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บทคัดยอ 

การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยแบบกึ่งทดลองแบบศึกษาสองกลุม วัดผลกอนและหลังการทดลอง 
(Two group pretest-posttest design) โดยมีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการเสริมสรางพลัง
อํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรงตอภาวะเปราะบางของผูสูงอายุในชุมชน กลุมตัวอยาง คือ ผูที่มี
อายุเกิน 60 ปบริบูรณขึ้นไป ทั้งเพศชายและหญิงที่มีภาวะเปราะบาง อาศัยอยูในชุมชนแหงหนึ่งใน 
กรุงเทพมหานคร จํานวน 44 คน แบงเปนกลุมควบคุมและกลุมทดลอง กลุมละ 22 คน ทําการคัดเลือกกลุม
ตัวอยางดวยวิธีการจับคูในดาน เพศ อายุ และคาดัชนีมวลกาย โดยกลุมทดลองไดรับโปรแกรมการ
เสริมสรางพลังอํานาจตามแนวคิดของ Zimmerman และการออกกําลังกายแบบตานแรงมาใช ในขณะที่
กลุมควบคุมจะไดรับการพยาบาลตามปกติ เครื่องมือที่ใชในการทดลอง คือ โปรแกรมการเสริมสรางพลัง
อํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรงโดยเลือกใชดัมเบลลเปนอุปกรณในการออกกําลังกาย เครื่องมือ
ที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล คือ แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล แบบทดสอบสมรรถภาพสมองเบ้ือง
ตนฉบับภาษาไทย แบบประเมินความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวันพื้นฐาน แบบสอบถามภาวะ
เปราะบาง ระยะเวลาดําเนินการวิจัยจนถึงเก็บรวบรวมขอมูลสิ้นสุด 5 สัปดาห วิเคราะหขอมูลโดยใช
สถิติเชิงพรรณนาและสถิติทดสอบที ผลการวิจัยสรุปไดดงันี้ 
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1. ผูสูงอายุกลุมทดลองหลังไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบ
ตานแรงมีภาวะเปราะบางลดลงกวากอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 2. ผูสูงอายุที่ไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรงมีภาวะ
เปราะบางลดลงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 ผลการศึกษาครั้งนี้มีขอเสนอแนะในการนําโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกาย
แบบตานแรงไปใชในการดูแลผูสูงอายุที่ยังไมเกิดภาวะเปราะบางเพื่อปองกันการเกิดภาวะเปราะบางในระยะเริ่มแรก 

คําสําคัญ : ภาวะเปราะบาง ผูสูงอายุ โปรแกรมการออกกําลังกายแบบตานแรง การเสริมสรางพลังอํานาจ 

Abstract 

 The quasi-experimental research with the two groups pretest-posttest design 
aimed to study the effect of the empowerment program and resistant exercises on frailty 
among older persons in community. The sample consisted of 44  persons who were 60 
years and above in both male and female had frailty and living in the community in 
Bangkok. 2 2  participants were assigned to the control group and other 2 2  participants 
were assigned to the experimental group. The participants were matched pair by gender, 
age and body mass index. The experimental group received the empowerment program 
of Zimmerman theory and resistance exercises by dumbbell and the control group 
received conventional nursing only. The research instruments included: Mini-Mental Stage 
Examination-Thai version ( MMSE-T) , Barthel Activites of Daily Living Index and Frailty 
questionnaire. The empowerment program and resistance exercises were performed once 
a week for 5  weeks.  Data were analyzed using descriptive and t-test statistics.  The 
research findings can be summarized as follows : 
 1 )  The frailty among older persons in experimental group after receiving the 
empowerment program and resistance exercises was significantly lower than before 
receiving the program (p < .05) 
 2 )  The frailty among older persons in experimental group after participating the 
empowerment program and resistance exercises was significantly lower than others 
receiving conventional nursing care (p < .05) 
 The result of this study, it is recommended that there should be the 
empowerment program and resistance exercises to be used in taking care of elder people 
who have yet to suffer from frailty to prevent it from happening. 

Keywords : frailty older persons, resistant exercises program, empowerment 
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ความเปนมาและความสําคัญ 
ของปญหา 

 ประเทศไทยเขาสู  “ สังคมผู สูงอายุ” 
(Ageing Society) คือ มีประชากรสูงอายุรอยละ 
10 ตั้งแต พ.ศ. 2548 แลว และจะกลายเปน 
“สังคมสูงอายุอยางสมบูรณ” (Complete aged 
society) ภายในป  พ.ศ. 25641 ซึ่งจากขอมูล
ดังกลาวจะเห็นไดวาผูสูงอายุจะเปนประชากรสวน
ใหญของประเทศภายในระยะเวลาเพียง 20 ป
ประกอบกับเทคโนโลยีในทางการแพทยไดมีการ
พัฒนาไปอยางรวดเร็วและมี คุณภาพมากขึ้น 
สงผลให ผู สูงอายุมีอายุที่ยืนยาวขึ้น ในขณะที่
จํานวนประชากรวัยแรกเกิดและทํางานกลับลด
นอยลง2 ดังนั้นการใหความสําคัญและใสใจใน
สุขภาพของผูสูงวัย จึงเปนส่ิงจําเปนที่จะทําให
ผูสูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีเพื่อที่จะสามารถเปน
กําลังสําคัญในการขับเคล่ือนในการพัฒนาประเทศ
ภายใตสังคมสูงวัย 
 ภาวะเปราะบาง (Frailty) ไมใชโรคแต
เปนภาวะหนึ่งของรางกายที่เกิดจากผลรวมของ
กระบวนการทางธรรมชาติที่เกิดขึ้นกับผูสูงอาย ุ
ซึ่งอยูระหวางกลางของความสามารถในการ
ทํางานไดกับภาวะไรความสามารถและอยูระหวาง
ความมีสุขภาพดีกับความเปนโรค มีอาการหรือ
อาการแสดงตั้งแต 3 อยางขึ้นไปจาก 5 อยาง คือ 
1) น้ําหนักลดโดยไมไดตั้งใจหรือไมทราบสาเหตุ
มากกวา 3 กิโลกรัมหรือมากกวารอยละ 5 ของ
น้ําหนักตัวในระยะเวลา 1 ป (Weight loss) 2) มีความ 
รูสึกเหน่ือย หมดแรง (Exhaustion) 3) กลามเนื้อ
ออนแรง (Weakness) 4) เดินชาลง (Low walking 
speed) และ 5) การออกแรงในชีวิตประจําวัน
ลดลง (Low physical activity) ใหถือวาผูสูงอายุ
มีภาวะเปราะบาง3 

 ภาวะเปราะบาง เปนปญหาที่พบบอยใน
ผู สู งอายุ3 จากการศึกษาความชุกของภาวะ
เปราะบางในสถานดูแลผูสูงอายุของตางประเทศ
ทั่วโลก พบวา มีภาวะเปราะบาง รอยละ 52.3 
และมีภาวะกอนเปราะบาง รอยละ 40 ความชุก
จะมากขึ้นเมื่อมีอายุเพิ่มขึ้น4 สําหรับในประเทศ
ไทย พบวา มีการศึกษาของ นุชอนงค อินทนู5 ที่
ศึกษาความชุกของภาวะเปราะบางในชุมชน 
จังหวัดกระบี่ พบผูที่มีอายุ 50 ปขึ้นไป มีภาวะ
เปราะบาง รอยละ 27.3 โดยชวงอายุ 50 - 59 ป 
มีความเปราะบาง รอยละ 0.8 อายุ 60 - 69 ป มี
ความเปราะบาง รอยละ 16.8 อายุ 70 - 79 ป มี
ความเปราะบาง รอยละ 38.9 และอายุ 80 ปขึ้น
ไปมีความเปราะบาง รอยละ 43.5 และการศึกษา
ของ สุพรรณี ใจดี6 ที่ศึกษาภาวะเปราะบางของ
ผูสูงอายุในชุมชน เขตกรุงเทพมหานคร พบวา มี
ความชุกของการเกิดภาวะเปราะบาง รอยละ 
32.14 จะเห็นไดวาภาวะเปราะบางพบมากขึ้น
ตามอายุที่มากขึ้น7 

 ภาวะเปราะบางจึงเปนปญหาที่ สําคัญ
ของผูสูงอายุ ผลกระทบจากการที่ ผูสูงอายุเกิด
ภาวะเปราะบางทางดานรางกายสงผลใหความ
แข็งแรงของกลามเนื้อลดลงเปนสาเหตุที่ทําให
ผูสูงอายุเกิดการพลัดตกหกลมและกระดูกหัก4 

ผลกระทบจากภาวะเปราะบางในดานจิตใจสงผล
ใหความคิดและการตัดสินใจลดลง เกิดภาวะ
บกพรองทางดานการรูคิดทําใหเกิดภาวะซึมเศรา 
จิตใจออนลาหมดแรง รูสึกวาตัวเองไมมีคุณคา3 

 การเสริมสรางพลังอํานาจเปนกลวิธีหนึ่ง
ที่ จะทําให ผู สูงอายุสามารถควบคุมตนเองให
ดําเนินชีวิตอยางมีจุดมุงหมาย ผลของการเสริม
พลังอํานาจในตนเองจะทําใหผูสูงอายุสามารถคิด
วิเคราะหทําความเขาใจกับปญหาและฝกฝนทักษะ
ในการดูแลตนเอง ทําใหรูสึกมีคุณคา มีความสามารถ 
ในการควบคุมใหดําเนินชีวิตไปในทางที่ตนเองเลือก 

2 
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ซึ่งความสามารถเหลานี้จะแตกตางกันมากนอย
เพียงใดขึ้นอยูกับความสามารถในการแกปญหาโดย
ใชประสบการณเดิมของแตละบุคคล8 การเสริมสราง 
แรงจูงใจและการกระตุนการปฏิบัติ กิจกรรมการดูแล 
ตนเองใหตอเน่ืองในขณะอยูที่บานเพื่อใหผูสูงอายุ
สามารถพัฒนาความสามารถในการควบคุมตนเอง
ในการปฏิบัติกิจกรรมตามความรูที่มีอยูและไดรับ
เพิ่มเติมใหมไดอยางมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 
 การสงเสริมสุขภาพและการปองกันภาวะ
เปราะบาง ประกอบดวย การออกกําลังกายแบบ
ตานทานความแรงของการเคล่ือนไหวทางกาย 
การเดินและความสมดุลการฝกการออกกําลังกาย 
เปาหมายของการจัดกระทํา คือ การลดการ
สูญเสียน้ําหนัก ลดการสูญเสียมวลกลามเนื้อและ
ความแข็งแรงของกลามเนื้อ (Sarcopenia) ลด
ปจจัยเส่ียงตอการเกิดการพลัดตกหกลม ที่จะชวย
ใหการรักษาสถานะของสภาวะสมดุลได3 จากการ
ทบทวนวรรณกรรม พบวา การออกกําลังกายแบบ
ตานแรงจะชวยเพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อลด
การเกิดภาวะเปราะบางได9 การออกกําลังกาย
แบบตานแรง (Resistance exercise) เปนการ
ออกกําลังกายที่เพิ่มสมรรถภาพของกลามเนื้อ 
(Muscular fitness) แบ งเปน  2 ลักษณะตาม
น้ําหนักที่ใช คือ 1) การใชน้ําหนักหรือแรงตาน
ของตนเอง ไดแก การดึงขอ งอตัวลุกนั่ง หรือเกร็ง
กลามเนื้ อ การวิดพื้นและ 2) การใชน้ํ าหนัก
ภายนอก เชน ดัมเบลล เครื่องยกนํ้าหนัก โดยใน
งานวิจัยนี้ผูวิจัยเลือกใชการยกดัมเบลลมาเปน
อุปกรณในการจัดโปรแกรม เนื่องจากการออก
กําลังกายแบบตานแรงวิธีอื่น เชน การวิ่งเหยาะ 
การยึดพื้น การยกนํ้าหนักที่มากเกินไป ยังเปน
ขอจํากัดการออกกําลังกายของผูสูงอายุ เนื่องจาก
มีผลตอขอเขาโดยเฉพาะอยางยิ่งในผูสูงอายุที่มี
โรคประจําตัวเกี่ยวกับกระดูกและขอ10 การออก
กําลังกายแบบตานแรงโดยใชดัมเบลล เปนการ

ออกกําลังกายแบบไอโซโทนิก (Isotonic exercise) 
ดัมเบลลสําหรับยกน้ําหนักสามารถใชกับการออก
กําลังกายทั้งแบบเวทเทรนนิ่ง คือ ออกกําลังกาย
โดยใชน้ําหนักในการบริหารสวนตางๆ เพื่อเสริมสราง 
กลามเนื้อ การใชดัมเบลลเปนตัวชวยในการออก
กําลังกายนับวาเปนวิธีที่มีประสิทธิภาพอยางยิ่ง 
เพราะนอกจากจะเปนการบริหารกลามเนื้อหลัก
ของรางกายแลวยังชวยทําใหกลามเนื้ออีกหลาย
สวนแข็งแรงขึ้นเชนกัน9 

 ก าร เลื อ ก น้ํ าห นั ก ข อ งดั ม เบ ลล ให
เหมาะสมกับผูสูงอายุเปนส่ิงที่ตองคํานึงถึง หาก
ผูสูงอายุไมเคยออกกําลังกายแบบเวทเทรนนิ่งมา
กอนควรจะเลือกใชดัมเบลลที่ เหมาะสําหรับผู
เริ่มตนออกกําลังกายแบบดังกลาว โดยสามารถ
เลือกใชดัมเบลลที่มีน้ําหนักเบาในการเริ่มตนออก
กําลังกายได แลวจึงคอยเพิ่มน้ําหนักของดัมเบลล
ใหเหมาะสมกับความตองการและการออกกําลัง
กายของผูสูงอายุ สําหรับการเพิ่มความแข็งแกรง
และสรางมวลกลามเนื้อ ผู สูงอายุควรเลือกใช
ดัมเบลลที่มีน้ําหนักพอสําหรับการทําทาบริหาร 
8 ครั้งในแตละทา เพื่อไมใหกลามเนื้อตองทํางาน
หนักและเหนื่อยเกินไป แลวจึงเพิ่มการใชดัมเบลล
ที่มีน้ําหนักมากขึ้น เมื่อผูสูงอายุสามารถยกดัมเบลล
ไดรวดเร็วขึ้นใน 1 เซ็ท 
 การออกกําลังกายเฉพาะเพื่อการสราง
กลามเนื้อใหแข็งแรงมากขึ้นควรทําสัปดาหละ 
2 - 3 ครั้ง ไมควรทําติดตอกัน ควรจะทําวันเวนวัน 
หรือวันเวน 2 วัน วิทยาลัยเวชศาสตรการกีฬาแหง
สหรัฐอเมริกา (American College of Sports 
Medicine) ไดใหคําแนะนําสําหรับคนที่สุขภาพ
ปกติทั่วๆ ไปวา ควรบริหารการสรางกลามเนื้อให
แข็งแรงอยางนอยสัปดาหละ 2 ครั้ง โดยมุงเนนไป
ที่กลามเนื้อมัดใหญ โดยแตละสวนควรทําการ
บริหารซ้ํา 8 - 12 ครั้งในแตละทา เพื่อใหผลใน
การเพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อนั้นๆ11 และ
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จากการทบทวนวรรณกรรม พบวา มีการศึกษาใน
ตางประเทศ ถึงผลของการออกกําลังกายโดย
ใชดัมเบลลเพื่อเพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อ 
ทดลองกับสุภาพสตรีสูงวัยชาวแอฟริกันและชาว
อเมริกันที่อาศัยอยูในเขตเมืองเปนเวลา 4 สัปดาห 
สัปดาหละ 3 วัน วันละ 30 นาที พบวา มีความแข็งแรง
ของกลามเนื้อเพิ่มขึ้น อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ12 
 จากเหตุผลดังกลาวขางตน ผูวิจัยจึงนํา
แนวคิดการสรางพลังอํานาจของ Zimmerman8 
มาพัฒนาเปนโปรแกรมรวมกับการออกกําลังกาย
แบบตานแรง เพื่ อช วยให ผู สู งอายุที่ มีภาวะ
เปราะบางเกิดพลังอํานาจในตนเองและพัฒนา
ความสามารถในการควบคุมตนเองใหออกกําลัง
กายแบบตานแรงจนเปนลักษณะนิสัยเพื่อเพิ่ม
ความแข็งแรงของมวลกลามเนื้ อซึ่ งจะทํ าให
สามารถชะลอการเกิดภาวะเปราะบางสงผลให
ผูสูงอายุลดการเผชิญผลกระทบที่เกิดจากการมี
ภาวะเปราะบางและชวยให ผู สูงอายุมี สุขภาพ
รางกายที่แข็งแรงทําใหมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นตอไป 
 
 

วัตถุประสงคการวจิัย 
 1. เพื่อเปรียบเทียบภาวะเปราะบางของ
ผู สูงอายุที่ อาศัยในชุมชนกอนและหลังไดรับ
โปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออก
กําลังกายแบบตานแรง 
 2. เพื่อเปรียบเทียบภาวะเปราะบางของ
ผู สูงอายุที่อาศัยในชุมชนระหวางกลุมที่ ไดรับ
โปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออก
กําลังกายแบบตานแรงกับกลุมที่ไดรับการพยาบาล 
ตามปกติ 

สมมติฐานการวิจัย 
 1 . ผู สู งอ ายุ ก ลุ ม ท ดลองห ลั งได รั บ
โปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออก
กําลังกายแบบตานแรงมีภาวะเปราะบางลดลงกวา
กอนการทดลอง 
 2 . ผู สู งอ ายุ ที่ ได รั บ โป รแก รม ก าร
เสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบ
ตานแรงมีภาวะเปราะบางลดลงกวากลุมที่ไดรับ
การพยาบาลตามปกติ 

กรอบแนวคดิการวิจัย 

 

 

 

 

 

 

 

 

  โปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง 
  ใชแนวคิดของ Zimmerman8 ประกอบดวย 5 ขั้นตอน ใชระยะเวลา  4 สัปดาห ดังนี้ 
    ขั้นที่ 1 ประสบการณ (Experiencing) หมายถึง การกระทํา ความรูสึก ความคิดเห็นตางๆ 
ที่มีสุขภาพของตนและการออกกําลังกายแบบตานแรง โดยจัดกิจกรรมรําลึก ไดเลาถึงการ
กระทํา ความรูสึก ความคิดเห็นตาง  ๆที่มีตอสุขภาพและการออกกําลังกายของตนอยางเปดเผย 
    ขั้นที่ 2 ขั้นระบุประสบการณ (Name experience) สามารถระบุปญหา หาสาเหตุของ
ปญหาวาเชื่อมโยงกับวิถีชีวิตอยางไร โดยจัดกิจกรรมเลาความหลังเปดเผยประสบการณ
ของตนเองเก่ียวกับภาวะเปราะบางและการออกกําลังกายที่ผานมา 
    ขั้นที่ 3 ขั้นวิเคราะห (Analysis) เปนขั้นตอนที่ คิด วิเคราะห ไตรตรอง เพ่ือแกไขภาวะ
สุขภาพของตน โดยมีผูที่มีประสบการณคลายกัน ชวยเสนอแนะแนวทางการแกไขปญหา  
    ขั้นที่ 4 ขั้นวางแผน (Planning) เปนขั้นตอนที่รวบรวมองคประกอบที่ไดจากการวิเคราะห
นํามาสูวิธีลงมือปฏิบัติโดยกําหนดแนวทางการปฏิบัติลงในสมุดบันทึกกิจกรรม 
    ขั้นที่ 5 ขั้นปฏิบัติ (Doing) เปนขั้นตอนของการลงมือทําโดยผูวิจัยใหขอมูลเก่ียวกับการออก
กําลังกายแบบตานแรง โดยการยกดัมเบลล พรอมสาธิตวิธีปฏิบัติที่ถูกตองเหมาะสม 
เพ่ือใหนําไปปฏิบั ติตามแนวทางที่วางไวเมื่ออยูที่บาน โดยออกกําลังกายโดยการ
ยกดัมเบลล วันละ 30 นาที 3 วันตอสัปดาห เปนระยะเวลา 4 สัปดาหติดตอกัน 

ภาวะเปราะบางของ
ผูสูงอายุ 

(3 ใน 5 ดาน) 
1) น้ําหนักลดลง 
2) มีความรูสึกเหนื่อย 
   หมดแรง 
3) กลามเนื้อออนแรง 
4) เดินชาลง 
5) การออกแรงใน 
   ชีวิตประจําวันลดลง 
   (Fried และคณะ3) 
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ซึ่งความสามารถเหลานี้จะแตกตางกันมากนอย
เพียงใดขึ้นอยูกับความสามารถในการแกปญหาโดย
ใชประสบการณเดิมของแตละบุคคล8 การเสริมสราง 
แรงจูงใจและการกระตุนการปฏิบัติ กิจกรรมการดูแล 
ตนเองใหตอเนื่องในขณะอยูที่บานเพื่อใหผูสูงอายุ
สามารถพัฒนาความสามารถในการควบคุมตนเอง
ในการปฏิบัติกิจกรรมตามความรูที่มีอยูและไดรับ
เพิ่มเติมใหมไดอยางมีประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 
 การสงเสริมสุขภาพและการปองกันภาวะ
เปราะบาง ประกอบดวย การออกกําลังกายแบบ
ตานทานความแรงของการเคล่ือนไหวทางกาย 
การเดินและความสมดุลการฝกการออกกําลังกาย 
เปาหมายของการจัดกระทํา คือ การลดการ
สูญเสียน้ําหนัก ลดการสูญเสียมวลกลามเนื้อและ
ความแข็งแรงของกลามเนื้อ (Sarcopenia) ลด
ปจจัยเส่ียงตอการเกิดการพลัดตกหกลม ที่จะชวย
ใหการรักษาสถานะของสภาวะสมดุลได3 จากการ
ทบทวนวรรณกรรม พบวา การออกกําลังกายแบบ
ตานแรงจะชวยเพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อลด
การเกิดภาวะเปราะบางได9 การออกกําลังกาย
แบบตานแรง (Resistance exercise) เปนการ
ออกกําลังกายที่เพิ่มสมรรถภาพของกลามเนื้อ 
(Muscular fitness) แบ งเปน  2 ลักษณะตาม
น้ําหนักที่ใช คือ 1) การใชน้ําหนักหรือแรงตาน
ของตนเอง ไดแก การดึงขอ งอตัวลุกนั่ง หรือเกร็ง
กลามเนื้ อ การวิดพื้นและ 2) การใชน้ํ าหนัก
ภายนอก เชน ดัมเบลล เครื่องยกน้ําหนัก โดยใน
งานวิจัยนี้ ผูวิจัยเลือกใชการยกดัมเบลลมาเปน
อุปกรณในการจัดโปรแกรม เนื่องจากการออก
กําลังกายแบบตานแรงวิธีอื่น เชน การวิ่งเหยาะ 
การยึดพื้น การยกน้ําหนักที่มากเกินไป ยังเปน
ขอจํากัดการออกกําลังกายของผูสูงอายุ เนื่องจาก
มีผลตอขอเขาโดยเฉพาะอยางยิ่งในผูสูงอายุที่มี
โรคประจําตัวเกี่ยวกับกระดูกและขอ10 การออก
กําลังกายแบบตานแรงโดยใชดัมเบลล เปนการ

ออกกําลังกายแบบไอโซโทนิก (Isotonic exercise) 
ดัมเบลลสําหรับยกน้ําหนักสามารถใชกับการออก
กําลังกายทั้งแบบเวทเทรนน่ิง คือ ออกกําลังกาย
โดยใชน้ําหนักในการบริหารสวนตางๆ เพื่อเสริมสราง 
กลามเนื้อ การใชดัมเบลลเปนตัวชวยในการออก
กําลังกายนับวาเปนวิธีที่มีประสิทธิภาพอยางยิ่ง 
เพราะนอกจากจะเปนการบริหารกลามเนื้อหลัก
ของรางกายแลวยังชวยทําใหกลามเน้ืออีกหลาย
สวนแข็งแรงขึ้นเชนกัน9 

 ก าร เลื อ ก น้ํ าห นั ก ข อ งดั ม เบ ลล ให
เหมาะสมกับผูสูงอายุเปนส่ิงที่ตองคํานึงถึง หาก
ผูสูงอายุไมเคยออกกําลังกายแบบเวทเทรนนิ่งมา
กอนควรจะเลือกใชดัมเบลลที่ เหมาะสําหรับผู
เริ่มตนออกกําลังกายแบบดังกลาว โดยสามารถ
เลือกใชดัมเบลลที่มีน้ําหนักเบาในการเริ่มตนออก
กําลังกายได แลวจึงคอยเพิ่มน้ําหนักของดัมเบลล
ใหเหมาะสมกับความตองการและการออกกําลัง
กายของผูสูงอายุ สําหรับการเพิ่มความแข็งแกรง
และสรางมวลกลามเนื้อ ผู สูงอายุควรเลือกใช
ดัมเบลลที่มีน้ําหนักพอสําหรับการทําทาบริหาร 
8 ครั้งในแตละทา เพื่อไมใหกลามเนื้อตองทํางาน
หนักและเหนื่อยเกินไป แลวจึงเพิ่มการใชดัมเบลล
ที่มีน้ําหนักมากขึ้น เมื่อผูสูงอายุสามารถยกดัมเบลล
ไดรวดเร็วขึ้นใน 1 เซ็ท 
 การออกกําลังกายเฉพาะเพื่อการสราง
กลามเนื้อใหแข็งแรงมากขึ้นควรทําสัปดาหละ 
2 - 3 ครั้ง ไมควรทําติดตอกัน ควรจะทําวันเวนวัน 
หรือวันเวน 2 วัน วิทยาลัยเวชศาสตรการกีฬาแหง
สหรัฐอเมริกา (American College of Sports 
Medicine) ไดใหคําแนะนําสําหรับคนที่สุขภาพ
ปกติทั่วๆ ไปวา ควรบริหารการสรางกลามเน้ือให
แข็งแรงอยางนอยสัปดาหละ 2 ครั้ง โดยมุงเนนไป
ที่กลามเนื้อมัดใหญ โดยแตละสวนควรทําการ
บริหารซ้ํา 8 - 12 ครั้งในแตละทา เพื่อใหผลใน
การเพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อนั้นๆ11 และ
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วิธีดําเนินการวิจัย 

 การวิจัยครั้งนี้ เปนการวิจัยกึ่งทดลอง 
(Quasi-experimental research) แบบสองกลุม
วัดกอนและหลังการทดลอง (Two group pretest-
posttest design) 
 ประชากร คือ ผูที่มีอายุเกิน 60 ปบริบูรณ
ขึ้นไป ทั้งเพศชายและหญิงที่มีภาวะเปราะบางที่
อาศัยอยูในชุมชน 
 กลุมตัวอยาง คือ ผูที่มีอายุเกิน 60 ป
บริบูรณขึ้นไป ทั้ งเพศชายและหญิ งที่มีภาวะ
เปราะบางอาศัยอยูในชุมชนแหงหนึ่ง เขตธนบุรี 
จังหวัดกรุงเทพมหานคร โดยมีคุณสมบัติดังตอไปนี้ 
 เกณฑการคัดเขา (Inclusion criteria) 
ดังนี้ 
 1. เปนผูสูงอายทุีม่ีภาวะเปราะบาง ประเมิน
โดยใชแบบประเมินภาวะเปราะบางของ สุพรรณี ใจดี6 

ที่พัฒนามาจากแนวคิดของ Fried และคณะ3 โดย
มีคะแนนภาวะเปราะบาง 3 คะแนนขึ้นไป 
 2. ไมมีภาวะพึ่งพา ประเมินโดยใชแบบ
ประเมินความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน
พื้นฐาน (Barthel ADL) ไดคะแนน 12 คะแนนขึ้นไป 
เนื่องจากผูสูงอายุที่เขารับการทดลองโปรแกรม
ตองมีการปฏิบัติออกกําลังกายแบบตานแรง 
ดังนั้นจึงควรชวยเหลือตนเองได 
 3. ไมมีภาวะสมองเส่ือม ประเมินโดยใชแบบ
ประเมินสมรรถภาพสมองของไทย (MMSE-Thai 
2002) เปนเครื่องมือมาตรฐาน ของ Folstein และคณะ 
ที่แปลโดยคณะกรรมการจัดทําแบบทดสอบสมรรถภาพ 
เบื้องตน สถาบันเวชศาสตรผูสูงอายุ กรมการแพทย 
กระทรวงสาธารณสุข13 ไดคะแนนตั้ งแต  17 
คะแนนขึ้นไป 
 4 . สามารถติดตอ ส่ือสาร อาน เขียน 
ภาษาไทยได ตองมีเครื่องเลนดีวีดี และสายตาดีที่
จ ะบั น ทึ ก ใน สมุ ดป ระจํ าตั ว ได แ ล ะต อ ง ไม

รับประทานผลิตภัณฑ เสริมอาหารประเภท
เสริมสรางโปรตีน 
 เกณฑการคัดออก (Exclusion criteria) 
ไมสามารถรวมกิจกรรมไดตามระยะเวลาที่กําหนด 
มีการเจ็บปวยดวยโรคประจําตัวกําเริบ  เชน 
โรคเบาหวานระยะแสดงอาการน้ําตาลในเลือดต่ํา 
โรคภูมิแพที่มีอาการกําเริบ หรือมีโรคอื่นที่ตองเขา
รับการรักษาในโรงพยาบาล มีอาการหนามืดเปน
ลมระหวางการออกกําลังกาย 
 จับคูกลุมตัวอยาง (Matching paired) 
ที่มีความคลายคลึงกัน เพื่อควบคุมตัวแปรเกิน 
ดังนี้ เพศ อายุ และคาดัชนีมวลกาย 
 การกําหนดขนาดกลุมตัวอยาง (Sample 
size) ไดจากการใชโปรแกรมสําเร็จรูป PASS 
(Power Analysis of Sample Size) โดยนําคาเฉล่ีย
และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานมาจากการทบทวน
วรรณกรรมของ สิริกาญจน กระจางโพธิ์14 มีขนาด
อิทธิพล (Effect size) เทากับ 0.8 โดยไดกําหนด
อํานาจการทดสอบ 80% ที่ ระดับนัยสําคัญที่ 
α = .05 พบวาไดขนาดกลุมตัวอยางกลุมละ 20 คน 
ทําการคัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive 
sampling) และเพื่อปองกันการสูญหายของกลุม
ตัวอยาง ผูวิจัยจึงเพิ่มกลุมตัวอยางอีก 10% ได
กลุมตัวอยาง จํานวน 44 คน แบงเปนกลุมทดลอง 
22 คน และกลุมควบคุม 22 คน 

เคร่ืองมือที่ใชในการวิจยั 

 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย ประกอบไปดวย 
3 สวนดังนี้ 
 สวนที่ 1 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวม
ขอมูล ประกอบดวย 
 1.1. แบบสอบถามขอมูลสวน
บุคคล เปนแบบประเมินที่ผูวิจัยสรางขึ้นเอง ไดแก 
เพศ อายุ น้ําหนัก สวนสูง สถานภาพสมรส ระดับ
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การศึกษา อาชีพ รายไดเฉล่ียตอเดือน ประวัติการ
หกลมใน 1 ปที่ผานมา ลักษณะขอคําถามเปนแบบ
เลือกตอบและเติมคําในชองวาง 
 1.2 แบบทดสอบสมรรถภาพ
สมองเบื้องตนฉบับภาษาไทย (Mini-Mental State 
Examination-Thai version : MMSE-Thai 2002) 
เปนเครื่องมือมาตรฐานของ Folstein และคณะ 
ที่แปลโดยคณะกรรมการจัดทําแบบทดสอบ
สมรรถภาพเบื้องตน สถาบันเวชศาสตรผูสูงอายุ 
กรมการแพทยกระทรวงสาธารณสุข13 ใชคัดกรอง
ผูสูงอายุที่ ไมมีภาวะสมองเส่ือมหรือไมมีภาวะ
สูญเสียการทําหนาที่เกี่ยวของกับปญญา สามารถ
นําไปใชกับผูสูงอายุในทุกระดับการศึกษาตั้งแต
กลุมที่ไมไดเรียนหนังสือหรืออานไมออกเขียนไมได
ถึงระดับที่มีการศึกษาสูงกวาชั้นประถมศึกษา ใน
การศึกษาครั้งนี้ผูสูงอายุตองไดคะแนน มากกวา 
17 คะแนน ขึ้นไป 
 1.3 แบบประเมินความสามารถ
ในการทํากิจวัตรประจําวันพื้นฐาน (Barthel ADL 
Index) ของ สุทธิชัย จิตะพันธกุล15 เปนแบบ
ประเมินที่นิยมนํามาใชในการประเมินกับผูสูงอายุ
ไทย เปนการสอบถามกิจวัตรประจําวันที่ปฏิบัติใน
ระยะ 24 - 48 ชั่วโมง ประกอบดวย การประเมิน 
10 ดาน ไดแก การทําความสะอาดใบหนา การ
เคล่ือนยายจากนอนมานั่ง การรับประทานอาหาร 
การเขาใชหองสุขา การเดินหรือเคล่ือนที่ภายใน
หองหรือบาน การขึ้นลงบันได การสวมใสเส้ือผา 
การอาบนํ้า การกล้ันปสสาวะและอุจจาระ ในการ
วิจัยครั้งน้ีผูวิจัยคัดกรองกลุมตัวอยางที่ไมตองการ
การพึ่งพา โดยใชคะแนนความสามารถในการ
ปฏิบัติกิจวัตรประจําวันพื้นฐาน 12 คะแนนขึ้นไป 
 1.4 แบบสอบถามภาวะเปราะบาง 
ของ สุพรรณี ใจดี6 โดยภาวะเปราะบางสามารถ
ประเมินไดจาก 3 ใน 5 อาการ ดังตอไปนี้ น้ําหนัก
ลดโดยไมไดตั้งใจหรือไมทราบสาเหตุมากกวา 

3 กิโลกรัม หรือมากกวารอยละ 5 ของน้ําหนักตัว
ในระยะเวลา 1 ป (Weight loss) ภาวะหมดแรง 
(Exhaustion) ภาวะกลามเนื้อออนแรง (Weakness) 
การเดินชาลง (Low walking speed) และการทํา
กิจกรรมทางกายลดลง (Low physical activity) 
โดยผูสูงอายุที่มีภาวะเปราะบาง จะตองประเมินได 
3 คะแนนขึ้นไป 
 สวนที่ 2 เครื่องมือที่ใชในการดําเนินการ
วิจัย 
 2.1 โปรแกรมการเสริมสราง
พลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง 
ผูวิจัยพัฒนาโปรแกรมจากการศึกษาตําราเอกสาร
และงานวิจัยที่เกี่ยวของตามทฤษฎีการเสริมสราง
พลังอํานาจของ Zimmerman8 เพื่อสรางแรง
บันดาลใจในการออกกาํลังกายและเปนแนวทางใน
การกําหนดกิจกรรมการเสริมสรางพลังอํานาจ
ให กั บ ผู สู งอ ายุ ที่ อ า ศั ยอยู ใน ชุ ม ชน  โดย ใช
กระบวนการ 5 ขั้นตอน มีการจัดกิจกรรมกลุม
ทั้งหมด 3 ครั้ง ในสัปดาหที่ 1, 2 และสัปดาหที่ 4 
กระตุนผูเขารวมโครงการดวยการสอบถามถึงการ
ออกกําลังกายเปนรายบุคคลดวยการโทรศัพท 
สัปดาหละ 3 ครั้ง และเยี่ยมบานผูเขารวมโปรแกรม 
ในสัปดาหที่  3 คนละ 1 ครั้ง ทําการวัดผลใน
สัปดาหที่ 5 
 2.2 ดัมเบลล น้ําหนักตามความ
เหมาะสมกับผูสูงอายุแตละคน คนละ 1 คู โดยวิธี
เลือกน้ําหนัก คือ ใหผูสูงอายุลองยกขึ้นลง 2 ขาง
พรอมกัน 12 ครั้ง หากพบวาหมดแรงพอดี จึงจะ
ไดน้ําหนักที่ เหมาะสม โดยแตละขาง ไมเกิน 1 
กิโลกรัม12 

 2.3 แผนการสอนเรื่องภาวะ
เปราะบางและการออกกําลังกายแบบตานแรงโดย
การยกดัมเบลล ประกอบดวย ความหมาย สาเหตุ
และการปองกัน ดีวีดีการออกกําลังกายแบบตานแรง 
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วิธีดําเนินการวิจัย 

 การวิจัยครั้งนี้ เปนการวิจัยกึ่งทดลอง 
(Quasi-experimental research) แบบสองกลุม
วัดกอนและหลังการทดลอง (Two group pretest-
posttest design) 
 ประชากร คือ ผูที่มีอายุเกิน 60 ปบริบูรณ
ขึ้นไป ทั้งเพศชายและหญิงที่มีภาวะเปราะบางที่
อาศัยอยูในชุมชน 
 กลุมตัวอยาง คือ ผูที่มีอายุเกิน 60 ป
บริบูรณขึ้นไป ทั้ งเพศชายและหญิ งที่มีภาวะ
เปราะบางอาศัยอยูในชุมชนแหงหนึ่ง เขตธนบุรี 
จังหวัดกรุงเทพมหานคร โดยมีคุณสมบัติดังตอไปนี้ 
 เกณฑการคัดเขา (Inclusion criteria) 
ดังนี้ 
 1. เปนผูสูงอายทุีม่ีภาวะเปราะบาง ประเมิน
โดยใชแบบประเมินภาวะเปราะบางของ สุพรรณี ใจดี6 

ที่พัฒนามาจากแนวคิดของ Fried และคณะ3 โดย
มีคะแนนภาวะเปราะบาง 3 คะแนนขึ้นไป 
 2. ไมมีภาวะพึ่งพา ประเมินโดยใชแบบ
ประเมินความสามารถในการทํากิจวัตรประจําวัน
พื้นฐาน (Barthel ADL) ไดคะแนน 12 คะแนนขึ้นไป 
เนื่องจากผูสูงอายุที่เขารับการทดลองโปรแกรม
ตองมีการปฏิบัติออกกําลังกายแบบตานแรง 
ดังนั้นจึงควรชวยเหลือตนเองได 
 3. ไมมีภาวะสมองเส่ือม ประเมินโดยใชแบบ
ประเมินสมรรถภาพสมองของไทย (MMSE-Thai 
2002) เปนเครื่องมือมาตรฐาน ของ Folstein และคณะ 
ที่แปลโดยคณะกรรมการจัดทําแบบทดสอบสมรรถภาพ 
เบื้องตน สถาบันเวชศาสตรผูสูงอายุ กรมการแพทย 
กระทรวงสาธารณสุข13 ไดคะแนนตั้ งแต  17 
คะแนนขึ้นไป 
 4 . สามารถติดตอ ส่ือสาร อาน เขียน 
ภาษาไทยได ตองมีเครื่องเลนดีวีดี และสายตาดีที่
จ ะ บั น ทึ ก ใน สมุ ดป ระจํ าตั ว ได แ ล ะต อ ง ไม

รับประทานผลิตภัณฑ เสริมอาหารประเภท
เสริมสรางโปรตีน 
 เกณฑการคัดออก (Exclusion criteria) 
ไมสามารถรวมกิจกรรมไดตามระยะเวลาที่กําหนด 
มีการเจ็บปวยดวยโรคประจําตัวกําเริบ  เชน 
โรคเบาหวานระยะแสดงอาการน้ําตาลในเลือดต่ํา 
โรคภูมิแพที่มีอาการกําเริบ หรือมีโรคอื่นที่ตองเขา
รับการรักษาในโรงพยาบาล มีอาการหนามืดเปน
ลมระหวางการออกกําลังกาย 
 จับคูกลุมตัวอยาง (Matching paired) 
ที่มีความคลายคลึงกัน เพื่อควบคุมตัวแปรเกิน 
ดังนี้ เพศ อายุ และคาดัชนีมวลกาย 
 การกําหนดขนาดกลุมตัวอยาง (Sample 
size) ไดจากการใชโปรแกรมสําเร็จรูป PASS 
(Power Analysis of Sample Size) โดยนําคาเฉล่ีย
และคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานมาจากการทบทวน
วรรณกรรมของ สิริกาญจน กระจางโพธิ์14 มีขนาด
อิทธิพล (Effect size) เทากับ 0.8 โดยไดกําหนด
อํานาจการทดสอบ 80% ที่ ระดับนัยสําคัญที ่
α = .05 พบวาไดขนาดกลุมตัวอยางกลุมละ 20 คน 
ทําการคัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive 
sampling) และเพื่อปองกันการสูญหายของกลุม
ตัวอยาง ผูวิจัยจึงเพิ่มกลุมตัวอยางอีก 10% ได
กลุมตัวอยาง จํานวน 44 คน แบงเปนกลุมทดลอง 
22 คน และกลุมควบคุม 22 คน 

เคร่ืองมือที่ใชในการวิจยั 

 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย ประกอบไปดวย 
3 สวนดังนี้ 
 สวนที่ 1 เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวม
ขอมูล ประกอบดวย 
 1.1. แบบสอบถามขอมูลสวน
บุคคล เปนแบบประเมินที่ผูวิจัยสรางขึ้นเอง ไดแก 
เพศ อายุ น้ําหนัก สวนสูง สถานภาพสมรส ระดับ



วารสารแพทย์นาวี

Royal Thai Navy Medical Journal

156 Volume 46 No.1 January-April 2019

8 

โดยการยกดัมเบลล ความยาว 6.54 นาที และคูมือ 
ดําเนินกิจกรรมโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจ 
 สวนที่  3 เครื่องมือกํากับการทดลอง 
ไดแก สมุดบันทึกการออกกําลังกายของผูสูงอาย ุ
ผูวิจัยสรางขึ้นจากการทบทวนเอกสารที่เกี่ยวของ 
เพื่อใชบันทึกแนวทางในการออกกําลังกาย และ
บันทึกจํานวนครั้ง ระยะเวลาในการออกกําลังกาย 
รวมถึงประสบการณทั้งดานที่ดีและไมดีในการ
ออกกําลังกายอยางตอเนื่อง 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

 1. การตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา 
(Content Validity) 
 ผูวิจัยนําเครื่องมือที่ ใชในการวิจัย 
ไดแก แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล โปรแกรม
การเสริมสรางพลังอํานาจรวมกับการออกกําลัง
กายแบบต านแรง แผนการสอนเรื่อ งภาวะ
เปราะบางและการออกกําลังกายแบบตานแรงโดย
การยกดัมเบลล ดีวีดีการออกกําลังกายแบบตาน
แรงโดยการยกดัมเบลล คูมือการดําเนินกิจกรรม
โปรแกรมการสรางพลังอํานาจ และสมุดบันทึก
การออกกําลังกายของผูสูงอายุ ปรึกษาอาจารยที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ แลวปรับปรุงแก ไขตาม
คําแนะนํา จากนั้นนําไปตรวจสอบความตรงตาม
เนื้ อหา ความเหมาะสมของภาษาที่ ใช  โดย
ผูทรงคุณวุฒิ 5 คน ไดแก อาจารยแพทยที่มีความ
เช่ียวชาญดานภาวะเปราะบางในผูสูงอายุ 1 คน 
อาจารยพยาบาลที่มีความรูและหรืองานวิจัยที่
เกี่ยวของกับภาวะเปราะบาง 1 คน พยาบาล
วิชาชีพที่มีความรูและประสบการณในการดูแล
ผูสูงอายุ จํานวน 2 คน ผูเชี่ยวชาญดานเวชศาสตร
การกีฬา จํานวน 1 คน สวนเครื่องมือ MMSE-
Thai 2002 และ Barthel ADL Index เปนเครื่องมือ 
ที่มาตรฐานและไดถูกนําไปใชในบริบทของไทย

อยางแพรหลาย ผูวิจัยจึงไมไดตรวจหาความตรง
ตามเนื้อหา และแบบสอบถามภาวะเปราะบางได
คา CVI เทากับ 1.06 
 2. การตรวจสอบความเที่ยง (Reliability) 
 ผูวิจัยไดนําเครื่องมือที่ใชในการเก็บ
รวบรวมขอมูลที่ ไดรับการแกไขปรับปรุงตาม
คําแนะนํ าของผูทรงคุณวุฒิ ไปทดลองใชกับ
ผูสูงอายุที่มีบริบทใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง 
 2.1 ผูวิจัยนําโปรแกรมการเสริมพลัง
อํานาจที่ไดปรับแกตามคําแนะนําของผูทรงคุณวุฒิ 
โดยไปทดลองใชกับผูสูงอายุ จํานวน 3 คน 
 2.2 แบบทดสอบสภาพสมองเบื้องตน 
ฉบับภาษาไทย (MMSE-Thai 2002) ผูวิจัยนําไป
ทดลองใชกับผูสูงอายุ จํานวน 30 คน และนําขอมูล
ที่ไดมาวิเคราะหความเที่ยงของเครื่องมือ โดยใช
สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 
alpha coefficient) ไดคาความเที่ยง เทากับ 0.97 

การเก็บรวบรวมขอมูล 

 ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล 
ตั้งแต 2 ธันวาคม พ.ศ. 2560 – 20 เมษายน พ.ศ. 
2561 ที่ ชุ มชนแห งหนึ่ ง  เขตธนบุรี  จั งหวัด
กรุงเทพมหานคร 
 1. ขั้นเตรียมการทดลอง 
 1.1 การเตรียมตัวของผูวิจัยผูวิจัยผาน
การฝกการออกกําลังกายแบบตานแรงดวยการ
ยกดัมเบลลกับเจาหนาที่ เวชศาสตรการกีฬาของ
โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา กรมแพทยทหารเรือ 
 1.2 การเตรียมเครื่องมือที่ใช ในการวิจัย 
 1.3 การเตรียมสถานที่ ผูวิจัยเตรียม
สถานที่โดยขออนุญาตประธานชุมชน  เพื่อขอใช
สถานที่ลานอเนกประสงคในการจัดกิจกรรม 
 1.4 การเตรียมผูชวยวิจัย เปนพยาบาล
วิชาชีพที่มีความรูและประสบการณดานการพยาบาล 
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ผูสูงอายุ 1 คน โดยผูวิจัยเปนผูฝกอบรมใหเกิด
ความเขาใจเกี่ยวกับการใชแบบประเมินภาวะ
เปราะบาง เพื่อชวยในการคัดกรองกลุมตัวอยาง
และประเมินภาวะเปราะบางของกลุมตัวอยางทั้ง
สองกลุมหลังส้ินสุดโปรแกรม 
 1.5 ผูวิจัยนําหนังสืออนุมัติการพิจารณา
จริยธรรมและหนังสือขออนุญาตทําการวิจัยเสนอ
ประธานชุมชนเพื่อขอความอนุเคราะหทดลองใช
เครื่องมือวิจัยและเก็บรวบรวมขอมูลการวิจัย 
 1.6 ภายหลังไดรับอนุญาตจากประธาน
ชุมชน ผูวิจัยดําเนินการชี้แจงวัตถุประสงค การ
วิจัยพรอมเกณฑในการคัดเลือกกลุมตัวอยาง แก
ประธานชุมชนเพื่อขอความรวมมือระหวางลง
พื้นที่ เพื่อสํารวจ ศึกษาปญหาเบื้องตนและเก็บ
ขอมูลการวิจัยพรอมขอรายชื่อผูสูงอายุในชุมชน
เพื่อนํามาคัดกรองเบื้องตนกอนลงพื้นที่จริง 
 1.7 ผู วิ จั ยลงพื้ นที่ จริ งและสราง
ความคุนเคยกับผูสูงอายุในชุมชน โดยเขารวม
กิจกรรมกับผูสูงอายุในชุมชน 
 1.8 ผูวิจัยคัดเลือกกลุมตัวอยางโดย
ชี้แจงรายละเอียดที่ผูสูงอายุควรไดรับ 
 1.9 ผูวิจัยจับคูกลุมตัวอยางทีละคู 
(Matched pair) โดยใหมีคุณสมบัติใกลเคียงกัน
ในดาน เพศ อายุ และดัชนีมวลกาย ดังน้ันกลุม
ทดลองและกลุมควบคุมจึงมีคุณสมบัติและลักษณะ
เหมือนกันเปนคูๆ เพื่อควบคุมตัวแปรแทรกซอน 
 2. ขั้นดําเนินการทดลอง 
 ผู วิ จั ย ได ดํ า เนิ นการวิ จั ย ในก ลุ ม
ควบคุมกอนแลวจึงดําเนินการวิจัยในกลุมทดลอง 
เพื่อปองกันการปนเปอนของทั้งสองกลุม โดยมี
ขั้นตอนดังนี้ 
 กลุมควบคุม ผูวิจัยดําเนินการกับ
กลุมควบคุม ดังนี้ 
 สัปดาหที่ 1  
 1) ผูวิจัยเขาพบผูสูงอายุที่ เปนกลุม

ควบคุม จํานวน 22 คน ที่บานของผูสูงอายุแตละคน 
แนะนําตัว สรางสัมพันธภาพ ชี้แจงวัตถุประสงค
การวิจัยและพูดคุยสอบถามภาวะสุขภาพทั่วไป 
หลังจากนั้นจึงเก็บขอมูล โดยใชแบบสอบถาม
ภาวะเปราะบาง พรอมทั้งจดบันทึกคะแนนความ
เปราะบาง เพื่อเปนขอมูลเปรียบเทียบในการวัด
ภาวะเปราะบางในสัปดาหที่ 5 
 2) นัดหมายสมาชิกในกลุมควบคุมเพื่อ
ประเมินผลในสัปดาหที่ 5 โดยผูวิจัยและผูชวยวิจัย
ประเมินภาวะเปราะบางของผูสูงอายุกลุมทดลอง 
จํานวน 22 คน ที่บานของผูสูงอายุ 
 3) ภ าย ห ล ังจ าก ได ผ ลก ารว ิจ ัย
เรียบรอยแลว ผูวิจัยมอบเอกสารความรูเกี่ยวกับ
ภาวะเปราะบาง คําแนะนําดานการออกกําลังกาย
แกผูสูงอายุที่มีภาวะเปราะบางและแผนดีวีดีใน
การออกกําลังกายแบบตานแรงดวยการยกดัมเบลล 
ใหกับสมาชิกกลุมควบคุม 
 กลุมทดลอง ผูวิจัยดําเนินกิจกรรมกลุม
และรายบุคคล โดยมรีายละเอียดของกิจกรรม ดังนี้ 
 สัปดาหที่ 1 ในวันแรกของสัปดาห 
นัดพบสมาชิกกลุมทดลองครั้งที ่1 จัดใหมีกิจกรรม
กลุมระหวางสมาชิกและตัวผูวิจัยเพื่อเสริมสราง
สัมพันธภาพ โดยหลังจากที่ผูวิจัยแนะนําตัว สราง
สัมพันธภาพและใหความรูเกี่ยวกับภาวะเปราะบาง 
ความหมาย สาเหตุ และการปองกันหรือการชะลอ
การเกิดภาวะเปราะบางตามแผนการสอน โดยใช
ภาพพลิกในการประกอบการสอน หลังจากประเมิน 
ความรูความเขาใจของผูสูงอายุกลุมทดลองถงึเรื่อง
ภาวะเปราะบางแลว จึงดําเนินการจัดกิจกรรม
ตามโปรแกรมเสริมสรางพลังอํานาจรวมกับการ
ออกกําลังกายแบบตานแรง ดังนี้ 
 ขั้นที่ 1 ประสบการณ (Experiencing) 
ผูวิจัยจัดกิจกรรมรําลึกยอนหลัง เพื่อใหผูสูงอายุ
ทบทวนประสบการณที่เกี่ยวกับการออกกําลังกาย
ในดานความสําเร็จหรือดานปญหาอุปสรรค
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โดยการยกดัมเบลล ความยาว 6.54 นาที และคูมือ 
ดําเนินกิจกรรมโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจ 
 สวนที่  3 เครื่องมือกํากับการทดลอง 
ไดแก สมุดบันทึกการออกกําลังกายของผูสูงอาย ุ
ผูวิจัยสรางขึ้นจากการทบทวนเอกสารที่เกี่ยวของ 
เพื่อใชบันทึกแนวทางในการออกกําลังกาย และ
บันทึกจํานวนครั้ง ระยะเวลาในการออกกําลังกาย 
รวมถึงประสบการณทั้งดานที่ดีและไมดีในการ
ออกกําลังกายอยางตอเนื่อง 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

 1. การตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา 
(Content Validity) 
 ผูวิจัยนําเครื่องมือที่ ใชในการวิจัย 
ไดแก แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล โปรแกรม
การเสริมสรางพลังอํานาจรวมกับการออกกําลัง
กายแบบต านแรง แผนการสอนเรื่อ งภาวะ
เปราะบางและการออกกําลังกายแบบตานแรงโดย
การยกดัมเบลล ดีวีดีการออกกําลังกายแบบตาน
แรงโดยการยกดัมเบลล คูมือการดําเนินกิจกรรม
โปรแกรมการสรางพลังอํานาจ และสมุดบันทึก
การออกกําลังกายของผูสูงอายุ ปรึกษาอาจารยที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ แลวปรับปรุงแก ไขตาม
คําแนะนํา จากนั้นนําไปตรวจสอบความตรงตาม
เนื้ อหา ความเหมาะสมของภาษาที่ ใช  โดย
ผูทรงคุณวุฒิ 5 คน ไดแก อาจารยแพทยที่มีความ
เชี่ยวชาญดานภาวะเปราะบางในผูสูงอายุ 1 คน 
อาจารยพยาบาลที่มีความรูและหรืองานวิจัยที่
เกี่ยวของกับภาวะเปราะบาง 1 คน พยาบาล
วิชาชีพที่มีความรูและประสบการณในการดูแล
ผูสูงอายุ จํานวน 2 คน ผูเชี่ยวชาญดานเวชศาสตร
การกีฬา จํานวน 1 คน สวนเครื่องมือ MMSE-
Thai 2002 และ Barthel ADL Index เปนเครื่องมือ 
ที่มาตรฐานและไดถูกนําไปใชในบริบทของไทย

อยางแพรหลาย ผูวิจัยจึงไมไดตรวจหาความตรง
ตามเนื้อหา และแบบสอบถามภาวะเปราะบางได
คา CVI เทากับ 1.06 
 2. การตรวจสอบความเที่ยง (Reliability) 
 ผูวิจัยไดนําเครื่องมือที่ใชในการเก็บ
รวบรวมขอมูลที่ ไดรับการแกไขปรับปรุงตาม
คําแนะนํ าของผูทรงคุณวุฒิ ไปทดลองใชกับ
ผูสูงอายุที่มีบริบทใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง 
 2.1 ผูวิจัยนําโปรแกรมการเสริมพลัง
อํานาจที่ไดปรับแกตามคําแนะนําของผูทรงคุณวุฒิ 
โดยไปทดลองใชกับผูสูงอายุ จํานวน 3 คน 
 2.2 แบบทดสอบสภาพสมองเบื้องตน 
ฉบับภาษาไทย (MMSE-Thai 2002) ผูวิจัยนําไป
ทดลองใชกับผูสูงอายุ จํานวน 30 คน และนําขอมูล
ที่ไดมาวิเคราะหความเที่ยงของเครื่องมือ โดยใช
สูตรสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s 
alpha coefficient) ไดคาความเที่ยง เทากับ 0.97 

การเก็บรวบรวมขอมูล 

 ผูวิจัยดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล 
ตั้งแต 2 ธันวาคม พ.ศ. 2560 – 20 เมษายน พ.ศ. 
2561 ที่ ชุ มชนแห งหนึ่ ง  เขตธนบุ รี  จั งหวัด
กรุงเทพมหานคร 
 1. ขั้นเตรียมการทดลอง 
 1.1 การเตรียมตัวของผูวิจัยผูวิจัยผาน
การฝกการออกกําลังกายแบบตานแรงดวยการ
ยกดัมเบลลกับเจาหนาที่ เวชศาสตรการกีฬาของ
โรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลา กรมแพทยทหารเรือ 
 1.2 การเตรียมเครื่องมือที่ใช ในการวิจัย 
 1.3 การเตรียมสถานที่ ผูวิจัยเตรียม
สถานที่โดยขออนุญาตประธานชุมชน  เพื่อขอใช
สถานที่ลานอเนกประสงคในการจัดกิจกรรม 
 1.4 การเตรียมผูชวยวิจัย เปนพยาบาล
วิชาชีพที่มีความรูและประสบการณดานการพยาบาล 
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ยอนหลังไป 1 ปที่ผานมา แลวบันทึกตามความ
เปนจริงและเปนรูปธรรมใหมากที่สุดลงในสมุด
ประจําตัวที่ผูวิจัยจัดทําขึ้น 
 ขั้นที่ 2 ระบุประสบการณ (Name 
experience) ผูวิจัยจัดกิจกรรมเลาความหลัง การ
ที่ผูสูงอายุสามารถระบุประสบการณและสามารถ
เลาใหเพื่อนในกลุมฟงไดนั้น ถือวาผูสูงอายุเห็น
ปญหาของตนเองไดในระดับหนึ่งแลวและหาก
พบวาประสบการณของตนเองไปสอดคลองกับ
ของเพื่อนที่มีปญหาคลายๆ กัน แตเพื่อนมีการ
สะทอนความคิดออกมาแตกตางออกไป ยิ่งจะทํา
ใหเกิดความรูที่กวางขวางขึ้นและทําใหผูสูงอายุ
มองเห็นปญหาสุขภาพของตนเองไดชัดเจนขึ้น 
 ขั้นที่ 3 การวิเคราะห (Analysis) 
ผูวิจัยจัดกิจกรรมใหผูสูงอายุรวมกันคิดวิเคราะห
ถึงขอดีในการออกกําลังกายแบบตานแรงโดยการ
ยกดัมเบลล เปดโอกาสใหผูสูงอายุแตละคนจะเปน
ผูตัดสินใจเลือกชวงเวลาในการออกกําลังกายแบบ
ตานแรงตามความเหมาะสมของตนเอง โดยผูวิจัย
สรางบรรยากาศการเขารวมกลุมอบอุนและเอื้ออาทร 
เกิดการเสริมสรางพลังอํานาจขึน้ในตัวผูสูงอายุ 
 ขั้นที่  4 การวางแผน (Planning) 
ผูวิจัยใหผู สูงอายุกําหนดรูปแบบวิธีปฏิบัติเพื่อ
แก ไขภาวะสุขภาพของตนเอง โดยหลังจาก
กิจกรรมคนหาทางออกแลว ผูวิจัยจะใหผูสูงอายุ
เลือกวิธีการปฏิบัติที่เหมาะสมดวยตัวเองที่สุดใน
การออกกําลังกายแบบตานแรงโดยการยกดัมเบลล
และลงบันทึกแนวทางการปฏิบัติในสมุดบันทกึการ
ออกกําลังกายของผูสูงอายุ 
 ขั้นที่ 5 การปฏิบัติ (Doing) ผูวิจัย
สาธิตการออกกําลังกายแบบตานแรงดวยการ
ยกดัมเบลใหผูสูงอายุปฏิบัติตาม และใหแผนดีวีดี
นํากลับไปเปดดูที่บานเพื่อเปนตัวอยางในการ
ปฏิบัติ และใหผูสูงอายุบันทึกประสบการณการ
ออกกําลังกายแบบตานแรงดวยการยกดัมเบลลลง

ในสมุดบันทึกการออกกําลังกายที่ผูวิจัยจัดให เพื่อ
เปนขอมูลในการพบกับกลุมเพื่อนในการพบครั้ง
ต อ ไป  โดย ในขั้ น ตอนนี้ กํ าหนดให ผู สู งอาย ุ
ออกกําลังกายโดยการยกดัมเบลลเมื่ออยูที่บาน 
อยางนอย 3 วันในหนึ่งสัปดาห โดยออกกําลัง 
ครั้งละ 30 นาที 
 เมื่อเสร็จส้ินกิจกรรมในวันแรกแลว 
ผูวิจัยทําการขอเลขหมายเบอรโทรศัพทของ
ผู สูงอายุกลุมทดลอง เพื่ อทําการโทรติดตาม
สอบถามเปนรายบุคคล โดยใหกําลังใจและกระตุน
ใหผูสูงอายุปฏิบัติตามแผนการออกกําลังกายที่วาง
ไว ในวันที่ 2, 4 และ 6 ของสัปดาห หลังจากนั้น
จึงนัดหมายในการพบกันครั้งตอไปในสัปดาหที่ 2 
 สัปดาหที่ 2 ในวันแรกของสัปดาห
ผูวิจัยไดนัดหมายผูสูงอายุกลุมทดลองนําประสบการณ 
ที่ไดจากการออกกําลังกายแบบตานแรงดวยการ
ยกดัมเบลล มาแลกเปล่ียนกันในกลุมโดยให
ผูสูงอายุที่ประสบความสําเร็จในการออกกําลังกาย
มาแนะนําแลกเปล่ียนวิธีในการวางแผนการออก
กําลังกายใหสมาชิกในกลุมฟง (เปนขั้นที่ 1 และ 
2) เพื่อเปนการเสริมสรางพลังอํานาจใหเกิดขึ้นใน
กลุมผูวิจัยคอยแนะนําและชวยแกไขปญหา (เปน
ขั้นที่ 3 และ 4) พรอมกับใหกําลังใจผูสูงอายุกลุม
ทดลองในการกลับไปปฏิบัติตอที่บาน (เปนขั้นที่ 
5) นัดหมายพบกันเปนกลุมครั้งตอไปในสัปดาหที่ 
4 ในสัปดาหที่ 2 นี้ผูวิจัยโทรศัพทติดตามสอบถาม 
ใหกําลังใจและกระตุนผูสูงอายุเปนรายบุคคล ให
ปฏิบัติการออกกําลังกายตอเนื่องในวันที่  2, 4 
และ 6 ของสัปดาห 
 สัปดาหที่ 3 เปนสัปดาหที่ผูวิจัยเยี่ยม
บานผูสูงอายุกลุมทดลองคนละ 1 ครั้ง เพื่อเปน
การเสริมสรางพลังอํานาจใหกับผู สูงอายุ โดย
แบงเปนการไปเยี่ยมวันละ 3 - 4 คน จนครบ
จํานวน 22 คน 
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 สัปดาหที่ 4 ปฏิบัติเชนเดียวกับสัปดาห
ที่ 2 
 3. ขั้นประเมินผล 
 ทําการประเมินผลการทดลองโดย
ผูวิจัยและผูชวยวิจัยประเมินคะแนนภาวะเปราะบาง
ของผูสูงอายุกลุมทดลองทั้ง 22 คน ในสัปดาหที่ 5 

การพิทักษสิทธ์ิกลุมตัวอยาง 

 ผูวิจัยไดดําเนินการขอพิจารณาจริยธรรม
การวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมของ
จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย โดยไดรับอนุมัติ เลขที่
โครงการวิจัย 173.1/60 วันที่รับรอง 17 พฤศจิกายน 
พ.ศ. 2560 - 16 พฤศจิกายน พ.ศ. 2561 

การวิเคราะหขอมูล 

 วิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป 
ผูวิจัยกําหนดระดับนัยสําคัญที่ทางสถิติที่ระดับ 
.05 มีรายละเอียดการวิเคราะห ดังนี้ 

 1. ขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง 
นํามาวิเคราะหโดยใชสถิติเชิงพรรณนา โดยการ
แจกแจงความถี่  รอยละ ค าเฉ ล่ีย  และส วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน ตามชนิดของตัวแปรที่มีระดับ
การวัดตางกัน 
 2. เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉล่ีย
คะแนนความเปราะบางของกลุมทดลอง กอนและหลัง
ไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการ
ออกกําลังกายแบบตานแรงโดยใชสถิติทดสอบที 
สําหรับต ัวอย าง  2 กลุมที่ ไม เปนอิสระตอกัน 
(Dependent t-test) 
 3. เปรียบเทียบความแตกตางของคาเฉล่ีย
คะแนนความเปราะบางระหวางกลุมทดลองและ 
กลุมควบคุม โดยใชสถิติทดสอบที สําหรับตัวอยาง 
2 กลุมที่เปนอิสระตอกัน (Independent t-test) 

ผลการวิจัย 

ตารางที ่1 เปรยีบเทยีบคะแนนเฉล่ียภาวะเปราะบางของผูสูงอายุกอนและหลังการทดลองของกลุมทดลองโดย
ใชสถิติ Dependent t-test (n1 = n2 = 22) 

กลุม/ชวงเวลา 
ภาวะเปราะบาง 

df t p-value 
x SD 

กลุมทดลอง 

     กอนการทดลอง 

     หลังการทดลอง 

 

5.86 

3.32 

 

0.83 

1.36 

 

42 

42 

 

-7.347 

 

< .001 

 จากตารางที่ 1 พบวา ภาวะเปราะบางของผูสูงอายุในกลุมทดลองกอนไดรับโปรแกรมการ
เสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง มีคาเฉล่ียเทากับ 5.86 และคะแนนภาวะ
เปราะบางภายหลังไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง มีคาเฉล่ีย
เทากับ 3.32 ภาวะเปราะบางของผูสูงอายุหลังไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลัง
กายแบบตานแรง ลดลงกวากอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ยอนหลังไป 1 ปที่ผานมา แลวบันทึกตามความ
เปนจริงและเปนรูปธรรมใหมากที่สุดลงในสมุด
ประจําตัวที่ผูวิจัยจัดทําขึ้น 
 ขั้นที่ 2 ระบุประสบการณ (Name 
experience) ผูวิจัยจัดกิจกรรมเลาความหลัง การ
ที่ผูสูงอายุสามารถระบุประสบการณและสามารถ
เลาใหเพื่อนในกลุมฟงไดน้ัน ถือวาผูสูงอายุเห็น
ปญหาของตนเองไดในระดับหนึ่งแลวและหาก
พบวาประสบการณของตนเองไปสอดคลองกับ
ของเพื่อนที่มีปญหาคลายๆ กัน แตเพื่อนมีการ
สะทอนความคิดออกมาแตกตางออกไป ยิ่งจะทํา
ใหเกิดความรูที่กวางขวางขึ้นและทําใหผูสูงอายุ
มองเห็นปญหาสุขภาพของตนเองไดชัดเจนขึ้น 
 ขั้นที่ 3 การวิเคราะห (Analysis) 
ผูวิจัยจัดกิจกรรมใหผูสูงอายุรวมกันคิดวิเคราะห
ถึงขอดีในการออกกําลังกายแบบตานแรงโดยการ
ยกดัมเบลล เปดโอกาสใหผูสูงอายุแตละคนจะเปน
ผูตัดสินใจเลือกชวงเวลาในการออกกําลังกายแบบ
ตานแรงตามความเหมาะสมของตนเอง โดยผูวิจัย
สรางบรรยากาศการเขารวมกลุมอบอุนและเอื้ออาทร 
เกิดการเสริมสรางพลังอํานาจขึน้ในตัวผูสูงอายุ 
 ขั้นที่  4 การวางแผน (Planning) 
ผูวิจัยใหผู สูงอายุกําหนดรูปแบบวิธีปฏิบัติเพื่อ
แก ไขภาวะสุขภาพของตนเอง โดยหลังจาก
กิจกรรมคนหาทางออกแลว ผูวิจัยจะใหผูสูงอายุ
เลือกวิธีการปฏิบัติที่เหมาะสมดวยตัวเองที่สุดใน
การออกกําลังกายแบบตานแรงโดยการยกดัมเบลล
และลงบันทึกแนวทางการปฏิบัติในสมุดบันทกึการ
ออกกําลังกายของผูสูงอายุ 
 ขั้นที่ 5 การปฏิบัติ (Doing) ผูวิจัย
สาธิตการออกกําลังกายแบบตานแรงดวยการ
ยกดัมเบลใหผูสูงอายุปฏิบัติตาม และใหแผนดีวีดี
นํากลับไปเปดดูที่บานเพื่อเปนตัวอยางในการ
ปฏิบัติ และใหผูสูงอายุบันทึกประสบการณการ
ออกกําลังกายแบบตานแรงดวยการยกดัมเบลลลง

ในสมุดบันทึกการออกกําลังกายที่ผูวิจัยจัดให เพื่อ
เปนขอมูลในการพบกับกลุมเพื่อนในการพบครั้ง
ต อ ไป  โดย ในขั้ น ตอนนี้ กํ าหนดให ผู สู งอาย ุ
ออกกําลังกายโดยการยกดัมเบลลเมื่ออยูที่บาน 
อยางนอย 3 วันในหนึ่งสัปดาห โดยออกกําลัง 
ครั้งละ 30 นาที 
 เมื่อเสร็จส้ินกิจกรรมในวันแรกแลว 
ผูวิจัยทําการขอเลขหมายเบอรโทรศัพทของ
ผู สูงอายุกลุมทดลอง เพื่ อทําการโทรติดตาม
สอบถามเปนรายบุคคล โดยใหกําลังใจและกระตุน
ใหผูสูงอายุปฏิบัติตามแผนการออกกําลังกายที่วาง
ไว ในวันที่ 2, 4 และ 6 ของสัปดาห หลังจากน้ัน
จึงนัดหมายในการพบกันครั้งตอไปในสัปดาหที่ 2 
 สัปดาหที่ 2 ในวันแรกของสัปดาห
ผูวิจัยไดนัดหมายผูสูงอายุกลุมทดลองนําประสบการณ 
ที่ไดจากการออกกําลังกายแบบตานแรงดวยการ
ยกดัมเบลล มาแลกเปล่ียนกันในกลุมโดยให
ผูสูงอายุที่ประสบความสําเร็จในการออกกําลังกาย
มาแนะนําแลกเปล่ียนวิธีในการวางแผนการออก
กําลังกายใหสมาชิกในกลุมฟง (เปนขั้นที่ 1 และ 
2) เพื่อเปนการเสริมสรางพลังอํานาจใหเกิดขึ้นใน
กลุมผูวิจัยคอยแนะนําและชวยแกไขปญหา (เปน
ขั้นที่ 3 และ 4) พรอมกับใหกําลังใจผูสูงอายุกลุม
ทดลองในการกลับไปปฏิบัติตอที่บาน (เปนขั้นที่ 
5) นัดหมายพบกันเปนกลุมครั้งตอไปในสัปดาหที่ 
4 ในสัปดาหที่ 2 นี้ผูวิจัยโทรศัพทติดตามสอบถาม 
ใหกําลังใจและกระตุนผูสูงอายุเปนรายบุคคล ให
ปฏิบัติการออกกําลังกายตอเนื่องในวันที่  2, 4 
และ 6 ของสัปดาห 
 สัปดาหที่ 3 เปนสัปดาหที่ผูวิจัยเยี่ยม
บานผูสูงอายุกลุมทดลองคนละ 1 ครั้ง เพื่อเปน
การเสริมสรางพลังอํานาจใหกับผู สูงอายุ โดย
แบงเปนการไปเยี่ยมวันละ 3 - 4 คน จนครบ
จํานวน 22 คน 
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ตารางที่ 2 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียภาวะเปราะบางของผูสูงอายุระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุมกอน 
และหลังการทดลอง โดยใชสถิติ Independent t-test (n1 = n2 = 22) 

ชวงเวลา/กลุม 
ภาวะเปราะบาง 

df t p-value 
x SD 

กอนการทดลอง 

     กลุมทดลอง 

     กลุมควบคุม 

หลังการทดลอง 

     กลุมทดลอง 

     กลุมควบคุม 

 

5.86 

5.73 

 

3.32 

6.73 

 

0.83 

0.88 

 

1.36 

0.77 

 

42 

 

 

42 

 

.527 

 

 

-10.247 

 

.621 

 

 

< .001 

 จากตารางที่ 2 พบวา กอนการทดลองภาวะเปราะบางของผูสูงอายุทั้งสองกลุม ไมแตกตางกัน 
โดยกลุมทดลองที่ไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง มีคาเฉล่ีย
เทากับ 5.86 และภาวะเปราะบางของกลุมควบคุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ มีคาเฉล่ียเทากับ 5.73 
 ภายหลังการทดลอง พบวา ภาวะเปราะบางของผูสูงอายุกลุมทดลองที่ไดรับโปรแกรมการ
เสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง มีคาเฉล่ียเทากับ 3.32 และภาวะเปราะบางของ
ผูสูงอายุกลุมควบคุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ มีคาเฉล่ียเทากับ 6.73 ภาวะเปราะบางของผูสูงอายุกลุม
ทดลองที่ไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง ลดลงกวาผูสูงอายุ
กลุมควบคุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

สรุปและอภิปรายผลการวิจัย 

 สมมติฐานการวิจัยขอที่  1 ผูสูงอายุ
กลุมทดลองหลังไดรับโปรแกรมการเสริมสราง
พลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง
มีภาวะเปราะบางลดลงกวากอนการทดลอง 
 ผลการวิจัย พบวา ผูสูงอายุกลุมทดลองที่
มีภาวะเปราะบาง กอนไดรับโปรแกรมการเสริมสราง
พลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรงมี
คะแนนเฉล่ียภาวะเปราะบางเทากับ 5.86 (SD = 0.83) 
ภายหลังไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจ
และการออกกําลังกายแบบตานแรง พบวา มีคะแนน
เฉล่ียภาวะเปราะบางเทากับ 3.32 (SD = 1.36) 
ซึ่งลดลงกวากอนไดรับโปรแกรม อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .05 เปนไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว 
สามารถอธิบายไดดังนี้ 
 จาก ก าร ศึ ก ษ าวิ ธี ก ารช ะลอ ภ าวะ
เปราะบางโดยใชการออกกําลังกายแบบตานแรงนี้
ผูวิจัยไดเลือกอุปกรณโดยใชดัมเบลลซึ่งเปนวิธีที่
เพิ่ มความแข็งแรงของกลามเนื้อที่ เหมาะกับ
ผูสูงอายุเนื่องจากเปนอุปกรณทีส่ามารถปรบัขนาด
น้ําหนักให เหมาะสมกับผู สูงอายุได  ปลอดภัย 
ราคาไมสูง จัดหาไดงาย และสามารถใชขวดน้ํา
พลาสติกใสปริมาณน้ํ าตามจํานวนน้ํ าหนักที่
ตองการแทนได รวมถึงไมตองใชพื้นที่มากในการ
ออกกําลังกายดวยวิธีนี้ ประกอบกับหลักในการ
สรางความแข็งแรงใหกลามเนื้อ คือ ฝกใหกลามเน้ือ
มัดนั้นๆ ทํางานใหหนักมากขึ้น เมื่อกลามเนื้อมัดนั้นๆ 
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ถูกฝ ก ให ทํ างานมากขึ้ นและห นักขึ้ นบ อยๆ 
กลามเนื้อเหลานั้นก็จะมีความแข็งแรงมากขึ้นและ
เมื่อมีการเพิ่มน้ําหนักที่มีขนาดหนักขึ้นเรื่อยๆ ใน
การบริหารกลามเนื้อบริเวณนั้นก็มีโอกาสเพิ่ม
ขนาดใหใหญขึ้นได 
 เมื่อนําแนวคิดการสรางพลังอํานาจมาจัด
โปรแกรมรวมกับการออกกําลังกายแบบตานแรง
จึงพบวา ผูสูงอายุที่มีภาวะเปราะบางที่อาศัยใน
ชุมชนในกลุมทดลองมีภาวะเปราะบางลดลง ทั้งนี้
เน่ืองจากการเสริมสรางพลังอํานาจทําใหบุคคล
สามารถควบคุมตัวเองใหดําเนินชีวิตไปถึงจุดหมาย 
ทําใหผูสูงอายุมีความสามารถในการคิดวิเคราะห 
ทําความเขาใจกับปญหาสุขภาพของตนเองรวมกับ
แนวคิดของสมาชิก ในกลุม  เพื่ อนํ าไป สูการ
เปล่ียนแปลงการปฏิบัติตนในการออกกําลังกาย
อยางสม่ําเสมอ โดยเมื่อผูสูงอายุเกิดพลังอํานาจใน
ตนเอง จนเกิดความสามารถในการตัดสินใจ และ
ควบคุมตนเองการในการออกกําลังกายอยาง
ตอเนื่องตามขั้นตอน มีความรูสึกตั้งใจที่จะออก
กําลังกายใหครบตามแผนที่ วางไวเพื่อให เกิด
ผลลัพธ คือ มีกลามเนื้อที่แข็งแรงขึ้น การติดตาม
รายบุคคลเปนการกระตุนและสงเสริมใหผูสูงอายุ
ไดออกกําลังกายและเห็นถึงความสามารถในการ
ควบคุมตนเองในการออกกําลังกายอยางตอเนื่อง 
จนเกิดเปนลักษณะนิสัยในตนเอง นําไปสูการ
แกปญหาของความเปราะบางที่ไดผลมากยิ่งขึ้นใน
ระยะยาว ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาที่ผานมาของ 
สิริกาญจน กระจางโพธิ์14 ที่พบวา ระดับน้ําตาลใน
เลือดของผู สู งอายุ โรคเบาหวานที่ ได รับการ
เสริมสรางพลังอํานาจลดลง อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติที่ระดับ .01 
 สมมติฐานการวิจัยขอที่ 2 ผูสูงอายุที่
ไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและ
การออกกําลังกายแบบตานแรงมีภาวะเปราะบาง
ลดลงกวากลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ 

 ผลการวิจัย พบวา ผู สู งอายุที่ มี ภาวะ
เปราะบางกลุมทดลองที่ไดรับโปรแกรมการเสริมสราง
พลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง 
ภายหลังการทดลองมีคะแนนเฉล่ียภาวะเปราะบาง
เทากับ 3.32 (SD = 1.36) ลดลงกวากลุมควบคุม
ซึ่งมีคะแนนเฉล่ียภาวะเปราะบางเทากับ 6.73 
(SD = 0.77) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
เปนไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว สามารถอธิบายไดดังนี ้
 การที่ผูสูงอายุที่มีภาวะเปราะบางในกลุม
ทดลองมีภาวะเปราะบางลดลงกวากลุมควบคุม 
เนื่องมาจากกลุมควบคุมเปนกลุมที่ดําเนินชีวิต
ตามปกติ ซึ่ งภาวะเปราะบางไมใชโรคจึงไมมี
อาการแสดงชัด เจน รวมถึงยั งเปน เรื่องที่ ไม
แพรหลายเชิงวิชาการในประเทศไทยจึงทําใหการ
ประเมินภาวะเปราะบางและการพยาบาลผูสูงอายุ
ที่มีภาวะเปราะบางยังเปนเรื่องใหม ที่ยังไมมีผู
กําหนดแนวทางการปองกันหรอืการชะลอการเกิด
ภาวะนี้อยางชัดเจน จากการศึกษาครั้งนี้  เมื่อ
พิจารณาคะแนนเฉล่ียภาวะเปราะบางของกลุม
ควบคุมหลังการทดลองยังพบวา มีคะแนนเฉล่ีย
ภาวะเปราะบางสูงกวากอนการทดลอง อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทั้งนี้กลุมควบคุม
เปนกลุมผูสูงอายุที่มีภาวะเปราะบางที่ไดรับการ
พยาบาลตามปกติจากผูวิจัย ซ่ึงเปนรูปแบบการ
พูดคุยใหความรูทั่วๆ ไปในเรื่องการปฏิบัติตน
เกี่ยวกับการออกกําลังกาย รวมถึงการตอบคําถาม 
อธิบายขอสงสัย หรือปญหาตามที่ผูปวยตองการ
โดยไมเฉพาะเจาะจงในรายละเอียด มีระยะเวลา
การใหขอมูลจํากัด และไมไดรับการติดตามจาก
ผูวิจัยตลอดระยะเวลาที่ไดทําการศึกษาวิจัย แสดง
ใหเห็นวาการพยาบาลผูสูงอายุที่มีภาวะเปราะบาง
ยังไมมีแนวทางในการปฏิบัติที่ ชัดเจนในการ
ปองกันภาวะเปราะบาง สงผลใหผูสูงอายุที่เปน
กลุมควบคุมมีภาวะเปราะบางสูงขึ้นตามการเส่ือม
ถอยของอายุที่มากขึ้น 
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ตารางที่ 2 เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียภาวะเปราะบางของผูสูงอายุระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุมกอน 
และหลังการทดลอง โดยใชสถิติ Independent t-test (n1 = n2 = 22) 

ชวงเวลา/กลุม 
ภาวะเปราะบาง 

df t p-value 
x SD 

กอนการทดลอง 

     กลุมทดลอง 

     กลุมควบคุม 

หลังการทดลอง 

     กลุมทดลอง 

     กลุมควบคุม 

 

5.86 

5.73 

 

3.32 

6.73 

 

0.83 

0.88 

 

1.36 

0.77 

 

42 

 

 

42 

 

.527 

 

 

-10.247 

 

.621 

 

 

< .001 

 จากตารางที่ 2 พบวา กอนการทดลองภาวะเปราะบางของผูสูงอายุทั้งสองกลุม ไมแตกตางกัน 
โดยกลุมทดลองที่ไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง มีคาเฉล่ีย
เทากับ 5.86 และภาวะเปราะบางของกลุมควบคุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ มีคาเฉล่ียเทากับ 5.73 
 ภายหลังการทดลอง พบวา ภาวะเปราะบางของผูสูงอายุกลุมทดลองที่ไดรับโปรแกรมการ
เสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง มีคาเฉล่ียเทากับ 3.32 และภาวะเปราะบางของ
ผูสูงอายุกลุมควบคุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ มีคาเฉล่ียเทากับ 6.73 ภาวะเปราะบางของผูสูงอายุกลุม
ทดลองที่ไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง ลดลงกวาผูสูงอายุ
กลุมควบคุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

สรุปและอภิปรายผลการวิจัย 

 สมมติฐานการวิจัยขอที่  1 ผูสูงอายุ
กลุมทดลองหลังไดรับโปรแกรมการเสริมสราง
พลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง
มีภาวะเปราะบางลดลงกวากอนการทดลอง 
 ผลการวิจัย พบวา ผูสูงอายุกลุมทดลองที่
มีภาวะเปราะบาง กอนไดรับโปรแกรมการเสริมสราง
พลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรงมี
คะแนนเฉล่ียภาวะเปราะบางเทากับ 5.86 (SD = 0.83) 
ภายหลังไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจ
และการออกกําลังกายแบบตานแรง พบวา มีคะแนน
เฉล่ียภาวะเปราะบางเทากับ 3.32 (SD = 1.36) 
ซึ่งลดลงกวากอนไดรับโปรแกรม อยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .05 เปนไปตามสมมติฐานที่ตั้งไว 
สามารถอธิบายไดดังนี้ 
 จาก ก าร ศึ ก ษ าวิ ธี ก ารช ะลอ ภ าวะ
เปราะบางโดยใชการออกกําลังกายแบบตานแรงนี้
ผูวิจัยไดเลือกอุปกรณโดยใชดัมเบลลซึ่งเปนวิธีที่
เพิ่ มความแข็งแรงของกลามเนื้อที่ เหมาะกับ
ผูสูงอายุเนื่องจากเปนอุปกรณทีส่ามารถปรบัขนาด
น้ําหนักให เหมาะสมกับผู สูงอายุได  ปลอดภัย 
ราคาไมสูง จัดหาไดงาย และสามารถใชขวดน้ํา
พลาสติกใสปริมาณน้ํ าตามจํานวนน้ํ าหนักที่
ตองการแทนได รวมถึงไมตองใชพื้นที่มากในการ
ออกกําลังกายดวยวิธีนี้ ประกอบกับหลักในการ
สรางความแข็งแรงใหกลามเน้ือ คือ ฝกใหกลามเนื้อ
มัดนั้นๆ ทํางานใหหนักมากขึ้น เมื่อกลามเนื้อมัดนั้นๆ 



วารสารแพทย์นาวี

Royal Thai Navy Medical Journal

162 Volume 46 No.1 January-April 2019

14 

 ในขณะที่ ผู สูงอายุที่มีภาวะเปราะบาง
กลุมทดลองที่ไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลัง
อํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง ไดดําเนิน
กิจกรรมตามแนวคิดการเสริมสรางพลังอํานาจ 
สงผลใหภายหลังการวิจัยกลุมทดลองมีคะแนน
เฉล่ียภาวะเปราะบางลดลงกวากลุมควบคุม อยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับ .05 สอดคลองกับ
งานวิจัยที่ศึกษาการนําโปรแกรมการเสริมสราง
พลังอํานาจมาใชกับผูปวยโรคเบาหวานและการ
ปรับพฤติกรรมในการควบคุมน้ําหนักของผูที่มี
น้ําหนักเกิน พบวา ผูปวยกลุมที่ไดรับโปรแกรม
การเสริมสรางพลังอํานาจมีระดับนํ้าตาลในเลือด
ลดลงและมีความเชื่อมั่นในการดูแลสุขภาพตนเอง
เพิ่มขึ้นและผูที่มีน้ําหนักเกินมีน้ําหนักตัวลดลง
สามารถควบคุมน้ําหนักไดมากขึ้น14,16 

 ผลของโปรแกรมการเสริมสรางพลัง
อํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง โดยใช
แนวคิดของ Zimmerman ที่ไดการนําขั้นตอนใน
การเสริมสรางพลังอํานาจทั้ง 5 ขั้นตอน มาเปน
สวนหน่ึงในกิจกรรมเพื่อทําใหผูสูงอายุเกิดพลัง
อํานาจในการเปล่ียนแปลงตนเองที่จะชะลอภาวะ
เปราะบางของตนดวยการวางแนวทางในการออก
กําลังกายแบบตานแรงใหครบกําหนดตามแผนที่
วางไว รวมถึงไดรับการใหความรูอยางละเอียดจาก
ผูวิจัยเกี่ยวกับภาวะเปราะบาง สาเหตุและการ
ชะลอภาวะเปราะบางเมื่อเกิดขึ้นแลว การติดตาม
สอบถามจากผูวิจัยอยางตอเนื่องเปนรายบุคคล
และมีการเขากลุมเพื่อแลกเปล่ียนการบอกเลา
ประสบการณในการออกกําลังกายของตนเมื่อ
ปฏิบัติอยางตอเน่ืองจึงสงผลใหกลามเนื้อมีความ
แข็งแรงขึ้น ภาวะเปราะบางจึงลดลง ซึ่ งเปน
กิจกรรมที่แตกตางจากการพยาบาลตามปกติ จึง
ทําใหผลการศึกษาครั้งนี้ พบวา ผูสูงอายุที่มีภาวะ
เปราะบางที่ไดรับโปรแกรมการออกกําลังกายแบบ
ตานแรงมีคะแนนเฉล่ียภาวะเปราะบางลดลงกวา

กลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ 
 ดังนั้นกระบวนการเสริมสรางพลังอํานาจ
และการออกกําลังกายแบบตานแรงจึงเหมาะสม
และสอดคลองที่จะนําไปใชในการชะลอภาวะ
เปราะบางของผูสูงอายุในประเทศไทย 

ปญหาและอุปสรรคในการวิจัย 

 1. การส่ือสารกับผูสูงอายุที่มีความเส่ือม
ของอวัยวะบางอยางของรางกาย เชน ดานการไดยิน 
การใชแบบประเมินและแบบสอบถาม จํานวน 4 ชุด 
กับผูสูงอายุในการเก็บรวบรวมขอมูลนั้น ผูวิจัย
ตองอานใหผูสูงอายุฟงดวยน้ําเสียงที่ชัดเจนและ
อธิบายเมื่อผูสูงอายุไมเขาใจคําถาม เพื่อสราง
ความเขาใจที่ตรงกัน 
 2. มีผูสูงอายุกลุมทดลองขอถอนตัวใน
การเขารวมกิจกรรม 1 คน เนื่องจากยายไปอาศัย
กับบุตรที่ตางจังหวัดหลังจากที่ทําการเก็บขอมูล
สวนบุคคลของกลุมตัวอยางคนดังกลาวเรียบรอย
แลว ผูวิจัยไดแกไขปญหาโดยการใชกลุมตัวอยางที่
เก็บขอมูลสํารองไวเกินมา 2 คู โดยไดนํามาแทน
กลุมตัวอยางที่ขอถอนตัวจากการเขารวมวิจัย 

ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัย 
ไปใช 

 จากการศึกษาวิจัย พบวา การใหการ
พยาบาล ผู สู งอายุ ที่ มี ภ าวะ เป ราะบางด วย
โปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออก
กําลังกายแบบตานแรงสามารถที่จะชวยปองกัน
และชะลอการเกิดภาวะเปราะบางของผูสูงอายุที่
อาศัยในชุมชนได ผูวิจัยจึงมีขอเสนอแนะในการนํา
ผลการศึกษาไปใช ดังนี้ 
 1. ดานการปฏิบัติการพยาบาล 
 1.1 สรางความตระหนักในการปองกัน
หรือชะลอภาวะเปราะบางใหกับบุคลากรทางดาน
สุขภาพ โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพ โดยการจัดให
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มีการอบรมเกี่ยวกับการประเมินภาวะเปราะบาง
และการปองกันภาวะเปราะบางในผูสูงอายุโดยใช
โปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออก
กําลังกายแบบตานแรง 
 1.2 การศึกษาในครั้งน้ี ไดจัดกระทํา
การศึกษาในผูสูงอายุที่มีภาวะเปราะบางเกิดขึ้น
แลว จึงควรมีการนําโปรแกรมการเสริมสรางพลัง
อํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรงไปใช
ในการดูแลผูสูงอายุที่ยังไมเกิดภาวะเปราะบางเพื่อ
ปองกันการเกิดภาวะเปราะบางในระยะเริ่มแรก 
 1.3 ควรมีการติดตามผลของโปรแกรม
อยางตอเนื่องเพื่อความคงทนของประสิทธิผลของ
โปรแกรม 
 2. ดานการบริหาร 
 สงเสริมใหแหลงประโยชนในชุมชนมี
สวนรวมในการชะลอภาวะเปราะบางของผูสูงอายุ 
เพื่อปองกันการเกิดภาวะเปราะบาง ทั้งเปนการพัฒนา 

องคความรูดานผูสูงอายุควบคูไปกับการพัฒนา
ศักยภาพของชุมชน ซึ่งทําใหการดําเนินการมีความ
ตอเนื่องและยั่งยืนและเปนการสรางความเขมแข็ง
ใหแกชุมชนและสังคมในการดูแลผูสูงอายุตอไป 
 3. ดานการวิจัย 
 3.1 ควรมีการศึกษาการนําโปรแกรม
การเสริมสรางพลังอํานาจและการออกกําลังกาย
แบบตานแรงไปใชในผูสูงอายุที่ยังไมเกิดภาวะ
เปราะบาง เพื่อใชเปนแนวทางในการปองกันการ
เกิดภาวะเปราะบางในผูสูงอายุของประเทศไทย 
 3.2 ควรนําโปรแกรมการเสริมสราง
พลังอํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรงไป
ศึกษาในผูสูงอายุที่อาศัยในสถานดูแลผูสูงอายุ
ระยะยาว เชน ผูสูงอายุที่อาศัยอยูในสถานสงเคราะห
คนชรา หรือสถานบริบาลผูสูงอายุ (Nursing home) 
เพื่อทดสอบวาไดประสิทธิผลเชนเดียวกันหรือไม 
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 ในขณะที่ ผู สูงอายุที่มีภาวะเปราะบาง
กลุมทดลองที่ไดรับโปรแกรมการเสริมสรางพลัง
อํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง ไดดําเนิน
กิจกรรมตามแนวคิดการเสริมสรางพลังอํานาจ 
สงผลใหภายหลังการวิจัยกลุมทดลองมีคะแนน
เฉล่ียภาวะเปราะบางลดลงกวากลุมควบคุม อยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ ที่ระดับ .05 สอดคลองกับ
งานวิจัยที่ศึกษาการนําโปรแกรมการเสริมสราง
พลังอํานาจมาใชกับผูปวยโรคเบาหวานและการ
ปรับพฤติกรรมในการควบคุมน้ําหนักของผูที่มี
น้ําหนักเกิน พบวา ผูปวยกลุมที่ไดรับโปรแกรม
การเสริมสรางพลังอํานาจมีระดับน้ําตาลในเลือด
ลดลงและมีความเชื่อมั่นในการดูแลสุขภาพตนเอง
เพิ่มขึ้นและผูที่มีน้ําหนักเกินมีน้ําหนักตัวลดลง
สามารถควบคุมน้ําหนักไดมากขึ้น14,16 

 ผลของโปรแกรมการเสริมสรางพลัง
อํานาจและการออกกําลังกายแบบตานแรง โดยใช
แนวคิดของ Zimmerman ที่ไดการนําขั้นตอนใน
การเสริมสรางพลังอํานาจทั้ง 5 ขั้นตอน มาเปน
สวนหนึ่งในกิจกรรมเพื่อทําใหผูสูงอายุเกิดพลัง
อํานาจในการเปล่ียนแปลงตนเองที่จะชะลอภาวะ
เปราะบางของตนดวยการวางแนวทางในการออก
กําลังกายแบบตานแรงใหครบกําหนดตามแผนที่
วางไว รวมถึงไดรับการใหความรูอยางละเอียดจาก
ผูวิจัยเกี่ยวกับภาวะเปราะบาง สาเหตุและการ
ชะลอภาวะเปราะบางเมื่อเกิดขึ้นแลว การติดตาม
สอบถามจากผูวิจัยอยางตอเนื่องเปนรายบุคคล
และมีการเขากลุมเพื่อแลกเปล่ียนการบอกเลา
ประสบการณในการออกกําลังกายของตนเมื่อ
ปฏิบัติอยางตอเนื่องจึงสงผลใหกลามเนื้อมีความ
แข็งแรงขึ้น ภาวะเปราะบางจึงลดลง ซึ่ งเปน
กิจกรรมที่แตกตางจากการพยาบาลตามปกติ จึง
ทําใหผลการศึกษาครั้งนี้ พบวา ผูสูงอายุที่มีภาวะ
เปราะบางที่ไดรับโปรแกรมการออกกําลังกายแบบ
ตานแรงมีคะแนนเฉล่ียภาวะเปราะบางลดลงกวา

กลุมที่ไดรับการพยาบาลตามปกติ 
 ดังนั้นกระบวนการเสริมสรางพลังอํานาจ
และการออกกําลังกายแบบตานแรงจึงเหมาะสม
และสอดคลองที่จะนําไปใชในการชะลอภาวะ
เปราะบางของผูสูงอายุในประเทศไทย 

ปญหาและอุปสรรคในการวิจัย 

 1. การส่ือสารกับผูสูงอายุที่มีความเส่ือม
ของอวัยวะบางอยางของรางกาย เชน ดานการไดยิน 
การใชแบบประเมินและแบบสอบถาม จํานวน 4 ชุด 
กับผูสูงอายุในการเก็บรวบรวมขอมูลน้ัน ผูวิจัย
ตองอานใหผูสูงอายุฟงดวยน้ําเสียงที่ชัดเจนและ
อธิบายเมื่อผูสูงอายุไมเขาใจคําถาม เพื่อสราง
ความเขาใจที่ตรงกัน 
 2. มีผูสูงอายุกลุมทดลองขอถอนตัวใน
การเขารวมกิจกรรม 1 คน เนื่องจากยายไปอาศัย
กับบุตรที่ตางจังหวัดหลังจากที่ทําการเก็บขอมูล
สวนบุคคลของกลุมตัวอยางคนดังกลาวเรียบรอย
แลว ผูวิจัยไดแกไขปญหาโดยการใชกลุมตัวอยางที่
เก็บขอมูลสํารองไวเกินมา 2 คู โดยไดนํามาแทน
กลุมตัวอยางที่ขอถอนตัวจากการเขารวมวิจัย 

ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัย 
ไปใช 

 จากการศึกษาวิจัย พบวา การใหการ
พยาบาล ผู สู งอายุ ที่ มี ภ าวะ เป ราะบางด วย
โปรแกรมการเสริมสรางพลังอํานาจและการออก
กําลังกายแบบตานแรงสามารถที่จะชวยปองกัน
และชะลอการเกิดภาวะเปราะบางของผูสูงอายุที่
อาศัยในชุมชนได ผูวิจัยจึงมีขอเสนอแนะในการนํา
ผลการศึกษาไปใช ดังนี้ 
 1. ดานการปฏิบัติการพยาบาล 
 1.1 สรางความตระหนักในการปองกัน
หรือชะลอภาวะเปราะบางใหกับบุคลากรทางดาน
สุขภาพ โดยเฉพาะพยาบาลวิชาชีพ โดยการจัดให



วารสารแพทย์นาวี

Royal Thai Navy Medical Journal

164 Volume 46 No.1 January-April 2019

16 

8. Zimmerman MA. Empowerment theory: psychological, organization and community 
levels of analysis. In: Rappaport J, Seidman E, editors. Handbook of community 
psychology. New York: Plenum; 2000. 

9. Espinoza S, Walston JD. Frailty in older adults: insights and intervention. Cleve Clin J 
Med 2005;72(12):1105-12. 

10. Panyoyai P. Aerobic exercise for the elderly. Journal of Nursing Health 2012; 
35(2):140-8. (in Thai). 

11. Haskell WL, Lee IM, Pate RR, Powell KE, Blair SN, Franklin BA, et al. Physical activity 
and public health: updated recommendation for adults from the American College 
of Sports Medicine and the American Heart Association. Med Sci Sports Exerc 
2007;39(8):1423-34. 

12. Rogers ME, Sherwood HS, Rogers NL, Bohlken RM. Effects of dumbbell and elastic 
band training on physical function in older inner-city African-American women. 
Women Health 2002;36(4):33-41. 

13. Bunkueang P. Clinical practice guideline for dementia. Bangkok: Institute of Neurology, 
Department of Medical Services, Ministry of Public Health; 2003. (in Thai). 

14. Krajangpho S. Effects of empowering programs on foot heal and blood sugar behavior 
of elderly diabetes mellitus at risk for foot ulcer. [Master’s Thesis, Faculty of Nursing]. 
Chulalongkorn University; 2006. (in Thai). 

15. Jitaphankul S. Principles of geriatric medicine. Bangkok. Chulalongkorn University 
press; 2001.(in Thai) 

16. Parndee S. The effects of a power-building program on a group process: caring for the 
weight of adolescents with overweight. [Master’s Thesis, Faculty of Nursing]. 
Chulalongkorn University; 2007. (in Thai). 




