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บทนํา 
 
ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
 ผูสูงอายุ เปนวัยหนึ่งของชีวิตมนุษยที่เปนผลมาจากการดําเนินของกระบวนการชรา 
(aging process) มีอายุมากกวาหรือเทากับ 60 ป (นิตยา, 2545; Tagliareni, Waters & Anderson, 
2003) การกําหนดความเปนผูสูงอายุโดยใชอายุเปนเกณฑ มีความแตกตางกันในบางประเทศ (วิไลวรรณ, 
2545) ในปจจุบันจํานวนผูสูงอายุไทยเพิ่มข้ึนอยางรวดเร็ว และตอเนื่องตลอดเวลาเปนผลจากการพัฒนา
ในดานตางๆ ทั้งในดานเศรษฐกิจ สังคม และการสาธารณสุข ทําใหผูสูงอายุมีอายุยืนยาวมากขึ้น  
สงผลใหโครงสรางประชากรผูสูงอายุไทยมีแนวโนมสูงขึ้น จาก 5.8 ลานคน ในป พ.ศ. 2543 เปน
6.3 ลานคน ในป 2546 จากการสํารวจประชากรผูสูงอายุในจังหวดัสรุาษฎรธาน ีมจีาํนวน 83,440 คน 
ในป พ.ศ. 2543 เพิ่มเปน 89,386 คน ในป พ.ศ. 2546 (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาเศรษฐกิจ
และสังคมแหงชาติ, 2546) การเพิ่มข้ึนของผูสูงอายุทําใหมีอัตราสวนค้ําจุนผูสูงอายุ (potential 
support ratio) 1 คน จากผูใหคํ้าจุน 11 คน ในป พ.ศ. 2543 ลดลงเหลือ 6 คน ในป พ.ศ. 2563 
(ปราโมทย และปทมา, 2547)  
 จากขอมูลดังกลาวจะเห็นไดว า  การมีอายุยืนยาว  การเพิ่มจํานวนผู สู งอายุ                         
และการเปลี่ยนแปลงทางรางกายผูสูงอายุ ทําใหเนื้อเยื่อโครงสรางสูญเสียหนาที่ ความสามารถ              
ในการทํางานลดลง ประกอบกับการเปลี่ยนแปลงทางดานสังคมและเศรษฐกิจ สงผลตอสุขภาพ
ผูสูงอายุ (บรรลุ, 2542; สุทธิชัย, 2544; จันทนา, 2545) จากสภาพสังคมที่เคยพึ่งพาธรรมชาติ          
ตองพึ่งพาระบบการตลาด สินคาแมจะหาไดงายแตราคาแพงมากขึ้น เปนผลใหผูสูงอายุมีฐานะ
ยากจนกอความทุกขยากตอผูสูงอายุ จากการเปลี่ยนแปลงจากสังคมเกษตรเปนสังคมอุตสาหกรรม 
ทําใหบุคคลวัยทํางานตองยายจากชนบทสูเมืองเพื่อหางานทํา เกิดการเปลี่ยนแปลงจากครอบครัว
ขยายเปนครอบครัวเดี่ยวมากขึ้น (สุทธิชัย, 2543) ส่ิงเหลานี้ทําใหระบบเครือญาติที่เคยผูกพัน        
และยอมรับบทบาทของผู สูงอายุลดลง  ผู สูงอายุ รู สึกไรคาจากการลดบทบาททางสังคม                   
และการเปลี่ยนแปลงทางสังคมและเศรษฐกิจในปจจุบัน มีผลกระทบตอการปรับตัวดานแบบแผน
ชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ (นิตยา, 2545) จากผลการศึกษาของเพียงใจ (2542) พบวา
ฐานะทางเศรษฐกิจของผูสูงอายุในเขตมีนบุรีมีผลตอดานความรูสึกมีคุณคาในชีวิต เนื่องจาก                 
ความเพียงพอของรายไดสงเสริมใหมีภาวะสุขภาพที่ดี หากผูสูงอายุที่ไมสามารถปรับตัวกับ          
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การเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นในชีวิต ประกอบกับการเจ็บปวยดวยโรคเรื้อรังมีความจําเปนตองพึ่งพา
ผูอ่ืน (สุทธิชัย, 2544; วิไลวรรณ, 2545) ดังนั้น ควรใหผูสูงอายุคงความสามารถในการดูแลตนเองไวให       
มากที่สุด โดยมีแบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพในรูปแบบตางๆ เชน ชมรมผูสูงอายุ ศูนยผูสูงอายุ 
และชมรมการออกกําลังกาย เปนตน เพื่อใหผูสูงอายุที่มีสมรรถภาพทางกายที่ดี (สุทธิชัย, 2544; 
Anderson, 2003) สามารถปรับตัวตอสภาพสังคมที่เปลี่ยนแปลงไป (Cegles, 2002)  
 การเปลี่ยนแปลงของสังคมไทยที่นิยมวัตถุมากกวาดานจิตใจ ขยายจากสังคมเมืองสู
สังคมชนบท นํามาซึ่งความเจริญและสิ่งอํานวยความสะดวกตอผูสูงอายุเขตเมืองตอการสรางเสริม
สุขภาพของผูสูงอายุ ดังนั้นการสรางเสริมสุขภาพผานชมรมผูสูงอายุเปนรูปแบบหนึ่งของระบบ
บริการทางสังคมดวยการสรางเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ ทําใหสมาชิกชมรมผูสูงอายุไดรับขอมูล
ดานสุขภาพ ไดรับบริการตรวจสุขภาพ และการเขารวมกิจกรรมการสรางเสริมสุขภาพ (บรรลุ, 2542; 
วรรณภา, ผองพรรณ, อัมพร, สุขุมาล และพรรณงาม, 2545) ตลอดจนการมีสวนรวมในกิจกรรม โดย
ที่กําหนดเปาหมาย และทิศทางการทํางานของชมรมผูสูงอายุใหเกิดผลประโยชนรวมกัน เกิด
กระบวนการเรียนรูในการสรางเสริมสุขภาพของสมาชิกชมรมผูสูงอายุ จากการศึกษาของ สุวิณี, 
กฤตยา และจิราพร (2546) พบวา ชมรมผูสูงอายุมีการแลกเปลี่ยนประสบการณที่มีความหลากหลาย 
โดยดําเนินกิจกรรมในการสรางเสริมสุขภาพ จากผลการศึกษาของประภาส (2544) ในผูสูงอายุที่เขา
รวมกิจกรรมชมรมผูสูงอายุในเขตชนบทสามารถลดภาวะซึมเศราในผูสูงอายุไดจากผลการวิจัยของ
รสสุคนธ (2537) พบวา การเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุมีแบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ ของ
ผูสูงอายุดีกวาผูสูงอายุที่ไมเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุ เนื่องจากไดรับรูขาวสาร การติดตอกับผูอ่ืน 
และนํามาปรับปรุงแบบแผนชีวิตของตนเองใหมีสุขภาพดี (สุทธิชัย, 2544) สมาชิกชมรมผูสูงอายใุน
เขตเมืองและเขตชนบทที่มีความแตกตางในดานเศรษฐกิจ สังคม และการสาธารณสุข โดยผูสูงอายุใน
เขตเมืองสามารถเขาถึงบริการทางสุขภาพ ไดรับความสะดวกทางดานคมนาคม และมีการออกกําลังกาย
ที่เปนรูปแบบ มากกวาผูสูงอายุในชนบท ซึ่งมีการออกกําลังทางกายจากการประกอบอาชีพ และไดรับ
การดูแลจากลูกหลานที่มากกวา ส่ิงเหลานี้จะสงผลใหแบบแผนชีวิตของผูสูงอายุมีความแตกตางกัน
ออกไป (บุญศรี, 2545; วิไลวรรณ, 2545) ซึ่งปจจุบันชมรมผูสูงอายุในจังหวัดสุราษฎรธานี ที่สังกัด
หนวยงานของรัฐบาล มีจํานวน 146 แหง มีสมาชิกผูสูงอายุที่มารวมกิจกรรมสม่ําเสมอ จากการสํารวจมี
จํานวน 21,117 คน มีการจัดกิจกรรม เดือนละ 1 คร้ัง (สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดสุราษฏรธานี, 2547) 
 เปาหมายสําคัญเพื่อใหผูสูงอายุมีสุขภาพที่ดีดวยการดําเนินชีวิตที่แสดงออกถึง
พฤติกรรมทางสุขภาพของแตละสังคม และวัฒนธรรมซึ่งมีความเกี่ยวของกับส่ิงแวดลอม และ
ความเชื่อทางดานสุขภาพ (Linda, 2000; Long, 2003)  ซึ่งเปนรูปแบบพฤติกรรมแตละบุคคล ปฏิบัติ
เพื่อคงไวหรือสรางเสริมใหมีสุขภาพดี ทําใหเกิดความพึงพอใจเปนผลจาก ความรูสึกมีคุณคาในชีวิต  
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ความรับผิดชอบดานสุขภาพ การออกกําลังกาย โภชนาการ การสนับสนุนระหวางบุคคล และการจัดการ
กับความเครียดเปนแบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ (Pender & Pender, 1987) จากการศึกษา
ของขนิษฐา (2542) และอรนุช (2544) พบวาวิถีชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ ประกอบดวย
การออกกําลังกาย การรับประทานอาหารหลักจํานวน 3 มื้อ การนอนหลับพักผอน วันละ 6 - 8 ชั่วโมง 
การปรับแตงจิตใจ การตรวจรางกาย ส่ิงเหลานี้กอใหเกิดความสมดุลในชีวิตจากการประกอบอาชีพที่
สรางเสริมความสมบูรณแข็งแรงดานรางกายของผูสูงอายุใหมีความรูสึกมั่นคงในชีวิต นอกจากนั้น
ปาลีรัตน (2541) ศึกษาแบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพของผูสูงอายุในจังหวัดลําปาง พบวาแบบแผน
ชีวิตของผูสูงอายุในชนบท และในเมืองมีความแตกตางในดานการออกกําลังกาย ดานความรูสึกมีคุณคา
ในชีวิต และการศึกษาของ สกอต และแจค (Scott & Jack, 2000) ในผูสูงอายุแถบตะวันออกเฉียงใต 
ของสหรัฐอเมริกา พบวาแบบแผนชีวิตของผูสูงอายุในชนบท และ ในเมืองมีความแตกตางกันในดาน
การรับประทานอาหาร และการออกกําลังกาย จะเห็นไดวาแบบแผนชีวิตของผูสูงอายุในเขตเมือง และ
ในชนบทมีความแตกตางกัน 

 แบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพสงผลตอสมรรถภาพทางกายมากที่สุดนอกเหนือจาก
พันธุกรรม เปนสิ่งที่สามารถแกไขปรับปรุงในระดับบุคคลได แตตองใชระยะเวลาที่ยาวนาน 
(Belmont & Harris, 2002) สงผลตอการปรับพฤติกรรมการปฏิบัติเพื่อใหผูสูงอายุมีสุขภาพดีตาม
สภาพสิ่งแวดลอมแตละทองถิ่น (พรรณวดี, 2539; Handerson & McConnell, 1988) ที่จะทําให
ผูสูงอายุมีสภาพรางกายที่มีความสมบูรณแข็งแรงอดทนตอการปฏิบัติงาน และภารกิจประจําวัน 
ไดอยางตอเนื่องติดตอกันนานๆ ดวยความกระฉับกระเฉงในชีวิตประจําวันไดอยางมีประสิทธิภาพ 
นั้นคือ สมรรถภาพทางกาย (physical fitness) (ปยะนุช, 2546; พิชิต, 2547; วรวุฒิ, 2547ก; วิชัย, 
2537; สุชาติ, 2542; Greenberg, Dintiman & Oakes, 1998; Pender, Murdaugh & Parsons, 2002) 
ทําใหผูสูงอายุมีขนาดของรางกายที่พอเหมาะ ความออนตัวยืดหยุนของกลามเนื้อ ความแข็งแรง
อดทนของกลามเนื้อ ความอดทนของระบบหายใจ และไหลเวียนเลือด (Greenberg et al., 1998) ทั้งนี้
ข้ึนอยูกับอายุ เพศ สมรรถภาพทางกายเดิม การออกกําลังกายที่ตอเนื่องสม่ําเสมอ การรับประทาน
อาหาร สภาพอากาศ และเครื่องนุงหม (บรรเทิง, 2541; พิชิต, 2547; มงคล, 2541) งานวิจัยของ 
สุวัฒน, อรนุช, วันทนีย และลักษณา (2543) พบวา การออกกําลังกายในระดับปานกลางอยางนอย 
30 นาทีตอวัน อยางนอยสัปดาหละ 3 วัน ผูสูงอายุเพิ่มความคลองตัวในการเคลื่อนไหว ลดอาการปวด 
การเบื่ออาหาร ชวยสรางเสริมสมรรถภาพดานรางกาย ซึ่งสุรศักดิ์ และคณะ (2546) ศึกษา
สมรรถภาพทางกายของคนไทย พบวา ขนาดของรางกายที่อวนทําใหสมรรถภาพทางกายดานตางๆ 
ลดลง แตการออกกําลังกายเปนประจําสงผลใหรางกายแข็งแรงมีสมรรถภาพทางกายที่ ดี 
ผลการวิจัยของ เมลลินโล และคณะ (Melillo et al., 1996) เร่ืองการรับรูสมรรถภาพทางกาย และ
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กิจกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุ พบวา การทํางานเบาๆ ที่มีความคลองตัว (active) ทําให
เกิดสมรรถภาพทางกายเทากับการออกกําลังกาย 2 - 3 วันตอสัปดาห ซึ่งการเคลื่อนไหวของ
รางกาย ดวยการออกกําลังกาย การออกแรงในงานอาชีพที่มีความกระฉับกระเฉง ทําใหเกิด
สมรรถภาพทางกายที่ดี (สมชาย, 2543) เปนกระบวนการปฏิบัติ เพื่อนําไปสูการพัฒนา คงไว และ
การปองกันการเสื่อมถอยดานสุขภาพผูสูงอายุ มีสมรรถภาพทางกายที่ดีตลอดชั่วชีวิตของผูสูงอายุ 
สามารถลดความเสี่ยงตอการเกิด โรคเรื้อรัง และการพึ่งพาผูอ่ืน สมรรถภาพทางกายจึงเปนสิ่ง
สําคัญตอสุขภาพผูสูงอายุ (กุลยา, 2542; พัสมณฑ, 2545; สมชาย 2546; สุทธิชัย, 2544; Cooper, 
Dubber, Bilbrew & Kerr, 2001) ดังนั้น ในการศึกษาครั้งนี้จึงเปรียบเทียบสมรรถภาพของสมาชิก
ผูสูงอายุในเขตเมือง และเขตชนบท 

 จากการศึกษาแนวคิด และงานวิจัยที่เกี่ยวของ สรุปไดวาแบบแผนชีวิตที่สรางเสริม
สุขภาพและสมรรถภาพทางกายของผูสูงอายุมีความแตกตางกันในแตละทองถิ่น แตการทบทวน
วรรณกรรมที่ผานมาในประเทศไทย โดยเฉพาะภาคใต ยังมีการศึกษาเกี่ยวกับเร่ืองนี้นอย                
ซึ่งการศึกษาที่ผานมาจะศึกษาเกี่ยวกับแบบแผนชีวิตกับปญหาสุขภาพ และความตองการพึ่งพา
ของผูสูงอายุตอนปลาย (อรนุช, 2544) ผลของการออกกําลังกายกับสมรรถภาพทางกายใน
ผูสูงอายุ (นิติกุล, 2541; เสาวภา, 2539) แตยังไมมีการศึกษาถึงแบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ 
และสมรรถภาพทางกายของสมาชิกชมรมผูสูงอายุเขตเมืองและเขตชนบท โดยเฉพาะผูสูงอายุใน
จังหวัดสุราษฎรธานี มีแบบแผนการดําเนินชีวิตที่แตกตางกันของสังคมเมืองและสังคมชนบท ทีเ่ปน
ผลกระทบจากการเปลี่ยนแปลงทางดานเศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรม (สุทธิชัย, 2543) ส่ิงเหลานี้
สงผลกระทบตอแบบแผนชีวิต และสมรรถภาพของผูสูงอายุที่แตกตางกัน การศึกษาครั้งนี้ จะชวยให
เขาใจถึงแบบแผนชีวิต และสมรรถภาพทางกายของผูสูงอายุที่ชัดเจนขึ้น และนําผลการวิจัยไปเปน
แนวทางในการพัฒนาการสรางเสริมสุขภาพผูสูงอายุในอนาคต  
 
วัตถุประสงคการวิจัย 
 
 เพื่อเปรียบเทียบแบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ และสมรรถภาพทางกายของสมาชิก
ชมรมผูสูงอายุเขตเมืองและเขตชนบทในจังหวัดสุราษฎรธานี 
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คําถามการวิจัย 
 
 1. แบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ และสมรรถภาพทางกายของสมาชิกชมรมผูสูงอายุ
เขตเมืองและเขตชนบทอยูในระดับใด 
 2. แบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ และสมรรถภาพทางกายของสมาชิกชมรมผูสูงอายุ
เขตเมืองและเขตชนบทมีความแตกตางกันหรือไม อยางไร 
 
กรอบแนวคิดในการวิจัย 
  

 จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา แบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพของผูสูงอายุที่เปน
สมาชิกชมรมผูสูงอายุ มีการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีข้ึน (รสสุคนธ, 2537) และมีความแตกตางกัน
ระหวางผูสูงอายุเขตเมืองและเขตชนบท (ปาลีรัตน, 2541) ในการวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยมุงศึกษา แบบแผน
ชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ และสมรรถภาพทางกายของผูสูงอายุที่เปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุในเขตเมอืง
และในเขตชนบท โดยแบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ ใชแนวคิดของเพนเดอรและเพนเดอร 
(Pender & Pender, 1987) ซึ่งกลาววาแบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ เปนความรูสึก ความคิด และ               
การกระทําของบุคคลเพื่อสรางเสริมใหมีสุขภาพที่ดี มีความสุขตลอดชวงชีวิต ประกอบดวย 1) ความรูสึกมี
คุณคาในชีวิต 2) ความรับผิดชอบดานสุขภาพ 3) การออกกําลังกาย 4) โภชนาการ 5) การสนับสนุน
ระหวางบุคคล 6) การจัดการกับความเครียด โดยใชแบบประเมินแบบแผนชีวิตของรสสุคนธ (2537) 
ที่ดัดแปลงมาจากแบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ (The Health - Promotion Lifestyle Profile 
[HPLP]) ของวอรคเกอร ซีครีส และเพนเดอร (Walker, Sechrist & Pender, 1987) ในดานสมรรถภาพ
ทางกายของผูสูงอายุ ใชแนวคิดของกรีนเบอรก ดินติแมน และโอคส (Greenberg, Dintiman & Oakes, 
1998) ซึ่งอธิบายสมรรถภาพทางกาย วาเปนลักษณะของระดับความสมบูรณแข็งแรงของรางกายตอ
การปฏิบัติกิจกรรมไดตอเนื่องติดตอกันนาน ๆ ดวยความกระฉับกระเฉงมีประสิทธิภาพ และ
สามารถฟนตัวกลับสูสภาวะปกติไดในเวลาอันรวดเร็ว ประกอบดวย 4 ดาน คือ 1) ขนาดของ
รางกาย 2) ความออนตัวยืดหยุนของกลามเนื้อ 3) ความแข็งแรงอดทนของกลามเนื้อ 4) ความอดทนของ
ระบบหายใจและไหลเวียนเลือด โดยใชแบบทดสอบสมรรถภาพทางกายอยางงายของการกีฬาแหง
ประเทศไทยสําหรับผูสูงอายุ (Sports Authority of Thailand Simplified Physical Fitness Test 
[SATST]) ของการกีฬาแหงประเทศไทย (การกีฬาแหงประเทศไทย, 2546) ไดพัฒนาแบบทดสอบ
จากแนวคิดของ กรีนเบอรก และคณะ (Greenberg et al., 1998) และมอรโรว เจคสัน ดิส และมูด 
(Morrow, Jackson, Disch & Mood, 2000) 
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สมมติฐานในการวิจัย 
 
 แบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพและสมรรถภาพทางกาย ของสมาชิกชมรมผูสูงอายุ       
เขตเมืองและเขตชนบทมีความแตกตางกัน 
 
นิยามศัพท 
 
 แบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ  หมายถึง ความรูสึก ความคิด และการกระทําของ
สมาชิกชมรมผูสูงอายุ โดยปฏิบัติเพื่อคงไวหรือสรางเสริมใหมีสุขภาพที่ดี ทําใหเกิดความพึงพอใจ
ในชีวิต ประเมินจากแบบประเมินแบบแผนชีวิตของรสสุคนธ (2537) ที่ดัดแปลงมาจากแบบแผนชีวิต
ที่สรางเสริมสุขภาพ (The Health - Promotion Lifestyle Profile [HPLP])  ของวอรคเกอร และคณะ 
(Walker et al., 1987) ซึ่งมีองคประกอบที่สําคัญ 6 ดาน คือ 1) ความรูสึกมีคุณคาในชีวิต 2) ความรับผิดชอบ
ดานสุขภาพ 3) การออกกําลังกาย 4) โภชนาการ 5) การสนับสนุนระหวางบุคคล และ6) การจัดการกับ
ความเครียด  

 สมรรถภาพทางกาย หมายถึง ระดับความสมบูรณแข็งแรงของสภาพรางกายตอ               
การปฏิบัติงาน ไดอยางตอเนื่องติดตอกันนานๆ ดวยความกระฉับกระเฉง มีประสิทธิภาพ และ
สามารถฟนตัวกลับสูสภาวะปกติไดในเวลาอันรวดเร็ว ประเมินจากการทดสอบสมรรถภาพทางกาย
อยางงายของการกีฬาแหงประเทศไทยสําหรับผูสูงอายุ (Sports Authority of Thailand Simplified 
Physical Fitness Test [SATST]) ของการกีฬาแหงประเทศไทย (การกีฬาแหงประเทศไทย, 2546) 
ไดพัฒนาแบบทดสอบสมรรถภาพทางกายจากแนวคิดของกรีนเบอรก และคณะ (Greenberg et al., 
1998) ซึ่งมีองคประกอบที่สําคัญ 4 ดาน คือ 1) ขนาดของรางกาย 2) ความออนตัวยืดหยุนของ
กลามเนื้อ 3) ความแข็งแรงอดทนของกลามเนื้อ 4) ความอดทนของระบบหายใจและไหลเวียนเลือด   

 สมาชิกชมรมผูสูงอายุในเขตชนบท หมายถึง บุคคลที่มีอายุ 60 ป ข้ึนไป รวมตัวกันเพื่อ
ดําเนินกิจกรรมตางๆ ตามวัตถุประสงค และขึ้นทะเบียนเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุที่สังกัด
หนวยงานของรัฐบาลนอกเขตอําเภอเมือง ในจังหวัดสุราษฎรธานี ไมตํ่ากวา 6 เดือน  

 สมาชิกชมรมผูสูงอายุในเขตเมือง หมายถึง บุคคลที่มีอายุ 60 ป ข้ึนไป รวมตัวกันเพื่อ
ดําเนินกิจกรรมตางๆ ตามวัตถุประสงคและขึ้นทะเบียนเปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุที่สังกัดหนวยงาน
ของรัฐบาลในเขตอําเภอเมือง ในจังหวัดสุราษฎรธานี ไมตํ่ากวา 6 เดือน  
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ขอบเขตการวิจัย  
 

 การวิจัยครั้งนี้เปนการศึกษาความแตกตางของแบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ และ
สมรรถภาพทางกายของสมาชิกชมรมผูสูงอายุเขตเมือง และเขตชนบท ซึ่งไดทําการศึกษาผูสูงอายุ
ที่เปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุที่สังกัดหนวยงานของรัฐบาลในเขตอําเภอเมืองจังหวัดสุราษฎรธานี
และผูสูงอายุที่เปนสมาชิกชมรมผูสูงอายุที่สังกัดหนวยงานของรัฐบาลนอกเขตอําเภอเมือง          
จังหวัดสุราษฎรธานี 
 
ความสําคัญของการวิจัย 
 
 1. ดานการปฏิบัติการพยาบาล เพื่อเปนขอมูลพื้นฐานใหบุคคลากรทางการแพทย              
นําขอมูลแบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ และสมรรถภาพทางกายของผูสูงอายุ ไปประกอบ           
การวางแผนการสรางเสริมสุขภาพผูสูงอายุ 
 2. ดานการวิจัย เพื่อใชเปนขอมูลพื้นฐานในการพัฒนาการวิจัยที่เกี่ยวกับผูสูงอายุดาน             
แบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ และสามารถมีชีวิตที่ยืนยาวอยางมีคุณภาพ  
 3. ดานการศึกษาพยาบาล เพื่อใหผูที่ศึกษาเขาใจแบบแผนชีวิตที่สรางเสริมสุขภาพ             
ของผูสูงอายุและสมรรถภาพทางกายของสมาชิกชมรมผูสูงอายุเขตเมืองและเขตชนบทไดชัดเจนยิ่งขึ้น 
 
 
 
 
 
 
 
 


