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บทคัดยอ 
 

                        การวิจัยเชิงบรรยายแบบศึกษาความสัมพันธมีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาความสัมพันธระหวางภาวะ
สุขภาพ สัมพันธภาพในครอบครัว ความวาเหว และภาวะซึมเศราในผูสูงอายุ โดยใชกรอบแนวคิดจากทฤษฎีทาง
จิตสังคมของภาวะซึมเศราในผูสูงอายุเปนแนวทางในการศึกษา กลุมตัวอยางเปนผูสูงอายุที่อาศัยอยูในจังหวัด
ชัยนาท จํานวน 96 ราย เลือกกลุมตัวอยางดวยวิธีการเลือกตัวอยางแบบหลายขั้นตอน เครื่องมอืที่ใชในการเกบ็
รวบรวมขอมูล มี 7 สวน ไดแก แบบทดสอบหมวดหมู, แบบสอบถามขอมูลทั่วไป, แบบประเมินความสามารถใน
การปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน ดัชนีบารเทล, แบบประเมินความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตรประจําวัน ดัชนีจุฬา, 
แบบวัดสัมพันธภาพในครอบครัว, แบบวัดความวาเหว, และแบบวัดความเศราในผูสูงอายุไทย วิเคราะหขอมูล โดย
ใชสถิติบรรยาย สัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน และการวิเคราะหถดถอยพหุแบบขั้นตอน 
                    ผลการศึกษาพบวา ผูสูงอายุสวนใหญรอยละ 37.5 มีภาวะซึมเศราอยูในระดับปานกลาง จํานวนของ
ปญหาสุขภาพ และความวาเหว มีความสัมพันธทางบวกกับภาวะซึมเศรา ความสามารถในการปฏิบัติกิจกรรม 
และสัมพันธภาพในครอบครัว มีความสัมพันธทางลบกับภาวะซึมเศรา และเมื่อวิเคราะหถึงปจจัยทีส่ามารถทํานาย
ภาวะซึมเศราในผูสูงอายุ พบวา จํานวนของปญหาสุขภาพ สัมพันธภาพในครอบครัว และความวาเหว สามารถ
รวมกันอธิบายความแปรปรวนของภาวะซึมเศราในผูสูงอายุไดรอยละ 62 (F =50.87, p < .001). สวนความสามารถ
ในการปฏิบัติกิจกรรมไมเพิ่มอํานาจการทํานายของภาวะซึมเศราในผูสูงอายุได 
                    ผลการศึกษาในครั้งนี้ ช้ีใหเห็นวาพยาบาลควรที่จะตระหนักถึงภาวะซึมเศราในผูสูงอายุ โดยเฉพาะ
อยางยิ่งการปองกันการเกิดภาวะซึมเศราในผูสงูอายุ โดยใหความสําคัญกับการปองกันภาวะวาเหว ลดปญหา
สุขภาพ และการสงเสริมสัมพันธภาพในครอบครัว  
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ABSTRACT 

              The aim of this descriptive correlational research was to investigate the relationship 

of health status, family relations, and loneliness to depression in older adults. The 

psychosocial theory for depression in older adults was used to guide this study. The research 

sample consisted of 96 persons who lived in Chainat Province. The sample was selected by 

multi-stage random sampling. The seven instruments used in the study were the Set Test, 

Demographic Data Form, the Modified Barthel ADL Index, the Chula ADL Index, the Family 

Relationship Inventory, the Loneliness Inventory, and the Thai Geriatric Depression Scale. 

The data were analyzed using descriptive statistics, Pearson’s product moment correlation, and 

Stepwise multiple regression. 

               The results revealed that the majority of older adults (37.5%) had moderate 

depression. The number of health problems and loneliness were positively correlated to 

depression. Functional ability and family relations were negatively correlated to depression. 

Loneliness, family relations and the number of health problems could jointly explain 62% of 

the variance in depression in older adults. However, functional ability did not emerge as a 

significant predictor of depression in older adults. 

                 This study suggests that nurses should be aware of depression in older adults. In 

order to prevent depression in older adults, nurses should aim to prevent loneliness, minimize 

health problems, and promote family relations. 
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