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บทคัดย่อ  
 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) เพื่อพัฒนาดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลผู้สูงอายุ
เพ่ือรองรับสถานการณ์ดูแลผู้สูงวัยในอนาคต  2) เพ่ือประเมินผลการใช้ดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการ
ดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการวิจัยครั้งนี้แบ่งออกเป็น 2 กลุ่มได้แก่ 1) การประเมินประสิทธิภาพ
ของดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลผู้สูงอายุเพื่อรองรับสถานการณ์ดูแลผู้สูงวัยในอนาคต โดย
ผู้เชี่ยวชาญด้านการออกแบบการผลิตดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่น และผู้เชี่ยวชาญด้านเนื้อหา จำนวน 3 
ท่าน 2) การประเมินผลการใช้ดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ จำนวน 60 คน 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย ดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ แบบ
ประเมินประสิทธิภาพ และแบบประเมินความพึงพอใจในการใช้ดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแล
สุขภาพผู้สูงอายุ สถิติที่ใช้การวิเคราะห์ข้อมูล คือ ค่าเฉลี่ย และค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 ผลการวิจัยพบว่า 1) ดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั ่นในการดูแลสุขภาพผู ้ส ูงอายุเพื ่อรองรับ
สถานการณ์ดูแลผู้สูงวัยในอนาคตนั้น สามารถนำไปใช้งานกับผู้สูงอายุได้จริง 2) ประสิทธิภาพของดิจิทัลแพลท
ฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ ผลการประเมินอยู่ในระดับ มาก ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.45 ส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ 0.56 และ 3) ความพึงพอใจในการใช้ดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแล
สุขภาพผู้สูงอายุ ภาพรวมอยู่ในระดับมาก ค่าเฉลี่ย 4.49 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.51 พบว่าดิจิทัลแพลท
ฟอร์มแอพพลิเคชั่นนี้ทำให้เข้าใจ ง่าย ตรงประเด็น ไม่ซับซ้อน และเปิดโอกาสให้ผู้สูงอายุได้มีความความคิด
และเข้าใจในเรื่องราวของความจริง และควรพัฒนาการแอพพลิเคชันกับระบบอ่ืนๆ เช่น การส่งข้อมูลแชร์ผ่าน
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แพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นไลน์  อีเมล์ เพื่ออำนวยความสะดวกให้แก่เจ้าหน้าสาธารณสุข แพทย์ผู้ดูแลได้ทราบ
ข้อมูลสุขภาพของผู้สูงอายุ 
 
คำสำคัญ : ดิจิทัลแพลทฟอร์ม; สุขภาพ; ผู้สูงอายุ 
 
Abstract 
 This research aims to 1 )  develop a digital health platform for elderly care to address 
future elderly care scenarios and 2 )  evaluate the effectiveness of the digital health platform 
application in elderly health care. The sample population for this research is divided into two 
groups:  1 )  three experts in digital platform application design and content to evaluate the 
effectiveness of the digital health platform for elderly care, and 2) sixty elderly individuals to 
assess the application’s usability in elderly health care. The tools used in the research include 
the digital health platform application for elderly care, an efficiency assessment form, and a 
satisfaction evaluation form for using the digital health platform application in elderly health 
care. Statistical methods used for data analysis include mean and standard deviation. 
 The research findings indicate that 1) the digital health platform application for elderly 
care is practically applicable for elderly users, 2 )  the efficiency of the digital health platform 
application in elderly health care is rated at a high level, with a mean score of 4 . 4 5  and a 
standard deviation of 0.56, and 3) the overall satisfaction with using the digital health platform 
application in elderly health care is also at a high level, with a mean score of 4 . 4 9  and a 
standard deviation of 0.51.  The application is found to be user- friendly, straightforward, and 
provides clear information.  It also promotes understanding and engagement among elderly 
users. It is recommended to integrate the application with other systems, such as data sharing 
through Line and email platforms, to facilitate healthcare professionals, doctors, and caregivers 
in accessing the health information of the elderly. 
 
Keywords: Digital Platform; Health care; Elderly 
 
บทนำ 
 ประชาคมโลกในปัจจุบันได้ก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุอย่างเต็มตัว จากข้อมูลการสำรวจสถิติ ประชากร
โลกโดยองค์การสหประชาชาติพบว่ามีจำนวนผู้สูงอายุ (ประชากรที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป) จํานวนถึง 690 ล้านคน 
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หรือคิดเป็นร้อยละ 11 ของจำนวนประชากรโลกท้ังหมดและมีการคาดการณ์ ว่าจะมีจำนวนประชากรผู้สูงอายุ
เพิ่มขึ้นเป็น 3 เท่าภายในปี ค.ศ. 2050 (Robinson, 2007) จาก สถานการณ์ดังกล่าวส่งผลให้ประชาคมโลก
เกิดการตื่นตัว ในการรับมือกับปัญหาและสภาพการ เปลี่ยนแปลงของการใช้ชีวิตของประชากรในสังคมที่
เปลี่ยนไป ประชากรผู้สูงอายุที่ต่างจากประชากรในกลุ่มอ่ืน เนื่องจากสภาพการเจ็บป่วยของประชากรผู้สูงอายุ 
ในสังคมได้เปลี่ยนแปลงไปกล่าวคือ ผู้สูงอายุมีสภาพการเจ็บป่วยที่เกิดขึ้นจากโรคเรื้อรัง ทำให้เกิด ความ
ต้องการในการดูแลสุขภาพระยะยาวและต่อเนื่อง ซึ่งก่อให้เกิดค่าใช้จ่ายที่มากขึ้น และหน่วยงาน ที่ให้บริการไม่
สามารถรองรับได้อย่างเพียงพอ (Bodenheimer et al., 2002) เพื ่อแก้ไขการเกิด ปัญหาดังกล่าว การ
ดำเนินการเพื่อป้องกันการเกิดโรคเรื้อรัง เช่น การคัดกรองและการจัดการ ประชากรในกลุ่มเสี่ยงเกิดโรคไป
พร้อม ๆ กับการป้องกันขั้นต้นที่มีเป้าหมายในการพัฒนาแนวทางการ ดำเนินชีวิตที่ทำให้ประชากรได้เพ่ิมความ
ตระหนักในการทำให้ตนเองมีสุขภาพดีเป็นแนวทางที่จะช่วย ให้สามารถลดค่าใช้จ่ายและภาระในด้านการ
บริการสุขภาพได้เป็นอย่างดี (Bodenheimer et al., 2002) 
 ประเทศไทยได้ก้าวเข้าส ู ่ส ังคมผู ้ส ูงอายุแล้วเช ่นกัน จากรายงานของกองทุนประชากรแห่ง 
สหประชาชาติประจำประเทศไทย (UNFPA, 2006) ได้ประมาณการไว้ว่า ในปีค.ศ. 2020 จำนวน ประชากร
ภายในประเทศไทยที่มีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป จะมีจำนวนมากกว่าประชากรวัยเด็กและมี อัตราเพิ่มสูงขึ้นจน
กลายเป็นประเทศที่มีประชากรผู้สูงอายุมากที่สุดในภูมิภาคเอเชียตะวันออกเฉียงใต้ จากข้อมูลดังกล่าวได้แสดง
ให้เห็นถึงการเปลี่ยนแปลงของสภาพสังคมในประเทศไทยที่จะต้องเผชิญกับปัญหาในการจัดการการดูแล
สุขภาพของผู้สูงอายุ ทั้งนี้สาเหตุหลักของการเกิดโรคในผู้สูงอายุนั้น มักเกิดข้ึนจากมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพ
ที่ไม่เหมาะสม ทำให้ภาครัฐของประเทศไทยได้เล็งเห็นถึงความสำคัญของปัญหาดังกล่าวและได้มีการ
ดำเนินงาน ภายใต้แผนผู้สูงอายุแห่งชาติฉบับที่ 2 (2545 – 2564)  (ไพลิน มูลจันทร์, 2564) โดยมุ่งเน้นการ
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันการเกิดโรค รวมถึงมีการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว เน้นการ จัดบริการสาธารณสุขและ
บริการสังคม เพ่ือตอบสนองความต้องการความช่วยเหลือ อันเนื่องมาจาก ภาวการณ์เจ็บป่วย โดยมีรูปแบบทั้ง
ที่เป็นทางการและไม่เป็นทางการโดยปัจจุบันกำลังประสบปัญหาการดูแลสุขภาพรวมถึงการ ให้บริการสุขภาพ
แก่ผู้สูงอายุ 
 สถานการณ์ผู ้สูงอายุในต่างจังหวัดของประเทศไทยนั้นนับเป็นปัญหาสำคัญที ่ส่งผลให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงจากการอยู่อาศัยบนครอบครัวใหญ่ที่อยู่ร่วมกันมาเป็นครอบครัวเดียวมากขึ้น ผู้สูงอายุมีแนวโน้ม
อยู่อาศัยตามลำพังหรืออยู่กับคู่สมรสเป็นผู้สูงอายุด้วยกัน ส่งผลให้ผู้สูงอายุ ไม่สามารถดูแลสุขภาพตนเองได้
อย่างถูกต้องและเหมาะสม เกิดปัญหาสุขภาพตามมาในที่สุด ข้อมูลภาวะสุขภาพของ ผู้สูงอายุในเขตเทศบาล 
พบว่า 5 อันดับแรก ผู้สูงอายุป่วยด้วยโรคความดันโลหิตสูง ร้อยละ 31.1 โรคเบาหวาน ร้อยละ 12.9 โรคหัวใจ 
ร้อยละ 7.2 โรคอัมพาต อัมพฤกษ์ร้อยละ 2.5 และโรคหลอด เลือดในสมองตีบ ร้อยละ 1.5ตามลำดับ จาก
สถานการณ์ดังกล่าว 
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 จากที่กล่าวมาข้างต้นนั้น การดูแลและรักษาตนเองอย่างต่อเนื่องจึงเป็นองค์ประกอบที่สำคัญ ของ
ผลลัพธ์สุขภาพที่ประสบความสำเร็จ จากความท้ายทายในการ จัดการปัญหานี้ เทคโนโลยีสารสนเทศได้กลาย
มาเป็นเครื่องมือสำคัญ ในการใช้งานเพ่ือพัฒนาการ ให้บริการด้านภาพที่ตอบสนองต่อการดำเนินการดังกล่าว 
ดังปรากฏจากหลักฐาน โดยเฉพาะในประเทศที่พัฒนาแล้วมีการดำเนินงานวิจัยและพัฒนาด้านเทคโนโลยี 
สารสนเทศเพื่อหนุนการให้บริการสุขภาพกับผู้สูงอายุ ในสานต่าง ๆ เช่น การให้บริการข้อมูล สุขภาพทางไกล 
การจัดทำเวชระเบียนอิเล็กทรอนิกส์ หรือการให้ความรู้ด้านการใช้ยาผ่านอินเทอร์เน็ต ทั้งในรูปแบบของ
อุปกรณ์การแพทย์และโมบายแอพชันบนโทรศัพท์มือถือ นำมาใช้ในการเปลี่ยนแปลงทัศนคติและพฤติกรรมอัน
นำไปสู่การดูแลและรักษาตนเองอย่างต่อเนื่อง เช่น การกระตุ้นกิจกรรมทางกายภาพโดยอาศัยความตระหนัก
ส่วนบุคคล หรือการกระตุ้นการรับรู้และปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในการรับประทานยา การใช้โมบายแอพพลิเค
ชันบนโทรศัพท์มือถือหรือ อุปกรณ์เคลื่อนที่ติดตามตัวในการดูแลสุขภาพ ได้กลายมาเป็นเทคโนโลยีที ่มี
แนวโน้มความสำคัญใน การใช้เพื่อให้บริการแก่ผู้สูงอายุ สำหรับประเทศไทย ได้แสดงให้เห็นว่าการใช้งาน
เทคโนโลยีเข้ามามีบทบาทสำคัญ ในการเผชิญหน้ากับปัญหาการขาดแคลนทรัพยากรบุคคลและงบประมาณ
ของประเทศไทยที่เกิดจาก การขยายตัวมากขึ้นของโรคเรื้อรังในผู้สูงอายุ และเป็นเครื่องมือที่สอดคล้องกับการ
เปลี่ยนแปลง นโยบายด้านการสาธารณสุขของประเทศไทยที่มุ่งเน้นการลดสาเหตุการเจ็บป่วยและเสริมสร้าง
วิถี สุขภาพที่ดีให้แก่ประชากรสูงอายุ แต่จากการศึกษาพบว่าการดำเนินการด้านนี้ในประเทศไทยยังอยู่ใน 
ระยะเริ่มต้นและบางส่วนของโครงการเหล่านั้นก็ยังอยู่ในขั้นตอนการวิจัย ดังตัวอย่างเช่น การใช้ ST18 ช่วย
รักษาวัณโรค โครงการ JHCIS และ FFC ที่ เป็นระบบสารสนเทศซึ่งใช้เก็บแฟ้มข้อมูลของผู้เข้ารับบริการ
สุขภาพ(ไพลิน มูลจันทร์, 2564).ผู้วิจัยจึงเล็งเห็นความสำคัญในวิจัยและพัฒนาดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่น
ในการดูแลสุขภาพส่วนบุคคลในผู ้ส ูงอายุ เพื ่อเป็นแนวทางเฝ้าระวังการเกิดปัญหาสุขภาพและลด
ภาวะแทรกซ้อนจากโรคประจำตัว อีกทั้งยังเป็นการส่งเสริมให้ผู้อายุได้ตระหนักถึงความสำคัญในการดูแล
สุขภาพที่ถูกต้องได้ด้วยตนเองอย่างต่อเนื่อง การให้บริการ ซึ่งจะทำให้ทราบสาระสุขภาพของผู้สูงอายุได้
ตลอดเวลา และ ยังก่อให้เกิดประโยชน์ต่อการบริการสุขภาพของผู้สูงอายุได้เป็นอย่างดี นอกจากนี้แพลทฟอร์ม
ดังกล่าว ยังสามารถนำมาติดตั้งใช้งานได้บนอุปกรณ์อย่างหลากหลายและยังเป็นการเปิดโอกาสให้ผู้สูงอายุได้ 
เข้าถึงการใช้งานเทคโนโลยีที่สามารถบูรณาการความรู้ในการดูแลสุขภาพ เพื่อส่งเสริมการสร้างสุขภาวะที่ดี
ให้กับผู้สูงอายุ  
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 1. เพ่ือพัฒนาดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลผู้สูงอายุ 
 2. เพ่ือรองรับสถานการณ์ดูแลผู้สูงวัยในอนาคต 
 3. เพ่ือประเมินผลการใช้ดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ 
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กรอบแนวคิดการวิจัย  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

วิธีการดำเนินการวิจัย 
 งานวิจัยการพัฒนาดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลผู้สูงอายุเพื่อรองรับสถานการณ์ดูแล
สุขภาพผู้สูงวัยในอนาคตผู้วิจัยได้กำหนดวิธีการวิจัยอย่างเป็นข้ันตอนดังนี้ 
 1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากรกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษา ได้แก่ ผู้สูงอายุในศูนย์ดูแลสุขภาพผู้สูงอายุในเขตกรุงเทพฯ 
และปริมณฑล จากการสุ่มตัวอย่างจำนวน 60 คน โดยการสุ่มอย่างง่าย 
 2. เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 การวิจัยครั ้งนี ้จัดทำเพื ่อพัฒนาดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลผู ้สูงอายุเพื ่อรองรับ
สถานการณ์ดูแลสุขภาพผู้สูงวัยในอนาคตมีเครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา และเก็บข้อมูลดังนี้ 
 2.1 ดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชันด้านสุขภาพสำหรับดูแลลผู้สูงอายุเพื่อรองรับสถานการณ์ดูแล
สุขภาพผู้สูงวัยในอนาคต  
  2.1.1 การศึกษาข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูล การออกแบบสื่อ เพื่อใช้เป็นแนวทางในการผลิตสื่อ โดยนำ
ข้อมูลที่ศึกษาและรวบรวมมาวิเคราะห์เป็นผังมโนทัศน์สำหรับการวางแผนผลิตสื่อ 
  2.1.2 การวิเคราะห์ สังเคราะห์ ดำเนินการออกแบบและสร้างดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นด้าน
สุขภาพสำหรับดูแลผู้สูงอายุเพื่อรองรับสถานการณ์ดูแลสุขภาพผู้สูงวัยในอนาคตโดยการกำหนด  Concept 
Desgin Brief, Mood and Tone และ Story Board เพ่ือออกแบบโครงร้างหน้าแอพพลิเคชัน 

ดิจิทัลแพลทฟอรม์แอพพลิเคชันสำหรับการดูแลสุขภาพผู้สูงอาย ุ

ศึกษาเอกสารและงานวิจยั ที่เกีย่วข้องกบัการพัมนาดจิิทัลแพลทฟอร์มแอฟพลิเคชัน 

วิเคราะห์สังเคราะห์ ดำเนินการออกแบบพฒันา

ดิจิทัลแพลทฟอรม์แอฟพลิเคชนั 

วิเคราะห์ ดำเนินการสร้างแบบประเมินคุณภาพ 

พบผู้เชี่ยวชาญด้านดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชัน 

ปรับปรุงแก้

ใข 

แอฟพลิเคชัน 

แบบประเมนิความพึงพอใจ 

ทดลองจริงและนำเสนอการใช้งานแอพพลิเคชัน

กับกลุ่มตัวอย่าง 
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แผนภาพที่ 2 ผังมโนทัศน์สำหรับการวางแผนผลิตสื่อ 

 
 
 

 
 

 
แผนภาพที่ 2 Design brief 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพที่ 3 Mood and Tone Board 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพที4่ การออกแบบหน้าแอพพลิเคชั่น และ สตอรี่บอร์ด 
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 3.ขั้นตอนการผลิตสื่อ 
 ดำเนินการโดย การเตรียมออกแบบโลโก้ หน้าแอพพลิเคชั่นผู้สูงอายุ รวมถึงหน้าแอพพลิเคชันต่าง ๆ 
ด้วยโปรแกรม Adobe Illustator CC 2020 และ Adobe Photoshop CC 2019 นำข้อมูลทั้งหมดตรวจสอบ
กับผู้เชียวชาญและ ทำการรวบรวมการ์ดทั้งหมดเพื่อพร้อมใช้งาน เตรียมโมเดลแต่ละการ์ดด้วยโปรแกรม 
Maya และลงสีผ่านโปรแกรม Adobe Substance 3D Painter  และโปรแกรมที่ใช้ในการผลิตแอพพลิเคชั่น 
Thunkable หลังจากนั้นรวบรวมทั้งหมดเป็นหมวดหมู่  สำหรับการทำแอพพลิเคชัน เพ่ือเป็นการเตรียมพร้อม
สู่ขั้นเสนอต่อผู้เชี่ยวชาญประเมินคุณภาพของแอพพลิเคชัน 
 4. การปรับปรุงแก้ไขแอพพลิเคชั่น 
 ดำเนินการทำการปรับปรุงแก้ไขแอพพลิเคชั่นตามข้อเสนอแนะที่ได้รับจากผู้เชี่ยวชาญ 
 5. ข้ันตอนหลังการผลิตสื่อ 
 ดำเนินการโดยนำสื่อแอพพลิเคชันที่ปรับปรุงไปเผยแพร่ที่สื่อสื่อออนไลน์ และเปิดให้ดาวน์โหลดผ่าน
ช่องทางของตนเอง ทดสอบประสิทธิภาพของสื่อ โดยสามารถดาวน์โหลดได้จาก QR Code และ Link เพื่อหา
ความพึงพอใจในการใช้งานแอพพลิเคชัน 
 6.แบบประเมินประสิทธิภาพ 
 แบบประเมินประสิทธิภาพของดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลลผู้สูงอายุเพื ่อรองรับ
สถานการณ์ดูแลสุขภาพผู้สูงวัยในอนาคตโดยผู้เชี่ยวชาญ และแบบสอบถามความพึงพอใจที่มีต่อดิจิทัลแพลท
ฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลลผู้สูงอายุเพื่อรองรับสถานการณ์ดูแลสุขภาพผู้สูงวัยในอนาคต 
  6.1 ขั้นตอนก่อนการสร้างแบบประเมินประสิทธิภาพของสื่อได้ดำเนินการศึกษาแบบประเมินโดย
การกำหนดหัวข้อด้านการประเมินขึ้นมาหัวข้อมีดังนี้ ด้านเนื้อหา ด้านการออกแบบและด้านเทคนิค เพื่อเป็น
แนวทางในการสร้างแบบประเมินคุณภาพและแบบสอบถาม 
  6.2  ขั้นตอนการสร้างแบบประสิทธิภาพของสื่อได้ดำเนินการสร้างเครื่องมือที่ใช้ในการประเมินผล
ครั้งนี้คือ รูปแบบการสอบถาม โดยแบ่งเป็น 2 ตอน ดังนี้  
  ตอนที่  1  ข้อมูลทั่วไปของผู้ประเมิน เพศ อายุ ระดับการศึกษา 
  ตอนที่  2  แบบประเมินประสิทธิภาพของสื่อแอพพลิเคชัน โดยแบ่งคำถามออกเป็น 3 ด้าน ได้แก่ 
ด้านการออกแบบสื่อ ด้านเทคโนโลยี และด้านเนื้อหาโดยใช้แบบมาตราส่วนประเมินค่า 5 ระดับดังนี้ 
  ระดับ 5   หมายความว่า  ดีมาก 
  ระดับ 4   หมายความว่า  ดี 
  ระดับ 3  หมายความว่า  ปานกลาง 
  ระดับ 2   หมายความว่า  น้อย 
  ระดับ 1   หมายความว่า  น้อยที่สุด 
 



[ 444 ] 
วารสารวิชาการรัตนบุศย์ ปีที่ 6 ฉบับท่ี 2 : พฤษภาคม – สิงหาคม 2567  

RATANABUTH JOURNAL Vol.6 No. 2: May – August 2024 

 
วารสารวิชาการรัตนบุศย์ 
RATANABUTH JOURNAL 

ISSN: 2697-6641 (Print) 
ISSN: 2822-0080 (Online) 

 เกณฑ์การแปลความหมาย 
  ค่าเฉลี่ยเท่ากับ   4.51–5.00  =ระดับมากท่ีสุด 
  ค่าเฉลี่ยเท่ากับ   3.51 – 4.50  =ระดับมาก 
  ค่าเฉลี่ยเท่ากับ    2.51 – 3.50  =ระดับปานกลาง 
  ค่าเฉลี่ยเท่ากับ   1.51 – 2.50  =ระดับน้อย 
  ค่าเฉลี่ยเท่ากับ   1.01 – 1.50  =ระดับน้อยที่สุด 
  6.3 ขั้นตอนหลังการสร้างแบบประเมินประสิทธิภาพโดยผู้เชี่ยวชาญ และแบบสอบถามความพึง
พอใจที่มีต่อดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลลผู้สูงอายุเพื่อรองรับสถานการณ์ดูแลสุขภาพผู้สูงวัยใน
อนาคตนำแบบประเมินคุณภาพสำหรับผู้เชี่ยวชาญและกลุ่มตัวอย่างไปใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
 7. การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 การวิจัยการพัฒนาดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลลผู้สูงอายุเพื่อรองรับสถานการณ์ดูแล
สุขภาพผู้สูงวัยในอนาคตในครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ศึกษาข้อมูลออกเป็น 2 ส่วน ดังนี้  
  7.1 การพัฒนาดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลผู้สูงอายุเพื่อรองรับสถานการณ์ดูแล
สุขภาพผู้สูงวัยในอนาคต  การใช้งานแอพพลิเคชั่นด้านสุขภาพสำหรับผู้แลผู้สูงอายุ 
  7.2 ประสิทธิภาพของแอพพลิเคชั่นที่พัฒนาขึ้นโดยผู้เชี่ยวชาญ และผลความพึงพอใจที่มีต่อดิจิทัล
แพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลลผู้สูงอายุเพื่อรองรับสถานการณ์ดูแลสุขภาพผู้สูงวัยในอนาคตจากการใช้
งาน  
 8. การวิเคราะห์ข้อมูล 
  8.1 วิเคราะห์เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องในเชิงคุณภาพ โดยใช้เทคนิคการวิเคราะห์เนื้อหา 
(Content Analysis)  เป็นการนำเอาความสัมพันธ์ของเนื้อหามาทำการแตกยอดทางความคิดให้อยู่ในรูปแบบ
แผนผังความคิด (Mind Mapping) 
  8.2 วิเคราะห์ประสิทธิภาพของดิจิทัลแพลทฟอร์ม แอพพลิเคชั่น จากกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ 3 คน คือ 
ผู้เชี ่ยวชาญด้านเนื้อหา ผู้เชี ่ยวชาญด้านแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั ่น และผู้เชี ่ยวชาญด้านเทคนิคการผลิต
แอพพลิเคชั่นแพลทฟอร์ม โดยใช้การประเมินเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) คะแนน 1 
หมายถึง มีคุณภาพน้อยที่สุด และคะแนน 5 หมายถึงมีคุณภาพมากท่ีสุด 
  8.3 วิเคราะห์ความพึงพอใจหลังทดลองใช้แอพพลิเคชั่นแพลทฟอร์มผู้สูงอายุโดยใช้การประเมินเป็น
แบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) คะแนน 1 หมายถึง มีคุณภาพน้อยที่สุด และคะแนน 5 หมายถึง
มีคุณภาพมากท่ีสุด 
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 9. สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ 
 ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงบรรยาย ได้แก่ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และประเมินค่า
ประสิทธิภาพ ความพึงพอใจเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) ซึ่งมีระดับมาตราส่วนประมาณ
ค่า 5 ระดับของลิเคิร์ท โดยนำผลที่ได้เทียบกับเกณฑ์การประเมินดังนี้ 
 ค่าเฉลี่ยเท่ากับ  4.51 – 5.00 = ระดับมากที่สุด 
 ค่าเฉลี่ยเท่ากับ  3.51 – 4.50 = ระดับมาก 
 ค่าเฉลี่ยเท่ากับ  2.51 – 3.50 = ระดับปานกลาง 
 ค่าเฉลี่ยเท่ากับ  1.51 – 2.50 = ระดับน้อย 
 ค่าเฉลี่ยเท่ากับ  1.01 – 1.50 = ระดับน้อยที่สุด 
 
สรุปผลการวิจัย 
 งานวิจัยเรื่อง การพัฒนาดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลผู้สูงอายุเพื่อรองรับสถานการณ์
ดูแลสุขภาพผู ้สูงวัยในอนาคต ผู ้ว ิจัยได้ดำเนินการพัฒนาดิจิทัลแพลทฟอร์ม และวิเคราะห์ข้อมูลตาม
วัตถุประสงค์การวิจัยได้ดังนี้  
 1. สรุปผลการพัฒนาดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลผู้สูงอายุเพื่อรองรับสถานการณ์
ดูแลสุขภาพผู้สูงวัยในอนาคต 
 จากการวิเคราะห์ข้อมูลจากงานวิจัย หนังสือ และเอกสารต่าง ๆ ที ่เกี ่ยวข้องกับการศึกษาและ
ออกแบบสามารถสรุปผลการผลิตสื่อกราฟิกเคลื่อนไหว ด้วยการนำเทคนิคการทำสื่อกราฟิกเคลื่อนไหว มาใช้
น ั ้นช ่วยทำให้สื ่อดูน่าสนใจและมีเทคนิคการเล่นที ่มากขึ ้น เป็นการดึงเอาเทคนิคการจัด ทำรูปแบบ
ภาพเคลื่อนไหวมาใช้ร่วมในการทำสื่อ 

ขั้นตอนการออกแบบมีดังนี้ 
1.1 ขั้นตอนการเตรียมงาน (Pre-Production) เป็นการศึกษาทฤษฎีและหลักการจากแหล่งข้อมูลต่าง 

ๆ เพื่อใช้สำหรับการผลิตสื่อและการออกแบบ โดยมีการสร้างแนวคิดการออกแบบ ขั้นตอนก่อนการผลิตสื่อมี
ดังนี้ 

  - ขั้นตอนการออกแบบ 
  - ขั้นตอนการวางข้อมูล 
  - ขั้นตอนการวางสตอรี่บอร์ด 
  - ขั้นตอนการจัดเตรียมทำสื่อ 
1.2 ขั้นตอนการผลิตสื่อ (Production) เป็นการสร้างสื่อด้วยโปรแกรม Adobe Premiere Pro ด้วย

การนำภาพที่ออกแบบในโปรแกรม After Effects และโปรแกรม Illustrator มาตัดต่อเป็นเรื่องราวโดยการตัด
ต่อตามสตอรี่บอร์ดที่วางเอาไว้ และบรรยายเสียงประกอบลงไปในสื่อ 
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 1.3 ขั ้นตอนหลังการผลิตสื ่อ (post-production) นำสื ่อไปเผยแพร่ให้กับคนในครอบครัวของ
ผู้สูงอายุหรือกลุ่มตัวอย่าง เพ่ือเป็นการประเมินประสิทธิภาพของสื่อ พร้อมประเมินความพึงพอใจของสื่ออีกทั้ง
ยังเป็นการส่งเสริมความรู้ในการดูแลผู้สูงอายุอีกด้วย 

ดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุที่พัฒนาขึ้น ขั้นตอนการนำไปใช้งาน 
เริ่มต้นด้วยการติดตั้งแอพพลิเคชั่นที่พัฒนาขึ้น จากนั้นทำการเปิดใช้งานจะขึ้นหน้าโฮม เมนูหลักเป็นหน้าจอท่ี
ผู้ใช้งานสามารถคลิกเลือกเพ่ือศึกษาข้อมูลในแอพพลิเคชั่นได้และปุ่มออกจากระบบ ในเมนูหลักจะประกอบไป
ด้วย  หน้าโฮม  การออกกำลังกาย สถานที่ท่องเที่ยวสำหรับผู้สูงอายุ ความรู้เกี่ยวกับโรคทั่วไปและการดูแล
รักษาสุขภาพสำหรับผู้สูงอายุ   การตั้งเวลาเตือนในการกินยากินอาหาร และอาหารสุขภาพสำหรับผู้สูงวัย  

 
แผนภาพที่ 4 หน้าจอเมนูหลักของแอพพลิเคชั่น 

 
ตารางที่ 1 ผลการประเมินประสิทธิภาพดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุโดย
ผู้เชี่ยวชาญ 

รายการประเมิน ค่าเฉลี่ย S.D. แปลผล 
1. ด้านเนื้อหา 
2. ด้านเทคนิคการผลิตแอพพลิเคชั่นแพลทฟอร์ม 
3. ด้านประสิทธิภาพการใช้งานดิจิทัลแพลทฟอร์ม 

4.42 
4.54 
4.39 

0.44 
0.61 
0.59 

มาก 
มากที่สุด 

มาก 
รวม 4.45 0.56 มาก 

 จากตารางที่ 1 พบว่า ผู้เชี่ยวชาญประเมินประสิทธิภาพของดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชันในการ
ดูแลสุขภาพผู้สูงอายุได้ค่าเฉลี่ยทั้ง 3 ด้าน เท่ากับ 4.45 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ 0.56 มีความเหมาะสม
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อยู่ในระดับมาก ผู้เชี่ยวชาญประเมินด้านเทคนิคการผลิตแอพพลิเคชั่นแพลทฟอร์มในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ
อยู่ในระดับมากท่ีสุด สามารถนำดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชันในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุไปใช้งานได้ มีการ
ปรับเปลี่ยนเนื้อหาที่ทันสมัยตลอดเวลาเพ่ือผู้ใช้งานสามารถนำไปใช้งานได้อย่างต่อเนื่อง 
 จากการวิเคราะห์ข้อมูลจากงานวิจัย หนังสือ และเอกสารต่าง ๆ ที ่เกี ่ยวข้องกับการศึกษาและ
ออกแบบสามารถสรุปผลการผลิตสื่อกราฟิกเคลื่อนไหว ด้วยการนำเทคนิคการทำสื่อกราฟิกเคลื่อนไหว มาใช้
น ั ้นช ่วยทำให้สื ่อดูน่าสนใจและมีเทคนิคการเล่นที ่มากขึ ้น เป็นการดึงเอาเทคนิคการจัด ทำรูปแบบ
ภาพเคลื่อนไหวมาใช้ร่วมในการทำสื่อ 
 ดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุที่พัฒนาขึ้น ขั้นตอนการนำไปใช้งาน 
เริ่มต้นด้วยการติดตั้งแอพพลิเคชั่นที่พัฒนาขึ้น จากนั้นทำการเปิดใช้งานจะขึ้นหน้าโฮม เมนูหลักเป็นหน้าจอท่ี
ผู้ใช้งานสามารถคลิกเลือกเพ่ือศึกษาข้อมูลในแอพพลิเคชั่นได้และปุ่มออกจากระบบ ในเมนูหลักจะประกอบไป
ด้วย  หน้าโฮม  การออกกำลังกาย สถานที่ท่องเที่ยวสำหรับผู้สูงอายุ ความรู้เกี่ยวกับโรคทั่วไปและการดูแล
รักษาสุขภาพสำหรับผู้สูงอายุ การตั้งเวลาเตือนในการกินยากินอาหาร และอาหารสุขภาพสำหรับผู้สูงวัย  
 
 2. ผลการประเมินคุณภาพและความพึงพอใจของดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแล
สุขภาพผู้สูงอายุ 
ตารางที่ 2 ผลการประเมินคุณภาพและความพึงพอใจของดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพ
ผู้สูงอายุ 

รายการประเมิน ค่าเฉลี่ย S.D. แปลผล 
ด้านเนื้อหา    
1 .  ข ้ อม ูลครบถ ้ วนสอดคล ้ องก ับ เน ื ้ อหาและ
วัตถุประสงค์ 
2. ความสะดวกในการจัดการข้อมูล 
3. การเข้าถึงระบบได้ง่ายและรวดเร็ว 
4. ข้อมูลมีความถูกต้องชัดเจน 
5. ปริมาณข้อมูลมีความเพียงพอต่อความต้องการ 

4.72 
 

4.54 
4.63 
4.60 
4.20 

0.57 
 

0.61 
0.59 
0.60 
0.45 

มากที่สุด 
 
มากที่สุด 
มากที่สุด 
มากที่สุด 
มาก 

รวม 4.53 0.56 มากที่สุด 
ด้านการออกแบบ    
6. ความสวยงามและความน่าสนใจของแอพพลิเคชั่น 
7. เมนูง่ายต่อการใช้งานไม่ซับซ้อน 
8. ความเหมาะสมของรูปแบบการแสดงผล 
9. ความรวดเร็วในการแสดงข้อมูล 

4.40 
4.52 
4.58 
4.33 

0.61 
0.41 
0.57 
0.45 

มาก 
มากที่สุด 
มากที่สุด 
มาก 
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รายการประเมิน ค่าเฉลี่ย S.D. แปลผล 
10. ส ีส ันขนาดตัวอักษรในการออกแบบมีความ
เหมาะสม 

4.39 0.44 มาก 

รวม 4.44 0.49 มาก 
ด้านส่วนประกอบของแอพพลิเคชัน    
11. หน้าจอมีสัดส่วนที่เหมาะสมง่ายต่อการใช้งาน 
12. ภาพคมชัดสอดคล้องกับเนื้อหา 
13. เสียง ดนตรีประกอบมีความเหมาะสม ชัดเจน 
น่าสนใจ 
14.ความเหมาะสมของการจัดวางตำแหน่งรายการ
ต่างๆ  
15. ความเหมาะสมของสีพื้นหลังและภาพประกอบ 

4.67 
4.33 
4.20 

 
4.33 

 
4.40 

0.58 
0.69 
0.58 

 
0.44 

 
0.57 

มากที่สุด 
มาก 
มาก 
 
มาก 
 
มาก 

รวม 4.38 0.57 มาก 
ด้านการนำไปใช้    
16. ความสะดวกในการใช้งานจริง 
17. ประโยชน์ต่อการดูแลผู้สูงอายุ 
18. การใช้งานแอพพลิเคชันร่วมกันระหว่างผู้ดูแลกับ
ผู้สูงอายุ 
19. โอกาสที่จะนำไปใช้งานจริง 
20. ความพึงพอใจโดยรวมต่อแอพพลิเคชัน 

4.40 
4.52 
4.53 

 
4.46 
4.53 

0.44 
0.48 
0.50 

 
0.38 
0.59 

มาก 
มากที่สุด 
มากที่สุด 
 
มาก 
มากที่สุด 

รวม 4.48 0.47 มาก 
ความพึงพอใจรวม 4.49 0.51 มาก 

 การทดสอบและประเมินการทำงานของดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชันในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ
พบว่า ผู้เชี่ยวชาญประเมินประสิทธิภาพของดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชันในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุได้
ค่าเฉลี่ยทั้ง 3 ด้าน เท่ากับ 4.45 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ 0.56 มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก 
ผู้เชี่ยวชาญประเมินด้านเทคนิคการผลิตแอพพลิเคชั่นแพลทฟอร์ม  ดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชันในการ
ดูแลสุขภาพผู้สูงอายุอยู่ในระดับมากที่สุด สามารถนำดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชันในการดูแลสุขภาพ
ผู้สูงอายุไปใช้งานได้ มีการปรับเปลี่ยนเนื้อหาที่ทันสมัยตลอดเวลาเพื่อผู้ใช้งานสามารถนำไปใช้งานได้อย่าง
ต่อเนื่อง 
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 จากการประเมินคุณภาพและความพึงพอใจของดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพ
ผู้สูงอายุ พบว่า คุณภาพและความพึงพอใจของดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ 
โดยรวม ค่าเฉลี่ย 4.49 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.51 อยู่ในระดับมาก   
 ด้านเนื้อหาพบว่า ข้อมูลครบถ้วนสอดคล้องกับเนื้อหาและวัตถุประสงค์  อยู่ในระดับมากที่สุด ค่าเฉลี่ย 
4.72 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.57 
 ด้านการออกแบบ พบว่า ความเหมาะสมของรูปแบบและการแสดงผล อยู่ในระดับมากที่สุด ค่าเฉลี่ย 
4.58 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.57 
 ด้านส่วนประกอบของแอพพลิเคชั่น พบว่า หน้าจอมีสัดส่วนที่เหมาะสมง่ายต่อการใช้งาน อยู่ในระดับ
มากที่สุด ค่าเฉลี่ย 4.67ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.58 
 ด้านการนำไปใช้ พบว่า การใช้งานแอพพลิเคชันร่วมกันระหว่างผู้ดูแลกับผู้สูงอายุ ความพึงพอใจ
โดยรวม อยู่ในระดับมากที่สุด ค่าเฉลี่ย 4.53 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.59 
 
อภิปรายผลการวิจัย 
 1. ผลการพัฒนาดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลผู้สูงอายุเพื่อรองรับสถานการณ์ดูแล
สุขภาพผู้สูงวัยในอนาคต ดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุที่พัฒนาขึ้น ขั้นตอนการ
นำไปใช้งาน เริ่มต้นด้วยการติดตั้งแอพพลิเคชั่นที่พัฒนาขึ้น จากนั้นทำการเปิดใช้งานจะขึ้นหน้าโฮม เมนูหลัก
เป็นหน้าจอที่ผู้ใช้งานสามารถคลิกเลือกเพื่อศึกษาข้อมูลในแอพพลิเคชั่นได้และปุ่มออกจากระบบ ในเมนูหลัก
จะประกอบไปด้วย  หน้าโฮม  การออกกำลังกาย สถานที่ท่องเที่ยวสำหรับผู้สูงอายุ ความรู้เกี่ยวกับโรคทั่วไป
และการดูแลรักษาสุขภาพสำหรับผู้สูงอายุ   การตั้งเวลาเตือนในการกินยากินอาหาร และอาหารสุขภาพ
สำหรับผู้สูงวัย  มีเนื้อหาที่น่าสนใจสอดคล้องกับการใช้ในการดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุ ช่วยกระตุ้นความสนใจ
ให้ผู้สูงอายุที่ใช้งานได้มีปฏิสัมพันธ์กับเนื้อหาที่มีการอัพเดทเรื่องใหม่ๆ ที่ผู้สูงอายุสนใจ โดยผู้วิจัยได้ประยุกต์ใช้
วิธีการทฤษฎีมนุษย์เป็นศูนย์กลางของการออกแบบ (Human-Center Design : HCD) เข้ามาช่วยพัฒนา
ดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลผู้สูงอายุ ให้มีความเหมะสมกับกลุ่มผู้สูงอายุ ซึ่งแนวคิดนี้เป็นการ
คิดค้นการออกแบบและแก้ปัญหาโดยยึดทุกภาคส่วนสำคัญเข้ามามีส่วนร่วมในการออกแบบงานวิจัย เพ่ือให้ได้
ผลลัพธ์ตรงกับความต้องการและมีประสิทธิภาพเพิ่มมากขึ้น  (Roonsomboon & Chavalkul,2017) ทำให้
ผู้วิจัยพบว่า เนื้อหาของดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลผู้สูงอายุจะมุ่งเน้นการสื่อสารเนื้อหาให้เข้าใจ
ง่าย ตรงประเด็น ไม่ซับซ้อน และเปิดโอกาสให้ผู้สูงอายุได้มีความความคิดและเข้าใจในเรื่องราวของความจริง 
ซึ่งในยุคดิจิทัลที่มีการเข้าถึงแหล่งข้อมูลหรือข้อเท็จจริงต่างๆ ได้รวดเร็วและง่ายมาก  
 2. ผลการประเมินประสิทธิภาพของดิจิทัลแพลทฟอร์มด้านสุขภาพสำหรับดูแลผู้สูงอายุเพื่อรองรับ
สถานการณ์ดูแลสุขภาพผู้สูงวัยในอนาคต ผู้เชี่ยวชาญประเมินประสิทธิภาพของดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเค
ชันในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุได้ค่าเฉลี่ยทั้ง 3 ด้าน ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.45 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเท่ากับ 0.56 
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มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก ผู้เชี่ยวชาญประเมินด้านเทคนิคการผลิตแอพพลิเคชั่นแพลทฟอร์ม  ดิจิทัล
แพลทฟอร์มแอพพลิเคชันในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุอยู่ในระดับมากที่สุด สามารถนำดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพ
พลิเคชันในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุไปใช้งานได้ มีการปรับเปลี่ยนเนื้อหาที่ ทันสมัยตลอดเวลาเพื่อผู้ใช้งาน
สามารถนำไปใช้งานได้อย่างต่อเนื่อง ซึ่งสอดคล้องกับคำแนะนำของเชิดศักดิ์ เจริญชัย, สุรศักดิ์ แว่นรัมย์, ณัฎฐ์ 
ดิษเจริญ. (2561). ในการออกแบบตัวอักษรให้มีขนาดใหญ่ สีไม่สว่างสดใสจนเกินไป  ในส่วนที่สามารถใช้
รูปภาพหรือสัญลักษณ์ทดแทนได้ 
 3. ผลการประเมินคุณภาพและความพึงพอใจของดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพ
ผู้สูงอายุจากการประเมินคุณภาพและความพึงพอใจของดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพ
ผู้สูงอายุ พบว่า คุณภาพและความพึงพอใจของดิจิทัลแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นในการดูแลสุขภาพผู้ สูงอายุ 
โดยรวม ค่าเฉลี่ย 4.49 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.51 อยู่ในระดับมาก  ซึ่งสอดคล้องกับผลการศึกษาของ 
ถนอมรัตน์ ประสิทธิเมตต์ และ เพชรา ชวนะพันธุ์. (2559).  ซึ่งอาจเกิดจากความแตกต่างทางความชำนาญ
ทางเทคโนโลยีของกลุ่มผู้สูงอายุ 
  
ข้อเสนอแนะการวิจัย 
 1. ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
 ผู้สูงอายุควรใช้แพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นเครื่องเดียวในการบันทึกข้อมูลด้านสุขภาพและการแจ้งเตือน
ในการทานยา เพื่อให้ได้ข้อมูลที่ตรงกัน ไม่เกิดปัญหาการทานยาซ้ำ ความบันทึกข้อมูลสุขภาพเป็นประจำผา่น
แพลทฟอร์มแอพพลิเคชัน 
 2. ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
 ควรพัฒนาการแอพพลิเคชันกับระบบอื่นๆ เช่น การส่งข้อมูลแชร์ผ่านแพลทฟอร์มแอพพลิเคชั่นไลน์  
อีเมล์ เพ่ืออำนวยความสะดวกให้แก่เจ้าหน้าสาธารณสุข แพทย์ ผู้ดูแลได้ทราบข้อมูลสุขภาพของผู้สูงอายุ 
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