
บทที่ 2 

แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เก่ียวของ 
 

 งานวิจัยเรื่องการสื่อสารสุขภาพ และการรูเทาทันสื่อเพื่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตในกลุมสตรี

ผูสูงอายุจังหวัดจันทบุรี ผูวิจัยดําเนินการทบทวนแนวความคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของเพื่อเห็น

แนวทางในการดําเนินการวิจัยตามวัตถุประสงคการวิจัย การวิเคราะหผลการวิจัย และนําไปสูการ

อภิปรายผลการวิจัย โดยแนวความคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที ่เกี ่ยวของที่ผู วิจัยเลือกมาประกอบ

การศึกษา ประกอบดวยแนวความคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของดังน้ี 

 1. แนวความคิดที่เกี่ยวกับงานวิจัย 

    1.1 แนวความคิดวิถีชีวิตผูสูงอายุ 

    1.2 แนวความคิดการพัฒนาคุณภาพชีวิต 

 2. ทฤษฎีที่เกี่ยวของกับงานวิจัย 

    2.1 ทฤษฎีการสื่อสารสุขภาพ 

    2.2 ทฤษฎีการรูเทาทันสื่อ 

    2.3 ทฤษฎีสตรีนิยม 

 3. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

    3.1 งานวิจัยเกี่ยวกับวิถีชีวิตผูสูงอาย ุ
    3.2 งานวิจัยเกี่ยวกับการสื่อสารสุขภาพ  

    3.3 งานวิจัยเกี่ยวกับการรูเทาทันสื่อเพ่ือสุขภาพ 

    3.4 งานวิจัยเกี่ยวกับการพัฒนาคุณภาพชีวิต 

 

1. แนวความคิดท่ีเก่ียวกับงานวิจัย 

   1.1 แนวความคิดวิถีชีวิตผูสูงอายุ 

 จากงานวิจัยนี้ วิถีการดําเนินชีวิตในแตละวันลวนมีสาเหตุมาจากความตองการของมนุษย

ทั ้ง 3 ประการ งามพิศ สัตยสงวน (2558) ไดอธิบายวานิยามวัฒนธรรมในความหมายของ

มานุษยวิทยานั้น มีสาเหตุแยกยอยได กอใหเกิดปญหา 9 ประการ ไดแก ปญหาความสัมพันธทาง

เพศ และการควบคุมเพศสัมพันธ ปญหาปากทอง ปญหาความขัดแยงและการควบคุมทางสังคม 

ปญหาเรื่องการอบรมสั่งสอนสมาชิกใหมของสังคม ปญหาเรื่องลี้ลับ อํานาจเหนือธรรมชาติ ปญหา

เรื่องโรคภัยไขเจ็บ ปญหาเรื่องการสื่อสาร ปญหาเรื่องความคิดสรางสรรคและการแสดงออก และ
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ปญหาเรื่องการพักผอนหยอนใจ ปญหาตาง ๆ เหลาน้ีไดกอใหเกิดระบบตาง ๆ ในทางวัฒนธรรม ซึ่ง

ก็คือวิถีชีวิตดังภาพที่ 2.1 

 

ปญหาพื้นฐาน สวนของวัฒนธรรม 

ปญหาความสมัพันธทางเพศ 
และการควบคมุเพศสัมพันธ 

ระบบเครือญาติ 

ปญหาเรื่องปากทอง ระบบเศรษฐกจิ 

ปญหาความขดัแยง และการ
ควบคุมทางสังคม 

ระบบการเมืองการปกครอง 

ปญหาเรื่องการอบรมสั่งสอน
สมาชิกใหมของสังคม 

การขัดเกลาทางสังคม และ
การศึกษา 

ปญหาเรื่องลี้ลบั อํานาจเหนือ
ธรรมชาติ 

ระบบศาสนา และความเช่ือ 

ปญหาเรื่องโรคภัยไขเจ็บ การแพทย และสาธารณสุข 

ปญหาเรื่องการสื่อสาร ระบบการสื่อสาร 

ปญหาเรื่องความคิดสรางสรรค 
และการแสดงออก 

ศิลปะ 

ปญหาเรื่องการพักผอนหยอนใจ กีฬา นันทนาการ 

 

ภาพที่ 2.1 ปญหาพ้ืนฐาน และสวนตาง ๆ ของวัฒนธรรม 
ที่มา. (งามพิศ สัตยสงวน, 2558) 

 

 จากภาพที่ 2.1 ที่ผูวิจัยนํามาศึกษาจะเปนกรอบในการสรางขอคําถามเกี่ยวกับวิถีการดําเนิน

ชีวิตของสตรีผูสูงอายุจังหวัดจันทบุรี เน่ืองจากเปนกรอบวิถีการดําเนินชีวิตที่แสดงรายละเอียดปลีกยอย

ไดสมบูรณเพียงพอที่จะทําใหผูวิจัยอางอิงเพ่ือนําไปศึกษา 

 รัฐบาลชุดปจจุบันไดเรงขับเคลื่อนนโยบายประเทศไทย 4.0 ซึ่งมีเปาหมาย ในการเปลี่ยนผาน

ประเทศไทยจากวันน้ีไปสูประเทศไทยในวันขางหนาอีก 20 ปภายใตวิสัยทัศนประเทศไทย มั่นคง มั่งคั่ง 

ยั่งยืน โดยหนึ่งในประเด็นที่รัฐบาลใหความสําคัญ คือ การดําเนินการปรับโครงสรางทรัพยากรคนของ

ประเทศ   โดยในสวนของผูสูงวัยนั้น ไดมีการวางเปาหมายที่จะสรางความมั่นคงใหสังคมสูงวัย เปน 

“สังคมผูสูงวัยที่มีพลัง” (Active Ageing Society) โดยมีการดําเนินการในระดับหนึ่ง อาทิเชน มี

พระราชบัญญัติผูสูงอายุ พ.ศ. 2546 เบี้ยยังชีพผูสูงอายุ กองทุนการออมแหงชาติ กองทุนบําเหน็จ

บํานาญขาราชการ 

วิถีการ

ดําเนินชีวิต 
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 จากพระราชบัญญัติผูสูงอายุแหงชาติมีการนิยามผูสูงวัยวาคือผูที่มีอายุต้ังแต 60 ปขึ้นไป ซึ่งคน

เหลานี้อยูในวัยปลดเกษียณ เปนผูไมมีรายได หรือรายไดลดลง (มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผูสูงอายุ

ไทย , 2561) ดังนั้นนอกจากปญหาเกี่ยวกับความเสื่อมของรางกายและจิตใจ คานิยมทางสังคมที่มองผู

สูงวัยวาเปนผูพ่ึงพิง  และสถานภาพทางสังคม ก็มีปญหาเกี่ยวกับรายไดดวย สิ่งสําคัญอยางหนึ่งในชีวิต

ของสังคมปจจุบันและอนาคตก็คือ เทคโนโลยี การสื่อสารคมนาคม เครือขายสื่อสารไรสาย การใช

เทคโนโลยีใหม ๆ ของผูสูงวัยมีสวนทําใหชีวิตมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นและปรับปรุงคุณภาพชีวิตประจําวัน

เชนการอํานวยความสะดวกในการขนสง การสื่อสาร และการมีสวนรวมในชีวิตทางสังคม นอกจากนี้ยัง

มีการเชื่อมโยงผูสูงวัยกับบริการที่ตรงกับความตองการของพวกเขาดวย ประชากรทุกกลุม ทุกวัย ทุก

คนลวนอยูภายใตบริบทเทคโนโลยีที่มีบทบาทตอการดําเนินชีวิต โดยเฉพาะการติดตอสื่อสาร ประชากร

ทุกวัย รวมทั้งผูสูงวัยก็จําเปนตองเรียนรูการใชสื่อใหม ๆ เพื่อใชประโยชน และเพื่อยกระดับคุณภาพ

ชีวิตของตนเอง เทคโนโลยีจะชวยใหการเรียนรูไมมีวันหยุดนิ่ง สามารถทําไดอยางอิสระและกวางขวาง 

ไมถูกจํากัดดวยพื้นที่ ระยะทาง และ เวลา และเปนพลังใหเกิดการเปลี่ยนแปลงในสังคม การที่ผูสูงวัย

ไดมีโอกาสเรียนรู และใชประโยชนจากเทคโนโลยีจะเปนเครื ่องมือดึงศักยภาพภูมิปญญาและ

ประสบการณของตนออกมาใชพัฒนาตนเองและสังคมไดอยางสะดวก รวดเร็ว  

 ประเด็นผูสูงวัยไทยเปนประเด็นสําคัญอยางยิ่งที่ตองวางแผนระยะยาวใหรอบคอบ รวมทั้งมี

การนําไปปฏิบัติอยางจริงจัง ทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาสังคม แมแตตัวของผูสูงอายุเองก็

ตองเขามามีสวนรวมพัฒนาทั้งระดับตนเองโดยการพรอมที่จะกาวออกจากความกลัวการใชเทคโนโลยี

และพัฒนาทักษะการใชเทคโนโลยีเพื ่อทําใหตนเองไดร ับขอมูลขาวสารทันตอสถานการณ มี

ประสบการณแปลกใหมของโลกดิจิทัล ซึ่งจะชวยลดชองวางระหวางวัย  ไดประโยชนเกี่ยวกับสุขภาพ  

ตลอดจนทําใหอยูในสังคมไดอยางมีศักดิ์ศรีและสรางคุณคาใหแกตนเอง ปจจุบันทิศทางดานระบบ

โครงสรางสังคม สวัสดิการ การวางแผนทรัพยากร และการขยายโอกาสการเรียนรูประโยชนของการใช

สื่อเทคโนโลยีและสื่อสังคมออนไลนของไทยยังไมชัดเจนและยังไมกระจายสูกลุมผูสูงวัยโดยทั่วถึง 

โดยเฉพาะผูสูงวัยที่อยูในชนบทหางไกล การศึกษานอย และรายไดต่ํา อีกทั้งไมทันตอสถานการณสังคม

สูงวัยซึ่งเปลี่ยนไปอยางรวดเร็ว ปญหาที่เกิดจากลักษณะทางประชากรศาสตรตางๆ อาทิเชน รายได 

การศึกษา สถานที่ตั้งทางภูมิศาสตร ความบกพรองทางรางกาย ความซับซอนของเทคโนโลยีใหมๆทํา

ใหผูสูงวัยขาดแรงจูงใจในการใชเทคโนโลยี เกิดเปนอุปสรรคที่ทําใหขาดทักษะดิจิทัลในการดํารงชีวิตใน

สังคมที ่เปลี ่ยนแปลง การเขาถึงเทคโนโลยีอยางไมเทาเทียมกันและไมเหมาะสมกับความรู 

ความสามารถของผูสูงวัย ทําใหผู สูงวัยขาดแรงจูงใจที่จะใชเทคโนโลยีในการดํารงชีวิตภายใตการ

เปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วของสังคม  แมวาเทคโนโลยีใหมจะมีขอดีและประโยชนที่ชัดเจนแกผูสูงวัย 
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แตเราก็ยังตองคํานึงถึงการทําใหผูสูงวัยเกิดความศรัทธาในเทคโนโลยี มีความเชื่อมั่นเกี่ยวกับความ

ปลอดภัยในขอมูลสวนบุคคลและความปลอดภัยจากการใชดวย 

 ประเทศไทยไดเขาสูการเปนสังคมสูงวัย (Aged Society) มาตั้งแตปพ.ศ. 2548 เปนตนมา 

โดย 1 ใน 10 ของประชากรไทยเปนประชากรมีอายุตั้งแต 60 ปขึ้นไป  คาดกันวาประเทศไทยจะเปน 

“สังคมสูงวัยโดยสมบูรณ” (Complete Aged Society) ในอีก 3 ปขางหนา คือใน ปพ.ศ. 2564  

ประชากรสูงวัยจะเพิ่มขึ้นถึง 1 ใน 5 และเปน “สังคมสูงวัยระดับสุดยอด” (Super Aged Society) 

ภายในปพ.ศ. 2578 ซึ่งประมาณการวา จะมีประชากรสูงวัยเพิ่มขึ้นเปนรอยละ 30 ของจํานวน

ประชากรทั้งหมด (สํานักงานเลขาธิการสภาผูแทนราษฎร, 2558) การลดลงของจํานวนและสัดสวน

ประชากรวัยเด็กและวัยทํางาน ในขณะที่จํานวนและสัดสวนประชากรผูสูงวัยยังคงเพิ่มขึ้นอยางตอเนื่อง 

แสดงใหเห็นวาโครงสรางทางอายุของประชากรไทยเปนประชากรสูงวัยไดอยางชัดเจน 

 นิยามผูสูงอายุ 

 ความเขาใจเกี่ยวกับความหมายของผูสูงอายุนั้น เปนที่ทราบวายังไมมีนิยามที่แนนอน แตใช

เกณฑของอายุเปนตัวชี้วัดวาอายุเทาไรจึงเรียกวาเปน “ผูสูงอายุ” (Older/Elderly person) ซึ่ง

สหประชาชาติ (United Nations: UN) กําหนดวาบุคคลที่อายุ 60 ปขึ้นไป จากการนําเสนอขอมูล 

และตัวช้ีวัดที่เกี่ยวของกับผูสูงอายุบางประเทศที่เรียกวาประเทศกลุมพัฒนาแลวใหบุคคลอายุ 65 ปขึ้น

ไปเปนเกณฑเรียก “ผูสูงอายุ” พระราชบัญญัติผูสูงอายุ พ.ศ. 2546 มาตรา 3 ระบุวา บุคคลที่มีอายุ

เกิน 60 ปขึ้นไป และมีสัญชาติไทย คุณลักษณะดังกลาวจากสถานการณผูสูงอายุไทย พ.ศ. 2561 จึง

แสดงวา ผูสูงอายุ หมายถึง ผูมีอายุ 60 ปขึ้นไป นอกจากนี้ยังไดใหความหมายการสูงวัยของประชากร 

(Population ageing) วา เปนปรากฏการณทางประชากรที่เกิดขึ้นในประเทศตาง ๆ ทั่วโลกในชวง

ทศวรรษที่ผานมา เมื่อประชากรแตละพื้นที่ตั้งแตชุมชน เขตปกครองระดับตาง ๆ ประเทศ ภูมิภาค 

ฯลฯ มีอายุสูงขึ้น โดยสังเกตไดจากสัดสวนของประชากรสูงอายุ หรืออายุมัธยฐานของประชากรที่เพิ่ม

สูงขึ้นในประชากรปด หรือประชากรที่เปลี่ยนไปโดยไมนับรวมกับการยายถิ่น การสูงวัยของประชากรมี

สาเหตุมาจากการเกิดที่ลดลง และอายุของผูคนยืนยาวมากขึ้น เกิดเปนสังคม “การสูงวัยอยางมีพลัง” 

(Active ageing) เปนแนวคิดที่แสดงกระบวนการที่เราจะใหโอกาสกับตนเอง หรือประชากรทุกเพศทุก

วัยที่จะเติบโตเจริญวัยขึ้นอยางมีสุขภาพดี มีสวนรวมในทางเศรษฐกิจ และสังคม  และมีความมั่นคงใน

ชีวิต เพื่อเปนการยกระดับคุณภาพชีวิตของแตละบุคคล หรือของกลุมประชากรใหสูงขึ้นตั้งแตเกิดจน

ตาย (มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผูสูงอายุไทย, 2561) 

 จากงานเขียนของวิชนี คุปตะวาทิน (2561) วาดวยเรื่องสังคมสูงวัยกับโลกสมัยใหม ซึ่งสะทอน

วิถีชีวิตผูสูงอายุในสังคมไทยยุคปจจุบันที่เรียกวา “สังคมสูงวัยกับโลกสมัยใหม” กลาวไดวา ประมาณ 

ครึ ่งศตวรรษที่ผานมา ประเทศไทยมีจํานวนผูสูงวัยคิดเปนเพียงรอยละ 5 ของประชากรทั้งหมด 

ประกอบดวยจํานวนประชากรวัยทํางาน และวัยเด็กสูงถึงรอยละ 52.8 และ 42.1 ตามลําดับ สัดสวน
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ประชากรวัยเด็กที่คอนขางสูงในชวงเวลานั้น สงผลใหประเทศไทยมีประชากรวัยแรงงานเพิ่มขึ้นอยาง

ตอเน่ืองและถึงจุดสูงสุดเมื่อ ปพ.ศ. 2553 (จํานวนประมาณ 40 ลานคน) แตจากนั้นเปนตนมา สัดสวน

ของ ประชากรวัยแรงงานก็เริ่มลดลงตามลําดับ เมื่อเปรียบเทียบกับประชากรสูงวัยในแตละประเทศ 

 การสูงวัยของประชากรเปนปรากฏการณที่เกิดขึ้นทั่วโลก ซึ่งเปนผลมาจากอัตราการเกิดที่

ลดลง และมีผูคนมีอายุยืนยาวขึ้นในรอบครึ่งศตวรรษที่ผานมา ประชากรโลกมีอายุสูงขึ้นอยางรวดเร็ว

ในป 2018 (พ.ศ. 2561) โลกของเรามีประชากรทั้งหมด 7,633 บานคน และมีประชากรสูงอายุ 60 ป

ขึ้นไป 990 ลานคน หรือคิดเปนรอยละ 13 ของประชากรทั้งหมด เทากับวา โลกของเรากลายเปน

สังคมสูงอายุมาหลายป ทั้งนี้ในป 2019 (พ.ศ. 2562) สหประชาชาติคาดการณวาประชากรสูงอายุใน

สังคมโลกน้ีจะมีจํานวนครบ 1,000 ลานคน (มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผูสูงอายุไทย, 2561) 

 ผูสูงอายุในอาเซียน 

 จากรายงานสถานการณผูสูงอายุไทย คณะกรรมการผูสูงอายุแหงชาติ (กผส) กลาววา ในป

พ.ศ. 2559 ประเทศสิงคโปรมีผูสูงวัยมากที่สุดในอาเซียน (18.7 %) รองลงมาคือ ไทย (16.5 %) และ

เวียดนาม (10.7 %) และคาดประมาณวา ในอีก 30 ปขางหนา คือ ป พ.ศ. 2583 ทั้งสามประเทศก็จะ

เขาสูสังคมสูงวัยระดับสุดยอด(Super Aged  Society)    สวนประเทศบรูไน กัมพูชา ลาว และ

ฟลิปปนส ยังถือวาเปนประเทศที่มีสัดสวนผูสูงวัยจํานวนนอยนอยในปจจุบัน ในขณะที่ประเทศ

อินโดนีเซีย เมียนมาร และมาเลเซีย จัดเปนประเทศที่กําลังเขาสูสังคมสูงวัยในปจจุบัน อยางไรก็ตาม 

ในอีก ไมถึง 10 ปขางหนา ทั้งสามประเทศน้ีจะเขาสูสังคมสูงวัยอยางสมบูรณ 

 การที่จะกําหนดวา ประเทศใดไดเขาสู "สังคมสูงวัย ( Aged Society)" หรือไม พิจารณาจาก

สัดสวนของประชากรอายุ 65 ปขึ้นไปที่มีจํานวนมากกวาประชากรวัยอื่น รอยละ 7 แตถาประเทศนั้นมี

จํานวนประชากรสูงวัยมากกวารอยละ 14 ก็เรียกวาเขาสู "สังคมสูงวัยอยางสมบูรณ (Complete 

Aged Society )" และหากประเทศใดมีประชากรสูงวัยมากกวารอยละ 20 แสดงวาประเทศนั้นไดเขาสู 

"สังคมสูงวัยระดับสุดยอด (Super Aged  Society)” แลว (Prasartkul, P. (2013)  พระราชบัญญัติ

ผูสูงอายุแหงชาติ นิยามวาผูสูงอายุคือผูที่มีอายุต้ังแต 60 ปขึ้นไป ซึ่งคนเหลาน้ีอยูในวัยเกษียณ จึงเปนผู

ไมมีรายไดหรือรายไดลดลง แมวาจะมองในกลุมเกษตรกรที่ยังมีงานทําแตก็ตองยอมรับวาเกษตรกรเปน

ผูมีรายไดนอย ดังปรากฏในตารางที่ 2.1  

 

ตารางที่ 2.1 รอยละของประชากรที่มีอายุ 65 ปขึ้นไปในอาเซียน 

ประเทศ 2556 2583 

อาเซียน 6.8 17.7 

บรูไน 4.8 16.5 

กัมพูชา 4.6 10.4 
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ตารางที่ 2.1 รอยละของประชากรที่มีอายุ 65 ปขึ้นไปในอาเซียน (ตอ) 

ประเทศ 2556 2583 

อินโดนีเซีย 6.6 17.2 

ลาว 4.6 10.0 

มาเลเซีย 5.9 14.7 

ฟลิปปนส 4.3 9.9 

เมียนมาร 6.1 15.6 

สิงคโปร 12.3 35.1 

ไทย 11.3 26.2 

เวียดนาม 7.4 21.0 

ที่มา. (United Nations, 2011) 

  

 ในป 2018 อาเซียนเปนสังคมสูงอายุแลวทั้ง 10 ประเทศ ที่เปนสมาชิกของอาเซียน หรือ

สมาคมประชาชาติแหงเอเชียตะวันออกเฉียงใต (The Association of Southeast Asia Nations: 

ASEAN) มีประชากรประมาณ 654 ลานคน ประเทศสิงคโปร ไทย เวียดนาม และมาเลเซีย มีสัดสวน

ของประชากรอายุ 60 ปขึ้นไปเพ่ิมสูงขึ้นรอยละ 10 ดังตารางที่ 2.2 

 

ตารางที่ 2.2 จํานวนรอยละของประชากรสูงอายุในประเทศอาเซียนป 2018 

 

 

ประเทศ 

1999 2018 

จํานวนประชากร

ทั้งหมด  

(ลานคน) 

รอยละของ

ประชากรอายุ  

60 ปขึ้นไป 

จํานวนประชากร

ทั้งหมด 

 (ลานคน) 

รอยละของ

ประชากรอายุ  

60 ปขึ้นไป 

สิงคโปร 3.8 10.5 5.8 20.4 

ไทย 62.0 9.6 69.2 17.6 

เวียดนาม 79.4 8.6 96.5 11.6 

มาเลเซีย 22.9 6.1 32.0 10.0 

เมียนมา 47.1 7.1 53.9 9.7 

อินโดนีเซีย 208.6 7.2 266.8 8.9 

บรูไน 0.3 4.0 0.4 8.5 

ฟลิปปนส 76.3 5.0 106.5 7.8 

กัมพูชา 11.9 4.9 16.2 7.2 
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ประเทศ 

1999 2018 

จํานวนประชากร

ทั้งหมด  

(ลานคน) 

รอยละของ

ประชากรอายุ  

60 ปขึ้นไป 

จํานวนประชากร

ทั้งหมด 

 (ลานคน) 

รอยละของ

ประชากรอายุ  

60 ปขึ้นไป 

ลาว 5.3 5.4 7.0 6.4 

รวม 517.6 654.3 

ที่มา. (United Nations, 2017) 

 

 ประชากรสูงวัยในประเทศไทย 

 ประเทศไทยมีประชากรสัญชาติไทย และไมใชสัญชาติไทย แตมีชื ่ออยู ในทะเบียนบาน

ประมาณ 66 ลานคน และเมื่อนับรวมคนตางชาติที่ไมใชสัญชาติไทย และไมมีชื่ออยูในทะเบียนบาน 

ประมาณ 3 ลานคน รวมแลวมีประชากรที่อาศัยอยูในประเทศไทยรวมทั้งหมด 69 ลานคน ในจํานวน

คนไทย และคนตางดาวที่มีชื่ออยูในทะเบียนบาน 66 ลานคนนั้น มีผูสูงอายุ 60 ปขึ้นไป 11.7 ลานคน 

หรือคิดเปนรอยละ 17.6 ของประชากรทั้งหมด ซึ่งประชากรผูสูงอายุไทยอายุตั้งแต 60 ปขึ้นไป และ 

80 ปขึ้นไปแสดงไดดังตารางที่ 2.3 

 

ตารางที่ 2.3 จํานวนประชากรผูสูงอายุ 60 ป และ 80 ปขึ้นไปประเทศไทย 

ภาค ประชากรทั้งหมด 

(ลานคน) 

ผูสูงอายุ 60 ป ขึ้นไป 

(ลานคน) 

ผูสูงอายุ 80 ปขึ้นไป 

(ลานคน) 

กรุงเทพมหานคร 8.3 1.1 114 

ปริมณฑล 6.9 0.9 97 

ภาคกลางตอนกลาง 3.1 0.6 74 

ภาคตะวันออก 5.6 0.7 88 

ภาคตะวันตก 3.5 0.7 87 

ภาคเหนือ 11.2 2.4 287 

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 18.5 3.5 389 

ภาคใต 9.1 1.3 182 

ที่มา. (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2562; มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผูสูงอายุ, 2561) 

 

 จาการทบทวนวรรณกรรมวาดวยการทําความเขาใจผูสูงอายุ เมื่อพิจารณาการเพิ่มขึ้นของ

จํานวนผูสูงอายุในประเทศ ซึ่งจํานวนผูสูงอายุ และสัดสวนผูสูงอายุในแตละภูมิภาคของประเทศไทย
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เพิ ่มขึ ้นอยางรวดเร็ว เปนสาเหตุใหโครงสรางของประชากรของประเทศไทยเขาสู ระยะ “ภาวะ

ประชากรสูงอายุ” ตามขอมูลสนับสนุนที่ไดกลาวในเบื้องตน ซึ่งคาดวาจะมีผลตอสภาวะทางเศรษฐกิจ 

และการจางงาน การจัดสรรทรัพยากรทางสุขภาพ และสังคมของประเทศอยางตอเนื่องในระยะยาว 

ประเทศไทยควรมีการวางแผนดูแลผูสูงอายุอยางเหมาะสม ลดภาระดานคาใชจายในการพัฒนา

คุณภาพชีวิตประชากรสูงอายุกอใหเกิดการมีสุขภาวะที่ดี ทั้งปจจัยภายใน และภายนอก ทั้งนี้พื้นที่การ

ดํารงชีวิตอาศัยอยูของผูสูงอายุไมวาจะเปนเขตเมือง หรือชนบทยังเปนปจจัยสําคัญที่สงผลตอวิถีสุข

ภาวะผูสูงอายุ เพราะวิถีชีวิตผูสูงอายุในเขตเมือง และชนบทรวมถึงปจจัยเกื้อหนุนในการพัฒนาสุข

ภาวะที่ดียอมแตตางกัน    

 

   1.2 แนวความคิดการพัฒนาคุณภาพชีวิต 

 ชวงกลางทศวรษที่ 1970 เกิดแนวคิดการพัฒนาที่เนนความตองการขั้นพื้นฐาน (Basic 

Minimum Needs Approach) เปนแนวคิดที่เปลี่ยนแปลงจากการมุงเนนพัฒนาทางดานเศรษฐกิจมา

เปนการพัฒนามนุษยเปนหลักในลักษณะของการคํานึงถึงคุณภาพชีวิตของประชาชน และการพัฒนา

สังคม โดยถือวา “คน” คือ กลไกหลัก และเปนทรัพยากรที่สําคัญในการพัฒนา เนื่องจากการพัฒนาที่

มุงเนนความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจเพียงอยางเดียวไมไดชวยใหคนมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นทั้งหมด หรือ

มองวา การพัฒนาทางเศรษฐกิจไมอาจแกปญหาความยากจนไดเสมอไป ยังมีคนอีกเปนจํานวนมากที่ไม

อาจไดสิ่งที่ตองขั้นพ้ืนฐาน แมวาเศรษฐกิจจะเติบโต 

 ดังนั้น ดัชนีสําคัญที่เปนตัวบงชี้คุณภาพชีวิตของประชาการที่นํามาพิจารณาประกอบ ไดแก 

ความยืนยาวของชีวิต สุขภาพพลานมัยที่ดีกวา การศึกษา ความเสมอภาค ความเทาเทียมกัน รวมทั้ง

เสรีภาพทางสังคม และการเมือง โดย Power, B. & WHOQOL Group (2002) เสนอเครื่องชี้วัด

คุณภาพชีวิตขององคกรอนามัยโลก (WHOQOL-BREEF-Thai) ประกอบดวย 1) ดานรางกาย 2) ดาน

จิตใจ 3) ดานความสัมพันธทางสังคม และ 4) ดานสิ่งแวดลอม เชนเดียวกับชาญชัย ชัยรุงเรือง (2558) 

ศึกษาการพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ โดยศึกษาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุในเขตเทศบาลตําบลธรรมศาลา 

จังหวัดนครปฐม พบวา การพัฒนาคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุประกอบดวย 7 ดาน คือ 1) ดานรางกาย 

2) ดานจิตใจ 3) ดานความสัมพันธทางสังคม 4) ดานความตระหนักในคุณคาแหงตน 5) ดาน

ความสัมพันธกับสมาชิกในครอบครัว 6) ดานการรักษาพยาบาล และ 7) ดานสวัสดิการสังคม 

 1. ดานรางกาย  

    ผูสูงอายุสวนใหญไมใหความสําคัญกับการดูแลสุขภาพตนเอง เนื่องจากขาดความรูในการ

ดูแลตนเอง คิดวาเปนเรื่องไกลตัว เมื่อยังไมมีปญหาความเจ็บปวยก็จะลืมตระหนักถึงการดูแลสุขภาพ 

 2. ดานจิตใจ  
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    ผูสูงอายุมีความวิตกกังวลกับตนเองในดานเศรษฐกิจ และบุตรหลานในครอบครัว กลัวถูกทิ้ง 

ไมมีใครเอาใจใสดูแล ทําใหเกิดภาวะซึมเศรา เหงา และโดดเดี ่ยว สภาพทางจิตใจของผู สูงอายุ

เปลี่ยนแปลงไปทําใหเกิดผลตามมาหลายประการ เชน มีความสนใจตนเองมากขึ้น หมกมุนกับเรื่องของ

ตนเอง ความสามารถในการเก็บกด ระงับความกังวลใจในยามที่เกิดความคับของใจลดลง เมื่อเผชิญ

ปญหาก็มักจะเกิดความเครียด และวิตกกังวลอยางมาก  

 3. ดานความสัมพันธทางสังคม  

    ผูสูงอายุรู สึกมีความสุขในการเขารวมกิจกรรมทางสังคม ตามทฤษฎีกิจกรรม (Activity 

theory) (Kossuth, P.M., & Bengtson, V., 1988) โดยกิจกรรมจะเปนเครื่องมือ และพัฒนาบุคคล

จากการมีปฏิสัมพันธระหวางกันและกัน ทฤษฎีกิจกรรมแสดงใหเห็นวา ผูสูงอายุมีการทํากิจกรรมอยาง

ตอเน่ืองสมํ่าเสมอทําใหเกิดความพึงพอใจในชีวิต และปรับตัวไดดีกวาผูสูงอายุที่ไมทํากิจกรรมใด ๆ เชื่อ

วา กิจกรรมจะชวยใหผูสูงอายุมีชีวิตอยางมีความสุข มีความเพลิดเพลิน กระฉับกระเฉง สามารถ

ตัดสินใจได เกิดภาพพจนที่ดีเกี่ยวกับตนเอง ภายใตพื้นฐานสําคัญ 3 ลักษณะ คือ 3.1) ผูสูงอายุที่เคยมี

บทบาทแสดงความสามารถในสังคมกอนเกษียณอายุจะเขารวมกิจกรรมเพื่อทดแทนบทบาทที่ตนเอง

สูญเสียไป 3.2) การเขารวมกิจกรรมของผูสูงอายุขึ้นอยูกับพื้นฐานความคิด อารมณ จิตใจ และสังคม

ของผูสูงอายุ และ 3.3) การเขารวมกิจกรรมจะมีความคาดหวังวา กิจกรรมที่ทําจะทดแทนความสูญเสีย

จากการทํางานประจํา การมีชีวิตคู และการเปนพอแม และสถานะในครอบครัว และสังคมได 

 4. ดานความตระหนักในคุณคาแหงตน  

     ผูสูงอายุมีความภูมิใจที่ยังสามารถชวยเหลือตนเองได ทําใหตนเองยังมีความหมาย และมี

คุณคาไมเปนภาระของครอบครัว จึงไมรูสึกดอยคุณคาในตนเอง ควรใหผูสูงอายุมีโอกาสแสดงการมี

สวนรวม คือ รวมคิด รวมวิเคราะห รวมวางแผน และรวมกันตัดสินใจในการจัดทําโครงการตาง ๆ 

โดยเฉพาะปฏิบัติการเกี่ยวกับโครงการเพ่ือการสงเสริมสุขภาพ ซึ่ง (Osborne, 1996) เสนอวา การเห็น

คุณคาในตนเองเปนความรูสึกทั้งทางบวก และทางลบเกี่ยวกับตนเอง อาจจะมีสิ่งที่ดี หรือไมดีเกิดขึ้น 

และมีทั้งเพ่ิมขึ้น หรือลดลง เปนสิ่งที่บุคคลเผชิญ และทําความเขาใจทั้งความสําเร็จ หรือความลมเหลว

ของตนเอง  

 5. ดานความสัมพันธกับสมาชิกในครอบครัว  

    ผูสูงอายุควรไดรับการดูแลเอาใจใสเปนอยางดีจากสมาชิกในครอบครัว โดยใหความสําคัญ 

เคารพนับถือ ยกยอง ใหความชวยเหลือ ความอบอุน และความรัก นําไปสูความสุขของชีวิตของ

ผูสูงอายุ เชน การพบปะสังสรรค และการทํากิจกรรมรวมกันในครอบครัวอยางนอยปละ 5 ครั้ง มีสวน

พัฒนาคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุดานความสัมพันธกับสมาชิกในครอบครัวได 

 6. ดานการรักษาพยาบาล  
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    ผูสูงอายุควรมีสุขภาพรางกายดี เมื่อเจ็บปวยควรไดรับการบริการรักษาพยาบาลจากภาครัฐ

แบบไมตองชําระเงิน  เนื่องจากมีหลักประกันกองทุนสุขภาพระดับทองถิ่น หรือพื้นที่เพื่อเปนคาใชจาย

ในการสนับสนุน และสงเสริมการจัดบริการในดานการเสริมสรางสุขภาพ การปองกันโรค และการฟนฟู

สภาพรางกายจากหนวยใหบริการ เชน การใหคําปรึกษา แนะนําใหความรูเกี ่ยวกับการรับมือกับ

สุขภาพ และโรคภัยไขเจ็บแกผูสูงอายุ 

 7. ดานสวัสดิการสังคม   

    ผูสูงอายุมีสิทธิไดรับเบี้ยยังชีพ โดยไมเปนบุคคลที่ไดรับสวัสดิการ หรือสิทธิประโยชนอื่นใด

จากหนวยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจ เชน เงินบํานาญ เบี้ยหวัด บํานาญพิเศษ หรือผลประโยชนตอบแทน

อ่ืน ๆ ที่รัฐ หรือองคการปกครองสวนทองถิ่นจัดใหเปนประจํา 

 การดําเนินงานดานคุณภาพชีวิตผูสูงอายุของประเทศไทย พ.ศ. 2545-2561 

 สหประชาชาติมีการประชุมสมัชชาระดับโลกวาดวยผูสูงอายุครั้งที่ 2 ป 2002 ณ กรุงมาดริด 

ประเทศสเปน มีมติรับ “แผนปฏิบัติการระหวางประเทศมาดริดวาดวยเรื่องผูสูงอายุ (The Madrid 

International Plan of Action on Ageing: MIPAA) เปนพันธกรณีประเทศภาคสมาชิกของ

สหประชาชาติพึงยึดถือปฏิบัติเปนเปาหมายรวมกันในการดําเนินงานดานผูสูงอายุ 3 ประเด็น คือ 1) 

ผูสูงอายุกับการพัฒนา 2) การสูงวัยอยางมีคุณภาพ และอยูดีมีสุข และ 3) การสรางความมั่นใจวาจะมี

สภาพแวดลอมที่เกื้อหนุน และเหมาะสมกับการใชชีวิตของผูสูงอายุ 

 1. ผูสูงอายุกับการพัฒนา (Older persons and development) เนนการมีสวนรวมในสังคม 

และการพัฒนาของผูสูงอายุ เชน สงเสริม และขยายโอกาสการทํางานสําหรับผูสูงอายุ โดยประสาน

ความรวมมือจากทุกภาคสวนในการกระจายงานสูบาน และชุมชน ขยายการเกษียณอายุ สงเสริมการ

จางงานตอเนื่อง รวมทั้งสรางฐานขอมูลตลาดแรงงานดานผูสูงอายุ สงเสริมใหภาคเอกชนจางงาน

ผูสูงอายุ การเขาถึงความรู และการศึกษา และการฝกอบรม จัดต้ังศูนยเรียนรูชุมชน สงเสริมการเรียนรู

ของผูสูงอายุ และถายทอดความรู และภูมิปญญาของผูสูงอายุสูชุมชน มีชมรมผูสูงอายุจํานวนมาก

สงเสริมการศึกษา และจัดกิจกรรมสงเสริมการศึกษา และการเรียนรู  

 หลักประกันรายได การคุมครองทางสังคม การประกันสังคม และลดความยากจน เกิดเบี้ยยัง

ชีพรายเดือนสําหรับผูสูงอายุทุคน การประกันชราภาพ กองทุนสํารองเลี้ยงชีพ กองทุนบําเหน็จบํานาญ

ขาราชการ สรางความมั่นคงดานรายไดในวัยเกษียณ กองทุนการออมแหงชาติสรางหลักประกันแก

ประชาชนวัยทํางานซึ่งยังไมมีหลักประกันดานรายไดหลังวัยเกษียณ 

 สิทธิประโยชนในการหักลดหยอนแกบุตรที่อุปการะเลี้ยงดูบิดา มารดา ไมเกิน 30,000 บาทตอ

ป สิทธิประโยชนดานภาษีสําหรับผูสูงอายุ กองทุนผูสูงอายุ การใหเงินชวยเหลือการจัดการศพผูสูงอายุ

ฐานะยากจน และเสียชีวิตรายละ 2,000 บาท การใหความชวยเหลือผูสูงอายุที่ประสบกับปญหาสังคม 

คลินิกยุติธรรม โดยใหคําปรึกษาดานการคุมครองสิทธิตามกฎหมายแกผูสูงอายุ 
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 2. การสูงวัยอยางมีคุณภาพ และอยูดีมีสุข (Advancing health and well-being into old 

age) มุงเนนการเขาถึงบริการดูแลสุขภาพอยางถวนหนา และเทาเทียม โดยมีหนวยงานภาครัฐ และ

เอกชนใหบริการดานเสริมสรางสุขภาพ การปองกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสุขภาพ ดูแล

ผูสูงอายุระยะยาว ที่มีภาวะพึ่งพิง และกองทุนสุขภาพทองถิ่นกระจายทั่วประเทศ ไดแก ทีมหมอ

ครอบครัวดูแลผูสูงอายุที่บานที่เปนผูปวยติดบาน และติดเตียง จัดใหมีชองทางพิเศษสําหรับผูสูงอายุที่

เขามาใชบริการแผนกผู ปวยนอก มีคลินิกผู ส ูงอายุเพื ่อใหบริการโดยเฉพาะ โครงการฟนเทียม

พระราชทาน จัดบริการตรวจสุขภาพตรวจคัดกรองภาวะสมองเสื่อมใหแกผูสูงอายุในสถานพยาบาลทุก

ระดับ ทุกอําเภอใน 76 จังหวัดมีวัดทําหนาที่สงเสริมสุขภาพใหผูสูงอายุมากกวา 9,000 แหงกระจายไป

ตามตําบลตาง ๆ เสนอเชิงนโยบายเพื่อใหมีรูปแบบบริการสังคมผูสูงอายุแบบไรรอยตอ ใหบริการสิทธิ

ประโยชนจากหลักประกันสุขภาพแหงชาติเพื่อผูสูงอายุ ดานการเสริมสรางสุขภาพ และปองกันโรค

พ้ืนฐานดานสาธารณสุขแกผูมีภาวะพ่ึงพิง และใหการฟนฟูสมรรถภาพดานการแพทย 

 จัดการฝกอบรมผูใหบริการดูแลบุคลากรวิชาชีพเพ่ือดูแลผูสูงอายุ จัดใหมีผูจัดการดูแลผูสูงอายุ 

(Care manager) และผูดูแลผูสูงอายุ (Caregiver) สําหรับผูสูงอายุที่ไดรับผลกระทบจากการติดเชื้อ

เอชไอวี สามารถไดรับความชวยเหลือทั้งดานการเงิน และการปรึกษาจากองคกรปกครองสวนทองถิ่น 

รวมทั้งไดรับความชวยเหลือจากอาสาสมัครดูแลผูสูงอายุที่มาเยี่ยมเยียนใหกําลังใจที่บาน ฝกอบรม

อาสาสมัคร และเปนเครื่องมือพื้นฐานในการคัดกรอง และประเมินสุขภาพจิตผูสูงอายุ จัดเบี้ยยังชีพ

ใหกับผูสูงอายุที่พิการเดือนละ 800 บาท  

 3. การสรางความมั่นใจวาจะมีสภาพแวดลอมที่เกื้อหนุน และเหมาะสมกับการใชชีวิตของ

ผูสูงอายุ (Ensuring enabling and supportive environment) ตั้งแตป 2546 เปนตนมา เกิด

อาสาสมัครใหการดูแลผูสูงอายุ ป 2548 กําหนดสิ่งอํานวยความสะดวกในอาคารสําหรับผูพิการ และ

คนชรา ป 2550 จัดต้ังศูนยพัฒนาคุณภาพชีวิต และสงเสริมอาชีพผูสูงอายุ 

 ศูนยพัฒนาการจัดสวัสดิการสังคมผูสูงอายุใหบริการดานการสงเสริม และดูแลผูสูงอายุที่มี

ฐานะยากจนขาดผูดูแล และดอยโอกาสเขามารับการอุปการะดูแล สรางภาพลักษณผูสูงอายุ คลัง

ปญญาผูสูงอายุ โดยจัดทําทะเบียนผูสูงอายุในชุมชนที่มีความรูความสามารถ ความเชี่ยวชาญดานภูมิ

ปญญาทองถิ่น ในสาขาตาง ๆ โดยปจจุบันมีผูรับการจดทะเบียนคลังปญญาผูสูงอายุในชุมชนมากกวา 

23,000 ราย นอกจากน้ียังมีสิทธิประโยชนของผูสูงอายุในการใชบริการขนสงสาธารณะ 

 สังคมสูงอายุ: ระเบียบวาระแหงชาติ 

 ภาครัฐบาลโดยคณะรัฐมนตรีใหความเห็นชอบระเบียบวาระแหงชาติเรื่อง “สังคมสูงวัย” โดยมี

ประเด็นเพ่ือการผลักดันงานผูสูงอายุ (มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผูสูงอายุ, 2561) ดังน้ี 

 1. การสรางระบบคุมครอง และสวัสดิการผูสูงอายุ  
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    วาระดังกลาวใหความสําคัญกับการดูแลคุณภาพชีวิตโดยรวม ใหกับผูสูงอายุทั้งในเขตเมือง 

และเขตชนบทอยางทั่วถึง เทาเทียม เพื่อใหไดรับบริการ และสวัสดิการสังคมที่หลากหลายครอบคลุม 

การคุมครองพิทักษสิทธิ์ รวมทั้งการใหความดูแลชวยเหลือผูสูงอายุกลุมเปราะบาง และขาดโอกาส ให

สามารถเขาถึงบริการ และสวัสดิการตาง ๆ ที่รัฐจัดใหอยางถวนหนา 

 2. การสงเสริมการมีงานทํา และมีรายไดของผูสูงอายุ  

    วาระนี ้ม ุ งเนนสงเสริม และขยายโอกาสใหก ับผู ส ูงอายุท ี ่ย ังม ีส ุขภาพดี ม ีความรู  

ความสามารถ ไดรับโอกาสในการทํางาน และรวมเปนกําลังผลิต (Productive manpower) ใหกับ

ครอบครัว ชุมชน และสังคม โดยเสริมสรางแรงจูงใจดานภาษี และสิทธิพิเศษอื่น ๆ ใหภาคธุรกิจรับ

ผูสูงอายุเขาทํางาน โดยมีการกําหนดเงื่อนไขที่เหมาะสมในการจางงาน และเวลาที่ยืดหยุน ตลอดจน

สงเสริมใหมีการสรางผลิตภัณฑของผูสูงอายุ และสนับสนุนใหมีการประกอบธุรกิจขนาดเล็กของตนเอง

ใหแกผูสูงอายุ 

 3. ระบบสุขภาพเพ่ือรองรับสังคมสูงอายุ  

 วาระนี้ใหความสําคัญกับการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุดวยการมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม 

เพื่อลดปญหาการเกิดโรคไมติดตอ จัดใหมีบริการตรวจคัดกรองสุขภาพที่เขาถึงผูสูงอายุทั้งเขตเมือง 

และชนบทเพ่ือใหการดูแลต้ังแตตนทาง สําหรับผูสูงอายุที่มีปญหาสุขภาพเรื้อรัง หรือติดบานติดเตียง มี

ระบบการดูแลระยะยาว โดยทีมหมอครอบครัว (Family medicine and family care team) ที่

ประกอบดวยทีมสหวิชาชีพ (Multidisciplinary team) รวมถึงมีการจัดทําแผนการดูแลผูสูงอายุ (Care 

plan) โดยผูจัดการการดูแล (Care manager) รวมกับผูดูแล (Caregiver) เพื่อใหผูสูงอายุไดรับการ

ดูแลอยางเปนองครวมทั้งในมิติสุขภาพ และมิติสังคม (Health and social care) 

 4. การปรับสภาพแวดลอมชุมชน และบานใหปลอดภัยสําหรับผูสูงอายุ  

    วาระนี้มีการสงเสริมความรู และแนวคิด Universal Design และสนับสนุนใหมีชุมชน

ตนแบบที่เปนมิตรกับผูสูงอายุ (Age-friendly community) ดวยการจัดใหมีสภาพแวดลอมที่

เหมาะสม และปลอดภัย เพื่อใหผูสูงอายุสามารถเขาถึงบริการสาธารณะตาง ๆ ไดอยางสะดวก และ

ปลอดภัย อาทิ ทางเดินเทา ทางลาด หองนํ้า ราวจับ สวนสาธารณะ สถานที่ออกกําลังกาย ฯลฯ 

นอกจากนี้ รัฐบาลยังไดสนับสนุนงบประมาณในการปรับปรุงซอมแซมบานผูสูงอายุ และระดมความ

รวมมือจากภาคธุรกิจ และสถาบันการศึกษาตาง ๆ ใหเขามามีสวนรวมสนับสนุนในการปรับปรุงสภาพ

บาน และชุมชนที่ปลอดภัยสําหรับผูสูงอายุ 

 5. โครงการธนาคารเวลา (Time bank) สําหรับดูแลผูสูงอายุ   

    วาระโครงการธนาคารเวลาประยุกตวิธีจากตางประเทศ เปนการผสมผสานแนวปฏิบัติเดิม

จากงานอาสาสมัครที่มีการดําเนินการในทองถิ่น ชุมชน ใหเปนระบบสะสมเวลาของผูปฏิบัติงาน เพื่อ

รับเวลาในการดูแลตอบแทนกลับคืนมา ตามแนวคิด “ให=ได” (Give = Take) โดยมุงเนนการดูแล
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ผูสูงอายุกลุมพึ่งพิง โดยอาสาสมัครผูดูแลสามารถสะสมเวลาที่ตนไดทําหนาที่ดูแลผูสูงอายุ และเมื่อถึง

เวลาที่ตนเอง หรือสมาชิกสูงอายุในครอบครัวตองไดรับการดูแลก็จะไดรับการดูแลตอบแทนจาก

อาสาสมัครที่เปนสมาชิกในระบบของธนาคารเวลาดังกลาว อยางไรก็ตามรูปแบบของธนาคารเวลาใน

ประเทศไทย อาจไมจําเปนเสมอไปที่อาสาสมัครจะไดรับประโยชนเรื่องเวลาที่ตนเองไดอุทิศในการทํา

หนาที่ดูแลผูสูงอายุกลับคืนมา อาสาสมัครอาจปฏิบัติหนาที่โดยไมหวังสิ่งใด ๆ ตอบแทนก็ได บางแหง

ใชคําวา “ธนาคารความดี” เปนการดูแล และใหความชวยเหลือเกื้อกูลกันตามวิถีปฏิบัติของชุมชน และ

วัฒนธรรมไทยแตด้ังเดิม 

 6. การสรางความรอบรูใหกับคนรุนใหมเตรียมความพรอมในทุกมิติ  

    วาระดังกลาวสรางความรู ความเขาใจแกคนรุนใหมในมิติสุขภาพ ความมั่นคงทั้งทางดาน

สังคม และเศรษฐกิจเพื่อใหมีการเตรียมตนเองตั้งแตยังไมสูงวัย เพื่อการมีคุณภาพชีวิตที่ดีในวัยสูงอายุ 

โดยมีหลักประกันความมั่นคงรับรองการใชชีวิตวัยปลายทั้งในเรื่องรายได ที่อยูอาศัย การดูแล และ

สวัสดิการสังคม ขณะเดียวกันใหความสําคัญกับการสงเสริมใหคนทุกวัยสามารถใชชีวิตอยูรวมกันใน

สังคมไดอยางสมานฉันท (Society for all ages) ลดอคติแหงวัย (Ageism) 

 7. ยกระดับความรวมมือทุกภาคสวนเพ่ือเสริมพลังผูสูงอายุ  

    วาระนี้สรางความรวมมือลักษณะบูรณาการความรวมมือระหวางภาครัฐ ภาคเอกชน ภาค

ธุรกิจ และภาคประชาสังคม ทั้งในระบบนโยบาย และระดับปฏิบัติเพื่อรวมกันขับเคลื่อนพลังสังคม

ผูสูงอายุ ควบคูกับการพัฒนานโยบาย และกิจกรรมผานโครงการเชิงรุก และเชิงรับ ที่สรางการมีสวน

รวมกับผูมีสวนไดเสีย และภาคีภาคสวนตาง ๆ ทั้งในระดับแผนงาน และระดับปฏิบัติการในแตละพื้นที่

ชุมชนทองถิ่น โดยมีเปาหมายเพ่ือรวมกันสรางสังคมสูงวัยอยางมีคุณภาพ 

 8. ปรับปรุงกฎหมาย ระเบียบปฏิบัติใหเอ้ือประโยชนตอการดําเนินงานดานผูสูงอายุ  

    วาระดานกฎหมายมีการศึกษา วิเคราะห ทบทวนกฎหมายที่เกี่ยวของกับผูสูงอายุโดยเฉพาะ

พระราชบัญญัติผูสูงอายุ พ.ศ. 2546 เพื่อใหมีความสอดคลองเหมาะสมกับสถานการณ และขอเท็จจริง

ในปจจุบัน รวมถึงระเบียบปฏิบัติตาง ๆ ของหนวยงานตาง ๆ ที่เกี่ยวของเพื่อใหอํานวยความสะดวก 

ควบคูไปกับการสงเสริมสนับสนุนการดําเนินงานดานการดูแลคุณภาพชีวิตผูสูงอายุโดยรวม 

 9. ปฏิรูประบบขอมูลผูสูงอายุเพ่ือยกระดับประสิทธิภาพการดําเนินงาน  

    วาระดานระบบขอมูลผู สูงอายุมีการพัฒนาระบบขอมูลผู สูงอายุ มีการเชื่อมโยงขอมูล

ผูสูงอายุระหวางหนวยงาน เพื่อสรางระบบฐานขอมูลผูสูงอายุอยางครอบคลุมในมิติตาง ๆ ที่เปน

ปจจุบันเพื่อการใชประโยชนขอมูลผูสูงอายุ ในการกําหนดนโยบาย แผนงานโครงการ เพื่อนําไปสูการ

แกไขปญหาไดตรงตามกล ุมเปาหมาย ลดปญหาความเหลื่อมล้ําในกลุมผูสูงอายุ 

 10. สงเสริมนวัตกรรมเพ่ือรองรับสังคมสูงอายุ  
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    วาระดานสงเสริมนวัตกรรม คือ สงเสริมใหมีการศึกษา วิจัย พัฒนานวัตกรรม และ
เทคโนโลยีสมัยใหมเพ่ืออํานวยความสะดวกตอการใชชีวิตของผูสูงอายุ รวมทั้งนวัตกรรมที่เปนภูมิ
ปญญาทองถิ่น และการใชประโยชนจากวัสดุที่หาไดในทองถิ่นที่ราคาไมสูงเพ่ือเปดโอกาสใหผูสูงอายุ
สามารถเขาถึงได และใชประโยชน สนับสนุนใหสถาบันการศึกษา ภาคธุรกิจ เอกชน สถาบันวิจัย ภาคี
เครือขายตาง ๆ เขามามีสวนรวมในการพัฒนาผลิตภัณฑตาง ๆ เพ่ือผูสูงอายุ 
 
 ธุรกิจที่เก่ียวของกับการพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ 
 ผูประกอบการธุรกิจในปจจุบันพยายามพัฒนากิจกรรมที่หลากหลายเพ่ือตอบสนองความ
ตองการผูสูงอายุจากปรากฏการณตาง ๆ ดังน้ี 
 1. การทองเที่ยวเฉพาะกลุมผูสูงอายุ  
    การจัดกิจกรรมดังกลาวที่มุงเนนผูสูงอายุ เปน Niche tourist เปนนักทองเที่ยวกลุมพิเศษ 
ผูประกอบการจะจัดการบริการอยางเหมาะสมกับผูสูงอายุ เชนรูปแบบการเดินทางทองเที่ยวที่ไมรีบเรง 
มีสิ่งอํานวยความสะดวกตลอดเวลาในการเดินทางทองเที่ยวเพ่ือตอบสนองความสะดวกเก่ียวกับ
ขอจํากัดของรางกาย 
 2. ผลิตภัณฑเสริมอาหาร  
    เนนการสรางผลิตภัณฑทีรวบรวมสารอาหาร และวิตามิน สําหรับผูสูงอายุที่รับประทาง
อาหารแบบปกติไมได หรือตองการผลิตภัณฑเสริมอาหาร ที่จะสงใหสุขภาพรางกายแข็งแรงจากการ
เติมเต็มสารอาหารที่รางกายขาดแคลน เชน ผลิตภัณฑเสริมแคลเซียมในผูสูงอายุ  
 3. สถานพยาบาลผูสงูอายุ 
    การใหบริการสถานพยาบาลผูสูงอายุ มีต้ังแตการรับดูแล และเปนสถานพักฟนที่มีกิจกรรม
ใหผูสูงอายุเขารวมกิจกรรมตามความสามารถในแตละวัน มีการดูแลโดยพยาบาลวิชาชีพเปนหลัก บาง
แหงผูสูงอายุไมจําเปนตองอยูที่สถานพยาบาล แตจะมีการจัดหาพยาบาลเพ่ือไปดูแลผูสูงอายุที่บาน 
  4. บานสําหรับผูสูงอายุ 
    ภาคเอกชน และภาครัฐใหความสําคัญกับการพัฒนาบานพักผูสูงอายุที่เหมาะสม ทั้งใน
รูปแบบบานเด่ียว หรือคอนโดมิเนียม ตามแนวคิด Universal Design การออกแบบเฟอรนิเจอรที่ลบ
เหลี่ยมมุมตาง ๆ เพ่ือความปลอดภัยภายในบาน การสรางชุมชนสําหรับผูสูงอายุบริเวณบานพัก เชน 
คลินิกรักษาโรคทั่วไป ศูนยกายภาพ ศูนยดูแลผูสูงอายุแบบรายวัน และโรงพยาบาล ทั้งน้ียังรวมถึง
ผูสูงอายุชาวตางประเทศที่เดินทางมาพักผอนในประเทศไทย และมีการเชาบาน หรือคอนโดมิเนียมเพ่ือ
พักผอนระยะยาว ทําใหอสังหาริมทรัพยสําหรับผูสูงอายุเปนที่ตองการมากขึ้นทั้งชาวไทย และชาว
ตางประเทศ 
 5. ธุรกิจเกี่ยวกับการเงิน 
    สถาบันการเงินมีผลิตภัณฑใหบริการผูสูงอายุ หรือผูดูแลผูสูงอายุ เชน การสรางสินเช่ือเคหะ
กตัญูบุพการี เงินฝากเผื่อเรียกผูสูงอายุ สินเช่ือประชารัฐเพ่ือผูสูงอายุ  
 6. สินคาอุปโภคบริโภค 
    มีการจัดจําหนายสินคาอุปโภคบริโภคสําหรับผูสูงอายุในระบบธุรกิจการตลาด เชน ผาออ
สําหรับผูสูงอายุ แชมพู แปรงสีฟน ยาสีฟน โลช่ัน ครีมบํารุงผิว ครีมอาบนํ้า 
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 7. จัดกิจกรรมกีฬาสําหรับผูสูงอายุ  
    โดยจัดในลักษณะการแขงขันกีฬาสําหรับผูสูงอายุแหงประเทศไทย 
 8. กลุมศิลานธรรม  
    เปนกลุมที่จัดต้ังขึ้นเพ่ือไปเย่ียมเยียนใหกําลังใจผูปวย และญาติมิตรแบบขางเตียง จัด
กิจกรรมกลุมเพ่ือใหการปรึกษาขวัญ และกําลังใจ แนะนําการวางทาทีตอความเจ็บไขไดปวยอยาง
ถูกตองตามหลักพุทธธรรม 
 9. ชีวเจตนา หรือพินัยกรรมชีวิต 
    คือ หนังสือที่บุคคลทําขึ้นเพ่ือแสดงเจตนาไมประสงคจะรับบริการสาธารณสุขในวาระ
สุดทายของชีวิต โดยไมถูกเหน่ียวรั้งดวยเครื่องมือตาง ๆ ทางการแพทยตามมาตรา 12 พ.ร.บ. สุขภาพ
แหงชาติ พ.ศ. 2550 
 10. นวัตกรรมเพ่ือผูสูงอายุไทย 
     เปนการนําเทคโนโลยีเครือขายเซ็นเชอรรางกาย ระบบเซ็นเซอรอัจฉริยะสําหรับสนับสนุน
การดูแลผูสูงอายุ และผูปวย และไอโอทีมาใชในการดูแลผูสูงอายุ เปนอุปกรรมช้ินเล็ก ๆ ติดตามจุดตาง 
ๆ ของรางกายผูสูงอายุ และผูปวยในโรงพยาบาล เชน หลังใบหู ขา ระบบจะแจงเตือนไปยังจอ
ประมวลผล เพ่ือบอกวา ผูปวยกําลังลุกจากเตียง หรือกําลังเดินออกจากหอง เพ่ือใหผูดูแล หรือ
พยาบาลเขาไปดูแลกอนเกิดอุบัติเหตุ รวมถึงการสรางนวัตกรรมตาง ๆ ที่สงเสริมวิถีชีวิตผูสูงอายุ เชน 
ผากระตุนสมอง AKIKO ชวยกระตุนประสาทสัมผัส และความทรงจําที่ดีของผูปวยสูงอายุสมองเสื่อม 
เตียงต่ืนตัว JOEY ชวยในการลุกน่ัง และลุกขึ้นยืนปองกันการลม เกมฝกสมอง MONICA ชวยกระตุน
สมอง และฝกสมองของผูสูงอายุ ฯลฯ 
 11. รายการโทรทัศนผูสูงอายุ 
     แสดงการต่ืนตัวของสื่อในเรื่องสังคมสูงอายุ โดยเฉพาะเมื่อสังคมไทยเขาสูสังคมสูงอายุ สื่อ
ทางสังคมจึงมีบทบาทในการนําเสนอประเด็นเก่ียวกับผูสูงอายุ มีการผลิตรายการที่เปนประโยชนตอ
ประชากรผูสูงอายุ เชน รายการสูงวัย Society รายการเดอะวอยซซีเนียร (The Voice senior) ซูเปอร
ซิกต้ีอัจฉริยะพันธุเกา (Super 60+) รายการสูงวัยหัวใจนันทนาการ รายการลุยไมรูโรย สูงวัยด๊ีดี ลุยไม
รูโรย 
 จากการทบทวนวรรณกรรมวาดวยคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุจะเปนแนวทางในการมองเห็น
แนวโนมคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุในสังคมไทย โดยการตระหนักเห็นความสําคัญของรัฐบาลไทยในการ
กําหนดนโยบายตาง ๆ เพ่ือจุดมุงหมายที่สรางคุณภาพชีวิตที่ดี การเห็นคุณคาของผูสูงอายุในสังคมไทย  
 

2. ทฤษฎีท่ีเก่ียวของกับงานวิจัย 

   2.1 ทฤษฎกีารสื่อสารสุขภาพ 

 การสื่อสารมีบทบาทที่เปนประโยชนครอบคลุมในทุกดานของการสงเสริมสุขภาพ และการ

ปองกันภัย ตลอดจนการสรางการสื่อสารแบบมีสวนรวม (พนา ทองมีอาคม และเพ็ญพักตร เตียว

สมบูรณกิจ, 2551) สามารถอธิบาย จากเอกสารของ Office of Disease Prevention and Health 

Promotion ที่พูดถึงบทบาทของการสื่อสารเพ่ือสุขภาพ ไดดังน้ี 
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 ประการแรก บทบาทการสื่อสารในการสรางความสัมพันธอันดีระหวางแพทย และบุคลากร

ทางการแพทยกับคนไขผานรูปแบบการสื่อสารที่แมนยํา นาพึงพอใจ และมีผลดีตอการรักษาพยาบาล 

 ประการตอมา การสื่อสารมีบทบาทในการเพิ่มประสิทธิภาพ และประสิทธิผลในการแสวงหา 

และการใชขอมูลดานขาวสารเกี่ยวกับสุขภาพของประชาชน 

 ประการที่สาม บทบาทการสื่อสารจะทําใหการปฏิบัติตนของผูปวยเปนไปตามขอแนะนํา และ

การปฏิบัติตามที่แพทยสั่ง 

 ประการที่สี่ บทบาทการสื่อสารเพื่อการรณรงค เผยแพรการสื่อสารเพื่อสุขภาพของแพทย 

และสาธารณสุข โดยจัดทําเปนสื่อ และสารเพ่ือการรณรงคเกี่ยวกับสุขภาพ 

 ประการที่หา บทบาทการสื่อสารในเรื่องความเสี่ยงทางสุขภาพของประชาชนในสวนของการ

สื่อสารความเสี่ยง (risk communication) จากการปองกันสุขภาพอนามัย และโรคภัยไขเจ็บ 

 ประการที่หก บทบาทการสื่อสารในการทําหนาที่จัดการภาพลักษณดานวัฒนธรรมผานสื่อเพื่อ

สุขภาพ 

 ประการสุดทาย บทบาทการสื่อสารเปนการใหการศึกษาแกประชาชน ผูบริโภคขาวสารดาน

สุขภาพ รู และเขาใจถึงวิธีการใชบริการระบบสาธารณสุข และการเขาถึงระบบการรักษาสุขภาพ

รวมกันพัฒนาใหการบริการสาธารณสุข และการแพทยทางไกล 

 อยางไรก็ตาม การสื่อสารสุขภาพ เปนการผสมคําระหวางคําวา การสื่อสาร และสุขภาพ การที่

จะทําใหคําสองคํานี้มาสรางความหมายรวมกันเพื่อเปนผลประโยชนในการพัฒนาภาวะดานสุขภาพ

อนามัยของผูคน การสื่อสารยังคงทําหนาที่เนนกระบวนการสื่อสารระหวางบุคคลมากกวา สามารถ

รวบรวมนิยมของการสื่อสารสุขภาพดังน้ี 

 Arntson (1988) เสนอวา การสื่อสารเพื่อสุขภาพ (health communication) เปนคําที่ใช

แทนคําวา การสื่อสารสายสุขภาพ (medical health) ซึ่งการรับรู และเขาใจในความหมายดังกลาว

ลวนมีจุดรวมอยูในเชิงการสื่อสารเพื่อการพัฒนา ที่มองวาจะใชการสื่อสารเปนเครื่องมือในการจัดการ

สุขภาพของผูคนไดอยางไร มีปจจัยใดสงผลตอกระบวนการสื่อสารเชิงสุขภาพ เพื่อปองกันพฤติกรรม

เสี่ยงตอสุขภาพ และการศึกษาผลลัพธตาง ๆ ที่เกิดในระดับชุมชน และสังคมโดยมีเปาหมายเดียวกันวา

จะสรางสังคมอยางไรใหมีความมั่นคงดานสุขภาพ 

 Northouse and Northouse (1998) นิยามความหมายการสื่อสารสุขภาพวา เปน

กระบวนการสื่อสารเพื่อการถายทอดขาวสารดานสุขภาพระหวางผูที่มีสวนรวมในการใหบริการดาน

สุขภาพ คือ ผูเช่ียวชาญดานสุขภาพที่มีความสัมพันธตอผูมารับบริการ ผูปวย หรือประชาชนที่เขามารับ

บริการทั่วไปในบทบาทของการดูแลรักษาสุขภาพ 

 การสื่อสารสุขภาพ จึงเปนกลยุทธในการบอกกลาว หรือแจงขอมูลขาวสาร และมีอิทธิพลโนม

นาวใจชักจูงใหบุคคล สถาบัน และสาธารณชนรับทราบเกี่ยวกับความสําคัญของประเด็นสุขภาพตางๆ 
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ที่รวมทั้งปองกันโรค การเสริมสรางสุขภาพ รวมถึงนโยบายการดูแลรักษาสุขภาพ ธุรกิจสุขภาพ และก็

รวมถึงคุณภาพชีวิต สุขภาพของแตละบุคคลในสังคมน้ัน ๆ 

 Kreps and Thorntom (1992) ใหคํานิยามเกี่ยวกับการสื่อสารเพื่อสุขภาพ อาศัยเปาหมาย

ของผูสื่อสารเปนสําคัญ วา การสื่อสารสุขภาพเปนการสนับสนุนใหบุคคลตระหนักถึงปจจัยเสียงดาน

สุขภาพ การสงเสริมใหคนดูแลสุขภาพตนเอง การสนับสนุนใหคนเขาถึงแนวทางในการปองกันรักษา 

และการนํากลยุทธที่เหมาะสมไปสูการปฏิบัติเพื่อทําใหอัตราการเสี่ยงทางสุขภาพตาง ๆ เกิดขึ้นนอย

ที่สุด ในสังคมไทยพบวา หลาย ๆ ผายมักมองวาการสื่อสารสุขภาพเกี่ยวของกับกิจกรรมการสื่อสารใน

ระดับชุมน และสังคมในประเด็นตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับสุขภาพวะทางกาย จิต สังคม และปญญา หรือ

จิตวิญญาณ 

 องคการอนามัยโลก (World Health Organization: WHO, 1996) ยังคงมองวา การสื่อสาร

สุขภาพเปนกลยุทธหลักๆ ในการโนมนาวใจ โดยการบอกกลาว หรือแจงใหสาธารณชนทราบเกี่ยวกับ

เรื ่องสุขภาพ ดวยการใชสื ่อสารมวลชน และการใชสื่อผสมอื่น ๆ รวมทั้งนวัตกรรมดานเทคโนโลยี

สารสนเทศที่มุงเผยแพรเนื้อหาดานสุขภาพที่เปนประโยชนตอสาธารณชน เกิดการตระหนักในประเด็น

ด ังกล าวท ั ้งในระด ับป จเจกบ ุคคล และในระดับส ังคม รวมถ ึงการพ ัฒนาส ุขภาพ (Health 

development) ดังน้ี 

 การสื่อสารสุขภาพจึงเปนกระบวนการที่สงผลโดยตรงตอการปรับปรุงสุขภาพทั้งในระดับ

ปจเจกบุคคล และระดับสังคมโดยรวม มีการผสมผสานวัฒนธรรมใหมๆ (Modern cultures) ผานสื่อ

ประเภทตางๆ ตามความเหมาะสมเพื่อสามารถที่จะสงผลตอพฤติกรรมสุขภาพของเปาหมายตามที่

ตองการได ทั้งน้ีงานวิจัยหลายช้ินพบวา การใชทฤษฎีการสื่อสารในการขับเคลื่อนสุขภาพ หรือการสราง

เสริมสุขภาพ (health promotion) จะสามารถสรางแรงจูงใจใหคนในสังคมสามารถคนหา หรือเรียนรู

ขอมูลดานสุขภาพเพิ่มเติม เพื่อการพัฒนาสุขภาพ หรือสรางวิถีชีวิต (lifestyle) สูการมีสุขภาพชีวิตที่ดี

ใหกับตนเองได 

 ดังนั้นการสื่อสารสุขภาพ ตามแนวทางของ WHO (1996) จะประกอบดวยศาสตรตาง ๆ 

หลากหลายศาสตร เชน สาระบันเทิง (edutainment or entertainment-education) การสื่อสาร

ระหวางบุคคล (interpersonal communication) การชี้นําผานสื่อ (media advocacy) การสื่อสาร

ในองคกร (organization communication) และการสื่อสารเพื่อสังคม (social communication 

and social marketing) ในทรรศนะของผูวิจัยมองวา ควรจะมีศาสตรทางดานการสื่อสารภายในตัว

บุคคล (intrapersonal communication) เนื่องจากการสื่อสารสุขภาพที่ดีตองสื่อสารจากความคิดใน

ตัวผูดูแลสุขภาพ ซึ่งจะนําไปสูการดูแลสุขภาพแบบองครวม (holistic health) 

 ทางดานหน่ึงหทัย ขอผลกลาง (2552) วิจัยเรื่อง พัฒนาการ และแนวโนมของการวิจัยดานการ

สื่อสารสุขภาพในประเทศไทย กลาววา การสื่อสารสุขภาพ คือ กระบวนการแลกเปลี่ยนสื่อสารระหวาง
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กันที่เช่ือวาคนเราเปนไดทั้งผูสงสาร และผูรับสาร พรอมที่จะรับความคิดเห็นของผูอื่นไดในรูปแบบการ

สื่อสารสองทาง 

 เหมือนฝน ไมสูญผล (2558) สรุปความหมายการสื่อสารสุขภาพวา หมายถึง กระบวนการ

ถายทอด แลกเปลี่ยนขอมูลขาวสาร ระหวางกันที่เชื่อมั่นวาคนเราเปนไดทั้งผูสงสาร และผูรับสาร เพื่อ

การเรียนรูขอมูล และความหมายสุขภาพรวมกัน อันนําไปสูการสรางวิถีชีวิตสูการมีสุขภาพที่ดีใหกับ

ตนเอง 

 สรุปนิยามการสื่อสารสุขภาพ ในทรรศนะของผูวิจัย คือ เปนกระบวนการที่มีผูสงสาร สงสาร

ดานสุขภาพอนามัย ผานสื่อทั้งในระดับมวลชน และสื่อสมัยใหม ไปยังผูรับสาร โดยมีเปาหมายเพื่อ

สรางความเขาใจในการดูแลปองกัน รักษาสุขภาพ นอกจากน้ี การสื่อสารสุขภาพยังสามารถเปนกลยุทธ

ในการแจงขอมูลขาวสาร เผยแพรขอมูลทางดานสุขภาพที่เปนประโยชนตอการดูแลสุขภาพแบบองค

รวม ทําใหสาธารณชนผูรับขอมูลขาวสารตระหนักรับรูในการดูแลรักษาสุขภาพผานสื่อ และกิจกรรม

การดูแลสุขภาพที่หลากหลาย โดยเฉพาะกิจกรรมการสงเสริมสุขภาพชุมชนเขมแข็ง 

 องคประกอบของการสื่อสารสุขภาพ ตามที่ วาสนา จันทรสวาง (2548) เสนอวา การสื่อสาร

สุขภาพยังคงอาศัยองคประกอบการสื่อสาร (communication elements) ที่ประกอบดวย ผูสงสาร 

สาร ชองทาง และผูรับสาร ซึ่งองคประกอบการสื่อสารจะแตกตางกันไปตามบริบทที่เขามาสัมพันธกับ

สภาวะการสื่อสารเพื่อสุขภาพในยุคสมัยนั้น ๆ ซึ่งสามารถอธิบายองคประกอบการสื่อสารสุขภาพโดย

รายละเอียดดังน้ี 

 ผูสงสาร หมายถึง ผูนําดานสุขภาพ หรือผูปฏิบัติการดานสุขภาพ ซึ่งมีบทบาทในฐานะผูนํา

การเปลี่ยนแปลงสูกลุมเปาหมาย ทั้งนี้ผูสงสารตองอาศัยความรูความสามารถ มีทักษะการสื่อสาร มี

บุคลิกภาพนาเชื่อถือ สรางความศรัทธา รับผิดชอบ จิตสาธารณะ โดยไมใชเฉพาะแคบุคลากรทาง

สุขภาพเทานั้น แตยังสามารถเปลี่ยนแปลงความรู และถายทอดใหปฏิบัติได มีการสื่อสารเพื่อเปด

โอกาสใหเกิดการมีสวนรวม 

 เนื้อหาของสาร คือ ความรู ความเขาใจ การสรางจิตสํานึกเพื่อการเสริมสรางการปรับเปลี่ยน 

และคงไวซึ่งพฤติกรรมการดูแลสุขภาพที่ถูกตองเหมาะสม เพื่อพัฒนาสุขภาพ และคุณภาพชีวิต ดังนั้น 

เนื้อหาการดูแลสุขภาพจะตองเพียงพอนําไปสารปฏิบัติที่ถูกตองได จัดเก็บเนื้อหาที่เหมาะสม สามารถ

นําไปใชไดจริง เนื้อหางายเปนธรรม มีการทดสอบกอนนําไปใชงาน พรอมการปรับแตงใหเหมาะสมกับ

ผูรับสารแตละเพศแตละวัย สารจะตองมีคุณลักษณะที่มีความสรางสรรคไมนาเบื่อ มีขอมูลทองถิ่น 

ขอมูลชุมชน สารชัดเจนเขาใจงาย 

 สื่อ หรือชองทางกิจรรม จัดเปนวิธีการนําพาขาวสารเขาถึงผูรับสาร เนนการใชสื่อมวลชน 

และสื่อของชุมชนในสัดสวนที่เหมาะสม อาจจะมีลักษณะของการใชสื่อแบบผสมผสาน การจัดกิจกรรม
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พิเศษเพ่ือการรณรงค การตระหนักถึงสุขภาพของสังคม การสรางสํานึกรับผิดชอบที่มีตอสังคม ลักษณะ

ของสื่อควรมีความตอเน่ือง และครบวงจร มีความนิยมงายตอการเขาถึง และนาเช่ือถือ 

 ผูรับสาร คือ กลุมเปาหมายหลัก และกลุมเปาหมายรอง รวมถึงประชาชนทั่วไป ซึ่งผูรับสาร

แตละกลุมนี้สามารถมีปฏิกิริยาตอบโต การจําแนกกลุมยอยของผูรับสาร (audience segmentation) 

เพ่ือสงสารดานการดูแลสุขภาพที่เหมาะสมกับกลุมเปาหมาย เปนการเขาถึงกลุมเปาหมายหลักตัวจริง 

ผลการสื่อสาร อาจเกิดขึ้นในรูปแบบของการรับรู ความสนใจ ตระหนักในการปฏิบัติตนเพื่อการดูแล

รักษาสุขภาพของผูรับสาร 

 ผลกระทบที่เกิดขึ้น คือ ประโยชน หรือโทษที่เกิดขึ้นตามาจากการดําเนินโครงการการสื่อสาร

เพ่ือสุขภาพ 

 ภาพรวมจากองคประกอบการสื่อสารสุขภาพที่เสนอในเบื้องตนอาจจะเห็นวา ประสิทธิภาพ

ของการสื่อสารสุขภาพนั้นมิไดขึ้นอยูกับองคประกอบใดเพียงองคประกอบหนึ่งเทานั้น หากแตตองเปน

กระบวนการที่มีองคประกอบการสื่อสารที่ดําเนินไปพรอมกัน ทั้งนี้ Ratzan et al (1994) (อางใน กมล

รัฐ อินทรทัศน และคณะ, 2547) ไดกําหนดแนวคิดในการแบงประเภทการสื่อสารสุขภาพเปน 2 

ลักษณะ คือ ใชระดับการสื่อสารเปนตัวกําหนด (The communication-levels approach) และใช

บริบทและประเด็นการสื่อสารเปนตัวกําหนดขอบเขต (operational approach) ดังน้ี 

ระดับการสื่อสารเปนตัวกําหนดขอบเขต การสื่อสารมีการกําหนดโครงสรางของตัวมันเองออกเปนการ

สื่อสารระดับตางๆ เชน การสื่อสารกับตนเอง การสื่อสารระหวางบุคคล การสื่อสารกลุมยอย การ

สื่อสารองคกร การสื่อสารมวลชน และการสื่อสารสาธารณะ แนวคิดดังกลาวสามารถผนวกการสื่อสาร

สุขภาพไดอยางดี เพราะผลพวงจากการสื่อสารสุขภาพในชวง 3 ทศวรรษที่ผานมาพบวา การสื่อสาร

ระหวางบุคคล และการสื่อสารมวลชน เปนการสื่อสารที่มีการนําไปใชมากที่สุดในกระบวนการสื่อสารที่

เกี่ยวของกับประเด็นสุขภาพ โดยที่ การสื่อสารระหวางบุคคลเปนการเผชิญหนา พบปะพูดคุย เชน การ

ส ื ่อสารสร างความส ัมพันธ ท ี ่ด ีระหว างน ักว ิชาช ีพสายส ุขภาพก ับคนไข  (Patient-provider 

relationship)  

 บริบทและประเด็นการสื่อสารเปนตัวกําหนดขอบเขต ประกอบดวยการใชบริบทของการ

สื่อสาร (context of communication) และ การใชประเด็นการสื่อสาร (topic of 

communication) ในสวนของบริบทของการสื่อสารนั้นเปนการมองกระบวนการสื่อสารทั้งในประเด็น

สิ่งแวดลอม และในประเด็นที่เปนสวนหนึ่งของกระบวนการสื่อสารที่มุ งเนนการถายทอดประเด็น

สุขภาพเพื่อใหสามารถสงผลตอการมีสุขภาพดีทั้งกาย และจิตของกลุมเปาหมาย ในขณะที่การใช

ประเด็นการสื่อสารเปนตัวกําหนดมีจุดเนนเพียงประเด็นเดียวคือ ตองเปนประเด็นเกี่ยวของกับสุขภาพ

เทานั้น การสื่อสารสุขภาพจึงเปนระบบยอยหนึ่งของการสื่อสารของมนุษย ซึ่ง Ratzan et al. (1994) 

เสนอวา การสื่อสารสุขภาพจะประกอบดวยกิจกรรมตาง ๆ ที่เชื่อมประสานกัน เพื่อตอบสนองการมี
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สุขภาพวะที่ดีในกลุมเปาหมายในระดับที่แตกตางกัน กิจกรรมตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับการสื่อสารสุขภาพ

จะประกอบดวย การศึกษาสุขภาพ การชี้นํา การสื่อสารกับภาวะความเสี่ยง การสื่อสารกับผูปวย การ

ใหขอมูลขาวสารดานสุขภาพ การใชสื่อใหมประเภทตาง ๆ และกระแสปฏิสัมพันธการสื่อสารสุขภาพ 

ดังน้ี  

 1. การศึกษาสุขภาพ (health education) เปนกิจกรรมมุงเนนการสงเสริมกิจกรรมการมี

พฤติกรรมสุขภาพที่ดี โดยการแจงใหทราบ การใหการศึกษาแกปจเจกบุคคลผานสื่อ และกิจกรรมตางๆ 

การสื่อสารการตลาดเพื่อสังคม (social marketing) เปนกิจกรรมการสื่อสารเพื่อขับเคลื่อนในสังคม 

เปนกิจกรรมที่เกี ่ยวของกับการสรางเสริมสุขภาพ หรือการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมทางสุขภาพสู

พฤติกรรมทางบวก โดยใชหลักการตลาดเขามาเสริมแรงกับสื่อมวลชนประเภทตางๆ 

 2 การชี้นํา (advocacy) เปนกิจกรรมที่ใชสื่อมวลชนในการสงเสริมนโยบาย กฎระเบียบ และ

โครงการตาง ๆ เพ่ือการสงเสริมสุขภาพในระดับตาง ๆ 

 3. การสื่อสารกับภาวะความเสี่ยง (rick communication) เปนกิจกรรมที่เกี่ยวของกับสุขภาพ

เฉพาะกลุมที่จะตองมีการพิจารณาภาวการณแวดลอม และวีการตลอดจนทางเลือกตางๆ ในการจัดการ

กับภาวะความเสี่ยงน้ันๆ เชน การใหคําปรึกษาสวนตัว (individual counseling) 

 4. การสื่อสารกับผูปวย (patient communication) จะเกี่ยวของกับการใหขอมูลขาวสารกับ

สภาวะดานสุขภาพเพื่อการบําบัดรักษา การใหความรู ความเขาใจในรูปแบบ และวิธีการตางๆ เชน 

การสื่อสารระหวางผูใหการรักษากับคนไข (provider-patient communication) และเปนที่นิยมมาก

ที่สุดคือ การสื่อสารระหวางกลุมเพื่อน หรือกลุมที่อยูในสภาพเดียวกัน หรือที่เคยอยูในสภาพเดียวกัน

มากกอนเพื ่อใหเกิดการเรียนรู ระหวางกันและกันที ่ม ีประสิทธิภาพมากยิ ่งขึ ้น (peer-to-peer 

communication)  

 5. การใหขอมูลขาวสารดานสุขภาพ (consumer health information) เปนการชวยให

บุคคลเขาใจเกี่ยวกับสุขภาพของตนเอง และสามารถตัดสินใจเกี่ยวกับสุขภาพของตนได หรือของ

ครอบครัวได รวมทั้งการนําเสนอขอมูลดานสุขภาพในลักษณะตางๆ เชน การประกันสุขภาพ การ

ปองกัน และการดูแลรักษาสุขภาพตน 

 6. การใชสื่อใหมประเภทตาง ๆ (new media) หมายถึง การใชเทคโนโลยีสารสนเทศ และ

การสื่อสารตางๆ ทั้งนี้เปนเพราะกระแสความเจริญกาวหนาของเทคโนโลยีสารสนเทศ และการสื่อสาร

ในปจจุบัน โดยเฉพาะการใชเครือขายอินเทอรเน็ตที่นํามาเสริมกับสื่อดั้งเดิมที่มีการใชมากที่สุดคือ

สื่อมวลชน และการสื่อสารระหวางบุคคล เพื่อที่จะนํามาใชในการแพรกระจายแนวคิด วิธีการเกี่ยวกับ

การสื่อสารสุขภาพสารัตถะกระจายไดมากมาย และทั่วถึง 

 7. กระแสปฏิสัมพันธการสื่อสารสุขภาพ (interactive health communication) ปจจุบัน

ไดรับความสนใจมากขึ้นโดยเปดโอกาสใหคนที่สนใจ หรือผูปวย หรือแมแตนักวิชาการดวยกันเองเขามา
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แลกเปลี่ยนเรียนรูประสบการณแนวคิดระหวางกันและกันผานสื่อ และเทคโนโลยีสารสนเทศที่ทันสมัย

ในปจจุบัน โดยมีการแยกยอยออกเปนกลุมเฉพาะ เชน การบริการดานสุขภาพที่เนนเฉพาะกลุมกับ

ลูกคาที่เปนสมาชิกเทาน้ัน (consumer health informatics) 

 จากการทบทวนวรรณกรรมวาดวยการสื่อสารสุขภาพ ภาพรวมจากองคประกอบการสื่อสาร

สุขภาพที่เสนอในเบื ้องตนอาจจะเห็นวา ประสิทธิภาพของการสื่อสารสุขภาพนั้นมิไดขึ ้นอยู กับ

องคประกอบใดเพียงองคประกอบหน่ึงเทาน้ัน หากแตตองเปนกระบวนการที่มีองคประกอบการสื่อสาร

ที่ดําเนินไปพรอมกันที่เรียกวา การสื่อสารสุขภาพแบบองครวม ที่ตองสื่อสารครบทั้งกระบวนการ

สื่อสารสุขภาพ 

 

   2.2 ทฤษฎีการรูเทาทันสื่อ 

 “...สื่อมวลชนมีอิทธิพลตอผูรับสารทางใดทางหนึ่ง ในปจจุบัน เงื่อนไขของสังคมบริโภคนิยม 

ภายใตกระแสโลกาภิวัตน ทําใหสื่อมีสวนในการกําหนดความคิด เจตนา นัยยะ และการใชชีวิต การ

รูเทาทันสื่อจึงเปนสิ่งที่มีความสําคัญ และจําเปนอยางยิ่งที่จะชวยใหบุคคลมีเครื่องมือในการปองกันตน

ไมใหตกเปน ‘เหย่ือ’ ในกระบวนการสื่อสาร” (แพรวพรรณ อัคคะประสา, 2557) 

 ยุคเริ่มแรกกอนมีการศึกษาการรูเทาทันสื่อในแวดวงสื่อสารมวลชน มุงศึกษาอิทธิพลของสื่อที่มี

ผลกระทบตอผูรับสาร ตามมุมมองทฤษฎีเข็มฉีดยา (Hypodermic Needle Theory) และทฤษฎีการ

ปลูกฝง หรือทฤษฎีอบรมบมเพาะจากสื่อ (Cultivation Theory) ซึ่งลวนแลวแตเปนการศึกษาทดสอบ

พลังของการสื่อสารมวลชน จนกระทั่งสังคมเขาสูยุคขอมูลขาวสาร คําวา “รูเทาทันสื่อ” (Media 

literacy) จึงเกิดขึ้นในระดับสื่อมวลชน และขยายออกไปสูการรูเทาทันระดับสื่อใหมในสังคมยุคดิจิทัล 

(พรทิพย เย็นจะบก, 2552) 

 นิยามความหมายของการรูเทาทันสื่อ 

 การรูเทาทันสื่อ เปนมุมมองจากที่บุคคลเปดรับสื่อ และตีความหมายของเนื้อหาสื่อตามที่ได

เปดรับดวยความตระหนักถึงผลกระทบของสื่อ และมีสติในการเปดรับโดยวัตถุประสงคของการรูเทาทัน

สื่อ คือ การเสริมสรางพลังอํานาจของบุคคลเพื่อใหบุคคลควบคุมสื่อ ไมตกอยูภายใตการครอบงําของ

สื่อ เปนความสามารถที่จะเลือกวิเคราะหสารจากสื่อตาง ๆ ซึ่งเปนความสามารถในการตั้งคําถามได

อยางเหมาะสมวา มีอะไรอยูในสารนั้น และอะไรอยูเบื้องหลังในการผลิตสื่อ อันไดแก วัตถุประสงค 

เงินทุน คานิยม และเจาของ เพื่อใหรูวาปจจัยเหลานี้มีอิทธิพลตอเนื้อหาอยางไร มีทักษะการรูเทาทัน

สื่ออยางตื่นตัว โดยสามารถตีความ วิเคราะห แยกแยะเนื้อหาสาระของสื่อ และสามารถแสวงหาขอมูล

เพ่ิมเติม เขาถึงขอมูล ขาวสาร เขาถึงสื่อที่หลากหลาย และมีคุณภาพ สามารถใชประโยชนจากสื่อ โดย

การมีสวนรวมที่จะพัฒนาสื่อตาง ๆ ใหดีขึ้น สามารถอานสื่ออยางเขาใจ ประเมินคา ตีความนัยยะแฝง
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ในสื่อ และสามารถสรุปเปนแนวคิดของตนเอง  (Potter, 2004; บุบผา เมฆศรีทองคํา, 2552; แพรว

พรรณ อัคคะประสา, 2557)  

 นอกจากนี้ Potter (2004) ยังไดเสนอแนวคิดรวบยอดเพื่อความเขาใจการรูเทาทันสื่อสําหรับ

ผูรับสารในการปองกันตนจากการตกเปนเหยื่อของกระบวนการสื่อสาร โดยแพรวพรรณ อัคคะประสา 

(2557) สรุปใจความสําคัญ 5 ลักษณะ ไดดังน้ี 1) ทุกคนมีหนาที่ในการเพิ่มพูนความรูเทาทันสื่อของตน 

(Responsibility axiom) 2) แนวคิดการรูเทาทันสื่อเกี่ยวของกับการใหความสนใจถึงผลกระทบของ

สื่อมวลชนที่มีตอผูรับสาร (Effect axiom) 3) เปนเรื่องเฉพาะบุคคลของผูรับสารในการตีความ และ

สรางความหมายในแบบฉบับของตน (Interpretation axiom) 4) ใหความสําคัญตอการสราง

ความหมายรวมของสังคม (Share meaning) ภายใตความแตกตางของบุคคล และ 5) การรูเทาทันสื่อ

เชื่อวา ความรูของผูรับสาร ทั้งความรูที่ไดรับจากประสบการณตรง และความรูจากสื่อมีสวนในการ

เสริมสรางอํานาจของผูรับสารในฐานะผูบริโภคขาวสารมากขึ้น 

 Hopps & Moore (2013) เสนอวา ความรูเทาทันสื่อ และความรูเทาทันสื่อดิจิทัล (Digital 

literacy) เปนเรื่องที่มีความทับซอน และกําหนดความหมายทั้งการรูเทาทันสื่อ และการรูเทาทันสื่อ

ดิจิทัล วา หมายรวมถึง ความสามารถในการเขาถึงสื่อ (Access) ความสามารถในการวิเคราะหสื่อ 

(Analyze) ความสามารถในการแตง หรือสรางสื่อ (Compose) ความสามารถในการสะทอนความ

คิดเห็นที่มีตอสื่อ (Reflect) และความสามารถในการปฏิบัติ หรือแสดงพฤติกรรมที่เกี่ยวของกับสื่อ 

(Take action) ซึ่งเหลานี้ถือเปนทักษะชีวิต และยังไดแสดงวิวัฒนาการของยุคสมัยที่เกี่ยวของกับการ

รูเทาทันสื่อ 9 ยุค ดังน้ี 

 ยุคที่ 1 Rhetoric เปนยุคที่การรูเทาทันสื่อ คือ ความสามารถดานการพูด และการฟง 

 ยุคที่ 2 Print literacy เปนยุคที่การรูเทาทัน คือ ความสามารถดานการอาน และการเขียน 

 ยุคที่ 3 Visual literacy เปนยุคการรูเทาทันสื่อการออกแบบภาพ การตีความ และการ

สรางสรรคลักษณะงานตาง ๆ  

 ยุคที่ 4 Information literacy เปนยุคที่รูเทาทันขอมูลขาวสาร การสืบคนขอมูลขาวสาร การ

ประเมินขอมูลขาวสาร และการใชประโยชนจากขอมูลขาวสาร 

 ยุคที่ 5 Media literacy เปนยุคที่การรูเทาทันสื่อของผูรับสาร ความสามารถในการวิเคราะห

เน้ือหาจากสื่อ และสามารถสื่อสารผานสื่อประเภทตาง ๆ  

 ยุคที่ 6 Critical literacy เปนยุคที่รูเทาทันความสามารถในการเขาใจอํานาจเนื้อหาสาร และ

ขอมูลขาวสารที่นําเสนอผานสื่อประเภทตาง ๆ  

 ยุคที่ 7 Computer literacy เปนยุคที่การรูเทาทันหมายถึงความเขาใจการใชคอมพิวเตอรได

อยางมีประสิทธิภาพ 
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 ยุคที่ 8 News literacy เปนยุคที่รูเทาทันการการบริโภคขาวสาร การประเมินขาวสาร และ

เหตุการณตาง ๆ  

 ยุคที่ 9 Digital literacy เปนยุคที่รูเทาทันกับความสามารถ และความรับผิดชอบในการใช

อินเทอรเน็ต และสื่อสังคมออนไลนประเภทตาง ๆ  

 ทฤษฎีการรูเทาทันสื่อ (Cognitive Theory of Media Literacy) อธิบายถึงปจจัยที่เปน

องคประกอบหลักของการพัฒนาความรูดานการรูเทาทัน และทักษะการรูเทาทันสื่อ โดยปจจัยสําคัญมี 

4 ปจจัย (Potter, 2004) ประกอบดวย โครงสรางความรู แรงจูงใจในการตัดสินใจ เครื่องมือของการ

ประมวลขอมูลขาวสาร และการไหลของการประมวลขอมูลขาวสาร โดยมีรายละเอียด ดังน้ี 

 1. โครงสรางความรู (Knowledge structure) 

    โครงสรางความรูจัดเปนองคประกอบของการพัฒนาการรูเทาทันสื่อ เปนสวนสําคัญที่จะทํา

ใหผูรับสารมีกระบวนการคิดที่มีประสิทธิภาพ ประกอบดวยองคความรู 5 ดาน คือ ผลกระทบของสื่อ 

เนื้อหาของสื่อ อุตสาหกรรมสื่อ โลกแหงความจริง และตัวตนของผูรับสาร ดังแบบจําลองทฤษฎีการ

รูเทาทันสื่อในภาพที่ 2.2 

 

 
 

ภาพที่ 2.2 แบบจําลองทฤษฎีการรูเทาทันสื่อ  

ที่มา. (Potter, 2004; แพรวพรรณ อัคคะประสา, 2557) 

 จากภาพที่ 2.1 อธิบายไดวา แบบจําลองทฤษฎีการรูเทาทันสื ่อนั้น ผู รับสารจะเกิด

กระบวนการที่มีองคประกอบของปจจัยที่เกี่ยวของกับ 1) ผลกระทบ (Media effects) รูวาผลกระทบ

ของสื่อมวลชนมีตอผูรับสารในรูปแบบตาง ๆ 2) เนื้อหาของสื่อ (Media content) คือ มีความรู

เก่ียวกับความแตกตางของแบบแผน การนําเสนอเนื้อหาของสื่อประเภทตาง ๆ การนําเสนอขอเท็จจริง 

(Fact) โดยไรซึ่งอคติ (Bias) และความคิดเห็นสวนตัวของผูนําเสนอ คานิยมที่แฝงอยูในเนื้อหาสื่อ 3) 

อุตสาหกรรมสื่อ (Media industries) ชวยใหผูรับสารเขาใจจุดมุงหมายของสถาบันสื่อมวลชนมากขึ้น 
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เชน การพัฒนาอุตสาหกรรมสื่อ ความเกี่ยวของกับสังคมแบบทุนนิยม การอยูรอดของสื่อ และรายได

สนับสนุนจากองคกรธุรกิจ 4) โลกแหงความเปนจริง (Real world) สารที่นําเสนอเนื้อหาสื่อมวลชน

เปนการประกอบสราง เปนความรูแฝง (Tacit knowledge) และความจริงเทียม (Virtual reality) 

เพื่อวัตถุประสงคอยางใดอยางหนึ่งในสังคมบริโภคนิยม สาระสําคัญตาง ๆ ถูกประกอบสรางขึ้นเพื่อ

วัตถุประสงคในเชิงธุรกิจ และ 5) ตัวตนของผูรับสาร (The self) เปนความรูที่เกิดจากการสรางมุมมอง

เฉพาะของตนของผูรับสารที่เกิดจากการเปดรับสื่อโดยปราศจากการถูกครอบงําความคิด ประกอบดวย 

ความตระหนักรูเปาหมายของตนในการบริโภคสื่อ ความสามารถในการวิเคราะหที่จะนําไปสูการพัฒนา

ทางความคิด (Cognitive) อารมณ (Emotional) และจริยธรรม (Moral) 

 

 2. แรงจูงใจในการตัดสินใจ (Decisions motivated) 

    ผูรับสารแตละคนมีคุณลักษณะเฉพาะบุคคลเมื่อเปดรับสื่อ (Personal locus) ที่แตกตางกัน

ออกไป ผูรับสารคนเดียวกัน เมื่ออยูในเวลาที่แตกตางกันก็อาจมีคุณลักษณะดังกลาวแตกตางกันได ดัง

แบบจําลอง Neighborhood in the Locus ภาพที่ 2.3 

 

 
 

ภาพที่ 2.3 แบบจําลอง Neighborhood in the Locus 

ที่มา. (Potter, 2004; แพรวพรรณ อัคคะประสา, 2557) 

 

 จากภาพที่ 2.3 อธิบายแบบจําลองดังกลาวไดวา คุณลักษณะเฉพาะบุคคลของผูรับสาร มี 4 

ลักษณะ คือ 1) มีลักษณะตระหนักรูนอย ตองไดรับการกระตุนจากสื่อ เนื่องจากไรเปาหมาย และแรง

ขับของตนเองจึงตกเปนเครื ่องมือในพลังอํานาจของสื ่อมวลชน เรียกวา กลุ ม “Automatic- 

manipulated” 2) ไมมีเปาหมายที่แนนอนในการเปดรับสื่อ แตมีความพยายามที่จะเปดรับสื่อตาม
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พฤติกรรมการดําเนินชีวิตประจําวัน เรียกวา กลุม “Automatic-habitual” 3) เปนกลุมผูรับสารที่มี

แรงขับ และเปาหมายในการเปดรับสาร แตยังคงขาดความรูเรื่องตาง ๆ ทําใหมีทางเลือกในการบริโภค

สื่อไดนอย และอาจมีการรับขอมูลผานสื่อที่ผิดพลาดเพราะขาดความรูที่จะตอรองกับสารที่ไดรับผาน

สื่อ เรียกวา “Mindful-manipulated” และ 4) กลุมสุดทาย เปนผูรับสารที่มีความรูเทาทันสื่อมาก 

ตระหนักถึงเปาหมาย และแรงขับในการเปดรับสาร เปนผูควบคุมการเปดรับสารเพราะมีพื้นฐานที่มาก

เพียงพอ เรียกผูรับสารกลุมนี้วา “High degree of Media literacy” ซึ่งงานวิจัยครั้งนี้หวังวา กลุม

สตรีผู สูงอายุในจังหวัดจันทบุรีจะรูเทาทันสื่อเพื่อสุขภาพตามแบบจําลองดังกลาว กลาวคือ สตรี

ผูสูงอายุในจังหวัดจันทบุรีมีระดับการรูเทาทันสื่อเพื่อสุขภาพมาก สามารถควบคุมการบริโภคขาวสาร

อยางชาญฉลาด มีระดับของการมีสติ (Consciousness) อยู ในระดับสูง และมีความตระหนักรู 

(Awareness) ในขณะเปดรับสื่อเพ่ือสุขภาพ มีเปาหมายอะไรในการเปดรับสื่อแตละเรื่องเพ่ือสุขภาพ 

 3. เครื่องมือของการประมวลขอมูลขาวสาร (Information processing tools) 

    ทักษะสําคัญในการพัฒนาการรูเทาทันสื่อประกอบดวย การวิเคราะห ประเมิน จัดกลุม คิด

แบบอุปนัย คิดแบบอนุมาน สังเคราะห และสรุปใจความสําคัญ ซึ่งทักษะที่กลาวมาทั้งหมดถูกนํามา

กําหนดเปนเครื่องมือในการวิเคราะห และประเมินเนื้อหาขอมูล และคุณคาของสื่อใน 4 มิติ ไดแก มิติ

ดานการรับรู มิติดานอารมณความรูสึก มิติดานความไพเราะ หรือสุนทรียะ และมิติดานศีลธรรม 

ประกอบการพิจารณาความสามารถของบุคคลในติติแตละดานอาจจะไมมีความสัมพันธกัน สามารถ

นําเสนอมิติการรูเทาทันสื่อเพ่ือสรางเครื่องมือของการประมวลขอมูลขาวสารดังภาพที่ 2.4 

 

 
 

มิติดานการรับรู 

 

 

มิติดานอารมณความรูสึก 

 

มิติดานความสุนทรียะ 

 

 

มิติดานศีลธรรม 

 

ภาพที่ 2.4 มิติการรูเทาทันสื่อ 

ที่มา. (Potter, 2004; แพรวพรรณ อัคคะประสา, 2557) 

  

 จากภาพที่ 2.4 อธิบายมิติการรูเทาทันสื่อแตละคุณลักษณะไดวา 1) ดานการรับรู คือ 

ความสามารถของผูรับสารในการแยกแยะ คิด และวิเคราะห เขาใจสัญลักษณตาง ๆ ที่สื ่อมวลชน

นําเสนอ ผูรับสารควรมีพื้นฐานดีพอในการสรุปความคิดรวบยอดเปนของตน 2) ดานอารมณความรูสึก 
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คือ ความสามารถในการจําแนกสัญลักษณจากสื่อที่ใชในการกระตุนอารมณความรูสึกตาง ๆ รับรูวา สื่อ

ตองการกระตุนใหผูรับสารมีความรูสึกตอสิ่งที่นําเสนออยางไร 3) ดานความไพเราะ หรือสุนทรียะ คือ 

ความสามารถของผูรับสารในการรูเทาทันวา คุณคาของเน้ือหาสื่อในมุมมองศิลปะ ที่ถูกนําเสนอผานสื่อ

ในสาระตาง ๆ นั้น มีสวนประกอบทางศิลปะ ตามลักษณะของสื่อ เทคนิคการนําเสนอของสื่อแตละ

ประเภทเปนอยางไร เชน การจัดวางภาพประกอบ การใหสีสัน การใชภาพเคลื่อนไหว ดนตรีประกอบ 

และ 4) องคประกอบดานศีลธรรม คือ สามารถวินิจฉัยวา สิ่งตาง ๆ เนื้อหาตาง ๆ ที่ถูกนําเสนอผานสื่อ

นั้นมีคุณคาพอที่จะรับรู ไมขัดกับธรรมเนียมปฏิบัติ คานิยมอันดีงาม ของระบบสังคม ประเมินคาไดวา

สิ่งใดถูก สิ่งใดผิด ตามมาตรฐาน และจรรยาบรรณวิชาชีพ และกฎหมายที่เกี่ยวของ  

 4. การไหลของการประมวลขอมูลขาวสาร (Information processing task) 

    องคประกอบดังกลาว เปนกระบวนการพิจารณาคัดกรอง และเลือกสารกอนเขาสูขั้นตอน

การประมวลผลเพื่อแปลความหมาย โดยกระบวนการคัดกรองมี 3 ระดับ ไดแก การคัดกรอง การ

เช่ือมโยงความหมาย และการสรางความหมาย ตามรายละเอียดดังน้ี 

    ระดับที่ 1 การคัดกรอง (The filtering task) 

    ผูรับสารจะเลือกใหความสนใจสารบางอยาง และเลือกที่จะมองขามสารบางอยาง โดยปจจัย

ที่เกี่ยวของกับการคัดกรอง ไดแก วิธีการนําเสนอที่แปลกใหม ความคมชัดของภาพ คุณภาพของเสียง 

นอกจากนี้ยังมีปจจัยที่เกี่ยวของกับตัวผูรับสาร เชน อารมณ ความรูสึก แรงจูงใจ และปจจัยที่เกี่ยวกับ

ตัวสื่อ เชน การมีชองทางการนําเสนอที่หลากหลาย 

    ระดับที่ 2 การเช่ือมโยงความหมาย (Meaning matching)  

    การเชื่อมโยงความหมายเกิดจากการจับคูความหมายจากองคความรูเดิมที่มีพื้นฐานจาก

โครงสรางองคความรู และประสบการณเดิมของผูรับสาร เชน การรับรู และตีความสัญลักษณกอนเขาสู

กระบวนการตีความหมาย และแปลความหมายในลําดับตอไป โดยผูรับสารที่มีความรูเทาทันสื่อนั้น จะ

ใชพื้นฐานความรูในการพิจารณา และเชื่อมโยงความหมายในการเปดรับสาร มีการคิดพิจารณากอน

ตัดสินใจวา “สาร” นั้นมีความหมายอยางใดอยางหนึ่ง ในบริบทการนําเสนอลักษณะใดโดยสามารถ

แยกแยะไดวา อะไรคือความจริงแท และความจริงเทียมที่ถูกประกอบสรางขึ้น 

    ระดับที่ 3 การสรางความหมาย (Meaning construction) 

    ผูรับสารประเภทที่มีความรูเทาทันสื่อตองมีความสามารถในการสรางความหมายสารที่

เฉพาะเจาะจงเปนของตนเองได โดยใชโครงสรางความรูที่แข็งแกรง และทักษะตาง  ๆ เปนเครื่องมือใน

การนํามาสรางความหมายของสาร ในการเปดรับสารแตละครั้งผูรับสารตองหาขอมูลเพิ่มเติมจากหลาย

แหลงขอมูลเพ่ือมาเพ่ิมเติมประกอบการประเมิน พิจารณารวมกับการสังเคราะหความหมายใหมภายใต

บริบทของการนําเสนอขอมูลขาวสารที่เปลี่ยนไปตอบสนองเปาหมายในการเปดรับสารของตน 
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 ดังนั้น จากระดับการจัดกระบวนการทางขอมูลสามารถสงเสริมใหผูรับสารมีความรูเทาทันสื่อ 

สามารถที่จะคัดกรอง แยกแยะ การสรางความหมายจริงในแบบของตนเองดวยทักษะการอางอิงเหตุผล

จากการหาขอมูลที่รอบดาน สามารถมองเห็นสิ่งที่สื่อสรางขึ้นผิดเพ้ียนไปจากความเปนจริง 

 

 แนวทางการรูเทาทันสื่อ 

 จากทฤษฎีการรูเทาทันสื่อ อธิบายถึง ปจจัยที่เปนองคประกอบหลักของการพัฒนาความรูดาน

การรูเทาทัน และทักษะรูเทาทันสื่อจะเห็นวา ปจจัยตาง ๆ ของสื่อมีผลอยางยิ่งตอโครงสรางการรับรู

ของผูรับสาร ผูรับสารควรต้ังคําถามเกี่ยวกับสื่อ ดังน้ี 

 คําถามแรก เน้ือหาสื่อลวนถูกประกอบสรางขึ้น ใครสรางเน้ือหาสื่อน้ีขึ้นมา 

 คําถามที่สอง มีวิธีการสรางเน้ือหาสื่อ ใชวิธีการใดบางในการสรางสื่อน้ี 

 คําถามที่สาม แตละคนรับรูเนื้อหาของสื่อแตกตางกัน แตละคนรับรูเนื้อหาสื่อตางกันเพราะ

สาเหตุใด อยางไร  

 คําถามที่สี่ เนื้อหาสื่อซอน และปลูกฝงความคิดคานิยมยางอยางไวเสมอ วิถีชีวิต คานิยม หรือ

ทัศนคติใดที่ถูกนําเสนอ หรือละเวนไมนําเสนอ 

 คําถามสุดทาย เน้ือหาสื่อหวังประโยชนบางอยาง สื่อผลิตเน้ือหาน้ีสงมาใหเราเพ่ืออะไร 

 จากคําถามทั้งหมด นําไปสูการวิเคราะหคําตอบเพ่ือรูเทาทันสื่อ ดังน้ี 

 ประการแรก สื่อ คือ สิ่งที่เกิดขึ้นจากการสรางสรรคของมนุษยเพื่อสื่อสารกับผูรับสาร ผาน

กระบวนการประกอบสรางขึ้นตั้งแตกระบวนการผลิตที่ตองมีการวางแผน ออกแบบ และเลือกสรรสาร

ที่ตอบสนองวัตถุประสงของผูสงสาร โดยกระบวนการประกอบสรางนั้น สรางสิ่งที่เรียกวา ความรูแฝง 

และความจริงเทียม ทําใหผู รับสารซึมซับรับรูเสมือนหนึ่งเปนความจริงตามประสบการณของตน 

(ประสบการณผานสื่อ) 

 ประการตอมา ตอบไดวา สื่อมีเปาหมายทางธุรกิจโฆษณา สื่อเปนองคกรธุรกิจที่ตองแสวงกําไร 

และมีคาใชจายในการดําเนินงานสูง ความอยูรอดของสื่อจึงมีความสัมพันธกับรายไดจากธุรกิจโฆษณา 

แมวา สื่อหนังสือพิมพ ทําหนาที่ในการตีแผความจริงดวยการนําเสนอขาวสาร ขอเท็จจริง แตในทาง

ปฏิบัติการทํางานของสื่ออาจจะขัดแยงกับหลักการความเที่ยงธรรมในการนําเสนอขาวสาร เชน 

ขาวสารที่สงผลกระทบตอภาพลักษณ และธุรกิจของผูมีอํานาจ สื่อจําเปนที่จะตองหลีกเลี่ยงการ

นําเสนอ หรืออาจจะนําเสนอเพียงผิวเผิน หรือจงใจบิดเบือนใหเปนประโยชนตอผูอุปถัมภรายการ 

 ประการที่สาม สื่อสรางคานิยม และอุดมคติ คานิยม คือ ความเชื่อของบุคคลสวนใหญ ที่มี

แนวโนมเช่ือวา สิ่งหน่ึงมีคา มีความสําคัญ และเปนสิ่งที่ปรารถนา พฤติกรรมที่คนสวนใหญยอมรับ การ

ที่สื่อผลิตซํ้าเนื้อหาบางอยาง ผลที่เกิดขึ้นจึงกลายเปนคานิยม และอุดมคติของคนในสังคม มีแนวโนม
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แปรผันตามกับสิ่งที่สื ่อนําเสนอ การรูเทาทันสื่อสรางคานิยม และอุดมคติ สรางขึ้นเพื่อเปนเกราะ

ปองกันไมใหผูรับสารหลงใหลในภาพที่สื่อผลิตซํ้า เพ่ือตอกย้ําใหเช่ือในสิ่งที่สื่อแฝงมา 

 ประการที่สี่ สื่อทําใหผลที่ตามมาทางการเมือง และสังคม สื่อเกี่ยวของกับกลุมอํานาจทาง

การเมือง ขอมูลขาวสารในสื่ออาจมีวาระซอนเรนเพื่อผลประโยชนดานความไดเปรียบทางการเอง และ

กระตุนใหเกิดการเปลี่ยนแปลงทางสังคม เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไปในทิศทางที่สื่อตองการ วัฒนธรรม

การทําขาวของสื่อ โดยการเกาะติดกับนักการเมือง และศูนยอํานาจเปนอีกปจจัยหนึ่งที่ทําใหสื่อตกเปน

เครื่องมือทางการเมือง ทําใหขาวสารทางเดียวจากปากนักการเมืองไหลไปสูประชาชนเพียงฝายเดียว 

สถานการณการรุกรานสิทธิเสรีภาพสื่อมวลชน และการยึดครองพื้นที่สื่อรุนแรงขึ้นเรื่อย ๆ ขาวสาร

จํานวนมากมีวาระซอนเรน (Hidden agenda) และเปนขาวที่ถูกสรางขึ้น (Agenda setting) ดวย

อํานาจ และการสมรูรวมคิด 

 ประการสุดทาย สื่อแตละชนิดมีเอกลักษณ และขอจํากัดที่แตกตางกัน ในทางศาสตร และศิลป

ของสื่อทุกประเภทมีการจําแนกองคประกอบการสื่อสารระหวาง สาร (Media content) และสื่อ 

(Media form) แตกลับมีเทคนิค รายละเอียดกระบวนการผลิตที่แตกตางกัน ซึ่งการผลิตขาวสารก็มี

โอกาสที่ขาวสารบางอยางถูกตัดตอน ปรับลด ปรับแตง ตัดตอ ลดปริมาณ และคุณภาพ รวมถึงอาจ

สรางความเปนจริงเทียมขึ้น รวมถึงการประกอบสรางความเปนจริง 

 

 แนวทางการรูเทาทันสื่อใหม 

 ธาม เช้ือสถาปณศิริ (2557) เสนอแนวทางการรูเทาทันสื่อในยุคของการโพสต (Post) การไลค 

(Like) และการแบงปน (Share) ขอมูลผานสื่อใหม โดยมีใจความสําคัญ ดังน้ี 

 ลักษณะแรก มิติดานพื้นที่ (Space) การรูเทาทันสื่อควรตระหนักวาพื้นที่ของสื่อใหมมิใชพื้นที่

สวนตัว หรือสาธารณะ แตสื่อใหม คือ “พื้นที่สวนตัวบนพื้นที่สาธารณะ” ดังนั้นทุก ๆ ครั้งของการ

โพสตขอความ ขอความจึงไมไดอยูในขอบเขตพ้ืนที่สวนตัว แตอยูในพ้ืนที่สาธารณะ 

 ลักษณะที่สอง มิติดานเวลา (Time) มนุษยยุคสังคมสารสนเทศใชเวลากับสื ่อมากขึ ้น มี

พฤติกรรมการใชสื ่อหลากหลายชองทางในเวลาเดียวกัน และทํากิจกรรมหลายอยางพรอม ๆ กัน 

(Multi-platform & multi-tasking) ดังนั้น การรูเทาทันสื่อใหม คือ การรูตัววาใชเวลากับสื่อมาก

เกินไป หรือควรรูวา เวลาใดควรใช หรือควรใสใจกับกิจกรรมอื่นบาง ไมเพียงแตการใชเวลากับสื่อมาก

เกินความจําเปน สื่อใหมยังเขามากําหนดความรวดเร็ว และการแขงขันใหผูคนตกหลุมพรางความเร็ว 

ชา เชน รีบกดแชร กดไลท หรือปลอยขาวลือไปอยางรวดเร็ว เสนแบงเวลา และกับดักความเร็วเปน

ปจจัยสําคัญของความถูกตองของขาวสาร และความเรงรีบกลัวตกขาวทําใหเกิดโรคกลัวตกขาว (Fear 

of Missing out : FOMO) 

 ลักษณะที่สาม มิติดานตัวตน (Self) คือความรูสึกตอตนเองในประเด็นตาง ๆ 
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    1) ความรูสึกวาตัวตนที่แทจริงของตนเองวา เราคือใครระหวางโลกออนไลน ในเกมออนไลน 

ในเฟซบุก หรือตัวตนในโลกของความจริง  

    2) ความรูสึกตอรางอวตาร (Avatar) ในสื่อออนไลนของตน ทําใหเกิดความสับสนตออัต-

ลักษณความเปนตัวตนที่แทจริง ยอมสงผลในเชิงจิตวิทยาตอการยอมรับตัวตนของตนเอง 

       3) ความสับสนเรื่องอัตลักษณตัวตัวกับตัวตนที่อยากจะเปน การหลงใหลในตัวตน และ

ช่ือเสียง สถานะทางสังคมโลกสื่อใหม อาจกรอนทําลายอัตลักษณที่แทจริงได 

 ลักษณะที่สี่ มิติดานความเปนจริง (Reality) คือ การรูเทาทันความจริง ขอเท็จจริง และสิ่งที่

ความเปนจริง ในโลกของสื่อเกา การประกอบสรางความจริง เชน การโฆษณาตาง ๆ อาจจะทําให

หลงเชื่อกับความจริงเสมือนที่สื่อกําหนดขึ้น แตในโลกของสื่อใหม ความจริงในโลกคอมพิวเตอร คือ 

ความจริงเสมือนแบบหนึ่ง ที่พาไปสูจินตนาการมากกวา กลาวคือ ในโลกของสื่อใหมเทคโนโลยีสรางให

เกิดความจริงขยายเพิ่ม (Augmented reality) เชน ขอมูลจาก Google ที่เพิ่มเติมขอมูลจากภาพ

หนาจอเขาทับซอนกับโลกความจริง 

 ลักษณะที่หา มิติดานสังคม (Social) โลกยุคอิทธิพลอํานาจสื่อเกา สื่อนั้นมีผลกระทบมากมาย

ตอชีวิต ทัศนคติ ความรู  พฤติกรรม และจิตวิญญาณของมนุษย ผู ร ับสารกลายเปนผู ตั ้งรับรอ

กระบวนการกลอมเกลาจากการประกอบสราง แตในสื่อใหม ผูคนมีอํานาจที่จะสื่อสารกับโลกทุกคนจะ

หันมาพูดเรื่องตัวเองมากขึ้น ไมมีใครสนใจฟงเรื่องของคนอื่น ๆ ทั้งความโกรธ อวดเกง ขี้อิจฉา ความ

รุนแรง อคติ ความเกลียดชัง ตางถูกโยนทิ้งลงมาที่เครือขายสังคมออนไลนที่สงผลใหเกิดพลังทั้งดาน

บวก และลบ พลังสรางสรรค และทําลายเกิดผลกระทับตอสังคมทั้งหมด ดวยเนื ้อหา เวลา และ

สถานการณแวดลอมที่เอ้ืออํานวย คําตําหนิ ติชม ขาวลือ ขาวจริง ความรัก ความชัง สันติ และสงคราม 

 การรูเทาทันสื่อใหมทั้งมิติดานพื้นที่ เวลา ตัวตน ความเปนจริง และสังคม จึงเปนมิติที่ควร

รูเทาทันตนเองในฐานะผูใชสื่อสังคมออนไลน ขอมูลขาวสารยุคสารสนเทศยุคใหม เขาใจกฎเกณฑ 

กติกาการอยูรวมกันบนโลกออนไลน และตระหนักถึงความรับผิดชอบสังคม 

 การศึกษาทฤษฎีการรูเทาทันสื่อ โดยเฉพาะจากงานวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยจะนํามาประกอบการ

สรางเครื่องมือวิจัย โดยเฉพาะขอคําถาม และนําไปสูการอภิปรายผล ซึ่งสาระสําคัญผูวิจัยมองวา 

ทฤษฎีดังกลาวสามารถอธิบายปรากฏการณการรูเทาทันสื่อเพื่อสุขภาพในกลุมผูสูงอายุ ซึ่งชองทางการ

สื่อสาร (Platform) ในยุคปจจุบันสามารถเขาถึงผู สูงอายุอยางงายดายโดยเฉพาะสื่อใหม (New 

media) เชน การเปดรับขาวสารสุขภาพผานโทรศัพทอัจฉริยะ การสืบคนขอมูลที่มีอยางหลากหลายทั้ง

นาเชื่อถือ และไรความนาเชื่อถือ อยางนอยผูสูงอายุตระหนักดีวาขอมูลขาวสารเกี่ยวกับสุขภาพควร

เชื่อถือ หรือไม แมวาบางครั้งการสื่อสารเพื่อสุขภาพไดรับขาวสารมาจากแหลงที่นาเชื่อถือก็ตาม แต

ผูรับสารในฐานะผูสูงอายุสามารถวิเคราะห แยกแยะไดวา ขอมูลดังกลาวในยุคเทคโนโลยีสารสนเทศ

เพ่ือการสื่อสารจะเปนประโยชนตอการดํารงชีวิต  
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   2.3 ทฤษฎสีตรีนิยม 

 Beasley (1999) เสนอแนวคิดเกี่ยวกับสตรีนิยมวา เริ่มเกิดขึ้นระยะแรกจากจุดมุงหมายทาง

การเมืองของขบวนการขับเคลื่อนของผูหญิง ซึ่งการเคลื่อนไหวของผูหญิงจะทําความเขาใจลักษณะ

ความเปนรองของผูหญิง การถูกกีดกัน หรือความเปนชายขอบของผูหญิงในพ้ืนที่ทางสังคม หรือสถานะ

ทางสังคม ทั้งนี้ สตรีนิยมยังอธิบายถึงความยุติธรรมกวาระบบคิดอื่นในการมอง และการอยูรวมกันใน

โลกใบนี้ เพราะสตรีนิยมสะทอนภาพความเทาเทียมกันของมนุษยทุกคน และสามารถอยูรวมกัน จึงไม

มีความจําเปนที่จะตองใชความรุนแรง การเอารัดเอาเปรียบ การขมเหงรังแก และสงคราม 

 เนื่องจากงานวิจัยฉบับนี้มุ งศึกษากลุมสตรีผูสูงวัย ผูวิจัยจึงจําเปนที่จะตองสรางความเขา

ใจความเปนสตรีผานมุมมองทฤษฎีสตรีนิยม ซึ่งจะทําใหงานวิจัยฉบับนี้มีความสมบูรณในการตอบโจทย 

การเขาใจความเปนสตรีในลักษณะตาง ๆ โดยเฉพาะอยางยิ่งเมื่อสตรีมีบทบาทตอการสื่อสารเพื่อสราง

การมีสวนรวมในการพัฒนาทองถิ่นตามมติยุทธศาสตรการพัฒนาสตรีของไทย  

 กรมกิจการสตรีและสถาบันครอบครัว (2560) ไดกลาวถึงยุทธศาสตรการพัฒนาสตรีป พ.ศ. 

2560-2564 โดยกําหนดวิสัยทัศนการพัฒนาสตรีวา “สรางสังคมเสมอภาค ปราศจากการเลือกปฏิบัติ 

สตรีมีคุณภาพชีวิตที่ดี มั่นคงปลอดภัย รวมสรางชาตินําสมัย” ตามยุทธศาสตรดังน้ี 

 ยุทธศาสตรที่ 1 ปรับเปลี่ยนเจตคติของสังคมในประเด็นความเทาเทียมกันระหวางเพศหญิง 

และเพศชาย 

 ยุทธศาสตรที่ 2 เสริมพลัง เพิ่มบทบาทการมีสวนรวมเพื่อการพัฒนาสังคม และคุณภาพชีวิต

แกสตรีทุกกลุม และทุกระดับ 

 ยุทธศาสตรที่ 3 พัฒนาเงื่อนไข และปจจัยที่เอื้อตอการพัฒนาสตรีที่มีประสิทธิผล และเสมอ

ภาค 

 ยุทธศาสตรที่ 4 กําหนดมาตรการเฝาระวัง ขจัดปจจัยเสี่ยงปองกัน คุมครอง ชวยเหลือ และ

เยียวยา 

 ยุทธศาสตรที่ 5 สรางความเขมแข็งของกลไก และกระบวนการพัฒนาสตรี 

 กลาวโดยสรุปวา มีวัตถุประสงคเพื่อใหคนไทยทุกเพศ ทุกวัย มีเจตคติที่เคารพเทาเทียม

ระหวางหญิงชาย พัฒนาสังคมไทยใหเปนสังคมที่มีความเปนธรรม มีความยุติธรรม และปราศจากการ

เลือกปฏิบัติเพื่อเรงพัฒนาศักยภาพ และเสริมสรางคุณภาพชีวิตของสตรีในสังคมไทยทุกกลุม ทุกวัย 

รวมถึงการเนนใหสตรีมี่สุขภาพกาย และสุขภาพใจ สุขภาวะที่ดี สตรีสามารถเขาถึงบริการสาธารณะขั้น

พื้นฐานตาง ๆ ที่ไดมาตรฐาน มีระดับการศึกษา และความรูที่เพียงพอตอการประกอบอาชีพที่มั่นคง 

การพัฒนาคุณภาพชีวิตของตนเอง ครอบครัว และชุมชน มีการเรียนรูอยางตอเนื่อง โดยสามารถเขาใจ 

และใชประโยชนจากเทคโนโลยีที่ทันสมัย เพื่อเขาถึงขอมูลความรู และสามารถนําไปประยุกตใชในชีวิต
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อยางมีศักยภาพ รูเทาทันการเปลี่ยนแปลง รวมทั้งปรับเปลี่ยนบทบาทของสื่อสารมวลชน จึงเปน

ชองทางในการเผยแพรความรูขาวสาร และสรางจิตสํานึกใหประชาชนหันมาสรางความเปนธรรมเพื่อ

อาศัยอยูรวมกันในสังคม 

 ประเด็นสําคัญสําหรับสตรีนิยมกับการสื่อสารนั้น หนึ่งหทัย ขอผลกลาง วีรพงษ พลนิกรกิจ 

และนิศาชล จํานงศรี (2554) ไดกลาวถึง “สตรีนิยมไซเบอร” (Cyberfeminism) วา คือ การใชพื้นที่

บนอินเทอรเน็ตของผูหญิงเพื่อวัตถุประสงคอื่นนอกเหนือจากการหาขอมูล และการซื้อสินคา เชน การ

ใชไซเบอรสเปซ (Cyberspace) คือ พ้ืนที่บนอินเทอรเน็ตเพ่ือการสรางปฏิสัมพันธทางสังคม และยังเชื่อ

ในอํานาจของผูหญิงที่จะควบคุม และเขาถึงเทคโนโลยี แมวาสังคมไทยปจจุบัน สถานภาพของสตรี 

และบุรุษไมแตกตางกันจนกระทั่งนําไปสูความขัดแยงรุนแรงเหมือนบางประเทศ แตภาพของสตรีที่

ปรากฏผานสื่อ ยังคงมีสวนสรางอคติทางเพศ โดยเฉพาะการนําเสนอภาพของสตรีเปนเสมือนสินคาทาง

เพศ ตอกย้ํามายาคติเรื่องเพศ และย่ิงเมื่อเว็บไซตมีบทบาทในฐานะสื่อที่เปนที่นิยม ความเปนสื่อใหมใน

การถายทอดอคติทางเพศจึงเกิดขึ้นอยางรวดเร็ว และรุนแรงยิ่งขึ้น อินเทอรเน็ต จึงเปนสื่อใหมที่ยังไม

ถึงนําไปใชประโยชนมากในฐานะสื่อที่สรางความเขมแข็งใหสตรี หรือนําเสนอภาพความเปนจริง

เกี่ยวกับสถานภาพของสตรี โดยสตรีไทยยังคงถูกมองเปนสินคาทางเพศ พลังอํานาจของสตรีบน

อินเทอรเน็ตยังนอย การนําไปใชประโยชนยังไมเต็มที่ เมื่อเปรียบเทียบบทบาทของอินเทอรเน็ตที่สงผล

ตอสภาพสังคมในประเด็นที่เกี่ยวของกับสตรี  

 การที่สังคมกาวสูความเปนสังคมเทคโนโลยีสารสนเทศ โดยนําเทคโนโลยีสารสนเทศมาใช

สื่อสารขอมูลขาวสาร เกิดเทคโนโลยีการสื่อสารใหม ๆ ที่ขยายขอบเขตของการสื่อสารใหกวางขวาง 

และเปนไปดวยความรวดเร็วอิทธิพลของสื ่อใหมที ่มีตอการเปลี ่ยนแปลงทางสังคมในมิติตาง ๆ 

นักวิชาการจึงพยายามผลักดันใหผูหญิงทั่วโลกเรียนรูที่จะเขาถึงอินเทอรเน็ต และใชอินเทอรเน็ตใน

ฐานะเครื่องมือหน่ึงในการสรางพลัง และอํานาจในการตอรองใหแกตนเอง (Gajjala, 2004) 

 สตรีนิยมแนววัฒนธรรมศึกษามองวา การสื่อสารมิใชพาหนะแหงการถายทอดวัฒนธรรม 

หากแตเปนการสื่อสารที่สรางสรรควัฒนธรรม รวมทั้งสตรีนิยมบางกลุมเริ่มหันมาสูการศึกษาประเด็น

นโยบายการใชสื่อเพ่ือการพัฒนาสตรี นักปรัชญาเมธีเพลโต (Plato) แสดงทัศนะเกี่ยวกับการศึกษาบุรุษ 

และสตรีมีโอกาส และสิทธิเทาเทียมกัน โดยการศึกษาของสตรี คือ รากฐานสําคัญในการขับเคลื่อน

สังคมในอุดมคติใหเกิดขึ ้นไดอยางมั ่นคง ดังนั ้นความจําเปนอยางยิ ่งสําหรับการศึกษาจะเปน

กระบวนการในการคัดกรองบุคคลที่มีคุณภาพใหเขามาปฏิบัติหนาที่ตาง ๆ ในสังคมตอไป (รุงนิภา    

เหลียง, 2561) ซึ่งสตรีกับทัศนะของเพลโตในเชิงธรรมชาติของความเปนมนุษยน้ัน เพลโตมองธรรมชาติ

ของความเปนมนุษยวา มนุษยประกอบดวยรางกาย และวิญญาณ รางกายเพียงอยางเดียวไมอาจ

เคลื่อนไหว หรือมีชีวิตขึ้นได เพราะรางกายมนุษยไมตางจากสิ่งของ เชนเดียวกับกอนอิฐ วิญญาณ คือ 
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ตัวแปรที่ทําใหรางกายแตกตางจากกอนอิฐ และเปนปจจัยสําคัญที่กอใหเกิดการแสดงพฤติกรรมของ

มนุษยทั้งในทางที่สรางสรรคดีงาม หรือช่ัวราย (พระเมธีธรรมมาภรณ, 2537) ดังคํากลาวที่วา 

 “...วิญญาณที่ซอนอยูในตัวของมนุษยทุกคนนั้น มีความหลากหลาย การงานใด ๆ ที่เกิดขึ้นทั้ง

ดานการปกครอง การคิด ใครครวญ ความรูสึกเอาใจใสดูแลของมนุษยที่มีตอสิ่งตาง ๆ และอื่น ๆ 

เหลาน้ีเปนการทําหนาที่ของวิญญาณ ... ดวยเหตุนี้ การมีวิญญาณที่เลวรายยอมสงผลตอการกระทําใน

ลักษณะเดียวกัน ในขณะที่วิญญาณที่ดียอมสงเสริมใหกระทําสิ่งตาง ๆ เหลาน้ีดีเชนกัน” (Plato, 1974) 

 การมองธรรมชาติของมนุษยตามทัศนะของเพลโตดูเหมือนวา เพลโตมิไดกลาวถึงเพศสภาวะ

โดยตรงของความเปนหญิง หรือชาย แตก็มิอาจปฏิเสธไดวา มนุษยนี้มีนัยยะครอบคลุมทั้งความเปน

บุรุษ และสตรี 

 สิ่งหนึ่งที่รุ งนภา เหลียง (2561) วิเคราะหเชิงตีความมุมมองของเพลโตที่วา เมื่อสตรีไดรับ

โอกาสใหไดรับการศึกษาเทาเทียมกับชายนั้น กอใหเกิดผลอยางไรในดานบทบาท และสถานภาพของ

สตรี รวมทั้งบริบททางสังคมในลักษณะตาง ๆ ดังน้ี 

 ลักษณะแรก แนวคิดแบบเพลโตชวยแกขอบกพรองทางดานบทบาท และสถานภาพของสตรี 

กลาวคือ ลดความไมเสมอภาคทางดานอาชีพการงาน มนุษยควรมีความเทาเทียมกัน และความเทา

เทียมกันนี้ครอบคลุมถึงความสามารถของบุคคลในการประกอบกิจกรรมการงานตาง ๆ ดวย การลด

ความไมเสมอภาคทางดานอาชีพการงานควรบรรเทาเบาบางลงดวยเชนกัน จากงานเขียนเรื่องอุตมรัฐ 

(The Republic) แสดงใหเห็นวา เพลโตยอมรับความเทาเทียมกันในสังคมของปจเจกบุคคลในหลาย ๆ 

เรื่อง เชน สตรีมีสิทธิในการเลือกประกอบอาชีพไดตามความสามารถที่ตนเองมี จึงไรซึ่งการขัดขวาง  

และไรขอหาม หากสตรีผูน้ันมีความสามารถเชนเดียวกับบุรุษ การเปดโอกาสใหสตรีไดรับการศึกษาใหมี

ความสามารถทัดเทียมกับบุรุษ สตรีผูนั้นยอมมีโอกาสในการทํางานที่นอกเหนือไปจากบทบาทหนาที่

การดูแลงานบาน และเลี้ยงดูบุตร โดยแนวคิดดังกลาวเอื้อใหเกิดการลดชองวางของความไมเสมอภาค

ในการประกอบอาชีพการงานของสตรีในสังคมลง  

 ลักษณะที่สอง แนวคิดแบบเพลโตกับบริบทเชิงสังคม กลาวคือ 1) การเพิ่มกําลังคน โดยการใช

กําลังคนใหเกิดประโยชนมากขึ้น หากสังคมใด ๆ อนุญาตเฉพาะฝายชายใหมีโอกาสไดรับการศึกษา 

จํากัดอํานาจการบริหารไวที่คนเพียงกลุมเดียวเนนใชแตเฉพาะกําลังสติปญญาความสามารถของผูชาย 

โอกาสที่สังคมจะไดคนที่ดอยคุณภาพยอมมีสูง ในทางตรงกันขามหากสตรีไดรับโอกาสใหศึกษาเรียนรู

อยางเสมอภาคเชนเดียวกับผู ชาย การกระทําลักษณะดังกลาวยอมเปนการพัฒนาศักยภาพ และ

สติปญญาของสมาชิกในสังคม และความสามารถของคนอีกเปนจํานวนมาก หมายความวา รัฐจะมี

ปริมาณของคนที่มีความรูความสามารถเหมาะกับงาน และตําแหนงหนาที่ใหเลือกมากยิ่งขึ ้น การ

สนับสนุนความเสมอภาคระหวางเพศของเพลโตนั้น ตั ้งอยู บนพื้นฐานของการคํานึงถึงผลดี และ

ประโยชนอันยิ่งใหญที่จะบังเกิดแกบุคคล และสังคมเปนสําคัญ 2) ลดคาใชจายทางการแพทย ทัศนะ
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ดังกลาวมองวา หากสตรีไดรับการศึกษายอมมีความรูความเขาใจ มีความสามารถในการดูแลตนเอง จึง

มีประโยชนในการลดคาใชจายทางการแพทย เพลโตเชื่อวา การเรียนรูทางดานกายบริหารจะไดผลดี

ย่ิงขึ้นหากดําเนินการควบคูไปกับการรูจักบริโภคอาหาร ตองรับประทานอาหารเพียงเพื่อใหเกิดสุขภาพ 

และสภาวะอันดีเทาที่จําเปน การศึกษากอใหเกิดความรูแกคนทุกเพศทุกวัย โดยเฉพาะถาเปนความรู

ดานสุขภาพยอมชวยลดภาระคาใชจายดานการพยาบาลที่พึงจะมีขึ้นกับสมาชิกในสังคมอันเนื่องมาจาก

สาเหตุการเจ็บปวย  

 การเคลื่อนไหวของสตรีนิยม 

 การเคลื่อนไหวของนักสตรีนิยมในชวงแรกเกิดขึ้นจากการตอสูเพื่อความเทาเทียมกันในป 

1960 สตรีนิยมเชื่อวา การที่สตรีไมมีความสุข หรือมีปญหาทางดานจิตใจรวมถึงการมีขอจํากัดตาง ๆ 

ในการดํารงชีวิต ไมไดมีรากเหงามาจากภายในจิตใจของบุคคล แตเปนปจจัยจากภายนอกบุคคล อัน

ไดแก สังคม วัฒนธรรม และการเมือง การแกปญหาจึงมิใชการเปลี่ยนแปลงที่ตัวบุคคล แตควรเปลี่ยน

ที่ระดับสังคม โดยใหสตรีไดมีโอกาสในการพัฒนาศักยภาพ และเห็นคุณคาในตนเอง ตอมาป 1980 

หรือชวงแหงการเคลื่อนไหวของสตรีนิยมคลื่นลูกที่สอง (Second wave) มีการจําแนกลักษณะของสตรี

นิยมตามสํานักตาง ๆ อยางชัดเจน ไดแก สํานักเสรีนิยม (Liberal) สํานักวัฒนธรรม (Culture) สํานัก

รื้อถอน (Radical) และสํานักสังคม (Socialist) ซึ่งความหลากหลายของสตรีนิยมสํานักตาง ๆ ลวนมี

เปาหมายในการขับเคลื่อนวิถีชีวิตที่แตกตางกัน สามารถอธิบายสตรีนิยมพอสังเขปตามสํานักตาง ๆ 

(Laidlaw T., 1991; Herlihy B., & Corey G., 2005; Draganovic S., 2011; สมพร รุงเรืองกลกิจ 

และอังคฎา โคตนารา, 2560) ดังน้ี   

 1. สตรีนิยมเสรี มีเปาหมายเพื่อชวยใหผูหญิงสามารถกาวขามขอหาม หรือขอจํากัดตาง ๆ ที่

ผู หญิงไดรับ นักสตรีนิยมแนวเสรีนิยมมองวา ผูหญิงควรไดรับความเทาเทียมกัน ความเสมอภาค

เชนเดียวกับผูชาย เปาหมายสําคัญ คือ การฟนฟูพลังอํานาจ ศักดิ์ศรี เติมเต็มความตองการ และความ

เสมอภาคเฉกเชนทัดเทียมกับผูชาย 

 2. สตรีนิยมสายวัฒนธรรม เชื่อวา การถูกกดขี่เปนผลมาจากสังคมไมใหคุณคากับผูหญิง การ

กดขี่ทางสังคมจะลดลง หากสังคมใหความสําคัญ สตรีนิยมสายวัฒนธรรมยังเชื่อวา คุณลักษณะของ

ความเปนผูหญิงที่ดีจําเปนตองไดรับการเอาใจใสดูแล ความออนโยน การรับรูจากภายใน ความสันติ 

การทํางานแบบความรวมมือ และใหความสําคัญตอความสัมพันธในลักษณะตาง ๆ ควรไดรับการชื่นชม 

และใหคุณคา มิใชจํากัดคุณคาเฉพาะลักษณะความเปนชายที่ประกอบดวยความเด็ดขาด เปนผูนํา มี

เหตุผลแตเพียงอยางเดียว 

 3. สตรีนิยมสายรื้อถอน การขับเคลื่อนดังกลาวใหความสําคัญกับการขับเคลื่อนเพื่อการ

เปลี่ยนแปลงทางสังคม และการเมือง การที่ผูหญิงไดรับความทารุณ ขมเหงรังแก หรือกดขี่ใหอยูภายใต

สังคมผูชายเปนใหญมิใชสิ่งที่พึงประสงค เกิดขอกังขาที่วาการกระทําใดยอมตองไดรับความเปนธรรม 
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เชนขอคําถามที่วา การทํางานบาน การไดรับคาตอบแทนจากการทํางาน ความสัมพันธ การไดรับความ

รุนแรง และการเปนทั ้งพอ และแม มีเปาหมายเพื ่อเปลี ่ยนแปลงความสัมพันธทางเพศสภาวะ 

โครงสรางสถาบันทางสังคม และเพิ่มโอกาสใหผูหญิงสามารถควบคุมชีวิตทางเพศของตนเองไดโดยไม

จําเปนตองพ่ึงพาผูชาย 

 4. สตรีนิยมสายสังคม นักสตรีนิยมสายนี้มีเปาหมายเพื่อการเปลี่ยนแปลงสังคมโดยให

ความสําคัญตอการถูกกดขี่ทับซอน (Multiple oppressions) และเชื่อวา การแกปญหาสังคมตอง

พิจารณาความแตกตางดานชนชั้น เชื้อชาติ เศรษฐกิจ ชาตินิยม และประวัติศาสตร นักสตรีนิยมสาย

สังคมใหความสนใจวา การทํางาน การศึกษา และบทบาทในครอบครัวสงผลอยางไรตอชีวิตบุคคล 

 สอดคลองกับงานเขียนของ กาญจนา แกวเทพ (2541; อรอนงค โฆษิตพิพัฒน, 2562) เสนอ

มุมมองจุดยืนของสตรีนิยมที่สรุปในแตละประเภทไดวา   

 1. กลุมสตรีนิยมแนวเสรีนิยม กลุมนี้เห็นวา สังคมกําลังเปลี่ยนแปลงไป แตบทบาทสตรียังถูก

หยุดยั้งใหอยูกับที่ ดังนั้น จึงตองมีการพัฒนาสตรีใหกาวหนาตามไป กลุมนี้จะไมสนใจปญหาการ

วิเคราะหระบบสังคมโดยรวมเทาใดนัก 

 2. กลุมสตรีนิยมแนวกาวหนา กลุมนี้เห็นวาระบบสังคมที่มีอยูเปนระบบถืออํานาจชายเปน

ใหญ (Patriarchal society) ในสังคมเชนนี้ชะตากรรม และศักดิ์ศรีความเปนมนุษยของผูหญิงจะถูก

กําหนดใหมีฐานะต่ําตอย 

 3. กลุมสตรีนิยมแนวมารกซิสต กลุมน้ีสนใจการวิเคราะหระบบสังคมที่เปนอยูวา คือ ระบบทุน

นิยมที่มีชนชั้น ภายใตระบบนี้สถานภาพของผูหญิงจะถูกเอารัดเอาเปรียบอยางถึงที่สุด การปรับปรุง

สถานภาพของสตรีจะเกิดขึ้นไดก็ตอเมื่อมีการเปลี่ยนแปลงสังคมใหปราศจากชนช้ัน 

 4. กลุมสตรีนิยมแนววัฒนธรรม กลุมน้ีจะสนใจลักษณะทางอุดมการณของความเปนหญิง-ชาย

ที่ถูกวัฒนธรรมของสังคมเปนตัวกําหนด และเห็นวาทิศทางของการเปลี่ยนแปลงตองมุ งไปสูการ

เปลี่ยนแปลงตองมุงไปสูการเปลี่ยนในระดับวัฒนธรรมดังกลาว 

 อรอนงค โฆษิตพิพัฒน (2562) เสนอวา ความไมเทาเทียมกันทางเพศ เปนผลจากการ

ปฏิสัมพันธของระบบชายเปนใหญ และระบบทุนนิยมในสังคม หรือกลาวไดวา เมื่อทั้งระบบความเปน

เพศ และระบบเศรษฐกิจมาสัมพันธกันในยุคสมัยหนึ่ง ๆ ไดทําใหเกิดโครงสรางทางเศรษฐกิจ และ

สังคมที่ผูชายไดเปรียบ สวนผูหญิงอยูในฐานะเสียเปรียบ การขับเคลื่อนที่จะทําใหผูหญิงเขามามีสวน

รวมทางการเมืองจะทําใหสตรีมีความสนใจการเมืองมากย่ิงขึ้น 

 ความจําเปนของสตรีที่จะเขามามีสวนรวมทางการเมือง จึงหมายถึงการจัดสรรทรัพยากร ซึ่ง

เปนเรื ่องของสาธารณะอยางเปนธรรม สําหรับประชาชนทุกคนทั้งหญิง และชาย ภายใตระบบ

ประชาธิปไตยที่เนนความเทาเทียมกันระหวางชายหญิง การพัฒนาประเทศจะบรรลุผลสําเร็จที่ดี การมี

สวนรวมของสตรีจะชวยเติมเต็มความสมบูรณของการพัฒนา 
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 การกาวสูยุคหลังสมัยใหมของสตรี เปนผลมาจากการพัฒนาศักยภาพของผูหญิง เชน การ

เสริมสรางความรูความสามารถที่จะตองพัฒนาอยูตลอดเวลา รวมทั้งการใชเทคโนโลยีสมัยใหมนํามา

เสริมสรางการพัฒนาการทํางานไดที่สะทอนใหเห็นถึงภาพของตัวแทนผูหญิงสมัยใหมทําใหเห็นถึง

สถานะของผูหญิงในสังคมแหงความเปนจริงที่ผานการทํางานที่แตกตางจากบทบาทที่สังคมกําหนด

บทบาทสถานภาพวาเกิดขึ้นในพื้นที่ของบานเรือน และผูชายมีบทบาทเฉพาะกิจการของบานเมือง

เทานั้น การนําเสนอภาพตัวแทนของผูหญิงในบทบาทใหม ๆ เปนบทบาทของสตรีสมัยใหม (Modern 

women) มีลักษณะเปนปจเจกชน บทบาทหนาที่ไมมีแบบแผนตายตัวตามลักษณะทางเพศ ในทาง

กลับกันผูชายอาจจะออนแอ และผูหญิงเขมแข็งได เชน ผูชายอาจจะรับผิดชอบงานบาน ดูแลลูก ฝาย

หญิงอาจจะเปนผูหาเลี้ยงครอบครัว หรือมีอิสรภาพในการใชชีวิต มีอาชีพหนาที่การงานเลี้ยงตนเองโดย

ไมตองพึ ่งพาผูชายทางดานเศรษฐกิจ หรือไมจําเปนตองสรางครอบครัว โดยเฉพาะเมื ่อเกิดการ

เปลี่ยนแปลง และพัฒนาเขาสูศตวรรษที่ 21 จุดยืนของสตรีในสังคมสมัยใหมไมมีการกําหนดบทบาท

หนาที่แนนอน วิถีชีวิตดําเนินไปตามอารมณมากกวาเหตุผล  

 อรอนงค โฆษิตพิพัฒน (2562) เสนอภาพตัวแทนของสตรีที่เขามามีสวนรวมพัฒนาทองถิ่นวา 

การแสดงออกของผูหญิงหลังสมัยใหมจะยึดหลักความคิดของตนเปนแนวทาง ลักษณะกิริยาทาทางที่

เปดเผยไมสนใจสายตาของบุคคลรอบขางวา จะใหคุณคาความเปนสตรีเพศอยางไร แสดงออกถึงความ

มั่นใจชัดเจนมากขึ้นไมวาจะตองเผชิญกับสภาวการณใด ๆ นอกจากนี้ยังแสดงความสามารถใกลเคียง 

หรือเหนือความเปนชายได พื้นที่ของผูหญิงมิไดจํากัดแคครัวเรือนเทานั้น แตเปดกวางใหผูหญิงเขาสู

พื้นที่สาธารณะในฐานะชนชั้นนําทางสังคมมากขึ้น เลือกทํา และเชื่อในสิ่งที่ตนมองวาเหมาะสม หรือ

สอดคลองกับความคิดของตน กลาที่จะเปลี่ยนตนเองใหทันตามยุคสมัย มุงมั่นที่จะทําความปรารถนา

การทํางานที่ดี และสิ่งที่พบ โดยผูหญิงมีแนวทางในการดําเนินชีวิตที่ยึดความเสมอภาคกับผูชาย เมื่อ

ลมเหลวก็สามารถยืนหยัดอยูในสังคมไดเหมือนเดิม มีความสามารถ และศักยภาพทําใหเกิดความ

เชื่อมั่นในตนเองสูง เลือกที่จะใชชีวิตตามความตองการของตนเอง มีวิถีการดําเนินชีวิตที่กาวหนา และ

กลาฉีกตัวเองออกจากคานิยมเดิมของสังคมได เชน การหยารางผลักดันใหผูหญิงหลุดออกจากระบบ

สังคมชายเปนใหญได ความภาคภูมิใจของผูหญิงในฐานะแมเลี้ยงเดี่ยว โดยสามารถแสดงบทบาทความ

เปนพอ และแมในคนเดียวกันได 

 อรอนงค โฆษิตพิพัฒน (2562) ยังไดเสนอมุมมองจากองคกรสตรีนิยมชาวเยอรมัน (Bund 

Deutscher Frauenerein) วา ธรรมชาติเฉพาะของผูหญิงไมไดจํากัดขอบเขตแคอยูกับบาน และลูก ๆ 

หากแตผูหญิงยังสามารถสนับสนุนสังคมและวัฒนธรรมได ภายใตหลัก 3 ประการ (Durkop, 2017) คือ 

 1. ความพยายามยกระดับบทบาททางสังคมของผูหญิงใหกาวออกสูสาธารณชนมากขึ้น คือ 

วัฒนธรรมเปนหนึ่งเดียวมีพื้นฐานที่สนับสนุนใหชาย และหญิงเทาเทียมกัน กิจกรรมของผูหญิงเปน
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ความจําเปนควรสนับสนุนตอวัฒนธรรม และความสําคัญของการสนับสนุนขึ้นอยูกับธรรมชาติเฉพาะ

ของผูหญิง 

 2. ความเปลี่ยนแปลงทางทางสังคม ทําใหผูหญิงตองพัฒนาใหเทียบเทาผูชาย ใหทันตอ

สถานการณการเปลี่ยนแปลงทางสังคมวัฒนธรรม การใหสิทธิ และโอกาสกับผูหญิงเพิ่มมากขึ้น เพราะ

ผูหญิงในยุคปจจุบันมีความเกง แกรง มีความรู ความสามารถ มีความคิดสรางสรรคสิ ่งดี ๆ ที่เปน

ประโยชนทั้งตอตนเอง และสวนรวม บางทีความรู ความสามารถที่มีอยูในตัวผูหญิงสามารถแสดงออก

ไดดีกวาผูชาย ผูหญิงจึงควรมีโอกาสไดทํางานนอกบาน ไดมีสวนรวมทางการเมือง เขามาเปนสวนหนึ่ง

ในเรื่องของการเมืองตามหลักสิทธิความเทาเทียมกันทางเพศ 

 3. การปรับกระบวนทัศนใหมในอุดมการณใหมของผูหญิง เชนเดียวกับระบบทุนนิยม ความ

เปนครอบครัวยุคใหม ความเปนเมีย ความเปนแมในนิยามความเปนผูหญิง เปนการแสดงออกบน

รองรอยของอุดมการณเกา ที่ผูหญิงยังไมอาจละเลยบทบาทหนาที่น้ีไดภายใตความทันสมัย 

 จากสตรีนิยมในสํานักตาง ๆ ทั้ง 4 ประเภท งานวิจัยนี้มุงเนนศึกษาเรื่องการสื่อสารสุขภาพ

ของสตรีผูสูงอายุ จึงมีความเกี่ยวของกับการบําบัดแนวสตรีนิยมที่เนนปรัชญาหลังสมัยใหม โดยใหความ

สนใจประเด็นความหลากหลาย และความซับซอนทางเพศ บริบททางสังคมที่มีผลกระทบตอเพศภาวะ 

ความหลากหลายดังกลาวยังศึกษาเรื่องผิด สี ความเปนรักรวมเพศระหวางสตรีดวยกัน และใหความ

สนใจตอประเด็นนานาชาติ และโลกาภิวัตน อยางไรก็ตามนักสตรีนิยมกลุมนี้ไมจํากัดอยูกับแนวคิด 

หรือทฤษฎีใด ทฤษฎีหนึ่ง หากแตยังใชเพศภาวะ คือ คุณลักษณะของความเปนหญิง และความเปน

ชายที่เกิดจากความคาดหวังจากสังคม เปนสิ่งถายทอดกระบวนการเรียนรู และขัดเกลาทางสังคม เปน

ศูนยกลางในการทําความเขาใจปญหาของผูหญิง และผูชายมาใชบําบัดสุขภาพตามบริบททางสังคม

วัฒนธรรม โดยมีเปาหมายเพ่ือฟนฟูพลังอํานาจของบุคคล และเปลี่ยนแปลงสังคม (Herlihy B., 2005) 

 

3. งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

   3.1 งานวิจัยเก่ียวกับวิถีชีวิตผูสูงอายุ 
 งานวิจัยในประเทศ 

 อัญญา ปลดเปลื้อง อัญชลี ศรีจันทร และสัญญา แกวประพาฬ (2560) ศึกษาเกี่ยวกับการ

ดําเนินชีวิตของผูสูงอายุมีความสําคัญมาก ที่ชวยใหเขาใจอยางลึกซึ้งในพฤติกรรมของผูสูงอายุ ขอมูลที่

ไดจะเปนประโยชนสําหรับการทําขอเสนอเชิงนโยบาย เพื่อสงเสริมพฤติกรรมของผูสูงอายุที่เหมาะสม 

อันจะสงผลใหสุขภาพของประชาชนและอายุขัยรวมทั้งเปนประโยชนตอการพัฒนาศักยภาพของ

ผูสูงอายุ ซึ่งจะชวยลดการพึ่งพาและเพิ่มคุณคาใหกับ ผูสูงอายุ การศึกษาในครั้งนี้ใชวิธีการศึกษาเชิง

คุณภาพแบบวิธีวิทยาแบบเรื่องเลา เพื่อนําไปสูการคนหาความรูผานการเลาเรื่องราว เลือกผูใหขอมูล

แบบเจาะจง ผูใหขอมูล ไดแก ผูสูงอายุที่มีอายุ 80 ปขึ้นไปที่มีศักยภาพในการดํารงชีวิต จํานวน 6 คน 
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การเก็บรวบรวมขอมูล ใชวิธีการสัมภาษณแบบเจาะลึกรายบุคคล รวมกับการบันทึกเทป กลอง 

เอกสาร ผูวิจัยวิเคราะหขอมูลตามการจําแนกชนิดของขอมูลเชิงคุณภาพดวยวิธีการวิเคราะหเนื้อหาวิถี

ชีวิตของผูสูงอายุที่คนพบได 5 ประเด็นหลัก ดังน้ี 1) รับประทานอาหารที่มีประโยชน 2) ออกกําลังกาย

สมํ่าเสมอ 3) มีความรัก ความผูกพันกับครอบครัว 4) เสียสละเพื่อสวนรวม และ 5) ทําจิตใจใหสงบ ใช

ธรรมะเปนที่พึ่ง ดังนั้นผูเกี่ยวของจึงควรสนับสนุนใหผูสูงอายุไดรับประทานอาหารที่มีประโยชน ออก

กําลังกายที่เหมาะสมอยางสมํ่าเสมอ พํานักอาศัยอยูกับบุตรหลาน ไดทํากิจกรรมที่เปนการเสียสละแก

สวนรวม และทําจิตใจใหสงบ สวดมนตอยางสมํ่าเสมอ 

 สุธรรม นันทมงคลชัย พิมพสุรางค เตชะบุญเสริมศักดิ์ โชคชัย หมั่นแสวงทรัพย และอาภาพร 

เผาวัฒนา (2554) ศึกษาวิถีชีวิตผูสูงอายุหญิงที่เลี้ยงหลานในเขตชนบทภาคเหนือของประเทศไทย โดย

เก็บรวบรวมขอมูลสัมภาษณเจาะลึกผูสูงอายุที่เลี้ยงหลานอายุระหวาง 1-8 ป จํานวน 26 คน ที่อาศัย

อยูในเขตชนบทภาคเหนือของประเทศไทย วิเคราะหขอมูลเชิงเนื้อหา พบวา ผูสูงอายุที่เลี้ยงหลานได

ตามปกติสวนใหญใหความสําคัญในการดูแลสงเสริมสุขภาพตนเอง โดยเฉพาะเรื่องการรับประทาน

อาหาร และการออกกําลังกาย ผูสูงอายุที่เลี้ยงหลานตํ่ากวา 3 ป มักจะใชเวลาสวนใหญในการดูแล

หลานทั้งในเรื่องรับประทานอาหาร การนอน การเลน ปญหาที่สําคัญในการเลี้ยงหลาน คือ ปญหา

คาใชจายในการเลี้ยงหลาน และการเจ็บปวยของเด็ก ผูสูงอายุทุกคนมีความสุขในการเลี้ยงหลาน 

โดยเฉพาะผูสูงอายุที่เลี้ยงหลานในวัยเด็กเล็กอายุ 1-3 ป หรือเด็กที่เปนหลานคนแรกของครอบครัว 

ผูสูงอายุหญิงที่เลี้ยงหลานเกือบทั้งหมดคาดหวังใหหลานเปนเด็กดี เรียนหนังสือเกง มีงานทําที่ดี มี

ความมั่นคง และหวังใหครอบครัวอบอุน มีโอกาสไดอยูพรอมหนากันระหวาง พอ แม ลูก ผลการศึกษา

นี้เสนอใหหนวยงานระดับทองถิ่นเขามามีสวนรวมในการจัดกิจกรรมทางสังคม และสวัสดิการใหกับ

ผูสูงอายุใหครอบคลุม และทั่วถึงมากขึ้น 

 วัฒนา พันธุศักดิ์ และสุธีรา ฮุนตระกูล (2554) ศึกษาวิถีการดําเนินชีวิตของผูสูงอายุ เพื่อ

อธิบายวิถีการดําเนินชีวิตของผูสูงอายุ ปญหา และความตองการของผูสูงอายุ ปจจัยที่เกี่ยวของกับวิถี

การดําเนินชีวิตของผูสูงอายุ รวบรวมขอมูลโดยใชแบบสัมภาษณกับผูสูงอายุ 100 คน ผลการวิจัยพบวา 

วิถีการดําเนินชีวิตของผูสูงอายุดานตาง ๆ โดยเรียงลําดับตามความสําคัญของปญหา คือ 1) ดานการ

ออกกําลังกายมีเพียงรอยละ 19 ที่ออกกําลังกายถูกตอง และสมํ่าเสมอ 2) ดานโภชนาการ ผูสูงอายุ

สวนใหญรับประทานอาหารครบ 3 มื้อ มื้อเชาเปนเครื่องดื่ม การรับประทานอาหารของผูสูงอายุไม

ถูกตอง และเหมาะสม มักเปนอาหารทอด รสชาติเค็ม และมัน และอาหารถุงสําเร็จรูปที่ซื้อในชุมชน ซึ่ง

พฤติกรรมการบริโภคลักษณะนี้เพิ่มความเสี่ยงตอการเกิดโรคเรื้อรัง 3) ดานความรับผิดชอบตอสุขภาพ

สวนใหญไมสนใจการสงเสริมสุขภาพ และเปนปญหาคอนขางมากในผูสูงอายุที่ปวยดวยโรคเรื้อรังเพราะ

ไมเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่กอใหเกิดโรคแทรกซอน ทั้ง ๆ ที่มีความรูในการดูแลตนเองอยางเพียงพอ 

และมีผูสูงอายุที่ปวยเปนโรคเรื้อรังรอยละ 62.5 ไมไดรับการรักษาอยางตอเนื่อง และไมไปพบแพทย
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ตามนัด และ 4)  ดานสัมพันธภาพในครอบครัวพบวารอยละ 12 อยูในเกณฑไมดีโดยเฉพาะผูสูงอายุที่

มีฐานะยากจน สําหรับปญหา และความตองการของผูสูงอายุพบวา ปวยเปนโรคเรื้อรัง โดยเฉพาะใน

ผูสูงอายุที่มีฐานะยากจน ขาดแคลนเงินสําหรับการดํารงชีวิต และการดูแลเอาใจใสจากครอบครัว 

ตองการใหรัฐชวยเหลือเงินรายเดือน และการดูแลทั้งทางรางกาย และจิตใจจากครอบครัว สําหรับ

ผูสูงอายุที่มีฐานะทางเศรษฐกิจดี ตองการใหมีสุขภาพดี และทําประโยชนใหกับสังคม สรุปไดวา ปจจัย

ที่สงเสริมใหวิถีการดําเนินชีวิตของผูสูงอายุดีขึ้น คือ ฐานะทางเศรษฐกิจ และสัมพันธภาพในครอบครัว 

ดังน้ัน นโยบายของรัฐเพ่ือสงเสริมคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุควรคํานึงถึงปจจัยสองดานน้ี 

 รัจนชีวาต ตั๋นติกุลวรา บดินทร ปนบํารุงกิจ และสมพงษ เสงมณีย (2561) ศึกษาปจจัยที่มี

อิทธิพลตอวิถีชีวิตผูสูงอายุในเขตเมืองจันทบุรี พบวา องคประกอบของปจจัยวิถีชีวิตผูสูงอายุในเขต

เมืองจันทบุรีมี 6 ลักษณะ คือ แบบใชสติปญญา แบบเฝาระวังสุขภาพ แบบวางแผนการใชชีวิต แบบ

คลอยตาม แบบสรางความสัมพันธ และแบบบันเทิง และ ผลการวิเคราะหการถดถอยเชิงพหุของชุดตัว

แปรอิสระที่มีผลตอตัวแปรวิถีชีวิตผูสูงอายุทั้ง 6 รูปแบบ พบวา ความสนใจกิจกรรมลีลาศเพื่อสุขภาพมี

ความสัมพันธกับวิถีชีวิตผูสูงอายุ 5 แบบ ตัวแปรดานอายุ กิจกรรมทางศาสนา และการเขาถึงบริการ

สุขภาพของภาครัฐมีความสัมพันธกับวิถีชีวิตผูสูงอายุ 4 แบบ บทบาทสําคัญในครอบครัว และการรับรู

ภาวะชรามีความสัมพันธกับวิถีชีวิตผูสูงอายุได 3 แบบ ทั้งนี้ชุดตัวแปรอิสระทั้งหมดสามารถอธิบาย

ความแปรปรวนวิถีชีวิตของผูสูงอายุแบบใชสติปญญามากที่สุดรอยละ 86.4 สวนวิถีชีวิตแบบเฝาระวัง

สุขภาพรอยละ 67.2 วิถีชีวิตแบบวางแผนชีวิตรอยละ 62.6 วิถีชีวิตแบบบันเทิงรอยละ 59.9 วิถีชีวิต

แบบคลอยตามรอยละ 53.0 และวิถีชีวิตแบบสรางความสัมพันธนอยที่สุดไดเพียงรอยละ 32 ตามลําดับ 

 กุลวดี โรจนไพศาลกิจ และยุวดี รอดจากภัย (2561) วิจัยเรื่องสุขภาวะผูสูงอายุที่อาศัยอยูใน

เขตเมืองและเขตชนบทของประเทศไทย เปนการออกแบบการวิจัยเชิงทํานายนี้มีวัตถุประสงคเพื่อ

วิเคราะหสุขภาวะของผูสูงอายุและปจจัยทํานายสุขภาวะของผูสูงอายุที่อาศัยอยูในเขตเมืองและชนบท

ของไทย ประกอบดวยตัวแปรปจจัยภายใน 15 ตัวแปรและปจจัยภายนอก 3 ตัวแปร กลุมตัวอยางได

จากการสุมแบบหลายขั้นตอน แบงเปนผูสูงอายุในเขตเมืองจํานวน 1,347 คน และผูสูงอายุในเขต

ชนบท จํานวน 871 คน เก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณดวยแบบสัมภาษณแบบมีโครงสรางที่

ผูวิจัยพัฒนาขึ้น การวิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติ Multiple regression  ผลการวิเคราะหสุขภาวะของ

ผูสูงอายุที่อาศัยอยูในเขตเมืองและเขตชนบท พบวา ผูสูงอายุที่อยูในเขตเมืองและเขตชนบทมีสุขภาวะ

ทางกาย สุขภาวะทางจิต สุขภาวะทางสังคม สุขภาวะทางจิตวิญญาณ และสุขภาวะโดยรวม แตกตาง

กันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยผูสูงอายุในเขตเมืองมีคาเฉลี่ยสุขภาวะทางกาย สังคม และ

จิตวิญญาณสูงกวาผูสูงอายุในเขตชนบท แตมีคาเฉลี่ยสุขภาวะทางจิตตํ่ากวาผูสูงอายุในเขตชนบท มี

ปจจัย 5 ปจจัยที่สามารถทํานายสุขภาวะของผูสูงอายุในเขตเมืองคือ โดยตัวแปรทํานายที่ดีที่สุดคือการ

ยอมรับนับถือตนเอง ตัวแปรอ่ืนๆ ไดแก บุคคลรวมอาศัย ความปลอดภัยของสภาพแวดลอม การมีสวน



 
 

47 

รวมกับชุมชน และสถานภาพสมรส โดยสามารถรวมกันทํานายสุขภาวะผูสูงอายุไดรอยละ 32.40 (R2 = 

0.324, R2adj = 0.317) และมีปจจัย 5 ปจจัยที่สามารถทํานายสุขภาวะของผูสูงอายุในเขตชนบทคือ 

โดยตัวแปรทํานายที่ดีที่สุดคือการยอมรับนับถือตนเอง ตัวแปรอื่นๆ ไดแก พฤติกรรมสุขภาพ ลักษณะ

ครอบครัว การมีสวนรวมกับชุมชน สภาพทางรางกายตามการรับรูของตนเอง โดยสามารถรวมกัน

ทํานายสุขภาวะผูสูงอายุไดรอยละ 22.80 (R2 = 0.228, R2adj = 0.219) จากผลการวิจัยที่พบวาการ

ยอมรับนับถือตนเองเปนตัวแปรที่ดีที่สุดในการทํานายสุขภาวะผูสูงอายุทั้งในเขตเมืองและเขตชนบท 

ขอเสนอแนะเชิงนโยบายจากงานวิจัยนี้แกหนวยงานดานสุขภาพคือ ควรสนับสนุนใหครอบครัว ผูดูแล

ผูปวยและชุมชนใหความสําคัญกับการสงเสริมผูสูงอายุใหเกิดการยอมรับนับถือตนเองเพื่อสงผลตอการ

มีสุขภาวะที่ดีสืบไป 

 

 งานวิจัยตางประเทศ 

 Kengpol, A. & Pichitkarnkar, T. (2019) วิจัยเรื่อง Development of Consumer 

Behavior and Decision Support Framework in Healthy Beverage for an Ageing Society มี

วัตถุประสงค 1) เพื่อวิเคราะหปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมผูบริโภคที่มีตอเครื่องดื่มเพื่อสุขภาพ

สําหรับสังคมสูงวัยและ 2) เพื่อพัฒนารูปแบบพฤติกรรมผูบริโภคและกรอบการสนับสนุนการตัดสินใจ

เก่ียวกับเครื่องด่ืมเพ่ือสุขภาพสําหรับสังคมสูงวัย ใชแนวทางเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณในการรวบรวม

ขอมูล เครื่องมือที่ใชในการวิจัย ไดแก คําถามสัมภาษณและแบบสอบถาม ที่ปรึกษาสําหรับการ

สัมภาษณเชิงลึกเปนผูเชี่ยวชาญดานการดูแลสุขภาพ และอุตสาหกรรมเครื่องดื่ม ผูเขารวมที่ตอบ

แบบสอบถามเปนผูสูงอายุที่อาศัยอยูในเมือง และเขตเมืองทั่วประเทศไทย วิเคราะหขอมูลโดยใช

แบบจําลองสมการโครงสราง ผลการวิจัยพบวา ปจจัยที่มีอิทธิพลตอพฤติกรรมของผูบริโภคที่มีตอ

เครื่องดื่มเพื่อสุขภาพประกอบดวยปจจัยสวนบุคคลและปจจัยทางจิตวิทยา ปจจัยสวนบุคคลมีอิทธิพล

โดยตรงตอปจจัยทางจิตวิทยาโดยมีคาสัมประสิทธิ์ 0.93 ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 ปจจัยทางจิตวิทยามี

คาสัมประสิทธ์ิตอพฤติกรรมของผูบริโภคที่มีตอเครื่องด่ืมเพ่ือสุขภาพ 0.84 ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 

 Li-Hsuan, H. (2019) ศึกษา Well-being and Volunteering: Evidence from aging 

societies in Asia โดยการศึกษานี้ตรวจสอบวาอาสาสมัครมีความสัมพันธกับความเปนอยูที่ดีของ

ผูสูงอายุในสังคมเอเชียที ่สูงวัยอยางรวดเร็วหรือไม อยางไร หัวขอนี้ไดรับความสนใจนอยมากใน

วรรณกรรมจากความรุนแรงของปญหาการสูงวัยของประชากรสังคมในเอเชีย 5 แหงไดรับเลือกให

ทําการศึกษาเชิงประจักษ ไดแก ฮองกง ญี่ปุน สิงคโปร เกาหลีใต และไตหวัน ทําการวิเคราะหชุดขอมูล

การสํารวจคานิยมโลกลาสุดที่รวบรวมตั้งแตป 2554 ถึงป 2555 และผลของการเปนอาสาสมัครตอ

ความเปนอยูที่ดี 4 ดาน ไดแก ความพึงพอใจในชีวิตที่รายงานดวยตนเองความสุขสุขภาพ และความ

เชี่ยวชาญในชีวิต เมื่อพิจารณาถึงธรรมชาติของความเปนอยูที่ดี จึงจัดทําแบบจําลองการประกอบการ
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พิจารณาตามลําดับ ซึ่งมุงเนนไปที่ประเภทของงานอาสาสมัคร อายุอาสาสมัคร และระดับของการ

ทํางานอาสาสมัคร ผลการวิจัยบงช้ีถึงความสัมพันธเชิงบวกอยางมีนัยสําคัญระหวางการเปนอาสาสมัคร

และความเปนอยูที่ดีซึ่งใชไดกับทุกแงมุมของความเปนอยูที่ดี การเปนอาสาสมัครที่กระตือรือรนอาจมี

ผลตอความเปนอยูที่ดีมากกวาการไมไดเปนอาสาสมัคร อายุยังเปนปจจัยที่เกี่ยวของที่สงผลตอการเปน

อาสาสมัคร สําหรับผูที่อายุนอยกวา 54 ป ปฏิบัติงานอาสาสมัครในองคกรการกุศลมนุษยธรรม และ

ศาสนามีความสัมพันธอยางใกลชิดที่สุดกับความเปนอยูที่ดีขึ้น สําหรับผูที่มีอายุ 65 ปขึ้นไปการเปน

อาสาสมัครในองคกรชวยเหลือตนเอง และวัฒนธรรมมีความสัมพันธกับความเปนอยูที่ดีขึ้นเชนกัน ยิ่ง

ไปกวานั้นการทํางานอาสาสมัครเปนสิ่งสําคัญโดยเฉพาะอยางยิ่งสําหรับผูเกษียณอายุ และผูที่มีอายุ

มากกวา 65 ปในเกาหลีใต ญี่ปุน และไตหวัน ผลการวิจัยชี้ใหเห็นวาผูคนควรไดรับการสนับสนุนใหมี

สวนรวมในการบริการโดยสมัครใจ การศึกษานี้ระบุประเภทของงานอาสาสมัครที่ชวยเพิ่มความเปนอยู

ที่ดีของผูสูงอายุไดอยางมีประสิทธิภาพมากที่สุด ซึ่งอาจชวยใหผูสูงอายุเปลี่ยนไปสูวัยเกษียณ และอายุ

ที่มีความเปนอยูที่ดีขึ้นและชวยใหสังคมสูงวัยบรรเทาปญหาการขาดแคลนแรงงานโดยการใหผูสูงอายุที่

มีประสิทธิผล 

 Keyes, L., & Dicke, L. (2016) ศึกษาผูสูงวัยในอเมริกา: คูขนานระหวางภาพผูสูงวัยและเรื่อง

เลาเกี่ยวกับนโยบายสาธารณะที่เปนที่นิยม (Aging in America: A Parallel between Popular 

Images of Aging and Public Policy Narratives) บทความนี้ใชทฤษฎีวาทกรรม และระบุภาพของ

ผูสูงอายุที่สรางการตอบสนองตอนโยบายสาธารณะ รูปแบบทางวาทศิลปในเรื่องเลาเกี่ยวกับความชรา

ภาพที่สรางขึ้นจากสังคม ดําเนินการวิเคราะหบทความในวารสารสังคมศาสตรที่เกี่ยวของกับเรื่องเลา

ของผูสูงอายุในสื่อยอดนิยมใน 3 ยุคคือกอนป 1900, 1930–1950 และ 1990–2010 มีการเสนอ

วิเคราะหสรางความเช่ือมโยงระหวางเรื่องเลา และผลลัพธของนโยบายสาธารณะที่อาจเกิดขึ้นตามภาพ

ที่นําเสนอ การคนพบนี้แสดงใหเห็นถึงภาพตรงขามคูขนานระหวางภาพเชิงลบ และการเลาเรื ่อง

นโยบายการพึ่งพา และภาพเชิงบวก และนโยบายที่เกิดขึ้นใหมเกี่ยวกับความสามารถของแตละบุคคล 

ผูกําหนดนโยบายสาธารณะควรตระหนักถึงผลกระทบ และอิทธิพลที่เลาเรื่องเกี่ยวกับบุคคล และกลุม

บุคคลอาจมีตอการสรางความคิดเห็น และการตอบสนองตอนโยบายในภายหลัง 

 

   3.2 งานวิจัยเก่ียวกับการสื่อสารสุขภาพ  

 งานวิจัยในประเทศ 

 Siricharoen, N. (2017) ศึกษาความตองการของผูสูงอายุสําหรับการสื่อสารสุขภาพกับ

สมาชิกในครอบครัวเพ่ือชวยใหเกิดความสุข เปนการวิจัยเชิงคุณภาพ มีวัตถุประสงค คือ 1) เพื่อสํารวจ

ถึงระดับของความสุขในชีวิตของผูสูงอายุที่เปนผูใหขอมูลจากการศึกษาครั้งนี้ 2) เพื่อสํารวจความสุขที่

ผูสูงอายุสวนใหญตองการ 3) เพื่อคนหาองคความรูเฉพาะเกี่ยวกับความตองการของผูสูงอายุสําหรับ
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การสื่อสารสุขภาพกับสมาชิกในครอบครัวเพื่อชวยใหเกิดความสุข กลุมผูใหขอมูล ไดแก 1) ผูสูงอายุ ที่

มีอายุตั ้งแต 60 ปขึ้นไป จํานวน 30 คน 2) ผูเชี่ยวชาญเฉพาะดานการสื่อสารสุขภาพกับผูสูงอายุ 

นักวิชาการดานพยาบาลศาสตร นักวิชาการดานสื่อใหม สื่อดิจิทัลและสื่อมวลชน จํานวน 5 คน โดยใช

วิธีการคัดเลือกกลุมผูใหขอมูลและผูเช่ียวชาญจากวิธีการตางๆ คือ จากวิธีการคัดเลือกแบบ Purposive 

Selection และวิธีการคัดเลือกแบบ Snowball Selectionโดยใชการแนะนําจากกลุมผูใหขอมูลกลุมนี้

ไปยังผูใหขอมูลคนอ่ืนๆ ที่มีลักษณะใกลเคียงกับตนเองและสามารถใหขอมูลไดอยางครบถวน เครื่องมือ

ที่ใชในการเก็บขอมูล ไดแก แบบสอบถามดานคุณลักษณะประชากรที่ผูวิจัยกําหนดขอคําถามไวและลง

บันทึกคําตอบจากผูใหขอมูลดวยตนเอง แบบมาตราสวนของการวัดความสุขในชีวิตใชวิธีการวิเคราะห

ขอมูลแบบสรางขอสรุป ดวยการวิเคราะหแบบอุปนัย (Analytic Induction) การวิเคราะหโดยการ

จําแนกชนิดขอมูล (Typological Analysis) หลังจากนั้นจึงทําการ Reduce เพื่อหาความหมายและ

การมีความสัมพันธกันของขอมูลจนกลายเปนขอสรุปของผลการวิจัย โดยพบวาระดับความสุขของ

ผูสูงอายุจะมีทั้ง 2 ดานที่เทาๆ กัน คือ ทั้งมีความพึงพอใจและไมพึงพอใจอยางละใกลเคียงกัน สวน

ใหญจะเนนไปที่การไดพูดคุยกับลูกหลานเปนประจํา  โดยมีความตองการทางดานรางกาย คือ อยากให

ตนเองแข็งแรงเพียงพอที่จะทํากิจวัตรประจําวันไดดวยตนเอง ไมตองเปนภาระของลูกหลานมากนัก มี

ความตองการทางดานจิตใจ คือ อยากใหลูกหลานทักทายพูดคุยอยางสมํ่าเสมอ อยากใหสอบถาม

สารทุกขสุกดิบกับผูสูงอายุเปนประจํา มีความตองการทางดานสังคม – เศรษฐกิจ คือ อยากใหลูกหลาน

ชวยพาไปรวมกิจกรรม นอกบานบาง ชวยรับผิดชอบคาใชจายพื้นฐานรายเดือนใหดวย โดยวิธีการ

สื่อสารสุขภาพกับผูสูงอายุนั้น ขอใหครอบคลุมความตองการ 3 ดาน ไดแก 1) ดานรางกายไดแก 

อาหาร ขับถาย การพักผอน การมีที่อยูอาศัยที่ปลอดภัย การมีเสื้อผาที่เหมาะสม การรักษาพยาบาล 2) 

ดานจิตใจ ไดแก ความรัก การเอาใจใส การยอมรับนับถือ การเขาใจ การเห็นอกเห็นใจและการใหอภัย 

3) ดานสังคม ไดแก การเขารวมกิจกรรมพบปะเพื่อน การรวมกิจกรรมทางศาสนา โดยเนื้อหาที่ควร

สื่อสารไปยังผูสูงอายุ คือ 1) เรื่องโรคภัยไขเจ็บที่กําลังเกิดขึ้น 2) ขอมูลเกี่ยวกับโรคที่ผูสูงอายุมักจะเปน

กัน 3) ขอมูลเกี่ยวกับวิธีการปองกันโรคที่ผูสูงอายุมีความเสี่ยงวาจะเปน 4) สอบถามถึงเรื่องสุขภาพเปน

ประจําทั ้งตอนพบหนาหรือทางโทรศัพท และ 5) ขอมูลการดูแลสุขภาพที่สําคัญสําหรับผู สูงอายุ

โดยเฉพาะ  สิ่งเหลานี้คือความตองการของผูสูงอายุ เพื่อจะไดมีความสุขในการใชชีวิตในแตละวันที่

ลูกหลานไมควรละเลยที่จะปฏิบัติตอผูสูงอายุดวยความเขาใจ 

 ฟารีดา เจะเอาะ (2561) ศึกษาการสื่อสารสุขภาพในทองถิ่นเกี่ยวกับโรคไขเลือดออกผานสื่อ

นิตยสาร มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษากระบวนการผลิตเนื้อหาสุขภาพในทองถิ่นเกี่ยวกับโรคไขเลือดออกด

วยเครื่องมือสื่อสาร และเพื่อถอดบทเรียนการบูรณาการงานวิจัยกับการเรียนการสอนในการสื่อสาร

สุขภาพในทองถิ่นเกี่ยวกับโรคไขเลือดออก เปนการวิจัยแบบผสมผสานวิธีโดยใชวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ

นําเชิงปริมาณ อนึ่งงานวิจัยชิ้นนี้เปนการนําผลการวิจัยของสํานักงานสนับสนุนการวิจัย (สกว.) มาใช
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ประโยชนใหเกิดการเรียนรูและขยายผลไปสูชุมชนพื้นที่ ผลการวิจัยพบวา กระบวนการผลิตเนื้อหา

สุขภาพในทองถิ่นเปนการทํางานในลักษณะพึ่งพากันแบบ 2 จังหวะ คือ การยอยขอมูลและแปรรูป

งานวิจัยเดิมเพื่อใหเปนรูปแบบใหมที่เหมาะกับกลุมเปาหมาย และการสรางสรรคเนื้อหาเพื่อการผลิต

เครื่องมือสื่อสารบนฐานความรูจากงานวิจัย สวนการถอดบทเรียนการบูรณาการงานวิจัยกับการเรียน

การสอนในการสื่อสารเนื้อหาเกี่ยวกับโรคไขเลือดออกมีกระบวนการทํางาน 7 ขั้นตอน คือ 1) ตีความ

งานวิจัย 2) ทําความรูจักชุมชน 3) วิเคราะหกลุมเปาหมาย 4) เลือกเครื่องมือสื่อสาร 5) ออกแบบและ

สรางสรรคเนื้อหา 6) ประเมินคุณภาพผลงาน และ 7) คืนขอมูล กระบวนการเหลานี้ทําใหนักศึกษาได

เรียนรู     เขาใจ จนสามารถผลิตนิตยสาร “บริสุข” บนฐานความรูจากงานวิจัย บริบทชุมชน และ

แนวคิดการสื่อสารสุขภาพ โดยปจจัยที่มีผลตอความสําเร็จในการสื่อสารสุขภาพในทองถิ่นเกี่ยวกับโรค

ไขเลือดออก คอื ความเปนคนในพ้ืนที่ ภาษา บุคลิกภาพ มารยาทและการปรับตัว ความรวมมือจากเจา

ของงานวิจัยเปาหมาย และการเปดใจเรียนรูกับสิ่งใหม 

 แสงรวี รุงเรืองเสถียร และขวัญฟา ศรีประพันธ (2561) ศึกษาการสื่อสารสุขภาพการแพทย

แบบองครวมของศูนยธรรมชาติบําบัดบัลวี เวียงพิงค จังหวัดเชียงใหม มีวัตถุประสงค เพื่อวิเคราะหการ

สื่อสารสุขภาพของศูนยธรรมชาติบําบัดบัลวี เวียงพิงค เชียงใหม ซึ่งเปนการวิจัยเชิงคุณภาพ โดยผูวิจัย

ไดเก็บรวบรวมขอมูลจากการสัมภาษณเชิงลึกในศูนยธรรมชาติบําบัดบัลวีจํานวนทั้งสิ้น 13  ทาน โดย

แบงกลุมตัวอยางเปนผูใหบริการศูนยธรรมชาติบําบัดบัลวี เวียงพิงค เชียงใหมจํานวน 5 ทาน และผูเขา

รับบริการศูนยธรรมชาติบําบัดบัลวี เวียงพิงค เชียงใหมจํานวน 8  ทาน ที่ไดเขารับบริการมาแลวไมตํ่า

กวา 3 เดือน โดยผูวิจัยไดแบงเนื ้อหาผลการวิเคราะหออกเปน 4 สวน ผลการศึกษาการสื่อสาร

การแพทยแบบองครวมของศูนยธรรมชาติบําบัดบัลวี เวียงพิงค จังหวัดเชียงใหมพบวา สวนแรก ผูสง

สาร ตองมีความรูความเช่ียวชาญดานการดูแลสุขภาพ อีกทั้งตองเปนผูที่มีความสามารถทางการสื่อสาร 

ไดแก 1)  ทักษะการสื่อสาร โดยมีการสรางความสัมพันธที่ดี 2) ปฏิบัติการสื่อสาร โดยการอธิบาย

ขอมูลที่เพียงพอดวยการใชภาษาที่งายตอการเขาใจสวนที่ 2 ดานเนื้อหาสาร พบวา  ผูสงสารนําเสนอ

ประเด็นขอมูลสุขภาพใน 3 ประเด็น ไดแก 1) การดูแลตนเอง 2) การตระหนักถึงปจจัยเสี่ยง 3) การ

สงเสริมสุขภาพสําหรับเนื้อหาสารการดูแลสุขภาพแบบองครวม มีการใหขอมูล 2 ประเด็น 1) ภาวะ

สมบูรณทางรางกาย 2) ภาวะสมบูรณของจิตใจ สวนที่ 3 ชองทางการสื่อสาร พบวา สื่อที่ทําใหตัดสินใจ

เขารับบริการคือ สื่อบุคคล และสื่อที่ทําใหเขารับขอมูลคือ สื่อวิทยุ และสื่อออนไลน และสวนที่ผูรับสาร 

มีการรูคิด-รับรู โดยผูรับสารมีการรับรูความสามารถในตนเอง มีการรับรูภาวะสุขภาพของตนเอง และ

รับรูถึงประโยชนของพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ อีกทั้งผูรับสารมีการดูแลสุขภาพตนเองดานรางกายกับ

ดานจิตใจ 

 เยาวนารถ พันธุเพ็ง และกัญญรัตน หงสวรนันท (2563) ศึกษาการสื่อสารสุขภาพผานสื่อ

สังคมเครือขายกับกลุมโรค NCDs ตามแนวคิด “สรางนําซอม” มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาการรับรูโรค 
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NCDs ตามแนวคิด “สรางนําซอม” ผานสื่อสังคมเครือขายของคนวัยทํางานในเขตกรุงเทพมหานคร 

และเพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลโรค NCDs ตามแนวคิด “สรางนําซอม” ผานสื่อสังคมเครือขายของ

คนวัยทํางานในเขตกรุงเทพมหานคร โดยมีวิธีการวิจัยเชิงปริมาณ และใชแบบสอบถามกับ คนวัย

ทํางานในเขตกรุงเทพมหานคร ที่มีบัญชีการใชสื่อสังคมเครือขาย ผลการวิจัยพบวา คนวัยทํางานในเขต

กรุงเทพมหานคร จํานวน 396 คน สวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ  61.90  อายุสวนใหญอยูชวง 35-39 

ป รอยละ 38.10 สถานภาพสมรส รอยละ 60.40 และโสด รอยละ39.60   ระดับการศึกษามากที่สุดใน

ระดับปริญญาตรี รอยละ 70.50 มีอาชีพทํางานบริษัทเอกชน รอยละ 53.50 มีรายได 30,001-40,000 

บาท รอยละ 29.30 มีการเปดรับขอมูลโรค NCDs ผานสื่อสังคมเครือขาย ซึ่งคนในวัยทํางานในเขต

กรุงเทพมหานคร เลือกเปดรับสื่อสังคมเครือขายไดมากกวา 1 สื่อ พบวา สื่อที่เปดรับมากที่สุด คือ เฟซ

บุก รอยละ 90.05 ไลน รอยละ 89.64 ยูทูบ รอยละ 68.83 อินสตาแกรม รอยละ 40.40 และทวิตเต

อร รอยละ 34.09 โดยมีการรับรูโรค NCDs จาการเปดรับสื่อสังคมเครือขายในภาพรวมอยูในระดับมาก 

คาเฉลี่ย 4.25 เมื่อพิจารณารายดานทั้ง 3 ดานอยูในระดับมาก เรียงลําดับจากมากไปหานอย คือ การส

งเสริมสุขภาพเพื่อปองกันโรค NCDs คาเฉลี่ย 4.44 สถานการณและลักษณะโรค NCDs คาเฉลี่ย 4.26 

และพฤติกรรมเสี่ยงตอการเกิดโรค NCDs คาเฉลี่ย 4.11 การปรับพฤติกรรมดูแลสุขภาพตามแนวคิด 

“สรางนําซอม” เพื่อปองกันโรค NCDs เปนรายดาน พบวา ดานการจัดการความเครียด ดานการ

พัฒนาทางจิตใจ ดานความสัมพันธกับบุคคล มีระดับพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพสวนใหญอยูในระดับ

ความคิดเห็นมากที่สุด โดยมีคาเฉลี่ย 4.42 คาเฉลี่ย 4.41 และ 4.30 ตามลําดับ ซึ่งแสดงวา การปรับ

พฤติกรรมดูแลสุขภาพควรใหความสําคัญในดานจิตใจเพื่อนําไปสูการเปลี่ยนแปลงทางรางกายสวนดาน

การรับประทานอาหาร ดานออกกําลังกาย มีระดับพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพสวนใหญอยูในระดับ

ความคิดเห็นมาก มีคาเฉลี่ย 3.85 คาเฉลี่ย 3.81 และคาเฉลี่ย 3.74 ตามลําดับ แสดงใหเห็นวา 

พฤติกรรมดูแลสุขภาพดานรางกายคนสวนใหญรับรูและสนใจปฏิบัติ แตยังมีระดับความคิดเห็นนอย

กวาในการปรับพฤติกรรมดูแลสุขภาพในดานจิตใจ 

 อิริยาพร อุดทา และอริชัย อรรคอุดม (2561) ศึกษากลยุทธการสื่อสารสุขภาพออนไลนผาน

สื่อเฟซบุกของโรงพยาบาลพญาไทเปนการนําเสนอเนื้อหาสุขภาพที่สามารถนําไป ประยุกตใชไดใน

ชีวิตประจําวัน โดยใชกลยุทธการสื่อสารสุขภาพผานสื่อเฟซบุกแฟนเพจ โดยแบงออก เปน 2 กลยุทธ 

ไดแก กลยุทธการสื่อสารเนื้อหา (Content) และกลยุทธรูปแบบการสื่อสาร (Forms) ทําให

กลุมเปาหมายเขามามีปฏิสัมพันธและมีผูเขารับบริการหนาใหมเพิ่มขึ้นจริง ดวยการใชกลยุทธรูปแบบ 

การนําเสนอดวยการใชภาษาที่สื่อสารไดอยางชัดเจนตรงไปตรงมา และไมใชคํายากที่ใหกลุมเปาหมาย

ตีความ ผิด ๆ ไมใชคําศัพททางการแพทยใหสับสน ผูรับสารอานเขาใจไดในทันที ดวยเน้ือหาสุขภาพที่มี

ความถูกตอง พรอมรูปภาพประกอบที่ถูกลิขสิทธ์ิมานําเสนอผานสื่อเฟซบุกของโรงพยาบาล สรางความ

นาเชื่อถือใหกับ โรงพยาบาล มีแหลงอางอิงที ่ถูกตองดวยการซื้อลิขสิทธิ์อยางถูกกฎหมายและมี
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ประสิทธิภาพ เพื่อสราง ความเชื่อมั่นใหเกิดกับกลุมเปาหมาย ใหเกิดทัศนะคติเชิงบวก จนนําไปสูการ

การพัฒนาระบบสุขภาพ ของสังคมและการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในเรื่องสุขภาพตอไปได 

 งานวิจัยตางประเทศ 

 Marttin, Ingrid M., & Kamins, Michael A. (2019) วิจัย Effectively using death in 

health messages: Social loss versus physical mortality salience ซึ่งการวิจัยตามแบบจําลอง

สุขภาพการจัดการความหวาดกลัวแสดงใหเห็นวาการเนนยํ้าถึงความตายอันเปนผลมาจากพฤติกรรม

เสี่ยงสามารถนําไปสูการตอบสนองตอการสื่อสารดานสุขภาพโดยไมไดตั ้งใจ ในการศึกษาสองชิ้น

ตรวจสอบวา รูปแบบของกรอบขอความการสูญเสียทางสังคมสามารถกระตุนใหใครบางคนเปลี่ยน

พฤติกรรมของตนเพื่อปองกันผลกระทบดานสุขภาพ ในการศึกษาที่ 1 เราเปรียบเทียบการสูญเสียทาง

สังคมกับการพิมพขอความการเสียชีวิตทางกายภาพในบริบทของ "การสงขอความขณะขับรถ" โดยรวม

แลวการสูญเสียทางสังคมเมื่อเทียบกับขอความการเสียชีวิตทางรางกายชวยใหมีความตั้งใจมากขึ้นใน

การลดพฤติกรรมสุขภาพที่มีความเสี่ยงเมื่อความรูความเขาใจเกี่ยวกับความตายถูกลบออกจากการรับรู

ที่ใสใจ ในการศึกษาที่ 2 ใชกรอบขอความ และการยืนยันตนเองในบริบทของ "การสูบบุหรี่" พบวา การ

เนนใหสมาชิกในครอบครัวไมสามารถรับมือไดเมื่อมีคนเสียชีวิตอาจสงผลใหเกิดขอความดานสุขภาพที่

เอื้อตอการรับทราบความเสี่ยงดานสุขภาพ และลดพฤติกรรมเสี่ยงตอสุขภาพ ผลกระทบนี้จะเพิ่มขึ้น

เมื่อบุคคลยืนยันถึงความสําคัญของ "ความสัมพันธกับครอบครัวและเพ่ือน" กอนที่จะดูขอความเกี่ยวกับ

สุขภาพ ผลกระทบของรูปแบบสุขภาพการจัดการความหวาดกลัวไดรับการกลาวถึงโดยสังเกตวาความ

ตายสามารถใชในการสื ่อสารดานสุขภาพไดอยางมีประสิทธิภาพเมื ่อมีกรอบเปนการปองกัน

ความสัมพันธมากกวาการเสียชีวิตทางรางกาย 

 Chinn, D. (2017) สังเคราะหเนื้อหาบทความดานสุขภาพภายใตหัวขอ Review of 

Interventions to Enhance the Health Communication of People with Intellectual 

Disabilities: A Communicative Health Literacy Perspective ภายใตแนวคิดความรูดานสุขภาพ

การสื่อสารเปนคําที่เกี่ยวของกับความสามารถ และขีดความสามารถที่หลากหลายที่ผูปวยนํามาใชใน

การแสวงหาขอมูลเกี่ยวกับสุขภาพของตนเอง และแบงปนกับผูอื่น การแลกเปลี่ยนนี้อาจเปนปญหา

สําหรับผูที่มีความบกพรองทางสติปญญา จุดมุงหมายของการทบทวนนี้ คือ การสังเคราะหขอคนพบ

จากการแทรกแซงที่ออกแบบมาเพื่อปรับปรุงการสื่อสารดานสุขภาพสําหรับคนพิการทางสติปญญา 

โดยการสังเคราะหขอคนพบจาก 14 บทความในการทบทวนเรื ่องเลา สรุปขอคนพบไดวา การ

แทรกแซงกลาวถึงแงมุมการสื่อสารของการปรึกษาดานสุขภาพโดยคํานึงถึงปจจัยทางอารมณ และ

บริบททางสังคม ยังคงมีคําถามเกี ่ยวกับวิธีการที่การแทรกแซงดังกลาวอาจสงผลกระทบตอการ

ปรึกษาหารือดานสุขภาพในชีวิตจริง และวิธีการแกไขปญหาเกี่ยวกับความสัมพันธเชิงอํานาจ 
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   3.3 งานวิจัยเก่ียวกับการรูเทาทันสื่อเพื่อสุขภาพ 

 งานวิจัยในประเทศ 

 เพ็ญพักตร เตียวสมบูรณกิจ (2559) ศึกษาความรูเทาทันสื่อของผูใชสื่อโทรทัศนภายใตภูมิ

ทัศนสื่อโทรทัศนเปลี่ยน พบวา ภูมิทัศนสื่อโทรทัศนประกอบดวยองคประกอบหลักที่สําคัญ 3 สวน 

ไดแก องคประกอบที่ 1 องคกรกํากับดูแลการประกอบกิจการกระจายเสียงและกิจการโทรทัศน 

องคประกอบที่ 2 อุตสาหกรรมสื่อโทรทัศน และองคประกอบที่ 3 ประชาชนผูใชสื่อโทรทัศน สวนที่

สอง พบวาประชาชนผูใชสื่อมีความรูเทาทันสื่อในระดับคอนขางตํ่าและปจจัยดานประชากรยกเวน

ลักษณะทางเพศ มีผลตอความรูเทาทันสื่อ การเขาถึงและใชประโยชนจากเทคโนโลยีมีอิทธิพลและมี

ความสัมพันธกับระดับความรูเทาทันสื่อ รูปแบบการการใชสื่อโทรทัศนมีผลตอความรูเทาทันสื่อ ผูใชสื่อ

โทรทัศนในภูมิทัศนสื่อใหมมีระดับความรูเทาทันสื่อสูงกวาผูใชสื่อโทรทัศนในภูมิทัศนสื่อเกา ผูใชสื่อ

โทรทัศนแบบกระตือรือรนมีระดับความรูเทาทันสื่อสูงกวาผูใชสื่อแบบโทรทัศนแบบเฉื่อยชา และผูใช

สื่อโทรทัศนมากมีระดับความรูเทาทันสื่อสูงกวาผูใชสื่อโทรทัศนนอย 

 พีระ จิรโสภณ ทัณฑกานต ดวงรัตน มนต ขอเจริญ ชนัญสรา อรนพ ณ อยุธยา อุษา รุงโรจน

การคา โสภัทร นาสวัสดิ์ และณัทธสิฐษิ์ สิริปญญาธนกิจ (2559) ศึกษาความรูเทาทันการสื่อสารยุค

ดิจิทัลกับบทบาทในการกําหนดแนวทางการปฏิรูปการสื่อสารในสังคมไทย พบวา ระดับความรูเทาทัน

การสื่อสารแตกตางกันไปตามลักษณะทางประชากร และพฤติกรรมการเปดรับ และการใชสื่อ เปนไป

ตามสมมติฐานเพียงบางสวน คือ ลักษณะประชากรศาสตรดานอายุของผูสูงอายุมากวามักมีระดับความ

รูเทาทันมากกวา แตไมเปนแบบแผนที่สอดคลองกันทุกกลุม สมมติฐานที่เกี่ยวกับพฤติกรรมการสื่อสาร

มีความแตกตางกับระดับการรูเทาทันสื่อบางสวนแตไมเปนไปในทิศทางที่สอดคลองกันไมสามารถสรุป

เปนแบบแผนที่ชัดเจนได 

 มนต ขอเจริญ และณัทธสิฐษิ์ สิริปญญาธนกิจ (2559) วิจัยเรื่องการรูเทาทันการสื่อสารยุค

ดิจิทัลของประชาชนในเขตกรุงเทพมหานคร เปนการวิจัยเชิงสํารวจ โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ สํารวจ

พฤติกรรมการสื่อสารกับระดับความรูเทาทันการสื่อสารของกลุมตัวอยาง กลุมเปาหมายเปนประชาชน

ในเขตกรุงเทพมหานครอายุตั้งแต 18 ปขึ้นไป จํานวน 400 คน ผลการวิจัยพบวา กลุมตัวอยางมี

พฤติกรรมการสื่อสารดานการเปดรับสื่อเว็บไซตคอนขางบอย รวมทั้งเปดรับสื่อสังคมออนไลนโดยใช

ไลนมากที่สุด ตามดวยเฟซบุก ยูทูป กูเกิล และอินสตาแกรม ในสวนของสื่อดั้งเดิม ยังคงเปดรับ

โทรทัศนเกือบทุกวัน รองลงมาอานหนังสือพิมพ ฟงวิทยุ และติดตามนิตยสารบอยปานกลาง สวนใหญ

มีวัตถุประสงคในการสื่อสารดั้งเดิม และสื่อใหมเพื่อติดตามเหตุการณขาวสารตาง ๆ และเพื่อความ

บันเทิงผอนคลาย โดยเฉพาะสื่อใหมจะถูกใชเพื่อการสื่อสารพูดคุยกับบุคคลตาง ๆ อยูในเกณฑบอย 

ระดับการรูเทาทันการสื่อสาร สวนใหญอยูในระดับปานกลางรอยละ 54.4 รองลงมาเปนกลุมระดับตํ่า

รอยละ 30.75 และกลุมระดับสูงรอยละ 14.75 ผลการทดสอบสมมติฐานพบวา เปนไปตามสมมติฐาน
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เพียงบางสวน คือ ดานอายุแตกตางกัน ผูมีอายุมากกวามีระดับการรูเทาทันมากกวา แตไมเปนไปตาม

แบบแผนที่สอดคลองกันทุกกลุม ขณะที่พฤติกรรมการสื่อสารแตกตางกันระดับการรูเทาทันการสื่อสาร

เพียงบางสวนไมเปนไปในทิศทางที่สอดคลองกัน ไมสามารถสรุปเปนแบบแผนที่ชัดเจนได 

 เนติยา แจมทิม และสินีพร ยืนยง (2560) วิจัยเรื่องการใชสื่อออนไลน และการรูเทาทันสื่อสาร

สนเทศสุขภาพออนไลนของผูสูงอายุจังหวัดสุพรรณบุรี วิจัยเชิงพรรณนา เพื่อศึกษาพฤติกรรมการใชสื่อ

ออนไลน และการรูเทาทันสื่อสารสนเทศสุขภาพออนไลนของผูสูงอายุ ใชแบบสอบถามเรื่อง การ

ประเมินสภาวะสุขภาพของผูสูงอายุ พฤติกรรมการใชสื่ออนไลน/สื่อสังคมออนไลน และการรูเทาทัน

สื่อสารสนเทศสุขภาพออนไลน คาความเชื่อมันของแบบสอบถามทั้งฉบับเทากับ .96 กลุมตัวอยางเปน

ผูสูงอายุในจังหวัดสุพรรณบุรีจํานวน 399 คน ไดมาโดยวิธีการสุมตัวอยางงายตามเกณฑไดรับ

แบบสอบถามที่สมบูรณจํานวน 320 ชุด คิดเปนรอยละ 87.72 วิเคราะหขอมูลดวยการแจกแจงความถี่ 

คารอยละ คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ผลการวิจัยสรุปได  ดังน้ี 1) ผูสูงอายุสวนใหญเปนหญิงรอย

ละ 60 มีอายุในชวง 60-69 ป รอยละ 72.81 จบการศึกษาในระดับประถมศึกษารอยละ 65.90 และ

อาศัยอยูในครอบครัวบุตรหลานรอยละ 95 มีพฤติกรรมการใชสื่อออนไลน และการรูเทาทันสื่อสาร

สนเทศสุขภาพออนไลน คือ สวนใหญเลนไลนทุกวัน และเฟซบุค นอยกวา 1 ชั่วโมงตอวันรอยละ 

50.30 โดยเลนผานโทรศัพทมือถือ/สมารทโฟนสวนตัวรอยละ 62.81 ทั้งนี้ 2) ผูสูงอายุมีพฤติกรรมการ

สืบคนขอมูลสุขภาพจากสื่อออนไลน/สื่อสังคมที่เกี่ยวของกับเนื้อหาการใชยารักษาโรคนาน ๆ ครั้งรอย

ละ 26.60 ควรมีการหากลยุทธที่เหมาะสมในการจูงใจใหผูสูงอายุมีการใชสื่อออนไลนในการสืบคน

ขอมูลสุขภาพมากขึ้น และควรมีการเพ่ิมพูนทักษะความรูใหแกผูสูงอายุในการรูเทาทันสื่อ 

 พรชิตา อุปถัมภ ปทมาพร เย็นบํารุง รศรินทร เกรย และสมศักดิ์ ศรีบริสุทธิ์สกุล (2562) 

ศึกษาพฤติกรรมสารสนเทศของผูสูงอายุเพื่อการเรียนรูตลอดชีวิต มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาพฤติกรรม

สารสนเทศของผูสูงอายุเพื่อการเรียนรูตลอดชีวิต ใชวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ กลุมตัวอยาง คือ ผูสูงอายุ 

ที่มีอายุ 60 ปขึ้นไป โดยคัดเลือกแบบเจาะจงตามเกณฑที่กําหนด จํานวน 48 คน เครื่องมือวิจัย คือ 

แบบสัมภาษณ ผลการวิจัย พบวา 1) ผูสูงอายุตองการสารสนเทศเพื่อการเรียนรูตลอดชีวิตที่เกี่ยวกับ

สุขภาพ โดยเปนสารสนเทศ ที่ไดจากการฝกปฏิบัติ ปจจัยที่ทําใหเกิดความตองการสารสนเทศ คือ ตัว

ผูสูงอายุเองและสภาพแวดลอมของผูสูงอายุ 2) ผูสูงอายุสวนใหญมีวิธีการแสวงหาสารสนเทศโดยไดรับ

คําแนะนําจากผูใหบริการสารสนเทศและบุคคลใกลชิด ซึ่งชองทางการแสวงหาสารสนเทศ ไดแก 

สื ่อมวลชน หนวยงานบริการสารสนเทศ และแหลงสารสนเทศออนไลน โดยปญหาสวนใหญของ

ผูสูงอายุในการแสวงสารสนเทศ คือ การอานและการฟง 3) ผูสูงอายุสวนใหญใชสารสนเทศเพื่อ

ตอบสนองความตองการสวนบุคคล เชน เพื่อรับมือกับปญหาสุขภาพของตนเองและคูสมรส เพื่อการ

เรียนรู และเพ่ือใชเวลาวางใหเกิดประโยชน 
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 นวพร เกษสุวรรณ (2561) วิจัยเรื่องการเพิ่มศักยภาพทางการสื่อสารรณรงคเรื่องการรูเทาทัน

สื่อในกลุมผูสูงอายุอําเภอเชียงคํา จังหวัดพะเยามีวัตถุประสงคเพื่อ 1) วิเคราะหกระบวนการเพิ่ม

ศักยภาพทางการสื่อสารรณรงคเรื่องการรูเทาทันสื่อในกลุมผูสูงอายุอําเภอเชียงคํา จังหวัดพะเยา 2) 

ประเมินผลการสื่อสารรณรงคเรื่องการรูเทาทันสื่อ การวิจัยครั้งนี้ใชวิธีการวิจัยเชิงปฏิบัติการ เก็บ

รวบรวมขอมูลดวยการสํารวจพื้นที่ สนทนากลุม สัมภาษณ  เชิงลึก และการประชุมเชิงปฏิบัติการกับ

กลุมผูใหขอมูลหลัก ไดแก คณะกรรมการผูสูงอายุประจําตําบล อาสาสมัครทางการสื่อสาร และภาคี

เครือขาย คือ กลุมอาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูบาน (อสม.) นักวิชาการของเทศบาลตําบลเวียง 

และโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพประจําตําบล ผลการศึกษาพบวา กอนการเพิ่มศักยภาพการสื่อสารฯ 

ผูสูงอายุในชุมชนมีศักยภาพตามองคประกอบการสื่อสาร ดังนี้  1) ผูสงสารหลักในชุมชนเปนผูที่ไดรับ

การยอมรับศรัทธาจากผูรับสาร ทั้งผูสงสารที่เปนผูนําชุมชนแบบเปนทางการและไมเปนทางการ โดยมี

ทักษะที่จําเปนสําหรับการรูเทาทันสื่อในเรื่องทักษะในการเขาถึงเน้ือหาสาร แตยังไมมีทักษะในดานการ

สรางสรรค การมีสวนรวม การวิเคราะห และการประเมินเนื้อหาสาร  2) เนื้อหาสารเรื่องการรูเทาทัน

สื่อยังไมชัดเจน และยังไมอยูในการรับรูจดจําของผูสูงอายุในชุมชน เพราะการสื่อสารในกลุมผูสูงอายุ

สวนใหญเปนการสื่อสารเรื่องความรูและการแนะนําวิธีปองกันโรคเปนหลัก อีกทั้งเนื้อหาสารยังขาด

ความนาสนใจ 3) ชองทางหรือสื่อ ชุมชนมีตนทุนศักยภาพในการบริหารจัดการ และมีสื่อที่เขาถึงกลุม

ผูสูงอายุไดดี คือ สื่อบุคคล สื่อพื้นบาน และสื่อกิจกรรม แตยังไมไดรับความนิยมในการนํามาใชกับการ

สื่อสารเพ่ือการรณรงคในชุมชน 4) ผูรับสาร ในกลุมผูสูงอายุจะยอมรับสารไดงายเมื่อมีการยอมรับและ

ศรัทธาในผูสงสาร แตมีขอจํากัดในทักษะการรูเทาทันสื่อทุกดาน ไดแก การเขาถึงเนื้อหาสาร การ

สรางสรรค การมีสวนรวม การวิเคราะห และการประเมินเน้ือหาสาร 

 ผู ว ิจ ัยไดใชกระบวนการพัฒนาศักยภาพในระดับชุมชนของกลุ มแกนนําผู ส ูงอายุและ

อาสาสมัครทางการสื่อสาร โดยมีทั้งหมด 4 ขั้นตอนไดแก 1) การจัดประชุมเพื่อระดมความคิดเห็น 2) 

การเสริมศักยภาพดานการสื่อสารรณรงค และการรูเทาทันสื่อ 3) การทําแผนและถอดประสบการณ  

4) การผลิตสื่อและเผยแพรสื่อรณรงค ซึ่งผูวิจัยไดใชหลักการมีสวนรวมในทุกขั้นตอน รวมถึงนํามาใชใน

การประเมินผลการสื่อสารรณรงคเรื่องการรูเทาทันสื่อดวย ไดแก การถอดบทเรียนของกลุมแกนนํา

ผูสูงอายุและอาสาสมัครทางการสื่อสารในฐานะผูสงสารและมีสวนรวมกับการสื่อสารรณรงคหลังการ

เพ่ิมศักยภาพการสื่อสารฯ ผูสูงอายุในชุมชนมีศักยภาพตามองคประกอบการสื่อสาร ดังน้ี  1) ผูสงสารมี

ทักษะที่จําเปนสําหรับการรูเทาทันสื่อในทุกดาน และมีความเขาใจในเนื้อหาเรื่องการรูเทาทันสื่อ

โฆษณาชวนเช่ือมากย่ิงขึ้น อีกทั้งยังสามารถพัฒนาทักษะการรูเทาทันสื่อของชุมชนในเรื่องการสรางการ

รับรู ความเขาใจ และความตระหนักใหกับกลุมผูสูงอายุที่เปนกลุมผูรับสารในชุมชนไดเปนอยางดี 2) 

สาร จากการประเมินเนื้อหาสาร พบวา มีรายละเอียดเพิ่มขึ้นในเรื่องความสําคัญของการรูเทาทันสื่อ 

และอันตรายจากการหลงเชื่อสื่อโฆษณาชวนเชื่อ รวมถึงคําแนะนําและวิธีการดูแลสุขภาพ 3) ชองทาง
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หรือสื่อที่ชุมชนเลือกใชในการสื่อสารรณรงคคือ สื่อบุคคล สื่อพื้นบาน และสื่อกิจกรรม สามารถสราง

การรับรู ความเขาใจ และความตระหนักในเรื่องการรูเทาทันสื่อไดเปนอยางดี 4) ผูรับสาร มีทักษะที่

จําเปนสําหรับการรูเทาทันสื่อในดานการเขาถึงเนื้อหาสาร และการวิเคราะหสาร โดยมีการรับรู ความ

เขาใจ และความตระหนักในเรื่องการรูเทาทันสื่อเพ่ิมมากขึ้น 

 สุวิช ถิระโคตร และวีรพงษ พลนิกรกิจ (2561) ศึกษาพฤติกรรมการใชและการรู เทาทัน

อินเทอรเน็ต และทัศนคติการใชเนื ้อหาดานสุขภาวะบนอินเทอรเน็ตของผู สูงอายุ โดยเสนอวา 

สถานการณการเปนสังคมผูสูงอายุของประเทศไทยมีความจําเปนตองพัฒนาคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ

ใหมีความพรอมทั้งทางกาย ใจ สังคม และสติปญญา เพื่อการพึ่งพาตนเองได อินเทอรเน็ตเปนสื่อกลาง

หนึ่งที่ถูกนํามาใชอยางกวางขวางเนื่องจากความสามารถใหบริการที่หลากหลายรูปแบบและมีความ

รวดเร็ว จึงทําใหผูสูงอายุใชอินเทอรเน็ตเพ่ิมขึ้นอยางมาก การวิจัยครั้งน้ีมีวัตถุประสงคคือ 1) เพื่อศึกษา

พฤติกรรมการใชและการรูเทาทันอินเทอรเน็ตของผูสูงอายุ และ  2) เพื่อเปรียบเทียบทัศนคติของ

ผูสูงอายุตอการใชอินเทอรเน็ตและเน้ือหาสาระดานสุขภาวะ โดยสุมตัวอยางอยางงาย จํานวน 410 คน 

จากประชาชนที่มีอายุตั้งแต 50 ปขึ้นไปในชมรมผูสูงอายุจังหวัดนครราชสีมา เครื่องมือที่ใชเปนแบบ

สํารวจ และวิเคราะหขอมูลดวยสถิติเชิงบรรยาย ไดแก ความถี่ รอยละ คาทดสอบที คาทดสอบเอฟ 

และการทดสอบความแตกตางรายคูดวยวิธีแอลเอสดีผลการวิจัยพบวา 1) พฤติกรรมการใชอินเทอรเน็ต

ของผูสูงอายุที่ตอบแบบสอบถามสวนใหญมีอายุระหวาง 50-55 ป พักอาศัยนอกเขตเทศบาลเมือง มี

การศึกษามัธยมศึกษาและปริญญาตรี ทํางานในสวนราชการ และมีประสบการณการใชอินเทอรเน็ต 1-

5 ป วัตถุประสงคหลักของการใช คือ เพื่อการติดตอสื่อสารกับเพื่อนและผูรู และการแสวงหาความรู

ดานสุขภาพอนามัย ดวยโปรแกรมเฟซบุค ระดับการรูเทาทันอินเทอรเน็ตสวนใหญอยูที่ทักษะการ

เขาถึงและทักษะการวิเคราะห นอกจากนี ้ ผู ส ูงอายุที ่มีระดับการศึกษา อาชีพและการทํางาน 

ประสบการณการใชงาน และวัตถุประสงคในการใชงาน แตกตางกันมีระดับการรูเทาทันอินเทอรเน็ต

แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .05 2) การเปรียบเทียบทัศนคติการใชอินเทอรเน็ตของผูสูงอายุ

ที่มีประสบการณและวัตถุประสงคการใชงานที่แตกตางกัน มีเหตุผลการใชงานอินเทอรเน็ต การให

ความเชื่อถือตอเนื้อหาที่ไดรับ และการใชประโยชนจากเนื้อหาที่ไดรับจากอินเทอรเน็ตแตกตางกัน 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ .05 ขอเสนอแนะจากผลการวิจัยนี้คือ ผูใหบริการดานสุขภาพสามารถ

สื่อสารเนื้อหาสาระเกี่ยวกับสุขภาวะกับผูสูงอายุผานเครือขายสังคมออนไลนได แตตองตระหนักถึง

ความไมเทาเทียมกันของระดับการรูเทาทันอินเทอรเน็ตของผูสูงอายุดวย 

 พิทักษศักดิ์ ทิศาภาคย ชนัญสรา อรนพ ณ อยุธยา และวีระเทพ ปทุมเจริญวัฒนา (2562) 

วิจัยเรื่อง การพัฒนาตัวบงชี้การรูเทาทันสื่อ สารสนเทศ และเทคโนโลยีดิจิทัล เพื่อสงเสริมความเปน

พลเมืองประชาธิปไตยของผูสูงอายุในประเทศไทย อาศัยวิธีการเก็บขอมูลเชิงคุณภาพอันหลากหลาย 

ทั้งการคนควาเอกสารที่เกี่ยวของเพื่อใหทราบถึงสภาพการณการเขาถึงและการใชสื่อและสารสนเทศ
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ของผูสูงอายุ ตลอดจนการสัมภาษณเจาะลึก และการสนทนากลุมกับบุคลากรที่ทํางานกับผูสูงอายุ เพื่อ

กําหนดคุณลักษณะและสมรรถนะการรู เทาทันสื ่อของผู สูงอายุรวมถึงการประชุมเพื่อหารือและ

สังเคราะหขอมูลกับนักวิชาการที่เชี่ยวชาญเฉพาะดาน โดยมีเปาหมายสําคัญ คือ การคนหาและพัฒนา

ตัวบงช้ีการรูเทาทันสื่อ สารสนเทศ และเทคโนโลยีดิจิทัลสําหรับผูสูงอายุในประเทศไทย 

 ผลการวิจัยพบวา สมรรถนะดานที่ 1 วาดวยเรื่องการเขาถึงและใชสื่ออยางปลอดภัยนั้น ตัว

บงชี้สําคัญ คือ ผูสูงอายุจําเปนตองรูจักและใชสื่อไดอยางปลอดภัย เขาถึงสื่ออยางหลากหลาย และ

เขาใจเบื้องหลังของอุตสาหกรรมสื่อ สมรรถนะดานที่ 2 คือ การวิเคราะหและวิพากษสื่อ ผูสูงอายุตอง

รูจักประเมินคุณคาและความนาเชื่อถือไดตองตระหนักถึงผลกระทบของการเผยแพรขอมูล จัดการ

อารมณและจัดสรรเวลาได สมรรถนะดานที่ 3 คือ การสรางสรรคเนื้อหา ผูสูงอายุตองใชสื่อไดอยาง

สรางสรรคเพื่อตอยอดความรูเดิมที่มี สมรรถนะดานที่ 4 วาดวยการประยุกตใชนั้น ตัวบงชี้สําคัญ คือ 

ผูสูงอายุจําเปนตองมีสวนรวมในการสื่อสารเพ่ือสรางการเปลี่ยนแปลง 

 ษมาพร รักจรรยาบรรณ และศิริณา จิตตจรัส (2562) ศึกษาการพัฒนากิจกรรมการเรียนรูเพื่อ

สงเสริมการรูเทาทันสุขภาพสําหรับผูสูงอายุในองคกรธุรกิจเอกชน มีวัตถุประสงคเพื่อ 1) ศึกษาสภาพ 

ความตองการ และปญหาการรูเทาทันสุขภาพของผูสูงอายุในองคกรธุรกิจภาคเอกชน 2) พัฒนา

กิจกรรมการเรียนรูเพื่อสงเสริมการรูเทาทันสุขภาพ ใหเหมาะสมกับผูสูงอายุที่ทํางานในองคกรธุรกิจ

ภาคเอกชน และ 3) ศึกษาผลของการใชกิจกรรมการเรียนรูเพื่อสงเสริมการรูเทาทันสุขภาพ สําหรับ

ผูสูงอายุในองคกรธุรกิจภาคเอกชน กลุมตัวอยางในการศึกษาสภาพ ความตองการ และปญหาการรูเทา

ทันสุขภาพของผูสูงอายุในองคกรธุรกิจภาคเอกชน คือ 1) ผูสูงอายุที่ปฏิบัติงานในองคกรธุรกิจ

ภาคเอกชน จํานวน 219 คน โดยใชแบบสอบถาม และ 2) สัมภาษณผูบริหาร และผูสูงอายุที่ปฏิบัติงาน

ในองคกรตนแบบดานผูสูงอายุ คือ บริษัทเบญจมิตรบรรจุภัณฑ จํากัด สวนกลุมทดลอง คือ ผูสูงอายุที่

ปฏิบัติงานในองคกรธุรกิจภาคเอกชน จํานวน 14 คน ผลการวิจัย พบวา สภาพการรูเทาทันสุขภาพใน

ภาพรวมอยูในระดับมาก (x̅= 3.60, S.D. = 0.33) สวนความตองการการจัดกิจกรรมการเรียนรู

เก่ียวกับการรูเทาทันสุขภาพของผูสูงอายุในองคกรธุรกิจภาคเอกชน ประกอบไปดวย 5 ดาน ไดแก  1) 

ดานทักษะวัฒนธรรม แบบแผนการดําเนินชีวิต และพฤติกรรมเสี่ยงทางสุขภาพ 2) ดานการดูแล

สุขภาพและการปองกันโรค 3) ดานการรูเทาทันสื่อและการใชเทคโนโลยี 4) ดานความสัมพันธระหวาง

ครอบครัว องคกรที่สนับสนุนดูแลสุขภาพ และ 5) ดานการตัดสินใจเลือกปฏิบัติที่ถูกตองเกี่ยวกับ

สุขภาพ ชุดกิจกรรม Good fine สบายดี : 5 วิธีสุขภาพดี สมวัย ประกอบดวย 1) กิจกรรมพฤติกรรมดี 

ชีวีมีสุข 2) กิจกรรมดูแลดี ปองกันโรค 3) กิจกรรมเขาถึง รูได ใชเปน 4) กิจกรรมแข็งแรงไปดวยกัน 

และ 5) กิจกรรมแนวทางดี พี่ทําตลอด ผลการทดลอง พบวา หลังเขารวมกิจกรรมกลุมทดลองมี

คะแนนทดสอบสูงกวากอนเขารวมกิจกรรม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และมีระดับความ

พึงพอใจตอการรวมกิจกรรมอยูในระดับมาก (x̅ = 3.92, S.D. = 0.37) 
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 อาภัสรี บัวประดิษฐ และสุรศักดิ์ เสาแกว (2563) ศึกษาผลของโปรแกรมพัฒนาการรูเทาทัน

สื่อโฆษณาตอพฤติกรรมการเลือกบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพในกลุมผู สูงอายุที่ใชแอปพลิเคชันไลน 

จังหวัดนครนายก วัตถุประสงคเพื่อศึกษาผลของโปรแกรมพัฒนาการรูเทาทันสื่อโฆษณาตอ ความรู 

ทักษะ และพฤติกรรมการเลือกบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพในกลุมผูสูงอายุที่ใชแอปพลิเคชั่นไลน วิธีการ

การวิจัยครั้งนี้เปนการทดลองแบบสุมและมีกลุมควบคุม กลุมตัวอยาง คือ สมาชิกชมรมผูสูงอายุ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลบานหนองหัวลิงใน จังหวัดนครนายก ผูวิจัยจัดแบงกลุมตัวอยาง 50 

คนดวยวิธีสุมออกเปนกลุมศึกษาและกลุมควบคุมกลุมละ 25 คน โดยกลุมศึกษาจะไดรับโปรแกรม

พัฒนาการรูเทาทันสื่อโฆษณา เปนระยะเวลา 4 สัปดาห กลุมควบคุมไดรับการดูแลตามปกติ ผลลัพธ

ของการศึกษาไดแก ความรู ทักษะ และพฤติกรรมการเลือกบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพ  ผลการวิจัย

พบวา กลุมตัวอยางทั้งสองกลุมมีขอมูลทั่วไปคลายคลึงกัน โดยสวนใหญเปนเพศหญิง (รอยละ 82.5)  มี

อายุเฉลี่ย 64.75 ป ใชไลนเปนลําดับแรกในการเขาถึงสื่อโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพทางโซเชียลมีเดีย 

(รอยละ 42.5)  โดยมีความถี่ของการใชงานทุกวัน (รอยละ 75.0)  สําหรับผลการทดสอบพบวา 

คะแนนความรูเทาทันสื่อ ผลิตภัณฑสุขภาพและการโฆษณาในกลุมศึกษาหลังไดรับโปรแกรมดีกวากอน

ไดรับโปรแกรม (คาเฉลี่ย±สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน; 13.30 1.26 และ 7.35 1.75 ตามลําดับ; 

P<0.001) คะแนนทักษะในการประเมินโฆษณาผลิตภัณฑสุขภาพในกลุมศึกษาหลังไดรับโปรแกรม

ดีกวากอนไดรับโปรแกรม (15.50 1.85 และ 9.50 1.75 ตามลําดับ; P<0.001) และคะแนน

พฤติกรรมการเลือกบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพในกลุมศึกษาหลังไดรับโปรแกรมดีกวากอนไดรับโปรแกรม 

(11.20 1.85 และ 8.00 1.75 ตามลําดับ; P<0.001)  สรุป โปรแกรมพัฒนาการรูเทาทันสื่อโฆษณา

ที่จัดทําขึ้นสงผลใหความรู ทักษะ และพฤติกรรมการเลือกบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพของผูสูงอายุมี

ประสิทธิผล 

 งานวิจัยตางประเทศ 

 Rivinen, S. (2020) ศึกษา Media education for older people - views of 

stakeholders โดยการศึกษานี้เปนสวนหนึ่งของโครงการวิจัยที่อิงตามการออกแบบ (Design-Based 

Research: DBR) อยางตอเน่ือง ซึ่งมีวัตถุประสงคเพื่อ ออกแบบนํารอง และประเมินรูปแบบการศึกษา

ดิจิทัลที่เนนการศึกษาดานสื่อของผูสูงอายุ และเพื่อใหเกิดความเขาใจที่ดีขึ้นเกี่ยวกับการรูเทาทันสื่อ

ของผูสูงอายุ และพัฒนาการสอนของนักการศึกษาผูใหญ งานวิจัยดังกลาวจัดทําประชุมปฏิบัติการเชิง

สรางสรรคแบบมีสวนรวมสําหรับผูมีสวนไดสวนเสียทั้งหมด 31 คน (ผูสูงอายุ และผูเชี่ยวชาญที่ทํางาน

ดูแลผูสูงอายุ) ขอมูลการวิจัยถูกรวบรวมจากการประชุมเชิงปฏิบัติการ ใชแบบฝกหัดจากผูมีสวนไดสวน

เสีย และแบบสอบถามจากผูสูงอายุในชวงป 2562 ผูสูงอายุตองการการฝกอบรมเพิ่มเติมในทุกมิติของ

การรูเทาทันสื่อซึ่งเขาใจวาเปนความสามารถในการเขาถึง ใชทําความเขาใจสรางและวิเคราะหขอความ

สื่อตาง ๆ อยางไรก็ตามมิติการใชงานเปนมิติขอมูลที่โดดเดนที่สุดในขอมูล นอกจากนี้ผูสูงอายุยังเปน
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กลุมที่แตกตางกัน และจําเปนอยางยิ่งที่การศึกษาดานสื่อจะไดรับการปรับแตงใหตรงกับความตองการ

ของผูสูงอายุในปจจุบัน ผลการวิจัยชี้ใหเห็นวาการศึกษาดานสื่อควรไดรับการออกแบบมาโดยเฉพาะ

เพ่ือตอบสนองความตองการและความเปนตัวของตัวเองของผูสูงอายุ  

 Martínez-Alcalá, C., & et al. (2018) วิจัยเรื่อง Digital Inclusion in Older Adults: A 

Comparison Between Face-to-Face and Blended Digital Literacy Workshops ภายใตบริบท

จากขอมูล และบริการมีการกระจายอํานาจมากขึ้นเรื่อย ๆ และมักมีใหบริการในระบบคลาวดผูสูงอายุ

จํานวนมากขึ้นจึงคาดวาจะใชบริการทางอินเทอรเน็ตเชนสุขภาพการศึกษาการเงินและอื่น ๆ ดวยเหตุนี้

การวางแผนแบบจําลอง และหรือสรางกลยุทธจึงเปนเรื่องสําคัญเพื่อใหประชากรวัยผูใหญไดรับและ

เพิ ่มขีดความสามารถดานดิจิทัลไดงายขึ ้น เปาหมายของการวิจัยนี ้คือการแสดงการประชุมเชิง

ปฏิบัติการแบบผสมผสานโดยอาศัยระบบการจัดการการเรียนรู (Learning Management System: 

LMS) เปนเครื่องมือสนับสนุนการรูหนังสือดิจิทัลของผูสูงอายุ การประชุมเชิงปฏิบัติการแบบผสมผสาน

นี้มีพื ้นฐานมาจากการนํารูปแบบการเรียนการสอนมาใชและจากประสบการณกอนหนาของกลุม

ผูสูงอายุที่เขารวมการประชุมเชิงปฏิบัติการแบบตัวตอตัว การศึกษานี้เกี่ยวของกับผูใหญ 98 คนอายุ 

60 ปขึ้นไปผูหญิง 72 คน (68.5 ± 6.9) และ 26 คน (73.3 ± 7.4) ผูสูงอายุ 61 คนเขารวมการประชุม

เชิงปฏิบัติการแบบตัวตอตัว (Face-to-Face Workshop: FFG) เรื่องการรูดิจิทัล และ 37 คนเขารวม

ในเวิรกช็อปแบบผสมผสาน (Blended Workshop: BLG) การรูหนังสือดิจิทัลเพิ่มขึ้นในชวงหลังการ

ประเมินผลหลังการประชุมเชิงปฏิบัติการ แตยิ่งเพิ่มขึ้นสําหรับ BLG ในการตรวจสอบความถูกตองของ

การประชุมเชิงปฏิบัติการแบบผสมผสานผลที่ไดรับในเชิงบวกเกี่ยวกับความสะดวกในการใชงานการ

รับรูประโยชนทัศนคติตอการใชและความตั้งใจที่จะใชซึ่งแสดงใหเห็นวาผูสูงอายุเชื่อวาการนําระบบ

สนับสนุนประเภทน้ีไปใชในการพัฒนาดิจิทัลจะเปนประโยชน สมรรถนะ. ดังน้ันจึงเปนไปไดที่จะสรุปได

วาผูสูงอายุมีความสามารถในการเรียนรู และไดรับทักษะการรูดิจิทัลตราบเทาที่พวกเขามีแรงจูงใจอยาง

มากหรือพวกเขาร ู ถ ึงประโยชนการทํางานที ่ เก ี ่ยวของกับเทคโนโลยีการสื ่อสารสารสนเทศ 

(Information Communication Technology: ICT) 

 Millard, A., Baldassar, L., &, Wilding, R. (2018). ศึกษา The significance of digital 

citizenship in the well-being of older migrants มีวัตถุประสงคเพื่อทําความเขาใจบทบาทที่

สําคัญมากขึ้นของการเปนพลเมืองดิจิทัล โดยเฉพาะความสามารถในการมีสวนรวมในสังคมออนไลน 

ในการสนับสนุนความเปนอยูที่ดีของผูยายถิ่นสูงวัย การศึกษาครั้งนี้ใชเทคนิคการวิจัยแบบการสังเกต

แบบมีสวนรวม การทําแผนที่เครือขายสังคม การสัมภาษณเชิงลึก และศึกษาอัตชีวประวัติ กลุมผูให

ขอมูลสําคัญจํานวน 15 ราย ศึกษาบทบาทของการมีสวนรวมทางออนไลนในการสงเสริมความเปนอยู 

และการดูแลผูอพยพสูงอายุในเมืองเพิรธ (Perth) ทางตะวันตกของประเทศออสเตรเลีย ผูเขารวม

สถานภาพของผูใหขอมูลวิจัยเปนสมาชิกของ "อินเทอรเน็ตคาเฟ" ที่อํานวยความสะดวกในการพัฒนา
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ทักษะการใชอินเทอรเน็ตรวมกัน จากการศึกษาลักษณะการวิจัยเชิงชาติพันธุวรรณนาที่จัดทําขึ้น

ระหวางเดือนกรกฎาคมถึงตุลาคม 2559 ผลการวิจัยพบวา การสรางเครือขายการสนับสนุน และการมี

สวนรวมทางสังคมของผูสูงวัย การเขาถึงบริการดานการดูแลสุขภาพสามารถเพิ่มขึ้นได เมื่อผูสูงอายุ

ยายถิ่นมีแรงจูงใจในการเพิ่มการรูเทาทันดิจิทัล โดยสามารถในการใชอินเทอรเน็ตเพื่อคนควาขอมูล 

และการสื่อสาร ผานทางการศึกษาเทคโนโลยีโครงสรางพื้นฐาน และการสนับสนุนทางสังคม การ

สนับสนุนดังกลาวจะมีประสิทธิภาพมากขึ้นเมื่อพัฒนาผานกระบวนการเรียนรูทางสังคมที่สรางชุมชน

แหงการปฏิบัติ การปรับปรุงการรูเทาทันดิจิทัลมีผลกระทบอยางย่ิงตอวิถีชีวิตความเปนอยูที่ดีของผูยาย

ถิ ่นสูงอายุ เนื ่องจากสามารถเพิ่มความสามารถในการแลกเปลี่ยนความชวยเหลือทางอารมณใน

ระยะไกลผานการสื่อสารดิจิทัล ดังนั้นสรุปไดวา การรูเทาทันดิจิทัลของผูยายถิ่นสูงอายุ สามารถเพิ่ม

ความสามารถในการรักษา และขยายเครือขายการสนับสนุนที่กระจายอยู การนําโครงสรางพื้นฐาน

เทคโนโลยีสารสนเทศ และการสื่อสาร (ITC) มาใชอยางมีประสิทธิผลจําเปนตองไดรับการสนับสนุน

แบบบูรณาการที่เชื่อมโยงบุคคล และที่อยูอาศัยเขากับระบบการเรียนรูทางสังคมเพื่อใหแนใจวา การมี

สวนรวมยังคงดําเนินตอไปเมื่อความคลองตัวลดลง เนื่องจากขอมูลดานสุขภาพ และการมีสวนรวมทาง

สังคมถูกสงผานรูปแบบออนไลน (Online platform) มากขึ้นเรื่อย ๆ การสนับสนุนการเปนพลเมือง

ดิจิทัลของผูสูงอายุจึงกลายเปนประเด็นความเทาเทียมที่สําคัญ 

 Göransson, C. and et al. (2020) ศึกษา An app for supporting older people 

receiving home care – usage, aspects of health and health literacy: a quasi-

experimental study ซึ่งงานวิจัยดังกลาวศึกษาเกี่ยวกับการใช mHealth โดยพัฒนาโปรแกรมแอพ

พลิเคชัน (Application: App) ดูแลสุขภาพผูสูงอายุผานการใชสมารทโฟนดูแลสุขภาพกับกลุม

ประชากรที่หลากหลาย ทั้งนี้เนนการติดตามสุขภาพกลุมเปาหมายผูสูงอายุ ผูไดรับการดูแลที่บาน การ

พัฒนาเทคโนโลยีมือถือใหเต็มศักยภาพในการโตตอบแบบเรียลไทม (Real-time) การวิจ ัยมี

วัตถุประสงคเพื่ออธิบายการใชงานแอป (App) ของผูสูงอายุและเพื่อประเมินผลกระทบของการใชงาน

ดานสุขภาพ และการรูเทาทันสุขภาพ ณ ชวงเวลาหนึ่ง ใชการวิจัยแบบกึ่งทดลองกับผูสูงอายุจํานวน  

17 คนรายงานความกังวลดานสุขภาพดวยตนเองผานแอปพลิเคชัน “Interaktor” โดยรายงานผล

สุขภาพชวงแรกสัปดาหละสองครั้งเปนเวลา 3 เดือน และตอบแบบสอบถามในระดับพื้นฐานภายหลัง

การเก็บขอมูลพื้นฐานสิ้นสุดจะมีการคัดเลือกผูสูงอายุกลุมตัวอยางดําเนินการทดลอง 6 เดือน ผาน

ขอมูลที่ถูกบันทึกไวเกี่ยวกับการใชงานแอป และขอมูลเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพดวยตนเอง (Sense of 

Coherence) ดวยเครื่องมือวัดดัชนีสุขภาพ ไดแก แบบฟอรมโภชนาการสําหรับผูสูงอายุ แบบวัดภาวะ

ซึมเศราของผูสูงอายุ -20 ระดับ การสื่อสารภาษาสวีเดน และวิเคราะหการรูเทาทันสุขภาพอยาง

เขมงวด และวัดการรูเทาทันสุขภาพตามมาตรฐานของสวีเดน โดยรวบรวมขอมูลวิเคราะหดวยสถิติเชิง

พรรณนา และสถิติเชิงอนุมานแบบนันพารามิเตอร ผลการวิจัยพบวา การใชงานแอปดูแลสุขภาพ สวน
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ใหญรอยละ 96 มีอาการเจ็บปวดเปนปญหาสุขภาพที่ไดรับรายงานมากที่สุด และยังเปนความกังวล

ดานสุขภาพ (n = 33) การสื่อสาร และการรูเทาทันสุขภาพของผูสูงอายุดีขึ้นอยางมากเมื่อเวลาผานไป 

คะแนนสํานึกการดูแลสุขภาพ Sense of Coherence คือ ดัชนีชีวัดสุขภาพไมวาจะเปนรูปแบบ

โภชนาการสําหรับผูสูงอายุ แบบวัดภาวะซึมเศราผูสูงอายุ -20 ระดับ และมาตรวัดการรูเทาทันสุขภาพ

กลับไมพบความแตกตางอยางมีนัยสําคัญ สรุปไดวา การใชแอปดูแลสุขภาพเปนเครื่องมือที่เหมาะสม

สําหรับผูสูงอายุบางคนที่อาศัยอยูคนเดียว และไดรับการดูแลที่บาน ผลการวิจัยชี้ใหเห็นวาการใช แอป

Interaktor สามารถสนับสนุนผูสูงอายุโดยการปรับปรุงการสื่อสาร และการรูเทาทันสุขภาพอยางมี

นัยสําคัญ ดานสุขภาพไมไดรับผลกระทบจากการใชงานแอป จําเปนตองมีการวิจัยเพิ่มเติมพรอม

ตัวอยางขนาดใหญเพ่ือประเมินผลตอการรูเทาทันสื่อดานสุขภาพ 

  

   3.4 งานวิจัยเก่ียวกับการพัฒนาคุณภาพชีวิต 

 งานวิจัยในประเทศ 

 อะเคื้อ กุลประสูติดิลก และคณะ (2557) วิเคราะหเสนทางปจจัยที่สงผลตอคุณภาพชีวิต

ผูสูงอายุในเขตบางเขน กรุงเทพมหานคร กลุมตัวอยางไดแก ผูสูงอายุในเขตบางเขน กรุงเทพมหานึคร 

จํานวน 394 คน โดยการสุมแบบหลายขั้นตอน เครื่องมือที่ใชในการเก็บขอมูล คือ แบบวัดการมองโลก

ในแงดี แบบวัดการเห็นคุณคาในตนเอง แบบวัดการสนับสนุนทางสังคม แบบวัดการรับรูความสามารถ

ของตนเอง และแบบวัดคุณภาพชีวิต สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูลไดแก คารอยละ คาเฉลี่ย คา

เบี่ยงเบนมาตรฐาน และการวิเคราะหเสนทางปจจัย ผลการวิจัย  พบวา ผูสูงอายุในเขตบางเขนมี

คุณภาพชีวิตในระดับสูง และโมเดลเสนทางปจจัยที่สงผลตอคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุมีความสอดคลอง

กับขอมูลเชิงประจักษ (Chi-square = 1.930, df = 1,  / df = 1.930, P-value = 0.165, CFI = 

0.991, TLI = 0.991, RMSEA = 0.013, RMR = 0.02) โดยคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุในเขตบางเขน

ไดรับอิทธิพลรวมสูงสุดจากการมองโลกในแงดี (0.826) รองลงมา คือ การสนับสนุนทางสังคม (0.411) 

การเห็นคุณคาในตนเอง (0.302) การรับรูความสามารถของตนเอง (0.265) ตามลําดับ โดยการมองโลก

ในแงดี และการสนับสนุนทางสังคม มีอิทธิพลทางตรงเชิงบวกตอคุณภาพชีวิตของตนเอง สวนการเห็น

คุณคาในตนเอง การรับรูความสามารถของตนเอง และการสนับสนุนทางสังคม มีอิทธิพลทางออมตอ

คุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ โดยสงผานการมองโลกในแงดี ตัวแปรทั้งหมดอธิบายความแปรปรวน

คุณภาพชีวิตของผูสูงอายุได รอยละ 54 

 จรัญญา วงษพรหม ธนะจักร เย็นบํารุง คีรีบูน จงวุฒิเวทย มาฆะสิริ เชาวกุล และสนธยา มณี

รัตน (2558) ศึกษาเรื ่อง กลไกการสงเสริมการมีงานทําของผูสูงอายุที ่เปนแรงงานนอกระบบ มี

วัตถุประสงคเพื่อ (1) ถอดบทเรียนขององคกรปกครองสวนทองถิ่น องคกรพัฒนาเอกชน ชุมชน หรือ

ภาคสวนตาง ๆ ในการสงเสริมการํางานผานกิจการ กลุมอาชีพผูสูงอายุเปนแรงงานนอกระบบ และเปน
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ตัวอยางที่ดี (2) ทราบปจจัยการสงเสริมใหกิจการ กลุมอาชีพผูสูงอายุประสบผลสําเร็จในการเพ่ิมรายได

จากการทํางาน และมีสวนรวมในตลาดแรงงานเชิงเศรษฐกิจ และ (3) นําขอมูลจากการถอดบทเรียนมา

สังเคราะหเปนกลไก มาตรการ และทางเลือกนโยบายที่เกี่ยวของกับการมีงานทําของผูสูงอายุ เก็บ

ขอมูลกับกลุมเปาหมาย 2 กลุม คือ หนวยงานองคกรสนับสนุน เชน องคกรปกครองสวนทองถิ่น 

องคกรพัฒนาเอกชน ชุมชน หรือภาคสวนตาง ๆ และกลุมกิจการผูสูงอายุที่เปนระบบแรงงานนอก

ระบบ โดยคัดเลือกกลุมอาชีพกิจการผูสูงอายุจาก 6 พื้นที่กรณีศึกษาตามภูมิภาค เชน ภาคเหนือ ภาค

กลาง ภาคใต ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ และกรุงเทพมหานคร มีการถอดบทเรียนตามกรอบตัวชี้วัด

ความสําเร็จของกิจกรรมกลุมผูสูงอายุ และองคกรสนับสนุน โดยใชแนวคําถาม 2 ชุด เพื่อทําความ

เขาใจเกี่ยวกับกิจกรรมผูสูงอายุที่เลือกในมิติตาง ๆ และเพื่อเห็นการสงเสริมสนับสนุนจากองคกร

ปกครองสวนทองถิ่น ชุมชน องคกรพัฒนาเอกชน (NGO) และภาคสวนตาง ๆ  

 ผลการศึกษาพบวา ลักษณะผูสูงอายุที่เปนแรงงานนอกระบบที่ศึกษา เปนผูสูงอายุที่ทํางานมา

ตอเนื่องตั้งแตวัยหนุมสาว และมีความตั้งใจทํางานตอจนกวาจะทําไมไหว ผูสูงอายุมีการเปลี่ยนแปลง

อาชีพนอยมาก แตเนนรายไดพอเลี้ยงตัวเอง และแบงเบาภาระชวยครอบครัว และผูสูงอายุในเมืองมี

ความจําเปนในการทํางานเพ่ือหารายไดมากกวาผูสูงอายุในเขตชนบท ผูสูงอายุที่เปนแรงงานนอกระบบ

สวนใหญมีอิสระในการทํางาน ลักษณะผลิตภัณฑที่ผูสูงอายุทําจึงมีทั้งรูปแบบการถายทอดภูมิปญญา 

การอนุรักษศิลปวัฒนธรรมไทย ทั้งกลุม และปจเจกที่ผูสูงอายุทํางานนั้นประสบปญหา และอุปสรรค

หลายประการ ไดแก ปญหาดานการลงทุน และการเงิน ปญหาดานวัตถุดิบ การผลิตและการพัฒนา

ผลิตภัณฑ ปญหาดานการตลาด ในเรื่องตนทุนการผลิตสินคา หรือผลิตภัณฑสูง และไมเปนที่นิยม

แพรหลายเทาที่ควร ปญหาดานการบริหารจัดการในเรื่องของผูนําขาดความโปรงใส และขาดความรู

ดานการบริหารจัดการ และปญหาดานสุขภาพ และอาชีวอนามัย นอกจากนี้ หนวยงานที่ใหการ

สนับสนุนโดยตรงแกการทํางานผูสูงอายุ ไดแก กองทุนผูสูงอายุไมสามารถเขาถึงการชวยเหลือเงินกู

ปลอดดอกเบ้ียในหลายพ้ืนที่ หนวยงานควรมีบทบาทสําคัญในการสงเสริมการมีงานทําของผูสูงอายุ คือ 

กระทรวงแรงงาน เจาหนาที่ที่รับผิดชอบก็ยังขาดความรู ความเขาใจ และทักษะที่จะทําภารกิจดังกลาว 

อีกทั้งยังขาดกลไกการสงเสริมสนับสนุนระดับทองถิ่น ทําใหไมสามารถปฏิบัติการในระดับพื้นที่ใหบรรลุ

เปาหมายได 

 สุรีย เข็มทอง จิระภรณ ตันติชัยรัตนกูล อัจฉรา ชีวะตระกูลกิจ ภาวิน ชินะโชติ กัลยานุช กิตติ

พงศพิทยา สุรเดช หวังทอง และอัจฉรีย ลิมปมนต (2561) ศึกษานโยบายการจางงานบุคลากรผูสูงอายุ

ในธุรกิจโรงแรมเครือขายไทย โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษา (1) สภาพปจจุบันในการจางงานผูสูงอายุใน

โรงแรมเครือขายไทย (2) นโยบายการจางงานผูสูงอายุในธุรกิจโรงแรมเครือขายไทย และ (3) ปจจัยที่

สงเสริมการจางงานผูสูงอายุในธุรกิจโรงแรมเครือขายไทย เปนการวิจัยเชิงคุณภาพสัมภาษณกลุม

ตัวอยางผูประกอบการโรงแรมเครือขายไทย จํานวน 3 เครือขาย ไดแก เครือโรงแรมดุสิตธานี เครือ
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โรงแรมเซ็นทารา และเครือโรงแรมเซนเตอรพอยต โดยสัมภาษณผูจัดการทั่วไป ผูจัดการฝายบุคคลที่มี

สวนเกี่ยวของกับนโยบายการจางงานผูสูงอายุในธุรกิจโรงแรมเครือขาย ผลการวิจัยพบวา (1) สภาพ

ปจจุบันการจางงานผูสูงอายุในธุรกิจโรงแรมเครือขายไทยมีการดําเนินการจางบุคลากรผูสูงอายุ หรือผู

ที่เกษียณอายุแลว เน่ืองจากอายุเฉลี่ยของพนักงานในองคกรมีอายุสูงขึ้น เหตุผลสวนใหญในการจาง คือ 

ลักษณะงานจําเปนตองใชประสบการณ และบุคลากรผูสูงอายุมีศักยภาพตามความตองการขององคกร 

(2) ลักษณะการจางงานผูสูงอายุของธุรกิจโรงแรมเครือขายไทยพบวา ยังไมมีการกําหนดเปนนโยบาย 

ลักษณะการจางงานในปจจุบัน คือ การขยายเวลาเกษียณอายุ และการจางกลับเขาทํางาน ประเภท

การจางงานผูสูงอายุสวนมากจะเปนลูกจางช่ัวคราวที่ทําสัญญารายป หรือ 3 ป และบางโรงแรงจางเปน

พนักงานประจําที่ขอขยายอายุเกษียณ ตําแหนงที่การจางผูสูงอายุมากที่สุด คือ ผูบริหารระดับสูง 

รองลงมา คือ กลุมงานสนับสนุนสวนหลัง และกลุมงานบริการสวนหนาในตําแหนงผูจัดการ และ

หัวหนาแผนก และสวนใหญบุคลากรผูสูงอายุยังไดรับสวัสดิการคารักษาพยาบาล และ (3) ปจจัย

สงเสริมตอการจางงานผูสูงอายุสามารถสรุปไดเปน 2 ปจจัยหลัก คือ ปจจัยภายในองคกร เชน 

วิสัยทัศน ทัศนคติของผูบริหาร สวนปจจัยภายนอกองคการที่สําคัญ คือ นโยบายรัฐบาลที่ตองชัดเจน 

และสามารถกําหนดเปนกฎระเบียบขอบังคับ เชน จํานวนของผูสูงอายุที่โรงแรมตองจาง การลดภาษี 

และปจจัยดานสมรรถนะของผูเกษียณที่องคกรสนใจ ไดแก ประสบการณการทํางานของผูสูงอายุ 

สุขภาพแข็งแรง ความสามารถที่หลากหลาย และสามารถทํางานไดเชนเดียวกับพนักงานทั่วไป 

 กรฐนัช ปญญาใส จุฑามาศ กิติศรี และพิชชานาถ เงินดี (2560) ศึกษาประสิทธิผลของ

โปรแกรมการสรางเสริมสุขภาพเพื่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตบนพื้นฐานความตองการของผูสูงอายุ ซึ่ง

เปนการวิจัยแบบกึ่งทดลอง มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมการสรางเสริมสุขภาพ

การพัฒนาคุณภาพชีวิตบนพื้นฐานความตองการของผูสูงอายุ ตําบลนางแล อําเภอเมือง จังหวัด

เชียงราย กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยแบงออกเปน 2 กลุม คือ ผูสูงอายุ หมูที่ 6 จํานวน 50 คน เปน

กลุมทดลอง โดยไดรับโปรแกรมการสรางเสริมสุขภาพที่สรางขึ้นและผูสูงอายุ หมูที่ 5 จํานวน 50 คน 

เปนกลุมควบคุมที่ไดรับโปรแกรมตามปกติ เครื่องมือการวิจัย คือ โปรแกรมการสรางเสริมสุขภาพ และ

แบบประเมินคุณภาพชีวิตขององคกรอนามัย (WHO) การวิเคราะหขอมูลโดยหาคารอยละ คะแนน

เฉลี่ย  ความเบี่ยงเบนมาตรฐานและทดสอบคาที (dependent,independent samples t-test) ผล

การศึกษา พบวา ภายหลัง การไดรับโปรแกรมการสรางเสริมสุขภาพผูสูงอายุกลุมทดลองมีคุณภาพชีวิต

ดีกวากอนไดรับโปรแกรมอยางมีนัยสําคัญ ทางสถิติ  ที่ระดับ 0.01 และภายหลังไดรับโปรแกรมสราง

เสริมสุขภาพผูสูงอายุกลุมทดลองมีคุณภาพชีวิตดีกวากลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.01 

 เจษฎา นกนอย และวรรณภรณ บริพันธ (2560)  ศึกษาคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุในจังหวัด

สงขลามีวัตถุประสงค เพ่ือศึกษาระดับคุณภาพชีวิต และปจจัยที่มีผลตอระดับคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ
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ในจังหวัดสงขลา กลุมตัวอยางในการวิจัย คือ ผูสูงอายุในจังหวัดสงขลา จํานวน 322 คน เครื่องมือที่ใช

ในการเก็บรวบรวมขอมูล คือ แบบสอบถามคุณภาพชีวิต ซึ่งมีคาความเชื่อมั่น .814 สถิติที่ใชในการ

วิเคราะหขอมูล คือ คารอยละ คาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการวิเคราะหการถดถอยเชิงพหุ 

ผลการวิจัยพบวา ผูสูงอายุในจังหวัดสงขลามีคุณภาพชีวิตในองคประกอบดานสังคม ดานสิ่งแวดลอม 

ดานสุขภาพ และดานจิตใจอยูในระดับสูง (x= 4.44, S.D. = 0.81; x= 4.65, S.D. = 0.67; x= 4.38, 

S.D. = 0.78; x= 4.95, S.D. = 0.36 ตามลําดับ) ขณะที่มีคุณภาพชีวิตในองคประกอบดานเศรษฐกิจ

อยูในระดับปานกลาง (x= 3.36, S.D. = 0.52) โดยในภาพรวมพบวา ผูสูงอายุมีคุณภาพชีวิตอยูใน

ระดับสูง (x= 4.34, S.D. = 0.42) ลักษณะการครอบครองที่อยูอาศัย การเขารวมกิจกรรมทางศาสนา 

ความสุขในการดําเนินชีวิต การเขารวมกิจกรรมภายในชุมชน การอาศัยอยูในสภาพแวดลอมที่ดี 

สะดวก และปลอดภัยแกการใชชีวิต อาชีพหลักกอนอายุ 60 ป และความสัมพันธภายในครอบครัว 

สามารถอธิบายคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุในจังหวัดสงขลาไดรอยละ 39.2 

 กรพรหม สารทพันธุ  ส ุพีชา พาณิชยปฐม และเยาวมาลย เมธาภิร ักษ (2561) ศึกษา

คุณลักษณะของศูนยสงเสริมคุณภาพชีวิตผูสูงอายุที่เปนที่ชื่นชอบของผูสูงอายุหญิง โดยศูนยสงเสริม

คุณภาพชีวิตผูสูงอายุเปนโอกาสธุรกิจใหมของผูพัฒนาโครงการอสังหาริมทรัพย โดยกลุมผูสูงอายุหญิงมี

อายุยืนและมีแนวโนมประสบปญหาสุขภาพมากกวาผูสูงอายุชาย อีกทั้งเปนกลุมที่อยูในภาคแรงงานแม

เกษียณแลว การมีสุขภาวะที่ดีของผูสูงอายุหญิงจึงเปนเรื่องที่ตองใหความสําคัญแตเนื่องจากเปนเรื่อง

ใหมในประเทศไทยจึงควรตองมีการศึกษาคุณลักษณะของศูนยสงเสริมคุณภาพชีวิตที่เปนที่ชื่นชอบของ

ผูสูงอายุหญิง ผลการวิเคราะหองคประกอบรวมจากผูตอบแบบสอบถาม 200 คน พบวาการมีพื้นที่

สันทนาการที่ตั้งอยูในชุมชนชานเมือง มีบุคลากรที่เปนมิตร เขาถึงไดดวยระบบขนสงสาธารณะ และมี

การออกแบบภายในที่เนนธรรมชาติ เปนคุณลักษณะที่ใหคาอรรถประโยชนรวมสูงสุด การวิจัยครั้ง

ตอไปสามารถศึกษาความเต็มใจที ่จะจายเงินในการใชบริการและการจัดกลุ มตามความชอบตอ

คุณลักษณะตางๆของศูนยสงเสริมคุณภาพชีวิตผูสูงอายุเพื่อศึกษาความตองการและความแตกตาง

ระหวางผูสูงอายุหญิงทั้งกลุมกอนเกษียณ กลุมเกษียณตอนตน และกลุมเกษียณตอนกลาง และนําองค

ความรูไปปรับใชในการพัฒนาโครงการอสังหาริมทรัพยเพื่อผูสูงอายุในลักษณะการดูแลสุขภาพเชิง

ปองกันที่เริ่มไดรับความนิยมสูงขึ้นเคียงคูกับการดูแลสุขภาพเชิงรักษา 

 ปนนเรศ กาศอุดม ฆนรส อภิญญาลังกร กัญญสิริ จันทรเจริญ และนิมัสตูรา แว (2561) ศึกษา

บทบาทครอบครัวในการสงเสริมคุณภาพชีวิตผูสูงอายุในสถานการณการเปลี่ยนแปลง มีวัตถุประสงค

เพื่อนําเสนอสถานการณผูสูงอายุ การเปลี่ยนแปลงที่สงผลตอคุณภาพ ชีวิตและการดํารงชีวิตของ

ผูสูงอายุ ตลอดจนใหขอเสนอเกี่ยวกับบทบาทของครอบครัวในการสงเสริมคุณภาพ ชีวิตผูสูงอายุใน

สถานการณการเปลี ่ยนแปลง ทั ้งนี ้ผ ู สูงอายุเปนวัยที ่มีการเปลี ่ยนแปลงดานตาง ๆ ไดแก การ 

เปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย ซึ่งเปนการเปลี่ยนแปลงของลักษณะโครงสรางและหนาที่ตาง ๆ ทุก
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ระบบในรางกาย การเปลี่ยนแปลงทางจิตใจ มักจะมีผลตอเนื่องและเชื่อมโยงมาจากการเปลี่ยนแปลง

ทางรางกายและสังคมดวย เพราะการเปลี่ยนแปลงดังกลาวจะกอใหเกิดปญหาสุขภาพ ปญหาการ

ทํางานและการทําหนาที่ตาง ๆ มีการ สูญเสียอํานาจ อาจจะกอใหเกิดความเครียด ปญหาสุขภาพกาย

และสุขภาพจิตได และการเปลี่ยนแปลงทาง เศรษฐกิจสังคม ซึ่งหมายถึงการมีรายไดลดลง บทบาททาง

สังคมเปลี่ยนไป ทําใหผูสูงอายุมีการเปลี่ยนแปลง อุปนิสัยและอารมณ สงผลตอการอยูรวมกับผูอื่นและ

การอยูในสังคม นอกจากนี้การเปลี่ยนแปลงเขาสูยุคเทคโนโลยี สื่อสาร ก็เขามามีบทบาทในการใช

ชีวิตประจําวัน การปรับตัวและการเรียนรูสิ่งใหม ๆ ของผูสูงอายุ อีกดวย ครอบครัวมีความสําคัญใน

การดูแลเพื่อสงเสริมคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ โดยจะตองมีบทบาทในการ ดูแล 4 ดาน ดังนี้ 1) การ

ดูแลดานรางกาย เชน การจัดหาอาหารและการรับประทานอาหาร การพักผอนนอน หลับ การจัดที่อยู

อาศัยใหเหมาะสมปลอดภัย จัดหาเสื้อผาเครื่องนุงหมใหเหมาะสม การพาไปรับการตรวจ สุขภาพอยาง

สมํ่าเสมอ จัดหาอุปกรณและสิ่งอํานวยความสะดวกใหผูสูงอายุ เปนตน 2) การดูแลทางดานจิตใจ เชน 

การเอาใจใสพูดคุยอยางสมํ่าเสมอ การใหความรักความเคารพ การยกยองยอมรับนับถือ การพาผูสง

อายุ ไปทองเที่ยวตามโอกาสและสถานที่ที่เหมาะสม การแสดงใหเห็นความสําคัญตามวันสําคัญตาง ๆ 

3) การดูแล ดานสังคม เชน การแสดงความยินดีที่จะพาผูสูงอายุไปรวมกิจกรรมทางสังคมที่เหมาะสม 

ตามที่ผู สูงอายุตองการ เปนตน 4) การดูแลดานเศรษฐกิจ โดยการดูแลเอาใจใสชวยเหลือในดาน

การเงินอยางเพียงพอและสมํ่าเสมอ และไมควรเบียดเบียนดานการเงินของผูสูงอายุ นอกจากนี้ 

ครอบครัวควรใหความสําคัญ และความสนใจในนําเทคโนโลยีสื่อสารสมัยใหมมาใชกับผูสูงอายุ อยาง

เหมาะสม เพื่อลดปญหาชองวางระหวางวัย ใชเปนเครื่องมือในการสื่อสารกับสมาชิกในครอบครัว ชวย

ให ผูสูงอายุอยูในสังคมและครอบครัวไดอยางมีศักดิ์ศรี และมีคุณคาในตนเอง รวมถึงการใชเทคโนโลยี

เพ่ือการ เรียนรูประสบการณแปลกใหม คนหาขอมูลตาง ๆ ในการดูแลสุขภาพ ในการสงเสริมคุณภาพ

ชีวิตของผูสูงอายุ เปนตน 

 อภินันท สนนอย ปยาภรณ ศิริภานุมาศ และสุรชัย ปยานุกูล (2559) ศึกษารูปแบบการพัฒนา

คุณภาพชีวิตผูสูงอายุในจังหวัดบุรีรัมยมีวัตถุประสงคเพื่อ 1) ศึกษาสภาพคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ ใน

จังหวัดบุรีรัมย 2) ศึกษาระดับของคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ ในจังหวัดบุรีรัมย 3) ศึกษาปจจัยที่สงผลตอ

คุณภาพชีวิตผูสูงอายุ ในจังหวัดบุรีรัมย และ 4) สรางรูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ ใน

จังหวัดบุรีรัมย วิธีการศึกษาใชวิธีวิจัยเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ โดยกําหนดกลุมตัวอยางเปน 3 กลุม 

คือผูที่มีสวนเกี่ยวของกับผูสูงอายุกลุมตัวอยางผูสูงอายุที่อาศัยอยูในและนอกเขตเทศบาลและกลุม

นักวิชาการที่เกี่ยวของ แบงเปน 3 ระยะ คือ ระยะที่ 1 วิธีวิจัยเชิงคุณภาพ กลุมเปาหมาย ไดแก ผูที่มี

สวนเกี่ยวของกับผูสูงอายุ จํานวน 40 คน ใชวิธีการสุมแบบเจาะจง และเก็บรวมรวมขอมูลโดยวิธีการ

สัมภาษณเชิงลึก วิเคราะหขอมูลโดยการวิเคราะหเนื้อหา ระยะที่ 2 วิธีวิจัยเชิงปริมาณ ไดจากการสุม

จากประชากร ผูสูงอายุ ที่อาศัยอยูในเขตเทศบาลและเขตองคการบริหารสวนตําบล ทั้ง 23 อําเภอ ใน
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จังหวัดบุรีรัมย จํานวน 189,816 คน กําหนดขนาดกลุมตัวอยาง โดยใชสูตรทาโร ยามาเน ไดตัวอยาง

จํานวน 400 คน สุมตัวอยางแบบหลายขั้นตอน เครื่องมือที่ใชเปนแบบสอบถาม วิเคราะหขอมูลดวย

สถิติเชิงพรรณนา ไดแก การแจกแจงความถี่ คารอยละ คาเฉลี่ย และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สวน

สถิติวิเคราะห ใช การวิเคราะหคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธเพียรสัน และ วิเคราะหคาสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธพหุคูณ กําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติที ่ .05 และ ระยะที ่ 3 วิธีว ิจัยเชิงคุณภาพ 

กลุมเปาหมาย ไดแก ผูเชี่ยวชาญ ผูทรงคุณวุฒินักวิชาการที่เกี่ยวของเกี่ยวกับการพัฒนาคุณภาพชีวิต

ผูสูงอายุและผูสูงอายุ จํานวน 20 คน ใชวิธีการเลือกกลุมเปาหมายแบบเจาะจง โดยกระบวนการ

ประชุมเชิงปฏิบัติการ วิเคราะหขอมูลโดยวิธีวิเคราะหเนื้อหาอธิบาย และตีความเทียบเคียงกับบริบท

การวิจัย โดยวิธีวิเคราะหแบบอุปนัย  

 ผลการวิจัยพบวา 1) สภาพคุณภาพชีวิตผู สูงอายุ ในจังหวัดบุรีรัมย พบวา ดานรางกาย 

สุขภาพของผูสูงอายุไมแข็งแรง มีโรคประจําตัว เชน เบาหวาน ความดัน ดานจิตใจ ผูสูงอายุมีสภาพ

ความเปนอยูดี อบอุน มีความเหมะสม ความสัมพันธกับครอบครัวชุมชน ผูสูงอายุไดมีสวนรวมการทํา

กิจกรรมพอสมควร ดานสภาพแวดลอม ลักษณะที่อยูอาศัยของผูสูงอายุมีความเหมาะสม 2) ระดับ

คุณภาพชีวิตผูสูงอายุ ในจังหวัดบุรีรัมย โดยภาพรวมอยูในระดับสูง เมื่อพิจารณารายดาน ระดับ

คุณภาพชีวิตผูสูงอายุ อยูในระดับสูง ไดแก ดานความสัมพันธทางสังคม และดานจิตใจ และ อยูใน

ระดับปานกลาง ไดแก ดานรางกาย และ ดานสภาพแวดลอม 3) ปจจัยที่สงผลตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ 

ในจังหวัดบุรีรัมย ไดแก ปจจัยดานการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน ปจจัยดานการมีสวนรวมกับครอบครัว

และชุมชน ปจจัยดานการสนับสนุนทางสังคม ปจจัยดานความพึงพอใจในชีวิตความเปนอยู และ ปจจัย

ดานการใหคุณคาในตนเอง โดยที่ตัวแปรพยากรณทั้ง 5 ตัว มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ (R) 

เทากับ .858 สามารถรวมกันพยากรณคุณภาพชีวิตผูสูงอายุในจังหวัดบุรีรัมย ไดรอยละ 73.70 (R2= 

0.737, F= 220.63) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 4) รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ 

ในจังหวัดบุรีรัมย ผูสูงอายุ ควรพัฒนาตนเองชวยเหลือตนเองผูดูแลผูสูงอายุ ครอบครัว ควรชวยเหลือ

ดูแลผูสูงอายุใหความสําคัญกับผูสูงอายุ หนวยงานภาครัฐ เชน องคกรปกครองสวนทองถิ่นโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล ควรเปนหนวยงานรับผิดชอบหลักในการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู สูงอายุ จัด

สวัสดิการ กิจกรรมเพื่อสุขภาพ ดูแลความมั่นคงปลอดภัยในชีวิต และทรัพยสิน จัดสภาพแวดลอมให

เหมาะสมสงเสริมศักยภาพผูสูงอายุ อบรมใหความรู จัดสิ่งอํานวยความสะดวก จัดบริการสาธารณะ 

สงเสริมการมีสวนรวมในชุมชน 

  

 งานวิจัยตางประเทศ 

 Siegel, C. & Dorner, T. (2017) ศึกษา Information technologies for active and 

assisted living-Influences to the quality of life of an ageing society ภายใตแนวคิดการ
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เปลี่ยนแปลงทางประชากรในปจจุบัน และที่กําลังจะเกิดขึ้นในประเทศอุตสาหกรรมเปนความทาทาย

สําหรับสังคมของเราทั้งทางเศรษฐกิจและสังคม จุดมุงหมายของบทความนี้คือการสํารวจอิทธิพลของ

เทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารที่ประยุกตใชเพื่อนําไปสูแนวโนมเหลานี้และอธิบายถึงผลกระทบ

ตอคุณภาพชีวิตและสุขภาพของผูสูงอายุ วิธีการศึกษาจากการทบทวนวรรณกรรมที่มีโครงสราง

เกี่ยวกับ (ก) สิ่งพิมพทางวิทยาศาสตรและ (ข) รายงานผลลัพธของโครงการชวยชีวิตโดยรอบโดย

ตรวจสอบความสัมพันธ ผลสรุปตามแนวทางหลายมิติของคุณภาพชีวิตโดยพิจารณาจากรูปแบบ

สุขภาพจิตสังคมชีวภาพ ผลลัพธของโครงการของความคิดริเริ่ม ไดรวบรวม และออกคําแนะนําสําหรับ

การวิจัยในอนาคตในดานการใชชีวิตที่กระตือรือรน และไดรับความชวยเหลือ ผลการศึกษาพบวา 

ความพยายามในการวิจัยในปจจุบันแสดงใหเห็นวาเทคโนโลยีสารสนเทศ และการสื่อสารอํานวยความ

สะดวกสามารถชวยสงเสริมคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุในทุกมิติไดอยางมีประสิทธิภาพ เนื่องจาก

เทคโนโลยีตัวอยางสามารถชวยใหพวกเขาควบคุมปญหาสุขภาพชดเชยความพิการจากการทํางาน และ

เพ่ิมความปลอดภัยได ดังน้ันการสื่อสารระยะไกลอาจทําใหการสื่อสารแบบตัวตอตัว และการกีดกันทาง

สังคมลดลง 

 Gallegos-Carrillo, K., and et al. (2019) วิจัยเรื่อง Preventive health services and 

physical activity improve health-related quality of life in Mexican older adults การวิจัยมี

วัตถุประสงคเพื่อประเมินการใชโปรแกรมการปองกันสุขภาพ (Preventive Health Services: PHS) 

และการฝกกิจกรรมทางกาย (Physical Activity: PA) รวมกัน เพื่อศึกษาความสัมพันธกับการรับรู

คุณภาพชีวิตที่เกี่ยวของกับสุขภาพ (Health-Related Quality of Life: HRQoL) ของผูสูงอายุ ใช

ระเบียบวิธีวิจัยตัดขวาง (Cross-sectional study) เครื่องมือวิจัยใชแบบสํารวจเก็บขอมูลจากหนวย

บริการสุขภาพขั้นพื้นฐาน (Primary Health Care Units: PHCU) 9 แหง ในเม็กซิโกซิตี้ การสํารวจ

โดยใชแบบประเมินคุณภาพชีวิตดวยตัวชี้วัดสุขภาพ 36 รายการ ขณะเดียวกันใชการฝกกิจกรรมทาง

กาย (PA) และโปรแกรมปองกันดูแลสุขภาพ (PHS) ไดรับการประเมินผานการรายงานตนเอง ทําการ

วิเคราะหการถดถอยเชิงเสนเพ่ือกําหนดความสัมพันธระหวางตัวแปรทั้งสามนี้ ผลการศึกษาพบวา จาก

ผูสูงอายุจํานวน 1,085 คนที่เขารวมการศึกษาคิดเปนรอยละ 36.8 ใชโปรแกรมการดูแลสุขภาพ (PHS) 

และรอยละ 23.3 พบวามีสวนรวมในกิจกรรมทางกาย (PA) ขณะที่กลุมควบคุมใชการวิเคราะหแบบ

สังคมมิติ และความแตกตางทางสุขภาพ พบวา ผู เขารวมกิจกรรมที ่เคลื ่อนไหวรางกาย และใช

โปรแกรมการดูแลสุขภาพ (PHS) มีคาคะแนนการรับรูคุณภพชีวิตดานสุขภาพ (HRQoL) ไดดีขึ้น 

 Xuan Vo, N., Quang Vo, T., Watanapongvanich, S. & Witvorapong, N. (2019) วิจัย

คุณภาพชีวิตผูสูงอายุในประเทศเวียดนาม ภายใตชื่องานวิจัย Measurement and Determinants of 

Quality of Life of Older Adults in Ho Chi Minh City, Vietnam โดยการศึกษานี้สํารวจขอมูล

คุณภาพชีวิตเปนภาษาเวียดนาม ซึ่งแบบประเมินอางอิงจากเครื่องมือวัดคุณภาพชีวิตขององคการ
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อนามัยโลก-โมดูลผูสูงอายุ (World Health Organization’s quality of life instrument—the 

older adults module: WHOQoL-OLD) โดยวัดคุณภาพชีวิตของกลุมตัวอยางผูสูงอายุ 442 คนที่

อาศัยอยูในโฮจิมินหซิต้ี ประเทศเวียดนามในป 2015 โดยจะประเมินวัดคุณภาพชีวิตทางจิตวิทยา และ

ระบุปจจัยกําหนดคุณภาพชีวิต ผลการวิจัยชี้ใหเห็นวาระดับคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุในโฮจิมินหซิตี้

คอนขางสูงโดยมีคะแนนการเปลี่ยนแปลงทั้งหมด (ปรับขนาดระหวาง 0 ถึง 100) เทากับ 76.62 ± 

10.16 โมดูล WHOQOL-OLD เวอรชันภาษาเวียดนามแสดงความสอดคลองภายในโดยมีคา

สัมประสิทธิ ์อัลฟาโดยรวมของครอนบาคระดับสูง รายการที่ไดรับการปรับปรุงใหเหมาะสมตาม

แบบจําลองการวิเคราะหปจจัยเชิงยืนยัน 6 ปจจัย และวิเคราะหความตรงของเนื ้อหาดวยคา

สัมประสิทธิ์สหสัมพันธมีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ วิเคราะหถดถอยที่ใชวิธีกําลังสองนอย

สุด ประมาณคาพารามิเตอรโดยทําใหผลรวมของ residual ยกกําลังสองมีคานอยที่สุด (Ordinary 

Least Square Regression: OLS) และแบบโทบิท (Tobit models)  พบวา คุณภาพชีวิตของ

ผูสูงอายุในโฮจิมินหซิตี้มีความสัมพันธในทางลบกับอายุ การศึกษา และจํานวนความยากลําบากกับ

กิจกรรมในชีวิตประจําวันมีสัมพันธในเชิงบวกกับการรับรูรายไดที่เพียงพอ (เชน ผูสูงอายุจะถือวารายได

ของตนเพียงพอหรือไม) การวิเคราะหชี้ใหเห็นวาตัวแปรแทรกแซงที่เกี่ยวของกับการพัฒนาสุขภาพการ

ทํางาน และมาตรฐานการครองชีพสามารถเพ่ิมคุณภาพชีวิตในวัยชราในโฮจิมินหซิต้ีประเทศเวียดนาม 

 

การตรวจสอบประเด็นการศึกษา และแนวความคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของสามารถ

แสดงการสรุปสาระสําคัญในตารางที่ 2.4 

ตารางที่ 2.4 สรุปสาระสําคญัแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวของกับประเด็นที่ศึกษา 

ประเด็น

การศึกษา 

สาระสาํคญั 

แนวคิด ทฤษฎี งานวิจัย 

วิถีชีวิตสตรี

ผูสูงอายุ 

แนวความคิดวิถีชีวิตผูสูงอายุ 

“ผ ู ส ู งอาย ุ” พระราชบ ัญญ ั ติ

ผูสูงอายุ พ.ศ. 2546 มาตรา 3 

ระบุวา บุคคลที่มีอายุเกิน 60 ป

ข ึ ้ น ไ ป  แ ล ะ ม ี ส ั ญ ช า ต ิ ไ ท ย 

ค ุ ณ ล ั ก ษ ณ ะ ด ั ง ก ล  า ว จ า ก

สถานการณผ ู ส ูงอายุไทย พ.ศ. 

2561 จึงแสดงวา ผู สูงอายุ 

หมายถ ึง ผ ู ม ีอาย ุ  60 ปข ึ ้นไป 

นอกจากนี้ยังไดใหความหมายการ

สูงวัยของประชากร (Population 

     อัญญา ปลดเปลื ้อง อัญชลี ศรีจันทร และสัญญา 

แกวประพาฬ (2560) ศึกษาเกี่ยวกับการดําเนินชีวิตของ

ผูสูงอายุดวยวิธีการวิเคราะหเนื้อหาวิถีชีวิตของผูสูงอายุ

ท่ีคนพบได 5 ประเด็นหลัก ดังนี้ 1) รับประทานอาหารที่

มีประโยชน 2) ออกกําลังกายสมํ่าเสมอ 3) มีความรัก 

ความผูกพันกับครอบครัว 4) เสียสละเพื่อสวนรวม และ 

5) ทําจิตใจใหสงบ ใชธรรมะเปนที่พึ่ง ดังนั้นผูเกี่ยวของ

จึงควรสนับสนุนใหผู สูงอายุไดรับประทานอาหารที่มี

ประโยชน ออกกําลังกายที ่เหมาะสมอยางสมํ ่าเสมอ 

พํานักอาศัยอยูกับบุตรหลาน ไดทํากิจกรรมที่เปนการ

เสียสละแกสวนรวม และทําจิตใจใหสงบ สวดมนตอยาง
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ageing) วา เปนปรากฏการณทาง

ประชากรที่เกิดขึ้นในประเทศตาง 

ๆ ทั่วโลกในชวงทศวรรษที่ผานมา 

เมื ่อประชากรแตละพื ้นที ่ตั ้งแต

ชุมชน เขตปกครองระดับตาง ๆ 

ประเทศ ภ ูม ิภาค ฯลฯ ม ีอายุ

สูงขึ ้น โดยสังเกตไดจากสัดสวน

ของประชากรสูงอายุ หรืออายุ

มัธยฐานของประชากรที่เพิ่มสูงขึ้น

ในประชากรปด หรือประชากรที่

เปลี ่ยนไปโดยไมนับรวมกับการ

ยายถิ่น การสูงวัยของประชากรมี

สาเหตุมาจากการเกิดที่ลดลง และ

อายุของผูคนยืนยาวมากขึ้น เกิด

เปนสังคม “การสูงวัยอยางมีพลัง” 

(Active ageing) เปนแนวคิดที่

แสดงกระบวนการท ี ่ เราจะให

โอกาสกับตนเอง หรือประชากร

ทุกเพศทุกวัยที่จะเติบโตเจริญวัย

ขึ ้นอยางมีสุขภาพดี มีสวนรวม

ในทางเศรษฐกิจ และสังคม  และ

มีความมั่นคงในชีวิต เพื่อเปนการ

ยกระดับคุณภาพชีวิตของแตละ

บุคคล หรือของกลุมประชากรให

สูงขึ ้นตั ้งแตเกิดจนตาย (มูลนิธิ

สถาบันวิจัยและพัฒนาผู สูงอายุ

ไทย, 2561; วิชนี คุปตะวาทิน, 

2561; Prasartkul, P., 2013; 

United Nations, 2011) 

  งามพิศ สัตยสงวน (2558) เสนอ

มโนทัศนวัฒนธรรม ซึ ่งมีสาเหตุ

แยกยอยได กอใหเกิดปญหา 9 

ป ร ะ ก า ร  ไ ด  แ ก   ป  ญ ห า

สม่ําเสมอ 

     สุธรรม นันทมงคลชัย พิมพสุรางค เตชะบุญเสริม

ศักดิ์ โชคชัย หมั่นแสวงทรัพย และอาภาพร เผาวัฒนา 

(2554) ศึกษาวิถีชีวิตผูสูงอายุหญิงที่เลี้ยงหลานในเขต

ชนบทภาคเหนือของประเทศไทย พบวา ผูสูงอายุที่เลี้ยง

หลานไดตามปกติสวนใหญใหความสําคัญในการดูแล

สงเสริมสุขภาพตนเอง โดยเฉพาะเรื่องการรับประทาน

อาหาร และการออกกําลังกาย ผูสูงอายุที่เลี้ยงหลานตํ่า

กวา 3 ป มักจะใชเวลาสวนใหญในการดูแลหลานทั้งใน

เรื ่องรับประทานอาหาร การนอน การเลน ปญหาที่

สําคัญในการเลี้ยงหลาน คือ ปญหาคาใชจายในการเลี้ยง

หลาน และการเจ ็บปวยของเด็ก ผ ู ส ูงอายุท ุกคนมี

ความสุขในการเลี้ยงหลาน โดยเฉพาะผูสูงอายุที่เลี ้ยง

หลานในวัยเด็กเล็กอายุ 1-3 ป หรือเด็กที่เปนหลานคน

แรกของครอบครัว ผู ส ูงอายุหญิงที ่เลี ้ยงหลานเกือบ

ทั้งหมดคาดหวังใหหลานเปนเด็กดี เรียนหนังสือเกง มี

งานทําที่ดี มีความมั่นคง และหวังใหครอบครัวอบอุน มี

โอกาสไดอยู พรอมหนากันระหวาง พอ แม ลูก ผล

การศึกษานี้เสนอใหหนวยงานระดับทองถิ่นเขามามีสวน

รวมในการจัดกิจกรรมทางสังคม และสวัสดิการใหกับ

ผูสูงอายุใหครอบคลุม และท่ัวถึงมากขึ้น 

     วัฒนา พันธุ ศ ักดิ ์ และสุธีรา ฮุ นตระกูล (2554) 

ศึกษาวิถีการดําเนินชีวิตของผู สูงอายุ พบวา วิถีการ

ดําเนินชีวิตของผูสูงอายุดานตาง ๆ โดยเรียงลําดับตาม

ความสําคัญของปญหา คือ 1) ดานการออกกําลังกายมี

เพียงรอยละ 19 ที่ออกกําลังกายถูกตอง และสมํ่าเสมอ 

2) ดานโภชนาการ ผูสูงอายุสวนใหญรับประทานอาหาร

ครบ 3 มื้อ มื้อเชาเปนเครื่องดื่ม การรับประทานอาหาร

ของผูสูงอายุไมถูกตอง และเหมาะสม มักเปนอาหาร

ทอด รสชาติเค็ม และมัน และอาหารถุงสําเร็จรูปที่ซื้อใน

ชุมชน ซึ่งพฤติกรรมการบริโภคลักษณะนี้เพิ่มความเสี่ยง

ตอการเกิดโรคเรื้อรัง 3) ดานความรับผิดชอบตอสุขภาพ

สวนใหญไมสนใจการสงเสริมสุขภาพ และเปนปญหา
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ความสัมพันธทางเพศ และการ

ควบคุมเพศสัมพันธ ปญหาปาก

ทอง ปญหาความขัดแยงและการ

ควบคุมทางสังคม ปญหาเรื่องการ

อบรมส ั ่ งสอนสมาช ิกใหม ของ

สังคม ปญหาเรื ่องลี ้ล ับ อํานาจ

เหนือธรรมชาติ ปญหาเรื่องโรคภัย

ไขเจ ็บ ปญหาเรื ่องการสื ่อสาร 

ปญหาเรื ่องความคิดสรางสรรค

และการแสดงออก และปญหา

เรื่องการพักผอนหยอนใจ จึงนํามา

เปนแนวทางในการศึกษาวิถีชีวิต

ของสตรีผูสูงอายุจันทบุรี 

ทฤษฎีสตรีนิยม 

   ท ฤ ษ ฎ ี ส ต ร ี น ิ ย ม เ ก ิ ด จ า ก

ขบวนการเคลื่อนไหวของผูหญิงใน

ยุคสมัยใหม เพื่อตอรองความเทา

เทียมกันในอุดมการณชายเปน

ใหญ มี 4 ลักษณะ คือ 1) กลุม

สตรีนิยมแนวเสรีนิยม 2) กลุมสตรี

นิยมแนวกาวหนา 3) กลุ มสตรี

นิยมแนวมารกซิสต และ 4) กลุม

สตรีนิยมแนววัฒนธรรม 

   สตรีน ิยมกับการสื ่อสารเพื ่อ

สรางการมีสวนรวมในการพัฒนา

ทองถิ ่น พบมิติที ่สอดคลองกับ

ยุทธศาสตรการพัฒนาสตรีของ

ไทย และมีแนวคิดที่เปนไปตามยุค

สมัยใหมจนถึงยุคหลังสมัยใหม ใน

มิติการขับเคลื ่อนพื ้นที ่ทางการ

เมืองระดับทองถิ ่น สตรีสามารถ

ยกระดับความเทาเทียมทางเพศ 

ผูหญิงสมัยใหมมีความสามารถใช

คอนขางมากในผูสูงอายุที่ปวยดวยโรคเรื้อรังเพราะไม

เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่กอใหเกิดโรคแทรกซอน ทั้ง ๆ 

ท่ีมีความรูในการดูแลตนเองอยางเพียงพอ 

     รัจนชีวาต ตั๋นติกุลวรา บดินทร ปนบํารุงกิจ และ

สมพงษ เสงมณีย (2561) ศึกษาปจจัยที่มีอิทธิพลตอวิถี

ชีวิตผูสูงอายุในเขตเมืองจันทบุรี พบวา องคประกอบ

ของปจจัยวิถ ีช ีว ิตผู ส ูงอายุในเขตเมืองจันทบุร ีม ี 6 

ลักษณะ คือ แบบใชสติปญญา แบบเฝาระวังสุขภาพ 

แบบวางแผนการใชชีว ิต แบบคลอยตาม แบบสราง

ความสัมพันธ และแบบบันเทิง และ ผลการวิเคราะห

การถดถอยเชิงพหุของชุดตัวแปรอิสระที่มีผลตอตัวแปร

วิถีชีวิตผูสูงอายุท้ัง 6 รูปแบบ พบวา ความสนใจกิจกรรม

ลีลาศเพื่อสุขภาพมีความสัมพันธกับวิถีชีวิตผูสูงอายุ 5 

แบบ ตัวแปรดานอายุ กิจกรรมทางศาสนา และการ

เขาถึงบริการสุขภาพของภาครัฐมีความสัมพันธกับวิถี

ชีวิตผูสูงอายุ 4 แบบ บทบาทสําคัญในครอบครัว และ

การรับรูภาวะชรามีความสัมพันธกับวิถีชีวิตผูสูงอายุได 3 

แบบ ทั้งนี้ชุดตัวแปรอิสระทั้งหมดสามารถอธิบายความ

แปรปรวนวิถีชีวิตของผูสูงอายุแบบใชสติปญญามากที่สุด

รอยละ 86.4 

     กุลวดี โรจนไพศาลกิจ และยุวดี รอดจากภัย (2561) 

วิจัยเรื่องสุขภาวะผูสูงอายุที่อาศัยอยูในเขตเมืองและเขต

ชนบทของประเทศไทย ผลการวิเคราะหสุขภาวะของ

ผูสูงอายุที ่อาศัยอยูในเขตเมืองและเขตชนบท พบวา 

ผูสูงอายุที่อยูในเขตเมืองและเขตชนบทมีสุขภาวะทาง

กาย สุขภาวะทางจิต สุขภาวะทางสังคม สุขภาวะทางจิต

วิญญาณ และสุขภาวะโดยรวม แตกตางกันอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยผูสูงอายุในเขตเมืองมี

คาเฉลี่ยสุขภาวะทางกาย สังคม และจิตวิญญาณสูงกวา

ผูสูงอายุในเขตชนบท 

     Kengpol, A. & Pichitkarnkar, T. (2019) วิจัย

เรื่อง Development of Consumer Behavior and 

Decision Support Framework in Healthy 
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เทคโนโลยีสารสนเทศสื ่อสารใน

การทํางาน และสรางเครือขายได

ดี พรอมกับกับความเปนหญิงใน

มิติใหมอุดมการณใหมบนรองรอย

อุดมการณเกาที่ยังคงความเปนแม 

(Beasley, 1999; กรมกิจการสตรี

และสถาบันครอบครัว, 2560; 

หนึ่งหทัย ขอผลกลาง วีรพงษ พล

นิกรกิจ และนิศาชล จ ํานงศรี , 

2554; Gajjala, 2004; รุงนิภา เห

ลียง, 2561; พระเมธีธรรมมาภรณ

, 2537; Plato, 1974; Laidlaw 

T., 1991; Herlihy B., & Corey 

G., 2005; Draganovic S., 2011; 

สมพร รุงเรืองกลกิจ และอังคฎา 

โคตนารา, 2560; กาญจนา แกว

เทพ,254 1; อรอนงค โฆษิต

พิพัฒน, 2562; Durkop, 2017; 

Herlihy B., 2005) 

Beverage for an Ageing Society ปจจัยที่มีอิทธิพล

ตอพฤติกรรมของผูบริโภคที่มีตอเครื่องดื่มเพื่อสุขภาพ

ประกอบดวยปจจัยสวนบุคคลและปจจัยทางจิตวิทยา 

ปจจัยสวนบุคคลมีอิทธิพลโดยตรงตอปจจัยทางจิตวิทยา

โดยมีคาสัมประสิทธิ์ 0.93 ที่ระดับนัยสําคัญ 0.05 ปจจัย

ทางจิตวิทยามีคาสัมประสิทธิ์ตอพฤติกรรมของผูบริโภค

ท่ีมีตอเครื่องดื่มเพ่ือสุขภาพ 0.84 ท่ีระดับนัยสําคัญ 0.05 

     Li-Hsuan, H. (2019) ศึกษา Well-being and 

Volunteering: Evidence from aging societies in 

Asia ผลของการเปนอาสาสมัครตอความเปนอยูที่ดี 4 

ดาน ไดแก ความพึงพอใจในชีวิตที่รายงานดวยตนเอง

ความสุขส ุขภาพ และความเชี ่ยวชาญในชีว ิต เมื ่อ

พิจารณาถึงธรรมชาติของความเปนอยู ที ่ดี จึงจัดทํา

แบบจําลองการประกอบการพิจารณาตามลําดับ ซึ ่ง

มุงเนนไปที่ประเภทของงานอาสาสมัคร อายุอาสาสมัคร 

และระดับของการทํางานอาสาสมัคร ผลการวิจัยบงชี้ถึง

ความสัมพันธเชิงบวกอยางมีนัยสําคัญระหวางการเปน

อาสาสมัครและความเปนอยูที่ดีซึ่งใชไดกับทุกแงมุมของ

ความเปนอยูท่ีดี 

     Keyes, L., & Dicke, L. (2016) ศึกษาผูสูงวัยใน

อเมริกา: คู ขนานระหวางภาพผู ส ูงว ัยและเรื ่องเลา

เกี่ยวกับนโยบายสาธารณะที่เปนที่นิยม (Aging in 

America: A Parallel between Popular Images of 

Aging and Public Policy Narratives วิเคราะหสราง

ความเชื่อมโยงระหวางเรื่องเลา และผลลัพธของนโยบาย

สาธารณะที่อาจเกิดขึ้นตามภาพที่นําเสนอ การคนพบนี้

แสดงใหเห็นถึงภาพตรงขามคูขนานระหวางภาพเชิงลบ 

และการเลาเรื ่องนโยบายการพึ่งพา และภาพเชิงบวก 

และนโยบายที่เกิดขึ้นใหมเกี่ยวกับความสามารถของแต

ละบุคคล ผูกําหนดนโยบายสาธารณะควรตระหนักถึง

ผลกระทบ และอิทธิพลที่เลาเรื่องเกี่ยวกับบุคคล และ

กลุ มบุคคลอาจมีตอการสรางความคิดเห็น และการ

ตอบสนองตอนโยบายในภายหลัง 
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การสื่อสาร

สุขภาพ 

ก า ร ส ื ่ อ ส า ร ส ุ ข ภ า พ เ ป  น

กระบวนการที ่สงผลโดยตรงตอ

การปรับปรุงสุขภาพทั้งในระดับ

ปจเจกบุคคล และระดับส ังคม

โ ด ย ร ว ม  ม ี ก า ร ผ ส ม ผ ส า น

ว ั ฒ น ธ ร ร ม ใ ห ม  ๆ  ( Modern 

cultures) ผานสื่อประเภทตางๆ 

ตามความเหมาะสมเพื่อสามารถที่

จะสงผลตอพฤติกรรมสุขภาพของ

เปาหมายตามที่ตองการได ทั้งนี้

งานวิจ ัยหลายชิ ้นพบวา การใช

ทฤษฎีการสื่อสารในการขับเคลื่อน

ส ุขภาพ หร ือการสร  า ง เสร ิ ม

สุขภาพ (health promotion) จะ

สามารถสรางแรงจูงใจใหคนใน

สังคมสามารถคนหา หรือเรียนรู

ขอมูลดานสุขภาพเพิ ่มเติม เพื ่อ

การพัฒนาสุขภาพ หรือสรางวิถี

ชีวิต (lifestyle) สูการมีสุขภาพ

ชีวิตที่ดีใหกับตนเองได (พนา ทอง

ม ีอาคม และเพ ็ญพักตร  เต ียว

สมบูรณกิจ, 2551; Arntson, 

1988; Northouse and 

Northouse, 1998; Kreps and 

Thorntom, 1992, WHO, 1996; 

หนึ ่งหทัย ขอผลกลาง, 2552; 

เหม ือนฝ น ไม ส ูญผล, 2558; 

ว า ส นา  จ ั นทร  ส ว  า ง ,  2548; 

Ratzan et al, 1994; กมลรัฐ 

อินทรทัศน และคณะ, 2547) 

     Siricharoen, N. (2017) ศึกษาความตองการของ

ผูสูงอายุสําหรับการสื่อสารสุขภาพกับสมาชิกใน

ครอบครัวเพ่ือชวยใหเกิดความสุข ผลการวิจัย โดยพบวา

ระดับความสุขของผูสูงอายุจะมีท้ัง 2 ดานท่ีเทาๆ กัน คือ 

ท้ังมีความพึงพอใจและไมพึงพอใจอยางละใกลเคียงกัน 

สวนใหญจะเนนไปท่ีการไดพูดคุยกับลูกหลานเปนประจํา  

โดยมีความตองการทางดานรางกาย คือ อยากใหตนเอง

แข็งแรงเพียงพอท่ีจะทํากิจวัตรประจําวันไดดวยตนเอง 

ไมตองเปนภาระของลูกหลานมากนัก มีความตองการ

ทางดานจิตใจ คือ อยากใหลูกหลานทักทายพูดคุยอยาง

สม่ําเสมอ อยากใหสอบถามสารทุกขสุกดิบกับผูสูงอายุ

เปนประจํา มีความตองการทางดานสังคม – เศรษฐกิจ 

คือ อยากใหลูกหลานชวยพาไปรวมกิจกรรม นอกบาน

บาง ชวยรับผิดชอบคาใชจายพ้ืนฐานรายเดือนใหดวย 

โดยวิธีการสื่อสารสุขภาพกับผูสูงอายุนั้น ขอให

ครอบคลุมความตองการ 3 ดาน ไดแก 1) ดานรางกาย

ไดแก อาหาร ขับถาย การพักผอน การมีท่ีอยูอาศัยท่ี

ปลอดภัย การมีเสื้อผาท่ีเหมาะสม การรักษาพยาบาล 2) 

ดานจิตใจ ไดแก ความรัก การเอาใจใส การยอมรับนับ

ถือ การเขาใจ การเห็นอกเห็นใจและการใหอภัย 3) ดาน

สังคม ไดแก การเขารวมกิจกรรมพบปะเพ่ือน การรวม

กิจกรรมทางศาสนา โดยเนื้อหาท่ีควรสื่อสารไปยัง

ผูสูงอายุ คือ 1.เรื่องโรคภัยไขเจ็บท่ีกําลังเกิดขึ้น 2.ขอมูล

เกี่ยวกับโรคท่ีผูสูงอายุมักจะเปนกัน 3. ขอมูลเกี่ยวกับ

วิธีการปองกันโรคท่ีผูสูงอายุมีความเสี่ยงวาจะเปน 4.

สอบถามถึงเรื่องสุขภาพเปนประจําท้ังตอนพบหนาหรือ

ทางโทรศัพทและ 5. ขอมูลการดูแลสุขภาพท่ีสําคัญ

สําหรับผูสูงอายุโดยเฉพาะ  สิ่งเหลานี้คือความตองการ

ของผูสูงอายุ เพ่ือจะไดมีความสุขในการใชชีวิตในแตละ

วันท่ีลูกหลานไมควรละเลยท่ีจะปฏิบัติตอผูสูงอายุดวย

ความเขาใจ 

     ฟารีดา เจะเอาะ (2561) ศึกษาการสื่อสารสุขภาพ

ในทองถิ ่นเกี ่ยวกับโรคไขเลือดออกผานสื ่อนิตยสาร 
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ผลการวิจัยพบวา กระบวนการผลิตเนื้อหาสุขภาพในท

องถิ่นเปนการทํางานในลักษณะพึ่งพากันแบบ 2 จังหวะ 

คือ การยอยขอมูลและแปรรูปงานวิจัยเดิมเพื่อใหเปนรูป

แบบใหมที่เหมาะกับกลุมเปาหมาย และการสรางสรรค

เนื้อหาเพื่อการผลิตเครื่องมือสื่อสารบนฐานความรูจาก

งานวิจัย สวนการถอดบทเรียนการบูรณาการงานวิจัยกับ

การเรียนการสอนในการสื่อสารเนื้อหาเกี่ยวกับโรคไข

เล ือดออกมีกระบวนการทํางาน 7 ขั ้นตอน ค ือ 1) 

ตีความงานวิจัย 2) ทําความรูจักชุมชน 3) วิเคราะหกลุ

มเปาหมาย 4) เลือกเครื่องมือสื่อสาร 5) ออกแบบและ

สรางสรรคเนื้อหา 6) ประเมินคุณภาพผลงาน และ 7) 

คืนขอมูล กระบวนการเหลานี้ทําใหนักศึกษาไดเรียนรู     

เขาใจ จนสามารถผลิตนิตยสาร “บริสุข” บนฐานความรู

จากงานวิจ ัย บริบทชุมชน และแนวคิดการสื ่อสาร

สุขภาพ โดยปจจัยที่มีผลตอความสําเร็จในการสื่อสาร

สุขภาพในทองถิ่นเกี่ยวกับโรคไขเลือดออก คือ ความเป

นคนในพ้ืนที่ ภาษา บุคลิกภาพ มารยาทและการปรับตัว 

ความรวมมือจากเจาของงานวิจัยเปาหมาย และการเป

ดใจเรียนรูกับสิ่งใหม 

     แสงรวี รุ งเรืองเสถียร และขวัญฟา ศรีประพันธ 

(2561) ศึกษาการสื่อสารสุขภาพการแพทยแบบองครวม

ของศูนยธรรมชาติบําบัดบัลวี เวียงพิงค จังหวัดเชียงใหม 

ผลการศึกษาการสื่อสารการแพทยแบบองครวมของศูนย

ธรรมชาติบําบัดบัลวี เวียงพิงค จังหวัดเชียงใหมพบวา 

สวนแรก ผูสงสาร ตองมีความรูความเชี่ยวชาญดานการ

ดูแลสุขภาพ อีกทั้งตองเปนผูที่มีความสามารถทางการ

สื ่อสาร ไดแก 1)  ทักษะการสื ่อสาร โดยมีการสราง

ความสัมพันธที่ดี 2) ปฏิบัติการสื่อสาร โดยการอธิบาย

ขอมูลที่เพียงพอดวยการใชภาษาที่งายตอการเขาใจสวน

ที่ 2 ดานเนื้อหาสาร พบวา  ผูสงสารนําเสนอประเด็น

ขอมูลสุขภาพใน 3 ประเด็น ไดแก 1) การดูแลตนเอง 2) 

การตระหนักถึงปจจัยเสี ่ยง 3) การสงเสริมสุขภาพ

สําหรับเนื้อหาสารการดูแลสุขภาพแบบองครวม มีการให
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ขอมูล 2 ประเด็น 1) ภาวะสมบูรณทางรางกาย 2) ภาวะ

สมบูรณของจิตใจ สวนที่ 3 ชองทางการสื่อสาร พบวา 

สื่อที่ทําใหตัดสินใจเขารับบริการคือ สื่อบุคคล และสื่อที่

ทําใหเขารับขอมูลคือ สื่อวิทยุ และสื่อออนไลน และสวน

ที ่ผ ู ร ับสาร มีการรู ค ิด-รับรู  โดยผู ร ับสารมีการรับรู

ความสามารถในตนเอง มีการรับรู ภาวะสุขภาพของ

ตนเอง และรับรู ถึงประโยชนของพฤติกรรมสงเสริม

สุขภาพ อีกทั้งผู ร ับสารมีการดูแลสุขภาพตนเองดาน

รางกายกับดานจิตใจ 

     เยาวนารถ พันธุ เพ็ง และกัญญรัตน หงสวรนันท 

(2563) ศึกษาการสื่อสารสุขภาพผานสื่อสังคมเครือขาย

กับกลุมโรค NCDs ตามแนวคิด “สรางนําซอม” การ

ปรับพฤติกรรมดูแลสุขภาพตามแนวคิด “สรางนําซอม” 

เพื่อปองกันโรค NCDs เปนรายดาน พบวา ดานการ

จัดการความเครียด ดานการพัฒนาทางจิตใจ ดานความ

สัมพันธกับบุคคล มีระดับพฤติกรรมในการดูแลสุขภาพส

วนใหญอยูในระดับความคิดเห็นมากที่สุด โดยมีคาเฉลี่ย 

4.42 คาเฉลี่ย 4.41 และ 4.30 ตามลําดับ ซึ่งแสดงวา 

การปรับพฤติกรรมดูแลสุขภาพควรใหความสําคัญในด

านจิตใจเพื่อนําไปสูการเปลี่ยนแปลงทางรางกายสวน

ดานการรับประทานอาหาร ดานออกกําลังกาย มีระดับ

พฤติกรรมในการดูแลสุขภาพสวนใหญอยูในระดับความ

คิดเห็นมาก มีคาเฉลี่ย 3.85 คาเฉลี่ย 3.81 และคาเฉลี่ย 

3.74 ตามลําดับ แสดงใหเห็นวา พฤติกรรมดูแลสุขภาพด

านรางกายคนสวนใหญรับรู และสนใจปฏิบัติ แตยังมี

ระดับความคิดเห็นนอยกวาในการปรับพฤติกรรมดูแล

สุขภาพในดานจิตใจ 

   อิริยาพร อุดทา และอริชัย อรรคอุดม (2561) ศึกษา

กลยุทธการสื่อสารสุขภาพออนไลนผานสื่อเฟซบุกของ

โรงพยาบาลพญาไท โดยใชกลยุทธการสื่อสารสุขภาพ

ผานสื่อเฟซบุกแฟนเพจ โดยแบงออก เปน 2 กลยุทธ 

ไดแก กลยุทธการสื่อสารเนื้อหา (Content) และกลยุทธ

รูปแบบการสื่อสาร (Forms) ทําใหกลุมเปาหมายเขามา
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มีปฏิสัมพันธและมีผูเขารับบริการหนาใหมเพิ่มขึ้นจริง 

ดวยการใชกลยุทธรูปแบบ การนําเสนอดวยการใชภาษา

ที่สื่อสารไดอยางชัดเจนตรงไปตรงมา และไมใชคํายากที่

ให กล ุ มเปาหมายตีความ ผ ิด ๆ ไมใช ค ําศ ัพททาง

การแพทยใหสับสน ผูรับสารอานเขาใจไดในทันที ดวย

เนื้อหาสุขภาพที่มีความถูกตอง พรอมรูปภาพประกอบที่

ถูกลิขสิทธิ ์มานําเสนอผานสื่อเฟซบุกของโรงพยาบาล 

สรางความนาเชื่อถือใหกับ โรงพยาบาล มีแหลงอางอิงที่

ถ ูกตองดวยการซื ้อลิขสิทธิ ์อยางถูกกฎหมายและมี

ประส ิทธ ิภาพ เพ ื ่อสร าง ความเช ื ่อม ั ่นให  เก ิดก ับ

กลุมเปาหมาย ใหเกิดทัศนะคติเชิงบวก จนนําไปสูการ

การพัฒนาระบบสุขภาพ ของสังคมและการเปลี่ยนแปลง

พฤติกรรมในเรื่องสุขภาพ 

     Marttin, Ingrid M., & Kamins, Michael A. 

(2019) วิจัย Effectively using death in health 

messages: Social loss versus physical mortality 

salience พบวา รูปแบบของกรอบขอความการสูญเสีย

ทางสังคมสามารถกระตุนใหใครบางคนเปลี่ยนพฤติกรรม

ของตนเพ่ือปองกันผลกระทบดานสุขภาพ ในการศึกษาที่ 

1 เราเปรียบเทียบการสูญเสียทางสังคมกับการพิมพ

ขอความการเสียชีวิตทางกายภาพในบริบทของ "การสง

ขอความขณะขับรถ" โดยรวมแลวการสูญเสียทางสังคม

เมื่อเทียบกับขอความการเสียชีวิตทางรางกายชวยใหมี

ความตั้งใจมากขึ้นในการลดพฤติกรรมสุขภาพที่มีความ

เสี่ยงเม่ือความรูความเขาใจเกี่ยวกับความตายถูกลบออก

จากการรับรูที่ใสใจ ในการศึกษาที่ 2 ใชกรอบขอความ 

และการยืนยันตนเองในบริบทของ "การสูบบุหรี่" พบวา 

การเนนใหสมาชิกในครอบครัวไมสามารถรับมือไดเมื่อมี

คนเสียชีวิตอาจสงผลใหเกิดขอความดานสุขภาพที่เอื้อ

ตอการรับทราบความเสี่ยงดานสุขภาพและลดพฤติกรรม

เสี่ยงตอสุขภาพ ผลกระทบนี้จะเพิ่มขึ้นเมื่อบุคคลยืนยัน

ถึงความสําคัญของ "ความสัมพันธกับครอบครัวและ

เพ่ือน"  
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     Chinn, D. (2017) สังเคราะหเนื้อหาบทความดาน

สุขภาพภายใตหัวขอ Review of Interventions to 

Enhance the Health Communication of People 

with Intellectual Disabilities: A Communicative 

Health Literacy Perspective ภายใตแนวคิดความรู

ด  านส ุขภาพการส ื ่ อสารเป นค ํ าท ี ่ เก ี ่ ยวข องก ับ

ความสามารถ และขีดความสามารถที ่หลากหลายที่

ผูปวยนํามาใชในการแสวงหาขอมูลเกี่ยวกับสุขภาพของ

ตนเอง และแบงปนกับผูอื่น การแลกเปลี่ยนนี้อาจเปน

ปญหาสําหรับผูท่ีมีความบกพรองทางสติปญญา  

การรูเทาทันสือ่ ความรูเทาทันสื่อ และความรูเทา

ทันสื่อดิจิทัล (Digital literacy) 

เปนเรื ่องที ่มีความทับซอน และ

กําหนดความหมายทั้งการรูเทาทัน

สื่อ และการรูเทาทันสื่อดิจิทัล วา 

หมายรวมถึง ความสามารถในการ

เขาถึงสื่อ (Access) ความสามารถ

ในการว ิ เคราะหส ื ่อ (Analyze) 

ความสามารถในการแตง หร ือ

ส ร  า ง ส ื ่ อ  ( Compose) 

ความสามารถในการสะทอนความ

คิดเห็นที่มีตอสื ่อ (Reflect) และ

ความสามารถในการปฏิบัติ หรือ

แสดงพฤติกรรมที่เกี่ยวของกับสื่อ 

(Take action) ซึ่งเหลานี้ถือเปน

ทักษะชีวิต (พรทิพย เย็นจะบก, 

2552; แพรวพรรณ อัคคะประสา, 

2557; Potter, 2004; บุบผา เมฆ

ศรีทองคํา, 2552; แพรวพรรณ 

อัคคะประสา, 2557; Hopps & 

Moore, 2013, ธาม เชื ้อส

ถาปณศิริ, 2557) 

     เพ็ญพักตร เตียวสมบูรณกิจ (2559) ศึกษาความ

รูเทาทันสื่อของผูใชสื่อโทรทัศนภายใตภูมิทัศนสื่อ

โทรทัศนเปลี่ยน พบวา ภูมิทัศนสื่อโทรทัศน

ประกอบดวยองคประกอบหลักท่ีสําคัญ 3 สวน ไดแก 

องคประกอบท่ี 1 องคกรกํากับดูแลการประกอบกิจการ

กระจายเสียงและกิจการโทรทัศน องคประกอบท่ี 2 

อุตสาหกรรมสื่อโทรทัศน และองคประกอบท่ี 3 

ประชาชนผูใชสื่อโทรทัศน สวนท่ีสอง พบวาประชาชน

ผูใชสื่อมีความรูเทาทันสื่อในระดับคอนขางต่ําและปจจัย

ดานประชากรยกเวนลักษณะทางเพศ มีผลตอความรูเทา

ทันสื่อ การเขาถึงและใชประโยชนจากเทคโนโลยีมี

อิทธิพลและมีความสัมพันธกับระดับความรูเทาทันสื่อ 

     พีระ จิรโสภณ ทัณฑกานต ดวงรัตน มนต ขอเจริญ 

ชนัญสรา อรนพ ณ อยุธยา อุษา รุงโรจนการคา โสภัทร 

นาสวัสดิ์ และณัทธสิฐษิ์ สิริปญญาธนกิจ (2559) ศึกษา

ความรู เทาทันการสื่อสารยุคดิจิทัลกับบทบาทในการ

กําหนดแนวทางการปฏิรูปการสื่อสารในสังคมไทย พบวา 

ระดับความรู เทาทันการสื ่อสารแตกตางกันไปตาม

ลักษณะทางประชากร และพฤติกรรมการเปดรับ และ

การใชส ื ่อ เปนไปตามสมมติฐานเพียงบางสวน คือ 

ลักษณะประชากรศาสตรดานอายุของผูสูงอายุมากวามัก

มีระดับความรู เทาทันมากกา แตไมเปนแบบแผนที่

สอดคลองกันทุกกลุม สมมติฐานที่เกี ่ยวกับพฤติกรรม
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การสื ่อสารมีความแตกตางกับระดับการรู เทาทันสื ่อ

บางสวนแตไมเปนไปในทิศทางท่ีสอดคลองกันไมสามารถ

สรุปเปนแบบแผนท่ีชัดเจนได 

     มนต ขอเจริญ และณัทธสิฐษิ์ สิริปญญาธนกิจ 

(2559) วิจัยเรื่องการรูเทาทันการสื่อสารยุคดิจิทัลของ

ประชาชนในเขตกรุงเทพมหานคร  

     ผลการวิจัยพบวา กลุมตัวอยางมีพฤติกรรมการ

สื่อสารดานการเปดรับสื่อเว็บไซตคอนขางบอย รวมท้ัง

เปดรับสื่อสังคมออนไลนโดยใชไลนมากท่ีสุด ตามดวยเฟ

ซบุก ยูทูป กูเกิล และอินสตาแกรม ในสวนของสื่อดั้งเดิม 

ยังคงเปดรับโทรทัศนเกือบทุกวัน รองลงมาอาน

หนังสือพิมพ ฟงวิทยุ และติดตามนิตยสารบอยปานกลาง 

สวนใหญมีวัตถุประสงคในการสื่อสารด้ังเดิม และสื่อใหม

เพ่ือติดตามเหตุการณขาวสารตาง ๆ และเพ่ือความ

บันเทิงผอนคลาย โดยเฉพาะสื่อใหมจะถูกใชเพ่ือการ

สื่อสารพูดคุยกับบุคคลตาง ๆ อยูในเกณฑบอย ระดับ

การรูเทาทันการสื่อสาร 

     เนติยา แจมทิม และสินีพร ยืนยง (2560) วิจัยเรื่อง

การใชสื่อออนไลน และการรูเทาทันสื่อสารสนเทศ

สุขภาพออนไลนของผูสูงอายุจังหวัดสุพรรณบุรี 

ผลการวิจัยสรุปได  ดังนี้ 1) ผูสูงอายุสวนใหญเปนหญิง

รอยละ 60 มีอายุในชวง 60-69 ป รอยละ 72.81 จบ

การศึกษาในระดับประถมศึกษารอยละ 65.90 และ

อาศัยอยูในครอบครัวบุตรหลานรอยละ 95 มีพฤติกรรม

การใชสื่อออนไลน และการรูเทาทันสื่อสารสนเทศ

สุขภาพออนไลน คือ สวนใหญเลนไลนทุกวัน 

และเฟซบุค นอยกวา 1 ชั่วโมงตอวันรอยละ 50.30 โดย

เลนผานโทรศัพทมือถือ/สมารทโฟนสวนตัวรอยละ 

62.81 ท้ังนี้ 2) ผูสูงอายุมีพฤติกรรมการสืบคนขอมูล

สุขภาพจากสื่อออนไลน/สื่อสังคมท่ีเกี่ยวของกับเนื้อหา

การใชยารักษาโรคนาน ๆ ครั้งรอยละ 26.60 ควรมีการ

หากลยุทธท่ีเหมาะสมในการจูงใจใหผูสูงอายุมีการใชสื่อ

ออนไลนในการสืบคนขอมูลสุขภาพมากขึ้น และควรมี
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การเพ่ิมพูนทักษะความรูใหแกผูสูงอายุในการรูเทาทันสื่อ 

     พรชิตา อุปถัมภ ปทมาพร เย็นบํารุง รศรินทร เกรย 

และสมศักดิ์ ศรีบริสุทธิ์สกุล (2562) ศึกษาพฤติกรรม

สารสนเทศของผู ส ูงอายุเพื ่อการเร ียนรู ตลอดชีว ิต 

ผลการวิจัย พบวา 1) ผูสูงอายุตองการสารสนเทศเพื่อ

การเร ียนร ู ตลอดช ีว ิตที ่ เก ี ่ยวก ับส ุขภาพ โดยเป น

สารสนเทศ ที่ไดจากการฝกปฏิบัติ ปจจัยที่ทําใหเกิด

ความตองการสารสนเทศ ค ือ ตัวผ ู ส ูงอายุเองและ

สภาพแวดลอมของผูสูงอายุ 2) ผูสูงอายุสวนใหญมี

วิธีการแสวงหาสารสนเทศโดยไดรับคําแนะนําจากผู

ใหบริการสารสนเทศและบุคคลใกลชิด ซึ่งชองทางการ

แสวงหาสารสนเทศ ไดแก สื่อมวลชน หนวยงานบริการ

สารสนเทศ และแหลงสารสนเทศออนไลน โดยปญหา

สวนใหญของผูสูงอายุในการแสวงสารสนเทศ คือ การ

อานและการฟง 3) ผูสูงอายุสวนใหญใชสารสนเทศเพื่อ

ตอบสนองความตองการสวนบุคคล 

     นวพร เกษสุวรรณ (2561) วิจัยเรื ่องการเพิ่ม

ศักยภาพทางการสื่อสารรณรงคเรื่องการรูเทาทันสื่อใน

กลุมผูสูงอายุอําเภอเชียงคํา จังหวัดพะเยา ผลการศึกษา

พบวา กอนการเพิ่มศักยภาพการสื่อสารฯ ผูสูงอายุใน

ชุมชนมีศักยภาพตามองคประกอบการสื่อสาร ดังนี้  1) 

ผูสงสารหลักในชุมชนเปนผูที่ไดรับการยอมรับศรัทธา

จากผู ร ับสาร ทั ้งผู ส งสารที ่เปนผู นําชุมชนแบบเปน

ทางการและไมเปนทางการ โดยมีทักษะที่จําเปนสําหรับ

การรูเทาทันสื่อในเรื่องทักษะในการเขาถึงเนื้อหาสาร แต

ยังไมมีทักษะในดานการสรางสรรค การมีสวนรวม การ

วิเคราะห และการประเมินเนื้อหาสาร  2) เนื้อหาสาร

เรื่องการรูเทาทันสื่อยังไมชัดเจน และยังไมอยูในการรับรู

จดจําของผูสูงอายุในชุมชน เพราะการสื่อสารในกลุม

ผูสูงอายุสวนใหญเปนการสื่อสารเรื่องความรูและการ

แนะนําวิธีปองกันโรคเปนหลัก อีกทั้งเนื้อหาสารยังขาด

ความนาสนใจ 3) ช องทางหรือสื ่อ ช ุมชนมีต นทุน

ศักยภาพในการบริหารจัดการ และมีสื ่อที ่เขาถึงกลุ ม
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ผูสูงอายุไดดี คือ สื่อบุคคล สื่อพื้นบาน และสื่อกิจกรรม 

แตยังไมไดรับความนิยมในการนํามาใชกับการสื่อสาร

เพื่อการรณรงคในชุมชน 4) ผูรับสาร ในกลุมผูสูงอายุจะ

ยอมรับสารไดงายเมื่อมีการยอมรับและศรัทธาในผูสง

สาร แตมีขอจํากัดในทักษะการรูเทาทันสื่อทุกดาน ไดแก 

การเขาถึงเนื้อหาสาร การสรางสรรค การมีสวนรวม การ

วิเคราะห และการประเมินเนื้อหาสาร 

     วิช ถิระโคตร และวีรพงษ พลนิกรกิจ (2561) ศึกษา

พฤติกรรมการใชและการรู เทาทันอินเทอรเน็ต และ

ทัศนคติการใชเนื้อหาดานสุขภาวะบนอินเทอรเน็ตของ

ผูสูงอายุ ผลการวิจัยพบวา 1) พฤติกรรมการใช

อินเทอรเน็ตของผูสูงอายุที่ตอบแบบสอบถามสวนใหญมี

อายุระหวาง 50-55 ป พักอาศัยนอกเขตเทศบาลเมือง มี

การศึกษามัธยมศึกษาและปริญญาตรี ทํางานในสวน

ราชการ และมีประสบการณการใชอินเทอรเน็ต 1-5 ป 

วัตถุประสงคหลักของการใช คือ เพื่อการติดตอสื่อสาร

กับเพื่อนและผูรู  และการแสวงหาความรูดานสุขภาพ

อนามัย ดวยโปรแกรมเฟซบุ ค ระดับการร ู  เท าทัน

อินเทอรเน็ตสวนใหญอยูที่ทักษะการเขาถึงและทักษะ

การวิเคราะห นอกจากนี้ ผู สูงอายุที่มีระดับการศึกษา 

อาชีพและการทํางาน ประสบการณการใชงาน และ

วัตถุประสงคในการใชงาน แตกตางกันมีระดับการรูเทา

ทันอินเทอรเน็ตแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ 

.05 2) การเปรียบเทียบทัศนคติการใชอินเทอรเน็ตของ

ผูสูงอายุที่มีประสบการณและวัตถุประสงคการใชงานที่

แตกตางกัน มีเหตุผลการใชงานอินเทอรเน็ต การให

ความเชื่อถือตอเนื้อหาที่ไดรับ และการใชประโยชนจาก

เนื ้อหาที ่ไดร ับจากอินเทอรเน็ตแตกตางกัน อยางมี

นัยสําคัญทางสถิติที่ .05 ขอเสนอแนะจากผลการวิจัยนี้

คือ ผูใหบริการดานสุขภาพสามารถสื่อสารเนื้อหาสาระ

เกี่ยวกับสุขภาวะกับผูสูงอายุผานเครือขายสังคมออนไลน

ได แตตองตระหนักถึงความไมเทาเทียมกันของระดับ

การรูเทาทันอินเทอรเน็ตของผูสูงอายุดวย  
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     พิทักษศักดิ์ ทิศาภาคย ชนัญสรา อรนพ ณ อยุธยา 

และวีระเทพ ปทุมเจริญวัฒนา (2562) วิจัยเรื ่อง การ

พ ัฒนาต ัวบ งช ี ้การร ู  เท าท ันส ื ่อ สารสนเทศ และ

เทคโนโลย ีด ิจ ิท ัล เพ ื ่อส งเสร ิมความเป นพลเม ือง

ประชาธิปไตยของผูสูงอายุในประเทศไทย ผลการวิจัย

พบวา สมรรถนะดานที่ 1 วาดวยเรื่องการเขาถึงและใช

สื ่ออยางปลอดภัยนั ้น ตัวบงชี ้ส ําคัญ คือ ผู ส ูงอายุ

จําเปนตองรูจักและใชสื ่อไดอยางปลอดภัย เขาถึงสื่อ

อยางหลากหลาย และเขาใจเบื้องหลังของอุตสาหกรรม

สื่อ สมรรถนะดานที่ 2 คือ การวิเคราะหและวิพากษสื่อ 

ผูสูงอายุตองรูจักประเมินคุณคาและความนาเชื่อถือได

ตองตระหนักถึงผลกระทบของการเผยแพรขอมูล จัดการ

อารมณและจัดสรรเวลาได สมรรถนะดานที่ 3 คือ การ

สรางสรรคเนื้อหา ผูสูงอายุตองใชสื่อไดอยางสรางสรรค

เพื่อตอยอดความรูเดิมที่มี สมรรถนะดานที่ 4 วาดวย

การประย ุกต ใช น ั ้น ต ัวบ งช ี ้ส ําค ัญ ค ือ ผ ู ส ูงอายุ

จ ําเปนตองมีส วนร วมในการสื ่อสารเพื ่อสร างการ

เปลีย่นแปลง 

     ษมาพร ร ักจรรยาบรรณ และศิร ิณา จ ิตต จร ัส 

(2562) ศึกษาการพัฒนากิจกรรมการเรียนรูเพื่อสงเสริม

การรู เทาทันสุขภาพสําหรับผู สูงอายุในองคกรธุรกิจ

เอกชน 

     ผลการวิจัย พบวา สภาพการรู เทาทันสุขภาพใน

ภาพรวมอยูในระดับมาก (x̅= 3.60, S.D. = 0.33) สวน

ความตองการการจัดกิจกรรมการเรียนรู เกี ่ยวกับการ

รูเทาทันสุขภาพของผูสูงอายุในองคกรธุรกิจภาคเอกชน 

ประกอบไปดวย 5 ดาน ไดแก  1) ดานทักษะวัฒนธรรม 

แบบแผนการดําเนินชีว ิต และพฤติกรรมเสี ่ยงทาง

สุขภาพ 2) ดานการดูแลสุขภาพและการปองกันโรค 3) 

ดานการรูเทาทันสื่อและการใชเทคโนโลยี 4) ดาน

ความสัมพันธระหวางครอบครัว องคกรที่สนับสนุนดูแล

สุขภาพ และ 5) ดานการตัดสินใจเลือกปฏิบัติที่ถูกตอง

เกี่ยวกับสุขภาพ ชุดกิจกรรม Good fine สบายดี : 5 วิธี
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สุขภาพดี สมวัย ประกอบดวย 1) กิจกรรมพฤติกรรมดี 

ชีวีมีสุข 2) กิจกรรมดูแลดี ปองกันโรค 3) กิจกรรมเขาถึง 

รูได ใชเปน 4) กิจกรรมแข็งแรงไปดวยกัน และ 5) 

กิจกรรมแนวทางดี พี ่ทําตลอด ผลการทดลอง พบวา 

หลังเขารวมกิจกรรมกลุมทดลองมีคะแนนทดสอบสูงกวา

กอนเขารวมกิจกรรม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 

0.05 และมีระดับความพึงพอใจตอการรวมกิจกรรมอยู

ในระดับมาก (x̅ = 3.92, S.D. = 0.37) 

     อาภัสรี บัวประดิษฐ และสุรศักดิ์ เสาแกว (2563) 

ศึกษาผลของโปรแกรมพัฒนาการรูเทาทันสื่อโฆษณาตอ

พฤติกรรมการเลือกบริโภคผลิตภัณฑสุขภาพในกลุ ม

ผูสูงอายุท่ีใชแอปพลิเคชันไลน จังหวัดนครนายก ผลวิจัย

สรุปวา โปรแกรมพัฒนาการรูเทาทันสื่อโฆษณาที่จัดทํา

ขึ ้นสงผลใหความรู  ทักษะ และพฤติกรรมการเลือก

บริโภคผลิตภัณฑสุขภาพของผูสูงอายุมีประสิทธิผล 

     Rivinen, S. (2020) ศึกษา Media education for 

older people - views of stakeholders พบวา 

ผูสูงอายุตองการการฝกอบรมเพิ่มเติมในทุกมิติของการ

รูเทาทันสื่อซ่ึงเขาใจวาเปนความสามารถในการเขาถึง ใช

ทําความเขาใจสรางและวิเคราะหขอความสื ่อตาง ๆ 

อยางไรก็ตามมิติการใชงานเปนมิติขอมูลที่โดดเดนที่สุด

ในขอมูล นอกจากนี้ผูสูงอายุยังเปนกลุมที่แตกตางกัน 

และจําเปนอยางยิ ่งที ่การศึกษาดานสื ่อจะไดรับการ

ปรับแตงใหตรงกับความตองการของผูสูงอายุในปจจุบัน 

ผลการวิจัยชี้ใหเห็นวาการศึกษาดานสื่อควรไดรับการ

ออกแบบมาโดยเฉพาะเพื่อตอบสนองความตองการและ

ความเปนตัวของตัวเองของผูสูงอายุ  

     Martínez-Alcalá, C., & et al. (2018) วิจัยเรื่อง 

Digital Inclusion in Older Adults: A Comparison 

Between Face-to-Face and Blended Digital 

Literacy Workshops พบวา การประชุมเชิงปฏิบัติการ

แบบผสมผสานผลที ่ได ร ับในเชิงบวกเกี ่ยวกับความ

สะดวกในการใชงานการรับรูประโยชนทัศนคติตอการใช
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และความตั้งใจที่จะใชซึ่งแสดงใหเห็นวาผูสูงอายุเชื่อวา

การนําระบบสนับสนุนประเภทนี ้ไปใชในการพัฒนา

ดิจิทัลจะเปนประโยชน สมรรถนะ. ดังนั้นจึงเปนไปไดที่

จะสรุปไดวาผูสูงอายุมีความสามารถในการเรียนรู และ

ไดรับทักษะการรูดิจิทัลตราบเทาที่พวกเขามีแรงจูงใจ

อยางมากหรือพวกเขารู ถ ึงประโยชนการทํางานที่

เกี่ยวของกับเทคโนโลยีการสื่อสารสารสนเทศ 

     Millard, A., Baldassar, L., &, Wilding, R. 

(2018). ศึกษา The significance of digital 

citizenship in the well-being of older migrants 

พบวา การรูเทาทันดิจิทัลของผูยายถิ่นสูงอายุ สามารถ

เพิ่มความสามารถในการรักษา และขยายเครือขายการ

สนับสนุนที ่กระจายอยู   การนําโครงสร างพื ้นฐาน

เทคโนโลยีสารสนเทศ และการสื่อสาร (ITC) มาใชอยาง

มีประสิทธิผลจําเปนตองไดรับการสนับสนุนแบบบูรณา

การที่เชื่อมโยงบุคคล และที่อยูอาศัยเขากับระบบการ

เรียนรู ทางสังคมเพื่อใหแนใจวา การมีสวนรวมยังคง

ดําเนินตอไปเมื ่อความคลองตัวลดลง เนื ่องจากขอมูล

ดานสุขภาพ และการมีสวนรวมทางสังคมถูกสงผาน

รูปแบบออนไลน (Online platform) มากขึ้นเรื่อย ๆ 

การสนับสนุนการเปนพลเมืองดิจิทัลของผู สูงอายุจึง

กลายเปนประเด็นความเทาเทียมท่ีสําคัญ 

     Göransson, C. and et al. (2020) ศึกษา 

An app for supporting older people receiving 

home care – usage, aspects of health and 

health literacy: a quasi-experimental study การ

ใชแอปดูแลสุขภาพเปนเครื ่องมือที ่เหมาะสมสําหรับ

ผูสูงอายุบางคนที่อาศัยอยูคนเดียว และไดรับการดูแลที่

บ าน ผลการวิจ ัยชี ้ใหเห็นวาการใช แอปInteraktor 

สามารถสนับสนุนผูสูงอายุโดยการปรับปรุงการสื่อสาร 

และการรูเทาทันสุขภาพอยางมีนัยสําคัญ ดานสุขภาพ

ไมไดรับผลกระทบจากการใชงานแอป จําเปนตองมีการ

วิจัยเพิ่มเติมพรอมตัวอยางขนาดใหญเพื่อประเมินผลตอ
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การรูเทาทันสื่อดานสุขภาพ 

คุณภาพชีวิต คุณภาพชีวิตขององคกรอนามัย

โลก ประกอบดวย 1) ดานรางกาย 

2) ดานจิตใจ 3) ดานความสัมพันธ

ทางสังคม และ 4) ดาน

สิ่งแวดลอม เชนเดียวกับชาญชัย 

ช ัยร ุ  ง เร ือง (2558) ศ ึกษาการ

พัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ โดย

ศึกษาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุในเขต

เทศบาลตําบลธรรมศาลา จังหวัด

นครปฐม  พบว  า  ก ารพ ัฒนา

ค ุณภ าพช ี ว ิ ต ข อ ง ผ ู  ส ู ง อ า ยุ

ประกอบดวย 7 ดาน คือ 1) ดาน

รางกาย 2) ดานจิตใจ 3) ดาน

ความสัมพันธทางสังคม 4) ดาน

ความตระหนักในคุณคาแหงตน 5) 

ดานความสัมพันธกับสมาชิกใน

ครอบครัว 6) ดานการ

ร ั กษาพยาบาล และ 7) ด  าน

สวัสดิการสังคม (Power, B. & 

WHOQOL Group (2002; 

Kossuth, P.M., & Bengtson, 

V., 1988; Osborne, 1996; ) 

     อะเคื้อ กุลประสูติดิลก และคณะ (2557) วิเคราะห

เสนทางปจจัยที่สงผลตอคุณภาพชีวิตผู สูงอายุในเขต

บางเขน กรุงเทพมหานคร พบวา ผูสูงอายุในเขตบางเขน

มีคุณภาพชีวิตในระดับสูง และโมเดลเสนทางปจจัยที่

สงผลตอคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุมีความสอดคลองกับ

ขอมูลเชิงประจักษ โดยคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุในเขต

บางเขนไดรับอิทธิพลรวมสูงสุดจากการมองโลกในแงดี 

การสนับสนุนทางสังคมมีอิทธิพลทางตรงเชิงบวกตอ

คุณภาพชีวิตของตนเอง สวนการเห็นคุณคาในตนเอง 

การรับรูความสามารถของตนเอง และการสนับสนุนทาง

ส ังคม มีอ ิทธ ิพลทางตรงออมตอค ุณภาพชีว ิตของ

ผูสูงอายุ โดยสงผานการมองโลกในแงดี  

     จรัญญา วงษพรหม ธนะจักร เย็นบํารุง คีรีบูน จง

วุฒิเวทย มาฆะสิริ เชาวกุล และสนธยา มณีรัตน (2558) 

ศึกษาเรื่อง กลไกการสงเสริมการมีงานทําของผูสูงอายุที่

เปนแรงงานนอกระบบ ผลการศึกษาพบวา ลักษณะ

ผูสูงอายุที่เปนแรงงานนอกระบบที่ศึกษา เปนผูสูงอายุที่

ทํางานมาตอเนื่องตั้งแตวัยหนุมสาว และมีความตั้งใจ

ท ํ างานต อจนกว  าจะท ํ า ไม  ไหว ผ ู  ส ู งอาย ุม ีการ

เปลี ่ยนแปลงอาชีพนอยมาก แตเนนรายไดพอเลี ้ยง

ตัวเอง และแบงเบาภาระชวยครอบครัว และผูสูงอายุใน

เมืองมีความจําเปนในการทํางานเพื่อหารายไดมากกวา

ผูสูงอายุในเขตชนบท ผูสูงอายุที่เปนแรงงานนอกระบบ

สวนใหญมีอิสระในการทํางาน 

     สุรีย เข็มทอง จิระภรณ ตันติชัยรัตนกูล อัจฉรา ชีวะ

ตระกูลกิจ ภาวิน ชินะโชติ กัลยานุช กิตติพงศพิทยา สุร

เดช หวังทอง และอัจฉรีย ลิมปมนต (2561) ศึกษา

นโยบายการจางงานบุคลากรผูสูงอายุในธุรกิจโรงแรม

เครือขายไทย ผลการวิจัยพบวา (1) สภาพปจจุบันการ

จางงานผู สูงอายุในธุรกิจโรงแรมเครือขายไทยมีการ

ดําเนินการจางบุคลากรผูสูงอายุ หรือผูที่เกษียณอายุแลว 

เนื่องจากอายุเฉลี่ยของพนักงานในองคกรมีอายุสูงขึ้น 
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เหตุผลสวนใหญในการจาง คือ ลักษณะงานจําเปนตอง

ใชประสบการณ และบุคลากรผูสูงอายุมีศักยภาพตาม

ความตองการขององคกร (2) ล ักษณะการจางงาน

ผูสูงอายุของธุรกิจโรงแรมเครือขายไทยพบวา ยังไมมีการ

กําหนดเปนนโยบาย ลักษณะการจางงานในปจจุบัน คือ 

การขยายเวลาเกษียณอายุ และการจางกลับเขาทํางาน 

ประเภทการจางงานผู สูงอายุสวนมากจะเปนลูกจาง

ชั่วคราวที่ทําสัญญารายป หรือ 3 ป และบางโรงแรงจาง

เปนพนักงานประจําที่ขอขยายอายุเกษียณ ตําแหนงที่

การจ างผ ู ส ูงอาย ุมากที ่ส ุด ค ือ ผ ู บร ิหารระดับส ูง 

รองลงมา คือ กลุมงานสนับสนุนสวนหลัง และกลุมงาน

บริการสวนหนาในตําแหนงผูจัดการ และหัวหนาแผนก 

และสวนใหญบุคลากรผู สูงอายุยังไดรับสวัสดิการคา

รักษาพยาบาล  

     กรฐนัช ปญญาใส จุฑามาศ กิติศรี และพิชชานาถ 

เงินดี (2560) ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมการสราง

เสริมสุขภาพเพื ่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตบนพื ้นฐาน

ความตองการของผูสูงอายุ ผลการศึกษา พบวา ภายหลัง 

การไดรับโปรแกรมการสรางเสริมสุขภาพผูสูงอายุกลุม

ทดลองมีคุณภาพชีวิตดีกวากอนไดรับโปรแกรมอยางมี

นัยสําคัญ ทางสถิติ  ที่ระดับ 0.01 และภายหลังไดรับ

โปรแกรมสรางเสริมสุขภาพผู ส ูงอายุกลุ มทดลองมี

คุณภาพชีวิตดีกวากลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

ท่ีระดับ 0.01 

     เจษฎา นกนอย และวรรณภรณ บริพันธ (2560)  

ศึกษาค ุณภาพชีว ิตของผ ู ส ูงอาย ุในจ ังหว ัดสงขลา 

ภาพรวมพบวา ผู สูงอายุมีคุณภาพชีวิตอยูในระดับสูง 

(x= 4.34, S.D. = 0.42) ลักษณะการครอบครองที่อยู

อาศัย การเขารวมกิจกรรมทางศาสนา ความสุขในการ

ดําเนินชีวิต การเขารวมกิจกรรมภายในชุมชน การอาศัย

อยูในสภาพแวดลอมที่ดี สะดวก และปลอดภัยแกการใช

ชีวิต อาชีพหลักกอนอายุ 60 ป และความสัมพันธภายใน

ครอบครัว สามารถอธิบายคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุใน
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จังหวัดสงขลาไดรอยละ 39.2 

     กรพรหม สารทพันธุ สุพีชา พาณิชยปฐม และเยาว

มาลย เมธาภิรักษ (2561) ศึกษาคุณลักษณะของศูนย

สงเสริมคุณภาพชีวิตผูสูงอายุท่ีเปนท่ีชื่นชอบของผูสูงอายุ

หญิง พบวาการมีพื้นที่สันทนาการที่ตั้งอยูในชุมชนชาน

เมือง มีบุคลากรที่เปนมิตร เขาถึงไดดวยระบบขนสง

สาธารณะ และมีการออกแบบภายในที่เนนธรรมชาติ 

เปนคุณลักษณะที่ใหคาอรรถประโยชนรวมสูงสุด การ

วิจัยครั้งตอไปสามารถศึกษาความเต็มใจที่จะจายเงินใน

การใช บร ิการและการจ ัดกล ุ มตามความชอบต อ

คุณลักษณะตางๆของศูนยสงเสริมคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ 

     ปนนเรศ กาศอุดม ฆนรส อภิญญาลังกร กัญญสิริ 

จันทรเจริญ และนิมัสตูรา แว (2561) ศึกษาบทบาท

ครอบครัวในการสงเสร ิมคุณภาพชีว ิตผ ู ส ูงอายุใน

สถานการณการเปลี่ยนแปลง พบวา      ครอบครัวมี

ความสําคัญในการดูแลเพื ่อสงเสริมคุณภาพชีวิตของ

ผูสูงอายุ โดยจะตองมีบทบาทในการ ดูแล 4 ดาน ดังนี้ 

1) การดูแลดานรางกาย 2) การดูแลทางดานจิตใจ 3) 

การดูแลดานสังคม และ 4) การดูแลดานเศรษฐกิจ โดย

การดูแลเอาใจใสชวยเหลือในดานการเงินอยางเพียงพอ

และสมํ่าเสมอ และไมควรเบียดเบียนดานการเงินของ

ผูสูงอายุ 

     อภินันท สนนอย ปยาภรณ ศิริภานุมาศ และสุรชัย 

ปยานุกูล (2559) ศึกษารูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิต

ผูสูงอายุในจังหวัดบุรีรัมย ผลการวิจัยพบวา 1) สภาพ

คุณภาพชีวิตผู สูงอายุ ในจังหวัดบุรีรัมย พบวา ดาน

รางกาย สุขภาพของผูสูงอายุไมแข็งแรง มีโรคประจําตัว 

เชน เบาหวาน ความดัน ดานจิตใจ ผู สูงอายุมีสภาพ

ความเปนอยูดี อบอุน มีความเหมะสม ความสัมพันธกับ

ครอบครัวชุมชน ผูสูงอายุไดมีสวนรวมการทํากิจกรรม

พอสมควร ดานสภาพแวดลอม ลักษณะที่อยูอาศัยของ

ผูสูงอายุมีความเหมาะสม 2) ระดับคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ 

ในจังหวัดบุร ีร ัมย โดยภาพรวมอยู ในระดับสูง เมื ่อ
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พิจารณารายดาน ระดับคุณภาพชีวิตผู สูงอายุ อยู ใน

ระดับสูง ไดแก ดานความสัมพันธทางสังคม และดาน

จิตใจ และ อยูในระดับปานกลาง ไดแก ดานรางกาย 

และ ดานสภาพแวดลอม 3) ปจจัยที่สงผลตอคุณภาพ

ชีวิตผูสูงอายุ ในจังหวัดบุรีรัมย ไดแก ปจจัยดานการ

ปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน ปจจัยดานการมีสวนรวมกับ

ครอบครัวและชุมชน ปจจัยดานการสนับสนุนทางสังคม 

ปจจัยดานความพึงพอใจในชีวิตความเปนอยู และ ปจจัย

ดานการใหคุณคาในตนเอง โดยที่ตัวแปรพยากรณทั้ง 5 

ตัว มีคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธพหุคูณ (R) เทากับ .858 

สามารถรวมกันพยากรณคุณภาพชีวิตผูสูงอายุในจังหวัด

บุรีรัมยได   

     Siegel, C. & Dorner, T. (2017) ศึกษา 

Information technologies for active and assisted 

living-Influences to the quality of life of an 

ageing society ผลการศึกษาพบวา ความพยายามใน

การวิจัยในปจจุบันแสดงใหเห็นวาเทคโนโลยีสารสนเทศ 

และการสื่อสารอํานวยความสะดวกสามารถชวยสงเสริม

ค ุณภาพช ี ว ิตของผ ู  ส ู งอาย ุ ในท ุกม ิต ิ ได  อย  า ง มี

ประสิทธิภาพ เนื่องจากเทคโนโลยีตัวอยางสามารถชวย

ใหพวกเขาควบคุมปญหาสุขภาพชดเชยความพิการจาก

การทํางาน และเพิ่มความปลอดภัยได ดังนั้นการสื่อสาร

ระยะไกลอาจทําใหการสื่อสารแบบตัวตอตัว และการกีด

กันทางสังคมลดลง 

     Gallegos-Carrillo, K., and et al. (2019) วิจัย

เรื่อง Preventive health services and physical 

activity improve health-related quality of life in 

Mexican older adults ผลการศึกษาพบวา จาก

ผูสูงอายุจํานวน 1,085 คนที่เขารวมการศึกษาคิดเปน

รอยละ 36.8 ใชโปรแกรมการดูแลสุขภาพ (PHS) และ

รอยละ 23.3 พบวามีสวนรวมในกิจกรรมทางกาย (PA) 

ขณะที่กลุมควบคุมใชการวิเคราะหแบบสังคมมิติ และ

ความแตกตางทางสุขภาพ พบวา ผูเขารวมกิจกรรมที่
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เคลื ่อนไหวรางกาย และใชโปรแกรมการดูแลสุขภาพ 

(PHS) มีคาคะแนนการรับรูคุณภพชีวิตดานสุขภาพ 

(HRQoL) ไดดีขึ้น 

     Xuan Vo, N., Quang Vo, T., 

Watanapongvanich, S. & Witvorapong, N. (2019) 

วิจัย Measurement and Determinants of Quality 

of Life of Older Adults in Ho Chi Minh City, 

Vietnam พบวา คุณภาพชีวิตของผูสูงอายุในโฮจิมินห

ซิตี ้มีความสัมพันธในทางลบกับอายุ การศึกษา และ

จํานวนความยากลําบากกับกิจกรรมในชีวิตประจําวันมี

สัมพันธในเชิงบวกกับการรับรู รายไดที ่เพียงพอ (เชน 

ผู สูงอายุจะถือวารายไดของตนเพียงพอหรือไม) การ

วิเคราะหชี้ใหเห็นวาตัวแปรแทรกแซงที่เกี่ยวของกับการ

พัฒนาสุขภาพการทํางาน และมาตรฐานการครองชีพ

สามารถเพิ ่มค ุณภาพชีว ิตในวัยชราในโฮจิม ินหซ ิต ี้

ประเทศเวียดนาม     
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	ประเด็นผู้สูงวัยไทยเป็นประเด็นสำคัญอย่างยิ่งที่ต้องวางแผนระยะยาวให้รอบคอบ รวมทั้งมีการนำไปปฏิบัติอย่างจริงจัง ทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาสังคม แม้แต่ตัวของผู้สูงอายุเองก็ต้องเข้ามามีส่วนร่วมพัฒนาทั้งระดับตนเองโดยการพร้อมที่จะก้าวออกจากความกลัวการ...
	ประเทศไทยได้เข้าสู่การเป็นสังคมสูงวัย (Aged Society) มาตั้งแต่ปีพ.ศ. 2548 เป็นต้นมา โดย 1 ใน 10 ของประชากรไทยเป็นประชากรมีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป  คาดกันว่าประเทศไทยจะเป็น “สังคมสูงวัยโดยสมบูรณ์” (Complete Aged Society) ในอีก 3 ปีข้างหน้า คือใน ปีพ.ศ...
	นิยามผู้สูงอายุ
	ความเข้าใจเกี่ยวกับความหมายของผู้สูงอายุนั้น เป็นที่ทราบว่ายังไม่มีนิยามที่แน่นอน แต่ใช้เกณฑ์ของอายุเป็นตัวชี้วัดว่าอายุเท่าไรจึงเรียกว่าเป็น “ผู้สูงอายุ” (Older/Elderly person) ซึ่งสหประชาชาติ (United Nations: UN) กำหนดว่าบุคคลที่อายุ 60 ปีขึ้นไป จา...
	จากงานเขียนของวิชนี คุปตะวาทิน (2561) ว่าด้วยเรื่องสังคมสูงวัยกับโลกสมัยใหม่ ซึ่งสะท้อนวิถีชีวิตผู้สูงอายุในสังคมไทยยุคปัจจุบันที่เรียกว่า “สังคมสูงวัยกับโลกสมัยใหม่” กล่าวได้ว่า ประมาณ ครึ่งศตวรรษที่ผ่านมา ประเทศไทยมีจํานวนผู้สูงวัยคิดเป็นเพียงร้อยล...
	ผู้สูงอายุในอาเซียน
	จากรายงานสถานการณ์ผู้สูงอายุไทย คณะกรรมการผู้สูงอายุแห่งชาติ (กผส) กล่าวว่า ในปีพ.ศ. 2559 ประเทศสิงคโปร์มีผู้สูงวัยมากที่สุดในอาเซียน (18.7 %) รองลงมาคือ ไทย (16.5 %) และเวียดนาม (10.7 %) และคาดประมาณว่า ในอีก 30 ปีข้างหน้า คือ ปี พ.ศ. 2583 ทั้งสามปร...
	การที่จะกำหนดว่า ประเทศใดได้เข้าสู่ "สังคมสูงวัย ( Aged Society)" หรือไม่ พิจารณาจากสัดส่วนของประชากรอายุ 65 ปีขึ้นไปที่มีจำนวนมากกว่าประชากรวัยอื่น ร้อยละ 7 แต่ถ้าประเทศนั้นมีจำนวนประชากรสูงวัยมากกว่าร้อยละ 14 ก็เรียกว่าเข้าสู่ "สังคมสูงวัยอย่างสมบู...
	ตารางที่ 2.1 ร้อยละของประชากรที่มีอายุ 65 ปีขึ้นไปในอาเซียน
	ที่มา. (United Nations, 2011)
	ในปี 2018 อาเซียนเป็นสังคมสูงอายุแล้วทั้ง 10 ประเทศ ที่เป็นสมาชิกของอาเซียน หรือสมาคมประชาชาติแห่งเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ (The Association of Southeast Asia Nations: ASEAN) มีประชากรประมาณ 654 ล้านคน ประเทศสิงคโปร์ ไทย เวียดนาม และมาเลเซีย มีสัดส่วนขอ...
	ตารางที่ 2.2 จำนวนร้อยละของประชากรสูงอายุในประเทศอาเซียนปี 2018
	ที่มา. (United Nations, 2017)
	ประชากรสูงวัยในประเทศไทย
	ประเทศไทยมีประชากรสัญชาติไทย และไม่ใช่สัญชาติไทย แต่มีชื่ออยู่ในทะเบียนบ้านประมาณ 66 ล้านคน และเมื่อนับรวมคนต่างชาติที่ไม่ใช่สัญชาติไทย และไม่มีชื่ออยู่ในทะเบียนบ้าน ประมาณ 3 ล้านคน รวมแล้วมีประชากรที่อาศัยอยู่ในประเทศไทยรวมทั้งหมด 69 ล้านคน ในจำนวนค...
	ตารางที่ 2.3 จำนวนประชากรผู้สูงอายุ 60 ปี และ 80 ปีขึ้นไปประเทศไทย
	ที่มา. (สำนักงานสถิติแห่งชาติ, 2562; มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผู้สูงอายุ, 2561)
	จาการทบทวนวรรณกรรมว่าด้วยการทำความเข้าใจผู้สูงอายุ เมื่อพิจารณาการเพิ่มขึ้นของจำนวนผู้สูงอายุในประเทศ ซึ่งจำนวนผู้สูงอายุ และสัดส่วนผู้สูงอายุในแต่ละภูมิภาคของประเทศไทยเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว เป็นสาเหตุให้โครงสร้างของประชากรของประเทศไทยเข้าสู่ระยะ “ภาว...
	1.2 แนวความคิดการพัฒนาคุณภาพชีวิต
	ช่วงกลางทศวรษที่ 1970 เกิดแนวคิดการพัฒนาที่เน้นความต้องการขั้นพื้นฐาน (Basic Minimum Needs Approach) เป็นแนวคิดที่เปลี่ยนแปลงจากการมุ่งเน้นพัฒนาทางด้านเศรษฐกิจมาเป็นการพัฒนามนุษย์เป็นหลักในลักษณะของการคำนึงถึงคุณภาพชีวิตของประชาชน และการพัฒนาสังคม โด...
	ดังนั้น ดัชนีสำคัญที่เป็นตัวบ่งชี้คุณภาพชีวิตของประชาการที่นำมาพิจารณาประกอบ ได้แก่ ความยืนยาวของชีวิต สุขภาพพลานมัยที่ดีกว่า การศึกษา ความเสมอภาค ความเท่าเทียมกัน รวมทั้งเสรีภาพทางสังคม และการเมือง โดย Power, B. & WHOQOL Group (2002) เสนอเครื่องชี้ว...
	1. ด้านร่างกาย
	ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ไม่ให้ความสำคัญกับการดูแลสุขภาพตนเอง เนื่องจากขาดความรู้ในการดูแลตนเอง คิดว่าเป็นเรื่องไกลตัว เมื่อยังไม่มีปัญหาความเจ็บป่วยก็จะลืมตระหนักถึงการดูแลสุขภาพ
	2. ด้านจิตใจ
	ผู้สูงอายุมีความวิตกกังวลกับตนเองในด้านเศรษฐกิจ และบุตรหลานในครอบครัว กลัวถูกทิ้ง ไม่มีใครเอาใจใส่ดูแล ทำให้เกิดภาวะซึมเศร้า เหงา และโดดเดี่ยว สภาพทางจิตใจของผู้สูงอายุเปลี่ยนแปลงไปทำให้เกิดผลตามมาหลายประการ เช่น มีความสนใจตนเองมากขึ้น หมกมุ่นกับเ...
	3. ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม
	ผู้สูงอายุรู้สึกมีความสุขในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคม ตามทฤษฎีกิจกรรม (Activity theory) (Kossuth, P.M., & Bengtson, V., 1988) โดยกิจกรรมจะเป็นเครื่องมือ และพัฒนาบุคคลจากการมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างกันและกัน ทฤษฎีกิจกรรมแสดงให้เห็นว่า ผู้สูงอายุมีการทำก...
	4. ด้านความตระหนักในคุณค่าแห่งตน
	ผู้สูงอายุมีความภูมิใจที่ยังสามารถช่วยเหลือตนเองได้ ทำให้ตนเองยังมีความหมาย และมีคุณค่าไม่เป็นภาระของครอบครัว จึงไม่รู้สึกด้อยคุณค่าในตนเอง ควรให้ผู้สูงอายุมีโอกาสแสดงการมีส่วนร่วม คือ ร่วมคิด ร่วมวิเคราะห์ ร่วมวางแผน และร่วมกันตัดสินใจในการจัดทำ...
	5. ด้านความสัมพันธ์กับสมาชิกในครอบครัว
	ผู้สูงอายุควรได้รับการดูแลเอาใจใส่เป็นอย่างดีจากสมาชิกในครอบครัว โดยให้ความสำคัญ เคารพนับถือ ยกย่อง ให้ความช่วยเหลือ ความอบอุ่น และความรัก นำไปสู่ความสุขของชีวิตของผู้สูงอายุ เช่น การพบปะสังสรรค์ และการทำกิจกรรมร่วมกันในครอบครัวอย่างน้อยปีละ 5 ครั...
	6. ด้านการรักษาพยาบาล
	ผู้สูงอายุควรมีสุขภาพร่างกายดี เมื่อเจ็บป่วยควรได้รับการบริการรักษาพยาบาลจากภาครัฐแบบไม่ต้องชำระเงิน  เนื่องจากมีหลักประกันกองทุนสุขภาพระดับท้องถิ่น หรือพื้นที่เพื่อเป็นค่าใช้จ่ายในการสนับสนุน และส่งเสริมการจัดบริการในด้านการเสริมสร้างสุขภาพ การป้...
	7. ด้านสวัสดิการสังคม
	ผู้สูงอายุมีสิทธิได้รับเบี้ยยังชีพ โดยไม่เป็นบุคคลที่ได้รับสวัสดิการ หรือสิทธิประโยชน์อื่นใดจากหน่วยงานของรัฐ รัฐวิสาหกิจ เช่น เงินบำนาญ เบี้ยหวัด บำนาญพิเศษ หรือผลประโยชน์ตอบแทนอื่น ๆ ที่รัฐ หรือองค์การปกครองส่วนท้องถิ่นจัดให้เป็นประจำ
	การดำเนินงานด้านคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุของประเทศไทย พ.ศ. 2545-2561
	สหประชาชาติมีการประชุมสมัชชาระดับโลกว่าด้วยผู้สูงอายุครั้งที่ 2 ปี 2002 ณ กรุงมาดริด ประเทศสเปน มีมติรับ “แผนปฏิบัติการระหว่างประเทศมาดริดว่าด้วยเรื่องผู้สูงอายุ (The Madrid International Plan of Action on Ageing: MIPAA) เป็นพันธกรณีประเทศภาคสมาชิกขอ...
	1. ผู้สูงอายุกับการพัฒนา (Older persons and development) เน้นการมีส่วนร่วมในสังคม และการพัฒนาของผู้สูงอายุ เช่น ส่งเสริม และขยายโอกาสการทำงานสำหรับผู้สูงอายุ โดยประสานความร่วมมือจากทุกภาคส่วนในการกระจายงานสู่บ้าน และชุมชน ขยายการเกษียณอายุ ส่งเสริมกา...
	หลักประกันรายได้ การคุ้มครองทางสังคม การประกันสังคม และลดความยากจน เกิดเบี้ยยังชีพรายเดือนสำหรับผู้สูงอายุทุคน การประกันชราภาพ กองทุนสำรองเลี้ยงชีพ กองทุนบำเหน็จบำนาญข้าราชการ สร้างความมั่นคงด้านรายได้ในวัยเกษียณ กองทุนการออมแห่งชาติสร้างหลักประกันแก...
	สิทธิประโยชน์ในการหักลดหย่อนแก่บุตรที่อุปการะเลี้ยงดูบิดา มารดา ไม่เกิน 30,000 บาทต่อปี สิทธิประโยชน์ด้านภาษีสำหรับผู้สูงอายุ กองทุนผู้สูงอายุ การให้เงินช่วยเหลือการจัดการศพผู้สูงอายุฐานะยากจน และเสียชีวิตรายละ 2,000 บาท การให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุ...
	2. การสูงวัยอย่างมีคุณภาพ และอยู่ดีมีสุข (Advancing health and well-being into old age) มุ่งเน้นการเข้าถึงบริการดูแลสุขภาพอย่างถ้วนหน้า และเท่าเทียม โดยมีหน่วยงานภาครัฐ และเอกชนให้บริการด้านเสริมสร้างสุขภาพ การป้องกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟื้นฟูสุ...
	จัดการฝึกอบรมผู้ให้บริการดูแลบุคลากรวิชาชีพเพื่อดูแลผู้สูงอายุ จัดให้มีผู้จัดการดูแลผู้สูงอายุ (Care manager) และผู้ดูแลผู้สูงอายุ (Caregiver) สำหรับผู้สูงอายุที่ได้รับผลกระทบจากการติดเชื้อเอชไอวี สามารถได้รับความช่วยเหลือทั้งด้านการเงิน และการปรึกษา...
	3. การสร้างความมั่นใจว่าจะมีสภาพแวดล้อมที่เกื้อหนุน และเหมาะสมกับการใช้ชีวิตของผู้สูงอายุ (Ensuring enabling and supportive environment) ตั้งแต่ปี 2546 เป็นต้นมา เกิดอาสาสมัครให้การดูแลผู้สูงอายุ ปี 2548 กำหนดสิ่งอำนวยความสะดวกในอาคารสำหรับผู้พิการ แ...
	ศูนย์พัฒนาการจัดสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุให้บริการด้านการส่งเสริม และดูแลผู้สูงอายุที่มีฐานะยากจนขาดผู้ดูแล และด้อยโอกาสเข้ามารับการอุปการะดูแล สร้างภาพลักษณ์ผู้สูงอายุ คลังปัญญาผู้สูงอายุ โดยจัดทำทะเบียนผู้สูงอายุในชุมชนที่มีความรู้ความสามารถ ความเชี...
	สังคมสูงอายุ: ระเบียบวาระแห่งชาติ
	ภาครัฐบาลโดยคณะรัฐมนตรีให้ความเห็นชอบระเบียบวาระแห่งชาติเรื่อง “สังคมสูงวัย” โดยมีประเด็นเพื่อการผลักดันงานผู้สูงอายุ (มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผู้สูงอายุ, 2561) ดังนี้
	1. การสร้างระบบคุ้มครอง และสวัสดิการผู้สูงอายุ
	วาระดังกล่าวให้ความสำคัญกับการดูแลคุณภาพชีวิตโดยรวม ให้กับผู้สูงอายุทั้งในเขตเมือง และเขตชนบทอย่างทั่วถึง เท่าเทียม เพื่อให้ได้รับบริการ และสวัสดิการสังคมที่หลากหลายครอบคลุม การคุ้มครองพิทักษ์สิทธิ์ รวมทั้งการให้ความดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุกลุ่มเปร...
	2. การส่งเสริมการมีงานทำ และมีรายได้ของผู้สูงอายุ
	วาระนี้มุ่งเน้นส่งเสริม และขยายโอกาสให้กับผู้สูงอายุที่ยังมีสุขภาพดี มีความรู้ ความสามารถ ได้รับโอกาสในการทำงาน และร่วมเป็นกำลังผลิต (Productive manpower) ให้กับครอบครัว ชุมชน และสังคม โดยเสริมสร้างแรงจูงใจด้านภาษี และสิทธิพิเศษอื่น ๆ ให้ภาคธุรกิจ...
	3. ระบบสุขภาพเพื่อรองรับสังคมสูงอายุ
	วาระนี้ให้ความสำคัญกับการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุด้วยการมีพฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม เพื่อลดปัญหาการเกิดโรคไม่ติดต่อ จัดให้มีบริการตรวจคัดกรองสุขภาพที่เข้าถึงผู้สูงอายุทั้งเขตเมือง และชนบทเพื่อให้การดูแลตั้งแต่ต้นทาง สำหรับผู้สูงอายุที่มีปัญหาสุขภาพเรื...
	4. การปรับสภาพแวดล้อมชุมชน และบ้านให้ปลอดภัยสำหรับผู้สูงอายุ
	วาระนี้มีการส่งเสริมความรู้ และแนวคิด Universal Design และสนับสนุนให้มีชุมชนต้นแบบที่เป็นมิตรกับผู้สูงอายุ (Age-friendly community) ด้วยการจัดให้มีสภาพแวดล้อมที่เหมาะสม และปลอดภัย เพื่อให้ผู้สูงอายุสามารถเข้าถึงบริการสาธารณะต่าง ๆ ได้อย่างสะดวก แล...
	5. โครงการธนาคารเวลา (Time bank) สำหรับดูแลผู้สูงอายุ
	วาระโครงการธนาคารเวลาประยุกต์วิธีจากต่างประเทศ เป็นการผสมผสานแนวปฏิบัติเดิมจากงานอาสาสมัครที่มีการดำเนินการในท้องถิ่น ชุมชน ให้เป็นระบบสะสมเวลาของผู้ปฏิบัติงาน เพื่อรับเวลาในการดูแลตอบแทนกลับคืนมา ตามแนวคิด “ให้=ได้” (Give = Take) โดยมุ่งเน้นการดู...
	6. การสร้างความรอบรู้ให้กับคนรุ่นใหม่เตรียมความพร้อมในทุกมิติ
	วาระดังกล่าวสร้างความรู้ ความเข้าใจแก่คนรุ่นใหม่ในมิติสุขภาพ ความมั่นคงทั้งทางด้านสังคม และเศรษฐกิจเพื่อให้มีการเตรียมตนเองตั้งแต่ยังไม่สูงวัย เพื่อการมีคุณภาพชีวิตที่ดีในวัยสูงอายุ โดยมีหลักประกันความมั่นคงรับรองการใช้ชีวิตวัยปลายทั้งในเรื่องรายไ...
	7. ยกระดับความร่วมมือทุกภาคส่วนเพื่อเสริมพลังผู้สูงอายุ
	วาระนี้สร้างความร่วมมือลักษณะบูรณาการความร่วมมือระหว่างภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคธุรกิจ และภาคประชาสังคม ทั้งในระบบนโยบาย และระดับปฏิบัติเพื่อร่วมกันขับเคลื่อนพลังสังคมผู้สูงอายุ ควบคู่กับการพัฒนานโยบาย และกิจกรรมผ่านโครงการเชิงรุก และเชิงรับ ที่สร้างการ...
	8. ปรับปรุงกฎหมาย ระเบียบปฏิบัติให้เอื้อประโยชน์ต่อการดำเนินงานด้านผู้สูงอายุ
	วาระด้านกฎหมายมีการศึกษา วิเคราะห์ ทบทวนกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุโดยเฉพาะพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 เพื่อให้มีความสอดคล้องเหมาะสมกับสถานการณ์ และข้อเท็จจริงในปัจจุบัน รวมถึงระเบียบปฏิบัติต่าง ๆ ของหน่วยงานต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องเพื่อให้...
	9. ปฏิรูประบบข้อมูลผู้สูงอายุเพื่อยกระดับประสิทธิภาพการดำเนินงาน
	วาระด้านระบบข้อมูลผู้สูงอายุมีการพัฒนาระบบข้อมูลผู้สูงอายุ มีการเชื่อมโยงข้อมูลผู้สูงอายุระหว่างหน่วยงาน เพื่อสร้างระบบฐานข้อมูลผู้สูงอายุอย่างครอบคลุมในมิติต่าง ๆ ที่เป็นปัจจุบันเพื่อการใช้ประโยชน์ข้อมูลผู้สูงอายุ ในการกำหนดนโยบาย แผนงานโครงการ เ...
	10. ส่งเสริมนวัตกรรมเพื่อรองรับสังคมสูงอายุ
	วาระด้านส่งเสริมนวัตกรรม คือ ส่งเสริมให้มีการศึกษา วิจัย พัฒนานวัตกรรม และเทคโนโลยีสมัยใหม่เพื่ออำนวยความสะดวกต่อการใช้ชีวิตของผู้สูงอายุ รวมทั้งนวัตกรรมที่เป็นภูมิปัญญาท้องถิ่น และการใช้ประโยชน์จากวัสดุที่หาได้ในท้องถิ่นที่ราคาไม่สูงเพื่อเปิดโอกา...
	ธุรกิจที่เกี่ยวข้องกับการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ
	ผู้ประกอบการธุรกิจในปัจจุบันพยายามพัฒนากิจกรรมที่หลากหลายเพื่อตอบสนองความต้องการผู้สูงอายุจากปรากฏการณ์ต่าง ๆ ดังนี้
	1. การท่องเที่ยวเฉพาะกลุ่มผู้สูงอายุ
	การจัดกิจกรรมดังกล่าวที่มุ่งเน้นผู้สูงอายุ เป็น Niche tourist เป็นนักท่องเที่ยวกลุ่มพิเศษ ผู้ประกอบการจะจัดการบริการอย่างเหมาะสมกับผู้สูงอายุ เช่นรูปแบบการเดินทางท่องเที่ยวที่ไม่รีบเร่ง มีสิ่งอำนวยความสะดวกตลอดเวลาในการเดินทางท่องเที่ยวเพื่อตอบสนอ...
	2. ผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร
	เน้นการสร้างผลิตภัณฑ์ทีรวบรวมสารอาหาร และวิตามิน สำหรับผู้สูงอายุที่รับประทางอาหารแบบปกติไม่ได้ หรือต้องการผลิตภัณฑ์เสริมอาหาร ที่จะส่งให้สุขภาพร่างกายแข็งแรงจากการเติมเต็มสารอาหารที่ร่างกายขาดแคลน เช่น ผลิตภัณฑ์เสริมแคลเซียมในผู้สูงอายุ
	3. สถานพยาบาลผู้สูงอายุ
	การให้บริการสถานพยาบาลผู้สูงอายุ มีตั้งแต่การรับดูแล และเป็นสถานพักฟื้นที่มีกิจกรรมให้ผู้สูงอายุเข้าร่วมกิจกรรมตามความสามารถในแต่ละวัน มีการดูแลโดยพยาบาลวิชาชีพเป็นหลัก บางแห่งผู้สูงอายุไม่จำเป็นต้องอยู่ที่สถานพยาบาล แต่จะมีการจัดหาพยาบาลเพื่อไปดู...
	4. บ้านสำหรับผู้สูงอายุ
	ภาคเอกชน และภาครัฐให้ความสำคัญกับการพัฒนาบ้านพักผู้สูงอายุที่เหมาะสม ทั้งในรูปแบบบ้านเดี่ยว หรือคอนโดมิเนียม ตามแนวคิด Universal Design การออกแบบเฟอร์นิเจอร์ที่ลบเหลี่ยมมุมต่าง ๆ เพื่อความปลอดภัยภายในบ้าน การสร้างชุมชนสำหรับผู้สูงอายุบริเวณบ้านพัก...
	5. ธุรกิจเกี่ยวกับการเงิน
	สถาบันการเงินมีผลิตภัณฑ์ให้บริการผู้สูงอายุ หรือผู้ดูแลผู้สูงอายุ เช่น การสร้างสินเชื่อเคหะกตัญญูบุพการี เงินฝากเผื่อเรียกผู้สูงอายุ สินเชื่อประชารัฐเพื่อผู้สูงอายุ
	6. สินค้าอุปโภคบริโภค
	มีการจัดจำหน่ายสินค้าอุปโภคบริโภคสำหรับผู้สูงอายุในระบบธุรกิจการตลาด เช่น ผ้าอ้อสำหรับผู้สูงอายุ แชมพู แปรงสีฟัน ยาสีฟัน โลชั่น ครีมบำรุงผิว ครีมอาบน้ำ
	7. จัดกิจกรรมกีฬาสำหรับผู้สูงอายุ
	โดยจัดในลักษณะการแข่งขันกีฬาสำหรับผู้สูงอายุแห่งประเทศไทย
	8. กลุ่มศิลานธรรม
	เป็นกลุ่มที่จัดตั้งขึ้นเพื่อไปเยี่ยมเยียนให้กำลังใจผู้ป่วย และญาติมิตรแบบข้างเตียง จัดกิจกรรมกลุ่มเพื่อให้การปรึกษาขวัญ และกำลังใจ แนะนำการวางท่าทีต่อความเจ็บไข้ได้ป่วยอย่างถูกต้องตามหลักพุทธธรรม
	9. ชีวเจตนา หรือพินัยกรรมชีวิต
	คือ หนังสือที่บุคคลทำขึ้นเพื่อแสดงเจตนาไม่ประสงค์จะรับบริการสาธารณสุขในวาระสุดท้ายของชีวิต โดยไม่ถูกเหนี่ยวรั้งด้วยเครื่องมือต่าง ๆ ทางการแพทย์ตามมาตรา 12 พ.ร.บ. สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550
	10. นวัตกรรมเพื่อผู้สูงอายุไทย
	เป็นการนำเทคโนโลยีเครือข่ายเซ็นเชอร์ร่างกาย ระบบเซ็นเซอร์อัจฉริยะสำหรับสนับสนุนการดูแลผู้สูงอายุ และผู้ป่วย และไอโอทีมาใช้ในการดูแลผู้สูงอายุ เป็นอุปกรรมชิ้นเล็ก ๆ ติดตามจุดต่าง ๆ ของร่างกายผู้สูงอายุ และผู้ป่วยในโรงพยาบาล เช่น หลังใบหู ขา ระบบจะ...
	11. รายการโทรทัศน์ผู้สูงอายุ
	แสดงการตื่นตัวของสื่อในเรื่องสังคมสูงอายุ โดยเฉพาะเมื่อสังคมไทยเข้าสู่สังคมสูงอายุ สื่อทางสังคมจึงมีบทบาทในการนำเสนอประเด็นเกี่ยวกับผู้สูงอายุ มีการผลิตรายการที่เป็นประโยชน์ต่อประชากรผู้สูงอายุ เช่น รายการสูงวัย Society รายการเดอะวอยซ์ซีเนียร์ (T...
	จากการทบทวนวรรณกรรมว่าด้วยคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุจะเป็นแนวทางในการมองเห็นแนวโน้มคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในสังคมไทย โดยการตระหนักเห็นความสำคัญของรัฐบาลไทยในการกำหนดนโยบายต่าง ๆ เพื่อจุดมุ่งหมายที่สร้างคุณภาพชีวิตที่ดี การเห็นคุณค่าของผู้สูงอายุในสังค...
	งานวิจัยในประเทศ
	อัญญา ปลดเปลื้อง อัญชลี ศรีจันทร์ และสัญญา แก้วประพาฬ (2560) ศึกษาเกี่ยวกับการดำเนินชีวิตของผู้สูงอายุมีความสำคัญมาก ที่ช่วยให้เข้าใจอย่างลึกซึ้งในพฤติกรรมของผู้สูงอายุ ข้อมูลที่ได้จะเป็นประโยชน์สำหรับการทำข้อเสนอเชิงนโยบาย เพื่อส่งเสริมพฤติกรรมของผู...
	สุธรรม นันทมงคลชัย พิมพ์สุรางค์ เตชะบุญเสริมศักดิ์ โชคชัย หมั่นแสวงทรัพย์ และอาภาพร เผ่าวัฒนา (2554) ศึกษาวิถีชีวิตผู้สูงอายุหญิงที่เลี้ยงหลานในเขตชนบทภาคเหนือของประเทศไทย โดยเก็บรวบรวมข้อมูลสัมภาษณ์เจาะลึกผู้สูงอายุที่เลี้ยงหลานอายุระหว่าง 1-8 ปี จำ...
	วัฒนา พันธุ์ศักดิ์ และสุธีรา ฮุ่นตระกูล (2554) ศึกษาวิถีการดำเนินชีวิตของผู้สูงอายุ เพื่ออธิบายวิถีการดำเนินชีวิตของผู้สูงอายุ ปัญหา และความต้องการของผู้สูงอายุ ปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับวิถีการดำเนินชีวิตของผู้สูงอายุ รวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสัมภาษณ์กับผู้...
	รัจน์ชีวาต์ ตั๋นติกุลวรา บดินทร์ ปั้นบำรุงกิจ และสมพงษ์ เส้งมณีย์ (2561) ศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อวิถีชีวิตผู้สูงอายุในเขตเมืองจันทบุรี พบว่า องค์ประกอบของปัจจัยวิถีชีวิตผู้สูงอายุในเขตเมืองจันทบุรีมี 6 ลักษณะ คือ แบบใช้สติปัญญา แบบเฝ้าระวังสุขภาพ แ...
	กุลวดี โรจน์ไพศาลกิจ และยุวดี รอดจากภัย (2561) วิจัยเรื่องสุขภาวะผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในเขตเมืองและเขตชนบทของประเทศไทย เป็นการออกแบบการวิจัยเชิงทำนายนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อวิเคราะห์สุขภาวะของผู้สูงอายุและปัจจัยทำนายสุขภาวะของผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในเ...
	งานวิจัยต่างประเทศ
	Kengpol, A. & Pichitkarnkar, T. (2019) วิจัยเรื่อง Development of Consumer Behavior and Decision Support Framework in Healthy Beverage for an Ageing Society มีวัตถุประสงค์ 1) เพื่อวิเคราะห์ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อพฤติกรรมผู้บริโภคที่มีต่อเครื่องดื่มเพื่...
	Li-Hsuan, H. (2019) ศึกษา Well-being and Volunteering: Evidence from aging societies in Asia โดยการศึกษานี้ตรวจสอบว่าอาสาสมัครมีความสัมพันธ์กับความเป็นอยู่ที่ดีของผู้สูงอายุในสังคมเอเชียที่สูงวัยอย่างรวดเร็วหรือไม่ อย่างไร หัวข้อนี้ได้รับความสนใจน้อย...
	Keyes, L., & Dicke, L. (2016) ศึกษาผู้สูงวัยในอเมริกา: คู่ขนานระหว่างภาพผู้สูงวัยและเรื่องเล่าเกี่ยวกับนโยบายสาธารณะที่เป็นที่นิยม (Aging in America: A Parallel between Popular Images of Aging and Public Policy Narratives) บทความนี้ใช้ทฤษฎีวาทกรรม แล...
	3.2 งานวิจัยเกี่ยวกับการสื่อสารสุขภาพ
	งานวิจัยในประเทศ
	Siricharoen, N. (2017) ศึกษาความต้องการของผู้สูงอายุสำหรับการสื่อสารสุขภาพกับสมาชิกในครอบครัวเพื่อช่วยให้เกิดความสุข เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ มีวัตถุประสงค์ คือ 1) เพื่อสำรวจถึงระดับของความสุขในชีวิตของผู้สูงอายุที่เป็นผู้ให้ข้อมูลจากการศึกษาครั้งนี้ 2...
	ฟารีดา เจะเอาะ (2561) ศึกษาการสื่อสารสุขภาพในท้องถิ่นเกี่ยวกับโรคไข้เลือดออกผ่านสื่อนิตยสาร มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษากระบวนการผลิตเนื้อหาสุขภาพในทองถิ่นเกี่ยวกับโรคไขเลือดออกดวยเครื่องมือสื่อสาร และเพื่อถอดบทเรียนการบูรณาการงานวิจัยกับการเรียนการสอ...
	แสงรวี รุ่งเรืองเสถียร และขวัญฟ้า ศรีประพันธ์ (2561) ศึกษาการสื่อสารสุขภาพการแพทย์แบบองค์รวมของศูนย์ธรรมชาติบำบัดบัลวี เวียงพิงค์ จังหวัดเชียงใหม่ มีวัตถุประสงค์ เพื่อวิเคราะห์การสื่อสารสุขภาพของศูนย์ธรรมชาติบำบัดบัลวี เวียงพิงค์ เชียงใหม่ ซึ่งเป็นกา...
	เยาวนารถ พันธุ์เพ็ง และกัญญรัตน์ หงส์วรนันท์ (2563) ศึกษาการสื่อสารสุขภาพผ่านสื่อสังคมเครือข่ายกับกลุ่มโรค NCDs ตามแนวคิด “สร้างนำซ่อม” มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาการรับรูโรค NCDs ตามแนวคิด “สรางนําซอม” ผานสื่อสังคมเครือข่ายของคนวัยทำงานในเขตกรุงเทพ...
	อิริยาพร อุดทา และอริชัย อรรคอุดม (2561) ศึกษากลยุทธ์การสื่อสารสุขภาพออนไลน์ผ่านสื่อเฟซบุ๊กของโรงพยาบาลพญาไทเป็นการนำเสนอเนื้อหาสุขภาพที่สามารถนำไป ประยุกต์ใช้ได้ในชีวิตประจำวัน โดยใช้กลยุทธ์การสื่อสารสุขภาพผ่านสื่อเฟซบุ๊กแฟนเพจ โดยแบ่งออก เป็น 2 กลย...
	งานวิจัยต่างประเทศ
	Marttin, Ingrid M., & Kamins, Michael A. (2019) วิจัย Effectively using death in health messages: Social loss versus physical mortality salience ซึ่งการวิจัยตามแบบจำลองสุขภาพการจัดการความหวาดกลัวแสดงให้เห็นว่าการเน้นย้ำถึงความตายอันเป็นผลมาจากพฤติกรร...
	Chinn, D. (2017) สังเคราะห์เนื้อหาบทความด้านสุขภาพภายใต้หัวข้อ Review of Interventions to Enhance the Health Communication of People with Intellectual Disabilities: A Communicative Health Literacy Perspective ภายใต้แนวคิดความรู้ด้านสุขภาพการสื่อสารเป...
	3.3 งานวิจัยเกี่ยวกับการรู้เท่าทันสื่อเพื่อสุขภาพ
	งานวิจัยในประเทศ
	เพ็ญพักตร์ เตียวสมบูรณ์กิจ (2559) ศึกษาความรู้เท่าทันสื่อของผู้ใช้สื่อโทรทัศน์ภายใต้ภูมิทัศน์สื่อโทรทัศน์เปลี่ยน พบว่า ภูมิทัศน์สื่อโทรทัศน์ประกอบด้วยองค์ประกอบหลักที่สำคัญ 3 ส่วน ได้แก่ องค์ประกอบที่ 1 องค์กรกำกับดูแลการประกอบกิจการกระจายเสียงและกิจ...
	พีระ จิรโสภณ ทัณฑกานต์ ดวงรัตน์ มนต์ ขอเจริญ ชนัญสรา อรนพ ณ อยุธยา อุษา รุ่งโรจน์การค้า โสภัทร นาสวัสดิ์ และณัทธสิฐษิ์ สิริปัญญาธนกิจ (2559) ศึกษาความรู้เท่าทันการสื่อสารยุคดิจิทัลกับบทบาทในการกำหนดแนวทางการปฏิรูปการสื่อสารในสังคมไทย พบว่า ระดับความร...
	มนต์ ขอเจริญ และณัทธสิฐษิ์ สิริปัญญาธนกิจ (2559) วิจัยเรื่องการรู้เท่าทันการสื่อสารยุคดิจิทัลของประชาชนในเขตกรุงเทพมหานคร เป็นการวิจัยเชิงสำรวจ โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อ สำรวจพฤติกรรมการสื่อสารกับระดับความรู้เท่าทันการสื่อสารของกลุ่มตัวอย่าง กลุ่มเป้าหม...
	เนติยา แจ่มทิม และสินีพร ยืนยง (2560) วิจัยเรื่องการใช้สื่อออนไลน์ และการรู้เท่าทันสื่อสารสนเทศสุขภาพออนไลน์ของผู้สูงอายุจังหวัดสุพรรณบุรี วิจัยเชิงพรรณนา เพื่อศึกษาพฤติกรรมการใช้สื่อออนไลน์ และการรู้เท่าทันสื่อสารสนเทศสุขภาพออนไลน์ของผู้สูงอายุ ใช้แ...
	พรชิตา อุปถัมภ์ ปัทมาพร เย็นบำรุง รศรินทร์ เกรย์ และสมศักดิ์ ศรีบริสุทธิ์สกุล (2562) ศึกษาพฤติกรรมสารสนเทศของผู้สูงอายุเพื่อการเรียนรู้ตลอดชีวิต มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาพฤติกรรมสารสนเทศของผู้สูงอายุเพื่อการเรียนรู้ตลอดชีวิต ใช้วิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ ...
	นวพร เกษสุวรรณ (2561) วิจัยเรื่องการเพิ่มศักยภาพทางการสื่อสารรณรงค์เรื่องการรู้เท่าทันสื่อในกลุ่มผู้สูงอายุอำเภอเชียงคำ จังหวัดพะเยามีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) วิเคราะห์กระบวนการเพิ่มศักยภาพทางการสื่อสารรณรงค์เรื่องการรู้เท่าทันสื่อในกลุ่มผู้สูงอายุอำเภอเ...
	ผู้วิจัยได้ใช้กระบวนการพัฒนาศักยภาพในระดับชุมชนของกลุ่มแกนนำผู้สูงอายุและอาสาสมัครทางการสื่อสาร โดยมีทั้งหมด 4 ขั้นตอนได้แก่ 1) การจัดประชุมเพื่อระดมความคิดเห็น 2) การเสริมศักยภาพด้านการสื่อสารรณรงค์ และการรู้เท่าทันสื่อ 3) การทำแผนและถอดประสบการณ์  ...
	สุวิช ถิระโคตร และวีรพงษ์ พลนิกรกิจ (2561) ศึกษาพฤติกรรมการใช้และการรู้เท่าทันอินเทอร์เน็ต และทัศนคติการใช้เนื้อหาด้านสุขภาวะบนอินเทอร์เน็ตของผู้สูงอายุ โดยเสนอว่า สถานการณ์การเป็นสังคมผู้สูงอายุของประเทศไทยมีความจำเป็นต้องพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอา...
	พิทักษ์ศักดิ์ ทิศาภาคย์ ชนัญสรา อรนพ ณ อยุธยา และวีระเทพ ปทุมเจริญวัฒนา (2562) วิจัยเรื่อง การพัฒนาตัวบ่งชี้การรู้เท่าทันสื่อ สารสนเทศ และเทคโนโลยีดิจิทัล เพื่อส่งเสริมความเป็นพลเมืองประชาธิปไตยของผู้สูงอายุในประเทศไทย อาศัยวิธีการเก็บข้อมูลเชิงคุณภา...
	ผลการวิจัยพบว่า สมรรถนะด้านที่ 1 ว่าด้วยเรื่องการเข้าถึงและใช้สื่ออย่างปลอดภัยนั้น ตัวบ่งชี้สำคัญ คือ ผู้สูงอายุจำเป็นต้องรู้จักและใช้สื่อได้อย่างปลอดภัย เข้าถึงสื่ออย่างหลากหลาย และเข้าใจเบื้องหลังของอุตสาหกรรมสื่อ สมรรถนะด้านที่ 2 คือ การวิเคราะห์แ...
	อาภัสรี บัวประดิษฐ์ และสุรศักดิ์ เสาแก้ว (2563) ศึกษาผลของโปรแกรมพัฒนาการรู้เท่าทันสื่อโฆษณาต่อพฤติกรรมการเลือกบริโภคผลิตภัณฑ์สุขภาพในกลุ่มผู้สูงอายุที่ใช้แอปพลิเคชันไลน์ จังหวัดนครนายก วัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมพัฒนาการรู้เท่าทันสื่อโฆษณาต่อ...
	งานวิจัยต่างประเทศ
	Rivinen, S. (2020) ศึกษา Media education for older people - views of stakeholders โดยการศึกษานี้เป็นส่วนหนึ่งของโครงการวิจัยที่อิงตามการออกแบบ (Design-Based Research: DBR) อย่างต่อเนื่อง ซึ่งมีวัตถุประสงค์เพื่อ ออกแบบนำร่อง และประเมินรูปแบบการศึกษาดิ...
	Martínez-Alcalá, C., & et al. (2018) วิจัยเรื่อง Digital Inclusion in Older Adults: A Comparison Between Face-to-Face and Blended Digital Literacy Workshops ภายใต้บริบทจากข้อมูล และบริการมีการกระจายอำนาจมากขึ้นเรื่อย ๆ และมักมีให้บริการในระบบคลาวด์ผู...
	Millard, A., Baldassar, L., &, Wilding, R. (2018). ศึกษา The significance of digital citizenship in the well-being of older migrants มีวัตถุประสงค์เพื่อทำความเข้าใจบทบาทที่สำคัญมากขึ้นของการเป็นพลเมืองดิจิทัล โดยเฉพาะความสามารถในการมีส่วนร่วมในสังคมอ...
	Göransson, C. and et al. (2020) ศึกษา An app for supporting older people receiving home care – usage, aspects of health and health literacy: a quasi-experimental study ซึ่งงานวิจัยดังกล่าวศึกษาเกี่ยวกับการใช้ mHealth โดยพัฒนาโปรแกรมแอพพลิเคชัน (Appli...
	3.4 งานวิจัยเกี่ยวกับการพัฒนาคุณภาพชีวิต
	งานวิจัยในประเทศ
	อะเคื้อ กุลประสูติดิลก และคณะ (2557) วิเคราะห์เส้นทางปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในเขตบางเขน กรุงเทพมหานคร กลุ่มตัวอย่างได้แก่ ผู้สูงอายุในเขตบางเขน กรุงเทพมหานึคร จำนวน 394 คน โดยการสุ่มแบบหลายขั้นตอน เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บข้อมูล คือ แบ...
	จรัญญา วงษ์พรหม ธนะจักร เย็นบำรุง คีรีบูน จงวุฒิเวทย์ มาฆะสิริ เชาวกุล และสนธยา มณีรัตน์ (2558) ศึกษาเรื่อง กลไกการส่งเสริมการมีงานทำของผู้สูงอายุที่เป็นแรงงานนอกระบบ มีวัตถุประสงค์เพื่อ (1) ถอดบทเรียนขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น องค์กรพัฒนาเอกชน ชุมช...
	ผลการศึกษาพบว่า ลักษณะผู้สูงอายุที่เป็นแรงงานนอกระบบที่ศึกษา เป็นผู้สูงอายุที่ทำงานมาต่อเนื่องตั้งแต่วัยหนุ่มสาว และมีความตั้งใจทำงานต่อจนกว่าจะทำไม่ไหว ผู้สูงอายุมีการเปลี่ยนแปลงอาชีพน้อยมาก แต่เน้นรายได้พอเลี้ยงตัวเอง และแบ่งเบาภาระช่วยครอบครัว และ...
	สุรีย์ เข็มทอง จิระภรณ์ ตันติชัยรัตนกูล อัจฉรา ชีวะตระกูลกิจ ภาวิน ชินะโชติ กัลยานุช กิตติพงศ์พิทยา สุรเดช หวังทอง และอัจฉรีย์ ลิมปมนต์ (2561) ศึกษานโยบายการจ้างงานบุคลากรผู้สูงอายุในธุรกิจโรงแรมเครือข่ายไทย โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษา (1) สภาพปัจจุบ...
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