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บทคัดยอ 

การวิจัยในครั้งน้ีเปนวิจยักึ่งทดลอง (Quasi-experimental Study) เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมสงเสริม
การออกกําลังกายสาํหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ในเทศบาลตําบลหนองเสือ อําเภอหนองเสือ จังหวัดปทุมธานี ใช
การสุมตัวอยางแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive sampling) เลือกกลุมตัวอยางโดยพิจารณาจากเกณฑการคัดเขา 
จํานวน 30 คน เครื่องมือท่ีใชในการศึกษา ไดแก โปรแกรมสงเสรมิการออกกําลังกายสาํหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม 

ประกอบดวยกิจกรรมการนําออกกําลังกาย คูมือการออกกําลังกาย โปสเตอรทาออกกําลังกาย และใหความรู
เกี่ยวกับการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม และแบบสอบถาม นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหทางสถิติ 
ไดแก สถิติเชิงพรรณนาและสถิติ Paired Samples T-test ผลการวิจัยพบวา ผูสูงอายุขอเขาเสื่อม จาํนวน     
30 คน เปนเพศชาย 11 คน คิดเปนรอยละ 37.9 เพศหญิง 19 คน คิดเปนรอยละ 63.3 มีอายุเฉลี่ย 68.03 ป 
ภายหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกาย กลุมตัวอยางมีคาเฉลี่ยคะแนนความรูเกี่ยวกับการออกกําลัง
กายสูงกวากอนเขารวมโปรแกรมอยางมีนัยสําคญัทางสถิติ (p-value = 0.001) และคาเฉลี่ยคะแนนทัศนคติตอ
การออกกําลังกายกอนการเขารวมโปรแกรมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value = 0.001) และคาเฉลี่ยคะแนน
พฤติกรรมสูงกวากอนการเขารวมโปรแกรมอยางมีนยัสําคัญทางสถิต ิ(p-value = 0.009) ตามลําดับ 
 

คําสําคัญ : โปรแกรมการสงเสริมการออกกําลังกาย / ขอเขาเสื่อม / ผูสูงอายุ 
 

ABSTRACT 

This quasi-experimental study was evaluated the effects of exercise promoting program for 

the elderly with osteoarthritis in Nong Suea Sub-district municipality, Nong Suea district, 

Pathum Thani province. The purposive random sampling was used for selection method of 

thirty samples. The tools were 1) exercise promoting program included exercising, exercise 

guide, exercise posture and exercise education for elderly with osteoarthritis 2) questionnaires 

were analyzed by descriptive statistic for describes personal data and Paired Samples T-test 
for compared mean of knowledge, attitude and exercise behaviors before and after attended 
the exercise promoting program. The result showed thirty elders with osteoarthritis, eleven 

samples was male (37.9%) and nineteen samples was female (63.3%). The average age was 
68.03 years.  After attended the exercise promoting program, the mean of knowledge, attitude 

and exercise behaviors of the sample were statistically significant different at p-value ≤ 0.05 

(p-value = 0.001), (p-value = 0.001) and (p-value = 0.009) respectively.  
 

Keywords : Exercise Promoting Program / Osteoarthritis / Elderly 
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บทนํา 
โรคขอเขาเสื่อม (Osteoarthritis of knee) เปนโรคท่ีพบบอยและเปนปญหาทางสาธารณสุขที่สําคัญ

ของหลายประเทศท่ัวโลกซึ่งมีแนวโนมเพิ่มสูงขึ้นอยางตอเนื่อง (นิโรบล, 2563) จากสถิติพบวาประชาชนคนไทย
เปนโรคขอเขาเสื่อมกวา 6 ลานคน (กรมการแพทยแผนไทยและแพทยทางเลือก, 2562) โรคขอเขาเสือ่มพบเปน
โรคอันดับสองของผูรับบริการคลนิิกครบวงจรทางการแพทยแผนไทย จํานวนผูปวยท่ีมารับบริการเพิม่ขึ้น รอยละ 
75.69 จากสถิติจํานวนครั้งวินิจฉยัโรค ป พ.ศ. 2560 เทียบกับป พ.ศ. 2561 (สํานักงานพัฒนารัฐบาลดิจิทัล 
องคการมหาชน, 2562) ผูปวยโรคขอเขาเสื่อมมีการเขาสังคมลดลงและไมกลาที่จะเขาสังคม เนื่องจากผูปวยไป
ไหนมาไหนลาํบากข้ึน (ธนินนิตย และปานเนตร, 2561) โรคขอเขาเสื่อมโดยท่ัวไปจะพบมากในชวงอายุ 60 ปข้ึน
ไป กลุมเสี่ยงจะอยูในกลุมผูที่มีน้ําหนักมากเกินไป มีขา หรือเขาท่ีผดิรูป ผูที่ออกกําลังกายท่ีมีการกระแทกอยาง
แรง อาการแทรกซอนท่ีผูปวยเปนมักมีอาการปวดเขาเวลาเดิน โดยเฉพาะตอนเดินข้ึน-ลงบันได อาการปวด
สวนมากมักเปนบริเวณดานในของขอเขา เวลาน่ังอยูเฉยๆ มักไมมีอาการปวด ทําใหผูปวยสูญเสียความสามารถ
ในการเดิน สญูเสียความมั่นใจ มีผลทําใหคุณภาพชีวิตแยลง บางกรณีที่ผูปวยมีขอเขาเสื่อมและขาโกงมากๆ น้ัน 
ทําใหการเดินของผูปวยผิดปกติไป และมีโอกาสเกดิการหกลมทําใหเกิดการแตกหักของกระดูกบรเิวณสะโพกได
และสงผลใหผูปวยเกดิทุพพลภาพเพ่ิมมากข้ึน ผูสูงอายุโดยสวนใหญที่มีอาการขอเขาเสื่อมมักเริ่มจากมอีาการ
ปวดขอเขาเปนๆ หายๆ และจะปวดมากขึ้นเมื่อมีการใชงานขอเขามากๆ หากมีอาการเรื้อรังมากจะมีอาการปวด
ตลอดเวลา รวมทั้งอาจมีเสยีงดังในขอเขา รวมถึงมีอาการตึงในชวงหลังตื่นนอนตอนเชา หากเปนรุนแรงมากอาจ
ทําใหเกิดขอเขาผดิรูปและมีอาการออนแรงของกลามเนื้อบรเิวณรอบขอเขาอีกดวย ซึ่งจะสงผลกระทบตอ
ผูสูงอายุในการใชชีวิตประจําวัน (ชลอ, 2559) มีการศึกษาท่ีผานมาพบวา โปรแกรมการออกกําลังกายที่สงเสริม                 
ใหผูที่เปนโรคขอเขาเสื่อมปฏิบตัิทีบ่าน อาจเปนวิธีการหนึ่งที่ชวยสงเสริมความแข็งแรงของกลามเนื้อสามารถลด
อาการปวดเขา เพิม่ความสามารถในการเคลื่อนไหว เพิ่มคณุภาพชีวติของผูสูงอายุขอเขาเสื่อมได (Hongbo 

Chen, et al., 2019) โดยในผูที่มนี้ําหนักเกินควรจะลดน้าํหนักลงใหอยูในระดับเหมาะสม เลือกรับประทาน
อาหารที่เหมาะสมเพื่อควบคุมน้ําหนักตัว เนนรับประทานผัก และผลไมไมหวานจัด  ลดหวาน ลดมัน ลดเค็ม   
งดพฤติกรรมที่อาจจะสงผลกระทบตออาการปวดเขาเปนสาํคัญ และมีการออกกําลังกายท่ีเหมาะสมเพื่อปองกัน
อาการแทรกซอนที่จะเกดิขึ้น (ปรดีา, 2562) เนื่องจากการรักษาท่ียาวนานเรื้อรังทําใหการรักษาโรคขอเขาเสื่อมมี
คาใชจายในการรักษาสูงเปนภาระคาใชจายดานสาธารณสุขของประเทศชาติ  ซึ่งผลกระทบดังกลาวขางตน ทํา
ใหผูปวยไมมีความสุขในการดําเนินชีวิตทั้งทางดานรางกาย จิตใจ สงัคม เศรษฐกิจ ครอบครัว และยังสงผล
กระทบทําใหคุณภาพชีวิตลดลง (Mahir, et al., 2016)   

จังหวัดปทุมธานีมีประชากรจํานวนมาก โดยจาํนวนประชากรผูสูงอายุท่ีมีอายุ 60 ปข้ึนไป เปนเพศชาย
จํานวน 62,734 คน เพศหญิงจํานวน 82,841 คน รวมจํานวนประชากรผูสูงอายุท่ีมีอายุ 60 ปข้ึนไปทั้งหมด 
145,575 คน คิดเปนรอยละ 12.9 (กรมกิจการผูสูงอายุ, 2560) อําเภอหนองเสือ มีประชากรจํานวน 53,312 
คน เปนผูสูงอายมีจํานวนทั้งสิ้น 8,195 คน คิดเปนรอยละ 15.4 (สํานักงานสถิติจังหวัดปทุมธานี, 2560) และ
จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีผานมาพบวาจํานวนผูปวยโรคขอเขาเสื่อม โรงพยาบาลหนองเสือ อําเภอหนองเสือ 
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จังหวัดปทุมธานี ในป พ.ศ. 2560 มีจํานวน 542 คน (ปยมน และอลิสา, 2563) ซึ่งในพื้นที่เทศบาลตําบล   

หนองเสือ อําเภอหนองเสือ จังหวัดปทุมธานี ยังมีการศึกษาผลของโปรแกรมการออกกําลังกายในผูสูงอายุขอเขา
เสื่อมนอย จากปญหาดังกลาว ผูวจิัยจึงเห็นถึงปญหาและมคีวามสนใจท่ีจะทําการศึกษาผลของโปรแกรมสงเสรมิ
การออกกําลังกายสาํหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม โดยประยุกตใชแนวคิดการเกดิพฤติกรรมของชารท (Schwartz, 

1975) ที่เกิดจากการมีปฏิสมัพันธของปจจัย 3 ตัวแปรสําคัญ ไดแก ความรู ทัศนคติ และพฤติกรรม 
(Knowledge Attitudes Practices) หรือ KAP model มาสรางเปนโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกายสําหรับ
ผูสูงอายุขอเขาเสื่อมในเทศบาลตําบลหนองเสือ อําเภอหนองเสือ จังหวัดปทุมธานี เพื่อเปรยีบเทียบความรู
เกี่ยวกับการออกกําลังกาย ทัศนคติตอการออกกําลังกายและพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุขอเขา
เสื่อมกอนและหลังไดรับโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกาย และนาํผลการศึกษานี้ไปพัฒนาระบบบรกิารและ
สงเสริมสุขภาพ การวางแผนดําเนินการปองกันและควบคุมอาการปวดเขาซึ่งเปนอาการเบ้ืองตนของโรคขอเขา
เสื่อมตอไป รวมทั้งผูดูแลและตัวผูปวยเองไดนําไปเปนแนวทางในการดูแลตนเองของผูสูงอายุท่ีมีอาการปวดเขา 
เพื่อทําใหผูสูงอายุท่ีมีอาการปวดเขามีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นสอดคลองกับเปาหมายการรักษาอาการปวดเขา คือ
สามารถปองกันอาการปวดเขาไดดี ลดภาวะแทรกซอนและสามารถดํารงชีวิตอยูในสังคมไดอยางมีความสุขตอไป 
 

กรอบแนวคิดการวิจัย 

             ตัวแปรตน      ตัวแปรตาม 

     ( Dependent variables )                               (Independent variables )     
                     
                                      
 

  

  

  
 

 

 

 

 

ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

 

 

 

ทัศนคติตอการออกกําลังกาย  
ของผูสูงอายุขอเขาเสื่อม 

พฤติกรรมการออกกําลังกาย ของ
ผูสูงอายุขอเขาเสื่อม 

ความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกาย
ของผูสูงอายุขอเขาเสื่อม 

โปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกายสาํหรับ
ผูสูงอายุขอเขาเสื่อม 
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วิธีดําเนินการวิจัย 

การศึกษาในคร้ังนีเ้ปนการวิจัยแบบกึ่งทดลอง (Quasi-experimental Design) เก็บรวบรวมขอมลูจาก
กลุมตัวอยางของประชากรแบบกลุมเดียวใชการวัดผลกอนและหลังการวิจัย  

วิจัยครั้งนี ้ประชากร คือ ผูปวยโรคขอเขาเสื่อมในเขตรับผิดชอบเทศบาลตําบลหนองเสือ อําเภอ    

หนองเสือ จังหวัดปทุมธาน ีกลุมตวัอยาง คือ ผูสูงอายุขอเขาเสื่อมในเขตรับผิดชอบเทศบาลตําบลหนองเสือ 
อําเภอหนองเสือ จังหวัดปทุมธาน ีเลือกกลุมตัวอยางตามวตัถุประสงคของการวิจัย (Purposive Random 

Sampling) จํานวน 30 คน มีเกณฑการคัดเขาคือ 1) เปนผูที่มีอายุตัง้แต 60 ปขึ้นไป 2) เปนผูที่มีอาการปวดเขา
จากโรคขอเขาเสื่อมท่ีไดรับการวินจิฉัยจากแพทย 3) สามารถสื่อสารเขาใจและยินดีเขารวมวิจัย ทั้งนี้ ผูวิจัยจึง
กําหนดแนวทางการปองกันการใหดําเนินกิจกรรมเพื่อปองกันอคติ (Bias) ในระหวางเก็บขอมูลหลังการทดลอง 
(Post-test) โดยเวนระยะเวลาของการใหโปรแกรมในกลุมตัวอยางเสร็จสิ้นไปแลว ระยะเวลา 1 เดือน แลวผูวิจัย
จึงทําการเก็บขอมูลหลังการทดลองดวยแบบสอบถามชุดเดิม  

เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 

1. โปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ซึง่ผูวิจัยไดพัฒนารูปแบบโปรแกรม
โดยประยุกตใชแนวคิดการเกิดพฤติกรรมของชารท (Schwartz, 1975) ที่เกิดจากการมีปฏสิัมพันธของปจจัย 3 
ตัวแปรสําคัญ ไดแก ความรู ทัศนคติ และพฤติกรรม (Knowledge Attitudes Practices) หรือ KAP model 

มาสรางเปนโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อมในเทศบาลตําบลหนองเสอื อําเภอ
หนองเสือ จังหวัดปทุมธานี ในโปรแกรมประกอบดวย กิจกรรมการนาํออกกําลังกาย คูมือการออกกําลงักาย 
โปสเตอรทาออกกําลังกายโดยประยุกตทาออกกําลังกายท่ีเหมาะสมจากสํานักงานกองทุนสนับสนุนการสราง
เสรมิสุขภาพ (สสส.)  6 ทา เปนการออกกําลังกายเพื่อเพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อหนาขา และลดแรง
กระแทกตอขอเขา และใหความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม 

2. เครื่องมือท่ีใชในการรวบรวมขอมูลในการเกบ็หลักฐานครั้งนี้ คือ แบบสอบถาม (Questionnaires) 

และแบบสัมภาษณ โดยผูวิจยัสรางขึ้นจากการทบทวนวรรณกรรม มี 4 สวน ดังนี ้
สวนท่ี 1 ขอมูลทั่วไป เปนแบบสอบถามปลายเปดและปลายปดจํานวน 8 ขอ ไดแก เพศ  

อายุ น้ําหนัก สวนสูง โรคประจําตวั ระยะเวลาที่มีอาการปวดเขา ลกัษณะบานที่อาศัย การออกกําลังกาย 

สวนท่ี 2 ความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกาย จํานวน 10 ขอ ตอบถูก 1 คะแนน  
ตอบผิด 0 คะแนน 

สวนท่ี 3 ทัศนคติตอการออกกําลังกาย จํานวน 10 ขอ เปนคําถามแสดงถึงความรูสึกหรือ 

ความคิดเห็นเกี่ยวกับการออกกําลังกาย โดยลักษณะคําตอบแบงเปนมาตราสวน (Rating Scale) ประมาณคา 3 
ระดับ คือ เห็นดวย ไมแนใจ และไมเห็นดวย   

สวนท่ี 4 พฤติกรรมการออกกําลังกาย จํานวน 10 ขอ เปนคําถามแสดงถึงการออกกําลังกาย 

และการทํากจิกรรมตาง ๆ โดยลักษณะคําตอบแบงเปนมาตราสวน (Rating Scale) ประมาณคา 3 ระดับ ไดแก 
ปฏิบัติเปนประจํา ปฏิบัติบางคร้ัง ไมเคยปฏิบัตเิลย  



สักทอง : วารสารวิทยาศาสตรและเทคโนโลยี (สทวท.)

ปที่ 8  ฉบับท่ี 1 มกราคม - มิถุนายน 2564
96

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 

 1. ความเที่ยงตรงเชิงเน้ือหา (Content Validity)  ผูวิจัยไดนําแบบสอบถามใหผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบ
ความตรงของเน้ือหา และความเหมาะสมของภาษาท่ีใช ความชัดเจนของขอคําถามและความครอบคลุมของ
เนื้อหาจํานวน 3 ทาน นํามาปรับปรุงแกไขใหถูกตองตามหลักวิชาการ และนําผลของผูเชี่ยวชาญแตละดานมา
รวมกันเพื่อคํานวณหาคาดัชนีความสอดคลองระหวางขอคําถาม และวัตถุประสงค (Item-objective 

congruence index: IOC) ไดคาเฉลี่ยความเหมาะสมของเนื้อหาอยูในชวง 0.66-1.00 

 2. ความเชื่อมั่นของเครื่องมือวิจัย (Reliability)  หลังจากปรับปรุงและแกเคร่ืองมือท่ีไดจากคําแนะนํา
ของผูเชี่ยวชาญแลว ผูวิจยันําเครื่องมือไปทดลองใช (Try out) กับกลุมตัวอยางท่ีมลีักษณะคลายคลึงกนักับกลุม
ตัวอยางที่จะศึกษา จํานวน 35 คน และหาความเช่ือมั่นสมัประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’ s 
Alpha coefficient) สําหรับเครื่องมือทัศนคติตอการออกกําลังกาย มีคาความเช่ือมั่นเทากับ 0.72 พฤติกรรม
การออกกําลังกาย มีคาความเช่ือมั่นเทากับ 0.71 และหาความเชื่อมั่นดวยวิธี KR20 สําหรับแบบทดสอบความรู
เกี่ยวกับการออกกําลังกาย มคีาความเชื่อมั่นเทากับ 0.70 

การพิทักษสิทธิของกลุมตัวอยาง  
ผูวิจัยช้ีแจงวัตถุประสงคของการวิจัย ขั้นตอนการดําเนินการวิจยั และระยะเวลาของการวิจัยพรอมทัง้

ช้ีแจงใหทราบถึงสิทธ์ิในการตอบรบั หรือปฏิเสธการเขารวมในการวจิัยครั้งนี้ โดยไมมีผลตอการพยาบาล การ
บริการหรือการรักษาท่ีไดรับแตอยางใด นอกจากน้ีในระหวางการวิจยั กลุมตัวอยางสามารถถอนตัวออกจาก
การศึกษาในระหวางดําเนินการได โดยไมมผีลตอการพยาบาล การบริการหรือการรักษาท่ีจะไดรับ นอกจากน้ี
ขอมูลตางๆ ท่ีไดจากการวิจัยครั้งนี้ถือวาเปนความลับ การนําเสนอขอมูลตางๆ จะนําเสนอในภาพรวม ไมมีการ
เปดเผยช่ือและนามสกลุ 

การเก็บรวบรวมขอมลู 

หลังจากคัดเลือกกลุมตัวอยางตามเกณฑการคัดเขาจํานวน 30 คน ซึ่งจะไดรับกิจกรรมตามโปรแกรม
สงเสริมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม เปนระยะเวลา 1 เดือน มีการทํากิจกรรม 2 ครัง้ ดังนี ้

คร้ังท่ี 1 (สัปดาหที่ 1)  กิจกรรมสรางสัมพันธภาพ ช้ีแจงวัตถุประสงคของการวิจัย เก็บขอมูลกอนการ
วิจัยโดยการทําแบบประเมินความรู ทัศนคติ และพฤติกรรมการออกกําลังกายกอนเขารวมโปรแกรมสงเสรมิการ
ออกกําลังกายผูสูงอายุขอเขาเสื่อม อภิปราย ซักถามอาการปวดเขา ใหความรูเกี่ยวกับโรคขอเขาเสื่อม การออก
กําลังกายท่ีเหมาะสมกับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ใหคูมือเกี่ยวกับการออกกําลังกาย บรรยายและสาธติทาออกกําลัง
กายโดยใชโปสเตอรทาออกกําลังกายทั้งหมด 6 ทา โดยประยุกตจากสํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริม
สุขภาพ (สสส.)  

คร้ังท่ี 2 (สัปดาหที่ 2 และ 3) กระตุนใหกลุมตัวอยางออกกําลังกายสม่ําเสมอ โดยการโทรศัพทติดตาม
การออกกําลังกาย ใหคําปรึกษา ใหกําลังใจ บันทึกการออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอของกลุมตัวอยาง 
คร้ังท่ี 3 (สัปดาหที่ 4) กิจกรรมสรางสัมพันธภาพและทบทวนการออกกําลังกายและการออกกําลังกายท่ี
เหมาะสมกับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ทบทวนทาออกกําลังกายตามคูมือการออกกําลังกาย สอบถามอาการปวดเขา 
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และสอบถามการออกําลังกาย ทําแบบประเมินทําแบบประเมนิความรู ทัศนคติ และพฤติกรรมการออกกําลังกาย
หลังเขารวมโปรแกรมสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุขอเขาเสื่อมความรูเกีย่วกับการออกกําลังกาย 

การวิเคราะหขอมลู 

1. สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive statistic) ใชบรรยายลักษณะทัว่ไปของกลุมตัวอยาง ไดแก จํานวน 
รอยละ คาเฉลีย่ สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน คาสูงสุด และคาต่ําสดุ  
 2. สถิติเชิงอนุมาน (Inferential Statistics) คือ สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมลูกลุมตัวอยางท่ีเปน
ตัวแทนของประชากร เพื่อเปรียบเทียบความรูเกีย่วกับการออกกําลังกาย ทัศนคติตอการออกกําลังกายและ
พฤติกรรมเก่ียวกับการออกกําลังกาย ของผูสูงอายุขอเขาเสื่อมกอนและหลังเขารวมโปรมแกรมการสงเสริมการ
ออกกําลังกาย โดยใชสถิติ Paired Samples T-test 
 

ผลการวิจัย 

 ขอมูลทั่วไป 

 ผลการศึกษาขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง ซึ่งเปนผูสูงอายุขอเขาเสือ่ม จํานวน 30 คน เปนเพศชาย 11 

คน คิดเปนรอยละ 36.7 เพศหญิง 19 คน คิดเปนรอยละ 63.3 มีอายุเฉล่ีย 68 ป อายุต่ําสุด 60 ป อายุสูงสุด 81 
ป สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 6.08 ป มีน้ําหนักเฉลีย่ 59.8  กิโลกรัม นํ้าหนักต่ําสดุ 41 กิโลกรัม นํ้าหนักสูงสุด 85 

กิโลกรมั สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 10.53  กิโลกรัม สวนสงูเฉลี่ย 160.63 เซนติเมตร สวนสูงต่าํสุด 147 

เซนติเมตร สวนสูงสูงสุด 180 เซนติเมตร สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 8.28  เซนติเมตร มีอาการปวดเขา 1-10 ป 
รอยละ 66.7 รองลงมาคือ ปวดเขานอยกวา 1 ป รอยละ 33.3 ผูสูงอายุสวนใหญมีที่พักอาศัยเปนบาน 2 ช้ัน 
รอยละ 60.0 รองลงมาคือ บานช้ันเดียว รอยละ 40.0 มีโรคประจําตัว รอยละ 60.0 และไมมีโรคประจําตัว   
รอยละ 40.0 ออกกําลังกายเพื่อสขุภาพดวยวิธี เดินหรือวิ่งเหยาะๆ รอยละ 100 ตามลําดับ ดังแสดงใน     

ตารางที่ 1 
 

ตารางที่ 1 จํานวนและรอยละของผูสูงอายุ จําแนกตามขอมูลทั่วไป (n=30)  
 

ขอมูลทั่วไป จํานวน(คน) รอยละ 
เพศ   

       ชาย 11 36.7 

       หญิง 19 63.3 

อายุ(ป)   

       60-69 19 63.4 

       70-79 10 33.3 

       80-89 1 3.3 

Mean = 68 ป S.D. = 6.08 ป Min = 60 ป Max = 81 ป    
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ตารางที่ 1 (ตอ)  
 

ขอมูลทั่วไป จํานวน(คน) รอยละ 
น้ําหนัก (กิโลกรัม)   

       40-49.9 3 9.9 

       50-59.9 13 43.3 

       60-69.9 8 26.7 

       70-79.9 4 13.4 

       80-89.9 2 6.7 

Mean = 59.8 กก. S.D = 10.53 กก. Min = 41 กก. Max = 85 กก.    

สวนสูง (เซนติเมตร)   

       147-158 10 33.2 

       159-170 17 56.9 

       171-182 3 9.9 

Mean = 160.63 ซม. S.D = 8.3 ซม. Min = 147 ซม. Max = 180 ซม.    

ระยะเวลาท่ีมีอาการปวดเขา   

       1-10 ป 20 66.7 

       นอยกวา 1 ป 10 33.3 

ลักษณะท่ีพักอาศัย   

       บานช้ันเดียว 12 40.0 

       บาน 2 ช้ัน 18 60.0 

โรคประจําตัว   

       ไมมี 12 40.0 

       มี ระบุ โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคหัวใจ โรคไต ฯลฯ 18 60.0 

ปจจุบนัทานออกกําลังกายเพ่ือสขุภาพโดยวิธีใด (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)   

       วิ่งเหยาะๆ 30 100.0 

       เตนแอโรบิค 3 10.0 

       ขี่จักรยาน 3 10.0 

       แกวงแขน 6 20.0 
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ความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ในเทศบาลตําบลหนองเสือ อําเภอหนอง
เสือ จังหวัดปทุมธานี กอนและหลงัเขารวมโปรแกรม (n=30)  

ความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกายของผูสูงอายุขอเขาเสื่อม กอนและหลังเขารวมโปรแกรมพบวา 
ผูสูงอายุขอเขาเสื่อมในเทศบาลตําบลหนองเสือ อําเภอหนองเสือ จังหวัดปทุมธานี จํานวน 30 คน สวนใหญ
คะแนนความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกาย กอนเขารวมโปรแกรมเฉลีย่ 5.27 คะแนน คะแนนสูงสุด 7 คะแนน 
คะแนนต่ําสุด 3 คะแนน สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 1.72 คะแนน 

ทัศนคติตอการออกกําลังกายของผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ในเทศบาลตําบลหนองเสือ อําเภอหนองเสือ 
จังหวัดปทุมธานี กอนและหลังเขารวมโปรแกรม (n=30)  
 ผลการศึกษาทัศนคติตอการออกกําลังกายของผูสูงอายุขอเขาเสื่อม กอนและหลังเขารวมโปรแกรม 
พบวาผูสูงอายุขอเขาเสื่อมในเทศบาลตําบลหนองเสือ อําเภอหนองเสือ จังหวัดปทุมธานี จํานวน 30 คน สวน
ใหญมีคะแนนทัศนคติตอการออกกําลังกาย กอนเขารวมโปรแกรมเฉลี่ย 17 คะแนน คะแนนสูงสุด 24 คะแนน 
คะแนนต่ําสุด 12 คะแนน สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 2.7 คะแนน และหลังเขารวมโปรแกรมเฉลีย่ 23.1 คะแนน 
คะแนนสูงสุด 28 คะแนน คะแนนต่ําสุด 18 คะแนน สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 2.64 คะแนน ตามลําดับ 

พฤติกรรมการออกกําลังกายสําหรบัผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ในเทศบาลตําบลหนองเสือ อําเภอหนองเสือ 
จังหวัดปทุมธานี กอนและหลังเขารวมโปรแกรม (n=30) 

ผลการศึกษาพฤติกรรมการออกกําลังกายของผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ในเทศบาลตาํบลหนองเสือ อําเภอ
หนองเสือ จังหวัดปทุมธานี จํานวน 30 คน สวนใหญคะแนนพฤติกรรมการออกกําลังกายกอนเขารวมโปรแกรม
เฉลี่ย 20.6 คะแนน คะแนนสูงสุด 28 คะแนน คะแนนต่ําสุด 11 คะแนน และหลังเขารวมโปรแกรมเฉลี่ย 23.1 
คะแนน คะแนนสูงสุด 28 คะแนน คะแนนตํ่าสดุ 18 คะแนน และผลการศึกษารายขอ พบวา กอนเขารวม
โปรแกรม ขอคําถามที่ผูสูงอายุปฏบิัติเปนประจํามากท่ีสุด คือ ออกกําลังกายในทาที่มีการกระโดด จํานวน 23 
คน รอยละ 76.7 และหลังการเขารวมโปรแกรม ขอคําถามท่ีไมเคยปฏิบัติเลยมากท่ีสุด คือ ออกกําลังกายในทาท่ี
มีการกระโดด จํานวน 24 คน รอยละ 80.0  ซึ่งจากผลการศึกษาพบวาผูสูงอายุมีพฤติกรรมการปฏิบตัิตามหลัก
ของผูมีโรคขอเขาเสื่อมที่ถูกตองมากย่ิงขึ้นตามลําดับ  

การเปรยีบเทียบความรูเกีย่วกับการออกกําลังกาย ทัศนคติตอการออกกําลังกาย และพฤติกรรมการออก
กําลังกายของผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ในเทศบาลตําบลหนองเสือ อําเภอหนองเสือ จังหวัดปทุมธานี กอนและหลัง
ไดรับโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกาย (n=30) 

ผลการศึกษาเปรียบเทียบความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกาย พบวา ผูสูงอายุขอเขาเสื่อมมคีวามรู
เกี่ยวกับการออกกําลังกาย ทัศนคติตอการออกกําลังกายและพฤติกรรมการออกกําลังกาย กอนและหลังการเขา
รวมโปรแกรมแตกตางกันอยางมีนยัสําคญัทางสถิติ (p-value = 0.001, 0.001 และ 0.009) ตามลําดับ  
ดังตารางท่ี 2 
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ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกาย ทัศนคติตอการออกกําลังกายและพฤติกรรมการ 
              ออกกําลังกาย กอนและหลังการไดรับโปรแกรมสงเสรมิการออกกําลังกายในเทศบาลตําบลหนองเสือ  
              อําเภอหนองเสือ จังหวัดปทุมธานี (n=30) 
 

ตัวแปร  S.D. Paired t-test p-value 

1. ความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกาย -10.1 0.001* 

    กอนการเขารวมโปรแกรม 5.27 1.72   

    หลังการเขารวมโปรแกรม 8.93 1.05   

2. ทัศนคติตอการออกกําลังกาย -7.977 0.001* 

    กอนการเขารวมโปรแกรม 17 2.7   

    หลังการเขารวมโปรแกรม 23.1 2.64   

3. พฤติกรรมการออกกําลังกาย  -2.784 0.009* 

    กอนการเขารวมโปรแกรม 20.6 3.96   

    หลังการเขารวมโปรแกรม 23.1 2.56   

*p-value ≤0.05 ที่ระดับ 95% CI 
 

อภิปรายผล 

โปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อมในเทศบาลตําบลหนองเสือ อําเภอ  
หนองเสือ จังหวัดปทุมธาน ีซึ่งประกอบดวย กิจกรรมการนาํออกกําลังกาย คูมือการออกกําลังกาย โปสเตอรทา
ออกกําลังกาย และใหความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกายสาํหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ซึ่งเปนกิจกรรมที่สงเสริม 
การออกกําลังกายท่ีถูกตองดวยการสอนทาการออกกกําลังกายใหผูสงูอายุขอเขาเสื่อม เพ่ือนําไปปฏิบตัติอไป    
มีกิจกรรมการใหความรู โดยมโีปสเตอรทาออกกําลังกาย เปนการสงเสรมิใหผูสูงอายุขอเขาเสื่อมมีความรูเพิ่มขึ้น
ได และอาจจะเปนกิจกรรมที่สามารถปรับเปลี่ยนทัศนคติตอการออกกําลังกายไดอีกดวย อีกท้ังยังมีการทบทวน
ทาออกกําลังกายและแจกคูมือการออกกําลังกายท่ีเหมาะสม เพื่อใหผูสูงอายุขอเขาเสื่อมนําไปปฏิบตัิทีบ่าน     
ใหเกิดพฤตกิรรมการออกกําลังกายที่เหมาะสม จากการศึกษาผลสงเสริมการออกกําลังกายสําหรบัผูสูงอายุขอเขา
เสื่อม พบวา หลังไดรับโปรแกรม กลุมตัวอยางมคีะแนนเฉลี่ยความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกายเพ่ิมขึ้นและ
แตกตางจากกอนไดรับโปรแกรมอยางมีนัยสําคญัทางสถิติ (p- value ≤ 0.01)  ทั้งนี้ เนื่องมาจากโปรแกรม
สงเสริมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ผูวจิัยไดประยุกตใชแนวคิดการเกดิพฤติกรรมของชารท 
(Schwartz, 1975) ที่เกิดจากการมีปฏิสมัพันธของปจจัย 3 ตัวแปรสําคัญ ไดแก ความรู ทัศนคติ และพฤติกรรม 
(Knowledge Attitudes Practices) หรือ KAP model มาสรางเปนโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกายสําหรับ
ผูสูงอายุขอเขาเสื่อม โดยมรีายละเอียดกิจกรรมท่ีเปนไปตามแนวทางของแนวคิดดังกลาว คือ กิจกรรมการให
ความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม คูมือการออกกําลังกาย และโปสเตอรทาออกกําลัง
กาย ตลอดจนกจิกรรมการนําออกกําลังกาย เพื่อเปนการเสริมสรางความรู ทัศนคติ และพฤติกรรมการออกกําลัง
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กายของผูสูงอายุขอเขาเสื่อม จากผลการวิจัยทําเห็นวาโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุขอเขา
เสื่อมท่ีประยุกตจาก KAP model ไดผลลัพธเปนไปตามแนวคิดท่ีวาพฤติกรรมเปนผลรวมของความรูและ
ทัศนคติ 

เมื่อพิจารณารายละเอียดของปจจยั 3 ตัวแปรสําคัญ ดานความรูเกี่ยวกับการออกกําลังกายมีคะแนน
คาเฉลี่ยท่ีเพิ่มขึ้นและแตกตางจากกอนการไดรับโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกายอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
แสดงใหเห็นวาในการใหโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกายมีกระบวนหารวิจัยที่สงผลใหกลุมตัวอยางมีการ
พัฒนาทักษะดานความรู และอาจเน่ืองมากจากผูวิจัยไดพิจารณาและกําหนดเนื้อหาท่ีใชในการใหความรูแก
ผูสูงอายุเปนเนื้อหาท่ีเขาใจไดไมยาก งายตอการจดจาํของผูสูงอายุ รวมถึงวิธีการสอนของคณะผูวิจัยที่ใชวิธีการ
บรรยาย การสาธิตที่เขาใจงายโดยใชรูปภาพจากโปสเตอรและคูมือการออกกําลังกาย ซึ่งสอดคลองกับการศึกษา
ของ ปยมน และอลสิา (2563) ที่พบวาการจัดกิจกรรมในการวิจัยโปรแกรมสงเสริมพฤติกรรมเพื่อลดอาการปวด
ขอเขาในผูปวยโรคขอเขาเสื่อมทําสงผลใหผูเขารวมวิจัยมีการพัฒนาของระดับความรู และชนิดา (2562) ที่ได
ทําการศึกษาวิจัยเรื่อง การศึกษาประสิทธิผลของการใชโปรแกรมในการลดปญหาขอเขาเสื่อมของผูสงูอายุโรคขอ
เขาเสื่อม รพ.สต.ชางซาย อ.กาญจนดิษฐ จ.สุราษฎรธานี ระดับอาการปวดขอเขาของผูสูงอายุขอเขาเสือ่มกอน
และหลังการทดลอง พบวากลุมตัวอยางมีระดับคะแนนความเจ็บปวดหัวเขากอนการทดลองเขาโปรแกรมเทากับ 
5.16 คะแนน และหลังการทดลองเทากับ 3.10 คะแนน เมื่อทดสอบความแตกตางทางสถิติ พบวา คะแนนความ
เจ็บปวดของขอเขาหลังการทดลอง ลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ( p-value< 0.001) เมื่อพิจารณาระดับความ
รุนแรงของโรคขอเขาเสื่อม พบวา กลุมตัวอยางมรีะดับความรุนแรงของโรคขอเขาเสื่อมปานกลางกอนการ
ทดลองเขาโปรแกรมรอยละ 23.30 และหลังการทดลองเทากับรอยละ 6.70 พบวา ระดับความรุนแรงขอเขา
เสื่อมแบบปานกลางลดลง 

ดานทัศนคติตอการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม จากผลการศึกษา พบวาหลังไดรับ
โปรแกรม กลุมตัวอยางมีคะแนนเฉลี่ยทัศนคติตอการออกกําลังกาย เพิ่มขึ้นและแตกตางจากกอนไดรบัโปรแกรม 
อยางมีนัยสําคญัทางสถิติ (p-value ≤ 0.05) ทั้งนี้ เนื่องมาจากโปรแกรมไดมีการสงเสริมทัศนคติตอการออก
กําลังกาย ดวยวิธีการสนับสนุนใหผูสูงอายุใหไดรับความรูและการฝกปฏิบัติการออกกําลังกาย การมสีวนรวมใน
กิจกรรมของโปรแกรมซึ่งจะเปนสิง่สําคัญที่ชวยเสริมแรง (Reinforcement) ใหกับทัศนคติตอการออกกําลังกาย
สําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ซึ่งเปนอิทธิพลของปจจัยอางอิงที่มีตอการเปลีย่นแปลงของทัศนคติ ซึ่งสอดคลองกับ
การศึกษาของปยะ พูลสุข และคนอื่นๆ (2559) ไดทําการศึกษาวิจัยเรื่องผลของโปรแกรมสงเสริมการบริหารขอ
เขาดวยทาฤาษีดดัตน เพื่อบรรเทาอาการปวดในผูปวยโรคขอเขาเสื่อม พบวา ภายหลังการทดลอง กลุมทดลองมี
คะแนนเฉลีย่ดานความรู เจตคติ ทักษะ และการปฏิบัติการบริหารขอเขาฯ มากกวากอนการทดลองและมากกวา
กลุมเปรียบเทียบอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติ (p<0.001) สวนคาคะแนนเฉลี่ยการปวดเขาลดลงกวากอนการ
ทดลอง (p<0.001) และลดลงกวากลุมเปรียบเทียบอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติ (p=0.003) ดังนั้น โปรแกรม
สามารถบรรเทาอาการปวดในผูปวยโรคขอเขาเสื่อมไดและสุดทายในสวนของปจจัยดานพฤติกรรมการออกกําลัง
กายสําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม จากผลการศึกษา พบวา หลังไดรับโปรแกรม กลุมตัวอยางมคีะแนนเฉลี่ย
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พฤติกรรมการออกกําลังกายเพิ่มขึ้นและแตกตางจากกอนไดรับโปรแกรมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value = 

0.009) ทั้งนี้ เนื่องมาจากโปรแกรมไดมีการสอนทาออกกําลังกาย ซึง่สอดคลองกับการศึกษาของมะลิ          
และคนอ่ืนๆ (2562) ไดทําการศึกษาวิจัยเรื่อง ประสิทธิผลของโปรแกรมสรางเสริมพฤติกรรมสุขภาพตอความรู
ทัศนคติ และการปฏิบตัิสรางเสริมสุขภาพ ในสมาชิกชมรมผูสูงอายุจงัหวัดนครราชสีมา โปรแกรมการสรางเสริม
พฤติกรรมสุขภาพ ใชแบบสอบถามความรู ทัศนคติและการปฏิบัติการสรางเสริมสุขภาพ ที่ผูวิจัยสรางข้ึนเอง 
วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิตริอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และทดสอบความแตกตางของการปฏิบัติการ
สรางเสริมสุขภาพภายหลังระหวางสองกลุม ผลการวิจัย พบวา หลังการทดลองกลุมทดลองมีคาเฉลีย่คะแนน
ความรู เจตคติ และการปฏิบัติการสรางเสริมสุขภาพ สูงกวากอนทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิต ิ
 

กิตติกรรมประกาศ 

การวิจัยเรื่องผลของโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกายสําหรบัผูสูงอายุขอเขาเสื่อม ในเทศบาลตําบล
หนองเสือ อําเภอหนองเสือ จังหวัดปทุมธานี สําเร็จลงไดดวยดีเนื่องจากไดรับความกรุณาอยางสูง ขอขอบคุณ 
อาจารยนัชชา ยันติ อาจารยสุกฤษฏิ์ ใจจํานงค และอาจารยฉัตรประภา ศิรริัตน อาจารยคณะสาธารณสุขศาสตร 
มหาวิทยาลยัราชภฏัวไลยอลงกรณ ในพระบรมราชูปถัมภ ซึ่งเปนผูทรงคุณวุฒิที่ใหความอนุเคราะหตรวจสอบ
คุณภาพเครื่องมือวิจัย และขอขอบพระคุณเทศบาลหนองเสือ และผูสูงอายุขอเขาเสื่อมในเทศบาลตําบล    
หนองเสือ อําเภอหนองเสือ จังหวัดปทุมธานีผูสูงอายุกลุมเปาหมายทุกคนท่ีใหความรวมมือในการใหขอมูลตางๆ 
การตอบแบบสอบถามและการเขารวมการใชโปรแกรมสงเสริมการออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุขอเขาเสื่อม   
ทําใหการศึกษาวิจัยฉบับนีส้ําเรจ็ลลุวงไปไดดวยดี 
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