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The objectives of this research were to study the factors affecting the nutrition of the 

elderly, the nutritional state of the elderly, the life style of the elderly in looking after their health 
and to prevent and promote the elderly in taking care of their health. This research used the 
concept of socialization and the biological, psychological, and sociological theories of aging. This 
study employed the anthropological fieldwork as the research methodology such as participant 
observation, key-informant interviews, ecological mapping, field censuses and in-depth 
interviews.  

The findings of this research have demonstrated that five hypotheses were accepted as 
follows : 1. Females have better nutrition than males. 2. The elderly who live in warm families 
have better nutrition than the elderly who live in cold families. 3. The elderly with high income 
have better nutrition than the elderly with low income. 4. The healthy elderly have better nutrition 
than unhealthy elderly. 5. The elderly who live in a good environment have better nutrition than 
the elderly who live in a bad environment. However, one hypothesis was rejected as a result of 
this research which was the educated elderly have better nutrition than the uneducated elderly. In 
conclusion, factors affecting the elderly ’s nutrition are sex, family, income, health and 
environment. The thesis was then concluded with some practical and academic recommendations. 
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บทที่  1 
 

บทนํา 

 

ความเปนมาและความสําคัญของปญหาวิจัย 
  

ผูสูงอายุเปนบุคคลที่มีคุณคาตอสังคมและเปนกลุมประชากรที่มีแนวโนมเพิ่ม  
มากขึ้นในอนาคต  ซ่ึงเปนผลมาจากความเจริญกาวหนาทางการแพทยและความสําเร็จในเรื่อง    
การวางแผนครอบครัว ทําใหอัตราการตายของประชากรลดลง สงผลใหอายุขัยของประชากรสูงขึ้น 
จึงทําใหสัดสวนของประชากรวัยสูงอายุเพิ่มขึ้น จากสถิติผูสูงอายุไทยในป พ.ศ. 2513  พบวา          
มีจํานวนประชากรอายุ 60 ปขึ้นไป จํานวน 1.7 ลานคน  คิดเปนรอยละ 4.9 ของประชากรทั้งหมด  
ในป พ.ศ. 2523  เพิ่มขึ้นเปน 2.4 ลานคน คิดเปนรอยละ 5.5  ในป พ.ศ. 2533 ไดเพิ่มขึ้นเปน 4.0 ลาน
คน  คิดเปนรอยละ 7.3 ของประชากรทั้งประเทศ และจากการคาดประมาณประชากรของประเทศ
ไทยในป  พ.ศ.2553  คาดวาผูสูงอายุจะมีจํานวนเพิ่มมากขึ้นถึง 6.8 ลานคน  โดยคิดเปนรอยละ 9.6 
(สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ, 2534 : 1)  

นอกจากนี้การองคการสหประชาชาติไดแสดงสัดสวนของผูอายุทั่วโลกไววาจะ
เพิ่มขึ้น  จากรอยละ 5.9 ในป พ.ศ. 2523 เปนรอยละ 9.7 ในป พ.ศ. 2568 โดยเฉพาะในภูมิภาคเอเชีย
จะเพิ่มขึ้นรอยละ  4.4 ในป  พ .ศ . 2533 เปนรอยละ  10.0 ในป  พ .ศ . 2568  ซ่ึงการเพิ่มขึ้นของ      
ประชากรผูสูงอายุนี้เปนผลมาจากการเปลี่ยนแปลงโครงสรางทางอายุของประชากร โดยรอยละของ
ประชากรสูงอายุจะเพิ่มขึ้น  ในขณะที่รอยละของประชากรวัยเด็กจะลดลง  ซ่ึงในประเทศไทยคาด
วาจะมีประชากร  ผูสูงอายุประมาณ  5.0  ลานคน  ในป พ.ศ. 2543  (ค.ศ.2000) และประมาณ  10.3  
ลานคน ในป  พ.ศ. 2563 (ค.ศ.2020) (United Nations, 1993 อางถึงในวาทินี บุญชะลักษี และยุพิน 
วรสิริอมร, 2545 : 1) จากการเพิ่มขึ้นของกลุมประชากรวัยสูงอายุดังกลาว  ทําใหประเด็นเกี่ยวกับ    
ผูสูงอายุกลายเปนเรื่องที่มีความสําคัญในการศึกษา 

แนวโนมกลุมประชากรสูงอายุที่เพิ่มขึ้นนี้ ยอมสงผลกระทบตอดานสาธารณสุข 
เศรษฐกิจและสังคม รัฐบาลจึงไดวางแผนระยะยาวสําหรับผูสูงอายุแหงชาติ (พ.ศ. 2525 - 2544)   
ซ่ึงเปนสวนหนึ่งในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 7 โดยเนนใหสถาบนัครอบครัว
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มีสวนเกื้อหนุนผูสูงอายุ ตลอดจนปลูกฝงคานิยมในการเคารพยกยองผูสูงอายุ ใหความสําคัญและ          
เห็นคุณคาผูสูงอายุ  มีการพัฒนาระบบสาธารณสุขเพื่อสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุ ตอมาในแผนพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 8 ซ่ึงเนนใหคนเปนศูนยกลางของการพัฒนาไดใหความสําคัญ
แกกลุมผูสูงอายุ โดยมีเปาหมายการพัฒนาในเรื่องการจัดสวัสดิการสงเคราะห โดยเพิ่มเบี้ยยังชีพ   
ใหแกผูสูงอายุที่ไมมีญาติหรือผูเล้ียงดูใหมากขึ้น  รวมท้ังขยายบริการดานการรักษาพยาบาล          
โดยไมคิดมูลคา มีการลดหยอนคาโดยสารและบริการสาธารณสุขตาง ๆ สําหรับผูสูงอายุ สงเสริม   
ใหครอบครัวเห็นความสําคัญและเอาใจใสดูแลผูสูงอายุ สนับสนุนใหสถานพยาบาลเอกชนและ  
องคกรเอกชนเขามามีสวนรวมในการดูแลผูสูงอายุ  โดยจัดบริการตามมาตรฐานและเปนธรรม      
ตอผูใชบริการ และสงเสริมใหมีองคกรหลักทําหนาที่รับผิดชอบงานดานผูสูงอายุ โดยมีการวางแผน 
รวบรวมขอมูล และดําเนินงานไปในทิศทางเดียวกัน (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาเศรษฐกิจ    
และสังคมแหงชาติ, 2544 : 38) และในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติฉบับที่ 9 (พ.ศ. 2545 
- 2549) ไดกําหนดวิสัยทัศนในการพัฒนาประเทศ โดยยึดหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง       
ตามพระราชดํารัสของพระบาทสมเด็จพระเจาอยูหัวมาเปนปรัชญาในการพัฒนาและบริหาร
ประเทศ สําหรับนโยบายดานผูสูงอายุ รัฐบาลไดตระหนักถึงจํานวนผูสูงอายุที่เพิ่มมากขึ้น เนื่องจาก
ประชากร กลุมเด็กจะมีสัดสวนลดลง จากรอยละ 23.0 ในป พ.ศ. 2545 เปนรอยละ 21.9 ในป      
พ.ศ. 2549 ในขณะที่กลุมผูสูงอายุจะมีสัดสวนเพิ่มข้ึนจากรอยละ 9.2 มาเปนรอยละ 10.7 ในชวง
เวลาเดียวกัน ทําใหประเทศไทยจะกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุในอีก 15 ปขางหนา รัฐบาลจึงมีนโยบาย
ในการพัฒนาคุณภาพประชากรวัยเด็กในเรื่องการศึกษาและสุขภาพ มีการจัดสวัสดิการดานสุขภาพ
และ หลักประกันทางสังคมแกผูสูงอายุมากขึ้น ตลอดจนเพิ่มประสิทธิภาพกองทุนประกันชราภาพ 
เพื่อเตรียมรองรับสังคมผูสูงอายุในอนาคตและพัฒนาระบบสุขภาพที่ประชาชนสามารถเขาถึง
บริการที่มีคุณภาพไดอยางทั่วถึงและเปนธรรม  (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาเศรษฐกิจ           
และสังคมแหงชาติ, 2545 : 1-9) 

ผูสูงอายุเปนวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงของรางกายและอวัยวะตางๆ ไปในทางที่เส่ือม
ลง ผูสูงอายุจึงมักเผชิญกับสภาพโรคภัยไขเจ็บอยูเสมอ (ศศิพัฒน  ยอดเพชร, 2532 : 9)  เซลลตางๆ 
ภายในรางกายผูสูงอายุจะทํางานนอยลงและมีจํานวนนอยลง 30 เปอรเซ็นต เมื่อเทียบกับวัยหนุม
สาว ขนาดของเซลลที่เหลือจะใหญขึ้น เพราะมีไขมันมาสะสมมากขึ้น ปริมาณไขมันในรางกายเพิ่ม
ขึ้น แคลเซียมสลายออกจากกระดูกมากขึ้น ทําใหน้ําหนักกระดูกลดลงและผุงาย (วิไลวรรณ ทอง
เจริญ, 2532 : 62)  จากการสํารวจสุขภาพของผูสูงอายุ โดยสํานักงานสถิติแหงชาติ พบวา         ผูสูง
อายุประเมินตนเองวามีสุขภาพปานกลางรอยละ 35.8   สุขภาพดีรอยละ 31.4   สุขภาพไมดี  รอยละ 
23   สําหรับผูสูงอายุที่ตอบวามีสุขภาพดีมาก มีรอยละ 6.9 และสุขภาพไมดีมาก ๆ มีรอยละ 2.9 นอก



 3

จากนี้โรคและอาการสวนใหญของผูสูงอายุที่พบมาก 5 อันดับแรก คือ ปวดตามขอ      เวียนศีรษะ 
นอนไมหลับ โรคเกี่ยวกับตา และเปนลมบอย (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2537 : 29)  

จากการศึกษาของบรรลุ  ศิริพานิช (2532)  พบวา  ปญหาสุขภาพที่พบมากใน       
ผูสูงอายุ คือ โรคปวดกระดูก และระบบทางเดินอาหาร จากการศึกษาของจันทรเพ็ญ ชูประภาวรรณ 
และคณะ (2539) พบวาผูสูงอายุสวนใหญปวยเปนโรคปวดเมื่อยเอวและหลังมากที่สุด   รองลงมา 
ไดแก  โรคความดันโลหิตสูง โรคไขขออักเสบ โรคกระเพาะอาหาร และโรคหัวใจ ตามลําดับ     
และจากการศึกษาของนภาพร ชโยวรรณและมาลินี วงษสิทธิ์ (2529)  พบวาผูสูงอายุมีความเจ็บปวย
เกี่ยวกับระบบกลามเนื้อ ขอและกระดูก  ระบบยอยอาหาร ระบบทางเดินหายใจ ระบบประสาท  
โภชนาการ และเมตาบอลิซึม (นภาพร ชโยวรรณ และมาลินี  วงษสิทธิ์, 2532 : 27)  

การเสื่อมลงของรางกายผูสูงอายุ  ทําใหผูสูงอายุมีโอกาสปวยเปนโรคตาง ๆ       
ไดมากขึ้น  ผูสูงอายุมักมีโรคประจําตัวและเปนโรคเรื้อรังอยางนอย1 โรค (สุรีย  กาญจนวงศ และ
คณะ, 2539 : 139) นอกจากนี้ความวองไวในการประกอบกิจกรรมตาง ๆ จะลดลง  เนื่องจากอวัยวะ
ตางๆในรางกายทํางานไดนอยลง  ดวยเหตุนี้ผูสูงอายุจึงมักประสบกับปญหา โรคเรื้อรังตาง ๆ      
เชน โรคอวน โรคเบาหวาน โรคหัวใจ  โรคความดันโลหิตสูง  มากกวาวัยอ่ืน (เสาวนีย จักรพิทักษ,  
2542 : 4)  ในดานระบบทางเดินอาหารพบวามีการสูญเสียฟน ความสามารถในการรับรสและกลิ่น
ลดลง  การหลั่งของน้ําลายและน้ํายอยตางๆ ลดลง  ลําไสและกระเพาะอาหารเคลื่อนไหวชาลง 
(Eliopoulos, 1993 อางถึงในชลธิชา สงวนวงษ , 2539 : 2) 

จากการศึกษาของละออง  สุขวิทยาภรณ (2534)  พบวาผูสูงอายุมักมีปญหาสุขภาพ
เร่ืองฟน  ทําใหมีปญหาในเรื่องการรับประทานอาหาร ผูสูงอายุนอกจากมีการเปลี่ยนแปลง         
ทางดานรางกาย ไปในทางที่เส่ือมลงแลว  ดานจิตใจพบวาผูสูงอายุตองเผชิญกับความสูญเสีย  เชน  
สูญเสียบุคคลอันเปนที่ รัก  สูญเสียบทบาททางสังคม   และสูญเสียรายได  (เกษมและกุลยา            
ตันติผลาชีวะ, 2528 : 30)  อีกทั้งยังตองมีการปรับตัวตอบทบาททางสังคมที่เปล่ียนไป  เชน การหยุด
ทํางานและการขาดรายได  ทําใหผูสูงอายุมีความรูสึกทอแท เหงา และวิตกกังวล  ปญหาของ           
ผูสูงอายุจึงมักมีหลายประการ  เชน  ดานสุขภาพ ดานจิตใจ  เศรษฐกิจสังคมและโภชนาการ เปนตน 
(ศศิพฒัน ยอดเพชร, 2544 : 2) 

จากการที่ผูสูงอายุมีการเปลี่ยนแปลงทางรางกายและอวัยวะทุกระบบไปในทาง    
ที่เสื่อมลง แมวาเราจะไมสามารถหยุดยั้งความเสื่อมของอวัยวะตางๆลงได แตเราสามารถชะลอ
ความเสื่อมใหชาออกไปได โดยการมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารที่ถูกตอง เชนการรับประทาน



 4

อาหารใหครบ 5 หมู และสมสวน (ชูศักดิ์  เวชแพศย, 2532 : 12) ซ่ึงผูสูงอายุจะมีอายุยืนยาวและ   
แข็งแรง การรับประทานอาหารนับวามีสวนสําคัญอยางมาก (บรรลุ ศิริพานิช, 2531 : 28) ในบรรดา
ปจจัยที่ทําใหคนเราแกเร็วหรือชาหรืออายุยืนนั้น นักวิทยาศาสตรลงความเห็นวาอาหารเปนปจจัย    
ที่สําคัญที่สุด เพราะมีบทบาทสําคัญในการสรางสุขภาพกายและสุขภาพจิต นักโภชนาการเชื่อวา        
ผูที่กินอยูตามหลักโภชนาการจะมีรางกายแข็งแรงมีอายุยืน  แกชาลงและมีประสิทธิภาพใน           
การทํางาน ทั้งทางกายและสมองสูงกวาผูที่กินอยูไมถูกหลักโภชนาการ  ผูสูงอายุจึงตองระมัดระวัง               
และเอาใจใสเร่ืองอาหารเปนพิเศษ เพราะการรับประทานอาหารที่ไมถูกหลักในวัยนี้จะทําให      
รางกายทรุดโทรมและอวัยวะตาง ๆ เสื่อมสมรรถภาพเร็วกวาที่ควรจะเปน (เสาวนีย จักรพิทักษ, 
2542 : 42) 

ในผูสูงอายุ กระบวนการความมีอายุจะเกิดขึ้นเร็วหรือชาขึ้นอยูกับปจจัยหลาย
ประการ  รวมทั้งภาวะโภชนาการดวย ผูที่มีภาวะโภชนาการดี สุขภาพแข็งแรง มีการดําเนินชีวิตที่
ไมเครียดมากเกินไป เซลลตาง ๆ ในรางกายจะเปลี่ยนแปลงไปชา ๆ ทําใหแกชาลง ดวยเหตุนี้     
การสงเสริมภาวะโภชนาการในคนสูงอายุ จึงเปนสิ่งที่มีความสําคัญอยางมาก เพื่อคงไวซ่ึงสุขภาพ   
ที่แข็งแรง และลดความรุนแรงของโรคตาง ๆ รวมทั้งมีสุขภาพจิตที่ดี (วีนัส ตันติบูล, 2536 : 417)   
ผูสูงอายุ จึงควรมีพฤติกรรมในการบริโภคอาหารที่เหมาะสม รับประทานอาหารไดสัดสวนกับ  
ความตองการของรางกาย ไมมากหรือนอยเกินไป หลีกเล่ียงการรับประทานอาหารไขมันสูง    
(เกษมและกุลยา ตันติผลาชีวะ, 2528 : 32) ปจจัยที่สําคัญที่สุดของการมีสุขภาพที่ดีในผูสูงอายุ      
คือ  การมีโภชนาการที่ดี ผูสูงอายุควรไดรับอาหารครบทั้ง 5 หมู รับประทานอาหารวันละ 3 มื้อ   
ในปริมาณที่เหมาะสมกับความตองการของรางกาย ไมรับประทานจุบจิบ อาจเพิ่มมื้ออาหารวาง 
เปนน้ําผลไม น้ําเตาหู เปนตน อาหารควรเนนความสะอาด รสชาติกลาง ๆ หั่นอาหารแตละชนิด   
ใหมีขนาดเล็กสามารถเคี้ยวได ควรรับประทานผักผลไมและดื่มน้ําอยางนอยวันละ 6 ถึง 8 แกว   
รางกายจึงจะสามารถขับสารพิษที่เปนของเสียตกคางออกไปได (สุรางครัตน  คุณกิตติ, 2541 :      
272 -273) ผูสูงอายุที่มีโภชนาการที่ดี มีสุขภาพแข็งแรง จะทําใหเซลลเปล่ียนแปลงไปอยางชา ๆ 
ตรงขามกับผูที่มีโภชนาการที่ไมดี เจ็บปวยงาย มีน้ําหนักมากหรือนอยเกินไป เซลลจะเปลี่ยนแปลง
เสื่อมลงเร็วขึ้น ถาไมไดดูแลสุขภาพอยางเพียงพอจะทําใหแกเกินอายุ การรับประทานอาหาร            
ที่ถูกหลักโภชนาการจึงเปนสิ่งจําเปนสําหรับผูสูงอายุ เพราะจะชวยใหมีสุขภาพแข็งแรง และชวยให
เซลลในรางกายเสื่อมสลายชาลง (วลัย  อินทรัมพรรย , 2542 : 41)  

สําหรับปจจัยที่เกี่ยวกับโภชนาการของผูสูงอายุมีหลายประการ เชน ภาวะสุขภาพ 
ฐานะทางเศรษฐกิจ  และการศึกษา เปนตน จากการศึกษาของไพโรจนและวีนัส  ลีฬหกุล (2540) 



 5

พบวา  ผูใหญวัยกอนเกษียณอายุการทํางานสวนใหญ มีปญหาดานโภชนาการเกินไดแก โรคอวน 
ไขมันในเลือดสูง ความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน และกรดยูริคในเลือดสูง  สาเหตุมาจากขาดการ
ออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอ บริโภคนิสัยไมถูกตอง มีความเครียดมากเกินไป  ซ่ึงภาวะโภชนาการ
เกินมีความเสี่ยงตอการเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด (ไพโรจน ลีฬหกุล  วีนัส ลีฬหกุล  และ           
พัสมณฑ   คุมทวีพร , 2541 : 54 - 56)  จากการศึกษาของมลุ ลี   ชู เนตร  (2538) พบวาความรู              
ดานโภชนาการและความสามารถในการดําเนินชีวิตประจําวันมีความสัมพันธกับภาวะโภชนาการ
ของผูสูงอายุ  นอกจากนี้การศึกษายังมีผลตอพฤติกรรมการบริโภคอาหารของผูสูงอายุ (วลัยทิพย  
สาชลวิจารณ, 2537 : 227) ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของดวงพร  รัตนอมรชัย  (2535) ซ่ึงพบวา
ระดับการศึกษามีความสัมพันธกับการรับประทานอาหารของผูสูงอายุ นอกจากนี้การกระตุน        
ใหผูสูงอายุไดออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอจะชวยใหผูสูงอายุเกิดความอยากอาหาร เพราะ            
ในวัยสูงอายุมีโอกาสเกิดภาวะทุพโภชนาการไดงาย เนื่องจากการเปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยา        
ของรางกายไปในทางที่เส่ือมลง การเปลี่ยนแปลงดังกลาวทําใหผูสูงอายุมีความตองการสารอาหาร
ตางจากวัยผูใหญ โดยผูสูงอายุจะมีความตองการพลังงานทั้งหมดลดลง แตความตองการวิตามินและ
เกลือแรบางชนิดกลับเพิ่มขึ้น อาหารที่มีคุณคาทางโภชนาการสูง เชน เนื้อสัตว เนื้อปลา นมไขมันต่าํ 
ผัก ผลไม  และธัญพืช จึงมีความสําคัญสําหรับผูสูงอายุ และควรมีการจํากัดอาหารที่มีคุณภาพต่ํา ได
แก ขนมหวาน น้ําตาลทราย อาหารที่มีไขมันสูง และแอลกอฮอล การสงเสริมใหผูสูงอายุไดรับประ 
ทานอาหารที่มีประโยชนเหมาะสมกับความตองการของรางกายจะชวยใหผูสูงอายุมีสุขภาพดีและมี
คุณภาพชีวิตที่ดี (วีนัส  ลีฬหกุล , 2541 : 47)  

จากปญหาและความสําคัญดังกลาวขางตน ทําใหผูวิจัยมีความสนใจที่จะศึกษา
ภาวะโภชนาการของผูสูงอายุ  เพราะภาวะโภชนาการที่ดียอมหมายถึงสุขภาพที่ดีของผูสูงอายุ       
อันจะทําใหผูสูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีและสามารถดําเนินชีวิตไดอยางราบรื่น  สําหรับภาวะ
โภชนาการของผูสูงอายุนั้นยอมมีปจจัยตาง ๆ มาเกี่ยวของมากมาย การศึกษาถึงปจจัยตาง  ๆ ที่มีผล
ตอภาวะโภชนาการของผูสูงอายุจึงเปนสิ่งที่มีความสําคัญ  เพราะนอกจากจะไดรับรูถึงภาวะ
โภชนาการของผูสูงอายุแลว  ยังสามารถนํามาใชเปนประโยชนในการสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ
ได สําหรับการวิจัยในครั้งนี้  ผูวิจัยไดเลือกศึกษาหมูบานทาชาง หมู 1  ต.ทาชาง  อ.บานลาด 
จ.เพชรบุรี  และปญหาวิจัยในการศึกษาครั้งนี้ คือ ปจจัยที่สงผลตอภาวะโภชนาการในผูสูงอายุ      
ซ่ึงเปนการศึกษาวามีปจจัยอะไรบางที่มีผลกระทบตอภาวะโภชนาการของผูสูงอายุ 
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วัตถุประสงคของการวิจัย 
  
 1. ศึกษาปจจัยที่คาดวาจะมีผลตอภาวะโภชนาการของผูสูงอายุ 
 2. ศึกษาภาวะโภชนาการของผูสูงอายุในหมูบาน 
 3. เพื่อทราบถึงวิถีชีวิตของผูสูงอายุในการดูแลรักษาสุขภาพ 
 4. เพื่อเปนแนวทางในการปองและสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ 
 

ขอบเขตของการวิจัย 
  
 ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้เปนผูสูงอายุ ที่มีอายุ 60 ปขึ้นไป ซ่ึงอาศัยอยูในหมูบาน       
ทาชาง หมู 1 ตําบลทาชาง อําเภอบานลาด จังหวัดเพชรบุรี  โดยศึกษาขอมูลทั่วไป จํานวน 40 คน 
และสัมภาษณแบบเจาะลึก จํานวน 20 คน 
 

ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับจากการวิจัย 
  
 1. ทําใหเขาใจถึงปจจัยที่มีผลตอภาวะโภชนาการในผูสูงอายุ 
 2. ทําใหทราบถึงภาวะโภชนาการของผูสูงอายุในหมูบาน 

3. ไดเรียนรูถึงปญหาสุขภาพของผูสูงอายุ 
4. ไดแนวทางในการปรับปรุงและสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ 

 



บทที่  2 
 

แนวคิด ทฤษฎี งานวิจัย และเอกสารที่เกี่ยวของ 
 

ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยไดศกึษา แนวคิด ทฤษฎี งานวิจยั และเอกสารที่เกี่ยวของตางๆ เพื่อ
เปนแนวทางในการวิจัย สรุปสาระสําคัญเสนอเปนลําดับ ดังนี้ 

1. ความหมายของผูสูงอายุ 
2. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับผูสูงอายุ 
3. การเปลี่ยนแปลงเมื่อเขาสูวัยสูงอายุ 
4. โภชนาการของผูสูงอายุ 
5. งานวิจัยและเอกสารที่เกี่ยวของ 
6. กรอบแนวคิดในการวิจัย 
7. สมมติฐานการวิจัย 
8. ระเบียบวิธีวิจัย 

 

ความหมายของผูสูงอายุ 

ความสูงอายุ เปนกระบวนการธรรมชาติที่ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลงของเซลสตางๆในราง
กาย ในวัยเด็กเซลสภายในรางกายจะเปลี่ยนแปลงไปในทิศทางเสริมสรางเจริญเติบโต เมื่อเขาสูวัย
กลางคนชวงอายุ 40 – 50 ป จะมีการสลายของเซลลมากกวาการเสริมสราง (จําเรียง กูรมะสุวรรณ , 
2536 : 1) ความสูงอายุจึงเปนกระบวนการที่หลีกเล่ียงไมได และไมสามารถกลับคืนมาเหมือนเดิม
ได (ชูศักดิ์ เวชแพศย , 2538 : 1) ซ่ึงไดมีผูใหความหมายเกี่ยวกับผูสูงอายุไวดังนี้ 

 องคการสหประชาชาติ ไดใหความหมายของผูสูงอายุภายหลังการประชุมสมัชชาโลกวา
ดวยผูสูงอายุ (World Assembly on Ageing) ที่กรุงเวียนนา ประเทศออสเตรีย เมื่อวันที่ 26 กรกฎาคม 
- 6 สิงหาคม พ.ศ.2525 โดยมีมติวาผูสูงอายุหมายถึง ผูที่มีอายุเทากับหรือมากกวา 60 ปขึ้นไป ทั้ง
เพศหญิงและเพศชาย (จารุวรรณ เหมะธร , 2545 : 397 ; วันดี โภคะกูล , 2541 : 3) 

 องคการอนามัยโลก (W.H.O) ไดแบงกลุมของผูสูงอายุออกเปนดังนี้ (Geoffrey P.Webb 
and June Copeman , 1996 : 5) 
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 อายุ 60 – 74 ป  จัดเปนผูสูงอายุ (elderly) 
 อายุ 75 – 89 ป  จัดเปนคนชรา (old) 
 อายุ 90 ปขึ้นไป  จัดเปนคนชรามาก (very old) 

 กุลยา ตันติผลาชีวะ (2524 : 2) ไดอธิบายวา สําหรับประเทศไทย คําวา “ผูสูงอายุ” ได
บัญญัติขึ้นในป พ.ศ.2506 โดย พลตํารวจตรีอรรถสิทธิ์ สิทธิสุนทร โดยกําหนดวาผูสูงอายุมีลักษณะ
ดังนี้ 

1. เปนผูมีอายุตั้งแต 60 ปขึ้นไป 
2. เปนผูมีความเสื่อมตามสภาพ มีกําลังถดถอยเชื่องชา 
3. เปนผูสมควรใหความอุปการะ 
4. เปนผูที่มีโรคควรไดรับความชวยเหลือ 

สุพัตรา สุภาพ (2545 : 53) ไดกลาววา ผูสูงอายุจะตองมีลักษณะเปนผูมีอายุตั้งแต 60 ปขึ้น
ไป เปนผูที่มีความเสื่อมตามสภาพ มีกําลังลดลง เชื่องชา เปนผูสมควรใหการอุปการะ และเปนผูที่มี
โรคควรไดรับการชวยเหลือ 

จําเรียง กูรมะสุวรรณ (2536 : 1) ไดอธิบายวา ในสังคมไทยขาราชการจะเกษียณอายุราช
การเมื่ออายุ 60 ป และถือวาวัยนี้เปนวัยที่สภาพรางกายเปลี่ยนแปลงเขาสูวัยเสื่อม จึงควรพักผอน
และเปลี่ยนการทํางานเปนงานที่ไมตองรับผิดชอบมาก ไมตองเผชิญภาวะเครียด สังคมไทยจึงถือวา
วัยเกษียณอายุซ่ึงตรงกับอายุครบ 60 ป เปนวัยชราหรือวัยสูงอายุ แตในสังคมอ่ืนๆ เชน สังคมแอฟริ
กา หรือมาเลเซีย ครบอายุ 55 ป ก็เกษียณอายุแลว หรือในประเทศแถบยุโรปและอเมริกาจะเกษียณ
อายุเมื่อ 65 ป การเกษียณอายุกับความเปนผูสูงอายุในแตละสังคมจึงแตกตางกัน 

การพิจารณาความเปนผูสูงอายุนั้นอาจมีมุมมองที่แตกตางกันขึ้นอยูกับความหมายและ
ความเขาใจตอสภาพการเปนผูสูงอายุของบุคคลนั้น ๆ เกณฑในการพิจารณาความเปนผูสูงอายุมีดัง
นี้  (ศศิพัฒน ยอดเพชร, 2540 : 106 – 107)  

1. ประเพณีนิยม (Tradition) เปนการกําหนดผูสูงอายุ โดยยึดตามเกณฑอายุที่ออกจากงาน 
ซ่ึงมีความแตกตางกันในแตละประเทศ ประเทศไทยกําหนดอายุ 60 ป เปนวัยเกษียณอายุ ประเทศ
สหรัฐอเมริกา กําหนดอายุ 65 ป เปนตนไป 

2. การปฏิบัติหนาที่ทางรางกาย (Body Functioning) เปนการกําหนด โดยยึดตามเกณฑ
ของสรีรวิทยาทางกายภาพ บุคคลจะมีการเสื่อมสลายทางสรีรวิทยาที่แตกตางกัน ในวัยสูงอายุ 



 9

อวัยวะตางๆในรางกายจะทํางานนอยลง ซ่ึงแตกตางกันในแตละบุคคล บางคนอายุ 50 ป ฟนอาจจะ
หลุดทั้งปาก แตบางคนอายุถึง 80 ป ฟนถึงจะเริ่มหลุด เปนตน 

3. การปฏิบัติหนาที่ทางดานจิตใจ (Mental Functioning) เปนการกําหนดโดยยึดหลักตาม
เกณฑของความสามารถในการคิดสรางสรรค การจํา การเรียนรู สวนความเสื่อมทางดานจิตใจที่พบ
มากที่สุดในผูที่สูงอายุ คือ ความจําเริ่มเสื่อมขาดแรงจูงใจ แตมิไดหมายความวาบุคคลผูสูงอายุทุก
คนจะมีสภาพเชนนี้ 

4. ความคิดเกี่ยวกับตนเอง (Self – Concept) เปนการกําหนดโดยยึดตามแนวความคิดที่ผู
สูงอายุมองตนเอง เพราะโดยปกติผูสูงอายุมักจะเกิดความคิดวา “ตนเองแก อายุมากแลว” และสงผล
ตอบุคลิกภาพทางกาย ความรูสึกทางดานจิตใจ และการดําเนินชีวิตประจําวัน ส่ิงเหลานี้จะเปลี่ยน
แปลงไปตามแนวความคิดที่ผูสูงอายุนั้นๆไดกําหนดขึ้น 

5. ความสามารถในการประกอบอาชีพ (Occupation) เปนการกําหนดโดยยึดตามความ
สามารถในการประกอบอาชีพ โดยไดแนวความคิดมาจากการเสื่อมถอยของสภาพทางรางกายและ
จิตใจ คนทั่วไปจึงกําหนดวา วัยสูงอายุเปนวัยที่ตองพักผอน หยุดการประกอบอาชีพ ดังนั้นบุคคลที่
อยูในวัยสูงอายุ จึงหมายถึงบุคคลที่มีวัยเกินกวาวัยที่จะอยูในกําลังแรงงาน 

6. ความกดดันทางอารมณและความเจ็บปวย (Coping with Stress and Illness) เปนการ
กําหนดโดยยึดตามสภาพรางกายและจิตใจ ผูสูงอายุมักจะเผชิญกับสภาพโรคภัยไขเจ็บอยูเสมอ 
เพราะสภาพทางรางกายและอวัยวะตางๆเริ่มเสื่อมลง 

นอกจากนี้ คุณลักษณะเกี่ยวกับผูสูงอายุยังประกอบดวยลักษณะ 7 ประการ คือ (ประสพ 
รัตนากร, 2529 : 20 อางถึงใน วันดี โภคะกุลและคณะ, 2541: 3) 

1. เปนผูที่มีสุขภาพดี (Good Health) 
2. เปนผูที่ไมเคยหมดหวัง (Hopefulness) 
3. เปนผูมีความขยันขันแข็ง (Activeness) 
4. เปนผูที่ทําตัวดี (Charming Personality) 
5. เปนผูที่เชื่อถือได (Trustworthiness) 
6. เปนผูที่มีเกียรติในตนเอง (Dignity) 
7. เปนผูที่มีความสุภาพ (Nobility) 

สรุปไดวาผูสูงอายุ คือ บุคคลที่มีอายุ 60 ปขึ้นไป เปนวัยที่มีการเปล่ียนแปลงทางดานราง
กาย จิตใจ อารมณและสังคม ไปตามธรรมชาติอยางตอเนื่อง สําหรับการวิจัยในครั้งนี้ ผูวิจัยไดใช
เกณฑของผูสูงอายุ คือ ผูที่มีอายุ 60 ปขึ้นไป 
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แนวคิดและทฤษฎีเก่ียวกับผูสูงอายุ 

 ชีวิตของมนุษยมีการเปลี่ยนแปลงอยู 2 ระยะ ระยะแรกคือ การเปลี่ยนแปลงในการเจริญ
เติบโต โดยเริ่มตั้งแตแรกเกิดจนถึงอายุ 40 ป ระยะที่สองเกิดขึ้นหลังจาก 40 ปไปแลว ซ่ึงจะมีการ
เปลี่ยนแปลงไปในทางเสื่อมลง  แนวคิดที่สนับสนุนกระบวนการความสูงอายุ มีดังน้ี (วิจิตร บุณยะ
โหตระ, 2543 : 17 – 18) 

1. องคประกอบทางชีวภาพ ผูสูงอายุจะมีประสิทธิภาพการทํางานของรางกายลดลง เปน
การเปลี่ยนแปลงอยางชาๆ การทํางานของอวัยวะตางๆ เชน หัวใจ  สมอง จะมีประสิทธิภาพนอยลง
เมื่อเทียบกับผูที่มีอายุนอย มีการเปลี่ยนแปลงทางดานสายตาคือ สายตาจะยาวขึ้น มีผมหงอก และ
ลืมงาย ซ่ึงการเปลี่ยนแปลงเหลานี้จะไมเทากันในแตละบุคคล 

2. องคประกอบทางสังคม ความสูงอายุทําใหผูสูงอายุมีสภาวะทางสังคมกวางขึ้น มีความ
สําคัญในฐานะผูมีประสบการณ มีบทบาทและนิสัยทางสังคมของแตละบุคคลที่มีตอบุคคลอื่นที่อยู
ในสังคมเดยีวกันโดยเปรียบเทียบกับบุคคลอื่นๆในสังคมที่มีอายุเทาๆกัน แมวาสังคมจะกวางขึ้น แต
ทางดานความรับผิดชอบในหนาที่การงานจะลดลง เนื่องจากความจํากัดของอายุและความสามารถ 

3. องคประกอบทางจิตวิทยา เปนความสามารถในการปรับตัวของแตละบุคคลตอส่ิงแวด
ลอมที่เปล่ียนแปลงไป โดยอาศัยพื้นฐานเดิมที่มีอยู เชน ความรู สติปญญา ประสบการณและอารมณ 
เปนระดับความสามารถของแตละบุคคลที่จะสามารถปฏิบัติหนาที่ไดเหมาะสมกับวัยของตนเองใน
สังคมนั้นๆ 

ทฤษฎีเก่ียวกับความสูงอายุ 

 ทฤษฎี เกี่ ยวกับความสูงอายุมี  3 กลุมทฤษฎี  ประกอบดวย  ทฤษฎีทางดานชีวภาพ 
(Biological Theories) ทฤษฎีทางดานจิตวิทยา (Psychological Theories) และทฤษฎีทางดานสังคม
วิทยา (Sociological Theories)  (จันทนา รณฤทธิวิชัย , 2536 :  35 – 60 ; ปยะพันธุนันตา , 2545 : 7 – 
18 ; จารุวรรณ เหมะธร , 2545 : 397 – 399)  

1. ทฤษฎีทางดานชีวภาพ (Biological Theories)  

กระบวนการของความสูงอายุทางชีวภาพจะแตกตางกันไปตามหนาที่การทํางานของ
อวัยวะตางๆ เมื่ออายุมากขึ้นระบบตางๆ     ในรางกายจะทํางานลดลง ทฤษฎีความสูงอายุทางดาน
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ชีวภาพ แบงออกเปน 3 ประเภทคือ ทฤษฎีความสูงอายุที่เกี่ยวของกับพันธุกรรม  ทฤษฎีความสูง
อายุที่ไมเกี่ยวของกับพันธุกรรม และทฤษฎีความสูงอายุที่เกี่ยวของกับสรีรวิทยา 

1.1 ทฤษฎีความสูงอายุท่ีเก่ียวของกับพันธุกรรม (Genetic Theory) ประกอบดวย
ทฤษฎีตอไปนี้ 

1.1.1 ทฤษฎีพันธุกรรมทั่วไป (General genetic theory) อายุขัยของสัตวแตละชนิด
จะมีอายุขัยนานไมเทากัน ทั้งนี้จะถูกกําหนดขึ้นโดยรหัสพันธุกรรม เชน แมลงหวี่ มีอายุขัยเฉลี่ย
ประมาณ 1 วัน หนู 2 – 3 ป สุนัข 12 ป มา 25 ป และมนุษย 70 ป  สําหรับผูหญิงจะมีอายุยืนกวาผู
ชายโดยเฉลี่ยประมาณ 8 ป 

ลักษณะทางเพศถูกกําหนดขึ้นโดยเพศชายจะมีโครโมโซม xy สวนเพศหญิง
มีโครโมโซม xx และเนื่องจากเพศหญิงมีโครมาติน x มากกวาเพศชาย จึงทําใหมีอายุยืนยาวกวา 
นอกจากนี้ยังพบวาครอบครัวใดที่มีบรรพบุรุษที่มีอายุขัยยืนยาว บุคคลในครอบครัวนั้นก็จะมีอายุขัย
ยืนยาวดวยเชนกัน แตถามีการเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดลอมก็จะมีผลใหรหัสพันธุกรรม ซ่ึงเปนตัว
กําหนดอายุขัย เปล่ียนไปไดเชนกัน (Birren , 1977 : 104 อางถึงในจันทนา รณฤทธิวิชัย , 2536 : 46)  

1.1.2 ทฤษฎีเกี่ยวของกับพันธุกรรมในเซลล (Cellular genetic theory)  ยีน (gene) 
เปนตัวควบคุมลักษณะทางพันธุกรรม เรียงตัวอยูบนโครโมโซม ยีนจําเพาะคูหนึ่งซึ่งหนวยหนึ่งมาก
จากพอและอีกหนวยมากจากแม เปนตัวกําหนดลักษณะหนึ่งของคน  ยีนเปนตัวควบคุมลักษณะทาง
พันธุกรรม โดยควบคุมการสรางเอนไซม ซ่ึงก็คือ ควบคุมการสรางโปรตีน เนื่องจากเอนไซมทุกตัว
มีโปรตีนเปนองคประกอบที่สําคัญ ยีนหนึ่งยีน ควบคุมลักษณะของโปลีเปปไทดหนึ่งชนิด (one 
gene – one polypeptide) สวนประกอบนี้จะทําหนาที่เปนรหัสพันธุกรรม (genetic code) ถาโมเลกุล
ของ DNA ซ่ึงเปนสวนประกอบทางเคมีของยีนถูกทําลายไป ยีนก็จะมีความผิดปกติ เพราะเอนไซม
ที่สรางโดยการควบคุมของยีนจะมีความผิดปกติ ทําใหการทําหนาที่ของเซลสเสียไป ในที่สุดเซลสก็
จะมีความผิดปกติ และตายได 

1.1.3 ทฤษฎีการผาเหลา (Somatic mutation theory) ทฤษฎีนี้เช่ือวาในระยะของ
การแบงตัวหรือมีการเปลี่ยนแปลงของเซลสอาจมีความผิดปกติเกิดขึ้น ทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลง
โครงสรางของ DNA (Deoxylibonuclic acid) ทําใหการทํางานของเซลสและอวัยวะตางๆของราง
กายบกพรองหรือมีประสิทธิภาพลดลง 

 



 12

1.1.4 ทฤษฎีความผิดพลาด (Error theory of aging) เมื่ออายุมากขึ้น กระบวนการ
สังเคราะหโปรตีนจะคอยๆทําหนาที่ลดลง ยีนจะคอยๆเกิดความผิดปกติมากขึ้นจนถึงจุดหนึ่งที่ทํา
ใหเซลสตางๆของรางกายเสื่อมและหมดอายุ 

1.1.5 ทฤษฎีวิวัฒนาการ (Evolution theory)    ความสูงอายุมีการปรับตัวตาม
วิวัฒนาการของสิ่งมีชีวิต    โดยจะมีการสรางสิ่งที่ดีกวา   เพื่อความอยูรอดในสิ่งแวดลอมที่มีการ
เปล่ียนแปลงตลอดเวลา ความสูงอายุเปนชวงหนึ่งของการมีชีวิต ซ่ึงระยะเวลาของชีวิตอาจสั้นลงได 
เมื่อมีการเปลี่ยนแปลงทางดานสิ่งแวดลอมอยางรุนแรง 

1.1.6 ทฤษฎีนาฬิกาชีวภาพ ( Watch spring theory , Programming theory)    ความ
สูงอายุจะถูกกําหนดไวโดยรหัสที่อยูในยีน สําหรับมนุษยที่อยูในสิ่งแวดลอมท่ีดีจะมีอายุเฉลี่ย
ประมาณ 85 – 90 ป กระบวนการของความสูงอายุจะประกอบดวยการเจริญเติบโต การพัฒนา การ
เสื่อมลง และตายในที่สุด เปนวัฏจักรที่เกิดขึ้นภายในชวงระยะเวลาที่มีการกําหนดไวแลว 

1.2 ทฤษฎีความสูงอายุ ท่ีไม เก่ียวของกับพันธุกรรม(Nongenetic cellular Theory) 
ประกอบดวยทฤษฎีตอไปนี้ 

1.2.1 ทฤษฎีความเสื่อมโทรม (Wear and tear theory) ทฤษฎีนี้เปรียบเทียบสิ่งมี
ชีวิตคลายกับเครื่องจักร เมื่อมีการใชงานมากๆก็จะเกิดความผิดปกติขึ้น แตมนุษยตางจากเครื่องจักร
เพราะมนุษยสามารถที่จะซอมแซมตัวเองและทํางานตอไปโดยกระบวนการสรางใหมเพื่อทดแทน 
เชน เซลสของผิวหนัง เซลสเยื่อบุทางเดินอาหาร เม็ดเลือดแดง เม็ดเลือดขาว เปนตน แตเซลสบาง
ชนิดไมสามารถแบงตัวไดอีก เชน เซลสกลามเนื้อหัวใจ และเซลสประสาท เมื่ออายุมากขึ้นก็จะ
เสื่อมลงและตาย ทําใหการทํางานของอวัยวะเหลานี้ลดลง 

1.2.2 ทฤษฎีการสะสม (Accumulative theory) ความสูงอายุของเซลสเกิดจากการ
คั่งคางของเสียภายในเซลส สะสมเปนระยะเวลานาน ทําใหเซลสเปลี่ยนแปลงรูปรางและเสีย
ปฏิกิริยาทางเคมีในการสรางพลงังานและเซลสอาจตายได ทฤษฎีนี้เชื่อวาความสูงอายุเปนผลมาจาก
การสะสมสารที่เปนอันตรายตอเซลสเรียกวา ไลโปพัสซิน (lipofuscin) ซ่ึงสารนี้จะถูกสะสมมากขึ้น
เมื่อมีอายุมากขึ้น ทําใหมีผลตอการเผาผลาญภายในเซลส ทําใหคุณสมบัติในการซึมผานของผนัง
เซลสลดลงหรือเปล่ียนแปลงไป 

1.2.3 ทฤษฎีอนุมูลอิสระ (Free radical theory)  ทฤษฎีนี้เชื่อวาการเสื่อมสลายของ
เซลสภายในรางกาย ทําใหเกิดการสะสมสารประกอบทางเคมีที่เกิดปฏิกิริยาทางเคมีขั้นสุดทายของ
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ออกซิเจน ภายในเซลสจึงเกิดการทําลายผนังเซลสไดงาย ทําใหมีคอลลาเจนและอีลาสตินเกิดขึ้น
เปนจํานวนมากจนเนื้อเยื่อเสียความยืดหยุนไป อนุมูลอิสระนี้นอกจากจะเปนสวนประกอบทางเคมี
ของเซลสแลว อนุมูลอิสระจะเกิดจากสารทั่วๆไปเชน อาหาร รังสี มลภาวะทางอากาศ รางกายของ
คนเราจะเกิดอนุมูลอิสระไดทั้งจากภายในและภายนอกรางกาย การลดการเกิดอนุมูลอิสระทําได
โดยการจัดสภาพสิ่งแวดลอมใหดี ลดมลภาวะของอากาศ เลือกรับประทานอาหารที่มีวิตามินอี ซี 
และเบตาแคโรทีน เปนตน 

1.2.4 ทฤษฎีการเชื่อมตามขวาง (Cross – linking theory) ทฤษฎีนี้เชื่อวาในวัยสูง
อายุสวนประกอบของคอลลาเจนและไฟบรัสโปรตีนจะมีจํานวนเพิ่มขึ้น และยึดเกาะกันแนนทําให
เสนใย (collagen fiber) หดสั้นลง สงผลใหการซึมผานของเซลสและการยืดหยุนของกลามเนื้อลดลง 

1.2.5 ทฤษฎีเกี่ยวกับความเครียดและการปรับตัว (Stress and adaptation theory) 
ทฤษฎีนี้เชื่อวาความเครียดมีผลตอรางกาย ซ่ึงจะรบกวนการทํางานของเซลสและทําใหเซลสตายได 
คนที่เผชิญกับภาวะความเครียดบอยๆจะทําใหเกิดความสูงอายุเร็วได 

1.3 ทฤษฎีความสูงอายุท่ีเก่ียวของกับสรีรวิทยา (Physiological Theory) ทฤษฎีนี้กลาว
ถึงความมีอายุเปนผลมาจากความลมเหลวของการทํางานของระบบตางๆในรางกายและความบก
พรองของกลไกในการควบคุมทางสรีรวิทยา ทฤษฎีนี้ประกอบดวย 

1.3.1 ทฤษฎีภูมิคุมกัน (Immunological theory)   ทฤษฎีนี้เช่ือวาเมื่อมีอายุมากขึ้น
รางกายจะสรางภูมิคุมกันนอยลง และมีการสรางภูมิคุมกันชนิดทําลายตนเองมากขึ้น ทําใหเจ็บปวย
ไดงายและมีภูมิตานทานลดลง 

1.3.2 ทฤษฎีเกี่ยวของกับประสาทและตอมไรทอ (Neuroendocrine theory) โดย
ปกติการทํางานของระบบสมอง ประสาทอัตโนมัติและตอมไรทอจะทํางานประสานและควบคุมซึ่ง
กันและกันเพื่อใหรางกายดํารงชีวิตอยูไดตามปกติ แตเมื่ออายุมากขึ้นจะมีการเปลี่ยนแปลงของ
ฮอรโมนภายในรางกาย พบวา ในผูสูงอายุตับออนจะผลิตอินซูลินออกมานอยลง ในขณะที่มีระดับ
น้ําตาลในเลือดสูง ซ่ึงมีแนวโนมจะเกิดโรคเบาหวานกันมากขึ้น นอกจากนี้ยังมีการเปลี่ยนแปลง
อวัยวะสืบพันธุ ตอมหมวกไต และสวนตางๆที่ผลิตฮอรโมน   โดยเฉพาะอยางยิ่งฮอรโมนที่ผลิต
จากไฮโปทาลามัส   (hypothalamus)   และตอมใตสมอง   (pituitary gland)   เมื่อมีความผิดปกติของ 
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ระบบประสาทและตอมไรทอก็จะทําใหมีผลตอระบบตางๆของรางกาย ทําใหทํางานผิดปกติและ
ตายในที่สุด 

2. ทฤษฎีทางดานจิตวิทยา (Psychological Theories) 

ทฤษฎีทางดานจิตวิทยาจะอธิบายบุคลิกภาพของผูสูงอายุ ซ่ึงมีทฤษฎีที่เกี่ยวของอยู 2 
ทฤษฎีคือ 

2.1 ทฤษฎีของอิริกสัน (Erikson’s Theory) อิริกสันไดอธิบายถึงพัฒนาการดานจิต
สังคมของคนวัยสูงอายุ เปนชวงชีวิตที่ผูสูงอายุจะรูสึกวาชีวิตมีคุณคา มั่นคงหรือทอแท หมดหวัง 
สําหรับบุคคลที่มีความรูสึกวาชีวิตนั้นมีคุณคา ถามีความมั่นคงก็จะมีความรูสึกพึงพอใจในผลงาน
ของความสําเร็จจากชวงชีวิตที่ผานมาและเกิดความรูสึกสุข สงบทางใจ และสามารถยอมรับไดวา
เร่ืองความตายเปนสวนหนึ่งของชีวิต ในทางตรงขามผูสูงอายุที่ไมยอมรับก็มีความรูสึกวาตนนั้นมี
โอกาสเลือกไดนอยและไมตองการใหมีชีวิตยืดยาวตอไปอีก เกิดความทอถอย ส้ินหวัง คับของใจ รู
สึกวาตนนั้นไมมีคุณคาและความสามารถที่จะเผชิญกับภาวะสูงอายุลดนอยลงดวย 

2.2 ทฤษฎีของเพค (Peck’s developmental Theory) ทฤษฎีนี้เชื่อวาผูสูงอายุวัยตน 
(55 – 75 ป) และผูสูงอายุวัยปลาย (75 ปขึ้นไป) มีความแตกตางกันทั้งลักษณะนิสัยและการปฏิ
สัมพันธกับสังคม โดยมีความเชื่อวาผูสูงอายุมีพัฒนาการ 3 ประการดวยกัน คือ 

2.2.1 ความสามารถในการแยกความแตกตางของคนกับบทบาทในชวงชีวิตที่ผาน
มา ความภาคภูมิใจในตนเองและความรูสึกวาตนเองมีคุณคา ขึ้นอยูกับบทบาทของหนาที่การงานใน
ทางตรงขามเมื่อเกษียณอายุบางคนจะมีความรูสึกวาไรคุณคา แตถาความรูสึกภาคภูมิใจและความมี
คุณคาของงานไมไดมาจากตําแหนงหนาที่ที่เคยทําหลังเกษียณอายุ ความรูสึกนั้นก็ยังคงมีอยู เชน ผู
สูงอายุที่ชอบปลูกตนไมก็จะพึงพอใจหลังเกษียณอายุ ที่จะไดทําส่ิงที่ตองการแทนงานอาชีพที่เคย
ทําเปนประจํา 

2.2.2 ความสามารถทางรางกายมีการเปลี่ยนแปลงไปตามธรรมชาติ ถาผูสูงอายุ
นึกถึงสภาพรางกายยังมีความแข็งแรงจะทําใหผูสูงอายุยอมรับความสามารถทางรางกายที่ลดลง 
และพยายามปรับตัวใหเหมาะสมชีวิตก็จะมีความสุข แตถาผูสูงอายุนึกถึงความถดถอยของรางกายก็
จะทําใหผูสูงอายุมีความสุขและความพอใจลดนอยลง 
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2.2.3 การยอมรับวารางกายของตนเปลี่ยนไปตามธรรมชาติจากสภาพรางกายเดิม
กอนสูงอายุ การยอมรับรางกายตามธรรมชาติเชนนี้ทําใหผูสูงอายุยอมรับการพยาบาลโดยไมรูสึก
หวาดกลัว การยอมรับนี้รวมถึงกิจกรรมตางๆที่เกี่ยวกับความตายดวย ในทางตรงขามคนที่ยึดติดกับ
สภาพรางกายขณะที่อยูในวัยที่นอยกวาก็พยายามยืดชีวิตไวใหยาวนานที่สุด โดยไมพึงพอใจกับ
สภาพที่เปนอยู มีความหวาดกลัวกับความตายและการเสื่อมของสภาพรางกาย 

3. ทฤษฎีทางดานสังคมวิทยา (Sociological Theories) 

ทฤษฎีทางดานสังคมวิทยาจะอธิบายสาเหตุที่ทําใหผูสูงอายุมีการเปล่ียนแปลงสถาน
ภาพและบทบาททางสังคม ทฤษฎีทางสังคมที่เกี่ยวของมีดังนี้ 

3.1 ทฤษฎีการถดถอยออกจากสังคม (Disengagement Theory) ทฤษฎีนี้เชื่อวาผูสูง
อายุสวนใหญจะคอยๆถอยออกจากสังคมทีละนอยเนื่องจากผูสูงอายุตองเปลี่ยนแปลงบทบาทไป
จากเดิม เชน การเกษียณอายุราชการ การเปลี่ยนแปลงบทบาทจากการเปนผูนําครอบครัวมาเปนผู
อาศัยหรือเปนเพียงที่ปรึกษา ทําใหบทบาททางสังคมของผูสูงอายุลดลงจึงทําใหคนสวนใหญมองผู
สูงอายุวามีความสามารถในการทํางานลดลง 

3.2 ทฤษฎีใหทํากิจกรรม (Activity Theory) ทฤษฎีนี้แนะนําถึงการรักษาระดับกิจ
กรรมที่คงไวและใหเหมาะสมกับกระบวนการความสูงอายุ เชนการเลนกิจกรรมที่ใชสติปญญาแทน
การใชกําลังเมื่อความสามารถในการทํางานลดลง สงเสริมใหมีเพื่อนใหม เขารวมกิจกรรมในสังคม
ผูสูงอายุที่มีสภาพรางกายแข็งแรงดี หรือไดทําประโยชนใหกับสังคม จะทําใหผูสูงอายุนั้นมีการ
พัฒนาตนเองตอบทบาทใหมอยูเสมอ 

3.3  ทฤษฎีความตอเนื่อง (Continuity Theory) ทฤษฎีนี้กลาววาชีวิตที่แทจริงของผูสูง
อายุที่มีความสุขในบั้นปลายของชีวิตไดนั้นขึ้นอยูกับ บุคลิกภาพและรูปแบบการดําเนินชีวิตที่เคย
เปนมากอน เชน ผูสูงอายุที่ชอบกิจกรรมรวมกันในสังคม ก็จะมีกิจกรรมเหมือนเดิมเมื่ออายุมากขึ้น 
สวนผูสูงอายุที่ชอบสันโดษไมเคยมีบทบาทในสังคมมากอนก็ยอมจะแยกตัวเองออกจากสังคมเมื่อ
อายุมากขึ้น 

3.4 ทฤษฎีบทบาท (Role Theory) นักสังคมวิทยาเชื่อวาผูสูงอายุยอมมีการปรับตัวตอ
บทบาทที่เปลี่ยนไป เนื่องจากบุคคลหนึ่งจะมีบทบาททางสังคมที่แตกตางกันไปตลอดชีวิตของเขา 
เชน บทบาทของการเปนนักเรียน พอ แม  ลูก ปู ยา ตา ยาย เปนตน ซ่ึงบุคคลจะถูกกําหนดโดยบท
บาทหนาที่ตางๆตลอดจนมโนทัศนของตนเองที่มีตอบทบาทหนาที่ของตนที่รับผิดชอบอยู บุคคล
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จะอยูในสังคมไดอยางมีความสุข ยอมขึ้นอยูกับการปฏิบัติตนเหมาะสมตามบทบาทที่เปนอยู ซ่ึงอายุ
จัดเปนองคประกอบที่สําคัญในการกําหนดบทบาทของบุคคลในแตละชวงของชีวิตที่ดําเนินไป 
บุคคลจะปรับตัวตอการเปนผูสูงอายุไดดีเพียงใดยอมขึ้นอยูกับการยอมรับบทบาทของตนเองในแต
ละชวงอายุที่ผานมาตั้งแตวัยเด็ก วยัผูใหญ จนถึงวัยสูงอายุ ซ่ึงจะสงผลไปถึง การยอมรับบทบาททาง
สังคมในอนาคต (สุรกุล เจนอบรม , 2535 : 32 – 33) 

จากทฤษฎีบทบาท ทําใหบุคคลวัยตางๆสามารถเขาใจผูสูงอายุไดมากขึ้น เนื่องจากผูสูง
อายุบางคนมีปญหาในการปรับตัวเมื่อเขาสูวัยสูงอายุ เนื่องจากมีการสูญเสียบทบาททางสังคม เชน 
การเกษียณอายุราชการ การจากไปของบุคคลอันเปนท่ีรัก การสูญเสียรายได เปนตน ครอบครัวจึง
เปนสวนสําคัญในการใหกําลังใจและเขาใจผูสูงอายุ เพื่อใหสามารถปรับตัวตอบทบาทที่เปล่ียนไป
ได นอกจากนี้ในดานสังคมจะสามารถมีสวนชวยเหลือผูสูงอายุได โดยการจัดตั้งชมรมผูสูงอายุ 
กลุมอาสาสมคัรตางๆ เพื่อใหผูสูงอายุไดมีโอกาสแสดงความสามารถ มีการทํากิจกรรมรวมกัน และ
เปนการสงเสริมบทบาทของผูสูงอายุใหกลับมาอีกครั้ง 

3.5  ทฤษฎีการหนาที่นิยม (Functionalism)   งามพิศ สัตยสงวน (2545 : 62 – 63) ได
อธิบายวา ทฤษฎีการหนาที่นิยมไดเสนอแนวความคิดของ Bronislaw Malinowski นักมานุษยวิทยา
ที่มีชื่อเสียง โดยความคิดหลักของทฤษฎีนี้คือ วัฒนธรรมตอบสนองความจําเปนขั้นพื้นฐานของ
บุคคลซึ่งวัฒนธรรมเติบโตมาจากความตองการจําเปน 3 ประเภทของมนุษย คือ ความตองการจํา
เปนขั้นพื้นฐาน ความตองการจําเปนดานสังคม และความตองการทางดานจิตใจ ซ่ึงความตองการจํา
เปนขั้นพื้นฐานจะเกี่ยวของกับการดิ้นรนเพื่อมีชีวิตอยู เชนความตองการอาหารหรือท่ีอยูอาศัย สวน
ความจําเปนดานสังคม จะเกี่ยวกับการรวมมือกันทางสังคม เพื่อแกปญหาพื้นฐานและทําใหรางกาย
ไดรับการตอบสนองความจําเปนเบื้องตนได เชน การแบงงานกันทํา การแจกจายอาหาร การผลิต
สินคาและบริการตางๆ สวนความตองการทางดานจิตใจ เปนสิ่งตองการจําเปนของมนุษยเพื่อความ
มั่นคงทางดานจิตใจ เชน ตองการความสงบทางใจ ความกลมกลืนทางสังคมและเปาหมายของชีวิต 
มาลีนอฟสกี้ย้ําวา วัฒนธรรมทุกดานมีหนาที่ที่ตองทําคือ การตอบสนองความตองการจําเปนของ
มนุษยอยางใดอยางหนึ่งหรอืทั้ง 3 อยาง 

จากทฤษฎีการหนาที่นิยมทําใหสามารถทําความเขาใจผูสูงอายุไดมากขึ้น เนื่องจากผูสูง
อายุตางก็มีความตองการจําเปนทั้ง 3 ดาน คือ ความตองการจําเปนขั้นพื้นฐานในเรื่องของปจจัยส่ี 
อันไดแก ที่อยูอาศัย  อาหาร  เครื่องนุงหมและยารักษาโรค ความตองการจําเปนดานสังคม เชน ชวย
เล้ียงดูบุตรหลานเพื่อแบงเบาภาระงานในครอบครัว และความตองการจําเปนดานจิตใจ เชนการไป
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ทําบุญที่วัดทุกวันพระ การสวดมนตเพื่อใหจิตใจสงบ เปนตน ส่ิงตางๆเหลานี้ทําใหผูสูงอายุมีพฤติ
กรรมในการดําเนินชีวิตที่เหมาะสมสําหรับตนเอง และสามารถปรับตัวใหอยูในชุมชนหรือสังคม
ของตนเองได 

 

แนวคิดการขัดเกลาทางสังคม (Socialization) 

การขัดเกลาทางสังคมเปนกระบวนการที่มนุษยเรียนรู ยอมรับคานิยม กฎเกณฑตางๆ จาก
การติดตอสัมพันธกับผูอ่ืน เพื่อจะไดมีสถานภาพและปฏิบัติตามบทบาทตางๆที่สังคมตองการ 
(Joseph , 1965 : 24 อางถึงในสุพัตรา สุภาพ , 2545 : 48) นอกจากนี้ยังมีนักวิชาการที่ไดใหความ
หมายเกี่ยวกับการขัดเกลาทางสังคมดังนี้ 

พัทยา สายหู (2524 : 1) กลาววา การขัดเกลาทางสังคมเปนกระบวนการที่สังคมหรือกลุม
ส่ังสอนโดยตรงหรือทางออม ใหผูที่จะเปนสมาชิกของกลุมไดเรียนรูและรับเอาระเบียบวิธีกฎเกณฑ 
ความประพฤติและคุณคาตางๆที่กลุมนั้นไดกําหนดไวเปนระเบียบของความประพฤติและความ
สัมพันธของสมาชิกในสังคมนั้น 

งามพิศ สัตยสงวน (2545 : 70) กลาววา การขัดเกลาทางสังคมเปนผลของการกระทําที่ซับ
ซอนระหวางศักยภาพที่จะเรียนรูของมนุษย เพื่อใหเกิดความสัมพันธทางสังคมกับคนอื่นๆและปรับ
ตัวเขากับกฎขอบังคับของระบบวัฒนธรรมที่เฉพาะ 

จํานงค อดิวัฒนสิทธิ์ และคณะ (2532 : 51) การขัดเกลาทางสังคมเปนกระบวนการทาง
สังคมกับจิตวิทยา ซ่ึงมีผลทําใหบุคคลมีบุคลิกภาพตามแนวทางที่สังคมตองการ 

กระบวนการขัดเกลาทางสังคม 

 คูล่ีย (Cooley อางถึงใน สุพัตรา สุภาพ , 2545 : 54) ไดใหแนวความคิดเรื่องกระบวนการขัด
เกลาโดยใชหลัก Looking – Glass Self  คือ ความสํานึกของตัวตน เปนผลสะทอนมาจากการมีความ
สัมพันธกับผูอ่ืนและจากที่คนอื่นมองดูเราแลวประเมินตัวเรา กลาวคือ เปนการมองตัวเองโดยใช
สายตาคนอื่น เหมือนเราดูตัวเองในกระจกเงาซึ่งแตละบุคคลจะสามารถตัดสินวาตัวเองเปนคนอยาง
ไร โดยเอาความคิดของคนอื่นที่มองตนหรือตัดสินวาเปนอยางไรมาเปนเกณฑสําคัญ 

 มีด (Mead อางถึงใน จํานง อดิวัฒนสิทธิ์ , 2540 : 45) อธิบายวา การเกิดขึ้นแหงตัวตนเปน
ผลมาจากการขัดเกลาทางสังคม ซ่ึงตัวตนมี 2 ประการ คือ  
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1. ตัวตน I คือ ตัวตนที่มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค และการกระฉับกระเฉงตัวเอง แบบนี้
มักจะเกิดจากสังคมที่ใหอิสรภาพแกบุคคลในการแสดงออกบาง ไมเขมงวดเกินไป 

2. ตัวตน Me คือ ตัวตนที่มีแตความเฉื่อย ไมกระฉับกระเฉงวองไว ไมมีความคิดสราง
สรรค เปนตัวตนที่ชอบทําตามคาํสั่ง ตัวตนแบบนี้มักเกิดจากกลุมที่ใชระเบียบ กฎเกณฑอยางเครงค
รัดในการฝกอบรม 

 I   คือสวนที่เปนความคิดสรางสรรคของตนเอง เปนสวนที่บุคคลแสดงออก ไมใชความ
ตองการของสังคม และ Me คือสวนที่รับเอาทัศนคติ ความคิดอาน กฎเกณฑ ระเบียบ ประเพณีที่มี
อยูมาเปนของตน โดยเปนการยอมรับความตองการของสังคมจากแนวความคิดของ Mead การขัด
เกลาทางสังคมจะทําใหเกิดความมีเหตุผลและความคิดสรางสรรคในตัวมนุษย บุคลิกภาพของบุคคล
จึงเปนไปตามแบบอยางของแตละสังคม 

 ฟรอยด (Freud อางถึงใน สุพัตรา สุภาพ , 2545 : 56) อธิบายวา ปจจัยทางชีววิทยามีสวน
เกี่ยวพันกับการพัฒนาบุคลิกภาพ Freud แบงความเปนตัวตนออกเปน 3 สวนคือ  

1. Id เปนพลังดั้งเดิม เปนพื้นฐานซึ่งถูกผลักดันโดยความตองการทางเพศและแรงกระตุน
ที่รุนแรงเปนพลังอยูเบื้องหลังการเจริญเติบโตของมนุษย เปนสิ่งที่กอใหเกิดบุคลิกภาพของมนุษย 
เปนตัวกระตุนใหบุคคลแสดงพฤติกรรมตามธรรมชาติ เชน รูสึกโกรธ หิว ยินดี เปนตน 

2. Ego  คือ ตัวตน เปนสวนที่ประสานระหวาง Id กับ Superego ที่คอยควบคุมกิจกรรม
ตางๆหรือความเปนตัวตนของบุคคล เปนสวนของจิตที่ประกอบดวยความรู ความจํา ความคิด และ
สามารถวิเคราะหส่ิงตางๆได Egoมีสวนควบคุมและเปนชองทางของ Id ทําใหเกิดบุคลิกภาพและ
การกระทําตางๆของบุคคล เชน การดําเนินชีวิตประจําวันในสังคม 

3. Superego เปนสวนเกี่ยวกับคุณธรรม ระเบียบ ประเพณี กฎเกณฑ กฎขอบังคับตางๆซึ่ง
บุคคลรับการขัดเกลาทั้งอยางที่เปนทางการและไมเปนทางการ ซ่ึงเปนความรูสึกใฝสูงที่จะพิจารณา
วาอะไรถูกอะไรผิด ดีหรือไมดี ควรหรือไมควรทํา เปนตัวกดความตองการที่ไมดีงามหรือที่สังคม
ไมตองการตลอดจนเปนตัวสงเสริม ego ใหทําตามแบบที่สังคมกําหนดหรือยอมรับ Superego จึง
เปนตัวควบคุม id และ ego แนวคิดของ Freud ถือวา Superego เปนผลิตผลของสังคม ทั้งนี้เพราะ
บรรทัดฐานวาอะไรผิดอะไรถูกเกิดจากสภาวะของสังคม 
 

ความมุงหมายของการขัดเกลาทางสังคม 
 

1. การปลูกฝงระเบียบวินัย เพื่อใหสมาชิกมีแบบของความประพฤติตามที่กลุมกําหนด 
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2. ปลูกฝงความมุงหวัง ชวยใหบุคคลมีกําลังใจในการทําตามระเบียบวินัยตางๆ โดย
เฉพาะความมุงหวังในสิ่งที่สังคมยกยอง 

3. สอนใหรูจักบทบาทและทัศนคติตางๆ บุคคลจะสามารถอยูในสังคมดวยดีไดเมื่อเรา
แสดงบทบาทของตนอยางเหมาะสมในการติดตอสัมพันธกับผูอ่ืนตามกาลเทศะ 

4. สอนใหเกิดความชํานาญหรือทักษะ ที่จะใชรวมกิจกรรมกับผูอ่ืนในสังคม ซ่ึงความ
ชํานาญนี้ไดจากการเรียนรูจากสิ่งที่เห็นอยูเปนประจําในชีวิตประจําวัน เชน ความรูในดานมนุษย
สัมพันธที่ชวยใหการปฏิบัติตอผูอ่ืนเปนไปโดยราบรื่น 

ตัวแทนของการขัดเกลาทางสังคม 

กลุมตัวแทนในการขัดเกลาทางสังคมเปนสวนที่มีความสําคัญในชีวิตมนุษย เพราะทําให
มนุษยไดมีประสบการณและมีโอกาสเรียนรูคุณคาแบบตางๆ ทําใหมีโอกาสเลือกแบบที่คิดวาดีที่
สุดสําหรับตนเอง ตัวแทนการขัดเกลามี 6 กลุมคือ (สุพัตรา สุภาพ , 2545 : 56 – 62) 

1. ครอบครัว การอบรมของพอ แม ผูปกครอง ถือวาเปนการอบรมเบื้องตนสําหรับเด็ก 
เพราะเปนการอบรมที่มีความใกลชิด มีความผูกพัน และมีอิทธิพลตออารมณ ทัศนคติ และแบบแผน
ความประพฤติของเด็กเปนอยางมาก 

2. กลุมเพื่อน ในชวงวัยเด็กจะมีการอบรมจากเพื่อนที่อายุเทาๆกันหรือมากกวา เชน กลุม
เพื่อนฝูง กลุมเพื่อนเลน เมื่อโตขึ้นถึงวัยทํางานจะมีการคบเพื่อนที่มีสถานภาพทางสังคมเทาเทียมกัน 
กลุมเพื่อนจึงมีความสําคัญ เพราะบุคคลมักยึดเพื่อนเปนแนวทางในการปฏิบัติ เพื่อใหเกิดการยอม
รับวาเปนพวกเดียวกัน 

3. โรงเรียนมีผลตอการพัฒนาบุคลิกภาพของเด็กอยางมาก เพราะเปนสถานที่ที่เด็กไดมี
โอกาสเรียนรูวิชาการตางๆอยางเปนทางการ เด็กมีโอกาสคบหาสมาคมกับเพ่ือนฝูงวัยเดียวกัน และ
ยังมีโอกาสไดรับความรูอ่ืนอีก ซ่ึงสิ่งที่ครอบครัวคาดหวังจะไดรับจากโรงเรียนในการสงบุตรหลาน
เขาเรียนมี 2 ประการคือ วุฒิการศึกษา ไดแกวิชาความรูและ จริยศึกษา ซ่ึงไดแก ศีลธรรม จรรยา 
และมารยาททางสังคม แตบางครั้งการอบรมจากทางโรงเรียนอาจเกิดปญหากับตัวเด็ก ก็คือ ความ
ไมตรงกันของการสั่งสอนของครูกับพอแมทางบาน ทําใหเด็กเกิดความสับสนและการสอนในสิ่งที่
เปนทฤษฎีและอุดมคติมากจนเกินไปทําใหเด็กไมแนใจวาจะเชื่อดีหรือไมเพราะไมตรงกับการ
ปฏิบัติจริงที่เปนอยูในชีวิต 
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4. กลุมอาชีพ เมื่อบุคคลไดรับการอบรบจากกลุมอื่นๆที่กลาวมาจนถึงระดับที่จะตอง
ประกอบอาชีพเล้ียงตนเองและครอบครัวแลว ก็ควรจะตองยอมรับระเบียบวิธีปฏิบัติของอาชีพนั้นๆ 
ซ่ึงในแตละอาชีพก็จะมีคุณคาและวิธีปฏิบัติแตกตางกันออกไป เชน ตํารวจก็แตกตางจากแพทย นาง
พยาบาลก็แตกตางจากพอคา ครูก็แตกตางจากวิศวกร เปนตน อยางไรก็ตาม การอบรมในระยะเยาว
วัยเปนสิ่งที่สําคัญมาก เพราะกลอมเกลาไดงาย สามารถรับระเบียบ วิธีการ และคุณคาใหมๆไดงาย 
ไมเหมือนตอนเปนผูใหญที่มีบุคลิกภาพของตนเองที่แนนอน ความสามารถในการรับระเบียบใหม
จึงนอย นี่จงึเปนสาเหตุใหผูใหญไมอยากรวมกลุมสังคมใหมๆ 

5. ตัวแทนทางศาสนา ไดแก วัดอาราม พระ นักบวช ผูสอนศาสนาหรือผูเผยแพรธรรม
ของศาสนา ซ่ึงบุคคลเหลานี้จะชวยขัดเกลาในแงใหหลักเกณฑเกี่ยวกับศีลธรรม จริยธรรมและความ
ประพฤติที่ถูกที่ควร ตลอดจนปรัชญาในการดําเนินชีวิต เชน ศาสนาพุทธสอนคนใหละความชั่ว
ประพฤติดีและทําจิตใจใหบริสุทธิ์ มีความเอื้อเฟอเผ่ือแผ มีความเมตตาปราณี ยึดมั่นในขนบธรรม
เนียมประเพณีอันดีงาม เปนตน ทําใหบุคคลมีหลักคุณธรรมที่มีคุณคาบางอยางในการยึดมั่นรวมกัน 
ทําใหสังคมเกิดความเปนระเบียบ ดังนั้นศาสนาจึงมีสวนและมีบทบาทในการสรางทัศนคติและแนว
ความคิดในการดํารงชีวิตของมนุษย เพราะบุคคลยอมนับถือศาสนา แนวความคิดทางศาสนาที่ยอม
รับนั้นจะเปนพลังในการที่จะใหบุคคลรับหรือไมรับส่ิงใด คานิยมที่มาจากศาสนาเปนเสมือนเครื่อง
กล่ันกรองความรูสึกของบุคคล โดยเฉพาะสถาบันที่สําคัญของศาสนาพุทธคือ วัด ซ่ึงมีแนวคิดและ
ทัศนาคติที่เปนสิ่งที่เสริมสรางขัดเกลาแนวพฤติกรรมของบุคคลและเปนอิทธิพลทางจิตวิทยา ซ่ึง
ชวยเสริมสรางบุคลิกภาพของบุคคลอีกดวย 

6. ส่ือสารมวลชน ส่ือสารมวลชนมีหลายประเภท เชน วิทยุ โทรทัศน หนังสือพิมพ 
หนังสือรายสัปดาห นวนิยาย วรรณคดี เปนตน ส่ือมวลชนเหลานี้เปนเครื่องมือที่สําคัญและมีสวน
ในการขัดเกลาทางสังคมในดานตางๆ ตั้งแตเร่ืองคุณคา ความเชื่อ แบบของความประพฤติตางๆ 
โดยเฉพาะในสังคมที่เจริญกาวหนา ส่ือมวลชนจะแผขยายและมีอิทธิพลตอครอบครัว ทําใหบุคคล
ไดรับคานิยมและวิธีปฏิบัติทั้งในดานบวกและดานลบมากขึ้น 

การเปล่ียนแปลงทางดานรางกายของผูสูงอายุ 

ในวัยสูงอายุรางกายจะเกิดการเปลี่ยนแปลงไปในทางเสื่อมมากกวาการเจริญเติบโต การ
เปลี่ยนแปลงของอวัยวะตางๆในรางกายของแตละคนจะเกิดขึ้นไมเทากัน (วิไลวรรณ ทองเจริญ , 
2545 : 52) ความเปลี่ยนแปลงทางรางกายของผูสูงอายุจะเกิดขึ้นอยูเร่ือยๆและคอยๆเปล่ียนแปลงไป
ตลอดเวลา (วิจิตร บุณยะโหตระ , 2543 : 20) การเปลี่ยนแปลงทางดนรางกายของผูสูงอายุมีดังนี้ 
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1. ระบบผิวหนัง (Integumentary system) 

คนสูงอายุจะมีผิวหนังแหงเหี่ยวยนและตกกระเปนแหงๆจากการเสื่อมของตอมไขมัน
และจํานวนเนื้อเยื่อ (Collagen) ลดจํานวนลง ชั้นตางๆของผิวหนังจะบางลง ทําใหเกิดบาดแผลงาย
เวลาที่ไดรับการขูดขวนหรือถูไถเพียงเล็กนอย หรือกดทับนานๆ ผม ขนที่เกิดบนผิวหนงัจะเปลี่ยน
เปนสีเทา ขาวและเบาบาง ไขมันใตหนังจะลดจําวนวนลงผิวหนังบางสวน เชน คอและแขนจะมีการ
เสื่อมสลาย ทําใหเกิดเปนวงสีมวงไดเปนหยอมๆ ตอมเหงื่อจะลดการทํางาน หล่ังเหงื่อนอยลง มีผล
ทําใหการระบายความรอนของรางกายในคนสูงอายุลดลง ผิวหนังของคนแกมากๆอาจเกิดเปนเนื้อ
งอกไดทั้งชนิดเนื้องอกธรรมดาและรนุแรงถึงเปนมะเร็งผิวหนังได เล็บมีความเจริญเติบโตลดลง 50 
เปอรเซ็นต บางและแตกเปราะงาย (วิจิตร บุณยะโหตระ , 2543 : 20 – 21) 

2. ระบบประสาทและการรับความรูสึก (Nervous system and Special senses) 

2.1 สมอง เซลลสมองตายไป และลดจํานวนเซลลสมองลง ทําใหขนาดสมองเล็กลง
ดวยสารเคมีหลังจากปลายประสาท (Neurotransmitter) ลดลง จํานวนรับความรูสึก (Receptor) ลด
ลง ใยประสาทนําสง (Nerve Conductor) ลดลง จําวนวนเลือดไปเลี้ยงสมองลดลง การใชออกซิเจน
ของสมองลดลง เสนเลือดของสมองตีบและแข็ง ความเปลี่ยนแปลงตางๆเหลานี้ มีผลทําใหการ
เปลี่ยนแปลงในระบบประสาทและสมอง กลาวคือ คนแกจะมีความจําเสื่อมลง หลงลืม ความนึกคิด
ตางๆเสียไป อารมณแปรปรวน บางรายมีความคิดสับสน ซึมเศรา ความรูสึกตางๆชาลง (วิจิตร บุณ
ยะโหตระ , 2543 : 22) 

2.2 การมองเห็น ลูกตามีขนาดเล็กลงและลึก เพราะไขมันของลูกตาลดลง หนังตามี
ความยืดหยุนลดลง ทําใหหนังตาตก รูมานตาเล็กลง ปฏิกิริยาตอบสนองของมานตาตอแสงลดลง ทาํ
ใหการปรับตัวสําหรับการมองเห็นในสถานที่ตางๆไมดี โดยเฉพาะในสถานที่มืดหรือในเวลากลาง
คืน ตองอาศัยแสงสวางชวยจึงจะมองเห็นไดดีขึ้น แกวตาเริ่มขุนมัว ความยืดหยุนของแกวตาลดลง 
กลามเนื้อลูกตาเสื่อมหนาที่ สายตายาวขึ้นมองเห็นภาพใกลๆไมชัด ความสามารถในการอานและ
ลานสายตาลดลง ความไวในการมองตามภาพลดลง ความสามารถในการเทียบสีลดลงทําใหแยกสีที่
คลายกันไดยากขึ้น โดยทั่วไปผูสูงอายุสามารถแยกสีแดง สีสม และสีเหลืองไดดีกวาสีน้ําเงิน สีมวง
และสีเขียว (วิไลวรรณ ทองเจริญ , 2536 : 68 – 69)  

2.3 การรับรสและการรับกลิ่น ผูสูงอายุจะมีความสามรถในการรับรสและกลิ่นนอยลง 
เนื่องจากมีการเสื่อมของเยื่อบุโพรงจมูก สวนการรับรสของลิ้นจะเสียไปประมาณรอยละ 10 – 30 
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(Ebersole and Hess , 1990 : 69 อางถึงในชลธิชา สงวนวงษ , 2539 : 16) การรับรสหวานจะสูญเสีย
กอน รสเปรี้ยว รสขมและรสเค็ม จึงทําใหผูสูงอายุรับประทานอาหารรสจัดขึ้น หรือรับประทาน
อาหารไมอรอย และเกิดภาวะเบื่ออาหาร (วิไลวรรณ ทองเจริญ , 2545 : 56) 

2.4 การไดยิน หู ความสามารถไดยินเสียงลดลง ผูชายจะเสียการไดยินมากกวาผูหญิง 
บางครั้งจะมีเสียงอื้อในหู การเสียการไดยินมากหรือนอยเปนผลมาจากการที่หูตองอยูกับเสียงดัง
เกินกวาเหตุเมื่ออายุยังนอยอยูดวย  ดังนั้นผูที่อยูกับเสียงดังมักจะมีอาการหูตึงเมื่ออายุมากขึ้น (วิจิตร 
บุณยะโหตระ , 2543 : 22) 

3. ระบบกลามเนื้อและกระดูก (Musculoskeletal system) 

3.1 ระบบกลามเนื้อ จํานวนและเสนใยของกลามเนื้อลดลง มีเนื้อเยื่อพังผืดเขามาแทน
มากขึ้น มวลของกลามเนื้อลดลง กําลังของกลามเนื้อลดลง ทาทางการเดินเปลี่ยนไป ผูสูงอายุมักเดิน
ชาลง ความยาวของกาวสั้นลง (ชูศักดิ์ เวชแพศย , 2538 : 100)  

3.2 ระบบกระดูก หลังอายุ 40 ป อัตราการเสื่อมของกระดูกจะมีมากขึ้น เซลลกระดูก
ลดลง แคลเซียมมีการสลายออกจากกระดูกมากขึ้น ทําใหผูสูงอายุมีกระดูกเปราะและหักงาย นอก
จากนี้แคลเซียมที่สลายออกจากกระดูกมักไปเกาะบริเวณกระดูกออนชายโครงทําใหทรวงอกเคลื่อน
ไหวนอยลง การหายใจลําบากขึ้น และไปเกาะที่ผนังหลอดเลือดทําใหความยืดหยุนของผนังหลอด
เลือดลดลง ในวัยสูงอายุความยาวของกระดูกสันหลังจะลดลง เพราะหมอนรองกระดูกบางลง 
กระดูกสันหลังผุมากขึ้นทําใหหลังคอมมากขึ้น (วไิลวรรณ ทองเจริญ , 2545 : 57)  

4. ระบบการไหลเวียนโลหิต (Cardiovascular system) 

กลามเนื้อหัวใจจะมีเนื้อพังผืด (Interstital Fibrosis) และมีไขมันสะสมมากขึ้น ทําให
การยืดหยุนของกลามเนื้อหัวใจลดลง ล้ินหัวใจแข็ง ตีบ ปดไมสนิท บางทีมีการเกาะติดของ
แคลเซียมทําใหล้ินหัวใจทํางานเลวลง หลอดเลือดของหัวใจตีบเล็กลง จากภาวะผนังเสนเลือดแข็ง
และหนาขึ้น ทําใหเลือดไปเลี้ยงกลามเนื้อหัวใจนอยลง  

ความเปลี่ยนแปลงเหลานี้มีผลทําใหหัวใจเตนชาลง อัตราประมาณ 50 – 60 คร้ังตอนาที 
บางรายจะมีอาการของการเตนไมสม่ําเสมอ (Arhythmia)  
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ความดันโลหิต   การที่เสนเลือดที่ผนังหนา     ตีบตัน    ทําใหเลือดไหลผานลําบาก 
โดยเฉพาะในสวนปลายๆ จะทําใหเกิดภาวะแรงดันเลือด (Systolic) สูงขึ้น (วิจิตร บุณยะโหตระ, 
2543 : 22) 

5. ระบบทางเดินหายใจ (Respiratory system) 

ในคนสูงอายุพบวาเนื้อปอดและหลอดลมตางๆจะมีลักษณะแข็งจากการมีเนื้อเยื่อพงัผืด 
(Fibrosis) เกิดขึ้นทําใหการยืดหดของปอดเสียไป กลามเนื้อท่ีใชในการหายใจหยอนสมรรถภาพลง 
ทําใหทรวงอกขยายตัวไดนอย มีผลทําใหถุงลมมีอาการโปงพองไดงาย ความเปลี่ยนแปลงตางๆ
เหลานั้นทําใหสมรรถภาพในการหายใจและแลกเปลี่ยนออกซิเจนลดลง บางคนก็การอักเสบทาง
หลอดลมรวมดวยจะทําใหมีอาการไอหรือมีอาการหอบหืด  (วิจิตร บุณยะโหตระ , 2543 : 23) 

6. ระบบทางเดินอาหาร (Digestive system) 

6.1 ชองปาก พบวาฟนของผูสูงอายุไมแข็งแรง เคลือบฟนบางลง แตกงาย เซลลสราง
ฟนลดลง ทําใหฟนผุ หลุดรวงงายขึ้น ผูสูงอายุจึงไมคอยมีฟนและมักใสฟนปลอมแทน แตในรายที่
ฐานะทางเศรษฐกิจไมดี ก็จะไมสามารถใสฟนปลอมได เปนเหตุใหการเคี้ยวอาหารไมสะดวก จึง
ตองรับประทานอาหารออนและยอยงาย ซ่ึงสวนใหญเปนประเภทคารโบไฮเดรต ทําใหขาดสาร
อาหารประเภทอื่นได นอกจากนี้ตอมน้ําลายยังเสื่อมหนาที่ลง และการรับรสของลิ้นเสียไป ทําให
เบื่ออาหารมากขึ้น (วิไลวรรณ ทองเจริญ , 2545 : 61) 

6.2 หลอดอาหาร เซลลเยื่อบุหลอดอาหารลดลง หลอดอาหารมีขนาดกวางขึ้นและ
เคลื่อนไหวนอยลง (Miller , 1995 : 98 อางถึงในชลธิชา สงวนพงษ , 2539 : 17) เนื่องจากกลามเนื้อ
ของหลอดอาหารและคอหอยออนกําลังลง ทําใหระยะเวลาที่อาหารผานหลอดอาหารชาลง กลาม
เนื้อหูรูดบริเวณปลายหลอดอาหารหยอนตัว และทํางานชาลง ทําใหอาหารในกระเพาะอาหารยอน
กลับขึ้นมาไดงาย และเกิดอาการเสบบริเวณยอดอก 

6.3 กระเพาะอาหาร การเคลื่อนไหวของกระเพาะอาหารลดลงเนื่องจากความตึงตัว
ของกลามเนื้อและการทํางานของกลามเนื้อในกระเพาะอาหารลดลง รวมกับมีความวิตกกังวลใจ 
อาหารอยูในกระเพาะนานขึ้นจึงเกิดความรูสึกหิวนอยลง เยื่อบุกระเพาะอาหารบางลง พบไดมาก
กวา 50 เปอรเซนตในคนอายุตั้ งแต  70 ปขึ้นไป  (Forbes and Fitzsimons , 1981 : 31 อางถึงใน 
วิไลวรรณ ทองเจริญ , 2545 : 61) ทําใหการผลิตน้ํายอย กรดเกลือและเอนไซมตางๆในกระเพาะ
อาหารลดลง 



 24

6.4 ลําไสเล็กและลําไสใหญ การเคลื่อนไหวของลําไสเล็กและลําไสใหญจะลดลง 
ประกอบกับกําลังการหดตัวของกลามเนื้อหนาทองลดลง ผูสูงอายุชอบรับประทานอาหารออนยอย
งายไมมีกาก รางกายเคลื่อนไหวนอยลง การกระหายน้ํานอยลง ทําใหเกิดภาวะทองผูกมากขึ้น 
(วิไลวรรณ ทองเจริญ , 2545 : 62) 

6.5 ตับของคนสูงอายุจะมีขนาดและน้ําหนักลดลงเพราะมีการเก็บไกลโคเย็นและ
วิตามินลดลง ระบบการทํางานเอนไซมลดลง ปริมาณน้ํายอย (เอนไซม) ในตับลดลงเล็กนอย มีผล
ทําใหตับมีสมรรถภาพในการทําลายพิษตางๆที่เขาสูรางกายไดนอยลง   (วิจิตร บุณยะโหตระ, 
2543 : 23) 

7. ระบบทางเดินปสสาวะ (Urinary system) 

ไต จะมีการเปลี่ยนแปลงไปตามสภาพอายุ โดยทั่วไปพบวาเมื่ออายุหลัง 30 ป เลือดไป
เล้ียงไตจะลดปริมาณลงประมาณ 1.5% ตอป หรือประมาณ 10% ใน 10 ป การทํางานของไตลดลงป
ละ 1% ดังนั้นเมื่ออายุ 65 ป การทํางานของไตจะมีหนาที่เหลือเพียง 40 – 50 % เทานั้น (เมื่อเทียบกับ
อายุ 25 ป) ดังนั้นความสามารถที่จะกําจัดของเสียจะลดลงและความสามารถในการดูดซึมกลับ 
(Tubular Reabsorption) ลดลง 20% บางรายตอมลูกหมากในกระเพาะปสสาวะจะมีขนาดโตขึ้น ทํา
ใหมีการขัดขวางทางเดินปสสาวะ ทําใหปสสาวะลําบาก (วิจิตร บุณยะโหตระ , 2543 : 23) 

8. ระบบตอมไรทอ (Endocrine system) 

น้ําหนักตอมใตสมองจะลดลง 20 เปอรเซ็นต (Eliopoulos , 1993 : 56 อางถึงในวิไลวร
รณ  ทองเจริญ , 2545 : 63)การไหลเวียนเลือดที่ตอมใตสมองลดลง การผลิตฮอรโมนตางๆลดลง ทํา
ใหมีอาการออนเพลีย นอกจากนี้ตับออนจะหลั่งอินซูลินลดลง ระดับน้ําตาลในเลือดขณะอดอาหาร
คงที่ เนื้อเยื่อตางๆภายในรางกายตอบสนองตออินซูลินนอยกวาปกติ ทําใหระดับความทนตอน้ําตาล
ลดลงเมื่ออายุมากขึ้น ทําใหมีโอกาสเกิดโรคเบาหวานได 

 

การเปล่ียนแปลงทางดานจิตสังคมในวัยสูงอายุ 

การเปลี่ยนแปลงทางดานจิตสังคมในวัยสูงอายุไดแก การเปลี่ยนแปลงในเรื่องตอไปนี้ 
(วิไลวรรณ  ทองเจรญิ , 2545 : 69 – 73)  

1. การปลดเกษียณหรือการออกจากงาน (Retirement) 
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การปลดเกษียณหรือการออกจากงานเปนเรื่องที่สําคัญ เพราะการทํางานทําใหบุคคลมี
ความมั่นคง มีศักดิ์ศรีและสามารถพึ่งตนเองได การปลดเกษียณหรือการออกจากงาน ถาเกิดขึ้นแบบ
คอยเปนคอยไป โดยการที่ผูสูงอายุคอยๆถอยตัวเองออกจากงานและเปนไปดวยความสมัครใจ จะมี
ผลตอการเปลี่ยนแปลงทาดานจิตสังคมไมมากนัก แตหากเกิดการเปลี่ยนแปลงแบบทันทีทันใด หรือ
บุคคลยงัไมตองการใหเกิดขึ้น จะทําใหบุคคลปรับตัวไมทัน และเกิดความรูสึกสูญเสียใน 4 ดาน ดัง
นี้ 

1.1 สูญเสียสถานภาพและบทบาททางสังคม จากที่เคยเปนบุคคลที่มีบทบาทและ
ตําแหนงตางๆ ตองลดบทบาทของตนเองลง เปนเพียงสมาชิกคนหนึ่งของสังคม ทําใหสูญเสียความ
มั่นคงชีวิต รูสึกวาตนเองหมดความสําคัญในสังคม 

1.2 สูญเสียการสมาคมกับเพื่อนฝูง เมื่อปลดเกษียณหรือออกจากงาน ผูสูงอายุจะมี
โอกาสพบกับเพื่อนฝูงนอยลง เนื่องจากปญหาในเรื่องสุขภาพ ชวยเหลือตนเองไดนอย ไมสะดวก
ในการเดินทาง มีการเปลี่ยนแปลงทางดานเศรษฐกิจ จึงทําใหผูสูงอายุสมาคมกับเพื่อนฝูงลดลง 

1.3 สูญเสียสภาวะทางการเงินที่ดี เนื่องจากขาดรายไดหรือรายไดลดลงเมื่อออกจาก
งาน ทําใหผูสูงอายุมีปญหาในดานการดํารงชีพ เพราะคาครองชีพสูงขึ้น  

1.4 แบบแผนการดําเนินชีวิตเปลี่ยนแปลงไป เพราะไมตองออกไปทํางานนอกบาน ทํา
ใหผูสูงอายุตองปรับเปลี่ยนแผนการดําเนินชีวิตใหม ทําใหขาดความคุนเคยและเกิดความรูสึกอึดอัด
ใจ 

2. การเปล่ียนแปลงของสังคมครอบครัว 

ในปจจบุันครอบครัวไดเปลี่ยนจากครอบครัวขยายมาเปนครอบครัวเดี่ยวมากขึ้น หนุม
สาวมักแตงงานแยกครอบครัวออกไป หรือไปประกอบอาชีพในตางถิ่น ทําใหผูสูงอายุตองอยูตาม
ลําพัง ขาดที่พึ่ง มีปญหาเรื่องคาใชจาย นอกจากนี้การตายจากไปของคูครอง ทําใหผูสูงอายุตอง
ประสบกับความเหงา ขาดกําลังใจ ผูสูงอายุสวนใหญมักไมออกจากบานและสิ่งแวดลอมเดิมของตน
ไปอยูรวมกับครอบครัวของลูกหลาน เพราะผูสูงอายุมักผูกพันกับที่อยูอาศัยและสังคมที่เคยชิน ผูสูง
อายุจึงจําเปนตองพึ่งพาตนเองมากขึ้น เพราะการพึ่งพาผูอ่ืนอาจทําใหเกิดความกดดันทางดานจิตใจ 

3. การเปล่ียนแปลงทางเศรษฐกิจและสังคม 
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สังคมไทยมีการเปลี่ยนแปลงจากสังคมเกษตรกรรมมาเปนสังคมอุตสาหกรรมอยาง
รวดเร็ว ลูกหลานเริ่มมีทัศนคติตอผูสูงอายุเปล่ียนไป เพราะไมตองพึ่งพาการถายทอดความรู อาชีพ 
และประสบการณจากผูสูงอายุ ความเคารพนับถือและการกตัญูมีนอยลง คนสวนใหญใหความ
สําคัญในเรื่องวัตถุนิยมและเศรษฐกิจเปนสําคัญ ผูสูงอายุมักถูกมองวาขาดคุณคา ขาดความสามารถ 
ทําใหผูสูงอายุตองแยกตัวเองออกจากสังคมกลายเปนสมาชิกกลุมนอย และมีบุคลิกภาพเปลี่ยน
แปลงไป เชน มีอารมณออนไหว ใจนอย มีความวิตกกังวล พึ่งพาอาศัยผูอ่ืนมากขึ้น การเปลี่ยน
แปลงเหลานี้จะเกิดขึ้นมากหรือนอยขึ้นอยูกับภาวะเหตุการณและสิ่งแวดลอมที่แตละคนเผชิญอยู 
ตลอดจนความสามารถในการเผชิญปญหา 

4. การเปล่ียนแปลงทางวัฒนธรรม 

ปจจุบันวัฒนธรรมไทยเปลี่ยนแปลงเปนวัฒนธรรมทางตะวันตกมากขึ้น ในขณะที่ผูสูง
อายุยังคงยึดมั่นกับขนบธรรมเนียมประเพณีและวัฒนธรรมดั้งเดิม ผูสูงอายุจึงสามารถจดจําเรื่องราว
ในอดีตและส่ิงที่ปรับใจไดดี ทําใหผูสูงอายุไมคอยยอมรับความคิดใหมๆ ทําใหเกิดชองวางระหวาง
วัยมากขึ้น ผูสูงอายุกลายเปนคนลาสมัย จูจี้ขี้บน ในสายตาของลูกหลาน ทําใหผูสูงอายุมักแยกตัว
เอง และเกิดความรูสึกทอแท 

5. การเปล่ียนแปลงดานพัฒนาการทางจิตใจในวัยผูสูงอายุ 

ทฤษฎีจิตสังคมของ Erikson (1964 อางถึงในวิไลวรรณ ทองเจริญ , 2545 : 71 – 73) ได
กลาววาวัยสูงอายุเปนระยะเวลาที่บุคคลจะทบทวนประสบการณในอดีต ถาพบวาตนเองไดทําหนา
ที่อยางดีที่สุดแลว ก็จะเกิดความพอใจ มีบุคลิกภาพเขมเข็ง แตถาหากรูสึกวาชีวิตของตนเองมีความ
ทุกข ไมประสบความสําเร็จในชีวิต จะเกิดความรูสึกสิ้นหวัง ดังนั้นในวัยสูงอายุ ผูสูงอายุควรทําใจ
ใหยอมรับทั้งความสําเร็จและความลมเหลวอยางเขาใจ เพื่อใหเกิดความสุขในชีวิตพัฒนาการทางจิต
ในวัยสูงอายุประกอบดวย 

5.1 บุคลิกภาพ (Personality) บุคลิกภาพของบุคคลมีพื้นฐานมาตั้งแตวัยเริ่มตนของ
ชีวิต โดยมีพัฒนาการทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม และสติปญญา เปนสวนประกอบที่
สําคัญ อีริคสันเชื่อวาบุคลิกภาพตองมีการพัฒนาตลอดเวลาและตลอดชีวิต ในวัยสูงอายุบุคลิกภาพ
มักไมคอยแตกตางจากเดิม การเปลี่ยนแปลงทางดานบุคลิกภาพอาจเปนผลมาจากการเปลี่ยนแปลง
ของอัตมโนทัศน การตอบสนองตอเหตุการณตางๆที่เปลี่ยนแปลงไปในวัยสูงอายุ รวมทั้งการรับรู
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ความมีอายุ และการยอมรับของสังคม รูปแบบของบุคลิกภาพของผูสูงอายุ สามารถแบงได 3 แบบ 
ดังนี้ คือ  

5.1.1 บุคลิกภาพแบบผสมผสาน (Integrated personalities) เปนบุคลิกภาพที่ดีซ่ึง
สามารถพบไดในผูสูงอายุสวนใหญ แบงเปน 4  แบบ คือ 

5.1.1.1 reorganizers คือกลุมที่คนหากิจกรรม เพื่อปรับปรุงความสามารถ
ดั้งเดิมที่หายไป จะมีการทํากิจกรรมในชีวิตประจําวันสูงและมีความพึงพอใจคอนขางมาก 

5.1.1.2 focused เปนกลุมที่มีกิจกรรมและระดับความพึงพอใจปานกลาง 
5.1.1.3 disengaged เปนกลุมถดถอยตนเองออกจากสังคม มีกิจกรรมนอยแต

มีระดับความพอใจสูง 

5.1.2 บุคลิกภาพแบบตอตาน (Armoured or defended personalities) บุคลิกภาพ
แบบนี้แบงออกเปน 2 แบบ คือ 

5.1.2.1  holding on เปนกลุมที่เกลียดกลัวความชรา พยายามยึดรูปแบบบุคลิก
ภาพของตนในวัยกลางคนไว และมีความพึงพอใจในระดับสูงตอการยึดถือเชนนี้ 

5.1.2.2 constricted เปนกลุมที่เกลียดกลัวความชาม ชอบจํากัดบทบาทและ
พฤติกรรมของตนเอง จะมีความพึงพอใจสูงถาบทบาทของตนเองมีนอยตามที่คาดหวังไว 

5.1.3 บุคลิกภาพเฉยชาและพึ่ งพาบุคคลอื่น  (Passive dependent personalities) 
บุคลิกภาพแบบนี้แบงออกเปน 2 แบบ คือ  

5.1.3.1 succurance seeking เปนกลุมที่พึ่งพาบุคคลอื่นเพื่อตอบสนองความ
ตองการดานอารมณของตนเอง 

5.1.3.2  apathic or rocking chair เปนกลุมที่แสดงพฤติกรรมเฉยชา มึนซึม ไม
สนใจใยดีตอส่ิงแวดลอม มีกิจกรรมนอย มีความพอใจระดับปานกลางและต่ํา 

5.1.4 บุคลิกภาพแบบขาดการผสมผสาน (Unintegrated personalities) พบในผูสูง
อายุที่ไมสามารถปรับตัวใหยอมรับความชราของตนเองได ขาดการควบคุมอารมณ มีการบกพรอง
ดานความคิดอานและสภาวะจิตใจอยางเห็นไดชัด มีพฤติกรรมและความพึงพอใจตอชีวิตอยูใน
ระดับต่ํา 

5.2 การเรียนรู (Learning) การเรียนรูของบุคคลจะเริ่มลดลงประมาณอายุ 40 – 50 ป 
และเมื่อเขาสูวัยสูงอายุ การเรียนรูจะลดลงมากขึ้น โดยเฉพาะหลังอายุ 70 ป ซ่ึงจะลดลงมากนอยขึ้น
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กับสติปญญา การศึกษา แรงจูงใจ ความตั้งใจ การรับสงขอมูลของสมอง การยอมรับและสภาวะสุข
ภาพของผูสูงอายุ แมวาการเรียนรูของผูสูงอายุจะลดลง แตผูสูงอายุยังสามารถเรียนรูส่ิงใหมๆได ถา
การเรียนรูมีความสัมพันธกับประสบการณเดิมที่ผานมา ความตั้งใจที่จะเรียนรู และระยะเวลาที่ใช
ในการเรียน ซ่ึงตองใหเวลาแกผูสูงอายุมากขึ้น รวมทั้งลดความคาดหวังที่จะไดรับดวย การเรียนรูที่
ผูสูงอายุทําไดดีและเรียนไดเร็ว คือการเรียนรูเฉพาะอยางโดยไมเรงรัด 

5.3 ความจํา (Memory) ผูสูงอายุจะมีความจําเรื่องราวในอดีต (long – term or remote 
memory) ไดดี แตจะมีความจําเกี่ยวกับส่ิงใหมๆ (short – term or recent memory) ลดลง ซ่ึงอาจเปน
ผลมาจากการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกายและทางดานจิตสังคม การกระตุนความจําของผูสูงอายุ 
จะตองอาศัยการปฏิบัติเปนลําดับขั้นตอน (step by step) เชน การเขียนหนังสือตัวโต การใชสี
กระตุนการมองเห็น และไมควรเนนหรือถามซ้ําในเรื่องที่ผูสูงอายจุําไมได การจดบันทึกจะชวยผูสูง
อายุจําไดมากขึ้น 

5.4 สติปญญา (Intelligence) สติปญญาของบุคคลขึ้นอยูกับความสามารถทางสมอง 
ซ่ึงจะเริ่มลดลงหลังอายุ 30 ป นอกจากนั้นยังเกี่ยวของกับระดับการศึกษา การเรียนรูในอดีตและ
ประสบการณในการแกปญหา รวมทั้งสภาวะสุขภาพดวย ในปจจุบันผูสูงอายุมีโอกาสเรียนรูวิทยา
การตางๆมากขึ้น จึงมีโอกาสไดใชสมองตลอดเวลา ประกอบกับความกาวหนาทางการแพทยมีผล
ทําใหสุขภาพอนามัยของผูสูงอายุดีขึ้น และบุคคลในวัยตางๆใหความสนใจเตรียมตัวเปนผูสูงอายุที่
มีคุณภาพ ดังนั้นผูสูงอายุสวนใหญ จึงมีสติปญญาดีกวาในอดีต โดยทั่วไปการเสื่อมทางสติปญญา
จะคอยเปนคอยไป ไมเทากันทุกคน ลักษณะความเสื่อมทางสติปญญาที่พบในผูสูงอายุไดแก 

5.4.1 ความสามารถในการใชเหตุผล (inductive reasoning) เสื่อมเร็วกวาความ
สามารถในการคํานวณบวกลบตัวเลข (numerical ability) 

5.4.2  ความสามารถในการคิดเรื่องนามธรรมมีจํากัด 
5.4.3  ความสามารถในการคิดสรางสรรคลดลง แตจะดีขึ้นถาผูสูงอายุใชประสบ

การณเดิมที่ผานมาชวยคนหา และตองใชเวลานานกวาวัยหนุมสาว  
5.4.4  ความสามารถในการคิดอิสระลดลง ตองอาศัยบุคคลอื่นชวยในการตัดสินใจ 
5.4.5 มักใชวิธีแกปญหาแบบที่เคยปฏิบัติโดยไมเปลี่ยนแปลง เนื่องจากความจําสั้น

ทําใหแยกสาเหตุไมได 
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5.5 สมรรถภ าพ  (Competence and Performance) สมรรถภ าพ ก ารรั บ รู ข อ มู ล 
(competence) และสมรรถภาพในการนําความรูไปปฏิบัติ (performance) ลดลง โดยสวนใหญจะพบ
สมรรถภาพในการนําความรูไปปฏิบัติต่ํากวาสมรรถภาพการรับรูขอมูล เนื่องจากมีสาเหตุหลาย
ประการ เชน สมองทํางานลดลง ความตั้งใจลดลง การตอบสนองชาลง ทําใหความสามารถในการ
รับรูลดลง ผูสูงอายุมักกลัวส่ิงทีตนเองไมรูและตื่นเตน เมื่อตองเผชิญกับสถานการณใหมๆ เนื่องจาก
ไมแนใจวาตนเองจะสามารถตอบสนองไดหรือไม กลัวความลมเหลว ผูสูงอายุจึงตองการการสง
เสริม สนับสนุนและตองการแรงกระตุนในการทํากิจกรรมใหมๆ 

5.6 เจตคติ ความสนใจ และคุณคา (Attitudes  Interest and Values) เจตคติ ความสนใจ
และคุณคาของผูสูงอายุจะแตกตางกันในแตละบุคคล ซ่ึงมีอิทธิพลมาจาก เพศ สังคม อาชีพ เชื้อชาติ 
และวัฒนธรรม ผูสูงอายุที่มาจากครอบครัวที่มีฐานะทางเศรษฐกิจและสังคมดี จะมีเจตคติ ความสน
ใจ และคุณคาสูง การเปลี่ยนแปลงเจตคติของผูสูงอายุไมใชส่ิงงาย การสอนเพื่อใหผูสูงอายุรับรูเร่ือง
ราวใหม โดยการเปลี่ยนแปลงเจตคติของผูสูงอายุจะเกิดไดงายและมีประสิทธิภาพมากขึ้น 

5.7 การรับรูตนเองและความรูสึกมีคุณคา (Self concept and Self esteem) ถาเปนไปใน
ทางบวก จะชวยผูสูงอายุใหสามารถปรับตัวและแกปญหาไดดี ความรูสึกมีคุณคาในตัวเอง มีผลมา
จากกระบวนความคิด อารมณ ความปรารถนา คุณคาและพฤติกรรม นอกจากนั้นยังเกี่ยวของกบังาน
และสังคมของผูสูงอายุดวย ดังนั้นการเตรียมงานที่เหมาะสมสําหรับผูสูงอายุจึงเปนวิธีการหนึ่งที่จะ
ชวยสงเสริมความรูสึกมีคุณคาในตัวเอง เชน การเลี้ยงสัตว การเปนอาสาสมัครทํางานชวยเหลือ
สังคม การปลูกตนไม เปนตน 
  

การเปล่ียนแปลงของผูสูงอายุท่ีมีผลตอภาวะโภชนาการ 

1. การทํางานของประสาทสัมพันธทั้ง 5 ลดลง ซ่ึงไดแก การทํางานของประสาทที่เกี่ยว
ของกับการรับรส การดมกลิ่น การมองเห็น การไดยิน และการสัมผัสลดลง การทํางานของประสาท
รับรสและดมกลิ่น จะลดลงตั้งแตอายุ 60 ปขึ้นไป และจะรุนแรงเมื่ออายุ 70 ป โดยเฉพาะการรับรส
หวานและรสเค็มจะมีผลกอน สวนการรับรสขมและเปรี้ยวจะมีผลในลําดับตอมา ดังนั้นผูสูงอายุจะ
มคีวามไวตอการรับรสขมและเปรี้ยวเพิ่มขึ้นและความไวตอการรับรสหวานและเค็มจะลดลง ผูสูง
อายุจึงมักชอบอาหารหวานและเค็ม (วีนัส ลีฬหกุล , 2545 : 267) 
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2. การทํางานของระบบทางเดินอาหารลดลง การเปลี่ยนแปลงการทํางานของระบบทาง
เดินอาหารในผูสูงอายุนั้นพบวามีการเปลี่ยนแปลงมาก เร่ิมตั้งแตผูสูงอายุฟนไมดีหรือไมมีผลทําให
การบดเคี้ยวอาหารไมดี ทําใหไดรับปริมาณและชนิดอาหารลดนอยลง ซ่ึงอาจเปนเหตุใหไดรับ
อาหารไมเพียงพอตอความตองการของรางกาย อีกทั้งการทํางานของตอมน้ําลายในปากก็ลดลงดวย 
ทําใหการบดเคี้ยว การกลืนเปนไปไมดี การยอยและการดูดซึมก็เปนไปไมดี จึงพบวาสวนใหญนั้นผู
สูงอายุจะมีอาการทองอืด มีแกสในกระเพาะลําไสมาก ลําไสเคลื่อนไหวไดไมดีจึงทําใหเกิดปญหา
ทางดานทองผูกตามมา (ชูศักดิ์ เวชแพศย , 2532 : 103) 

3. การทํางานของระบบไหลเวียนและไตดอยลง ปริมาณเลือดสูบฉีดออกจากหัวใจในผู
สูงอายุมีนอยกวาวัยหนุมสาว เพราะหัวใจทํางานไดนอยลง ทําใหเลือดไปเลี้ยงไตนอยลง ไตที่เคย
ทํางานไดดีก็ลดลงดวย ทําใหการกําจัดของเสียออกจากรางกายเปนไปไดไมดี โดยเฉพาะอยางยิ่ง
ของเสียที่มาจากโปรตีน การดื่มน้ําในปริมาณที่พอเหมาะจึงเปนสิ่งจําเปนสําหรับผูสูงอายุเพื่อการ
กําจัดของเสียจะเปนไปไดดีขึ้น (วิชัย ตันไพจิตร , 2530 : 51) 

4. ประสิทธิภาพการเผาผลาญกลูโคสลดลง เนื่องจากตับออนหลังอินซูลินนอยลงและ
เนื้อเยื่อดื้อตอการออกฤทธิ์ของอินซูลินทําใหระดับน้ําตาลในเลือดเพิ่มขึ้น โดยพบวาระดับน้ําตาล
ในเลือดจะเพิ่มขึ้น 1.5 มก. ตอดล. ตออายุ ที่เพิ่มขึ้นทุก 10 ป ผูสูงอายุจึงเปนเบาหวานไดมาก (วีนัส 
ลีฬหกุล , 2545 : 267) 

5. เนื้อเยื่อที่ปราศจากไขมันลดลง ไดแก กลามเนื้อ อวัยวะตางๆและเนื้อเยื่อกระดกู ดังนั้น
โปรตีนในรางกายจะลดลงและมีไขมันเพิ่มขึ้น มีผลทําใหการใชพลังงานพื้นฐาน (basal energy 
expenditure) ลดลง (วีนัส ลีฬหกุล , 2545 : 268) 

6. เนื้อกระดูกลดลงเมื่ออายุ 40 ปขึ้นไป เนื้อกระดูกจะลดลงรอยละ 3 – 5 ของทุกอายุ 10 
ปที่เพิ่มขึ้น เนื่องมากจากการไมออกกําลังกาย การไดรับแคลเซียมไมเหมาะสม การเปล่ียนแปลง
ของระดับฮอรโมนที่มีผลตอการครองธาตุของแคลเซียมและวิตามินดี รวมท้ังการทํางานของไตที่
ผิดปกติ จะมีผลทําใหผูสูงอายุเกิดกระดูกไดงาย (วีนัส ลีฬหกุล , 2545 : 268) 

7. ภาวะทางดานจิตใจและปจจัยทางดานสังคมจะมีผลตอโภชนาการของผูสูงอายุ ผูสูง
อายุที่มีความวาเหวและหดหูจากการที่บุตรหลานไมคอยไดเอาใจใสหรือถูกทอดทิ้งก็จะทําใหมี
โอกาสไดรับอาหารนอยลง นอกจากนั้นภาวะทางดานจิตใจยังมีผลตอการยอย การดูดซึมอาหาร
รวมทั้งการขับถายของเสียดวย (ชูศักดิ์ เวชแพศย , 2532 : 104) 
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8. ฐานะทางเศรษฐกิจ ผูสูงอายุที่มีรายไดนอย ยอมสงผลใหความสามารถในการซื้อหา
อาหารมีนอยลง มีผลทําใหไดรับอาหารไมเพียงพอตอความตองการของรางกาย และสงผลกระทบ
ตอภาวะโภชนาการได (วิชัย ตันไพจิตร , 2530 : 52) 

9. การออกกําลังกาย ผูสูงอายุที่ออกกําลังกายอยูเปนประจําจะทําใหภาวะโภชนาการดีข้ึน
และกินอาหารไดดีขึ้นรวมทั้งการยอยและการดูดซึมอาหารและภาวะการไหลเวียนเลือดเพื่อจะนํา
อาหารไปใหเซลลของรางกายใชดีขึ้นดวย ในทางตรงกันขามผูสูงอายุที่ไมคอยไดออกกําลังกายจะ
ทําใหปจจัยตางๆแยลง รวมท้ังน้ําหนักของรางกายมีโอกาสเพิ่มขึ้นจนอวนได (ชูศักดิ์ เวชแพศย , 
2532 : 105) 
 

แนวคิดพืน้ฐานเกี่ยวกับความสําคัญของโภชนาการ (The basic concept of nutritional 
essentiality)  

 มาตรฐานที่ใชกําหนดสารอาหารจําเปน (essential nutrient) ที่มีอยูในอาหารมีดังนี้(Harper , 
1995 : 5 อางถึงในวีนัส ลีฬหกุล , 2545 : 3)  

1. เปนสารที่ไดรับจากอาหารเพื่อการเจริญเติบโต สุขภาพและการดํารงชีวิต 
2. ถาขาดหรือไดรับไมเพียงพอจากอาหารจะมีผลทําใหเกิดอาการแสดงของโรคที่เกิดจาก

การขาด และทําใหเสียชีวิตได 
3. อาการแสดงของการขาด และการเจริญเติบโตลมเหลวนี้ สามารถปองกันไดโดยการได

รับสารอาหารทดแทนเทานั้น 
4. ความรุนแรงของการตอบสนองตอการเจริญเติบโต และอาการแสดงการขาดจากการ

ไดรับสารอาหารต่ํากวาระดับวิกฤต จะเปนสัดสวนโดยตรงกับปริมาณสารอาหารที่บริโภค 
5. เปนสารที่รางกายไมสามารถสังเคราะหได และจําเปนในการทําหนาที่สําคัญของราง

กายตลอดชีวิต 

โภชนาการ (Nutrition) คือ วิทยาศาสตรที่เกี่ยวของกับอาหาร สารอาหาร และสารอื่นที่มีอยู
ในอาหารหรือสารอาหาร ตลอดจนปฏิกิริยาระหวางกันของสารอาหารที่เกี่ยวขอกับกระบวนการที่
ส่ิงมีชีวิตยอย ดูดซึม ขนสง นําสารอาหารไปใชและสะสมในรางกาย รวมทั้งการกําจัดสารที่เหลือใช
ของรางกาย นอกจากนี้ยังตองคํานึงถึงสถานภาพทางสังคมและเศรษฐกิจ วัฒนธรรมและจิตวิทยาที่
เกี่ยวของกับอาหารและการบริโภคอาหารดวย (วีนัส ลีฬหกุล , 2545 : 1) 
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กองโภชนาการ กระทรวงสาธารณสุขไดกําหนดความตองการสารอาหารสําหรับประชา
ชนชาวไทยครั้งแรกเมื่อ พ.ศ.2513 และไดปรับปรุงใหมในป พ.ศ.2532 โดยมีจุดมุงหมายเพื่อใช
ประโยชนในการวางแผนจัดการบริโภคอาหารของกลุมประชากรที่มีสุขภาพดี ใหไดรับสารอาหาร
ที่จําเปนตามที่กําหนดไวในระดับพอเพียงตอความตองการทางโภชนาการประจําวันจําแนกตามอายุ
และเพศ และเรียกมาตรฐานอาหารที่จัดสรางขึ้นวา ขอกําหนดสารอาหารที่ควรไดรับประจําวัน
สําหรับประชาชนไทย (Thailand Recommended Daily Allowance : RDA) (กรมอนามัย กระทรวง
สาธารณสุข , 2532 อางถึงในวีนัส ลีฬหกุล , 2545 : 3) 

ความตองการสารอาหารของผูสูงอายุ 

ผูสูงอายุมีความตองการสารอาหารเพื่อสงเสริมสุขภาพใหแข็งแรงเชนเดียวกับคนวัยอ่ืนๆ 
แตความตองการพลังงานของผูสูงอายุจะลดลงเนื่องจากมีกิจกรรมตางๆลดลง อัตราการเผาผลาญ
และการออกกําลังกายลดลง (จงกลนี ศรีจักรโคตร , 2544 : 35) สวนความตองการสารอาหาร
โปรตีน เกลือแร วิตามิน ใยอาหาร และน้ํา จะมีความตองการพอๆกับวัยผูใหญ (ประไพศรี ศิริ
จักรวาลและประภาศรี ภูวเสถียร , 2533 : 299) ซ่ึงสารอาหารที่ผูสูงอายุควรไดรับมีดังนี้ 

1. พลังงาน (Energy) ผูสูงอายุมีความตองการพลังงานนอยลงกวาความตองการในวัยหนุม
สาว เนื่องจากการทํางานของอวัยวะตางๆลดลง การเผาผลาญในรางกายลดลง การเคลื่อนไหวชาลง 
และการทํากิจกรรมตางๆลดลง  คณะกรรมการรวม  FAO และ  WHO (Food and Agriculture 
Organizaton and World Health Organization) เสนอแนะใหลดพลังงานในอาหารลงรอยละ 5 ตอ
ทุก 10 ป ของอายุที่เพิ่มขึ้นจนถึงอายุ 59 ป เมื่ออายุ 60 – 69 ปใหลดพลังงานในอาหารลงรอยละ 10 
และเมื่ออายุ 70 ปขึ้นไปใหลดพลังงานลงรอยละ 20 (วีนัส ตันติบูล , 2536 : 419 – 420) และกอง
โภชนาการกรมอนามัยเสนอใหลดลงเฉลี่ย 100 แคลอรี่ทุก 10 ปที่เพิ่มขึ้น (วลัย อินทรัมพรรย , 2530 
: 104) 
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ตารางที่ 1 จํานวนพลังงานที่ตองการในหนึ่งวัน  
เพศ อายุ 

 (ป) 
น้ําหนัก 

(กิโลกรัม) 
พลังงานที่ตองการ 
(กิโลแคลอรีตอวัน) 

ชาย 20 – 29 
30 – 59 

60 ขึ้นไป 

58 
58 
58 

2,800 
2,750 
2,250 

หญิง 20 – 29 
30 – 59 

60 ขึ้นไป 

50 
50 
50 

2,000 
2,000 
1,850 

ที่มา: กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ขอกําหนดสารอาหารที่ควรไดรับประจําวันและแนวทางการบริโภคอาหารสําหรับคนไทย, 
2532. 

 นอกจากนี้พลังงานที่ผูสูงอายุไดรับไมควรนอยกวา 1,200 กิโลแคลอรี่ตอวัน เนื่องจากจะทํา
ใหไดรับสารอาหารไมเพียงพอ (ปาลีรัตน พรทวีกัณทา , 2545 : 41) และผูสูงอายุควรหลีกเลี่ยง
อาหารที่ใหพลังงานสูง ไดแก ไขมัน และคารโบไฮเดรท เพราะจะทําใหไดรับพลังงานเกินความ
ตองการของรางกาย ทําใหอวนไดงาย ดังนั้นจึงควรลดปริมาณไขมันและคารโบไฮเดรทใหนอยลง 
แตใหคงปริมาณและคุณภาพของโปรตีน วิตามินและแรธาตุไว (ประไพศรี ศิริจักรวาลและประภา
ศรี ภูวเสถียร , 2533 : 300) 

2. โปรตีน (Protein) ผูสูงอายุควรไดรับโปรตีนใหเพียงพอเพื่อซอมแซมสวนที่สึกหรอ ควร
ไดรับประมาณวันละ 1 กรัมตอน้ําหนักตัว 1 กิโลกรัม ซ่ึงจะไดรับจากเนื้อสัตว ไข น้ํานม ถ่ัวเมล็ด
แหง แตควรระวังไมกินอาหารโปรตีนมากจนเกินไป เพราะการไดรับโปรตีนเกินกวาความตองการ
รางกายจะนําไปเผาผลาญเปนพลังงานหรือเก็บสะสมไวในรูปของไขมันทําใหอวนได และยังทําให
ไตตองทํางานหนักขึ้นในการขับสารยูเรียซ่ึงเปนสารที่ เกิดจากการเผาผลาญโปรตีนออกทาง
ปสสาวะมากขึ้น อาจมีผลใหไตของผูสูงอายุเสื่อมเร็วกวาที่ควร แตถาไดรับนอยเกินไป จะทําใหเกิด
การขาดโปรตีน เพราะรางกายจะสลายโปรตีนจากเนื้อเยื่อตางๆมาใชเปนพลังงาน ทําใหรางกาย
ทรุดโทรม และมีความตานทานต่ํา ผูสูงอายุจึงควรกิน เนื้อสัตว ไข น้ํานม ถ่ัวเมล็ดแหงใหเพียงพอ
ทุกวัน (วลัย อินทรัมพรรย, 2530 : 104 – 105) เนื่องจากสารโปรตีนจากเนื้อสัตว นม ถ่ัวตาง ๆ เปน
แหลงอาหารที่ใหพลังงานรางกายควรจะไดรับในปริมาณรอยละ 15 – 20 ของพลังงานทั้งหมดที่ได
รับประจําวัน เพราะนอกจากโปรตีนจะเปนแหลงใหพลังงานแลวยังเปนแหลงใหสารประกอบ
ไนโตรเจนแกรางกายเพื่อซอมแซมเนื้อเยื่อกลามเนื้อและเซลลตางๆ (นุชสิริ เลิศวุฒิโสภณ , 2536 : 
205) 
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3. ไขมัน (Lipid) ไขมันเปนแหลงใหพลังงาน กรดไขมันที่จําเปนตอรางกายและเปนตัวทํา
ละลายวิตามินเพื่อนําไปใชประโยชนในรางกาย ซ่ึงความตองการสารอาหารไขมันในผูสูงอายุไม
ควรเกินรอยละ 30 ของพลังงานทั้งหมด และมีกรดไขมันอิ่มตัวไมเกินรอยละ 10 ของพลังงานทั้ง
หมด สวนโคเลสเตอรอลในอาหารไมควรเกิน 300 มิลลิกรัมตอวัน (วีนัส ลีฬหกุล , 2541 : 38) เนื่อง
จากถาผูสูงอายุไดรับปริมาณไขมันมากเกินไปจะทําใหเกิดภาวะไขมันในเลือดสูงไดงาย เส่ียงตอ
การเกิดโรคหัวใจและหลอดเลือด ดังนั้นผูสูงอายุควรลดการรับประทานอาหารที่มีโคเลสเตอรอล
และกรดไขมันอ่ิมตัว ซ่ึงพบมากในอาหารผลิตภัณฑสัตว และน้ํามันมะพราวเปนตน (ปาลีรัตน พร
ทวีกัณทา , 2545 : 43) ผูสูงอายุควรบริโภคน้ํามันพืชที่มีกรดไลโนเลอิคมากแทนไขมันจากสัตว เพื่อ
ปองกันภาวะไขมันในเลือดสูง น้ํามันพืชที่มีกรดไลโนเลอิคสูง ไดแก น้ํามันขาวโพด น้ํามันถ่ัว
เหลือง น้ํามันรํา เปนตน ปริมาณน้ํามันพืชท่ีผูสูงอายุควรไดรับตอวันคือ ประมาณ 1.5 – 2 ชอนโตะ 
(ประไพศรี ศิริจักรวาลและประภาศรี ภูวเสถียร , 2533 : 301 – 302) 

4. คารโบไฮเดรท (Carbohydrate) การรับประทานคารโบไฮเดรทมีจุดประสงคเพื่อปอง
กันการทําลายของเนื้อเยื่อโปรตีน รักษาสมดุลยของระดบัน้ําตาลในเลือด ใหพลังงานแกรางกายและ
ใหความอบอุนแกรางกาย (ปาลีรัตน พรทวีกัณหา , 2545 : 43) ผูสูงอายุควรไดรับสารอาหารที่ให
คารโบไฮเดรทรอยละ 55 – 60 ของพลังงานทั้งหมด (วีนัส ตันติบูล , 2536 : 424) ควรรับประทาน
อาหารที่เปนคารโบไฮเดรทเชิงซอนเนื่องจากจะไดรับประโยชนจากเสนไยที่มีอยูในอาหารคารโบ
ไฮเดรทเชิงซอนซึ่งไดแก ขาวซอมมือ แปง เผือก มัน ขาวโพด ลูกเดือย เปนตน และควรหลีกเลี่ยง
อาหารพวกของเชื่อม ขนมหวาน คุกกี้ เพราะใหพลังงานสูงแตมีคุณคาต่ํา ควรรับประทานผลไมที่มี
รสหวานนอยแทน 
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ตารางที่ 2 ปริมาณคารโบไฮเดรทที่มีในอาหารบางชนิด 
ชื่ออาหาร กรัมตอสวนที่กินได 100 กรัม 

1. ธัญพืชและผลิตภัณฑ 
กวยเตี๋ยว (สุก) 
ขาวเหนียว 
ขนมปงชนิดตางๆ 
ขาวเจา (สุก) 
มักโรนี   สปาเกตตี้ (สุก) 
บะหมี่ (สุก) 

 
20 
81 

56 – 75 
34 
23 
19 

2. รากและหัวของพืช 
มันเทศตม 

                มันฝรั่ง 

 
27 – 36 

18.7 
3. ถั่วเมล็ดแหง 

ถั่วเขียว  ถั่วแดง 
ถั่วดํา 

               ถั่วลิสง 

 
65 
61 
22 

4. น้ําตาล 
               น้ําตาลชนิดตางๆ 

 
95 – 100 

ที่มา : รวมรวมจากตารางแสดงคุณคาอาหารไทย กองโภชนาการ กรมอนามัยกระทรวงสาธารณสุข , 2530 

5. วิตามิน (Vitamins) ผูสูงอายุมักมีปญหาเรื่องฟนและระบบยอยอาหาร จึงมักเลือกรับ
ประทานอาหารออนที่เคี้ยวงาย ซ่ึงอาจมีผลตอการบริโภควิตามินได เนื่องจากแหลงของวิตามิน
สวนใหญอยูในผักและผลไม ดังนั้นผูสูงอายุควรไดรับผัก ผลไม ใหเพียงพอในแตละวัน ความ
ตองการวิตามินในผูสูงอายุมีดังนี้ (วีนัส ลีฬหกุล , 2541 : 39 – 42)  

5.1 วิตามินเอ ที่พบในอาหารทั่วไปมี 2 รูป ไดแก เรตินอล (retinal) พบมากในน้าํมนั
ตับปลา และเบตาแคโรทีน (β - carotene) พบในอาหารจากพืช ไดแก ผักและผลไมที่มีสีเหลือง 
เชน ฟกทอง แครอท มะละกอสุก ผูสูงอายุมีความทนตอวิตามินเอลดลงเมื่อเทียบกับวัยผูใหญ เนื่อง
จากผูสูงอายุมีการกําจัดไลโปโปรตีนชนิดที่มีไขมันสูงซ่ึงเปนตัวพาวิตามินเอลดลงและการดูดซึม
ของวิตามินเอที่ลําไสเพิ่มขึ้นเนื่องจากการเปลี่ยนแปลงของเยื่อบุผนังลําไสเล็กมีความหนาลดลง ดัง
นั้นความตองการวิตามินเอในผูสูงอายุอาจลดลง เบตาแคโรทีน ซ่ึงเปนสารตั้งตนของวิตามินเอและ
เปนแหลงของวิตามินเอที่ทํางานไดและยังมีผลในการปองกันมะเร็ง จึงเปนแหลงของวิตามินเอที่ดี
สําหรับผูสูงอายุที่จะบริโภค 
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ขอกําหนดความตองการวิตามินเอของผูสูงอายุ เพศชายและหญิง คือวันละ 700 
และ 600 ไมโครกรัม เรตินอล อีควิวาเลนท  

5.2 วิตามินดี มีบทบาทสําคัญในการควบคุมแคลเซียมและฟอสฟอรัส มีความจําเปน
ในการสรางกระดูกเนื่องจากชวยดูดซึมแคลเซียมและฟอสฟอรัสที่ลําไส ปญหาโรคกระดูกออน 
(osteomalacia) พบไดบอยในผูสูงอายุ เนื่องมาจากไดรับวิตามินดีจากอาหารไมเพียงพอรวมกับการ
ไมไดออกมารับแสงแดด การดูดซึมวิตามินดีในลําไสบกพรองและการเปลี่ยนแปลงวิตามินดีที่ตับ
และไตใหอยูในรูปที่ทํางานไดลดลง  

ขอกําหนดความตองการวิตามินดีสําหรับผูสูงอายุเพศชายและหญิงคือ วันละ 5 
ไมโครกรัม อาหารที่มีวิตามินดีสูง ไดแก อาหารทะเล นมที่เสริมวิตามินดี นอกจากนี้ผูสูงอายุควร
ออกไปรับแสงแดดออนๆในตอนเชาดวย 

5.3 วิตามินอี มีคุณสมบัติตานออกซิเดชั่น (antioxidation) ซ่ึงอาจมีบทบาทสําคัญใน
การ ชลอกระบวนการแกและปองกันการเกิดมะเร็ง การขาดวิตามินอีจะทําใหเกิดโรคโลหิตจาง 
(hemolytic anemia) เนื่องจากผนังเซลลเม็ดเลือดแดงแตกงาย ผูสูงอายุสวนใหญถาไดรับวิตามินอี
จากอาหารในปริมาณที่เพียงพอระดับวิตามินอีในเลือดจะมีความสันพันธกับระดับไขมัน 

ขอกําหนดความตองการวิตามินอีสําหรับผูสูงอายุชายและหญิงคือ วันละ 10 
และ 8 มิลลิกรัม แอลฟา โทโคเฟอรอล อีควิวาเลนท (α - Tocoferol equivalent) วิตามินอีพบมาก
ในอาหารพวกน้ํามันพืช ผักใบเขียว ตับและไข 

5.4 วิตามินเค จําเปนตอการสรางโปรทรอมบิน และปจจัยที่เกี่ยวของกับการแข็งตัว
ของเลือดที่ตับ รางกายไดรับวิตามินเคจากอาหารประเภทผักใบเขียว ผลไม ธัญพืช เนื้อ นม และ
ผลิตภัณฑของนม รวมกับการสังเคราะหวิตามินเคจากแบคทีเรียในลําไส จึงไมพบวามีการขาด
วิตามินเค ความตองการวิตามินเคในผูสูงอายุเพศชายและหญิง คือ วันละ 80 และ 65 ไมโครกรัม
ตามลําดับ  

5.5 วิตามินบีหนึ่ง (Thiamine) ทําหนาที่เปนโคเอ็นไซม ในการครองธาตุของพลัง
งาน ดังนั้นการกําหนดความตองการไทอะมิน ไมควรนอยกวา 0.5 มิลลิกรัมตอ 1,000 กิโลแคลอรี ผู
สูงอายุมีแนวโนมที่จะขาดไทอะมินได เนื่องจากมีน้ํายอยในกระเพาะลดลง 

ขอกําหนดความตองการไทอะมินสําหรับผูสูงอายุชายและหญิงคือ วันละ 1.2 
และ 1.0 มิลลิกรัม อาหารที่เปนแหลงไทอะมิน ไดแก เนื้อหมู เนื้อวัว นมและธัญพืช สวนอาหารบาง
ชนิดที่มีสารทําลายหรือขัดขวางการดูดซึมของไทอะมิน ไดแก เอ็มไซมไทอะมิเนส (thiaminase) 
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พบมากในปลาดิบ และกรดเทนนิค (tannic acid) พบมากในใบชาและหมากผูสูงอายุไทยมีโอกาส
ขาดไทอะมินเนื่องจากการกินหมากหลังอาหารหรือกินปลาดิบเปนประจํา ดังนั้นถาผูสูงอายุเลิกกิน
หมากไมได ก็ควรกินหลังอาหารแลว 2 ชั่วโมง เพราะอาหารที่กินจะถูกดูดซึมเรียบรอยแลว และกิน
ปลาที่สุกแลว เพราะไทอะมิเนสในปลาดิบจะถูกทําลายโดยความรอน 

5.6 วิตามนิบีสอง (Riboflavin) เกี่ยวของกับปฏิกิริยาออกซิเดชั่น ความตองการไรโบ
เฟลวินจึงมีความสัมพันธกับปริมาณพลังงานที่ไดรับ ขอกําหนดความตองการไรโบเฟลวิน สําหรับ
ผูสูงอายุชายและหญิง คือวันละ 1.4 และ 1.2 มิลลิกรัม แหลงอาหารที่ใหไรโบเฟลวิน ไดแก เนื้อ นม 
ไข และผักใบเขียว เนื่องจากไรโบเฟลวินจะถูกเก็บสํารองในรางกายไดนอย ดังนั้นจึงตองบริโภค
จากอาหารใหเพียงพอในแตละวัน นอกจากนี้ยาบางชนิด เชน ยาขับปสสาวะประเภทไทอะไซด 
(thiazide) ทําใหมีการขับถายไรโบเฟลวินทางปสสาวะมากขึ้น จึงควรใหไรโบเฟลวินเสริมในผูสูง
อายุที่ไดรับยาเหลานี้ดวย 

5.7  วิตามินซี จําเปนตอการสรางกระดูกเลือด และคอลลาเจน (collagen) ซ่ึงเปน
โปรตีนที่สําคัญของผิวหนัง เอ็นและกระดูกออนและเปนสารตานมะเร็ง ปจจัยที่มีผลทําใหความ
ตองการวิตามินซีเพิ่มขึ้น ไดแก การสูบบุหร่ี ยาบางชนิด ภาวะเครียดทางดานอารมณและส่ิงแวด
ลอม นอกจากนี้ยังพบวาระดับวิตามินซีในเลือดจะลดลงตามอายุที่เพิ่มขึ้น ซ่ึงเปนผลมาจากการ
บริโภควิตามินซีนอยลง ขอกําหนดความตองการวิตามินซีสําหรับผูสูงอายุทั้งเพศชายและเพศหญิง
คือวันละ 60 มิลลิกรัมเทากัน การสนับสนุนใหผูสูงอายุไดรับวิตามินซีจากอาหารเพิ่มขึ้นได 

5.8 วติามินบีหก (Pyridoxine) เปนโคเอ็มไซมในการครองธาตุของกรดอะมิโน ผูสูง
อายุมีโอกาสขาดวิตามินบีหก ไดมากกวาวัยหนุมสาว ทั้งนี้เนื่องจากเยื่อบุผนังลําไสหล่ังน้ํายอยลด
ลงและภาวะความเปนกรดของลําไสลดลง ทําใหการดูดซึมวิตามินบีหกในทางเดินอาหารลดลง 
และการสังเคราะหที่ลําไสลดลงดวย ผูที่ไดรับวิตามินบีหกไมเพียงพอจะมีอาการซึมเศรา หงุดหงิด
งาย มีอาการชาและซีด (microcytic anemia) ขอกําหนดความตองการวิตามินบีหกสําหรับผูสูงอายุ
ชายและหญิงคือ วันละ 2.2 และ 2 มิลลิกรัม แหลงอาหารที่ใหวิตามินบีหก คือ เนื้อหมู ธัญพืช ปจจัย
ที่ทําใหมีการสูญเสียวิตามินบีหกเพิ่มขึ้น คือ การหุงขาวแบบเช็ดน้ํา การใชยาบางชนิด เชน INH จึง
ควรใหวิตามินบีหกเสริม 

5.9  วิตามินบีสิบสอง (Cyanocobalamin) มีความจําเปนตอการสังเคราะหดี เอ็น เอ 
(DNA) ถาขาดวิตามินบีสิบสองจะทําใหการสรางเม็ดเลือดแดงผิดปกติ เกิดภาวะซีด (megaloblastic 
anemia) วิตามินนี้ยังมีความสําคัญในการคงสภาพของไมอีลิน (myelin) ของเนื้อเยื่อประสาท ในผู
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สูงอายุมักพบวามีระดับของวิตามินบีสิบสองในพลาสมาต่ํา เนื่องมาจากไดรับวิตามินบีสิบสองจาก
อาหารต่ํา และมีความผิดปกติในการดูดซึม เนื่องจากการยอยวิตามินบีสิบสองจากอาหารลดลง และ
มีการเจริญเติบโตของแบคทีเรียในลําไสเล็กผิดปกติ ซ่ึงพบในผูสูงอายุที่มีปญหากระเพราะอาหาร
อักเสบและมีขนาดเล็กลง (atrophic gastritis) ทําใหมีการใชวิตามินบีสิบสองเปนปจจัยในการเจริญ
เติบโตของตัวแบคทีเรียเอง ซ่ึงเปนปจจัยสําคัญในการลดการดูดซึมวิตามินบีสิบสอง (Russell MR , 
1986 : 59  อางถึงในวีนัส ลีฬหกุล , 2541 : 42) ขอกําหนดความตองการวิตามินบีสิบสองสําหรับผู
สูงอายุเพศชายและเพศหญิงคือ วันละ 2.0 ไมโครกรัม แหลงอาหารที่ใหวิตามินบีสิบสอง พบใน
ผลิตภัณฑจากสัตว เชน อาหารทะเล เนื้อสัตว ไขและนม 

5.10 โฟเลท (Folate) จําเปนในการสังเคราะห ดีเอ็นเอ (DNA) ในผูสูงอายุมักพบ
ปญหา atrophic gastritis ซ่ึงเปนสาเหตุทําใหเกิดความผิดปกติในการดูดซึมกรดโฟลิก อันเนื่องมา
จาก pH ในลําไสเล็กเพิ่มขึ้น การขาดกรดโฟลิกจะทําใหเกิดภาวะซีด (megaloblastic anemia) ขอ
กําหนดความตองการโฟเลทในผูสูงอายุเพศชายและหญิง คือ วันละ 175 และ 150 ไมโครกรัม เพื่อ
ปองกันภาวะซีดและลิ้นอักเสบ แหลงอาหารที่ใหโฟเลทมาก ไดแก ผักใบเขียว ตับ เนื้อสัตว ถ่ัว
ตางๆ ยีสต และธัญพืช 

5.11 นัยอะซิน (Niacin or vitamin B3) ความตองการนัยอะซินของรางกายขึ้นอยูกับ
ปริมาณพลังงานที่ใชในรางกาย ขอกําหนดความตองการนัยอะซินของผูสูงอายุ ไมแตกตางจากวัยผู
ใหญ ในเพศชายและหญิงคือ วันละ 16 และ 13 มิลลิกรัม แหลงอาหารที่ให นัยอะซิน ไดแก นม ไข 
เนื้อสัตว และโปรตีนจากพืช เชน ถ่ัวตางๆธัญพืช 
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ตารางที่ 3 แสดงวิตามินชนิดตางๆ แหลงอาหาร และคา RDA  ของผูสูงอายุ 
คา RDA (ไทย) สําหรับอายุ 60+ ป ชนิด แหลงอาหาร 

ชาย หญิง 

Vitamin A 

ใบยอ  ใบยานาง   ใบชะพลู   ใบโหระพา  ใบ 
และยอดออนตําลึง  ผักกูด  ยอดออนมะระ   
ผักชีลาว   ตับหมู   ผักใบสีเขียวเขมและสีสม  
รวมทั้งผลไมสีสม 

700 µgRE 600 µgRE 

Vitamin D นมเสริมวิตามินดี  ปลาที่รับประทานทั้งกระดูก 5 µg 5 µg 

Vitamin E Wheat germ   น้ํามันพืช  ผักตระกูลถั่ว  ถั่ว    ธัญ
พืชทั้งเมล็ด   ปลา   ผักใบสีเขียว 10 mgα - TE 8 mgα - TE 

Vitamin K ผักใบสีเขียวเขม    กระหล่ําดอก   น้ํามันถั่ว 
เหลือง   ชาเขียว   สรางโดยแบคทีเรียในลําไส 45 µg 35 µg 

Thiamin 

ยีสตแหง  รําขาวสําลี (wheat bran)  ผงกระหรี่ รํา
ขาว ยอดออนมะระ เมล็ดมะมวงหิมพานตคั่ว  ผักชี
ลาว งาขาว   งาดํา  กลอย  ผงพะโล  เนื้อหมู   ผัก
ตระกูลถั่ว 

1.2 mg 1.0 mg 

Riboflavin 

นมและผลิตภัณฑนม  ถั่วแปะยี เม็ดถั่วพู  ตับหาน  
ตับหมู  พริกแหง  เมล็ดมะขามคั่ว  ผักหวาน งาขาว  
ถั่วแดงหลวง  ถั่วแดง  ถั่วลาย  รําขาวสําลี  ไข  ผัก
ใบเขียว 

1.4 mg 1.2 mg 

Niacin 
ปลาโอแถบแหง ยีสตแหง ปลาชอนทะเลแหง ตับ
หมู ปลากะตักเกลือแหง พริกขี้หนูแหง น้ําพริกแกง
เผ็ด  ตับไก  ถั่วลิสง  เห็ดบัว  เห็ดฟาง เนื้อสัตว 

16 mgNE 13 mgNE 

Vitamin B6 ตับ  เนื้อสัตวที่มีสีแดง  ธัญพืชทั้งเมล็ด  มันฝรั่ง  
ผักสีเขียว  ขาวโพด 2.2 mg 2.2 mg 

Folate ตับ  ยีสตแหง  ผักใบสีเขียวเขม  ผักตระกูลถั่ว   ธัญ
พืชทั้งเมล็ด 175 µg 150 µg 

Vitamin B12 ผลิตภัณฑอาหารจากสัตว  เนื้อสัตว  นมผง   
 และผลิตภัณฑนม  ไขทั้งฟองและไขแดง 

2.0 µg 
 

2.0 µg 
 

Vitamin C 

ดอกผักฮวน  ดอกขี้เหล็ก  มะกอกไทย  ฝกมะรุม  
มะปรางดิบ  พริกหวาน  พริกช้ีฟาเขียว  พริกหยวก
แดง  ยอดสะเดา  มะระขี้นก  บร็อคโคลี  ฝรั่งสาลี
พันธุกลม  ผักโขมสวน 

60 mg 60 mg 

ที่มา : วิมล ศรีศุข. โภชนาการในผูสูงอายุในความกาวหนาทางเภสัชวิทยาของยาและอาหารเสริมสําหรับผูสูงอายุ 2540 : 139 – 140 
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6. เกลือแร (Minerals) เกลือแรมีความสําคัญตอผูสูงอายุ เนื่องจากทําหนาที่ เปนสวน
ประกอบในกระบวนการครองธาตุอ่ืนๆของรางกายและมีสวนเกี่ยวของกับภาวะโภชนาการของผู
สูงอายุ ซ่ึงประกอบดวยดังนี้ (วีนัส ตันติบูล , 2536 : 433 – 438 ; วิมล ศรีศุข , 2540 : 141 – 145) 

6.1 แคลเซียม (calcium) การสูญเสียเนื้อกระดูก (osteoporosis) พบไดบอยในผูสูง
อายุ โดยเฉพาะในเพศหญิง มักจะพบวามีการหักของกระดูกขอมือ สะโพก และสันหลังไดงาย ซ่ึงมี
สาเหตุสําคัญมาจากการไดรับแคลเซียม ฟอสฟอรัส และวิตามินดีไมเพียงพอ รวมกับการขาดการ
ออกกําลังกายหรือทํากิจกรรมลดลง การดูดซึมแคลเซียมทั้งในเพศชายและเพศหญิงจะลดลงตาม
อายุ ผูสูงอายุมีกาหลั่งของกรดจากกระเพาะอาหารลดลง ทําใหการดูดซึมของแคลเซียมจากอาหาร
เกิดไดนอยลง ทําใหการครองธาตุลดลงตาม จึงควรเพิ่มปริมาณแคลเซียมที่บริโภค ขอกําหนดความ
ตองการแคลเซียมของผูสูงอายุเพศชายและหญิงคือวันละ 800 มิลลิกรัม (กรมอนามัย , 2532 : 161) 
แหลงอาหารที่ใหแคลเซียมมาก ไดแก นม และผลิตภัณฑของนม ปลาเล็กปลานอยที่บริโภคทั้ง
กระดูก เนื้อสัตวตางๆ ธัญพืช เตาหู และผักใบเขียว 

6.2 เหล็ก (iron) การขาดเหล็กในผูสูงอายุมีสาเหตุมาจากการไดรับเหล็กไมเพียงพอ 
เสียเลือดเนื่องจากโรคเรื้อรัง ประสิทธิภาพการดูดซึมเหล็กจะดีขึ้น ถาอยูในภาวะกรดหรือไดรับ
วิตามินซีเสริม ในทางตรงขาม ถาไดรับอาหารที่มีไฟเตท (phytate) และออกซาเลต (oxalate) รวม
ดวยจะทําใหการดูดซึมเหล็กลดลง ขอกําหนดความตองการเหล็กสําหรับผูสูงอายุเพศชายและหญิง
คือ วันละ 10 มิลลิกรัมเทากัน (กรมอนามัย , 2532 : 161) อาหารที่มีธาตุเหล็กมาก ไดแก ตับ เนื้อ
แดง เลือด ไข ถ่ัวเมล็ดแหง ลูกเดือย เม็ดบัว และธัญพืชท่ีเสริมธาตุเหล็ก สําหรับผูสูงอายุที่มีอาการ
ซีด อาจใหเหล็กเสริมในรูปของเม็ดยา 

6.3 ฟอสฟอรัส (phosphorus) เปนสวนสําคัญของแรธาตุในกระดูกประมาณรอยละ 
85 ของฟอสฟอรัสจะพบในกระดูก ฟอสฟอรัสพบไดในอาหารเกือบทุกชนิด แหลงอาหารที่ดีคือ 
โปรตีนและธัญพืช เชน เนื้อสัตว นมและผลิตภัณฑจากนม เมล็ดถ่ัว เปนตน RDA กําหนดใหผูสูง
อายุควรไดรับฟอสฟอรัส 800 มิลลิกรัมตอวัน (กรมอนามัย , 2532 : 161) 

6.4  แมกนีเซียม (magnesium) รอยละ 40 ของแมกนีเซียมในรางกาย จะอยูในกลาม
เนื้อและเนื้อเยื่อออน แมกนีเซียมเปนสวนสําคัญของระบบเอ็นไซมที่เกี่ยวของในการถายเทพลังงาน 
RDA กําหนดใหผูสูงอายุชายและหญิงควรไดรับ 350 และ 300 มิลลิกรัมตอวัน ตามลําดับ (กรม
อนามัย , 2532 : 161) อาหารที่ใหแมกนีเซียมมาก ไดแก นมและผักตางๆ แมกนีเซียมจากอาหารจะ
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ถูกดูดซึมประมาณรอยละ 45 การขาดแมกนีเซียมพบไดนอยมาก ยกเวนผูที่มีปญหาในการดูดซึม
หรือการขับถายผิดปกติ 

6.5 โซเดียม (Sodium) มีบทบาทสําคัญในการรักษาสมดุลของน้ําในรางกายและชวย
ใหกลูโคสและโปตัสเซียมผานผนังเซลลไดดีขึ้น โดยทั่วไปรางกายจะไดรับโซเดียมสวนใหญจาก
เกลือแกง (Sodium Chloride) ซ่ึงไดจากการปรุงอาหาร รวมทั้งน้ําดื่มและยารักษาโรค ปริมาณ
โซเดียมที่เพียงพอและปลอดภัยคือ 1,100 – 3,300 มิลลิกรัมตอวัน รางกายจะขับโซเดียมออกมาทาง
ปสสาวะถึงรอยละ 90 สวนที่เหลือจะขับออกทางเหงื่อและอุจจาระ 

6.6 โปตัสเซียม (potassium) โปตัสเซียมพบไดในอาหารหลายชนิดและดูดซึมไดดี
ในทางเดินอาหาร โดยปกติมักไมพบการขาดโปตัสเซียม ยกเวนกรณีที่มีปญหาในระบบทางเดิน
อาหาร เชน อาเจียนเรื้อรัง ทองเสียเร้ือรัง หรือใชยาขับปสสาวะเปนเวลานาน ปริมาณโปตัสเซียมที่
เพียงพอและปลอดภัยสําหรับผูสูงอายุคือ 1,875 – 5,625 มิลลิกรัมตอวัน อาหารที่มีโปตัสเซียมสูง 
ไดแก เนื้อสัตว นม ผักและผลไมโดยเฉพาะ องุน สม มะเขือเทศและกลวย 

6.7 สังกะสี (zinc) การขาดสังกะสีมีผลทําใหการไดกล่ินและการรับรสเสียไป จึงทํา
ใหความอยากอาหารลดลง ซ่ึงมีความสําคัญมากโดยเฉพาะในผูสูงอายุ ผูสูงอายุสวนใหญไดรับ
สังกะสีต่ํากวา 2 ใน 3 ของที่กําหนดไวในขอกําหนดความตองการสังกะสีสําหรับผูสูงอายุทั้งในเพศ
ชายและหญิง คือ วันละ 15 มิลลิกรัม การขาดสังกะสีนอกจากจะทําใหการไดกล่ินและรับรสเสียไป
แลว ในผูสูงอายุที่บริโภคอาหารที่มีสังกะสีต่ําจะมีการหายของแผลหลังไดรับบาดเจ็บชากวากลุมที่
ไดรับสังกะสีในระดับปกติ อาหารที่มีสังกะสีมากไดแก อาหารประเภท ไข ตับ เนื้อแดง และอาหาร
ทะเล การใหสังกะสีเสริมในรูปของเม็ดยาในผูสูงอายุ พบวาทําใหการหายของแผลดีขึ้น การรับรสดี
ขึ้น และเพิ่มประมาณเลือดไปเลี้ยงสวนปลายของรางกาย (Sandstead H. 1982 : 1046 อางถึงในวีนัส 
ลีฬหกุล , 2541 : 43) การเสริมสังกะสีในรูปของเม็ดยามากกวาที่กําหนดให อาจทําใหเกิดอันตราย
ได จึงควรอยูในความดูแลของแพทย 

6.8 ไอโอดีน (iodine) มีบทบาทสําคัญในการสรางฮอรโมนไทรอยด ซ่ึงเกี่ยวของกับ
การทํางานของตอมไรทอ กลามเนื้อและประสาท การขาดไอโอดีนจะทําใหเกิดโรคคอพอก RDA 
กําหนดใหผูที่มีอายุมากกวา 51 ปทั้งชายและหญิงตองการไอโอดีน 150 ไมโครกรัมตอวัน อาหารที่
ใหไอโอดีนมาก ไดแก อาหารทะเล สวนในผลิตภัณฑจากสัตว เชน เนื้อ นม ไข ก็ขึ้นอยูกับการ
บริโภคไอโอดีนของสัตวชนิดนั้น ในบริเวณที่พบวามีการขาดไอโอดีนควรจะใชเกลือไอโอดีน
บริโภคแทนเกลือธรรมดา 
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6.9 โครเมียม (chromium) มีบทบาทสําคัญในการครองธาตุของกลูโคสและไขมัน 
การไดรับโครเมียมจะชวยทําใหความทนตอกลูโคสในผูปวยเบาหวานดีขึ้น RDA กําหนดใหผูสูง
อายุควรไดรับ 0.05 – 0.2 มิลลิกรัมตอวัน อาหารที่เปนแหลงโครเมียม ไดแก ตับ ไขแดง ยีสตแหง 
มันฝรั่ง เปนตน  

6.10 ซิลิเนียม (selenium) ทํางานรวมกับวิตามินอีในสวนที่เกี่ยวของกับเอ็นไซมกลูตา
ไธโอนเปอรออกซิเดส (glutathione peroxidase) ในการปองกันการเกิดอนุมูลอิสระในเซลล ใน
ปจจุบันเชื่อวาซิลิเนียมเปนธาตุที่จําเปนในคน  RDA กําหนดใหผูสูงอายุควรไดรับ 0.05 – 0.2 
มิลลิกรัมตอวัน แหลงอาหารที่ใหซิลิเนียม ไดแก อาหารพวกโปรตีน เชน เนื้อสัตว ไข และเมล็ดถ่ัว  

7. น้ํา เปนส่ิงจําเปนอยางยิ่งสําหรับผูสูงอายุ ชวยรักษาดุลความรอนหนาวที่ผิวหนัง ทําใหผิว
หนังชุมชื้นอยูตลอดเวลา ชวยใหไตทําหนาที่ไดดีในการขับของเสียออกจากรางกาย และยังชวยใน
การขับถายของระบบทางเดินอาหาร ผูสูงอายุควรดื่มน้ําวันละ 6 – 8 แกวทุกวัน หรือประมาณ 1,500 
– 2,000 มิลลิลิตร (สุรางครัตน คุณกิตติ , 2541 : 272)  

ตารางที่ 4 ชนิดของเกลือแร แหลงอาหาร และคา RDA (Recommended Daily Allowance)              
ของผูสูงอายุ 

คา RDA (ไทย) สําหรับอายุ 60+ ป ชนิด แหลงอาหาร 
ชาย หญิง 

Calcium นมและผลิตภัณฑนม  กุงฝอยน้ําจืด  ปลากะตักเกล็ด
แหง  ปลาลิ้นหมาเค็ม  กะป นมผง ผักกาดเขียวแหง
เค็ม  งาดํา  ปลาไสตันแหง  ใบยานาง งาขาว  ปลาบู  
ปลารา 

800 mg 800 mg 

Iron ไขกุงน้ําจืด ผงพะโล ดอกจันทน ตับออนหมู หอย
แมลงภูแหง  มะเขือพวง  ปลิงทะเลแหง  กะป  ผักกูด
หอยนางรมแหง  กุงฝอย  หอยขม 

10 mg 10 mg 

Phosphorus รําขาว  ปลากะตักเกล็ดแหง  ปลาราผง  ยีสตแหง  
กะป   นมผง  ปลากระดี่แหง  กุงทะเลแหง   ปลาหมึก  
หอมแหง  ไข   กุงน้ําจืด  

800 mg 800 mg 

Magnesium ถั่วตางๆ (nuts) , ผักตระกูลถั่ว , ธัญพืชที่ไมผานการสี  350 mg 300 mg 
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ตารางที่ 4 (ตอ) ชนดิของเกลือแร แหลงอาหาร และคา RDA (Recommended Daily Allowance)              
ของผูสูงอายุ 

คา RDA (ไทย) สําหรับอายุ 60+ ป ชนิด แหลงอาหาร 
ชาย หญิง 

Selenium อาหารทะเล   เซี่ยงจี๊   ตับ 0.05 – 0.2 mg 0.05 – 0.2 mg 
Chromium ยีสตแหง   ตับวัว   เนยแข็ง  wheat germ 0.05 – 0.2 mg 0.05 – 0.2 mg 

Iodine อาหารทะเล   น้ํา  เกลือเสริมไอโอดีน 150 µg 150 µg 
ที่มา : วิมล ศรีศุข. โภชนาการในผูสูงอายุ. ในความกาวหนาทางเภสัชวิทยาของยาและอาหารเสริมสําหรับผูสูงอายุ , 2540 : 145 –146.  
 

การประเมินภาวะโภชนาการ 

 การประเมินภาวะโภชนาการในผูสูงอายุทําใหทราบถึงสภาพการบริโภคอาหารในปจจุบัน
และในอดีตดวย รวมทั้งทําใหทราบถึงขอบเขตและความรุนแรงของปญหาโภชนาการและสาเหตุที่
เกี่ยวของทั้งทางตรงและทางออม ทั้งนี้เพื่อจะไดนํามาวางแผนและเตรียมการดําเนินงาน หามาตร
การแกไขและปองกันรวมทั้งติดตามผลอยางมีประสิทธิภาพ (วีนัส ตันติบูล , 2536 : 438 – 441) การ
ประเมินภาวะโภชนาการสามารถทําไดดังตอไปนี้ 

1. การประเมินอาหารที่บริโภค (Dietary assessment) 

1.1 การซักประวัติอาหารที่รับประทานใน 24 ชั่วโมงที่ผานมาก (24 – hour recall) เปน
วิธีที่นิยมมากที่สุดเพราะทําไดงาย โดยการซักถามชนิดของอาหารที่รับประทานในแตละมือใน 24 
ช่ัวโมงที่ผานมา และมีการสัมภาษณบุคคลที่เกี่ยวของ เชน โภชนาการ  พยาบาล เพื่อใหไดขอมูลที่
ใกลเคียงความจริงมากที่สุด ขอเสียของวิธีนี้คือ ตองอาศัยความจํา ซ่ึงผูสูงอายุอาจมีปญหาในเรื่อง
หลงลืม นอกจากนี้หากผูถูกประเมินเปนผูชาย ความละเอียดรอบคอบในการจดบันทึกรายการ
อาหารที่รับประทานจะนอยกวาผูหญิง และผูถูกประเมินที่เปนคนอวนมักจะจดรายการอาหารต่ํา
กวาความเปนจริง (Prentice , Black , and Coward , 1986 อางถึงใน    ปาลีรัตน พรทวีกัณทา , 2545 : 
45) 

1.2 การซักประวัติอาหาร (dietary history) ขอมูลที่จะตองถาม  ไดแก  ฐานะทาง
เศรษฐกิจ กิจกรรมที่ทํา สัญชาติ วัฒนธรรม ความเปนอยูในครอบครัว แบบแผนการรับประทาน
อาหาร ความอยากอาหาร การแพอาหาร สุขภาพปาก ฟนและระบบทางเดินอาหาร โรคเรื้อรัง ยากที่
ไดรับ ปญหาดานโภชนาการและอาหาร ซ่ึงจะทําใหไดขอมูลที่ครอบคลุมมากขึ้นกวาวิธีแรก 



 44

1.3 การชั่งน้ําหนักอาหารที่รับประทาน (observation of food intake) วิธีนี้จะไดคาที่
ถูกตองมากที่สุด ในการประเมินอาหารที่ไดรับ แตเสียเวลาและทําไดยากถาเราเปนฝายจัดอาหารให
ก็จะทําไดงายขึ้น เชน ผูปวยที่อยูในโรงพยาบาล หรืออยูในสถานพยาบาล เพราะจะทราบปริมาณ
และชนิดของอาหารที่มีอยูในสํารับและจดปริมาณอาหารที่รับประทานไปเขาจริงๆ โดยชั่งน้ําหนัก
อาหารกอนรับประทานแลวลบออกดวยน้ําหนักอาหารที่เหลือจากรับประทาน  

การประเมินผลขอมูลอาหารที่รับประทาน (evaluation of food intake data) เมื่อทราบ
ปริมาณอาหารที่รับประทานเขาไปแลว จึงนํามาคํานวณหาปริมาณ โปรตีน คารโบไฮเดรท ไขมัน
และสารอาหารอื่นๆ โดยใชการเปดตารางคุณคาอาหาร เมื่อคํานวณคาสารอาหารที่ไดรับในแตละ
วันแลว นําไปเปรียบเทียบคาที่กําหนดไวในความตองการสารอาหารที่ควรไดรับในผูสูงอายุ คาที่ใช
ตัดสินวาไดรับสารอาหารเพียงพอหรือไม สวนใหญจะใชคา 2/3 ของที่กําหนดไว สําหรับพลังงาน
และโปรตีนจะใชวิธีคํานวณจากน้ําหนักตัวและกิจกรรมที่ทํา 

2. การชั่งน้ําหนักตัวและวัดสวนตางๆของรางกาย (Anthropometric measurement)  

เปนการแสดงถึงภาวะโภชนาการทั้งหมดที่ผานมา เชน  ความสูง แสดงถึงภาวะ
โภชนาการในอดีต สวนน้ําหนัก และความหนาของไขมันใตผิวหนัง (skin fold thickness) แสดงถึง
ภาวะโภชนาการในปจจุบัน 

2.1 น้ําหนักตัวและสวนสูง เปนการวัดภาวะโภชนาการที่นิยมใชกันมาก เพราะทําได
งายและไมตองอาศัยเครื่องมือพิเศษ จากน้ําหนักและสวนสูงสามารถนํามาหาคาดัชนีความหนาของ
รางกาย (body mass index , BMI) ได โดยคํานวณไดจากสูตรตอไปนี้ (วีนัส ตันติบูล , 2536 : 445) 

BMI =   น้ําหนักตัวเปนกิโลกรัม  
            (สวนสูงเปนเมตร)2 

  คาปกติ BMI    =   20 – 24.9 กิโลกรัมตอเมตร2 
  โภชนาการพรอง BMI    <  20 กิโลกรัมตอเมตร2 
  โภชนาการเกิน BMI      >   24.9 กิโลกรัมตอเมตร2 

2.2 ความหนาของไขมันใตผิวหนัง นิยมวัดบริเวณกลามเนื้อไตรเซป (triceps) ไบเซป 
(biceps) ใตกระดูกสะบัก (subscapular) และเหนือกระดูกเชิงกราน (suprailiac) แลวนําผลบวกของ
ไขมันทั้ง 4 ตําแหนงไปเปดตารางของเดอนิน และโวเมอสเล (Durnin and Womersley) เครื่องมือที่
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ใชวัดเรียก skin fold caliper การวัดความหนาของไขมันใตผิวหนังจะบงบอกถึงปริมาณไขมันใน
รางกาย 

2.3 การวัดเสนรอบวงของอวัยวะตางๆของรางกาย (Body circumferences) เปนดัชนีช้ี
วัดในการประเมินภาวะโภชนาการ โดยการวัดที่แขน ขา เอว สะโพกดวยเทปหรือสายวัดที่จะตองมี
ความคงตัวไมยืดหรือหักในขณะที่วัด (ปาลีรัตน พรทวีกัณทา , 2545 : 47 – 48)  

2.3.1 การวัดเสนรอบวงของนอง (calf circumference) เปนดัชนีที่ใชวัดภาวะ
การสูญเสียปริมาณของกลามเนื้อ จากการทํากิจกรรมของรางกายลดลง 

2.3.2 การวัดเสนรอบแขน (midarm circumference , MAC) ตําแหนงที่วัดคือ 
จุดกึ่งกลางของแขนสวนบน ระหวางจุดที่หัวไหลถึงขอศอก และการวัดเสนรอบวงแขนและปรมิาณ
ไขมันใตผิวหนังบริเวณกลามเนื้อไทรเซป (triceps skinfold , TSF) สามารถนํามาใชคํานวณเสนรอ
บวงของกลามเนื้อตนแขน  (Midarm muscle circumference , MAMC) ซ่ึงเปนดัชนีบงชี้ภาวะ
โปรตีนของรางกาย 

2.3.3 การวัดเสนรอบเอวและสะโพก เปนดัชนีช้ีวัดรูปแบบการกระจายเนื้อเยื่อ
ไขมันในรางกาย ใชวิธีคํานวณเปนสัดสวนระหวางเสนรอบเอวและเสนรอบสะโพก (waist / hip 
ratio) คาปกติของเสนรอบเอวตอสะโพกคือนอยกวา 0.8 และ 1 ในผูหญิงและผูชายตามลําดับ (Bell 
, 1997 อางถึงในปาลีรัตน พรทวีกัณทา , 2545 : 48) วิธีการวัดเสนรอบเอว คือ วัดเสนรอบตัวตรง
สวนที่แคบที่สุด โดยใหผูที่ถูกวัดยืนตรงปลอยแขนในทาสบาย เทาชิดกัน ใชสายวัดที่ไมยืดวัดรอบ
เอวในบริเวณเหนือสะดือขึ้นมา สวนวิธีการวัดเสนรอบสะโพก คือวัดเสนรอบสะโพกในแนวนอน
ตรงสวนกนที่ยื่นออกมามากที่สุด 

3. การประเมินทางชีวเคมี (Biochemical assessment)  

โดยมากจะทําการวัดจากของเหลวในรางกาย ไดแก พลาสมา ซีร่ัม ปสสาวะ น้ําไขสัน
หลัง น้ําลาย หรือเนื้อเยื่อของอวัยวะตางๆ เชน ตับ กลามเนื้อ กระดูก ไขมัน เปนตน แตในการตรวจ
ในชมุชนใหญมักจะทําจากเลือดและปสสาวะ เปนตน 

การแปลผล โดยเอามาเปรียบเทียบกับคามาตรฐานในกลุมอายุ และเพศเดียวกัน  คา
มาตรฐานจะไดมาจากการวันในกลุมคนที่รางกายแข็งแรงจะไดคาที่เรียกวา คาปกติ คือ คาที่ยอมรับ
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วาสารอาหารนั้นๆเพียงพอ และคาที่ไดจากคนที่ขาดสารอาหารนั้นๆจะเปนคาที่แสดงอาการขาด (วี
นัส ตันติบูล , 2536 : 440) 

4. การตรวจรางกายทางคลินิก (Clinical examination)  

เปนวิธีการตรวจรางกายเชนเดียวกับการประเมินภาวะสุขภาพ แตจะใหความสนใจทาง
ดาน ผิวหนัง ผม ฟน เหงือก ริมฝปาก ล้ิน และตา เพราะบริเวณเหลานี้จะมีการแสดงของการขาด
สารอาหารไดอยางรวดเร็ว การเปลี่ยนแปลงขณะมีการขาดสารอาหาร จะเร็วหรือชาขึ้นอยูกับ
จํานวนสารอาหารชนิดนั้นวามีอยูในรางกายมากนอยเพียงไร แตละชนิดจะแตกตางกันออกไป เมื่อ
รางกายนําสารอาหารที่เก็บสํารองไวมาใชจนหมด รางกายก็จะเกิดการเปลี่ยนแปลงทางชีวเคมี 
(biochemical change) และถายังไดรับสารอาหารนั้นไมเพียงพออีก ก็จะทําใหเกิดการเปลี่ยนแปลง
ทางรางกาย ซ่ึงสามารถตรวจพบได การแสดงอาการขาดสารอาหารมักจะตรวจพบไดมากกวา 1 
อยาง (วีนัส ตันติบูล , 2536 : 441)  

สําหรับการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยไดเลือกวิธีการประเมินภาวะโภชนาการ โดยการชั่งน้ํา
หนักและวัดสวนสูง เพื่อนํามาหาคาดัชนีความหนาของรางกาย (Body Mass Index) เพื่อประเมิน
ภาวะโภชนาการในผูสูงอายุ 

 
ปญหาโภชนาการในผูสูงอายุ 

1. ภาวะทุพโภชนาการ (Malnutrition) เนื่องจากวัยสูงอายุมีการเปลี่ยนแปลงทางดานราง
กาย จิตใจ และสังคม จึงทําใหสงผลกระทบตอภาวะโภชนาการได การที่ผูสูงอายุรับประทานอาหาร
ไดนอยลงไมเพียงพอตอความตองการของรางกาย ทําใหมีโอกาสเปนโรคขาดสารอาหารไดงายและ
ทําใหเกิดปญหาสุขภาพ โรคขาดสารอาหารที่พบบอยในผูสูงอายุมีดังนี้ 

1.1. โรคขาดโปรตีนและพลังงาน เน่ืองจากฟนของผูสูงอายุสวนใหญจะหักและโยก 
ทําใหการบดเคี้ยวอาหารไมสะดวก ระบบประสาทรับรส และกลืนไดนอยลง ประกอบกับน้ํายอย
ตางๆนอยลง ทําใหผูสูงอายุรับประทานอาหารไดนอยลง การดูดซึมอาหารจากกระเพาะอาหารและ
ลําไสนอยลง สงผลใหรางกายขาดพลังงาน วิธีการแกไขคือ การจัดอาหารที่มีคุณคาทางโภชนาการ
และยอยงาย เชน โปรตีนจากเนื้อปลา นมพรองมันเนย ถ่ัวตางๆ เปนตน ควรจัดอาหารใหนารับ
ประทาน รวมถึงการสรางบรรยากาศที่ดีในการรับประทานอาหาร (เจียมจิต แสงสุวรรณ , 2544 : 
36) 
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1.2 โรคขาดวิตามิน ผูสูงอายุมีโอกาสขาดวิตามินไดแทบทุกตัว ถาหากไดโปรตีนและ
แคลอรี ไมเพียงพอ เพราะอาหารที่ใหโปรตีนมักเปนแหลงที่ดีของวิตามินดวย โรคขาดวิตามินที่พบ
บอยในผูสูงอายุคือ โรคขาดวิตามินบีหนึ่ง โรคขาดวิตามินบีสอง โรคขาดวิตามินโฟลาซิน โรคขาด
วิตามินเอ โรคขาดวิตามินเค และถาหากไมชอบกินพืชผักและผลไมที่มีรสเปรี้ยว ก็มีโอกาสขาด
วิตามินซีไดมาก (วิชัย ตันไพจิตร , 2530 : 52) การขาดวิตามินซี ทําใหเกิดโรคโลหิตจางได เพราะ
วิตามินซี ชวยทําใหรางกายดูดซึมเหล็กได นอกจากนี้อาจเกิดโรคเลือดออกตามไรฟนหรือผิวหนัง 
ทําใหภูมิตานทานโรคต่ํา แพทยหลายคนเชื่อวาการกินวิตามินซีจํานวนมากๆจะปองกันหวัดหรือทํา
ใหหวัดหายเร็วขึ้น ถารางกายไดรับผลไมสดรสเปรี้ยวและผัก เปนประจําในจํานวนที่เหมาะสม ราง
กายมักจะไมขาดวิตามินซี (บรรลุ ศิริพานิช , 2536 : 34) 

1.3 โรคขาดเกลือแร ในผูสูงอายุเกลือแรที่พบวาขาดบอยไดแก แคลเซียมและเหล็ก 
(วิชัย ตันไพจิตร , 2530 : 52) การขาดแคลเซียมจะทําใหกระดูกไมแข็งแรง หักงาย และหลอดเลือด
ฝอยเปราะงาย สาเหตุเนื่องมาจากผูสูงอายุมักรับประทานผัก ผลไมและนมนอยลง สงผลใหไดรับ
แคลเซียมและวิตามินดีนอย จึงมีการสลายตัวของเซลลกระดูกมากขึ้น โดยเฉพาะอยางยิ่งในผูสูงอายุ
เพศหญิงที่หมดประจําเดือนซึ่งจะมีฮอรโมนเอสโตรเจนลดลง ทําใหกระดูกผุเปราะงายขึ้น มีโอกาส
เส่ียงตอกระดูกแตกไดเมื่อหกลมหรือกระแทกแรงๆ ดังนั้นผูสูงอายุควรรับประทานแคลเซียมให
เพียงพอ ซ่ึงพบมากในนม ผัก ผลไมและกระดูกปลากรอบ (เจียมจิต แสงสุวรรณ , 2544 : 36) นอก
จากนี้การขาดธาตุเหล็กจะทําใหเกิดโรคโลหิตจางได โดยเฉลี่ยคนๆหนึ่งจะมีเลือกในรางกาย
ประมาณ 5 ลิตร ซ่ึงมีสวนผสมของธาตุเหล็กอยู 2.5 กรัม ครึ่งหนึ่งของจํานวนนี้รางกายจะเก็บ
สํารองไวที่ตับ โดยทั่วไปธาตุเหล็กมีในอาหารประเภทเนื้อสัตว ไข เมล็ดพชื ถ่ัว เปนตน (บรรลุ ศิริ
พานิช , 2536 :  33) 

1.4  การขาดน้ํา    ปกติคนเราตองการน้ําประมาณ  2  ลิตรตอวัน  เพื่อใหรางกายคง
สภาพการทํางานไดตามปกติ ผูสูงอายุเมื่ออายุมากขึ้นมักจะกลั้นปสสาวะไมอยู ทําใหตองปสสาวะ
บอยๆ บางคนรําคาญที่ตองลุกขึ้นปสสาวะบอยๆเลยจํากัดการดื่มน้ําลง เปนผลทําใหรางกายขาดน้ํา
ได และเปนสาเหตุทําใหทองผูก รางกายที่ขาดน้ําจะมีอาการออนเพลีย เกิดภาวะเปนกรดในน้ําเลือด 
อาหารหลายอยางมีสวนประกอบของน้ําอยูดวย เชน แกงจืด น้ําผลไมตางๆ ควรมั่นใจวารับน้ํารวม
กันทั้งหมดถึง 2 ลิตรตอวัน จึงจะเพียงพอ ไมจําเปนตองดื่มน้ําทีละมากๆ ดื่มนอยๆแตบอยๆแลว
รวมได 2 ลิตรจะเปนสิ่งที่ปฏิบัติไดงายกวา อาการขาดน้ําที่สังเกตพบไดเชน ปสสาวะมีสีเขมหรือ
ลมหายใจมีกล่ินผิดปกติ ถามอีาการดังกลาวนี้จะเปนขอบงชี้วารางกายไดรับน้ําไมเพียงพอ (บรรลุ ศิ
ริพานิช , 2536 : 33) 



 48

ปจจัยที่เพิ่มความเสี่ยงภาวะทุพโภชนาการ (Malnutrition) ในผูสูงอายุ  (Emma S. Weigley, 
1997 : 267) ไดแก 

 
1. ผูสูงอายุถูกทอดทิ้ง หรือการที่ตองอยูตามลําพัง 
2. มีฐานะทางเศรษฐกิจที่ต่ํา 
3. มีอายุมากกวา 75 ป 
4. น้ําหนักตัวลดลง 
5. ความเชื่อที่ไมถูกตองในเรื่องการบริโภคอาหาร 
6. ความผิดปกติทางดานรางกาย (Physical impairment) ทําใหไมสามารถออกไปซื้อ

อาหารและประกอบอาหารได 
7. การรับรสที่เปล่ียนไป การไมมีฟนและปากแหง  
8. มีปญหาเกี่ยวกับระบบทางเดินอาหาร เชน จุกแนนทอง , ทองเสียและทองผูก 
9. รับประทานยาที่มีผลตอการดูดซึมของอาหาร 
10. ภาวะเจ็บปวยเรื้อรัง 
11. มีแผลเปดหรือแผลกดทับ (Draining wounds , bedsores) 
12. ภาวะซึมเศรา และไมอยากมีชีวิตอยู 
13. เปนโรคสุราเรื้อรัง (Alcoholism) 
14. มีภาวะเจ็บปวยทางจิต (Mental illness) 

2. ภาวะโภชนาการเกิน ผูสูงอายุที่ไดสารอาหารมากเกินไป ยอมมีความเสี่ยงตอการเกิด
โรคอวน ภาวะไขมันในเลือดสูง ภาวะกรดยูริกในเลือดสูง โรคเบาหวาน และโรคความดันโลหิตสูง 
(วีนัส ลีฬหกุล , 2545 : 275) การที่ผูสูงอายุมีภาวะโภชนาการเกินจะสงผลตอสุขภาพดังนี้ (บรรลุ ศิริ
พานิช , 2536 : 34 – 35)  

2.1 ในวัยสูงอายุ หัวใจตองทํางานมากขึ้น ซ่ึงมีแนวโนมทําใหเปนโรคความดันโลหิต
สูง และเสี่ยงตอหัวใจวาย  นอกจากนี้หลอดเลือดเริ่มแข็งตัว โดยเฉพาะหลอดเลือดที่ไปเลี้ยงหัวใจ 
สงผลใหเลือดไปเลี้ยงหัวใจไมเพียงพอ ทําใหเกิดโรคหัวใจขาดเลือดไดงาย ถารับประทานไขมัน
ชนิดไมอ่ิมตัว เชน ไขมันสัตว น้ํามันมะพราว หรือน้ําตาลมากๆจะทําใหโคเลสเตอรอลและไขมัน
กลีเซอรไรดในเลือดสูงอาจทําใหเกิดการอุดตันของหลอดเลือด สงผลใหเกิดหัวใจวาย ไตวาย หรือ
เปนอัมพาตได 
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2.2 มีน้ําหนักลงขอมาก โดยเฉพาะขอสะโพกและขอเขา จะมีโอกาสปวดหลัง และ
ปวดเขาสูง ผลสุดทายมักทําใหขาโกง เวลาเดินเกิดขออักเสบและปวดขอ 

2.3 มีความเสี่ยงตอการเปนโรคเบาหวาน เสนเลือดแข็ง เสนเลือดขอดสูง 
2.4 ทําใหการเคลื่อนไหวรางกายลําบาก มีชีวิตอยางกระฉับกระเฉงไมได และไม

สามารถชวยตนเองไดเมื่อชราภาพ 

ดังนั้นการรักษาน้ําหนักตัวใหเหมาะสม ลดการรับประทานอาหารที่มีแคลอรี่สูง และ
การออกกําลังกายจึงเปนเรื่องที่มีความสําคัญในผูสูงอายุ สําหรับการออกกําลังกายในผูสูงอายุนั้น
ควรเริ่มตนดวยการออกกําลังกายแบบเบาๆ ไมควรหักโหมเกินไปและควรออกกําลังกายอยาง
สม่ําเสมอ 

 
หลักการจัดอาหารสําหรับผูสูงอายุ 

การจัดอาหารสําหรับผูสูงอายุนั้นนอกจากตองคํานึงถึงคุณคาทางโภชนาการแลว ยังตอง
คํานึงถึงสภาพรางกายและจิตของผูสูงอายุดวย หลักสําคัญของการจัดอาหารสําหรับผูสูงอายุมีดังนี้ 
(ชูศักดิ์ เวชแพศย , 2532 : 107 – 114 ; ประไพศรี ศิริจักรวาล , 2533 : 305 ; วีนัส ลีฬหกุล , 2545 : 
275 – 276) 

1. พลังงาน ลดจํานวนอาหารประเภทใหพลังงานลง ไดแก ไขมันและคารโบไฮเดรท
ประมาณรอยละ 10 – 20 ของพลังงานทั้งหมดตามอายุที่เพิ่มขึ้น ผูสูงอายุควรลดปริมาณอาหารที่ให
พลังงานสูง เชน ขนมหวาน เคก ของเชื่อม และอาหารมันจัด เชน ขาหมู ของทอดตางๆ และแกง
กะทิ 

2. คารโบไฮเดรท ผูสูงอายุไมควรรับประทานน้ําตาลทราบมากเกินไป เพราะจะมีโอกาส
เปนโรคเบาหวานหรือภาวะไตรกลีเซอไรดในเลือดสูงไดงาย นอกจากนี้การที่รางกายไดรับน้ําตาล
มากเกินไปจะทําใหอวนและฟนผุงาย ผูสูงอายุควรรับประทานในรูปอาหารแปงเชิงซอน เชน ขาว 
กวยเตี๋ยว ขาวโพด มันเทศ เปนตน 

3. โปรตีน เพื่อใหผูสูงอายุไดรับโปรตีนตามที่รางกายตองการ ในวันหนึ่งควรจัดใหผูสูง
อายุไดดื่มนมวันละ 1 แกว และรับประทานไขวันละฟอง เพราะอาหารชนิดนี้เปนอาหารที่ให
โปรตีนที่มีคุณภาพสูง สําหรับผูสูงอายุที่มีปญหาโคลเลสเตอรอลในเลือดสูงก็รับประทานไขวันเวน
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วัน หรือรับประทานเฉพาะไขขาว สวนอาหารพวกเนื้อสัตวอ่ืนๆ ควรเลือกที่ไมติดมันและดัดแปลง
ใหอยูในลักษณะที่ยอยงาย เชน ตมเปอย หรือสับใหละเอียด 

4. ไขมัน ควรใชน้ํามันพืชที่มีกรดลิโนเลอิกในการปรุงอาหารเปนประจํา เชน น้ํามันถ่ัว
เหลือง รําขาว เพื่อชวยควบคุมระดับโคเลสเตอรอลและไตรกลีเซอไรดในเลือด 

5.   เกลือแร ผูสูงอายุควรไดรับแคลเซียมเพื่อชวยใหกระดูกแข็งแรง มีมากในนม ผลไม ผัก 
เมล็ดถ่ัว เปนตน สวนธาตุเหล็กชวยเพิ่มเม็ดเลือดแดง มีมากใน ไข ตับ ไต ผักใบเขียว ถ่ัว เปนตน  

6.  วิตามิน ชวยในการซอมแซมสวนที่สึกหรอของรางกาย ซ่ึงประกอบดวย 
6.1  วิตามินเอ ชวยบํารุงสายตา มีมากใน นม ปลา น้ํามันตับปลา ผักใบเขียว เปนตน 
6.2  วิตามินบี ชวยปองกันโรคปากนกกระจอก และโรคเหน็บชา มีมากในตับ ไต ถ่ัว 

ขาวกลอง ถ่ัวเหลือง นม เปนตน 
6.3  วิตามินซี ชวยปองกันโรคเลือดออกตามไรฟน มีมากในน้ําผลไมที่มีรสเปรี้ยว เชน 

มะนาว สม รวมทั้งผักใบเขียว เปนตน 
6.4   วิตามินดี ชวยเสริมสรางกระดูกใหแข็งแรง มีมากในนม  ตับ น้ํามันตับปลา 
เปนตน 

7.  น้ํา ใหผูสูงอายุไดรับน้ําอยางเพียงพอจะชวยการทํางานของเซลลรางกายใหเปนไปตาม
ปกติ การจัดซุปรอนๆ หรือแกงจืด ใหกอนหรือรวมกับอาหารประเภทอื่นๆ จะเปนการกระตุนความ
อยากอาหาร ผูสูงอายุควรไดรับน้ําอยางนอยวันละ 1,500 – 2,000 มล. 

8.  รับประทานเสนใยอาหาร อาหารประเภทเสนใยพบไดในอาหารตามธรรมชาติหลาย
อยาง เมื่อกินเขาไปแลวจะไมถูกยอยและถูกขับถายออกมาภายนอก นอกจากนั้นอาหารเสนใยยัง
ชวยลดการเกิดโรคมะเร็งของลําไสใหญและทวารหนัก ปองกันโรคความดันเลือดสูง โรคหัวใจ 
และชวยการขับถายอุจจาระใหดีขึ้นดวย อาหารเสนใยยังมีประโยชนที่ใชควบคุมโรคเบาหวาน 
อาหารที่มีเสนใยนั้นชวยลดระดับน้ําตาลและไขมันในเลือด ชวยทําใหการดูดซึมอาหารอื่นชาลง 
และชวยนําของเสียตางๆ ใหผานลําไสเพื่อขับถายออกเร็วข้ึน อาหารเสนใยนี้มีในอาหารคารโบไฮ
เดรทตามธรรมชาติ เชน ขาว ถ่ัว ผักและผลไม ควรใชขาวตามธรรมชาติแทนที่จะใชขาวที่ไดสีและ
ขัดจนขาว กินผลไมและผักใหมากรวมทั้งถ่ัวดวย อาหารตางๆเหลานี้นอกจากทําใหไดรับเสนใย
เพิ่มขึ้นแลว ยังไดรับวิตามินและเกลือแรเพิ่มขึ้นอีกดวย 

9.   ลดการดื่มสุราและงดสูบบุหร่ี เพราะเปนปจจัยทําใหเกิดการขาดสารอาหาร 
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10. ชาและกาแฟ ควรงดดื่มชาและกาแฟในผูสูงอายุ เพราะนอกจากจะทําใหนอนหลับยาก
แลว กาแฟยังทําใหระดับโคเลสเตอรอลในเลือดเพิ่มขึ้นถาดื่มในปริมาณมาก สวนชาจะมีสารเทน
นิน (tannin) ซ่ึงเปนสารตานไธอะมิน ทําใหมีโอกาสขาดไธอะมินได 

11.  จํานวนมืออาหาร ควรแบงอาหารเปนวันละ 5 – 6 มือ เพื่อแกปญหาเรื่องแนนทองมาก
หลังรับประทานอาหาร โดยใหอาหารมื้อเที่ยงเปนอาหารหลัก และเพิ่มมื้อสายและบาย อาหารควร
เปนประเภทอาหารออนยอยงาย รสไมจัด ควรหลีกเลี่ยงอาหารที่ทําใหเกิดกาซและทองอืดได เชน 
นมสด ถ่ัวบางประเภท ถาจะบริโภคควรเปนปริมาณทีละนอยๆจนกวาจะเคยชินแลวจึงเพิ่มปริมาณ  

12.  จัดอาหารใหมีสีสัน กล่ิน รส ชวยใหอยากรับประทาน อาจใชสีธรรมชาติ เครื่องเทศ 
หรือเครื่องชูรส เชน ใหพืชผักที่มีสีตางๆ ซอส ชวยปรุงแตงใหเกิดความอยากรับประทานอาหาร 
ควรอุนหรือรอนพอควร 

13. ดัดแปลงอาหารใหเคี้ยวงาย รสไมจัดมาก จัดแตงอาหารใหดูนารับประทาน และจัด
เตรียม อาหารในขณะรอนจะชวยกระตุนใหอยากอาหารมากขึ้น 

14. ใหผูสูงอายุไดรับน้ําใหเพียงพอ ควรจัดใหมีแกงจืดรอนๆกอน หรือรวมกับอาหารอื่น
จะเปนการกระตุนใหอยากอาหาร 

15. หลีกเลี่ยงสารเคมีเจือปนอยูในอาหาร เชน สารฟอกสี สารใหสี สารแตงกลิ่น สารที่ทํา
ใหอาหารคงรูป เปนตน โดยพยายามหลีกเลี่ยงอาหารที่บรรจุในกระปอง เลือกผักและผลไมที่ปลอด
สารพิษมากที่สุด หลีกเลี่ยงอาหารที่ใสสารกันบูดและปรุงแตงตางๆและหลีกเลี่ยงเนื้อสัตวที่มีการ
แปรรูป เชน เบคอนหรือไสกรอก เพราะมักมีสารที่ทําใหเกิดมะเร็งได 

16. ดานจิตใจ ควรเอาใจใสผูสูงอายุสม่ําเสมอ ไมใหเกิดความรูสึกวาถูกทอดทิ้งและหมด
ความสําคัญ จัดใหมีการสังคมกับเพื่อนหรือสมาชิกในครอบครัว จัดหางานอดิเรกใหทํา ใหไดอยูใน
ที่สะอาดและอากาศดี จะทําใหผูสูงอายุรูสึกอบอุน รับประทานอาหารไดและมีความสุข 
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ตารางที่ 5 ตัวอยางเมนูอาหารสําหรับผูสูงอายุ 
อาหาร เมนู 1 เมนู 2 เมนู 3 

มื้อเชา - ขาวตม 1- 2 ถวย 
- ไขเจียว 1 ฟอง 
- ผัดถั่วงอก 1 ถวย 

- ขนมปง 2 แผน 
- มะเขือเทศ 1 ผล 
 

- ขาวตมไก / กุง 1 ถวย 
- น้ําสมคั้น 1 ถวย 

มือสาย - นม 1 แกว  
- หรือโยเกิรต 1 ถวย 

- ขนมปง 2 แผน 
- นมถั่วเหลือง 1 แกว 

- นมถั่วเหลือง 1 ถวย 

ม้ือกลางวัน - กวยเตี๋ยวไก – น้ํา 1 ชาม 
- สม 1 ผล 

- เย็นตาโฟ 1 ชาม 
- ถั่วเขียวตมน้ําตาล 1 ถวย  

(ไมหวานจัด) 

- กวยจั๊บ 1 ชาม 
- มะละกอ 1 ถวย 

มื้อบาย - กระเพาะปลา 1 ถวย 
- น้ําสมคั้น 1 ถวย 

- คุกกี้ 3 ช้ิน 
- น้ําสมคั้น 1 ถวย 

- แซนวิช 1 ช้ิน 
- นม 1 แกว 

มือเย็น - ขาวสุก 1 ถวย 
- หมูสับนึ่ง 1 กอน 
- ผัดผักบุง 1 จาน 
- ตมยําปลา 1 ถวย 
- มะละกอ 1 ถวย 

- ขาวสุก 1 ถวย 
- ปลาทู 1 ตัว 
- น้ําพริก/ผักจิ้ม 
- แกงจืดเตาหูขาวหมูสับ 1 ถวย 
- สม 1 ผล 

- ขาวผัดปูหรือกุง 1 จาน 
- แกงจืดผักกาดขาวหมูสับ 

1 ถวย 
- สม 1 ผล 

ที่มา : จารุวรรณ เหมะธร. การพยาบาลผูสูงอายุในชุมชน. เอกสารการสอนชุดวิชาการพยาบาลชุมชนและการรักษาพยาบาลเบื้องตน. 
มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช , 2545 : 409. 
 

งานวิจัยและเอกสารที่เก่ียวของ 

งานวิจัยในประเทศไทย 
 
ประไพ ศิวโมกษธรรม (2544) ไดทําการสํารวจภาวะโภชนาการในผูสูงอายุโรงพยาบาล

ประสาทเชียงใหม โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาสภาวะทุโภชนาการ การตรวจวัดระดับทางโลหิต
วิทยาและการสํารวจสภาวะเยื่อเมือกชองปากในผูสูงอายุ โดยศึกษากลุมผูสูงอายุ 209 คนในชมรมผู
สูงอายุโรงพยาบาลประสาทจังหวัดเชียงใหม เปนหญิงมากกวาชายคือ ชาย 22 คน คิดเปนรอยละ 
10.53 และหญิง 187 คน คิดเปนรอยละ 89.47 สวนใหญอาศัยอยูในเขตอําเภอเมือง โรคประจําตัวที่
พบบอยคือ ความดันโลหิตสูง รองลงมาคือ เบาหวานและโรคหัวใจ คิดเปนรอยละ 14.78   8.70 และ 
6.09 ตามลําดับ และจํานวนรอยละของผูสูงอายุที่มีโรคประจําตัวคอนขางสูงคือ 58.26 คาโปรตีน



 53

และอัลบูมินในเลือดซึ่งใชเนนดัชนีของภาวะโภชนาการไมมีการเปล่ียนแปลงอยางมีนัยสําคัญ อาจ
เปนเพราะกลุมที่ศึกษาเปนกลุมของผูสูงอายุที่ชวยเหลือตนเองได มีสุขภาพรางกายทั่วๆไปดีและ
อาศัยอยูในเขตเมือง สวนคาทางโลหิตวิทยาของการศึกษาครั้งนี้ ไดคาเฉลี่ยของฮีโมโกลบินและ
ระดับฮีมาโตคริตเฉล่ีย มีคานอยกวาปกติอยางมีนัยสําคัญ จํานวนของเม็ดเลือดขาวเพิ่มขึ้นอยางมีนัย
สําคัญ สวนการนับแยกชนิดของเม็ดเลือดขาวของผูสูงอายุอยูในเกณฑปกติ ยกเวนผูสูงอายุจํานวน
รอยละ 22.97 ที่มีระดับอีโอซิโนฟลสูงกวาปกติอยางมีนัยสําคัญ แตก็ไมพบความสัมพันธระหวาง
โรคประจําตัวและรอยโรคในชองปากอยางเดนชัดกับภาวะอีโอซอโนฟลสูง (eosinophilia) รูปราง
ของเม็ดเลือดแดง สวนใหญมีรูปรางปกติ ยกเวนผูสูงอายุ 15 รายที่มีรูปรางของเม็ดเลือดแดงผิดปกติ 
และเมื่อหาความสัมพันธระหวางรูปรางที่ผิดปกติกับระดับของฮีโมโกลบินและโรคประจําตัวกับ
อาการแสดงทางชองปาก พบความสัมพันธระหวางภาวะโลหิตจางและอาการลิ้นเลี่ยนอักเสบและ
เปนมัน และเมื่อวิเคราะหจากความผิดปกติของเม็ดเลือดแดงที่บงชี้วาเปนโลหิตจางจากการขาดธาตุ
เหล็กและไวตามินบี 12 พบความสัมพันธกับอาการทางชองปากในผูสูงอายุ 4 รายจาก 15 ราย คิด
เปนรอยละ 26.67 จากการสํารวจรอยโรคของเยื่อออนชองปากพบรอยโรครอยละ 34 และที่พบได
บอยที่สุดคือ denture stomatitis รอยละ 11.96 และรองลงมาคือ ล้ินเลี่ยนอักเสบและเปนมันรอยละ 
11.48 
 
 ประเสริฐ อัสสันตชัย (2543) ไดทําการสํารวจภาวะโภชนาการในผูสูงอายุในชุมชนชนบท
ภาคใตพบวา ผูสูงอายุชายจะมีแนวโนมความชุกของภาวะโภชนาการเพิ่มมากขึ้น เมื่ออายุมากขึ้น 
กลาวคือ รอยละ 16.7 , 27.8 และ 38.9 ของแตละกลุมอายุ ในกลุม 60 – 69 ป 70 – 79 ปและ 80 ป 
หรือมากกวา ซ่ึงพบความแตกตางระหวางกลุมอายุของคา BMI , Mindex , Deniquet , Minnee อยาง
มีนัยสําคัญ โดยแสดงใหเห็นอยางชัดเจนวาคาจากกลุมอายุ 60 – 69 ปมีคามากกวากลุมอายุ 80 ป
หรือมากกวา สวนกลุมผูสูงอายุหญิงจะพบความชุกของภาวะทุโภชนาการมากขึ้น เมื่ออายุมากขึ้น
เชนกัน คือ รอยละ 8.4   15.2 และ 23.1 ในกลุมอายุ 60 – 69 ป , 70 – 79ป และ 80 ปหรือมากกวา 
ตามลําดับ โดยพบความแตกตางของMidex , Minnee จะเห็นไดชัดเจนวา คาจากกลุมอายุ 60 – 69 ป 
จะมีคามากกวากลุมที่มีอายุ 70 – 79 ป ยกเวนคา BMI สวนคา Demiquet จะพบความแตกตางเฉพาะ
กลุมอายุระหวาง 60  - 69 ปกับกลุมอายุ 80 ปหรือมากกวา หรือกลาวโดยสรุปคือ ผูสูงอายุหญิงจะมี
ความชุกของภาวะโภชนาการนอยกวาผูสูงอายุชายในทุกกลุมอายุ 
 
 มัลลิกา มัติโก (2543) ไดทําการประมวลสถานภาพทางสุขภาพและสังคมของผูสูงอายุ พบ
วาผูสูงอายุมีปญหาดานสุขภาพจิต ความเหงา ซึมเศรา โดยความเหงาจะเพิ่มขึ้นตามอายุ โดยผูสูง
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อายุหญิงมีแนวโนมมากกวาผูสูงอายุชาย ผูสูงอายุที่อยูตามลําพังจะมีความเหงาและภาวะซึมเศรา
มากกวาผูสูงอายุที่มีคูอยูดวย โดยในเขตเมืองพบผูสูงอายุมีความเหงาและภาวะซึมเศรานอยกวาผูสูง
อายุในชนบท และยังพบวาสิ่งที่มีผลกระทบตอปญหาสุขภาพจิตในผูสูงอายุคือ ความเพียงพอใน
ดานรายได จํานวนรายได ภาวะสุขภาพของผูสูงอายุเอง ความรูสึกสูญเสียและการสนับสนุนทาง
สังคมที่มีตอผูสูงอายุ 
 
 สายสวาท เภตราสุวรรณ (2542) ศึกษาความตองการดานสุขภาพอนามัยของผูสูงอายุใน
จังหวัดระยอง พบวา ผูสูงอายุตองการรับบริการตรวจสุขภาพที่สถานีอนามัยและโรงพยาบาลใกล
บาน ถามีการเจ็บปวยตองรับการรักษา ผูสูงอายุจะไปโรงพยาบาลทั่วไปหรือโรงพยาบาลจังหวัด 
นอกจากนี้ผูสูงอายุยังตองการไดรับคําแนะนําเกี่ยวกับสุขภาพในเรื่องโภชนาการและการออกกําลัง
กาย สวนทางดานจิตใจตองการใหลูกหลานดูแลเอาใจใส 
 

ชลดา ภักดีประพฤทธิ์ (2541) ไดศึกษาเรื่องความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ปจจัย
ทางครอบครัวกับการไดรับการตอบสนองจากครอบครัวตามความตองการพื้นฐานของผูสูงอายุใน
เขตเมืองกรุงเทพมหานคร พบวา ผูสูงอายุไดรับการตอบสนองจากครอบครัวตามความตองการพื้น
ฐานในระดับปานกลางคิดเปนรอยละ 53.0 โดยดานรางกายไดรับการตอบสนองความตองการใน
เร่ือง อาหาร เสื้อผา ที่อยูอาศยั ยารักษาโรคและการพักผอน ดานความมั่นคงปลอดภัยไดรับการตอบ
สนองความตองการโดยการจัดสิ่งแวดลอมใหปลอดภัยตอผูสูงอายุ และในดานความพึงพอใจใน
ชีวิตพบวา ผูสูงอายุมีความพึงพอใจตอการตอบสนองของครอบครัวในระดับมาก คิดเปนรอยละ 
62.5 

 
 ไพโรจน ลีฬหกุล (2541) ไดทําการศึกษาภาวะโภชนาการและแบบแผนสุขภาพผูใหญวัย
กอนเกษียณอายุการทํางาน ซ่ึงแบบแผนสุขภาพเปนปจจัยสําคัญที่มีผลตอภาวะโภชนาการและสุข
ภาพ โดยศึกษาจากผูใหญวัยกอนเกษียณอายุการทํางานจํานวน 106 คน เปนชาย 49 คน หญิง 57 คน
อายุระหวาง 55 – 60 ป ผลการวิจัยพบวา กลุมตัวอยางมีแบบแผนสุขภาพโดยรวมที่มีความเสี่ยงตอ
ภาวะสุขภาพนอย ปานกลางและสูงรอยละ 44.9   40.8 และ 4.1 ตามลําดับ เมื่อจําแนกแบบแผนสุข
ภาพเปนแตละดานพบวา แบบแผนสุขภาพที่เสี่ยงตอสุขภาพสูงและปานกลางไดแก การไมออก
กําลังกาย บริโภคนิสัยไมถูกตอง และความเครียด สวนแบบแผนสุขภาพอยูในเกณฑดีมาก และเสีย่ง
ตอสุขภาพนอย ไดแก การไมสูบบุหร่ี การไมดื่มสุราและใชสารเสพติด และการระวังเพื่อความ
ปลอดภัยในชีวิต ความชุกของแบบแผนที่เส่ียงตอสุขภาพดานบริโภคนิสัยไมถูกตองคือ การดื่มสุรา
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และใชสารเสพติด การสูบบุหร่ี การไมออกกําลังกาย ภาวะเครียดและความไมปลอดภัยในชีวิตใน
เพศชายและหญิง คิดเปนรอยละ 55   14   18   78   31   8 และ 44   0   2   77   18   5 ตามลําดับ ซ่ึง
เพศหญิงมีแบบแผนสุขภาพดานการสูบบุหร่ี การดื่มสุราและใชสารเสพติดและการระวังเพื่อความ
ปลอดภัยในชีวิตดีกวาเพศชาย จากแบบแผนสุขภาพดังกลาวพบวา กลุมตัวอยางมีปญหาภาวะ
โภชนาการเกินโดยพบความชุกของโรคอวน ความดันโลหิตสูง โคเรสเตอรอลในเลือดสูง ไตรกลี
เซอไรดในเลือกสูง เบาหวานและกรดยูริกในเลือดสูง คิดเปนรอยละ 39.6   22.9   73.2   13.4   4.9 
และ 19.5 ตามลําดับ ความชุกของภาวะขาดโปรตีนและพลังงาน ความซีดคิดเปนรอยละ 12.2 และ 
9.8 ตามลําดับ และยังพบวาดัชนีความหนาของรางกายมีความสัมพันธทางบวกกับระดับความดัน
โลหิตขณะหัวใจคลายตัว และระดับไตรกลีเซอไรดในเลือดอยางมีนัยสําคัญ และยังพบวาระดับการ
ออกกําลังกายมีความสัมพันธทางบวกก็ประคับความดันโลหิตขณะหัวใจคลายตัวอยางมีนัยสําคัญ 
จากการศึกษาในครั้งนี้แสดงใหเห็นวาผูใหญวัยกอนเกษียณอายุการทํางานมีแบบแผนสุขภาพและ
ภาวะโภชนาการที่มีความเสี่ยงตอสุขภาพ ดังนั้นการปรับแบบแผนพฤติกรรมสุขภาพ โดยเฉพาะ
บริโภคนิสัยที่เหมาะสม การออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอและการควบคุมความเครียดที่ดี จะชวยทํา
ใหมีภาวะโภชนาการและสุขภาพที่ดีขึ้น สามารถดําเนินชีวิตในชวงปลายอยางมีคุณภาพ 
 

จันทรเพ็ญ ชูประภาวรรณ (2540) ไดทําการสํารวจสุขภาพประชากรตั้งแตอายุ 50 ปขึ้นไป
ในประเทศไทย 2538 พบวามีผูสูงอายุรอยละ 80 ที่มีการรับประทานอาหารครบ 3 มื้อตอวัน มีการ
รับประทานอาหารครบทั้ง 5 หมู มีอาหารหลักคือ ขาว ผูสูงอายุรอยละ 75 รับประทานผักทุกวันและ
รอยละ 50 รับประทานผลไมทุกวัน ประมาณ 1/3 ของผูสูงอายุจะรับประทานอาหารตามลําพัง สวน
ที่เหลือจะรับประทานอาหารพรอมครอบครัว 

 
วราภรณ เสถียรนพเกา (2540) ไดศึกษาความสัมพันธระหวางความสามารถในการเคี้ยวกับ

ความถี่ในการบริโภคอาหาร คุณคาทางโภชนาการของอาหารบริโภคและภาวะโภชนาการของผูสูง
อายุในชมรมผูสูงอายุแหลมทอง จํานวน 60 คน โดยแบงออกเปน 2 กลุม คือ กลุมที่มีความสามารถ
ในการเคี้ยวดีจํานวน 30 คน และกลุมที่มีความสามารถในการเคี้ยวไมดี จํานวน 30 คน  พบวากลุมที่
มีความสามารถในการเคี้ยวดี จะมีความถี่ในการบริโภคขาวเหนียว ผักใบเขียว และผลไมสด สูงกวา
กลุมที่มีความสามารถในการเคี้ยวไมดีอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ นอกจากนี้ยังพบวากลุมที่มีความ
สามารถในการเคี้ยวดีจะไดรับแคลเซียม ธาตุเหล็ก วิตามินและเสนใยอาหารสูงกวากลุมที่มีความ
สามารถในการเคี้ยวไมดีอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
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จันทรเพ็ญ ชูประภาวรรณ (2539) ไดทําการศึกษารายงานการสํารวจสถานะสุขภาพอนามัย
ประชากรดวยการตรวจรางกายทั่วไปประเทศ ครั้งที่ 1 2534 – 2535 พบวา ผูสูงอายุจํานวนมากกวา 
1/3 มีคา BMI (ดัชนีความหนาของรางกาย) นอยกวา 20 ซ่ึงอยูในเกณฑต่ํา และมีปญหาเรื่องโลหิต
จาง 30%ในผูสูงอายุชาย และ 40%ในผูสูงอายุหญิง และยิ่งพบปญหาโลหิตจางในผูสูงอายุที่มีอายุ
มากๆ 
 

ชลธิชา สงวนวงษ (2539) ไดศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ความรูดาน
โภชนาการ ความสามารถในการดําเนินชีวิตประจําวัน การรับรู ภาวะสุขภาพทางกายกับพฤติ
กรรมการบริโภคอาหารของผูสูงอาย ุแขวงรองเมือง เขตปทุมวัน กรุงเทพฯ จํานวน 144 ราย พบวาผู
สูงอายุมีพฤติกรรมการบริโภคอาหารในระดับดี รอยละ 53.5 ในระดับปานกลางรอยละ 46.5 นอก
จากนี้ รายไดของครอบครัวและความรูดานโภชนาการมีความสัมพันธกับพฤติกรรมการบริโภค
อาหารของผูสูงอายุอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

 
วรรณา รุงวณิชชา (2539) ไดศึกษาเรื่องบริโภคนิสัยและภาวะโภชนาการในผูสูงอายุที่มี

ภาวะซึมเศราจํานวน 83 คน และไมมีภาวะซึมเศราจํานวน 126 คน โดยประเมินภาวะโภชนาการ
โดยใชคาดัชนีมวลกาย (BMI) พบวาผูสูงอายุที่มีภาวะซึมเศราจะมีภาวะทุพโภชนาการมากกวาผูสูง
อายุที่ไมมีภาวะซึมเศรา นอกจากนี้พบวาปจจยัพื้นฐานตางๆ ไดแก เพศ สถานภาพสมรส การศึกษา 
รายได ขนาดของครอบครัว ภาวะสุขภาพ การรับประทาน การไดรับขาวสารโภชนาการ และการมี
กิจกรรมทางสังคม มีผลตอภาวะโภชนาการของผูสูงอายุ 

 
อรุณี  นาคะพงศ (2539) ไดศึกษาภาวะทางรางกาย ภาวะซึมเศรา การดูแลตนเองดาน

โภชนาการและภาวะโภชนาการของผูสูงอายุที่มารับบริการที่ศูนยบริการทางสังคมผูสูงอายุดินแดง 
จํานวน 131 คน พบวา ผูสูงอายุรอยละ 9.16 มีภาวะโภชนาการพรอง (BMI < 20 กิโลกรัม /เมตร2 ) 
รอยละ  42.75 มีภาวะโภชนาการปกติและรอยละ 48.09 มีภาวะโภชนาการเกิน  (BMI > 24.9 
กิโลกรัม /เมตร2 ) 
 

มลุลี ชูเนตร (2538) ไดศึกษาปจจัยที่มีความสัมพันธกับแบบแผนการดําเนินชีวิตและภาวะ
โภชนาการในผูสูงอายุ ที่อําเภอตระการพืชผล จังหวัดอุบลราชธานี จํานวน 400 คน มีการประเมิน
ภาวะโภชนาการโดยการวัดสัดสวนของรางกาย ดวยวิธี Mindex demiquet โดยเทียบน้ําหนักตัวตอ
ความยาวฐานนิ้วกลางถึงกึ่งกลางกระดูกหนาอก    พบวาผูสูงอายุรอยละ   69.20   มีภาวะโภชนาการ 
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ปกติรอยละ 16.5 มีภาวะโภชนาการเกินและรอยละ 14.30 มีภาวะโภชนาการพรอง นอกจากนี้พบวา
ความเพียงพอของรายไดและความรูดานโภชนาการมีความสัมพันธกับแบบแผนการดําเนินชีวิตของ
ผูสูงอายุ สวนความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน การมีโรคประจําตัวและการรับประทาน
อาหารมีความสัมพันธกับภาวะโภชนาการของผูสูงอายุอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
 

สํานักงานสถิติแหงชาติ (2537) ไดรายงานการสํารวจประชากรผูสูงอายุในประเทศไทย 
2537 พอสรุปไดดังนี้ ในป พ.ศ.2537 มีประชากรทั้งสิ้น 59,243,740 คน เปนผูสูงอายุ 4,011,854 คน 
คิดเปนสัดสวนผูสูงอายุรอยละ 6.8 ในจํานวนและสัดสวนนี้มีผูสูงอายุเพศหญิงมากกวาเพศชาย 
เนื่องจากอายุขัยเฉล่ียเมื่อแรกเกิดของเพศหญิงสูงกวาเพศชาย เพราะพฤติกรรมในการใชชีวิตของ
เพศชายแทบทุกกลุมจะมีความเสี่ยงตอการตายสูงกวาหญิง ดังนั้นทําใหผูสูงอายุหญิงมีสถานภาพที่
เปนหมายสูงกวาชาย นอกจากนี้ยังมีผูสูงอายุโสดรอยละ 2.2 หรือประมาณ 86,926 คน ดานการ
ศึกษาผูสูงอายุสวนใหญมีการศึกษาเพียงแคประถม 4 เทานั้นและเกือบ 1 ใน 3 เปนผูไมมีการศึกษา
เลย สัดสวนของผูสูงอายุชายมีการศึกษาสูงกวาผูสูงอายุหญิงและผูสูงอายุในเขตเทศบาลมีการศึกษา
สูงกวานอกเขตเทศบาล ดานเศรษฐกิจของผูสูงอายุ พับวาโดยภาพรวม 1 ใน 3 ของผูสูงอายุยังคง
ทํางานเชิงเศรษฐกิจอยู ซ่ึงสวนใหญเปนงานภาคเกษตร โดยเฉพาะผูสูงอายุนอกเขตเทศบาล สถาน
ภาพการทํางานของผูสูงอายุจึงเปนการประกอบธุรกิจสวนตัวเปนสวนใหญ โดยเฉลี่ยทํางานสัปดาห
ละ 46 ชั่วโมง รายไดเฉล่ียตอป 31,093 บาท หรือประมาณ 2,591 บาท ซ่ึงผูสูงอายุรอยละ 61.8 ตอบ
วารายไดเพียงพอตอการเลี้ยงชีพของตนเองและครอบครัว และผูสูงอายุรอยละ 35.4 ที่ตอบวารายได
ไมเพียงพอตอการเลี้ยงชีพ ดานสุขภาพพบวา ผูสูงอายุที่มีสุขภาพดีมากรอยละ 6.9 สุขภาพดีและ
ปานกลางรอยละ 67.2 สุขภาพไมดีรอยละ 23 และสุขภาพไมดีมากๆรอยละ 2.9 โดยสัดสวนของผู
สูงอายุชายสวนใหญมีสุขภาพดีกวาผูสูงอายุหญิง และโรคที่ผูสูงอายุสวนใหญเปนกันมาก 5 อันดับ
แรกคือ ปวดตามขอ เวียนศีรษะ นอนไมหลับ โรคเกี่ยวกับตาและเปนลมบอย 
 

ศศิพัฒน ยอดเพชร (2536) ไดทําการศึกษาศักยภาพของปจจัยเกื้อหนุนทางสังคมที่มีตอการ
จัดการบริการสําหรับผูสูงอายุ โดยทําการศึกษาและเจาะลึกดวยการสนทนากับกลุมผูสูงอายุและผู
นําชุมชน 6 แหง ที่มีความแตกตางในการพัฒนา คือ ชุมชนที่มีความพรอมจากการพัฒนามากไปจน
ถึงชุมชนที่มีความพรอมนอยและมีฐานะยากจน ผลการศึกษาที่สําคัญพบวา สภาพความเปนอยูโดย
ทั่วไปของผูสูงอายุมีความผันแปรไปตามลักษณะของชุมชน กลาวคือ ผูสูงอายุท่ีอยูในชุมชนท่ีมี
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ความพรอมก็จะมีฐานะและสภาพความเปนอยูที่ดี มีการดําเนินชีวิตที่มีความสุข และจากการศึกษา
คร้ังนี้ยังพบอีกวา ครอบครัวที่เปนระบบเกื้อหนุนมีความสําคัญอยางมากตอผูสูงอายุ 

 
 นิตยา ไกรวงศ (2536) ไดศึกษาบริโภคนิสัยและภาวะโภชนาการของผูสูงอายุในจังหวัด
สงขลา จํานวน 178 คน โดยใชคาดัชนีความหนาของรางกาย (BMI คาปกติ = 20 – 24.9 กิโลกรัม /
เมตร2 )พบ วาผูสูงอายุรอยละ 36 มีคาดัชนีความหนาของรางกายต่ํากวามาตรฐาน แสดงใหเห็นถึง
ภาวะโภชนาการพรอง รอยละ 50.5 มีภาวะโภชนาการปกติและรอยละ 13.5 มีภาวะโภชนาการเกิน 

 
 สุวิมล พนาวัฒนกุล (2534) ไดทําการศึกษาเรื่องการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย จิตใจและ
สังคม มีผลตอการดําเนินชีวิต ภาวะสุขภาพและคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ พบวาผูสูงอายุที่มีความ
สามารถในการดูแลสุขภาพตนเองที่เหมาะสมจะชวยใหผูสูงอายุมีสุขภาพที่ดีและสามารถดํารงชีวิต
อยางมีความสุข ซ่ึงนําไปสูการมีคุณภาพชีวิตที่ดีตามมา ในขณะเดียวกันยังพบวา ปจจัยดานสถาน
ภาพสมรส รายได การศึกษาและอัตมโนทัศน สามารถทํานายความสามารถในการดูแลตนเองและ
คุณภาพชีวิตของผูสูงอายุไดอยางมีนัยสําคัญ 
 

บรรลุ ศิริพานิช (2531) ไดทําการศึกษาพฤติกรรมและการดําเนินชีวิตของผูสูงอายุไทยที่มี
อายุยืนยาวและแข็งแรง โดยใชกลุมตัวอยางเปนผูที่มีอายุ 70 ปขึ้นไป จํานวน 1,537 คน โดยศึกษา
การเตรียมตัวกอนเขาสูวัยสูงอายุ 2 ดานคือ การเตรียมตัวดานทรัพยสิน เงินทอง ที่อยูอาศัย และการ
เตรียมตัวทางดานอาชีพการงาน พบวาผูสูงอายุไดมีการเตรียมตัวเพื่อดํารงชีวิตอยูเมื่อมีอายุสูงขึ้น 
แตรอยละของการเตรียมตัวนั้นไมสูงเทาที่ควรคือ มีการเตรียมตัวรอยละ 59.3 โดยที่รอยละ 88.8 จะ
เปนการเตรียมตัวในเรื่องของทรัพยสิน เงินทอง ที่อยูอาศัย และนอกจากนี้ยังพบวาผูสูงอายุที่มีความ
สมบูรณแข็งแรงจะมีการเตรียมตัวสูงกวากลุมที่ไมสมบูรณแข็งแรง 

 
วลัย อินทรัมพรรย (2530) ไดทําการศึกษาถึงนิสัยการบริโภคของผูสูงอายุวาเปนปญหาที่

สําคัญอันหนึ่ง เนื่องจากผูสูงอายุมักมีนิสัยการบริโภคที่ฝงแนนมาเปนเวลานาน และยากจะเปลี่ยน
แปลง ดังนั้นนิสัยการบริโภคที่ไมถูกตองของผูสูงอายุจึงเปนสาเหตุสําคัญที่กอใหเกิดปญหา
โภชนาการ ทั้งนี้เพราะผูสูงอายุมักเลือกรับประทานอาหารที่ชอบเนนในเรื่องของรสชาดอาหารมาก
กวาคุณคาทางโภชนาการ 

 
 



 59

งานวิจัยในตางประเทศ 
 

เอสเทแบน เฟอรแนนเดช บอลลารท และ ซาลาส ซาลวาโด (Esteban  Fermandez  Ballart 
& Salas  Salvado , 2000 อางถึงในสรวงสุดา เจริญวงศ 2544 : 14) ไดศึกษาภาวะโภชนาการของผู
สูงอายุในชุมชนและผูปวยสูงอายุในโรงพยาบาลโดยประเมิน BMI  MAC ระดับคลอเลสเตอ รอล
อัลบูมินในซีรัม พรีอัลบูมิน และทรานสเฟอรินในซีร่ัม พบวาผูสูงอายุมีภาวะพรองโปรตีนและพลัง
งานทั้งหมดรอยละ 26.7 โดยเปนผูปวยสูงอายุในโรงพยาบาลมากกวาผูสูงอายุในชุมชน 

 
Mowe & Bohmer (1996 อางถึงในอรุณี  นาคะพงศ , 2539 : 34) ไดกลาววา ปญหาทันต 

กรรมนาจะมีความสัมพันธกับภาวะทุพโภชนาการ ซ่ึงเปนสาเหตุใหผูสูงอายุตองเขารับการรักษาใน
โรงพยาบาล จากการศึกษาเปรียบเทียบผูสูงอายุกลุมที่ตองเขารับการรักษาในโรงพยาบาลและกลุม
สุขภาพปกติในชุมชน พบวา กลุมที่ตองเขารับการรักษาในโรงพยาบาลมีคาดัชนีความหนาของราง
กายต่ํากวากลุมที่อยูในชุมชนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 

 
โมเว และคณะ (Mowe et al ., 1994 อางถึงในสรวงสุดา เจริญวงศ 2544 :  14) ศึกษาภาวะ

โภชนาการในกลุมผูสูงอายุที่อายุมากกวา 70 ปขึ้นไป ท่ีมีความเจ็บปวยเฉียบพลันตองเขาพักรักษา
ในโรงพยาบาลอยางนอย 48 ช่ัวโมง จํานวน 311 คน เปรียบเทียบกับกลุมผูสูงอายุในชุมชน จํานวน 
106 คน โดยประเมินโภชนาการดวยการวัดสัดสวนรางกาย ไดแก BMT  TSF  MAMC และระดับ
อัลบูมินในซีร่ัมพบวา ในกลุมผูสูงอายุเพศชายและหญิงที่เขาพักรักษาในโรงพยาบาลมีภาวะทุพ
โภชนาการรอยละ 52.9 และ 60.6 ตามลําดับ สวนในกลุมที่อยูในชุมชนพบวา เพศชายมีภาวะทุพ
โภชนาการรอยละ 65 เพศหญิงรอยละ 69 แสดงถึงผูสูงอายุจํานวนมากกวาครึ่งหนึ่งในโรงพยาบาล
มีภาวะทุพโภชนาการเชนเดียวกับผูสูงอายุที่อยูในชุมชน 

 
Posner (1994 อางถึงในชลธิชา สงวนวงษ , 2539 : 49) ไดศึกษาถึงภาวะเสี่ยงตอการเกิดทุพ

โภชนาการในผูสูงอายุชาวอเมริกันอายุ 70 ปขึ้นไปจํานวน 1,156 รายจาก 67 ชุมชนทั้งในเขตเมือง
และชนบท โดยใชวิธีการสัมภาษณทางโทรศัพทและไปเยี่ยมบาน ผลการศึกษาพบวาผูสูงอายุรอย
ละ 41.5 มีน้ําหนักเกินมาตรฐาน และไดรับอาหารไขมันสูงเกินไป ผูสูงอายุรอยละ 16 มีน้ําหนักต่ํา
กวาเกณฑมาตรฐาน  รอยละ  28  ไดรับแคลเซียมต่ํากวาเกณฑมาตรฐาน  และพบวากลุมที่ไดรับ
สารอาหารนอยกวามาตรฐานเปนกลุมที่มีการศึกษาต่ําและมีปญหาเรื่องฟน        นอกจากนี้ยังพบวา
ผูสูงอายุที่รับประทานอาหารไขมันสูงเปนผูที่สูบบุหร่ีและเปนผูสูงอายุที่อยูรวมกับคนอื่น ซ่ึงปจจัย
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ที่มีผลตอความเสี่ยงในการเกิดภาวะทุพโภชนาการคือ เพศ อายุ ความเปนอยู การศึกษา แบบแผน
การดําเนินชีวิต การสูบบุหร่ี พฤติกรรมการบริโภคอาหารและปญหาสุขภาพ 

 
 Volkert (1993 อางถึงในชลธิชา สงวนวงศ , 2539 : 48) กลาววาผูสูงอายุที่มีอายุมากจะมี
ปญหาเรื่องการขาดสารอาหารมากกวา สวนผูสูงอายุที่ยังมีอายุไมมากนักมักมีปญหาเรื่องภาวะ
โภชนาการเกิน ซ่ึงปจจัยทางดานสังคมและฐานะทางเศรษฐกิจจะมีผลตอภาวะโภชนาการของผูสูง
อายุ และพฤติกรรมการบริโภคที่ไมดี เชน การรับประทานอาหารกระปอง การทําใหอาหารสุกเกิน
ไป การเก็บรักษาอาหารไมถูกตองอาจทําใหเกิดภาวะทุพโภชนาการหรือเกิดการติดเชื้อจากการปน
เปอนของเชื้อโรคไดงาย ดังนั้นผูสูงอายุจึงควรรับประทานอาหารที่สด มีคุณคาทางอาหารสูง มีการ
เก็บรักษาอยางถูกตอง ไดรับน้ําและอาหารที่มีกากใยอยางเพียงพอเพื่อชวยในการขับถาย 
 

 
 แลนเซยและคณะ (Lansey et al., 1993 อางถึงในสรวงสุดา เจริญวงศ , 2544 : 14) พบวาผู
สูงอายุที่ปวยในโรงพยาบาลไมไดรับความสนใจเรื่องทุพโภชนาการ จึงไดประเมินภาวะทุพ
โภชนาการของผูสูงอายุในโรงพยาบาลโดยใชการวัดสัดสวนรางกาย  ระดับอัลบูมินในซีรัม และ
จํานวนเม็ดเลือดชนิดลิมโพซัยท (total lymphocyte count : TLC) พบวารอยละ 45 มี % IBM ต่ํากวา 
5 เปอรเซ็นตไทล ผูสูงอายุรอยละ 30 มีระดับอัลบูมินในซีรัมต่ํากวา 3.5 กรัม/เดซิลิตร รอยละ 53 มี
จํานวนเม็ดเลือดชนิดลิมโฟซัยท ต่ํากวา 1,500 cells/mm และรอยละ 24 ต่ํากวา 800 cells/mm ตาม
ลําดับ ซ่ึงสะทอนถึงภาวะโภชนาการพรองรุนแรง 
 
 Keller (1993 อางถึงในวราภรณ เสถียรนพเกา , 2540 : 52) ไดศึกษาถึงความชุกของภาวะ
ขาดสารอาหารและโภชนาการเกินในผูสูงอายุชาวแคนาดาที่เขารับการดูแลระยะยาว พบวามีภาวะ
ขาดสารอาหารอยางรุนแรงรอยละ 18 ภาวะขาดสารอาหารเล็กนอยถึงปานกลางรอยละ 27.5 ภาวะ
โภชนาการเกินรุนแรงเทากับรอยละ 10  และภาวะโภชนาการเกินเล็กนอยถึงปานกลางเทากับรอย
ละ 18  
 

Farid E. Ahmed (1992 อางถึงในวรรณา รุงวณิชชา , 2539 : 37) ศึกษาถึงผลกระทบของ
ภาวะโภชนาการตอภาวะสุขภาพของผูสูงอายุ พบวาบริโภคนิสัยมีผลตอกระบวนการเกิดโรคที่เกี่ยว
ของกับความสูงอายุ ผูสูงอายุมักไดรับสารอาหารต่ํากวาปกติ เชน แคลเซียม เหล็ก วิตามินตางๆ 
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และผูสูงอายุมีแนวโนมที่จะบริโภคอาหารมากเกินไป เพราะถูกจํากัดการเคลื่อนไหวและความ
สามารถของรางกายลดลง นอกจากนี้ผูสูงอายุมักมีบริโภคนิสัยเคยชินเหมือนครั้งที่ยังเปนหนุมสาว 
 
 Vetter และคณะ (1990 อางถึงในชลธิชา สงวนวงษ , 2539 : 49) ไดทําการศึกษาผูสูงอายุที่
มีอายุมากกวา 65 ป และกลุมที่มีอายุนอยกวา 65 ป เพื่อเปรียบเทียบนิสัยและทัศนคติตอการบริโภค
อาหาร ผลการศึกษาพบวา ผูสูงอายุทั้งสองกลุมมีทัศนคติไมแตกตางกัน และพบวาผูสูงอายุกลุมที่มี
อายุมากไมยอมเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคอาหารจากเดิมที่เคยปฏิบัติอยู 
 

Nieman และคณะ (1989 อางถึงในวิมล ศรีสุข , 2540 : 151 – 152) ไดศึกษาผูหญิงสูงอายุที่
มีสุขภาพดีและรับประทานอาหารมังสวิรัติจํานวน 23 คน เปรียบเทียบกับผูหญิงสูงอายุที่ รับ
ประทานอาหารธรรมดา จํานวน 14 คน พบวากลุมที่รับประทานอาหารมังสวิรัติจะรับประทาน
อาหารที่มีโคเลสเตอรอล กรดไขมันอิ่มตัวและคาเฟอีนนอยกวากลุมท่ีรับประทานอาหารธรรมดา
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ แตจะรับประทานคารโบโฮเดรต ใยอาหาร แมกนีเซียม วิตามินอี วิตามิน
เอ ไทอะมิน กรดแพนโททินิก ทองแดงและแมงกานีส มากกวากลุมที่รับประทานอาหารธรรมอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.05 
 

จากการศึกษาแนวคิด ทฤษฎี เอกสารและงานวิจัยที่ เกี่ยวของดังกลาว ทําใหทราบถึง
กระบวนการเปลี่ยนแปลงในวัยสูงอายุ สุขภาพของผูสูงอายุ และความสําคัญในดานโภชนาการที่มี
ตอผูสูงอายุ ซ่ึงโภชนาการที่ดีจะมีสวนสนับสนุนใหผูสูงอายุสามารถดําเนินชีวิตไดอยางราบรื่น 
นอกจากนี้ยังมีปจจัยที่เกี่ยวของกับโภชนาการของผูสูงอายหุลายประการ เชน เพศ รายได ระดับการ
ศึกษา ครอบครัว ส่ิงแวดลอม และการรับรูสุขภาพของตนเอง ปจจัยเหลานี้ลวนมีผลตอการ
โภชนาการของผูสูงอายุ ผูวิจัยไดสรางกรอบแนวคิดในการวิจัยดังนี้ 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 

 ตัวแปรอิสระ ตัวแปรตาม 

 ตัวแปรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้ประกอบดวยตัวแปรดังตอไปนี้ 
1. ตัวแปรอิสระ ในที่นี้ไดแก เพศ  ครอบครัว  รายได  การศึกษา  สุขภาพ  และ ส่ิงแวดลอม 
2. ตัวแปรตาม ในที่นี้หมายถึง ภาวะโภชนาการของผูสูงอายุ  
 

สมมุติฐานการวิจัย 

 1. ผูสูงอายุเพศหญิงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุเพศชาย 
 2. ผูสูงอายุที่อาศัยอยูในครอบครัวท่ีอบอุน มีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่อาศัยอยู
ในครอบครัวที่ไมอบอุน 
 3. ผูสูงอายุที่มีรายไดสูง มีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่มีรายไดต่ํา 
 4.   ผูสูงอายุที่ไดรับการศึกษา มีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่ไมไดรับการศึกษา 
 5. ผูสูงอายุที่มีสุขภาพแข็งแรง  ยอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่สุขภาพไมแข็ง
แรง 
 6. ผูสูงอายุที่อยูในสิ่งแวดลอมที่ดี  ยอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่อยูในสิ่งแวด
ลอมที่ไมดี 

 

 

1. เพศ 
2. ครอบครัว 
3. รายได 
4. การศึกษา 
5. สุขภาพ 
6. ส่ิงแวดลอม 

 
 

 
ภาวะโภชนาการในผูสูงอายุ 
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นิยามศัพทปฏิบัติการ 
 
 1. ผูสูงอายุ  หมายถึง  บุคคลทั้งเพศหญิงและเพศชายที่มีอายุตั้งแต 60 ปขึ้นไป ซ่ึงอาศัยอยู
ในหมูบานทาชาง หมู 1 ตําบลทาชาง อําเภอบานลาด จังหวัดเพชรบุรี 
 2. ภาวะโภชนาการ  หมายถึง  ความสมบูรณของรางกาย  อันเปนผลจากการที่รางกายได
รับสารอาหารตางๆ  ซ่ึงอาจจะอยูในระดับปกติหรือไมปกตกิ็ได  ซ่ึงประเมินจากการวัดสัดสวนของ
รางกาย  โดยใชคาดัชนีความหนาของรางกาย (Body  Mass  Index : BMI) ซ่ึงคํานวณจากสูตรตอไป
นี้ (วีนัส ลีฬหกุล,2541:44) 
 

 BMI = น้ําหนักเปนกิโลกรัม 
 (สวนสูงเปนเมตร)2 

   โภชนาการปกติ  BMI   =   20-24.9 กิโลกรัม /เมตร2 
         โภชนาการพรอง (ผอม) BMI   <   20  กิโลกรัม /เมตร2 
         โภชนาการเกิน (อวน) BMI   >   24.9  กิโลกรัม /เมตร2 

 3. ภาวะโภชนาการที่ดี  หมายถึง  การมีสุขภาพที่แข็งแรง  และมีคา  Body Mass Index 
(BMI) อยูในชวง  20 – 24.9  กิโลกรัม /เมตร2 
 4. ครอบครัวที่อบอุน  หมายถึง  การที่สมาชิกในครอบครัวมีความรัก  ความเขาใจ  และ
เอาใจใสดูแลซึ่งกันและกัน   
 5. ครอบครัวที่ไมอบอุน  หมายถึง  การที่สมาชิกในครอบครัวมีความขัดแยง  ไมสามัคคี
และขาดการดูแลเอาใจใสซ่ึงกันและกัน 
 6. รายไดสูง  หมายถึง  การที่ผูสูงอายุมีรายไดมากกวา 2,001 บาท ตอเดือน ในการศึกษา
คร้ังนี้ การกําหนดรายไดของผูสูงอายุไดมาจากรายไดโดยเฉล่ียของผูสูงอายุในหมูบานจํานวน 40 
คน ซ่ึงมีรายไดประมาณคนละ 2,000 บาท/เดือน 
 7. รายไดต่ํา  หมายถึง  การที่ผูสูงอายุมีรายไดนอยกวา 2,000 บาท ตอเดือน 
 8. ไดรับการศึกษา  หมายถึง  การที่ผูสูงอายุไดรับการศึกษาในระดับประถมศึกษาปที่ 4 
หรือสูงกวานั้น 
 9. ไมไดรับการศึกษา  หมายถึง  การที่ผูสูงอายุไมไดเรียนหรือจบการศึกษานอยกวาระดับ
ประถมศึกษาปที่ 4 
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 10. สุขภาพแข็งแรง  หมายถึง  ภาวะทางรางกายและจิตใจที่มีความสมบูรณ ไมบกพรองทั้ง
ทางดานรางกายและจิตใจ 
 11. สุขภาพไมแข็งแรง  หมายถึง  การที่รางกายมีภาวะเจ็บปวย  ชวยเหลือตนเองไดนอย 
หรือการมีสภาพจิตใจที่ไมปกติ 
 12. ส่ิงแวดลอมที่ดี  หมายถึง  สภาพแวดลอมที่อยูรอบตัวของผูสูงอายุ มีความสะดวก
ปลอดภยั สะอาด และทําใหผูสูงอายุรูสึกสุขสบาย 
 13. ส่ิงแวดลอมที่ไมดี  หมายถึง  สภาพแวดลอมที่อยูรอบตัวของผูสูงอายุ มีความไมปลอด
ภัย  ไมสะอาด เปนที่รบกวนผูสูงอายุและทําใหรูสึกไมสบายกายไมสบายใจ 

14.  การยอมรับสมมติฐาน หมายถึง การที่ผลพิสูจนสมมติฐานมีผล 51 เปอรเซ็นตขึ้นไป  
15. การปฏิเสธสมมติฐาน หมายถึง การที่ผลพิสูจนสมมตฐิานมีผลนอยกวา 50 เปอรเซ็นต 
 

นิยามศัพทท่ัวไป 
 
 1.   เพศ  หมายถึง  เพศของผูสูงอายุที่เปนผูใหขาวสําคัญในการศึกษาครั้งนี้ 
 2.   ครอบครัว  หมายถึง  ครอบครัวของผูสูงอายุที่เปนผูใหขาวสําคัญในการศึกษาครั้งนี้ 
 3. รายได  หมายถึง  คาตอบแทนตางๆ ที่ผูสูงอายุไดรับทั้งจากครอบครัวและจากความ
สามารถของผูสูงอายุซ่ึงเปนผูใหขาวสําคัญในการศึกษาครั้งนี้ 
 4. การศึกษา  หมายถึง  การศึกษาของผูสูงอายุที่เปนผูใหขาวสําคัญในการศึกษาครั้งนี้ 
 5. สุขภาพ  หมายถึง  ภาวะของรางกายและจิตใจของผูสูงอายุที่เปนผูใหขาวสําคัญในการ
ศึกษาครั้งนี้ 
 6. ส่ิงแวดลอม  หมายถึง  สภาพแวดลอมของผูสูงอายุที่เปนผูใหขาวสําคัญในการศึกษา
คร้ังนี้ 
 7. ภาวะโภชนาการ  หมายถึง  ความสมบูรณของรางกาย  อันเปนผลจากการที่รางกายได
รับสารอาหารตาง ๆ  ซ่ึงอยูในระดับปกติหรือไมปกติก็ไดของผูสูงอายุที่เปนผูใหขาวสําคัญในการ
ศึกษาครั้งนี้ 
 

การอธิบายสมมุติฐาน 

 สมมุติฐานที่ 1  ผูสูงอายุเพศหญิงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุเพศชาย 
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ความหมาย   

 เพศเปนปจจัยที่มีผลตอแบบแผนการดําเนนิชีวิต หรือพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพ  จากการ 
ศึกษาของศิริมา วงศแหลมทอง (2542) พบวาเพศหญิงจะปฏิบัติตนทางดานสุขภาพเกี่ยวกับการรับ
ประทานอาหารไดดีกวาเพศชาย 

เหตุผล 
 เพศหญิงมักใหความสําคัญแล00ะใสใจกบัเรื่องสุขภาพ  เนื่องจากตองการดูแลตนเองใหดูดี
เสมอ  เพศหญงิจึงมักเลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชน  จึงเปนการสงเสริมภาวะโภชนาการทีด่ี  
นอกจากนี้เพศหญิงยงัมีอัตราการสูบบุหร่ีและดื่มสุรานอยกวาเพศชาย ซ่ึงปจจัยดังกลาวลวนมีผลตอ
ภาวะโภชนาการ และจากสถิติขอมูลคาดประมาณประชากรในป พ.ศ. 2553 ประเทศไทยจะมี
ประชากรผูสูงอายุเพิ่มเปน 7.6 ลานคน หรือประมาณรอยละ 11.4 ของประชากรทั้งหมด  ในจํานวน
นี้จะมจีํานวนผูสูงอายุเพศหญิงมากกวาเพศชาย  โดยมีความแตกตางอยูรอยละ 1.2-1.9  ซ่ึงจะเหน็วา
ประชากรผูสูงอายุเพศหญิงมจีํานวนและสดัสวนเพิ่มสูงขึ้นกวาประชากรผูสูงอายุเพศชาย(นพวรรณ  
จงวัฒนา,2542:1) 
 
ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีสนับสนุนสมมติฐานนี้ 
 
 ทฤษฎีที่สนับสนุนสมมติฐานนี้  คือ  ทฤษฎีความสูงอายุที่เกีย่วของกับพันธุกรรม ไดแก 
ทฤษฎีพันธุกรรมทั่วไป (General  genetic  Theory)  ซ่ึงกลาววาอายุขัยของสิ่งมีชีวิตแตละชนิดจะมี
อายุขัยนานไมเทากัน  ทั้งนี้ถูกกําหนดขึน้โดยรหัสพนัธุกรรมและมนุษยจะมีอายุขยัเฉลี่ยประมาณ  
70  ป  สําหรบัผูหญิงจะมีอายุยืนกวาผูชายโดยเฉลีย่ประมาณ  8  ป  ลักษณะทางเพศถูกกําหนดขึน้
โดยเพศชายจะมีโครโมโซม XY  สวนเพศหญิงจะมีโครโมโซม XX  และเนื่องจากเพศหญิงมี
โครมาติน X มากกวาเพศชาย  จึงทําใหมีอายยุืนกวา (Birren,1977 :104 อางถึงในจันทนา  รณฤทธิ
วิชัย,2536 : 46) 
 ตัวอยางงานวจิัยที่สนับสนนุสมมติฐานนี ้  เชน  จากการศึกษาของ  Walker  (1987 , อางถึง
ในมลุลี ชูเนตร,2538) พบวาผูสูงอายุเพศหญิงมีวิถีชีวิตหรือพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพสงูกวาผูสูง
อายุเพศชาย 
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 สมมุติฐานที่ 2  ผูสูงอายุท่ีอาศัยในครอบครัวท่ีอบอุนมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสงูอายุท่ีดี
อาศัยอยูในครอบครัวท่ีไมอบอุน 

ความหมาย 

 ผูสูงอายุที่อาศัยอยูกับลูกหลานและมีคนคอยดูแลเอาใจใสจะทําใหรูสึกอบอุน มกีําลังใจ  
และรูสึกเหน็คุณคาของตนเองซึ่งตางจากผูสูงอายุที่ตองอยูตามลําพังทําใหขาดการดูแลและมีโอกาส 
เจ็บปวยไดงาย   

เหตุผล 
 เมื่อเขาสูวัยสูงอายจุากสภาพรางกายที่ไมเอือ้อํานวยตอการทํางาน  ดังเชนวัยที่ผานมาทําให
ผูสูงอายุตองสูญเสียบทบาทการทํางาน จึงมักตองพึ่งพาครอบครัวมากขึ้น  การที่ครอบครัวไดมีสวน
ในการเอาใจใสดูแลผูสูงอายุจะทําใหผูสูงอายุมีความสุขและสามารถดําเนินชีวิตไดตามปกติในขณะ 
ที่ผูสูงอายุที่ตองอยูตามลําพังไมมีผูดูแล  ขาดคนจัดเตรยีมอาหารใหรับประทาน จะทําใหเกดิปญหา
ดานสุขภาพขึ้นได  และทําใหคุณภาพชีวิตไมดีเทาที่ควร 

ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีสนับสนุนสมมติฐานนี้ 

 ทฤษฎีที่สนับสนุนสมมติฐานนี้  คือ  ทฤษฎีบทบาท ( Role Theory ) ซ่ึงเชื่อวาผูสูงอายุยอม
มีการปรับตัวตอบทบาททางสังคมที่เปล่ียนไปตลอดชวงชีวิตของเขา  เชน  บทบาทของการเปนลูก  
พอ  แม  ปู  ยา  ตา  ยาย  เปนตน  ซ่ึงบุคคลจะอยูในสังคมไดอยางมีความสุขยอมขึน้กับการปฏิบัติ
เหมาะสมตามบทบาทที่เปนอยู ซ่ึงอายุจัดเปนองคประกอบที่สําคัญในการกําหนดบทบาทของ
บุคคลในแตละชวงของชีวิตที่ดําเนินไป (สุรกุล  เจนอบรม,2535 : 32-33) 
 ตัวอยาง งานวิจยัที่สนบัสนุนสมมติฐานนี้คือ    จากผลการศึกษาของ  นิสา  ชูโต (2525) พบ
วา  ผูสูงอายไุทยสวนใหญอยูในครอบครัวท่ีมีลูกหลานหรือญาติพี่นองรวมกัน  ผูสูงอายุเหลานัน้มี
บทบาทในการใหคําปรึกษาแนะนําและชวยดูแลเด็ก ๆ  ในบาน  ในขณะที่บุตรหลานในครอบครัว
สามารถเปนที่พึ่งทางดานเศรษฐกิจ  และกําลังใจใหแกผูสูงอายุดวย  ผูสูงอายุเปนผูที่ตองการความ
รัก  ความเอาใจใสครอบครัว  โดยเฉพาะผูที่ชวยเหลือตนเองไดนอยลงจากปญหาสุขภาพ  การที่ลูก
หลานคอยดแูลชวยเหลือใหความเคารพนบัถือ  ใหความสําคัญกับผูสูงอายุจะทําใหผูสูงอายุรูสึกวา
ตนเองมีความหมายตอครอบครัว  ดังนั้นความสัมพันธที่ดี  ภายในครอบครัวจึงเปนสิ่งที่มีอิทธิพล
ตอชีวิตของผูสูงอายุ   
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 สมมุติฐานที่ 3  ผูสูงอายุท่ีมีรายไดสูงมีภาวะโภชนาการที่ดีหวาผูสูงอายุท่ีมีรายไดต่ํา 

ความหมาย 

 ผูสูงอายุที่มีรายไดมากกวา 2,001 บาทตอเดือนในการศกึษาครั้งนี้จดัวาเปนผูสูงอายุที่มีราย
ไดมากเพียงพอตอการใชจายในแตละเดือนและสามารถใชซ้ืออาหารและสิ่งของตางๆ  ไดโดยไม
ลําบากในขณะที่ผูสูงอายุที่มีรายไดต่ํากวา 2,000 บาทตอเดือนจะทําใหไมสามารถหาซื้อส่ิงของ
ตางๆ  ไดสะดวกมากนัก 

เหตุผล 

 ผูสูงอายุเปนบุคคลที่เคยมีรายไดจากการทาํงาน เมื่อไมไดทํางานแลวรายไดจึงอาจลดนอย
ลง ซ่ึงรายไดนับวาเปนปจจยัสําคัญตอการดํารงชีวิต เพือ่ตอบสนองความตองการในดานตางๆ ไม
วาจะเปนที่อยูอาศัยที่ดี อาหารที่มีคุณคา การรักษาพยาบาล  อุปกรณอํานวยความสะดวกตางๆ ซ่ึง
รายไดเปนปจจัยที่ชวยใหผูสูงอายุมีความพึงพอใจในชวีติ การที่ผูสูงอายุมีรายไดเพยีงพอตอการใช
จายจะทําใหมคีวามสะดวกในการหาซื้ออาหารและสิ่งของจําเปนไดในขณะที่ผูสูงอายุที่มีรายได
นอย หรือไมมรีายได  จะทําใหไมสามารถหาซื้อส่ิงของที่จําเปนได  บางครั้งอาจไดรับสารอาหารไม
เพียงพอตอความตองการของรางกาย  ทําใหเกดิภาวะขาดสารอาหารได  ผูสูงอายุที่มีรายไดต่ํานอก
จากจะมีผลกระทบตอสุขภาพแลว ยังมีผลกระทบตอความสัมพันธระหวางเพื่อนและเพื่อนบาน 
เนื่องจากปจจยัรายไดที่จํากดัลง ทําใหการใชจายเงนิเพือ่มิตรภาพทําไดนอยลง  ถาผูสูงอายุรับรูวา
ตนเองมีรายไดเพียงพอในการใชจาย รูสึกวาตนเองมีความมั่นคงทางเศรษฐกิจ และมคีวามเปนอยูที่
ดี ยอมทําใหผูสูงอายุเกิดความพึงพอใจในชีวิต ดังนั้นปจจัยดานรายไดจึงเปนสิ่งที่มีความสําคัญตอ
คุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ 

ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีสนับสนุนสมมติฐานนี้ 

 ทฤษฎีที่สนับสนุนสมมติฐานนี้คือ ทฤษฎีการถดถอยออกจากสังคม (Disengagement  
Theory)  ทฤษฎีนี้เชื่อวาผูสูงอายุสวนใหญจะคอย ๆ ถอยออกจากสงัคมทีละนอย  เนื่องจากตอง
เปล่ียนแปลงบทบาทไปจากเดิม  เชนการเกษียณอายุราชการ  การเปลี่ยนแปลงบทบาทจากการเปนผู
นําครอบครัวมาเปนผูอาศัย หรือเปนเพยีงที่ปรึกษาเทานั้น  บทบาททางสังคมของผูสูงอายุจึงลดลง  
และบางครั้งทําใหสูญเสียรายไดจากที่เคยไดรับจากการทํางาน 
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 ตัวอยางงานวจิัยที่สนับสนนุสมมติฐานนีเ้ชน   จากการศึกษาของ  Cass  Ryan  (1989, อาง
ถึงในวรรณา  รุงวณิชชา  ,2539 :  38 )  พบวาภาวะทางเศรษฐกิจมีผลตอการบริโภคอาหารของผูสูง
อายุที่เมือง  South  Corolina  จํานวน  268  คน  อายุตัง้แต  55  ปขึ้นไป  โดยพบวาผูสูงอายุที่มีภาวะ
ทางโภชนาการพรอง มักมีฐานะทางเศรษฐกิจและสังคมต่ํา 

 สมมุติฐานที่ 4  ผูสูงอายุท่ีไดรับการศึกษามีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุท่ีไมไดรับการ
ศึกษา 

ความหมาย 

 ผูสูงอายุที่ไดรับการศึกษาจะทําใหมีความสามารถในการตัดสินใจเลือกซื้อหรือรับประทาน 
อาหาร ที่มีประโยชนได  นอกจากนีย้ังสามารถอานฉลากตาง ๆ ไดอยางเขาใจ  เชน  ฉลากยา  ฉลาก
อาหาร  ซ่ึงทําใหมีการรับรูเกี่ยวกับการดูแลตนเองไดอยางถูกตอง   

เหตุผล 

 ระดับการศึกษาที่แตกตางกนัจะมีผลตอพฤติกรรมการดูแลสุขภาพที่แตกตางกัน  ผูที่มี
ระดับการศึกษาสูงมักจะมีความรูและสามารถปฏิบัติตนในการดูแลรักษาสุขภาพไดดกีวาผูที่มีระดับ
การศึกษาต่ํากวา  เชน  เมื่อพบวาตนเองไมสบาย  มักจะรีบไปพบแพทยในขณะที่ผูสูงอายุที่มีระดับ
การศึกษาต่ํามกัจะไมใสใจสขุภาพเทาที่ควรและมักไปพบแพทยชา ทําใหไดรับการรักษาไมทันเวลา  
การศึกษาจึงมีอิทธิพลตอคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ 

ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีสนับสนุนสมมติฐานนี้ 

 ทฤษฎีที่สนับสนุนสมมติฐานนี้ คือ  ทฤษฎีความปราดเปรื่อง  ( Intelligence  Theory ) 
ทฤษฎีนี้กลาววา  ผูสูงอายุที่ยังปราดเปรื่องและคงความเปนปราชญอยูได  เพราะเปนผูที่มีความสน
ใจในเรื่อง ตาง ๆ อยูเสมอ  มีการคนควาและพยายามทีจ่ะเรียนรูอยูตลอดเวลา  ผูที่มีลักษณะเชนนี้
ไดตองเปนผูที่มีสุขภาพดีและมีฐานะทางเศรษฐกิจดีพอเปนสิ่งเกื้อหนุน 

 ตัวอยางงานวจิัยที่สนับสนนุสมมติฐานนี ้ คือ    ในป 1974 The national Council on Aging 
(NCOA) ไดทาํการศึกษาวิจยัเกีย่วกับการศึกษาของผูสูงอายุ โดยแบงผูสูงอายุออกเปน 3 กลุม ตาม
ระดับการศึกษาที่ไดรับ คือ 0 – 12 ปรวม 12 ป และอีก 4 ป ในวิทยาลัย พบวา มีความแตกตาง 
ระหวางกลุมทีไ่ดรับการศึกษาสูงสุดกับกลุมที่ไดรับการศกึษาต่ําสุดในเรื่องการใชเวลาวาง กลาวคือ 
กลุมที่มีระดับการศึกษาสูงใชเวลาวางในการทํากิจกรรมดานนันทนาการ ทํางานอดิเรก เลนกฬีา 
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เปนสมาชิกชมรม ทํากิจกรรมทางการเมือง งานอาสาสมัคร หรืออานหนังสือ สวนกลุมที่มีระดบั
การศึกษาต่ําจะใชเวลาวางนอนดูโทรทัศนหรือไมทําอะไรเลย 

  สมมุติฐานที่ 5   ผูสงูอายุท่ีมีสุขภาพแข็งแรง ยอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวา ผูสงูอายุท่ี    
สุขภาพไมแข็งแรง 

ความหมาย 

 ผูสูงอายุที่ใหความสําคัญในเรื่องสุขภาพ มีการดูแลตนเองอยางเหมาะสม และไมมีโรค
ประจําตัว ยอมมีสุขภาพที่แข็งแรงกวาผูสูงอายุที่ไมไดใหความสําคญัในการดแูลตนเองและมีโรค
ประ จําตัว 

เหตุผล 

 บุคคลที่มีสุขภาพไมดีมีโรคภยัไขเจ็บ นอกจากจะทําใหทกุขทรมานแลว ความสามารถใน
การทํากิจกรรมตางๆ ก็ลดนอยลงในดวย สุขภาพจึงมีความสําคัญตอทุกคน บุคคลเมื่อมีอายุมากขึน้
จนเขาสูวยัอาย ุ มักมีปญหาเกี่ยวกับสุขภาพ ผูสูงอายุมีโอกาสเจ็บปวยไดงายขึ้น หรือหายจากโรค
ตางๆ ไดชา ทําใหขาดความสามารถในการดูแลตนเอง เนื่องมาจากสุขภาพที่ทรุดโทรมลง ทําใหผู
สูงอายุตองพึ่งพาผูอ่ืน และทาํใหความพึงพอใจในชวีิตต่ําลง ดังนั้นจะเปนไดวาผูสูงอายุบางกลุม ให
ความสําคัญกับสุขภาพ สวนผูสูงอายุที่เหลือไมไดสนใจสิ่งเหลานี้     

ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีสนับสนุนสมมติฐานนี้ 

 ทฤษฎีที่สนับสนุนสมมติฐานนี้  คือ  ทฤษฎคีวามสูงอายทุี่ไมเกี่ยวของกับพันธุกรรม  ไดแก  
ทฤษฎีความเสื่อมโทรม  ( Wear  and  tear  Theory )  ทฤษฎีนี้เปรียบเทียบส่ิงมีชีวติคลายกับเครื่อง
จักร  เมื่อมีการใชงานมาก ๆ ก็จะเกิดความผิดปรกติขึ้น  แตมนุษยตางจากเครื่องจักร  เพราะมนุษย
สามารถที่จะซอมแซมตัวเองและทํางานตอไป  โดยกระบวนการสรางใหมเพื่อทดแทน  เชน  เซลล
ของผิวหนังเมด็เลือดแดง  เม็ดเลือดขาว  เปนตน  แตเซลลบางชนิดไมสามารถแบงตัวไดอีก  เชน  
เซลลกลามเนื้อ  หัวใจ  และ  เซลลประสาท  เมื่ออายุมากขึ้นก็จะเสื่อมลงและตาย  ทาํใหการทํางาน
ของอวัยวะเหลานี้ลดลง 

 ตัวอยางงานวจิัยที่สนับสนนุสมมติฐานนี ้  จากการศึกษาของ Palmore (1975) พบวาผูสูง
อายุ รอยละ 25 สนใจระมดัระวังเรื่องอาหาร รอยละ 20 สนใจเรื่องการออกกําลังกาย รอยละ 25 
หลีกเลี่ยงการใชกําลังมากเกนิไป รอยละ 10 รับประทานยาบํารุงสุขภาพ สวนผูสูงอายุที่เหลือไมได
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สนใจสิ่งเหลานี้ และกลาววาบุคคลที่มีสุขภาพที่ไมดีอาจมคีวามพึงพอใจสูง ถาเขาเชื่อวาสุขภาพของ
เขาดี และในทาํนองเดียวกนั บุคคลที่มีสุขภาพดี อาจมีความพึงพอใจในชีวิตต่ํา ถาเขาเชื่อวา สุขภาพ
เขาไมดี ดังนั้นสุขภาพเปนตัวทํานาย ความพึงพอใจในชีวิตของผูสูงอายุไดดี  

 สมมุติฐานที่ 6  ผูสูงอายุท่ีอยูในสิ่งแวดลอมท่ีดียอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสงูอายุท่ีอยู
ในสภาพแวดลอมท่ีไมดี 

ความหมาย 
 
 ส่ิงแวดลอมมผีลตอผูสูงอายุในดานรางกาย  และจิตใจ  ผูสูงอายุที่อยูในสิ่งแวดลอมที่ดีไมมี
มลภาวะทางอากาศมีความอบอุนจากครอบครัว  จะทําใหรูสึกมีความสุขและสามารถดําเนินชวีิตได
อยางมีคุณคา  ในขณะทีผู่สูงอายุที่อยูในสภาพแวดลอมที่ไมเหมาะสมจะสงผลใหภาวะสุขภาพไม
สมบูรณเทาที่ควร 

เหตุผล 

 การจัดสภาพแวดลอมแกผูสูงอายุไมวาจะเปนผูที่อาศัยอยูในครอบครัวของลูกหลาน หรือผู 
สูงอายุที่อยูในสถานสงเคราะหคนชรากเ็พือ่ใหผูสูงอายุสามารถดําเนินชีวิตในบัน้ปลายอยางมีความ 
สุขและปลอดภัยจากอันตรายตางๆ 

นอกจากนี้การจัดสภาพแวดลอมสําหรับผูสูงอายุตองคํานึงถึงปจจัยที่สําคัญ 2 ดาน คือ 

 1.  สภาพแวดลอมทางกายภาพ  ไดแกสภาพแวดลอมภายในอาคาร บานเรือน ของผูสูงอายุ   
ซ่ึงสมาชิกภายในครอบครัวควรจัดสภาพเหลานี้ใหเหมาะสมกับการเปลี่ยนแปลงในดานรางกายของ
ผูสูงอายุ   เชน  ลักษณะทางเดินตองกวาง  เดินไดสะดวก มีราวสําหรบัใหผูสูงอายุไดเกาะยึด และ
ทางเดินตองไมคดเคี้ยว เปนตน 

 2. สภาพแวดลอมทางสังคม  ผูสูงอายุยังคงตองการติดตอกับผูอ่ืน เชน เพื่อนบาน ดังนั้น
สภาพแวดลอมทางสังคม จึงมีความจําเปนตอผูสูงอายุ เนื่องจากมผูีสูงอายุจํานวนนอยทีมีปญหา
เกี่ยวกับที่อยูอาศัยของตนเอง  แตมีผูสูงอายุจํานวนมาก ที่มีปญหาเกี่ยวกับเพื่อนบาน  ดังนั้นการอยู
ในสภาพแวดลอมทางสังคมที่ดีก็จะทําใหผูสูงอายุสามารถดํารงชีวิตในสังคมไดอยางปกติสุข 
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ทฤษฎีและงานวิจัยท่ีสนับสนุนสมมติฐาน 

   ทฤษฎีที่สนับสนุนสมมติฐานนี้คือ  ทฤษฎีความตอเนื่อง  (Continuity  Theory )  ทฤษฎี 
นี้กลาววา  ชีวิตที่แทจรงิของผูสูงอายุที่มีความสุขในบั้นทายของชีวิตนั้น ขึ้นอยูกับรูปแบบการ
ดําเนินชวีิตที่เคยเปนมากอน  เชน  ผูสูงอายุที่ชอบกิจกรรมรวมกับสังคม  กจ็ะมกีิจกรรมเหมือนเดิม
เมื่ออายุมากขึน้  สวนผูสูงอยุที่ชอบสันโดษไมคอยมีบทบาทในสังคมมากอน  กย็อมจะแยกตวัเอง
ออกจากสังคมเมื่ออายุมากขึ้น 

 งานวิจยัที่สนบัสนุนสมมติฐานนี้  คือ  จากการศึกษาของนิตยา ไกรวงศ (2536) พบวา
จํานวนสมาชิกและความสัมพันธในครอบครัวมีอิทธิพลตอบริโภคนิสัยของบุคคล การรับประทาน
อาหารคนเดยีว หรือการไมมีเพื่อนรวมรับประทานอาหารอาจทําใหมีการรับประทานอาหารลดลง
ได 

 

ระเบียบวิธีวิจัย 
 
 ในการศึกษาเรื่องปจจัยที่สงผลตอภาวะโภชนาการในผูสูงอายุคร้ังนี้ ผูวิจัยไดศึกษาขอมูล
จากเอกสารทางวิชาการและงานวิจัยตางๆที่เกี่ยวของกับผูสูงอายุและดานโภชนาการ นอกจากนี้ผู
วิจัยไดใชระเบียบวิธีวิจัยสนามทางมานุษยวิทยา (Anthropological Fieldwork) เปนหลัก โดยผูวิจัย
ไดเขาไปในชุมชนที่ศึกษาและมีสวนรวมในกิจกรรมตางๆของชุมชน ตลอดจนมีการเก็บรวบรวม
ขอมูลโดยใชเทคนิควิจัยสนามทางมานุษยวิทยา เร่ิมตั้งแตเดือนมีนาคม พ.ศ. 2545 ถึงเดือนมีนาคม 
พ.ศ. 2546 

สนามวิจัย 

 ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยไดเลือกสนามวิจัยคือ หมูบานทาชางหมู 1 ต.ทาชาง อ.บานลาด 
จ.เพชรบุรี เนื่องจากเปนหมูบานที่นาสนใจ มีสภาพแวดลอมที่ยังคงเปนธรรมชาติ มีประวัติความ
เปนมาของหมูบานที่ยาวนาน และมีผูสูงอายุอาศัยอยูแทบทุกครวัเรือนในหมูบาน นอกจากนี้ยังเปน
หมูบานที่อยูไมไกลจากบานของผูวิจัยนัก ใชเวลาเดินทางประมาณ 40 นาที และผูวิจัยเคยมีโอกาส
ไดเขาไปในหมูบานนี้มากอนที่จะทําการศึกษา 
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การลงสนามวิจัย 

ผูวิจัยไดเร่ิมลงสนามวิจัยตั้งแตเดือนมีนาคม พ.ศ.2545 โดยไดรับความรวมมือจากเพื่อน
ของนองสาวผูวิจัย ซ่ึงเพื่อนของนองสาวผูวิจัยเปนหลานสาวของ อบต. ในหมูบานทาชางหมู 1 ใน
ชวงแรกผูวิจัยไดเขาไปเก็บขอมลูเบื้องตนของหมูบานกอน โดยผูวิจัยจะแนะนําตนกับชาวบานทุก
คนที่ผูวิจัยไดพบ และชาวบานในหมูบานไดใหความรวมมือเปนอยางดีในการใหขอมูลตางๆ โดย
เฉพาะขอมูลที่เกี่ยวกับประวัติของหมูบาน ผูสูงอายุในหมูบานไดกรุณาใหขอมูลถายทอดเรื่องราว
ออกมาอยางชัดเจน ผูวิจัยไดลงไปที่หมูบานอยางสม่ําเสมอทุกสัปดาห ตอมาผูวิจัยไดเร่ิมเก็บขอมูล
และสัมภาษณแบบไมเปนทางการกับผูสูงอายุในหมูบานจํานวน 40 คน เพื่อใหไดขอมูลท่ัวไปเกี่ยว
กับผูสูงอายุ โดยผูวิจัยไดเดินทางไปที่บานของผูสูงอายุ มีการแนะนําตัวผูวิจัยทุกครั้งที่ไดสัมภาษณ
ผูสูงอายุ เนื่องจากมีบางครั้งที่ผูสูงอายุบางทานหลงลืมบาง เขาใจผิดวาผูวิจัยเปนผูใหญบานมาเยี่ยม
ลูกบานหรือคิดวาผูวิจัยมาจากกรมสรรพากรเปนตน ดังนั้นจึงตองมีการแนะนําตัวผูวิจัยและบอก
วัตถุประสงคในการวิจัยทุกครั้งที่เขาไปพูดคุยกับผูสูงอายุ เพราะมีบางทานที่จําผูวิจัยได บางทานก็
จําผูวิจัยไมได ผูวิจัยไดสรางสัมพันธภาพที่ดีกับผูสูงอายุในหมูบานดวยการพูดคุย ใหความเคารพ
ทาน ชวยทานทํากิจกรรมเล็กๆนอยๆเชน ตําหมาก และเมื่อมีโอกาสผูวิจัยจะนํายาดมพิมเสนน้ํา ยา
พาราเซตามอลลดไขบรรเทาอาการปวด และยาลมมาใหผูสูงอายุในหมูบานเสมอ เนื่องจากทราบวา
ทานชอบและสามารถนําไปใชประโยชนได 

 เมื่อผูวิจัยมีความคุนเคยกับชาวบานและผูสูงอายุในหมูบานแลว ตอมาผูวิจัยไดเลือกผูสูง
อายุจํานวน 20 คน เพื่อเปนผูใหขาวสําคัญ โดยแบงเปนผูสูงอายุเพศหญิง จํานวน 10 คน และผูสูง
อายุเพศชาย จํานวน 10 คน เพื่อทําการสัมภาษณแบบเจาะลึก ซ่ึงผูวิจัยไดเลือกผูใหขาวสําคัญครั้งนี้
จากความสมัครใจของผูสูงอายุที่ยินดีจะใหขอมูล และยินยอมใหผูวจิัยสัมภาษณแบบเจาะลึกได ใน
การสัมภาษณผูใหขาวสําคัญนั้น ผูวิจัยจะเดินทางไปที่บานของผูสูงอายุ แลวทําการสัมภาษณพูดคุย
ไปเรื่อยๆ ใชเวลาไมนอยกวา 2 ชั่วโมง หรือบางครั้งใชเวลานานเปนวัน เนื่องจากผูสูงอายุจะคอยๆ
เลาเรื่องราวตางๆไปเรื่อยๆ บางทานมีอาการปวดเมื่อยขอไปนอนเอนหลังแลวคอยมาใหสัมภาษณ
ใหม บางทานก็ทํางานไปดวยพูดคุยไปดวย เชน เหลาทางมะพราว เพื่อนํามาทําไมกวาด หรือกําลัง
เล้ียงหลานเปนตน การสัมภาษณผูสูงอายุนั้นตองคอยเปนคอยไป ใหเวลากับทานมากพอสมควร 
แลวทานจะคอยๆเลาเรื่องราวและขอมูลตางๆ ผูวิจัยใชเวลาคอนขางมากในการสัมภาษณแบบเจาะ
ลึก และจะตองลงมาเก็บขอมูลเรื่อยๆ เพื่อใหไดขอมูลครบ ในขณะเก็บขอมูลตางๆผูวิจัยจะใชการ
สังเกตอยางมีสวนรวมดวย และพยายามจดจํารายละเอียดการพูดคุยใหมากที่สุด แลวนํามาจดบันทึก
ทันทีเมื่อกลับจากบานผูใหขาวสําคัญ 
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ประชากร 

 ประชากรที่ใชในการศึกษาครั้งนี้คือ ผูสูงอายุที่มีอายุ 60 ปขึ้นไป ซ่ึงอาศัยอยูในหมูบานทา
ชาง หมู 1 ต.ทาชาง อ. บานลาด จ.เพชรบุรี โดยศึกษาขอมูลทั่วไปของผูสูงอายุจํานวน 40 คน และ
สัมภาษณแบบเจาะลึกผูสูงอายุจํานวน 20 คน โดยแบงเปนผูสูงอายุเพศหญิงจํานวน 10 คนและผูสูง
อายุเพศชายจํานวน 10 คน  

 

การเก็บรวบรวมขอมูล 

 ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยไดใชเทคนิควิจยัสนามทางมานุษยวิทยาในการเก็บรวบรวมขอมูล
ดังนี้ 

 1.  การสังเกตอยางมีสวนรวม (Participant observation)     โดยผูวจิัยไดเขารวมกจิกรรม
ตางๆของชุมชน เชน ในวนัพระและวนัสําคัญทางศาสนา ซ่ึงจะมีชาวบานเดินทางไปทําบุญที่วัด
ประจําหมูบานหรือวดัโพธ์ิกรุ โดยชาวบานสวนใหญทีไ่ปทําบุญมักเปนผูสูงอายุ นอกจากนี้ยังไดมี
การสังเกตกิจวัตรประจําวนัของผูสูงอายุเพื่อใหทราบถงึลักษณะการดําเนินชวีิต และแบบแผนพฤติ 
กรรมของผูสูงอายุ 

 2.  การสัมภาษณผูใหขาวสาํคัญ (Key – informant interview) ผูวิจัยไดสัมภาษณผูใหขาว
สําคัญ เชน ผูสูงอายุในชุมชน ญาติของผูสูงอายุและชาวบานในชุมชน เพื่อใหไดขอมูลที่ชัดเจนมาก
ขึ้น และทําใหเขาใจชุมชนและประชากรที่ศึกษามากขึ้น 

 3.  การสัมภาษณแบบเจาะลึก (In – depth interview) ผูวจิัยไดใชเทคนคิวิจัยการสัมภาษณ
แบบเจาะลึก เพื่อใหไดขอมลูเกี่ยวกับประวัติชีวิตของผูสูงอายุ ความสัมพันธในครอบครัว  แบบ
แผนการดําเนนิชีวิต การดูแลรักษาสุขภาพ และความรูสึกนึกคิดของผูสูงอายุ โดยผูวิจัยไดสัมภาษณ
แบบเจาะลึกผูสูงอายุจํานวน 20 คน ซ่ึงในการสัมภาษณผูสูงอายุแตละรายนั้น ตองใชเวลานานและ
คอยเปนคอยไป เนื่องจากผูสูงอายุบางทานตองใชเวลาในการตอบคําถาม บางทานมีอาการหลงลืม
บาง บางทานมีอาการไมสุขสบาย เชน ปวดหลัง ไมสามารถนั่งนานๆได การสัมภาษณในขัน้ตอนนี้
จึงตองทําหลายครั้งและตองใชเวลามากในการเก็บของมลูสําคัญนี้ เพื่อใหไดรายละเอียดครอบคลุม
เร่ืองที่ทําการศึกษามากที่สุด 
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 4. การสังเกตทั่วไป (General observation) ผูวิจัยไดใชเทคนคิวิจัยการสังเกตทั่วไปในชวง
แรกที่สํารวจชมุชนและในชวงตนๆของการวิจัย เชน การสังเกตเหตุการณประจําวัน กิจกรรมของ
ชาวบานในหมูบาน และสถานที่สําคัญตางๆในหมูบาน เพื่อทําความเขาใจชุมชนและสามารถปรับ
ตัวใหเขากับชุมชน  

 5. การสัมภาษณอยางไมเปนทางการ (Informal interview) เปนเทคนิควิจยัที่ใชมากที่สุด 
เนื่องจากผูวิจัยไดมีการพูดคยุกับชาวบาน เพื่อหาขอมูลทั่วไปเกีย่วกับหมูบานและเกี่ยวกับผูสูงอาย ุ
ทําใหทราบขอมูลตางๆที่เปนประโยชนเพิ่มเติม และนอกจากนีย้ังเปนการสรางสัมพันธภาพภาพที่ดี
กับชาวบาน 

 6. การสํารวจลักษณะทางกายภาพและสิง่แวดลอมของชมุชน (Ecological mapping) เปน
การเก็บรวบรวมขอมูลเกี่ยวกับขนาดของชุมชน ลักษณะที่อยูอาศยั สภาพสิ่งแวดลอมทางธรรมชาติ
ของชุมชน และสถานที่สําคัญตางๆภายในชุมชน เชน วัด โรงเรียน สถานีอนามัย เปนตน 

 7. การเก็บประวัติชุมชน (Cultural history) ผูวิจยัไดมีการเก็บประวัติของชุมชนโดยการ
สัมภาษณผูสูงอายุหลายทาน เกี่ยวกับประวัติความเปนมาของหมูบาน ซ่ึงผูสูงอายุสามารถถายทอด
ประวัติของชุมชนไดอยางชัดเจน เชน ที่มาของชื่อหมูบาน วัดที่สําคัญในหมูบาน เปนตน 

 8. การทําไดอะแกรมเครือญาติ (Genealogy) การทําไดอะแกรมเครือญาติ เปนสิ่งที่มีความ
สําคัญในการวจิัยทางมานษุยวิทยา และในการศึกษาครั้งนี้ไดมีการนาํไดอะแกรมเครือญาติมาใช 
เนื่องจากทําใหทราบถึงลักษณะทางครอบครัวของผูใหขาวสําคัญ 

 9. เคร่ืองมือทางเทคโนโลยีในงานวิจัยสนามทางมานุษยวิทยา ในการวิจัยคร้ังนี้ผูวิจยัไดใช
เครื่องอัดเทปในการสัมภาษณผูสูงอายุ ซ่ึงไดรับอนุญาตจากผูสูงอายุแลว มีการถายรูปภายในชุมชน 
มีการใชเครื่องชั่งน้ําหนักและสายวัดสวนสูงที่ไดมาตรฐาน เพื่อใชประเมินการโภชนาการผูสูงอายุ   

 10.  การจดบันทึกสนาม (Field notes) ในการศกึษาครั้งนี้ผูวิจัยไดมีการจดบันทกึขอมูล
ตางๆที่สังเกตพบ กิจกรรมตางๆของชาวบานในชุมชน ขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณพูดคยุกับชาว
บาน ขอมูลการสัมภาษณแบบเจาะลึกผูใหขาวสําคัญ เพื่อนําขอมูลตางๆมาวิเคราะหเนื้อหาตอไป 
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การวิเคราะหขอมูล 
 
 การวิจยัในครัง้นี้ใชระเบยีบวิธีวิจยัทางมานุษยวิทยา การวิเคราะหขอมูลที่ไดจากการลง
สนามวิจยัจึงเปนการวิเคราะหเชิงพรรณนา มีการวิเคราะหขอมูลเพื่อที่จะพิสูจนสมมติฐาน ซ่ึงผูวิจัย
วิเคราะหโดยใชสถิติประเภทรอยละ และนํามาเรียบเรียงเพื่อเขียนรายงานตามหลกัการวจิัยทาง
มานุษยวิทยา 
 
 
 
  
  
  
  
  
  
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



บทที่  3 
 

ลักษณะทางกายภาพและวัฒนธรรมของหมูบานทาชาง 
 

ลักษณะทางกายภาพและสิ่งแวดลอม 

หมูบานทาชางเปนพื้นที่ราบลุมชื้น เนื่องจากอยูใกลแหลงน้ําขนาดใหญ คือ หวยทาชาง 
ลักษณะสิ่งแวดลอมในชุมชนไมมีอาณาเขตติดกับภูเขา และปาไม แตมีหวยน้ําขนาดใหญที่มีน้ําขัง
อยูตลอดป พ้ืนที่ในหมูบานมีความอุดมสมบูรณ เหมาะแกการประกอบอาชีพเกษตรกรรม  ภายใน
หมูบานยังคงความเปนธรรมชาติอยูอยางสมบูรณ  อากาศบริสุทธิ์  ไมมีมลพิษทั้งทางน้ํา อากาศ 
และเสียง  ไมมีที่ตั้งของโรงงานอุตสาหกรรม นอกจากนี้อําเภอบานลาดยังไดรับการประกาศใหเปน
พื้นที่เกษตรกรรม 
 หมูบานทาชางมีพื้นที่ทั้งส้ิน 578 ไร คิดเปน 9.66% ของพื้นที่ทั้งหมดในตําบล หมูบานทา
ชาง ทิศเหนือติดกับหมูบานโพธิ์กรุ หมูที่ 3 ต.ทาชาง ทิศใตติดกับหมูบานบานหาด หมู 2   ต.ทาชาง   
ทิศตะวันออกติดกับหวยทาชาง ซ่ึงกั้นแบงระหวางหมูบานทาชาง และหมูบานบานหาดหมู 2   ทิศ
ตะวันตกติดกับหมูบานไรมะตูม หมู 5 ต.ทาชาง 
 

ประวัติความเปนมาของหมูบานทาชาง   

 หมูบานทาชางสมัยกอนเปนพื้นที่สําหรับชางมาลงกินน้ํา  จึงเรียกวา “หวยทาชางกินน้ํา”   
ตอมาเรียกสั้นลงวา “หวยทาชาง”  และเรียกเปน “ทาชาง” ในเวลาตอมา   ซ่ึงบริเวณนี้เคยเปนที่วา
การอําเภอทาชางอยูครั้งหนึ่ง กอนที่จะยายไปอยูที่บานขนอนหรือ  เรียกวา ”อําเภอขนอน”  ซ่ึงแปล
วา เก็บภาษี  แลวในที่สุดยายไปอยูบานวังชะนวน  และเปลี่ยนชื่อเปน อําเภอบานลาดมาจนถึงทุก
วันนี้ 

 ช่ือทาชางนี้ยังนํามาตั้งเปนราชทินนามนายอําเภอวา ขุนผดุงคชดิสถ  ซ่ึงแปลวา ทาชางนั่น
เอง การตั้งชื่อเชนนี้ในสมัยกอนมีอยูทั่วไป เชนหมื่นเชิด และชํานาญกร ซ่ึงก็คือ นายพุดแจม 
กระจาย  ซ่ึงเปนนายหนังชาวบานลาด เลนหนังตะลุงมีชื่อเสียงมาก 
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 แถวบริเวณวัดโพธ์ิกรุ หรือหวยทาชางในสมัยกอนเมื่อประมาณ 200 ปมาแลว ยังคงเปนปา
ใหญ จึงมีฝูงชางลงมากินน้ําในหวยอยูเสมอ  การจับชางจึงเกิดขึ้น เชนที่บานไรพะเนียด  ก็เคยมีพะ
เนียดสําหรับคลองชาง ซ่ึงตามหลักฐานในประวัติศาสตรมีการกลาววาในสมัยสมเด็จพระเจาเสือ 
เคยเสด็จมาทรงเบ็ด และทรงคลองชางปาที่เมืองเพชรแหงนี้  สําหรับเรื่องชางเมืองเพชรยังนี้มีกลาว
ถึงชางเผือกชื่อ  พระบรมกุญชร ซ่ึงคลองไดที่เมืองเพชรในสมัยกอน และชื่อชางนี้ยังทําใหมีชื่อวัด
อยูในตัวเมืองเพชรบุรีถึง 2 วัด คือวัดชางนอย  และวัดชางใหญ 

จํานวนประชากรในหมูบานทาชาง 
 
 ประชากรในหมูบานทาชาง   มีทั้งสิ้น 59 หลังคาเรือน มีประชากรทั้งหมด  222 คน  เปน
ชาย  104 คน  หญิง 118 คน  ประชากรที่มีสิทธิในการเลือกตั้งมีทั้งหมด 145 คน  เปนชาย 62   หญิง 
83 คน 

ระบบการปกครองในทองถิ่น 

 การปกครองในหมูบาน จะปกครองแบบองคการบริหารสวนตําบล (อบต.)  ในหมูบานทา
ชาง หมู 1 จะมี อบต.  2 คน  ผูใหญบาน 1 คน และผูชวยผูใหญบาน 2 คน ดังนี้ 
 1) นางเอื่อน ตั้งสุวรรณศิริ  ตําแหนง อบต. 
 2) นายเสงี่ยม หอมทน   ตําแหนง อบต. 
 3) นายสํารวย เทศสาลี   ตําแหนง ผูใหญบาน 
 4) นายสําราญ เทศสาลี   ตําแหนง ผูชวยผูใหญบาน 
 5) นายเสงี่ยม นุชเจริญ  ตําแหนง ผูชวยผูใหญบาน 

 หนาที่ของ อบต. , กํานัน , ผูใหญบาน จะมีหนาที่ในการปกครองทองถ่ินแตกตางกันออก
ไปสําหรับองคการบริหารสวนตําบล  (อบต.)  เปนหนวยปกครองที่เปนสวนยอย หรืออยูระดับลาง
สุดในบรรดาหนวยการปกครองทั้งหมด  จัดตั้งโดยกฎหมายที่เรียกวา  พระราชบัญญัติสภาตําบล 
และองคการบริหารสวนตําบล พ.ศ. 2537 โดยกระทรวงมหาดไทย ออกเปนประกาศกระทรวง
มหาดไทยในราชกิจจานุเบกษา จัดตั้งขึ้นจากสภาตําบล  (มาตรา 6) ที่มีรายไดไมต่ํากวาปละ 
150,000 บาท  (มาตรา 40) 

 ผูบริหารสําคัญขององคการบริหารสวนตําบล ประกอบดวย สภาองคการบริหารสวนตําบล 
(คลายสภาเทศบาล)  และคณะกรรมการบริหารองคการบริหารสวนตําบล (คลายคณะเทศมนตรี) 
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แผนภูมิแสดงการจัดองคการบริหารสวนตําบล 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 

นายอําเภอ

องคการบริหารสวนตําบล (อบต.) 

สภาองคการบริหารเลือกตั้ง 
จากราษฎร หมูบานละ 2 คน 

คณะกรรมการบริหารองคการบริหารตําบล

ประธานสภา 

ประธานกรรมการบริหาร

พนักงานสวนตําบล

สภาตําบล

ตําบล      :       กํานัน 
หมูบาน          :      ผูใหญบาน 
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เศรษฐกิจภายในชุมชน 

 ชาวบานสวนใหญประกอบอาชีพเกษตรกรรมเนื่องจากมีพื้นที่เอื้ออํานวยประโยชนและ
ประกอบกับลักษณะความสมบูรณของทรัพยากร การประกอบอาชีพในชุมชมที่เปนหลักสําคัญ ก็
คือ การทํานา และ การทําน้ําตาลโตนด 

 การทํานาในหมูบานจะทํากันปละ 2 คร้ัง คือนาป และนาปรัง  นาปก็จะเริ่มทําในชวงเดือน
พฤษภาคม และเก็บเกี่ยวในชวงเดือนพฤศจิกายน สวนนาปรังจะเริ่มทําในชวงเดือนมกราคม  และ
เก็บเกี่ยวในชวงเดือนเมษายน  ในการทําปและนาปรังจะตองรอผลเก็บเกี่ยวเปนเวลาหลายเดือน ดัง
นั้นชาวบานที่มีพื้นที่เปนที่ไรก็จะปลูกพืชอายุส้ันไว เพื่อเปนรายไดเสริม การทําไรในหมูบาน  ชาว
บานจะนิยมปลูกถ่ัวลิสง ถ่ัวฝกยาว แตงกวา เพราะพืชจําพวกนี้ราคาดี ปลูกงาย โตเร็ว  สวนชาวบาน
ที่ไมมีพื้นที่ทําการเกษตร ก็จะทําจักรสาน แตก็ทําไดเปนบางชวงเทานั้น เพราะยังไมมีตลาดสงสิน
คาที่แนนอน 

 อาชีพหลักที่สําคัญอีกอาชีพหนึ่งในหมูบาน ก็คือ การทําน้ําตาลโตนด  การทําน้ําตาลโตนด
เปนอาชีพที่ทํากันมาดวยความชํานาญ และยังเปนอาชีพที่สําคัญของผูคนทองถ่ินในจังหวัดเพชรบุรี 
รวมทั้งชาวบานทาชาง อีกดวย การทําน้ําตาลโตนดทาํกันอยางแพรหลายทั่วไปในชุมชนตาง ๆ ที่มี
ตนตาลขึ้นเปนจํานวนมาก ชาวบานบางคนไมมีตนตาลตองขอเชาตนตาลกันก็มี  ราคาเชาตนตาลก็
อยูในราคาประมาณ 100 บาท / ตน / ป   ประโยชนที่ไดรับจากตนตาลนั้น นอกจากจะไดน้ําตาล
โตนดแลวยังไดน้ําตาลสด  ผล (ลูกตาลออน) และจาวตาลอีกดวย 

 ราคาผลิตผลจากการทําตนตาลก็ไดราคาดีพอสมควร ราคาน้ําตาลโตนดอยูราวกิโลกรัมละ 
20 – 30  บาท  สวนราคาลูกตาลออนก็อยูราวกิโลกรัมละ 10 – 20 บาท  สวนจาวตาลที่ใชเชื่อมก็จะ
ขายแบบนับจํานวนคือ 100 ลูก  150 บาท จะเห็นไดวาเศรษฐกิจในชุมชนนั้นเปนไปอยางหมุนเวียน 
มีรายไดตลอดป ถึงไมไดมากมาย  แตก็พอมีรายไดไมเดือดรอน 
 

ศาสนา 

 ผูคนในชุมชนหมูบานทาชาง นับถือศาสนาพุทธทั้งหมด และชาวบานก็ยังมีความเลื่อมใส
ศรัทธาในพระพุทธศาสนาเปนอยางมาก ดังจะดูไดจากการทําบุญที่จัดเปนประจําทุกวันพระ ในหมู
บานมีวัดที่สําคัญ 2 วัด ดวยกัน และมปีระวัติความเปนมาที่เกาแก คือ วัดชาง และวัดโพธ์ิกรุ 
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 ในตําบลทาชางนี้ เดิมเคยมีวัดช่ือวัดชางในอดีตอยูวัดหนึ่ง  ยังปรากฏซากโบสถ เปนหลัก
ฐานเพียงเล็กนอย เพราะโครงสรางหลังคาไดพังไปนานแลว เหลือแตกําแพงบางสวน เปนโบสถ
ขนาดยอมที่สรางตามขนาดความจําเปนของหมูบาน ตอมาเมื่อขาดผูดูแลปกครองจึงถูกปลอยทิ้งราง
ไป  ขณะนี้มีถนนและคลองชลประทานตัดผานที่ของอุโบสถถึง 3 ดาน  คือ ดานเหนือ  ดานใต  
และดานตะวันออก ขณะนี้เนื้อที่ของวัดชางเหลือเพียง 75 ตารางวา  อุโบสถอยูในปารก  มีเถาวัลย
ขึ้นปกคลุมอยูหนาแนน ตัวอุโบสถวัดชางแหงนี้กวางประมาณ 10 ศอก  ยาวประมาณ 3 วา  2 ศอก   
แบงเปน 3 หอง  คือ หองดานหนากออิฐ ผนังทึบไมไดเจาะชองหนาตาง  เสากอปูนหุมเสา  แตเสาผุ
กรอนหมดแลวเปนที่สังเกตวาใชเสาไมในการกอสราง และไมมีพระประธาน วัดชางที่ทาชางนี้คง
ไมอาจฟนฟูขึ้นไดอีกแลว จากเดิมเปนวัดประจําหมูบานที่อาจเคยรุงเรืองมากอน และตอมาถึงสมัย
หนึ่ง ไมมีการดูแลรักษา และสืบสานในที่สุดก็คงเหลือเพียงชื่อเทานั้น 

 ปจจุบันวัดที่สําคัญในตําบล และในหมูบานทาชางก็คือวัดโพธ์ิกรุ  วัดโพธิ์กรุ แตกอนเรียก
วา วัดใตโพธิ์กรุ  ตั้งอยูในหมูบานโพธิ์กรุ หมูที่ 3  ต.ทาชาง  ทางทิศตะวันตก เปนหมูบานไรมะตูม 
หมูที่ 5  สวนดานเหนือติดกับบานทาชาง หมู 1  ทิศใตติดกับลําหวย ซ่ึงเปนทางน้ํา  ทิศตะวันออก
อยูใกลทาชาง หรือหวยทาชาง ,มีการเลาสืบตอกันมาวา ที่แหงนี้เดิมมีตนโพธ์ิใหญอยู 1 ตน  โคน
ตนโพธิ์มีกรุสมบัติซอนอยู 1 กรุ  ตอมาวัดไดเล่ือนยายมาทางทิศตะวันออกเล็กนอย  จึงอยูใกลกับ
ทางที่ชางมาลงกินน้ําในหมูบานทาชาง 

 วัดโพธิ์กรุ  เปนวัดที่มีโรงเรียนของหมูบานเพียงวัดเดียว ไดรับการดูแลรักษามาตลอด  เชน
ในสมัยพระครูวิบูลศีลาจารย ทานไดปรับปรุงการเปรียญ  และกุฏิใหอยูในสภาพที่ดี  และโรงเรยีนก็
ไดมีชื่อวา “โรงเรียนวัดโพธิ์กรุผินผดุง”   ซ่ึงตั้งตามชื่อเลนของพระครูวิบูลศีลาจารย  และทานก็ยัง
เปนที่เคารพนับถือของชาวบานทั่วไป  ที่วัดมีวัตถุมงคลทั้ง เหรียญรูป  พระพิมพ  พระผง  พระนาง
พญา  ตระกรุด  พิสมร    ผาธง  ผายันต  ลูกอม  ลวนมีคุณพิเศษเปนที่นิยมตองการของผูเคารพนับ
ถือมาโดยตลอด 

 วัดโพธิ์กรุปจจุบันมีอาณาบริเวณเนื้อที่ในอุปการะ 36 ไรเศษ  มีที่ธรณีสงฆอีกกวา 30 ไร 
โดยเฉพาะโฉนดที่ 2747   และ  434   ในหมูที่ 9   ตําบลไรสม  อ.เมือง   จ.เพชรบุรี  เนื้อที่ 11 ไร 2 
งาน 16 ตารางวากับ 4 ไร 40 ตารางวา  ไดมอบใหศูนยวิทยพัฒนาบริการมหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมา 
ธิราช รวมกับธรณีสงฆวัดมหาธาตุอีกจํานวนหนึ่ง 

 เร่ืองราวของวัดโพธิ์กรุนี้ คนสมัยกอนเลาสืบตอมาวา สรางขึ้นในคราวเดียวกับปสถาปนา
กรุงเทพมหานคร คือราว พ.ศ.2325 พอสรุปไดวาเริ่มมีการตั้งวัดนี้ราว พ.ศ 2312 – 2325  และเสร็จ
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สมบูรณราว พ.ศ.2350  เปนปที่ไดรับพระราชทานวิสงคามสีมา  ดังนั้นวัดโพธ์ิกรุก็นาจะมีอายุใกล
เคียง 200 ป  

ประเพณีท่ีสําคัญในรอบ 1 ปของหมูบานทาชาง 

 ประเพณีที่สําคัญในหมูบานทาชาง  ที่ทําอยางตอเนื่องมาเปนประจําทุกป ก็คือ ประเพณี
เทศนมหาชาติ  การเทศนมหาชาติจะเทศนกันที่ศาลาประจําหมูบาน ในชวงประมาณเดือนธันวาคม 
– มกราคม  สาเหตุที่ทําใหการเทศนมหาชาติระบุวันที่แนนอนไมไดนั้นเนื่องจาก ตองหาฤกษที่ดี
ของแตละป ผูคนในหมูบานมีความเชื่อกันวา ถาฟงเทศนมหาชาติครบ 13 กัณฑ จะไดขึ้นสวรรค  
ดังนั้นการเทศนมหาชาติจึงเปนที่นิยมชมชอบของผูสูงอายุที่มีความศรัทธาเลื่อมใสในพระพุทธ
ศาสนาอยางเหนียวแนน 

 การจัดเทศนมหาชาตินั้นจําเปนที่จะตองมีคาใชจายตาง ๆ มากมาย ดังนั้นจึงจําเปนที่จะตอง
มีการขอรับบริจาคเงินจากผูคนในหมูบาน  ใครมีแรงศรัทธาเทาใดก็บริจาคตามแรงศรัทธา หรือเห็น
สมควร  เร่ืองการจัดเก็บเงินบริจาคก็จะเปนหนาที่ของผูใหญบาน และคณะกรรมการประจําหมูบาน 
จากนั้นก็จะแบงเงินออกเปนสวน ๆ ตามความจําเปนในการจัดงาน 

 การเทศนมหาชาตใิชเวลาจัด 2 วัน 1 คืนดวยกัน  คือวันสุกดิบ บรรดาแมงานก็จะจัดแจงทํา
ขาวปลาอาหารไวเล้ียงคนในหมูบานในคืนแรก และทําอาหารไวสําหรับพระสงฆเพื่อฉันในตอน
เชา  และฉันเพลตอนกลางวัน และเลี้ยงผูคนในหมูบานดวย ในวันที่มีเทศนมหาชาติก็จะนิมนตพระ
ไวลวงหนา เพราะตองเทศนตั้งแตเวลาประมาณ 05.00 ถึงเย็น หรือไมก็ค่ําเลยทีเดียว ในวันเทศน
มหาชาติ ชาวบานสวนใหญจะมารอฟงเทศนกันอยางพรอมเพรียงกัน ตั้งแตเชามืดจนกวาการเทศน
จะเสร็จสิ้นลง 

 จะเห็นไดวาประเพณีเทศนมหาชาติ นอกจากมีความเชื่อวาจะไดบุญกุศลอยางแรงกลาแลว  
ยังเกิดความสามัคคีภายในชุมชน  และยังสะทอนใหเห็นความเลื่อมใสศรัทธาในพระพุทธศาสนาวา
ไมเคยเลือนหายไปจากชาวหมูบานทาชาง 
 

กลุมทางสังคมในชุมชน 

 ในหมูบานทาชางมีตัวแทนที่ปฏิบัติหนาที่ อส.  ก็คืออาสาสมัคร 5 คน   โดยเปนผูหญิงทั้ง
หมด  ในแตละหมูบานจะคัดเลือกผูหญิงที่มีความสามารถมาปฏิบัติหนาที่ โดยผานการฝกอบรม
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จากแพทย พยาบาล  นักกฎหมาย ใหทราบถึงการปฐมพยาบาลเบื้องตน  กฎหมายเบื้องตน  เพื่อมา
เผยแพรความรูแกประชาชนภายในหมูบานของตนเองอีกครั้ง 
 

ดานสาธารณสุข 

 ประชากรในหมูบานทาชางสวนใหญ จะใชบริการที่สาธารณสุขของตําบล และใชบริการ
โรงพยาบาลประจําอําเภอ เพราะเดินทางไดสะดวก ประหยัดคาใชจาย ประชากรในหมูบานไดรับ
สิทธิการรักษาพยาบาลโดยใชบัตรทอง หรือบัตร 30 บาท  และบัตร 500 บาท สวนบัตร 500 บาท 
จะไดรับสิทธิในการรักษาภายใน 1 ป  บัตร 500 บาท จะสามารถลงชื่อสมาชิกในครอบครัวได 5 คน  
แตเมื่อบัตร 500 บาท หมดอายุก็จะตองทําบัตรทองแทนทันทีสวนผูสูงอายุในหมูบาน ก็จะมีบัตร
สําหรับผูสูงอายุในการรักษา 

 ภายในหมูบานไมมีโรคติดตอที่รายแรง  ไมมีเด็กขาดสารอาหาร แตประชาการบางสวนยัง
มีความนิยมที่จะใชพืชสมุนไพรแทนการรักษาแผนปจจุบันอยางเชน เมื่อถูกของมีคมบาดเลือดไหล
ไมหยุดแทนที่จะนําสงโรงพยาบาลก็จะใชยอดใบตองตําใหแหลกแลวปดไวที่บาดแผล  สวนบาง
คนเปนอัมพาตก็ไปรักษาหมอบีบเสน แทนหมอแผนปจจุบัน แตถาอาการไมดีขึ้นจริง ๆ จึงพาไป
โรงพยาบาล  

 สถิติการเขารับการรักษาที่สถานีอนามัยของประชากรหมูบานทาชางในชวงเดือน มกราคม 
– กันยายน 2545 มีจํานวน 83 คน สวนใหญจะไปรับยาพาราเซตามอล ยาแกไขหวัดธรรมดา โดย
สวนรวมประชากรภายในหมูบานมีสุขภาพอนามัยที่แข็งแรง อายุเฉลี่ยอยูระหวางชวงอายุ 70 – 85 
ป 
 

ดานโภชนาการของชาวบาน 

 โภชนาการดานอาหารการกินของชาวบานสวนใหญจะรับประทานอาหารครบถวน ทั้ง 5 
หมูชาวบานจะรับประทานอาหารที่มีรสชาติคอนขางเผ็ด ทุกบานจะตองทําอาหารรสเผ็ดไว 1 อยาง
เสมอ เพราะเชื่อกันวาถารับประทานอาหารที่มีรสชาติเผ็ด จะทําใหรางกายสามารถทํางานไดดียิ่งขึ้น 
หรือทนตอการทํางานนั่นเอง 
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 วัตถุดิบที่นํามาประกอบอาหารสวนใหญ หรือเปนอาหารหลักที่ขาดไมไดก็คือ อาหาร
จําพวก ผัก , เนื้อหมู , ไข , และปลา  จัดเปนอาหารที่หาซื้อไดงาย ราคาไมแพง เกือบทุกบานจะมี 
เนื้อหมูและไขติดตูเย็นเสมอ สวนผักและปลานั้นสามารถหาไดเองโดยไมตองซ้ือ เพราะชาวบาน
นิยมปลูกผักสวนครัวไวรับประทานเอง เชนถ่ัวฝกยาว  มะเขือ  พริก  ตะไคร  เปนตน  สวนปลาที่
ชาวบานรับประทานนั้นจะเปนปลาน้ําจืด เพราะเปนหมูบานที่อยูติดฝงทาน้ํา จึงสามารถหาปลามา
ประกอบอาหารไดโดยไมตองซื้อหา 

 ชาวบานสวนใหญไมนิยมซื้อขนม  และผลไมไวรับประทาน   เนื่องจากชาวบานสามารถ
ทําขนมไวรับประทานไดเองภายในครอบครัว  โดยทําครั้งละจํานวนมาก ๆ สามารถนําไปแจกจาย
เพื่อนบานได และที่สําคัญที่สุดคือ ประหยัด มีวัตถุดิบที่ไมตองซื้อหา เชน ทํากลวยบวชชี ก็ซ้ือเพียง
น้ําตาลทรายเพียงอยางเดียวไมตองซื้อกลวย และมะพราว เพราะเปนพืชที่ปลุกแทบทุกบาน 

 สวนผลไมนั้นชาวบานไมนิยมซ้ือหา เนื่องจากจะรับประทานผลไมที่ปลูกไวในบริเวณบาน 
หรือตามสวนที่ตนเองปลูกไว  ผลไมที่ปลูกไวจะออกผลในฤดูที่ตางกัน ชาวบานจึงมีผลไมรับ
ประทานตลอดป  ผลไมที่ชาวบานนิยมปลูกเปนจําพวก กลวยชนิดตาง ๆ  มะมวง  ฝร่ัง  สมโอ 
กระทอน  ขนุน   มะพราวน้ําหอม  ละมุด เปนตน 

 สวนดานน้ําดื่มที่ชาวบานใชบริโภคนั้น แทบทุกหลังคาเรือนจะดื่มน้ําฝน โดยทุกบานจะมี
รางรองน้ําฝนติดอยูที่ชายหลังคา และมีตุมน้ําจํานวนมากไวใสน้ําฝนใชดื่มกันตลอดป  ชาวบานจะ
ไมซ้ือน้ําดื่ม เพราะสิ้นเปลือง และยังมีความเชื่อที่วาน้ําฝนเปนน้ําที่สะอาดที่สุด 
 
 
  



บทที่  4 
 

การสัมภาษณผูใหขาวสําคัญ 
  

ในบทนี้ผูวิจัยไดเสนอเนื้อหาแบงออกเปน 2 สวน ดังนี้ 

1. ขอมูลทั่วไปของผูสูงอายุในหมูบานจํานวน 40 คน 
2. การสัมภาษณผูใหขาวสําคญั จํานวน 20 คน โดยแบงเปนผูสูงอายุเพศหญิงจํานวน 10 

คน และผูสูงอายุเพศชายจํานวน 10 คน 
 

สวนท่ี 1   ขอมูลท่ัวไปของผูสูงอายุ 

ตารางที่ 6    ลักษณะประชากรแยกตามเพศ อายุ และสถานภาพสมรส 
ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ 

เพศ 
         ชาย 
         หญิง 
         รวม 

 
17 
23 
40 

 
42.50 
57.50 
100 

อายุ (ป) 
         60 – 70 
         71 – 80 
         81 ขึ้นไป 
         รวม 

 
26 
10 
4 

40 

 
65.00 
25.00 
10.00 
100 

สถานภาพสมรส 
         สมรส 
         หมาย 
         หยา แยกกันอยู  
         โสด 
         รวม 

 
34 
4 
1 
1 

40 

 
85.00 
10.00 
2.50 
2.50 
100 

จากตารางที่ 6 ขอมูลทั่วไปของผูสูงอายุ พบวาผูสูงอายุสวนใหญเปนเพศหญิงคิดเปนรอย
ละ 57.50 ผูสูงอายุที่มีอายุอยูในชวง 60 – 70 ป มีจํานวนมากที่สุดคิดเปนรอยละ 65.00 รองลงมาคือ 
มีอายุอยูในชวง 71 – 80 ป คิดเปนรอยละ 25.00 และผูสูงอายทุี่มีอายุมากกวา 81 ปขึ้นไปคิดเปนรอย
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ละ 10.00 ดานสถานภาพสมรสพบวาผูสูงอายุสวนใหญแตงงานและอยูกับคูสมรสคิดเปนรอยละ 
85.00 เปนหมายคิดเปนรอยละ 10.00 เปนโสดคิดเปนรอยละ 2.50  สวนหยาหรือแยกกันอยูคิดเปน
รอยละ 2.50 

ตารางที่ 7   ลักษณะประชากรแยกตามระดับการศึกษา และศาสนา 
ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ 

ระดับการศึกษา 
         สูงกวาประถมศึกษา 
         ไมไดเรียน 
         ประถมศึกษา 
         รวม 

 
1 
8 

31 
40 

 
2.50 

20.00 
77.50 
100 

ศาสนา 
         คริสต 
         อิสลาม 
         พุทธ 
         รวม 

 
- 
- 

40 
40 

 
- 
- 

100 
100 

จากตารางที่ 7 ขอมูลทั่วไปของผูสูงอายุ พบวาผูสูงอายุสวนใหญจบการศึกษาระดับประถม
ศึกษาคิดเปนรอยละ 77.50 เนื่องจากไดเรียนในโรงเรียนวัดโดยมีพระภิกษุเปนครูสอน สวนผูสูงอายุ
ที่ไมไดเรียนหนังสือคิดเปนรอยละ 20.00 และผูสูงอายุที่ไดรับการศึกษามากกวาระดับประถมศึกษา 
คิดเปนรอยละ 2.50 ดานศาสนาพบวาผูสูงอายุทุกคนนับถือศาสนาพุทธคิดเปนรอยละ 100 

ตารางที่ 8    ลักษณะประชากรแยกตามอาชีพและรายได 
ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ 

อาชีพ 
         หมอนวดแผนโบราณ 
         เลี้ยงสัตว 
         ทําน้ําตาลโตนด 
         ไมไดประกอบอาชีพ 
         เกษตรกรรม 
         รวม        

 
1 
2 
4 

13 
20 
40 

 
2.50 
5.00 

10.00 
32.50 
50.00 
100 



 86

ตารางที่ 8 (ตอ) ลักษณะประชากรแยกตามอาชีพและรายได 
  ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ 
รายไดตอเดือน (บาท) 
         นอยกวา 1,000 
         1,001 –  2,000 
         2,001  ขึ้นไป 
         รวม        

 
4 

14 
22 
40 

 
10.00 
35.00 
55.00 
100 

จากตารางที่ 8  ขอมูลทั่วไปของผูสูงอายุในดานอาชีพและรายไดพบวาผูสูงอายุสวนใหญ
ประกอบอาชีพเกษตรกรรมคิดเปนรอยละ 50.00 ประกอบอาชีพทําน้ําตาลโตนดคิดเปนรอยละ 
10.00 เล้ียงสัตวคิดเปนรอยละ 5.00 สวนผูสูงอายุที่ไมไดประกอบอาชีพคิดเปนรอยละ 32.50 ดาน
รายไดพบวาผูสูงอายุสวนใหญมีรายไดมากกวา 2,001 บาทขึ้นไปตอเดือนคิดเปนรอยละ 55.00 ซ่ึง
รายไดของผูสูงอายุมักไดมาจากการที่ลูกหลานให และสวนหนึ่งไดมาจากการประกอบอาชีพของผู
สูงอายุเองเชน การทํานา ทําไร และทําน้ําตาลโตนด เปนตน รองลงมาคือ มีรายได 1,001 – 2,000 
บาทตอเดือน คิดเปนรอยละ 35.00 สวนผูสูงอายุที่มีรายไดนอยกวา 1,000 บาทตอเดือนคิดเปนรอย
ละ 10.00 ซ่ึงผูสูงอายุที่มีรายไดนอยดังกลาวนี้เนื่องจากลูกหลานไมไดใหเงินไวใชสอยและตัวของผู
สูงอายุก็มีความสามารถในการทํางานลดนอยลง แตลูกหลานจะหาอาหารมาใหผูสูงอายุรับประทาน
ทกุวัน 

ตารางที่ 9   ลักษณะประชากรแยกตามลักษณะการอยูอาศัยและสิ่งแวดลอมของท่ีอยูอาศัย 
ขอมูลสวนบุคคล จํานวน รอยละ 

ลักษณะการอยูอาศัย 
         อยูกับลูกหลาน 
         อยูกับญาติ 
         อยูตามลําพัง 
         รวม 

 
38 
1 
1 
40 

 
95.00 
2.50 
2.50 
100 

สิ่งแวดลอมของที่อยูอาศัย 
         บานเรือนสะอาดและปลอดภัยนอย 
         บานเรือนสะอาดและปลอดภัยปานกลาง 
         บานเรือนสะอาดและปลอดภัยมาก 
         รวม 

 
3 
16 
21 
40 

 
7.50 
40.00 
52.50 
100 
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จากตารางที่ 9 ดานลักษณะการอยูอาศยัพบวาผูสูงอายสุวนใหญรอยละ 95.00 อาศัยอยูกับ
ลูกหลาน มีเพยีงรอยละ 2.50 ที่อาศัยอยูตามลําพัง และรอยละ 2.50 ที่อาศัยอยูกบัญาติ ดานสิ่งแวด
ลอมของที่อยูอาศัยพบวาผูสูงอายุรอยละ 52.50 อาศัยอยูในบานเรือนทีส่ะอาดและปลอดภัยมาก รอย
ละ 40.00 อยูในบานเรือนที่สะอาดและปลอดภัยปานกลาง และรอยละ 7.50 อยูในบานเรือนที่
สะอาดและปลอดภัยนอย 

ตารางที่ 10  จํานวน รอยละ ของผูสูงอายุจําแนกตามการมีโรคประจําตัว 
ขอมูลดานสุขภาพ จํานวน รอยละ 

การมีโรคประจําตัว 
         มีโรคประจําตัว 
         ไมมีโรคประจําตัว 
         รวม 

 
17 
23 
40 

 
42.50 
57.50 
100 

จากตารางที่ 10 ขอมูลดานสุขภาพของผูสูงอายุ พบวาผูสูงอายุรอยละ 42.50 มีโรคประจํา
ตัว และผูสูงอายุรอยละ 57.50 ไมมีโรคประจําตัว 

ตารางที่ 11  จํานวน รอยละ ของผูสูงอายุจําแนกตามชนิดของโรคประจําตัวท่ีพบ 
โรคประจําตัวท่ีพบ จํานวน รอยละ 

         โรคหัวใจ 
         โรคมะเร็ง 
         โรคระบบทางเดินหายใจ 
         โรคกระเพาะอาหาร 
         โรคเบาหวาน 
         โรคความดันโลหิตสูง 
         โรคปวดกระดูกและหลัง 
         รวม 

1 
1 
2 
2 
3 
4 
4 

17 

5.88 
5.88 

11.76 
11.76 
17.65 
23.53 
23.53 
100 

จากตารางที่ 11 โรคประจําตัวของผูสูงอายุที่พบบอยมากที่สุดคือโรคความดันโลหติสูง คิด
เปนรอยละ 25.53 เนื่องจากในวัยสูงอายุผนงัเสนเลือดจะหนาและตีบตนั ทําใหเลือดไหลผานลําบาก 
โดยเฉพาะในสวนปลายจะทําใหเกดิภาวะแรงดนัเลือด (Systolic) สูงขึ้น (วิจิตร บุณยะโหตระ , 
2543 : 22) และโรคปวดกระดูกและหลัง คิดเปนรอยละ 23.53 เนื่องจากผูสูงอายุมีอัตราการเสื่อม
ของกระดูกมากขึ้น เซลลกระดูกลดลง แคลเซียมมีการสลายออกจากกระดูกมากขึ้น ทําใหมีกระดูก
เปราะและหักงาย (วิไลวรรณ ทองเจริญ , 2545 : 57) โรคประจําตวัที่พบบอยรองลงมาคือโรคเบา
หวาน คิดเปนรอยละ 17.65 เนื่องจากในวยัสูงอายุตับออนจะหลั่งอินซูลินนอยลง เนือ้เยื่อตางๆภาย
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ในรางกายตอบสนองตออินซูลินนอยกวาปกติ ทําใหมีโอกาสเกิดโรคเบาหวานได (วิไลวรรณ ทอง
เจริญ , 2545 : 22) โรคระบบทางเดินหายใจ คิดเปนรอยละ 11.76 และโรคกระเพาะอาหาร คิดเปน
รอยละ 11.76 

ตารางที่  12  จํานวน รอยละ ของผูสูงอายุจําแนกตามภาวะโภชนาการ 
ภาวะโภชนาการ ชาย (คน) รอยละ หญิง (คน) รอยละ 

คาดัชนีความหนาของรางกาย (BMI) 
     ภาวะโภชนาการพรอง BMI < 20 
     ภาวะโภชนาการปกติBMI=20.00–24.99 
     ภาวะโภชนาการเกิน BMI > 24.99 
     รวม 

 
5 

10 
2 

17 

 
29.41 
58.83 
11.76 
100 

 
6 

14 
3 

23 

 
26.09 
60.87 
13.04 
100 

จากตารางที่ 12 ภาวะโภชนาการของผูสูงอายุพบวา ผูสูงอายุเพศหญงิมีภาวะโภชนาการ
ปกติคิดเปนรอยละ 60.87 ในขณะที่ผูสูงอายุเพศชายมีภาวะโภชนาการที่ปกติคิดเปนรอยละ 58.83 ผู
สูงอายุเพศหญงิมีภาวะโภชนาการเกินมากกวาเพศชายคิดเปนรอยละ 13.04 และ 11.76 ตามลําดับ 
และผูสูงอายุเพศหญิงมีภาวะโภชนาการพรองนอยกวาเพศชายคิดเปนรอยละ 26.09 และ 29.41 ตาม
ลําดับ ซ่ึงการประเมินภาวะโภชนาการผูวจิัยไดใชคาดัชนีความหนาของรางกาย (Body Mass Index 
: BMI) ในการคํานวณ ซ่ึงมีสูตรดังตอไปนี้ (วีนัส ลีฬหกุล , 2541 : 44) 

  BMI =  น้ําหนักเปนกิโลกรัม 
      (สวนสูงเปนเมตร)2 

โภชนาการปกติ   BMI = 20 – 24.9  กิโลกรัม/เมตร2 
โภชนาการพรอง(ผอม)  BMI  <  20      กิโลกรัม/เมตร2 
โภชนาการเกิน(อวน)  BMI  >  24.9       กิโลกรัม/เมตร2 

 

สวนท่ี 2 การสัมภาษณเจาะลึกผูใหขาวสําคัญ  

 ในสวนนี้ผูวิจัยไดทําการสัมภาษณเจาะลึกผูใหขาวสําคัญซึ่งเปนผูสูงอายุในหมูบานจํานวน 
20 คน โดยแบงเปนผูสูงอายุเพศหญิงจํานวน 10 คน และผูสูงอายุเพศชายจํานวน 10 คน 
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ผูใหขาวสําคัญคนที่ 1 : คุณปาทรัพย (นามสมมติ)   

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณปาทรัพยอายุ 61 ป อาศัยอยูกับสามี คุณปาเปนคนรางเล็กดูบอบบาง เปนคนอัธยาศัยดี 
ราเริง ยิ้มงาย สวนสูง  148 เซนติเมตร น้ําหนัก 44 กิโลกรัม  
 
 คุณปาทรัพยเลาถึงเรื่องราวในชีวิตใหฟงวา คุณปาเปนคนหมูบานทาชางโดยกําเนิด คุณปา
มีพี่นองรวม 5 คน คณุปาเปนลูกคนสุดทอง ไดเรียนหนังสือจนจบระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 และ
แตงงานเมื่ออายุ 19 ปกับสามีซ่ึงเปนคนหมูบานเดียวกนั คณุปาไมมีลูกเนื่องจากมีความผิดปกติของ
มดลูก คุณปาไมมีรอบเดือนอยางผูหญิงคนอื่นๆ จึงทําใหไมสามารถตั้งครรภได คุณปาอยากมีลูกจงึ
มีความพยายามที่จะไปพบแพทย คลีนิคทีไ่หน โรงพยาบาลที่ไหนที่มคีนบอกวาคณุหมอเกงมีความ
สามารถทางสูตินารีเวชกไ็ปตรวจทุกที่ รับประทานยามามากมายทั้งยาแผนปจจุบนั ยาแผนโบราณก็
เคยรับประทานมาแลวแตกย็งัไมมีประจําเดือน คุณหมอบอกวามดลูกไมเปดจึงไมสามารถมีลูกได 
คุณปาจึงตองทําใจยอมรับสภาพ เมื่อเปนเชนนี้ยามแกเฒาใครจะเปนผูเล้ียงดู คุณปาบอกวาสุดแตเวร
แตกรรม ถายังพอมีแรงทํางานไดอยูก็จะไมขอใหใครเลีย้ง คุณปาเลาวา ตนเองเปนลูกคนสุดทอง 
แมมีลูก 5 คนพอเสียชีวิตตั้งแตคณุปาเล็กๆเริ่มหัดเดิน ตอนนั้นแมมีที่ดินอยู 15 ไร แมทํางานทุก
อยางไมเคยทอแท แมทํางานหนกั ทําทุกอยาง รับจางเขาหาเงินมาซือ้ขาวปลาอาหารใหลูกๆกิน แม
ไมไดทํานาจึงตองซื้อขาวกิน แมบอกกับปาวา แมจะยอมทํางานหนักแตจะไมยอมขายที่ดินหรือ 
จํานองที่ดินมาขายกินโดยเดด็ขาด เพราะตองการเก็บไวใหลูกทํากินกันในภายภาคหนา แตถามลูีก
คนใดแตงงานก็จะแบงที่ดินใหคนละ 2 ไร 5 คนรวม 10 ไร สวนอีก 5 ไรที่เหลือแมเก็บไวแลวบอก
กับพี่ 4 คนวา ตวัปาซึ่งเปนลูกคนเล็กออนแอ รางกายมีความผิดปกติ ไมเหมือนกับพี่นองคนอื่นๆ 
เกรงวาจะลําบากในภายภาคหนา ดังนั้นคณุปาจึงไดที่ดนิมากกวาพี่นองคนอื่นๆ คือ 7 ไร เปนสวนที่
แมแบงใหคนละ 2 ไรรวมกับทีแ่มเก็บใหเองตางหาอีก 5 ไร ดังนั้นคณุปาในฐานะลูกสาวคนสุดทอง
จึงมีหนาทีดู่แลเล้ียงดูแมจนกระทั่งแมของคุณปาเสียชีวิตลง คุณปาจึงตองอยูลําพังคนเดียวเนื่องจาก
สามีที่เคยอยูดวยกันไปมภีรรยาใหม จึงทําใหปาตองอยูตามลําพังคนเดยีวเปนเวลากวา 8 ป ซ่ึงตอน
นั้นคุณปาอายปุระมาณ 40 ป เมื่ออยูลําพังคนเดียวแลวเอารายไดมาจากไหน คุณปาบอกวา อยูคน
เดียวก็ทํากินคนเดียว มกีลวยก็เก็บกลวยขาย มีมะพราวก็เก็บมะพราวขาย พอประทังชีวิตไปวนั
หนึ่งๆ ตนเองไมเคยคิดนอยใจสามีแตอยางใดที่สามีไปมภีรรยาใหม อาจจะเหงาใจบาง แตก็ไมทุกข
ใจ มีทีน่าอยูหนึ่งผืนก็ใหเขาเชาเปนคนระแวกบานเดียวกนั พอส้ินปก็มขีาวกินเปนคาตอบแทนการ
เชานาไมไดเกบ็เปนเงิน คุณปาบอกวา ไมคิดถึงสามีเพราะยังไงก็ยังรูสึกวาเขาเปนคนอื่น คิดถึงก็แต
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แมคนเดยีว ตอนแกยังมีชีวติอยู ตนเองกช็อบเถียง เถียงแมเกงมาก เถียงคําไมตกฟาก เอาแตใจตน
เอง แมพดูอะไรไมคอยจะเชื่อ แตพอแมไมอยูก็รูสึกเสียใจวาทําไมเราถึงทําอยางนั้นกับแม รูสึก
สํานึกผิด อยากยอนเวลากลบัไปแกไข ถาเปนไปไดจะทาํใหดกีวาที่เคยทํา เพราะแมอยางไรก็รักเรา 
รักเราโดยไมหวังอะไรตอบแทน แตสามอียางไรก็เปนคนอื่นอยูดี พอรักก็อยากอยูดวย พอเบื่อกท็ิ้ง
ไปหาคนใหม แตคุณปาบอกวาตอนนี้สามีกลับมาอยูดวยแลวเนือ่งจากภรรยาใหมไปมีสามีใหม 
ตอนที่สามีกลับมาตอนนั้นคณุปาก็อายุเกือบ 50 ปแลว คณุปาก็เลยยอมใหสามีมาอยูดวยเนื่องจาก
ตางคนตางก็อายุมากขึ้น อีกอยางตอนนัน้คุณปาก็อยูคนเดียวดวย แลวก็เคยเปนสามีภรรยากันมา
กอน คุณปาบอกวา สามีของตนเองเปนผูชายที่เจาชูมากๆ กอนหนาทีจ่ะมาแตงงานกับปาตอนนั้นก็
เคยมีภรรยามาเรื่อยๆ นับแลวรวมๆก็ประมาณ 10 คนเหน็จะไดคุณปาบอก(หัวเราะ) แตมาตอนนี้คง
คิดไดแลวจึงหยุดเจาชู ตอนนี้คุณปาและสามีทําอาชีพเคี่ยวน้ําตาลขาย สามีคุณปาเปนผูขึ้นตาล สวน
คุณปาเปนคนเคี่ยวน้ําตาล รายไดจะอยูที่วันละ 100 บาท เดือนหนึ่งเฉลี่ยเกอืบ 3,000 บาท สวนขาว
ปนี้ไมไดกินเลยเพราะน้ําทวม นาลมเสียหายหมดจึงตองซื้อขาวกิน 

 ปจจุบันคณุปาอยูกับสามีกัน 2 คน ไมมีหลานๆมาดูแลแตอยางใด คณุปาบอกวามีหลานอยู 
2 คน ไมเคยมาเอาใจใสดแูลอะไรเลย ปาคดิวาจะเตรียมถมที่ขยับขยายบานเสียใหม เพื่อใหหลานๆ
มาอยู แตหลานๆก็ไมเอาใจใสไมสนใจ สงสัยจะไมมีบญุจะไดสมบัตขิองปา ถาเขาไมอยากไดปาก็
ไมให ถาเขา 2 คนคิดได มาดูแลปายามแกเฒาก็คิดวาจะยกสมบัติทั้งหมดให คุณปาบอก วันนี้คณุปา
และสามีก็ยังคงอาศัยอยูในบานไมเกาๆ ทรุดโทรมเหมือนเดิมไมไดขยบัขยายบานออกไป แตคณุปา
ไมมีหนี้สิน พออยูพอกิน มวีัว 4 ตัว มีไกพนัธุพื้นเมือง (ไกไทย) อยู 10 กวาตวั มีไรกลวย สวน
มะพราว มีทีน่า 7 ไร เทานีก้ถื็อวาคุณปาไมไดยากจนหรอืลําบากแตประการใด รูจักพออยูพอกิน
ตามฐานะ ชีวิตของคุณปาจึงมีความสุข  

 เร่ืองการดูแลสุขภาพคุณปาบอกวา รับประทานอาหารครบ 3 มื้อ แตไมคอยตรงเวลารบั
ประทานอาหาร ครบ 5 หมู ดื่มน้ําฝนสะอาดอยางนอย 5 – 6 แกว ไมมีโรคประจําตัวใดๆ จงึไมได
รับประทานยาอะไรเปนประจํา นอนหลับพักผอนวนัละประมาณ 10 ชั่ว โมง ออกกําลังกายดวยการ
เดินในหมูบาน เดินเก็บผลไมในสวน เคีย่วน้ําตาล อาจมกีารรับประทานยาลมบางเปนครั้งคราว เมื่อ
มีอาการวิงเวียนศีรษะตามประสาคนสูงอายุ 
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ไดอะแกรมเครือญาติ 
    
    สามี   อายุ 61 ป 
 

            Ego 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณปาทรัพยผูสูงอายุเพศหญงิ อายุ 61 ป สวนสูง 148 เซนติเมตร น้ําหนัก 44 กิโลกรัม คา
BMI = 20.08 มีภาวะโภชนาการปกติไมมีโรคประจําตัวใดๆ ไมเคยทานยาเกี่ยวกับโรคประจําตัว จะ
ทานเฉพาะยาลม ยาหอมเปนครั้งคราว เมื่อมีอาการวิงเวียนศีรษะ สุขภาพรางกายแข็งแรงดี แตมี
ความผิดปกตทิางดานมดลูกมาแตกําเนิด เนื่องจากไมมีรอบเดือนอยางผูหญิงปกติ จงึสงผลกระทบ
ใหมีบุตรไมได 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 คุณปาทรัพยอาศัยอยูกับสามเีพียง 2 คนเทานั้น ซ่ึงก็มีความอบอุนดี แตภาวะดานจิตใจนั้น
คุณปาทรัพยคอนขางที่จะเหงา เนื่องจากไมมีลูก ซ่ึงสงผลกระทบทําใหครอบครัวของคุณปาทรัพย
ยังไมสมบูรณแบบอยางครอบครัวของคนอื่นๆ ที่จะมีลูกหลานคอยดแูลเอาใจใสอยางใกลชิด เชน
ดานอาหารการกินคุณปาทรพัยตองเปนผูหุงหาเอง บางครั้งก็ทานขาวไมตรงเวลา เนื่องจากไมมใีคร
จัดการดานอาหารการกินให ซ่ึงสวนใหญในหมูบานเรื่องอาหารการกนิภายในครอบครัว ลูกหลาน
จะเปนผูรับผิดชอบ แตคุณปาทรัพยตองทําทานเองกับสามีตามลําพัง ดังนั้นคุณปาทรัพยจึงมีผล
กระทบทางดานภาวะโภชนาการ คือ ภาวะโภชนาการบกพรอง 

รายได 
 คุณปาทรัพยซ่ึงมีอาชีพทําน้ําตาลโตนดขาย โดยไดปริมาณน้ําตาลเฉลี่ย 4 – 5 กิโลกรัม/วัน 
ทําใหมีรายไดโดยเฉลี่ย 100 บาท/วนั ซ่ึงเปนรายไดที่แนนอน ถาหมดชวงหนาน้ําตาลคุณปาก็ไม
เดือดรอนอะไร เนื่องจากมสีวนมะพราว และไรกลวย ซ่ึงสามารถเก็บขายไดตลอดป ทําใหคณุปา
ทรัพยไมขัดสนเรื่องเงินทอง พอมีพอกิน  
 คุณปาทรัพยและสามี ใชเงินในการซื้ออาหารประมาณวนัละ 50 – 60 บาท ที่เหลือก็จะเก็บ
เปนเงินออมเวลาฉุกเฉินเจ็บไขไดปวย 
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การศึกษา 
 คุณปาทรัพยจบการศึกษาระดับประถมศึกษาชั้นปที่ 4 ที่วัดโพธ์ิกรุ ซ่ึงในสมัยกอนยังไมมี
โรงเรียนทุกคนตองเรียนวัด ซ่ึงจะเรียนบนศาลาวัด มพีระครูเปนผูสอนหนังสือ คณุปาทรัพยมีความ
รู พออานออกเขียนได สามารถอานฉลากอาหาร ฉลากยา ทีเ่ปนภาษาไทย ซ่ึงไมใชศัพทที่สูงมาก
นัก และจะเขาใจไดดี แตถาเปนศัพทที่เปนภาษาทางการ คุณปาสามารถอานได แตไมคอยเขาใจ
ความหมาย เชน คําวา “สัมฤทธิ์ผล” เปนตน 

สุขภาพ 
 คุณปาทรัพยถึงแมวาจะมีความผิดปกติทางดานรางกาย (มดลูกผิดปกต)ิ มาแตกําเนดิ แตก็
ไมไดสงผลตอสุขภาพดานใดตอคุณปา เพราะคุณปาไมมีโรคประจําตัว มีรางกายทีแ่ข็งแรงอาจเนือ่ง
มาจากการออกกําลังกายอยางสม่ําเสมอเชน การเดนิเก็บผลไมในสวน การเคี่ยวน้ําตาลอยูเปน
ประจํา ซ่ึงถือไดวาเปนการออกกําลังกายไปในตวั ดังนัน้คุณปาทรัพยจึงมีสุขภาพทีแ่ข็งแรง และใน
การรักษาพยาบาลคุณปาทําบัตรประกันสุขภาพ 30 บาทไวรับบริการจากทางรัฐ 

สิ่งแวดลอม 
 คุณปาทรัพยอาศัยอยูในบานเรือนไมภายในสวน ถึงแมสภาพบานจะคอนขางเกาและทรุด
โทรม แตส่ิงแวดลอมรอบขางถือวาอยูในระดับด ี คือไมมีมลพิษทางเสียง ทางอากาศ อาศัยอยูกับ
สามีบริเวณบานสวน และเปนสภาพแวดลอมที่ไมมีผลกระทบตอสุขภาพในทางลบตอตัวคุณปา
ทรัพยและสามีเลย ทําใหคุณปาและสามีมีชีวิตอยูอยางมีความสุขทามกลางธรรมชาติ 
 

ผูใหขอมูลขาวสําคัญคนที่  2 : คุณยายวาด   (นามสมมติ )  

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณยายวาด อายุ   67   ป   สูง  150  เซนติเมตร   หนัก  46  กโิลกรัม  บุคลิกภาพเปนคนรปู
รางผอมบาง อุปนิสัยเรียบรอย ใจดแีตไมคอยพูด  คุณยายวาดจบการศึกษาระดับชัน้ประถมศึกษาป
ที่ 4 จากวัดโพธิ์กรุ ลักษณะนิสัยของคุณยายจะเปนคนเฉย ๆ มักจะคุยกับคนที่รูจกัหรือสนิทสนม
เทานั้น คุณยายเติบโตมาในครอบครัวที่มีอาชีพทํานาเปนหลัก  และทาํน้ําตาลโตนดเปนอาชีพเสริม    
ในสมัยกอนพอแมของคุณยายมีลูกหลายคน   คุณยายเลาวาครอบครัวของคุณยายจดัเปนครอบครัว
ที่ใหญ  แมไมเคยรูจักการคุมกําเนิด ดังนัน้จึงมีลูกมาก  ทุกคนในครอบครัวจะตองทาํงานชวยพอแม
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กันอยางแข็งขัน โดยมหีนาที่ที่ไดรับมอบหมายแตกตางกันไป  ซ่ึงในสวนของตัวคุณยายมีหนาที่
ชวยเล้ียงวัว ไปจนถึงทําน้ําตาลโตนดชวยแม 

 ชีวิตของคุณยายในวัยเด็กนั้น  ไมคอยไดมเีวลาไปวิ่งเลนสนุกสนานเหมือนกับเดก็คนอื่นๆ  
โดยมากแลวกจ็ะเลนอยูกับพี ่ๆ นอง ๆ ที่บาน  พอแมของคุณยายเปนคนที่ขยันมาก  ดังนั้นลูก ๆ จึง
ตองพลอยขยนัไปดวย  หากใครเกียจครานเหลวไหลก็จะถูกตี  แมแตคุณยายเองก็ยังเคยถูกตีอยู
บอยๆ  ซ่ึงคุณยายบอกวาที่ถูกตีนั้น ไมใชเพราะความเกียจคราน  แตเพราะดื้อ  ซน และชอบทะเลาะ
กับนอง จึงทําใหถูกพอแมต ี   แตคุณยายก็ไมเคยโกรธพอแม เพราะพอแมจะสอนเสมอวา คนไทย
รักวัวใหผูก  รักลูกใหตี ซ่ึงตอมาเมื่อคุณยายมีครอบครัว คุณยายก็นําวธีิการนี้มาเลี้ยงลูกดวยเชนกัน  
คุณยายบอกวาไมเคยตามใจลูกคนไหน หากลูกเกเรหรือทําผิด คุณยายก็ตองตีใหหลาบจําเหมือนกัน 

 หลังจากที่คุณยายเรยีนจบชัน้ ป.4 แลว  ไดอยูชวยที่บานทํางานมาโดยตลอด จนกระทั่งคณุ
ยายอายุ  18  ป จึงออกเรือน แตงงานกับสามีซ่ึงเปนผูชายในละแวกหมูบานเดียวกัน   หลังจากที่คุณ
ยายแตงงานแลว   คุณยายตองแยกครอบครัวออกมาอยูกบัครอบครัวของสามีตางหาก   แตงานที่ทาํ
ก็ไมไดเปล่ียนไปเนื่องจากครอบครัวของสามีก็มีอาชีพทํานา และทําน้ําตาลโตนดเหมอืนกัน คณุยาย 
อยูกับสามีจนกระทั่งมีลูกดวยกัน 2 คน  โดยเปนผูชายทั้งคู  ปจจุบันลูกชายคนโตประกอบอาชีพทํา
นา และแตงงานมีครอบครัวแลว พรอมทั้งมีบุตรชาย 1 คน  สวนลูกชายคนเล็กรับราชการที่อยูตาง
จังหวดั ทุกวันนี้คุณยายอาศัยอยูกับครอบครัวของลูกชายคนโต  มีรายไดจากการทํานาชวยสามี และ
ทําน้ําตาลโตนดขายสวนหนึง่  อีกสวนหนึ่งไดมาจากเงนิเดือนที่ลูกชายคนเล็กสงมาให (เดือนละ
ประมาณ 1,500)  

 บานที่อยูอาศัยของคุณยายวาด  มีลักษณะเปนบานไม 2 ช้ัน  บริเวณขางบานมีโรงครัวยื่น
ออกไปจากตวับานชั้นลาง  สภาพโดยรอบมีความเปนระเบียบเรยีบรอยดี   ในสวนของโรงครัวมี
อุปกรณในครัวเรือนคอนขางมาก แตจะมกีารจัดเก็บใสตูอยางมีระเบยีบ ซ่ึงที่โรงครัวนี้คุณยายบอก
วาสรางไวสําหรับเคี่ยวน้ําตาลโตนดโดยเฉพาะ อากาศภายในบานถายเทสะดวกดี เนื่องจากมหีนา 
ตางอยูหลายบานตามลักษณะของบานเรือนไทย  บริเวณรอบบานปลูกตนไม และพืชผักสวนครัวไว
หลายชนิด เชน พริก  ตะไคร   กะเพรา เปนตน 

 กิจวัตรประจําวันของคุณยายคือการเล้ียงดหูลาน ๆ และทําความสะอาดบาน   คุณยายจะเขา
นอนเวลาประมาณ  19.00 น.  และตื่นประมาณ 04.00  น. -  05.00 น. โดยชวงเชาคุณยายจะชอบเดิน
ดูตนไมตาง ๆ ที่อยูรอบ ๆ บาน บางครั้งก็หาตนไมมาปลูกเพิ่มเติม ทุกเชาคุณยายมักจะชวนสามีทํา
กับขาว ตักบาตรเสมอ  ในวนัพระ และชวงวันสําคัญทางศาสนา ก็มักจะไปทําบุญที่วดั  คุณยายเลา
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วานอกจากการดูแลหลาน ๆ แลว คุณยายยงัตองดูแลสามีดวย  เนื่องจากสามีของคุณยายอายุหางจาก
คุณยายมาก  บางครั้งจึงมักหลง ๆ ลืม ๆ  เชน ชอบเดินไปตามที่ตาง ๆ โดยไมบอกใหใครในบาน
ทราบวาไปที่ไหน ดังนั้นคุณยายจึงตองคอยดูแลอยางใกลชิดอยูเสมอ 

ในดานอาหารการกินนัน้  คุณยายบอกวาเมื่อกอนอาหารหลักจะเปนพวกเนื้อสัตวเพราะ
หนักทอง ทานเขาไปแลวจะอ่ิมนาน  แตเดี๋ยวนี้เร่ิมเคี้ยวไดยากขึ้น  โดยเฉพาะสามีทีฟ่นหักหมดแลว   
อาหารที่รับประทานในปจจบุันจึงเปลี่ยนมาเปนพืชผักตาง ๆ จิ้มกับน้าํพริก และรับประทานปลา
แทนเนื้อสัตว    คุณยายดื่มน้าํวันละประมาณ 6 – 8  แกว  ซ่ึงน้ําที่ดื่มจะเปนน้ําฝน  บางครั้งก็นําไป
ตม แตบางครั้งก็ดื่มทั้งที่ยังไมตม   ซ่ึงทั้งนี้คุณยายบอกวาไมนิยมดื่มน้ําเย็นที่แชในตูเยน็ เพราะจะทํา
ใหดื่มน้ําไดนอยลงเนื่องจากน้ําเย็นมาก ทุกครั้งที่ดื่มจะรูสึกหนาว ดังนั้นคุณยายจึงเลือกดื่มน้ําที่
อุณหภูมิปกติมากกวา 

 คุณยายวาดมีสุขภาพแข็งแรง ไมมีโรคประจําตวั แมฟนจะหักไปหลายซี่ แตกย็ังสามารถ
เคี้ยวอาหารไดตามปกติ  ยามวางคุณยายชอบนั่งมวนใบพลูกินกับหมาก  และชอบชงยาลมดื่ม แมจะ
ไมมีอาการเวยีนหัวก็ตาม เนือ่งจากคุณยายเชื่อวา ยาลมทําใหสดชื่น โลงจมูกดี ปจจุบันคุณยายมีบัตร
ประกันสุขภาพ 30  บาท    ซ่ึงคุณยายบอกวาจะนําไปดวยทุกครั้งที่ตองไปหาหมอ  นอกจากนี้คณุ
ยายยังมีคติในการดําเนินชวีติวา ชีวิตคนเราตองรูจักปลอยวาง  อยาเครยีดกับสิ่งที่ไมไดดังใจ เพราะ
เราเองก็ไมมีอะไรที่ไดดังใจคนอื่นเชนกนั  เมื่อใดไมสบายใจใหเขาวดัไปทําบุญ พยายามทําใจให
สบาย  และใชจิตเขาหาธรรมะจะเปนสิ่งที่ดีที่สุด 
 
ไดอะแกรมเครือญาติ 
    สามี  อายุ 67 ป 
 
          Ego 
 

                 ลูกชาย         ลูกสะใภ                ลูกชาย 
 
           หลานชาย 
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ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณยายวาดผูสูงอายุเพศหญิง อายุ 67 ป สวนสูง 150 เซนติเมตร น้ําหนัก 46 กิโลกรัม คา
BMI = 20.44 มีภาวะโภชนาการปกติ ไมมโีรคประจําตัว มีฟนหกัเพยีงบางซี่เทานั้น ชอบทานยาลม
ยาหอมเปนพิเศษ ถึงแมจะไมมีอาการวิงเวยีนศีรษะก็ตาม มีสุขภาพแขง็แรงดี ยังสามารถทํานาและ
เคี่ยวน้ําตาลได แตตอนนี้เวลาสวนใหญจะเลี้ยงหลานเสียมากกวา 
 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 คุณยายวาดอาศัยอยูกับสามี ลูกชาย ลูกสะใภและหลานชาย ซ่ึงมีความอบอุนภายในครอบ
ครัวเปนอยางมาก คุณยายกับลูกสะใภไมเคยทะเลาะหรือมีปากเสียงกันเพราะลูกสะใภเปนคนเรียบ
รอย ขยันทํางาน และเกรงใจลูกชายของคุณยายซึ่งเปนสามี ดังนัน้เมื่อในครอบครัวไมมีปญหา
ระหวางแมสามีกับลูกสะใภ โดยที่สวนใหญของครอบครัวไทย แมสามีกับลูกสะใภมักมีปญหากัน 
ลูกสะใภจะเปนคนจัดการเรื่องอาหารการกินทั้งเชาและเยน็ ตอนกลางวันเมื่อลูกชายและลูกสะใภ
ออกไปทํานา คุณยายวาดกจ็ะมีหนาที่ดแูลหลานชาย คุณยายมักจะชอบทําอาหารเองในวนัสําคัญๆ
เทานั้นเชน วนัพระ คณุยายจะลงมือทํากับขาวเองและไปทําบุญที่วัดกับสามีของคุณยาย ซ่ึงทางดาน
ความอบอุนของครอบครัวถือวา มีความอบอุนคอนขางมาก 

รายได 
 คุณยายวาดไดรับเงินจากลูกชายคนเล็กเปนประจําทุกเดอืนๆละ 1,500 บาทประกอบกับคุณ
ยายไดปลูกพืชผักสวนครัว เมื่อเก็บกินไมทันก็นําไปขายไดเงนิมาเล็กๆนอยๆ แตบางชวงถาลูก
สะใภไปทํานา ลูกชายขึ้นตาล คุณยายกจ็ะเปนคนเคี่ยวน้าํตาลเองและเมื่อขายน้ําตาลไดลูกชายก็จะ
แบงให โดยเฉลี่ยแลวรายไดของคุณยายอยูที่ประมาณ 3,000 บาท/เดือน ซ่ึงเปนรายไดที่ไมแนนอน
นัก บางเดือนก็อาจมากกวา หรือนอยกวา เงินที่คุณยายไดนั้นคณุยายก็เก็บไวบางสวนเปนเงินออม 
แตบางสวนกน็ํามาใชในชีวติประจําวนั เชน ซ้ือหมาก ซ้ือพลู ซ้ือกับขาวเองเวลาจะไปทําบุญทีไ่ว 
หรือบางครั้งก็ใหเงินหลานกนิขนม สวนใหญจะใหทกุวันนอกเหนอืจากที่ลูกชายและลูกสะใภได
ใหไวแลว จะใหหลานชายประมาณวันละ 10 บาทไวซ้ือขนมตอนเย็นๆ หลังจากกลับจากโรงเรียน 
ซ่ึงก็สามารถชวยแบงเบาคาใชจายภายในบานของลูกชายและลูกสะใภไดสวนหนึ่ง 
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การศึกษา 
 คุณยายวาดจบการศึกษาระดบัประถมศึกษาชั้นปที่ 4 ที่วดัโพธ์ิกรุ ซ่ึงตอนนั้นไมมีโรงเรียน
จะเรียนหนังสือกันที่ศาลาการเปรียญในวัด มีพระครูเปนผูสอนส่ังอบรม ตอนที่คุณยายเรียนอยูทีว่ดั
โพธ์ิกรุนั้น พระครูซ่ึงเปนพระอาจารยจะสอนใหอานออกเขียนได และสอนทางดานจริยธรรมควบ
คูกันไป ทําใหนักเรียนสามารถซึมซับถึงเรื่องการทําความดี ซ่ึงแตกตางจากการศึกษาของเด็กสมัยนี้ 
โดยที่ไมไดรับการอบรมดานจริยธรรมอยางเตม็ที่จึงทําใหไมชอบเขาวดั และมีนิสัยใจคอแข็ง
กระดาง ซ่ึงแตกตางจากคนในสมัยกอน 
 การศึกษาที่คณุยายไดรับนัน้เปนขั้นพืน้ฐานทั่วไป สามารถอานออกเขียนได แตไมคลอง
นัก บางคําตองนั่งสะกดทลีะตัวถึงจะอานออก และอุปสรรคที่สําคัญอีกอยางหนึง่ก็คือ ทางดาน
สายตาซึ่งเริ่มฝาฟางแลวจึงทําใหอานหนังสือไดยากขึ้นอีกดวย 

สุขภาพ 
 คุณยายวาดไมมีโรคประจําตัว มีฟนหกับางบางซี่ มีการดูแลรักษาสุขภาพคือ การนอนหลับ
พักผอนใหเพยีงพอ รูจักปลอยวางไมเครียด ทําจิตใจใหสงบแลวสุขภาพรางกายกจ็ะดีตามมาเอง คุณ
ยายวาดมักดื่มน้ําฝนเพราะดืม่แลวหวานชืน่ใจ แตบางครั้งก็นําไปตมกอน เพราะลูกชายมักจะสัง่
เสมอ การออกกําลังกายของคุณยายวาดก็มักจะเปนการดูแลพืชสวนที่คุณยายไดปลูกไวคอยพรวน
ดินถากหญา และหาตนกลาของพืชตางๆมาปลูกอยูเปนประจํา และยังกนิหมากอยู เพราะวากนิ
หมากแลวทําใหกินขาวอรอย สามารถทานไดมากขึ้น ปจจุบันคุณยายมบีัตรประกันสขุภาพ 30 บาท
ในการรักษา 

สิ่งแวดลอม  
 คุณยายวาดอาศัยอยูในสิ่งแวดลอมที่ดี เมื่อดูจากลักษณะบานชองที่สะอาด อากาศถายเทได
สะดวก ส่ิงแวดลอมรอบบานเปนธรรมชาติเสียสวนใหญ เพราะบริเวณบานมีการปลูกตนไมไวเปน
จํานวนมาก อากาศบริเวณนัน้คอนขางที่จะสดชื่น และทุกคนในครอบครัวก็รักใครกันดี ลูกชายกบั
ลูกสะใภไมเคยมีปากเสียงกัน ไมเคยทําใหคุณยายวาดไมสบายใจ 
 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 3  : คุณยายเลียบ (นามสมมติ)  

ขอมูลท่ัวไป 
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 คุณยายเลียบอายุ 73 ป อาศัยอยูกับลูกชายคนโต เนื่องจากสามีเสียชีวิตไปแลว สวนลูกคน
อ่ืนแยกออกไปมีครอบครัวกันหมด คุณยายเปนคนอารมณดี จิตใจแจมใส ไมเครียด รูปรางดูบอบ
บาง สวนสูง 152 เซนติเมตร น้ําหนัก 46 กิโลกรัม 

 คุณยายเลียบเปนคนหมูบานทาชางหมู 1 โดยกําเนิด ไดเรียนหนังสือจนจบระดับชัน้ประถม
ศึกษาปที่ 4 และไดแตงงานกับสามีซ่ึงเปนคนในหมูบานเดียวกนัตอนอายุ 24 ป มีลูกดวยกัน 7 คน 
เสียชีวิตไปแลว 2 คน รวมถึงสามีก็เสียชีวิตไปแลวตั้งแต พ.ศ. 2533 ชีวติของคุณยายตัง้แตเด็กมาไม
มีปญหาใดๆเปนพิเศษ หรือมีเร่ืองตื่นเตนในชวีิตแตประการใด คุณยายประกอบอาชีพทํานา ทําไร 
สานฝาเขง ซ่ึงเปนอาชีพที่มรีายไดตอเดือนไมแนนอน เพราะทํานากม็ีผลผลิตไมแนนอน อีกทั้งฝา
เขงก็มีชวงเวลาที่ขายไดเปนชวงๆเทานั้น เชน ชวงของฤดูมะมวง ฝาเขงก็จะขายดีเพราะใชปดเขง
มะมวง หรือจะเปนชวงของการหาเสียงในระดับทองถ่ิน ก็มักจะใชฝาเขงติดรูปหาเสียงเพื่อการเลือก
ตั้ง เพราะฝาเขงสามารถติดรูปแขวนไดคอนขางสะดวก จึงเปนที่นยิมใชในการหาเสียง คุณยายบอก
วา ราคาของฝาเขงจะอยูในชวงรอยละ 150 บาทหรือประมาณ ฝาละ 1.50 บาท ซ่ึงฝาเขงที่สานจะไม
ใหญนัก หรือที่เรียกวา ฝาเขงตาสี่ และชวงที่สัมภาษณนี้คุณยายบอกวา ฝาเขงก็เร่ิมขายดีเพราะใกล
ถึงฤดูกาลของมะมวง ประกอบกับจะมกีารเลือกตั้งภายในทองถ่ินอีกหลายตําแหนง ซ่ึงเปนชวงเวลา
ส้ันๆที่คุณยายจะมีรายไดเพิม่มากขึ้นจากการทํานาเพียงอยางเดยีว รายไดในแตละเดอืนของคุณยาย
จึงไมแนนอน 

 ดานการดแูลสุขภาพคุณยายเปนคนสุขภาพแข็งแรงดีมาก คุณยายบอกวา ตั้งแตจาํความได 
ไมเคยนอนพกัรักษาตวัในโรงพยาบาลเลย และกไ็มเคยฉีดยาเลย คุณยายไมเคยเจ็บปวยหนักๆและก็
ไมมีโรคประจําตัวใดๆ มีเพยีงอาการปวดเมือ่ยตามขาและบั้นเอวตามประสาของผูสูงอายุเทานั้น แต
เมื่อมีอาการปวดเมื่อยก็จะรบัประทานยาพาราเซตามอลเพื่อแกปวด และจะชงยาลมดื่มเปนประจํา
เมื่อมีอาการวิงเวียนหนามืด ขับลมบาง คุณยายจะรับประทานอาหารวนัละ 3 มื้อ ครบทั้ง 5 หมู ดื่ม
น้ําฝนสะอาดวนัละ 7 – 8 แกว นอนหลับพักผอนวันละ 7 – 8 ชั่วโมง อาศัยอยูกับลูกชายคนโต ใน
ระแวกบาน มบีานของลูกสาวคนเล็ก แตไมไดพักอยูที่นีเ่นื่องจากตอนนี้ไปทํางานตางจังหวดั บาน
ของคุณยายเลียบเปนเรือนไมใตถุนสูง สะอาด อากาศปลอดโปรงสบายและยังมีเพื่อนบานในระแวก
เดียวกันหลายหลังที่คอยพูดคุยชวยเหลือเกือ้กูลกัน อาจกลาวไดวาอยูแบบพึ่งพาอาศัยซ่ึงกันและกัน 
คุณยายเปนคนมองโลกแงด ีมีอารมณขัน จึงทําใหคณุยายไมคิดอะไรมาก แมคณุยายจะเลี้ยงดูลูกจน
ถึงปจจุบันเลย คาใชจายทั้งหมดคุณยายจะเปนผูรับผิดชอบเองทั้งหมด เพราะลูกชายคนโตไมมีงาน
ทํา เล้ียงววัอยูเพียง 2 – 3 ตัวเทานั้น ไมมีรายไดอ่ืนๆมาชวยเหลือคุณยายกต็าม แตคุณยายก็ยังคงมี
ความสุขกับชีวิต  มีสุขภาพที่แข็งแรง  จิตใจที่แจมใสราเริง  พูดจาสนกุสนาน    พรอมที่จะเขารวม
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กิจกรรมของทางโรงพยาบาลบานลาดที่มีชมรมของผูสูงอายุที่คุณยายเปนสมาชิกอยูอยางสม่ําเสมอ
ทุกสัปดาห กจิกรรมที่ทางชมรมจัดใหแกผูสูงอายุก็เชน การอบรมในเรื่องของการดูแลรักษาสุขภาพ
ของผูสูงอายุ การรวมกันรองรําทําเพลงรวมใหเพื่อผอนคลายความเครียด และกจิกรรมอื่นๆอีกมาก
มาย แตคณุยายสุขภาพแข็งแรงมาก จึงทําใหคุณยายไมเคยตองไปพบแพทยที่โรงพยาบาลบานลาด
เร่ืองสุขภาพเลย อาจเปนเพราะสภาพทางดานจิตใจของคุณยายเลียบคอนขางที่จะดีมาก เพราะเปน
คนไมคิดมาก อารมณดี จึงทําใหสุขภาพของคุณยายเลียบแข็งแรง 
 
ไดอะแกรมเครือญาติ 
     สามี  อายุ 73 ป 
 
           Ego 
 
ลูกชาย             ลูกชาย              ลูกชาย          ลูกสาว             ลูกสาว           ลูกชาย       ลูกสะใภ       ลูกเขย  ลูกสาว                  
 
 
             หลานชาย      หลานสาว 
 
 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณยายเลียบผูสูงอายุเพศหญงิ อายุ 73 ป สวนสูง 152 เซนติเมตร น้ําหนัก 46 กิโลกรัม คา 
BMI = 19.91 จัดวามภีาวะพรอง ไมมีโรคประจําตัว ไมมียาประจําตวั แตบางครั้งก็มอีาการปวดเมือ่ย
ตามบั้นเอง และหัวเขา คุณยายกจ็ะทานยาพาราเซตามอล แตถามึนเวยีนศีรษะก็จะชงยาลมดื่มเปน
ประจํา คุณยายมีสุขภาพที่แข็งแรงมาก ยังสามารถทํานาได เชน หวานขาว ดํานา ถอนตนกลา หาบ
น้ํา เปนตน 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 คุณยายเลียบมลูีกทั้งสิ้น 7 คน เสียชีวิตไป 2 คน เหลือ 5 คน สวนสามีของคุณยายก็เสียชีวิต
แลวเชนเดียวกนั คุณยายอาศัยอยูกับลูกชายคนโต สวนลูกคนอื่นๆแยกยายไปมีครอบครัวกันหมด
บางคนก็ทํางานอยูตางจังหวดั ทําใหคุณยายตองอยูกับลูกชายคนโตซึ่งเปนพอหมายเลิกกับภรรยา
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นานแลว ครอบครัวของคุณยายเลียบคอนขางที่จะไมคอยอบอุนเทาใดนัก เนื่องจากลูกชายที่อยูกบั
คุณยายไมมีงานทําเปนหลักเปนฐานบางครัง้ก็ไปรับจางเกีย่วหญาใหวัดไดเขงละ 10- 20 บาทเทานั้น 
ลูกชายมีววัเปนของตัวเองอยู 2 ตัว ดังนัน้คาใชจายภายในบานคุณยายเลียบจึงตองออกเองเกือบทั้ง
หมด ซ่ึงบางครั้งก็ทําความลําบากใจใหคณุยาย แตเนื่องจากคุณยายเลียบเปนคนอารมณดีจึงไมคอยที่
จะคิดมาก 

รายได 
 คุณยายเลียบประกอบอาชีพทํานา ทําไร และสานฝาเขงขาย รายไดของคุณยายไมแนนอน 
เนื่องจากการทํานาเปนอาชพีที่ตองรอเวลาในการเก็บเกีย่วผลผลิต เมื่อเปนเชนนั้นคณุยายจึงทํา
อาชีพเสริมคือ ทําฝาเขงขายในชวงฤดูมะมวง เพราะตลาดจะตองการมากในชวงนั้น คุณยายทําได
ประมาณ 30 กวาฝา/วัน ซ่ึงจะไดเงินประมาณวนัละ 40 -  50 บาท/วนั รายไดพอซ้ือกับขาวกนิไป
วันๆ แตทําฝาเขงขายยาก กจ็ะหนัมาทําไร โดยสวนใหญคุณยายเลียบจะปลูกแตงกวา ซ่ึงเปนพืชโต
เร็วเก็บผลผลิตไดเร็ว ถาปลูกในพืน้ที่จํานวนมาก ก็จะเก็บไดประมาณ 3 – 4 สัปดาห ผลแตงถึงจะ
หมด ซ่ึงการทาํไรก็เปนรายไดอีกทางหนึ่ง สวนรายไดจากการทํานานัน้ ก็จะเก็บไวเปนเงินลงทุนใน
คร้ังตอไป และก็จะมีเงินเกบ็ไวใชไดจํานวนหนึ่ง ซ่ึงรายไดทีแ่นนอนของคุณยายจะอยูที่ประมาณ 
800 – 1,000 บาท/เดือน ซ่ึงคอนขางที่จะต่ํา 

การศึกษา 
คุณยายเลียบเรยีนหนังสือจบระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 โดยจบจากวัดโพธ์ิกรุ โดยสมัย

กอนไมมีโรงเรียน ใครอยากเรียนก็ตองไปเรียนกับพระ ซ่ึงจะเปนผูสอนหนังสือให เมื่อตอนที่คุณ
ยายเลยีบเรียนยังใชกระดานฉนวนอยู โดยพระครูจะสอนใหพออานออกเขียนได จะไดเปนหนังสือ 
ใครเรียนเกงหนอยก็เรียนตอไป จะไดเปนครูบาอาจารย แตคณุยายเลียบเรียนพออานออกเขียนได
เทานั้น 

สุขภาพ 
คุณยายเลียบเปนผูสูงอายุที่แข็งแรงมากเพราะคุณยายเลาวาไมเคยเขาโรงหมอ(โรงพยาบาล)

เลย ไมเคยฉดียา จะมกี็แตอาการปวดเมื่อยตามรางกาย กจ็ะกนิยาพาราเซตามอลบรรเทาอาการปวด
เมื่อย และชงยาลมดื่มเปนประจํา คณุยายมกีารรักษาดแูลสุขภาพก็คือ นอนหลับพักผอนใหเพยีงพอ 
และเดนิเหนิทาํงานเพื่อเปนการออกกําลังกายไปในตวัและอีกอยางก็คอื ทําจิตใจใหแจมใสราเริง ไม
คิดฟุงซาน และคุณยายยังเขาชมรมผูสูงอายุที่โรงพยาบาลบานลาดอีกดวย โดยทางโรงพยาบาลจะ
ใหคําแนะนําในการดูแลสุขภาพและจะใหทํากิจกรรมนันทนาการตางๆอีกมากมาย 
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สิ่งแวดลอม 
 คุณยายเลียบอาศัยอยูในสิ่งแวดลอมที่คอนขางดี บานชองสะอาด เรียบรอย เปนบานไมมีใต
ถุน อากาศถายเทไดสะดวก สวนวัวที่ลูกชายเลี้ยงนัน้คอกววัก็จะแยกหางออกจากตวับานเพื่อมใิห
สกปรก และที่สําคัญคุณยายมีเพื่อนบานที่ดีคอยชวยเหลือเกื้อกูลซ่ึงกันและกันเปนอยางดี 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 4 : คุณยายแดง (นามสมมติ)  

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณยายแดงอายุ 74 ป อาศัยอยูกับสามี ลูกและหลานๆภายในครอบครัวมีความอบอุนด ีคุณ
ยายเปนคนใจดี ดูเรียบรอย อัธยาศัยดี รูปรางสมสวน สวนสูง 150 เซนติเมตร น้ําหนัก 48 กิโลกรัม 

 คุณยายเลาชีวติตั้งแตวยัเดก็ใหฟงวา คุณยายเปนคนหมูบานทาชางแตกําเนิด คณุยายเปนลูก
สาวคนเล็ก ไดเรียนหนังสือจนจบประถมศึกษาปที่ 4 และแตงงานกับสามีตอนอายุ 20 ป มีลูกดวย
กัน 7 คน แตเสียชีวิตไปแลว 1 คน เหลือ 6 คน คุณยายเลาวาตอนที่ลูกชายปวยและเสียชีวิตไปนัน้ 
คุณยายรูสึกเสียใจแตสามีและลูกๆชวยกันปลอบใจจนทาํใหคุณยายคอยๆคลายความเสียใจลง คณุ
ยายเลาตอไปวา เดิมคุณยายประกอบอาชพีทํานาและทําน้ําตาล แตปจจุบันไมไดทําน้ําตาลแลว
เพราะสามีอายมุากแลว และก็มีรูปรางอวนดวยทําใหขึน้ตนตาลไมไหว สวนคณุยายเองก็ทําน้ําตาล
มานานพอสมควรแลวจึงคดิวาควรจะหยุดพักผอนบาง และอีกอยางคือลูกชายทุกคนไมมีใครเคยหดั
ขึ้นตนตาลเลย คุณยายบอกวาลูกไมชอบและไมมีความสนใจทางดานนี ้ดังนั้นปจจุบนัจึงทํานาเพียง
อยางเดยีว โดยมีลูกชายและลูกสาวที่อยูดวยชวยกันทําหรือบางครั้งหากทําไมไหว คนไมพอกจ็ะจาง
เขาทําบาง คุณยายบอกวาตนเองยังรูสึกแข็งแรงถาอะไรที่พอจะชวยลูกหลานไดคณุยายก็เต็มใจทํา
รายไดของคุณยายจึงไมแนนอน ระบุไมไดวาแตละเดอืนจะไดเทาไรแลวแตวาจะทํานาไดผลผลิต
มากนอยเพียงใด จะเก็บขาวบางสวนไวรับประทานเองจาํนวนเทาใด จะแบงขาวขายไปไดเงินเทาใด
จึงไมคอยแนนอน เมื่อหมดฤดูกาลทํานาคุณยายก็จะอยูบานดูแลหลาน ชวยทํางานบานเล็กๆนอยๆ 
นอกจากนี้ยังเลี้ยงวัว ชวยลูกชายปนหญา (ตัดหญาเปนทอนๆ) เพื่อใหวัวกิน ครอบครัวของคุณยาย
เปนครอบครัวใหญที่อบอุน มีคุณยาย สามี ลูกชาย 2 คน คนหนึ่งเปนโสด อีกคนหนึ่งเปนหมาย ลูก
สาวที่ยังเปนโสดและหลานอีก 1 คน รวม 6 คน อาศัยอยูในเรือนใตถุงสูงหลังเดียวกนั คุณยายบอก
วารูสึกอบอุนและไมเหงา 

 ดานการดแูลสุขภาพคุณยายไมมีโรคประจําตัวใดๆ มแีตเพียงอาการปวดเมื่อยบริเวณหัวเขา
และบริเวณหลัง   คุณยายบอกวาดแูลสุขภาพดวยการรับประทานอาหารครบ 3 มื้อและครบ 5 หมู 
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รับประทานยาแกปวดเพื่อแกปวดเมื่อยบางบางครั้งและมีการทายาแกปวดเมื่อย มีการขับถายปกติ 
ดื่มน้ําวนัละ 6 – 7 แกว เปนน้ําฝนสะอาดสวนมาก นอนหลับพักผอนวันละ 6 – 7 ช่ัวโมง คณุยายดู
เปนคนสุขภาพแข็งแรง ชอบออกกําลังกายดวยการเดิน บางครั้งก็เดนิดูไรนาที่คณุยายปลูกไว ชวย
ลูกชายบั่นหญาใหววักิน ทําจิตใจใหสบาย และเตรียมอาหารไปทําบุญที่วัด ฟงเทศน เปนประจําทกุ
วันพระที่มีโอกาส คุณยายแดงพักอาศยัอยูในบานไมใตถุนสูง อากาศปลอดโปรงตัวบานอยูติดกับ
ชายทาน้ํา คุณยายอยูกับลูกหลานและสามีซ่ึงเปนครอบครัวที่มีความอบอุนดี สวนถามีอาการเจ็บไข
ไดปวยคุณยายก็สามารถเบิกไดเพราะมีลูกสาวเปนพยาบาลอยูที่โรงพยาบาลศิริราช 
 
ไดอะแกรมเครือญาติ  
     สามี          อายุ 74 ป 
   
       Ego 
 
ลูกชาย     ลูกชาย    ลูกสะใภ     ลูกชาย   สะใภ        ลูกเขย       ลูกสาว       ลูกชาย       ลูกสาว         ลูกชาย  ลูกสาว   
 
 
หลานชาย หลานสาว หลานสาว  หลานชาย   หลานชาย หลานสาว 
 
 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณยายแดงผูสูงอายุเพศหญิง อายุ 74 ป สวนสูง 150 เซนติเมตร น้ําหนัก 48 กิโลกรัม คา 
BMI = 21.33 จัดวามภีาวะโภชนาการปกติ คุณยายไมมีโรคประจําตัว มีเพยีงแตอาการปวดเมือ่ย
บริเวณหลังและหวัเขา มกีารทานยาแกปวดเมื่อยและทายาแกปวดเมื่อย คุณยายแดงทานหมากและ
ชงยาลมดื่มเปนประจําทุกวัน 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 คุณยายแดงอาศัยอยูกับสามี ลูกๆ 3 คนและหลานอีก 1 คน ถือไดวาเปนครอบครัวใหญ เดิม
คุณยายมีลูกทัง้สิ้น 7 คน เสยีชีวิตไป 1 คน เหลือ 6 คน ปจจุบันลูกๆของคุณยายมบีางคนแยกยายไป
ทํางานตางจังหวัด สวนบางคนก็มีครอบครัวไปบาง ครอบครัวของคุณยายแดงคอนขางที่จะอบอุน
เนื่องจากคณุยายแดงมีลูกๆคอยดูแลเอาใจใส คุณยายมหีนาที่เพยีงเลีย้งหลานและบั่นหญาใหววักิน 
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คาใชจายภายในบานลูกๆจะเปนผูที่ชวยกันออก เพราะคณุตาสามีของคุณยายไมคอยแข็งแรง ทํางาน
ไมคอยไดแลว ความอบอุนในครอบครัวมีความสุขดี เพราะอยูกันแบบพอแมลูก 

รายได 
 เมื่อกอนคุณยายแดงกับสามีมีอาชีพทําน้ําตาลและทํานา แตปจจุบนัไมไดทําน้ําตาลแลว 
เพราะวาคณุตาผูเปนสามีไมสามารถขึ้นตาลไดแลว เพราะน้ําหนักตวัมากขึ้นไมไหว จึงขาดรายได
ในการทําน้ําตาลไป สวนลูกๆก็ไมมีใครขึ้นตาลเปนเลย คุณยายแดงจึงตองประกอบอาชีพทํานา
เพียงอยางเดยีว ซ่ึงมีลูกๆที่ยังอยูกับคณุยายเปนผูชวยทํา สวนลูกที่ไปทํางานตางจังหวัดก็สงเงินมา
ใหทุกเดือนๆละประมาณ 1,000 – 1,500 บาท สวนเงินที่ไดจากการทํานาคุณยายก็จะเกบ็ไว สวน
ลูกๆที่ชวยทําก็จะมีเงนิเปนของตัวเอง เพราะคุณยายกไ็ดแบงที่บางสวนใหไวทํากินกันบางแลว แตก็
ยังเก็บที่บางสวนไวเพราะคณุยายยังมแีรงพอที่จะทําไหว จึงยังไมไดแบงที่ใหกับลูกๆทั้งหมด ราย
ไดที่แนนอนของคุณยายแดงก็จะอยูประมาณวนัละ 50 – 60 บาทตอวนั ซ่ึงคุณยายบอกวาพอกินพอ
ใชเพราะไมคอยไดออกคาใชจายเทาไร สวนมากลูกๆจะเปนคนออก แตถาวนัใดลูกๆไมมีเงินคุณ
ยายก็จะออกคาใชจายชวยบางบางครั้ง 

การศึกษา 
 คุณยายแดงจบการศึกษาระดบัประถมศึกษาชั้นปที่ 4 จากวัดโพธ์ิกรุ ซ่ึงในสมัยกอนก็จะ
เรียนกนัพออานออกเขียนได แลวกห็าที่เรียนตอยาก และอีกอยางหนึ่งก็คือ ผูหญิงจะไมคอยไดรับ
การสนับสนุนดานการเรียน เพราะเหน็วาเรียนไปก็ตองออกเรือนมีสามีมาทําไรไถนาไมไดเปนเจา
ขุนมูลนายอยางคนอื่นๆเขา สวนพวกผูชายท่ีอยากเรียนก็จะไดเรียนทางธรรมเสียมากกวา โดยตอง
บวชเปนพระแลวไปสอบเอานักธรรมชั้นตางๆ เชน นักธรรมเอก นักธรรมโท เปนตน 

สุขภาพ 
 คุณยายแดงสุขภาพรางกายสมบูรณแข็งแรงดี รับประทานอาหารครบ 3 มื้อ และทานครบ 5 
หมู ขับถายเปนปกติ วิธีดูแลรักษาสุขภาพของคุณยายแดงก็คือ ทําจติใจใหสงบ เขาวัดฟงเทศน ฟง
ธรรม วิธีออกกําลังกายของคุณยายก็เชน เดินไปดูนก บั่นหญาใหวัวกิน สวนทางดานการรักษา
พยาบาล คุณยายสามารถเบิกได เพราะมีลูกสาวเปนพยาบาลอยูที่โรงพยาบาลศิริราช 

สิ่งแวดลอม 
 คุณยายแดงอาศัยอยูในบานไมยกใตถุนสูง อยูติดกับทาน้าํซึ่งอากาศเย็นสบาย อากาศถายเท
ไดสะดวก คณุยายแดงอยูกับสามี ลูกอีก 3 คน และหลานอีก 1 คน ถือไดวา เปนครอบครัวที่อบอุนดี 
ไมมีมลพิษทางเสียงและทางอากาศ ในหนารอนบานของคุณยายแดงจะไมรอนมาก เนื่องจากอยูติด
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กับทาน้ําลมพดัอยูตลอด สวนคอกวัวนั้นแยกออกจากตวับาน แตก็ไมไกลมากนกั โดยจัดเปนสัด
สวนไมใหปะปนกัน 
 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 5 : คุณยายอิ่ม (นามสมมติ) 

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณยายอิ่มอาย ุ 75 ป อาศัยอยูกับสามี ลูกสาวและหลานสาว ในหมูบานทาชาง เปนที่อยู
ปจจุบันของคณุยายซึ่งกอนแตงงานคุณยายเปนคนระแวกวัดกุมหมูบานติดกัน หลังจากแตงงานเมือ่
ตอนอายุ 18 ปก็ยายมาอยูที่หมูบานทาชางแหงนี้ตั้งแตนั้นเปนตนมา 

 คุณยายอิ่มเปนคนใจดี ดูมีความสุขกับชีวติเนื่องจากครอบครัวของคุณยายอบอุนด ี คุณยาย
รูปรางสมสวน สวนสูง 154 เซนติเมตร น้ําหนัก 54 กิโลกรัม 

 คุณยายเลาเรื่องราวในชวีิตใหฟงวา คุณยายอยูแถววดักุม มีพี่นอง 5 คน คุณยายเปนลูกสาว
คนที่ 2 ไดเรียนหนงัสือถึงประถมศึกษาปที่ 4 หลังจากแตงงานกับสามีตอนอายุ 18 ป ก็ยายมาอยูที่
หมูบานทาชาง มีลูกดวยกัน 8 คน สมัยกอนคุณยายและสามีมีอาชีพทํานาและทํานาตาล โดยคุณตา
จะมีหนาที่ขึ้นตาล แตปจจบุันคุณยายไมไดทํางานแลว เนื่องจากอายุมากอีกทั้งยังมีโรคประจําตัวก็
คือ โรคเบาหวาน และคณุตาเองก็อายุมากไมสามรถขึ้นตนตาลไดแลว คุณยายเลาใหฟงถึงอาการ
ของโรคเบาหวานที่ทําใหคณุยายตองสูญเสียนิ้วเทาขางซายไปทั้งหมด กอนผาตัดคุณยายมีอาการ
เปอยตามงามนิ้วเทา ลูกจึงพาไปรักษาที่โรงพยาบาลบานลาด คุณหมอไดขูดเอาเนื้อที่เปอยตามงาม
นิ้วออกทั้งหมด และนัดใหทําแผลทุกวัน แตแผลกไ็มหาย ลุกลามเขาไปจนเห็นกระดูกโดยเฉพาะ
บริเวณนิ้วช้ีของเทาซาย ลูกๆเห็นอาการไมดขีึ้นจึงพาไปรักษาตัวที่โรงพยาบาลพระจอมเกลา 
เพชรบุรีแทน หลังจากที่ยายมาที่โรงพยาบาลดังกลาวทาํใหคุณยายเขารับการผาตัดถึง 3 คร้ัง เพื่อ
รักษาอาการโดยครั้งแรกที่ทาํการผาตัด คุณหมอตัดบริเวณนิ้วช้ีออกไปกอน แตแผลก็ยังไมแหงและ
ยังคงลุกลามไปยังนิ้วกลางและนิ้วนาง คุณหมอจึงตัดสินใจผาตัดเอานิว้กลางและนิว้นางออกซึ่งเปน
การผาตัดครั้งที่ 2 แตแลวแผลก็ยังคงลุกลามตอไปไมหาย คุณหมอจึงตดัสินใจวาจะตองทําการผาตัด
ตั้งแตขอเทาเปนการผาตัดครั้งที่ 3  แตเมื่อถึงเวลาเขาหองผาตัด คุณยายและลูกๆทําใจไมไดที่คุณยาย
จะตองสูญเสียเทาซายไป จงึขออนุญาตนําตัวคุณยายออกจากหองผาตัดอยางกระทันหัน เพราะไม
ยอมใหแพทยทานดังกลาวตดัเทาทิ้งไป เพราะมีความลังเลอยูวาแผลของคุณยายอาจจะลุกลามตอไป
อีก หลังจากผาตัดและเกรงวาจะตองผาตัดสูงขึ้นจนทําใหคุณยายตองสูญเสียขาซายไป ดังนั้นลูกๆ



 104

จึงตัดสินใจขอเปลี่ยนแพทยที่ดูแลคุณยาย เปนนายแพทยทานใหม หลังจากพบแพทยทานใหมแลว 
คุณหมอจึงตดัสินใจจะทําการผาตัดนิ้วที่เหลือที่เปนแผลออกทั้งหมด กค็ือ ไมไดตดัถึงบริเวณขอเทา 
หลังจากทําการผาตัดแลวคณุหมอกด็ูแลอยางใกลชิด ควบคุมน้ําตาลจนแผลแหงหายเปนปกติ คุณ
ยายนอนพักรกัษาตัวอยูที่โรงพยาบาลนานถึง 3 เดือน หลังจากคุณหมออนุญาตใหกลับบานแลวก็
ตองเดินทางไปทําแผลที่โรงพยาบาลทุกวนั แตเนื่องจากการเดนิทางไปโรงพยาบาลของคุณยายไม
สะดวกนัก ลูกๆของคุณยายจึงจางพยาบาลประจําอนามัยมาทําแผลใหคุณยายที่บาน โดยคิดคา
บริการทําแผล 400 บาทตอสัปดาห เร่ืองคาใชจายสวนนี้ไมมีปญหาเพราะลูกๆทุกคนชวยกันออก
เทาๆกัน คารกัษาพยาบาลทั้งหมดตอนที่รักษาตัวอยูในโรงพยาบาลนั้นคุณยายสามารถเบิกทางราช
การไดเพราะลูกชายของคุณยายรับราชการ จะมกี็แตคากินใชของลูกๆที่มาเฝาเทานั้น เมื่อถามถึง
แผลที่ผาตัดมาคุณยายบอกวา ไมคอยเจ็บแลว แตจะมีอาการเสียวบริเวณปลายแผลที่ผาตัดออกไป 
สวนชวงที่ตองลางแผลทําแผลทุกวัน ชวงนั้นรูสึกเจ็บปวดมากๆ รองไหทุกครั้งที่ทาํแผล ลูกๆบอก
วา คุณยายขี้ใจนอย ตอนทีต่องผานตัดนิว้ออกทุกครั้งคณุยายก็รองไหทุกครั้ง พอลูกๆไปเยีย่มนอย
หรือลูกๆหมุนเวียนผลัดเปลี่ยนกนัไปเฝาทลีะคนสองคน คุณยายกจ็ะรองไหนอยใจวาลูกๆไมรัก 
ปลอยใหหมอตัดนิ้วแม แตปจจุบันคณุยายก็อยูกับครอบครัวอยางอบอุนและมีความสุข หลังจากทํา
การสัมภาษณผูวิจัยไดมีโอกาสทําแผลใหกบัคุณยายเพื่อเปนการขอบคุณคุณยายที่ไดเลาถึงเรื่องราว
ในชีวิตใหผูวิจัยเปนขอมูลตอไป 

 คุณยายดูแลรักษาสุขภาพดวยการรับประทานอาหารวนัละ 3 มื้อ รับประทานอาหารครบ 5 
หมู ดื่มน้ําฝนสะอาดวันละ 5 – 6 แกว ฉดียาควบคมุระดบัน้ําตาลในเลอืดตามที่แพทยส่ัง หลานสาว
เปนผูฉีดยาให มีการรับประทานยาลมยาหอม หรือรับประทานยาแกปวดพาราเซตามอนเพื่อแกปวด
บางเปนครั้งคราว นอนหลับพักผอนวนัละ 10 ชั่วโมง ภายในบานเรือนที่มีความสะอาด อากาศ
ปลอดโปรงเนื่องจากเปนเรือนไมใตถุนสูง อยูในสภาพแวดลอมที่ยงัคงความเปนธรรมชาติอยูมาก 
อีกทั้งการไดรับความรักความอบอุนจากลกูหลานทุกคนในครอบครัว จึงทําใหคณุยายมีสุขภาพจิตที่
ดี 
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ไดอะแกรมเครือญาติ 
สามี           อายุ 75 ป 

 
                                                                                                                            Ego 
 
ลูกเขย         ลูกสาว                     ลูกชาย ลูกสะใภ  ลูกชาย ลูกสะใภ  ลูกเขย ลูกสาว  ลูกเขย ลูกสาว  ลูกชาย ลูกสะใภ   ลูกเขย ลูกสาว  ลูกชาย ลูกสะใภ 
 
 
                                                       หลานชาย หลานชาย                              หลานชาย หลานสาว                           หลานชาย หลานสาว                                     หลานชาย 
 
 
หลานชาย หลานเขย หลานสาว หลานสาว                     หลานชาย หลานสาว                    หลานสาว หลานสาว หลานสาว                   หลานชาย หลานสาว 
  
  
                         เหลนชาย 
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ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณยายอิ่มผูสูงอายุเพศหญิง อายุ 75 ป สวนสูง 154 เซนติเมตร น้ําหนัก 54 กิโลกรัม คา 
BMI = 22.77 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ คุณยายอิ่มมโีรคประจําตัวคือ โรคเบาหวาน ตองมกีาร
ฉีดยาควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดตามแพทยส่ังทุกวนั มกีารทานยาพาราเซตามอลเมื่อมีอาการปวด
บริเวณแผล และมีการทานยาลมอยูเปนประจํา คุณยายอิ่มสุขภาพโดยรวมยังแข็งแรงดี ถึงแมวาจะมี
โรคประจําตัวก็ตาม 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 คุณยายอิ่มอาศัยอยูกับสามี ลูกสาว และหลานสาว อยูรวมกัน 4 คน ลูกสาวที่คุณยายอยูดวย
เปนหมาย สามีเสียชีวิต คุณยายอิ่มมีลูกทั้งหมด 8 คน ครอบครัวของคุณยายอิ่มอบอุนเปนอยางมาก 
สามีของคุณยายถึงแมวาจะอายุมากกวาคุณยายหลายป แตก็ดูแลคุณยายเปนอยางดียามที่ลูกสาวและ
หลานสาวไมอยูบาน คุณตาสามีของคุณยายอิ่มจะมหีนาที่หุงหาอาหารใหภรรยา สวนลูกๆที่แยกยาย
แตงงานออกไปก็อยูในหมูบานเดียวกนัตางแวะเวยีนมาเยี่ยมเวียนคุณยายทุกๆวนั ซ้ือขนมที่คุณยาย
ชอบทานไปฝากอยูเสมอ และใหเงนิทองแกคุณยายบอยๆใหเก็บเอาไว สามีลูกๆและหลานๆของ
คุณยายอิ่มรักคุณยายอิ่มกันทุกคน เพราะคุณยายเปนคนใจดีมาก ถึงแมวาคณุยายจะเปนคนคอนขาง
ใจนอย ลูกๆหลานๆก็ไมเคยวากลาวใหเสยีใจแตอยางใด จึงถือวาครอบครัวของคุณยายมีความอบ
อุนเปนอยางมาก 

รายได 
 ในสมัยกอนคณุยายอิ่มประกอบอาชีพทํานาและทําน้ําตาลโตนด แตปจจุบันไมไดทําแลว 
เนื่องจากมีโรคประจําตัวและสามีก็แกมากแลว สวนที่ทางก็แบงใหลูกๆทุกคนไปหมดแลว คุณยาย
จึงไมมีรายไดที่เกิดจากการทํางานดวยตนเอง อยูกินกับลูกสาวทั้งหมดคาใชจายลูกๆจะชวยกันออก 
คุณยายจะมเีงนิก็เปนเงินที่ลูกๆใหไวประมาณ 1,000 บาทตอเดือน แตคุณยายไมตองออกคาใชจาย
ใดๆภายในบานเลย เพราะลูกสาวจะเปนธรุะใหทั้งหมด เงินที่คุณยายอิม่มีคุณยายจึงเก็บไว บางครั้ง
ก็ใหหลานๆกินขนมบางเปนครั้งคราว 

การศึกษา 
เดิมคุณยายอิ่มเปนคนระแวกวัดกุม ซ่ึงปนหมูบานติดกันแตคนละตําบล คุณยายอิ่มเรียนจบ

ระดับประถมศึกษาชั้นปที่ 4 จากวัดกุม ซ่ึงอยูแถวบานเดิมของคุณยายในสมยักอนทุกคนที่ตองการ
เรียนตองไปเรยีนที่วดัทุกคน ไมมีการบังคับเกณฑอายวุาเดก็อายุเทาไรอยูชั้นอะไร แลวแตพอแม
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เห็นสมควรกพ็าไปฝากไวกบัพระครูซ่ึงเปนผูส่ังสอน คุณยายมีความรูระดับพออานออกเขียนไดเทา
นั้น ซ่ึงคุณยายอิ่มสามารถอานฉลากตางๆไดถึงแมจะชาเพราะตองสะกดทีละตัวก็ตาม แตก็สามารถ
อานออก 

สุขภาพ 
 ดานสุขภาพของคุณยายอิ่มคอนขางแข็งแรง ถึงแมจะมีโรคประจําตัวคอื โรคเบาหวาน คุณ
ยายตองควบคุมดานอาหารการกินเปนพเิศษไมคอยทานหวานมาก คณุยายสามารถเดินไดตามปกติ 
แตตองใชไมค้ําพยุงเนื่องจาก นิ้วเทาดานซายถูกตัดออกไปจนหมด 
 คุณยายดูแลรักษาสุขภาพดวยการนอนหลับพักผอน คณุยายคอนขางที่จะใชเวลาในการ
นอนมากกวาผูสูงอายุทั่วไป โดยเฉลี่ยแลวคุณยายนอนถงึ 10 ชัว่โมงตอวัน ซ่ึงผูสูงอายุโดยทัว่ไปจะ
นอนไมถึง คุณยายรับประทานอาหารครบทั้ง 3 มื้อและทานครบทั้ง 5 หมู แตจะไมเนนอาหารที่มรีส
หวาน ทานอาหารตามที่แพทยส่ัง ขับถายเปนปกติ แตคุณยายไมคอยไดออกกําลังกายเนื่องจากไม
สะดวก ปจจบุันคุณยายยังคงตองฉีดยาระงับน้ําตาลอยูเปนประจําตามแพทยส่ัง และไปหาแพทย
ตามที่นัดตรวจ คาใชจายในการรักษาพยาบาลคุณยายสามารถเบิกไดหมดเนื่องจากลูกชายคนเล็กรบั
ราชการตํารวจ 

สิ่งแวดลอม 
 คุณยายอิ่มอาศัยอยูในบานไมมีใตถุน อากาศถายเทไดด ี คุณยายชอบนั่งอยูใตถุนมากกวา
บนเรือน เพราะวาเย็นสบาย บานของคุณยายสะดวกเรียบรอยดี มหีองครัวแยกอยูตางหากและหอง
น้ําก็แยกอยูตางหาก บานของคุณยายติดทาน้ําจึงทําใหอากาศเย็นสบายไมรอนอบอาว บริเวณรอบๆ
บานก็เปนบานของลูกๆและญาติๆที่สนิทสนมกัน มีการพบปะนั่งคุยกันอยูเปนประจํา ทําใหคณุยาย
ไมเหงา คณุยายชอบบานหลังนี้ไมยอมไปอยูกับลูกที่บานหลังอื่นเพราะคุณยายมีความผูกพันและ
ชอบสภาพแวดลอมของบานหลังนี้ ซ่ึงอยูแลวมีความสุขดี 
 

ขอมูลผูใหขาวสําคัญคนที่ 6 :  คุณยายสะอาด     (นามสมมติ) 

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณยายสะอาดอายุ  76   ป     สูง  152  เซนติเมตร   น้ําหนัก  46   กิโลกรัม   บุคลิกภาพเปน
ผูหญิงรางเล็ก  เปนคนใจเยน็  พูดนอยแตเสียงดัง เนื่องจากหไูมคอยจะไดยินนัก    จบการศึกษา
ระดับชั้น  ป.4  จากโรงเรียนวดั   คุณยายมิใชเปนคนทาชางโดยกําเนิด   เนื่องจากคุณยายเกิดและ
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เติบโตที่บานไรมาบ หมู 8 ตําบลทาชาง  ชีวิตในวยัเดก็ของคุณยายไมคอยสบายนัก  เนื่องจากปวย
เปนโรคโลหิตจาง ทําใหสุขภาพคอนขางออนแอ ทํางานหนักมากไมคอยได    คณุยายสะอาดแตง
งานเมื่อตอนอายุ 24  ป  โดยที่สามีเปนคนหมูบานทาชาง  คุณยายจึงตองยายจากบานไรมาบมาอยู
กับสามี   โดยประกอบอาชพี ทํานา  ทําน้าํตาล และเลี้ยงไก    ตอมาคุณยายและสามี ไดมีบุตรดวย
กันจํานวน 4 คน  เปนผูชาย 3  คน และ ผูหญิง  1  คน   ซ่ึงปจจุบันลูก ๆ ทั้งหมดไดแตงงานมีครอบ
ครัวกันไปหมดแลว คุณยายอยูคนเดียว แตก็มีบานของลูกชายปลูกอยูติดกัน 

เมื่อ 5 ปที่ผานมาคุณยายตองประสบกับความสูญเสียคร้ังยิ่งใหญ เนื่องจากสามีของคุณยาย
เสียชีวิต ซ่ึงในขณะนั้นคณุยายและสามีไดอาศัยอยูกับครอบครัวของลูกสาว   หลังจากเสร็จสิ้นงาน
ศพ คุณยายกลายเปนคนเงยีบขรึมอยูระยะหนึ่ง  จนกระทั่งเมื่อเวลาผานไปคุณยายจงึเริ่มพูดคุย ยิ้ม
แยมแจมใสไดเหมือนเคย  แตก็มีบางขณะที่สามารถสังเกตเหน็ไดวาคุณยายยังคงดเูหมือนจะเหมอ
ลอยอยูบาง   คุณยายเลาวาเมื่อตอนที่สามีเสียชีวิตไปใหม ๆ รูสึกเหงา และเสียใจมาก   ชอบแอบไป
นั่งเงียบ ๆ คิดอะไรคนเดยีวอยูนาน  จนตอมาเริ่มพยายามหางานอื่นมาทํา เพื่อจะไดไมมีเวลาวางไป
นั่งคิดมาก   ชวงนั้นเลยไปตัดทางมะพราว มานั่งริดใบออก และนํากานของมันมาเหลาแลวมัดรวม
กันเปนกําๆ  ทําเปนไมกวาดทางมะพราวไดราคากิโลกรัมละ 5 บาท แลวนําไปขาย  ซ่ึงนอกจากจะ
เปนงานที่ไมหนักแลว ยังทําใหเกิดรายไดสําหรับตัวเองไดอีกทางหนึ่ง  

 บานที่คุณยายสะอาดอาศัยอยูมีลักษณะเหมือนกับบานในละแวกใกลเคียง กลาวคือ จะเปน
บานสองชั้น  โดยช้ันลางจะสรางดวยปูน และชั้นบนจะเปนบานไม   อันเปนลักษณะของบานทั่วไป
ในหมูบานนี้   ภายในบานจะสะอาดเรยีบรอย  โดยเฉพาะในสวนของหองนอนของคุณยายนั้นมกีาร
ปดกวาดเช็ดถูเปนอยางดี  ซ่ึงหองนี้จะอยูบริเวณชั้นลาง ทําใหสะดวกตอการใชชีวติประจําวนัภาย
ในบานของคณุยายมากยิ่งขึน้    สวนบรเิวณรอบ ๆ บานจะปลูกตนไมไวรมร่ืนอากาศจึงถายเทได
สะดวก เมื่อเวลาที่คุณยายนั่งเหลาทางมะพราวคณุยายจะชอบนั่งอยูใตกอไผริมทาน้ํา เพราะ
บรรยากาศเงียบสงบและเย็นสบาย คุณยายไมคอยสุงสิงกับเพื่อนบานเทาใดนัก เพราะคุณยายเปน
คนหมูบานอื่น แตก็พอที่จะพูดคุยกันไดแตก็ไมสนิทสนม 

ทุก ๆ เชาเมื่อคุณยายตื่นขึน้มา คุณยายมักจะออกไปเดินหาทางมะพราวเพื่อเปนการออก
กําลังกาย   หลังจากนั้นกจ็ะรับประทานอาหาร โดยอาหารของคุณยายจะเนนหนกัไปทางพืชผักเสีย
เปนสวนใหญ  ซ่ึงคุณยายบอกวาปกตตินจะไมทานเนือ้วัว  แตชอบทานผักตมสุกจนนิ่มมากกวา 
เนื่องจากผักตุมสุกจะเคีย้วงาย ยอยงาย  สวนผลไมคุณยายจะทานผลไมตามฤดูกาล ยามวางก็จะกนิ
หมาก เคี้ยวเลนเพลิน ๆ   คุณยายรับประทานอาหารครบทั้ง  3   มื้อ  ดื่มน้ําฝน  6 – 8  แกวตอวัน   
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กิจวัตรในระหวางวนั นอกเหนือจากการทาํไมกวาดทางมะพราวแลว  ก็คือการทําความสะอาดบาน   
บางวันในชวงบาย ๆ คุณยายก็จะนอนหลับพักผอนบาง   คร้ันพอถึงเวลากลางคืน ในชวงหวัค่ํา คุณ
ยายจะชอบดูโทรทัศน  จากนั้นจึงจะเขานอนเวลาประมาณ 2 ทุมถึง 3 ทุม  

 ดานสุขภาพของคุณยายนั้น  คุณยายมีสุขภาพไมแข็งแรงนัก เนื่องจากมีโรคประจําตัว คือ 
โรคโลหิตจาง  คุณยายเคยไปนอนโรงพยาบาลเพื่อรับเลือด 2 คร้ัง   เมื่ออายุ 68  และ 72  ป  ทุกวันนี้
คุณยายยังคงชวยเหลือตนเองได  แตก็มบีางครั้งที่โรคโลหิตจางสงผลกระทบตอสุขภาพ ทําใหคุณ
ยายเปนลมอยูบอยๆ   ปจจุบันคุณยายสามารถใชสิทธิในการรักษาจากบัตรประกันสุขภาพ 30  บาท 
และไดรับทุนสําหรับผูสูงอายุ เดือนละ 300 บาท จาก อบต.  เมื่อคุณยายเกิดอาการวิงเวยีนศีรษะ จะ
เปนลม  ลูก ๆ จะพาคณุยายไปหาหมอ  และหมดมกัจะจายยาบํารงุโลหิตมาใหรับประทานจน
อาการเริ่มดีขึ้น    นอกจากอาการเวยีนศีรษะแลว คุณยายสะอาดยังมีอาการปวดหัวเขา  และหูตึงใน
ชวงระยะหลัง ๆ  ซ่ึงเวลาพูดจะตองพูดคุยใกล ๆ จึงจะไดยิน   ในเรื่องอาการปวดหัวเขานั้น คุณยาย
จะมียาแกปวดไวรับประทานตามที่แพทยส่ังและทายา และมียาลมที่ลูกสาวเตรียมไวให  ใชชงดืม่
ทุกครั้งที่เกิดอาการหนามืด ตาลาย 

 ปจจุบันคณุยายสะอาดพอใจกับสภาพชวีิตที่เปนอยูภายในครอบครัวแลว คุณยายเลาวาลูก
หลานของคุณยายมวีิถีชีวิตทีเ่รียบงาย    ลูก ๆ ทุกคนเอาใจใสตอคุณยายดี  แมแตลูกที่อาศัยอยูตาง
บาน ก็มกัจะแวะมาเยี่ยมเยยีนสม่ําเสมอ  ทั้งนี้คุณยายไดเงินจากลูกๆ เดือนละประมาณ 1,000 บาท  
ซ่ึงคุณยายบอกวา เปนจํานวนเงินที่มาก  และไมรูจะนําไปใชทําอะไร  คุณยายจึงจะเก็บเงินเหลานัน้
ไว โดยคิดวาเมื่อใดที่ตนเสยีชีวิตลง ก็จะใหลูก ๆ นําเงินที่เก็บสะสมนี้ไปแบงกันใช ซ่ึงอาจจะมี
ประโยชนมากกวา ซ่ึงตัวคุณยายเองก็มีรายไดอยูแลวจากการเหลาทางมะพราวขาย เงินที่ลูกๆใหจึง
ไมคอยไดใชจาย  
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ไดอะแกรมเครือญาติ 
 

สามี  อายุ 76 ป 
 
       Ego 
 
   ลูกชาย     ลูกสะใภ  ลูกชาย     ลูกสะใภ              ลูกชาย     ลูกสะใภ         ลูกสาว 
  
 
หลานชาย  หลานชาย             หลานสาว  หลานสาว 
 
 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณยายสะอาดผูสูงอายุเพศหญิง อายุ 76 ป สวนสูง 152 เซนติเมตร น้ําหนัก 46 กิโลกรัม คา 
BMI = 19.91 จัดวามภีาวะโภชนาการพรอง รางกายไมคอยแข็งแรงนกัเนื่องจากมีโรคประจําตัวคอื 
โรคโลหิตจาง คุณยายสะอาดรูปรางคอนขางเล็ก เคยทานยาบํารุงโลหิต และทานยาลมเวลาเวยีน
ศีรษะ นอกจากนั้นคณุยายยงัหูตึงและมีอาการปวดบริเวณหวัเขา จึงตองมีการทานยาแกปวดเปนครั้ง
คราวและทายาแกปวดดวย 

ความอบอุนภายในครอบครัว  
 ครอบครัวของคุณยายสะอาดไมคอยอบอุนเทาใดนัก เนือ่งจากภายหลงัที่สามีของคุณยาย
เสียชีวิตไป คุณยายสะอาดตองอาศัยอยูตามลําพังอยางวาเหว ถึงแมวาบานของลูกชายจะอยูติดกนั
แตก็ไมเหมือนชีวิตผูสูงอายทุั่วไปที่มีลูกหลานคอยเลี้ยงดูเอาใจใสอยางใกลชิด ดังนัน้คุณยายสะอาด
จึงคอนขางเงียบไมคอยสุงสิงกับใคร อาจเปนเพราะความนอยใจก็เปนได แตถึงอยางไรลูกๆของคุณ
ยายสะอาดก็ไมไดทอดทิ้งเสยีทีเดยีว แตกแ็วะมาดูแลเยี่ยมเยียนอยูเสมอ และใหเงินไวใชจายตดิตวั 
แตก็คงไมรูสึกดีเทากับมีลูกๆมาอยูดวย ดังนั้นความอบอุนภายในครอบครัวของคุณยายสะอาดจึงถือ
ไดวามีนอยมาก 
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รายได 
 นอกเหนือจากเงินที่ลูกๆคุณยายสะอาดแลว ซ่ึงลูกๆจะใหประมาณเดือนละ 900 - 1,000 
บาท คุณยายสะอาดก็ไมคอยไดใชเงินที่ลูกๆใหเลย แตจะเก็บเอาไว สวนเงินที่คณุยายใชจายอยูนั้น
เปนเงินที่ไดจากการเหลาทางมะพราวขายซึ่งวันหนึ่งคณุยายจะเหลาไดประมาณ 2 – 3 กิโลกรัม 
ราคาของทางมะพราวนั้นอยูที่กิโลกรัมละ 5 บาท ดังนั้นคุณยายจึงมีรายไดตอวันประมาณวันละ 10 
– 15 บาท ซ่ึงคุณยายบอกวาพอใชเพราะกับขาวลูกๆจะนํามาสงใหกนิ ดังนั้นคณุยายจึงไมตองซื้อ
กับขาว นอกจากนั้นคุณยายยังไดรับทุนผูสูงอายุเดือนละ 300 บาทจากอบต.อีกดวย 

การศึกษา 
 คุณยายสะอาดจบระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 จากวดัแหงหนึ่งในระแวกบานเกิดของคุณ
ยายเอง คณุยายบอกวา เมื่อกอนโนนใครๆก็เรียนจบประถมศึกษาปที่ 4 กันทั้งนั้น นอยคนที่จะเรียน
ตอ เพราะบานเราไมไดอยูในเมือง พอแมมีที่ใหทําไร ทาํนา ก็ไมรูจะเรียนตอไปทําไมออกมาทําไร
ทํานาชวยพอแมดีกวา และยงัไดเงินอกีดวย ในสมัยกอนใครมีที่ทางมากๆจะไมคอยใหลูกเรียนตอ
เพราะกลัวไมมีใครรับชวงทําไรทํานา ผิดกับคนสมัยนี้ชอบใหลูกเรียนสูงๆเพราะจะไดไมลําบาก 

สุขภาพ 
 ดานสุขภาพของคุณยายสะอาดนั้นไมคอยแข็งแรงนัก เพราะคุณยายมีโรคประจําตัว คือ 
โรคโลหิตจาง คุณยายเคยไปนอนพักรักษาตัวที่โรงพยาบาล เนื่องจากโลหิตนอย ตองไปรับเลือด 
แตคุณยายก็ยังสามารถทํากิจวัตรประจําวันไดอยางเชนคนอื่นๆ คุณยายยังสามารถเดินไปเกบ็
ทางมะพราวในที่ไกลๆไดอยู ถือวาเปนการออกกําลังกายไปในตัว วิธีดูแลรักษาสุขภาพของคุณยาย
ก็คือ นอนหลบัพักผอนใหเพียงพอ โดยนอนแตหวัค่ํา คอืประมาณ 2 – 3 ทุม กินอาหารครบ 3 มื้อ 
ดื่มน้ํามากๆ คุณยายใชสิทธิในการรักษาจากบัตรประกันสุขภาพ 30 บาท 

สิ่งแวดลอม  
 ดานสิ่งแวดลอมที่คุณยายสะอาดอาศัยอยูนัน้เปนบาน 2 ชั้น ดานบนเปนไมดานลางเปนปูน 
อยูติดทาน้ํา ลมพัดเยน็สบาย อากาศถายเทไดสะดวก และปลูกตนไมบริเวณรอบๆบานไวอยางรม
ร่ืน คุณยายชอบสิ่งแวดลอมเชนนี้เพราะเงียบสงบไมตองวุนวายกับใคร 
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ขอมูลผูใหขาวสําคัญคนที่ 7 :  คุณยายจันทร  (นามสมมติ) 

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณยายจันทร    อายุ  78  ป    สูง  155  เซนติเมตร   น้ําหนัก  53  กิโลกรัม  บุคลิกภาพเปนผู
หญิงรูปรางสันทัด  ใจดี  ยิม้แยมแจมใสกับบุคคลทั่วไป พูดเกง คุณยายจนัทร เกิดที่หมูบานทาชาง  
พอแมมีอาชีพทํานา    จบการศึกษาระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 จากโรงเรียนวัดในหมูบานทาชาง  
คุณยายแตงงานเมื่ออายุ  18  ป  และประกอบอาชีพทาํนา และทําเครื่องจักรสานรวมกันกับสามี  ตอ
มาคุณยายมีลูกทั้งหมดจํานวน 8 คน   (ลูกคนโตอายุ 60 ป)   ปจจุบนัลูก ๆ ทั้ง 8 คนแตงงานแยก
ครอบครัวออกไปกันหมดแลว   ในขณะนีคุ้ณยายอาศัยอยูกับครอบครัวของลูกชายคนที่ 5   และคุณ
ยายไมไดประกอบอาชีพทํานา และทําเครื่องจักรสานอีกแลว  เนื่องจากลูก ๆ ไมอยากใหทํา  แต
อยากใหคุณยายพักผอนมากกวาเพราะคุณยายมีอายุมากแลว 

 ฐานะครอบครัวของคุณยายอยูในระดับคอนขางดี  ปจจุบันนี้แมคุณยายจะไมไดประกอบ
อาชีพใด ๆ แลวแตก็มีรายไดจากการใหเชาตนตาลในอัตราตนละ 100 บาท ตอป  และในทกุ ๆ 
เดือนลูก ๆ มักจะแวะเวียนมาเยี่ยมคณุยายเสมอ พรอมทั้งนําเงินและสิ่งของมาใหมากนอยแตกตาง
กันไป รวมแลวไดประมาณเดือนละ 4,000 บาท   คุณยายจันทรเลาใหฟงวา โดยปกติตวัเองจะเปน
คนที่อยูเฉย ๆ ไมได เพราะเคยชินกับการทํางานหนกัมาโดยตลอด  แมลูก ๆ จะหามไมใหทํางาน 
แตตนก็มกัจะดื้อไมเชื่อคําหามปรามใด ๆ ทั้งสิ้น  ในยามวางคุณยายชอบที่จะออกไปขุดดินปลูกตน 
และพืชผักสวนครัว  บางครั้งก็ถากหญาบริเวณรอบ ๆ บาน ซ่ึงคุณยายบอกวาเปนการออกกําลังที่ดี  
ถาทําอยางสม่ําเสมอและไมหักโหมจนเกนิไป กจ็ะทําใหมีสุขภาพแข็งแรง ไมเปนโรคปวดเมื่อย
ตามขอ ตามกระดูก 

 ปจจุบันคณุยายยังมีสุขภาพแข็งแรงดี   คณุยายเลาประวัติความเจ็บปวยของตนเองใหฟงวา 
เมื่อ 2 ปกอนเคยหกลม ขอมือซายกระแทกกับพื้นอยางแรง  มีอาการบวมและปวดมาก  ลูก ๆ จึงพา
ไปหาหมอที่โรงพยาบาลโดยใชบัตรประกนัสุขภาพ 30 บาท  แพทยไดเขาเฝอกใหที่มือซาย  และ
กําหนดใหมาถอดเฝอกหลังจากนั้น 1 เดือน   แตเมื่อคุณยายกลับมาถึงบาน รูสึกรําคาญเฝอก ที่ทําให
หยิบจับอะไรไมถนัด ประกอบกับมีอาการคันมากขึ้นทุกที  จึงตดัสินใจตดัเฝอกออกดวยตนเอง 
หลังจากเขาเฝอกไดแค 10 วัน  และไมไดกลับไปพบหมอตามที่นดัไว   หลังจากนั้นคุณยายยังคงเจ็บ
ขอมือเปนระยะ ๆ จึงไปรกัษาดวยการใหหมอนวดแผนโบราณ นวดขอมือใหเปนเวลานานหลายวัน  
จนในทายที่สุดก็หายเปนปกติดี   ปจจุบันสามารถทํางานไดตามปกติ  แตบางครั้งจะมีอาการชาและ
ออนแรงที่ฝามือขางซาย สามารถกํามือหลวม ๆ  ได   แตไมสามารถยกของที่มีน้ําหนกัมากได   
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นอกจากนี้คุณยายจนัทรยังมโีรคประจําตัวคือ โรคความดันโลหิตสูง  เนื่องจากสมัยกอนชอบรับ
ประทานอาหารรสจัด โดยจะเนนหนกัที่รสเผ็ด และเค็ม  ทุกวนันี้ตองทานยาควบคมุความดันโลหิต
ที่แพทยจากโรงพยาบาลบานลาดสั่งให  โดยจะทานอยางสม่ําเสมอ  เวลาเกิดอาการวงิเวียนศีรษะจะ
รับประทานยาหอม และใชยาดมควบคูไปดวย   

 ในดานอาหารการกินนัน้ คุณยายจันทรจะรับประทานอาหารครบทั้ง 3 มื้อ   และสามารถ
รับประทานอาหารไดทุกประเภท เนื่องจากใสฟนปลอม  แตจะไมกินเนื้อสัตวประเภท เนื้อววั เนื้อ
หมู  ทั้งนีจ้ะรบัประทานปลา และอาหารทะเลแทน   สําหรับอาหารทีโ่ปรดปรานจะเปนจําพวก ผัก
ตม จิ้มกนิกับน้ําพริก  โดยจะทานฟกทองตม  ผักบุง  มะระ  ถ่ัว บอยที่สุด   บางครัง้หากเกดิอาการ
ทองผูกก็จะกนิยาระบายที่ทาํมาจากใบมะขาม    คุณยายดื่มน้ําตามหลังอาหารทุกมื้อ  เฉลี่ยแลวดื่ม
น้ําประมาณวนัละ 6 – 8 แกว   นอนหลับพักผอนวันละ 6 – 7  ชั่วโมง    และออกกําลังกายดวยการดู
แลสวนบริเวณรอบ ๆ บาน           
  
 
ไดอะแกรมเครือญาติ 
 
 

สามี  อายุ 78 ป 
 

         Ego 
 
ลูกชาย       ลูกสะใภ         ลูกชาย ลูกสะใภ        ลูกสาว   ลูกชาย   ลูกสะใภ       ลูกชาย ลูกสะใภ             ลูกสาว     ลูกเขย    ลูกสาว  ลูกสาว 
 
 
หลานสาว  หลานสาว   หลานชาย  หลานสาว        หลานชาย    หลานชาย    หลานสาว  หลานสาว  หลานสาว  หลานชาย  หลานสาว  หลานสาว                         
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ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ  
 คุณยายจันทรผูสูงอายุเพศหญิง อายุ 78 ป สวนสูง 155 เซนติเมตร น้ําหนัก 53 กิโลกรัม คา 
BMI = 22.06 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ สุขภาพแข็งแรง มีโรคประจําตวัคือ ความดันโลหิตสูง 
คุณยายจันทรมีการทานยาระงับความดนัโลหิตสูงอยูเปนประจํา และจะชงยาลมดื่มเวลาวิงเวยีน
ศีรษะ 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 ครอบครัวของคุณยายจันทรคอนขางที่จะอบอุนมากพอสมควร คุณยายมีลูกทั้งหมด 8 คน 
แตปจจุบนัคุณยายอาศยัอยูทีบ่านของลูกชายคนที่ 5 พรอมกับสามี ลูกสะใภและหลานอีก 3 คน ซ่ึง
ถือไดวาเปนครอบครัวที่คอนขางใหญ คือ มีสมาชิกมากนั่นเอง เพราะอยูรวมกนัถึง 7 คน คุณยายมี
ลูกชายคอยดแูลและมีหลานๆคอยดูแล คุณตาสามีของคุณยายนั้นสุขภาพไมคอยด ี เดินเหนิไมไหว
แลว คณุยายตองเปนผูดูแลยามที่ไมมีใครอยูบาน สวนลูกๆของคุณยายที่แยกยายไปมคีรอบครัวแลว
นั้นก็อยูระแวกใกลเคยีงกันไปมาหาสูกันไดสะดวก เมือ่ไมมีใครอยูบานแลวคณุยายจันทรรูสึกเหงา
ก็จะเดินไปยังรานคาของลูกสาวซึ่งอยูตรงขามกับบานของลูกชายที่คุณยายจันทรอาศัยอยู ไปนั่งพูด
คุยกับคนที่มาซื้อของหรือมากินขาวที่รานของลูกสาว ทําใหคุณยายจนัทรเปนคนทีม่ีอัธยาศัยดี ยิม้
เกง พูดเกง และครอบครัวของคุณยายก็มีความอบอุน เพราะคุณยายจนัทรอยูทามกลางลูกๆหลานๆ
ที่คอยหวงใยและเอาใจใสคุณยายเสมอ 

รายได 
 รายไดที่คุณยายจันทรไดรับคอนขางที่จะแนนอนคือ อยูประมาณ 3,000 – 4,000 บาทตอ
เดือน เนื่องจากลูกๆของคุณยายจนัทรนั้นคอนขางที่จะมฐีานะความเปนอยูที่ด ีจึงมีกาํลังพอที่จะชวย
กันสงเงินใหคณุยายจันทรทกุๆเดือน นอกจากนัน้คุณยายจันทรยังมีรายไดเสริมอยูเปนชวงๆอีกดวย 
เชนที่ของคุณยายจนัทรเปนสวนตนตาล คุณยายจันทรก็จะใหลูกชายคนโตขึ้นไดโดยไมคดิคาเชา 
แตลูกชายคนโตของคุณยายจนัทรก็ไมขึ้นโดยไมจายเงนิคาเชาเลย ถาคุณยายจันทรไมรับเงินลูกชาย
ก็จะไมเชาโดยเด็ดขาด นีจ่ึงเปนรายไดอีกสวนหนึ่งที่คณุยายจันทรได ราคาที่ไดจากการเชาตนตาล
อยูที่ตนละ 100 บาท ซ่ึงปหนึ่งๆคุณยายจันทรจะไดเงินจากสวนนี้หลานพันบาท นอกจากนี้คณุยาย
จันทรยังปลูกพืชผักเล็กๆนอยๆบริเวณทีว่าง เชน ถ่ัวฝกยาว ขาวโพด เปนตน เมื่อออกผลผลิต คุณ
ยายก็จะนําไปขายเปนรายไดเสริมอีกทางหนึ่ง 
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การศึกษา 
 คุณยายจันทรศึกษาจบระดบัประถมศึกษาชั้นปที่ 4 ทีว่ัดโพธ์ิกรุ เมือ่เรียนจบก็ออกมาชวย
พอแมทําไร ทํานา เรียนหนังสือพอรูใหอานออกเขียนไดก็พอแลว ในหมูบานไมมใีครเรียนสูงกวา
ประถมศึกษาปที่ 4 เลยในสมัยนั้น เพราะเกือบทุกครอบครัวมีที่ดินไวใหลูกๆทํากินจงึเห็นความรูไม
สําคัญ 

สุขภาพ 
 คุณยายจันทรมีโรคประจําตัวคือ โรคความดันโลหิตสูง คุณยายจันทรตองทานยาควบคุม
ความดันอยูเปนประจํา แตสุขภาพของคุณยายกย็ังคงแข็งแรงอยูสามารถถากหญาปลูกพืชได แมมอื
ดานซายจะไมคอยมีกําลังก็ตาม เนื่องจากเมื่อ 2 ปกอนคุณยายจันทรเคยลมขอมือดานซายกระแทก
อยางแรง จึงเปนเหตุใหมือดานซายของคณุยายนั้นมกีําลังนอยกวามือดานขวา คุณยายจนัทรมีวิธีดู
แลรักษาสุขภาพก็คือ ทานอาหารใหครบ 3 มื้อ โดยที่คุณยายจะไมทานเนื้อสัตวประเภท เนื้อวัว เนื้อ
หมู แลวหันมาทานอาหารทะเล และอาหารจําพวกผกั วธีิออกกําลังกายของคุณยายกค็ือ การไดขุด
ดินปลูกพืชผักตางๆ เดินไปมาระหวางบานของลูกๆ ดูแลสวนบริเวณรอบบาน 

สิ่งแวดลอม 
 บานที่คุณยายจันทรอาศัยอยูนั้นอยูตดิกับทุงนา บริเวณบานกวางพอที่จะปลูกพืชได อากาศ
โดยรอบสดชื่น ตัวบานเปนบานปูนชั้นเดยีวยกสูง บริเวณบานกวางขวางคอนขางมีฐานะดี มตีนไม
ปลูกอยูรอบๆบาน สวนดานหนาบานเปนสวนตาลซึ่งลูกชายคนโตเปนผูดูแลอยู ส่ิงแวดลอมโดย
รอบเงียบสงบเหมาะที่จะเปนที่อยูของผูสูงอายุ 
 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 8 : คุณยายอาบ (นามสมมติ) 

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณยายอาบ อายุ 79 ป อาศัยอยูกับลูกชาย ซ่ึงเปนลูกติดของสามี และลูกสะใภเปนครอบ
ครัวที่อบอุนและมีความสุขดี คุณยายเปนคนใจดี อัธยาศัยดี รูปรางสมสวน สวนสงู 148 เซนติเมตร 
น้ําหนกั 47 กิโลกรัม คุณยายเลาเรื่องราวในชวีิตตัง้แตวยัเดก็ใหฟงวา คุณยายมีพี่นองดวยกนั 5 คน 
คุณยายเปนลูกคนที่ 4 เปนคนในหมูบานทาชางแตกําเนิด ไดเรียนหนังสือจนถึงชั้นประถมศึกษาปที ่
4 เมื่ออาย ุ 20 กวาปกไ็ดแตงงานกับสามีซ่ึงเปนพอมายภรรยาเสียชีวิต มลูีกสาวดวยกนั 1 คน สวน
สามีมีลูกติดมา 2 คน เปนผูชายทั้งคู  คุณยายไมเคยรังเกียจลูกชายทั้ง 2 คนเลย ซ่ึง 
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 คุณยายบอกวารักเหมือนลูกของตนเอง และเลี้ยงเขามาตั้งแตวิ่งแกผาไวผมจุก สามีของคุณยายเสีย
ชีวิตเมื่อ 4 ปที่ผานมานี้เอง เมื่อกอนคุณยายประกอบอาชีพทํานาและทําน้ําตาล แตปจจุบนัไมได
ประกอบอาชพีใดๆ เพราะอายุมากแลว และลูกชายคนที่ 2 ก็ไมอยากใหทํางานอยากใหแมอยูบาน
เฉยๆ เพราะเงนิทองที่คุณยายใช ลูกกเ็ปนคนหาใหใชจายอยูแลว แตยามวางคุณยายก็จะชวยลูกชาย
ดูแลววั ชวยบั่นหญาเปนทอนๆใหววักนิ ผูวิจัยทราบมาวา ครอบครัวชนบทในบริเวณหมูบานทา
ชาง พอแมเมือ่อายุมากมักจะอยูกับลูกคนเล็กไมวาลูกคนสุดทองจะเปนชายหรือหญิงก็ตาม แตกรู็
สึกแปลกใจวาเหตุใดคณุยายจึงไมอยูกับลูกสาวคนเล็กของตน คุณยายจงึเลาใหฟงวา ลูกสาวของคุณ
ยายแตงงานแลว แยกไปปลูกบานใหมอยูกับลูกเขยในหมูบานเดยีวกนันี้ แตเนื่องจากลูกเขยเปนคน
นิสัยไมดี ชอบเลนการพนนั เที่ยวกลางคืน มีเมียนอย และที่สําคัญก็คือ ชอบมีปากมีเสียงกับลูกสาว
และทุบตีเปนประจํา แตลูกสาวก็รักสามีมากไมยอมเลิก คุณยายก็ตองปลอยไปตามเวรตามกรรม จึง
ไมคิดจะไปอยูกับลูกสาว คณุยายเคยไดแบงมรดกบางสวนใหแกลูกสาวไปแลว แตลูกสาวก็นําไป
ขายเอาเงินใหสามีไปหมด ปจจุบันยังคงเหลือบางสวนที่ยังไมไดโอนให เพราะอยากเก็บไวใหมีพอ
ทํากินไดบาง คุณยายบอกวา รักลูกสาวมาก แตก็ชวยอะไรลูกไมได เพราะลูกสาวเลือกทางเดินชวีิต
ของเขาเอง  

 ปจจุบันคณุยายอยูกับลูกชายคนที่ 2 ซ่ึงเปนลูกเลี้ยง และลูกสะใภ แตลูกชายและลูกสะใภ
ไมมีลูกดวยกนั เพราะแตงงานกันตอนอายุมากแลวทั้งคู ตอนนั้นลูกชายอายุ 50 ป ลูกสะใภอายุ 45 ป 
จึงมีลูกไมได แตลูกสะใภเปนแมมายลูกตดิ แตลูกก็ไมไดมาอาศัยอยูที่นี่เพราะแตงงานมีครอบครัว
ไปแลว คุณยายบอกวาชีวิตตอนนี้ มีความสุขดี อยูอยางสุขสบายไมตองทุกขรอนเรื่องใดๆ เนื่องจาก
สภาพความเปนอยูดี มีฐานะพอสมควรและลูกชายไมเดือดรอนเรื่องเงินทอง หรือคาใชจายใดๆเลย  

เร่ืองการดูแลสุขภาพ คุณยายเลาใหฟงวา รับประทานอาหาร 3 มื้อ ครบทั้ง 5 หมู ไมรับ
ประทานปลาน้ําจืด แตรับประทานไมเปนเวลา จะรับประทานก็เมื่อหิวเทานั้น จึงทําใหบางวันขาว
เชาไปรับประทานตอนสาย ขาวเที่ยงไปรับประทานตอนบาย จึงทําใหคุณยายมีอาการปวดทองเปน
ประจํา เมื่อไปตรวจคุณหมอบอกวาเปนโรคกระเพาะ ตอนนี้จึงตองรบัประทานยาแกโรคกระเพาะ
เปนประจําทกุวัน คุณยายบอกวาเวลาปวดทองจะปวดมากๆปวดบั้นเอวดานหลังดวย ปวดจนไม
อยากจะเดนิ และนอกจากนี้คุณยายยังปวยดวยโรคความดันโลหิตสงู แตคุณยายบอกวา ไมไดรับ
ประทานยาอยางตอเนื่อง จะรับประทานกต็อเมื่อมีอาการกําเริบ หนามดื มึนศีรษะ กจ็ะไปพบแพทย
เพื่อรับยามารบัประทาน โดยมีลูกชายคนที่ 2 จายคาใชจายในการรักษาให ดื่มน้ําฝนสะอาด
ประมาณวันละ 5 – 6 แกว ทําใหมีการขับถายที่ดีและรูสึกสดชื่น นอนหลับพักผอนวันละ 7 – 8 ช่ัว
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โมง ทําจิตใจใหสบายดวยการปลอยวางเรื่องตางๆลงโดยเฉพาะเรื่องของลูกสาว พักอยูในบานเรือน
ที่สะอาดเปนบานครึ่งปูนครึ่งไม อากาศปลอดโปรงกับลูกชายและลูกสะใภอยางอบอุนมีความสุข 

 
ไดอะแกรมเครือญาติ 

สามี  อายุ 79 ป 
 
       Ego 

              ลูกเขย         ลูกสาว 
 
 

          หลานชาย 
 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณยายอาบผูสูงอายุเพศหญงิ อายุ 79 ป สวนสูง 148 เซนติเมตร น้ําหนัก 47 กิโลกรัม คา 
BMI = 21.46 มีภาวะโภชนาการปกติ สุขภาพรางกายแข็งแรงดี มีโรคประจําตัวคือ โรคกระเพาะ 
ทานยาแกโรคกระเพาะเปนประจํา และอีกโรคหนึ่งก็คอื โรคความดันโลหิตสูง แตไมไดทานยาเปน
ประจํา จะทานก็ตอเมื่อมีอาการกําเริบ มึนหัว หนามืดเทานั้น 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 คุณยายอาบอาศัยอยูกับลูกชายคนที่ 2 ซ่ึงเปนลูกติดสาม ีหรือลูกเลี้ยงนั่นเอง คุณยายอาบมี
ลูกที่เกิดกับสามี 1 คนเปนลูกสาวคนเล็ก แตเหตุที่คณุยายไมไดไปอยูกับลูกสาวคนเล็กก็เพราะไม
ชอบลูกเขยเพราะเปนคนนิสัยไมดี คณุยายอยูกับลูกเลี้ยงก็มีความอบอุนดี ลูกเลี้ยงทีคุ่ณยายอาบอยู
ดวยก็รักคณุยายเหมือนแมจรงิๆ เพราะมาอยูกับคุณยายอาบตั้งแตเดก็ และคุณยายก็รักลูกเลีย้ง
เหมือนลูกตวัเองเชนกัน ถึงแมวาอาจจะรกัไมเทากับลูกของตนเองก็ตาม แตลูกเลี้ยงก็ปรนนิบัติคณุ
ยายอาบอยางดี คุณยายก็รูสึกอบอุนไมเหงาไมวาเหว 

รายได 
 คุณยายอาบไมมีรายไดโดยตรงจากการทํางาน เงินที่ไดก็จากลูกๆใหอยูประมาณเดือนละ 
1,000 – 1,500 บาท เมื่อกอนคุณยาก็มีอาชีพทํานาขึ้นตาล แตเดี๋ยวนี้ไมไดทําแลว เพราะลูกๆไมให
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ทํา บอกวาคณุยายแกแลว และอีกอยางก็มโีรคประจําตัว คุณยายจึงตองอยูบานเฉยๆ บางครั้งเบื่อๆก็
จะเดนิหาผักไวตมจิ้มน้ําพริกกิน เชน ตําลึง ผักบุงนา หรือบางครั้งก็หาไวแกง เชน ใบขี้เหล็ก คุณ
ยายไมอยากปลอยเวลาไปอยางไรคุณคา จึงมักชอบหางานอดิเรกทําอยูเสมอ แมลูกๆจะคอยหามก็
ตามที 

การศึกษา 
คุณยายอาบจบการศึกษาระดบัประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิกรุ เรียนบนศาลาในวดัซ่ึงใน

สมัยนั้นไมมีโรงเรียนไมวาทีไ่หนๆก็ไมม ีจบประถมศึกษาปที่ 4  ถาใครรักเรียนมีปญญา พอแมพอ
จะสงไดก็ไปเรียนตอกันเอง แตตัวคณุยายอาบเองก็ไมรูวาเขาไปเรียนตอกันที่ไหน แลวก็ไมเคยใส
ใจจะเรียนดวย เรียนใหพอทนัเขาไมถูกหลอก อานออกเขียนชื่อเปนกพ็อ บวกลบเลขเปนก็เกงแลว
ในสมัยนัน้ไมคอยมีใครคิดเลขถูกเพราะไมเคยตองซื้ออะไรกิน สวนใหญใชแลกกนัแทนใครมีขาว
ก็มาแลกกับพริก กระเทียม ความรูจึงไมคอยสําคัญเทาไร 

สุขภาพ 
 สุขภาพของคุณยายอาบคอนขางแข็งแรงดี ถึงจะมีโรคประจําตัวก็ตาม โรคที่เปนปญหาตอ
ตัวคุณยายอาบก็คือ โรคกระเพาะอาหาร เพราะเวลาปวดทองคุณยายบอกวา ปวดจนลุกเดินไมไหว 
สาเหตุที่เปนโรคกระเพาะก็คือ คุณยายทานขาวไมเปนเวลา ถาไมหิวก็จะไมกิน บางวันทานขาว
เพียง 2 มื้อเทานั้น ไมยอมทานขาวเชา เพราะบอกวาไมหิว ทุกวันนี้คุณยายบอกวา ตองฝนทาน
อาหารใหตรงเวลาถึงจะไมหิวก็ตองกิน สวนเรื่องโรคความดันโลหิตสูง คุณยายบอกวาไมไดทานยา
ตอเนื่อง เมื่อมีอาการกําเริบก็จะไปหาหมอเพื่อรับยา แตถาไมมีอาการก็จะไมทานยาโดยเด็ดขาด 
เพราะคุณยายไมชอบทานยา วิธีดูแลรักษาสุขภาพของคุณยายอาบก็คือ ทานอาหารใหตรงเวลา ทาน
ใหครบ 5 หมู (แตคุณยายทานปลาน้ําจืดไมไดเพราะบอกวาเหม็นคาว) นอนหลับพักผอนใหเพียง
พอ สวนการออกกําลังกายก็เชน เดินเก็บผักตามประสาคนแก ไมชอบนั่งๆนอนๆ รูสึกรําคาญ บาง
คร้ังก็นั่งบั่นหญาเปนทอนๆใหวัวกิน ซ่ึงลูกชายเลี้ยงวัวอยู 2 ตัว 

สิ่งแวดลอม 
 ส่ิงแวดลอมโดยรอบที่คุณยายอาบอาศัยอยูนั้นอากาศด ี เย็นสบายเพราะติดทาน้ํา บริเวณ
รอบๆบานมีเพื่อนบานอยูหลายหลังดวยกนั สวนใหญกจ็ะเปนญาตกินัทั้งนั้น ซ่ึงสามารถพูดคุยปรับ
ทุกขสุขกันได 
 สวนสภาพบานที่คุณยายอาศัยอยูเปนบาน 2 ชั้น ดานบนเปนไมดานลางเปนปูน สภาพบาน
สะอาดมากเปนระเบียบเรียบรอย คอกววัอยูหางจากตัวบาน ไมอยูใกลเพราะกลัวสกปรก โดยภาพ
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รวมแลวส่ิงแวดลอมที่อยูรอบตัวคุณยายอาบถือวาดี ไมวาจะดจูากสภาพบานเรือน ธรรมชาติ และผู
คนรอบขางของคุณยาย 
 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 9 : คุณยายเอื้อน (นามสมมติ)  

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณยายเอื้อนอายุ 81 ป อาศัยอยูบนกุฏิวัดโพธิ์กรุ เนื่องจากลูกชายที่เหลืออยูเพียงคนเดียว
ของคุณยายบวชเปนพระภิกษุอยูในวดัแหงนี้ คุณยายมีพีน่องทั้งหมด 3 คน คุณยายเปนพี่สาวคนโต 
คุณยายมีฐานะคอนขางยากจนแตงงานกับสามี มีลูกดวยกัน 2 คน แตลูกชายคนเล็กเสียชีวิตตั้งแตยัง
เล็ก จึงมีลูกชายเหลืออยูเพียงคนเดียวเปนที่พึ่งใหกับคุณยายในตอนนี้ 

 บุคลิกภาพของคุณยายดูเปนคนเขมแข็ง ใบหนาของคณุยายดูเศรา นัยนตาแฝงดวยความ
ทุกข คุณยายบอกวาในชีวิตนี้นอยครั้งที่ไดพบกับความสุข สวนมากมีแตทุกขมากกวา คุณยายรปู
รางบอบบาง สวนสูง 155 เซนตเิมตร น้ําหนัก 42 กิโลกรัม  

 คุณยายเลาใหฟงถึงเรื่องราวในชีวิตวา คณุยายมีพี่นอง 3 คน คุณยายเปนลูกสาวคนโต มี
นองชาย 2 คน ปจจุบันนองเสียชีวิตหมดแลว คุณยายไดเรียนหนังสือถึงชั้นประถมศึกษาปที่ 4 หลัง
จากนั้นก็ไดแตงงานและมีลูกชาย 2 คน ปจจุบันคนโตบวชเปนพระภิกษุอยูที่วัดโพธ์ิกรุ สวนคนเล็ก
เสียชีวิตตั้งแตยังเล็ก คณุยายมีปญหาภายในครอบครัวอยางมาก เนื่องจากฐานะคอนขางยากจน และ
สามีเปนคนเกยีจคราน ชอบดื่มสุราและเปนคนเจาชูทําใหครอบครัวไมสมบูรณ เพราะหวัหนาครอบ
ครัวไมมีความรับผิดชอบ ทําใหคุณยายตองทํางานหนกัและทําทุกๆอยางในบานเพียงคนเดียว เวน
เสียแตงานขึน้ตาลซึ่งเปนงานของผูชาย เรื่องอาหารการกินก็คอนขางอดอยาก ทํานาเก็บขาวไวกิน
เองเปนสวนมาก กับขาวก็หาเอาตามทุงนาเชน ผักปรัง ยอดกระถินหรือดองหนอไมไว 7 – 8 ไหไว
รับประทานทัง้ป รับประทานกับน้าํพริกซึ่งทําจากพริกแหงตําใสมะขามเปยกกับน้ําตาลโตนด 
เพราะวาสมยักอน มะกรดู มะนาว น้ําปลา กะป เปนของหายากมาก อาจกลาวไดวา อยูปาเพราะบาน
เรือนแตละหลังจะอยูหางกนัมาก การเดนิทางก็ลําบากไมสะดวกเหมือนกับปจจุบนันี ้ คุณยายเลาให
ฟงอีกวา คุณยายประกอบอาชีพเปนคนรับจางทั่วไป มีทัง้ ดายหญา สุมถาน และทําตาลโตนดขาย 
เพื่อเล้ียงลูก สวนสามีเปนคนตางหมูบาน มาจากบานชองแค เปนหมูบานตางตําบลกัน ประกอบ
อาชีพข้ึนตาล 
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 ปจจุบันที่คณุยายอาศัยอยูบนกุฏิวัดกเ็นื่องจากสามีของคุณยายมีภรรยาใหมและกลับไปอยูที่
บานเดิมคือ บานชอแค หลังจากที่ลูกชายคนโตบวชเปนพระไดไมนาน ทําใหคณุยายตองอยูบานคน
เดียว รับจาง ดายหญา สุมถานและตองไปมาระหวางวดัเปนประจําเนื่องจากพระลูกชายสุขภาพไม
คอยดี ทําใหในทายที่สุดคุณยายจึงตองตัดสินใจยายมาอาศัยอยูทีว่ัดอยางถาวร เพราะพระลูกชายไม
สบายหนักดวยโรคเบาหวานและโรคหวัใจโต จะไดมาดูแลอยางใกลชิด สวนตวัคุณยายก็มีโรค
ประจําตัวเชนกันคือ โรคกระเพาะและโรคความดันโลหิตสูง ที่คุณยายเปนโรคกระเพาะก็เนื่องจาก
คุณยายรับประทานอาหารไมตรงเวลาและไมครบมื้อ คือคุณยายจะรบัประทานอาหารหลังพระใน
วัดฉันเสร็จ ซ่ึงจะไดรับประทานวันละ 2 มื้อเทานั้น คือ มื้อเชาและมื้อกลางวัน สวนมื้อเย็นคณุยายก็
จะไมไดรับประทานเพราะพระไมไดฉันมือ้เย็น นอกจากการสัมภาษณตัวคณุยายแลว การสัมภาษณ
บุคคลรอบขางของคุณยายไมวาจะเปนญาตหิรือเพื่อนบาน กลาวตรงกนัวา เมื่อกอนคุณยายมีอาการ
ทางประสาท มีพฤติกรรมแปลกๆ พดูจาไมคอยรูเร่ือง ชอบนําไมตีพริกมาควงแกวงไปมาเปน
ประจํา โดยที่ก็ไมมีใครทราบวาคุณยายมีอาการทางประสาทดวยสาเหตุใด แตทราบวาญาติละลูก
ชายเคยนําตัวคุณยายมารักษาที่โรงพยาบาลศรีธัญญา กรุงเทพฯ อยูระยะหนึ่งจนอาการดีขึ้นและ
กลับมาหายเปนปกติและสามารถจําเรื่องราวในอดีตไดอยางแมนยํา ยังคงเหลือแตสายตาที่ดคูอน 
ขางดุและการถอนหายใจบอยๆในชวงการสนทนา แตผูสูงอายุบางทานก็ยนืยนัวาคณุยายเอื้อนไมได
เปนโรคประสาทอยางที่หลายคนเขาใจ แตคุณยายเอื้อนมีรางทรงจะตองรับรางทรงถึงจะเปนปกติ
หรือที่ชาวบานเรียกกันวาตองรับขันธ 5 และคุณยายเอือ้นก็ไดตั้งศาลไวใหเจาทีเ่จาทางโดยปจจุบนั
นี้ศาลดังกลาวก็ยังคงมีอยูจริง ชีวิตของคุณยายแมวาจะไดมาอยูใกลชดิกับลูกที่วดัโพธิ์กรุแลวก็ตาม 
แตก็ไมไดมีความสุขนัก เพราะวากอนหนานี้ไมนานพระลูกชายไดลมหัวฟาดพื้นเนือ่ง จากเปนลม
ขณะบณิฑบาตทําใหออกบณิฑบาตไมได ทําใหพระลูกชายและคุณยายตองอาศัยขาวกนบาตรของ
หลวงพี่พงษ (นามสมมติ) ซ่ึงเปนพระภายในวัดเดียวกนั ซ่ึงทําใหคณุยายกลาวถึงคุณความดีของ
หลวงพี่ทานนี้อยูเนืองๆขณะสัมภาษณ 

 ในชวงเวลาทีท่ําการสัมภาษณคุณยายอยูนี ้ คุณยายบอกวา พระลูกชายปวยหนักไมสามารถ
เดินได มีอาการหนาวๆรอนๆ มื้อเทาบวมมากและไมยอมฉันขาวมา 2 – 3 วันแลว หรือถาฉันก็จะ
อาเจียนออกหมด ทําใหคณุยายตองคอยดแูลปรนนิบัติอยางใกลชิด ไมคอยไดพกัผอน เพราะวาพระ
จะมีอาการเพอบอยๆ รูสึกหนาว รอน ตองคอยเปดปดพัดลมใหตลอดทั้งกลางวันและกลางคืน อีก
ทั้งคณุยายก็รับประทานอาหารไมครบ 3 มื้อ แตคุณยายกย็ังคงมีเร่ียวแรงเดินเหนิไดอยางเปนปกติ 
เนื่องจากคณุยายมีกําลังใจทีด่ีจากเพื่อนบานที่มาเยีย่มเยยีนในการตอสูกับอุปสรรคในชีวิต โดยไม
เคยคิดทอแทหรือนอยเนื้อต่าํใจแตประการใด และไมคิดเปรียบเทยีบกับคนรุนราวคราวเดยีวกนัที่
ตางก็มีลูกหลานเลี้ยงดู อุปการะในขณะที่คณุยายไมมีอีกทั้งยังคงตองดแูลลูกซึ่งปวยอีกดวย เมื่อถาม
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คุณยายถึงลูกหลาน ซ่ึงเปนลูกๆของนองชาย คุณยายบอกวาไมหวงัพึ่งพาเพราะตองการแตทรัพย
สมบัติของคุณยายที่มีอยู ทําใหคุณยายคดิจะอาศัยอยูกับวดันี้ตอไปเรื่อยๆ แมวา พระลูกชายจะตอง
มรณภาพไปกอน อีกทั้งความผูกพันที่มีตอวัดเนื่องจากอยูมาหลายสิบปแลว และกไ็มอยากจะเปน
ภาระกับใคร เพราะยังมีทีด่ินอยูบางเก็บไวเปนคารักษาพยาบาลตนเองในยามเจ็บปวย แตที่ดินก็ผืน
เล็กเกินกวาจะใหคนมาเชาทาํนา และคณุยายไมมีรายไดจึงทําใหคณุยายบอกขายเรือนไมที่มีอยู เพือ่
เก็บไวเปนคาใชจายใหกับตนเอง ดวยสาเหตุที่คุณยายไมมีรายไดนี้ จงึทําใหคุณยายไมคอยไดไปพบ
แพทย เพื่อรับยามารับประทานรักษาโรคประจําตัวอยางตอเนื่อง เพราะไมมีรถ ไมมีคารถไปโรง
พยาบาล ตองอาศัยเวลาที่พระลูกชายเดินทางไปพบแพทยจึงจะมีโอกาสไปพบแพทยดวย แมวาจะมี
บัตรทองประกันสุขภาพก็ตาม (บัตร 30 บาท)  

 ดานโภชนาการ คุณยายเลาใหฟงวา จะดแูลสุขภาพดวยการนอนหลับพักผอนประมาณวัน
ละ 6 – 7 ช่ัวโมง รับประทานอาหารวันละ 2 มื้อ คือ มื้อเชาและมื้อกลางวัน โดยพยายามทานใหครบ 
5 หมู ทําจิตใจใหสบายดวยการใหกาํลังใจตนเอง ยอมรับสภาพที่ตนตองเผชิญ ไมคิดนอยเนื้อต่ําใจ 
หรือเปรียบเทยีบกับใคร แมวาปจจุบนัจะไมมีใครดูแลอกีทั้งยังตองดแูลลูกชายที่ปวย แตคุณยายกย็งั
คงดําเนินชวีิตไปอยางไมยอทอ แมตนเองจะมีโรคประจําตัว คือ โรคความดันโลหิตสูงและโรค
กระเพาะก็ตาม คุณยายก็จะอดทนตอไป สําหรับการสัมภาษณคุณยายในครั้งนี้ผูวิจยัไดใหคําแนะนํา
ในการปฏิบัตตินเพื่อไปพบแพทยอยางสม่ําเสมอ เพื่อที่คุณยายจะไดรับยาโรคความดันโลหิตสูง 
และโรคกระเพาะอยางตอเนื่อง นอกจากนี้ไดใหกําลังใจคุณยายและไดมาเยี่ยมคุณยายเมื่อมีโอกาส 
 
 ไดอะแกรมเครือญาติ 

สามี  อายุ 81 ป 
 
       Ego 
 

ลูกชาย  ลูกชาย 
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ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณยายเอื้อนผูสูงอายุเพศหญงิ อายุ 81 ป สวนสูง 155 เซนติเมตร น้ําหนัก 42 กิโลกรัม คา 
BMI = 17.48 จัดวามภีาวะโภชนาการพรอง คุณยายเอื้อนมีโรคประจําตัวคือ โรคกระเพาะและความ
ดันโลหิตสูง แตไมไดทานยาตอเนื่องทั้ง 2 โรค และคุณยายเอื้อนยังเคยมีประวัติเคยรักษาตัวอยูที่โรง
พยาบาลศรีธัญญา เนื่องจากมีความผิดปกติทางสมอง(โรคประสาท) สุขภาพของคุณยายเอื้อนไม
คอยแข็งแรงนัก 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 คุณยายเอื้อนแทบจะไมเคยสัมผัสถึงความอบอุนในครอบครัวเลยก็วาได คุณยายมีปญหา
ดานครอบครัวตั้งแตมีสามี สามีของคุณยายเอื้อนขาดความรับผิดชอบ ชอบดื่มเหลาและเจาชู คุณยาย
เอื้อนมีลูก 2 คน ลูกชายคนโตสุขภาพรางกายไมแข็งแรงจึงตัดสินใจบวช ไมยอมลาสิขาบถ สวนลูก
คนเล็กเสียชีวิตตั้งแตแบเบาะ เนื่องจากไมแข็งแรง คุณยายเอื้อนตองรับจางทํางานคนเดียวมาโดย
ตลอดเพื่อหาเงินมาประทังชีวิตตนเองและลูก สวนสามีก็ไปมีภรรยาใหม ไมเคยกลับมาดูดําดูดีคุณ
ยายเลย  
 เมื่อลูกชายคนโตบวชอยูสักระยะหนึ่ง คุณยายเอื้อนก็ไดยายเขามาอยูบนกุฏิภายในวัดโพธ์ิ
กรุเพราะตองมาปรนนิบัติลูกชายซึ่งรางกายไมแข็งแรง 
 ถึงคุณยายเอื้อนจะไมเคยสัมผัสความอบอุนอยางชีวิตครอบครัวคนอ่ืนๆก็ตามที แตคุณยาย
เอื้อนก็รูจักปรงในชีวิต รูจักความสงบไมตองวุนวายใจในปญหาชีวิตที่เคยผานมา 

รายได 
 คุณยายเอื้อนไมมีรายไดจากดานใดเลย อยูวัดอาศัยขาวกนบาตรพระกินเพื่อประทังชีวิต 
เมื่อลูกชายที่บวชเปนพระออกเทศนตามงานตางๆไมไดเพราะไมคอยสบาย คุณยายก็ยิ่งลําบาก 
เพราะขาดเงินที่พระสามารถไดมาจากการเทศน ซ่ึงการออกเทศนแตละครั้งเจาภาพหรือเจาของงาน
จะตองถวายปจจัย อาจจะเปนเงินหรือเครื่องสังฆทาน เมื่อถึงคราวเคราะหพระลูกชายมาลมปวยลง 
คุณยายก็หมดที่พึ่ง แตชาวบานทาชางก็มิไดนิ่งดูดาย ชวยกันนําพระสงโรงพยาบาล และรวบรวม
เงินถวายใหเมื่อเวลาไปเยี่ยม ทําใหคุณยายยืดชีวิตไปไดอีกระยะหนึ่ง แลวตอนนี้คุณยายเอื้อนได
บอกขายไมภายในบาน ซ่ึงถาใครจะซื้อก็ถือวาทําบุญดวย คุณยายเอื้อนบอกวาจะเก็บเงินกอนนี้ไว
รักษาพระและตนเองยามเจ็บไขไดปวยข้ึนมาอีก 
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การศึกษา 
 คุณยายเอื้อนจบระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 ที่วัดโพธิ์กรุ คุณยายบอกวาสมัยนั้นเรียนกัน
ทุกคน เรียนกับพระ แตไมไดกําหนดเกณฑอายุ พระจะสอนหนังสือให สอนใหหัดอานหัดเขียน 
แลวก็สอนใหสวดมนต ในสมัยกอนที่ไปเรียนก็ตองนุงโจงกระเบนไปเรียนกันทั้งนั้น ไมมีชุดแบบ
สมัยนี้หรอก สวนผมก็ไวจุกไวแกะกันไปตามความเชื่อ มาเรียนกันพอรูงูๆปลาๆพอจบชั้นประถม
ศึกษาปที่ 4 ก็ทําไร ทํานากันอยางรุนพอรุนแม 

สุขภาพ 
 สุขภาพของคุณยายเอื้อนนัน้ย่ําแยทั้งทางดานรางกายและจิตใจ เนื่องจากโรคกระเพาะและ
โรคความดันโลหิตสูง ที่ขาดการรักษาอยางตอเนื่องนั้นมักกําเริบบอยๆ แตคุณยายก็ไมมีเงินจะไป
รักษา แมจะมบีัตรประกันสขุภาพก็ตามที และเรื่องที่สําคัญอีกอยางหนึ่งก็คือ ไมมีผูที่จะพาไปรกัษา 
ไมรูจะหนัหนาไปพึ่งใคร สวนโรคกระเพาะเกิดจากคณุยายทานขาวไมเปนเวลา และทานไมครบ 3 
มื้อ 
 สวนสภาพทางดานจิตใจนัน้คุณยายคงตองคิดมากเกีย่วกบัความลําบากของตนเอง เนื่อง 
จากคุณยายเคยมีประวัติการรักษาตัวที่โรงพยาบาลศรีธัญญา แตปจจุบันคุณยายเอือ้นหายเปนปกติ
แลว เร่ืองดแูลรักษาสุขภาพคุณยายเอื้อนบอกวาไมเคยดแูลเลย ถึงเวลากินกก็ิน เวลานอนก็นอน ไม
เคยไดเดินเหินออกกําลังกายเพราะตองดูแลพระอยางใกลชิด การที่คุณยายอยูไดทกุวนันี้เพราะพระ
พุทธศาสนาที่ชวยคํ้าจุนจิตใจของคุณยายใหปลงกับชีวิตและทําใหจิตใจของคุณยายสงบ 

สิ่งแวดลอม 
ส่ิงแวดลอมรอบตัวคุณยายเอือ้นนั้น มีความสงบเงียบ อยูที่กุฏิวัดโพธิ์กรุ ซ่ึงเปนกุฏิไม

ลวนๆ เปนกฏิุโบราณ มีหลักฐานพิสูจนวาสรางขึ้นตอนสถาปนากรุงรัตนโกสินทร บรรยากาศภาย
ในกุฏิเย็นสบาย มองไปรอบๆก็มีพระพุทธรูปอยูบนกุฏิเปนจํานวนมาก ซ่ึงเมื่อมองแลวก็ทําใหจิตใจ
สงบไมคิดฟุงซาน 
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ผูใหขาวสําคัญคนที่10 : คุณยายศรี (นามสมมติ) 

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณยายศรี อายุ 86 ป อาศัยอยูกับลูกสาว 3 คน เนื่องจากสามีเสียชีวิตไปแลว คุณยายอยูใน
ครอบครัวที่มีความอบอุนและไดรับการดแูลจากลูกๆเปนอยางดี ภายในบานเรือนที่มีความสะดวก 
อากาศและสิ่งแวดลอมดีเพราะปลูกทั้งไมดอกและไมประดับไวรอบๆบาน 

 คุณยายศรีเปนคนอารมณขัน ใจดี ชางคุย อัธยาศัยดี แตเร่ิมมีอาการหลงลืมบางบางครั้ง เปน
คนรูปรางผอมบาง สวนสูง 154 เซนติเมตร น้ําหนัก 48 กิโลกรัม 

 คุณยายศรีเลาถึงชีวิตในวัยเด็กใหฟงวา คุณยายเปนพี่คนโต มีพี่นองดวยกัน 4 คน ไดเรียน
หนังสือจนจบประถมศึกษาปที่ 4 และแตงงานตอนอายุ 20 กวา มีลูกดวยกนัทั้งหมด 10 คน เสียชีวิต
ไป 2 คนตั้งแตยังเล็ก ที่เหลืออยูเปนลูกสาว 5 คน ลูกชาย 3 คน คุณยายศรี มีลูกถ่ีมาก ปละ 1 คน 
หรือบางชวงก ็ 3 ป 2 คน สามีประกอบอาชีพข้ึนตาล สวนคุณยายมีหนาที่เคี่ยวน้ําตาล และชวยกนั
ทํานาบาง ซ่ึงไมมากนัก จะไดประมาณ 3 เกวียนเก็บไวกินบางหากมีเหลือก็จะขายไป ตอมาคุณยาย
ตั้งทองลูกคนแรก จึงไมสามารถชวยสามีทํางานไดเต็มที่ ทําไดแตเพยีงเคี่ยวน้ําตาลเทานั้น สวนนาก็
ตองจางคนมาทํานาบางสวน หลังจากที่คลอดลูกคนแรกแลวกย็ังไมสามารถทํางานได เพราะตองอยู
ไฟนาน 1 เดือน การอยูไฟของสมัยกอนก็คือ เปล้ืองผาใหหมดใสแตผาเตี่ยวผืนเดียว ตองนอนบน
ไมกระดานแผนใหญแผนเดยีวทีใ่ตไมกระดานจะสุมไฟออนๆอยูตลอดเวลา ผิวจะทาดวยขมิน้ จะ
ออกไปขางนอกก็แตเฉพาะเวลาใหนมลูก ถายหนักและถายเบาเทานั้น ชีวิตของคุณยายศรีคอนขาง
สบาย ไมตองทํางานหนกัเหมือนคนอื่นๆ เพราะกวาครึ่งชีวิตของคุณยายใชเวลาไปกบัดูแลเล้ียงดูลูก
ทั้ง 10 คน ทําใหงานเคี่ยวน้ําตาลหรือทํานา สามีคุณยายจะจางคนทําเปนสวนใหญ สวนคณุยายก็จะ
มีหนาที่หุงหาอาหารและเลี้ยงดูลูกเทานั้น ผูสัมภาษณสอบถามคุณยายวา เหตุใดจึงไมคุมกําเนิด คณุ
ยายบอกวาสมยักอนนั้นไมรูจักวิธีคุมกําเนดิ สุดแตบุญกรรมของแตละคนวาจะมีลูกมากนอยเทาใด 
คนแกรุนราวคราวเดียวกันบางคนมีลูกเพียง 1 – 2 คนเทานั้น ทั้งที่ก็ไมไดคุมกําเนดิเชนกัน แตเปน
บุญวาสนาของแตละคนที่จะไดเกิดมาเปนลูกของใครเทานั้นเอง 

 ปจจุบันคณุยายมีสุขภาพแขง็แรงมาก เคยผาตัดลอกตอกระจกที่โรงพยาบาลราชบุรี  1 คร้ัง 
นอกจากนั้นไมเคยเจ็บปวยนอนโรงพยาบาลเลย คุณยายเปนคนชอบเดิน ชอบทํางาน เชน ชอบขน
ขยะไปทิ้งนอกบาน แตลูกๆก็จะเปนหวงคณุยายไมอยากใหทํา เพราะคณุยายอายุมากแลว บางครั้งมี
อาการหลงลืม เกรงวาจะเดนิไปเรื่องจนลมืทางเขาบาน เพราะขณะสัมภาษณคุณยายก็มีอาการหลง
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ลืมอยูบอยๆ เชน การถามซ้ําหลายๆครั้งวา ผูสัมภาษณเปนใคร ทั้งที่ตอบไปแลวหลายครั้งแลวก็ตาม 
คุณยายกย็ังคงเขาใจวาผูสัมภาษณเปนผูใหญบานมาเยี่ยมลูกบาน ทําใหพวกลูกๆพากันหวัเราะแลว
คุณยายเองกห็วัเราะไปดวย ครอบครัวของคุณยายอบอุนมากๆ คุณยายเองก็อารมณขนั ใจด ีชอบพูด
คุยกันถึงเรื่องเกาๆ 
 
 ปจจุบันคณุยายอยูกับลูกสาว 3 คนที่บาน สามีของคุณยายตายจากไปหลายปแลว ลูกสาว
ของคุณยายเปนโสด 4 คน แตงงานไปเพยีงคนเดียว สวนลูกชายทั้ง 3 คนแตงงานแลวทั้งหมด 
ญาติๆของคุณยายบอกวา คณุยายศรีเล้ียงดูอบรมลูกไดดีมาก เมื่อสมัยสาวๆแมวามผูีชายมาติดพนัก็
มีกิริยามารยาทที่ดี ไมทําในสิ่งที่ไมดีงาม ถายิ่งคนไหนไมชอบดวยแลวก็จะไมพดูคุยดวยเลย แสดง
ถึงการถูกอบรมเลี้ยงดูมาเปนอยางดี ปจจุบนัลูกสาวคนโตอายุ 63 ป เปนเสาหลักสําคัญของบานและ
เปนผูเล้ียงดแูมอยูจนทกุวนันี้ ฐานะของคุณยายศรีคอนขางร่ํารวยในสายตาของชาวบานที่นัน่เพราะ
คุณยายมีที่ดินมาก และส่ิงที่สําคัญก็คือ คุณยายและลูกๆไมมีหนี้สิน เพียงเทานีก้็ถือวาร่ํารวยใน
สายตาของชาวบานแถวนั้นแลว คุณยายเองมีเงินเก็บที่ไดจากลูกๆที่ทํางานเปนเงินเดอืนประจํา สวน
ลูกๆคนที่ไมไดแตงงาน อยูกับบานก็ทํานา ทําไร สานฝาเขงขายและเยบ็ผา เงินที่กินใชภายในบานก็
ชวยกันออกเทาๆกันคนละเลก็คนละนอยกพ็ออยูพอกนิ นับวาชวีิตตั้งแตวัยเด็กมาจนถึงปจจุบันเปน
ชีวิตที่เรียบงาย ไมมีเหตกุารณสําคัญอะไรในชีวิตมาก สุขภาพแข็งแรงดี ถึงแมวาคณุยายจะมีอายถึุง 
86 ปแลวก็ตาม แตฟนของคุณยายกย็ังแขง็แรงไมหักเหมือนกับคนแกอ่ืนๆ อาจจะเปนเพราะคณุยาย
ไดรับการดูแลเปนอยางดจีากลูกๆเพราะลกูๆของคุณยายคอนขางทันสมัย ลูกๆมักจะเปดโทรทัศน
ใหคุณยายดู ใหคุณยายรับประทานอาหารที่มีประโยชน เนนการรับประทานผักและผลไม เมื่อถึงวัน
สําคัญๆ เชน วันแม วันปใหม สงกรานต ลูกหลานก็จะเอาเงินหรือซ้ือของขวัญมาใหคุณยาย คุณยาย
ก็มักจะใหศีลใหพรแกลูกหลานของคุณยายอยูเสมอๆนับวาคุณยายเปนผูหญิงที่ทําหนาที่แมไดอยาง
คุมคาจริงๆ และก็เปนผูสูงอายุที่มีอายุมากที่สุดในหมูบานแหงนี้ดวย 

 การดูแลรักษาสุขภาพของคุณยายก็คือ รับประทานอาหารครบ 3 มื้อ คุณคาอาหารครบทั้ง 5 
หมู ดื่มน้ําฝนที่สะอาดวันละ 5 – 6 แกว นอนหลับพักผอนวันละ 7 – 8 ชั่วโมง ไมมโีรคประจําตัว
ใดๆ จึงไมตองรับประทานยา จะมกี็แตรับประทานยาลมบางเปนครั้งคราวหากมีอาการหนามดืวิง
เวียน ออกกําลังกายดวยการเดินหรือทํางานบานเล็กๆนอยๆเปนประจาํทุกวัน และมีสุขภาพจิตทีด่ี 
ราเริง แจมใส อีกทั้งยังอยูในบานเรือนทีส่ะอาด อากาศสดชื่นและสิง่แวดลอมที่ด ี อยูกับลูกๆที่อบ
อุนอีกดวย ไมมีหนี้สินมีลูกๆใหเงินใชประมาณเดือนละ 1,000 บาท ไดสิทธิรักษาพยาบาลจากทาง
รัฐบาล เนื่องจากมีลูกๆรับราชการ 2 คน 
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ไดอะแกรมเครือญาติ 
สามี           อายุ 86 ป 

 
                                                                                                                            Ego 
 
ลูกสาว     ลูกชาย             ลูกชาย   ลูกสะใภ                    ลูกชาย   ลูกสะใภ   ลูกสาว  ลูกชาย   ลูกเขย   ลูกสาว     ลูกสาว     ลูกชาย   ลูกสะใภ     ลูกสาว 
 
  
                                                 
                                                   หลานชาย หลานสะใภ                        หลานสาว                                    หลานชาย หลานสาว        หลานสาว หลานชาย หลานสาว                                       
 
                                        
                                                    เหลนชาย  เหลนชาย 
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ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณยายศรีผูสูงอายุเพศหญิง อายุ 86 ป สวนสูง 154 เซนติเมตร น้ําหนัก 48 กิโลกรัม คา 
BMI = 20.04 จัดวามภีาวะโภชนาการปกต ิไมมีโรคประจําตัวใดๆ ไมเคยทานยาเกี่ยวกับโรคประจํา
ตัว รางกายแข็งแรงสมบูรณ ไมทานหมาก แตจะชอบชงยาลมดื่มเปนประจําทุกวัน 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 คุณยายศรีอาศัยอยูกับลูกๆซ่ึงเปนหญิงโสดทั้ง 3 คน เดมิคุณยายศรีมีลูกทั้งหมด 10 คน แต
เสียชีวิตไป 2 คนตั้งแตยังเด็ก นอกนั้นกแ็ยกครอบครัวกันไปหมด บางคนก็ไปทํางานตางจังหวัด 
คุณยายศรีอาศัยอยูกับลูกสาวทั้ง 3 คน คอนขางที่จะมีความสุขดี ครอบครัวของคุณยายศรีมีความอบ
อุนมาก ลูกๆจะปรนนิบัติคณุยายศรีอยางดี ทางดานอาหารการกินและดานความเปนอยู คุณยายศรี
ไมตองรับภาระใดๆตั้งแตยังสาว สบายกวาผูหญิงในหมูบาน เพราะวาคุณยายมีลูกมาก และเวลา
สวนใหญก็จะตองเลี้ยงดูลูกๆ ตอนสามีของคุณยายศรียงัอยู ครอบครัวของคุณยายศรีเปนครอบครัว
ที่ใหญ คือ มีสมาชิกในครอบครัวถึง 12 คน สามีของคุณยายศรีเปนคนรักเดยีวใจเดยีว ทํางานหนกั
หาเงินใหลูกใหเมียและมีเวลาใหกับครอบครัวเสมอ ดังนั้นครอบครัวของคุณยายศรีจึงอบอุนมาก 
แมวาปจจุบันสามีของคุณยายจะเสียชีวติแลวก็ตาม แตลูกๆของคุณยายก็ไมเคยปลอยใหคณุยายศรี
ตองวาเหวแตอยางใด 

รายได 
 เมื่อกอนคุณยายศรีประกอบอาชีพทํานาและทําน้ําตาล แตไดหยดุทํามาตั้งแตมีลูก รายได
ของครอบครัวคุณยายศรีจึงไดจากทางสามีเพียงคนเดียว และปจจุบันคณุยายศรีไมไดประกอบอาชีพ
ใดๆเลย จะไดก็แตเงินที่ลูกๆใหทุกเดือนโดยจะไดจากลูกๆที่ทํางานตางจังหวัดทีม่ีตําแหนงหนาที่
การงานดี เงินที่คุณยายไดจากลูกๆนั้นไมคอยแนนอน แตจะอยูที่ประมาณ 1,500 – 2,000 บาท/เดือน 
สวนลูกๆที่อยูกับบานกจ็ะชวยกันออกคาใชจายภายในบานเทาๆกัน ลุกๆของคุณยายศรีบอกวา ไม
คอยอยากใหคณุยายศรีเก็บเงนิ เพราะชวงหลังๆมานี้ทานหลงลืมบอยมาก ไมคอยรูเรื่อง ย้ําคิดย้ําทํา 
ถาใหเงินจํานวนมากๆเกรงวาทานจะลืมทาํหายหมด สวนใหญ ถาคุณยายศรีอยากไดอะไรลูกๆจะ
หาซื้อมาใหมากกวา 

การศึกษา 
 คุณยายศรีจบการศึกษาระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิกรุ ซ่ึงไมนาจะเปนไปได
เพราะคุณยายอายุมากแลว อีกอยางสมัยนั้นจะไดรับการศึกษาทั่วถึงหรือไม  แตคุณยายก็ยืนยันวา
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เรียนกับพระ ยังเคยไปนอนคางที่วัด แตตองนุงขาวหมขาว และคุณยายก็ยังทอง ก – ฮ ใหฟงดวย 
และยังรองเพลงกลอมเด็กใหฟงอีกดวย คุณยายศรีบอกวาหัดรองตอนอยูที่วัด พระเปนผูสอนให 

สุขภาพ 
ดานสุขภาพของคุณยายศรีคอนขางแข็งแรง ไมมีโรคประจําตวั คุณยายยังสามารถเดนิเหิน

เปนปกติ แตสายาฝาผาง มองไมคอยชัดเจน แมจะเคยไปลอกตาที่โรงพยาบาลราชบุรี มีอาการหลง
ลืมบางครั้ง สุขภาพจิตดี ดูจากคุณยายเปนคนราเริง ยิ้มงาย อารมณดี วธีิดูแลรักษาสุขภาพ คุณยายจะ
นอนหลับพักผอนใหเพยีงพอ ทานอาหารครบ 5 หมู และทานครบทั้ง 3 มือ ลูกๆของคุณยายจะเปน
ผูดูแลเรื่องอาหารการกินทั้งหมด ลูกๆของคุณยายคอนขางที่จะทันสมัยในการเลี้ยงดูคณุยาย จะเลือก
แตอาหารดีๆใหรับประทาน สวนดานออกกําลังกายคณุยายศรีจะเปนคนชอบเดินมากๆ ชอบขนขยะ
ไปทิ้งนอกบานไกลๆ แตลูกๆของคุณยายไมคอยใหทํา ไมอยากที่จะใหคุณยายเดินไปไกล เพราะ
กลัววาคณุยายหลงจําทางเขาบานไมได โดยรวมคุณยายสุขภาพแข็งแรงมาก ไมมีโรคประจําตัว คณุ
ยายศรีสามารถเบิกคารักษาพยาบาลไดเนื่องจากลูกทํางานเปนขาราชการ 

สิ่งแวดลอม 
 บานที่คุณยายศรีอาศัยอยูเปนบาน 2 ช้ัน ดานบนเปนทรงไทย ดานลางเปนปูน บานของคุณ
ยายศรีคอนขางที่จะสะอาดมาก เพราะวาลูกสาวจะเปนคนทําความสะอาดทุกๆวัน บานของคุณยาย
ศรีอากาศถายเทไดสะดวกลมพัดเยน็สบาย เพราะติดชายทาน้ํา รอบๆบานปลูกตนไมไวมาก ทั้งไม
ดอกและไมประดับ ทําใหบริเวณบานสดชืน่นาอยู บานของคุณยายศรีปลูกอยูใกลๆกบับานของนอง
ชายและญาติๆทําใหคุณยายศรีไดพูดคุยสนทนากับญาติๆอยูเปนประจํา ซ่ึงสิ่งแวดลอมเหลานี้สงผล
ใหคุณยายศรีมีสุขภาพจิตที่ดี 
 

ขอมูลผูใหขาวสําคัญคนที่ 11 : คุณลุงแสวง  (นามสมมติ)  

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณลุงแสวง  อายุ 63  ป   สูง  160  เซนติเมตร   น้ําหนัก  45  กิโลกรัม  บุคลิกภาพเปนผูชาย
คอนขางผอม  มีอัธยาศัยไมตรี  และใจเยน็  คุณลุงแสวงเปนคนหมูบานทาชางโดยกาํเนิด  ปจจุบันมี
อาชีพทํานา   จบการศึกษาระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิกรุ ในวัยเด็กคณุลุงตองชวยพอ
แมทํานา และทําไร  จนกระทั่งอายุครบ 20 จึงบวชเรียนเปนเวลา  1 พรรษา หลังจากสึกออกมาแลว
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ไดถูกเกณฑทหาร เปนเวลา 1 ป    หลังจากเกณฑทหารแลวจึงกลับมาทํานาอยูที่บานทาชางไดสัก
ระยะหนึ่ง   ตอมาไดพบรักกับสาวในหมูบานเดียวและแตงงานกันในทายที่สุด 

 ในชวงที่คณุลุงใชชีวิตอยูกับภรรยา คณุลุงบอกวาตางคนตางชวยกันทํางาน ภรรยาของตน
เปนคนสูงาน  ทั้งชวยทํานา  และทําน้ําตาลโตนดไปขาย  ซ่ึงงานที่ทําในสมัยนั้นกก็อใหเกิดรายไดที่
ดี สามารถมีเงินใช โดยไมขดัสนสิ่งใด   คุณลุงใชชีวิตรวมกับภรรยาหลายป จนกระทั่งมีบุตรดวย
กัน ทั้งหมด 3 คน  เปนผูชาย 2  คน  และผูหญิง  1  คน คนที่ 2 เปนผูหญิงและคนที่ 3 เปนผูชาย 
ปจจุบันลูกชายคนโตเสียชีวติแลว ลูกสาวคนที่ 2 ทํางานอยูที่กรุงเทพฯ สวนลูกชายคนเล็กทํางานอยู
บริษัทแหงหนึง่ภายในจังหวดัเพชรบุรี ทุกวันนี้นอกจากคุณลุงจะมีรายไดจากอาชีพทํานา และขึน้
ตาลของตนเองแลวยังเลี้ยงววัอยู 2 ตัวและลูก ๆ ยังใหเงินสําหรับเปนคาใชจายแกคณุลุงและภรรยา
ทุกเดือนอีกดวย (เดือนละประมาณ 3,000 บาท)  ทําใหคุณลุงมีเงินเหลือเก็บมากขึ้น 

 ปจจุบันคณุลุงแสวงอาศัยที่อยูที่บานของตนพรอมดวยภรรยาและลูกสาว  ลักษณะบานของ
คุณลุงเปนบานไมสองชั้นและชั้นบนเปนบานไม  ภายในบานสะอาดเรียบรอยดี  บริเวณรอบบานมี
ตนไมปลูกไวหลายตน  ซ่ึงคุณลุงบอกวาชอบใหบานมตีนไมมาก ๆ เพราะตนไมทาํใหบานรมเยน็
ขึ้น หนารอนก็กันแดดได   แถมบางตนยังเก็บกินผลไดอีกดวย เชน ตนมะมวงตนใหญที่ปลูกไว
หนาบานหลายตนนั้น 

  ดานสุขภาพของคุณลุงแสวงนั้น  คณุลุงมีสุขภาพแข็งแรงดี  ไมมีโรคประจําตวั  ไมสูบบุหร่ี 
แต สมัยกอนคณุลุงเคยดื่มสุราในชวงวันหยดุเสาร – อาทิตย และในวนัเทศกาลตาง ๆ  แตปจจุบันนี้
ไดเลิกดื่มสุรา มาเปนเวลา 2 ปแลว    เมื่อไมกี่ปมานี้คณุลุงเคยมีปญหาเรื่องตอเนื้อ  ตอมาจึงไดไปหา
หมอ และทําการรักษาโดยการลอกตาเมื่อเดือน มิถุนายน พ.ศ. 2545   ขณะนีต้าของคุณลุงสามารถ
มองเห็นไดชัดเจนเปนปรกตแิลว   แตเวลาออกไปขางนอกบาน คณุลุงจะตองใสแวนกันแดด เพื่อ
เปนการปองกนัดวงตาอกีทางหนึ่ง    คุณลุงเปนคนใสใจในสุขภาพของตนเองมาก  ทุกครั้งที่รูสึกวา
ตนเองไมสบาย แมจะเปนแคไขหวัด  หรือปวดหลังเล็ก ๆ นอย ๆ ก็จะไมปลอยไวนาน  แตจะรบีไป
พบหมอทันที   ดังนัน้คุณลุงจึงไมเคยปวยหนัก   แตคุณลุงเลาวามีอยูคร้ังหนึ่งที่ตนประสบอุบัติเหตุ
จนตองไปรักษาตัวที่โรงพยาบาลอยูเปนเดอืน   เหตกุารณนั้นเกิดขึ้นเมื่อ 3 ปกอน ชวงนั้นเปนหนา
ฝน หลังคาบานมีน้ํารั่วซึม คุณลุงจึงปนบันไดขึ้นไปซอมหลังคา แตดันพลัดตกลงมา  ทําใหปวดขา 
และปวดหลังมาก จนตองเขารับการรักษาที่โรงพยาบาลอยูนานถึง 1 เดือน 
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 ปจจุบันคณุลุงจะไปตรวจสุขภาพเปนประจาํทุกป  และไมเคยรูสึกกังวลใจเกีย่วกับคารักษา
พยาบาล เนื่องจากคุณลุงสามารถใชสิทธิจากบัตรประกันสุขภาพ 30 บาท ซ่ึงคุณลุงและภรรยารูสึก
อบอุนใจมากที่มีลูกชายคอยดูแลอยางใกลชิดเชนนี้ซ่ึงทําใหรูสึกวาไมวาเหว 

 ดานอาหารการกิน คุณลุงแสวงสามารถรับประทานอาหารไดทุกอยาง  ทุกชนิด แมจะเหลือ
ฟนอยูแค 10 ซ่ีก็ตาม  อาหารที่โปรดปรานสวนใหญจะเปนจําพวกอาหารรสจัด เชน แกง  ตมยาํ  ผัด
พริก และตองมีผักเปนสวนประกอบของอาหารดวย  สวนเนื้อสัตวนั้นคุณลุงจะรบัประทานแตเนื้อ
หมู และเนื้อปลาเทานั้น  แตจะไมรับประทานเนื้อววั เนือ่งจากยอยยาก  คุณลุงจะรบัประทานอาหาร
ครบทั้ง 3 มื้อ โดยสวนใหญภรรยาจะเปนคนจัดเตรียมให  แตบางครั้งตนเองก็เขาครัวลงมือทํา
กับขาวเองเหมอืนกัน  นอกจากนี้คณุลุงยังชอบรับประทานผลไมตามฤดูกาล   ดื่มน้ําวันละ 2 ลิตร   
นอนหลับพักผอนประมาณ 6 – 7  ชั่วโมงตอวัน  และออกกําลังกายดวยการขึ้นตาลและไดเดินคยุ
กับเพื่อนบาน 

 
ไดอะแกรมเครือญาติ 

อายุ 63 ป ภรรยา 
      
        Ego 
 
      ลูกชาย    ลูกสาว   ลูกชาย 
 
 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณลุงแสวงผูสูงอายุเพศชาย อายุ 63 ป สวนสูง 160 เซนติเมตร น้ําหนัก 45 กิโลกรัม คา 
BMI = 17.58 จัดวามภีาวะโภชนาการพรอง สุขภาพแขง็แรงดี ไมมีโรคประจําตัว เคยดื่มสุราเปน
ประจํา แตปจจุบันเลิกดื่มสุราแลว เคยนอนพักรักษาตัวอยูที่โรงพยาบาลบานบาดเนื่องจากตกจาก
หลังคาบาน มีอาการปวดเมื่อยตามรางกาย มีการทานยาและทายาบรรเทาอาการปวดเมื่อย 
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ความอบอุนภายในครอบครัว 
 คุณลุงแสวงอาศัยอยูกับภรรยาและลูกชายคนเล็ก ครอบครัวของคุณลุงแสวงคอนขางที่จะ
อบอุน คุณลุงแสวงไมเคยมปีากเสียงกับภรรยาเลยอยูกนัแบบปรองดอง และลูกๆของคุณลุงแสวงก็
ไมเคยทําใหคณุลุงผิดหวัง ลูกสาวที่ทํางานอยูกรุงเทพฯเปนคนกตัญมูากสงเงินมาใหคุณลุงแสวง
ทุกๆเดือน สวนลูกชายคนเล็กก็เปนคนด ี เพิ่งเรียนจบปริญญาตรีดานคอมพิวเตอรที่สถาบันราชภัฏ
เพชรบุรี หางานทําไดแลวจงึสามารถแบงเบาคาใชจายภายในบานและเปนเด็กดีมาก และปรนนิบัติ
คุณลุงแสวงเปนอยางดี ซ่ึงทําใหชีวิตครอบครัวของคุณลุงแสวงอบอุนมาก 

รายได 
 สําหรับรายไดของคุณลุงแสวงนั้น คุณลุงแสวงยังประกอบอาชีพทํานาและขึ้นตาลอยู ซ่ึง
เปนรายไดหลักของครอบครัว ซ่ึงรายไดจากคาทําน้ําตาลนั้นอยูประมาณวนัละ 100 บาท สวนราย
ไดจากการทํานานั้นจะเปนเงินเก็บ นอกจากนั้นคณุลุงแสวงยังไดรับเงินจากที่ลูกสงมาใหประมาณ 
เดือนละ 2,000 บาท รวมกบัคาน้ําตาลที่ขายไดก็ประมาณเดือนละ 3,000 บาท ซ่ึงพอกินพอใชไมขัด
สนอะไร สวนคาใชจายภายในบาน ลูกชายคนเล็กที่อาศัยอยูดวยนั้นก็ชวยออกคาใชจายใหบางบาง
สวน ซ่ึงคาใชจายภายในบานของคุณลุงแสวงคอนขางที่จะไมขัดสนเทาใดนัก 

การศึกษา 
 คุณลุงแสวงเรียนจบระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิกรุ เรียนแตการอานการเขียน
ให พออานออกเขียนได เรียนบวกลบ หรือเรียนคณิตศาสตรนั่นเอง เมื่ออายุ 20 ป จึงบวชเปนพระ
อยู 1 พรรษา จึงไดศึกษาดานพระธรรมอยู 1 พรรษา และไดนักธรรมโท 

สุขภาพ 
 ดานสุขภาพของคุณลุงแสวงนั้นสุขภาพแข็งแรงดี ไมมีโรคประจําตัว เมื่อกอนคุณลุงแสวง
เคยดื่มเหลา แตปจจุบันเลิกกนิแลว คณุลุงเคยมีปญหาดานสุขภาพตา คอื คุณลุงเปนตอเนื้อ และเคย
ไดรับการผาตัดลอกตาแลว แตปจจุบนัคณุลุงยังตองใสแวนกันแดดกนัลมอยู เพื่อไมใหกระทบตอ
สุขภาพตา คุณลุงแสวงจะระมัดระวังเรื่องสุขภาพเปนอยางมาก นอยครั้งที่จะตองไปนอนพักรักษา
ตัวอยูที่โรงพยาบาล แตมีอยูคร้ังหนึ่งที่คุณลุงเคยนอนพกัอยูเปนเวลา 1 เดือน เนื่องจากขึ้นไปซอม
หลังคาบนบานและพลัดตกลงมาทําใหตองนอนรักษาตวัอยูที่โรงพยาบาลซึ่งครั้งนั้นเปนครั้งที่นอน
รักษาตัวอยูนานที่สุด วิธีดูแลรักษาสุขภาพของคุณลุงแสวงก็คือ ทานอาหารครบ 3 มื้อ นอนหลับพัก
ผอนใหเพยีงพอ ทานอาหารครบ 5 หมู และออกกําลังกายโดยการทํางานคือ ขึ้นตาล และที่สําคัญที่
สุดคือ งดบุหร่ีและของมึนเมา คุณลุงแสวงมีบัตรประกันสุขภาพ 30 บาทในการรักษา 
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สิ่งแวดลอม 
 บานที่คุณลุงแสวงอาศัยอยูนัน้เปนบานไม 2 ชั้น ดานลางเปนครัวและปลอยบริเวณวางให
อากาศถายเทไดสะดวก สวนเตาเคี่ยวน้ําตาลอยูหางออกไปจากตัวบาน เพื่อไมใหควันไฟฟุงกระจาย
เขาบาน สภาพบานของคุณลุงแสวงโดยรวมมีความสะอาดเรียบรอยดี บริเวณรอบๆบานยังคงธรรม
ชาติเปนสวนมากคือ มีตนไมอยูจํานวนมาก สวนคอกวัวก็อยูหางอกไปจากตวับานเพราะจะไดไม
สกปรก 
 

ผูใหขาวสําคญัคนที่ 12 : คุณลุงบุญ (นามสมมติ) 

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณลุงบุญหรือที่ชาวบานเรยีกวา หมอบุญ อายุ 65 ป ประกอบอาชีพเปนหมอนวดบีบเสน 
คุณลุงมีลูก 5 คน ปจจุบันคุณลุงอยูกับภรรยาและลกูอีก 2 คน สวนลูกๆ 3 คนของคุณลุงแตงงาน
และแยกครอบครัวออกไปแลว 

 บุคลิกภาพของคุณลุงบุญเปนคนมนุษยสมัพันธดี สุขุม เรียบรอย คุณลุงสูงประมาณ 165 
เซนติเมตรน้ําหนัก 59 กิโลกรัม รูปรางสมสวนดูมีสุขภาพดี 

 คุณลุงบุญเลาถึงชีวิตในวัยเด็กใหฟงวา คุณลุงเปนลูกชายคนเดยีวของครอบครัวซ่ึงพอแม
แยกทางกันตั้งแตคุณลุงยังเล็ก มีตาและยายเปนผูเล้ียงดมูาโดยตลอด เมื่ออายุได 5 ขวบไดไปอาศัย
อยูที่วัดกุมซึ่งเปนวัดในตําบลบานหาด แตคุณลุงเปนคนหมู 1 บานทาชางจนอาย ุ 18 ป ไดเรียน
หนังสือจนจบชั้นประถมศึกษาปที่ 4 พออายุครบบวช 20 ป จงึไดบวชเปนพระภิกษุอยูเปนเวลา 3 
พรรษา และไดลาสิกขาบทเมื่ออายุ 23 ป หลังจากนั้นคณุลุงไดแตงงานกับภรรยาของคุณลุงซึ่งเปน
คนในหมูบานเดียวกันเมื่อตอนอายุ 25 ป ตอนนั้นประกอบอาชพีทํานาและขึน้ตาล ทําอยูไดไมนาน
ชีวิตก็ตองเกิดการหักเหเปลีย่นแปลงอาชพี เนื่องจากตอนอายุ 26 ปคุณลุงพลัดตกลงจากตนตาลตอน
ปนขึ้นไปเก็บน้ําตาลทําใหคณุลุงเดินไมไดเนื่องจากกระดูกสันหลังหกั ทางบานจึงพาคุณลุงไป
รักษากับหมอแทน ซ่ึงเปนหมอนวดบีบเสนที่มีชื่อเสียงเกาแกของหมูบาน (ปจจุบันเสียชีวิตแลว) 
หมอแทนไดทาํการรักษาคุณลุงบุญอยูประมาณ 1 เดือน จนคณุลุงบุญอาการดีขึ้นเริ่มชวยเหลือตน
เองได และสามารถกลับมาเดินไดตามปกติเมื่อรักษาตวัอีกประมาณ 2 เดือน ส่ิงเหลานี้เองที่ทําให
คุณลุงเกิดแรงบันดาลใจอยากเรียนเปนหมอนวดบีบเสน เพราะรูสึกอยากชวยเหลือผูอ่ืนใหหายจาก
ความเจ็บปวยเหมือนกับตนเอง   จากนั้นคุณลุงบุญจึงขอเรียนวิชากับหมอแทน     ใชเวลาเรียนรูอยู 
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3 ป หลังจากนั้นก็เร่ิมประกอบอาชีพหมอนวดบีบเสนแตนั้นเปนตนมา คุณลุงจะรักษาชาวบานตาม
อาการปวยที่มา เชน กรณีที่คนปวยหลังหกัหรือ กระดูกหกัก็จะใชเวลาบีบเสนไมนานนัก แตถาหาก
ผูปวยเปนอัมพาต คุณลุงจะบีบเสนครั้งละประมาณ 1 ชั่วโมง เปนเวลาติดตอกันนาน 3 เดือน คนไข
ก็จะสามารถเดินได ทุกวันคุณลุงจะนวดบีบเสนตั้งแตเวลา 6.00 น. เปนตนไปจนถึงชวงเย็น ยกเวน
วันพระ โดยคุณลุงใหเหตุผลวา จะไดไปทําบุญที่วัดและไดเปนวนัพกัผอนอยางเตม็ที่ ในวันหนึง่ๆ
คุณลุงจะนวดและบีบเสนไมต่ํากวา 15 คนและเคยมีบางวันที่มีคนมาใหนวดถึง 40 คน คนที่มานวด
กับคุณลุงมีทั้งคนในเขตอําเภอเดยีวกันและคนที่มาจากตางจังหวดั กอนลงมือนวดทุกครั้งคุณลุงจะ
ตองสวดมนตกอนทุกครั้งเพือ่เปนการบูชาครูบาอาจารย และทําสมาธใิหสงบ นอกจากนั้นในรายที่
เปนอัมพาตคณุลุงจะจดชื่อยาสมุนไพรใหผูปวยไปหาซื้อยาเอง คุณลุงจะไมขายยาใหเพราะถือวามี
อาชีพเปนหมอบีบเสนอยางเดียวเทานัน้และเกรงวาตนจะผิดศีลหากขายยาดวย ถาหากคนไขทีม่ี
อาการหนัก คณุลุงจะแนะนาํใหไปพบแพทยแผนปจจุบนัเพื่อรักษารวมดวย เมื่อถามคุณลุงเรื่องของ
วิธีนวด คุณลุงเลาใหฟงวา สามารถนวดไดเลยโดยไมตองใชน้ํามัน โดยใชเวลานวดคนละ คร่ึงชั่ว
โมงถึง หนึ่งชัว่โมง และยังบอกอีกวา คนแตละคนมีเสนเฉพาะตวัที่สามารถบีบนวดไดทุกคน ไมวา
จะเปนคนไขที่มีรูปรางอวนหรือผอม สวนคาตอบแทนในการรักษาคุณลุงบอกวา คณุลุงไมเคยเรยีก
รองแลวแตคนไขจะให ไมมกีารกะเกณฑแตอยางใด โดยใหเหตุผลวา ที่เลือกมาทําอาชีพนี้เพราะวา
ตนเองไดทําบญุดวยการชวยเหลือผูอ่ืนใหพนจากอาการเจ็บปวย ซ่ึงคณุลุงจะนับถือหลวงปูทวดเปน
อยางมาก คณุลุงบอกวาหมอแทนอาจารยของคุณลุงทานก็นับถือหลวงปูทวดอยางมากเชนกนั คุณ
ลุงจะไดรับคาตอบแทนจากคนที่มาบีบนวดตั้งแต 10 – 100 บาท แตส่ิงที่ขาดไมไดเลยก็คือ ดอกไม 
ธูป เทียนและบุหร่ี เพื่อบูชาครูบาอาจารย คุณลุงบุญบอกวารูสึกภูมิใจ ศรัทธาในอาชีพของตนเอง
มาก เพราะไดทําบุญแลวก็ยึดเปนอาชีพมาเกือบ 30 ปแลว 

 ดานการดแูลสุขภาพ คุณลุงบุญเลาใหฟงวา คุณลุงจะรับประทานอาหารวันละ 2 มื้อ คือ มื้อ
กลางวันและเย็น จะทานอาหารครบ 5 หมู เนนการรับประทานผักและผลไม กบัขาวจะเปนพวกน้ํา
พริกเปนสวนใหญ ไมเนนการรับประทานอาหารจําพวกเนื้อสัตว ดื่มน้าํสะอาดมากๆ โดยคุณลุงจะ
ดื่มถึงวันละ 3 ลิตร น้ําที่ดืม่ก็จะเปนน้ําฝนนํามาตม ทีด่ืม่น้ํามากๆเพราะจะทําใหรูสึกสดชื่น การรับ
ประทานอาหารก็จะรับประทานเปนมื้อเปนคราว ไมรับประทานอาหารจุบจิบระหวางมื้อ จะไมคอย
รับประทานขนมหวาน นานๆจะรับประทานสักครั้ง สวนมากจะเนนการรับประทานผลไมเปน
ประจํา คุณลุงจะออกกําลังกายดวยการเดนิวันละประมาณ 30 นาทีทุกวนั อาจเปนการเดินรอบ
บริเวณบานหรือเดินไปในสถานที่ตางๆ การพักผอนก็จะนอนหลับอยางนอยวนัละ 7 ชั่วโมง แตถา
หากวนัไหนนอนดึก นอนไมพอ ก็อาจจะนอนพักผอนชวงกลางวนัอีก 1 – 2 ช่ัวโมง ก็จะทําใหราง
กายรูสึกดีขึ้น ไมออนเพลียจนเกินไป นอกจากนี้ส่ิงที่ทําใหคุณลุงมีสุขภาพแข็งแรง ไมมีโรคประจํา
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ตัวและสามารถประกอบกิจวัตรประจําวันไดตามปกตกิค็ือ การทําจิตใจใหสบายไมเครียดเพราะจะ
ทําใหนอนไมหลับ รูจักกับคําวา เพยีงพอ การใชจายเงนิแตพอด ี รูจกัและพอใจในฐานะของตนเอง 
การปลอยวาง การไมอิจฉาผูอ่ืน ปฏิบัติตัวใหดี ไมคบกบัคนพาลรูจักคบหาคนที่มีนสัิยดี ก็จะทําให
ชีวิตมีความสขุ และคุณลุงก็สอนลูกดวยวิธีการนี้เชนกนั ใชวิธีส่ังสอนตักเตือนแตไมเคยตีลูกๆ แต
จะคอยใหคําแนะนํา ใหลูกรูจักคบเพื่อนดไีมคบคนพาล จึงทําใหลูกๆของคุณลุงเปนคนดีไมมีนิสัย
เกเร คุณลุงบอกวาพอใจในชีวิตและรูสึกมีความสุขที่ไดทําตนใหเปนประโยชนแกคนอื่นๆ 
 
ไดอะแกรมเครือญาติ 

อายุ 65 ป  ภรรยา 
 
       Ego 
 
ลูกเขย           ลูกสาว  ลูกเขย          ลูกสาว  ลูกเขย         ลูกสาว        ลูกชาย                 ลูกเขย      ลูกสาว 
 
 
หลานชาย          หลานชาย     หลานสาว        หลานสาว            หลานสาว            หลานสาว 

 
 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณลุงบุญผูสูงอายุเพศชาย อายุ 65 ป สวนสูง 165 เซนติเมตร น้ําหนัก 59 กิโลกรัม คา BMI 
= 21.67 มีภาวะโภชนาการปกติ คุณลุงบุญเปนคนแข็งแรง ไมมีโรคประจําตวั ไมเคยทานยาเกี่ยวกับ
โรคตางๆแมกระทั่งยาพาราเซตามอล ซ่ึงเปนยาแกปวดก็ตามที คุณลุงบุญมักทานยาแผนโบราณ 
เชน ยาลมยาหอมเปนตน 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 ครอบครัวของคุณลุงบุญคอนขางที่จะอบอุน คุณลุงบุญอาศัยอยูกับภรรยา ลูกชายและลูก
สาว ภรรยาของคุณลุงบุญนิสัยคลายกับลุงบุญคือ เปนผูหญิงที่ใจดี ในเย็น ดังนั้นจึงไมเคยมีปญหา
ทะเลาะเบาะแวงกับคุณลุงบุญเลย และคุณลุงบุญเปนคนรักลูกมากไมเคยตีลูกเลย มีปญหาอะไรมัก
จะพูดดวยเหตุผลเสมอ ครอบครัวของลุงบุญจึงคอนขางที่จะอบอุนและรักใครกันเปนอยางดี ลูกๆ
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ของลุงบุญก็เปนคนดี รักและเคารพคุณลุงบุญกันทุกคนไมเคยหยาบคายกับลุงบุญเลย ความอบอุน
ภายในครอบครัวของลุงบุญจึงคอนขางที่จะมีมาก 

รายได 
 ภรรยาของคุณลุงบุญยังประกอบอาชีพเกษตรกรรมคือ ทํานาเหมือนเดิม ซ่ึงมีลูกเขยคอย
ชวยเหลือ สวนตัวของลุงบุญเองนั้นประกอบอาชีพเปนหมอบีบนวด รายไดที่ไดรับตอวันนั้นไม
คอยที่จะแนนอน แตไมต่ํากวาวันละ 100 บาทแน เพราะวาคุณลุงบุญจะบีบนวดคนตอวันนั้นไมต่ํา
กวา 15 คน ซ่ึงคาแรงนั้นคุณลุงบุญไมเคยกําหนด สุดแทแตจะใหซ่ึงถือวาเปนคายกครู รายไดโดย
สวนตัวของลุงบุญจะอยูประมาณที่ 3,000 – 4,000 บาท/เดือน จะไมต่ําไปกวานี้ แตทุกๆสิ้นป บาน
ของคุณลุงบุญจะมีการจัดทําบุญยกครูหรือบูชาครูที่คุณลุงบุญเคารพนับถืออยูเปนประจํา ซ่ึงคุณลุง
บุญจะทําตอเนื่องเปนประจําทุกๆป เพื่อความเปนศิริมงคลตออาชีพที่คุณลุงทําและตอครอบครัว
ของคุณลุง 

การศึกษา  
 สวนดานการศึกษาของคุณลุงบุญนั้น คุณลุงศึกษาจบระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 ที่วัดกุม 
ซ่ึงเปนวัดในตําบลบานหาด และเปนวัดที่ไมไกลจากหมูบานทาชางดวย คุณลุงบุญคอนขางที่จะได
เปรียบทางการศึกษากวาคนอื่นๆ ในสมัยนั้นเนื่องจากอยูวัดมาตั้งแตอายุ 5 ขวบ เปนเด็กวัดจนถึง
อายุ 18 และไดบวชเปนสามเณร เรียนรูทางธรรมเมื่ออายุครบ 20 ก็ไดบวชเปนพระภิกษุอยู 3 
พรรษา ดังนั้นคุณลุงบุญจึงคอนขางที่จะอานหนังสือคลองและเปนคนที่ฉลาดเมื่อดูจากการพูดจา 
นั่นเปนเพราะวาคุณลุงบุญนั้นผูกพันอยูกับวัดตั้งแตเด็กและไดรับความรูจากพระครูมาตลอดเวลา 
จึงทําใหคุณลุงไดความรูมากกวาคนอื่นๆ 

สุขภาพ 
 ดานสุขภาพของคุณลุงบุญนั้นคุณลุงบุญคอนขางแข็งแรงมาก ไมเคยเจ็บไขไดปวยเลย จะมี
ก็เปนไขหวัดธรรมดา ซ่ึงคุณลุงบุญก็ไมไดทานยา แตจะรักษาสุขภาพรางกายมากกวา คุณลุงบุญเคย
เจ็บปวยหนักอยูครั้งเดียวเทานั้นคือ ตอนท่ีคุณลุงตกตนตาล แตคุณลุงก็ไมไดไปหาแพทยแผน
ปจจุบัน แตคุณลุงไปรักษาตัวที่แพทยแผนโบราณโดยรักษาจากการบีบนวดแผนโบราณจนหายเปน
ปกติ และคุณลุงก็ไมเคยเจ็บปวยอีกเลย 
 การดูแลรักษาสุขภาพของคุณลุงบุญคือ งดเครื่องดื่มมึนเมาตางๆ นอนหลับพักผอนใหเพียง
พอ รับประทานอาหารครบ 5 หมู โดยเนนผักและผลไมเปนสวนใหญ นอกจากนี้คุณลุงบุญยังออก
กําลังกายดวยการเดินวันละประมาณ 30 นาทีทุกวัน นอกจากนี้คุณลุงบอกวาตองทําใจใหสบายไม
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คิดฟุงซาน รูจักคําวาพอดีเทานี้ชีวิตก็จะเปนสุข คุณลุงบุญมีบัตรในการรักษาคือ บัตรประกันสุขภาพ
หรือบัตรทองนั่นเอง 

สิ่งแวดลอม 
 ดานสภาพแวดลอมที่คุณลุงบุญอาศัยอยูคอนขางที่จะอุดมไปดวยธรรมชาติ บานของคุณลุง
บุญอยูติดกับทองนา หางจากแหลงชุมชนภายในหมูบาน มีความเงียบสงบ ตัวบานที่คุณลุงบุญอาศัย
อยูเปนบานไมยกใตถุนสูงอากาศถายเทไดสะดวก สภาพบานสะอาดพอสมควร 
 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 13 : คุณตาแกว (นามสมมติ)  

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณตาแกว อายุ 70 ป ปจจุบันประกอบอาชพีทําสวนกลวย สวนมะนาวและยังมีรายไดเสริม
จากการเหลาทางมะพราวทําไมกวาด พักอาศัยอยูกับหลานชายในเรือนหลังเล็กในขณะที่ภรรยา ลูก
สาวคนเล็กกับ ลูกเขยและหลานๆพักอยูในเรือนใหญ  

 บุคลิกภาพของคุณตาเปนคนซึมเศรา รูปรางผอมสูง น้ําหนัก 60 กิโลกรัม สวนสูง 170 
เซนติเมตร เปนคนไมดื่มเหลาไมสูบบุหร่ี เมื่อกอนกินหมากแตปจจุบันเลิกทั้งหมดแลว 

 คุณตาแกวเลาถึงชีวิตในวัยเด็กใหฟงวา คุณตาเปนลูกชายคนโตในพี่นอง 3 คนของคุณพอ
สันตและคุณแมวอน ตอนเดก็ไดเขาเรยีนระดับประถมจนถึงประถมศึกษาปที่ 3 เมื่อเติบโตจนอายุ
ครบ 25 ปไดบวชเปนพระภิกษุอยูที่วัดโพธิ์กรุเปนเวลา 2 พรรษา หลังจากลาสิกขาบทแลวก็มาแตง
งานกับผูหญิงในหมูบานเดยีวกันมีลูกสาวดวยกัน 2 คน ตอนนัน้ยังหนุมประกอบอาชีพข้ึนตาล ทํา
น้ําตาล และทาํนาเปนอาชีพหลัก ตอมาเมือ่ลูกสาวคนโตแตงงานกแ็ยกครอบครัวออกไปอยูกับสามี
ของเธอที่บานแพรว ทําใหคุณตาอาศยัอยูในบานหลงันี้กับภรรยาและลูกสาวคนเล็กเนื่องจากตอน
นั้นลูกสาวคนเล็กยังไมไดแตงงาน คุณตาแกวบอกวาโดยสวนใหญแลวคนในชนบทถาใครเปนลูก
คนสุดทายไมวาจะเปนลูกชายหรือลูกสาวก็ตาม มักจะตองอาศัยอยูในบานหลังเดมิของพอแมเพือ่
เล้ียงดูทานและจะเปนผูไดรับมรดกเปนบานเรือนหลังทีอ่าศัยอยูในทายที่สุด ดังนัน้เมื่อลูกสาวคน
เล็กของคุณตาแตงงานสามีของเธอจึงเขามาอาศัยอยูในบานดวยและมีลูกดวยกนั 2 คน จึงกลายเปน
ครอบครัวใหญที่มีสมาชิกอยูในบานทั้งหมด 6 คน ตอมาไมนานลูกสาวคนโตก็ตองยายกลับมาอยูที่
บานเดิมกับคณุตาเนื่องจากสามีของเธอเสียชีวิต แตลูกสาวก็ปลูกบานอยูตางหาก จึงทําใหคณุตาตัด
สินใจสรางบานหลังใหมขึน้เพื่อไปอยูลําพงัทั้งที่ไมมีเงินพอ แตคุณตาจําตองขายที่และกูยืมเงนิ
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จากสหกรณบานลาดเพื่อมาปลูกบานหลังดังกลาว เนื่องจากบานหลังเดิมคับแคบเกนิไป หลังจากที่
ลูกเขยคนโตเสียชีวิตลง ลูกสาวคนโตของตาแกวตองทํางานหนกัมากเพื่อเล้ียงดูลูกทัง้ 3 คน ซ่ึงเปน
คาเลาเรียนและคาใชจายภายในบาน แตยังโชคดีที่ลูกสาวคนโตเปนคนที่ขยันขันแขง็มาก ไมเคยปริ
ปากขอความชวยเหลือใดๆจากคุณตา แตชวีิตของลูกสาวก็ชางไมราบรื่นเสียเลย เพราะตอมาไมนาน 
หลานชายคนโตถูกไลออกจากโรงเรยีนตอนมัธยมศึกษาปที่ 5 เนื่องจากเกเร และยิ่งไปกวานัน้ 
หลานสาวคนที่ 2 ก็ถูกไลออกจากโรงเรียนตอนมัธยมศึกษาปที่ 5 เชนเดยีวกัน เนื่องจากมีสามีใน
ขณะทีย่ังศึกษาไมจบระดับมธัยม ทําใหลูกสาวคนโตของคุณตาซึ่งเปนแมและตัวคณุตากับภรรยาซึ่ง
เปนตากับยายเสียใจเปนอยางยิ่ง เมื่อเปนเชนนี้คุณตาจึงตดัสินใจจะปลกูบานขึ้นเพื่อใหหลานทั้ง 2 ที่
ถูกไลออกจากโรงเรียนมีอาชีพเล้ียงตนเอง หวังวาจะทาํบานหลังนี้เปนรานคา แตคุณตาก็ตองผิด
หวังอีกครั้ง เพราะวาหลานทั้ง 2 คนไมชอบคาขาย อีกทั้งคุณตาเองก็มีปญหาปากเสียงกับภรรยา
บอยๆ คุณตาพูดรําพันถึงชวีิตคูวา ตอนแตงงานกันใหมๆ อะไรก็ดูดหีวานชื่นไปหมด แตพออยูกนั
นานๆไป กเ็หน็ธาตุแทกันหมด นี่จึงเปนอกีสาเหตุหนึ่งที่ทําใหคุณตาตัดสินใจออกมาอยูบานที่สราง
ใหมเพื่อความสบายใจไมตองไดยินใครวาใครหรือพูดตอปากตอคํากัน 

 ปจจุบันคณุตาปวยดวยโรคมะเร็งที่บริเวณริมฝปาก คุณตาเลาใหฟงวา รูวาตนเองมกีอนเนื้อ
แข็งๆอยูที่ริมฝปากตั้งแตยังไมไดแยกบานมาอยูลําพัง แตเนื่องจากไมมีความรู ไมไดเอาใจใสดูแล
ตนเอง จึงไมไดไปตรวจ ปลอยทิ้งไวจนกอนเนื้อบริเวณนี้มีอาการปวด จึงตดัสินใจไปตรวจทีโ่รง
พยาบาลบานลาด โดยใชสิทธิบัตรประกันสุขภาพ ตอนไปตรวจไดยินคุณหมอพดูกนัวาเปน CA ซ่ึง
เปนภาษาทางการแพทยฟงกไ็มเขาใจ (ในทางการแพทยคําวา CA หมายถึง carcinoma ซ่ึงแปลวา
เนื้อราย) แตมาเขาใจอีกทีตอนที่หมอบอกกับพยาบาลวาตนเปนมะเร็ง ตอนนัน้รูสึกหวาดกลัวเปน
อยางมาก เนื่องจากเคยมีคนเลาใหฟงวา มคีนเคยเปนมะเร็งที่ริมฝปากเหมือนกับคณุตาแลวไมไดรับ
การรักษา ทําใหเนื้อรายลุกลามไปจนถึงลําคอทําใหรับประทานอาหารไมได แมแตน้ําก็ไมสามารถ
ดื่มได หลังจากนั้นแพทยที่โรงพยาบาลบานลาดจึงทําหนังสือสงตัวคุณลุงไปรักษาที่โรงพยาบาล
พระจอมเกลา จังหวัดเพชรบุรี ดวยการผาตัดเอาเนื้อรายออก แตหลังจากผาตัดไดไมนาน อาการก็
กลับมากําเริบอีก คือ ที่บริเวณริมฝปากมกีอนเนื้อแข็งๆงอกขึ้นมาอีกและมีอาการปวดมาก ดังนัน้
แพทยทางโรงพยาบาลบานลาดจึงทําหนังสือสงตัวคุณตามารักษาที่ศูนยมะเร็งกรุงเทพฯ โดยคุณตา
ยังเลาตอไปอกีวา หลังจากมาพบแพทยทีศู่นยมะเร็งกรงุเทพฯแลว คุณหมอทางกรงุเทพฯติดตอกลับ
ไปหาคุณหมอที่โรงพยาบาลบานลาดวา การรักษาในครั้งนี้ตองใชเงนิเปนแสนแลวใครจะเปนผูรับ
ผิดชอบในเรื่องของคาใชจาย ซ่ึงคุณหมอทางโรงพยาบาลบานลาดตอบไปวา คุณตาใชสิทธิของบัตร
ประกันสุขภาพ 30 บาท ซ่ึงสามารถเบิกคารักษาพยาบาลไดทั้งหมดตามบัญชียาหลักของทางราช
การ เมื่อเปนเชนนี้ คณุหมอทางศูนยมะเร็งจึงทําการรักษาคุณตาดวยการผาตัดอีกครั้งหนึ่ง โดยตัด
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บริเวณที่เปนเนื้อรายออกจนหมดแลวนําผิวหนังบริเวณหนาผาก และบริเวณแขนมาปดทดแทน
สวนที่ผาตัดออกไป (ในทางการแพทยเรียกวา ทํา skin graft) ซ่ึงแผลภายหลังการทําผาตัดของคุณ
ตาเปนปกติด ีในการรักษาตวัครั้งนี้นอกจากสิทธิที่พึงไดรับจากบัตรประกันสุขภาพ 30 บาท ยังคงมี
ยาบางอยางทีอ่ยูนอกเหนือรายการไมสามารถเบิกได จึงเกิดคาใชจายในบางสวนแตลูกสาวคนเลก็
จะเปนคนจัดการเรื่องคารักษาใหทั้งหมด คณุตาบอกวา หลังจากผาตัดออกมาเห็นปากตนเองก็ตกใจ
มาก แทบดูไมไดเลย รับประทานอะไรกไ็มได คุณหมอใหอาหารทางสายยางเปนพวกอาหารผสม 
ฟกทองบดและนม คณุตาทรมานมากในตอนนั้น หลังจากออกจากโรงพยาบาลก็กลับมาพักผอนที่
บานตามเดิม และคุณหมอจะนัดตดิตามผลการรักษาทุก 3 เดือน ตอมาก็นัด 5 เดือดมาตรวจ 1 คร้ัง 
และตอนนีก้็นดั 6 เดือนมาตรวจ 1 คร้ัง หลังจากกลับมาพกัอยูกับบาน คณุตาก็มหีลานชายคนโตมา
อยูดวยเพื่อคอยดูแล ตอนนีห้ลานชายประกอบอาชีพเปนลูกจางรานซอมมอเตอรไซคแลว สวนบาด
แผลที่ผาตัดกลับมาก็มิไดเจบ็ปวดแตอยางใด ตอนนีย้าทีคุ่ณหมอใหมารับประทานกม็ีแตยาบํารุงราง
กายเทานั้น สวนยาที่รักษาโรคมะเร็งไมมี ปจจุบันคุณตาสามารถรับประทานอาหารออนๆเชน 
ขาวตมไดพอสมควร อาหารที่รับประทานสวนมากจะรสชาดกลางๆไมรสจัด และคุณตาจะคอยๆ
รับประทานอาหารอยางชาๆเพื่อจะไดกลืนสะดวก  

 ในขณะสัมภาษณคุณตากําลังผาฟนหุงขาวรับประทานเองเพียงคนเดียว เพราะหลานชายที่
อยูดวยกนัไปกินขาวที่เรือนใหญของภรรยา คุณตาจะหงุขาวดวยเตาถานเนื่องจากไมอยากเปลืองไฟ
ที่จะหุงดวยหมอหุงขาวไฟฟา สวนกับขาวลูกสาว 2 คนก็จะนํามาสงให ในมื้อกลางวันและเย็น สวน
มื้อเขาคุณตาจะไมหุงขาวแตจะขี่จักรยานไปรับประทานโจกตั้งแตเชามืด คุณตาแกวบอกปากเดยีว
ทองเดียวไมตองเดือดรอนใคร ทุกวันนี้เงนิที่คุณตาใชกจ็ะไดมาจากลกูสาวทั้ง 2 คน และมีเงินจาก
การเหลาทางมะพราวเปนรายไดเสริม ขายไดกิโลกรัมละ 5 บาท สวนสวนกลวยและสวนมะนาวไม
คอยไดทําเพราะอายุมากแลว 

 การดูแลรักษาสุขภาพของคุณตาก็คือ การรับประทานอาหารครบ 3 มื้อและคุณคาทาง
โภชนาการครบ 5 หมู ไมดื่มสรุาและไมสูบบุหร่ี รับประทานยาบํารุงรางกายที่คุณหมอใหมา นอน
หลับพักผอนวนัละ 6 – 7 ช่ัวโมง อยูภายในบานเรือนที่มีความสะอาด มีอากาศและสิ่งแวดลอมที่
เปนธรรมชาติ อยูกับหลานชาย กินอยูตามอัตภาพแมวาจะคอนขางขัดสน แตตาแกวกย็ืนยนัวาจะ
เลือกอยูแยกกันกับภรรยาอยางนี้ เพราะเปนชีวิตที่มีความสุขที่เลือกเองได 
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ไดอะแกรมเครือญาติ 
อายุ 70 ป  ภรรยา 

 
       Ego 
 

    ลูกเขย ลูกสาว   ลูกเขย  ลูกสาว 
 
 

       หลานชาย    หลานสาว    หลานสาว  หลานสาว หลานชาย 
   
 
 

 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณตาแกวผูสูงอายุเพศชาย อายุ 70 ป สวนสูง 170 เซนติเมตร น้ําหนกั 60 กิโลกรัม คา BMI 
= 20.76 มีภาวะโภชนาการปกติ คุณตาแกวยังแข็งแรงอยู แตมีโรคประจําตัวคือ โรคมะเร็งที่ริมฝ
ปาก ไมไดทานยาเฉพาะโรคแลว ทานเพียงแตยาบํารงุรางกายเทานัน้ เนื่องจากแพทยไมไดใหยา
เกี่ยวกับโรคมะเร็งมารับประทาน 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 ครอบครัวของคุณตาแกวไมคอยจะอบอุนเทาใดนัก เมือ่มองจากสภาพปญหาที่เกดิขึ้นกับ
ตัวคุณตาเองและกับตัวลูกๆของคุณตา ซ่ึงคุณตาแกวมักจะผิดหวังกับชีวิตอยูบอยครั้ง เนื่องจากสิ่งที่
ตั้งใจไวไมเปนไปตามที่คิด เชน ตอนที่คุณตาคิดจะปลูกบานเพื่อใหหลานๆไดประกอบอาชีพคาขาย
นั้น หลานๆที่ถูกไลออกจากโรงเรียนก็มกัขัดใจไมทําตามที่คุณตาแนะนําจึงทําใหคณุตาทุกขใจอยู
ตลอดเวลา 
 ตอนนี้คุณตาอาศัยอยูกับหลานชายคนโต ซ่ึงตอนนี้ประกอบอาชีพรับจางซอมมอเตอรไซด 
แตหลานชายของคุณตาก็ไมคอยเอาใจใสคุณตาเทาที่ควร เพราะวาหลานชายอยูในชวงวัยรุน ไมคอย
ใสใจเกีย่วกับสภาพจิตใจของผูสูงอายุอยางคุณตา สวนลูกสาวทั้งสองคนของคุณตาก็แวะมาหาคุณ
ตาทุกวัน นํากบัขาวมาสงใหแตก็ไมไดมาอยูปรนนิบัติ เนือ่งจากแตละคนก็ตองทํางาน ดังนั้นคณุตา
แกวจึงเหมือนอาศัยอยูตัวคนเดียวก็วาได ซ่ึงไมไดรับความอบอุนจากครอบครัวเทาที่ควร 
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รายได 
 ดานรายไดของคุณตาแกวนัน้ไมคอยที่จะแนนอน เนื่องจากลูกๆของคุณตาไมไดใหเงินเปน
รายเดือนอยางลูกคนอื่นๆในหมูบาน คือ ใหบางบางครั้งบางคราว เพราะลูกๆของคุณตาตางก็มี
ครอบครัวและมีภาระกนัแทบทุกคน คุณตาแกวจะไดรับเงินจากลูกสาวทั้ง 2 คน ประมาณเดือนละ 
1,000 บาท สวนรายไดที่คณุตาแกวสามารถทําไดเองกค็ือ เหลาทางมะพราวอยูที่กิโลกรัมละ 5 บาท 
ซ่ึงคิดเปนรายวันแลว คณุตามีรายไดโดยเฉลี่ยประมาณ 10 – 15 บาทเทานั้น ซ่ึงคุณตาบอกวา พอใช 
เพราะคุณลุงไมตองเสียคาน้าํ เนื่องจากบานที่คุณตาแยกออกมาอยูนั้นติดกับทาน้ําไมไดใชน้ําประปา 
สวนคาไฟก็เสียประมาณเดือนละ 15 บาท ซ่ึงคุณตาเปนผูออกเอง 

การศึกษา 
 คุณตาแกวจบการศึกษาระดบัชั้นประถมศึกษาปที่ 3 เทานั้น สาเหตุที่คุณตาแกวไมไดจบ
การศึกษาระดบัชั้นประถมปที่ 4 เทาเพื่อนๆก็เพราะวาทีบ่านของคุณตาฐานะยากจนประกอบกับคุณ
ตาแกวเปนพี่คนโตตองดูแลนองๆดังนั้นจงึทําใหคุณตาเรียนไมจบชัน้ประถมศึกษาปที่ 4 แตคุณตา
เปนคนมีความพยายามมาก ซ่ึงคุณตาสามารถอานหนังสือออกและเขยีนหนังสือคอนขางคลอง อาจ
จะคลองกวาเพื่อนๆที่เรียนจบประถมศึกษาปที่ 4 ดวยซํ้าไป จะเหน็ไดวาคุณตาแกวเปนคนที่คอน
ขางฉลาดและมีไหวพริบดี 

สุขภาพ 
 สุขภาพของคุณตาแกวยังแขง็แรงดีอยู ถึงแมจะมีโรคประจําตวัคือ โรคมะเร็งก็ตาม แตคุณ
ตาก็ยังสามารถทํากิจกรรมได เชนคนอื่นๆ ยังทํางานได และยังปนจกัรยานไดในระยะไกลๆ เนือ่ง
จากตอนเชาๆ คุณตาแกวจะปนจักรยานไปประมาณ 2 กิโลเมตรเพื่อไปซื้อโจกมารับประทาน ตอน
นี้คุณตาแกวไมไดทานยาเฉพาะโรคแลว เนื่องจากคณุหมอเห็นวาอาการดีขึ้นจึงไมจําเปนตองทาน
ยา โดยคุณหมอจะจัดยาบํารุงรางกายใหรับประทานแทน และจะนัดตรวจทุกๆ 6 เดือน 
 วิธีดูแลสุขภาพของคุณตาแกวก็คือ รับประทานอาหารที่เปนประโยชนและพยายามทานให
ครบ 5 หมู นอนหลับพักผอนใหเพยีงพอ และมีการออกกําลังกายโดยการเดินหาทางมะพราวและ
ปนจักรยานตอนเชาๆทุกวนั และที่สําคัญคุณตาแกวงดของมึนเมาทุกชนิด ปจจุบันคุณตาแกวไดรับ
สิทธิในการรักษาโดยใชบัตรประกันสุขภาพหรือบัตรทองนั่นเอง 

สิ่งแวดลอม 
 สภาพสิ่งแวดลอมที่บานของคุณตาแกวคอนขางที่จะเยน็สบาย อากาศถายเทไดสะดวก
เพราะบานอยูติดบริเวณทาน้ํา ซ่ึงลมจะพัดเย็นสบาย และตรงกนัขามบานของคุณตาก็เปนสวน
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มะนาว ซ่ึงมองแลวสบายตา อากาศบริเวณบานของคุณตาแกวสดชื่นดี บริเวณบานถึงจะคับแคบแต
ก็สะอาดเรียบรอยดี 
 

ขอมูลผูใหขาวสําคัญคนที่  14 :  คุณตาสอน  (นามสมมติ) 

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณตาสอน  อายุ 70    สูง  165  เซนติเมตร    น้ําหนกั  57  กิโลกรัม   รูปรางสันทัด  ผิวคลํ้า  
บุคลิกภาพใจดี  คุยสนกุ     คุณตาสอนเปนคนหมูบานทาชางโดยกาํเนิด   จบการศึกษาระดับชัน้
ประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิกรุ  ครอบครัวประกอบอาชีพทํานามาตั้งแตรุนปูยาตายาย คุณตาเลา
วาชีวิตที่ผานมาไดใชชีวิตมาอยางคุมคา  ตอนเปนเดก็นัน้ ทุกวันตองตื่นแตเชาไปชวยที่บานทํานา  
และน้ําตาลโตนด ซ่ึงทําอยางนั้นอยูเร่ือยมาโดยไมเคยยอทอตอการทํางาน  จนกระทั่งอายุ 20 ได
บวชเรียนที่วัดทาชางทดแทนบุญคุณของพอแม  ตนรูสึกดีใจมากในวนัที่บวชเปนพระ เนื่องจากเชื่อ
วาพอแมจะไดเกาะชายผาเหลือง เมื่อทานจากเราไป  คุณตาสอนบวชเรียนอยูเปนเวลา 1 พรรษา  
จากนั้นจึงลาสิกขาบท  และตอมาไดแตงงานกับผูหญิงในหมูบานเดียวกัน เมื่ออายุ 21  ป   มีบุตร
ดวยกันจํานวน  2  คน  เปนบุตรสาวทั้งคู  ปจจุบันคณุตาอาศัยอยูกับครอบครัวของบุตรสาวคนเล็ก  
และยังคงประกอบอาชีพทํานา และทําน้ําตาลโตนดเชนเดิม 

 ฐานะทางการเงินภายในครอบครัวอยูในระดับปานกลาง  โดยคุณตาและภรรยาจะมีรายได
ประมาณเดือนละ 3,000 – 4,000 บาท   สถานภาพภายในครอบครัวมีความอบอุนดี ลูกสาวใหความ
รักและเอาใจใสตอคุณตาและคุณยายเสมอมา ลักษณะบานเรือนที่อยูอาศัยเปนบานไมสองชั้น  
บริเวณภายในสะอาดเรียบรอยดี  และบรเิวณโดยรอบบานมีตนไมขึ้นปกคลุมคอนขางรก ดูแลวไม
คอยปลอดภัยจากสัตวบางประเภทนัก  เชน งู  และสัตวเล้ือยคลานตางๆ 

 คุณตาสอนมีความภาคภูมิใจในอาชีพเกษตรกรของตนมาก ทั้งนี้คณุตาเลาวา เพราะอาชีพ
ทํานาและน้ําตาลโตนดนี้  ตนจึงสามารถหาเงินมาเลี้ยงครอบครัวได  แมจะเปนเงินไมมาก และเปน
งานที่ไมกอใหเกิดรายไดจนถึงขั้นเปนเศรษฐี แตคุณตาก็ไมเคยขดัสนสิ่งใด  โดยคุณตาเลาวางานที่
ตนมีความถนดัมากที่สุด ก็คอื งานขึ้นตาล โดยคุณตาไดอธิบายถึงขั้นตอนการทํานับตั้งแตวิธีขึ้นตน
ตาลเพื่อปาดตาล ซ่ึงมีเทคนิคพิเศษมากมายดังนี้คือ กอนอื่นเราตองดูใหออกเสียกอนวาตาลตนใด 
เปนตาลตัวผู และตนใดเปนตาลตัวเมีย  วธิีสังเกตคือ ตาลตัวผูจะมีงวงตาล แตจะไมมีลูกตาล สวน
ตาลตัวเมียนั้นจะมีทั้งงวงตาล และลูกตาลในตนเดียวกนั  เมื่อใดก็ตามที่ตองปนขึ้นไปเก็บน้ําตาล  ก็
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จะตองเตรยีมอุปกรณ  ตาง ๆ ใหพรอม อันไดแก 1. กระบอกใสน้ําตาลซึ่งทําจากไมไผ โดยจะตอง
นําใบพยอมมาใสรองกนกระบอกดวยทุกครั้งเพื่อปองกันการบูด หรือเสียของน้ําตาล  2.มีดปาดตาล  
และ 3.ดามไมแบบกลมและแบนอยางละคู มีไวสําหรับใชหนีบตาลตัวเมยี กับตาลตัวผูตามลําดับ   
ซ่ึงเมื่อเตรียมอุปกรณทั้งหมดพรอมแลวจึงคอยปนขึ้นไปบนตนตาล  ถาตาลตนไหนเปนตาลตัวเมยี 
ก็จะตองคอย ๆ ใชไมแบบกลม 2 อัน นวดงวงตาลไปเรื่อย ๆ โดยนวดเบา ๆ สักพัก  จากนั้นจึงใช
มีดกรีดที่งวงตาลแลวแขวนกระบอกไมไผรองเพื่อรองน้ําตาลที่ไหลออกมา   สวนการเก็บน้ําตาล
จากตาลตัวผู ก็จะทําในลักษณะเดยีวกัน เพียงแตเปล่ียนอุปกรณที่ใชหนีบ มาเปนดามไมเปนแบบ
แบน 2 อัน หนีบประกบงวงตาลแทน โดยท่ีตาลตนหนึ่งจะแขวนกระบอกไมไผรองน้ําตาลไวได
หลายอัน และหลังจากใชกระบอกไมไผรองน้ําตาลแลว ใหทิ้งไว 1 วัน พอวันรุงขึ้นจึงคอยปนขึ้น
ไปเก็บ ซ่ึงน้ําตาลที่เก็บไดจะมากหรือนอยก็ขึ้นอยูกับวธีิการของแตละคนและปริมาณน้ําตาลของแต
ละตนดวย โดยคุณตาสอนบอกวาวิธีการเหลานี้ไดรับการสั่งสอนกันมาตั้งแตสมัยโบราณ ซ่ึงบางคน
ก็ไมรู  หากใครใชวิธีเก็บน้าํตาลแบบโบราณนี้ จะทําใหไดน้ําตาลมากกวาปกติ   เมื่อเรารวบรวม
กระบอกน้ําตาลที่เก็บมาจนครบหมดทุกตนแลวก็จะนํามาเทรวมกันในกระทะใบบวัขนาดใหญ ตั้ง
ไฟใหเดือดจนน้ําตาลมีลักษณะขน หลังจากนั้นใหยกกระทะลงมาใหใชเหล็ก (ลักษณะคลายเหล็กที่
ใชคนแปงมีดามจับ และที่ปลายเปนเกลยีวคลายสปริง) กระแทกน้ําตาลใหเปนเนือ้เดียวกัน  จากนั้น
ใชไมกลม ๆ เคี่ยวตอไปเรื่อย ๆ จนน้ําตาลเหนียว   แลวจึงคอยตกัน้ําตาลที่ไดที่แลว  หยอดลงบน
หลุมของแปนดินเหนียวที่รองไวดวยผาขาวบาง (มีลักษณะเหมอืนถาดขนมครกขนาดใหญ)  รอสัก
ครูจนกวาน้ําตาลจะแข็งตวั  จากนั้นจึงดึงผาขาวบางขึ้นจากแปนดินเหนียว แลวนําน้าํตาลมาประกบ
เปนคู นําออกขายสูตลาดไดเลย  ในราคากิโลกรัมละ 30 บาท ซ่ึงขั้นตอนในการทําทั้งหมดจะใช
เวลาประมาณ 40-50 นาที  (น้ําตาลสด 1 กระทะใบใหญจะเคี่ยวเปนน้ําตาลโตนดไดประมาณ 3 – 4 
กิโลกรัม ) 

 ดานสุขภาพของคุณตาสอน คุณตาจะมีโรคประจําตัว คอื โรคความดนัโลหิตสูง  ไดเขารับ
การรักษาโดยใชสิทธิจากบตัรประกนัสุขภาพ 30 บาท และบัตรผูสูงอายุ  ปจจุบันรับประทานยาลด
ความดันอยางสม่ําเสมอ คุณตาเลาวาสาเหตุที่ปวยเปนโรคความดันเนื่องจากสมัยกอนชอบทาน
อาหารรสจัดทุกประเภท     นอกจากนั้นยงัสูบบุหร่ีที่มวนดวยใบจาก    และดื่มเหลาเปนเวลานาน
ติดตอกันถึง 10 ป    ตั้งแตทราบวาตนเองปวยเปนโรคความดันโลหิตสูง  จึงพยายามลด  ละ  เลิก  
จนกระทั่งขณะนี้งดทกุอยางไดเกือบ 1 ปแลว   สําหรับอาการที่พบบอย ๆ  คือ หายใจเหนือ่ย  ซ่ึง
เมื่อใดที่รูสึกเชนนี้ก็จะพยายามหยุดทํางาน และกลับบานไปนอนหลับพักผอน   สําหรับอาหารที่
บริโภคทุกวันนี้ คุณตารับประทานอาหารครบทั้ง 3 มื้อและจะเปนอาหารรสไมจัด เนนอาหาร
ประเภทนิ่ม ๆ เพราะไมมีฟนจะเคีย้วแลว คุณตาสามารถทานอาหาร และผลไมไดทกุประเภท โดย
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ผลไมที่ชอบคือ  กลวย  มังคุด และมะมวง แตจะพยายามหลีกเลี่ยงผลไมที่มีรสหวานจัด  ดื่มน้ําวนั
ละ 6 – 8  แกว    ยามวางคณุตามักจะพักผอนดวยการนอนหลับ  และถือวาการทํางานเปนวิธีการพกั
ผอนอยางหนึ่ง สุขภาพไมคอยแข็งแรงนกั เนื่องจากมีโรคประจําตัวคือ โรคความดันโลหิตสูง 
ลักษณะสิ่งแวดลอมดานที่อยูอาศัยเปนบานไม 2 ชั้น อากาศถายเทไดสะดวก ภายในบานสะอาด
เรียบรอยด ี แตบริเวณรอบบานมีตนไมขึน้อยูมากมายจนทําใหดูรก ซ่ึงไมคอยปลอดภัยนักจากสัตว
เล้ือยคลานตาง ๆ 

 
ไดอะแกรมเครือญาติ 

อายุ 70 ป ภรรยา 
 
        Ego 

 
 ลูกเขย ลูกสาว     ลูกเขย ลูกสาว 
 
 

หลานชาย    หลานสะใภ       หลานชาย   หลานสะใภ  หลานชาย  หลานสะใภ      หลานชาย 
 
 
     เหลนหญิง            เหลนหญิง 
 
 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณตาสอนผูสูงอายุเพศชาย อายุ 70 ป สวนสูง 165 เซนติเมตร น้ําหนัก 57 กิโลกรัม คา 
BMI = 20.94 มีภาวะโภชนาการปกติ สุขภาพไมคอยแขง็แรงนัก มีโรคประจําตัวคือ โรคความดัน
โลหิตสูง มีการรับประทานยาลดความดันอยูเปนประจํา 
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ความอบอุนภายในครอบครัว 
 ครอบครัวของคุณตาสอนคอนขางที่จะอบอุน คุณลุงสอนมีลูกสาว 2 คน ปจจุบนัอาศัยอยู
กับภรรยา ลูกสาวคนเล็กและหลานชาย ลูกสาวคนเล็กดแูลเอาใจใสคณุลุงสอนคอนขางดี แตก็ไม
คอยมีเวลาอยูดวยกันมากนกั เนื่องจากลูกสาวทํางานนอกบานไมคอยมีเวลาพบกนั สวนใหญภรรยา
คุณตาสอนจะปรนนิบัติคุณตาสอนเสียเปนสวนใหญ โดยคุณยายจะคอยดแูลเวลาคุณตาสอนไม
สบายและเปนผูจัดการดานอาหารการกินใหกับคุณตาสอนอยูเสมอ คุณตาสอนจึงไมคอยเหงาและ
คุณยายซึ่งเปนภรรยาก็รักและดูแลคุณตาสอนเปนอยางดี 

รายได 
 รายไดที่คุณตาสอนไดรับนั้นมากจากการทํานาและการทาํน้ําตาลโตนด รายไดจากการทํา
นานั้นยังประมาณไมไดเนื่องจากเปนอาชพีที่ตองลงทุนกอน แตไดเปนเงินกอนไวเก็บและกินใช
ยามขัดสน สวนรายไดประจําวนันัน้คุณตาสอนไดมาจากการทําน้ําตาลโตนดและการขายลูกตาล
โตนด ซ่ึงน้ําตาลจะขายไดทุกวัน แตลูกตาลจะเปนบางวันเทานั้น รายไดที่ไดจากการทําน้ําตาลอยู
ประมาณวันละ 100 – 150 บาท ซ่ึงพออยูพอกนิ สวนลูกสาวทั้งสองคนกไ็มเคยใหเงินคณุตาสอน
เลย เนื่องจากตางก็มีภาระกนัทั้งนั้น คุณตาสอนอายุ 70 แตยังตองขึ้นตาลเพราะไถนาเองกับภรรยา 
เนื่องจากมีลูกสาวขึ้นตาลกนัไมเปน สวนหลานชายทีอ่าศัยอยูดวยกย็ังเรียนอยู และเปนเดก็ที่คอน
ขางเกียจครานพึ่งพาอาศัยไมคอยได คาใชจายตางๆภายในบานคุณตาสอนกับคุณยายจะเปนผูที่ออก
ทั้งหมด นานๆครั้งลูกสาวคนเล็กที่อาศัยอยูดวยจะชวยออกคาใชจายบางสวนเทานั้น 

การศึกษา 
 คุณตาสอนจบระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิกรุ ตานที่เรียนอยูนั้นคณุตาเรียนไม
คอยเกง ไมชอบเรียนเทาไร แตพอแมใหไปก็ตองไป เรียนไปวันๆพออานออกเขียนได พอจบ
ประถมศึกษาปที่ 4 ก็ไมคิดจะเรียนตออีก เพราะไมชอบเรียนอยูแลว และอีกอยางหนึ่งอยากชวยพอ
แมทําไรทํานามากกวา 

สุขภาพ 
 ดานสุขภาพของคุณตาสอนนั้นไมคอยแข็งแรงนักเนื่องจากมีโรคประจําตัวคือ โรคความ
ดันโลหิตสูง สาเหตุที่เปนกเ็พราะวาเมื่อกอนคุณตาสอนชอบทานเหลามากและทานอาหารรสจัด แต
เดี๋ยวนี้ก็งดเหลาและอาหารจําพวกรสจัดแลว แตคุณตากม็ักมีอาการมึนศีรษะอยูบอยๆจึงตองทานยา
แกความดันอยางตอเนื่อง นอกจากอาการเวียนศีรษะแลวคุณตาสอนยังมีอาการเหนื่อยหอบอยูเปน
ประจําเวลาทํางานหนักๆแตก็ไมเคยไปตรวจวาเปนอะไร 
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 วิธีดูแลรักษาสขุภาพของคุณตาก็คือ เมื่อรูสึกวาไมคอยสบายก็จะหยุดทํางานและพกัผอน
ใหเพยีงพอโดยการนอนหลบัและทานยา พยายามหลีกเลี่ยงอาหารที่ทําใหความดนักําเริบ คุณตา
สอนมีสิทธิในการรักษาดวยบัตรประกันสขุภาพ แตคุณตาไมคอยไปพบแพทยเนือ่งจากไมสะดวก 
แตจะซื้อยาทานเอง ซ่ึงพยาบาลที่อยูใกลๆบานจะเปนผูไปซื้อให 

สิ่งแวดลอม 
 ดานสิ่งแวดลอมที่คุณตาอาศยัอยูนัน้เปนแหลงธรรมชาติคอนขางมาก มีตนไมขึ้นปกคลุม
บริเวณบานหนาแนน และบานของคุณตาอยูติดกับทาน้ํา อากาศภายในบานถายเทไดสะดวก สวน
ตัวบานนัน้เปนบานทรงไทย ดานลางกอปูนสวนหนึ่งและปลอยโลงๆสวนหนึ่ง เพื่อใหอากาศถายเท
ไดสะดวก บานของคุณตาสอนคอนขางหางจากแหลงชุมชน แตก็เงยีบสงบดี และคณุตาสอนก็ชอบ
บรรยากาศแหงนี้ 
 

ขอมูลผูใหขาวสําคัญคนที่ 15 : คุณตาชื่น   (นามสมมติ)     

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณตาชื่นอายุ 75 ป   สูง 172  เซนติเมตร   น้ําหนกั  65  กิโลกรัม   บุคลิกภาพเปนคนคุยเกง  
อารมณดี มีอัธยาศัยไมตรี และมีรูปรางผอมสูง 

 คุณตาชื่นไมไดเปนคนหมูบานทาชางโดยกําเนิด ซ่ึงคุณตาเปนคนหมูบานวังบวั ซ่ึงอยู
คนละตําบลกนั ในวัยเด็กเขาเรียนทีว่ัดโรงเข โดยมีครูผูสอนเปนพระสงฆ   สมัยนัน้คุณตาเลาวาตน
จะเปนเด็กที่ตัง้ใจเรียนมาก  แตก็เกเรบางเปนบางครั้งเนือ่งจากติดเพื่อน เวลาที่เกเรขึ้นมา ก็จะถูกทาํ
โทษจากพระครู  แตชีวิตในวัยเรียนก็สนกุมาก ไดไปเรียนหนังสือ มีเพื่อนฝูง ไดเลนสนุกไปตาม
ประสาเด็กดวยกัน  จนคณุตาเรียนจบการศึกษาในระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4    ครอบครัวของคุณ
ตาชื่นมีอาชีพทํานาและทําน้าํตาลโตนด คุณตามีหนาทีช่วยพอแมทํานาทั้งชวงนาป และนาปรัง  
นอกจากนี้ที่บานคุณตายังเลี้ยงไกไวเปนอาชีพเสริมอีกดวย  ซ่ึงการเลี้ยงไกนีน้ับเปนจุดเริ่มตนทีท่ํา
ใหคุณตายึดถือนํามาประกอบอาชีพมาจนกระทั่งปจจุบนันี้ ครอบครัวของคุณตาคอนขางมีฐานะด ีมี
ที่ดินมากและคุณตามีลูกนอย 

 ตอมาเมื่อคุณตายางเขาสูวัยหนุมไดอายุประมาณ 23  ป  คุณตาไดแตงงานกับผูหญิงในหมู
บานเดียวกนั และมีบุตรดวยกัน 2 คน  โดยคนโตเปนผูหญิง และคนเล็กเปนผูชาย  ปจจุบันลูก ๆ 
ของคุณตาประกอบอาชีพรับราชการ ลูกสาวคนโตนั้นไดแตงงานมีครอบครัวและยายไปอยูตางหาก 
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ขณะนี้คณุตาอาศัยอยูในบานหลังเดิมโดยมคีรอบครัวลูกสาวมาคอยสงอาหาร คุณตาบอกวาไมเคย
เหงาเพราะยังมีภรรยาอยูเปนเพื่อน  แตหลังจากที่ภรรยาเสียชีวิตไปเมือ่ 5 ที่แลว คุณตารูสึกเหงามาก
โดยเฉพาะในชวงปแรกที่คณุยายจากไป แตหลังจากนัน้มาคุณตาก็คอยๆปรับตัว และทําใจยอมรับ
ไดในทายที่สุด  ทั้งนี้คุณตายังเลาอีกวามีหลายครั้งที่ลูกชายกลับมาชวนใหตนยายไปอยูดวยกนักนั
กับครอบครัวของเขา  แตคณุตาจะปฏิเสธทุกครั้ง โดยใหเหตุผลวา วนันี้ตนยังแข็งแรงอยู   สามารถ
ทํางานเลี้ยงไก แลวนําไปขายเปนเงนิดํารงชีวิตได   ประกอบกับคณุตารูสึกผูกพันกับแผนดนิอัน
เปนบานเกิดของตนเองมาก คุณตาจึงไมอยากที่จะยายไปอยูที่อ่ืน  และส่ิงหนึ่งที่คุณตาตั้งใจมั่น
เสมอก็คือจะรักษาที่ดนิของตนเก็บไวใหลูก ๆ เก็บเปนสมบัติติดตัวในภายภาคหนา  โดยคุณตามกั
จะใชคําพดูเปรียบเปรยตวัเองวา ตนเปนผูเฝาขุมสมบัติ   ปจจุบันคณุตามีที่ดินอยูหลายสิบไร  เคยมี
หลายคนมาตดิตอขอซื้อ  แมในชวงทีเ่ศรษฐกิจเฟองฟ ู  ชาวบานสวนใหญพากนัแหเอาที่ไปขาย แต
คุณตาก็ไมเคยคิดจะขายที่ดินอันเปนมรดกตกทอดแหงนี้ แมเพียงสักครั้ง 

 ลักษณะที่อยูอาศัยของคุณตาชื่นจะเปนบานไมใตถุนสูง โดยจะเลี้ยงวัว 2 – 3  ตัว   และเลี้ยง
ไกประมาณ 20 ตัวไวบริเวณลานดิน ใตถุนบาน  โดยชวงเชาคุณตาจะปลอยไกออกจากเลาใหหากิน
บริเวณรอบ ๆ บาน  และตอนเย็นก็จะตอนไกเขาเลาทุกวนั   ลักษณะไกที่คุณตาเลี้ยงจะเปนไกไทย 
โดยไกก็จะคุยเขี่ยหากนิเองตามธรรมชาติ บางวันคุณตาก็จะใหขาวเปลือกประกอบกนัไปดวย 
สภาพโดยรวมของบานเรือนไมคอยที่จะสะอาดนกั เนื่องจากเสบียงไกใตถุนบาน จะมกี็แตหนารอน
ที่ภายในบานจะมีฝุนมาก เนือ่งจากใตถุนเปนดิน เมื่อดนิแหงจึงปลิวตามลมขึ้นมาเปนฝุน ตองหมั่น
คอยเอาน้ําพรมดินใหช้ืนอยูบอย ๆ อากาศภายในบริเวณบานถายเทไดสะดวก เนือ่งจากรอบบาน
แวดลอมไปดวยตนไมใหญ  ซ่ึงแมจะดูเหมือนอยูในปา แตคุณตาบอกวาตั้งแตอยูมาก็ไมเคยมเีร่ือง
ของหาย หรือขโมยขึ้นบานแมแตคร้ังเดียว 

 กิจวัตรประจําวันของคุณตาชื่นคือ เขานอนตั้งแตเวลา 20.00น. และตื่นนอนเวลา05.00 น.   
โดยเฉลี่ยจะไดพักผอนประมาณ 8 – 9  ชั่วโมง ตอวัน   ทุก ๆ วันนอกจากคณุตาจะตองเล้ียงววั และ
เล้ียงไกแลว คณุตายังจะทําความสะอาดบานเล็ก ๆ นอย ๆ อีกดวย เชน กวาดบาน  และถูบานวันเวน
วัน  สวนบริเวณใตถุนลานบานที่มีมูลสัตว คุณตาก็หมั่นทําความสะอาดอยูเสมอ  
 

 ดานสุขภาพของคุณตาชื่นนัน้  คุณตาจะรับประทานอาหารครบทั้ง 3 มื้อ   และรับประทาน
อาหารครบทั้ง 5 หมู  โดยลักษณะอาหารทีรั่บประทานสวนใหญจะเปนอาหารนิ่มๆ เคี้ยวงาย  ดวย
เหตุวาคณุตาฟนหักหมดแลว ซ่ึงลูกสาวจะเปนผูประกอบอาหารใหรับประทาน   คุณตาจะดื่มน้ําวัน
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ละประมาณ  6 – 8 แกว  ปกติแลวคณุตาไมเคยมีโรคประจําตัว  แตเมือ่ไมนานมานีคุ้ณตาเพิ่งจะปวย
เปนโรคกระเพาะอาหาร  เนื่องจากในชวงเดือนพฤศจกิายนของปที่ผานมา  (พ.ศ. 2546)  เกิดเหตุ
อุทกภัย  น้ําทวมครั้งใหญในเขตอําเภอบานลาด เปนเหตุใหคณุตาตองตอนววัขึ้นไปไวบนเนินสูง  
และคุณตาตองนอนเฝาววัเปนเวลา 2  วัน   ดวยความรีบและตกใจจึงเตรียมอาหารไปเพยีงเล็กนอย 
ซึ่งรับประทานเพียงแค 2 – 3 มื้อ ก็หมดแลว  ประกอบกับอาหารที่เตรียมไปไมใชอาหารแหงจึงเก็บ
ไวนานกวา 1 วันไมได  จากเหตกุารณคร้ังนั้น   คุณตาตองอดอาหารอยู 1  วันเตม็ ๆ    หลังจากน้ํา
ลดลงแลว คุณตาจึงพาววักลับมาที่บาน และเริ่มมีอาการปวดทองเปนระยะ  แมวาจะรับประทาน
อาหารเขาไปจนอิ่มก็ยังปวดทองอยูตลอด   ดังนั้นลูกชายจึงพาคุณตาไปพบแพทย  (ใชสิทธิจากบตัร
ประกันสุขภาพ 30 บาท)  ซ่ึงแพทยวินจิฉัยวาคณุตาปวยเปนโรคกระเพาะและไดใหยามารับประ 
ทาน  ตอมาคณุตาจึงมีอาการดีขึ้นจนหายเปนปกติ  แตถาเมื่อใดที่เผลอทํางานจนลืมกนิขาว  ก็จะเกดิ
อาการปวดทองขึ้นมาทันที ระยะหลังมานีคุ้ณตาจึงตองบอกลูกหลานใหคอยเตือนตวัเองใหรับประ 
ทานอาหารใหตรงตามเวลามากขึ้น  

 ในดานการรักษาพยาบาลนัน้ นอกจากคณุตาจะมีบัตรประกันสุขภาพ 30  บาทแลว  คุณตา
ยังมีสิทธิใชเงนิจากกองทุนผูสูงอายุของ อบต.  เดือนละ  300 บาทไดอีกดวย   ปจจุบนัคุณตาชื่นมี
สุขภาพแข็งแรงดี คุณตาไมดืม่สุรา  และไมสูบบุหร่ี    และคุณตายังบอกอีกวา ไมเคยออกกําลังกาย
เปนเรื่องเปนราวเหมือนที่เคยเหน็ในรายการโทรทัศน  แตคุณตาถือวาการทํางาน คือวิธีการออก
กําลังกายที่ดีที่สุดสําหรับคุณตาแลว  

 
ไดอะแกรมเครือญาติ 

อายุ 75 ป ภรรยา 
 
        Ego 
 
       ลูกเขย ลูกสาว     ลูกชาย  ลูกสะใภ 
 
 
  หลานสาว หลานชาย  หลานชาย หลานชาย 
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ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณตาชื่นผูสูงอายุเพศชายอายุ 75 ป สวนสงู 172 เซนติเมตร น้ําหนกั 65 กิโลกรัม คา BMI 
= 21.97 มีภาวะโภชนาการปกติ มีโรคประจําตัวคือ โรคกระเพาะอาหาร มีการทานยาแกโรค
กระเพาะอยูเปนประจํา ดานสุขภาพรางกายของคุณตาแข็งแรงดี สุขภาพจิตดี คุยเกงอัธยาศัยดี 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 ความอบอุนของครอบครัวคุณตาชื่นคอนขางปานกลาง เนื่องจากคณุตาชื่นอาศัยอยูคนเดียว 
หลังจากทีภ่รรยาที่เคยรวมทกุขรวมสุขเสียชีวิตลง ลูกสาวคนโตของคุณตาก็แยกไปอยูกับสามีตาง 
หาก สวนลูกชายคนเล็กกไ็ปอยูบานภรรยา ทําใหคณุตาตองอยูคนเดยีว แตคุณตาก็ไมไดถูกทอดทิ้ง
เสียทีเดยีวเนื่องจากวา ตอนเชาและตอนเยน็ลูกสาวจะทําอาหารมาสงใหคุณตา แตทีไ่มสามารถมา
อาศัยอยูดวยนัน้ เพราะวาสามีของลูกสาวเคยทะเลาะกับคุณตาชื่นมากอน ทําใหลูกสาวลําบากใจไม
สามารถมาอยูกับพอได แตคุณตาชื่นกไ็มไดคิดมากอะไร เพราะวาเปนคนอารมณดมีีเพื่อนๆมาหาที่
บานอยูเปนประจําทุกวัน ทาํใหไมเหงา บางวันหลานชายก็จะมานอนเปนเพื่อนเวลาคุณตาชื่นรูสึก
ไมคอยสบาย 

รายได 
 รายไดที่คุณตาชื่นไดรับนั้นไมคอยแนนอนเทาไร อยูประมาณเดือนละ 2,000 บาท เนื่อง 
จากคุณตาชืน่มีรายไดจากหลายสวนดวยกนั คือ จากลูกๆใหบางและบางเดือนคาขายไกได เดือนนัน้
ก็จะมีเงนิมากหนอย แตก็ตองเก็บไวเปนคาอาหารไก สวนไกที่คณุตาเลี้ยงนั้นเปนไกพันธุพืน้เมอืง 
(ไกบาน) ซ่ึงจะมีราคาคอนขางสูงอยูที่กิโลกรัมละ 50 บาท บางตัวหนกั 2 กิโลกรัม ก็ตัวละ 100 
บาท เวลาจะขายไมต่ํากวา 20 ตัว ซ่ึงเปนรายไดคอนขางดีแตตนทนุก็สูงเชนกัน นอกจากนี้คณุตาชืน่
ยังไดรับเงนิชวยเหลือผูสูงอายุจาก อบต.เดือนละ 300 บาททุกเดือน เกณฑทีพ่ิจารณาผูสูงอายุที่ไดก็
คือ ตองอาศัยอยูคนเดยีว ดงันั้นคุณตาชืน่จึงไดรับทุนนี ้ สวนคาใชจายภายในบานคณุตาชื่นเปนผู
ออกเองทั้งหมด แตคาใชจายแตละเดือนก็ไมมากเทาไรเพราะคุณตาอยูคนเดียว 

การศึกษา 
 เดิมคุณตาชื่นไมใชคนในหมูบานทาชาง แตเปนคนในหมูบานวังบวั ตําบลโรงเข อําเภอ
บานลาด ซ่ึงเปนตําบลที่อยูไมไกลกับตําบลทาชางมากนัก คุณตาชืน่จบการศึกษาระดับประถม 
ศึกษาชั้นปที่ 4 จากวดัโรงเข มีพระครูเปนผูสอน คุณตาเปนคนชอบเรียนหนงัสือ แตที่ไมยอมเรียน
ตอเพราะวาฐานะทางบานของคุณตาคอนขางดี และมีทีด่ินจํานวนมาก ดังนั้นคณุตาจึงคิดวาถึงเรียน
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ไปทํางานก็ไดเงินเดือนไมกีส่ตางค สูออกมาทํานาทําไรที่พอแมตนเองมีจะดกีวา เพราะมีทีด่นิ
จํานวนมาก ทาํนาแตละครั้งไดขาวหลายสิบเกวยีน และไดเงินมากดวย ซ่ึงเปนความคิดของคนสมัย
กอน 

สุขภาพ 
 ดานสุขภาพของคุณตาชื่นนัน้ สุขภาพรางกายแข็งแรงดี สุขภาพจติก็ดี เพราะเปนคน
อารมณดีคุยเกง เมื่อกอนคณุตาไมมีโรคประจําตวัและไมเคยทานยาเลย แตมาชวงปลายป 46 ที่ผาน
มาก คุณตาเปนโรคกระเพาะเนื่องจากอดอาหารเปนเวลา 1 วันเต็มๆ เพราะวาน้ําทวมและอาหารทีม่ี
อยูหมดลง ตั้งแตนั้นเปนตนมาคุณตาชื่นกป็วดทองเร่ือยมาจนมาพบแพทย แพทยบอกวาคุณตาชืน่มี
อาการของโรคกระเพาะจึงจัดยาใหและอาการก็คอยๆดีขึ้น 
 วิธีดูแลรักษาสขุภาพของคุณตาชื่นก็คือ พักผอนใหเพยีงพอ ทานอาหารใหตรงตอเวลา 
เลือกทานอาหารที่มีประโยชนตอรางกาย ออกกลังกายดวยการปนจักรยาน ดานการรักษาคุณตาใช
สิทธิในการรักษาคือ มีบัตรประกันสุขภาพ 

สิ่งแวดลอม 
 ส่ิงแวดลอมโดยรอบที่คุณตาอาศัยอยูนัน้ยังคงเปนธรรมชาติเสียสวนใหญ สวนตัวบานของ
คุณตาชื่นนัน้เปนบานไมยกใตถุนสูง ดานลางเปนดินทุบแข็ง เล้ียงไกไวใตถุนบาน และหางจากตัว
บานไมมากนกัมีคอกววัอยู ซ่ึงคุณตาชื่นเลี้ยงววัไวประมาณ 2 – 3 ตัว สภาพบานไมคอยสะอาดนกั 
เนื่องจากมีสัตวเล้ียง พื้นใตถุนเปนดินมีฝุนมาก แตอากาศโดยรอบคอนขางดี มีลมพัดถายเทอากาศ
อยูตลอดเวลา บานของคุณตาปลูกอยูใกลๆกับเพื่อนบานหลายหลังดวยกัน ทาํใหคุณตาไมเหงา
เพราะมีเพื่อนมาแวะเยี่ยมเยียนอยูเสมอ 
 

ขอมูลผูใหขาวสําคัญคนที่ 16 :  คุณตาเชิญ  (นามสมมติ) 

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณตาเชิญ  อายุ  77  ป    สูง   167  เซนติเมตร    น้ําหนัก  48  กโิลกรัม   บคุลิกภาพเปนคน
รูปรางผอม   พูดนอยและพดูชา  ยิ้มแยมแจมใส    คุณตาเชิญประกอบอาชีพทํานา ทาํน้ําตาล เล้ียงวัว 
(ไวสําหรับใชไถนา) และปลูกถ่ัว    จบการศึกษาระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4  จากโรงเรียนวัดใน
หมูบานทาชาง  คุณตาเปนคนหมูบานทาชางโดยกําเนิด   ครอบครัวของคุณตามีอาชีพทํานา ทําน้ํา
ตาล  และเลี้ยงวัว   ในสมัยกอนคุณตาจะเปนเด็กที่คอนขางซนมาก   หลังจากชวยพอแมทํานาเสร็จ 
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ก็มักจะไปวิ่งเลนกับเด็ก ๆ ในหมูบาน  หากวันในมกีารจดัประเพณีการแขงววัลาน  กม็ักจะตองตาม
ไปดูการแขงขันริมสนามทุกครั้ง ไมเคยพลาด    

คุณตาเชิญแตงงานกับผูหญิงในหมูบานเดยีวกัน เมื่ออายุ  25  ป   ตอมามีบุตรดวยกัน 2 คน 
เปนผูชาย 1 คน และผูหญิง 1 คน   ฐานะครอบครัวอยูในระดับปานกลาง พอมีพอกิน  ทุกวันนีอ้าศัย
อยูกับลูกสาวคนสุดทอง   และยังคงสามารถทํางานเลี้ยงตนเองได   โดยคุณตาเลาวา คนที่ทํานาได
นั้น จะตองมใีจรัก  เด็ก ๆ รุนหลังไมคอยมีใครอยากจะทํานา  เพราะคิดวาเปนงานที่เหนื่อยและ
ลําบากกวาจะไดเงิน แตตนเองไมคิดเชนนั้น  ทกุวันนี้คณุตาไมไดประกอบอาชีพทํานาอีกแลว 
เพราะทําไมไหว แตคณุตาหันมาเลี้ยงวัวและเกีย่วหญาใหววัแทน นอกจากทํานาแลวคุณตายังปลูก
พืชลมลุก ประเภทถั่วเปนรายไดเสริมอีกทางหนึ่งดวย 

 บานที่คุณตาเชญิอาศัยอยูมีลักษณะเปนบาน 2 ชั้น ขางลางกอสรางดวยปูน สวนตวัเรือน
ขางบนเปนไม   ภายในบานสะอาดดี  แตบริเวณหองครัวคอนขางจะคับแคบแตสะอาด   บริเวณ
รอบบานปลูกไมยืนตน และไมดอกไมประดับไวโดยรอบ  ดานหลังบานมีแปลงพชืผักสวนครัวอยู
หลายชนิด  อากาศถายเทไดสะดวก และมีความปลอดภัยดี    

ดานสุขภาพของคุณตา คุณตามีโรคประจําตัว คือ โรคกระเพาะ  เนื่องจากรับประทาน
อาหารไมเปนเวลา  ในชวงแรก ๆ ที่ปวดทอง มักคิดวาเปนการปวดทองธรรมดา ก็จะรักษาดวยการ
ทานยาแกปวดทองทั่วไป แตภายหลังรูสึกปวดมากขึน้ และบอยขึ้น  จงึไปหาหมอ และทราบวาตน
เองเปนโรคกระเพาะ   ปจจุบันตองทานยาเคลือบกระเพาะ  และลดกรดในกระเพาะอาหารอยาง
สม่ําเสมอ  เมื่อคุณตาอายุ 70 ป ที่ดวงตามีปญหาเปนตอกระจกทั้ง 2 ขาง ตองเขารับการผาตัดที่โรง
พยาบาลประจาํจังหวดั ขณะนี้ตาสามารถมองเห็นไดตามปกติแลว แตมอีาการตาพรามัวเปนบางครัง้ 
ตองใสแวนตารวมดวยจึงจะสามารถมองเห็นไดดีขึ้น  ประวัติการเจ็บปวยนอกเหนือจากเรื่องของ
โรคกระเพาะและโรคตอกระจกแลว ยังมีอีกเหตกุารณหนึ่งซึ่งคุณตารําลึกใหฟงวา เกดิขึ้นเมื่อสมัยที่
คุณตามีอายุ 40 ป นั่นคือ คุณตาประสบอุบัติเหตุจากการถูกเกวยีนทบัขาขวาจนหกั ในขณะที่ออก
ไปเลี้ยงววั  ซ่ึงครั้งนั้นคุณตาตองเขารักษาที่วัดราชโพธิ์อีก 2 เดือน  และกลับมาพักฟนอยูที่บานอีก 
3 เดือน อาการจึงดีขึ้น สามารถเดินไดตามปกติ แตยังคงมีอาการปวดขา และรูสึกเจ็บเปนบางครั้ง       
คุณตาเชิญมีประวัติการสูบบหุร่ี (มวนดวยใบจาก) และดื่มสรุามานานติดตอกันถึง 20 ป  แตเพิ่งเลิก
ดื่มสุรา แตยังสูบใบจากอยู  สวนเรื่องของการไดยนิ สังเกตไดวาหขูองคุณตาเริ่มไดยินไมชัดเจน
แลว เวลาพูดคุย ตองพูดเสียงดังจึงจะไดยิน 
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 ปจจุบันคณุตามีความพอใจกบัวิถีชีวิตความเปนอยูของตน  ซ่ึงถึงแมคุณตาจะรูสึกวาตวัเอง
แกไปมาก แตก็ยังเขมแข็ง สามารถทํางานเลี้ยงตนเองไดโดยไมตองรบกวนเงินจากลูก ๆ  ในเรื่อง
การการกินของคุณตานั้น ลูกสาวจะเปนผูจัดเตรียมให โดยสวนใหญจะเปนอาหารรสไมจัด  คุณตา
สามารถทานไดทุกประเภท  เนื่องจากใสฟนปลอม    สวนผลไมที่ทานจะเปนผลไมตามฤดูกาล   ดืม่
น้ําวันละ 6 – 8 แกว   นอนหลับพักผอนวันละ 8 – 9 ชั่วโมง  กิจกรรมที่โปรดปรานคือการเขาชม
การแขงขันววัลาน   สวนวิธีการออกกําลังกายของคุณตาคือ การเดินเลนรอบบาน  และออกไปทาํ
นา และเลี้ยงวัว 
 
ไดอะแกรมเครือญาติ 

อายุ 77 ป  ภรรยา 
 
        Ego 
 
    ลูกชาย   ลูกสะใภ  ลูกเขย   ลูกสาว 
 
   

หลานเขย  หลานสาว หลานชาย หลานชาย  หลานสะใภ หลานชาย 
 
            เหลนชาย 

 
 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณตาเชิญผูสูงอายุเพศชาย อายุ 77 ป สวนสูง 167 เซนติเมตร น้ําหนกั 48 กิโลกรัม คา BMI 
= 17.21 จัดวามีภาวะโภชนาการพรอง สุขภาพแข็งแรงดี มีโรคประจําตัวคือ โรคกระเพาะอาหาร 
ทานยาแกโรคกระเพาะอยูเปนประจําแตไมตอเนื่อง ปวดเมื่อยบริเวณขาอยูเปนประจํามีการทานยา
แกปวด คุณตาเชิญเริ่มมีปญหาระบบการไดยิน (หูตึง) ตองพูดเสียงดังๆจึงจะไดยินชัด 
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ความอบอุนภายในครอบครัว 
คุณตาเชิญมีลูก 2 คนเปนชาย 1 หญิง 1 ปจจุบันอาศยัอยูกับภรรยา ลูกสาวคนเล็ก ลูกเขย

และหลานชายอีกสองคน รวมทั้งสิ้น 6 คน ครอบครัวของคุณตาเชิญอบอุนมาก ลูกสาวของคุณตา
จะเปนผูจัดการเรื่องอาหารการกินภายในบาน และเมื่อคุณตาเจ็บปวยกจ็ะคอยดูแลเอาใจใสเปนอยาง
ดีจะรีบพาไปพบแพทย โดยเฉพาะหลานชายทั้งสองคนของคุณตาจะรักและเคารพคุณตามากเวลา
ออกจากบานไปเรียนหนังสือหรือไปเที่ยวที่ใดก็ตามกลับมาจะตองซื้อขนมมาฝากคุณตาเสมอ คุณ
ตาเปนที่รักใครของลูกๆหลานๆ เพราะคณุตาเปนคนคอนขางใจด ี ไมพูดมาก ไมบนหลานๆ ครอบ
ครัวของคุณตาเชิญอาศัยเปนครอบครัวใหญ สมาชิกภายในครอบครัวมาก และรักใครกลมเกลียวกัน
เปนอยางดี 

รายได 
 ในสมัยกอนคณุตาเชิญประกอบอาชีพทํานาและขึ้นตาล แตปจจุบนัไมไดทําแลวเนื่องจาก
อายุมาก และปวดขาอยูบอยๆ ปจจุบันนี้คณุตาจึงหันมาเลี้ยงวัวแทน ซ่ึงเปนอาชีพที่รายไดไมคอยแน
นอน อยูที่วาจะขายไดกําไรเทาไร เล้ียงมาเปนเวลานานแคไหนและทุนเทาไร ซ่ึงวัวแตละตวัทีคุ่ณ
ตาเลี้ยงอยางต่าํประมาณ 6 เดือนถึงจะขาย ซ่ึงบางครั้งก็ไดกําไรประมาณ 5,000 – 6,000 บาท เฉลี่ย
แลวอยูที่ประมาณเดือนละ 1,000 บาท นอกจากนัน้คุณตาเชิญก็ยังประกอบอาชีพเสริม คือ ปลูกถ่ัว
ลิสงกับภรรยาอีกดวย ระยะเวลาเก็บเกี่ยวอยูที่ประมาณ 3 เดือน ซ่ึงรายไดที่คุณตาเชญิไดรับจะเปน
เงินกอนมากกวา แตถานํามาเฉลี่ยเปนรายเดือนก็อยูที่ประมาณ 1,000 – 2,000 บาท ซ่ึงพอกินและ
เหลือเก็บ เนื่องจากคาใชจายตางๆภายในบานลูกสาวและลูกเขยจะเปนคนออกเองทั้งหมด 

การศึกษา 
 คุณตาเชิญเรียนจบระดับชัน้ประถมศึกษาปที่ 4 ที่วัดโพธ์ิกรุ คุณตาเชิญไมคอยชอบเรียน
หนังสือ เพราะเรียนไมคอยเกง เวลาเรียนทันเพื่อนๆพระครูก็จะดุเอา และถาซนก็จะถูกทําโทษจงึ
เปนเหตุทําใหคุณตาเชิญไมชอบไปโรงเรียน แตคณุตาก็ไดบวชและเรียนทางธรรม 1 พรรษาไดช้ัน
เปรียญโท 

สุขภาพ 
 ดานสุขภาพของคุณตาเชิญคอนขางแข็งแรง ดูจากยังสามารถเกี่ยวหญาใหววักนิไดวันละ
หลายเขง แตคณุตาก็มีโรคประจําตัวดวยเชนกัน คือ โรคกระเพาะอาหาร ซ่ึงคุณตาก็ไมทราบสาเหตุ
ที่เกิดเชนกัน คุณตาก็รับประทานยาแกปวดทองเวลามีอาการแตไมไดทานตอเนื่อง นอกจากนี้คุณตา
เชิญยังมีปญหาปวดเมื่อยตามขาเนื่องจากสมัยหนุมๆถูกเกวยีนทับขาหกัเดินไมไดอยูเกือบ 1 ป ไป
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รักษาตัวอยูที่วดัราชโพธิ์ ซ่ึงรักษากับหมอที่เปนพระ รักษาและเขาเฝอกแบบโบราณ และยังเคยเขา
รับการรักษาทีโ่รงพยาบาลประจําจังหวัดซึง่เปนคลีนิคคนไขพิเศษ โดยไปลอกตอกระจกทีต่าดวย 
ปจจุบันมองเหน็เปนปกติ แตมีอาการหูตึงเริ่มขึ้น คุณตาบอกวา ถาพูดเบาๆจะไมคอยไดยิน คุณตา
จึงพูดคอนขางเสียงดัง 

สิ่งแวดลอม 
 บานของคุณตาเชิญติดกับทาน้ํา อากาศบริเวณบานเยน็สบาย อากาศถายเทไดสะดวก 
บริเวณบานปลูกตนไมไวคอนขางมาก ตวับานของคุณตาเชิญเปนบานไมทรงไทย 2 หลังคู ดานบน
เปนไม ดานลางกอเปนปูนบางสวน เปนหองนอนของหลานชาย 2 คน และเปนหองครัว บานชองมี
ความสะอาดเรียบรอยดี 
 สวนคอกววัอยูไมหางจากตวับานนกั แตสรางคอกวัวไวคอนขางมาตรฐานคือ เปนสัดสวน 
ไมสงผลกระทบตอส่ิงแวดลอมภายในบาน เชน กล่ิน เพราะมีการทําความสะอาดทุก ๆวัน 
 

ขอมูลผูใหขาวสําคัญ คนท่ี 17 : คุณตากาน (นามสมมุติ) 

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณตากาน อายุ 78 ป  รูปรางสูงสมสวน ชวยเหลือตนเองไดในการประกอบกจิวัติประจํา
วันตางๆ  คณุตากานสูง 175 เชนติเมตร  น้ําหนัก 68 กิโลกรัม  บุคลิกภาพเปนคนใจเย็น ยิ้มแยมแจม
ใส   พูดคุยอัธยาศัยดี  คณุตาไดเลาใหฟงถึงชีวิตของตนเองวา คณุตาเปนคนหมูบานทาชางโดย
กําเนิด  ครอบครัวของคุณตาประกอบอาชีพทํานา  ฐานะพอกนิพอใช  คุณตาเปนลูกคนโต และมี
นองสาวอีก 1 คน  ปจจุบันนองสาวอาย ุ72 ป  และไดแตงงานแยกครอบครัวไปอยูตางอําเภอตัง้แต
เธออายุประมาณ 20 ป  ในวยัเดก็ของคุณตานัน้ คุณตามีหนาที่ตองชวยเหลืองานตาง ๆ ภายในครอบ
ครัว และชวยพอแมทํานามาโดยตลอด เนือ่งจากตนเองเปนลูกชายคนโตความรับผิดชอบก็เลยตองมี
มากตามไปดวย  เวลาวางจากทํานาคุณตาจะตองเล้ียงววั และขึ้นตนตาล  คุณตาเลาวาทํางานทุกวนั
จนเปนเรื่องปกติ ตนเคยชินกับการทํางานมากเสียจนกระทั่ง ถาวนัไหนไมไดทํางาน คุณตาจะรูสึก
วาตนเองวางเกินไป และไรคา  คุณตามักจะเพียรพยายามหากจิกรรมอยางใดอยางหนึ่งมาทําเสมอ 
แมจะเปนเพยีงงานเล็ก ๆ นอย ๆ ก็จะทํา เชน ออกไปหาปลา  ชวยกวนน้ําตาลโตนด  หรือเฉาะจาว
ตาล เปนตน   
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ทั้งนี้คุณตากานยังรําลึกอดีตใหฟงวา ในสมัยกอนสิ่งแวดลอมของหมูบานคอนขางเปนปา
มากกวานี้  บริเวณโดยรอบเต็มไปดวยตนไมใหญนอย  รวมทั้งมีปาไผขึ้นกระจายอยูทุกพื้นที่  และมี
ทาน้ําใสเยน็ ซ่ึงคุณตามักจะออกไปหาปลา และวายน้ําเลนอยูบอย ๆ ในวยัเดก็   แตเมื่อเวลาผานไป 
ส่ิงแวดลอมบางสวนเปลี่ยนแปลงไปมาก  ตนไมเร่ิมลดนอยลง  ปาไผถูกโคนทิ้งไปบางสวน แต
สภาพของธรรมชาติโดยรวมแลว คุณตายงัใหทรรศนะวายังดีอยู  จะมีก็แตเร่ืองสภาพภูมิอากาศที่
เปล่ียนแปลงไปคอนขางมาก จนปรับตัวไมทัน เชน ฤดูหนาวกลับไมหนาว หรือหนาวไดสักไมกี่
สัปดาห อากาศก็จะกลับมารอนราวกับเปนฤดูรอน คร้ันหนาฝน ฝนกไ็มตกตามฤดกูาล บางปก็ตก
จนน้ําทวม  แตบางปกลับแหงแลงไมมีฝนเลย    ซ่ึงถาหากจะเปรียบเทียบกับฤดูกาลในสมัยกอน
แลว   สมัยนั้นจะมีความชัดเจน  และแนนอนกวานี้มาก  อากาศจะไมแปรปรวนเหมือนกับสมัยนี้   

คุณตากานเติบโตมาทามกลางครอบครัวที่อบอุน แมพอแมจะมีลูกเพยีงแค 2 คน ซ่ึงไมมาก
เหมือนครอบครัวอ่ืน แตตนกับนองสาวก็รักกันดี  คุณตารูสึกประทับใจในชีวิตวัยเด็กของตนมาก 
โดยคุณตาเลาวา  ในตอนเด็กนั้นแมตนจะมีหนาที่รับผิดชอบหลายอยาง  แตกย็ังมีชวงเวลาสนกุ
สนานเพลิดเพลิน ไดวิ่งเลนกับเพื่อน  ไดออกทองเที่ยวไปหาพืชผลพันธุแปลก ๆ ในปา ไดอยูพรอม
หนาพรอมตากับพอแมและนองสาว  ทํานาดวยกนั  กินขาวดวยกนั และทํากิจกรรมอีกหลาย ๆ 
อยางรวมกัน ทําใหตนรูสึกมีความสุขมาก 

สําหรับการศึกษานั้น คุณตากานจบการศึกษาระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4  จากวัดโพธ์ิกรุ ที่
โรงเรียนจะมคีรูผูสอนเปนพระภกิษุสงฆ  การเลาเรียนในสมัยกอนคอนขางเขมงวด และมีระเบียบ 
หากดื้อเกเร กต็องถูกตีดวยไมเรียว  พระทีเ่ปนครูผูสอนนั้นสวนใหญจะใจดี มีเมตตา มีเหตุผล และ
มักจะสอดแทรกธรรมะไดในเนื้อหาวิชาเรยีนอยูเสมอ  คุณตาบอกวาตั้งแตชวงวัยเดก็จนถึงชวงยาง
เขาสูวัยรุน ตนประพฤติตนเปนคนดีมาโดยตลอด ไมเคยทําตัวเกเร หรือเปนอันธพาลกับใคร แตจะ
ตั้งใจทํามาหากินชวยเหลือครอบครัวเสียเปนสวนใหญ    คุณตาไดแตงงานตอนอายุ 30 ป  โดยที่
ภรรยาของคุณตาเปนคนในหมูบานทาชางเหมือนกนั  คุณตาใชชีวิตรวมกับภรรยาจนมีลูกชายดวย
กัน 2 คน  คนโตประกอบอาชีพทํานา และทําสวนผัก  ปจจบุันไดแตงงานมีครอบครัวแลว และมีลูก
ชาย 1 คน  สวนลูกคนที่ 2 หรือคนสุดทอง รับราชการอยูตางอําเภอ  ปจจบุันไดแตงงานแลว และมี
ลูก 1 คน   ทุกวันนีคุ้ณตาและภรรยาอาศัยอยูกบัครอบครัวของลูกชายคนเล็กลูกสะใภและหลานชาย  
โดยทั้งนี้คณุตาไดชวยเหลือครอบครัวของลูกชายทํานามาโดยตลอด  เพราะรูสึกวาตนเองยังแข็งแรง
ดีอยู   แตคุณตาเพิ่งจะหยดุทาํนามาเมื่อประมาณ 3 ปที่ผานมานี ้ เนื่องจากคุณตาประสบอุบัติเหตุตก
บันได ทําใหปวดหลังเรื่อยมา   ในขณะที่ลูกชายของคุณตาไดพาไปรักษาที่โรงพยาบาลประจาํ
จังหวดัจนอาการดีขึ้น และไดกลับมารักษาแผนโบราณตอดวยการบีบเสนจนหายดี  ถึงคุณตาจะเริม่
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ทํางานไดบาง แตก็ไมกระฉบักระเฉงคลองแคลวเหมือนแตกอน ปจจบุันลูก ๆ ขอใหคุณตาหยุดพัก 
ไมตองออกไปทํานา  คุณตาจึงชวยเล้ียงหลาน และทํางานบานเล็กๆ นอยๆ แทน สวนภรรยาของ
คุณตาก็จะคอยชวยดูแลหลาน และทําความสะอาดบานดวยเชนกัน 

ทุกวันนี้คุณตากานมีความสขุกับชีวิตด ี ลูก ๆ ของคุณตามีความกตัญู เล้ียงดูบุพการี  และ
ใหเงินสําหรับเปนคาใชจายสวนตัวกับคุณตา คุณยายประมาณเดือนละ  3,000 บาท ซ่ึงเปนเงินที่
เพียงพอ ไมทาํใหคุณตาลําบากอะไร  สวนบานเรือนทีอ่ยูอาศัยของครอบครัวมีลักษณะเปนบาน 2 
ชั้น โดยช้ันลางจะกอดวยปนู  สวนชั้นบนจะเปนบานไม ภายในบานและบริเวณโดยรอบสะอาด
สะอาน และสะดวกปลอดภัยดี 

 ดานสุขภาพ คณุตากานไมมโีรคประจําตัว  แตมีอาการหนามืดเปนลมเปนบางครั้ง  เมื่อรับ
ประทานยาลมแลวอาการจะดีขึ้น คุณตาบอกวายาลมที่รับประทานไดมาจากวดัชมพพูน ซ่ึงเปนยา
ลมที่มีสรรพคุณดีมาก ประวัติการเจ็บปวยที่หนกัมากทีสุ่ดของคุณตาก็คือ การตกบนัได จนตองไป
นอนรักษาตวัที่โรงพยาบาล ซ่ึงแพทยผูรักษาใหความเห็นวาคณุตาโชคดีมากที่กระดูกไมหัก สวน
อาการเจ็บปวยทั่วไป คือ โรคไขหวัด ซ่ึงจะปวยประมาณ ปละครั้ง ในชวงอากาศเปลี่ยนแปลง  โดย
เมื่อมีอาการไมสบายก็จะไปหาหมอที่สถานีอนามัยใกลบาน และนํายาที่ได มารับประทานตามเวลา
ที่หมอกําหนด  แลวอาการก็จะดีขึ้นเอง   ในการรักษาพยาบาลแตละครั้งคุณตาจะรักษาฟรีตลอด
ชีวิตที่โรงพยาบาลบานลาด เนื่องจากคุณตาไดบริจาคที่ใหกับโรงพยาบาลในการกอสรางโรง
พยาบาล คุณตาจึงไมกังวลใจเกีย่วกับเรื่องคารักษาพยาบาลตาง ๆ คุณตากานเคยมีประวัติดื่มสรุา 
และสูบบุหร่ีที่มวนดวยใบจาก แตปจจุบันเลิกจากสิ่งเหลานี้มาแลว 5 ป  

 ดานโภชนาการเกี่ยวกับการการรับประทานอาหาร  คุณตาจะรับประทานอาหารครบ 3 มื้อ  
ดื่มน้ําฝนตมสกุประมาณ 2 ลิตร ตอวัน  คุณตากลาววาตนไมใชนกัเลงผัก (ไมชอบรับประทานผัก)  
ประกอบกับไมมีฟนแลวจึงรับประทานผักนอยลง ทําใหมีอาการทองผูกอยูบอย ๆ  แตคุณตาจะ
พยายามดื่มน้ํามาก ๆ แทน  คุณตาไมชอบรับประทานของหวานเนือ่งจากทุกครั้งที่รับประทานจะ
ปวดทอง  ในเรื่องของการพักผอน คุณตาจะนอนหลับพกัผอนวันละประมาณ 6 – 7 ช่ัวโมง  โดยเขา
นอนเวลา 22.00 น.  และตื่นนอนเวลา 05.00 น. ทุกวัน  ซ่ึงกิจวัตรประจําวนัหลังจากคุณตาตืน่นอน
แลว คือ ในชวงเชาคุณตาจะนั่งพกัผอนสักครู  หลังจากนั้นจะทํางานบานเล็ก ๆ นอย ๆ  เชน กวาด
บาน  ปดฝุน เช็ดถู ถาเปนวนัพระกจ็ะชวยคุณยายทําอาหารเพื่อนําไปทาํบุญตักบาตรที่วัด  สําหรับ
การออกกําลังกายนัน้ คุณตาบอกวาจะเดนิเลนไปรอบ ๆ บานในชวงตอนเย็น ประมาณ 15 – 30  
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นาที นอกจากนี้ คุณตายังมีความเชื่อวา คนหูยาวจะมีอายยุืน  ตามที่คนโบราณเคยกลาวไว และเทาที่
คุณตาสังเกต ก็มักจะเปนเชนนั้น จริง ๆ  
 
 
ไดอะแกรมเครือญาติ 

อายุ 78 ป ภรรยา 
 
        Ego 
 

  ลูกชาย   ลูกสะใภ  ลูกชาย  ลูกสะใภ 
 
          หลานชาย        หลานชาย 
 
 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ  
 คุณตากานผูสูงอายุเพศชาย อายุ 78 ป สวนสงู 175 เซนติเมตร น้ําหนัก 68 กิโลกรัม คา BMI 
= 22.20 มีภาวะโภชนาการปกติ สุขภาพคอนขางแข็งแรง เคยรักษาตัวอยูที่โรงพยาบาล เนื่องจากตก
บันได มีอาการหนามืดเปนครั้งคราว แตเมื่อทานยาลมก็จะหายเปนปกติ 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 ครอบครัวของคุณตากานคอนขางที่จะอบอุนดี คุณตากานอาศัยอยูกับภรรยาลูกชายคนเล็ก
ลูกสะใภและหลานชาย ลูกชายที่อาศัยอยูกับคุณตาดูแลคุณตากานเปนอยางดีเพราะทํางานเปนบุรุษ
พยาบาลอยูที่โรงพยาบาลชะอํา ดังนั้นจึงคอนขางมีความรูในการดแูลผูสูงอายุ ลูกชายของคุณตาไป
ทํางานโดยไปเชา – เย็นกลับ คุณตากานไมคอยเหงาเพราะภรรยายังมีชวีติอยู เวลากลางวันก็ชวยดู
หลาน สวนลูกสะใภมีอาชพีคาขาย คุณตาชอบเลี้ยงหลานเพราะจะไดไมเหงา ครอบครัวของคุณตา
กานคอนขางที่จะอบอุนเนื่องจากไมเคยมีปญหาภายในครอบครัวเลย 
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รายได  
 คุณตากานไมมีรายไดที่ไดจากการประกอบอาชีพของตนแลว แตกอนคุณตาทํานาและขึ้น
ตาล แตปจจุบนัไมไดทําแลวเพราะแกมากแลว และลูกๆก็ไมใหทํา ดังนั้นรายไดของคุณตาไดรับนัน้
มาจากที่ลูกๆของคุณตาเปนคนใหประมาณเดือนละ 3,000 บาท แตคณุตาก็ไมไดใชคนเดียวเพราะ
เงินที่ลูกๆใหคณุยายภรรยาของคุณตากานก็ใชดวยกัน แตสวนใหญก็ใชพอ เนื่องจากคุณตาไมไดใช
เงินคาใชจายภายในบาน ลูกชายคนเล็กจะเปนคนออกใหทั้งหมด 

การศึกษา 
 คุณตากานจบการศึกษาระดบัประถมศึกษาชั้นปที่ 4 จากวัดโพธ์ิกรุ มีพระภกิษุสงฆเปนผู
สอน พระครูผูสอนนั้นจะสอนใหอาน ก – ฮ และใหหดัเขียนถานกัเรยีนคนใดดื้อกจ็ะถูกลงโทษ แต
สวนใหญก็ไมเคยถูกตี เพราะพระครูทานที่สอนใจดีมาก เวลาสอนกจ็ะสอดแทรกคติธรรมควบคูไป
ดวยเสมอ 

สุขภาพ 
 ดานสุขภาพของคุณตากานยงัแข็งแรงอยูมาก คุณตากานไมมีโรคประจําตัว มีก็แตอาการวิง
เวียนศีรษะแตพอทานยาลมก็หายเปนปกต ิ มีอาการปวดเมื่อยตามรางกายอยูเปนประจําเนื่องจากคุณ
ตากานเคยพลัดตกจากบันได และนอนพกัรักษาตวัอยูโรงพยาบาลระยะหนึ่ง จนอาการบรรเทาแตก็
ไมหายดี จึงรักษาโดยวิธีโบราณโดยการนวดจับเสนก็หายปวดเมื่อย แตก็ไมไดหายขาดเสียทีเดยีว 
คุณตากานรูสึกวาเวลาเดินนัน้ยังขัดๆอยุไมกระฉับกระเฉงเหมือนแตกอน ลูกๆจึงใหหยดุพกัไมให
ทํางาน  
 วิธีดูแลรักษาสุขภาพของคุณตากานก็คือ ดื่มน้ํามากๆ นอนหลับพักผอนใหเพียงพอ ทานอา 
หารที่มีประโยชน ออกกําลังกายโดยการทํางานบานเล็กๆนอยๆ   และคุณตาไดรับสิทธิในการรักษา
ฟรีตลอดชีวิตที่โรงพยาบาลบานลาด เนื่องจากบริจาคที่ใหทางโรงพยาบาลไดกอตั้ง 

สิ่งแวดลอม 
 บานของคุณตากานอยูตดิกับทาน้ํา อากาศปลอดโปรงเย็นสบาย ภายในบานที่คุณตาอาศัย
อยูนั้นมีความเปนระเบียบเรียบรอยสะอาดสะอาน สวนตัวบานนัน้เปนบานไม ชัน้บนดานลางกอ
สรางดวยปูน ปลูกตนไมไวเปนจํานวนมาก ส่ิงแวดลอมโดยรอบคอนขางสะดวกและปลอดภัย 
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ขอมูลผูใหขาวสําคัญคนที่ 18 : คุณตาสมาน   (นามสมมติ) 

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณตาสมาน อายุ  78  ป    สูง  150 เซนติเมตร    น้ําหนกั  45  กิโลกรัม  รูปรางสมสวน 
บุคลิกภาพเปนคนใจเย็น พดูคุยยิ้มแยมแจมใสดี   คุณตาเลาใหฟงเกี่ยวกับประวัติสวนตัววา  ตนเปน
คนหมูบานทาชางโดยกําเนิด   คุณตาเกิดมาในครอบครัวของชาวนา  ซ่ึงบรรพบุรุษยดึอาชีพนี้กนัมา
นานหลายชัว่อายุคน  ในวยัเด็กคุณตาเขาเรียนที่วดัโพธ์ิกรุ จนจบระดบัชั้นประถมศึกษาปที่ 4   คุณ
ตาเลาวาสมัยนัน้ตองตามพอกับแมไปอยูทีท่องนาตั้งแตอายุ 4 ขวบ   สมยันั้นยังทําอะไรไมคอยเปน
ก็จะวิ่งเลนอยูแถวคันนาจนตัวดําเกรียม   พอเร่ิมในเขาโรงเรียน กเ็ร่ิมรูประสีประสามากขึ้น  ชวงวนั
หยุดก็จะไปทีน่าและคอย ๆ เรียนรูวิธีการดํานาปลูกขาว   เกี่ยวขาว นวดขาว ไปจนถึงการหุงขาว
แบบเช็ดน้ํา จากพอและแม   จนกระทั่งชํานาญเสียยิ่งกวาใคร ๆ  ซ่ึงปจจุบันลูกหลานหุงขาวแบบนี้
ไมเปนแลว เพราะสวนใหญเขาจะใชหมอหุงขาวไฟฟากัน และคุณตาก็เหน็วามันสะดวกมากกวา
การหุงขาวเปนเช็ดน้ําสมัยเกา 

 ตอมาเมื่อคุณตาสมาน อายุได 25 ป ไดพบรักกับสาวในหมูบานเดียวกนั และตัดสินใจใช
ชีวิตรวมกัน จนกระทั่งมีบุตรดวยกัน จํานวน 2 คน เปน ผูชาย 1 คน และผูหญิงอีก 1 คน  ปจจุบนั
ลูกชายคนโตไดแตงงาน และแยกครอบครัวออกไปประกอบอาชีพคาขาย  สวนคณุตาและภรรยา
อาศัยอยูกับลูกสาวคนเล็ก ซ่ึงประกอบอาชพีทําขนมหวานขาย    ภรรยาของคุณนั้นมอีายุ 75 ป  แต
ยังชวยลูกสาวทําขนมตาง ๆ และทําน้ําตาลโตนดไดคลองแคลววองไวมาก ลูกเขยเปนคนขึน้ตาล
เพราะคุณตาขึน้ไมไหวแลว  สวนคณุตาสมานยังคงมีอาชีพทํานาอยูเชนเดิม ทุกวนันี้คุณตายังคง
ออกไปทํานาเสมอ ชวงไหนที่เปนฤดูเก็บเกี่ยวผลผลิตก็จะมีลูก ๆ และเพื่อนบานไปชวยเกี่ยวขาว 
ซ่ึงงานที่คุณตาและคุณยายทาํนั้น กอใหเกดิรายไดประมาณเดือนละ 3,000 – 4,000 บาท  ชวงไหนที่
เปนฤดูเก็บเกี่ยวขาวกจ็ะมีรายไดมากขึ้น ซ่ึงรายไดที่ไดมานั้นสวนหนึง่ก็นําไปใชจายและอกีสวนก็
เก็บไวเปนเงนิลงทุนในการปลูกขาวฤดูกาลตอไป  คุณตายังบอกอีกวาบางขายขาวไดราคาดี ก็มักจะ
แบงเงินบางสวนใหกับลูก ๆ ไวสําหรับใชจายอีกดวย   

 ปจจุบันคณุตาสมานอยูกับครอบครัวมีความสุขดี  ฐานะความเปนอยูพอมีพอกิน ไมขัดสน
อะไร และไมมีหนี้สิน บานที่คุณตาอาศัยอยู มีลักษณะเปนบานไมสองชั้น  สภาพคอนขางเกามาก
แลว แตยังคงแข็งแรงทนทาน  ภายในบานสะอาดเรียบรอยดี   แตบริเวณหองครัวมีของคอนขางมาก 
และการจดัวางยังไมเปนระเบียบเรียบรอยนัก ซ่ึงอาจเปนเพราะวาลูกสาวของคุณตามีอาชีพทําขนม
ขาย จึงทําใหภาชนะเครื่องครัวคอนขางจะมากกวาครวัของบานอื่น ๆ  สวนบริเวณรอบบานมีตนไม



 159

รมร่ืน  มีแปลงดอกไม ที่สวยงาม (ดอกคณุนายตืน่สาย)  คุณตาและภรรยาชอบการดูแล รดน้ําตนไม  
เพราะรูสึกวาหากบานมีตนไม ดอกไมสวยงาม คนที่อยูในบาน ก็สบายตา สบายใจ     

 สําหรับสุขภาพของคุณตาสมานนั้น  คณุตามีโรคประจําตวั คือ โรคความดันโลหิตสูง  
ปจจุบันความดันเริ่มอยูในเกณฑปกติ เนือ่งจากคุณตารบัประทานยา Dichlotride (50 mg )  1  เมด็ 
หลังอาหารเชาทุกวัน   คุณตาบอกวาเมื่อกอนตอนที่ยังไมไดไปพบแพทย จะปวดศีรษะ มึนงงบอย  
แตตั้งแตลูกสาวไดพาไปพบแพทย และแพทยจัดยามาใหรับประทาน  อาการปวดศีรษะ เวียนศีรษะ 
และมึนงง ก็คอย ๆ หายไป  ปจจุบันไมมอีาการเหลานีแ้ลว  นอกจากการทานยาแลว คุณตายังตอง
ควบคุมอาหารอีกดวย อาทิ ไมทานของมัน  หรืออาหารรสจัดตาง ๆ   สําหรับอาหารการกินนัน้ คุณ
ตาสมาน รับประทานอาหารครบทั้ง 3 มื้อ  ชอบทานอาหารนิ่ม ๆ เนื่องจากไมมฟีนแลว  เมื่อกอนจะ
ชอบทานอาหารรสจัด แตเมื่อปวยเปนโรคความดันโลหิตสูง จึงตองเปลี่ยนรสชาติอาหารมาอยูใน
ระดับปานกลาง แตไมใชรสจืดเสียทีเดียว เนื่องจากตนไมชอบอาหารรสจืด เพราะทําใหทานขาวได
ไมอรอย   ขณะนี้คณุตามีอาการทองผูกบางเปนบางครั้ง เนื่องจากไมชอบทานผัก  จึงอาศัยการแก
ปญหา ดวยการดื่มน้ํามาก ๆ แทน คุณตาจะทานน้ําวนัละประมาณ 6 -  8 แกว  นอกจากนี้บางครั้งจะ
มีอาการปวดเมื่อยหลัง  ซ่ึงก็จะรักษาโดยการไปใหหมอแผนโบราณบีบเสน ซ่ึงก็ชวยใหหายปวดได
มาก   

 ทุกครั้งที่คุณตาสมานมีปญหาเกี่ยวกับสุขภาพ คุณตาจะไปหาหมอทีโ่รงพยาบาลบานลาด 
โดยใชบัตรประกันสุขภาพ 30 บาท  แตบางครั้งที่คุณตามีอาการวิเวียนศีรษะเล็กนอย คุณตากจ็ะชง
ยาหอมรับประทาน และนอนหลับพักผอนมากขึ้น  ซ่ึงตามปกติแลวคุณตาจะนอนวันละ 8 – 9 ช่ัว
โมง  ยามวางจากการรับประทานอาหารมื้อตาง ๆ คุณตาจะไมรับประทานขนมจุกจิก แตจะเคี้ยว
หมากแทน  สวนการออกกําลังกายนั้น คุณตาจะชอบเดนิออกกําลังกายชวงเชา  แตถาวันไหนไมได
เดินก็มกัจะหากิจกรรมอื่นมาทําแทน  เชน เตรียมไมไวเผาถานใชเอง  ซ่ึงเปนกิจกรรมที่คุณตาบอก
วาทําเลนเพลนิ ๆ ไมเหนื่อยอะไรหนักหนา  ทั้งยังชวยประหยดัเงินในการซื้อกาซหุงตมไดเปนอยาง
ดี 
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ไดอะแกรมเครือญาติ 
อายุ 78 ป  ภรรยา 

 
        Ego 
 

   ลูกชาย    ลูกสะใภ  ลูกสาว 
 
    

     หลานชาย 
 
 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณตาสมานผูสูงอายุเพศชาย อายุ 78 ป สวนสูง 150 เซนติเมตร น้ําหนัก 45 กิโลกรัม คา 
BMI = 20.00 มีภาวะโภชนาการปกติ สุขภาพของคุณตาสมานไมคอยแข็งแรงนัก มโีรคประจําตัว
คือ โรคความดันโลหิตสูง มีการทานยาระงับอยูเปนประจํา และบางครั้งก็มีอาการปวดเมื่อยตามราง
กาย มีการใชยาลมดื่มเปนประจํา และยังรับประทานหมากอยู 

ความอบอุนภายในครอบครัว  
 ครอบครัวของคุณตาสมานอบอุนเปนอยางมาก เนื่องจากคุณตาสมานมีลูกสาวคนเล็กคอย
ปรนนิบัติดูแลอยางใกลชิด ในครอบครวัมีความรักใครปรองดองกันเปนอยางด ี สวนลูกเขยที่อยู
อาศัยดวยกเ็ปนคนขยันหมัน่เพียร เปนหวัหนาครอบครัวที่ดีไมทําใหลูกสาวของคุณตาเสียใจ สวน
ดานคุณยายภรรยาของคุณตาเปนภรรยาทีด่ไีมเคยกาวราวกับสามี คุณตาสมานอยูกบัคุณยายมาเปน
เวลา 53 ป นอยครั้งที่จะมีปากเสียงกนั คณุยายเปนผูหญิงใจดี ขยัน และทําหนาทีภ่รรยาไมขาดตก
บกพรอง อีกทัง้ยังเล้ียงลูกทั้ง 2 คนไดอยางดี มีความกตัญูตอบุพการีเปนอยางมาก ครอบครัวของ
คุณตาสมานจึงคอนขางที่จะเปนครอบครัวที่สมบูรณแบบและมีความอบอุน 

รายได 
 ครอบครัวของคุณตาสมานมีรายไดที่คอนขางแนนอน อยูที่ประมาณ 3,000 – 4,000 บาท/
เดือน ซ่ึงปจจุบันคุณตาสมานยังคงยึดอาชีพทํานาเปนหลัก สวนขึ้นตาบนั้นขึ้นไมไหวแลวใหลูกเขย
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เปนคนขึ้นแทน คุณตาสมานทํานาปละ 2 คร้ังโดยแตละคร้ังที่เก็บเกี่ยวจะไดเงินประมาณ 40,000 
บาท ซ่ึงปหนึ่งเก็บเกี่ยว 2 คร้ังก็ไดเงินประมาณ 80,000 บาท ถาหักคาใชจายตางๆแลวก็จะเหลือ
ประมาณปละ 50,000 บาท ซ่ึงเปนรายไดของคุณตาสมานและคุณยายเอง สวนลูกสาวประกอบ
อาชีพทําขนมหวานและทําน้ําตาล เงินที่ไดมาก็จะใชกับตัวเองและสามี สวนคาใชจายตางๆภายใน
บาน บางครั้งลูกสาวก็ออกใหแตบางครั้งคุณตาสมานก็เปนผูออกเอง 

การศึกษา 
 คุณตาสมานเรียนจบระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 ที่วัดโพธิ์กรุ คุณตาบอกวาอยากเรียนตอ
ในสมัยนั้น อยากเปนเจานาย แตพอแมไมเห็นดวย เพราะมีที่นามากอยากใหคุณตามาทํานามากกวา
เรียนตอ ดังนั้นคุณตาจึงไมขัดคําสั่งพอและแม จึงดําเนินรอยตามอาชีพของบรรพบุรุษ แตคุณตากท็าํ
ดวยความเต็มใจถึงแมจะเหน็ดเหนื่อยก็ตามที 

สุขภาพ 
 สุขภาพของคุณตาสมานไมคอยที่จะแข็งแรงนัก เนื่องจากมีโรคประจาํตัวคือ โรคความดัน
โลหิตสูง ซ่ึงคุณตาสมานมักมีอาการปวดศรีษะ มึนงง บางครั้งก็ลุกเดนิไมไหว แตปจจุบันอาการดี
ขึ้น คุณตาสมานมีการทานยาแกความดนัอยูเปนประจําทุกวัน นอกจากนี้คุณตายังมกัมีอาการปวด
เมื่อยตามรางกายอยูบอยๆ แตรักษาแผนโบราณโดยการบีบเสน 
 การดูแลรักษาสุขภาพของคุณตาก็คือ ควบคุมอาหารที่รับประทาน หลีกเล่ียงอาหารจําพวก
ไขมันสูงและอาหารรสจัด ดื่มน้ํามากๆ เพราะคุณตาสมานมักมีอาการทองผูก พักผอนใหเพียงพอ 
ออกกําลังโดยการเดินไปดูนาขาวที่ปลูกไว ซ่ึงสวนใหญคุณตาไมไดทําเอง แตจางคนอื่นทําแทน 
คุณตาสมานใชสิทธิในการรักษาดวยบัตรประกันสุขภาพ 
ส่ิงแวดลอม 
 สภาพแวดลอมโดยรอบๆบริเวณบานของคุณตาสมานสวนใหญยังคงความเปนธรรมชาติ
อยูมาก อากาศสดชื่นดี สวนตัวบานนั้น เปนบานไม 2 ชั้น คอนขางทรุดโทรมแตมีความสะอาดเรียบ
รอย อากาศถายเทไดสะดวก รอบบานมีความปลอดภัยดี เนื่องจากมีร้ัวรอบขอบชิด 
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ผูใหขาวสําคัญคนที่ 19 : คุณตาอบ (นามสมมติ) 

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณตาอบอายุ 80 ป อาศัยอยูในเรือนไมใตถุนสูง ซ่ึงปลูกอยูในระแวกวัดชางซึ่งเปนวัดราง
มานานมากแลว โดยคุณตาจะอยูกับภรรยา ลูกสาวและหลานสาว 

 บุคลิกภาพของคุณตาเปนคนสุขุม เรียบรอย อัธยาศัยดี เปนคนผอมสูง น้ําหนัก 60 กิโลกรัม 
สวนสูง 170 เซนติเมตร 

 คุณตาเลาถึงชีวติแตวัยเด็กใหฟงวา คุณตามีพี่นองดวยกนั 4 คน คุณตาเปนลูกชายคนที่ 2 
ของครอบครัว ไดรับการศึกษาถึงระดับชัน้ประถมศึกษาปที่ 4 เมื่อโตเปนหนุมอายุ 22 ป จึงแตงงาน
กับหญิงสาวตางหมูบาน ที่พบกันในงานทีจ่ัดขึ้นในหมูบานที่ภรรยาอยู คุณตาบอกวา สมัยกอนไมมี
รถ จะไปไหนมาไหนก็อาศัยเดินเอา แตงงานกัน 10 ป จึงจะมีลูกทั้งที่ไมไดคมุกําเนิด เปนลูกชาย 4 
คน ลูกสาว 4 คน รวม 8 คน ในชวงนัน้ประกอบอาชีพทํานาและขึ้นตาล รายไดก็พอเล้ียงปากเลี้ยง
ทอง เนื่องจากมีลูกมาก อาหารการกินสมยักอนก็ไมอุดมสมบูรณเหมอืนในปจจุบัน ประเพณกี็ไม
เหมือนกับปจจุบัน ตัวอยางเชน สมัยที่คุณพอของคุณตาเสียชีวิตก็นมินตพระมาสวดพระอภิธรรม 
พอเปนพิธี แลวก็เผาทีว่ัดโพธิ์กรุ พิธีเรียบงายไมไดจัดงานใหญโตเหมอืนในสมัยนี้ ในตอนที่คุณแม
ของคุณตาเสียชีวิตก็เชนกัน ก็นิมนตพระมาสวดพอเปนพิธีแลวก็เผากนัสดๆเลย เผากันกลางทุงใน
วัดชางซึ่งเปนวัดราง และไมมีเมรุดวย คุณตาเลาใหฟงวา วัดชางเปนวดัรางเกาแกมานานแลว ตั้งแต
คุณตาเกดิมากเ็ห็นวัดรางอยูอยางนี้แลว วดัชางเปนสถานที่ที่ศักดิ์สิทธิ์และมีอาถรรพมาก สมัยกอน
เปนที่รํ่าลือถึงความนากลวั ทั้งคนในหมูบานเองและคนตางหมูบาน หากใครเขาไปในบริเวณวัดทํา
การลบหลูหรือหยิบสิ่งของซึ่งเปนสมบัติในบริเวณวัดตดิมือกลับไป ก็มักมีเหตุใหมีอันเปนไป แม
กระทั่งของเล็กนอยอยางเศษฟนกต็าม เมื่อตอนที่มีการขุดลอกหวยโพธ์ิกรุ พวกเจาหนาที่ทางราช
การไดอาศัยพกัคางคืนที่ชายทาน้ําใกลวดั ไดเขาไปในวัดเพื่อเก็บฟนมาประกอบอาหาร แตพอเชา
วันรุงขึ้นก็ตองรีบนําฟนไปคนืเนื่องจากมีคนมาเขาฝนบอกใหเอาฟนไปคืน และยังมีเหตุการณตางๆ
ที่เกิดขึ้นอกีหลายๆเหตุการณ และเกิดเรื่องแปลกๆขึ้นหลังจากที่เขาไปลวงเกนิในวัดชางแหงนีจ้น 
ปจจุบันวัดรางแหงนีก้็ยังไมมีใครเขาไปบูรณะ ยังคงปลอยใหอยูในสภาพเดิม แมวาจะมีความนา
กลัวลดนอยลงแลวเนื่องจากมีบานเรือนมาปลูกในระแวกวัดมากขึน้แลวก็ตาม แตชาวบานแถวนั้นก็
ไมกลาที่จะเขาไปในวัดชาง สวนใหญจะยกมือไหวเมื่อเดินทางผาน เพื่อเปนการแสดงความเคารพ 
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 ดานการดูแลรักษาสุขภาพคุณตาเลาใหฟงวา จะรับประทานอาหารครบ 3 มื้อ และคุณคา
อาหารครบทั้ง 5 หมู ดื่มน้ําฝนสะอาดวันละประมาณ 5 – 6 แกว ไมมีโรคประจําตัว จึงไมไดรับ
ประทานยาอะไรเปนประจํา ไมดื่มสุรา แตสูบใบจากกับยาเสน รับประทานยาลมบางเปนครั้งคราว 
หากมีอาหารหนามืดวิงเวียน คุณตาจึงไมจําเปนตองเสียเงินกับการรักษาพยาบาลโรคของตนเอง
เนื่องจากเปนคนที่มีสุขภาพแข็งแรงดี ปจจุบันคุณตาอยูบานเฉยๆไมไดประกอบอาชีพใดๆ มีลูกสาว
เปนผูดูแลและหาคาใชจายตางๆใหคุณตา คุณตาจะนอนหลับพักผอนวันละ 8 – 9 ชั่วโมง ออกกําลัง
กายเปนประจําทุกวันดวยการเดินไปคุยกับเพื่อนบานในหมูบาน ซ่ึงสวนใหญก็จะเปนญาติพี่นอง
กัน คุณตาอยูในครอบครัวที่อบอุนและอาสาเปนคนที่จะคอยหุงขาวใหทุกคนในบานรับประทานแต
ตี 5 ของทุกๆวัน ซ่ึงเปนความเต็มใจที่คุณตาอยากจะทําใหกับทุกๆคนในครอบครัว เพราะวาลูกสาว
ของคุณตาตองออกไปขายของตั้งแตตี 3 ของทุกวัน และภรรยาของคุณตาก็มีสุขภาพที่ไมคอยแข็ง
แรงดวย คุณตาใหคติในการดํารงชีวิตวา ไมควรเครียดเกินไปกับชีวิต พยายามทําใจใหสบายๆ ควร
มีน้ําใจกับครอบครัวของตนเองและผูอ่ืน เพราะการมีชีวิตอยูอยางมีความสุขนั้นเรื่องของจิตใจ
สําคัญมากที่สุด 
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ไดอะแกรมเครือญาติ 
                                                                                                   อายุ 80 ป        ภรรยา 
 
                                                                                                       Ego 
 
ลูกเขย         ลูกสาว                     ลูกชาย ลูกสะใภ  ลูกชาย ลูกสะใภ  ลูกเขย ลูกสาว  ลูกเขย ลูกสาว  ลูกชาย ลูกสะใภ   ลูกเขย ลูกสาว  ลูกชาย ลูกสะใภ 
 
 
                                                       หลานชาย หลานชาย                              หลานชาย หลานสาว                           หลานชาย หลานสาว                                     หลานชาย 
 
 
หลานชาย หลานเขย หลานสาว หลานสาว                     หลานชาย หลานสาว                    หลานสาว หลานสาว หลานสาว                   หลานชาย หลานสาว 
  
  
                         เหลนชาย 
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ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณตาอบผูสูงอายุเพศชาย อายุ 80 ป สวนสูง 170 เซนติเมตร น้ําหนัก 60 กิโลกรัม คา BMI 
= 20.76 มีภาวะโภชนาการปกติ ไมเคยทานยาอะไรเปนประจํา เนื่องจากไมมีโรคประจําตวั บางครั้ง
มีการมึนเวยีนศีรษะ มีการชงยาลมทานเปนครั้งคราว ไมดื่มสุราแตสูบใบจากกับยาเสน วันละ 2 – 3 
มวน 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 ครอบครัวของคุณตาอบมีความอบอุนดี คณุตาอบอาศัยอยูกับภรรยา ลูกสาวและหลานสาว 
หลานสาวของคุณตาดูแลคณุตาเปนอยางด ี และคุณตากรั็กหลานสาวที่อยูดวยเปนอยางมาก เนื่อง
จากหลานสาวเปนเด็กนารัก เรียบรอย ไมดือ้ เชื่อฟงคุณตา และที่สําคัญเปนเด็กเรียนเกงมาก ซ่ึงตรง
นี้ทําใหคณุตาภาคภูมใิจเปนที่สุด เพราะคุณตาเลี้ยงหลานสาวมาตั้งแตแบเบาะ เพราะวาพอของ
หลานสาวเสียชีวิตลง คุณตาอบเปนคนใจดีเปนที่รักใครของลูกหลาน ครอบครัวของคุณตามีความ
อบอุนเปนอยางมาก เนื่องจากบรเิวณโดยรอบของบานอยูติดกับบานของลูกๆ ดังนัน้จึงทําใหคุณตา
ไมเหงาและรูสึกวาไมถูกทอดทิ้ง 

รายได 
 ดานรายไดที่คณุตาไดรับนัน้สวนใหญไดจากที่ลูกๆให เพราะปจจุบนัคุณตาไมไดประกอบ
อาชีพแลว เนือ่งจากอายุมาก เมื่อกอนคณุตาก็ประกอบอาชีพทํานาขึ้นตาล แตตอนนี้อยูบานเฉยๆ 
เงินที่ลูกๆใหกอ็ยูที่ประมาณ 1,000 – 1,500 บาท/เดือน ซ่ึงคุณตาอบบอกวาพอใช เพราะคาใชจาย
ตางๆภายในบานลูกๆเปนคนออก คุณตาบอกวานอกจากใชพอแลวยังแหลือเก็บอกีดวย จะไดเอาไว
ใชยามฉุกเฉิน แตคุณตาก็มักใหเงินคาขนมแกหลานๆบอยๆเพราะเปนคนใจดี 

การศึกษา 
 คุณตาอบจบการศึกษาระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 จากวดัโพธ์ิกรุ คุณตาบอกวารุนอยางคุณ
ตาไดเรียนพออานออกเขียนไดก็บุญถมไป สมัยรุนพอรุนแมไมเคยมีใครไดเรียนกัน อานหนังสือกนั
ไมออก แตกเ็กงกวาเด็กสมยันี้กแ็ลวกนั สงลูกๆเรียนพอเขามีความรูมากๆก็เอามาเถียงคําไมตกฟาก 
พอแมหาเงนิเหนื่อยแทบตาย บางคนไมตัง้ใจเรียน เรียนไมจบก็ทําใหพอแมเสยีใจ สวนสมัยคุณตา
อบเรียนจบระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 ก็ถือวาดีแลว 
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สุขภาพ 
 คุณตาอบสุขภาพแข็งแรงไมมีโรคประจําตัว คุณตาอบเคยมีแตอาการมนึ เวยีนศีรษะ แตชง
ยาลมก็จะหายเปนปกติดี ซ่ึงคุณตาอบไมดืม่เหลา แตสูบใบจากกับยาเสน คุณตาบอกวาไมเคยไปโรง
พยาบาลเลยเนื่องจากไมเคยปวย 
 สวนวิธีดแูลรักษาสุขภาพของคุณตาก็คือ นอนหลับพักผอนใหเพยีงพอ วันละประมาณ 8 – 
9 ชั่วโมง ทานอาหารที่มีประโยชนตอรางกาย ดื่มน้ําสะอาด (น้ําฝนตมสุก) ออกกําลังกายโดยการ
เดินไปคยุกับเพื่อนบานทุกเย็น ซ่ึงสวนใหญก็เปนญาตพิี่นองกันทั้งนัน้ คุณตาไมตองใชสิทธิในการ
รักษาดวยบัตรประกันสุขภาพเนื่องจากลูกชายของคุณตาสามารถเบิกได 

สิ่งแวดลอม 
 ส่ิงแวดลอมโดยรอบยังคงความเปนธรรมชาติอยูมาก ตอนกลางคืนคอนขางนากลัวเพราะ
อยูติดกับวัดราง แตก็มีบานผูคนอยูเปนจํานวนมากแลวในระแวกนั้น 
 สวนสภาพบานของคุณตาอบเปนบานไม 2 ช้ัน ใตถุนยกสูง สะอาดเรยีบรอยดี อากาศถาย
เทไดสะดวก เพราะอยูติดกับชายทาน้ําซึง่อากาศเย็นสบาย และรอบๆบานของคุณตาอบก็มีญาติๆ
อาศัยอยูติดๆกันหลายกลังคาเรือน ซ่ึงคุณตาอบชอบบรรยากาศแบบนี้เนื่องจากไมเหงา 
 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 20 :   คุณตาทิว  (นามสมมติ) 

ขอมูลท่ัวไป 

 คุณตาทิว  อาย ุ 84  ป   สูง  175  เซนติเมตร   น้ําหนัก  61  กิโลกรัม  รูปรางผอมสูง  บุคลิก
ภาพเปนคนมอัีธยาศยัดี  ยิม้แยมแจมใส  พูดคุยเปนกนัเองกับทุกคน  คุณตาทิวเปนคนหมูบานทา
ชางโดยกําเนิด   สมัยที่เปนเด็ก ครอบครัวมีฐานะยากจน  คุณตามีพี่นองทั้งหมด  3 คน โดยที่คณุตา
เปนลูกชายคนโต  ชีวิตในวยัเด็กของคณุตาคอนขางลําบาก  ตองชวยครอบครัวทํานา และรับจาง
ทํางานเล็ก ๆ นอย ๆ เพื่อหารายไดมาจนุเจือครอบครัว  ประกอบกับสถานะที่ตนเองเปนพี่คนโตจงึ
ตองรับผิดชอบงานหลายอยาง  ทั้งทํานา   ทําความสะอาดบาน และเลี้ยงนอง  บางวันเหนื่อยมากจน
ตื่นนอนไปโรงเรียนแทบไมไหว  หรือไปโรงเรียนสายอยูบอย ๆ   คณุตาทิวจบการศึกษาระดับชัน้ 
ป.3  จากโรงเรียนวัดในหมูบานทาชาง   ซ่ึงสาเหตุที่เรียนไมจบชั้น ป.4   เนื่องจากชวงนั้นครอบครัว
ขัดสนมาก  พอแมไมมีเงนิสงใหเรียน จึงตองออกจากโรงเรียนเพื่อไปชวยพอแมทํานา   ตอมาได
บวชอยู 2 พรรษาและเมื่อเตบิโตเปนหนุมไดถูกเกณฑไปเปนทหารเปนระยะเวลา  2 ป  จากประสบ
การณที่ไดไปเปนทหารครั้งนั้น  คุณตาบอกวารูสึกประทับใจมาก เพราะในกองทัพมีการฝกอยาง
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เขมงวด สอนใหเรียนรูหลายสิ่งหลายอยาง โดยเฉพาะเรื่องของความมีระเบียบวินยั  จนเมื่อกลับมา
จากเกณฑทหารแลวรูสึกวาตนเองเขมแข็ง มีความรับผิดชอบ และมีระเบียบวินยัมากขึ้น คุณตาเลา
วาเคยเขารวมรบในสงครามโลกครั้งที่ 2 ดวย เพื่อนที่ไปดวยกันไมมีใครไดกลับมาเลย มีเพียงคุณตา
คนเดียวที่รอดกลับมาได 

 คุณตาทิวแตงงานเมื่ออายุ 20 ป มีลูกทั้งหมด 9 คน แตเสียชีวิตไป 3 คน ปจจุบนัจึงเหลือลูก
อยู 6 คน   คณุตาเปนคนรักครอบครัวมาก แมจะมีลูกมาก แตคุณตาก็ใหความรัก ความเอาใจใสตอ
ลูกทุกคนเปนอยางดี  และไมเคยปลอยใหลูกตองอดอยาก  คุณตายังคงประกอบอาชีพทํานาเลี้ยง
ครอบครัวมาโดยตลอด จนกระทั่งปจจุบนั ลูก ๆ ทั้ง 6 คนไดแตงงานมีครอบครัวกันไปหมดแลว  
ขณะนี้คณุตาอาศัยอยูกับลูกสาวคนเล็ก  และภรรยา ( อายุ 82 ป )   คุณตาไดเลิกประกอบอาชพีทํานา
ไปเมื่อ 3 ปที่แลว  ปจจุบันหันมาประกอบอาชีพทําเครื่องจักรสานแทน  

 ดานสุขภาพของคุณตาทิว  คุณตามีโรคประจําตัว คือ ถุงลมโปงพอง  เคยมีประวัตกิารดื่ม
สุราและสูบบุหร่ีนานติดตอถึง 20 ป   และเพิง่เลิกดื่มสุราไปเมื่อ 5 ปกอน  สวนสูบบหุร่ีนั้นเลิกสูบ
ไดเมื่อ 3 ปที่แลว   ปจจุบันเขารับการรักษาตัวที่โรงพยาบาลราชบุรี   และเบิกคารักษาไดเนื่องจากมี
ลูกรับราชการ แพทยที่รักษาจะนดัไปพบทกุ ๆ 2 เดือน  ทุกวนันี้ตองกินยา และไปพบแพทยตามนัด
อยางสม่ําเสมอ   

 กิจวัตรประจําวันของคุณตาทิวคือ เขานอนเวลา 21.00 น.  และตื่นนอนเวลา 04.00 น. ทุก ๆ 
เชาที่ตื่นขึ้นมาจะตองฟงเพลงจากวิทยุ และเวลาอยูบานจะเปดเพลงจากวิทยุไวตลอดทั้งวัน เนื่องจาก
เปนคนที่ชอบเสียงเพลงมาก   คุณตารับประทานอาหารครบทั้ง 3 มื้อ โดยลูกสาวจะเปนผูทําอาหาร
ใหรับประทาน  คุณตาบอกวา จะไมเร่ืองมากเกีย่วกับเรือ่งอาหาร การกิน เพราะสามารถทานไดทุก
อยาง  (ฟนของคุณตาหักหมดแลว)  นอกจากนี้คณุตายังชอบรบัประทานผลไมตามฤดูกาล  ปญหา
เกี่ยวกับสุขภาพอีกปญหาหนึ่งของคุณตาทิวคือ อาการไอ และทองผูก ทั้งนี้มีสาเหตุสืบเนื่องมาจาก
คุณตาดื่มน้ํานอย (ขณะสัมภาษณอยู มีอาการไออยูเปนระยะ)  ทุก ๆ เชาคุณตาจะทําบญุตักบาตร  
และจะไปวดัทุก ๆ วันพระ  สวนชวงบายคุณตามกัจะนั่งทํางานจกัรสานของตนไปเรื่อย โดยเปด
เพลงคลอเบา ๆ  สวนวนัไหนที่รูสึกเหนือ่ยก็จะพักผอนดวยการนอนหลับ   การออกกําลังกายของ
คุณตา ก็คือการเดินเลนไปรอบ ๆ ลานบาน  และคุณตามีคติประจําใจวา พยายามทําใจใหสบาย 
อยางวิตกกังวลในสิ่งที่ยังไมเกิด แลวทุกอยางจะดีขึ้นเอง 
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ไดอะแกรมเครือญาติ 
 

อายุ 84 ป ภรรยา 
 
         Ego 
 
ลูกชาย   ลูกชาย     ลูกชาย      ลูกสะใภ        ลูกชาย      ลูกสะใภ     ลูกชาย      ลูกชาย        ลูกสะใภ    ลูกสาว     ลูกชาย     ลูกชาย  ลูกสะใภ 
 
 
              หลานสาว     หลานสาว หลานชาย      หลานสาว               หลานชาย  หลานชาย                                 
 
           
 
ขอมูลเก่ียวกับสมมติฐาน 

เพศ 
 คุณตาทิวผูสูงอายุเพศชาย อายุ 84 ป สวนสูง 175 เซนติเมตร น้ําหนัก 61 กิโลกรัม คา BMI 
= 19.91 มีภาวะโภชนาการพรอง สุขภาพรางกายแข็งแรงดี มีโรคประจําตัวคือ โรคถุงลมโปงพอง 
เมื่อกอนดื่มเหลาและสูบบุหร่ี แตปจจุบันเลิกทั้งหมดแลว ปจจุบันตองรับประทานยาโรคถุงลมโปง
พองและไปตรวจตามแพทยนัดเสมอ 

ความอบอุนภายในครอบครัว 
 คุณตาทิวมีลูกทั้งหมด 9 คน แตปจจุบันอาศัยอยูกับลูกสาวคนเล็ก ลูกเขยและหลานชายอีก 
2 คน สวนภรรยาเสียชีวิตแลว ลูกสาวของคุณตาดูแลคุณตาทิวเปนอยางดี คุณตาทิวไมคอยเหงา
เพราะวามีหลานชายเล็กๆอยูดวย 2 คน ทําใหคุณตาไมเหงาเวลาอยูบาน ครอบครัวของคุณตาทิวมี
ความอบอุนดี คุณตาทิวเปนคนรักครอบครัวมาก และลูกสาวที่เล้ียงดูคุณตาอยูก็เปนคนดีดูแลคุณตา
เปนอยางดี 

รายได 
 รายไดของคุณตาทิวไมคอยแนนอน เพราะคุณตาทิวไมไดประกอบอาชีพแลว เพียงแตทํา
ไรเล็กๆนอยๆแกเหงา แตเงินสวนใหญที่ไดรับลูกๆจะเปนผูใหมากกวา อยูประมาณเดือนละ 3,000 
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บาท คุณตาทิวไมคอยไดใชเงินสวนใหญจะใหหลานชายไวกินขนมสวนคาใชจายตางๆภายในบาน
ลูกสาวและลูกชานจะเปนผูจัดการออกคาใชจายทั้งหมด 

การศึกษา 
 คุณตาทิวเรียนจบระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 3 เหตุที่ไมจบระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 
เพราะวาสมัยกอนครอบครัวของคุณตาคอนขางยากจน พอและแมของคุณตาไมมีเงินจะจายใหคุณ
ตาไปโรงเรียน แตคุณตาเปนคนเกงและไหวพริบดี เมื่อไดบวชเปนพระอยู 2 พรรษาก็ไดตั้งใจศึกษา
เลาเรียนทางธรรมจนไดนักธรรมเอก ปจจุบันคุณตาอานหนังสือเกงมาก และมักจะเปนมรรคนายก
ในการประกอบพิธีกรรมตางๆในหมูบานอีกดวย 

สุขภาพ 
สุขภาพของคุณตาทิวคอนขางแข็งแรง ถึงแมวาจะมีโรคประจําตัวคือ โรคถุงลมโปงพองก็

ตาม สาเหตุที่เปนเพราะวาสมัยกอนคุณตาชอบดื่มสุราและสูบบุหร่ี ซ่ึงเปนเวลาติดตอกันถึง 20 ป 
แตปจจุบันเลิกทั้งหมดแลว คุณตาเขารับการรักษาตัวอยูที่โรงพยาบาลราชบุรี แพทยนัดตรวจทุกๆ 2 
เดือน นอกจากนี้คุณตายังมีอาการไอและทองผูกอีกดวย วิธีดูแลรักษาสุขภาพของคุณตาทิวก็คือ 
นอนหลับพักผอนใหเพียงพอ หลีกเลี่ยงสุราและบุหร่ี ทานผักและผลไมมากๆ ทานอาหารใหตรงตอ
เวลา สวนการออกกําลังกายคุณตามักไปไรบอยๆ ไปเก็บผลไม และชอบปนจักรยานไปรับหลาน
คนเล็กที่โรงเรียนทุกๆวัน คุณตาไมไดรับสิทธิ์รักษาจากบัตรประกันสุขภาพเนื่องจากลูกชาย
สามารถเบิกได 

สิ่งแวดลอม 
 บานของคุณตาทิวติดกับทาน้ํา ซ่ึงเปนแหลงธรรมชาติ อากาศดีและเย็นสบายมาก ปลูกตน
ไมไวบริเวณหนาบาน สวนสภาพบานเปนบานไมทรงไทย ยกใตถุนสูงอากาศถายเทไดสะดวกและ
อยูติดกับเพื่อนบานหลายหลังซึ่งคุณตาทิวมักจะเดินไปคุยอยูบอย ๆ 
 
 
 
 
 
 
 



บทที่  5 
 

ผลการวิจัยและการทดสอบสมมติฐาน 

 
 ผลการวิจัยเร่ืองปจจัยที่สงผลตอภาวะโภชนาการในผูสูงอายุ ศึกษากรณีหมูบานทาชาง 
อําเภอบานลาด จังหวัดเพชรบุรี จะกลาวถึงโดยแบงออกเปน 2 สวน ไดแก สวนที่ 1 ขอมูลทั่วไป
ของผูใหขาวสําคัญ และสวนที่ 2 การทดสอบสมมติฐาน 
 

สวนท่ี 1 : ขอมูลท่ัวไปของผูใหขาวสําคัญ 
ในสวนนี้ผูวิจัย ไดทําการสัมภาษณเจาะลึกผูใหขาวสําคัญจํานวน 20 คน   ซ่ึงเปนผูสูงอายุ

เพศชายจํานวน 10 คน และผูสูงอายุเพศหญิงจํานวน 10 คน สําหรับขอมูลทั่วไปของผูใหขาวสําคัญ
มีดังนี้ 

 1. อายุ 
 ในเรื่องของอายุพบวาผูใหขาวสําคัญสวนใหญมีอายุในชวง 71 – 80 ป จํานวน 11 คน  คิด
เปนรอยละ 55  ชวงอายุ 61 – 70 ป จํานวน 6 คน คิดเปนรอยละ 30 และอายุ 81 ปขึ้นไป จํานวน 3 
คน คิดเปนรอยละ 15  (ตารางที่ 13)                                                                                    

ตารางที่ 13 : อายขุองผูใหขาวสําคัญ 
อายุ จํานวนผูใหขาวสําคัญ รอยละ 

61 – 70 ป 6 30 
71 – 80 ป 11 55 

81 ปขึ้นไป 3 15 
รวม 20 100 

 

2. เพศ 
 ผูใหขาวสําคัญในการวิจัยคร้ังนี้ เปนผูสูงอายุเพศหญิง 10 คน คิดเปนรอยละ 50 และเปนผู
สูงอายุเพศชาย 10 คน คิดเปนรอยละ 50 (ตารางที่ 14)  
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ตารางที่ 14 : เพศของผูใหขาวสําคัญ 
เพศ จํานวนผูใหขาวสําคัญ รอยละ 
หญิง 10 50 
ชาย 10 50 
รวม 20 100 

 
 

3. สถานภาพสมรส 
 ผูใหขาวสําคัญในการวิจัยคร้ังนี้ มีสถานภาพสมรสจํานวน 13 คน คิดเปนรอยละ 65 เปน
หมายจํานวน 6 คน คิดเปนรอยละ 30  และหยาราง/แยกกันอยูจํานวน 1 คน คิดเปนรอยละ5 (ตาราง
ที่ 15) 

ตารางที่ 15 : สถานภาพสมรสของผูใหขาวสําคัญ 
สถานภาพ จํานวนผูใหขาวสําคัญ รอยละ 
สมรส 13 65 

หยาราง / แยกกันอยู 1 5 
มาย 6 30 
โสด 0 0 
รวม 20 100 

 
4. การศึกษา 

 ในดานการศึกษาพบวาผูใหขาวสําคัญสวนใหญไดรับการศึกษาในระดับประถมศึกษาปที่ 4 
จํานวน 18 คน คิดเปนรอยละ 90  และไดรับการศึกษานอยกวาประถมศึกษาปที่ 4 จํานวน 2 คน คิด
เปนรอยละ 10 (ตารางที่ 16) 
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ตารางที่ 16 : ระดับการศึกษาของผูใหขาวสําคัญ 
ระดับการศึกษา จํานวนผูใหขาวสําคัญ รอยละ 
ไมไดเรียน 0  0 

นอยกวาประถมศึกษาปที่ 4 2 10 
ระดับประถมศึกษาปที่ 4 18 90 
สูงกวาประถมศึกษาปที่ 4 0 0 

รวม 20 100 
 
5. อาชีพ 

 ในดานอาชีพพบวาผูใหขาวสําคัญสวนใหญประกอบอาชีพเกษตรกรรมจํานวน 6 คน คิด
เปนรอยละ 30  ทําน้ําตาลโตนดจํานวน 1 คน คิดเปนรอยละ 5  เล้ียงสัตวจํานวน 1 คน คิดเปนรอย
ละ 5 และเปนหมอบีบเสนจํานวน 1 คน คิดเปนรอยละ 5  (ตารางที่ 17) 

ตารางที่ 17 : อาชีพของผูใหขาวสําคัญ 
อาชีพ จํานวนผูใหขาวสําคัญ รอยละ 

ทําน้ําตาลโตนด 1 5 
เล้ียงสัตว 1 5 

หมอบีบเสน 1 5 
เกษตรกรรม 6 30 

ไมไดประกอบอาชีพ 11 55 
รวม 20 100 

 
6. รายได 

 ในเรื่องรายไดพบวาผูใหขาวสําคัญสวนใหญมีระดับรายได 2,001 บาทขึ้นไปตอเดือน
จํานวน 9 คน คิดเปนรอยละ 45  รองลงมามีรายได 1,001-2,000 บาท จํานวน 8 คน คิดเปนรอยละ 
40  และมีรายไดนอยกวา 1,000 บาท จํานวน 3 คน คิดเปนรอยละ 15  ซ่ึงระดับรายไดดังกลาวไดมา
จากคาเฉลี่ยรายไดของผูสูงอายุในหมูบาน ซ่ึงจะมีระดับรายไดโดยประมาณ 2,000 บาทตอเดือน 
(ตารางที่ 18) 
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ตารางที่ 18 : ระดับรายไดของผูใหขาวสําคัญ 
ระดับรายไดตอเดือน จํานวนผูใหขาวสําคัญ รอยละ 
นอยกวา 1,000 บาท 3 15 
1,001 – 2,000 บาท 8 40 
2,001 บาทขึ้นไป 9 45 

รวม 20 100 
 

7. โรคประจําตัว 
 ผูใหขาวสําคัญในการวิจัยคร้ังนี้ มีโรคประจําตัวที่เปนโรคความดันโลหิตสูงจํานวน 4 คน 
คิดเปนรอยละ 20 โรคกระเพาะอาหารจํานวน 3 คน คิดเปนรอยละ 15 โรคเบาหวานจํานวน 1 คน 
คิดเปนรอยละ 5 โรคโลหิตจางจํานวน 1 คน คิดเปนรอยละ 5 โรคมะเร็งจํานวน 1 คน คิดเปนรอย
ละ 5 และโรคถุงลมโปงพองจํานวน 1 คน คิดเปนรอยละ 5  (ตารางที่ 19) 

ตารางที่ 19 : โรคประจําตัวของผูใหขาวสําคัญ 
โรคประจําตัว จํานวนผูใหขาวสําคัญ รอยละ 

ความดันโลหิตสูง 4 20 
โรคกระเพาะอาหาร 3 15 

โรคเบาหวาน 1 5 
โรคโลหิตจาง 1 5 
โรคมะเร็ง 1 5 

โรคถุงลมโปงพอง 1 5 
ไมมีโรคประจําตัวใดๆ 9 45 

รวม 20 100 
 

สวนท่ี 2 : การพิสูจนสมมติฐาน 

สมมติฐานขอท่ี 1 : ผูสูงอายุเพศหญิงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุเพศชาย 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 1 หรือคุณปาทรัพย ผูสูงอายุเพศหญิงอายุ 61 ป สวนสูง 148 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 44 กิโลกรัม  รูปรางผอมบาง คา BMI = 20.08  จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ ไมมีโรค
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ประจําตัวใดๆ สุขภาพแข็งแรงดี จะรับประทานยาหอมยาลมเมื่อมีอาการวิงเวียนศีรษะ แตมีความ
ผิดปกติทางดานมดลูกมาตั้งแตกําเนิดจึงไมมีรอบเดือนเหมือนผูหญิงปกติ สงผลใหไมสามารถตั้ง
ครรภได ภาวะโภชนาการของคุณปาทรัพยคิดเปนรอยละ 72 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 2 หรือคุณยายวาด ผูสูงอายุเพศหญิงอายุ 67 ป สวนสูง 150 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 46 กิโลกรัม รูปรางผอมบาง คา BMI = 20.44 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติไมมีโรคประจํา
ตัวใดๆ มีฟนหักเพียงบางซี่เทานั้น รับประทานยาลมยาหอมเปนประจําแมไมอาการวิงเวียนศีรษะ มี
สุขภาพแข็งแรงดี ยังสามารถทํานาและเคี่ยวน้ําตาลได ภาวะโภชนาการของคุณยายวาดคิดเปนรอย
ละ 73 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 3 หรือคุณยายเลียบ ผูสูงอายุเพศหญิง อายุ 73 ป สวนสูง 152 
เซนติเมตร น้ําหนัก 46 กิโลกรัม รูปรางผอมบาง คา BMI = 19.91 จัดวามีภาวะโภชนาการพรอง ไม
มีโรคประจําตัวใดๆ แตบางครั้งมีอาการปวดเมื่อยตามบั้นเอวและหัวเขา รับประทานยาลมยาหอม
เมื่อมีอาการวิงเวียนศีรษะ คุณยายมีสุขภาพแข็งแรงมาก ยังสามารถทํานาได ภาวะโภชนาการของ
คุณยายเลียบคิดเปนรอยละ 76 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 4 หรือคุณยายแดงผูสูงอายุเพศหญิงอายุ 74 ป สวนสูง 150 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 48 กิโลกรัม รูปรางสมสวน คา BMI = 21.33 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ ไมมีโรคประจํา
ตัวใด มีเพียงอาการปวดเมื่อยบริเวณหลังและหัวเขา มีการรับประทานยาแกปวดเพื่อแกอาการปวด
เมื่อย รับประทานยาหอมยาลมเมื่อมีอาการวิงเวียนศีรษะทุกวัน เพศจึงมีผลกระทบตอภาวะ
โภชนาการของคุณยายแดงคิดเปนรอยละ 75 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 5 หรือคุณยายอิ่ม ผูสูงอายุเพศหญิงอายุ 75 ป สวนสูง 154 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 54 กิโลกรัม รูปรางสมสวน คา BMI = 22.77 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ มีโรคประจําตัว
คือ โรคเบาหวาน ตองฉีดยาควบคุมระดับน้ําตาลในเลือดตามแพทยส่ังทุกวัน รับประทานยาแกปวด
เมื่อมีอาการปวดบริเวณแผล รับประทานยาลมยาหอมเปนประจําเมื่อวิงเวียนศีรษะ ภาวะโภชนาการ
ของคุณยายอิ่มคิดเปนรอยละ 52 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 6 หรือคุณยายสะอาด ผูสูงอายุเพศหญิงอายุ 76 ป สวนสูง 152 
เซนติเมตร น้ําหนัก 46 กิโลกรัม รูปรางผอมบาง คา BMI = 19.91 จัดวามีภาวะโภชนาการพรอง สุข
ภาพรางกายไมคอยแข็งแรงนักเนื่องจากมีโรคประจําตัวคือ โรคโลหิตจาง เคยรับประทานยาบํารุง
โลหิต และจะรับประทานยาลมยาหอมเปนประจําเมื่อมอีาการวิงเวียนศีรษะ นอกจากนี้คุณยายยังหู
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ไมคอยไดยิน ปวดเมื่อยบริเวณหัวเขา จึงรับประทานยาแกปวดเปนครั้งคราว ภาวะโภชนาการคิด
เปนรอยละ 49  

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 7 หรือคุณยายจันทร ผูสูงอายุเพศหญิงอายุ 78 ป สวนสูง 155 
เซนติเมตร น้ําหนัก 53 กิโลกรัม รูปรางสมสวน คา BMI = 22.06 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ มี
โรคประจําตัวคือ ความดันโลหิตสูง จึงรับประทานยารักษาระดับความดันโลหิตเปนประจํา และดื่ม
ยาลมยาหอมเมื่อวิงเวียนศีรษะ ภาวะโภชนาการของคุณยายจันทรคิดเปนรอยละ 60  

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 8 หรือคุณยายอาบ ผูสูงอายุเพศหญิงอายุ 79 ป สวนสูง 148 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 47 กิโลกรัม รูปรางสมสวน คา BMI = 21.46 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ มีโรคประจําตัว
คือ โรคความดันโลหิตสูง จึงตองรับประทานยารักษาโรคความดันโลหิต และยังเปนโรคกระเพาะ
อาหารซึ่งตองทําการรักษาอยางตอเนื่อง ภาวะโภชนาการของคุณยายอาบคิดเปนรอยละ 58 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 9 หรือคุณยายเอื้อน ผูสูงอายุเพศหญิงอายุ 81 ป สวนสูง 155 
เซนติเมตร น้ําหนัก 42 กิโลกรัม รูปรางผอมบาง คา BMI = 17.48 จัดวามีภาวะโภชนาการพรอง มี
โรคประจําตัวก็คือ โรคความดันโลหิตสูงและโรคกระเพาะอาหาร แตก็ไมไดรับประทานยารักษาทั้ง 
2 โรคอยางตอเนื่อง และเคยมีประวัติการรักษาตัวที่โรงพยาบาลศรีธัญญาทางดานจิตประสาท สุข
ภาพของคุณยายไมคอยแข็งแรงนัก ภาวะโภชนาการของคุณยายเอื้อนคิดเปนรอยละ 47 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 10 หรือคุณยายศรี  ผูสูงอายุเพศหญิงอายุ 86 ป สวนสูง 154 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 48 กิโลกรัม รูปรางผอมบาง คา BMI = 20.24 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ ไมมีโรคประจํา
ตัวใดๆ รางกายแข็งแรง รับประทานยาลมยาหอมทุกวันเมื่อวิงเวียนศีรษะ ภาวะโภชนาการคุณยาย
ศรีคิดเปนรอยละ 74 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 11 หรือคุณลุงแสวง ผูสูงอายุเพศชาย อายุ 63 ป สวนสูง 160 
เซนติเมตร น้ําหนัก 45 กิโลกรัม รูปรางผอมบาง คา BMI = 17.58 จัดวามีภาวะโภชนาการพรอง สุข
ภาพแข็งแรงดีไมมีโรคประจําตัวใดๆ มีอาการปวดเมื่อยตามรางกายบาง จึงรับประทานยาแกปวด
เมื่อยเปนบางครั้ง ภาวะโภชนาการของคุณลุงแสวงคิดเปนรอยละ 65 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 12 หรือคุณลุงบุญ ผูสูงอายุเพศชาย อายุ 65 ป สวนสูง 165 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 59 กิโลกรัม รูปรางสมสวน คา BMI = 21.67 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ สุขภาพแข็งแรง
ไมมีโรคประจําตัวใดๆ รับประทานยาลมยาหอมเมื่อวิงเวียนศีรษะ ภาวะโภชนาการของคุณลุงบุญ
คิดเปนรอยละ 76 
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ผูใหขาวสําคัญคนที่ 13 หรือคุณตาแกว ผูสูงอายุเพศชาย อายุ 70 ป สวนสูง 170 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 60 กิโลกรัม รูปรางสมสวน คา BMI = 20.76 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ สุขภาพยังแข็ง
แรงอยูแตมีโรคประจําตัวคือ มะเร็งริมฝปาก ไมไดรับประทานยารักษามะเร็งแลว แตยังคงรับ
ประทานยาบํารุงรางกายทุกวัน ภาวะโภชนาการของคุณตาแกวคิดเปนรอยละ 47 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 14 หรือคุณตาสอน ผูสูงอายุเพศชาย อายุ 70 ป สวนสูง 165 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 57 กิโลกรัม รูปรางผอมสมสวน คา BMI = 20.94 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ สุขภาพไม
คอยแข็งแรงมีโรคประจําตัวคือ โรคความดันโลหิตสูง จึงตองรับประทานยารักษาระดับความดัน
โลหิตเปนประจํา ภาวะโภชนาการของคุณตาสอนคิดเปนรอยละ 55 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 15 หรือคุณตาชื่น ผูสูงอายุเพศชาย อายุ 75 ป สวนสูง 172 เซนตเิมตร 
น้ําหนัก 65 กิโลกรัม รูปรางสมสวน คา BMI = 21.97 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ สุขภาพคอนขาง
แข็งแรง แตมีโรคประจําตัวคือ โรคกระเพาะอาหาร จึงตองรับประทานยารักษาโรคกระเพาะอยูเปน
ประจําภาวะโภชนาการของคุณตาชื่นคิดเปนรอยละ 70 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 16 หรือคุณตาเชิญ ผูสูงอายุเพศชาย อายุ 77 ป สวนสูง 167 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 48 กิโลกรัม รูปรางผอมบาง คา BMI = 17.21 จัดวามภีาวะโภชนาการพรอง มีโรคประจํา
ตัวคือ โรคกระเพาะอาหารแตไมไดรับประทานยาอยางตอเนื่อง มีอาการปวดเมื่อยขา รับประทานยา
แกปวดเปนประจํา มีปญหาเกี่ยวกับการไดยิน ภาวะโภชนาการของคุณตาเชิญคิดเปนรอยละ 69 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 17 หรือคุณตากาน ผูสูงอายุเพศชาย อายุ 78 ป สวนสูง 175 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 68 กิโลกรัม รูปรางสมสวน คา BMI = 22.20 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ ไมมีโรคประจํา
ตัวใดๆ รับประทานยาลมยาหอมเปนประจําเมื่อมีอาการหนามืดวิงเวียนศีรษะ ภาวะโภชนาการของ
คุณตากานคิดเปนรอยละ 71 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 18 หรือคุณตาสมาน ผูสูงอายุเพศชาย อายุ 78 ป สวนสูง 150 
เซนติเมตร น้ําหนัก 45 กิโลกรัม รูปรางสมสวน คา BMI = 20 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ มีโรค
ประจําตัวคือ ความดันโลหิตสูง สุขภาพไมคอยแข็งแรง มีอาการปวดเมื่อยตามรางกาย รับประทาน
ยาลมยาหอมเปนประจํา ภาวะโภชนาการของคุณตาสมานคิดเปนรอยละ 49 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 19 หรือคุณตาอบ ผูสูงอายุเพศชาย อายุ 80 ป สวนสูง 170 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 60 กิโลกรัม รูปรางสมสวน คา BMI = 20.76 จัดวามีภาวะโภชนาการปกติ สุขภาพแข็งแรง
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ไมมีโรคประจําตัวใดๆ แตรับประทานยาลมยาหอมเปนบางครั้งเมื่อมีอาการวิงเวียนศีรษะ ภาวะ
โภชนาการของคุณตาอบคิดเปนรอยละ 72 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 20 หรือคุณตาทิว ผูสูงอายุเพศชาย อายุ 84 ป สวนสูง 175 เซนติเมตร 
น้ําหนัก 61 กิโลกรัม รูปรางผอมสูง คา BMI = 19.91 จัดวามีภาวะโภชนาการพรอง มีโรคประจําตัว
คือ โรคถุงลมโปงพองเนื่องจากเคยสูบบุหร่ี ปจจุบันตองรับประทานยารักษาโรคถุงลมโปงพองเปน
ประจํา ภาวะโภชนาการของคุณตาทิวคิดเปนรอยละ 55 

จากขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณเชิงลึก พบวาภาวะโภชนาการของผูใหขาวสําคัญเพศหญิง 
10 คน มีคาเฉลี่ยรอยละ 63.30  และภาวะโภชนาการของผูใหขาวสําคัญเพศชาย 10 คน มีคาเฉลี่ย
รอยละ 62.90 จึงยอมรับสมมติฐานที่วาเพศหญิงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุเพศชาย (ตารางที่ 
20 และตารางที่ 21) 

ตารางที่ 20 : ภาวะโภชนาการของผูใหขาวสําคัญเพศหญิง 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

ผูใหขาวสําคัญ รอยละ 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 1 72 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 2 73 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 3 76 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 4 75 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 5 52 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 6 49 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 7 60 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 8 58 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 9 47 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 10 74 

คาเฉลี่ย 63.60 
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ตารางที่ 21 : ภาวะโภชนาการของผูใหขาวสําคัญเพศชาย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สมมติฐานขอท่ี 2 : ผูสูงอายุท่ีอาศัยอยูในครอบครัวท่ีอบอุนมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุท่ี
อาศัยอยูในครอบครัวท่ีไมอบอุน 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 1 หรือคุณปาทรัพยอาศัยอยูกับสามีเพียง 2 คนเนื่องจากไมมีลูกดวยกัน
แตครอบครัวก็อยูกันอยางมีความสุขอบอุนดี แตทางดานจิตใจคุณปาทรัพยคอนขางเหงาเพราะไมมี
ลูกหลานในบานคอยดูแลเอาใจใส อาหารที่รับประทานจึงตองหุงหาเอง ทําใหบางวันรับประทาน
อาหารไมตรงเวลา ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณปาทรัพยคิด
เปนรอยละ 52 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 2 หรือคุณยายวาด อาศัยอยูกับสามี ลูกชาย ลูกสะใภและหลานชาย ซ่ึง
มีความอบอุนในครอบครัวเปนอยางมาก ลูกสะใภของคุณยายเปนคนเรียบรอยจึงไมเคยมีปากเสียง
ทะเลาะกับคุณยาย ขยันทํางานและเกรงใจเคารพสามีลูกชายของคุณยายเปนอยางดี ดังนั้นจึงไมมี
ปญหาแมสามีกับลูกสะใภ ในตอนกลางวันขณะที่ลูกชายและลูกสะใภไปทํานา คุณยายจะชวยดูแล
หลานชายให คุณยายจะลงมือทําอาหารเองในวันสําคัญๆ เชนวันพระเพราะจะไปทําบุญที่วัดกับสามี

ผูใหขาวสําคัญ รอยละ 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 11 65 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 12 76 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 13 47 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 14 55 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 15 70 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 16 69 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 17 71 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 18 49 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 19 72 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 20 55 

คาเฉลี่ย 62.90 
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เปนประจํา ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายวาด คิดเปนรอย
ละ 65 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 3 หรือ คุณยายเลียบ มีลูกทั้งหมด 7 คน เสียชีวิตไปแลว 2 คนเหลืออยู 
5 คน สามีคุณยายก็เสียชีวิตไปแลวเชนกัน คุณยายจึงตองอาศัยอยูกับลูกชายคนโต สวนลูกคนอื่น
แยกยายไปมีครอบครัวกันหมดมีบางคนไปทํางานอยูตางจังหวัด คุณยายอาศัยอยูกับลูกชายคนโตซึ่ง
เปนหมายเนื่องจากแยกกันอยูกับภรรยา จึงทําใหครอบครัวของคุณยายไมคอยอบอุนเทาใดนัก ลูก
ชายคนนี้ก็ไมมีงานทําเปนหลักเปนฐาน รายไดก็อาจจะมาจากการเกี่ยวหญาใหวัวไดคาแรงเขงละ 
10-20 บาท ลูกชายมีวัวเปนของตัวเองอยู 2 ตัว ดังนั้นคาใชจายภายในบานก็จะตกอยูกับคุณยายเสีย
สวนมากเพราะคุณยายยังไดเงินจากลูกคนอื่นๆมาเปนคาใชจาย ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมี
ผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายเลียบคิดเปนรอยละ 48 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 4 หรือคุณยายแดง อาศัยอยูกับสามี ลูกๆ 3 คนและหลานอีก 1 คนถือ
ไดวาเปนครอบครัวใหญ คุณยายมีลูกดวยกันทั้งสิ้น 7 คน เสียชีวิตไป 1 คน  สวนลูกบางคนแยกยาย
ไปทํางานตางจังหวัด บางคนก็มีครอบครัวไปแลว ครอบครัวของคุณยายคอนขางอบอุน มีลูกๆคอย
ดูแลเอาใจใส คุณยายมีหนาที่เล้ียงดูหลานและบั่นหญาใหวัวกิน คาใชจายภายในบานลูกๆจะชวยกัน
ออก เพราะคุณตาสามีของคุณยายไมคอยแข็งแรง ทํางานไมคอยได ครอบครัวคุณยายมีความสุขดี
อยูกันแบบ คอนขางพรอมหนาพอแมลูก ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการ
ของคุณยายแดงคิดเปนรอยละ 71 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 5 หรือคุณยายอิ่ม อาศัยอยูกับสามี ลูกสาวและหลานสาวรวม 4 คนลูก
สาวของคุณยายเปนหมายเนื่องจากสามีเสียชีวิต คุณยายมีลูกทั้งหมด 8 คน ภายในครอบครัวของคุณ
ยายอบอุนเปนอยางมาก สามีของคุณยายถึงแมวาจะมีอายุมากกวาคุณยายหลายป แตก็ดูแลคุณยาย
เปนอยางดียามที่ลูกสาวและหลานสาวไมอยูบาน คุณตาจะทําหนาที่หาอาหารใหกับคุณยาย ลูกๆที่
แยกครอบครัวแตงงานออกไป แตยังอยูภายในหมูบานเดียวกัน ตางแวะเวียนกันมาเยี่ยมเยือนคุณ
ยายกันทุกวัน เพื่อนําขนมที่คุณยายชอบมาฝาก ใหเงินคุณยายอยูอยางสม่ําเสมอใหคุณยายเก็บ คุณ
ยายอ่ิมเปนคนใจดีจึงเปนที่รักใครของสามีลูกๆและหลานๆทุกๆคน ถึงแมวาในบางครั้งคุณยายจะ
เปนคนใจนอยก็ตาม จึงนับไดวาครอบครวัของคุณยายมีความอบอุนเปนอยางมาก ปจจัยความอบ
อุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายอิ่มคิดเปนรอยละ 85 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 6 หรือคุณยายสะอาด ครอบครัวของคุณยายไมคอยจะอบอุนเทาใดนัก 
หลังจากที่สามีของคุณยายเสียชีวิตลง คุณยายตองอาศัยอยูเพียงลําพังอยางวาเหว แมจะมีบานของลูก
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ชายอยูติดกันกับบานของคุณยายก็ตาม แตชีวิตของคุณยายก็ไมเหมือนชีวิตของคนแกทั่วไปที่มีลูก
หลานมาคอยดูแลเอาใจใสอยางใกลชิด ดังนั้นคุณยายจึงมีนิสัยคอนขางเงียบไมสุงสิงกับใคร อาจ
เปนเพราะความรูสึกนอยเนื้อต่ําใจก็เปนได แตลูกๆของคุณยายก็ไมไดทอดทิ้งเสียทีเดียว บางก็แวะ
เวียนมาดูแลและใหเงินเปนคาใชจาย แตก็คงไมรูสึกดีเทากับมีลูกหลานมาคอยดูแลปรนนิบัติ จึงจัด
ไดวาครอบครัวของคุณยายมีความอบอุนนอยมาก ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณยายสะอาดคิดเปนรอยละ 45 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 7 หรือคุณยายจันทร ซ่ึงมีครอบครัวที่อบอุนมากพอสมควร คุณยายมี
ลูกทั้งหมด 8 คน แตปจจุบันคุณยายอาศัยอยูกับลูกชายคนที่ 5 พรอมดวยสามี ลูกสะใภและหลานอีก 
3 คน ซ่ึงถือไดวาเปนครอบครัวใหญ มีสมาชิกรวมถึง 7 คน คุณยายมีลูกชาย ลูกสะใภและหลานๆ 
คอยดูแล สวนคุณตาสามีของคุณยายสุขภาพไมคอยดีเดินไมได คุณยายจึงมีหนาที่คอยดูแลคุณตาใน
ยามที่ไมมีใครอยูบาน สวนลูกคนอื่นๆแยกยายกันไปมีครอบครัวแลวแตก็ยังคงอยูในระแวก เดียว
กัน จึงทําใหลุกๆไปมาหาสูกับคุณยายไดอยางสะดวก เมื่อไมมีใครอยูบานคุณยายจันทรรูสึกเหงาก็
จะเดินไปยังรานคาของลูกสาว ซ่ึงอยูตรงกันขามกับบานของลูกชายที่คุณยายอาศัยอยูไปนั่งคุยกับ
คนที่มาซื้อของหรือมากินขาวที่รานคาของลูกสาว ทําใหคุณยายเปนคนที่มีอัธยาศัยดี ยิ้มเกง พูดเกง 
ครอบครัวของคุณยายใหความอบอุนดูแลเอาใจใสคุณยายอยางสม่ําเสมอ ปจจัยความอบอุนใน
ครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายจันทรคิดเปนรอยละ 78 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 8 หรือคุณยายอาบ อาศัยอยูกับลูกชายคนที่ 2 ซ่ึงเปนลูกติดของสามีคุณ
ยายเองมีลูกกับสามีเพียง 1 คนเปนลูกสาวคนเล็ก แตสาเหตุที่ทําใหคุณยายไมไดไปอาศัยอยูกับลูก
สาวของตนก็เนื่องจากไมชอบลูกเขยเพราะลูกเขยเปนคนนิสัยไมดี แตลูกเลี้ยงของคุณยายก็ดูแลคุณ
ยายมีความอบอุนดี ลูกเลี้ยงรักคุณยายเหมือนกับแมแทๆของเขาเอง คุณยายเลี้ยงเขามาตั้งแตเด็กให
ความเมตตาแมจะไมไดรักเทากับลูกของตนเองก็ตาม แตลูกเลี้ยงก็เล้ียงดูคุณยายปรนนิบัติเปนอยาง
ดีทําใหคุณยายรูสึกวาอบอุนไมเหงาหรือวาเหว ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณยายอาบคิดเปนรอยละ 67 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 9 หรือคุณยายเอื้อน คุณยายแทบจะไมเคยสัมผัสกับความอบอุนใน
ครอบครัวเลยก็วาได เพราะคุณยายมีปญหาในครอบครัวตั้งแตมีสามี เพราะสามีเปนคนขาดความรับ
ผิดชอบ ชอบดื่มสุราและเจาชูมาก คุณยายมีลูกดวยกัน 2 คน คนโตสุขภาพไมแข็งแรงจึงตัดสินใจ
ออกบวชโดยไมยอมลาสิกขา สวนลูกคนเล็กเสียชีวิตตั้งแตแบเบาะเพราะไมแข็งแรง คุณยายตองรับ
จางทํางานคนเดียวมาโดยตลอด หาเงินมาประทังชีวิตของตนเองและลูก สวนสามีก็ไปมีภรรยาใหม 
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ไมเคยกลับมาดูแลรับผิดชอบ เมื่อลูกชายคนโตบวชไดสักระยะหนึ่งคุณยายจึงยายเขามาอาศัยอยูบน
กุฏิวัดโพธ์ิกรุเพื่อปรนนิบัติพระลูกชายทีปวยอยู ดวยเหตุนี้จึงทําใหคุณยายไมเคยไดสัมผัสกับความ
อบอุนของครอบครัวเหมือนกับคนอื่นๆ แตคุณยายก็เขาใจชีวิตและปลงกับทุกๆเรื่องรายที่ผานเขา
มาในชีวิตรูจักการทําจิตใจใหสงบ ไมวุนวายใจเหมือนที่เคยผานมา ปจจัยความอบอุนในครอบครัว
จึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายเอื้อนคิดเปนรอยละ 43 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 10 หรือ คุณยายศรี อาศัยอยูกับลูกๆ ซ่ึงเปนหญิงโสดทั้ง  3 คน คุณยาย
มีลูกทั้งหมด 10 คน แตเสียชีวิตไปแลว 2 คนตั้งแตยังเด็ก สวนคนที่เหลือก็แยกครอบครัวกันออกไป
แลว ซ่ึงบางคนก็ไปทํางานอยูตางจังหวัดออกไป สวนสามีของคุณยายเสียชีวิตไปแลว ครอบครัว
ของคุณยายอบอุนมาก คุณยายอยูกับลูกสาวทั้ง 3 อยางมีความสุข ลูกๆปรนนิบัติทั้งเรื่องของความ
เปนอยูและอาหารการกินเปนอยางดี โดยที่คุณยายไมตองรับภาระคาใชจายใดๆในบานตั้งแตยังสาว 
ซ่ึงถือวาเปนคนที่มีความเปนอยูสบายมากเมื่อเทียบกับผูหญิงคนอื่นๆในหมูบาน เพราะวาคุณยายมี
ลูกมาก เวลาสวนใหญก็หมดไปกับการเลี้ยงดูลูก เมื่อคร้ังสามีของคุณยายยังมีชีวิตอยูครอบครัวของ
คุณยายเปนครอบครัวใหญมีสมาชิกอยูถึง 12 คน สามีของคุณยายเปนคนรักเดียวใจเดียว ทํางาน
หนักหาเงินมาเลี้ยงดูครอบครัวใหสุขสบายและมีเวลาใหกับครอบครัว จึงเปนครอบครัวที่อบอุน
มาก ถึงแมวันนี้จะไมมีคุณตาสามีอยูแลวก็ตามแตลูกๆของคุณยายก็ไมเคยปลอยใหคุณยายเงียบเหงา
หรือวาเหวแตอยางใด ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายศรีคิด
เปนรอยละ 74 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 11 หรือคุณลุงแสวง อาศัยอยูกับภรรยาและลูกชายคนเล็กครอบครัว
ของคุณลุงคอนขางอบอุน คุณลุงและคุณปาอยูกันอยางปรองดองไมเคยมีปากเสียงกัน สวนลูกๆของ
คุณลุงก็ไมทําใหคุณลุงผิดหวัง ลูกสาวที่ทํางานอยูกรุงเทพฯ เปนคนกตัญูสงเงินมาใหคุณลุงทุก
เดือน สวนลูกชายคนเล็กก็เปนคนดีศึกษาจบระดับปริญญาตรีดานคอมพิวเตอรจากสถาบันราชภัฎ
เพชรบุรีและมีงานทําแลว จึงสามารถแบงเบาคาใชจายภายในบานไปไดมาก อีกทั้งยังเปนลูกที่ดีคอย
ดูแลปรนนิบัติคุณลุงแสวงและภรรยาเปนอยางดี จึงทําใหชีวิตครอบครัวของคุณลุงอบอุนมาก ปจจัย
ความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณลุงแสวงคิดเปนรอยละ 75 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 12 หรือคุณลุงบุญอาศัยอยูกับภรรยาลูกชายและลูกสาวจึงเปนครอบ
ครัวที่อบอุนมาก ภรรยาเปนผูหญิงใจดี ซ่ึงมีนิสัยคลายกับลุงบุญ ดังนั้นจึงไมเคยมีปญหาทะเลาะ
เบาะแวงกันเลย คุณลุงเปนคนรักลูกมากไมเคยตีลูก มีปญหาอะไรก็จะพูดดวยเหตุผลเสมอ เปน
ครอบครัวที่มีความรักใครกันเปนอยางดี ลูกๆของคุณลุงก็เปนคนดี รักและเคารพคุณลุงบุญกันทุก
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คนไมเคยแสดงความหยาบคายกาวราว ความอบอุนภายในครอบครัวจึงคอนขางที่จะมีมาก ปจจัย
ความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณลุงบุญคิดเปนรอยละ 82 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 13 หรือคุณตาแกว ครอบครัวของคุณตาไมคอยอบอุนเนื่องจากคุณตามี
ปญหามากมายทั้งที่เกิดขึ้นกับตัวของคุณตาเองและเกิดขึ้นกับลูกๆของคุณตา       คุณตาแกวมักจะ
ผิดหวังกับชีวิตอยูบอยครั้ง เนื่องจากสิ่งที่ตั้งใจไวไมเปนไปตามที่คิด เชนตอนที่คุณตาคิดจะปลูก
บานเพื่อใหหลานๆไดประกอบอาชีพคาขายหลังจากที่ถูกไลออกจากโรงเรียน หลานก็ขัดใจไมทํา
ตามที่คุณตาแนะนํา ปจจุบันคุณตาอาศัยอยูกับหลานชายคนโต ซ่ึงประกอบอาชีพรับจางซอม
มอเตอรไซดแตหลานชายก็ไมคอยเอาใจใสดูคุณตาเทาที่ควรเพราะอยูในชวงวัยรุน ไมคอยสนใจคน
แกในบานไมคิดวาจะมีสภาพความเปนอยูและสภาพจิตใจเปนเชนไร สวนลูกสาวทั้งสองคนจะแวะ
มาหาคุณตานําอาหารมาสงเปนประจําทุกวัน แตก็ไมไดอยูปรนนิบัติในเรื่องอื่นแตอยางใดเนื่องจาก
แตละคนตองทํางาน คุณตาจึงเหมือนกับอาศัยอยูภายในบานลําพังเคนเดียวไมไดรับความอบอุนจาก
ลูกหลานเทาที่ควร ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาแกวคิดเปน
รอยละ 46 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 14 หรือคุณตาสอนครอบครัวของคุณตาคอนขางอบอุนคุณตามีลูกสาว 
2 คนปจจุบันคุณตาอาศัยอยูกับภรรยากับลูกสาวคนเล็กและหลานชาย ลูกสาวคนเล็กดูแลเอาใจใส
คุณตาเปนอยางดี แตก็ไมคอยมีเวลาอยูดวยกันมากนักเนื่องจากลูกสาวตองออกไปทํางานนอกบาน
ไมคอยไดพบหนากัน ภรรยาจะเปนคนปรนนิบัติดูแลคุณตาเสียสวนใหญ เวลาที่คุณตาไมสบายจะ
เปนผูจัดหาอาหารใหคุณตารับประทานอยูเสมอคุณตาจึงไมคอยเหงา ปจจัยความอบอุนในครอบ 
ครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาสอนคิดเปนรอยละ 68 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 15 หรือ คุณตาชื่น ครอบครัวของคุณตาอบอุนปานกลางเนื่องจากคุณ
ตาอาศัยอยูเพียงลําพังหลังจากที่ภรรยาเสียชีวิตลง ลูกสาวคนโตแตงงานแยกไปอยูกับสามีตางหาก
สวนลูกชายคนเล็กก็ไปอาศัยอยูกับภรรยาทําใหคุณตาตองอยูคนเดียวลําพัง แตลูกๆก็มิไดทอดทิ้ง
คุณตาเสียทีเดียวในตอนเชาและตอนเย็นลูกสาวจะทําอาหารมาสงใหคุณตารับประทาน แตที่ไม
สามารถมาอาศัยอยูดวยนั้นก็เนื่องจากคุณตาเคยทะเลาะกับสามีของลูกสาวทําใหลูกสาวลําบากใจแต
คุณตาก็ไมคิดอะไรมากเนื่องจากคุณตามีเพื่อนมาก แวะเวียนหาอยูเปนประจํา ประกอบกับคุณตา
เปนคนอารมณดี จึงไมเหงา อีกทั้งหลานชายยังมานอนเปนเพื่อนในยามที่คุณตาชื่นรูสึกไมสบายใจ 
ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาชื่นคิดเปนรอยละ 57 
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 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 16 หรือคุณตาเชิญ มีลูก 2 คนเปนชาย 1 คนหญิง 1 คน ปจจุบันอาศัย
อยูกับลูกสาวคนเล็ก ลูกเขยและหลานชายอีก 2 คน รวมทั้งสิ้น 6 คน ครอบครัวของคุณตาอบอุน
มาก โดยลูกสาวของคุณตาจะเปนคนจัดหาอาหารการกินในบาน และเมื่อคุณตาเจ็บปวยก็จะรีบพา
ไปพบแพทย ดูแลปรนนิบัติอยางดี โดยเฉพาะหลานชายทั้ง 2 คนจะรักและเคารพคุณตาเปนอยาง
มาก เวลาออกจากบานไปเรียนหนังสือหรือออกไปเที่ยวก็ตามก็มักจะซื้อขนมมาฝากคุณตาอยู
เสมอๆ คุณตาเปนที่รักของลูกหลานเปนอยางมากเพราะคุณตาเปนคนใจดีไมพูดมาก หรือบนวาลูก
หลานใหรําคาญ ครอบครัวของคุณตาเปนครอบครัวใหญที่มีความรักใครปรองดองกันเปนอยางดี 
ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาเชิญคิดเปนรอยละ 84 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 17 หรือคุณตากาน ครอบครัวคอนขางอบอุน คุณตากานอาศัยอยูกับ
ภรรยา ลูกชายคนโต ลูกสะใภและหลานชาย ลูกชายจะดูแลคุณตาเปนอยางดีเนื่องจากทํางานเปน
บุรุษพยาบาลอยูที่โรงพยาบาลชะอํา จึงมีความรูในการดูแลผูสูงอายุ โดยลูกชายจะไปทํางานไปเชา
เย็นกลับคุณตาจึงไมคอยเหงาและภรรยาก็ยังมีชีวิตอยู เวลากลางวันก็จะชวยดูแลหลานๆ สวนลูก
สะใภมีอาชีพคาขาย ครอบครัวของคุณตาเปนครอบครัวที่อบอุนเนื่องจากคนในครอบครัว ไมมี
ปญหากัน ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตากาน คิดเปนรอยละ 
81 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 18 หรือคุณตาสมาน ครอบครัวของคุณตาอบอุนมากเนื่องจากคุณตามี
ลูกสาวคนเลก็คอยปรนนิบัติดูแลอยางใกลชิด ภายในครอบครัวรักใครปรองดองกันเปนอยางดี ลูก
เขยที่อาศัยอยูดวยกันเปนคนขยันขันแข็งเปนหัวหนาครอบครัวที่ดี สวนภรรยาของคุณตาก็เปน
ภรรยาที่ดีไมเคยกาวราวสามี ตลอดระยะเวลา 53 ปที่อยูดวยกันนอยครั้งที่จะมีปากเสียงกันคุณยาย
เปนผูหญิงใจดีขยันและทําหนาที่ของภรรยาไมขาดตกบกพรอง เล้ียงดูลูก 2 คนใหเปนคนดีมีความ
กตัญูตอบุพการีเปนอยางมาก ครอบครับของคุณตาสมานจึงเปนครอบครัวที่มคีวามอบอุนปจจัย
ความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาสมานคิดเปนรอยละ 73 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 19 หรือคุณตาอบ ครอบครัวของคุณตาอบอุนดี คุณตาอาศัยอยูกับ
ภรรยา ลูกสาวและหลานสาว ลูกสาวดูแลเอาใจใสคุณตาเปนอยางดี คุณตารักหลานสาวที่อาศัยอยู
ดวยกันเปนอยางมากเนื่องจากเปนเด็กดี นารักเรียบรอย ไมดื้อ เชื่อฟงคําสั่งสอนของคุณตา และที่
สําคัญเปนเด็กที่เรียนเกงมาก สรางความภาคภูมิใจแกทุกคนในครอบครัวเปนอยางยิ่ง คุณตาเลี้ยง
หลานสาวมาตั้งแตแบเบาะเนื่องจากลูกเขยเสียชีวิตแลว คุณตาเปนคนใจดีจึงเปนที่รักใครของลูก
หลาน ครอบครัวของคุณตาจึงอบอุน อีกทั้งคุณตายังมีลูกหลานอาศัยอยูรายรอบบานมาคอยดูแลโดย
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ไมรูสึกวาถูกทอดทิ้ง จึงไมเหงาและมีความสุข ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณตาอบคิดเปนรอยละ 75 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 20 หรือคุณตาทิว คุณตามีลูกทั้งหมด 9 คน แตปจจุบันคุณตาอาศัยอยู
กับลูกสาวคนเล็ก ลูกเขยและหลานชายอีก 2 คน สวนภรรยาเสียชีวิตแลว ลุกสาวของคุณตาดูแลคุณ
ตาเปนอยางดี ทําใหคุณตาไมคอยเหงาอีกทั้งยังมีหลานชายเล็กๆ 2 คนภายในบานทําใหบานไมเงียบ
เหงา ครอบครัวจึงมีความอบอุนดี คุณตาเปนคนรักครอบครัวมาก และคุณตาก็ไดรับการดูแลจากลูก
หลานเปนอยางดี ปจจัยความอบอุนในครอบครัวจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาทิวคิดเปน
รอยละ 69 

จากขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณเชิงลึกพบวาความอบอุนในครอบครัวมีผลตอภาวะ
โภชนาการของผูใหขาวสําคัญทั้ง 20 คน โดยมีคาเฉลี่ยรอยละ 66.90 จึงยอมรับสมมติฐานท่ีวาผูสูง
อายุที่อาศัยอยูในครอบครัวที่อุบอุนมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่อยูในครอบครัวที่ไมอบอุน 
(ตารางที่ 22) 

ตารางที่ 22 : ปจจัยความอบอุนในครอบครัวตอภาวะโภชนาการ 
ผูใหขาวสําคัญ รอยละ 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 1 52 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 2 65 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 3 48 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 4 71 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 5 85 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 6 45 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 7 78 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 8 67 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 9 43 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 10 74 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 11 75 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 12 82 
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ตารางที่ 22 (ตอ): ปจจัยความอบอุนในครอบครัวตอภาวะโภชนาการ 
 

ผูใหขาวสําคัญ รอยละ 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 13 46 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 14 68 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 15 57 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 16 84 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 17 81 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 18 73 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 19 75 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 20 69 

คาเฉลี่ย 66.90 
 

สมมติฐานขอท่ี 3 : ผูสูงอายุท่ีมีรายไดสูงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุท่ีมีรายไดต่ํา 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 1 หรือคุณปาทรัพย มีอาชีพทําน้ําตาลโตนดขายโดยในวันหนึ่งๆ คุณ
ปาจะสามารถเคี่ยวน้ําตาลได 4-5 กิโลกรัม ทําใหคุณปามีรายไดเฉลี่ยวันละ 100 บาทหรือประมาณ 
3,000 บาทตอเดือน ซ่ึงเปนรายไดที่คอนขางแนนอน ถาหมดชวงหนาน้ําตาลคุณปาจะมีรายไดจาก
การเก็บมะพราว กลวยจากสวนของตนมาขายไดตลอดทั้งป ทําใหไมขัดสนในเรื่องคาใชจาย โดย
คุณปาทรัพยกับสามีจะใชเงินซื้ออาหารประมาณวันละ 50-60 บาทสวนที่เหลือก็จะเก็บไวใชในยาม
เจ็บปวยหรือฉุกเฉิน ปจจัยดานรายไดจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณปาทรัพย คิดเปนรอยละ 85 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 2 หรือคุณยายวาด คุณยายจะไดรับเงินจากลูกชายคนเล็กเปนประจําทุก
เดือน เดือนละ1,500 บาท อีกทั้งคุณยายยังปลูกพืชผักสวนครัวไวรับประทาน บางก็นําไปขายไดเงิน
มาเล็กๆ นอยๆ บางชวงที่ลูกสะใภไปทํานา ลูกชายขึ้นตาล คุณยายก็จะเปนคนเคี่ยวน้ําตาลเองและ
เมื่อขายน้ําตาลไดลูกชายก็จะแบงเงินให ทําใหคุณยายมีรายไดเฉลี่ยอยูที่ประมาณ 3,000 บาทตอ
เดือนซึ่งเปนรายไดที่ไมคอยแนนอน บางเดือนก็อาจจะมากหรือนอยกวา ขึ้นอยูกับผลผลิต เงินที่ได
คุณยายก็จะเก็บเปนเงินออมบางสวน สวนคาใชจายก็จะเปนไปในเรื่องของอาหารการกิน หมากพลู 
และเงินทํานาเสียสวนใหญ อาจมีบางครั้งที่ซ้ือขนมใหหลานหรือใหเปนเงินคาขนมหลาน นอก 
เหนือจากที่ลูกชาย ลูกสะใภไดใหไวแลว โดยจะใหเงินหลานชายประมาณวันละ 10 บาท ไวซ้ือ
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ขนมตอนเย็นหลังจากกลับมาจากโรงเรียน ซ่ึงก็สามารถชวยแบงเบาภาระของลูกชายและลูกสะใภ
ไดสวนหนึ่ง ปจจัยดานรายไดจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายวาดคิดเปนรอยละ 82 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 3 หรือคุณยายเลียบ คุณยายประกอบอาชีพทํานา ทําไร และสานฝาเขง
ขาย รายไดของคุณยายไมแนนอน เนื่องจากการทํานาเปนอาชีพที่ตองรอเก็บเกี่ยวผลผลิตซึ่งตอง
อาศัยธรรมชาติรวมดวย คุณยายจึงทําอาชีพสานฝาเขงเพื่อเสริมรายไดในชวงฤดูมะมวงเพราะตลาด
จะตองการฝาเขงมากในชวงนั้น คณุยายจะสานไดประมาณวันละ 30 ฝา ซ่ึงขายไดเงิน 40-50 บาท
ตอวัน มีรายไดพอซ้ือกับขาวกินไปวันๆ แตถาชวงที่ฝาเขงขายยากก็จะหันมาทําไร โดยสวนใหญ
คุณยายจะปลูกแตงกวา ซ่ึงเปนพืชโตเร็วและเก็บผลผลิตไดเร็ว ถาปลูกในพื้นที่จํานวนมากก็จะเก็บ
ผลแตงกวาไดนาน 3-4 สัปดาหผลแตงกวาจึงจะหมด สวนการทําไรของคุณยายก็จะทําใหคุณยายมี
รายไดอีกทางหนึ่ง รายไดที่ไดจากการทํานาคุณยายจะนํามาใชเพียงสวนหนึ่ง สวนมากจะเก็บไวลง
ทุนในหนานาถัดไป ซ่ึงรายไดของคุณยายเลียบก็จะอยูที่ 800-1,000 บาทตอเดือน ปจจัยดานรายได
จึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายเลียบคิดเปนรอยละ 58 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 4 หรือคุณยายแดง เมื่อกอนคุณยายกับสามีมีอาชีพทํานาและทําน้ําตาล 
แตปจจุบันไมไดทําน้ําตาลแลวเนื่องจากคุณตาซึ่งเปนสามีอายุมาก และมีน้ําหนักตัวมากขึ้นตาลไม
ไหว จึงทําใหขาดรายไดจากน้ําตาลไป สวนลูกๆไมมีใครขึ้นตาลเลยจึงทําใหในครอบครัวเหลือ
อาชีพทํานาเพียงอยางเดียวโดยมีลูกเปนหลัก สวนคุณยายก็ชวยทําบาง ลูกสาวคนที่ไปทํางานอยูตาง
จังหวัดจะสงเงินใหคุณยายทุกเดือน เดือนละประมาณ 1,000-1,500 บาท สวนเงินที่ไดจากการทํานา
ของครอบครัว คุณยายจะเก็บไวสวนหนึ่งและจัดสรรใหลูกๆที่ลงแรงไปเพื่อเปนคาใชจายสวนตัว
ของพวกเขาคุณยายยังพอมีแรงทํานา จึงเก็บที่นาบางสวนไวเปนของตนเอง จึงยังไมแบงใหกับลูก
ไปทั้งหมด รายไดที่แนนอนของคุณยายจะอยูที่ 50-60 บาทตอวันซึ่งคุณยายบอกวาพอกินพอใช
เพราะวาคาใชจายภายในบานตนไมคอยตองรับภาระเทาใดนัก สวนมากจะเปนลูกๆชวยกันรับผิด
ชอบไป แตถาหากวันใดที่ลูกขัดสนคุณยายก็จะชวยออกคาใชจายในสวนนั้น ปจจัยดานรายไดจึงมี
ผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายแดงคิดเปนรอยละ 72 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 5 หรือคุณยายอิ่ม ในสมัยกอนคุณยายอิ่มประกอบอาชีพทํานาและทํา
น้ําตาลโตนดแตปจจุบันไมไดทําแลวเนื่องจากมีโรคประจําตัวและสามีก็แกมากแลว สวนที่ดินก็
แบงใหกับลูกๆทุกคนไปหมดแลว คุณยายจึงไมมีรายไดที่เกิดจากการทํางานดวยตนเอง อยูกินกับ
ลูกสาวทั้งหมด โดยคาใชจายลูกๆจะชวยกันออก คุณยายจะมีเงินที่ไดจากลูกๆประมาณเดือนละ 
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1,000 บาท โดยคุณยายไมตองรับภาระคาใชจายใดๆบาน ลูกสาวจะรับผิดชอบเองทั้งหมด เงินที่คุณ
ยายไดจึงมีผลตอภาวะโภชนะการของคุณยายอิ่มคิดเปนรอยละ 69 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 6 หรือคุณยายสะอาด ลูกๆของคุณยายจะใหเงินคุณยายไวใชเดือนละ
ประมาณ 900 - 1,000 บาท แตคุณยายก็มักจะเก็บเงินสวนนี้ไวและมักจะใชเงินที่คุณยายหาไดเอง
จากการเหลาทางมะพราวขาย ซ่ึงวันหนึ่งคุณยายจะเหลาไดประมาณ 2-3 กิโลกรัม ราคาของ
ทางมะพราวเหลาจะอยูที่กิโลกรัมละ 5 บาท ดงันั้นคุณยายจึงมีรายไดประมาณวันละ 10-15 บาท ซ่ึง
คุณยายยังไดรับทุนผูสูงอายุเดือนละ 300 บาท จากองคการบริหารสวนตําบลอีกดวย ปจจัยดานราย
ไดจึงมีผลกระทบตอภาวะโภชนาการของคุณยายสะอาดเปนรอยละ 57 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 7 หรือคุณยายจันทร คุณยายมีรายไดคอนขางแนนอนอยูที่ประมาณ
เดือนละ 3,000-4,000 บาทเนื่องจากลูกๆของคุณยายมีฐานะความเปนอยูคอนขางดี จึงพอมีกําลังสง
เงินใหคุณยายทุกๆเดือน นอกจากนี้คุณยายยังมีรายไดเสริมจากสวนตาลของคุณยายเองที่ใหคนเชา
เก็บน้ําตาล รวมทั้งลูกๆของคุณยายก็ไมยอมที่จะขึ้นตาลของคุณยายโดยไมจายคาเชา จึงทําใหคุณ
ยายมีรายไดจากการใหเชาตนตาลอยูที่ตนละ 100 บาท ซ่ึงทําใหคุณยายมีรายไดจากการทําใหเชาตน
ตาลเพิ่มขึ้นอีก หลายพันบาท นอกจากนี้คุณยายจันทรยังปลูกพืชผักเล็กๆนอยๆบริเวณที่วาง เชน ถ่ัว
ฝกยาว ขาวโพดเปนตน เมื่อมีผลผลิต คุณยายก็จะนําไปขายเปนรายไดเสริมอีกทางหนึ่ง ปจจัยดาน
รายไดจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายจันทรคิดเปนรอยได 86 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 8 หรือคุณยายอาบ คุณยายไมมีรายไดโดยตรงจากการทํางานแตคุณยาย
จะไดเงินจากลูกๆประมาณเดือนละ 1,000-1,500 บาท เมื่อกอนคุณยายก็มีอาชีพทํานาและเคี่ยวน้ํา
ตาล แตปจจุบันไมไดทําแลว เพราะลูกๆไมอยากใหทําเพราะคุณยายอายุมากแลวและอีกอยางก็คือ
คุณยายมีโรคประจําตัวดวยทําใหลูกๆเปนหวง คุณยายจึงตองอยูบานเฉยๆ บางครั้งเบื่อๆ ก็ออก ไป
หาผักไวตมจิ้มน้ําพริกกิน จะเปนพวกผักบุงนา หรือผักตําลึง บางครั้งก็หาใบขี้เหล็กมาแกง คุณยาย
ไมอยากปลอยใหเวลาผานไปอยางไรคุณคา จึงคอยหางานอดิเรกทําอยูเสมอๆ แมลูกๆจะคอยหาม
คุณยายก็ตาม ปจจัยรายไดจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายอบ คิดเปนรอยละ 75 

. ผูใหขาวสําคัญคนที่ 9 หรือคุณยายเอื้อน คุณยายไมมีรายไดจากดานใดเลย อาศัยอยูวัด 
อาหารที่รับประทานก็คือ ขาวกนบาตรพระ พอประทังชีวิต หลังจากที่พระลูกชายปวยออกเทศนา
ตามงานตางๆไมได คุณยายก็ยิ่งลําบากเพราะเงินคาใชจายตางๆของพระลูกชายและคุณยายไดจาก
การถวายปจจัยไมวาจะเปนเงินหรือเครื่องสังฆทานก็ตาม ทําใหคุณยายเหมือนหมดที่พึ่ง แตชาว 
บานทาชางก็ไมนิ่งดูดาย ชวยกันนําพระลูกชายไปสงโรงพยาบาลและรวบรวมเงินไปถวายเวลาไป
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เยี่ยมทําใหคุณยายพอมีกําลังใจที่จะตอสูกับชีวิตอยูตอไป ตอนนี้คุณยายบอกขายเรือนไมของตนเอง 
เพราะตองการเก็บเงินกอนนี้ไวรักษาอาการปวยของพระลูกชาย ปจจัยรายไดจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณยายเอื้อนคิดเปนรอยละ 54 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 10 หรือคุณยายศรี แตกอนคุณยายประกอบอาชีพทํานาและทําน้ําตาล 
แตหยุดทําตั้งแตเร่ิมมีลูก รายไดของครอบครัวจึงไดจากสามีเพียงคนเดียวปจจุบันคุณยายไมได
ประกอบอาชีพใดๆ เลย จะไดกแ็ตเงินที่ลูกๆใหทุกเดือน โดยมักจะไดจากลูกที่ไปทํางานอยูตาง
จังหวัดที่มีตําแหนงหัวหนาที่การงานที่ดี เงินที่ไดของคุณยายไมคอยแนนอนอยูที่ประมาณ 1,500-
2,000 บาทตอเดือน คาใชจายภายในบานลูกๆจะชวยกันออกเทาๆกัน ลูกๆบอกวาไมคอยอยากให
คุณยายเก็บเงินเนื่องจากคุณยายเริ่มหลงลืมมากขึ้นไมคอยรูเร่ือง ย้ําคิดย้ําทํา ถาใหเงินคุณยายไว
มากๆเกรงวาจะลืมทําหายหมด สวนใหญถาคุณยายอยากไดอะไรลูกๆกจ็ะหาซื้อมาใหมาก กวา 
ปจจัยรายไดจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายศรี คิดเปนรอยละ 74 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 11 หรือคุณลุงแสวง คุณลุงประกอบอาชีพทํานาและขึ้นตาลเปนรายได
หลักของครอบครัว ซ่ึงรายไดจากการทําน้ําตาลจะอยูประมาณวันละ 100 บาท ซ่ึงนํามาเปนคาใช
จาย สวนรายไดจากการทํานาจะเปนเงินเก็บ นอกจากนี้คุณลุงแสวงยังไดรับเงินจากลูกอีกประมาณ
เดือนละ 2,000 บาท รวมเก็บรายไดจากการทําน้ําตาลทําใหรายไดเฉลี่ยของคุณลุงอยูที่ประมาณ
เดือนละ 3,000 บาท ซ่ึงพอกินพอใชในครอบครัวไมขัดสนอะไร คาใชจายในบานบางสวนลูกชาย
คนเล็กก็จะชวยออกบางเปนการแบงเบาภาระจากคุณลุง ทําใหครอบครัวของคุณลุงไมขัดสนแต
อยางใด ปจจัยดานรายไดจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณลุงแสวง คิดเปนรอยละ 80 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 12 หรือคุณลุงบุญ คุณลุงประกอบอาชีพทํานาซึ่งมีลูกเขยคอยชวยทํา
นาสวนตัวของคุณลุงเองประกอบอาชีพหมอบีบนวด ซ่ึงมีรายไดไมคอยแนนอน แตสวนใหญก็จะ
ไมต่ํากวาวันละ 100 บาท คุณลุงจะทําการบีบนวดรักษาไมต่ํากวา 15 คน ซ่ึงคาแรงคุณลุงไมเคย
กําหนดสุดแลวแตวาคนที่มาใหนวดจะใหซ่ึงเปนคายกครู รายไดโดยสวนตัวของคุณลุงจะอยูที่
ประมาณ 3,000-4,000 บาทตอเดือนไมต่ําไปกวานี้ โดยทุกๆส้ินปคุณลุงจะทําบุญเพื่อยกครูหรือบูชา
ครูที่คุณลุงบุญเคารพเพื่อความเปนสิริมงคลตออาชีพและครอบครัว ปจจัยดานรายไดจึงมีผลตอ
ภาวะโภชนาการของคุณลุงบุญคิดเปนรอยละ 83 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 13 หรือคุณตาแกว รายไดขอคุณตาไมคอยแนนอน เนื่องจากลูกๆของ
คุณตาไมไดใหเงินรายเดือนเหมือนครอบครัวอ่ืนในหมูบาน คืออาจจะใหบางเปนบางครั้ง ลูกๆของ
คุณตาตางก็มีครอบครัว และมีภาระกันแทบทุกคน คุณตาจะไดรับเงินจากลูกสาวคนที่ 2 ประมาณ
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เดือนละ 1,000 บาท สวนรายไดที่คุณตายหาไดเองก็จะไดจากการเหลาทางมะพราวขายคุณตาจะ
สามารถเหลาไดทางมะพราว 2-3 กิโลกรัมตอวันซึ่งราคาของทางมะพราวจะอยูที่กิโลกรัมละ 5 บาท
ซ่ึงจะทําใหคุณตายมีรายไดในสวนนี้วันละ 10-15 บาทเทานั้น แตคุณตาก็พอใชจายเพราะคุณตาไม
ตองเสียคาน้ําประปาและบานก็อยูติดกับทาน้ําดวย แตก็ยังคงตองเสียคาไฟประมาณเดือนละ 15 
บาทซึ่งคุณตาเปนคนออกเอง ปจจัยดานรายไดจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาแกวคิดเปนรอย
ละ 60 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 14 หรือคุณตาสอน รายไดของคุณตาจะมาจากการทํานาและทําน้ําตาล
โตนด รายไดจากการทํานานั้นยังไมอาจประมาณได เพราะตองลงทุนไปกอนแตไดรับเงินกอนหลัง
จากเก็บเกี่ยวผลผลิตได จึงสามารถเก็บเงินกอนนี้ไวใชในยามขัดสน สวนรายไดประจําวันนั้น คุณ
ตาสอนไดมาจากการทําน้ําตาลโตนดและขายลูกตาลโตนดซึ่งน้ําตาลจะขายไดทุกวัน แตลูกตาลจะ
ขายไดบางวันเทานั้น รายไดจากการขายน้ําตาลอยูประมาณวันละ 100-150 บาท ซ่ึงพออยูพอกิน 
สวนลูกสาวทั้งสองคนไมเคยใหเงินคุณตาสอนเลยเนื่องจากตางมีภาระกันทั้งนั้น คุณตาสอนอายุ 70 
ปแตยังตองขึ้นตาลและไถนาเองกับภรรยาเนื่องจากลูกสาวขึ้นตาลไมได สวนหลานชายที่อาศัยอยู
ดวยกันยังเรียนหนังสืออยู อีกทั้งหลานชายเปนเด็กเกียจครานพึ่งพาอาศัยไมได คาใชจายตางๆภาย
ในบานคุณตาสอนกับคุณยายจะเปนผูออกเองทั้งหมด นานๆครั้งที่ลูกสาวคนเล็กที่อาศัยอยูดวยจะ
ชวยออกคาใชจายสวนนั้น ปจจัยดานรายไดที่มีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาสอนคิดเปนรอยละ 
78 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 15 หรือคุณตาชื่น รายไดของคุณตาชื่นไมคอยแนนอนเทาใดนัก อยู
ประมาณเดือนละ 2,000 บาทตอเดือน เนื่องจากคุณตามีรายไดจากหลายสวนดวยกัน คือ จากลูกๆให
บาง บางเดือนก็อาจจะขายไกไดบาง ทําใหเดือนนั้นมีรายไดขึ้นมาอีกหนอย แตก็ตองเก็บไวเปนคา
อาหารไก ไกที่คุณตาเลี้ยงเปนไกพันธุพื้นเมือง(ไกบาน) ซ่ึงจะไดราคาอยูที่กิโลกรัมละ 50 บาท บาง
ตัวน้ําหนัก 2 กิโลกรัมก็ตัวละ 100 บาท เวลาขายจะขายไมต่ํากวา 20 ตัว ซ่ึงเปนรายไดที่คอนขางดี 
แตก็มีตนทุนที่สูงเชนกัน นอกจากนี้คุณตาชื่นยังไดรับเงินชวยเหลือผูสูงอายุจากองคการบริหาร
สวนตําบลอีกเดือนละ 300 บาท โดยอาศัยหลักเกณฑที่วาผูสูงอายุนั้นตองอาศัยอยูลําพังคนเดียวดัง
นั้นคุณตาจึงไดรับเงินชวยเหลือจํานวนนี้ คาใชจายภายในบานคุณตาตองรับผิดชอบเองทั้งหมด ซ่ึง
เปนคาใชจายที่ไมมากนักเนื่องจากคุณตาอยูคนเดียว ปจจัยดานรายไดที่มีผลตอภาวะโภชนาการของ
คุณตาชื่นคิดเปนรอยละ 81 
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 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 16 หรือคุณตาเชิญ สมัยกอนคุณตาเชิญประกอบอาชีพทํานาและขึ้น
ตาล แตปจจุบันไมไดทําแลวเนื่องจากอายุมากและก็ปวดขาอยูบอยๆ ปจจุบันคุณตาจึงหันมาเลี้ยงวัว
แทน ซ่ึงเปนอาชีพที่รายไดไมคอยแนนอน อยูที่วาจะขายไดกําไรเทาใด เล้ียงมาเปนเวลานานแค
ไหนและขุนอาหารเทาใด ซ่ึงวัวแตละตัวที่คุณตาเลี้ยงอยางต่ําประมาณ 6 เดือนจึงจะขาย ซ่ึงบางครั้ง
ก็ไดกําไรประมาณ 5,000-6,000 บาท เฉลี่ยแลวอยูที่ประมาณเดือนละ 1,000 บาท นอกจากนั้นคุณ
ตาเชิญก็ยังประกอบอาชีพเสริมคือคุณตาและภรรยาอีกดวย ระยะเวลาเก็บเกี่ยวอยูที่ 3 เดือนซึ่งราย
ไดที่คุณตาเชิญไดรับจะเปนเงินกอนมากกวา แตถานํามาเฉลี่ยเปนรายเดือนก็จะอยูที่ประมาณ 
1,000-2,000 บาท ซ่ึงพอกินและเหลือเก็บ เนื่องจาก คาใชจายตางๆภายในบานลูกสาวและลูกชาย
เปนคนออกเองทั้งหมด ปจจัยดานรายไดที่มีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาเชิญคิดเปนรอยละ 65 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 17 หรือคุณตากาน คุณตาไมมีรายไดจากการประกอบอาชีพของตนเอง
แลวแตกอนคุณตาทํานาและขึ้นตาลแตปจจุบันไมไดทําเนื่องจากอายุมากแลวและลูกๆก็ไมอยากให
ทําเพราะเปนหวง ดังนั้นคุณตาจึงมีรายไดจากเงินที่ลูกๆใหประมาณเดือนละ 3,000 บาท แตเงิน
จํานวนนี้ก็ตองใชรวมกันกับภรรยา ซ่ึงก็พอใชเพราะไมตองใชจายตางในบาน ลูกชายคนเล็กจะรับ
ผิดชอบในสวนนี้ไป ปจจัยดานรายไดมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตากานคิดเปนรอยละ 82 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 18 หรือคุณตาสมาน คุณตามีรายไดคอนขางแนนอนอยูที่ประมาณ 
3,000-4,000 บาทตอเดือน ซ่ึงปจจุบัน คุณตายังคงยึดอาชีพทํานาเปนหลักสวนขึ้นตาลนั้นขึ้นไมไหว
แลวใหลูกเขยเปนคนขึ้นแทน คุณตาสมานทํานาปละ2คร้ังโดยแตละครั้งที่เก็บเกี่ยวไดจะไดเงิน
ประมาณ 40,000 บาท ซ่ึงเก็บเกี่ยว 2 คร้ังก็จะไดเงินประมาณ 80,000 บาท ถาหักคาใชจายตางๆแลว
ก็จะเหลือประมาณปละ 50,000 บาทซึ่งเปนรายไดของคุณลุงและภรรยาเอง สวนลูกสาวประกอบ
อาชีพทําขนมหวานและทําน้ําตาลเงินที่ไดมาก็จะใชสวนตัวกับสามี สวนเรื่องคาใชจายตางๆภายใน
บานบางครั้งลูกสาวก็ออกใหแตสวนใหญคุณตาสมานจะออกเอง ปจจัยดานรายไดจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณตาสมานคิดเปนรอยละ 87 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 19 หรือคุณตาอบ รายไดของคุณตาสวนใหญจะไดจากลูกๆ เนื่อง
เพราะคุณตาอายุมากแลว เมื่อกอนคุณตาก็ประกอบอาชีพทํานา ขึ้นตาล แตตอนนี้อยูบาน เฉยๆ เงิน
ที่ลูกๆใหจะอยูที่ประมาณเดือนละ 1,000-1,500 บาทตอเดือน ซ่ึงพอใช สวนคาใชจายตางๆภายใน
บาน ลูกๆจะเปนคนรับผิดชอบ คุณตามักจะใหเงินคาขนมหลานๆอยูบายๆ คุณตาบอกวานอกจาก
พอใชแลวยังมีเหลือเก็บอีกดวย ปจจัยดานรายไดจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาอบ คิดเปน
รอยละ 70 
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 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 20 หรือคุณตาทิว รายไดของคุณตาไมคอยแนนอน เพราะไมได
ประกอบอาชีพแลวเพียงแตทําไรเล็กๆนอยๆ แกเหงา แตเงินสวนใหญที่ไดมาจากลูกก็จะอยูที่
ประมาณเดือนละ 3,000บาท คุณตาไมคอยไดใชเงินเทาใดนัก มักจะใหหลานกินขนมสวนมาก สวน
คาใชจายภายในบาน ลูกสาวและลูกชายจะเปนผูดูแลรับผิดชอบ ปจจัยดานรายไดจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณตาทิวคิดเปนรอยละ 72 

จากขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณเชิงลึกพบวา รายไดมีผลตอภาวะโภชนาการของผูใหขาว
สําคัญทั้ง 20 คน โดยมีคาเฉลี่ยรอยละ 73.50 จึงยอมรับ สมมติฐานที่วาผูสูงอายุที่มีรายไดสูงมีภาวะ
โภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่มีรายไดต่ํา (ตารางที่ 23) 

ตารางที่ 23 : ปจจัยดานรายไดตอภาวะโภชนาการ 

 
ผูใหขาวสําคัญ รอยละ 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 1 85 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 2 82 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 3 58 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 4 72 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 5 69 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 6 57 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 7 86 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 8 75 

  ผูใหขาวสําคัญคนที่ 9 54 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 10 74 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 11 80 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 12 83 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 13 60 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 14 78 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 15 81 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 16 65 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 17 82 
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ตารางที่ 23 (ตอ) : ปจจัยดานรายไดตอภาวะโภชนาการ  
                  ผูใหขาวสําคัญ                          รอยละ 
          ผูใหขาวสําคัญคนที่ 18                            87 
          ผูใหขาวสําคัญคนที่ 19                            70 
          ผูใหขาวสําคัญคนที่ 20                             72 
                     คาเฉลี่ย                         73.50 

 

สมมติฐานขอท่ี 4 : ผูสูงอายุท่ีไดรับการศึกษามีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุท่ีไมไดรับการศึกษา 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 1 หรือคุณปาทรัพย จาการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิ
กรุ โดยมีพระภิกษุเปนครูสอน ซ่ึงสมัยกอนในหมูบานไมมีโรงเรียน ทุกคนจึงตองไปเรียนหนังสือที่
วัด คุณปาสามารถอานหนังสือและเขียนได สามารถอานฉลากอาหารและฉลากยาที่เปนภาษาไทย
ได แตคําศัพทที่เปนทางการบางคาํคุณปาสามารถอานไดแตไมคอยเขาใจความหมายนัก เชนคําวา
สัมฤทธิ์ผล ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณปาทรัพยคิดเปนรอยละ 45 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 2 หรือคุณยายวาด จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จาดวัดโพธ์ิ
กรุ คุณยายสามารถอานออกเขียนได แตไมคอยคลองนัก บางครั้งตองสะกดทีละตัวจึงจะอานได คุณ
ยายมีอุปสรรคคือเรื่องสายตาซึ่งเริ่มฝาฟางทําใหอานหนังสือยากขึ้น ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอ
ภาวะโภชนาการของคุณยายวาดคิดเปนรอยละ 42 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 3 หรือคุณปาเลียบ จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิ
กรุ คุณยายบอกวาเรียนใหพออานออกเขียนไดก็พอแลว สวนใครที่เรียนเกงแลวไดเรียนตอไปก็ถือ
วาดี เพราะจะไดเปนครูบาอาจารยตอไป ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยาย
เลียบคิดเปนรอยละ 41 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 4 หรือคุณยายแดง จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิ
กรุ ซ่ึงคุณยายบอกวาสวนมากผูหญิงมักไมคอยไดรับการสนับสนุนใหเรียนหนังสือ เพราะวาในทาย
ที่สุดก็ตองแตงงาน มีครอบครัว ไมไดเปนเจาขุนมูลนาย แตผูชายมักไดรับการสนับสนุนใหเรียน
มากกวาซึ่งบางคนบวชเปนพระก็สามารถสอบเปนนักธรรมชั้นตรีได คุณยายมีความสามารถในการ
อานและเขียนอยูในระดับปานกลาง ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายแดง
คิดเปนรอยละ 43 
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 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 5 หรือคุณยายอิ่ม จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดกุม ซ่ึง
อยูในหมูบานที่ใกลกับหมูบานทาชาง คุณยายบอกวาสมัยกอนถาใครตองการเรียนหนังสือจะไมมี
การบังคับวาอายุเทาไรตองอยูชั้นไร แลวแตพอแมจะเห็นสมควร แลวพาไปเรียนที่วัดคุณยาย
สามารถอานออกเขียนไดในระดับกลาง สามารถอานฉลากตางๆได แตตองใชเวลาในการอาน 
ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายอิ่มคิดเปนรอยละ 50 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 6 หรือคุณยายสะอาด จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 คุณยาย
บอกวาสมัยกอนใครๆก็เรียนจบ ป.4 กันทั้งนั้น แตนอยคนที่จะไดเรียนตอเพราะไมรูจะเรียนตอไป
ทําไม เนื่องจากพอแมมีที่ใหทําไรทํานา จึงออกมาชวยพอแมทํางานดีกวาจะไดมีรายไดเพิ่มขึ้น คุณ
ยายสามารถอานออกเขียนได แตไมคอยคลองนัก ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะโภชนาการ
ของคุณยายสะอาดคิดเปนรอยละ 42 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 7หรือคุณยายจันทร จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิ
กรุ เมื่อเรียนจบแลวก็ออกมาชวยพอแมทําไรทํานาคุณยายพออานออกเขียนได แตตองคอยเปนคอย
ไป คุณยายบอกวาสมัยกอนคนมักใหความสําคัญเรื่องการประกอบอาชีพเชนทําไรทํานามากกวา
การมีความรู ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายจันทร คิดเปนรอยละ 46 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 8 หรือคุณยายอาบ จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิ
กรุ คุณยายบอกวาเรียนพออานออกเขียนไดเพื่อไมใหถูกใครหลอกก็พอแลว คุณยายบอกวาแคบวก
ลบเลขใหเปนก็เกงแลว เพราะคนสมัยกอนไมคอยมีใครคิดเลขถูก เพราะไมเคยตองซื้ออะไรกัน
สวนใหญใชการแลกของกัน ใครมีขาวก็นํามาแลกกับพริก กระเทียม เปนตน ปจจัยดานการศึกษา 
จึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายคิดเปนรอยละ 47 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 9 หรือคุณยายเอื้อน จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิ
กรุ คุณยายบอกวามาเรียนหนังสือใหอานออกเขียนไดก็พอแลว เพราะจากนั้นก็ตองไปทํานาเชน
เดียวกับรุนพอแม คุณยายเอื้อนอานและเขียนไมคอยคลองนัก ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณยายเอื้อนคิดเปนรอยละ 40 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 10 หรือคุณยายศรี จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิ
กรุ คุณยายสามารถอานหนังสือได แตเขียนหนังสือไมคอยคลองคุณยายสามารถทอง ก-ฮ ไดคลอง
และยังมีความจําที่ดี ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายศรีคิดเปนรอยละ 44 
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 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 11 หรือคุณลุงแสวง จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิ
กรุ เมื่ออายุ 20 ไดบวชพระอยู 1 พรรษา และไดศึกษาดานธรรมะจนสามารถสอบนักธรรมชั้นโทได 
คุณลุงแสวงสามารถอานออกเขียนไดในระดับคอนขางดี ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณลุงแสวงคิดเปนรอยละ 60 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 12 หรือคุณลุงบุญ จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 ที่วัดกุม ซ่ึง
อยูในหมูบานใกลกับหมูบานทาชาง คุณลุงบุญคอนขางไดเปรียบในเรื่องการศึกษา เนื่องจากอยูวัด
มาตั้งแตอายุ 5 ขวบคุณลุงเปนเด็กวัดจนถึงอายุ 18 ปก็ไดบวชเปนสามเณร ตอมาเมื่ออายุ 20 ปก็ได
บวชเปนพระภิกษุอยู 3 พรรษา คุณลุงบุญอานหนังสือไดคลองและเปนคนที่พูดจาฉลาด ปจจัยดาน
การศึกษาจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณลุงบุญคิดเปนรอยละ 65 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 13 หรือคุณตาแกว จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 3 เทานั้น 
สาเหตุเนื่องมาจากครอบครัวของคุณตามีฐานะยากจน และคุณตาเปนพี่คนโตตองดูแลนองๆและ
ชวยที่บานทํางานจึงทําใหคุณตาเรียนไมจบชั้นประถมศึกษาปที่4 แตคุณตาแกวมีความพยายามใน
การเรียนหนังสือดวยตนเองอยางมาก จึงทําใหสามารถอานและเขียนหนังสือไดคลอง นอกจากนี้
คุณตายังเปนคนที่ฉลาดและมีไหวพริบดี ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตา
แกวคิดเปนรอยละ 52 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 14 หรือคุณตาสอน จบการศึกษาระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 จากวัด
โพธ์ิกรุ คุณตาบอกวาตนเองเรียนไมคอยเกงและไมชอบเรียนหนังสือแตพอแมบอกไปเรียนจึงตอง
ไปเรียน คุณตาบอกวาชอบชวยพอแมทําไรทํานามากกวา คุณตาสามารถอานออกเขียนไดแตคอน
ขางชา ปจจัยดานการศึกษาที่มีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาสอนคิดเปนรอยละ 47 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 15 หรือคุณตาชื่น จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโรงเข 
ซ่ึงอยูในหมูบานใกลๆกับหมูบานทาชาง คุณตาบอกวาเรียนแคชั้นประถมศึกษาปที่ 4 ก็พอแลว
เพราะที่บานของคุณตามีที่ดินมากและมีฐานะคอนขางดี คุณตาจึงคิดวาออกมาทําไรทํานาดีกวา
เพราะทําใหมีรายไดมากขึ้น คุณตาชื่นสามารถอานออกเขียนไดในระดับปานกลาง ปจจัยดานการ
ศึกษาจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาชื่นคิดเปนรอยละ 49 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 16 หรือคุณตาเชิญ จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิ
กรุ คุณตาบอกวาไมชอบเรียนหนังสือเพราะเรียนไมเกงและเรียนไมคอยทันเพื่อน คุณตาไดบวชเปน
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พระภิกษุและศึกษาธรรมะเปนเวลา 1 พรรษา คุณตาอานและเขียนหนังสือไมคอยคลองนัก ปจจัย
การศึกษาจึงมีผลตอโภชนาการของคุณตาเชิญคิดเปนรอยละ 43 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 17 หรือคุณตากาน จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิ
กรุ คุณตาสามารถทองอักษร ก-ฮ ไดคลองและสามารถบวกลบเลขที่ไมยากเกินไปได คุณตากาน
สามารถอานออกเขียนไดในระดับปานกลาง ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณ
ตากานคิดเปนรอยละ 52 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 18 หรือคุณตาสมาน จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิ
กรุ คุณตาบอกวาเมื่อเรียนจบก็ไมคิดจะเรียนตอ เพราะอยากทํานาเหมือนกับพอและแมของคุณตา 
เพราะเปนอาชีพของบรรพบุรุษ คุณตาสมานสามารถอานหนังสือไดแตบางคําตองสะกดจึงจะอาน
ไดสวนความสามารถในการเขียนอยูในระดับปานกลาง ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณตาสมานคิดเปนรอยละ 48 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 19 หรือคุณตาอบ จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 4 จากวัดโพธ์ิกรุ 
คุณตาบอกวาจบการศึกษาแคนี้ก็ดีมากพอแลวในสมัยนั้นและยังบอกอีกวา คนสมัยกอนเรียนเทานี้
ยังเกงกวาคนสมัยนี้บางคนอีกเพราะเด็กสมัยนี้เมื่อเรียนสูงๆแลวมักจะเถียงคําไมตกฟาก บางครั้งก็
ไมตั้งใจเรียนทําใหพอแมเสียใจ คุณตาอาบสามารถอานออกเขียนไดในระดับปานกลางปจจัยดาน
การศึกษาจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาคิดเปนรอยละ 50 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 20 หรือคุณตาทิว จบการศึกษาระดับประถมศึกษาปที่ 3 สาเหตุที่ไมจบ
ถึงชั้นประถมศึกษาปที่ 4 เนื่องจากครอบครัวของคุณตายากจนไมมีเงินที่จะใหคุณตาไปโรงเรียน 
ตอมาคุณตาไดบวชเปนพระภิกษุอยู 2 พรรษาคุณตามีความตั้งใจศึกษาเลาเรียนดานธรรมะและ
สามารถสอบไดนักธรรมชั้นเอกได คุณตาสามารถอานและเขียนหนังสือไดคลอง และปจจุบันมักจะ
เปนมัดทายกในการประกอบกิจกรรมตาง ๆ ที่วัดในหมูบาน ปจจัยดานการศึกษาจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณตาทิวคิดเปนรอยละ 54 
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จากขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณเชิงลึก พบวาระดับการศึกษามีผลตอภาวะโภชนาการของ
ผูใหขาวสําคัญทั้ง 20 คน โดยมีคาเฉลี่ยรอยละ 48.00 จึงปฏิเสธสมมติฐานที่วาผูสูงอายุที่ไดรับการ
ศึกษามีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่ไมไดรับการศึกษา (ตารางที่ 24) 

ตารางที่ 24 : ปจจัยดานการศึกษาตอภาวะโภชนาการ 
ผูใหขาวสําคัญคน รอยละ 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 1 45 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 2 42 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 3 41 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 4 43 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 5 50 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 6 42 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 7 46 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 8 47 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 9 40 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 10 44 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 11 60 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 12 65 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 13 52 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 14 47 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 15 49 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 16 43 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 17 52 
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ตารางที่ 24 (ตอ) : ปจจัยดานการศึกษาตอภาวะโภชนาการ 
ผูใหขาวสําคัญคน รอยละ 

ผูใหขาวสําคัญคนที่ 18 48 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 19 50 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 20 54 

คาเฉลี่ย 48.00 
 

สมมติฐานขอท่ี  5  :  ผูสูงอายุท่ีมีสุขภาพแข็งแรงยอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุท่ีสุขภาพ
ไมแข็งแรง 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  1  หรือคุณปาทรัพยมีสุขภาพที่แข็งแรง  ชอบออกกําลังกายสม่ําเสมอ  
เชนการเดินและทํางาน  ไมมีโรคประจําตัว  แตมีความผิดปกติของมดลูกมาแตกําเนิด  ทําใหไม
สามารถมีลูกได  ดานการดูแลสุขภาพคุณปาจะรับประทานอาหารครบ  3  มื้อ  แตบางครั้งก็ไมคอย
ตรงเวลา  รับประทานอาหารครบ  5  หมู  ดื่มน้ําฝนวันละ  5-6  แกวเปนอยางนอย  นอนหลับพัก
ผอนวันละประมาณ  10  ช่ัวโมง  รับประทานยาลมเปนบางครั้งเวลาที่มีอาการเวียนศีรษะ  ปจจัย
ดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณปาทรัพยคิดเปนรอยละ  74 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  2  ปรือคุณยายวาดมีสุขภาพแข็งแรง  ไมมีโรคประจําตัว  มีฟนหักเปน
บางซี่  คุณยายดูแลสุขภาพดวยการนอนหลับพักผอนใหเพียงพอ  ทําใหจิตใจใหสบายไมเครียด  
ออกกําลังกายดวยการเดิน  ปลกพืชผักสวนครัวเปนงานอดิเรก  รับประทานเนื้อปลาแทนเนื้อสัตว
เพราะเคี้ยวงาย  นอกจากนี้ยังชอบรับประทานผักตมจิ้มกับน้ําพริก  ดื่มน้ําฝนวันละ  6-8  แกว  และ
ชงยาหอมดื่มเปนประจํา   ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายวาดคิดเปนรอย
ละ  77 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  3  หรือคุณยายเลียบมีสุขภาพแข็งแรง  ไมมีโรคประจําตัว  แตมีอาการ
ปวดเมื่อยตามรางกาย  รับประทานยาพาราเซตามอลแลวดีขึ้น  และชงยาลมดื่มเปนประจําเมื่อมี
อาการเวียนศีรษะ  คุณยายรับประทานอาหารวันละ  3  มื้อ  ครบทั้ง  5  หมู  ดื่มน้ําฝนสะอาดวันละ  
7-8  แกว  นอนหลับพักผอนวันละ  7-8  ชั่วโมง  เดินออกกําลังกายเปนบางครั้ง  และคุณยายบอกวา
ควรทําจิตใจใหแจมใส   ไมคิดมาก  ศีรษะ  ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยาย
เลียบคิดเปนรอยละ  71 
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 ผูใหขาวสําคัญคนที่  4  หรือคุณยายแดง  มีสุขภาพแข็งแรง  ชวยเหลือตนเองได  ไมมีโรค
ประจําตัว  มีปวดเมื่อยบางบางครั้ง  คุณยายดูแลสุขภาพดวยการรับประทานอาหารครบ  3  มื้อ  และ
ครบ  5  หมู   ดื่มน้ําฝนสะอาดวันละ  6-7  แกว  ชอบออกกําลังกายดวยการเดิน  นอนหลับพักผอน
ใหเพียงพอและที่สําคัญคุณยายบอกวาตองทําจิตใจใหสงบ  คุณยายมักไปวัดเพื่อทําบุญและฟงเทศน
เสมอ  ศีรษะ  ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายแดงคิดเปนรอยละ  73 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  5  หรือคุณยายอิ่มมีโรคประจําตัวคือ  โรคเบาหวาน  คุณยายจึงตอง
ควบคุมดานการรับประทานอาหารเปนพิเศษโดยการหลีกเลี่ยงของหวาน  คุณยายถูกตัดนิ้วเทาดาน 
ซายออกหมดเนื่องจากเปนแผลเบาหวาน  แตปจจุบันแผลหายดีแลว  และสามารถใชไมค้ําเดินเอง
ได  คุณยายตองฉีดยาอินซูลินทุกวันเพื่อควบคุมระดับน้ําตาลในเลือด  คุณยายไมคอยไดออกกําลัง
กายเนื่องจากเดินไมคอยสะดวก  และคุณยายชอบนอกหลับพักผอนวนัละ  10  ชั่วโมงเพราะจะรูสึก
สดชื่น    ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายอิ่มคิดเปนรอยละ  68 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  6  หรือคุณยายสะอาด  มีโรคประจําตัวคือ โรคโลหิตจาง  มีประวัติเคย
ไปนอนโรงพยาบาลเพื่อไดรับเลือด  สุขภาพของคุณยายไมคอยแข็งแรง  มีอาการออนเพลียบางครั้ง  
คุณยายจะนอนพักผอนตั้งแตหัวค่ําเสมอ  ดานอาหารคุณยายจะรับประทานอาหารครบทั้ง  3  มื้อ  
ชอบรับประทานผักตมเนื่องจากเคี้ยวงาย คุณยายไมคอยไดรับประทานเนื้อสัตวเนื่องจากจะไมรับ 
ประทานเนื้อวัว  คุณยายออกกําลังกายดวยการทํางานบานเล็ก ๆ นอย ๆ เชน  กวาดบาน  เนื่องจาก
ชวงหลังเริ่มมีการปวดเขา  ศีรษะ  ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายสะอาด
คิดเปนรอยละ  65 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  7  หรือคุณยายจันทร  มีโรคประจําตัวคือ โรคความดันโลหิตสูง  ตอง
รับประทานยาควบคุมความดันเปนประจํา  สุขภาพของคุณยายยังคอนขางแข็งแรงสามารถปลูกพืช
ผักสวนครัวได  แตมือดานซายของคุณยายไมคอยมีแรงเนื่องจากเคยหกลม  มือซายกระแทกพื้นทํา
ใหตองเขาเฝอก  คุณยายจะดูแลสุขภาพดวยการรับประทานอาหารครบ  3  มื้อ  จะไมรับประทาน
เนื้อสัตวตาง ๆ แตจะชอบรับประทานอาหารทะเล  และผักตมจิ้มน้ําพริก  ดื่มน้ําวันละ  6-8  แกว  
นอนหลับพักผอนวันละ  6-7  ชั่วโมง  ศีรษะ  ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณ
ยายจันทรคิดเปนรอยละ  70 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  8  หรือคุณยายอาบ  มีโรคประจําตัวคือโรคกระเพาะอาหารเนื่องจาก
รับประทานอาหารไมเปนเวลา  จะรับประทานเฉพาะเวลาที่หิว  บางวันคุณยายจะรับประทาน
อาหารเพียง  2  มื้อเทานั้น  และนอกจากนี้ยังมีโรคความดันโลหิตสูง  จึงตองรับประทานยาควบคุม
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อยูเสมอ  ปจจุบันคุณยายเริ่มสนใจสุขภาพของตนเองมากขึ้นดวยการรับประทานอาหารใหตรงเวลา  
3  มื้อ  ครบทั้ง  5  หมู  นอนหลับใหเพียงพอ  ออกกําลังกายดวยการบั่นหญาเพื่อเล้ียงวัว    ปจจัย
ดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายอาบคิดเปนรอยละ  64 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  9  หรือคุณยายเอื้อน  มีสุขภาพที่ไมแข็งแรง  มีโรคประจําตัวคือ ความ
ดันโลหิตสูงและโรคกระเพาะอาหาร  คุณยายขาดการรักษาอยางตอเนื่องเนื่องจากไมมีเงินที่จะไป
รักษาตัว  ถึงแมวาจะมีบัตรประกันสุขภาพ  30  บาทก็ตาม  คุณยายรับประทานอาหารไมเปนเวลา  
และแทบไมเคยรับประทานอาหารครบ  3  มื้อเลย  คุณยายบอกวาไมเคยดูแลสุขภาพตนเองเลยถึง
เวลากินก็กินถึงเวลานอนก็นอน  สวนสภาพจิตใจของคุณยายนั้นคอนขางเปนทุกข  คุณยายบอกวา
ไมคอยมีความสุขในชีวิต ที่อยูทุกวันนี้ก็เพื่อตองการดูแลลูกชายซึ่งบวชเปนพระภิกษุอยูที่วัดเนื่อง 
จากพระลูกชายก็มีสุขภาพที่ไมแข็งแรงเชนเดียวกัน ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการ
ของคุณยายเอื้อนคิดเปนรอยละ  42 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  10  หรือคุณยายศรี  ไมมีโรคประจําตัว  แตสายตาของคุณยายมองเห็น
ไมคอยชัด  คุณยายเคยไปลอกตาที่โรงพยาบาลราชบุรีเมื่อหลายปกอน  นอกจากนี้คุณยายยังมีอาการ
หลงลืมบางครั้ง  ลูก ๆ จะคอยดูแลดานอาหารการกินใหกับคุณยาย  โดยจะดูแลใหคุณยายไดรับ
ประทานอาหารที่มีประโยชนครบทั้ง  3   มื้อ  สุขภาพของคุณยายยังแข็งแรงดี  คุณยายชอบเดินออก
กําลังกายมาก  บางครั้งชอบเดินไปไกล ๆ แตลูก ๆ มักจะคอยหามเนื่องจากกลัววาคุณยายจะหลง
ทางกลับบานไมได ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายศรี คิดเปนรอยละ  72 

ผูใหขาวสําคัญคนที่  11  หรือคุณลุงแสวง  ไมมีโรคประจําตัว  สุขภาพแข็งแรงดี  มีประวัติ
เคยเปนตอเนื้อ  ไดรับการผาตัดลอกตาแลว  ปจจุบันคุณลุงยังตองใสแวนตากันแดดอยูเสมอ  คุณลุง
เคยดื่มเหลาแตปจจุบันเลิกดื่มแลว  วิธีการดูแลสุขภาพของคุณลุงคือรับประทานอาหารครบ  3  มื้อ 
และครบ  5  หมู  ดื่มน้ําวันละ  2  ลิตร  นอกหลับพักผอนใหเพียงพอ  ออกกําลังกายดวยการขึ้นตน
ตาลและที่สําคัญที่สุดคือ  งดบุหร่ีและของมึนเมา   ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของ
คุณลุงแสวงคิดเปนรอยละ  76 

ผูใหขาวสําคัญคนที่  12  หรือคุณลุงบุญ  ไมมีโรคประจําตัว  สุขภาพแข็งแรงดี  ไมคอยเจ็บ
ไขไดปวย  อยางมากก็เปนไขหวัดธรรมดา  เคยเจ็บปวยหนักที่สุดครั้งเดียวคือตกตนตาลในชวงที่
เปนหนุม  ตองรักษาตัวนานหลายเดือนจึงจะหายเปนปกติ  คุณลุงดูแลสุขภาพของตนเองโดยการรับ
ประทานอาหารครบ  3  มื้อ  เนนรับประทานผัก   และผลไมเปนสวนใหญ    ดื่มน้ํามาก ๆ  จะชวย
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ใหสดชื่น  นอนหลับพักผอนใหเพียงพอ  ออกกําลังกายดวยการเดินวันละ 30  นาที  ที่สําคัญทําจิต
ใจใหสบายไมเครียดจนเกินไป  ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณลุงบุญคิดเปน
รอยละ  89 

ผูใหขาวสําคัญคนที่  13  หรือ  คุณตาแกว  มีโรคประจําตัวคือ  โรคมะเร็งที่ริมฝปากซึ่งคุณ
ตาไดรับการรักษาตรงและไปตรวจตามที่แพทยนัดทุก  6  เดือน  คุณตามักจะรีบประทานอาหาร
ออนยอยงาย  เชน  โจก  หรือขาวตม  เปนตน  นอกจากนี้จะรับประทานยาบํารุงตามที่แพทยส่ัง  คุณ
ตาพยายามรับประทานอาหารใหครบ  3  มื้อ  และครบ  5  หมู  เพราะอยากใหรางกายแข็งแรง  นอก
จากนี้ยังนอนหลับพักผอนใหเพียงพอ  และออกกําลังกายดวยการปนจักรยานในชวงเชา  ปจจัยดาน
สุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาแกวคิดเปนรอยละ  57 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  14  หรือคุณตาสอน  มีโรคประจําตัวคือ  โรคความดันโลหิตสูง  
ปจจุบันรับประทานยาลดความดนัอยูสม่ําเสมอ   คุณตามีประวัติสูบบุหร่ีและดื่มเหลามานาน 10  ป  
แตเพิ่งเลิกไปเมื่อ  1  ปที่ผานมาเนื่องจากเริ่มมีอาการหายใจเหนื่อยบางครั้ง  ดานการรับประทาน
อาหารคุณตาจะรับประทานอาหารครบ  3  มื้อและเปนอาหารรสไมจัด  เนนอาหารประเภทนิ่ม ๆ 
เพราะไมมีฟนเคี้ยวแลว  สวนผลไมคุณตาไมชอบผลไมรสหวาน  นอกจากนี้คุณตายังพักผอนอยาง
เพียงพอ  ถาคุณตารูสึกไมสบายจะหยุดทํางานแลวรีบไปนอนพักทันที    ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผล
ตอภาวะโภชนาการของคุณตาสอนคิดเปนรอยละ  61 

ผูใหขาวสําคัญคนที่  15  คุณตาชื่นมีสุขภาพแข็งแรงดี   เดิมไมมีโรคประจําตัวแตชวงปลาย
ป  2546  คุณตาเปนโรคกระเพาะเนื่องจากไมไดรับประทานอาหาร  1  วันในชวงที่น้ําทวมอยาง
หนักในหมูบาน  ปจจุบันคุณตารับประทานยาแกโรคกระเพาะอยางสม่ําเสมอ  และคุณตาจะรับ
ประทานอาหารครบ  3  มื้อ  สวนใหญจะเปนอาหารเคี้ยวงายเนื่องจากฟนหักหมดแลว  ดื่มน้ําวันละ  
6-8  แกวเพื่อปองกันทองผูก  และออกกําลังกายดวยการทําความสะอาดบาน  ศีรษะ  ปจจัยดานสุข
ภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาชื่นคิดเปนรอยละ  66 

ผูใหขาวสําคัญคนที่  16  หรือคุณตาเชิญ  มีโรคประจําตัวคือ  โรคกระเพาะอาหารเนื่องจาก
รับประทานอาหารไมเปนเวลา  ปจจุบันตองรับประทานยาเคลือบกระเพาะอยูเสมอเพื่อปองกัน
อาการปวดทอง  คุณตาเคยมีประวัติผาตัดตอกระจกที่ตาทั้ง  2  ขางเมื่ออายุ  70  ป  ขณะนี้สามารถ
มองเห็นปกติ  มีอาการตาพรามัวบางครั้งตองใสแวนตาชวย  คุณตามีประวัติเคยถูกเกวียนทับขาหัก
เมื่อสมัยเปนหนุม  ปจจุบันสามารถเดินไดตามปกติแตบางครั้งมีอาการปวดขาและรูสึกเจ็บ  คุณตา
เคยสูบบุหร่ีและดื่มสุรามาถึง  20 ป ขณะนี้เลิกดื่มเหลาแลวแตยังสูบใบจากอยู   ดานการรับประทาน
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อาหาร  คุณตาใสฟนปลอมสามารถรับประทานอาหารไดทุกประเภท  สวนใหญเปนอาหารรสไมจัด  
ลูกสาวจะเปนผูจัดเตรียมอาหารให  คุณตาออกกําลังกายดวยการเดินและเกี่ยวหญาใหวัวกิน  ปจจัย
ดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาเชิญคิดเปนรอยละ  59 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  17  หรือคุณตากาน  ไมมีโรคประจําตัว  แตมีอาการปวดเมื่อยตามราง
กายอยูเปนประจํา เนื่องจากคุณตาเคยตกบันไดเมื่อหลายปกอนจนตองไปนอนรักษาตัวอยูที่โรง 
พยาบาลแตไมมีกระดูกหัก  คุณตามีอาการเวียนศีรษะบางครั้งรับประทานยาลมแลวดีขึ้น  ดานการ
รับประทานอาหารคุณตาจะรับประทานอาหารครบ  3  มื้อ  ดื่มน้ําฝนตมสุกประมาณ  2  ลิตรตอวัน  
คุณตาไมชอบรับประทานผักเนื่องจากไมมีฟน  ทําใหคุณตามีอาการทองผูกอยูบอย ๆ   แตคุณตาจะ
พยายามดื่มน้ํามาก ๆ แทน   คุณตาออกกําลังกายดวยการเดินชวงตอนเย็นวันละประมาณ  15-30  
นาที  ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตากานคิดเปนรอยละ  69 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  18  หรือคุณตาสมาน  มีโรคประจําตัวคือโรคความดันโลหิตสูง  ตอง
รับประทานยาลดความดันโลหิตทุกวัน นอกจากนี้ยังตองควบคุมอาหารตามที่แพทยส่ังคือไมรับ 
ประทานอาหารรสจัด   และของมัน  คุณตาจะรับประทานอาหารครบ  3  มื้อ  ชอบรับประทาน
อาหารนิ่ม ๆ เนื่องจากไมมีฟนแลว   คุณตาไมชอบรับประทานผักทําใหมีอาการทองผูก  จึงแก 
ปญหาดวยการดื่มน้ํามาก ๆ แทน  นอกจากนี้ยังมีอาการปวดเมื่อยหลัง  ซ่ึงจะไปใหหมอแผนโบราณ
บีบเสนใหทําใหมีอาการดีขึ้น  คุณตาออกกําลังกายดวยการเดินในชวงเชาทุกวัน    ปจจัยดานสุข 
ภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาสมานคิดเปนรอยละ  58 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  19  หรือคุณตาอบ  ไมมีโรคประจําตัว  สุขภาพแข็งแรงดี  มีอาการ
เวียนศีรษะบางครั้ง  รับประทานยาลมแลวดีขึ้น  คุณตาไมดื่มเหลาแตยังสูบใบจากอยู  รับประทาน
อาหารครบ  3  มื้อตอวัน  ดื่มน้ําฝนสะอาดวันละ  5-6  แกว  นอนหลับพักผอนวันละ  8-9  ช่ัวโมง
ออกกําลังกายดวยการเดินไปคุยกับเพื่อนบานในหมูบาน ปจจัยดานสุขภาพจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณตาอบคิดเปนรอยละ  78 

ผูใหขาวสําคัญคนที่  20  หรือคุณตาทิว  มีโรคประจําตัวคือโรคถุงลมโปงพองเนื่องจากมี
ประวัติสูบบุหร่ีนานติดตอกันถึง  20  ป  และไดเลิกสูบไปเมื่อ  3  ปกอน  ปจจุบันตองไปตรวจตาม
แพทยนัดเสมอและกินยาเปนประจํา  นอกจากนี้ยังมีปญหาเรื่องทองผูกเนื่องจากคุณตาดื่มน้ํานอย  
ดานการรับประทานอาหารคุณตาจะรับประทานอาหารนิ่ม ๆ เนื่องจากฟนหักหมดแลว  ออกกําลัง
กายดวยการเดินรอบ ๆ บาน  ถาวันไหนรูสึกเหนื่อยก็จะพักผอนดวยการนอนหลับ  ปจจัยดานสุข
ภาพจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาทิวคิดเปนรอยละ  56 
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จากขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณเชิงลึกพบวา  สุขภาพมีผลตอภาวะโภชนาการของผูใหขาว
สําคัญทั้ง  20  คน  โดยมีคาเฉลี่ยรอยละ  67.25  จึงยอมรับสมมติฐานที่วาผูสูงอายุที่มีสุขภาพแข็ง
แรงยอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่สุขภาพไมแข็งแรง  (ตารางที่ 25 ) 

ตารางที่ 25 : ปจจัยดานสุขภาพตอภาวะโภชนาการ 
 

ผูใหขาวสําคัญ รอยละ 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  1 74 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  2 77 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  3 71 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  4 73 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  5 68 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  6 65 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  7 70 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  8 64 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  9 42 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  10   72 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  11 76 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  12 89 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  13 57 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  14 61 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  15 66 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  16 59 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  17 69 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  18 58 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  19  78 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  20 56 

คาเฉลี่ย 67.25 
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สมมติฐานขอท่ี 6   ผูสูงอายุที่อยูในสิ่งแวดลอมที่ดียอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่อยูในสิ่ง 
แวดลอมที่ไมดี 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 1 หรือคุณปาทรัพยอาศัยอยูในบานเรือนไมภายในสวน  ถึงแมสภาพ
บานจะคอนขางเกาและทรุดโทรมแตส่ิงแวดลอมถือวาอยูในระดับดีคือไมมีมลพิษทางเสียง  และ
ทางอากาศ  อาศัยอยูกับสามี  บริเวณบานสวนและเปนสภาพแวดลอมที่ไมมีผลกระทบตอสุขภาพ
ในทางลบตอตัวคุณปาทรัพยและสามีเลย  ทําใหคุณปาและสามีมีชีวิตอยูอยางมีความสุขทามกลาง
ความเปนธรรมชาติ  ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณปาทรัพยคิดเปนรอย
ละ  71 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 2  หรือคุณยายวาดอาศัยอยูในสิ่งแวดลอมที่ดี  เมื่อดูจากลักษณะบาน
เรือนสะอาดอากาศถายเทไดสะดวก  ส่ิงแวดลอมรอบบานเปนธรรมชาติเสียสวนใหญ  มีตนไมรอบ 
ๆ บริเวณบานเปนจํานวนมาก  อากาศสดชื่น  ปลอดโปรง  ทุกคนในครอบครัวรักใครกันดี  จึงทําให
คุณยายาวาดมีชีวิตที่สวยสุข  สุขภาพจิตดี  ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณ
ยายาวาดคิดเปนรอยละ  82 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 3 หรือคุณยายเลียบอาศัยอยูในสิ่งแวดลอมที่คอนขางดีบานเรือน
สะอาดเรียบรอยเปนบานไม  มีใตถุน  อากาศถายเทไดสะดวก  สวนวัวที่ลูกชายเลี้ยงนั้นอยูในคอก
ซ่ึงแยกออกไปจากบริเวณเพื่อความสะอาดและเปนสัดสวน   และส่ิงสําคัญอีกอยางก็คือ คุณยายมี
เพื่อนบานที่ดีคอยชวยเหลือเกื้อกูลซ่ึงกันและกันเปนอยางดี  ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณยายเลียบคิดเปนรอยละ  78 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  4  หรือคุณยายแดงอาศัยอยูในบานเรือนไมใตถุนสูง  ติดกับทาน้ํา
อากาศเย็นสบาย  อากาศถายเทสะดวก  คุณยายอยูกับสามี  ลูก 3 คน  และหลานอีก 1 คน  ถือวาเปน
ครอบครัวที่อบอุนไมมีมลพิษทางเสียงและอากาศ  ในฤดูรอนบานของคุณยายก็ยังคงมีลมพัดผาน
อยูตลอดเนื่องจากอยูติดกบัทาน้ํา  คอกวัวของที่บานจะอยูหางจากตัวบานออกมาไมไกลนัก  เพื่อ
เปนสัดสวนดูแลทําความสะอาดไดงาย   ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณ
ยายคิดเปนรอยละ  85 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  5  หรือคุณยายอิ่ม  อาศัยอยูบานเรือนไมมีใตถุนสูงอากาศถายเท
สะดวก  คุณยายมักจะนั่งที่ใตถุนบานมากกวาบนเรือน  เพราะอากาศเย็นสบาย  บานของคุณยาย
สะอาดเรียบรอย  มีหองครัวและหองน้ําแยกอยูตางหาก  บานของคุณยายติดทาน้ํา  อากาศเย็นสบาย  
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ไมรอนอบอาว  บริเวณรอบ ๆ บานก็รายลอมไปดวยบานของลูก  ๆ และญาติ ๆ ที่สนิทสนมกัน  มี
การพบปะพูดคุยกันอยูเปนประจําทําใหคุณยายไมเหงา  คุณยายชอบและผูกพันกับบานหลังนี้มาก
เพราะมีสภาพแวดลอมดีทามกลางธรรมชาติอยูแลวรูสึกมีความสุข  คุณยายจึงไมยอมไปอยูกับลูก ๆ 
ที่บานหลังอื่น ๆ ปจจัยดานสิ่งแวดลอมมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายาอิ่มคิดเปนรอยละ  89 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  6  หรือคุณยายาสะอาดอาศัยอยูภายในบาน 2 ชั้นครึ่งตึกครึ่งไม  อยูติด
กับทาน้ําลมพัดเย็นสบาย  อากาศถายเทสะดวก  มีตนไมรายรอบตัวบานทําใหรมร่ืน  คุณยายจึงอยู
อยางเงียบสงบไมวุนวายกับใคร ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยาย
สะอาดคิดเปนรอยละ  77 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  7  หรือคุณยายจันทรอาศัยอยูในบานปูนชั้นเดียวยกสูงตัวอยูติดกับทุง
นา  บริเวณบานกวางมีเนื้อที่พอที่จะปลูกพืชผักได  อากาศโดยรอบบริเวณบานสดชื่นดี  บริเวณดาน
หนาของตัวบานเปนสวนตาลซึ่งมีลูกชายคอยโตดูแลอยู  ส่ิงแวดลอมเงียบสงบเหมาะกับการพัก
อาศัยของผูสูงอายุซ่ึงดูจากสภาพบานเรือนและความเปนอยู  จัดวาคุณยายคอนขางมีฐานะดี  ปจจัย
ดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายจันทร  90 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  8  หรือคุณยายอาบอาศัยอยูบาน  2  ชั้น  คร่ึงตึกครึ่งไม  ที่มีความ
สะอาดเปนระเบียบเรียบรอยมาก  มีคอกวัวอยูหางจากตัวบานเปนสัดสวนดูแลรักษาไดงาย  มีส่ิง 
แวดลอมที่ดี  ไมวาจะดูจากสภาพของบานเรือน   ธรรมชาติ  และผูคนรอบขาง  บานของคุณยายอยู
ติดกับทาน้ําจึงทําใหมีอากาศที่เย็นสบาย  มีบานญาติอยูรอบ ๆ ดวยกันหลายหลัง  จึงทําใหคุณยาย
ไมเหงาและพูดคุยปรับทุกขกันได  ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายคิด
เปนรอยละ88 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  9  หรือคุณยายเอื้อน  อาศัยอยูในกุฏิหลังหนึ่งของวัดโพธ์ิกรุ  ซ่ึงสราง
ดวยไมทั้งหลัง  เปนกุฏิโบราณมีหลักฐานพิสูจนวาสรางขึ้นตอนสถาปนากรุงรัตนโกสินทร  
บรรยากาศภายในกุฏิเย็นสบาย  มองไปรอบ ๆ มีพระพุทธรูปเรียงรายอยูเปนจํานวนมาก  สวนสิ่ง
แวดลอมภายนอกสงบเงียบ  อากาศดี  ลมพัดเย็นสบาย  ทําใหจิตใจสงบไมคิดฟุงซาน  ปจจัยดานสิ่ง
แวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายเอื้อนคิดเปนรอยละ  45 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่ 10  หรือคุณยายศรีอาศัยอยูในบาน  2  ช้ัน  เปนทรงไทยครึ่งตึกครึ่งไม  
บานของคุณยายสะอาดมากเพราะลูกสาวของคุณยายทําความสะอาดทุกวันเปนอยางดี สวนอากาศ
บริเวณบานถายเทสะดวก  ลมพัดเย็นสบายอยูติดกับชายทาน้ํา  รอบ ๆ บานปลูกทั้งไมดอกและไม
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ประดับ  ทําใหมีความสดชื่น  รมร่ืนนาอยู  อีกทั้งรายรอบดวยบานของนองชายและญาติ  จึงทําให
คุณยายมีโอกาสนั่งคุยสนทนากับเครือญาติอยูกันเปนประจํา ทําใหคุณยายมีสุขภาพจิตที่ดีไมเงียบ
เหงาจนเกินไป  ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณยายศรีคิดเปนรอยละ  86 

ผูใหขาวสําคัญคนที่  11 หรือคุณลุงแสวง  อาศัยอยูในบานไม  2  ช้ัน  ดานลางเปนหองครัว
และเปดโลง  บริเวณบานอากาศด ี  มีเตาเดี่ยวน้ําตาลตั้งอยูหางออกไปจากตัวบานตางหากเพื่อไมให
ควันฟุงกระจายเขามาภายในบาน  สภาพโดยรวมของบานดูสะอาดเรียบรอยดี  รอบ ๆ บานยังคง
ความเปนธรรมชาติอยูมาก  มีตนไมรายรอบ  สวนคอกวัวก็ตั้งอยูหางออกไปจากบานเชนกัน  ทําให 
เปนสัดสวนและดูแลทําความสะอาดได   ไมทําใหบานสกปรกปะปนกัน  ปจจัยดานสิ่งแวดลอมมี
ผลตอภาวะโภชนาการของคุณลุงแสวงคิดเปนรอยละ  81 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  12  หรือคุณลุงบุญ อาศัยอยูบานที่ติดกับทองนา เปนเรือนไมยกใตถุน
สูงอากาศถายเทสะดวกอยูทามกลางธรรมชาติที่อุดมสมบูรณ และหางจากแหลงชุมชนของหมูบาน 
อีกทั้งยังมีความเงียบสงบ สวนสภาพบานสะอาดพอสมควร ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณลุงบุญคิดเปนรอยละ  77 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  13  หรือคุณตาแกว  บานของคุณตาแกวอาศัยอยูในบานที่ตั้งอยูติดกับ
ทาน้ํา  อากาศเย็นสบาย  ถายเทสะดวกตรงขามกับบานเปนสวนมะนาว  มองแลวสบายตา  อากาศ
สดชื่น  ถึงแมบานจะดูคับแคบไปสักเล็กนอยแตก็สะอาดเรียบรอยดี  ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผล
ตอภาวะโภชนาการของคุณตาแกวคิดเปนรอยละ  76 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  14  หรือคุณตาสอน อาศัยอยูในบานทรงไทย  2  ช้ัน  คร่ึงตึกครึ่งไม  
ดานลางปลอยโลงครึ่งหนึ่ง  ตัวอยูติดกับทาน้ํา  ทามกลางธรรมชาติที่มีตนไมขึ้นอยางหนาแนนมาก  
อากาศถายเทสะดวกและสดชื่นเปนอยางมาก  บานของคุณตาอยูหางจากแหลงชุมชนของหมูบานจึง
ดูเงียบสงบ  ไมวุนวาย  ดูมีระเบียบสะอาดดี  ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของ
คุณตาสอนคิดเปนรอยละ  84 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  15  หรือคุณตาชื่น  บานของคุณตาชื่นยังคงความเปนธรรมชาติเสีย
สวนใหญตัวบานเปนเรือนไมใตถุนสูงดานลางเปนดินทุบแข็ง เล้ียงไกไวใตถุนบาน  และหางจาก
ตัวบานไปไมมากนักมีคอกวัวอยู  ซ่ึงคุณตาเลี้ยงไวอยู  2-3  ตัว  สภาพบานไมคอยสะอาดนัก  เนื่อง
จากมีสัตวเล้ียง  ใตถุนมีฝุนมาก  แตอากาศโดยรอบคอนขางดี  มีลมพัดถายเทสะดวกอยูตลอดเวลา
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รอบ ๆ บานรายรอบดวยเพื่อนบานที่มีน้ําใจจึงทําใหมีโอกาสคบหากันไดเปนอยางดี  ปจจัยดานสิ่ง
แวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาชื่นคิดเปนรอยละ  67 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  16  หรือคุณตาเชิญ  บานของคุณตาอยูติดกับทาน้ํา  อากาศเย็นสบาย  
ถายเทไดสะดวก  บริเวณบานปลูกตนไมคอนขางมาก  บานเปนเรือนไมทรงไทย  2  หลังคู  ดานบน
เปนไมดานหลังเปนปูน  มีความสะอาดเรียบรอยดี ขาง ๆ บานมีคอกวัวเปนสัดสวนไมสงกลิ่นรบ
กวน  ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาเชิญคิดเปนรอยละ  78 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  17  หรือคุณตากาน  บานของคุณตาเปนบานไม  2  ช้ัน  ชั้นบนเปนไม
ชั้นลางเปนปูน  อากาศถายเทสะดวกเนื่องจากอยูติดกับทาน้ํา  ภายในบานมี ความสะอาดเรียบรอย
คอนขางดี  รอบ ๆ บานปลูกตนไมไวเปนจํานวนมาก  ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะ
โภชนาการของคุณตากานคิดเปนรอยละ  79 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  18  หรือคุณตาสมาน  ที่อยูอาศัยของคุณตาเปนบานไม  2  ชั้น  สภาพ
คอยขางทรุดโทรม  แตภายในบานมีความสะอาดพอสมควร  เนื่องจากลูกๆ ของคุณตาจะชวยกันทํา
ความสะอาดอยูเสมอ  อากาศถายเทไดสะดวก  รอบ ๆ บานมีร้ัวรอบขอบชิดมีความปลอดภัยดี  
ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาสมานคิดเปนรอยละ  74 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  19  หรือคุณตาอบ  บานของคุณตาเปนบานไม  ใตถุนสูง  มีความ
สะอาดเรียบรอยดี  อากาศถายเทสะดวก  รอบ ๆ บานของคุณตายังคงมีความเปนธรรมชาติอยูมาก  
และอยูใกลกับวัดรางทําใหตอนกลางคืนดูคอนขางนากลัว  แตบานของคุณตาอบก็อยูติดกับบาน
ญาติคนอื่น ๆ อีกหลายหลังคาเรือน  ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาอบ
คิดเปนรอยละ  80 

 ผูใหขาวสําคัญคนที่  20  หรือคุณตาทิว   บานของคุณตาเปนบานไมทรงไทย  ใตถุนสูง  
อากาศถายเทสะดวกอยูใกลกับทาน้ํา  ภายในบานมีความสะอาดคอนขางดี  หนาบานปลูกตนไมไว
จํานวนมาก  และบานของคุณตายังอยูติดกับบานเพื่อนอีกหลายหลัง  ทําใหเดินไปพูดคุยไดสะดวก  
ปจจัยดานสิ่งแวดลอมจึงมีผลตอภาวะโภชนาการของคุณตาทิวคิดเปนรอยละ  82 

จากขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณเชิงลึก  พบวา ส่ิงแวดลอมมีผลตอภาวะโภชนาการของผู
ใหขาวสําคัญทั้ง  20  คน  โดยมีคาเฉลี่ยรอยละ  78.45  จึงยอมรับสมมติฐานที่วา  ผูสูงอายุที่อยูในสิ่ง
แวดลอมที่ดียอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่อยูในสิ่งแวดลอมที่ไมดี (ตารางที่ 26) 
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ตารางที่ 26   :   ปจจัยดานสิ่งแวดลอมตอภาวะโภชนาการ 
 

ผูใหขาวสําคัญ รอยละ 
ผูใหขาวสําคัญคนที่ 1 71 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  2 82 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  3 78 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  4 85 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  5 89 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  6 77 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  7 90 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  8 88 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  9 45 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  10 86 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  11 81 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  12 77 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  13 76 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  14 84 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  15 67 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  16 78 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  17 79 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  18 74 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  19 80 
ผูใหขาวสําคัญคนที่  20 82 

คาเฉลี่ย 78.45 
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 ตารางที่ 27 :  ผลสรุปผลสมมติฐาน 
 

สมมติฐาน 
 

รอยละ ยอมรับ  ปฏิเสธ

1. ผูสูงอายุเพศหญิงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุ 
เพศชาย 

63.60 
  

2. ผูสูงอายุที่อาศัยอยูในครอบครัวที่อบอุนมีภาวะโภชนาการ 
      ที่ดีกวาผูสูงอายุที่อาศัยอยูในครอบครัวที่ไมอบอุน 

66.90 
  

3. ผูสูงอายุที่มีรายไดสูงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุ 
      ที่มีรายไดต่ํา   

73.50 
  

4. ผูสูงอายุที่ไดรับการศึกษามีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุ 
ที่ไมไดรับการศึกษา 

48.00   

5. ผูสูงอายุที่มีสุขภาพแข็งแรงยอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวา 
ผูสูงอายุที่มีสุขภาพไมแข็งแรง 

67.25 
  

6. ผูสูงอายุที่อยูในสิ่งแวดลอมที่ดียอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวา 
       ผูสูงอายุที่อยูในสิ่งแวดลอมที่ไมดี 

78.45 
  

 
 
 
 



บทที่  6 
 

การอภิปรายผล 

 
จากการพิสูจนสมมติฐานโดยการสัมภาษณผูใหขาวสําคัญแบบเจาะลึกทั้ง 20 คน ผลการ 

วิจัยในครั้งนี้พบวา มีสมมติฐานที่ไดรับการยอมรับจํานวน 5 ขอ และมีสมมติฐานที่ไดรับการ
ปฏิเสธ จํานวน 1 ขอ 

 สมมติฐานที่ไดรับการยอมรับท้ัง 5 ขอ ไดแก 

 สมมติฐานขอท่ี 1 : ผูสูงอายุเพศหญิงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุเพศชาย 

 สมมติฐานผูสูงอายุเพศหญิงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายเุพศชาย มีผลการวิจัยคิดเปน
รอยละ 63.60 

 ทฤษฎีที่สนับสนุนสมมติฐานนี้ คือ ทฤษฎีความสูงอายุที่เกี่ยวของกับพันธุกรรม ไดแก
ทฤษฎีพันธุกรรมทั่วไป (General genetic Theory) ซ่ึงกลาววาอายุขัยของสิ่งมีชีวิตแตละชนิดจะมี
อายุขัยนานไมเทากัน ทั้งนี้ถูกกําหนดขึ้นโดยรหัสพันธุกรรมและมนุษยจะมีอายุขัยเฉลี่ยประมาณ 70 
ป สําหรับผูหญิงจะมีอายุยืนกวาผูชายโดยเฉลี่ยประมาณ 8 ป ลักษณะทางเพศถูกกําหนดขึ้นโดยเพศ
ชายจะมีโครโมโซม XY สวนเพศหญิงจะมีโครโมโซม XX และเนื่องจากเพศหญิงมีโครมาติน X 
มากกวาเพศชายจึงทําใหมีอายุยืนกวา (Birren,1977 : 104 อางถึงในจันทนา รณฤทธิวิชัย, 2536 : 46) 

 ตัวอยางงานวิจัยที่สนับสนุนสมมติฐานนี้ เชน จากการศึกษาของศิริมา วงศแหลมทอง 
(2542) พบวา เพศหญิงจะปฏิบัติตนทางดานสุขภาพเกี่ยวกับการรับประทานอาหารดีกวาเพศชาย
และจากการศึกษาของ Walker (1987 , อางถึงในมลุลี ชูเนตร , 2538 ) พบวาผูสูงอายุเพศหญิงมีวิถี
ชีวิตหรือพฤติกรรมสงเสริมสุขภาพสูงกวาผูสูงอายุเพศชาย 

สมมติฐานขอท่ี 2 : ผูสูงอายุท่ีอาศัยอยูในครอบครัวท่ีอบอุนมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูง
อายุท่ีอาศัยอยูในครอบครัวท่ีไมอบอุน 

 สมมติฐานผูสูงอายุที่อาศัยอยูในครอบครัวที่อบอุนมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่
อาศัยอยูในครอบครัวที่ไมอบอุน มีผลการวิจัยคิดเปนรอยละ 66.90 
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 ทฤษฎีที่สนับสนุนสมมติฐานนี้คือ ทฤษฎีบทบาท ( Role Theory ) ซ่ึงเชื่อวาผูสูงอายุยอมมี
การปรับตัวตอบทบาททางสังคมที่เปล่ียนไปตลอดชวงชีวิตของเขา เชน บทบาทของการเปนลูก พอ 
แม ปู ยา ตา ยาย เปนตน ซ่ึงบุคคลจะอยูในสังคมไดอยางมีความสุขยอมขึ้นกับการปฏิบัติเหมาะสม
ตามบทบาท ที่เปนอยูซ่ึงอายุจัดเปนองคประกอบที่สําคัญในการกําหนดบทบาทของบุคคลในแตละ
ชวงของชีวิตที่ดําเนินไป ( สุรกลุ  เจนอบรม , 2535 : 32-33 ) 

 ตัวอยางงานวิจัยที่สนับสนุนสมมติฐานนี้ เชน จากการศึกษาของ นิตยาไกรวงศ (2536) พบ
วาจํานวนสมาชิกและความสัมพันธในครอบครัว มีอิทธิพลตอการบริโภคอาหารของผูสูงอายุ การ
รับประทานอาหารคนเดียวหรือไมมีเพื่อนรวมรับประทานอาหาร อาจทําใหมีการรับประทาน
อาหารลดลงได นอกจากนี้ จากการศึกษาของ ศศิพัฒน ยอดเพชร (2536) พบวาครอบครัวที่เปน
ระบบเกื้อหนุนที่มีความสําคัญอยางมากตอผูสูงอายุ 

สมมติฐานขอท่ี 3 : ผูสูงอายุท่ีมีรายไดสงูมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุท่ีมีรายไดต่ํา 

 สมมติฐานผูสูงอายุที่มีรายไดสูงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่มีรายไดต่ํามีผลการวิจัย
คิดเปนรอยละ 73.50 

 ทฤษฎีสนับสนุนสมมติฐานนี้คือทฤษฎีการถดถอยออกจากสังคม(Disengagement Theory ) 
ทฤษฎีนี้เชื่อวาผูสูงอายุสวนใหญ จะคอยๆ ถอยออกจากสังคมทีละนอย เนื่องจากตองเปลี่ยนแปลง
บทบาทไปจากเดิม เชนการเกษียณอายุราชการ การเปลี่ยนแปลงบทบาทจากการเปนผูนําครอบครัว
มาเปนผูอาศัยหรือเปนเพียงที่ปรึกษาเทานั้น บทบาททางสังคมของผูสูงอายุจึงลดลงและบางครั้งทํา
ใหสูญเสียรายไดจากที่เคยไดรับจากการทํางาน 

 ตัวอยางวิจัยที่สนับสนุนสมมติฐานนี้ เชน จากการศึกษาของ Cass Ryan ( 1989 , อางถึงใน 
วรรณา รุงวณิชชา, 2539 ) พบวาภาวะทางเศรษฐกิจมีผลตอการบริโภคอาหารของผูสูงอายุที่เมือง 
South Corolina  จํานวน 268 คน อายุตั้งแต 55 ปขึ้นไป โดยพบวาผูสูงอายุที่มีภาวะทางโภชนาการ 
มีฐานะทางเศรษฐกิจ และสังคมต่ํา นอกจากนี้ นภาพร ชโยวรรณ (2532) พบวา ผูสูงอายุในชนบทมี
ภาวะทางเศรษฐกิจยากจนกวาผูสูงอายุในเมืองเนื่องจากปญหาดานสุขภาพสวนใหญ นอกจากนี้ ใน
ชนบทสวนใหญจะทํางานในภาคเกษตรกรรมซึ่งมีคาตอบแทนต่ํา จึงมีชีวิตความเปนอยูซ่ึงหมายถึง
คุณภาพชีวิตที่ดอยกวาดวย 
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สมมติฐานขอท่ี 5 : ผูสูงอายุท่ีมีสุขภาพแข็งแรงยอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุท่ีมี
สุขภาพไมแข็งแรง 

 สมมติฐานผูสูงอายุที่มีสุขภาพแข็งแรงยอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่มีสุขภาพไม
แข็งแรง มีผลวิจัยคิดเปนรอยละ 67.25 

 ทฤษฎีที่สนับสนุนสมมติฐานนี้คือ ทฤษฎีความสูงอายุที่ไมเกี่ยวของกับพันธุกรรม ไดแก
ทฤษฎีความเสื่อมโทรม ( Wear and tear Theory ) ทฤษฎีนี้เปรียบเทียบส่ิงมีชีวิตคลายกับเครื่องจักร 
เมื่อมีการใชงานมากๆ ก็จะเกิดความผิดปรกติขึ้น แตมนุษยตางจากเครื่องจักรเพราะมนุษยสามารถที่
จะซอมแซมตัวเองและทํางานตอไป โดยกระบวนการสรางใหมเพื่อทดแทน เชน เซลลของผิวหนัง 
เม็ดเลือดแดง เม็ดเลือดขาว เปนตน แตเซลลบางชนิดไมสามารถแบงตัวไดอีก เชน เซลลกลามเนื้อ
หัวใจ และ เซลลประสาท เมื่ออายุมากขึ้นก็จะเสื่อมลงและตาย ทําใหการทํางานของอวัยวะเหลานี้
ลดลง 

 ตัวอยางงานวิจัยที่สนับสนุนสมมติฐานนี้ เชน จากการศึกษาของ Payette (1995 , อางถึง
ในวราภรณ เสถียรนพเกา, 2540 : 54) พบวาผูสูงอายุที่มีภาวะเจ็บปวยจะมีความสัมพันธเชิงลบอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติกับการไดรับพลังงานและโปรตีน นอกจากนี้ Susan  S. Schifferman ( 1990, 
อางถึงในวรรณา รุงวณิชชา, 2539 : 31 ) กลาวถึงการสูญเสียการรับรส และการรับกลิ่นของผูสูงอายุ
วาจะทําใหมีความรูสึกเบื่ออาหารมากขึ้น 

สมมติฐานขอท่ี 6 : ผูสูงอายุท่ีอยูในสิ่งแวดลอมท่ีดียอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุท่ี
อยูในสิ่งแวดลอมท่ีไมดี 

 สมมติฐานผูสูงอายุที่อยูในสิ่งแวดลอมที่ดียอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่อยูในสิ่ง
แวดลอมที่ไมดี มีผลการวิจัยคิดเปนรอยละ 78.45 

 ทฤษฎีที่สนับสนุนสมมติฐานนี้คือ ทฤษฎีความตอเนื่อง ( Continuity Theory ) ทฤษฎีนี้
กลาววาชีวิตที่แทจริงของผูสูงอายุที่มีความสุขในบั้นทายของชีวิตนั้น ขึ้นอยูกับรูปแบบการดําเนิน
ชีวิตที่เคยเปนมากอน เชน ผูสูงอายุที่ชอบกิจกรรมรวมกับสังคม ก็จะมีกิจกรรมเหมือนเดิมเมื่ออายุ
มากขึ้น สวนผูสูงอายุที่ชอบสันโดษไมคอยมีบทบาทในสังคมมากอน ก็ยอมจะแยกตัวเองออกจาก
สังคมเมื่ออายุมากขึ้น 
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 ตัวอยางงานวิจัยที่สนับสนุนสมมติฐานนี้ เชน จากการศึกษาของ มนตรี ตันประยูร (2532) 
พบวาผูที่อาศัยอยูในครอบครัวขยายจะไดรับการดูแลเอาใจใสทั้งทางดานรางกาย และจิตใจ ซ่ึงถือ
วาเปนแรงสนับสนุนทางสังคมสูงกวาผูสูงอายุที่อาศัยอยูในครอบครัวเดี่ยว ดังนั้นโอกาสที่จะเกิด
การเจ็บปวยจึงมีนอยกวา 
  
 สมมติฐานที่ไดรับการปฏิเสธ 1 ขอ ไดแก 

สมมติฐานขอท่ี 4  :  ผูสูงอายุท่ีไดรับการศึกษามีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุท่ีไมไดรับ
การศึกษา 

 สมมติฐานผูสูงอายุที่ไดรับการศึกษามีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่ไมไดรับการศึกษา
มีผลการวิจัยคิดเปนรอยละ 48.00 

 สาเหตุที่สมมติฐานขอนี้ไดรับการปฏิเสธนั้น เนื่องจากเมื่อวิเคราะหขอมูลผูใหขาวสําคัญ
ทั้ง 20 คน พบวามีผูที่จบการศึกษาระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 จํานวน 18 คน และจบการศึกษา
ระดับประถมศึกษาปที่ 3 จํานวน 2 คน ซ่ึงผูสูงอายุทั้งหมดนี้ไดเรียนหนังสือที่วัดในหมูบานโดยมี
พระภิกษุเปนผูสอน ผูสูงอายุสามารถอานออกและเขียนไดทุกคน มีผูสูงอายุบางคนที่จบการศึกษา
ชั้นประถมศึกษาปที่ 3 แตไดบวชเปนพระภิกษุและสามารถสอบนักธรรมชั้นเอกได มีความสามารถ
ในการอานและเขียนหนังสือไดคลองในขณะที่ตัวของทานเองกลับมีภาวะโภชนาการพรอง นอก 
จากนี้ผูใหขาวสําคัญคนที่จบการศึกษาระดับชั้นประถมศึกษาปที่ 4 ก็มีภาวะโภชนาการพรองหลาย
คนเชน ผูใหขาวสําคัญคนที่ 3 คนที่ 6 คนที่ 9 คนที่ 11 และคนที่ 16 จากการศึกษาพบวาผูสูงอายุใน
หมูบานมีความใกลเคียงกันทางดานการศึกษาคอนขางมาก แตการที่มีภาวะโภชนาการแตกตางกัน 
สวนหนึ่งเปนผลมาจากบริโภคนิสัยที่แตกตางกัน เชน บางคนชอบรับประทานผัก บางคนชอบรับ
ประทานอาหารรสจัด เปนตน ซ่ึงวลัย อินทรัมพรรย (2530) กลาวถึงนิสัยการบริโภคอาหารของผู
สูงอายุวาเปนปญหาที่สําคัญ เนื่องจากผูสูงอายุมักมีนิสัยการบริโภคที่ฝงแนนมาเปนเวลานาน จึงไม
สามารถเปลี่ยนแปลงได นิสัยการบริโภคที่ไมถูกตองเปนสาเหตุสําคัญที่ทําใหเกิดปญหาดาน
โภชนาการ ทั้งนี้ผูสูงอายุมักรับประทานอาหารที่ชอบมากกวาที่จะคํานึงถึงคุณคาทางโภชนาการ 



บทที่  7 
  

สรุปผลวิจัย ปญหาที่เกิดจากการวิจัย และขอเสนอแนะ 
 

สรุปผลการวิจัย 

 การวิจยัเร่ืองปจจัยที่สงผลตอภาวะโภชนาการในผูสูงอายุ : ศึกษากรณีหมูบานทาชาง 
อําเภอบานลาด จังหวดัเพชรบุรี เกิดขึ้นเนื่องจากผูสูงอายุเปนบุคคลทีม่ีคุณคาตอสังคม เปนผูที่ได
เสียสละประโยชนมากมายเพื่อคนรุนหลัง นอกจากนี้ยังเปนกลุมประชากรทีม่ีความสําคัญใน
อนาคตเนื่องมาจากมีแนวโนมที่จะเพิ่มจํานวนมากขึน้ ซ่ึงเปนผลมาจากความกาวหนาทางการแพทย
ที่ทําใหอัตราการตายของประชากรลดลง สงผลใหประชากรมีอายุขัยสูงขึ้น ผูสูงอายุจึงเปนประเดน็
สําคัญที่นาศึกษา และการสงเสริมใหผูสูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดแีละมสุีขภาพที่ดี จึงเปนสิ่งที่มีความ
สําคัญสําหรับผูสูงอายุ เนื่องจากเมื่อเขาสูวัยสูงอายุจะมีการเปลี่ยนแปลงของรางกายไปในทางที่
เสื่อมลงมากกวาการเจริญเตบิโต การสงเสริมใหผูสูงอายไุดรับโภชนาการที่เหมาะสมจะชวยใหผูสูง
อายุมีสุขภาพที่ด ีและสามารถดําเนินชีวิตไดอยางมีความสุข ผูวิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษาปจจยัที่
สงผลตอภาวะโภชนาการในผูสูงอายุ 

 ผูวิจัยไดตั้งวัตถุประสงคในการศึกษาครั้งนี้ไว 4 ประการ ไดแก ประการแรกเพื่อศึกษา
ปจจัยที่คาดวาจะมีผลตอภาวะโภชนาการของผูสูงอายุ ประการที่สองเพื่อศึกษาภาวะโภชนาการของ
ผูสูงอายุ ประการที่สามเพื่อทราบถึงวิถีชีวิตของผูสูงอายุในการดแูลรักษาสุขภาพ และประการที่ส่ี 
เพื่อเปนแนวทางในการปองกันและสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ 

 ผูวิจัยคาดหวังใหการวิจยัคร้ังนี้มีประโยชนดังนี้ ประการแรกเพื่อใหทราบถึงปจจัยที่มีผล
ตอภาวะโภชนาการของผูสูงอายุ เพื่อนํามาสงเสริมใหผูสูงอายุไดรับประโยชนสูงสุดจากปจจยัดงั 
กลาว   ประการที่สองเพื่อทราบถึงภาวะโภชนาการของผูสูงอายุ    ซ่ึงสามารถนํามาประเมินภาวะ
สุขภาพของผูสูงอายุได ตลอดจนสามารถแกไขในสิ่งที่เปนปญหาไดทนัเวลา ประการที่สามทําให
เรียนรูปญหาสขุภาพของผูสูงอายุ เพื่อนํามาแกไขและใหคําแนะนําทีถู่กตอง และประการที่ส่ีได
แนวทางในการปรับปรุงและสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุตอไป ทั้งนีเ้พื่อคงไวซ่ึงคณุภาพชวีิตที่ดี
ของผูสูงอายุ 
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 แนวคดิและทฤษฎีที่นํามาใชในการศึกษาครั้งนี้ ไดแก แนวคิดเรื่องการขัดเกลาทางสังคม 
ทฤษฎีเกี่ยวกับความสูงอายุ ซ่ึงประกอบดวยทฤษฎีทางดานชีวภาพ ทฤษฎีทางดานจิตวิทยา และ
ทฤษฎีทางดานสังคมวิทยา 

สมมติฐานในการวิจัยคร้ังนี้มี 6 ขอ ดังนี้ 
1.  ผูสูงอายุเพศหญิงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุเพศชาย 
2. ผูสูงอายุที่อาศัยอยูในครอบครัวที่อบอุนมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่อาศัยอยูใน

ครอบครัวที่ไมอบอุน 
3. ผูสูงอายุที่มีรายไดสูงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่มีรายไดต่ํา 
4. ผูสูงอายุที่ไดรับการศึกษามีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่ไมไดรับการศึกษา 
5. ผูสูงอายุที่มีสุขภาพแข็งแรงยอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่สุขภาพไมแข็งแรง 
6. ผูสูงอายุที่อยูในสิ่งแวดลอมที่ดี ยอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่อยูในสิ่งแวด 

ลอมที่ไมดี 

 ในการศึกษาครั้งนี้ผูวิจัยไดใชระเบียบวิธีวิจัยสนามทางมานุษยวิทยา (Anthropological 
Fieldwork) เปนหลัก และไดนําเทคนิควิจัยสนามทางมานุษยวิทยามาใชในการเก็บรวบรวมขอมูล 
ซ่ึงไดแก การสังเกตอยางมีสวนรวม การสัมภาษณผูใหขาวสําคัญ การสัมภาษณแบบเจาะลึก การ
สังเกตทั่วไป การสัมภาษณอยางไมเปนทางการ การสํารวจลักษณะทางกายภาพและสิ่งแวดลอมของ
ชุมชน การเก็บประวัติชุมชน การทําไดอะแกรมเครือญาติ การใชเครื่องมือทางเทคโนโลยีในงาน
วิจัยสนามทางมานุษยวิทยา และการจดบันทึกสนาม ผูวิจัยไดเก็บขอมูลแบงออกเปน 2 สวนคือ 
สวนแรกเปนการเก็บขอมูลทั่วไปของผูสูงอายุจํานวน 40 คน และสวนที่สองเปนการสัมภาษณแบบ
เจาะลึกผูใหขาวสําคัญ ซ่ึงเปนผูสูงอายุจํานวน 20 คน โดยแบงเปนผูสูงอายุเพศหญิง 10 คน และผู
สูงอายุเพศชาย 10 คน 
 

การพิสูจนสมมติฐาน 

สมมติฐานขอท่ี 1 : ผูสูงอายุเพศหญิงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุเพศชาย 

 จากการวิเคราะหขอมูลผูใหขาวสําคัญ พบวาผูสูงอายเุพศหญิงจํานวน 10 คนมีภาวะ
โภชนาการปกติจํานวน 7 คน และมภีาวะโภชนาการพรองจํานวน 3 คน ในจํานวนทั้งหมดนี้มีโรค
ประจําตัว 5 คน ผูสูงอายุเพศหญิงจึงมคีาเฉลี่ยของภาวะโภชนาการคิดเปนรอยละ 63.60 ในขณะที่ผู
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สูงอายุเพศชายจํานวน 10 คน มีภาวะโภชนาการปกติจํานวน  7 คนและมีภาวะโภชนาการพรอง
จํานวน 3 คน ในจํานวนนีม้ีโรคประจําตัว 6 คน ผูสูงอายุเพศชายจึงมีคาเฉลี่ยของภาวะโภชนาการ
คิดเปนรอยละ 62.90 ซ่ึงต่ํากวาคาเฉลี่ยของผูสูงอายุเพศหญิง จึงยอมรับสมมติฐานขอที่ 1 ที่วาผูสูง
อายุเพศหญิงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุเพศชาย 

สมมติฐานขอท่ี 2 : ผูสูงอายุท่ีอาศัยอยูในครอบครัวท่ีอบอุนมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสงู
อายุที่อาศัยอยูในครอบครัวท่ีไมอบอุน 

 จาการวิเคราะหขอมูลผูใหขาวสําคัญทั้ง 20 คน พบวาผูใหขาวสําคญัที่มีภาวะโภชนาการ
พรองมีจํานวน 6 คน  ซ่ึงในจํานวนนีพ้บวาเปนผูสูงอายุที่อาศัยอยูในครอบครัวที่ไมอบอุนถึง 4 คน  
จากผลวิจยัพบวา ครอบครัวของผูใหขาวสําคัญเหลานีม้ักจะขาดลูกหลานดูแลเอาใจใสในเรื่องอา 
หารการกินและความเปนอยู นอกจากนีย้ังขาดที่พึ่งในเรือ่งที่อยูอาศัย เมื่อคิดคาเฉลี่ยของปจจัยความ
อบอุนตอภาวะโภชนาการไดคาเฉลี่ย 66.90 ผลวิจัยจึงยอมรับสมมติฐานขอที่ 2 ที่วา ผูสูงอายุที่อาศัย
อยูในครอบครัวที่อบอุนมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่อาศัยอยูในครอบครัวที่ไมอบอุน 

สมมติฐานขอท่ี 3 : ผูสูงอายุท่ีมีรายไดสูงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุท่ีมีรายไดต่ํา 

 จากการวิเคราะหขอมูลผูใหขาวสําคัญทั้ง 20 คน พบวาผูใหขาวสําคัญที่มรีายไดนอยมี
จํานวน 3 คน เนื่องจากไมไดประกอบอาชีพและลูกหลานก็มักไมไดใหเงินไวเปนคาใชจาย ซ่ึงใน
จํานวนนี้เปนผูมีภาวะโภชนาการพรอง 3 ราย เนื่องจากอาจไดรับประทานอาหารไมครบ 3 มื้อ และ
ไมมีเงินที่จะไปหาซื้ออาหาร เมื่อคิดคาเฉลี่ยของปจจัยดานรายไดตอภาวะโภชนาการของผูสูงอายุ
ไดคาเฉลี่ย 73.50 จึงยอมรับสมมติฐานขอที่ 3 ที่วาผูสูงอายุที่มีรายไดสูงมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผู
สูงอายุที่มีรายไดต่ํา 

สมมติฐานขอท่ี 4 : ผูสูงอายุท่ีไดรับการศึกษามีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสงูอายุท่ีไมไดรับ
การศึกษา 

 จากการวิเคราะหขอมูลผูใหขาวสําคัญทั้ง 20 คนพบวาผูใหขาวสําคัญจาํนวน 18 คน จบชั้น
ประถมศึกษาปที่ 4 และจํานวน 2 คนทีจ่บชั้นประถมศึกษาปที่ 3 ซ่ึงมีความรูใกลเคียงกัน มีความ
สามารถในเรื่องการอานออกเขียนไดไมแตกตางกัน เม่ือคิดคาเฉลี่ยของปจจัยดานการศกึษาตอ 
ภาวะโภชนาการของผูสูงอายุไดคาเฉลี่ย 48.00 จึงปฏิเสธสมมติฐานขอที่ 4 ที่วาผูสูงอายุที่ไดรับการ
ศึกษามีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่ไมไดรับการศึกษา 
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สมมติฐานขอท่ี 5 : ผูสูงอายุท่ีมีสุขภาพแข็งแรงยอมมีภาวะโภชนาการที่ดกีวาผูสูงอายุท่ีสุข
ภาพไมแข็งแรง 

 จากการวิเคราะหขอมูลผูใหขาวสําคัญทั้ง 20 คนพบวา มีผูสูงอายุที่มีโรคประจําตัวจาํนวน 
11 คน โดยโรคประจําตวัของผูสูงอายุที่พบจากการวจิัยคร้ังนี้คือ โรคความดันโลหิตสูง โรค
กระเพาะอาหาร โรคเบาหวาน โรคโลหิตจาง โรคมะเร็ง และโรคถุงลมโปงพอง มีผูสูงอายุที่มีภาวะ
โภชนาการพรองอยูจํานวน 6 คน จากการวิจยัพบวามีผูสูงอายุที่มีโรคประจําตวัและมภีาวะ
โภชนาการพรองอยูจํานวน 4 คน เมื่อคิดคาเฉลี่ยของปจจยัดานสุขภาพตอภาวะโภชนาการของผูสูง
อายุไดคาเฉลี่ย 67.25 จึงยอมรับสมมติฐานขอที่ 5 ที่วาผูสูงอายุทีม่ีสุขภาพแข็งแรงยอมมีภาวะ
โภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่สุขภาพไมแข็งแรง 

สมมติฐานขอท่ี 6 : ผูสูงอายุท่ีอยูในสิ่งแวดลอมท่ีดียอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสงูอายุท่ี
อยูในสิ่งแวดลอมท่ีไมดี  
 จากการวิเคราะหขอมูลผูใหขาวสําคัญทั้ง 20 คนพบวา ผูสูงอายุที่อาศัยอยูในสิ่งแวดลอมที่ดี
ปลอดภัย อากาศถายเทสะดวก มีการจดัการบานเรือนเปนสัดสวน จํานวน 17 คน และมีผูสูงอายทุี่
อาศัยอยูในสิ่งแวดลอมที่ไมดี จํานวน 3 คน คือ ผูสูงอายุที่อยูในบานเรือนที่ไมมีความปลอดภัย เคย
พลัดตกบันไดลงมา หรือผูสูงอายุที่ไมมีบานเปนของตนเองตองอาศัยอยูในกุฏิวดัและผูสูงอายุที่
อาศัยอยูในบานที่ไมเปนสัดสวนมีการเลี้ยงสัตวปะปนอยูกับคนเปนตน เมื่อคิดคาเฉลี่ยของปจจัย
ดานสิ่งแวดลอมตอภาวะโภชนาการของผูสูงอายุไดคาเฉลีย่ 78.45 จึงยอมรับสมมติฐานขอที่ 6 ที่วา
ผูสูงอายุที่อยูในสิ่งแวดลอมที่ดียอมมีภาวะโภชนาการที่ดีกวาผูสูงอายุที่อยูในสิ่งแวดลอมที่ไมดี 
 
ผลการดําเนินงานตามวัตถุประสงคการวิจัย 

1.  เพื่อศึกษาปจจัยที่คาดวาจะมีผลตอภาวะโภชนาการของผูสูงอายุ ผลการดําเนินงานพบ 
วาปจจยัที่มีผลตอภาวะโภชนาการของผูสูงอายุในการศึกษาครั้งนี้ไดแก  เพศ  ครอบครัว  รายได  
สุขภาพ  และส่ิงแวดลอม   

2. เพื่อศึกษาปจจัยที่คาดวาจะมีผลตอภาวะโภชนาการของผูสูงอายุในหมูบาน ซ่ึงจากการ 
สํารวจภาวะโภชนาการของผูสูงอายุในหมูบานจํานวน  40   คนนั้น พบวา  ผูสูงอายุเพศหญิงมีภาวะ 
โภชนาการปกติคิดเปนรอยละ  60.87  ผูสูงอายุเพศชายมภีาวะโภชนาการปกติคิดเปนรอยละ  58.83  
ผูสูงอายุเพศหญิงมีภาวะโภชนาการพรองคิดเปนรอยละ  26.09  ผูสูงอายุเพศชายมีภาวะโภชนาการ
พรองคิดเปนรอยละ  29.41  ผูสูงอายุเพศหญิงมีภาวะโภชนาการเกนิคิดเปนรอยละ  13.04  และผูสูง
อายุเพศชายมภีาวะโภชนาการเกินคิดเปนรอยละ  11.76  ซ่ึงการประเมินภาวะโภชนาการนี้ผูวจิัยได
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ใชคาดัชนีความหนาของรางกาย  ( Body  Mass  Index  :  BMI )  ในการคํานวณ  ซ่ึงมีสูตรดังตอไป
นี้  (วีนัส  ลีฬหกุล  ,  2541  :  44  ) 
 

BMI  =        น้ําหนักเปนกิโลกรัม 
           (สวนสูงเปนเมตร ) 

โภชนาการปกติ     BMI   =    20-24.9               กิโลกรัมตอเมตร2 

โภชนาการพรอง  (ผอม ) BMI <  20  กิโลกรัมตอเมตร2 

โภชนาการเกิน  (อวน) BMI > 24.9  กิโลกรัมตอเมตร2 

 

3. เพื่อทราบถึงวิถีชีวิตของผูสูงอายุในการดูแลรักษาสุขภาพ   ซ่ึงในการศึกษาครั้งนี้ทําให 
ทราบถึงลักษณะการดําเนนิชีวิตและความรูสึกนึกคิดของผูสูงอายุในเรือ่งการดูแลรักษาสุขภาพของ  
ผูใหขาวสําคัญซึ่งเปนผูสูงอายุ จํานวน  20  คน 

4. เพื่อเปนแนวทางในการปองกันและสงเสริมสุขภาพของผูสูงอายุ จากขอมูลที่ไดในการ 
ศึกษาครั้งนี้ทําใหพบปญหาสุขภาพตางๆของผูสูงอายุ และผูวิจัยไดมีสวนในการใหคาํแนะนําตางๆ  
เชน การไปพบแพทยของผูสูงอายุ และสนับสนุนใหครอบครัวมีสวนในการเกื้อหนนุดูแลผูสูงอายุ
และคอยดูแลสุขภาพของผูสูงอายุอยูเสมอ 
 
ประโยชนท่ีไดรับจากการวิจัยในครั้งนี้ 
 1.  ทราบถึงภาวะโภชนาการของผูสูงอายุ     ซ่ึงถาพบวาผูสูงอายุทานใดมีภาวะโภชนาการ
พรองก็ควรสงเสริมใหผูสูงอายุไดรับสารอาหารในปริมาณที่เพยีงพอ และครอบครัวควรมีสวนรวม
ในการดแูลผูสูงอายุ  นอกจากนี้หนวยงานสาธารณสุขใกลบานยังสามารถเขามาดูแลผูสูงอายุไดดวย
การตรวจสุขภาพของผูสูงอายุ    และดแูลใหผูสูงอายุไดรับวิตามินเสรมิในรายที่ขาดหรือไดรับสาร 
อาหารไมเพียงพอ 
 2.    ทราบถึงวิถีชีวิต และความตองการของผูสูงอายุ ซ่ึงจากการศึกษาครั้งนี้ พบวาสิ่งที่ผูสูง 
อายุตองการนอกจากปจจัยส่ีแลว       ผูสูงอายุยังตองการความรัก ความเอาใจใสจากลูก หลาน   และ 
สวัสดิการคารักษาพยาบาลที่เหมาะสม 

3. จากการที่ผูวิจัยเขาไปศึกษาภาวะโภชนาการของผูสูงอายุในหมูบานทําใหผูสูงอายุ และ 
ครอบครัวตระหนักถึงเรื่องสขุภาพมากขึ้นทําใหเกดิความสนใจในเรื่องการดูแลสุขภาพ และเอาใจ
ใสสุขภาพของผูสูงอายุมากขึ้น  เชน ถาพบอาการผิดปกติตาง ๆ ในเรื่องการมีไข  หรืออาการปวด
หลัง   ก็รีบพาผูสูงอายุสงสถานพยาบาลใกลบานทันที 

2 



 218

ปญหาที่เกิดจากการวิจัย 

 1. ปญหาเกีย่วกับผูใหขาวสําคัญ เนื่องจากผูใหขาวสําคญัในการศึกษาครั้งนี้เปนผูสูงอายุ ดัง
นั้นการเก็บขอมูลจึงตองคอยเปนคอยไป เนื่องจากผูสูงอายุมักจะตอบคาํถามตางๆ คอนขางชา บาง
คร้ังก็มีอาการหลงลืม จึงตองมีการทบทวนขอมูลอยูเสมอทุกครั้งที่ไดมีการพูดคยุ นอกจากนี้ผูสูง
อายุบางทานจะไมสามารถใหสัมภาษณไดนานเนื่องจากบางครั้งมีอาการปวดหลัง หรือขณะ
สัมภาษณก็มีอาการไอ ผูวิจยัจึงตองใหเวลากับทานมากพอสมควร ทําใหใชเวลาในการศึกษาคอน
ขางมาก 

 2. ปญหาดานการเดินทาง เนื่องจากเมื่อชวงเดือนพฤศจกิายน พ.ศ. 2546 เกิดมีน้ําทวมอยาง
หนักในหมูบาน ทําใหชาวบานตองไปอาศัยอยูบนเนินชั่วคราวเนื่องจากบานถูกน้ําทวม บางครอบ 
ครัวตองนําไกไปเลี้ยงบนเรือนบานก็มี ในชวงเวลาดังกลาวนี้ ทําใหผูวจิัยเดนิทางไปเก็บขอมูลเพิ่ม 
เติมไดอยางลําบาก เนื่องจากมีการปดถนนบางสวนในจังหวดัเพชรบรีุ สวนทางรถไฟนั้นตองหยดุ
ใหบริการชั่วคราว เมื่อน้ําลดลงแลวผูวิจัยจึงสามารถเขาไปเก็บขอมูลเพิ่มเติมอีกได 

 3.  การเดินทางในหมูบานมีความจําเปนตองใชรถจักรยานยนต เนื่องจากบานของผูสูงอายุ
บางหลังอยูหางกัน และถนนทางเขาบานจะเปนถนนดิน 

4. งานวิจัยเกีย่วกับเรื่องโภชนาการของผูสูงอายุมีคอนขางนอย สวนใหญจะมีงานวจิัยเกีย่ว
กับโภชนาการในวยัเดก็ตาง ๆ คอนขางมาก เชน ในเดก็วัยเรียน  ในวยัประถมศึกษา เปนตน ทําใหผู
วิจัยตองใชเวลาคอนขางมากในการศึกษาเอกสาร 

5.  ผูใหขาวสําคัญสวนมากจะพูดภาษาทองถ่ิน บางครั้งทําใหผูวจิัยไมเขาใจความหมายของ
คําศัพทบางคํา จึงตองสอบถามจากชาวบานที่อยูในวัยผูใหญหรือวัยหนุมสาว เปนตน 

ขอเสนอแนะ 

 ขอเสนอแนะเชิงวิชาการ 

 1. ในงานวจิยัที่เกีย่วของกบัผูสูงอายุ ควรนําเทคนิควจิัยสนามทางมานุษยวิทยามาใชประ 
กอบดวย เพราะจะทําใหไดขอมูลที่ชัดเจนและเปนจริงมากยิ่งขึ้น เพราะบางครั้งการใชแบบสอบ 
ถามในการเก็บขอมูลกับผูสูงอายุ อาจทําไดดวยความลําบากและไดขอมูลที่ไมชัดเจน 

2. ควรมีการศึกษาในเรื่องโภชนาการของผูสูงอายุในพืน้ที่ที่ตางกัน เพื่อนําขอมูลมาเปรียบ 
เทียบวามีปจจัยที่เกี่ยวของกับภาวะโภชนาการแตกตางกันหรือไมอยางไร 
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3. ควรใชเวลาในการสัมภาษณผูสูงอายุใหมากกวานี้เพราะจะทําใหไดขอมูลเกี่ยวกับปญหา 
สุขภาพมากขึ้น และทําใหเขาใจความรูสึกนึกคิดของผูสูงอายุในมุมมองตางๆมากขึ้น  

4. ควรใชเทคนิควิจัยทางมานุษยวิทยามากกวานี้ เชน  การเรียนภาษาถิ่น  การมองหาแบบ 
แผนทางวัฒนธรรม เปนตน 

5. ควรมีการเก็บประวัติชีวติในดานโภชนาการ และพฤติกรรมการบริโภคอาหารเพื่อที่จะ
สามารถนํามาวิเคราะหปญหาสุขภาพไดดีขึ้น 

6. ควรใชเทคนิควิจยัทางสังคมวิทยามาผสมผสานกับการวิจัยทางมานษุยวิทยา จะทาํใหได
ขอมูลที่นาสนใจมากขึ้น 
 7. ควรมีการศกึษาผูสูงอายุในประเดน็ตางๆมากขึ้น เชน ในเรื่องความรูสึกอบอุนใจของผู
สูงอายุ  การปรับตัวในวัยสูงอายุ  และทัศนคติของผูสูงอายุเกี่ยวกับเรื่องสุขภาพ 
 8. ควรศึกษาผูสูงอายุในกลุมชาติพันธุตางๆ ทั้งในเมืองและชนบท เพื่อเปรียบเทยีบภาวะ 
โภชนาการของผูสูงอายุ และเพื่อที่จะไดภาพรวมทางภาวะโภชนาการของผูสูงอายุในสังคมไทย 
 
 ขอเสนอแนะเชิงปฏิบัติ 
 
 1. ควรมีการตรวจสุขภาพของผูสูงอายุอยางนอยทุก 1 ป โดยเจาหนาที่สาธารณสุขที่อยูใน
เขตพื้นที่รับผิดชอบ เพื่อประเมินและคนหาความเสี่ยงในดานการขาดสารอาหาร และโรคตาง ๆใน
ผูสูงอายุเพื่อใหการรักษาที่ทันทวงทีได 

2. ควรสงเสริมใหครอบครัวมีสวนรวมในการดูแลเอาใจใสผูสูงอายุ เพื่อใหผูสูงอายมุีความ 
สุขในบั้นปลายของชีวิตและมีความรูสึกอบอุน 

3. ควรใหความรูแกผูสูงอายแุละครอบครัวในเรื่องโภชนาการ  และอาหารที่เปนประโยชน 
ตลอดจนวิธีการดูแลรักษาสุขภาพของตนเองอยางสม่ําเสมอ เพื่อใหเกิดความเขาใจและสามารถนํา 
มาปฏิบัติได 

4. การเลือกสนามวิจยั ผูวิจยัควรเปนคนในพื้นที่เพราะจะทําใหเขาใจภาษาและวัฒนธรรม
ในทองถ่ินไดดี 

 5.  ผูวิจยัควรสรางสัมพันธภาพและเขากบัชาวบานใหมากที่สุด และพยายามชวยเหลือชาว 
บานจะทําใหไดรับความรวมมือที่ดีจากชาวบาน ซ่ึงจะทําใหประสบความสําเร็จในการวิจยัมากยิ่ง 
ขึ้น 
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 6. ผูวิจัยควรเรียนรูภาษาถ่ินและวัฒนธรรมทองถ่ิน เพื่อสามารถสื่อสารกับชาวบานไดดียิ่ง 
ขึ้น 

ขอเสนอแนะสําหรับผูบริหาร 

 1.  การใหสุขศึกษาจากทางรัฐบาลเปนเรื่องที่มีความจําเปน  เนื่องจากจะทําใหผูสูงอายุมี
ความตระหนักและเขาใจในการดูแลสุขภาพของตนเองดีขึ้น 

 2.   ดานการรักษาพยาบาล  ควรเปดสิทธิ์ของผูสูงอายุใหกวางออกไปมากกวา บัตรประกัน
สุขภาพ  30  บาท  หรือบัตรผูสูงอายุ  เพื่อใหผูสูงอายุไดรับการรักษาที่มปีระสิทธิภาพสูงสุด  โดยไม
ตองกังวลใจเรื่องคารักษาพยาบาล 

 3.  การประชาสัมพันธเร่ืองสุขภาพ ควรทําอยางทั่วถึงทุกหมูบานในชนบท เพื่อใหชาว 
บานไดรับขอมูลขาวสารที่ทันสมัย  และสามารถติดตามขอมูลตางๆ หรือโครงการเกี่ยวกับสุขภาพ
ตาง ๆ ได 
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