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บทคัดย่อ
	 การวจิยัเชงิบรรยายครัง้นีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่วเิคราะห์องค์ประกอบเชงิยืนยันของสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผูส้งูอาย ุ

กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้สูงอายุในเขตเทศบาล จังหวัดนนทบุรี ได้จากการสุ่มแบบหลายขั้นตอน จ�ำนวน 500 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

เป็นแบบสอบถามสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ ที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น มีค่าความเชื่อมั่นสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค 

เท่ากับ 0.87 สถิติที่ใช้คือการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันอันดับสอง

	  ผลการศึกษาพบว่า สภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ วัดได้จาก 4 องค์ประกอบ ได้แก่ สุขภาวะทางจิต การมี

กิจกรรมทางกาย ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวัน และ การประเมินสุขภาพของตนเอง โดยมีน�้ำหนักองค์ประกอบเท่ากับ 

.77 .71 .53 และ .07 ตามล�ำดับ และโมเดลการวัดสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ มีความสอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์ 

พิจารณาจาก ค่าไคสแควร์ที่แตกต่างอย่างไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (χ2 = 66.450 CMIN/DF : χ2 /df = 1.278 RMSEA = 0.023 และ 

GFI = 0.980)

	  

ค�ำส�ำคัญ: สภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพ การวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน ผู้สูงอายุ 

	

Abstract
	 The purposes of this research were to analyze the confirmatory factors analysis of Active Ageing in Health 

of Elderly from Nonthaburi Province Thailand. The samples consisted of 500 elderly living in municipalities Non-

thaburi Province selected by multi-stage sampling. The instrument was the questionnaire to assess of Active 

Ageing in Health of Elderly established by researcher. The overall reliability by Cronbach’s coefficient alpha was 

0.87. Data were analyzed by the second order confirmatory factor analysis.

	 The results showed that there were 4 elements include psychological well-being, physical activity, 

activities of daily living, and self-assessed health status weight of component equal to .77, .71, .53 and .07              

respectively. Model for measuring Active Ageing in Health of Elderly consistent with empirical data from the        

chi-square values that are not statistically significant. (χ2 = 66.450, CMIN/DF: χ2 /df = 1.278, RMSEA = 0.023,             

and GFI = 0.980)
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บทน�ำ
	 สภาวะพฤฒพลงั (Active Ageing) มีความส�ำคญัเป็น

อย่างยิง่ต่อความส�ำเรจ็ของสงัคมสงูวยั เมือ่วเิคราะห์สภาวะพฤฒ

พลัง จะพบว่าค�ำว่า “Active” มีความหมายถึง การมีส่วนร่วมใน

สงัคม เศรษฐกจิ วฒันธรรม และกจิกรรมของสงัคมอย่างต่อเน่ือง 

ซึง่ไม่ใช่เพยีงแต่ความสามารถในด้านกจิกรรมทางกายหรอืการมี

งานท�ำเท่านั้น ทั้งนี้ทุกคนที่อยู่ในวัยสูงอายุปัญหาที่พบได้บ่อย 

ได้แก่ สุขภาพ เศษฐกิจ และสังคมเป็นส่วนใหญ่ โดยปัญหา            

ดังกล่าวต้องอาศัยความร่วมมือร่วมใจในการปฏิบัติอย่างจริงจัง

จากผู้เกี่ยวข้องทุกฝ่าย เริ่มต้นตั้งแต่ตัวผู้สูงอายุเองบุคคลใน 

ครอบครัว สังคม ตลอดจนหน่วยงานต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องท้ัง           

ภาครัฐและเอกชน1 การสูงวัยอย่างมีพฤฒพลังจึงเป็นคุณสมบัติ

หนึง่ทีส่�ำคญัเพราะคณุสมบตันิีส้ามารถเอือ้ต่อการมีคณุภาพชวีติ

ที่ดีของผู้สูงอายุ2 ดังนั้นสภาวะพฤฒพลังจึงมีความส�ำคัญเป็น

อย่างยิ่งในสถานการณ์สังคมสูงวัย 

	 หากกล่าวถงึ สภาวะพฤฒพลงัด้านสขุภาพหนึง่ในสาม

เสาหลักของกรอบแนวคิดเชิงนโยบาย (Policy Framework)  

ขององค์การอนามัยโลก3 มุ่งเน้นการส่งเสรมิสขุภาพสูก่ารพฒันา

ให้ผู้สูงอายุมีศักยภาพ พึ่งตนเองได้ และเป็นผู้ที่ยังสามารถท�ำ

ประโยชน์แก่ตนเอง ครอบครัวและสังคม ในอันที่จะเสริมสร้าง

คุณภาพชีวิตเมื่อสูงวัย ภาวะสุขภาพดีของผู้สูงอายุจึงมีความ

ส�ำคญัเป็นอันดับแรกทีท่กุภาคส่วนทีเ่กีย่วข้องต้องก�ำหนดกลยทุธ์ 

เพื่อลดภาระการพึ่งพาในสังคมผู้สูงอายุ4 ส�ำหรับบริบทผู้สูงอายุ

ในสังคมไทยก็ยังให้ความส�ำคัญกับเรื่องสุขภาพเป็นอันดับแรก 

และแนวโน้มการดแูลผูสู้งอายใุนศตวรรษที ่21 ทีม่คีวามก้าวหน้า

โดดเด่นเน้นการดแูลสขุภาพยุคไทยแลนด์ 4.0 คอืการดแูลสขุภาพ

ให้พึ่งตนเองได้มากท่ีสุด5 ร่วมกับการใช้เทคโนโลยีท่ีช่วยให้ผู้สูง

อายุด�ำรงชีวิตได้อย่างมีความสุข6 ดังนั้นการส่งเสริมสภาวะพฤฒ

พลังด้านสุขภาพ (Active Ageing in Health) จึงเป็นตัวแปรที่

ส�ำคัญที่จะท�ำให้ผู้สูงอายุดูแลสุขภาพของตนเองและพึ่งตนเอง    

ได้ หากสร้างความเข้มแข็งทางด้านสขุภาพให้เกิดขึน้แล้วก็จะเป็น

พื้นฐานในการน�ำไปสู่เสาหลักด้านการมีส่วนร่วม และด้านความ

มั่นคง ซึ่งสอดคล้องกับสังคมแห่งการเปลี่ยนแปลต่อไป

	 จากการศึกษาบทความวิจัย เร่ืองการวิเคราะห์และ

สังเคราะห์แนวคิดสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ7      

โดยใช้วิธีการศึกษาเอกสารอย่างเป็นระบบ (Systematic             

Review) พบว่า องค์ประกอบที่ส�ำคัญของสภาวะพฤฒพลังด้าน

สุขภาพ ประกอบด้วย 4 องค์ประกอบหลักได้แก่ องค์ประกอบที่ 

1 การประเมินสุขภาพของตนเอง (Self–assessed health 

status) หมายถึง การได้รบัการคดักรองด้านสขุภาพจากเจ้าหน้าที่

สาธารณสุขหรือการส�ำรวจสุขภาพด้วยตนเอง ถึงปัญหาที่ส�ำคัญ

ที่พบบ่อยในผู้สูงอายุ ได้แก่ การวัดความดันโลหิต การวัดระดับ

น�้ำตาลในเลือด การวัดสายตา การประเมินการได้ยิน และการ

ประเมินกลุ่มโรคผู้สูงอายุ ได้แก่ การประเมินภาวะซึมเศร้า         

และการประเมินดัชนีมวลกาย องค์ประกอบที่ 2 ความสามารถ

ในการปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวัน (Activities of Daily Living) 

หมายถึง การกระท�ำของผู้สูงอายุที่แสดง ออกถึงการปฏิบัติ

กจิกรรมพืน้ฐานในแต่ละวนั ประกอบด้วย การรบัประทานอาหาร 

การดูแลสุขวิทยาส่วนบุคคล การเคลื่อนไหวร่างกายภายในบ้าน 

และการควบคุมการขับถ่าย องค์ประกอบที่ 3 สุขภาวะทางจิต 

(Psychological Well-Being) หมายถึง คุณลักษณะทางบวก

ด้านจติใจของผู้สูงอายุท่ีแสดงถึงภาวะจิตใจของผู้สูงอายทุีเ่ป็นสขุ

อันเป็นผลจากการที่ผู้สูงอายุเกิดความเป็นตัวของตัวเอง การ

ยอมรับตนเอง การมีความงอกงามในตน การมีสัมพันธภาพที่ดี

กับผู้อื่น ความสามารถในการจัดการกับสถานการณ์ต่างๆ และ

การมีจุดมุ่งหมายในชีวิต และองค์ประกอบท่ี 4 การมีกิจกรรม

ทางกาย (Physical Activity) หมายถึง การเคลื่อนไหวร่างกาย

ของผู้สูงอายุในลักษณะการเคล่ือนไหวทุกอย่างของร่างกาย

ครอบคลุม 3 กิจกรรมหลัก ได้แก่ กิจกรรมทางกายที่บ้าน 

(Household physical activity) กิจกรรมทางกายโดยการเดิน

ทาง (Travel physical activity) และกิจกรรมทางกายโดยการ

วางแผน (Planed exercise physical activity) ประกอบด้วย 

ลักษณะการมีกิจกรรมทางกาย และหลักการประกอบกิจกรรม

ทางกาย

	 จากแนวคิดดังกล่าวจึงเป็นที่มาของการศึกษาในครั้ง

นีว่้าองค์ประกอบของสภาวะพฤฒพลงัด้านสขุภาพท่ีศกึษามาน้ัน

สอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์หรือไม่ โดยการวิเคราะห์องค์

ประกอบเชิงยืนยันสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอาย ุ      

ผลการศึกษาวิจัยครั้งนี้จะเป็นประโยชน์อย่างยิ่งกับการเปล่ียน

ผ่านสู่สังคมผู้สูงอายุ รวมท้ังยังเป็นการพัฒนาองค์ประกอบ 

และตัวบ ่ งชี้ สภาวะพฤฒพลังด ้านสุขภาพของผู ้ สู งอาย ุ 

ซึ่งจะน�ำไปสู่การพัฒนารูปแบบการส่งเสริมสุขภาพของผู้สูงอายุ

ให้มีประสิทธิภาพยิ่งขึ้นในโอกาสต่อไป

คำ�ถามการวิจัย
	 องค์ประกอบของสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพมี

ลักษณะอย่างไร
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วัตถุประสงค์การวิจัย
	 เพ่ือวเิคราะห์องค์ประกอบเชงิยนืยนัของสภาวะพฤฒ

พลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ

สมมุติฐานการวิจัย
	 โมเดลองค์ประกอบของสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพ

ของผู้สูงอายุที่ก�ำหนดไว้สอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์

วิธีการดำ�เนินการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย (Descriptive 

Research) 

	 ประชากรที่ใช้ในการวิจัย คือ ประชาชนที่มีอายุ

ระหว่าง 60-74 ปี อาศัยอยู่ในจังหวัดนนทบุรี ประเทศไทย             

ปี พ.ศ. 2559 จ�ำนวน 77,353 คน8 

	 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในงานวิจัย คือ ประชาชนท่ีมีอายุ

ระหว่าง 60-74 ปี อาศัยอยู่ในเขตเทศบาล จังหวัดนนทบุรี 

ประเทศไทย พ.ศ. 2560 จ�ำนวน 500 คน ได้มาด้วยวิธีการสุ่ม

แบบหลายขั้นตอน (Multi-stage Random Sampling) 

โดยมีรายละเอียดการก�ำหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างและข้ันตอน 

ในการสุ่มกลุ่มตัวอย่างดังนี้

	 1.	 การก�ำหนดขนาดของกลุ ่มตัวอย่าง ผู ้วิจัยได้

ก�ำหนดขนาดตัวอย่าง9 ในระดับความแม่นย�ำดีมากจ�ำนวน      

ขนาดตัวอย่าง 500 คน และก�ำหนดเกณฑ์ในการคัดเลือกกลุ่ม

ตัวอย่าง ดังนี้ 

	 เกณฑ์การคัดเลือกอาสาสมัครวิจัยเข้าร่วมโครงการ 

(Inclusion Criteria)

	 	 1.	 อาสาสมคัรยนิยอมในการเข้าร่วมโครงการวจิยั

 	 	 2. 	อายุระหว่าง 60-74 ปี

	 	 3.	 เข้าร่วมกจิกรรมของชมรมผูส้งูอาย ุอย่างน้อย

เดือนละ 1 ครั้ง

	 	 4.	 อาสาสมัครสามารถใช้ภาษาไทยในการพูด 

อ่าน เขียน ได้

 	 2. 	การได้มาของกลุ ่มตัวอย่าง ใช้วิธีการสุ ่มแบบ      

หลายข้ันตอน (Multi-stage Random Sampling โดยมี              

รายละเอียดดังนี้ 

 	 	 ขั้นที่  1 ผู ้วิจัยแบ่งผู ้สูงอายุในเขตเทศบาล             

ของจังหวัดนนทบุรีตามการปกครอง ประกอบด้วย 6 อ�ำเภอ 

โดยเลือกมาทุกอ�ำเภอ 

	 	 ขั้นที่ 2 แบ่งผู้สูงอายุในแต่ละอ�ำเภอตามเขตการ

ปกครองส่วนท้องถิ่น ประกอบด้วย เทศบาลนคร เทศบาลเมือง 

และเทศบาลต�ำบล โดยเลือกทุกเทศบาลที่อยู่ในแต่ละอ�ำเภอ

	 	 ขั้นท่ี 3 ก�ำหนดสัดส่วนของผู ้สูงอายุที่อยู ่ใน            

เขตเทศบาลของทุกอ�ำเภอ ตามสัดส่วนของประชากร 

	 	 ขั้นที่ 4 สุ่มผู้สูงอายุอย่างง่ายที่อยู่ในเขตเทศบาล

ตามจ�ำนวนท่ีก�ำหนด โดยพิจารณาผู้สูงอายุตามเกณฑ์การคัด

เลือกอาสาสมัครวิจัยเข้าร่วมโครงการ โดยจ�ำนวนตัวอย่างที่

ก�ำหนดน้ัน น�ำมาจากสัดส่วนของประชากรผู้สูงอายุทั้งหมด 

ในเขตเทศบาลจังหวัดนนทบุรี และจ�ำนวนประชากรผู้สูงอายุ 

ในแต่และเทศบาลนั้นๆ ก�ำหนดเป็นจ�ำนวนตัวอย่าง 

	 เมื่อพิจารณาแล้วพบว่า กลุ่มตัวอย่างในการวิจัยคร้ัง

น้ีมีความเหมาะสมและเพียงพอต่อการน�ำไปใช้ในการวิเคราะห์

ข้อมลูด้วยเทคนิคการวเิคราะห์องค์ประกอบ ซึง่จ�ำเป็นต้องใช้กลุม่

ตวัอย่างขนาดใหญ่พอสมควร ทีจ่ะท�ำให้ผลการวจิยัยอมรบัได้ ซึง่

ขนาดกลุ่มตัวอย่างท่ีก�ำหนดคือ 500 คน และแบ่งตามสัดส่วน

ของประชากรในแต่ละเขตเทศบาล ทั้งนี้ผู้วิจัยมิได้เพิ่มอัตราการ

สูญหายของข้อมูลเนื่องจากผู้วิจัยจะด�ำเนินการเก็บข้อมูลด้วย

ตนเอง

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย การเก็บรวบรวมข้อมูล และ       
การวิเคราะห์ข้อมูล 
	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

 	 เครื่องมือท่ีใช ้ในการวิจัยครั้งนี้  มีลักษณะเป ็น

แบบสอบถาม แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ดังนี้ ส่วนที่ 1 แบบสอบถาม

สถานภาพของผูต้อบแบบสอบถาม ส่วนที ่2 แบบสอบถามสภาวะ

พฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยเป็น

เครื่องมือที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นตามองค์ประกอบสภาวะพฤฒพลัง

ด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ โดยมีรายละเอียด ดังนี้

 	 การสร้างเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย มีขั้นตอนดังนี้

	 ข้ันตอนท่ี 1 ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

เพ่ือก�ำหนดนิยาม และโครงสร้างของ ตัวแปรที่ต้องการวัด           

จากนิยามเชิงปฏิบัติการเพื่อน�ำมาสร้างข้อค�ำถามใช้ในวัด

พฤติกรรมต่าง ๆ

	 ขั้นตอนที่ 2 สร้างแบบสอบถาม ตามคุณลักษณะ           

ที่ศึกษาจากเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

	 ท้ังนี้แบบสอบถามสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพ            

ของผู้สูงอายุ ประกอบด้วย 5 ตอน ดังนี้
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	 ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป จ�ำนวน 10 ข้อ

	 ตอนที ่2 การประเมนิสขุภาพของตนเอง จ�ำนวน 6 ข้อ

	 ตอนท่ี 3 ความสามารถในการปฏบิตักิจิวัตรประจ�ำวนั

จ�ำนวน 16 ข้อ

	 ตอนที่ 4 สุขภาวะทางจิต จ�ำนวน 13 ข้อ

	 ตอนที่ 5 การมีกิจกรรมทางกาย จ�ำนวน 11 ข้อ	

		

ลักษณะแบบสอบถาม 
	 ตอนที่  1 แบบสอบถามสถานภาพของผู ้ตอบ

แบบสอบถาม ลักษณะเครื่องมือเป็นแบบตรวจสอบรายการ

(check list) และเติมค�ำในช่องว่าง ได้แก่ อายุ เพศ ศาสนา 

สถานภาพสมรส ระดบัการศกึษา การท�ำงาน/การประกอบอาชพี 

จ�ำนวนบุคคลที่พักอาศัยอยู่ด้วย โรคประจ�ำตัว และการเป็น

สมาชิกชมรมผู้สูงอายุ

	 ตอนท่ี 2 แบบสอบถามการประเมินสขุภาพของตนเอง 

ใช้แนวคิดการการคัดกรอง/ประเมินผู้สูงอายุ7 ลักษณะเป็นแบบ

เลือกตอบ 2 ตัวเลือก ได้แก่ เคยปฏิบัติ และ ไม่เคยปฏิบัติ 	

	 ตอนที่ 3 แบบสอบถามความสามารถในการปฏิบัติ

กจิวัตรประจ�ำวนัของผูส้งูอาย ุพฒันาตามแนวคดิของคณะท�ำงาน

เพื่อผลักดัน และขับเคลื่อนประเด็นการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว10 

ลักษณะข้อค�ำถามเป็นแบบเลือกตอบ 3 ตัวเลือก ได้แก่ ท�ำด้วย

ตนเอง ท�ำด้วยตนเองได้บ้าง ท�ำด้วยตนเองไม่ได้เลย มีจ�ำนวน       

16 ข้อ

	 ตอนที่ 4 การมีกิจกรรมทางกาย พัฒนาจากแนวคิด

หลักการการมีกิจกรรมทางกาย ประกอบด้วย ความหนัก             

(Intensity) ความถี่ (Frequency) ระยะเวลา (Time) ของ

กิจกรรมทางกาย11,12 ลักษณะข้อค�ำถามเป็นแบบมาตรประเมิน

ค่า 6 หน่วย ได้แก่ ปฏิบัติเป็นประจ�ำ บ่อย บางครั้ง นานๆ ครั้ง 

น้อยครั้งและ ไม่เคยปฏิบัติ โดยลักษณะที่ส�ำคัญของเครื่องมือนี้ 

มลีกัษณะเป็นแบบรายงานพฤตกิรรมด้วยตนเอง (self-reported) 

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 1.	 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัย 

ด�ำเนินการดังนี้

	 	 1.1 	ความตรงเชิงเนื้อหา (content validity)  

โดยน�ำแบบสอบถามที่ได้รับการพัฒนาร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษา 

ให้ผูเ้ชีย่วชาญตรวจสอบคณุภาพของข้อค�ำถาม ด้านความตรงเชงิ

เนื้อหา (content validity) ก�ำหนดคุณสมบัติผู ้เชี่ยวชาญ          

แบบเจาะจง (purposive selection) จ�ำนวน 7 คน พิจารณา

ตรวจสอบความสอดคล้องระหว่างข้อค�ำถามกบัเน้ือหา และนยิาม

ตัวแปรที่มุ่งวัด โดยผู้วิจัยคัดเลือกข้อค�ำถามที่มีความเที่ยงตรง

ตั้งแต่ .50–1.00 มาใช้ในการวิจัยและน�ำข้อเสนอแนะของ                

ผู้เชีย่วชาญมาพจิารณาแก้ไขปรบัปรงุ เช่น การระบโุรคประจ�ำตวั 

แก้ไขเป็นแบบเลือกตอบ การประเมินสุขภาพตนเอง เพ่ิมข้อ

ค�ำถาม เรื่อง การได้ยิน เป็นต้น

	 	 1.2	 การวิเคราะห์ความเชื่อมั่น (reliability)        

โดยน�ำแบบสอบถามที่ผ่านการตรวจสอบไปทดลองใช้ (try-out) 

กับผู้สูงอายุท่ีไม่ใช่กลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 60 คน ท่ีมีคุณลักษณะ

คล้ายกับกลุ่มตัวอย่างแล้วน�ำข้อมูลท่ีเก็บรวบรวมได้วิเคราะห์

ความเชื่อม่ัน (reliability) ด้วยการหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา 

(alpha coefficient) โดยใช้วิธีของครอนบาค (Cronbach)           

ได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของแบบสอบถาม เท่ากับ .86

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 
	 ผู้วิจัยด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลเมื่อได้รับการ

อนุมัติจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของ

มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ เอกสารรับรองเลขที่ COA. 60/001 

รับรองวันที่ 17 กุมภาพันธ์ 2560 ก่อนด�ำเนินการเก็บข้อมูล           

ผู้วิจัยได้อธิบายวัตถุประสงค์ของการวิจัย ขั้นตอนการศึกษา        

การรวบรวมข้อมูลและประโยชน์ท่ีได้รับแก่ตัวอย่าง ตัวอย่างมี

สิทธิท่ีจะถอนตัวหรือยกเลิกจากการวิจัยโดยไม่มีผลกระทบต่อ

การบริการท่ีตัวอย่างได้รับ ผลการวิจัยจะเสนอเป็นภาพรวม 

ข้อมูลทุกอย่างจะถือเป็นความลับและน�ำมาใช้ตามวัตถุประสงค์

ของการวิจัยเท่านั้น

	 การเก็บรวบรวมข้อมูล ด�ำเนินการตามขั้นตอนดังนี้

 	 1.	 ท�ำหนงัสอืขอความอนเุคราะห์ในการเกบ็รวบรวม

ข้อมูล ถึงนายกเทศมนตรีในเขตเทศบาลของจังหวัดนนทบุร ี

จ�ำนวน 17 แห่ง เพือ่ขอความอนเุคราะห์ในการเกบ็รวบรวมข้อมลู

การวิจัย

 	 2.	 ผูว้จิยัเดินทางไปย่ืนหนังสือขอความอนเุคราะห์ใน

การเกบ็รวบรวมข้อมลูเพือ่การวจิยัด้วยตนเอง โดยเสนอต่อนายก

เทศมนตรี ในเขตเทศบาลของจังหวัดนนทบุรี จ�ำนวน 17 แห่ง 

พร้อมทั้งแจ้งวัตถุประสงค์ของการวิจัยเพื่อขอความร่วมมือจาก

ทางหน่วยงานประสานกบัชมรมผู้สูงอายุหรอืกลุ่มผูส้งูอาย ุนดัวนั

เวลาที่จะเก็บรวบรวมข้อมูลผู้สูงอายุที่เป็นกลุ่มตัวอย่าง

 	 3.	 ผู้วิจัยด�ำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเอง

 	 4.	 น�ำแบบสอบถามทีเ่กบ็รวบรวมข้อมลูแล้วมาตรวจ

สอบความสมบูรณ์ของการตอบแล้วคัดเลือกแบบสอบถามที่



209
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army NursesConfirmatory Factor Analysis of Active Ageing in Health of Elderly

ปีที่ 21 ฉบับที่ 1 มกราคม - เมษายน 2563
Vol. 21 No. 1 January - April 2020

สมบูรณ์ น�ำมาตรวจให้คะแนนตามเกณฑ์ที่ได้ก�ำหนดไว้ และน�ำ

คะแนนที่ได้มาเคราะห์ทางสถิติ

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 ผู้วิจัยน�ำข้อมูลที่รวบรวมมาวิเคราะห์ตามระเบียบวิธี

ทางสถติ ิโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ส�ำเรจ็รปู ทดสอบโดยการ

วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงส�ำรวจ เพื่อพิจารณาคัดเลือกองค์

ประกอบ และวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันอันดับสอง 

เพื่อพิจารณาความสอดคล้องกลมกลืนของข้อมูลเชิงประจักษ์

ผลการวิจัย
	 ผู้วิจัยน�ำเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลตามล�ำดับ ดังน้ี 

1) ผลการวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง 2) ผลการ

วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงส�ำรวจสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพ

ของผู้สูงอายุ และ 3) ผลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน

อันดับสองสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ โดยมีราย

ละเอียดดังนี้ 

	 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง

	 ข้อมูลทัว่ไปของกลุม่ตวัอย่างเป็นผูส้งูอายุเขตเทศบาล

จังหวัดนนทบุรี แบบสอบถามที่น�ำมาใช้ พบว่ามีความสมบูรณ์

และมีคุณสมบัติของตัวอย่างตามเกณฑ์ จ�ำนวน 500 ฉบับ 

ลักษณะทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง ร้อยละ 77.6 เป็นเพศหญิง         

ร้อยละ 47.6 อยู่ในช่วงอายุ 60 – 65 ปี ร้อยละ 94.8 นับถือ

ศาสนาพุทธ ร้อยละ 52.4 สถานภาพสมรสคู่ ร้อยละ 46.0           

การศกึษาระดบัประถมศกึษา ร้อยละ 51.2 เป็นแม่บ้าน/พ่อบ้าน 

ร้อยละ 53.4 พบว่า รายได้พอเพียงกับค่าใช้จ่าย 

	 การวเิคราะห์ก�ำหนดองค์ประกอบและตวับ่งชีส้ภาวะ

พฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ

	 ผู ้วิจัยน�ำองค์ประกอบของสภาวะพฤฒพลังด้าน

สุขภาพที่ได้จากการศึกษามาวิเคราะห์และสังเคราะห์เพื่อ         

ก�ำหนดตัวบ ่ง ช้ี จากการทบทวนวรรณกรรมที่ เกี่ยวข ้อง  

เมื่อได้ตัวบ่งชี้แล้ว ผู้วิจัยใช้ระเบียบวิธีการวิจัย กระบวนการ         

ทางสถิติวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงส�ำรวจ พบว่า องค์ประกอบ

สภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ (Active Ageing in 

Health = AAH) มี 4 องค์ประกอบ ได้แก่องค์ประกอบที่ 1 การ

ประเมินสุขภาพของตนเอง (self-assessment health = SAH) 

มี 2 ตัวบ่งชี้ ได้แก่ การประเมินสุขภาพปัญหาโรคเรื้อรัง (SAH1) 

และการประเมินภาวะสุขภาพกลุ ่มโรคในผู ้สูงอายุ (SAH2)          

องค์ประกอบที่ 2 ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวัน  

มี 3 ตัวบ่งชี้ ได้แก่ ความสามารถในการดูแลสุขวิทยาส่วนบุคคล

(Activity of Daily living = ADL1) ความสามารถในการ

เคลือ่นไหว (Activity of Daily living = ADL2) และความสามารถ

ในการควบคุมการขับถ่าย (Activity of Daily living = ADL3) 

องค ์ประกอบที่  3 สุขภาวะทางจิต (Psychological  

well-being = PWB) มี 6 ตัวบ่งชี้ ได้แก่ ความเป็นตัวของตัวเอง

(Autonomy = AU) การยอมรับตนเอง (Self-acceptance = 

SA) การมีความงอกงามในตน (Personal Growth = PG)              

การมีสัมพันธภาพที่ดีกับผู ้อื่น (Positive Relations with 

others = PR) ความสามารถในการจัดการกับสถานการณ์ต่างๆ

(Environmental Mastery = EM) และการมีจดุมุง่หมายในชวิีต

(Purpose in Life = PL) และองค์ประกอบที่ 4 การมีกิจกรรม

ทางกาย (Physical Activity = PA) มี 2 ตัวบ่งชี้ ได้แก่ ลักษณะ

การมีกิจกรรมทางกาย (PA1) และหลักการประกอบกิจกรรม        

ทางกาย (PA2)

	 ผลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันอันดับสอง

สภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ

	 ก่อนปรับตัวแบบ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลพบว่า         

กรอบแนวคิดที่สร้างตามสมมติฐานการวิจัยไม่สอดคล้องกับ 

ข้อมูลเชิงประจักษ์ แสดงว่า ปฏิเสธสมมติฐานที่ว่า ตัวแบบ

สอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูลเชิงประจักษ์ โดยพิจารณาจาก            

χ2 เท่ากับ 188.024 χ2 /df เท่ากับ 3.082 df เท่ากับ 61            

และ p-value เท่ากับ 0.000 และเมื่อพิจารณาความสอดคล้อง

ของตัวแบบกับข้อมูลเชิงประจักษ์พบว่า GFI เท่ากับ 0.946         

และ RMSEA เท่ากับ 0.064 ดังนั้น จึงต้องมีการปรับตัวแบบ        

ของกรอบแนวคิดการวิจัยเพื่อให้ตัวแบบมีความสอดคล้องกับ

ข้อมูลเชิงประจักษ์ 

	 หลังปรับตัวแบบ ผลการวิเคราะห์ข ้อมูลพบว่า               

ตัวแบบสมการเชิงเส้นท่ีสร้างตามสมมติฐานการวิจัยมีความ

สอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์ แสดงว่า ไม่ปฏิเสธสมมติฐาน        

ที่ว ่า ตัวแบบสอดคล ้องกลมกลืนกับข ้อมูลเชิงประจักษ ์                      

โดยพิจารณาจาก χ2 เท่ากับ 66.450 χ2 /df เท่ากับ 1.278 df 

เท่ากับ 52 และ p-value เท่ากับ 0.086 และเมื่อพิจารณา          

ความสอดคล้องของตัวแบบกับข้อมูลเชิงประจักษ์พบว่า GFI 

เท่ากับ 0.980 และ RMSEA เท่ากับ 0.023 ดังนั้น ตัวแบบ 

ตามกรอบแนวคิดการวิจัย จึงมีความเหมาะสมและสอดคล้อง      

กับข้อมูลเชิงประจักษ์ 
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	 หลังปรับตัวแบบการเปลี่ยนแปลงค่าสถิติความ

สอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์ดีขึ้น โดยแบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ 

กลุ่มแรกเป็นค่าสถิติที่ลดลง ส่วนกลุ่มที่สองเป็นค่าสถิติที่เพิ่มขึ้น 

ส�ำหรบัค่าสถิติในกลุม่แรก ได้แก่  χ2 ก่อนปรบัตวัแบบมค่ีาเท่ากบั 

188.024 และหลงัปรบัตวัแบบมีค่าลดลงเป็น 66.450 CMIN/DF 

: χ2/df ก่อนปรับตัวแบบมีค่าเท่ากับ 3.082 และหลังปรับตัว 

แบบมีค่าลดลงเป็น 1.278 และ RMSEA ก่อนปรับตัวแบบ               

มีค่าเท่ากับ 0.064 และหลังปรับตัวแบบมีค่าลดลงเป็น 0.023

	 ส่วนค่าสถิติในกลุ ่มท่ีสอง เป็นค่าสถิติที่ เพ่ิมขึ้น 

ได้แก่ GFI ก่อนปรับตัวแบบมีค่าเท่ากับ 0.946 และหลังปรับตัว

แบบมีค่าเพิ่มข้ึนเป็น 0.980 ท้ังน้ีหลังจากปรับตัวแบบแล้ว 

ตัวแบบมีความสอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูลเชิงประจักษ์ดีขึ้น       

ดังรายละเอียดแสดงในตารางที่ 1

	 สรปุผลจากการวเิคราะห์องค์ประกอบเชงิยืนยันอนัดับ

สอง (Secondary Order Confirmatory Factor Analysis: 

S-CFA) โดยรวมพบว่า สภาวะพฤฒพลงัด้านสขุภาพของผูสู้งอายุ

วัดได้จาก 4 องค์ประกอบ ได้แก่ สุขภาวะทางจิต การมีกิจกรรม

ทางกาย ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวัน และ          

การประเมินสุขภาพของตนเอง โดยมีน�้ำหนักองค์ประกอบ 

เท่ากับ .77 .71 .53 และ .07 ตามล�ำดับ

การอภิปรายผลการวิจัย
	 จากผลการวิจัยพบว่าตัวแบบมีความสอดคล้อง

กลมกลืนกับข้อมูลเชิงประจักษ์ ซึ่งผลการวิจัยเป็นไปตาม

สมมติฐานสภาวะพฤฒพลังด ้านสุขภาพของผู ้ สูงอายุที่ม ี

การศึกษามาก่อนหน้า โดยมีประเด็นส�ำคัญที่น�ำมาอภิปรายดังนี้

	 1.	 ตวัแปรสภาวะพฤฒพลงัด้านสขุภาพของผู้สงูอายุ 

ที่ได้จากการวิจัย ประกอบด้วย 4 องค์ประกอบ เรียงตามล�ำดับ

ความส�ำคัญ โดยพจิารณาจากค่าน�ำ้หนกัองค์ประกอบจากน�ำ้หนกั

องค์ประกอบมากไปน้อย ได้แก่ องค์ประกอบด้านสุขภาวะ          

ทางจิต (Psychological Well-Being) การมีกิจกรรมทางกาย 

ตารางที ่1 ค่าสถติขิองตวัแบบตามกรอบแนวคดิของสมมตฐิานการวจิยักบัตวัแบบของข้อมลูเชิงประจกัษ์สภาวะพฤฒพลงัด้านสขุภาพ

ของผู้สูงอายุ

	 ดัชนี	 เกณฑ์	 ก่อนปรับตัวแบบ	 หลังปรับตัวแบบ

	 ค่าสถิติ	 ผลการพิจารณา	 ค่าสถิติ	 ผลการพิจารณา

Chi-square :  χ2 	 -	 188.024	 -	 66.450	 -

CMIN/DF :  χ2 /df	 < 2.00	 3.082	 ไม่ผ่านเกณฑ์	 1.278	 ผ่านเกณฑ์

p-value of  χ2 	 > 0.05	 0.000	 ไม่ผ่านเกณฑ์	 0.086	 ผ่านเกณฑ์

GFI	 ≥ 0.95	 0.946	 ไม่ผ่านเกณฑ์	 0.980	 ผ่านเกณฑ์

RMSEA	 < 0.05	 0.064	 ไม่ผ่านเกณฑ์	 0.023	 ผ่านเกณฑ์

(Physical Activity) ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตร 

ประจ�ำวัน (Activity of Daily Living) และ การประเมินสุขภาพ

ของตนเอง (Self-assessed health status) ซ่ึงองค์ประกอบ 

ดังกล่าวสอดคล้องกับแนวคิดของผู้สูงอายุที่มีสภาวะพฤฒพลัง13 

(Active ageing) คือ ผู้สูงอายุที่มีสุขภาพดีทั้งทางด้านร่างกาย

และจิตใจมกีารท�ำกจิกรรมส่งเสรมิสขุภาพและสามารถช่วยเหลอื

ตนเองในการท�ำกิจกรรมประจ�ำวันได้ โดยองค์ประกอบด้าน

สุขภาพ ประกอบด้วย สถานะสุขภาพท่ีผู้ตอบประเมินเอง 

ระดับสุขภาพจิต ความพิการ ความสามารถในการท�ำกิจวัตร

ประจ�ำวัน และข ้อจ� ำกัดในการท�ำหน ้าที่ ของร ่ างกาย 

(Functional limitation) ซึ่งเป็นไปตามกรอบแนวคิดการวิจัย 

เช่นเดียวกันกับการศึกษาสภาวะพฤฒพลังในผู้สูงอายุประเทศ

ไต้หวัน14 ผลการศึกษาพบว่า สุขภาพกาย สุขภาพจิตเป็น            

องค์ประกอบท่ีส�ำคญัของ สภาวะพฤฒพลงั รวมถงึ ในการพฒันา

เครื่องมือในการประเมินสภาวะพฤฒพลังของผู้สูงอายุ15 พบว่า 

ตวับ่งชีท้ีเ่กีย่วข้องกบัองค์ประกอบด้านสขุภาพ คอื การออกก�ำลงั

กาย และการมีสุขภาพจิตที่ดี รวมถึงดัชนีสภาวะพฒฤพลัง         

(Active ageing Index: AAI)16 ได้พฒันาขึน้เพือ่ใช้ในการเฝ้าระวัง 
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ติดตามสภาวะพฤฒพลังของผู้สูงอายุ ผลที่ได้รับท�ำให้มีทิศทาง 

ในการศึกษาวจิยัและด�ำเนินนโยบายให้สอดคล้องกับสภาพปัญหา

ที่พบมากยิ่งขึ้น ทั้งนี้องค์ประกอบของสภาวะพฤฒพลังด้าน

สุขภาพของผู้สูงอายุมีรายละเอียด ดังนี้

	 	 1.1	 องค์ประกอบสุขภาวะทางจิตของผู้สูงอายุ             

ผลการวจิยัพบว่า สขุภาวะทางจติของผูส้งูอาย ุเป็นองค์ประกอบ

สภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู ้สูงอายุ ซึ่งเป็นไปตาม

สมมติฐาน สอดคล้องกับการศึกษาตัวแปรสุขภาวะทางจิต16 มี

ความส�ำคญัมากทีส่ดุต่อการส่งเสรมิสภาวะพฤฒพลงัในผูส้งูอายุ

ที่เกี่ยวเนื่องกับบริบท สิ่งแวดล้อม วัฒนธรรมภายในชุมชนและ

พฤติกรรมการปฏิบัติตนของผู้สูงอายุ หากพิจารณาค่าน�้ำหนัก

องค์ประกอบและค่าสัมประสิทธิ์การแปรผัน ซ่ึงประกอบด้วย 

ค่าน�้ำหนักองค์ประกอบสูงในอันดับแรกๆ ได้แก่ การยอมรับ           

ในตนเอง (Self-acceptance: SA) การมีความงอกงามในตน 

(Personal Growth: PG) การมสีมัพนัธภาพทีด่กีบัผู้อืน่ (Positive 

Relations with others: PR) ซึ่งตัวแปรเหล่านี้บ่งชี้ถึงสภาวะ

พฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ เนื่องจากว่า สุขภาวะทางจิต

ของผู้สูงอายุนั้นเป็นผลจากพฤติกรรมการแสดงออก หรือความ

รู้สึกของผู้สูงอายุที่แสดงถึงสภาพจิตใจของผู้สูงอายุที่เป็นสุข        

อันเป็นผลมาจากการที่ผู ้สูงอายุเกิดความเป็นตัวของตัวเอง          

การยอมรับตนเอง การมีความงอกงามในตน การมีสัมพันธภาพ

ที่ดีกับผู้อื่น ความสามารถในการจัดการกับสถานการณ์ต่างๆ      

และการมีจุดมุ่งหมายในชีวิต นอกจากนี้ยังมีผลการตรวจสอบ

โครงสร้างของสภาวะพฤฒพลังตามแนวคิด WHO เกี่ยวกับ              

ผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในชุมชน17 พบว่าสุขภาวะทางจิตเป็นองค์

ประกอบที่ส�ำคัญของสภาวะพฤฒพลังของผู้สูงอายุ

	 	 1.2	 องค์ประกอบการมีกิจกรรมทางกายของ           

ผู้สูงอายุ ผลการวิจัยพบว่า การมีกิจกรรมทางกายของผู้สูงอายุ 

เป็นองค์ประกอบสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู ้สูงอายุ           

ซึง่เป็นไปตามสมมตฐิาน โดยพบว่ากจิกรรมทางกายเป็นส่วนหน่ึง

ขององค์ประกอบสุขภาพกาย14 กลุ ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ให้ 

ความส�ำคัญกับการมีกิจกรรมทางกายเพ่ือส่งเสริมให้เกิดสภาวะ          

พฤฒพลัง สอดคล้องกับการศึกษาเรื่องวุฒิวัยของผู้สูงอายุไทย18 

(Active Ageing of Thai Elderly) ส่วนใหญ่อยู่ในระดับปาน

กลางเมื่อวิเคราะห์การถดถอยแบบพหุด้วยแบบจ�ำลองโพรบิต

ตามล�ำดับ พบว่าการออกก�ำลังกายเป็นปัจจัยก�ำหนดวุฒิวัย        

(Active Ageing) ของผูส้งูอายไุทยอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติท่ีิ.05 

	 	 1.3	 องค์ประกอบการปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวัน 

ของผู้สูงอายุ ผลการวิจัยพบว่า การปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวัน         

ของผู้สูงอายุ เป็นองค์ประกอบสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพ        

ของผู้สูงอายุ ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐาน โดยพบว่าผู ้สูงอายุที่

สามารถปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวันได้ระดับดีจะท�ำส่งผลต่อสภาวะ

พฤฒพลัง14 และความสามารถในการท�ำกิจวัตรประจ�ำวันก็เป็น

องค์ประกอบที่ส�ำคัญของสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของ          

ผู้สูงอายุด้วย 

	 	 1.4	 องค์ประกอบการประเมินภาวะสุขภาพของ

ตนเอง ผลการวิจัยพบว่า การประเมินภาวะสุขภาพของตนเอง

เป็นหน่ึงในองค์ประกอบสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูง

อายุ19 ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐาน โดยผู้สูงอายุส่วนใหญ่ประเมิน

สุขภาพของตนเองอยู่ในระดับดี19			 

	 2.	 การวิเคราะห์ข้อมูลครั้งนี้ ผู ้วิจัยใช้เทคนิคการ

วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงส�ำรวจและการวิเคราะห์องค์ประกอบ

เชิงยืนยัน กับข้อมูลจ�ำนวน 500 คน เพื่อตรวจสอบสมมติฐาน

การวิจัย และผลจากการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงส�ำรวจ จึงท�ำให้ผล

การวจิยัเชือ่ถอืได้มากขึน้ เนือ่งจากผลการวเิคราะห์องค์ประกอบ

เชิงส�ำรวจท�ำให้ลดจ�ำนวนตัวแปรเหลือเฉพาะตัวแปรที่สามารถ

วัดได้แต่ละองค์ประกอบได้ตรง แล้วจึงน�ำผลที่ได้จากการ

วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงส�ำรวจไปประกอบกับสมมติฐาน          

การวิจัย เพื่อเป็นกรอบแนวคิดในการวิเคราะห์องค์ประกอบ        

เชิงยืนยันอันดับท่ีหน่ึงและการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน

อันดับท่ีสองอีกครั้งหน่ึง ท�ำให้ผลการวิเคราะห์ได้โมเดลที่

สอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์อยู่ในเกณฑ์ดี จึงเป็นเทคนิค       

การวิเคราะห์ข้อมูลที่เหมาะสม

	 ผลการวิเคราะห์ก�ำหนดองค์ประกอบและตัวบ่งชี้

สภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุใน 4 องค์ประกอบ        

ผลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันอันดับสอง (Second 

Order Confirmatory Factor Analysis: S-CFA) พบว่า ตวัแบบ

สมการเชงิเส้นทีส่ร้างตามสมมตฐิานการวจิยัมคีวามสอดคล้องกบั

ข้อมูลเชิงประจักษ์ แสดงว่า ไม่ปฏิเสธสมมติฐานท่ีว่า ตัวแบบ

สอดคล้องกลมกลืนกับข้อมูลเชิงประจักษ์ โดยพิจารณาจาก χ2 

เท่ากับ 66.450 χ2 /df เท่ากับ 1.278 df เท่ากับ 52 และ             

p-value เท่ากับ 0.086 และเมื่อพิจารณาความสอดคล้อง            

ของตัวแบบกับข้อมูลเชิงประจักษ์พบว่า GFI เท่ากับ 0.980         

และ RMSEA เท่ากับ 0.023 ดังน้ัน ตัวแบบตามกรอบแนวคิด 

การวจิยั จงึมคีวามเหมาะสมและสอดคล้องกบัข้อมลูเชงิประจักษ์ 

โดยรวมพบว่า สภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ วัดได้

จาก 4 องค์ประกอบ ได้แก่ สุขภาวะทางจิต การมีกิจกรรม            

ทางกาย ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวัน 
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และการประเมินสุขภาพของตนเอง โดยมีน�้ำหนักองค์ประกอบ

เท่ากับ .77 .71 .53 และ .07 ตามล�ำดับ

ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย
	 ผลจากการวิจัยพบว่าองค์ประกอบสภาวะพฤฒพลัง

ด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ มี 4 องค์ประกอบ ได้แก่ การประเมิน

สุขภาพของตนเอง ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวัน 

สุขภาวะทางจิต และการมีกิจกรรมทางกาย ดังนั้นผู้เกี่ยวข้อง

สามารถใช้ดชันแีละมาตรวดัตามองค์ประกอบทีผู่วิ้จยัสร้างขึน้ไป

ประเมนิสภาวะพฤฒพลงัด้านสขุภาพกลุม่ผูส้งูอายใุนบริบทต่างๆ 

รวมถึงอาจจะน�ำองค์ประกอบที่พบนี้ ไปพัฒนาโปรแกรมหรือ

กจิกรรมเพือ่ส่งเสรมิสภาวะพฤฒพลงัด้านสขุภาพของผู้สูงอายุใน

บริบทที่แตกต่างกันต่อไปได้

ข้อเสนอแนะสำ�หรับการวิจัยครั้งต่อไป
	 การวิจยัครัง้นีพ้บว่าองค์ประกอบของสภาวะพฤฒพลัง

ด้านสุขภาพของผู้สูงอายุมี 4 องค์ประกอบ ซึ่งควรมีการศึกษา

วิจัยพัฒนารูปแบบการสร้างเสริมสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพ

ของผู ้สูงอายุเฉพาะด้าน อาทิ รูปแบบการส่งเสริมสภาวะ             

พฤฒพลังของผู้สูงอายุด้านสุขภาวะทางจิต การพัฒนารูปแบบ

การส่งเสริมสภาวะพฤฒพลังด้านสุขภาพของผู ้สูงอายุด้าน

กิจกรรมทางกาย 
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