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บทคัดย่อ
วัตถุประสงค์: เพื่อประเมินระดับความสุขในชีวิต ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง และการสนับสนุนทางสังคมของ 

ผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร และหาความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะส่วนบุคคล ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง  

และการสนับสนุนทางสังคมกับความสุขในชีวิตของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร

วิธีการ: เก็บข้อมูลจากผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานครจ�ำนวน 755 คน สุ่มตัวอย่างแบบกลุ่ม 2 ขั้นตอน (two-stage 

cluster sampling) โดยใช้สัดส่วนความน่าจะเป็น (probability proportional to size: PPS) ใช้แบบสัมภาษณ์

ระดบัความสขุในชวีติตามดชันชีีว้ดัสขุภาพจติคนไทยฉบบัสัน้ (TMHI-15) แบบสมัภาษณ์ความรูส้กึมคีณุค่าในตนเอง 

และการสนับสนุนทางสังคมที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น เก็บข้อมูลระหว่างเดือนกรกฎาคม-สิงหาคม 2560 วิเคราะห์ข้อมูล 

โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา หาความสัมพันธ์โดยใช้สถิติไคสแควร์ และการวิเคราะห์ถดถอยพหุแบบขั้นตอน

ผล: กลุ่มตัวอย่างผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานครประมาณครึ่งหนึ่งมีระดับความสุขอยู่ในเกณฑ์เท่ากับผู้สูงอายุทั่วไป 

ร้อยละ 48.9 (95% CI=45.2-52.2) ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง และการสนับสนุนทางสังคมอยู่ในระดับปานกลาง 

ร้อยละ 69.0 (95% CI=65.6-72.3) และร้อยละ 57.6 (95% CI=54.3-61.3) ตามล�ำดับ การสนับสนุนทางอารมณ์ 

ความส�ำเร็จในชีวิต การสนับสนุนในการให้การประเมินผล การเป็นที่ยอมรับของครอบครัวและสังคม รายได้ 

ต่อเดือน การสนับสนุนข้อมูลข่าวสาร เพศ ลักษณะที่อยู่อาศัย ระดับการศึกษา อายุ การสนับสนุนสิ่งของ และ 

ภาวะสุขภาพ ท�ำนายความสุขในชีวิตของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานครได้ร้อยละ 44.5 (R2adj=0.445)

สรุป: ผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานครประมาณครึ่งหนึ่งมีระดับความสุขอยู่ในเกณฑ์เท่ากับผู้สูงอายุทั่วไป ความรู้สึก 

มีคุณค่าในตนเองและการสนับสนุนทางสังคมอยู่ในระดับปานกลาง กรุงเทพมหานครควรก�ำหนดนโยบาย 

การด�ำเนินงานด้านผู้สูงอายุ ที่สนับสนุนให้ผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานครมีระดับความสุขเพิ่มขึ้น

คำ�สำ�คัญ: กรุงเทพมหานคร ความสุข ผู้สูงอายุ

ติดต่อผู้นิพนธ์: นงนภัส พรมมิ; e-mail: koikoi1983.prom@gmail.com

วันรับ	 :	 13	 กันยายน 2561
วันแก้ไข	 :	 29	 เมษายน 2562
วันตอบรับ	:	 4	 มิถุนายน 2562

Life happiness of the elderly in Bangkok	 Prommi N, et al.

Journal of Mental Health of Thailand 2019;27(2):80-94.

80



Original article

Life happiness of the elderly in Bangkok

Nongnapat Prommi, M.Sc.1, Nawarat Suwannapong, Ph.D.1,

Mathuros Tipayamongkholgul, Ph.D.1, Charuwan Manmee, Ph.D.2

Faculty of Public Health, Mahidol University1

Department of Research and Technology Assessment, Rajavithi Hospital2

Abstract
Objectives: To assess the level of life happiness, self-esteem, and social support of the elderly 

in Bangkok and to determine the relationship between personal characteristics, self-esteem, 

social support, and life happiness of the elderly in Bangkok.

Methods: The data were collected from 755 elderly persons in Bangkok in a two-stage cluster 

sampling with probability proportional to size using the Thai Mental Health Indicator Version 2007: 

TMHI-15 questionnaire. A study-specific questionnaire that elicits information on self-esteem and 

social support was also used. Data was collected between July and August 2017 and was analyzed 

using descriptive statistics, chi-square statistics, and stepwise multiple regression analysis. 

Results: About half of the elderlies had an average level of happiness (48.9%; 95% CI=45.2-52.2) 

and a moderate level of self-esteem and social support, i.e. 69.0% (95% CI=65.6-72.3) and 57.6% 

(95% CI=54.3-61.3), respectively. Emotional support, life achievement, appraisal support, being 

accepted by the family as well as society, income, information support, sex, housing conditions, 

level of education, age, materials support, and health status together explain 44.5% (R2adj=0.445) 

of the variation of life happiness among these elderlies.

Conclusion: About half of the participants in Bangkok have an average level of happiness with 

a moderate level of self-esteem and social support. The Bangkok Metropolitan Administration 

should implement policies for the elderly that will improve a higher level of happiness for the 

elderlies.
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บทน�ำ
ปัจจุบันประเทศไทยมีข้อมูลประชากรที่ชี้ให้

เหน็ว่าผูส้งูอายเุพิม่มากขึน้อย่างรวดเรว็ โดยในปี 2560 

ประเทศไทยมีผู้สูงอายุ (อายุ 60 ปีขึ้นไป) 11 ล้านคน 

คดิเป็นร้อยละ 17.0 ของประชากรทัง้หมด 65.5 ล้านคน 

ซึง่คาดประมาณว่าอกีไม่เกนิ 4 ปีข้างหน้านี ้ประเทศไทย

จะกลายเป็นสังคมสูงอายุอย่างสมบูรณ์ เมื่อมีสัดส่วน

ประชากรอาย ุ60 ปีขึน้ไปสงูขึน้ถงึร้อยละ 20.01 การที่

สังคมไทยมีโครงสร้างประชากรผู้สูงอายุเกินร้อยละ 

10.0 ของประชากรทั้งหมด ถือได้ว่าสังคมไทยเข้าสู่

ภาวะสังคมผู้สูงอายุอย่างแท้จริง2

เมือ่บคุคลเข้าสูว่ยัสงูอายจุะมกีารเปลีย่นแปลง

ทางร่างกาย จิตใจ และอารมณ์ ซึ่งส่งผลกระทบต่อ 

ผูส้งูอายโุดยตรง จากการศกึษาความชกุและอบุตักิารณ์

ของภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุไทย3 พบความชุกภาวะ

ซึมเศร้าในผู้สูงอายุไทยร้อยละ 12.7 โดยปัญหาที่พบ

ในกลุ่มผู้สูงอายุที่มีภาวะซึมเศร้า ได้แก่ ปัญหาการเงิน 

ปัญหาสัมพันธภาพในครอบครัว ปัญหาสุขภาพกาย 

และจากการศกึษาเรือ่งความสขุของผูส้งูอายใุนจงัหวดั

ระยอง4 พบว่า ผูส้งูอายรุ้อยละ 48.0 มคีวามสขุในระดบั

ปานกลาง ทั้งนี้ ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความสุขของ 

ผู ้สูงอายุในจังหวัดระยอง ได้แก่ ระดับการศึกษา  

ภาวะสุขภาพ บุคลิกภาพ ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง 

สัมพันธภาพในครอบครัว บทบาทของผู ้สูงอายุใน

ครอบครวั รายได้ของครอบครวัต่อเดอืน การสนบัสนนุ

ทางสังคม การมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางสังคม และ 

การรับรู้ภาวะแวดล้อมทางสังคม

ความสขุในชวีติ5 หมายถงึ สภาพชวีติทีเ่ป็นสขุ

อันเป็นผลมาจากการมีความสามารถในการจัดการกับ

ปัญหาในการด�ำเนนิชวีติ มศีกัยภาพทีจ่ะพฒันาตนเอง

เพื่อคุณภาพชีวิตที่ดี โดยครอบคลุมถึงความดีงาม

ภายในจิตใจภายใต้สภาพสังคมและสิ่งแวดล้อม 

ที่เปลี่ยนแปลงไปประกอบด้วย 4 องค์ประกอบ ได้แก่  

1) สภาพจติใจ (mental state) 2) สมรรถนะของจติใจ 

(mental capacity) 3) คุณภาพของจิตใจ (mental 

quality) และ 4) ปัจจัยสนับสนุน (supporting 

factors)

ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง6 หมายถึง ความ

รูส้กึของผูส้งูอายทุีม่ต่ีอตนเองและคดิว่าตนเองมคีณุค่า 

ซึง่มาจากความสามารถ ความส�ำเรจ็ และเป็นทีย่อมรบั

ของครอบครัวและสังคม โดยแหล่งที่มาของความรู้สึก

มีคุณค่าในตนเอง เกิดจากกระบวนการรับรู ้ คือ 

ประเมินตนเองในด้านความส�ำคัญ ความสามารถ  

มีคุณค่าความดีและการมีอ�ำนาจ สามารถรับรู้ตนเอง

จากสิ่งที่ประเมินตนเองและจากบุคคลอื่นที่แสดงออก

ต่อตนเอง โดยการรับรู้นี้จะท�ำให้บุคคลมีความรู้สึก 

มีคุณค่าในตนเองในระดับที่แตกต่างกัน ส่งผลต่อ

คุณภาพชีวิตของตนเอง

การสนบัสนนุทางสงัคม7 หมายถงึ สิง่ทีผู่ร้บัได้

รับความช่วยเหลือทางด้านข้อมูล ข่าวสาร วัตถุสิ่งของ 

หรอืการสนบัสนนุทางด้านจติใจจากผูใ้ห้การสนบัสนนุ 

ซึ่งอาจเป็นบุคคลหรือกลุ่มคน และเป็นผลให้ผู้รับได้

ปฏิบัติหรือแสดงออกทางพฤติกรรมไปในทางที่ผู ้รับ

ต้องการ แรงสนับสนุนทางสังคมอาจมาจากบุคคล 

ในครอบครัว เพื่อนบ้าน ผู้น�ำชุมชน เพื่อนร่วมงาน 

เพือ่นนกัเรยีน คร ูเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ หรอือาสาสมคัร

สาธารณสุขประจ�ำหมู ่บ้าน (อสม.) การสนับสนุน 

ทางสังคม แบ่งออกเป็น 4 ประเภท คือ การสนับสนุน 

ทางอารมณ์ (emotional support) การสนับสนุน 

ในการให้การประเมินผล (appraisal support)  

การสนบัสนนุข้อมลูข่าวสาร (informational support) 

และการสนับสนุนสิ่งของ (instrumental support)
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กรงุเทพมหานครมแีนวโน้มประชากรผูส้งูอายุ

เพิ่มมากขึ้นอย่างต่อเนื่อง จากปี พ.ศ. 2559 มีผู้สูงอายุ

จ�ำนวน 936,865 คน ในปี พ.ศ. 2560 เพิ่มขึ้นเป็น 

978,455 คน และในปี พ.ศ. 2561 เพิ่มขึ้นเป็น 

1,020,917 คน คดิเป็น ร้อยละ 16.4, 17.8 และร้อยละ 

18.6 ตามล�ำดับ8 แสดงให้เห็นว่ากรุงเทพมหานครได้

ก้าวเข้าสู่ “สังคมผู้สูงอายุ” แล้ว การศึกษาของวิชาญ 

ชูรัตน์ และคณะ9 พบว่า ผู้สูงอายุที่มีภาวะเสี่ยงต่อ 

การมีปัญหาสุขภาพจิตส่วนใหญ่อาศัยอยู่ในภาคกลาง  

(ร้อยละ 15.5) รองลงมาคือ กรุงเทพมหานคร (ร้อยละ 

14.7) และภาคเหนือ (ร้อยละ 13.7) ผู้วิจัยจึงสนใจ

ศึกษาความสุขในชีวิตของผู ้สูงอายุในชุมชนของ

กรุงเทพมหานคร เพื่อเสนอเป็นแนวทางให้ผู้บริหาร

กรุงเทพมหานคร ส่งเสริมและจัดบริการการดูแล 

ให้ผู ้สูงอายุทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจและอารมณ์  

ด้านครอบครัวและด้านสังคม ให้สอดคล้องกับความ

ต้องการของผูส้งูอาย ุเพือ่ให้ผูส้งูอายใุนกรงุเทพมหานคร

ด�ำรงชีวิตได้อย่างมีความสุขตามอัตภาพ

วิธีการ
การวิจัยครั้ งนี้  เป ็นการศึกษาแบบภาค 

ตัดขวาง (cross-sectional study) ในผู ้สูงอายุ 

ที่พักอาศัยอยู่ในกรุงเทพมหานครอย่างน้อย 6 เดือน

ขึ้นไป ใช้วิธีการเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบ two-stage 

cluster sampling, probability proportional to 

size (pps) ค�ำนวณหาขนาดตัวอย่างโดยใช้สูตรของ 

Daniel10 ได้กลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 755 คน เก็บข้อมูล

ด้วยการสัมภาษณ์โดยผู้วิจัยและนักสังคมสงเคราะห์

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยเป็นแบบสัมภาษณ์ ประกอบ

ด้วย 4 ส่วน คือ ส่วนที่ 1 ข้อมูลทั่วไป เป็นข้อค�ำถาม

แบบเลือกตอบและค�ำถามแบบปลายปิด จ�ำนวน  

10 ข้อ ส่วนที่ 2 ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง เป็นแบบ

วดัมาตราส่วนประมาณค่า (rating scale) ชนดิ 5 ระดบั

จ�ำนวน 25 ข้อ ส่วนที ่3 การสนบัสนนุทางสงัคม เป็น

แบบวดัมาตราส่วนประมาณค่าชนิด 5 ระดับ จ�ำนวน 

20 ข้อ และส่วนที่ 4 ความสุขในชีวิต5 เป็นแบบวัด

มาตราส่วนประมาณค่าชนดิ 4 ระดบัจ�ำนวน 15 ข้อ 

ตรวจสอบความตรงเกี่ยวกับเนื้อหา และการทดสอบ

ความเชื่อมั่นของแบบสัมภาษณ์โดยใช้การทดสอบ

สัมประสิทธิ์แอลฟ่าของครอนบาค (Cronbach’s 

Alpha Coefficient) ได้ค่าความเชื่อมั่นของความรู้สึก

มคีณุค่าในตนเองของผูส้งูอายเุท่ากบั 0.89 การสนบัสนนุ

ทางสังคม เท่ากับ 0.85 และความสุขในชีวิตของ 

ผูส้งูอาย ุเท่ากบั 0.90 เกบ็รวบรวมข้อมลูระหว่างเดอืน

กรกฎาคม-สิงหาคม 2560 วิเคราะห์ข้อมูล น�ำเสนอ

ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา คุณลักษณะส่วนบุคคล 

ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง การสนับสนุนทางสังคม 

และความสุขในชีวิตของกลุ ่มตัวอย่าง โดยใช้การ

แจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่ามัธยฐาน และ 

ควอไทล์ และวเิคราะห์ปัจจยัด้านคณุลกัษณะส่วนบคุคล 

ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง และการสนับสนุนทาง

สังคมที่มีความสัมพันธ์กับความสุขในชีวิตของกลุ่ม

ตัวอย่าง โดยใช้สถิติไคสแควร์ (chi-square test) และ

การวิเคราะห์ถดถอยพหุแบบขั้นตอน (stepwise 

multiple regression analysis)

ไ ด ้ รั บ อ นุ มั ติ จ ริ ย ธ ร ร ม ก า ร วิ จั ย จ า ก 

คณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์

คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหิดลได้รับ

อนุมัติวันที่ 2 มิถุนายน 2560 เอกสารรับรองเลขที่ 

MUPH 2017-132
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ผล
คุณลักษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่างผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร แสดงดังตารางที่ 1

ตารางที่ 1	 คุณลักษณะส่วนบุคคลของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร (N=755 คน)

คุณลักษณะส่วนบุคคล จ�ำนวน ร้อยละ

เพศ

ชาย 234 31.0

หญิง 521 69.0

อายุ (ปี)

60-69 ปี (ผู้สูงอายุตอนต้น) 454 60.1

70-79 ปี (ผู้สูงอายุตอนกลาง) 279 37.0

80 ปีขึ้นไป (ผู้สูงอายุตอนปลาย) 22 2.9

ค่าเฉลี่ย ± ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 68.3 ± 5.8 (ปี) ค่ามัธยฐาน 68.0 (ปี)

อายุน้อยที่สุด-อายุมากที่สุด 60-80 (ปี)

ศาสนา

พุทธ 712 94.3

อื่น ๆ (คริสต์ อิสลาม) 43 5.7

ระดับการศึกษา

ไม่ได้เรียนหนังสือ/ชั้นประถมศึกษา 395 52.3

ชั้นมัธยมศึกษาตอนต้นหรือเทียบเท่า 115 15.2

ชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเท่า 120 15.9

อนุปริญญา/ปริญญาตรีขึ้นไป 125 16.6

สถานภาพสมรส

โสด 132 17.4

คู่ 381 50.5

หม้าย/หย่า/แยกกันอยู่ 242 32.1

ประกอบอาชีพ

ไม่ได้ท�ำงาน 353 46.8

ข้าราชการบ�ำนาญ 99 13.1

รับจ้างทั่วไป/ค้าขาย/อื่น ๆ 303 40.1
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คุณลักษณะส่วนบุคคล จ�ำนวน ร้อยละ

รายได้ต่อเดือน (บาท)

ไม่มีรายได้ 48 6.3

ต�่ำกว่า 5,000 277 36.7

5,000-10,000 273 36.2

10,001-20,000 99 13.1

มากกว่า 20,000 ขึ้นไป 58 7.7

ค่าเฉลี่ย ± ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 8,383.3 ± 8,447.1 ค่ามัธยฐาน 6,000.0

รายได้ต่อเดือนน้อยที่สุด-รายได้ต่อเดือนมากที่สุด 300-70,000

จ�ำนวนสมาชิกในบ้าน (คน)

อยู่คนเดียว 77 10.2

มีสมาชิกอาศัยอยู่ด้วย 678 89.8

ค่าเฉลี่ย ± ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 3.6 ± 1.8 ค่ามัธยฐาน 3.0

จ�ำนวนสมาชิกในบ้านน้อยที่สุด-จ�ำนวนสมาชิกในบ้านมากที่สุด 1-10 

ลักษณะที่อยู่อาศัย

บ้านเดี่ยว 346 45.8

บ้านแฝด/ตึกแถว/ห้องแถว/ทาวน์เฮาส์ 366 48.5

แฟลต (flat) 43 5.7

ภาวะสุขภาพ

ไม่มีโรคประจ�ำตัว 248 32.8

มีโรคประจ�ำตัว 507 67.2

ตารางที่ 1	 คุณลักษณะส่วนบุคคลของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร (N=755 คน) (ต่อ)

ระดับความสุขของกลุ่มตัวอย่างผู้สูงอายุใน

กรุงเทพมหานครส่วนใหญ่มีระดับคะแนนความสุขอยู่

ในเกณฑ์เท่ากับผู้สูงอายุทั่วไป เมื่อพิจารณาความสุข

รายข้อพบว่าสามล�ำดบัแรกของความสขุระดบัมากและ

มากทีส่ดุ ได้แก่ ความรูส้กึเป็นสขุในการช่วยเหลอืผูอ้ืน่

ทีม่ปัีญหา ความรูส้กึพงึพอใจในชวีติ และความรูส้กึเหน็

อกเห็นใจเมื่อผู้อื่นมีทุกข์ โดยข้อค�ำถามเชิงนิเสธพบว่า

ความรู้สึกในระดับเล็กน้อยและไม่เลยสูงที่สุด ได้แก่ 

รู้สึกผิดหวังในตัวเอง แสดงดังตารางที่ 2 และ 3
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ตารางที่ 2	 ระดับความสุขของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร

ระดับความสุข จ�ำนวน ร้อยละ 95% CI

มากกว่าผู้สูงอายุทั่วไป (34.01-45.00 คะแนน) 201 26.6 23.4-29.9

เท่ากับผู้สูงอายุทั่วไป (27.01-34.00 คะแนน) 369 48.9 45.2-52.2

น้อยกว่าผู้สูงอายุทั่วไป (0.00-27.00 คะแนน) 185 24.5 21.6-27.4

ตารางที่ 3	 ระดับความสุขของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานครจำ�แนกรายข้อ

ความสุขในชีวิต มากที่สุด มาก เล็กน้อย ไม่เลย

รู้สึกเป็นสุขในการช่วยเหลือผู้อื่นที่มีปัญหา 30.6 62.1 6.5 0.8

รู้สึกพึงพอใจในชีวิต 32.5 58.4 8.9 0.2

รู้สึกเห็นอกเห็นใจเมื่อผู้อื่นมีทุกข์ 21.9 69.0 8.5 0.6

รู้สึกมั่นคง ปลอดภัยเมื่ออยู่ในครอบครัว 31.4 59.3 8.6 0.7

ให้ความช่วยเหลือแก่ผู้อื่นเมื่อมีโอกาส 26.1 63.3 9.9 0.7

รู้สึกสบายใจ 28.3 60.7 10.1 0.9

สมาชิกในครอบครัวมีความรักและผูกพันต่อกัน 37.0 51.7 9.8 1.5

รู้สึกภูมิใจในตนเอง 29.0 57.7 12.6 0.7

หากป่วยหนัก เชื่อว่าครอบครัวจะดูแลเป็นอย่างดี 34.3 50.6 12.5 2.6

มั่นใจที่จะเผชิญกับเหตุการณ์ร้ายแรงที่เกิดขึ้นในชีวิต 12.7 62.6 22.4 2.3

มั่นใจว่าจะสามารถควบคุมอารมณ์ได้  
เมื่อมีเหตุการณ์คับขันหรือร้ายแรงเกิดขึ้น

11.0 57.6 28.9 2.5

สามารถท�ำใจยอมรับได้ส�ำหรับปัญหาที่ยากจะแก้ไข (เมื่อมีปัญหา) 10.9 51.7 33.2 4.2

รู้สึกเบื่อหน่ายท้อแท้กับการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวัน* 2.8 11.1 38.0 48.1

รู้สึกว่าชีวิตของท่านมีแต่ความทุกข์* 1.2 9.4 34.7 54.7

รู้สึกผิดหวังในตนเอง* 1.1 7.5 30.7 60.7

*ค�ำถามเชิงนิเสธ

Life happiness of the elderly in Bangkok	 Prommi N, et al.

Journal of Mental Health of Thailand 2019;27(2):80-94.

86



ตารางที่ 4	 ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองและการสนับสนุนทางสังคมของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร โดยรวม

และรายด้าน

ตัวแปร
ดี ปานกลาง ต้องปรับปรุง

จ�ำนวน ร้อยละ 95% CI จ�ำนวน ร้อยละ 95% CI จ�ำนวน ร้อยละ 95% CI

ความรูส้กึมคีณุค่าในตนเองโดยรวม 185 24.5 21.5-27.7 521 69.0 65.6-72.3 49 6.5 4.8-8.3

ด้านการเป็นที่ยอมรับ 
ของครอบครัวและสังคม

217 28.7 25.4-31.9 494 65.4 62.1-69.0 44 5.8 4.1-7.5

ด้านความสามารถของตนเอง 126 16.7 14.0-19.5 563 74.6 71.5-77.7 66 8.7 6.6-10.9

ด้านความส�ำเร็จในชีวิต 399 52.8 49.3-56.6 292 38.7 31.5-42.4 64 8.5 6.6-10.5

การสนับสนุนทางสังคมโดยรวม 152 20.1 17.4-23.0 435 57.6 54.3-61.3 168 22.3 19.2-24.9

การสนับสนุนทางอารมณ์ 258 34.2 31.0-37.6 403 53.4 49.8-57.0 94 12.4 10.1-14.8

การสนับสนุนในการ 
ให้การประเมินผล

246 32.6 29.1-36.2 388 51.4 47.9-55.1 121 16.0 13.5-18.5

การสนับสนุนข้อมูลข่าวสาร 241 31.9 28.7-35.2 373 49.4 46.1-52.8 141 18.7 16.0-21.3

การสนับสนุนสิ่งของ 185 24.5 21.6-27.5 358 47.4 43.8-51.1 212 28.1 24.8-31.1

ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองของกลุ่มตัวอย่าง

โดยรวมส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง โดยความรู้สึก

มีคุณค่าในตนเองด้านการเป็นที่ยอมรับของครอบครัว

และสังคมและด้านความสามารถของตนเองส่วนใหญ่

อยู่ในระดับปานกลาง และด้านความส�ำเร็จในชีวิต 

ส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัด ีส่วนการสนบัสนนุทางสงัคมของ

กลุ่มตัวอย่างโดยรวมส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง 

โดยทั้งด้านการสนับสนุนทางอารมณ์ การสนับสนุน 

ในการให้การประเมินผล การสนับสนุนข้อมูลข่าวสาร 

และการสนับสนุนสิ่ งของส ่วนใหญ่อยู ่ ในระดับ 

ปานกลาง แสดงดังตารางที่ 4

คุณลักษณะส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ ระดับ

การศึกษา รายได้ต่อเดือน ลักษณะที่อยู่อาศัย และ 

ภาวะสุขภาพ มีความสัมพันธ์กับความสุขในชีวิตของ 

ผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานครอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ  

(p<0.05) แสดงดังตารางที่ 5
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ตารางที่ 5	 ความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะส่วนบุคคลกับระดับความสุขของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร

ตัวแปร

ระดับความสุข

p-value
มากกว่าผู้สูงอายุทั่วไป

(จ�ำนวน=201)
เท่ากับผู้สูงอายุทั่วไป

(จ�ำนวน=369)
น้อยกว่าผู้สูงอายุทั่วไป

(จ�ำนวน=185)

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

เพศ 0.014

ชาย 47 20.0 119 50.9 68 29.1

หญิง 154 29.6 250 48.0 117 22.4

อายุ (ปี) <0.001

60-69 ปี (ผู้สูงอายุตอนต้น) 96 21.1 226 49.8 132 29.1

70-79 ปี (ผู้สูงอายุตอนกลาง) 99 35.5 131 47.0 49 17.5

80 ปีขึ้นไป (ผู้สูงอายุตอนปลาย) 6 27.3 12  54.5 4 18.2

ศาสนา 0.679

พุทธ 192 27.0 346 48.6 174 24.4

อื่น ๆ (คริสต์, อิสลาม) 9 20.9 23 53.5 11 25.6

ระดับการศึกษา 0.032

ไม่ได้เรียนหนังสือ/ 
ชั้นประถมศึกษา

111 28.1 174 44.1 110 27.8

ชั้นมัธยมศึกษาตอนต้น
หรือเทียบเท่า

26 22.6 59 51.3 30 26.1

ชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย
หรือเทียบเท่า

27 22.5 73 60.8 20 16.7

อนุปริญญา/ปริญญาตรีขึ้นไป 37 29.6 63 50.4 25 20.0

สถานภาพสมรส 0.365

โสด 36 27.3 58 43.9 38 28.8

คู่ 95 24.9 189 49.6 97 25.5

หม้าย/หย่า/แยกกันอยู่ 70 28.9 122 50.4 50 20.7

การประกอบอาชีพ 0.159

ไม่ได้ท�ำงาน 97 27.5 177 50.1 79 22.4

ข้าราชการบ�ำนาญ 24 24.2 56 56.6 19 19.2

รับจ้างทั่วไป/ค้าขาย/อื่น ๆ 80 26.4 136 44.9 87 28.7
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ตัวแปร

ระดับความสุข

p-value
มากกว่าผู้สูงอายุทั่วไป

(จ�ำนวน=201)
เท่ากับผู้สูงอายุทั่วไป

(จ�ำนวน=369)
น้อยกว่าผู้สูงอายุทั่วไป

(จ�ำนวน=185)

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

รายได้ต่อเดือน (บาท) 0.022

ไม่มีรายได้ 14 29.2 23 47.9 11 22.9

ต�่ำกว่า 5,000 70 25.3 142 51.3 65 23.4

5,000-10,000 66 24.2 124 45.4 83 30.4

10,001-20,000 26 26.3 53 53.5 20 20.2

มากกว่า 20,000 ขึ้นไป 25 43.1 27 46.6 6 10.3

จ�ำนวนสมาชิกในบ้าน 0.213

อยู่คนเดียว 17 22.0 35 45.5 25 32.5

มีสมาชิกอาศัยอยู่ด้วย 184 27.1 334 49.3 160 23.6

ลักษณะที่อยู่อาศัย 0.013

บ้านเดี่ยว 92 26.6 178 51.4 76 22.0

บ้านแฝด/ตึกแถว/ห้องแถว/
ทาวน์เฮาส์

91 24.9 170 46.4 105 28.7

แฟลต (flat) 18 41.9 21 48.8 4 9.3

ภาวะสุขภาพ 0.031

ไม่มีโรคประจ�ำตัว 80 32.3 117 47.2 51 20.5

มีโรคประจ�ำตัว 121 23.9 252 49.7 134 26.4

p-value by Chi-Square tes

ตารางที่ 5	 ความสัมพันธ์ระหว่างคุณลักษณะส่วนบุคคลกับระดับความสุขของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร (ต่อ)

ปัจจัยที่สามารถท�ำนายความสุขในชีวิตของ 

ผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร ประกอบด้วย 12 ปัจจัย 

สามารถอธิบายความสุขในชีวิตของผู ้สูงอายุใน

กรุงเทพมหานครได้ร้อยละ 44.5 (R2adj=0.445) 

ประกอบด้วย ปัจจัยด้านการสนับสนุนทางสังคมทั้ง  

4 ด้าน ปัจจัยด้านความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง ได้แก่ 

ความส�ำเรจ็ในชวีติ และการเป็นทีย่อมรบัของครอบครวั

และสังคม ปัจจัยด้านคุณลักษณะส่วนบุคคล ได้แก่  

เพศ ระดับการศึกษา อายุ ลักษณะที่อยู่อาศัย และ

ภาวะสุขภาพ แสดงดังตารางที่ 6

ความสุขในชีวิตของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร	 นงนภัส พรมมิ และคณะ
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ตารางที่ 6	 ผลการวเิคราะหก์ารถดถอยพหแุบบขัน้ตอน (Stepwise Multiple Regression Analysis) ในพยากรณ์

ความสุขในชีวิตของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร

ตัวแปรอิสระ b S.E.(b) Beta t p-value

การสนับสนุนทางอารมณ์ 0.189 0.043 0.171 4.409 <0.001

ความส�ำเร็จในชีวิต 0.321 0.036 0.290 8.881 <0.001

การสนับสนุนในการให้การประเมินผล 0.183 0.040 0.174 4.570 <0.001

การเป็นที่ยอมรับของครอบครัวและสังคม 0.169 0.045 0.128 3.764 <0.001

รายได้ต่อเดือน 0.075 0.020 0.106 3.722 <0.001

การสนับสนุนข้อมูลข่าวสาร 0.092 0.036 0.090 2.585 0.010

เพศ (เพศชาย = 0 เพศหญิง = 1) 0.149 0.043 0.097 3.438 0.001

ลักษณะที่อยู่อาศัย 
(ที่อยู่อาศัยลักษณะอื่น ๆ = 0 บ้านเดี่ยว = 1)

0.085 0.040 0.059 2.118 0.035

ระดับการศึกษา (ไม่ได้เรียน/ประถมศึกษา = 0 
ระดับมัธยมศึกษาขึ้นไป = 1)

0.110 0.043 0.077 2.570 0.010

อายุ 0.095 0.037 0.073 2.568 0.010

การสนับสนุนสิ่งของ 0.078 0.033 0.079 2.377 0.018

ภาวะสุขภาพ (มีโรคประจ�ำตัว = 0 
ไม่มีโรคประจ�ำตัว = 1)

0.085 0.043 0.056 2.000 0.046

ค่าคงที่ -0.873 0.134

วิจารณ์
ผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานครส่วนใหญ่มีระดับ

คะแนนความสุขอยู ่ในเกณฑ์เท่ากับผู ้สูงอายุทั่วไป  

รองลงมาคือ มีระดับคะแนนความสุขอยู ่ในเกณฑ์

มากกว่าผู้สูงอายุทั่วไป และน้อยกว่าผู้สูงอายุทั่วไป  

ตามล�ำดับ สอดคล้องกับการศึกษาความสุขของ 

ผู้สูงอายุในจังหวัดระยอง4 ที่พบว่าผู้สูงอายุในจังหวัด 

ระยองเกือบครึ่งหนึ่งมีความสุขในระดับปานกลาง  

อาจเนื่องจากมีวิธีการสุ่มตัวอย่างแบบเดียวกัน โดย

ค�ำนึงถึงการกระจายตัวทั่วทั้งจังหวัด ไม่เฉพาะเจาะจง

ว่าเป็นผูส้งูอายกุลุม่ใดกลุม่หนึง่ แตกต่างจากการศกึษา

ความสุขในชีวิตของผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในครอบครัว

สามวัยจังหวัดชัยนาท11 ที่พบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่

มคีวามสขุในชวีติอยูใ่นระดบัสงู ทัง้นี ้กลุม่ตวัอย่างเป็น

ผูส้งูอายทุีอ่าศยัอยูใ่นครอบครวัทีป่ระกอบไปด้วย ปู ่ย่า 

ตา ยาย วัยพ่อ แม่ และวัยเด็ก ซึ่งการอาศัยอยู่ใน

ครอบครวัลกัษณะนี ้อาจจะมคีวามใกล้ชดิกนั ให้ความ

ส�ำคญักนัในระบบเครอืญาต ิแสดงออกถงึความรกัและ

Life happiness of the elderly in Bangkok	 Prommi N, et al.
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ความเกื้อกูลกัน ส่งผลให้ผู ้สูงอายุมีความสุขอยู ่ใน 

ระดับสูง เช่นเดียวกับการศึกษาความสุขและวิถีชีวิต

ของผู้สูงอายุหญิงที่เลี้ยงหลานในเขตชนบทภาคเหนือ

ของประเทศไทย12 ที่ผู ้สูงอายุหญิงมีความสุขอยู่ใน

ระดับสูง โดยความแตกต่างส่วนหนึ่งอาจเกิดจาก 

ผู้สูงอายุหญิงในการศึกษานี้มีความสุขและความภาค

ภูมิใจในการดูแลหลาน และมีความคาดหวังว่าใน

อนาคตหลานจะเป็นผู้ดูแลตนเองต่อไป นอกจากนี้ 

ผลการศกึษายงัแตกต่างจากการศกึษาอืน่ๆ13,14 ทีพ่บว่า

ผู ้สูงอายุมีความสุขในระดับสูง ทั้งนี้ผลการศึกษาที่ 

แตกต่างกันอาจเนื่องจากการศึกษามีความแตกต่าง 

ทั้งความหมายและเครื่องมือที่ใช้วัดความสุข โดยใช้

เครื่องมือในการวัดความสุขด้วยวิธีการประเมินความ

พึงพอใจในชีวิตโดยภาพรวม มีมาตรวัดเป็นคะแนน 

0-100 รวมถึงการใช้ทฤษฎี The Big Seven Factors 

Affecting Happiness ของ Layard15 มาเป็นตัวแปร

ในการศึกษา

จากการศึกษาในครั้งนี้พบว่า เพศ อายุ ระดับ

การศึกษา รายได้ต่อเดือน ลักษณะที่อยู่อาศัย และ

ภาวะสุขภาพ มีความสัมพันธ์กับความสุขในชีวิตของ 

ผู ้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร ซึ่งเมื่อพิจารณาจาก 

ผลการศึกษาพบว่า เพศหญิงมีระดับความสุขมากกว่า 

เพศชาย ผูส้งูอายตุอนกลาง (อาย ุ70-79 ปี) มคีวามสขุ

มากกว่าผู ้สูงอายุในช่วงอายุอื่น ซึ่งแตกต่างจาก 

ผู้สูงอายุในจังหวัดระยอง4 ที่พบว่าผู้สูงอายุเพศชาย 

มีความสุขสูงกว่าผู ้สูงอายุเพศหญิง และผู้สูงอายุที่ 

อาศัยอยู่ในครอบครัวสามวัยจังหวัดชัยนาท11 ที่อายุ 

ยิ่ ง เพิ่มมากขึ้นกลับท�ำให ้ความสุขในชีวิตลดลง  

อาจเนือ่งมาจากความแตกต่างระหว่างบรบิทของสงัคม

กรงุเทพมหานครกับต่างจังหวัด ซึ่งถึงแม้ว่าสังคมไทย

ยังคงให้ความส�ำคญักบัเพศชายทัง้บทบาท หน้าทีแ่ละ

ความรับผิดชอบ แต่ผู ้สูงอายุเพศชายและผู้สูงอายุ 

ตอนต้น (อายุ 60-69 ปี) ในกรุงเทพมหานครเมื่อ

เกษียณอายุแล้ว ยังต้องหารายได้ในการเลี้ยงดูตนเอง

และครอบครัว ซึ่งค่าใช้จ่ายในการด�ำรงชีวิตประจ�ำวัน

ในกรุงเทพมหานครสูงกว่าต่างจังหวัด16 แต่รายได้ที่ได้

รับในวัยสูงอายุลดลง อาจท�ำให้เกิดความเครียด ส่งผล

ท�ำให้ความสขุของผูส้งูอายใุนกรงุเทพมหานครน้อยกว่า

ผู้สูงอายุในจังหวัดอื่น4,11

ในด้านระดับการศึกษาและรายได้ พบว่า 

ผู้สูงอายุที่จบระดับอนุปริญญา/ปริญญาตรีขึ้นไป และ

มรีายได้มากกว่า 20,000 บาทขึน้ไปต่อเดอืน มคีวามสขุ

มากกว่าผู้สูงอายุที่จบการศึกษาและมีรายได้ระดับอื่น 

อาจเนื่องจากผู้สูงอายุที่มีระดับการศึกษาที่สูงมีอาชีพ

ทีด่ ี แม้หลงัเกษยีณกย็งัคงมรีายได้เพยีงพอต่อการใช้จ่าย

ในชีวิตประจ�ำวัน หลังเกษียณจึงมีความสุขในชีวิต

มากกว่าผู ้สูงอายุคนอื่น สอดคล้องกับการศึกษา

อื่นๆ4,11-14 ที่ระดับการศึกษาและรายได้ที่สูงขึ้นมีความ

สัมพันธ์ทางบวกกับความสุข ทั้งนี้เป็นไปตามทฤษฎี

ความต้องการพื้นฐานของ Maslow17 ที่กล่าวว่า ความ

ต้องการทางด้านร่างกายเป็นความต้องการพื้นฐาน

อันดับแรก จะได้รับการตอบสนองต้องอาศัยปัจจัย 

พื้นฐาน ได้แก่ เงินรายได้ ดังนั้น การมีการศึกษาที่สูง 

งานอาชพีทีด่ ีและมรีายได้สงูจงึท�ำให้ผูส้งูอายมุโีอกาส

ทีจ่ะได้รบัการตอบสนองความต้องการในด้านต่างๆ ได้ 

และส่งผลให้ผู ้สูงอายุมีความสุขในชีวิตที่มากขึ้น 

นอกจากนีย้งัพบว่า ผูส้งูอายทุีอ่าศยัอยูใ่นแฟลตส่วนใหญ่

มีความสุขในชีวิตมากกว่ากลุ่มที่มีลักษณะที่อยู่อาศัย

แบบอื่นๆ ซึ่งการอาศยัอยูใ่นชมุชนทีม่กีารรวมกลุม่เป็น

ชมรมหรอืสมาคมเพือ่ท�ำกจิกรรมร่วมกนั ท�ำให้ผูส้งูอายุ

กลุม่นีม้โีอกาสในการสร้างความสมัพนัธ์กบัผูอ้ืน่ นบัว่า

เป็นปัจจัยที่สนับสนุนให้บุคคลมีสุขภาพจิตที่ดีและ 

ความสุขในชีวิตของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร	 นงนภัส พรมมิ และคณะ
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มีความสุขตามไปด้วย5 ในด้านภาวะสุขภาพ พบว่า  

ผูส้งูอายทุีไ่ม่มโีรคประจ�ำตวัส่วนใหญ่มคีวามสขุในชวีติ

มากกว่าผู ้สูงอายุที่มีโรคประจ�ำตัว สอดคล้องกับ 

การศึกษาอื่นๆ4,11,12,14 ซึ่งสาเหตุหนึ่งของความเครียด 

มักเกิดจากความบกพร่องของร่างกาย หรือการมีโรค

ประจ�ำตัวที่ท�ำให้ต้องพึ่งพาผู้อื่น18 มีผลท�ำให้ผู้สูงอายุ

มีความสุขน้อยลงตามไปด้วย

ในด้านความรูส้กึมคีณุค่าในตนเองในภาพรวม 

พบว่า ส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง ซึ่งความรู้สึก 

มีคุณค่าในตนเองของผู ้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร 

มคีวามสมัพนัธ์กบัความสขุในชวีติอย่างมนียัส�ำคญัทาง

สถิติ (p<0.001) สอดคล้องกับการศึกษาในประเทศ

เยอรมัน19 ที่พบว่าความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองมีความ

สมัพนัธ์ทางบวกกบัความผาสกุของผูส้งูอาย ุโดยปัจจยั

หนึ่งของความผาสุกในการศึกษาดังกล่าว คือ Social 

Well-Being การเข้าร่วมกจิกรรมทางสงัคมของผูส้งูอายุ

จะเป็นการทดแทนบทบาทที่สูญเสียไป การที่ผู้สูงอายุ

ยงัคงบทบาทและเป็นทีย่อมรบัในสงัคมจะท�ำให้รูส้กึว่า

ตนยงัเป็นบคุคลทีม่คีณุค่าและสามารถท�ำประโยชน์ให้

กับสังคมได้ สอดคล้องกับองค์ประกอบของความสุข 

ในการศกึษาครัง้นีท้ี ่ได้กล่าวถงึความสามารถของจติใจ

ในการสร้างความสัมพันธ์กับผู้อื่น และการด�ำเนินชีวิต

อย่างเกดิประโยชน์ต่อตนเองและสงัคมด้วย นอกจากนี้

ยังสอดคล้องกับการศึกษาความสุขของผู้สูงอายุใน

ประเทศไทย4,11,12 ที่พบว่า ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง

มคีวามสมัพนัธ์ทางบวกกบัความสขุในชวีติของผูส้งูอายุ

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p<0.001) โดยความรู้สึก 

มคีณุค่าในตนเองสามารถรบัรูไ้ด้จากสิง่ทีป่ระเมนิตนเอง

และจากบุคคลอื่นที่แสดงออกต่อตนเอง ซึ่งการรับรู้นี้

จะท�ำให้บุคคลมีความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองในระดับที่

แตกต่างกนั ส่งผลต่อคณุภาพชวีติของตนเองตามไปด้วย6

ภาพรวมการสนบัสนนุทางสงัคมของผูส้งูอายุ

ในกรุงเทพมหานคร ส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง  

โดยการสนับสนุนทางสังคมของผู้สูงอายุในกรุงเทพ 

มหานครมีความสัมพันธ์กับความสุขในชีวิต อย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ (p<0.001) สอดคล้องกับการศึกษา

ความสุขของผู้สูงอายุในจังหวัดระยอง4 ผู้สูงอายุหญิง 

ที่เลี้ยงหลานในเขตชนบทภาคเหนือ12 และผู้สูงอายุ 

โรคเรื้อรัง13 ที่พบว่าแรงสนับสนุนทางสังคมมีความ

สัมพันธ์กับความสุขอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ซึ่งความ

ต้องการทางสงัคม หรอืความต้องการทีจ่ะเป็นทีร่กัของ

ผู้อื่น ต้องการมีสัมพันธภาพที่ดีกับบุคคลอื่น และเป็น

ส่วนหนึง่ของหมูค่ณะ เป็นล�ำดบัของความต้องการของ

มนุษย์อย่างหนึ่ง ซึ่งเมื่อความต้องการเหล่านี้ได้รับการ

ตอบสนอง มนุษย์ก็จะสามารถด�ำรงชีวิตอยู่ในสังคม

อย่างมีความสุข17

งานวิจัยครั้งนี้ กลุ่มตัวอย่างเป็นตัวแทนภาพ

รวมความสุขของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร ซึ่งพบ

ปัจจัยที่สามารถท�ำนายความสุขในชีวิตของผู้สูงอายุ 

ในกรุงเทพมหานคร ประกอบด้วย 12 ป ัจจัย 

กรุงเทพมหานครสามารถน�ำไปก�ำหนดนโยบายและ

วางแผนการด�ำเนินงานด้านผู้สูงอายุได้ โดยเฉพาะ 

ในกลุ ่มผู ้สูงอายุตอนต้น หลังเกษียณอายุจากการ

ท�ำงานประจ�ำ ควรมีการส่งเสริมให้มีการเผยแพร่

ภูมิปัญญา ถ่ายทอดความรู ้ความสามารถ เพื่อให้ 

ผู้สูงอายุได้มีบทบาทและเป็นที่ยอมรับในสังคม ท�ำให้

รู ้สึกว่าตนยังเป็นบุคคลที่มีคุณค่าและสามารถท�ำ

ประโยชน์ให้กับสังคมได้ แต่มีข้อจ�ำกัดในการศึกษาคือ

เป็นการศกึษาแบบภาคตดัขวางทีอ่ธบิายความสมัพนัธ์

ของปัจจัยต่างๆ ได้ ณ ช่วงเวลานั้น ไม่สามารถบ่งบอก

ถึงสาเหตุได้
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อย่างไรก็ตาม เนื่องจากการศึกษาความสุข

เป็นเรื่องเกี่ยวกับอัตตวิสัย ดังนั้นจึงควรมีการศึกษา

เชิงคุณภาพ เพื่อจะได้ข้อมูลเชิงลึกว่าผู้สูงอายุให้ความ

ส�าคัญกับอะไร หรือเพราะอะไร และควรมีการศึกษา

วิจัยเปรียบเทียบความสุขในชีวิตของผู ้สูงอายุใน

กรุงเทพมหานครกับผู้สูงอายุที่อาศัยในชุมชนเมืองอื่น 

เช่น เทศบาลเมืองพัทยา เทศบาลเมืองอื่นๆ เพื่อจะได้

ทราบว่าบริบทของชุมชนเมืองที่แตกต่างกัน ผู้สูงอายุ

จะมีความสุขในชีวิตแตกต่างกันหรือไม่ อย่างไร และ

ปัจจัยใดบ้างที่มีความสัมพันธ์กับความสุขในชีวิต

สรุป
ผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานครมีระดับความสุข

อยูใ่นเกณฑ์เท่ากบัผูส้งูอายทุัว่ไป โดยความรูส้กึมคีณุค่า

ในตนเองและการสนับสนุนทางสังคมอยู ่ในระดับ

ปานกลาง คุณลักษณะส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ 

ระดับการศึกษา รายได้ต่อเดือน ลักษณะที่อยู่อาศัย 

และภาวะสุขภาพ ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง และ

การสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธ์กับความสุข

ในชีวิตของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร

กิตติกรรมประกำศ
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ด้านผู้สูงอายุได้
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