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บทคัดย่อ 

การวิจัยเชิงพรรณนามีวัตถุประสงค์เพื ่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู ้ด้านสุขภาพและ

พฤติกรรมการป้องกันการพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุ กลุ่มประชากรคือ ผู้สูงอายุเขตตำบลทุ่งพลา อำเภอโคก
โพธิ์ จังหวัดปัตตานี จำนวน 264 คน โดยใช้สูตรการคำนวณกลุ่มตัวอย่างท่ีทราบจำนวนประชากรท่ีแน่นอน
ของ Daniel ได้กลุ่มตัวอย่างจำนวน 173 ราย ใช้วิธีการสุ่มตัวอย่างแบบมีระบบ เครื่องมือท่ีใช้เก็บข้อมูลคือ 

แบบสอบถามประกอบด้วย 3 ส่วน ได้แก่ คุณลักษณะส่วนบุคคลของผู้สูงอายุ การรับรู้ด้านสุขภาพและ
พฤติกรรมการป้องกันการพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุ การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาจากผู้เชี่ยวชาญ 3 

ท่าน และนำไปทดลองใช้เพื่อวิเคราะห์ค่าความเชื่อมั่น โดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟ่าครอนบาค เท่ากับ 
0.816 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน ผลการวิจัยพบว่า การรับรู้ด้านสุขภาพของ

ผู้สูงอายุมีค่าคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับปานกลาง (69.36%) (x̅=2.30, S.D.=0.462) พฤติกรรมการป้องกัน

การพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุมีค่าคะแนนเฉล่ียอยู่ในระดับปานกลาง (61.30%) (x̅=2.38, S.D.=0.498) ผล

การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ พบว่า การรับรู้ด้านสุขภาพมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันการ
พลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุ เขตตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ 

(r=0.242, P-value=0.001) 
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Factors Associated with Behaviours of Falls Prevention among Elderly 

at Tungpla Sub-district, Khok pho District, Pattani Province 

 
Peangrutai Phongkab 1 

 
Abstract 
 Descriptive research aimed to study association between health perception and behavior 

of fall prevention among Elderly. Population was 264 Elderly in Tungpla Sub-district Khok pho 
District, Pattani Province, in 2025 fiscal year and the sample size calculating used Daniel formula 
for 173 cases, and systematic random sampling was determining. Data collected by questionnaires 
composed of; characteristic, health perception and behavior of fall prevention among Elderly. In 
addition to, validity was checked by 3 experts and try out testing reliability by Cronbach’s 

coefficient alpha about 0.816, an association analysis used Pearson product moment correlation 
coefficient. The resulted found that health perception classified in moderate level ( 68.10%) 

( 69.36%)  ( x̅= 2. 30, S. D. = 0. 462)  health behavior of fall prevention classified in moderate level 

( 61.30%)  ( x̅= 2. 38, S. D. = 0. 498) , respectively. An association found that health perception was 

positively associated with behavior of fall prevention among Elderly in Tungpla Sub-district Khok 
pho District, Pattani Province with statistic significant (r=0.242, P-value=0.001). 
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บทนำ 
 แนวโน้มประชากรผู้สูงอายุทั ่วโลกมีจำนวนเพิ่มมากขึ้นทำให้ โครงสร้างอายุของประชากรโลกกำลัง

เปลี่ยนไปในทิศทางที่มีอายุสูงขึ้น องค์การสหประชาชาติได้นิยามว่า ประเทศใดมีประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไป เป็น
สัดส่วนเกินร้อยละ 10 หรือมีอายุ 65 ปีข้ึนไป เกินร้อยละ 7 ของประชากรท้ังประเทศ ถือว่าประเทศนั้นได้ก้าวเข้า
สู่สังคมผู้สูงอายุ (Aging Society) และจะเป็นสังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ (Complete Aged Society) เมื่อสัดส่วน
ประชากรอายุ 60 ปี ขึ้นไป เพิ่มเป็น 20% และอายุ 65 ปีขึ้นไป เพิ่มเป็น 14% (World Health Organization, 
2024) ปัจจุบันประเทศไทยเข้าสู่การเป็นสังคมสูงอายุ จากรายงานของสำนักงานสถิติแห่งชาติ พบว่า ผู้สูงอายุไทย

มีจำนวนเพิ่มมากขึ้นเรื่อยๆ อย่างต่อเนื่อง ในปี พ.ศ.2567 พบร้อยละ 20 (สำนักงานสถิติแห่งชาติ, 2567) ปี พ.ศ.
2568 มีจำนวนสูงอายุเพิ่มขึ้น ร้อยละ 21.44 ของประชากรไทย (กรมกิจการผู้สูงอายุ, 2568) ซึ่งทำให้ประเทศไทย
เข้าสู่สังคมสูงอายุอย่างสมบูรณ์ (Complete - Aged Society)  และคาดการณ์ว่า จำนวนผู้สูงอายุจะเพิ่มเป็นร้อย

ละ 28 ในปี พ.ศ.2574 ซึ่งจะมีผลทำให้ประเทศไทยกลายเป็นสังคมผู้สูงอายุระดับสุดยอด (Super-Aged Society) 
(สำนักอนามัยผู้สูงอายุ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, 2566) สถานการณ์จำนวนผู้สูงอายุในจังหวัดปัตตานี 

ระหว่างปี พ.ศ.2565-2567 มีจำนวนผู้สูงอายุเพิ ่มขึ้นเป็นร้อยละ 13.15, 13.54 และ 13.64  ตามลำดับ (สถิติ

ผู ้สูงอายุจังหวัดปัตตานี, 2568) สำหรับตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี ปี พ.ศ.2567 มีจำนวน
ประชากร 3,102 คน เป็นผู้สูงอายุจำนวน 784 คน คิดเป็นร้อยละ 25.27 ซึ่งถือได้ว่าเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุอย่าง
สมบูรณ์ สัดส่วนของผู้สูงอายุท่ีเพิ่มสูงขึ้นอย่างรวดเร็วส่งผลให้ ผู้สูงอายุต้องอยู่ในภาวะโรคเรื้อรังมากขึ้น เช่น 

โรคหัวใจ โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคกระดูกพรุน เป็นต้น ทำให้ต้องมีการรักษาท่ีต่อเนื่องและยาวนาน 

ผู้สูงอายุจึงต้องการการพึ่งพามากขึ้น ประกอบกับร่างกายที่เสื่อมลงตามอายุที่เพิ่มขึ้น มีการผิดรูปของข้อต่างๆ 
ส่งผลให้มีการทรงตัวและการเคลื่อนไหวผิดปกติ ผลที่ตามมาคือเกิดความเสี่ยงต่อการพลัดตกหกล้ม การพลัดตก
หกล้มส่งผลกระทบต่อผู้สูงอายุตั ้งแต่การบาดเจ็บเล็กน้อยจนถึงการบาดเจ็บรุนแรง เช่น ภาวะกระดูกหัก การ
บาดเจ็บท่ีสมองหรือท่ีผิวหนังอย่างรุนแรง บางรายอาจรุนแรงถึงขั้นเสียชีวิต และความกลัวการหกล้มซ้ำจนสูญเสีย

ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจำ โดยผู้สูงอายุจะหลีกเล่ียงหรือจำกัดการปฏิบัติกิจกรรม นอกจากนี้การหก
ล้มยังส่งผลกระทบต่อจิตใจของผู้สูงอายุ ซึ่งพบว่าผู้สูงอายุที่เคยมีประสบการณ์การหกล้มจะเกิดความวิตกกังวล 
ภาวะซึมเศร้า ตลอดจนสูญเสียความมั่นใจในการเดิน ไม่มีความกล้าท่ีจะเดินไปในบริเวณท่ีเสียงต่อการหกล้มและมี
ความกลัวการหกล้มซ้ำท่ีจะเกิดขึ้น ทำให้หลีกเล่ียงการมีปฏิสัมพันธ์กับบุคคลอื่นและไม่เข้าร่วมทางสังคม ไม่อยาก
พบปะพูดคุยกับใครจนเกิดการแยกตัวจากสังคมในท่ีสุด บางคนไม่สามารถเคล่ือนไหวหรือปฏิบัติกิจกรรมต่างๆ ได้ 

ผู้สูงอายุจะต้องเผชิญกับภาวะทุพพลภาพ เกิดภาวะพึ่งพิง เป็นภาระกับครอบครัวและผู้ดูแล บางรายต้องรับการ
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ผ่าตัดทำให้สูญเสียค่าใช้จ่ายในการรักษาที่เพิ ่มมากขึ้นทั้งด้านการรักษาและการฟื้นฟู (ลัดดา เถียมวงศ์, จอม 
สุวรรณโณ, 2557) 

 จากการรายงานอุบัติการณ์การเกิดการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุท่ีผ่านมา พบว่า ผู้ท่ีมีอายุมากกว่า 65 ปี 
ขึ้นไป มีอุบัติการณ์การพลัดตกหกล้มถึงร้อยละ 30 (มุทิตา มุสิการยกูล, สุจิตรา สุคนธทรัพย์, 2565) ในประเทศ
ไทยพบอุบัติการณ์การพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุเพิ่มสูงขึ้นและเป็นสาเหตุของการเสียชีวิตอันดับสองในกลุ่มการ
บาดเจ็บโดยไม่ได้ต้ังใจ รองจากการบาดเจ็บจากอุบัติเหตุทางถนน สถิติการพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุในปี พ.ศ.
2564-2566 พบว่า ผู้สูงอายุพลัดตกหกล้มท่ีรับการรักษาตัวในโรงพยาบาล อัตราป่วย เท่ากับ 2,142, 1,624 และ 

2,970.51 ต่อประชากรแสนคน ตามลำดับ โดยผู้สูงอายุมีอัตราการเสียชีวิตจากการพลัดตกหกล้ม เท่ากับ 10.60, 
13.05 และ 11.48  ต่อแสนประชากร  (กองป้องกันการบาดเจ็บ กรมควบคุมโรค, 2568)  อุบัติการณ์การเกิดการ
พลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุในจังหวัดปัตตานีในปี พ.ศ.2564-2566 เท่ากับ 1,381, 625.88 และ 1,287.91 ต่อแสน

ประชากร ตามลำดับ (กองป้องกันการบาดเจ็บ กรมควบคุมโรค, 2568) พฤติกรรมการป้องกันการหกล้มเป็นส่ิงท่ี
สำคัญสำผู้สูงอายุ เนื่องจากปัจจัยเส่ียงต่อการพลัดตกหกล้มในผู้สูงอายุมาจากหลายประการท้ังจากตัวผู้สูงอายุเอง 

จากความเสื่อมของร่างกายและสิ่งแวดล้อม ดังนั้นการป้องกันการหกล้มและลดปัจจัยเสี่ยงต่างๆ เหล่านี้ไม่ว่าจะ

เป็นจัดการสิ่งแวดล้อมที่เป็นอันตรายทั้งบริเวณภายในบ้าน ได้แก่ การดูแลสุขลักษณะภายในบ้านให้สะอาด วาง
ของไม่เป็นระเบียบและบริเวณนอกบ้าน ได้แก่ แสงสว่างรอบๆ บ้าน พื้นบ้าน การให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกัน
การหกล้มในชุมชน เป็นต้น การออกกำลังกายเพื่อเพิ่มความแข็งแรงและความยืดหยุ่นของกล้ามเนื้อต้นขาและข้อ

เท้าจะช่วยพัฒนาการทรงตัวและระบบการเคลื่อนไหว  ซึ่งผู้สูงอายุสามารถทำเองที่บ้านได้ง่ายๆ ได้ผลดีในการ

ป้องกันการตกหกล้มสามารถลดการหกล้มในผู้สูงอายุได้ (Shumway-Cook, Baldwin, Polissar, & Gruber, 
1997)  
 จากสถานการณ์ปัญหาดังกล่าวข้างต้น ผู้วิจัยพบว่ายังไม่มีข้อมูลรายงานเกี่ยวกับความเส่ียงต่อการพลัดตก
หกล้มของผู้สูงอายุในตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี และเป็นชุมชนที่มีลักษณะกึ่งเมืองกึ่งชนบท 

ประชากรผู้สูงอายุส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกรรม เช่นการทำสวนยางพาราและสวนผลไม้ ซึ่งมีสภาพแวดล้อม
ที่อาจเอื้อต่อการพลัดตกหกล้มได้ง่าย จึงสนใจศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันการพลัดตก
หกล้มของผู้สูงอายุในตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี เพื่อนำผลการวิจัยไปใช้เป็นแนวทาง ในการ
พัฒนาโปรแกรมการป้องกันการพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุในชุมชน ตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี 
ต่อไป 
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วัตถุประสงค์การวิจัย 
เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการป้องกันการพลัดตกหกล้ม ของผู้สูงอายุเขตตำบล

ทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี 
 

วิธีดำเนินการวิจัย 

การวิจัยนี้เป็นการศึกษาวิจัยเชิงพรรณนา (Descriptive research study) ดำเนินการวิจัยระหว่างเดือน 

สิงหาคม–ธันวาคม พ.ศ.2568 โดยกำหนดกรอบแนวคิด ประกอบด้วย ตัวแปรอิสระ คือ 1) คุณลักษณะส่วนบุคคล

ของผู้สูงอายุ 2) การรับรู้ด้านสุขภาพ ตัวแปรตาม คือ พฤติกรรมการป้องกันการพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุเขต
ตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี  

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
กลุ่มประชากรที่ใช้ในการศึกษาคือ ผู้สูงอายุที่มีอายุ 60 ปี ขึ้นไป เขตตำบลทุ่งพลา อำเภอโคก

โพธิ์ จังหวัดปัตตานี จำนวน 264 คน กำหนดเกณฑ์คัดเข้า ได้แก่ ผู้สูงอายุท่ีขึ้นทะเบียนเป็นสมาชิกชมรมผู้สูงอายุ
เขตตำบลทุ่งพลามาไม่น้อยกว่า 6 เดือน เข้าร่วมกิจกรรมกับชมรมผู้สูงอายุ อย่างน้อย 3 ครั้ง/ปี เป็นผู้สูงอายุติด
สังคม ผู้ที่มีสุขภาพร่างกายแข็งแรง โดยใช้ผลการประเมิน ADL กำหนดเกณฑ์การคัดออก ได้แก่ ผู้ที่ไม่สมัครใจ
ตอบคำถามและเจ็บป่วยในช่วงเก็บข้อมูลจนไม่สามารถให้ข้อมูลได้ คำนวณขนาดกลุ่มตัวอย่างที่ทราบจำนวน
ประชากรที่แน่นอนโดยใช้สูตร Daniel (2010) กำหนดระดับความเชื่อมั่นที่ 95% ค่าความคลาดเคลื่อนสามารถ
ยอมรับได้เท่ากับ 0.05 ได้กลุ่มตัวอย่าง เท่ากับ 173 คน 

การสุ่มตัวอย่าง 
 การสุ่มตัวอย่างใช้วิธีการสุ่มแบบมีระบบ (Systematic Random Sampling) เพื่อเลือกรายช่ือ

จากทะเบียนรายช่ือของผู้สูงอายุตามเกณฑ์คัดเข้า โดยนำรายช่ือจำนวนผู้สูงอายุในแต่ละชมรมมาเรียงลำดับรายช่ือ
ตามตัวอักษร ก ถึง ฮ แล้วคำนวณค่าระยะห่างของการสุ่ม เท่ากับ 2 หลังจากนั้นเริ่มสุ่มหยิบรายชื่อกลุ่มตัวอย่าง

คนแรกแล้วหยิบรายช่ือกลุ่มตัวอย่างลำดับถัดไปโดยเว้นระยะห่างของรายช่ือเท่ากับ 2 สุ่มหยิบรายช่ือกลุ่มตัวอย่าง

ไปจนครบ จำนวน 173 คน 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  
เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลเป็นแบบสอบถามท่ีผู้วิจัยสร้างขึ้น ประกอบด้วย 3 ส่วน 

ส่วนท่ี 1 คุณลักษณะส่วนบุคคลของผู้สูงอายุ ประกอบด้วย เพศ อายุ สถานภาพสมรส ผู้ท่ีอาศัย
อยู่ด้วย ระดับการศึกษา การประกอบอาชีพ ประวัติการหกล้มในรอบ 6 เดือนที่ผ่านมา โรคประจำตัวที่ท่านเป็น 
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รับประทานยาเป็นประจำ ในรอบ 6 เดือนท่ีผ่านมาท่านสูบบุหรี่ ในรอบ 6 เดือนท่ีผ่านมาท่านด่ืมแอลกอฮอล์ การ
มองเห็น ดัชนีมวลกาย  

ส่วนที่ 2 การรับรู ้ด้านสุขภาพ โดยประยุกต์ใช้ทฤษฎีของโรเซนสตอค (Rosenstock, 1974) 
ประกอบด้วย การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการพลัดตกหกล้ม การรับรู้ความรุนแรงของการพลัดตกหกล้ม การรับรู้
ประโยชน์ของการป้องกันการพลัดตกหกล้ม การรับรู้อุปสรรคในการป้องกันการพลัดตกหกล้ม ลักษณะข้อคำถาม
เป็นแบบเลือกตอบตามระดับความคิดเห็น 5 ระดับคือ เห็นด้วยอย่างยิ่ง เห็นด้วย ไม่แน่ใจ ไม่เห็นด้วย ไม่เห็นด้วย
อย่างยิ่ง 

ส่วนที่ 3 พฤติกรรมการป้องกันการพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุ ประกอบด้วย การแต่งกาย การ
เปลี่ยนอิริยาบถ การออกกำลังกาย การจัดสภาพแวดล้อมภายในบ้าน ลักษณะข้อคำถามเป็นแบบเลือกตอบตาม
ระดับการปฏิบัติ 5 ระดับคือ ปฏิบัติมากท่ีสุด มาก ปานกลาง น้อย น้อยที่สุด 

แบบสอบถามส่วนที่ 2-3 ใช้เกณฑ์การแปลผลตามแนวคิดของ Best John W. (1977) แบ่งเป็น 
3 ระดับคือ ระดับสูง (3.67–5.00 คะแนน) ระดับปานกลาง  (2.34–3.66 คะแนน) และระด ับต ่ำ (1.00–2.33 
คะแนน) 

แบบสอบถามนี้สร้างขึ้นจากการศึกษาทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวข้อง โดยแบบสอบถามผ่านการ
ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและความเหมาะสมของภาษาจากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน (ค่า IOC ระหว่าง 0.50-
1.00) หลังจากนั้นนำไปทดลองใช้กับผู้สูงอายุท่ีมีคุณสมบัติเหมือนกลุ่มตัวอย่าง จำนวน 30 คน วิเคราะห์หาความ
เช่ือมั่นของแบบสอบถามโดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach, 1997) เท่ากับ 0.816 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติสถิติเชิงพรรณนาและการทดสอบสมมุติฐานวิจัยใช้สถิติสัมประสิทธิ์

สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน (Pearson’s Product Moment correlation coefficient) โดยพิจารณาค่า P-value ท่ี
มีค่าน้อยกว่า 0.05  
 การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 

  งานวิจัยฉบับนี้ ได้ผ่านการรับรองให้ทำวิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดปัตตานี เอกสารรับรองเลขท่ี RECPTN No.0023/68 รับรองวันท่ี 15 กันยายน 2568 
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ผลการศึกษาวิจัย 
 ข้อมูลคุณลักษณะส่วนบุคคลของผู้สูงอายุ พบว่า ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (63.58%) มีอายุระหว่าง 66-75 

ปี (47.98%) (x̅=70.76, S.D.=6.406, Max=94, Min=60) มีสถานภาพสมรสคู่/แต่งงาน/อยู่ด้วยกัน (59.54%) 
ส่วนใหญ่จบการศึกษาระดับประถมศึกษา (60.69%) ประกอบอาชีพเกษตรกรรม (51.45%) มีเพียง 19.65% เป็น
ข้าราชการบำนาญทำให้มีเงินเดือนในการใช้จ่าย ผู้ที่ทำหน้าที่หลักในการดูแลผู้สูงอายุ ประกอบด้วยครอบครัว/
บุตรหลาน (60.69%) และสามี/ภรรยา (25.43%) ตามลำดับ ในรอบ 6 เดือนที่ผ่านมา พบว่า ผู้สูงอายุมีประวัติ
การหกล้ม (12.72%) มีโรคประจำตัว (69.36%) ได้แก่ โรคประจำตัวที่พบมากท่ีสุดคือ ความดันโลหิตสูง (56.65%) 

รองลงมาคือ ไขมันในเลือดสูง (42.20%) เบาหวาน (9.83%) และเก๊าท์ (1.16%)ส่วนใหญ่มีประวัติรับประทานยา
เป็นประจำ (91.33%) มีประวัติการผู้สูบบุหรี่ (8.67%) และด่ืมแอลกอฮอล์ (6.40%) ค่าดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์

สมส่วน (36.42%) รองลงมาคือภาวะอ้วนระดับ 1 (31.79%) ภาวะท้วม (20.23%) ภาวะผอม (6.94%) และภาวะ
อ้วนระดับ 2 (4.62%) สำหรับการมองเห็น พบว่าส่วนใหญ่มองเห็นชัดเจนโดยใส่แว่น (43.35%) รองลงมาคือ

มองเห็นชัดเจนโดยไม่ใส่แว่น (32.37%) และมองเห็นไม่ชัดเจน (24.28%) ตามลำดับ 

 การรับรู้ด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ ประกอบด้วย การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการพลัดตกหกล้ม การรับรู้ความ
รุนแรงของการพลัดตกหกล้ม การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกันการพลัดตกหกล้ม การรับรู้อุปสรรคการป้องกัน

การพลัดตกหกล้ม ในภาพรวมการรับรู้ด้านสุขภาพมีค่าคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับปานกลาง (69.36%) (x̅=2.30, 
S.D.=0.462) (ตารางท่ี 1) 

 
ตารางที่ 1 จำนวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการรับรู้ด้านสุขภาพของผู้สูงอายุเขตตำบล
ทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี (n=173) 

การรบัรู้ดา้นสขุภาพ 

ระดบัการรบัรู้ดา้นสขุภาพ 

Mean S.D. 
สงู ปานกลาง ต่ำ 

จำนวน
(คน) 

รอ้ยละ จำนวน
(คน) 

รอ้ยละ จำนวน
(คน) 

รอ้ยละ 

1. การรับรู้โอกาสเส่ียงต่อการ
พลัดตกหกล้ม 

97 55.7 76 43.7 0 0.00 2.560 0.497 

2. การรับรู ้ความรุนแรงของ
การพลัดตกหกล้ม 

143 82.66 30 17.34 0 0.00 2.826 0.379 
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3. การรับรู้ประโยชน์ของการ
ป้องกันการพลัดตกหกล้ม 

81 46.82 92 53.18 0 0.00 2.468 0.500 

4. การร ับร ู ้อ ุปสรรคในการ
ป้องกันการพลัดตกหกล้ม 

18 10.40 110 63.58 45 26.01 1.843 0.584 

ภาพรวม 
การรับรู้ด้านสุขภาพ 

53 30.64 120 69.36 0 0.00 2.30 0.462 

 

พฤติกรรมการป้องกันการพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุ เขตตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี 
ประกอบด้วย การแต่งกาย การเปล่ียนอิริยาบถ การออกกำลังกาย การจัดสภาพแวดล้อมภายในบ้าน ในภาพรวม

พฤติกรรมการป้องกันการพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุอยู่ในระดับปานกลาง (61.30%) (x̅=2.38, S.D.=0.498) 
(ตารางท่ี 2) 
 

ตารางที่ 2 จำนวน ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานข้อมูลพฤติกรรมการป้องกันการพลัดตกหกล้มของ
ผู้สูงอายุเขตตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี (n=173) 

พฤตกิรรมการปอ้งกนั 
การพลดัตกหกลม้ของผูส้งูอาย ุ

ระดบัการปฏบิตั ิ

Mean S.D. 
สงู ปานกลาง ต่ำ 

จำนวน
(คน) 

รอ้ยละ จำนวน
(คน) 

รอ้ยละ จำนวน
(คน) 

รอ้ยละ 

1. การแต่งกาย 93 53.76 75 43.35 5 2.89 2.50 0.556 

2. การเปล่ียนอิริยาบถ 72 1.16 99 57.23 2 1.16 2.40 0.515 

3. การออกกำลังกาย 28 16.2 112 64.7 33 19.1 1.97 0.594 

4. การจ ั ดสภาพแว ด ล ้ อ ม
ภายในบ้าน 

117 
 

67.63 52 
 

30.06 4 2.31 2.65 0.523 
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ภาพรวมพฤติกรรมการป้องกัน
การพลัดตกหกล้ม 

66 38.20 106 61.30 1 0.60 2.38 0.498 

 

 ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ พบว่า การรับรู ้ด้านสุขภาพมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการ
ป้องกันการพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุเขตตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี อย่างมีนัยสำคัญทางสถติิ 
(r=0.242, P-value=0.001) (ตารางท่ี 3) 
 

ตารางท่ี 3 สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สันระหว่างการรับรู้ด้านสุขภาพและพฤติกรรมการป้องกันการพลัดตก

หกล้มของผู้สูงอายุเขตตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี 

ตวัแปรอสิระ 

พฤตกิรรมการปอ้งกนัการพลดัตกหกลม้ของผูส้งูอายุ 

สมัประสทิธิส์หสมัพนัธ์

ของเพยีรส์นั (r) 
P-value ระดบัความสมัพนัธ ์

การรับรู้ด้านสุขภาพ 0.242 0.001 มีความสัมพันธ์ทางบวก 

การรับรู้โอกาสเส่ียงต่อการพลัดตกหกล้ม 0.248 0.001 มีความสัมพันธ์ทางบวก 

การรับรู้ความรุนแรงการพลัดตกหกล้ม 0.236 0.002 มีความสัมพันธ์ทางบวก 

การรับรู้ประโยชน์ป้องกันการพลัดตกหกล้ม 0.299 <0.001 มีความสัมพันธ์ทางบวก 

การรับรู้อุปสรรคป้องกันการพลัดตกหกล้ม 0.193 0.011 มีความสัมพันธ์ทางบวก 

 
การอภิปรายผล  

การรับรู้ด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ ประกอบด้วย การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการพลัดตกหกล้ม การรับรู้ความ
รุนแรงของการพลัดตกหกล้ม การรับรู้ประโยชน์ของการป้องกันการพลัดตกหกล้ม การรับรู้อุปสรรคการป้องกัน
การพลัดตกหกล้ม การรับรู้ด้านสุขภาพมีค่าคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับปานกลาง (69.36%) จากผลการวิเคราะห์
ข้อมูล พบว่า การรับรู้ด้านสุขภาพของผู้สูงอายุมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันการพลัดตกหกล้ม
ของผู้สูงอายุเขตตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (P-value=0.001) สามารถ

อธิบายได้ว่า การรับรู้ด้านสุขภาพเป็นการรับรู้ของบุคคลท่ีบ่งช้ีถึงพฤติกรรม โดยบุคคลจะกระทำหรือเข้าใกล้ส่ิงท่ี
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ตนเองพอใจเพราะคิดว่าสิ่งนั้นๆ จะก่อให้เกิดผลที่ดีต่อตนเอง รวมทั้งจะมีพฤติกรรมหลีกเลี่ยงออกจากสิ่งที่ตนไม่
ปรารถนาและไม่พึงพอใจ เช่น การที่บุคคลใดมีพฤติกรรมหลีกเลี่ยงการเป็นโรค บุคคลนั้นจะต้องมีความเชื่อว่า

ตนเองมีโอกาสเสี่ยงต่อการเป็นโรค โรคที่เกิดขึ้นมีความรุนแรงและมีผลกระทบต่อชีวิตประจำวันและการปฏิบัติ
กิจกรรมเฉพาะเจาะจงมีประโยชน์เพื่อลดโอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรค เนื่องจากการรับรู ้เป็นกระบวนการทาง
ความคิดและจิตใจของมนุษย์ท่ีแสดงออกถึงความรู้สึกนึกคิด ความเข้าใจต่อส่ิงเร้าท่ีผ่านเข้ามาทางประสาทสัมผัส
ทั้ง 5 คือ การได้เห็น การได้ยิน การสัมผัส การลิ้มรสและการได้กลิ่นแล้วมีการแสดงพฤติกรรมออกมาอย่างมี
จุดมุ่งหมาย โดยมีแรงผลักดันจากความรู้และประสบการณ์เดิม (Rosenstock, 1974) ผลการวิจัยสอดคล้องกับ

งานวิจัยของ ตวงรัตน์ อัคนาน และคณะ (2564) พบว่า การรับรู้เกี่ยวกับการพลัดตกหกล้มมีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการป้องกันการพลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุไทยในชุมชน อำเภอเดิมบางนางบวช จังหวัดสุพรรณบุรีอย่าง
มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ 0.01   

  การรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการพลัดตกหกล้มมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันการ
พลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุเขตตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี (P-value=0.001) สามารถอธิบายได้

ว่า การรับรู้โอกาสเส่ียงเป็นการรับรู้ของบุคคลท่ีบ่งช้ีถึงพฤติกรรม โดยบุคคลจะกระทำหรือเข้าใกล้ส่ิงท่ีตนเองพอใจ

เพราะคิดว่าส่ิงนั้นๆ จะก่อให้เกิดผลท่ีดีต่อตนเอง รวมทั้งจะมีพฤติกรรมหลีกเล่ียงออกจากส่ิงท่ีตนไม่ปรารถนาและ
ไม่พึงพอใจ เช่น การที่บุคคลใดมีพฤติกรรมหลีกเลี่ยงการเป็นโรค บุคคลนั้นจะต้องมีความเชื่อว่าตนเองมีโอกาส
เสี่ยงต่อการเป็นโรค โรคที่เกิดขึ้นมีความรุนแรงและมีผลกระทบต่อชีว ิตประจ ำวันและการปฏิบัติกิจกรรม

เฉพาะเจาะจงมีประโยชน์เพื่อลดโอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรค เนื่องจากการรับรู้เป็นกระบวนการทางความคิดและ

จิตใจของมนุษย์ท่ีแสดงออกถึงความรู้สึกนึกคิด ความเข้าใจต่อส่ิงเร้าท่ีผ่านเข้ามาทางประสาทสัมผัสท้ัง 5 คือ การ
ได้เห็น การได้ยิน การสัมผัส การลิ้มรสและการได้กลิ่นแล้วมีการแสดงพฤติกรรมออกมาอย่างมีจุดมุ่งหมายโดยมี
แรงผลักดันจากความรู้และประสบการณ์เดิม (Rosenstock, 1974) 
  การรับรู้ความรุนแรงการพลัดตกหกล้มมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันการพลัด

ตกหกล้มของผู้สูงอายุเขตตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี (P-value=0.002) สามารถอธิบายผลได้ว่า 
เมื่อผู้สูงอายุอยู่ในภาวะเจ็บป่วยและมีโอกาสเกิดการเจ็บป่วยเพิ่มมากขึ้น การรับรู้ถึงโอกาสเส่ียงต่อการเกิดโรคจะ
แตกต่างไปจากผู้ที่มีสุขภาพดีทั่วไป โดยบุคคลที่อยู่ในภาวะเจ็บป่วยจะมีระดับการรับรู้ต่อโอกาสเสี่ยงต่อการเป็น
โรคสูงขึ้นและทำให้เกิดความรู้สึกว่าตนมีโอกาสเส่ียงต่อการเกิดภาวะแทรกซ้อนได้มากขึ้น (Becker, 1974) ซึ่งแต่
ละบุคคลจะมีการรับรู้ในระดับที่แตกต่างกัน บุคคลที่มีการรับรู้โอกาสเสี่ยงต่อการเกิดโรคหรือภาวะแทรกซ้อนใน

ระดับสูงจะมีผลทำให้แสดงพฤติกรรมสุขภาพเพื่อป้องกันโรคมากขึ้น (Janz & Becker, 1984) 
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  การรับรู้ประโยชน์ป้องกันการพลัดตกหกล้มมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันการ
พลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุเขตตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี (P-value<0.001) อธิบายได้ว่าการ

รับรู้ถึงประโยชน์ของการดูแลสุขภาพเป็นการท่ีบุคคลแสวงหาวิธีการปฏิบัติให้หายจากโรคหรือป้องกันไม่ให้เกิดโรค 
โดยท่ีการปฏิบัติตนนั้นต้องมีความเช่ือว่าเป็นการกระทำท่ีดีมีประโยชน์และเหมาะสมท่ีจะทำให้หายหรือไม่เป็นโรค
นั้นๆ ดังนั้นการตัดสินใจท่ีจะปฏิบัติตามคำแนะนำก็ขึ้นอยู่กับการเปรียบเทียบถึงข้อดีและข้อเสียของพฤติกรรมนั้น 
โดยเลือกปฏิบัติในส่ิงท่ีก่อให้เกิดผลดีมากกว่าผลเสีย (Rosenstock, 1974) 

 การรับรู้อุปสรรคป้องกันการพลัดตกหกล้มมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการป้องกันการ

พลัดตกหกล้มของผู้สูงอายุเขตตำบลทุ่งพลา อำเภอโคกโพธิ์ จังหวัดปัตตานี (P-value=0.011) สามารถอธิบายได้
ว่า ผู้สูงอายุที่คะแนนการรับรู้อุปสรรคของการดูแลสุขภาพจะทราบว่า การที่จะมีคุณภาพชีวิตที่ดีได้นั้นผู้สูงอายุ
จะต้องมีการดูแลสุขภาพตนเองที่ถูกต้องเพิ่มมากขึ้น ซึ่งสอดคล้องกีบแนวคิดทฤษฎีของ Rosenstock (1974) ท่ี

กล่าวว่า การท่ีบุคคลใดก็ตามจะมีพฤติกรรมในการป้องกันโรคมิให้เกิดกับตนนั้นจะต้องมีลักษณะการรับรู้ ด้านการ
รับรู ้อุปสรรคในการปฏิบัติตน การที่บุคคลจะเลือกปฏิบัติพฤติกรรมมากน้อยเพียงใดนั้นขึ้นกับการรับรู ้ว่าส่ิง

เหล่านั้นมีอุปสรรคมากน้อยเพียงใด หากบุคคลมีการรับรู้อุปสรรคมีน้อยก็พร้อมท่ีจะปฏิบัติพฤติกรรมนั้นและจะมุ่ง

ท่ีจะปฏิบัติแต่พฤติกรรมท่ีเป็นประโยชน์หลีกเล่ียงพฤติกรรมท่ีเป็นโทษนั้นๆ 
 
ข้อเสนอแนะ 

 หน่วยงานสาธารณสุขควรจัดกิจกรรมให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกันการพลัดตกหกล้มแก่ผู้สูงอายุอย่าง

ต่อเนื่อง เพื่อเพิ่มระดับการรับรู้และส่งเสริมพฤติกรรมการดูแลสุขภาพท่ีเหมาะสม เช่น การออกกำลังกายเพื่อเพิ่ม
ความแข็งแรงของกล้ามเนื้อและการทรงตัว 
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