอยู่อย่างจ ากดัไป
ประยุกต์ให้เ กิดประโยชน์และมีประสิทธิภาพสูงสุด 
และรักษาทรัพยากรธรรมชาติให้ด ารงอยู่สืบไป  4) ด้าน
เทคโนโลยี การน าเทคโนโลยีมาพฒันาต่อยอดภูมิปัญญา
ทอ้งถ่ินให้สามารถน าไปใช้ในชีวิตประจ าวนัได ้สามารถ
น าเทคโนโลยีมาใชใ้ห้เกิดประโยชน์ เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพ
การผลิตและมีการประยุกต์ใช้ภูมิปัญญาให้สอดคล้อง 
กับเทคโนโลยีได้อย่างเหมาะสม และ 5) ด้านเศรษฐกิจ  
การด าเนินชีวิตมีความพอเพียงพึงพอใจในส่ิงท่ีตนมีโดย 
ยึดทางสายกลาง และสามารถด ารงชีวิตอย่างมีความสุข  
ตามสมควรแก่อตัภาพ(4)  
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ในยุคเทคโนโลยีการส่ือสารดิจิทัล ประเทศจึง

มุ่งเน้นพฒันาคุณภาพชีวิตในมิติต่าง ๆ ตามแนวคิดของ

องคก์ารอนามยัโลกคือการมีภาวะสมบูรณ์ของผูสู้งอายแุละ

เป็นเป้าหมายในการพฒันาคุณภาพชีวิตท่ีดีของผูสู้งอายุ

เพื่อเตรียมความพร้อมท่ีจะเข้า สู่สังคมผู ้สูงอายุอย่าง

สมบูรณ์(5-6) ผูสู้งอายุท่ีอาศยัทั้งในเขตเทศบาลและนอกเขต

เทศบาลมีความจ าเป็นท่ีต้องมีการพ่ึงพาตนเองมากขึ้น  

จากการทบทวนวรรณกรรมการพึ่งพาตนเองของผูสู้งอายุ

พบว่าผูสู้งอายุในชุมชนอ าเภอพุทธมณฑล มีการน าหลกั

พุทธปรัชญามาเป็นแนวทางในการพึ่งตนเองในดา้นต่าง ๆ         

3 ดา้น ไดแ้ก่ การพึ่งตนเองในดา้นร่างกายตามหลกัอายสุส-

ธรรมหรือหลกัอายวุฒันธรรม การพึ่งตนเองดา้นจิตใจตาม

หลักไตรลักษณ์ และการพึ่ งตนเองด้านสังคมตาม

หลักสังคหวตัถุ ท าให้ผูสู้งอายุมีการด าเนินชีวิตอย่างมี

ความสุขและมีคุณภาพชีวิตท่ีดี (7) เช่นเดียวกับแนวทาง

พัฒนาคุณภาพชีวิตผู ้สูงอายุโดยใช้หลักการพึ่ งตนเอง 

ตามแนวทางปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง ประกอบดว้ย

ด้านทักษะอาชีพและรายได้ ด้านสุขภาพและจิตใจ  

ดา้นสวสัดิการสังคม การส่งเสริมสุขภาพและการออกก าลงั

กาย ดา้นสภาพแวดลอ้มและท่ีอยูอ่าศยั และดา้นปฏิสัมพนัธ์

ทางสังคม ภายหลงัท่ีผูสู้งอายเุขา้ร่วมกิจกรรมท าให้คุณภาพ

ชีวิตดีขึ้นได้(8) 

จากงานวิจยัขา้งตน้ท่ีกล่าวมาพบว่าการพึ่งตนเอง

ตามหลกัปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียงย่อมส่งผลดีให้กบั

ผูสู้งอายุทั้งดา้นสุขภาพร่างกายและจิตใจ ดา้นสังคม ดา้น

ส่ิงแวดล้อม ด้านเศรษฐกิจ นับว่ามีประโยชน์ต่อคุณภาพ

ชีวิตของผูสู้งอายุเป็นอย่างมาก ท าให้ผูสู้งอายุสามารถ

พึ่ งพาตนเองได้ ลดปัญหาการพึ่ งพาจากผูอ้ื่นและท าให้

ด าเนินชีวิตไดอ้ย่างมีความสุข ในส่วนของจงัหวดัเพชรบุรี 

สถานการณ์ผูสู้งอายุเฉล่ียร้อยละ 19.2 ซ่ึงสูงกว่าระดับ 

ของประเทศ โดยเฉพาะอ าเภอเมือง อ าเภอบา้นลาด และ

อ าเภอเขายอ้ยไดเ้ขา้สู่สังคมผูสู้งอายุโดยสมบูรณ์ (9) การใช้

แนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงในการด าเนินชีวิตของ

ผู ้สูงอายุ  โดยเฉพาะกลุ่มผู ้สูงอายุ ท่ีอาศัยอยู่นอกเขต

เทศบาลท่ีมีความตอ้งการและจ าเป็นต่อการพึ่งพาตนเอง

มากกว่าพ้ืนท่ีในเขตเทศบาล(10) ท าให้ผูวิ้จัยสนใจศึกษา

องค์ประกอบการพึ่ งตนเองด้านสุขภาพตามแนวทาง

ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงของผูสู้งอายุนอกเขตเทศบาล 

จงัหวดัเพชรบุรี โดยใชท้ฤษฎีปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงเป็น

แนวทางในการศึกษา(3) ผลของการวิจยัน้ีสามารถน าไปเป็น

แนวทางในการพฒันาการให้บริการท่ีเก่ียวขอ้งกบัผูสู้งอายุ

ในพ้ืนท่ีและเป็นการพัฒนางานการบริหารจัดการของ

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินหรือองคก์รภาครัฐท่ีเก่ียวขอ้ง

ต่อไป 

วัตถุประสงค์ 
เพื่อวิเคราะห์องค์ประกอบการพึ่ งตนเองด้าน

สุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงของผูสู้งอายุ

นอกเขตเทศบาล จงัหวดัเพชรบุรี 

สมมติฐานการวิจัย 

การพึ่ งตนเองด้านสุขภาพตามแนวทางปรัชญา

เศรษฐกิจพอเพียงของผูสู้งอายุ นอกเขตเทศบาลจังหวดั

เพชรบุรี ท่ีพฒันาขึ้นสอดคลอ้งกบัขอ้มูลเชิงประจกัษ ์

กรอบแนวคิดการวิจัย 

ใช้แนวคิดตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 

เพื่อเป็นแนวทางในการศึกษาประกอบดว้ย 5 ดา้น ไดแ้ก่ 

ด้านจิตใจ ด้านสังคม ด้านทรัพยากรธรรมชาติและ

ส่ิงแวดล้อม ด้านเทคโนโลยี และด้านเศรษฐกิจ ก าหนด

กรอบแนวคิดการวิจยั ดงัน้ี 
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รูปท่ี 1 กรอบแนวคดิการพึ่งตนเองดา้นสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงของผูสู้งอายนุอกเขตเทศบาล 

วัสดุและวิธีการศึกษา 
ก า ร วิ จั ย น้ี เ ป็ น ก า ร วิ จั ย เ ชิ ง พ ร รณน า แบบ

ภาคตัดขวาง (Cross-sectional study) โดยใช้เทคนิคการ
วิเคราะห์องค์ประกอบ และมีการเก็บรวบรวมข้อมูลใน
กลุ่มตวัอยา่งเพียงคร้ังเดียว  

กลุ่มตัวอย่าง  
การก าหนดขนาดกลุ่มตวัอย่างเป็นไปตามหลกัการ

วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนั (Confirmatory Factor 
Analysis; CFA)(11) ซ่ึงในการศึกษาคร้ังน้ีแบ่งองคป์ระกอบ
การพึ่งตนเองด้านสุขภาพ ออกเป็น 5 องค์ประกอบตาม
แนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง ไดแ้ก่ ดา้นจิตใจ ดา้น
สังคม ด้านทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดล้อม ด้าน
เทคโนโลยี ดา้นเศรษฐกิจ โดยมีขอ้ค าถามทั้งหมด 24 ขอ้ 
โดยท าการสุ่มกลุ่มตวัอย่างแบบกลุ่ม (Cluster Sampling) 
กลุ่มตัวอย่างได้จากผูสู้งอายุท่ีอาศัยอยู่นอกเขตเทศบาล 
จงัหวดัเพชรบุรี การก าหนดขนาดกลุ่มตวัอย่างอย่างน้อย 
10 เท่าของตวัแปร(11) จากขอ้ค าถาม 24 ขอ้ กลุ่มตวัอย่างจึง
ควรมีอยา่งนอ้ย 240 คน และผูวิ้จยัด าเนินการเก็บขอ้มูลเพ่ิม
อีกร้อยละ 30 เป็น 310 ตวัอย่าง เพื่อป้องกนักนัสูญเสียของ
ขอ้มูล  

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
เคร่ืองมือท่ีใช้เป็นแบบสอบถาม (Questionnaire)  

ท่ีผู ้วิจัยสร้างขึ้ นตามกรอบแนวคิดและวัตถุประสงค ์
ของการวิจัย ประกอบด้วยค าถาม 2 ส่วน ดังน้ี ส่วนท่ี 1 
แบบสอบถามเก่ียวกบัคุณลกัษณะทางประชากร ไดแ้ก่ เพศ  

 
อายุ ระดบัการศึกษา สถานภาพสมรส อาชีพ รายได ้และ
โรคประจ าตวั เป็นค าถามปลายปิดและปลายเปิด ส่วนท่ี 2 
แบบสอบถามเก่ียวกบัการพึ่งตนเองตามปรัชญาเศรษฐกิจ
พอเพียงทั้ง 5 ด้าน จ านวน 24 ข้อ เป็นแบบมาตราส่วน
ประมาณค่า 5 ระดับ (12) คือ เห็นด้วยอย่างย่ิง เห็นด้วย  
ไม่แน่ใจ ไม่เห็นดว้ย และไม่เห็นดว้ยอย่างย่ิง เป็นขอ้ความ
ลกัษณะทางบวก 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ ดว้ยค่าความตรงตาม
เน้ือหา (Content Validity) โดยผูท้รงคุณวุฒิ จ านวน 3 ท่าน 
ค านวณค่าดัชนีความตรงตามเน้ือหาของแบบสอบถาม 
(Content Validity Index; CVI) ได้เท่ากับ 0 .97  และ 
เม่ือน าไปทดลองใชก้บักลุ่มผูสู้งอายใุนพ้ืนท่ีอ่ืนท่ีมีลกัษณะ
คลา้ยคลึงกนั จ านวน 30 คน ไดค้่าความเท่ียงสัมประสิทธ์ิ
อัลฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) 
เท่ากบั 0.94 

วิธีการเก็บข้อมูล 
ผู ้วิจัยได้ประสานองค์การบริหารส่วนต าบล 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และกลุ่มชมรมผูสู้งอายุ
หรือโรงเรียนผูสู้งอายุ ในพ้ืนท่ี 17 ต าบล ท าการนัดหมาย
การเก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามจนครบตามจ านวน  
ใชร้ะยะเวลาตั้งแต่เดือนมกราคมถึงมีนาคม 2566  

การวิเคราะห์ข้อมูล 
การวิเคราะห์ข้อมูล วิ เคราะห์ด้วยโปรแกรม 

สถิติส าเร็จรูป แบ่งการวิเคราะห์ออกเป็น 2 ส่วน ได้แก่  
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1) การวิเคราะห์ขอ้มูลเบ้ืองตน้ ใชส้ถิติพ้ืนฐานไดแ้ก่ ความถ่ี 
(Frequency) ร้อยละ (Percentage) ค่าเฉล่ีย (Mean)  
และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) และ  
2) การวิเคราะห์ขอ้มูลเชิงยืนยนั ดว้ย Confirmatory Factor 
Analysis (CFA) ตรวจสอบความสอดคล้องของโมเดล 
กับข้อมูลเชิงประจักษ์ ประกอบด้วย ค่าไคสแควร์ ดัชนี
ตรวจสอบความกลมกลืนและค่าความคลาดเคล่ือนของการ
ประมาณค่า  

ผูวิ้จัยด าเนินการขอรับรองจริยธรรมการวิจัยใน
มนุษย์จากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยใน
มนุษย์ของมหาวิทยาลัยราชภัฏเพชรบุรี เลขท่ี PBEC 
No.23/2565 วนัท่ีรับรอง 30 กนัยายน 2565 

ผลการศึกษา 
ส่วนที่ 1 ข้อมูลคุณลักษณะทางประชากรของกลุ่มตัวอย่าง 

กลุ่มตัวอย่างท่ีตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็น 
เพศหญิง ร้อยละ 60.3 อายุเฉล่ีย 68.8 ปี จบระดับชั้น
ประถมศึกษา ร้อยละ  58.1 สถานภาพคู่  ร้อยละ 51.6  
ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ ร้อยละ 40.3 รายไดเ้ฉล่ีย 6,354.3 บาท
ต่อเดือน ไม่มีโรคประจ าตัว ร้อยละ 34.2  รายละเอียด 
ดงัตารางท่ี 1 
 
 

ตารางท่ี 1 ขอ้มูลคุณลกัษณะทางประชากรของกลุ่มตวัอยา่ง (n=310) 

ข้อมูลเบื้องต้น จ านวน ร้อยละ 

เพศ   
ชาย 
หญิง 

123 
187 

39.7 
60.3 

อายุ   
60 – 64 ปี 
65 – 69 ปี 
70 – 74 ปี 
75 – 79 ปี 
80 – 84 ปี 
85 – 89 ปี 

 𝑥̅ = 68.8 ปี, S.D. = 7.7, Max = 90 ปี, Min = 60 ปี 

112 
73 
54 
34 
24 
13 

 

36.1 
23.5 
17.4 
11.0 

7.8 
4.2 

ระดับการศึกษา   
ไม่ไดรั้บการศึกษา       
ระดบัชั้นประถมศึกษา  
ระดบัชั้นมธัยมศึกษา  
อาชีวศึกษา (ปวช. ปวส.)     
ระดบัปริญญาตรี  
สูงกว่าระดบัปริญญาตรี 

34 
180 

57 
13 
24 
2 

11.0 
58.1 
18.4 

4.2 
7.7 
0.6 

สถานภาพสมรส    
คู ่
โสด  

160 
62 

51.6 
20.0 
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ตารางท่ี 1 ขอ้มูลคุณลกัษณะทางประชากรของกลุ่มตวัอยา่ง (n=310) (ต่อ) 

ข้อมูลเบื้องต้น จ านวน ร้อยละ 
คู่สมรสเสียชีวิต 
หยา่ร้าง 
แยกทางกนัอยูก่บัคู่สมรส 

55 
23 
10 

17.7 
7.4 
3.3 

อาชีพ   
ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ  
รับจา้ง  
เกษตรกร    
คา้ขาย   
ธุรกิจส่วนตวั   

   ขา้ราชการบ านาญ  

125 
68 
47 
43 
16 
11 

40.3 
21.9 
15.2 
13.9 

5.2 
3.5 

รายได้   
ไม่มีรายได ้
นอ้ยกว่า 5,000 บาท/เดือน 
5,000 - 10,000 บาท/เดือน 
10,001 - 15,000 บาท/เดือน 
15,001 - 20,000 บาท/เดือน 
มากกว่า 20,000 บาท/เดือน 
𝑥̅ = 6,354.3 บาท/เดือน, S.D. = 6,708.7, Max = 37,000 บาท/เดือน,  
Min = 0 บาท/เดือน 

36 
119 
110 

21 
14 
10 

11.6 
38.3 
35.5 

6.8 
4.5 
3.3 

โรคประจ าตัว    
ไม่มีโรคประจ าตวั 
โรคไม่ติดต่อเร้ืองรังมากกว่า 1 โรค 
ความดนัโลหิตสูง  
เบาหวาน  
หวัใจและหลอดเลือด 
ไขมนัในเลือดสูง 
โรคอ่ืน ๆ ไดแ้ก่ หอบหืด ไทรอยด ์ภูมิแพ ้  ต่อมลูกหมากโต ไต 
มะเร็ง    
พิการอวยัวะ  

106 
81 
69 
22 
11 
10 
6 
3 
2 

34.2 
26.1 
22.3 

7.1 
3.5 
3.3 
1.9 
1.0 
0.6 
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ส่วนที่  2 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงยืนยันการพึ่งตนเอง 
ด้านสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงของ
ผู้สูงอายุนอกเขตเทศบาลจังหวัดเพชรบุรี 

การวิเคราะห์ตวับ่งช้ี ของการพึ่งตนเองดา้นสุขภาพ
ตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงของผูสู้งอายุนอก
เขตเทศบาลจังหวดัเพชรบุรี ทั้ง 5 ด้าน ได้แก่ ด้านจิตใจ 
ด้านสังคม ด้านทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดล้อม  
ดา้นเทคโนโลยี และดา้นเศรษฐกิจ มีรายละเอียดดงัน้ี 

ด้านจิตใจ พิจารณาตัวบ่งช้ีการพ่ึงตนเอง  ด้าน
สุขภาพของแต่ละองคป์ระกอบดา้นจิตใจ จ านวน 4 ตวับ่งช้ี 
(ข้อ 1 - 4) พบว่า มีค่าน ้ าหนักตัวบ่งช้ีอยู่ระหว่าง 0.98  
ถึง 1.11 โดยขอ้ท่ีสามารถบ่งช้ีถึงการพ่ึงตนเองดา้นสุขภาพ
ตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงของผู ้สูงอายุ   
ด้านจิตใจได้มากท่ีสุด คือ ข้าพเจ้าส่งเสริมให้ครอบครัว
และผูเ้ก่ียวข้องในชุมชนให้ความส าคญัยกย่องในความ 
มีคุณค่าของผูสู้งอาย ุร้อยละ 76 ดงัตารางท่ี 2 

ด้านสังคม พิจารณาตัวบ่งช้ีการพ่ึงตนเองด้าน
สุขภาพ จ านวน 5 ตัวบ่งช้ี (ข้อ 5 - 9) พบว่า มีค่าน ้ าหนัก 
ตัวบ่งช้ีอยู่ระหว่าง 0.99 ถึง 1.17 โดยข้อท่ีสามารถบ่งช้ี 
ถึงการพึ่งตนเองดา้นสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจ
พอเพียงของผูสู้งอายุ ด้านสังคมไดม้ากท่ีสุด คือ ข้าพเจา้
ปฏิบัติตามนโยบายสุขภาพและสังคมท่ีเก่ียวข้องกับการ
ดูแลผูสู้งอาย ุร้อยละ 77 ดงัตารางท่ี 2 

ดา้นทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอ้ม พิจารณา
ตัวบ่ง ช้ีการพ่ึงตนเองด้านสุขภาพ จ านวน 4 ตัวบ่ง ช้ี   
(ขอ้ 10 - 13) พบว่า มีค่าน ้าหนกัตวับ่งช้ีอยูร่ะหว่าง 0.99 ถึง 
1.04 โดยข้อท่ีสามารถบ่งช้ีถึงการพ่ึงตนเองด้านสุขภาพ
ตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงของผู ้สูงอายุ   
ดา้นทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดล้อมไดม้ากท่ีสุด คือ 
ขา้พเจา้สามารถน าภูมิปัญญาชาวบา้น การแพทยแ์ผนไทย
หรือสุขภาพทางเลือกมาประยุกต์ใช้ในชีวิตประจ าวัน  
ร้อยละ 76 ดงัตารางท่ี 2 

ด้านเทคโนโลยี พิจารณาตัวบ่งช้ีการพ่ึงตนเอง 
ด้านสุขภาพ จ านวน 5 ตัวบ่งช้ี (ข้อ 14 - 18) พบว่า มีค่า
น ้ าหนกัตวับ่งช้ีอยู่ระหว่าง 0.87 ถึง 1.19 โดยขอ้ท่ีสามารถ
บ่งช้ีถึงการพ่ึงตนเองด้านสุขภาพตามแนวทางปรัชญา
เศรษฐกิจพอเพียงของผูสู้งอาย ุดา้นเทคโนโลยีไดม้ากท่ีสุด 
คือ ข้าพเจ้าริเร่ิมหรือด าเนินกิจกรรมใหม่ ๆ ท่ีส่งเสริม
พฒันาดา้นสุขภาพ ร้อยละ 81 ดงัตารางท่ี 2 

ด้านเศรษฐกิจ พิจารณาตัวบ่งช้ีการพ่ึงตนเอง 
ด้านสุขภาพ จ านวน 6 ตัวบ่งช้ี (ข้อ 19 - 24) พบว่า มีค่า
น ้ าหนกัตวับ่งช้ีอยู่ระหว่าง 0.96 ถึง 1.06 โดยขอ้ท่ีสามารถ
บ่งช้ีถึงการพ่ึงตนเองด้านสุขภาพตามแนวทางปรัชญา
เศรษฐกิจพอเพียงของผูสู้งอายุ ดา้นเศรษฐกิจไดม้ากท่ีสุด 
คือ ข้าพเจ้าสามารถส่งเสริมให้ครอบครัวและผูเ้ก่ียวขอ้ง 
ในชุมชนจดัสวสัดิการเพื่อผูสู้งอายุ ร้อยละ 83 และขา้พเจา้
สามารถส่งเสริมให้ครอบครัวและผูเ้ก่ียวข้องในชุมชน
จดัตั้งกองทุนการออมให้ผูสู้งอายรุ้อยละ 83 ดงัตารางท่ี 2 

ตารางที่ 2 ผลการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนั ตวับ่งช้ีองคป์ระกอบการพ่ึงตนเองดา้นสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจ 
 พอเพียงของผูสู้งอายนุอกเขตเทศบาลจงัหวดัเพชรบุรี 

ตัวบ่งช้ีองค์ประกอบการพึง่ตนเองด้านสุขภาพตามแนวทาง 
ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพยีง 

b (SE) t R2 

ด้านจิตใจ    
1. ขา้พเจา้สามารถรับฟังเวลาพูดคุยดว้ยมารยาทที่ดีและใหเ้กียรติกนั 1 - 0.68 
2. ขา้พเจา้จะเขา้ร่วมกิจกรรมของชุมชนเก่ียวกบันนัทนาการและการผอ่นคลาย 
    ต่าง ๆ 

0.98 (0.10) 10.21* 0.61 

3. ขา้พเจา้ไดรั้บฟ้ืนฟูร่างกาย จิตใจ สังคมให้ดีขึ้นจากชุมชน  0.98 (0.08) 12.17* 0.68 
4. ขา้พเจา้ส่งเสริมให้ครอบครัวและผูเ้ก่ียวขอ้งในชุมชนให้ความส าคญัยกยอ่ง 
ในความมีคุณค่าของผูสู้งอาย ุ

1.11 (0.09) 12.30* 0.76 
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ตารางที่ 2 ผลการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนั ตวับ่งช้ีองคป์ระกอบการพ่ึงตนเองดา้นสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจ   
 พอเพียงของผูสู้งอายนุอกเขตเทศบาลจงัหวดัเพชรบุรี (ต่อ) 

ตัวบ่งช้ีองค์ประกอบการพึง่ตนเองด้านสุขภาพตามแนวทาง 
ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพยีง 

b (SE) t R2 

ด้านสังคม    

5. ขา้พเจา้สามารถประสานงานบคุลากรสุขภาพ บุคลากรในชุมชน ผูสู้งอายแุละ 
   ครอบครัวผูสู้งอายแุละหน่วยงานท่ีเก่ียวขอ้ง 

1 - 0.72 

6. ขา้พเจา้ให้ค  าแนะน าและแลกเปล่ียนความคดิเห็นท่ีตอบสนองปัญหาและความ 
    ตอ้งการของตนเอง 

0.99 (0.08) 12.64* 0.73 

7. ขา้พเจา้สนใจการพิทกัษสิ์ทธิของผูสู้งอายเุพื่อให้ไดรั้บการดูแลตามท่ีควรไดรั้บ 1.04 (0.07) 13.93* 0.71 

8. ขา้พเจา้ปฏิบติัตามนโยบายสุขภาพและสังคมท่ีเก่ียวขอ้งกบัการดูแลผูสู้งอายุ 1.17 (0.09) 13.46* 0.77 

9. ขา้พเจา้ส่งเสริมให้ครอบครัวและผูเ้ก่ียวขอ้งในชุมชนน าความคดิเห็นของ 
     ผูสู้งอายไุปขบัเคล่ือนในนโยบายของชุมชน 

1.16 (0.09) 13.15* 0.76 

ด้านทรัพยากรธรรมชาตแิละส่ิงแวดล้อม    

10. ขา้พเจา้วางแผนและด าเนินงานดูแลสุขภาพและส่ิงแวดลอ้มใหส้ าเร็จและ 
      บรรลุวตัถุประสงค ์

1 - 0.75 

11. ขา้พเจา้สามารถแสวงหาแหล่งทรัพยากรมาใชจ้ดักิจกรรมส่งเสริมสุขภาพและ 
      สุขศึกษา เช่น การออกก าลงักาย นนัทนาการ กิจกรรมทางศาสนา เป็นตน้ 

1.02 (0.08) 13.49* 0.73 

12. ขา้พเจา้จดัการส่ิงแวดลอ้มในบา้นและรอบบา้นให้เกิดความสะอาดปลอดภยั  
      เหมาะสมกบัสภาวะโรค 

0.99 (0.07) 13.20* 0.72 

13. ขา้พเจา้สามารถน าภูมิปัญญาชาวบา้น การแพทยแ์ผนไทยหรือสุขภาพ 
     ทางเลือกมาประยกุตใ์ชใ้นชีวิตประจ าวนั 

1.04 (0.08) 13.23* 0.76 

ด้านเทคโนโลย ี    
14. ขา้พเจา้สามารถใชส่ื้อออนไลน์ส่งข่าวสารสุขภาพท่ีเช่ือถือได ้ 1 - 0.68 
15. ขา้พเจา้คิดหาวิธีใหม่ ๆ ในการตอบสนองปัญหาและความตอ้งการเชิงบวก 1.04 (0.09) 12.10* 0.76 
16. ขา้พเจา้สามารถดดัแปลงหรือสร้างอุปกรณ์ เคร่ืองมือเพื่อช่วยเหลือในการ 
      ด าเนินชีวิตไดส้ะดวกสบายขึ้น 

1.19 (0.10) 12.27* 0.77 

17. ขา้พเจา้ริเร่ิมหรือด าเนินกิจกรรมใหม่ ๆ ท่ีส่งเสริมพฒันาดา้นสุขภาพ 1.09 (0.09) 11.74* 0.81 
18. ขา้พเจา้สามารถใชเ้คร่ืองมือทางการแพทยเ์บ้ืองตน้ได ้ 0.87 (0.09) 9.94* 0.61 
ด้านเศรษฐกิจ    
19. ขา้พเจา้สามารถส่งเสริมให้ตนเองและเพ่ือนมีรายไดส้ม ่าเสมอ (ทั้งจากอาชีพ 
      หรือจากลูกหลาน) 

1 - 0.78 

20. ขา้พเจา้สามารถส่งเสริมให้ตนเองและเพื่อมีอิสระในการตดัสินใจใชเ้งินอยา่ง 
      เหมาะสม 

0.96 (0.05) 17.97* 0.76 
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ตารางที่ 2 ผลการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนั ตวับ่งช้ีองคป์ระกอบการพ่ึงตนเองดา้นสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจ   
 พอเพียงของผูสู้งอายนุอกเขตเทศบาลจงัหวดัเพชรบุรี (ต่อ) 

ตัวบ่งช้ีองค์ประกอบการพึง่ตนเองด้านสุขภาพตามแนวทาง 
ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพยีง 

b (SE) t R2 

21. ขา้พเจา้สามารถส่งเสริมให้ตนเองและเพื่อนมีเงินเก็บออมเพียงพอท่ีจะใชใ้น 
      ยามจ าเป็น  

0.96 (0.05) 18.64* 0.78 

22. ขา้พเจา้สามารถส่งเสริมให้ครอบครัวและผูเ้ก่ียวขอ้งในชุมชนจดักิจกรรมสร้าง 
      รายไดอ้ยา่งสม ่าเสมอ 

1.02 (0.07) 14.89* 0.79 

23. ขา้พเจา้สามารถส่งเสริมให้ครอบครัวและผูเ้ก่ียวขอ้งในชุมชนจดัสวสัดิการเพื่อ 
      ผูสู้งอาย ุ

1.04 (0.07) 15.50* 0.83 

24. ขา้พเจา้สามารถส่งเสริมให้ครอบครัวและผูเ้ก่ียวขอ้งในชุมชนจดัตั้งกองทนุการ 
      ออมให้ผูสู้งอาย ุ

1.06 (0.07) 15.42* 0.83 

หมายเหต:ุ b น ้าหนกัองคป์ระกอบหรือตวับ่งช้ี, SE คะแนนความคลาดเคล่ือนมาตรฐาน, R2 ค่าสัมประสิทธ์ิการท านาย, *p < .01 

ผลการตรวจสอบความสอดคล้องกลมกลืนใน
ภาพรวมของการพึ่ งตนเองด้านสุขภาพตามแนวทาง
ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงของผูสู้งอายุนอกเขตเทศบาล
จงัหวดัเพชรบุรี ไดค้่าไคสแควร์ ( χ²) เท่ากบั 5.87 ท่ีองศา
อิสระ (df) เท่ากบั 5 ค่าสถิติไคสแควร์ ก าลงัสองสัมพทัธ์ 
(χ2/df) เท่ากบั 1.174 ค่าความน่าจะเป็นทางสถิติ (p) เท่ากบั 
0.319 ค่าดชันีวดัระดบัความกลมกลืนเปรียบเทียบ (CFI) 
เท่ากับ 0.997 ค่านดัชนีวัดความสอดคล้องกลมกลืน 
 

เชิงสัมพทัธ์ (TLI) เท่ากบั 0.994 ค่าดชันีรากของก าลงัสอง
เฉล่ียของเศษเหลือมาตรฐาน (SRMR) เท่ากบั 0.015 และ 
ค่ารากของค่าเฉล่ียก าลังสองของความคาดเคล่ือนโดย 
ประมาณ (RMSEA) เท่ากับ 0.024 และค่าพารามิเตอร์ 
ทุกเส้นมีความแตกต่างจากศูนยท่ี์ระดับนัยส าคญัเท่ากับ 
0.01 โดยดชันีความสอดคลอ้งเป็นไปตามเกณฑ์ท่ีก าหนด 
แสดงว่าโมเดลองคป์ระกอบการพึ่งตนเองดา้นสุขภาพตาม
แนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงสอดคล้องกลมกลืน 
กบัขอ้มูลเชิงประจกัษ์(11) ดงัตารางท่ี 3 และรูปที่ 2 

ตารางท่ี 3 ผลการวิเคราะห์องคป์ระกอบเชิงยืนยนัของการพึ่งตนเองดา้นสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 

องค์ประกอบการพึง่ตนเองด้านสุขภาพตามแนวทาง
ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพยีง 

Mean (SD) b (SE)     t R2 

ดา้นจิตใจ  3.48 (0.56) 1         - 0.89 
ดา้นสังคม  3.46 (0.58) 1.07 (0.04) 26.4* 0.92 
ดา้นทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอ้ม  3.44 (0.61) 1.10 (0.04) 25.8* 0.92 
ดา้นเทคโนโลยี  3.39 (0.62) 1.10 (0.04) 24.7* 0.90 
ดา้นเศรษฐกิจ 3.43 (0.69) 1.18 (0.05) 22.9* 0.87 
Chi-square = 5.87, df = 5, χ2/df = 1.174, CFI = 0.997, TLI = 0.994, SRMR = 0.015, RMSEA = 0.024 

*p < .01 
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Chi-square = 5.87, df = 5, χ2/df = 1.174, p = 0.319, CFI = 0.997, TLI = 0.994, SRMR = 0.015, RMSEA = 0.024 

รูปท่ี 2 โมเดลองคป์ระกอบเชิงยนืยนัของการพึ่งตนเองดา้นสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 

อภิปรายผลการวิจัย 
การพึ่ งตนเองด้านสุขภาพตามแนวทางปรัชญา

เศรษฐกิจพอเพียงของผูสู้งอายุ นอกเขตเทศบาลจังหวดั
เพชรบุรี พบว่าองคป์ระกอบท่ีมีน ้าหนกัสูงท่ีสุดในการบ่งช้ี
การพ่ึงตนเองดา้นสุขภาพ คือ ดา้นเศรษฐกิจ มีค่าน ้ าหนัก
องค์ประกอบเท่ากับ 1.18 สามารถบ่งช้ีถึงการพ่ึงตนเอง
ด้านสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงได ้
ร้อยละ 87 ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากการด าเนินชีวิตท่ีผูสู้งอายุ
จะสามารถพ่ึงพาตนเองไดจ้ าเป็นตอ้งมีรายไดใ้นการเล้ียงดู
ตนเอง อีกทั้งเศรษฐกิจของสังคมนอกเขตเทศบาลก็เป็น
องค์ประกอบท่ีส าคัญต่อการพึ่ งพาตนเองด้านสุขภาพ 
สอดคล้องกับการศึกษาท่ีพบว่าการส่งเสริมทักษะอาชีพ
และรายไดใ้ห้กับผูสู้งอายุ โดยการจดักลุ่มอาชีพหลกัหรือ
อาชีพเสริมท่ีเหมาะสมกับทักษะ ความรู้ ความสามารถ
เพื่อให้มีรายได้ของตนเอง ไม่ต้องพึ่ งพาลูกหลานหรือ
บุคคลอื่น (8) องค์ประกอบท่ีมีน ้ าหนักรองลงมาคือ ด้าน
ทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอ้ม มีค่าน ้าหนกัองคป์ระกอบ 
เท่ากบั 1.10 สามารถบ่งช้ีถึงการพ่ึงตนเองดา้นสุขภาพตาม
แนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงไดร้้อยละ 92 ทั้งน้ีอาจ
เน่ืองมาจากทรัพยากรธรรมชาติในพ้ืนท่ีนอกเขตเทศบาล
กับในเขตเทศบาลมีความแตกต่างกันและส่ิงแวดล้อม 
ในพ้ืนท่ีท่ีผู ้สูงอายุอาศัยอยู่มีความจ าเป็นต่อการพ่ึงพา
ตนเอง สอดคล้องกับการศึกษาท่ีพบว่าความต้องการ 
ดา้นส่ิงแวดลอ้มเพ่ือสามารถพ่ึงพาตนเองตามหลกัปรัชญา 

 
ของเศรษฐกิจพอเพียงของผูสู้งอายไุด ้คือการมีสภาพแวดลอ้ม
ท่ีดีอุดมสมบูรณ์ มีแหล่งน ้ าใช้ในการเพาะปลูกและมีการ
ปลูกผกัเพื่อบริโภค(13) และองค์ประกอบดา้นเทคโนโลยี  
มีค่าน ้ าหนกัองคป์ระกอบเท่ากบั 1.10 สามารถบ่งช้ีถึงการ
พึ่ งตนเองด้านสุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจ
พอเพียงไดร้้อยละ 90 ทั้งน้ีอาจเน่ืองมาจากผูสู้งอายสุามารถ
เขา้ถึงเทคโนโลยีไดง้่ายย่ิงขึ้น และเทคโนโลยีมีความส าคญั
ต่อการด ารงชีวิตของผูสู้งอายุในปัจจุบัน สอดคล้องกับ
การศึกษาท่ีพบว่าความตอ้งการดา้นเทคโนโลยีเพื่อสามารถ
พึ่งพาตนเองตามหลกัปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียงของ
ผูสู้งอายุได้ คือเทคโนโลยีสารสนเทศขั้นพ้ืนฐาน ได้แก่ 
โทรศพัท์ โทรทศัน์ และคอมพิวเตอร์ (13) ผลการวิเคราะห์
องค์ประกอบเชิงยืนยนั พบว่ามีความสอดคลอ้งกบัขอ้มูล
เชิงประจกัษ ์ผลการตรวจสอบความสอดคลอ้งของโมเดล 
มีค่าดัชนีผ่านเกณฑ์ท่ีก าหนด ดังนั้นการพ่ึงตนเองด้าน
สุขภาพตามแนวทางปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง สามารถ
แบ่งออกเป็น 5 องค์ประกอบ ไดแ้ก่ ดา้นจิตใจ ดา้นสังคม 
ดา้นทรัพยากรธรรมชาติและส่ิงแวดลอ้ม ดา้นเทคโนโลยี 
และดา้นเศรษฐกิจ สอดคลอ้งกบัการศึกษาท่ีพบว่าแนวทาง
ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง เป็นแนวคิดท่ีช้ีถึงแนวทางการ
ด ารงชีวิตอยู่และปฏิบัติตนของประชาชนในทุกระดับ 
ตั้งแต่ระดบัครอบครัว ระดบัชุมชน จึงถึงระดบัรัฐรวมทั้ง
การพฒันาและบริหารประเทศให้ด าเนินไปทางสายกลาง 
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โดยเฉพาะการพัฒนาเศรษฐกิจเพื่อให้ก้าวทันต่อการ
เปล่ียนแปลงในยุคโลกาภิวตัน์ (14) และการศึกษาท่ีพบว่า 
เม่ือบูรณาการดชันีช้ีวดัสุขภาพพอเพียงท่ีจ าแนกตามระดบั
บุคคล ครอบครัวและชุมชน ให้เขา้กบัลกัษณะตามปรัชญา
เศรษฐกิจพอเพียงทั้ง 5 ด้าน พบว่า 5 ตัวช้ีวดั เข้าได้กับ 
ด้านความพอประมาณ 7 ตัวช้ีวัดเข้าได้กับด้านความมี
เหตุผล 11 ตวัช้ีวดัเขา้ไดก้บัดา้นการมีภูมิคุม้กนั 9 ตวัช้ีวดั
เขา้ไดก้บัดา้นการมีความรู้ และ 4 ตวัช้ีวดัเขา้ไดก้บัดา้นการ
มีคุณธรรม เม่ือเช่ือมโยงดัชนีช้ีวดัสุขภาพพอเพียงตาม
ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงได้อย่างเป็นรูปธรรม และ
สามารถน ามาใช้ในประเมินสุขภาพพอเพียงท่ีบ่ง ช้ีถึง
การบูรณาการดูแลสุขภาพตามแนวคิดปรัชญาเศรษฐกิจ
พอเพียงได้(15) และการศึกษาท่ีพบว่าดชันีความรอบรู้ดา้น
สุขภาพประกอบดว้ย 8 องค์ประกอบ ไดแ้ก่ 1) การเขา้ถึง
ข้อมูลสุขภาพ 2) การรู้เท่าทันส่ือ 3) การจัดการตนเอง  
4) ทกัษะการส่ือสาร 5)  การเขา้ถึงบริการสุขภาพ 6) การรู้
หนังสือ 7) ความเข้าใจข้อมูลทางสุขภาพ และ 8) ความ
เขา้ใจในการดูแลสุขภาพ(16) 

ข้อเสนอแนะ 
1. จากผลการศึกษาสามารถน าไปใช้ประกอบการ

พฒันากิจกรรมท่ีส่งเสริมการพึ่งพาตนเองดา้นสุขภาพได้
ในประชากรท่ีมีลกัษณะคลา้ยคลึงกนักบักลุ่มตวัอยา่ง 

2. ส าหรับการศึกษาคร้ังต่อไป ควรมีการศึกษา 
เชิงลึกในรายบุคคล โดยเฉพาะกลุ่มท่ีมีปัญหาสุขภาพ หรือ
กลุ่มผู ้สูงอายุติดเตียง กลุ่มผู ้สูงอายุติดบ้าน และกลุ่ม
ผูสู้งอายุติดสังคม เพื่อให้เข้าใจถึงปัจจัยท่ีส่งผลต่อการ
พึ่งตนเองดา้นสุขภาพ 
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