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บทคัดย่อ 

 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือ 1) ศึกษาระดับทักษะชีวิต การปรับตัว สัมพันธภาพ               
ในครอบครัวและการพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุเทศบาลต าบลบางเมือง จังหวัด
สมุทรปราการ 2) เปรียบเทียบความแตกต่างการพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุเทศบาล
ต าบลบางเมือง จังหวัดสมุทรปราการ ตามปัจจัยส่วนบุคคล และ 3) ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่าง
ทักษะชีวิต การปรับตัว สัมพันธภาพในครอบครัวกับการพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุ
เทศบาลต าบลบางเมือง จังหวัดสมุทรปราการ กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย คือ ผู้สูงอายุในชมรม
ผู้สูงอายุเทศบาลต าบลบางเมือง จังหวัดสมุทรปราการ จ านวน 325 คน ด้วยวิธีการสุ่มแบบระบบ 
(Systematic Random Sampling) เครื่องมือที่ใช้ คือ แบบสอบถาม สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่า t-test ค่า F-test และค่าสัมประสิทธิ์
สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน  
 ผลการวิจัยพบว่า ทักษะชีวิต การปรับตัว สัมพันธภาพในครอบครัว และการพ่ึงพาตนเอง
ของผู้สูงอายุอยู่ในระดับสูง ส่วนเพศ อายุ รายได้เฉลี่ยต่อเดือน โรคประจ าตัวของผู้สูงอายุที่แตกต่าง
กันมีการพึ่งพาตนเองแตกต่างกัน และทักษะชีวิต การปรับตัว สัมพันธภาพในครอบครัวมีความสัมพันธ์
ทางบวกกับการพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และ .01  
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ABSTRACT 
 The purposes of this study were to 1) study level of life skill, adaptation, 
family relationship and self-reliance of the elderly at the elderly club in Bang Mueang 
Municipal District, Samut Prakan Province, 2) compare the differences of self-reliance 
of the elderly at the elderly club in Bang Mueang Municipal District, Samut Prakan 
Province, by personal factors, and 3) study the relationship between life skills, 
adaptation, family relationships and self-reliance of the elderly at the elderly club in 
Bang Mueang Municipal District, Samut Prakan Province. Samples used in the study 
were 325 members in the elderly club in Bang Mueang Municipal District, Samut Prakan 
Province selected by Systematic Random Sampling. Data were collected by using 
questionnaires, and analyzed by using package statistic program. The statistic methods 
employed were frequency, percentage, standard deviation, t-test, F-test and Pearson’s 
Correlation Coefficient.  
 The research results of the research indicated that; 1) Life skill, adaptation, 
family relationship and self-reliance of the elderly were at high level 2) Difference in 
sex, age, incomes and disease of elderly contributed to difference in Self-Reliance                 
3) There was positive relationship among life skill, adaptation, family relationship with 
self-reliance of the elderly at the statistically significant .05 and .01 
 
Keywords: Life skill, Adaptation, Family relationship, Self-reliance, Elderly 
 
บทน า  
 ปัจจุบันประเทศไทยก าลังก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุเนื่องจากมีประชากรผู้สูงอายุเพ่ิมขึ้น           
ตามทิศทางของแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 12 พ.ศ. 2560-2564 ส านักงาน
คณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ  (2558) รายงานว่า กลุ่มวัยผู้สูงอายุมีจ านวน
เพ่ิมขึ้นในขณะที่กลุ่มวัยแรงงานมีจ านวนลดลงจึงท าให้อัตราส่วนของจ านวนผู้สูงอายุในความดูแล 
ของแรงงานต่อคนมีเพ่ิมขึ้น นอกจากนี้ผู้สูงอายุมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นจาก 10.3 ล้านคน (ร้อยละ 16.2)  
ในปี พ.ศ. 2558 เป็น 20.5 ล้านคน (ร้อยละ 32.1) ในปี พ.ศ. 2583 ซึ่งตามแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับ 2 
กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์  (2553) รายงานว่า ในปัจจุบันสัดส่วนของ
ผู้สูงอายุในประเทศไทยเกือบเป็น 1 ใน 4 ของประชากรทั้งหมด โดยการเปลี่ยนแปลงทางประชากร                 
ที่รวดเร็วนั้นหากไม่มีการรองรับที่ดีย่อมจะก่อให้เกิดปัญหาต่อสังคมได้ 
 ผู้สูงอายุถือว่าเป็นวัยที่มีประสบการณ์ชีวิตมากกว่าวัยอ่ืน ๆ การใช้ชีวิตในช่วงวัยสูงอายุนั้น
จะแตกต่างกันไปตามวิถีชีวิตของแต่ละคน สิ่งส าคัญที่จะท าให้ผู้สูงอายุสามารถใช้ชีวิตในช่วงบั้นปลาย
ได้อย่างมีคุณภาพ มีความสุข ไม่เป็นภาระของสังคม การพ่ึงพาตนเองได้นั้นก็เป็นเรื่องจ าเป็นเนื่องจาก
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่จะมีร่างกายที่เสื่อมโทรม มีโรคภัย ขาดรายได้หลัก จากสถิติของส านักงานสถิติ
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แห่งชาติ (2557) พบว่า อัตราการพ่ึงพิงของผู้สูงอายุมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นเรื่อย ๆ จากร้อยละ 10.7 ในปี 
พ.ศ. 2537 เป็นร้อยละ 22.3 ในปี พ.ศ. 2557 และกระทรวงสาธารณสุข (2558) มีการคาดการณ์
แนวโน้มอัตราการพ่ึงพิงของผู้สูงอายุในอนาคตจะเพ่ิมมากขึ้นเป็นร้อยละ 24.6 ในปี พ.ศ. 2563 
 ดังนั้นการที่ผู้สูงอายุจะพ่ึงพาตนเองได้ ความแข็งแรงของร่างกายนั้นนับว่าเป็นปัจจัยหลัก 
ซึ่งจากสถิติของกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์  (2555) พบว่า ผู้สูงอายุที่มี
สุขภาพแข็งแรงย่อมพ่ึงพาตนเองได้ ร้อยละ 41.8  นอกจากร่างกายที่แข็งแรงแล้ว ปัจจัยอ่ืน ๆ อาจมี
ส่วนเกี่ยวข้อง เช่น การมีทักษะชีวิตที่ดี ใช้ความคิดตัดสินใจแก้ไขปัญหาต่าง ๆ เอาตัวรอดจาก
เหตุการณ์ที่ต้องพบเจอในชีวิตประจ าวัน สามารถพ่ึงพาตนเองทางความคิดได้ เช่น เอาตัวรอด                 
จาก การถูกหลอกลวง (Call Center) ฯลฯ การปรับตัวในวัยสูงอายุก็เป็นเรื่องที่ส าคัญอีกเช่นกัน 
เนื่องจากผู้สูงอายุจะมีการเปลี่ยนแปลงเกิดขึ้นในหลาย ๆ ด้านทั้งร่างกายที่เสื่อมโทรมลง ความคิด                 
ที่ต้องยอมรับกับความเปลี่ยนแปลง บทบาทหน้าที่ที่เปลี่ยนไปจากเดิม ผู้สูงอายุจึงมีความจ าเป็น               
ที่จะต้องรับมือและปรับตัวเพ่ือให้ตนเองสามารถด ารงชีวิตอยู่ได้ โดยโกศล วงศ์สวรรค์ และเลิศลักษณ์ 
วงศ์สวรรค์ (2551) กล่าวว่า การปรับตัวเป็นความพยายามที่บุคคลตอบสนองต่อสิ่งแวดล้อม                    
ที่เปลี่ยนแปลงตลอดเวลา เพ่ือรักษาความมั่นคงของตนทั้งทางร่างกาย จิตใจ และสังคมไว้ให้นานที่สุด 
ตลอดจนการมีสัมพันธภาพในครอบครัวที่ดี  โดยนิตยา คชภักดี (2545) กล่าวว่า สัมพันธภาพ                        
ในครอบครัวเป็นตัวชี้วัดความอยู่ดีมีสุขของคนไทย ท าให้เกิดครอบครัวที่เข้มแข็ง สมาชิกในครอบครัว
ดูแลตนเองได้ ผ่านการมีปฏิสัมพันธ์ที่ดี ต่อกันของสมาชิกในครอบครัวทั้ งการได้รับความรัก                       
การสนับสนุน การดูแลเอาใจใส่ พูดคุยให้ค าแนะน าต่อกัน ซึ่งอาจท าให้ผู้สูงอายุมีก าลังใจ รู้ความ
เปลี่ยนแปลงไปของสถานการณ์ในสังคม จนสามารถใช้ชีวิตในช่วงวัยสูงอายุได้โดยที่ไม่เป็นภาระของ
ผู้อื่นมากนัก  
 จากเหตุผลที่กล่าวมาข้างต้นผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษาการพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุ 
ชมรมผู้สูงอายุเทศบาลต าบลบางเมือง จังหวัดสมุทรปราการ เนื่องจากส านักงานสถิติแห่งชาติ (2557) 
รายงานว่า จังหวัดสมุทรปราการมีผู้สูงอายุประมาณ 210,000 คน เป็นอันดับ 2 รองจากกรุงเทพมหานคร 
และมีการคาดการณ์จากส านักงานสาธารณสุขสมุทรปราการ (2556) ว่าจังหวัดสมุทรปราการ                    
จะกลายเป็นสังคมผู้สูงอายุอย่างสมบูรณ์ในปี พ.ศ. 2573 ซึ่งการที่ผู้สูงอายุมีทักษะชีวิต การปรับตัว 
สัมพันธภาพในครอบครัวที่ดีนั้นอาจมีความสัมพันธ์หรือมีส่วนช่วยส่งเสริมให้ผู้สูงอายุสามารถ                    
พ่ึงพาตนเองได้นานยิ่งขึ้น เพ่ือที่หน่วยงานที่เกี่ยวข้องจะได้มีการส่งเสริม มีนโยบายต่าง ๆ เข้ามา
รองรับ หรือน าองค์ความรู้ที่ได้ไปปรับใช้ในการสร้างกิจกรรม ให้ความรู้กับผู้สูงอายุกลุ่มอ่ืน ๆ ในพ้ืนที่
ให้เกิดประโยชน์ต่อไป และน าไปสู่การมีคุณภาพชีวิตที่ดีของตัวผู้สูงอายุเอง อีกทั้งครอบครัว ชุมชน
และสังคมก็มีโอกาสพัฒนามากยิ่งข้ึน 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
 1. เพ่ือศึกษาระดับทักษะชีวิต การปรับตัว สัมพันธภาพในครอบครัวและการพ่ึงพาตนเอง
ของผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุเทศบาลต าบลบางเมือง จังหวัดสมุทรปราการ 
 2. เพ่ือศึกษาเปรียบเทียบความแตกต่างการพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุ
เทศบาลต าบลบางเมือง จังหวัดสมุทรปราการ ตามปัจจัยส่วนบุคคล 
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 3. เพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างทักษะชีวิต การปรับตัว สัมพันธภาพในครอบครัวกับ    
การพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุเทศบาลต าบลบางเมือง จังหวัดสมุทรปราการ 
 
 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

         ตัวแปรอิสระ              ตัวแปรตาม 
 

 
 
 

 
 
 
  
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 

 

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัยที่แสดงความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระกับตัวแปรตาม 
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
  ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ คือ ผู้สูงอายุในชมรมผู้สูงอายุเทศบาลต าบลบางเมือง 
จังหวัดสมุทรปราการ จ านวนทั้งสิ้น 1,744 คน ค านวณหาขนาดของกลุ่มตัวอย่างจากการหาขนาด
ตัวอย่างของ Yamane (1973) ได้กลุ่มตัวอย่าง 325 คน และท าการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยวิธี               
การสุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบระบบ (Systematic Random Sampling) ตามบัญชีรายชื่อสมาชิกผู้สูงอายุ
ในชมรม 

ทักษะชีวิต 
- ด้านทักษะการคิดวิเคราะห์และการตัดสินใจ  
- ด้านทักษะการมีความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและ 
  การสื่อสาร    
- ด้านทักษะการจัดการปัญหาและการจัดการตนเอง 
 
 
 

การพ่ึงพาตนเอง 
-  กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับ 
   การดูแลตนเอง 
-  กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับ 
   ความรู้ความเข้าใจ 
-  กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับครอบครวั 
-  กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับ 
   สังคมและนันทนาการ 
-  กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับชุมชน 
 
 

การปรับตัว 
- ด้านร่างกาย       - ด้านความคิดเกีย่วกับตนเอง  
- ด้านบทบาทหน้าท่ี     - ด้านการพึ่งพาซึ่งกันและกัน  

สัมพันธภาพในครอบครัว 
- ด้านการใช้เวลาในการท ากิจกรรมร่วมกัน  
- ด้านการพูดคุย ปรึกษาหารือและตัดสินใจ 
- ด้านการแสดงออกซึ่งความรักและความเอื้ออาทร 
  ต่อกันท้ังทางกายวาจาและใจ 
- ด้านการปฏิบตัิตามบทบาทหน้าที่ 

ปัจจัยส่วนบุคคล 
- เพศ        - จ านวนบุตร  
- อายุ        - อาชีพ 
- สถานภาพสมรส    - รายได้เฉลีย่ต่อเดือน 
- ระดับการศึกษา     - โรคประจ าตัว 
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 2. เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
  เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลเพ่ือใช้ในการวิจัย แบ่งได้เป็น 5 ตอน ดังนี้ 
  ตอนที่ 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับปัจจัยส่วนบุคคลของผู้สูงอายุ ประกอบด้วย เพศ อายุ 
สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา จ านวนบุตร อาชีพ รายได้เฉลี่ยต่อเดือน โรคประจ าตัว โดยมี
ลักษณะเป็นแบบเลือกตอบ (Check Lists) และเติมข้อมูลลงในช่องว่าง จ านวน 8 ข้อ 
  ตอนที่ 2 แบบสอบถามเรื่องทักษะชีวิต มีข้อค าถาม 3 ด้าน รวม 25 ข้อ ซึ่งเป็น                   
ข้อค าถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นจากการสรุปแนวคิดของ UNICEF (2011) ประกอบด้วย ด้านทักษะการคิด
วิเคราะห์และการตัดสินใจ ด้านทักษะการมีความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและการสื่อสาร ด้านทักษะ
การจัดการปัญหาและการจัดการตนเอง โดยลักษณะของแบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประเมิน
ค่า (Rating Scale) 4 ระดับ คือ เป็นจริงมากที่สุด เป็นจริงส่วนใหญ่ เป็นจริงส่วนน้อย ไม่จริง 
  ตอนที่ 3 แบบสอบถามเรื่องการปรับตัว มีข้อค าถาม 4 ด้าน รวม 20 ข้อ ซึ่งเป็นข้อ
ค าถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นจากการสรุปแนวคิดของ Roy & Andrews (1991) ประกอบด้วย ด้านร่างกาย 
ด้านความคิดเกี่ยวกับตนเอง ด้านบทบาทหน้าที่  ด้านการพ่ึงพาซึ่งกันและกัน โดยลักษณะของ
แบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประเมินค่า (Rating Scale) 4 ระดับ คือ เป็นจริงมากท่ีสุด เป็นจริง
ส่วนใหญ่ เป็นจริงส่วนน้อย ไม่จริง 
  ตอนที่ 4 แบบสอบถามเรื่องสัมพันธภาพในครอบครัว มีข้อค าถาม 4 ด้าน รวม 20 ข้อ 
ซึ่งเป็นข้อค าถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นจากการสรุปแนวคิดของ สถาบันพัฒนาการสาธารณสุขอาเซียน 
มหาวิทยาลัยมหิดล (2552) ประกอบด้วย ด้านการใช้เวลาในการท ากิจกรรมร่วมกัน ด้านการพูดคุย 
ปรึกษาหารือและตัดสินใจ ด้านการแสดงออกซึ่งความรักและความเอ้ืออาทรต่อกันทั้งทางกายวาจา
และใจ ด้านการปฏิบัติตามบทบาทหน้าที่ โดยลักษณะของแบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประเมินค่า 
(Rating Scale) 4 ระดับ คือ ท าบ่อยมาก ท าค่อนข้างบ่อย ไม่ค่อยได้ท า ไม่เคยท าเลย 
  ตอนที่ 5 แบบสอบถามเรื่องการพ่ึงพาตนเอง มีข้อค าถาม 5 ด้าน รวม 25 ข้อ ซึ่งเป็น
ข้อค าถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นจากการสรุปแนวคิดของ Collin et al. (1988) และ Mathuranath et al. 
(2005) ประกอบด้วย กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับการดูแลตนเอง กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับความรู้ ความเข้าใจ 
กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับครอบครัว กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับสังคมและนันทนาการ กิจกรรมที่เกี่ยวข้อง
กับชุมชน โดยลักษณะของแบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประเมินค่า (Rating Scale) 4 ระดับ คือ 
เป็นจริงมากที่สุด เป็นจริงส่วนใหญ่ เป็นจริงส่วนน้อย ไม่จริง 
 
 3. การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ  
  ผู้วิจัยน าแบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นให้ผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน  3 คน ตรวจสอบ              
ความถูกต้องเชิงเนื้อหา โดยคัดเลือกข้อค าถามที่มีค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC) ระหว่าง 0.60 - 1.00 
แล้วท าการทดสอบความเชื่อมั่นของแบบสอบถามกับผู้สูงอายุในชมรมผู้สูงอายุที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง 
จ านวน 30 คน แล้วหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของ ครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient)                  
ผลจากการวิเคราะห์ได้ค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถาม ดังแสดงในตารางที่ 1 
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ตารางท่ี 1 ค่าความเชื่อมั่นของแบบสอบถามทักษะชีวิต การปรับตัว สัมพันธภาพในครอบครัว และ              
การพ่ึงพาตนเอง 

 
ตัวแปร ค่าความเชื่อม่ัน () 

ทักษะชีวิต 0.926 
การปรับตัว 0.813 
สัมพันธภาพในครอบครัว 0.943 
การพ่ึงพาตนเอง 0.961 

 
 4. การวิเคราะห์ข้อมูล 
   วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูปทางสถิติ สถิติที่ใช้ ได้แก่  ความถี่ ร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่า t-test ค่า F-test (One Way ANOVA) ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์
ของเพียร์สัน 
 
ผลการวิจัย  
 ผลการวิจัยแบ่งออกเป็น 4 ตอน ดังนี้ 
 ตอนที่ 1 ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า ผู้สูงอายุส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 78.5) 
ส่วนใหญ่มีอายุ 60-69 ปี (ร้อยละ 53.5) ยังมีคู่สมรสอยู่ (ร้อยละ 58.5) ส่วนใหญ่มีระดับการศึกษา
ระดับประถมศึกษาหรือต่ ากว่า (ร้อยละ 64.3) มีจ านวนบุตร 1-2 คน (ร้อยละ 50.5) ส่วนใหญ่                  
ไม่ประกอบอาชีพแล้ว (ร้อยละ 79.7) มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือนต่ ากว่า 5,000 บาท (ร้อยละ 73.2) และ    
มีโรคประจ าตัว (ร้อยละ 76.9)  
 ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลของผู้สูงอายุ พบว่า ทักษะชีวิตโดยรวม การปรับตัว
โดยรวม สัมพันธภาพในครอบครัวโดยรวม และการพ่ึงพาตนเองโดยรวมอยู่ในระดับสูง ดังแสดง              
ในตารางที ่2 
 
ตารางท่ี 2  ค่าเฉลี่ย (X ) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) และระดับทักษะชีวิต การปรับตัวสัมพันธภาพ

ในครอบครัว และการพึ่งพาตนเองของผู้สูงอายุ 
   (n = 325) 

ตัวแปร X  S.D. ระดับ 
1. ทักษะชีวิต    

   1.1 ด้านทักษะการคิดวิเคราะห์และการตัดสินใจ 19.29 3.24 สูง 
   1.2 ด้านทักษะการมีความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
        และการสื่อสาร    29.41 4.18 สูง 

   1.3 ด้านทักษะการจัดการปัญหาและการจัดการตนเอง 33.74 4.27 สูง 
ทักษะชีวิตโดยรวม 82.43 10.15 สูง 
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ตารางท่ี 2  (ต่อ) 
   (n = 325) 

ตัวแปร X  S.D. ระดับ 
2. การปรับตัว    

   1.1 ด้านร่างกาย 17.46 2.17 สูง 

   1.2 ด้านความคิดเก่ียวกับตนเอง 17.94 2.43 สูง 
   1.3 ด้านบทบาทหน้าที่ 16.74 2.69 สูง 
   1.4 ด้านการพ่ึงพาซึ่งกันและกัน  16.74 2.70 สูง 

การปรับตัวโดยรวม 68.89 8.00 สูง 

3. สัมพันธภาพในครอบครัว    
   1.1 ด้านการใช้เวลาในการท ากิจกรรมร่วมกัน 12.80 3.89 ปานกลาง 
   1.2 ด้านการพูดคุย ปรึกษาหารือและตัดสินใจ 16.26 3.56 สูง 
   1.3 ด้านการแสดงออกซ่ึงความรักและความเอ้ืออาทร 
        ต่อกันทั้งทางกายวาจาและใจ 17.19 2.85 สูง 
   1.4 ด้านการปฏิบัติตามบทบาทหน้าที่ 16.84 2.97 สูง 

สัมพันธภาพในครอบครัวโดยรวม 63.08 10.62 สูง 
4. การพ่ึงพาตนเอง    
   1.1 กิจกรรมที่เก่ียวข้องกับการดูแลตนเอง 18.78 2.20 สูง 
   1.2 กิจกรรมที่เก่ียวข้องกับความรู้ความเข้าใจ 17.76 2.51 สูง 
   1.3 กิจกรรมที่เก่ียวข้องกับครอบครัว 17.99 2.91 สูง 
   1.4 กิจกรรมที่เก่ียวข้องกับสังคมและนันทนาการ 17.00 3.18 สูง 
   1.5 กิจกรรมที่เก่ียวข้องกับชุมชน 16.29 3.95 สูง 

การพึ่งพาตนเองโดยรวม 87.83 12.36 สูง 
 
 ก าหนดเกณฑ์การแปลความหมายของคะแนน ดังนี้ 
 การวัดทักษะชีวิตโดยรวม ช่วงคะแนน 25.00 - 50.00 อยู่ในระดับต่ า 50.01 - 75.00                
อยู่ในระดับปานกลาง และ 75.01 - 100.00 อยู่ในระดับสูง และเกณฑ์การวัดทักษะชีวิตรายด้าน          
การคิดวิเคราะห์และการตัดสินใจ ช่วงคะแนน 6.00 - 12.00 อยู่ในระดับต่ า 12.01 - 18.00 อยู่ใน
ระดับปานกลาง และ 18.01 - 24.00 อยู่ในระดับสูง เกณฑ์การวัดทักษะชีวิตรายด้านทักษะการมี
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและการสื่อสาร ช่วงคะแนน 9.00 - 18.00 อยู่ในระดับต่ า 18.01 - 27.00 
อยู่ในระดับปานกลาง และ 27.01 - 36.00 อยู่ในระดับสูง เกณฑ์การวัดทักษะชีวิตรายด้านทักษะ                    
การจัดการปัญหาและการจัดการตนเอง ช่วงคะแนน 10.00 - 20.00 อยู่ในระดับต่ า 20.01 - 30.00 
อยู่ในระดับปานกลาง และ 30.01 - 40.00 อยู่ในระดับสูง 
 การวัดการปรับตัวโดยรวม ช่วงคะแนน 20.00 - 40.00 อยู่ในระดับต่ า 40.01 - 60.00             
อยู่ ในระดับปานกลาง และ 60.01 - 80.00 อยู่ ในระดับสูง และเกณฑ์การวัดการปรับตัวราย                   
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ด้านร่างกาย ด้านความคิดเกี่ยวกับตนเอง ด้านบทบาทหน้าที่ ด้านการพ่ึงพาซึ่งกันและกัน ช่วงคะแนน 
5.00 - 10.00 อยู่ในระดับต่ า 10.01 - 15.00 อยู่ในระดับปานกลาง และ 15.01 - 20.00 อยู่ในระดับสูง  
 การวัดสัมพันธภาพในครอบครัวโดยรวม ช่วงคะแนน 20.00 - 40.00 อยู่ในระดับต่ า 40.01 
- 60.00 อยู่ในระดับปานกลาง และ 60.01 - 80.00 อยู่ในระดับสูง และเกณฑ์การวัดสัมพันธภาพ            
ในครอบครัวรายด้านการใช้เวลาในการท ากิจกรรมร่วมกัน ด้านการพูดคุย ปรึกษาหารือและตัดสินใจ 
ด้านการแสดงออกซึ่งความรักและความเอ้ืออาทรต่อกันทั้งทางกายวาจาและใจ ด้านการปฏิบัติตาม
บทบาทหน้าที่ ช่วงคะแนน 5.00 - 10.00 อยู่ในระดับต่ า 10.01 - 15.00 อยู่ในระดับปานกลาง และ 
15.01 - 20.00 อยู่ในระดับสูง  
 การวัดการพ่ึงพาตนเองโดยรวม ช่วงคะแนน 25.00 - 50.00 อยู่ในระดับต่ า 50.01 - 75.00 
อยู่ในระดับปานกลาง และ 75.01 - 100.00 อยู่ในระดับสูง และเกณฑ์การวัดการพ่ึงพาตนเอง               
รายด้านกิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับการดูแลตนเอง กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับความรู้ความเข้าใจ กิจกรรมที่
เกี่ยวข้องกับครอบครัว กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับสังคมและนันทนาการ กิจกรรมที่เกี่ยวข้องกับชุมชน   
ช่วงคะแนน 5.00 - 10.00 อยู่ในระดับต่ า 10.01 - 15.00 อยู่ในระดับปานกลาง และ 15.01 - 20.00 
อยู่ในระดับสูง 
 
 ตอนที่ 3 ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบการพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุ ตามปัจจัยส่วนบุคคล    
ดังแสดงในตารางที ่3 
 
ตารางท่ี 3  เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ย  (t) และวิเคราะห์ความแปรปรวน (F) ของ                   

การพ่ึงพาตนเอง จ าแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล 
(n = 325) 

ปัจจัยส่วนบุคคล 
การพึ่งพาตนเอง 

t F p-value สรุปผล 
เพศ -2.926** - .004 แตกต่าง 
อายุ - 54.78** .000 แตกต่าง 
สถานภาพสมรส -1.220ns - .224 ไม่แตกต่าง 
ระดับการศึกษา -1.568ns  - .118 ไม่แตกต่าง 
จ านวนบุตร  - 2.960ns .053 ไม่แตกต่าง 
อาชีพ -0.818ns  - .414 ไม่แตกต่าง 
รายได้เฉลี่ยต่อเดือน - 3.047* .049 แตกต่าง 
โรคประจ าตัว -3.057** - .003 แตกต่าง 

ns หมายถึง ไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ 
* หมายถึง มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05      
** หมายถึง มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
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 จากตารางที่ 3 พบว่า ผู้สูงอายุที่มีปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ โรคประจ าตัว แตกต่าง
กัน มีการพ่ึงพาตนเองแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และผู้สูงอายุที่มีปัจจัยส่วน
บุคคล ได้แก่ รายได้เฉลี่ยต่อเดือน แตกต่างกัน มีการพึ่งพาตนเองแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .05 ส่วนผู้สูงอายุที่มีปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา จ านวนบุตร 
และอาชีพ แตกต่างกัน มีการพึ่งพาตนเองไม่แตกต่างกัน  
 
ตารางท่ี 4  ความสัมพันธ์ระหว่างทักษะชีวิต การปรับตัว สัมพันธภาพในครอบครัวกับการพ่ึงพา

ตนเองของผู้สูงอายุ 
(n = 325) 

ตัวแปร การพึ่งพาตนเอง 
r p 

ทักษะชีวิต .438** .000 
   ด้านทักษะการคิดวิเคราะห์และการตัดสินใจ .380** .000 
   ด้านทักษะการมีความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
   และการสื่อสาร    

.393** 
 

.000 
 

   ด้านทักษะการจัดการปัญหาและการจัดการตนเอง   .369** .000 
การปรับตัว .321** .000 
   ด้านร่างกาย .328** .000 
   ด้านความคิดเก่ียวกับตนเอง .339** .000 
   ด้านบทบาทหน้าที่ .254** .000 
   ด้านการพ่ึงพาซึ่งกันและกัน .130* .019 
สัมพันธภาพในครอบครัว .370** .000 
   ด้านการใช้เวลาในการท ากิจกรรมร่วมกัน .282** .000 
   ด้านการพูดคุย ปรึกษาหารือและตัดสินใจ .282** .000 
   ด้านการแสดงออกซึ่งความรักและความเอ้ืออาทร 
   ต่อกันทั้งทางกายวาจาและใจ 

.262** 
 

.000 
 

   ด้านการปฏิบัติตามบทบาทหน้าที่ .363** .000 
* หมายถึง มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05     ** หมายถึง มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
 
 จากตารางที่ 4 พบว่า ทักษะชีวิตโดยรวมมีความสัมพันธ์ทางบวกกับการพ่ึงพาตนเอง
โดยรวมของผู้สูงอายุ (r = .438, p-value = .000) การปรับตัวโดยรวมมีความสัมพันธ์ทางบวกกับ 
การพ่ึงพาตนเองโดยรวมของผู้สูงอายุ (r = .321, p-value = .000) สัมพันธภาพในครอบครัวโดยรวม
มีความสัมพันธ์ทางบวกกับการพ่ึงพาตนเองโดยรวมของผู้สูงอายุ (r = .370, p-value = .000) 
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อภิปรายผลการวิจัย 
 1. ผลการวิจัยของการศึกษาระดับทักษะชีวิต การปรับตัว สัมพันธภาพในครอบครัวและ
การพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุเทศบาลต าบลบางเมือง จังหวัดสมุทรปราการ พบว่า  
  ผู้สูงอายุมีทักษะชีวิตอยู่ในระดับสูง มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 82.43 ซึ่งแสดงให้เห็นว่า ผู้สูงอายุ
ส่วนใหญ่มีความสามารถในการใช้ชีวิตได้อย่างดี มีความรู้ มีประสบการณ์ชีวิตที่สามารถน ามาปรับใช้
ในชีวิตปัจจุบัน สามารถเอาตัวรอดจากเหตุการณ์ต่างๆจากสิ่งแวดล้อมรอบข้างได้ สามารถจัดการชีวิต
ตนเองและอยู่ได้โดยไม่เป็นภาระต่อผู้ อ่ืน ที่ผู้สูงอายุในชมรมมีลักษณะเช่นนี้ก็เพราะว่าส่วนใหญ่
ผู้สูงอายุมักจะเชื่อมั่นในตนเอง เชื่อมั่นในความคิด มีความรู้จากการศึกษา จากการพูดคุยกับลูกหลาน 
เพ่ือนบ้าน รวมถึงประสบการณ์ที่มีเพ่ิมมากข้ึนกว่าสมัยก่อนจึงรู้ว่าจะแก้ไขปัญหาหรือเอาตัวรอดจาก
เหตุการณ์ที่พบเจอได้อย่างไร  
  ผู้สูงอายุมีการปรับตัวอยู่ในระดับสูง มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 68.89 ซึ่งแสดงให้เห็นว่า ผู้สูงอายุ
ส่วนใหญ่มีพฤติกรรมที่สามารถตอบสนองต่อสิ่งแวดล้อมต่างๆได้ดีปรับเปลี่ยนพฤติกรรม              ให้
เข้ากับช่วงวัยที่ตนเองก าลังเผชิญนั่นคือวัยสูงอายุทั้งในเรื่องสุขภาพร่างกาย ความคิด บทบาทหน้าที่
ต่าง ๆ การที่ต้องพ่ึงพาคนอ่ืนมากขึ้น เช่น การรับประทานอาหารที่มีเส้นใยมากขึ้น อาหาร เคี้ยวง่าย
ขึ้น การยอมรับกับสภาพร่างกายที่เปลี่ยนแปลงไปจากเดิม ไม่แข็งแรงเหมือนสมัยก่อน                    มี
บทบาทหน้าที่ที่เปลี่ยนไปและอาจจะต้องให้ลูกหลานช่วยเหลือตนเองมากขึ้นในบางเรื่องเพ่ือที่ตนเอง
จะได้ไม่เป็นภาระต่อผู้อื่นมากเกินไป  
  ผู้สูงอายุมีสัมพันธภาพในครอบครัวอยู่ในระดับสูง มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 63.08 ซึ่งแสดง            
ให้เห็นว่า ผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีความใกล้ชิด รักใคร่ มีความสัมพันธ์ที่ดีกับคนในครอบครัวทั้งมีการท า
กิจกรรมร่วมกันกับคนในครอบครัวบ้าง พูดคุยกับคนในครอบครัวได้อย่างเปิดเผยและมักจะพูดจาดี 
ต่อกัน มีการแสดงถึงความห่วงใยใส่ใจ ดูแลซึ่งกันและกัน ให้ความเคารพต่อกัน ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก
ในสังคมไทยให้ความส าคัญกับเรื่องความกตัญญูที่ลูกมีต่อพ่อแม่หรือผู้ที่เด็กกว่าต้องมีความเคารพ  
เชื่อฟัง ผู้ที่อาวุโสกว่า อีกทั้งมีเทศกาลส าคัญที่ส่งเสริมให้คนในครอบครัวได้มีเวลาท ากิจกรรมร่วมกัน 
เช่น วันสงกรานต์ (วันผู้สูงอายุ วันครอบครัว) วันพ่อ วันแม่ เป็นลักษณะสังคมที่อยู่กันแบบเครือญาติ 
ช่วยเหลือ พ่ึงพากัน จึงท าให้ผู้สูงอายุกับคนในครอบครัวมีความรัก สัมพันธภาพในครอบครัวที่ดีต่อกัน
  ผู้สูงอายุมีการพ่ึงพาตนเองอยู่ในระดับสูง มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 87.83 ซึ่งแสดงให้เห็นว่า
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ยังมีสุขภาพร่างกายที่แข็งแรง ยังพ่ึงพาตนเองได้อยู่ ยังท าอะไรได้ด้วยตนเอง              
ทั้งการท ากิจวัตรประจ าวัน ท างานบ้าน ดูแลที่อยู่อาศัย ใช้ชีวิตได้อย่างปกติ ไปไหนมาไหนได้ เอง เช่น 
เข้าร่วมกิจกรรมในชมรม ไปซื้อของ ไปหาหมอ โดยไม่ต้องพ่ึงพาลูกหลานหรือมีผู้ดูแล ถึงแม้ว่า
ความสามารถในการท าบางสิ่งบางอย่างจะลดลงตามสภาพร่างกายที่เสื่อมโทรมลงไป เช่น สายตา  
การได้ยิน แต่โดยรวมแล้วก็ยังถือว่าผู้สูงอายุนั้นยังสามารถพ่ึงพาตนเองได้ ไม่เป็นภาระต่อผู้อื่น  
 2. ผลการวิจัยของการศึกษาเปรียบเทียบความแตกต่างการพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุ 
ชมรมผู้สูงอายุเทศบาลต าบลบางเมือง จังหวัดสมุทรปราการ ตามปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า  
  ปัจจัยส่วนบุคคลที่แตกต่างกันของผู้สูงอายุ ได้แก่ เพศ อายุ รายได้เฉลี่ยต่อเดือน และ
โรคประจ าตัวที่ต่างกัน มีการพ่ึงพาตนเองแตกต่างกัน ทั้งนี้อาจเนื่องมาจาก เพศ ซึ่งเพศหญิงเป็นเพศ
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ที่ละเอียดอ่อน มักจะถนัดและคุ้นเคยกับการดูแลตนเองหรือท ากิจกรรมที่เกี่ยวกับงานบ้าน ดูแล
ครอบครัวมากกว่าผู้ชาย เช่น การเก็บออมเงิน การท างานบ้าน การท าอาหารจึงท าให้เพศหญิงกับเพศ
ชายมีการพ่ึงพาตนเองต่างกัน สอดคล้องกับแนวคิดเรื่องความเป็นเพศว่าผู้หญิงในวัฒนธรรมไทยต้อง
เป็นคนเรียบร้อย สุภาพอ่อนโยน ผู้หญิงต้องให้ความส าคัญกับหน้าที่ของภรรยาและแม่มากกว่า             
การประสบความส าเร็จในหน้าที่การงาน ซึ่งในผู้ชายไม่ได้ถูกคาดหวังในเรื่องแบบนี้ แต่ถูกคาดหวัง
เกี่ยวกับการประสบความส าเร็จในหน้าที่การงานซึ่งเป็นเรื่องที่ส าคัญมากกว่าและงานวิจัยของ               
วรนุช สิปิยารักษ์ (2552) เรื่อง ปัจจัยทางจิตสังคมที่เกี่ยวข้องกับพฤติกรรมการพ่ึงตนเองในผู้สูงวัย               
ที่ผู้สูงอายุที่มีเพศต่างกันมีการพ่ึงพาตนเองแตกต่างกัน ส่วนอายุ อาจเนื่องมาจากผู้สูงอายุเมื่อมี                     
อายุมากขึ้นความแข็งแรงของร่างกาย ความสามารถในการช่วยเหลือตนเอง ความคิดการตัดสินใจ             
ก็จะลดลงหรือช้าลงตามสภาพร่างกายที่เสื่อมโทรมลง จึงท าให้ความสามารถในการพึ่งพาตนเองลดลง
ไปตามอายุที่เพ่ิมมากขึ้นและต้องให้ผู้อ่ืนช่วยเหลือมากขึ้น สอดคล้องกับแนวคิดลักษณะจิตสังคม 
ชีววิทยา ของ Craig (1991 อ้างใน ศรีเรือน แก้วกังวาล, 2553) ว่า ผู้สูงอายุถูกจัดแบ่งช่วงไว้ 4 ช่วง 
ได้แก่ 1) ช่วงไม่ค่อยแก่ (60-69 ปี) 2) ช่วงแก่ปานกลาง (70-79 ปี) 3) ช่วงแก่จริง (80-89 ปี)                       
4) ช่วงแก่จริง ๆ (90-99 ปี) โดยช่วงต้น ๆ ผู้สูงอายุส่วนใหญ่จะสามารถพ่ึงพาตนเองได้เหมือนวัย
ผู้ใหญ่ทั่วไป แต่เมื่ออายุเพ่ิมมากขึ้นความแข็งแรงของร่างกาย ความสามารถในการท าสิ่งต่าง ๆ                  
จะลดลงและต้องพ่ึงพาผู้อ่ืนมากขึ้น รายได้เฉลี่ยต่อเดือน อาจเนื่องมาจากสภาพสังคมของผู้สูงอายุ                 
ที่เป็นเมือง ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ยังคงต้องใช้เงินในการด ารงชีวิตเพ่ือใช้จ่ายซื้อของหรือเก็บออมไว้ใช้จ่าย
ยามฉุกเฉิน ซึ่งผู้สูงอายุที่มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือนมากจะพอมีเงินเหลือเก็บไว้มากกว่าผู้สูงอายุที่มีรายได้
เฉลี่ยต่อเดือนน้อยและไม่ต้องพ่ึงพาเงินของลูกหลานมากนัก ในขณะที่ผู้สูงอายุที่มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือน
น้อย จะรู้สึกว่าตนเองมีเงินพอใช้บ้างไม่พอใช้บ้างและไม่ค่อยมีเหลือเก็บจนในบางครั้งต้องหยิบยืม
ผู้อื่น สอดคล้องกับงานวิจัยของ สุคี ศิริวงศ์พากร (2556) เรื่อง การศึกษาพฤติกรรมการเปิดรับข่าวสาร               
ที่มีความสัมพันธ์กับความสามารถในการพ่ึงตนเองของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร พบว่า ผู้สูงอายุ                
ที่มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือนแตกต่างกันมีการพ่ึงพาตนเองแตกต่างกัน และโรคประจ าตัว อาจเนื่องมาจาก
ผู้สูงอายุที่มีโรคประจ าตัวต้องดูแลตนเองในการใช้ชีวิตอย่างระมัดระวังมากขึ้นเพ่ือป้องกันโรค
ประจ าตัวก าเริบหรือต้องให้ผู้อ่ืนช่วยมากขึ้นเพราะตนเองท าบางสิ่งไม่ได้เหมือนเดิม ต่างกับผู้สูงอายุ             
ที่ไม่มีโรคประจ าตัวที่ยังสามารถใช้ชีวิตได้ตามปกติตามสภาพร่างกายที่ยังแข็งแรงในวัยสูงอายุ 
สอดคล้องกับบทความของ ปราโมทย์ ประสาทกุล  ศุทธิดา ชวนวัน และกาญจนา เทียนลาย (2555) 
เรื่อง ผู้สูงอายุ: คนวงในที่จะถูกผลักให้ไปอยู่ชายขอบ โดยข้อความส่วนหนึ่งกล่าวว่า เมื่อบุคคลมีอายุ
เพ่ิมมากขึ้นความเสี่ยงในการเป็นโรคต่าง ๆ ก็จะเพ่ิมมากขึ้น เมื่อเกิดโรคในผู้สูงอายุความเสี่ยงที่จะ
ตามมาคือการที่ผู้สูงอายุจะดูแลตนเองไม่ได้เหมือนเดิมหรือต้องตกอยู่ในสภาวะพ่ึงพิงผู้อ่ืนมากกว่า
ผู้สูงอายุที่ยังมีสุขภาพร่างกายที่ยังแข็งแรง  
 ส่วนปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา จ านวนบุตร อาชีพ                
ที่ต่างกันนั้น มีการพึ่งพาตนเองไม่แตกต่างกัน ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากสถานภาพสมรสของผู้สูงอายุทั้งที่มี
คู่หรือไม่มีคู่หากร่างกายยังแข็งแรง ส่วนใหญ่ก็ยังพ่ึงพาตนเองได้ ไปไหนมาไหนได้เอง สอดคล้องกับ
งานวิจัยของ ศิราภรณ์ น าสุข (2556) ศึกษาเรื่อง พฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้สูงอายุกับสถานะ
สุขภาพของผู้สูงอายุ: กรณีศึกษาต าบลคลองทราย อ าเภอนาทวี จังหวัดสงขลาว่าผู้สูงอายุที่มี
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สถานภาพสมรสต่างกันมีพฤติกรรมการดูแลตนเองไม่แตกต่างกัน ระดับการศึกษา โดยผู้สูงอายุ               
ส่วนใหญ่อ่านเขียนพอได้ จึงท าให้ช่วยเหลือตนเองได้พอสมควรในเรื่องพ้ืนฐาน และมักจะพ่ึงพาผู้อ่ืน
บ้างในเรื่องที่ท าไม่ได้จริง ๆ เช่น การเรียนรู้ที่ซับซ้อนจ าพวกโทรศัพท์ คอมพิวเตอร์ แต่เมื่อได้รับ
ค าแนะน าซ้ า ๆ ผู้สูงอายุก็จะสามารถช่วยเหลือตนเองได้ในที่สุด สอดคล้องกับแนวคิดผู้สูงอายุ                  
ของบริบูรณ์ พรพิบูลย์ (2528) ในทฤษฎีความปราดเปรื่อง ที่ผู้สูงอายุมีความรู้ มีประสบการณ์หรือ                    
มีการแสวงหาความรู้อยู่ตลอดเวลาก็มักจะท าให้ผู้สูงอายุมีความรู้ มีสุขภาพดี พ่ึงพาตนเองได้                 
จ านวนบุตร ถึงจะมีบุตรมากหรือน้อย หากผู้สูงอายุดูแลสุขภาพตนเองให้มีความแข็งแรงอยู่เสมอ               
ส่วนใหญ่ก็ยังพ่ึงพาตนเองได้ หากแต่บุตรอาจจะมีส่วนให้ก าลังใจที่ท าให้ผู้สูงอายุอยากดูแลตนเอง                
ให้แข็งแรงอยู่เสมอเพ่ือที่จะได้อยู่กับครอบครัวไปอีกนาน ๆ โดยจ านวนบุตรจะมากหรือน้อยไม่ส่งผลให้
ผู้สูงอายุพ่ึงพาตนเองได้ต่างกัน สอดคล้องกับบทความในหนังสือพิมพ์มติชน (2559) เรื่อง ผู้สูงอายุ             
ยุคใหม่ ‘ยืนด้วยตนเอง’ ว่าผู้สูงอายุถึงจะมีลูกมากก็ไม่ได้เป็นหลักประกันว่าช่วงบั้นปลายชีวิตจะ                  
อยู่สบาย ด้วยสภาวะสังคมที่เปลี่ยนแปลงไป ลูกหลานก็มีภาระของตนเอง ดังนั้นผู้สูงอายุควร                 
หมั่นดูแลให้ความส าคัญกับสุขภาพร่างกาย จิตใจและตระหนักว่าท าอย่างไรจึงจะสามารถพ่ึงพาตนเอง
ได้นานที่สุด และอาชีพของผู้สูงอายุ ทั้งที่ยังท างานอยู่หรือไม่ได้ท างานแล้ว หากร่างกายยังคงแข็งแรง
ก็จะสามารถใช้ชีวิตประจ าวันได้ตามปกติ พ่ึงพาตนเองได้ตามสมควรโดยไม่เป็นภาระผู้อ่ืนมากเกินไป 
สอดคล้องกับงานวิจัยของ รสาพร หม้อศรีใจ (2544) เรื่อง การพ่ึงตนเองของผู้สูงอายุในชุมชนชนบท 
พบว่า ผู้สูงอายุจะมีอาชีพหรือไม่มีอาชีพแล้วหากร่างกายยังคงแข็งแรง ผู้สูงอายุก็สามารถช่วยเหลือ
ตนเอง ได้อยู่ โดยผู้สูงอายุที่ประกอบอาชีพมักจะประกอบตามท้องถิ่น เช่น หัตถกรรม ค้าขาย 
 3. ผลการวิจัยของการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างทักษะชีวิต การปรับตัว สัมพันธภาพ                
ในครอบครัวกับการพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุ ชมรมผู้สูงอายุเทศบาลต าบลบางเมือง จังหวัด
สมุทรปราการ พบว่า 
  ทักษะชีวิตโดยรวมมีความสัมพันธ์ทางบวกกับการพ่ึงพาตนเองโดยรวมของผู้สูงอายุ                  
(r = .438, p-value = .000) ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากผู้สูงอายุมีประสบการณ์ที่สั่งสมมายาวนาน                   
ส่วนใหญ่เชื่อมั่นในตนเอง รู้จักตนเอง รู้ว่าตนเองต้องการอะไร ดังนั้นเวลาใช้ความคิด ตัดสินใจ                
เรื่องพ้ืนฐานต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นในชีวิตประจ าวันย่อมใช้ความคิดและตัดสินใจได้เองเป็นส่วนใหญ่ เช่น  
การเลือกอาหารการกิน การออกก าลังกาย ท ากิจกรรม เลือกได้ว่าสิ่งไหนดีหรือไม่ดีเหมาะสม                   
กับตนเองหรือไม่เพ่ือที่จะให้ตนเองมีสุขภาพกาย ใจแข็งแรง เมื่อกาย ใจแข็งแรงก็จะพ่ึงพาตนเองได้ 
อีกทั้งยังมีความสามารถในการสื่อสารที่พูดคุยแลกเปลี่ยนข่าวสารข้อมูลกับผู้อ่ืนได้อย่างเข้าใจกัน                  
จนท าให้รู้เท่าทันสภาพแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงไปตามยุคสมัย จึงท าให้มีความรู้รอบตัวสามารถ                   
เอาตัวรอดจากสถานการณ์ที่พบเจอในชีวิตประจ าวัน พ่ึงพาตนเองทางความคิดได้ ตลอดจนผู้สู งอายุ
ส่วนใหญ่สามารถจัดการกับปัญหาที่ต้องพบเจอในชีวิตได้เอง และมักไม่ยึดติดกับอดีตที่ผิดหวัง                      
เมื่อมีความเครียดก็หากิจกรรมท าเพ่ือผ่อนคลายจึงท าให้ผู้สูงอายุส่วนใหญ่พ่ึงพาตนเองได้ทั้งกาย ใจ 
และไม่เป็นภาระต่อผู้ อ่ืน สอดคล้องกับงานวิจัยของ Charrurangsri (2014) เรื่อง ทักษะที่ส าคัญ
ส าหรับการใช้ชีวิตของกลุ่มผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จในเมืองไทย พบว่า ผู้สูงอายุที่จะประสบ
ความส าเร็จในชีวิตคือ ผู้สูงอายุที่มีสุขภาพดี ดูแลตนเองได้ มีเงินใช้ มีความเข้าอกเข้าใจกับ                
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คนในครอบครัว เป็นที่ยอมรับและมีส่วนร่วมกับกิจกรรมทางสังคม รู้เท่าทันสถานการณ์ต่าง ๆ และ                 
ไม่เป็นภาระผู้ อ่ืน โดยทักษะที่ผู้สูงอายุต้องมีคือทักษะที่จ าเป็นต่อการด ารงชีวิต ได้แก่ ทักษะ                 
ด้านสุขภาพที่ผู้สูงอายุสามารถดูแลตนเองได้ มีความรู้ในการเลือกอาหาร ออกก าลังกาย ดูแลสุขภาพ
อย่างเหมาะสม ทักษะด้านความรู้ความเข้าใจที่ผู้สูงอายุสามารถรู้เท่าทันสถานการณ์บ้านเมือง                 
คิดตัดสินใจได้เอง ทักษะด้านปฏิสัมพันธ์ทางสังคมที่ผู้สูงอายุมีส่วนร่วมในการเข้าร่วมกิจกรรม                
ทางสังคมที่ตนเองพึงพอใจ เมื่อผู้สูงอายุมีทักษะดังกล่าวย่อมส่งผลให้ผู้สูงอายุประสบความส าเร็จ                 
ในช่วงชีวิตบั้นปลายได้นั่นก็คือ เป็นผู้สูงอายุสุขภาพดี พ่ึงพาตนเองได้ ซึ่งแสดงให้เห็นว่าการมีทักษะ
ชีวิตที่ดี  มีส่วนท าให้ผู้สูงอายุในชมรมส่วนใหญ่ยังพ่ึงพาตนเองได้อยู่ อีกทั้ งเทพ สงวนกิตติพันธุ์ 
(2545) กล่าวว่า ทักษะชีวิตที่มีของแต่ละบุคคลอันประกอบด้วยความรู้ ความสามารถ ความเชี่ยวชาญ 
จะท าให้บุคคลด าเนินชีวิตได้อย่างมีความสุขและประสบความส าเร็จในชีวิตแตกต่างกัน บุคคล                  
ที่มีทักษะชีวิตที่ดีย่อมสามารถด ารงชีวิตได้อย่างดี ช่วยเหลือตนเองได้ ในทางกลับกันผู้ที่มีทักษะชีวิต 
ที่ไม่ดีจะกลายเป็นบุคคลที่มีความคับข้องใจ ดูแลตนเองไม่ได้ กลายเป็นภาระผู้อ่ืนในที่สุด 
  การปรับตัวโดยรวมมีความสัมพันธ์ทางบวกกับการพ่ึงพาตนเองโดยรวมของผู้สูงอายุ                    
(r = .321, p-value = .000) ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากผู้สูงอายุมีความต้องการที่จะใช้ชีวิตอยู่ให้ได้นาน
มากที่สุด จึงใส่ใจและค านึงถึงการที่จะต้องดูแลรักษาร่างกาย จิตใจให้แข็งแรง และเป็นปกติ รวมทั้ง 
ได้เข้ามาร่วมท ากิจกรรมต่าง ๆ ในชมรม ได้รับค าแนะน าใหม่ ๆ แล้วน าไปปรับใช้ จนตัวผู้สูงอายุเอง              
ก็สามารถปรับตัวได้ดีทั้งด้านร่างกาย เช่น เลือกกินอาหาร พักผ่อน ออกก าลังกายได้อย่างเหมาะสม 
ระมัดระวังตัวเองมากขึ้น ด้านความคิด ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ยอมรับและเข้าใจกับการเปลี่ยนแปลง             
ของรูปลักษณ์ว่าเป็นเรื่องธรรมชาติ ยอมรับกับความเสื่อมโทรมของร่างกาย และความสามารถที่ลดลง 
รวมทั้งยอมรับกับบทบาทที่หายไป เช่น ต าแหน่งงานในอดีต และยอมรับกับบทบาทใหม่ ๆ ในชีวิต
แทน เช่น สมาชิกในชมรม เมื่อผู้สูงอายุปรับตัวได้ทั้งทางร่างกาย ความคิดก็จะกลายเป็นผู้สูงอายุที่มี
สุขภาพร่างกาย จิตใจแข็งแรง ผู้ที่มีสุขภาพร่างกาย จิตใจแข็งแรงย่อมพ่ึงพาตนเองได้ และไม่เป็นภาระ 
ต่อผู้ อ่ืนมากเกินไป สอดคล้องกับแนวคิดของ ศรีทับทิม พานิชพันธ์ (2527) พบว่า ผู้สูงอายุมีความ
เปลี่ยนแปลงในทางที่เสื่อมถอยเกิดขึ้นหลาย ๆ ด้าน ทั้งร่างกาย จิตใจ สังคม เศรษฐกิจ การที่ผู้สูงอายุ
ยังคงรักษาสมดุลของชีวิตและปรับตัวให้เข้ากับสภาพแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงได้นั้น ก็จะท าให้มีชีวิตที่ดี 
มีสุขภาพที่แข็งแรงและพ่ึงพาตนเองได้  ซึ่งแสดงให้เห็นว่าเมื่อปรับตัวได้ดีก็จะพ่ึงพาตนเองดี                    
ตามไปด้วย  
  สัมพันธภาพในครอบครัวโดยรวมมีความสัมพันธ์ทางบวกกับการพ่ึงพาตนเองโดยรวม
ของผู้สูงอายุ (r = .370, p-value = .000) ทั้งนี้อาจเนื่องมาจากสังคมไทยจะปลูกฝังเรื่องความกตัญญู
ของลูกที่มีต่อพ่อแม่ รวมทั้งลักษณะสังคมที่อยู่กันเป็นแบบเครือญาติท าให้ผู้สูงอายุกับสมาชิก                  
ในครอบครัวมีความสนิทสนม รักใคร่ ใกล้ชิด มีการปฏิสัมพันธ์กันอย่างสม่ าเสมอทั้งการพูดคุย
ปรึกษาหารือ ให้ค าแนะน าและรับฟังค าแนะน าต่าง ๆ ต่อกัน ซึ่งเมื่อผู้สูงอายุได้มีการพูดคุย
แลกเปลี่ยนข่าวสารกับสมาชิกในครอบครัว ย่อมท าให้ผู้สูงอายุมีความรู้เท่าทันถึงความเป็นไปของ
สังคม พร้อมรับมือกับสิ่งต่าง ๆ ที่อาจจะต้องพบเจอในอนาคตได้ด้วยตนเองหรือการได้รับก าลังใจ             
แรงสนับสนุนจากสมาชิกในครอบครัวก็มีส่วนท าให้ผู้สูงอายุมีก าลังใจ พยายามดูแลตนเองให้แข็งแรง 
เมื่อแข็งแรงก็จะพ่ึงพาตนเองได้ อยู่กับครอบครัวไปอีกนานและไม่เป็นภาระของลูกหลาน สอดคล้องกับ
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บทความของ ส านักงานสถิติแห่งชาติ (2551) เรื่อง ครอบครัว ความสุขของผู้สูงวัย พบว่า ผู้สูงอายุ                 
ควรได้รับความรัก ความสนใจการดูแลเอาใจใส่จากสมาชิกในครอบครัวผ่านการพูดคุยและท ากิจกรรม
ต่าง ๆ เพ่ือท าให้ผู้สูงอายุยังรู้สึกว่าตนเองมีคุณค่า มีความหมายกับลูกหลาน ไม่ได้เป็นปัญหา               
หรือภาระ ซึ่งจะส่งผลให้ผู้สูงอายุสามารถด ารงชีวิตได้อย่างดี มีความสุขในช่วงบั้นปลายชีวิต ยังพ่ึงพา
ตนเองได้และไม่เป็นปัญหาสังคม และสอดคล้องกับงานวิจัยของ สิริอร พัวศิริ และคณะ (2558) เรื่อง 
ความสัมพันธ์ระหว่างสัมพันธภาพในครอบครัว การเห็นคุณค่าในตนเอง และพฤติกรรมการดูแล
ตนเองของผู้สูงอายุในชุมชน พบว่า สัมพันธภาพในครอบครัวมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแล
ตนเองของผู้สูงอายุ ซึ่งการมีปฏิสัมพันธ์กันอย่างสม่ าเสมอและเป็นไปในทางที่ดีทั้งการพูดคุย                   
ท ากิจกรรมร่วมกัน มีส่วนท าให้ผู้สูงอายุดูแลตนเองได้ 
 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย 
 1. จากผลการวิจัยทักษะชีวิตของผู้สูงอายุอยู่ในระดับสูง ซึ่งนับว่าเป็นเรื่องที่ดี ทั้งนี้ชมรม
อาจมีการส่งเสริมทักษะชีวิตที่สามารถน าไปใช้ในชีวิตจริงได้มากยิ่งขึ้นเพราะในปัจจุบันมักมีรูปแบบ
การหลอกลวงที่หลากหลายและผู้สูงอายุมักจะเป็นกลุ่มเสี่ยง เพ่ือให้ผู้สูงอายุสามารถรับมือหรือ                 
เอาตัวรอดจากเหตุการณ์ที่อาจจะเกิดขึ้นได้ เช่น แนะน าวิธีการรับมือหรือเอาตัวรอดจากมิจฉาชีพ 
(Call Center) 
 2. จากผลการวิจัยสัมพันธภาพในครอบครัว ด้านการท ากิจกรรมร่วมกันของผู้สูงอายุ                  
อยู่ในระดับปานกลาง ดังนั้นครอบครัวของผู้สูงอายุอาจจะหากิจกรรมท าร่วมกันมากขึ้น เช่น                   
ไปรับประทานอาหารนอกบ้าน ไปท าบุญในช่วงวันหยุด เพ่ือที่ผู้สูงอายุจะได้รู้สึกว่ายังมีความส าคัญกับ
ครอบครัวอยู่ 
 3. จากปัจจัยส่วนบุคคลรายได้เฉลี่ยต่อเดือน พบว่า ผู้สูงอายุที่มีรายได้เฉลี่ยต่อเดือน
แตกต่างกันมีการพ่ึงพาตนเองต่างกัน ดังนั้นชมรมผู้สูงอายุ ชุมชนควรมีการจัดกิจกรรมฝึกอาชีพ
ส าหรับผู้สูงอายุที่มีรายได้น้อยและมีความสนใจ หรือมีการจ้างงานผู้สูงอายุที่ยังมีความสามารถและ              
มีความต้องการท างานอยู่บ้างตามความเหมาะสม 
 4. ชมรมผู้สูงอายุควรสนับสนุนให้ผู้สูงอายุที่เป็นสมาชิกอยู่แล้วเข้ามาร่วมกิจกรรมในชมรม
อย่างต่อเนื่อง และควรมีการประชาสัมพันธ์ให้ผู้สูงอายุที่ยังไม่ได้เป็นสมาชิกมาเข้าร่วมชมรม เพ่ือที่จะ
ท าให้ผู้สูงอายุมีกิจกรรมท า มาพบปะผู้คนใหม่ ๆ ไม่รู้สึกเหงา รู้สึกมีคุณค่าในตนเองมากข้ึน 
 
 ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป 
 1. ควรศึกษาการพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุกลุ่มอ่ืน ๆ เช่น ผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้าน ผู้สูงอายุ              
ที่มีลักษณะกลุ่มเฉพาะ เช่น ผู้สูงอายุชาวประมง เกษตรกรรม  
 2. ควรศึกษาตัวแปรอ่ืน ๆ ที่น่าจะส่งผลต่อการพ่ึงพาตนเอง เช่น พฤติกรรมการดูแล
สุขภาพ การรับรู้ความสามารถของตนเอง การสนับสนุนทางสังคม  
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 3. ควรมีการศึกษาเชิงคุณภาพ ในเรื่องปัจจัยที่ส่งผลต่อการพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุ               
โดยเน้นการสัมภาษณ์เชิงลึกเพ่ือให้ได้ข้อมูลที่สามารถอธิบายการพ่ึงพาตนเองของผู้สูงอายุ                        
ได้ครอบคลุมมากยิ่งขึ้น 
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