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บทคัดย่อ 
 การวิจัยครั้งน้ีมีความมุ่งหมายเพ่ือศึกษาผลการจัดการเรียนรู้แบบใช้ปัญหาเป็นฐานสําหรับผู้สูงอายุ 
เพ่ือส่งเสริมเจตคติต่อความสูงอายุให้เป็นบวกหรือเป็นไปในทางที่ดีมากขึ้น โดยให้มีประสิทธิภาพตามเกณฑ์คือ 
80/80 เพ่ือศึกษาหาค่าดัชนีประสิทธิผล และเพ่ือเปรียบเทียบผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนของผู้สูงอายุระหว่าง
ก่อนและหลังเรียน กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาค้นคว้า คือ ผู้สูงอายุ ในชุมชนบ้านเซ จํานวน 17 คน ได้มา
โดยใช้วิธีการสุ่มอย่างง่าย เครื่องมือที่ใช้ คือ แผนการจัดการเรียนรู้จํานวน 4 แผน และแบบวัดเจตคติต่อความ
สูงอายุของผู้สูงอายุ ผลการศึกษา พบว่า แผนการจัดการเรียนรู้ การให้สุขศึกษาแก่ผู้สูงอายุ โดยใช้การจัดการ
เรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐาน มีประสิทธิภาพเท่ากับ 88.47/89.02 ซึ่งสูงกว่าเกณฑ์ 80/80 ที่ต้ังไว้ มีค่าดัชนี
ประสิทธิผลเท่ากับ 0.7854 หมายถึง ผู้สูงอายุมีคะแนนหลังจัดการเรียนรู้สูงกว่าก่อนจัดการเรียนรู้ คิดเป็นร้อย
ละ 78.54 และผู้สูงอายุมีเจคติต่อความสูงอายุในทางที่ดีเพ่ิมมากขึ้น 
คําสําคัญ: การจัดการเรียนรู้ การให้สุขศึกษา ผู้สูงอายุ 
 
Abstract  
 The purposes of this research was study to the results of problem-based learning 
management for older person to promote positive attitudes toward aging.  Using to be 
effective, the criterion is 80/ 80 to determine the effectiveness index and to compare the 
learning achievement of the older person between before and after learning. The samples 
used in the study were 17 older person in Banse community who were acquired by simple 
random sampling. Tools used the four learning plans and the attitudes toward aging were 
found.  Health education for the older person using problem-based learning management 
the efficiency was 88.47 / 89.02, which is higher than the 80/80 criterion. The efficiency index 
was 0. 7854, which means that the older person had higher scores after learning 
management than before learning.  78.54%  and the older person have a better attitude 
towards aging. 
Keywords: program of education, attitude towards aging, older persons 
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บทนํา 
 ประชากรผู้สูงอายุเพ่ิมจํานวนขึ้นอย่างรวดเร็ว ดังน้ันประเทศไทยและอีกหลายประเทศได้เข้าสู่ภาวะ
สังคมผู้สูงอายุ (aging society) คือ มีประชากรผู้สูงอายุมากกว่าร้อยละ 10 ของประชากรทั้งหมด ประเทศ
ไทยจึงมีความจําเป็นที่จะต้องเรียนรู้เพ่ือเตรียมความพร้อม และปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงโครงสร้างของ
ประชากรที่มีผู้สูงอายุเพ่ิมขึ้นน้ี โดยเฉพาะด้านเจตคติ (attitude) ซึ่งเป็นรูปแบบของความรู้ความเข้าใจความ
คิดเห็น และความรู้สึกนึกคิดที่ทําให้บุคคลมคีวามโน้มเอียงหรือความพร้อมที่จะมีพฤติกรรมตอบสนองต่อสิ่งน้ัน
หรือเหตุการณ์น้ัน และการตอบสนองสามารถแสดงออกได้ทั้งในทางบวกและทางลบ การมีเจตคติที่ดีหรือใน
ทางบวกจะส่งผลต่อการแสดงออกในทางบวก ในขณะที่การมีเจตคติไม่ดีหรือในทางลบมีแนวโน้มที่จะส่งผลต่อ
การแสดงออกในทางลบ ดังน้ัน การศึกษาเจตคติต่อความสูงอายุของผู้สูงอายุอย่างต่อเน่ือง จึงมีความสําคัญที่
จะทําให้ทราบถึงการเปลี่ยนแปลงของเจตคติต่อความสูงอายุของผู้สูงอายุในภาวะสังคมสูงอายุ ซึ่งสะท้อนถึง
ความโน้มเอียงของพฤติกรรมการแสดงออกในทางบวกหรือในทางลบของผู้สูงอายุได้ (ประเสริฐ อัสสันตชัย, 
2552) 
 การจัดการเรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐาน เป็นการสอนท่ีเน้นผู้เรียนเป็นสําคัญที่ให้ผู้เรียนร่วมแก้ปัญหา
แล้วนํามาเสนอหรือสะท้อนประสบการณ์ในการแก้ปัญหาให้ผู้อ่ืนได้รับรู้ โดยให้ผู้เรียนช่วยแก้ปัญหา เพ่ือให้
ผู้เรียนได้ตรวจสอบว่าตนได้รู้อะไรบ้างและนําสิ่งที่รู้มาใช้ ได้คันพบว่าตนจําเป็นต้องเรียนรู้อะไร ได้พัฒนา
ทักษะทางสังคม ซึ่งช่วยในการแก้ปัญหาเป็นกลุ่มประสบความสําเร็จ โดยเลือกจัดกิจกรรมการจัดการเรียนรู้
กิจกรรมฝึกปฏิบัติ ให้มีความเหมาะสมกับผู้เรียนและนําความรู้จากการปฏิบัติไปใช้ให้เกิดประโยชน์ได้              
การจัดการเรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐานยังมีความเก่ียวข้องกับการใช้ชีวิตประจําวันอีกด้วย การเรียนรู้แบบใช้ตัว
ปัญหาเป็นจุดต้ังต้นของกระบวนการเรียนรู้และเป็นตัวกระตุ้นในการพัฒนาทักษะการแก้ปัญหาด้วยเหตุผล 
และการสืบค้นข้อมูลที่ต้องการจากแหล่งวิทยาการต่างๆ ที่หลากหลายเป็นการเรียนรู้ที่มุ่งเน้นพัฒนาผู้เรียนใน
ด้านทักษะการเรียนรู้มากกว่าความรู้จากการสอนเพียงอย่างเดียว เน่ืองจากผู้สอนจะทําหน้าที่เพียงผู้สนับสนุน
และอํานวยความสะดวกในการเรียนรู้ให้เท่าน้ัน (ปริญญา เชาวนาศัย.2549: 66) 

ดังน้ัน การจัดการเรียนรู้แบบใช้ปัญหาเป็นฐานสําหรับผู้สูงอายุ เพ่ือส่งเสริมเจตคติต่อความสูงอายุให้
เป็นบวกหรือเป็นไปในทางที่ดีมากขึ้น จึงเป็นการจัดกิจกรรมการเรียนรู้ที่สอดคล้องกับปัญหาของผู้สูงอายุ 
เน่ืองจากผู้สูงอายุมีบทบาทสําคัญในการกําหนดปัญหาบนพ้ืนฐานความต้องการของผู้สูงอายุเอง เพ่ือเป็นสิ่ง
กระตุ้นให้ผู้สูงอายุเกิดความอยากเรียนรู้ มีการแสวงหาความรู้และแนวทางเพ่ิมเติมเพ่ือนํามาแก้ปัญหา เพ่ือ
ส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีเจตคติต่อความสูงอายุในทางที่ดีหรือเป็นบวกมากย่ิงขึ้น ซึ่งแสดงถึงความโน้มเอียงของ
พฤติกรรมการแสดงออกในทางบวกคือการมีพฤติกรรมการดูแลตนเองไปในทางที่ดีขึ้น มีความย่ังยืน ตลอดจน
ช่วยให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีทั้งในปัจจุบันและอนาคต 
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 1. เพ่ือพัฒนาแผนการจัดการเรียนรู้เรื่องการให้สุขศึกษา โดยใช้การจัดการเรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐาน
ให้มีประสิทธิภาพตามเกณฑ์ คือ 80/80 

2. เพ่ือศึกษาหาค่าดัชนีประสิทธิผลของแผนการจัดการเรียนรู้การสอนสุขศึกษาโดยใช้การจัดการ
เรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐาน 

3. เพ่ือเปรียบเทียบเจตคติต่อความสูงอายุของผู้สูงอายุในช่วงก่อนเรียนและหลังเรียนการให้สุขศึกษา
ในผู้สูงอายุ 
 
ขอบเขตของการศึกษาค้นคว้า 

1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากรท่ีใช้ในวิจัยครั้งน้ี ได้แก่ ผู้สูงวัยที่เกษียณจากวัยทํางานสามารถอ่านออกเขียนได้ดีทั้งหมด 

จํานวน 17 คน  
2.   ตัวแปร 

               -  ตัวแปรต้น  ได้แก่ การจัดการเรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐาน 
               -  ตัวแปรตาม ได้แก่ ความแตกต่างของเจตคติต่อความสูงอายุของผู้สูงอายุก่อนและหลังการ
เรียนรู้ 
               -  ตัวแปรอิสระ ได้แก่ สาระการเรียนรู้โดยผู้วิจัยใช้เรื่องการให้สุขศกึษาแก่ผู้สูงอายุ 

3. ระยะเวลาในการศึกษา  ผูวิ้จัยใช้เวลาในการศึกษาครั้งน้ี คือ 1 ตุลาคม 2559 – 30 มกราคม 2560 
 

วิธีการดําเนินการศึกษา 
1. เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาค้นคว้า เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาค้นคว้า มี 2 ชนิด ได้แก่  
    1.1 แผนการจัดการเรียนรู้เรื่องสุขศึกษาในผู้สูงอายุโดยใช้การจัดการเรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐาน  

ในครั้งน้ี ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นโดยใช้กรอบแนวคิดเจตคติ (attitude) และกระบวนการสูงอายุ (aging process)              
ซึ่งเป็นการรับรู้เก่ียวกับกระบวนการเปลี่ยนแปลงที่เกิดจากความสูงอายุ อันอาจนํามาสู่การเกิดเจตคติทางบวก
หรือทางลบต่อความสูงอายุ ซึ่งสรุปเป็น 4 ด้าน ได้แก่ 1) การรับรู้เก่ียวกับการเปลี่ยนแปลงด้านความสูงอายุ
โดยทั่วไป 2) การรับรู้เก่ียวกับการเปลี่ยนแปลงด้านร่างกาย 3) การรับรู้เก่ียวกับการเปลี่ยนแปลงด้านจิตใจและ
อารมณ์ และ 4) การรับรู้เก่ียวกับการเปลี่ยนแปลงด้านสังคมและครอบครัว เป็นต้น กระบวนการพัฒนา การ
ตรวจสอบคุณภาพ 
       1.2 แบบวัดเจตคติต่อความสูงอายุตามการรับรู้ของผู้สูงอายุ เป็นแบบสัมภาษณ์ที่พัฒนาโดย         
นุชจมาน แก้วระดี (2554) ประกอบด้วย 7 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) เจตคติด้านการเหมารวมผู้สูงอายุ               
2) เจตคติด้านคุณค่าในสังคมของผู้สูงอายุ 3) เจตคติด้านบทบาทในครอบครัวของผู้สูงอายุ 4) เจตคติด้าน           
อัตลักษณ์ของผู้สูงอายุ 5) เจตคติด้านการเตรียมตัวของผู้สูงอายุ 6) เจตคติด้านการเจ็บป่วยทางกายใน         
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วัยสูงอายุ  และ7) เจตคติด้านการเป็นภาระต่อสังคมของผู้สูงอายุ รวมจํานวน 26 ข้อคําถาม ซึ่งได้ผ่านการหา
ประสิทธิภาพเรียบร้อยแล้ว คือ มีความตรงตามเน้ือหา (content validity) มีค่าความเที่ยง (reliability) 
เท่ากับ 0.85 และมีความตรงตามโครงสร้าง (construct validity) ประกอบด้วย 7 องค์ประกอบย่อยที่
สามารถอธิบายความแปรปรวน (variance) ได้ร้อยละ 46.74 

2. การเก็บรวบรวมข้อมูล  
เก็บข้อมูลทั้งสิ้น 8 ครั้ง แต่ละครั้งห่างกันไม่น้อยกว่า 2 สัปดาห์โดยใช้ศาลากลางบ้านเป็นสถานที่ให้

ความรู้   
 3. การวิเคราะห์ข้อมูล การวิเคราะห์ข้อมูลครั้งน้ีผู้วิจัยนําแบบทดสอบที่ได้จากการเก็บรวบรวมข้อมูล
มาพิจารณา ตรวจสอบ วิเคราะห์หาประสิทธิภาพของแผนการจัดการเรียนรู้วิเคราะห์หาค่าดัชนีประสิทธิผล
การเรียนรู้ และวิเคราะห์เปรียบเทียบผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนเรื่องการให้สุขศึกษาโดยใช้การจัดการเรียนรู้แบบ
ปัญหาเป็นฐาน  
 
ผลการวิจัย 

จากการวิเคราะห์ข้อมูลการพัฒนาแผนการจัดการเรียนรู้ การให้สุขศึกษาโดยใช้การจัดการเรียนรู้แบบ
ปัญหาเป็นฐาน สามารถสรุปผลการศึกษาค้นคว้าได้ ดังน้ี 

1. แผนการจัดการเรียนรู้โดยการสอนสุขศึกษา มีประสิทธิภาพซึ่งสูงกว่าเกณฑ์ที่ต้ังไว้ คือ 80/80 
 
ตาราง 1 ประสิทธิภาพของของแผนการจัดการเรียนรู้เรื่อง การสอนสุขศึกษาโดยใช้การจัดการเรียนรู้แบบ
ปัญหาเป็นฐาน 

คะแนน คะแนนเต็ม x  S.D. ร้อยละ 
คะแนนจากการทําแบบทดสอบย่อย  (E1) 200 176.94 6.69 88.47 

คะแนนเฉล่ียจากแบบทดสอบวัดผลสัมฤทธิ์ 
ทางการเรียน ( E2) 

30 26.71 1.76 89.02 

ประสิทธิภาพของของแผนการจัดการเรียนรู้ ( E1 E2) เท่ากับ 88.47/89.02 
  
จากตาราง 1 พบว่าประสิทธิภาพกระบวนการจัดการเรียนรู้ทั้ง 7 ด้านของผู้สูงอายุได้คะแนนจาก

การทําแบบทดสอบย่อยเฉลี่ยเท่ากับ 176.94 คิดเป็นร้อยละ 88.47 และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ 6.69 
ได้คะแนนจากแบบทดสอบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนหลังเรียนเฉลี่ยเท่ากับ 26.71 คิดเป็นร้อยละ 89.02 
และส่วนเบี ่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ 1.76 ดังนั ้นประสิทธิภาพของแผนการจัดการเรียนรู้เรื่องการสอน          
สุขศึกษา มีประสิทธิภาพเท่ากับ 88.47/89.02 ซึ่งสูงกว่าเกณฑ์ที่ต้ังไว้ 
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2. ดัชนีประสิทธิผลของแผนการจัดการเรียนรู้เรื่องการสอนสุขศึกษา โดยใช้การจัดการเรียนรู้แบบ
ปัญหาเป็นฐาน เท่ากับ 0.7854 ค่าดัชนีประสิทธิผล เท่ากับ 0.7854 แสดงว่าผู้สูงอายุ มีคะแนนหลังเรียนสูง
กว่าก่อนเรียน ร้อยละ 78.54 

สถิติที่ใช้หาค่าดัชนีประสิทธิผล (บุญชม ศรีสะอาด. 2552 : 117) โดยใช้สูตร (Effectiveness Index 
: E.I) ตามวิธีของกูดแมน (Goodman) และชไนเดอร์ (Schnider)   
                              ผลรวมของคะแนนหลังเรียนทุกคน – ผลรวมของคะแนนก่อนเรียนทุกคน 
                                (จาํนวนผู้เรียน  คะแนนเต็ม ) – ผลรวมของคะแนนก่อนเรียนทุกคน 

=    454  –  249 
                                          (17× 30) – 249 
                                      =     205 
                     26 

               =   0.7854 
พบว่า ดัชนีประสิทธิผลของการจัดการเรียนรู้เรื่องการสอนสุขศึกษา โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน มีค่าเท่ากับ 

0.7854    
         3. ผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนของผู้สูงอายุ พบว่า ผู้สูงอายุมีเจตคติต่อความสูงอายุในทางบวกหรือในทาง
ที่ดีเพ่ิมขึ้น 
 
อภิปรายผล 
 การวิจัย เรื่องการพัฒนาแผนการจัดการเรียนรู้เรื่องการให้สุขศึกษาแก่ผู้สูงวัย โดยใช้การจัดการเรียนรู้
แบบปัญหาเป็นฐาน สามารถอภิปรายผลได้ดังน้ี 
 1. การพัฒนาแผนการจัดการเรียนรู้เรื่องการสอนสุขศึกษา โดยใช้การจัดการเรียนรู้แบบปัญหาเป็น
ฐานมีประสิทธิภาพ ความหมายว่าคะแนนเฉล่ียการประเมินระหว่างเรียนและแบบทดสอบย่อยเท่ากับร้อยละ 
88.47และค่าเฉลี่ยจากการทดสอบวัดผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนหลังเรียนเท่ากับ 89.02 แสดงว่าแผนการจัดการ
เรียนรู้เรื่องการสอนสุขศึกษา โดยใช้การจัดการเรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐาน ให้มีประสิทธิภาพตามเกณฑ์ 80/80 
ประสิทธิภาพโดยรวมเท่ากับ 88.47/89.02 ซึ่งสูงกว่าเกณฑ์ 80/80 ที่ต้ังไว้ ที่เป็นเช่นน้ีเน่ืองจากแผนการ
จัดการเรียนรู้ได้ผ่านกระบวนการดําเนินงานตามขั้นตอนอย่างเป็นระบบ โดยวิธีการอันนําไปสู่แนวทาง
กระบวนการเรียนรู้ซึ่งเป็นประโยชน์ต่อการพัฒนาการจัดกิจกรรมการเรียนรู้อย่างมีประสิทธิภาพ นอกจากน้ี
ผู้วิจัยยังได้วิเคราะห์เน้ือหาสาระอย่างละเอียดและได้ผ่านการตรวจสอบ ปรับปรุงแก้ไขจากผู้เช่ียวชาญ           
ผ่านการทดลองปรับปรุงให้มีความสมบรูณ์ก่อนนําไปใช้จริงจึงทําให้ผู้สูงอายุ มีผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนเพ่ิมขึ้น
ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของทิพวิมล วรรณชัย (2550:บทคัดย่อ) ได้ศึกษาเกี่ยวกับเรื่องการพัฒนาการเขียน
ของนักเรียนชาวไทยภูเขาเผ่าปกาเกอะญอ โดยการจัดการเรียนรู้ที่ใช้ปัญหาเป็นฐาน ซึ่งผลการวิจัยพบว่า
นักเรียนชาวไทยภูเขาเผ่าปกาเกอะญอ ระดับช้ันประถมศึกษาปีที่ 4 มีพัฒนาการทักษะการเรียนดีขึ้น 
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 2. ดัชนีประสิทธิผลของแผนการจัดการเรียนรู้ การให้สุขศึกษาโดยใช้การจัดการเรียนรู้แบบปัญหาเป็น
ฐาน เท่ากับ 0.7854 ค่าดัชนีประสิทธิผลเท่ากับ 0.7854 แสดงว่าผู้สูงอายุมีคะแนนหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียน
ร้อยละ 78.54 ทั้งน้ีเพราะผู้วิจัยมีกระบวนการขั้นตอนในการดําเนินกิจกรรมท่ีชัดเจนช่วยให้ผู้สูงอายุมีทิศทาง 
มีเป้าหมายผู้สูงอายุ ได้ผ่านการลงมือปฏิบัติด้วยตนเองได้ทําแบบทดสอบย่อยหลังเรียนและได้ทราบผลคะแนน
ทันทีทําให้พบความก้าวหน้าในการเรียนจึงทําให้ผู้สูงอายุมีความกระตือรือร้นในการเรียน และพัฒนาการ
เรียนรู้เก่ียวกับเจตคติความสูงอายุสูงขึ้น  
 3. ผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนของผู้สูงอายุที่เรียนด้วยแผนการจัดการรู้เรื่องสุขศึกษา โดยใช้การจัดการ
เรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐาน มีเจตคติเก่ียวกับความสูงอายุที่เป็นบวกหรือในทางท่ีดีเพ่ิมมากขึ้นขึ้น เน่ืองจาก
ผู้วิจัยมีกระบวนการดําเนินการที่ผ่านขั้นตอนการวิเคราะห์เน้ือหา และจุดประสงค์ของสิ่งที่ต้องการวัด ผ่านการ
วิเคราะห์ความเที่ยงตรงเชิงเน้ือหา ความเที่ยงตรงเชิงโครงสร้าง และวิเคราะห์ความเช่ือมั่นของแบบทดสอบ 
ทั้งฉบับก่อนนํามาทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่าง จึงเห็นได้ว่าเป็นข้อสอบที่มีความเชื่อมั่นสามารถวัดผลสัมฤทธ์ิที่
เรียนด้วยแผนการจัดการเรียนรู้เรื่องเจตคติต่อความสูงวัยโดยใช้การจัดการเรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐาน ทําให้
ทราบผลการเรียนรู้ได้เป็นอย่างดีและมีประสิทธิภาพ  
 
ข้อเสนอแนะ 
 จากการท่ีได้ทําการวิจัย การพัฒนาแผนการจัดการเรียนรู้โดยการให้สุขศึกษาแก่ผู้สูงอายุ เพ่ือส่งเสริม
เจตคติต่อความสูงอายุ โดยใช้การจัดการเรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐานในคร้ังน้ี ผู้วิจัยมีข้อเสนอแนะกับผล
การศึกษาค้นคว้าในการนําไปใช้ และข้อเสนอแนะในการพัฒนาครั้งต่อไป ดังน้ี 

 1. ข้อเสนอแนะในการนําไปใช้ 
 ขณะที่มีการดําเนินกิจกรรมการเรียนการสอน ผู้สอนต้องมีบทบาทในการให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุ

ที่ไม่เช้าใจ ระหว่างการจัดกิจกรรมการเรียนรู้การให้สุขศึกษาโดยใช้การจัดการเรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐาน
อาจจะพบอุปสรรคหรือปัญหา โดยผู้สอนต้องคอยช้ีแนะหรือแนะนํา อธิบาย ช่วยเหลือผู้สูงอายุตลอดเวลา 
การเรียนการสอนอาจจะมีการเกินเวลาที่กําหนดไว้ อาจต้องใช้เวลาแนะนํา อธิบายหรือยกตัวอย่างเพิ่มเติม      
ซึ่งผู้สอนอาจยืดหยุ่นได้ตามความเหมาะสมและเผ่ือเวลาให้ผู้สูงอายุได้พักผ่อน ด่ืมนํ้า และเข้าห้องนํ้า ได้ตามท่ี
ต้องการ 

2. ข้อเสนอแนะในการศึกษาค้นคว้าครั้งต่อไป 
2.1 ควรมีการศึกษาการพัฒนาความสามารถในด้านการจัดการเรียนรู้เรื่องอ่ืนๆ สําหรับผู้สูงอายุ โดย

ใช้การจัดการเรียนรู้แบบปัญหาเป็นฐาน   
 2.2 ควรนําการจัดกิจกรรมแบบปัญหาเป็นฐานไปจัดกิจกรรมเรื่องอ่ืนๆ ในชุมชนต่อไป 
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กิตติกรรมประกาศ 
 การวิจัยในครั้งน้ีเสร็จสมบูรณ์เป็นอย่างดีได้ด้วยความช่วยเหลือ และการให้คําปรึกษาอย่างดีย่ิงจาก
ทีมผู้ช่วยผู้วิจัยและอาจารย์ในภาควิชาการพยาบาลผู้ใหญ่ผู้สูงอายุ มหาวิทยาลัยราชธานี วิทยาเขตอุดรธานี 
ขอขอบคุณทางมหาวิทยาลัยที่ให้โอกาส ตลอดจนสนับสนุนและส่งเสริมใหท้ําการวิจัยในครั้งน้ี ของโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตําบลบ้านเซ อ.เมือง จ.อุดรธานี บุคลากรทางด้านสุขภาพ ผู้นําชุมชน อาสาสมัครประจําชุมชน
และเจ้าหน้าที่ที่รับผิดชอบการดูแลผู้สูงอายุ ที่อนุญาตและเอ้ือเฟ้ือในการเก็บรวบรวมข้อมูล รวมท้ังผู้สูงอายุ
และญาติผู้สูงอายุทุกท่าน ที่กรุณาให้ข้อมูลและให้ความร่วมมือในการศึกษาเป็นอย่างดี  

สุดท้าย ผลอันเป็นประโยชน์ ตลอดจนความดีงามทั้งหลายทั้งปวงที่เกิดขึ้นจากการศึกษาวิจัยในครั้งน้ี 
ขอมอบแด่บิดามารดาที่เคารพยิ่ง และหากมีข้อบกพร่องประการใดผู้วิจัยขอน้อมรับไว้ด้วยความขอบคุณย่ิง 
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