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บทคัดยอ 
  

การวิจัยน้ีเปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวม มีวัตถุประสงค เพื่อพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับ
ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน และศึกษาผลการใชนวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน                  
ณ บานลาดหญาแพรก ตําบลสระกะเทียม อําเภอเมือง จังหวัดนครปฐม ผูมีสวนรวมในการวิจัยจํานวน 40 คน ประกอบดวย 
ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรัง ญาติ เจาหนาที่สาธารณสุข ผูบริหารจากภาคทองถิ่น ภาคทองที่ แกนนําชุมชน และประชาชนใน
หมูบาน ซ่ึงไดรับการรพัฒนาศักยภาพดานการวิจัยตามกระบวนการวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีสวน การเก็บรวบรวมขอมูล             
เพื่อประเมินศักยภาพในพื้นที่โดยใชเครื่องมือประเมินชุมชนชาติพันธวรรณนาแบบเรงดวน โดยการสนทนากลุม การสัมภาษณ
เชิงลึก การสังเกตแบบมีสวนรวมและการสังเกตแบบไมมีสวนรวม วิเคราะหขอมูลโดยการวิเคราะหเน้ือหา 

ผลการวิจัยพบวา ชุมชนมีตนทุนทางสังคม ไดแก ทุนดานสุขภาพ  ดานการจัดการแบบมีสวนรวม ดานการศึกษา 
ดานการจัดสวัสดิการชุมชน ดานส่ิงแวดลอม ดานการเกษตร ดานภูมิปญญาและวัฒนธรรม  และความเขมแข็งของชุมชน                 
การพัฒนากระบวนการมีสวนรวมของชุมชนดําเนินการในรูปแบบการพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวย
เรื้อรังในชุมชน จํานวน 3 นวัตกรรม ไดแก 1) นวัตกรรมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุลาดหญาแพรก  2) นวัตกรรมเพื่อน
พบเพื่อน 3) นวัตกรรมลาดหญาแพรกแจมใส จากการติดตามประเมินผลพบวามีรูปแบบการพัฒนานวัตกรรมในการดูแล
ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน โดยชุมชนมีสวนรวมในการจัดกิจกรรมเพื่อสงเสริมการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรัง เปนที่            
นาพึงพอใจเพราะมีการปฏิบัติตามโครงการแลว โดยมีการประชุมช้ีแจงโครงการใหประชาชนรับทราบ การออกเยี่ยมใหกําลังใจ
ผูปวยและครอบครัว และขยายผลเครือขายการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บเรื้อรังในชุมชนได  

โดยสรุปการวิจัยครั้งน้ีเปนแนวทางใหมของการพัฒนานวัตกรรมในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน                
โดยสนับสนุนใหชุมชนเห็นความสําคัญในการดูแลผู สูงอายุที่ เ จ็บปวยเรื้อรังในชุมชนที่ควรดําเนินการอยางตอเน่ือง                   
โดยผสมผสานเขากับวิถีชีวิตความเปนจริงของคนในชุมชน  
 
คําสําคัญ: นวัตกรรม, การฟนฟูสภาพ, ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรัง, ชุมชน 
 

Abstract 
 

This Participatory Action Research aimed to study the development of innovative rehabilitation 
for chronically ill elders in a community. The population used in the Ban Lard-Ya-Prak Sargateam 
Subdistrict  Nakhon pathom Province. Participant comprised: 40 Key informants were chronically ill elders, 
patient-caring cousins, public health officials, local administers, community leader, village leader and 
people in community. All of them had been developed their potentials in community search according to 
data collection process by In-depth interview, focus group, observation participation and non-observation 



The 7th NPRU National Academic Conference   
Nakhon Pathom Rajabhat University | Nakhon Pathom | Thailand | 30 – 31 March 2015  

454 | Research Development to create the creative Thailand for stepping towards the ASEAN Community 

participation including the use Rapid Ethnography Community Assessment Program: RECAP. The data 
were examined by content analysis.  

It was found that community ,s costs are : Caring for healthy community, Local administration 
system, Child and youth learning system, Social welfare and finance management, environment system, 
Agriculture for health system, culture system  and community strength. Development of community‘s 
participatory process was implemented in three Innovative. They were: 1) Project exercise for the Aged.     
2) Community Cooperative Project for or Project of PRAN POP PRAN. 3) Clear and Clean Mind Project or 
Project Lard-Ya-Prak Jam Sai. The progress of development of innovative rehabilitation for chronically ill 
elders in a community was found satisfactory. Since the innovations were implemented, for example, 
public meeting about the project, visiting the patients and cousins, weekly distributing knowledge about 
chronically ill elders from information tower. It has been expected that the procedure would be done 
continuously and expand the public health network. 

As a conclusion, this research could be used as a new approach of development of innovative 
rehabilitation for chronically ill elders in a community, which should be carried on continuously. The 
community should be supported for importance in good health supports of oneself family, and 
community by integrating with real daily lives of villagers in the community.  
 
Keywords: innovative, rehabilitation, chronically ill elders, community 

 
บทนํา 

 
ประเทศไทยกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุ (aging society) แลวเพราะมีประชากรผูสูงอายุอยูที่ระดับรอยละ 10.7 และเปน

ผูสูงอายุที่มีโรคเรื้อรังหรือโรคประจําตัว รอยละ 48 หรือเกือบครึ่งหน่ึงของประชากรที่มีโรคประจําตัว โดยเพศชายมีแนวโนมจะ
มีโรคประจําตัวมากขึ้นตามอายุที่เพิ่มขึ้น(ช่ืนตา วิชชาวุธ, 2552)โรคประจําตัวที่พบมากที่สุด คือ โรคหัวใจและหลอดเลือด โรค
ตอมไรทอ โรคระบบกลามเน้ือ เสนเอ็น กระดูก และขอโรคระบบทางเดินอาหาร และ   โรคระบบทางเดินหายใจ นอกจากน้ียัง
พบภาวะสมองเส่ือมไดบอยในกลุมผูสูงอายุ นอกจากสูญเสียความคิด ความจํา และความสามารถในการทํางานและการ
ตัดสินใจ ซ่ึงกระทบตอผูดูแลและครอบครัว(จันทนา รณฤทธิวิชัย และคณะ, 2545)  โดยคาดการณวาอีก 50 ปขางหนาจะ
เพิ่มขึ้นถึง 1 ลานคนในอนาคตสังคมไทยจึงจําเปนตองเตรียมความพรอมเพื่อรองรับสังคมสูงอายุ ทั้งเรื่องสาธารณสุข 
ส่ิงแวดลอมที่เหมาะสมในการอยูอาศัย รวมไปถึงความม่ันคงดานเศรษฐกิจการเงิน ทําใหผูสูงอายุสามารถพึ่งพิงตัวเองไดเพื่อ
คุณภาพชีวิตที่ดีของผูคนทั้งสังคมจากแนวโนมการเปล่ียนแปลงเขาสูประชากรสูงอายุในสังคมไทย ประกอบกับปญหาโรคเรื้อรัง 
สงผลทําใหผูสูงอายุอยูในภาวะพึ่งพาและตองการการดูแลมีจํานวนมากขึ้น (ศิริพันธุ สาสัตยและคณะ,2552) จากการติดตาม
ภาวะการขยายตัวของโรคเรื้อรัง ในประชากรชาวไทยและปญหาสุขภาพของผูสูงอายุในระยะเวลา 10ป ความชุกการเปน
โรคเบาหวานเพิ่มขึ้นชัดเจนในทุกกลุมอายุ และชัดเจนมากหลังจากอายุ 40 ปขึ้นไป ความชุกการเปนโรคความดันโลหิตสูง และ
โรคไขมันโคเลสเตอรอลในเลือดสูงเพิ่มขึ้นชัดเจนในทุกกลุมอายุ รวมถึงความชุกการมีนํ้าหนักตัวเกินปกติและความชุกของโรค
อวนเพิ่มขึ้นชัดเจนในทุกกลุมอายุตั้งแตวัยรุนจนถึงวัยสูงอายุ (สุทธิชัย จิตตะพันธกุล, 2544) 

เม่ือบุคคลเขาสูวัยผูสูงอายุจะมีการเปล่ียนแปลงดานตางๆ ทั้งทางดานรางกาย จิตใจ และสังคมผูสูงอายุบางคนมี
สุขภาพที่ดีพอ ไมอยูในสถานะพึ่งพา และยังมีความสามารถในเชิงเศรษฐกิจของครอบครัว ผูสูงอายุจะอยูในบทบาทของผูให ผู
มีอํานาจ และผูเก้ือกูลแกสมาชิกในครอบครัว ในกรณีที่ผูสูงอายุมีความสามารถในเชิงเศรษฐกิจถดถอยแตยังมีสุขภาพดีและไม
ตองพึ่งพา สวนใหญผูสูงอายุยังคงดํารงบทบาทผูใหและผูรับที่สมดุลมากขึ้น โดยยังใหการเก้ือกูลทางสังคมและกายภาพแก
สมาชิกคนอ่ืนๆเชน การดูแลบาน การดูแลหลาน เปนตน แตการเปล่ียนถายอํานาจและความรับผิดชอบไปยังสมาชิกรุนตอไป 
เริ่มเกิดขึ้นอยางชาๆ และตอเน่ือง สมาชิกคนอ่ืนๆ ในครอบครัวมีบทบาทเก้ือกูลแกผูสูงอายุมากขึ้นทั้งในดานเศรษฐกิจและ
สังคม จนเม่ือผูสูงอายุมีปญหาทางสุขภาพและเปนเหตุใหอยูในระยะพึ่งพาตองการการดูแลเก้ือกูล บทบาทของผูสูงอายุจะ
เปล่ียนชัดเจนจาก “ผูให” เปน “ผูรับ” ระยะการเปล่ียนแปลงน้ีอาจสรางผลกระทบทางจิตใจแกผูสูงอายุและครอบครัว หรือ
อาจเกิดความขัดแยงที่รุนแรงขึ้นได อันเปนผลโดยตรงจากการเปล่ียนบทบาทของผูสูงอายุจากผูที่เคยสามารถเปนผูเก้ือกูล
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ชวยเหลือ มาเปนผูพึ่งพิง ซ่ึงไมอาจหลีกเล่ียงผลกระทบที่มีตอบทบาทและวิถีชีวิตของสมาชิกในครอบครัว โดยเฉพาะผูที่รับ
หนาที่เปนผูดูแลหลักซ่ึงปญหาเหลาน้ีนับวันจะทวีความรุนแรงมากขึ้น ผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงสามารถจัดแบงออกเปน ภาวะ
พึ่งพิงดานความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน (Activity Daily Living; ADL) เปนการวัดความสามารถในการทํากิจวัตร
ประจําวัน ไดแก การอาบนํ้า แตงตัว การรับประทานอาหาร การลุก-น่ัง การเคล่ือนที่การใชสวม และอาจรวมไปถึงการกล้ัน
ปสสาวะ อุจจาระ ซ่ึงเปนตัวช้ีวัดที่สําคัญที่บอกใหทราบถึงภาวะการพึ่งพิงหรือสุขภาพการทํางานของรางกาย (Functional 
health) บงบอกถึงความตองการการดูแล และการจัดบริการชวยเหลือดูแล ที่สังคมควรจัดใหมีขึ้น ภาวะพึ่งพิงน้ีจะเพิ่มสูงขึ้น
เม่ือมีอายุมากขึ้น ภาวะพึ่งพิงดานเศรษฐกิจ เปนปญหาในเรื่องของหลักประกันดานรายไดในชวงสูงอายุที่ไมสามารถทํางานได 
หากมีเงินออมที่ดีมีเงินบํานาญรองรับก็จะมีปญหานอย แตสวนใหญโดยเฉพาะกลุมผูมีรายไดนอยจะเปนปญหาอยางมาก ในป 
2550 พบวาแหลงรายไดที่สําคัญของผูสูงอายุรอยละ 52 มาจากบุตร และรอยละ 39 มาจากตนเองซ่ึงมาจากทั้งการทํางาน 
บํานาญ และเงินออมของผูสูงอายุ ภาวะพึ่งพิงดานสุขภาพ (วิริยา ภรณสวัสดิ์รักษา, 2544)  

ในวัยของผูสูงอายุจะมีการเปล่ียนแปลงดานสุขภาพอยางรวดเร็ว ไมวาจะเปนสมรรถภาพความแข็งแรงของรางกายที่
เส่ือมถอยลง การเปล่ียนแปลงทางดานจิตใจ เชน วิตกกังวล หวาดระแวง ซึมเศรา เปนตน โดยเฉพาะอยางยิ่งความเส่ียงตอโรค
เรื้อรัง เชน โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ ทําใหมีโอกาสของการเกิดอัมพาตคอนขางสูง และภาวะพึ่งพิงในทาง
สังคมและจิตใจ เปนภาวะที่ผูสูงอายุตองพึ่งพิงอาศัยลูกหลานมากยิ่งขึ้น (สถาบันเวชศาสตรผูสูงอายุ,2548)  โดยเฉพาะอยางยิง
ในภาวะสังคมปจจุบันซ่ึงครอบครัวไทยตางแยกเปนครอบครัวเดี่ยวที่มีขนาดเล็กลงมากขึ้น การอยูเปนโสดมากขึ้น การยายถิ่นที่
อยูอาศัยเพื่อการประกอบอาชีพ อีกทั้งการที่ประชากรมีอายุขัยเฉล่ียสูงขึ้นหรือการรักษาที่ชวยยืดชีวิตใหอยูนานขึ้นแตมีความ
พิการรวมดวย ทําใหผูสูงอายุมีโอกาสถูกทอดทิ้งไดงาย (ศิริพร พรพุทธษา, 2541) 

จากการสํารวจขอมูลผูสูงอายุในเขตพื้นที่รับผิดชอบของโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ลาดหญาแพรก ตําบลสระ
กะเทียม อําเภอเมือง จังหวัดนครปฐม พบวามีจํานวนผูสูงอายุ 350 คน การจัดกลุมผูสูงอายุกลุมที่ 1 (ติดสังคม) จํานวน 335 
คน กลุมผูสูงอายุกลุมที่ 2 (ติดบาน) จํานวน 10 คน ผูสุงอายุกลุมที่ 3 (ติดเตียง) จํานวน 5 คน ขอมูลสุขภาพ โรคเบาหวาน 
จํานวน 13 คน โรคความดันโลหิตสูงจํานวน  71 คน  โรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง จํานวน 34 คน โรคหัวใจ 4 คน 
โรคหลอดเลือดสมอง 2 คน ซ่ึงจากขอมูลดังกลาวแสดงใหเห็นถึงปญหาของผูสูงอายุในชุมชนที่มีปญหาโรคเรื้อรังที่ตองมีรูปแบบ
การดูแลทั้งในดานการสงเสริม ปองกัน รักษา และฟนฟู โดยใหชุมชนมีสวนรวมในการดูแลเพื่อสงเสริมใหผูสูงอายุมีคุณภาพ
ชีวิตที่ดีตอไป 

ดังน้ันการคงสุขภาพที่ดีไวใหนานที่สุดเพื่อลดทอนโอกาสและระยะเวลาที่ตองตกอยูภาวะพึ่งพิงเปนเรื่องสําคัญและ
จําเปนตองมีการจัดระบบบริการที่สามารถรองรับความตองการของผูสูงอายุ ไดทั้งการสงเสริมสุขภาพ การปองกันโรค การ
รักษาและการฟนฟูสมรรถภาพ รวมทั้งการดูแลระยะเฉียบพลันและเรื้อรังอีกดวย หลักประกันที่สําคัญอีกอยางหน่ึงคือ
หลักประกันดานผูดูแล หลักที่ม่ันคงที่สุดคือครอบครัว อยางไรก็ตามหากหลักประกันในครอบครัวไมสามารถรับมือได ก็ตองเปน
ภาระที่ชุมชนและรัฐจะเขามาดูแลตอไป  

การพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนเพื่อชวยพัฒนาระบบของการดูแลระยะ
ยาวสําหรับผูสูงอายุและการดูแลระยะยาว เปนการบริการสุขภาพและบริการสังคมที่มีรูปแบบทั้งเปนทางการและไมเปน
ทางการเพื่อตอบสนองความตองการและใหความชวยเหลือ เม่ือประสบภาวะยากลําบาก อันเน่ืองมาจากภาวการณเจ็บปวย
เรื้อรัง การประสบอุบัติเหตุ ความพิการตางๆ ตลอดจนผูสูงอายุที่ไมสามารถชวยเหลือตนเองไดในชีวิตประจําวัน โดยนวัตกรรม
การฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนนาจะเปนบริการที่ทดแทนเพื่อมุงเนนในดานการฟนฟู บําบัด รวมถึง
การสงเสริมสุขภาพใหแกกลุมคนเหลาน้ีอยางสมํ่าเสมอและตอเน่ือง เพื่อใหผูสูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีสามารถดําเนินชีวิตใหเปน
อิสระเทาที่จะเปนไปได โดยอยูบนพื้นฐานของการเคารพศักดิ์ศรีของความเปนมนุษย เปาหมายการใหบริการดูแลระยะยาว คือ
การชวยเหลือผูสูงอายุใหมากที่สุดในกรณีที่ไมสามารถชวยเหลือตนเองไดหรือไมสามารถปฏิบัติหนาที่ทางสังคมไดในอนาคต 
(วรรณภา  ศรีธัญรัตน  และ ผองพรรณ  อรุณแสง, 2550) มีความจําเปนตองทําการวิจัยเพื่อใหไดนวัตกรรมการฟนฟูสภาพ
สําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนมาดูแลอยางตอเน่ืองตอไป 

 
วัตถุประสงคในการศึกษา 

 
1. เพื่อพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน 
2. เพื่อศึกษาผลการใชนวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน 
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วิธีดําเนินการศึกษา 
 

การวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวม (Participatory Action Research) เปนการพัฒนารูปแบบการสรางการมีสวน
รวมจากหุนสวนดานสุขภาพที่เก่ียวของกับการพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน โดย
วางแผนการบริหารจัดการขอมูลทุนและศักยภาพที่ไดจากเครื่องมือการประเมินชุมชนแบบเรงดวนเชิงชาติพันธุวรรณา (Rapid 
Ethnography Community Assessment Program : RECAP) (ขนิษฐา  นันทบุตร และคณะ, 2552) จากน้ันมีการสะทอน
ขอมูลทุนและศักยภาพในการรวมคิด รวมทํา รวมวางแผน และรวมประเมินผล เพื่อให แกนนําในชุมชน ประชาชน เจาหนาที่ที่
เก่ียวของ และองคกรปกครองสวนทองถิ่นไดรวมวางแผนพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังใน
ชุมชนและนําไปทดลองใชรวมกับการเยี่ยมบานในชุมชนและการติดตามประเมินผลของนวัตกรรมในการดูแลผูสูงอายุและจัด
เวทีแลกเปล่ียนเรียนรูผลการนําใชนวัตกรรมในพื้นที่ ณ บานลาดหญาแพรก ตําบลสระกะเทียม อําเภอเมือง จังหวัดนครปฐม ผู
มีสวนรวมในการวิจัยจํานวน 40 คน ประกอบดวย ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรัง ญาติ เจาหนาที่สาธารณสุข ผูบริหารจากภาค
ทองถิ่น ภาคทองที่ แกนนําชุมชน และประชาชนในหมูบาน  

 

ประชากรและกลุมตัวอยาง  
ประชากร คือ  ประชาชนในพื้นที่ขององคการบริหารสวนตําบลสระกะเทียม 
กลุมตัวอยางคือ ผูที่เปนหุนสวนดานสุขภาพขององคการบริหารสวนตําบลสระกะเทียมจํานวน 40 คน ประกอบดวย 

- ผูสูงอายุ ครอบครัวของผูสูงอายุ จํานวน 15 ราย  
- ตัวแทนขององคกรปกครองสวนทองถิ่น ไดแก นายกองคการบริหารสวนตําบลสระกะเทียม ปลัด ผูอํานวยการ

กองสวัสดิการสังคม เจาหนาที่พัฒนาชุมชน เจาหนาที่ดูแลรักษาความปลอดภัย นักวิชาการ ฯลฯ จํานวน 10 คน  
- ตัวแทนจากภาคทองที่ ไดแก กํานัน ผูใหญบานจํานวน 8 คน  
- ตัวแทนเจาหนาที่หนวยงานของรัฐไดแก เจาหนาที่ รพสต. เจาหนาที่รักษาความปลอดภัย เจาหนาที่ตํารวจ 

ผูอํานวยการโรงเรียน  วัดสระกะเทียม ฯลฯ จํานวน 7 คน  
การคัดเลือกกลุมตัวอยาง โดยใชเทคนิคการสุมแบบเจาะจงและใชเทคนิค snowball  โดยผูใหขอมูลคือ ผูสูงอายุ 

ผูดูแล ครอบครัวผูสูงอายุ เจาหนาที่ รพสต.ผอ.รพสต. ผอ. รพ.ชุมชน เจาหนาที่ รพ.ชุมชน นักวิชาการในตําบล นายก อปท. 
กํานัน ผูใหญบาน อสม.    

 

 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูลในการศึกษาครั้งน้ีมีดังน้ี 
 แบบสอบถามสถานการณการพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน โดยใช

เครื่องมือการประเมินชุมชนแบบเรงดวนเชิงชาติพันธุวรรณาซ่ึงพัฒนาขึ้นโดย ขนิษฐา นันทบุตร(2552)  
 

  ขั้นตอนการดําเนินการวิจัย รายละเอียดวิธีการดําเนินการวิจัยดังน้ี  
ขั้นตอนการวางแผน  

1) ประชุมคณะทํางานโครงการเพื่อสรางความเขาใจเปาหมายและรายละเอียดการดําเนินงานรวมถึงทบทวน
และวางแผนการดําเนินงาน 

2) สืบคนขอมูล เอกสารที่เก่ียวของ วิเคราะหสังเคราะหงาน พรอมจัดทําเอกสารประกอบการเรียนรูรวมกันใน
องคความรูที่เก่ียวของ 

3) รวมกันพัฒนากรอบการดําเนินงาน กรอบการทําวิจัย 
4) เตรียมเครื่องมืองานวิจัย  สรางแบบสอบถาม สรางแนวคําถามในการสัมภาษณ การสนทนากลุม 
 

 ขั้นตอนในการดําเนินงาน การวิจัยปฏิบัติการแบบมีสวนรวม (Participatory Action Research - PAR)         
(พันธทิพย รามสูตร, 2540) มีขั้นตอนดังน้ี  

1)  ระยะเตรียมการวิจัย (Pre-research Phase) ในระยะน้ี  เปนการเตรียมชุมชน เพื่อใหมีความพรอมเขามี
สวนรวมในกระบวนการวิจัย  ซ่ึงเปนเรื่องสําคัญและเปนแกนแกนหลักของการวิจัยแบบน้ี  โดยการดําเนินงานขั้นตอนน้ีมีจุด
มุงเนนสําคัญที่จะใหเกิดสัมพันธภาพที่ดีระหวางผูวิจัย  ผูนําชุมชน ชาวบาน รวมถึงเจาหนาที่หนวยงานตาง ๆ ที่จําเปนตอง
เก่ียวของ  ในขั้นเตรียมการน้ี ประกอบดวยขั้นตอนยอยกลาวคือ   



 การประชุมวิชาการระดับชาต ิมหาวิทยาลัยราชภฏันครปฐม ครั้งที ่7   
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1.1) การสรางความสัมพันธกับชุมชน (Build-up Rapport) โดยวิธีการสรางความสัมพันธกับชุมชนที่ดีที่สุด
คือการปฏิบัติตัวของนักวิจัยที่สอดคลองกับวิถีชีวิตของคนในชุมชน ทั้งน้ี นักวิจัยควรรวมกิจกรรมทุกอยางของชุมชนซ่ึงเปน
เครื่องชวยใหนักวิจัยสามารถทําความเขาใจโลกทัศนของชาวบานไดดีมากขึ้น  โดยทั่วไปแลว ผูวิจัยจะลงพื้นที่เพื่อไปพบกับ
บุคคลตาง ๆ ในชุมชนที่มีสวนสําคัญและเก่ียวของกับการดําเนินงานวิจัย  หรือเปนประชาชนกลุมเปาหมายของการวิจัย  
พูดคุยแนะนําตัวเองเพื่อใหทุกฝายไดทราบถึงวัตถุประสงค  เปาหมายและความตองการสวนรวมของชาวบานในกิจกรรมการ
วิจัย  อันจะชวยใหชาวบานเกิดความไววางใจ  นอกจากน้ี  ผูวิจัยยังจะสามารถทําการวิเคราะหคาดหมายสภาพการณและ
ปญหาของการดําเนินงานวิจัยที่อาจเกิดขึ้น  และสามารถเตรียมรับมือไดอยางมีประสิทธิภาพ     

1.2)  การสํารวจ ศึกษาชุมชน (Surveying and Studying Community) เปนขั้นตอนของการศึกษาขอมูล
ที่เปนลักษณะทางกายภาพ และแหลงทรัพยากรตาง ๆ ภายในชุมชน รวมถึงการศึกษาขอมูลพื้นฐานดานประชากร สังคม 
เศรษฐกิจ วัฒนธรรมและการเมือง ซ่ึงโดยมากแลว ผูวิจัยจะประเมินศักยภาพและตนทุนทางสังคมในพื้นที่ตําบลสระกะเทียม
จังหวัดนครปฐมที่เปนพื้นที่การจัดการเรียนการสอน โดยใชเครื่องมือประเมินชุมชนชาติพันธวรรณนาแบบเรงดวน (Rapid 
Ethnography Community Assessment Program : RECAP ใชแบบสังเกต สมุดบันทึก และถายภาพสถานที่ตาง ๆ รวมถึง
การศึกษาขอมูลจากเอกสารหลักฐานจากหนวยงานราชการหรือจากองคกรพัฒนาที่เก่ียวของ นอกจากน้ี ยังมีบางโครงการวิจัย 
ใชวิธีการสัมภาษณผูนําชุมชน หรือผูสูงอายุเพื่อทราบประวัติความเปนมาของชุมชนดวย   สวนการจัดเลือกชุมชนน้ัน 

1.3)  คัดเลือกชุมชน (Selecting Community)  ไดเสนอความเห็นไววา โดยทั่วไปแลว การคัดเลือกชุมชน
จะยึดหลักการเลือกชุมชนที่ดวยโอกาสในการพัฒนา (Disadvantage Community) เพื่อเปาหมายในการยกระดับคุณภาพชีวิต
และสรางโอกาสความเทาเทียมในการพัฒนากับชุมชนอ่ืน  อยางไรก็ดี  งานวิจัยจํานวนมากคัดเลือกชุมชนโดยยึดเอาประเด็น
ชองปญหาที่เกิดขึ้นในชุมชนและจําเปนตองไดรับการแกไขเยียวยาโดยเรงดวน หรือบางกรณีการวิจัยมุงหมายกระทําตอชุมชนที่
ประชาชนมีสวนรวมในการพัฒนาอยางแข็งขัน  เพื่อเปนชุมชนตนแบบของการทําวิจัย และการพัฒนาใหกับชุมชนอ่ืนดวย
เชนกัน  

1.4)   การเขาสูชุมชน (Entering Community)  ขอมูลชุมชนนับเปนส่ิงสําคัญและเปนประโยชนอยางยิ่ง
ตอการนํามาประกอบการพิจารณาตัดสินใจกําหนดพื้นที่ดําเนินการ ซ่ึงขอมูลดังกลาวควรเปนขอมูลที่มีรอบดาน  สําหรับ
แหลงขอมูลในขั้นตอนน้ีอาจมาจากสวนราชการเชนขอมูลความจําเปนขั้นพื้นฐาน (จปฐ.)  ขอมูลจํานวนประชากรและบุคคลที่
เปนปราชญชาวบาน หรือครูภูมิปญญาทองถิ่น เปนตน  และอาจเปนขอมูลที่องคกรพัฒนาเอกชนรวบรวมไว  หรือนักวิจัยจะ
ดําเนินการเก็บขอมูลเองโดยการสํารวจชุมชน (Community Surveying) ก็ได 

1.5) การเตรียมคนและเครือขายความรวมมือ  โดยมุงหมายใหเกิดความพรอมในการดําเนินการวิจัยซ่ึงเปน
ระยะตอไปและกอใหเกิดการประสานงานที่ดีเพื่อความสะดวกตอการดําเนินงานวิจัย  ในสวนของการเตรียมคนน้ัน เปนการ
เตรียมความพรอมใหกับชาวบานเพื่อเปนแกนนําในการปฏิบัติงานวิจัยและคณะผูวิจัย ซ่ึงในทางปฏิบัติแลว  มักจะมีการเตรียม
คน 3 กลุม คือ เตรียมคนในชุมชน คณะนักวิจัยมักจะลงพื้นที่เพื่อจัดประชุมในชุมชน  โดยมีจุดมุงหมายเพื่อใหชาวบานรูจักและ
คุนเคยกับกระบวนการและการดําเนินงานวิจัยแบบมีสวนรวมอยางชัดเจนและรวดเร็ว เตรียม ผูนําชุมชน  พัฒนากรอําเภอหรือ
พัฒนาการอําเภอประจําตําบล  และเจาหนาที่หนวยงานอ่ืน เชน ปลัดองคการบริหารสวนตําบล  และองคกรพัฒนาภายนอกที่
มีความสนใจศึกษารวมกัน กิจกรรมสําคัญของการดําเนินงานในขั้นตอนน้ีคือการประสานความรวมมือ การสรางความเขาใจใน
กรอบของการทํางานวิจัย และการหารือแนวทางพัฒนาชุมชน ซ่ึงมักจะรวมถึงการประสานงานเรื่องการใชสถานที่ดําเนินการ
ประชุมดวย  และ เตรียมนักวิจัย ดวยการประชุมปรึกษากันเพื่อใหเกิดความรูและความเขาใจตรงกันในบทบาทหนาที่ของแตละ
ฝายในการทํางานวิจัย   

สวนการเตรียมเครือขายความรวมมือน้ัน งานวิจัยเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวมหลายช้ินไดใชวิธีการใหครู
ผูวิจัย/นักวิจัยทําการประสานกับองคกรภาครัฐและหรือองคกรพัฒนาเอกชนเพื่อใหเกิดเครือขายความรวมมือเพื่อการดําเนิน
งานวิจัย การเตรียมเครือขายความรวมมือที่มีประสิทธิภาพ จะเปนส่ิงสําคัญที่จะชวยใหกระบวนการวิจัยดําเนินไปไดดวยดี   

2) ระยะดําเนินการวิจัย (Research Phase) ประกอบดวยขั้นตอนยอยคือ  
2.1)  การศึกษาและวิเคราะหปญหาชุมชน (Problem Identification and Diagnosis)  ในช้ันน้ี เนน

การศึกษาวิเคราะหชุมชนและการใหการศึกษากับชุมชน (Community Education Participation-CEP) โดยเนนไปที่
กระบวนการเรียนรูดวยการปฏิบัติ โดยวิธีการจะใชการอภิปรายถกปญหา (Dialogue) เพื่อแลกเปล่ียนความคิดเห็นกับชาวบาน 
ทั้งที่เปนการสนทนาแลกเปล่ียนระดับบุคคลและระดับกลุมบุคคล เพื่อเปนการประเมินปญหาและความตองการของชุมชน 
(Need Assessment) พรอมไปกับการประเมินความเปนไปไดในดานทรัพยากร (Resource Assessment) ที่มีอยูในนุชมชน  
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ทั้งที่เปนทรัพยากรมนุษย โดยเฉพาะภูมิปญญาทองถิ่น  และทรัพยากรธรรมชาติเพื่อที่จะนําทรัพยากรมาใชในการกําหนดแผน
เพื่อการจัดโครงการตอไป  

2.2) การพิจารณาความเหมาะสมและความเปนไปไดของโครงการ (Project Appraisal and 
Identification) เม่ือมีการวิเคราะหโครงการโดยการประเมินความตองการของชุมชน หาแนวทางในการแกไขปญหาน่ีในความ
เปนจริงมักจะมีหลายแนวทาง ชาวบานและนักวิจัยจะตองพิจารณารวมกันวาวิธีการแกไขปญหาใดที่เหมาะสมกับทองที่ หรือมี
ความเปนไปได โดยชาวบานควรมีบทบาทหลักเขามีสวนรวมใหมากยิ่งขึ้น และกําหนดโครงการหรือกิจกรรมที่จะดําเนินการ 

2.3) การกําหนดแผนงานโครงการและการจัดการ (Planning Phase) กิจกรรมในชวงน้ีจะเปนกระบวนการ
ติดสินใจรวมกันเพื่อคัดเลือกโครงการและกิจกรรมที่จะตองดําเนินการ ดังน้ัน เพื่อความม่ันใจวาโครงการที่ไดรับการตัดเลือก 
เปนโครงการและกิจกรรที่ตองดําเนินการ ดังน้ัน หลังจากที่ผานขั้นตอน 2.1 มาแลว ผูวิจัยควรจะตองใชวิธีการกระตุนให
ชาวบานมีบทบาทหลักในการแกไขปญหา การกําหนดโครงการ และกิจกรรมที่จะดําเนินการ 

2.4) การปฏิบัติตามโครงการ (Implementation Phase) เปนขั้นตอนที่สําคัญอีกขั้นตอนหน่ึง โดยคําถาม
ที่ผูวิจัยจะตองใชถามกันในกลุมหรือในคณะทํางานเพื่อการดําเนินการในช้ันน้ีคือ ใคร ทําอะไร ที่ไหน เม่ือไร และอยางไร โดย
สรางการมีสวนรวมของชาวบานในกระบวนการวิจัย  การมีสวนรวมในกระบวนการวางแผนการวิจัย  การดําเนินกิจกรรม/
โครงการพัฒนา และการนําผลของการวิจัยไปสูการปฏิบัติ   

3) ระยะการติดตามและประเมินผลโครงการ (Monitoring and Evaluation Phase) เปนขั้นตอนที่เก่ียวกับ
การการวัดผลสําเร็จของโครงการ  ซ่ึงหากโครงการมีสามารถดําเนินการไดอยางเหมาะสมและอยางตอเน่ือง  ก็อาจจะเปนขอ
พิสูจนถึงความไมประสบผลสําเร็จของโครงการได  ในขั้นตอนน้ี  คณะผูวิจัยจะรวมกับชาวบานที่เปนผูรวมงานวิจัย ทําการ
ตรวจสอบขอมูลที่เปนผลของการวิจัยวาครบถวนถูกตองหรือไม จากน้ันจะมีการจัดทํารายงานการวิจัยฉบับสมบูรณ และจัดเวที
ชาวบาน  เพื่อนําเสนอผลการวิจัยเพื่อเรียนรูรวมกันระหวางคณะผูวิจัยกับชุมชน  รวมถึงการสานตอใหชาวบานนําผลของการ
วิจัยไปดําเนินการแกไขปญหาหรือพัฒนาชุมชนตอไป 

 

 ขั้นตอนการวางแผนเพื่อพัฒนาการจัดบริการสุขภาพ 
1) จัดเวทีแลกเปล่ียนเรียนรูการพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน 

นําเสนอขอมูลสถานการณเพื่อสอบทานขอมูล 
2) จัดเวทีประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อหาแนวการพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรัง

ในชุมชนรวมกับภาคีเครือขายและหุนสวนสุขภาพ  
3) จัดเวทีแลกเปล่ียนเรียนรูแนวทางการการพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังใน

ชุมชนรวมกับภาคีเครือขายและหุนสวนสุขภาพ 
 

 ขั้นตอนการประเมินผล 
1) จัดกิจกรรมแลกเปล่ียนเรียนรูระหวางผูรับผิดชอบโครงการและทีมนักวิจัยโดยมีการเชิญผูทรงคุณวุฒิหรือ

ผูเช่ียวชาญในประเด็นมาแลกเปล่ียนความคิดในการตอยอดองคความรู 
2) จัดเวทีประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อนําเสนอผล 
3) การพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน รวมกับภาคีเครือขายและ

หุนสวนสุขภาพเพื่อเปนขอมูลในการทํากระบวนการนโยบายสาธารณะเฉพาะประเด็น  
 

 การวิเคราะหขอมูล  
 การวิเคราะหขอมูลจากการเก็บรวบรวมขอมูลในการทําวิจัย ในการศึกษาวิจัยครั้งน้ีไดใชการวิเคราะหเน้ือหา 

(Content Analysis) เพื่อใชอธิบายถึงเปาหมาย (objective) และจํานวนของเน้ือหา (content) และแยกแยะลักษณะเฉพาะ
ของขอความของการส่ือสารที่เห็นไดเดนชัดอยางเปนระบบ โดยการวิเคราะหขอมูลเชิงเน้ือหา จากประเด็นจัดการสนทนากลุม 
การสัมภาษณเชิงลึก การสังเกตแบบมีสวนรวมและการสังเกตแบบไมมีสวนรวม การถอดเทปคําพูดของกลุมตัวอยางที่ทําการ
สัมภาษณเก็บขอมูล การจดบันทึก  มาจัดหมวดหมูคําพูดของผูใหขอมูลที่มีความหมายเหมือนกัน มาวิเคราะห แปลความหมาย
ของขอมูล ตีความหมาย เช่ือมโยงความสัมพันธเพื่อเปนบทสรุป นําเสนอเปนแนวทางในการจัดการเรียนรูตามรูปแบบดวยกัน 
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 จริยธรรมในการวิจัยและการพิทักสิทธิกลุมตัวอยาง 
 จรรยาบรรณของนักวิจัยเปนส่ิงที่สําคัญ  การวิจัยที่เก่ียวกับมนุษยตองรวบรวมขอมูล ซ่ึงงานวิจัยน้ีไดมีความตระหนัก

ในการเก็บรวบรวมขอมูลกอนผูวิจัยจะดําเนินการไดช้ีแจงขอมูลที่ชัดเจนและเพียงพอแกผูใหขอมูลใหรับทราบถึง สาระสําคัญใน
การวิจัย วัตถุประสงคของการวิจัย ประโยชนที่คาดวา เหตุผลและวิธีการที่นักวิจัยเลือกเขาเปนตัวอยาง มาตรการในการรักษา
ความลับขอกลุมตัวอยาง เชน มีคําช้ีแจงในการทําแบบสอบถาม ไมเปดเผยนาม การขออนุญาตบันทึกเสียงในการสนทนาและ
หยุดการการสัมภาษณระหวางการสนทนาเม่ือกลุมตัวอยาง ซ่ึงจะเขารวมการวิจัยโดยความสมัครใจ และ สามารถออกจากการ
วิจัยเม่ือใหขอมูลตองการไดทุกขั้นตอนโดยไมกอใหเกิดความเสียหาย ความลับและขอมูลตาง ๆ ของผูใหขอมูลจะไมถูกปดเผย
โดยการวิจัย หรือ กระบวนการครั้งน้ี 
 
ผลการศึกษา  
  

1. การคนหาทุนและศักยภาพของชุมชน ในการประเมินศักยภาพของชุมชนบานลาดหญาแพรก ตําบลสระกะเทียม 
ดําเนินการระหวางเดือน มิถุนายน 2556 – กรกฏาคม 2556 พบวาเปนหมูบานที่มีความเขมแข็งและมีการรวมกลุมและการมี
สวนรวมในตนเอง ครอบครัว และชุมชน และหมูบานมีตนทุนทางสังคมที่ดี ไดแก ทุนดานสุขภาพมีกระบวนการดูแลสุขภาพ
แบบองครวม และประชาชนมีสวนรวมในการดูแล ทุนดานการบริหารแบบมีสวนรวม โดยมี การบริหารจัดการแบบมีสวนรวม
โดยการบริหารจากองคการบริหารสวนตําบลสระกะเทียม ทุนดานระบบการศึกษาที่มีการสงเสริมการใชเศรษฐกิจพอเพียงเพื่อ
สงเสริมการเรียนรู และการสงเสริมการอนุรักษณประเพณีวัฒนธรรมพื้นบาน    ทุนดานการจัดสวัสดิการชุมชน เปนระบบที่ให
ความสําคัญในการสงเสริมการออม ลดภาระหน้ีสิน มีแหลงทุนดานสวัสดิการ สงเสริมในการประกอบอาชีพและมีสวัสดิการ
ใหกับประชาชน มีทุนทางส่ิงแวดลอมที่มีแหลงนํ้าทําการเกษตร มีการใชรูปแบบเศรษฐกิจพอเพียงในการทําการเกษตร  ทุน
ทางดานภูมิปญญา พบวามีผูนําและผูสูงอายุในการอนุรักษวัฒนธรรมประเพณีที่มีการสืบทอดกันมาอยางตอเน่ือง ซ่ึงจากขอมูล
ดังกลาวขางตนจะแสดงใหเห็นถึงความเขมแข็งของชุมชนนําไปสูการพัฒนากระบวนการมีสวนรวมของชุมชนและการพัฒนา
นวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน บานลาดหญาแพรกไดอยางมีประสิทธิภาพ 

2. กระบวนการพัฒนานวัตกรรม ในการพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน 
โดยใชกระบวนการวิจัย การประชุมเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวม ซ่ึงเปนขั้นตอนการจัดกิจกรรมการมีสวนรวมของชุมชนในการ
ดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ดําเนินการระหวางเดือน สิงหาคม 2556 – กันยายน 2556 ในพื้นที่หมูบาน บานลาด
หญาแพรก ณ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล บานลาดหญาแพรก ตําบลสระกะเทียม อําเภอเมือง จังหวัดนครปฐม มี
ผูเขารวมการประชุมจํานวน 40 คน ประกอบดวย ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรัง ญาติและครอบครัว แกนนําในชุมชน อบต.สระกะ
เทียม เจาหนาที่สาธารณสุขในพื้นที่ ซ่ึงเปนขั้นตอนการ พัฒนาการมีสวนรวมของชุมชน โดยใชกระบวนการ การประชุมเชิง
ปฏิบัติการแบบมีสวนรวม โดยมีวัตถุประสงค เพื่อใหชุมชนมีความรู ความเขาใจ และทักษะในการแกปญหาของผูสูงอายุที่
เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน เพื่อใหผูเขารวมประชุมเชิงปฏิบัติการสามารถรวมตัวกันจัดตั้งกลุมอยางเปนทางการและกลุมอยางเปน
ทางการภายใตการอบรม  ฟนฟูความรู สรางกลุมชวยเหลือกัน มีกิจกรรมชมรมแลกเปล่ียนเรียนรูซ่ึงกันและกัน  ใหโอกาส
หุนสวนสุขภาพเชน อบต. ผูนําชุมชนอยางเปนทางการ  ผูนําชุมชนอยางไมเปนทางการไดมีสวนรวมในการคิดคนนวัตกรรม
รวมกัน การจัดกิจกรรมแลกเปล่ียนเรียนรู หลังจากน้ันไดมี การอบรมใหความรู ความเขาใจ เก่ียวกับการดูแลผูสูงอายุที่
เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน โดยเปนการะบวนการเรียนรูแบบมีสวนรวม ในเรื่องความรูเก่ียวกับการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังใน
ชุมชน บทบาทของญาติในการดูแลผูสูงอายุ การปรับเปล่ียนทัศนคติตอผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรัง ในชุมชน  โดยมีการนําเสนอ
กรณีตัวอยาง  การสอนสาธิตเพื่อใหผูเรียนรูไดแสดงออกและไดรับรูถึงอารมณความรูสึกที่แทจริง ออกมาจนเกิดการแลกเปล่ียน
แนวคิด ทัศนคติที่ดีในการดูแลผูสูงอายุ และทําใหไดขอสรุปที่ดีในหลายมุมมองที่มีตอผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน โดยการ
นําเสนอกรณีศึกษาและประสบการณการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน เพื่อแลกเปล่ียนประสบการณซ่ึงกันและกัน ทํา
ใหผูเขารับการอบรม มีความเขาใจที่ชัดเจนมากขึ้น ผลการดําเนินกิจกรรมการประชุมเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวมในการ
พัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ทําใหไดนวัตกรรม ในการสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุที่
เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน รวม 3 นวัตกรรม คือ 1.นวัตกรรมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุลาดหญาแพรก 2. นวัตกรรมเพื่อน
พบเพื่อน 3.นวัตกรรมเจริญสติวันละนิดลาดหญาแพรกแจมใส และการจัดกิจกรรมแลกเปล่ียนความคิดในการตอยอดองค
ความรูและการนําใชนวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ผลการประชุมเชิงปฏิบัติการแบบมีสวน
รวมในการพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน พบวา จากการประเมินผลการอบรมจาก
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การสัมภาษณ การสนทนากลุมกับผูเขารับการอบรม พบวา การอบรมครั้งน้ี ทําใหมีความรู ความเขาใจในการดูแลผูสูงอายุใน
ชุมชนมากขึ้น เปนประโยชนในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ทําใหชุมชนมีความตระหนักรู และมีความพรอมใน
การมีสวนรวมในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนสงผลใหเกิดนวัตกรรมใหม ที่เปนรูปแบบใหมในการดูแลผูสูงอายุที่
เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ณ บานลาดหญาแพรก  ตําบลสระกะเทียม อําเภอเมือง จังหวัดนครปฐม และสามารถนําไปปฏิบัติได
จริงในพื้นที่ จนเกิดผลดีตอผูปวย ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน โดยผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนไดรับการดูแลเอาใจใส 
และการมีสวนรวมของประชาชนในการดูแลมากขึ้น 

3. การติดตามประเมินผลการนําใชนวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนโดยการ
ประเมินผลใน 6 เดือน ตั้งแต เดือนตุลาคม 2556 - มีนาคม 2557  ผลการประเมินจากการนําใชนวัตกรรมทั้ง 3 นวัตกรรม ผล
ที่เกิดจากการนําใชนวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนน้ัน สามารถประเมินจากการสนทนากลุม 
การสัมภาษณเชิงลึก การสังเกตแบบมีสวนรวมและการสังเกตแบบไมมีสวนรวม พฤติกรรมการมีสวนรวมของ ชุมชน ผูนํา 
ชาวบาน ญาติ และ จากการประเมินการดูแลตนเอง กิจวัตรประจําวัน ของผูสูงอายุที่เจ็บปวยดวยโรคเรื้อรังในหมูบานลาดหญา
แพรก ที่เขารวมโครงการและนํานวัตกรรมไปใชในชุมชน  คือ 1. นวัตกรรมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุลาดหญาแพรก 
จากคําพูดของผูสูงอายุ วา “ยายชอบที่มีคนมาเยี่ยม เขาใหฉันออกกําลังกายตอนเชา ใหยกแขน ยกขา อยางละ 20 ครั้ง ”           
(ผูรวมสนทนากลุมคนที่ 2)  2. นวัตกรรมเพื่อนพบเพื่อน ผูสูงอายุ มีความสนใจดูแลตนเองดีขึ้นในดานอาหาร ยา จากคําพูด
ของผูสูงอายุ วา “หมอมาเยี่ยม เจาะเลือด วัดความดันให บอกใหยายหามกินเค็ม หามกินหวาน เดี๋ยว ความดันขึ้น นํ้าตาลขึ้น” 
(ผูรวมสนทนากลุมคนที่ 3) จากคําพูดของผูสูงอายุ วา “หมอมาเยี่ยม ดูยาความดันให หมอบอกใหกินยาไปตลอด หามหยุดยา 
และไปรับยาตอที่อนามัยทุกเดือน” (ผูรวมสนทนากลุมคนที่ 8)  3. นวัตกรรมเจริญสติวันละนิดลาดหญาแพรกแจมใส จาก
คําพูดที่วา “เขามาประชุมกันที่อนามัยเขาใหผม เดินจงกรม ฝกน่ังสมาธิ ในตอนเชากอนการประชุมประจําเดือนของชมรม
ผูสูงอายุ ทําใหสบายใจมากขึ้น” (ผูรวมสนทนากลุมคนที่5)  ผูสูงอายุมาเขารวมกิจกรรมอยางตอเน่ือง และมีความสุขที่ไดเขา
รวมกิจกรรม จากคําพูดของผูสูงอายุ วา “ยายชอบที่เขามาประชุมกันที่อนามัย เขามาสอนเรื่องเบาหวานกับความดัน ยายก็รู
มากขึ้น” (ผูรวมสนทนากลุมคนที่ 1)  “มารวมกิจกรรมวันที่ 20 ของทุกเดือน มี อสม.และผูสูงอายุ มานังสมาธิ และออกกําลัง
กาย ทําใหสดช่ืนขึ้น” (ผูรวมสนทนากลุมคนที่ 4)  
 
อภิปรายผลการศึกษา 

 
การพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ตามกระบวนการ การประชุมเชิง

ปฏิบัติการแบบมีสวนรวม ทําใหชุมชนมีความตระหนักรู และมีความพรอมในการมีสวนรวมในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรัง
ในชุมชน ซ่ึงสอดคลองกับ การศึกษาของสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข (2552) เสนอวา ระบบบริการการดูแลระยะยาว เปน
ระบบบริการที่มีความจําเพาะ สําหรับผูสูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงซ่ึงตองการการดูแลระยะยาว ทั้งในสถาบัน ที่บาน และในชุมชน 
โดยที่บุคลากรผูใหการดูแลผูสูงอายุระดับตางๆ ทั้งในสถาบัน ที่บานและในชุมชน จําเปนตองไดรับการฝกอบรมในหลักสูตรการ
ดูแลผูสูงอายุที่ไดมาตรฐาน ซ่ึงขอคนพบจากนวัตกรรม พบวาหลังการจัดกิจกรรมการมีสวนรวมตามกระบวนการ การประชุม
เชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวม ไดเกิดนวัตกรรมใหมที่เปนรูปแบบใหมในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ณ บานลาด
หญาแพรก  ตําบลสระกะเทียม อําเภอเมือง จังหวัดนครปฐม ทั้งการดูแลดานรางกาย จิตใจ และสังคม ในรูปแบบของ
นวัตกรรม จํานวน 3 นวัตกรรม คือ 1. นวัตกรรมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุลาดหญาแพรก    2. นวัตกรรมเพื่อนพบ
เพื่อน 3. นวัตกรรมเจริญสติวันละนิดลาดหญาแพรกแจมใส ซ่ึงถือวานวัตกรรมทั้ง 3 นวัตกรรม เปนรูปแบบการดูแลผูสูงอายุที่
เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ที่เปนรูปธรรมโดยมีการกําหนดเปาหมาย วิธีดําเนินการ ระยะเวลา สถานที่ และผูรับผิดชอบอยาง
ชัดเจนแสดงใหเห็นวาผลการ จัดกิจกรรมการมีสวนรวม ตามกระบวนการ การประชุมเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวมในการดูแล
ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ทําใหชุมชนมีความตระหนักรู มีความพรอมในการมีสวนรวมในการดูแลดูแลผูสูงอายุที่
เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ทั้งน้ีเน่ืองจากการประชุมเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวม เปนวิธีการที่ใหสมาชิกกลุมไดมีโอกาสส่ือสาร 
แลกเปล่ียนความรู และประสบการณ แลกเปล่ียนขอมูล ขาวสาร ซ่ึงกันละกัน ทําใหเกิดความเขาใจถึงสภาพปญหา ขอจํากัด 
ความตองการ และศักยภาพของผูที่เก่ียวของ เปนกระบวนการประชุมที่ระดมพลังสมอง เพื่อแกปญหาในการพัฒนาเชิง
สรางสรรค  การที่กลุมตัวอยางไดเขาประชุมกลุม สมาชิกกลุมทุกคนไดพูดถึงความมุงหวังของตนที่มีตอผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรัง
ในชุมชน ทุกคนไดรวมกันคิดคนถึงวิธีการที่จะชวยกันดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ภายใตความสามารถและศักยภาพ
ของตนที่มีอยู โดยผูดําเนินการประชุมไมไดเขาไปควบคุม แตจะคอยเปนที่ปรึกษา ใหคําแนะนําในกรณีที่มีปญหา และการที่
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สมาชิกทุกคนไดมีสวนรวมคิดรวมทํา รวมกันแกไขปญหา ทําใหเกิดความรูสึกพึงพอใจที่ไดมีสวนรวม จึงเกิดความรูสึกเปน
เจาของ เกิดแรงจูงใจในการสรางพลังกลุมในชุมชนที่มีเปาหมายเดียวกัน และกลายเปนความพรอมที่จะลงมือกระทํา จนทําให
เกิดความเคล่ือนไหว โดยรวมกัน คนหาสาเหตุของปญหา ผลกระทบของปญหาผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน และนําขอมูล
ที่ไกกําหนดเปนโครงการที่จะนําไปสูการปฏิบัติจริง เพื่อใหเกิดความชวยเหลือผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ในรูปแบบ
นวัตกรรม 3 นวัตกรรมดังกลาว  ซ่ึงถือวา เปนนวัตกรรมใหมที่เปนรูปแบบในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน โดย
เครือขายการมีสวนรวมของทุกภาคสวนในชุมชน ที่ชัดเจน เปนรูปธรรม ซ่ึงคาดวาจะนําไปปฏิบัติจริงไดอยางตอเน่ือง เพราะ
เปนนวัตกรรมที่เกิดจากภูมิปญญาทองถิ่นซ่ึงถือไดวาเปนนวัตกรรมใหมในชุมชน ดําเนินการโดยชุมชน เพื่อประโยชนของชุมชน
โดยตรง จะสงผลใหเกิดการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนอยางตอเน่ืองและยั่งยืน โดยอาศัยศักยภาพเครือขายในชุมชน
ในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน อันไดแก ญาติ ผูสูงอายุ ประชาชน แกนนําในชุมชน องคการบริหารสวนตําบล 
และเจาหนาที่สาธารณสุขในพื้นที่ จะชวยใหผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรัง อยูในชุมชนไดอยางมีความสุขและนานขึ้น ลดปญหาการ
เจ็บปวยดวยโรคเรื้อรัง ลดปญหาภาวะแทรกซอน ลดผลกระทบตอชุมชน และเปนชองทางสามารถขยายงานดานการสงเสริม
สุขภาพใหครอบคลุมกลุมเปาหมายอ่ืน และพื้นที่อ่ืนไดมากยิ่งขึ้น ดังจะเห็นไดจากที่มีแกนนําชาวบาน ไดใหขอเสนอแนะกับ
คณะวิจัยวา “อยากใหคนแกในหมูบานทุกคนไดรับการดูแล เอาใจใสเหมือนที่พวกเรากําลังทํากันขณะน้ี อยากใหเขามารวม
งานกันบอยๆ” นอกจากน้ีไดมีแกนนําชาวบานและผูสนับสนุนหลายคนเสนอวา ควรมีการจัดตั้งกองทุนโดยการระดมทุนเชน 
การทอดผาปา จะไดใหมีเงินทุนเพื่อจัดหาของเยี่ยมสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน เหมือนกับที่ชาวบานปฏิบัติตอ
ผูปวยดวยโรคทางกายเปนการใหกําลังใจ ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ถือไดวาเปนขอเสนอแนะที่ดี และบงช้ีถึงผลสําเร็จ
ของโครงการที่นาพอใจ เพราะนอกจากโครงการจะชวยใหประชาชนมีความรูเรื่องการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน
มากยิ่งขึ้น มีทัศนคติที่ดีตอผูสูงอายุ และตระหนักรูถึงการมีสวนรวมในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนแลว ยังจุด
ประกายความคิดในชุมชนใหเกิดการพัฒนาอยางสรางสรรคอีกดวย สรุปไดวา กระบวนการ การประชุมเชิงปฏิบัติการแบบมี
สวนรวมในการพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ที่คณะวิจัยนํามาใชในการวิจัยมีผลทํา
ใหไดนวัตกรรมใหมที่เปนรูปแบบการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ณ บานลาดหญาแพรก ตําบลสระกะเทียม อําเภอ
เมือง จังหวัดนครปฐมและสามารถนําไปปฏิบัติไดจริงในพื้นที่ จนเกิดผลดีตอผูปวย ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน โดย
ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนไดรับการดูแลเอาใจใส และการมีสวนรวมของประชาชนในการดูแลมากขึ้นซ่ึงสอดคลองกับ
การศึกษาของวิไลวรรณ ทองเจริญและคณะ(2546) ทําการศึกษาการพัฒนารูปแบบการดูแลผูสูงอายุที่มีภาวะสมองเส่ือมโดย
ญาติผูดูแลรวมกับการสนับสนุนของทีมสุขภาพ ผลการศึกษาพบวา การเยี่ยมบานโดยพยาบาลเปนการชวยเหลือผูดูแลใหเรียนรู
ถึงความผิดปกติและชวยเหลือในการพัฒนาทักษะการดูแลผูที่สมองเส่ือม รวมกับการสนับสนุนใหสามารถปรับตัวและปรับ
บทบาทการดูแลไดอยางเหมาะสม จนสามารถดูแลตนเองไดอยางยั่งยืน และสอดคลองกับการศึกษาของ สุจิตรา ประสานสุข
และคณะ(2544) การศึกษาการพัฒนาโปรแกรมการฟนฟูเพื่อการบําบัดอาการเวียนศรีษะและการเสียการทรงตัวในผูสูงอายุผล
การศึกษาพบวากลุมทดลองมีอาการเวียนศรีษะลดลงมากกวากลุมควบคุมและผูสูงอายุมีความเห็นวาการบริหารศรีษะปฏิบัติได
งายและมีประโยชน 

ผลการใชนวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ผลการประเมินจากการนําใชนวัตกรรม
ทั้ง 3 นวัตกรรม คือ 1. นวัตกรรมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุลาดหญาแพรก 2. นวัตกรรมเพื่อนพบเพื่อน 3. นวัตกรรม
เจริญสติวันละนิดลาดหญาแพรกแจมใส เม่ือนวัตกรรมแล็วเสร็จ  โดยมีการประเมินจากการสังเกต สัมภาษณ และการสนทนา
กลุม พบวา ความรู  ทัศนคติ ทักษะในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังและการมีสวนรวมของชาวบานในชุมชนเพิ่มมากขึ้น ดัง
คํากลาวของชาวบานวา “ผมอยากใหผูสูงอายุไดรับการดูแล ผมไดเขารวมการอบรม และไดชวยกันคิดนวัตกรรม เพื่อนชวย
เพื่อน ในการเยี่ยมบาน ใหการดูและใหกําลังใจผูสูงอายุที่ติดบานติดเตียง”(ผูชวยผูใหญบาน)  แสดงใหเห็นวา กิจกรรมที่ดําเนิน
ตามกระบวนการวิจัยทั้ง 3 กิจกรรม คือ 1) การคนหาทุนและศักยภาพของชุมชนดวยเครื่องมือ RECAP 2) การประชุมเชิง
ปฏิบัติการ การดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน 3) การประชุมเชิงปฏิบัติการ การพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับ
ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ตามกระบวนการ การประชุมเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวมและไดพัฒนาเปน นวัตกรรม ทั้ง 3 
นวัตกรรม คือนวัตกรรมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุ นวัตกรรมลาดหญาแพรกแจมใส นวัตกรรมเพื่อนพบเพื่อน สงผลให
ผูเขาอบรม คือ ผูสูงอายุ ญาติและครอบครัว แกนนําในชุมชน อบต.สระกะเทียม เจาหนาที่สาธารณสุขในพื้นที่ มีความรูความ
เขาใจ ในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนเพิ่มมากขึ้น มีทัศนคติในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนที่ดีขึ้น
และการรับรูถึงการเปล่ียนแปลงและการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน และเกิดนวัตกรรมการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวย
เรื้อรังในชุมชนขึ้น ผลการวิจัยแสดงใหเห็นวาผลการประชุมเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวมในการพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพ
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สําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน มีผลทําใหผูเขาอบรม คือ ผูสูงอายุ ญาติและครอบครัว แกนนําในชุมชน อบต.สระกะ
เทียม เจาหนาที่สาธารณสุขในพื้นที่ มีความสารถในการดูแลผูสูงอายุโดยการมีสวนรวมของคนในชุมชนไดอยางมีประสิทธิภาพ
ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ Lorig et al. (2001) การศึกษาผลการจัดการดูแลตนเองของผูที่มีภาวะเจ็บปวยเรื้อรังใน
สถานการณที่เปนจริง โดยกลุมตัวอยางไดรับการสอนแบบกลุมยอยในโปรแกรมการจัดการตนเองของผูที่เจ็บปวยเรื้อรังใน
ระยะเวลา 7 สัปดาห ผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยางที่ไดรับการสอนแบบกลุมยอยในโปรแกรมมีการเปล่ียนแปลงดาน
พฤติกรรม ความเช่ือม่ันในความสามารถของตนเอง ภาวะสุขภาพที่ดีขึ้น และสอดคลองกับการศึกษาของ สุพรรณี  ศรีกงพาน
(2550)ทําการศึกษาการดูแลผูปวยเบาหวานโดยการมีสวนรวมของครอบครัว ชุมชน และองคกรพื้นที่ : กรณีศึกษาในเขต
เทศบาลตําบลพันดอน อําเภอกุมภวาป จังหวัดอุดรธานี พบวา การดูแลผูปวยเบาหวานระดับครอบครัวพบวาระดับการรับรู
และความเช่ือของแกนนําผูดูแลอยูในระดับดี และระดับการมีสวนรวมของแกนนําผูดูแลอยูในระดับดี 

สวนผลที่เกิดจากการนําใชนวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนน้ัน สามารถประเมิน
จากการสนทนากลุม การสัมภาษณเชิงลึก การสังเกตแบบมีสวนรวมและการสังเกตแบบไมมีสวนรวมและจากพฤติกรรมการมี
สวนรวมของผูสูงอายุ การดูแลตนเอง กิจวัตรประจําวัน ของผูสูงอายุที่เจ็บปวยดวยโรคเรื้อรังในหมูบานลาดหญาแพรก ที่เขา
รวมโครงการ จํานวน  8 ราย จากคํากลาวของผูสูงอายุขางตน แสดงใหเห็นวา ผูสูงอายุ มีความรู ความเขาใจ เก่ียวกับโรคที่
ตนเองเปนมากขึ้น มีความสนใจดูแลตนเองดีขึ้นในดานอาหาร ยา ดานการออกกําลังกาย  ดานการฝกสมาธิ ผูสูงอายุมาเขารวม
กิจกรรมอยางตอเน่ือง และมีความสุขที่ไดเขารวมกิจกรรม ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ Beck et al.(1997) ทําการศึกษา
เปรียบเทียบการใหบริการรายกลุมและการใหบริการแบบเดิมที่มีการดูแลรายบุคคล เปนงานวิจัยแบบ RCT ทําการทดลอง
นวัตกรรม บริการสุขภาพ โดยกลุมทดลองไดรับการดูแลแบบเปนรายกลุมที่แผนกผูปวยนอกทุกเดือน โดยมีการใหความรู การ
ดูแลเพื่อปองกันโรค และการไดรับคําปรึกษา พบวา กลุมทดลองมีความพึงพอใจในการใหบริการแบบกลุม มีอัตราการใชบริการ
ที่โรงพยาบาลนอยกวากลุมควบคุม และสอดคลองกับการศึกษาของวิไลวรรณ เทียมประชา (2547) ทําการศึกษาการพัฒนา
ระบบบริการปฐมภูมิเชิงรุกแกผูปวยเบาหวาน โดยกระบวนการมีสวนรวมของชุมชน ในการดูแลผูปวยเบาหวาน โดยการจัด
ประชุมเชิงปฏิบัติการแบบมีสวนรวม เพื่อใหการบริการเชิงรุกกับผูปวยเบาหวาน จํานวน 5 โครงการ หลังส้ินสุดโครงการพบวา
ผูปวยเบาหวานมีความรูเพิ่มขึ้น มีการปรับเปล่ียนพฤติกรรมการดูแลตนเอง ระดับนํ้าตาลในเลือด และระดับความดันโลหิต
ลดลง 

สําหรับการดําเนินการของงานวิจัย การพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน 
นอกจากจะทําใหผูสูงอาย ญาติ  แกนนําชุมชน และประชาชนใหความสนใจ เห็นความสําคัญและชวยดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวย
เรื้อรังในชุมชนแลว ยังจุดประกายใหประชาชนในชุมชน เห็นความสําคัญและใหความสนใจกับคนในชุมชนกลุมอ่ืนๆ ที่เปนผูที่
ตองการความชวยเหลือดวย เชน ผูพิการ ผูปวยโรคจิต ผูดอยโอกาส ดังจะเห็นไดจากมี อสม.ทานหน่ึงกลาววา “โครงการน้ีดี
มาก ทําใหเห็นปญหาของคนในหมูบาน และชาวบานรวมมือกันชวยเหลือกันดี อยากใหมีโครงการชวยเหลือ คนพิการอีก” จาก
การกลาวขางตน แสดงใหเห็นถึง ความพรอมของการมีสวนรวม ชาวบานมีความเขาใจ ยอมรับและมีความตระหนักถึงการมี
สวนรวมในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน   
 
สรุปผลการศึกษา 

 
จากผลการวิจัย การพัฒนานวัตกรรมการฟนฟูสภาพสําหรับผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ทําใหเห็นวา การ

พัฒนานวัตกรรมการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน มีความสําคัญและจําเปนอยางยิ่ง ที่จะตองพัฒนาความสามารถทั้ง
ทางดาน ความรู ความเขาใจ ทัศนคติ และการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนของญาติและประชาชน ตลอดจนแกนนํา
ในชุมชน อบต. เจาหนาที่ผูปฏิบัติงานในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน เพื่อใหเกิดเปนพลังชุมชนที่สําคัญในการดูแล
ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน ซ่ึงจะสงผลตอการพัฒนาระบบบริการในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน และมีการ
ขยายผลการดําเนินงานในพื้นที่อ่ืนๆ และมีการติดตามประเมินผลอยางตอเน่ือง โดยการปรับปรุงในวิธีการในการพัฒนาและ
ปรับปรุง กิจกรรมตางๆ เพื่อสงเสริมศักยภาพในการดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชน และการสงเสริมกําลังใจ สําหรับ
ญาติ เจาหนาที่ และ ประชาชนใหสามารถดูแลผูสูงอายุที่เจ็บปวยเรื้อรังในชุมชนไดอยางมีประสิทธิภาพ มีความตอเน่ืองและ
ยั่งยืนตลอดไป 
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ขอเสนอแนะ 
 
1.ควรมีการวิจัยอยางตอเน่ือง โครงการวิจัยที่มีการติดตามผลในระยะยาว เพื่อดูความกาวหนาและความยั่งยืนของการมี

สวนรวมและประสิทธิผลของนวัตกรรม 
2.ควรมีการขยายผลไปสูกลุมเปาหมายอ่ืน เชน ผูพิการ ผูปวยโรคจิต ผูดอยโอกาส ซ่ึงการขยายผลนาจะปรับใชไดอยาง

เหมาะสมกับบริบทของกลุมเปาหมายดังกลาว  
 
กิตติกรรมประกาศ  

 
ขอขอบคุณ สํานักงานคณะกรรมการวิจัยแหงชาติ ที่สนับสนุนทุนวิจัย และผูชวยศาสตราจารย ดร.หทัยชนก       บัว

เจริญ ที่ไดใหขอคิดเห็นและขอเสนอแนะที่มีประโยชนตอการศึกษา รวมทั้งเจาหนาที่ขององคการบริหารสวนตําบล    สระกะ
เทียมและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ลาดหญาแพรก ที่สนับสนุนและเอ้ืออํานวยความสะดวกในระหวางการวิจัย 

 
เอกสารอางอิง  

 
ขนิษฐา  นันทบุตร และคณะ. (2552). กรอบวิธีการศึกษาและถอดบทเรียนปฏิบัติการชุมชน.กรุงเทพฯ:บริษัท ทีคิวพี จํากัด. 
จันทนา รณฤทธิวิชัย และวิไลวรรณ ทองเจริญ. (2545). หลักการพยาบาลผูสูงอายุ. กรุงเทพฯ : บุญศิริการพิมพ. 
ช่ืนตา วิชชาวุธ. (2552).การทบทวนและสังเคราะหองคความรูผูสูงอายุไทยพ.ศ.2545-2550.  กรุงเทพฯ :มูลนิธิสถาบันวิจัย

และพัฒนาผูสูงอายุไทย. 
พันธทิพย  รามสูตร.(2540).การวิจัยเชิงปฏิบัติการอยางมีสวนรวม. กรุงเทพฯ: สถาบันพัฒนาการสาธารณสุขอาเซียน  

มหาวิทยาลัยมหิดล 
โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลลาดหญาแพรก ตําบลสระกะเทียม.(2556). รายงานประจําปงบประมาณ 2556.  
วรรณภา  ศรีธัญรัตน  และ ผองพรรณ  อรุณแสง .(2550) การพัฒนางานประจําสูนวัตกรรม :  การพยาบาลเอื้ออาทร 
 ผูสูงอายุ.  ขอนแกน : โรงพิมพคลังนานาวิทยา. 
วิริยา ภรณสวัสดิ์รักษา. (2544). การจัดสวัสดิการของผูสูงอายุเพื่อการพึ่งพาตนเอง :ศึกษาเฉพาะกรณีชุมชนในเขต

กรุงเทพมหานคร . วิทยานิพนธพัฒนาแรงงานและสวัสดิการมหาบัณฑิตคณะสังคมสงเคราะหศาสตร . 
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร. 

วิไลวรรณ ทองเจริญ,ลิวรรณ อนุนาภิรักษ,สมจิตต เพชรพันธศรี.(2546).การวิจัยเชิงปฏิบัติการเพื่อพัฒนารูปแบบการดูแล
ผูสูงอายุที่มีภาวะสมองเส่ือม. วารสารสมาคมพฤฒาวิทยาและเวชศาสตรผูสูงอายุ.4(1):10-20. 

วิไลวรรณ เทียมประชา.(2547).การพัฒนาระบบบริการปฐมภูมิเชิงรุกแกผูปวยเบาหวาน โดยกระบวนการมีสวนรวมของ
ชุมชนศูนยสุขภาพชุมชนบานหวา อําเภอเมือง จังหวัดขอนแกน. 

ศิริพันธุ สาสัตย, ทัศนา ชูวรรธนะปกรณ, เพ็ญจันทร เลิศรัตน. (2552). รูปแบบการปฏิบัติการดูแลผูสูงอายุระยะยาวใน
สถานบริการในประเทศไทย.กรุงเทพฯ :มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผูสูงอายุไทย. 

ศิริพร พรพุทธษา. (2541). ความรูทัศนคติและพฤติกรรมในการปองกันการหกลมในผูสูงอายุ. วิทยานิพนธพยาบาลศาสตร
มหาบัณฑิต.มหาวิทยาลัยเชียงใหม. 

สถาบันเวชศาสตรผูสูงอายุ. (2548).การดูแลรักษาโรคผูสูงอายุแบบสหสาขาวิชา.พิมพครั้งที่ 1. กรุงเทพฯ : กรมการ 
แพทย กระทรวงสาธารณสุข.สุทธิชัย จิตตะพันธกุล (2544). หลักสําคัญของเวชศาสตรผูสูงอายุ. กรุงเทพฯ : โรงพิมพแหง

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย. 
สถาบันวิจัยและพัฒนาระบบสุขภาพชุมชน. (2552). การดูแลผูสูงอายุในชุมชนระบบหลักการและแนวทางปฏิบัติ. นนทบุรี : 

สถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข. 
สุจิตรา ประสานสุข, ชนะ ศิริยานนท, อภินันท ณ นคร, สุวัจนา อธิภาส, สมุทร จงวิศาล.(2544).โรคเวียนศรีษะในผูสูงอายุ

และการบําบัดฟนฟู.กรุงเทพมหานคร: คณะแพทยศาสตร ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล. 



The 7th NPRU National Academic Conference   
Nakhon Pathom Rajabhat University | Nakhon Pathom | Thailand | 30 – 31 March 2015  

464 | Research Development to create the creative Thailand for stepping towards the ASEAN Community 

สุพรรณี  ศรีกงพาน.(2550). ศึกษาการดูแลผูปวยเบาหวานโดยการมีสวนรวมของครอบครัว ชุมชน และองคกร พื้นที่ 
: กรณีศึกษาในเขตเทศบาลตําบลพันดอน อําเภอกุมภวาป จังหวัดอุดรธานี.วิทยานิพนธืปริญญาวิทยาศาสตร
มหาบัณฑิต สาขาวิชาเอกพยาบาลครอบครัว บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยขอนแกน. 

Lorig KR, Sobel DS, RitterPL, Laurent D, Hobbs M. Effects of a self-management program on patients 
with chronic disease. Eff Clin. Pract . 2001:4( 6 ) :256-62. [cited 10/09/2557] Available from:URL: 
http://www.who.int/chronic-conditions/best-practices/ usa /lorig/en. 

Beck A, Scott J, Williams P, et al Randomized trial of group outpatient visits for chronically ill older HMO 
members: The cooperative health care clinic . JACS, 1997;45:543-49. [cited 10/10/2557] 
Available from:URL: http://www.who.int/chronic-conditions/evidence/ conditions/beck/en/. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 




