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บทคัดย่อ 

 การวิจัยครั้งน้ีมีวัตถุประสงค์ 1) เพ่ือศึกษาและวิเคราะห์ความต้องการของผู้สูงอายุและผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุ 
2) เพื่อออกแบบและพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์ทุกสรรพสิ่ง และ 3) เพื่อประเมิน 
ความพึงพอใจของระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้อินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง โดยกลุ่มตัวอย่างเป็นพระภกิษุสงฆ์
สูงอายุ วัดศิริพงษ์ธรรมนิมิต จำนวน 10 รูป โดยวิธีการสุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง เครื่องมือวิจัย ประกอบไป
ด้วย 1) ตุ๊กตาสำหรับดูแลผู้สูงอายุ 2) แอปพลิเคชันระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุ 3) แบบประเมินความพึงพอใจ 
 ผลการวิจัยพบว่า 1) การวิเคราะห์ความต้องการของผู้สูงอายุและผู้ดูแลผู้สูงอายุ พบว่า ผู้สูงอายุและผู้ดูแล
สูงอายุมีความต้องการใช้งานตุ๊กตาสำหรับดูแลผู้สูงอายุโดยการใช้แอปพลิเคชันสำหรับการแจ้งเตือนในการกินยา
และการดูแลผ่านวิดีโอแบบเรียลไทม์  2) ผลการออกแบบและพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยี
อินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง พบว่า มีชิ้นงานโมเดลตุ๊กตาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุทีถู่กพิมพ์ด้วยเครื่องพิมพ์แบบสาม
มิติและมีฟังก์ชันการใช้งานตรงตามความต้องการของผู้สูงอายุ ได้แก่ การแจ้งเตือนการกินยา การดูวิดีโอแบบ
เรียลไทม์ และมีปุ ่มกดฉุกเฉิน 3) ผลการประเมินความพึงพอใจระบบผู้ช่วยผู ้ดูแลผู ้สูงอายุ โดยใช้เทคโนโลยี
อินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง พบว่าความสามารถในการแสดงผลวิดีโอแบบเรียลไทม์อยู่ในระดับมาก (𝑥̅= 4.08,  
S.D. = 0.46) ความสามารถในการตั ้งเวลาแจ้งเตือนอยู ่ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.02, S.D. = 0.47) ความสามารถใน 
การระบุตำแหน่งจีพีเอสอยู่ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.28, S.D. = 0.33) ความสามารถในการใช้ปุ่มฉุกเฉินอยู่ในระดับมาก 
(𝑥̅ = 4.24, S.D. = 0.67) โดยภาพรวมอยู่ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.15, S.D. = 0.48) 
 
คำสำคัญ: ผู้สงูอายุ, ผู้ดูแลผู้สูงอายุ, เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง, การดูแลสุขภาพ 
 

ABSTRACT 
The objectives of this research were 1) to study and analyze the needs of the elderly and 

their caregivers, 2) to design and develop a system of elderly care assistants using Internet of Things 
technologies, and 3) assess the satisfaction of the elderly care assistant system using the Internet 
of Things. The sample was an elderly monk in Wat Siripong Thammanimit, consisting of 10 monks 
selected using a specific sampling method. The research tools consisted of 1) dolls for the elderly, 
2) an application 3) a satisfaction assessment form. 

The results were as follows: 1) an analysis of the needs of the elderly and elderly care 
found that the elderly and elderly care preferred using dolls for elderly care by using an application 
for notification in real-time, 2) the results of the design and Development of Elderly Healthcare 
Buddy using Internet of Things revealed that there were also printed models of dolls of the Elderly 
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Healthcare Buddy 3D printers and functions to meet the needs of the elderly, medication 
reminders, real-time video viewing and has an emergency button 3) satisfaction assessment of the 
Development of Elderly Healthcare Buddy using the Internet of Things, it was found that the real-
time video display capability was at a high level (𝑥̅= 4.08, S.D. = 0.46), the ability to set the alarm 
time was at a high level (𝑥̅= 4.02, S.D. = 0.47), GPS positioning capability was at a high level           
(𝑥̅= 4.28, S.D. = 0.33), Emergency button capability was at a high level (𝑥̅ = 4.24, S.D. = 0.67), the 
overall was at a high level (𝑥̅= 4.15, S.D. = 0.48). 

 
Keyword: Elderly, Elderly caregivers, Internet of Things, Healthcare 

 
บทนำ 

 จากรายงานสถานการณ์ผู้สูงอายุไทยปี 2565  ประเทศไทยกำลังก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ หลังจากเมื่อสาม
ปีก่อนนับเป็นครั้งแรกในประวัติศาสตร์ที่ประเทศไทยมีจำนวนผู้สูงวัยอายุ  60 ปีขึ้นไปมากกว่าเด็กอายุต่ำกว่า 15 
ปี  โดยประชากรผู้สูงอายุในปี 2565 นั้นมีมากถึง 12,116,199 คน คิดเป็น 18.3% ของประชากรทั้งหมด เพิ่มข้ึน
จากปีที ่แล้ว 0.5% แบ่งเป็น “ผู้สูงอายุวัยต้น” ช่วงอายุ 60-69 ปี จำนวน 6,843,300 คน คิดเป็น 56.5% ของ
ผู้สูงอายุทั้งหมด “ผู้สูงอายุวัยกลาง” ช่วงอายุ 70-79 ปี มีจำนวน 3,522,778 คน คิดเป็น 29.1% และ “ผู้สูงอายุวัย
ปลาย” อายุ 80 ปีข้ึนไป จำนวน 1,750,121 คน คิดเป็น 14.4% ในขณะที่ผู้สูงอายุในไทยมีจำนวนเพ่ิมข้ึน แต่อัตรา
การเกิดกลับลดลงและมีอัตราที่ช้ามาก สถานการณ์เด็กเกิดใหม่ของประเทศไทยขณะนี้ต่ำกว่า 600,000 รายต่อปี 
และในปีนี้ก็มีอัตราการเกิดไม่ถึง 0.5% ด้วยซ้ำ อยู่ที่ 0.18% ถือเป็นจำนวนที่ค่อนข้างน้อย ทั้งนี้เป็นเพราะปัจจัย
หลัก ๆ จากสภาพเศรษฐกิจที่ทำให้คนไม่มั่นใจว่าจะมีทรัพย์รองรับค่าใช้จ่ายของบุตรได้เพียงพอ  รวมถึงค่านิยมที่
เปลี่ยนไป ผู้หญิงออกทำงานนอกบ้านเหมือนฝ่ายชายทำให้ไม่มีเวลา และคนส่วนใหญ่มีค่านิยมรักอิสระมากข้ึน ไม่
อยากรับผิดชอบมากมาย และสภาพสังคมด้านต่าง ๆ ท่ีคนจะเป็นพ่อแม่รู้สึกไม่มั่นใจ [7]  
 ในขณะทีส่ถานการณ์ปัจจุบันได้เกิดโรคระบาดโควิค-19 ทำให้ครอบครัวไม่สามารถอยู่ด้วยกันได้และมีบาง
ครอบครัวไม่สามารถที่กลับบ้านที่ต่างจังหวัดได้ซึ่งผู้สูงอายุมีแนวโน้มที่จะต้องอยู่บ้านเพียงลำพังไร้ซึ่งการดูแลจาก
ลูกหลานอาจมีความเสี่ยงในการเกิดอุบัติเหตุภายในที่พักอาศัยหรือบ้านได้รวมไปถึงผู้สูงอายุมีสภาวะสมองเสื่อมหรือ
การหลงลืม มีโรคประจำตัวที่ต้องรับประทานยาตามที่แพทย์สั่งให้ตรงเวลา มีโอกาสที่ผู้สูงอายุจะลืมรับประทานยา
ตามเวลาท่ีแพทย์สั่ง อาจนำมาซึ่งโรคแทรกซ้อนที่เกิดจากการรับประทานยาเกินปริมาณตามแพทย์สั่ง โดยปัจจุบัน
เทคโนโลยีได้มีความก้าวหน้าอย่างรวดเร็ว มีการพัฒนาเทคโนโลยีอุปกรณ์ที่อำนวยความสะดวก ในชีวิตประจำวัน
มากมาย ทำให้มีการดำรงชีวิตที่สะดวกสบายมากยิ่งขึ้นโดยเฉพาะอุปกรณ์ที่มีการเชื่อมต่อกับอินเทอร์เน็ตมีความ
ทันสมัย ในปัจจุบันนั้นมีสัดส่วนของผู้สูงอายุเป็นจำนวนมาก แต่การนำเทคโนโลยีมาประยุกต์ใช้ในผู้สูงอายุเพ่ือ
อำนวยความสะดวกให้แก่ผู้สูงอายุน้ันยังมีไม่มากนัก  
 เพ่ือแก้ไขปัญหาดังกล่าว คณะผู้วิจัยจึงคิดค้นนำเอาเทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง (Internet of 
Things) มาประยุกต์ให้ง่ายต่อการใช้งานทั้งด้านผู้ดูแลและผู้สูงอายุ  โดยแนวคิดการพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุ
โดยใช้อินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง ประกอบด้วยโมเดลตุ๊กตาอัจฉริยะที่มีฟังก์ชันในการทำงาน ได้แก่ กล้องวงจรที่
สามารถดูวิดีโอแบบเรียลไทม์ ช่องจ่ายยาที่สามารถตั้งเวลาการรับประทานยาได้พร้อมเสียงแจ้งเตือนเมื่อถึงเวลา
รับประทานยาเพ่ือลดการหลงลืมที่มักเกิดข้ึนในวัยของผู้สูงอายุ ฟังก์ชันการระบุตำแหน่ง (GPS) ของตัวตุ๊กตา ปุ่มขอ
ความช่วยเหลือเมื่อเกิดเหตุฉุกเฉิน โดยจะส่งการแจ้งเตือนไปยังผู้ดูแล เพื่อให้ได้รับการช่วยเหลือได้อย่างรวดเร็ว 
ฟังก์ชันทั้งหมดถูกออกแบบมาเพ่ือให้สะดวกสบายทั้งผู้สูงอายุ และผู้ดูแลผู้สูงอายุ 
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1. วัตถุประสงค์การวิจัย 
1.1 เพ่ือศึกษาวิเคราะห์ความต้องการของผู้สูงอายุและผูดู้แลผู้สูงอายุ 
1.2 เพ่ือออกแบบและพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์ทุกสรรพสิ่ง 
1.3 เพ่ือประเมินความพึงพอใจของระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้อินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง  

 
2. เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวขอ้ง 
 2.1 เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง 
  อินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง (Internet of Things) หรือ ไอโอที (IoT) หมายถึงเครือข่ายของวัตถุ 
อุปกรณ์ พาหนะ สิ่งปลูกสร้าง และสิ่งของอื่น ๆ  ที่มีวงจรอิเล็กทรอนิกส์ ซอฟต์แวร์ เซ็นเซอร์ และการเชื่อมต่อกับ
เครือข่าย ฝังตัวอยู่ และทำให้วัตถุเหล่าน้ันสามารถเก็บบันทึกและแลกเปลี่ยนข้อมูลได้ อินเทอร์เน็ตของสรรพสิ่งทำ
ให้วัตถุสามารถรับรู้สภาพแวดล้อมและถูกควบคุมได้จากระยะไกลผ่านโครงสร้างพ้ืนฐานเครือข่ายที่มีอยู่แล้ว ทำให้
เราสามารถผสานโลกกายภาพกับระบบคอมพิวเตอร์ได้แนบแน่นมากข้ึน ผลที่ตามมาคือประสิทธิภาพ ความแม่นยำ 
และประโยชน์ทางเศรษฐกิจที่เพิ ่มมากขึ ้น เมื่อ IoT ถูกเสริมด้วยเซ็นเซอร์และแอคชูเอเตอร์ซึ่งสามารถเปลี่ยน
ลักษณะทางกลได้ตามการกระตุ้น ก็จะกลายเป็นระบบที่ถูกจัดประเภทโดยทั่วไปว่าระบบไซเบอร์-กายภาพ (cyber-
physical system) ซึ่งรวมถึงเทคโนโลยีอย่างกริดไฟฟ้าอัจฉริยะ (สมาร์ตกริด) บ้านอัจฉริยะ (สมาร์ทโฮม) ระบบ
ขนส่งอัจฉริยะ (อินเทลลิเจนต์ทรานสปอร์ต) และเมืองอัจฉริยะ (สมาร์ตซิต้ี) วัตถุแต่ละชิ้นสามารถถูกระบุได้โดยไม่
ซ้ำกันผ่านระบบคอมพิวเตอร์ฝังตัว และสามารถทำงานร่วมกันได้บนโครงสร้างพื้นฐานอินเทอร์เน็ตที่มีอยู่แล้วใน
ปัจจุบัน [13]  
 2.2 ความรู้เก่ียวกับผู้สูงอายุ 
  ในปี 2564 นี้ประเทศไทยได้เข้าสู่สังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ ตามหลักเกณฑ์ที่ว่าคือมีผู้สูงอายุ อายุ 
60 ปีข้ึนไป มากกว่า 20% ของประชากรทั้งประเทศและหากดูสถิติย้อนหลังจะพบว่าอัตราการเกิดของเด็กไทยลดลง
อย่างต่อเนื่องและมีแนวโน้มลดลงเรื่อย ๆ โดยในอีก 20 ปีข้างหน้าหรือเร็วกว่านั้น ประเทศไทยก็ต้องเผชิญปัญหา
ขาดประชาชนกลุ่มวัยทำงาน เพราะในสังคมจะมีแต่ผู้สูงอายุ ความจริงประเทศไทยเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุต้ังแต่ปี 2548 
แล้ว โดยในปีนั ้นประเทศไทยมีผู ้สูงอายุ 10.4% ตามคำนิยามคำว่า “ผู ้สูงอายุ” (Older person) ขององค์การ
สหประชาชาติหมายถึง ประชากรทั้งเพศชายและหญิงที่มีอายุ 60 ปีข้ึนไปรวมทั้งองค์การสหประชาชาติ  
  5 จังหวัดที่มีจำนวนผู้สูงอายุมากท่ีสุด (นับจำนวนคน) 

  อันดับ 1 กรุงเทพมหานคร มีผู้สูงอายุ รวม 1,171,900 คน  
  อันดับ 2 นครราชสีมา มีผู้สูงอายุ รวม 495,452 คน  
  อันดับ 3 เชียงใหม่ มีผู้สูงอายุ รวม 379,118 คน  
  อันดับ 4 ขอนแก่น มีผู้สูงอายุ รวม 340,855 คน  
  อันดับ 5 อุบลราชธานี มีผู้สูงอายุ รวม 303,720 คน  
 5 จังหวัดที่มีจำนวนผู้สูงอายุน้อยที่สุด (นับจำนวนคน) 
  อันดับ 1 ระนอง มีผู้สูงอายุ รวม 30,694 คน  
  อันดับ 2 แม่ฮ่องสอน มีผู้สูงอายุ รวม 40,139 คน  
  อันดับ 3 ตราด มีผู้สูงอายุ รวม 43,701 คน  
  อันดับ 4 สตูล มีผู้สูงอายุ รวม 44,768 คน 
  อันดับ 5 สมุทรสงคราม มีผู้สูงอายุ รวม 43,019 คน [14] 

 2.3 แนวคิดเก่ียวกับการพัฒนาระบบ 
  2.3.1 กระบวนการพัฒนาระบบเชิงวัตถุ (Object-Oriented System Development) 

  วิธีการพัฒนาระบบเชิงวัตถุมีกระบวนการที่คล้ายกับกระบวนการพัฒนาระบบโดยทั่วไป ได้แก่ 
การวิเคราะห์ความต้องการของระบบ การวิเคราะห์ระบบ การออกแบบระบบ การพัฒนาและติดตั้งระบบ และ 

https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%AD%E0%B8%B4%E0%B9%80%E0%B8%A5%E0%B9%87%E0%B8%81%E0%B8%97%E0%B8%A3%E0%B8%AD%E0%B8%99%E0%B8%B4%E0%B8%81%E0%B8%AA%E0%B9%8C
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%8B%E0%B8%AD%E0%B8%9F%E0%B8%95%E0%B9%8C%E0%B9%81%E0%B8%A7%E0%B8%A3%E0%B9%8C
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%95%E0%B8%B1%E0%B8%A7%E0%B8%A3%E0%B8%B1%E0%B8%9A%E0%B8%A3%E0%B8%B9%E0%B9%89
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B9%80%E0%B8%82%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B8%96%E0%B8%B6%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B4%E0%B8%99%E0%B9%80%E0%B8%97%E0%B8%AD%E0%B8%A3%E0%B9%8C%E0%B9%80%E0%B8%99%E0%B9%87%E0%B8%95
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%A3%E0%B9%80%E0%B8%82%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B8%96%E0%B8%B6%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B4%E0%B8%99%E0%B9%80%E0%B8%97%E0%B8%AD%E0%B8%A3%E0%B9%8C%E0%B9%80%E0%B8%99%E0%B9%87%E0%B8%95
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%9A%E0%B8%9A%E0%B8%9D%E0%B8%B1%E0%B8%87%E0%B8%95%E0%B8%B1%E0%B8%A7
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%A3%E0%B8%B0%E0%B8%9A%E0%B8%9A%E0%B9%84%E0%B8%8B%E0%B9%80%E0%B8%9A%E0%B8%AD%E0%B8%A3%E0%B9%8C-%E0%B8%81%E0%B8%B2%E0%B8%A2%E0%B8%A0%E0%B8%B2%E0%B8%9E&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%B4%E0%B8%94%E0%B9%84%E0%B8%9F%E0%B8%9F%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B8%AD%E0%B8%B1%E0%B8%88%E0%B8%A3%E0%B8%B4%E0%B8%A2%E0%B8%B0&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/w/index.php?title=%E0%B8%9A%E0%B9%89%E0%B8%B2%E0%B8%99%E0%B8%AD%E0%B8%B1%E0%B8%88%E0%B8%89%E0%B8%A3%E0%B8%B4%E0%B8%A2%E0%B8%B0&action=edit&redlink=1
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%80%E0%B8%A1%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%AD%E0%B8%B1%E0%B8%88%E0%B8%89%E0%B8%A3%E0%B8%B4%E0%B8%A2%E0%B8%B0
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B8%AD%E0%B8%B4%E0%B8%99%E0%B9%80%E0%B8%97%E0%B8%AD%E0%B8%A3%E0%B9%8C%E0%B9%80%E0%B8%99%E0%B9%87%E0%B8%95
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การบำรุงรักษาระบบ กระบวนการพัฒนาระบบเชิงวัตถุมุ่งเน้นที่ลำดับของการดำเนินการและผลลัพธ์ที่เกิดจาก
กระบวนการเหล่านี้เพื่อช่วยให้ประสิทธิภาพในการดำเนินการและลดความเสี่ยงต่าง ๆ  ได้มากกว่าวิธีการแบบเดิม 
ลักษณะเด่นของกระบวนการพัฒนาระบบเชิงวัตถุ คือการเป็นกระบวนการแบบวนซ้ำ ( Iterative Development) 
เนื ่องจากลักษณะของกระบวนการพัฒนาระบบเชิงวัตถุจะเน้นการยอมรับการเปลี ่ยนแปลงตามสถานการณ์ 
(Adaptive) [15] โดยจะมีการแบ่งการดำเนินงานเป็นรอบ ๆ ในแต่ละรอบการพัฒนาระบบ ( Iteration) จะมี 
การกำหนดวัตถุประสงค์ของการดำเนินการโดยจะให้ลำดับการดำเนินการกับส่วนของระบบที่มีระดับความเสี่ยงสูง 
(Risk-driven) หรือเป็นความต้องการหลักของผู้ใช้งานระบบ (Client-driven) ที่อาจมีการปรับเปลี่ยนได้ระหว่าง 
การพัฒนาระบบ การพิจารณาพัฒนาระบบตามระดับความเสี่ยงน้ีหมายถึงการให้ความสำคัญกับสถาปัตยกรรมหลัก
ของระบบ (Architecture centric) ในแต่ละรอบการดำเนินการพัฒนาระบบ จะเป็นการกำหนดระยะเวลาท่ีแน่นอน
และ ชัดเจนที่ไม่สั้นจนเกินไปหรือยาวจนเกินไป  
  2.3.2 Unified Modeling Language (UML)  
   Unified Modeling Language หรือ UML เป็นภาษาที่ใช้ในการกำหนดสร้างภาพพัฒนาและ
เป็นเอกสารอ้างอิงสำหรับการพัฒนาซอฟต์แวร์และตัวแบบทางธุรกิจ UML เป็นแผนภาพสำหรับการสร้างตัวแบบ
เชิงวัตถุ ซึ่งเริ่มพัฒนาโดย Booch และ Rumbaugh ในปี ค.ศ. 1994 เพื่อพัฒนาแผนภาพจากกระบวนการพัฒนา
ระบบเชิงวัตถุที่เป็นที่นิยมในขณะน้ัน 2 กระบวนการคือ Booch และ OMT (Object Modeling Technique) อีก 
2 ปี ถัดมา Jacobson เจ้าของกระบวนการเชิงวัตถุ (Objectory) ได้เข้าร่วมงาน และในที่สุด UML ก็ถูกยอมรับและ
ปรับให้เป็นมาตรฐานโดย OMG (Object Management Group) ซึ่งเป็นสถาบันที ่เน้นการสร้างมาตรฐานของ
วิธีการเชิงวัตถุ ในปี ค.ศ. 1997 ปัจจุบันมีการ พัฒนา UML ไปจนถึงเวอร์ชัน 2 [16] หรือเรียกโดยย่อว่า UML2 โดย
มีบริษัทผลิตซอฟต์แวร์มาร่วมสนับสนุนการวิจัยจำนวนมาก  
 2.4 งานวิจัยที่เก่ียวข้อง 
  กันยาลักษณ์ โพธิ์ดง [1] ได้ทำวิจัยเรื่องกะทิ:หุ่นยนต์จ่ายยาอัตโนมัติสำหรับผู้ป่วยและผู้พิการทาง
สายตา(KATI: Automatic Pill Dispenser Robot for Patient and Blind) กลุ ่มผู ้ที ่สูงอายุมักจะพบปัญหาทาง
สุขภาพ ซึ่งส่งผลให้เกิดโรคภัยต่าง ๆ มากมาย และบางรายยังมีอาการหลงลืมด้วย เช่น การลืมรับประทานยา  
การลืมว่าตนเองรับประทานยาไปแล้วทำให้รับประทานยาซ้ำ ถึงแม้ว่าปัจจุบันจะมีผลิตภัณฑ์ที่ใช้สำหรับเตือน
ความจำในการรับประทานยา แต่ยังมีข้อจำกัด เช่น เครื่องจ่ายยา Med pillbox ที่ออกแบบมาเฉพาะการแจ้งเตือน
การรับประทานยาตามเวลาเท่านั้น และยังออกแบบมาสำหรับคนที่มีร่างกายปกติ อีกหนึ่งผลิตภัณฑ์คือหุ่นยนต์ 
Pillo (Pillohealth) สามารถจ่ายยาทั้งหมดลงไปในอุปกรณ์รับยา แต่ปัจจุบันมีราคาสูงและรองรับภาษาอังกฤษ
เท่าน้ัน ทำให้คนที่มีปัญหาด้านการพูดภาษาอังกฤษ หรือมีปัญหาด้านการออกเสียงภาษาอังกฤษ ไม่สามารถใช้งาน 
Pillo ได้อย่างมีประสิทธิภาพ ทั้งสองผลิตภัณฑ์น้ีมีการแจ้งเตือนเพียงการรับประทานยาซึ่งในความเป็นจริง ผู้สูงอายุ
มักจะลืมในเรื่องอื่น ๆ นอกจากการรับประทานยา เช่น การลืมนัดหมาย การลืมรับประทานอาหาร เป็นต้น การลืม
รับประทานยาหรือการรับประทานยาเกินขนาดน้ัน ส่งผลกระทบด้านสุขภาพได้ทั้งทางตรงและทางอ้อม ผลกระทบ
ทางตรงได้แก่ การดื้อยา ซึ่งอาจจะทำให้โรคที่รักษาอยู่หายช้ากว่ากำหนด หรืออาจเกิดโรคแทรกซ้อนได้ ส่วน
ผลกระทบทางอ้อมได้แก่ ผู้ป่วยที่เป็นโรคซึมเศร้า เมื่อรับประทานยาไม่ครบตามกำหนด อาจมีผลกระทบทางจิตใจได้ 
เช่น การทำร้ายตนเอง หรือการฆ่าตัวตาย เป็นต้น นอกจากผลกระทบจากการลืมรับประทานยาแล้ว ยังมีผลกระทบ
จากการลืมกิจกรรมอื่น ๆ ของผู้ป่วย เช่น การลืมรับประทานอาหาร หรือการรับประทานยาหลังอาหาร โดยทีไม่ได้
รับประทานอาหารก่อน ก็อาจจะทำให้เกิดผลเสียแก่สุขภาพได้ ผู้พัฒนาจึงได้นำแนวคิดของผลิตภัณฑ์แจ้งเตือน 
การรับประทานยาท่ีมีอยู่ในปัจจุบัน มาต่อยอดโดยพัฒนาหุ่นยนต์ที่สามารถจ่ายยาและแจ้งเตือนความจำให้ผู้ใช้งาน 
เมื่อถึงเวลาท่ีต้องรับประทานยาและแจ้งเตือนเมื่อต้องกระทำกิจกรรมอื่น ๆ ได้แก่ การแจ้งเตือนข้อความ ซึ่งผู้ใช้งาน
สามารถกำหนดเองได้ เพ่ือช่วยแก้ปัญหาอาการหลงลืมในผู้สูงอายุ และยังทำหน้าท่ีเป็นผู้ช่วยส่วนตัวของผู้สูงอายุอีก
ด้วย โดยการออกแบบหุ่นยนต์จะออกแบบให้รองรับการใช้งานของกลุ่มผู้พิการทางสายตาด้วย มีการใช้เทคโนโลยี
การรู้จำเสียงพูดบนโทรศัพท์มือถือที่มีใช้งานระบบปฏิบัติการแอนดรอยด์ และเทคโนโลยีการสังเคราะห์เสียงพูด โดย
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อุปกรณ์ควบคุมหุ่นยนต์ที่ใช้ คือ บอร์ดราสเบอร์รี่พายสาม โมเดลบี2 (Raspberry Pi 3 model B) และบอร์ดอาดุย
โนเมกะ (Arduino mega) โดยใช้ภาษาพีเอชพี (PHP) ภาษาจาวา (JAVA) ภาษาซี (C) และภาพไพธอน (Python) 
ในการพัฒนาซอฟต์แวร์ที่ใช้ควบคุมหุ่นยนต์จ่ายยาอัตโนมัติน้ี    
  ชัชพงศ์ ท้าววิราษ [3] ได้ทำเรื่องการพัฒนาเทคโนโลยีระบุบอกตำแหน่งและระบบค้นหาเส้นทางเพ่ือ
ถึงผู้ป่วยฉุกเฉินด้วยการวิเคราะห์โครงข่าย และเทคโนโลยีอินเตอร์เน็ตของสรรพสิ่ง(Development of Location 
Based Service and Emergency Routing using network analysis and IoT) เมื่อมีอายุมากขึ้น สมรรภาพทั้ง
ทางร่างกายและอารมณ์ จะเปลี่ยนแปลงไปอย่างชัดเจน ซึ่งในช่วงวัยที่เห็นได้ชัดเจนคือในช่วงวัยผู้สงอายุ ที่มีความ
เสื่อมถอยของการทำงานในระบบต่าง ๆ ในร่างกาย และส่งผลให้มีความบกพร่องทำงานผิดปกติไป ส่งผลคนที่อยู่ใน
วัยผู้สูงอายุ มีอาการเจ็บป่วยอยู่บ่อยครั้งหรือมีโรคประจำตัวเป็นส่วนใหญ่ เช่นโรคที่ผู้สูงอายุเป็นกันอย่าง โรคหัวใจ 
โรคเบาหวาน เป็นต้น ในบางรายอาจทำให้ช่วยเหลือตัวเองไม่ได้จนนำไปสู่การขอความช่วยเหลือในกรณีฉุกเฉินที่
ผู้สูงอายุส่วนมากไม่สามารถที่จะติดต่อได้ด้วยตัวเองหรือในกรณีที่ไม่สามารถใช้ เครื่องมือสื่อสารได้ด้วยตัวเองในตอน
ฉุกเฉิน ระบบแพทย์ฉุกเฉินในปัจจุบันได้ถูกพัฒนาข้ึนมาเพ่ือช่วยลดปัญหาการช่วยเหลือผู้ป่วยได้ล่าช้าซึ่งสิ่งน้ีถือว่า
เป็นปัญหาที่สำคัญที่อาจทำให้เกิดความสูญเสียที่ไม่จำเป็นหรือให้การช่วยเหลือได้ไม่เต็มที่จนนำไปสู่ความบกพร่อง
ทางร ่างกายของผ ู ้ป ่วยความรวดเร ็วในการต ิดต ่อจ ึง เป ็นอ ีกสาเหต ุท ี ่ส ่งผลต ่อผ ู ้ป ่ วยเป ็นอย ่างมาก  
การพัฒนาอุปกรณ์ที่สามารถทำให้แจ้งเหตุได้อย่างรวดเร็วจึงมีประโยชน์ต่อทั้งตัวผู้ป่วยและตัวผู้ช่วยเหลือ การลด
ระยะเวลาในการใช้เครื่องมือสื่อสารเพ่ือที่จะขอความช่วยเหลือแม้เพียงเวลาไม่กี่วินาทีจึง ส่งผลต่อผู้ป่วยเป็นอย่าง
มาก งานวิจัยน้ีจึงได้คิดค้นอุปกรณ์ที่สามารถให้ผู้สูงอายุสามารถติดต่อฉุกเฉินได้ ในทันที ปัจจุบันเทคโนโลยีเครื่องมือ
สื่อสารไร้สาย wireless มีการใช่ในชีวิตประจำวันอย่างแพร่หลาย รวมถึงโทรศัพท์สมาร์ทโฟนระบบ 3G/4G/EDGE 
ที่ทำให้ประชาชนสามารถสื่อสารกันได้อย่างรวดเร็ว แต่ปัญหาของผู้สูงอายุบางคนไม่มีความสะดวกในการใช้อุปกรณ์
เหล่าน้ีบางท่านให้เหตุผลว่ากดยาก หาแอปที่อยากใช้ไม่เจอ ตามองไม่ค่อยชัด สรุปผลการวิจัย 1. การใช้งานอุปกรณ์
เซนเซอร์ในการระบุตำแหน่งของผู้ที่ต้องการข้อความช่วยเหลือได้มีการนำเทคโนโลยีเซนเซอร์มาประยุกต์ใช้งาน  
เนื่องด้วยอุปกรณ์เซนเซอร์สามารถนำมาพัฒนาต่อยอดเพื่อสร้างประโยชน์และความสะดวกสบาย โดยเซนเซอร์ที่
นำมาใช้งานเป็นเซนเซอร์ GPS ที่มีความแม่นยำในการระบุตำแหน่ง และเซนเซอร์ ESP8266 ที่นำมาใช้เพ่ือส่งข้อมูล
จากเซนเซอร์ GPS ไปแสดงตำแหน่ง ทำให้ผลลัพธ์ที่ได้นั้นช่วยลดระยะเวลาในการหยิบโทรศัพท์มือถือขึ้นมากด
หมายเลขเพ่ือติดต่อสื่อสารไปยังโรงพยาบาลเพ่ือแจ้งให้ทราบตำแหน่งของผู้ที่ต้องการความช่วยเหลือ 2. การพัฒนา
ระบบบนหน้าเว็บไซต์ ส่วนของการทำระบบเพ่ือค้นหาเส้นทางจากตำแหน่งของผู้ใช้งาน จะถูกออกแบบโดยการใช้
ภาษา HTML และ PHP ให้มีการท างานเชื่อมต่อกับฐานข้อมูลPostgreSQL/PostGIS ที่ได้มีการส่งข้อมูลเข้ามาจาก
เซนเซอร์ นอกจากน้ีได้นำชุดคำสั่ง JavaScript ที่เรียกบริการข้อมูลจาก Google API เพ่ือนำมาแสดงแผนที่ และ ใช้
ในการเรียกฟังก์ชันในการกำหนดค่าการเดินทางกับการค้นหาเส้นทาง จากการทดสอบการใช้งานฟังก์ชันการหา
เส้นทางโดยได้ทำการสมมุติกำหนดจุดของโรงพยาบาลขึ้นมาในไลบรารี่ของทาง Google เมื่อทำการส่งข้อมูลจาก
เซนเซอร์ ระบบจะดึงข้อมูลจากระบบฐานข้อมูลที่ได้มาแสดงเป็นจุดเริ่มเพ่ือแสดงตำแหน่งไปบนแผนที่หน้าเว็บไซต์ 
และระบบจะคำนวณหาเส้นทางสร้างเส้นทางจากตำแหน่งผู้ใช้ไปถึงตำแหน่งของจุดที่ได้กำหนดไว้ที่มีระยะทางใกล้
ที่สุด ผลลัพธ์ที่ได้จากการทดสอบระบบสามารถใช้เพื่อช่วยให้เจ้าหน้าที่สามารถเลือกเส้นทางไปหาผู้ใช้ที่ต้องการ
ความช่วยเหลือได้ในเวลาท่ีเร็วที่สุด 
  สุริยา ฟองเกิด และศุภรา หิมานันโต [4] ได้ทำวิจัยเรื่องการบริการสังคมด้านสุขภาพอนามัยสำหรับ
ผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงในชุมชน ตำบลบ้านสวน อำเภอเมือง จังหวัดชลบุรี การวิจัยเชิงคุณภาพน้ีมีวัตถุประสงค์เพ่ือ
ศึกษาการบริการสังคมด้านสุขภาพอนามัยสำหรับผู้สูงอายุที ่มีภาวะพึ่งพิงในชุมชนตำบลบ้านสวน อำเภอเมือง 
จังหวัดชลบุรีซึ่งเป็นการจัดสวัสดิการสังคมโดยภาครัฐ ในการจัดบริการสวัสดิการสังคมขั้นพื้นฐานให้กับประชาชน
เพ่ือให้ได้รับการบริการอย่างเท่าเทียมกัน ผู้ให้ข้อมูลเป็นญาติผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง ซึ่งอาศัยอยู่ในครอบครัว
เดียวกัน และทำหน้าที่ในการดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงอย่างต่อเนื่องอย่างน้อย 1 ปี จำนวน 10 คน และผู้มี
บทบาทในชุมชนในการบริการด้านสวัสดิการสังคมด้านสุขภาพอนามัยโดยภาครัฐ จำนวน 10 คน ได้แก่ ผู้นำชุมชน
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พยาบาลชุมชน ผู้ดูแลผู้สูงอายุ ประธานชมรมผู้สูงอายุ อาสาสมัครสาธารณสุขประจำหมู่บ้าน และจิตอาสาคัดเลือก
ผู ้ให้ข้อมูลแบบเฉพาะเจาะจง เก็บรวบรวมข้อมูลด้วยวิธีการสนทนากลุ่ม เครื ่องมือที ่ใช้เป็นแบบสัมภาษณ์กึ่ง
โครงสร้าง วิเคราะห์ข้อมูลโดยการวิเคราะห์เนื้อหาผลการวิจัย พบว่า การจัดสวัสดิการด้านสุขภาพอนามัยสำหรับ
ผู ้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงในชุมชนแบ่งเป็น 5 ประเด็น คือ 1) หลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า 2) การบริการทาง
การแพทย์และการสาธารณสุข 3) โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล 4) การดูแลที่บ้าน และ 5) โครงการอาสาสมัคร
ดูแลผู้สูงอายุ (อผส.) ผลการศึกษาสะท้อนลักษณะบริการสังคมด้านสุขภาพอนามัยสำหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงใน
ชุมชน ตำบลบ้านสวน อำเภอเมือง จังหวัดชลบุรี ซึ่งข้อมูลดังกล่าวอาจจะนำไปใช้เพื่อวางแผนจัดบริการทางสังคม
ของภาครัฐโดยเฉพาะประเด็นของสุขภาพอนามัยให้ครอบคลุม มีคุณภาพ และสอดคล้องกับความต้องการของ
ประชาชนในพ้ืนที่ได้ 
  สุภลักษณ์ ธานีรัตน์ และพัชรินทร์ วรรณโพธิ์ [6] ได้ทำวิจัยเรื่องการใช้ยาอย่างปลอดภัยในผู้สูงอายุ
ประเทศไทศเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุอย่างสมบูรณ์ในปี พ.ศ. 2560 โดยมีการคาดการณ์ว่าใน พ.ศ. 2563 จะมีจำนวน
ผู้สูงอายุถึง 11 ล้านคน จากการศึกษาภาวะสุขภาพของผู้สูงอายุในชุมชน พบว่ามีความเสื่อมของสภาพร่างกายใน
หลาย ๆ ด้าน ได้แก่ การสูญเสียความจำ (ร้อยละ 63) การมองเห็นไม่ชัดเจนหรือตามัว (ร้อยละ 52.9) ความผิดปกติ
ของการเคลื่อนไหว (ร้อยละ 22.1) และการได้ยินไม่ชัดเจน (ร้อยละ 16.2) อีกท้ังมักมีการเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรังต่าง 
ๆ ได้แก่ เบาหวาน ความดันโลหิตสูง ไขมันในเลือดสูง และหัวใจ ผู้สูงอายุจึงมีความจำเป็นต้องได้รับยาหลายชนิด ซึ่ง
มีโอกาสที่ผู้สูงอายุจะได้รับยาเกินความจำเป็นจากสภาพการณ์ดังกล่าว อาจส่งผลให้ผู้สูงอายุรับประทานยาเกิน
ขนาด ลืมรับประทานยา และบางคนรับประทานยาสมุนไพรที่ไม่มีเอกสารกำกับยา เสี่ยงต่อการได้รับสารเสตียรอยด์ 
รวมทั้งอาจเกิดกลุ่มอาการผู้สูงอายุ (Geriatric syndrome) เช่น ความจำบกพร่อง (Cognitive impairment) ภาวะ
สับสนเฉียบพลัน(Delirium) กลั้นปัสสาวะและอุจจาระไม่ได้ (Urinary and fecal incontinence) การพลัดตกหก
ล้ม (Fall) และภาวะทุพโภชนาการ (Malnutrition) จากการใช้ยารวมกันหลายขนาน ส่งผลให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพ
ชีวิตที่แย่ลง ดังนั้นการส่งเสริมให้ผู้สูงอายุ หรือผู้ดูแลผู้สูงอายุ มีความรู้และความเข้าเกี่ยวกับ วิธีการใช้ยาอย่าง
ปลอดภัย จึงมีความสำคัญเป็นอย่างมาก เป็นการป้องกันภาวะแทรกซ้อนและผลกระทบที่อาจเกิดจากการใช้ยา
หลายขนาน และเพ่ือช่วยส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพที่ดีต่อไป 
  ชัชวาลย์ วงค์ชัย และวิจิตรา มนตรี [2] ได้ทำวิจัยเรื ่องการพัฒนาแอปพลิเคชันอุ ่นใจผู ้ส ูงวัย  
การดำเนินงานวิจัยแอปพลิเคชันอุ่นใจผู้สูงวัยมีดังนี้ ความสามารถของระบบ ส่วนของแอปพลิเคชันประกอบด้วย
ระบบขอความช่วยเหลือบทความข่าวประชาสัมพันธ์และประกาศขายสินค้าของผู้สูงอายุ ระบบขอความช่วยเหลือ  
1. เมื่อกดขอความช่วยเหลือแอปพลิเคชันจะร้องขอการเปิดใช้งานพิกัดและการอัพเดทพิกัดสมาร์ตโฟน 2. ส่งพิกัดที่
ได้และโทเคนบัญชีผู้ใช้ไปที่เซิร์ฟเวอร์เพ่ือทำการตรวจสอบความถูกต้องของโทเคนถ้าผ่านบันทึกโทเคนบัญชีผู้ใช้พิกัด
และรัศมีการขอความช่วยเหลือจากการตั้งค่าลงในฐานข้อมูลแล้วส่งข้อมูลไปยังผู้ช่วยเหลือ 3. สร้างข้อมูลการแจ้ง
เตือนและเงื่อนไขการแจ้งเตือนไปยังบริการแจ้งเตือน (Notification) บริการดังกล่าวจะส่งการแจ้งเตือนไปยังสมาร์ท
โฟนตามเงื่อนไขในระหว่างน้ีถ้าพิกัดของผู้ขอความช่วยเหลือเปลี่ยนจะทำการอัพเดทพิกัดในฐานข้อมูลแล้วส่งข้อมูล
ไปยังผู้ช่วยเหลือใหม่ 4. ผู้ช่วยเหลือจะได้รับการแจ้งเตือนดูข้อมูลถ้ากดตอบรับการขอความช่วยเหลือแอปพลิเคชัน
ส่งพิกัดและโทเคนไปยังเซิร์ฟเวอร์เพ่ือตรวจสอบความถูกต้องถ้าผ่านจะบันทึกข้อมูลลงในฐานข้อมูลและส่งข้อมูลไป
ยังผู้ขอความช่วยเหลือและผู้ช่วยเหลือคนอื่น ๆ ในระหว่างน้ีถ้าพิกัดของผู้ช่วยเหลือเปลี่ยนตำแหน่งแอปพลิเคชันก็
จะทำการส่งข้อมูลไปยังผู ้ขอความช่วยเหลือและผู ้ช่วยเหลือคนอื่น ๆ ใหม่  5. เมื ่อผู ้ช่วยเหลือเข้าถึงตัวผู้ขอ 
ความช่วยเหลือแล้วกดยืนยันเข้าถึงตัวจะบันทึกข้อมูลการขอความช่วยเหลือและผู้ให้ความช่ วยเหลือที่กดยืนยัน
เข้าถึงตัวบันทึกประวัติการขอความช่วยเหลือแล้วแจ้งไปยังผู้ขอความช่วยเหลือและผู้ช่วยเหลือคนอื่น ๆ ว่าได้เข้าถึง
ตัวแล้ว 
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วิธีดำเนินการวิจัย 
1. ขั้นตอนการดำเนินการวิจัยประกอบด้วย 5 ขั้นตอน ดังน้ี 
 1.1 ศึกษาข้อมูล กำหนดปัญหา และวิเคราะห์ปัญหาของระบบ 
 1.2 วิเคราะห์และออกแบบระบบด้วยวิธีแบบเชิงวัตถุ (OO: Object Oriented) โดยมีการออกแบบ
แผนภาพการทำงานของระบบทั้งหมด 3 แผนภาพ ได้แก่ 1) แผนภาพยูสเคส (User Case Diagram) 2) แผนภาพ
สถานะ (State Diagram) และ 3) แผนภาพกิจกรรม (Activity Diagram) ดังน้ี 
  1) แผนภาพยูสเคสการพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง 
แสดงความสัมพันธ์ระหว่างผู้ใช้ระบบและฟังก์ชันการทำงาน ดังภาพที่ 1 
 

 
 

ภาพที ่1 แผนภาพยูสเคส 
 

  2) แผนภาพสถานการณ์พัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง 
แสดงสถานะการทำงานของระบบ ดังภาพที่ 2 

 
ภาพที ่2 แผนภาพสถานะ 
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  3) แผนภาพกิจกรรมการพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพ
สิ่ง แสดงลำดับกิจกรรมการทำงานของระบบ ดังภาพที่ 3 

 
 

ภาพที ่3 แผนภาพกิจกรรม 
 

 1.3 การพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุด้วยโปรแกรม Flutter และนำเทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุก
สรรพสิง่มาใช้งานร่วมกับ 
 1.4 จัดทำแบบประเมินคุณภาพระบบ และแบบสอบถามความพึงพอใจที่มีต่อระบบ นำผลที่ได้มา
เปรียบเทียบเกณฑ์ และสรุปผล 
 
2. เคร่ืองมือการวิจัย 
 2.1 แอปพลิเคชันการพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง 

2.2 แบบประเมินความพึงพอใจการใช้งานการพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยี
อินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง 
 
3. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  
 3.1 ประชากร คือ พระภิกษุสงฆส์ูงอายุ จำนวน 10 รูป 
 3.2 กลุ่มตัวอย่าง คือ พระภิกษุสงฆส์ูงอายุ วัดศิริพงษ์ธรรมนิมิต จำนวน 10 รูป 
  เกณฑ์การคัดเลือกตัวอย่าง  

   1) เกณฑ์รับอาสาสมัคร (Inclusion criteria)  
   1.1) ลักษณะ ของอาสาสมัครที่จะทำการศึกษา: อายุ 60 – 80 ป ี 
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   1.2) สามารถดูแลตนเองได้ระดับหน่ึง หรือมีผู้ช่วยดูแล 
   1.3) สามารถอ่านออกเขียนได้ 
  2) เกณฑ์คัดอาสาสมัครออก (Exclusion Criteria)  
   เงื่อนไขที่อาจก่อให้เกิดอันตราย หากเข้าร่วมการศึกษา เช่น มีโรคประจำตัว หรือเป็นผู้ป่วย

ติดเตียง 
  3) เกณฑ์ให้เลือกจากการศึกษา (Discontinuation Criteria for Participant)  
   ภาวะที่อาจก่อให้เกิดอันตรายหากดำเนินการวิจัยต่อไป  
   อาสาสมัครเกิดเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ข้ันรุนแรง              
  4) เกณฑ์ยุติการศึกษา (Termination Criteria for the Study)  
        ภาวะที่ไม่สามารถดำเนินการได้ตามแผนการวิจัย เช่น  จำนวนครั้งไม่ครบ 

 
4. สถิติที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ ค่าเฉลี่ย ค่าร้อยละ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และเปรียบเทียบค่าสถิติ (Dependent 
t-test) โดยนำผลที่ได้เทียบกับเกณฑ์การประเมิน [17] ดังน้ี  
    ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.50 – 5.00 หมายความว่า ระดับมากที่สุด    
    ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 3.50 – 4.49 หมายความว่า ระดับมาก    
    ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 2.50 – 3.49 หมายความว่า ระดับปานกลาง    
    ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 1.50 – 2.49 หมายความว่า ระดับน้อย    
    ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 1.00 – 1.49 หมายความว่า ระดับน้อยที่สุด  
  

ผลการวิจัย 
1. ผลการศึกษาและออกแบบการพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใชเ้ทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง 
 ผู้วิจัยได้ทำการออกแบบการพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง
โดยมีการออกแบบสถาปัตยกรรมของระบบ มีรายละเอียดดังน้ี 

 

 
 

ภาพที ่4 สถาปัตยกรรมของระบบ 
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2. ผลการพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง 
 ผู้วิจัยได้ดำเนินการวิเคราะห์ความต้องการผู้สูงอายุและผู้ดูแลผู้สูงอายุ ตามข้ันตอนการวิจัยในระยะที่  1  
โดยนำข้อมูลจากการศึกษา และวิเคราะห์ มาจัดทำการพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์ทุก
สรรพสิ่ง โดยมีโมเดลตุ๊กตาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุและแอปพลิเคชันของกิจกรรม  แสดงดังภาพที่ 5 – 8  

 

 
 

ภาพที ่5 โมเดลตุ๊กตาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุ 
 

 จากภาพที่ 5 โมเดลตุ๊กตาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุ ประกอบด้วยชิ้นงานโมเดลตุ๊กตาระบบผู้ช่วยดูแล
ผู้สูงอายุ ถูกพิมพ์แบบสามมิติโดยใช้รูปแบบจากโปรแกรมเบลนเดอร์ สั่งพิมพ์โดยเครื่องพิมพ์ชิ้นงานสามมิติ พิมพ์ 3 
ส่วน คือ ส่วนเครื่องจ่ายยา ส่วนตัว และส่วนหัว 
 

 
 

ภาพที ่6 ชิ้นงานโมเดลเครื่องจ่ายยาอัตโนมัติของระบบผูช้่วยดูแลผู้สูงอายุ 
 

 จากภาพที่ 6 การออกแบบโมเดลเครื่องจ่ายยาอัตโนมัติของระบบผูช้่วยดูแลผู้สูงอายุ อธิบายการออกแบบ
ระบบได้ ดังน้ี 
  1) จากภาพที่ 2 หมายเลข 1 ในภาพแสดงการออกแบบกรวยบรรจุยา แบ่งออกเป็น 3 ช่อง สามารถ
บรรจุยาได้ช่องละชนิด บรรจุได้ข้ันต่ำต่อช่องจำนวน 10 เม็ด 
  2) จากภาพที่ 2 หมายเลข 2 ในภาพแสดงการออกแบบช่องสำหรับติดต้ังแขนกลควบคุมการเปิด/ปิด 
กรวยบรรจุยาให้ไหลผ่านได้ครั้งละ 1 เม็ด 
  3) จากภาพที่ 2 หมายเลข 3 ในภาพแสดงการออกแบบช่องสำหรับติดต้ังโมดูลเซ็นเซอร์ตรวจจับความ
เคลื่อนไหว ตรวจจับยาที่ไหลผ่านกรวยลำเลียง เมื่อยาไหลผ่านโมดูลจะรับค่า 1 แล้วส่งค่าต่อไปยัง โมดูลแจ้งเตือน 
  4) จากภาพที่ 2 หมายเลข 4 แสดงการออกแบบกรวยลำเลียงและช่องสำหรับรับยา เมื่อยาไหลผ่าน
กรวยลำเลียง จะมาสิ้นสุดที่ช่องสำหรับรับยาเพ่ือให้ผู้สูงอายุรับยาต่อไป 



Journal of Applied Information Technology 
 

38 |  Vol 8 No.2 – July - December 2022 

 
 

ภาพที ่7 หน้าจอเข้าสู่ระบบของแอปพลิเคชัน 
 
 จากภาพที่ 7 หน้าจอเข้าสู่ระบบของแอปพลิเคชัน โดยมีช่องว่างให้ผู้ใช้งานทำการป้อนข้อมูล ชื่อผู้ใช้ และ
รหัสผ่าน เพ่ือเข้าสู่หน้าแอปพลิเคชัน 
 

 
 

ภาพที ่8 หน้าจอเมนูหลักของแอปพลิเคชัน 
 
 จากภาพที่ 8 หน้าจอเมนูหลัก ผู้ใช้งานสามารถเลือกการใช้งานต่าง ๆ ได้ โดยแบ่งเมนูได้ ดังน้ี 
  1) เมนูที่ 1 ดูวิดีโอแบบเรียลไทม์ ผู้ใช้งานสามารถดูวิดีโอแบบเรียลไทม์ได้ตลอดเวลา  
  2) เมนูที่ 2 ต้ังเวลารับประทานยา สามารถต้ังเวลาได้ว่าเราจะตั้งเวลารับประทานยาให้ผู้สงูอายุ
รับประทานยาประจำตัวเวลาใดบ้าง สามารถคลิกที่ปุ่ม + มุมขวาบนเพ่ือเพ่ิมเวลาท่ีจะต้ังเวลาได้ 
  3) เมนูที่ 3 ตำแหน่งจีพีเอส มีการแสดงตำแหน่งจีพีเอสของตุ๊กตา 
 
3. ผลการทดลองใช้ระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายโุดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง  
 ผู้วิจัยดำเนินการทดลองใช้ระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์ทุกสรรพสิ่งที่พัฒนาข้ึน  
กับพระภิกษุสงฆ์สูงอายุ วัดศิริพงษ์ธรรมนิมิต จำนวน 10 รูป โดยมีการทดสอบโดยใช้โมเดลตุ๊กตาและแอปพลิเคชัน 
และสอบถามความพึงพอใจของพระภิกษุสงฆ์สูงอายุที่มีต่อระบบ จากนั้นนำผลการเรียนรู้มาวิเคราะห์ด้วยค่าสถติิ
พ้ืนฐานเทียบกับเกณฑ์และสรุปผล  แสดงดังตารางที่ 1  
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ตารางที่ 1 ผลการทดลองใช้ระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง 

รายการ 𝑥̅ S.D. ระดับความคิดเห็น 
1. ความสามารถในการแสดงผลวิดีโอแบบเรียลไทม์ 4.08 0.46 มาก 
2. ความสามารถในการต้ังเวลาแจ้งเตือน 4.02 0.47 มาก 
3. ความสามารถในการระบุตำแหน่ง 4.28 0.33 มาก 
4. ความสามารถในการใช้ปุ่มฉุกเฉิน 4.24 0.67 มาก 

โดยรวม 4.15 0.48 มาก 
 
 จากตารางที่ 1 ผลการทดลองใช้ระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง 
พบว่าความสามารถในการแสดงผลวิดีโอแบบเรียลไทม์อยู ่ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.08, S.D. = 0.46) ความสามารถ   
ในการตั ้งเวลาแจ้งเตือนอยู ่ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.02, S.D. = 0.47) ความสามารถในการระบุตำแหน่งอยู ่ใน      
ระดับมาก (𝑥̅ = 4.28, S.D. = 0.33) ความสามารถในการใช้ปุ่มฉุกเฉินอยู่ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.24, S.D. = 0.67) 
สรุปแล้วภาพรวมอยู่ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.15, S.D. = 0.48) 
 

อภิปรายผลการวิจัย 
 1. การศึกษาและออกแบบการพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพ
สิ่ง ได้ทำการศึกษาจากนั้นทำการออกแบบสถาปัตยกรรมของระบบ และโมเดลตุ๊กตาดูแลผู ้สูงอายุ จากนั้นนำ
เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่งมากใช้ในการทำเครื่องจ่ายยาให้กับผู้สูงอายุ สอดคล้องกับกันยาลักษณ์  
โพธ์ิดง [1] ได้ทำวิจัยเรื่องกะทิ:หุ่นยนต์จ่ายยาอัตโนมัติสำหรับผู้ป่วยและผู้พิการทางสายตา การระบุตำแหน่งจีพีเอส
ได้นำเทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่งมาใช้ในการระบุตำแหน่งของตุ๊กตาดูแลผู้สูงอายุ สอดคล้องกับชัชพงศ์ 
ท้าววิราษ [3] ได้ทำเรื่องการพัฒนาเทคโนโลยีระบุบอกตำแหน่งและระบบค้นหาเส้นทางเพ่ือถึงผู้ป่วยฉุกเฉินด้วยการ
วิเคราะห์โครงข่าย และเทคโนโลยีอินเตอร์เน็ตของสรรพสิ่ง  
 2. การพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่ง มีการพัฒนาแอป
พลิเคชันสำหรับผู้ดูแลผู้สูงอายุโดยมีฟังก์ชันการทำงานดังน้ี 1) ดูวิดีโอแบบเรียลไทม์ 2) การต้ังเวลารับประทานยา 
3) ตำแหน่งจีพีเอส สอดคล้องกับชัชวาลย์ วงค์ชัย และวิจิตรา มนตรี [2] ได้ทำวิจัยเรื่องการพัฒนาแอปพลิเคชันอุ่น
ใจผู้สูงวัย  
 3. การประเมินความพึงพอใจการใช้งานการพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ต
ของทุกสรรพสิ่ง กลุ่มตัวอย่าง คือ พระภิกษุสงฆ์สูงวัย วัดศิริพงษ์ธรรมนิมิต จำนวน 10 รูป พบว่า โดยรวมของผล
การประเมินอยู ่ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.15, S.D. = 0.48) โดยเบ่งรายการประเมิน ดังนี ้ 1) ความสามารถในการ
แสดงผลวิดีโอแบบเรียลไทม์อยู่ในระดับมาก (𝑥̅= 4.08, S.D. = 0.46) 2) ความสามารถในการตั้งเวลาแจ้งเตือนอยู่
ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.02, S.D. = 0.47) 3) ความสามารถในการระบุตำแหน่งจีพีเอสอยู่ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.28, 
S.D. = 0.33) 4) ความสามารถในการใช้ปุ่มฉุกเฉินอยู่ในระดับมาก (𝑥̅ = 4.24, S.D. = 0.67)  
 

ข้อเสนอแนะ 
 ในการพัฒนาระบบผู้ช่วยดูแลผู้สูงอายุโดยใช้เทคโนโลยีอินเทอร์เน็ตของทุกสรรพสิ่งน้ีสามารถเพ่ิมฟังก์ชัน
ต่าง ๆ ท่ีจำเป็นสำหรับผู้สูงอายุได้อีก เพ่ือความหลากหลายต่อการใช้งานและเป็นประโยชน์มากข้ึน เช่น การเปิดไมค์
เพ่ือให้ผู้ดูแลผู้สูงอายุสามารถพูดคุยกับผู้สูงอายุได้เลยโดยไม่ต้องโทรหาให้เสียเงินค่าโทรศัพท์ผู้สูงอายุเมื่อผู้ดูแลอยู่
ห่างไกลจากผู้สูงอายุ หรืออยู่ต่างจังหวัดผู้ดูแลผู้สูงอายุสามารถใช้งานได้ตลอดเวลา 
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