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บทคัดย่อ 

การวิจยัเชิงพรรณนา มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาและเปรียบเทียบความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ  
2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาสภายใต้สถานการณ์ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
(COVID-19) กลุ่มตวัอยา่งเป็นผูสู้งอายุท่ีอาศยัอยูใ่นจงัหวดันราธิวาสจ านวน 1,087 คน ท่ีไดม้าจากการ
สุ่มแบบหลายขั้นตอน เคร่ืองมือวิจยัประกอบด้วยแบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคลและแบบสอบถาม
ความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุท่ีผ่านการตรวจสอบความตรงของเน้ือหาจาก
ผูท้รงคุณวฒิุและทดสอบความเท่ียงไดค้่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาค เท่ากบั 0.8 วิเคราะห์ขอ้มูลดว้ย
สถิติเชิงพรรณนา สถิติ t-test และ one-way ANOVA  

ผลการศึกษาพบวา่ ความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาสภายใต้
สถานการณ์ระบาดของเช้ือ COVID-19 โดยรวมอยูใ่นระดบัไม่ดี (M = 38.7, S.D. = 7.83) เม่ือจ าแนก
ตามรายดา้นพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่ดา้นความรู้ความเขา้ใจทางสุขภาพ การเขา้ถึงขอ้มูลและบริการ
สุขภาพ การส่ือสารสุขภาพ การจดัการตนเองและการรู้เท่าทนัส่ือและสารสนเทศอยู่ในระดบัไม่ดี 
ยกเว้นด้านการตัดสินใจและเลือกปฏิบัติ ท่ี ถูกต้อง ส่วนใหญ่กลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับดีมาก  
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(M = 8.96, S.D. = 1.71) เม่ือเปรียบเทียบความแตกต่างของความรอบรู้ทางสุขภาพ 3อ 2ส พบวา่กลุ่ม
ตวัอย่างผูสู้งอายุท่ีมีผูดู้แลหลกั ผูดู้แลในการใช้ยา และระดบัการศึกษาสูงสุดท่ีต่างกนั มีความรอบรู้
ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
 

ค าส าคัญ: ความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ผูสู้งอาย ุโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
 
Abstract 

The objectives of this descriptive study were to investigate and compare the health literacy 3E 
2S of the elderly in Narathiwat province under Coronavirus 2019 (COVID-19) pandemic. The 
samples were 1,087 elderly living in Narathiwat province, obtained from multistage random sampling.  
The research tools were questionnaire which consisted of demographic data and the health literacy 3E 
2S of the elderly. The content was validated by experts, and its reliability had been validated by 
Cronbach’s alpha coefficients at 0.8. Data were analyzed using descriptive statistics, t-test, and one-
way ANOVA.  

The findings revealed that the score for health literacy 3E 2S among the elderly in Narathiwat 
province under COVID-19 pandemic was at a low level (M = 38.7, S.D. = 7.83). Considering each 
aspect separately, most of the elderly had knowledge and understanding of health literacy, access of 
information and service, communication, self-management, and ICT and digital literacy at a low level. 
However, the aspects of making decision and practice on health were at a high level (M = 8.96,  
S.D. = 1.71). When it is compared with the health literacy 3E 2S, it revealed that the elderly’s main 
caregivers, medical caregivers and level of education were varied, and the health literacy 3E 2S had a 
statistical significant difference at .05. 

 

Keywords: Health literacy; 3E 2S; Elderly; COVID-19  
 
บทน า 

ปัจจุบนัทัว่โลกเกิดปรากฏการณ์กลายเป็นสังคมสูงอายุไปแลว้ ส าหรับประเทศไทยประชากร
สูงอายเุพิ่มข้ึนอยา่งรวดเร็ว เห็นไดจ้ากสัดส่วนของผูสู้งอายุคิดเป็นอนัดบั 2 ของประชาคมอาเซียน และ
คาดวา่จะกลายเป็นสังคมสูงอายุระดบัสูงสุดไม่เกิน 15 ปีขา้งหนา้น้ี รัฐบาลจึงไดก้ าหนดนโยบายต่าง   
เพื่อรองรับสังคมผูสู้งอายุท่ีก าลงัเกิดข้ึน (Foundation of Thai Gerontology Research and Development 
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Institute [TGRI], 2021) ซ่ึงจากรายงานสถิติประชากรสูงอายุไทยในปี พ.ศ. 2562-2563 มีอตัราเพิ่มข้ึน
จากร้อยละ 16.73 เป็นร้อยละ 17.58 เช่นเดียวกบัจ านวนของประชากรผูสู้งอายุของภาคใตท่ี้มีจ านวน
เพิ่มข้ึนเช่นกนั จากร้อยละ 14.56 เป็นร้อยละ 15.23 (National Statistics Office, 2021) สอดคลอ้งกบั
สถานการณ์ผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาสท่ีมีประชากรผูสู้งอายุ จ  านวนทั้งส้ิน 97,984 คน ซ่ึงมีจ านวน
ผูสู้งอายุมากท่ีสุดในสามจงัหวดัชายแดนใต ้(Narathiwat Provincial Statistical Office, 2021) จ านวน
ประชากรผูสู้งอายุท่ีเพิ่มมากข้ึนส่งผลกระทบต่อการดูแลสุขภาพในระบบบริการสุขภาพ (Kheokao, 
Ubolwan, Tipkanjanaraykha, & Plodpluang, 2019) 

สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 (COVID-19) จงัหวดันราธิวาส 
มีผูสู้งอายุติดเช้ือ COVID-19 จ านวน 5,407 ราย (Deep South COVID-19 and Sustainable Development 
Goal Resource Center, 2021) ผูสู้งอายุถือว่าเป็นประชากรท่ีมีทั้งความเปราะบางและความเส่ียงสูง
เน่ืองจากผูสู้งอายุมีสภาพร่างกายท่ีไม่แข็งแรง ภูมิคุ้มกันลดลงตามวยั โดยเฉพาะผูสู้งอายุท่ีมีโรค
ประจ าตวั เช่น โรคความดนัโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคปอดอุดกั้นเร้ือรัง โรคไตเร้ือรัง โรคมะเร็ง 
โรคหัวใจและหลอดเลือด เป็นตน้ หากมีอาการติดเช้ือจะมีอาการรุนแรงมากกว่าวยัอ่ืน   และยงัมี
โอกาสเสียชีวิตมากกวา่คนทัว่ไปหากไม่ไดรั้บการดูแลและป้องกนัท่ีดี (Yothapan, 2021) รัฐบาลจึงขอ
ความร่วมมือใหก้ลุ่มเส่ียงรวมถึงผูสู้งอายอุยูใ่นบา้นให้มากท่ีสุด แต่อยา่งไรก็ตามผูสู้งอายุจ  านวนมากยงั
ตอ้งการการดูแลจากผูดู้แลหรือบุตรหลานท่ียงัจ าเป็นตอ้งออกไปนอกบา้นเพื่อท างานหรือออกไปหาซ้ือ
อาหาร ของใช้เขา้มาในบา้น จึงมีโอกาสน าเช้ือจากภายนอกมาสู่ผูสู้งอายุ ดงันั้นหลกัส าคญัในการดูแล
ผู ้สูงอายุต้องไม่มีใครน าเ ช้ือมาแพร่ โดยผู ้แลหลักและบุคคลในครอบครัวต้องปลอดจากเช้ือ 
(Department of Older Persons, 2020) 

การจ ากดับริเวณแก่ผูสู้งอายุให้อยู่แต่ในบา้นเป็นเวลานานติดต่อกนัอาจส่งผลให้สภาพร่างกาย
และสมองถดถอยจนเกิดภาวะพึ่งพิงในระยะยาว รวมถึงเกิดความเครียด กรมการแพทยจึ์งแนะน าให้
ดูแลผูสู้งอายุตามหลกั 5อ. ไดแ้ก่ การเลือกรับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่ ออกก าลงัสม ่าเสมอหรือ
เท่าท่ีท าไดต้ามสภาพร่างกายและสมอง ไม่ท าให้เครียด หลีกเล่ียงสุราและยาเสพติด เอนกายนอนหลบั
พกัผอ่นใหเ้พียงพอ และออกห่างจากสังคมนอกบา้นทั้งผูสู้งอายแุละผูดู้แลโดยไม่จ  าเป็น (Department of 
Older Persons, 2020) สอดคลอ้งกบัการส่งเสริมสุขภาพเพื่อให้เกิดการปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีดีตาม
หลกั 3อ 2ส ของกระทรวงสาธารณสุข ไดแ้ก่ อาหาร ออกก าลงักาย อารมณ์ดี ไม่สูบบุหร่ี และไม่ด่ืมสุรา 
(Department of Health Service Support, 2018) นอกน้ีวิถีชีวิตท่ีไม่เหมือนเดิมในการใชชี้วิตประจ าวนัท่ี
เปล่ียนแปลงไปเป็นแบบ New normal ซ่ึงหมายถึง ความปกติรูปแบบใหม่ ท าให้ผูสู้งอายุจ  าเป็นตอ้ง
พึ่งพาตนเองในการบริหารและจดัการขอ้มูลข่าวสารต่าง   ดา้นสุขภาพท่ีมีความซบัซ้อนมากยิ่งข้ึน ส่วน
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ใหญ่เป็นการหาขอ้มูลในรูปแบบการดูแลสุขภาพ การรักษาพยาบาล และการใช้ยารักษาโรคตามล าดบั 
พบวา่ร้อยละ 75.3 มีการหาขอ้มูลดงักล่าวผา่นสมาร์ทโฟน (Kheokao et al., 2019) เห็นไดว้า่การส่ือสาร
ทางสังคมออนไลน์ (social media) และการใชเ้ทคโนโลยีมีบทบาทมากยิ่งข้ึน แต่ก็ยงัพบวา่ผูสู้งอายุท่ีมี
รายได้น้อยมีการติดตามและรับฟังขอ้มูลข่าวสารเพียงร้อยละ 12.9 ซ่ึงผูสู้งอายุเหล่าน้ีมีบุตรหลานวยั
ท างานท่ีคอยช่วยในการเขา้ถึงขอ้มูลเทคโนโลยีดิจิทลั (Foundation of Thai Gerontology Research and 
Development Institute [TGRI], 2021)  

ส าหรับผูสู้งอายุในสถานการณ์การแพร่ระบาดของ COVID-19 นั้น ตอ้งเผชิญกบัความเส่ียงใน
การติดเช้ือแล้ว ยงัตอ้งเผชิญกบัความเส่ือมถอยของร่างกายท่ีตอ้งมีการตดัสินใจและจดัการเร่ืองโรค
เร้ือรังอยา่งต่อเน่ือง อีกทั้งยงัตอ้งพึ่งพาระบบบริการทางการแพทยม์ากข้ึน และมีขอ้จ ากดัในการฟัง อ่าน
ค าแนะน าข้อมูลสุขภาพ ซ่ึงมีความจ าเป็นต้องอาศัยความรอบรู้ด้านสุขภาพ ( health literacy) ท่ี
ประกอบดว้ย 6 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ ความรู้ความเขา้ใจทางสุขภาพ การเขา้ถึงขอ้มูลและบริการสุขภาพ 
การส่ือสารสุขภาพ การจดัการตนเอง การรู้เท่าทนัส่ือและสารสนเทศ และการตดัสินใจเลือกปฏิบติัท่ี
ถูกตอ้ง (Srisuwor, 2021) นอกจากน้ีในช่วงแรกของการระบาด วงการแพทยย์งัไม่มีขอ้มูลท่ีเพียงพอใน
การป้องกนั การรักษา และวคัซีนในการป้องกนัโรค ท าให้มีขอ้มูลข่าวสารบิดเบือนจากความเป็นจริงท่ี
มีการกระจายขอ้มูลทางสังคมออนไลน์อยา่งรวดเร็ว สร้างความต่ืนตระหนกและกลวัแก่ประชาชน และ
ขอ้มูลข่าวสารท่ีมาจากหลายแหล่งหลายมุมมอง ท าให้การส่ือสารเก่ียวกับสุขภาพ การป้องกนัโรค
ระบาดไม่มีประสิทธิภาพ ส่งผลต่อการสร้างความรอบรู้สุขภาพแก่ผูสู้งอายุ (Seng et al., 2020) ซ่ึงความ
รอบรู้ทางด้านสุขภาพเป็นส่ิงส าคัญในการเข้าถึงข้อมูลด้านสุขภาพได้อย่างทั่วถึง และเท่าทัน
สถานการณ์ใหม ่  ท่ีเกิดข้ึนในปัจจุบนั ดงันั้นการสร้างเสริมความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพแก่ผูสู้งอายุตอ้ง
อาศยัการเพิ่มพูนความรู้ความเขา้ใจต่อข้อมูลสุขภาพท่ีถูกตอ้ง และสนับสนุนให้ครอบครัวเข้ามามี
บทบาทในการให้ผูสู้งอายุได้ใช้ศกัยภาพของตนเองไดอ้ย่างเต็มท่ี ร่วมกบัการส่งเสริมในการสืบคน้
ขอ้มูลสุขภาพจากส่ือออนไลน์ ส่ือสังคมเพื่อการเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพ และมีการตดัสินใจเลือกใชข้อ้มูล
สุขภาพท่ีถูกตอ้ง (Trainattawan, Wirojratana, & Watanakukrilert, 2019)  

จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีผา่นมา พบวา่มีการศึกษาเก่ียวกบัความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพของ
ผูสู้งอายุเฉพาะเจาะจงโรค เช่น เบาหวาน ความดนัโลหิตสูง หรือแมค้วามรอบรู้ทางดา้นสุขภาพในการ
ป้องกนั COVID-19 แต่ยงัไม่พบการศึกษาท่ีเก่ียวกบัความรอบรู้ทางด้านสุขภาพผูสู้งอายุในจงัหวดั
นราธิวาสซ่ึงมีบริบทท่ีแตกต่างจากภาคอ่ืน   และมีความหลากหลายทางวฒันธรรม อีกทั้งยงัมีการแพร่
ระบาดของCOVID-19 ผลจากการศึกษาความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดั
นราธิวาสภายใตส้ถานการณ์ระบาดของ COVID-19 นั้น จะสร้างองค์ความรู้เพื่อเป็นแนวทางในการ
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วางแผน สนบัสนุนและพฒันาความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพของผูสู้งอายตุามหลกั 3อ 2ส ให้มีสุขภาพและ
คุณภาพชีวิตท่ีดีในการด าเนินชีวิตในรูปแบบปกติใหม่ท่ามกลางสถานการณ์การแพร่ระบาดของ 
COVID-19 ต่อไป 

 
วตัถุประสงค์ 

1. เพื่อศึกษาระดบัความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาสภายใต้
สถานการณ์ระบาดของเช้ือ COVID-19  

2. เพื่อศึกษาระดบัความแตกต่างของระดบัความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุใน
จงัหวดันราธิวาสภายใตส้ถานการณ์ระบาดของเช้ือ COVID-19 ตามคุณลกัษณะส่วนบุคคล 

 
กรอบแนวคิด 

ทฤษฎีกรอบแนวคิดการวิจยัเร่ืองน้ี เป็นแนวคิดสมรรถนะของบุคคล ความสามารถในการ
เขา้ถึง เขา้ใจ และประเมินใชค้วามรู้และส่ือสารเก่ียวกบัสารสนเทศดา้นสุขภาพตามความตอ้งการ เพื่อ
ส่งเสริม และรักษาสุขภาพท่ีดีตลอดชีวิต ของนทับีม (Nutbeam, 2008) แบ่งออกเป็น 6 องค์ประกอบ 
ได้แก่ 1) ความรู้ความเข้าใจด้านสุขภาพ 2) การเขา้ถึงขอ้มูลและบริการสุขภาพ 3) การส่ือสารด้าน
สุขภาพ 4) การจดัการตนเอง 5) การรู้เท่าทนัส่ือและสารสนเทศ และ 6) การตดัสินใจเลือกปฏิบติัท่ี
ถูกตอ้ง โดยใชแ้บบประเมินความรอบรู้ดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของกรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ กระทรวง
สาธารณสุข (Department of Health Service Support, 2018) ซ่ึงจะช่วยให้ผูสู้งอายุมีการตดัสินใจท่ี
เก่ียวขอ้งกบัสุขภาพของตนเองในสถานการณ์หรือส่ิงแวดลอ้มต่าง   ไดดี้ข้ึน น าไปสู่การเพิ่มศกัยภาพ
ของตนเองในการส่งเสริมและรักษาสุขภาพของตนเองใหดี้ข้ึน  
 
วธีิการวจัิย 

การวิจยัคร้ังน้ีเป็นงานวิจยัเชิงพรรณนา (descriptive research) ประชากร คือ ผูสู้งอายุท่ีมีอายุ
ตั้งแต่ 60 ปีข้ึนไป ท่ีอาศยัอยู่ในจงัหวดันราธิวาส กลุ่มตวัอย่าง คือ ผูสู้งอายุท่ีอาศยัอยู่ในจงัหวดั
นราธิวาส จ านวน 1,087 คน คุณสมบติัของกลุ่มตวัอย่างท่ีคดัเขา้ศึกษา ไดแ้ก่ 1) มีอายุ 60 ปีข้ึนไป 2) 
อาศยัอยู่ในพื้นท่ีจงัหวดันราธิวาสอย่างน้อย 1 ปี 3) มีสติสัมปชัญญะสมบูรณ์ 4) สามารถส่ือสาร
ภาษาไทยหรือมลายูได ้5) ไม่มีโรคประจ าตวัทั้งทางร่างกายและจิตใจท่ีอยู่ในระยะวิกฤติหรืออาการ
ก าเริบรุนแรง และ 6) ยินดีและเต็มใจเข้าร่วมโครงการวิจัย เกณฑ์การคัดออก ได้แก่ 1) เจ็บป่วย
เฉียบพลนัทั้งทางร่างกายและจิตใจ และ 2) สมคัรใจขอถอนตวัจากการเขา้ร่วมโครงการวิจยั 
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การก าหนดขนาดกลุ่มตัวอย่าง 
การค านวณขนาดกลุ่มตวัอย่าง โดยใชสู้ตรของ Cochran (1977) ค านวณท่ีระดบัความเช่ือมัน่ 

95% มีความแม่นย  า ±3% และค่าสัดส่วนของประชากรท่ี .05 (ร้อยละ 50) จากขนาดประชากรทั้งส้ิน
จ านวน 88,032 คน ไดข้นาดของกลุ่มตวัอย่างในการศึกษาคร้ังน้ี เท่ากบั 1,087 คน จากนั้นท าการสุ่ม
กลุ่มตวัอยา่งดว้ยวิธีการสุ่มแบบหลายขั้นตอน (Multi-stage random sampling) โดยเร่ิมตน้สุ่มแบบง่าย 
(Simple random sampling) เพื่อเลือกตวัแทนอ าเภอของจงัหวดันราธิวาส จ านวน 4 อ าเภอ จากทั้งหมด 
13 อ าเภอ ซ่ึงมีอ าเภอเมือง อ าเภอตากใบ อ าเภอระแงะ และอ าเภอรือเสาะ มีประชากรผูสู้งอายุ จ  านวน 
40,718 คน ต่อมาน าจ านวนประชากรผูสู้งอายุทั้ง 4 อ าเภอนั้นมาค านวณสัดส่วนประชากรตวัอยา่งต่อ
ประชากรจริง (Probability proportional to size) จนไดจ้  านวนของกลุ่มตวัอยา่งในแต่ละอ าเภอ จากนั้น
ท าการสุ่มอยา่งง่าย (Sample random sampling) อีกคร้ัง เพื่อเลือกครัวเรือนท่ีมีผูสู้งอายุตามทะเบียนบา้น
และคดัเลือกกลุ่มตวัอยา่ง เพื่อใหไ้ดก้ลุ่มตวัอยา่งท่ีมีคุณสมบติัตามเกณฑท่ี์ก าหนดไวจ้นครบ 1,087 คน 

เคร่ืองมือวจัิย 
เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยัคร้ังน้ีประกอบดว้ย ดงัน้ี 
1 ขอ้มูลส่วนบุคคล จ านวน 17 ขอ้ ไดแ้ก่ อายุ เพศ น ้ าหนกั ส่วนสูง (ค่าดชันีมวลกาย) ระดบั

ความดนัโลหิต รอบเอว การประกอบอาชีพ ระดบัการศึกษาสูงสุด สถานภาพสมรส ศาสนา รายรับต่อ
เดือน แหล่งท่ีมาของรายได ้ผูดู้แลหลกัของผูสู้งอายุ โรคประจ าตวั จ  านวนชนิดยาท่ีใชต่้อวนั ผูดู้แลใน
การใชย้าของผูสู้งอาย ุการใชส่ื้อโซเชียลมีเดียต่าง   พฒันาข้ึนจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้ง 

2. แบบสอบถามความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพตามหลกั 3อ 2ส ของผูสู้งอายุ พฒันาข้ึนโดยกรม
สนบัสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข (Department of Health Service Support, 2018) จ านวน 
19 ขอ้ (6 องคป์ระกอบ) จ าแนกเป็น 3 ตอน ประกอบดว้ย ตอนท่ี 1) ความรู้ความเขา้ใจทางสุขภาพ 6 ขอ้ 
เป็นแบบเลือกตอบ ขอ้ละ 1 คะแนน (เต็ม 6 คะแนน) ตอนท่ี 2 เป็นแบบประมาณค่า มีคะแนนตั้งแต่ 1-5 
ลกัษณะค าตอบแบ่งออกเป็น 5 ระดบัความถ่ีในการปฏิบติั ตั้งแต่ 1 คะแนน (ไม่ท าเลย) ถึง 5 คะแนน 
(ทุกคร้ัง) ไดแ้ก่ 2.1) การเขา้ถึงขอ้มูลและบริการสุขภาพ มีขอ้ค าถาม 2 ขอ้ (เต็ม 10 คะแนน) 2.2) การ
ส่ือสารสุขภาพ มีขอ้ค าถาม 3 (เต็ม 15 คะแนน) มีขอ้ค าถามเชิงลบ 1 ขอ้ 2.3) การจดัการตนเอง มีขอ้
ค าถาม 3 ขอ้ (เต็ม 15 คะแนน) 2.4) การรู้เท่าทนัส่ือและสารสนเทศ มีขอ้ค าถาม 2 ขอ้ (เต็ม 10 คะแนน) 
ตอนท่ี 3) การตดัสินใจและเลือกปฏิบติัท่ีถูกตอ้ง เป็นขอ้ค าถามแบบเลือกตอบ ค่าคะแนน 1-4 มีขอ้
ค าถาม 3 ขอ้ (เต็ม 12 คะแนน) คะแนนเต็ม 68 คะแนน และมีเกณฑ์การแปลผล 4 ระดบั ไดแ้ก่ ไม่ดี  
(0-40.79) พอใช ้(40.80-47.59) ดี (47.60-54.39) และดีมาก (54.40-68) 
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การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 
เคร่ืองมือวิจยัเป็นแบบสอบถามมาตรฐานท่ีผา่นการตรวจสอบคุณภาพมาแลว้ การวิจยัคร้ังน้ีจึง

ด าเนินการตรวจสอบความเท่ียงโดยน าไปทดลองใชก้บักลุ่มตวัอยา่งท่ีมีลกัษณะคลา้ยคลึงกนั จ านวน 30 
คน และค านวณค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบาค (Alpha Chronbach’s coefficient) ไดเ้ท่ากบั .8 

การพทิกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่าง 
การวิจยัคร้ังน้ีเป็นส่วนหน่ึงของโครงการวิจยัท่ีไดผ้่านการรับรองจากคณะกรรมการพิจารณา

จริยธรรมในมนุษย์ส านักงานสาธารณสุขจงัหวดันราธิวาส กระทรวงสาธารณสุข (เอกสารเ ลขท่ี 
26/2563) จากนั้นก่อนขั้นตอนการเก็บข้อมูลทีมผูว้ิจ ัยและผูช่้วยวิจัยประชุม ซักซ้อมการถามกลุ่ม
ตวัอยา่ง ฝึกทกัษะการส่ือสาร ร่วมวางแผนรับมือ และแกปั้ญหาท่ีอาจเกิดข้ึนจนเกิดความช านาญในการ
เก็บขอ้มูล  

การเกบ็รวบรวมข้อมูล  
การวจิยัคร้ังน้ีด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลระหวา่งเดือนธนัวาคม 2563 – กุมภาพนัธ์ 2564 โดย

ทีมวิจยัได้ประสานงานกับผูน้ าในพื้นท่ี และผูช่้วยวิจยัเข้าพบผูสู้งอายุเพื่อด าเนินการคดัเลือกกลุ่ม
ตวัอยา่งตามเกณฑคุ์ณสมบติัท่ีก าหนด จากนั้นผูช่้วยวจิยัใหข้อ้มูลเก่ียวกบัโครงการวจิยัและให้ขอ้มูลการ
พิทกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตวัอย่าง พร้อมเปิดโอกาสให้ซักถาม ลงนามเขา้รวมโครงการวิจยั และด าเนินการเก็บ
ขอ้มูลโดยให้กลุ่มตวัอย่างตอบแบบสอบถามด้วยตนเอง ใช้เวลาประมาณ 20-30 นาที กรณีท่ีกลุ่ม
ตวัอยา่งอ่านแบบสอบถามไม่ออก ผูช่้วยวจิยัอ่านขอ้ค าถามใหฟั้ง โดยให้กลุ่มตวัอยา่งตอบ หลงัเสร็จส้ิน
การให้ขอ้มูลแลว้ ทีมวิจยัตรวจสอบความสมบูรณ์ของค าตอบท่ีไดรั้บ เม่ือครบถว้นถูกตอ้ง ถือวา่กลุ่ม
ตวัอยา่งส้ินสุดการเขา้ร่วมโครงการวจิยั 

การวเิคราะห์ข้อมูล 
1. สถิติเชิงพรรณนา ไดแ้ก่ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เพื่อวิเคราะห์

ขอ้มูลส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่าง เช่น อายุ เพศ น ้ าหนัก ส่วนสูง (ค่าดชันีมวลกาย) ระดบัความดนั
โลหิต รอบเอว การประกอบอาชีพ ระดบัการศึกษาสูงสุด สถานภาพสมรส ศาสนา รายรับต่อเดือน 
แหล่งท่ีมาของรายได ้ผูดู้แลหลกัของผูสู้งอายุ โรคประจ าตวั จ  านวนชนิดยาท่ีใชต่้อวนั ผูดู้แลในการใช้
ยาของผูสู้งอาย ุการใชส่ื้อโซเชียลมีเดียต่าง   และระดบัความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุ
ในจงัหวดันราธิวาส 

2. สถิติเชิงอนุมาน เพื่อทดสอบความแตกต่างค่าเฉล่ียความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของ
ผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาส ตามคุณลกัษณะส่วนบุคคล ซ่ึงผา่นการทดสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ของการ
ใชส้ถิติแลว้ โดยการวจิยัน้ีใชส้ถิติทดสอบค่าเฉล่ียของตวัแปร 2 กลุ่มท่ีเป็นอิสระจากกนั (independent t-
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test) ไดแ้ก่ เพศ การประกอบอาชีพ สถานภาพสมรส ศาสนา ผูดู้แลหลกัของผูสู้งอายุ ผูดู้แลในการใชย้า
ของผูสู้งอายุ และการใช้ส่ือโซเชียลมีเดีย  และใช้สถิติในการวิเคราะห์ความแปรปรวน (one-way 
ANOVA) ส าหรับทดสอบค่าเฉล่ียของตวัแปรตั้งแต่ 2 กลุ่มข้ึนไป ไดแ้ก่ อายุ ค่าดชันีมวลกาย ระดบั
ความดนัโลหิต รายรับต่อเดือน รอบเอว และระดบัการศึกษาสูงสุด  
 
ผลการวจัิย 

กลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุจงัหวดันราธิวาสมีอายุเฉล่ีย 70.64 ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงร้อยละ 68.72 
กลุ่มตวัอยา่งผูสู้งอายุมีค่าดชันีมวลกายมากกวา่เกณฑ์ปกติคิดเป็นร้อยละ 48.02 โดยมีค่าดชันีมวลกาย
เฉล่ีย 23.26 กิโลกรัมต่อตารางเมตร และมีรอบเอวมากกว่าหรือเท่ากบั 90 เซนติเมตร คิดเป็นร้อยละ 
40.67 ส าหรับค่าความดนัโลหิตของกลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุพบว่า ค่าความดนัซิสโตลิกเฉล่ีย 138.55 
มิลลิเมตรปรอท และค่าความดนัไดแอสโตลิกเฉล่ีย 76.78 มิลลิเมตรปรอท กลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุยงั
ประกอบอาชีพร้อยละ 51.4 (เกษตรกรรมร้อยละ 38.89) จบการศึกษาสูงสุดระดบัประถมศึกษาร้อยละ 
60.5 สถานภาพสมรสคู่ร้อยละ 63.39 นบัถือศาสนาอิสลามร้อยละ 68.4 มีรายรับต่อเดือนเฉล่ีย 2,666.16 
บาท ส่วนใหญ่มีบุตรและธิดาเป็นผูดู้แลร้อยละ 77.74 ส าหรับการใชย้าของกลุ่มตวัอยา่งผูสู้งอายุพบวา่ 
ส่วนใหญ่มีการใช้ยาในแต่ละวนัคิดเป็นร้อยละ 67.98 โดยมีโรคประจ าตวัคือ ความดนัโลหิตสูงมาก
ท่ีสุดคิดเป็นร้อยละ 50.2 รองลงมาคือไขมนัในเลือดสูงและเบาหวาน (ร้อยละ 16.7 และ 14.4 ตามล าดบั) 
และสามารถจดัยาดว้ยตนเองร้อยละ 88.5 นอกจากน้ีพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งผูสู้งอายุ ท่ีใชส่ื้อโซเชียลมีเดีย
ต่าง   ในชีวติประจ าวนัมีเพียงร้อยละ 22.2 

ความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาสภายใตส้ถานการณ์ระบาด
ของ COVID-19 ผลการวิจยัพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส โดยรวม
อยูใ่นระดบัไม่ดี (M = 38.7, S.D. = 7.83) นัน่คือ กลุ่มตวัอยา่งมีระดบัความรอบรู้ดา้นสุขภาพไม่เพียงพอ
ต่อการปฏิบติัตนตามหลกั 3อ 2ส เม่ือพิจารณาแยกตามรายดา้นพบวา่ กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่มีความรอบ
รู้ทางดา้นสุขภาพในดา้นความรู้ความเขา้ใจทางสุขภาพ การเขา้ถึงขอ้มูลและบริการสุขภาพ การส่ือสาร
สุขภาพ การจดัการตนเอง และการรู้เท่าทนัส่ือและสารสนเทศอยูใ่นระดบัไม่ดี ขณะท่ีการตดัสินใจและ
เลือกปฏิบติัท่ีถูกตอ้งส่วนใหญ่อยูใ่นระดบั ดีมาก (M = 8.96, S.D. = 1.71) (ตารางท่ี 1) 
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ตารางที่ 1 แสดงค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานและระดบัความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส ของ
ผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาสภายใตส้ถานการณ์ระบาดของ COVID-19 จ าแนกภาพรวมและ
รายดา้น (n = 1,087) 

ความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส ของ
ผู้สูงอายุในจังหวดันราธิวาสฯ 

ค่าเฉลีย่ที่
เป็นไปได้ 

M S.D. 
ระดบั (ร้อยละ) 

ไม่ดี พอใช้ ด ี ดมีาก 
1. ความรู้ความเขา้ใจทางสุขภาพ 0-6 3.14 1.21 63.1 23.6 0 13.3 
2. การเขา้ถึงขอ้มูลและบริการสุขภาพ 2-10 5.01 2.09 57 19 10.2 13.8 
3. การส่ือสารสุขภาพ 3-15 8.22 1.88 57.3 32.2 5.8 4.7 
4. การจดัการตนเอง 3-15 8.61 3.11 45.5 25.1 8.5 20.9 
5. การรู้เท่าทนัส่ือและสารสนเทศ 2-10 4.75 2.47 60.6 14 7.5 17.9 
6. การตดัสินใจและเลือกปฏิบติัท่ีถูกตอ้ง 3-12 8.96 1.71 17.8 20.5 23.7 38 
ความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส โดยรวม 13-68 38.70 7.83 56.4 30.8 10.9 1.9 

 
เม่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ียความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาส

ภายใตส้ถานการณ์ระบาดของ COVID-19 ตามคุณลกัษณะส่วนบุคคล ผลการวิจยัพบวา่ อายุ เพศ ค่า
ดชันีมวลกาย ระดบัความดนัโลหิต รอบเอว การประกอบอาชีพ สถานภาพสมรส ศาสนา รายรับต่อ
เดือน และการใช้ส่ือโซเชียลมีเดียต่าง   ไม่ไดท้  าให้ค่าเฉล่ียความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส ของ
ผูสู้งอายใุนจงัหวดันราธิวาสภายใตส้ถานการณ์ระบาดของ COVID-19 มีความแตกต่างกนั 

ส าหรับคุณลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอยา่งผูสู้งอายดุา้นผูดู้แลหลกัของผูสู้งอายุ และผูดู้แลใน
การใชย้าของผูสู้งอาย ุผลวจิยัแสดงใหเ้ห็นวา่ ผูดู้แลหลกัของผูสู้งอายุ และผูดู้แลในการใชย้าของผูสู้งอายุท่ี
แตกต่างกนัท าให้ความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาสภายใตส้ถานการณ์
ระบาดของ COVID-19 มีความต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 (ตารางท่ี 2) 
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ตารางที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉล่ียความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาส
ภายใตส้ถานการณ์ระบาดของ COVID -19 ตามผูดู้แลหลกัของผูสู้งอายุ และผูดู้แลในการใช้
ยาของผูสู้งอาย ุ(n = 1,087) 

คุณลกัษณะส่วนบุคคล n M S.D. t P 

ผูดู้แลหลกัของผูสู้งอายุ 
ไม่มีผูดู้แล 214 40.04 8.01 

2.78 .006* 
มีผูดู้แล 873 38.38 7.76 

ผูดู้แลในการใชย้าของผูสู้งอายุ 
จดัยาดว้ยตนเอง 962 39.04 7.8 

3.89 .000* 
มีผูจ้ดัยาให ้ 125 36.16 7.68 

*P < .01 
  

นอกจากน้ีคุณลกัษณะส่วนบุคคลของกลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุดา้นระดบัการศึกษาสูงสุด ผลวิจยั
แสดงให้เห็นวา่ ระดบัการศึกษาท่ีแตกต่างกนัท าให้ความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุใน
จงัหวดันราธิวาสภายใตส้ถานการณ์ระบาดของ COVID-19 มีความต่างกนัอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .01 (ตารางท่ี 3) โดยพบวา่  

1. กลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุท่ีไม่ได้เรียนหนังสือมีความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส ภายใต้
สถานการณ์ระบาดของ COVID-19 แตกต่างจากกลุ่มตวัอยา่งผูสู้งอายุท่ีจบระดบัประถมศึกษา มธัยมตน้ 
มธัยมปลาย และปริญญาตรี  

2. กลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุท่ีจบระดบัประถมศึกษามีความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ภายใต้
สถานการณ์ระบาดของ COVID-19 แตกต่างจากกลุ่มตวัอยา่งผูสู้งอายท่ีุจบระดบัมธัยมตน้  

3. กลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุท่ีจบระดับมธัยมต้นมีความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส ภายใต้
สถานการณ์ระบาดของ COVID-19 แตกต่างจากกลุ่มตวัอยา่งผูสู้งอายุท่ีจบระดบัมธัยมปลาย และอ่ืน   
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (ตารางท่ี 4) 

 

ตารางที่ 3 ความแตกต่างความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาสภายใต้
สถานการณ์ระบาดของ COVID-19 ท่ีมีระดบัการศึกษาสูงสุดต่างกนั (n = 1,087) 

แหล่งความแปรปรวน df SS MS P 
ระหวา่งกลุ่ม 7 2751.86 393.12 .000* 
ภายในกลุ่ม 1079 63908.28 59.23  
รวม 1086    

*P < .01 
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ตารางที ่4 เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉล่ียความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดั
นราธิวาสภายใต้สถานการณ์ระบาดของ COVID-19 เป็นรายคู่ (Post-Hoc) ท่ีมีระดับ
การศึกษาสูงสุดต่างกนั (n = 1,087) 

ระดบั 
การศึกษาสูงสุด 

จ านวน
(คน) 

M 
1 2 3 4 5 6 7 8 

36.84 39.13 44.64 39.2 42 42.33 41.25 34 
1. ไม่ไดเ้รียน 311 36.84 -        
2. ประถมศึกษา 658 39.13 .000** -       
3. มธัยมตน้ 33 44.64 .000** .000** -      
4. มธัยมปลาย 52 39.2 .042** .958 .002** -     
5. ปริญญาตรี 23 42 .002** .084 .2 .152 -    

6. สูงกวา่ปริญญาตรี 3 42.33 .219 .473 .62 .492 .936 -   

7. ประกาศนียบัตร
วชิาชีพ/ชั้นสูง 

4 41.25 .255 .584 .406 .606 .865 .854 -  

8. อ่ืน   3 34 .525 .249 .022** .256 .092 .185 .218 - 

   **P < .05 
 
อภิปรายผล 

ผูว้จิยัไดอ้ภิปรายผลการศึกษาสอดคลอ้งตามวตัถุประสงคก์ารวจิยั ดงัน้ี 
1. ความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาสภายใตส้ถานการณ์

ระบาดของเช้ือ COVID-19  
ผลการศึกษาในคร้ังน้ีพบว่า กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่มีระดบัความรอบรู้ทางด้านสุขภาพอยู่ใน

ระดบัไม่ดี นัน่คือ ผูสู้งอายุมีระดบัความรอบรู้ดา้นสุขภาพไม่เพียงพอต่อการปฏิบติัตนตามหลกั 3อ 2ส 
อาจเน่ืองจากผูสู้งอายุมีอายุเฉล่ีย 70.64 ปี อายุมากข้ึนมีผลท าให้ผูสู้งอายุมีความรอบรู้ดา้นสุขภาพไม่
เพียงพอ เพราะความสามารถทางดา้นสติปัญญาลดลง ท าให้ความสามารถในการเรียนรู้จดจ า และท า
ความเขา้ใจขอ้มูลสุขภาพลดลง (Chesser, Woods, Smothers, & Rogers, 2016) นอกจากน้ีกลุ่มตวัอยา่ง
ผูสู้งอายใุนการศึกษาคร้ังน้ีส่วนใหญ่ร้อยละ 60.5 จบการศึกษาสูงสุดระดบัประถมศึกษา และไม่ไดเ้รียน
รองลงมา อาจส่งผลให้กลุ่มตวัอยา่งมีขอ้จ ากดัต่อความสามารถในการอ่าน เขียน และท าความเขา้ใจส่ือ
ดา้นสุขภาพท่ีเป็นภาษาไทย ท าให้ไม่สามารถวิเคราะห์ และสังเคราะห์ขอ้มูลทางดา้นสุขภาพไดอ้ยา่งมี
ประสิทธิภาพ ส่งผลให้ระดับความรอบรู้ทางสุขภาพระดับพื้นฐานอยู่ในระดับต ่ า  (Prapakon, 
Chintanawat, & Tamdee, 2021) สอดคลอ้งกบัผลการศึกษาความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพในผูสู้งอายุ
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กะเหร่ียงพบว่า อยู่ในระดับต ่า (Prapakon et al., 2021) และยงัสอดคล้องกับการศึกษาของ  
Aunprom-me, Deeroem, & Homsombut (2020) ท่ีศึกษาในผูสู้งอายุจงัหวดันครราชสีมา อยูใ่นระดบัมี
ปัญหาเช่นเดียวกนั แต่ผลการศึกษาคร้ังน้ีแตกต่างจากการศึกษาในกลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุสามจงัหวดั
ชายแดนใตท่ี้สะทอ้นให้เห็นวา่ความรอบรู้ดา้นสุขภาพอยูใ่นระดบัปานกลางถึงระดบัเพียงพอ และยงัมี
ทิศทางเดียวกบัการศึกษาของ Srisuwor (2021) ท่ีศึกษาในกลุ่มผูสู้งอายุท่ีเป็นโรคเบาหวาน ชนิดท่ี 2 
พบวา่ ความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพอยู่ในระดบัปานกลาง และยงัสอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Daemayu, 
Panuthai, & Juntasopeepum (2020) ท่ีศึกษาในกลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุโรคความดนัโลหิตสูงท่ีนบัถือ
ศาสนาอิสลาม ผลการศึกษาพบวา่ ความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพโดยรวมและระดบัพื้นฐาน อยู่ในระดบั
ปานกลาง แต่เม่ือจ าแนกความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส รายดา้น ผลการศึกษาพบว่า ผูสู้งอายุใน
จงัหวดันราธิวาสภายใตส้ถานการณ์ระบาดของ COVID -19 มีความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ดา้น
ความรู้ความเขา้ใจทางสุขภาพ การเขา้ถึงขอ้มูลและบริการสุขภาพ การส่ือสารสุขภาพ การจดัการตนเอง 
และการรู้เท่าทนัส่ือและสารสนเทศ ส่วนใหญ่อยู่ในระดบัไม่ดี ในขณะท่ีด้านการตดัสินใจและเลือก
ปฏิบติัท่ีถูกตอ้งผูสู้งอายุส่วนใหญ่อยูใ่นระดบั ดีมาก จะเห็นไดว้า่ระดบัความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ  
2ส เกือบทุกด้านอยู่ในระดบัท่ีไม่ดี สอดคล้องกบัการศึกษาของ Kaebanjak, Shumwangwapee, & 
Suwannaphant (2020) พบวา่ ความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพเกือบทุกดา้นอยูใ่นระดบัไม่ดี ยกเวน้ ดา้นการ
ส่ือสารสุขภาพอยูใ่นระดบัดีมาก และดา้นการตดัสินใจอยูใ่นระดบัพอใช ้อาจเน่ืองจากกลุ่มตวัอยา่งส่วน
ใหญ่เป็นผูสู้งอายุตอนกลาง และจบการศึกษาระดบัประถมศึกษา ซ่ึงจากผลการศึกษาท่ีผ่านมาพบว่า 
ลกัษณะส่วนบุคคลดงักล่าวมีความสัมพนัธ์กบัระดบัความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ (Daemayu et al., 2020; 
Prapakon et al., 2021) จากผลการศึกษายงัแสดงให้เห็นวา่ผูสู้งอายุมีความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพดา้น
ความรู้ความเขา้ใจทางสุขภาพ และดา้นการรู้เท่าทนัส่ือและสารสนเทศ ส่วนใหญ่อยูใ่นระดบัไม่ดี คิด
เป็นร้อยละ 63.1 และ 60.6 ตามล าดบั อาจเป็นเพราะกลุ่มตวัอยา่งผูสู้งอายมีุเพียงร้อยละ 22.2 เท่านั้นท่ีใช้
ส่ือโซเชียลมีเดียในชีวิตประจ าวนั เพราะการสืบคน้ขอ้มูลสุขภาพผ่านส่ือออนไลน์จ าเป็นตอ้งมีความรู้ 
และมีทกัษะการใชส่ื้อเป็นพื้นฐาน เม่ือมีการสืบคน้มากข้ึนจะท าให้ไดข้อ้มูลในการดูแลสุขภาพเพิ่มข้ึน
จนน าไปสู่การมีความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ (Trainattawan et al., 2019)  

2. ความแตกต่างของระดบัความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาส
ภายใตส้ถานการณ์ระบาดของเช้ือ COVID-19 ตามคุณลกัษณะส่วนบุคคล 

จากผลการศึกษาพบวา่ อายุ เพศ ค่าดชันีมวลกาย ระดบัความดนัโลหิต รอบเอว การประกอบ
อาชีพ สถานภาพสมรส ศาสนา รายรับต่อเดือน และการใชส่ื้อโซเชียลมีเดียต่าง   ไม่ไดท้  าให้ความรอบ
รู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาสภายใตส้ถานการณ์ระบาดของ COVID-19 มี
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ความแตกต่างกัน แต่การมีผูดู้แลหลักผูสู้งอายุท่ีแตกต่างกันท าให้ความรอบรู้ทางด้านสุขภาพของ
ผูสู้งอายมีุความต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 อาจเน่ืองจากกลุ่มตวัอยา่งผูสู้งอายุส่วนใหญ่ 
มีสถานภาพคู่ร้อยละ 63.39 และมีบุตรธิดาดูแลมากถึงร้อยละ 77.74 แต่ยงัมีผูสู้งอายมุากกวา่คร่ึงท่ียงัตอ้ง
ประกอบอาชีพ (ร้อยละ 51.4) เน่ืองจากรายไดเ้ฉล่ียต่อเดือนเพียง 2,166.16 บาท นอกจากน้ีผลการศึกษา
แสดงให้เห็นว่าผูดู้แลในการใช้ยาท่ีต่างกนั ท าให้ความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุใน
จงัหวดันราธิวาสภายใตส้ถานการณ์ระบาดของ COVID-19 มีความต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ
เช่นกนั อาจเป็นเพราะกลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุส่วนใหญ่มีการใช้ยาในแต่ละวนัอยู่แล้ว (ร้อยละ 67.98) 
เน่ืองจากผูสู้งอายุเกินคร่ึงเป็นโรคความดันโลหิตสูง รองลงมาคือไขมนัในเลือดสูงและเบาหวาน
ตามล าดบั และยงัสามารถจดัยาด้วยตนเองมากถึงร้อยละ 88.5 แสดงให้เห็นว่าผูสู้งอายุสามารถดูแล
ตนเอง และใช้ชีวิตประจ าวนัไดต้ามปกติ จึงสามารถปฏิบติัตนเพื่อการดูแลสุขภาพตามหลกั 3อ 2ส ซ่ึง
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Nawakaning et al. (2021) ศึกษาพฤติกรรมสุขภาพตามหลกั 3อ 2ส ของ
ผูสู้งอายุในจงัหวดันราธิวาสในสถานการณ์การแพร่ระบาด COVID-19 พบวา่ ความสามารถในการจดั
ยาต่างกัน ท าให้พฤติกรรมสุขภาพแตกต่างกันเช่นกัน นอกจากน้ี กลุ่มตัวอย่างผูสู้งอายุท่ีมีระดับ
การศึกษาสูงสุดต่างกันมีความรอบรู้ทางด้านสุขภาพต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 
สอดคลอ้งกบัการศึกษาของ Chotchai, Seedaket, Taerak, Panyasong, & Buajun (2020) พบวา่ระดบั
การศึกษามีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความรอบรู้ดา้นสุขภาพ จากผลการศึกษาคร้ังน้ีแสดงให้เห็นวา่เม่ือ
เปรียบเทียบความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส จะมีกลุ่มตวัอย่างท่ีมีระดบัการศึกษาต่างกนั 3 คู่ ท่ีมี
ความรอบรู้ทางสุขภาพต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.5 แสดงใหเ้ห็นวา่กลุ่มตวัอยา่งผูสู้งอายุ
ท่ีไม่ได้เรียนหนังสือมีความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส ต่างจากกลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุท่ีจบระดับ
ประถมศึกษา มธัยมตน้ มธัยมปลาย และปริญญาตรี กลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุท่ีจบระดบัประถมศึกษามี
ความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส แตกต่างจากกลุ่มตวัอย่างผูสู้งอายุท่ีจบระดับมธัยมตน้ และกลุ่ม
ตวัอย่างผูสู้งอายุท่ีจบระดบัมธัยมตน้มีความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส แตกต่างจากกลุ่มตวัอย่าง
ผูสู้งอายุท่ีจบระดบัมธัยมปลาย และอ่ืน   อย่างไรก็ตามผลการศึกษาแสดงให้เห็นถึงแนวโน้มของ
คะแนนค่าเฉล่ียความรอบรู้ทางด้านสุขภาพเพิ่มมากข้ึน ตามระดับการศึกษาท่ีสูงข้ึน ถึงแม้ว่ากลุ่ม
ตัวอย่างท่ีจบการศึกษาในคู่อ่ืน   ไม่พบความแตกต่างกัน อาจเป็นเพราะกลุ่มตัวอย่างในระดับ
ประกาศนียบตัร และสูงกวา่ปริญญาตรีมีกลุ่มตวัอยา่งจ านวนนอ้ย ท าให้ไม่เกิดความแตกต่างของความ
รอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ  
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สรุป 
ความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ท่ีประกอบดว้ย 6 องคป์ระกอบไดแ้ก่ ดา้นความรู้ความเขา้ใจ

ทางสุขภาพ การเขา้ถึงขอ้มูลและบริการสุขภาพ การส่ือสารสุขภาพ การจดัการตนเอง การรู้เท่าทนัส่ือ
และสารสนเทศ และการตดัสินใจเลือกปฏิบติัท่ีถูกตอ้งในผูสู้งอายุ ภายใตส้ถานการณ์การแพร่ระบาด
ของ COVID-19 โดยรวมอยูใ่นระดบั ไม่ดี (M = 38.70, S.D. = 7.83) และเม่ือจ าแนกรายดา้นเกือบทุก
ดา้นอยู่ในระดบัไม่ดี ยกเวน้ดา้นการตดัสินใจเลือกปฏิบติัท่ีถูกตอ้งอยู่ในระดบัดีมาก เม่ือเปรียบเทียบ
ค่าเฉล่ียความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพกบัขอ้มูลส่วนบุคคล เห็นไดว้า่ ผูดู้แลหลกั และผูดู้แลในการใช้ยา
ของผูสู้งอายุ รวมถึงระดบัการศึกษาท่ีต่างกนัท าให้ความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั .01 อีกทั้งยงัเห็นถึงแนวโน้มว่าระดบัการศึกษาท่ีสูงข้ึนมีผลให้ความรอบรู้ทางด้าน
สุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายเุพิ่มข้ึนเช่นกนั 
 
ข้อเสนอแนะ 

1. ดา้นการเรียนการสอน ผลการศึกษาสามารถน าไปใช้ในการสอดแทรกในวิชาสร้างเสริม
สุขภาพ และวชิาท่ีเก่ียวกบัการพยาบาลผูสู้งอายทุั้งทฤษฎีและปฏิบติั เพื่อน าไปใชใ้นการจดักิจกรรมของ
นกัศึกษาพยาบาลในการสร้างเสริมความรอบรู้ทางด้านสุขภาพ 3อ 2ส แก่ผูสู้งอายุ เช่น การสอนสุข
ศึกษา หรือการจดักิจกรรมสร้างเสริมสุขภาพท่ีดีในสถานการณ์การแพร่ระบาดของ COVID-19 

2. ดา้นการพยาบาล จากผลการศึกษาสามารถเป็นแนวทางให้พยาบาลประเมินความรอบรู้ทางดา้น
สุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุ เพื่อน าไปวางแผนในการสร้างเสริมสุขภาพท่ีดี โดยเฉพาะดา้นความรู้ความ
เขา้ใจทางสุขภาพ การเขา้ถึงขอ้มูลและบริการสุขภาพ การส่ือสารสุขภาพ การจดัการตนเอง และการรู้เท่า
ทนัส่ือและสารสนเทศท่ีอยูใ่นระดบั ไม่ดี โดยอาจจะเนน้ในเฉพาะกลุ่มท่ีไม่ไดเ้รียน จดักิจกรรมในรูปแบบ
ท่ีเนน้การใชภ้าษามลายถ่ิูน และสอดแทรกเน้ือหาท่ีเฉพาะในบริบทสังคมพหุวฒันธรรม 

3. ดา้นการวิจยั ผลการศึกษาสามารถน าไปศึกษาเพิ่มเติมเก่ียวกบัปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งเพิ่ม เพื่อหา
ความสัมพนัธ์และปัจจยัท านายความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพ 3อ 2ส ของผูสู้งอายุ นอกจากน้ียงัสามารถ
ศึกษาในกลุ่มวยัอ่ืน  หรือในอาชีพต่าง  เช่น วยัท างาน นกัเรียน เป็นตน้ หรือศึกษาในปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง
อ่ืน ในสถานการณ์ระบาด COVID-19 ท่ีมีผลต่อความรอบรู้ทางดา้นสุขภาพในผูสู้งอาย ุ
  
กติติกรรมประกาศ 

ผลการศึกษาเป็นส่วนหน่ึงของโครงการวิจยัท่ีไดรั้บทุนสนบัสนุนวิจยัจากคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวทิยาลยันราธิวาสราชนครินทร์ ปีงบประมาณ 2563 
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