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บทคัดย่อ 
งานวิจยัเพื่อศึกษาและจดัล าดบัความต้องการจ าเป็นอบรมหลกัสูตรผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะ

พึ่งพิง กลุ่มตวัอย่างไดแ้ก่ อาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น ในต าบลบา้นลองตอง อ าเภอสองพี่
นอ้ง จงัหวดัสุพรรณบุรี ระหวา่งเดือน เมษายน ถึง พฤษภาคม 2565 จ านวน 66 คน เคร่ืองมือวิจยั ไดแ้ก่ 
แบบประเมินความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมฯ ผ่านการตรวจสอบจากผูท้รงคุณวุฒิ 3 คน ไดค้่าดชันี
ความสอดคล้อง เท่ากบั 0.67-1.00 ตรวจสอบความเท่ียงด้วยวิธีสัมประสิทธ์ิแอลฟาครอนบราค ได้
เท่ากบั 0.89 วิเคราะห์ขอ้มูลโดย ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และวิธีค  านวณหาดชันีความ
ตอ้งการจ าเป็นแบบปรับปรุง (Priority Needs Index: PNI modified)  

ผลวิจยัพบว่า ระดับความต้องการจ าเป็นอบรมหลักสูตรฯตามสภาพจริงมีระดับปานกลาง 
(M=3.55, S.D.=0.50) ระดบัความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมหลกัสูตรฯตามสภาพท่ีคาดหวงัมีระดบั
มากท่ีสุด (M=4.71, S.D.=0.45) ผลการจดัล าดบัความตอ้งการจ าเป็นฯ พบวา่ ความตอ้งการจ าเป็นในการ
อบรมสูงสุดถึงต ่าสุด ได้แก่ 1) การดูแลเพื่อคลายความเครียด 2) การใช้เทคโนโลยีให้เกิดประโยชน์
ส าหรับตนเองและดูแลผูสู้งอายุ 3) การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ: อาหารและโภชนาการส าหรับผูสู้งอาย ุ
4) สิทธิผูสู้งอายุตามรัฐธรรมนูญ/กฎหมายแรงงานท่ีควรรู้ 5) ความจ าเป็นของการดูแลผูสู้งอายุ: โรค
เร้ือรัง ติดเตียง 6) การช่วยเหลือผูสู้งอายุเบ้ืองต้น 7) การใช้ยาในวยัสูงอายุ 8) ภาวะวิกฤติกับการ 
ปฐมพยาบาล 9) การดูแลช่วยเหลือผูสู้งอายท่ีุช่วยเหลือตนเองไม่ไดเ้น่ืองจากชราภาพหรือมีปัญหาระบบ
ทางเดินอาหาร ระบบทางเดินหายใจ ระบบขบัถ่าย ระบบอวยัวะสืบพนัธ์ุ และ 10) บทบาทและจริยธรรม
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ของผูดู้แลผูสู้งอายุ (PNI modified=0.348, 0.346, 0.342, 0.336, 0.331, 0.329, 0.326, 0.315, 0.300, และ 
0.29) ซ่ึงสามารถน าไปพฒันาหลกัสูตรท่ีสอดคล้องกบัความตอ้งการ และเกิดประโยชน์ต่อการดูแล
ผูสู้งอายท่ีุมีภาวะพึ่งพิงได ้
ค าส าคัญ: การประเมินความตอ้งการ ผูดู้แล การอบรม ผูสู้งอายท่ีุมีภาวะพึ่งพิง  
 
Abstract 

The objective of the research was to study the needs for training courses for caregivers on 
dependent elderly. The sample group was 66 village health volunteers from Ban Long Tong 
subdistrict, Song Phi Nong district, Suphanburi province. Data were collected from April 2022 to May 
2022. The tool included a needs assessment survey which was verified by 3 experts, and received the 
Index of Consistency at 0.67-1.00, and Cronbach’s alpha at 0.89. Data were analyzed by statistics 
including percentage, mean, standard deviation and modified priority needs index (PNI modified).  

The results showed that needs for the training courses, from authentic assessment, were at  
a moderate level (M=3.55, S.D.= 0.50). The provision for needs assessment in training was at the 
highest level (M=4.71, S.D. = 0.45). The results showed that the training topics ranging from the most 
needed to the least were as follows: 1) Stress care 2) Technology in personal care and in senior care  
3) Health promotion; food and nutrition for seniors 4) The rights of senior citizens; Labor law 
5) Dependent elderly care 6) First aid for elderly care 7) Drugs prescribed to elderly people 8) Crisis 
and first aid 9) Care for elderly people who are unable to help themselves due to age, gastrointestinal 
tract disease, respiratory, excretory, and genital diseases and 10) Roles and ethics of elderly caregivers 
(PNI modified=0.348, 0.346, 0.342, 0.336, 0.331, 0.329, 0.326, 0.315, 0.300, and 0.290, respectively). 
The findings from the study can be used as a guideline for development of training courses for 
dependent elderly care.  
Keywords: needs assessment, caregivers, training courses, the dependent older adults 
 
บทน า 

จากสถานการณ์ทัว่โลกท่ีมีจ านวนผูสู้งอายุเพิ่มข้ึนอย่างต่อเน่ือง นบัจากปีพ.ศ. 2565 ต่อไปอีก 
17 ปีหรือในปีพ.ศ. 2582 ไทยจะมีจ านวนประชากรสูงวยัเพิ่มมากข้ึนถึงร้อยละ 28 ของจ านวนประชากร
ทั้งหมด จนกลายเป็นสังคมสูงวยัในระดบัสุดยอด (super aged society) (Foundation of Research and 
Development Institute for the Elderly, 2019) ท าให้เกิดผูสู้งอายุท่ีตอ้งพึ่งพิง ติดบา้น ติดเตียงเพิ่มข้ึน
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ตามมา การดูแลผูสู้งอายุติดบา้นติดเตียงก าลงัเป็นปัญหาทา้ทายสังคมไทยมากข้ึนตามจ านวนผูสู้งอายุท่ี
อยูใ่นภาวะพึ่งพิงคือไม่สามารถช่วยเหลือตวัเองได ้ปีพ.ศ. 2559 ส านกังานหลกัประกนัสุขภาพแห่งชาติ 
(สปสช.) ไดจ้ดัตั้งกองทุนเพื่อใหบ้ริการการดูแลสุขภาพส าหรับผูสู้งอายุท่ีอยูใ่นภาวะพึ่งพิง โดยมีผูดู้แล 
(Caregivers: CG) ท าหน้าท่ีหลกั คือ การลงเยี่ยมบา้นช่วยเหลือดูแลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง ดูแลดา้น
กิจวตัรประจ าวนั อาบน ้ า แต่งตวั ป้อนขา้ว ป้อนยา คดักรอง ประเมินปัญหาสุขภาพและให้บริการดา้น
สุภาพเบ้ืองตน้ โดยใหบ้ริการตามแผนการดูแลรายบุคคล (Care plan) ซ่ึงมีบุคลากรดา้นสุขภาพท าหนา้ท่ี
ผูจ้ดัการเคส (Care Manager: CM) เป็นผูท้  าไวใ้ห ้ทั้งน้ี พบวา่ผูดู้แลมีอยูน่อ้ย แลว้เป็นงานก่ึงอาสาสมคัร 
ท าให้คุณภาพการดูแลท าไดไ้ม่เต็มท่ี (Hongthong, 2019) ปัญหาของผูสู้งอายุท่ีมีความชราเพิ่มข้ึน โรค
เร้ือรังท่ีรักษาไม่หาย ท าให้ผูสู้งอายุท่ีไม่สามารถพึ่ งพาตนเองได้เพิ่มข้ึน บทบาทของผูดู้แลจึงมี
ความส าคญั โดยพบวา่บทบาทของผูดู้แลท่ียงัมีงานหลกัท า เม่ือมีผูสู้งอายใุนครอบครัวท่ีตอ้งพึ่งพิงท าให้
ประสิทธิภาพของการท างานหารายไดล้ดลง ท าให้เกิดการขาดงานเพื่อมาท าหน้าท่ีดูแล และมีความ
ตอ้งการผูดู้แลท่ีมากข้ึนส าหรับครอบครัวท่ีมีผูสู้งอายท่ีุมีภาวะพึ่งพิง (Fakeye, Samuel, Drabo, Bandeen-
Roche, & Wolff, 2022) ปัญหาเหล่าน้ี สะทอ้นกลบัมาท่ีอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) ท่ี
ตอ้งแบกรับหนา้ท่ีการดูแลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิงร่วมกบับุคลากรทีมสุขภาพจากโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพประจ าต าบล (รพสต.) 

จากการลงพื้นท่ีร่วมกบัโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจ าต าบลบา้นลองตอง อ าเภอสองพี่นอ้ง 
จงัหวดัสุพรรณบุรี ดว้ยเป็นพื้นท่ีท่ีมหาวิทยาลยัสวนดุสิตมีวิทยาเขตตั้งอยู ่การสนบัสนุนองคค์วามรู้เชิง
วชิาการร่วมกบัการพฒันาศกัยภาพคนในชุมชนเป็นภาระกิจหน่ึงของมหาวิทยาลยั ท่ีจะช่วยท าให้ชุมชน
มีความเขม้แข็งและพึ่งพาตนเองได ้และจากการศึกษาพบว่าในภาคกลางมีประชากรทั้งหมด จ านวน 
17.31 ลา้นคน ซ่ึงเป็นผูสู้งอายุจ  านวน 3.12 แสนคน คิดเป็นร้อยละ 18.04 ของประชากร โดยในจงัหวดั
สุพรรณบุรีมีจ านวนประชากรทั้งหมด 8.35 แสนคน และเป็นผูสู้งอายุ จ  านวน 1.81 แสนคน คิดเป็นร้อย
ละ 21.68 ของประชากร (National Statistical Office, 2022) ซ่ึงอ าเภอสองพี่นอ้งเป็นอ าเภอท่ีมีประชากร
สูงอายจุ  านวนมากในระดบัตน้ ๆ ของจงัหวดัสุพรรณบุรี เม่ือจ าแนกผูสู้งอายุเป็นกลุ่ม พบวา่เป็นกลุ่มติด
สังคม 14,091 ราย ติดบา้น 2,481 ราย และติดเตียง 141 ราย ตามล าดบั (Suphan Buri province, 2022)  
ซ่ึงการดูแลสุขภาพในชุมชนมีอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) เป็นก าลงัส าคญัในการดูแล
ผูสู้งอาย ุร่วมกบับุคลากรทีมสุขภาพจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจ าต าบล (รพสต.) 

อีกทั้งมีขอ้สังเกตพบว่า ผูดู้แลส่วนใหญ่เป็นผูสู้งอายุ ดงันั้นแรงงานในวยัสูงอายุจึงเป็นก าลงั
ส าคญัของการขบัเคล่ือนการดูแลสุขภาพของคนในชุมชน มีงานวิจยัท่ีพบว่า ผูดู้แลผูสู้งอายุเป็นบุคคล
ในครอบครัว มีผูดู้แลผูสู้งอายุประมาณร้อยละ 10 ท่ีเป็นคู่สมรส (Srithayarat, Arunsang, Lithongin, 
Piyawatpong, & Phunpanich, 2015) ซ่ึงแสดงให้เห็นวา่ ผูสู้งอายุดูแลกนัเอง เม่ือผูดู้แลเป็นผูสู้งอายุหรือ 
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ผูดู้แลท่ีเป็นคนในชุมชน หรือ ผูดู้แลเป็น อสม. ท่ีรับบทบาทช่วยดูแลแทน ท าใหก้ารดูแลมีความต่อเน่ือง
และมีประสิทธิภาพ อย่างไรก็ตามประสิทธิภาพการดูแลข้ึนอยู่กบัศกัยภาพของผูดู้แล และการก ากบั
ติดตามโดยทีมสุขภาพ ซ่ึงจะเห็นไดว้า่ผูดู้แลเป็นผูท่ี้ไม่มีความรู้เก่ียวกบัการดูแลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง
อย่างแทจ้ริง โดยพบว่าการสร้างความตระหนกั และการสร้างศกัยภาพของการดูแลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะ
พึ่งพิง ควรไดรั้บการจดักระท าในผูดู้แลให้ไดรั้บความรู้และทกัษะในการดูแลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง 
โดยการพฒันาศกัยภาพฝึกอบรมผูดู้แลเพื่อให้สามารถจดัการบริการตามแนวทางการดูแลผูสู้งอายุท่ีมี
ภาวะพึ่งพิงตามสภาวการณ์ท่ีเกิดข้ึนไดจ้ริงอย่างถูกตอ้งและเหมาะสม โดยเฉพาะอย่างยิ่งการดูแลใน
ระดบัปฐมภูมิ ท่ีเป็นการดูแลในชุมชนและในครอบครัวของผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง (Lhimsoonthon, 
Sritanyarat, & Rungrengkolkit, 2019) นอกจากน้ีพบว่าการส่งเสริมความมัน่ใจในการดูแลผูป่้วย  
มีความสัมพนัธ์กบัคุณภาพชีวิตของผูดู้แลผูป่้วยสมองเส่ือมท่ีตอ้งพึ่งพิง (Sittironnarit, Emprasertsuk, & 
Wannasewok, 2020) ดงันั้นการจดัการอบรมให้กบัผูดู้แลจึงเป็นส่ิงท่ีควรจดักระท าอย่างต่อเน่ืองและ
สม ่าเสมอ 

จากพนัธกิจของมหาวทิยาลยักบัการพฒันาชุมชน และร่วมกนัพฒันาศกัยภาพคนในชุมชน โดย
การพฒันาทกัษะให้กบัผูดู้แล โดยการสร้างทกัษะใหม่ (reskill) และยกระดบัทกัษะ (upskill) ซ่ึงก่อนท่ี
จะถึงขั้นตอนนั้นจ าเป็นตอ้งมีการประเมินความตอ้งการจ าเป็นในการพฒันาหลกัสูตรการอบรมผูดู้แล
ผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง เพื่อให้ทราบความแตกต่างระหว่างส่ิงท่ีควรจะเป็นและส่ิงท่ีเป็นอยูใ่นปัจจุบนั 
และส่ิงท่ีเป็นอยู่ในปัจจุบนัควรเปล่ียนแปลงอะไรบา้ง เพื่อให้สอดคลอ้งกบัความตอ้งการ และพฒันา
ทกัษะของผูดู้แลท่ีมีอยู่เดิมให้ดีข้ึน อนัจะน าไปสู่การดูแลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิงในชุมชนให้มีความ
เหมาะสมต่อไป  

 
วตัถุประสงค์ 

1. เพื่อศึกษาความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมหลกัสูตรผูดู้แลผูสู้งอายท่ีุมีภาวะพึ่งพิง 
2. เพื่อจดัล าดบัความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมหลกัสูตรดูแลผูสู้งอายท่ีุมีภาวะพึ่งพิง  

 
วธีิการวจัิย 

งานวิจยัน้ีเป็นการวิจยัเชิงส ารวจ (survey research) เป็นการประเมินความตอ้งการจ าเป็นอบรม
หลกัสูตรผูดู้แลผูสู้งอายท่ีุมีภาวะพึ่งพิงของผูดู้แล  

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
การประเมินความตอ้งการจ าเป็นของผูดู้แลในการอบรมหลกัสูตรผูดู้แลผูสู้งอายุ ท่ีมีภาวะพึ่งพิง 

ด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูลจากประชากรอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) หรือผูดู้แล
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ผูสู้งอาย ุณ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบา้นลองตอง อ าเภอสองพี่นอ้ง จงัหวดัสุพรรณบุรี จ  านวน 
80 คน ในช่วงปลายเดือนมีนาคม-เมษายน 2565 โดยใชห้ลกัการไดม้าซ่ึงกลุ่มตวัอยา่งตามแนวคิดของ 
Wongwanich (2015) ใชว้ิธีการเลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเจาะจง (purposive sampling) จ านวน 66 คน โดย
กลุ่มตวัอยา่งมีคุณสมบติั ดงัน้ี 1) เป็นอาสาสมคัรสาธารณสุขประจ าหมู่บา้นหรือผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะ
พึ่งพิงในเขตโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ต าบลบา้นลองตอง 2) สามารถดูแลผูสู้งอายุในหมู่บา้นได ้และ 
3) ยนิยอมเขา้ร่วมโครงการ  

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย คือ แบบประเมินความตอ้งการอบรมหลกัสูตรผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะ
พึ่งพิง โดยมีขั้นตอนการสร้าง ดงัน้ี ศึกษาทฤษฎีเอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวกบัการพฒันาหลกัสูตรอบรม
ผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง หลกัสูตรการดูแลระยะยาวในผูป่้วยโรคเร้ือรัง ไดจ้ดัท าหวัขอ้หน่วยการ
เรียนรู้ 10 หวัขอ้ ประกอบดว้ย 1) ความจ าเป็นของการดูแลผูสู้งอายุ: โรคเร้ือรัง ติดเตียง 2) ภาวะวิกฤติ
กบัการปฐมพยาบาล 3) การช่วยเหลือผูสู้งอายุเบ้ืองตน้ 4) การดูแลช่วยเหลือผูสู้งอายุท่ีช่วยเหลือตนเอง
ไม่ไดเ้น่ืองจากชราภาพหรือมีปัญหาระบบทางเดินอาหาร ระบบทางเดินหายใจ ระบบขบัถ่าย และระบบ
อวยัวะสืบพนัธ์ุ 5) การใชย้าในวยัสูงอายุ 6) การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ: อาหารโภชนาการ และการ
ออกก าลงักายท่ีเหมาะสม 7) สุขภาพจิต การดูแลตนเองและผูสู้งอายุเพื่อคลายเครียด 8) สิทธิผูสู้งอายุ
ตามรัฐธรรมนูญ/กฎหมายแรงงานท่ีควรรู้ 9) บทบาทและจริยธรรมของผูดู้แลผูสู้งอายุ และ 10) การใช้
เทคโนโลยีให้เกิดประโยชน์ส าหรับตนเองและดูแลผู ้สูงอายุ ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา  
(content validity) พิจารณาความเหมาะสมและความสอดคลอ้งของหลกัสูตร โดยผูเ้ช่ียวชาญสาขาการ
พยาบาลผูใ้หญ่และผูสู้งอายุ จ  านวน 3 ท่าน พบว่ามีค่าความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหา (item objective 
congruence: IOC) ระหว่าง 0.67-1 และด าเนินสร้างแบบประเมินความตอ้งการอบรมหลกัสูตรฯ  
ขอ้ค าถามมีลกัษณะเป็นมาตรประมาณค่า (rating scale) 5 ระดบั โดยใชเ้กณฑ์ก าหนดน ้ าหนกัคะแนน
และมาตรประมาณค่า 5 ระดบั ตามวิธีของลิเคิร์ท จาก 1-5 โดยมีความหมายวา่ สภาพจริงท่ีเป็นอยูแ่ละ
สภาพท่ีควรจะเป็นอยู่ในระดบันอ้ยท่ีสุด น้อย ปานกลาง มาก และมากท่ีสุด ตามล าดบั และก าหนด
เกณฑก์ารแปลความหมายของค่าคะแนนตามวธีิของ Best and Kahn (2014) มี 5 ระดบั คือ  

ค่าเฉล่ีย 4.51 – 5.00 หมายถึง สภาพจริงท่ีเป็นอยูแ่ละสภาพท่ีควรจะเป็นอยูใ่นระดบัมากท่ีสุด 
ค่าเฉล่ีย 3.51 – 4.50 หมายถึง สภาพจริงท่ีเป็นอยูแ่ละสภาพท่ีควรจะเป็นอยูใ่นระดบัมาก 
ค่าเฉล่ีย 2.51 – 3.50 หมายถึง สภาพจริงท่ีเป็นอยูแ่ละสภาพท่ีควรจะเป็นอยูใ่นระดบัปานกลาง 
ค่าเฉล่ีย 1.51 – 2.50 หมายถึง สภาพจริงท่ีเป็นอยูแ่ละสภาพท่ีควรจะเป็นอยูใ่นระดบันอ้ย 
ค่าเฉล่ีย 1.00 – 1.50 หมายถึง สภาพจริงท่ีเป็นอยูแ่ละสภาพท่ีควรจะเป็นอยูใ่นระดบันอ้ยท่ีสุด 
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จากนั้นทดลองใชแ้บบประเมินตรวจสอบหาค่าความเท่ียง (reliability) ในกลุ่ม อสม. จ  านวน 30 
คน ท่ีมีลกัษณะใกลเ้คียงกลุ่มตวัอยา่ง หาค่าความสอดคลอ้งภายในของแบบประเมิน โดยใช้การหาค่า
สัมประสิทธ์ิแอลฟ่าครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) ไดค้่าเท่ากบั 0.89  

การเก็บรวบรวมข้อมูล ผูว้ิจยัได้ท าหนังสือขออนุญาตเก็บขอ้มูลไปท่ีส านักงานสาธารณสุข
จงัหวดัสุพรรณบุรี และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ต าบลบา้นลองตอง เม่ือไดรั้บอนุมติัผูว้ิจยัและผูช่้วย
วจิยัด าเนินการเก็บรวบรวมขอ้มูล โดยประสานงานกบัโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ ต าบลบา้นลองตอง 
เพื่อนัดกลุ่มตวัอย่างประชุมช้ีแจงขั้นตอนการวิจยั และตั้งกลุ่ม Line แล้วน าแบบประเมินท่ีผ่านการ
ตรวจสอบของผูท้รงคุณวุฒิ ไปลงใน Google forms เพื่อสร้างคิวอาร์โคด้ (QR code) ให้พร้อมท่ีจะ
น าไปใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูลต่อไป  

 สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ใชส้ถิติ ร้อยละ ค่าเฉล่ีย (Mean: M) ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
(Standard deviation: S.D.) และวเิคราะห์ขอ้มูลความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมหลกัสูตรผูดู้แลผูสู้งอายุ
ท่ีมีภาวะพึ่งพิง ในการจดัล าดบัความส าคญัของความตอ้งการอบรมหลกัสูตรฯ ใชสู้ตร PNImodified ของ 
Wongwanich (2015) ดงัน้ี  

PNI modified = (I – D) /D 
เม่ือ I = สภาพท่ีคาดหวงั; D = สภาพท่ีเป็นจริงในปัจจุบนั 
การพทิกัษ์สิทธ์ิผู้เข้าร่วมวจัิย 
การศึกษาน้ีไดมี้การพิทกัษ์สิทธ์ิของกลุ่มตวัอย่างโดยไดรั้บการอนุมติัจริยธรรมวิจยัในมนุษย์

ของคณะกรรมการจริยธรรมในมนุษยข์องมหาวิทยาลยัสวนดุสิต เอกสารรับรองเลขท่ี SDU-RDI 2022-
005 ลงวนัท่ี 10 มีนาคม 2565 และพิทกัษ์สิทธ์ิกลุ่มตวัอย่างโดยผูว้ิจยัช้ีแจงรายละเอียดการวิจยั 
วตัถุประสงค ์ขั้นตอนการเก็บขอ้มูล การรักษาความลบัและท าลายขอ้มูล และให้กลุ่มตวัอยา่งตดัสินใจ
พร้อมลงนามยนิยอมในแบบฟอร์มการยินยอมเขา้ร่วมการวิจยั (consent form) และแจกคิวอาร์โคด้ (QR 
code) ให้ตอบแบบประเมินความต้องการอบรมหลักสูตรผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่ งพิง ซ่ึงผูว้ิจยัใช้
หลกัการรักษาความลบัขอ้มูลโดยการคุม้ครองขอ้มูลส่วนบุคคลทางคอมพิวเตอร์และไม่มีการระบุถึงตวั
บุคคล เม่ือเสร็จงานวจิยัจะท าการลบทนัที 
 
ผลการวจัิย 

จากการศึกษาผลการประเมินความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมหลกัสูตรผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะ
พึ่งพิง พบว่า กลุ่มตวัอย่างท่ีตอบแบบสอบถาม เป็นเพศชาย จ านวน 9 คน (ร้อยละ 13.64) เพศหญิง 
จ านวน 57 คน (ร้อยละ 86.36) มีอายุอยูร่ะหวา่ง 29-68 ปี (M=49.23, S.D.=11.79) ระดบัการศึกษาส่วน
ใหญ่ จบการศึกษาระดบัมธัยมตอนปลาย จ านวน 22 คน (ร้อยละ 33.33) ระดบัมธัยมตอนตน้ จ านวน 20 
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คน (ร้อยละ 30.30) ระดบัประกาศนียบตัรวชิาชีพ (ปวช.) จ านวน 13 คน (ร้อยละ 19.70) ระดบัประถมศึกษา 
จ านวน 7 คน (ร้อยละ 10.61) และระดบัประกาศนียบตัรวิชาชีพ ชั้นสูง (ปวส.) และปริญญาตรี จ านวน  
4 คน (ร้อยละ 6.06)  

ผลการประเมินความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมหลกัสูตรผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง พบว่า 
ระดบัความตอ้งการอบรมหลกัสูตรฯตามสภาพจริงมีความตอ้งการอบรมระดบัปานกลาง (M=3.55, 
S.D.=0.50) โดย 7 หัวขอ้การเรียนรู้มีความตอ้งการอบรมในระดบัมาก โดยหวัขอ้เร่ืองท่ีมีคะแนนเฉล่ีย
ความตอ้งการอบรมสูงท่ีสุดตามสภาพจริง ไดแ้ก่ เร่ืองความจ าเป็นของการดูแลผูสู้งอายุ: โรคเร้ือรัง ติด
เตียง (M=3.67, S.D.=0.48) คะแนนเฉล่ียรองลงมา ได้แก่ หัวข้อเร่ืองการดูแลช่วยเหลือผูสู้งอายุท่ี
ช่วยเหลือตนเองไม่ไดเ้น่ืองจากชราภาพหรือมีปัญหาระบบทางเดินอาหาร ระบบทางเดินหายใจ ระบบ
ขบัถ่าย ระบบอวยัวะสืบพนัธ์ุ (M=3.64, S.D.=0.48) ภาวะวิกฤติกบัการปฐมพยาบาล และบทบาทและ
จริยธรรมของผูดู้แลผูสู้งอาย ุ(M=3.61, S.D.=0.49) ส าหรับ 3 หวัการเรียนรู้ท่ีผูดู้แลมีความตอ้งการอบรม
ในระดบัปานกลางตามสภาพจริง ไดแ้ก่ การดูแลเพื่อคลายความเครียด (M=3.48, S.D.=0.50) ขอ้สิทธิ
ผูสู้งอายุตามรัฐธรรมนูญ/กฎหมายแรงงานท่ีควรรู้ (M=3.47, S.D.=0.53) และการใช้เทคโนโลยีให้เกิด
ประโยชน์ส าหรับตนเองและดูแลผูสู้งอายุ (M=3.45, S.D.=0.50) ส าหรับระดบัความต้องการจ าเป็นใน
การอบรมหลกัสูตรฯตามสภาพท่ีคาดหวงั พบวา่ ทุกหวัขอ้การเรียนรู้มีความตอ้งการอบรมในระดบัมาก
ท่ีสุด (M=4.71, S.D.=0.45) โดยหวัขอ้เร่ืองท่ีมีคะแนนเฉล่ียความตอ้งการอบรมตามสภาพท่ีคาดหวงัสูง
ท่ีสุด ได้แก่ หัวขอ้เร่ืองความจ าเป็นของการดูแลผูสู้งอายุ: โรคเร้ือรัง ติดเตียง (M=4.88, S.D.=0.33) 
คะแนนเฉล่ียรองลงมา ไดแ้ก่ หวัขอ้การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอาย:ุ อาหารและโภชนาการส าหรับผูสู้งอาย ุ
(M=4.76, S.D.=0.43) ภาวะวิกฤติกบัการปฐมพยาบาล (M=4.74, S.D.=0.44) ส าหรับหวัขอ้ท่ีมีความ
ตอ้งการอบรมตามสภาพท่ีคาดหวงัด้วยคะแนนเฉล่ียน้อยท่ีสุด ไดแ้ก่ สิทธิผูสู้งอายุตามรัฐธรรมนูญ/
กฎหมายแรงงานท่ีควรรู้ (M=4.64, S.D.=0.48) ดงัรายละเอียดในตารางท่ี 1 

 
ตารางที ่1 ระดบัและล าดบัความตอ้งการอบรมหลกัสูตรผูดู้แลผูสู้งอายท่ีุมีภาวะพึ่งพิงตามสภาพจริงและ
ตามความคาดหวงัของผูดู้แล (n=66 คน) 

หัวข้อหน่วยการเรียนรู้ สภาพทีเ่ป็นจริง สภาพทีค่าดหวงั ผลต่าง 
(Needs) 

PNI modified ล าดบั 

M S.D. ระดบั M S.D. ระดบั 
1.ความจ าเป็นของการดูแล
ผูสู้งอาย:ุ โรคเร้ือรัง ติดเตียง 

3.67 0.48 มาก 4.88 0.33 มากท่ีสุด 1.21 0.331 5 

2.ภาวะวกิฤติกบัการปฐม
พยาบาล 

3.61 0.49 มาก 4.74 0.44 มากท่ีสุด 1.13 0.315 8 
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หัวข้อหน่วยการเรียนรู้ สภาพทีเ่ป็นจริง สภาพทีค่าดหวงั ผลต่าง 
(Needs) 

PNI modified ล าดบั 

M S.D. ระดบั M S.D. ระดบั 
3.การช่วยเหลือผูสู้งอายุ
เบ้ืองตน้ 

3.55 0.53 มาก 4.71 0.46 มากท่ีสุด 1.16 0.329 6 

4.การดูแลช่วยเหลือผูสู้งอายุ
ท่ีช่วยเหลือตนเองไม่ได้
เน่ืองจากชราภาพหรือมี
ปัญหาระบบทางเดินอาหาร 
ระบบทางเดินหายใจ ระบบ
ขบัถ่าย และระบบอวยัวะ
สืบพนัธ์ุ 

3.64 0.48 มาก 4.73 0.45 มากท่ีสุด 1.09 0.300 9 

5.การใชย้าในวยัสูงอาย ุ 3.53 0.53 มาก 4.68 0.47 มากท่ีสุด 1.15 0.326 7 
6.การส่งเสริมสุขภาพ
ผูสู้งอาย:ุ อาหารและ
โภชนาการส าหรับผูสู้งอาย ุ

3.55 0.50 มาก 4.76 0.43 มากท่ีสุด 1.21 0.342 3 

7.การดูแลเพื่อคลาย
ความเครียด 

3.48 0.50 มาก 4.70 0.46 มากท่ีสุด 1.22 0.348 1 

8.สิทธิผูสู้งอายตุาม
รัฐธรรมนูญ/กฎหมายแรงงาน
ท่ีควรรู้ 

3.47 0.53 มาก 4.64 0.48 มากท่ีสุด 1.17 0.336 4 

9.บทบาทและจริยธรรมของ
ผูดู้แลผูสู้งอาย ุ

3.61 0.49 มาก 4.65 0.48 มากท่ีสุด 1.04 0.290 10 

10.การใชเ้ทคโนโลยใีหเ้กิด
ประโยชน์ส าหรับตนเองและ
ดูแลผูสู้งอาย ุ

3.45 0.50 มาก 4.65 0.48 มากท่ีสุด 1.2 0.346 2 

 
ผลการจดัล าดบัความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมหลกัสูตรผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง พบวา่ 

หัวข้อท่ีมีความต้องการจ าเป็นในการอบรมสูงสุดถึงต ่าสุด ได้แก่ หัวข้อ 1) การดูแลเพื่อคลาย
ความเครียด (PNI modified=0.348) 2) การใชเ้ทคโนโลยีให้เกิดประโยชน์ส าหรับตนเองและดูแลผูสู้งอาย ุ
PNI modified=0.346) 3) การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ: อาหารและโภชนาการส าหรับผูสู้งอาย ุ 
PNI modified=0.342) 4) สิทธิผูสู้งอายตุามรัฐธรรมนูญ/กฎหมายแรงงานท่ีควรรู้ PNI modified=0.336) 5) ความ
จ าเป็นของการดูแลผูสู้งอายุ: โรคเร้ือรัง ติดเตียง PNI modified=0.331) 6) การช่วยเหลือผูสู้งอายุเบ้ืองตน้ 
PNI modified=0.329) 7) การใชย้าในวยัสูงอายุ PNI modified=0.326) 8) ภาวะวิกฤติกบัการปฐมพยาบาล PNI 
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modified=0.315) 9) การดูแลช่วยเหลือผูสู้งอายท่ีุช่วยเหลือตนเองไม่ไดเ้น่ืองจากชราภาพหรือมีปัญหาระบบ
ทางเดินอาหาร ระบบทางเดินหายใจ ระบบขบัถ่าย ระบบอวยัวะสืบพนัธ์ุ PNI modified=0.300) และ 10) 
บทบาทและจริยธรรมของผูดู้แลผูสู้งอายุ PNI modified=0.290) ซ่ึงผลจากการจดัล าดบัความตอ้งการจ าเป็น 
ไดน้ าขอ้มูลมาพฒันาหลกัสูตรส าหรับอบรมผูดู้แลผูสู้งอายท่ีุมีภาวะพึ่งพิงต่อไป  

 
อภิปรายผล 

ผลการศึกษามีขอ้คน้พบท่ีน่าสนใจ จึงขออภิปรายผลตามวตัถุประสงคก์ารวจิยัตามล าดบั ดงัน้ี 
1. ความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมหลกัสูตรดูแลผูสู้งอายท่ีุมีภาวะพึ่งพิงของผูดู้แลตามสภาพท่ี

คาดหวงั เปรียบเทียบกบัตามสภาพท่ีเป็นจริง พบว่า มีความแตกต่างของสภาพท่ีคาดหวงัและสภาพท่ี
เป็นจริงของความตอ้งการทุกดา้น ซ่ึงจะพบตามธรรมชาติว่าความคาดหวงัของคนมกัจะสูงกวา่สภาพ
จริงเสมอ เพราะบุคคลความตอ้งการความเจริญกา้วหน้า (growth needs) ซ่ึงเป็นความตอ้งการสูงสุด
เพื่อให้ไดรั้บการยอมรับและความส าเร็จในชีวิตการท างาน เป็นความตอ้งการภายใน เพื่อการพฒันา
ตวัเอง เพื่อความเจริญเติบโต พฒันาและใชค้วามสามารถของตวัเองไดเ้ต็มท่ี และใชศ้กัยภาพของตนเอง
ท่ีมีอยูใ่ห้เกิดประโยชน์สูงสุด (Caulton, 2012) ดงันั้น เม่ือพบความแตกต่างของความตอ้งการจ าเป็นใน
การอบรมหลกัสูตรฯน้ี จึงไดน้ าไปพฒันาหลกัสูตรส าหรับอบรมผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง เพื่อ
ตอบสนองความตอ้งการตามสภาพท่ีคาดหวงัของผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง ซ่ึงจะพบวา่การให้การ
ดูแลตอ้งได้รับการพฒันาศกัยภาพให้สามารถดูแลผูท่ี้มีภาวะพึ่งพิงได้ สอดคล้องกบัการพฒันาคู่มือ
หลกัสูตรเพื่อยกระดบัของ อสม. เป็น อสม.หมอประจ าบ้าน และคู่มือการดูแลระยะยาว (Long term 
care) ส าหรับทีมหมอครอบครัว (Department of Health Service Support, 2019; Working group to 
develop a long-term care manual, 2016; Nawawongsathean & Keawkamsorn, 2018) เน่ืองจาก อสม.
เป็นก าลงัส าคญัของทีมสุขภาพในการเขา้ถึงผูป่้วย ผูสู้งอาย ุครอบครัว และสามารถขบัเคล่ือนระบบการ
ดูแลสุขภาพผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิงในชุมชนให้เกิดระบบและกลไกท่ีดีได้ จากการคน้หาปัญหาของ  
อสม.ในการดูแลผูสู้งอายุเบ้ืองตน้ในจงัหวดันครปฐม พบว่า ปัญหาท่ีพบมากท่ีสุดสามอนัดบัแรก คือ  
ไม่มัน่ใจในการปฏิบติังาน เพราะขาดความรู้และทกัษะการปฏิบติังาน ขาดท่ีปรึกษาเม่ือพบปัญหาไม่
สามารถแกไ้ขได ้และไม่มัน่ใจในการปฏิบติังานเพราะไม่มีทีมสุขภาพไปร่วมปฏิบติังาน โดยมีความ
ตอ้งการให้หน่วยงานจดัอบรมเพิ่มความรู้ในระดบัมากท่ีสุด หัวขอ้ท่ีตอ้งการมากท่ีสุด 4 อนัดบัแรก 
ไดแ้ก่ การใชย้ารักษาโรคผูสู้งอาย ุโรคท่ีพบในผูสู้งอายแุละการรักษา การออกก าลงักายผูสู้งอายุบนเตียง 
และการฉีดอินซูลินและเจาะน ้ าตาลปลายน้ิว (Danpradit, Kittichottipanich, & Sribhen, 2019) ดงันั้นผล
จากการทบทวนความต้องการจ าเป็นในการอบรมหลักสูตรผู ้ดูแลผู ้สูงอายุท่ีมีภาวะพึ่ งพิง จึงมี
ความส าคญั เพื่อใหส้ามารถพฒันาศกัยภาพและตองสนองความตอ้งการอบรมของผูดู้แลได ้  
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 2. ระดบัความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมหลกัสูตรดูแลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิงของผูดู้แล 
พบวา่มีความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมหลกัสูตรฯตามสภาพท่ีคาดหวงัทุกดา้นในระดบัมากท่ีสุดและ
มีความแตกต่างจากสภาพท่ีเป็นจริงทุกดา้น โดยมีความตอ้งการในระดบัมาก ทั้งน้ีจะขออภิปรายผล
ความตอ้งการจ าเป็นตามสภาพท่ีคาดหวงัท่ีมีความตอ้งการสูงสุดและต ่าสุดอยา่งละ 2 ประเด็น ดงัน้ี กลุ่ม
ตวัอย่างมีความต้องการจ าเป็นของหัวขอ้การอบรมตามสภาพท่ีคาดหวงัในเร่ืองการดูแลเพื่อคลาย
ความเครียดอยูใ่นระดบัสูงท่ีสุด ความตอ้งการของผูดู้แลข้ึนอยูก่บัประสบการณ์และเหตุการณ์จริงท่ีเกิด
จากการท าหน้าท่ีต่าง ๆในชุมชน ซ่ึงแสดงให้เห็นว่าผูดู้แลมีความตอ้งการทราบเร่ืองการผ่อนคลาย
ความเครียด เพื่อน ามาใชก้บัการดูผูสู้งอายหุรือน ามาใชล้ดความเครียดในการด าเนินชีวิต ดว้ยอาจมีความ
กดดนัและความเครียดเพิ่มข้ึนในการใช้ชีวิตประจ าวนั จึงมีความประสงค์ตอ้งการการอบรมในเร่ืองน้ี 
ซ่ึงพบวา่ผูดู้แลชาวจีนท่ีให้การดูแลผูท่ี้มีภาวะพึ่งพิง ในครอบครัวในเวลามากกวา่หรือเท่ากบั 9 ชัว่โมง
ต่อวนั มีความเครียดในการดูแลสูงกวา่ผูท่ี้ใหก้ารดูแลนอ้ยกวา่ 9 ชัว่โมง ท าให้เกิดผลกระทบต่อการดูแล 
พกัผอ่นไม่เพียงพอ และเกิดความเครียดในการดูแล (Yue, et al., 2022) นอกจากน้ีผูดู้แลท่ียงัท างานอยู ่
หากมีหนา้ท่ีดูแลผูท่ี้มีภาวะพึ่งพิง จะท าใหป้ระสิทธิภาพการท างานลดลง มีโอกาสสูญเสียรายไดจ้ากการ
งดจา้งงานเพิ่มสูงข้ึน ดว้ยประสิทธิภาพในการท างานลดลง (Fakeye et al., 2022) หากผูดู้แลมีการ
ปรับตวัและมองโลกในแง่ดี มีความยดืหยุน่จะช่วยลดความเครียด ความเบ่ือหน่ายในการดูแลผูท่ี้มีภาวะ
พึ่งพิงลงได ้และรับมือในการท างานดูแลผูท่ี้มีภาวะพึ่งพิงไดดี้ข้ึน (Nieto et al., 2022) 

ส าหรับความตอ้งการจ าเป็นตามสภาพท่ีคาดหวงัท่ีผูดู้แลมีความตอ้งการในระดบัมากท่ีสุดท่ีมี
คะแนนเฉล่ียรองลงมา ไดแ้ก่เร่ือง การใช้เทคโนโลยีให้เกิดประโยชน์ส าหรับตนเองและดูแลผูสู้งอาย ุ
ดว้ยสภาพการณ์ในปัจจุบนั การใชเ้ทคโนโยลีมีความทนัสมยัและกา้วไปขา้งหน้าตลอดเวลา สามารถ
ช่วยใหก้ารท างานมีความสะดวกรวดเร็วมากข้ึน ท าใหก้ารติดต่อส่ือสารขอ้มูลมีความชดัเจน ช่วยให้การ
ท าหน้าท่ีของผูดู้แลมีความคล่องตวั หากพบปัญหาในการดูแลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่ งพิง สามารถใช้
เทคโนโลยีคน้หาขอ้มูล และประสานกบัทางทีมสุขภาพไดอ้ยา่งรวดเร็ว การใชเ้ทคโนโลยีสามารถช่วย
ใหก้ารดูแลผูสู้งอายตุามบา้นไดรั้บการตอบสนองความตอ้งการอยา่งรวดเร็ว แต่จะพบปัญหาการใชง้าน
ในผูสู้งอายุท่ีมีอายุมากข้ึน ดงันั้นการจดัการเรียนรู้เร่ืองการใช้เทคโนโลยี จึงควรมีการจดักระท าอย่าง
ต่อเน่ืองและสม ่าเสมอ (Chen, Frennert, & Ostlund, 2022) นอกจากน้ีจะพบวา่การใชเ้ทคโนโลยีผา่น
ทางโทรศพัท์มือถือในการดูแลผูป่้วยท่ีตอ้งพึ่งพาผูอ่ื้นช่วยยกระดบัคุณภาพการดูแลผูป่้วยสมองเส่ือม
โดยตอบสนองความตอ้งการของบุคลากรทางการแพทย ์ครอบครัวและผูดู้แลไดดี้ (Liu et al., 2020) 
ทั้งน้ีไดมี้การน า Telemedicine มาใช้ในการติดตามผูป่้วยสูงอายุท่ีมีปัญหาโรคระบบผิวหนงัท่ีมีความ
เส่ียงต ่าเพื่อเป็นการเฝ้าระวงัเชิงรุก ในช่วงท่ีมีการระบาดใหญ่ของโรคโควิด-19 ซ่ึงไดรั้บการยอมรับวา่
เกิดประโยชน์เชิงรุกต่อทีมสุขภาพ แต่ทั้งน้ีควรค านึงถึงปัญหาและอุปสรรค ความเช่ือท่ีผูป่้วยสูงอายุมี
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ต่อการใช้เทคโนโลยีสุขภาพเคล่ือนท่ีด้วย จึงจะเกิดประโยชน์ทั้ งต่อผูใ้ห้บริการและผูรั้บบริการ  
(Austin et al., 2021) นอกจากน้ีการน าเทคโนโลยีทางอินเตอร์เน็ตท่ีเป็นท่ีนิยมใช้ในปัจจุบนั หาก
น ามาใช้อ านวยความสะดวกให้กบัผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิง ควรท าแบบค่อยเป็นค่อยไป มีการ
ฝึกอบรม ช่วยเหลือ สนับสนุน และให้ความมัน่ใจว่ามีการติดตามผลอย่างเป็นระบบ เหมาะสมกับ
ความสามารถของผูดู้แล (Gelinas-Bronsard, Mortenson, Ahmed, Guay, & Auger, 2019) 

ประเด็นความตอ้งการจ าเป็นท่ีผูดู้แลตามสภาพท่ีคาดหวงัมีความตอ้งการระดบัมากท่ีสุด ท่ีมี
คะแนนเฉล่ียเป็น 2 อนัดบัสุดทา้ย ไดแ้ก่ การดูแลช่วยเหลือผูสู้งอายุท่ีช่วยเหลือตนเองไม่ไดเ้น่ืองจาก
ชราภาพหรือมีปัญหาระบบทางเดินอาหาร ระบบทางเดินหายใจ ระบบขบัถ่าย ระบบอวยัวะสืบพนัธ์ุ 
และบทบาทและจริยธรรมของผู ้ดูแลผู ้สูงอายุ ทั้ งน้ีเน่ืองมาจากผู ้ดูแลในชุมชนเป็นอาสาสมัคร
สาธารณสุขท่ีปฏิบติังานกนัมาอย่างต่อเน่ือง รับรู้บทบาทและปฏิบติักิจกรรมในการดูแลช่วยเหลือ
ผูสู้งอายมุาโดยตลอด และไดรั้บการถ่ายทอดมาจากรุ่นสู่รุ่น ท าใหค้วามตอ้งการอบรมในประเด็นเหล่าน้ี
มีคะแนนเฉล่ียท่ีต ่ากวา่ประเด็นอ่ืน แต่อยา่งไรก็ตาม พบว่า หากมีกิจกรรมทางการแพทยท่ี์ตอ้งให้การ
ดูแลผูสู้งอายเุพิ่มข้ึน มีขอ้บ่งช้ีวา่ผูดู้แลมีความตอ้งการการฝึกอบรมท่ีเพิ่มมากข้ึน (Burgdorf,  Arbaje, & 
Wolff, 2020) ส าหรับประเด็นจริยธรรมของผูดู้แลนั้น ควรเป็นจรรยาบรรณท่ีถูกปลูกฝังให้เกิดความ
เขา้ใจในงานท่ีท าและให้มีความรักในการดูแล แมจ้ะเป็นการท ากิจกรรมเร่ืองการดูแลการขบัถ่าย การ
เปล่ียนผา้ออ้อมท่ีเป้ือนอุจจาระ (Yu, 2018) อย่างไรก็ตามส าหรับผูดู้แลท่ีมีภาระการดูแลท่ีเป็นภาระ
หนกัโดยไม่มีผูช่้วยดูแล แมจ้ะให้ความรู้เพิ่มเติมให้แต่อาจเกิดประโยชน์นอ้ย ดว้ยผูดู้แลเหล่าน้ีตอ้งการ
แนวทางท่ีเหมาะสมในการดูแลโดยพึ่งพาตนเองมากกวา่การพฒันาความรู้ ทกัษะ ดงันั้น หลกัสูตรการ
อบรมควรประ เ มินความต้องการของผู ้ดู แลและพัฒนาวิ ธีการเฉพาะบุคคลให้ เหมาะสม  
(Shepherd-Banigan et al., 2020) เพื่อให้การจดัอบรมหลกัสูตรมีความเหมาะสมและตอบสนองความ
ตอ้งการใหก้บัผูดู้แลเฉพาะรายดว้ย 
 
สรุป 

การสอบถามความตอ้งการจ าเป็นในการพฒันาศกัยภาพของผูดู้แลในการจดัการดูแลผูสู้งอายุท่ี
มีภาวะพึ่งพิง ท าให้ทราบระดบัความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมตามความคาดหวงั  พบวา่ 7 หวัขอ้การ
เรียนรู้มีความตอ้งการตามความคาดหวงัในระดบัมากท่ีสุด หัวขอ้ท่ีมีความตอ้งการอบรมตามความ
คาดหวงัสูงท่ีสุด ไดแ้ก่  ความจ าเป็นของการดูแลผูสู้งอายุ: โรคติดเตียง โรคเร้ือรัง ผลการจดัล าดบัความ
ต้องการจ าเป็นในการอบรมหลักสูตรน้ี พบว่า การดูแลเพื่อคลายเครียด การใช้เทคโนโลยีให้เกิด
ประโยชน์ส าหรับตนเองและดูแลผูสู้งอายุ การส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุ: อาหารและโภชนาการส าหรับ
ผูสู้งอาย ุเป็น 3 หวัขอ้ท่ีมีความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมสูงสุดและรองลงมาตามล าดบั  
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ข้อเสนอแนะ 
ข้อเสนอแนะในการน าผลวจัิยไปใช้ 
ควรน าข้อมูลความต้องการจ าเป็นท่ีได้จากการศึกษาคร้ังน้ี มาพฒันาหลักสูตรการอบรม

ศกัยภาพผูดู้แลท่ีสอดคลอ้งกบัความตอ้งการของผูดู้แล และเกิดประโยชน์กบัผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิงใน
ชุมชนต่อไป  

ข้อเสนอแนะในการวจัิยคร้ังต่อไป 
ควรน าผลการส ารวจความตอ้งการจ าเป็นในการอบรมของผูดู้แลผูสู้งอายุท่ีมีภาวะพึ่งพิงไป

พฒันาหลกัสูตรให้สอดคลอ้งกบัความตอ้งการของผูดู้แล และเพิ่มเติมประเด็นการดูแลให้เหมาะสมกบั
บริบทในแต่ละพื้นท่ี โดยเฉพาะการเพิ่มเติมเน้ือหาท่ีทนัสมยัตามความตอ้งการ และเสริมกิจกรรมให้
ผูดู้แลเกิดความมัน่คงทางอารมณ์ เพื่อสนบัสนุน ส่งเสริมใหผู้ดู้แลผูสู้งอายท่ีุมีภาวะพึ่งพิงมีศกัยภาพและ
ไดรั้บการพฒันาเป็นระยะๆ อย่างต่อเน่ือง และควรมีการท าวิจยัประเมินประสิทธิภาพของหลกัสูตร 
หรือวจิยัเชิงประเมินผลดว้ย 
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