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บทคัดย่อ 
	 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ (๑) ศึกษาระดับภาวะพึ่งพิง การเห็นคุณค่าในตนเอง และภาวะ

ซึมเศร้าของผู้สูงอายุ (๒) ศึกษาเปรียบเทียบภาวะซึมเศร้าโดยจ�ำแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล (๓) ศึกษา 

ความสัมพันธ์ระหว่างภาวะพึ่งพิงกับภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุและ (๔) ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างการ

เห็นคุณค่าในตนเองกับภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุ กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย คือ ผู้สูงอายุในต�ำบล 

ท่าขนอน อ�ำเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัดสุราษฎร์ธานี จ�ำนวน ๓๐๘ คน สุ่มกลุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการสุ่ม 

กลุ่มตัวอย่างแบบชั้นภูมิ เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้แบบสอบถาม วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมส�ำเร็จรูป 

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลคือ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน t-test ค่า F-test  

การเปรียบเทียบเป็นรายคู่โดยวิธี LSD (Least Significant Difference) และค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์

ของเพียร์สัน โดยก�ำหนดค่านัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ 

	 ผลการวิจัย พบว่า (๑) ภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุอยู่ในระดับต�่ำ ภาวะพึ่งพิงอยู่ในระดับปานกลาง 

และการเห็นคุณค่าในตนเองอยู่ในระดับสูง (๒) ผู้สูงอายุที่มีเพศแตกต่างกัน มีภาวะซึมเศร้าไม่แตกต่างกัน 

และผู้สูงอายุที่มีอายุ สถานภาพสมรส โรคประจ�ำตัว ลักษณะการอยู่อาศัยและรายได้แตกต่างกันมีภาวะ
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171ภาวะพึ่งพิง การเห็นคุณค่าในตนเอง และภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุ ต�ำบลท่าขนอนฯ

ซมึเศร้าแตกต่างกนั อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิท่ีระดับ .๐๕ (๓) ภาวะพ่ึงพิงมคีวามสัมพันธ์ทางบวกกบัภาวะ

ซึมเศร้าของผู้สูงอายุ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑ และ (๔) การรู้สึกเห็นคุณค่าในตนเองมีความ

สัมพันธ์ทางลบกับภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑

ค�ำส�ำคัญ : ภาวะพึ่งพิง; การเห็นคุณค่าในตนเอง; ภาวะซึมเศร้า; ผู้สูงอายุ

Abstract 
	 The purposes of this research were: (1) to study the level of dependency, self- 

esteem and depression of the elderly, (2) to compare depression of the older persons 

by personal factors, (3) to study the relationship between dependency and depression 

of the elderly, and (4) to study the relationship between self- esteem and dependency 

of the elderly. Sample of this study were 308 of older person at Thakanon Sub – district, 

Kirirathnikom in Suratthani Provinece, were selected by stratified random sampling.  

The research tools were questionnaires and analyzed by package statistical program.  

The statistical methods were percentage, mean, standard deviation, t – test, F – test  

(one way ANOVA), multiple comparisons (LSD) (Least Significant Difference) and  

Pearson’s Product Moment Correlation Coefficient. The statistical significance level  

was at .05. and .01 level.

	 The results of the study were as follows: (1) depression was at a low level,  

dependency was at a moderate level and self-esteem was at a high level, (2) the  

elderly with different age, marital status, congenital disease, residence, and income  

had differences in depression with statistical significance at .05, (3) dependency was 

positively correlated with depression with statistical significance at .01, and (4) Self- 

Esteem was negatively correlated with depression with statistical significance at .01. 

level.
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172 วารสารมหาจุฬาวิชาการ ปีที่ ๑๑ ฉบับที่ ๒

บทน�ำ 
	 การสงูวยัของประชากรเป็นปรากฏการณ์ทีเ่กดิขึน้ทัว่โลกในรอบทศวรรษนี ้ในขณะทีป่ระเทศพัฒนา

แล้วได้กลายเป็นสังคมสูงอายุอย่างสมบูรณ์เกือบทั้งหมด ประเทศก�ำลังพัฒนามีอายุสูงขึ้นอย่างรวดเร็ว 

เนื่องจากอัตราเกิดลดต�่ำลง และผู้คนมีชีวิตยืนยาวขึ้น ประชากรโลกก�ำลังมีอายุสูงขึ้นอย่างรวดเร็ว ในปี 

๒๐๒๑ โลกของเรามีประชากรรวมทั้งหมด ๗,๘๗๕ ล้านคน โดยมีผู้สูงอายุที่มีอายุ ๖๐ ปีขึ้นไป ๑,๐๘๒ 

ล้านคน หรือคิดเป็นร้อยละ ๑๔ ของประชากรทั้งหมด ผู้สูงอายุวัยปลายที่มีอายุ ๘๐ ปีขึ้นไปมีจ�ำนวนมาก

ถึง ๑๕๑ ล้านคน หรือคิดเป็นร้อยละ ๒ ของประชากรทั้งหมด ในปี ๒๐๒๑ ทวีปยุโรปและอเมริกาเหนือ

เป็นสังคมสูงอายุอย่างสมบูรณ์แล้ว คือ มีอัตราผู้สูงอายุ ๖๐ ปี ขึ้นไป สูงกว่าร้อยละ ๒๐ ทวีปอื่น ๆ  

เป็นสังคมสูงอายุทั้งหมดยกเว้นแอฟริกา ประเทศที่มีอัตราผู้สูงอายุสูงสุด ๓ อันดับแรก ได้แก่ ญี่ปุ่น  

ร้อยละ ๓๕ อิตาลี ร้อยละ ๓๐ และโปรตุเกสร้อยละ ๓๐ ในปี ๒๐๒๑ อาเซียนมีประชากรรวมทั้งหมด 

๖๗๑ ล้านคน อาเซียนเป็นสังคมสูงอายุแล้ว คือ มีผู้สูงอายุมากถึงร้อยละ ๑๑ ของประชากรทั้งหมด  

ผู้สูงอายุวัยปลาย ที่มีอายุ ๘๐ ปีขึ้นไป เพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็ว จาก ๗.๖ ล้านคน ในปี ๒๐๒๐ เป็น ๘.๖  

ล้านคน ในปี ๒๐๒๑ ซึ่งเท่ากับเพิ่มขึ้นถึงร้อยละ ๑๓ ประเทศสมาชิกอาเซียน ๗ ประเทศ เป็นสังคม 

สูงอายุแล้ว คือมีอัตราผู้สูงอายุ เกินร้อยละ ๑๐ ได้แก่ สิงคโปร์ (ร้อยละ ๒๒) ไทย (ร้อยละ ๑๙) เวียดนาม 

(ร้อยละ ๑๓) มาเลเซีย (ร้อยละ ๑๑) อินโดนีเซีย (ร้อยละ ๑๐) เมียนมา (ร้อยละ ๑๐) และบรูไน (ร้อยละ 

๑๐) ในปี ๒๕๖๔ ประเทศไทยมีประชากรรวม ๖๖.๗ ล้านคน ประชากรสูงอายุของประเทศไทยได้เพิ่ม

จ�ำนวนขึ้นอย่างเร็วมาก ในปี ๒๕๖๔ จ�ำนวนผู้สูงอายุเพิ่มเป็น ๑๒.๕ ล้านคน หรือคิดเป็นร้อยละ ๑๙  

ของประชากรทั้งหมด
1

	 ภาวะพึง่พงิ ประเทศไทยก้าวเข้าสูส่งัคมผู้สูงอาย ุโดยมผู้ีสูงอายจุ�ำนวนหนึง่ต้องการความช่วยเหลือ

ดูแลจากลูกหลานเพ่ือจะด�ำรงชีวิตหรือใช้ชีวิตประจ�ำวันต่อไปได้ ผู้สูงอายุเหล่านี้จ�ำเป็นต้องพึ่งพิงทั้งด้าน

เศรษฐกิจ สังคม และจิตใจ ภาวะพึ่งพิงเหล่านี้วางอยู่บนเงื่อนไขความสามารถในการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวัน 

โดยจะใช้ตัวชี้วัด ความสามารถในการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวัน ดัชนีบาร์เธลเอดีแอล (Barthel ADL index) 

ในการวัดความสามารถในการท�ำกิจวัตรประจ�ำวันของผู้สูงอายุ ท้ังด้านการอาบน�้ำ แต่งตัว รับประทาน

อาหาร ลุก-นั่ง เคลื่อนที่ การใช้ห้องน�้ำด้วยตนเอง และอาจรวมการกลั้นปัสสาวะและอุจจาระ เป็นตัวชี้ให้

เห็นถึงภาวะการพึ่งพิง หรือภาวะสุขภาพของการท�ำงานของร่างกาย (Functional health) และการจัด

บริหารหรือการบริการช่วยเหลือประชากรสูงอายุ ในปี ๒๕๔๖ ประเทศไทยได้ท�ำการส�ำรวจสุขภาวะ 

ด้านกจิวตัรประจ�ำวนัของสงูอายไุทย และพบว่าผู้สูงอายเุพศหญงิมภีาวะพึง่พิงในกจิวตัรประจ�ำวนัมากกว่า

	 1
 มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผู้สูงอายุไทย, สถานการณ์ผู้สูงอายุไทยประจ�ำปี พ.ศ. ๒๕๖๔, (นครปฐม : 

สถาบันวิจัยประชากรและสังคม มหาวิทยาลัยมหิดล, ๒๕๖๕), หน้า ๕.
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173ภาวะพึ่งพิง การเห็นคุณค่าในตนเอง และภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุ ต�ำบลท่าขนอนฯ

เพศชายโดยภาวะพึง่พงิท้ังสองด้านน้ีจะเพิม่ขึน้เมือ่อายมุากขึน้ นอกจากการพึง่พงิทางร่างกายแล้ว ผูส้งูอายุ

อาจมีความพึ่งพิงด้านอื่นๆ ทั้งด้านจิตใจ ด้านเศรษฐกิจ และสังคม
2
 

	 การเห็นคุณค่าในตนเอง คือ การยอมรับ มีความเชื่อม่ันในตนเองและตระหนักว่าตนเองมีความ 

สามารรถ รวมถึงการท�ำประโยชน์ต่อสังคม คาร์ล โรเจอร์ (Carl Rogers ๑๙๔๐-๑๙๘๔) มีแนวคิด 

เกี่ยวกับคุณค่าในตนเองท่ีเกิดจากความสัมพันธ์ระหว่างอัตมโนทัศน์ (Self-concept) และตนในอุดมคติ 

(Ideal self) บคุคลทีรู่ส้กึมคีณุค่าในตนเองสงู จะมคีวามสอดคล้องกนัของสองส่วนนี ้ตรงกนัข้ามหากบคุคล

มีความคิดว่าตนเองไร้คุณค่า ไม่เป็นที่ต้องการของสังคม ไม่มีปัจจัยทางสังคมท่ีคอยสนับสนุนบุคคลจะมี

คุณค่าในตนเองต�่ำ ส่งผลให้ขาดความมั่นใจทางอารมณ์ ขาดความเชื่อมั่นในตนเอง ผู้สูงอายุท่ีมีการเห็น

คุณค่าในตนเองต�่ำจึงมักส่งผลต่อสภาพจิตใจให้หดหู่ ท้อแท้กับการด�ำเนินชีวิต รู้สึกไม่มีความหวังในชีวิต 

และแสดงออกทางอารมณ์ด้านลบ เช่น เศร้า หงอยเหงา แยกตัว น้อยใจง่าย ร้องไห้อย่างไม่เหตุผลจนอาจ

กลายเป็นภาวะซึมเศร้า
3
 

	 ภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุ ถือว่าเป็นปัญหาสุขภาพจิตที่ส�ำคัญและพบบ่อยในผู้สูงอายุหรือผู้ที่มีอายุ 

๖๐ ปี ขึ้นไป ส�ำหรับการวินิจฉัยภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุนั้นท�ำได้ค่อนข้างยาก เนื่องจากแพทย์มักมองว่า

เป็นอาการปกติของผู้สูงอายุโดยทั่วไป นอกจากนี้ผู้สูงอายจ�ำนวนมากที่มีภาวะซึมเศร้าและไม่ได้รับการ

วินิจฉัยและรักษาจากแพทย์ผู้ดูแลเนื่องจากส่วนใหญ่จะได้รับการรักษาที่เน้นเฉพาะโรคทางกายท�ำให ้

อาจละเลยการรักษาที่เกิดจากภาวะซึมเศร้าท่ีอาจเกิดร่วมได้ ภาวะซึมเศร้าเป็นสาเหตุหนึ่งท่ีมีผลต่อการ 

มีสุขภาพดี ท�ำให้ผู้สูงอายุเกิดความท้อแท้ เบื่อหน่าย ไม่ให้ความร่วมมือในการรักษา และจากการส�ำรวจ

ผู้สูงอายุไทยทั่วประเทศพบว่า ผู้สูงอายุ ๑ ใน ๑๐ คน มีปัญหาเกี่ยวกับจิตใจ โดยระดับปัญหาจะเพิ่มตาม

อายุ การเจ็บป่วยที่เกิดขึ้นในผู้สูงอายุ ส่วนใหญ่นั้นเป็นภาวะที่เกิดจากจิตใจถึงร้อยละ ๖๐ ส่วนอาการ 

หรือโรคทางกายจริง ๆ มีเพียงร้อยละ ๔๐ เท่านั้น ยุทธศาสตร์ชาติ ๒๐ ปี พุทธศักราช ๒๕๖๑-๒๕๘๐) 

เป็นยุทธศาสตร์ชาติ ซึ่งยุทธศาสตร์ด้านการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์ ได้เห็นถึง 

ความส�ำคัญในการพัฒนาผู้สูงอายุทั้งด้านร่างกาย จิต และสังคม ให้มีสุขภาวะที่ดีในทุกมิติ ฉะนั้น ในการ

ส่งเสริมผู้สูงอายุให้มีสุขภาพกายและสุขภาพจิตดี มีความคิด ความรู้สึก และพฤติกรรมที่เหมาะสมกับ

ศักยภาพแล้ว การให้คุณค่าและความสุขทางจิตใจแก่ผู้สูงอายุ
4
 

	 2
 มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผู้สูงอายุไทย, สถานการณ์ผู้สูงอายุไทยประจ�ำปี พ.ศ. ๒๕๕๙, หน้า ๓๙.

	 3
 เบญญาภา ชูรังสี, “การเห็นคุณค่าในตนเอง การสนับสนุนทางสังคม และภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุ ในชมรม

ผู้สูงอายุ ต.บางพูด อ.เมือง จ.ปทุมธานี”, การค้นคว้าอิสระวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต, (มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์, 
๒๕๕๓), หน้า ๖๐-๖๑.
	 4

 ตฏิลา จ�ำปาวัลย์, “แนวคิดและทฤษฎีภาวะซึมเศร้าทางจิตวิทยา”, วารสารพุทธจิตวิทยา, ปีที่ ๒ ฉบับที่ ๒ 
(กรกฎาคม-ธันวาคม ๒๕๖๐): ๓-๙.
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	 อ�ำเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัดสุราษฎร์ธานี เป็นอ�ำเภอหนึ่งที่ก�ำลังจะก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ จากข้อมูล

งานทะเบียนราษฎร์อ�ำเภอคีรีรัฐนิคม พบว่า มีผู้อายุร้อยละ ๑๖.๙๐ จากประชากรทั้งหมดจ�ำนวน  

๔๒,๓๓๔ คน และจากข้อมูลการคัดกรองภาวะสุขภาพผู้สูงอายุอ�ำเภอคีรีรัฐนิคม พุทธศักราช ๒๕๖๕ 

(ข้อมูลเดือนตุลาคม-เดือนมีนาคม ๒๕๖๕) พบว่าผู ้สูงอายุท่ีมีปัญหากลุ่มติดบ้านร้อยละ ๕.๗๗  

กลุ่มติดเตียง ร้อยละ ๑.๒๙ ในต�ำบลท่าขนอนพบว่าผู้สูงอายุที่มีปัญหากลุ่มติดบ้าน ร้อยละ ๖.๖๖  

กลุ่มติดเตียง ร้อยละ ๐.๗๖ และจากการคัดกรองซึมเศร้าในเดือนตุลาคม ปี ๒๕๖๕ พบว่ามีผู้สูงอายุที่มี

การเข้าถึงบริการภาวะซึมเศร้าร้อยละ ๑๖.๗๒ 

	 จากข้อมูลดังกล่าวข้างต้น สะท้อนถึงแนวโน้มปัญหาด้านการพึ่งพิงทั้งทางร่างกายและจิตใจของ 

ผู้สูงอายุ ดังนั้น ผู้วิจัยจึงสนใจศึกษาว่ามีปัจจัยใดที่เกี่ยวข้อง สนับสนุนหรือสัมพันธ์กันอย่างไรให้เกิด 

ภาวะซึมเศร้า เพื่อเป็นแนวทางในการส่งเสริม ป้องกัน รักษา และฟื้นฟู เพื่อมิให้เกิดหรือลดภาวะซึมเศร้า

ในผู้สูงอายุได้อย่างเหมาะสมต่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
	 ๑. 	เพื่อศึกษาภาวะพึ่งพิง ความรู้สึกเห็นคุณค่าในตนเอง และภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุ

	 ๒. 	เพื่อเปรียบเทียบภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุ ตามปัจจัยส่วนบุคคลที่ แตกต่างกัน

	 ๓. 	เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างภาวะพึ่งพิงกับภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุ

	 ๔. 	เพื่อศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างความรู้สึกเห็นคุณค่าในตนเองกับภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุ

วิธีการศึกษา 

	 ๑. 	ประชากรกลุ่มตัวอย่าง 

	 การศึกษาครั้งนี้ ได้แก่ ผู้สูงอายุที่มีอายุ ที่อาศัยอยู่ในต�ำบลท่าขนอน อ�ำเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัด

สุราษฎร์ธานี ก�ำหนดขนาดโดยค�ำนวณหาค่าขนาดกลุ่มตัวอย่างของ Taro Yamane
5
 ใช้การ สุ่มตัวอย่าง

แบบแบ่งชั้นภูมิโดยใช้การสุ่มตัวอย่างแบบสัดส่วน (Proportional Stratified Random Sampling)  

จ�ำนวนทั้งหมด ๓๐๘ คน จ�ำแนกตามหมู่บ้าน จ�ำนวน ๑๕ หมู่บ้าน ได้แก่ (๑) บ้านท่าขนอน (๒) บ้านท่า 

(๓) บ้านควน (๔) บ้านหาดหึง (๕) บ้านกะเปาใต้ (๖) บ้านป่ายาง (๗) บ้านหาดเกาะ (๘) บ้านโตนยาง  

(๙) บ้านทรายแก้ว (๑๐) บ้านสุขสันต์ (๑๑) บ้านทรายทอง (๑๒) บ้านขนุนทอง (๑๓) บ้านยวนสาว  

(๑๔) บ้านคลองน้อย (๑๕) บ้านไทรงาม 

	 5
 Taro Yamane, Statistic: An Introductory Analysis, (New York: Harper & row, 1967), p.71.
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	 ๒. 	การทดสอบคุณภาพเครื่องมือ 

	 แบบสอบถามที่ผู้วิจัยได้สร้างขึ้นได้ท�ำการหาความเที่ยงตรง (Validity) ผู้วิจัย น�ำแบบสอบถาม 

ที่สร้างมาตรวจสอบเน้ือหาว่าตรงหรือครอบคลุมส่ิงที่จะศึกษาหรือไม่และเสนอต่ออาจารย์ที่ปรึกษา 

การศึกษาค้นคว้าอิสระเพื่อตรวจสอบความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity) และน�ำไปปรับปรุง

เนื้อหาให้ครอบคลุมและเกิดความสมบูรณ์ ผู้วิจัยน�ำเสนอแบบสอบถามที่สร้างข้ึนไปทดสอบเก็บข้อมูล  

๓๐ ชุด กับผู้สูงอายุ ๓๐ คน ในต�ำบลน�้ำหัก อ�ำเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัดสุราษฎธานี และน�ำแบบสอบถาม

มาหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) โดยใช้โปรแกรมส�ำเร็จรูป

ทางสถิติ

	 ๓. การเก็บรวบรวมข้อมูล 

	 ผู้วิจัยท�ำหนังสือขอความอนุเคราะห์ในการเก็บข้อมูลจากโครงการวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต สาขา

วิชาจิตวิทยาชุมชน ภาคพิเศษ คณะสังคมศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ ถึงนายกองค์การบริหาร 

ส่วนต�ำบลท่าขนอน และส�ำนกังานเทศบาลต�ำบลท่าขนอน โดยก�ำหนดวนั เวลา ในการเกบ็รรวบรวมข้อมลู 

เมื่อได้รับกลับคืนมา ผู้วิจัยน�ำแบบสอบถามมาตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูลที่ได้มา ซึ่งมีการตอบ

แบบสอบถามครบทุกหน้าอย่างสมบูรณ์ และผู้วิจัยเตรียมการวิเคราะห์ข้อมูลต่อไป

	 ๔. การวิเคราะห์ข้อมูล 

	 ผู้วิจยัใช้โปรแกรมคอมพวิเตอร์ส�ำเรจ็รปูส�ำหรับการวเิคราะห์ข้อมูลทางสถติ ิประกอบด้วยค่าร้อยละ 

ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน t-test, F-test, LSD และวิเคราะห์ค่า ความสัมพันธ์โดยใช้สถิติวิเคราะห์

ค่าสหสัมพันธ์เพียร์สัน (Pearson's correlation coefficient) 

ผลการวิจัย 

	 ๑. 	ผลการวจิยั ภาวะพึง่พงิ การเหน็คณุค่าในตนเอง และภาวะซึมเศร้า ของผูส้งูอาย ุต�ำบลท่าขนอน 

อ�ำเภอครีรีฐันคิม จงัหวดัสรุาษฎร์ธาน ีผูว้จิยัด�ำเนนิ การเกบ็ข้อมลูจากแบบสอบถามโดยใช้หลกัการ แนวคดิ 

ทฤษฎี และวรรณกรรม ที่เกี่ยวข้องตามวัตถุประสงค์ข้อ ๑ 

 		  ๑.๑ ภาวะพึ่งพิง พบว่า ผู้สูงอายุกลุ่มตัวอย่าง มีภาวะพึ่งพิงอยู่ใน ระดับปานกลาง ( X = ๒.๓๕, 

S.D. = .๔๑) 

 		  ๑.๒ การเห็นคุณค่าในตนเอง พบว่า ผู้สูงอายุกลุ่มตัวอย่างโดยรวมอยู่ในระดับสูง ( X = ๓.๘๓, 

S.D. = .๔๕) เมื่อพิจารณารายด้าน พบว่า การเห็นคุณค่าในตนเอง ๓ ด้านอยู่ในระดับสูง ได้แก่ ด้านการ

มีความส�ำคัญมีค่าเฉลี่ยสูงที่สุด ( X = ๔.๓๗, S.D. = .๖๕) รองลงมาคือด้านการมีความสามารถ  

( X = ๓.๘๔, S.D. = .๕๑) และด้านการมีอ�ำนาจ ( X = ๓.๗๕, S.D. = .๖๗) ส่วนด้านการมีคุณงาม 

ความดีมีค่าเฉลี่ยระดับปานกลาง ( X = ๓.๕๗, S.D. = .๕๔) 
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 		  ๑.๓ ภาวะซึมเศร้า พบว่า ผู้สูงอายุกลุ่มตัวอย่างโดยรวมอยู่ใน ระดับต�่ำ ( X = ๑.๖๔, S.D. = 

๕๐) 

	 ๒. 	เปรยีบเทียบภาวะซมึเศร้า ตามปัจจยัส่วนบคุคลทีแ่ตกต่างกนัของผูส้งูอาย ุต�ำบลท่าขนอน อ�ำเภอ

คีรีรัฐนิคม จังหวัดสุราษฎร์ธานี พบว่า 

 		  ๒.๑ ผู้สูงอายุที่มีเพศแตกต่างกัน มีภาวะซึมเศร้าไม่แตกต่างกัน 

 		  ๒.๒ ผู้สูงอายุที่มีอายุแตกต่างกันมีภาวะซึมเศร้าแตกต่างกัน

 		  ๒.๓ ผู้สูงอายุที่มีสภาพสมรสแตกต่างกันมีภาวะซึมเศร้าแตกต่างกัน 

 		  ๒.๔ ผู้สูงอายุที่มีรายได้แตกต่างกันมีภาวะซึมเศร้าแตกต่างกัน

 		  ๒.๕ ผู้สูงอายุที่มีโรคประจ�ำตัวแตกต่างกันมีภาวะซึมเศร้าแตกต่างกัน

 		  ๒.๖ ผู้สูงอายุที่มีลักษณะการอยู่อาศัยแตกต่างกันมีภาวะซึมเศร้าแตกต่างกัน

	 ๓. 	ผลความสัมพันธ์ระหว่างภาวะพึ่งพิง การเห็นคุณค่าในตนเอง ภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุ พบว่า 

 		  ๓.๑ ภาวะพึ่งพิงกับภาวะซึมเศร้า ผลการวิจัย พบว่า ภาวะพึ่งพิงมีความสัมพันธ์ทางบวกกับ

ภาวะซึมเศร้าโดยรวมของผู้สูงอายุ อย่างมีนัยส�ำคัญ ทางสถิติที่ระดับ .๐๑ นั่นหมายความว่า ผู้สูงอายุที่มี

ระดับภาวะพึ่งพิงสูงจะมีภาวะซึมเศร้าสูงขึ้น 

 		  ๓.๒ การเหน็คณุค่าในตนเองกบัภาวะซึมเศร้าของผู้สงูอาย ุผลการวจัิย พบว่า การเหน็คุณค่าใน

ตนเองมีความสัมพันธ์ทางลบกับภาวะซึมเศร้าโดยรวม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ ระดับ .๐๕ และ .๐๑ 

หมายความว่า ผู้สูงอายุที่มีระดับการเห็นคุณค่าในตนเองสูงขึ้นจะมีภาวะซึมเศร้าต�่ำลง

อภิปรายผลการวิจัย 
	 ผลการวจิยัในครัง้นีเ้รือ่ง ภาวะพึง่พงิ การเหน็คณุค่าในตนเอง และภาวะซมึเศร้าของผูส้งูอาย ุต�ำบล

ท่าขนอน อ�ำเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัดสุราษฎร์ธานี ผลการวิจัยได้ดังต่อไปนี้

	 ๑. 	ภาวะพึง่พงิ ผลการวจิยัพบว่า ผูส้งูอายใุนต�ำบลท่าขนอน อ�ำเภอครีีรัฐนคิม จังหวดัสุราษฎร์ธานี 

มีภาวะพึ่งพิงโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง ผู้สูงอายุ สามารถปฏิบัติกิจวัตรประจ�ำวันได้ด้วยตนเอง  

และช่วยเหลือตนเองได้โดยไม่ต้องพึ่งพิงลูกหลาน สอดคล้องกับการศึกษาของ ฐิตินันท์ นาคผู้และอาจินต์ 

สงทับ
6
 ที่ศึกษาพบว่า หากผู้สูงอายุรู้จักการดูแลสุขภาพของตนเองเป็นอย่างดี ท�ำให้ร่างกายมีความ 

แข็งแรงและมีความเสื่อมสภาพช้าลง แต่หากผู้สูงอายุไม่มีการดูแลร่างกายเท่าที่ควร จะท�ำให้ร่างกาย 

เสื่อมสภาพเร็วขึ้น อาจเกิดการเจ็บป่วยจนต้องกลายเป็นผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง และยังพบว่าผู้สูงอายุ 

ทีเ่ป็นกลุม่ตวัอย่างมกีารพึง่พงิเรือ่งการเงนิหรือเศรษฐกจิ หรือมบีญัชเีงินฝากในรูปแบบการออมเงินระดับ

	 6
 ฐิตินันท์ นาคผู้ และ อาจินต์ สงทับ, “พฤติกรรมการดูแลสุขภาพตนเองของผู้สูงอายุ”,วารสารวิชาการ

มหาวิทยาลัยอีสเทิร์นเอเชีย ฉบับวิทยาศาสตร์และเทคโนโลย,ี ปีที่ ๑๓ ฉบับที่ ๑ (มกราคม – เมษายน ๒๕๖๒) : ๕๓.
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ปานกลาง อาจเนือ่งจากผูส้งูอายสุ่วนใหญ่มแีหล่งรายได้เป็นรายได้พืน้ฐานจากเบีย้ยงัชพีผูอ้าย ุจงึไม่สามารถ

เก็บไว้ในรูปแบบเงินออมได้ นอกจากนี้ยังพบอีกว่าผู้สูงอายุท่ีเป็นกลุ่มตัวอย่างมีการเข้าร่วมกิจกรรม 

ในชุมชนและมีการไปมาหาสู่กับเพื่อน ๆ สม�่ำเสมอ ซ่ึงตรงกับการศึกษาของ ธนยศ สมมาลย์โรจน์และ 

ฮานานมูฮิบบะตุดดีน นอจิ สุขไสว
7
 เกี่ยวกับการศึกษาทฤษฎีกิจกรรม โรเบิร์ต ฮาวิกเฮอร์สท (Robert 

Havighurst 1953-1972) ผู้สูงอายุที่เข้าร่วมกิจกรรมทางสังคมและไปมาหาสู่เพื่อน ๆ อย่างสม�่ำเสมอ  

และผู้สูงอายุที่เป็นกลุ่มตัวอย่างมีการพึ่งพิงทางจิตใจในระดับสูง คือ รู้สึกหวาดกลัวเมื่อคิดว่าจะต้อง 

สูญเสียคนที่รัก เช่นเดียวกับการศึกษาของ สายฝน เอกวรางกูร
8
 ที่อธิบายว่า การสูญเสียและการพราก

จากของผู้สูงอายุ อาจส่งผลให้รู้สึกเจ็บปวดและอาจน�ำไปสู่โรคเร้ือรังทั้งทางร่างกายและจิตใจ ทั้งการ 

สูญเสียและการพรากจากทั้งที่เป็นรูปธรรม คือ การเสียชีวิตของบุคคลผู้เป็นที่รัก และนามธรรม คือ 

การการถูกทอดทิ้ง ไม่ให้คุณค่าความส�ำคัญและการปล่อยปละละเลย 

	 ๒. 	การเห็นคุณค่าในตนเอง ผลการวิจัยพบว่า ผู้สูงอายุในต�ำบลท่าขนอน อ�ำเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัด

สุราษฎร์ธานี มีการเห็นคุณค่าในตนเองโดยรวมอยู่ในระดับ สูง เช่นเดียวกับการศึกษาของ วัชรพงศ์  

เรืองบุบผา
9
 ที่ได้ศึกษา ตามแนวคิดของ คูเปอร์สมิธ (Coopersmith 1981) ได้แบ่ง บุคคลที่เห็นคุณค่า

ในตนเองสูง จะรับรู้คุณค่าของตนตามความเป็นจริง ตระหนักถึงความสามารถทั้งหมดของตนเอง มีจิตใจ

ที่เปิดกว้าง ยอมรับสิ่งต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นได้ พร้อมทั้งยังแสดงพฤติกรรมได้อย่างเหมาะสม บุคคลเหล่านี้จะมี

ความกระตือรอืร้น เชือ่ม่ัน ว่าตนเองนัน้จะท�ำอะไรกแ็ล้วแต่ได้อย่างประสบความส�ำเรจ็ มกัเป็นผูน้�ำในการ

ท�ำสิ่งต่าง ๆ มีความสร้างสรรค์ มองโลกในแง่ดี สามารถแก้ไขปัญหาต่างๆที่เกิดขึ้นได้ดี เคารพในตัวของ

ตนเอง สามารถสร้างสัมพันธภาพที่ดีต่อบุคคลและสิ่งแวดล้อมต่างๆได้

	 ๓. 	ภาวะซมึเศร้า ผูส้งูอายใุนต�ำบลท่าขนอน อ�ำเภอครีีรัฐนคิม จังหวดัสุราษฎร์ธาน ีมภีาวะซึมเศร้า

โดยรวมอยู่ในระดับต�่ำ จากผลการวิจัย พบว่า ผู้สูงอายุส่วนมาก กลัวว่าจะมีเรื่องไม่ดีเกิดขึ้น สอดคล้อง 

กับการศึกษาของ ตฏิลา จ�ำปาวัลย์ (๒๕๖๐) ตามแนวคิดของเบค (Beck 1950) ได้อธิบายถึงการเกิด 

ภาวะซึมเศร้าว่า เกิดจากการเชื่อมโยงขององค์ประกอบทางด้านความคิดหลัก ๓ ประการ คือ ความคิด

ทางลบต่ออนาคต ซึ่งการที่ผู้สูงอายุ กลัวว่าจะมีเรื่องไม่ดีเกิดขึ้นนั้น ผู้สูงอายุมีความคิดทางลบต่ออนาคต 

โดยผู ้สูงอายุจะคาดการณ์ว่าความทุกข์ยากในปัจจุบันจะไม่มีที่สิ้นสุด จะพบแต่ความยากล�ำบาก  

	 7
 ธนยศ สุมาลย์โรจน์ และฮานานมูฮิบบะตุดดีน นอจิ สุขไสว, “ผู้สูงอายุในโลกแห่งการท�ำงาน: มุมมองเชิงทฤษฎี

ทางกายจิตสังคม”, วารสารปัญญาภิวัฒน,์ ปีที่ 7 ฉบับที่ 1 (มกราคม - เมษายน, 2558), หน้า 248.
	 8

 สายฝน เอกวรางกูร, นัยนา หนูนิล, เรวดี เพชรศิราสัณห์, และอุษา น่วมเพชร, “การป้องกันและจัดการภาวะ
ซึมเศร้าในผู้สูงอายุ”, รายงานผลการวิจัย, (ส�ำนักวิชาพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์, ๒๕๕๙), หน้า ๒๕๕.
	 9

 วชัรพงศ์ เรืองบบุผา, “การเหน็คณุค่าในตนเอง ทกัษะทางสงัคม การดแูลตนเอง กบัความผาสกุทางจติวญิญาณ
ของผู้สูงอายุ ในศูนย์พัฒนาการจัดสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุ ภาคกลาง ประเทศไทย”, วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต,  
( มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์, 2559), หน้า ๗๕.

 
๑๐

 

12. ����������� (������-170-179).indd   177 8/24/2024   10:03:21 AM



178 วารสารมหาจุฬาวิชาการ ปีที่ ๑๑ ฉบับที่ ๒

เมื่อพิจารณาถึงภาระหน้าที่ในอนาคตอันใกล้จะนึกถึงแต่ความล้มเหลวไม่ประสบผลส�ำเร็จ ท�ำให้เกิด 

ความท้อแท้ ท�ำให้เกิดภาวะซึมเศร้าตามมา และรองลงมาคือ ผู้สูงอายุชอบที่จะอยู่บ้านเฉย ๆ  ไม่ชอบออก

ไปไหน สอดคล้องกับการศึกษาของสายฝน เอกวรางกูรและคณะ
10

 ท่ีได้ศึกษาเกี่ยวกับปัจจัยด้านความ

สมัพันธ์ระหว่างบุคคล ได้อธบิายไว้ว่า นอกจากการเชือ่มโยงภายในตนเอง แล้ว การเชือ่มโยงระหว่างบคุคล 

มีความส�ำคัญอย่างยิ่งต่อการเกิดภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุ โดยพบว่าความสุขและภาวะซึมเศร้าของ 

ผู้สูงอายุไม่ได้เกิดข้ึนอย่างอิสระ แต่มีความเกี่ยวข้องเชื่อมโยงโดยตรงกับความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล  

การมีระดับภาวะซึมเศร้าระดับต�่ำของผู้สูงอายุ อาจเนื่องมาจากสภาพสังคม ชุมชนและครอบครัวที่ม ี

ความเป็นชุมชนชนบทที่ยังมีความสัมพันธ์กัน ไม่เหินห่าง ทอดทิ้ง สมาชิกในครอบครัวมีการดูแลเอาใจใส่ 

มีครอบครัวลักษณะเป็นครอบครัวขยาย มีลูกหลานและมีส่วนร่วมกับกิจกรรมของครอบครัวและชุมชน  

ส่งผลให้ผู้สูงอายุยังมีความหวังและความสุข ส่งผลให้ผู้สูงอายุในต�ำบลท่าขนอน อ�ำเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัด

สุราษฎร์ธานี มีภาวะซึมเศร้าโดยรวมอยู่ในระดับต�่ำ 

ข้อเสนอแนะเพื่อการศึกษาวิจัยครั้งต่อไป 

	 เพื่อให้ผลวิจัยครั้งนี้สามารถน�ำไปประยุกต์ใช้ให้เกิดประโยชน์ได้อย่างกว้าง ขว้างมากขึ้น ผู้วิจัย 

จึงมีข้อเสนอแนะเพื่อการวิจัยครั้งต่อไป ดังนี้ 

	 ๑. 	ในการศึกษาครั้งต่อไป ควรมีการศึกษาเกี่ยวกับภาวะซึมเศร้าในกลุ่มตัวอย่างอื่นเพิ่มเติม เช่น 

กลุ่มอาชีพ กลุ่มนักศึกษา เพื่อให้ได้ข้อมูลที่หลากหลายแง่มุมมากยิ่งขึ้น

	 ๒. 	ควรมีการศึกษาภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุเพิ่มมากขึ้น ทั้งผู้สูงอายุในชุมชนที่เป็นชนบท ชุมชน

เมือง หรือผู้สูงอายุที่อยู่ในบริบทอื่นๆ เพื่อได้ข้อมูลที่หลากหลายในบริบทที่แตกต่างกัน
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