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บทที่ 1

บทนํ า

ความเปนมาและความสํ าคัญของปญหา

ความเจริญกาวหนาทางดานการแพทย การสาธารณสุข และความสํ าเร็จของการ   
วางแผนครอบครัว สงผลตอการเปลี่ยนแปลงโครงสรางประชากรของประเทศไทย (ชื่น, 2540)   
คนไทยมอีายขัุยเฉลี่ยสูงขึ้น (คณะกรรมการอํ านวยการจัดทํ าแผนพัฒนาสุขภาพแหงชาติ ฉบับที่ 
9, 2544) จ ํานวนผูสูงอายุในประเทศไทยมีแนวโนมสูงขึ้น (นพวรรณ และคณะ, 2542) เปน 5.7 
ลานคนหรือรอยละ 9.19 ในป พ.ศ. 2543  6.6 ลานคนหรือรอยละ 10.17 และ 7.6 ลานคนหรือ
รอยละ 11.36 ในป พ.ศ. 2548 และ พ.ศ. 2553 ตามลํ าดับ  และป พ.ศ. 2563 จะเพิ่มเปนรอยละ 
15.28 ของประชากรทั้งประเทศ (ธนู, 2540; นพวรรณ และคณะ, 2542) จากสถานการณดังกลาว
จะเหน็ไดวาผูสูงอายุเปนประชากรกลุมที่มีความสํ าคัญ ตอระบบบริการสุขภาพ สวัสดิการของรัฐ 
และสวสัดิการสงัคม เมื่อคนเขาสูวัยสูงอายุ การเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายจะเปนการลดอัตรา
ความเจรญิลงไปสูความเสื่อม เปนวัยที่กํ าลังถดถอย ถูกโรคภัยเบียดเบียนไดงาย (จินตนา, 2538; 
เพือ่นใจ, 2540; อาภา, 2536) จึงมักมีปญหาดานสุขภาพโดยเฉพาะโรคเรื้อรังซึ่งพบเปนปญหา
หลกั (Eliopoulos, 2001) ในกลุมผูสูงอาย ุ60-69 ป เปนโรคเรือ้รังในอตัรารอยละ 60.3 และกลุมอายุ 
90 ปข้ึนไป รอยละ 83.3 อีกทั้งยังเปนหลายโรครวมกัน (จันทรเพ็ญ, 2543) นอกจากนี้  ผูสูงอายุ  
มโีอกาสเกดิปญหาสุขภาพจิตจากการเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงในชีวิต ทั้งภาวะสุขภาพที่เสื่อมลง 
รายไดลดลง บทบาทในครอบครวั และสงัคมลดลง รวมทัง้การเปลีย่นแปลงทางสงัคม และวฒันธรรม 
ที่มีผลใหวิถีชีวิตของผูสูงอายุเปลี่ยนไป ตองปรับตัวเขากับภาวะแวดลอมที่เปลี่ยนไปดวย ซึ่ง      
ถาปรับตัวไมไดก็จะเกิดปญหาสุขภาพจิตตามมา (รสสุคนธ, 2537) ผูสูงอายุจึงจํ าเปนตองชะลอ
ความเสือ่ม และปองกันปญหาดานสุขภาพ เพื่อใหมีสุขภาพแข็งแรง และสามารถดํ ารงชีวิตอยูใน
สังคมไดอยางปกตสุิข ดวยการสงเสรมิสุขภาพทัง้ทางดานรางกาย จติใจ อารมณ และสงัคม เพราะ
เปนกจิกรรมทีบุ่คคลกระท ําไดดวยตนเอง และยังชวยยกระดับคุณภาพชีวิตดวย (Pender, 2002)

นโยบายการบริการเกี่ยวกับผูสูงอายุระยะยาว (พ.ศ. 2535-2554) ที่เร่ิมใชต้ังแตแผน
พฒันาเศรษฐกจิ และสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 7 (พ.ศ. 2535-2539) มีเปาหมายใหผูสูงอายุสามารถ
ปรับตัวเขากับสภาพของวัย และสภาพแวดลอม ไดรับการดูแลจากสังคม และครอบครัว ตลอดจน
การสงเคราะหอ่ืน ๆ (นภาพร และจอหน, 2539) และจากปฏิญญาผูสูงอายุไทย ขอ 6 ที่กลาววา   
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ผูสูงอายคุวรไดมีบทบาท และสวนรวมในกิจกรรมของครอบครัว ชุมชน และสังคม โดยเฉพาะการ
รวมกลุมเพื่อแลกเปลี่ยน เรียนรู และความเขาใจอันดีระหวางผูสูงอายุดวยกันและบุคคลทุกวัย 
(บรรลุ, 2542) การกระจายบริการสุขภาพแกผูสูงอายุอยางทั่วถึงจึงมีข้ึนในรูปแบบตาง ๆ เชน    
การจดัตัง้ศนูยสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ การจัดคลินิกผูสูงอายุ และการจัดตั้งชมรมผูสูงอายุ ซึ่งใน
ปจจุบันชมรมผูสูงอายุมีบทบาทมากขึ้น และเปนแนวทางในการสงเสริมสุขภาพใหกับผูสูงอายุ    
ในป พ.ศ. 2539 มีชมรมผูสูงอายุที่เปนสมาชิกของสภาผูสูงอายุรวมทั้งสิ้น 3,487 ชมรม โดยมีวัตถุ
ประสงคคือ เปนสื่อกลางใหผูสูงอายุไดพบปะสังสรรค สงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุทั้งทางรางกาย 
จติใจ และสงัคม นอกจากนี้ยังสนับสนุนใหผูสูงอายุเห็นความสํ าคัญของตนเอง โดยจัดกิจกรรม
ตาง ๆ ในชมรม เชน กจิกรรมทางศาสนา ประเพณ ีวฒันธรรม กจิกรรมนนัทนาการ กจิกรรมวชิาการ 
การออกก ําลงักายเพือ่สุขภาพ กจิกรรมเสรมิรายได กจิกรรมการทองเทีย่ว กจิกรรมการกศุล ตลอดจน
กจิกรรมฌาปนกิจสงเคราะห (บรรลุ, ฉลาด, มรกต, พนิษฐา, และเพ็ญจันทร, 2539) ซึ่งการเขา
เปนสมาชิกชมรมจะทํ าใหผูสูงอายุมีโอกาสไดเขาไปมีสวนรวมในกิจกรรมที่จัดขึ้น ไดรับความรู
เกีย่วกบัสุขภาพ และการปฏิบัติตัวเพื่อสงเสริมสุขภาพที่สามารถนํ าไปปฏิบัติได นอกจากนี้ ยังมี
โอกาสไดแลกเปลี่ยนประสบการณกับบุคคลอื่นในชมรมดวย จากการศึกษาเปรียบเทียบพฤติกรรม
สงเสรมิสุขภาพ และแบบแผนชีวิตของผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองที่เปนสมาชิกชมรม และไมเปน
สมาชิกชมรมผูสูงอายุ พบวา ผูสูงอายุที่เปนสมาชิกชมรมสามารถปฏิบัติพฤติกรรมการสงเสริม  
สุขภาพ และมีแบบแผนชีวิตดานการออกกํ าลังกาย การดูแลรับผิดชอบสุขภาพ และการจัดการกับ
ความเครยีด เหมาะสมกวาผูสูงอายุที่ไมเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุ (นิตยา, 2542; รสสุคนธ, 2537) 
และผูสูงอายทุีอ่าศัยอยูในหมูบานที่มีชมรม ปฏิบัติพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพดีกวาผูสูงอายุที่อาศัย
อยูในหมูบานที่ไมมีชมรมผูสูงอายุ (สดใส, 2540) นอกจากนี้คาคะแนนภาวะซึมเศราของผูสูงอายุ
ที่เขารวมชมรมผูสูงอายุมีนอยกวาคาคะแนนภาวะซึมเศราของผูสูงอายุที่ไมไดเขารวมชมรม 
(ประภาส, 2544) คุณภาพชีวิตของสตรีสูงอายุในศูนยสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุที่ปฏิบัติกิจกรรม
ตาง ๆ  เชน การบริหารรางกาย เลนกีฬา เลนดนตรี พูดคุยแลกเปลี่ยนประสบการณกับบุคคล     
วยัเดยีวกนั ผูสูงอายุมีความเห็นโดยรวมวามีคุณภาพชีวิตอยูในระดับดี และมีความพอใจกับชีวิตที่
ผานมา ส่ิงทีใ่หความสํ าคัญมากที่สุดคือการมีสุขภาพแข็งแรง มีเงินใชจายในครอบครัว และการทํ า
กจิกรรมเพื่อการพักผอนหยอนใจ (สมคิด และคณะ, 2538) จงึกลาวไดวาการเปนสมาชิกชมรม    
มปีระโยชนตอผูสูงอายุ (บรรลุ และคณะ, 2539; ศิริวรรณ และมาลินี, 2541) ทํ าใหผูสูงอายุ
สามารถนํ าประสบการณที่ไดรับจากการเขาเปนสมาชิกชมรมไปปรับใหเหมาะสมเพื่อการดํ าเนิน
ชวีติอยางมีความสุขได
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โรงพยาบาลทาศาลา เปนโรงพยาบาลชุมชนในจังหวัดนครศรีธรรมราช ไดรับเอา
นโยบายของกระทรวงสาธารณสุขมาดํ าเนินการจัดตั้งชมรมผูสูงอายุระดับอํ าเภอขึ้น โดยเริ่มต้ังแต 
วนัที ่ 24 เดอืน กนัยายน พ.ศ. 2534 และดํ าเนินการมาอยางตอเนื่อง ปจจุบันมีจํ านวนสมาชิก
ชมรม 1,165 คน (ชมรมผูสูงอายุ, ม.ป.ป.) ดํ าเนินงานโดยคณะกรรมการชมรม จัดประชุมคณะ
กรรมการ และจดักจิกรรมบริการสมาชกิเดอืนละ 1 คร้ัง อยางสมํ ่าเสมอมาตลอด แมวามกีารกลาวถึง
ประโยชนของชมรมที่มีตอผูสูงอายุไวมากมาย แตจากผลการสํ ารวจผูสูงอายุไทยทั่วประเทศ       
ไดขอมูลวาการเปนสมาชิกในกลุมตาง ๆ ยังเปนเรื่องที่ไมคอยนิยมกันในกลุมผูสูงอายุ ยกเวน  
กลุมฌาปนกจิซึง่เปนทีน่ิยมกันในชนบทมากกวาในเมือง มีเพียงรอยละ 14 ของผูสูงอายุ ที่เขาเปน
สมาชกิของชมรมผูสูงอายุ (นภาพร และจอหน, 2539) จากการสํ ารวจเบื้องตนในอํ าเภอทาศาลา 
พบวา จ ํานวนผูสูงอายุที่เปนสมาชิกชมรมยังนอยมาก คิดเปนรอยละ 7.77 เมื่อเทียบกับประชากร
ผูสูงอายุทั้งอํ าเภอ และสมาชกิสวนใหญจะอาศยัอยูในพืน้ทีใ่กลสถานทีต้ั่งชมรมมากกวาพืน้ทีห่างไกล
ออกไป ทัง้นีก้ารเขาเปนสมาชิกชมรมนาจะมีสาเหตุมาจากปจจัยหลาย ๆ อยางโดยเฉพาะปจจัย
ดานบคุคล การศึกษาในผูสูงอายุในเขตเทศบาลเมืองสงขลา พบวา ระดับการศึกษา และรายได 
เปนปจจัยที่สัมพันธกับการเขาเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุ (รสสุคนธ, 2537) จากการทบทวน     
งานวิจัย พบวา การศึกษาปจจัยการเขาเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุ ในพื้นที่ไมใชเขตเมืองยังมี       
ผูศึกษานอยมาก สํ าหรับการศึกษาวิจัยครั้งนี้ จะทํ าการศึกษาปจจัยหลาย ๆ ดานดวยกัน คือ  
ปจจัยเกี่ยวกับตัวผูสูงอายุ ปจจัยการสนับสนุนทางสังคม และปจจัยดานบริการที่เปนตัวกํ าหนด 
ใหผูสูงอายุเขาเปนสมาชิกชมรม รวมทัง้ศกึษาความตองการกิจกรรมสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ 
คาดวาผลที่ไดจากการศึกษาในครั้งนี้สามารถนํ าไปใชประกอบการพิจารณาปรับปรุงการดํ าเนิน
งานชมรม และจดักิจกรรมชมรมไดตรงกับความตองการของผูสูงอายุ รวมทั้งมีแนวทางสงเสริมให
ผูสูงอาย ุทัง้กลุมที่เปนสมาชิกชมรม และไมเปนสมาชิกชมรม เขาถึงบริการสุขภาพที่ตอบสนองตอ       
ความตองการไดมากขึ้น

วตัถุประสงคการวิจัย

1. เพือ่ศึกษาปจจัยที่เปนตัวกํ าหนดการเขาเปนสมาชิกชมรมของผูสูงอายุ
2. เพือ่ศึกษาความตองการกิจกรรมสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ
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คํ าถามการวิจัย

คํ าถามหลัก
1. ปจจยัใดบางที่เปนตัวกํ าหนดการเขาเปนสมาชิกชมรมของผูสูงอายุ
2. ผูสูงอายุตองการกิจกรรมสงเสรมิสุขภาพมากนอยเพยีงไร และไดรับจริงเปนอยางไร

คํ าถามรอง
1.   ปจจยัดานประชากรที่เกี่ยวกับตัวผูสูงอายุ ภาวะสุขภาพ และความคิดเห็นเกี่ยวกับ

บริการสขุภาพ เปนตัวกํ าหนดการเขาเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุหรือไม
2. ปจจัยการสนับสนุนทางสังคม ดานขอมลู และทรพัยากร (จากครอบครวั เพือ่น     

เพือ่นบาน เจาหนาทีส่าธารณสขุ ผูน ําชมุชน) เปนตวัก ําหนดการเขาเปนสมาชกิชมรมผูสูงอายหุรือไม
                 3.   ปจจยัดานบรกิารของชมรม เปนตวัก ําหนดการเขาเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุหรือไม
                 4. ความตองการกิจกรรมสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุอยูในระดับใดและไดรับจริง   
เปนอยางไร
                  5.   ความตองการ และการไดรับกจิกรรมสงเสรมิสุขภาพ ในผูสูงอายทุีเ่ปนสมาชกิ และ
ไมเปนสมาชกิชมรมผูสูงอาย ุแตกตางกนัหรอืไม

สมมติฐาน

1. ปจจยัดานประชากร (เพศ อายุ ศาสนา การประกอบอาชีพ ภาวะสุขภาพ) และ
ปจจยัน ํา (ความคิดเห็นเกี่ยวกับบริการสุขภาพ) เปนตัวกํ าหนดการเขาเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุ

2. ปจจัยเสริม (การสนับสนุนทางสังคมดานขอมูล และทรัพยากร) เปนตัวกํ าหนด  
การเขาเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุ

3.  ปจจยัเอือ้ (ความเพยีงพอของบรกิาร การเขาถงึแหลงบริการไดงาย คาใชจายที่ยอม
รับได การอํ านวยความสะดวก และบรกิารที่ยอมรับได) เปนตัวกํ าหนดการเขาเปนสมาชิกชมรม   
ผูสูงอายุ

4.   ความตองการ และการไดรับกจิกรรมสงเสรมิสุขภาพ ในผูสูงอายทุีเ่ปนสมาชกิ และ
ไมเปนสมาชกิชมรมผูสูงอาย ุแตกตางกนั
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กรอบแนวคิดการวิจัย

พฤติกรรมเปนการกระทํ าของบุคคล เปนผลมาจากการกระตุนจากหลายปจจัย หรือ  
ส่ิงเราตาง ๆ จากองคประกอบทั้งภายใน และภายนอกตัวบุคคล ไดแก ส่ิงแวดลอม ซึ่งอาจจะเปน
บุคคล ส่ิงของ หรือเหตุการณตาง ๆ การที่บุคคลจะกระทํ ากิจกรรมใดใหสํ าเร็จลุลวงตามเปาหมาย 
บุคคลยอมรูและเขาใจ รับรูในเรื่องที่จะปฏิบัติ มีแรงจูงใจภายในหรือมีเจตคติที่ดี และมีส่ิงแวดลอม
ทีเ่อือ้ตอการปฏิบัติ อันจะทํ าใหบุคคลมีแนวโนมที่จะกระทํ าหรือปฏิบัติมากกวาบุคคลที่ไมมีปจจัย
ดังกลาว (สมร, 2542)

การศกึษาครั้งนี้ ผูวิจัยนํ าแนวคิด PRECEDE Model ของกรีน และครูเตอร (Green & 
Kreuter, 1999) บางสวนมาประยุกตใชเปนกรอบแนวคิดในการศึกษา แนวคิดนี้กลาวถึงการศึกษา
ดานสงัคม วิทยาการระบาด พฤติกรรม และสิ่งแวดลอม ที่มีผลตอพฤติกรรมสุขภาพของบุคคลซึ่ง
เปนผลมาจากหลายปจจัย ดังนี้คือ

ปจจัยนํ า (predisposing factors) เปนลักษณะเฉพาะของบุคคลที่จะทํ าใหเกิดผล  
โดยตรงตอพฤติกรรม เปนแรงจูงใจใหบุคคลแสดงพฤติกรรม ไดแก ความรู ความเชื่อ เจตคติ  และ
การรับรู ซึ่งปจจัยที่ศึกษาในครั้งนี้ คือ ความคดิเห็นเกี่ยวกับบริการสุขภาพผูสูงอายุ นอกจากนี้
ศึกษาปจจยัดานประชากร ไดแก เพศ อาย ุศาสนา การประกอบอาชพี เนือ่งจากเปนปจจยัทีเ่กีย่วของ
กบัปจจยันํ า และเปนปจจัยพื้นฐานที่มีผลตอการปฏิบัติ

ปจจัยเสริม (reinforcing factors) เปนสิ่งที่ไดรับหรือเปนแรงกระตุนจากบุคคลอื่น ๆ 
ในการตดัสนิใจปฏิบัติพฤติกรรม ปจจัยที่นํ ามาศึกษาในครั้งนี้ คือ การสนับสนุนทางสังคม เชน 
จากครอบครัว เพื่อนบาน ญาตพิีน่อง เจาหนาทีส่าธารณสขุ และการสนบัสนนุจากบคุคลหรอืองคกร
ในทองถิน่ เชน ผูน ําชมุชน องคการบริหารสวนตํ าบล  เปนลักษณะการสนับสนุนทางจิตใจ การให
คํ าแนะน ํา ใหขอมูล การชวยเหลือทางดานการเงิน หรือการอํ านวยความสะดวกอื่น ๆ เพื่อสงเสริม
ใหผูสูงอายุเขาเปนสมาชิกชมรม

ปจจัยเอื้อ (enabling factors) เปนลักษณะของสิ่งแวดลอมที่เอื้อตอบุคคลในการ
ปฏิบัติพฤตกิรรม เชน บริการหาไดสะดวก ข้ันตอนการเขาถึงบริการเหมาะสม มีทรัพยากรในชุมชน 
ปจจยัที่นํ ามาศึกษาในครั้งนี้ คือ ลักษณะบรกิารในดานความเพยีงพอ การเขาถงึแหลงบริการไดงาย  
คาใชจายที่ยอมรับได การอํ านวยความสะดวก และเปนบริการที่ยอมรับได
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ในสวนของความตองการกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ ใชทฤษฎีความตองการตามลํ าดับ
ข้ันของมาสโลว (Maslow, 1970) ซึง่จดัล ําดับความตองการขั้นพื้นฐานของมนุษย (human basic 
needs) ออกเปน 5 ข้ัน เร่ิมจากความตองการขั้นตํ่ าสุดไปถึงความตองการขั้นสูงสุด ไดแก      
ความตองการดานกายภาพหรือรางกาย ดานความมั่นคงปลอดภัย ดานความรักและเปนเจาของ 
ดานการยอมรับ ดานการบรรลุความสํ าเร็จในชีวิต โดยความตองการขั้นตํ่ าสุดจะตองไดรับการ
ตอบสนองกอน จึงจะสามารถตอบสนองความตองการขั้นตอไปได ซึ่งกรอบแนวคิดในการศึกษา
คร้ังนี้สรุปไดดังภาพประกอบ 1

ภ

เขาเปนสมาชิก

ความตองการกิจกรรม
สงเสริมสุขภาพ
การไดรับกิจกรรม
ปจจัยดานประชากร และปจจัยนํ า
        เพศ
        อายุ
        ศาสนา
        การประกอบอาชีพ
        ภาวะสุขภาพ
        ความคิดเห็นเกี่ยวกับบริการสุขภาพ
สงเสริมสุขภาพ

ปจจัยเสริม
        การสนับสนุนทางสังคม
ไมเขาเปนสมาชิก
ปจจัยเอื้อ
      ความเพียงพอของบริการ
        การเขาถึงแหลงบริการไดงาย
        คาใชจายในการรับบริการ
        การอํ านวยความสะดวก
        การบริการที่ยอมรับได
าพประกอบ 1  กรอบแนวคดิการวิจัย ปจจัยที่เปนตัวกํ าหนดการเขาเปนสมา
  และความตองการกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ
ความตองการกิจกรรม
สงเสริมสุขภาพ
การไดรับกิจกรรม
สงเสริมสุขภาพ
ชิกชมรมผูสูงอายุ



7

นยิามศัพท

              ผูสูงอายุ หมายถงึ บุคคลที่มีอายุ 60 ปข้ึนไป และอาศัยอยูในอํ าเภอทาศาลา จังหวัด
นครศรีธรรมราช

ชมรมผูสูงอายุ หมายถงึ กลุมของผูสูงอายุที่มารวมกัน โดยมีจุดประสงคเพื่อกระทํ า
กิจกรรมรวมกัน ชมรมตั้งอยูที่โรงพยาบาลทาศาลา เปนชมรมตามหลักการ และนโยบายของ
กระทรวงสาธารณสุข ประกอบดวย คณะกรรมการ และสมาชิกชมรม การดํ าเนินงานในชมรมเปน
ไปตามขอตกลงของคณะกรรมการและสมาชิก

สมาชิกชมรม หมายถึง ผูสูงอายุที่สมัครใจเขารวมกลุม และปฏิบัติตามระเบียบ      
ขอบังคบัของการรับสมัครสมาชิกชมรมผูสูงอายุ ตามรายชื่อในทะเบียนสมาชิกชมรมผูสูงอายุ

ความตองการ หมายถงึ ความประสงคหรืออยากได ของผูสูงอายุ เพื่อตอบสนอง     
ตอตนเองในการดํ ารงชีวิตประจํ าวัน ประเมินตามความตองการตามลํ าดับข้ันของมาสโลว 5 ดาน 
คือ ดานกายภาพหรือรางกาย ดานความมั่นคงปลอดภัย ดานความรักและเปนเจาของ ดานการ
ยอมรับ และดานการบรรลุความสํ าเร็จในชีวิต

กจิกรรมสงเสริมสุขภาพ หมายถงึ ปจจัยและกิจกรรมหรือบริการที่ผูสูงอายุตองการ
ใหมหีรือใหจัดขึ้น เพื่อตอบสนองความตองการดานกายภาพหรอืรางกาย ดานความมัน่คงปลอดภัย 
ดานความรกัและเปนเจาของ ดานการยอมรับ ดานการบรรลุความสํ าเร็จในชีวิต และเปนลักษณะ
กิจกรรมที่สงเสริมใหสุขภาพของผูสูงอายดีุข้ึน ประเมนิตามแบบสัมภาษณที่สรางขึ้นตามแนวคิด
ความตองการตามล ําดบัข้ันของมาสโลว

ปจจัย หมายถึง เหตุ ลักษณะ หรือส่ิงสนับสนุนที่จะทํ าใหผูสูงอายุเขาหรือไมเขา    
เปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุ ประเมินตามแบบสัมภาษณที่ผูวิจัยสรางขึ้นตามแนวคิด PRECEDE 
Model

ขอบเขตการวิจัย

การศึกษาครั้งนี้ เปนการศึกษาเฉพาะผู สูงอายุในเขตอํ าเภอทาศาลา จังหวัด
นครศรีธรรมราช ที่ยินดีเขารวมวิจัย โดยจะทํ าการศึกษาทั้งในกลุมผูที่เปนสมาชิก และไมเปน
สมาชกิชมรมผูสูงอายุอํ าเภอทาศาลา
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ความสํ าคัญของการวิจัย

          1. ไดทราบปจจัยที่กํ าหนดการเขาเปนสมาชิกชมรมของผูสูงอายุ เพื่อเปนขอมูลประกอบ
การพจิารณา และเปนแนวทางในการสงเสริมการเขาเปนสมาชิกของชมรม รวมทั้งใชเปนแนวทาง
ในการปรบัปรุงจดักจิกรรมชมรมใหเหมาะสม และตรงตามความตองการของผูสูงอาย ุเพือ่ใหผูสูงอายุ
ไดเขาเปนสมาชิกชมรมมากขึ้น

2. ใชเปนแนวทางในการพัฒนาการดํ าเนินงานบริการสุขภาพผูสูงอายุ โดยจัดกิจกรรม    
สงเสริมสุขภาพใหตรงกับความตองการ เพื่อใหผูสูงอายุไดรับการดแูลสุขภาพที่เหมาะสม
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