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ประสิทธิผลของการส่งเสริมศักยภาพของชุมชนบนฐานปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง 
อย่างมีส่วนร่วมเพื่อรองรับสังคมสูงวัย 

 

ลลิดา ปักเขมายัง (พย.ม)* 
 

บทคัดย่อ 
 

การศึกษาคร้ังนี้เป็นวิจัยแบบกึ่งทดลอง กลุ่มเดียวเปรียบเทียบก่อนและหลังการทดลองมีวัตถุประสงค์เพื่อ 
ศึกษาประสิทธิผลของการส่งเสริมศักยภาพของชุมชนบนฐานปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงอย่างมีส่วนร่วม เพื่อ
รองรับสังคมสูงวัย กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้สูงอายุ จำนวน 100 คน เครื่องมือสำหรับเก็บรวบรวมข้อมูลประกอบด้วย 
แบบวัดคุณภาพชีวิตฉบับย่อชุดภาษาไทยและแบบสอบถามการมีส่วนร่วม วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิง
พรรณนาและใช้สถิติ paired t-test 

ผลการศึกษาพบว่า การเปรียบเทียบผลลัพธ์คุณภาพชีวิตหลังการเข้าร่วมกิจกรรมเพิ่มขึ้นกว่าก่อนเข้าร่วม
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p <0.05) และการเปรียบเทียบการมีส่วนร่วมหลังเข้าร่วมกิจกรรมการส่งเสริม
ศักยภาพของชุมชนบนฐานปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงอย่างมีส่วนร่วมเพื่อรองรับสังคมสูงวัย ในด้านการตัดสินใจ 
ด้านการดำเนินการ ด้านผลประโยชน์ และด้านการประเมินผล เพิ่มข้ึนกว่าก่อนเข้าร่วมอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 
(p <0.05)  

ข้อเสนอแนะ การส่งเสริมศักยภาพของชุมชนบนฐานปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียงอย่างมีส่วนร่วมเพื่อรองรับ
สังคมสูงวัย ควรมีการริเริ่มการดำเนินการด้วยกระบวนการมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายทุกภาคส่วนที่เก่ียวข้อง 

 
คำสำคัญ: ศักยภาพของชุมชน ปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง การมีส่วนร่วม สังคมสูงวัย 
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Effectiveness of promoting community potential based on the philosophy 
of sufficiency economy Participate in supporting an aging society 

 

Lalida Pukemayung (M.N.S.)* 
 

Abstract 
 

The present study was a quasi-experimental research with a one-group compared before 
and after the experiment.  The objectives were to study the effectiveness of promoting 
community potential based on the philosophy of sufficiency economy in a participatory way to 
support an aging society.  The sample group consisted of 100 elderly people.  The tools for 
collecting data consisted of Thai version of the short quality of life scale and participation 
questionnaire. Data were analyzed using descriptive statistics and paired t-test. 

The results showed that comparing the results of quality of life after participating in the 
activity increased significantly more than before participating ( p < 0. 05) .  A comparison of 
participation after participating in activities to promote community potential based on the 
philosophy of sufficiency economy in a participatory way to support an aging society in decision 
making, operational, aspect, benefits and evaluation Increased significantly than before 
participation (p < 0.05) 
 Suggestions:  Promoting community potential based on the sufficiency economy 
philosophy in a participatory manner to support an aging society.  Actions should be initiated 
with the participation of all relevant network partners. 
 
Keywords: Community Potential, Sufficiency Economy Philosophy, Participation 
 
 
 
 
Faculty of Nursing, Ubon Ratchathani Rajaphat University 
*Corresponding author E-mail: Lalida.P@ubru.ac.th 
Received December 25, 2023, Revised January 8, 2024 Accepted January 25, 2024 



 

29                                                                      Journal of Rajabhat Nursing and Health Sciences 
                                                                                  Vol. 4 No. 1 January-April 2024 

 
 

บทน ำ  
ประเทศไทยได้เขา้สู่สงัคมสูงอายุอย่าง

สมบูรณ์ (Complete-aged society) ในปี พ.ศ. 
2564 คือ มีผู้สูงอายุในประเทศมากกว่าร้อยละ 
20 ของประชากรทัง้หมด และคาดการณ์ว่าในปี 
พ.ศ. 2574 ประเทศไทยจะกา้วเขา้สูส่งัคมสงูอายุ
ร ะ ดับ สุ ด ยอด  (Super-aged society) คือ  มี
ผู้สูงอายุมากกว่าร้อยละ 28 ของประชากร
ทัง้หมด1 อย่างไรก็ตามการมชีวีติที่ยนืยาวขึน้ก็
ไม่สามารถเป็นเครื่องชี้วดัความสุขหรอืคุณภาพ
ชวีติได้ เพราะผู้สูงอายุบางรายก็ต้องพบเจอกบั
อาการเจ็บป่วย ถูกละเลยจากสังคม และ
ลูกหลานไม่มเีงนิไว้ใช้จ่ายในบัน้ปลายชีวติ ซึ่ง
ปัญหาเหล่านี้สะทอ้นใหเ้หน็ถงึความไม่พรอ้มใน
การใชช้วีติในการเป็นผูส้งูอายุ2 

ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียงเ ป็น
ปรชัญาชี้ถึงแนวการด ารงอยู่และปฏบิตัิตนของ
ประชาชนในทุกระดับ ตัง้แต่ระดับครอบครัว 
ระดับชุมชน ให้ด าเนินไปในทางสายกลาง 
โดยเฉพาะการพฒันาเศรษฐกจิเพื่อใหก้า้วทนัต่อ
โลกยุคโลกาภิวัตน์ ความพอเพียง หมายถึง 
ความพอประมาณ ความมเีหตุผล รวมถึงความ
จ า เ ป็นที่จะต้องมีระบบภูมิคุ้มกันในตัวที่ดี
พอสมควร ต่อการกระทบใดๆ อนัเกิดจากการ
เปลี่ยนแปลงทัง้ภายในภายนอก ทัง้นี้จะต้อง
อาศัยความรอบรู้ ความรอบคอบ และความ
ระมดัระวงัอย่างยิง่ในการน าวชิาการต่างๆ มาใช้
ในการวางแผนและการด าเนินการทุกขัน้ตอน 
และขณะเดยีวกนัจะต้องเสรมิสรา้งพืน้ฐานจติใจ
ของคนในชุมชนให้มีส านึกในคุณธรรม ความ
ซื่อสตัย์สุจริต และให้มีความรอบรู้ที่เหมาะสม 
ด าเนินชีวิตด้วยความอดทน ความเพยีร มีสติ 

ปัญญา และความรอบคอบ เพื่อให้สมดุลและ
พร้อมต่อการรองรับการเปลี่ยนแปลงอย่าง
รวดเร็วและกว้างขวาง ทัง้ด้านวัตถุ  สังคม 
สิง่แวดล้อม และวฒันธรรมจากโลกภายนอกได้
เป็นอย่างด3ี 

ภาคตะวันออกเฉียงเหนือจังหวัดส่วน
ใหญ่มีประชากรเกินล้านคน และมีประชากร
สูงอายุคิดเป็นร้อยละ 16.04 สภาพปัญหาของ
ผู้สูงอายุสรุปได้ดังนี้  1) ด้านสุขภาพ พบว่า 
ผู้สูงอายุมีโรคเรื้อรังอย่างน้อย 1 โรค เช่น 
โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง หลอดเลือด
สมอง เป็นต้น 2) ดา้นเศรษฐกจิ ส่วนใหญ่ฐานะ
ทางเศรษฐกิจอยู่ในระดับปานกลาง ประกอบ
อาชพีเกษตรกรรม ท านาเป็นหลกั ท าใหร้ายได้
ไม่เพียงพอกับรายจ่าย 3) ด้านสังคม มีการ
เคลื่อนย้ายของประชากรวยัแรงงานเขา้สู่สงัคม
เมือง ทิ้งให้ผู้สูงอายุอยู่กับเด็กตามล าพงั ต้อง
แบกภาระในการเลี้ยงดูหลานที่ยงัเลก็ท าใหเ้กดิ
รูปแบบของการอยู่อาศยัแบบครอบครวัขา้มรุ่น
หรอืครอบครวัแหว่งกลาง4 4) ด้านสิง่แวดล้อม 
ลกัษณะทีอ่ยู่อาศยัส่วนใหญ่บา้นเรอืนเป็นใต้ถุน
สูง ท าใหผู้สู้งอายุขึน้ลงล าบากเสีย่งต่อการพลดั
ตกหกล้ม  และ5) ด้านจิตใจและการให้คุณค่า
ของบุคคล จากการที่ผู้สูงอายุมีโรคเรื้อรัง
ประกอบกบัการเสื่อมของร่างกายตามวยัท าให้
ต้ อ งอยู่ ใ นภาว ะพึ่ งพิงผู้ อื่ น ส่ งผล ให้ เ กิ ด
ความเครยีด ทอ้แท ้มภีาวะซมึเศรา้ ความเครยีด
จากรายได้ไม่เพียงพอ กังวลกับลูกหลานที่ไป
ท างานต่างถิน่ การถูกทิง้ใหอ้ยู่เพยีงล าพงั5 

การตระหนักถึงความส าคัญของการ
เตรยีมความพร้อม เพื่อรองรบัสงัคมสูงวยัทัง้ใน
ด้านการพัฒนาระบบและกลไก โดยเฉพาะ
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องค์การบริหารส่วนท้องถิ่น เนื่ องจากเป็น
หน่วยงานทีม่สี่วนเกี่ยวขอ้งกบัชุมชน และมกีาร
บรหิารจดัการภายในชุมชน รวมทัง้ทราบปัญหา
ของคนในชุมชนเป็นอย่างดี การเตรียมความ
พร้อมของ 3 กลุ่มวยั เป็นการสร้างความเป็น
อั น ห นึ่ ง อั น เ ดี ย ว กั น ข อ ง สั ง ค ม  ( Social 
Cohesion)  โดยมุ่ ง เ น้นการสร้ า งจิตส านึก
สาธารณะ การสรา้งการมสีว่นร่วมของประชาชน
ผ่านกิจกรรมทางสังคมบนพื้นที่สร้างสรรค์ใน
รูปแบบต่างๆ6  โดยการมีส่วนร่วมของทุกภาค
ส่วน ทัง้หน่วยงานภาครฐั ชุมชน ครอบครวัและ
ตวัผูส้งูอายุเอง เพื่อสรา้งการรบัรูเ้กีย่วกบัปัญหา
และผลกระทบทัง้ระยะสัน้ และระยะยาวของการ
เข้าสังคมสูงวยัของชุมชน มีการเตรียมความ
พรอ้มของชุมชน โดยการพฒันาระบบสรา้งเสรมิ
ชุมชนเขม้แขง็ ชุมชนถอืเป็นรากฐานส าคญัทีจ่ะ
น าไปสู่ผลสมัฤทธิข์องการพฒันาประเทศ ทัง้ใน
เรื่องความมัน่คงทางเศรษฐกจิและสงัคม7  

ดั ง นั ้ น คณ ะ ผู้ วิ จั ย ไ ด้ ต ร ะ ห นั ก ถึ ง
ความส าคัญของการเตรียมความพร้อม เพื่อ
รองรบัสงัคมสูงวยัทัง้ในด้านการพัฒนาระบบ
และกลไก โดยใชก้ระบวนการมสี่วนร่วมของทุก
ภาคส่วนที่มสี่วนเกี่ยวขอ้งทัง้หน่วยงานภาครฐั 
ชุมชน ครอบครวัและตวัผู้สูงอายุเอง เพื่อสร้าง
การรบัรู้เกี่ยวกบัปัญหาและผลกระทบทัง้ระยะ
สัน้และระยะยาวของการเข้าสังคมสูงวัยของ
ชุมชน มีการเตรียมความพร้อมของชุมชนเพื่อ
รองรบัสงัคมสงูวยัการ โดยการพฒันาระบบสรา้ง
เสริมชุมชนเขม้แขง็ โดยเฉพาะกลุ่มเปราะบาง 
จะเป็นเครื่องมอืส าคญัทีน่ าพาประเทศไปสู่ความ
มัน่คง มัง่คัง่ เพื่อให้สอดคล้องกับวิถีชีวิตและ
บรบิทของชุมชน  
 
 
 

วตัถปุระสงค์์กำรวิจยั 
เพื่อศึกษาประสิทธิผลของการส่งเสริม

ศักยภาพของชุมชนบนฐานปรชัญาเศรษฐกิจ
พอเพยีงอย่างมสีว่นร่วมเพื่อรองรบัสงัคมสงูวยั  
 

สมมติฐิำนกำรวิจยั  
1. คุณภาพชีวิตของกลุ่มตัวอย่างก่อน

และหลงัเขา้ร่วมการสง่เสรมิศกัยภาพของชุมชน
บนฐานปรชัญาเศรษฐกิจพอเพียงอย่างมีส่วน
ร่วมเพื่อรองรบัสงัคมสงูวยัมคีวามแตกต่างกนั 

2. การมสีว่นรว่มก่อนและหลงัเขา้ร่วม
การสง่เสรมิศกัยภาพของชุมชนบนฐานปรชัญา
เศรษฐกจิพอเพยีงอย่างมสีว่นร่วมเพื่อรองรบั
สงัคมสงูวยัมคีวามแตกต่างกนั 
 

กรอบแนวคิดท่่ีใช้ใ้นกำรวิจยั 
แนวคิดการมีส่วนร่วมของประชาชน 

(Public Participation Approach) เป็นตัวอย่าง
แนวคิดหนึ่งที่มีส่วนช่วยให้เกิดกระบวนการ
สื่อสารหรือการแลกเปลี่ยนข่าวสารระหว่าง
สมาชิก ในสังคมหรือชุ มชน ให้ เ ป็ น ไปได้
โดยสะดวกขึ้น ความเป็นชุมชนเข้มแข็งจะ
เกิดขึ้นได้หากสมาชิกของชุมชนมีส่วนร่วมใน
การติดต่อสื่อสาร การแลกเปลี่ยนความคดิเห็น
ซึ่งกนัและกนั เพราะการมสี่วนร่วมของสมาชิก
ในชุมชนนี้จะเป็นพลงัชุมชนทีผ่ลกัดนัใหเ้กดิการ
สนับสนุนการด าเนินกิจกรรม ต่าง ๆ เพื่อการ
พัฒนาของชุมชนในแต่ละขัน้ตอนให้บรรลุ
เป้าหมายบนฐานปรัชญาเศรษฐกิจพอเพียง
อย่างมสีว่นร่วมเพื่อรองรบัสงัคมสงูวยั 
 
 
 
 
วิธีด ำเนินกำรวิจยั 
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การวจิยัครัง้นี้เป็นแบบกึ่งทดลอง (Quasi-
experimental research) กลุ่มเดียวเปรียบเทียบ
ก่อนและหลังการทดลอง (One group pre and 
post-test) 

ประชำกรและกลุ่มตวัอย่ำง  
ประชากรในการศกึษาครัง้นี้ คอื ผูสู้งอายุ

ในอ าเภอกุดชุม จงัหวดัยโสธร  
กลุ่มตัวอย่าง การก าหนดจ านวนกลุ่ม

ตวัอย่างไดม้าจากสตูรการค านวณขนาดตวัอย่าง 
1 กลุ่มตวัอย่างโดยค่าเฉลี่ย 2 ค่าเปรียบเทียบ
กันและไม่เป็นอิสระกัน (Dependent groups) 
โดยใชสู้ตร Cohen (1997)8  ไดก้ลุ่มตวัอย่าง 80 
ราย แต่เพื่อกนัขอ้มูลสูญหาย และกลุ่มตวัอย่าง
ถอนตัวออกจากการศึกษาจึงเพิ่มจ านวนกลุ่ม
ตวัอย่างอกีร้อยละ 20 จงึได้กลุ่มตวัอย่างทัง้สิ้น 
100 ราย เลอืกโดยการสุม่ตวัอย่าง 

ก ำหนดเกณ์กำรคดัเข้ำดงัน้ี (Inclusion 
criteria) ผูส้งูอายุทีม่อีายุ 60-75 ปี  
สามารถเดนิไดเ้องโดยไม่ตอ้งใชเ้ครื่องช่วยเดนิ 
สามารถประกอบกจิวตัรประจ าวนัไดด้ว้ยตนเอง 
และไม่มขีอ้หา้มทางการแพทยใ์นการออกก าลงั
กาย  

เกณฑก์ำรคดัออกจำก (Exclusion 
criteria) คอื ในระหว่างเขา้รว่มโครงการมภีาวะ
เจบ็ป่วยทีรุ่นแรงและขอยกเลกิการเขา้ร่วม
โครงการ  
กำรพิทกัษ์สิทธิกลุ่มตวัอย่ำง  

การศึกษาครัง้นี้ผู้ศึกษาได้ปฏิบัติตาม
หลกัการแห่งปฏญิญาเฮลซงิกขิองแพทยสมาคม
โลก เ รื่ อ งหลักการจริยธรรมส าหรับการ

ศึกษาวิจยัทางการแพทย์ที่เกี่ยวข้องกบัมนุษย์ 
และ ผ่านการเห็นชอบจากคณะกรรมการ
จรยิธรรมการวจิยัในมนุษยม์หาวทิยาลยัราชภฏั
อุบลราชธานี ก่อนด าเนินการเกบ็ขอ้มลู 
 

เครื่องมือท่่ีใช้ใ้นกำรวิจยั 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยมี 2 ประเภท 

ไดแ้ก่ เครื่องมอืทีใ่ชใ้นการทดลอง และเครื่องมอื
ที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ที่ผู้วิจยัสร้างขึ้น
จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัยที่
เกีย่วขอ้งโดยมรีายละเอยีด ดงันี้  

1. เครื่องมอืทีใ่ชใ้นการทดลอง คอื 
โปรแกรมการสง่เสรมิศกัยภาพของชุมชนบน
ฐานปรชัญาเศรษฐกจิพอเพยีงอย่างมสีว่นร่วม
เพื่อรองรบัสงัคมสงูวยั รายละเอยีดโปรแกรม
ประกอบดว้ย 

เดอืนที ่1 เสรมิสรา้งความเขา้ใจใน
บทบาทหน้าทีข่องคณะกรรมการและ
อนุกรรมการ ในแต่ละประเดน็ปัญหา วางแผน
พฒันาศกัยภาพของชุมชนบนฐานปรชัญา
เศรษฐกจิพอเพยีงอย่างมสีว่นร่วมเพื่อรองรบั
สงัคมสงูวยั 

เดอืนที ่2 การศกึษาดงูาน เพื่อเปิด
โอกาสใหค้ณะท างานไดเ้ปิดโลกทศัน์ ไดร้บั
ความรูแ้ละประสบการณ์ใหม่ ๆ จากพืน้ทีอ่ื่นได้
มกีารแลกเปลีย่นเรยีนรู ้นอกจากนี้ยงัเป็นการ
กระตุน้ใหท้มีท างานไดม้กีจิกรรมร่วมกนั 
สง่เสรมิการมสีว่นร่วมและเกดิความสามคัค ี

เดอืนที ่3 การพฒันาทกัษะกระบวนการ
เรียนรู้ของสมาชิกในชุมชนให้เกิดการเรียนรู้
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ร่วมกนั มกีารก าหนดแนวทางการพฒันาชุมชน
ทอ้งถิน่บนหลกัการพึง่พาตนเองบนฐานปรชัญา
เศรษฐกจิพอเพยีง เพื่อรองรบัสงัคมสงูวยั 

เดอืนที ่4 คนในชุมชนมพีฤตกิรรม
เปลีย่นแปลงทุกดา้นโดยเรยีนรูไ้ดด้ว้ยเชงิ
ประจกัษใ์นพฤตกิรรมผ่านกจิกรรมการพฒันา
ศกัยภาพ การอบรมเชงิปฏบิตักิาร เพื่อการ
พฒันาศกัยภาพของชุมชนอย่างต่อเนื่อง 

 เดอืนที ่5 การเรยีนรูร้่วมกนัในชุมชน 
การน าชุมชนไปเรียนรู้ร่วมกับชุมชนอื่น  และ
ชุมชนพื้นที่อื่นมาเรียนรู้ร่วมกันพร้อม กับการ
พฒันานวตักรรมชุมชนเพื่อการเรยีนรูต้ลอดชวีติ 
เพื่อสรา้งความมัน่คงทางเศรษฐกจิ ตระหนักและ
เหน็ คุณค่าของการเรยีนรูท้ีต่่อเนื่องตลอดชวีติ 

เดอืนที ่6 การประยุกตใ์ชห้ลกัปรชัญา
เศรษฐกจิพอเพยีง น ามาสูก่ารแบ่งปันทรพัยากร
ในการท ากิจกรรมเพื่อการพัฒนาองค์ความรู้
ผ่ า น น วัต ก ร ร ม ข อ งชุ ม ชน ใ น ลั ก ษณ ะที่
หลากหลายร่วมกนัเพื่อรองรบัสงัคม 

2. เครื่องมือส าหรับเก็บรวบรวมข้อมูล 
ประกอบดว้ย 3 สว่นดงันี้ 

สว่นที ่1 แบบสอบถามขอ้มลูทัว่ไป 
ประกอบดว้ย เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดบั

การศกึษา อาชพี รายไดเ้ฉลีย่ต่อเดอืน โรค
ประจ าตวั  

ส่วนที ่2 แบบวดัคุณภาพชวีติฉบบัย่อ
ชุดภาษาไทย (WHOQOL-BREF-THAI) เป็น
เครื่องมอืทีพ่ฒันามาจากเครื่องชีว้ดัคุณภาพชวีติ
ขององค์การอนามยัโลกโดยสุวฒัน์ มหตันิรนัดร์
กุล และคณะ9 ประกอบดว้ยขอ้ค าถาม 2 ชนิดคอื 
แบบภาวะวิสยั (Perceived objective) และอัต
วิสัย (self-report subjective) จะประกอบด้วย
องค์ประกอบของคุณภาพชีวิต 4 ด้าน ดงันี้ 1) 
ด้านร่ างกาย 2)  ด้านจิตใจ  3)  ด้านความ
สมัพนัธภาพทางสงัคม และ 4) ดา้นสิง่แวดลอ้ม 
ข้อค าถามที่มีความหมายทางบวก 23 ข้อ และ
ข้อค าถามที่มีความหมายทางลบ 3 ข้อ คือ ข้อ 
2, 9 และ 11 แต่ละขอ้เป็นมาตราส่วนประมาณ
ค่า 5 ระดบั การแปลผลคะแนนคุณภาพชีวิตมี
คะแนนตัง้แต่ 26-130 คะแนน โดยเมื่อผู้ตอบ
รวมคะแนนทุกข้อได้คะแนนเท่าไร สามารถ
เปรยีบเทยีบกบัเกณฑป์กตทิีก่ าหนดดงันี้  
   คะแนน 26–60 คะแนน แสดงถงึการมี
คุณภาพชวีติไม่ด ี 
   คะแนน 61–95 คะแนน แสดงถงึการมี
คุณภาพชวีติกลางๆ  
   คะแนน 96–130 คะแนน แสดงถงึการมี
คุณภาพชวีติทีด่ ี 

แบ่งระดบัคะแนนคุณภาพชวีติ แยกออกเป็นองคป์ระกอบต่างๆ ไดด้งันี้ 
          องคป์ระกอบ กำรมีคณุภำพชีวิตท่ีไม่

ดี 
คณุภำพชีวิตปำนกลำง คณุภำพชีวิตท่ีดี 

1. ดา้นสุขภาพกาย 7-16 17-26 27-35 
2. ดา้นจติใจ 6-14 15-22 23-30 
3. ดา้นสมัพนัธภาพทาง
สงัคม 

3-7 8-11 12-15 

4. ดา้นสิง่แวดลอ้ม 8-18 19-29 30-40 
คณุภำพชีวิตโดยรวม 21-60 61-95 96-130 
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 ส่วนท่ี 3 แบบสอบถามการมสี่วนร่วมผู้วจิยั
สร้างขึ้นจากการทบทวนงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง
ประกอบด้วย  ด้านการตัดสินใจ  ด้านการ
ด าเนินการ ด้านผลประโยชน์ และด้านการ
ประเมินผล จ านวน 20 ข้อ ซึ่งมีลักษณะเป็น
มาตรประมาณค่า (Likert scale) 4 ระดบั  
           การมสีว่นร่วมมาก         = 4 คะแนน 
           การมสีว่นร่วมปานกลาง  = 3 คะแนน  
           การมสีว่นร่วมนานๆ ครัง้ = 2 คะแนน  
           ไม่มสีว่นรว่ม               = 1 คะแนน  
      การแปลผลคะแนนใช้วิธีของ Sisa-at 
(2013) โดยแบ่งการมีส่วนร่วมเป็น 3 ระดับ 
ไดแ้ก่   
          การมีส่วนร่วมระดบัน้อยมีคะแนนรวม  
20-40 คะแนน  
          การมสี่วนร่วมระดบัปานกลางมคีะแนน
รวม 41-60 คะแนน  
           การมีส่วนร่วมระดับสูงมีคะแนนรวม    
61-80 คะแนน 
            แบบวัดนี้ ตรวจสอบความตรงตาม
เนื้ อหาจากผู้ทรง คุณวุฒิ จ านวน 3  ท่าน 
ค านวณหาดชันีความตรงตามเนื้อหา (Content 
Validity Index) ผู้วจิยัทดสอบความเชื่อมัน่ของ
เครื่องมือโดยน าไปกลุ่มตัวอย่าง ที่มีลักษณะ
คล้ายคลงึกบักลุ่มตวัอย่างจ านวน 30 ราย แล้ว
ค านวณหาค่าสมัประสทิธิอ์ลัฟ่าของครอนบาค 
(Cron-bach’s alpha coefficient)  
 
กำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 

การเกบ็รวบรวมขอ้มลูมขีัน้ตอนในการ
ด าเนินการ ดงันี้  

1. ผู้วิจัยเสนอโครงร่างวิจัย เพื่อขอ
รบัค ารบัรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการ
วจิยัในมนุษย ์มหาวทิยาลยัราชภฏัอุบลราชธานี 
ก่อนด าเนินการวจิยั คณะผู้วจิยัแนะน าตวัสร้าง
สัมพันธภาพชี้ แ จ งวัตถุป ร ะสงค์กา รวิจัย 
รายละเอียดขัน้ตอนการด าเนินการวิจัย และ
ชี้แจงการพทิกัษ์สทิธิ ์ เมื่อกลุ่มตวัอย่างยินยอม
เขา้ร่วมการวจิยัจงึลงนามในใบยนิยอมเขา้ร่วม
การวจิยั  

3. ผู้วจิยัอธบิายชุดแบบสอบถามแต่ละ
ชุ ด  เพื่ อ ให้กลุ่ ม ตัว อย่ า ง เ ข้ า ใ จ แล ะตอบ
แบบสอบถามก่อนการทดลอง (Pre-test) และ
นัดหมายการท ากจิกรรม แบ่งกลุ่มตวัอย่างตาม
บรบิทของพืน้ที ่

4. กลุ่มตวัอย่างเข้าร่วมโปรแกรมการ
ส่งเสริมศักยภาพของชุมชนบนฐานปรัชญา
เศรษฐกิจพอเพียงอย่างมีส่วนร่วมเพื่อรองรับ
สงัคมสูงวยั ใช้ระยะเวลาการด าเนินการภายใน 
6 เดอืน 

5. เมื่อสิน้สุด ผูว้จิยัท าการเกบ็รวบรวม
ขอ้มูล ให้กลุ่มตวัอย่างท าการทดสอบโดยใชชุ้ด
สอบถามเดมิ ผู้วจิยัตรวจสอบความถูกต้องและ
ความสมบูรณ์ของขอ้มูลทุกชุด จนไดข้อ้มูลครบ
ตามทีก่ าหนดเพื่อน ามาวเิคราะหท์างสถติติ่อไป 
         การวเิคราะหข์อ้มลูโดยใชส้ถติวิเิคราะห์
ดงันี้ 

1 .  ส ถิ ติ พ ร ร ณ น า  ( Descriptive 
statistics) ส าหรับอธิบายข้อมูลคุณลักษณะ
ทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ การแจกแจง
ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน 
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2 .  สถิ ติ เ ชิ ง อ นุ ม า น ( Inferential 
statistics)  ใ ช้ ส ถิ ติ  paired t- test ใ น ก า ร
เปรยีบเทยีบความแตกต่างของคุณภาพชวีติและ
การมีส่วนร่ วมก่อนและหลังได้ร ับเข้าร่วม
โปรแกรมการส่งเสริมศักยภาพของชุมชนบน
ฐานปรชัญาเศรษฐกิจพอเพยีงอย่างมีส่วนร่วม
เพื่อรองรบัสงัคมสงูวยั 
 

ผลกำรวิจิยั  
1. ขอ้มูลส่วนบุคคล กลุ่มตวัอย่างทัง้หมด 

100 ราย เมื่อสิ้นสุดการศึกษาพบว่า กลุ่ม
ตัวอย่างคงอยู่ 97 ราย กลุ่มตัวอย่างขาดการ
ติดตามจ านวน 3 ราย พบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วน
ใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 73.20 อายุเฉลี่ย 
62.74 ปี สถานภาพสมรสร้อยละ 76.29 ระดบั

การศกึษาประถมศกึษา รอ้ยละ 80.41 ประกอบ
อาชีพเกษตรกรรม ร้อยละ 71.14 รายได้เฉลี่ย
ต่อเดอืน 3,200 บาท ผูด้แูลตนเองรอ้ยละ 75.26 
เ ป็น โ รคความดันโลหิตสู ง ร้อยละ  24 . 74 
รองลงมาเป็นโรคเบาหวาน รอ้ยละ 18.56 

2. การเปรียบเทียบผลลัพธ์คุณภาพ
ชีวิตของกลุ่มตัวอย่างที่เข้าร่วมกิจกรรมการ
ส่งเสริมศักยภาพของชุมชนบนฐานปรัชญา
เศรษฐกิจพอเพียงอย่างมีส่วนร่วมเพื่อรองรับ
สังคมสูงวัยพบว่า คุณภาพชีวิตด้านร่างกาย 
ด้านจิตใจ ด้านสัมพันธภาพทางสังคม ด้าน
สิ่งแวดล้อม และโดยรวมหลังการเข้าร่วม
กิจกรรมเพิ่มขึ้นกว่ า ก่อนเข้า ร่ วมอย่ า งมี
นัยส าคญัทางสถติ ิ(p <0.05) (ดงัตารางที ่2)

 
ตำรำงท่ี 2 เปรยีบเทยีบคุณภาพชวีติก่อนและหลงัการจดักจิกรรมการส่งเสรมิศกัยภาพของชุมชนบน
ฐานปรชัญาเศรษฐกจิพอเพยีงอย่างมสีว่นร่วมเพื่อรองรบัสงัคมสงูวยั 

คณุภำพชีวิต ก่อนเข้ำร่วมกิจกรรม หลงัเข้ำร่วมกิจกรรม Paired  
t- test 

p-
value Mean SD ระดบั Mean SD ระดบั 

ดา้นร่างกาย  22.54 2.33 ปาน
กลาง 

23.37 2.16 ปาน
กลาง 

-2.431 .013 

ดา้นจติใจ  17.16 3.54 ปาน
กลาง 

23.78 1.98 ด ี -
14.236 

.002 

ดา้นสมัพนัธภาพทาง
สงัคม 

11.72 2.65 ปาน
กลาง 

13.78 2.67 ด ี -4.729 .003 

ดา้นสิง่แวดลอ้ม 27.26 3.64 ปาน
กลาง 

32.81 5.93 ด ี -5.867 .001 

โดยรวม 78.68 6.24 ปาน
กลาง 

93.74 7.47 ด ี -
16.216 

.002 

3. การเปรียบเทียบการมีส่วนร่วมหลงัเข้าร่วม
กจิกรรมการส่งเสรมิศกัยภาพของชุมชนบนฐาน
ปรชัญาเศรษฐกิจพอเพยีงอย่างมีส่วนร่วมเพื่อ

รองรบัสงัคมสูงวยั ในดา้นการตดัสนิใจ ดา้นการ
ด าเนินการ ด้านผลประโยชน์ และด้านการ
ประเมินผล เพิ่มขึ้นกว่าก่อนเข้าร่วมอย่างมี
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นัยส าคญัทางสถิติ (p <0.05) (ดังตารางที่ 3)
ตำรำงท่ี 3 เปรยีบเทยีบการมสี่วนร่วมก่อนและ
หลังการจัดกิจกรรมการส่งเสริมศักยภาพของ

ชุมชนบนฐานปรชัญาเศรษฐกจิพอเพยีงอย่างมี
สว่นร่วมเพื่อรองรบัสงัคมสงูวยั

 
 

กำรมีส่วนร่วม ก่อนเข้ำร่วมกิจกรรม หลงัเข้ำร่วมกิจกรรม Paired 
t- test 

p-value 
Mean SD ระดบั Mean SD ระดบั 

ดา้นการตดัสนิใจ 45.27 0.76 ปานกลาง 65.72 0.97 สงู 1.361 .001 
ดา้นกาด าเนินการ 47.63 0.56 ปานกลาง 67.54 0.72 สงู -11.206 .000 
ดา้นการรบัผลประโยชน์ 49.12 0.45 ปานกลาง 63.18 0.62 สงู 2.361 .000 

ดา้นการประเมนิผล 32.61 0.49 น้อย 43.75 0.71 ปานกลาง 1.726 .002 
ภำพรวม 174.63 0.84 ปานกลาง 240.19 0.78 สงู -9.753 .000 

กำรอภิปรำยผล  
การศึกษาเรื่ องประสิทธิผลของการ

ส่งเสริมศักยภาพของชุมชนบนฐานปรัชญา
เศรษฐกิจพอเพียงอย่างมีส่วนร่วมเพื่อรองรับ
สงัคมสงูวยั อภปิรายผลตามวตัถุประสงคด์งันี้ 

1. ผลลพัธคุ์ณภาพชวีติของผูส้งูอายุทีเ่ขา้
ร่วมกจิกรรมการส่งเสรมิศกัยภาพของชุมชนบน
ฐานปรชัญาเศรษฐกิจพอเพยีงอย่างมีส่วนร่วม
เพื่อรองรบัสงัคมสูงวยั พบว่า คุณภาพชวีติดา้น
ร่างกาย ด้านจติใจ ด้านสมัพนัธภาพทางสงัคม 
ด้านสิ่งแวดล้อม และโดยรวมหลงัการเข้าร่วม
กิจกรรมเพิ่มขึ้นกว่ า ก่อนเข้า ร่ วมอย่ า งมี
นัยส าคญัทางสถติ ิ  (p <0.05) ทัง้นี้เนื่องจากคน
ในชุมชนใหค้วามส าคญั ทุกคนสามารถเขา้มามี
ส่วนร่วม และผู้น าชุมชนเห็นความส าคัญของ
ผู้สูงอายุ การมคีวามสมัพนัธ์กบัคนในชุมชนจะ
ท าให้ชวีติของผู้สูงอายุมคีวามหมายยิง่ขึ้น การ
เขา้ร่วมกจิกรรมเป็นการเปิดโอกาสให้ผู้สูงอายุ

ได้แลกเปลี่ยนความรู้ความคิดเห็นต่าง ๆหรือ 
การถ่ายทอดความรู้ภูมิปัญญาท้องถิ่นท าให้
ผูสู้งอายุรูส้กึว่าตนเองมคุีณค่าต่อสงัคมส่งผลต่อ
คุณภาพชีวิตด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้าน
สัมพันธภาพทางสงัคม ด้านสิ่งแวดล้อม และ
โดยรวมหลงัการเข้าร่วม กิจกรรมเพิ่มขึ้นกว่า
ก่อนเขา้ร่วมอย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิ(p <0.05) 
เนื่ องจากการท ากิจกรรมในผู้สูงอายุ  ช่วย
ส่งเสรมิสุขภาพ สมรรถภาพทางกาย และชะลอ
ความเสื่อมของร่างกาย เพิม่ความสามารถทาง
ร่างกายของผูสู้งอายุ คลายความเครยีด สง่เสรมิ
สุขภาพจิต ท าให้ผู้สูงอายุได้มีสมัพนัธภาพที่ดี
ต่อกัน ด้านสิ่งแวดล้อมผู้สูงอายุร ับรู้ว่าตนมี
โอกาสที่จะได้รบัข่าวสาร หรอืฝึกฝนทกัษะต่าง 
ๆ การรบัรู้ว่าตนได้มกีจิกรรมนันทนาการและมี
กจิกรรมในเวลาว่าง มกีจิกรรมทางสงัคมร่วมกบั
ผูอ้ื่น ท าใหผู้ส้งูอายุไดพ้บปะสงัสรรคก์บัเพื่อนใน
วัยเดียวกัน มีการแลกเปลี่ยนข้อมูล ความรู้
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ทางด้านสุขภาพ มคีวามสนุกสนานและมคีวาม
ผาสุกในชวีติตามมา และเป็นผู้สูงอายุที่ประสบ
ความส าเรจ็ (Successful aging) คงไว้ซึ่งการมี
คุณภาพชีวิตที่ดีได้4 ที่ค้นพบว่ากิจกรรมทาง
กายภาพและการเคลื่อนไหว เป็นองค์ประกอบ
ส าคญัที่ท าให้มคุีณภาพชวีติที่ดี10  และองค์การ
อนามยัโลก11 ไดใ้หค้วามหมายของคุณภาพชวีติ
ไว้ว่าเป็นการรบัรู ้ของแต่ละบุคคลต่อสถานะใน
ชีวิตของพวกเขาภายใต้บริบทของวฒันธรรม
และความหมายของระบบ ในสงัคมที่พวกเขา
อาศยัอยู่ การเสรมิสรา้งสุขภาพของผูส้งูอายุต้อง
ปรบัเปลี่ยนให้เหมาะสมกบัวิถีการด าเนินชีวิต
บรบิทวฒันธรรม ประเพณี ความเป็นอยู่ ค่านิยม
และความต้องการของผู้สูงอายุในชุมชนนัน้ ๆ 
จงึจะท าใหเ้กดิพฤติกรรมทางสุขภาพทีส่ามารถ
ท าได้ด้วยตนเอง อย่างถูกต้อง เหมาะสม และ
ยัง่ยนื 

2. การมสีว่นร่วมหลงัเขา้ร่วมกจิกรรมการ
ส่งเสริมศักยภาพของชุมชนบนฐานปรัชญา
เศรษฐกิจพอเพียงอย่างมีส่วนร่วมเพื่อรองรับ
สังคมสูงวัย ในด้านการตัดสินใจ ด้านการ
ด าเนินการ ด้านผลประโยชน์ และด้านการ
ประเมินผล เพิ่มขึ้นกว่าก่อนเข้าร่วมอย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติ (p <0.05) ระดับของการมี
ส่วนร่วมของชุมชนอยู่ในระดบัมาก สอดคล้อง
กับงานวิจัยของ Bamrungphan12 พบว่า ผู้น า
ชุมชนมสี่วนร่วมในการรบัรู้ปัญหาในระดบัมาก 
ซึ่งอาจกล่าวไดว้่า ในทุกกจิกรรมของการพฒันา
ชุมชนเพื่อรองรบัสงัคมสูงวยันัน้ ประชาชนทีอ่ยู่
ในชุมชนทุกคนย่อมมสี่วนไดร้บัผลประโยชน์ไม่
ว่าจะโดยทางตรงหรอืทางอ้อม ซึ่งโครงการทุก
โครงการพฒันานัน้ย่อมส่งผลให้ชีวติความเป็น
ของประชาชนดีขึ้นด้วย จึงท า ให้ระดับการ

ประเมินผลการมีส่วนร่วมในการพฒันาชุมชน
ออกมาในระดบัมาก ด้านการมีส่วนร่วมในการ
ตัดสินใจ การมีส่วนร่วมในระดับมาก ซึ่งอาจ
กล่าวไดว้่า การมสีว่นร่วมในการตดัสนิใจมรีะดบั
อยู่ในระดบัมากเนื่องจากประชาชนไดม้สีว่นร่วม
ประชุมเพื่อน าเสนอเรื่องต่าง ๆ ทีม่คีวามจ าเป็น
ในการพัฒนามีส่วนในการตัดสินใจวางแผน
ขัน้ตอนการด าเนินงานของกิจกรรมและมีส่วน
ร่วมก าหนดแหล่งของทรัพยากรที่จะใช้ใน
กจิกรรมเพื่อรองรบัสงัคมสงูวยั  
ข้อ้เสนอแนะ  

1. ค ว ร มี ก า ร ศึ ก ษ า ต้ น ทุ น แ ล ะ
ประสิทธิผลของการการส่งเสริมศักยภาพของ
ชุมชนบนฐานปรชัญาเศรษฐกจิพอเพยีงอย่างมี
ส่วนร่วมเพื่อรองรบัสงัคมสูงวยั เพื่อใช้ในการ
ก าหนดนโยบายและงบประมาณสนับสนุนจาก
หน่วยงานทีเ่กีย่วขอ้ง 

2. ควรมีการเพิ่มระยะเวลาศึกษา
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุหลังการเข้าร่วม
กจิกรรมการส่งเสรมิศกัยภาพของชุมชนบนฐาน
ปรชัญาเศรษฐกิจพอเพยีงอย่างมีส่วนร่วมเพื่อ
รองรบัสงัคมสงูวยั 

3. ควรมีการศึกษาในประ เด็นอื่ นที่
เกี่ยวข้องการมีส่วนร่วมของชุมชนเพื่อรองรบั
สงัคมสงูวยัเพิม่เตมิ 
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