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บทคัดย่อ  
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาปัจจัยทำนายพฤติกรรมการดูแลอย่างเอื้ออาทรของผู้ดูแลผู้สูงอายุในศูนย์ดูแล
ผู้สูงอายุ ตัวอย่างเป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ 7 แห่ง เลือกตัวอย่างแบบเจาะจง (purposive selection) 
จำนวน 100 ราย เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล แบบประเมินพฤติกรรมการดูแลอย่างเอื้ออาทร 
แบบประเมินทัศนคติต่อผู้สูงอายุ และแบบวัดความรู้เกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุ ซึ่งมีค่าความเที่ยงเท่ากับ .93, .92 และ 
.81 ตามลำดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยสถิติเชิงบรรยายและการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน  
 ผลการวิจัย พบว่า ตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยพฤติกรรมการดูแลอย่างเอื้ออาทรอยู่ในระดับดีมาก (M = 4.50, SD = 
0.59) และพบว่ามีเพียงทัศนคติเชิงบวกต่อผู้สูงอายุที่สามารถทำนายพฤติกรรมการดูแลอย่างเอื้ออาทรของผู้ดูแล
ผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุได้ ร้อยละ 56.6 อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (F (1, 94) = 122.378, p = .000, 
R = .752, R2 = .566, R2

Adjusted 
 = .561) ข้อเสนอแนะจากการศึกษาคร้ังนี้ คือ ผู้บริหารศูนย์ดูแลผู้สูงอายุควรส่งเสรมิ

ผู้ดูแลให้มีทัศนคติที่ดีต่อผู้สูงอายุ เพื่อให้ผู้สูงอายุได้รับการดูแลอย่างเอ้ืออาทร 
 
คำสำคัญ: พฤติกรรมการดูแลอย่างเอ้ืออาทร, ผู้ดูแล, ทัศนคติต่อผู้สูงอายุ, ความรู ้
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Abstract  
 This predictive research aimed at determining the predictive factors of caring behaviors among 
caregivers of elderly people in the elderly care centers. The samples were selected by the purposive 
selection total of 100 subjects from 7 the elderly care centers. Research instruments included the 
questionnaires of personal data, the caring behaviors scale, the attitude towards the elderly people 
scale, and the knowledge of the elderly care scale. Their reliabilities were .93, .92, and .81 
respectively. Data were analyzed using descriptive statistics and stepwise multiple regression 
analysis.   
           The results showed that the sample had the mean score of caring behaviors at a very good 
level (M = 4.50, SD = 0.59) and found that only a positive attitude towards the elderly could 
predicted the caring behaviors among caregivers with accounted for 56.6 percent of variance 
explained at the level of .05 (F (1, 94) = 122.378, p = .000, R = .752, R2 = .566, R2

Adjusted
 = .561). These 

findings suggested that administrators of the elderly care center should encourage caregivers to have 
a positive attitude towards the elderly so that the elderly people receive caring.  
 
Keywords: caring behaviors, caregivers, attitude towards the elderly, knowledge  
 
ความเป็นมาและความสำคัญของปัญหา 
  ประเทศไทยมีจำนวนผู ้ส ูงอายุเพิ ่มขึ้น
อย่างรวดเร็วจนเข้าสู่สังคมสูงอายุ ซึ ่งในปี พ.ศ. 
2564 ถือเป็นสังคมสูงอายุอย่างสมบูรณ์ และในปี 
พ.ศ. 2574 จะเป็นสังคมสูงอายุระดับสุดยอด 
(Institute for Population and Social Research 
and Foundation of Thai Gerontology Research 
and Development institute, 2019) ประเทศไทย
จึงจำเป็นต้องเตรียมความพร้อมในการดูแลผู้สูงอายุ 
เพราะในว ัยผ ู ้ส ูงอายุม ีการเปลี ่ยนแปลงแบบ 
เสื ่อมถอย โดยเฉพาะการเปลี ่ยนแปลงทางด้าน
ร่างกายที่ระบบต่างๆ มีการเสื่อมสภาพลงและถ้า
ผู้สูงอายุมีโรคเรื้อรังจะทำให้เกิดการเสื่อมถอยเพ่ิม
มากขึ้น จนทำให้ผู้สูงอายุมีภาวะพ่ึงพิง (dependency) 
ซึ่งเสี่ยงต่อการได้รับการดูแลที่ไม่เหมาะสม (elder 
mistreatment) หรือเกิดการกระทำความรุนแรง
ต่อผู้สูงอายุ (elder abuse)  

รายงานที่ผ่านมาพบว่าผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พึ่งพิงในระดับสูงมีโอกาสถูกกระทำความรุนแรง 
สูงกว่าผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงในระดับต่ำ (Chompunud 
et al., 2010) เนื่องจากผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงใน
ระดับสูงต้องการการดูแลช่วยเหลืออย่างใกล้ชิด 

และม ีความบกพร ่องด ้านการปฏ ิบ ัต ิก ิจว ัตร
ประจำวัน จึงส่งผลให้ความสามารถในการปฏิบัติ
กิจกรรมด้วยตนลดลง จำเป็นต้องมีผู ้ด ูแลคอย
ช่วยเหลือ และผู้ดูแลต้องแบกรับภาระการดูแล
ผู ้สูงอายุที ่เจ็บป่วยเรื ้อรังเป็นเวลานาน จึงอาจ 
ทำให้เกิดความเบื ่อหน่าย เครียด ซึมเศร้า จาก 
การดูแล และนำไปสู ่การปฏิบัติที ่ไม่เหมาะสม 
ขณะดูแลผู้สูงอายุ จนเกิดการกระทำความรุนแรง
ต่อผู้สูงอายุ เช่น การละทิ้งหรือทำร้ายผู้สูงอายุ 
(Summawong, Somanusorn, & Sumngern, 2017) 
 องค์การอนามัยโลก (WHO) ได้รายงาน
สถิติผู้สูงอายุที่อยู่ในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุว่ามีอัตรา
การถูกกระทำความรุนแรงจากผู้ดูแลในศูนย์ดูแล
ผู้สูงอายุมากขึ้น และจากการให้ข้อมูลของผู้ดูแล
ผู ้สูงอายุพบว่า ในแต่ละปีผู ้ดูแลผู ้สูงอายุ 2 ใน  
3 คน ที่เคยมีพฤติกรรมกระทำความรุนแรงต่อ
ผู้สูงอายุ ส่วนใหญ่ร้อยละ 32.5 มีพฤติกรรมกระทำ
ความรุนแรงด้านอารมณ์และจิตใจ (psychological 
abuse) รองลงมา คือ พฤติกรรมการทอดทิ้ง
ผู้สูงอายุ (neglect) (ร้อยละ 12) พฤติกรรมกระทำ
ความรุนแรงด้านร่างกาย (physical abuse) (ร้อยละ 
9.3) และพฤต ิกรรมค ุกคามทางเพศ (sexual 
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abuse) (ร้อยละ .7)  (Yon, Mikton , Gassoumis, 
& Wilber, 2017; Yon, Ramiro-Gonzalez, Mikton, 
Huber, & Sethi  ,2019) สำหรับประเทศไทยแม้มี
รายงานปัญหาการกระทำความรุนแรงต่อผู้สูงอายุ
ในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุค่อนข้างน้อย (Summawong 
et al., 2017) แตจ่ากข้อมูลที่กล่าวมาข้างต้นทำให้
เห็นว่าปัญหาการกระทำความรุนแรงต่อผู้สูงอายุ
ในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุเป็นสิ่งที่สามารถพบได้ และ
ควรได ้ร ับความสำคัญ เพื ่อให ้ผ ู ้ส ูงอายุ ได ้รับ 
การด ูแลท ี ่ เหมาะสมและม ีค ุณภาพช ีว ิตท ี ่ดี  
นอกจากนี้ ควรมีการส่งเสริมให้ผู ้ดูแลปฏิบัติต่อ
ผู้สูงอายุด้วยความรัก อ่อนโยน นุ่มนวล และเคารพ
ในศักดิ ์ศรีของผู ้ส ูงอายุ สอดคล้องกับลักษณะ 
การดูแลอย่างเอื้ออาทรที่เน้นการส่งเสริมการมี
ปฏิสัมพันธ์บนพื้นฐานด้านมนุษยธรรมระหว่าง
ผู ้ด ูแลและผู ้ได้ร ับการดูแล โดยเป็นพฤติกรรม 
การดูแลที่แสดงออกด้วยความรัก ความเอาใจใส่ 
การปฏิบัติต่อผู้อื่นด้วยความห่วงใย อ่อนโยน และ
นุ่มนวล ที่เกิดจากการมีจิตใจที ่มีเมตตา กรุณา 
เห็นคุณค่าในความเป็นมนุษย์ และรู้จักการเอาใจ
เขามาใส่ใจเรา จะทำให้เข้าใจในความเป็นปัจเจก
บุคคล เห็นคุณค่า และเคารพในศักดิ์ศรีของความ
เป็นมนุษย์แบบองค์รวม (Kosolchuenvijit, 2013)  

แนวคิดทฤษฎีการดูแลของวัตสัน (Watson’s 
caring theory) เชื ่อว่าการดูแลเป็นพื ้นฐานของ
ความเป ็นมน ุษย์  ซ ึ ่ งมน ุษย์ท ุกคนควรได ้รับ 
การเคารพในศักดิ ์ศรี  และได้ร ับการดูแลด้วย 
ความร ักและความเข ้าใจซ ึ ่ ง กันและก ันหรือ 
ระหว ่ า งคนสองคน  ( transpersonal caring) 
รวมทั้งได้รับการดูแลแบบองค์รวมทั้งด้านร่างกาย 
จิตใจและจิตวิญญาณ โดยอาศัยการตอบสนองต่อ
ปัจจัยการดูแล 10 ประการ ได้แก่ 1) การสร้าง
ค ่าน ิยมการเห ็นแก่ประโยชน์ของผ ู ้อ ื ่นและมี  
เมตตาต่อเพื่อนมนุษย์ 2) การสร้างความศรัทธา
และความหวัง 3) การไวในการรับรู้ความรู้สึกของ
ตนเองและผู้อ่ืน 4) การสร้างสัมพันธภาพในการช่วยเหลือ
และการไว้วางใจ 5) การส่งเสริมและการยอมรับ
การแสดงออกความรู ้สึกทั ้งทางบวกและทางลบ  

6) การใช้วิธีแก้ปัญหาและตัดสินใจอย่างเป็นระบบ 
7) การส่งเสริมในกระบวนการสอนและเรียนรู้
ร ่วมกันระหว่างบุคคล 8) การประคับประคอง 
สนับสนุน และจัดสิ ่งแวดล้อมที ่เอื ้อต่อการดูแล
บุคคลแบบองค์รวม 9) การช่วยเหลือเพื่อตอบสนอง
ความต้องการของบุคคล และ 10) การสร้างเสริม
พลังด้านจิตวิญญาณในการมีชีวิตอยู ่ (Watson, 
2008; 2009) 

การทบทวนวรรณกรรมที่ผ่านมาในประเทศ
ไทยพบว่ามีเพียงการศึกษาพฤติกรรมการดูแลของ
ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่เป็นบุคคลในครอบครัวและชุมชน 
เท่านั ้น โดยไม่พบการศึกษาทำนายพฤติกรรม 
การดูแลอย่างเอื้ออาทรของผู้ดูแลผู้สูงอายุในศูนย์
ดูแลผู้สูงอายุ ซึ่งจากที่กล่าวมาตั้งแต่ต้นจะพบว่า
ปัญหาการกระทำความรุนแรงในผู ้สุงอายุจะไม่
เกิดขึ ้นถ้ามีการส่งเสริมการดูแลแบบเอื ้ออาทร 
นอกจากนี้ จากการวิจัยของ Kumsom, Lagampan, 
and Boonyamalik (2019) ย ังพบว ่าเพศ อายุ 
ทัศนคติ และความรู้เกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุเป็น
สิ่งที่สัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลผู้สูงอายุ ส่วน
รายได้ของผู้ดูแลผู้สูงอายุนั้นไม่มีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการดูแลของผู้ดูแล (Khumtorn et al., 
2018; Kumsom et al., 2019) แต่ในบริบทของ
ประเทศไทย ผู ้ด ูแลที ่อยู ่ในศูนย์ดูแลผู ้ส ูงอายุ  
มีความจำเป็นต้องได้ร ับรายได้ที ่เหมาะสมกับ 
การปฏิบัติงาน เพื่อเป็นแรงจูงใจในการปฏิบัติงาน 
และจากการศึกษาในต่างประเทศ เช่น ประเทศ
เกาหลีใตพ้บว่าเพศและการเคารพในสิทธิมนุษยชน 
สามารถร่วมกันทำนายพฤติกรรมการดูแลของ
ผู้ดูแลได้ (Kim & Song, 2020) ดังนั้น ผู้วิจัยจึง
เห ็นความสำคัญของการศ ึกษาปัจจ ัยทำนาย
พฤติกรรมการดูแลอย่างเอ ื ้ออาทรของผู ้ด ูแล
ผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ ประเทศไทย โดยมี
การคัดเลือกปัจจัยทำนายพฤติกรรมการดูแลอยา่ง
เอื้ออาทรของผู้ดูแลผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ
ตามการทบทวนวรรณกรรมที่กล่าวมา ได้แก่ เพศ 
อายุ ทัศนคติต่อผู้สูงอายุ ความรู้เกี่ยวกับการดูแล
ผู้สูงอายุ และความพึงพอใจต่อรายได้ ซึ่งผลจาก
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การศึกษาครั้งนี้ สามารถนำไปเป็นข้อมูลพ้ืนฐานใน
การพัฒนางานด้านการดูแลผู้สูงอายุในศูนย์ดูแล
ผู้สูงอายุให้มีคุณภาพและประสิทธิภาพต่อไป 
 
วัตถุประสงค์วิจัย 
 1. เพื ่อศึกษาระดับพฤติกรรมการดูแล
อย่างเอื ้ออาทรของผู ้ดูแลผู ้ส ูงอายุในศูนย์ดูแล
ผู้สูงอายุ  

2. เพื ่อศึกษาปัจจัยทำนายพฤติกรรม 
การดูแลอย่างเอื ้ออาทรของผู ้ด ูแลผู ้ส ูงอายุใน 
ศูนย์ดูแลผู ้สูงอายุ ได้แก่ เพศ อายุ ทัศนคติต่อ
ผู้สูงอายุ ความรู้เกี ่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุ และ
ความพึงพอใจต่อรายได้  
 
กรอบแนวคิดการวิจัย  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
วิธีดำเนินการวิจัย   
 การวิจัยครั ้งนี้เป็นการวิจัยเชิงบรรยาย
เพื่อศึกษาปัจจัยทำนายพฤติกรรมการดูแลอย่าง
เอ้ืออาทรของผู้ดูแลผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ 

ประชากร คือ ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่ทำงานใน
ศูนย์ดูแลผู้สูงอาย ุทั้งหมด 7 แห่ง จำนวน 120 คน 

ตัวอย่าง คือ ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่ทำงานใน 
ศูนย์ดูแลผู้สูงอาย ุจำนวน 7 แห่ง คัดเลือกตัวอย่าง
แบบเจาะจง (purposive selection) ตามเกณฑ์
คัดเข้า คือ 1) เป็นผู้ดูแลแบบเป็นทางการ (formal 
caregiver) และได้รับค่าตอบแทนในการปฏิบัติงาน
จากศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ 2) ปฏิบัติงานไม่น้อยกว่า  
4 เดือน 3) การรับรู ้ปกติและสามารถสื ่อสาร

ภาษาไทยได้เข้าใจ และ 4) ยินดีให้ความร่วมมือใน
การวิจัย โดยจำนวนขนาดตัวอย่างในการวิจัยนี้ได้
มากจากการคำนวณโดยใช้โปรแกรมสำเร ็จรูป 
G*Power version 3.1 ในกรณที ่ผ ู ้ว ิจ ัยใช้สถ ิติ
สูงสุดในการวิเคราะห์ข้อมูลเป็นการถดถอยพหุคูณ 
กำหนดระดับนัยสำคัญทางสถิต ิท ี ่ระด ับ .05 
อำนาจการทดสอบ (power of test) เท่ากับ .80 
กำหนดขนาดอิทธิพล (effect size: ES) ขนาด 
ปานกลาง เท่ากับ .15 (Cohen, 1988 as cited 
in Thato, 2018) และจำนวนตัวแปรต้นที่ศึกษา
ตามกรอบแนวคิดการว ิจ ัยทั ้งหมด 5 ตัวแปร 
คำนวณได้จำนวนตัวอย่าง อย่างน้อย 92 คน และ
เพื่อป้องกันการสูญหายของข้อมูลหรือได้ข้อมูล 
ไม่ครบถ้วนสมบูรณ์ จึงเพิ่มจำนวนตัวอย่างที่ศึกษา
เป็น 100 คน  
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย 

1. แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ 
เพศ อายุ รายได้รวมทั้งหมด และความพึงพอใจต่อ
รายได ้

2. แบบประเมินพฤติกรรมการดูแลอย่าง
เอื้ออาทร ผู้วิจัยนำมาจากแบบสอบถามพฤติกรรม
การดูแลอย่างเอื้ออาทรของ กฤตพร สิริสม และ
คณะ (Sirisom, Wunnawilai & Kaewmahakan, 
2009) พัฒนามาจากปัจจัยการดูแลอย่างเอ้ืออาทร 
10 ประการ ตามแนวค ิดการด ูแลของว ัตสัน  
มีข้อคำถามทั้งหมด 46 ข้อ ลักษณะการประเมิน
เป็นแบบมาตรประมาณค่า (rating scale) 5 ระดับ 
โดย 5 หมายถึง แสดงพฤติกรรมนั ้นทุกครั ้งใน 
การดูแลผู ้สูงอายุ และ 1 หมายถึง ไม่เคยแสดง
พฤติกรรมนั้นเลยแม้แต่ครั้งเดียว คะแนนรวมอยู่
ระหว่าง 46 - 230 คะแนน แปลผลโดยใช้ค่าเฉลี่ย 
โดยค่าเฉลี่ยยิ่งมาก หมายถึง มีพฤติกรรมการดูแล
อย่างเอื้ออาทรในระดับมาก และแบบประเมินนี้ 
ถูกนำไปทดลองใช้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มีลักษณะ
คล้ายกับตัวอย่างจำนวน 30 คน ได้ค่าสัมประสทิธิ์
แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ .93 

 
 

พฤติกรรมการดูแล 
อย่างเอื้ออาทร 

ของผู้ดูแลผู้สูงอาย ุ
ในศูนย์ดูแลผู้สูงอาย ุ

เพศ 
 

ความพึงพอใจต่อรายได ้
 

อาย ุ
 ทัศนคติต่อผู้สูงอายุ 
 

ความรู้เกี่ยวกับ 
การดูแลผู้สูงอาย ุ
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 3. แบบประเมินทัศนคติต ่อผ ู ้ส ูงอายุ   
ผู้วิจัยนำมาจากแบบวัดทัศนคติต่อผู้สูงอายุ ของ 
บุษยา วงษ์ชวลิตกุล และคณะ (Vongchavalitkul 
et al., 2016) มีข้อคำถามทั้งหมด 30 ข้อ แบ่งเป็น
ข้อที ่  1-16 เป ็นการว ัดทัศนคติเช ิงบวก และ 
ข้อที่ 17-30 เป็นการวัดทัศนคติเชิงลบ ลักษณะ
ของข้อคำถามเป็นแบบมาตรประมาณค่า 5 ระดับ 
โดย 5 หมายถึง มากที่สุด และ 1 หมายถึง น้อยที่สุด 
คะแนนรวมทัศนคติเชิงบวกมีค่าตั ้งแต่ 16 - 80 
คะแนน และคะแนนรวมทัศนคติเชิงลบมีคะแนน
ตั้งแต ่14 - 70 คะแนน แปลผลโดยใช้คะแนนเฉลี่ย 
ค่าเฉลี ่ยมาก หมายถึง มีทัศนคติเชิงบวกหรือ 
เชิงลบในระดับมาก และแบบสอบถามฉบับนี้มีค่า
สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาคเท่ากับ .92  
 4. แบบว ัดความร ู ้ เก ี ่ยวก ับการด ูแล
ผู้สูงอายุ ผู้วิจัยพัฒนามาจากคู่มือแนวทางการอบรม
ผู้ดูแลผู้สูงอายุหลักสูตร 420 ชั่วโมง ของสำนัก
อนามัยผู้สูงอายุ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข 
(Bureau of Elderly Health, Department of 
Health, Ministry of Public Health, 2014) เป็น
ข้อคำถามแบบ 2 ตัวเลือก คือ “ใช่” หรือ “ไม่ใช่” 
และมีเนื้อหาเกี่ยวกับความรู้ในการดูแลผู้สูงอายุ  
จำนวน 30 ข้อ ตอบถูกได้ 1 คะแนน ตอบผิดได้  
0 คะแนน คะแนนรวมมีตั ้งแต่ 0 – 30 คะแนน 
และแปลผลคะแนนตามระดับความรู ้ 3 ระดับ 
ได้แก่ คะแนน 24 - 30 หมายถึง มีความรู้ระดับสูง 
คะแนน 15 - 23 หมายถ ึง ม ีความร ู ้ ระดับ 
ปานกลาง และคะแนน 0 - 14 หมายถึง มีความรู้
ระดับต่ำ แบบวัดนี ้ผู ้ว ิจัยนำไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิ
จำนวน 3 ท่าน ตรวจสอบความตรงตามเนื ้อหา
และมีด ัชน ีความตรงตามเน ื ้ อหา (content 
validity index: CVI) เท ่าก ับ .85 รวมทั ้ งมีค่า
ความเที่ยงจากการนำไปทดลองใช้และวิเคราะห์
ด้วยวิธีคูเดอร์ริชาร์ดสัน 20 (KR-20) ได้ค่าเท่ากับ .81 

การพิท ักษ์ส ิทธิ์  โครงการว ิจ ัยนี้ผ ่าน 
การอนุมัติจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรม
การวิจ ัยในมนุษย์ สาขาวิทยาศาสตร์ส ุขภาพ 
มหาว ิทยาล ัยกร ุ ง เทพธนบ ุร ี  เม ื ่ อว ันท ี ่  22 

กรกฎาคม พ.ศ.2562 เลขที ่หน ังส ือร ับรองที่  
6/2562 ผู้วิจัยได้เข้าพบตัวอย่างวิจัยเพื่ออธิบาย
ขั้นตอนการวิจัย ประโยชน์จากการวิจัย รวมทั้ง
ชี ้แจงให้ทราบถึงสิทธิในการสมัครใจหรือปฏิเสธ
การเข้าร่วมวิจัย รวมทั้งแจ้งการรักษาความลับและ
การนำผลการวิจัยไปใช้ 
 การเก็บรวบรวมข้อมูล หลังจากได้รับ
อนุญาตจากศูนย์ด ูแลผู ้ส ูงอายุทั ้งหมด  7 แห่ง 
ผ ู ้ว ิจ ัยเข ้าพบหัวหน้าศ ูนย ์ด ูแลผ ู ้ส ูงอายุ เ พ่ือ
คัดเลือกตัวอย่างแบบเจาะจงตามเกณฑ์ที่กำหนด 
แล้วผู้วิจัยจึงเข้าพบตัวอย่างวิจัยเป็นรายบุคคล 
เพ่ืออธิบายเกี่ยวกับการวิจัย รวมทั้งขอการยินยอม
เข้าร่วมการวิจัย และให้ทำแบบสอบถามโดยใช้
เวลาประมาณ 30-60 นาที/คน ในช่วงระหว่าง
เดือนตุลาคม – ธันวาคม พ.ศ.2562    
 การวิเคราะห์ข้อมูล โดยใช้โปรแกรม
คอมพิวเตอร์สำเร็จรูป ดังนี้ 

1. วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลและข้อมูล
พ้ืนฐานของตัวแปรที่ศึกษาด้วยสถิติบรรยาย ได้แก่ 
ความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

2.  ว ิ เคราะห ์ความส ัมพ ันธ ์ระหว ่าง 
ต ัวแปรต ้นท ี ่ม ีระด ับการว ัดเป ็นนามบัญญัติ  
(nominal scale) ด้วยสถิติ Eta และตัวแปรต้นที่
มีการวัดระดับเป็นอันตรภาค (interval scale)  
ขึ้นไปวิเคราะห์ด้วยสถิติสหสัมพันธ์ของเพียร์สัน 
( Pearson’s product moment correlation 
coefficients)  

3. ว ิเคราะห์อำนาจในการทำนายของ
ปัจจัยทำนายพฤติกรรมการดูแลอย่างเอื ้ออาทร
ของผู้ดูแลผู้สูงอายุ ด้วยการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณ
แบบข ั ้นตอน (stepwise multiple regression 
analysis)  
   
ผลการวิจัย 
 การวิจ ัยนี ้ เก ็บข้อมูลจากตัวอย่างวิจัย 
ที่ตอบแบบสอบถามครบถ้วนได้ทั้งหมด 96 คน คิด
เป ็นร ้อยละ 96 ของแบบสอบถามทั ้งหมด ซึ่ง
เพียงพอต่อการวิเคราะห์ข้อมูลตามการคำนวณ
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ขนาดตัวอย่าง นอกจากนี้ ผู ้วิจัยยังได้ตรวจสอบ
ข้อตกลงเบื ้องต้นของสถิติก่อนทำการวิเคราะห์
ข้อมูล พบว่า ข้อมูลที ่ได้มีล ักษณะเป็นไปตาม
ข้อตกลงเบื้องต้นของสถิติที ่ใช้ในการวิเคราะห์
ข้อมูลทุกข้อ ดังนั้น จึงสรุปผลการวิจัยได้ดังนี้ 

1. ผู้ดูแลผู้สูงอายุส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 
คิดเป็นร้อยละ 84.4 โดยครึ่งหนึ่งมีอายุมากกว่า 
37 ปี คิดเป็นร้อยละ 49 มากกว่าครึ่งมีรายได้รวม 
10,000 – 15,000 บาทต่อเดือน คิดเป็นร้อยละ 
62.5 มีความพึงพอใจต่อรายได้ ร้อยละ 81.2 และ
ร้อยละ 50 มีทัศนคติเชิงบวกต่อผู ้สูงอายระดับ 
ดีมาก (M = 4.34, SD = .55) และร้อยละ 48.9 มี
ทัศนคติเชิงลบต่อผู ้สูงอายุระดับต่ำ (M = 2.58, 
SD = .90) ส่วนด้านความรู้นั้นพบว่า ร้อยละ 79.8 

มีความรู ้เกี ่ยวกับการดูแลผู ้ส ูงอายุในระดับสูง  
(M = 25.61, SD = 2.97) และร ้อยละ 65.6 มี
พฤติกรรมการดูแลอย่างเอื ้ออาทรอยู ่ในระดับ 
ดีมาก (M = 4.50, SD = .59)  

2. การศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปร
ต้นกับตัวแปรตามพบว่า เพศ ความพึงพอใจใน
รายได้ และทัศนคติต ่อผู ้ส ูงอายุในเช ิงบวกต่อ
ผู ้สูงอายุ มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแล
อย่างเอื ้ออาทรของผู ้ดูแลผู ้ส ูงอายุในศูนย์ดูแล
ผู ้สูงอายุ อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ .05 
ส่วนอายุ ทัศนคติเชิงลบต่อผู้สูงอายุ และความรู้
เกี ่ยวกับการดูแลผู ้สูงอายุ ไม่มีความสัมพันธ์กับ
พฤติกรรมการดูแลอย่างเอ ื ้ออาทรของผู ้ด ูแล
ผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ ดังแสดงในตาราง 1 

 
 
ตาราง 1  ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยทำนายกับพฤติกรรมการดูแลอย่างเอ้ืออาทรของผู้ดูแลผู้สูงอายุใน 

 ศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ (n = 96)  
 

ปัจจัยทำนาย 
พฤติกรรมการดูแลอย่างเอื้ออาทรของผู้ดูแลผูสู้งอายุในศูนย์ดูแลผู้สงูอายุ 

Eta/ r p 
เพศ .1911 .032 

อาย ุ   
     น้อยกว่า 18 ปี  .0681 .061 
     18-22 ปี .0651 .207 
     23-27 ปี .2821 .060 
     28-32 ปี .0281 .354 
     33-37 ปี .1161 .353 
     มากกว่า 37 ปี .0881 .381 
ความพึงพอใจต่อรายได ้ .0151 .030 

ทัศนคติต่อผูสู้งอาย ุ   
     ทัศนคติเชิงบวก .7522 .000 

     ทัศนคติเชิงลบ -.0482 .645 
ความรู้เกี่ยวกับการดูแลผูสู้งอาย ุ .0702 .500 

1 = Eta, 2 = Pearson’s product moment correlation coefficients 
 
 3. ผลการวิเคราะห์ถดถอยพหุคูณแบบ
ขั้นตอน พบว่า มีเพียงทัศนคติเชิงบวกต่อผู้สูงอายุ
ที่สามารถทำนายพฤติกรรมการดูแลอย่างเอื้ออาทร

ของผู้ดูแลผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุได้ร้อยละ 
56.6 อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ดังแสดง
ในตาราง 2 
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ตาราง 2 ปัจจัยทำนายพฤติกรรมการดูแลอย่างเอ้ืออาทรของผู้ดูแลผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ (n = 96)   
ปัจจัยทำนาย b SE Beta t p 

ทัศนคติเชิงบวกต่อผู้สูงอายุ      2.293       .207 .752 11.062 .000 
Constant (a)= 48.063, F (1, 94) = 122.378, p = .000, R = .752, R2 = .566, R2

Adjusted 
= .561 

การอภิปรายผลการวิจัย 
 ผลการศึกษาครั้งนี้พบว่าผู้ดูแลผู้สูงอายุ 
ในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุส่วนใหญ่ประเมินตนเองว่า 
มีพฤติกรรมการดูแลอย่างเอื้ออาทรอยู่ในระดับ 
ดีมาก (M = 4.50, SD = .59) เน ื ่องจากผู ้ด ูแล
ผู้สูงอายุส่วนใหญ่นับถือศาสนาพุทธและด้วยบริบท
ของสังคมและวัฒนธรรมไทยที่มีการอบรมสั่งสอน 
ให้ทุกคนมีความเมตตา กรุณา เอื ้ออาทรต่อกัน 
รวมทั้งมีการปลูกฝังทัศนคติที่ดีต่อผู้สูงอายุและให้
ความสำค ัญก ับครอบคร ัว  ซ ึ ่ งสอดคล ้องกับ 
Kosolchuenvijit (2013) ที่อธิบายว่าการที่บุคคล
จะมีพฤติกรรมการดูแลอย่างเอื้ออาทร ต้องอาศัย
การอบรมสั่งสอน และฝึกฝนพัฒนาตนเองให้เป็น 
ผู้ที่มีจิตใจประณีตละเอียดอ่อน เปี่ยมด้วยเมตตา 
กรุณา เห็นอกเห็นใจ และเห็นในคุณค่าของเพื่อน
มนุษย์ จึงจะทำให้เกิดการปฏิบัติต่อผู ้อื ่นด้วย 
ความเอื้ออาทร เป็นไปตามแนวคิดทฤษฎีการดูแล
ของวัตสัน (Watson, 2008; 2009) ที่เน้นการพยาบาล
และการดูแลด้วยความรักและเมตตาต่อเพื ่อน
มนุษย์ รวมทั้งดำรงค์ไว้ซึ ่งศักดิ์ศรีของความเป็น
มนุษย์ นอกจากนี้ ผลการศึกษานี้ยังมีความสอดคล้อง
กับ Kumsom et al. (2019) ที่ศึกษาการปฏิบัติงาน
ของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงพบว่า ส่วนใหญ่
ประเมินตนเองว่าปฏิบัติงานดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พ่ึงพิงไดใ้นระดับดี  

ปัจจัยทำนายพฤติกรรมการดูแลอย่าง 
เอื้ออาทรของผู้ดูแลผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ
จากการศึกษาครั้งนี้ พบว่า มีเพียงทัศนคติเชิงบวก
ต่อผู้สูงอายุที่สามารถทำนายพฤติกรรมการดูแล
อย่างเอื ้ออาทรของผู ้ดูแลผู ้ส ูงอายุในศูนย์ดูแล
ผู้สูงอายุ ได้ร้อยละ 56.6 อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .05 ซ่ึงสามารถอธิบายได้จากผลการวิเคราะห์
ความสัมพันธ์ที่พบว่าทัศนคติเชิงบวกมีความสัมพันธ์

ทางบวกในระดับมากกับพฤติกรรมการดูแลอย่าง
เอื้ออาทรของผู้ดูแลผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (r = .752, p = .000) 
แสดงให้เห็นว่า ผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มีทัศนคติเชิงบวก
ต่อผู้สูงอายุมากจะมีพฤติกรรมการดูแลอย่างเอ้ือ
อาทรต่อผู้สูงอายุมากเช่นกัน เนื่องจากทัศนคติเป็น
ความรู ้สึกนึกคิดที ่มีต่อบุคคลหรือสิ ่งของ และ 
ทัศคติเป ็นส ิ ่งท ี ่ช ักนำให้บ ุคคลเปลี ่ยนแปลง
พฤติกรรม ดังนั้น ถ้าบุคคลมีทัศนคติต่อสิ่งใดใน 
เชิงบวกแล้ว มักจะส่งผลให้เกิดการปฏิบัต ิต่อ 
สิ่งนั้นในทางบวกด้วยเช่นกัน นอกจากนั้น ทัศนคติ
ยังเป็นตัวกำหนดพฤติกรรมและมีความสัมพันธ์กับ
การรับรู้ บุคลิกภาพ และการจูงใจ หากบุคคลมี
ความรู ้สึกรักหรือชอบพอ บุคคลจะมีทัศนคติที่  
ดีต่อบุคคลหรือสิ ่งนั ้น รวมทั้งมีความโน้มเอียง 
ที ่จะแสดงออกต่อบุคคลหรือสิ ่งนั ้นในทางที ่ดี
(Vongchavalitkul et al., 2016)  ผลการศ ึกษา
ครั ้งนี ้สอดคล้องกับ Liu et al. (2014) ที ่ศึกษา
ทัศนคติของนักศึกษาแพทย์จีนพบว่าส่วนใหญ่ 
มีทัศนคติเชิงบวกต่อผู้สูงอายุและกลุ่มที่มีความ
สนใจในผู้สูงอายุมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความ
เต็มใจที่จะประกอบอาชีพในด้านการดูแลผู้สูงอายุ 
และสอดคล้องกับงานวิจัยของ Leethong-in and 
Piyawattanapong (2015) ที ่พบว่าทัศนคติต่อ
ผู้ส ูงอายุมีความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรม 
การพยาบาลเอื ้ออาทรผู้ส ูงอายุของนักศ ึกษา
พยาบาล ดังนั้น ทัศนคติเชิงบวกต่อผู้สูงอายุจึงเป็น
ปัจจัยที่สามารถทำนายพฤติกรรมการดูแลอย่าง
เอ้ืออาทรของผู้ดูแลผู้สูงอายุได้     
 สำหรับปัจจัยเพศนั้น ไม่สามารถทำนาย
พฤติกรรมการดูแลอย่างเอ ื ้ออาทรของผู ้ด ูแล
ผ ู ้ส ูงอายุ ในศ ูนย ์ด ูแลผ ู ้ส ูงอายุ ได ้  เน ื ่องจาก
การศึกษาครั ้งนี ้ พบว่าเพศมีความสัมพันธ์กับ
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พฤติกรรมการดูแลอย่างเอ ื ้ออาทรของผู ้ด ูแล
ผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุในระดับต่ำ อย่างไม่มี
น ัยสำคัญทางสถติ (Eta = .191, p = .032) ซึ่ง
ตามแนวคิดทฤษฎีการดูแลของวัตสัน (Watson, 
1985; 2008) ที่เน้นให้การดูแลด้วยความรักและ
เมตตาต่อเพ่ือนมนุษย์ โดยอาศัยการสร้างสัมพันธภาพ
ระหว่างผู ้ให้การดูแลกับผู ้ร ับการดูแลนั ้น ไม่มี 
การแบ่งแยกระหว่างเพศชายหรือเพศหญิง และ
หากบุคคลได้การอบรมสั่งสอน และฝึกฝนพัฒนา
ตนเองให้เป็นผู้ที่มีจิตใจประณีตละเอียดอ่อน เปี่ยม
ด้วยเมตตา กรุณา เห็นอกเห็นใจ และเห็นในคุณค่า
ของเพื่อนมนุษย์แล้วก็จะปฏิบัติต่อผู้อื่นด้วยความ
เอื้ออาทรได้ (Kosolchuenvijit, 2013) ซึ่งไม่สอดคล้อง
กับการศึกษาของ Khumtorn et al. (2018) และ 
Kumsom et al. (2019) ที ่พบว่าเพศเป็นปัจจัย
ทำนายพฤติกรรมการดูแลของผู้ดูแลที่เป็นบุคคล
ในครอบครัว โดยอธิบายว่าเพศหญิงจะมีความ
ละเอียดและใส่ใจในการดูแลมากกว่าผู้ชาย และ
มักจะได ้ร ับมอบหมายให้เป ็นผู ้ด ูแลบุคคลใน
ครอบครัว เพศหญิงจึงมีพฤติกรรมในการดูแล
ดีกว่าเพศชาย  

ความพึงพอใจต่อรายได้ไม่สามารถทำนาย
พฤติกรรมการดูแลอย่างเอ ื ้ออาทรของผู ้ด ูแล
ผู ้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู ้สูงอายุได้ อธิบายได้จาก
ระดับความสัมพันธ์ของความพึงพอใจต่อรายได้กับ
พฤติกรรมการดูแลอย่างเอ ื ้ออาทรของผู ้ด ูแล
ผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุที่มีความสัมพันธ์กัน
ในระดับต่ำ ซึ ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาของ 
Kumsom et al. (2019)  ท ี ่ พบว ่ ารายได ้ ไม่ มี
ความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลผู้สูงอายุของ
ผู้ดูแลที่เป็นบุคคลในครอบครัวและชุมชน  
 อายุและความรู้เกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุ
ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรมการดูแลอย่าง 
เอื้ออาทรของผู้ดูแลผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ
สอดคล ้องก ับการศ ึกษาของ Chaichumpon, 
Thongphao, and Taejarernwiriyakul (2018) 
ที่พบว่า ความรู้ไม่มีความสัมพันธ์กับพฤติกรรม 
การดูแลผู้สูงอายุที่พิการทางการเคลื่อนไหวของ

ญาติผู้ดูแล เพราะความรู้เป็นปัจจัยด้านสติปัญญา
ที่เป็นเพียงหนึ่งในสามของปัจจัยที่มีผลต่อการปฏิบัติ
กิจกรรมส่งเสริมสุขภาพของบุคคล นอกจากนั้น 
Jandaeng, Kosolkittiamporn, and Kenaphoom 
(2019) ได ้อธ ิบายไว ้ว ่าพฤติกรรมการปฏ ิบ ัติ  
(psychomotor domain) เป็นสิ่งที่บุคคลปฏิบัติ
ออกมาโดยมีปัจจัยด้านความรู ้และทัศนคติเป็น 
ตัวช่วยให้เกิดพฤติกรรมด้านการปฏิบัติที ่ถูกต้อง 
แต ่การท ี ่จะก ่อให ้ เก ิดพฤต ิกรรม  ต ้องอาศัย
ระยะเวลาและการต ัดส ิน ใจหลายข ั ้ นตอน  
อย่างไรก็ตาม นักวิชาการทางการศึกษาเชื ่อว่า
กระบวนการทางการศึกษาจะสามารถช่วยให้
บุคคลเกิดพฤติกรรมการปฏิบัติที ่ถูกต้องได้ โดย
อาศัยความสัมพันธ์ระหว่างความรู้ (knowledge) 
ทัศนคติ (attitude) และการปฏิบัต ิ (practice) 
(Jandaeng et al., 2019) ดังนั้น ความรู้เกี่ยวกับ
การดูแลผู ้ส ูงอายุเพียงอย่างเดียวอาจไม่ เพียง
พอที่จะส่งผลต่อพฤติกรรมการดูแลอย่างเอ้ืออาทร
ของผู้ดูแลผู้สูงอายุ เพราะต้องอาศัยปัจจัยอื่น ๆ  
ที่กล่าวมาร่วมด้วย    
 

ข้อเสนอแนะ 
 1. ผู้บริหารศูนย์ดูแลผู้สูงอายุควรมีการประเมิน
ทัศนคติต ่อผู ้ส ูงอายุของผู ้ด ูแลก่อนรับเข ้ามา
ปฏิบัติงานเป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ 
เพื่อให้ทราบพื้นฐานแนวโน้มพฤติกรรมการดูแล
ผู้สูงอายุที่ด ี
 2. ผลการวิจัยสะท้อนให้เห็นว่าทัศนคติ
เชิงบวกต่อผู ้สูงอายุมีผลต่อพฤติกรรมการดูแล
อย่างเอื ้ออาทรต่อผู ้ส ูงอายุ จึงควรมีการศึกษา
รูปแบบกิจกรรมหรือโปรแกรมที่สามารถส่งเสริม
หรือพัฒนาทัศนคติเชิงบวกต่อการดูแลผู้สูงอายุ 
ในศูนย ์ด ูแลผ ู ้ส ูงอายุท ี ่ม ีประสิทธิภาพและมี
คุณภาพต่อไปในอนาคต  
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