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ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กบัการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุอ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย 
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บทคัดย่อ 

การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบส ารวจภาคตัดขวาง เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการ
ชมรมผู้สูงอายุอ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย ในกลุ่มตัวอย่างประชาชนที่อาศัยอยู่ในพ้ืนที่อ าเภอคีรีมาศ จังหวัด
สุโขทัย ที่มีอายุระหว่าง 60-80 ปี และเป็นสมาชิกชมรมผู้สูงอายุอ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย จ านวน 330 คน ซึ่ง
ได้จากการสุ่มตัวอย่างแบบแบ่งชั้นภูมิ เก็บข้อมูลระหว่างเดือนมกราคม ถึงเดือนมีนาคม 2564 วิเคราะห์ข้อมูลโดย
ใช้ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน 

ผลการศึกษา พบว่าผู้สูงอายุมีการรับรู้เกี่ยวกับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุในภาพรวม การรับรู้การ
ด าเนินกิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุในภาพรวม และการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุในภาพรวม อยู่ในระดับต่ า คิด
เป็นร้อยละ100 ทัศนคติเกี่ยวกับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุในภาพรวม ส่วนใหญ่มีความคิดเห็นอยู่ใน
ระดับสูง คิดเป็นร้อยละ 98.2 เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์ โดยใช้สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน พบว่า 
ปัจจัยส่วนบุคคลด้านระดับการศึกษา ปัจจัยด้านการรับรู้เกี่ยวกับการด าเนินกิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุ มี
ความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ อ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ p-value 
< 0.05  

ผลการวิจัยนี้มีข้อเสนอแนะให้หน่วยงานที่รับผิดชอบในพ้ืนที่ ควรมีการส่งเสริมการรับรู้เกี่ยวกับการด าเนิน
กิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น  
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Factors associated with management of elderly club at 

Lumduan district of Surin province 
 

Mathee Sootthasil1, Prapaphorn Khamsaenrat2 and Alongkorn Sarelert3 

 
Abstract 

This research study was cross-sectional survey. To study the factors associated with the 
management of elderly club at Lumduan district of Surin province. Sample of residents living in 
the Lumduan district of Surin province aged between 60-80 years. And community members of 
elderly club at Lumduan district of Surin province 330 people. Derived from Sampling stratified 
landscape, collect data between January to March 2021. Data were analyzed by use frequency, 
percentage, average, standard deviation and statistical correlation coefficient of Pearson. 

The results showed that the elderly are perceived to manage elderly club, recognition of 
the activities of the elderly club, management of elderly in overall are low.  Account for 100 
percent. The majority opinion about attitudes of management of elderly club is high. Account for 
98.2 percent. When analyzing the relationship by Pearson's correlation coefficient was found 
Personal factors, the level of education. Factors perceived about the activities of elderly club 
relation to management of elderly club at Lumduan district of Surin province. Statistically 
significant p-value < 0.05 

Results of this research suggest that the agency responsible for the area. Should be to 
promote perceived about the activities of the elderly club to be more efficient. 
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บทน า 

ปัจจุบันประชากรผู้สูงอายุของโลกมีแนวโน้มเพ่ิมสูงขึ้น และก าลังก้าวเข้าสู่ภาวการณ์ที่เรียกว่า “ประชาคมผู้
สูงวัย” (Population  Aging) ส าหรับประเทศไทย สัดส่วนของประชากรสูงอายุที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไปเพ่ิมขึ้นร้อยละ 7 
เป็นร้อยละ 14 ซึ่งใช้เวลาเพียง 10 ปี โดยสัดส่วนผู้สูงอายุมีแนวโน้มเพ่ิมข้ึนจากร้อยละ 10.7 ในปี พ.ศ. 2560 และ
คาดว่าจะสูงขึ้นเป็นสองเท่าอีก 15 ปี ข้างหน้า (พีรศิลป์ ค านวณศิลป์ และคณะ, 2557) จากความเปลี่ยนแปลงที่
เป็นไปอย่างรวดเร็วของสังคมไทย ไม่ว่าจะเป็นด้านเศรษฐกิจ สังคม วัฒนธรรม การเมือง และสิ่งแวดล้อม ท าให้ปัญหา
ต่าง ๆ เพ่ิมมากขึ้นและยังส่งผลกระทบต่อการด ารงชีวิตของผู้สูงวัย ทั้งด้านสุขภาพ ด้านสังคม และแนวโน้ม
สถานการณ์ประชากรวัยสูงอายุในประเทศไทย มีการเปลี่ยนแปลงอย่างต่อเนื่องและเพ่ิมขึ้นอย่างรวดเร็วเข้าสู่สังคม
ผู้สูงอายุ (Aging Society) ซึ่งมีทิศทางเดียวกับประชากรโลก เป็นผลอันเกิดจากปัจจัยหลัก 2 ประการ คือ การพัฒนา
ทางด้านการแพทย์และสาธารณสุข นโยบายการวางแผนครอบครัวที่ท าให้อัตราการเกิดลดน้อยลงอย่างมาก ข้อมูล
จากส านักส่งเสริมและพิทักษ์ผู้สูงอายุ ประมาณการจ านวนผู้สูงอายุของประเทศไทยในช่วงปี 2562 - 2564 ว่ามีอัตรา
เพ่ิมโดยเฉลี่ยเกือบ 2 แสนคนต่อปี ทั้งนี้ เพราะมีการป้องกันโรค มีความสามารถในการดูแลตนเองจากโรคภัยไข้เจ็บ 
ท าให้มีอายุยืนยาว ส าหรับปี 2562 จ านวนผู้สูงอายุมี 6,846,319 คน เพิ่มข้ึนจาก พ.ศ. 2558 จ านวน 152,839 คน 
(ส านักส่งเสริมและพิทักษ์ผู้สูงอายุ, 2563) การที่ประชากรผู้สูงอายุเพ่ิมข้ึนอย่างรวดเร็ว และมีอายุคาดเฉลี่ยที่สูงขึ้น
เช่นนี้ มิได้หมายความถึงการมีคุณภาพชีวิตที่ดีหรือช่วงเวลาที่มีคุณภาพ ผลพวงส าคัญที่เกิดจากโครงสร้างประชากรที่
เปลี่ยนแปลงเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุมากขึ้นของประเทศไทย สิ่งที่หลีกเลี่ยงไม่ได้เลย คือ ปัญหาความต้องการพึ่งพาของ
ผู้สูงอายุจากสมาชิกที่อายุน้อยกว่า ในการด าเนินกิจวัตรประจ าวันที่นับวันจะสูงขึ้นตามไปด้วยเช่นกันจากภาวะ
ดังกล่าว ย่อมก่อให้เกิดปัญหาและผลกระทบต่อกลุ่มผู้สูงอายุ ไม่ว่าจะเป็นด้านการแพทย์การสาธารณสุข สวัสดิการ
สังคมและอ่ืน ๆ เนื่องจากกลุ่มประชากรวัยนี้มีการเปลี่ยนแปลงทางด้านร่างกายและจิตใจอันเนื่องจากสภาพร่างกายที่
เสื่อมโทรมตามธรรมชาติ เช่น ปัญหาการเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรัง โรคปวดข้อ โรคความดันโลหิต โรคหลอดเลือดและ
สมอง เป็นต้น นอกจากนี้ปัญหาทางด้านเศรษฐกิจ และสังคม เช่น การขาดรายได้จากการหยุดงาน การเกษียณอายุ 
เช่นเดียวกับด้านจิตใจ ผู้สูงอายุมีความรู้สึกท้อแท้ ความเหงา ความกังวลที่ถือว่าตนอยู่ในบั้นปลายชีวิต การ
เปลี่ยนแปลงดังกล่าวย่อมมีผลกระทบต่อการเปลี่ยนสถานภาพและบทบาทใหม่ของผู้สูงอายุด้วย และเกิดภาระต่อ
ระบบบริการตลอดจนงบประมาณด้านสุขภาพซึ่งส่งผลกระทบถึงประเทศโดยรวม 

การเตรียมความพร้อมเพ่ือเข้าสู่ "สังคมผู้สูงอายุ" ก าลังได้รับความสนใจจากนานาประเทศ การศึกษาวิจัย 
และการเก็บรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับผู้สูงอายุมีมากขึ้น รวมทั้งประเทศไทยซึ่งพบว่า มีแนวโน้มก้าวสู่สังคมสูงอายุ ใน
เวลาที่รวดเร็วเมื่อเปรียบเทียบกับประเทศอ่ืน ดังนั้น ประเทศไทยจึงได้ก าหนดนโยบายระดับชาติ และมี
พระราชบัญญัติผู้สูงอายุที่ใช้คุ้มครองประชากรกลุ่มนี้โดยตรงควบคู่ไปกับการพัฒนาที่เน้นคุณภาพของคนเป็น
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ศูนย์กลางของการพัฒนา น่าจะท าให้สังคมไทยในอนาคตเป็น “สังคมผู้สูงอายุที่มีคุณภาพ" การส่งเสริมสุขภาพ
ผู้สูงอายุระยะยาว (Long Term Care) เป็นภารกิจหนึ่งที่ส าคัญของการด าเนินงานด้านผู้สูงอายุ ที่ต้องการส่งเสริม
ให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี อยู่ในสิ่งแวดล้อมที่เอ้ือต่อการส่งเสริมสุขภาพ จึงก าหนดเป็นนโยบายและตัวชี้วัดให้มี
ต าบลส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุระยะยาวทุกจังหวัดทั่วประเทศ ครอบคลุม 6 องค์ประกอบ ในการดูแลผู้สูงอายุ 

จากข้อมูลการส ารวจชมรมผู้สูงอายุของส านักงานสาธารณสุขอ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย ปีงบประมาณ 
พ.ศ. 2563 พบว่าในอ าเภอคีรีมาศมีชมรมผู้สูงอายุจ านวน 6 ชมรม เป็นชมรม ระดับต าบล 5 ชมรม และชมรม
ระดับอ าเภอ 1 ชมรม สมาชิกของชมรมผู้สูงอายุระดับต าบลทุกคนเป็นสมาชิกชมรมผู้สูงอายุอ าเภอคีรีมาศ แต่ใน
การด าเนินงานของชมรมผู้สูงอายุอ าเภอคีรีมาศ ปัจจุบันจากประสบการณ์ในการท างานด้านชมรมผู้สูงอายุประเมิน
โดยการสังเกตเห็นว่าชมรมผู้สูงอายุยังขาดกิจกรรมของชมรมอย่างต่อเนื่องและสมาชิกชมรมไม่เห็นความส าคัญ
ของกิจกรรมชมรมผู้สูงอายุ จึงท าให้ชมรมผู้สูงอายุไม่สามารถเอ้ือประโยชน์ให้กับผู้สูงอายุได้อย่างที่ควรเป็น ดังนั้น
เพ่ือที่จะหาแนวทางในการสนับสนุนและพัฒนาชมรมผู้สูงอายุให้มีการด าเนินกิจกรรมได้อย่างต่อเนื่ องและยั่งยืน 
ผู้วิจัยจึงสนใจและต้องการที่จะศึกษาถึงปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุอ าเภอคีรีมาศ 
จังหวัดสุโขทัย อันจะท าให้ได้มาซึ่งข้อมูลที่เป็นประโยชน์เพื่อเป็นการพัฒนาการดูแลผู้สูงอายุในอนาคตต่อไป 
 
วัตถุประสงค์ 

1. เพ่ือศึกษาการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ 
2. เพ่ือศึกษาปัจจัยส่วนบุคคลที่มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ 
3. เพ่ือศึกษาปัจจัยด้านการรับรู้เกี่ยวกับนโยบายการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุที่มีความสัมพันธ์กับการ

บริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ 
4. เพ่ือศึกษาปัจจัยด้านทัศนคติที่มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ 
5. เพ่ือศึกษาการรับรู้การด าเนินกิจกรรมของชมรม ที่มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ 

 
ขอบเขตการวิจัย 

ในการศึกษาครั้งนี้ ผู้ศึกษาได้ก าหนดขอบเขตในการศึกษาค้นคว้า ดังนี้ 
1. ศึกษาประชาชนที่อยู่อาศัยในครัวเรือนพ้ืนที่อ าเภอคีรีมาศ อายุ 60 - 80 ปี ที่สื่อสารได้ และต้องเป็น

สมาชิกชมรมผู้สูงอายุอ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย 
2. ระยะเวลาในการเก็บข้อมูล ระหว่างเดือน มกราคม–มีนาคม 2564 
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วิธีด าเนินการวิจัย 

กลุ่มประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ คือประชาชนที่อยู่อาศัยในครัวเรือนพ้ืนที่อ าเภอคีรีมาศ อายุ 60-80 ปี 

ที่สื่อสารได้และต้องเป็นสมาชิกชมรมผู้สูงอายุอ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย จ านวน 4,320 คน 

ผู้วิจัยก าหนดขนาดตัวอย่าง โดยใช้สูตรการค านวณกลุ่มตัวอย่างที่ทราบจ านวนประชากรของ Daniel (2010) 

สูตรการค านวณ ดังนี้ 

สูตร    n =         Z2 α/2 NP(1-P) 

                           Z2 α/2 P(1-P) + (N-1)d2 

 

เมื่อ n  = จ านวนตัวอย่างที่ต้องการ 

  N  = ขนาดประชากร 

  Z α/2  = 1.96 เมื่อเท่ากับ 0.05 

  P  = ค่าสัดส่วนประชากรของการเป็นปัญหาที่พบจากการศึกษาที่ผ่านมาหรือส ารวจเบื้องต้น 

  D  = ความคาดเคลื่อน =0.5 

เมื่อ N   = 4,320 คน 

  Zα/2  = 1.96  

  P  = 0.7 ใช้ผลการศึกษาของ บรรลุ ศิริพานิช และคณะ 

แทนค่าในสูตร  

n    =                (1.96)2 (4,320) (0.7) (0.3) 

                    (1.96)2 (0.7) (0.3) + (4,319) (0.05) 2 

           =    300     คน 
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จากการค านวณจะได้กลุ่มตัวอย่างจ านวน 300 คนเพ่ือป้องกันการสูญหายของกลุ่มตัวอย่าง หรือความ
ผิดพลาดจากการเก็บข้อมูล ผู้วิจัยจึงท าการเก็บข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่าง เพ่ิมอีก 10 เปอร์เซ็นต์ รวมทั้งสิ้น 330 คน  
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ แบบสอบถามที่ผู้วิจัยพัฒนาและประยุกต์มาจากแนวคิดและทฤษฎีที่
เกี่ยวข้องกับตัวแปรต่าง ๆ ประกอบด้วย 5 ส่วนได้แก่ ส่วนที่ 1 แบบสอบถามเกี่ยวกับข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบ
แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น ส่วนที่ 2 แบบสอบถามการรับรู้เกี่ยวกับนโยบายการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ โดย
ผู้วิจัยสร้างขึ้น จ านวน 17 ข้อ เป็นค าถามแบบปรนัย ชนิดเลือกตอบ (Rating scale) มี 4 ระดับ ส่วนที่  3 
แบบสอบถามทัศนคติเกี่ยวกับการบริหารจัดการผู้สูงอายุ โดยผู้วิจัยสร้างขึ้น เป็นข้อค าถามแบบเลือกตอบ จ านวน 17 
ข้อ เป็นแบบวัดชนิดมาตราส่วน (Rating scale) 4 ระดับ ส่วนที ่4 แบบสอบถามการรับรู้การด าเนินกิจกรรมของชมรม
ผู้สูงอายุ โดยผู้วิจัยสร้างขึ้น จ านวน 17 ข้อ เป็นค าถามแบบปรนัย ชนิดเลือกตอบ (Rating scale) มี 4 ระดับ ส่วนที่ 5 
แบบสอบถามการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ โดยผู้วิจัยสร้างขึ้น จ านวน 22 ข้อ เป็นค าถามแบบปรนัย ชนิด
เลือกตอบ (Rating scale) มี 4 ระดับ ตรวจสอบความเที่ยง (Reliability) ของแบบสอบถามที่ผ่านการตรวจสอบความ
เที่ยงตรงเชิงเนื้อหาทดลองใช้ (Try-out) จ านวน 30 คน ที่มีความคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่าง เพ่ือตรวจสอบความ
ถูกต้องของภาษาและระยะ เวลาในการตอบแบบสอบถามก่อนน าไปใช้จริงกับกลุ่มตัวอย่าง และน าข้อมูลจากการ
ทดลองใช้มาวิเคราะห์ความเที่ยงตามวิธีการของครอนบาค (Cronbach’s coefficient alpha) โดยใช้โปรแกรม
ส าเร็จรูป ได้ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟ่าดังนี้ สัมประสิทธิ์รายด้านได้เท่าไหร่? สัมประสิทธิ์แอลฟ่ารวมเท่ากับ 0.77 

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์โดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูปในการวิเคราะห์ข้อมูลและก าหนด
ระดับนัยส าคัญที่ ระดับ 0.05 มีสถิติ ใช้สถิติเชิงพรรณนาโดยการหาค่าความถี่และค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ยและค่า
เบี่ยงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์หาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ อายุ ระดับการศึกษา สถานภาพการ
สมรส รายได้ของครอบครัว ความรู้เกี่ยวกับชมรมผู้สูงอายุ ทัศนคติต่อชมรมผู้สูงอายุ การด าเนินงานชมรมผู้สูงอายุ 
กับ การบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ วิเคราะห์โดยสถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน (Pearson’s Product 
Moment Correlation Coefficient) 
 
ผลการวิจัย  

1. ลักษณะส่วนบุคคลของผู้สูงอายุ พบว่าผู้สูงอายุ เป็นเพศชายมากกว่าเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 50.9 และ
ร้อยละ 49.1 อายุเฉลี่ยเท่ากับ 70.71 ส่วนใหญ่สถานภาพสมรสคู่ คิดเป็นร้อยละ 92.4 ระดับการศึกษาของประชาชน
อยู่ในระดับชั้นประถมศึกษา คิดเป็นร้อยละ 87.9 รองลงมาศึกษาระดับมัธยมปลาย คิดเป็นร้อยละ 7 และระดับ                 
มัธยมต้น คิดเป็นร้อยละ 1.8 อาชีพของผู้สูงอายุเกือบทั้งหมดเป็นเกษตรกร คิดเป็นร้อยละ 95.2 รองลงมามีอาชีพ
ค้าขาย คิดเป็นร้อยละ 3 ระยะเวลาที่เป็นสมาชิกของชมรม ส่วนใหญ่เป็นสมาชิก 1 ปี คิดเป็นร้อยละ 56.1 ส่วน
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ต าแหน่งในชมรมส่วนใหญ่แล้วเป็นสมาชิก คิดเป็นร้อยละ 94.8 การรับรู้เกี่ยวกับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุใน
ภาพรวม ทั้งหมดของผู้สูงอายุที่เข้าร่วมการศึกษา (n = 330) อยู่ในระดับต่ า คิดเป็นร้อยละ100 โดยไม่มีผู้สูงอายุที่มี
ความคิดเห็นในระดับสูง และปานกลางเลย เมื่อพิจารณาการรับรู้เกี่ยวกับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุในรายข้อ 
พบว่าผู้สูงอายุรับรู้เกี่ยวกับนโยบายของชมรมผู้สูงอายุ ในระดับมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 4.5 รองลงมา รับรู้เกี่ยวกับ
การวางแผนการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ ในระดับมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 1.8 ทัศนคติเกี่ยวกับการบริหารจัดการ
ผู้สูงอายุ พบว่า ทัศนคติเกี่ยวกับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุในภาพรวม ส่วนใหญ่มีความคิดเห็นอยู่ในระดับสูง 
คิดเป็นร้อยละ 98.2 เมื่อพิจารณาทัศนคติเกี่ยวกับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุแบบรายข้อ ผู้สูงอายุมีความ
คิดเห็นว่าชมรมผู้สูงอายุควรได้รับความรู้ด้านสุขภาพ ได้รับการช่วยเหลือเรื่องรายได้ ในระดับมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 
100 รองลงมา คือ ความคิดเห็นที่ว่าชมรมผู้สูงอายุควรได้รับการดูแลด้านจิตใจ ในระดับมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 99.7 
การรับรู้การด าเนินกิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุพบว่า การรับรู้การด าเนินกิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุในภาพรวม 
ทั้งหมดของกลุ่มตัวอย่างมีความคิดเห็นอยู่ในระดับต่ า คิดเป็นร้อยละ 100 เมื่อพิจารณาการรับรู้การด าเนินกิจกรรม
ของชมรมผู้สูงอายุในรายข้อ พบว่า ผู้สูงอายุมีการรับรู้การด าเนินกิจกรรมชมรมผู้สูงอายุว่ามีการประชุมคัดเลือก
คณะกรรมการ ในระดับมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 5.2 

2. การบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ อ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย การบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุใน
ภาพรวม พบว่า ผู้สูงอายุมีความคิดเห็นต่อประเด็นการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ ในระดับต่ า คิดเป็นร้อยละ 100 
เมื่อพิจารณาในรายด้าน พบว่า ผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีความคิดเห็น ต่อการบริหารจัดการ ด้านการวางแผน การบริหาร
บุคคล การอ านวยการ การควบคุมก ากับงาน เป็นไปในแนวทางเดียวกัน คือ ผู้สูงอายุมีความคิดเห็นในระดับต่ า               
คิดเป็นร้อยละ 100 ยกเว้น การบริหารจัดการด้านการจัดองค์กร ที่มีความคิดเห็นในระดับต่ า ปานกลาง และสูง คิด
เป็นร้อยละ 76.7, 22.7 และ .6 ตามล าดับ 

3. ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยส่วนบุคคลกับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ อ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย 
เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์ โดยใช้สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน พบว่า ปัจจัยส่วนบุคคลด้านระดับ
การศึกษา มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ อ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ 
p-value = 0.01 ส่วนปัจจัยด้านอื่น ๆ ไม่มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ อ าเภอคีรีมาศ จังหวัด
สุโขทยั ที่ p-value > 0.05 

4. ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้เกี่ยวกับนโยบายด้านการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุกับการบริหารจัดการ
ชมรมผู้สูงอายุ อ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์ โดยใช้สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของ                  
เพียร์สัน พบว่า ปัจจัยด้านการรับรู้เกี่ยวกับนโยบายการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ ไม่มีความสัมพันธ์กับการบริหาร
จัดการชมรมผู้สูงอายุ อ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย ที่ p-value > 0.05  
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5. ความสัมพันธ์ระหว่างทัศนคติเกี่ยวกับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุกับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ 
อ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์ โดยใช้สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน พบว่า ปัจจัย
ด้านทัศนคติเกี่ยวกับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ ไม่มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ อ าเภอ            
คีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย ที่ p-value > 0.05 

6. ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้เกี่ยวกับการด าเนินกิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุกับการบริหารจัดการชมรม
ผู้สูงอายุอ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย เมื่อวิเคราะห์ความสัมพันธ์โดยใช้สถิติสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน 
พบว่าปัจจัยด้านการรับรู้เกี่ยวกับการด าเนินกิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุ มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรม
ผู้สูงอายุอ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ p-value < 0.01  
 
การอภิปรายผล 

1. การบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุพบว่าการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุในภาพรวมผู้สูงอายุมีความคิดเห็น
ต่อประเด็นการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุในระดับต่ า คิดเป็นร้อยละ 100 เมื่อพิจารณาในรายด้าน พบว่า ผู้สูงอายุ
ส่วนใหญ่มีความคิดเห็น ต่อการบริหารจัดการ ด้านการวางแผน การบริหารบุคคล การอ านวยการ การควบคุมก ากับ
งาน เป็นไปในแนวทางเดียวกัน คือผู้สูงอายุมีความคิดเห็นในระดับต่ า คิดเป็นร้อยละ 100 ยกเว้น การบริหารจัดการ
ด้านการจัดองค์กร ที่มีความคิดเห็นในระดับต่ า ปานกลาง และสูง คิดเป็นร้อยละ 76.7, 22.7 และ 0.6 ตามล าดับ  

2. ปัจจัยส่วนบุคคลที่มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุพบว่าปัจจัยส่วนบุคคลด้านระดับ
การศึกษา มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ อ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย ส่วนปัจจัยด้านอ่ืน ๆ ไม่มี
ความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ อ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย สอดคล้องกับเรืออากาศเอกหญิงสดใส 
ศรีสะอาด (2560) พบว่า เพศ อายุ ระดับการศึกษา การมีชมรมผู้สูงอายุ และประสบการณ์ในพฤติกรรมการส่งเสริม
สุขภาพมีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพสอดคล้องกับสปิค, โควาร์ท และเพลเลท (Speak, Cowart, 
and Pellet 1989) ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพของผู้สูงอายุกับปัจจัยลักษณะประชากร
ปัจจัยการรับรู้ภาวะสุขภาพ และปัจจัยความเชื่ออ านาจภายใน-ภายนอกตน ผลการวิจัยพบว่า ผู้มีเชื้อชาติคอเคเชี่ยน 
และผู้ที่มีระดับการศึกษาที่สูงกว่า เพศหญิง คนโสด และเชื้อชาติผิวด า มีความสัมพันธ์กับความเชื่ออ านาจผู้อ่ืน และ
ความเชื่ออ านาจทางโชคชะตาความเชื่ออ านาจภายในตนมีความสัมพันธ์ทางบวกกับคะแนนวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ  

3. ปัจจัยด้านการรับรู้เกี่ยวกับนโยบายการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ ที่มีความสัมพันธ์กับการบริหาร
จัดการชมรมผู้สูงอายุ พบว่า ปัจจัยด้านการรับรู้เกี่ยวกับนโยบายการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ ไม่มีความสัมพันธ์
กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ อ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย สอดคล้องกับพัชราวัล พันธศิลาโรจน์ ( 2561) 
ปัจจัยที่มีผลต่อการรับรู้ แบ่งเป็น 2 ลักษณะ ดังนี้ 1. ปัจจัยที่เกี่ยวกับตัวผู้รับรู้ แบ่งได้ 2 ด้าน คือ 1.1 ด้านกายภาพ 
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หมายถึง อวัยวะสัมผัส ถ้าอวัยวะสัมผัสสมบูรณ์ก็จะรับรู้ได้ดี ถ้าหย่อนสมรรถภาพ เช่น หูตึง ตาสั้น ก็จะรับรู้ได้ไม่ดี 
1.2 ด้านสติปัญญา คือ ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการรับรู้ มีหลายประการ เช่น ความจ า อารมณ์ สติปัญญา ความพร้อม 
การสังเกตพิจารณา เป็นต้น 2. ปัจจัยทางด้านจิตวิทยา ได้แก่ 2.1 ความรู้เดิม หมายถึง กระบวนการรับรู้เมื่อสัมผัส
แล้ว ต้องแปลเป็นสัญลักษณ์โดยอาศัยความรู้เดิมที่เกี่ยวข้องกับสิ่งที่เราจะรับรู้ ฉะนั้น หากไม่มีความรู้เดิมมาก่อนก็จะ
ท าให้การรับรู้ผิดไปจากความเป็นจริง 2.2 ลักษณะของสิ่งเร้า หมายถึง คุณสมบัติซึ่งเป็นปัจจัยภายนอกที่ให้คนสนใจที่
จะรับรู้ หรือท าให้การรับรู้เกิดการคลาดเคลื่อน เช่น ความคล้ายคลึง ความต่อเนื่องของสิ่งเร้า และสภาพพ้ืนฐานของ
การรับรู้ เป็นต้น ดังนั้นสามารถกล่าวได้ว่า การรับรู้ถือว่าเป็นกระบวนการแปลความหมายจากการสัมผัส การรับรู้ของ
แต่ละบุคคลนั้นแตกต่างกันต้องอาศัยปัจจัยหลายอย่าง และปัจจัยที่ส าคัญของชมรมผู้สูงอายุอ าเภอคีรีมาศ จังหวัด
สุโขทัย คือ ปัจจัยที่เกี่ยวกับตัวผู้รับรู้  อวัยวะสัมผัส ดี เช่น หูตึง สายตาสั้น ความจ า ก็จะรับรู้ได้ไม่ดี จึงท าให้ปัจจัย
ด้านการรับรู้เกี่ยวกับนโยบายการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ ไม่มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ 

4. ปัจจัยด้านทัศนคติที่มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ พบว่าปัจจัยด้านทัศนคติเกี่ยวกับ
การบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ ไม่มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ อ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย 
สอดคล้องกับการศึกษาของดารณี พานทอง (2562) คือพบว่าทัศนคติแบ่งออกเป็น 3 ประเภท 1. ทัศนคติในทางบวก 
คือ ความรู้สึกต่อสิ่งแวดล้อมในทางที่ดีหรือยอมรับ ความพอใจ เช่น นักศึกษาที่มีทัศนคติที่ดีต่อการโฆษณา เพราะ
วิชาการโฆษณาเป็นการให้บุคคลได้มีอิสระทางความคิด 2. ทัศนคติในทางลบ คือ การแสดงออก หรือความรู้สึกต่อ
สิ่งแวดล้อมในทางที่ไม่พอใจ ไม่ดี ไม่ยอมรับ ไม่เห็นด้วย เช่น นิดไม่ชอบคนเลี้ยงสัตว์ เพราะเห็นว่าทารุณสัตว์ 3. การ
ไม่แสดงออกทางทัศนคติ หรือมีทัศนคติเฉย ๆ คือ มีทัศนคติเป็นกลางอาจจะเพราะว่าไม่มีความรู้ความเข้าใจในเรื่อง
นั้น ๆ หรือในเรื่องนั้น ๆ เราไม่มีแนวโน้มทัศนคติอยู่เดิมหรือไม่มีแนวโน้มทางความรู้ในเรื่องนั้น ๆ มาก่อน เช่น เรามี
ทัศนคติที่เป็นกลางต่อตู้ไมโครเวฟ เพราะเราไม่มีความรู้เกี่ยวกับโทษหรือคุณของตู้ไมโครเวฟมาก่อน จะเห็นได้ว่าการ
แสดงออกของทัศนคตินั้นเกิดจากการก่อตัวของทัศนคติที่สะสมไว้เป็นความคิดและความรู้สึก จนสามารถแสดง
พฤติกรรมต่าง ๆ ออกมาตามทัศนคติต่อสิ่งนั้น 

5. การรับรู้การด าเนินกิจกรรมของชมรม ที่มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ พบว่า 
ปัจจัยด้านการรับรู้เกี่ยวกับการด าเนินกิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุ มีความสัมพันธ์กับการบริหารจัดการชมรม
ผู้สูงอายุ อ าเภอคีรีมาศ จังหวัดสุโขทัย สอดคล้องกับบรรลุ ศิริพานิช  และคณะ (2559) กล่าวไว้ว่าการด าเนิน
กิจกรรม เป็นหัวใจของผู้สูงอายุ เพราะกิจกรรมจะท าให้ผู้สูงอายุ ที่เป็นสมาชิกของชมรม ได้พบปะสังสรรค์ ได้ทั้ง
ประโยชน์ทางร่างกาย และจิตใจ อาจกล่าวได้ว่า กิจกรรมของชมรม เป็นข้อบ่งชี้ถึงความส าเร็จ ของการด าเนินงาน
ของชมรม ก็น่าจะถูกต้อง จากการศึกษา พบว่า ส่วนใหญ่ของชมรม จะมีคณะกรรมการชมรม ปรึกษาหารือกันว่า 
จะจัดกิจกรรมอะไรให้ถูกต้อง ตามความประสงค์ของสมาชิก เมื่อตกลงกันแล้วก็ด าเนินการ พบว่า กิจกรรมของ
ชมรมผู้สูงอายุ มีหลากหลายชนิด ขึ้นอยู่กับความต้องการของสมาชิก ในแต่ละชมรม อาจประมวลกิจกรรมต่าง ๆ 
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ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะในการน าผลการศึกษาไปใช้ 

1. ชมรมผู้สูงอายุ ควรมีนโยบาย แผนงาน และการประชาสัมพันธ์ข่าวสาร และควรมีแนวทางการบริหาร

จัดการชมรมผู้สูงอายุให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น 

2. หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอ โรงพยาบาล องค์การบริหารส่วนต าบล 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ควรมีส่วนร่วมในการส่งเสริมการบริหารจัดการชมรมผู้สูงอายุ 
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