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บทคัดย่อ 
   กำรวิจัยเชิงปฏิบัติกำรแบบมีส่วนร่วมคร้ังน้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อวิเครำะห์สถำนกำรณ์ด้ำนภำวะ

โภชนำกำรและพัฒนำรูปแบบกำรบริหำรจัดกำรด้ำนอำหำรและโภชนำกำรโดยใช้แนวทำงอำหำรของแม่
ในกลุ่มผู้สูงอำยุระดับพื้นที่ของต ำบลเขำรูปช้ำง กลุ่มตัวอย่ำง คือ ผู้สูงอำยุที่เป็นกลุ่มเปรำะบำงทำง
โภชนำกำร ผู้บริหำรองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ผู้น ำชุมชน อำสำสมัครสำธำรณสุขประจ ำหมู่บ้ำน   (อส
ม.) ผู้ประกอบกำรร้ำนค้ำ ในพื้นที่เทศบำลต ำบลเขำรูปช้ำง อ ำเภอเมือง จังหวัดสงขลำ โดยมีระยะเวลำ
ด ำเนินกำร 1 ปี ต้ังแต่ เดือน ตุลำคม 2561 ถึงเดือนกันยำยน 2562  กำรรวบรวมข้อมูล     เชิงคุณภำพ
ตรวจสอบควำมน่ำเชื่อถือของข้อมูลโดยใช้วิธีกำรของลินคอร์นและกูบ้ำ (Lincoln & Guba) โดยมีกำร
ตรวจสอบข้อมูล 4 ประกำร คือ1) ควำมน่ำเชื่อถือ 2) กำรน ำผลกำรวิจัยไปใช้ 3) กำรเข้ำใจกระบวนกำร
ตัดสินใจในกำรวิจัยหรือกำรสรุปผลของผู้อ่ำน 4).กำรปรำศจำกควำมล ำเอียงของผู้วิจัย ใช้เทคนิคกำร
ตรวจสอบสำมเส้ำ กำรเก็บข้อมูลหลำกหลำยวิธีและกำรสอบทำนข้อมูลเพื่อยืนยันควำมถูกต้องของ
ข้อมูล วิเครำะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนำและกำรสังเครำะห์เน้ือหำ  

 ผลกำรวิเครำะห์สถำนกำรณ์ด้ำนภำวะโภชนำกำรของกลุ่มผู้สูงอำยุพบว่ำ โดยภำพรวม ผู้สูงอำยุ
ของต ำบลเขำรูปช้ำง มีภำวะโภชนำกำรที่ปกติ กำรสังเครำะห์กำรพัฒนำรูปแบบกำรบริหำรจัดกำรด้ำน
อำหำรและโภชนำกำรโดยใช้แนวทำงอำหำรของแม่ต ำบลเขำรูปช้ำง พบว่ำ ภำคีองค์กรต่ำงๆในชุมชน 
ได้แก่  เทศบำลเมืองเขำรูปช้ำง โรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพต ำบล และชมรมผู้สูงอำยุเทศบำลเมืองเขำ
รูปช้ำง ร่วมประชุมวำงแผน รับฟังควำมคิดเห็น เชื่อมโยงเครือข่ำยแลกเปลี่ยนเรียนรู้ จัดท ำประชำคม 
ลงสู่กำรปฏิบัติกำรแบบมีส่วนร่วมตำมแนวทำงอำหำรของแม่ใน 3 มิติ คือ อำหำรสะอำด  โภชนำกำร  
ถูกหลักและท ำด้วยควำมรัก จำกผลกำรด ำเนินงำนดังกล่ำว ได้รูปแบบกำรบริหำรจัดกำรด้ำนอำหำรและ
โภชนำกำรโดยใช้แนวทำงอำหำรของแม่ต ำบลเขำรูปช้ำง จ ำนวน 7 โครงกำร โดยมีโครงกำรภำยใต้มิติ
อำหำรสะอำด จ ำนวน 3 โครงกำร โภชนำกำรถูกหลัก จ ำนวน 2 โครงกำร และท ำด้วยรัก จ ำนวน         
2 โครงกำร  

จำกผลกำรวิจัยในคร้ังน้ีท ำให้ภำคีเครือข่ำยต่ำงๆในชุมชนเกิดควำมตระหนักในกำรบริหำรจัดกำร
ด้ำนอำหำรและโภชนำกำรในกลุ่มวัยต่ำงๆและน ำผลกำรปฏิบัติสู่กำรพัฒนำนโยบำยเพื่อกำรส่งเสริม
โภชนำกำรที่ยั่งยืนของชุมชน 
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Abstract 
This participatory action research aimed to analyze the nutritional situation and 

develop  a food and nutritional management model using the mother’s food guideline for the 
elderly group: Khao Rup Chang sub-district. The sample were local administrative organization 
executives, community leaders, village health volunteers, and older adults who were 
vulnerable to nutritional status in the area of Khao Rup Chang sub-district, Muang district, 
Songkhla province. This research was implemented in 1 year from October 2018 to September 
2019. Qualitative data collected was verified using Lincoln & Guba method including 1) 
credibility, 2) transferability, 3) dependability and 4) conformability. Triangulations, mixed 
methods of collecting data, and debriefing were used to confirm data precision.  Data were 
analyzed using descriptive statistics and content analysis. 

The result revealed that the overall, older adults had normal nutritional status. For 
the synthesis of the development of food and nutritional management model using mother’s 
food guideline: Khao Rup Chang sub-district, it was found that local administrative organizations 
including Khao Rup Chang municipality, sub-district health promoting hospital, and Khao Rup 
Chang elderly club implemented the meetings for planning and listening to public concerns, 
networking, sharing information and doing people forum. This implementation was based on 
the participatory action in accordance with 3 dimensions of mother’s food guideline including 
clean food, good nutrition and made with love. As a result, 7 projects were implemented 
namely, 3 projects under the dimension of clean food, 2 projects under the dimension of good 
nutrition and 2 projects under the dimension of made with love. From research findings, local 
administrative organizations were well aware of nutritional and food management for the 
target groups. Development of policy for community’s sustainable nutritional promotion was 
also initiated.  
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บทน า   
ภำวะโภชนำกำรในผู้สูงอำยุเป็นประเด็น

ที่ส ำคัญ เน่ืองจำกสังคมไทยเร่ิมต้นเข้ำสู่สังคม
ผู้สูงอำยุ อย่ำงเต็มรูปแบบ คือมีประชำกรวัย
สูงอำยุร้อยละ 201 ประชำกรผู้สูงอำยุที่เพิ่มมำก
ขึ้น น ำมำซึ่งปัญหำของผู้สูงอำยุในด้ำนต่ำงๆ 
โดยเฉพำะปัญหำสุขภำพ ธรรมชำติของวัย
สูงอำยุจะมีกำรเปลี่ยนแปลงในทำงที่เสื่อมลง 
โดยพบว่ำปัญหำทำงโภชนำกำรเป็นปัญหำหน่ึงที่
มีผลกระทบต่อสุขภำพของผู้สูงอำยุ ซึ่งส่วนใหญ่
เกิดจำกพฤติกรรมกำรบริโภคอำหำร โดยมี
บทบำทส ำคัญในกำรชะลอควำมเสื่อมตำมอำยุ
โดยสำรอำหำรจะช่วยเส ริมสร้ำงหน้ำที่และ
อวัยวะต่ำงๆของร่ำงกำยให้อยู่ในสภำพ สมดุล 
รวมทั้งบทบำทของสำรอำหำรในกำรป้องกันและ 
บรรเทำควำมเจ็บป่วย2-6 ดังน้ันปัญหำโภชนำกำร
ในผู้สูงอำยุจึงเป็นปัญหำส ำคัญที่ควรพิจำรณำ
เป็นอย่ำงยิ่งเพรำะ เกี่ยวข้องกับกำรพัฒนำ
คุณภำพชีวิตของผู้สูงอำยุ กำรรับประทำนอำหำร
ที่ถูกหลักโภชนำกำรในผู้สูงอำยุจะช่วยให้เซลล์
ต่ำงๆเปลี่ยนแปลงและเสื่อมสลำยช้ำลง ปัญหำ
โภ ช นำ ก ำ ร ใ นผู้ สู ง อ ำ ยุ  อ ำ จ เ ป็ น ผ ล สื บ
เน่ืองมำจำกกำรมีบริโภคนิสัยที่ไม่ถูกต้อง กำรยึด
มั่นอยู่กับบริโภคนิสัยที่ปฏิบัติไม่ถูกต้องมำต้ังแต่
อำยุยังน้อย และยังเป็นกำรยำกล ำบำกที่จะ
เปลี่ยนแปลงบริโภคนิสัยที่ไม่ถูกต้อง7  นอกจำกน้ี
กำรเปลี่ยนแปลงภำวะโภชนำกำรของผู้สูงอำยุที่
พบบ่อย ได้แก่ ควำมอยำกอำหำรลดลงจำกกำร
ท ำงำนของระบบประสำทเกี่ยวกับกำรรับรส 
กลิ่นและสัมผัสเสื่อมลง ควำมสำมำรถในกำร
ท ำงำนของระบบทำงเดินอำหำรลดลง เช่น ฟัน
ไม่ครบ กำรท ำงำนของต่อมน ้ำลำยลดลง ปำก
และลิ้นแห้ง ท ำให้เกิดเป็นแผลติดเชื้อได้ง่ำย 
ควำมสำมำรถในกำรบดเค้ียวและกำรกลืนลดลง
ท ำให้เกิดกำรเบื่ออำหำร กำรดูดซึมสำรอำหำร
ลดลง กำรท ำงำนของกระเพำะอำหำรและล ำไส้

ลดลงท ำให้เกิดอำกำรท้องอืดหรือท้องผูกได้ง่ำย 
กำรเผำผลำญของร่ำงกำยลดลงท ำให้ร่ำงกำย
ต้องกำรพลังงำนลดลงเน่ืองจำกระดับกำรออก
ก ำลังกำยหรือกำรท ำงำนที่ลดลง2 ประกอบกับ
ปัญหำทำงด้ำนจิตใจ เช่น ผู้สูงอำยุที่มีควำม
ว้ำเหว่และหดหู่จำกกำรที่บุตรหลำนไม่ ค่อยได้
เอำใจใส่ หรือถูกทอดทิ้งท ำให้มีโอกำสได้รับ
สำรอำหำรน้อยลงกว่ำที่ควร นอกจำกน้ีควำม
เสื่อมของร่ำงกำย ควำมแข็งแรงที่ลดลงหรือมี
ควำมเจ็บป่วยพิกำรท ำให้ควำมสำมำรถในกำร
จัดหำอำหำรมำรับประทำนเองไม่สะดวกหรือไม่
เหมำะสมและครบถ้วน ซึ่งกำรเปลี่ยนแปลง
เหล่ำน้ีส่งผลให้เกิดปัญหำทำงโภชนำกำรใน
ผู้สูงอำยุได้7 ด้วยเหตุน้ีอำหำรและโภชนำกำรจึง
เป็นอีกหน่ึงปัจจัยส ำคัญที่มีผลต่อสุขภำพของ
สูงอำยุ  กำรที่ผู้ สู งอำยุ  ไ ด้ รับสำรอำหำรไม่
เพียงพอหรือได้มำกเกินไป จะมีผลซ้ ำเติมอวัยวะ
ต่ำง ในร่ำงกำยที่มีแนวโน้มจะเสื่อมอยู่ แล้วให้
เสื่อมมำกขึ้น ก่อให้เกิดกำรเจ็บป่วยด้วยโรค
เร้ือรังต่ำงๆ ที่มีควำมเกี่ยวข้องกับแบบแผนกำร
บริโภค อำหำร เช่น โรคหัวใจ ไขมันในเลือดสูง 
เบำหวำน ตับ ไต ควำมดันโลหิตสูง เก๊ำท์ กระดูก
พรุน โลหิตจำง ในทำงตรงกันข้ำม ผู้ที่มีกำรดูแล
สุขภำพ และกำรรับประทำนให้ เหมำะสม
ตลอดเวลำ จะช่วยให้มีภำวะ โภชนำกำรที่ดี ซึ่งก็
จะช่วยลดปัญหำกำรเจ็บป่วย และชะลอควำมแก่ 
หรือควำมเป็นผู้สูงอำยุไว้ได้นำน มีสุขภำพที่
แข็งแรง และมีโรคภัยมำเบียดเบียนได้ยำกกว่ำ 
จึงส่งผลท ำให้มีคุณภำพชีวิตที่ดี8, 9 

จังหวัดสงขลำต้ังอยู่ฝั่งตะวันออกของ
ภ ำ ค ใ ต้  มี ข น ำ ด ใ ห ญ่ เ ป็ น อั น ดั บ ที่  2 7 
ข อ ง ป ร ะ เ ท ศ  แ ล ะ ใ ห ญ่ เ ป็ น อั น ดั บ ที่  3  
ของภำคใ ต้  รองจำก จั งหวั ดสุร ำษฏ ร์ธำนี 
และจังหวัดนครศรีธรรมรำช ปัจจุบันจังหวัด 
สงขลำมี 16 อ ำเภอ มีจ ำนวนประชำกรทั้งสิ้น 
1,415,256 คน10  สัดส่วนประชำกรวัยสูงอำยุมี
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แนวโน้มสูงขึ้นอยำงต่อเ น่ือ ง ร้อยละ 9.57 
ใ นปี พ . ศ . 2 5 4 3  เ พิ่ ม เ ป็ น ร้ อ ย ล ะ  1 0 . 2  
ในปีพ.ศ.2551 และคำดว่ำในปีพ.ศ. 2568 จะ
เพิ่มสูงขึ้นเป็นร้อยละ 15 โดยเข้ำสู่สังคมผู้สูงอำยุ
ต้ังแต่ พ.ศ. 254911 ข้อมูลผู้สูงอำยุต ำบลเขำรูป
ช้ำง พบว่ำ มีจ ำนวนผู้สูงอำยุป่วยเป็นโรคเรื้อรัง 
และช่วยเหลือตนเองไม่ได้  41 คน นอกจำก
ปัญหำโรคเรื้อรังแล้ว ปัญหำทำง โภชนำกำรเป็น
ปัญหำหน่ึงที่มีผลกระทบต่อสุขภำพของผู้สูงอำยุ
ใ นต ำบล เข ำ รูปช้ ำ ง  ซึ่ ง ส่ วนใหญ่ เ กิ ดจำก
พฤติกรรมกำรบริโภคอำหำรที่ไม่เหมำะสมและ
จำกปัญหำสุขภำพจำกโรคเรื้อรังและกำรเข้ำสู่วัย
ผู้สูงอำยุ 

ดังน้ันในกำรด ำเ นินงำนเพื่อส่ง เส ริม
ภ ำ ว ะ โ ภ ช น ำ ก ำ ร ใ น ก ลุ่ ม วั ย ผู้ สู ง อ ำ ยุ 
จึงจ ำเป็นต้องทรำบสถำนกำรณ์ปัจจุบันของแบบ
แผนกำรบริโภคอำหำร ภำวะโภชนำกำร และ
สถำนกำรณ์ปัญหำภำวะโภชนำกำร   กำร
รับประทำนอำหำรให้เหมำะสม สภำพแวดล้อม
ทำงสังคม วัฒนธรรม ควำมเข้มแข็งและพลัง
อ ำนำจของชุมชน นโยบำยสำธำรณะ และบริกำร
สุ ขภำพ ในท้ อ งถิ่ นที่ จะ ร่ วมกั น ดูแล  และ
เอื้ออ ำนวยให้ผู้สูงอำยุมีภำวะโภชนำกำรที่ดี ซึ่ง
พบว่ำสตรีในฐำนะแม่มีบทบำทส ำคัญอย่ำงมำก
ในกำรส่งเสริมภำวะโภชนำกำรตำมแนวทำง
อำหำรของแม่ซึ่งประกอบด้วยหลักส ำคัญ 3 
ประกำรคือ อำหำรที่สะอำด (Clean food) มี
โภชนำกำรดี (Good nutrition) และเป็นอำหำร
ที่ท ำด้วยควำมรัก (Made with love) 

กำรด ำ เ นินงำนเพื่ อส่ ง เ ส ริมภำวะ
โภชนำกำรในผู้สูงอำยุของต ำบลเขำรูปช้ำง จึงเป
นหนำที่และควำมรับผิดชอบที่ทุกครอบครัวใน
ชุมชน รวมถึงหนวยงำนภำครัฐและเอกชนที่มี
บทบำทหนำที่ และควำมรับผิดชอบดำนสุขภำพ
ของผู้สูงอำยุทั้งทำงตรงและทำงออมเพื่อพัฒนำ
รูปแบบกำรบริหำรจัดกำรด้ำนอำหำรและ

โภชนำกำร รวมทั้งลักษณะของควำมตองกำร ต
ำง ๆ ที่อำจเปลี่ยนแปลงไปตำมบริบทของชุมชน 
ทั้งน้ีก็เพื่อใหเกิดประโยชนและชวยเสริมสรำง
คุณภำพชีวิตที่ ดีในมิติต ำงๆ แกประชำชนใน
ชุมชน ผู้วิ จัยจึงเล็งเห็นควำมส ำคัญของกำร
ส่งเสริมภำวะโภชนำกำรจำกกำรประกอบอำหำร 
โดยเร่ิมต้ังแต่ กำรคัดเลือกวัตถุดิบ กำรเตรียม 
กำรป รุ งอำหำร  และกำร จัดอำหำรให้ น่ำ
รับประทำน เพื่อให้ผู้สูงอำยุได้บริโภคอำหำรที่ถูก
หลักโภชนำกำร จึงพัฒนำรูปแบบกำรบริหำร
จัดกำรด้ำนอำหำรและโภชนำกำรโดยใช้แนวทำง
อำหำรของแม่ ต ำบลเขำรูปช้ำงโดยใช้รูปแบบ
กำรวิจัยเชิงปฎิบัติกำรแบบมีส่วนร่วมเพื่อกำร
ปรับปรุง และพัฒนำคุณภำพกำรบริหำรจัดกำร
ด้ำนอำหำรและโภชนำกำรในต ำบลเขำรูปช้ำง 
อย่ำงตอเน่ืองและยั่งยืนต่อไป 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย เพ่ือ 

1. วิ เ ค ร ำ ะ ห์ ส ถ ำ น ก ำ ร ณ์ ด้ ำ น ภ ำ ว ะ
โภชนำกำรของผู้สูงอำยุต ำบลเขำรูปช้ำง อ ำเภอ
เมือง จังหวัดสงขลำ 

2. พัฒนำรูปแบบกำรบริหำรจัดกำรด้ำน
อำหำรและโภชนำกำรโดยใช้แนวทำงอำหำรของ
แ ม่ ใ น ร ะ ดั บ พื้ นที่ ข อ ง ต ำ บ ล เ ข ำ รู ป ช้ ำ ง 
อ ำเภอเมือง จังหวัดสงขลำ 

 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 รูปแบบการวิจัย 

ก ำ ร วิ จั ย ค ร้ั ง น้ี เ ป็ น ก ำ ร วิ จั ย เ ชิ ง
ปฏิบัติกำรแบบมีส่วนร่วมศึกษำในกลุ่มประชำกร
ที่ เ ป็ น ผู้ สู ง อ ำ ยุ ผู้ บ ริ ห ำร อ ง ค์ กร ป กครอง 
ส่วนท้องถิ่น ผู้น ำชุมชน อำสำสมัครสำธำรณสุข
ประจ ำหมู่บ้ำน (อสม.) และผู้ประกอบกำรร้ำนค้ำ  
ในพื้นที่เทศบำลต ำบลเขำรูปช้ำง อ ำเภอเมือง 
จังหวัดสงขลำ โดยมีระยะเวลำด ำเนินกำร 1 ปี 
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ต้ังแต่เดือน ตุลำคม 2561 ถึงเดือนกันยำยน 
2562   
 
ประชากรกลุ่มตัวอย่าง 
 กลุ่มตัวอย่ำงที่ใช้ในกำรวิจัยเชิงปริมำณ 
ได้แก่ ผู้สูงอำยุ บ้ำนเขำแก้ว ต ำบลเขำรูปช้ำง 
อ ำเภอเมือง จังหวัดสงขลำ จ ำนวน 57 คน  
ป ร ะ ช ำ ก ร ที่ ใ ช้ ใ น ก ำ ร วิ จั ย เ ชิ ง คุ ณ ภ ำ พ
ประกอบด้วย ผู้บริหำรองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นเทศบำลต ำบลเขำรูปช้ำง พยำบำล
วิชำชีพโรงพยำบำลส่ง เส ริมสุขภำพต ำบล 
ผู้น ำชุมชน ก ำนัน ผู้ใหญ่บ้ำนและอสม .ผู้ดูแล
ผู้ สู ง อ ำ ยุ  คณ ะ ก ร ร ม ก ำ ร ช มร มผู้ สู ง อำยุ 
แ ล ะ ผู้ สู ง อ ำ ยุ ใ นชุ ม ช น  จ ำ น ว น  3 0  คน 
โดยเลือกผู้ให้ข้อมูลแบบเฉพำะเจำะจง 
 
สถิติท่ีใช้ในการวิจัย 

ข้อมูลเชิงคุณภำพ ผู้วิจัยวิเครำะห์ข้อมูล
โดยไฟล์ เสียงจำกกำรสนทนำกลุ่มและกำร
สัมภำษณ์ จะถูกน ำมำถอดเทปแบบค ำต่อค ำ 
(Verbatim transcription) และค้นหำประเด็น
ส ำ คัญโดยกำรสัง เครำะห์ เ น้ือหำ (Content 
analysis) ด้วยวิธี Inductive coding ประโยค
แ ต่ ล ะ ป ร ะ โ ย คจ ะ ถู ก อ่ ำ นอ ย่ ำ งล ะ เอี ย ด 
เพื่อค้นหำกลุ่มค ำที่เกี่ยวข้องกับวัตถุประสงค์ของ
กำรวิจัย และจ ำแนกประเด็นหลัก ข้อมูลทั้งหมด
จะถูกตรวจสอบแบบสำมเส้ำกับบันทึกกำร
สังเกตในสนำม จำกน้ันผู้วิจัยจะน ำเสนอประเด็น
หลักกับกลุ่มตัวอย่ำง เพื่อกำรตรวจสอบควำม
ถูกต้องและเพิ่มเติมข้อมูลให้ดียิ่งขึ้น น ำมำปรับ
ประเด็นหลักใหม่ก่อนน ำเสนอผลกำรวิจัย 
 ข้อมูลเชิงปริมำณ ผู้วิจัยน ำข้อมูลที่ได้มำ
ท ำกำรวิเครำะห์โดยใช้โปรแกรมคอมพิว เตอร์ 
ซึ่งมีรำยละเอียดดังน้ี 

1) ข้ อมู ลส่ วนบุ คคลของกลุ่ ม
ตัวอย่ำง วิเครำะห์โดยหำควำมถี่ และร้อยละ 

2) ค ะ แ น น แ บ บ ป ร ะ เ มิ น
พฤติกรรมกำรเตรียมอำหำรและกำรรับประทำน
อำหำร พฤติกรรมกำรประกอบอำหำรที่ท ำด้วย
ควำมรัก พฤติกรรมบริโภคอำหำร และแบบ
ประเมินภำวะโภชนำกำรในผู้สูงอำยุ วิเครำะห์
โดยหำค่ำเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงแบนมำตรฐำน 
 
การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 

ผู้ วิ จั ย ไ ด้กำร รับร อง จ ริย ธร ร ม จ ำ ก
คณะกรรมกำรกำรพิจำรณำจริยธรรมกำรวิจัย  
ในมนุษย์ วิทยำลัยพยำบำลบรมรำชชนนี สงขลำ 
(BCNSK 16/2562)  
 
ผลการวิจัย 

ข้อมูลทั่วไป 
ผลกำรวิ จั ยพบว่ ำ   ส่ วนใหญ่กลุ่ม

ตัวอย่ำงเป็นผู้สูงอำยุเพศหญิงร้อยละ  73.68 มี
อำยุอยู่ในช่วง 60-69 ปี ร้อยละ 43.52  มีระดับ
กำรศึกษำชั้นประถมศึกษำ ร้อยละ 68.42 มี
ร ำ ย ไ ด้ ต่ อ เ ดื อ น เ ฉลี่ ย  1 0 ,8 4 5 . 6 1  บ ำ ท 
(S.D.= 10,303.89) มีสถำนภำพสมรสเป็นสมรส 
ร้อยละ 64.91 และไม่มีโรคประจ ำตัว ร้อยละ 
31.58 

พฤติกรรมการเตรียมอาหารและการ
รับประทานอาหารของผู้สูงอายุ   

กลุ่มตัวอย่ำงมีพฤติกรรมกำรเตรียม
อำหำรและกำรรับประทำนอำหำรในภำพรวมอยู่
ในระดับดี (𝑥̅= 2.97, S.D.= 0.26) และเมื่อ
พิ จำรณำ เป็ นรำยข้อที่ มี ค่ ำ เฉลี่ยสู งสุดคือ  
กลุ่มตัวอย่ำงมีพฤติกรรมเกี่ยวกับกำรใช้ภำชนะ
ที่สะอำดบรรจุอำหำร (𝑥̅=3.88, S.D.= 0.50) 
และข้ อที่ มี ค่ ำ เ ฉลี่ ย ต่ ำ สุ ด คื อ  พฤ ติกร ร ม 
กำรรับประทำนอำหำรส ำเ ร็จรูปบรรจุซอง 
หรือกระป๋อง (𝑥̅=1.60, S.D.= 0.49) 
 พฤติกรรมการรับประทานอาหาร
ร่วมกันของครอบครัวของผู้สูงอายุ 
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 ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ ำ ง มี พ ฤ ติ ก ร ร ม ก ำ ร
รับประทำนอำหำรร่วมกันของครอบครัวของ
ผู้สูงอำยุโดยรวมอยู่ในระดับปำนกลำง (𝑥̅= 
2.46, S.D. = 0.75) และเมื่อพิจำรณำเป็นรำย
ข้ อ ที่ มี ค่ ำ เ ฉ ลี่ ย สู ง สุ ด คื อ กลุ่ ม ตั ว อย่ ำ งมี
พฤติกรรมเตรียมเมนูอำหำรโดยค ำนึงถึงคุณค่ำ 
ควำมหลำกหลำย และควำมชอบของผู้สูงอำยุ 
(𝑥̅=3.17, S.D. = 1.13) และข้อที่มี ค่ำ เฉลี่ย
ต่ ำสุด คือ กลุ่มตัวอย่ำงมีพฤติกรรมกำรใช้
ช่วงเวลำรับประทำนอำหำรร่วมกันในกำร
พูดคุยเร่ืองรำวในชีวิตประจ ำวัน (𝑥̅= 2.03, 
S.D.=1.07) 
 พฤติกรรมบริโภคอาหารของผู้สูงอายุ 
 กลุ่ ม ตั วอย่ ำ งมีพฤ ติกรรมบ ริโภค
อำหำรของผู้สูงอำยุที่เหมำะสมโดยรวมอยู่ใน
ระดับดี  และเมื่อพิจำรณำเป็นรำยข้อที่มีกำร
ปฏิบั ติ เป็ นประจ ำสูง สุด คือกลุ่ม ตั วอย่ำง
รับประทำนอำหำรกลุ่มเน้ือสัตว์โดยเฉพำะเน้ือ
ปลำวันละ 6 ช้อนกินข้ำวทุกวัน ( ร้อยละ 
77.19) และข้อที่มีพฤติกรรมบริโภคอำหำรของ
ผู้สูงอำยุต่ ำสุด คือ รับประทำนอำหำรสุก ๆ ดิบ 
ๆ เช่น กุ้งส้ม จ้ิงจัง ย ำปูเค็ม (ร้อยละ 21.05) 
 ภาวะโภชนาการของผู้สูงอายุ ต าบล
เขารูปช้าง อ าเภอเมือง จังหวัดสงขลา 
 พบว่ำกำรประเมินภำวะโภชนำกำร
ของกลุ่มตัวอย่ำง พบว่ำร้อยละ 71.93 (n = 
41) อยู่ในระดับคะแนนมีภำวะโภชนำกำรปกติ 
รองลงมำอยู่ในระดับมีควำมเสี่ยงต่อภำวะขำด
สำรอำหำร ร้อยละ 28.07 (n = 16) ภำวะ
โ ภ ช น ำ ก ำ ร ข อ ง ผู้ สู ง อ ำ ยุ ใ น ต ำ บ ล 
เข ำ รูปช้ ำ ง  อ ำ เภอ เมื อ ง  จั งหวั ดส งขลำ 
มีระดับภำวะโภชนำกำรปกติ อยู่ ในระดับ 
ปำนกลำง 
 
 

สถานการณ์ด้ านภาวะโภชนาการของ
ผู้สูงอายุ 
ภาวะโภชนาการของผู้สูงอายุในต าบลเขารูป
ช้าง อ าเภอเมือง จังหวัดสงขลา   
 พบว่ำภำวะโภชนำกำรของผู้สูงอำยุมี
ระดับภำวะโภชนำกำรปกติอยู่ในระดับปำน
กลำง ร้อยละ 71.93  อำจเกิดจำกพฤติกรรม
กำรเตรียมอำหำรและพฤติกรรมกำรบริโภค
อำหำรของผู้สูงอำยุ ในต ำบลเขำรูปช้ำง อ ำเภอ
เมือง จังหวัดสงขลำ โดยรวมอยู่ในระดับดี   
ซึ่ ง ภ ำ ว ะ โภ ชนำ ก ำร ส่ วนห น่ึ ง จ ะขึ้ นกั บ
พฤติกรรมกำรเตรียมอำหำรและพฤติกรรมกำร
บริโภคที่เหมำะสม เช่น รับประทำนอำหำรกลุ่ม
เน้ือสัตว์โดยเฉพำะเน้ือปลำวันละ 6 ช้อนกิน
ข้ำวทุกวัน (ร้อยละ 77.19)  ทั้งน้ีอำจเป็นเพรำะ
ในชนบทอำหำรประเภทปลำสำมำรถหำซื้อได้
ง่ ำ ย แ ล ะ ห ำ ไ ด้ เ อ ง ต ำ ม ธ ร ร ม ช ำ ติ 13-15  
นอกจำก น้ีปั จ จัยแวดล้ อมทำงกำ ย ภ ำ พ  
สภำพภูมิศำสตร์ของชุมชนมีส่วนช่วย เป็น
ตัวก ำหนดชนิดของอำหำรที่จะสำมำรถผลิต
ห รื อ ห ำ ไ ด้ ใ นชุ ม ช น น้ั นๆ  ร อ ง ล ง ม ำ คื อ  
กลุ่มตัวอย่ำงมีพฤติกรรมเกี่ยวกับกำรบริโภค
น้ ำมันพืช เช่น น้ ำมันถั่วเหลือง น้ ำมันดอก
ทำนตะวันหรือน้ ำมันข้ำวโพด 2-3 ช้อนโต๊ะต่อ
วัน (ร้อยละ 75.44) และกำรรับประทำนไข่ 
อย่ำงน้อยสัปดำห์ละ 3 ฟอง (ร้อยละ 57.89)  
ที่เป็นเช่นน้ีอำจเป็นเพรำะผู้สูงอำยุมีผู้ดูแลใน
เรื่องของกำรเลือกซื้ออำหำร มีรำยได้เพียงพอที่
สำมำรถเลือกรับประทำนอำหำรที่ ดีแ ละมี
ประโยชน์ต่อร่ำงกำยและได้ รับค ำแนะน ำ
ข่ำวสำรจำกกำรตรวจสุขภำพ ด้ำนภ ำวะ
โภชนำกำร ซึ่งสอดคล้องกับหลักกำรจัดอำหำร
ส ำหรับผู้สูงอำยุว่ำควรเน้นคุณค่ำอำหำรกับ
ควำมจ ำ เป็นที่ ร่ำงกำยต้องไ ด้ รับตำมหลัก
อำหำร 5 หมู่16,17 ส ำหรับพฤติกรรมกำรด่ืมนม
พร่องมันเนยหรือน้ ำเต้ำหู้ 1 แก้วทุกวัน (ร้อย
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ละ 36.84) ของผู้สูงอำยุปฏิบัติค่อนข้ำงน้อย 
ทั้งน้ีอำจเป็นเพรำะบริโภคนิสัยของผู้สูงอำยุที่
ไม่เคยด่ืมนมเป็นประจ ำมำต้ังแต่เด็ก และอำจ
ไม่ค ำนึงถึงหลักโภชนำกำรอำหำรมำกนัก ซึ่ง
สอดคล้องกับทฤษฎีกำรส่งเสริมสุขภำพของ
เพนเดอร์ที่ได้อธิบำยไว้ว่ำ พฤติกรรมเดิม (Prior 
related behavior) คื อ พ ฤ ติ ก ร ร ม ที่ เ ป็ น
องค์ประกอบที่มีผลโดยตรงและโดยอ้อมและมี
ควำมเชื่อมโยงกับกำรที่บุคคลมีควำมเชื่อว่ำ
พฤติกรรมสำมำรถเกิดได้ตำมที่บุคคลก ำหนด
จนท ำให้เกิดเป็นลักษณะนิสัยโดยอัตโนมัติและ
เพิ่มพูนกำรกระท ำซ้ ำๆกลำยเป็นพฤติกรรม
ถำวร   ส ำหรับพฤติกรรมกำรบริโภคอื่น ๆ เช่น
พฤติกรรมเติมน้ ำตำลในอำหำรที่ปรุงสุกแล้ว 
(ร้อยละ 49.1) พฤติกรรมกำรเติมเคร่ืองปรุงรส
เค็มในอำหำรที่ปรุงสุกแล้วทุกคร้ัง (ร้อยละ 
66.7) อำจเกี่ยวข้องกับกำรเปลี่ยนแปลงด้ำน
สรีรวิทยำของผู้สูงอำยุท ำให้กำรรับรสไม่ดี ลิ้น
ด้ำนบนจะบำงลงเรียบแบนเกสรลิ้น (Filiform 
papilla) หำยไปลิ้นดูเลี่ยนอำหำรต้องมีรสจัด
ขึ้นต่อมรับรสบนลิ้นจึงจะรับรสชำติได้และเมื่อ
อำยุมำกขึ้นเซลล์ก็จะเสื่อมลงท ำให้กำรท ำงำน
ของอวัยวะเหล่ำน้ีลดลง 

รูปแบบการจัดการด้านอาหารและโภชนาการ 
ของชุมชนต าบลเขารูปช้าง จังหวัดสงขลา  

ผลกำรศึกษำรูปแบบกำรจัดกำรด้ำน
อำหำร คณะผู้วิจัยได้น ำเสนอผลกำรศึกษำโดย
แบ่งเป็น 3 ตอน คือ 1) สร้ำงกำรรับรู้สถำนกำรณ์
ปัญหำภำวะโภชนำกำร ให้แก่ครอบครัว และ
ผู้สูงอำยุ 2) ปรึกษำหำรือ ประชุมด ำเนินกำร 
แลก เปลี่ ย นเ รียน รู้ ร่ วมกับภำ คี เค รือข่ ำ ย 
และ 3) กำรปฏิบัติกำรแบบมีส่วนร่วมในชุมชน
ต ำบลเขำรูปช้ำง ร่วมกับภำคีเครือข่ำย ดังน้ี 

1. ร่วมรับรู้สถำนกำรณ์ปัญหำภำวะ
โภชนำกำร  

 ผู้น ำชุมชนต ำบลเขำรูปช้ำง ร่วมกับ
ภำคีเครือข่ำยวิทยำลัยพยำบำลบรมรำชนนี 
สงขลำ โดยกำรสนับสนุนงบประมำณจำก
ส ำนักงำนกองทุนสนับสนุนกำรสร้ำงเส ริม
สุขภำพ ประชุมผู้บริหำรองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น และผู้น ำชุมชนของชุมชนต ำบลเขำรูป
ช้ำง เพื่อประเมินสถำนกำรณ์ด้ำนโภชนำกำรใน
กลุ่มวัยผู้สูงอำยุ และให้ข้อมูลแก่ครอบค รัว 
ร่วมกับประเมินสถำนกำรณ์กำรบริหำรจัดกำร
ด้ำนอำหำรและโภชนำกำรของชุมชนต ำบลเขำ
รูปช้ำงตำมแนวทำงอำหำรของแม่  โดยเลือก
ผู้ให้ข้อมูลคือ นำยกเทศบำลเมืองเขำรูปช้ำง /
รองนำยกฯ นักวิชำกำรศึกษำ พยำบำลวิชำชีพ
โรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพ ผู้น ำชุมชน องค์กร
ท้องที่ (ก ำนัน ผู้ใหญ่บ้ำน) อสม. ที่ดูแลผู้สูงอำยุ 
ประธำน กรรมกำรชมรมผู้สูงอำยุ และผู้สูงอำยุ
ในชมรมผู้สูงอำยุ  ท ำกำรรวบรวมข้อมูลโดยใช้
รูปแบบวิจัยเชิงคุณภำพและเชิงปริมำณ  ผลกำร
ประเมินพบว่ำสถำนกำรณ์กลุ่มผู้สูงอำยุในชุมชน
เขำรูปช้ำง  ร้อยละ 71.93 (n = 41) มีภำวะ
โภชนำกำรปกติ 

ปรึกษาหารือ ประชุมด า เนิน กา ร 
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ร่วมกับภาคีเครือข่าย 

มีกำรประชุมด ำเนินกำรปรึกษำหำรือ
ทั้งในวิทยำลัยพยำบำลบรมรำชชนนี  สงขลำ  
และชุมชนเครือข่ำย ทั้งในรูปแบบกำรบรรยำย  
กำรระดมสมอง  กำรประชุมเชิงปฏิบัติกำร 

การปฏิบัติการแบบ มีส่วน ร่ วม ใน
ชุมชนต าบลเขารูปช้างร่วมกับภาคีเครือข่าย 

ชุมชนมีกำรเรียนรู้และกำรเปลี่ยนแปลง
ของชุมชน (Learning and change) พื้นที่ยังมี
ควำมตระหนักในเร่ืองกำรบริโภคอำหำรตำม
แนวทำงอำหำรของแม่ และมีกำรขยำยพื้นที่ใน
กำรปลูกผักเพื่อประกอบอำหำร และชุมชน
รับทรำบปัญหำของสถำนกำรณ์ภำวะโภชนำกำร 
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มีควำมตระหนักในกำรลดอำหำรหวำน มัน เค็ม 
และจัดกิจกรรมดังน้ี 

1) อำหำรสะอำด (Clean food)  
- กำรเตรียมภำชนะที่สะอำด 

และวิธีกำรเก็บอำหำรถูกต้อง  
- โรงพยำบำลส่งเสริมสุขภำพ

ต ำบล มีกำรรณรงค์อำหำรสะอำดปลอดภัย 
- โครงกำรอบรมกำรท ำปุ๋ย

หมักชีวภำพ 
- โ ค ร ง ก ำ ร ป ลู ก ผั ก ป ล อ ด

สำรพิษในพื้นที่ส่วนกลำง 
2)โภชนำกำรที่ดี (Good nutrition) 

- โรงพยำบำลส่ง เส ริมสุขภำพ
ต ำบล อำสำสมัครสำธำรณสุขประจ ำหมู่บ้ำน 
จะมีกำรบันทึกเมื่อเยี่ยมบ้ำน  

- มีกำรจัดเมนูอำหำรโดยเน้นผัก
และผลไม้ในกำรรับประทำนของคนในชุมชน
มำกขึ้น 

- โครงกำรบู ร ณำก ำร บ ริ ก ำ ร
วิชำกำรอำหำรของแม่ มีกำรสำธิตเมนูอำหำร
ส ำหรับผู้สูงอำยุปกติ เบำหวำน และควำมดัน
โลหิตสูง ในชุมชนต ำบลเขำรูปช้ำง 

- โครงกำรชุมชนร่วมใจใส่ใจรักษ์
สุขภำพผู้สูงอำยุ 

- โครงกำรรวมพลังช ำว ต ำบล     
เขำรูปช้ำงสร้ำงนิสัยใส่ใจสุขภำพ 

3) ท ำด้วยรัก (Made with love) 
- ประกวดแม่ ดีเ ด่นโดยคู่แม่ลูก

ประกอบอำหำรและร่วมรับประทำนด้วยกัน 

การอภิปรายผล 

 กำรพัฒนำรูปแบบกำรบริหำรจัดกำร
ด้ำนอำหำรและโภชนำกำรในกลุ่มผู้สูงอำยุต ำบล
เขำรูปช้ำง โดยใช้แนวทำงอำหำรของแม่ ในคร้ัง
น้ีพบว่ำ ด้ำนภำวะโภชนำกำรของผู้สูงอำยุต ำบล
เขำรูปช้ำง โดยภำพรวมพบว่ำส่วนใหญ่มีภำวะ

โภชนำกำรปกติไม่เสี่ยงต่อกำรขำดสำรอำหำร 
ซึ่งอธิบำยได้ว่ำผู้สูงอำยุต ำบลเขำรูปช้ำงไ ด้รับ
ก ำ ร ส่ ง เ ส ริ ม ด้ ำ น โภ ช นำ ก ำ ร ค่ อ นข้ ำ ง ดี  
เน่ืองมำจำกภูมิประเทศของต ำบลเขำรูปช้ำง ที่
เอื้อต่อกำรส่งเสริมสุขภำพด้ำนโภชนำกำรของ
ผู้สูงอำยุ กล่ำวคือชุมชนเขำรูปช้ำง มีควำมมั่นคง
ทำงอำหำรภำยใ ต้วิถี เกษตรกรรมที่ ยั่ ง ยื น 
กล่ำวคือมีกำรท ำกำรเกษตรแบบ “สวนสมรม” 
หรือกำรเกษตรแบบผสมผสำนซึ่งสำมำรถท ำได้
ทั้งพื้นที่เชิงเขำ พื้นที่รำบ พื้นที่ลุ่ม และป่ำพรุ 
เป็นกำรสร้ำงควำมมั่นคงด้ำนอำหำรและถือเป็น
อำชีพหลักของชำวบ้ำนในชุมชน ต ำบลเขำรูป
ช้ำง และเน่ืองจำกพื้นที่ในบริเวณน้ี เป็นพื้นที่
ใกล้เคียงกับทะเลและทะเลสำบสงขลำ ท ำให้
กำรเกษตรกรรมจะต้องค ำนึงถึงผลกระทบต่อ
สิ่งแวดล้อม ปุ๋ยที่จะใช้ก็จะต้องเป็นปุ๋ยแบบ
อินทรีย์ ต้องปรับสภำพดินให้เหมำะสม เพื่อให้
น้ ำจำกไร่นำสวนผสมที่จะไหลไปลงทะเลสำบ
สงขลำ มีคุณภำพที่ ดี ไม่ท ำลำยระบบนิเวศน์ 
หน่ึงในภูมิปัญญำของเกษตรกรที่น่ีก็คือกำร ใช้
ปุ๋ยหมักชีวภำพเพื่อปรับสภำพดินและท ำให้ดิน
อุดมสมบูรณ์โดยไม่ต้องพึ่งปุ๋ยเคมี นอกจำกสวน
สมรมแล้ว  ทะเลและทะเลสำบสงขล ำยั ง
เปรียบเสมือนแหล่งอำหำร และแหล่งน้ ำขนำด
ใหญ่ ที่หล่อเลี้ยงชุมชนในต ำบลเขำรูปช้ำง18 
 จำกควำมหลำกหลำยทำงธรรมชำติ
ดังกล่ำวจึงเป็นปัจจัยเอื้อให้ผู้สูงอำยุต ำบลเขำรูป
ช้ำง มีภำวะโภชนำกำรที่ดีร่วมกับมีกำรพัฒนำ
คุณภำพชีวิตด้ำนต่ำงๆของผู้สู งอำยุ อย่ ำ ง
ต่อเน่ืองภำยใต้ควำมร่วมมือของทุกภำคส่วนใน
ต ำบลเขำรูปช้ำง เช่นมีตลำดนัดชุมชนทุก 2 วัน/
สัปดำห์ ที่ เน้นกำรขำยสินค้ำที่ผลิตในชุมชน  
ซึ่งส่งผลท ำให้ผู้สูงอำยุมีอำหำรที่บริโภคอย่ำงไม่
ข ำ ด แ ค ล น  น อ ก จ ำ ก น้ี พ บ ว่ ำ ลู ก ห ล ำ น 
ของผู้สูงอำยุต ำบลเขำรูปช้ำง เอำใจใส่ดูแล 
ในกำรรับประทำนอำหำรและป รุงอำ หำร 
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ที่เหมำะสมกับผู้สูงอำยุให้รับประทำนเป็นประจ ำ
ด้ำนภำวะโภชนำกำรของผู้สูงอำยุต ำบลเขำรูป
ช้ ำ ง  โดยภำพรวมพบว่ำส่ วนใหญ่มีภำวะ
โภชนำกำรปกติไม่เสี่ยงต่อกำรขำดสำรอำหำร 
ซึ่งอธิบำยได้ว่ำผู้สูงอำยุต ำบลเขำรูปช้ำงไ ด้รับ
ก ำ ร ส่ ง เ ส ริ ม ด้ ำ น โภ ช นำ ก ำ ร ค่ อ นข้ ำ ง ดี  
เน่ืองมำจำกภูมิประเทศของต ำบลเขำรูปช้ำงที่
เอื้อต่อกำรส่งเสริมสุขภำพด้ำนโภชนำกำรของ
ผู้สูงอำยุ กล่ำวคือชุมชนเขำรูปช้ำงมีควำมมั่นคง
ทำงอำหำรของชุมชนภำยใต้วิถีเกษตรที่ยั่งยืน   
 จำกผลกำรพัฒนำรูปแบบกำรบริหำร
จัดกำรด้ำนอำหำรและโภชนำกำรโดยใช้แนวทำง
อำหำรของแม่ต ำบล เขำ รูปช้ ำงในกลุ่ ม วั ย
ผู้สูงอำยุ ภำยใต้มิติอำหำรสะอำด (Clean food) 
โภชนำกำรถูกหลัก (Good nutrition) และท ำ
ด้ วย รัก  (Made with love) เทศบำลต ำบล     
เขำรูปช้ำงได้ผลักดันนโยบำยและกำรขับเคลื่อน
ด้ำนอำหำรและ โภชนำกำรเป็นวำระกำรพัฒนำ
คุณภำพชีวิตเพื่อส่งเสริมโภชนำกำรที่ ดีให้แก่
ผู้สูงอำยุมีพฤติกรรมกำรบริโภคอำหำรที่ถูกต้อง
เหมำะสม กำรจัดกำรป้องกันปัญหำในอนำคต
ต่ำงๆ ที่เป็นผลจำกกำรมีพฤติกรรมกำรบริโภค
อำหำรที่ไม่เหมำะสม ซึ่งปัญหำหลำยอย่ำงเป็น
ปัญหำเร้ือรังที่ส่งผลกระทบในระยะยำว ต่อ
สุขภำพและคุณภำพชีวิตของประชำชน โดย
มุ่งเน้นกำรจัดกำรสิ่งแวดล้อมทำงด้ำนอำหำรใน
ชุมชนเพื่อส่งเสริมกำรบริโภคอำหำรที่มีคุณค่ำ
ทำงโภชนำกำรตำมแนวทำงอำหำรของแม ่
ในบริบทชุมชนเขำรูปช้ำง 
 
ข้อเสนอแนะในการน างานวิจัยไปใช้ 

1. ควรทดลองใช้และประเมินผลรูปแบบ
กำรบริหำรจัดกำรด้ำนอำหำรและโภชนำกำรโดย
ใช้แนวทำงอำหำรของแม่ ชุมชนเขำรูปช้ำงเพื่อ
เป็นข้อมูลในด้ำนกำรบริหำรของภำคีองค์กร

ต่ำ งๆ ในชุ มชน  ในกำรก ำห นดน โย บ ำ ย 
ด้ำนอำหำรตำมรูปแบบที่พัฒนำขึ้น 

2 .ผู้ รั บผิ ดชอบ ดูแลชมรมผู้สู งอำยุ   
ควรส่งเสริมและพัฒนำด้ำนอำหำรที่ท ำด้วยควำม
รัก โดยเฉพำะอย่ำงยิ่งกำรรับประทำนอำหำร
ร่วมกันในครอบครัว  
ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป 

1. ควรมีกำรประเมินผลกำรด ำเนินงำน
ตำมรูปแบบกำรบริหำรจัดกำรด้ำนอำหำรและ
โภชนำกำรโดยใช้แนวทำงอำหำรของแม่ต ำบล
เขำรูปช้ำง เพื่อจะท ำให้ทรำบปัญหำอุปสรรคใน
กำรด ำเนินงำน 

2. ควรมีศึกษำผลกระทบที่เกิดขึ้นจำก
กำรด ำเนินงำน เช่น ศึกษำคุณภำพชีวิต ของ
ผู้สูงอำยุต ำบลเขำรูปช้ำง เป็นต้น 
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