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บทคัดย่อ
 การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยแบบก่ึงทดลองมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมสร้างเสริม 
การเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุของบุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลาง โดยกลุ่มตัวอย่างเป็นบุคคลวัยผู้ใหญ่ 
ตอนกลางที่มีอายุระหว่าง 40-59 ปี อาศัยอยู่ในเขตเทศบาลเมืองเมืองปัก อำาเภอปักธงชัย จังหวัดนครราชสีมา 
จากการเลือกแบบเจาะจง แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมกลุ่มละ 22 คน เครื่องมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวม
ขอ้มลูประกอบดว้ยแบบประเมนิความรู ้เจตคต ิและพฤตกิรรมการเตรยีมความพรอ้มกอ่นเขา้สูว่ยัสงูอาย ุวเิคราะห์
ข้อมูลด้วย Wilcoxon Signed-Rank Test for Match Paired และ Mann-Whitney U Test ผลจากการวิจัย 
พบว่า 1) หลังการทดลองและในระยะติดตามผล 1 เดือน บุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยจาก
การประเมินความรู้ เจตคติ และพฤติกรรมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุแตกต่างจากก่อนการทดลอง
อย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และ 2) หลังการทดลองและในระยะติดตามผล 1 เดือน บุคคลวัยผู้ใหญ่ 
ตอนกลางกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยจากการประเมินความรู้ เจตคติ และพฤติกรรมการเตรียมความพร้อมก่อน
เข้าสู่วัยสูงอายุ แตกต่างจากกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติที่ระดับ .01 สรุปได้ว่า โปรแกรมที่พัฒนาขึ้นนี ้
มีประสิทธิผลในการสร้างเสริมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุของบุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางได้

คำ�สำ�คัญ: โปรแกรมเสริมสร้�งก�รเตรียมคว�มพร้อมก่อนเข้�สู่วัยสูงอ�ยุ บุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกล�ง 
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Abstract
	 The	purposes	of	 this	quasi	experimental	 research	were	 to	study	 the	effectiveness	of	 the	

program for enhancing ageing readiness preparation of the middle-aged adults. The sample 

were citizens in Mueang Pak Municipality Pak Thong Chai District Nakhon Ratchasima Province.  

They were purposively selected according to the criteria that: they were 40-59 years. Then they were 

assigned into the experimental and control groups, 22 persons each. The scales of ageing readiness 

preparation for the middle-aged adults with subscales of cognitive, attitudes and behavior were used 

as the research instruments. Wilcoxon Signed-Rank Test for Match Paired and Mann-Whitney U Test.  

It was found that: 1) after the experiment and the follow-up period, the middle-aged adults in the 

experimental group had mean scores from the assessment of cognitive, attitudes and behaviors of 

ageing	readiness	preparation	were	statistically	different	from	before	the	experiment	at	.01	level	of	

statistical	significance;	and	2)	after	the	experiment	and	the	follow-up	period	,	the	middle-aged	adults	

in the experimental group had mean scores from the assessment of cognitive, attitudes and behaviors 

of	ageing	readiness	preparation	were	statistically	different	from	the	control	group	at	.01	level	of	

statistical	significance.	Finally,	 it	can	be	concluded	that	 this	developed	program	was	empirically	

proved	to	be	effective	for	enhancing	the	ageing	readiness	preparation	of	the	middle–aged	adults.

Keywords: The program for enhancing ageing readiness preparation, middle-aged adults

บทนำา
 ปัจจุบันสังคมโลกกำาลังเผชิญกับวิกฤตการ

เปลี่ยนแปลงโครงสร้างทางสังคม ที่มีสาเหตุมาจาก 

การเกิดของประชากรลดลงและการเพิ่มขึ้นของจำานวน

ผู้สูงอายุ ทั้งน้ี ประเทศแถบตะวันตกกำาหนดเกณฑ์ 

ให้บุคคลที่มีอายุตั้งแต่ 65 ปีขึ้นไปเป็นผู้สูงอายุ จากการ 

สำารวจประชากรในประเทศสหรัฐอเมริกาในปี ค.ศ. 

2010 พบประชากรวัยผู้ใหญ่ตอนกลางที่มีอายุระหว่าง 

40-59 ปี มีจำานวนมากกว่าหน่ึงในส่ีของประชากร

ทั้งหมด (Lachman, 2015) สำาหรับประเทศไทย 

ไดก้ำาหนดใหบ้คุคลซึง่มอีายตุัง้แต ่60 ปขีึน้ไปเปน็ผูส้งูอาย ุ 

ตามพระราชบญัญตัผิูสู้งอาย ุพ.ศ. 2546 มาตรา 3 (สำานัก

วิจัยและพัฒนาระบบงานบุคคล, 2561) โดยบุคคล

จะต้องปรับตัวทุกช่วงวัย เมื่อเข้าสู่วัยผู้ใหญ่ตอนต้น  

ที่มีอายุอยู่ระหว่าง 20-40 ปี ก็จะต้องวางแผนสร้าง

ครอบครัว และเมื่อเข้าสู่วัยผู้ใหญ่ตอนกลางท่ีมีอายุ 

อยูร่ะหวา่ง 40-60 ปีก็จะเกิดการเปลีย่นแปลงในด้านตา่ง ๆ   

ในทิศทางทีเ่สือ่มลงท้ังสขุภาพรา่งกายและจติใจ ตลอดจน 

ยังเป็นช่วงวัยท่ีต้องเตรียมความพร้อมด้านการเงินและ 

ท่ีอยู่อาศัยเพ่ือการมีคุณภาพชีวิตท่ีดีในบ้ันปลาย (อุบลรัตน์  

เพ็งสถิต, 2557) จะเห็นได้ว่าการเตรียมความพร้อม

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุของบุคคลจะส่งผลต่อสังคมโดยรวม 

เนื่องจากการเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุก่อให้เกิดผลกระทบ 

ในหลาย ๆ  ดา้น ทัง้กำาลงัคนทีเ่ปน็แรงงานของชาตลิดลง  

งบประมาณท่ีภาครัฐต้องจัดสรรเพื่อเป็นค่าใช้จ่าย 
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ในสวสัดกิารเพือ่ดแูลผู้สงูอาย ุโดยเฉพาะค่าใชจ่้ายในการ

ดูแลรักษาสุขภาพที่เกิดจากการเสื่อมทางร่างกายและ

จิตใจของบุคคลเมื่อเข้าสู่วัยชรา (พัชราพรรณ กิจพันธ์, 

2561) ซ่ึงสาเหตสุ่วนใหญท่ีส่ง่ผลกระทบต่อการเจ็บปว่ย 

ของผู้สูงอายุมักเกิดจากพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ

ร่างกาย จิตใจ และสิ่งแวดล้อม ดังนั้น การพัฒนาบุคคล

เพื่อให้มีความพร้อมต่อการเข้าสู่สังคมสูงอายุจึงเป็น 

สิ่งสำาคัญ ที่จะทำาให้ประชากรเป็นผู้สูงอายุที่มีศักยภาพ 

สามารถทำางาน ใช้ความรู้และความสามารถเป็นพลัง

ของสังคม และมีความพร้อมที่จะใช้ชีวิตในบั้นปลายได้ 

อย่างสุขสมบูรณ์ (รติมา คชนันน์, 2561) 

 ในการเตรียมความพร้อมเพื่อเข้าสู่วัยผู้สูงอายุ 

ของบุคคลน้ัน ปัญหาและอุปสรรคจะเกิดจากการขาด

การกระตุน้และการสง่เสรมิใหบ้คุคลตระหนักและเร่ิมต้น

ในการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุอย่างเป็น 

รปูธรรม (สรุพเิชษฐ ์สุขโชติ และอบุลวรรณ หงส์วทิยากร, 

2559) อกีทัง้ผู้คนยงัขาดความรูแ้ละความเขา้ใจเกีย่วกบั

การเตรียมตวักอ่นเขา้สูวั่ยสงูอายทุีถ่กูต้อง ตลอดจนขาด

ความพร้อมด้านการแสวงหาความรู้ในกิจกรรมที่ตนเอง

สนใจทีเ่หมาะสม (กาญจนา สนทิ, นาวนิ พรมใจสา และ

ศิวาพร วังสมบัติ, 2560) การวางแผนเพื่อเตรียมพร้อม

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุเป็นสิ่งที่ทุกคนต้องให้ความสำาคัญ  

ทีอ่งคก์ารหรอืหนว่ยงานทีเ่กีย่วขอ้งควรเขา้มามบีทบาท

ในการกำาหนดแผนและแนวทางในการดำาเนินการ 

ที่จะช่วยสนับสนุนและส่งเสริมให้สมาชิก ในชุมชนได้มี

การเตรยีมความพรอ้มในชีวติทีจ่ะต้องเผชิญกับความชรา 

ในอนาคต ซ่ึงประกอบด้วย การดูแลสุขภาพกายและ

สุขภาพจิต การเก็บออมเงิน การปรับเปลี่ยนซ่อมแซม

อยู่อาศัย และ การสร้างสัมพันธภาพทางสังคม (ชาญชัย  

จันดี และธีระ ฤทธิรอด, 2558) ที่จำาเป็นต้องมีการ

วางแผนและบรูณาการด้วยกลวธิทีีห่ลากหลาย จะชว่ยให ้

ผู้สูงอายุมีความมั่นใจการมีสุขภาพและความเป็นอยู่ที่ดี  

สามารถสรา้งโอกาสในการทำางานใน มทีีพ่กัพิงทีป่ลอดภยั  

รวมถึงมีการสนับสนุนด้านการศึกษาวิจัยเพื่อส่งเสริม

ให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีต่อไป (United Nations, 

Economic and Social Commission for Asia and 

the	Pacific, 2017)

 การวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้พัฒนาโปรแกรมสร้าง

เสริมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่ วัยสูงอายุในกลุ่ม

ประชากรวยัผูใ้หญต่อนกลางทีม่อีายอุยูร่ะหวา่ง 40-59 ป ี 

โดยให้ความรู ้ใหก้ารปรกึษาเชงิจติวทิยาแบบกลุม่ และให้

ทำากิจกรรมเกี่ยวกับการเตรียมความพร้อมด้านร่างกาย  

ด้านจิตใจ ด้านเศรษฐกิจ ด้านที่อยู่อาศัย และด้านสังคม 

เพื่อสร้างเสริมให้บุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางมีความรู้  

มีเจตคติที่ดี และมีพฤติกรรมการเตรียมความพร้อม 

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุที่เหมาะสมมากข้ึน โดยผลจาก 

การวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยหวังว่าจะได้เครื่องมือและแนวทาง

ที่ เป็นประโยชน์ให้ผู้ที่อยู่ ในวิชาชีพหรือหน่วยงาน 

ที่เกี่ยวข้อง นำาไปประยุกต์เพื่อเตรียมความพร้อมบุคคล

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุที่จะเพิ่มจำานวนมากขึ้นในอนาคต

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
 เพื่อศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมสร้างเสริม

การเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุของบุคคล 

วัยผู้ใหญ่ตอนกลาง

สมมติฐานการวิจัย
 1.  หลังได้รับโปรแกรมสร้างเสริมการเตรียม

ความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุและระยะติดตามผล  

1 เดือน บุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางกลุ่มทดลองมีคะแนน

เฉลี่ยจากการประเมินความรู้ เจตคติ และพฤติกรรม

การเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุแตกต่างจาก

ก่อนได้รับโปรแกรมสร้างเสริมการเตรียมความพร้อม

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

 2.  หลังได้รับโปรแกรมสร้างเสริมการเตรียม

ความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุและระยะติดตามผล  
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1 เดือน บุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางกลุ่มทดลองมีคะแนน

เฉลี่ยจากการประเมินความรู้ เจตคติ และพฤติกรรม

การเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุแตกต่างจาก

กลุ่มควบคุม 

กรอบแนวคิดการวิจัย
 การวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยพัฒนาโปรแกรมสร้างเสริม 

การเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุตามแนวคิด

ของ Rogers (1975) ที่ให้ความสำาคัญเกี่ยวกับความ

สมัพนัธร์ะหวา่งความรู ้(Knowledge) เจตคติ (Attitude) 

และการปฏิบัติ (Practice) หรือ KAP ร่วมกับแนวคิด

เกีย่วกบัการเตรยีมความพรอ้มเข้าสูว่ยัสงูอายท่ีุประกอบ

ดว้ย รา่งกาย จติใจ เศรษฐกิจ ทีอ่ยูอ่าศยั และสงัคม จาก

การศึกษาของ Kornadt and Rothermund (2014) 

และชาญชัย จันดี และธีระ ฤทธิรอด (2558) เนื่องจาก

แนวคิด KAP จะช่วยให้บุคคลเกิดการเรียนรู้ สร้างเสริม

เจตคติ นำาไปสู่การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเตรียม

ความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุในแต่ละด้าน 

โปรแกรมสร้างเสริมการเตรียมพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ 

กิจกรรมที่ 1 ปฐมนิเทศการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

กิจกรรมที่ 2  สร้างเสริมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ 

ด้านร่างกาย

กิจกรรมที่ 3  สร้างเสริมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

ด้านจิตใจ

กิจกรรมที่ 4  สร้างเสริมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ 

ด้านเศรษฐกิจ

กิจกรรมที่ 5  สร้างเสริมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ 

ด้านที่อยู่อาศัย

กิจกรรมที่ 6  สร้างเสริมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

ด้านสังคม

กิจกรรมที่ 7  ปัจฉิมนิเทศการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

การเตรียมความพร้อม

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

1. ความรู้เกี่ยวกับการเตรียมความพร้อมก่อน 

เข้าสู่วัยสูงอายุ 

2. เจตคติต่อการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่

วัยสูงอายุ

3. พฤติกรรมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้า 

สู่วัยสูงอายุ   

ภาพที่1 กรอบแนวคิดการวิจัย
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วิธีดำาเนินการวิจัย
 การวิจยัครัง้นีเ้ปน็การวจัิยแบบกึง่ทดลอง (Quasi 

Experimental Research) โดยเปน็การวจัิยเปรยีบเทยีบ
กลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่ม คือบุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางกลุ่ม
ทดลองกับกลุ่มควบคุม
 1.  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง บุคคลวัยผู้ใหญ่ 
ตอนกลาง ที่มีอายุระหว่าง 40-59 ปี พักอาศัยอยู่ 
เทศบาลเมืองเมืองปัก อำาเภอปักธงชัย จังหวัดนครราชสีมา  
ที่ประชาชนในชุมชนส่วนใหญ่ประกอบอาชีพรับจ้าง  
มีรายได้ต่อเดือนตำ่ากว่า 10,000 บาท จบการศึกษา 
ในระดบัมธัยมศึกษา และมขีอ้จำากดัด้านการมทีีดิ่นทำากนิ  
คำานวณหากลุม่ตวัอยา่งโดยใชแ้นวทางการคำานวณขนาด
กลุม่ตวัอยา่งของ Cohen (1969) กรณีการวจัิยเชงิทดลอง 
ท่ีมีขนาดอิทธิพลขนาดใหญ่ (ES=0.8) กำาหนดความเช่ือม่ัน 
รอ้ยละ 95 คำานวณไดจ้ำานวนกลุม่ตวัอยา่ง 17 คน ซึง่ผูว้จิยั 
ปรับจำานวนกลุม่ตวัอยา่งเปน็กลุ่มละ 22 คน (กลุม่ทดลอง  
22 คน และกลุ่มควบคุม 22 คน) ทั้งนี้ เป็นการสำารอง
การขอถอนตวัออกจากกลุม่การทดลอง และใชก้ารเลอืก 
กลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง (Purposive sampling)  
โดยกำาหนดให้บุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางกลุ่มทดลอง 
ได้รับโปรแกรมสร้างเสริมการเตรียมความพร้อมก่อน 
เข้าสู่วัยสูงอายุ ส่วนกลุ่มควบคุมไม่ได้รับโปรแกรม
 2.  เกณฑ์การคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง
  2.1 เกณฑ์การคัดเข้า บุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลาง 
ท่ีมีคะแนนจากการประเมินพฤติกรรมการเตรียมความ
พร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุอยู่ในระดับน้อยและน้อยท่ีสุด 
(1.00-2.60) สามารถอ่านออกเขียนได้ พูดคุยถามตอบ 
รู้เร่ือง ไม่อยู่ในภาวะเจ็บป่วยจนไม่สามารถสื่อสารได้ 
และมีความสมัครใจเข้าร่วมการวิจัย 
  2.2 เกณฑ์การคัดออก บุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลาง 
ต้องการยกเลิกการเข้าร่วมโครงการ มีภาวการณ์ 
เจ็บป่วยกะทันหัน หรือมีเหตุจำาเป็นที่ไม่สามารถเข้ารับ
โปรแกรมได้

 3.  การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง

  โครงการวจิยัผา่นการพจิารณาดา้นจรยิธรรม

โดยคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์จาก

สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดนครราชสีมา กระทรวง

สาธารณสขุ เลขท่ีรบัรอง NRPH 050 และผูว้จัิยพทัิกษ์สทิธิ ์

กลุ่มตัวอย่างโดยการช้ีแจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย  

รายละเอยีดของเครือ่งมอืทีใ่ชใ้นการวจิยั มกีารแจง้สทิธิ ์

ท่ีจะให้หรือไม่ให้ข้อมูลโดยไม่เสียประโยชน์ต่อการ

ดำาเนนิชวิีตในด้านใด ๆ  มกีารรกัษาความลบัของผู้ใหข้อ้มลู  

ตลอดจนมีการให้แบบชี้แจงผู้ร่วมวิจัย และเซ็นยินยอม 

ในแบบฟอร์มการยินยอมเข้าร่วมการวิจัยก่อนการเก็บข้อมูล

 4.  เครื่องมือการวิจัย

  4.1 เครือ่งมือทีใ่ชใ้นการทดลอง คอื โปรแกรม 

สร้างเสริมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

ของผู้ใหญ่ตอนกลางที่ผู้วิจัยสร้างขึ้นตามแนวคิด KAP 

ประกอบด้วย 1) ปฐมนิเทศการเตรียมความพร้อมก่อน

เขา้สูว่ยัสูงอาย ุ2) สรา้งเสรมิการเตรยีมความพรอ้มกอ่น

เข้าสู่วัยสูงอายุ ด้านร่างกาย 3) สร้างเสริมการเตรียม

ความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุด้านจิตใจ 4) สร้างเสริม

การเตรียมความพรอ้มกอ่นเข้าสูว่ยัสงูอายดุา้นเศรษฐกจิ 

5) สร้างเสริมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

ดา้นทีอ่ยูอ่าศยั 6) สรา้งเสรมิการเตรยีมความพรอ้มกอ่น

เข้าสูว่ยัสงูอายดุา้นสงัคม และ 7) ปัจฉมินเิทศการเตรยีม

ความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ 

  4.2 เครือ่งมอืทีใ่ชใ้นการเกบ็รวบรวมขอ้มลู 

ประกอบด้วย 4 ส่วน 

   สว่นท่ี 1 ข้อมลูสว่นบุคคล ประกอบดว้ย  

เพศ สถานภาพสมรส การศึกษา อาชีพ รายได้ต่อเดือน 

และโรคประจำาตัว 

   สว่นที ่2 แบบประเมนิความรูก้ารเตรยีม 

ความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ มีข้อคำาถามจำานวน  

20 ข้อ เป็นมาตรประมาณค่า (rating scale) ตามแบบ

ของ Likert กำาหนดเกณฑ์การแปลความหมายโดย
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ประยุกต์จากหลักเกณฑ์ของ Bloom (1971) ดังนี้ 0-11 

หมายถึง มีความรู้ระดับตำ่า, 12-15 หมายถึง มีความรู้

ระดับปานกลาง และ 16-20 หมายถึง มีความรู้ระดับสูง 

   ส่วนที่ 3 แบบประเมินเจตคติต่อการ 

เตรียมความพรอ้มกอ่นเขา้สูว่ยัสงูอาย ุมขีอ้คำาถามจำานวน  

15 ข้อ เป็นมาตรประมาณค่า (rating scale) ตามแบบ

ของ Likert กำาหนดการแปลความหมายโดยใช้สูตร

การคำานวณช่วงความกว้างของชั้น (บุญชม ศรีสะอาด, 

2560) โดยมีเกณฑ์ ดังนี้ 1.00-1.80 หมายถึง มีเจตคติ

ระดับนอ้ยทีส่ดุ, 1.81-2.60 หมายถงึ มเีจตคติระดับน้อย, 

2.61-3.40 หมายถงึ มเีจตคติระดับปานกลาง, 3.41-4.20 

หมายถึง มีเจตคติระดับมาก และ4.21-5.00 หมายถึง  

มีเจตคติระดับมากที่สุด 

   ส่วนที่ 4 แบบประเมินพฤติกรรมการ 

เตรียมความพรอ้มกอ่นเขา้สูว่ยัสงูอาย ุมขีอ้คำาถามจำานวน  

17 ข้อ เป็นมาตรประมาณค่า (rating scale) ตามแบบ

ของ Likert กำาหนดการแปลความหมาย ดังน้ี 1.00-1.80  

หมายถึง มีพฤติกรรมระดับน้อยที่สุด, 1.81-2.60 

หมายถึง มีพฤติกรรมระดับน้อย, 2.61-3.40 หมายถึง  

มีพฤติกรรมระดับปานกลาง, 3.41-4.20 หมายถึง มี

พฤติกรรมระดับมาก และ 4.21-5.00 หมายถึง มี

พฤติกรรมระดับมากที่สุด 

 5.  การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 

  5.1 การวเิคราะหค์วามตรง (Validity) ผูว้จิยั 

นำาแบบประเมนิความรู ้แบบประเมนิเจตคต ิแบบประเมนิ 

พฤติกรรมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ  

และโปรแกรมสร้างเสริมการเตรียมความพร้อมก่อน

เข้าสู่วัยสูงอายุ ท่ีผู้วิจัยสร้างข้ึนไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิท่ีเป็น

ผู้เช่ียวชาญทางด้านจิตวิทยาและผู้เช่ียวชาญทางด้าน

วิทยาศาสตร์สุขภาพ 5 ท่าน ตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา  

ความเหมาะสมและความถูกต้องชัดเจนของภาษา  

วิเคราะห์ค่าดัชนีความสอดคล้อง (Index of Item Objective  

Congruence) ไดค้า่ IOC อยูร่ะหวา่ง 0.80-1.00 และผูว้จิยั 

ไดป้รบัปรงุขอ้คำาถามตามการเสนอแนะของผูท้รงคณุวฒุิ

  5.2 การวิเคราะห์ความเที่ยง (Reliability) 

ผู้วิจัยนำาแบบประเมินความรู้ แบบประเมินเจตคติ และ

แบบประเมินพฤติกรรมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้า

สู่วัยสูงอายุที่ผ่านการตรวจสอบความตรงและแก้ไขแล้ว 

ไปทดลองใช้กับบุคคลวัยผู้ใหญ่ช่วงกลาง อายุ 40-59 ปี 

ที่มีคุณสมบัติใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างจำานวน 30 คน 

จากนัน้นำามาวเิคราะหด์ว้ยสตูรสมัประสทิธิ ์แอลฟา ของ

ครอนบาค (Cronbach, 1951) เท่ากับ 0.82, 0.89 และ 0.87 

 

 6.  การทดลอง

  ผู้วิจัยดำาเนินการใช้โปรแกรมสร้างเสริมการ 

เตรยีมความพรอ้มก่อนเข้าสูว่ยัสงูอาย ุกำาหนดกิจกรรมละ  

1 ครั้งต่อสัปดาห์ รวมทั้งส้ิน 7 สัปดาห์ ในแต่ละ

กจิกรรมจะใชเ้วลา 2 ชัว่โมง โดยการนดัหมายเพือ่เขา้รับ 

โปรแกรมแต่ละคร้ังจะกำาหนดวันและเวลาเดียวกัน 

ในแตล่ะสปัดาห ์ซึง่ผูว้จิยัจะยดึวนัและเวลาทีก่ลุม่ทดลอง

สะดวกเปน็เกณฑ ์การใหโ้ปรแกรมสรา้งเสรมิการเตรยีม 

ความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุจะเริ่มจากข้ันเริ่มต้น

ซึ่งเป็นการสร้างสัมพันธภาพ มีการชี้แจงวัตถุประสงค์ 

ประโยชน์ กระบวนการ และบทบาทหน้าที่ จากนั้น 

ก็เป็นขั้นดำาเนินการที่จะมีการบรรยายให้ความรู้ ให้การ

ปรกึษาเชิงจติวทิยาแบบกลุม่ และทำากิจกรรมกลุม่สดุท้าย 

ก็เป็นขั้นสรุป

 7.  การเก็บรวบรวมข้อมูล

  เริม่เกบ็ขอ้มลูเดอืนเมษายน 2563 โดยผูวิ้จยั

ขออนญุาตและแจง้ความประสงค์ในการดำาเนนิการวจิยั

กับผู้นำาชุมชนเพื่อขอความร่วมมือในการเก็บรวบรวม

ข้อมูล โดยทำาการชี้แจงวัตถุประสงค์ ประโยชน์ ขั้นตอน

การเก็บรวบรวมข้อมูล การใช้โปรแกรมสร้างเสริมการ 

เตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ และการพิทักษ์สิทธ์ิ 

ของกลุม่ตวัอย่าง หลงัจากนัน้กน็ำาข้อมลูท่ีไดม้าวิเคราะห์

ผลจากการประเมินความรู้ เจตคติ และพฤติกรรม 
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การเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุของบุคคล

วัยผู้ ใหญ่ตอนกลางกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม  

หลงัการทดลอง และระยะตดิตามผล 1 เดอืน แลว้สรปุผล 

และเขียนรายงานการวิจัย ทั้งนี้ เนื่องจากงานวิจัยครั้งนี ้

ทดลองศึกษากับกลุ่มตัวอย่างท่ีเป็นบุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลาง  

ที่มีอายุระหว่าง 40-59 ปี จำานวน 44 คน ที่พักอาศัยอยู ่

ในเขตเทศบาลเมืองเมืองปัก อำาเภอปักธงชัย จังหวัด

นครราชสมีา ดงันัน้ ผลการวจิยั จงึเปน็ผลของกลุม่ตวัอยา่ง 

ในพ้ืนที่ น้ี อาจไม่สามารถนำาไปสรุปครอบคลุมกับ 

กลุม่ตวัอยา่งในวยัเดยีวกนัจากประชากรในอำาเภออืน่ ๆ   

ในจังหวัดอ่ืน ๆ  หรือในเขตกรุงเทพมหานครท่ีแตกต่างกันได้  

ยกเวน้วา่จะมคีณุลักษณะตา่ง ๆ  ใกลเ้คยีงกบักลุม่ตวัอยา่ง 

ในการวิจัยครั้งนี้

 8.  การวิเคราะห์ข้อมูล

  8.1  วิเคราะห์ข้อมูลโดยหาค่าสถิติพ้ืนฐาน 

ได้แก่ ความถี่ ร้อยละ คะแนนเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน และค่าความยากง่าย 

  8.2  เปรียบเทียบการเตรียมความพร้อม

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุจากการประเมินความรู้ เจตคติ 

และพฤติกรรมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัย 

สูงอายุของกลุ่มบุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางภายในกลุ่ม

ด้วยสถิติทดสอบ Wilcoxon signed-rank test และ 

เปรียบเทียบการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ 

จากการประเมนิความรู้ เจตคติ และพฤติกรรมการเตรียม 

ความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุระหว่างกลุ่มบุคคล 

วัยผู้ ใหญ่ช่วงกลางระหว่างกลุ่มด้วยสถิติทดสอบ  

Mann-Whitney U test

ผลการวิจัย
 1.  บุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางกลุ่มทดลองและ

กลุ่มควบคุมส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 54.5 

รองลงมาคือเพศชาย คิดเป็นร้อยละ 45.5 กลุ่มทดลอง 

ส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรส คิดเป็นร้อยละ 77.3 กลุ่มควบคุม 

มีสถานภาพสมรส คิดเป็นร้อยละ 81.8 กลุ่มทดลอง 

ส่วนใหญ่ มีการศึกษาระดับมัธยมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 

59.1 กลุม่ควบคมุท่ีมกีารศกึษาระดับมัธยมศกึษาคดิเป็น 

รอ้ยละ 63.6 กลุม่ทดลองสว่นใหญ่ประกอบอาชีพรบัจา้ง  

คดิเป็นรอ้ยละ 59.1 กลุม่ควบคมุประกอบอาชีพรบัจ้าง คดิ

เป็นร้อยละ 68.2 กลุ่มทดลองส่วนใหญ่มีรายได้ต่อเดือน 

ตำ่ากว่า 10,000 บาท คิดเป็นร้อยละ 54.5 กลุ่มควบคุม 

มีรายได้ต่อเดือนอยู่ระหว่าง 10,001-15,000 บาท  

คิดเป็น ร้อยละ 54.5 และบุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลาง 

กลุ่มทดลองส่วนใหญ่ไม่มีโรคประจำาตัว คิดเป็นร้อยละ 

63.64 ส่วนกลุ่มควบคุมที่ไม่มีโรคประจำาตัว คิดเป็น 

ร้อยละ 81.8 

 2.  การเปรียบเทียบการเตรียมความพร้อมก่อน

เขา้สูว่ยัสงูอายขุองกลุม่ทดลอง ระหวา่งกอ่นการทดลอง

กับหลังการทดลอง พบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ย

ดา้นความรู้ เจตคต ิและพฤตกิรรมการเตรยีมความพรอ้ม

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุหลังการทดลองแตกต่างจากก่อน

การทดลอง อย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 โดย

หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยด้านความรู้ 

เจตคติ และพฤติกรรมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่

วัยสูงอายุมากกว่าการทดลอง (ดังตารางที่ 1) 
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ตารางที่ 1  เปรียบเทียบการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุของกลุ่มทดลองระหว่างก่อนการทดลองกับ 

  หลังการทดลอง (n=22)

การเตรียมความพร้อม การประเมิน SD Z p

ความรู้เกี่ยวกับการเตรียมความพร้อม
ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

ก่อนการทดลอง 8.91 1.74
-4.110** .000

หลังการทดลอง 17.55 1.18

เจตคติต่อการเตรียมความพร้อม
ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

ก่อนการทดลอง 2.59 .27
-4.116** .000

หลังการทดลอง 4.24 .22

พฤติกรรมการเตรียมพร้อม
ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

ก่อนการทดลอง 2.36 .18
-4.122** .000

หลังการทดลอง 4.06 .22

 3.  การเปรียบเทียบการเตรียมความพร้อมก่อนเข้า

สู่วัยสูงอายุของกลุ่มทดลอง ระหว่างก่อนการทดลองกับ

ระยะติดตามผล 1 เดือน พบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ีย 

ด้านความรู้ เจตคติ และพฤติกรรมการเตรียมความ

พร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ ในระยะติดตามผล 1 เดือน 

แตกต่างจากก่อนการทดลองอย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ 

ทีร่ะดบั .01 โดยในระยะตดิตามผล 1 เดอืน กลุม่ทดลอง 

มีคะแนนเฉล่ียด้านความรู้ เจตคติ และพฤติกรรมการเตรียม 

ความพรอ้มกอ่นเขา้สูว่ยัสงูอายมุากกวา่กอ่นการทดลอง 

(ดังตารางที่ 2)

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุของกลุ่มทดลอง ระหว่างก่อนการทดลองกับ  

  ระยะติดตามผล 1 เดือน (n=22)

การเตรียมความพร้อม การประเมิน SD Z p

ความรู้เกี่ยวกับการเตรียมความพร้อม
ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

ก่อนการทดลอง 8.91 1.74
-4.212 .000

ระยะติดตามผล 16.86 1.08

เจตคติต่อการเตรียมความพร้อม
ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

ก่อนการทดลอง 2.59 .27
-4.113 .000

ระยะติดตามผล 4.18 .12

พฤติกรรมการเตรียมพร้อม
ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

ก่อนการทดลอง 2.36 .18
-4.112 .000

ระยะติดตามผล 3.93 .32

 4.  การเปรียบเทียบการเตรียมความพร้อม

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม  

หลังการเข้าร่วมกิจกรรมตามโปรแกรมสร้างเสริมการ 

เตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ พบว่า หลังการ

เข้าร่วมกิจกรรมตามโปรแกรมสร้างเสริมการเตรียม 

ความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ีย 

ดา้นความรู้ เจตคต ิและพฤตกิรรมการเตรยีมความพรอ้ม 

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุแตกต่างจากกลุ่มควบคุมอย่าง 

มีนัยสำาคัญทางสถิติที่ระดับ .01 โดยหลังการทดลอง 

กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียด้านความรู้ เจตคติ และ

พฤติกรรมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

มากกว่ากลุ่มควบคุม (ดังตารางที่ 3) 
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ตารางที่ 3 เปรียบเทียบการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุหลังการทดลอง ระหว่างกลุ่มทดลองกับ 

  กลุ่มควบคุม 

การเตรียมความพร้อม กลุ่มตัวอย่าง n SD Z p

ความรู้เกี่ยวกับการเตรียมความพร้อม
ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

กลุ่มทดลอง 22 17.55 1.18
-5.711** .000

กลุ่มควบคุม 22 9.18 1.97

เจตคติต่อการเตรียมความพร้อม
ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

กลุ่มทดลอง 22 4.24 .22
-5.692** .000

กลุ่มควบคุม 22 2.58 .22

พฤติกรรมการเตรียมพร้อม
ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ

กลุ่มทดลอง 22 4.06 .22
-5.691** .000

กลุ่มควบคุม 22 2.33 .25

 5.  การเปรียบเทียบการเตรียมความพร้อม

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม  

ในระยะตดิตามผล 1 เดอืน พบวา่ ในระยะตดิตามผล 1 เดอืน  

กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียด้านความรู้ เจตคติ และ

พฤติกรรมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ 

แตกตา่งกลุม่ควบคมุอยา่งมนียัสำาคญัทางสถิตท่ีิระดบั .01  

โดยในระยะติดตามผล กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยด้าน

ความรู้ เจตคติ และพฤติกรรมการเตรียมความพร้อม

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุมากกว่ากลุ่มควบคุม (ดังตารางที่ 4)

ตารางที่ 4  เปรยีบเทยีบการเตรยีมความพรอ้มกอ่นเขา้สูว่ยัสงูอายใุนระยะตดิตามผล 1 เดือน ระหวา่งกลุม่ทดลอง 

  กับกลุ่มควบคุม 

การเตรียมความพร้อม กลุ่มตัวอย่าง n SD Z p

ความรู้เกี่ยวกับการเตรียมความพร้อมก่อนเข้า
สู่วัยสูงอายุ

กลุ่มทดลอง 22 16.86 1.08
-5.690** .000

กลุ่มควบคุม 22 9.55 1.79

เจตคติต่อการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัย
สูงอายุ

กลุ่มทดลอง 22 4.19 .12
-5.708** .000

กลุ่มควบคุม 22 2.57 .26

พฤติกรรมการเตรียมพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ
กลุ่มทดลอง 22 3.93 .32

-5.716** .000
กลุ่มควบคุม 22 2.27 .24
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อภิปรายผลการวิจัย
 จากการศกึษาเปรียบเทียบการเตรียมความพร้อม

ของบุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางกลุ่มทดลอง ระหว่างหลัง

การทดลอง ระยะติดตามผล 1 เดือน กับก่อนทดลอง  

และกลุ่มควบคุมพบว่า กลุ่มตัวอย่างที่ เป็นบุคคล 

วัยผู้ใหญ่ตอนกลางกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยจาก

การประเมินความรู้ เจตคติ และพฤติกรรมการเตรียม 

ความพรอ้มกอ่นเขา้สู่วยัสงูอายหุลังการทดลองและระยะ  

ติดตามผล 1 เดอืน สงูกวา่กอ่นการทดลองและกลุม่ควบคมุ 

อย่างมี นัยสำาคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ซึ่งเป็นไป

ตามสมมติฐานท่ีตั้งไว้ แสดงให้เห็นว่า โปรแกรม

สร้างเสริมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ 

มีผลต่อพฤติกรรมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้า 

สู่วัยสูงอายุ ที่ช่วยให้บุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางมีความรู้

เกี่ยวกับการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุและ

มีเจตคติต่อการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ 

สงูขึน้ เน่ืองจากกจิกรรมตา่ง ๆ  ประกอบดว้ย การบรรยาย 

ให้ความรู้เ ก่ียวกับการดูแลสุขอนามัย สภาพจิตใจ  

การวางแผนเศรษฐกิจด้านการเงิน การจัดสิ่งแวดล้อม 

ท่ีพักอาศัยให้เหมาะสมต่อการใช้ชีวิตในช่วงวัย การสร้าง

ความสัมพันธ์ทางสังคมท้ังครอบครัวและชุมชน ช่วยให้

บุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางมีพฤติกรรมการเตรียมความพร้อม 

ก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุดีขึ้น นอกจากน้ี กลุ่มตัวอย่าง 

ท่ีเข้าร่วมกิจกรรมดังกล่าวยังได้รับการปรึกษาเชิงจิตวิทยา 

แบบกลุ่มที่ช่วยให้เกิดความเข้าใจในตนเองและผู้คน

รอบข้างมากขึ้น เกิดความตระหนักถึงการเตรียมพร้อม

ที่จะเป็นผู้สูงอายุที่มีคุณภาพในอนาคต ส่งผลให้มี

เจตคติต่อการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ 

สูงข้ึนกว่าเดิม อีกท้ังผู้เข้ารับโปรแกรมยังได้ทำากิจกรรมกลุ่ม 

ที่ เป็นการเพิ่มพูนทักษะ จึงช่วยให้สามารถลงมือ

ปฏิบัติในการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่วัยสูงอายุ 

ได้จริง สอดคล้องกับ Nina and other (2015) ที่ศึกษา

การเตรียมความพร้อมก่อนเกษียณเพื่อการเป็นผู้สูงวัย

ที่มีสุขภาพดี พบว่า การเสริมสร้างการศึกษาเพื่อเพิ่ม

ความรูค้วามเข้าใจเกีย่วกับวยัชรา และการฝกึอบรมด้วย

การจัดกิจกรรมในการเตรียมพร้อมก่อนเกษียณ รวมถึง

การให้คำาปรึกษาเกี่ยวกับการบริหารค่าใช้จ่าย การทำา

กจิกรรมยามว่าง และการเรียนรูทั้กษะการสรา้งเครือข่าย 

ทางสังคม ช่วยให้บุคคลมีคุณภาพชีวิตท่ีดีเม่ือมีอายุมากข้ึน  

ซ่ึงเป็นไปในทิศทางเดียวกันกับ วรวุฒิ พึ่งพัก (2557)  

ท่ีศึกษารูปแบบ การเตรียมความพร้อมให้กับประชาชน

ในการเข้าสู่วัยผู้สูงอายุอย่างมีส่วนร่วม พบว่า กิจกรรม 

การให้ความรู้  กิจกรรมการจัดกลุ่ม และกิจกรรม 

การวางแผนชีวิต ท่ีเน้นการวางแผนด้านสุขภาพ  

การรับประทานอาหาร การพักผ่อน การออกกำาลังกาย  

การส่งเสริมอาชีพด้วยการให้ความรู้เกี่ยวกับการลด 

คา่ใชจ้า่ย รวมถึงการวางแผนการออม เป็นวธิกีารเตรยีม 

ความพร้อมก่อนเข้าสู่ วั ยสู งอายุ ท่ี เหมาะสมกับ 

ความต้องการของประชากร 

ข้อเสนอแนะในการนำาผลการวิจัยไปใช้
 องค์การหรือบุคลากรท่ีเ ก่ียวข้องสามารถ 

นำาโปรแกรมสร้างเสริมการเตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่ 

วัยสูงอายุไปใช้ภายใต้การเรียนรู้เก่ียวกับการบรรยาย  

การปรึกษาทางจิตวิทยาแบบกลุ่ม และการทำากิจกรรมกลุ่ม

ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป
 ควรศึกษาวิจัยการเตรียมความพร้อมก่อนเข้า 

สู่วัยสูงอายุโดยนำาสมาชิกในครอบครัวเข้ามามีส่วนร่วม  

ที่จะช่วยสนับสนุนให้บุคคลวัยผู้ใหญ่ตอนกลางสามารถ

เตรียมความพร้อมก่อนเข้าสู่ วัยสูงอายุได้อย่างมี

ประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 
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