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บทคััดย่่อ
    วััตถุุประสงค์์ : เพื่่�อพััฒนารููปแบบ และศึึกษาประสิิทธิิผลของรููปแบบการดููแลสุุขภาพผู้้ �สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

โดยการมีีส่่วนร่่วมของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ

     รููปแบบการวิิจััย : วิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการแบบมีีส่่วนร่่วม

     วััสดุุและวิิธีีการวิิจััย : กลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ จำำ�นวน 45 คน ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงและญาติิ จำำ�นวน 45 คู่่� 

เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการพััฒนา ได้้แก่่ โปรแกรมพััฒนาสมรรถนะผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุในการดููแลผู้้�สููงอายุุ ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง                            

เก็็บรวบรวมข้้อมููลโดยใช้้แบบสอบถามผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ แบบประเมิินความสามารถในการประกอบกิิจวัตรประจำำ�วัันของ               

ผู้้�สููงอายุุ และแนวคำำ�ถามสำำ�หรัับการสััมภาษณ์์ญาติิ และวิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิิติิความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยงเบน

มาตรฐาน ค่า่ต่ำำ��สุดุ ค่า่สููงสุดุ และทดสอบสมมติฐิานด้้วยค่า่สถิติิ ิPaired t-test กำำ�หนดความมีีนัยัสำำ�คัญทางสถิติิทิี่่�ระดับั .05

     ผลการวิิจััย : รููปแบบที่่�พััฒนาขึ้้�นประกอบด้้วย 4 ขั้้�นตอนคืือ 1) การประเมิินสภาพปััญหาและความต้้องการการดููแล 

2) การพัฒนาสมรรถนะผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุ ุ3) ปฏิบัิัติกิารดูแูลสุุขภาพผู้้�สูงูอายุทุ่ี่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิแบบมีีส่ว่นร่ว่ม และ 4) การประเมิิน

ผลลััพธ์์ ส่่วนการศึึกษาประสิิทธิิผลของรููปแบบฯ พบว่่า 1) ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุมีีคะแนนเฉลี่่�ยแรงจููงใจและสมรรถนะในการดููแล

ผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิเพิ่่�มขึ้้�น 2) ผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิมีคีะแนนเฉลี่่�ยความสามารถในการประกอบกิจิวัตัรประจำำ�วันัเพิ่่�มขึ้้�น 

และ 3) ญาติิมีีคะแนนเฉลี่่�ยความพึึงพอใจต่อการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างมีีนััยสำำ�คััญ          

ทางสถิิติิที่่�ระดัับ .01 (p< .001)

     สรุุปและข้้อเสนอแนะ : ควรเสริิมสร้้างแรงจููงใจและพััฒนาสมรรถนะในการปฏิิบััติิงานของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุอย่่างต่่อเนื่่�อง 

และส่่งเสริิมให้้ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุสอนทัักษะและให้้คำำ�แนะนำำ�แก่่ญาติิเพื่่�อให้้มีีส่่วนร่่วมในการดููแลผู้้�สููงอายุุอย่่างต่่อเนื่่�องที่่�บ้้าน 

ซึ่่�งจะส่่งผลให้้ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีความสามารถในการประกอบกิิจวััตรประจำำ�วัันเพิ่่�มมากขึ้้�น

คำำ�สำำ�คััญ : ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ; ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง; ความสามารถในการประกอบกิิจวััตรประจำำ�วััน; แรงจููงใจ; สมรรถนะ 

              ในการปฏิิบััติิงาน
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Abstract
    Purposes : To develop a model and study the effectiveness of health care model for dependent 

elderly people with participation of caregivers.

     Study design : Participatory Action Research.

    Materials and Methods : The sample group consisted of 45 caregivers of the elderly, and 45 pairs 

of dependent elderly individuals and their relatives. The tool used for development was a program to 

enhance the competencies of caregivers in caring for dependent elderly individuals. Data was collected 

using questionnaires for caregivers of the elderly, an assessment of the ability to perform daily activities 

of the elderly, and guideline questions for interviewing relatives. Data were analyzed using percentage, 

mean, standard deviation, minimum and maximum values. Hypothesis were tested using Paired t-test. 

The statistical significance was set at the .05 level.

    Main findings : The developed model consists of four steps: 1) assessing the problem and care 

needs; 2) developing the competencies of caregivers; 3) implementing participatory care for dependent 

elderly people; and 4) evaluating the outcomes. The effectiveness of the model was found 1) caregivers 

showed an increase in their average scores for motivation and competence in caring for the dependent 

elderly people; 2) dependent elderly people showed an increase in their average scores for ADL;                          

and 3) relatives showed an increase in average satisfaction scores regarding the care provided by caregivers 

to dependent elderly people. The results stated were statistically significant at the .01 level (p< .001).

     Conclusion and recommendations : Motivation and competency development of caregivers should 

be continuously enhanced. And encourage caregivers to teach skills and provide guidance to relatives 

so that they can be involved in the ongoing care of the dependent elderly people at home. This will 

result in dependent elderly people having a greater ability to perform daily activities.

Keywords : Caregiver; Dependent elderly people; Activity Daily Living : ADL; Motivation; Care competency

*Expert professional nurse, Ban Lat Hospital, Phetchaburi Province.

**Practical professional nurse, Ban Lat Hospital, Phetchaburi Province.
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บทนำำ�
      โลกกำำ�ลังก้้าวเข้้าสู่่�ยุุคที่่�ประชากรผู้้ �สููงอายุุเพิ่่�มขึ้้�น

อย่่างรวดเร็็ว โดยคาดว่่าจะมีีจำำ�นวนผู้้�ที่่�มีีอายุุตั้้�งแต่่ 65 ปีี

ขึ้้�นไปเกิิน 1 พัันล้้านคนทั่่�วโลก1 สำำ�หรัับประเทศไทย                    

ในปีี พ.ศ.2567 เป็็นปีีที่่�สังัคมเข้้าสู่่� “สังัคมสูงูวัยัอย่่างสมบูรูณ์์” 

เมื่่�อสััดส่วนผู้้�มีีอายุุเกิิน 60 ปีีมีีมากถึึงร้้อยละ 20.72                 

โดยพบว่่ามีีผู้้�สููงอายุุจำำ�นวน 14,027,411 คน3 และ                     

เมื่่�อสิ้้�นปีี พ.ศ.2568 คาดว่่าประชากรผู้้�สููงอายุุจะเพิ่่�มขึ้้�น 

เป็็น 14.4 ล้้านคน ในปีี พ.ศ.2578 จะเพิ่่�มสัดส่วนเป็็นร้้อยละ 

28 และในปีี พ.ศ.2583 จะเพิ่่�มขึ้้�นเป็็นร้้อยละ 32.10 หรืือ

คิิดเป็็น 1 ใน 3 ของประชากรทั้้�งหมด4 การเข้้าสู่่�สัังคม              

สููงอายุุของไทยได้้ส่่งผลกระทบในหลายๆ ด้้าน ทั้้�งด้้าน

เศรษฐกิจิ สังัคม และสุขุภาพ โดยเฉพาะผลกระทบทางด้้าน

สัังคมทำำ�ให้้อัตราการพึ่่�งพิิงสููง และอาจส่งผลให้้ผู้้�สููงอายุุ 

ขาดการมีปีฏิสิัมัพันัธ์ก์ับัคนในครอบครัวัหรืืออาจถูกูทอดทิ้้�ง

และเกิิดปััญหาด้้านสุุขภาพตามมา5      

     ข้้อมููล ณ วัันที่่� 31 สิิงหาคม 2567 พบว่่าผู้้ �สููงอายุุ

กลุ่่�มติิดสัังคม ร้้อยละ 96.84 ติิดบ้้าน ร้้อยละ 2.53 และ            

ติิดเตีียง ร้้อยละ 0.63 ปััญหาสุุขภาพผู้้�สููงอายุุที่่�พบ                    

มักัเจ็บ็ป่่วยด้้วยโรคไม่่ติดิต่อเรื้้�อรังั ได้้แก่่ โรคความดันัโลหิติสูงู 

ร้้อยละ 17.82 โรคหััวใจและหลอดเลืือด ร้้อยละ 17.00             

โรคเบาหวาน ร้้อยละ 14.75 และโรคสมองเสื่่�อม ร้้อยละ 

1.824 โดยในปีี พ.ศ.2568 มีีการคาดการณ์์ไว้้ว่่าจะมีีกลุ่่�ม 

ผู้้�สููงอายุุติิดบ้้านอยู่่�ราว 126,000 ราย และมีีกลุ่่�มติิดเตีียง

อยู่่�ราว 236,000 ราย2 และในอีีก 20 ปีีข้้างหน้้าจะมีี                

กลุ่่�มติิดบ้้านเพิ่่�มขึ้้�นเป็็น 304,000 ราย และมีีกลุ่่�มติิดเตีียง

เพิ่่�มขึ้้�นเป็็น 581,000 ราย6

      การยกระดัับการดูแูลผู้้�สูงูอายุดุ้้านสุุขภาพเป็็นกิิจกรรม

หลัักสำำ�คััญที่่�ต้้องเร่่งปฏิิรููป เพื่่�อรองรัับกัับจำำ�นวนผู้้�สููงอายุุ 

ที่่�จะเพิ่่�มขึ้้�นทุุกๆ ปีี7 ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงหมายถึง                     

ผู้้�มีีอายุุตั้้� งแต่่  60 ปีีบริิบููรณ์์ขึ้้�นไป ซ่ึ่�งมีีค่่าคะแนน                            

การประเมินิความสามารถในการประกอบกิจิวัตัรประจำำ�วันั 

(Barthel Index for Activities of Daily Living : ADL) 

น้้อยกว่่าหรืือเท่่ากัับ 11 คะแนน โดยแบ่่งเป็็นกลุ่่�มติิดบ้้าน 

มีี ADL อยู่่�ระหว่่าง 5-11 คะแนน และกลุ่่�มติิดเตีียง มีี ADL 

อยู่่�ระหว่่าง 0-4 คะแนน8 และได้้จำำ�แนกผู้้�สููงอายุุที่่�มีี           

ภาวะพึ่่�งพิงิออกเป็็น 4 กลุ่่�ม ได้้แก่่ 1) กลุ่่�มที่่�เคลื่่�อนไหวได้้บ้้าง 

มีีปััญหาการกิิน การขัับถ่่ายแต่่ไม่่มีีภาวะสัับสนทางสมอง     

2) กลุ่่�มที่่�เคลื่่�อนไหวได้้บ้้าง มีีภาวะสัับสนทางสมอง และ

อาจมีีปัญหาการกินิ การขับัถ่่าย 3) กลุ่่�มที่่�เคลื่่�อนไหวเองไม่่ได้้ 

และอาจมีีปััญหาการกิิน การขัับถ่่าย หรืือเจ็็บป่่วยรุุนแรง 

และ 4) กลุ่่�มที่่�เคลื่่�อนไหวเองไม่่ได้้ เจ็็บป่่วยรุุนแรง หรืือ             

อยู่่�ในระยะสุุดท้้ายของชีีวิต9 ทั้้�งนี้้� พบว่่าผู้้�สููงอายุุกลุ่่�ม             

ติิดบ้้านและติิดเตีียงกำำ�ลังเผชิิญปััญหาด้้านสุุขภาพ                     

โดยเฉพาะโรคไม่ต่ิดิต่อ่เรื้้�อรังั และการหกล้้ม ซึ่่�งส่ง่ผลให้้เกิดิ

การสููญเสีียปีสุุขภาวะและทำำ�ให้้สูญเสีียค่าใช้้จ่่ายด้้าน

สาธารณสุขในการดููแลรัักษาจำำ�นวนมาก6 ภาวะการณ์์                

การเจ็บ็ป่่วยของผู้้�สููงอายุเุป็็นเหตุุผลสำำ�คัญัประการหนึ่่�งท่ี่�ทำำ�ให้้

ผู้้�สููงอายุุไม่่สามารถทำำ�งานหาเลี้้�ยงชีีพได้้ ซ่ึ่�งมีีเพีียงร้้อยละ 

5 ที่่�สุุขภาพแข็็งแรง10

   สถานการณ์์ดัังกล่่าวทำำ�ให้้อุปสงค์์ของผู้้ �สููงอายุุไทย

ต่่อความต้้องการ “ระบบการดููแลผู้้� สููงอายุุและผู้้�ที่่� มีี               

ภาวะพึ่่�งพิิงระยะยาว (Long Term Care : LTC)”                    

มีแีนวโน้้มสูงขึ้้�น ประกอบกัับผู้้�สูงูอายุตุ้้องอยู่่�บ้้านตามลำำ�พังั

ซึ่่�งมีีความเจ็็บป่่วยด้้วยโรคเรื้้�อรััง และมีีความพิิการ 

ทุุพพลภาพ จึึงมีีความจำำ�เป็็นต้้องพััฒนาระบบบริิการ             

ด้้านการดููแลระยะยาวสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง             

เพื่่�อให้้เข้้าถึึงระบบบริิการด้้านสุุขภาพได้้อย่่างเหมาะสม

และมีีคุุณภาพชีีวิตที่่�ดีี กระทรวงสาธารณสุขจึึงมีีนโยบาย

สำำ�คััญเร่่งด่่วนโดยผลิิตผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุเพื่่�อให้้การสร้้าง

เสริิมสุขภาวะแก่่ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง10 ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ 

(Caregiver : CG) หมายถึึงผู้้�ที่่�มีีหน้้าที่่�หลัักในการดููแล                 

ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงตามการจััดทำำ�แผนการดููแลราย

บุุคคล เช่่น การดููแลกิิจวััตรประจำำ�วัันของผู้้� สููงอายุุ                  

สัังเกตพฤติิกรรมการเปล่ี่�ยนแปลงต่่างๆ ของผู้้�สููงอายุุ                 

ส่่งเสริมสุขภาพของผู้้�สููงอายุุทุุกด้้าน ตลอดจนดููแลสภาพ

แวดล้้อมให้้ปลอดภัย มีีการประกอบอาหารให้้ผู้้�สูงูอายุ ุ หรืือ

ส่่งต่่อผู้้�สููงอายุุกรณีีที่่�พบว่่ามีีเหตุุฉุุกเฉิินหรืือมีีการเจ็็บป่่วย 

โดย CG 1 คน ดููแลผู้้�สููงอายุุประมาณ 5-10 คน11

     ในปีี พ.ศ.2567 อำำ�เภอบ้้านลาด จัังหวััดเพชรบุุรีี                    

มีีผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิทั้้�งหมด 317 คน แบ่่งเป็็นกลุ่่�มที่� 1 

จำำ�นวน 221 คน กลุ่่�มที่� 2 จำำ�นวน 21 คน กลุ่่�มที่� 3            
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จำำ�นวน 51 คน และกลุ่่�มที่� 4 จำำ�นวน 24 คน มีีผู้้�ดููแล                      

ผู้้�สููงอายุุ (CG) จำำ�นวน 74 คน12 ปััญหาของผู้้�สููงอายุุ                 

ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง ได้้แก่่ เจ็็บป่่วยด้้วยโรคเรื้้�อรััง เช่่น                           

โรคเบาหวาน โรคความดัันโลหิิตสููง และอััมพฤกษ์์อััมพาต 

มีีภาวะซึึมเศร้้าและรู้้�สึึกว่่าตนเองไร้้คุุณค่่า โดยที่่�ญาติิและ 

ผู้้� ดููแลที่่�บ้้านส่่วนใหญ่่จะเป็็นผู้้�สูู งอายุุซึ่่� งมีีข้้อจำำ�กััด                      

ในการดูแูล ส่่วนผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุ ุ(CG) มีภีาระงานที่่�หนักัทำำ�ให้้

เกิดิความอ่อนล้้าขาดแรงจููงใจและมีีข้้อจำำ�กัดด้้านสมรรถนะ

ในการปฏิิบััติิงาน13 

   จากการทบทวนวรรณกรรมที่�ผ่่านมาพบว่่างานวิิจััย

ส่่วนใหญ่่มุ่่�งเน้้นการพััฒนารููปแบบการดููแลโดยบุุคลากร

สาธารณสุขุ และการมีีส่ว่นร่ว่มของผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุแุละญาติิ

โดยเฉพาะการพััฒนาสมรรถนะและแรงจููงใจรวมถึึง                   

การมีีส่่วนร่่วมของญาติิในการดููแลที่่�บ้้านยัังมีีการศึึกษา            

ไม่่มากนััก นอกจากนี้้�งานวิิจััยส่่วนใหญ่่ยัังเป็็นการวิิจััย            

เชิิงพรรณนาหรืือกึ่่�งทดลอง ขาดการใช้้กระบวนการวิิจััย          

เชิิงปฏิิบััติิการแบบมีีส่่วนร่่วมที่่�เปิิดโอกาสให้้ผู้้�ดููแลญาติิ 

และผู้้�สููงอายุุมีีบทบาทร่่วมกันตั้้�งแต่่การประเมิินปััญหา          

การพััฒนาศัักยภาพ การปฏิิบััติิการดููแล และการประเมิิน

ผลลััพธ์ซึ่่�งเป็็นกระบวนการสำำ�คััญในการสร้้างความยั่่�งยืืน  

ในการดูแูลสุุขภาพผู้้�สูงูอายุทุ่ี่�มีภีาวะพึ่่�งพิิง จากสถานการณ์์

และปััญหาดัังกล่่าว จึึงควรสร้้างแรงจููงใจและพััฒนา

สมรรถนะของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุเพื่่�อให้้มีีขีีดความสามารถ               

ในการดูแูลผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิเพิ่่�มขึ้้�น รวมทั้้�งทำำ�หน้้าที่่�

สนัับสนุุนญาติิเพื่่�อให้้เกิิดการดููแลอย่่างต่่อเนื่่�องโดยใช้้

กระบวนการวิจััยเชิิงปฏิิบััติิการแบบ มีีส่่วนร่่วม ผู้้�วิิจััยจึึง

สนใจศึึกษาเรื่่�อง ประสิิทธิิผลของรููปแบบการดููแลสุุขภาพ 

ผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิโดยการมีีส่ว่นร่ว่มของผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุุ 

อำำ�เภอบ้้านลาด จัังหวััดเพชรบุรีี โดยใช้้แนวคิิดการวิจััย          

เชิงิปฏิบัิัติกิารแบบมีีส่ว่นร่่วมของ Kemmis & McTaggart14

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย
    เพื่่�อพััฒนารููปแบบและศึึกษาประสิิทธิิผลของรููปแบบ

การดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงโดยการมีีส่่วนร่่วม

ของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ

วิิธีีดำำ�เนิินการวิิจััย
     รููปแบบการวิจิัยั การวิจัยัเชิงิปฏิิบัตัิกิารแบบมีีส่วนร่่วม 

(Participatory Action Research) โดยใช้้แบบแผน               

การวิิจััยกึ่่�งทดลองแบบกลุ่่�มเดีียววััดก่่อน-หลััง (Quasi-

experimental research : one group, pre-test and 

post-test) ดำำ�เนิินการระหว่่างวัันที่่�  1 พฤษภาคม                    

ถึึงวัันที่่� 15 ธัันวาคม 2568

     ประชากรและกลุ่่�มตัวอย่่าง ประชากรแบ่่งเป็็น 2 กลุ่่�ม 

ได้้แก่่ 1) ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ (CG) จำำ�นวน 74 คน และ                        

2) ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงและญาติิ จำำ�นวน 317 คู่่�                

ขนาดของกลุ่่�มตั วอย่่ างใช้้วิ ิ ธีี การวิเคราะห์์อำำ�นาจ                        

ในการทดสอบโดยใช้้โปรแกรมสำำ�เร็จ็รูปู G* Power 3.1.9.2 

ใช้้ Test family เลืือก t-test, Statistical test เลืือก 

Means: Differences between two independent 

means (Matched paired) กำำ�หนดค่าอิิทธิพิลขนาดกลาง 

(Effect size) = 0.5 ค่่าความคลาดเคลื่่�อน (Alpha) = .05 

และค่่า Power = 0.95 ได้้กลุ่่�มตัวอย่่างเท่่ากัับ 45 คน             

จึึงศึึกษาจากกลุ่่�มตัวอย่่างท่ี่�เป็็นผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุจำำ�นวน             

45 คน และผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงและญาติิ จำำ�นวน 45 คู่่� 

โดยการสุ่่�มตัวัอย่า่งแบบง่า่ยจากบัญัชีีรายชื่่�อผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุุ 

และเลืือกกลุ่่�มตัวอย่่างที่่�เป็็นผู้้�สููงอายุทุ่ี่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิและญาติิ

โดยการเลืือกแบบเจาะจง

     เกณฑ์์การคััดเข้้า (Inclusion criteria)

        1. ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ (CG) อายุุ 20 ปีีขึ้้�นไป เป็็นผู้้�ที่่�มีี

การรับรู้้�ดีี ไม่่มีีอาการทางจิิตประสาท ไม่่มีีความผิดปกติิ

เกี่่�ยวกัับการได้้ยิิน การมองเห็็น ความจำำ� สามารถสื่่�อสาร

โดยใช้้ภาษาไทยได้้ตามปกติิ และยิินดีีเข้้าร่่วมโครงการ

ศึึกษาวิิจััยจนเสร็็จสิ้้�น

        2. ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงและญาติิ เป็็นผู้้�ท่ี่�อาศััย

อยู่่�ในบ้้านเดีียวกัันและยิินดีีเข้้าร่่วมโครงการศึึกษาวิิจััยจน

เสร็จสิ้้�น สำำ�หรัับผู้้� สููงอายุุท่ี่� มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีค่าคะแนน                   

การประเมินิความสามารถในการประกอบกิจิวัตรประจำำ�วันั

อยู่่�ระหว่่าง 0-11 คะแนน สำำ�หรัับญาติิเป็็นผู้้�ที่่�มีีการรัับรู้้�ดีี 

ไม่่มีีอาการทางจิิตประสาท ไม่่มีีความผิดปกติิเกี่่�ยวกัับ             

การได้้ยิน การมองเห็็น ความจำำ� สามารถส่ื่�อสารโดยใช้้ภาษา

ไทยได้้ตามปกติิ 
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     เกณฑ์์การคััดออก (Exclusion criteria)

          1. ผู้้ �ดููแลผู้้ �สููงอายุุที่่�ไม่่สามารถเข้้าร่่วมกิจกรรม

ได้้จนจบโปรแกรม และผู้้�ที่่� ไม่่สามารถติิดต่อสื่่�อสาร                   

ได้้อย่่างต่่อเนื่่�องทางโทรศััพท์์

          2. ผู้้ �สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงและญาติิที่่�ไม่่สามารถ

เข้้าร่่วมกิิจกรรมได้้จนจบโปรแกรม และญาติิท่ี่�ต้้องดููแล               

ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมากกว่่า 1 คน 

   เกณฑ์์การให้้เลิิกการศึึกษา (Discontinuation 

criteria)

      1. ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�ย้้ายออกนอกเขตพื้้�นที่่�อำำ�เภอ

บ้้านลาดในระหว่่างการศึึกษาวิิจััย ผู้้�ที่่�ขอถอนตััวออกจาก

โครงการวิจััย และมีีการเจ็็บป่่วยอัันเป็็นอุุปสรรคต่่อ           

การศึึกษาวิิจััย หรืือเสีียชีีวิิต

        2. ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงและญาติิที่่�ย้้ายออกนอก

เขตพื้้�นท่ี่�อำำ�เภอบ้้านลาดในระหว่่างการศึึกษาวิิจััย หรืือ             

ขอถอนตััวออกจากโครงการวิิจััย ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

เสีียชีีวิต และญาติิมีีการเจ็็บป่่วยอันเป็็นอุุปสรรคต่่อ                 

การศึึกษาวิิจััย หรืือเสีียชีีวิิต

     เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจััย

        1. เครื่�องมืือที่่�ใช้้ในการดำำ�เนิินกิิจกรรม ได้้แก่่ 

โปรแกรมการพัฒนาสมรรถนะผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุในการดููแล          

ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง โดยผู้้�วิิจััยได้้ประยุุกต์์จากคู่่�มืือ           

การดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง แนวคิิดการดููแล

ระยะยาวสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงภายใต้้ระบบหลััก

ประกัันสุุขภาพแห่่งชาติิ ออกแบบโปรแกรมโดยใช้้แนวคิิด

การวิิจััยเชิิงปฏิิบััติิการแบบมีีส่่วนร่่วมตามวงจร PAOR14 

ได้้แก่่ การวางแผน (Planning) การปฏิิบััติิ (Action)          

การสังเกต (Observat ion) และการสะท้้อนผล 

(Reflection) โดยโปรแกรมการพััฒนาฯ ประกอบด้้วย               

4 ขั้้�นตอน คืือ ขั้้�นตอนที่่� 1 การประเมิินสภาพปััญหาและ

ความต้้องการการดูแูล (สััปดาห์ท์ี่่� 1) ขั้้�นตอนท่ี่� 2 การพัฒันา

สมรรถนะผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ (สััปดาห์์ที่่� 2) ขั้้�นตอนที่่� 3 ปฏิิบััติิ

การดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงแบบมีีส่วนร่่วม 

(สััปดาห์์ที่่� 3–17) และขั้้�นตอนท่ี่� 4 การประเมิินผลลััพธ์ 

(สััปดาห์์ที่่� 18)               

        2. เครื่่�องมืือในการเก็็บรวบรวมข้้อมููล  

          1) แบบสอบถามผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง 

ซึ่่�งผู้้�วิิจััยได้้สร้้างขึ้้�นโดยศึึกษาแนวคิิดทฤษฎีี งานวิิจััย            

ที่่�เกี่่�ยวข้้อง และคู่่�มืือปฏิิบััติิงานดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ                       

ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงโดยผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ (CG) ประกอบด้้วย

            ตอนที่่� 1 ข้้อมููลส่่วนบุุคคล ได้้แก่่ เพศ อายุุ 

สถานภาพ ระดับัการศึกึษา อาชีีพหลักั รายได้้เฉลี่่�ยต่อ่เดืือน 

รายจ่่ายเฉลี่่�ยต่่อเดืือน โรคประจำำ�ตััว ระยะเวลาที่่�ทำำ�หน้้าที่่�

เป็็นผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ จำำ�นวนผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงที่่�ดููแล           

อยู่่�ในปััจจุุบััน และการเข้้ารัับการอบรมฟื้้�นฟููความรู้้�                  

ในการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

   	   ตอนที่่� 2 แรงจูงูใจ มีีลักษณะคำำ�ถามให้้เลืือกตอบ

เป็็นแบบประเมิินค่่า (Rating scale) ตามมาตรวัด                    

แบบลิิเคิิร์์ท (Likert scale) จำำ�นวน 10 ข้้อ แต่่ละข้้อแบ่่ง

เป็็น 5 ระดัับ15 ได้้แก่่ น้้อยที่่�สุุด = 1, น้้อย = 2,                   

ปานกลาง = 3, มาก = 4, มากที่่�สุุด = 5 สามารถแปลผล

ได้้ดัังนี้้�16 มีีแรงจููงใจน้้อย = 10.00–23.33 คะแนน,                    

มีีแรงจููงใจปานกลาง = 23.34–36.66 คะแนน, มีีแรงจููงใจ

มาก = 36.67–50.00 คะแนน วิิเคราะห์์ผลรายข้้อ                    

เพื่่�อแบ่่งคะแนนเฉลี่่�ยออกเป็็น 5 ระดัับ15 แปลผลดัังนี้้�            

น้้อยที่่�สุุด = 1.00–1.80 คะแนน, น้้อย = 1.81–2.60 

คะแนน, ปานกลาง = 2.61–3.40 คะแนน, มาก = 3.41-4.20 

คะแนน,  มากที่่�สุุด = 4.21–5.00 คะแนน 

               ตอนที่่� 3 สมรรถนะในการดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ 

ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง มีีลักษณะคำำ�ถามให้้เลืือกตอบเป็็นแบบ

ประเมิินค่่า (Rating scale) ตามมาตรวัดแบบลิิเคิิร์์ท     

(Likert scale) จำำ�นวน 26 ข้้อ แต่่ละข้้อแบ่่งเป็็น 5 ระดัับ15 

ได้้แก่่ น้้อยที่่�สุุด = 1, น้้อย = 2, ปานกลาง = 3,                         

มาก = 4, มากที่่�สุุด = 5 สามารถแปลผลได้้ดังนี้้�16                    

มีีสมรรถต่ำำ�� = 26.00-60.66 คะแนน, มีีสมรรถนะปานกลาง = 

60.67-95.32 คะแนน, มีีสมรรถนะสููง = 95.33-130.00 

คะแนน วิิเคราะห์์ผลรายข้้อเพื่่�อแบ่่งคะแนนเฉลี่่�ยออกเป็็น 

5 ระดัับ15 แปลผลดัังนี้้� น้้อยที่่�สุุด = 1.00-1.80 คะแนน, 

น้้อย = 1.81–2.60 คะแนน, ปานกลาง = 2.61-3.40 

คะแนน, มาก = 3.41-4.20 คะแนน,  มากที่่�สุดุ = 4.21-5.00 

คะแนน 

            2) แบบประเมิินความสามารถในการประกอบกิจิวัตัร
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ประจำำ�วันของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง (Activity Daily 

Living : ADL) ตามดััชนีีบาร์์เธลเอดีีแอล (Barthel ADL 

Index) มีีเกณฑ์์ระดัับความรุุนแรงดัังนี้้�17 0–4 คะแนน = 

ต้้องพึ่่�งพิิงผู้้�อื่่�นทั้้�งหมด, 5–8 คะแนน = ต้้องการพึ่่�งพิิงผู้้�อื่่�น

เป็็นส่่วนมาก, 9–11 คะแนน = ต้้องการพึ่่�งพิิงผู้้�อื่่�นบ้้าง, 

12–20 คะแนน = ต้้องการพึ่่�งพิิงผู้้�อื่่�นเพีียงเล็็กน้้อย	

        3) แบบสััมภาษณ์์ญาติิผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง 

ประกอบด้้วย

                 ตอนที่่� 1 ข้้อมููลส่่วนบุุคคล ได้้แก่่ เพศ อายุุ 

ความสััมพัันธ์์กัับผู้้�สููงอายุุ สถานภาพ ระดัับการศึึกษา        

อาชีีพหลััก รายได้้ของครอบครััวเฉล่ี่�ยต่อเดืือน รายจ่าย        

ของครอบครััวเฉลี่่�ยต่่อเดืือน ภาระหนี้้�สิิน โรคประจำำ�ตััว 

และระยะเวลาที่่�ดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

               ตอนที่่� 2 ความพึึงพอใจต่่อการดููแลสุุขภาพ

ผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีีภาวะพึ่่�งพิงิของผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุ ุมีีลักษณะคำำ�ถาม

ให้้เลืือกตอบเป็น็แบบประเมินิค่า่ (Rating scale) ตามมาตร

วััดแบบลิิเคิิร์์ท (Likert scale) จำำ�นวน 25 ข้้อ แต่่ละข้้อ  

แบ่่งเป็็น 5 ระดัับ15 ได้้แก่่ น้้อยที่่�สุุด = 1, น้้อย = 2,               

ปานกลาง = 3, มาก = 4, มากที่่�สุุด = 5 สามารถแปลผล

ได้้ดัังนี้้�16 มีีความพึงพอใจน้้อย = 25.00–58.33 คะแนน,            

มีีความพึึงพอใจปานกลาง = 58.34–91.66 คะแนน,                  

มีีความพึึงพอใจมาก = 91.67–125.00 คะแนน วิิเคราะห์์

ผลรายข้้อเพื่่�อแบ่่งคะแนนเฉล่ี่�ยออกเป็็น 5 ระดัับ15                 

แปลผลดัั งนี้้�  น้้อยที่่� สุุด  = 1 .00–1.80 คะแนน,                            

น้้อย = 1.81–2.60 คะแนน, ปานกลาง = 2.61–3.40 

คะแนน, มาก = 3.41–4.20 คะแนน,  มากท่ี่�สุุด =               

4.21–5.00 คะแนน 

     การตรวจสอบคุุณภาพเครื่่�องมืือ 

          ผู้้�ทรงคุณุวุฒุิทิี่่�มีคีวามเชี่่�ยวชาญด้้านการดูแูลผู้้�สูงูอายุุ 

ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง จำำ�นวน 3 ท่่าน ได้้ตรวจสอบโปรแกรม              

การพัฒนาสมรรถนะผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุในการดููแลสุุขภาพ                

ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงพบว่่ามีีความเหมาะสมและ                       

มีีความตรงเชิิงเนื้้�อหา ตรวจสอบแบบสอบถามผู้้�ดููแล                   

ผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิ และแบบสััมภาษณ์์ญาติิผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีี

ภาวะพึ่่�งพิิง พบว่่ามีีค่่าดััชนีีความสอดคล้้องรายข้้อ (IOC) 

อยู่่�ระหว่่าง 0.67–1.00 จากนั้้�นนำำ�แบบสอบถามและ      

แบบสััมภาษณ์์ไปทดลองใช้้ (Try out) กัับผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ 

และญาติิผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในอำำ�เภอท่่ายาง จัังหวััด

เพชรบุุรีี กลุ่่�มละ 30 คน เพื่่�อวิิเคราะห์์สััมประสิิทธิ์์�แอลฟา

ของครอนบาค18 ของแรงจููงใจ สมรรถนะในการดูแูลสุุขภาพ

ผู้้� สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง และความพึงพอใจของญาติิ                     

ได้้ค่่าความเชื่่�อมั่่�นเท่่ากัับ .906, .914 และ .928 ตามลำำ�ดัับ   

    การเก็็บรวบรวมข้้อมููล 

       1) จัดัทำำ�บัญชีีรายชื่่�อผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุ ุ(CG) และบัญัชีี

รายชื่่�อผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงพร้้อมรายชื่่�อญาติิที่่�ดููแล            

2) ทำำ�บันัทึึกเสนอต่่อผู้้�อำำ�นวยการโรงพยาบาลบ้้านลาด และ

สาธารณสุุขอำำ�เภอบ้้านลาดเพื่่�อขออนุุญาตเก็็บข้้อมููลจาก           

ผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุ ุและผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิพร้้อมญาติผิู้้�ดูแูล  

3) ประชุุมชี้้�แจงเจ้้าหน้้าท่ี่�ของกลุ่่�มงานบริิการปฐมภูมิิ             

และองค์์รวมของโรงพยาบาลบ้้านลาด และเจ้้าหน้้าที่่�              

โรงพยาบาลส่่งเสริมสุขภาพตำำ�บลที่่�รัับผิิดชอบดููแลงาน  

LTC เพื่่�อเป็็นผู้้�ช่่วยนักวิิจััยและประสานการดำำ�เนิินงาน           

ในพื้้�นท่ี่�และด้้านหน้้า และ 4) ดำำ�เนิินการเก็็บรวบรวมข้้อมููล 

(1) ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ (CG) ผู้้�วิิจััยเก็็บข้้อมููลด้้วยตนเองโดยใช้้

แบบสอบถามก่่อนและหลัั งการใช้้ รููปแบบฯ และ                              

(2) ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงและญาติิ ผู้้�วิิจััยและผู้้�ช่่วย                 

นัักวิิจััยร่่วมกัับผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ (CG) เก็็บข้้อมููลโดยใช้้                  

แบบประเมินิความสามารถในการประกอบกิิจวัตรประจำำ�วันั

ของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง (ADL) สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีี               

ภาวะพึ่่�งพิงิ และใช้้แบบสัมัภาษณ์ส์ำำ�หรับัญาติกิ่อ่นและหลังั

การใช้้รููปแบบฯ

     การวิิเคราะห์์ข้้อมููลและสถิิติิที่่�ใช้้ 

          1) ปััจจััยส่่วนบุุคคล แรงจููงใจ สมรรถนะในการดููแล

สุุขภาพผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง และความพึึงพอใจต่่อ            

การดูแูลผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีีภาวะพึ่่�งพิงิของผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุ ุวิเิคราะห์์

โดยใช้้สถิติริ้้อยละ ค่่าเฉล่ี่�ย ส่่วนเบ่ี่�ยงเบนมาตรฐาน ค่า่ต่ำำ��สุด 

และค่่าสููงสุุด ส่่วนความสามารถในการประกอบกิิจวััตร

ประจำำ�วัันของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง (ADL) วิิเคราะห์์           

โดยใช้้เกณฑ์์ระดัับความรุุนแรงของบาร์์เธลเอดีีแอล 

(Barthel ADL Index)17 และ 2) วิิเคราะห์์เปรีียบเทีียบ

คะแนนเฉลี่่�ยของแรงจููงใจ สมรรถนะในการดููแลสุุขภาพ          

ผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิ ความสามารถในการประกอบกิจิวัตร
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ประจำำ�วันัของผู้้�สููงอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิ (ADL) และความพึงพอใจ

ต่่อการดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงของผู้้�ดููแล                    

ผู้้�สููงอายุุระหว่่างก่่อนและหลัังการใช้้รููปแบบฯ โดยใช้้สถิิติิ 

Paired t-test กำำ�หนดความมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิระดัับ .05

การพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�และจริิยธรรมการวิิจััย
   โครงการศึึกษาวิิจััยนี้้� ได้้ผ่  ่ านการพิจารณาจาก

คณะกรรมการจริิ ยธรรมการศึึกษาวิิ จัั ย ในมนุุษ ย์์                            

ด้้านการแพทย์์และสาธารณสุข สำำ�นัักงานสาธารณสุข

จัังหวััดเพชรบุุรีี เลขที่่� PBEC No. 30/2568 ลงวัันที่่�                   

8 สิิงหาคม 2568 ผู้้�วิิจััยได้้ดำำ�เนิินการตามข้้อกำำ�หนด               

ของคณะกรรมการจริยธรรมการศึึกษาวิิจััยในมนุษย์์                

เพื่่�อพิิทัักษ์์สิิทธิ์์�ของกลุ่่�มตัวอย่่างโดยเคร่่งครััด มีีการชี้้�แจง

รายละเอีียดของโครงการศึึกษาวิิจััย ประโยชน์ท่ี่�จะได้้รับ 

พร้้อมทั้้�งแจ้้งให้้กลุ่่�มตััวอย่่างทราบว่่ามีีสิิทธิ์์�ท่ี่�จะไม่่ตอบ

คำำ�ถามในบางข้้อ และให้้ความมั่่�นใจว่่าข้้อมููลที่่�ได้้จะเก็็บไว้้

เป็็นความลับ มีีเพีียงนัักวิิจััยและผู้้�ช่่วยนัักวิิจััยเท่่านั้้�น                  

ที่่�จะเข้้าถึงึข้้อมูลูได้้ และการนำำ�เสนอข้้อมููลจะทำำ�ในภาพรวม

เพื่่�อใช้้ประโยชน์์ในทางวิิชาการเท่่านั้้�น

ผลการวิิจััย
      รูปูแบบการดููแลสุุขภาพผู้้ �สููงอายุุ ท่ี่� มีีภาวะพึ่่� งพิิง

โดยการมีีส่่ วนร่่ วมของผู้้� ดูู แลผู้้� สูู งอายุุ ท่ี่�พััฒนาขึ้้� น               

ประกอบด้้วย 4 ขั้้�นตอน ดัังนี้้�

    1. การประเมิินสภาพปััญหาและความต้้องการ

การดูแูล พบว่่าผู้้�สูงูอายุทุ่ี่�มีภีาวะพึ่่�งพิิงมีีปัญัหาด้้านสุุขภาพ

เนื่่�องจากเจ็็บป่่วยด้้วยโรคเรื้้�อรััง เช่่น โรคเบาหวาน                     

โรคความดันัโลหิิตสูง และอััมพฤกษ์อ์ัมัพาต มีภีาวะซึมึเศร้้า

และรู้้�สึึกว่่าตนเองไร้้คุุณค่่า การใช้้ชีีวิิตประจำำ�วัันต้้องพึ่่�งพา

ผู้้�อื่่�น ขาดแคลนอุุปกรณ์์ช่่วยเหลืือ เช่่น รถเข็็น เตีียงไฟฟ้้า 

และเคร่ื่�องช่่วยหายใจ ขาดโอกาสในการได้้รับข้้อมููลข่า่วสาร

ด้้านสุุขภาพและข้้อมููลด้้านสิิทธิิประโยชน์์ ขาดการดููแล            

จากคนในครอบครััวเน่ื่�องจากลููกหลานต้้องออกไป            

ประกอบอาชีีพ  บางรายถููกทอดทิ้้� ง  ไม่่ มีีร  ายได้้                          

ด้้านสิ่่�งแวดล้้อมและที่่�อยู่่�อาศััยไม่่มีีความเหมาะสมและ       

ขาดสุขุลักัษณะที่่�ดีี เช่่น ไม่่มีเีตีียงที่่�ปรับัระดับัได้้ ไม่่มีทีางลาด 

พื้้�นห้้องน้ำำ��ลื่่�นและไม่่มีีราวจัับ สำำ�หรัับญาติิที่่�ดููแลส่่วนใหญ่่

จะเป็น็ผู้้�สูงูอายุซุึ่่�งมีีข้้อจำำ�กัดัในการดูแูล ส่ว่นผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุุ

มีภีาระงานท่ี่�หนักัทำำ�ให้้เกิดิความอ่อนล้้า และขาดแรงจูงูใจ

ในการปฏิิบััติิงานเน่ื่�องจากการสนับสนุุนที่่�ไม่่เพีียงพอ                

โดยที่่�กองทุุน LTC สนับสนุนสวัสดิิการตอบแทนเพีียง         

เดืือนละประมาณ 600–1,500 บาท การสนับสนุุนจาก             

ภาครััฐในด้้านงบประมาณ และวััสดุอุุปุกรณ์์ยังัขาดความชัดัเจน 

การบููรณาการการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในชุุมชน          

ของภาคีีเครืือข่่ายที่�เก่ี่�ยวข้้องยัังมีีน้้อย การประสานงาน

ระหว่่างหน่่วยงานยัังไม่่ครอบคลุุม และการเชื่่�อมโยงข้้อมููล

ระหว่า่งหน่ว่ยบริกิารสุขภาพกับชุมุชนยังัไม่มี่ีประสิทิธิภิาพ 

สำำ�หรัับข้้อมููลกลุ่่�มตััวอย่่างซึ่่�งเป็็นผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

ส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิิง (71.1%) มีีอายุุเฉลี่่�ย 82.02 ปีี               

(SD. = 9.03) โดยอยู่่�ในช่่วงอายุ ุ80–90 ปีมีากท่ี่�สุดุ (55.6%) 

สถานภาพคู่่� (48.9%) จบการศึึกษาระดัับประถมศึึกษา 

(86.7%) มีีโรคประจำำ�ตััวป่่วยเป็็นโรคความดัันโลหิิตสููง 

(64.4%) ไม่่มีีความพิิการร่่วม (77.8%) ผู้้�ดููแลหลััก               

ที่่�บ้้านเป็็นบุุตร (33.3%) ระยะเวลาท่ี่�อยู่่�ในภาวะพึ่่�งพิิงเฉล่ี่�ย 

4.22 ปีี โดยอยู่่�ในช่่วง 1–3 ปีีมากที่่�สุุด (46.8%)

    2. การพััฒนาสมรรถนะผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ กลุ่่�มตััวอย่่าง

ซึ่่�งเป็็นผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุ ุ(CG) ทั้้�งหมดเป็็นเพศหญิิง มีีอายุเุฉล่ี่�ย 

53.42 ปีี (SD. = 8.11) โดยอยู่่�ในช่่วง 51–60 ปีีมากที่่�สุุด 

(57.7%) ส่่วนใหญ่่มีีสถานภาพคู่่� (60.0%) จบการศึึกษา

ระดับัมัธัยมศึกึษาตอนปลาย/ปวช. (48.9%) ประกอบอาชีีพ

หลัักรัับจ้้าง (33.3%) มีีรายได้้เฉล่ี่�ยต่อเดืือน 13,055.55 

บาท โดยอยู่่�ในช่่วง 5,001–10,000 บาท มากที่่�สุดุ (40.0%) 

มีีรายจ่ายเฉล่ี่�ยต่อเดืือน 11,711.11 บาท โดยอยู่่�ในช่่วง 

5,001–10,000 บาท มากที่่�สุุด (46.7%) ไม่่มีีโรคประจำำ�ตััว 

(62.2%) ระยะเวลาทำำ�หน้้าที่่�เป็็นผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุเฉลี่่�ย      

6.44 ปีี ส่่วนใหญ่่อยู่่�ในช่่วง 1–3 ปีีมากท่ี่�สุุด (42.2%) 

จำำ�นวนผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในความดููแลเฉลี่่�ย 3.17 คน 

โดยดููแลเพีียง 1 คนมากที่่�สุุด (31.1%) เข้้ารัับการอบรม

ฟื้้�นฟููในการดููแลผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในรอบปีีที่่�ผ่่านมา 

(86.7%) และไม่่ได้้รับค่่าตอบแทนในการดููแลผู้้�สููงอายุุ           

ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง (60.0%)

          กระบวนการพััฒนาสมรรถนะผู้้ �ดููแลผู้้ � สููงอายุุ 
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ประกอบด้้วย 1) ระยะที่่� 1 การเตรีียมความพร้้อม                    

(สััปดาห์์ที่่� 1) โดยมีีกิจิกรรมกลุ่่�มสัมัพันัธ์์เพื่่�อสร้้างความคุ้้�นเคย

และการทำำ�งานเป็น็ทีีมแก่ผู่้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุ ุชี้้�แจงวัตัถุปุระสงค์์ 

ประโยชน์ ขั้้�นตอน และกระบวนการในการดำำ�เนิินงาน 

กิิจกรรมเสริมพลังเพื่่�อสร้้างแรงจููงใจในการปฏิิบััติิงาน            

การแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�ประสบการณ์์การดููแลสุุขภาพ                    

ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง การวิิเคราะห์์กรณีีศึึกษา และ                 

การวางแผนแก้้ไขปััญหาและการวางแผนดููแลสุุขภาพ          

ของผู้้�สูงูอายุุท่ี่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิ และผู้้�วิจิัยัร่ว่มกับัผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุุ

สรุปบทเรีียนที่่�ได้้รับพร้้อมกับการวางแผนดำำ�เนิินงาน             

ในระยะต่่อไป 2) ระยะท่ี่� 2 เก็็บรวบรวมข้้อมููลและวิิเคราะห์์

จากสถานการณ์์จริิง (สััปดาห์์ท่ี่� 2) ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุร่่วมกัับ

เจ้้าหน้้าท่ี่�สาธารณสุขในพื้้�นที่่�สำำ�รวจความต้้องการการดูแูล 

และความต้้องการความช่่วยเหลืือของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�ง

พิิงและญาติิ พร้้อมกัับค้้นหารากของปััญหาในการดููแล             

ผู้้� สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง หลัังจากนั้้�นผู้้�วิิจััยได้้ทบทวน           

องค์์ความรู้้�ที่่�จำำ�เป็็น และเพิ่่�มพููนทัักษะการดููแลผู้้�สููงอายุ ุ         

ที่่�มีภีาวะพึ่่�งพิิงในด้้านต่่างๆ เพื่่�อให้้ผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุมีุีแรงจููงใจ

และมีีสมรรถนะในการดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

อย่่างสอดคล้้องกัับบริิบทของครอบครััวผู้้�สููงอายุุ  ภายหลััง                      

สิ้้�นสุุดโปรแกรมการพัฒนาสมรรถนะผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ                  

(ครบ 17 สััปดาห์์) พบว่่ากลุ่่�มตัวอย่่างมีีคะแนนเฉล่ี่�ยแรง

จููงใจจาก 37.82 คะแนน (SD.=5.15) เพิ่่�มขึ้้�นเป็็น 41.08 

คะแนน (SD.=2.56) อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ .01 

(p < .001) โดยข้้อท่ี่�มีีคะแนนเฉล่ี่�ยมากท่ี่�สุุด ได้้แก่่              

ท่่านคิิดว่่าเจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุขมีีความเชื่่�อมั่่�นและยอมรับ

ในตัวัท่า่น (Mean=4.68, SD.=.46) คะแนนเฉลี่่�ยสมรรถนะ

ในการดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงจาก 87.13 

คะแนน (SD.=21.62) เพิ่่�มขึ้้�นเป็็น 113.08 คะแนน 

(SD.=6.31) อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ .01                         

(p< .001) โดยข้้อท่ี่�มีคีะแนนเฉล่ี่�ยมากท่ี่�สุดุ ได้้แก่่ ท่่านจัดัทำำ�

รายงานผลการดููแลผู้้�สููงอายุุรายเดืือน และรายงานต่่อพี่่�

เลี้้�ยงหรืือผู้้�จััดการดููแลผู้้�สููงอายุุรัับทราบ (Mean=4.95, 

SD.=.20)

   3. ปฏิิบััติิการดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

แบบมีีส่่วนร่่วม ในสััปดาห์์ท่ี่� 3–17 ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ                     

ให้้การดููแลผู้้�สููงอายุุตามแผนการดููแล (Care plan)                        

โดยผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ 1 คนจะทำำ�หน้้าท่ี่�ดููแลผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีี            

ภาวะพึ่่�งพิิงและญาติิ 1 คู่่�ตลอดโปรแกรม ซ่ึ่�งผู้้�วิิจััยและ            

เจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุขที่่�รัับผิิดชอบงาน LTC ในพื้้�นที่่�                 

ร่่วมนิิเทศ ให้้คำำ�ปรึึกษา และเยี่่�ยมเสริิมพลัังอย่่างต่่อเนื่่�อง 

ทั้้�งนี้้� ผู้้�วิิจััยจะเข้้าร่่วมปฏิิบััติิการดููแลผู้้�สููงอายุุพร้้อมกัับ            

ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุแต่่ละรายอย่่างน้้อย 1 ครั้้�ง เพื่่�อสัังเกตการ

ปฏิิบััติิงานของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ จากนั้้�นจะใช้้กลุ่่�ม Line 

สำำ�หรัับประชุุมติิดตามความก้้าวหน้้าในการดำำ�เนิินงาน           

และใช้้เป็น็ชุุมชนแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�ระหว่า่งผู้้�วิจิัยัและผู้้�ดูแูล

ผู้้�สููงอายุุ เมื่่�อปฏิิบััติิการดููแลผู้้�สููงอายุุดำำ�เนิินการไปได้้                

8 สััปดาห์์ ผู้้�วิิจััยได้้นััดหมายผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุมาประชุุม             

กลุ่่�มย่อยโดยแบ่่ง เป็็น 4 กลุ่่�มๆ ละ 11–12 คน                               

ณ โรงพยาบาลส่่งเสริิมสุุขภาพตำำ�บลที่่�ทำำ�หน้้าที่่� เป็็น            

Node ของกลุ่่�มโซนทั้้�ง 4 กลุ่่�มโซน เพื่่�อติิดตามประเมิินผล 

เสริมิสร้้างขวัญักำำ�ลังใจพร้้อมรับัฟัังความคิดิเห็น็ สะท้้อนปััญหา

อุุปสรรคและการเสนอแนวทางแก้้ไขปััญหาร่่วมกััน                  

รวมทั้้�งหาแนวทางในการปรัับปรุุงแก้้ไขข้้อจำำ�กััดของ                 

การดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุเพื่่�อนำำ�ไปใช้้ในการปฏิิบััติิงาน        

รอบถััดไป	  

     4. การประเมิินผลลััพธ์์  เมื่่�อปฏิิบััติิการดููแลผู้้�สููงอายุุ

ที่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิแบบมีีส่วนร่ว่มครบ 17 สัปัดาห์ ์ผู้้�วิจิัยัจึงึเชิญิ

ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุเข้้าประชุุมเชิิงปฏิิบััติิการเพื่่�อสะท้้อนผล           

การดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ และสะท้้อนผลจากผู้้�สููงอายุุ                

และญาติ ิมีกีารถอดบทเรีียน พบว่า่ ภายหลัังการดำำ�เนิินงาน

พััฒนา กลุ่่�มตัวอย่่างมีีศักยภาพในการประกอบกิิจวัตร

ประจำำ�วัันดีีขึ้้�นกว่่าก่่อนการพััฒนาอย่่างเห็็นได้้ชััด                      

โดยในระยะก่่อนการพััฒนา กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่อยู่่�             

ในสภาวะท่ี่�ต้้องพึ่่�งพิิงผู้้�อื่่�นในระดัับ “ต้้องการพึ่่�งพิิงผู้้�อื่่�นบ้้าง” 

(ร้้อยละ 51.2) และ “ต้้องการพึ่่�งพิิงผู้้�อื่่�นเป็็นส่่วนมาก” 

(ร้้อยละ 44.4) นอกจากนี้้�ยัังมีีผู้้�ที่่�อยู่่�ในภาวะ “ต้้องพึ่่�งพิิง            

ผู้้�อื่่�นทั้้�งหมด” อีีก 2 ราย (ร้้อยละ 4.4) ซึ่่�งสะท้้อนให้้เห็็นถึึง

ข้้อจำำ�กััดในการใช้้ชีีวิิตประจำำ�วัันที่่�ค่่อนข้้างสููง

     อย่ ่างไรก็็ตาม เมื่่�อ พิิจารณาผลหลัังการพััฒนา 

พบความเปลี่่�ยนแปลงในทางบวกอย่่างมีีนััยสำำ�คััญ                  

โดยกลุ่่�มตัวอย่่างที่่�เคย “ต้้องพึ่่�งพิิงผู้้�อื่่�นทั้้�งหมด” ลดลง            
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จนเหลืือศููนย์์ (ร้้อยละ 0.0) ขณะท่ี่�กลุ่่�มที่�ต้้องพึ่่�งพิิงผู้้�อื่่�น 

เป็็นส่่วนมากก็็มีีจำำ�นวนลดลงอย่่างมากจาก 20 ราย               

เหลืือเพีียง 5 ราย (ร้้อยละ 11.1) ประเด็็นท่ี่�น่่าสนใจคืือ            

กลุ่่�มตััวอย่่างส่่วนใหญ่่ขยัับขึ้้�นมาอยู่่�ในระดัับ “ต้้องการ         

พึ่่�งพิิงผู้้�อื่่�นบ้้าง” เพิ่่�มสููงถึึง 39 ราย (ร้้อยละ 86.7) และ       

เริ่่�มมีีผู้้�ที่่�สามารถพััฒนาศัักยภาพจนอยู่่�ในระดัับ “ต้้องการ

พึ่่�งพิิงผู้้�อื่่�นเพีียงเล็็กน้้อย” (ร้้อยละ 2.2) จากที่่�เดิิมไม่่เคย         

มีีใครอยู่่�ในระดัับนี้้�เลย

     โดยสรุป ผลการวิิจััยชี้้�ให้้เห็็นว่่ารููปแบบการพััฒนา

ที่่�นำำ�มาใช้้ มีีประสิิทธิิภาพในการส่่งเสริิมฟื้้�นฟููสมรรถภาพ

ของกลุ่่�มตััวอย่่าง ช่่วยลดระดัับความรุุนแรงของการพึ่่�งพิิง 

และเปลี่่�ยนจากสภาวะที่่�ต้้องมีีผู้้�ช่่วยดููแลตลอดเวลา                 

มาเป็็นสภาวะที่่�สามารถช่่วยเหลืือตนเองได้้มากขึ้้�น                     

ซึ่่�งถืือเป็็นแนวโน้้มที่่�ดีีในการยกระดัับคุุณภาพชีีวิิตและ            

ลดภาระในการดููแลลงได้้ และได้้สรุปผลลััพธ์์การดููแล          

ตามรายละเอีียดในตารางที่่� 1 

      

ความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจำ�วัน ก่อนการพัฒนา n(%) หลังการพัฒนา n(%)

ต้องพึ่งพิงผู้อื่นทั้งหมด            (0–4 คะแนน)                     2(4.4) 0(0.0)

ต้องการพึ่งพิงผู้อื่นเป็นส่วนมาก (5–8 คะแนน)         20(44.4) 5(11.1) 

ต้องการพึ่งพิงผู้อื่นบ้าง            (9–11 คะแนน)                 23(51.2) 39(86.7)

ต้องการพึ่งพิงผู้อื่นเพียงเล็กน้อย (12–20 คะแนน)     0(0.0) 1(2.2)

   ภายหลัังการพััฒนารููปแบบการดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ         

ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงโดยการมีีส่่วนร่่วมของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ                

กลุ่่�มตัวัอย่่างมีคีวามสามารถในการประกอบกิิจวัตัรประจำำ�วันั 

(ADL) มากกว่่าก่่อนการพััฒนาอย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ 

ตารางที่่� 1 จำำ�นวนและร้้อยการเปรีียบเทีียบความสามารถในการประกอบกิจิวัตัรประจำำ�วัน (ADL) โดยใช้้เกณฑ์์ระดับัความรุนุแรง 

             ของ Barthel ADL Index ระหว่่างก่่อนและหลัังการพััฒนา (n=45)   

(p<.001) มีีคะแนนความสามารถในการประกอบกิิจวััตร

ประจำำ�วันั (ADL) เพิ่่�มขึ้้�น 1.60 คะแนน (Mean differences) 

(95%CI: 0.814, 2.85) ตามรายละเอีียดในตารางที่่� 2

ตัวแปร n Mean(SD.) Mean differences 95%CI p

ความสามารถในการประกอบกิจวัตรประจำ�วัน (ADL)

      ก่อนการพัฒนา 45 8.244(2.356)             1.600      0.814, 2.85  <.001

      หลังการพัฒนา   45 9.844(1.223)

     	

   ความพึึงพอใจของญาติ ิพบว่่าคะแนนเฉล่ี่�ยความพึงึพอใจ 

ของญาติิจาก 86.08 คะแนน (SD.=7.63) เพิ่่�มขึ้้�น                       

เป็น็ 105.84 คะแนน (SD.=7.60) อย่า่งมีีนัยัสำำ�คัญัทางสถิติิิ 

(p< .001) ข้้อที่่�มีคีะแนนเฉลี่่�ยมากที่่�สุดุ ได้้แก่ ่การทำำ�หน้้าที่่�

ของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงได้้รัับ       

การดููแลเป็็นอย่่างดีีและสามารถมีีคุณภาพชีีวิตที่�ดีีขึ้้�น 

(Mean=4.66, SD.=.47) 

วิิจารณ์์
      1. ผลการวิจััยพบว่่าภายหลัังการพัฒนารููปแบบ

ตารางที่่� 2 การเปรีียบเทีียบคะแนนเฉล่ี่�ยความสามารถในการประกอบกิิจวัตรประจำำ�วััน (ADL) ระหว่่างก่่อนและหลััง                

               การพััฒนา (n=45)
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การดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงโดยการมีีส่่วนร่่วม

ของผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุสุ่่งผลให้้ผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุมีุีแรงจููงใจเพิ่่�มขึ้้�น 

และมีีสมรรถนะในการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงเพิ่่�มขึ้้�น 

แรงจููงใจประกอบด้้วยแรงจููงใจภายในและแรงจููงใจ

ภายนอก ตามทฤษฎีีสองปัจัจัยัของ Herzberg19 อธิบิายว่า่

แรงจููงใจในการปฏิิบััติิงานมาจาก 2 กลุ่่�มปััจจััยหลััก 

คืือ ปัจจััยจูงใจ (Motivation Factors) ที่�ทำำ�ให้้เกิิด              

ความพึึงพอใจและกระตุ้้�นให้้ทำำ�งานดีีขึ้้�น เช่่น การยอมรัับ 

ความก้้าวหน้้า และลักัษณะงาน และปัจัจัยัค้ำำ��จุนุหรืือปัจัจัยั

สุุขอนามััย (Hygiene Factors) ที่่�ป้้องกัันความไม่่พอใจแต่่

ไม่่ก่่อให้้เกิิดแรงจููงใจ เช่่น เงิินเดืือน สภาพแวดล้้อม และ

นโยบายองค์ก์ร การจัดัการที่่�มุ่่�งเน้้นเพีียงปััจจัยัค้ำำ��จุนุจะลด

ความไม่่พอใจแต่่ไม่่ได้้ทำำ�ให้้คนรัักงาน การเพิ่่�มปัจจััยจูงใจ

ต่า่งหากที่่�จะสร้้างความพึงพอใจและประสิทิธิภิาพที่�แท้้จริงิ

ซึ่่�งส่่งผลให้้มีีสมรรถนะในการทำำ�งานมากขึ้้�น สมรรถนะคืือ

บุคุลิกิลักัษณะที่่�ซ่อ่นอยู่่�ภายในปัจัเจกบุคุคลที่่�สามารถผลักั

ดันัให้้ปัจเจกบุคุคลนั้้�นสร้้างผลการปฏิบัิัติงิานท่ี่�ดีีหรืือได้้ตาม

เกณฑ์์ที่่�กำำ�หนดในงานที่่�ตนรัับผิิดชอบ20 สมรรถนะ        

ประกอบด้้วยความรู้้� ทักัษะ และคุุณลักษณะท่ี่�สำำ�คัญั ได้้แก่่ 

การสื่่�อสาร ภาวะผู้้�นำำ� การคิิดเชิิงวิิเคราะห์์ การทำำ�งานเป็็น

ทีีม และการพัฒนาตนเอง ดังันั้้�น การที่�ผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุมีุีแรง

จููงใจในการปฏิิบััติิงานมากขึ้้�นจึึงส่่งผลให้้มีีสมรรถนะใน           

การดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมากขึ้้�น การศึึกษา

ครั้้�งนี้้� สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ ประเสริฐ สาวีีรัมย์์21             

ที่่�พบว่่าภายหลัังการอบรมหลัักสููตร “CG เชี่่�ยวชาญ” ให้้

กับัผู้้�ดูแูลผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิอำำ�เภอเมืืองบุรุีีรัมัย์ ์จังัหวัดั

บุรุีีรัมย์ ส่่งผลให้้คะแนนเฉลี่่�ยความรอบรู้้�ในการดูแูลผู้้�สูงูอายุุ

ที่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิเพิ่่�มขึ้้�น สอดคล้้องกัับการศึกึษาของ วิสิิฐิศัักดิ์์�              

พิิริิยานนท์์22 ที่่�พบว่่าภายหลัังการพัฒนาความรอบรู้้�                     

ในการดูแูลสุขุภาพผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิของผู้้�ดูแูล อำำ�เภอ

ขุุนหาญ จัังหวััดศรีีสะเกษ ผู้้�ดููแลมีีความรอบรู้้�ในการดููแล

สุุขภาพผู้้�สููงอายุุมากขึ้้�น  และสอดคล้้องกัับการศึึกษาของ 

จุุฑารััตน์ ศิิริิพััฒน์์23 ที่่�พบว่่าภายหลัังการพัฒนารููปแบบ          

การดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุกลุ่่�มภาวะพึ่่�งพิิงในชุุมชนโดย             

การมีีส่่วนร่่วมของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่่�บ้้าน

พื้้�นท่ี่�ชายแดนไทยกัมพูชา อำำ�เภอกาบเชิิง จัังหวััดสุริินทร์์ 

คะแนนเฉล่ี่�ยสมรรถนะในการดููแลผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง

ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่่�บ้้านเพิ่่�มขึ้้�น

     2. ภายหลัังการพััฒนารูปูแบบการดูแูลสุขุภาพผู้้�สูงูอายุุ

ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงโดยการมีีส่่วนร่่วมของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ พบว่่า

ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีคะแนนเฉลี่่�ยความสามารถใน             

การประกอบกิิจวััตรประจำำ�วััน (ADL) เพิ่่�มขึ้้�น และญาติิมีี

ความพึงพอใจต่อ่การดูแูลผู้้�สูงูอายุทุ่ี่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิของผู้้�ดูแูล

ผู้้�สููงอายุุเพิ่่�มมากขึ้้�น ซ่ึ่�งรููปแบบการดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุท่ี่�

มีภีาวะพึ่่�งพิงิของการศึกึษาครั้้�งนี้้�พัฒันามาจากแนวคิดิการ

ดูแูลสุขุภาพที่่�บ้้าน24 จากแนวคิิดที่่�ว่า่การดูแูลสุขุภาพที่่�บ้้าน

เป็็นระบบบริิการสุุขภาพแบบเบ็็ดเสร็็จเพื่่�อให้้บริิการแก่่             

ผู้้�ป่่วยและครอบครััวโดยมีีเป้้าหมายเพื่่�อเน้้นการส่งเสริม 

สุุขภาพ การป้้องกัันโรค การรัักษาพยาบาล และการฟื้้�นฟูู

สุุ ขภาพโดยให้้ผู้้� ป่่ วยและครอบครัั วมีีส่ ่ วนร่่ วมใน

กระบวนการประเมิิน วางแผน และประสานความร่่วมมืือ

กัันระหว่่างเจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุข ผู้้�ดููแล (Caregiver) และ

ญาติิเพื่่�อตอบสนองความต้้องการการดููแลอย่่างต่่อเนื่่�อง

และครอบคลุุมแบบองค์์รวม ประกอบกัับแนวคิิดการวิจััย

เชิิงปฏิิบััติิการแบบมีีส่วนร่่วม14 ที่่�เน้้นการพัฒนารููปแบบ   

การดููแลอย่่างต่่อเนื่่�องร่่วมกัันระหว่่างผู้้�วิิจััย เจ้้าหน้้าที่่�

สาธารณสุขในพื้้�นที่่�  ผู้้�ดููแลผู้้� สูู งอายุุ  และญาติิ โดย

กระบวนการวางแผน ลงมืือปฏิิบััติิ สัังเกต และสะท้้อนผล 

ส่่งผลให้้ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงและญาติิมีีพฤติิกรรมการ

ดููแลตนเองและเกิิดผลลััพธ์์ที่่�ดีีขึ้้�น ทั้้�งนี้้� เกิิดจากการดููแล

เอาใจใส่่ของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีความรู้้�ความสามารถท่ี่�นอก

เหนืือจากผ่่านการอบรมหลัักสููตรผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุจำำ�นวน            

70 ชั่่�วโมงแล้้วยัังได้้รัับการเพิ่่�มพููนและพััฒนาสมรรถนะ 

ตามโปรแกรมที่่�ผู้้�วิิจััยได้้จััดขึ้้�น โดยผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุสามารถ

สอนทัักษะและให้้คำำ�แนะนำำ�แก่่ญาติิเพื่่�อให้้สามารถดููแล            

ผู้้�สููงอายุุได้้อย่่างต่่อเนื่่�องที่่�บ้้าน จากผลลััพธ์์แสดงให้้เห็็นว่่า

ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีความสามารถในการประกอบ

กิจิวัตัรประจำำ�วันั (ADL) เพิ่่�มขึ้้�น ส่่งผลให้้มีีคุณภาพชีีวิตที่่�ดีีขึ้้�น 

      การศึกึษาครั้้�งนี้้�สอดคล้้องกับัการศึกึษาของ นันัทิกิานต์์ 

หวัังจิิ และอมรรััตน์์ แสงสุุวรรณ์์25 ที่่�พบว่่า ภายหลัังการใช้้

รูปูแบบการดูแูลต่อ่เนื่่�องสำำ�หรับัผู้้�ป่ว่ยสูงูอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิ 

ค่่าเฉลี่่�ยคะแนนความสามารถปฏิิบััติิกิิจวัตรประจำำ�วันของ
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ผู้้�ป่ว่ยสูงูอายุทุี่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิเพิ่่�มขึ้้�น สอดคล้้องกับัการศึกึษา

ของประเสริิฐ สาวีีรััมย์์21 ที่่�พบว่่าภายหลัังการอบรม

หลัักสููตร “CG เชี่่�ยวชาญ” ให้้กัับผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะ  

พึ่่�งพิิงอำำ�เภอเมืืองบุุรีีรัมย์ จัังหวััดบุรีีรัมย์ ส่่งผลให้้คะแนน

เฉลี่่�ยคุุณภาพชีีวิต และดััชนีีความสุขของผู้้�สููงอายุุเพิ่่�มขึ้้�น 

สอดคล้้องกัับการศึกึษาของ ศตวรรษ ศรีีพรหม และคณะ26 

ที่่�พบว่า่ภายหลังัการพัฒันารููปแบบการส่ง่เสริมิสุขุภาพดูแูล

ผู้้�สููงอายุุระยะยาวแบบบููรณาการโดยการมีีส่่วนร่่วม               

ของชุุมชน ตำำ�บลปรืือใหญ่่ อำำ�เภอขุุขัันธ์์ จัังหวััด ศรีีสะเกษ 

ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีคะแนนเฉล่ี่�ยการประกอบกิิจวัตร

ประจำำ�วันเพิ่่�มขึ้้�น สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ จุุฑารััตน์์          

ศิิริิพััฒน์์23 ที่่�พบว่่าภายหลัังการพััฒนารููปแบบการดููแล

สุขุภาพผู้้�สูงูอายุกุลุ่่�มภาวะพึ่่�งพิงิในชุุมชนโดยการมีีส่ว่นร่่วม

ของอาสาสมััครสาธารณสุุขประจำำ�หมู่่�บ้้านพื้้�นที่่�ชายแดน

ไทยกัมพูชา อำำ�เภอกาบเชิงิ จังัหวััดสุรินิทร์์ ส่ง่ผลให้้ผู้้�สูงูอายุุ

ที่่�มีภีาวะพึ่่�งพิงิมีคีะแนนเฉลี่่�ยการประกอบกิจิวัตัรประจำำ�วันั

เพิ่่�มขึ้้�น สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ ณิิชาพร นุุสนทรา27          

ที่่�พบว่่าภายหลัังการพัฒนารููปแบบการดููแลผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีี

ภาวะพึ่่�งพิิงของผู้้�ดูแูลในชุุมชน ศูนูย์์สุขุภาพชุมชนโรงพยาบาล

โพนพิิสััย อำำ�เภอโพนพิิสััย จัังหวััดหนองคาย ส่่งผลให้้ผู้้�สููง

อายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงมีีคะแนนความสามารถในการประกอบ

กิิจวัตรประจำำ�วันเพิ่่�มขึ้้�นร้้อยละ 46.7 โดยไม่่พบภาวะ

แทรกซ้้อนและการติิดเชื้้�อใดๆ และญาติิมีีความพึึงพอใจ            

อยู่่�ในระดัับมากสอดคล้้องกัับการศึึกษาของ ลอองจัันทร์์  

คำำ�ภิริานนท์์ และคณะ28 ที่่�พบว่่าภายหลัังการพัฒนารูปูแบบ

การดููแลผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงแบบมีีส่่วนร่่วมในชุุมชน 

อำำ�เภอวัังสมบููรณ์์ จัังหวััดสระแก้้ว ส่่งผลให้้ผู้้�สููงอายุุที่่�มีี  

ภาวะพึ่่�งพิิงมีีคะแนนเฉลี่่�ยความสามารถในการประกอบ

กิิจวัตรประจำำ�วัันเพิ่่�มขึ้้�น สอดคล้้องกัับการศึึกษาของ           

ปภาดา ชมภููนิิตย์์ และคณะ29 ที่่�พบว่่าภายหลัังการพััฒนา

รููปแบบการดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุและผู้้�พิิการ ที่่�มีีภาวะ               

พึ่่� งพิิงโดยการมีีส่่วนร่่วมของชุุมชน ตํําบลจอมทอง                   

อํําเภอเมืืองพิิษณุุโลก จัังหวััดพิิษณุุโลก ส่่งผลให้้ผู้้�สููงอายุุ           

ที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิงิมีคีะแนนเฉลี่่�ยความสามารถในการประกอบ

กิจิวัตรประจำำ�วันัเพิ่่�มขึ้้�น และญาติท่ิี่�เป็็นผู้้�ดูแูลมีีความพึงพอใจ

ในระดัับมาก  และสอดคล้้องกัับการศึึกษาของ ธีีร์์วริิทธิ์์� 

โพธิ์์�ทอง และจเร สวััสดิ์์�นพรัตน์30 ที่่�พบว่่าภายหลััง                      

การพััฒนารููปแบบการดููแลสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะ         

พึ่่� งพิิ งแบบมีีส่วนร่่ วมในชุุมชน ตำำ�บลบางลููก เสืื อ                       

อำำ�เภอองครักัษ์ ์จังัหวัดันครนายก ส่ง่ผลให้้ผู้้�สูงูอายุทุี่่�มีีภาวะ

พึ่่�งพิิงมีีระดัับคุุณภาพชีีวิิตภาพรวมอยู่่�ในระดัับมาก และ

ระดัับคะแนนความสามารถในการประกอบกิิจวััตรประจำำ�

วัันของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงเพิ่่�มขึ้้�น

     จุุดเด่่นและจุดุด้้อยของการวิิจัยัครั้้�งนี้้� คืือ เป็็นการวิิจััย

เชิิงปฏิิบััติิการแบบมีีส่่วนร่่วม โดยเป็็นการพััฒนารููปแบบ

การดููแลผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงอย่่างเป็็นขั้้�นเป็็นตอน            

และชััดเจน ซึ่่�งผู้้�วิิจััย ผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ เจ้้าหน้้าที่่�สาธารณสุุข

ที่่�รัับผิิดชอบงาน LTC ในพื้้�นที่่� และญาติิผู้้�สููงอายุุมีีบทบาท

และมีีส่วนร่่วมตั้้�งแต่่การประเมิินปััญหาและความต้้องการ              

การดูแูล การวางแผนการดููแล ปฏิบัิัติกิารดูแูลร่่วมกันัและ             

มีีการประเมิินผลลััพธ์์ งานวิิจััยนี้้�มีีการวััดผลทั้้�งในด้้านแรง

จูงูใจและสมรรถนะของผู้้�ดูแูล ความสามารถในการประกอบ

กิจิวัตัรประจำำ�วัันของผู้้�สููงอายุุ และความพึึงพอใจของญาติิ

ต่่อการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิง และข้้อจำำ�กััดของงาน

วิิจััยที่่�สำำ�คััญได้้แก่่ เป็็นการศึึกษาในพื้้�นที่่�จำำ�กััดซึ่่�งมีีบริิบท

ด้้านสัังคม วัฒันธรรม และระบบบริิการสุขภาพเฉพาะพื้้�นท่ี่�

ซึ่่�งมีีข้้อจำำ�กััดในการขยายผลไปสู่่�พื้้�นที่่�อื่่�นๆ ในระดัับ                     

ที่่�กว้้างออกไป ประกอบกัับเป็็นการวััดผลระยะสั้้�นซึ่่�งยััง            

ไม่่สะท้้อนผลลััพธ์์ระยะยาว เช่่น การกลัับมาพึ่่�งพิิงซ้ำำ��            

และมีีข้้อจำำ�กััดด้้านเคร่ื่�องมืือในการเก็็บข้้อมููลที่่�ต้้องอาศััย

การประเมิินตนเองของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุ และข้้อจำำ�กััด                  

ด้้านการควบคุุมปััจจััยแทรกซ้้อนของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีโรคร่่วม

หลายโรค รวมทั้้�งขีีดความสามารถที่่�แตกต่่างกัันของผู้้�ดููแล

ผู้้�สููงอายุุ

   นอกจากนี้้�ยัังพบว่่า การวิิจััยครั้้�งนี้้�ส่่งผลต่่อการดููแล

สุุขภาพผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในจัังหวััดเพชรบุุรีี คืือ              

การดููแลท่ี่�เน้้นความต่อเนื่่�องและสอดคล้้องกัับบริิบท              

ตามวิิถีีชีีวิตประจำำ�วัันของผู้้�สููงอายุุสามารถส่่งเสริมให้้เกิิด

การฟ้ื้�นฟูสูมรรถภาพได้้อย่่างมีปีระสิทิธิผิล โดยที่่�การมีีส่วนร่่วม

ของผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุในกระบวนการดููแลอย่่างเป็็นระบบ           

จะช่่วยพัฒนาแรงจููงใจและสมรรถนะ ความรู้้�และทัักษะ         

ในการดูแูลผู้้�สูงูอายุ ุส่ง่ผลให้้มีีความมั่่�นใจในการปฏิบัิัติดิูแูล
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และสอนทัักษะแ ก่่ญาติิ ให้้ มีีส่ ่ วน ร่่ วม ในการดูู แล                       

ช่่วยลดภาวะเครีียดและภาระจากการดููแลระยะยาว และ

รููปแบบที่่� พััฒนาขึ้้� นนี้้� สามารถนำำ� ไปประยุุกต์์ ใช้้ ใน                       

การจััดบริิการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะพึ่่�งพิิงในชุุมชนได้้             
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