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บทคัดย่อ  

 การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์ 3 ประการ คือ 1) เพื่อประเมินระดับประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนา

คุณภาพชวีติผูสู้งอายุไปปฏบิัต ิ2) เพื่อเปรียบเทยีบประสิทธผิลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ  

ไปปฏบิัต ิจำแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล 3) เพื่อทดสอบความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่มผีลต่อการนำนโยบาย

ไปปฏบิัตแิละประสิทธผิลการนำนโยบายคุณภาพชวีติ ผูสู้งอายุไปปฏบิัต ิ 

 การวิจัยนี ้เป็นการวิจัยเชิงปริมาณ กลุ ่มตัวอย่าง จำนวน 366 ราย ได้แก่ ผู ้สูงอายุในพื้นที่

รับผิดชอบขององค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม สถิติที่ใช้

ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ค่าความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การทดสอบค่าท ีการ

วเิคราะห์ความแปรปรวนแบบทางเดียว และการวเิคราะห์สหสัมพันธ์เพยีร์สัน 

 ผลการวิจัยพบว่า (1) ด้านระดับประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุไปปฏิบัติ 

พบว่า อยู่ในระดับมากที่สุด 2) ด้านการเปรียบเทียบประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิต

ผูสู้งอายุไปปฏบิัต ิ จำแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า ไม่แตกต่างกัน และ (3) ความสัมพันธ์ระหว่างปัจจยั

ที่มผีลต่อการนำนโยบายไปปฏบิัตแิละประสิทธผิลของการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชวีติผูสู้งอายุไปปฏบิัติ 

พบว่ามคีวามสัมพันธ์เชงิบวกในระดับสูง  
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Abstract  

This research has Three objectives were 1) to assess the level of effectiveness in implementing 

the Elderly Quality of Life Improvement Policy; 2) to compare the effectiveness of the implementation 

of the Elderly Quality of Life Improvement Policy, classified by individual factors; and 3) to test the 

relationship between the factors affecting the elderly.  Policy implementation and effectiveness of quality 

of life policy implementation the elderly to practice 

 This research is a quantitative research.  The sample group consisted of 366 cases, including 

the elderly in the area under the responsibility of the Phanthai Norasing Subdistrict Administrative 

Organization.  Collect data using questionnaires.  The statistics used in the data analysis were frequency, 

percentage, mean, standard deviation.  T test One-way ANOVA and Pearson correlation analysis. 

 The results of the research were found that: (1) The level of effectiveness in implementing the 

policy to improve the quality of life of the elderly was at the highest level. 2) The comparison of the 

effectiveness of the implementation of the policy to improve the quality of life of the elderly.  Classified 

by individual factors, it was found that there was no difference, and (3) the relationship between the 

factors affecting the implementation of the policy and the effectiveness of the implementation of the 

policy to improve the quality of life of the elderly.  It was found that there was a high level of positive 

correlation. 

 

Keywords: 1. effectiveness elderly; 2. quality of life 3; policy implementation 

บทนำ  

ประเทศไทยได้ก้าวเข้าสู่สังคมสูงวัยอย่างสมบูรณ์แล้วในปี 2565 โดยจำนวนผู้สูงอายุมีประมาณ

ร้อยละ 20-30 และที่สำคัญกว่านั้น คือประเทศไทยจะกลายเป็นสังคมสูงอายุระดับสุดยอด เช่นเดียวกับ

ญี่ปุ่นที่จะมีประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไปร้อยละ 28 ในปี 2574 การเปลี่ยนแปลงเพื่อเข้าสู่สังคมสูงวัยอย่าง

สมบูรณ์ของประเทศไทยนั้น เกิดขึ้นอย่างรวดเร็ว และรุนแรงเมื่อเปรียบเทียบกับหลายชาติในโลก อาจมี

สาเหตุเนื่องจากคนไทยมีอัตราการเกิดน้อย มีการคุมกำเนิดได้ดี และอายุคนยืนยาวขึ้นจากวิวัฒนาการ

ด้านการแพทย์ กลุ่มคนที่เกิดในช่วง 2506 – 2526 ซึ่งมีอัตราการเกิดมากกว่า 1 ล้านคนต่อปี เรียกได้ว่า 

เป็นคลื่นสึนามิของประชากรลูกใหญ่ที่จะส่งผลให้ภายใน 20 กว่าปีข้างหน้า ที่ผู้สูงอายุจะเพิ่มเป็นราว 21 

ล้านคน (https://workpointtoday.com/thai-agingsociety-65) ภาวะสูงวัยนัน้จะมาพรอ้มกับความเปราะบาง  

  ทั้งทางด้านกายภาพ จิตใจ และสังคม ผู้สูงวัยจึงต้องพึ่งพาคนอื่นมากขึ้นในหลายด้าน ทั้งจาก
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ครอบครัว คนรอบข้าง สังคม รวมไปถึงรัฐต้องเข้ามาดูแล ประคับประคองผู้สูงวัย จำเป็นต้องใช้เวลา เงิน

ทอง และทรัพยากรต่าง ๆ มากตามจำนวนผู้สูงวัย ถ้ายิ่งมากก็อาจจะกระทบต่อทั้งด้านส่วนตัวและองค์

รวมทางเศรษฐกิจ สังคม และระบบโครงสร้างต่าง ๆ  จึงมีความจำเป็นต้องมีการเตรียมความพร้อมเพื่อ

รองรับส่ิงต่าง ๆ ที่จะเกดิขึ้น  

การเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นสร้างผลกระทบในระดับบุคคล โดยเฉพาะในกลุ่มคนวัยแรงงานที่ต้องมี

ภาระดูแลผู้สูงอายุเพิ่มขึ้น ประเทศไทยมีสัดส่วนของกำลังแรงงาน : ผู้สูงอายุ : เด็ก อยู่ที่ 4 : 1 : 1 คาดว่า

ในป ี2579 จะปรับลงไปอยู่ที่ 2 : 1 : 1 ผูสู้งอายุที่มสีภาวะขาดเงนิออม มเีงนิไม่เพยีงพอสำหรับการเกษียณ 

และใชจ้่ายในช่วงบั้นปลายชวีติ ค่าใชจ้่ายด้านคา่รักษาพยาบาล ส่ิงต่าง ๆ เหล่านี้ล้วนเป็นข้อจำกัดของการ

มีคุณภาพชีวิตที่ดี (https://www.nxpo.or.th/th/8078/) เมื่อสัดส่วนผู้สูงอายุมากขึ้น ขณะที่วัยทำงานลดลง 

ค่าแรงสูงขึ้น หรือขาดแคลนแรงงานทำให้ต้องพึ่งเครื่องมือเครื่องจักร หรือนำเทคโนโลยี หรืออาจต้อง

นำเขา้แรงงานต่างด้าวมากขึ้น มกีารประเมนิว่า ครอบครัวผูสู้งอายุจำเป็นต้องประหยัดมากขึ้น ทำให้มีการ

ใชจ้่ายต่ำกว่าปกต ิกำลังซื้อในอนาคตจงึลดลง  

เมื่อวัยสูงอายุ หรือวัยเกษียณขาดรายได้ หรือมีรายได้น้อยลงทำให้มีการออมลดลง วัยทำงานที่

ต้องรับภาระมากขึ้น ทำให้มีการใช้จ่ายเพิ่มขึ้น รายได้ไม่พอใช้จ่าย เงินออมน้อยลง รัฐบาลจำเป็นต้องเพิ่ม

ค่าใช้จ่ายทางด้านสวัสดิการมากขึ้น เพื่อบริการสังคม ทางด้านสุขภาพแก่ผู้สูงอายุ ทำให้การลงทุน และ

การออมของประเทศลดลง สัดส่วนผู้สูงอายุมากขึ้นทำให้ผลิตภัณฑ์มวลรวมประชาชาติ (GNP) หรือรายได้

ประชาชาติน้อยลง รายได้เฉลี่ยต่อบุคคลลดลง รวมถึงคุณภาพการผลิตลดลง เมื่อภาครัฐจำเป็นต้องเพิ่ม

ค่าใช้จ่ายทางด้านสาธารณสุข การแพทย์ บริการสังคมแก่ผู้สูงอายุมากขึ้น ต้องเพิ่มงบประมาณรายจ่าย

เพื่อสงเคราะห์ช่วยเหลือผู้สูงอายุที่ยากไร้ ส่งผลไปถึงการเก็บภาษีเงินได้น้อยลง เพราะมีผู้สูงอายุเพิ่มขึ้น 

เนื่องจากส่วนใหญ่ไม่มีรายได้ สัดส่วนผู้สูงอายุที่เพิ่มขึ้นทำให้ผู้อยู่ในวัยทำงานต้องทำงานมากขึ้น และต้อง

รับภาระดูแลผู้สูงอายุเพิ่มขึ้น ผู้สูงอายุจึงอาจขาดความอบอุ่น หรือถูกทอดทิ้ง ก่อให้เกิดปัญหาทางด้าน

สภาพจิตใจ รวมไปถึงรู้สึกเหงาเมื่อไม่ได้ทำงาน กลายเป็นภาระให้กับลูกหลาน รู้สึกไม่ภูมิใจในตัวเอง 

น้อยใจ ซึมเศร้า ฯลฯ จึงจำเป็นต้องได้รับการดูแลเอาใจใส่มากขึ้น ในขณะเดียวกันผู้สูงอายุมักมีปัญหา

สุขภาพ ที่จะต้องใช้เงินสำรองจากเงินสะสมเงินออม หรือต้องวางแผนการลงทุนเพื่อจะได้มีรายได้ หรือ

สามารถนำเงินออมที่สะสมไว้มาใช้ในช่วงบั้นปลายชีวิตได้ เมื่อยามที่ไม่สามารถทำงานหาเงินได้แล้ว 

(https://moneyduck.com/th/articles/535-สังคมผูสู้งอายุในปัจจุบันและเศรษฐกจิในประเทศไทย/) 

จากความเป็นมาข้างต้นทำให้ผู้วิจัยสนใจศึกษาว่าการนำนโยบายการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ

ไปปฏิบัติขององค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ ว่ามีผลต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุอย่างไร 

เพื่อถ่ายทอดเป็นประสบการณ์แก่หน่วยงานอื่น ๆ ต่อไป 
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วัตถุประสงค์การวจัิย  

1. พื่อประเมนิระดับประสิทธผิลการนำนโยบายพฒันาคุณภาพชวีติผูสู้งอายุไปปฏบิัต ิ

2. เพื่อเปรยีบเทยีบประสิทธผิลการนำนโยบายพฒันาคุณภาพชวีติผูสู้งอายุ  ไปปฏบิัต ิจำแนก

ตามปัจจัยส่วนบุคคล 

3. เพื่อทดสอบความสัมพนัธ์ระหว่างปัจจยัที่มผีลต่อการนำนโยบายไปปฏบิัตแิละประสิทธผิลการ

นำนโยบายคุณภาพชวีติ ผูสู้งอายุไปปฏบิัต ิ

การทบทวนวรรณกรรม 

วาสนา นิลคูหา (2559) กล่าวว่า ประสิทธิผล หมายถึง การบรรลุตามวัตถุประสงค์หรือเป้าหมาย

แผนงานที ่วางไว้ โดยพิจารณาจากผลของการปฏิบัติงานที ่ได้นำมาเปรียบเทียบกับเป้าหมายหรือ

วัตถุประสงค์ของงานว่าประสมความสำเร็จได้ตามวัตถุประสงค์มากนอ้ยเพยีงใด 

บุญยิ่ง มุ่งเมิน (2559) ประสิทธิผลขององค์การ หมายถึง ความสามารถขององค์การในการบรรจุ

เป้าหมายที่ได้กำหนดไว้ โดยใช้ประโยชน์จากทรพยากรอย่างคุ้มค่า รักษาไว้ซึ่งทั ้งทรัพยากรและวัสดุ

อุปกรณ์ และไม่สร้างความเครียดแก่สมาชิก สมาชิกเกิดความพึงพอใจในงาน ทุกคนมีส่วนร่วมอย่า

กว้างขวางในการกำหนดวัตถุประสงค์ขององค์การ และรับผิดชอบต่อปัญหาหรือข้อยุ่งยากที่เกิดขึ้นและ

องค์การส่วนรวมสามารถปรับตัวพัฒนาเพื่อดำรงอยู่ต่อไปได้ 

แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ 

สุวัฒน์ มหัตนริันดร์กุล, วริะวรรณ ตันตพิวิัฒนสกุล, วนดิา พุ่มไพศาลชัย, กรองจติต์ วงศ์สุวรรณ, 

ราณี พรมานะจิรังกุล (2541) ได้แปลและพัฒนาเครื่องชี้วัดคุณภาพชีวิตชุดย่อฉบับไทย จากเครื่องมือชี้วัด

คุณภาพชวีติขององค์การอนามัยโลก ฉบับภาษาอังกฤษ (WHOQOLBREF,1996) แบ่งเป็น 4 ด้าน ดังนี้ 

1. ด้านร่างกาย คือ การรับรู้ถึงสภาพทางด้านร่างกายของบุคคล ซึ่งมีผลต่อชีวิตประจำวัน เช่น 

การรับรู้สภาพความสมบูรณ์แข็งแรงของร่างกาย การรับรู้ถึงความรู้สึกสบายไม่มีเจ็บปวดการรับรู้ถึง

ความสามารถที่จะจัดการกับความเจ็บปวดทางร่างกายได้ การรับรู้ถึงพละกำลัง ในการดำเนินชีวิตประจำ 

วัน การรับรูเ้รื่องการนอนหลับและพักผ่อน ซึ่งการรับรูเ้หล่านี้มผีลต่อการดำเนนิชวีติประจำวัน การรับรู้ถึง

ความอิสระที่ไม่ต้องพึ่งพาผู้อื่น การรับรู้ถึงความสามารถในการเคลื่อนไหวของตน การรับรู้ความสามารถ

ในการปฏิบัติกิจวัตรประจำวันการรับรู้ถึงความสามารถในการทำงาน การรับรู้ว่าตนเองไม่ต้องพึ่งพายา

ต่าง ๆ หรือการรักษาทางการแพทย์อื่น ๆ เป็นต้น มี 7 ดัชนีชี ้วัด 1) ความเจ็บปวดและความไม่สบาย  

2) กำลังวังชาและความเหนื่อยล้า 3) การนอนหลับพักผ่อน 4) การเคล่ือนไหว 5) การดำเนนิชวีติประจำวัน 

6) การใชย้าหรอืการรักษา  7) ความสามารถในการทำงาน 

2. ด้านจิตใจ คือ การรับรู้สภาพจิตใจของตนเอง เช่น การรับรู้ความรู้สึกทางบวกที่บุคคลมีต่อ

ตนเอง การรับรู้ภาพลักษณ์ของตนเอง การรับรู้ถึงความรู้สึกภาคภูมิใจในตนเอง การรับรู้ถึงความคิด 

ความจำ สมาธิ และความสามารถในการเรียนรู้เรื ่องราวต่าง ๆ ของตนที่มีผลต่อการดำเนินชีวิต เช่น  
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การรับรู้ถึงความเชื่อด้านวิญญาณ ศาสนา การให้ความหมายของชีวิตและความเชื่อด้านอื่น ๆ ที่มีผล

ในทางที่ดีต่อการดำเนนิชวีติมีผลต่อการเอาชนะอุปสรรค เป็นตน้ ม ี6 ดัชนชีี้วัด ได้แก่ 1) ความรู้สึกในด้าน

ดี 2) การคิด การเรียนรู้ ความจำและสมาธิ 3) การนับถือตนเอง 4) ภาพลักษณ์และรูปร่าง 5) ความรู้สึก

ในทางที่ไม่ดี 6) จติวญิญาณ ศาสนา ความเชื่อส่วนบุคคล 

3. ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม คอื การรับรูเ้รื่องความสัมพันธ์ของตนเองกับบุคคลอื่น การรับรู้ถึง

การที่ได้รับความช่วยเหลือจากบุคคลอื่นในสังคม การรับรู้ตนเองได้เป็นผู้ให้ความช่วยเหลือบุคคลอื่นใน

สังคมด้วย รวมทัง้การรับรูใ้นเรื่องอารมณ์ทางเพศ หรอืการมเีพศสัมพันธ์มี 3 ตัวชี้วัด ได้แก่ 1) สัมพันธภาพ

ทางสังคม 2) การช่วยเหลือสนับสนุนทางสังคมและ 3) กจิกรรมทางเพศ 

4. ด้านสิ่งแวดล้อม คือ การรับรู้เกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมที่มีผลต่อการดำเนินชีวิต เช่น การรับรู้ว่า

ตนเองมีชีวิตอยู่อย่างอิสระ ไม่ถูกกักขัง มีความปลอดภัย และมีความมั่นคงในชีวิตการรับรู้ได้อยู ่ใน

สิ่งแวดล้อมทางกายภาพที่ดีปราศจากมลพิษต่าง ๆ การคมนาคมสะดวก มีแหล่งประโยชน์ทางการเงิน 

สถานบริการทางสุขภาพและสังคมสงเคราะห์ การรับรู้ว่าตนเองมีโอกาสที่จะได้รับข่าวสาร หรือฝึกฝน

ทักษะต่าง ๆ การรับรู้ตนได้มีกิจกรรมสันทนาการ และมีกิจกรรมในเวลาว่าง เป็นต้น มี 8 ตัวชี้วัด ได้แก่ 

 1) ความปลอดภัยทางร่างกาย และความมั่นคงในชวีติ 2) สภาพแวดล้อมของบา้น 3) แหล่งการเงนิ 4) การ

ดูแลสุขภาพและบริการทางสังคม 5) การรับรูข่้าวสาร และทักษะใหม่ ๆ 6) การมส่ีวนร่วมมีโอกาสพักผ่อน

หย่อนใจ และมเีวลาว่าง 7) สภาพแวดล้อม 8) การคมนาคม 

แนวคดิและทฤษฎเีก่ียวกับการนำนโยบายไปปฏบิัต ิ

George C. Edwards (1980) เป็นตัวแบบปฏิสัมพันธ์ระหว่างปัจจัย (Interactions Between Factor 

Models) ที่ศึกษาถึงความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยต่างๆ ที่มีผลต่อการนำนโยบาย ไปปฏิบัติ ซึ่งประกอบด้วย

ตัวแปรที่มีผลต่อการนำนโยบายไปปฏิบัติทั้งทางตรงและทางอ้อม 4 ตัวแปร ดังนี้ (สมบัติ ธำรงธัญวงศ์, 

2550)  

1) การสื่อข้อความ (Communication) การตัดสินใจนโยบายและคำสั่งในการนำนโยบายไป ปฏิบัติที่

ถ่ายทอดไปสู่บุคลากรผู้ปฏิบัติยิ่งมีความชัดเจน (Clarity) เที่ยงตรง (Accuracy) และมีความคงเส้น คงวา 

(Consistency) เพียงใด จะยิ ่งทำให้โอกาสของการนำนโยบายไปปฏิบัติประสบความสำเร็จสูง ความ 

ผิดพลาดในการถ่ายทอดข้อความไปสู่การปฏิบัติ คือ สาเหตุเบื้องต้นของความล้มเหลวในการนำนโยบาย

ไป ปฏบิัตแิละการนำนโยบายไปปฏบิัต ิ 

2) ทรัพยากร (Resources) เป็นปัจจัยที่มีความสำคัญต่อการนำนโยบายไปปฏิบัติทั้งทางตรง และ

ทางอ้อม ทรัพยากรที่สำคัญในการนำนโยบายไปปฏิบัติหมายรวมถึงจำนวนบุคลากรที่พอเหมาะและมี 

ความชำนาญเพียงพอ มีระบบสารสนเทศที่สอดคล้องและพอเพียง และได้รับความร่วมมือจากผู้เกี่ยวข้อง 

เป็นอย่างดี และการจัดหาสิ ่งอำนวยความสะดวกต่าง ๆ ได้แก่ สถานที ่ปฏิบัติงาน เครื ่องมือ และ

งบประมาณ ที่จำเป็นตอ้งใช ้ 



(Journal of  Interdisciplinary  and Innovative Management Vol. 1 No. 1 | 51 

3) จุดยืนหรือทัศนคติของผู้ปฏิบัติงาน (Disposition or Attitudes) เป็นปัจจัยที่มีความสำคัญ ต่อ

ความสำเร็จของการนำนโยบายไปปฏบิัติอย่างยิ่ง ผู้ปฏบิัตมิโีอกาสในการใชดุ้ลพนิจิในการกำหนด นโยบาย

ไปปฏิบัติ ทั้งนี้เพราะการสื่อข้อความจากผู้กำหนดนโยบายมักจะไม่ชัดเจนและคงเส้นคงวา และผู้ ปฏิบัติ

ส่วนใหญ่พอใจที่จะเป็นอิสระจากผู้บังคับบัญชา นโยบายอาจจะขัดแย้งกับจุดยืนหรือทัศนคติของผู้ ปฏิบัติ 

หรือขัดแย้งกับผลประโยชน์สว่นตัวและผลประโยชน์ขององค์การ ดังนั้น จุดยืนหรือทัศนคติของผู้ ปฏิบัติใน

หลายกรณีจึงเป็นอุปสรรคต่อการนำนโยบายไปปฏิบัติ และส่งผลกระทบทั้งทางตรงและทางอ้อม ต่อการ

น่านโยบายไปปฏบิัตคิวามสำเร็จในการนำนโยบายไปปฏบิัต ิ 

4) โครงสร้างระบบราชการ (Bureaucratic Structure) เป็นปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อความสนใจ ในการ

นำนโยบายไปปฏิบัติ โดยการแบ่งส่วนงานขององค์การและมาตรฐานของระเบียบการปฏิบัติของ องค์การ

อาจจะเป็นอุปสรรคต่อการประสานงานในการนำนโยบายไปปฏบิัต ิ             

Edward เห็นว่าปัจจัยทั้งสี่ดังกล่าว มีทั้งบทบาทในการพึ่งพาและส่งผลต่อความสำเร็จใน การนำ

นโยบายไปปฏบิัต ิโดยแต่ละปัจจัยอาจจะส่งเสริมหรอืเปน็อุปสรรคต่อการนำนโยบายไปปฏบิัต ิและ เน้นว่า 

นักวิเคราะห์นโยบายจะต้องเข้าใจว่า การนำนโยบายไปปฏิบัติเป็นกระบวนการพลวัตร (Dynamic Process) 

ซึ่งเกี่ยวขอ้งกับปฏิสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรมากมาย  

 

กรอบแนวคดิการวิจัย 
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    คุณภาพชวีติผู้สูงอาย ุ

1. ด้านร่างกาย 

2. ด้านจิตใจ 

3. ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม 

4. ด้านส่ิงแวดล้อม 

5. องค์การอนามัยโลก 

 

 

 

 

 

 

การนำนโยบายไปปฏบิัติ 

1.การส่ือขอ้ความ 

2.ทรัพยากร 

3. ทัศนคตขิองผูป้ฏบิตั ิ

4. โครงสรา้งระบบราชการ 

George C. Edwards (1980) 
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ระเบยีบวิธวิีจัย 

การวิจัยครั ้งนี ้ เพื ่อศึกษาประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู ้สูงอายุไปปฏิบัติ 

องค์การบรหิารส่วนตำบลพันทา้ยนรสิงห์ อำเภอเมอืงสมทุรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร โดยมีขั้นตอนในการ

ทำการศกึษา ดังนี้ 

ประชากร ประชากรที ่ใช้ในการวิจัยครั ้งนี ้ คือ ผู ้สูงอายุตำบลพันท้ายนรสิงห์ อำเภอเมือง

สมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร รวมทั้งสิ้น 4,282 คน (ข้อมูลจากทะเบียนราษฎร์ อำเภอเมืองสมุทรสาคร 

จังหวัดสมุทรสาคร ณ วันที่ 1 เมษายน 2565) โดยคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างได้จากการสุ่มแบบอย่างง่าย กลุ่ม

ตัวอย่าง จำนวน 366 คน การวิจัยครั้งนี้ ศึกษาปัจจัยที่ส่งผลต่อประสิทธิผลการป้องกันภัยพลเรือน ของ

องค์การบรหิารส่วนตำบลบา้นเกาะ อำเภอเมอืงสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ดังนี้ 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ แบบสอบถามเพื่อทำการศึกษาวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative 

Research) เป็นแบบกำหนดข้อเลือกตอบ การตรวจสอบคุณภาพของแบบสอบถาม ผู้วิจัยได้ดำเนินการหา

ค่าความเที่ยงตรงของเนื้อหา (Content Validity) โดยการนำแบบสอบถามให้ผู้ทรงคุณวุฒิ จำนวน 3 ท่าน 

และหาค่าความเชื่อมั่น (Reliability) โดยการทดลองใช้ (Try out) กับกลุ่มที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่ม

ตัวอย่างที่ตอ้งการศกึษา จำนวน 30 ชุด 

การวเิคราะห์ขอ้มูลและสถติทิี่ใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูล ผูว้จิัยนำขอ้มูลที่ได้มาแปลงรหัสตัวเลขและ

สรา้งตัวแปร แล้วบันทกึลงโปรแกรมเพื่อดำเนินการวเิคราะห์ขอ้มูลทางสถติ ิด้วยระบบคอมพวิเตอร์ โดยใช้

โปรแกรมสำเร็จรูป SPSS สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน ค่าท ีค่าความแปรปรวนทางเดียว และค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพยีร์สัน  

 

ผลการวจิัย 

การศึกษาวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ทำการวิเคราะห์และนำเสนอข้อมูลจากผลการวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อ

ตอบวัตถุประสงค์และสมมตฐิานการวจิัย ดังต่อไปนี้ 

ผลการวเิคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับปัจจัยส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบสอบถาม  

จากการวิเคราะห์ข้อมูลปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า ผู้สูงอายุที่อยู่ในเขตพื้นที่รับผิดชอบขององค์การ

บรหิารส่วนตำบลพันทา้ยนรสิงห์ อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร จำนวนทั้งส้ิน 366 คน มีผู้ตอบ

แบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จำนวน 273 คน คิดเป็นร้อยละ 74.60 อายุ ส่วนใหญ่มีอายุระหว่าง 

60-65 ปี จำนวน 185 คน คิดเป็นร้อยละ 50.5  มีระดับการศึกษา ส่วนใหญ่มีระดับการศึกษาระดับ

ประถมศึกษา จำนวน 272 คน คิดเป็นร้อยละ 74.3 รายได้ ส่วนใหญ่มีรายได้ 1,001 – 5,000 บาท จำนวน 

169 คน คดิเปน็ รอ้ยละ 46.2  
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ผลการวเิคราะห์ข้อมูลเกี่ยวกับระดับประสทิธผิลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชวีติผู้สูงอายุ องค์การ

บริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสงิห์ อำเภอเมอืงสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร  

           ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้ ความคิดเห็นเกี่ยวกับระดับประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวติ

ผู ้ส ูงอายุ องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร 

ประกอบด้วย 4 ด้าน ได้แก่ ด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม ด้านสิ่งแวดล้อม โดย

ความเห็นของผู้สูงอายุตำบลพันท้ายนรสิงห์ มีความคิดเห็นเกี่ยวกับประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนา

คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุไปปฏิบัติ โดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (x ̅= 4.45 , S.D. = 0.34) หากพิจารณาราย

ด้านพบว่า ประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ อยู่ในระดับมากที่สุดไปปฏิบัติ จำนวน 

4 ด้าน โดยมีความเห็นด้านความสัมพันธ์ทางสังคม อยู ่ในระดับมากที่สุด (x ̅= 4.48 , S.D. = 0.47) 

รองลงมา คือ ด้านร่างกาย (x ̅= 4.38 , S.D. = 0.45) ด้านสิ่งแวดล้อม (x ̅= 4.50 , S.D. = 0.44) ระดับ

ความคดิเห็นนอ้ยที่สุด คอื ด้านจติใจ (x ̅= 4.32 , S.D. = 0.45) ตามลำดับ 

ผลการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคิดเห็นเกี่ยวกับประสิทธิผลการ

นำนโยบายพัฒนาคุณภาพชวิีตผู้สูงอายุไปปฏบิตั ิด้านร่างกาย 

 ความเห็นของผู้สูงอายุตำบลพันท้ายนรสิงห์ มีความคิดเห็นเกี่ยวกับประสิทธิผลการนำนโยบาย

พัฒนาคุณภาพชวีติผูสู้งอายุไปปฏบิัต ิด้านร่างกาย โดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด (x ̅= 4.38 , S.D. = 0.45) 

หากพจิารณาเป็นรายขอ้ พบว่า ความเห็นของผู้สูงอายุตำบลพันทา้ย    นรสิงห์ อยู่ในระดับมากที่สุด ทั้ง 3 

ข้อ   โดยมีความเห็นในเรื่อง สามารถประกอบกจิวัตรประจำวัน เช่น กินข้าว อาบน้ำ แปรงฟัน ได้มากน้อย

เพียงใด อยู่ในระดับมากที่สุด (x ̅= 4.53, S.D. = 0.50) รองลงมา คือ การเจ็บป่วยทางร่างกาย เช่น ปวด

เมื่อย อ่อนเพลีย เหนื่อยง่าย เป็นอุปสรรคทำให้ไม่สามารถทำในสิ่งที่ต้องการได้ มากน้อยเพียงใด   (x ̅= 

4.08 ,    S.D. = 0.33) และเรื่องที่มรีะดับความคดิเห็นนอ้ยที่สุด คอื มคีวามรูสึ้กพงึพอใจกับการนอนหลับ

ของท่านมากนอ้ยเพยีงใด   (x ̅= 4.17 , S.D. = 0.42) ตามลำดับ  

ผลการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคดิเห็นเกี่ยวกับ ประสิทธิผลการ

นำนโยบายพัฒนาคุณภาพชวิีตผู้สูงอายุไปปฏบิตั ิด้านจติใจ 

 ความเห็นของผู้สูงอายุตำบลพันท้ายนรสิงห์ มีความคิดเห็นเกี่ยวกับประสิทธิผลการนำนโยบาย

พัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุไปปฏิบัติ ด้านจิตใจ อยู่ในระดับมากที่สุด (x ̅= 4.43 ,   S.D. = 0.38)  หาก

พจิารณาเป็นรายขอ้ พบว่า ความเห็นของผูสู้งอายุตำบลพันทา้ยนรสิงห์ อยู่ในระดับมากที่สุด ทั้ง 3 ข้อ โดย

มคีวามเห็นในเรื่อง มสีมาธใินการทำงาน และดำเนนิชวีติประจำวัน อยู่ในระดับมากที่สุด (x ̅= 4.53 , S.D. = 

0.50) รองลงมา คือ มีความภูมิใจในตนเองมากน้อยเพียงใด (x ̅= 4.44 , S.D. = 0.50) และเรื่องที่มีระดับ

ความคดิเห็นนอ้ยที่สุด คอื มคีวามสุข ความสงบ มากนอ้ยเพยีงใด (x ̅= 4.32 , S.D. = 0.47) ตามลำดับ 
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ผลการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคดิเห็นเกี่ยวกับ ประสิทธิผลการ

นำนโยบายพัฒนาคุณภาพชวิีตผู้สูงอายุไปปฏบิตั ิด้านความสัมพันธ์ทางสังคม 

 ความเห็นของผู้สูงอายุตำบลพันท้ายนรสิงห์ มีความคิดเห็นเกี่ยวกับประสิทธิผลการนำนโยบาย

พัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุไปปฏิบัติ ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม โดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด  (x ̅= 

4.48 , S.D. = 0.47)  หากพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ความเห็นของผู้สูงอายุตำบลพันท้ายนรสิงห์ อยู่ใน

ระดับมากที่สุด ทั้ง 3 ข้อ โดยมีความเห็นในเรื่อง รู้สึกพอใจกับสัมพันธภาพระหว่างท่านกับสมาชิก ใน

ครอบครัวมากน้อยเพียงใด (x ̅= 4.59, S.D. = 0.49) รองลงมาคือรู้สึกพอใจที่ได้รับการดูแลเอาใจใส่จาก

สมาชิกในครอบครัวมากน้อยเพียงใด (x ̅= 4.46 , S.D. = 0.50) และเรื่องที่มีระดับความคิดเห็นน้อยที่สุด 

คือ สามารถเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคมได้มากน้อยเพียงใดอยู่ในระดับมากที่สุด (x ̅= 4.41 , S.D. = 0.47) 

ตามลำดับ 

ผลการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความคดิเห็นเกี่ยวกับ ประสิทธิผลการ

นำนโยบายพัฒนาคุณภาพชวิีตผู้สูงอายุไปปฏบิตั ิด้านสิ่งแวดล้อม 

 ความเห็นของผู้สูงอายุตำบลพันท้ายนรสิงห์ มีความคิดเห็นเกี่ยวกับประสิทธิผลการนำนโยบาย

พัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุไปปฏิบัติ ด้านสิ่งแวดล้อม โดยรวมอยู่ในระดับมากที่สุด   (x ̅= 4.50 , S.D. = 

0.44) หากพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ความเห็นของผู้สูงอายุตำบลพันท้าย อยู่ในระดับมากที่สุด ทั้ง 3 ข้อ 

โดยมีความเห็นในเรื่อง รู้สึกว่าท่านได้อาศัยอยู่ในสิ่งแวดล้อมที่มั่นคง ปลอดภัย (x ̅= 4.62 , S.D. = 0.48) 

รองลงมา คือ สภาพแวดล้อมของท่านทำให้ท่านสบายใจ คลายเครียดมากน้อยเพยีงใด (x ̅= 4.53, S.D. = 

0.50) และเรื่องที่มีระดับความคิดเห็นน้อยที่สุด คือ สภาพบ้านเรือนที่อยู ่อาศัยของท่านเหมาะสมกับ

สุขภาพของท่านมากนอ้ยเพยีงใด (x ̅= 4.34 , S.D. = 0.68) ตามลำดับ 

ผลการเปรียบเทียบประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ  องค์การบริหารส่วน

ตำบลพันท้ายนรสงิห์ อำเภอเมอืงสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร จำแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล 

 ผลการทดสอบความแตกต่างระหว่างประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 

องค์การบรหิารส่วนตำบลพันทา้ยนรสิงห์ อำเภอเมอืงสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ที่มเีพศต่างกัน พบว่า 

ในภาพรวมมคี่า Sig. เกนิกว่า 0.05 นั่นแสดงใหเ้ห็นว่า ผูสู้งอายุตำบลพันทา้ยนรสิงห์ ที่มเีพศแตกต่างกัน มี

ประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ อำเภอ

เมอืงสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ในภาพรวม แต่เมื่อพจิารณารายได้ พบว่า ผูสู้งอายุที่มเีพศแตกต่างกัน 

มคีวามคดิเห็นต่อประสิทธิผล ด้านร่างกาย ด้านจติใจ ไม่แตกต่างกัน และด้านความสัมพันธ์ทางสังคม ด้าน

ส่ิงแวดล้อม แตกต่างกัน 
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ผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ อำเภอ

เมอืงสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร จำแนกตามอาย ุ

 ผลการทดสอบความแตกต่างระหว่างประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 

องค์การบรหิารส่วนตำบลพันทา้ยนรสิงห์ อำเภอเมอืงสมุทรสาคร จังหวัดสมทุรสาคร ที่มอีายุต่างกัน พบว่า 

ในภาพรวมมคี่า Sig. เกนิกว่า 0.05 นั่นแสดงใหเ้ห็นว่า ผูสู้งอายุตำบลพันทา้ยนรสิงห์ ที่มอีายุแตกต่างกัน มี

ประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ อำเภอ

เมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ด้านร่างกาย ด้านจิตใจ ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม ด้านสิ่งแวดล้อม 

ไม่แตกต่างกัน 

 ผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชวีิตผู้สงูอายุ องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสงิห์ 

อำเภอเมอืงสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร จำแนกตามการศกึษา 

 ผลการทดสอบความแตกต่างระหว่างประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 

องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ที่มีการศึกษาต่างกัน 

พบว่า ในภาพรวมมีค่า Sig. เกินกว่า 0.05 นั่นแสดงให้เห็นว่า ผู้สูงอายุตำบลพันท้ายนรสิงห์ ที่มีการศึกษา

แตกต่างกัน มีประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนร

สิงห์ อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ด้านร่างกาย ด้านจิตใจ    ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม 

ด้านส่ิงแวดล้อม ไม่แตกต่างกัน 

ผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ อำเภอ

เมอืงสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร จำแนกตามรายได้ 

 ผลการทดสอบความแตกต่างระหว่างประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 

องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ที่มีรายได้ต่างกัน 

พบว่า ในภาพรวมมคี่า Sig. เกินกว่า 0.05 นั่นแสดงใหเ้ห็นว่า ดังนัน้จงึกล่าวได้ว่า ผูสู้งอายุตำบลพันทา้ยนร

สิงห์ ที่มีรายได้แตกต่างกัน มีประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ องค์การบริหารส่วน

ตำบลพันทา้ยนรสิงห์ อำเภอเมอืงสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ด้านร่างกาย ด้านจติใจ ด้านความสัมพันธ์

ทางสังคม ด้านส่ิงแวดล้อม ไม่แตกต่างกัน 

ผลการทดสอบความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่มผีลต่อการนำนโยบายไปปฏบิัตแิละประสทิธผิลการ

นำนโยบายพัฒนาคณุภาพชวิีตผู้สูงอายุไปปฏบิัต ิองค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสงิห์ อำเภอ

เมอืงสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร 

 พบว่า การวเิคราะห์ความสัมพันธ์โดยใชส้ถติ ิPearson Correlation  ในการทดสอบที่ระดับนัยสำคัญ

ทางสถติทิี่ 0.01 พบว่า การนำนโยบายไปปฏบิัติ ได้แก่ การสื่อขอ้ความ ทรัพยากร ทัศนคตขิองผู้สูงอายุต่อ

ผู้ปฏิบัติงาน โครงสร้างระบบราชการ มีความสัมพันธ์เชิงบวกกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ โดยมีค่า
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สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ เรียงลำดับจากมากไปหาน้อย ได้แก่ ทรัพยากรโครงสร้างระบบราชการ การสื่อ

ขอ้ความ ทัศนคตขิองผูสู้งอายุต่อผูป้ฏบิัตงิาน ตามลำดับ 

 
อภปิรายผล 

 ผลจากการวิจัยเรื่อง “ประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุไปปฏิบัติ องค์การ

บริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ อ.เมืองสมุทรสาคร จ.สมุทรสาคร” ในครั้งนี้ สามารถนำมาอภิปราย

ผลได้ดังนี้  

 ผลการวิเคราะห์ขอ้มูลเกี่ยวกับระดับประสิทธผิลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชวีติผูสู้งอายุไปปฏิบัติ 

องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร โดยรวมอยู่ในระดับ

มากที่สุด และเมื่อพิจารณารายด้านพบว่า ด้านสัมพันธ์ทางสังคม รองลงมา คือ ด้านร่างกาย  ด้าน

ส่ิงแวดล้อม และนอ้ยที่สุด คอื ด้านจติใจ ตามลำดับ  

ผลการเปรียบเทียบประสิทธผิลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชวีิตผู้สูงอายุ  จำแนกตามปัจจัยส่วน

บุคคล ได้แก่ เพศ อายุ การศกึษา รายได้ สามารถนำมาอภปิรายผลได้ดังนี้ 1.ผู้สูงอายุตำบลพนัทา้ยนรสิงห์ 

ที่มีเพศแตกต่างกัน มีประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ ไม่แตกต่างกัน 2.ผู้สูงอายุ

ตำบลพันท้ายนรสิงห์ ที่มีอายุแตกต่างกัน มีประสิทธิผลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ ไม่

แตกต่างกัน   3. ผู ้สูงอายุตำบลพันท้ายนรสิงห์ ที่มีระดับการศึกษาแตกต่างกัน มีประสิทธิผลการนำ

นโยบายพัฒนาคุณภาพชวีติผูสู้งอายุ ไม่แตกต่างกัน 4. ผู้สูงอายุตำบลพันทา้ยนรสิงห์ ที่มรีายได้แตกต่างกัน 

มปีระสิทธผิลการนำนโยบายพัฒนาคุณภาพชวีติผูสู้งอายุ ไม่แตกต่างกัน  

 ผลการศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่มีผลต่อการนำนโยบายไปปฏิบัติและประสิทธิผลของ

นโยบายคุณภาพชีวิต องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ การนำนโยบายไปปฏิบัติ ได้แก่ การสื่อ

ข้อความ ทรัพยากร ทัศนคติของผู้สูงอายุต่อผู้ปฏิบัติงาน โครงสร้างระบบราชการ มีความสัมพันธ์เชิงบวก

กับคุณภาพชวีติของผูสู้งอายุ ทัง้ในภาพรวมและรายด้าน 

 

ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะในการนำผลการวจัิยไปใช้ประโยชน์ 

ในการนำผลที่ได้จากการวิจัยไปใช้ประโยชน์ ผู ้วิจัยมีข้อเสนอแนะจากความคิดเห็นของกลุ่ม

ตัวอย่าง ประชาชนในพื้นที่ตำบลบ้านเกาะ อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ดังนี้ (1) องค์การ

บรหิารส่วนตำบลบา้นเกาะ อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ควรจัดการฝกึอบรมสมาชิกชุมชน

อยู่เสมอ และครอบคลุมทุกพื้นที่ในตำบลบ้านเกาะ โดยเฉพาะอย่างยิ่งกลุ่มเปราะบาง เพื่อให้ทุกคน

สามารถรับมือกับภัยพลเรือนที่อาจเกิดขึ้นในเบื้องต้นได้และเป็นกิจกรรมในการสร้างความพร้อมแก่

ประชาชนในพื้นที่ให้มีศักยภาพมากขึ้น (2) องค์การบริหารส่วนตำบลบ้านเกาะ อำเภอเมืองสมุทรสาคร 

จังหวัดสมุทรสาคร ควรมีการฝึกการป้องกันภัยพลเรือนให้กับอาสาสมัครชุมชนให้ครอบคลุมทุกพื้นที่ใน
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ตำบลบา้นเกาะ เพื่อเป็นเครื่องมอืรับมอืกับภัยพลเรอืนและเป็นการทดสอบการประสานงานและการบูรณา

การความร่วมมือ ทำให้ทราบจุดบกพร่องและช่องว่างในการปฏิบัติงานในภาวะฉุกเฉิน เพื่อนำไปสู่การ

ปรับปรุงแผนปฏบิัตกิารในการปอ้งกันและบรรเทาสาธารณภัยของ องค์การบรหิารส่วนตำบลบ้านเกาะและ

แผนเผชิญเหตุสาธารณภัยให้มีความสมบูรณ์มากยิ่งขึ้น (3) องค์การบริหารส่วนตำบลบ้านเกาะ อำเภอ

เมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ควรจัดให้มีอาสาสมัครและเครือข่ายเฝ้าระวังและติดตาม

สถานการณ์บรเิวณที่ใกล้เคยีงกับโรงงานอุตสาหกรรมให้มากยิ่งขึ้น และแจง้ข่าวเตอืนภัยระดับชุมชน โดย

ใช้ระบบการสื่อสาร เครื่องมือแจ้งเตือนภัยของชุมชน (4) องค์การบริหารส่วนตำบลบ้านเกาะ  อำเภอเมือง

สมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ควรพัฒนาระบบขอ้มูลสารสนเทศของหน่วยงานให้มปีระสิทธิภาพโปร่งใส 

และควรเผยแพร่แผนป้องกันและบรรเทาสาธารณภัยให้ประชาชนได้รทราบ เพื่อเป็นการให้บริการแก่

ประชาชน ภาคเอกชน และหน่วยงานต่าง ๆ ในพื้นที่ สามารถเข้าถึงและสามารถตรวจสอบได้ตลอดเวลา 

(5) องค์การบริหารส่วนตำบลบ้านเกาะ อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ควรจัดให้ประชาชน 

และภาคเอกชน ได้เข้ามามีส่วนร่วมในการวางแผนป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย และมีส่วนร่วมกับ

หน่วยงานและเจ้าหน้าที่ภาครัฐ ในการตรวจสอบดูแลอุปกรณ์ดับเพลิงที่ติดตั้งบริเวณจุดต่าง ๆ ในพื้นที่ได้ 

(6) องค์การบริหารส่วนตำบลบ้านเกาะ อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ควรมีการจัดทำคู่มือ

การป้องกันภัยพลเรือนที่มีเนื้อหาที่เข้าใจง่ายและเข้าถึงได้ง่าย เพื่อประชาชนในพื้นที่ตำบลบ้านเกาะได้

ทราบ เรียนรู้ ทำความเข้าใจและสามารถนําไปใช้ได้อย่างถูกต้อง (7) องค์การบริหารส่วนตำบลบ้านเกาะ 

อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร ควรมีการดำเนินการให้ความรู้และการสร้างความตระหนัก

ใหแ้ก่ประชาชนในพื้นที่เกี่ยวกับการมส่ีวนร่วมในการควบคุม ตรวจสอบการบรหิารกจิการสาธารณะภายใน

ชุมชน เพื่อให้การบริหารจัดการและการให้บริการประชาชน เป็นไปด้วยความโปร่งใส เป็นไปตามหลักการ

บริหารบ้านเมืองที่ดี (8) องค์การบริหารส่วนตำบลบ้านเกาะ อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร 

ควรเพิ่มช่องทางในการแจ้งข้อมูล ข่าวสาร การแจ้งเตือน ตลอดจนพื้นที่อพยพ ให้กับประชาชนในพื้นที่ให้

มากขึ้น รวมถึงการเพิ่มช่องทางในการรับแจ้งเหตุฉุกเฉินตลอด 24 ชั่วโมง เพื่อให้สะดวกรวดเร็วและทัน

เหตุการณ์มากยิ่งขึ ้น และ (9) องค์การบริหารส่วนตำบลบ้านเกาะ อำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัด

สมุทรสาคร ควรมกีารตดิตัง้สัญญาณเตือนภัยประจำตำบลใหท้ั่วถึงทุกพื้นที่ในตำบลบา้นเกาะ เพื่อสะดวก

รวดเร็วในการประสานงานในขณะเกดิภัยและสามารถใชง้านได้จรงิในยามฉุกเฉนิ  

ข้อเสนอแนะในการทำวิจัยคร้ังต่อไป  

  ในการนำผลที่ได้จากการวิจัยไปใช้ประโยชน์ ผู้วิจัยมีข้อเสนอแนะจากความคิดเห็นของกลุ่ม

ตัวอย่าง ดังนี้ 1.องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ ควรมุ่งเน้นการพัฒนานโยบายพัฒนาคุณภาพ

ชวีติผูสู้งอายุด้านจติใจ เนื่องจากระดับความคิดเห็นโดยรวมของผู้สูงอายุอยู่ในระดับนอ้ยกว่าด้านอื่น ๆ  2. 

องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ ควรมุ่งเน้นการพัฒนานโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุด้าน

ร่างกาย โดยมุ้งเน้นแก้ไขในเรื่อง มีความรู้สึกพึงพอใจกับการนอนหลับของท่านมากน้อยเพียงใด เพราะ

ผู้สูงอายุมีความคิดเห็นในเรื่องนี้อยู่ในระดับน้อยกว่าเรื่องอื่น ๆ  3. องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนร
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สิงห์ ควรมุ่งเน้นการพัฒนานโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุด้านจิตใจ โดยมุ้งเน้นแก้ไขในเรื่อง มี

ความสุข ความสงบ มากนอ้ยเพยีงใด เพราะผูสู้งอายุมคีวามคดิเห็นในเรื่องนี้อยู่ในระดับนอ้ยกว่าเรื่องอื่น ๆ 

4. องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ ควรมุ่งเน้นการพัฒนานโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ

ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม โดยมุ้งเน้นแก้ไขในเรื่อง สามารถเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคมได้มากน้อย

เพียงใดอยู่ในระดับมากที่สุด เพราะผู้สูงอายุมีความคิดเห็นในเรื่องนี้อยู่ในระดับน้อยกว่าเรื่องอื่น ๆ 5. 

องค์การบริหารส่วนตำบลพันท้ายนรสิงห์ ควรมุ่งเน้นการพัฒนานโยบายพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุด้าน

สิ่งแวดล้อม โดยมุ้งเน้นแก้ไขในเรื่อง สภาพบ้านเรือนที่อยู่อาศัยของท่านเหมาะสมกับสุขภาพของท่านมาก

นอ้ยเพยีงใด เพราะผูสู้งอายุมคีวามคดิเห็นในเรื่องนี้อยู่ในระดับนอ้ยกว่าเรื่องอื่น ๆ  

 ข้อเสนอแนะในการทำวิจัยคร้ังต่อไป 

 ควรมีการศึกษาเชิงคุณภาพ เพื่อให้ได้ข้อมูลเชิงลึกเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในเขตองค์การ

บรหิารส่วนตำบลพันทา้ยนรสิงห์ เป็นขอ้มูลเชงิประจักษ์มากขึ้น 

 ควรทำการศกึษาวจิัยเรื่องดังกล่าว โดยทำการเปรยีบเทยีบกับพื้นที่อื่น ๆ เช่น องค์การบริหารส่วน

ตำบลตำบลอื่น ๆ ในเขตอำเภอเมืองสมุทรสาคร จังหวัดสมุทรสาคร เพื่อที่จะได้ทราบระดับคุณภาพชีวิต

ของผูสู้งอายุของแต่ละพื้นที่ 
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