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บทคัดยอ
   วัตถุประสงค : เพ่ือศึกษาคุณภาพชีวิตและปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุในตําบลหนองยางช้ิ น           

อําเภอเรณูนคร จังหวัดนครพนม

     รูปแบบการวิจัย : เปนการวิจัยเชิงสํารวจ  (Survey research)

    วัสดุและวิธีการวิจัย : กลุมตัวอยางเปนผูสูงอายุในตําบลหนองยางชิ  ้น จํานวน 518 คน วิเคราะหขอมูลสวนบุคคล เชน 

ชวงอายุ เพศ โดยใชสถิติพรรณนา ความถ่ี รอยละ คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และวิเคราะหปจจัยท่ี มีความสัมพันธ

กับคุณภาพชีวิตโดยใช Multiple logistic regression กําหนดนัยสําคัญทางสถิติท่ี 95% confidence interval

     ผลการวิจัย : กลุมตัวอยางจํานวน 518 คน สวนใหญเปนเพศหญิง จํานวน 302 คน (58.3%) อายุในชวง 60-69 ป

จํานวน 326 คน (62.9%) สถานภาพสมรส ส มรสแลว จํานวน 285 คน (55.0%) จบการศึกษาช้ันประถมศึกษา จํานวน 355 คน

(68.5%) รายไดต่ํากวา 10,000 บาท จํานวน 481 คน (92.9%) แหลงรายไดสวนใหญมาจากสวัสดิการจากรัฐ จํานวน 493 คน 

(95.2%) อาศัยอยูกับบุตร/ธ ิดา จํานวน 232 คน (44.8%) ทุกคนมีผูดูแลและเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุหรือหมูบานและไมมี

โรคประจําตัว จํานวน 411 คน (79.3%) คุณภาพชีวิตของผูสูงอายุโดยรวมอยูในระดับสูงมาก และปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับ

คุณภา พชีวิตผูสูงอายุในตําบลหนองยางช้ิน (p<.05) ไดแก ตัวแปรเพศ การมีโรคประจําตัว คะแนนดานสุขภาพรางกาย และ

ดานส่ิงแวดลอม 

     สรุปและขอเสนอแนะ : ผลการวิจัยครั้งนี้ชี้ใหเห็นวาตัวแปรมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ ดังน้ันจึงควรนํา

ตัวแปรน้ีไปออกแบบโครงการเพ่ือสงเสริมสุขภาพแกผูสูงอายุ

คําสําคัญ : คุณภาพชีวิต; ผูสูงอายุ; ปจจัยที่สงผลตอคุณภาพชีวิต
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ABSTRACT
     Purposes : To study the quality of life characteristics and to study factors affecting the quality of life 

of the elderly In Nong Yang Chin Subdistrict, Renu Nakhon District, Nakhon Phanom Province

     Study design : Survey research.

   Materials and Methods : 518 population and sample is an elderly person in Nong Yang Chin              

Sub-district. Analyze personal data such as age range and sex using descriptive statistics. Frequency, 

Percentage, Mean and Standard deviation and Factors associated with quality of life w ere analyzed using 

multiple logistic regression, with statistical significance set at 95% confidence interval.

    Main findings : 518 person were 302(58.30%) female, 326(62.9%) 60-69 years, 285(55.0%) were     

married, 355(68.5%) primary education, 481(92.9%) an income less than 10,000 baht, 493(95.2%1) welfare 

the state, 232(44.8%) live with sons/daughters, everyone has caretaker and members of the elderly club 

and 411(79.3%) underlying disease. The quality of life elderly The overall level was very high and Factors 

related to quality of elderly consisted statistically significant (p<.05) of gender, underlying diseases,    

physical health scores and the environment

     Conclusion and recommendations : The findings of this research indicate that variables are related 

to a quality of life of elderly. Therefore, this variable should be used in design project of health promotion 

programs for elderly.

Keywords : Quality of life; The elderly; Factors affecting quality of life
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บทนํา
    ประชากรในเอเชียมีผูสูงอายุมากท่ีสุดในโลก คาดวา

สัดสวนมีผูอายุ 60 ปข้ึนไปในเอเชียและจะเพ่ิมข้ึนอยาง

รวดเร็วโดยเฉพาะประเทศญ่ีปุนถือเปนประเทศท่ีมี

ประชากรสูงอายุมากท่ีสุดในโลกและเปนประเทศแรกของ

โลกท่ีเขาสูสังคมผูสูงอายุอยางเต็มตัว (Super-aged 

society) โดยมีสัดสวนของประชากรท่ีมีอายุ 65 ป  ข้ึนไป 

มากกวารอยละ 20 ของประชากรท้ังหมดในประเทศและ

ในป พ.ศ. 2573 ประชากรผูสูงอายุในญ่ีปุนเพ่ิมข้ึนโดยเฉล่ีย 

30,000 คน ตอเดือนซ่ึงคาดวาจะมีมากถึงรอยละ 37.3 ของ

ประชากรท้ังหมดในประเทศและประเทศเกาหลีใตก็เผชิญ

กับสถานการณคลายคลึงกับประเทศญ่ีปุนเชนกัน โดยคาดวา

ในป พ.ศ. 2573 ประชากรผูสูงอายุจะมีจํานวนอยูท่ีรอยละ 

31.4 ของจํานวนประชากรท้ังหมดถือวาเปนอันดับสองใน

เอเชียรองจากประเทศญ่ีปุน ประเทศมหาอํานาจอยาง

ประเทศจีนเองก็กําลังเผชิญหนากับปญหาสังคมผูสูงอายุท่ี

เกิดจากนโยบายลูกคนเดียว (One-child policy) ซ่ึงทําให

จํานวนประชากรรุนใหมมีจํานวนนอยลง โดยอัตรา

ประชากรสูงอายุของจีนจะเพ่ิมข้ึนจากรอยละ 15.2 ในป 

พ.ศ. 2558 เปนรอยละ 25.3 ในป พ.ศ. 2573 ในขณะท่ี

ประเทศกัมพูชา ปากีสถาน และลาวยังคงเปนประเทศท่ีมี

ประชากรสูงวัยนอยท่ีสุด เม่ือเปรียบเทียบกับประเทศอ่ืนๆ

ในทวีปเอเชีย โดยคาดวาในป พ.ศ. 2573 จะมีประชากร   

ผูสูงอายุเพียงรอยละ 10.4 รอยละ 8.4 และรอยละ 8.1   

ตามลําดับ1 ประเทศไทยกําลังกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุหลังจาก

เ ม่ือสามป ก อน นับ เปนค ร้ั งแรกในประ วั ติศาสตร                        

ท่ีประเทศไทยมีจํานวนผูสูงวัยอายุ 60 ปข้ึนไปมากกวาเด็ก

อายต่ํุากวา 15 ปโดยประชากรผูสูงอายใุนป พ.ศ. 2565 น้ัน

มีมากถึง 12,116,199 คน คิดเปน 18.3% ของประชากร

ท้ังหมด เพ่ิมข้ึนจากปท่ีแลว 0.5% แบงเปนผูสูงอายุวัยตน 

ชวงอายุ 60-69 ป จํานวน 6,843,300 คน คิดเปน 56.5% 

ของผูสูงอายุท้ังหมดผูสูงอายุวัยกลาง ชวงอายุ 70-79 ป     

มีจํานวน 3,522,778 คน คิดเปน 29.1% และผูสูงอายุวัย

ปลาย อายุ 80 ปข้ึนไป จํานวน 1,750,121 คน คิดเปน 

14.4%2 ดวยประชากรวัยสูงอายุมากกวาประชากรวัยเด็ก

และกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุอยางสมบูรณในป พ.ศ. 2565 คน

มีอายุ 70 ป ข้ึนไป จะมีประมาณ 4.6 ลานคนดวยฐาน

จํานวนประชากรผูสูงอายุ และคาใชจายในชีวิตประจําวัน

ของผูสูงอาย ุมีแนวโนมเพ่ิมสูงข้ึนทุกปผูสูงอายไุทยสวนใหญ

ประมาณ 13.04 ลานคน คิดเปนรอยละ 95-96 ของ

ประชากรสูงอายท้ัุงหมดยงัมีรายไดไมสูง หรือมีรายไดเฉล่ีย

นอยกวา 300,000 บาทตอป โดยประชากรวัยแรงงาน        

มีเพียง 35.18 ลานคนลดลง 7.6 ลานคน ลดลงจากป พ.ศ. 

2553 ท่ีมีอยู 42.74 ลานคนสงผลตอประเทศท่ีพัฒนา  

ขยายตัวทางเศรษฐกิจ3

       การเตรียมรับมือกับสังคมผูสูงอายุคือ เตรียมความพรอม

เขาสูสังคมผูสูงอาย ุเพ่ือสงเสริมคุณภาพชีวิตและการมีงาน

หรือกิจกรรมท่ีเหมาะสม เพ่ือสรางสรรคและไมกอภาระตอ

สังคมในอนาคต โดยจัดเตรียมระบบการดูแลในบาน สถาน

พั กฟน และโรงพยาบ าลท่ีเปนความรวมมือของภาครัฐ    

ภาคเอกชน ชุมชน และครอบครัวรวมท้ังระบบการเงิน     

การคลังสําหรับการดูแลผูสงูอายุ ดังน้ันคุณภาพชีวิตจึงมี

ความสําคัญอยางมากตอผูสูงอายุในสังคมผูสูงอายุท่ีมี

คุณภาพชีวิตท่ีดีจึงเปนผูสูงอายุท่ีสามารถดําเนินชีวิตอยาง

ผาสุกและมีสุขภาวะในบ้ันปลายของชีวิต4 ซ่ึงในตําบล  

หนองยางช้ิน อําเภอเรณูนคร จังหวัดนครพนม แบงเปน

หมูบาน 8 หมูบานไดแก บานหัวขัวใต บานหนองยางช้ิน 

หมูท่ี 2 บานหนองยางช้ิน หมูท่ี 7 และบานหนองยางช้ิน 

หมูท่ี 8  บานนาดี บานโนสะอาด บานนาคอย บานโคกเจริญ

มีประชากรท้ังหมด 4,376 คน ซ่ึงประชากรรอยละ 44 

ประกอบอาชีพทางการเกษตร พืชท่ีสําคัญ ไดแก ขาว ผัก

ปลอดสารพิษและใบยาสูบ และยังมีอาชีพเสริมคือเล้ียงวัว 

รอยละ 50 รับราชการ รอยละ 6 ประชาชนมีความสามัคคี

กันเ ปนชุมชนท่ีเขมแข็งมีกลุมสงเสริมอาชีพดานตางๆ         

ท่ีประสบความสําเร็จเปนท่ียอมรับในระดับประเทศ ท่ีผานมา

ในตําบลหนองยางช้ิน เปนพ้ืนท่ีท่ีมีผูสูงอายเุปนจํานวนมาก

ทําใหผูนําชุมชนและชุมชนไดปรึกษาหารือโดยไดทําการจัดต้ัง

ชมรมผูสูงอายุในระดับตําบลข้ึนโดยความรวมมือและการ

สนับสนุนจากองคการบริหารสวนตําบลหนองยางช้ิน 

อํานวยความสะดวกในการใชสถานท่ีหองประชุม ซ่ึงมี

สมาชิกท้ังหมด 518 คน จากชุมชนจํานวน 8 หมูบาน และ

ไดรับความรวมมือจากสมาชิกในชมรม5 ดวยการดําเนิน
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กิจกรรมตางๆ อยางตอเน่ืองจนปจจุบันโดยการดําเนินการ

ของชมรมผูสูงอายุ และดวยสภาวะสุขภาพรางกายของ             

ผูสูงอายุในกลุมดังกลาว มีการเปล่ียนแปลงอยางมากซ่ึงสงผล

ตอการดําเนินชีวิตของผูสูงอายุในชมรมทําใหผูวิจัยซ่ึงเปน 

ผูใกลชิด และเปนผูมีสวนรวมและสงเสริมในกิจกรรมดําเนิน

การขับเคล่ือนชมรมผู สูงอายใุนชุมชนอีกท  ัง้ยงัไมเค   ยทําการ

ศึกษาความสัมพันธในคุณภาพชีวิตของกลุมชมรมผูสูงอายุ

ในชุมชนดังน้ันผูวิจัยจึงมีความประสงคท่ีจะศึกษาและ

วิเคราะหขอมูล ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตของ           

ผูสูงอายุในตําบลหนองยางช้ินอําเภอเรณูนคร จังหวัดนครพนม

วัตถุประสงคการวิจัย
    เพ่ือศึกษาคุณภาพชีวิตและปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับ

คุณภาพชีวิตของผูสูงอายุในตําบลหนองยางช้ิน อําเภอ

เรณูนคร จังหวัดนครพนม

วิธีดําเนินการวิจัย
   การวิจัยน้ีเปนการวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative 

research) โดยออกแบบการวิจัยเปนการวิจัยเชิงสํารวจ 

(Survey research) ดวยแบบสอบถาม เก็บรวบรวมขอมูล

จากกลุมตัวอยาง และการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative 

research) โดยการสัมภาษณเชิงลึกในผูสูงอายุจากชมรม  

ผูสูงอายุ ตําบลหนองยางช้ิน จํานวน 518 คน โดยทําการ

วิเคราะหเน้ือหา (Content analysis) ท่ีไดจากการ

สัมภาษณและกําหนดวิธีการดําเนินการวิจัยดังน้ี

    ประชากรและกลุมตัวอยางประชากรคือ ผูท่ีมีอายุต้ังแต 60 

ปข้ึนไป ท้ังชายและหญิงท่ีมีทะเบียนบานและพักอาศัยอยู

ในเขตพ้ืนท่ีตําบลหนองยางช้ิน อําเภอเรณูนคร จังหวัด

นครพนม จํานวน 518 คน โดยเลือกกลุมตัวอยางผูสูงอายุ

ท้ังหมดท่ีเปนสมาชิกชมรมผูสูงอาย ุ518 คน ดําเนินการวิจัย

ในชวงเดือนกันยายน 2564 -ตุลาคม 2565

     เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย

         เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัยคร้ังน้ีเปนแบบสอบถามและ

แบบสัมภาษณท่ีผูวิจัยไดศึกษาจากตําราและเอกสารท่ี

เก่ียวของ ซ่ึงไดปรับและพัฒนาแบบสอบถามของนัสมล 

บุตรวิเศษ6 เพ่ือใหสอดคลองกับบริบทในพ้ืนท่ีท่ีศึกษาซ่ึง

ประกอบไปดวย 3 สวน ดังน้ี

          สวนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง

และขอมูลเก่ียวกับปจจัยท่ีศึกษาไดแก ขอ มูลปจจัยเก่ียวกับ

อาย ุเพศ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา รายได ลักษณะ

ครอบครัว การมีผูดูแลผูสูงอายุ โรคประจําตัวและภาระหน้ีสิน            

        สวนท่ี 2 แบบสัมภาษณคุณภาพชีวิตท่ีพัฒนามาจาก

แนวความคิดองคการอนามัยโลก และการศึกษาคนควา

เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ ซ่ึงประกอบไปดวย 4      

องคประกอบ คือ องคประกอบดานรางกาย ดานจิตใจ ดาน

สังคม ดานส่ิงแวดลอมและคุณภาพชีวิตโดยรวม

       สวนท่ี 3 แบบสัมภาษณขอเสนอแนะ/แนวทางอ่ืนๆ 

แบงเปน 3 ระดับคะแนนตามมาตรวัดประมาณคาแบบ 

Likert scale คือ 

          คะแนนเฉลี่ย 1.00-1.80 หมายถึง คุณภาพชีวิต

ดานน้ันๆ อยูในระดับต่ํามาก

          คะแนนเฉลี่ย 1.81-2.60 หมายถึง คุณภาพชีวิต

ดานน้ันๆ อยูในระดับต่ํา

            คะแนนเฉลี่ย 2.61-3.40 หมายถึง คุณภาพชีวิต

ดานน้ันๆ อยูในระดับปานกลาง

          คะแนนเฉลี่ย 3.41-4.20 หมายถึง คุณภาพชีวิต

ดานน้ันๆ อยูในระดับสูง

          คะแนนเฉลี่ย 4.21-5.00 หมายถึง คุณภาพชีวิต

ดานน้ันๆ อยูในระดับสูงมาก

      การหาคุณภาพเคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย การทดสอบ

ความเท่ียงตรง (Validity) โดยใหผูเช่ียวชาญจํานวน 5 คน 

ไดแก แพทย พยาบาล นักวิชาการสาธารณสุข นักสังคม   

สงเคราะห และผูนําชุมชนตรวจสอบ รางแบบสัมภาษณ 

หลังจากน้ันนําแบบสัมภาษณมาปรับปรุงขอคําถามใหมี

ความเหมาะสมกับบริบทผูสูงอายุในชุมชน เพ่ือใหตรงตาม

วัตถุประสงคของงานวิจัย คํานวณหาคาสัมประสิทธ์ิของ

ความสอดคลอง (Index of Item–Objective  Congruence: 

IOC) พบวา คาดัชนีความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหาต้ังแต 0.80-1.00 

และตรวจสอบความนาเช่ือถือ (Reliability) โดยการนํา

แบบสอบถามไปทดสอบ (Try out) กับกลุมประชากรท่ีมี

ลักษณะคลายกันกับกลุมตัวอยางท่ีตองการศึกษา จํานวน 

30 คน เพ่ือตรวจสอบวาคําถามในแตละขอของแบบ
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สัมภาษณ สามารถส่ือความหมายตรงตามท่ีผูวิจัยตองการ

และคําถามมีความเหมาะสมหรือไม หลังจากน้ันนํามา

ทดสอบหาคาความเช่ือม่ันพบวา มีความเช่ือม่ันเทากับ 0.87

     การวิเคราะหขอมูลและสถิติท่ีใช นําขอมูลท่ีไดจากการ

เก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยางไปวิเคราะหโดยใช

โปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติ ขอมูลท่ัวไปของกลุมตัวอยาง

วิเคราะหโดยนํามาแจกแจงความถ่ี รอยละ คาเฉล่ีย            

คาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน วิเคราะหปจจัยท่ีมีความสัมพันธ

กับคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุโดยใช Multiple Logistic 

Regression 

การพิทักษสิทธ์ิและจริยธรรมการวิจัย
   การวิจัยครั้งนี้ไดรับการรับรองโดยคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย สํานักงานสาธารณสุข

จังหวัดนครพนม เอกสารรับรองเลขท่ี REC021/65

ผลการวิจัย
     1.ขอมูลทั่วไปกลุมตัวอยางทั้งหมด จํานวน 518 คน 

แบงเปนกลุมท่ีมีคุณภาพชีวิตดี จํานวน 274 คน (52.90%) 

และคุณภาพชีวิตไมดี จํานวน 244 คน (47.10%) ในกลุม

ท่ีมีคุณภาพชีวิตท่ีดีสวนใหญเปนเพศชาย จํานวน 158 คน

(57.7%) อายุ 60-69 ป จํานวน 177 คน (64.6%) สมรส

แลวจํานวน 154 คน (56.2%) จบการศึกษาช้ันประถม

ศึกษาจํานวน 185 คน (67.5%) รายไดต่ํากวา 10,000 บาท

จํานวน 252 คน (92.0%) แหลงรายไดมาจากสวัสดิการจากรัฐ

จํานวน 258 คน (94.2%) อาศัยอยูกับคูสมรส จํานวน 130 

คน (47.4%) ทุกคนมีผูดูแล และเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุ

หรือหมูบาน ไมมีโรคประจําตัว จํานวน 229 คน (83.6%) 

สวนกลุมท่ีมีคุณภาพชีวิตไมดีสวนใหญเปนเพศหญิง จํานวน 

186 คน (76.2%) อายุ 60-69 ป จํานวน 149 คน (61.1%) 

สมรสแลวจํานวน 131 คน (53.7%) จบการศึกษาช้ันประถม

ศึกษา จํานวน 170 คน (69.7%) รายไดต่ํากวา 10,000 

บาท จํานวน 229 คน (93.9%) แหลงรายไดมาจาก 

สวัสดิการจากรัฐ จํานวน 235 คน (96.3%) อาศัยอยูบุตร/ธิดา

จํานวน 123 คน (50.4%) ทุกคนมีผูดูแล เปนสมาชิกชมรม

ผูสูงอายุหรือหมูบาน และไมมีโรคประจําตัว จํานวน 182 

คน (74.6%) ดังแสดงในตารางท่ี 1

ตารางท่ี 1 ขอมูลท่ัวไปของผูสูงอายุ กลุมตัวอยาง (n=518)

ปจจัยขอมูลสวนบุคคล
คุณภาพชีวิตที่ดี n(%) คุณภาพชีวิตที่ไมดี n(%)

(n=274) (n=244)

เพศ

       ชาย 158(57.7) 58(23.8)

       หญิง 116(42.3) 186(76.2)

อายุ

       60 – 69 ป 177(64.6) 149(61.1)

       70 – 79 ป 74(27) 79(32.4)

       อายุ 80 ปขึ้นไป 23(8.4) 16(6.6)

สถานภาพสมรส

       โสด 17(6.2) 17(7.0)

       สมรส 154(56.2) 131(53.7)

       หยาราง 2(0.7) 5(2.0)
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       หมาย 99(36.1) 89(36.5)

       แยกกันอยู 2(0.7) 2(0.8)

ระดับการศึกษา

      ประถมศึกษา 185(67.5) 170(69.7)

      มัธยมศึกษาตอนตน 34(12.4) 18(7.4)

      มัธยมศึกษาตอนปลาย 23(8.4) 27(11.1)

      ประกาศนียบัตรวิชาชีพ (ปวช.) 9(3.3) 11(4.5)

      ประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้นสูงปวส.) 16(5.8) 14(5.7)

      ปริญญาตรี 6(2.2) 4(1.6)

      ปริญญาโท 1(0.4) 0(0.0)

รายไดตอเดือน

       นอยกวา 10,000 บาท 252(92.0) 229(93.9)

       10,001 – 20,000 บาท 3(1.0) 5(2.0)

       20,001 – 30,000 บาท 12(4.4) 6(2.5)

       มากกวา 30,000 บาท 7(2.6) 4(1.6)

แหลงรายได

       ขาราชการบํานาญ 16(5.8) 9(3.7)

       สวัสดิการจากรัฐ 258(94.2) 235(96.3)

การอาศัยอยูกับครอบครัวในปจจุบัน

        บุตร/ธิดา 109(39.8) 123(50.4)

        คูสมรส 130(47.4) 80(32.8)

        อยูคนเดียว 16(5.8) 19(7.8)

        อยูกับญาติ 19(6.9) 22(9.0)

การมีผูดูแล

        มีผูดูแล 274(100) 244(100)

ตารางท่ี 1 (ตอ)

ปจจัยขอมูลสวนบุคคล
คุณภาพชีวิตที่ดี n(%) คุณภาพชีวิตที่ไมดี n(%)

(n=274) (n=244)
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การมีโรคประจําตัว

        มีโรคประจําตัว 45(16.4) 62(25.4)

        ไมมีโรคประจําตัว 229(83.6) 182(74.6)

การเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุ/หมูบาน

        เปนสมาชิก 274(100) 244(100)

     2. คุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ พบวาคุณภาพชีวิตของ      

ผูสูงอายุ ตําบลหนองยางช้ิน อําเภอเรณูนคร จังหวัด

นครพนม โดยรวมอยูในระดับสูงมาก เม่ือพิจารณา เปนรายดาน

                         

คุณภาพชีวิต Mean(SD) ระดับ

โดยรวม 4.24(0.18) สูงมาก

รายดาน

        ดานสุขภาพรางกาย 4.36(0.26) สูงมาก

        ดานจิตใจ 3.62(0.30) สูง

        ดานความสัมพันธทางสังคม 4.44(0.31) สูงมาก

        ดานสิ่งแวดลอม 4.54(0.24) สูงมาก

       3. ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตผูสูงอายอุยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติ (p<.05) ประกอบดวย เพศ การมีโรค

ประจําตัว คะแนนดานสุขภาพรางกาย และดานส่ิงแวดลอม

ตามรายละเอียด ดังน้ี คือ ผูสูงอายุท่ีเปนเพศชายมีโอกาส  

มีคุณภาพชีวิตดีกวามากเปน 4.695 เทาของผูสูงอายุท่ีเปน

เพศหญิง (95%CI;2.732, 8.067; p<.01) ผูสูงอายุท่ีไมมี  

โรคประจําตัวมีโอกาสมีคุณภาพชีวิตดีกวามากเปน 2.635 เทา

ของผู ส ูงอายุที ่ม ีโรคประจําตัว (95%CI;2.732,8.067; 

ตารางท่ี 1 (ตอ)

ปจจัยขอมูลสวนบุคคล
คุณภาพชีวิตที่ดี n(%) คุณภาพชีวิตที่ไมดี n(%)

(n=274) (n=244)

พบวาดานจิตใจอยูในระดับสูง สวนดานสุขภาพรางกาย ดาน

ความสัมพันธทางสังคม และดานส่ิงแวดลอมอยูในระดับ     

สูงมาก ดังแสดงในตารางท่ี 2

ตารางท่ี 2 คาเฉล่ียและสวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดับคุณภาพชีวิตของผูสูงอาย ุตําบลหนองยางช้ิน อําเภอเรณูนคร จังหวัด

             นครพนม

p=.016) ผูสูงอายท่ีุมีคะแนนดานสุขภาพรางกายสูงมีโอกาส

มีคุณภาพชีวิตดีกวามากเปน 75.780 เทาของผูสูงอายุท่ีมี

คะแนนดานสุขภาพรางกายต่ํา (95%CI;10.095, 568.844; 

p=.016) ผูสูงอายุท่ีมีคะแนนดานส่ิงแวดลอมสูงมีโอกาสมี

คุณภาพชีวิตดีกวามากเปน 72.989 เทาของผูสูงอายุท่ีมี

คะแนนดานส่ิงแวดลอมต่ํา (95%CI;9.531, 558.934; 

p<.001) ดังแสดงในตารางท่ี 3
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ตัวแปร
คุณภาพชีวิต 

OR
adj.

95% CI p
ดี(n=274) ไมดี(n=244)

เพศ

     ชาย 158(57.7) 58(23.8) 4.695 (2.732-8.067) <.001

      หญิง 116(42.3) 186(76.2) Ref.

อายุ - - -

     60 – 69 ป 177(64.6) 149(61.1)

     70 ปขึ้นไป 97(35.4) 95(38.9)

สถานภาพสมรส - - -

     สมรส 154(56.2) 131(53.7)

     อื่นๆ 120(43.8) 113(46.3)

ระดับการศึกษา - - -

     ต่ํากวามัธยมศึกษา 185(67.5) 170(69.7)

     มัธยมศึกษาขึ้นไป 89(32.5) 74(30.3)

รายไดตอเดือน - - -

     นอยกวา 10,000 บาท 252(92.0) 229(93.9)

     ตั้งแต 10,000 บาทขึ้นไป 22(8.0) 15(6.1)

แหลงรายได - - -

     สวัสดิการจากรัฐ 258(94.2) 235(96.3)

     บํานาญ 16(5.8) 9(3.7)

การอาศัยอยูกับครอบครัว

ปจจุบัน

- - -

     อยูกับบุตร/ธิดาหรือคูสมรส 239(87.2) 203(83.2)

     อื่นๆ 35(12.8) 41(16.8)

การมีผูดูแล - - -

     มีผูดูแล 274(100) 244(100)

ตารางท่ี 3 ผลการวิเคราะหความสัมพันธของตัวแบบพหุลอจิสติกในโมเดลสุ ดทายระหวางปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับคุณภาพ

             ชีวิตของผู สูงอายุ ตําบลหนองยางช้ิน อําเภอเรณูนคร จังหวัดนครพนม
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การมีโรคประจําตัว .016

      ไมมีโรคประจําตัว 229(83.6) 182(74.6) 2.635 (1.19-5.80)

      มีโรคประจําตัว 45(16.4) 62(25.4) Ref.

สมาชิกชมรมผูสูงอายุ/ - - -

หมูบาน

      เปนสมาชิก 274(100) 244(100)

ดานสุขภาพรางกาย <.001

      คะแนนสูง 192(70.1) 20(8.2) 75.780 (10.09-568.84)

      คะแนนต่ํา 82(29.9) 224(91.8) Ref.

ดานจิตใจ - - -

      คะแนนสูง 35(12.8) 32(13.1)

      คะแนนต่ํา 239(87.2) 212(86.9)

ดานความสัมพันธทางสังคม - - .994

      คะแนนสูง 149(54.4) 0(0.0)

      คะแนนต่ํา 125(45.6) 244(100)

ดานสิ่งแวดลอม (9.53-558.93) <.001

      คะแนนสูง 214(78.1) 170(69.7) 72.989

      คะแนนต่ํา 60(21.9) 74(30.3) Ref.

วิจารณ
   จากผลการศึกษาคร้ังน้ีพบวาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับ

คุณภาพชีวิตผู สูงอายุโดยรวมอยูในระดับสูงมากเม่ือ

พิจารณาเปนรายดาน พบวา ดานจิตใจอยูในระดับสูง      

สวนดานสุขภาพรางกาย ดานความสัมพันธทางสังคม และ

ดานส่ิงแวดลอมอยูในระดับสูงมาก โดยปจจัยท่ีมีความ

สัมพันธกับคุณภาพชีวิตผูสูงอา ยุ (p<.05) ประกอบดวย   

เพศ การมีโรคประจําตัว คะแนนดานสุขภาพรางกาย      

และดานส่ิงแวดลอมสอดคลองกับการศึกษาของนัสมล    

บุตรวิเศษและอุปริฏฐา อินทรสาด6 พบวาปจจัยท่ีสงผลตอ

คุณภาพชีวิตของผูสูงอายุฯ มีท้ังหมด 3 ปจจัย ไดแก ความ

แข็งแรงของรางกาย (p=.001) พละกําลังท่ีจะทําส่ิงตางๆ 

ในแตละวัน (p=.001) และการเปล่ียนแปลงของรางกาย 

(p=.001) แตแตกตางจากการศึกษาของจิรัชยา เคลาดี7     

พบวา ลักษณะสวนบุคคลของผูสูงอายุทุกดาน ไดแก 1) อายุ   

2) เพศ 3) สถานภาพ 4) ความมีโรค/อาการปวย 5)        

ความสามารถในการอานหนังสือ 6) ความสามารถในการ

เขียนหนังสือ 7) ระดับการศึกษา 8) การเปนสมาชิกกลุม

ตัวแปร
คุณภาพชีวิต 

OR
adj.

95% CI p
ดี(n=274) ไมดี(n=244)

ตารางท่ี 3 (ตอ)
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ของชุมชน 9) แหลงท่ีมาของรายได 10) รายได 11)                             

ภาระหน้ีสิน 12) เงินออม 13) การไดรับเบ้ียยงัชีพ และ 14) 

บุคคลท่ีผูสูงอายุพักอาศัยอยูดวย ไมสงผลกระทบตอ

คุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ
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