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ค าน า 
 
 

รายงานผลการปฏิบัติงานฉบับนี้ จัดท าขึ้นเพ่ือรายงานผลการด าเนินงานโครงการส่งเสริมสุข
ภาวะของผู้สูงอายุอย่างยั่งยืน ที่จัดขึ้น ณ ชุมชนบ้านส าโรง หมู่ที่ 5 ต าบลพรส าราญ อ าเภอคูเมือง 
จังหวัดบุรีรัมย์ ในระหว่างวันที่ 6-27 ธันวาคม 2561 โดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือตรวจคัดกรอง ให้ความรู้
เกี่ยวกับโภชนการ ส่งเสริมการออกก าลังกายที่เหมาะสมของผู้สูงอายุ และพัฒนาศักยภาพการนวด
ให้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุในพ้ืนที่เป้าหมาย คณะท างานขอขอบคุณส านักงานสาธารณสุขจังหวัดบุรีรัมย์   
ที่ให้ความอนุเคราะห์วิทยากรในการอบรม ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอคูเมืองที่ให้ความอนุเคราะห์
อ านวยความสะดวกการด าเนินงานในพ้ืนที่เป้าหมาย องค์การบริหารส่วนต าบลพรส าราญที่ให้ความ
อนุเคราะห์ห้องประชุมในการประชุมเตรียมความพร้อมการด าเนินงานของโครงการ ผู้น าชุมชน 
ผู้สูงอายุและผู้ดูแลผู้สูงอายุในชุมชนบ้านส าโรง ต าบลพรส าราญ อ าเภอคูเมืองทุกท่านที่เข้ามาร่วม
โครงการ  และขอบพระคุณคณาจารย์และนักศึกษาสาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน คณะวิทยาศาสตร์     
ที่ร่วมแรงร่วมใจด าเนินโครงการจนส าเร็จลุล่วงไปด้วยดี 

 
 

    คณะกรรมการด าเนินงาน 
               12 มกราคม 2562



 
 

 

บทสรุปส าหรับผู้บริหาร 
 
 

โครงการส่งเสริมสุขภาวะผู้สูงอายุอย่างยั่งยืน ณ ชุมชนบ้านส าโรง ต าบลพรส าราญ อ าเภอ   
คูเมือง จังหวัดบุรีรัมย์ ในระหว่างวันที่ 6-27 ธันวาคม 2561 มีวัตถุประสงค์เพ่ือคัดกรองสุขภาพ
ผู้สูงอายุ ส่งเสริมการออกก าลังกายในผู้สูงอายุ ให้ความรู้เกี่ยวกับโภชนาการในผู้สูงอายุ และพัฒนา
ทักษะการนวดแผนไทยเบื้องต้นแก่ผู้ดูแลผู้สูงอายุ  โดยมีผู้สูงอายุและผู้ดูแลผู้สูงอายุเข้าร่วมโครงการ
ทั้งสิ้น 80 คน ผลการด าเนินงานท าให้ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรองสุขภาพร้อยละ 82.5 ผู้สูงอายุได้รับ
การส่งเสริมการออกก าลังกายโดยมีทักษะการออกก าลังกายด้วยสมาธิบ าบัดแบบ SKT ผ่านเกณฑ์ร้อย
ละ92.5  ผู้สูงอายุและผู้ดูแลผู้สูงอายุมีความรู้เกี่ยวกับโภชนาการผ่านเกณฑ์ร้อยละ 92.0 และผู้ดูแล
ผู้สูงอายุมีทักษะการนวดแผนไทยผ่านเกณฑ์ร้อยละ  90  ความพึงพอใจต่อโครงการในภาพรวม
คะแนนเฉลี่ย 4.55 (คะแนนเต็ม 5 คะแนน) และผู้เข้าร่วมโครงการมีข้อเสนอแนะให้จัดกิจกรรม
ต่อเนื่องในปีงบประมาณต่อไป และขอให้จัดในรูปแบบโรงเรียนผู้สูงอายุเพ่ือจะได้มีกิจกรรมอย่าง
ต่อเนื่องโดยมีองค์การบริหารส่วนต าบลพรส าราญและสาธารณสุขอ าเภอคูเมืองพร้อมที่จะร่วม
สนับสนุนการด าเนินงานในปีต่อไป 
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ส่วนที่ 1 
บทน า 

 
หลักการและเหตุผลของโครงการ 

 ประเทศไทยมีแนวโน้มผู้สูงอายุที่มีอายุยืนยาวและเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่อง อันเนื่องมาจาก
ระบบบริการสาธารณสุขที่เจริญก้าวหน้า แนวโน้มของผู้สูงอายุที่เพ่ิมมากขึ้นน ามา  ซึ่งภาวะเสี่ยงและ
ปัญหาด้านสุขภาพโดยเฉพาะอย่างยิ่งการเจ็บป่วยเรื้อรัง จากการศึกษาพบว่า ผู้สูงอายุมีอุบัติการณ์การเกิด
โรคมากกว่าวัยอ่ืน ๆ ถึง 4 เท่า นอกจากนี้ยังพบว่าผู้สูงอายุเกิน 65 ปี ประมาณ 4 ใน 5 คน จะมีโรค
ประจ าตัวอย่างน้อย 1 โรค  จากการส ารวจข้อมูลสถานการณ์ด้านสุขภาพของผู้สูงอายุในเขตพ้ืนที่ต าบล
ส าราญ อ าเภอคูเมือง จังหวัดบุรีรัมย์เมื่อวันที่ 14 พฤศจิกายน 2561 ที่ผ่านมา พบว่าผู้สูงอายุโดยส่วนใหญ่
ยังแข็งแรงประกอบอาชีพได้ในขณะที่ผู้สูงอายุบางราย มีโรคภัยไข้เจ็บมารบกวน เช่น โรคเบาหวาน โรค
ความดันโลหิต โรคหัวใจ เป็นต้น ท าให้ไม่สามารถประกอบอาชีพเลี้ยงและดูแลตนเองได้ นอกจากนี้ 
ผู้สูงอายุบางรายยังถูกลูกหลานทิ้งให้อยู่คนเดียว    ไม่มีใครสนใจดูแล ท าให้ผู้สูงอายุเป็นโรคซึมเศร้า 
ทางออกที่ดีที่สุดในการช่วยเหลือ คือทุกภาคส่วนต้องหันมาช่วยกันดูแลผู้สูงอายุให้มากขึ้น โดยรวมพลัง
ของทั้งคนชุมชนและภายนอกเพ่ือช่วยเหลือดูแลผู้สูงอายุให้มีสุขภาวะที่ดี ด ารงชีวิตอยู่ครอบครัว ชุมชน 
และสังคมได้อย่างปกติสุข  

จากสภาพปัญหาดังกล่าว สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน คณะวิทยาศาสตร์ ได้ร่วมกันส านักงาน
สาธารณสุขอ าเภอคูเมือง องค์การบริหารส่วนต าบลพรส าราญ และโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโคก
ก่อง ได้เล็งเห็นความส าคัญของดูแลสุขาวะผู้สูงอายุ โดยเฉพาะพฤติกรรมการบริโภคและโรคเกี่ยวกับ
ระบบกล้ามเนื้อที่เป็นปัญหาส าคัญหาของผู้สูงอายุในชุมชนดังกล่าว จึงได้จัดท าโครงการส่งเสริมสุขภาวะ
ผู้สูงอายุอย่างยั่งยืน ขึ้นในชุมชนบ้านส าโรง ต าบลพรส าราญ อ าเภอคูเมือง จังหวัดบุรีรัมย์ขึ้น เพ่ือคัดกรอง
สุขภาพผู้สูงอายุ ให้ความรู้เกี่ยวการบริโภคอาหารที่ถูกต้องเหมาะสมกับผู้สูงอายุและผู้ดูแล การออกก าลัง
กายท่ีเหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุ  และฝึกทักษะการนวดแผนไทยให้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุในของชุมชนดังกล่าว
เพ่ือแก้ปัญาการปวดเมื่อยกล้ามเนื้อของผู้สูงอายุ โดยคาดหวังว่าว่ากิจกรรมทั้งหมดดังกล่าวจะส่งผลให้
ผู้สูงอายุมีสุขภาวะที่เหมาะสมกับวัยและมีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึนได้ 
 
วัตถุประสงค์ของโครงการ 

1. เพ่ือคัดกรองสุขภาพผู้สูงอายุ 
2. เพ่ือส่งเสริมการออกก าลังกายท่ีเหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุ 
3.ให้ความรู้เกี่ยวกับโภชนาการที่เหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุ 
4.พัฒนาศักยภาพการนวดแผนไทยให้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุ 
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ข้อมูลพื้นที่เป้าหมาย 
 ณ ชุมชนบ้านส าโรง หมู่ที่ 5 ต าบลพรส าราญ อ าเภอคูเมือง จังหวัดบุรีรัมย์ มีประชากรตาม
ทะเบียนราษฎร์ 280 คน จาก 132 ครัวเรือน ในจ านวนนี้มีผู้สูงอายุ 86 คน ประชากรส่วนใหญ่ประกอบ
อาชีพเกษตรกรรม เช่น ท าไร่อ้อย ท านา ใช้ภาษาอีสานเป็นภาษาหลักในการสื่อสาร มีวัดส าประจ า
หมู่บ้าน 1 วัด  ไม่มีโรงเรียนประจ าหมู่บ้าน ลักษณะพ้ืนที่ชุมชนเป็นที่ราบสูง พ้ืนที่โดยรอบเป็นไร่นา มี
ถนนสี่เลน (ถนนหลักอ าเภอคูเมือง-อ าเภอเมืองบุรีรัมย์) ตัดผ่านกึ่งกลางของหมู่บ้าน ระยะห่างจาก
มหาวิทยาลัยราชภัฏบุรีรัมย์ประมาณ 23.4 กิโลเมตร ใช้เวลาเดินทางประมาณ 30 นาที 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
ภาพที่ 1  แผนที่ของชุมชน 
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                ภาพที่ 2 แผนที่แสดงระยะห่างระหว่างมหาวิทยาลัยราชภัฏบุรีรัมย์กับชุมชนบ้านส าโรง 
 
ปัญหาของชุมชนในพื้นที่เป้าหมาย 
             ปัญหาของชุมชนบ้านส าโรง ได้จากลงส ารวจลงพ้ืนที่และประชาคมร่วมกับผู้มีส่วนได้ส่วนเสียใน
ชุมชน ได้แก่ สาธารณสุขอ าเภอคูเมือง ตัวแทนโรงพยาบาลคูเมือง ตัวแทนองค์การบริหารส่วนต าบลพร
ส าราญ ผู้อ านวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโคกก่อง ก านันต าบลพรส าราญ ผู้ใหญ่บ้านส าโรง  
ตัวแทนผู้สูงอายุบ้านส าโรง และคณะด าเนินงานโครงการจากมหาวิทยาลัยราชภัฏบุรีรัมย์ รวมทั้งสิ้น 25 
คน ได้สรุปปัญหาในพ้ืนออกมาเป็นดังนี้ 

1) มีผู้อายุในชุมชนเป็นจ านวนมาก ถึง 86 คิดเป็นร้อยละ 30 ของประชากรในหมู่บ้าน 
2) ผู้สูงอายุมีการเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรัง เช่น เบาหวาน ความดันโลหิตสูง ปวดเมื่อย

กล้ามเนื้อ  
3) ผู้สูงอายุขาดการออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ 
4) มีปัญหายาเสพติดในกลุ่มเยาวชน 
5) ปัญหาอุบัติทางถนนเนื่องจากหมู่บ้านมีถนนสี่เลนตัดผ่าน 
6) ปัญหาการจัดการขยะมูลฝอยในหมู่บ้านที่มักมีถุงพลาสติกกระจายตามหมู่บ้าน 
7) ปัญหาโรคไข้เลือดออกท่ีชุมชนมักมีการระบาดของโรคไข้เลือดในชุมชนทุกปี 

 



 
 

 

ส่วนที่ 2   
ขั้นตอนการด าเนินงาน 

 
 การด าเนินงานโครงการส่งเสริมสุขภาวะผู้สูงอายุอย่างยั่งยืน มีขั้นตอนการด าเนินงานพอสังเขป 
ดังนี้ 
 
ขั้นเตรียมการ 

1) คณะกรรมด าเนินงานประสานไปยังผู้น าชุมชนเพ่ือขอเข้าพบและสอบถามข้อมูลเบื้องต้น 
และประสานโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโคกก่อง ก านันต าบลพรส าราญ องค์การบริ
หาร่สวนต าบลพรส าราญ โรงพยาบาลอ าเภอคูเมือง และสาธารณสุขอ าเภอคูเมือง เพ่ือขอนัด
หมายวันประชุมเพื่อรับทราบปัญหา และร่วมกันก าหนดแนวทางการด าเนินงานของโครงการ 

2) ประชุมร่วมกับผู้น าชุมชน ตัวแทนผู้สูงอายุ ตัวแทนจากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลโคก
ก่อง ก านันต าบลพรส าราญ องค์การบริหาร่สวนต าบลพรส าราญ โรงพยาบาลอ าเภอคูเมือง 
และสาธารณสุขอ าเภอคูเมือง เมื่อวันที่ 19 พฤศจิกายน 2562 โดยที่ประชุมได้น าเสนอข้อมูล
ปัญหาในชุมชน พร้อมทั้งร่วมเสนอแนะแนวทางแก้ไขปัญหาร่วมกัน สุดท้านที่ประชุมมีมติ
ขอรับบริการวิชาการการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุในบ้านส าโรง โดยมีประเด็นส าคัญที่ต้อง
แก้ไข ได้แก่ การคัดกรองสุขภาพ การให้ความรู้เกี่ยวกับโภชนาการ การส่งเสริมการออก
ก าลังกายในผู้สูงอายุ และการนวดแผนไทยเบื้องต้นเพ่ือบรรเทาอาการปวดกล้ามในผู้สูงอายุ  

3) คณะกรรมการด าเนินงานรับประเด็นปัญหาจากชุมชน มาเขียนเป็นโครงการเพ่ือเสนอขอ
อนุมัติ และประชุมคณะท างานเพื่อแบ่งหน้าที่และประสานงานโครงการ 

4) ประสานขอความอนุเคราะทีมวิทยากรจากส านักงานสาธารณสุขจังหวัดบุรีรัมย์ โดยให้
ร่วมกันด าเนินงานกับคณาจารย์สาขาวิชาสาธารณสุขศาสตร์ คณะวิทยาศาสตร์ 

5) ประสานขอความอนเคราะห์สื่อจากกรมอนามัย 
6) ด าเนินการผลิตสื่อไวนิล แผ่นพับ ร่วมกับนักศึกษาสาขาวิชาสาธารณสุขศาสตร์ 
7) ประสานโรงพยาบาลคูเมืองและโรงพยาบาลส่งเรสิมสุขภาพต าบลโคกก่องเพ่ือด าเนิน

กิจกรรมคัดกรองสุขภาพ 
8) จัดเตรียมสถานที่และประสานอาหารกลางวันและอาหารว่างในวันที่ 4 ธันวาคม 2561 
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ขั้นด าเนินงาน   
1) ด าเนินกิจกรรมคัดกรองสุขภาพผู้สูงอายุและให้ความรู้เกี่ยวโภชนาการในวันที่ 6 ธันวาคม 
2561 
2) ด าเนินกิจกรรมส่งเสริมการออกก าลังกาย (สมาธิบ าบัดแบบ SKT) ในวันที่ 13 ธันวาคม 2561 
3) ด าเนินกิจกรรมพัฒนาศักยภาพนวดแผนไทยเบื้องต้นให้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุในวันที่ 27 ธันวาคม 
2561 

 
ขั้นประเมินผล 
 1) มีการประเมินความเป็นไปได้ก่อนด าเนินโครงการโดยคณะกรรมการด าเนินโครงการร่วมกับ
ชุมชน 
 2) ก าหนดให้การประเมินผลหลังด าเนินกิจกรรมทุกกิจกรรมในโครงการ 
 3) หลังเสร็จการด าเนินโครงการ คณะกรรมการด าเนินโครงการได้มีการประชุมร่วมกัน
ประเมินผลการด าเนินงานในภาพรวมของโครงการ (รายละเอียดน าเสนอในส่วนที่ 3) 
 

 
 

 
       



 
 

 

ส่วนที่  3  ผลการด าเนินงาน 
 

ผลการด าเนินงานของโครงการส่งเสริมสุขภาวะผู้สูงอายุอย่างยั่งยืน น าเสนอตามล าดับของ
วัตถุประสงค์โครงการ ดังนี้ 

 
ผลการด าเนินงานตามตัวชีว้ัด 

1. เพื่อตรวจคัดกรองสุขภาพผู้สูงอายุในชุมชน    วัตถุประสงค์ข้อนี้เป็นวัตถุประสงค์หลักของ
โครงการ กิจกรรม ได้แก่ การออกคัดกรองภาวะสุขภาพของผู้สูงอายุในพ้ืนที่เป้าหมาย โดยเป็นการ
ด าเนินงานร่วมกันระหว่าง คณาจารย์ นักศึกษาสาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน ส านักงานสาธารณสุข
อ าเภอคูเมือง ผู้น าชุมชน และเจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลบ้านโคกก่อง ร่วมกันออก
ตรวจคัดกรองเยี่ยมบ้าน และให้ความรู้ด้านวิชาการเกี่ยวกับดูแลสุขภาพแก่ผู้สูงอายุในบ้านส าโรง 
ต าบลพรส าราญ อ าเภอคูเมือง จังหวัดบุรีรัมย์ มีผลการด าเนินงาน ดังนี้ 
ตารางที่ 1  ผลการตรวจคัดกรองสุขภาวะของผู้สูงอายุ 

 ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
เพศ   

ชาย 22 33.3 
หญิง 44 66.7 

อายุ   
60-69 28 45.9 
70-79 25 41.0 
80-89 7 11.5 
90-99 1 1.6 

อาชีพ/ความสามารถในการท างานในปัจจุบัน   
เกษตรกรรม 30 60.6 
ไม่ได้ท างาน 20 30.3 
ธุรกิจส่วนตัว 6 9.1 

การเข้าร่วมกิจกรรมขององค์กร/ชมรม/กลุ่มต่างๆ   
ไม่ได้เข้าร่วม 8 12.1 

เข้าร่วม 58 87.9 
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 ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
น้ าหนัก (กิโลกรัม)   

ต่ ากว่า 40 5 7.6 
41 -50 12 18.2 
51- 60 11 16.7 
61-70 18 27.3 
71-80 4 6.1 

มากกว่า 80 16 24.2 
ส่วนสูง (เซนติเมตร)   

ต่ ากว่า 150 17 25.8 
151-160 19 28.8 
161-170 12 18.2 
171-180 3 4.5 

มากกว่า 180 5 5.6 
ความสามารถในการมองเห็น   

เห็นชัดเจน 41 47.2 
เห็นไม่ชัดเจน 23 34.8 
มองไม่เห็น 2 3.0 

ความสามารถในการได้ยิน   
ได้ยินชัดเจน 59 91.4 

ได้ยินไม่ชัดเจน 7 10.6 
ไม่ได้ยิน 0 0.0 

การรับรู้ภาวะสุขภาพของตนเอง   
สุขภาพโดยทั่วไปของท่านในปัจจุบันเป็นอย่างไร   

ดีมาก 9 19.1 
ดี 16 34.0 

ปานกลาง 19 40.4 
แย ่ 3 6.4 

แย่มาก 
0 

0.0 
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 ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
สุขภาพของท่านเป็นอย่างไรเมื่อเทียบกับคนที่มีอายุเท่ากัน   

ดีกว่า 15 33.3 
เท่ากัน 22 48.9 

ด้อยกว่า 8 17.8 
โรคและการเจ็บป่วย   
ความดันโลหิตสูง   

เป็น 31 48.4 
ไม่เป็น 15 23.4 

ไม่ทราบ 18 28.1 
เบาหวาน   

เป็น 17 26.2 
ไม่เป็น 18 27.7 

ไม่ทราบ 30 46.2 
โรคหัวใจ   

เป็น 3 4.8 
ไม่เป็น 25 39.7 

ไม่ทราบ 35 55.6 
หลอดลมอักเสบ ถุงลมโป่งพอง หอบหืด ปอดอักเสบ   

เป็น 5 7.8 
ไม่เป็น 27 42.2 

ไม่ทราบ 32 50.0 
วัณโรคปอด   

เป็น 0 0.0 
ไม่เป็น 26 40.6 

ไม่ทราบ 38 59.4 
ต้อหิน   

เป็น 2 3.1 
ไม่เป็น 24 37.5 

ไม่ทราบ 38 59.4 
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 ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
ต้อกระจก   

เป็น 8 12.5 
ไม่เป็น 18 28.1 

ไม่ทราบ 38 59.4 
มะเร็ง   

เป็น 0 0.0 
ไม่เป็น 26 40.6 

ไม่ทราบ 38 59.4 
ต่อมลูกหมากโต   

เป็น 0 0.0 
ไม่เป็น 26 40.6 

ไม่ทราบ 38 59.4 
กระเพาะอาหาร/กระเพาะอักเสบ   

เป็น 3 4.6 
ไม่เป็น 25 38.5 

ไม่ทราบ 37 56.9 
ข้อเสื่อม เก๊าต์ รูมาตอยด์ ปวดข้อ   

เป็น 16 24.6 
ไม่เป็น 16 24.6 

ไม่ทราบ 33 50.8 
พาร์กินสัน โรคสั่น   

เป็น 3 4.6 
ไม่เป็น 23 35.9 

ไม่ทราบ 41 64.1 
โรคไต   

เป็น 4 6.3 
ไม่เป็น 20 31.3 

ไม่ทราบ 40 62.5 
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 ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
สมองเสื่อม หลงลืม ความจ าเสื่อม   

เป็น 4 6.3 
ไม่เป็น 22 34.4 

ไม่ทราบ 38 59.4 
แผลกดทับ   

เป็น 4 6.3 
ไม่เป็น 23 35.9 

ไม่ทราบ 37 57.8 
อ่ืนๆ   

เป็น 3 4.7 
ไม่เป็น 20 31.3 

ไม่ทราบ 41 64.1 
ปัญหาสุขภาพส าคัญของผู้สูงอายุในรอบ 6 เดือนที่ผ่านมา 
(กรกฎาคม – ธันวาคม 2561) 

  

หกล้ม   
เป็น 15 22.7 

ไม่เป็น 47 71.2 
ไม่ทราบ 4 6.1 

กลั้นปัสสาวะไม่อยู่     
เป็น 26 39.4 

ไม่เป็น 40 60.6 
ไม่ทราบ 0 0.0 

ท้องผูก/อุจจาระราด   
เป็น 17 25.8 

ไม่เป็น 45 68.2 
ไม่ทราบ 4 6.1 
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 ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
มีปญัหาเรื่องการนอนหลับ   

เป็น 29 46.0 
ไม่เป็น 34 54.0 

ไม่ทราบ 0 0.0 
สูญเสียความจ า   

เป็น 18 29.5 
ไม่เป็น 37 60.7 

ไม่ทราบ 6 9.8 
มีปัญหาเรื่องการรับประทานอาหาร   

เป็น 23 37.1 
ไม่เป็น 35 56.5 

ไม่ทราบ 4 6.5 
มีปัญหาเรื่องการได้ยิน   

เป็น 20 30.8 
ไม่เป็น 42 64.6 

ไม่ทราบ 3 4.6 
มีปัญหาเรื่องการมองเห็น   

เป็น 38 57.6 
ไม่เป็น 22 33.3 

ไม่ทราบ 6 9.1 
มีปัญหาเรื่องการเคลื่อนที่   

เป็น 27 40.9 
ไม่เป็น 34 51.5 

ไม่ทราบ 5 7.6 
มีปัญหาเร่องการนอนกรน   

เป็น 28 42.4 
ไม่เป็น 31 47.0 

ไม่ทราบ 7 10.6 
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 ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
ปัญหาอื่นๆ    

เป็น 2 3.8 
ไม่เป็น 24 45.3 

ไม่ทราบ 27 50.9 
พฤติกรรมสุขภาพของผู้สูงอายุ   
ท่านออกก าลังกายหรือไม่   

ไม่เลย 9 15.0 
ได้ท าบางครั้ง 33 55.0 
ได้ท าสม่ าเสมอ 18 30.0 

ท่านท างานอดิเรก   
ไม่เลย 17 27.4 

ได้ท าบางครั้ง 16 25.8 
ได้ท าสม่ าเสมอ 29 46.8 

ท่านสูบบุหรี่   
ไม่เลย 50 83.3 

ได้ท าบางครั้ง 4 6.7 
ได้ท าสม่ าเสมอ 6 10.0 

ท่านดื่มสุรา   
ไม่เลย 43 68.3 

ได้ท าบางครั้ง 16 25.4 
ได้ท าสม่ าเสมอ 4 6.3 

ท่านได้รับประทานอาหารเพียงพอในแต่ละวันหรือไม่   
ไม่เลย 0 0.0 

ได้ท าบางครั้ง 36 57.1 
ได้ท าสม่ าเสมอ 27 42.9 

ท่านรับประทานผักผลไม้สม่ าเสมอหรือไม่   
ไม่เลย 0 0.0 

ได้ท าบางครั้ง 19 31.1 
ได้ท าสม่ าเสมอ 42 68.9 
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 ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
ท่านรับประทานอาหารเสริมหรือไม่   

ไม่เลย 36 59.0 
ได้ท าบางครั้ง 10 16.4 
ได้ท าสม่ าเสมอ 15 24.6 

 
ท่านตรวจร่างกาสยสม่ าเสมอหรือไม่   

ไม่เลย 15 23.8 
ได้ท าบางครั้ง 18 28.6 
ได้ท าสม่ าเสมอ 30 47.6 

ท่านเข้าร่วมกิจกรรมของชุมชนบ้างหรือไม่   
ไม่เลย 9 14.3 

ได้ท าบางครั้ง 29 46.0 
ได้ท าสม่ าเสมอ 25 39.7 

สถานะของคู่สมรสผู้สูงอายุ   
ถึงแก่กรรม 25 37.9 
ยังมีชีวิตอยู่ 41 62.1 

จ านวนบุคคลที่อาศัยอยู่ในครอบครัว (คน)   
1 0 0.0 
2 6 10.2 
3 10 16.9 
4 8 13.6 
5 19 32.2 

6  คนขึ้นไป 16 27.1 
ผู้ที่ช่วยเหลือท่านด้านการเงิน   

หลาน 35 53.0 
บุตร 27 40.9 

คู่สมรส 9 13.6 
ญาติ 4 6.1 
อ่ืนๆ 2 3.0 
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 ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
รัฐบาลหรือชุมชน 1 1.5 
บ าเหน็จ บ านาญ 1 1.5 
หน่วยงานอ่ืนๆ  1 1.5 

สิทธิประกันสุขภาพที่ท่านมี   
ไม่มี 9 16.4 

ประกันสุขภาพถ้วนหน้า 44 80.0 
สวัสดิการข้าราชการ 1 1.8 

ประกันสุขภาพเอกชนอื่นๆ 1 1.8 
ท่านสามารถจ่ายรักษาพยาบาลของตนเองได้   

ใช่ 35 53.0 
ไม่ใช่ 31 47.0 

ท่านได้รับค าแนะน าเกี่ยวกับการวางแผนเรื่องการเงินส าหรับ
การดูแลตัวท่านเองระยะยาวหรือไม่ 

  

ใช่ 48 72.7 
ไม่ใช่ 28 27.3 

ท่านมีความกังวลเกี่ยวกับเรื่องการเงินหรือไม่   
ใช่ 43 65.2 

ไม่ใช่ 23 34.8 
เมื่อท่านเจ็บป่วยท่านมีผู้ดูแลหรือไม่   

มี 63 95.5 
ไม่มี 3 4.5 

หากท่านมีผู้ดูแล ผู้ดูแลของท่านคือใคร   
บุตร 33 50.0 

คู่สมรส 11 16.7 
หลาน 11 16.7 

สมาชิกในครอบครัว 6 9.1 
เจ้าหน้าที่ด้านบริการสังคม 1 1.5 

เพ่ือน 1 1.5 
อ่ืนๆ 1 1.5 
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 ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
ผู้ดูแลหลักของท่านท างานหรือไม่   

ไม่ท า 45 61.2 
ท า 21 31.8 

โดยปกติใครเป็นผู้ดูแลบ้าน   
ผู้สูงอายุ 21 41.2 
บุคคลอื่น 6 11.8 

ผู้สูงอายุและบุคคลอ่ืนร่วมกัน 24 47.1 
ท่านมีบุคคลที่ไว้วางใจหรือไม่   

ไม่มี 8 16.3 
มี 41 83.7 

ท่านมีบุคคลที่ช่วยเหลือเกื้อกูลด้านจิตใจเมื่อท่านต้องการ
หรือไม่ 

  

ไม่มี 5 11.1 
มี 40 88.9 

ท่านมีบุคคลที่สามารถพูดคุยด้วยเมื่อท่านเกิดความกังวลใจ
หรือไม่ 

  

ไม่มี 6 12.8 
มี 41 87.2 

เมื่อท่านเจ็บป่วยมีบุคลมาเยี่ยมเยียนท่านหรือไม่   
ไม่มี 4 8.5 
มี 43 91.5 

ความบ่อยของการเข้าร่วมกิจกรรมทางศาสนา   
ไม่เข้าร่วม 7 15.2 
เข้าร่วม 39 84.8 

สิ่งแวดล้อมท่ีอยู่อาศัยของผู้สูงอายุ   
มีสัตว์เลี้ยงอยู่ในภายบริเวณบ้าน   

ใช่ 46 69.7 
ไม่ใช่ 

15 
22.7 
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 ข้อมูล จ านวน ร้อยละ 
มีห้องน้ าอยู่ภายในตัวบ้าน   

ใช่ 43 74.1 
ไม่ใช่ 15 25.9 

ห้องน้ ามีแสงสว่างเพียงพอ   
ใช่ 50 86.2 

ไม่ใช่ 8 13.8 
ส้วมเป็นแบบชักโครก   

ใช่ 8 13.8 
ไม่ใช่ 50 86.2 

บริเวณบ้านสะอาดปราศจากขยะมูลฝอย   
ใช่ 30 55.6 

ไม่ใช่ 24 44.4 
มีราวจับหรือพยุงเดินเพื่อช่วยลุกนั่งในห้องน้ า   

ใช่ 2 3.0 
ไม่ใช่ 54 81.8 

มีราวจับหรือพยุงเดินเพื่อช่วยลุกนั่งในบริเวณบ้าน   
ใช่ 4 6.1 

ไม่ใช่ 52 78.8 
ห้องนอนอยู่ในพ้ืนบ้านชั้นล่าง   

ใช่ 51 88.0 
ไม่ใช่ 7 12.0 

มีผู้ดูแลเป็นประจ า   
ใช่ 40 69.0 

ไม่ใช่ 18 31.0 
มีบริเวณพักผ่อนหย่อนใจภายในบ้านของตนเอง   

ใช่ 51 88.0 
ไม่ใช่ 7 12.0 
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สรุปผลการด าเนินงานของวัตถประสงค์ข้อที่ 1  

ตัวช้ีวัด 
เป้าหมายการ

ด าเนินงาน 
ผลการด าเนินงาน 

สรุปผลการ

ด าเนินงาน 

เพ่ือตรวจคัดกรอง

สุขภาพผู้สูงอายุใน

ชุมชน 

ไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 

(กลุ่มเป้าหมาย  

80 คน) 

66 คน 

(ร้อยละ 82.5) 

บรรลุวัตถุประสงค์ 

 

วัตถุประสงค์ข้อที่ 3  เพื่อส่งเสริมการออกก าลังกายในผู้สูงอายุ 

วิธีด าเนินการ  การส่งเสริมการออกก าลังกายในผู้สูงอายุ มีกลุ่มเป้าหมายเป็นผู้สูงอายุ 40 คน 

กิจกรรมประกอบด้วยการให้ความรู้เกี่ยวกับการออกก าลังกายในผู้สูงอายุ และการฝึกปฏิบัติการออก

ก าลังกายแบบฝึกสมาธิ SKT  ได้รับความอนุเคราะห์วิทยากรจากส านักงานสาธารณสุขจังหวัดบุรีรัมย์

ร่วมกับคณาจารย์สาขาวิชาสาธารณสุขศาสตร์ คณะวิทยาศาสตร์ ผลการด าเนินการงานตาม

วัตถุประสงค์ เป็นดังนี้ 

ตารางที่ 2 ผลการประเมินการฝึกปฏิบัติสมาธิบ าบัดแบบ SKT  

ท่าที่ ชื่อท่า 
ผลการประเมิน 

ผ่าน ไม่ผ่าน 
SKT1 นั่งผ่อนคลาย ประสานกายประสานจิต 40 (100.0) 0 (0.0) 
SKT 2 ยืนผ่อนคลาย ประสานกายประสานจิต 40 (100.0) 0 (0.0) 
SKT 3 นั่งยืดเหยียดผ่อนคลาย ประสานกายประสานจิต 35 (87.5) 5 (12.5) 
SKT 4 ก้าวย่างอย่างไทยเยียวยากาย ประสานจิต 38 (95.0) 2 (5.0) 
SKT 5 ยืดเหยียดอย่างไทยเยียวยากาย ประสานจิต 34 (85.0) 6 (15.0) 
SKT 6 เทคนิคการฝึกสมาธิการเยียวไทยจินตภาพ 36 (90.0) 4 (10.0) 
SKT 7 เทคนิคการฝึกสมาธิเคลื่อนไหวไทยซี่กง 38 (95.0) 2 (5.0) 

 

สรุปผลการด าเนินงานของวัตถประสงค์ข้อที่ 2  

ตัวช้ีวัด เป้าหมายการด าเนินงาน 
ผลการ

ด าเนินงาน 

สรุปผลการ

ด าเนินงาน 

ผู้สูงอายุมีทักษะการฝึก

สมาธิบ าบัดแบบ SKT 

ไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 

   (กลุ่มเป้าหมาย 40 คน) 

37 คน 

(ร้อยละ 92.5) 

บรรลุวัตถุประสงค์ 
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วัตถุประสงค์ข้อที่ 3  เพื่อให้ความรู้เกี่ยวกับโภชนการแก่ผู้สูงอายุและผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

วิธีด าเนินการ  กิจกรรมอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับโภชนาการในผู้สูงอายุ มีกลุ่มเป้าหมายเป็นผู้สูงอายุ 

40 คน และผู้ดูแลผู้สูงอายุ 40 คน  รวมเป็น 80 คน ให้ความรู้โดยการบรรยาย 8 ชั่วโมง ได้รับความ

อนุเคราะห์วิทยากรจากส านักงานสาธารณสุขจังหวัดบุรีรัมย์ร่วมกับคณาจารย์สาขาวิชาสาธารณสุข

ศาสตร์ คณะวิทยาศาสตร์ ผลการด าเนินการงานตามวัตถุประสงค์เป็นดังนี้ 

ตารางที่ 3 ผลการประเมินความรู้เกี่ยวกับโภชนาการในผู้สูงอายุ 

ข้อ
ที ่

ประเด็นค าถาม 
ตอบถูก ตอบผิด 

จ ำนวน ร้อยละ จ ำนวน ร้อยละ 

1 ผู้สูงอายุควรรับประทานผักและโปรตีนจากปลา
เป็นหลัก 

78 97.5 2 2.5 

2 อาหารที่ผู้สูงอายุควรหลีกเลี่ยงคืออาหารที่ย่อย
ยาก เช่น เนื้อวัว ข้างเหนียว เป็นต้น 

75 93.75 5 6.2 

3 การแฟซองเป็นเครื่องดื่มที่เหมาะส าหรับผู้สูอายุ 70 87.5 10 12.5 
4 ผู้สูงอายุควรหลีกเลี่ยงการรับประทานไขมัน 

สมอง เครื่องในสัตว์  
72 90.0 8 10.0 

5 ผู้สูงอายุควรหลีกเลี่ยงการรับประทานไข่เพราะมี
ไขมันสูง 

70 87.5 10 12.5 

6 ควรหลีกเลี่ยงการใช้ผงชูรส แต่สามารถใช้ผงปรุง
รส เช่น รสดี ทดแทนได้ 

78 97.5 2 2.5 

7 ข้าวกล้องจะให้คุณค่าทางโภชนาการมากกว่าข้าว
ขาว 

79 98.7 1 1.25 

8 ผู้สูงอายุที่มีโรคประจ าตัวเกี่ยวกับไตไม่ควรดื่ม
กาแฟและเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ 

80 100.0 0 0.0 

9 ผู้สูงอายุที่โรคความดันโลหิตสูงไม่ควรรับประทาน
อาหารที่มีรสเค็มจัด 

80 100.0 0 0.0 

10 ควรปรุงอาหารด้วยตนเองดีกว่าซื้ออาหารส าเร็จ
จากตลาดหรือร้านค้า 

75 93.7 5 6.2 
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ตัวช้ีวัด 
คนที่มีคะแนน 

ผ่านเกณฑ์ 

คนที่มีคะแนน 

ไม่ผ่านเกณฑ์ 
ผลการประเมิน 

ผู้เข้าร่วมอบรมมีความรู้ผ่าน

เกณฑ์ที่ก าหนดคือมีคะแนนจาก

การสอบวัดความรู้ไม่น้อยกว่า 8 

คะแนน (คะแนนเต็ม 10) 

74 6 ผ่านเกณฑ์ร้อยละ  

92.0 

 

 

สรุปผลการด าเนินงานของวัตถุประสงค์ข้อที่ 3 

ตัวช้ีวัด เป้าหมายการด าเนินงาน ผลการด าเนินงาน 
สรุปผลการ

ด าเนินงาน 

ผู้เข้าร่วมอบรมมีความรู้

ผ่านเกณฑ์ที่ก าหนด 

ไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 74 คน 

(ร้อยละ 92.0) 

บรรลุวัตถุประสงค์ 

 
วัตถุประสงค์ข้อที่ 4  เพื่อพัฒนาศักยภาพการนวดแผนไทยให้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

วิธีด าเนินการ  การอบรมเชิงปฏิบัติการพัฒนาศักยภาพการนวดแผนไทยเบื้องต้นให้แก่ผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

มีกลุ่มเป้าหมายเป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุ 40 คน กิจกรรมประกอบด้วย การให้ความรู้เบื้องต้นเกกี่ยวกับการ

นวดแผนไทย การปฏิบัตินวดแผนไทยเบื้องต้น โดยให้ผู้ดูแลผู้สูงอายุเป็นคนนวด และผู้สูงอายุเป็น     

ผู้ถูกนวด  ได้รับความอนุเคราะห์วิทยากรจากส านักงานสาธารณสุขจังหวัดบุรีรัมย์และเครือข่าย

ร่วมกับคณาจารย์สาขาวิชาสาธารณสุขศาสตร์ คณะวิทยาศาสตร์ ผลการด าเนินการงานตาม

วัตถุประสงค์เป็นดังนี้ 

 

ตารางที่ 4 ผลประเมินทักษะการนวดแผนไทยเบื้องต้นของผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

ท่าที่ ท่าการนวด 
ผลการประเมิน 

ผ่าน ไม่ผ่าน 
1 การตรวจร่างกายเบื้องต้นก่อนนวด 38 (95.0) 2 (5.0) 
2 นวดแขนและมือ 35 (87.5) 5 (12.5) 
3 ขวดไหล่และคอ 35 (87.5) 5 (12.5) 
4 นวดเอวและหลัง 36 (90.0) 4 (10.0) 
5 นวดขาและเท้า 38 (95.0) 2 (5.0) 
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สรุปผลการด าเนินงานของวัตถุประสงค์ข้อที่ 4 

ตัวช้ีวัด 
เป้าหมายการ

ด าเนินงาน 
ผลการด าเนินงาน 

สรุปผลการ

ด าเนินงาน 

ผู้ดูแลผู้สูงอายุมีทักษะ

การนวดแผนไทยเบื้องต้น

ผ่านเกณฑ์ที่ก าหนด 

ไม่น้อยกว่าร้อยละ 

80 

36 คน 

(ร้อยละ 90.0) 

บรรลุวัตถุประสงค์ 

 
ผลการประเมินความพึงพอใจและข้อเสนอแนะต่อการด าเนินโครงการ 

ตารางที่ 5 ผลการประเมินความพึงพอใจต่อโครงการ 

ประเด็นประเมิน Mean S.D. แปลผล 

 ด้านการให้บริการของเจ้าหน้าที่    
1.การประชาสัมพันธ์ของโครงการ 4.53 0.87 มากที่สุด 
2.สถานที่จัดโครงการ 4.61 0.47 มากที่สุด 
3.การอ านวยความสะดวกของผู้จัดโครงการ 4.51 0.63 มาก่ีสุด 
4.อาหารกลางวันและอาหารว่าง 4.41 0.88 มากที่สุด 
ด้านเนื้อหาทางวิชาการ    
5.การคัดกรองสุขภาพ 4.63 0.78 มากที่สุด 
6.การให้ความรู้เกี่ยวกับโภชนาการผู้สูงอายุ 4.58 0.66 มากที่สุด 

7.การฝึกสมาธิบ าบัดแบบ SKT 4.42 0.93 มากที่สุด 

8.การฝึกนวดแผนไทยของผู้ดูแลผู้สูงอายุ 4.38 0.63 มากที่สุด 

           ความพึงพอใจในภาพรวมของโครงการ 4.55 0.98 มากที่สุด 

 
 

ผลการด าเนินงานเชิงคณุภาพ 
 1) การเปลี่ยนแปลงในชุมชน จากการติดตามประเมินผลโครงการหลังด าเนินการเสร็จสิ้นไป

แล้ว 1 เดือน ผลปรากฎว่า ผู้สูงอายุมีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการบริโภคให้เหมาะสมกับสุขภาพ

ของตนเองมากขึ้น ประมาณร้อยละ 60 เลิกดื่มกาแฟแบบซองถาวร นอกจากนั้นยังมีการปรุงอาหาร

ด้วยตนเอง ลดการซื้ออาหารซื้อส าเร็จรูป ในส่วนการออกก าลังกายผู้สูงอายุมีการรวมกลุ่มกันเพ่ือออก
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ก าลังกายแบบ SKT ร่วมกับการเต้นแอโรบิคในทุกวันเวลา 17.00 น. – 18.00 น. โดยมีประธาน อสม. 

เป็นผู้น าในการด าเนินงาน ส่วนการติดตามประเด็นการนวดแผนไทย พบว่า มีผู้ดูแลผู้สูงอายุส่วนใหย่

ที่เข้าร่วมอบรมจะสามารถปฏิบัติและนวดให้แก่ผู้สูงอายุที่บ้านได้ต่อเนื่อง ยกเว้น ผู้เข้าร่วมอบรมที่

เป็นเยาวชนจะยังไม่สามารถน าทักษะที่ได้ไปปฏิบัติ เนื่องจากติดมือถือ หรือ ติดเพ่ือน ไม่ค่อยดูแล

ผู้สูงอายุเท่าที่ควร  แต่พบว่ามีเยาวชน 3 ราย ที่พบว่า มีการน าเอาความรู้และทักษะการนวดไปนวด

ผู้สูงอายุในบ้านและพ่อแม่ของตนเอง ท าให้ได้รับค าชื่นชมว่าเป็นเด็กที่ดีขึ้น ลดการเล่นโทรศัพท์มือถือ

ลง และหันมาใส่ใจคนในครอบครัวมากขึ้น ท าให้ครอบครัวมีความสุขและรู้สึกอบอุ่นมากข้ึน 

 2) ประสบการณ์ในการท างานของคณะกรรมการด าเนินงาน คณะท างานได้รับประสบการณ์
ในการท างานที่หลากหลายในการด าเนินโครงการนี้ เช่น 
         - ได้เพ่ิมทักษะการประสานงานจากหน่วยงานที่หลายในชุมชน ทั้งในระดับ อ าเภอ ต าบล และ
หมู่บ้าน 
 - ได้เพ่ิมทักษะการผลิตสื่อที่เหมาะสมกับผู้สูงอายุ  
 - ได้เรียนรู้วิถีชีวิตที่มีผลต่อสุขภาพผู้สูงอายุ ซึ่งพบว่า วิถีชีวิตบางอย่างเปลี่ยนแปลงได้ยาก 
เช่น ผู้ป่วยเบาหวานที่รับประทานข้าวเหนียวเป็นประจ า  การจะให้ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมนั้นต้อง
อาศัยทั้งศาสตร์และศิลป์เพ่ือโน้มน้าวให้ผู้สูงอายุปรับเปลี่ยนพฤติกรรม แต่ก็สามารถท าได้หากท า
จริงจัง ด้วยจริงใจและต่อเนื่อง 
 3) เครือข่ายในการด าเนินงาน ผลจากการด าเนินโครงการ ท าให้มีเครือข่ายในการด าเนินงาน
เพ่ิมข้ึน ดังนี้ 
 - ส านักงานสาธารณสุขอ าเภอคูเมือง (เจ้าของพ้ืนที่และอ านวยความสะดวกในการ
ด าเนินงาน) 
 - โรงพยาบาลคูเมือง ที่ให้ความอนเคราะหืเจ้าหน้าที่คัดกรองสุขภาพและสอนนักศึกษาให้มี
ทักษะในการคัดสุขภาพผู้สูงอายุด้วย 
 - องค์การบริหารส่วนต าบลพรส าราญ ได้ประสานงานในฐานะเจ้าของพ้ืนที่ ให้ความอน
เคราะห์ห้องประชุมในการประชาคมเพ่ือคัดเลือกปัญหา พร้อมทั้งมีนโยบายในการจัดตั้งโรงเรียน
ผู้สูงอายุบ้านส าโรงในปีงบประมาณต่อไป 
 - ฝ่ายคุ้มครองผู้บริโภค ส านักงานสาธารณสุขจังหวดบุรีรัมย์ที่เข้ามาเป็นเครือข่ายและให้
ความอนเคราะห์วิทยากรร่วมมาช่วยในการด าเนินกิจกรรมของโครงการ 

 

 



 
 

 

ส่วนที่ 4 
สรุปผลและข้อเสนอแนะ 

 
สรุปผลการด าเนินโครงการ 
 ผลการด าเนินโครงการส่งเสริมสุขภาวะผู้สูงอายุอย่างยั่งยืน ณ ชุมชนบ้านส าโรง ต าบลพร
ส าราญ อ าเภอคูเมือง จังหวัดบุรีรัมย์ ในระหว่างวันที่ 6-27 ธันวาคม 2561 การด าเนินการมี
วัตถุประสงค์เพ่ือคัดกรองสุขภาพผู้สูงอายุ ส่งเสริมการออกก าลังกายในผู้สูงอายุ ให้ความรู้เกี่ยวกั บ
โภชนาการในผู้สูงอายุ และพัฒนาทักษะการนวดแผนไทยเบื้องต้นแก่ผู้ดูแลผู้สูงอายุ   โดยมีผู้สูงอายุ
และผู้ดูแลผู้สูงอายุเข้าร่วมโครงการทั้งสิ้น 80 คน ผลการด าเนินงาน ได้บรรลุวัตถุประสงค์ของ
โครงการทุกวัตถุประสงค์ ได้แก่ ผู้สูงอายุได้รับการคัดกรองสุขภาพร้อยละ 82.5 ผู้สูงอายุได้รับการ
ส่งเสริมการออกก าลังกายโดยมีทักษะการออกก าลังกายด้วยสมาธิบ าบัดแบบ SKT ผ่านเกณฑ์ร้อยละ
92.5  ผู้สูงอายุและผู้ดูแลผู้สูงอายุมีความรู้เกี่ยวกับโภชนาการผ่านเกณฑ์ร้อยละ 92.0 และผู้ดูแล
ผู้สูงอายุมีทักษะการนวดแผนไทยผ่านเกณฑ์ร้อยละ  90  ความพึงพอใจต่อโครงการในภาพรวม
คะแนนเฉลี่ย 4.55 (คะแนนเต็ม 5 คะแนน) และผู้เข้าร่วมโครงการมีข้อเสนอแนะให้จัดกิจกรรม
ต่อเนื่องในปีงบประมาณต่อไป และขอให้จัดในรูปแบบโรงเรียนผู้สูงอายุเพ่ือจะได้มีกิจกรรมอย่าง
ต่อเนื่องโดยมีองค์การบริหารส่วนต าบลพรส าราญและสาธารณสุขอ าเภอคูเมืองพร้อมที่จะร่วม
สนับสนุนการด าเนินงานในปีต่อไป 

 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะจากคณะกรรมการด าเนินงาน 

- ควรมีการจัดกิจกรรมให้ต่อเนื่องในปีต่อไป 
- ควรจัดเป็นลักษณะค่ายบริการวิชาการ โดยให้นักศึกษาได้มีโอกาสเข้าไปแลกเปลี่ยน

เรียนรู้กับชุมชนให้มากขึ้น 
- ควรชักชวนให้โรงเรียนและวัดใกล้เคียงของชุมชนให้เข้ามามีส่วนร่วมในการด าเนินงาน 
ข้อเสนอแนะจากผู้เข้าร่วมโครงการ 
- ควรมีกิจกรรมนี้ต่อไปในปีหน้า 
- อยากให้กิจกรรมการออกก าลังกายที่สนุกสนานและท าประจ าทุกวัน 

- อยากให้มีการตั้งโรงเรียนผู้สูงอายุข้ึนในชุมชน 



 
 

 

ส่วนที่ 5 
การน าไปใช้ประโยชน์ 

 
ผลจากการด าเนินโครงการสามารถน าไปใช้ประโยชน์ ดังนี้ 
 
 1) ได้รูปแบบ เนื้อหา แนวทางการด าเนินงาน แนวทางการประเมินผล และสื่อที่สามารถ
น าไปใช้ในการด าเนินงานพ้ืนที่อ่ืนๆ ได้ เช่น องค์การบริหารส่วนต าบลหินเหล็กไฟ อ าเภอเมืองบุรีรัมย์ 
ที่ได้เข้ามาดูงานระหว่างด าเนินการได้เชิญให้คณะกรรมการด าเนินงานน ากิจกรรมทั้งหมดไป
ด าเนินการในพ้ืนที่ของต าบลหินเหล็กไฟด้วย 
 2) องค์การบริหารส่วนต าบลพรส าราญได้น าผลการด าเนินโครงการไปด าเนินการในปีต่อไป
ในรูปแบบของโรงเรียนผู้สูงอายุ พร้อมยกให้เป็นต้นแบบในการด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุของ
ต าบลพรส าราญ อ าเภอคูเมืองเพื่อที่จะขยายผลไปยังชุมชนอ่ืนๆในต าบล 
  

 
 

 

 



 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ก  
รายชื่อผู้เข้าร่วมโครงการ



 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ข 
ค าสั่งคณะกรรมการด าเนินงาน



 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ค 
หนังสือเชิญต่างๆ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ง 
ส าเนาโครงการที่ได้รับอนุมัต ิ

 



 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก จ 
ก าหนดการด าเนินโครงการ 
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ก าหนดการ โครงการส่งเสริมสุขภาวะผู้สูงอายุอย่างยั่งยืน 
ระหว่างวันที่ 6 - 27 ธันวาคม 2561 

ณ ศาลาประชาคม บ้านส าโรง ต าบลพรส าราญ อ าเภอคูเมือง จังหวัดบุรีรัมย์ 
จัดโดย สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน คณะวิทยาศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏบุรีรัมย ์

 
วันที่  ช่วงเวลา กิจกรรม สถานที ่

17 ก.ย. 
2561 

9.00-15.00 ประสานงานเครือข่ายและพ้ืนที่ด าเนินงาน สสอ.คูเมือง 
รพ.สต. โคกก่อง 
อบต.พรส าราญ 
บ.ส าโรง 

19 ต.ค. 
2561 

9.00-15.00 ประชาคมเพ่ือรับฟังความคิดเห็นและ
ก าหนดแนวทางการด าเนินงานร่วมกับ
ชุมชนและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

ห้องประชุม  
อบต.พรส าราญ 

6 ธ.ค. 2561 6.00-7.30 คัดกรองสุขภาพผู้สูงอายุ ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 7.30-8.00 ลงทะเบียนและพิธีเปิดโครงการ ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 8.00 -10.00 อบรมความรู้เกี่ยวกับหลักโภชนาการ
เบื้องต้นส าหรับผู้สูงอายุ  
วิทยากร  อาจารย์ธนาฏย์ อามาตย์มุลตรี 

ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 10.00-12.00 อบรมความรู้ในหัวข้อ การประกอบและปรุง
อาหารที่เหมาะสมกับผู้สูงอายุ 
วิทยากร อาจารย์ฉวีวรรณ ยอดอินทร์ 

ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 12.00-13.00 พักรับประทานอาหารกลางวัน ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 13.00-16.00 การประเมินภาวะโภชนาการในผู้สูงอายุ 
วิทยากร อาจารย์มณีนุช  ให้ศิริกุล 

ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

13 ธ.ค. 
2561 

7.30-8.00 ลงทะเบียน ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 8.00 -12.00 ความรู้เกี่ยวกับการออกก าลังกายท่ี
เหมาะสมส าหรับผู้สูง  

ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 
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วันที่  ช่วงเวลา กิจกรรม สถานที ่
วิทยากร ผศ.กิตติศักดิ์ นามวิชา 

 12.00-13.00 พักรับประทานอาหารกลางวัน ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 13.00-16.00 การฝึกปฏิบัติสมาธิบ าบัดแบบ SKT 
วิทยากร อาจารย์เสกสิทธิ์  ดวงค า 

ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 
 

27 ธ.ค. 
2561 

7.30-8.00 ลงทะเบียน ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 8.00 -10.00 ฝึกปฏิบัติการนวดคอและไหล่ 
วิทยากรกลุ่มที่ 1 คุณประกาศิต อ าไพพิศ 
วิทยากรกลุ่มที่ 2 อาจารย์ธนาฏย์ อามาตย์
มุลตรี 

ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 
 

 10.00-12.00 ฝึกปฏิบัติการนวดเท้าในผู้สูงอายุ 
วิทยากรกลุ่มที่ 1 คุณประกาศิต อ าไพพิศ 
วิทยากรกลุ่มที่ 2 อาจารย์ธนาฏย์ อามาตย์
มุลตรี 

ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 12.00-13.00 พักรับประทานอาหารกลางวัน ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 
 

 13.00-15.00 ฝึกปฏิบัติการนวดหลังในผู้สูงอายุ 
วิทยากรกลุ่มที่ 1 คุณประกาศิต อ าไพพิศ 
วิทยากรกลุ่มที่ 2 อาจารย์ธนาฏย์ อามาตย์
มุลตรี 

ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

 15.00-17.00 ฝึกปฏิบัติการนวดแขนและข้อมือในผู้สูงอายุ 
วิทยากรกลุ่มที่ 1 คุณประกาศิต อ าไพพิศ 
วิทยากรกลุ่มที่ 2 อาจารย์ธนาฏย์ อามาตย์
มุลตรี 

ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 

8 ม.ค. 2562 8.00-12.0 ติดตามผลการด าเนินงานของโครงการ ศาลาประชาคม  
บ้านส าโรง 



 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ฉ 
แบบก ากับติดตามของคณะกรรมการ 



 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ช 
ภาพกิจกรรมของโครงการ 
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ภาคผนวก ซ 
แบบประเมินของโครงการ 


