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บทคัดยอ 

 การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาการใชสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพของผูสูงอายุ
ท่ีเปนเบาหวานในเขตกรุงเทพมหานคร และทักษะการรูเทาทันสื่อในประเด็นท่ีเก่ียวกับสุขภาพของ
ผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานในเขตกรุงเทพมหานคร โดยใชระเบียบวิธีวิจัยเชิงปริมาณ รวบรวมขอมูลโดยใช
แบบสอบถามจากกลุมตัวอยางเปนผูสูงอายุในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 400 คน ท่ีมีอายุระหวาง 
60-80 ป ผลการทดสอบสมมติฐานท่ี 1 พบวาในสวนพฤติกรรมการใชสื่อสังคมออนไลนแตกตางกันมี
ลักษณะทางประชากรแตกตางกันพบวา เพศ ระดับการศึกษา อาชีพ โรคประจําตัวและการไปพบแพทย มี
พฤติกรรมการใชสื่อสังคมออนไลนแตกตางกัน สวนความพึงพอใจในการใชสื่อสังคมออนไลนกับลักษณะ
ทางประชากรพบวา เพศ ระดับการศึกษาและรายได มีความพึงพอใจในการใชสื่อสังคมออนไลนแตกตาง
กัน และการใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลนกับลักษณะทางประชากรพบวา ระดับการศึกษา อาชีพ 
รายไดและการไปพบแพทย มีการใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลนแตกตางกัน ผลการทดสอบสมมติฐาน
ท่ี 2 ลักษณะทางประชากรแตกตางกันมีทักษะในการเขาถึงแตกตางกันพบวา เพศ อายุ ระดับการศึกษา 
อาชีพและรายได มีทักษะในการเขาถึงแตกตางกัน สวนทักษะการวิเคราะหกับลักษณะทางประชากร
พบวา อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ รายไดและการไปพบแพทย มีทักษะการวิเคราะหแตกตางกัน และ
ทักษะการประเมินเนื้อหาสารกับลักษณะทางประชากรพบวา อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ และรายได มี
ทักษะการประเมินเนื้อหาในสารแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี 0.05 
 

คําสําคัญ: พฤติกรรมการใชสื่อสังคมออนไลน การรูเทาทันสื่อ สุขภาพ ผูสูงอายุ 
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Abstract 

 This study aimed to study the online social media uses among elderly people 
with diabetes mellitus in Bangkok area. Individuals skills on ability of media literacy 
particular diabetes mellitus disease was explored by using questionnaires. Data 
collection was done in four hundred respondents, age 60-80 years of age. The result of 
the first hypothesis testing revealed behaviors of using online social media in different 
sociodemographic i.e. gender, education level, occupation, chronic disease and 
physician visit showed difference of manner in using online social media. For the 
satisfaction of using online social media and different sociodemographic i.e. gender, 
education level, and income, it showed difference of manner in using online social 
media. Benefit of using online social media and different sociodemographic i.e. 
education level, occupation, income and physician visit revealed difference in manner 
of using online social media. The result of the second hypothesis testing verified the 
result revealed that different sociodemographic i.e. gender, age, education level, 
occupation, and income showed different access to social media. The skill to analyze 
online social media and different sociodemographic i.e. age, education level, 
occupation, income and physician visit revealed difference in manner of the skill to 
analyze online social media with statistical significances (p= 0.05). 
 

Keywords: behavior using online social media, media literacy, health, elderly people 
 

ความเปนมา/บทนํา 
ปจจุบันผูสูงอายุสวนใหญจะเปนโรคเรื้อรังหรือมีโรคประจําตัวอันเกิดจากพฤติกรรมในการ

ใชชีวิตหรือเกิดจากพันธุกรรม และจากสถานการณโรคเบาหวานในผูสูงอายุสวนใหญพบวา เกิดจาก
พฤติกรรมการบริโภคท่ีไมถูกตองทําใหเกิดโรคอวน และขาดการออกกําลังกายอยางสมํ่าเสมอ รวมทั้ง
มีการขยายตัวของประชากรท่ีอาศัยในเขตเมืองเพ่ิมมากข้ึน จึงทําใหความชุกของโรคเรื้อรังในเขตเมือง
มีมากกวาเขตชนบท อีกท้ังสถานการณการสื่อสารกับโรคเบาหวานในกลุมผูสูงอายุที่ผานมา สวนใหญ
จะเปนการสื่อสารของบุคลากรทางการแพทยในการใหคําแนะนําเก่ียวกับวิธีการกินยาใหกับคนไข
มากกวาท่ีจะใหแนะนําวิธีการปองกันและสงเสริมสุขภาพจากโรคเบาหวาน อาจจะมีการเปลี่ยนแปลงไป
เปนการสื่อสารเพ่ือใหคนไขมีการควบคุมพฤติกรรมความเสี่ยงของตนเอง ซ่ึงการใชสื่อก็เปนอีกวิธีการหนึ่ง
ท่ีใหผูสูงอายุไดเปดรับสื่อและสิ่งตาง ๆ ตรงกับความตองการและความคาดหวังได รวมท้ังปจจัยตาง ๆ  
ก็สงผลตอการเลือกเปดรับสื่อและความสนใจของผูสูงอายุ สิ่งท่ีชวยใหผูสูงอายุไดเขาถึงขอมูลขาวสาร
เก่ียวกับการดูแลสุขภาพท่ีเปนประโยชนในการดูแลสุขภาพของตนเอง ดังนั้น เทคโนโลยีจึงไดเขามามี
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บทบาทในการใชชีวิตประจําวันปจจุบันเปนอยางมาก โดยเฉพาะ “สมารทโฟน”ท่ีสามารถเชื่อมตอ
อินเทอรเน็ตได และโปรแกรมประยุกตท่ีเรียกวา “แอปพลิเคชั่น” ชวยใหโทรศัพททํางานไดหลายอยาง
เปนการตอบสนองความตองการท่ีเกิดข้ึนกับผูสูงอายุ โดยเฉพาะเนื้อหาและการสนทนาในสื่อสังคม
ออนไลน อีกท้ังผูสูงอายุแตละคนจะมีพฤติกรรมการเปดรับท่ีแตกตางกันไปตามความตองการของตนเอง 
ผูสูงอายุท่ีอยูในเขตกรุงเทพมหานครจึงมีโอกาสท่ีจะเลือกรับสารหรือการไดรับขอมูลขาวสารในสื่อสังคม
ออนไลนมากข้ึน แตสิ่งท่ีผูสูงอายุควรจะคํานึงถึงคือ การรูเทาทันสื่อในเนื้อหาท่ีไดรับ ผูสูงอายุตองมีการ
เขาถึงและเขาใจในเนื้อหาท่ีไดรับ มีการวิเคราะหและการประเมินเนื้อหาในสื่อสังคมออนไลน สามารถ
นําไปปฏิบัติหรือมีการบอกตอ ดังนั้นผูสูงอายุเองจึงตองมีการรูเทาทันเนื้อหาในสื่อสังคมออนไลนดวย 

การวิจัยนี้เปนการศึกษาผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานจะมีพฤติกรรมในการใชสื่อสังคมออนไลน
เก่ียวกับสุขภาพ มีการนําขอมูลขาวสารไปใชในการปองกัน การรักษาพยาบาลและการสงเสริมสุขภาพ 
อีกท้ังผูสูงอายุตระหนักและเห็นถึงความสําคัญของสื่อสังคมออนไลนกับการรูเทาทันสื่อ ดังนั้น งานวิจัย
ครั้งนี้จึงศึกษาประเด็นเก่ียวกับการใชสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพในผูสูงอายุ และการรูเทาทันสื่อ
ของผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานในกรุงเทพมหานคร ซ่ึงจะเปนประโยชนตอผูสูงอายุใหมีการรูเทาทันสื่อใน
ดานตางๆ โดยเฉพาะอยางยิ่งโรคเรื้อรัง และจะชวยใหผูสูงอายุตระหนักถึงปรากฏการณเก่ียวกับการ
รูเทาทันสื่อผูสูงอายุตอไปในอนาคต โดยเฉพาะในสื่อสังคมออนไลน อีกท้ังยังเปนแนวทางในการใช 
สื่อสังคมออนไลนเพ่ือสงเสริมผูสูงอายุตามยุทธศาสตรในแผนนโยบายผูสูงอายุแหงชาติไดอีกดวย 

 

วัตถุประสงค  
1. เพ่ือศึกษาถึงพฤติกรรมการใชสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพของผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวาน

ในเขตกรุงเทพมหานคร 
2. เพ่ือศึกษาการรูเทาทันสื่อในประเด็นท่ีเก่ียวกับสุขภาพของผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานในเขต 

กรุงเทพมหานคร 
 

สมมติฐาน  
1. ผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานในเขตกรุงเทพมหานคร มีลักษณะทางประชากรและลักษณะทาง

สุขภาพแตกตางกัน มีพฤติกรรมการใชสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพแตกตางกัน 
2. ผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานในเขตกรุงเทพมหานคร มีลักษณะทางประชากรและลักษณะทาง

สุขภาพแตกตางกัน มีการรูเทาทันสื่อในประเด็นท่ีเก่ียวกับสุขภาพแตกตางกัน 
 

วิธีดําเนินการวิจัย  
ผูวิจัยไดใชรูปแบบการวิจัยเชิงปริมาณ (Quantitative Research) เปนการวิจัยเชิงสํารวจ ซ่ึง

เครื่องมือหลักท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลจากกลุมตัวอยาง ไดแก แบบสอบถาม โดยท่ีกลุมตัวอยาง
เปนผูสูงอายุท่ีอาศัยในเขตกรุงเทพมหานคร มีการสุมตัวอยางในเขตพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษาจํานวน 15 เขต จาก
เขตพ้ืนท่ีท้ังหมดจํานวน 50 เขต และมีการวิเคราะหเชิงพรรณนา (Descriptive Analysis) มีการหา
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คาสถิติรอยละ คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน อีกท้ังใชหลักการวิเคราะหโดยใชสถิติ T-test, F-
test และ One-Way ANOVA เพ่ือทดสอบลักษณะทางประชากรท่ีแตกตางกัน 
   ประชากรและวิธีการสุมตัวอยาง 
 ขอบเขตของกลุมตัวอยาง ไดแก ผูสูงอายุจํานวน 400 คน ท่ีมีอายุตั้งแต 60 – 80 ป ในเขต
กรุงเทพมหานคร แบงพ้ืนท่ีการบริหารเปน 6 พ้ืนท่ี คือ พ้ืนท่ีกรุงเทพมหานครกลาง พ้ืนท่ีกรุงเทพมหานคร
เหนือ พ้ืนท่ีกรุงเทพมหานครตะวันออก พื้นที่กรุงเทพมหานครใต พื้นที่กรุงธนบุรีเหนือ และพื้นท่ี
กรุงธนบุรีใต  ซ่ึงมีเขตการปกครองรวม 50 เขต โดยใชวิธีการสุมตัวอยางแบบ Multi Stage Sampling 
(ปาริชาต สถาปตานนท, 2553) ดังนี้  
 ข้ันท่ี 1 เปนการสุมตัวอยางแบบ Stratified Sampling มีการกําหนดเขตพ้ืนท่ีจํานวน 50 เขต 
โดยสุมตัวอยางเขตพ้ืนท่ี คิดเปนรอยละ 30 จะไดเขตพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษาจํานวน 15 เขต โดยมีการคํานวณ
ตามพ้ืนท่ีแตละพ้ืนท่ี จํานวน 6 พ้ืนท่ี ดังนี้ 

- พ้ืนท่ีกรุงเทพฯ กลาง มีจํานวนเขตท้ังสิ้น 9 เขต สุมตัวอยางพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษารอยละ 
30 หรือพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษา 3 เขต 

- พ้ืนท่ีกรุงเทพฯ เหนือ มีจํานวนเขตท้ังสิ้น 7 เขต สุมตัวอยางพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษารอยละ 
30 หรือพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษา 2 เขต 

- พ้ืนท่ีกรุงเทพฯ ตะวันออก มีจํานวนเขตท้ังสิ้น 8 เขต สุมตัวอยางพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษา
รอยละ 30 หรือพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษา 2 เขต 

- พ้ืนท่ีกรุงเทพฯ ใต มีจํานวนเขตท้ังสิ้น 11 เขต สุมตัวอยางพื้นที่ที่จะศึกษารอย
ละ 30 หรือพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษา 4 เขต 

- พ้ืนท่ีกรุงธนฯ เหนือ มีจํานวนเขตท้ังสิ้น 8 เขต สุมตัวอยางพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษารอยละ 
30 หรือพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษา 2 เขต 

- พ้ืนท่ีกรุงธนฯ ใต มีจํานวนเขตท้ังสิ้น 7 เขต สุมตัวอยางพื้นที่ที่จะศึกษารอยละ 
30 หรือพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษา 2 เขต 

ข้ันท่ี 2 เม่ือไดเขตพ้ืนท่ีฯ แลวจะใชวิธีการสุมตัวอยางแบบ Simple Random Sampling โดย
การจับฉลาก ในการเลือกเขตพ้ืนท่ีสําหรับเก็บขอมูลท่ีไดรับการเลือก ซ่ึงแบงออกเปนแตละพ้ืนท่ีดังนี้   
1) พ้ืนท่ีกรุงเทพฯ กลาง เขตท่ีไดรับเลือก ไดแก เขตดุสิต เขตพญาไท และเขตราชเทวี 2) พ้ืนท่ี
กรุงเทพฯ เหนือ เขตท่ีไดรับเลือก ไดแก เขตจตุจักร และเขตบางซ่ือ 3) พ้ืนท่ีกรุงเทพฯ ตะวันออก เขตท่ี
ไดรับเลือก ไดแก เขตบางกะป และเขตมีนบุรี 4) พ้ืนท่ีกรุงเทพฯ ใต เขตท่ีไดรับเลือก ไดแก เขตคลองเตย 
เขตยานนาวา เขตบางคอแหลม และเขตบางนา 5) พ้ืนท่ีกรุงธนฯ เหนือ เขตท่ีไดรับเลือก ไดแก เขตบางพลัด 
และเขตทวีวัฒนา และ 6) พ้ืนท่ีกรุงธนฯ ใต เขตท่ีไดรับเลือก ไดแก เขตบางแค และเขตราษฎรบูรณะ 

ข้ันท่ี 3 จะเปนการกําหนดสัดสวนตามกลุมตัวอยางแบบ Cluster Sampling ในเขตพ้ืนท่ีจํานวน 
15 เขต โดยมีการสุมตัวอยางพ้ืนท่ีท่ีจะศึกษารอยละ 30 และมีการลงพ้ืนท่ีศูนยบริการสาธารณสุขในแตละ
พ้ืนท่ีจํานวน 15 แหง แหงละ 27 คน 
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   เครื่องมือ 
 ผูวิจัยใชแบบสอบถาม (Questionnaire) โดยใชท้ังคําถามปลายปด (Close-Ended Question) 
และคําถามปลายเปด (Open-Ended Question) ซ่ึงผูวิจัยไดสรางข้ึน แบงออกเปน 3 สวน ดังนี้ 
 สวนท่ี 1 คําถามเก่ียวกับลักษณะทางประชากรของกลุมตัวอยาง ไดแก เพศ อายุ สถานภาพ 
ระดับการศึกษา อาชีพกอนเกษียณอายุ (หรือกําลังทํา) และรายไดโดยเฉลี่ยตอเดือน ในสวนลักษณะทาง
สุขภาพของกลุมตัวอยาง ไดแก  โรคเบาหวานและมีโรคประจําตัวอ่ืนๆ และการพบแพทยตามนัดหมาย 
ชองทางในการใชสื่อสังคมออนไลน ประเภทของสื่อสังคมออนไลน โดยลักษณะขอคําถามเปนแบบ
ตรวจสอบรายการ (Check List) และ/หรือเติมคําหรือขอความลงในชองวาง เปนขอมูลสวนบุคคลของ
กลุมตัวอยาง 
 สวนท่ี 2 คําถามเก่ียวกับพฤติกรรมการใชสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพของผูสูงอายุ ได
แบงออกเปน 3 สวนยอย คือ 1) พฤติกรรมการใช ไดแก ชวงเวลาในการเปดรับ ปริมาณในการใชสื่อ
สังคมออนไลน 2) ระดับความพึงพอใจในขอมูลขาวสารดานตางๆ ท่ีไดรับ และ 3) ระดับการใช
ประโยชนของขอมูลในดานตางๆ  
 สวนท่ี 3 คําถามเก่ียวกับการรู เทาทันสื่อสังคมออนไลนของผูสูงอายุ ไดแบงออกเปน 
3 สวนยอยคือ 1) ทักษะในการเขาถึง 2) ทักษะการวิเคราะห และ 3) ทักษะการประเมินเนื้อหาในสาร   
   การเก็บรวบรวมขอมูล 
 การเก็บรวบรวมขอมูลสําหรับการวิจัยครั้งนี้ ผูวิจัยไดทําการเก็บขอมูลจากกลุมตัวอยาง ซ่ึงเปน
ผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานในเขตกรุงเทพมหานคร จํานวน 400 ชุด โดยสถานท่ีท่ีเก็บขอมูลคือ ศูนยบริการ
สาธารณสุข จํานวน 15 แหง แหงละ 27 ชุด 
   การวิเคราะหขอมูล 
 การวิเคราะหขอมูลการวิจัยเชิงปริมาณมีการลงรหัส (Coding) จากนั้นประมวลผลดวยโปรแกรม
สําเร็จรูป SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) ใชคํานวณเพ่ือหาคาสถิติตางๆ ใน
การวิเคราะหขอมูลดวยสถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics Analysis) และการวิเคราะหเชิง
อนุมาน (Inferential Statistics Analysis) 
 

ผลการวิจัย และการอภิปรายผล  
 จากวัตถุประสงคขอท่ี 1 เพ่ือศึกษาพฤติกรรมการใชสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพของ
ผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานในกรุงเทพมหานคร ตาม Table 1 ดังนี้ 
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Table 1 Demographic Characteristics of the Sample Group 
 

ขอมูลสวนบุคคลของผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวาน จํานวน (คน) รอยละ 

เพศ ชาย 237 59.2 

หญิง 163 40.8 

อาย ุ 60 – 69 ป 331 82.8 

70 – 80 ป 69 17.2 

สถานภาพ อยูกับครอบครัว 357 89.2 
อยูคนเดียว 43 10.8 

ระดับการศึกษา ต่ํากวาระดับปรญิญาตร ี 28 7 

ระดับปริญญาตร ี 259 64.8 

ระดับปริญญาโท 85 21.2 

ระดับปริญญาเอก 28 7 

อาชีพกอนเกษียณ
หรือกําลังทํา 

ขาราชการ 141 35.2 

พนักงานในกํากับของรัฐ/รัฐวิสาหกิจ 162 40.5 

ธุรกิจสวนตัว 59 14.8 

บริษัทเอกชน 38 9.5 

รายได ต่ํากวา 10,000 บาท 4 1 

10,000 – 20,000 บาท 32 8 

20,001 – 30,000 บาท 155 38.8 

30,000 บาทข้ึนไป 209 52.2 

โรคประจําตัวของ
ผูสูงอาย ุ

โรคเบาหวาน 236 59 

โรคเบาหวานรวมกับโรคหัวใจ 55 13.8 

โรคเบาหวานรวมกับโรคความดันโลหิตสูง 84 21 

โรคเบาหวานรวมกับโรคตาเปนตอ 7 1.7 

โรคเบาหวานและโรคขอเขา 18 4.5 

การพบแพทยของ
ผูสูงอาย ุ

สม่ําเสมอ 382 95.5 

ไมสม่ําเสมอ 18 4.5 

 
 สวนผลของพฤติกรรมการใชสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพของผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวาน 
เปนไปตาม Table 2 
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Table 2 The Effect of Online Social Media Behavior on Health 
 

พฤติกรรมการใชสื่อสังคมออนไลนท่ีเกี่ยวกับสขุภาพ จํานวน (คน) รอยละ 

ชองทางการใช
อินเทอรเน็ต 

สมารทโฟน 382 96 
แท็บเล็ต 83 20.8 
โนตบุก 30 7.5 

คอมพิวเตอรตั้งโตะ 33 8.3 
ประเภทของสื่อ
สังคมออนไลน 

เฟซบุก 360 90 
ไลน 349 87.3 
ไอจ ี 8 2 

ชวงเวลาในการใช
สื่อสังคมออนไลน  

ชวงเวลากลางวัน 335 83.8 

ชวงเวลากลางคืน 366 91.5 

ชวงเวลากลางดึก 147 36.8 

ปริมาณในการใช
สื่อสังคมออนไลน 

ระดับนอย 29 7.3 
ระดับปานกลาง 260 65.3 

ระดับมาก 105 26.4 
ระดับมากท่ีสุด 4 1.0 

 
 สวนผลการทดสอบสมมติฐานพบวา ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี มีการใชสมารทโฟน 
และแท็บเล็ตตางกับผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาเอก ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท 
และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาต่ํากวาระดับปริญญาตรี อยางมีนัยสําคัญ (p<0.001) สวนผูสูงอายุท่ีมี
การศึกษาระดับปริญญาโท มีการใชโนตบุกตางกับผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาเอก ผูสูงอายุท่ีมี
การศึกษาระดับปริญญาตรี และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาต่ํากวาระดับปริญญาตรี อยางมีนัยสําคัญ (p=0.001) 
ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี มีการเฟซบุกและไลนตางกับผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญา
เอก ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาต่ํากวาระดับปริญญาตรี อยางมี
นัยสําคัญ (p<0.001) ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรีมีการใชสื่อสังคมออนไลนในชวงเวลา
กลางคืน ตางกับผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาเอก ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท และ
ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาต่ํากวาระดับปริญญาตรี อยางมีนัยสําคัญ (p=0.004) ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาตํ่ากวา
ระดับปริญญาตรี มีปริมาณการใชสื่อสังคมออนไลนในระดับนอย ตางกับผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับ
ปริญญาเอก ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี อยางมี
นัยสําคัญ (p<0.001) สวนผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี มีปริมาณการใชสื่อสังคมออนไลนใน
ระดับปานกลางและมีปริมาณการใชสื่อสังคมออนไลนในระดับมาก ตางกับผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับ
ปริญญาเอก ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาต่ํากวาระดับปริญญาตรี 
อยางมีนัยสําคัญ (p<0.001) 
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1. ความพึงพอใจและการใชประโยชนในส่ือสังคมออนไลนท่ีเกี่ยวกับสุขภาพ 
   1.1 ความพึงพอใจในการใชส่ือสังคมออนไลนท่ีเกี่ยวกับสุขภาพ 

การทดสอบสมมติฐานพบวา เพศชายมีความพึงพอใจในการใชสื่อสังคมออนไลนดานรูปแบบ
ตางกับเพศหญิง (p=0.047)  ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท มีความพึงพอใจในการใชสื่อสังคม
ออนไลนดานเนื้อหา (p<0.001) ดานรูปแบบ (p<0.001) และดานเวลา (p=0.025) ตางกับผูสูงอายุท่ีมี
การศึกษาระดับปริญญาเอก ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาต่ํากวา
ระดับปริญญาตรี และผูสูงอายุท่ีมีรายไดโดยเฉลี่ยตอเดือน 30,000 บาทข้ึนไป มีความพึงพอใจในการใช
สื่อสังคมออนไลนดานเนื้อหา (p=0.008) ดานรูปแบบ (p=0.015) และดานเวลา (p=0.015) ตางกับ
ผูสูงอายุท่ีมีรายไดโดยเฉลี่ยตอเดือน 10,000-20,000 บาท และผูสูงอายุท่ีมีรายไดโดยเฉลี่ยตอเดือน 
ต่ํากวา 10,000 บาท  
   1.2 การใชประโยชนในส่ือสังคมออนไลนท่ีเกี่ยวกับสุขภาพ 

การทดสอบสมมติฐานพบวา ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท มีการใชประโยชนในสื่อ
สังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพ (p<0.001) ตางกับผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับ
ปริญญาเอก ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาต่ํากวาระดับปริญญาตร ี
สวนผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาเอก มีการใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพ
ดานการปองกันโรค (p<0.001) และดานการรักษาพยาบาล (p<0.001) ตางกับผูสูงอายุท่ีมีการศึกษา
ระดับปริญญาโท ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาต่ํากวาระดับปริญญา
ตรี สวนผูสูงอายุท่ีเปนพนักงานในกํากับของรัฐ/ รัฐวิสาหกิจ มีการใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลนท่ี
เก่ียวกับสุขภาพดานการปองกันโรค (p<0.001) ตางกับผูสูงอายุท่ีเปนขาราชการ ผูสูงอายุท่ีทําธุรกิจ
สวนตัวและผูสูงอายุท่ีทําบริษัทเอกชน นอกจากนี้ผูสูงอายุท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอเดือน 30,000 บาทข้ึนไป มี
การใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพดานการรักษาพยาบาล (p=0.050) ตางกับ
ผูสูงอายุที่มีรายไดเฉลี่ยตอเดือน 20,001-30,000 บาท ผูสูงอายุที่มีรายไดเฉลี่ยตอเดือน 10,000-
20,000 บาท และผูสูงอายุที่มีรายไดเฉลี่ยตอเดือนต่ํากวา 10,000 บาท และการพบแพทยอยาง
ส มํ่าเสมอของผู ส ูงอาย ุ ม ีการใช ประโยชนในสื ่อส ังคมออนไลน ที ่เ กี ่ยวก ับส ุขภาพด านการ
รักษาพยาบาล (p=0.010) ตางกับการพบแพทยอยางไมสมํ่าเสมอของผูสูงอายุ 

จากวัตถุประสงคขอท่ี 2 เพ่ือศึกษาการรูเทาทันสื่อในประเด็นท่ีเก่ียวกับสุขภาพของผูสูงอายุท่ี
เปนเบาหวานในกรุงเทพมหานคร 
2. การรูเทาทันส่ือในประเด็นท่ีเกี่ยวกับสุขภาพ 
 การทดสอบสมมติฐานพบวา เพศชายมีทักษะในการเขาถึง (p=0.024) ตางกับเพศหญิง ผูสูงอายุวัย
ตน (60-69 ป) มีทักษะในการเขาถึง (p=0.009) และมีทักษะประเมินเนื้อหาในสาร (p=0.011) ตางกับ
ผูสูงอายุวัยกลาง (70-80 ป) ผูสูงอายุท่ีมีระดับการศึกษาตางกัน มีทักษะในการเขาถึง (p<0.001) และมี
ทักษะการประเมินเนื้อหาในสาร (p<0.001) ตางกัน นอกจากนี้ผูสูงอายุท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอเดือนตางกัน 
มีทักษะในการเขาถึง (p<0.001) ทักษะการวิเคราะห (p<0.001) และทักษะการประเมินเนื้อหาในสาร 
(p<0.001) ตางกัน และการพบแพทยของผูสูงอายุตางกัน มีทักษะการวิเคราะห (p=0.003) ตางกัน 
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บทสรุปและขอเสนอแนะ  
 พฤติกรรมการใชสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพกับการรูเทาทันสื่อของผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวาน
ในเขตกรุงเทพมหานคร โดยท่ีผูสูงอายุเพศชายมีการใชเฟซบุก มีการใชในชวงเวลากลางวันมากกวาเพศหญิง 
สวนอายขุองผูสูงอายุวัยตนท่ีมีอายุ 60-69 ป มีการใชอินเทอรเน็ตผานสมารทโฟน มีการใชเฟซบุก โดยใชสื่อ
สังคมออนไลนในชวงเวลากลางวัน ชวงเวลากลางคืนและปริมาณการใชสื่อสังคมออนไลนในระดับนอยและใน
ระดับมาก มากกวาอายุของผูสูงอายุวัยกลางท่ีมีอายุ 70-80 ป สวนการศึกษาของผูสูงอายุระดับปริญญาตรี 
มีการใชอินเทอรเน็ตผานสมารทโฟนและแท็บเล็ต มีการใชเฟซบุกและไลน โดยมีการใชสื่อสังคมออนไลนใน
ชวงเวลากลางคืน และมีปริมาณการใชสื่อสังคมออนไลนในระดับปานกลางและในระดับมาก มากกวา
ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาในระดับตางๆ สวนอาชีพของผูสูงอายุท่ีเปนพนักงานมหาวิทยาลัยในกํากับของรัฐ/ 
รัฐวิสาหกิจมีการใชอินเทอรเน็ตผานสมารทโฟน มีการใชเฟซบุกและไลนมากกวาผูสูงอายุท่ีเปนขาราชการ 
ผูสูงอายุท่ีทําธุรกิจสวนตัวและผูสูงอายุท่ีทําบริษัทเอกชน นอกจากนี้ผูสูงอายุท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอเดือน 
30,000 บาทข้ึนไป มีการใชสมารทโฟน แท็บเล็ต โนตบุกและคอมพิวเตอรตั้งโตะ และผูสูงอายุท่ีมีรายได
เฉลี่ยตอเดือน 30,000 บาทข้ึนไป มีการใชเฟซบุกและไลน อีกท้ังยังมีการใชสื่อสังคมออนไลนในชวงเวลา
กลางดึกและชวงเวลากลางวันมากกวาผูสูงอายุท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอเดือนท่ีนอยกวา 30,000 บาท ดังนั้นจึง
สะทอนใหเห็นวา ผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานมีการใชสื่อสังคมออนไลนประเภทเฟซบุกและไลน โดยผาน
อุปกรณการสื่อสารท่ีทันสมัยและมีการพัฒนาอยูตลอดเวลา เชน สมารทโฟน โนตบุก เปนตน ซ่ึงถือไดวา
เทคโนโลยีสารสนเทศยังเปนตัวแปรท่ีสําคัญในการขับเคลื่อนประเทศ ในยุคขอมูลสารสนเทศและความรู 
(Information and Knowledge Society) ผูสูงอายุท่ีสามารถเขาถึงขอมูลสารสนเทศไดนั้น จะไดเปรียบ
มากกวาผูสูงอายุท่ีไมสามารถเขาถึงขอมูลสารสนเทศซ่ึงสอดคลองกับจุฑามณี คายะนันท (2554) ท่ีไดระบุ
การใชสื่อสังคมออนไลนถึงพฤติกรรมการใชเครือขายสังคมออนไลนเฟซบุกดอทคอม ทําใหการติดตอสื่อสาร
กันไดอยางสะดวกและงายข้ึน โดยท่ีเฟซบุกไดมีการพัฒนาและเปลี่ยนแปลงในการรับและสงขอมูลขาวสาร
มาใชเปนชองทางการสื่อสารในชีวิตประจําวันมากข้ึนดวย เพราะเฟซบุกเปนสื่อสังคมออนไลนท่ีตอบสนอง
ความตองการของกลุมตัวอยางไดอยางแทจริงโดยมีความแตกตางกันในเรื่องของระดับการศึกษา รายไดเฉลี่ย
ตอเดือน อาชีพ อายุ เปนตน อีกท้ังการเขาถึงเทคโนโลยีสารสนเทศข้ึนอยูกับความสะดวกของผูสูงอายุตอ
พฤติกรรมการใชสื่อสังคมออนไลน อีกท้ังยังสอดคลองกับภาสกร จิตรใครครวญ (2553) ท่ีพบวาในบริบท
ทางสังคม การสื่อสารทางออนไลน การมีปฏิสัมพันธ ความเปนสวนตัว และเทคโนโลยีของสื่อใหมและการมี
ระดับการนําเสนอตัวตนในสังคมมากข้ึน จึงมีระดับความสัมพันธกับพฤติกรรมการสื่อสารของผูใชสื่อสังคม
ออนไลน และเทคโนโลยีของสื่อใหมอีกดวย 
 สวนความพึงพอใจในการใชสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพของผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวาน โดย
เนื้อหาท่ีไดรับจากสื่อสังคมออนไลน ประกอบดวยดานเนื้อหา (content) ดานรูปแบบ (form) และดานเวลา 
(time) ผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานสวนใหญ มีความพึงพอใจในการใชสื่อสังคมออนไลนดานเวลามากกวาความพึง
พอใจในการใชสื่อสังคมออนไลนดานรูปแบบและดานเนื้อหา โดยท่ีเพศชายมีความพึงพอใจในการใชสื่อสังคม
ออนไลนดานรูปแบบมากกวาเพศหญิง ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท มีความพึงพอใจในการใชสื่อ
สังคมออนไลนดานเนื้อหา ดานรูปแบบ และดานเวลา มากกวาผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาเอก 
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ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาต่ํากวาระดับปริญญาตรี และผูสูงอายุท่ีมี
รายไดโดยเฉลี่ยตอเดือน 30,000 บาทข้ึนไป มีความพึงพอใจในการสื่อสังคมออนไลนดานเนื้อหา ดานรูปแบบ
และดานเวลา มากกวาผูสูงอายุท่ีมีรายไดโดยเฉลี่ยตอเดือน 20,001-30,000 บาท ผูสูงอายุท่ีมีรายไดโดยเฉลี่ย
ตอเดือน 10,000-20,000 บาท และผูสูงอายุท่ีมีรายไดโดยเฉลี่ยตอเดือนต่ํากวา 10,000 บาท 
 สวนการใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลน ท่ี เก่ียวกับสุขภาพของผูสูงอายุ ท่ี เปนเบาหวาน 
ประกอบดวยดานสงเสริมสุขภาพ (health promotion) ดานการปองกันโรค (prevention disease) และ
ดานการรักษาพยาบาล (medical treatment) ซ่ึงผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานมีการใชประโยชนในสื่อสังคม
ออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพดานการปองกันโรคมากกวาการใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับ
สุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพและดานการรักษาพยาบาล เนื่องจากการใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลนท่ี
เก่ียวกับสุขภาพดานการปองกันโรคของผูสูงอายุจะมีความกังวลนอยลงเม่ือทราบสาเหตุของโรคตางๆ มีการ
นําความรูท่ีไดรับจากสื่อสังคมออนไลนมาสังเกตอาการผิดปกติใหกับตนเองและวิธีการปองกันไปบอกตอกับ
คนใกลชิดหรือเครือขายตอไปได ในขณะท่ีการใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับดานการสงเสริม
สุขภาพ จะเปนวิธีการท่ีทําใหผูสูงอายุมีสุขภาพท่ีแข็งแรงและคลายเครียด รวมท้ังเปนวิธีการท่ีผูสูงอายุ
สามารถนําไปใชไดท้ังตอตนเองและคนรอบขาง ซ่ึงผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท มีการใชประโยชน
ในสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพดานการสงเสริมสุขภาพ มากกวาผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญา
เอก ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาต่ํากวาระดับปริญญาตรี สวนผูสูงอายุ
ท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาเอก มีการใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพดานการปองกันโรค
และดานการรักษาพยาบาล มากกวาผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับ
ปริญญาตรี และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาตํ่ากวาระดับปริญญาตรี ในสวนผูสูงอายุท่ีเปนพนักงานในกํากับของ
รัฐ/ รัฐวิสาหกิจ มีการใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพดานการปองกันโรค มากกวา
ผูสูงอายุท่ีเปนขาราชการ ผูสูงอายุท่ีทําธุรกิจสวนตัว และผูสูงอายุท่ีทําบริษัทเอกชน นอกจากนี้ผูสูงอายุท่ีมี
รายไดเฉลี่ยตอเดือน 30,000 บาทข้ึนไป มีการใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพดานการ
รักษาพยาบาล มากกวาผูสูงอายุท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอเดือน 20,001-30,000 บาท ผูสูงอายุท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอ
เดือน 10,000-20,000 บาท และผูสูงอายุท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอเดือนต่ํากวา 10,000 บาท และการพบแพทย
อยางสมํ่าเสมอของผูสูงอายุ มีการใชประโยชนในสื่อสังคมออนไลนท่ีเก่ียวกับสุขภาพดานการรักษาพยาบาล 
มากกวาการพบแพทยอยางไมสมํ่าเสมอของผูสูงอายุ ดังนั้น ความพึงพอใจและการใชประโยชนในสื่อสังคม
ออนไลน จึงเปนเนื้อหาท่ีผูสูงอายุสนใจหรือตรงกับความตองการ มีการอธิบายดวยภาษาท่ีเขาใจงาย 
โดยเฉพาะคลิปสั้นๆ ทําใหผูสูงอายุเองนําเนื้อหาเหลานั้นไปใชประโยชนไดท้ังตอตนเองและคนรอบขาง 
สําหรับเนื้อหาจากสื่อสังคมออนไลนนอกจากมีขอมูลเก่ียวกับการดูแลรักษาพยาบาลของแพทยแผนปจจุบัน
แลว ยังมีเนื้อหาและวิธีการรักษาโดยแพทยทางเลือกหรือแพทยพ้ืนบาน เชน การผาตัดเทียม การรักษาดวย
สมุนไพร เปนตน โดยสอดคลองกับประกาย หมายม่ัน (2553) ท่ีมีการระบุถึงพฤติกรรมในการอธิบายความ
เจ็บปวยของโรคหืดในมุมมองของผูปวยและมุมมองของบุคลากรทางการแพทย พบวาเม่ือผูปวยเกิดอาการ
ปวยถึงแมวาจะมีการไปพบแพทยเพ่ือทําการรักษา แตตัวผูปวยเองยังมีพฤติกรรมในการคนหาขอมูลแหลง
อ่ืนรวมดวย เพ่ือใหโรคทุเลาหรือหายจากการเจ็บปวย 
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 การรูเทาทันสื่อของผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานกับการรูเทาทันสื่อในสื่อสังคมออนไลนในประเด็นท่ี
เก่ียวกับสุขภาพ โดยศึกษาทักษะการรูเทาทันสื่อ 3 ทักษะจากท้ังหมด 5 ทักษะ ไดแก ทักษะในการ
เขาถึง (access skill) ทักษะการวิเคราะห (analyze skill) และทักษะการประเมินเนื้อหาในสาร 
(evaluate skill) ซ่ึงผูสูงอายุท่ีเปนเบาหวานในกรุงเทพมหานคร มีทักษะการประเมินเนื้อหาในสาร 
มากกวาทักษะในการเขาถึงและทักษะการวิเคราะห โดยท่ีเพศชายมีทักษะในการเขาถึงมากกวาเพศหญิง 
ผูสูงอายุวัยตน (60-69 ป) มีทักษะในการเขาถึงและมีทักษะประเมินเนื้อหาในสาร มากกวาผูสูงอายุวัย
กลาง (70-80 ป) ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท มีทักษะในการเขาถึงและมีทักษะการประเมิน
เนื้อหาในสาร มากกวาผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาเอก ผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาตรี 
และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาต่ํากวาระดับปริญญาตรี สวนผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาเอกมีทักษะ
การวิเคราะหในประเด็นท่ีเก่ียวกับสุขภาพ มากกวาผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาระดับปริญญาโท ผูสูงอายุท่ีมี
การศึกษาระดับปริญญาตรี และผูสูงอายุท่ีมีการศึกษาตํ่ากวาระดับปริญญาตรี นอกจากนี้ผูสูงอายุท่ีมี
รายไดเฉลี่ยตอเดือน 30,000 บาทข้ึนไป มีทักษะในการเขาถึง ทักษะการวิเคราะห ทักษะการประเมิน
เนื้อหาในสารในประเด็นท่ีเก่ียวกับสุขภาพ มากกวาผูสูงอายุท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอเดือน 20,001-30,000 
บาท ผูสูงอายุท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอเดือน 10,000-20,000 บาท และผูสูงอายุท่ีมีรายไดเฉลี่ยตอเดือนต่ํากวา 
10,000 บาท และการพบแพทยอยางสมํ่าเสมอของผูสูงอายุ มีทักษะการวิเคราะหมากกวาการพบแพทย
อยางไมสมํ่าเสมอของผูสูงอายุ อีกท้ังเม่ือผูสูงอายุไดรับเนื้อหาจากสื่อสังคมออนไลน มีการเขาถึงไดอยาง
รวดเร็วและตลอดเวลาท่ีตองการโดยใชสมารทโฟนเปนหลัก มีบทบาทในการกําหนดสาร โตตอบ 
แบงปน ควบคุมสารและลักษณะของการใชสื่อของผูสูงอายุจะเปนแบบกระตือรือรน (Active) ดังนั้น 
การรูเทาทันสื่อจึงเปนความสามารถในการเขาถึง วิเคราะห และประเมินเนื้อหาสาร เพ่ือใหเกิดการ
บริโภคสื่ออยางชาญฉลาด รวมถึงการใชสื่อสังคมออนไลนอยางมีสติและมีการตระหนักถึงผลกระทบใน
การใชสื่อ (อมรรัตน  ทิพยเลิศ, 2550) เม่ือมีการไปหลงเชื่อโฆษณาตางๆ โดยไมมีการตรวจสอบ ทําให
ขาดความระมัดระวังในการใชสื่อไดงายดวย ซ่ึงสอดคลองกับศตพล เกิดอยู (2558) ท่ีมีการตระหนักรูถึง
ผลกระทบของสื่อจะทําใหใชสื่อและบริโภคอยางมีสติ เพ่ือใหรูจักท่ีมาท่ีไปรวมถึงประโยชนและโทษของสื่อ
สังคมออนไลนมีลักษณะของการแพรกระจาย ความรวดเร็ว ความเท่ียงตรง มีทักษะในการวิเคราะห เขาใจ
ความหมาย ความตั้งใจท่ีตองการนําเสนอนั้นตองคํานึงถึงผลกระทบตอสังคมเสมอ อีกท้ังทักษะท่ีจําเปนใน
การใชสื่อจะทําใหเปน “ผูใชสื่อ” ไดอยางมีประสิทธิภาพดวยเชนกัน อีกท้ังไดสอดคลองกับงานวิจัยของ 
Abad-Alcalá, L. (2014) ท่ีพบวา การท่ีใหผูสูงอายุเขาถึงสื่อมากข้ึนนั้นเปนการลดชองวางทางดิจิทัลมาก
ข้ึนดวย โดยนําปจจัยสวนบุคคลเขามามีผลตอการรูเทาทันสื่อของผูสูงอายุอีกดวย และยังสอดคลองกับ 
Xie, B., Watkins, I., Golbeck, J., and Huang, M. (2012) ท่ีพบวาสื่อสังคมออนไลนไดรับการพัฒนา
อยางตอเนื่องทําใหกลุมตัวอยางมีการรับรูท่ีเปลี่ยนแปลงไปจากเดิมท่ีเปนลักษณะเชิงลบไปเปนเชิงบวกและ
มีความระมัดระวังมากข้ึน แตกลุมตัวอยางยังมีความวิตกกังวลเก่ียวกับการใชเปนอันดับแรก 
   ขอเสนอแนะจากการวิจัย 
 เนื่องจากผูสูงอายุท่ีไดรับเนื้อหามาจากสื่อสังคมออนไลนนั้น หากเกิดความสงสัยหรือไมม่ันใจใน
เนื้อหาท่ีไดรับ จะกลับไปสอบถามเนื้อหาจากผูท่ีสงมา จึงถือไดวาผูสูงอายุเองก็ยังใหความนาเชื่อถือใน
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ตัวบุคคลมากกวาแหลงขอมูลท่ีสามารถอางอิงได อีกท้ังหนวยงานท่ีเก่ียวของกับโรคเบาหวาน โรคท่ี
เก่ียวของกับผูสูงอายุหรือเนื้อหาดานสุขภาพนั้น ไมไดมีการนําองคความรูท่ีมีมาใชในการเผยแพรขอมูล 
เชน สมาคมโรคเบาหวาน สมาคมรักษสุขภาพ เปนตน ดังนั้น องคกรท่ีมีความเก่ียวของดานสุขภาพควรท่ี
จะใหขอมูลขาวสารท่ีเปนจริงและคอยสอดสองดูแลสื่อสังคมออนไลนเพ่ือไมใหผูสูงอายุไดรับเนื้อหาท่ีถูก
หลอกลวงไดงาย อีกท้ังองคกรเหลานี้จะตองมีขอมูลท่ีเปนประโยชนกับผูสูงอายุและสามารถเผยแพรใน
สาธารณะได เพ่ือใหผูสูงอายุมีการใชสื่อสังคมออนไลนใหเปนประโยชนมากท่ีสุด ซ่ึงการเผยแพรขอมูล
ดังกลาวจะตองมีการเผยแพรอยางตอเนื่อง เพ่ือใหผูสูงอายุหรือผูสนใจท่ีตองการขอมูลเหลานั้น สามารถ
นําไปใชเปนแหลงอางอิงและทําใหเกิดความนาเชื่อถือตอองคกรนั้นได 
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