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บทคัดย่อ 
  การวิจัยเรื่อง ต าบลต้นแบบการพัฒนากิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุอย่างมี

ความสุข ต าบลบ่อเหล็กลอง อ าเภอลอง จังหวัดแพร่  โดยมีวัตถุประสงค์การวิจัย 1) เพ่ือศึกษาการมี
ส่วนร่วมของผู้สูงอายุในการร่วมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพ 2) เพ่ือศึกษาและเปรีย บเทียบ
ความสุขของผู้สูงอายุในการร่วมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพ 3) เพ่ือพัฒนาโปรแกรมกิจกรรม
นันทนาการสร้างเสริมสุขภาพ  ใช้กระบวนการวิจัยแบบผสมผสานวิธี ( Mixed Methodology ) 
ด าเนินการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ใช้การสนทนากลุ่ม (Focus Group Discussion 
และวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) ใช้การวิจัยเชิงทดลอง (True-experimental Design) 
แบบแผนกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง วัดผลก่อนหลัง (Pretest –Posttest Control Group Design)  
วิเคราะห์ข้อมูลด้วยการทดสอบค่าที (Independent t-test, Pair t-test) และการวิเคราะห์แก่นสาระ 
(Thematic analysis)  ผลการวิจัย พบว่า การมีส่วนร่วมของผู้สูงอายุ หลังการเข้าร่วมทดลองโปรแกรม
กิจกรรมนันทนาการโดยรวม การมีส่วนร่วมอยู่ในระดับมาก(ค่าเฉลี่ย 4.05) เม่ือพิจารณาในด้าน พบว่า 
ด้านการมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ มีค่าเฉลี่ยสูงสุด (ค่าเฉลี่ย 4.47) ผลการเปรียบเทียบความสุข
ของผู้สูงอายุ ก่อนและหลังการเข้าร่วมโปรแกรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ พบว่า ก่อน
ทดลอง ความสุขของผู้สูงอายุกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองไม่แตกต่างกัน หลังทดลอง ความสุขของ
ผู้สูงอายุกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง มีความแตกต่างกันมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ผลการ
พัฒนาโปรแกรมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุอย่างมีความสุข ประกอบด้วย 4 
กิจกรรม คือ 1)กิจกรรมนันทนาการหัตกรรม เป็นกิจกรรมใช้การจักสานด้วยมือของผู้สูงอายุเอง 
ส่งเสริมสุขภาพให้ผู้สูงอายุในการบริหารกล้ามเนื้อมัดเล็ก ฝึกสมาธิ สร้างอาชีพ และเพ่ิมรายได้ให้แก่
ครอบครัวและชุมชน 2) กิจกรรมนันทนาการฟ้อนประยุกต์ 9 ช่อง ด้วยการประยุกต์การเต้นตาราง 9 
ช่องกับท่าฟ้อนพ้ืนบ้านต าบลบ่อเหล็กลอง5ท่า ได้แก่ ท่าฟ้อนสาวงาม ท่าฟ้อนยกเข่า ท่าฟ้อนสะบัดมือ 
ท่าฟ้อนตุ้มบิด ท่าฟ้อนเก้ิงตะวัน ช่วยการบริหารร่างกาย และยืดเหยียดกล้ามเนื้อ 3) กิจกรรม
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นันทนาการดนตรีและเพลงพ้ืนบ้าน ช่วยส่งเสริมศิลปวัฒนธรรมของต าบล ในด้านการแต่งเพลงและเล่น
ดนตรีพ้ืนบ้าน ได้แก่ เพลงจ้อย เพลงค่าว เพลงซอ  เพลงร าวงกองก้า เพลงเบาหวานกระทบไม้  ใช้ร้อง
เพลงประกอบการฟ้อนหรือร าวง ช่วยให้จิตใจมีความสุข สุขภาพจิตดี 4)กิจกรรมนันทนาการเล่าขาน
วัฒนธรรม มีส่วนร่วมในการเรื่องเล่า แลกเปลี่ยนความรู้  ในด้านการดูแลสุขภาพ ประวัติศาสตร์ 
วัฒนธรรมประเพณี อาชีพ ส่งผลต่อสุขภาพจิตดี และมีความสุข สรุป โปรแกรมกิจกรรมนันทนาการ
สร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ เป็นกิจกรรมของต าบลบ่อเหล็กลอง อ าเภอลอง จังหวัดแพร่ ที่พัฒนาขึ้นมา
จากการมีส่วนร่วมของผู้สูงอายุ กิจกรรมที่สร้างความสุข และเป็นแบบอย่างให้กับชุมชนอ่ืนได้ค าส าคัญ :
เด็ก 0-5 ปี/ พฤติกรรมของมารดาในการป้องกันโรคปอดอักเสบให้บุตร/ โรคปอดอักเสบ 
ค ำส ำคัญ    กิจกรรมนันทนาการ, การมีส่วนร่วม ,ความสุข 
 
Abstract   

  District Recreation activity of Health Promotion happily Aging in Boleklong  
Long district Phrae province. The study wanted to study participation of aging in 
extended recreation and comparative of happy aging and develop a program 
recreation activity of health promotion. The research were mixed methodology to 
perform qualitative research by focus group discussion and quantitative research by 
true experimental design, Pretest posttest control group design and analyzed by 
percentage, mean, standard deviation  ,Independent t-test, Pair t-test and thematic 
analysis.    

  The results found that aging's participation after program recreation activity of 
health promotion. Total participation average score were 4.05 . The happiness of aging 
after participate to develop program recreation activity of health promotion 
significantly at 0.05. Program recreation activity of health promotion were 4 
components  1) Handicrafts recreation  was activity used by hand with stretch finger 
and creating career of family and community 2)Matrix of nine squares training applied 
dancing five step of Boleklong district such : Saongam, Yokkhao, Sabadmee, Tumbit, 
Keangtawan 3) Songs and play folk music of BoLekLong district  such: Joy song, Kaow 
song, Ramwongkongka song. 4) Story telling of Good health history, Culture, Traditions 
and  Occupation. 

  Conclusion: Program recreation activity of health promotion aging of 
Boleklong district which was developed by participation of aging with happiness 
activities. A role model for other communities. 
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บทน ำ 

องค์การสหประชาชาติจึงได้ก าหนดเป้าหมายการพัฒนาขึ้นใหม่โดยอาศัยกรอบความคิดที่มอง
การพัฒนาเป็นมิติ (Dimensions) ทั้งด้านเศรษฐกิจ สังคม และสิ่งแวดล้อม ให้มีความเชื่อมโยงกัน 
เรียกว่า เป้าหมายการพัฒนาที่ยั่งยืนของโลก (Sustainable Development Goals: SDGs)    จะใช้
เป็นทิศทางการพัฒนาของประชาคมโลกใน 15 ปีข้างหน้าโดยเริ่มต้ังแต่เดือนกันยายน ปี 2558 ถึงเดือน
สิงหาคม 2573 ประกอบไปด้วย 17 เป้าหมาย (Goals) 169 เป้าประสงค์ (Targets)  ซ่ึงเป้าหมายที่  3 
เน้นการสร้างหลักประกันให้คนมีชีวิตที่ มีคุณภาพ และส่งเสริมสุขภาวะที่ ดีของคน ทุกเพศทุกวัย 
(World Health Organization, 2017) รัฐบาลไทยจึงก าหนดกรอบการบูรณาการความร่วมมือ 4  
กระทรวงหลัก คือ มหาดไทย การพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย์ ศึกษาธิการ และสาธารณสุ ข 
พัฒนาผู้สูงวัยเป็นหลักชัยของสังคม (Active and Health Ageing)เป้าหมายเพ่ือให้ผู้สูงอายุสามารถ
ดูแลตนเอง ด ารงชีวิตประจ าวันได้ และมีคุณภาพชีวิตที่ดี ภายใต้ยุทธศาสตร์ 3  S การส่งเสริมคุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุ ได้แก่ Strong Health(ส่งเสริมสุขภาพให้แข็งแรง) Social Security (ส่งเสริมความม่ันคง
ปลอดภัย) Social Participation(ส่งเสริมการมีส่วนร่วมในสังคม) โดยเฉพาะยุทธศาสตร์ Strong 
Health ส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุให้แข็งแรงนั้นมีกระทรวงสาธารณสุขรับผิดชอบ พร้อมทั้งได้ก าหนด
มาตรการ ตัวชี้วัด แผนการด าเนินงานในระยะ 5 ปี (พ.ศ.2560-2564) เพ่ือให้การด าเนินงานพัฒนา
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ บรรลุเป้าหมาย “ผู้สูงวัยเป็นหลักชัยของสังคม” ผู้
สูงวัยสามารถดูแลตนเองได้ ด ารงชีวิตประจ าวันได้ และมีคุณภาพชีวิตที่ ดี เน้นการส่งเสริมสุขภาพ
ผู้สูงอายุที่ยังไม่ป่วย ให้มีพฤติกรรมสุขภาพดี การพัฒนาระบบบริการผู้สูงอายุที่เข้าถึงง่ายไร้รอยต่อจาก
สถานบริการสู่ชุมชน จากการส ารวจประชากรในจังหวัดแพร่ปี พ.ศ.2560 มีประชากรรวม 336,915คน
มีประชากรที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป จ านวน 83,175 คน คิดเป็นร้อยละ 24.69 ของประชากรทั้งหมด เม่ือ
เปรียบเทียบกับภาคเหนือ มีอัตรา 28.37ต่อพันประชากร และภาคเหนือตอนบน 29.57 ต่อพัน
ประชากร (ส านักนโยบายและยุทธศาสตร์. กระทรวงสาธารณสุข.2559) ต าบลบ่อเหล็กลอง อ.ลอง จ.
แพร่ จ านวนหมู่บ้าน 9 หมู่บ้านมีประชากรรวม 4,206 คน มีประชากรที่มีอายุ60ปีขึ้นไป จ านวน 799 
คน แบ่งติดบ้าน 2 คนติดเตียง 31 คน ติดสังคม 376 คนโรคที่เป็นปัญหาสุขภาพในพ้ืนที่ ได้แก่ โรค
ความดันโลหิตสูง โร คหัวใจและหลอดเลือด โรคระบบทางเดินหายใจ โ รคปวดข้อ /กล้ามเนื้ อ 
โรคเบาหวานโดยพบผู้ป่วยโรคไม่ติดต่อโรคเรื้อรัง จ านวน 404 คน  ส่วนใหญ่เป็น โรคความดันโลหิตสูง
และโรคเบาหวาน  นอกจากนี้ยังพบปัญหาด้านการส่งเสริมสุขภาพในพ้ืนที่คือ รูปแบบการให้ความรู้ไม่
เหมาะสมไม่สอดคล้องกับวิถีชีวิตชุมชน การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพน้อยรวมถึงการออกก าลังกาย
ในชุมชนไม่ต่อเนื่อง (ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดแพร่,2560) พฤติกรรมการดูแลสุขภาพของประชาชน
เขตต าบลบ่อเหล็กลองในด้านการเจ็บป่วย ยังมีพิธีกรรมด้านการักษาเจ็บป่วยตามความเชื่อพ้ืนบ้าน เช่น 
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การ “ดูเหม่ีย” (ถามสาเหตุการเจ็บป่วยจากแม่หมอ พ่อหมอไสยศาสตร์ หรือจากพระสงฆ์ ) การให้
หมอน้ ามันรักษาอาการบาดเจ็บทางกระดูก การเป่าดับพิษร้อนของโรคงูสวัด พิธีการสะเดาะเคราะห์ ใน
การจัดงานประเพณีหรืองานท าบุญงานมงคล วัฒนธรรมการท าอาหารเลี้ยงรับแขกจะมีอาหารประเภท 
หวาน มัน มีการล้มวัว ล้มหมู เป็นตัวเพ่ือน ามาท าอาหารเลี้ยง  การจัดงานรับเลี้ยง งานบุญต้องมี
น้ าอัดลม และสุราเครื่องด่ืมที่มีแอลกอฮอล์บริการ และการเลี้ยงรับแขกที่มาช่วยท างานเช่น การลงแขก
ด านา เก่ียวข้าวเก็บเก่ียวข้าวโพด ต้องจัดเลี้ยงเต็มที่มีสุราเครื่องด่ืมที่มีแอลกอฮอล์  ไม่นิยมเอาอาหาร
ประเภทผักมาต้อนรับแขก กลุ่มวั ยรุ่น หนุ่มสาวและวัยแรงงานมักจะไปท างานรับจ้างในเขต
กรุงเทพมหานคร และต่างจังหวัด  จะกลับมาบ้านในช่วงฤดูท านา ท าไร่ หรือช่ว งงานเทศกาลของ
หมู่บ้าน จึงพบปัญหาของผู้สูงอายุต้องอยู่บ้านเพียงล าพัง ท าให้ขาดการดูแลสุขภาพอย่างถูกวิธี และ
ถูกต้องส่งผลต่อสุขภาพกาย และสุขภาพจิต ป่วยเป็นโรคเรื้อรัง วัยสูงอายุนั้นเป็นวัยที่มีการเปลี่ยนแปลง
ของชีวิตในหลายด้านเกิดขึ้นพร้อมกัน เช่น การเสื่อมถอยทางร่างกายและจิตใจ ขาดความคล่องแคล่ว
ว่องไว ความจ าเสื่อม ความคิดอ่านช้าลง สภาพทางร่างกายเสื่อมถอย หูตึง ตามัว กระดูกเสื่อม เป็นโรค
เรื้อรัง มีการแยกตัว มีความผิดปกติทางอารมณ์ พบกับการ สูญเสียต่างๆ  เช่น การสูญเสียบุคคลอัน
เป็นที่รัก  สูญเสียบทบาทสถานภาพทางสังคมสิ่งเหล่านี้  จะส่งผลกระทบต่อจิตใจอารมณ์และสังคมของ
ผู้สูงอายุโดยตรง การเคลื่อนย้ายแรงงานของคนหนุ่มสาวจากชนบทเข้าสู่ตลาดแรงงานภาคอุตสาหกรรม
ในเขตเมืองมากขึ้น  ส่งผลกระทบโดยตรงต่อโครงสร้างครอบครัวไทยให้เปลี่ยนเป็นครอบครัวเด่ียวมาก
ขึ้น  ผู้สูงอายุเป็นภาระในครอบครัวและไม่สามารถ ประกอบอาชีพอ่ืนได้ มักถูกทอดทิ้ง ขาดผู้ ดูแล  
สัมพันธภาพในครอบครัวไม่ดี บุตรหลานไม่ให้ความส าคัญ และไม่ให้ความเคารพ สิ่งเหล่านี้ส่งผลให้
ผู้สูงอายุมีความสุขในชีวิตลดลง วัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาการมีส่วนร่วมของผู้สูงอายุ  เปรียบเทียบ
ความสุขของผู้สูงอายุก่อนและหลังเข้าร่วมโปรแกรม และสร้างโปรแกรมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริม
สุขภาพผู้สูงอายุ ต าบลบ่อเหล็กลอง อ าเภอลอง จังหวัดแพร่ 

วิธีกำรศึกษำ 

การศึกษาวิจัยครั้งนี้ใช้กระบวนการ วิจัยแบบผสมผสานวิธี (Mixed Methodology )แบบแผน
แบบสามเส้า( Triangulation Design) ด าเนินการทั้งการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research)
และวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) (Creswell, 2007) แล้วสรุปผลการศึกษาวิจัยใน
ขั้นตอนสุดท้าย 

วิจัยเชิงปริมาณ เป็นการวิจัยเชิงทดลองแบบแผนการทดลองจริง (True-experimental 
Design) ใช้แบบแผนกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง วัดผลก่อนหลัง ( Pretest –Posttest Control 
Group Design) ประชำกร คือ ผู้สูงอายุของชมรมผู้สูงอายุ  ที่อาศัยอยู่ต าบลบ่อเหล็กลอง อ าเภอลอง 
จังหวัดแพร่จ านวน 376  คน กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาวิจัย จ านวน 60 คนได้มาโดยวิธีการก าหนด
คุณสมบัติ ( Inclusion Criteria) น ากลุ่มตัวอย่างมาแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม โดยวิธีการสุ่มอย่างง่าย
(Simple random sampling)ได้กลุ่มทดลอง จ านวน30คน และกลุ่มควบคุม จ านวน 30  คน  
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   การวิจัยเชิงคุณภาพ ใช้กระบวนการวิจัยแบบสนทนากลุ่ม (Focus Group Discussion) ผู้ให้
ข้อมูล (Participant) คือกลุ่มผู้เชี่ยวชาญด้านกิจกรรมในต าบล ได้แก่ ปราชญ์ชาวบ้าน นายกองค์การ
บริหารส่วนต าบล ประธานชมรมผู้สูงอายุ อสม.และกลุ่มผู้น า กิจกรรมนันทนาการผู้สูงอายุต าบลบ่อ
เหล็กลอง อ าเภอลอง จังหวัดแพร่ รวม 10 คน ผู้ให้ข้อมูล(Participant) ได้มาด้วยการสุ่มตัวอย่างแบบ
เจาะจง(Purposive Sampling) 

เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ โปรแกรมกิจกรรมนันทนาการ ,แบบสนทนากลุ่ม, 
แบบสอบถามการมีส่วนร่วมและความสุข ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น เม่ือสร้างเสร็จแล้วได้น าไปปรึกษาผู้ เชี่ยวชาญ 
ปรับปรุงแก้ไขเนื้อหาให้มีความตรง ครบถ้วน และปรับภาษาให้กะทัดรัด ชัดเจน ตามที่ผู้ เชี่ยวชาญ
เสนอแนะ แบบสอบถามหลังผ่านการตรวจสอบ มีความเที่ยง (Reliability) แบบความคงที่ภายใน(Internal 
consistency) ด้วยวิธีสัมประสิทธิ์แอลฟา (Cronbach’s Alpha Coefficient)บุญธรรม  กิจปรีดาบริสุทธิ์ .  
(2543) คือ การมีส่วนร่วม มีค่าความเที่ยง 0.85   ส าหรับการวัดความสุขผู้สูงอายุ ใช้แบบประเมิน
สุขภาพจิตผู้สูงอายุฉบับสั้น(Thai Geriatric Mental Health Assessment Tool(T-GMHA-15) ของ
กรมสุขภาพจิต วิเคราะห์ข้อมูลด้วยร้อยละ ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ด้วยการทดสอบค่าที 
( Independent t-test, Pair t-test) ส าหรับการวิจัยเชิงคุณภาพวิเคราะห์แก่นสาระ (Thematic 
analysis) แบบอุปนัย (Analytic Inductive) โดยการจ าแนกและจัดระบบข้อมูล (Typology and 
Taxonomy) กำรศึกษานี้ได้รับการอนุมัติ รับรองการพิทักษ์สิทธิตัวอย่างจากคณะกรรมการจริยธรรมการ
วิจัยในมนุษย์ของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีนครล าปาง เลขที่ E2560/015 วันที่ 1ตุลาคม 2560 

 
ผลกำรศึกษำ 

1. ข้อมูลส่วนบุคคล 
 เพศ ส่วนใหญ่ผู้สูงอายุต าบลบ่อเหล็กลองเป็นเป็นเพศหญิง(ร้อยละ 56.7 )นอกจากนั้นเป็นเพศ
ชาย(ร้อยละ 43.3) อายุ ส่วนใหญ่อายุผู้สูงอายุต าบลบ่อเหล็กลอง มีอายุ ระหว่าง61-70 ปี(ร้อยละ 
83.34 ) รองลงมามีอายุ ระหว่าง71-80 ปี(ร้อยละ16.66) ระดับการศึกษา ส่วนใหญ่ระดับการศึกษา
ผู้สูงอายุต าบลบ่อเหล็กลอง จบการศึกษาในระดับประถมศึกษา(ร้อยละ76.7) รองลงมาไม่ได้เรียน(ร้อย
ละ 13.3 )สถานภาพสมรสผลการศึกษาพบว่าสถานภาพสมรสของ ผู้สูงอา ยุต าบลบ่อเหล็กลอง ส่วน
ใหญ่แต่งงานแล้ว(ร้อยละ 63.3 ) รองลงมาหย่าร้าง/หม้าย (ร้อยละ 30) การประกอบอาชีพส่วนใหญ่
ผู้สูงอายุต าบลบ่อเหล็กลอง มีอาชีพท านา/ท าไร่(ร้อยละ 83.3 )รองลงมารับจ้างและค้าขาย(ร้อยละ6.7)  
โรคประจ าตัว ส่วนใหญ่ผู้สูงอายุต าบลบ่อเหล็กลอง ไม่มีโรคประจ าตัว(ร้อยละ70) มีโรคประจ าตัว 
(ร้อยละ30)   
 2. กำรมีส่วนร่วมในกำรพัฒนำโปรแกรมฯ 

    การมีส่วนร่วมของผู้สูงอายุ ต าบลบ่อเหล็กลอง ในการเข้าร่วมทดลอง โปรแกรมกิจกรรมนันทนาการ
ผู้สูงอายุ พบว่า โดยรวม การมีส่วนร่วมของผู้สูงอายุอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย 4.05) เม่ือพิจารณาในด้านต่างๆ  พบว่า 
ด้านการมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ มีส่วนร่วมในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย 4.27) เม่ือพิจารณารายข้อ พบว่า ข้อ
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กิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพ มีประโยชน์ต่อชุมชนสังคมและวัฒนธรรมของต าบลบ่อเหล็กลอง  การมีส่วน
ร่วมของผู้สูงอายุอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย 4.47) 

3. ควำมสุขของผู้สูงอำยุ 
3.1 ผลการศึกษา ความสุขของผู้สูงอายุต าบลบ่อเหล็กลอง ในการเข้าร่วม พัฒนาโปรแกรม

กิจกรรมนันทนาการผู้สูงอายุ พบว่า โดยรวม ความสุขของผู้สูงอายุก่อนการทดลอง อยู่ในระดับปาน
กลาง (คะแนนเฉลี่ย 43 คะแนน) หลังการการทดลอง  พบว่าความสุขของผู้สูงอายุอยู่ในระดับมาก 
(คะแนนเฉลี่ย 52 คะแนน) เม่ือพิจารณาในรายข้อ พบว่า ข้อท่านรู้สึกว่าชีวิตของท่านมีความสุข อยู่ใน
ระดับมากที่สุด (คะแนนเฉลี่ย 57คะแนน) 

3.2 ผลการเปรียบเทียบความสุขของผู้สูงอายุต าบลบ่อเหล็กลอง ก่อนและหลังการเข้าร่วม
โปรแกรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ พบว่า ก่อนเข้าร่วม ความสุขของผู้สูงอายุกลุ่มควบคุม 
และกลุ่มทดลอง ไม่แตกต่างกัน หลังทดลองความสุขของผู้สูงอายุ กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง มีความ
แตกต่างกันมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ดังแสดงในตารางที่ 1 
 
ตารางที่1 ผลการเปรียบเทียบเปรียบเทียบ ความสุขของผู้สูงอายุต าบลบ่อเหล็กลองก่อนและหลังการ
เข้าร่วมพัฒนาโปรแกรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ ของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

กลุ่มตัวอย่าง N   SD t sig 

ก่อนทดลอง 
     กลุ่มควบคุม 

 
30 

 
1.75 

 
.25 

 
-2.966 

 
 

9.846 

 
0.06 

     กลุ่มทดลอง 30 1.73 .33  
หลังทดลอง 
     กลุ่มควบคุม 

 
30 

 
2.20 

 
.30 

 
0.000* 

     กลุ่มทดลอง 30 2.93 .23   

*มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 
 

 4. โปรแกรมกิจกรรมนันทนำกำรสร้ำงเสริมสุขภำพผู้สูงอำยุ 
  4.1 ผู้วิจัยได้ด าเนินการพัฒนาโปรแกรมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ อย่าง
มีความสุข แล้วน ามาทดลองกับผู้สูงอายุ จ านวน 30 คนเป็นเวลา 4 สัปดาห์ หลังการทดลองมีการ
สอบถามการมีส่วนร่วมในการพัฒนาโปรแกรมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ  สอบถาม
ความสุข และประเมินประสิทธิผลของโปรแกรมฯ และจัดประชุมเพ่ือวิพากษ์โปรแกรมกิจกรรม
นันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุโดยการมีส่วนร่วมกับชุมชน  โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
ชมรมผู้สูงอายุ องค์การบริหารส่วนต าบลบ่อเหล็กลอง และภาคีเครือข่ายเกษตรกร และภาคีเครือข่าย
อ าเภอ  ได้แก่ ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอลอง โรงพยาบาลลองจังหวัดแพร่ เพ่ือมาให้ความเห็น 
เก่ียวกับโปรแกรมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ อย่างมีความสุข ในประเด็น ความ
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เป็นไปได้และความเหมาะสม พร้อมให้ข้อเสนอแนะเพ่ือปรับปรุง  ผลการประเมินประสิทธิผลและ
สะท้อนความคิดเห็นต่อ กิจกรรมนันทนาการหัตกรรม มีประสิทธิภาพ โดยพิจารณาจาก ความ
เหมาะสม(ร้อยละ 88) และความเป็นไปได้ (ร้อยละ 87.75) และมีข้อเสนอแนะ ให้ทาง องค์การบริหาร
ส่วนต าบลได้จัดหาตลาดรองรับผลิตภัณฑ์ของผู้สูงอายุ เพ่ือสร้างรายได้และอาชีพที่ ม่ันคงต่อไป  
กิจกรรมฟ้อนประยุกต์ 9 ช่อง โดยรวมกิจกรรมนันทนาการ มีประสิทธิภาพ โดยพิจารณาจากความ
เหมาะสม (ร้อยละ 89) และความเป็นไปได้ (ร้อยละ 86.75) และมีข้อเสนอแนะ  การประยุกต์ท่าฟ้อน
ของต าบลบ่อเหล็กลอง ไม่ควรประยุกต์ท่าฟ้อนทั้งหมดที่มีอยู่  ควรเลือกท่าฟ้อนที่สอดรับกับผู้สูงอายุ 
ประมาณ5-6 ท่า กิจกรรมนั นทนากา รดนตรีและเพลงพ้ืนบ้าน โดยรวมกิจ กรรมนันทนาการ มี
ประสิทธิภาพ โดยพิจารณาจาก ความเหมาะสม (ร้อยละ 87) และความเป็นไปได้ (ร้อยละ 90) และมี
ข้อเสนอแนะการแต่งเพลพ้ืนบ้านของต าบลบ่อเหล็กลอง เป็นเอกลักษณ์ประจ าถิ่น เสนอให้จดลิขสิทธิ์ 
และท ากิจกรรมนันทนาการดนตรีและเพลงพ้ืนบ้าน ควรท าพร้อมกับ กิจกรรมฟ้อนประยุกต์ 9 ช่อง 
เพ่ือการใช้เพลงและดนตรีประกอบการท ากิจกรรม กิจกรรมนันทนาการเล่าขานวัฒนธรรม โดยรวม
กิจกรรมนันทนาการ มีประสิทธิภาพ โดยพิจารณาจาก ความเหมาะสม (ร้อยละ 86) และความเป็นไป
ได้ (ร้อยละ 88.25) และมีข้อเสนอแนะเล่าเรื่องจากประสบการณ์ ความส าเร็จจะท าให้ผู้สูงอายุมี
ความสุข ภาคภูมิใจ ควรมีการจดบันทึกเรื่องที่เล่า และเก็บเป็นหลักฐานทางประวัติศาสตร์ของต าบลบ่อ
เหล็กลองต่อไป 
 4.2 โปรแกรมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ 
  หลังจากนั้นผู้วิจัยได้น าผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการวิจัยเชิงปริมาณ และการวิจัยเชิง
คุณภาพมาพัฒนาเป็น โปรแกรมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ อย่างมีความสุข ต าบล
บ่อเหล็กลอง อ าเภอลอง จังหวัดแพร่ ดังรายละเอียดดังนี้ 
 โปรแกรมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุอย่างมีความสุข ต าบลบ่อเหล็กลอง
อ าเภอลอง จังหวัดแพร่ 
   1.หลักการกิจกรรม 
     วัยสูงอายุนั้นเป็นวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงของชีวิตในหลายด้านเกิดขึ้นพร้อมกัน  รวมทั้งไม่ได้รับ
การดูแลสุขภาพอย่างถูกวิธีและถูกต้อง ส่งผลต่อเกิดปัญหาสุขภาพกายและสุขภาพจิต  เช่น การเสื่อม
ถอยทางร่างกายและจิตใจ ขาดความคล่องแคล่วว่องไว ความจ าเสื่อม ความคิดอ่านช้าลง  สภาพทาง
ร่างกายเสื่อมถอย หูตึง ตามัว กระดูกเสื่อม เป็นโรคเรื้อรัง มีความผิดปกติทางอารมณ์ และยังเป็นภาระ
ในครอบครัวและไม่สามารถประกอบอาชีพอ่ืนได้ มักถูกทอดทิ้ง ขาดผู้ดูแล  สัมพันธภาพในครอบครัวไม่
ดี บุตรหลานไม่ให้ความส าคัญ ส่งผลให้ผู้สูงอายุมีความสุขในชีวิตลดลง การที่จะส่งเสริมให้ผู้อายุมี
คุณภาพชีวิตที่ ดี มีควา มสุข คนในชุมชนทุกกลุ่มวัยควร มีส่วนร่วมให้การดูแลเอาใจ ใส่ และให้
ความส าคัญ  ได้พบปะพูดคุยกับเพ่ือนวัยเดียวกันแลกเปลี่ยนความคิดเห็น เข้าร่วมกิจกรรม จะท าให้เกิด
ความภาคภูมิใจ มีความสุข มีอาชีพและรายได้ที่ใช้ด ารงชีพ   โปรแกรมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริม
สุขภาพผู้สูงอายุอย่างมีความสุข บ่อเหล็กลอง อ าเภอลอง จังหวัดแพร่  เป็นผลลัพท์จากงานวิจัยที่ใช้
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กระบวนการวิจัยทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ในการสร้างและพัฒนาโปรแกรม จนได้กิจกรรม
ดังกล่าว คือ กิจกรรมนันทนาการหัตกรรมกิจกรรมนันทนาการดนตรีและเพลงพ้ืนบ้านกิจกรรม
นันทนาการฟ้อนประยุกต์ 9 ช่อง และกิจกรรมนันทนาการเล่าขานวัฒนธรรม มีวัตถุประสงค์ เพ่ือใช้
เป็นกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ ของต าบลบ่อเหล็กลอง การจัดบริการดูแลผู้สู งูอายุ
ในชุมชน และยังเป็นการถ่ายทอดภูมิปัญญาศิลปวัฒนธรรมของชุมชนของต าบลบ่อเหล็กลอง 
 2.ประโยชน์ของกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ  ด้านร่างกาย ผู้สูงอายุที่ปฏิบัติ
กิจกรรมนันทนาการเป็นประจ า จะท าให้ หัวใจแข็งแรงและระบบการหายใจมีประสิทธิภาพ เพ่ิมความ
แข็งแรง ความอดทน และความยืดหยุ่นให้กับกล้ามเนื้อ มีการเคลื่อนไหวความคล่องตัวการทรงตัวดีขึ้น  
ลดอาการปวดข้อ ข้อต่อไหล่ติด  หายจากอาการปวดและมึนศีรษะ และผู้ป่วยความดันโลหิตสูง ผู้ป่วย
เบาหวานสามารถควบคุมระดับความดันและน้ าตาลอยู่ในระดับดี สามารถช่วยเหลือชุมชนและท้องถิ่น
ได้ ด้านจิตใจจะส่งผลให้ เกิดความภาคภูมิใจเม่ือร่างกายแข็งแรงขึ้น  มีความคล่องตัว และใช้ชีวิตได้
ตามปกติ เกิดความสุข มีทัศนคติเชิงบวก และมีโอกาสพบปะ พูดคุยแลกเปลี่ยนเรียนรู้ กับผู้ อ่ืนลดโอกาส
เสี่ยงต่อโรคซึมเศร้า  
 3. กิจกรรมนันทนาการ เน้นกิจกรรมที่พัฒนาหัวใจและระบบการหายใจ พัฒนาระบบกล้ามเนื้อมัด
ใหญ่และมัดเล็กให้มีความ แข็งแรง อดทนและยืดหยุ่น รวมทั้งเป็นกิจกรรมที่เก่ียวสุขภาพจิต ที่ เน้นให้
เกิดความรู้สึกเชิงบวกต่อตนเองและผู้อ่ืน ประกอบด้วย 4 กิจกรรมย่อยดังนี้ 
  3.1 กิจกรรมนันทนาการหัตกรรม มีวัตถุประสงค์เพ่ือส่งเสริมสุขภาพให้ผู้สูงอายุการบริหาร
กล้ามเนื้อมัดเล็กบริเวณนิ้วมือ กล้ามเนื้อมัดใหญ่บริเวณแขนและข้อศอก และส่งเสริมสุขภาพจิต ฝึก
สมาธิ เพ่ือให้เกิดความสุข ผลิตของใช้ในครัวเรือนหรือของที่ระลึก ได้แก่ ตระกร้อพวงกุญแจ แอบข้าว 
ไซดักปลา สุ่มไก่  ท าวัสดุในท้องถิ่นที่หาง่ายและค่าใช้จ่ายน้อย เช่น ไม้ไผ่ หรือต้อปอ ใช้การจักสานด้วย
มือของผู้สูงอายุเอง ใช้เวลาว่างให้เป็นประโยชน์ ได้ออกมาร่วมกิจกรรมกับคนในชุมชนและ อีกทั้งยัง
ส่งเสริมการเพ่ิมรายได้ให้แก่ครอบครัวและชุมชนอีกด้วย  
   3.2 กิจกรรมนันทนาการฟ้อนประยุกต์ 9 ช่อง มีวัตถุประสงค์เพ่ือส่งเสริมการออกก าลังกาย
ส าหรับผู้สูงอายุ เป็นกิจกรรมที่น าตาราง 9 ช่อง ของเจริญ กระบวนรัตน์ (2548)   มาประยุกต์กับท่า
ฟ้อนออกก าลังกายของต าบลบ่อเหล็กลองจ านวน 5 ท่า ได้แก่ ฟ้อนท่าสาวงาม ฟ้อนยกเข่า ฟ้อนท่า
สะบัดมือ ฟ้อนท่าตุ้มบิด ฟ้อนท่าเก้ิงตะวัน ใช้เวลาในการท ากิจกรรม ครั้งละ 20-30 นาที จ านวน 3 -5 
วันต่อสัปดาห์ ใช้เพลงพ้ืนบ้านประกอบการฟ้อน เช่น เพลงร าวงกองก้า, เพลงซอเบาหวาน  กิจกรรมจะ
ช่วยการยืดเหยียดกล้ามเนื้อ ช่วยเพ่ิมความสุข สนุกสนานให้ผู้สูงอายุมีไม่เกิดความเครียด และป่วยเป็น
โรคซึมเศร้า 

3.3 กิจกรรมนันทนาการดนตรีและเพลงพ้ืนบ้าน วัตถุประสงค์เพ่ือให้ผู้สูงอายุได้ใช้สมอง ใช้
ความคิดสร้างสรรค์ในการแต่งเพลง ฝึกการแสดงออกเล่นดนตรีพ้ืนบ้าน และฝึกทักษะด้านการร้องเพลง 
เป็นกิจกรรมที่ส่งเสริมศิลปวัฒนธรรมของต าบลบ่อเหล็กลอง ใช้การร้องเพลงที่แต่งขึ้นมา เล่นดนตรี
พ้ืนบ้าน เช่น กลอง  ฉิ่ง  ฉาบ ซอ ได้แก่ เพลงจ้อย เพลงค่าว เพลงซอ เพลงร าวงกองก้า เพลงเบาหวาน
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กระทบไม้  ใช้ร้องและเล่นประกอบการฟ้อนหรือการร าวง เช่น  ฟ้อนพ้ืนบ้านลดอาการข้อต่อและไหล่
ติด ผลของกิจกรรมช่วยลดอาการข้อต่อและไหล่ติด จิตใจมีความสุข มีชีวิตชีวา สุขภาพจิตดี  
 3.4 กิจกรรมนันทนาการเล่าขานวัฒนธรรม วัตถุประสงค์เพ่ือให้ผู้สูงอายุได้มีการพบปะพูดคุย 
เล่าเรื่อง แลกเปลี่ยนความรู้ในเรื่อง  การดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ ประวัติศาสตร์ วัฒนธรรมประเพณี การ
ท่องเที่ยวของต าบลบ่อเหล็กลอง และการพัฒนาอาชีพ ใช้เวลาในการเล่าเรื่องละ60 นาที มีการจด
บันทึก (Note taker) ถอดบทเรียน (After Action Review) เพ่ือสกัดองค์ความรู้ ไว้เป็นหลักฐานของ
ชุมชน กิจกรรมที่กระตุ้นเตือนเปลี่ยนแนวคิด ได้สัมผัสกับคนอ่ืน ท าให้จิตใจต่ืนตัวอยู่ เสมอ และมี
ชีวิตชีวา ท าในสิ่งที่ตนเองชอบ และตนเองมีทักษะความถนัดเป็นพิเศษ  ผลที่ได้จากการท ากิจกรรมจะ
ส่งผลต่อสุขภาพจิตดี และมีความสุข 

วิจำรณ์ 
 จากผลการศึกษาที่ได้ข้อค้นพบ เก่ียวกับการวิจัย ต าบลต้นแบบการพัฒนากิจกรรมนันทนาการ
สร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุอย่างมีความสุข ต าบลบ่อเหล็กลอง อ าเภอลอง จังหวัดแพร่ ประกอบด้วย  
 1. การมีส่วนร่วมของผู้สูงอายุในการร่วมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ ต าบล
บ่อเหล็กลอง อ าเภอลอง จังหวัดแพร่ ผลการศึกษา การมีส่วนร่วมของผู้สูงอายุ ต าบลบ่อเหล็กลอง หลัง
การทดลองโปรแกรมกิจกรรมนันทนาการผู้สูงอายุ  พบว่า การมีส่วนร่วมของผู้สูงอายุอยู่ในระดับมาก 
เม่ือพิจารณาในด้านต่างๆ พบว่า ด้านการมีส่วนร่วมในการรับผลประโยชน์ ในกิจกรรมนันทนาการสร้าง
เสริมสุขภาพ มีประโยชน์ต่อชุมชน สังคมและวัฒนธรรมของต าบลบ่อเหล็กลอง อภิปรายได้ว่า การมี
ส่วนร่วมของผู้สูงอายุในการร่วมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุต าบลบ่อเหล็กลอง 
อ าเภอลอง จังหวัดแพร่ เกิดจากการที่ผู้สูงอายุมีส่วนร่วมต้ังแต่เริ่มกระบวนการวิจัย ในขั้นตอนการหา
ปัญหาและความต้องการเก่ียวกับกิจกรรมนันทนาการ การทดลองโปรแกรมฯ และการประเมิน
ประสิทธิภาพ ท าให้เหมือนเป็นส่วนหนึ่งของกิจกรรมและเห็นประโยชน์ร่วมกันภายในกลุ่มผู้สูงอายุว่า
เป็นผลดีเม่ือร่วมท ากิจกรรมนันทนาการ จะส่งผลกระทบต่อการส่งเสริมสุขภาพของคนในกลุ่มได้
สอดคล้องกับ Cohen and Uphoff (1977), W.Reeder (1973) ที่กล่าวว่าส่วนหนึ่งอาจเกิดจากปัจจัย 
ความเคยชินและขนบธรรมเนียมประเพณี (habit and customs) เป็นรูปแบบที่สร้างขึ้นมาจากคนใน
ชุมชนยอมรับด้วยความเต็มใจเป็นแบบอย่างที่สมบูรณ์และมีเหตุผล ที่จะกระท าและแสดงออกมาเช่นนี้
เป็นเพราะความเคยชิน และเป็นประเพณีด้ังเดิมยึดถือมานาน เช่น กิจกรรมนันทนาการดนตรีและเพลง
พ้ืนบ้าน กิจกรรมนันทนาการฟ้อนประยุกต์ 9 ช่อง เป็นต้น สอดคล้องกับงานวิจัยของ สุวรรณา เตชะธี
ระปรีดา (2557) ศึกษาวิจัยการบริหารจัดการกิจกรรมนันทนาการเพ่ือผู้สูงอายุของเทศบาล ต า บล
หนองน้ าใส อ าเภอสีค้ิว จังหวัดนครราชสีมา พบว่า ผู้สูงอายุมีความพึงพอใจและต้องการเข้าร่วม
กิจกรรมนันทนาการที่ชุมชนและหน่วยงานราชการจัดให้ อยู่ในระดับมาก โดยกิจกรรมทางสังคมมีความ
พึงพอใจและต้องการเข้าร่วมงานเทศกาลงานบุญ งานประเพณี งานเทศกาลต่างๆ และกิจกรรมกา ร
ออกก าลังกาย มีความพึงพอใจและต้องการท ากายบริหาร และการละเล่นพ้ืนบ้าน คือ การปรับปรุงและ
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ด าเนินการจัดท าแผนการโดยก าหนดช่วงเวลาการจัดกิจกรรมตามเทศกาลงานบุญต่างๆ และด าเนินการ
ร่วมกับชาวบ้านและผู้สูงอายุตามหมู่บ้าน ในการรวมกลุ่มจัดกิจกรรมนันทนาการทั้งในเวลาเย็นแล ะช่วง
เทศกาลต่างๆ  สอดคล้องกับงานวิจัยของ วชัรินทร์  เสมามอญ (2556)  ศึกษาวิจัยการมีส่วนร่วมในการ
พัฒนารูปแบบการจัดกิจกรรมนันทนาการส าหรับหรับผู้สูงอายุ ในจังหวัดพระนครศรีอยุธยาและจังหวัด
อ่างทอง พบว่าการมีส่วนร่วมในการพัฒนารูปแบบการจัดกิจกรรมนันทนาการผู้สูงอา ยุในจังหวัด
พระนครศรีอยุธยาและจังหวัดอ่างทอง ในภาพรวมอยู่ในระดับมาก 
2. การศึกษาและเปรียบเทียบความสุขของผู้สูงอายุในการร่วมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริม
สุขภาพผู้สูงอายุ ต าบลบ่อเหล็กลอง อ าเภอลอง จังหวัดแพร่ ผลการศึกษาพบว่า ความสุขของผู้สูงอายุ 
ต าบลบ่อเหล็กลอง ก่อนทดลอง ความสุขของผู้สูงอายุกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง ไม่แตกต่างกัน 
ภายหลังทดลอง ความสุขของผู้สูงอายุกลุ่มควบคุม และ กลุ่มทดลอง มีความแตกต่างกันมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 โดยพบว่า ผู้สูงอายุกลุ่มทดลองมีความสุขเพ่ิมมากขึ้นหลังการทดลอง (ระดับมาก) 
ส่วนกลุ่มควบคุม มีความสุข เท่าเดิมหลังการทดลอง ( ระดับเล็กน้อย ) อภิปรายไ ด้ว่า กิจกรรม
นันทนาการเป็นกิจกรรมที่ส่งเสริมด้านสุขภาพกาย เน้นความสนุกสนาน การใช้เวลาว่างให้เกิด
ประโยชน์ โดยเฉพาะกิจกรรมนันทนาการฟ้อนประยุกต์ 9 ช่อง และกิจกรรมนันทนาการดนตรีและ
เพลงพ้ืนบ้าน เป็นการส่งเสริมการออกก าลังกายส าหรับผู้สูงอายุ ด้วยการประยุกต์การเต้นตาราง 9 ช่อง
กับท่าการฟ้อนของต าบลบ่อเหล็กลอง จ านวน 5 ท่า ได้แก่ท่าสาวงาม ท่ายกเข่า ท่าสะบัดมือ ท่า ตุ้มบิด 
ท่าเก้ิงตะวัน เพ่ือบริหารร่างกาย ยืดเหยียดกล้ามเนื้อ นอกจากนี้ยังส่งเสริมทางด้านสุขภาพจิ ต ช่วยเพ่ิม
ความสุขให้ผู้สูงอายุ ไม่ เกิดความเครียด และป่ วยเป็นโรคซึมเศร้า ได้ มีโอกาสมาพบปะ พูดคุย 
แลกเปลี่ยนกัน ไม่ต้องอยู่เพียงล าพังคนเดียวในผู้สูงอายุที่เป็นหม้ายไม่มีลูกหลาน สอดคล้องกับงานวิจัย
ของ ปริญญลักษม์ิ ตระกูลต้ังจิตร (2559) ) ศึกษาสภาพและความต้องการกิจกรรมนันทนาการส าหรับ
ผู้สูงอายุ ในเขตเทศบาลเมืองชัยนาท จังหวัดชัยนาท พบว่ามีความต้องการกิจกรรมนันทนาการในภาพ
รวมอยู่ในระดับมากและเม่ือพิจารณาเป็นรายด้านแล้ว ด้านที่มีความต้องการมากที่สุดคือ ด้าน
ขนบธรรมเนียมวัฒนธรรมและประเพณี และด้านสังคมและส่งเสริมพัฒนา อารมณ์สุข ส าหรับกิจกรรม
นันทนาการที่ผู้สูงอายุมีความต้องการในระดับมาก ได้แก่ ด้านเสริมสร้างสุขภาพพลานามัยและ
สมรรถภาพร่างกาย ด้านศิลปหัตถกรรมและงานอดิเรก สอดคล้องกับงานวิจัยของ ฤทธี เทพไทยอ านวย 
(2560) ศึกษาผลการเข้าร่วมโปรแกรมกิจกรรมนันทนาการและการบันเทิง ที่ มีต่อระดับความเครียดของ
ผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา บ้านธรรมปกรณ์ วัดม่วง อ าเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา พบว่า 
ก่อนการทดลอง ระดับความเครียดของกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองไม่แตกต่างกัน หลังการทดลอง 
ระดับความเครียดระหว่างกลุ่มควบคุมกับกลุ่มทดลอง แตกต่างกันอย่าง มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
0.01 โดยกลุ่มทดลองมีระดับความเครียดลดลง  สอดคล้องกับงานวิจัยของ จิตรา ดุษฎีเมธา ( 2560) 
การศึกษาเรื่องการพัฒนาโปรแกรมนันทนาการบ าบัดที่มีต่อความสุขของผู้สูงอายุ พบว่า ภายหลังการ
เข้าร่วมโปรแกรมนันทนาการบ าบัด กลุ่มทดลองมีคะแนนความสุขของผู้สูงอายุในภาพรวม สูงกว่าก่อน
การเข้าร่วมโปรแกรมนันทนาการบ าบัดอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ .05 และ  ภายหลังการเข้าร่วม



11 
 

โปรแกรมนันทนาการบ าบัด กลุ่มทดลองมีคะแนนความสุขของ สูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมี นัยส าคัญ
ทางสถิติที่ .05 
3) การพัฒนาโปรแกรมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุแบบมีส่วนร่วม ต าบลบ่อเหล็ก
ลอง อ าเภอลอง จังหวัดแพร่  ผลการวิจัย ได้โปรแกรมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ
อย่างมีความสุข ประกอบไปด้วย 4 กิจกรรมหลัก กิจกรรมนันทนาการหัตกรรม .กิจกรรมนันทนาการ
ฟ้อนประยุกต์ 9 ช่อง กิจกรรมนันทนาการดนตรีและเพลงพ้ืนบ้าน และกิจกรรมนันทนาการเล่าขาน
วัฒนธรรม อภิปรายได้ว่า  คุณภาพชีวิตของคนเกิดจากการด ารงชีวิตอย่างมีความสุข ประกอบด้วย 
ความสุข ทั้งทางกาย และทางจิต การท าให้จิตใจที่สดใสย่อมอยู่ในร่างกายที่สมบูรณ์ การรักษาสมดุ ลทั้ง
ทางด้านร่างกายและจิตใจจึงเป็นสิ่งที่จ าเป็น การใช้เวลาว่างให้เป็นประโยชน์ด้วยนันทนาการจะช่วย
รักษาสมดุลท าให้บุคคล สามารถมีคุณภาพชีวิตที่ดีได้ เนื่องจากนันทนาการเป็นกลไกที่ส า คัญของชีวิต 
เป็นกิจกรรมที่กระท าในยามว่างด้วยความสมัครใจ เกิดจากแรงจูงใจภายในท าให้เกิดความพึงพอใจใน
ชีวิต ก่อให้เกิดประโยชน์ ต่อตนเอง สังคมและประเทศชาติ  สอดคล้องกับ นโยบายของงแผนพัฒนา
นันทนาการแห่งชาติ ฉบับที่ 2 (พ.ศ. 2555–2559)(กระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคงของ
มนุษย์ ,2553) ข้อที1่.นันทนาการเป็นยุทธศาสตร์ที่ส าคัญในการพัฒนาคุณภาพของคน โดยพัฒนาทั้ง
ทางด้านร่างกาย จิตใจและจิตวิญญาณ ท าให้เป็นคนที่สมบูรณ์ นอกจากนี้นันทนาการยังสร้าง
สัมพันธภาพของคนในชุมชน   ท าให้เกิดความสมานฉันท์ มีความเข้มแข็งทางวัฒนธรรม เสริมสร้าง 
ความเข้มแข็งของชุมชน และเครือข่ายชุมชน ให้เชื่อมโยงกับการพัฒนาชนบท และเมืองให้เกิดความน่า
อยู่  มีความสงบสะดวก สะอาด ปลอดภัย มีระเบียบวินัย และข้อ 2 นันทนาการเป็นเครื่องมือในการ
สร้างฐานรากของสังคม สร้างความปรองดองในชาติเป็นสังคมแห่งคุณธรรม จริยธรรม โดยมุ่งเน้นการ
พัฒนาคน ครอบครัว ชุมชน และสังคม รวมไปถึงกลุ่มพิเศษต่างๆ เช่น กลุ่มด้อยโอกาส กลุ่มคนพิการ 
กลุ่มผู้สูงอายุ กลุ่มผู้ต้องขัง กลุ่มคนอาศัย ตามเขตชายแดน กลุ่มชาวเขา กลุ่มเด็กเร่ร่อน กลุ่มชุมชน
แออัด กลุ่มคนต่างด้าว เป็นต้น ให้เป็นแกนหลักของสังคมไทยและท าให้ประชาชนเกิดความตระหนักใน
การใช้กิจกรรมนันทนาการอย่างยั่งยืนเพ่ือ เป็นกลไกการพัฒนาสังคมและพัฒนาชาติ(กระทรวงการ
ท่องเที่ยวและกีฬา,2555)      สอดคล้องกับ ศิริวรรณ อรุณทิพย์ไพฑูรย์ (2557) ขอเสนอเชิงนโยบาย
เพ่ือรองรับสังคมสูงอายุของประเทศไทย ในยุทธศาสตร์ที่2 การส่งเสริมและพัฒนาผู้สูงอายุ โดยการน า
ศักยภาพและความสนใจของผูสูงอายุมาพิจารณา ก าหนดงานที่เหมาะสมกับผูสูงอายุ ในแตละกลุม 
โดยมีหลักวาตองเปนงานที่ไม เหนื่อย คลายเหงา สร างความภูมิใจและความสุขให ผูสูงอายุ   ใน
ขณะเดียวกันก็ไดท าประโยชนใหกับผูอ่ืน สอดคลองกับความตองการของสังคม โดยผู สูงอายุอาจจะมี
รายไดหรือสิ่งตอบแทนอ่ืนดวย สอดคล้องกับงานวิจัยของกฤษณา  กาเผือก (2554) การพัฒนานโยบาย
สาธารณะท้องถิ่นอย่างมีส่วนร่วมด้านกิจกรรมทางกายส าหรับผู้สูงอายุ : บทสังเคราะห์ กระบวนการใน
ระดับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น โครงการวิจัยปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วมเพ่ือพัฒนานโยบายสาธารณะ
ด้านกิจกรรมทางกายในระดับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจังหวัดเชียงใหม่ พบว่า ความจ าเป็นเร่งด่วนที่
จะต้องเตรียมรับสถานการณ์ โดยใช้เครื่องมือนโยบายสาธารณะท้องถิ่นอย่างมีส่วนร่วม เป็นยุทธศาสตร์
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ที่ส าคัญในระดับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และมีการผลักดันให้เกิดขึ้นจริงในท้ องถิ่น ภายใต้ความ
ร่วมมือของทุกภาคส่วน เพ่ือแก้ไขปัญหาสุขภาพของประชาชนในเชิงรุก ตรงกับปัญหาและความ
ต้องการที่แท้จริงของชุมชน เน้นกระบวนการส่งเสริมสุขภาพ เป็นกลยุทธในการลดอัตราป่วยและตาย
ของประชาชน ส่งเสริมให้เกิดคุณภาพชีวิตที่ดีต่อไป สอดคล้องกับงานวิจัยของ เบ ญจพร สุธรรมชัย
(2558) การสังเคราะห์รูปแบบบริการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ แบบบูรณาการ พบว่า การจัดบริการดูแล
ผู้สูงอายุในชุมชน เป็นรูปแบบการจัดกิจกรรมที่เน้นการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันปัญหาสุขภาพ การ
ส่งเสริมคุณภาพชีวิต ผู้สูงอายุ การส่งเสริม การถ่ายทอดภูมิปัญญา ศิลปวัฒนธรรม เพ่ือสร้างคุณค่าให้
ผู้สูงอายุ สอดคล้องกับงานวิจัยของ เมตตา เชยสมบั ติ ( 2560) กิ จกรรมนันทนาการประเภท
ศิลปหั ตถกร รมเ พ่ือ เสริ มสร้ างการ เห็ น คุณค่าในตน เอง  ของผู้ สู งอา ยุในชุ มชนทั ดชา วิลล่ า 
กรุงเทพมหานคร พบว่า กิจกรรมนันทนาการประเภทศิลปหัตถกรรมเพ่ือเสริมสร้างคุณค่าในตนเองของ
ผู้สูงอายุ ในชุมชนทัดชาวิลล่า แขวงสนามบิน เขตดอนเมือง กรุงเทพมหานคร ประกอบด้วย 4 กลุ่ม
กิจกรรมที่ได้รับการคัดเลือก โดยการระดมความคิดเห็นจากกลุ่มผู้สูงอายุในชุมชน ท าให้เห็นคุณค่าใน
ตนเองของ ผู้สูงอายุหลังเข้าร่วมกิจกรรมนันทนาการประเภทศิลปหัตถกรรมสูงกว่าก่อนเข้าร่วมกิจกรรม
ในทุกกิจกรรม สอดคล้องกับงานวิจัยของ ศักดิภัทร์ เฉลิมพุฒิพงศ์ ( 2556) ความต้องการกิจกรรมการ
ใช้เวลาว่างและคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในชมรมผู้สูงอายุกรุงเทพมหานคร พบว่า ผู้สูงอายุส่วนใหญ่มี
ความต้องการเข้าร่วมกิจกรรมการใช้เวลาว่าง กิจกรรมที่มีความต้องการมากที่สุดคือ การเล่นและฟัง
ดนตรี รองลงมาคือการท าบุญร่วมงานการกุศล สอดคล้องกับงานวิจัยของจันทนา รณฤทธิวิชัย ( 2552) 
ศึกษาการประเมินสมรรถภาพกายก่อนและหลังการออกก าลังกาย    แอโรบิกแบบตารางเก้าช่องและ
ยืดเหยียดกล้ามเนื้อโดยใช้ยางยืดของผู้สูงอายุในโครงการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุคณะพยาบาลศาสตร์
มหาวิทยาลัยมหิดล พบว่า สมรรถภาพกายโดยรวมของผู้สูงอายุ  ก่อนการออกก าลังกายอยู่ในเกณฑ์ต่ า
ถึงปานกลาง ภายหลังการออกก าลังกาย สมรรถภาพกายโดยรวมดีขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  โดย
พบความแข็งแรงและความอดทนของ กล้ามเนื้อ ความอ่อนตัวของกล้ามเนื้อและข้อต่อ ความอดทนใน
การท าหน้าที่ของระบบไหลเวียนเลือดและระบบหายใจเพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ รวมทั้งความ
หนาแน่นของมวลกระดูกเพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ เม่ือสอบถามความเห็นเก่ียวกับสุขภาพ
ภายหลังการออกก าลังกาย ของผู้สูงอายุ โดยภาพรวมแข็งแรงขึ้น และรู้สึกคลายเครียด ความ
คล่องแคล่ว การเคลื่อนไหวต่างๆดีขึ้น มีสมาธิ กล้ามเนื้อแข็งแรงขึ้น ท าให้การเดินและการทรงตัวดีขึ้น 
สอดคล้องกับงานวิจัยของ Katarina Sjogren (2010)  การศึกษามุมมองด้านเพศต่อปัจจัยที่มีผลต่อการ
ออกก าลังกายกลางแจ้งในหมู่ผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในภาคใต้ของสวีเดน ผลการวิจัย: พบว่า การมีอิสระใน
กิจกรรมทางกายและมีสุขภาพดีพอ สามารถจัดการสุขอนามัยส่วนบุคคลและชุมชนได้ โดยเฉพาะใน
กิจกรรมการเดินออกก าลังกาย และเป็นปัจจัยส าคัญที่สุดที่เก่ียวข้องกับการมีส่วนร่วมในการท ากิจกรรม
กลางแจ้งส าหรับทั้งชายและหญิง ควรมีการปรับปรุงเก่ียวกับกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพที่ผู้สูงอายุโดย
ค าแนะน าของบุคลากรทางการแพทย์และควรมีการวางแผนร่วมกับชุมชนในพ้ืนที่ การส่งเสริมการ
พักผ่อนหย่อนใจในพ้ืนที่กลางแจ้งที่ มีผลกระทบต่อการฟ้ืนฟูสภาพความเป็นอยู่ที่ ดีต้องมุ่งเน้นไปที่
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กิจกรรมที่น่าสนใจและราคาไม่แพงส าหรับคนส่วนใหญ่ทั้งชายและหญิง สอดคล้องกับงานวิจัยของ 
Yazhuo Deng (2018) ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างอาการซึมเศร้า สถานะสุขภาพ กิจกรรมทางกาย 
และการกิจกรรมนันทนาการเป็นตัวช่วยบ าบัด: การเปรียบเทียบวัยกลางคนกับวัยสูงอายุ ในบทกับใน
เมือง ของประเทศจีน ผลการศึกษา พบว่า สถานที่พักผ่อนหย่อนใจในชุมชนเมืองมีจ านวนมากขึ้นมี
ความสัมพันธ์กับการออกก าลังกายในเวลาว่างที่สูงขึ้น มีสมรรถภาพร่างกายที่ดีขึ้น และการเกิดอาการ
ซึมเศร้าน้อยลงในผู้เข้าร่วมที่อาศัยอยู่ในเมือง ในทางตรงกันข้ามการมีส่วนร่วม ของผู้ เข้าร่วมในชนบทมี
น้อย และมีผลกระทบลดลงเล็กน้อยต่อการลดลงของสมรรถภาพร่างกายและอาการซึมเศร้า เสนอแนะ
ให้มีร่วมมือกันระหว่างหน่วยงานทางสาธารณสุขและองค์กรของรัฐในท้องถิ่น ส่งเสริมกิจกรรมทางกาย
และกิจกรรมนันทนาการและพัฒนาชุมชนให้มีชีวิตชีวาเพ่ือการมีสุขภาพที่ดีในระยะยาวต่อไป 
 
ข้อเสนอแนะ 
 1. การน าผลการวิจัย โปรแกรมกิจกรรมนันทนาการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ อย่างมีความสุข 
เป็นน โยบายด้านสาธา รณสุ ขขององ ค์กา รบริ หารส่ วนต าบล  โดยเลื อกกิจกร รมที่ สอดรับกับ
ขนบธรรมเนียม ประเพณีวัฒนธรรม ที่สามารถปฏิบัติได้จริง จะท าให้เกิดสุขภาวะแก่ผู้สูงอายุอย่าง
ต่อเนื่องและยั่งยืน 
 2.  องค์กรหรือหน่วยงานด้านการศึกษาและสาธารณสุขควรเข้าไปร่วมมือองค์การบริหารส่วน
ต าบล พัฒนาศักยภาพผู้สูงอายุ ในด้านองค์ความรู้และทักษะเก่ียวกับกิจกรรมทางกาย รวมถึงการ
ประเมินสมรรถนะด้านร่างกายเป็นประจ าทุกปี  เพ่ือจะได้น าปัญหาที่พบมาวางแผนสร้างเสริมสุขภาพ
ผู้สูงอายุต่อไป 

กิตติกรรมประกำศ 
การศึกษาวิจัยฉบับนี้ส า เร็จลุล่วงได้ด้วยความกรุณาอย่างสูง จาก รศ.ดร.สมเกียรติ สายธนู  

อธิการบดีมหาวิทยาลัยราชภัฏล าปาง, ดร.ดวงใจ พุทธวงศ์ ผู้อ านวยการสถาบันวิจัยและพัฒนา, ผู้ช่วย
ศาสตราจารย์สมศักด์ิ ศรีสวการย์ คณบดีคณะวิทยาศาสตร์  ที่ให้ค าปรึกษาและแนะน าในการท าวิจัย 
 ขอขอบพระคุณ  คณาจารย์สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน คณะวิทยาศาสตร์ และนักศึกษาสาขา
สาธารณสุขชุมชน ที่ช่วยเหลือในเก็บข้อมูลในการศึกษาวิจัย จนท าให้การวิจัยครั้งนี้ส าเร็จลุล่วงได้เป็นอย่าง
ดี คณะผู้วิจัยหวังว่าการศึกษาวิจัยครั้งนี้จะเป็นประโยชน์ และเป็นแนวทางในการพัฒนาและสร้างเสริม
สุขภาพของผู้สูงอายุต่อไป 
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