
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 

บทท่ี 5 
 

สรุปผลการวิจัย  อภิปราย  และ ขอเสนอแนะ 
 

 การวิจัยเร่ือง “การดูแลตนเองและการสนับสนุนทางสังคมที่มีผลตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ
พิการจากโรคเรื้อนในชุมชนสถาบันราชประชาสมาสัย จังหวัดสมุทรปราการ” มีวัตถุประสงคเพื่อ
ศึกษาเพื่อศึกษาคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน  พฤติกรรมการดูแลตนเองของผูสูงอายุ
พิการจากโรคเรื้อน การสนับสนุนของครอบครัว เพื่อน/เพื่อนบาน ญาติ/พี่นอง ภาครัฐ  ภาคเอกชน
ตอคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน  และปจจัยที่มีผลตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการ   
จากโรคเรื้อน เก็บขอมูลจากประชากรที่ เปนผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนอาศัยอยูในชุมชน       
สถาบันราชประชาสมาสัย จังหวัดสมุทรปราการ โดยใชแบบสอบถามเปนเครื่องมือในการ
สัมภาษณผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน การเก็บรวบรวมขอมูล จํานวนทั้งสิ้น 460 ชุด แตเก็บขอมูล 
ไดจริง 360 ชุด คิดเปนรอยละ 84.71   

 ขอมูลที่เก็บได นํามาตรวจสอบความถูกตองและนําไปการวิเคราะหขอมูลใชทางสถิติ 
เพื่อการวิจัยทางสังคมศาสตร ดวยโปรแกรม SPSS for Window เพื่อหาคารอยละ คาเฉลี่ย             
คาเบี่ยงเบนมาตรฐาน การทดสอบความสัมพันธระหวางตัวแปรตนและตัวแปรตาม ซ่ึงตัวแปรตน
ไดแก เพศ อายุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา รายได/เดือน การพึ่งพาตนเอง การทํากิจกรรม 
การแสดงบทบาท  สภาพแวดลอมทางกายภาพ  การดูแลตนเอง  การสนับสนุนทางสังคม               
จากครอบครัว จากเพื่อน/เพื่อนบาน จากญาติ/พี่นอง จากหนวยงานภาครัฐ และภาคเอกชน           
ตัวแปรตาม คือ คุณภาพชีวิต โดยเลือกใชวิธีวิเคราะหถดถอยพหุคูณ (Multiple Regression 
Analysis) เพื่อหาคาปจจัยที่มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนในชุมชน
สถาบันราชประชาสมาสัย  

 
5.1 สรุปผลการศึกษา 

 
5.1.1 ปจจัยสวนบุคคล  
 ผลการศึกษาขอมูลพื้นฐานของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน จํานวน 360 คน พบวา 
ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน สวนใหญเปนเพศชายมากกวาเพศหญิงเล็กนอย มีอายุเฉลี่ย 71 ป        
ชวงอายุอยูระหวาง 60-69 ป และกลุมชวงอายุ 70–79 ปซ่ึงมีจํานวนเทากัน คือ รอยละ 44.2                  
มีสถานภาพสมรสแลวและยังอยูกับคูสมรส รอยละ 45.6 นับถือศาสนาพุทธ รอยละ 93.9 มีระดับ
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การศึกษาจบชั้นประถมศึกษาปที่ 4 รอยละ 42.8 ลักษณะการทํางานในอดีต คือ รับจางทั่วไป       
รอยละ 38.1 สภาพการทํางานปจจุบันไมมีงานทํา รอยละ 73.1 แหลงที่มารายได สวนใหญไดรับเบี้ย
สงเคราะหจากรัฐแหลงเดียว รอยละ 63.1 นอกนั้นมีแหลงที่มารายไดมากกวา 2 แหลง คือ แหลง
รายไดมาจากการทํางานและรับเบี้ยสงเคราะหจากรัฐ และแหลงรายไดมาจากลูกใหและรับเบี้ย
สงเคราะหจากรัฐ  มีรายได 3001-4000 บาท/เดือน รอยละ 71.1 ความเพียงพอการใชจายของ
ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนสวนใหญพอกินพอใชไมเหลือเก็บ รอยละ 50.6 มีโรคประจําตัว        
รอยละ 65.0 ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนสวนใหญมีโรคประตัว คือโรคความดันโลหิตสูง           
รอยละ  37 .6  นอกนั้น เปนโรคความดันโลหิต สูงร วมกับโรค เบาหวาน  รอยละ  17 .1                       
และโรคเบาหวาน รอยละ 12.4 สวนใหญไปรักษาที่โรงพยาบาล รอยละ 98.3 ผูสูงอายุพิการจาก  
โรคเร้ือนมีสุขภาพรางกายไมคอยแข็งแรง รอยละ 57.2 สภาพการพักอาศัยอยูคนเดียว รอยละ 41.1 
ในดานการพึ่งพาตนเองในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวันเรื่องการรับประทานอาหาร ทําไดดวยตนเอง 
รอยละ 93.8  การอาบน้ํา รอยละ 90.8  การแตงตัว รอยละ 91.6 และการเขาหองน้ํา รอยละ 91.4  
เดินทางดวยตนเองไดรอยละ 84.7 การสื่อสารการพูดจาระหวางบุคคล/การใชเทคโนโลยี  เชน    
การใชโทรศัพทมือถือ  การเปด-ปดโทรทัศน  ฯลฯ  พบวา  ผู สูงอายุสามารถชวยตนเองได              
รอยละ 87.0  ดานการทํากิจกรรมรวมกัน ในเรื่องการรับประทานอาหารรวมกัน สวนใหญไมเคยมี
การทํากิจกรรมนั้น ๆ เลย รอยละ 40.3 กิจกรรมการดูโทรทัศนดวยกันไมเคยมีการทํากิจกรรมนั้น ๆ 
เลย รอยละ 41.4  กิจกรรมการไปเที่ยวนอกบานดวยกันไมเคยมีการทํากิจกรรมนั้น ๆ เลย            
รอยละ 52.5 จากสภาพการพักอาศัยอยูคนเดียว รอยละ  41.1 สวนการทํากิจกรรมรวมกันภายใน
ครอบครัวมีจํานวนมากกวารอยละ 41.1 นั้นเปนเพราะบุคคลในครอบครัวของผูสูงอายุพิการจาก
โรคเร้ือนมีจํานวนหนึ่งที่พักบานอยูภายนอกชุมชนสถาบันราชประชาสมาสัย และยังคงไป ๆ มา
ระหวางบานพักของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนในชุมชนและบานพักภายนอกชุมชนสถาบัน      
ราชประชาสมาสัย  และยังมีการทํากิจกรรมรวมกันกับบุคคลในครอบครัว สําหรับการทํากิจกรรม
ในชุมชนมีมากกวาครึ่งหนึ่งที่ไมเคยมีการทํากิจกรรมนั้น ๆ เลย รอยละ 54.7 สวนกิจกรรม         
งานอดิเรกเคยมีการทํากิจกรรมนั้นบางบางครั้ง รอยละ 47.2  จากสภาพการพักอาศัยอยูคนเดียว   
รอยละ 41.1 เมื่อเปรียบเทียบกิจกรรมภายในครอบครัวแลว  ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนมีการทํา
กิจกรรมที่อยูภายในบานมากกวากิจกรรมภายนอกบาน ดังจะเห็นไดจากผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน
มีการทํากิจกรรมนั้นบอยครั้ง คือ ดูโทรทัศนรวมกัน รอยละ 39.4 การรับประทานอาหารรวมกัน 
รอยละ 38.9  เมื่อเทียบกับการออกไปเที่ยวนอกบานดวยกันและการทํากิจกรรมในชุมชน เชน
อาสาสมัคร รอยละ 21.9 และรอยละ 13.3 ตามลําดับ 

 



 
 
 
 

 
 
 
 

 
129 

 ดานการแสดงบทบาทในครอบครัว ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนสวนใหญไมมีบทบาทเลย
และมีสัดสวนใกลเคียงกัน ไดแก การไมมีบทบาทในการเปนที่ปรึกษาใหคําแนะนําภายใน
ครอบครัว รอยละ 37.5  และไมมีบทบาทในการเปนผูดูแลหลาน รอยละ 69.2 ซ่ึงมีจํานวนสูงกวา
เกินครึ่งและมีมากกวาการมีบทบาทในครอบครัวประเด็นอ่ืน ๆ ไมมีบทบาทการเปนผูมีสวนชวย
ทางการเงินใหกับครอบครัว รอยละ 42.2 ไมมีบทบาทการเปนผูตัดสินใจในกรณีตาง ๆ รอยละ 40.8  
และไมมีบทบาทการเปนผูอบรมสั่งสอน รอยละ 40.0  สวนการแสดงบทบาทในชุมชน พบวา 
ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนสวนใหญมีบทบาทการเปนที่ปรึกษาใหคําแนะนําคนในชุมชนบาง    
เปนบางครั้ง รอยละ 48.3 การมีบทบาทการถายทอดประสบการณความรูใหคนในชุมชน มีบทบาท
บางบางครั้ง รอยละ 46.4  สวนการมีบทบาทการเปนผูตัดสินใจในกรณีตาง ๆ ในชุมชนนั้น           
ไมมีบทบาทนั้นเลย รอยละ 48.6  และตามลําดับ 
 ดานสภาพแวดลอมทางกายภาพของผู สูงอายุพิการจากโรคเรื้อนสวนใหญอยู
สภาพแวดลอมภายในบานที่มีความสะอาด สะดวก สบาย และปลอดภัยเสมอ ๆ รอยละ 53.6           
มีเพียงรอยละ 5.0 เทานั้นที่อยูภายในบานที่ไมสะอาด สะดวก สบาย และปลอดภัย เมื่อพิจารณาจาก
สภาพแวดลอมภายในชุมชน ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนสวนใหญอาศัยอยูในชุมชนที่มีปญหาเรื่อง
ขยะ ฝุน กล่ิน เสียง และน้ําเสียเปนบางครั้ง รอยละ 51.9 และผูสูงอายุฯที่อยูในสภาพแวดลอม         
ที่มีปญหาเรื่องขยะ ฝุน กล่ิน เสียง และน้ําเสียอยางเสมอ ๆ รอยละ 7.8  
 ดานการมีอคติหรือการรับรูตราบาปโดยภาพรวม พบวา การรับรูที่ เปนตราบาปใน
ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน  มีความรู สึกการมีอคติหรือการรับรูที่ เปนตราบาปมีระดับต่ํา                
ทุกขอคําถาม  ขอคําถามที่มีความรูสึกการมีอคติระดับต่ําที่มีจํานวนมากที่สุด คือ คนในครอบครัว
ไมอยากใชหองน้ํารวมกับทาน รอยละ 93.6 สวนการมีความรูสึกการมีอคติระดับสูง ที่มีจํานวนมาก
ที่สุด คือ ขอคําถามเพื่อนหรือเพื่อนบานของทานเขาใจวาการดื่มน้ําแกวเดียวกันกับผูพิการจาก   
โรคเรื้อนจะทําใหติดโรคเรื้อนได มีอคติระดับสูง รอยละ 6.4 และผูคนบางคนเขาใจวารวม
รับประทานอาหารวงเดียวกับผูพิการจากโรคเรื้อนจะติดโรคเรื้อนดวย มีอคติระดับสูงรอยละ 5.3 
ตามลําดับ 
 
5.1.2  ดานการดูแลตนเอง 
 การรับประทานอาหารครบทั้ง 5 หมู/ 1 วัน ของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน พบวา      
สวนใหญจะมีการรับประทานอาหารครบทั้ง 5 หมูเปนบางครั้ง รอยละ 57.8 มีเพียงสวนนอยเทานั้น        
ที่ไมไดใสใจในการรับประทานอาหารครบทั้ง 5 หมู รอยละ 14.4  การนอนหลับ/ 1 คืนของผูสูงอายุ
พิการจากโรคเรื้อนนอนอยางนอย 6 ช.ม. และหลับสนิท รอยละ 44.7  การออกกําลังกายประจํา   
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รอยละ 43.9  การดื่มน้ําสะอาดเปนประจํา รอยละ 85.8 สวนการสูบบุหร่ี ผูสูงอายุพิการจาก        
โรคเร้ือนไมสูบบุหร่ีเลย รอยละ 85.3  และไมดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล รอยละ 89.7   
 สรุปไดวาผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนในชุมชนสถาบันราชประชาสมาสัย สวนใหญมีการ
ดูแลสุขภาพอนามัยตนเอง เร่ืองการรับประทานอาหารครบทั้ง 5 หมูเปนบางครั้ง การนอนหลับ/     
1 คืนของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนนอนอยางนอย 6 ช.ม. และหลับสนิท มีการออกกําลังกาย
ประจํา ดื่มน้ําสะอาดเปนประจํา ไมสูบบุหร่ี และไมดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล  
 
 

5.1.3 ดานการสนับสนุนทางสังคม 
  ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนสวนใหญไดรับความชวยเหลือทางการเงินจากตัวแทนภาครัฐ
ในระดับมากมีจํานวนมากที่สุด รอยละ 99.7 ไดรับขอมูลขาวสารดานเหตุการณบานเมือง           
ดานสุขภาพไดรับจากตัวแทนภาครัฐ รอยละ 64.2 ไดรับกําลังใจเมื่อเจอปญหาในชีวิตโดยไดรับจาก
ตัวแทนภาครัฐ รอยละ 62.8  สําหรับการยกยองและชื่นชมจากครอบครัว จากเพื่อน/เพื่อนบาน    
จากญาติ/พี่นอง จากตัวแทนภาครัฐ และจากตัวแทนภาคเอกชน พบวา ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน
ไดรับการยกยองและชมชื่นจากเพื่อน/เพื่อนบาน รอยละ 63.3 (เกินครึ่ง) มีจํานวนมากที่สุด            
แตกลุมอื่น ๆ ไดรับนอยกวาครึ่ง กลาวคือ การไดรับการยกยองและชื่นชมจากภาคเอกชน             
รอยละ 47.8 การไดรับการยกยองและชื่นชมจากญาติ/พี่นอง รอยละ 45.6 การไดรับการยกยอง    
และชื่นชมจากตัวแทนภาครัฐ รอยละ 45.3 และการไดรับการยกยองและชื่นชมจากครอบครัว     
รอยละ 41.0 ตามลําดับ 
 สรุปไดวา ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนสวนใหญไดรับการชวยเหลือทางการเงิน การไดรับ
ขอมูลขาวสารดานเหตุการณบานเมือง ดานสุขภาพไดรับจากตัวแทนภาครัฐและไดรับกําลังใจเมื่อ
พบปญหาในชีวิตโดยไดรับจากตัวแทนภาครัฐ สวนการไดรับการยกยองและชื่นชมจะไดรับจาก
เพื่อน/เพื่อนบานมากกวากลุมอ่ืน ๆ และมากกวาเกินครึ่งของทุกกลุม  
 
5.1.4 คุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน  

ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนมีคุณภาพชีวิตและสุขภาพโดยรวมมีคาเฉลี่ยรวมอยูใน         
ระดับปานกลาง (Mean = 3.13, SD = .902) และ มีคุณภาพชีวิตเฉลี่ยรวมในแตละดานสวนใหญ     
อยูในระดับปานกลาง ไดแกคุณภาพชีวิตดานจิตใจ (Mean = 3.35, SD = .938) ดานคุณภาพชีวิต
ส่ิงแวดลอม (Mean = 3.29, SD = .942) คุณภาพชีวิตดานสัมพันธทางสังคม(Mean = 3.23, SD = 
.944)   คุณภาพชีวิตดานรางกาย (Mean = 3.11, SD = 1.023) ตามลําดับ 
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             เมื่อพิจารณารายขอพบวาคุณภาพชีวิตในเรื่องความพอใจกับสภาพบานเรือนที่อยูตอนนี้
และความพอใจที่สามารถไปใชบริการสาธารณสุขไดตามความจําเปนของกลุมประชากร          
ระดับคะแนนสูงสุดเทากัน (Mean = 3.81, SD = .808) สวนคุณภาพชีวิตในเรื่องความพอใจในชีวิต
ทางเพศของกลุมตัวอยาง (ชีวิตทางเพศหมายถึง เมื่อเกิดความรูสึกทางเพศขึ้นแลว มีวิธีจัดการทําให        
ผอนคลายลงได รวมถึงการชวยเหลือตนเองหรือการมีเพศสัมพันธ) มีระดับคะแนนต่ําสุด (Mean = 
2.21, SD = 1.336) และคาเฉลี่ยโดยรวมของคุณภาพชีวิตมีระดับปานกลาง (Mean = 3.25, SD 
=.960)  
  เมื่อประเมินคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน ตามองคประกอบ ดานสุขภาพ
รางกาย ดานจิตใจ ดานสัมพันธภาพทางสังคม ดานสิ่งแวดลอม และคุณภาพชีวิตและสุขภาพรวม 
พบวา ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนสวนใหญมีคุณภาพชีวิตกลาง ๆ ทุกองคประกอบ คือ ดานสุขภาพ
รางกาย จํานวน 310 คน คิดเปนรอยละ 86.1  ดานจิตใจจํานวน 243 คน คิดเปนรอยละ 67.5          
ดานสัมพันธภาพทางสังคม จํานวน 187  คน คิดเปนรอยละ 51.9  ดานสิ่งแวดลอม จํานวน 254 คน 
คิดเปนรอยละ 70.6  สวนประเมินคุณภาพชีวิตและสุขภาพโดยรวม  พบวา ผูสูงอายุพิการ              
จากโรคเรื้อนมีคุณภาพชีวิตกลาง ๆ เชนเดียวกัน จํานวน 247 คน คิดเปนรอยละ 68.6   
 
5.1.5 การวิเคราะหถดถอยพหุคูณเพื่อหาความสัมพันธของตัวแปร 
           คุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน ตามองคประกอบดานสุขภาพรางกาย ดานจิตใจ 
ดานสัมพันธภาพทางสังคม ดานสิ่งแวดลอม คุณภาพชีวิตและสุขภาพรวม ในดานความสัมพันธ   
ตัวแปรอิสระทั้งหมด 15 ตัวแปร และตัวแปรตาม 1 ตัว พบวา มีตัวแปรอิสระ 5 ตัวแปรที่มี
ความสัมพันธกับตัวแปรตาม อยูในระดับปานกลาง และตัวแปรอิสระทั้งหมด สามารถอธิบายความ
ผันแปรตามรอยละ 26.7 ( R2 = .267) ตัวแปรอิสระ 5 ตัวแปรที่มีผลตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการ
จากโรคเรื้อนในชุมชนสถาบันราชประชาสมาสัย จังหวัดสมุทรปราการ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
ไดแก รายได การพึ่งพาตนเอง สภาพแวดลอมทางกายภาพ การดูแลตนเอง การสนับสนุนทางสังคม
จากเพื่อน   
    รายไดของผู สูงอายุพิการจากโรคเรื้อน  พบวา  รายไดมีความสัมพันธเชิงบวกตอ     
คุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05 หมายความวา ยิ่งมี
รายไดมากขึ้นเทาไร โอกาสของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น 
 การพึ่งพาตนเองของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน พบวา การพึ่งพาตนเองมีความสัมพันธ
เชิงบวกตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.001 
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หมายความวา ยิ่งมีการพึ่งพาตนเองไดมากขึ้นเทาไร โอกาสของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน            
มีคุณภาพชีวิตที่ดีมากกวาการพึ่งพาตนเองไดนอย 
 สภาพแวดลอมทางกายภาพของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน พบวา สภาพแวดลอมทาง
กายภาพมีความสัมพันธเชิงบวกตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 หมายความวาผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนที่อยูในสภาพแวดลอมทางกายภาพที่ดีมี
ผลตอการมีคุณภาพชีวิตที่ดีมากกวาอยูสภาพแวดลอมทางภาพที่ไมดี 
 การดูแลตนเองของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน พบวา การดูแลตนเองมีความสัมพันธ   
เชิงบวกตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 หมายความ
วา ยิ่งมีการดูแลตนเองไดมากเทาไรโอกาสของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนมีคุณภาพชีวิตที่ดี
มากกวาการดูแลตนเองไดนอย 
 การสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อน/เพื่อนบานของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน พบวา     
การสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อน/เพื่อนบานมีความสัมพันธเชิงบวกตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการ
จากโรคเรื้อนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 หมายความวา ยิ่งมีการสนับสนุนทางสังคม     
จากเพื่อน/เพื่อนบานมากขึ้นเทาไร โอกาสของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนมีคุณภาพชีวิตที่ดีมากกวา
การสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อน/เพื่อนบานนอย 
 สรุปผลการวิเคราะห ในการศึกษาการดูแลตนเองและการสนับสนุนทางสังคมที่มีผลตอ
คุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนในชุมชนสถาบันราชประชาสมาสัย จังหวัดสมุทรปราการ
พบวา รายได  การพึ่งพาตนเอง สภาพแวดลอมทางกายภาพ การดูแลตนเอง การสนับสนุนทาง
สังคมจากเพื่อน/เพื่อนบาน  มีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน  
 
 5.1.6  รวบรวมขอเสนอแนะจากการสัมภาษณผูมีสวนไดสวนเสีย(Stakeholders) และสังเคราะห
สรุปในภาพรวม 
 จากการสัมภาษณผูมีสวนไดสวนเสียเพื่อขอขอเสนอแนะในการนําผลที่ไดจากการวิจัย 
ไปใชปฏิบัติจริงจํานวน 8 ทาน ไดแก ครูการศึกษานอกโรงเรียน 1 ทาน ผูนําชุมชน 2 ทาน ผูสูงอายุ
พิการจากโรคเรื้อน 2 ทาน ครอบครัวของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน 2 ทาน และผูอํานวยการ
สถาบันราชประชาสมาสัย 1 ทาน สรุปไดขอเสนอแนะดังนี้  
 รายไดของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน  ควรมีการสํารวจความตองการกอน วา ตองการ
เรียนรูอะไร ตองมีอาชีพหลากหลายใหเขาเลือก ควรเปนของประดิษฐมากกวาของกิน หรือเปนพืช
เกษตร ก็ควรเพาะปลูกถ่ัวงอก การเพาะปลูกผักไรดินก็สามารถปลูกได ไมยุงยาก หรือการเพาะปลูก
ผักสวนครัว สวนในการจําหนายควรมีตัวแทนจําหนายหรือใชช่ือสถาบันราชประชาสมาสัย        
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เปนผูจําหนาย  กลุมผูพิการจากโรคเรื้อนจะไดรับเงินสวัสดิการมากกวาผูพิการทั่วไป เนื่องจาก
หนวยงานราชการมีการสนับสนุนคาอาหาร คาครองชีพ และไดรับสวัสดิการคาน้ํา คาไฟ ในกลุมที่
อาศัยอยูสถานสงเคราะหของรัฐ จึงทําใหเขาไมแสวงหาโอกาสที่จะพัฒนาตนเอง หรือไมแสวงหา
ความเปนอยูที่ดีขึ้น แตมักจะใชประสบการณในอดีตของตนเองคือในเรื่องของการรับมากกวา    
การให คือ take มากกวา give   ดังนั้น ในกลุมนี้อาจจะตองปรับเปลี่ยนทัศนคติ เขาใจที่ดีขึ้นวาเงินที่
เขาไดรับมาคือเงินภาษีของประชาชน พี่นองรวมชาติที่ไดเสียสละใหเงินมา เพื่อใหผูประสบปญหา
จากโรคเรื้อน  นําเงินไปใชทุกบาททุกสตางคไปใชอยางมีคุณคา ทําใหเกิดผลดีตอประเทศชาติ
โดยรวม 
 การพึ่งตนเองของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน ควรมีโครงการเสริมทักษะชีวิต ในการให
ความรู การอบรม การใชชีวิตอยางไรใหมีความสุขโดยเชิญพระมาอบรม/สอนการปฏิบัติธรรม    
โดยใชธรรมะเขามาสอดแทรกดวย  การพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสูงอายุควรนําผูสูงอายุที่ไมสามารถ
ชวยเหลือตนเองไดใหมาอยูที่อาคารผูสูงอายุช้ันลาง แลวหาผูดูแลมาชวยดูแล สวนชั้นบน             
ใหผูสูงอายุที่ชวยเหลือตนเองไดบาง จะทําใหผูสูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี  ควรมีการจัดผูดูแลผูสูงอายุ
ใหมากกวานี้เพราะจํานวนผูสูงอายุมีมากขึ้นเรื่อย ๆ ในการพึ่งตนเองนั้น สังคมควรเปดโอกาส
ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนในการดําเนินชีวิตเชนคนปกติทั่วไป 
 การดูแลตนเอง ควรใหสมาชิกในชุมชนชวยเหลือดูแลซ่ึงกันและกัน เชน นําผูที่ดูแล
ตนเองไดดีมาชวยเหลือผูที่ไมสามารถชวยเหลือตนเองได เปนการชวยเหลือซ่ึงกันและกัน ยังมี
บางสวนที่ไมใสใจในการดูแลตนเอง เชน ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนออกไปขอทานขางนอก    
โดยไมใสใจสุขภาพตนเองทําใหเปนแผลตามขา ตามเทา รวมทั้งผูสูงอายุที่ไมสนใจสุขภาพตนเอง
ทั้งที่ตนเองมีโรคอยู ก็ตองการใหกลุมเหลานี้มีการใสใจสุขภาพตนเอง ดูแลตนเองใหดีกวานี้ เพราะ
เมื่อไมใสใจการดูแลสุขภาพของตนเองจะทําใหเกิดความพิการมากขึ้นดวย ควรมีการใหการศึกษา 
ใหความรู ในการดูแลตนเองเพื่อเพิ่มทักษะที่จะมีการดูแลตนเอง  
 การสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อน ผูสูงอายุที่พิการจากโรคเรื้อนควรไดรับการชวยเหลือ
จากเครือขายหลาย ๆ เครือขาย และการไดรับกําลังใจจากเพื่อน ไดรับกําลังใจจากชุมชนรวมดวย
เพื่อใหผูสูงอายุไดมีกําลังใจ มีพลังที่จะสามารถดําเนินชีวิตหรือทํากิจกรรม หรือทํากิจวัตรประจาํวนั
ของตนเองไดดี ใครสนิทกับคนไหนก็จะชวยเหลือกัน เมื่อเจ็บปวยเขารับการรักษาพยาบาลมีการไป
เยี่ยมเยี่ยมที่สถานพยาบาล และใหกําลังใจ ปจจุบันไดมีการสรางเครือขายในการเฝาระวังดูแล         
ผูพิการจากโรคเรื้อนในชุมชนปกติ ไดแก องคกรปกครองทองถ่ิน และกลุม NGO ตาง ๆ ดังนั้น 
กลุมที่อยูที่บานในชุมชนปกติจะไดรับการดูแลจากเครือขายจากสังคมจากเพื่อนไดดีกวากลุมที่อยู
ในนิคม/สถานสงเคราะหของรัฐ  
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 สิ่งแวดลอมทางกายภาพ ควรมีการทําโครงการธนาคารขยะ  นําโครงการไปเสนอ     
บริษัท CP เพื่อนําขยะไปแลกไข  เพราะบริษัท CP ไดมีโครงการรักษาสิ่งแวดลอม และชวยเหลือ
ผูดอยโอกาสทางสังคม สภาพแวดลอมในชุมชนในสถาบันราชประชาสมาสัยไมดีเทาที่ควร เพราะ 
มีเสียงรบกวน ตํารวจควรนาจะเขามาดูแลในชุมชน จะมีคนภายนอกซื้อยาเสพติดเขามาเสพ          
ในชุมชนมาก มีคนแปลกหนาเขามาในชุมชน ตองการใหยามเขมงวดกวดขันไมใหคนแปลกหนา     
เขามายามกลางคืน และมารองรําทําเพลงหรือเอะอะเสียงดัง ทําใหคนในชุมชนไมสามารถ         
นอนหลับได การดูแลความสะอาดภายในบาน  ควรมีสมาชิกในชุมชนเขาไปรวมดูแลผูสูงอายุ        
ที่ไมสามารถชวยเหลือตนเองไดเพื่อเขาไปชวยเหลือทําความสะอาด จัดขาวของภายในบาน          
ใหเปนระเบียบเรียบรอยก็จะดี ตองการใหผูบริหารลงมาแกไขในชุมชนใหเปนระเบียบมากขึ้น    
กวานี้  ควรตองปลูกจิตสํานึกใหบุคคลที่อยูในชุมชนในสังคมจะตองเปนสวนหนึ่งที่จะดูแล
ส่ิงแวดลอมรวมกัน ไมใชเปนหนาที่ของใครคนใดคนหนึ่งที่จะปรับปรุงส่ิงแวดลอมที่ดี ที่เหมาะสม
สําหรับของแตละคนหรือแตละสถานที่นั้น 
 

5.2 การอภิปรายผล 
 
  จากผลการวิจัยดังกลาวขางตนซึ่งพบวาตัวแปรที่มีผลตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการ      
จากโรคเรื้อนในชุมชนสถาบันราชประชาสมาสัย ไดแก รายได  การพึ่งพาตนเอง สภาพแวดลอม
ทางกายภาพ การดูแลตนเอง การสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อน/เพื่อนบาน มีความสัมพันธ            
กั บคุณภ าพชี วิ ต ผู สู ง อ า ยุ พิ ก า ร จ าก โรค เ รื้ อน ในชุ มชนสถาบั น ร าชประช าสมาสั ย                       
จังหวัดสมุทรปราการ ผูวิจัยจึงนําขอคนพบ (Finding) ดังกลาวมาอภิปรายผล ดังนี้ 
 
5.2.1 รายได   
 ในการศึกษารายไดของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน พบวา รายไดมีความสัมพันธเชิงบวก
ตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน (ตารางที่ 4.11) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
แสดงวาผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนยิ่งมีรายไดมากขึ้น โอกาสของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน       
ทําใหมีมั่นคงทางจิตใจ มีเงินทําบุญ มีเงินใหลูกหลาน มีเงินซื้อยา ซ้ืออาหารการกิน คุณภาพชีวิตที่ดี
ขึ้น และอาจจะเนื่องมาจากอิทธิพลจากปจจัยอ่ืน ๆ รวมดวย เชน การดูแลตนเองไดดี การไดรับการ
สนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว  จากเพื่อน/เพื่อนบาน จากญาติ/พี่นอง  จากหนวยงานภาครัฐ 
และจากภาคเอกชน  ดังนั้น  รายไดจึงเปนปจจัยหนึ่งที่มีผลตอคุณภาพชีวิตผู สูงอายุพิการ               
จากโรคเรื้อน ซ่ึงสอดคลองการศึกษาของ วรรณา กุมารจันทร (2543 : 62) ศึกษาคุณภาพชีวิต      
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ของผูสูงอายุในเขตภาคใตตอนบน พบวา ผูสูงอายุที่มีรายไดสูง มีคุณภาพชีวิตสูงกวาผูสูงอายุ          
ที่มีรายไดต่ํา จากผลการศึกษาที่กลาวมานี้ แสดงวา รายไดของผูสูงอายุมีผลตอคุณภาพชีวิต 
สอดคลองการศึกษา ของไวส (Wise, D.A..  1989 : 1 อางถึงใน ทิพยอรุณ สมภู.  2552 : 19) พบวา 
รายไดเปนตัวที่กําหนดความอยูดีกินดี คือ สถานะทางการเงิน กลาวคือ ปริมาณเงินที่ผูสูงอายุไดรับ
ในแตละเดือนซ่ึงอาจเปนรายไดที่ไดจากบุตรหลาน เงินบํานาญ เบี้ยสงเคราะหจากภาครัฐ และจาก
การทํางานของผูสูงอายุเอง และสอดคลองการศึกษาของสมิท เอม ฮัทชช้ัน (Smith M. Hutchison.  
1975 : 941  อางถึงใน     ทิพยอรุณ สมภู.  2552 : 19) ศึกษารายได พบวา ยิ่งผูสูงอายุมีรายไดต่ํามาก
สภาพความสุขและความพึงพอใจในชีวิตก็ยิ่งต่ํามากขึ้นเทานั้น โดยรายไดมีความสัมพันธโดยตรง
กับความสุขและความพึงพอใจในชีวิต  
 
5.2.2 การพึ่งพาตนเอง  
  การศึกษาการพึ่งพาตนเองของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน พบวา การพึ่งพาตนเอง            
มีความสัมพันธเชิงบวกตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ            
ที่ระดับ .001 แสดงวา ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนยิ่งมีการพึ่งพาตนเองในการทํากิจวัตรประจําวัน 
การเดินทางไปไหนมาไหนนอกบาน การสื่อสาร การพูดจาระหวางบุคคล/การใชเทคโนโลยี       
เชน การใชโทรศัพทมือถือ การเปด-ปดโทรทัศน ฯลฯ ไดดวยตนเองไดมากขึ้นเทาไร โอกาส      
ของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนมีความมั่นคงทางจิตใจ ไมตองพึ่งพาคนอื่น สามารถทําอะไรไดดวย
ตนเองอยางที่ตนเองตองการทํา ซ่ึงจะทําใหผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนมีคุณภาพชีวิตที่ดีมากกวา
การพึ่ งพาตนเองไดนอย   และอาจเนื่องมาจากอิทธิพลจากปจจัย อ่ืน  ๆ  รวมดวย  ไดแก                 
ระดับการศึกษา  การดูแลตนเองในดานสุขภาพ   สภาพแวดลอมทางกายภาพ   การได รับ                
การสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว  จากเพื่อน/เพื่อนบาน จากญาติ/พี่นอง  จากหนวยงานภาครัฐ 
และจากภาคเอกชน ดังนั้น การพึ่งพาตนเองจึงเปนปจจัยหนึ่งที่มีผลตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการ
จากโรคเรื้อน สอดคลองการศึกษาของการศึกษาของ ฟอเลย และคณะ (Foley : 2002 อางถึงใน      
ศรีเมือง พลังฤทธิ.  2547 : 32) พบวา ผูสูงอายุที่มี 70 ปขึ้นไปและสามารถขับรถได มีรอยละ 82     
ในผูชาย และรอยละ 55 ในผูหญิง และพบวา เมื่อสูงอายุขึ้นก็จะเริ่มหยุดขับรถ พออายุ 80 ปขึ้นไป 
การขับรถดวยตนเอง จะเหลือรอยละ 22 แสดงวาผูสูงอายุในวัยตน ๆ ยังพึ่งพาตนเองไดอยู           
ซ่ึงมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ และสอดคลองการศึกษาของ จรรยา  ภูกล่ัน (2551 : 
73) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยพื้นฐานสวนบุคคล ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง ความสามารถ
ในการดูแลตนเองและคุณภาพชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนในชุมชนสถาบันราชประชาสมาสัย     
จังหวัดสมุทรปราการ พบวา  ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง และความสามารถในการดูแลตนเอง       
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มีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพชีวิต  แสดงให เห็นวา  ความรู สึกมีคุณค าในตนเอง                  
และความสามารถในการดูแลตนเอง  สามารถทํานายคุณภาพชีวิตของผูปวยโรคเรื้อน                     
ไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 และสอดคลองการศึกษาของ ทิพยอรุณ สมภู (2552 : 73) 
ไดศึกษาคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ : กรณีศึกษาสมาชิกชมรมผูสูงอายุในเขตกรุงเทพมหานคร        
ผลการศึกษา พบวา คุณภาพชีวิตของผูสูงอายุในเขตกรุงเทพมหานคร ประกอบดวย 6 องคประกอบ
ที่สําคัญ ไดแก (1) คุณภาพชีวิตดานรางกายและจิตใจ (2) คุณภาพชีวิตดานสภาพแวดลอม             
(3) คุณภาพชีวิตความสัมพันธทางสังคม (4) คุณภาพชีวิตดานการพึ่งพาตนเอง  (5) คุณภาพชีวิต   
ดานความพอใจฯ และ (6) คุณภาพชีวิตดานชีวิตทางเพศ โดยคุณภาพชีวิตดานรางกายและจิตใจ     
ถือเปนองคประกอบที่สําคัญที่สุดสําหรับผูสูงอายุในเขตกรุงเทพมหานคร การศึกษาครั้งนี้
สอดคลององคประกอบขอที่ 4 กลาวถึง ตัวแปรดานการพึ่งพาตนเองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับ .05  
 
5.2.3 สภาพแวดลอมทางกายภาพ 
  การศึกษาสภาพแวดลอมทางกายภาพมีความสัมพันธเชิงบวกตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ
พิการจากโรคเรื้อนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แสดงวา ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน          
ที่อยูในสภาพแวดลอมทางกายภาพที่ดีมีผลตอการมีคุณภาพชีวิตที่ดีมากกวาอยูสภาพแวดลอม      
ทางภาพที่  ไมดี  และอาจมาจากอิทธิพลจากปจจัย อ่ืน  ๆ  รวมดวย  ไดแก  การทํากิจกรรม                   
ในครอบครัวและในชุมชน  การมีบทบาทในครอบครัว และการมีบทบาทในชุมชน ดังนั้น            
การมีสภาพแวดลอมภายในบานและภายในชุมชน จึงเปนปจจัยหนึ่งที่มีผลตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ
พิการจากโรคเรื้อน สอดคลองการศึกษาของ ทิพยอรุณ สมภู (2552 : 73) ไดศึกษาคุณภาพชีวิต    
ของผูสูงอายุ : กรณีศึกษาสมาชิกชมรมผูสูงอายุในเขตกรุงเทพมหานคร พบวา คุณภาพชีวิต        
ของผูสูงอายุ มีประกอบ 6 องคประกอบที่สําคัญ ไดแก (1) คุณภาพชีวิตดานรางกายและจิตใจ        
(2) คุณภาพชีวิตดานสภาพแวดลอม (3) คุณภาพชีวิตความสัมพันธทางสังคม (4) คุณภาพชีวิตดาน
การพึ่งพาตนเอง (5) คุณภาพชีวิตดานความพอใจฯ และ (6) คุณภาพชีวิตดานชีวิตทางเพศโดย
คุณภาพชีวิตดานรางกายและจิตใจถือเปนองคประกอบที่สําคัญที่สุดสําหรับผูสูงอายุในเขต
กรุงเทพมหานคร ซ่ึงสอดคลององคประกอบที่ 2 กลาวถึง ตัวแปรสภาพแวดลอมทางกายภาพที่
สงผลตอคุณภาพชีวิตดานสิ่งแวดลอม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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5.2.4 การดูแลตนเอง 
  การศึกษาการดูแลตนเองมีความสัมพันธเชิงบวกตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการ                
จากโรคเรื้อนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01  แสดงวา ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน ยิ่งมีการ
ดูแลตนเองไดมากเทาไรโอกาสของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนมีจะมีการดูแลสุขภาพพยายาม
หลีกเลี่ยงจากอันตรายตาง ๆ ที่จะสงผลตอสุขภาพ ไดแก การรับประทานอาหารใหครบ 5 หมู/วัน 
การดื่มน้ําสะอาดอยางนอยวันละ 6 – 8 แกว เพื่อชวยขับของเสีย ปองกันทองผูก การไมสูบบุหร่ี 
การรับอากาศที่บริสุทธิ์ การขับถายใหเปนปกติ การพักผอนใหเพียงพอ เปนการดูแลตนเอง          
ไดดวยตนเอง ซ่ึงสงผลตอการมีคุณภาพชีวิตที่ดีมากกวาการดูแลตนเองไดนอย และอาจมาจาก  
อิทธิผลจากปจจัยอ่ืน ๆ รวมดวย ไดแก  เพศ  อายุ รายได  ระดับการศึกษา  การมีงานทํา การไมมี
โรคประจําตัว การแสดงบทบาท การทํากิจกรรม การไดรับการสนับสนุนทางสังคม ฯลฯ  ดังนั้น 
การดูแลตนเองจึงเปนปจจัยหนึ่งที่มีผลตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน สอดคลอง
การศึกษาของ จรรยา  ภูกล่ัน (2551 : บทคัดยอ) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยพื้นฐาน          
สวนบุคคล ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง ความสามารถในการดูแลตนเองและคุณภาพชีวิตของผูปวย
โรคเรื้อนในชุมชนสถาบันราชประชาสมาสัย จังหวัดสมุทรปราการ พบวา คุณภาพชีวิตของผูปวย
โรคเรื้อนอยู ในระดับปานกลาง  ความรู สึกมีคุณคาในตนเองของผูปวยโรคเรื้อนอยู ใน                
ระดับปานกลาง และความสามารถในการดูแลตนเองของผูปวยโรคเร้ือนอยูในระดับดีที่สุด          
อายุ เปนตัวแปรที่มีความสัมพันธทางลบกับคุณภาพชีวิต   ความรู สึกมีคุณคาในตนเอง                  
และความสามารถในการดูแลตนเอง มีความสัมพันธทางบวกกับคุณภาพชีวิต การวิเคราะหสถิติ  
การถดถอยพหุคูณแบบขั้นตอน แสดงใหเห็นวา อายุ ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง และความสามารถ
ในการดูแลตนเอง สามารถทํานายคุณภาพชีวิตของผูปวยโรคเรื้อนไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ       
ที่ระดับ .05  

 
5.2.5 การสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อน/เพื่อนบาน 

  การศึกษาการสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อน/เพื่อนบาน  มีความสัมพันธเชิงบวก            
ตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แสดงวา ผูสูงอายุ
พิการจากโรคเรื้อน ยิ่งมีการสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อน/เพื่อนบานมากขึ้นเทาไร โอกาส          
ของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนจะมีคุณภาพชีวิตที่ดีจําเปนตองไดรับการสนับสนุนจากบุคคล        
ที่เกี่ยวของ หลายฝายโดยเฉพาะคูสมรสลูกหลาน เพื่อน/เพื่อนบาน อยางนอยการสนับสนุน       
ดานจิตใจใหมีความรูสึกที่ดี เห็นคุณคาในตนเอง การสนับสนุนทางดานคาใชจายจากลูกหลาน
เพื่อใหมีกินมีใช การสนับสนุนชวยเหลือในการคารักษาพยาบาล เปนการใหโอกาสผูสูงอายุพิการ
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จากโรคเรื้อน มีสวนรวมในกิจกรรมทางสังคมกับคนทั่วไป จะทําใหผูสูงอายุพิกาจากโรคเรื้อน      
มีสุขภาพจิตที่ดี มองตนเองวามีคุณคา เปนที่ยอมรับของสังคม เพื่อนฝูง ญาติพี่นอง และครอบครัว 
หรือผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนตองการเพื่อน ตองการยอมรับจากสังคม ทําใหรูสึกวาจิตใจแจมใส 
มีเพื่อนไมเหงา ไดรับการชื่นชม มองวาตนเองยังมีคุณคา และเปนที่ยอมรับของคนอื่นมีคุณภาพชวีติ
ที่ดีมากกวาการไดรับการสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อน/เพื่อนบานนอย เหตุผลอาจเนื่องมาจาก
อิทธิพลจากปจจัยอ่ืน ๆ รวมดวย ไดแก รายได ระดับการศึกษา การมีงานทํา การไดรับขอมูล
ขาวสาร ฯลฯ  การสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อน/เพื่อนบาน เปนปจจัยหนึ่งที่มีผลตอคุณภาพชีวิต
ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน สอดคลองการศึกษาของ ภมริน เชาวนจินดา (2543 : บทคัดยอ) ศึกษา
การสนับสนุนทางสังคมและสุขภาพจิตที่เกี่ยวของกับคุณภาพชีวิตผูสูงอายุ พบวา ผลการวิจัย
ผูสูงอายุที่มีสุขภาพจิตดี ผูที่ไดรับการสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อนมากมีคุณภาพชีวิต 2 ดาน คือ 
ดานสุขภาพจิตและดานสังคมสูงกวาผูที่ไดรับการสนับสนุนทางสังคมจากเพื่อนนอย 

 
5.3 ขอเสนอแนะ 

 
 จากผลการวิจัยในเชิงปริมาณ และการนําผลการวิจัยไปขอขอเสนอแนะจากผูมีสวนได
สวนเสีย (Stakeholders) การนําผลการวิจัยไปปฏิบัติจริง ดังกลาว ผูวิจัยมีขอเสนอแนะดังตอไปนี้ 
 
5.3.1 ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย 

(1) กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย หรือองคกรปกครองทองถ่ินควรรับ
การถายโอนสถานสงเคราะห 12 แหงของกรมควบคุมโรค กระทรวงสาธารณสุข เพื่อดูแลฟนฟู
สภาพคนพิการจากโรคเรื้อนใหไดรับการปฏิบัติเชนเดียวกับคนพิการทั่วไป เพื่อไมใหเกิดความ
แตกตางกัน (ตาม พ.ร.บ. สงเสริมและพัฒนาคุณภาพคนพิการ ในมาตรา 4 : คุมครองศักดิ์ศรีความ
เปนมนุษยและความเสมอภาคของบุคคล และมาตรา 30 : หามเลือกปฏิบัติโดยไมเปนธรรมเพราะ
เหตุแหงความพิการ สภาพทางกายหรือสุขภาพ และมาตรา 80 (1) : การสงเคราะห และจัด
สวัสดิการแกคนพิการ ควรไดรับอยางเทาเทียมกัน)  
  (2) การสงเคราะหและการจัดสวัสดิการที่ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนกับผูสูงอายุพิการ
ทั่วไป ควรมีการกําหนดนโยบายและแนวทางปฏิบัติที่ไมแตกตางกัน  

(3) ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนเมื่อไปขอทานแลวถูกจับโดยเจาพนักงานและถูกสงตัวไป
สถานแรกรับคนไรที่พึ่ง จังหวัดนนทบุรี ควรไดรับการฟนฟูสภาพทางสังคมเชนเดียวกับคนพิการ
ทั่วไป ไดแก การสงเสริม กิจกรรมอื่นที่ควรไดรับ และพัฒนาคุณภาพชีวิตคนพิการในดาน         
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การสงเสริมอาชีพ ฯลฯ จากเจาหนาที่ที่มีความชํานาญการเฉพาะดานสังคมของกระทรวงพัฒนา
สังคมและความมั่นคงของมนุษย  ซ่ึงควรจะไดรับการพิจาณาในเชิงนโยบายแบบภาพรวม          
และบูรณาการ นั่นหมายถึง ผูพิการไมวาสาเหตุความพิการมาจากสาเหตุใดก็ตามควรไดรับการดูแล
ไมแตกตางกันตามความเหมาะสมของสภาพความพิการที่ควรไดรับ (ตาม พ.ร.บ. สงเสริมและ
พัฒนาคุณภาพคนพิการ ในมาตรา 4 : คุมครองศักดิ์ศรีความเปนมนุษยและความเสมอภาคของ
บุคคล มาตรา 30 : หามเลือกปฏิบัติโดยไมเปนธรรมเพราะเหตุแหงความพิการ สภาพทางกายหรือ
สุขภาพ มาตรา 49 : สิทธิในการไดรับการศึกษา และการสนับสนุนจากรัฐ และมาตรา 54 : สิทธิ
เขาถึง    และใชประโยชนจากสวัสดิการ ส่ิงอํานวยความสะดวก และความชวยเหลือจากรัฐ) 

 
5.3.2 ขอเสนอแนะเชิงปฏิบัติการ 

สถาบันราชประชาสมาสัย ควรมีการดําเนินงานในระดับปฏิบัติการเพื่อใหผูสูงอายุพิการ
จากโรคเรื้อนมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น ดังนี้ 

 (1) ควรมีการสํารวจความตองการผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนประกอบอาชีพที่เหมาะสม
เพื่ อมี ร า ย ได เ พิ่ มขึ้ น และการจั ด จํ าหน า ยสิ นค า  ควรมี ตั ว แทนจํ าหน า ย  ห รือใช ช่ื อ                      
สถาบันราชประชาสมาสัยเปนผูจําหนาย  

 (2) ควรจัดกิจกรรมเสริมทักษะชีวิตในการใหความรู การอบรม การใชชีวิตอยางไร        
ใหมีความสุขโดยเชิญพระมาอบรม/สอนการปฏิบัติธรรมโดยใชธรรมะเขามาสอดแทรกดวย 

 (3) ควรนําผูสูงอายุที่ไมสามารถชวยเหลือตนเองไดใหมาอยูที่อาคารผูสูงอายุช้ันลาง    
แลวหาผูดูแลมาชวยดูแล สวนชั้นบนใหผูสูงอายุที่ชวยเหลือตนเองไดบาง จะทําใหผูสูงอายุ            
มีคุณภาพชีวิตที่ดี 

 (4) ควรใหสมาชิกในชุมชนชวยเหลือดูแลซึ่งกันและกัน โดยนําผูที่ดูแลตนเองไดดี         
มาชวยเหลือผูที่ชวยเหลือตนเองไดนอย  

 (5) ควรใหความรูแกผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนในการดูแลตนเอง หากไมใสใจการดูแล
สุขภาพของตนเองจะทําใหเกิดความพิการมากขึ้น  

 (6) ควรจัดกิจกรรมรณรงครักษาสภาพแวดลอมทางกายภาพทั้งภายในบานและชุมชน  
เดือนละ 1 คร้ัง โดยทิ้งขยะลงถังขยะที่จัดไวในชุมชน  และเจาหนาที่ของสถาบันราชประชาสมาสัย
รวมกับสมาชิกชุมชนในการผลิตน้ํายาชีวภาพ เพื่อมีไวใชในในการกําจัดน้ําขังเนาเหม็นในชุมชน
สถาบันราชประชาสมาสัย เพื่อจะไดไมมีกลิ่นเหม็นของน้ําเนาขัง 
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5.3.3  ขอเสนอแนะสําหรับการวิจัยคร้ังตอไป 
เพื่อใหมีองคความรูดานผูสูงอายุจากโรคเรือ้นมากขึ้น ผูวิจัยมีขอเสนอแนะใหทําการวิจัย

เพิ่มเติมในประเด็นดังตอไปนี้ 
(1) ความเพยีงพอรายรับ-รายจายของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน (วิจยัเชิงคุณภาพ) 
(2) ศึกษาผลกระทบที่นําบัตรเบี้ยสงเคราะหไปขึ้นเงินกับนายทุน  
(3) ศึกษาปจจัยทีม่ีผลตอการไปขอทานของผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อน และคุณภาพชวีิต

ผูสูงอายุพิการจากโรคเรื้อนที่ไปขอทาน 
(4) ศึกษาประโยชนของการถายโอนสถานสงเคราะหของสถาบันราชประชาสมาสัย ไปสู

องคกรปกครองสวนทองถ่ิน  

 


