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บทคัดย'อ 

การวิจัยเชิงพรรณนาครั้งน้ี มีวัตถุประสงค:เพื่อศึกษาปAจจัยที่มีอิทธิพลตEอความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุ 
ชุมชนเมือง จังหวัดนครสวรรค: กลุEมตัวอยEางไดLแกE ผูLสูงอายุในชุมชนเมือง จังหวัดนครสวรรค: จำนวน 278 คน 
เครื ่องมือที ่ใชLในการวิจัย คือ แบบสอบถามความเครียด (SPST-20) แบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพ  และ
แบบสอบถามความแข็งแกรEงในชีวิต ตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือไดLคEา CVI = 1 และคEาสัมประสิทธิ์อัลฟาของ
ครอนบราค (Cronbach’s Alpha Coefficient) เทEากับ .90, .75 และ .93 ตามลำดับ สถิติที่ใชLในการวิเคราะห:
ขLอมูล ไดLแกE จำนวน รLอยละ คEาเฉลี่ยและสEวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน วิเคราะห:ความสัมพันธ: ดLวยสถิติไคสแควร: คEาสัม
ประสิทธ:สหสัมพันธ:ของเพียร:สัน และการวิเคราะห:ถดถอยพหุคูณ  

ผลการวิจัย พบวEา กลุEมตัวอยEางมีคะแนนความแกรEงในชีวิตเฉลี่ย=120.12 (SD =12.24) กลุEมตัวอยEางจำนวน 
113 คน (รLอยละ 40.6) มีคะแนนความแกรEงในชีวิตมากกวEาหรือเทEากับคะแนนเฉลี่ย มีความเครียดระดับปานกลาง 
รLอยละ 56.5 และพฤติกรรมสุขภาพระดับปานกลาง รLอยละ 37.4 ปAจจัยสEวนบุคคลดLานเพศ อายุ รายไดL สถานภาพ
สมรส การศึกษา และโรคประจำตัวมีความสมัพันธ:กับความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุอยEางมีนัยสำคัญทางสถิติที่
ระดับ .01 ความเครียดและพฤติกรรมสุขภาพมีความสัมพันธ:กับความแข็งแกรEงในชีวิต ของกลุEมตัวอยEาง อยEางมี
นัยสำคัญที่ระดับ .01 (คEา r = -.273 และ .575 ตามลำดับ ) พฤติกรรมสุขภาพ (X1) เพศ (X2) รายไดL (X3) และ
อายุ (X4) สามารถทำนายความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุไดLรLอยละ 63.5 อยEางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 
มีสมการทำนาย = 72.850 + (-.286)(X1) + 6.127(X2) + (-1.652)( X3) + (-3.744)(X4) 
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ดังนั้นพยาบาลและบุคลากรทีมสุขภาพ ตLองตระหนักถึงปAจจัยดLานพฤติกรรมสุขภาพ เพศ รายไดL และอายุ 
โดยคำนึงถึงความแตกตEางของบุคคลในการวางแผนจัดกิจกรรมทางการพยาบาล หรือการใหLคำปรึกษาทางสุขภาพ 
เพื่อเสริมสรLางความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุ  ทำใหLผูLสูงอายุยอมรับในตนเอง เห็นคุณคEาในตนเองและสามารถ
เผชิญปAญหาหรือเหตุการณ:วิกฤตตEาง ๆ และสามารถฟ��นตัวกลับมาใชLชีวิตตEอไปไดLอยEางปกติสุข คงไวLซึ่งการมี
คุณภาพชีวิตที่ดีของผูLสูงอายุ 

 
คำสำคัญ : ความแข็งแกรEงในชีวิต ผูLสูงอายุ 

Abstract 
This descriptive research aims to study the factors influencing the resilience among elderly 

individuals living in Muang Nakhon Sawan Province. The samples were 278 elderly people in Muang 

Nakhon Sawan Province. The research instruments were SPST-20, health behaviors questionnaires, 

and resilience inventory with CVI = 1 and Cronbach’s Alpha Coefficient at 0.90, 0.74, and 0.93, 

respectively. Percentage, average, and standard deviation are statistical measurements that were 

used to analyze the data. The chi-square test of association and Pearson’s product-moment 

correlation were used to analyze the correlations between factors and the resilience inventory. 

Lastly, multiple regression analysis was used to analyze predictive variables that are useful in 

predicting the resilience inventory. 

The results show that the mean score of the resilience among the elderly is 120.12 (SD = 

12.24) and 113 samples (40.6%) have a greater or equal to the mean score. Stress and health 

behaviors were at moderate levels of 56.5% and 37.4%, respectively. Personal factors such as 

gender, age, salary, marital status, education, and diseases are directly related to the resilience of 

the elderly, with statistical significance at the.01 level. Stress and health behaviors are found to be 

correlated with the resilience among the samples with statistically significant level of.01 (r = -

.273,.575 respectively). Health behaviors (X1), gender (X2), salary (X3), and age (X4) are the crucial 

factors for predicting the resilience at 63.5 % with statistical significance at the.01 level. The 

equations were 72.850 + (-.286)(X1) + 6.127(X2) + (-1.652)(X3) + (-3.744)(X4). 

Therefore, nurses and health team members must be aware of health behaviors, gender, 

income, and age of the individuals when planning for nursing cares or health counseling. This help 

promoting the resilience of the elderly, helping the elderly to accept themselves, enhancing self-

esteem, coping with critical situations, recovering to normal livings, and maintaining a good quality 
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self-esteem, coping with critical situations, recovering to normal livings, and maintaining a good 

quality of life. 

 

Keywords: the resilience, elderly 
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ความเป'นมาและความสำคัญของป3ญหา 

“ภาวะสังคมผู Lส ูงอายุ” เป�นประเด็นที ่หลาย

ประเทศใหLความสนใจ โดยเฉพาะผลกระทบที่เกิดขึ้น ท่ี

ผEานมาแตEละประเทศตEางก็ไดLกำหนดแนวทางการแกLไข

ปAญหาตามปAจจัยเอื้ออำนวยในแตEละประเทศ สำหรับ

ประเทศไทยนั้น ตั ้งแตEป� พ.ศ. 2560-2564 โครงสรLาง

ประชากรของไทยมีแนวโนLมเขLาสู Eงส ังคมผู Lส ูงอายุ

เชEนเดียวกับประเทศอื่น ๆ ทั่วโลก การเพิ่มจำนวนและ

สัดสEวนประชากรผูLสูงอายุจะสEงผลกระทบตEอสังคมและ

ระบบเศรษฐกิจ1 ประชากรผูLสูงอายุในประเทศไทยมี

แนวโนLมเพิ่มมากขึ้น โดยประชากรสูงวัยอายุ 60 ป�ขึ้นไป 

มีสัดสEวนเพิ่มขึ้นโดยสำนักงานสถิติแหEงชาติยังคาดการณ:

วEาในป� 2573 ประเทศไทยจะมีจำนวนผูLสูงอายุมากถึง 

18 ลLานคน2 จากการเพิ่มของผูLสูงอายุอยEางชัดเจนนี้ ทำ

ใหLทุกหนEวยงานที่เกี่ยวขLอง ไดLตระหนักถึงความสำคัญ

ของการเตรียมความพรLอม และการสนับสนุนแกEผูLสูงอายุ

ในดLานตEาง ๆ ไมEวEาจะเป�นการดำรงชีวิตประจำวัน การ

สEงเสริมสุขภาพจิต สังคม รายไดL การทำงาน ที่อยูEอาศัย

และความสัมพันธ:ในครอบครัวและชุมชน ผูLสูงอายุที่ไมE

สามารถปรับตัวเขLากับการเปลี ่ยนแปลงของสังคมท่ี

เปลี่ยนแปลงรวดเร็วไดL จึงมีโอกาสเกิดปAญหาสุขภาพ 

โดยเฉพาะปAญหาสุขภาพจิตที่เกิดขึ้นในกลุEมผูLสูงอายุท่ี

พบไดLบEอย ไดLแกE ความเครียด วิตกกังวล ซึมเศรLา การ

สูงวัยมักประสบกับความทุกข:ยากและความเสี่ยงทาง

ชีวภาพ เศรษฐกิจและสังคม ที่อาจสEงผลตEอความเป�นอยูE

ที่ดีอันเนื่องมาจากการสูญเสียหลายครั้งที่เกิดขึ้นพรLอม

กันหรือตEอเนื ่องกัน อยEางไรก็ตาม บุคคลจำนวนมาก

สามารถปรับตัวใหLมีความเป�นอยูEที่ดีและความพึงพอใจ

ก ับช ีว ิต  โดยใช Lความแข ็ งแกร E ง ในช ีว ิต  ซ ึ ่ ง เป�น

ความสามารถในการฟ��นตัว และความสามารถในการ

เอาชนะความทุกข:ยาก  ดังนั้นความยากลำบากที่เกิดข้ึน

ไมEจำเป�นตLองสEงผลกระทบในทางลบเสมอไป หลาย

สถานการณ:เกิดจากปAจจัยสำคัญตEาง ๆ มีผลใหLผูLสูงอายุมี

ความแข็งแกรEงมากขึ้น3 ซึ่งผูLสูงอายุที่มีความแข็งแกรEงใน

ชีวิตนั้นจะเกิดปAญหาความเครียดและซึมเศรLาไดLนLอย 

เนื่องจากความแข็งแกรEงชีวิตสEงผลใหLผูLสูงอายุ พรLอมท่ี

จะเรียนรูLและปรับตัวตEอการใชLชีวิตตามลำพัง ลดภาระ

การพึ่งพา ซึ่งผูLสูงอายุที่สามารถพึ่งตนเองไดLนั้น ตLองเป�น

ผูLที่มีความแข็งแกรEงในชีวิต สามารถเผชิญกับเหตุการณ:

คุกคาม การบาดเจ็บทางจิตใจหรือเหตุการณ:ที่กEอใหLเกิด

ความเครียดตEาง ๆ ในชีวิต สามารถปรับตัวและฟ��นตัว

กลับมาดำเนินชีวิตตามปกติไดLภายหลังที่พบเหตุการณ:

รุนแรงหรือความยากลำบากในชีวิต4  

ความแข ็ ง แกร E ง ในช ี ว ิ ต  ( resilience) เป� น

บุคลิกลักษณะทางบวกที ่สEงเสริมการปรับตัว ในการ

ดำรงชีวิตของผูLสูงอายุ ซึ่งมี องค:ประกอบหลัก คือ 1) I 

have (ฉันมี...) เป�นแหลEงสนับสนุนภายนอกท่ี สEงเสริม

ใหLมีความแข็งแกรEงในชีวิต เชEน มีครอบครัว และชุมชนท่ี

มั่นคง ที่ไวLใจ เชื่อใจไดL เป�นตLน 2) I am (ฉันเป�น...) เป�น

ความเขLมแข็งภายในของแตEละ บุคคล เชEน เป�นคนท่ีรูLจัก

เห็นอกเห็นใจ เป�นคนที ่คนอื ่น ๆ พูดคุยดLวยแลLวมี

ความสุข เป�นตLน และ 3) I can (ฉันสามารถ...) เป�น

ทักษะในการเผชิญปAญหา และการสรLางสัมพันธภาพ 

เชEน สามารถที่จะหาทางออกหรือวิธีการใหมE ๆ ที่ใชLใน

การจ ัดการก ับป Aญหาที ่ เผช ิญอยูE  เป �นต Lน5 ซึ ่ งโดย

ธรรมชาติผู Lสูงอายุจะมีการเปลี่ยนแปลงตามวัยที่ตLอง

เผชิญกับปAญหาความเสื ่อมของอวัยวะตEาง ๆ อยEาง

หลีกเล ี ่ยงไม Eได L ถ Lาขาดการเตร ียมความพรLอมรับ

สถานการณ:หรือปรับตัวไมEไดLอาจสEงผลกระทบ ใหL

ผูLสูงอายุเกิดปAญหาทางสุขภาพจิต ซึ่งเป�นการเพิ่มภาระ

ในการดูแลสุขภาพ การชEวยเหลือสนับสนุนใหLผูLสูงอายุ 

สามารถดูแลตนเองใหLอยูEในภาวะสมดุลทั้งรEางกายและ

จิตใจ มีความแข็งแกรEงในชีวิตจึงเป�นสิ่งที่จำเป�น6 และ

หากผูLสูงอายุมีภาวะสุขภาพดี มีความพึงพอใจในชีวิต 
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สังคมผูLสูงอายุก็จะเต็มไปดLวยผูLสูงอายุที่มีความสุข สEงผล

ใหLสังคมมีความสุขและคนในสังคมมีคุณภาพชีวิตที่ดีตาม

ไปดLวย7  

จากการทบทวนงานวิจัยท่ีแสดงถึงปAจจัยท่ีมีผลตEอ

ความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุ กับการศึกษาของ 

Izadi-Avanji และคณะ8 พบวEาความรู Lส ึกมีคุณคEาใน

ตนเองมีความความสัมพันธ:ทางบวกกับแข็งแกรEงในชีวิต 

( r = 0.461, p < 0.001) และมีความสัมพันธ:เชิงลบกับ

สุขภาพจิต (r = - 0.510, p < 0.001) แสดงใหLเห็นวEา

ความรู Lส ึกมีคุณคEาในตนเองและสุขภาพจิตสามารถ

รEวมกันอธิบายความแปรปรวนของความแข็งแกรEงใน

ชีวิตในผูLสูงอายุไดL รLอยละ 32 และความแข็งแกรEงในชีวิต 

ม ีความส ัมพ ันธ :ก ับต ัวแปรต Eางๆ ได Lแก Eอาย ุ  เพศ 

สถานภาพการสมรส รายไดL การศึกษา และการจัดการ

กับชีวิต อยEางมีนัยสำคัญ (p < 0.05) และจากการศึกษา

ความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุในชุมชนเมือง9 พบวEา

ปAจจัยที่มีความสัมพันธ:กับความแข็งแกรEงในชีวิตของ

ผูLสูงอายุประกอบดLวย การสนับสนุนทางสังคมและการ

รับรูLภาวะสุขภาพ สามารถรEวมทำนายความแข็งแกรEงใน

ชีวิตไดLรLอยละ 30.9 อยEางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 

.01 แตEปAจจัยทางดLานเพศ ความเพียงพอของรายไดLและ

ขวัญกำลังใจไมEสามารถทำนายความแข็งแกรEงในชีวิต

ของผูLสูงอายุ และผลการศึกษาของสมเกียรติ สุทธรัตน: 

และ มะยุรี วงค:กวานกลม10 พบวEาผู Lส ูงอายุมีความ

แข ็ งแกร E ง ในช ีว ิตอย ู E ในระด ับส ู ง  (Mean = 4.02,         

S.D. = 0.38) ปAจจัยทำนายความแข็งแกรEง ในชีวิตไดLแกE 

การสนับสนุนทางสังคม (Beta = 0.334) การรับรูLภาวะ

สุขภาพ (Beta = 0.331) และความสามารถในการปฏิบัติ

กิจวัตรประจำวันตEอเนื่อง (Beta = 0.235) โดยสามารถ

อธิบายความแปรปรวนของความแข็งแกรEงในชีวิตของ

ผู LสูงอายุไดLรLอยละ 34.7 อยEางมีนัยสำคัญทางสถิติท่ี

ระดับ .05  และการศึกษาของ มะลิ โพธิพิมพ: และคณะ

11 พบวEาปAจจัยที่มีความสัมพันธ:กับความแข็งแกรEง ใน

ชีวิตอยEางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ไดLแกE ปAจจัย

สEวนบุคคล สถานภาพสมรส ความเพียงพอของรายไดL 

การมีโรคประจำตัว การดื่มสุรา การสูบบุหรี่ และปAจจัย

การสนับสนุนทางสังคม จากขLอมูลขLางตLนผลการศึกษา

ปAจจัยความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุ พบวEาปAจจัย

สEวนบุคคลยังมีความแตกตEางกันตามสังคม วัฒนธรรม

ของผูLสูงอายุ 

จากการสำรวจประชากรผูLสูงอายุในชุมชนวัดจอม

คีรีนาคพรต อำเภอเมือง จังหวัดนครสวรรค: มีประชากร

อยูEในกลุEมผูLสูงอายุจำนวนมากคิดเป�นรLอยละ 80 ของ

จำนวนผูLรับบริการ ซึ่งในกลุEมผูLสูงอายุเหลEานี้พบวEา มี

ปAญหาสุขภาพคEอนขLางมากและเขLารับการรักษาใน

โรงพยาบาลสEงเสริมสุขภาพวัดจอมคีรีนาคพต ดLวย

ปAญหาโรคเรื้อรังอาทิเชEน เบาหวาน โรคความดัน และ

ไขมันในเลือดสูง ซึ ่งเป�นโรคที่มีผลกระทบตEอวิถีการ

ดำเนินชีวิต สEงผลตEอการปรับตัวและเผชิญปAญหาของ

ผูLสูงอายุ ซึ่งกEอใหLเกิดความเครียดและวิตกกังวลไดLงEาย 

หากผูLสูงอายุมีความแข็งแกรEงในชีวิตก็พรLอมที่จะปรับตัว

และเผชิญกับปAญหาไดL ผู Lวิจัยจึงมีเป าหมายเพื่อที ่จะ

ศึกษา ปAจจัยที่มีอิทธิพลตEอความแข็งแกรEงในชีวิตของ

ผูLสูงอายุ โดยศึกษาปAจจัยสEวนบุคคล ความเครียดและ

พฤติกรรมสุขภาพของผู Lสูงอายุ เป�นขLอมูลพื ้นฐานท่ี

สำคัญ ในการสรLางเสริมสุขภาพและความแข็งแกรEงใน

ชีวิตของผู LสูงอายุตEอไป และเพื ่อใหLผู Lสูงอายุสามารถ

ปรับตัวในการดำเนินชีวิตอยEางมีความสุข มีศักยภาพใน

การดูแลตนเองตามศักยภาพ และมีคุณภาพชีวิตที ่ดี

ตEอไป 

 

วัตถุประสงค9ของการวิจัย 

1. เพ ื ่อศ ึกษาระด ับความแข ็งแกร Eงในช ี วิต 

ความเครียดและพฤติกรรมสุขภาพของผูLสูงอายุในเขต
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ช ุมชนว ัดจอมค ีร ีนาคพรต อำเภอเม ือง จ ั งหวัด

นครสวรรค: 

2. เพื ่อศึกษาความสัมพันธ:ระหวEางปAจจัยสEวน

บุคคล ความเครียด และพฤติกรรมสุขภาพ กับความ

แข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุ 

3. เพื่อสรLางสมการพยากรณ:ความแข็งแกรEงใน

ชีวิตของผูLสูงอายุ ในเขตชุมชนเมือง วัดจอมคีรีนาคพรต 

อำเภอเมือง จังหวัดนครสวรรค: โดยใชLตัวแปร ปAจจัยสEวน

บ ุคคล ได Lแก E  เพศ อาย ุ  สถานภาพสมรส รายไดL  

การศึกษา โรคประจำตัว ปAจจัยดLานความเครียด และ

พฤติกรรมสุขภาพ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

วิธีดำเนินการวิจัย 

การวิจัยครั ้งนี ้ใชLระเบียบการวิจัยเชิงพรรณนา 

(Descriptive research) มีรายละเอียดดังน้ี 

ประชากรและกลุ+มตัวอย+าง 

ประชากร คือ ผูLสูงอายุที่อยูEในเขตบริการสุขภาพ

ของศูนย:แพทย:ชุมชนเมือง วัดจอมคีรีนาคพรต อำเภอเมือง 

จังหวัดนครสวรรค: จำนวน 953 คน 

กลุ EมตัวอยEาง คัดเลือกโดยวิธ ีส ุ EมแบบแบEงช้ัน 

(stratified random sampling) จากประชากรท้ังหมด 9  

กรอบแนวคิดในการวิจัย 

การศึกษาวิจัยเรื ่องปAจจัยที ่มีอิทธิพลตEอความ

แข็งแกรEงในชีว ิตของผู Lส ูงอายุ ชุมชนเมือง จังหวัด

นครสวรรค: ผูLวิจัยใชLแนวคิดความเครียด (SPST-20) ของ

กรมสุขภาพจิต12 พฤติกรรมสุขภาพ 5 ดLาน ปAจจัยสEวน

บุคคล ซึ ่งประกอบดLวย เพศ อายุ สถานภาพสมรส 

รายไดL การศึกษา โรคประจำตัว และแนวคิดความ

แข ็งแกร Eงในช ีว ิตของ Edith Henderson Grotberg 

พัฒนาโดย พัชรินทร: นินทจันทร: และคณะ13 เป�นกรอบ

การวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ชุมชน คัดเลือกโดยการสุ EมอยEางงEาย (simple random 

sampling) เพื ่อคัดเลือกชุมชน จำนวน 3 ชุมชน ไดLแกE 

ชุมชนสถานีรถไฟ (จำนวน 93 คน) ชุมชนเขาโรงครัว 

(จำนวน 93 คน) และชุมชนบางปรอง (จำนวน 92 คน) 

จำนวนตามสัดสEวน ชั้นสุดทLายสุEมอยEางงEายจากหมายเลข

บLานเลขท่ี จนครบตามจำนวน 

การกำหนดขนาดกลุ EมตัวอยEาง โดยคำนวณจาก

โปรแกรมสำเร ็จร ูป G*Power กำหนดใหL effect size 

ป"จจัยส'วนบุคคล ได#แก& เพศ  อาย ุ สถานภาพ

สมรส  รายได# การศึกษา โรคประจำตัว   

ความเครียด 

พฤติกรรมสุขภาพ 

• ด#านการรับประทานอาหาร 

•  ด#านการออกกำลงักาย  

• ด#านการจัดการความเครียด  

• ด#านการไม&สูบบุหร่ีและการไม&ดื่มสุรา  

• ด#านการปIองกันอุบตัิเหต ุ

ความแข็งแกร+งในชีวิต 

1) I have (ฉันมี...) เป�นแหลEงสนับสนุน

ภายนอกที่สEงเสริมใหLเกิดความแข็งแกรEงในชีวิต 

2) I am (ฉันเปrนคนท่ี...) เป�นความเขLมแข็ง

ภายในของแตEละบุคคล 

3) I can (ฉันสามารถท่ีจะ...) ปAจจัยดLาน

ทักษะในการจัดการกับปAญหาและสัมพันธภาพ

ระหวEางบุคคล 

 

ตัวแปรอิสระ ตัวแปรตาม 

แผนภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
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ปจัจัยที่มีอิทธิพลต่อความแข็งแกร่งในชีวิตของผู้สูงอายุ  
ชุมชนเมือง จังหวัดนครสวรรค ์

 วารสารสมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทยฯ สาขาภาคเหนือ 103 

0.085, a error probability 0.05, Power of test 0.95 

คำนวณขนาดกลุEมตัวอยEางไดLจำนวน 278 คน14  ซึ่งคEาของ

ขนาดอิทธิพล15,16 ที่กำหนดวEามีคEาความแตกตEางกันนLอย 

ปานกลางและมาก สามารถนำไปใชLในสูตรการคำนวณ

ขนาดตัวอยEางในการวิจัย กำหนดดังน้ี 

 มีความแตกตEางกัน   

 นLอย  ปานกลาง มาก 

 0.20  0.05  0.80 

 20%  50%  80% 

ซึ่งการวิจัยนี้ใชLคEาขนาดอิทธิพลนLอย จึงใชLจำนวน

ตัวอยEางมากข้ึน 

โดยกำหนดคุณสมบัติเกณฑ:การคัดเลือกกลุEม

ตัวอยEาง เกณฑ:คัดเขLา ไดLแกE ผูLสูงอายุที่มีอายุ 60 ป�ข้ึน

ไปที่อาศัยอยูEในความรับผิดชอบของเขตบริการสุขภาพ

ของศูนย:แพทย: ชุมชนเมือง วัดจอมคีรีนาคพรต อำเภอ

เมือง จังหวัดนครสวรรค: สมัครใจและยินยอมในการเก็บ

ขLอมูลและเขLาใจภาษาไทยและตอบแบบสอบถามไดL สEวน

เกณฑ:การคัดออก ไดLแกE สูญเสียสมรรถภาพในการใหL

ขLอมูลขณะการศึกษา อาทิเชEน มีอาการทางจิตเวช พูด

ไมEไดL หูไมEไดLยินหรือมีภาวะสมองเสื่อม ซึ่งคัดกรองจาก

แบบประเมิน MMSE หรือมีป Aญหาสุขภาพจากโรค

ประจำตัวท่ีไมEสามารถใหLขLอมูลไดL 

 เคร่ืองมือท่ีใชxในการวิจัย 

 ส+วนท่ี 1 แบบสอบถามขxอมูลส+วนบุคคล ไดLแกE 

เพศ อายุ สถานภาพสมรส รายไดL การศึกษา โรค

ประจำตัว   

 ส+วนที่ 2 แบบสอบถามความเครียด (SPST-

20) ของกรมสุขภาพจิต12 จำนวน 20 ข Lอ เป �นการ

ประเมินความเครียดในระยะ 6 เดือนที ่ผEานมา แบบ

ประเมินเป�น rating score คะแนนเต็ม 5 คะแนน เกณฑ:

การใหLคะแนน แบEงออกเป�น 4 ระดับ คือ ระดับนLอย (0-

23 คะแนน) ระดับปานกลาง (24-41 คะแนน) ระดับสูง 

(42-61 คะแนน) และระดับรุนแรง (62 คะแนนข้ึนไป)       

 ส+วนท่ี 3 แบบสอบถามพฤติกรรมสุขภาพ ของ

มาโนชญ: แสงไสยาศน:17 ประกอบดLวยพฤติกรรมสุขภาพ 

ใน 5 ดLาน ไดLแกE ดLานการรับประทานอาหาร ดLานการ

ออกกำลังกาย ดLานการจัดการความเครียด ดLานการไมE

สูบบุหรี่และการไมEดื่มสุรา ดLานการป องกันอุบัติเหตุ ขLอ

คำถามเป�น rating scale 5 ระดับ จำนวน 25 ขLอ ขLอ

คำถามที ่ท ั ้งด Lานบวกและลบ เกณฑ:การใหLคะแนน 

แบEงเป�น 3 ระดับ โดยพิจารณาเกณฑ:เฉลี่ยของระดับ

พฤติกรรมสุขภาพ จากคEามัชฌิมาเลขคณิตของคะแนนท่ี

ไดLคือ X + ½ S.D. ซึ่งมีระดับคะแนน ดังน้ี ระดับนLอย 

(คะแนนต่ำกวEา 86.17) ระดับปานกลาง (86.18 - 96.33 

คะแนน) และ ระดับมาก (สูงกวEา 96.34 คะแนน) 

 ส+วนที่ 4 แบบสอบถามความแข็งแกร+งในชีวิต 

พัฒนาจากแนวคิด resilience ของ Edith Henderson 

Grotberg โดย พัชรินทร: นินทจันทร:และคณะ13 ซึ่งมี 3 

องค:ประกอบหลัก คือ 1) I have (ฉันมี...) เป�นแหลEง

สนับสนุนภายนอกท่ีสEงเสริมใหLเกิดความแข็งแกรEงในชีวิต 

2) I am (ฉันเป�นคนที่...) เป�นความเขLมแข็งภายในของ

แตEละบุคคล และ 3) I can (ฉันสามารถที ่จะ...) เป�น

ป A จจ ั ยด L านท ักษะในการจ ั ดการก ับป Aญหาและ

สัมพันธภาพระหวEางบุคคล แบบประเมินมี 28 ขLอ ขLอ

คำถามมีลักษณะใหLเลือกตอบ 5 ระดับ ดังน้ี 

ขLอคำถามเกี่ยวกับ ‘I have’ จำนวน 9 ขLอ ไดLแกE 

ขLอท่ี 1, 3, 5, 7, 11, 18, 23, 24 และ 28 

ขLอคำถามเก่ียวกับ ‘I am’ จำนวน 10 ขLอ ไดLแกE ขLอท่ี 

2, 9, 12, 13, 16, 17, 19, 21, 25 และ 27 

ขLอคำถามเกี่ยวกับ ‘I can’ จำนวน 9 ขLอ ไดLแกE ขLอ

ท่ี 4, 6, 8, 10, 14, 15, 20, 22 และ 26 

คะแนนความแข็งแกรEงในชีวิต คือ คะแนนรวมท้ัง 

28 ขLอ มีคEาตั้งแตE 28-140 คะแนน คะแนนสูงแสดงวEามี
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ความแข็งแกรEงในชีวิตสูง จุดตัดคิดจากคEาเฉลี่ยภาพรวม 

= 120.12, ดLาน I have = 39.05, ดLาน I am = 43.02, 

ดLาน I can = 38.05 คEาต่ำกวEาคEาเฉลี่ยแสดงถึง ความ

แข็งแกรEงในชีวิตต่ำ 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

เครื่องมือที่ใชL คือ (1) แบบสอบถามความเครียด 

( 2 )  แบบสอบถามพฤต ิ ก ร รมส ุ ขภาพ  และ  ( 3) 

แบบสอบถามความแข็งแกรEงในชีวิต ผEานการตรวจสอบ

คุณภาพความตรงดLานเนื้อหา (content validity) โดย

ผู Lเชี ่ยวชาญเรียบรLอยแลLว ไดLคEา CVI เทEากับ 1 และ

เพื่อใหLสอดคลLองกับบริบทของกลุEมตัวอยEางผูLวิจัยจึงนำไป

หาคEาความเชื่อมั่น โดยนำมาใชLกับกลุEมที่มีลักษณะคลLาย

กลุEมตัวอยEาง จำนวน 30 คน  ไดLคEาสัมประสิทธิ์อัลฟาของ

ครอนบราค (Cronbach’s alpha coefficient) เท Eากับ 

0.903, 0.745 และ 0.930 ตามลำดับ 

การเก็บรวบรวมขxอมูล 

ผูLวิจัยดำเนินการเก็บรวบรวมขLอมูลระหวEาง เดือน

กันยายน – พฤษภาคม พ.ศ. 2565 ดำเนินการเก็บขLอมูล

ในชุมชนเป าหมายที่กำหนด โดยผูLวิจัย จำนวน 3 คน 

และผู LชEวยนักวิจัย จำนวน 5 คน ซึ ่งผู LวิจัยไดLอธิบาย

รายละเอียดของขLอคำถามเพื่อเตรียมความพรLอมใหLกับ

ผูLชEวยนักวิจัยกEอนเก็บขLอมูล ซึ ่งผู LวิจัยและผูLชEวยวิจัย

จะตLองแสดงผลรับรองผEานการตรวจโรค COVID -19 

ใหLกับผูLสูงอายุทุกรายทราบกEอนเขLาไปสอบถามผูLสูงอายุ

ตามแบบสอบถาม สำหรับผูLสูงอายุรายท่ีไมEสะดวกในการ

อ Eานหร ือการบันท ึกคำตอบผู Lว ิจ ัยและผ ู Lช Eวยว ิ จัย

ดำเนินการอEานขLอคำถามใหLตอบและชEวยบันทึก สEวน

ผู Lส ูงอายุที ่สามารถตอบแบบสอบถามไดLดLวยตนเอง 

ผูLวิจัยและผูLชEวยนักวิจัยจะอธิบายรายละเอียดโดยรวม

ของคำถามและวิธีการตอบกEอนที่จะใหLผู Lสูงอายุตอบ

แบบสอบถามดLวยตนเอง กลุ EมตัวอยEางใชLเวลาตอบ

แบบสอบถามประมาณ 15-20 นาที ภายหลังที ่ตอบ

แบบสอบถามผูLวิจัยและผูLชEวยนักวิจัยตรวจสอบความ

สมบูรณ:ของแบบสอบถามทุกฉบับ และนำมาวิเคราะห:

ขLอมูลท้ังหมด 278 ฉบับ 

การพิทักษ%สิทธิกลุ+มตัวอย+าง  

วิจ ัยได Lร ับความเห็นชอบจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย:ของวิทยาลัยพยาบาลบรม

ราชชนนี สวรรค:ประชารักษ: นครสวรรค: เลขที่รับรอง 

SPRNW-REC 002/2021 โดยชี ้แจงรายละเอ ียดและ

ไดLรับการยินยอมจากผูLเขLารEวมการวิจัย 

การวิเคราะห%ขxอมูล 

วิเคราะห:ดLวยโปรแกรมคอมพิวเตอร:สำเร็จรูป 

กำหนดระดับการมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  

1. ส ถ ิ ต ิ พ ร ร ณ น า  (descriptive statistics) 

คEาความถ่ี รLอยละ คEาเฉล่ียและคEาเบ่ียงเบนมาตรฐาน  

2. สถิติวิเคราะห: (analysis statistics) 

2.1 วิเคราะห:ความสัมพันธ:ระหวEางปAจจัยสEวน

บุคคลกับความแข็งแกรEงในชีวิต โดยทดสอบดLวยสถิติ

ไคสแควร: (Chi - square test of association) 

2.2 วิเคราะห:ความสัมพันธ:ระหวEางความเครียด

และพฤติกรรมสุขภาพกับความแข็งแกรEงในชีวิตโดยใชL

ส ัมประส ิทธ ิ ์สหส ัมพ ันธ :ของเพ ียร :ส ัน (Pearson‘s 

product moment correlation) เพื่อคัดกรองตัวแปร

ทำนาย (predictors) และตรวจสอบความส ัมพ ันธ:

ระหวEางตัวแปรทำนาย (multicollinearity) กEอนนำเขLา

การวิเคราะห:ถดถอยพหุคูณ โดยขLอมูลมีการแจกแจง

ปกติและระดับการวัดแบบอันตรภาค 

2.3 วิเคราะห:หาตัวแปรทำนายความแข็งแกรEงใน

ชีวิตของผูLสูงอายุ โดยใชLสถิติการวิเคราะห:ถดถอยพหุคูณ 

(multiple regression analysis) โดยผEานการทดสอบ

ขLอตกลงเบื้องตLน กEอนการวิเคราะห: ไดLแกE ตัวแปรทุกตัว

มีการกระจายแบบโคLงปกติ (normality) ต ัวแปรมี

ความสัมพันธ : เช ิงเส Lนตรง (linearity) ต ัวแปรไม Eมี
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ความส ัมพ ันธ : ก ั น เองส ู ง  (multicollinearity)  คE า 

tolerance มีคEาไมEใกลL 0 (> 0.5) คEา VIF ไมEเกิน 10 ผล

การทดสอบเป�นไปตามขLอตกลงของสถิติทุกขLอ  โดยคEา 

tolerance อยูEในชEวง .655 - .866 และคEา VIF อยูEในชEวง 

1.154 – 2.119 ซึ ่งหมายความวEาตัวแปรมีความเป�น

อิสระตEอกัน คEา Durbin-Watson เทEากับ 2.165 แสดง

วEาไมEเกิด autocorrelation หรือขLอมูลไมEมีความสัมพันธ:

ภายใน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ผลการศึกษา 

1. ขxอมูลดxานป�จจัยส+วนบุคคลและความสัมพันธ%

ระหว+างป�จจัยส+วนบุคคลกับความแข็งแกร+งในชีวิต

ผูxสูงอายุ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ตารางท่ี 1 แสดงขLอมูลสEวนบุคคลและวิเคราะห:ความสัมพันธ:ปAจจัยสEวนบุคคลกับความแข็งแกรEงในชีวิต 

ขxอมูล จำนวน รxอยละ X 2 df P-value 

เพศ     <.001 

• ชาย 75 27 183.862** 20  

• หญิง 203 73 

อาย ุ     <.001 

• อายุ 60 – 69 ป9   169 60.8 446.287** 40  

• อายุ 70 – 79 ป9  94 33.8 

• 80 ป9ขึ้นไป 15 5.4 

รายได5ต7อเดือน      <.001 

• 1,500 บาท หรือต่ำกวJา/เดือน 157 56.5 397.092** 60  

• 1,501 – 3,000 บาท /เดือน 33 11.9 

• 3,001 – 4,500 บาท /เดือน 32 11.5 

• 4,501 บาทขึ้นไป/เดือน 56 20.1 

สถานภาพสมรส     <.001 

• โสด 8 2.9 648.253** 80  

• คูJ 107 38.5 

• หมSาย 158 56.8 

• หยJารSาง 5 1.8 

การศึกษา     <.001 

• ไมJไดSศึกษา 19 6.8 410.617** 80  

• ระดับประถมศึกษา 207 74.5 

• ระดับมัธยมศึกษาตSน 46 16.5 

• ระดับมัธยมศึกษาปลาย 5 1.8 
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จากตารางท่ี 1 กลุEมตัวอยEางสEวนใหญEเป�นเพศหญิง 

จำนวน 203 คน คิดเป�นรLอยละ สEวนใหญEมีอายุ 60 – 69 

ป� จำนวน 169 คน คิดเป�นรLอยละ 60.8 โดยมีรายไดL

นLอยกวEาหรือเทEากับ 1,500 บาท/เดือน จำนวน 157 คน 

คิดเป�นรLอยละ 56.5 สEวนใหญEมีสถานภาพสมรสเป�น

หมLายมากที่สุด จำนวน 158 คน คิดเป�นรLอยละ 56.8 

การศึกษาสEวนใหญEอยูEระดับปฐมศึกษา  จำนวน 207 คน 

 

 

 

 

 

 

 

 

จากตาราง ท่ี  2 กล ุ E มต ั วอย E า งส E วนใหญ E มี

ความเครียดอยูEในระดับปานกลาง จำนวน 157 คน คิด

เป � น ร L อ ยละ  56 . 5  รอ งล งมาค ื อ  อย ู E ร ะด ั บ สู ง                     

ก 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คิดเป�นรLอยละ 74.5 และพบวEาโรคประจำตัวสEวนใหญE 

คือมีมากกวEา 1 โรค คือเบาหวาน ความดันโลหิตสูง และ

โรคอื ่น ๆ จำนวน 107 คน คิดเป�นรLอยละ 38.5 โดย

พบวEา ปAจจ ัยสEวนบุคคลทั ้งด Lาน เพศ อายุ รายไดL 

สถานภาพสมรส การศ ึกษา และโรคประจำต ัว มี

ความสัมพันธ:กับความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุอยEาง

มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 

2. ป�จจัยดxานความเครียด 

 

 

 

 

 

 

 

จำนวน 76 คน คิดเป�นรLอยละ 27.3 ระดับนLอย จำนวน 

23 คน คิดเป�นรLอยละ 8.3 และระดับรุนแรง จำนวน 22 

คน คิดเป�นรLอยละ 7.9 ตามลำดับ 

 

ตารางท่ี 2 แสดงจำนวนและรLอยละกลุEมตัวอยEาง จำแนกตามระดับความเครียด (N = 278) 

ระดับความเครียด จำนวน(คน) รxอยละ 

ระดับนSอย (คะแนน 0-23  ) 23 8.3 

ระดับปานกลาง (คะแนน 24-41) 157 56.5 

ระดับสูง (คะแนน 42-61) 76 27.3 

ระดับรุนแรง (คะแนน 62 ขึ้น) 22 7.9 

 

ขxอมูล จำนวน รxอยละ X 2 df P-value 

• ระดับปริญญาตรี - -    

• ระดับปริญญาโท 1 0.4    

• สูงกวJาปริญญาโท - -    

โรคประจำตัว     256.404** 60 <.001 

• โรคเบาหวาน 23 8.3    

• โรคความดันโลหิตสูง 96 34.5    

• โรคไขมันสูง 52 18.7    

• โรคอื่น ๆ (มากกวJา 1 โรค) 

 ไดSแกJ เบาหวาน ความดันโลหิตสูง ปวดกลSามเนื้อ และ

อื่นๆ  

107 38.5    

*p <.05, **p <.01 (mean  120.12, S.D. 12.24) 
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 3. ป�จจัยดxานพฤติกรรมสุขภาพ 

 

 

 

 

 

จากตารางที่ 3 กลุEมตัวอยEางสEวนใหญEมีพฤติกรรม

สุขภาพ อยูEในระดับปานกลาง  จำนวน 104คน คิดเป�น

รLอยละ 37.4 รองลงมา คือ ระดับนLอยจำนวน  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

จากตารางที่ 4 คะแนนเฉลี่ยของความแข็งแกรEง

ในชีวิตโดยรวมอยูEระหวEาง 97-140  (Mean =120.12, 

SD =12.24) สEวนใหญEต่ำกวEาคEาเฉลี่ย จำนวน 165 คน 

คิดเป�นรLอยละ 59.4 และ มากกวEาและเทEากับคEาเฉล่ีย 

จำนวน 113 คน คิดเป�นรLอยละ 40.6 โดยดLาน ฉันมี...(I 

Have) คEาเฉลี่ยอยูEระหวEาง 24-45 (Mean =39.05, SD 

=3.62) สEวนใหญEมีต่ำกวEาคEาเฉลี่ย จำนวน 164 คน คิด

เป�นรLอยละ 59 และมากกวEาและเทEากับคEาเฉลี่ย จำนวน 

114 คน คิดเป�นรLอยละ 41 โดยฉันเป�น...(I am) คEาเฉล่ีย

อยู EระหวEาง 33-50  (Mean =43.02, SD =4.7) สEวน

ใหญEต่ำกวEาคEาเฉลี ่ย จำนวน 161 คน คิดเป�นรLอยละ 

57.9  และมากกวEาและเทEากับคEาเฉลี่ย จำนวน 117 คน 

คิดเป�นรLอยละ 42.1 และดLานฉันสามารถ...(I can)  

 

 

 

 

 

 

93 คน คิดเป�นรLอยละ 33.5 และ ระดับมากจำนวน 81 

คน คิดเป�นรLอยละ 29.1 ตามลำดับ 

4. ป�จจัยดxานความแข็งแกร+งในชีวิตของกลุ+ม

ตัวอย+าง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

คEาเฉล่ียอยูEระหวEาง 29-45  (Mean =38.05, SD =4.53) 

สEวนใหญEมากกวEาและเทEากับคEาเฉลี่ย จำนวน 140 คน 

คิดเป�นรLอยละ 50.4 และ ต่ำกวEาคEาเฉลี่ย จำนวน 138 

คน คิดเป�นรLอยละ 49.6 

5. วิเคราะห%ความสัมพันธ%ระหว+างความเครียด 

พฤติกรรมสุขภาพกับความแข็งแกร+งในชีวิต 

 

 

 

 

 

 

 

ตารางท่ี 3 แสดงจำนวนและรLอยละกลุEมตัวอยEางจำแนกตามระดับพฤติกรรมสุขภาพ (N = 278) 

ระดับพฤติกรรมสุขภาพ จำนวน(คน) รxอยละ 

ระดับนSอย (คะแนนต่ำกวJา 86.17) 93 33.5 

ระดับปานกลาง (คะแนนตั้งแตJ 86.18 - 96.33) 104 37.4 

ระดับมาก (คะแนนสูงกวJา 96.34) 81 29.1 

 

ตารางท่ี 4 แสดงคEาพิสัย คEาเฉล่ีย สEวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดับความแข็งแกรEงในชีวิต (N = 278) 

คัวแปรท่ีศึกษา ช+วงคะแนน Min Max Mean SD ระดับความแข็งแกร+ง 

 คEาท่ีเป�น 

ไปไดL 

คEาท่ี 

เป�นจริง 

    ≥

คEาเฉล่ีย 

รLอย

ละ 

ต่ำกวEา

คEาเฉล่ีย 

รLอย

ละ 

ความแข็งแกรEงโดยรวม 28-140 97-140 97 140 120.12 12.24 113 40.6 165 59.4 

ฉันมี...I Have 9-45 24-45 24 45 39.05 3.62 114 41.0 164 59.0 

ฉันเป�น...I am 10-50 33-50 33 50 43.02 4.70 117 42.1 161 57.9 

ฉันสามารถ...I can 9-45 29-45 29 45 38.05 4.53 140 50.4 138 49.6 
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จากตารางที่ 5 พบวEา ความเครียดและพฤติกรรม

สุขภาพมีความสัมพันธ:กับความแข็งแกรEงในชีวิต อยEางมี

นัยสำคัญท่ีระดับ .01 โดยคEา r = -.273 และ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .575 ตามลำดับ 

6. การวิเคราะห%ป�จจัยทำนายความแข็งแกร+งใน

ชีวิตของผูxสูงอายุ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ตารางท่ี 5 แสดงความสัมพันธ:ระหวEางความเครียด พฤติกรรมสุขภาพและความแข็งแกรEงในชีวิต 

ตัวแปร 1 2 3 

1.ความแข็งแกรJงภาพรวม 1   

2. ความเครียด -.273** 1  

3. พฤติกรรมสุขภาพ .575** .221** 1 

*p <.05, **p <.01 

ตารางท่ี 6 แสดงปAจจัยทำนายความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุ(N = 278) 

  ตัวแปรที่ศึกษา b SE b β t P-value 

      พฤติกรรมสุขภาพ(x1)      

• ระดับนSอย      

• ระดับปานกลาง -.286 .061 -.295 -4.694 .000 

• ระดับมาก      

      เพศ (x2) 

• ชาย 

• หญิง 

 

 

6.127 

 

 

1.469 

 

 

.223 

 

 

4.171 

 

 

.000 

        รายได5 (x3)      

• 1,500 บาท หรือต่ำกวJา/เดือน -1.652 .505 -.165 -3.274 .001 

• 1,501 – 3,000 บาท /เดือน      

• 3,001 – 4,500 บาท /เดือน      

• 4,501 บาทขึ้นไป/เดือน      

 อาย(ุx4)      

• อายุ 60 – 69 ป9  -3.744 1.398 -.183 -2.678 .008 

• อายุ 70 – 79 ป9       

• 80 ป9ขึ้นไป      

A = .393        SEest= 9.54098 Constant = 72.850, R = .635, R2 = .404, F = 36.826, *p <.01 
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 วารสารสมาคมพยาบาลแห่งประเทศไทยฯ สาขาภาคเหนือ 109 

จากตารางที่ 6 ตัวแปรที่ถูกเลือกเขLาสมการ คือ 

พฤติกรรมสุขภาพ เพศ รายไดL และอายุ เป�นตัวแปร

พยากรณ:ท ี ่ม ีความสัมพันธ :ก ับต ัวแปรตามอยEางมี

นัยสำคัญมากที ่สุด สEวนตัวแปรปAจจัยสEวนบุคคลดLาน  

สถานภาพสมรส การศึกษา โรคประจำตัว และตัวแปร

ความเครียดไมEสามารถทำนายตัวแปรตามไดLเพิ่มขึ้นอยEาง

มีนัยสำคัญจึงถูกตัดออก สรุปไดLวEา พฤติกรรมสุขภาพ เพศ 

รายไดL และอายุ สามารถทำนายความแข็งแกรEงในชีวิต

ของผูLสูงอายุไดLรLอยละ 63.5 อยEางมีนัยสำคัญทางสถิติท่ี

ระด ับ 0.01 โดยพฤต ิกรรมส ุขภาพ (β=-.295)  เพศ 

(β=.223)   รายไดL (β=-.165)   และอายุ (β=-.183)  มี

สมการทำนาย ดังนี้ ความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุ = 

72.850 + (-.286)(พฤติกรรมสุขภาพ) + 6.127 (เพศหญิง) 

+ (-1.652)(รายไดLนLอยกวEาหรือเทEากับ 1,500 บาท/เดือน) 

+ (-3.744) (อายุระหวEาง 60 – 69 ป�) 
  

อภิปรายผลการวิจัย 

1. ผลการศ ึกษาพบว Eา คะแนนเฉล ี ่ยความ

แข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุ โดยรวมเทEากับ 120.12 

(S.D. =12.24) และรายดLานฉันมี (I have) ดLานฉันเป�น 

(I am) และดLานฉันสามารถ (I can) มีคEาเฉลี่ยคEอนขLาง

สูง โดยพบวEาผูLสูงอายุสEวนใหญEมีความแข็งแกรEงในชีวิต

ภาพรวมและดLานฉันมี (I have) และฉันเป�น (I am) ต่ำ

กวEาคEาเฉลี่ย ทั้งนี้อาจเป�นผลจากสภาพการเปลี่ยนแปลง

ของวัยสูงอายุซึ่งมีการเสื่อมของรEางกาย ความแข็งแรง

และพละกำลังลดลง ประกอบกับการมีโรคประจำตัว 

และกลุEมตัวอยEางสEวนใหญEมีสถานภาพสมรสหมLายอาจ

ทำใหLเกิดความรูLสึกโดดเดียวหรือขาดที่พ่ึง จึงสEงผลตEอ

ความเขLมแข็งในการเผชิญปAญหาทำใหLผูLสูงอายุมีความ

แข็งแกรEงลดลง18 แตEพบวEาดLานฉันสามารถ (I can)  ซ่ึง

เป�นทักษะการจัดการปAญหาและสัมพันธภาพระหวEาง

บุคคล ส EวนใหญEม ีค Eาส ูงกว Eาค Eาเฉล ี ่ย ซ ึ ่งแสดงถึง

ความสามารถการปรับตัวและเผชิญปAญหาของผูLสูงอายุ 

ที ่พรLอมรับกับการเผชิญภาวะวิกฤติที ่เกิดขึ ้นในชีวิต 

แมLวEาจะทุกข: ทLอแทL หรือมีปAญหาการเจ็บป°วยทางกายก็

สามารถฟ� �นต ัวได Lในเวลาอ ันรวดเร ็ว นำไปส ู Eการ

เปลี่ยนแปลงที่ดีขึ ้น และสามารถดำเนินชีวิตตEอไปไดL

อยEางปกติสุข19  จึงสEงผลใหLคEาเฉลี่ยความแข็งแกรEงใน

ชีว ิตภาพรวมมีค Eาเฉลี ่ยค EอนขLางสูง สอดคลLองกับ

การศึกษาของฉัตรฤดี ภาระญาติและคณะ9  พบวEา 

ผูLสูงอายุที่มีความแข็งแกรEงในชีวิตสูง จะสามารถปรับตัว

ไดLดีตEอเหตุการณ:หรือสถานการณ:ตEาง ๆ เป�นอยEางดี 

ร ับร ู Lความสามารถหรือศักยภาพของตนเอง ทำใหL

สามารถเผชิญความยุEงยากใจหรือความเครียดในชีวิตไดLดี 

รวมถึงสามารถฟ��นตัวไดLในเวลารวดเร็ว ความแข็งแกรEง

ในชีวิตเป�นความสามารถและศักยภาพของบุคคลในการ

ยืนหยัด ฟ��นตัวทEามกลางสถานการณ:ตEาง ๆ ที่ผEานเขLามา

ในชีวิตไดLอยEางเหมาะสม 

2. ปAจจัยสEวนบุคคล ไดLแกE เพศ อายุ รายไดL 

การศึกษา โรคประจำตัว   ความเครียด และพฤติกรรม

สุขภาพ มีความสัมพันธ:กับความแข็งแกรEงในชีวิตของ

ผูLสูงอายุ อยEางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ปAจจัย

สEวนบุคคล เป�นภูมิหลังที่บEมเพาะความแข็งแกรEงในชีวิต

โดยเฉพาะประสบการณ:ที่ยากลำบาก  กลุEมตัวอยEางสEวน

ใหญEเป�นเพศหญิง มีความหยืดหยุ Eนสามารถในการ

ปรับตัวกับสังคมที่เปลี่ยนแปลงไดLดี มีความสนใจในการ

ดูแลตนเอง เป�นผู Lนำในการทำกิจกรรมในครอบครัว 

ไดLแกE การดูแลลูกหลาน งานบLาน ทำใหLเกิดพัฒนาการ

ทางดLานรEางกายและจิตใจ สEงผลตEอความสุข และมี

ความสามารถในการทำกิจกรรมตEาง ๆ รEวมกับครอบครัว 

ชุมชน โดยพบปะพูดคุยแลกเปลี่ยนความคิดเห็น รEวม

กลุEมกิจกรรมสังสรรค: เพื่อความผEอนคลายทั้งรEางกาย

และจิตใจ20 จึงมีความสัมพันธ:กับความแข็งแกรEงในชีวิต 

โดยผูLสูงอายุกลุEมตัวอยEางสEวนใหญEมีอายุระหวEาง 60-69 
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ป� และมีระดับการศึกษาพื้นฐาน สEงผลใหLผูLสูงอายุซึ่งอยูE

ในชEวงของผูLสูงอายุตอนตLนเป�นชEวงวัยที่มีพละกำลัง มี

ความรูLความสามารถในการศึกษาคLนควLาขLอมูลและหา

ประสบการณ:ชีวิตในการดูแลตนเอง คิดวิเคราะห:และ

การปรับตัวตEอสถานการณ:ตEาง ๆ ไดLเป�นอยEางดี สามารถ

ทำประโยชน:ใหLกับครอบครัว สEงผลใหLผูLสูงอายุมีความพึง

พอใจและภาคภูมิใจในสิ่งที่ตนเป�น21 (ฉันเป�น) (I am) 

และตนมี(ฉันมี) (I have) จึงมีความแข็งแกรEงในชีวิต 

ประกอบกับความพึงพอใจในสิ่งที่ไดLรับ (ฉันมี) (I have) 

จากการมีรายไดLประจำจาก “เบี ้ยยังชีพผู Lส ูงอายุ” 

รวมถึงรายไดLจากบุตรหลานและครอบครัวเพื่อการดำรง

ชีพและยังมีสวัสดิการจากภาครัฐสนับสนุนสEงผลตEอการ

มีคุณคEาในตนเอง สอดคลLองกับการศึกษาของ มะลิ โพธิ

พิมพ:และคณะ11 ผู Lส ูงอายุที ่ม ีรายไดLเพียงพออาจมี

ความรูLสึกวEาตนเองมีความพรLอมทั้งดLานทรัพย:สิน ส่ิง

อำนวยความสะดวกในการใชLชีวิตตEาง ๆ สามารถรEวม

กิจกรรมในสังคมไดLอยEางสม่ำเสมอ ไดLรับการยอมรับนับ

ถือจากคนในสังคม จึงสEงผลใหLมีความแข็งแกรEงในชีวิต 

และการศึกษาของปณิชา บุญสวัสดิ์ และคณะ22  พบวEา 

ผูLสูงอายุตอนตLนมีความแข็งแกรEงในชีวิตระดับสูงแมLมี

โรคประจำตัว (รLอยละ 70.5) ซึ่งเป�นปAจจัยเสี่ยงที่ทำใหL

เกิดความเครียดในผูLสูงอายุ แตEถLาผู Lส ูงอายุมีปAจจัย

ปกป อง เชEน การมองโลกในแงEดี มีความภาคภูมิใจและ

เชื่อมั่นในตนเอง สามารถเพิ่มศักยภาพในพฤติกรรมการ

ดูแลตนเองเพื ่อคงไวLซึ ่งภาวะสุขภาพดี ยอมรับและ

ปรับตัวตEอความเจ็บป°วยหรือภาวะวิกฤติในชีวิตไดLอยEาง

เหมาะสมซึ่งแสดงถึงความแข็งแกรEงในชีวิต (I can) ( ฉัน

สามารถ.. ) สัมพันธ:กับการศึกษาของกนกภรณ: ทองคุLม

และคณะ23 พบวEาความแข็งแกรEงในชีวิตมีความสัมพันธ:

เชิงบวกกับสุขภาพรEางกาย ขวัญกำลังใจและความพึง

พอใจในชีวิต 

ความเครียดมีความสัมพันธ:ทางลบกับความ

แข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุ อยEางมีนัยสำคัญที่ระดับ 

.05 วัยผูLสูงอายุ มีความบกพรEองทางรEางกายเพิ่มขึ้นตาม

วัย และสEวนใหญEมีความเจ็บป°วยจากโรคเรื ้อรัง การ

เจ็บป°วยทำใหLการทำงานทางรEางกาย สติปAญญา จิตใจ

ของผูLสูงอายุเสื่อมถอย หากผูLสูงอายุไมEสามารถปรับตัว

ตEอการเปลี่ยนแปลงไดLอาจเกิดผลแทรกซLอนนำไปสูEการ

เกิดปAญหาสุขภาพจิตไดLแกEความเครียด สัมพันธ:กับ

การศึกษาของ มะลิสา งามศรี,หงส: บันเทิงสุขและ ดรุณี 

ใจสวEาง24  พบวEา ภาวะซึมเศรLาและความเครียด มี

ความสัมพันธ:ทางลบกับความแข็งแกรEงในชีวิต อยEางมี

นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 สอดคลLองกับ ฐานันท:ดา 

มุสิกสิริจิรกุล, บัวทอง สวEางโสภากุล25 พบวEาความ

แข็งแกรEงในชีวิตมีความสัมพันธ:ทางบวกกับความพึง

พอใจในชีวิตและมีความสัมพันธ:ทางลบกับความเครียด 

เมื่อบุคคลตLองเผชิญกับสถานการณ:ที่ยากลำบาก จนเกิด

ความเครียดและความกดดัน ความแข็งแกรEงในชีวิตจะ

สามารถชEวยในการจัดการปAญหา ดังนั้นความแข็งแกรEง

ในชีวิตจึงเป�นคุณสมบัติทางดLานบวกของบุคคลในการ

ฟ��นตัวเมื่อประสบกับปAญหาหรือสถานการณ:ที่ทำใหLเกิด

ความตึงเครียด เป�นปAจจัยท่ีปกป องทำใหLผูLสูงอายุประสบ

ความสำเร็จในชีวิตและดำรงไวLซ่ึงสุขภาวะท่ีดี26 

พฤติกรรมสุขภาพมีความสัมพันธ:ทางบวกกับ

ความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุ อยEางมีนัยสำคัญท่ี

ระดับ .01 ซึ่งผูLสูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพอยูEในระดับดี

แสดงถ ึ งความสามารถในการด ูแลตนเอง ความ

รับผิดชอบตEอสุขภาพ ตามคำแนะนำของบุคลากรทาง

การแพทย: กลุEมตัวอยEางสEวนใหญEเป�นกลุEมที่ป°วยดLวยโรค

เรื ้อรัง ไดLแกE โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรค

ไขมันในเลือดสูง จึงมีความจำเป�นตLองปฏิบัต ิตาม

คำแนะนำของแพทย: เมื่อมีความเครียดหรือความวิตก

กังวลเกี่ยวกับสุขภาพ สามารถขอคำปรึกษากับบุคลากร
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ทางการแพทย: ยEอมทำใหLสภาพรEางกายและจิตใจดีข้ึน 

หากมีความแข็งแกรEงในชีวิต สัมพันธ:กับการศึกษาของ 

กนกภรณ: ทองคุLมและคณะ23 พบวEาความแข็งแกรEงใน

ชีวิต มีความสัมพันธ:เชิงบวกกับสุขภาพรEางกาย ขวัญ

กำลังใจและพึงพอใจในชีวิต หากมีการสEงเสริมใหLมี

พฤติกรรมสุขภาพที่ดี ไดLแกEสEงเสริมใหLมีการรับรูLภาวะ

สุขภาพ ทั ้งดLานรEางกายและจิตใจ ไดLแกE ดLานการ

รับประทานอาหาร ดLานการออกกำลังกาย ดLานการ

จัดการความเครียด ดLานการไมEสูบบุหรี่และการไมEด่ืม

สุรา ดLานการป องกันอุบัติเหตุ สามารถพัฒนาความ

แข็งแกรEงในจิตใจใหLเข็มแข็งขึ้น เมื่อตLองเผชิญตEอภาวะ

วิกฤตซึ่งผูLสูงอายุที ่มีความแข็งแรEงในชีวิตสูงยEอมเห็น

คุณคEาตนเอง รับรูLในความสามารถของตนเอง ปรับตัวไดL

ดีเรียนรู Lประสบการณ:ตEางๆในชีวิต เผชิญปAญหาหรือ

สถานการณ:ท่ียากลำบากไดL 

ด ั งน ั ้นในการด ูแลผ ู Lส ู งอาย ุควรเสร ิมสร Lาง

พฤติกรรมสุขภาพที่ดี โดยสEงเสริมการรับรูLภาวะสุขภาพ

รEางกายและจิตใจ ใหLความรูLเร่ืองโภชนาการและการออก

กำลังการอยEางสม่ำเสมอท่ีเหมาะสมกับวัย สEงเสริมทักษะ

การปรับตัวและเผชิญปAญหา การจัดการความเครียดท่ี

เหมาะสม เพื่อเสริมสรLางความแข็งแกรEงในชีวิต โดยตLอง

ตระหนักถึงความแตกตEางของปAจจัยสEวนบุคคลรEวมดLวย                

3. พฤติกรรมสุขภาพ (x1) เพศ (x2) รายไดL (x3) 

และอายุ(x4) สามารถรEวมกันทำนายความแข็งแกรEงใน

ชีวิตของผูLสูงอายุ รLอยละ 63.5 ผูLสูงอายุสEวนใหญEเป�น

เพศหญิงมีอายุระหวEาง 60 - 69 ป� ซึ่งเป�นชEวงวัยที่ยังมี

สุขภาพท่ีแข็งแรง มีพลังในการทำงาน มีความสามารถใน

การคิดว ิเคราะห:เผช ิญปAญหา และการปรับตัวตEอ

สถานการณ:ตEางๆ ไดLดี21 รวมถึงการเป�นเพศหญิงซึ่งจะมี

ความยืดหยุ Eนและความแข็งแกรEงในการดำเนินชีวิต 

สามารถในการปรับตัวเมื่อเกิดปAญหามักจะเขLาหาสังคม

ระบายความคิด ความรู Lสึก มีทักษะการสื่อสารที่ดี มี

ความสามารถในการเผชิญปAญหา20 จึงเป�นปAจจัยที่สEงผล

ตEอความแข็งแกรEงในการดำเนินชีวิต และผูLสูงอายุสEวน

ใหญEมีรายไดLทั้งจากการเลี้ยงดูของบุตรหลานและเบี้ยยัง

ชีพจากภาครัฐ สำหรับตอบสนองตEอความจำเป�นพื้นฐาน 

พึ่งพาตนเองไดLไมEเป�นภาระบุคคลอื่น รวมถึงการเขLาถึงมี

แหลEงบริการสุขภาพในชุมชนที่สามารถเขLาถึงไดLงEาย 

สะดวกและไมEมีคEาใชLจEาย เกิดความเช่ือม่ันและความรูLสึก

มีคุณคEา สEงผลตEอความแข็งแกรEงในชีวิต27 สอดคลLองกับ

การศึกษาของปณิชา บุญสวัสดิ์และคณะ22  ซึ่งผูLสูงอายุ

สEวนใหญEเป�นผู LสูงอายุตอนตLน มีศักยภาพในการดูแล

ตนเองสูงและใสEใจในการดูแลตนเองดี ส EงผลใหLมี

พฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสมเป�นสEวนใหญE ผูLสูงอายุมี

พฤติกรรมสุขภาพที่ดี ทั ้งดLานการรับประทานอาหาร 

การออกกำลังกาย การจัดการความเครียด การไมEสูบ

บุหรี่และไมEด่ืมสุรา และการป องกันอุบัติเหตุ สEงผลดีตEอ

สุขภาพกายและจิตใจ เป�นผูLสูงอายุที่มีสุขภาพดีและมี

ความสุข มีพลังในการตEอสูEกับสถานการณ:ตEาง ๆ ที่จะ

เขLามาในชีวิตสEงผลในการเสริมสรLางความแข็งแกรEงใน

ชีวิต สอดคลLองกับการศึกษาของ แววดาว พิมพ:พันธ:ดี4 

พบวE า  ความแข ็ งแกรE งทางดL านส ุขภาพกายเป�น

ความสามารถในการคงไวLซึ่งภาวะสุขภาพดี แมLวEาตLอง

เผชิญกับสถานการณ:ที่สEงผลใหLเกิดความยากลําบากใน

ชีวิต ผูLสูงอายุที่มีความแข็งแกรEงทางดLานสุขภาพกาย แมL

จะมีการเจ็บป°วยทางดLานรEางกายเกิดขึ ้น แตEย ังมี

ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจำวันไดLดLวย

ตนเอง จึงพบวEาสุขภาพกายของผูLสูงอายุมีความสัมพันธ:

ก ับความแข ็งแกร Eงในช ีว ิต28  ด ังน ั ้นการส Eงเสริม

พฤติกรรมสุขภาพ ไดLแกE การใหLความรูLโภชนาการ การ

ออกกำลังกาย การจัดการความเครียด การป องกัน

อุบัติเหตุที่เหมาะสมกับผูLสูงอายุ จะเป�นปAจจัยสEงเสริม

ความแข็งแกรEงในชีวิตผู Lส ูงอายุ โดยทีมสุขภาพควร

คำนึงถึงความแตกตEางของบุคคลทั้งดLานเพศ อายุ และ
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รายไดLรEวมดLวยในการจัดกิจกรรมทางการพยาบาล หรือ

การใหLคำปรึกษาทางสุขภาพเพื ่อเสร ิมสร Lางความ

แข็งแกรEงในชีวิตทำใหLผู Lสูงอายุยอมรับในตนเอง เห็น

ค ุณคEาในตนเองและสามารถเผช ิญต Eอป Aญหาหรือ

เหตุการณ:วิกฤตตEาง ๆ และสามารถฟ��นตัวกลับมาใชLชีวิต

ตEอไปไดLอยEางปกติสุขและมีคุณภาพชีวิตท่ีดี  

 

ขFอเสนอแนะ 

1. ขxอเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใชx  

พยาบาลและบุคลากรในทีมสุขภาพ สามารถนำ

ผลการวิจัยไปเป�นขLอมูลในการจัดกิจกรรมการพยาบาล

หรือการสEงเสริมความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุ โดย

วิเคราะห:ถึงปAจจัยสEวนบุคคลที่มีความแตกตEางดLานเพศ 

อายุและรายไดL ซึ่งมีผลตEอความแข็งแกรEงในชีวิต รวมถึง

การวิเคราะห:พฤติกรรมสุขภาพของผูLสูงอายุแตEละคนที่มี

ลักษณะเฉพาะมาวางแผนในการดูแลรายบุคคล เพื่อใหL

ผ ู Lส ูงอายุสามารถปรับตัวตEอความเจ็บป°วยไดLอยEาง

เหมาะสม คงไวLซ่ึงคุณภาพชีวิตท่ีดี  

2. ขxอเสนอแนะในการทำวิจัยคร้ังต+อไป 

ควรศึกษาความแข็งแกรEงในชีวิตในกลุEมผูLสูงอายุท่ี

เผชิญกับโรคอุบัติใหมE หรือโรคติดตEอเฉียบพลัน และ

ทบทวนงานวิจัยอยEางเป�นระบบเพื่อหาขLอสรุปถึงวิธีการ

ที่จะสEงเสริมความแข็งแกรEงในชีวิตของผูLสูงอายุอันจะ

นำไปสูEคุณภาพชีวิตท่ีด
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