
 

 

บทท่ี  ๒ 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 

ในการศึกษาเรื่อง “คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุที่ได้รับเบี้ยยังชีพตามนโยบายของรัฐบาล
ในเขตเทศบาลเมืองชุมแสง จังหวัดนครสวรรค์” ได้ใช้เอกสารและผลงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง มา
ประกอบการวิจัย  ดังนี้ 

๒.๑ แนวคิดเก่ียวกับผู้สูงอายุ 
๒.๒ แนวคิดเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
๒.๓ สุขภาพอนามัยและการดูแลส่งเสริมสุขภาพของผู้สูงอายุ 
๒.๔ ผู้สูงอายุกับสังคมไทยปัจจุบัน 
๒.๕ โครงการเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 
๒.๖ หลักฆราวาสธรรม ๔ 
๒.๗ ข้อมูลเบื้องต้นของเทศบาลเมืองชุมแสง จังหวัดนครสวรรค์ 
๒.๘ งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

๒.๘.๑ งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
๒.๘.๒ งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับโครงการเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 
๒.๘.๓ งานวิจัยเกี่ยวกับเทศบาล 

๒.๙ กรอบแนวคิดในการวิจัย 

  ๒.๑ แนวคิดเกี่ยวกับผู้สูงอายุ 
การมีอายุเพ่ิมขึ้นเป็นสิ่งที่หลีกเลี่ยงไม่ได้ ซึ่งการเปลี่ยนแปลงนี้ได้เริ่มตั้งแต่บุคคล เข้าสู่

วัยผู้ใหญ่  และมีการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา ท าให้ผู้สูงอายุมีสภาพแวดล้อม จิตใจ สังคม และจิต
วิญญาณที่แตกต่างไปจากวัยหนุ่มสาว ในด้านการก าหนดช่วงแห่งการเข้าถึงความเป็นผู้ สูงอายุและ
การก าหนดความหมายของผู้สูงอายุ ดังนี้ 

๒.๑.๑ ความหมายของผู้สูงอายุ 

จากการศึกษาเอกสารที่เกี่ยวข้องปรากฏว่า มีนักวิชาการได้กล่าวถึง ความหมายของ
ผู้สูงอายุ ไว้หลายท่าน ดังนี้ 

ค าว่า “ผู้สูงอายุ” มาจากศัพท์ภาษาอังกฤษว่า Elderly หรือ Aging ในประเทศไทยได้บัญญัติ
ขึ้นโดย พล.ต.ต.อรรถสิทธิ์  สิทธิสุนทร เมื่อปี พ.ศ.๒๕๐๖ เนื่องจากที่ประชุมของผู้สูงอายุเห็นว่า 
ความแก่ หนุ่ม ชรา ไม่มีอะไรเป็นเครื่องวัดและเครื่องขีดคั่น กับทั้งไม่สมควรใช้ค าว่า ผู้ชรา เพราะจะ
ท าให้รู้สึกหดหู่ จึงให้ใช้ค าว่า ผู้สูงอายุ ตั้งแต่นั้นมาโดยให้  หมายถึง  ผู้ที่มีอายุ  ๖๐  ปีขึ้นไป  มีความ
เสื่อมของร่างกายตามสภาพ มีก าลังถดถอยเชื่องช้า หรือเป็นผู้ที่มีโรคสมควรจะได้รับการช่วยเหลือ



๙ 
 

 

อุปการะ ประชาชนผู้มีอายุตั้งแต่ ๖๐ ปีขึ้นไป๑ ผู้ที่มีอายุวัดด้วยจ านวนปีตามปฏิทินของเวลาที่ได้มี
ชีวิตอยู่ ซึ่งมีเกณฑ์ก าหนดของนักวิชาการที่ศึกษาเกี่ยวกับผู้สูงอายุ โดยพิจารณาความเป็นผู้สูงอายุไว้ 
๔ ลักษณะคือ พิจารณาจากอายุ การเปลี่ยนแปลงของร่างกายจิตใจ และลักษณะบทบาททางสังคม๒ 
ผู้ที่อยู่ในช่วงการพัฒนาเปลี่ยนแปลงอย่างต่อเนื่องในระยะสุดท้ายของช่วงอายุมนุษย์  ความสูงอายุนี้
จะเริ่มตั้งแต่เกิดมา และด าเนินต่อเนื่องไปจนสิ้นสุดอายุขัยการสิ่งมีชีวิตนั้น๓ บุคคลที่มีชีวิตในช่วง
สุดท้ายของชีวิต ซึ่งเป็นวัยแห่งการเปลี่ยนแปลงทางด้านร่างกาย จิตใจ และหน้าที่การงานทางสังคม 
ซ่ึงแต่ละบุคคลจะเกิดความเสือ่มแตกต่างกัน๔  

วัยสูงอายุจัดเป็นวัยที่อยู่ในระยะสุดท้ายของชีวิต ลักษณะและพัฒนาการในวัยนี้จะตรง
ข้ามกับวัยเด็ก คือมีแต่ความเสื่อมโทรมและสึกหรอ ซึ่งการเปลี่ยนแปลงนี้จะด าเนินไปอย่างค่อยเป็น
ค่อยไป จึงเป็นการยากที่จะก าหนดว่าบุคคลใดอยู่ในวัยสูงอายุ เกณฑ์   ที่สังคมจะก าหนดว่าบุคคลใด
เป็นผู้สูงอายุนั้น จะแตกต่างกันไปตามสภาพสังคมซึ่งได้มีผู้ให้ค านิยามเกี่ยวกับผู้สูงอายุไว้  ผู้สูงวัย 
(Old age) เป็นระยะสุดท้ายของชีวิต ในอดีตคนส่วนน้อยเท่านั้นที่มีชีวิตรอดมาจนถึงวัยสูงอายุ แม้ใน
ประเทศที่พัฒนาด้านการแพทย์และสาธารณสุขมาอย่างดีนานแล้ว เช่น สหรัฐอเมริกา เมื่อ ค.ศ. 
๑๙๐๐ ประชากรของประเทศที่มีอายุ ๖๕ ปีขึ้นไปร้อยละ ๔.๑ ปี ๑๙๒๐ มีร้อยละ ๔.๗ ปี ๑๙๔๐ มี
ร้อยละ ๖.๘ ปี ๑๙๙๐ มีร้อยละ ๑๒.๕ จะเห็นแนวโน้มของประชากรกลุ่มนี้เพ่ิมจ านวนสูงขึ้นเรื่อย ๆ 
และการคาดการณ์ท านาย จ านวนของประชากรกลุ่มนี้ในอนาคตถึงปี ๒๐๓๐ ถึงร้อยละ ๒๑ ซึ่งถือว่า
เป็นตัวเลขที่สูงขึ้นอย่างน่าเป็นห่วง จึงกล่าวได้ว่า หลังสงครามโลกครั้งที่สองเป็นต้นมา ความเจริญ
ทางการแพทย์และการสาธารณสุขก้าวหน้ามาก คนทั่วไปในประเทศที่ไม่ล้าหลังนักรวมทั้งประเทศ
ไทยด้วย มักจะมีชีวิตยืนยาวจนถึงวัยสูงวัย ผู้สมปรารถนาในเรื่องอายุยืนมีความพอใจก็จริง แต่ก็ได้รับ
ความหนักใจควบคู่มาด้วยก็คือปัญหาประจ าวัย ข้อที่เห็นได้ง่ายและประสบอยู่ประจ าคือปัญหาทาง
กาย ได้แก่ ร่างกายเสื่อมโทรมลงตามธรรมชาติตลอดเวลา ปัญหาเศรษฐกิจ ปัญหาสังคม เป็นต้นผู้สูง
วัยโดยทั่วไป หมายถึง บุคคลที่มีชีวิตอยู่ในช่วงท้ายของชีวิต ซึ่งเป็นวัยที่มีความเสื่อมทางด้านร่างกาย 
จิตใจ และทางสังคม นอกจากอาการเสื่อมลงแล้ว ยังได้ใช้เกณฑ์อายุ ๖๐ปี เป็นเกณฑ์สากล
นอกจากนั้น ความหมายของผู้สูงวัยในทางวิชาการมีผู้ให้ความหมายไว้พอเป็นแนวทาง๕  

                                                           
๑World Health Organization, A Picture of health: A review and annotated of the 

health of young people in developing countries, (Geneva : WHO, 1995), p. 95. 
๒นิศา ชูโต, คนชราไทย, (กรุงเทพมหานคร : สถาบันวิจัยสังคมจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, ๒๕๔๕), 

หน้า ๒๓. 
๓คณะกรรมาธิการวิสามัญสวัสดิการผู้สูงอายุและการพัฒนาสังคมวุฒิสภา, ปัญหาผู้สูงอายุและแนว

ทางแก้ไข, (กรุงเทพมหานคร : คณะกรรมาธิการวิสามัญสวัสดิการผู้สูงอายุและการพัฒนาสังคมวุฒิสภา, ๒๕๔๔), 
หน้า ๕๖. 

๔สุรกุล เจนอบรม, วิสัยทัศน์ผู้สูงอายุและการศึกษานอกระบบส าหรับผู้สูงอายุไทย , 
(กรุงเทพมหานคร : นิซินแอดเวอร์ไทยซิ่งกรุ๊พ, ๒๕๔๑), หน้า ๓๒. 

๕ศรีเรือน แก้วกังวาน, จิตวิทยาพัฒนาการชีวิตทุกช่วงวัย เล่ม ๒, พิมพ์ครั้งท่ี ๗, (กรุงเทพมหานคร 
: มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์), ๒๕๔๕, หน้า 46. 



๑๐ 
 

 

ผู้ที่มีอายุตั้งแต่ ๖๐ ปีขึ้นไปวันเพ็ญ บุญเจิม ได้ให้ความหมายของผู้สูงอายุว่า หมายถึง ผู้
ที่มีอายุตั้งแต่ ๖๐ ปีขึ้นไป เป็นวัยของชีวิต ที่มีลักษณะเปลี่ยนแปลงเฉพาะ มีการเปลี่ยนแปลงของ
ร่างกาย จิตใจและการเข้าร่วมกิจกรรมในสังคม วัยสูงอายุไม่ได้เป็นวัยที่หมดความหมายหรือเป็นวัยที่
สิ้นสุดที่สุดทีเดียว แต่เป็นวัยที่ปลอดภัยจากภาวะจิตของสังคมส่วนใหญ่ ดังนั้น การมีชีวิตอย่างมี
ความสุขและเหมาะสมในวัยนี้ จึงต้องค านึงถึงสภาพแวดล้อมที่ผู้สูงอายุได้รับเป็นส าคัญผู้ที่มีอายุตั้งแต่ 
๖๐ ปีขึ้นไป เป็นวัยของชีวิต ที่มีลักษณะเปลี่ยนแปลงเฉพาะ มีการเปลี่ยนแปลงของร่างกาย จิตใจ
และการเข้าร่วมกิจกรรมในสังคม วัยสูงอายุไม่ได้เป็นวัยที่หมดความหมายหรือเป็นวัยที่สิ้นสุดที่สุด
ทีเดียว แต่เป็นวัยที่ปลอดภัยจากภาวะจิตของสังคมส่วนใหญ่ ดังนั้น การมีชีวิตอยู่เป็นส าคัญการ
เปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นเป็นธรรมดาในสิ่งมีชีวิต และได้แบ่งระดับของความสูงอายุออกเป็น  ๔  ประเภท  
ดังนี้ 

๑. การสูงอายุตามวัย (Chronological Aging) หมายถึง สภาพการสูงอายุของ
มนุษย์ที่พิจารณาตามปีปฏิทิน โดยการนับ วัน เดือน ปีเกิด เป็นเกณฑ์ 

๒. การสูงอายุตามสภาพร่างกาย (Biological Aging) หมายถึง สภาพการสูงอายุที่
พิจารณาจากการเปลี่ยนแปลงของสภาพร่างกาย บทบาทหน้าที่ของมนุษย์ที่ปรากฏในขณะที่มีอายุ
มากขึ้น 

๓. การสูงอายุตามสภาพจิตใจ (Psychological Aging) หมายถึง การสูงอายุที่พิจารณา
จากการเปลี่ยนแปลงในหน้าที่ของการรับรู้ แนวความคิด ความจ า การเรียนรู้ เชาว์ปัญญา และ
ลักษณะของบุคลิกภาพ ที่ปรากฏในช่วงระยะเวลาต่างๆของชีวิตมนุษย์แต่ละคนที่มีอายุมากขึ้น 

๔. การสูงอายุตามสภาพสังคม (Sociological Aging) หมายถึง การสูงอายุที่พิจารณาจาก
การเปลี่ยนแปลง ในบทบาทหน้าที่ และสถานภาพของบุคคลในระบบสังคม ได้แก่ ครอบครัว หน้าที่
การงาน รวมถึงความส าคัญในฐานะผู้มีประสบการณ์๖ 

บุคคลซึ่งมีอายุเกิน ๖๐ ปีขึ้นไป  และมีสัญชาติไทย ผู้สูงอายุ หมายถึง ผู้ที่มีอายุ ๖๐ 
ปีขึ้นไป ทั้งเพศชายและเพศหญิง  โดยนับตามปีปฏิทินเป็นวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงด้านร่างกาย จิตใจ 
และหน้าที่การงานทางสังคม โดยแต่ละคนจะปรากฏอาการเสื่อมแตกต่างกันขึ้นอยู่กับพันธุกรรม 
สิ่งแวดล้อม ภาวะโภชนาการ และโรคภัยของแต่ละบุคคล ทั้งเป็นผู้ที่ควรได้รับการช่วยเหลือดูแล 
อุปการะจากคนในครอบครัว  และสังคมเพ่ือให้มีความสุข 

 
 
 
 

 
 

                                                           
๖อภิญญา เวชยชัย, “การศึกษาโครงการกองทุนส่งเสริมสวัสดิการผู้สูงอายุและครอบครัวในชุมชน 

โครงการเบี้ยยังชีพ”, โครงการวิจัยและพัฒนานโยบายระบบบริการสังคม , เพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุใน
ประเทศไทย, ม.ป.ท., หน้า ๓๔. 



๑๑ 
 

 

ตารางท่ี ๒.๑ นิยามหรือความหมายของผู้สูงอายุ 

นักวิชาการ/ส านักวิชาการ นิยามหรือความหมายของผู้สูงอายุ 
World Health Organization, (1995, p. 95). ประชาชนผู้มีอายุตั้งแต่ ๖๐ ปีขึ้นไป 
นิศา ชูโต, (๒๕๔๕, หน้า ๒๓). ผู้ที่มีอายุวัดด้วยจ านวนปีตามปฏิทินของเวลาที่

ได้มีชีวิตอยู่ ซึ่งมีเกณฑ์ก าหนดของนักวิชาการที่
ศึกษาเก่ียวกับผู้สูงอายุ 

คณะกรรมาธิการวิสามัญสวัสดิการผู้สูงอายุและ
การพัฒนาสังคมวุฒิสภา (๒๕๔๔, หน้า ๕๖). 

ผู้ที่อยู่ ในช่วงการพัฒนาเปลี่ยนแปลงอย่าง
ต่อเนื่องในระยะสุดท้ายของช่วงอายุมนุษย์ 
ความสูงอายุนี้จะเริ่มตั้งแต่เกิดมา 

สุรกุล เจนอบรม (๒๕๔๑, หน้า ๓๒). บุคคลที่มีชีวิตในช่วงสุดท้ายของชีวิต 
ศรีเรือน แก้วกังวาน (๒๕๔๕, หน้า 46). ผู้สูงวัย (Old age) เป็นระยะสุดท้ายของชีวิต 
อภิญญา เวชยชัย, (ม.ป.ท., หน้า ๓๔). การสู งอายุตามวัย  การสู งอายุตามสภาพ

ร่างกาย การสูงอายุตามสภาพจิตใจ การสูงอายุ
ตามสภาพสังคม 

๒.๑.๒ ลักษณะของผู้สูงอายุ 

ผิวหนังเหี่ยวย่น ผมหงอก ฟันสั่นคลอน ผู้หญิงจะหมดประจ าเดือน และมีความเสื่อม
โทรมโดยทั่วไปให้เห็น มีความรู้สึกว่าตัวเองเรี่ยวแรงน้อยลง ก าลังลดถอย เหนื่อยงาน มองเห็นอะไร  
ไม่ค่อยชัด หูตึง รับกลิ่นรสเลวลง ความจ าเสื่อม  เรียนรู้สิ่งใหม่ได้ช้า ความสามารถในการท างานลดลง  
เจ็บป่วยง่ายและเมื่อเจ็บป่วยแล้วก็หายได้ช้าขาดความมั่นใจในตัวเอง มีอารมณ์กังวลง่ายและกลัวใน
สิ่งที่ไม่เคยกลัวมาก่อน โดยเฉพาะอย่างยิ่งกลัวถูกทอดทิ้งและกลัวความตาย นอกจากนี้ยังรู้สึกหงอย
เหงาเป็นนิจ ใจน้อยและสะเทือนใจง่าย บางคนกลายเป็นคนหงุดหงิดโมโหร้าย ชอบแยกตัว  บางคนก็
มีอารมณ์เศร้า ต้องการตายเร็วหรืออยากฆ่าตัวตาย แต่ก็มีบางคนกลายเป็นคนเพ้อเจ้อชอบโอ้อวด
และชอบต่อเติมความเป็นจริง 

การจัดประเภทผู้สูงอายุจึงมีความจ าเป็นอย่างยิ่ง เพราะผู้สูงอายุในแต่ละประเภทจะมี
ความต้องการบริการสวัสดิการสังคมที่แตกต่างกันไป  ความเข้าใจต่อบริการสวัสดิการผู้สูงอายุ ที่ผ่าน
มาจึงถูกจ ากัดด้วยการจัดบริการแบบ One Size fits for all ซึ่งไม่สามารถตอบสนองกับความ
ต้องการของผู้สูงอายุที่แท้จริง๗ 

ประเภทความสูงอายุของมนุษย์ ออกเป็น ๔ ประเภทดังนี ้
๑. การสูงอายุตามวัย (Chronological aging) หมายถึง สภาพการสูงอายุของมนุษย์ ที ่

พิจารณาตามปฏิทิน โดยการนับวัน เดือน ปี ที่เกิดเป็นเกณฑ์ 

                                                           
๗บริบูรณ์ พรพิบูลย์, โลกยามชรา ภาคสาม: ไฟส่องทางเพ่ือคุณภาพชีวิต, (กรุงเทพมหานคร : 

ข้าวฟ่าง, 2542), หน้า 10-11. 
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๒. การสูงอายุตามสภาพร่างกาย (Biological aging) หมายถึง สภาพการสูงอายุที่
พิจารณาจากการเปลี่ยนแปลงของสภาพร่างกาย บทบาทหน้าที่ที่ปรากฏของมนุษย์ในขณะที่มีอายุ
มากขึ้น 

๓. การสูงอายุตามสภาพจิตใจ (Psychological aging) หมายถึง การสูงอายุที่พิจารณา
จากการเปลี่ยนแปลงในหน้าที่ของการรับรู้  แนวความคิด ความจ า เชาว์ปัญญา การเรียนรู้และ
ลักษณะของบุคลิกภาพ ที่ปรากฏในช่วงระยะเวลาต่างๆ ของชีวิตมนุษย์แต่ละคนที่มีอายุมากขึ้น 

๔. การสูงอายุตามสภาพสังคม (Sociological aging) หมายถึง การสูงอายุ ที่พิจารณา
การเปลี่ยนแปลงในบทบาทหน้าที่ และสถานภาพของบุคคลในระบบสังคม ได้แก่ ครอบครัวหน่วยงาน 
และองค์การ เป็นต้น 

สังคมมีปกติที่จะมีทัศนะในทางลบ กับผู้ที่อยู่ในวัยสูงอายุว่า เป็นผู้ที่เลอะเทอะ คร่ าครึ 
หลง ๆ ลืม ไม่ค่อยมีพละก าลัง ท าอะไรเชื่องช้า เหงาหงอย จู้จี้ขี้บ่น ฯลฯ แต่จากการศึกษาค้นคว้าใน
วิชาผู้สูงอายุปรากฏว่า ผู้สูงอายุมากมายที่ไม่ได้เป็นจริงตามที่สังคมตีตราบางท่านแม้ไม่ได้เป็นเช่นนั้นก็
ต้องถูกมองให้เป็นไปตามที่สังคมตีตราในทางลบ การศึกษาค้นคว้าในวิชาผู้สูงอายุปัจจุบันนี้ได้มีการ
กระท าเป็นสหวิทยาการอย่างไม่หยุดยั้งในนานาประเทศ ผลการศึกษามากมายรายงานการค้นพบที่
ลบล้างความเชื่อเกี่ยวกับผู้สูงอายุเดิม ๆ  

ด้วยเหตุที่คนทั่ว ๆ ไป อายุยืนขึ้น นักชราวิทยาจึงแบ่งช่วงอายุออกเป็น ๓ ช่วงโดยใช้
เกณฑ์ตามลักษณะจิตสังคม ชีววิทยา ดังนี้ 

๑. ช่วงไม่ค่อยแก่ (the young-old) ช่วงนี้อายุประมาณ ๖๐-๖๙ ปี เป็นช่วงที่คนต้อง
ประสบกับความเปลี่ยนแปลงของชีวิตที่เป็นภาวะวิกฤตหลายด้าน 

๒. ช่วงแก่ปานกลาง (the middle-aged old) อายุประมาณ ๗๐-๗๙ ปี เป็นช่วงที่คน
เริ่มเจ็บป่วย 

๓. ช่วงแก่จริง (the old-old) ผู้ที่มีอายุยืนถึงระดับนี้ปรับตัวให้เข้ากับสิ่งแวดล้อมยาก
ยิ่งขึ้น  

สรุปได้ว่า ผู้สูงอายุ ก็คือ ผู้ที่มีอายุมากผ่านประสบการณ์ต่างๆ มาเป็นระยะเวลาหลายปี 
ซึ่งเป็นผู้ที่มีความเสื่อมทางร่างกาย จิตใจและทางสังคม โดยทั่วโลกจะถือว่าผู้สูงอายุ คือ ผู้มีอายุ ๖๐ 
ปีขึ้นไป นอกจากนั้น ผู้สูงอายุยังจะต้องได้รับอุปการะจากคนอ่ืน เมื่อเจ็บป่วยควรได้รับการช่วยเหลือ
หรือรักษาอย่างถูกวิธี ดังนั้น ผู้สูงอายุ แบ่งเป็น ๔ ลักษณะ คือ ตามวัย ตามสภาพร่างกาย ตามสภาพ
จิตใจ และตามสภาพทางสังคม 

 
 
 
 

                                                           
๘ศรีเรือน แก้วกังวาน, จิตวิทยาพัฒนาการชีวิตทุกช่วงวัย เล่ม ๒, พิมพ์ครั้งท่ี ๗, (กรุงเทพมหานคร 

: มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์, ๒๕๔๕), หน้า 39. 
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ตารางท่ี ๒.๒ ลักษณะของผู้สูงอายุ 

นักวิชาการ/ส านักวิชาการ ลักษณะของผู้สูงอายุ 
บริบูรณ์ พรพิบูลย์, (2542, หน้า 10-11). ลักษณะของผู้สูงอายุ คือ ผิวหนังเหี่ยวย่น ผม

หงอก ฟันสั่นคลอน 
ศรีเรือน แก้วกังวาน, (๒๕๔๕, หน้า 39). ๑. การสูงอายุตามวัย 

๒. การสูงอายุตามสภาพร่างกาย 
๓. การสูงอายุตามสภาพจิตใจ 
๔. การสูงอายุตามสภาพสังคม 

๒.๑.๓ การเปลี่ยนแปลงในวัยสูงอายุ 

การเปลี่ยนแปลงของผู้สูงอายุ คือ ภาวะสูงอายุเป็นกระบวนการเปลี่ยนแปลงทาง
ร่างกาย จิตใจและสังคม ที่มนุษย์ไม่อาจหลีกเหลี่ยงได้ และชราเป็นภาวการณ์มีอายุสูงขึ้น ซึ่งอาจจะมี
ความอ่อนแอของร่างกายและจิตใจ ตลอดจนมีความเจ็บป่วยหรือพิการร่วมด้วย นักสังคมวิทยา
ยอมรับว่า ภาวะสูงอายุเป็นการก้าวสู่สภาพการเปลี่ยนแปลง หรือบทบาทใหม่ของสังคม นอกนั้น
ภาวะสูงอายุยังเป็นผลจากการสูญเสีย อย่างค่อยเป็นค่อยไป ของความสามารถในการปรับตัวต่อการ
เปลี่ยนแปลงของสภาพร่างกาย จิตใจ และสังคม ดังต่อไปนี้ 

๑. ด้านร่างกาย 
การเปลี่ยนแปลงทางร่างกายของผู้สูงอายุ จะมีการเปลี่ยนแปลงอยู่เรื่อยๆ และค่อยๆ

เปลี่ยนแปลงไปตลอดเวลา ตั้งแต่เกิดจนถึงตาย และการเปลี่ยนแปลงนี้แตกต่างกันในระยะเวลาเร็ว
หรือช้าในแต่ละบุคคล พัฒนาการทางกายในวัยสูงอายุเป็นจุดเด่นและมักเป็น “จุดน า” พัฒนาการ
ด้านอ่ืน ๆ การด าเนินชีวิตประจ าวัน ลักษณะแบบแผนการด าเนินชีวิต (Life style) ความสุขทุกข์ใน
วัยสูงอายุ ความสามารถในการปรับตัว การปฏิสัมพันธ์เกี่ยวข้องกับผู้อ่ืนทั้งในครัวเรือนและในสังคม
กว้าง ฯลฯ ล้วนแล้วแต่ตั้งอยู่บนฐานของพัฒนาการทางกายทั้งสิ้น 

๒. ด้านจิตใจ 
เมื่อผู้สูงอายุมีการเปลี่ยนแปลงทางด้านร่างกายและสังคม เช่น การมีก าลังถดถอยหรือ

การปลดจากงานประจ า การเปลี่ยนแปลงวิถีทางด าเนินชีวิตหลังจากเคยท างานมา ในเวลาช่วง ๒๐ - 
๓๐ ปี การลดกิจกรรมที่เกี่ยวข้องต่าง ๆ ลง วงสังคมแคบท าให้เกิดความสูญเสียบทบาท ซึ่งอาจ
กระทบกระเทียนทางเศรษฐกิจ ท าให้ความมั่นใจในความสามารถและคุณค่าของตนเองลดลง ถ้าหาก
เกิดการสูญเสียสามีหรือภรรยา หรือบุตรซึ่งเป็นบุคคลใกล้ชิดหรือเพ่ือนสนิท ก็จะท าให้เกิดการ
กระทบกระเทือนใจเพ่ิมมากขึ้น และถ้าสุขภาพทางร่างกายขาดผู้ใกล้ชิดดูแล จะท าให้เกิดความรู้สึก
หมดหวัง ท้อแท้เป็นทวีคูณ ความรู้สึกสูญเสียบทบาทในวัยสูงอายุ มักจะเกิดขึ้นในหมู่พวกท างาน
มากกว่าพวกท างานฝีมือ และเกิดขึ้นในผู้สูงอายุชายมากกว่าผู้สูงอายุหญิง เพราะผู้สูงอายุหญิงนั้นได้
ผ่านการสูญเสียบทบาทและการปรับตัวมาก่อนผู้สูงอายุชาย กล่าวคือ ในช่วงหมดประจ าเดือนราวอายุ 
๔๕-๕๐ ปี ความสามารถทางสติปัญญาทั่ว ๆ ไป ไม่ได้ลดลง เนื่องจากโรคภัยบางอย่าง หรือความ
เสื่อมในสมองส่วนด้านการปรับตัวด้านจิตใจและอารมณ์ของแต่ละบุคคล ย่อมจะแตกต่างกันไปตาม



๑๔ 
 

 

ความสามารถของแต่ละบุคคลและสิ่งแวดล้อม ระดับ การศึกษาและฐานะทางเศรษฐกิจ รวมทั้งการ
เตรียมตัวของการปรับตัวเข้าสู่วัยสูงอายุ รวมทั้งสิ่งแวดล้อมทางวัฒนธรรมของสังคมนั้นๆ ด้วย๙ 

๓. ด้านสังคม 
การเปลี่ยนแปลงทางสังคม นอกจากจะเกี่ยวข้องกับการเปลี่ยนแปลงทางกายและใจ

แล้ว ยังเกี่ยวข้องกับคนอ่ืนๆทั่วไปในสังคมนั้น ๆ ที่มองบทบาทหรือแบ่งแยกกลุ่มผู้สูงอายุในสภาพ
ต่างๆ สังคมที่เน้นความส าคัญและความส าเร็จของกลุ่มคนหนุ่มสาวมากกว่าสิ่งอ่ืนใด กลุ่มผู้สูงอายุก็
จะรู้สึกว่าตนไร้ประโยชน์และเป็นภาระสังคม แต่สังคมที่ยกย่องผู้สูงอายุว่ามีคุณค่า มีประสบการณ์ มี
ความเฉียวฉลาด ให้ประโยชน์แก่สังคม ตั้งแต่ระดับครอบครัว ชุมชน และประเทศชาติเป็นต้น 

๔. ด้านความคิด 
มีความเชื่อกันว่าเมื่อบุคคลเข้าสู่วัยสูงอายุ เขานั้นจะไม่มีการเจริญเติบโตทางความคิด

และสติปัญญาอีกต่อไป เรียนรู้อะไรก็ไม่ได้อีกแล้ว ที่ร้ายแรงไปกว่านั้นก็คือ ผู้สูงอายุมีความเสื่อมทาง
สติปัญญาลักษณะเสื่อมมีหลายประการ เช่น ขี้หลงขี้ลืม ป ้าๆ เป๋อๆ คิดนึกตัดสินใจช้า ไม่เข้าใจภูมิ
ปัญญาของคนรุ่นใหม่หรือวิทยาการใหม่ๆ ฯลฯ 

ค ากล่าวและความเชื่อข้างต้น เป็นภาพทางด้านลบเกี่ยวกับพัฒนาการทางความคิดใน
ยามสูงวัย ลักษณะดังกล่าวอาจเป็นจริงและมีความจริงส าหรับผู้สูงอายุบางกลุ่มในปัจจุบันและในอดีต 
แต่มีการศกึษาทางชราวิทยาที่ได้ท ากันมากมายเกี่ยวกับพัฒนาการทางความคิดของผู้สูงวัยในปัจจุบัน
ได้รับรายงานผลการศึกษาซึ่งมีลักษณะตรงกันข้ามกับที่กล่าวมาข้างต้น โดยเฉพาะอย่างยิ่งในกลุ่ม
ผู้สูงอายุที่มีสุขภาพดี กระฉับกระเฉง กระตือรือร้นต่อชีวิตและสังคม จนถึงกับมีคนพูดว่า “ยิ่งแก่ยิ่ง
เก่ง ยิ่งแก่ยิ่งฉลาดเฉลียว ยิ่งแก่ยิ่งมีเมตตา”๑  

นอกจากนั้น ในสังคมอุตสาหกรรมหรือสังคมสมัยใหม่ มีวงจรชีวิตที่ชัดเจนกว่าในเชิง
ของบทบาทท่ีคาดหวังเพื่อสอดคล้องกับวิถีชีวิต ในสังคมสมัยใหม ่คือ 

๑. ขั้นตอนการเป็นเด็กปฐมวัย 
๒. ขั้นตอนการเป็นเด็กที่ใช้ชีวิตกับการเล่น ชีวิตอิสระให้เวลากับการเรียนการศึกษา ทั้ง

ทางการและไม่เป็นทางการ ช่วงนี้จะเริ่มเร็วและขยายไปจนถึงอายุ ๒๐ ปีในกรณีที่เรียนระดับสูงต่อ ก็
อาจขยายไปจนถึงอายุ ๒๕ ปี ซึ่งจะเป็นการไม่ค่อยสนับสนุนไม่ให้รีบแต่งงานหรือเริ่มท างานซึ่งอันนี้
เป็นลักษณะเฉพาะของสังคมอุตสาหกรรม 

๓. ขั้นตอนของการท างานโดยเริ่มจากอายุ ๒๓-๖๐ ปีช่วงต้นของขั้นตอนนี้ ประชากร
จะยุ่งกับการสร้างอาชีพสร้างครอบครัวและช่วงปลายจะเริ่มรับผิดชอบต่อครอบครัวโดยจะมีส่วนร่วม
ในบทบาทต่างๆมากขึ้น บุคคลจะถึงจุดสูงสุดในด้านสังคมต าแหน่ง การงาน ฐานะทางเศรษฐกิจและ
ความส าเร็จด้านอื่น ๆ ไม่ค่อยมีเวลาว่าง หรือความรับผิดชอบต่อครอบครัวขยายของตน 

                                                           
๙กฤษณา บูรณะพงศ์, “ผู้สูงอายุกับการขัดเกลาทางสังคมในครอบครัวในการสืบทอดคุณธรรมแก่

เยาวชนในกรุงเทพมหานคร”, วิทยานิพนธ์สาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัย, ๒๕๔๐), หน้า 47. 

๑๐ศรีเรือน แก้วกังวาน,จิตวิทยาพัฒนาการชีวิตทุกช่วงวัยเล่ม ๒, พิมพ์ครั้งที่ ๗, (กรุงเทพมหานคร 
: มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์, ๒๕๔๕), หน้า 47. 



๑๕ 
 

 

๔. วัยเกษียณอายุ ๖๐ ปี ในกรณีที่งานอาชีพมีก าหนดอายุแน่นอน เป็นจุดสุดท้ายของ
งานอาชีพ ลดบทบาททางเศรษฐกิจและสังคมต่อครอบครัวและบุตร มักมีปัญหาด้านสุขภาพและ
อารมณ์ เนื่องจากการตาย ของญาติพ่ีน้องและเพ่ือน มองหาความหมายของชีวิตมีเวลาว่าง ขั้นตอน
สุดท้ายคืออายุ ๗๐ ปีขึ้นไป บทบาทต่างๆ จะต่างจากตอนอายุวัยท างานและจะไปสิ้นสุดเอาเมื่ออายุ
ประมาณ ๘๐ ปีเป็นต้นไป๑๑ 

สรุปได้ว่า ผู้สูงอายุก็มีวงจรชีวิตที่เป็นไปอย่างปกติของมนุษย์คนหนึ่งในสังคมนั้นคือ เริ่ม
จากวัยเด็ก ไปสู่วัยรุ่น วัยผู้ใหญ่ที่สร้างฐานะทางครอบครัวและค่อยๆ ลดภาระงานลงไปเข้าสู่วัย
เกษียณอายุ หรือสรุปอีกอย่างหนึ่งก็คือ อายุ จากเด็กถึง ๒๐-๒๕ ปี เป็นวัยเรียนรู้ในระดับพ้ืนฐาน 
อายุ ๒๓-๖๐ ปี เป็นวัยท างานเพ่ือสร้างฐานะแก่ตนและครอบครัว และวัยสุดท้าย ก็คือ วัย
เกษียณอายุ ๖๐ ปี ขึ้นไป ก็จะอยู่กับครอบครัวและลดภาระงานทุกอย่างให้น้อยลด อีกทั้งอาศัยบุตร
หลานในการอุปการะดูแลเรื่องปัจจัย ๔ และการรักษาพยาบาล 

ตารางท่ี ๒.๓ การเปลี่ยนแปลงในวัยสูงอายุ 

นักวิชาการ/ส านักวิชาการ การเปลี่ยนแปลงในวัยสูงอายุ 
กฤษณา บูรณะพงศ,์ (๒๕๔๐, หน้า 47). 
 

การเปลี่ยนแปลงของผู้สูงอายุ คือ ภาวะสูงอายุ
เป็นกระบวนการเปลี่ยนแปลงทางร่างกาย จิตใจ
และสังคม ที่มนุษย์ไม่อาจหลีกเหลี่ยงได้ และ
ชราเป็นภาวการณ์มีอายุสูงขึ้น 

ศรีเรือน  แก้วกังวาน, (๒๕๔๕, หน้า 47). ด้านสังคม  การเปลี่ยนแปลงทางสังคม 
นอกจากจะเกี่ยวข้องกับการเปลี่ยนแปลงทาง
กายและใจ 
ด้านความคิด   มีความเชื่อกันว่าเมื่อบุคคลเข้าสู่
วัยสูงอายุ เขานั้นจะไม่มีการเจริญเติบโตทาง
ความคิดและสติปัญญาอีกต่อไป 

นพวรรณ  จงวัฒนา, (๒๕๔๒, หน้า ๓๙). 1. ขั้นตอนการเป็นเด็กปฐมวัย 
2. ขั้นตอนการเป็นเด็กท่ีใช้ชีวิตกับการเล่น 
3. ขั้นตอนของการท างานโดยเริ่มจากอายุ ๒๓-
๖๐ ปี 
4.วัยเกษียณอายุ ๖๐ ปี ในกรณีที่งานอาชีพมี
ก าหนดอายุแน่นอน 

 
 

 

                                                           
๑๑นพวรรณ จงวัฒนา และคณะ, ข้อมูลผู้สูงอายุที่น่าสนใจ, (กรุงเทพมหานคร : จุฬาลงกรณ์

มหาวิทยาลัย, ๒๕๔๒), หน้า ๓๙. 



๑๖ 
 

 

๒.๑.๔ ปัญหาและนโยบายผู้สูงอายุในประเทศไทย  

ผู้สูงอายุในประเทศต้องเผชิญปัญหาต่างๆ เช่นเดียวกับผู้สูงอายุในประเทศก าลังพัฒนา
อ่ืนๆ ปัญหาเหล่านี้ได้แก่ 

 ๑. เนื่องจากประชากรผู้สูงอายุมีจ านวนเพ่ิมขึ้น โครงสร้างทางประชากรของประเทศ  
จึงเปลี่ยนแปลงไป กล่าวคือผู้สูงอายุมีจ านวน 3.5 ล้านคน (จากจ านวนประชากรทั้งสิ้น 57.2 ล้าน
คน) ในปี ค.ศ.1991 (พ.ศ. 2534) จะเพ่ิมขึ้นเป็น 4.9 ล้านคน และ 6.9 ล้านคนในปี ค.ศ. 2001 
(พ.ศ. 2544) และ ค.ศ. 2011 (พ.ศ. 2554) ตามล าดับ และเนื่องจากการเปลี่ยนแปลงทาง
เศรษฐกิจและสังคมมีผลท าให้ครอบครัวมีขนาดเล็กลง และท าให้ผู้สูงอายุจ านวนหนึ่งถูกทอดทิ้ง
เพราะครอบครัว ไม่สามารถรับภาระได้  

๒. ผู้สูงอายุมีการเปลี่ยนแปลงในด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และการด าเนินชีวิตใน
สังคม จึงจ าเป็นต้องมีการเตรียมส าหรับการเปลี่ยนแปลงดังกล่าว รัฐจึงควรจัดเตรียมโครงการ               
เพ่ือให้ผู้สูงอายุสามารถดูแลตนเองและมีส่วนร่วมในการท าประโยชน์ให้แก่ครอบครัวและชุมชนต่อไป  

๓.  รัฐไม่มี โครงการในระดับประเทศเ พ่ือให้ความเกื้อหนุนผู้สู งอายุที่ยั งคงมี
ความสามารถและประกอบกิจกรรมทางเศรษฐกิจได้ต่อไป ทั้งๆ ที่ ผู้สูงอายุเหล่านี้สามารถถ่ายทอด
ความรู้และประสบการณ์ให้แก่ผู้อื่นได้  

๔. ผู้สูงอายุส่วนมากเป็นผู้ยากจนโดยเฉพาะผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในเขตชนบทซึ่งไม่
สามารถประกอบอาชีพและดูแลตนเองได้ เพราะอายุมากและมีปัญหาสุขภาพ ดังนั้นรัฐควรมีโครงการ
ต่างๆ เพ่ืออบรมให้ผู้สูงอายุมีความช านาญและทักษะในการประกอบอาชีพ  

ในปี พ.ศ. 2525 รัฐบาลได้มีแผนระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุ (พ.ศ. 2525-2544) ซึ่ง
ครอบคลุมประเด็นต่าง ๆ คือ 

๑. ด้านการบริการสุขภาพอนามัย ได้แก่การจัดระบบบริการสุขภาพทั้งการรักษา 
ป้องกัน และฟื นฟูสุขภาพอนามัยของผู้สูงอายุ และคลินิกส าหรับผู้สูงอายุ  และจัดตั้งคลินิกส าหรับ
ผู้สูงอายุในสถานีอนามัยท่ัวประเทศ   

๒. ด้านการศึกษา ได้แก่โครงการส่งเสริมการศึกษาต่อเนื่องส าหรับผู้สูงอายุซึ่งเป็น
การศึกษานอกระบบ  

๓. ด้านอาชีพและรายได้ ได้แก่ การจัดเตรียมและส่งเสริมให้ผู้สูงอายุสามารถประกอบ
อาชีพ และมีรายได้ตามความสามารถ  

๔. ด้านสังคมและวัฒนธรรม ได้แก่ การส่งเสริมและอนุรักษ์ค่านิยมในการเคารพ
ผู้สูงอายุ ส่งเสริมประเพณีนิยมเรื่องระบบครอบครัว ส่งเสริมให้ชุมชนยอมรับบทบาทและการมีส่วน
ร่วมของผู้สูงอายุ และจัดตั้งศูนย์กลางของชุมชนเพื่อด าเนินกิจกรรมต่างๆ  

๕. ด้านสวัสดิการสังคม ได้แก่ การส่งเสริมให้องค์กรและภาคเอกชนร่วมด าเนินการและ     
มีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุ  

ผู้สูงอายุ เป็นบุคคลที่เคยท าคุณประโยชน์ต่อสังคมมาก่อน ถึงแม้ว่าในปัจจุบันท่าน
เหล่านั้นอาจจะถูกลดบทบาททางสังคมลงไปตามสภาพการณ์ของสังคมมนุษย์ที่ย่างเข้าสู่วัยชรา
จะต้องได้รับการดูแลเอาใจใส่เป็นกรณีพิเศษในด้านต่างๆ เช่น ปัจจัย ๔ มีอาหาร เสื้อผ้าที่อยู่อาศัยที่
เหมาะสมแก่วัย เป็นต้น ตลอดจนการดูแลสุขภาพในด้านสุขภาพจิต เพราะอารมณ์ของผู้สูงอายุมี



๑๗ 
 

 

ความหวั่นไหวได้ง่าย แม้ว่าจะเป็นผู้ที่ผ่านประสบการณ์ต่างๆ มามากแล้วก็ตามผู้ให้ดูแลหรืออยู่
ใกล้ชิดผู้สูงอายุ จะต้องตระหนักและเข้าใจถึงสภาพของผู้สูงอายุว่า เป็นวัยที่สังคมให้ความส าคัญ
น้อยลง สมาชิกในครอบครัวให้เวลาน้อยลงโดยเฉพาะบุตรหลาน ฉะนั้นจึงเป็นปัญหาของสังคมที่
คล้ายกัน คือ ผู้สูงอายุ รู้สึกว่าตนถูกทอดทิ้งหรือปล่อยให้ใช้ชีวิตอยู่อย่างไม่มีเพ่ือน ดูเหมือนว่าตนจะ
เป็นภาระของบุตรหลานและญาติมิตร จึงมีความน้อยใจในเรื่องเหล่านี้ได้ง่าย เพ่ือให้การดูแลเอาใจใส่
ต่อสุขภาพของผู้สูงอายุเป็นไปอย่างถูกต้อง ผู้วิจัย จึงได้น าเสนอแนวคิดและทฤษฎีต่างๆ ที่เกี่ยวข้อง
กับผู้สูงอาย ุเพ่ือจะได้น าไปใช้เป็นเครื่องมือในการดูแลผู้สูงอายุอย่างถูกต้องเหมาะสมในโอกาสต่างๆ  

ผู้สูงอายุจะมีแรงจูงใจและความกระตือรือร้นลดลงมีการมองปัญหาแตกต่างไปจากกลุ่ม
คนหนุ่มสาวเพราะมีปัญหามามากกว่าท าให้มีความสุขุมรอบคอบว่าแต่จะปรับเปลี่ยนแนวคิดต่าง ๆ ได้
ยากจะมีการเปลี่ยนแปลงกิจกรรมส่วนตัวที่รวดเร็วเป็นช้าลงในทุก ๆ ด้านทั้งการใช้จ่ายพักผ่อนหย่อน
ใจกีฬาและกิจกรรมทางเพศเป็นต้น 

ความสามารถทางสติปัญญาของผู้สูงอายุโดยทั่วไปจะลดลงเป็นเพราะการเปลี่ยนทาง
สรีระวิทยา ทางอารมณ์และจิตใจตลอดจนทางสังคมแต่อย่างไรก็ตามการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นเมื่อ
เข้าสู่ วัยชราของแต่ละบุคคลนั้นจะแตกต่างกันไปตามพันธุกรรมผู้สูงอายุแต่ละบุคคลจะมี
ความสามารถในการปรับตัวทั้งทางด้านจิตใจ สังคมและอารมณ์แตกต่างกันตามระดับการศึกษาภาวะ
ทางเศรษฐกิจ การเตรียมตัวรับสภาพเข้าสู่วัยสูงอายุรวมทั้งค่านิยมและสิ่งแวดล้อมในสังคมนั้น  ๆ ว่า
จะเห็นคุณค่าผู้สูงอายุมากน้อยเพียงไร 

ปัญหาที่เกิดข้ึนกับผู้สูงอายุ มีดังนี ้
๑. ปัญหาด้านสังคม 
ผู้สูงอายุไม่มีญาติพ่ีน้องลูกหลานดูแลก็อาจจะมีส่วนน้อยส่วนใหญ่จะอยู่เป็นครอบครัว

ใหญ่แต่ไม่มีผู้ดูแลอย่างชัดเจนเนื่องจากการดูแลผู้สูงอายุเป็นภาวะตึงเครียดมีความกดดันมากระหว่าง
ผู้ดูแลและผู้ถูกดูแลซึ่งสืบเนื่องมาจากความเสื่อมของสังขารและเกิดจากความไม่เข้าใจกันก่อให้เกิด
ความเครียดกดดันท าให้การดูแลผู้สูงอายุค่อนข้างห่างเหินนอกจากนี้ผู้ดุแลยังขาดความรู้ความเข้าใจ
ในการดูแลผู้สูงอายุพอขาดความเข้าใจก็เกิดปัญหาอีกประการหนึ่งลูกหลานที่รับดูแลผู้สูงอายุใครดูแล
ก็ต้องดูตลอดไปไม่มีใครมาเปลี่ยนอาจเป็นเพราะผู้สูงอายุติดที่ด้วยไม่อยากอยู่ที่อ่ืนจะท าให้กดดัน
เครียดเป็นปัญหาสังคมและสุขภาพตามมาผู้สูงอายุส่วนใหญ่ไม่เข้าใจในตนเองอาจขาดความรู้เคยท า
อย่างไรก็ท าอย่างนั้น 

๒. ปัญหาด้านเศรษฐกิจ 
การดูแลผู้สูงอายุต้องมีค่าใช้จ่ายจ านวนมาก ซึ่งเป็นภาระให้กับลูกหลาน บางท่านมี

สวัสดิการ มีบ านาญ บ าเหน็จ ประกันสังคม ประกันชีวิต ฯลฯ แต่ไม่ได้มีทุกคน ผู้สูงอายุในครอบครัว
ธรรมดามีรายได้พอใช้ไปวัน ๆ หนึ่งหรืออาจไม่มีเลยถ้าเกิดเจ็บไข้ได้ป่วยก็ไม่มีเงินไปหาหมอเพ่ือรักษา
อาการเจ็บป่วยได้จึงเป็นปัญหาด้านเศรษฐกิจ 

๓. ปัญหาด้านกายภาพของที่อยู่อาศัยและชุมชน 
ที่อยู่อาศัยไม่ได้เตรียมรองรับผู้สูงอายุ บ้านที่ซ่ือจากหมู่บ้านไม่มีราวจับส าหรับผู้สูงอายุ 

ไม่มีทางเดิน ทางลาดส าหรับผู้สูงอายุ ไม่มีที่ว่างส าหรับท ากิจกรรม ขาดการวางแผนเส้นทางเดิน
ทางการเข้าถึงที่สะดวกระหว่างบ้านพักกับสถานบริการสาธารณสุขที่ผู้สูงอายุใช้เป็นประจ า ชุมชนขาด



๑๘ 
 

 

จิตส านึกท่ีดีกับผู้สูงอายุ ผู้บริหารควรให้นโยบายที่เป็นรูปธรรม ในระดับชุมชนจัดหารพื้นที่ท ากิจกรรม
ร่วมกัน ออกก าลังกาย ถ่ายทอดความรู้ ประสบการณ ์ให้เหมาะสมกับผู้สูงอายุในชุมชนนั้นๆ๑๒ 

ผลกระทบที่เกิดจากการเป็นผู้สูงอายุที่เกิดกับบุคคลเหล่านั้น ๓ ด้านที่ส าคัญ ดังนี้ 
๑. ผลที่เกิดขึ้นทางด้านร่างกาย เกิดจากอาการของความเสื่อมต่างๆ อย่างชัดเจนเช่น 

อาการนอนไม่หลับ หูตึง ระบบย่อยอาหารผิดปกติ กระดูกและกล้ามเนื้อเสื่อม การปรับตัวต่ออุณหภูมิ
ลดลง ระบบขับถ่ายเสื่อม ฯลฯ ผลดังกล่าวผู้สูงอายุส่วนใหญ่เกิดปัญหาสุขภาพตามมาโดยผู้สูงอายุ
กว่าร้อยละ ๕๐ มีโรคประจ าตัว และส่วนหนึ่งถึงขนาดล้มหมอนนอนเสื่อ 

๒. ผลที่เกิดขึ้นทางด้านจิตใจ การเปลี่ยนแปลงด้านร่างกายและสังคม ซึ่งได้แก่การต้อง
สูญเสียด้านต่าง ๆ ไปตามสภาพ เช่น การสูญเสียบุคคลอันเป็นที่รัก เพ่ือนฝูง หรือแม้การที่บุตรหลาน
แต่งงานแยกครอบครัวออกไป และการสูญเสียฐานะทางสังคม เศรษฐกิจ หรือ รายได้ ฯลฯ มีผลให้
เกิดความไม่มั่นคงทางจิตใจในผู้สูงอายุเป็นอย่างมาก ผู้สูงอายุจ านวนมากมีปัญหารบกวนจิตใจหลาย
ด้าน เช่น คิดว่าตนเองหมดคุณค่า สิ้นหวัง สะเทือนใจมาก ท้อแท ้คิดอยากฆ่าตัวตาย 

๓. ผลที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงด้านสังคมและวัฒนธรรม สังคมไทยในอดีตมีค่านิยมใน
การเคารพนับถือผู้อาวุโส เชื่อฟังผู้สูงอายุ ให้ความส าคัญโดยยกย่องให้เป็นผู้รู้ของบ้านชุมชนและ
สังคม แต่ด้วยการเปลี่ยนแปลงของสังคมในปัจจุบัน ท าให้ผู้สูงอายุมีบทบาทในครอบครัวและสังคม
น้อยลง ผู้สูงอายุกลายเป็นผู้พ่ึงพิงอาศัยอยู่กับลูกหลาน บางครั้งถูกทอดทิ้ง มีช่องว่างระหว่างวัยมาก 
สภาพนี้มักท าให้ผู้สูงอายุมีอาการหวาดระแวง ซึมเศร้า หมดแรง หงุดหงิด วิตกกังวลเกิดอาการทาง
สุขภาพจิตได้๑๓ 

ตารางท่ี ๒.๔ ปัญหาและนโยบายผู้สูงอายุในประเทศไทย 

นักวิชาการ/ส านักวิชาการ ปัญหาและนโยบายผู้สูงอายุในประเทศไทย 
ส านักส่งเสริมสวัสดิภาพและพิทักษ์ (๒๕๔๖, 
หน้า ๓๑-๓๒). 

๑. ปัญหาด้านสังคม 
๒. ปัญหาด้านเศรษฐกิจ 
๓. ปัญหาด้านกายภาพของที่อยู่อาศัยและชุมชน 

สุรกุล เจนอบรม, (๒๕๔๑, หน้า ๒๘-๒๙). ๑. ผลที่เกิดขึ้นทางด้านร่างกาย  
๒. ผลที่เกิดขึ้นทางด้านจิตใจ  
๓. ผลที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงด้านสังคมและ
วัฒนธรรม 

 
 
 

                                                           
๑๒ ส านักส่งเสริมสวัสดิภาพและพิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู้ด้อยโอกาส คนพิการและผู้สูงอายุ, ผู้สูงอายุใน

ประเทศไทย, (กรุงเทพมหานคร : กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์, ๒๕๔๖), หน้า ๓๑-๓๒. 
๑๓สุรกุล เจนอบรม, วิสัยทัศน์ผู้สูงอายุและการศึกษานอกระบบส าหรับผู้สูงอายุไทย , 

(กรุงเทพมหานคร : นิซินแอดเวอร์ไทยซิ่งกรุ๊พ, ๒๕๔๑), หน้า ๒๘-๒๙. 
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๒.๑.๕ กฎหมายว่าด้วยการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุ 

๑. พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. ๒๕๔๖ 

พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ โดยที่มาของมาตรา ๕๓ ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอานาจักรไทย
ได้บัญญัติเกี่ยวกับสิทธิผู้สูงอายุ ให้มีสิทธิได้รับความช่วยเหลือจากรัฐ ทั้งนี้เพ่ือให้เป็นไปตามกฎหมาย
บัญญัติ และเพ่ือให้ได้กฎหมายที่ครอบคลุมทุกด้านส าหรับผู้สูงอายุ ดังนั้นเพ่ือเป็นการด าเนินงาน
เกี่ยวกับการคุ้มครอง การส่งเสริม และสนับสนุนต่อสิทธิและประโยชน์ของผู้สูงอายุเป็นไปอย่างมี
ประสิทธิภาพ และสอดคล้องกับบทบัญญัติของรัฐธรรมนูญแห่งราชอานาจักรไทย จึงจ าเป็นต้องตรา
พระราชบัญญัตินี้  

มาตรา ๑๑ ผู้สูงอายุมีสิทธิมีสิทธิได้รับการคุ้มครอง การส่งเสริมและการสนับสนุนใน
ด้านต่างๆ ดังนี้ 

๑. การบริการทางการแพทย์ และการสาธารณสุขที่จัดไว้โดยให้ความสะดวกและ
รวดเร็วแก่ผู้สูงอายุเป็นกรณีพิเศษ 

๒. การศึกษา การศาสนา และข้อมูลข่าวสารที่เป็นประโยชน์ต่อการด าเนินชีวิต 
๓. การประกอบอาชีพหรือฝึกอาชีพที่เหมาะสม 
๔. การพัฒนาตนเองและการมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางสังคมการรวมกลุ่มในลักษณะ

เครือข่ายหรือชุมชน 
๕. การอ านวยความสะดวกและ ความปลอดภัยโดยตรงแก่ผู้สูงอายุในอาคาร 

สถานที่ยานพาหนะหรือการบริการสาธารณะอ่ืน 
๖. การช่วยเหลือด้านค่าโดยสารยานพาหนะตามความเหมาะสม 
๗. การยกเว้นค่าเข้าชมสถานที่ของรัฐ 
๘. การช่วยเหลือผู้สูงอายุซึ่งได้รับอันตรายจากการถูกทารุณกรรม หรือถูกแสวงหา

ประโยชน์โดยมิชอบด้วยกฎหมายหรือถูกทอดทิ้ง 
๙. การให้ค าแนะน า ปรึกษา ด าเนินการอ่ืนที่เกี่ยวข้องในทางคดีหรือในทางการ

แก้ไขปัญหาครอบครัว 
๑๐. การจัดที่พักอาศัย อาหารและเครื่องนุ่งห่มให้ตามความจ าเป็นอย่างท่ัวถึง 
๑๑. การสงเคราะห์เบี้ยยังชีพตามความจ าเป็นอย่างท่ัวถึงและเป็นธรรม 
๑๒. การสงเคราะห์ในการจัดการศพตามประเพณ ี
๑๓. การอ่ืนตามที่คณะกรรมการประกาศก าหนด 

ในการด าเนินการตามวรรคหนึ่ง ให้คณะกรรมการเสนอความเห็นต่อนายกรัฐมนตรีเพ่ือ
พิจารณาและประกาศก าหนดให้หน่วยงานใดของกระทรวงหรือทบวงในราชบริหารการส่วนกลาง 
ราชการบริหารส่วนภูมิภาค ราชการบริหารส่วนท้องถิ่นและรัฐวิสาหกิจเป็นผู้มีอ านาจหน้าที่
รับผิดชอบด าเนินการ ทั้งนี้ โดยค านึงถึงความเชี่ยวชาญเฉพาะด้าน ความสัมพันธ์กับภารกิจหลักและ
ปริมาณงานในความรับผิดชอบร่วมทั้งการมีส่วนร่วมของภาคประชาชนประกอบเป็นส าคัญ 

การคุ้มครอง การส่งเสริม และการสนับสนุนตามวรรคหนึ่งให้หน่วยงานตามวรรคสอง
ด าเนินการโดยไม่คิดมูลค่าหรือโดยส่วนลดเป็นกรณีพิเศษก็ได้แล้วแต่กรณี ทั้งนี้ ให้เป็นไปตาม
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หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่รัฐมนตรีผู้รับผิดชอบเป็นผู้ก าหนดส าหรับการวิจัยครั้งนี้  ผู้วิจัยได้จัด
หมวดหมู่สิทธิของผู้สูงอายุใหม่และมุ่งศึกษาความต้องการของผู้สูงอายุเฉพาะในด้านที่มีความจ าเป็น
ต่อการด ารงชีวิตโดยจัดหมวดหมู่สิทธิ แบ่งเป็น ๗ ด้าน ดังนี้ 

๑. ด้านการแพทย์และสาธารณสุข 
๒. ด้านการศึกษา และข้อมูลข่าวสาร 
๓. ด้านอาชีพ และรายได้ 
๔. ด้านสิ่งอ านวยความสะดวก และความปลอดภัย 
๕. ด้านที่อยู่อาศัย อาหาร เครื่องนุ่งห่ม และสาธารณูปโภค 
๖. ด้านกิจกรรมทางสังคม และศาสนา 
๗. ด้านการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพและการจัดการศพตามประเพณ ี๑๔ 

๒. พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ (ฉบับท่ี 2) พ.ศ.2553 

มาตรา  3 ให้ยกเลิกความใน(5) ของมาตรา  9  แห่งพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ.
2546 และให้ใช้ความต่อไปนี้แทน  

“(5) ก าหนดระเบียบเกี่ยวกับการพิจารณาอนุมัติการจ่ายเงินเพ่ือการคุ้มครอง กา
ส่งเสริมการสนับสนุน และการจัดสวัสดิการแก่ผู้สูงอายุตามมาตรา 20 (2)”  

มาตรา  4  ให้ยกเลิกความใน (11) ของมาตรา  11  แห่งพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ 
พ.ศ. 2546และให้ใช้ความต่อไปนี้แทน  

“(11) การจ่ายเงินเบี้ยยังชีพเป็นรายเดือนอย่างท่ัวถึงและเป็นธรรม”  
มาตรา 5 ให้ยกเลิกความใน (2) ของมาตรา  20  แห่งพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 

2546 และให้ใช้ความต่อไปนี้แทน  
“(2) พิจารณาอนุมัติการจ่ายเงิน เพ่ือการคุ้มครอง การส่งเสริม การสนับสนุน และการ

จัดสวัสดิการแก่ผู้สูงอายุทั้งนี้ตามระเบียบที่คณะกรรมการก าหนด” 

๓. มาตรการการส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม 

เพ่ือให้การส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคมน าไปสู่การปฏิบัติอย่างเป็นรูปธรรมจึงได้
ก าหนดมาตรการ ไว้ดังนี้ 

มาตรการที่ ๑ ก าหนดให้ค าถึงสาขา ลักษณะหรือรูปแบบและวิธีการในการด าเนินการ
การส่งเสริมและสนับสนุนให้ทุกภาคส่วนได้มีส่วนร่วมในการจัดสวัสดิการสังคม 

มาตรการที่ ๒ ก าหนดมาตรฐานในการจัดสวัสดิการสังคม 
มาตรการที่ ๓ ก าหนดให้มีคณะกรรมการส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคมใน 3 ระดับคือ

คณะกรรมการส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคมแห่งชาติ คณะกรรมการส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม
จังหวัดและคณะกรรมการส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคมกรุงเทพมหานคร 

                                                           
๑๔ส านักส่งเสริมสวัสดิภาพและพิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู้ด้อยโอกาส คนพิการและผู้สูงอายุ, 

พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ, (กรุงเทพมหานคร : กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์, ๒๕๔๖), หน้า ๘. 



๒๑ 
 

 

มาตรการที่ ๔ ก าหนดให้มีคณะกรรมการที่มาจากผู้แทนองค์กรสาธารณประโยชน์และ
กรรมการที่เป็นผู้ทรงคุณวุฒิที่มีความรู้ความเชี่ยวชาญมีผลงานและประสบการณ์เกี่ยวกับการจัด
สวัสดิการสังคม 

มาตรการที่ ๕ ก าหนดอ านาจหน้าที่ของคณะกรรมการในแต่ละระดับไว้อย่างชัดเจน 
มาตรการที่ ๖ ก าหนดให้ส านักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จังหวัด

รับผิดชอบในงานธุรการของคณะกรรมการส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคมจังหวัด และก าหนดให้มี
อ านาจหน้าที่ภายในเขตพ้ืนที่จังหวัดนั้น เช่น จัดท าแผนการจัดสวัสดิการสังคมเสนอต่อคณะกรรมการ
ส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคมจังหวัด รวบรวมข้อมูล สถิติ แผนงาน และโครงการเกี่ยวกับการจัด
สวัสดิการสังคมเป็นศูนย์กลาง ประสานงาน เผยแพร่และประชาสัมพันธ์ ร่วมมือและประสานงานกับ
ทุกภาคส่วน ติดตามและประเมินผล การปฏิบัติงานตามแผนการจัดสวัสดิการสังคม ส่งเสริมและ
สนับสนุน ก า กับดูแล และตรวจสอบการด า เนินงานขององค์กรสาธารณประโยชน์ จัดท าทะเบียน
เกี่ยวกับองค์การสวัสดิการสังคม นักสังคมสงเคราะห์อาสาสมัครและผู้รับบริการสวัสดิการสังคม 

มาตรการที่ ๗ ก าหนดให้มีกองทุนส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม เพ่ือเป็นทุนใช้จ่ายใน
การส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม โดยกองทุนประกอบด้วย เงินทุนประเดิมที่รัฐบาลจัดสรรให้เงินที่
ได้รับจากงบประมาณรายจ่ายประจ าปี เงินหรือทรัพย์สินที่มีผู้บริจาคหรือมอบให้ เงินอุดหนุนจาก
ต่างประเทศหรือองค์การระหว่างประเทศ เงินหรือทรัพย์สินที่ตกเป็นของกองทุนหรือที่กองทุนได้รับ
ตามกฎหมายหรือโดยนิติกรรมอ่ืน ดอกผลที่เกิดจากเงินหรือทรัพย์สินของกองทุน ทั้งนี้ไม่ต้องน าส่ง
กระทรวงการคลัง 

มาตรการที่ ๘ ก าหนดให้มีคณะกรรมการบริหารกองทุนโดยมีปลัดกระทรวงการพัฒนา
สังคมและความมั่นคงของมนุษย์ เป็นประธานกรรมการ มีคณะกรรมการที่เป็นผู้แทนองค์กร
สาธารณประโยชน์และก าหนดให้ผู้อ านวยการส านักงานคณะกรรมการส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม
แห่งชาติเป็นกรรมการและเลขานุการ 

มาตรการที่ ๙ ก าหนดอ านาจหน้าที่ของคณะกรรมการบริหารกองทุน เช่น บริหาร
กองทุนให้เป็นไปตามระเบียบที่คณะกรรมการก าหนด พิจารณาอนุมัติการจ่ายเงิน รายงานสถานะ
การเงินการบริหารกองทุนต่อคณะกรรมการ จัดท างบดุลและบัญชีท าการส่งผู้สอบบัญชีตรวจสอบ
ภายในหนึ่งร้อยยี่สิบวันนับแต่วันสิ้นปีบัญชีทุกปี เป็นต้น 

มาตรการที่ ๑๐ก าหนดให้มีคณะกรรมการติดตามและประเมินผลการด าเนินงานของ
กองทุน โดยมีอ านาจหน้าที่ เช่น ติดตามตรวจสอบและประเมินผลการด าเนินงานของกองทุนรายงาน
ผลการปฏิบัติงานพร้อมทั้งเสนอแนะต่อคณะกรรมการ เรียกเอกสารหรือบุคคลใดมาชี้แจงข้อเท็จจริง 
เป็นต้น 

มาตรการที่ ๑๑ ก าหนดให้มีการรับรองเป็นองค์กรสาธารณประโยชน์ โดยมูลนิธิสมาคม
หรือองค์กรภาคเอกชนยื่นค าขอต่อคณะกรรมการ 

มาตรการที่ ๑๒ ก าหนดให้การสนับสนุนแก่องค์กรสาธารณประโยชน์ในการจัด
สวัสดิการสังคม เช่น ให้เงินอุดหนุนจากกองทุน ให้การช่วยเหลือในด้านวิชาการและการพัฒนา
บุคคลากรที่ปฏิบัติงานในองค์กรสาธารณประโยชน์ตามความจ าเป็นและเหมาะสม เป็นต้น 



๒๒ 
 

 

มาตรการที่ ๑๓ ก าหนดลักษณะของโครงการที่จะขอรับเงินอุดหนุนจากกองทุน เช่น
เป็นโครงการด้านการจัดสวัสดิการสังคมที่มีผลต่อการป้องกันการแก้ไขปัญหาและการพัฒนาสังคม
เป็นโครงการที่ไม่ขัดต่อนโยบายของรัฐบาลและแผนพัฒนางานสวัสดิการสังคม และเป็นโครงการที่มี
การด าเนินงานมาแล้วโดยมีทุนอยู่แล้วบางส่วน หรือเป็นโครงการใหม่ เป็นต้น 

มาตรการที่ ๑๔ ก าหนดมาตรการควบคุมองค์กรสาธารณประโยชน์ที่มีพฤติการณ์ใน
การจัดสวัสดิการสังคมที่ไม่สุจริต หรือไม่ปฏิบัติตามระเบียบที่คณะกรรมการก าหนด หรือไม่มีผลงาน
ตามมาตรฐานที่คณะกรรมการก าหนด โดยให้พนักงานเจ้าหน้าที่มีอ านาจหน้าที่ด าเนินการเช่น มี
หนังสือแจ้งให้องค์กรสาธารณประโยชน์ชี้แจงข้อเท็จจริงหรือความเห็นในการปฏิบัติงาน มีหนังสือแจ้ง
ให้บุคคลที่เกี่ยวข้องมาให้ถ้อยค า หรือมีหนังสือชี้แจงข้อเท็จจริง หรือให้ส่งวัตถุ เอกสารหรือ
พยานหลักฐานประกอบการพิจารณา เป็นต้น 

มาตรการที่ ๑๕ ก าหนดให้คณะกรรมการมีอ านาจเพิกถอนการรับรององค์กร
สาธารณประโยชน์เมื่อพนักงานเจ้าหน้าที่รายงานว่าองค์กรสาธารณประโยชน์ใดมีพฤติการณ์ไม่สุจริต
ไม่ปฏิบัติตามระเบียบที่คณะกรรมการก าหนด หรือไม่มีผลงานตามมาตรฐานโดยพนักงานเจ้าหน้าที่ได้
สอบสวนพฤติการณ์ดังกล่าวนั้นแล้ว หรือในกรณีองค์กรสาธารณประโยชน์ใดรับแจ้งเป็นหนังสือจาก
พนักงานเจ้าหน้าที่ให้ชี้แจงข้อเท็จจริงหรือความเห็นในการปฏิบัติงาน หรือให้ส่งผู้แทนมาชี้แจงหรือให้
ถ้อยค า หรือส่งเอกสารหรือพยานหลักฐานอ่ืนมาประกอบการพิจารณาแล้วไม่ปฏิบัติตามโดยไม่มีเหตุ
อันสมควร 

มาตรการที่ ๑๖ ก าหนดให้ส านักงานคณะกรรมการส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม
แห่งชาติ ประกาศรายชื่อองค์กรสาธารณประโยชน์ที่ถูกเพิกถอนการรับรองเป็นองค์กร
สาธารณประโยชน์ในราชกิจจานุเบกษา และเรียกคืนเงินอุดหนุนที่องค์กรสาธารณประโยชน์รับไปตาม
ระเบียบที่คณะกรรมการก าหนด๑๕ 

๒.๑.๖ ทฤษฎีเกี่ยวกับผู้สูงอายุ 

บุคคลเมื่อเข้าสู่วัยสูงอายุ ท าให้เกิดความเสื่อมลงทั้งด้านร่างกายและจิตใจ สิ่งต่าง ๆ 
เหล่านี้ ถือว่าเป็นสิ่งปกติที่เกิดขึ้นกับบุคคลที่เข้าสู่วัยนี้  การเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นกับผู้สูงอายุ 
นอกจากนั้น ผู้สูงอายุส่วนมากต้องการปรับตัว ซึ่งมีอยู่ ๒ ประเภทกว้าง ๆ คือการปรับตัวภายนอก 
ได้แก่ ส่วนที่สามารถมองเห็นได้ เช่น การรักษาสุขภาพอนามัย การมีงานอดิเรกที่ตนสนใจ และการ
ปรับตัวภายใน เช่น การท าใจ การรู้จักปลง การยอมรับความชราการยอมรับการพลัดพลาด การมี
อารมณ์เยือกเย็น การปรับตัวภายนอกง่ายกว่าการปรับตัวภายในแนวคิดที่เกี่ยวกับทฤษฎีของผู้สูงอายุ 
มีดังนี ้

 
 

                                                           
๑๕ส านักส่งเสริมสวัสดิภาพและพิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู้ด้อยโอกาส คนพิการและผู้สูงอายุ, 

พระราชบัญญัติการส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม พ.ศ.๒๕๔๖, (กรุงเทพมหานคร : กระทรวงพัฒนาสังคมและ
ความมั่นคงของมนุษย,์ ๒๕๔๖), หน้า ๘. 



๒๓ 
 

 

ทฤษฎีความสูงอายุทางด้านร่างกาย (Biological Theory of elderly) 

การพิจารณาการเปลี่ยนแปลงทางร่างกาย โดยพิจารณาประสิทธิภาพการท างานของ
ร่างกาย เมื่อมีอายุมากขึ้นสภาพต่างๆ ของร่างกายจะมีการเปลี่ยนแปลงโครงสร้างและการท าหน้าที่
ของอวัยวะต่างๆ เช่น ผมหงอก สายตายาวขึ้น ความสามารถในการท างานของกล้ามเนื้อลดลง เป็น
ต้น ซ่ึงการเปลี่ยนแปลงของอวัยวะต่าง ๆ ในร่างกายแต่ละคนจะเกิดขึ้นไม่เท่ากัน ขึ้นอยู่กับปัจจัย
หลายอย่างท่ีส าคัญ ได้แก่ พันธุกรรม โรคหรือความเจ็บปวด สิ่งแวดล้อมหรือการปฏิบัติตัว โดยเฉพาะ
สิ่งแวดล้อมของผู้สูงอายุ บุคคลที่อยู่ในครอบครัวที่ให้การดูแลจะต้องมีความรู้ ความเข้าใจในเรื่องการ
ส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุพยายามส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีการดูแลรักษาสุขภาพและปฏิบัติตนอย่างถูกต้อง 
เพ่ือให้สามารถด ารงชีวิตต่อไปได้อย่างมีความสุข๑๖ 

ทฤษฎีทางจิตวิทยา (Psychological Theory) 

การพิจารณาการเปลี่ยนแปลงทางจิตใจ เมื่อร่างกายเปลี่ยนแปลงไปตามวัยที่เพ่ิมขึ้น 
อารมณ์และจิตใจก็ย่อมเปลี่ยนแปลงไปด้วย ในการเปลี่ยนแปลงทางจิตใจพิจารณาความสามารถ
เหล่านี้ได้แก่ ความจ า การเรียนรู้ สติปัญญา ความช านาญ ความรู้สึกแรงจูงใจและอารมณ์ ผู้ที่มีอายุ
จะมีลักษณะน้อยใจง่าย ไม่ยอมรับรู้ ยึดมั่นความคิดตัวเองเป็นหลัก ไม่ค่อยยอมรับความรู้ใหม่ ๆ หรือ
การเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นจะท าให้มีอารมณ์ไม่มั่นคง จู้จี้ ขี้บ่น หงุดหงิดง่าย รวมทั้งวัยผู้สูงอายุนี้เป็น
วัยที่ต้องหยุดท างาน ผู้สูงอายุจะรู้สึกกลัวความว้าเหว่ กลัวการสูญเสียความส าคัญ กลัวการถูกทอดทิ้ง 
เกรงว่าจะไม่ได้รับการยอมรับจากสังคม ตลอดจนผู้สูงอายุต้องเผชิญกับการสูญเสียบุคคลอันเป็นที่  
รัก16 

ทฤษฎีทางสังคมวิทยา (Sociological Theory) 

การพิจารณาการเปลี่ยนแปลงทางสังคมเป็นปัจจัยหนึ่งที่มีความส าคัญกับผู้สูงอายุ  
เพราะผู้สูงอายุจะต้องประสบกับสภาพที่ถูกลดบทบาทหน้าที่การงาน หรือหยุดการกระท าลง 
เนื่องจากข้อจ ากัดทางด้านร่างกาย สัมพันธภาพทางสังคมขอบเขตจ ากัด ความห่างเหินจากสังคมมี
มากขึ้นการยอมรับทางสังคมต่อความมีอายุมักเป็นไปทางลบ เพราะสังคมจะประเมินความสามารถใน
แง่ปฏิบัติ และจากการเปลี่ยนแปลงทางด้านเศรษฐกิจและสังคมในปัจจุบัน 

นอกจากนั้นแล้ว สังคมไทย ได้มีการเปลี่ยนแปลงทางสังคมเกษตรกรรมมาเป็นสังคม
อุตสาหกรรมมากขึ้น โครงสร้างของระบบครอบครัวมีแนวโน้มจะเป็นครอบครัวเดี่ยวมากขึ้น เงินได้
กลายมาเป็นปัจจัยส าคัญในการด าเนินชีวิตของมนุษย์ ท าให้เกิดการดิ้นรนต่อสู่ทางเศรษฐกิจ สมาชิก
ในครอบครัวที่สามารถท างานได้ก็จะละทิ้งถิ่นฐานไปท างานในเมืองเพ่ือหารายได้มาเลี้ยงครอบครัว  มี
การแข่งขันทางสังคม มองเห็นประโยชน์ส่วนตัวเป็นหลักการพ่ึงพาอาศัยกันน้อยลง ให้ความส าคัญกับ
ค่านิยมทางด้านวัตถุมากกว่าด้านจิตใจ การรับรู้ของคนรุ่นใหม่คิดว่าผู้สูงอายุเป็นคนมีความคิดล้าหลัง 
ไม่ทันต่อเหตุการณ์ เกิดปัญหาช่องวางระหว่างวัย ท าให้ผู้สูงอายุขาดความส าคัญ ขาดการให้ความ
                                                           

๑๖ประอรนุช  เชื่อถือ, “ความสัมพันธ์ระหว่างบทบาทครอบครัวในการส่งเสริมสุขภาพ กับพฤติกรรม
การส่งเสริมสุขภาพของผู้สูงอายุ”, วิทยานิพนธ์พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต , (บัณฑิตมหาวิทยาลัย : 
มหาวิทยาลัยขอนแก่น, ๒๕๔๘), หน้า 47. 



๒๔ 
 

 

เคารพยอมรับจากบุตรหลานในครอบครัว แต่เดิมที่ผู้อายุเป็นหัวหน้าครอบครัว มีหน้าที่ให้การดูแล
และหาเลี้ยงครอบครัวต้องปรับบทบาทมาเป็นผู้พ่ึงพาอาศัย เป็นผู้รับมากกว่าผู้ให้ มีการเปลี่ยนแปลง
ของรายได้โดยเฉพาะในผู้สูงอายุที่ครบเกษียณ ต้องออกจากการท างาน ต้องลดบทบาทเกี่ยวกับสังคม
ท าให้ผู้สูงอายุรู้สึกสูญเสียอ านาจและบทบาททางสังคมที่เคยมี  รู้สึกว่าตนเองหมดความหมาย         
ไร้คุณค่า และคิดว่าตนเองเป็นปัญหาและภาระสังคม 

การเปลี่ยนแปลงทางด้านร่างกาย จิตใจอารมณ์ สังคม และเศรษฐกิจที่เกิดขึ้นกับ
ผู้สูงอายุดังกล่าว อาจเป็นสิ่งหนึ่งที่บอกให้ทราบถึงความสามารถในการดูแลตนเองของผู้สูงอายุลดลง 
แต่เพ่ือให้ครอบครัวได้เข้าใจในตัวผู้สูงอายุเพ่ิมมากขึ้น จึงเป็นสิ่งจ าเป็นที่ช่วยอธิบายให้ครอบครัว
ยอมรับและเข้าใจในการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น เพ่ือให้ครอบครัวมีความพร้อมที่จะให้การดูแลส่งเสริม
สุขภาพผู้สูงอายุ ให้ผู้สูงอายุนั้นสามารถด าเนินชีวิตต่อไปได้อย่างมีความสุข๑  

ทฤษฎีท าลายตัวเอง (Auto immune Theory ) 

ทฤษฎีนี้เชื่อว่าการเป็นผู้สูงอายุ เกิดจากร่างกายสร้างภูมิคุ้มกันปกติ น้อยลงพร้อมๆ กับ
มีการสร้างภูมิคุ้มกันท าลายตัวเองมากขึ้น ดังนั้นการสร้างภูมิคุ้มกันปกติน้อยลง มีผลให้ร่างกายต่อสู้
เชื้อโรคและสิ่งแปลกปลอมน้อยลงก่อให้เกิดการเจ็บป่วยง่าย17 

ทฤษฎีความปราดเปรื่อง (Intelligence Theory) 

ทฤษฎีนี้ เชื่อว่าผู้สูงอายุมีความปราดเปรื่อง และคงความเป็นปราชญ์อยู่ได้ต้องมีความ
สนใจศึกษาค้นคว้าอยู่ตลอดเวลาเป็นผู้ใฝ่รู้และเป็นผู้มีสุขภาพดี ตลอดจนเป็นผู้ที่มีเศรษฐกิจดี17 

แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวกับชมรมผู้สูงอายุ 

ชมรมผู้สูงอายุเป็นองค์กรประชาชน หรือองค์กรชาวบ้านประเภทหนึ่ง ที่เริ่มต้นจากการ
รวมตัวของชาวบ้านตั้งแต่ ๒ คนขึ้นไปในรูปของกลุ่ม เพ่ือด าเนินกิจกรรมในกิจกรรมหนึ่งตาม
วัตถุประสงค์ของกลุ่ม เพ่ือสนองวัตถุประสงค์ของชุมชนหรือสนองวัตถุประสงค์ของทางราชการหรือ
หน่วยงานเอกชนที่ให้การสนับสนุนการจัดตั้งชมรมผู้สูงอายุ กลุ่มที่จัดตั้งขึ้นนี้อาจจัดตั้งอย่างไม่เป็น
ทางการ คือไม่มีกฎหมายรองรับ แต่อาจมีระเบียบทางราชการ หรือระเบียบที่กลุ่มจัดท าขึ้นเอง เพ่ือ
ใช้เป็นแนวทางด าเนินกิจกรรมของกลุ่มที่เป็นทางการซึ่งจัดขึ้นมาโดยมีกฎหมายรองรับ อาจเป็นนิติ
บุคคลหรือไม่เป็นนิติบุคคลก็ได้แล้วแต่กรณี 

 
 
 
 
 

                                                           
๑๗กฤษณา บูรณะพงศ์, “ผู้สูงอายุกับการขัดเกลาทางสังคมในครอบครัวในการสืบทอดคุณธรรมแก่

เยาวชนในกรุงเทพมหานคร”, วิทยานิพนธ์สาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต , (บัณฑิตวิทยาลัย : จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลัย, ๒๕๔๐), หน้า 47. 



๒๕ 
 

 

ตารางท่ี ๒.๕ ปัญหาและนโยบายผู้สูงอายุในประเทศไทย 

นักวิชาการ/ส านักวิชาการ ทฤษฎีเกี่ยวกับผู้สูงอายุ 
ประอรนุช  เชื่อถือ, (๒๕๔๘, หน้า 47). ทฤษฎีความสู งอายุทางด้ านร่ างกาย การ

พิจารณาการเปลี่ยนแปลงทางร่างกาย โดย
พิจารณาประสิทธิภาพการท างานของร่างกาย
เมื่อมีอายุมากขึ้นสภาพต่างๆ 

กฤษณา บูรณะพงศ์, (๒๕๔๐, หน้า 47). ทฤษฎีทางสั งคมวิทยา การพิจารณาการ
เปลี่ยนแปลงทางสั งคมเป็นปัจจัยหนึ่ งที่ มี
ความส าคัญกับผู้สูงอายุ เพราะผู้สูงอายุจะต้อง
ประสบกับสภาพที่ถูกลดบทบาทหน้าที่การงาน 

2.๒ แนวคิดเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ  
คุณภาพชีวิตที่ความส าคัญต่อบุคคลและสังคม คุณภาพชีวิตเป็นสิ่งที่มนุษย์ก าหนดขั้น

และขวนขวายให้ได้มาด้วยตัวของมนุษย์เอง เพ่ือพัฒนาตนเองไปสู่เป้าหมายที่พึงปรารถนา บุคคลที่มี
คุณภาพชีวิตที่ดีย่อมมีเป้าหมายในการด าเนินชีวิตให้ดีขึ้นในทุก ๆ ด้าน เช่น ด้านการศึกษา อาชี พ 
รายได้  สุขภาพอนามัย คุณธรรม จริยธรรม ฯลฯ ซึ่งจะช่วยให้ปัญหาต่าง ๆ ในสังคมลดลง  

2.๒.1 ความหมายของคุณภาพชีวิต 

คุณภาพชีวิตไว้มากมาย ชีวิตที่มีคุณภาพนั้น คือชีวิตที่มีความสุขพอสมควร ความสุขใน
ที่นี้ยอมหมายรวมทั้งความสุขกายและความสุขใจด้วย ความสุขภายอาจวัดได้จากการได้รับการ
ตอบสนองความต้องการขั้นพ้ืนฐาน (Basic Needs) อย่างพอเพียงในเบื้องต้น แต่ความสุขกายเพียง
อย่างเดียวก็ยังไม่ท าให้มนุษย์ด ารงอยู่อย่างมีคุณภาพได้เพียงพอ แต่ยังต้องพัฒนาด้านคุณธรรมหรือ
พัฒนาจิตใจควบคู่กันไปด้วย การสร้างความสุขใจให้แก่มนุษย์นั้น ต้องอาศัยปัจจัยอ่ืน เช่น ปัจจัยด้าน
ความเชื่อ ค่านิยม ศีลธรรม และจริยธรรม เป็นต้น๑๘ ชีวิตที่สามารถปรับตนเองให้เข้ากับธรรมชาติ
และสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ (Physical Environment) และสิ่งแวดล้อมทางสังคม (Social 
Environment) และสามารถปรับธรรมชาติหรือสิ่งแวดล้อมทางสังคม ไม่เบียดเบียนผู้อ่ืน กล่าวสั้นๆ 
คือ การเรียนรู้ธรรมชาติจนปรับตัวเอง และธรรมชาติให้เข้ากันโดยไม่เบียดเบียนซึ่งกันและกัน๑๙ 

กล่าวโดยสรุป คุณภาพชีวิต หมายถึง ชีวิตที่มีความสุข คือ มีความสมบูรณ์พร้อมทั้งด้าน
ร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม ฐานะเศรษฐกิจ และสังคม ตามสภาพความต้องการที่พึงพอใจอย่าง
เพียงพอและเหมาะสม 

                                                           
๑๘สุพรรณี  ไชยอ าพร และสนิท  สมัครการ, “คุณภาพชีวิตของคนไทย ศึกษาเปรียบเทียบระหว่าง

ชาวเมืองกับชาวชนบท”, วิทยานิพนธ์ศิลปศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพัฒนาสังคม, (สถาบันพัฒนาบริหารศาสตร์, 
25๔6), หน้า ๗. 

๑๙สิปปนนท์  เกตุทัต, แนวคิดในการวิจัยและพัฒนาในอนาคตของประเทศไทย, (กรุงเทพมหานคร 
: วิช่ัน พริ้นท์ แอนด์ มีเดีย จ ากัด, ๒๕๔๘), หน้า 2. 



๒๖ 
 

 

ตารางท่ี ๒.๖ นิยามหรือ แนวคิดเก่ียวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 

นักวิชาการ/ส านักวิชาการ 
นิยามหรือ แนวคิดเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตของ

ผู้สูงอายุ 
สุพรรณี   ไชยอ าพร และสนิทสมัครการ ,     
(25๔6, หน้า ๗). 

คุณภาพชีวิตไว้ว่า ชีวิตที่มีคุณภาพนั้น คือชีวิตที่
มีความสุขพอสมควร  

สิปปนนท์  เกตุทัต, (๒๕๔๘, หน้า 2). คุณภาพชีวิต คือ ที่สามารถปรับตนเองให้เข้า
กับธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ และ
สิ่งแวดล้อมทางสังคม  

2.๒.2 องค์ประกอบคุณภาพชีวิต   

คุณภาพชีวิตเป็นรูปแบบของการมีชีวิตที่มีความสุข ซึ่งจะต้องประกอบด้วยหลายๆ ด้าน 
และได้มีนักวิชาการหลายท่านกล่าวถึงองค์ประกอบของคุณภาพชีวิตไว้ เช่น 

คุณภาพชีวิตออกเป็น 2 ประเภท คือ 
1. องค์ประกอบด้านกายภาพ โดยพิจารณาทั้งทางด้านคุณภาพ และปริมาณ 

ประกอบด้วยอาหาร น้ า ที่อยู่อาศัย เครื่องนุ่งห่ม ฯลฯ 
2. องค์ประกอบทางด้านสังคมและวัฒนธรรม พิจารณาทั้งด้านปริมาณและคุณภาพ 

เช่นกันได้แก่ การศึกษา การมีงานท า บริการด้านการแพทย์และการสาธารณสุขสภาพแวดล้อมที่
ท างาน การพักผ่อนหย่อนใจ ความคิดสร้างสรรค์ 

คุณภาพชีวิตต้องมีองค์ประกอบ 3 ด้านคือ 
1. ด้านภายภาพ ซึ่งประกอบด้วย ปัจจัยด้านมลภาวะ ความหนาแน่นของประชากร 

และสภาพที่อยู่อาศัย 
2. ด้านสังคม ประกอบด้วย ปัจจัยด้านการศึกษาสุขภาพอนามัย ความมั่นคงของ

ครอบครัว 
3. ด้านจิตวิทยา ประกอบด้วย ปัจจัยทางด้านความพอใจ ความส าเร็จความผิดหวัง 

และความคับข้องใจในชีวิต 
คุณภาพชีวิตจะดีหรือไม่เพียงใด ขึ้นอยู่กับองค์ประกอบ 5 ประการ ดังนี้ 
1. มาตรฐานการครองชีพ (Standard of Living) อาจพิจารณาได้จากรายได้ต่อบุคคล

สุขภาพ การศึกษา ที่อยู่อาศัย การสงเคราะห์ เป็นต้น 
2. การเปลี่ยนแปลงของประชากร (Population Dynamics) ในเรื่องขนาดโครงสร้าง

ทางอายุและเพศ อัตราการเจริญเติบโตของประชากร อัตราการเกิด อัตราการตาย การย้ายถิ่น เป็น
ต้น 

3. ปัจจัยทางสังคมและวัฒนธรรม (Socio-cultural Factors) พิจารณาจากระบบ
สังคมค่านิยมทางวัฒนธรรม และชีวิตความเป็นอยู่ เป็นต้น 

4. กระบวนการพัฒนา (Process of Development) พิจารณาจากล าดับความส าคัญ
ของการพัฒนา ประสิทธิภาพและความสามารถของบุคคล การพัฒนาทางด้านเศรษฐกิจ สังคมการค้า 
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5. ทรัพยากร (Resources) ได้แก่ ทรัพยากรบุคคล ธรรมชาติ อาหาร เงินทุน ตลอดจน
เทคโนโลยีต่าง ๆ๒๐ 

คุณภาพชีวิต ซึ่งประกอบด้วยปัจจัยต่าง ๆ ดังนี้ 
1. สภาพมั่นคงทางเศรษฐกิจ 
2. สุขภาพอนามัย 
3. วิถีทางความคิด 
4. ชีวิตการท างาน 
5. สภาพแวดล้อมทางกายภาพ 
6. ชีวิตภายในครอบครัว 
7. สภาพชีวิตภายในชุมชน 

2.๒.3 คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 

คุณภาพชีวิตหรือการมีชีวิตที่ดีในผู้สูงอายุและกล่าวว่าผู้สูงอายุที่มีคุณภาพชีวิตที่ดีต้อง
ประกอบด้วยปัจจัยส าคัญ 4 ด้าน คือ 

1. การมีความผาสุกทางด้านจิตใจ (Psychological Well-Being) หมายถึง การที่
บุคคลสามารถประเมินได้ว่า ประสบการณ์ในชีวิตที่ผ่านมามีคุณภาพ โดยประเมินได้จากผลกระทบ 
ระดับความสุขที่ได้รับและความส าเร็จที่ได้บรรลุตามความต้องการหรือเป้าหมายที่ตั้งไว้ 

2. ความสามารถในการแสดงพฤติกรรม (Behavioral Competence) หมายถึง
ความสามารถในการท าหน้าที่ของบุคคล ซึ่งรวมถึงการท าหน้าที่ของร่างกาย การมีสุขภาพที่ดี     การ
รบัรู้ที่ถูกต้องและการมีพฤติกรรมทางสังคมที่ถูกต้อง 

3. สิ่งแวดล้อมของบุคคล (Objective Environment) หมายถึง สิ่งแวดล้อมที่มี 
อิทธิพลต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ประกอบด้วย 5 ส่วน ได้แก่ 

- สิ่งแวดล้อมทางกายภาพ ลักษณะภูมิอากาศ ภูมิประเทศ และที่อยู่อาศัย 
- บุคคลที่มีความส าคัญต่อผู้สูงอายุ เช่น สมาชิกในครอบครัว เพื่อน 
- บุคคลอื่นทั่วไปที่มีปฏิสัมพันธ์กับผู้สูงอายุ 
- สถานภาพทางสังคม อายุ เชื้อชาติ และเศรษฐกิจ 
- สภาพสังคมและวัฒนธรรมภายในชุมชนที่ผู้สูงอายุอาศัยอยู่ 

4. การรับรู้คุณภาพชีวิต (Perceived Quality of Life) หมายถึง การที่บุคคลมีการ
ประเมินตนเองเกี่ยวกับความผาสุกทางด้านจิตใจ ความสามารถในการท าหน้าที่  ตลอดจน  
สิ่งแวดล้อมท่ีมีอิทธิพลต่อบุคคล๒๑ 

                                                           
๒๐ราเชนทร์  คุ้มแพว, “คุณภาพชีวิตของประชาชนในเขตเทศบาลเมืองอุบลราชธานี ด้านการใช้

สติปัญญา”, วิทยานิพนธ์ศิลปศาสตรมหาบัณฑิต สาขาพัฒนาสังคม, (สถาบันบัณฑิตพัฒนาบริหารศาสตร์ , 
2539), หน้า ๑๔. 

๒๑Lawton, M.P., Measures of quality of life and subjective well-being., 
(Generation, 1997), pp. 45-51. 
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ปัจจัยด้านความผาสุกด้านจิตใจอันเป็นเครื่องชี้วัดคุณภาพชีวิตที่ส าคัญยิ่งของการ
ด าเนินชีวิต มีความใกล้เคียงกับความพึงพอใจในชีวิต เป็นสิ่งที่พึงปรารถนาของบุคคล เพราะเป็นการ
สะท้อนให้เห็นถึงคุณภาพชีวิตของบุคคลนั้น และในการศึกษาด้านวิทยาการผู้สูงอายุ (Gerontology) 
มักใช้ความพึงพอใจในชีวิตเป็นตัวชี้วัดคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ โดยมีผู้ให้นิยามของความพึงพอใจใน
ชีวิตของผู้สูงอายุไว้ ดังนี้ ความพึงพอใจในชีวิตว่า เป็นความรู้สึกที่เกิดขึ้นเมื่อความต้องการได้รับการ
ตอบสนอง๒๒  ความพึงพอใจในชีวิตว่าเป็นความรู้สึกที่เป็นสุข ประกอบด้วยความสนุกสนาน ไม่ต้อง
เผชิญความเครียดความไม่พึงประสงค์ และความชอกช้ า ซึ่งความรู้สึกนี้เกิดขึ้นเมื่อบุคคลได้เปรียบ
เทียบสถานการณ์ปัจจุบันที่เป็นอยู่กับสถานการณ์ท่ีเขาคาดหวังให้เป็น๒๓    

คุณภาพชีวิตและความพึงพอใจในชีวิตของผู้สูงอายุจะเป็นตัวแปรหนึ่งที่ก าหนดกรอบ
แนวคิดในการศึกษาวิจัยอันเป็นปัจจัยที่ส่งผลต่อความต้องการสวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุ ปัจจัย 3 
ด้านที่คาดว่าจะมีผลต่อความพึงพอใจในชีวิตของผู้สูงอายุ คือ 

1.  ปัจจัยส่วนบุคคล ประกอบด้วย ระดับการศึกษา การมีงานอดิเรก และสุขภาพ 
1.1 ระดับการศึกษา เป็นปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความพึงพอใจในชีวิตเพราะ

ระดับการศึกษามีอิทธิพลต่อชนิดของอาชีพ รวมไปถึงระดับรายได้ สุขภาพ ค่านิยม รสนิยม ความคิด
เกี่ยวกับตนเองและทัศนคติต่อการศึกษาในอนาคต จากผลการศึกษาเกี่ยวกับการใช้เวลาว่างของ
ผู้สูงอายุได้ผลที่ใกล้เคียงกันว่า มีความแตกต่างระหว่างกลุ่มที่ได้รับการศึกษาสูงสุดกับกลุ่มที่ได้รับ
การศึกษาต่ าสุด ในเรื่องการใช้เวลาว่าง กล่าวคือ กลุ่มผู้สูงอายุที่มีการศึกษาสูงใช้เวลาว่างในการท า
กิจกรรมด้านนันทนาการ ท างานอดิเรก เล่นกีฬา เป็นสมาชิกชมรม ท ากิจกรรมทางการเมือง งาน
อาสาสมัคร หรืออ่านหนังสือ และกลุ่มที่มีระดับการศึกษาสูงส่วนใหญ่มักจะเคยมีอาชีพที่ต้องใช้
วิชาชีพและการจัดการ ส่วนผู้สูงอายุที่มีระดับการศึกษาต่ าจะมีอาชีพทางด้านการเกษตร บริการและ
อาชีพที่ต้องใช้แรงงาน ซึ่งให้ค่าตอบแทนในระดับที่ต่ ากว่า นอกจากนี้ภาวะสุขภาพของผู้สูงอายุยัง
ขึ้นอยู่กับความสามารถในการดูแลตนเอง  จากผลการวิจัยพบว่า ผู้สูงอายุที่มีระดับการศึกษาสูงจะมี
ความสามารถในการดูแลตนเองและมีโอกาสเลือกท ากิจกรรมได้ดีและมากกว่ากลุ่มที่มีการศึกษาต่ า 
ดังนั้นจึงสามารถสรุปได้ว่า ระดับการศึกษาส่งผลต่อรายได้ ภาวะสุขภาพ และโอกาสในการเลือก
ปฏิบัติกจิกรรมต่างๆ อันจะส่งผลต่อความพึงพอใจในชีวิตของผู้สูงอายุได้ 

1.2 งานอดิ เ รก  หมายถึ ง  วิ ถี ทาง ในการใช้ เ วลาท ากิ จกรรมด้ านต่ า งๆ 
นอกเหนือไปจากหน้าที่การงานประจ า หรือเป็นกิจกรรมที่ท าในเวลาว่างด้วยความสมัครใจเพ่ือ
ก่อให้เกิดความเพลิดเพลินแก่ผู้กระท าโดยตรง นักทฤษฎีกิจกรรมเชื่อว่าผู้สูงอายุทั่วไปพยายามรักษา
กิจกรรมและทัศนะของคนวัยกลางคนไว้ให้นานที่สุด บทบาทและกิจกรรมใดที่บุคคลผลักดันให้เลิก
กระท า จะต้องมีกิจกรรมใหม่ขึ้นมาทดแทน และกิจกรรมที่ถูกเลือกเข้ามาคืองานอดิเรก ดังนั้นงาน
อดิเรกจึงมีความสัมพันธ์ทางบวกกับความพึงพอใจในชีวิตของผู้สูงอายุ 

                                                           
๒๒Wolman, B.B., Dictionary of behavioral Science, (London, Litton Educational 

Publishing, Inc, 1973), p. 48. 
๒๓Barrow, G. M. and P. A. Smith., Aging Ageism and Society. St. Paul., (Minn : West 

Publishing Company, 1979), p. 52. 
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1.3 สุขภาพ  ผู้สูงอายุมักประสบปัญหาเกี่ยวกับสุขภาพที่ทรุดโทรมลงเนื่องจาก
ความมีอายุ ซึ่งท าให้เกิดกระบวนการเปลี่ยนแปลงในลักษณะของการเสื่อมถอย  เป็นผลให้
ความสามารถทางด้านร่างกายของผู้สูงอายุลดน้อยลง และมักประสบปัญหาสุขภาพ ซึ่งเป็นอุปสรรต่อ
การปฏิบัติกิจวัตรประจ าวัน จ าเป็นต้องพ่ึงพิงผู้อ่ืนและการที่ต้องพ่ึงพิงผู้อ่ืนนี้เองที่ท าให้ผู้สูงอายุ  มี
ความรู้สึกด้อยในสายตาของบุคคลทั่วไปและจะส่งผลต่อความพึงพอใจของผู้สูงอายุด้วย 

2. ปัจจัยทางเศรษฐกิจ  ภาวะเศรษฐกิจนับว่ามีบทบาทส าคัญต่อการด ารงชีวิตของ
บุคคลที่จะสนองความต้องการในด้านต่างๆ ทั้งด้านที่อยู่อาศัยในสภาพที่ดี อาหารที่มีคุณค่า                  
การรักษาพยาบาลอย่างถูกต้อง อุปกรณ์อ านวยความสะดวกแก่ตนเอง ตลอดจนส่งผลไปถึงการเลือก
ท ากิจกรรม เนื่องจากการมีส่วนร่วมในกิจกรรมบางอย่างต้องอาศัยเงินเป็นปัจจัยส าคัญ ปัญหา
เศรษฐกิจมักเป็นปัญหาหลักของผู้สูงอายุ เนื่องจากข้อจ ากัดของการประกอบอาชีพเนื่องมาจากความ
มีอายุท าให้รายได้ลดลง ส่งผลท าให้เกิดความยากล าบากในการดูแลตนเองทางด้านสุขภาพและส่งผล
ต่อความพึงพอใจในชีวิตของผู้สูงอายุ ดังนั้นรายได้จะเป็นตัวลดปัญหาสุขภาพและยกระดับความพึ ง
พอใจในชีวิตของผู้สูงอายุ 

3. ปัจจัยด้านความสัมพันธ์ทางสังคม เมื่อเข้าสู่ วัยชรา จากสภาพร่างกายที่ไม่           
เอ้ืออ านวยต่อการประกอบอาชีพเหมือนเช่นในช่วงวัยที่ผ่านมา หรือจากข้อก าหนดของสังคมให้ต้อง
เกษียณอายุงาน ท าให้ผู้สูงอายุต้องเสียบทบาทในการท างาน ดังนั้นผู้สูงอายุจึงเปลี่ยนจุดสนใจไปยัง
ครอบครัว หาบทบาทใหม่ให้กับตนเองด้วยการเป็นผู้ให้ค าปรึกษาแนะน า ช่วยเหลือดูแลลูกหลาน
ภายในบ้านและในทางกลับกัน ลูกหลานในครอบครัวสามารถเป็นที่พ่ึงพาทางด้านเศรษฐกิจและ
ก าลังใจให้แก่ผู้สูงอายุด้วย ผู้สูงอายุเป็นผู้ที่ต้องการความรัก ความเอาใจใส่จากครอบครัว โดยเฉพาะผู้
ที่ช่วยเหลือตนเองได้น้อยลงจากปัญหาสุขภาพ ดังนั้น การที่ผู้สูงอายุ  มีคู่สมรสหรือบุตรหลานเป็นผู้
คอยดูแลทุกข์สุขคอยช่วยเหลือหรือให้ความเคารพนับถือ ยกย่อง  ให้ความส าคัญ ท าให้ผู้สูงอายุรู้สึก
ว่าตนเองเป็นบุคคลที่มีความหมายต่อครอบครัว ด้วยเหตุนี้ความสัมพันธ์ที่ดีในครอบครัวจึงมีอิทธิพล
ต่อความพึงพอใจในชีวิตของผู้สูงอายุ 

นอกจากความสัมพันธ์ภายในครอบครัวแล้ ว  ความสัมพันธ์ของผู้ สู งอายุกับ
บุคคลภายนอกก็มีผลต่อความพึงพอใจในชีวิตเช่นกัน ญาติหรือเพ่ือนที่มีความรู้สึกที่ดีต่อกัน  มี
ความหวังดี คอยให้ความช่วยเหลือ เห็นอกเห็นใจและสามารถปรับทุกข์กันได้ท าให้ผู้สูงอายุสามารถ
ยอมรับสภาพกับความรู้สึกที่ต้องสูญเสียสถานภาพทางสังคมเดิมหรือสูญเสียบุคคลอันเป็นที่รัก  ซึ่ง
รูปแบบความสัมพันธ์ดังกล่าวนี้จะน าไปสู่ความพึงพอใจในชีวิตของผู้สูงอายุอย่างมาก  โดยเฉพาะ
ผู้สูงอายุที่ไม่มีบุตรหลาน  ซึ่งมักแยกตัวเองออกจากสังคมอันจะท าให้รู้สึกโดดเดี่ยว ว้าเหว่ หรือรู้สึกว่า
ตนเองไม่มีความหมายซึ่งส่งผลให้ความพึงพอใจในชีวิตลดต่ าลง ดังนั้นจึง จ าเป็นอย่างยิ่งที่ผู้สูงอายุ
ควรได้รับความช่วยเหลือ ความอบอุ่น ความรักและความสนใจจากทั้งบุคคลในครอบครัวและบุคคล
ในสังคม ซึ่งบุคคลเหล่านี้เปรียบเสมือนเครือข่ายการสนับสนุน  ทางสังคมในอันที่จะช่วยประดับ
ประคองสภาพจิตใจของผู้สูงอายุ ซึ่งจะเป็นการช่วยยกระดับคุณค่า ในชีวิต ตลอดจนความเชื่อมั่นใน
ตนเองและยังเป็นการช่วยรักษาความสมดุลระหว่างจิตใจและอารมณ์ของผู้สูงอายุ ซึ่งจะน าไปสู่ความ
พึงพอใจในชีวิตของผู้สูงอายุ 
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ตารางท่ี ๒.  องค์ประกอบคุณภาพชีวิต 

นักวิชาการ/ส านักวิชาการ องค์ประกอบคุณภาพชีวิต 
Lawton, M.P. (1997, pp. 45-51). การที่บุคคลมีการประเมินตนเองเกี่ยวกับความ

ผาสุกทางด้านจิตใจ 
Wolman, B.B (1973, p. 48). เป็นความรู้สึกที่เกิดขึ้นเมื่อความต้องการได้รับ

การตอบสนอง   
Barrow, G. M. and P. A. Smith (1979, p. 
52). 

เป็นความรู้สึกที่เป็นสุข ประกอบด้วยความ
สนุกสนาน ไม่ต้องเผชิญความเครียดความไม่พึง
ประสงค์ และความชอกช้ า 

2.๒.4 ลักษณะคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 

ลักษณะคุณภาพชีวิตของผู้สู งอายุที่ดี  นั้นขึ้นอยู่กับองค์ประกอบหลาย ๆ ด้าน 
ดังต่อไปนี้ 

1. ด้านเศรษฐกิจ 
 ด้านเศรษฐกิจนับว่าเป็นปัจจัยส าคัญต่อการด ารงชีวิตของผู้สูงอายะ ในการตอบสนอง

ต่อความต้องการด้านต่างๆ ทั้งในด้านที่อยู่อาศัยสภาพที่ดี มีอาหารที่ เพียงพอ มีคุณค่าการ
รักษาพยาบาลที่ถูกตอ้ง การมีสิ่งอ านวยความสะดวกอ่ืนๆ การมีอาชีพหรือการท างานของผู้สูงอายุ แต่
การท างานจะต้องไม่เป็นการฝึกก าลังร่างกาย รวมทั้งสร้างคามภาคภูมิใจ ความรู้สึกมั่นคงทาง
เศรษฐกิจและมีคุณค่าในชีวิต และความเป็นอยู่ที่ดีย่อมท าให้เกิดความพึงพอใจ นอกจากนี้ได้มี
การศึกษาเกี่ยวกับฐานะทางเศรษฐกิจของผู้สูงอายุ พบว่า ผู้สูงอายุชายมีอัตราการท างานในเชิง
เศรษฐกิจมากกว่าผู้สูงอายุหญิง และผู้สูงอายุในเขตชนบทต้องท างานเพ่ือเลี้ยงตนเองมากกว่า 
ผู้สูงอายุในเขตเมือง ส่วนภาวะทางการเงินของผู้สูงอายุในเขตชนบทนั้นล าบากกว่าผู้สูงอายุในเขต
เมือง๒๔  

2. ด้านการท ากิจกรรมทางสังคมและการพัฒนาตนเอง 
ผู้สูงอายุที่ท ากิจกรรมต่างๆ อย่างสม่ าเสมอ จะช่วยให้มีที่ยึดเหนี่ยวทางจิตใจรู้สึกว่าชีวิต

ของตนเองนั้นมีค่า มีความหมายต่างกับผู้สูงอายุที่ไม่มีกิจกรรมจะมีความรู้สึกว่าชีวิตนี้มีแต่ความเงียบ
เหงา น่าเบื่อหน่ายและหมดอาลัย การท ากิจกรรมของผู้สูงอายุนั้นจะแตกต่างกันออกไป ขึ้นอยู่กับ
ความสนใจและภาวะสุขภาพของผู้สูงอายุ เสนอกิจกรรมที่เหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุว่ามี 3 ประเภท 
ดังนี้ 

2.1 กิจกรรมที่มีรูปแบบ (Formal Activities) ได้แก่ การท าบุญเข้าวัด การมีกิจกรร
รมในสโมสร เป็นต้น 

2.2 กิจกรรมที่ไม่เป็นรูปแบบ (Informal Activites) ได้แก่ การมีสัมพันธภาพ
ระหว่างเพื่อนบ้าน การเดินทาง การซื้อสิ่งของต่าง ๆ เป็นต้น 

                                                           
๒๔นภาพร  ชโยวรรณ และคณะ, ประชากรสูงอายุ  : ลักษณะทางประชากรและสังคมจาก

แหล่งข้อมูลทางการ, สถาบันประชากรศาสตร์, (จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, 25๔3), หน้า ๑6. 
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2.3 กิจกรรมที่ท าคนเดียว (Solitary Activties) ได้แก่ งานอดิเรก ดูโทรทัศน์ อ่าน
หนังสือ เป็นต้น 

จากแนวคิดเกี่ยวกับกิจกรรมของผู้สูงอายุเชื่อว่าผู้สูงอายุที่มีกิจกรรมสูงจะสามารถ
ปรับตัวได้ดีทั้งด้านร่างกาย จิตใจ และสังคม เพราะบุคคลที่สามารถท าและด ารงกิจกรรมทางสังคมได้
จะเป็นผู้ที่มีความพึงพอใจในชีวิตสูง มีภาพพจน์เกี่ยวกับตนเองดี และเป็นผู้ประสบความส าเร็จในการ
ด ารงชีวิต ผู้สูงอายุที่รับรู้ว่าตนเองยังคงสามารถรักษาระดับการท ากิจกรรมได้มาก หรือท าได้สม่ าเสมอ 
ย่อมมองตนเองมีคุณค่า มีประโยชน์ต่อครอบครัวและสังคม ซึ่งจะมีความสุขและพอในที่ท ากิจกรรม
นั้นๆ  

นอกจากนี้การมีปฏิสัมพันธ์กับระหว่างผู้สูงอายุกับบุคคลรอบๆ ตัวและสังคมชุมชนนั้นมี
ความส าคัญอย่างยิ่ง ซึ่งเชื่อว่า มนุษย์ไม่สามารถมีชีวิตอยู่ได้โดยไม่สัมพันธ์กับผู้อ่ืน ซึ่งตามปกติตั้งแต่
เกิดจนตายมนุษย์ย่อมต้องมีสัมพันธ์ภาพกับบุคคลอ่ืนไม่ทางตรงก็ทางอ้อม และมีสัมพันธ์ภาพกับ
บุคคลอ่ืนทั้งในครอบครัวและนอกครอบครัวของผู้สูงอายุวัยนั้นเป็นสิ่งจ าเป็นอย่างยิ่ง เพราะเป็น
วิธีการที่จะท าให้ผู้สูงอายุได้รับการสนองตอบต่อความต้องการทางสังคม เช่น กรณีมีเพ่ือนวัยเดียวกัน 
เนื่องจากท าให้สามารถปรับทุกข์สุขได้อย่างเข้าอกเข้าใจกันดีกว่าคนต่างวัย ซึ่งได้มีการศึกษาวิจัยที่
แสดงว่าความสัมพันธ์กับเพ่ือนร่วมวัย เป็นปัจจัยหนึ่งที่ให้ความสุขความพอใจในชีวิตของผู้สูงอา 

3. ด้านสุขภาพอนามัย 
การมีคุณภาพที่ดีของผู้สูงอายุ ต่างก็ปรารถนามีสุขภาพอนามัยที่ดีนั่นคือ มีสุขภาพกาย

ที่แข็งแรง สุขภาพจิตที่สมบูรณ์ สามารถพ่ึงตนเองได้ สุขภาพดี คือคุณภาพชีวิตนั้นเอง อย่างไรก็ตาม
ปัญหาภาวะสุขภาพของผู้สูงอายุที่ส าคัญ ก็คือปัญหาโรคภัยไข้เจ็บ ซึ่งมักเกิดขึ้นเสมอ ๆ และโรคที่พบ
บ่อย คือ โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวานโรคปวดท้อง โรคระบบทางเดินหายใจ โรคปวดกระดูก
และข้อ โรคชรา (Senility) ซึ่งมีการเปลี่ยนแปลงทางร่างกาย เช่น ผิวหนัง สายตา การดมกลิ่น และ
การสัมผัส ส่วนการเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจ เช่น ความว้าเหว่ เงียบเหงา ซึมเศร้า ต้องการความรัก
และเอาใจใส่ 

สุขภาพของผู้สูงอายุเป็นปัญหาหนึ่งที่ส าคัญของผู้สูงอายุ ซึ่งเป็นไปตามกฎธรรมชาติ นั่น
คือ ยิ่งอายุมากขึ้นปัญหาสุขภาพก็จะมากขึ้น เช่น การเป็นโรคต่าง ๆ และการที่ผู้สูงอายุมีคุณภาพดี
ขึ้น นอกจากจะมีชีวิตที่ยืนยาวแล้วยังจะต้องพ่ึงตนเองให้ได้มากที่สุด และเป็นที่ยอมรับของสังคม 
ดังนั้น ควรสนับสนุนและส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพดีทั้งร่างกายและจิตใจ โดยเน้นการป้องกัน โรค 
ส่งเสริมสุขภาพ รักษาพยาบาล และฟื นฟูสภาพ 

กล่าวโดยสรุป คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุมีองค์ประกอบ 4 ประการ ประกอบด้วย การมี
ความมั่นคงทางด้านเศรษฐกิจ การอยู่ร่วมในสังคมอย่างมีความสุข การมีสุขภาพอนามัยทางด้าน
ร่างกาย และสุขภาพจิตใจที่ดีตามสภาพ 
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ตารางท่ี ๒.  ลักษณะคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 

นักวิชาการ/ส านักวิชาการ ลักษณะคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
นภาพร  ชโยวรรณ (25๔3, หน้า ๑6). ด้านเศรษฐกิจนับว่าเป็นปัจจัยส าคัญต่อการ

ด ารงชีวิตของผู้สูงอายะ ในการตอบสนองต่อ
ความต้องการด้านต่าง ๆ 

๒.๒.๕ การประเมินคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 

นักวิชาการหลายท่านกล่าวว่าคุณภาพชีวิตเป็นสหมิติ  ต้องวัดได้ทั้งรูปธรรมและ
นามธรรม  หรือเชิงวัตถุวิสัย  และเชิงจิตวิสัย และมีผู้ให้ความหมายตลอดจนรายละเอียดดังนี้ 

คุณภาพชีวิตว่ามี  2  องค์ประกอบ  คือ  ประกอบด้านจิตวิสัย  ซึ่งเป็นเรื่องของอารมณ์  
ความรู้สึกของบุคคล อันได้แก่ความเชื่อ ค่านิยม และความรู้สึกนึกคิดของบุคคล เป็นต้น และ
องค์ประกอบด้านวัตถุวิสัย  อันได้แก่ ปัจจัยหรือ สภาพแวดล้อมของบุคคล เช่น องค์ประกอบด้าน
สังคม เศรษฐกิจ การเมือง และสิ่งแวดล้อม๒๕ 

องค์ประกอบด้านวัตถุวิสัย เป็นองค์ประกอบที่สามารถวัดค่าของการมีคุณภาพชีวิตได้
ชัดเจน แน่นอนกว่าองค์ประกอบด้านจิตวิสัย เพราะเป็นองค์ประกอบเชิงปริมาณ แนวคิดของลิว
สามารถอธิบายได้โดย ภาพที่ ๒.๑ 

 

 
แผนภาพ  2.1  องค์ประกอบคุณภาพชีวิตตามแนวคิดลิวประกอบด้วยด้านจิตวิสัย และวัตถุวิสัย 

 
ในการประเมินคุณภาพชีวิตไว้ 2 ด้าน คือ   
1. ด้านวัตถุวิสัย (objective) การประเมินด้านวัตถุวิสัย วัดได้โดยอาศัยข้อมูลด้าน

รูปธรรมที่มองเห็นได ้นับได้ วัดได้ เช่น ข้อมูลด้านเศรษฐกิจ สังคม และสิ่งแวดล้อม 
2. ด้านจิตวิสัย (subjective) เป็นการประเมินข้อมูลด้านจิตวิทยา ซึ่งอาจท าได้โดยการ

สอบถามความรู้สึก และเจตคติต่อประสบการณ์ของบุคคลเกี่ยวกับชีวิต การรับรู้ต่อสภาพความเป็นอยู่  
การด ารงชีวิต รวมทั้งสิ่งต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกับชีวิต และความพึงพอใจในชีวิต๒๖ 

                                                           
๒๕Liu, B. C., Quality – of - life: Concept, measure and result., (The American 

Journal of Economic and Sociology 34, 1975), p. 12. 
๒๖UNESCO, Evaluating the Quality of life in Belgium, (Social Indicators Research 8, 

1980), p. 312. 

ด้านวัตถุวิสัย 
- สิ่งแวดล้อม 
- สังคม 
- เศรษฐกิจ 
- การเมือง 

คุณภาพชีวิต 

ด้านจิตวิสัย 
- อารมณ์   
- ความรู้สึกนึกคิด 
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กล่าวโดยสรุปแล้วในการประเมินคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ต้องประเมินทั้งเชิงวัตถุวิสัย
ที่เกี่ยวข้องกับความสามารถในการด ารงชีวิตของผู้สูงอายุ และเชิงจิตวิสัย เกี่ยวข้องกับสภาวะจิตใจ
และความรู้สึกพึงพอใจในการด ารงชีวิต ที่ครอบคลุมในทุกองค์ประกอบ 

ตารางท่ี ๒.๙ การประเมินคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 

นักวิชาการ/ส านักวิชาการ การประเมินคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 
Liu, B. C, (1975, p. 12). คุณภาพชีวิตว่ามี 2 องค์ประกอบ  คือ  ประกอบ

ด้านจิตวิสัย  ซึ่งเป็นเรื่องของอารมณ์  ความรู้สึก
ของบุคคล  อันได้แก่ความเชื่อ  ค่านิยม  และ
ความรู้สึกนึกคิดของบุคคล  เป็นต้น 

UNESCO, (1980, p. 312). องค์การยูเนสโก ให้เกณฑ์ในการประเมินคุณภาพ
ชีวิตไว้ 2 ด้าน คือ ด้านวัตถุวิสัย ด้านจิตวิสัย  

๒.๓ สุขภาพอนามัยและการดูแลส่งเสริมสุขภาพของผู้สูงอายุ 
สุขภาพเป็นภาวะหนึ่งของมนุษย์ ที่เกิดจากความสมดุลของร่างกาย จิตใจ และสังคม 

การรักษาสมดุลจะเกิดขึ้นได้จากการดูแลรักษาร่างการ จิตใจ และสังคม ให้เกิดความสมบูรณ์
ปราศจากโรค และความพิการ โดยกรมอนามัย ส านักงานส่งเสริมสุขภาพกระทรวงสาธารณสุข 
(2547) ได้ก าหนดมาตรฐานผู้สูงอายุมีสุขภาพอนามัยที่พึงประสงค์ได้ดังนี้ 

๒.๓.๑ มาตรฐานผู้สูงอายุมีสุขภาพอนามัยที่พึงประสงค์ 

มีสุขภาพดีทั้งทางด้านร่างกาย และจิตใจ  มีฟันถาวรใช้งานได้อย่างน้อย 20 ซี่ มีดัชนี
มวลกายอยู่ในเกณฑ์ปกติ  สามารถช่วยเหลือตนเองและผู้อ่ืนได้ตามอัตภาพ  โดยแบ่งเป็นมาตรฐาน
ทางสุขภาพกายและสุขภาพจิต คือ 

1. มีสุขภาพกายและจิตใจดีตามท่ีพึงประสงค ์ 
๑.๑ มีสุขภาพกายที่พึงประสงค์ คือ ปราศจากประวัติและอาการของโรคต่าง ๆ ดังนี้ 

๑. โรคที่สามารถควบคุมได้ในระยะเวลา 1 ปีที่ผ่านมาได้แก่ หัวใจขาดเลือด 
โรคมะเร็ง โรคเส้นเลือดในสมองอุดตัน โรคข้อเสื่อม โรคเอดส์ วัณโรค   

๒. โรคที่สามารถควบคุมได้ในระยะเวลา 6 เดือนที่ผ่านมา ได้แก่ โรคความดัน
โลหิตสูงสามารถควบคุมได้ ให้อยู่ในเกณฑ์ต่ ากว่า 150/90 mmhg โรคเบาหวานสามารถควบคุม
ระดับน้ าตาลได้ให้อยู่ในระดับต่ ากว่า 150 mg 

1.2 สุขภาพจิต เกณฑ์สุขภาพด้านจิตใจดี มีดังนี้ 
1. เข้าร่วมกิจกรรมกับครอบครัว และหรือ/เพ่ือนบ้านเป็นประจ า 
2. ไม่มี หรือปัญหาด้านอารมณ์และจิต ที่ไม่ต้องปรึกษาแพทย์หรือเจ้าหน้าที่

สาธารณสุข 
3. รู้สึกว่าตนเองมีค่า (รู้ด้วยตัวเอง) 
4. รู้สึกว่าตนเองไม่ได้ถูกทอดทิ้ง 
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ส าหรับการตั้งเกณฑ์ (ไม่จ ากัดว่าจะขาดข้อใดข้อหนึ่ง ในสี่ข้อผ่านเกณฑ์ 3 ข้อ ถือว่า
สุขภาพจิตดี) ดังนี้  4 ดีมาก 3 ดี 2 พอใช้ 1 ไม่พอใช้๒  

๒.๓.2 มีฟันถาวรที่ใช้งานได้อย่างน้อย 20 ซี ่

ฟันถาวรที่ใช้งานได้ คือ ฟันที่อยู่ในสภาพดีสามารถใช้งานได้ และไม่เป็นโรคจนไม่
สามารถรักษาได้ ได้แก่ ตัวฟันต้องไม่เหลือน้อยจนไม่สามารถบูรณะใช้การได้ ฟันต้องไม่ผุสามทะลุ
โพรงประสาทฟันจนไม่สามารถรักษารากฟันได้ ฟันต้องไม่ผุจนเหลือแต่ราก ฟันต้อยไม่โยกจากโรคปริ
ทันต์จนเก็บรักษาไว้ไม่ได้๒๘  

๒.๓.3 ดัชนีมวลกายอยู่ในเกณฑ์ปกติ 

นิยาม ดัชนีมวลกาย (Body mass index : BMI) เป็นมาตรการที่ใช้ประเมินภาวะอ้วน 
ผอมในผู้ใหญ่ ตั้งแต่อายุ 20 ปีขึ้นไป ทุกคนสามารถกระท าได้ด้วยตนเองโดยการชั่งน้ าหนักตัวเป็น
กิโลกรัมและวัดส่วนสูงเป็นเมตร และน ามาค านวณหาดัชนีมวลกาย   

 
น้ าหนักตัวเป็นกิโลกรัม

ส่วนสูงเป็นเมตร
 

 
ดังนั้นดัชนีมวลกายจึงมีหน่วยเป็นกิโลกรัม/ตาราเมตร (กก./ม.)2 
ค่าปกติ 
จากการศึกษาทางระบาดทวิทยาพบว่าดัชนีมวลกายมีความสัมพันธ์กับอัตราตายโดย

ทราบว่าผู้ที่มีค่าดัชนีมวลกาย > 25.0 กก./ม2  หรือต่ ากว่า  18.5 กก./ม2  มีอัตราตายสูงกว่าผู้ที่มี
ค่าดัชนีมวลกาย  18.5 24.9 กก./ม2  ดังนั้นจึงได้มีการใช้เกณฑ์ดังนี้ เพ่ือประเมินภาวะพลังงานที่
สะสมไว้ในร่างกายของผู้ใหญ่ทุกอายุ ทั้งเพศชาย และเพศหญิง ดังนี้ 

การแปรผล 
ได้คะแนนรวม  0 – 12  คะแนน มีสุขภาพจิตปกติ (ระดับ 1) 
ได้คะแนนรวม  13 – 18  คะแนน มีความเศร้าเล็กน้อย (ระดับ 2) 
ได้คะแนนรวม  19 – 24  คะแนน มีความเศร้าปานกลาง (ระดับ 3) 
ได้คะแนนรวม  25 – 30  คะแนน มีความเศร้ารุนแรง (ระดับ 4) 
การรักษาสุขภาพให้ดีจึงเป็นเรื่องส าคัญยิ่งส าหรับผู้สูงอายุ เนื่องขาดการสูงอายุท าให้

เกิดการเปลี่ยนแปลงทั้งร่างกายและจิตใจเป็นวัยแห่งความเสื่อมของสภาพร่างการขาดความต้านทาน
โรค โอกาสเป็นโรคหรือติดโรคได้ง่าย การสร้างสุขภาพจิต การบริหารร่างกาย การงดสิ่งเสพติดให้โทษ 
และการใช้บริการสาธารณสุขที่ถูกต้องจะช่วยให้สุขภาพของผู้สูงอายุดีขึ้น 

                                                           
๒๗ส านักงานส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข , คู่มือการส่งเสริมสุขภาพจิต

ผู้สูงอายุส าหรับบุคลากรสาธารณสุข , พิมพ์ครั้งที่ ๒, (กรุงเทพมหานคร : ส านักงานกิจการโรงพิมพ์องค์การ
สงเคราะห์ทหารผ่านศึก, 2547), หน้า 76 – ๘๑. 

๒๘เรื่องเดียวกัน, หน้า ๘๕. 
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ในเรื่องของการรักษาสุขภาพอนามัยนั้น บุคคลทุกเพศทุกวัยต้องมีความรับผิดชอบต่อ
ตนเองเป็นสิ่งส าคัญที่จะท าให้มีสุขภาพอนามัยดีได้ คนเรามักจะไปมองปัญหาสุขภาพอนามัยของคน
อ่ืนมากกว่าของตนเอง หรือไม่ก็ใช้วิธีแก้ปัญหาเฉพาะหน้า เช่น ถ้าเป็นโรคก็กินยาถ้ายังรู้สึกไม่หนั ก
หนาก็ชะลอการรักษาไปก่อน ผลที่เกิดขึ้นคือความเสื่อมของสุขภาพที่ยากแก่การรักษาเมื่ออายุมากขึ้น
หรือเมื่อเข้าสู่วัยสูงอายุ ปัญหาเล็กน้อยก็มีโอกาสที่จะกลายเป็นปัญหาใหญ่มากขึ้นหลักการส าคัญ 4 
ประการ ส าหรับการรักษาสุขภาพอนามัย คือ 

1. กินเป็น หมายถึง การกินอาหารอย่างถูกต้อง ได้สัดส่วน กับความต้องการของ
ร่างกาย ไม่มากเกินไปหรือน้อยเกินไป เช่น อาหารไขมัน งดเว้นสิ่งเสพติดที่ไม่เป็นประโยชน์ต่อ
ร่างกาย เช่น ชา กาแฟ และสุรา การประเมินสภาพการกินที่ง่ายที่สุด คือ การประเมินความสมดุล
ของการกินกับน้ าหนักมาตรฐานตามอายุและส่วนสูง การรักษาสภาพน้ าหนักให้อยู่ในอัตราโดยเฉลี่ย
หรือใกล้เคียงเกณฑ์เฉลี่ยเป็นหลักการเบื้องต้นของการกินเป็น 

2. นอนเป็น การนอนมีความส าคัญต่อสุขภาพ เพราะการนอนหลับเต็มที่ และเพียงพอ 
จะท าให้ตื่นขึ้นมาท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพ กระปรี้กระเปร่า คุณภาพการนอนจะขึ้นอยู่กับจิตใจ 
สิ่งแวดล้อมและท่านอน คนที่มีจิตใจดีอยู่ในสิ่งแวดล้อมที่สดชื่น ไม่เคร่งเครียด ท่านอนสบายก็จะท า
ให้หลับได้ดี การนอนผิดทานอกจากท าให้เมื่อยขบแล้ว บางครั้งอาจท าให้ฝันร้ายหรือมีอาการผีอ า 
เนื่องจากการไหลเวียนของโลหิตไม่ดี มีการเกร็งขอกล้ามเนื้อ จ านวนชั่วโมงการนอนหลับขึ้นอยู่กับ
ความเพียงพอของร่างการของแต่ละคน ไม่มีก าหนดมาตรฐานแน่นอนว่าเป็น 8 หรือ 10 ชั่วโมง แต่
ผู้สูงอายุอาจจ าเป็นต้องงีบหลับตอนกลางวันบ้าง จะช่วยให้กระปรี้กระเปร่า และร่างกายมีความพร้อม  

3. อยู่เป็น การอยู่เป็นนอกจากการรู้จักรักษาสุขวิทยาที่ดีแล้ว ยังหมายถึง การรู้จักออก
ก าลังกายสม่ าเสมอ เพ่ือให้ร่างการมีความตื่นตัวและคงความสดชื่น การรักษาให้น้ าหนักตัวอยู่ใน
เกณฑ์มาตรฐาน หลีกเลี่ยงการเป็นโรค รู้จักวิธีลดความเครียดทางจิตใจการมีอารมณ์ดี จิตใจแจ่มใส 
มองโลกในแง่ดี มีการพักผ่อนที่เหมาะสมเป็นหลักของการอยู่เป็น การอยู่ไม่เป็นเป็นการท าลาย
สุขภาพเพราะมุ่งเอาแต่สิ่งที่ตนต้องการจนลืมนึกถึงความทนของร่างกาย นับเป็นอันตรายยิ่ง 

4. สังคมเป็น หมายถึง การปรับตัวให้เข้ากับสภาพสังคมในระยะแรก ๆ ของการปรับตัว
อาจสร้างความคับข้องใจอยู่บ้าง แต่การใช้เหตุผล ความเข้าใจ และการยอมรับจะท าให้การปรับตัวดี
ขึ้น และอยู่ในสังคมได้อย่างมีความสุข ข้อส าคัญอย่าไปคาดหวังจากสังคมมากเกินไป เพราะถ้าไม่
เป็นไปอย่างที่คาดหวังแล้ว จะท าให้เกิดความท้อแท้ สิ้นหวัง ในที่สุดก็ต้องแยกตัวออกจากสังคม หรือ
อยู่ในสังคมอย่างไม่มีความสุขเลย 

ซึ่งการกินเป็น นอนเป็น อยู่เป็นและสังคมเป็นนั้น มิได้ใช้เฉพาะในช่วงหนึ่งช่วงใดของ
ชีวิตเท่านั้น ควรปฏิบัติอย่างสม่ าเสมอ แต่สนใจให้มากขึ้น เมื่อมีอายุมากขึ้น เพ่ือความเป็นผู้มีอายุที่มี
สุขภาพดี 

ส าหรับปัญหาสุขภาพอนามัยในทุกวัยมีสาเหตุทั่วไปเหมือนกันรวมถึงในผู้สูงอายุด้วยคือ 
1. การศึกษา การศึกษาท าให้คนพัฒนาในทุกด้าน สามารถเรียนรู้ในการที่จะท าให้

ตนเองดีขึ้น ในแง่สุขภาพก็รู้จักที่จะรักษาและดูแลตนเองให้ดี ไม่เจ็บป่วยและเป็นโรคแต่ผู้มีการศึกษา
น้อยมักจะไม่เข้าใจถึงการที่จะดูแลสุขภาพให้ดีได้อย่างถูกต้อง 
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2. เศรษฐกิจ ภาวะของเศรษฐกิจมีผลต่อสุขภาพโดยตรงทั้งผู้มีฐานะดีและยากจนคนมี
ฐานะดีแต่ขาดความรู้ความเข้าใจ การเอาใจใส่ตนเองที่ไม่ถูกต้องจะเป็นในลักษณะเกินพอดี ส่วนคน
ยากจนก็ขาดความพอดี มีความขัดสนที่จะใช้เงินเพ่ือการรักษาสุขภาพของตนให้ดี ท าให้เกิดโรคได้ง่าย 

3. ความรับผิดชอบ บ่อยครั้งที่จะพบว่าคนมีความรู้ดี ฐานะดี ป่วยด้วยโรคที่ขาดความ
รับผิดชอบต่อสุขภาพของตนเอง เช่น โรคอ้วน ไขมันในโลหิตสูงหรือเบาหวาน ทั้งนี้เพราะเขาเหล่านั้น
เพิกเฉยต่อสุขภาพของตนเอง ขาดความระมัดระวัง ใช้ชีวิตตนเองไม่ถูกต้อง อยู่ไม่เป็นขาดความพอดี 
ขาดความระมัดระวังอันตรายต่อสุขภาพ เช่น สารพิษ อุบัติเหตุ และที่ส าคัญเมื่อยังไม่เจ็บป่วย มีชีวิต
อยู่ดีตามปกติก็ไม่ใส่ใจที่จะบ ารุงรักษาและส่งเสริมสุขภาพ ปล่อยไปตามธรรมชาติคิดว่า ถ้ายังไม่
เจ็บป่วย ก็คงยังไม่เป็นไร ผลจากการขาดความรับผิดชอบต่อสุขภาพท าให้เกิดการเจ็บป่วย และเป็น
โรคได้ง่ายตามมา 

4. สิ่งแวดล้อม ปัจจุบันในเมืองใหญ่ต้องประสบปัญหาสิ่งแวดล้อมเป็นพิษและภาวะ
แวดล้อมเครียด โดยเฉพาะคนที่อาศัยอยู่ในเมืองใหญ่ หรือเขตอุตสาหกรรมจะเสี่ยงต่ออันตรายทาง
สุขภาพมากกว่าคนที่อาศัยอยู่ในชนบทที่มีอากาศดีและความเครียดจากสิ่งแวดล้อมต่ า สิ่งแวดล้อม
เป็นพิษ มีผลต่อสุขภาพทั้งด้านร่ายการและจิตใจ พบว่า ผู้มีอายุยืน มักจะอยู่ในสภาพแวดล้อมที่สงบ 
สะอาดและอากาศดี 

5. กรรมพันธุ์ เป็นปัญหาสุขภาพท่ีสามารถป้องกันได้ ถ้าได้ค าแนะน าปรึกษาโดยเฉพาะ 
ตั้งแต่ก่อนแต่งงานหรือมีบุตร โอกาสเป็นโรคก็จะลดน้อยลง โรคทางกรรมพันธุ์เป็นการถ่ายทอดโรค
ทางโครโมโซมของร่างการมนุษย์ซึ่งครั้งหนึ่งได้รับจากพ่อ อีกครั้งหนึ่งได้ รับจากแม่ เช่น เบาหวาน 
ความดันโลหิตสูง เกาต์ และโรคจิตบางอย่างในครอบครัวที่มีปัญหาโรคทางพันธุกรรม จะต้องให้ความ
สนใจต่อสุขภาพมกกว่าปกติ 

6. สภาวะทางอารมณ์และจิตใจพ้ืนฐานของอารมณ์และจิตใจมีผลต่อสุขภาพอย่างมาก 
คนที่มีปัญหาทางอารมณ์ การไม่รู้จักป้องกันรักษาพ้ืนฐานจิตใจ ตั้งแต่วัยเด็กอาจน าไปสู่โรคทางจิตใจ 
เช่น โรคประสาท บุคลิกภาพแปรปรวน 

นอกจากนั้นองค์ประกอบที่มีอิทธิพลต่อสุขภาพอนามัยของผู้สูงอายุ มีหลายประการ 
เช่น อายุ เพศ การศึกษา การปรับระดับของอารมณ์ต่อสิ่งแวดล้อมและความเข้าใจในด้านสุขภาพ
อนามัย ตลอดจนการประสบความส าคัญในชีวิต การมีชีวิตอย่างมีจุดมุ่งหมาย และมีความหวังในชีวิต 
สิ่งเหล่านี้มีความส าคัญมาก อันจะเป็นผลต่อสุขภาพอนามัยในผู้สูงอายุ 

ในการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุจึงเป็นสิ่งที่จะช่วยให้ผู้สูงอายุและคนในชุมชนเพ่ิม
สมรรถนะในการควบคุมและปรับปรุงสุขภาพตนเอง ครอบครัวและชุมชนในการบรรลุซึ่งสุขภาพระดับ
สมบูรณ์ทั้งร่างกาย จิตใจ และสังคม โดยอาศัยหลักการส่งเสริมสุขภาพของกฎบัตรออกต าราเป็น
แนวทางปฏิบัติ 5 ประการ คือ 

1. การสร้างนโยบายสาธารณะเพ่ือผู้สูงอายุ 
 โดยเน้นให้ทุกคนในชุมชน หรือสังคม มีข้อตกลงทางสังคมร่วมกัน รับหลักการเดียวกัน

ในการที่จะปฏิบัติเพ่ือให้ทุกคนในชุมชนหรือสังคมมีสุขภาพที่ดี เช่น การก าหนดนโยบายไม่ให้มีการ
ทอดทิ้งผู้สูงอายุในชุมชน นโยบายหมู่บ้านปลอดอุบัติเหตุ นโยบายครอบครัวอบอุ่น เป็นต้น 
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2. สร้างสภาพแวดล้อมที่เอ้ือต่อสุขภาพผู้สูงอายุ 
สิ่งแวดล้อมในที่นี้อาจจะเป็นสิ่งแวดล้อมที่เป็นรูปธรรม หรือนามธรรมสิ่งแวดล้อมที่เป็น

รูปธรรมที่ใกล้ตัวผู้สูงอายุได้แก่ ครอบครัว ซึ่งจะต้องให้ความรักความเอาใจใส่ มีการเกื้อหนุนดูแล
ผู้สูงอายุขณะเดียวกันต้องมีปฏิสัมพันธ์ในเชิงรุก มีความเข้าใจกัน ชุมชนก็เป็นสิ่งแวดล้อมที่อยู่รอบ ๆ 
ตัวผู้สูงอายุนั่นเอง ซึ่งต้องมีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุในทุก ๆ ด้านการดูแลความเป็นระเบียบ
เรียบร้อยของบ้านและสิ่งที่อยู่อาศัยรอบ ๆ บ้านก็จะท าให้ผู้อยู่อาศัยรวมถึงผู้สูงอายุด้วยมีความอบอุ่น
มีสุขภาพดี และปลอดจากอุบัติเหตุต่าง ๆ ส่วนสิ่งแวดล้อมที่เป็นนามธรรม เช่น ขนบธรรมเนียม
ประเพณีวัฒนธรรมในสังคม ซึ่งสังคมไทยมีข้อดีกว่าประเทศอ่ืน ๆ ในหลาย ๆ ด้น เช่น ในความเคารพ
กตัญญูกตเวทีต่อผู้สูงวัย ประเพณีรดน้ าด าหัวในวันสงกรานต์ เป็นต้น 

3. การมีส่วนร่วมของชุมชนในการดูแลส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ 
ชุมชน จะต้องมีการรวมตัวกันหรือรวมกลุ่มกันเพ่ือที่จะดูแลส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุโดย

การรวบรวมปัญหาต่าง ๆ น ามาวิเคราะห์วางแผน ด าเนินการเพ่ือส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุให้เป็น
ผู้สูงอายุที่สามารถแสดงศักยภาพได้ตามความถนัด เพ่ือให้เกิดความภาคภูมิใจในตนเอง เช่น การจัด
ให้มีการรวมกลุ่มเพื่อให้มีกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ กิจกรรมทางด้านประเพณีวัฒนธรรมต่าง ๆ 
เช่น การฟังเทศน์ฟังธรรม เป็นต้น๒๙ 

2.3.4 พัฒนาทักษะในการดูแลส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ 

โดยการให้ความรู้ ความเข้าใจแก่ผู้สูงอายุ บุคคลในครอบครัว และชุมชนในเรื่องการ
เปลี่ยนแปลงทางสรีระต่าง ๆ ตลอดจนการเปลี่ยนแปลงทางจิตใจอารมณ์และสังคมของผู้สูงอายุ 
ตลอดจนแนวทางการดูแลส่งเสริมสุขภาพโดยผ่านสื่อต่าง ๆ ปรับเปลี่ยนการทางด้านสาธารณสุข โดย
เน้นทางด้านสุขภาพในเชิงรุกมากขึ้น เช่น มีการคิดกรอบสุขภาพ ให้การดูแล ให้ค าปรึกษาด้าน
สุขภาพ โดยให้บริการในลักษณะองค์รวม ให้ครอบคลุมทุก ๆ ด้าน 

นอกจากนี้การเตรียมสมาชิกและสัมพันธ์ภาพในครอบครัวของผู้สูงอายุเป็นสิ่งส าคัญยิ่ง
ที่จะส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพอนามัยดีและอายุยืนยาว ลักษณะโครงสร้างของสังคมวัฒนธรรมไทย
แต่เดิมมานั้น ได้ปลูกฝังให้สมาชิกในครอบครัวเรียนรู้ และเคารพระบบอาวุโส แต่ปัจจุบันลักษณะ
ดังกล่าวก าลังจะแปรเปลี่ยนไป ซึ่งเป็นผลมาจากปัจจัยภายนอกดังที่ได้กล่าวมาแล้ว อย่างไรก็ตาม 
การเตรียมสมาชิกในครอบครัว รวมทั้งลูก หลาน ผู้อยู่อาศัย และผู้ดูแลใกล้ชิดผู้สูงอายุให้รู้และเข้าใจ
การปฏิบัติตัวต่อผู้สูงอายุได้อย่างถูกต้องเหมาะสมจึงนับว่าเป็นสิ่งจ าเป็นยิ่ง 

ผู้สูงอายุเป็นผู้ที่ได้ร่วมสร้างความเจริญก้าวหน้าให้แก่สังคมประเทศชาติ ให้ความรัก
ความอบอุ่นเป็นผู้ที่สร้างสรรค์และสะสมถ่ายทอดมรดกทางวัฒนธรรม และประสบการณ์ถ่ายทอด
มรดกทางทรัพย์สินและสติปัญญา ผู้สูงอายุจึงเป็นผู้ที่มีคุณค่าและมีสถานภาพที่ควรแก่การเคารพยก
ย่องของครอบครัว ดังนั้น ปู่ ย่า ตา ยาย ลุง ป้า น้า อา หรือผู้มีอุปการคุณ ที่เป็นผู้สูงอายุจึงเสมือน
หนึ่งเป็นร่มโพธิ์ ร่มไทรที่ให้ความร่มเย็นแก่ครอบครัว 
                                                           

๒๙ส านักงานส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข , คู่มือการส่งเสริมสุขภาพจิต
ผู้สูงอายุส าหรับบุคลากรสาธารณสุข , พิมพ์ครั้งที่ ๒, (กรุงเทพมหานคร : ส านักงานกิจการโรงพิมพ์องค์การ
สงเคราะห์ทหารผ่านศึก, 2547), หน้า ๙๑. 
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การอบรมปลูกฝัง ลูกหลาน หรือสมาชิกในครอบครัวให้ยอมรับ และเข้าใจว่าผู้สูงอายุ
เป็นส่วนหนึ่งที่มีความหมายและความส าคัญยิ่งของครอบครัว และเรียนรู้วิธีปฏิบัติตัวต่อผู้สูงอายุได้
อย่างถูกต้อง โดยการช่วยเหลือ ดูแลในกิจวัตรประจ าวันของผู้สูงอายุ เอาใจใส่ดูแลผู้สูงอายุ ทั้ง
ทางด้านสุขภาพ ให้ถือเป็นภาระหน้าที่อันถึงมีประการหนึ่งของสมาชิก หรือลูกหลานในครอบครัว 
และที่ส าคัญยิ่งไปกว่านั้น ทุกครอบครัวจะต้องมีการเตรียมการต้อนรับสมาชิกใหม่ คือ ผู้สูงอายุของ
ครอบครัวต่อไป 

อย่างไรก็ตาม การเข้าสู่วัยสูงอายุเป็นเรื่องของธรรมชาติ ผู้สูงอายุจะต้องเผชิญกับปัญหา
หลายด้าน เช่น 

1. การไม่ยอมรับสภาพการเปลี่ยนแปลงของร่างกาย และจิตใจตามวัย 
2. การที่ต้องออกจากงานประจ า 
3. ปัญหาการเจ็บป่วยเรื้อรัง 
4. การสูญเสียคู่ชีวิต ญาติมิตร 
5. ความซึมเศร้า และว้าเหว่ 
6. การที่ลูก หลาน แยกไปอยู่ท่ีอ่ืน 
7. การเสื่อมถอยในด้านความจ า โดยเฉพาะอย่างยิ่งเหตุการณ์ปัจจุบัน 
8. การขาดความเชื่อมั่นในตนเอง 
9. การรู้สึกว่าตนเองไร้ค่า ความคิด และการเคลื่อนไหวเชื่องช้าลง 
10. รายได้ลดลง มีปัญหาด้านการเงิน และสภาพความเป็นอยู่ 
11. ความสามารถที่จะปรับตัวเข้ากับสังคม และสิ่งแวดล้อมด้อยลง 
ปัญหาเหล่านี้ มีผลกระทบต่อจิตใจของผู้สูงอายุมาก ดังนั้นครอบครัว ลูกหลาน และ

สังคมควรให้ความอบอุ่น ความสนใจเอาใจใส่ดูแลผู้สูงอายุ ทั้งในระดับนโยบาย และระดับปฏิบัติการ
โดยเฉพาะทางด้านจิตใจ 

ผู้สูงอายุที่มีสุขภาพจิตดีนั้น คือ ผู้ที่มีความสุข มีสุขภาพกายดี มีความพอใจในตนเอง
สามารถปรับตัวต่อเหตุการณ์ได้อย่างเหมาะสม ความต้องการในการส่งเสริมพัฒนาจิตใจของผู้สูงอายุ 
ควรค านึงถึงปัจจัยส าคัญ ต่อไปนี้ 

1. การช่วยเหลือดูแล และเอาใจใส่เรื่องอาหารการกิน ชีวิตความเป็นอยู่ในกิจวัตร
ประจ าวัน 

2. ให้ความส าคัญ เห็นคุณค่า และเคารพ นับถือ ด้วยการเชื่อฟัง ค าสั่งสอน และ
ข้อแนะน าจากผู้สูงอายุ 

3. ชักชวนพูดคุยเรื่องราวในอดีต และบอกเล่าเหตุการณ์ใหม่ ๆ ให้ฟัง แต่ควร
ระมัดระวังเรื่องค าพูด และเรื่องราวที่กระทบกระเทือนจิตใจ 

4. ช่วยให้มีโอกาสพบปะสังสรรค์กับญาติใกล้ชิด และเพ่ือนร่วมวัย เช่น พาไปเยี่ยมญาติ
ไปวัดหรือไปงานประเพณีทางศาสนา 

5. ช่วยเตือนความจ า และความหลงลืมผู้ใกล้ชิดต้องยอดรับว่าผู้สูงอายุมีความจ าอดีตดี
แต่ปัจจุบันไม่ด ี

6. ให้มีโอกาสในการออกก าลังกาย หรือท างานตามความถนัด ซึ่งเหมาะสมกับวัย 
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7. ช่วยเหลือยามเจ็บป่วย การดูแลรักษาพยาบาล เช่น การพาไปตรวจสุขภาพ หรือให้
การดูแลอย่างใกล้ชิด เมื่อเจ็บป่วยหนัก หรือเรื้อรัง 

8. อยู่ใกล้ชิดกับลูกหลาน และครอบครัว 
9. มีลูกหลาน และญาติ พี่น้องมาเยี่ยมเยียนอย่างสม่ าเสมอ 
10. การสนทนาธรรมกับผู้สูงอายุ 
11. การได้พักผ่อนนอนหลับอย่างเพียงพอ 
อย่างไรก็ตาม การที่ลูกหลานหรือสมาชิกในครอบครัวจะปฏิบัติต่อผู้สูงอายุได้มาก น้อย 

ถูกต้อง เหมาะสมเพียงใดนั้น จ าเป็นต้องรู้และเข้าใจความต้องการของผู้สูงอายุด้วย๓๐ 

2.3.5 ความต้องการและความคาดหวังของผู้สูงอายุ 

ความต้องการที่จ าเป็นต่อชีวิตผู้สูงอายุมี 3 ประเภท คือ 
1. ความต้องการทางร่างกาย ได้แก่ ปัจจัย 4 ได้แก่ อาหาร เสื้อผ้า ที่อยู่อาศัย และยา

ป้องกันและรักษาโรค 
2. ความต้องการทางจิตใจ ได้แก่ ความรัก ความมั่นคงทางจิตใจ ได้รับการยอมรับว่า

เป็นส่วนหนึ่งของครอบครัว ของกลุ่ม ของคณะ การยอมรับความส าเร็จในหน้าที่การงานบั้นปลายชีวิต 
3. ความต้องการทางสังคม และเศรษฐกิจ ได้แก่ การที่สังคมยังเห็นคุณค่าและ

ความส าคัญ การยกย่อง นับถือ การมีโอกาสมีส่วนร่วมในสังคม มีงานท าและมีรายได้เพียงพอต่อการ
ด ารงชีวิต 

นอกจากนี้ผู้สูงอายุยังคาดหวังที่จะได้รับการสนับสนุนค้ าจุนจากครอบครัวไม่อยากถูก
ปล่อยให้อยู่โดดเดี่ยว เพราะจะท าให้ขาดความม่ันคงทางอารมณ์ และจิตใจ รวมทั้งด้านเศรษฐกิจด้วย
ได้รับการประกันรายได้ โดยเฉพาะการประกันสังคม ด้านประกันชราภาพเพ่ือจะได้รับเงินช่วยเหลือ
ให้สามารถด ารงชีวิตอย่างมีความสุข เหมาะสมกับสถานภาพ ไม่ต้องเป็นภาระของบุตรหลานคาดหวัง
ที่จะมีส่วนร่วมในกิจกรรมบางอย่างของสังคม เพ่ือผู้สูงอายุจะได้มีโอกาสถ่ายทอดความรู้ ความ
ช านาญแก่ผู้อ่อนวัยกว่า รวมทั้งสามารถเรียนรู้สิ่งใหม่ ๆ ในการพัฒนาตนเองได้ด้วย พร้อมทั้งลดการ
พ่ึงคนอ่ืนให้น้องลง 

คาดหวังที่จะเป็นส่วนหนึ่งของครอบครัว กลุ่ม และสังคม เป็นที่ยอมรับ และได้รับความ
เคารพยกน่องนับถือจากบุคคลในครอบครัวและสังคม เป็นบุคคลที่ยังคงมีความส าคัญแก่สมาชิก ใน
ครอบครัว กลุ่มชุมชน และสังคม 

 
 
 
 
 

                                                           
๓๐ส านักงานส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, คู่มือการส่งเสริมสุขภาพจิต

ผู้สูงอายุส าหรับบุคลากรสาธารณสุข, หน้า ๙๔. 
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2.3.6 สรุปได้ว่าปัจจัยท่ีท าให้ผู้สูงอายุมีชีวิตอย่างมีความสุข คือ 

1. การมีสุขภาพกายแข็งแรงสมบูรณ์ ปราศจากโรคภัยไข้เจ็บ ไม่มีโรคประจ าตัวที่
ร้ายแรง และไม่มีความพิการใด ๆ 

2. การมีสุขภาพจิตดี โดยท าจิตใจให้สดชื่นแจ่มใส มีอารมณ์ดีสม่ าเสมอ ไม่วิตกกังวล
พยายามท าใจให้สบายไม่เครียด 

3. ได้อยู่ในสังคมที่ดี มีเพ่ือนฝูงที่คบหาสมาคมกันโดยสม่ าเสมอ 
4. มีสถานภาพทางเศรษฐกิจที่มั่นคง สามารถเลี้ยงดูตัวเองได้ โดยไม่ต้องพ่ึงพาผู้อื่น 
5. มีชีวิตครอบครัวที่อบอุ่น แวดล้อมไปด้วย ลูก หลาน ญาติพี่น้อง 
6. สามารถปฏิบัติภารกิจประจ าวันของตนเองได้ โดยไม่เป็นภาระของผู้อื่น 
7. อยู่ในสิ่งแวดล้อมที่ดี เช่น ที่อยู่อาศัยที่เหมาะสม ได้รับอากาศบริสุทธิ์ 
8. ออกก าลังการให้สม่ าเสมอ เพื่อร่างกายจะได้สดชื่นแข็งแรง 
9. ได้นอนหลับ พักผ่อนเพียงพอ 
10. มีความพึงพอใจในชีวิตของตนเอง 
จะเห็นได้ว่าครอบครัวมีบทบาทส าคัญยิ่งในการเตรียมสมาชิกในครอบครัวให้รู้และ

เข้าใจหลักและวิธีปฏิบัติตัวต่อผู้สูงอายุได้อย่างถูกต้องเหมาะสม การปลูกจิตส านึกให้ลูกหลาน
ตระหนักในความส าคัญ ความมีคุณค่า และความเป็นส่วนหนึ่งในครอบครัวของผู้สูงอายุ จึงเป็นสิ่งที่
พึงกระท าอย่างต่อเนื่อง โดยจะต้องสร้างความรักษาสัมพันธ์ภาพของครอบครัวและสังคมต่อผู้สูงอายุ 
ในรูปแบบต่าง ๆ ได้แก่ 

1. การให้คุณค่าและความส าคัญแก่ผู้สูงอายุ สมาชิกลูก หลาน และคนในครอบครัวต้อง
ยอมรับว่าผู้สูงอายุเป็นสมาชิกที่มีคุณค่าคนหนึ่งของครอบครัว เป็นบุคคลที่ควรแก่การเคารพยกย่อง 
และนับถือ ผู้สูงอายุเป็นผู้ที่เคยท าประโยชน์ให้แก่ครอบครัวและสังคมมาโดยตลอด ตั้งแต่วัยหนุ่ม – 
สาว ซึ่งเป็นวัยท างานเป็นผู้สร้างสรรค์ครอบครัวให้เป็นปึกแผ่นมั่นคง 

2. การให้ค าแนะน าให้ก าลังใจ และการติดตาม ผู้สูงอายุเป็นวัยที่มีปัญหาทางด้าน
อารมณ์ จิตใจ การปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงทั้งทางด้านร่างการ จิตใจ อารมณ์ สังคม เศรษฐกิจ 
และสิ่งแวดล้อม สมาชิก ลูก หลาน ผู้ใกล้ชิด จะต้องเอาใจใส่คอยไต่ถามทุกข์ สุข คอยให้ค าแนะน า
เรื่องการดูแลตัวเอง การักษาสุขภาพร่างกายให้ปกติสุข การให้ก าลังใจ ใกล้ชิดเมื่อผู้สูงอายุมีภาวะ
ซึมเศร้า ให้ค าชี้แจงในข้อกฎหมาย กฎระเบียบต่าง ๆ หรือให้ความร่วมมือและเต็มใจให้ค าแนะน า 
หรือติดตามผลเมื่อผู้สูงอายุต้องการ 

3. การสื่อสารในครอบครัว การสื่อสารกับผู้สูงอายุนั้น สามารถกระท าได้หลายวิธีเป็น
ต้นว่าการพูดคุย การแสดงสีหน้าท่าที การสัมผัส 

จะสื่อสารอย่างไรกับผู้สูงอายุ จึงจะเป็นการเสริมสร้างสัมพันธ์ภาพในครอบครัวการ
พูดคุยกับผู้สูงอายุนั้น ควรพูดด้วยน้ าเสียงไพเราะ อ่อนหวาน ผู้สูงอายุมีความเสื่อมของประสาทหู 
ดังนั้น การพูดคุยควรพูดใกล้ ๆ หู และมีเสียงดังพอสมควร และควรใช้ระดับเสียงต่ า ๆ การพูดให้พูด
ช้า ๆ ชัดเจน ไม่ยาวเกินไป ให้หยุดเป็นช่วง ๆ เพ่ือให้ผู้สูงอายุมีเวลาโต้ตอบ การสื่อสารด้วยท่าทีที่
อ่อนน้อม สุภาพ สีหน้า และแววตาเอ้ืออาทร อ่อนโยนห่วงใย การสัมผัส ควรจะกระท าตามความ
เหมาะสม เช่น การพยุงตัว ประคับประครองตัวผู้สูงอายุให้ลุก – ยืน – เดิน – นั่ง หรือนอน การจูงมือ 
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การช่วยถือของประคองตัวผู้สูงอายุ การเช็ดตัว บีบ นวด ฯลฯ การสื่อสารด้วยวิธีเหล่านี้จะเป็นการ
สร้างสัมพันธ์ภาพกับผู้สูงอายุได้เป็นอย่างดี 

4. การช่วยเหลือเอ้ืออาทรในชีวิตความเป็นอยู่ของครอบครัวไว้ได้นั้น สมาชิกใน
ครอบครัวทุกคนจะต้องจัดแบ่งเวลาผลัดเปลี่ยนกันอยู่ใกล้ชิดผู้สูงอายุบ้าง หรือการผลัดเปลี่ยนกันไป
เยี่ยมเยียนผู้สูงอายุบ่อย ๆ เป็นต้น 

5. ไม่คาดหวัง หรือกดดัน ลูก หลาน และสมาชิกในครอบครัว ไม่ควรคาดหวังหรือ
กดดันผู้สูงอายุในเรื่องต่าง ๆ ให้เป็นไปตามความต้องการของตนเอง เป็นต้นว่า การเคี่ยวเข็ญผลักดัน
ให้ผู้สูงอายุประพฤติตนให้เข้ากับกฎเกณฑ์ระเบียบของครอบครัวที่ลูก หลานก าหนดขึ้นหรือให้มี
พฤติกรรมเหมาะสมกับวัยโดยไม่ได้ค านึงถึงสภาพของผู้สูงอายุ 

ส าหรับการดูแลส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุโดยชุมชนนั้นจะเป็นแรงสนับสนุนทางสังคม ที่
จะช่วยให้ผู้สูงอายุอยู่ในสังคมอย่างมีความสุข การดูแลสุขภาพผู้สูงอายุโดยชุมชนจะเป็นรูปธรรมได้นั้น 
ทุกคนในชุมชนจะต้องได้รับการปลูกฝังให้มีพ้ืนฐานจิตส านึก ความคิด และการปฏิบัติของทุกคนใน
ชุมชน (ผู้สูงอายุลูกหลาน และผู้อยู่อาศัย ในชุมชนทุกคน) ต้องตระหนักถึงคุณค่าความส าคัญของ
ผู้สูงอายุ (โดยเฉพาะลูกหลาน) เสมอ เสมือนปูชนียบุคคลที่เปี่ยมด้วยประสบการณ์ชีวิตที่ล้มเหลวและ
ดีงาม ซึ่งเป็นแบบอย่างในการด ารงชีวิตของลูกหลาน ชุมชนในปัจจุบัน โดยลูกหลานและผู้อาศัยใน
ชุมชนต้องแสดงความเคารพยกย่องให้เกียรติให้เป็นแบบอย่างที่ดีงานในการให้ค าปรึกษาแนะแนวการ
ด าเนินชีวิต การงานอาชีพ ครอบครัว การพัฒนาสังคม เศรษฐกิจ การเมืองและบทบาทหน้าที่ของ
ภาครัฐ และเอกชน เพ่ือเป็นรากฐานชีวิตในชุมชนที่จะเอ้ืออาทรต่อกันเพ่ือการช่วยเหลือ ดูแลส่งเสริม
สุขภาพผู้สูงอายุให้ร่างกายแข็งแรง และมีสุขภาพจิตที่ดี สามารถด ารงชีวิตอยู่ร่วมกันอย่างปกติ และมี
ความสุขอย่างต่อเนื่องตลอดไป เช่น สมัยปัจจุบัน โดยนับถือผู้สูงอายุดุจดั่งร่มโพธิ์ร่มไทร สร้างสายใย
ดังได้กล่าวมาแล้วว่าการสร้างสัมพันธ์ภาพกับผู้สูงอายุของลูก หลาน และสมาชิกในครอบครัวนั้น 
สามารถท าได้ทุกเวลา โดยเฉพาะอย่างยิ่ง การดูแลเอาใจใส่ในชีวิตประจ าวันของผู้สูงอายุ พบว่ามี
ความส าคัญเช่นเดียวกับการสื่อสาร เพราะกิจวัตรประจ าวันเป็นสภาวะที่ผู้สูงอายุควรได้รับการดูแล 
เอาใจใส่ การเตรียมอาหาร การช่วยเหลือในการรับประทานอาหาร ในกรณีที่ผู้สูงอายุช่วยเหลือตนเอง
ไม่ได้ การเตรียมที่นอนหรือเรื่องการช่วยเหลือเวลาขับถ่าย การช่วยเหลือดูแลอย่างใกล้ชิดในยาม
เจ็บป่วยเหล่านี้เป็นต้น 

6. การให้ท างานที่ชอบและถนัด ผู้สูงอายุส่วนใหญ่สนใจที่จะหางานท าตามความถนัด
และชอบเพ่ือผ่อนคลายความเหงา แต่งานที่ท าควรเป็นงานที่เหมาะสมกับสภาพความพร้อมของ
ร่างกาย หรือเหมาะสมกับเพศวัย งานใดที่เสี่ยงอันตราย หรือหนักเกินกว่าวัยสูงอายุจะรับได้ควรหา
คนแทนที่ไว้วางใจได้ 

7. ให้เวลา จากสภาพความเป็นจริงในสังคมเมืองปัจจุบัน ส่วนใหญ่ลูก หลานออกไป
ท างานนอกบ้าน ไม่ค่อยมีเวลาได้อยู่ใกล้ชิดกับผู้สูงอายุ ส่วนในสังคมชนบท ลูก หลานต่างก็ละทิ้งบ้าน
ไปท างานต่างจังหวัด ปล่อยให้ผู้สูงอายุกับเด็กเล็ก ๆ อยู่บ้านตามล าพัง การที่จะรักษาสัมพันธ์ภาพที่ดี 
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ในครอบครัว สืบสานวัฒนธรรมที่ดีงามของชุมชน ดังนี้ 
1. ชุมชนร่วมจัดตั้ง “สวนรวมแรง ร่วมใจ ร่วมรัก พิทักษ์สุขภาพ” ร่วมกันทั้งภาครัฐ 

และเอกชนโดยความร่วมมือของประชาชนในชุมชน โดยชมรมเป็นแกนร่วมสร้างส่วนสุขภาพ 
ประกอบด้วย สนามออกก าลังกาย สนามเด็กเล่น ลานกิจกรรม และร่วมปลูกต้นไม้ดอกไม้ให้ร่มรื่น
สวยงาม เป็นรากฐานการปลูกฝังการดูแลสุขภาพ รักธรรมชาติ แก่ลูกหลาน เป็นการสร้างสายใย
สัมพันธ์ร่วมกันทุกกลุ่มอายุให้เกิดข้ึนในชุมชน โดยชุมชนและเพ่ือชุมชน 

2. การประสานงานร่วมกันระหว่างชมรมผู้สูงอายุในชุมชนกับองค์การบริหารส่วนต าบล 
เพ่ือการส่งเสริมงบประมาณด าเนินกิจกรรมรณรงค์การช่วยเหลือดูแลส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุให้
ร่างกายแข็งแรง และสุขภาพจิตที่ดี โดยจัดสัปดาห์ตรวจสุขภาพประจ าปี จัดนิทรรศการเรื่องที่ชุมชน
สนใจ การทัศนาจรในและนอกสถานที่ของจังหวัด จัดฟังเทศน์ ปฏิบัติธรรมทุกวันพระ และวันส าคัญ
ทางศาสนา 

3. ชุมชนจัดตั้งกลุ่มส่งเสริมภูมิปัญญาชาวบ้านในชุมชนนั้นให้มีการสืบทอดการปฏิบัติ
เป็นกิจวัตรประจ าวัน เพ่ือถ่ายทอดถึงลูกหลาน และเป็นวัฒนธรรมในชุมชนตลอดไป เช่น กลุ่มจัดท า
สิ่งของเครื่องใช้ อาหารพื้นบ้านที่มีประโยชน์ เพ่ือจ าหน่ายในร้านค้าของชุมชน และกลุ่มการนวดแผน
ไทยให้แพร่หลายตลอดไป 

4. ชุมชนประกาศเกียรติคุณลูกหลาน หรือผู้สูงอายุสุขภารพดีเด่นในชุมชน เพ่ือเป็น
แบบอย่างที่ดีงานให้ลูกหลานมีจิตส าตึกในความรับผิดชอบดูแลผู้สูงอายุอย่างต่อเนื่องต่อไป 

5. ชุมชนสร้างเสริมสื่อการดูแลรักษาสุขภาพ และส่งเสริมการด าเนินกิจกรรมของชมรม
ผู้สูงอายุให้ด ารงอยู่ตลอดไปอย่างมีประสิทธิภาพ 

6. ชุมชนให้ความส าคัญ และจัดเตรียมความพร้อมบุคคลที่จะเข้าสู่วัยสูงอายุ (อายุ 55 
– 60 ปี ) เพ่ือการยอมรับและปรับตัวให้เข้ากับสถานการณ์ สังคม และสิ่งแวดล้อมทั้งร่างกายจิตใจได้
อย่างมีความสุขโดยการด า เนินโครงการฝึกทักษะชีวิตแบบมีส่วนร่วมในการปรับตัวรับการ
เปลี่ยนแปลงในวัยสูงอายุอย่างเหมาะสม 

7. ชุมชนจัดตั้งศูนย์ดูแลส่งเสริมสุขภาพเด็กวันเตาะแตะ (เด็กอายุ 0 – 3 ปี) โดยผู้อยู่
ในวัยก่อนสูงอายุ หรือผู้สูงอายุที่มีความพร้อมและสมัครใจ เพ่ือการแสดงถึงคุณค่าและมีการอยู่
ร่วมกันอย่างมีคุณภาพของทรัพยากรบุคคลในชุมชนอย่างเป็นรูปแบบสมัยก่อนที่งดงามวิธีหนึ่ง  
ส าหรับบทบาทของผู้สูงอายุต่อสังคม และชุมชน คือ 1) รับรู้การเปลี่ยนแปลงของสังคม สิ่งแวดล้อม 
เพ่ือปรับตนให้มีบทบาทในสังคมได้อย่างเหมาะสม 2) มีส่วนร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ ของสังคม ตาม
ความถนัด และความสามารถ โดยเฉพาะการถ่ายทอดความรู้ ความช านาญ ประสบการณ์ต่าง ๆ ที่
ตนเองมีอยู่ และ3) มีส่วนร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ ของสังคม ครอบครัว ถึงแม้จะไม่ได้อยู่ในบทบาทของ
ผู้น าแต่ก็สามารถเป็นผู้ให้ค าแนะน าปรึกษาได้  สิ่งที่กล่าวมาทั้งหมดจะเห็นได้ว่าไม่ว่าจะเป็นผู้สูงอายุ 
ครอบครัวชุมชนหรือสังคมล้วนมีส่วนร่วมในการดูแลและส่งเสริมสุขภาพของผู้สูงอายุ ให้มีสุขภาพดี 
อยู่ในสังคมอย่างมีความสุข และอายุยืนยาวทั้งสิ้น 

๘. นโยบายเกี่ยวกับผู้สูงอายุด้านสุขภาพอนามัย องค์การสหประชาชาติ  ได้จัดประชุม
สมัชชาโลกกว่าด้วยผู้สูงอายุขึ้น ณ กรุงเวียนนา ประเทศออสเตรีย ในปี พ.ศ. 2525 โดยได้ก าหนด
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แผนปฏิบัติการระยะยาวระหว่างประเทศ เกี่ยวกับผู้สูงอายุ พร้อมทั้งได้เชิญชวนให้ประเทศสมาชิกจัด
กิจกรรมเพื่อผู้สูงอายุ 

ในปี พ.ศ. 2534 สมัชชาองค์การสหประชาชาติได้รับรองสิทธิของผู้สูงอายุในด้านความ
เป็นอิสระ การมีส่วนร่วม การดูแลเอาใจใส่ ความพึงพอใจในตนเอง และศักดิ์ศรีรวม 20 ประการ 

ในปี พ.ศ. 2541 คณะกรรมาธิการเศรษฐกิจและสังคมภูมิภาคเอเชียและแปซิฟิก 
องค์การสหประชาชาติได้จัดประชุมบรรดาประเทศต่าง ๆ ในภูมิภาคเอเชียและแปซิฟิก ที่เมืองมาเก๊า 
ประเทศจีน เพ่ือรับรองปฏิญญามาเก๊าและแผนปฏิบัติการเรื่องผู้สูงอายุในภูมิภาคเอเชียและแปซิฟิก
และในปี พ.ศ. 2542 องค์การสหประชาชาติได้ประกาศให้ปี พ.ศ. 2542 เป็นปีสากลว่าด้วย
ผู้สูงอายุ ส าหรับประเทศไทย ในปี พ.ศ. 2525 คณะรัฐมนตรีได้มีมติให้วันที่ 13 เมษายน ของทุกปี
เป็นวัน “ผู้สูงอายุแห่งชาติ” และได้มีการจัดงานวันผู้สูงอายุแห่งชาติตั้งแต่บัดนั้นจนถึงปัจจุบัน 

นอกจากนี้ คณะรัฐมนตรียังได้มีมติแต่งตั้งคณะกรรมการผู้สูงอายุแห่งชาติกล่าวคือ เมื่อ
วันที่  9 กุมภาพันธ์  2525 มีรัฐมนตรีว่ าการกระทรวงมหาดไทยเป็นประธานอธิบดีกรม
ประชาสงเคราะห์เป็นกรรมการและเลขานุการ องค์การเอกชนที่เกี่ยวข้องและผู้ทรงคุณวุฒิเป็น
กรรมการรวม 25 ท่าน ท าหน้าที่ก าหนดนโยบายวางแผนและด าเนินกิจกรรมระดับชาติที่เกี่ยวกับ
ผู้สูงอายุกับให้กรรมการชุดนี้มีอ านาจแต่งตั้ง คณะอนุกรรมการตามความเหมาะสม เพ่ือปฏิบัติ
เกี่ยวกับผู้สูงอายุด้านต่าง ๆ ซึ่งนโยบายด้านสุขภาพอนามัยนั้นได้มีการก าหนด ดังนี้ 

1. สนับสนุนให้มีบริการสุขภาพทั้งทางกายและจิตใจ ทั้งในด้านการป้องกันและการ
ส่งเสริมสุขภาพ การวินิจฉัยโรคในระยะเริ่มแรก รวมทั้งการรักษาและฟื นฟูสมรรถภาพ ทั้งนี้โดยให้
ความส าคัญสูงแก่พ้ืนที่ชนบทยากจน 

2. ให้ความส าคัญแก่บริหารสุขภาพผู้สูงอายุ โดยถือเป็นส่วนหนึ่งของงานประจ าใน
ระบบริการสาธารณสุขแบบผสมผสาน 

3. เน้นการส่งเสริมสุขภาพและการป้องกันโรคทั้งทางร่างกายและจิตใจ และเพ่ือให้การ
ด าเนินงานตามแผนระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุ เป็นเอกภาพทั้งในภาครัฐและเอกชน จึงได้ก าหนด
ทิศทางในการปฏิบัติกล่าวคือ 

3.1 ผู้สูงอายุควรจะได้อยู่กับครอบครัวที่อบอุ่น ได้รับความเคารพนับถือ และ
การดูแลเอาใจใส่จากลูกหลานและควรละความส าคัญในบทบาทของผู้หารายได้มาเลี้ยงครอบครัวลง 

3.2 ผู้สูงอายุที่ไม่สามารถพ่ึงตนเองได้ และไม่ได้รับการคุ้มครองดูแลจาก
ครอบครัวไม่ว่าจะด้วยเหตุใดก็ตาม ควรจะได้รับการปกป้องดูแลจากสังคม 

3.3 ผู้สูงอายุควรจะได้รับทราบข่าวสารข้อมูล รวมทั้งค าแนะน าวิธีการป้องกัน
และรักษาสุขภาพอนามัยของตนเอง และในกรณีที่เจ็บป่วยควรจะได้รับการดูแลรักษาพยาบาล 
นอกจากนี้ยังควรได้รับข่าวสารที่เกี่ยวกับความเปลี่ยนแปลงของสังคม และสิ่งแวดล้อมรอบๆ ตัว 
เพ่ือให้ผู้สูงอายุสามารถปรับตนเองให้เข้ากับสภาพความเปลี่ยนแปลงนั้นๆ ได ้

3.4 ผู้สูงอายุควรได้รับการสนับสนุนให้มีส่วนร่วมในกิจกรรมของครอบครัวและ
ชุมชนตามความถนัดและความสามารถของแต่ละบุคคล โดยเฉพาะในบทบาทที่ปรึกษาซึ่งจะถ่ายทอด
ความรู้ และประสบการณ์ต่างๆ ให้ บทบาทเช่นนี้ย่อมเป็นผลให้ผู้สูงอายุมีความภูมิใจในตนเอง และ
เห็นคุณค่าในการที่จะด ารงชีวิตอยู่อย่างมีคุณค่าต่อไป 
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รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540  ได้บัญญัติถึงเรื่องสิทธิของผู้สูงอายุ ใน
หมวดของสิทธิและเสรีภาพของชนชาวไทยและหน้าที่ชนชาวไทย เพื่อให้ผู้สูงอายุได้รับความช่วยเหลือ 
มีคุณภาพชีวิตที่ดีและพ่ึงตนเองได้ และในปี พ.ศ. 2540 หน่วยงานต่าง ๆ ได้พิจารณายกร่าง
พระราชบัญญัติสวัสดิการผู้สูงอายุ 

เพ่ือเป็นการน าเจตนารมณ์ในเรื่องสิทธิของผู้สู งอายุ ดังที่ปรากฏในรัฐธรรมนูญแห่ง
ราชอาณาจักรไทย หลักการของสหประชาชาติว่ าด้วยเรื่ องผู้สู งอายุปฏิญญามาเก๊าของ
คณะกรรมาธิการเศรษฐกิจและสังคมภูมิภาคเอเชียและแปซิฟิก แผนงาน นโยบาย และมาตรการ
ต่างๆ ที่ได้ก าหนดไว้ไปสู่การปฏิบัติ ผู้แทนจากองค์กรที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุทั้งภาครัฐและเอกชน
องค์กรผู้สูงอายุ และผู้ทรงคุณวุฒิได้ร่วมกันจัดท าปฏิญญาผู้สูงอายุไทยขึ้น เพ่ือถือปฏิบัติให้เป็นไปใน
ทิศทางเดียวกันให้เกิดประโยชน์สูงสุดแก่ผู้สูงอายุไทย โดยที่ปีพุทธศักราช 2542 เป็น วโรกาสที่
พระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวทรงเจริญพระชนมายุครบ 72 พรรษา ประกอบกับองค์การ
สหประชาชาติได้ประกาศให้เป็นปีสากล ว่าด้วยผู้สูงอายุ รัฐบาล องค์กรเอกชน ประชาชน และ
สถาบันสังคมต่าง ๆ ได้ตระหนักถึงศักดิ์ศรีและคุณค่าของผู้สูงอายุ ซึ่งได้ท าประโยชน์ในฐานะ “ผู้ให้” 
แก่สังคมมาโดยตลอด ดังนั้น จึงควรได้รับผลในฐานะเป็น “ผู้รับ” จากสังคมด้วย 

ปฏิญญาผู้สูงอายุไทยเป็นพันธกรณี เพ่ือให้ผู้สูงอายุได้มีคุณภาพชีวิตที่ดี ได้รับการ
คุ้มครองรอบและพิทักษ์สิทธิ จึงได้ก าหนดสาระส าคัญไว้ดังนี้ 

ข้อ 1 ผู้สูงอายุต้องได้รับปัจจัยพ้ืนฐานในการด ารงชีวิตอย่างมีคุณค่าและศักดิ์ศรี ได้รับ
การพิทักษ์และคุ้มครองให้พ้นจากการถูกทอดทิ้ง และละเมิดสิทธิ โดยปราศจากการเลือกปฏิบัติ
โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่ไม่สามารถพ่ึงตนเองหรือครอบครัวได้ และผู้พิการที่สูงอายุ 

ข้อ 2 ผู้สูงอายุควรอยู่กับครอบครัวโดยได้รับความเคารพรัก ความเข้าใจ ความเอ้ือ
อาทร การดูแลเอาใจใส่ การยอมรับบทบาทของกันและกันระหว่างสมาชิกในครอบครัว เพ่ือให้เกิด
ความสัมพันธ์อันดีในการอยู่ร่วมกันอย่างเป็นสุข 

ข้อ 3 ผู้สูงอายุควรได้รับโอกาสในการศึกษา เรียนรู้ และพัฒนาศักยภาพของตนอย่าง
ต่อเนื่อง เข้าถึงข้อมูลข่าวสารและบริการทางสังคมอันเป็นประโยชน์ในการด ารงชีวิต เข้าใจถึงความ
เปลี่ยนแปลงของสังคมรอบด้าน เพ่ือสามารถปรับบทบาทของตนให้สมวัย 

ข้อ 4 ผู้สูงอายุได้ถ่ายทอดความรู้ และประสบการณ์ให้สังคม มีโอกาสได้ท างานที่
เหมาะสมกับวัยตามความสมัครใจ โดยได้รับค่าตอบแทนที่เป็นธรรม เพ่ือให้เกิดความภาคภูมิใจและ
เห็นชีวิตมีคุณค่า 

ข้อ 5 ผู้สูงอายุควรได้เรียนรู้ในการดูแลสุขภาพอนามัยของตนเอง ต้องมีหลักประกัน
และสามารถเข้าถึงบริการด้านสุขภาพอนามัยอย่างครบวงจรโดยเท่าเทียมกัน รวมทั้งได้รับการดูแลถึง
วาระสุดท้ายของชีวิตอย่างสงบตามคตินิยม 

ข้อ 6 ผู้สูงอายุควรได้มีบทบาท และส่วนร่วมในกิจกรรมของครอบครัว ชุมชนและสังคม 
โดยเฉพาะการรวมกลุ่มเพ่ือแลกเปลี่ยน เรียนรู้ และความเข้าใจอันดีระหว่างผู้สูงอายุด้วยกันและกับ
บุคคลทุกวัย 
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ข้อ 7 รัฐโดยการมีส่วนร่วมขององค์การภาคเอกชน ประชาชน สถาบันสังคม ต้อง
ก าหนดนโยบายและแผนหลักด้านผู้สูงอายุ ส่งเสริมและประสานให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องด าเนินการ
อย่างต่อเนื่องให้บรรลุตามเป้าหมาย 

ข้อ 8 รัฐโดยการมีส่วนร่วมขององค์กรภาคเอกชน ประชาชน สถาบันสังคม ต้องเคารพ
กฎหมายว่าด้วยผู้สูงอายุ เพ่ือเป็นหลักประกันและการบังคับใช้ในการพิทักษ์สิทธิคุ้มครองสวัสดิภาพ 
และจัดสวัสดิการแก่ผู้สูงอายุ 

ข้อ 9 รัฐโดยการมีส่วนร่วมขององค์กรภาคเอกชน ประชาชน สถาบันสังคม ต้องรณรงค์
ปลูกฝังค่านิยมให้สังคมตระหนักถึงคุณค่าของผู้สูงอายุตามวัฒนธรรมไทยที่เน้นความกตัญญูกตเวที 
และความเอ้ืออาทรต่อกัน 

ในด้านของกระทรวงสาธารณสุขที่เป็นหน่วยงานรับผิดชอบเกี่ยวกับสุขภาพผู้สูงอายุ
โดยตรงได้มีนโยบายการให้บริการผู้สูงอายุที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป โดยเน้นการให้บริการแบบให้เปล่า 
การจัดให้มีบริการคลินิกผู้สูงอายุผู้สูงอายุในโรงพยาบาลต่าง ๆ ทั่วประเทศเพ่ือให้บริการสุขภาพ
อนามัยแก่ผู้สูงอายุลงไปถึงชุมชนในระดับสาธารณสุขมูลฐาน 

การด าเนินงานสุขภาพผู้สูงอายุของกรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข ซึ่งมีภารกิจหลัก
ในการด าเนินงานส่งเสริมสุขภาพของประชากรตามกลุ่มอายุตั้งแต่แรกเกิดจนถึงวัยสูงอายุในกิจกรรม
ของการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุนั้น นับเป็นกระบวนการเพ่ิมสมรรถนะให้ผู้สูงอายุมีศักยภาพในการ
ดูแลตนเองเพ่ิมมากข้ึน ซึ่งการควบคุมปัจจัยที่เป็นตัวก าหนดสุขภาพและเป็นผลให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพดี
ขึ้น ทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ และสังคม โดยมีวัตถุประสงค์ เป้าหมาย และกลวิธีดังนี้๓๑ 

2.3.7 วัตถุประสงค์ของการส่งเสริมสุขภาพกลุ่มผู้สูงอายุ 

1. เพ่ือให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพอนามัยที่พึงประสงค์ สามารถดูแลตนเองได้ 
2. เพ่ือส่งเสริมให้สมาชิกในครอบครัวและชุมชนมีส่วนร่วมในการดูแลและส่งเสริม

สุขภาพผู้สูงอายุ 
3. เพ่ือส่งเสริมผู้สูงอายุได้มีโอกาสแสดงศักยภาพในการส่งเสริมสุขภาพตนเอง

ครอบครัว และชุมชน  

2.3.8 เป้าหมาย 

1. ผู้สูงอายุมีภาวะโภชนาการอยู่ในเกณฑ์ปกติ ไม่ต่ ากว่าร้อยละ 60 
2. ผู้สูงอายุมีฟันแท้หรือฟันปลอมใช้งานได้ย่างน้อย 20 ซี่ ไม่ต่ ากว่าร้อยละ 50 
3. ผู้สูงอายุมีสุขภาพที่พึงประสงค์เพ่ิมข้ึนร้อยละ 10 
4. ผู้สูงอายุออกก าลังการเพ่ือสุขภาพเพ่ิมข้ึนร้อยละ 10๓๒ 
 
 

                                                           
๓๑ส านักงานส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข , คู่มือการส่งเสริมสุขภาพจิต

ผู้สูงอายุส าหรับบุคลากรสาธารณสุข, หน้า ๙๕. 
๓๒อ้างแล้ว, หน้า ๙๖. 
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๒.๓.๙ กลวิธี 

1. พัฒนาคุณภาพบริหารเพ่ือส่งเสริม เฝ้าระวัง ป้องกันสุขภาพผู้สูงอายุ 
2. เผยแพร่ความรู้ให้ผู้สูงอายุมีพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกต้อง สามารถดูแลตนเองได้ 
3. พัฒนาบุคลากรทุกระดับในการให้บริการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ 
4. พัฒนาและส่งเสริมการใช้เทคโนโลยีการดูแลประชากรผู้สูงอายุ เพื่อการเสริมสุขภาพ 
5. ส่งเสริมการศึกษาวิจัยเพ่ือหารูปแบบการด าเนินงานเกี่ยวกับผู้สูงอายุ ทั้งในด้านการ

ส่งเสริมการป้องกัน การเฝ้าระวังสุขภาพและการประเมินผล 
6. ประสานงานกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับภาครัฐ องค์กรท้องถิ่น และภาคเอกชนใน

การดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ 
7. สนับสนุนให้ครอบครัว และชุมชน มีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุและยอมรับว่า

ผู้สูงอายุเป็นหน่วยหนึ่งของสังคม 
8. สนับสนุนให้มีการรวมกลุ่มของผู้สูงอายุในชุมชนต่าง ๆ ทั่วประเทศโดยประสานงาน

กันเป็นเครือข่าย เพ่ือเอ้ืออ านวยให้ผู้สูงอายุได้แลกเปลี่ยนประสบการณ์ และความรู้ในการพัฒนา
คุณภาพชีวิต 

9. พัฒนาระบบสารสนเทศ การบริหารจัดการ ให้เอ้ือต่องานส่งเสรีมสุขภาพตาม
กลุ่มเป้าหมายและในส่วนของภาคเอกชนนั้นได้มีองค์กร มูลนิธิ และโรงพยาบาลเอกชนหลายแห่ง 
จัดบริการตรวจสุขภาพและดูแลผู้สูงอายุ ส่วนด้านสวัสดิการสังคม บ้านพักคนชราศูนย์บริการทาง
สังคม ส าหรับผู้สู งอายุและการสงเคราะห์คนชรานั้น อยู่ ในความดูแลรับผิดชอบของกรม
ประชาสงเคราะห์ กระทรวงมหาดไทย๓๓ 

๒.๔ ผู้สูงอายุกับสังคมไทยปัจจุบัน 
สังคมไทยตั้งแต่ดั้งเดิมนั้น เป็นสังคมที่ยึดถือผู้สูงอายุเป็นหลักส าคัญของครอบครัว และ

บรรดาลูกหลาน ก็ให้ความเคารพนับถือผู้สูงอายุทั้งในครอบครัวและนอกครอบครัว เปรียบเสมือน    
ปูชนียบุคคลที่เป็นแบบอย่างท่ีดีของครอบครัวและสังคม ซึ่งบุคคลในสังคมให้การยอมรับว่า ผู้สูงอายุมี
คุณค่า มีความเป็นผู้น า มีประสบการณ์ มีคุณธรรมสูงให้ประโยชน์แก่สังคมทุกระดับ แต่ปัจจุบันนี้
สังคมรับเอาวัฒนธรรม และค่านิยมของตะวันตก ที่ยึดถือวัตถุเป็นหลัก โดยมีลักษณะตัวใครตัวมัน 
และมักถือว่าผู้สูงอายุเป็นผู้ไม่ทันต่อเหตุการณ์ ผู้สูงอายุอยู่ส่วนผู้สูงอายุ ส่วนเด็กและคนหนุ่มสาวอยู่
แยกกันไปอีกต่างหากซึ่งความคิดเช่นนี้ก่อให้เกิดช่องวางระหว่างวัยและมีผลกระทบต่อสถานภาพและ
บทบาทของ ผู้สูงอายุและต่อสังคมในด้านอื่น ๆ อีกมาก เช่น การสูญเสียบทบาทการเป็นผู้น าหรือเป็น
หลักของครอบครัวตลอดจนเป็นหน่วยของสังคมองค์กรทางด้านคุณธรรมในครอบครัวนอกจากนั้น 
การสื่อความเคารพ คารวะในผู้สูงอายุ เป็นเหตุหนึ่งที่ท าให้ลูกหลานทอดทิ้งผู้สูงอายุ โดยให้ไปอยู่ใน
สถานสงเคราะห์ และยังมีผู้สูงอายุจ านวนมากที่อยู่ในเมือง มีแนวโน้มที่จะอยู่ตามล าพังมากขึ้น เพราะ
บุตรหลานไม่มีเวลาเอาใจใส่ เนื่องจากต้องท างานนอกบ้านเป็นส่วนใหญ่ จึงเห็นได้ว่าความส านึกด้าน
                                                           

๓๓ส านักงานส่งเสริมสุขภาพ กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, คู่มือการส่งเสริมสุขภาพจิต
ผู้สูงอายุส าหรับบุคลากรสาธารณสุข, หน้า ๙๕. 
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คุณธรรมของคนในสังคมเริ่มลดลงไปเรื่อย ๆ อย่างไรก็ตามผู้สูงอายุมีขีดจ ากัดเหล่านี้เป็นเหตุให้
ผู้สูงอายุจ านวนมากต้องประสบปัญหาการปรับตัวในสังคมที่ก าลังเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว  ต้อง
สูญเสียบทบาทต่าง ๆ ที่เคยมี โดยเฉพาะอย่างยิ่งบทบาทในการเป็นผู้จรโลงและสืบทอดคุณธรรม 
รวมทั้งสังคมยอมรับว่าผู้สูงอายุเป็นภาระท่ีส าคัญอย่างหนึ่งของสังคมด้วย๓๔ 

หากพิจารณาจากปรากฏการณ์ที่เปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว ทั้งทางเศรษฐกิจและสังคม 
ส่งผลให้ครอบครัวแบบขยายมีแนวโน้มลดลง ในคณะที่จ านวนผู้สูงอายุมีมากขึ้นท าให้ผู้สูงอายุใน
ครอบครัวประสบกับปัญหาต่างๆ เนื่องจากค่านิยมของสังคมได้จ ากัดบทบาทของผู้สูงอายุไว้เพียงการ
ไปวัด ฟังเทศน์ เฝ้าบ้าน และเลี้ยงหลานเท่านั้น โดยมองข้ามคุณค่าของความรู้ ประสบการณ์ที่สะสม
มาตลอดชีวิต โดยเฉพาะความรู้ด้านวัฒนธรรมขนบธรรมเนียม ประเพณี คุณธรรม และจริยธรรม 
หากสังคมได้รับการถ่ายทอด และรับไว้อย่างเหมาะสม ก็ท าให้ได้ประโยชน์จากผู้สูงอายุ และเป็นการ
เพ่ิมบทบาทของผู้สูงอายุให้กับครอบครัวและสังคมอีกด้วย นอกจากนั้น รัฐบาลได้ตระหนักถึง
ความส าคัญของผู้สูงอายุและแนวโน้มของปัญหาที่เกิดขึ้นกับผู้สูงอายุ จึงได้วางแผนระยะยาวส าหรับ
ผู้สูงอายุแห่งชาติ (พ.ศ. ๒๕๒๕-พ.ศ.๒๕๔๔) ซึ่งได้บรรจุในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมฉบับที่ 7 
และคาดว่าจะมีการต่อเนื่องของแผนในแผนพัฒนาฯ ฉบับที่ ๘ (พ.ศ. ๒๕๔๐-พ.ศ. ๒๕๔๔) และยัง
บรรจุอยู่ในรัฐธรรมนูญแห่งราชอานาจักรไทยพุทธศักราช ๒๕๔๐ในหมวด ๓ มาตรา ๕๔ ส่วนแผน
ระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุแห่งชาตินั้น ได้มีนโยบายและมาตรการในด้านสังคมและวัฒนธรรม โดย
ส่งเสริมโครงสร้างครอบครัวแบบขยายการปลูกฝัง  ค่านิยมในการให้คุณค่าของความรู้และ
ประสบการณ์ของผู้สูงอายุ ตลอดจนสนับสนุนบทบาทการมีส่วนร่วมในครอบครัวและสังคมตามความ
ถนัด โดยส่งเสริมและสนับสนุนสถาบันศาสนา ปรับปรุงวิธีการเผยแพร่ และปฏิบัติธรรมให้ทันสมัย 
และสามารถเข้าถึงชีวิตประจ าวันของบุคคลทั่วๆ โดยเฉพาะค่านิยมการให้ความเคารพผู้สูงอายุและ
ความกตัญญูกตเวท ีรวมทั้ง แนะน าวิธีการปฏิบัติตนให้เป็นผู้สูงอายุที่ดี 

จะเห็นว่า จากการที่แผนระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุแห่งชาติได้เน้นการส่งเสริมสนับสนุน
ให้สถาบันครอบครัวเป็นสถาบันหลักในการเสริมสร้าง ปลูกฝังค่านิยมและคุณธรรมที่ดีงาม ต่อสูงอายุ 
ซึ่งสะท้อนให้เห็นว่า รัฐให้ความส าคัญกับผู้สูงอายุมากขึ้นดังนั้นจึงควรพยายาม หาแนวทางที่จะท าให้
สถาบันครอบครัวได้แสดงบทบาทในการสืบทอดโดยมีผู้สูงอายุ  ซึ่งถือว่าเป็นบุคคลที่เหมาะสมที่สุด 
เพราะเป็นผู้ที่มีศักยภาพและสถานภาพทางสังคมที่ยังคงมีประโยชน์และยังมีความส าคัญ เนื่องจากว่า
ผู้สูงอายุทีม่ีศักยภาพจะมีความพึงพอใจในชีวิต จึงมีความต้องการบริการและควบคุมดูแลสมาชิกอ่ืน ๆ 
และการเข้าร่วมกิจกรรมต่าง ๆ ของผู้สูงอายุเพื่อประโยชน์ในการขัดเกลาด้านคุณธรรมแก่เยาวชน ทั้ง
ในครอบครัว สังคม และประเทศชาติสืบไป 

ในแง่ของสังคมวิทยา การบรรลุสภาพชีวิตตามเป้าหมายทางสังคมนั้น สังคมจะต้องมี
เอกภาพ จึงต้องยึดถือว่าการถ่ายทอดคุณธรรม โดยกระบวนการขัดเกลาทางสังคมนี้หน่วยต่างๆ ใน
สังคมต้องมีบทบาทหน้าที่อย่างคล้องและประสานเป็นแบบด้วยกันทั้งสวนที่แสวงหาคุณธรรมที่
                                                           

๓๔กฤษณา บูรณะพงศ์, “ผู้สูงอายุกับการขัดเกลาทางสังคมในครอบครัวในการสืบทอดคุณธรรมแก่
เยาวชนในกรุงเทพมหานคร”, วิทยานิพนธ์สาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย, ๒๕๔๐), หน้า 47. 
 



๔๘ 
 

 

เหมาะสมของสังคม ผู้ที่มีอ านาจของสังคม หน่วยตัวแทนสังคมองค์กรตลอดจนมีความร่วมมือร่วมใจ
ของสมาชิกทั้งหมดของสังคม ซึ่งเรื่องของหน่วยตัวแทนการขัดเกลาย่อมมีทั้งที่เป็นทางการ เช่น 
โรงเรียน มหาวิทยาลัย และแบบไม่เป็นทางการ เช่น ครอบครัว กลุ่มเพ่ือน สื่อมวลชน เป็นต้น โดย
การจัดกิจกรรมในสังคมที่สร้างบรรยากาศแห่งการพัฒนา จิตใจอย่างจริงจังต่อเนื่อง และไม่มีช่องวาง
ระหว่างวัยด้วยการน าเอาหลักธรรมธรรมศาสนาเชื่อมโยงในกิจกรรมเหล่านั้น เพ่ือเจตคติมุ่งเสริมสร้าง
ปลูกฝังคุณธรรมให้กับสังคมในเรื่องต่างๆ เช่น ความกตัญญูกตเวที ความรับผิดชอบ ให้มีความ
ตระหนักในคุณค่าของผู้สูงอาย ุการยอมรับการมีอายุมากขึ้น เตรียมตัวและพัฒนาตนให้เป็นผู้ที่สูงอายุ
ที่ดี มีคุณค่า เป็นหลักที่พ่ึงทางใจ เป็นที่เคารพนับถือและเป็นศูนย์รวมของสถาบันครอบครัว ทั้งเป็น
ผู้น าและท่ีปรึกษาของชุมชนในอนาคต มีดังต่อไปนี้ 

๒.๔.๑ แนวความคิดที่ส าคัญเกี่ยวกับการจัดระเบียบสังคม 

การจัดระเบียบทางสังคม เป็นแนวความคิดท่ีใช้ร่วมกันกับโครงสร้างทางสังคมต่างกันใน
เรื่องเป้าหมาย ของแนวความคิด กล่าวคือ ถ้าพิจารณาการจัดระเบียบทางสังคมนักสังคมวิทยามักจะ
ศึกษาเรื่องการจัดระเบียบ ซึ่งเป็นเรื่องของสังคมที่มีวิธีการจัดการเพ่ือให้สมาชิกรวมกัน และให้ปฏิบัติ
เป็นระยะเวลานาน จนท าให้สมาชิกรวมกันเป็นและเป็นสังคมขึ้นได้ ในขณะที่การศึกษาโครงสร้างทาง
สังคมนั้น นักสังคมวิทยามักจะศึกษาองค์ประกอบต่างๆ ซึ่งเป็นภาระหน้าที่ต่าง ๆ ที่ส าคัญที่ท าให้
สมาชิกในสังคมยอมรับและปฏิบัติเป็นระยะเวลานาน จนท า ให้อยู่รวมกันเป็นกลุ่มและเป็นสังคมขึ้น 
ดังนั้นแนวความคิดพ้ืนฐานที่จะกล่าวต่อไปนี้มีความเกี่ยวข้องกับการจัดระเบียบทางสังคมและ
โครงสร้างทางสังคมท้ังนั้น๓๕ 

๒.๔.๒. สถานภาพและบทบาท 

หน่วยสังคมที่เล็กที่สุดในการจัดระเบียบทางสังคมก็คือ สถานภาพและบทบาท 
สถานภาพ หมายถึง ต าแหน่ง ที่บุคคลครองอยู่ ต าแหน่งต่างๆ ที่แต่ละบุคคลครองอยู่ ถือว่าเป็นชุด
ของสถานภาพ เช่น ผู้สูงอายุ ก. มีสุดของสถานภาพที่ประกอบด้วยการเป็นสามี ตา พ่อ เกษตรกรผู้
อาวุโส ฯลฯ ส่วนบทบาท หมายถึง หน้าที่ที่บุคคลได้แสดงออกมาตามสถานภาพของตน บทบาทแยก
ได้เป็นบทบาทคาดหวังจากสังคม และบทบาทที่แสดงจริง ทั้งสถานภาพ และบทบาทมีความส าคัญต่อ
การจัดระเบียบทางสังคม ก็เพราะสังคมได้ก าหนดว่า บุคคลใดในสังคมควรจะมีบทบาทอย่างไรบ้าง 
อันเป็นแนวทางหนึ่งในการจัดระเบียบทางสังคม เช่น ปู่ ย่า ตา ยาย พ่อ แม่ บุตร ครู ผู้ใหญ่บ้าน 
นายอ าเภอ ผู้ว่าราชการจังหวัด สังคมคาดหวังบทบาทของบุคคลเหล่านี้สถานภาพบางอย่างก็ได้ โดยมี
การใช้ความสามารถ เช่น ต าแหน่งทางการศึกษา ทางสังคม ทางเศรษฐกิจและทางการเมือง เป็นต้น 
อย่างไรก็ตามสถานภาพบทบาทมากน้อยแตกต่างกันไป บางครั้งก็อาจจะเกิดการขัดแย้งภายใน
สถานภาพหรือบทบาทท่ีตนครองอยู่๓๖ 

                                                           
๓๕ไพฑูรย์  เครือแก้ว, ลักษณะสังคมไทย, (กรุงเทพมหานคร : เลี่ยงเชียงเจริญ, ๒๕๔๓), หน้า 4. 
๓๖สมศักดิ์  ศรีสันติสุข, “สังคมวิทยาภาวะสูงอายุ ความเป็นจริงและการคาดการณ์ในสังคมไทย”, 

ภาคนิพนธ์พัฒนาบริหารศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย คณะสังคมศาสตร์ : มหาวิทยาลัยขอนแก่น, 
๒๕๔๕), หน้า ๔๗ 



๔๙ 
 

 

๒.๔.๓. ค่านิยมทางสังคม 

ค่านิยมก็มีความส าคัญต่อการจัดระเบียบทางสังคมในด้านที่สมาชิกประพฤติปฏิบัติ
ตามท่ีตนปรารถนา เป็นเครื่องชี้และแสดงลักษณะความประพฤติของคนในสังคมสมาชิกของสังคมจะ
มีลักษณะค่านิยมคล้าย ๆ กัน ซึ่งเป็นทางหนึ่งที่ช่วยให้สังคมจัดระเบียบและอยู่รวมกัน นอกจากนั้น 
ค่านิยมก็คือสิ่งที่คนสนใจ สิ่งที่คนปรารถนาจะได้ ปรารถนาจะเป็น หรือกลับกลายมาเป็น สิ่งที่คนถือ
ว่าเป็นสิ่งบังคับต้องท า ต้องปฏิบัติ เป็นสิ่งที่คน“บูชา” ยกย่อง และมีความสุขที่จะได้เห็น ได้ฟัง ได้
เป็นเจ้าของ ค่านิยมของสังคมจึงเป็นวิถีของการจัดรูปความประพฤติที่มีความหมายต่อบุคคล และ
เป็นแบบฉบับความคิดที่ฝังแน่นส าหรับยึดถือในการปฏิบัติของคนในสังคม นอกจากนี้นักสังคมศาสตร์
ได้ให้ความหมายของค่านิยมต่างๆ กัน แต่พอจะสรุปได้ว่า การสังเกตถึงค่านิยมทางสังคมในสังคมหนึ่ง 
มีดังนี ้

๑. สังเกตจากการเลือกท าอย่างใดอย่างหนึ่ง ในวิถีชีวิตประจ าวันของบุคคลในสังคม 
๒. สังเกตจากความสนใจในเรื่องต่าง ๆ ของคนในสังคม ดูว่าคนในสังคมมีความสนใจ 

เรื่องอะไรในชีวิตครอบครัว ชีวิตการงาน 
๓. สังเกตได้จากความคิดของคนในสังคม ทั้งในด้านอุดมการณ์ และในด้านการแสดง 

ออกในรูปของการเขียนงานศิลปะต่างๆ 
๔. สังเกตได้การสนทนาของบุคคลโดยทั่วๆ ไปตลอดจนกิจกรรมประจ าวันต่างที่บุคคล

แสดงออก เช่น ความโกรธ ความพอใจ เป็นต้น 

๒.๔.๔. บรรทัดฐานทางสังคม 

ที่บรรทัดฐานทางสังคมมีความส าคัญอย่างยิ่งต่อสมาชิกในสังคม เพ่ือให้สังคมได้มีการ
จัดระเบียบ และมีมาตรการที่สังคมยอมรับเป็นหลักในการพิจารณาลงโทษบุคคลฝ่าฝืน บรรทัดฐาน
ทางสังคมนั้นเป็นลักษณะของวัฒนธรรมที่มนุษย์สร้างขึ้น เพ่ือเป็น 

แนวทางในการก าหนดว่าบุคคลควรจะมีความประพฤติที่แตกต่างกันไป เช่น ผู้สูงอายุ
เป็นบุคคลที่ประพฤติปฏิบัติดี เป็นที่ยอมรับของสังคม สังคมจึงได้ก าหนดบรรทัดฐานหรือแนวทางที่
สมาชิกในสังคมได้ประพฤติปฏิบัติต่อผู้สูงอายุ ดังนี้ 

๑. วิถีประชา (Folkways) เป็นลักษณะของพฤติกรรมมนุษย์ ที่ได้รับการอบรมขัดเกลา
จากสมาชิกรุ่นก่อนๆ น ามาปฏิบัติจนเคยชินเป็นนิสัย เช่น การยกมือไหว้ ท าอย่างอัตโนมัติต่อผู้สูงอายุ 

๒. จารีต (Mores) มีลักษณะคล้ายกับวิถีประชา ที่บุคคลมีความประพฤติมาหลายชั่วรุ่น
อายุตลอดจนมีความสลับซับซ้อน มีขั้นตอน มีพิธีตรองมากขึ้น ตลอดจนมีข้อห้ามต่าง ๆ ด้วย เช่น 
การเลี้ยงดูผู้สูงอาย ุและท าบุญอุทศส่วนกุศลเมื่อถึงแก่กรรม 

๓. กฎหมาย (Laws) เป็นแนวทางในการก าหนดพฤติกรรมของบุคคล อะไรควรละเว้น
และอะไรต้องท า ซึ่งได้ก าหนดเป็นลายลักษณ์อักษร เช่น กฎหมายมรดกที่ผู้สูงอายุจะมอบให้แก่บุตร
ธิดาที่เลี้ยงดูตน 

 
 
 



๕๐ 
 

 

๒.๔.๕. การจัดล าดับช่วงช้ันทางสังคม 

เมื่อเราพิจารณาการจัดล าดับช่วงชั้นทางสังคมก็คือ การศึกษาการจัดระเบียบทางสังคม
อย่างหนึ่ง ทั้งนี้ก็เนื่องจากว่าสังคมได้มีการจัดล าดับช่วงชั้นชั้นทางสังคมให้สมาชิกได้ยึดถือปฏิบัติกัน
สืบมา สิ่งที่เห็นความแตกต่างของการจัดล าดับช่วงชั้น ก็คือ สถานภาพที่สูงและที่ต่ ากว่ากัน มี ๓ 
ประเภทด้วยกัน ได้แก่ 

๑. ระบบวรรณะ (Caste system) ซึ่งพบในสังคมอินเดีย สมาชิกทีเกิดมาจะต้องอยู่ใน
วรรณะนั้นตั้งแต่เกิดจนตายการจัดระเบียบก็เกิดขึ้นได้เองเพราะทุกคนยอมปฏิบัติตามระบบวรรณะ 

๒. ระบบฐานันดร (Estate system) ระบบที่เข้มงวดน้อยกว่าระบบวรรณะ เป็นระบบ
ที่พบกันในยุโรป เน้นที่สถานภาพของบุคคลที่มีกรรมสิทธิ์ในที่ดิน ฐานันดรที่พบ ได้แก่ ขุนนาง 
นักบวช พ่อค้าและสามัญชน 

๓. ระบบชนชั้น (Class system) ระบบที่เปิดโอกาสให้มีการเปลี่ยนแปลงสถานภาพ 
โดยอาศัยความสามารถอย่างเต็มที่ แบ่งได้เป็น ๓ ชนชั้น คือ ชนชั้นสูง ชนชั้นกลาง และชนชั้นต่ า โดย
ปกติการก าหนดว่าบุคคลจะอยู่ชั้นใดนั้น พิจารณาจากอาชีพ ระดับการศึกษา สถานภาพทาง
เศรษฐกิจ สถานภาพทางสังคม ฯลฯ ส าหรับผู้สูงอายุนั้นบางครั้งนักวิชาการได้จัดให้เป็นชนชั้นทาง
สังคมหนึ่งด้วย และมีความแตกต่างระหว่างชนชั้นผู้สูงอายุด้วย 

๒.๔.๖. สถาบันทางสังคม 

การที่มนุษย์มาอยู่ร่วมกันเป็นสังคมขึ้นนั้น มนุษย์ต้องการการอยู่ร่วมกันอย่างสงบสุข 
ท าให้สังคมต้องการก าหนดพฤติกรรมของสมาชิกในกลุ่มว่าควรเป็นอย่างไร เช่น สมาชิกควรมี
สถานภาพและบทบาทอย่างไร ควรจะมีความสัมพันธ์กันอย่างไร ควรจะมีระเบียบหรือกฎเกณฑ์
ปฏิบัติอย่างไร เป็นต้น เราเรียกระเบียบหรือแนวทางปฏิบัติที่สังคมก าหนดขึ้นเพ่ือสนองความต้องการ
ของสมาชิก และสมาชิกได้ยอมรับปฏิบัติกันมาเป็นระยะเวลานาน 

ดังนั้น จะเห็นได้ว่า สถาบันทางสังคมมีความจ าเป็นส าหรับสังคม เพ่ือท าหน้าที่
ตอบสนองความต้องการของสมาชิกในสังคม ไม่ว่าจะเป็นเด็ก ผู้ใหญ่ และผู้สูงอายุตลอดจนควบคุม
พฤติกรรมของสมาชิกด้วย เพ่ือให้สังคมมีระเบียบและด าเนินต่อไปอย่างไม่มีที่สิ้นสุด อย่างน้อยเรา
สามารถพิจารณาองค์ประกอบได ้๔ อย่าง ดังนี้ 

๑. สถาบันทางสังคมจะต้องก าหนดหน้าที่ของสถาบันนั้นอย่างชัดเจน เช่น สถาบัน
ครอบครัวได้ท าหน้าที่ในการผลิตสมาชิก อบรมขัดเกลาสมาชิก ผลิตอาหารและการปฏิบัติต่อผู้สูงอายุ 
เป็นต้น 

๒. สถาบันทางสังคมจะต้องก าหนดแบบแผนพฤติกรรมที่สมาชิกในสถาบันนั้นได้ปฏิบัติ 
เช่น สถาบันครอบครัวก็มีแบบแผนพฤติกรรมในด้านการสมรส ระบบเครือญาติและระบบความ
กตัญญู เป็นต้น 

๓. สถาบันของสังคมจะมีบุคคลต่าง ๆ เป็นคนด าเนินงานของสถาบันนั้น เช่น สถาบัน
ครอบครัวจะมี ปู ่ย่า พ่อ แม่ และบุตร หรือ ตา ยาย พ่อ แม่ และบุตร 

๔. สถาบันทางสังคมจะต้องมีศูนย์ด าเนินการในลักษณะของวัตถุ เช่น สถาบันครอบครัว  
 



๕๑ 
 

 

ตารางท่ี ๒.๑  ผู้สูงอายุกับสังคมไทยปัจจุบัน 

นักวิชาการ/ส านักวิชาการ ผู้สูงอายุกับสังคมไทยปัจจุบัน 
กฤษณา บูรณะพงศ์ (๒๕๔๐, หน้า 47). สังคมไทยตั้งแต่ดั้งเดิมนั้น เป็นสังคมที่ยึดถือ

ผู้สูงอายุเป็นหลักส าคัญของครอบครัว และ
บรรดาลูกหลาน ก็ ให้ ความเคารพนับถือ
ผู้สูงอายุทั้งในครอบครัวและนอกครอบครัว 

ไพฑูรย์  เครือแก้ว (๒๕๔๓, หน้า 4). กล่าวคือ ถ้าพิจารณาการจัดระเบียบทางสังคม
นักสังคมวิทยามักจะศึกษาเรื่องการจัดระเบียบ 
ซึ่งเป็นเรื่องของสังคมที่มีวิธีการจัดการเพ่ือให้
สมาชิกรวมกัน 

สมศักดิ์  ศรีสันติสุข (๒๕๔๕, หน้า ๔๗). สถานภาพและบทบาท สถานภาพ หมายถึง 
ต าแหน่ง ที่บุคคลครองอยู่ ต าแหน่งต่างๆ ที่แต่
ละบุคคลครองอยู่ ถือว่าเป็นชุดของสถานภาพ 

๒.๕ โครงการเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 
เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ ถือว่าเป็นสวัสดิการสังคมส าหรับผู้สูงอายุ ส าหรับพรรคการเมืองหาก

จะดูแลผู้สูงอายุโดยการน าไปก าหนดเป็นนโยบายเร่งด่วนและส าคัญคงไม่ผิดเพราะสังคมไทยได้เริ่ม
ก้าวสู้สังคมผู้สูงอายุแล้ว ประชากรกลุ่มนี้จึงมีความส าคัญอย่างยิ่งที่จะต้องค านึงถึง ส าหรับรัฐบาลแม้
การจ่ายเบี้ยผู้สูงอายุจะท าให้การเพ่ิมงบประมาณของแผ่นดินสูงขึ้นทุกปี เนื่องจากมีผู้สูงอายุรายใหม่
เกิดข้ึน แต่ก็มีความจ าเป็น ทั้งนี้ล าพังเบี้ยยังชีพที่ผู้สูงอายุได้รับรายเดือนเพียงอย่างเดียวผู้สูงอายุคงไม่
สามารถด ารงชีวิตอยู่ได้ ดังนั้นควรที่รัฐจะต้องเร่งท าก าหนดนโยบาย ยุทธศาสตร์และแผนพัฒนา
ผู้สูงอายุระดับชาติ เพ่ือเสริมสร้างหลักประกันทางสังคมขั้นพ้ืนฐานส าหรับผู้สูงอายุ โดยเฉพาะความ
จ าเป็นต้องเตรียมความพร้อมในวัยผู้สูงอายุที่มีอยู่ในปัจจุบัน ให้มีความมั่นคงทางรายได้และการงาน
อาชีพ รวมถึง น าระบบบ าเหน็จบ านาญส าหรับภาคประชาชนหรือการจัดตั้งกองทุนบ าเหน็จบ านาญ
แห่งชาติมาใช้ เพ่ือให้ผู้สูงอายุสามารถด ารงชีพอยู่ได้ โดยไม่ต้องพ่ึงลูกหลานอยู่อย่างมีคุณภาพ มี
ศักดิ์ศร ี 

๒.๕.1 ที่มาของการจ่ายเงินสงเคราะห์เพื่อการยังชีพส าหรับผู้สูงอายุ 

เมื่อปี พ.ศ. 2527  กรมประชาสงเคราะห์ได้มีการจัดตั้งโครงการกองทุนส่งเสริมกิจการ
ผู้สูงอายุ แต่ไม่สามารถกระจายบริการให้ครอบคลุมผู้สูงอายุในชุมชนเท่าที่ ควร และมีกิจกรรม
ค่อนข้างจ ากัด กรมประชาสงเคราะห์จึงพิจารณาที่จะให้กองทุนส่งเสริมกิจการผู้สูงอายุ เอ้ือประโยชน์
ส าหรับผู้สูงอายุที่ประสบปัญหา และช่วยเหลือตัวเองไม่ได้  ทั้งในเขตเมือง และเขตชนบท  เพ่ือ
ยกระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุให้สามารถด ารงชีวิตอยู่ในชุมชนได้อย่างเหมาะสมโดยประธานสภา
ผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยฯ ได้ขอให้รัฐบาลมีนโยบายให้สวัสดิการผู้สูงอายุยากจนหรือถู กทอดทิ้ง  
ขาดผู้อุปการะเลี้ยงดู ไม่สามารถประกอบอาชีพเลี้ยงตนเองได้ ในลักษณะเงินสงเคราะห์เบี้ ยยังชีพ  



๕๒ 
 

 

รายเดือนเป็นราย ๆ ไป  รายละ 200  บาท  โดยผ่านความเห็นชอบของคณะรัฐมนตรีเมื่อวันที่  3  
มกราคม พ.ศ.  2535 และได้มีการมอบหมายให้กรมประชาสงเคราะห์ด าเนินโครงการกองทุน
ส่งเสริมสวัสดิการผู้สูงอายุและครอบครัวในชุมชนหรือเรียกสั้นๆ ว่าโครงการการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพ  
ในปีงบประมาณ พ.ศ. 2536 – 2540 โดยผ่านกลไกของศูนย์สงเคราะห์ราษฎรประจ าหมู่บ้าน
จ านวน  62,373  หมู่บ้านๆ ละ 3 – 5 คน จนถึงปี  พ.ศ.  2542  ภาวะเศรษฐกิจถดถอยรัฐบาล
ได้เพ่ิมเงินเบี้ยยังชีพให้ผู้สูงอายุอีกคนละ  100  บาท  ต่อคนต่อเดือน รวมเงินเบี้ยยังชีพที่ผู้สูงอายุ
ได้รับคนละ 300 บาทต่อเดือน และเม่ือวันที่ 12 ธันวาคม พ.ศ. 2549 รัฐบาลได้มีมติคณะรัฐมนตรี
ให้เพ่ิมเงนิเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุเป็นคนละ 500 บาทต่อเดือน๓๗ 

นางสาวยิ่งลักษณ์ ชินวัตร นายกรัฐมนตรี ได้มีการปรับเปลี่ยนนโยบาย การจ่ายเบี้ยยัง
ชีพส าหรับผู้สูงอายุให้เป็นไปตามนโยบายรัฐบาล เพ่ือให้สามารถด ารงชีวิตอยู่ได้ เพราะปัจจุบันสินค้ามี
ราคาแพงขึ้น จึงปรับการจ่ายเบี้ยยังชีพเพ่ือให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพที่ดี โดยปรับเป็นขั้นบันได ดังนี้  
ผู้สูงอายุ ซึ่งมีอายุ ๖๐ – ๖๙ ปีจะได้รับเบี้ยยังชีพ อัตรา ๖๐๐ บาท/คน/เดือน ผู้สูงอายุ ซึ่งมีอายุ ๗๐ 
– ๗๙ ปีจะได้รับเบี้ยยังชีพ อัตรา ๗๐๐ บาท/คน/เดือน ผู้สูงอายุ ซึ่งมีอายุ ๘๐ – ๘๙ ปีจะได้รับเบี้ย
ยังชีพ อัตรา ๘๐๐ บาท/คน/เดือน ผู้สูงอายุ ซึ่งมีอายุ ๙๐ ปี ขึ้นไป จะได้รับเบี้ยยังชีพ อัตรา ๑,๐๐๐ 
บาท/คน/เดือน การจ่ายเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุแบบขั้นบันไดนี้ มีหน่วยงานที่รับผิดชอบหลักอยู่ ๓ 
หน่วยงาน กล่าวคือ กรมส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่น กรุงเทพมหานคร และเมืองพัทยา 

๒.๕.2. วัตถุประสงค์การด าเนินงาน 

1. เพ่ือเป็นการกระจายบริการของรัฐให้แก่ผู้สูงอายุที่เดือดร้อนในชุมชน 
2. เพ่ือเป็นการสร้างขวัญก าลังใจให้กับผู้สูงอายุว่ารัฐไม่ได้ทอดทิ้ง แต่พยายามให้ความ

ช่วยเหลือและยังเห็นความส าคัญของผู้สูงอายุ 
3. เพ่ือให้ผู้สูงอายุสามารถด ารงชีวิตอยู่ในชนบท โดยไม่ต้องเข้าไปอยู่ในสถาน

สงเคราะห์ของรัฐ ซึ่งเป็นทางเลือกสุดท้ายส าหรับผู้สูงอายุ  เนื่องจากการเข้าอยู่ในสถานสงเคราะห์
เป็นการแยกผู้สูงอายุออกจากครอบครัวและชุมชน  อีกทั้งเพ่ือประหยัดงบประมาณของรัฐ  เนื่องจาก
ค่าใช้จ่ายต่อหัวของผู้สูงอายุในการเข้าอยู่ในสถานสงเคราะห์  อยู่ที่ปีละ  13,236  บาทต่อคน๓๘  

๒.๕.3  แนวทางการด าเนินงานตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยการจ่ายเงิน
สงเคราะห์เพื่อการยังชีพขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  พ.ศ.  2548  มีดังนี้ 

หลักเกณฑ์และข้ันตอนแนวทางปฏิบัติ 

1. ในกรณีที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นได้รับการสนับสนุนงบประมาณจากกรมส่งเสริม
การปกครองส่วนท้องถิ่น เพ่ือสนับสนุนเป็นเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น

                                                           
๓๗กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์, รายงานการศึกษาเร่ือง ทิศทางและรูปแบบ

การจัดสวัสดิการสังคมของประเทศไทย, (กรุงเทพมหานคร : เทพเพ็ญวานิสย์, ๒๕๔๗), หน้า ๓๔ – ๓๕. 
๓๘นลินี  โล่ชิงชัยฤทธิ์, “การประเมินผลการด าเนินงานสวัสดิการสังคมด้านเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ  : 

กรณีศึกษา เทศบาลนครเชียงใหม่ จังหวัดเชียงใหม่”, ปริญญานิพนธ์, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยเชียงใหม่, 
๒๕๔๙), หน้า ๕๐.  
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ด าเนินการตามระเบียบกรมประชาสงเคราะห์โดยจ่ายให้ผู้สูงอายุในอัตรารายละ 500 บาท/เดือน 
และวิธีการคัดเลือกผู้มีสิทธิได้รับการสงเคราะห์ให้เป็นไปตามระเบียบกรมประชาสงเคราะห์ว่าด้วย
การจ่ายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพส าหรับผู้สูงอายุ พ.ศ. 2543 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม (ฉบับที่ 2) 
พ.ศ. 2545 และตามมติคณะรัฐมนตรีเมื่อวันที่ 12 ธันวาคม พ.ศ. 2549 

๒. ในกรณีที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีความประสงค์จะตั้งงบประมาณของตนเอง  
เพ่ือสนับสนุนการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ เพ่ือให้ได้จ านวนคนและอัตรามากกว่าที่รัฐจัดสรรให้
ตามข้อ 1. ให้ถือปฏิบัติตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2548 ตามแนวทางปฏิบัติดังนี้ 

๒.๑  หลักเกณฑ์การสงเคราะห์เบี้ยยังชีพแก่ผู้ที่มีคุณสมบัติ  ดังนี้ 
1.  ผู้สูองอายุซึ่งมีอายุเกินหกสิบปีบริบูรณ์ขึ้นไปและมีสัญชาติไทย 
2.  มีรายได้ไม่เพียงพอแก่การยังชีพ หรือถูกทอดทิ้ง หรือขาดผู้อุปการะเลี้ยงดู

หรือไม่สามารถประกอบอาชีพเลี้ยงตนเองได้ 
2.๒  ขั้นตอนแนวทางปฏิบัติ 

1. ส านักงานท้องถิ่นจังหวัดแจ้งแนวทางการด าเนินงานตามระเบียบ
กระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและ
รายชื่อส ารองผู้สูงอายุ  ที่ส านักงานท้องถิ่นจังหวัดได้รับมอบหมายจากส านักงานพัฒนาสังคมและ
ความมั่นคงของมนุษย์จังหวัด (ถ้ามี) ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทราบ 

2.  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นด าเนินการ  ดังนี้ 
(1)  คัดเลือกผู้มีสิทธิได้รับการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 

(1.1)  ผู้บริหารท้องถิ่นมอบหมายพนักงานส่วนท้องถิ่นให้น ารายชื่อ
ผู้สูงอายุ (ที่มีคุณสมบัติตามบัญชีที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นส ารวจและรายชื่อส ารองข้อ 2.2.1) 
เข้าที่ประชุมประชาคมต าบลส าหรับในเขตองค์การบริหารส่วนต าบล และประชาคมเมืองส าหรับใน
เขตเทศบาลเพื่อให้ที่ประชุมพิจารณาจัดล าดับผู้มีสิทธิได้รับการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพตามล าดับผู้ได้รับ
ความเดือดร้อน 

(1.2)  พนักงานส่วนท้องถิ่นท่ีได้รับมอบหมายน ารายชื่อที่จัดล าดับผู้มี
สิทธิได้รับการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพ ข้อ (1.1) มาจัดท าบัญชีรายชื่อผู้มีสิทธิได้รับเงินสงเคราะห์ โดยให้
มีรายละเอียดประกอบด้วย ชื่อ – สกุล อายุ และที่อยู่ 

(1.3) พนักงานส่วนท้องถิ่นที่ได้รับมอบหมายน าบัญชีรายชื่อผู้มีสิทธิ
ได้รับเงินสงเคราะห์ ข้อ (1.2) ปิดประกาศไว้โดยเปิดเผยเป็นเวลาไม่น้อยกว่าสิบห้าวัน ณ ส านักงาน
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นหรือที่อ่ืนๆ ตามที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นก าหนดหากไม่มีผู้ใด
คัดค้านให้น าบัญชีดังกล่าวเสนอผู้บริหารท้องถิ่นพิจารณาอนุมัติ ในกรณีที่มีการคัดค้านให้เสนอ
ผู้บริหารท้องถิ่นแต่งตั้งคณะกรรมการตรวจสอบก่อนเสนอผู้บริหารท้องถิ่นพิจารณาอนุมัติหรือถอด
ถอนรายชื่อ 

(2) การตั้งงบประมาณองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจะตั้งงบประมาณของ
ตนเองหรือขอรับการสนับสนุนงบประมาณจากองค์การบริหารส่วนจังหวัดให้เป็นไปตามอัตราดังนี้ 
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(2.1) ตั้งงบประมาณเพ่ือจ่ายให้แก่ผู้มีสิทธิได้รับการสงเคราะห์ตาม
อัตราที่ก าหนดในระเบียบกรมประชาสงเคราะห์ กล่าวคือเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ รายละ 500 บาท/เดือน 
ตามระเบียบกรมประชาสงเคราะห์ ว่าด้วยการจ่ายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพส าหรับผู้สูงอายุ พ.ศ.  
2543 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติม (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2545 และตามมติคณะรัฐมนตรีเมื่อวันที่ 12 ธันวาคม 
พ.ศ.  2549 

(2.2) การตั้งงบประมาณเพ่ือจ่ายให้แก่ผู้มีสิทธิได้รับการสงเคราะห์
เกินกว่าที่ก าหนดตามข้อ (2.1) จะตั้งไม่เกินกว่าสองเท่าของอัตราที่ก าหนดหรือไม่เกินกว่าหนึ่งพัน
บาท โดยให้เสนอสภาท้องถิ่นพิจารณาอนุมัติและให้ค านึงถึงสถานการณ์คลังขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น 

(3)  การจ่ายเงินในส่วนที่เป็นรายได้ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
(3.1) ในกรณีที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจ่ายเงินสงเคราะห์เบี้ยยัง

ชีพให้แก่ผู้มีสิทธิได้รับการสงเคราะห์ให้แก่ผู้สูงอายุ ตามบัญชีรายชื่อที่ได้รับอนุมัติจากผู้บริหารท้องถิ่น
ตามข้อ (1.3) ในอัตราเดียวกับผู้ที่มีสิทธิได้รับการสงเคราะห์งบประมาณจากรัฐตามข้อ (2.1) ให้
สามารถด าเนินการได้โดยไม่ต้องเสนอสภาท้องถิ่น 

(3.2)  ในกรณีที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจะจ่ายเงินสงเคราะห์เบี้ย
ยังชีพให้แก่ผู้มีสิทธิตามข้อ (3.1) มากกว่าอัตราที่รัฐก าหนด สามารถจ่ายได้ไม่เกินกว่าสองเท่าของ
อัตราที่ก าหนดหรือไม่เกินกว่าหนึ่งพันบาท และให้เสนอสภาท้องถิ่นพิจารณาอนุมัติ โดยค านึงถึง
สถานการณ์คลังขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจะต้องจ่ายสมทบ
ให้แก่ผู้มีสิทธิได้รับเงินสงเคราะห์เบี้ยยังชีพจากรัฐเดิมในอัตราเดียวกันด้วย 

(3.3) ให้พนักงานส่วนท้องถิ่นผู้มีหน้าที่ในการจ่ายเงินด าเนินการดังนี้ 
(3.3.1) จ่ายเงินสงเคราะห์เบี้ยยังชีพให้แก่ผู้สูงอายุเดือนละ 1 

ครั้งหรือจะจ่ายปีละ 2 ครั้ง (6 เดือนต่อ 1 ครั้ง) ก็ได้ ทั้งนี้ให้เป็นไปตามหนังสือแสดงความประสงค์
ในการรับเงินสงเคราะห์ของผู้มีสิทธิได้รับการสงเคราะห์ 

(3.3.2) การจ่ายเงินให้จ่ายเป็นเงินสดหรือโอนเข้าบัญชีเงิน
ฝากธนาคารก็ได้  ตามหนังสือแสดงความประสงค์ของผู้มีสิทธิได้รับการสงเคราะห์ และให้จ่ายแก่ผู้มี
สิทธิได้รับเงินสงเคราะห์หรือผู้รับมอบอ านาจตามหนังสือมอบอ านาจจากผู้มีสิทธิได้รับเงินสงเคราะห์ 

(4) การเก็บรักษาหลักฐานการจ่ายหรือโอนเงิน ให้พนักงานส่วนท้องถิ่นผู้มี
หน้าที่ในการจ่ายเงินเก็บรักษาหลักฐานการจ่ายหรือโอนเงินไว้เพ่ือรอการตรวจสอบจากหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง 

(5)  การรายงานผลการด าเนินการ หลังจากท่ีได้มีการจ่ายเงินให้แก่ผู้มีสิทธิ
ได้รับเงินสงเคราะห์งวดแรกแล้วให้พนักงานส่วนท้องถิ่นรายงานผลการด าเนินการในการสงเคราะห์
เบี้ยยังชีพ ให้ส านักงานท้องถิ่นจังหวัดทราบ ตามแบบที่ก าหนด 
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๒.๕.๔ การตรวจติดตามผล ให้ส านักงานท้องถิ่นจังหวัดด าเนินการ ดังนี้ 

๑. ตรวจติดตามการด าเนินการจ่ายเงินสงเคราะห์เบี้ยยังชีพว่าเป็นไปตามแนวทางและ
ระเบียบที่ก าหนดหรือไม่ 

๒. ตรวจสอบหลักฐานการจ่ายหรือโอนเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น 

๓. รายงานผลการด าเนินการจ่ายเงินสงเคราะห์เบี้ยยังชีพขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นตามแบบที่ก าหนดให้กรมส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่น เพ่ือใช้เป็นข้อมูลในการขอตั้ง
งบประมาณเงินอุดหนุน ส าหรับสนับสนุนการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพในปีงบประมาณถัดไปภายในเดือน
มีนาคมของทุกปี๓๙  

๒.๖ หลักฆราวาสธรรม ๔ 
การที่บุคคลในสังคมจะสามารถด าเนินชีวิตได้อย่างเป็นสุขจ าเป็นต้องมีความเอ้ืออาทร

ช่วยเหลือเกื้อกูลซึ่งกันและกัน  รู้จักการเสียสละเพ่ือความสงบสุขของตนเอง  สังคม  ครอบครัว และ
ประโยชน์ส่วนรวม โดยน าหลักค าสอนของพระพุทธศาสนาซึ่งมีหลักธรรม ค าสอนหลายหลักธรรมที่
พระพุทธองค์ทรงสอนมาประพฤติปฏิบัติและประยุกต์ใช้เพื่อก่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดในในการด าเนิน
ชีวิต หลักพุทธธรรมข้อหนึ่งที่บุคคลทั่วไปพึงยึดมั่นถือปฏิบัติตามเพ่ือผลส าเร็จในการด าเนินชีวิตอย่าง
มีความสุข เรียกว่า “หลักฆราวาสธรรม ๔” 

๒.๖.๑ ความเป็นมาของฆราวาสธรรม 

กรมการศาสนา กระทรวงศึกษาธิการ จากหนังสือพระไตรปิฎกฉบับหลวง  ได้อ้างไว้ใน 
อาฬวกสูตรที่ ๑๐ สมัยหนึ่งพระผู้มีภาคประทับอยู่ในที่อยู่ของอาฬวยักษ์  ใกล้เมืองอาฬวี  ครั้งนั้นแล 
อาฬวยักษ์เข้าไปเฝ้าพระผู้มีพระภาคถึงที่ประทับ  ได้ทูลถามปัญหาและพระพุทธเจ้าทรงสนทนาธรรม
กับอาฬวยักษ์ไว้ดังนี้ 

พระผู้มีพระภาคตรัสด้วยพระคาถาว่า “ศรัทธาเป็นทรัพย์เครื่องปลื้มใจอันประเสริฐที่สุด
ของบุรุษในโลกนี้ ธรรมที่บุคคลประพฤติดีแล้วย่อมน าความสุขมาให้  สัจจะแลเป็นรสยังประโยชน์ให้
ส าเร็จกว่ารสทั้งหลาย๔๐  นักปราชญ์ทั้งหลาย กล่าวชีวิตของบุคคลผู้เป็นอยู่ด้วยปัญญาว่าประเสริฐ
ที่สุด บุคคลย่อมข้ามโอฆะด้วยศรัทธา ย่อมข้ามอรรณพได้ด้วยความไม่ประมาท ย่อมล่วงทุกข์ได้ด้วย
ความเพียร ย่อมบริสุทธิ์ได้ด้วยปัญญา บุคคลเชื่อธรรมของพระอรหันต์ทั้งหลาย เพ่ือบรรลุนิพพาน 
เป็นผู้ไม่ประมาท มีปัญญาเป็นเครื่องสอดส่อง ฟังอยู่ด้วยดี ย่อมได้ปัญญา บุคคลผู้มีธุระ กระท า
สมควร มีความหมั่น ย่อมหาทรัพย์ได้ บุคคลย่อมได้ชื่อเสียงด้วยสัจจะ ผู้ให้ย่อมผูกมิตรไว้ได้ ผู้ใดมี
ศรัทธา อยู่ครองเรือนมีธรรม ๔  ประการนี้ คือ สัจจะ ทมะ ขันติ จาคะ ผู้นั้นแลละจากโลกนี้ไปแล้ว

                                                           
๓๙กระทรวงมหาดไทย, แนวทางการด าเนินงานตามระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วยการ

จ่ายเงินสงเคราะห์ เพ่ือการยังชีพขององค์การปกครองส่วนท้องถิ่น, (กรุงเทพมหานคร : ๒๕๔๘), ม.ป.พ.. 
๔๐ส .ส. (ไทย) ๑๕/๗๓/๘๐. 



๕๖ 
 

 

ย่อมไม่เศร้าโศก๔๑ ถ้าว่าเหตุแห่งการได้ชื่อเสียงยิ่งไปกว่าสัจจะก็ดี  เหตุแห่งการได้ปัญญายิ่งไปกว่าท
มะก็ดี เหตุแห่งการผูกมิตรยิ่งไปกว่าจาคะก็ดี  เหตุแห่งการหาทรัพย์ยิ่งไปกว่าขันติก็ดี  มีอยู่ในโลกนี้
ไซร้ เชิญท่านถามสมณพราหมณ์เป็นอันมากแม้เหล่าอ่ืนดูเถิด” เมื่อพระพุทธเจ้าตรัสตอบ ดังนั้น อาฬ
วกยักษ์ก็ได้กล่าวสรรเสริญพระพุทธเจ้าและพระธรรมของพระองค์ 

๒.๖.๒ ความหมายและองค์ประกอบของฆราวาสธรรม  

ฆราวาส แปลว่า ผู้ครองเรือน บางทีเรียกว่า คฤหัสถ์ หมายถึง บุคคลที่มิใช่นักบวชหรือ
พระสงฆ์ ฆราวาสก็คือชาวบ้านทั่วไปที่มีอาชีพแตกต่างกัน เช่น พ่อค้า ข้าราชการ ชาวนา ชาวไร่    
แพทย์ หรือเป็นนักเรียนนักศึกษา เป็นต้น บุคคลเหล่านี้จะ มีครอบครัว หรือไม่มีครอบครัว  ก็เรียกว่า   
ฆราวาส  ธรรมะของฆราวาส หรือธรรมะส าหรับผู้ครองเรือน ธรรมส าหรับฆราวาส ธรรมส าหรับการ
ครองเรือน หลักการครองชีวิตของคฤหัสถ์(Virtues for a good household life; virtues for lay 
people)   ประกอบด้วย 

๑. สัจจะ หมายถึง ความจริง ซื่อตรง ซื่อสัตย์ จริงใจ พูดจริง ท าจริง (truth and 
honesty) 

๒. ทมะ หมายถึง การฝึกฝน การข่มใจ ฝึกนิสัย ปรับตัว รู้จักควบคุมจิตใจ ฝึกหัดดัด
นิสัย แก้ไขข้อบกพร่อง ปรับปรุงตนให้เจริญก้าวหน้าด้วยสติปัญญา (taming and training oneself; 
adjustment)  ในธรรมหมวดนี้  ทมะท่านมุ่งเน้นเอาด้านปัญญา 

๓. ขันติ หมายถึง ความอดทน  ตั้งหน้าท าหน้าที่การงานด้วยความขยันหมั่นเพียร  
เข้มแข็ง ทนทาน ไม่หวั่นไหว มั่นในจุดหมาย ไม่ท้อถอย (tolerance; forbearance)  ในธรรมหมวด
นี้ขันติท่านเน้นแง่วิริยะ 

๔.จาคะ หมายถึง ความเสียสละ สละกิเลส สละความสุขสบายและผลประโยชน์ส่วนตน
ได้  ใจกว้าง  พร้อมที่จะรับฟังความทุกข์ ความคิดเห็น และความต้องการของผู้อ่ืน พร้อมที่จะร่วมมือ
ช่วยเหลือ  เอ้ือเฟื อเผื่อแผ่  ไม่คับแค้นเห็นแก่ตนหรือ เอาแต่ใจตน ๔๒ 

สัจจะ  หมายถึง ความจริงใจ ความตั้งใจจริงที่จะปฏิบัติในสิ่งนั้นๆ เมื่อจะท าสิ่งใด หรือ
ปฏิบัติธรรมข้อใดแล้ว ก็ควรตั้งใจจริง ท าอย่างสุดความสามารถ ท าให้ถึงที่สุด   

ดังเช่น ครั้งเมื่อพระพุทธองค์ทรงท าความเพียรเพ่ือตรัสรู้  เมื่อประทับนั่งใต้ต้นโพธิ์    
พระองค์ทรงตั้งสัจจาธิษฐานว่า “เนื้อและเลือดในร่างกายจงเหือดแห้งไป จะเหลืออยู่แต่หนัง เอ็น  
กระดูก ก็ตามทีผลใดพึงบรรลุได้ด้วยเรี่ยวแรงของบุรุษ ด้วยความเพียรของบุรุษ  ด้วยความบากบั่น
ของบุรุษ ถ้าไม่บรรลุผลนั้น ก็จักไม่หยุดความเพียรของบุรุษ”๔๓ จากการที่พระพุทธองค์ทรงปฏิบัติ
ตามสัจจาธิษฐาน ในที่สุดก็ทรงได้บรรลุซึ่งสัมมาสัมโพธิญาณ ถ้ามีสัจจะ หรือสัจจาธิษฐาน  คือท าให้
มันจริงๆ ตั้งใจจริงๆ ก็จะช่วยให้ทุกคนประสบความส าเร็จสมดังที่ตั้งใจ 

 

                                                           
๔๑ขุ.ส.ุ (ไทย) ๑๕/๘๔๕/๓๑๖. 
๔๒พระธรรมปิฎก (ป.อ. ปยุตฺโต), พจนานุกรมพุทธศาสตร์  ฉบับประมวลธรรม, พิมพ์ครั้งที่ ๑๒, 

(กรุงเทพมหานคร : โรงพิมพ์มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณวิทยาลัย, ๒๕๔๖), หน้า ๑๑๓ – ๑๑๔. 
๔๓ส .นิ. (ไทย) ๑๖/๒๒/๓๙. 



๕๗ 
 

 

สัจจวาจา ๔ ประการ ที่พระพุทธองค์ตรัสสรุปไว้     
ไม่พูดค าท่ีไม่จริง ไม่มีประโยชน์ แม้คนอื่นจะชอบ 
ไม่พูดค าจริง มีประโยชน์ แต่คนอื่นฟังแล้วไม่ชอบ 
ไม่พูดค าจริง ไม่มีประโยชน์ คนอ่ืนฟังแล้วชอบ 
ต้องรู้จักเวลาในการพูดค าจริง ที่มีประโยชน์ คนฟังแล้วชอบ 
สรุป  พระพุทธเจ้าตรัสให้อภัยราชกุมารฟังเกี่ยวกับการตรัสของพระพุทธองค์ ว่า แม้จะ

ทรงรู้ทุกสิ่งทุกอย่าง รู้วิธีที่จะท าให้คนมีความเจริญ และรู้วิธีที่จะท าให้คนมีความเสื่อมทราม  แต่ใน
การพูดพระองค์จะทรงตรัสเฉพาะค าที่เป็นจริง  มีประโยชน์  เป็นที่น่าฟังส าหรับคนอ่ืน  และที่ส าคัญ
จะทรงค านึงถึงโอกาสในการพูดด้วย 

ดังนั้น คนที่มีสัจจะ เขาจึงมีหลักประจ าใจง่ายๆว่า ไม่ว่าจะท าอะไรก็ต้องท าให้ดีที่สุด  
จะพูดจาอะไรก็ต้องชัดเจนที่สุด ทั้งยังมีจิตใจที่มั่นคงในศีลธรรม จึงท าให้ประสบความส าเร็จและ
เจริญก้าวหน้าอย่างรวดเร็ว 

ทมะ หมายถึง บังคับตัวเอง บังคับใจ ไม่ให้หลงไปตามแรงของสิ่งที่มายั่วยุ ซึ่งแม้จะ
ยากเย็นเพียงใดก็ต้องพยายามบังคับให้ได้ ในการบังคับนั้นต้องใช้ไหวพริบและความฉลาดเข้าต่อสู้  
เพราะจิตใจ เมื่อถูกบังคับก็จะขัดขนืยิ่งกว่าช้างตกมันเสียอีก  ซึ่งการบังคับจิตใจของตนเอง นั่นก็มี  ๒  
วิธีด้วยกันคือ กรณีแรกคือ การปลอบประโลมจิตใจค่อยปลอบโยน กรณีที่สองคือ การบังคับโดยตรง  
การตัดใจไม่ให้ท าในสิ่งนั้น ซึ่งทั้ง ๒ วิธีนี้ ต้องเลือกใช้ให้เหมาะสมกับสถานการณ์ท่ีเกิดข้ึน 

อีกอย่างหนึ่ง ทมะนี้ ในความหมายที่ลึกซึ้งทางพระ  หมายถึง การรู้จักฝึกอินทรีย์  (กาย
และใจ) ได้แก่ ตา หู จมูก ลิ้น กาย ใจ ด้วยอ านาจของคุณธรรม ไม่ให้เป็นไปตามก าลังของกิเลสหรือ
ความชั่วช้า  การฝึกใจให้มีทมะ คือ การรู้จักใช้สติให้มาก เพื่อข่มความรู้สึกที่ไม่ดีไว้ และหาทางพัฒนา
ใจตนเองให้มั่นคงขึ้นด้วย   

ในทางพุทธศาสนา พระพุทธองค์ทรงตรัสเกี่ยวกับการข่มจิตไว้ในสานุสามเณรวัตถุ  
ความว่า  “แต่ก่อนจิตนี้ได้ท่องเที่ยวไปในอารมณ์ต่างๆ ตามความปรารถนา ตามความต้องการ ตาม
ความสบาย วันนี้เราจะข่มจิตนั้นโดยอุบายอันแยบคาย  เหมือนควาญช้างปราบพยศช้างตกมัน”๔๔  
หรือในธรรมบทที่กล่าวว่า “คนเหล่าใดส ารวมจิต คนเหล่านั้นจักพ้นจากเครื่องผูกแห่งมาร”๔๕ 

ความมีทมะท าให้สามารถท างานได้โดยไม่เป็นที่รังเกียจของผู้อ่ืน ไม่มีเวร มีกรรมกับ
ใครๆ  มิตรภาพที่มั่นคง  สามารถยับยั้งตัวเองเอาไว้ได้เมื่อจะท าความผิด  นอกจากนี้การระงับโกรธยัง
ท าให้จิตใจผ่องใส สงบเยือกเย็น มีความสุข มีเหตุมีผล ร่างกายผิวพรรณผุดผ่อง มีแต่ความร่าเริง เบิก
บาน จะท า จะพูดหรือจะคิดอะไรก็ไม่มีความผิดพลาด ดังพุทธพจน์ที่ว่า “บุคคลฆ่าความโกรธได้ จึง
อยู่เป็นสุข ฆ่าความโกรธได้จึงไม่เศร้าโศก เทวดา พระอริยะทั้งหลายสรรเสริญการฆ่าความโกรธ”๔๖ 

ดังนั้น ทมะ จึงเป็นหัวใจของธรรมะข้ออ่ืนๆ  อีกมาก  ถ้าใครขาดหลักธรรมข้อนี้แล้ว  
ชีวิตก็จะไม่มีความเจริญก้าวหน้าหรือไม่พัฒนาขึ้นเลย  ใครที่มีทมะเป็นหลักธรรมประจ าใจแล้ว  คน

                                                           
๔๔ขุ.ธ. (ไทย) ๒๕/๓๒๖/๑๓๕., ขุ.เถร. (ไทย) ๒๖/๗๗/๓๓๑. 
๔๕ขุ.ธ. (ไทย) ๒๕/๓๗/๓๗. 
๔๖ส .ส. (ไทย) ๑๕/๗๑/๗๙.  



๕๘ 
 

 

นั้นก็สามารถที่จะได้รับการฝึกฝนเพ่ือปรับปรุงตนให้ดีขึ้นหรือสูงขึ้นไปได้ตามล าดับ ซึ่งเราต้องยอมรับ
ความจริงว่า ปุถุชนทุกคนที่เกิดมานั้นยังขาดซึ่งความรู้  ถ้าใครที่เกิดมาแล้ว ไม่มีการฝึกฝนหรือ
ปรับปรุงตน ชีวิตจะย่ าเท้าอยู่กับที่  แม้ว่าจะได้รับการอบรมสั่งสอนหรือศึกษาเล่าเรียนอะไรก็ไม่อาจที่
จะพัฒนาตนเองให้ดีขึ้นได้  ถ้าหากว่าผู้นั้นขาดทมะ 

ขันติ เมื่อมีทมะแล้ว ยังต้องใช้ขันติเข้ารองรับ ต้องอดทนต่อการบีบคั้นของกิเลส  ไม่ว่า
จะเป็นราคะ โทสะ โมหะ หรืออ่ืนๆ ต้องใช้ความอดทนอย่าหลงไปตามสิ่งยั่วยุหรือกิเลส อดทนอด
กลั้นต่อกิเลสทั้งปวงเพื่อให้บรรลุเป้าหมายสูงสุดแห่งชีวิตที่ดีงาม 

พระพุทธองค์ทรงแสดงหลักค าสอนเรื่องขันติ ในมหาปทานสูตร ทีฆนิกาย มหาวรรค  
ว่า “ขันติ ความอดทน คือ ความอดกลั้น เป็นตบะอย่างยิ่งนี้ เป็นค าสั่งสอนของพระพุทธเจ้า
ทั้งหลาย”๔๗ ขันติ คือ การอดได้ ทนได้ จึงจะได้ชื่อว่าเป็นตบะอย่างยิ่ง ค าว่า ตบะ แปลว่า เครื่องเผา
กิเลส ดังนั้น ขันติจึงเป็นคุณธรรมที่เผาผลาญกิเลสโดยใช้ความอดทนอันประกอบด้วยสติปัญญา การ
ท าความเพียรด้วยจิตใจที่เข็มแข้งโดยมุ่งมั่นที่จะท าการนั้นให้ประสบความส าเร็จด้วยความอดทนนี้  
คือ ลักษณะที่แท้จริงของตบะหรือขันติ ประเด็นที่ควรตระหนักในการใช้ขันติ คือ ธรรมทุกอย่างเมื่อ
น าสู่ภาคปฏิบัติ จะต้องอาศัยสติปัญญาเป็นหลักในการตัดสินพิจารณา น ามาปฏิบัติได้สอดคล้องกับ
เรื่องนั้นๆ 

ในสัพพาสวสูตร พระพุทธองค์ทรงตรัสไว้  เป็นสิ่งที่ยืนยันเจตนารมณ์เกี่ยวกับคุณธรรม
เรื่องขันติได้อย่างชัดเจนที่สุด ด้วยว่าขันติมีเป้าหมายส าคัญอยู่ที่การท าลายแผดเผากิเลสให้สิ้นไป  ดัง
ข้อความที่ว่า “ภิกษุในธรรมวินัยนี้พิจารณาโดยแยบคายแล้ว เป็นผู้อดทนต่อความหนาว ความร้อน   
ความหิว๔๘ ความกระหาย เหลือบ ยุง ลม แดดและสัมผัสแห่งสัตว์เลื้อยคลาน เป็นผู้อดกลั้นต่อถ้อยค า
หยาบคาย ค าส่อเสียด เป็นผู้อดกลั้นต่อเวทนาทั้งหลาย อันมีในร่างกายเป็นทุกข์ กล้าแข็ง เผ็ดร้อน  
ไม่น่ายินดี ไม่น่าพอใจ พรากชีวิตได้ ซึ่งเมื่อเธอไม่อดกลั้นอยู่  อาสวะและความเร่าร้อนที่ก่อความคับ
แค้นก็จะพึงเกิดขึ้น เมื่อเธออดกลั้นอยู่ อาสวะและความเร่าร้อนที่ก่อความคับแค้นย่อมไม่มีแก่เธอด้วย
อาการอย่างนี้ ภิกษุทั้งหลายเหล่านี้ เรียกว่า “อาสวะที่ต้องละด้วยการอดกลั้น”๔๙ อธิบายได้ว่า
วิธีการใช้ขันติเพ่ือเอาชนะสิ่งซึ่งสร้างความทุกข์ ความล าบากและเป็นอุปสรรคต่อการด ารงชีวิต  มีอยู่
ด้วยกัน ๒ ระดับ คือ ระดับที่ ๑ ได้แก่ ความอดทนอดกลั้นต่อความร้อน ความหนาว ความหิว ซึ่งเกิด
จากกฎเกณฑ์ทางธรรมชาติที่ไม่สามารถหลีกเลี่ยงได้ ตลอดจนอดทนต่อความรู้สึกหงุดหงิดร าคาญอัน
เกิดจากการรบกวนของสัตว์เลื้อยคลานนานาชนิด และระดับที่ ๒ ได้แก่ ความอดทนต่อทุกขเวทนา  
การสะกดข่มอารมณ์และความรู้สึกที่ไม่ดีเอาไว้เมื่อเกิดการกระทบกระทั่งทางวาจา หากเราไม่มีความ
อดทนอดกลั้นเพียงพอก็จะกลายเป็นการเปิดช่องทางให้ความทุกข์เข้ามาเพ่ิมพูนมากขึ้น แต่เมื่อเรา
สามารถอดทนอดกลั้นต่อแรงเสียดทานของอาสวะเหล่านี้ได้ ความทุกข์ก็จะคลายไป นอกจากนั้นแล้ว
ยังสามารถจ าแนกขันติออกได้เป็น ๓ ประเภท ได้แก่ 

                                                           
๔๗ที.ม. (ไทย) ๑๐/๙๐/๕๐. 
๔๘ขุ.ม. (ไทย) ๒๙/๒๐๑/๕๘๘. 
๔๙ม.มู. (ไทย) ๑-๒/๒๔/๒๔. 



๕๙ 
 

 

๑. ตีติกขาขันติ (ขันติอด) หมายถึง ความอดทน หักห้ามจิตใจไม่ให้ไหลไปตามกระแส
แห่งอ านาจฝ่ายต่ า ซึ่งมีความทะยานอยากเพราะอ านาจของความโลภ เป็นสิ่งยั่วยุ ล่อลวงจิตใจให้ตก
ลงไปสู่หลุมพรางแห่งความชั่ว อดทนต่อความโกรธในขณะที่เกิดอารมณ์ร้อนรุ่ม และอดทนต่อความ
หลง    

๒. ธิติขันติหรือตปขันติ (ขันติทนหรือมั่นคง) หมายถึง ความอดทนต่อความตรากตร าใน
การท างานทั่วไป เช่น ทนต่อความหิวกระหาย เหน็ดเหนื่อยเมื่อยล้า ความหนาว ความร้อน อดทนต่อ
ความล าบากอันเกิดจากเวทนา คือ อาการเจ็บป่วย ความไม่สบายกาย เมื่อประสบกับสถานการณ์ที่ไม่
เอ้ือประโยชน์แก่ความสุขเหล่านี้สามารถด ารงมั่นอยู่ในภาวะปกติได้ เรียกว่าเป็นความอดทนมั่นคงดุจ
ดั่งแผ่นดิน 

๓. อธิวาสนขันติ (ขันติยับยั้ง) หมายถึง รู้จักยับยั้งชั่งใจ ไม่ท้อถอย อดทนต่อพฤติกรรม
ล่วงเกิน ถากถางหรือค ากล่าวดูหมิ่นของบุคคลหลายระดับ เช่น ผู้ที่กล่าวลบหลู่ ดูแคลนผู้ที่เสมอกัน  
โดยแสดงกิริยาวาจาสบประมาทซึ่งใช้ค าพูดให้เกิดความเสียหายและผู้น้อยซึ่งแสดงอาการเหยียด
หยามก็สามารถอดทน โดยไม่มีการโต้ตอบบุคคลเหล่านั้นเพื่อรักษามิตรภาพอันดีเอาไว้ 

ขันติจึงเป็นหลักในการด าเนินชีวิตขั้นพ้ืนฐานประการหนึ่งที่มีความส าคัญต่อการ
ตอบสนองความต้องการในการสร้างสรรค์ประโยชน์สุขแก่บุคคลผู้ปฏิบัติในลักษณะที่เป็นอุดมมงคล
หรือความเจริญสูงสุดส าหรับชีวิต ดังข้อความที่ท้าวสักกะเทวดาได้กล่าวยกย่องประโยชน์ของขันติว่า   
“ประโยชน์ทั้งหลายอยู่ที่ความส าเร็จ แต่ประโยชน์อ่ืนที่ยิ่งกว่าขันติไม่มี”๕๐ นั้นก็ คือ กิจกรรมใดๆ 
ของมนุษย์ไม่อาจหลีกเลี่ยงความอดทนไปได้ ขันติเป็นเครื่องมือส าคัญที่เป็นต่อการประพฤติปฏิบัติ
ธรรมเพ่ือขัดเกลาพฤติกรรมอันแสดงออกทางกาย วาจา ใจให้อยู่ในกรอบของความถูกต้อง ท าให้มี
จิตใจที่เข้มแข็ง ละกิเลสต่างๆ ได้ ไม่เห็นแก่ตัว ไม่เกิดราคะ โทสะ โมหะ ไม่เบียดเบียนตนเอง เกิดจิต
ที่เป็นกุศลอันจะน้อมน าตนไปสู่ความดีสูงสุด คือ พระนิพพาน ในปฐมอักขันติสูตร ได้กล่าวถึงคุณของ
ขันติ มี ๕ ประการ คือ อานิสงส์ของความอดทน   ได้แก่ เป็นที่รักและพึงพอใจของคนหมู่มาก เป็นผู้
ไม่มากด้วยเวร เป็นผู้ไม่มากด้วยโทษ เป็นผู้ไม่หลงลืมสติตายและหลังจากตายไปแล้วย่อมไปเกิดใน
สุคติโลกสวรรค์และได้กล่าวถึงโทษของอขันติมี  ๕  ประการ คือ ไม่เป็นที่รักและไม่เป็นที่พอใจของคน
หมู่มาก เป็นผู้มากด้วยเวร เป็นผู้มากด้วยโทษ  เป็นผู้หลงลืมสติตายและหลังจากตายแล้วย่อมไปเกิด
ในอบาย ทุคติ วินิบาต นรก ๕๑ 

จาคะ หมายถึง บริจาคออกไป สละสิ่งที่ไม่ต้องการที่มีในจิตใจให้หลุดออกไป  ระบาย
ความสับสนวุ่นวายไปจากจิตใจ เสียสละ ละกิเลส  อาจจะโดยการสวดมนต์  หรือการพักผ่อนให้ถูกวิธี
ค าว่า  “การละกิเลส” ในพระไตรปิฎก ได้ให้ความหมายเอาไว้ว่า เป็นการดังตัณหาไม่ให้เหลือด้วย
วิราคะ ความสละคืนหรือการหลุดพ้นจากความอาลัยในตัณหา๕๒ จาคะ มี ๒ ลักษณะ คือ 

๑. การสละวัตถุสิ่งของ คือสละทรัพย์สินของตนเพ่ือประโยชน์แก่ผู้ อ่ืน  หรือเพ่ือ
สาธารณะประโยชน์ เช่น สร้างสะพาน โรงเรียน  โรงพยาบาล เป็นต้น เพ่ือบ ารุงศาสนา ตลอดจน

                                                           
๕๐ส .ส. (ไทย) ๑๕/๒๕๔/๓๗๑.  
๕๑องฺ.ปญจก. (ไทย) ๒๒/๒๑๕/๓๕๗ – ๓๕๘. 
๕๒ม.มู. (ไทย) ๑๒/๙๑/๘๖. 



๖๐ 
 

 

สงเคราะห์ช่วยเหลือผู้ประสบภัยและผู้ตกทุกข์ได้ยากต่างๆ คนเราอยู่ในสังคมต้องช่วยเหลือซึ่งกันและ
กันตามความสามารถและตามก าลังทรัพย์สินของแต่ละคน การให้บริจาค คือ  การเสียสละที่ไม่หวัง
ผลตอบแทน  ลักษณะของการให้มีจุดประสงค์ชัดเจนว่า  เจาะจงให้เพ่ือท าสิ่งนั้ นให้แก่ใคร  โดยมุ่ง
หมายเพ่ือท าประโยชน์ให้กับคนอ่ืนเป็นที่ตั้ง  การบริจาคนี้  นอกจากจะหมายถึงสิ่งของแล้ว อาจ
หมายถึง การออกแรงเพ่ือท างานช่วยก็ได้เรียกว่าการสละก าลังกายช่วยเหลือ และจุดส าคัญการให้
บริจาคนี้ไม่ต้องหวังผลตอบแทนใดๆ กลับมาท้ังสิ้น 

๒. การปล่อยวางอารมณ์ หรือความรู้สึกที่ไม่ดี ไม่หมกมุ่นคิดมาก เช่น รู้จักปล่อยวาง
อารมณ์โกรธ อารมณ์เกลียด เพราะการเก็บอารมณ์ขุ่นมัวไว้ย่อมท าให้ตัวเองทุกข์ใจเปล่าๆ  การรู้จัก
ปล่อยวางความรู้สึกโลภอยากได้ของคนอ่ืน หรือได้เกินพอดี ความรู้สึกโกรธ มุ่งร้ายคนอ่ืน  

จาคะจึงมีความหมายกว้างกว่าทาน เนื่องจากจาคะ คือ การสละทั้งสิ่งที่เป็นรูปธรรม
และนามธรรม โดยไม่สนใจว่าจะมีผู้รับหรือไม่ การฝึกฝนให้มีจาคะย่อมท าให้จิตใจคลายความยึดมั่น
ถือมั่นและมีความเข้าใจในสิ่งทั้งหลายตามความเป็นจริง  ท าให้มีความสุขด้วยใจของตนเอง  มีจิตที่
เป็นอิสระ ไม่ขึ้นต่อสิ่งอ่ืนใด มีความสุขได้แม้จะต้องสูญเสียอะไรบางสิ่งไปซึ่งในการปฏิบัติจาคะนั้น  
ความเมตตากรุณานับเป็นคุณธรรมที่เกื้อหนุนให้จาคะเกิดขึ้น เพราะผู้ให้ย่อมสละได้ซึ่งความรัก  
ความเมตตากรุณาและความปรารถนาดีต่อผู้รับ ส่งผลให้ผู้ให้ มีความสุขได้ด้วยใจของตน  ดังที่ พระ
พุทธองค์ทรงตรัสเอาไว้ว่า ผู้มีจิตใจที่เต็มเปี่ยมไปด้วยจาคะย่อมได้รับความสุขในภพนี้และภพหน้า
อย่างไม่ต้องสงสัย สอดคล้องกับพุทธภาษิตที่ว่า “นักปราชญ์ผู้ท าจิตให้เลื่อมใส ให้ทานด้วยโภคทรัพย์
ทั้งหลายที่ได้มาโดยชอบธรรม  ย่อมพ้นจากการจองจ าที่เป็นทุกข์นั้น เขาเป็นผู้ถือในชัยชนะใน
ประโยชน์ทั้งสองของผู้มีศรัทธาอยู่ครองเรือน  คือ  เพ่ือประโยชน์เกื้อกูลในภพนี้และความสุขในภพ
หน้า บุญ คือ การบริจาคของคฤหัสถ์นั้น ย่อมเพ่ิมพูน”๕๓ 

สรุป ฆราวาสธรรม คือ ธรรมของผู้ครองเรือนหรือธรรมของบุคคลทั่วไปซึ่งหมายถึง  
ธรรมของฆราวาสหรือคฤหัสถ์น าไปใช้ปฏิบัติในการด าเนินชีวิต  เพ่ือให้เกิดความดี ความเจริญในชีวิต
ของตนเอง ครอบครัว ชุมชนที่ตนอาศัยอยู่ ฆราวาสธรรมนี้ มีอยู่ ๔ ประการ คือ 

๑. สัจจะ หมายถึง การยึดมั่นด ารงมั่นในสัจจะ มีความซื่อสัตย์จริงใจต่อกัน มีความสัตย์
จริง  อันได้แก่ ความจริงใจของตนเองพร้อมกับมีความซื่อสัตย์กับบุคคลอ่ืน พูดจริง ท าจริง ปฏิบัติตน
ตรงตามหน้าที่ ผลของสัจจะ คือ ได้รับความมีเกียรติ ได้รับความเชื่อถือ สามารถท ากิจการได้ส าเร็จทั้ง
ในทางโลกและทางธรรม 

๒. ทมะ รู้จักข่มใจตนเองไว้หรือความฝึกฝนปรับปรุงตน เป็นการฝึกฝนตนหรือควบคุม
ตนเองได้  รู้จักข่มจิตใจตนเอง ควบคุมอารมณ์ของตน ผลของทมะคือ ช่วยลดกิเลสให้ เบาลง  
ป้องกันการกระท าความชั่ว กระท าบาป และอกุศล ช่วยปรับปรุงตนเองให้ดีงามอยู่เสมอ สามารถ
บังคับตนเอง ปรับตัวเพ่ือให้เข้ากับงานและสภาวะแวดล้อมได้ดี 

๓. ขันติ ความอดทน คือ การมุ่งท าหน้าที่การงานด้วยความขยันหมั่นเพียร มีความ
เข้มแข็ง อดทน ท างานอย่างมีจุดหมายไม่หวั่นไหวต่อสิ่งต่างๆ ไม่ท้อถอย อดทน    

                                                           
๕๓องฺ.ฉกฺก. (ไทย) ๒๒/๔๕/๕๑๐. 



๖๑ 
 

 

๔. จาคะ ความเสียสละ ได้แก่ การให้ปันสิ่งของของตนเองกับคนที่ควรให้ปัน  หมายถึง  
การช่วยเหลือเกื้อกูล  การมีน้ าใจเอื้อเฟื อเผื่อแผ่ ช่วยลดกิเลส ลดความโลภให้น้อยลง เช่น การให้ทาน  
การบ าเพ็ญประโยชน์ต่อส่วนรวม เป็นต้น ผลของจาคะ คือ ท าให้ความโลภของคนเราหมดไปหรือ
อย่างน้อยก็เบาล  

๒.๖.๓ ประโยชน์ของฆราวาสธรรม  

๑.  การปฏิบัติตนตามฆราวาสธรรม ด้วยการมีสัจจะ จะท าให้บุคคลมีคุณค่า ผู้อ่ืนให้
ความเคารพนับถือว่าเป็นผู้มีความจริงใจ รักษาค าสัตย์  มีความมั่นคงหนักแน่น  ไม่โลเล ผู้ที่ยึดมั่นอยู่
ในสัจจะย่อมสามารถปฏิบัติหน้าที่อย่างได้ผล และจะสร้างความผาสุกเป็นปึกแผ่นให้กับครอบครัว 

๒. การปฏิบัติตนตามฆราวาสธรรม ด้วยการมีทมะ จะท าให้อยู่ร่วมกับบุคคลอ่ืนทั้งใน
ครอบครัวและในสังคมได้อย่างเป็นสุข ปราศจากข้อพิพาทบาดหมาง ผู้ที่มีทมะย่อมมีชีวิตที่
เจริญก้าวหน้าไม่ค่อยมีข้อบกพร่อง และย่อมหลีกพ้นจากอบายมุขได้ 

๓. การปฏิบัติตนตามฆราวาสธรรม ด้วยการมีขันติ จะท าให้สามารถหลีกเลี่ยงจากความ
เสื่อม   เพราะมีจิตใจเข้มแข็งม่ันคง มีความอดทนอดกลั้น ไม่หลงมัวเมากับสิ่งเย้ายวนต่างๆ  คุณธรรม
ข้อนี้ท าให้สามารถสร้างฐานะและมีความม่ันคงเศรษฐกิจ 

๔. การปฏิบัติตนตามฆราวาสธรรม ด้วยการมีจาคะ จะท าให้สังคมมีความสงบสุข
เจริญกา้วหน้า  มีความเป็นระเบียบเรียบร้อย  ปราศจากการเอารัดเอาเปรียบ แข่งขันชิงดี ชิงเด่นกัน  
ทุกคนมีความเอ้ือเฟื อเผื่อแผ่ อยู่ร่วมกันด้วยความสามัคคีอย่างมีความสุข 

เมื่อน าเอาหลักธรรมดังกล่าวมาวิเคราะห์เข้ากับการท างานของหน่วยงาน หรือ ของ
องค์กรใดองค์กรหนึ่งแล้ว จะเห็นว่าหลักฆราวาสธรรมนั้นท าให้บุคลากรในองค์กรนั้นๆ เป็นผู้ที่มีความ
เอ้ือเฟื อเผื่อแผ่ซึ่งกันและกัน กล่าวคือ ท าให้คนรู้จักหน้าที่ของตนและท าหน้าที่ของตนให้ดีที่สุดและ
ท าให้เป็นคนที่มีเหตุผล รู้จักอดทน รู้จักการให้อภัยและการให้รางวัล  แก่ผู้อยู่ใต้บังคับบัญชาในฐานะ
ผู้บังคับบัญชา ท าให้รู้จักความอดทนเมื่อท างานหนัก เพื่อความเรียบร้อยของงานที่ได้รับมอบหมาย 

หลักฆราวาสธรรม ๔ มีความส าคัญยิ่งในวิถีชีวิตของผู้ครองเรือนเป็นหลักพุทธธรรมที่
พระพุทธเจ้าทรงมอบส าหรับผู้ครองเรือนให้ประพฤติปฏิบัติ เพ่ือส่งเสริมให้มีความสุขในชีวิต
ครอบครัวยิ่งขึ้น ในพระพุทธศาสนามีค ากล่าวที่ว่า ที่ใดมีรักที่นั่นมีทุกข์ หลักธรรมนี้เหมาะส าหรับคน
ที่มีความรัก 

ผู้สูงอายุผ่านชีวิตมามากทั้งสมหวังและไม่สมหวัง ทั้งดีและไม่ดี หลักพุทธธรรมข้อนี้จะ
ช่วยให้ผู้สูงอายุเข้าใจในชีวิตมากขึ้นกับลูกหลานและบุคคลในสังคมได้เป็นอย่างดี การคบหาสมาคม
ระหว่างบุคคลในสังคม ไม่ว่าจะอยู่ในฐานะใด จ าต้องมีหลักธรรมสัจจะอยู่ด้วยเสมอ เพราะสัจจะคือ
ความจริงใจ ความซื่อสัตย์ต่อบุคคลที่รักและบุคคลทั่วไป การแสดงออกด้วยความซื่อสัตย์ความจริงใจ
ต่อลูกหลานหรือบุคคลในสังคมถือเป็นรากฐานส าคัญในการสร้างความสัมพันธ์ระหว่างกัน เป็นความ
รักที่ผู้สูงอายุมีให้กับลูกหลานและบุคคลภายในสังคม การอยู่ร่วมกันต้องปรับตัวเข้าหากัน เพราะต่าง
คนมาจากพ้ืนฐานของชีวิต ประสบการณ์แตกต่างกัน ไม่มีใครเป็นไปตามใจที่คิดได้ เราเองก็อาจจะไม่
สามารถเป็นไปได้ทุกอย่างตามท่ีทุกคนต้องการ ทมะจึงเป็นหลักธรรมฝึกข่มความรู้สึกต่อเหตุบกพร่อง
ของกันและกัน เพ่ือปรับปรุงตนเองให้เข้าหากันได้ ไม่เป็นคนเอาแต่ใจตนเอง ผู้สูงอายุต้องข่มจิตข่มใจ
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เมื่อเห็นลูกหลานท าในสิ่งที่ตนเองไม่พึงปรารถนา ต้องให้อภัย ข่มจิตข่มใจระงับความรู้ สึกของตนเอง 
ใช้ปัญญาในการตัดสินใจ ควบคุมจิตใจ เมื่อผู้สูอายุขาดหลักพุทธธรรมข้อนี้ ย่อมขาดจากการใช้
สติปัญญาในการพิจารณา กลายเป็นคนไม่มีเหตุผล เกิดความแตกแยกวุ่นวายในครอบครัวและสังคม 
คนที่อยู่ร่วมกันจะมีความแตกต่างด้วยอุปนิสัย การอบรมและประสบการณ์เดิม บางคนมี เหตุท าให้
ล่วงเกินรุนแรง จะตั้งใจหรือไม่ก็ตาม เช่น ลูกหลานอาจจะล่วงเกินผู้สูงอายุด้วยถ้อยค าหรือการกระท า 
ผู้สูงอายุจะต้องอดทนอดกลั้นระงับใจ ไม่ก่อเหตุให้ลุกลามใหญ่โตออกไป ขันติแตกต่างจากทมะตรงที่
มุ่งให้เกิดความอดทนโดยเน้นที่ร่างกาย ผู้สูงอายุจะต้องอดทนต่อความล าบากทั้งทางกายและทางใจ
ในการอยู่ร่วมกับลูกหลานและบุคคลภายในสังคม เรื่องหนักใจต่างๆ จะต้องมีสติ อดทนอดกลั้นเพียร
พยายามเป็นก าลังใจซึ่งกันและกันระหว่างผู้สูงอายุกับลูกหลาน 

จาคะส าหรับผู้สูงอายุความเสียสละเผื่อแผ่แบ่งปัน การให้ในที่นี้ไม่ใช่เผื่อแผ่แบ่งปัน
สิ่งของในเรื่องที่มองเห็นกันและเข้าใจกัน แต่หมายถึงการให้น้ าใจแก่กัน แสดงน้ าใจเอ้ือเฟ้ือต่อกัน 
ตลอดจนการเสียสละความพอใจและความสุขส่วนตัวของผู้สูงอายุที่ให้ต่อลูกหลานและบุคคลในสังคม 
เมื่อเกิดปัญหาความเจ็บไข้ ก็เสียสละความสุขความพอใจของตนขวนขวายช่วยเหลือเอาใจใส่ดูแล เป็น
ที่พ่ึงอาศัย เป็นก าลังส่งเสริมช่วยให้ก าลังใจตามความเหมาะสม คือเป็นผู้มีจิตใจกว้างเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่
เสียสละ ไม่คับแคบเห็นแก่ตัว การให้อีกประเภทหนึ่งคือ การให้อภัยเป็นการแสดงไมตรีจิตและความ
จริงใจยอมรับความแตกต่างซึ่งข้อนี้ส าคัญต่อผู้สูงอายุมาก จิตใจของผู้สูงอายุจะเปี่ยมไปด้วยความรัก 
ความเข้าใจ ไม่ท าให้จิตใจและอารมณ์เกิดความทุกข์หรือขุ่นมัว ฆราวาสธรรม ๔ เป็นหลักธรรมที่ให้
ผู้สูงอายุมองสิ่งต่างๆ ที่อยู่รอบตัวด้วยใจที่เป็นธรรมะ มีความอดทนต่อสิ่งต่างๆ ที่เกิดขึ้นด้วยใจสงบ มี
ชีวิตที่ไม่ขุ่นมัว เป็นคนเสียสละมีสุขภาพกายสุขภาพจิตดีอยู่ตลอดเวลา พิจารณาสิ่งต่างๆ ด้วย
สติปัญญาน ามาซึ่งความสุขแก่ตนเอง ลูกหลานและสังคม 

๒.  ข้อมูลเบื้องต้นของเทศบาลเมืองชุมแสง จังหวัดนครสวรรค์ 
๒. .๑. ประวัตความเป็นมา 

ตามพระราชกฤษฎีกาจัดตั้งเทศบาลเมืองชุมแสง จังหวัดนครสวรรค์ พุทธศักราช 
2478 ซึ่งแต่เดิมมีฐานะเป็นสุขาภิบาลท้องถิ่นชุมแสง ให้ฐานะเป็นเทศบาลเมืองมีนามว่า “เทศบาล
เมืองชุมแสง” ตามประกาศในราชกิจจานุเบกษา เล่มที่ 52 ลงวันที่ 10 ธันวาคม 2478 หน้า 
1773-1776 มีเนื้อที่ 1 ตารางกิโลเมตร ต่อมาท้องถิ่นเทศบาลเมืองชุมแสง ได้มีความเจริญขยายตัว
ออกไปมีชุมชนหนาแน่นและขยายออกไปนอกเขตมากขึ้น กระทรวงมหาดไทยจึงเห็นควรให้ขยายเขต 
เทศบาลออกไปอีก เพ่ือความเหมาะสมแก่การบริหารกิจการท้องถิ่นยิ่งขึ้น จึงมี “พระราชกฤษฎีการ
เปลี่ยนแปลงเขตเทศบาลเมืองชุมแสง จังหวัดนครสวรรค์ พ.ศ.2498” ตามประกาศราชกิจจา
นุเบกษา เล่ม 72 ตอนที่ 45 ลงวันที่ 21 มิถุนายน 2498 หน้า 899-902 มีเนื้อที่ 2.4 ตาราง
กิโลเมตร โดยให้มีเขตดังนี้ 

ด้านเหนือ ตั้งแต่หลักเขตที่ 1 ซึ่งตั้งอยู่ที่ฝั่งตะวันออกของแม่น้ าน่าน ตรงฟากใต้ของ
ทางสาธารณะ เป็นเส้นตรงไปทางทิศตะวันออกเฉียงใต้ถึงทางรถไฟ ที่  กม.281.210 ซึ่งเป็น หลัก
เขตท่ี 2 
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ด้านตะวันออก จากหลักเขตท่ี 2 เป็นเส้นตรงไปทางทิศตะวันออกเฉียงใต้ถึงฟากใต้ของ
ถนนแสงมุกดา วัดตามแนวถนนจากทางรถไฟเป็นระยะ 880 เมตร ซึ่งเป็นหลักเขตที่ 3 จากหลักเขต
ที่ 3 เป็นเส้นตรงไปทางทิศตะวันตกเฉียงใต้เป็นมุม 114 องศา กับเส้นหลักเขตที่ 2  และหลักเขต
ที ่3 เป็นระยะ 968 เมตร ซึ่งเป็นหลักเขตที่ 4   

ด้านใต้จากหลักเขตที่ 4 เป็นเส้นตรงไปทางทิศตะวันตกเฉียงใต้ถึงทางรถไฟ ที่ กม.
279.852 ซึ่งเป็นหลักเขตที่ 5 จากหลักเขตที่ 5 เป็นเส้นตรงไปทางทิศตะวันตกเฉียงเหนือถึงฟาก
ตะวันตกถนนเกยไชย วัดตามแนวถนนจากวัดคลองระนงเป็นระยะ 984 เมตร ซึ่งเป็นหลักเขตที่ 6 

ด้านตะวันตก จากหลักเขตที่ 6 เป็นเส้นตรงไปทางทิศเหนือถึงฝั่งตะวันออกของแม่น้ า
น่าน วัดตามริมฝั่งแม่น้ าน่านจากวัดคลองระนงเป็นระยะ 728 เมตร ซึ่งเป็นหลักเขตที่ 7 จากหลัก
เขตที่ 7 เลียบตามฝั่งตะวันออกของแม่น้ าน่านไปทางทิศตะวันออกและทิศเหนือ จนบรรจบหลักเขต
ที ่1 

จ านวนประชากรในเขตเทศบาลตามสถิติการทะเบียนราษฎร จ านวน  ๙,๒๐๙ คน  
ชาย 4,๒๗๔ คน หญิง 4,935 คน  

จ านวนประชากรผู้สูงอายุทั้งหมด จ านวน  ๑,๕๑๖  คน  ซึ่งแบ่งเป็น ช่วงอายุ 60-69 
ปี จ านวน 777 คน ช่วงอายุ 70-79 ปี จ านวน 451 คน ช่วงอายุ 80-89 ปี จ านวน 267 คน 
ช่วงอายุ 90 ปีขึ้นไป จ านวน 21 คน๕๔ จ าแนกตามตารางท่ี ๑ ดังนี้ 
ตารางท่ี ๒.๑๑  จ านวนประชากรผู้สูงอายุในเขตเทศบาลเมืองชุมแสง จังหวัดนครสวรรค์ 

 

หมู่ที่ ชื่อชุมชน 
จ านวน
ผู้สูงอายุ 

1 ชุมชนแสงสวรรค์รักพัฒนา 172 
2 ชุมชนแสงเจียรนัย 167 
3 ชุมชนชุมแสงร่วมใจ 183 
4 ชุมชนแสงราษฎรรังสรรค์ 136 
5 ชุมชนแสงราษฎรร่วมใจ 108 
6 ชุมชนแสงจันทร์ฉาย 58 
7 ชุมชนแสงมุกดาพัฒนาชุมชน 136 
8 ชุมชนแสงโชติช่วงชัชวาลย์ 187 
9 ชุมชนแสงชัชวาลย์กาญจนา 195 

10 ชุมชนแสงบัณฑิตสร้างสรรค์ 174 
รวม 1516 

 
 
                                                           

๕๔กองวิชาการและแผนงาน, ส านักเทศบาลเมืองชุมแสง, ข้อมูลทั่วไปของเทศบาลเมืองชุมแสง, 
(นครสวรรค์ : เทศบาลเมืองชุมแสง, ๒๕๕๗), (อัดส าเนา). 
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๒. .๒ โครงสร้างของเทศบาล 
 

โครงสร้างเทศบาลเมืองชุมแสง 
 
 
 
 
      
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพที่ ๒.๒ โครงสร้างองค์กรเทศบาลเมืองชุมแสง 

 
 

เทศบาลเมืองชุมแสง 

สภาเทศบาลฯ 

เทศบาลเมืองชุมแสง 

นายกเทศมนตรี 

รองนายกฯ 
 

รองนายกฯ 

ปลัดเทศบาลฯ 

รองปลัดเทศบาลฯ 

กองวิชาการและแผนงาน กองช่าง ส านักปลดัเทศบาล กองคลัง 

- งานธุรการ 
- งานการเจ้าหน้าท่ี 
- งานทะเบียน 
- งานป้องกันและ
บรรเทาสาธรณภยั 
 

- งานธุรการ 
- งานประชาสัมพันธ์ 
- งานนิติกร 
- งานวิเคราะห์นโยบาย 

 

- งานธุรการ 
- งานผลประโยชน ์
- งานการเงินและบัญชี 
- งานพัสดุและ
ทรัพย์สิน 
- งานแผนที่ภาษ ี

 

- งานธุรการ 
- งานวิศวกรรม 
- งานสถาปัตยกรรม 
- งานสาธารณูปโภค 
- งานสวนสาธารณะ 
- งานสถานที่และ
ไฟฟ้าสาธารณะ 
- งานพัสดุ 
- งานงบประมาณ 
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โครงสร้างเทศบาลเมืองชุมแสง (ต่อ) 
 
 
 
 
      
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 

แผนภาพที่ ๒.๒ โครงสร้างองค์กรเทศบาลเมืองชุมแสง (ต่อ)๕๕ 

 

                                                           
๕๕กองวิชาการและแผนงาน, ส านักงานเทศบาลเมืองชุมแสง, ข้อมูลทั่วไปของเทศบาลเมืองชุมแสง, 

(นครสวรรค์ : เทศบาลเมืองชุมแสง, ๒๕๕๗), (อัดส าเนา). 

เทศบาลเมืองชุมแสง 

สภาเทศบาลฯ นายกเทศมนตรี 

รองนายกฯ 
 

รองนายกฯ 

ปลัดเทศบาลฯ 

รองปลัดเทศบาลฯ 

กองสวัสดิการสังคม กองการศึกษา กองการประปา กองสาธารณสุขฯ 

- งานผลิต 
- งานวิเคราะห์คณุภาพ
น้ า 
- งานติดตั้ง 
- งานซ่อมบ ารุง 
- งานธุรการ งานสาร
บรรณ งานรัฐพิธี ฯลฯ 
- งานการเงินและบัญชี 
- งานเร่งรัดรายได ้
- งานพัฒนารายได ้
 

 

- งานธุรการ 
- งานส่งเสริมการศึกษา 
ศาสนา ประเพณี และ
ภูมิปัญญาท้องถิ่น 
 
 

 

- งานธุรการ 
- งานสัตวแพทย ์
- งานสุขาภิบาลและ
สิ่งแวดล้อม 
- งานป้องกันและควบคุม
โรค 
 

 

- งานธุรการ 
- งานพัฒนาชุมชน 
- งานสังคมสงเคราะห ์
- งานสวัสดิการเด็กฯ 
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๑. ส านักงานปลัด 

งานธุรการ มีหน้าที่ความรับผิดชอบเกี่ยวกับงานสารบรรณ งานดูแลรักษา จัดเตรียม
และให้บริการเรื่องสถานที่วัสดุอุปกรณ์การติดต่อและอ านวยความสะดวกในด้านต่าง ๆ งาน
เลขานุการและงานประชุมสภาเทศบาล คณะผู้บริหารและพนักงานเทศบาลงานสาธารณกุศลของ
เทศบาลและหน่วยงานต่าง ๆ ที่ขอความร่วมมืองานการตรวจสอบ แสดงรายการเกี่ยวกับเอกสาร
ส าคัญของทางราชการงานขอพระราชทานเครื่องราชอิสริยาภรณ์เหรียญจักรพรรดิมาลาและผู้ท า
คุณประโยชน์ งานเกี่ยวกับการเลือกตั้ง งานจัดท าค าสั่งและประกาศของเทศบาล งานรับเรื่องราวร้อง
ทุกข์และร้องเรียน งานแจ้งมติ ก.ท. ก.ท.จ. ให้กองอ่ืนหรือฝ่ายต่าง ๆ ทราบและงานอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้อง
หรือได้รับมอบหมาย 

งานการเจ้าหน้าที่ มีหน้าที่เกี่ยวกับงานบริหารงานบุคคลของพนักงานเทศบาลและ
ลูกจ้าง งานบรรจุแต่งตั้ง โอน ย้าย และเลื่อนระดับ งานสอบแข่งขัน สอบคัดเลือกและการคัดเลือก 
งานทะเบียนประวัติและบัตรประวัติคณะเทศมนตรี สมาชิกสภาเทศบาลพนักงานและลูกจ้าง งานปรับ
ประสิทธิภาพ ในการบริหารงานบุคคล งานประเมินผลการปฏิบัติงานประจ าปี งานขออนุมัติปรับปรุง
ต าแหน่งและอัตราก าลัง งานพัฒนาบุคลากร งานพิจารณาเลื่อนเงินเดือนพนักงานและลูกจ้าง การให้
บ าเหน็จความชอบเป็นกรณีพิเศษ งานสวัสดิการพนักงานและลูกจ้าง งานการลาพักผ่อนประจ าปีและ
การลาอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้องหรือรับมอบหมาย 

งานทะเบียนราษฎรและบัตร มีหน้าที่เกี่ยวกับงานตามพระราชบัญญัติทะเบียนราษฎร
และบัตรประจ าตัวประชาชน งานจัดเตรียมการเลือกตั้งและด าเนินการเลือกตั้ง และงานอ่ืน ๆ ที่
เกี่ยวข้องหรือได้รับมอบหมาย 

งานป้องกันและบรรเทาสาธารณภัย มีหน้าที่เกี่ยวกับงานรักษาความปลอดภัยของ
สถานที่ราชการ งานป้องกันและระงับอัคคีภัยและอ านวยความสะดวกในการป้องกันและบรรเทาสา
ธารณภัยและระงับสาธารณภัยต่าง ๆ และงานอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้อง หรือได้รับมอบหมาย 

๒. กองวิชาการและแผนงาน 

งานธุรการ 
- ควบคุมการรับหนังสือ 
- ควบคุมการเบิกจ่ายงบประมาณ 
- ควบคุมการจัดซื้อ – จัดจ้างวัสดุและครุภัณฑ์ 
- ควบคุมการจัดท าฎีกาและเบิกจ่าย 
- ควบคุมการเบิกจ่ายพัสดุ 
- ควบคุมการจัดท าแผนพัสดุและรายงานพัสดุคงเหลือประจ าปี 
- จัดท างบประมาณของกองวิชาการและแผนงาน 
- รวบรวมข้อมูลและจัดพิมพ์เอกสารยุทธศาสตร์แผนพัฒนาเทศบาล เทศบัญญัติ 

งบประมาณ และแผนปฏิบัติการ 
- โอนเงินงบประมาณของกองวิชาการและแผนงาน 
- จัดท าบันทึกขออนุมัติต่าง ๆ 
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งานนิติการ 
- ตรวจร่างสัญญา 
- ร่างระเบียบข้อมูลข่าวสาร 
- จัดท าบันทึกต่อท้ายสัญญาจ้าง 
- จัดท าสัญญาเช่าทรัพย์สิน 
- ร่างประกาศหลักเกณฑ์ อื่น ๆ 
- ตรวจสอบข้อเท็จจริงกรณีร้องเรียน 
- สอบสวนข้อเท็จจริงกรณีทุจริตสวมตัวท าบัตรประจ าตัวประชาชน 
- จัดตั้งศูนย์บริการข้อมูลข่าวสาร ณ กองวิชาการและแผนงาน  พร้อมท าระเบียบ

เทศบาลเมืองล าพูน  ว่าด้วยข้อมูลข่าวสารของราชการ  ส่งราชกิจจนุเบิกษา  และรายงานการปฎิบัติ
ตาม  พรบ.ข้อมูลข่าวสาร 

งานประชาสัมพันธ์  
ท าหน้าที่ในการเผยแพร่ข้อมูล ข่าวสารของหน่วยงาน เป็นหัวใจหลักที่ส าคัญอย่าง

ยิ่ง  ที่ท าให้ประชาชนเข้ามามีส่วนร่วมในการพัฒนาท้องถิ่น จึงเป็นเสมือนสื่อกลางในการประสานงาน 
และสร้างความสัมพันธ์อันดีระหว่างเทศบาล กับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องและประชาชน ให้มีความเข้าใจ
ตรงกัน  ตลอดจนท าหน้าที่เผยแพร่นโยบายของจังหวัด และรัฐบาล เผยแพร่งานศิลปวัฒนธรรมของ
ชาติและท้องถิ่น 

งานวิเคราะห์นโยบายและแผนงาน 
- จัดเตรียมเอกสารที่ใช้ประกอบการพิจารณาวางแผนของเทศบาล  และหน่วยงาน

หรือองค์กรที่เกี่ยวกับวิเคราะห์และคาดคะเนการเจริญเติบโตของประชากรในเขตเมืองและความ
เพียงพอของบริการสาธารณูปโภค  รวมทั้งการจัดท าแผนปฏิบัติงานสาธารณูปโภคจังหวัด 

- จัดท าและเรียบเรียงแผนพัฒนา  การก าหนดเค้าโครงของแผนพัฒนาเทศบาล
ระยะปานกลางและแผนประจ าปีวิเคราะห์ความเหมาะสมของโครงการเพ่ือสนองหน่วยงาน  หรือ
องค์การที่ เกี่ยวข้องประสานงานกับหน่วยงานในเทศบาลและหน่วยงานอ่ืนที่ เสนอบริการ
สาธารณูปการในเขตเทศบาลและหน่วยงานใกล้เคียงเกี่ยวกับการวางแผนพัฒนาการปฏิบัติตามแผน
และการประเมินผลงานตามแผนติดตามและประเมินผลโครงการตามแผนพัฒนาเทศบาล 

- ศึกษาวิเคราะห์และวิจัยปัญหาทั้งในด้านการปกครอง การบริหาร และการ
ปฏิบัติงานของเทศบาลรวมทั้งเสนอแนะแนวทางแก้ไขปรับปรุงและพัฒนาในเรื่องดังกล่าวให้มี
ประสิทธิภาพยิ่งขึ้น 

- จัดท าและรวบรวมงบประมาณของเทศบาล  วิเคราะห์รายรับ  รายจ่าย  รวมทั้ง
รวบรวมแหล่งรายได้ของเทศบาล 
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๓. กองคลัง 

งานการเงินและบัญชี มีหน้าที่เก่ียวกับ 
1. งานตรวจสอบการเบิกจ่ายเงินทุกประเภท 
2. งานควบคุมและจัดท าทะเบียนงบประมาณรายจ่าย 
3. งานจัดท าเช็คและจัดเก็บเอกสารการจ่ายเงิน  
4. งานการจ่ายเงินและตรวจสอบหลักฐานใบส าคัญจ่าย 
5. งานจัดท าบัญชีและทะเบียนที่เกี่ยวข้องทุกประการ 
6. งานจัดท ารายงานประจ าวัน ประจ าเดือน ประจ าปี และรายงานอื่น ๆ 
7. งานอ่ืนที่เกี่ยวข้องหรือตามที่ได้รับมอบหมาย 

งานผลประโยชน์ มีหน้าที่เก่ียวกับ 
1. งานจัดท าประกาศให้มายื่นแบบแสดงรายการทรัพย์สินเพื่อช าระภาษี 
2. งานตรวจสอบและจัดท าบัญชีผู้ที่อยู่ในเกณฑ์เสียภาษีปีงบประมาณจัดเก็บ จาก 

ทะเบียนคุมผู้ช าระภาษี (ผ.ท. 5)  
3. งานรับและตรวจสอบแบบแสดงรายการทรัพย์สิน หรือแนบค าร้องของผู้เสีย 

ภาษี ค่าธรรมเนียมและรายได้อ่ืนๆ  
4. งานพิจารณาการประเมินและก าหนด 

งานพัสดุและทรัพย์สิน มีหน้าที่เก่ียวกับ 
1. งานการซื้อและการจ้าง  
2. งานการซ่อมและบ ารุงรักษา  
3. งานจัดท าทะเบียนพัสดุ 
4. งานการตรวจสอบการรับจ่ายพัสดุและเก็บรักษาพัสดุ  
5. งานการจ าหน่ายพัสดุ 
6. งานอ่ืนที่เกี่ยวข้องหรือตามที่ได้รับมอบหมาย 

งานแผนที่ภาษีและทะเบียนทรัพย์สิน มีหน้าที่เก่ียวกับ  
1. งานคัดลอกข้อมูลที่ดิน  
2. งานปรับปรุงข้อมูลแผนที่ภาษีโรงเรือนและท่ีดิน  
3. งานปรับข้อมูลแผนที่ภาษีบ ารุงท้องที่  
4. งานตรวจสอบข้อมูลภาคสนาม  
5. งานตรวจสอบรหัสประจ าแปลงที่ดิน  
6. การจัดท ารายงานเสนองานทะเบียนทรัพย์สิน และงานบริหารข้อมูล  
7. งานจัดเก็บและบ ารุงรักษาแผนที่ภาษี  
8. งานอ่ืนที่เกี่ยวข้องหรือตามที่ได้รับมอบหมาย 

งานธุรการ  มีหน้าที่ความรับผิดชอบเกี่ยวกับงานสารบรรณ งานสวัสดิการของพนักงาน 
งานดูแลรักษาจัดเตรียมวัสดุอุปกรณ์ เครื่องมือเครื่องใช้ส านักงาน 

 



๖๙ 
 

 

๔ฬ กองช่าง 

ฝ่ายบริหารงานทั่วไป มีหน้าที่ความรับผิดชอบ 
1.  งานธุรการ 

- จัดท าเอกสารต่างๆทางราชการภายในกองช่าง 
- รับแบบขออนุญาตปลูกสร้าง-รื้อถอนอาคาร 

2. งานพัสดุ 
- จัดท าเรื่องขออนุมัติจัดซื้อจัดจ้าง 
- ควบคุมตรวจสอบและดูแลบ ารุงรักษาพัสดุทรัพย์สินกองช่าง 
- ควบคุมดูแลเบิกจ่ายวัสดุ เครื่องมือ เครื่องใช้ ของกองช่าง 

3. งานงบประมาณ 
- จัดท าฎีกาเบิกจ่ายเงินเดือน ค่าจ้าง ค่าตอบแทน ค่าใช้สอย และวัสดุกองช่าง 
- ควบคุมตรวจสอบการเบิกจ่ายงบประมาณของกองช่าง 
- จัดท าร่างงบประมาณรายจ่ายประจ าปีของกองช่าง 

ฝ่ายแบบแผนและก่อสร้าง มีหน้าที่ความรับผิดชอบ 
1. งานวิศวกรรม 

- ปฏิบัติงานส ารวจ งานออกแบบ ท ารายงาน ประมาณการงานต่างๆ  
- ส ารวจ ออกแบบ และประมาณราคางานของกองอ่ืนๆ ที่ขอความร่วมมือ 
- ตรวจสอบ พิจารณา การขออนุญาตปลูกสร้างอาคาร ให้เป็นไปตามกฎหมาย

ตรวจสอบความแข็งแรงโครงสร้างอาคารและอ านาจหน้าที่ตาม พ.ร.บ.วิชาชีพวิศวกรรม พ.ศ.2505 
การตรวจและการแก้ไข เทศบัญญัติควบคุมการก่อสร้างอาคารตามกฎหมาย รวมถึงเป็นผู้ช่วย ควบคุม
ตรวจสอบการก่อสร้างให้ถูกต้องตามแบบหลักสถาปัตยกรรม 

- จัดท าทะเบียนทางหลวงของทางเทศบาล ตามประกาศของคณะปฏิวัติ ฉบับที่ 
295 และการก าหนดแนวถนนโครงการคมนาคมและขนส่งตามผังเมืองรวมเมืองชุมแส 

- ควบคุม ตรวจตรา งานควบคุมความมั่นคง ความปลอดภัยแก่ทรัพย์สิน ตาม
กฎหมายควบคุมอาคาร พ.ร.บ. โรงงานอุสาหกรรม พ.ร.บ.หอพักและกฎหมายอื่น 

- ปฏิบัติ ตาม พ.ร.บ.ควบคุมอาคารฯ 
2. งานสถาปัตยกรรม 

- เขียนภาพประกอบค าบรรยายและภาพโฆษณา เขียนโปสเตอร์แผนภูมิแสดงข้อมูล
ทางสถิติต่างๆ ของงานเทศบาล 

- เขียนภาพ ประดิษฐ์ตัวอักษร ท าแม่พิมพ์ ออกแบบตกแต่งผลิตภัณฑ์ต่างๆ 
- ติดต่อประสานงานกับหน่วยงานอื่นๆ เกี่ยวกับงานช่างศิลป์ 

ฝ่ายการโยธา มีหน้าที่ความรับผิดชอบ 
1.  งานสาธารณูปโภค 

- มีหน้าที่ควบคุมงานก่อสร้าง ซ่อมแซมถนน สะพาน งานคันหิน ทางเท้าและราง
ระบายน้ า 

- มีหน้าที่ควบคุมงานปรับปรุงและพัฒนาสิ่งสาธารณประโยชน์ 
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2.  งานสถานที่และไฟฟ้าสาธารณะ 
- วางแผนงานโครงการต่าง ๆ งานสถานที่และไฟฟ้าสาธารณะ 
- งานปรับปรุง ขยายเขตไฟฟ้าสาธารณะ พร้อมการติดตั้งควบคุมและดูแลรักษา 
- งานประดับตกแต่งและจัดสถานที่ในงานรัฐพิธี งานประเพณีตา่งๆ     

๕ฬ กองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม 

งานสุขาภิบาลและอนามัยสิ่งแวดล้อม มีหน้าที่เกี่ยวกับงานควบคุมด้านสุขาภิบาลและ
สิ่งแวดล้อม งานสุขาภิบาลอาหารและโภชนาการ งานควบคุมการประกอบการค้าที่น่ารังเกียจหรือ
อาจเป็นอันตรายต่อสุขภาพงานรักษาความสะอาด งานป้องกันควบคุมแก้ไขเหตุร าคาญและมลภาวะ 
งานสุขาภิบาลโรงงาน งานชีวอนามัย งานฌาปนกิจ และงานอ่ืนๆ ที่เกี่ยวข้องหรือได้รับมอบหมาย 

งานสัตวแพทย์ มีหน้าที่เก่ียวกับงานควบคุมและรับผิดชอบโรคสัตว์ งานควบคุมการฆ่า
สัตว์และโรงฆ่าสัตว์งานควบคุมและป้องกันโรคติดเชื้อหรืออันตรายหรือเหตุร าคาญจากสัตว์ งาน
รายงานข้อมูลสถิติและการศึกษาวิจัยเกี่ยวกับงานด้านสัตวแพทย์และงานอ่ืนๆ ที่เกี่ยวข้องหรือได้รับ
มอบหมาย 

งานป้องกันและควบคุมโรคติดต่อ มีหน้าที่เกี่ยวกับงานด้านส่งเสริมสุขภาพ งาน
สาธารณสุขมูลฐาน งานควบคุมแมลงและพาหนะน าโรค งานควบคุมป้องกันโรคติดต่อ งานป้องกัน
การติดยาและสารเสพติด และงานอ่ืนๆ ที่เกี่ยวข้องหรือได้รับมอบหมาย 

งานธุรการ มีหน้าที่เกี่ยวข้องการรับ – ส่ง หนังสือ เก็บและค้นหนังสือรวบรวมข้อมูล 
ร่าง โต้ตอบหนังสือบันทึกย่อเรื่องๆ คัดส าเนา พิมพ์ตรวจทานหนังสือ ดูแลรักษาเบิก จ่ายพัสดุ
ครุภัณฑ์ เก็บรักษาเอกสารและระเบียบต่างๆ ของกองสาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม และงานอ่ืน ๆ ที่
เกี่ยวข้องหรือได้รับมอบหมาย 

๖. กองสวัสดิการสังคม 

งานสังคมสงเคราะห์  มีหน้าที่รับผิดชอบ ดังนี้ 
1. งานสงเคราะห์ประชาชนผู้ทุกข์ยากขาดแคลนไร้ที่พ่ึง 
2. งานสงเคราะห์คนชรา คนพิการ และทุพพลภาพ 
3. งานสงเคราะห์ครอบครัว และเผยแพร่ความรู้เกี่ยวกับการด าเนินชีวิตใน

ครอบครัว 
4. งานส่งเสริมและสนับสนุนสังคมสงเคราะห์ภาคเอกชน 
5. งานส ารวจวิจัย สภาพปัญหาสังคมต่างๆ 
6. งานส่งเสริมสวัสดิภาพสตรีและสงเคราะห์หญิงบางประเภท 
7. งานประสานงานและความร่วมมือกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพ่ือการสังคม

สงเคราะห ์
8. งานให้ค าปรึกษาแนะน าในด้านสังคมสงเคราะห์แก่ผู้มาขอรับการสงเคราะห์ 
9. งานอ่ืนที่เกี่ยวข้องหรือตามที่ได้รับมอบหมาย 
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งานพัฒนาชุมชน  มีหน้าที่รับผิดชอบ ดังนี้ 
1. งานส ารวจและจัดตั้งคณะกรรมการชุมชน เพ่ือรับผิดชอบในการปรับปรุงชุมชน

ของตนเอง 
2. งานฝึกอบรมและเผยแพร่ความรู้เกี่ยวกับการพัฒนาชุมชน 
3. งานจัดระเบียบชุมชน 
4. งานประสานงานและร่วมกับหน่วยงานต่างๆ เพ่ือน าบริการขั้นพ้ืนฐานไปบริการ

ประชาชน 
5. งานจัดท าโครงการช่วยเหลือในด้านต่างๆ ให้แก่ชุมชน 
6. งานด าเนินการพัฒนาชุมชนทางด้านเศรษฐกิจสังคม วัฒนธรรม การศึกษา การ

อนามัย สุขาภิบาล 
7. งานโครงการพิเศษต่างๆ เช่น โครงการกองทุนหมู่บ้านและชุมชนเมืองแห่งชาติ 
8. งานอ่ืนที่เกี่ยวข้องหรือตามที่ได้รับมอบหมาย 

งานธุรการ มีหน้าที่รับผิดชอบ ดังนี้ 
1. งานสารบรรณของกองสวัสดิการสังคม 
2. งานดูแลรักษา จัดเตรียม ประสานงาน และให้บริการเรื่องสถานที่ วัสดุ อุปกรณ์ 

การตดิต่อและอ านวยความสะดวกในด้านต่างๆ 
3. งานประสานเกี่ยวกับการประชุม 
4. งานตรวจสอบ และรายการเก่ียวกับเอกสารส าคัญของงานราชการ 
5. งานรักษาความสะอาดและความปลอดภัยของสถานที่ราชการ 
6. งานจัดท าค าสั่ง ประกาศ 
7. งานรับเรื่องราวร้องทุกข์ และร้องเรียน 
8. งานการลาพักผ่อนประจ าปีและลาอ่ืนๆ 
9. งานอ่ืนที่เกี่ยวข้องและได้รับมอบหมาย 

 . กองการประปา 
ฝ่ายการผลิต 

- งานผลิต 
- งานวิเคราะห์คุณภาพน้ า 

ฝ่ายบริการและซ่อมบ ารุง 
- งานติดตั้ง 
- งานซ่อมบ ารุง 

ฝ่ายบริหารงานทั่วไป 
- งานธุรการ งานสารบรรณ งานรัฐพิธี ฯลฯ 

ฝ่ายการเงินและบัญชี 
- งานการเงินและบัญชี 
- งานเร่งรัดรายได้ 
- งานพัฒนารายได ้
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๒. .๓ ยุทธศาสตร์การพัฒนา 

1. ยุทธศาสตร์การสร้างความเข้มแข็งของชุมชนตามแนวทางเศรษฐกิจพอเพียง 
1.1 การสร้างความรู้ความเข้าใจให้กับชุมชนตามแนวทางเศรษฐกิจพอเพียง 
1.2 การส่งเสริมผลิตภัณฑ์ชุมชนและท้องถิ่น 
1.3 การสนับสนุนการประกอบอาชีพเพ่ือชุมชนเข้มแข็งตามแนวทางเศรษฐกิจ

พอเพียง 
1.4 การสร้างความมั่นคงของเศรษฐกิจชุมชน และสร้างชุมชนให้เข้มแข็ง 

๒. ยุทธศาสตร์การพัฒนาคนให้มีคุณภาพชีวิตที่ดี มีคุณธรรมน าความรู้ และเกิด
ความผาสุก 

๒.1 การส่งเสริม สนับสนุนการสงเคราะห์ด้านการศึกษาและอาชีพแก่
ผู้ด้อยโอกาสให้สามารถพ่ึงพาตนเองได้ 

๒.2 การพัฒนาการเรียนรู้ ตลอดชีวิต 
๒.3 การพัฒนาสุขภาพทางกายและสุขภาพจิตให้สมบูรณ์ 
๒.4 การส่งเสริมให้ประชาชนมีจริยธรรมในการด ารงชีวิต โดยมีคุณธรรมน า

ความรู้ก่อให้เกิดความผาสุกและอยู่ร่วมกันในสังคมอย่างสันติสุข 
๒.5 การเสริมสร้างสังคมที่เป็นธรรม และมีหลักประกันความมั่นคงทางสังคม

ให้แก่ประชาชน 
3. ยุทธศาสตร์การสร้างมูลค่าเพ่ิมทางการเกษตรการค้าและอุตสาหกรรมการเกษตร 

ที่สมดุล 
3.1 การบริหารและการพัฒนาโครงสร้างพื้นฐานทางเศรษฐกิจ 
3.2 การส่งเสริมกลุ่มและกองทุนทางเศรษฐกิจ 
3.3 การส่งเสริมผลผลิตทางการเกษตร 
3.4 การส่งเสริมการเพิ่มมูลค่าสินค้าเกษตร 
3.5 การส่งเสริมกลไกลทางการค้าและการตลาด 
3.6 การส่งเสริมวิสาหกิจขนาดกลางและขนาดย่อม 

4. ยุทธศาสตร์การบริหารจัดการทรัพยากรธรรมชาติสิ่งแวดล้อม และการท่องเที่ยว
อย่างยั่งยืน 

4.1 การบริหารจัดการทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมอย่างมีประสิทธิภาพ 
4.2 การส่งเสริมให้ทุกภาคส่วนมีส่วนร่วมในการจัดการทรัพยากรธรรมชาติและ

สิ่งแวดล้อม 
4.3 การส่งเสริมการท่องเที่ยวเชิงนิเวศอย่างยั่งยืน 

5. ยุทธศาสตร์การเสริมสร้างธรรมาภิบาลและการจัดการบ้านเมืองที่ดี   
5.1 การเพ่ิมประสิทธิภาพการปฏิบัติราชการ และการให้บริการประชาชน 
5.2 การเสริมสร้างวัฒนธรรมธรรมาภิบาลในทุกภาคส่วนและการบังคับใช้

กฎหมายเพื่อความสงบเรียบร้อย 
5.3 การพัฒนาบุคลากร 
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5.4 การส่งเสริมวัฒนธรรมประชาธิปไตยและกระบวนการประชาสังคม 
5.5 การสนับสนุนให้หน่วยงานท้องถิ่นมีส่วนร่วมในการผลักดันยุทธศาสตร์

นครสวรรค์อยู่ดีมีสุขให้บรรลุพันธกิจและเป้าประสงค์ 

๒. .๔ วิสัยทัศน์ 

“มุ่งบริการถ้วนหน้า สู่การพัฒนาคน เสริมสร้างชุมชนเข้มแข็ง สังคมชุมแสงน่าอยู่” 

๒. .๕ พันธกิจ 

1. บริการประชาชนอย่างท่ัวถึงและให้ได้รับความพึงพอใจ 
2. พัฒนาบุคลากร การจัดการศึกษาให้ได้รับการประกันคุณภาพ 
3. บ ารุงศาสนา ส่งเสริมและน าศิลปะ วัฒนธรรมประเพณี ภูมิปัญญาท้องถิ่นมาใช้

พัฒนาคุณภาพชีวิต 
4. ส่งเสริมองค์กรชุมชนให้มีความเข้มแข็ง และส่งเสริมการมีส่วนร่วมของประชาชน 
5. รณรงค์ส่งเสริมป้องกัน และให้บริการด้านสาธารณสุข เพ่ือให้ประชาชนมีสุขภาพ

ดีถ้วนหน้า 
6. จัดการด้านสาธารณูปโภค สาธารณูปการให้เพียงพอและได้มาตรฐาน 
7. จัดการด้านสิ่งแวดล้อมเพ่ือการพัฒนาที่ยั่งยืน๕๖  

๒.  งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
๒. .๑ งานวิจัยเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 

ผู้วิจัยได้ศึกษาหาความรู้งานวิจัยเกี่ยวกับวิจัยคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ  ดังนี้ 

มงคล กุญชรินทร์ ได้ศึกษาเรื่อง การพัฒนางานด้านสวัสดิการสังคมขององค์การบริหาร
ส่วนต าบลเชิงทะเล จังหวัดภูเก็ต พบว่า การจัดท าภารกิจด้านสวัสดิการสังคมขององค์การบริหาร
ส่วนต าบลเชิงทะเล มีความครอบคลุมในกลุ่มเป้าหมาย ซึ่งได้แก่ กลุ่มผู้สูงอายุและผู้พิการ แต่ไม่
ครอบคลุมในกิจกรรม งานด้านสวัสดิการสังคมที่ท าไปแล้วบังเกิดผลเป็นอย่างดี ข้อเสนอแนะแนวทาง
การด าเนินงานได้แก่ การขยายขอบข่ายการด าเนินงานให้มีความครอบคลุมกิจกรรมมากกว่าที่ผ่านมา 
มีการปรับปรุงระบบการบริหารภายในองค์กรให้มีความพร้อมมากยิ่งขึ้น และการแสวงหาความ
ร่วมมือในการปฏิบัติงานจากภาคส่วนอื่น๕๗ 

สุดา ศิลากุล ได้ศึกษาเรื่อง การจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุของเทศบาลในจังหวัด
นนทบุรี  ได้ศึกษาการจัดสวัสดิการ ๖ ด้าน ได้แก่ ด้านรายได้ ด้านสุขภาพอนามัย ด้านที่อยู่อาศัย  
ด้านการศึกษา ด้านนันทนาการ และสวัสดิการ ด้านอื่นๆ ผลการศึกษาพบว่า  การจัดสวัสดิการ
                                                           

๕๖กองวิชาการและแผนงาน, ส านักเทศบาลเมืองชุมแสง, ข้อมูลทั่วไปของเทศบาลเมืองชุมแสง, 
(นครสวรรค์ : เทศบาลเมืองชุมแสง, ๒๕๕๗), (อัดส าเนา). 

๕๗มงคล  กุญชรินทร์, “การพัฒนางานด้านสวัสดิการสังคมขององค์การบริหารส่วนต าบลเชิงทะเล 
จังหวัดภูเก็ต”, รัฐประศาสนศาสตรมหาบัณฑิต การปกครองท้องถิ่น, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยขอนแก่น), 
๒๕๕๐. 



๗๔ 
 

 

ส าหรับผู้สูงอายุของเทศบาลจัดได้อยู่ในระดับน้อย โดยสวัสดิการด้านนันทนาการ ด้านรายได้ จัดได้
อยู่ในระดับปานกลาง ด้านสุขภาพอนามัย ด้านการศึกษา และด้านที่อยู่อาศัยจัดได้อยู่ในระดับน้อย  
และพบว่า ประเภทของเทศบาลที่แตกต่างกันมีการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุแตกต่างกัน กล่าวคือ 
เทศบาลที่มีขนาดใหญ่หรือขนาดกลางมีการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุได้มากกว่าเทศบาลขนาดเล็ก 
และประเภทของเทศบาลที่แตกต่างกันมีความพร้อมในการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุของเทศบาล
ในจังหวัดนนทบุรีแตกต่างกัน โดยเทศบาลขนาดใหญ่หรือขนาดกลางจะมีความพร้อมในการจัด
สวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุมากกว่าเทศบาลขนาดเล็ก ผู้เขียนได้ก าหนดขอบเขตของสวัสดิการสังคม
ผู้สูงอายุเพื่อใช้ในการศึกษาครั้งนี้ ประกอบด้วย ๔ ด้านคือ ด้านสุขภาพอนามัย ด้านรายได้  ด้านที่อยู่
อาศัย  ด้ายนันทนาการ ๕๘ 

วลัยพร เอกนัยน์ และคณะ ได้วิจัยเรื่อง  “บทบาทของเทศบาลต าบลบางยี่รงค์ในการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ อ าเภอบางคนที จังหวัดสมุทรสงคราม”  ผลการวิจัยพบว่า          
1)ผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีสภาพคุณภาพชีวิตดี เมื่อพิจารณาเป็นรายด้านพบว่าอยู่ในระดับดีทุกด้าน โดย
ผู้สูงอายุรู้สึกพึงพอใจในด้านสังคมสูงที่สุด รองลงมาได้แก่ ด้านสาธารณสุข ด้านนันทนาการ และด้าน
เศรษฐกิจ ตามล าดับ 2) ผู้สูงอายุมีความเห็นต่อบทบาทของเทศบาลต าบลบางยี่รงค์ในการพัฒนา
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุภาพรวมอยู่ในระดับน้อย เมื่อพิจารณาเป็นรายด้านพบว่าอยู่ในระดับน้อยทุก
ด้าน โดยผู้สูงอายุมีความคิดเห็นต่อบทบาทของเทศบาทในด้านสาธารณสุขสูงที่สุด รองลงมาได้แก่ 
ด้านสังคม ด้านนันทนาการ และด้านเศรษฐกิจ ตามล าดับ 2   และ3) ผู้สูงอายุที่มีสถานภาพสมรส 
การเป็นสมาชิกกลุ่มทางสังคม และสภาพคุณภาพชีวิตแตกต่างกัน มีความเห็นว่า บทบาทของเทศบาล
ต าบลบางยี่รงค์ อ าเภอบางคนที จังหวัดสมุทรสงครามในการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุแตกต่าง
กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01๕๙ 

ธาริน สุขอนันต์และคณะ ได้ท าการวิจัยเรื่อง “คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในเขตเทศบาล
เมืองบ้านสวน จังหวัดชลบุรี” ผลการศึกษาพบว่า คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในภาพรวมอยู่ในระดับ
ปานกลาง ( = 93.76) โดยผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีคุณภาพชีวิตระดับปานกลาง ( = 91.49) ร้อยละ 
64.2 รองลงมาเป็นระดับดี ( = 108.73) ร้อยละ 24.8 และระดับไม่ดี ( = 73.43) ร้อยละ 
11.0 เมือ่ พิจารณารายได้พบว่า คุณภาพชีวิตของผูสูงอายุที่อยู่ในระดับปานกลางได้แก่ ด้านร่างกาย 
สภาพแวดล้อม และจิตใจ ตามล าดับ ( = 27.51, 25.06 และ 21.15) ส่วนที่อยู่ในระดับดี คือ
ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม (  = 20.04)  ค่าเฉลี่ยคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุจ าแนกตามปัจจัยส่วน
บุคคล พบว่า คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ  (p < 0.05) ในปัจจัย
ต่อไปนี้ คือ อายุ, ระดับการศึกษา, อาชีพ, รายได,้ การเป็นสมาชิกกลุ่มทางสังคมและการรับสวัสดิการ
กองทุนผู้สูงอายุ คือ ผู้ที่มีอายุ 60–69 ปี, การศึกษาตั้งแต่อนุปริญญาขึ้นไป,อาชีพข้าราชการบ านาญ, 
รายได้เฉลี่ยมากกว่า 5,001 บาท, เป็นสมาชิกกลุ่มทางสังคม, และไม่รับสวัสดิการกองทุนผู้สูงอายุ 
                                                           

๕๘สุดา ศิลากุล , “การจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุของเทศบาลในจังหวัดนนทบุรี ”, สังคม
สงเคราะห์ศาสตรมหาบัณฑิต , (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์), ๒๕๔๘. 

๕๙วลัยพร เอกนัยน์ และคณะ, “บทบาทของเทศบาลต าบลบางยี่รงค์ในการพัฒนาคุณภาพชีวิตของ
ผู้สูงอายุ อ าเภอบางคนที จังหวัดสมุทรสงคราม”, วิทยานิพนธ์รัฐประศาสนศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชารัฐ
ประศาสนศาสตร์, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยราชภัฏวไลยอลงกรณ), ๒๕๕๔. 



๗๕ 
 

 

จะมีคุณภาพชีวิตที่ดีกว่ากลุ่มอ่ืน จากผลการศึกษา หน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรเน้นการพัฒนาด้าน
ร่างกายจิตใจและสภาพแวดล้อมของผู้สูงอายุคุณภาพชีวิตให้มากขึ้นเพ่ือยกระดับคุณภาพชีวิตจาก
ปานกลางไปสู่ระดับดี๖๐

 

ภูริชญา  เทพศิริ ได้ท าการวิจัยเรื่อง “คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในต าบลทองหลาง 
อ าเภอบ้านนา จังหวัดนครนายก” ผลการศึกษา คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุภาพรวม อยู่ในระดับปาน
กลาง เมื่อพิจารณารายด้าน พบว่า ด้านสวัสดิการสังคม มีอันดับสูงสุด รองลงมาคือ ด้านความ
ตระหนักในคุณค่าแห่งตน ด้านความสัมพันธ์กับสมาชิกในครอบครัว ด้านร่างกาย ด้านความสัมพันธ์
ทางสังคม และด้านจิตใจ ตามล าดับ๖๑ 

อารดา ธีระเกียรติก าจร ได้ท าการวิจัยเรื่อง “คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในเขตเทศบาล
ต าบลสุเทพ อ าเภอเมือง จังหวัดเชียงใหม่”  ผลการวิจัยพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง มี
อายุระหว่าง 60–74 ปี สมรสและคู่สมรสยังมีชีวิตอยู่ มีการศึกษาต่ ากว่าปริญญาตรี ก่อนอายุ 60 ปี
ประกอบอาชีพหลักท่ีมีรายได้ไม่แน่นอน เช่น รับจ้างทั่วไป แม่บ้าน เป็นต้น จากการวัดระดับคุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุ พบว่า ระดับคะแนนคุณภาพชีวิตโดยเฉลี่ยของผู้สูงอายุใน เขตเทศบาลต าบลสุเทพ 
จังหวัดเชียงใหม่อยู่ในระดับดี คือ มีคะแนนเฉลี่ยคุณภาพชีวิตเท่ากับ 4.32 จากคะแนนเต็ม 5 เมื่อ
พิจารณาเป็นรายด้านพบว่า คะแนนเฉลี่ย 3 อันดับแรกคือ ด้านสิ่งแวดล้อม ด้านสุขภาพและด้าน
สังคม ( = 4.9, 4.7 และ 4.39 ตามล าดับ) การวิเคราะห์ปัจจัยที่มีผลต่อระดับคุณภาพชีวิตของ
ผู้สูงอายุ พบว่า ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ในทิศทางบวกกับระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุได้แก่  ปัจจัยด้าน
ประชากร คือ อาชีพหลักก่อนอายุ 60 ปี (รับราชการพนักงานรัฐวิสาหกิจ) ระดับการศึกษาและ
สถานภาพสมรส ปัจจัยด้านเศรษฐกิจและปัจจัยด้านสังคม ที่ระดับนัยส าคัญทางสถิติ 0.01 และ 
0.05 และปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ในทิศทางลบกับระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุได้แก่ อายุและปัจจัย
ด้านสุขภาพ (การมีโรคประจ าตัว) ที่ระดับนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 โดยปัจจัยด้านเพศไม่มีผลต่อ 
ระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ๖๒      

จากการทบทวนงานวิจัยที่เกี่ยวข้องพบว่าผู้สูงอายุยังมีความต้องการทั้งทางด้านร่างกาย 
จิตใจ และสังคม ดังนั้น บริการทางด้านสวัสดิการสังคมจึงเป็นสิ่งจ าเป็น เป็นที่พ่ึงอีกทางหนึ่งของ
ผู้สูงอายุที่จะตอบสนองความต้องการแก่ผู้สูงอายุ ส่วนระดับความต้องการของผู้สูงอายุจะมากน้อย 
ถูกก าหนดโดยความสามารถ วิถีชีวิตของผู้ที่ต้องการเป็นหลัก  

 
 
 

                                                           
๖๐ธาริน สุขอนันต์ และคณะ, “คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในเขตเทศบาลเมืองบ้านสวน จังหวัด

ชลบุรี”, วิทยานิพนธ์สาธารณสุขศาสตรมหาบัณฑิต, (วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร : จังหวัดชลบุรี), ๒๕๕๔. 
๖๑ภูริชญา  เทพศิริ , “คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในต าบลทองหลาง อ าเภอบ้านนา จังหวัด

นครนายก”, วิทยานิพนธ์รัฐประศาสนศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยเกริก), ๒๕๕๓. 
๖๒อารดา ธีระเกียรติก าจร, “คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในเขตเทศบาลต าบลสุเทพ อ าเภอเมือง จังหวัด

เชียงใหม”่, วิทยานิพนธ์รัฐเศรษฐศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยเชียงใหม่), ๒๕๕๔. 



๗๖ 
 

 

ตารางท่ี ๒.๑๒ งานวิจัยเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 

 

 

 

นักวิจัย สิ่งท่ีค้นพบ 
มงคล  กุญชรินทร์, (๒๕๕๐). การจัดท าภารกิจด้านสวัสดิการสังคมของ

องค์การบริหารส ่วนต าบลเช ิงทะเล  มีความ
ครอบคลุมในกลุ่มเป้าหมาย ซึ่งได้แก่ กลุ่มผู้สูงอายุ
และผู้พิการ  แต่ไม่ครอบคลุมในกิจกรรม  งานด้าน
สวัสดิการสังคมที่ท าไปแล้วบังเกิดผลเป็นอย่างดี   

สุดา  ศิลากุล, (๒๕๔๘). การจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุของเทศบาล
จั ด ได้ อยู่ ใ น ระดับน้ อย  โดยสวั สดิ ก ารด้ าน
นันทนาการ ด้านรายได้ จัดได้อยู่ในระดับปาน
กลาง ด้านสุขภาพอนามัย ด้านการศึกษา และด้าน
ที่อยู่อาศัยจัดได้อยู่ในระดับน้อย 

ภูริชญา  เทพศิริ, (๒๕๕๓). คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในต าบลทองหลาง 
อ าเภอบ้านนา จังหวัดนครนายก ผลการศึกษา 
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุภาพรวม อยู่ในระดับ
ปานกลาง 

ผลการทดสอบสมมติฐาน พบว่า ผู้สูงอายุที่มี
อายุ และรายได้ต่างกันมีคุณภาพชีวิตแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 เป็นไปตาม
สมมติฐาน 

วลัยพร เอกนัยน์ และคณะ, (๒๕๕๔). ผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีสภาพคุณภาพชีวิตดี เมื่อ
พิจารณาเป็นรายด้านพบว่าอยู่ในระดับดีทุกด้าน 

ผู้สูงอายุมีความเห็นต่อบทบาทของเทศบาล
ต าบลบางยี่รงค์ในการพัฒนาคุณภาพชีวิตของ
ผู้สูงอายุภาพรวมอยู่ในระดับน้อย 

ผู้สูงอายุที่มีสถานภาพสมรส การเป็นสมาชิก
กลุ่มทางสังคม และสภาพคุณภาพชีวิตแตกต่างกัน 
มีความเห็นว่า บทบาทของเทศบาลต าบลบางยี่รงค์ 
อ าเภอบางคนที จังหวัดสมุทรสงครามในการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
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ตารางท่ี ๒.๑๒ (ต่อ) 

 

๒. .๒ งานวิจัยเกี่ยวกับโครงการเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 

ผู้วิจัยได้ศึกษาหาความรู้งานวิจัยเกี่ยวกับโครงการเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ ดังนี้ 

อภิญญา เวชยชัย การศึกษาโครงการกองทุนส่งเสริมสวัสดิการผู้สูงอายุและครอบครัว
ในชุมชน โครงการเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ วัตถุประสงค์ เพ่ือประเมินการจัดสวัสดิการสังคมในโครงการ
สงเคราะห์เบี้ยยังชีพ ให้แก่ผู้สูงอายุสภาพปัญหาองการด าเนินงานโครงการฯ ผลการศึกษาพบว่า 
ผู้สูงอายุที่ได้รับเบี้ยยังชีพในแต่ละหมู่บ้านแบ่งออกเป็น ๓ กลุ่ม  

๑) กลุ่มผู้สูงอายุที่ยากจน อายุมาก มีบุตรหลานดูแล และไม่ได้ถูกทอดทิ้ง ครอบครัว
เกื้อกูลดี มีสัมพันธ์ที่ดีกับคณะกรรมการหมู่บ้าน เป็นกลุ่มที่ได้รับเบี้ยยังชีพมากที่สุด 

๒) กลุ่มผู้สูงอายุที่ยังอยู่กับหลาน ไม่ยากล าบาก ฐานะปานกลาง จะกลุ่มญาติสนิทของ
คณะกรรมการหมู่บ้าน ซึ่งได้รับเบี้ยยังชีพเป็นอันดับสอง ๒  

นักวิจัย สิ่งท่ีค้นพบ 
ธาริน สุขอนันต์ และคณะ, (๒๕๕๔). คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในภาพรวมอยู่ใน

ระดับปานกลาง การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุจ าแนกตามปัจจัยส่วนบุคคล พบว่า 
คุณภาพชีวิตของผู้สู งอายุแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ (p < 0.05) ในปัจจัยต่อไปนี้ 
คือ อายุ, ระดับการศึกษา, อาชีพ, รายได้, การเป็น
สมาชิกกลุ่มทางสังคมและการรับสวัสดิการกองทุน
ผู้สูงอายุ คือ ผู้ที่มีอายุ 60–69 ปี, การศึกษา
ตั้งแต่อนุปริญญาขึ้นไป,อาชีพข้าราชการบ านาญ, 
รายได้เฉลี่ยมากกว่า 5,001 บาท, เป็นสมาชิก
กลุ่มทางสังคม,และไม่รับสวัสดิการกองทุนผู้สูงอายุ 

อารดา ธีระเกียรติก าจร, (๒๕๕๔). ระดับคะแนนคุณภาพชีวิตโดยเฉลี่ยของ
ผู้สูงอายุใน เขตเทศบาลต าบลสุเทพ จังหวัด
เชียงใหม่อยู่ในระดับดี คือ มีคะแนนเฉลี่ยคุณภาพ
ชีวิตเท่ากับ 4.32 จากคะแนนเต็ม 5 เมื่อ
พิจารณาเป็นรายด้านพบว่า คะแนนเฉลี่ย 3 
อันดับแรกคือ ด้านสิ่งแวดล้อม ด้านสุขภาพและ
ด้านสังคม( = 4.9, 4.7 และ 4.39 ตามล าดับ) 

การวิเคราะห์ปัจจัยที่มีผลต่อระดับคุณภาพ
ชีวิตของผู้สูงอายุ พบว่า ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ใน
ทิศทางบวกกับระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุได้แก่ 
ปัจจัยด้านประชากร 
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๓) กลุ่มผู้สูงอายุที่ยากจน ทุกข์ยาก ไร้ญาติขาดมิตรจ านวนมาก อยู่ล าพังคนเดียว เข้า
ไม่ถึงบริการของรัฐ ไม่มีส่วนร่วมในกิจกรรมชุมชน มีเพ่ือนบ้านคอยช่วยเหลือดูแล เป็นกลุ่มที่ ได้รับ
เบี้ยยังชีพน้อยที่สุด ผลการศึกษา ความเหมาะสมและความเป็นธรรม การจ่ายเงินในส่วนนี้เป็นการ
จ่ายในลักษณะการสงเคราะห์แบบกระจัดกระจาย เป็นการช่วยเหลือเฉพาะหน้า แต่ขณะเดียวกันเป็น
การใช้งบผูกพันต่อเนื่อง ไม่สามารถสร้างความเข็มแข็งให้แก่ผู้สูงอายุได้ยั่งยืนในระยะยาว ไม่ได้ก่อเกิด
การพ่ึงพาตนเองที่ควรจะเป็นลักษณะบริการ มุ่งเน้นการสงเคราะห์เฉพาะราย เสริมลักษณะปัจเจก
มากกว่าการเสริมความเป็นกลุ่มหรือชุมชนจากการศึกษาวิจัยได้ให้ข้อเสนอแนะและน าเสนอทางเลือก
ใหม่เพ่ือให้ผู้สูงอายุได้รับประโยชน์จากสวัสดิการอย่างท่ัวถึงและยั่งยืน๖๓  

นลินี โล่ชิงชัยฤทธิ์ ได้ศึกษาเรื่อง การประเมินผลการด าเนินงานสวัสดิการสังคมด้าน
เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ : กรณีศึกษา เทศบาลนครเชียงใหม่ จังหวัดเชียงใหม่ พบว่า 

๑) ด้านข้อมูลทั่วไป กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศชาย มีอายุระหว่าง ๗๖ – ๘๐ ปี 
ไม่ได้รับการศึกษา และไม่ได้ประกอบอาชีพ ตลอดจนไม่มีรายได้ โดยรับเบี้ยยังชีพมาเป็นระยะเวลา ๑ 
- ๔ ปี  

๒) ด้านผลการด าเนินงาน พบว่า เทศบาลนครเชียงใหม่ สามารถจ่ายเงินเบี้ยยังชีพได้
ตรงตามก าหนดเวลา แต่ทั้งนี้ไม่สามารถจัดสรรงบประมาณ เพ่ือจ่ายเงินเบี้ยยังชีพได้อย่างทั่วถึง 
ดังนั้นจึงมีผู้สูงอายุที่มีฐานะยากจน และประสบปัญหาทางสังคมอีกเป็นจ านวนมาก ที่ยังไม่ได้เบี้ยยัง
ชีพอย่างไรก็ตามที่ผ่านมาเทศบาลนครเชียงใหม่ ได้จัดสรร งบประมาณด้านเบี้ยยังชีพเพ่ิมขึ้นทุกปี
นอกจากนี้ยังพบว่า คระกรรมการคัดเลือกผู้สูงอายุไม่ได้พิจารณาคัดเลือกผู้สูงอายุตามกฎเกณฑ์ที่
ก าหนดไว้ กระบวนการคัดเลือกยังมีการใช้ระบบอุปถัมภ์ ท าให้ผู้สูงอายุจ านวนหนึ่งที่มีความสัมพันธ์
เชิงญาติมิตรหรือเป็นพวกพ้องของผู้น าท้องถิ่นหรือคณะกรรมการได้รับเบี้ยยังชีพ ส่งผลให้ผู้สูงอายุอีก
จ านวนหนึ่งที่ยากล าบาก ไม่มีญาติพ่ีน้อง ไม่ได้รับพิจารณาอย่างเหมาะสม สถานการณ์ดังกล่าวเกิด
จากคระกรรมการคักเลือก สร้างเกณฑ์การคัดเลือกผู้สูงอายุไม่รอบด้านโดยที่ผ่านมามุ่งเอาแต่เกณฑ์
เรื่องอายุเป็นหลัก ขาดการพิจารณาถึงบริบทด้านอ่ืนๆ อีกทั้งกระบานการการคัดเลือกผู้สูงอายุขาด
การมีส่วนร่วมของประชาชนและตัวแทนผู้สูงอายุ ตลอดจนกระบานการคัดเลือกผู้สูงอายุขาดการ
เผยแพร่ข้อมูลข่าวสาร และประชาสัมพันธ์อย่างทั่วถึงท าให้เกิดกระบวนการความโปร่งใสและเป็น
ธรรม 

๓) ด้านปัญหาและอุปสรรคในการด าเนินงาน พบว่า เทศบาลนครเชียงใหม่ขาดแคลน
บุคลากรในการด าเนินงานด้านเบี้ยยังชีพ งบประมาณไม่เพียงพอ ขาดความคล่องตัวในการอนุมัติเงิน
ประจ างวด รวมทั้งปัญหาเกี่ยวกับกระบวนการพิจารณาคัดเลือกผู้สูงอายุ และกระบวนการตรวจสอบ
ประเมินผลการด าเนินงาน๖๔ 

                                                           
๖๓อภิญญา เวชยชัย, “การศึกษาโครงการกองทุนส่งเสริมสวัสดิการผู้สูงอายุและครอบครัวในชุมชน 

โครงการเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ”, สถาบันวิจัยระบบสาธารณะสุข, (นนทบุรี), ๒๕๔๒.  
๖๔นลินี  โล่ชิงชัยฤทธิ์, “การประเมินผลการด าเนินงานสวัสดิการสังคมด้านเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ  : 

กรณีศึกษา เทศบาลนครเชียงใหม่ จังหวัดเชียงใหม่”, ปริญญานิพนธ์, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยเชียงใหม่), 
๒๕๔๙.  



๗๙ 
 

 

กระทรวงการพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย์  ได้ศึกษาเรื่อง โครงการ
ประเมินผลการจ่ายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพส าหรับผู้สูงอายุ ผลการศึกษา พบว่า  

๑) ด้านข้อมูลทั่วไป พบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิงมากว่าเพศชาย มีอายุ
ระหว่าง ๗๐ – ๗๙ ปี มีระดับการศึกษาอยู่ในประถมศึกษามากที่สุด ผู้สูงอายุส่วนใหญ่อาศัยอยู่กับลูก
และไม่มีรายได้ ผู้สูงอายุที่มีรายได้ส่วนใหญ่แหล่งรายได้มากจากลูกหลาน ผู้สูงอายุคิดว่าสาเหตุที่
ตนเองได้รับเบี้ยยังชีพ เพราะว่า ยากจน อายุมาก ไม่ได้ท างาน มีปัญหาสุขภาพ และไม่มีผู้ดูแลเงิน
สงเคราะห์ที่ได้รับ เดือนละ ๓๐๐ บาทต่อเดือนนั้นไม่เพียงพอต่อการใช้จ่ายในชีวิตประจ าวันค่าใช้จ่าย
ของเบี้ยยังชีพส่วนใหญ่ใช้เพ่ือประกอบอาชีพ ให้ลูกหลานเป็นค่าเดินใช้จ่ายในการเดินทางผู้สูงอายุ
ส่วนใหญ่ต้องการเบี้ยยังชีพเป็นรายเดือน 

๒) ด้านผลการประเมินโครงการการจ่ายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพผู้สูงอายุพบว่า 
กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ทราบว่าวัตถุประสงค์ของเบี้ยยังชีพว่า เพ่ือสงค์เคราะห์ผู้สูงอายุที่ย ากไร้ให้อยู่
กับครอบครัวแทนการเข้าอยู่ในสถานสงเคราะห์ การรับรู้ข้อมูลส่วนใหญ่จะรับรู้จากก านัน ผู้ใหญ่บ้าน 
และเจ้าหน้าที่ของรัฐ การคัดเลือกที่ผ่านมาส่วนใหญ่ยังมีปัญหาทั้งนี้เพราะว่ามีผู้สูงอายุที่มีคุณสมบัติ
ไม่ตรงกับกฎเกณฑ์ที่ตั้งไว้ นอกจากนี้ ผลการการศึกษา ผู้สูงอายุเริ่มตระหนักว่าเบี้ยยังชีพเป็นสิทธิ
ผู้สูงอายุพึงได้รับจากรัฐ แต่ขาดกลไกการตรวจสอบการด าเนินงานเบี้ยยังชีพที่ชัดเจน และผู้สูงอายุ
ส่วนใหญ่คิดว่าเบี้ยยังชีพมีความจ าเป็นมาก เพราะเป็นการช่วยแบ่งเบาภาระลูกหลาน ท าให้ผู้สูงอายุมี
ความล าบากน้อยลง 

 ๓) ด้านผลการประเมินกระบวนการ วิธีการขั้นตอนการด าเนินงานโครงการเบี้ยยังชีพ
ผู้สูงอายุพบว่า กลุ่มตัวอย่างทราบว่าสามารถใช้เกณฑ์พิจารณาหลายลักษณะร่วมกันแต่อยากให้มี
กรรมการมาจากภาครัฐ ภาคเอกชน ภาคประชาชน ภาคท้องถิ่น ร่วมพิจารณาวิธีการจ่ายเงินเบี้ยยัง
ชีพส่วนใหญ่ใช้วิธีการโอนเงินเข้าธนาคารของผู้สูงอายุรองลงมา คือจ่ายเป็นเงินสด ซึ่งการเบิกจ่ายเงิน
เบี้ยยังชีพนั้นมีความตรงต่อเวลา ผู้สูงอายุได้รับเงินครบถ้วน อาจจะมีบางส่วนที่ได้รับเงินไม่ครบ 
เพราะลูกหลานไปรับแทนแต่ไม่น าเงินมาให้ผู้สูงอายุหรือบ้างครั้งจ่ายค่าจ้างให้กับผู้ไปรับแทน
ระยะเวลาในการจ้าง ๖ เดือนต่อครั้งส่วนใหญ่เห็นว่าไม่เหมาะสม ควรจ่ายเป็น ๓ เดือน ปัญหาและ
อุปสรรคของโครงการจ่ายเงินสงเคราะห์เพ่ือการยังชีพผู้สูงอายุ กลุ่มตัวอย่างเห็นว่าเงินที่ได้รับน้อย
เกินไป ไม่ครอบคลุม และกระบวนการพิจารณาไม่เป็นธรรมคณะกรรมการพิจารณาคัดเลือกเบี้ยยังชีพ
ผู้สูงอายุไม่เหมาะสม รัฐขาดการตรวจสอบการด าเนินงานในแต่ระดับท่ีขัดเจน๖๕ 

สรุปงานวิจัยเกี่ยวกับโครงการเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ คือ สวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุที่
รัฐบาลจัดสรรให้ เพ่ือสนับสนุนการใช้จ่าย ซึ่งผู้สูงอายุต้องมีอายุครบ ๖๐ ปีขึ้นไป โดยมีการจัดสรร
เบี้ยยังชีพส าหรับผู้สูงอายุ เป็นขั้นบันได โดยส่วนใหญ่ใช้วิธีการโอนเงินเข้าธนาคารของผู้สูงอายุ
รองลงมา คือจ่ายเป็นเงินสด ซึ่งการเบิกจ่ายเงินเบี้ยยังชีพนั้นมีความตรงต่อเวลา ผู้สูงอายุได้รับเงิน
ครบถ้วน 

 

                                                           
๖๕กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ , “โครงการประเมินผลการจ่ายเงิน

สงเคราะห์เพื่อการยังชีพส าหรับผู้สูงอายุ”, รายงานการวิจัย, (กรุงเทพมหานคร : เทพเพ็ญวานิสย์), ๒๕๔๘.  



๘๐ 
 

 

ตารางท่ี ๒.๑๓ งานวิจัยเกี่ยวกับโครงการเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 

 

นักวิจัย สิ่งท่ีค้นพบ 
อภิญญา เวชยชัย, (๒๕๔๒). กลุ่มผู้สูงอายุที่ยากจน อายุมาก มีบุตรหลาน

ดูแล และไม่ได้ถูกทอดทิ้ง ครอบครัวเกื้อกูลดี มี
สัมพันธ์ที่ดีกับคณะกรรมการหมู่บ้าน เป็นกลุ่มที่
ได้รับเบี้ยยังชีพมากที่สุด 

กลุ่มผู้สูงอายุที่ยังอยู่กับหลาน ไม่ยากล าบาก 
ฐ า น ะ ป า น ก ล า ง  จ ะ ก ลุ่ ม ญ า ติ ส นิ ท ข อ ง
คณะกรรมการหมู่บ้าน ซึ่งได้รับเบี้ยยังชีพเป็น
อันดับสอง ๒  

กลุ่มผู้สูงอายุที่ยากจน ทุกข์ยาก ไร้ญาติขาด
มิตรจ านวนมาก อยู่ล าพังคนเดียว เข้าไม่ถึงบริการ
ของรัฐ ไม่มีส่วนร่วมในกิจกรรมชุมชน มีเพ่ือนบ้าน
คอยช่วยเหลือดูแล เป็นกลุ่มที่ได้รับเบี้ยยังชีพน้อย
ที่สุด 

นลินี  โล่ชิงชัยฤทธิ์, (๒๕๔๙). ด้านข้อมูลทั่วไป กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็น
เพศชาย มีอายุระหว่าง ๗๖ – ๘๐ ปี ไม่ได้รับ
การศึกษา และไม่ได้ประกอบอาชีพ ตลอดจนไม่มี
รายได้ โดยรับเบี้ยยังชีพมาเป็นระยะเวลา ๑ - ๔ ปี  

ด้านผลการด าเนินงาน พบว่า เทศบาลนคร
เชียงใหม่ สามารถจ่ายเงินเบี้ยยังชีพได้ตรงตาม
ก าหนดเวลา แต่ทั้งนี้ไม่สามารถจัดสรรงบประมาณ 
เพ่ือจ่ายเงินเบี้ยยังชีพได้อย่างทั่วถึง ดังนั้นจึงมี
ผู้สูงอายุที่มีฐานะยากจน และประสบปัญหาทาง
สังคมอีกเป็นจ านวนมาก ที่ยังไม่ได้เบี้ยยังชีพ
อย่างไรก็ตามที่ผ่านมาเทศบาลนครเชียงใหม่ ได้
จัดสรร งบประมาณด้านเบี้ยยังชีพเพ่ิมข้ึนทุกปี 

ด้านปัญหาและอุปสรรคในการด าเนินงาน 
พบว่า เทศบาลนครเชียงใหม่ขาดแคลนบุคลากรใน
การด าเนินงานด้านเบี้ยยังชีพ งบประมาณไม่
เพียงพอ ขาดความคล่องตัวในการอนุมัติ เงิน
ประจ างวด รวมทั้งปัญหาเกี่ยวกับกระบวนการ
พิจารณาคัดเลือกผู้สู งอายุ  และกระบวนการ
ตรวจสอบประเมินผลการด าเนินงาน 



๘๑ 
 

 

ตารางท่ี ๒.๑๓ (ต่อ) 

๒. .๓ งานวิจัยเกี่ยวกับเทศบาล 

ผู้วิจัยได้ศึกษาหาความรู้งานวิจัยเกี่ยวกับเทศบาล ดังนี้ 

พระสักชัย จิตฺตสุโภ (ลุ่ยดี) ได้ศึกษาวิจัยเรื่อง ความพึงพอใจของประชาชนต่อการ
ให้บริการตามหลักสังคหวัตถุ ๔ ของส านักงานเทศบาลนครนครสวรรค์ ผลการวิจัยพบว่า ประชาชร
ที่มารับบริการจากส านักงานเทศบาลนครนครสวรรค์ ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่ เป็นเพศหญิง คิด
เป็นร้อยละ ๕๔.๗ มีอายุ ๒๐-๓๕ ปี คิดเป็นร้อยละ ๔๒.๒ มีการศึกษาระดับปริญญาตรี คิดเป็นร้อย
ละ ๓๒.๘ มีอาชีพค้าขาย/นักธุรกิจ คิดเป็นร้อยละ ๒๙.๔ และมีรายได้ ๗,๐๐๐-๑๕,๐๐๐ บาท คิด
เป็นร้อยละ ๓๗.๒ ประชาชนมีความพึงพอใจต่อการให้บริการตามหลักสังคหวัตถุ ๔ ของส านักงาน
เทศบาลนครนครสวรรค์ โดยภาพรวมอยู่ในระดับมาก มีค่าเฉลี่ย ( = ๓.๘๓) เมื่อพิจารณาเป็นราย
ด้าน พบว่า ประชาชนมีความพึงพอใจต่อการให้การบริการอยู่ในระดับมากทุกด้าน 

ผลการเปรียบเทียบความพึงพอใจของประชาชนต่อการให้บริการตามหลักสังคหวัตถุ ๔ 
ของส านักงานเทศบาลนครนครสวรรค์ โดยจ าแนกตามปัจจัยส่วนบุคคลของประชาชน ผู้ตอบ
แบบสอบถามที่มี เพศ อายุ ระดับการศึกษา อาชีพ และรายได้ต่างกัน มีความถึงพอใจต่อการ
ให้บริการตามหลักสังคหวัตถุ ๔ ของส านักงานเทศบาลนครนครสวรรค์ โดยภาพรวมไม่แตกต่างกัน 

แนวทางการน าหลักสังคหวัตถุ ๔ มาประยุกต์ใช้ในการให้บริการของส านักงานเทศบาล
นครนครสวรรค์ เจ้าหน้าที่ควรมีความใส่ใจในการให้บริการ ให้ค าแนะน าช่วยเหลือประชาชนอย่าง
เต็มที่ ไม่แสดงอารมณ์และท่าทางที่ไม่เหมาะสม มีความกระตือรือร้นในการบริการ ช่วยเหลือ เอ้ือเฟื อ 
เสียสละ เพื่อการบริการที่ดี วางตนเป็นกลางไม่เลือกปฏิบัติ ให้ความเสมอภาคเท่าเทียมอย่างเสมอต้น

นักวิจัย สิ่งท่ีค้นพบ 
กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของ
มนุษย,์ (๒๕๔๘). 

ด้านข้อมูลทั่วไป พบว่ากลุ่มตัวอย่างส่วน
ใหญ่เป็นเพศหญิงมากว่าเพศชาย มีอายุระหว่าง 
๗๐ – ๗๙ ปี มีระดับการศึกษาอยู่ในประถมศึกษา
มากที่สุด ผู้สูงอายุส่วนใหญ่อาศัยอยู่กับลูกและไม่มี
รายได้  

ด้านผลการประเมินโครงการการจ่ายเงิน
สงเคราะห์เ พ่ือการยังชีพผู้สูงอายุพบว่า กลุ่ม
ตัวอย่างส่วนใหญ่ทราบว่าวัตถุประสงค์ของเบี้ยยัง
ชีพว่า เพ่ือสงค์เคราะห์ผู้สูงอายุที่ยากไร้ให้อยู่กับ
ครอบครัวแทนการเข้าอยู่ในสถานสงเคราะห์ การ
รับรู้ข้อมูลส่วนใหญ่จะรับรู้จากก านัน ผู้ ใหญ่บ้าน 
และเจ้าหน้าที่ของรัฐ การคัดเลือกที่ผ่านมาส่วน
ใหญ่ยั งมีปัญหาทั้ งนี้ เพราะว่ ามีผู้ สู งอายุที่ มี
คุณสมบัติไม่ตรงกับกฎเกณฑ์ท่ีตั้งไว้ 



๘๒ 
 

 

เสมอปลาย และพร้อมที่จะรับฟังปัญหา ช่วยเหลือและแก้ไขปรับปรุงงานด้านบริการให้ดีขึ้นอย่างเต็ม
ความสามารถ ให้ประชาชนเกิดความพึงพอใจสูงสุดต่อไป๖๖ 

พระปิยวัฒน์ ปิยสีโล (จักแตร์) ได้ศึกษาวิจัยเรื่อง การบริหารงานตามหลัก           
ธรรมาภิบาล ของเทศบาลเมืองแพร่ จังหวัดแพร่ ผลการวิจัยพบว่า  

๑. สถานภาพส่วนบุคคล ของผู้ตอบแบบสอบถาม บุคลากรส่วนใหญ่เป็น เพศหญิงคิด
เป็นร้อยละ ๕๕.๒ มีอายุ ๕๑-๖๐ ปี คิดเป็นร้อยละ ๓๙.๓ มีระดับการศึกษาส่วนใหญ่ปริญญาตรี   
คิดเป็นร้อยละ ๕๕.๒ มีต าแหน่งกองการศึกษา คิดเป็นร้อยละ ๓๖.๘ มีประสบการณ์ทางาน        
๑๖-๒๐ ปี คิดเป็นร้อยละ ๒๓.๙ และมีสถานภาพสมรส คิดเป็นร้อยละ ๖๕.๒ 

๒. ความคิดเห็นของบุคลากรและประชาชนที่มีการบริหารงานตามหลักธรรมาภิบาล
ของเทศบาลเมืองแพร่ จังหวัดแพร่ โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า 
บุคลากรมีความคิดเห็นอยู่ในระดับปานกลาง ส่วนประชาชน พบว่า ประชาชนมีความคิดเห็นต่อการ
บริหารงานตามหลักธรรมาภิบาลของเทศบาลเมืองแพร่ โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณา
เป็นรายด้าน พบว่า ประชาชนมีความคิดเห็นอยู่ในระดับปานกลางทุกด้าน 

๓. การบริหารงานตามหลักธรรมาภิบาลของเทศบาลเมืองแพร่ จังหวัดแพร่ พบว่า
บุคลากรและประชาชน มีความคิดเห็นว่าการบริหารงานตามหลักธรรมาภิบาล ของเทศบาลเมืองแพร่ 
โดยภาพรวมแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๕ เมื่อพิจารณาตามหลักธรรมาภิบาล 
พบว่า หลักความรับผิดชอบมีความคิดเห็นไม่แตกต่างกัน, หลักคุณธรรมและหลักความโปร่งใสมีความ
คิดเห็นแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๕ ส่วนหลักนิติธรรม, หลักการมีส่วนร่วม 
และหลักความคุ้มค่า พบว่าบุคลากรและประชาชนมีความคิดเห็นแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ ๐.๐๑ 

๔. ปัญหาและแนวทางในการพัฒนาเกี่ยวกับการบริหารงานตามหลักธรรมาภิบาลของ
เทศบาลเมืองแพร่ บุคลากรผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีความคิดเห็นเกี่ยวกับปัญหาการบริหารงาน
ตามหลักธรรมาภิบาล ของเทศบาลเมืองแพร่ ซึ่งได้ตอบแบบสอบถามเกี่ยวกับตัวผู้บริหารและคณะ
ผู้บริหารมากกว่าองค์กรและมีผลในภาพรวมทั้ง ๖ หลักอยู่ในระดับความแตกต่างเป็นส่วนใหญ่ 
หากแต่ยังคงมีบุคลากรและประชาชนเป็นบางส่วนที่ยังมีความคิดเห็นว่าผู้บริหารมีความไม่เป็นกลาง
ทางด้านการบังคับบัญชา ด้านการประเมินผลการปฏิบัติงานการสนับสนุนผู้ใต้บังคับบัญชาให้ได้เลื่อน
ชั้นเลื่อนต าแหน่ง รวมทั้งการไม่ค่อยยอมรับฟังความคิดเห็นของพนักงานชั้นล่าง อุปกรณ์ในการ
ท างานที่มีไม่เพียงพอต่อการปฏิบัติงาน การจัดบุคลากรได้ไม่ค่อยเหมาะสมกับงาน หรือการจัดให้
ท างานมากซับซ้อนจนเกินไปจนท าให้งานที่ท านั้นเกิดความล่าช้าและผิดพลาดได้ง่าย๖๗ 

                                                           
๖๖พระสักชัย จิตฺตสุโภ (ลุ่ยดี), “ความพึงพอใจของประชาชนต่อการให้บริการตามหลักสังคหวัตถุ ๔ 

ของส านักงานเทศบาลนครนครสวรรค์”, วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชารัฐประศาสนศาสตร์ , 
(บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย), ๒๕๕๔.  

๖๗พระปิยวัฒน์ ปิยสีโล (จักแตร์),, “การบริหารงานตามหลักธรรมาภิบาล ของเทศบาลเมืองแพร่ 
จังหวัดแพร่”, วิทยานิพนธ์พุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชารัฐประศาสนศาสตร์, (บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัย
มหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย), ๒๕๕๔.  



๘๓ 
 

 

ยศ ถามูลแสน ได้ศึกษาวิจัยเรื่อง ศึกษาวิเคราะห์ผลกระทบของการพัฒนาชุมชนต่อ
ศีลธรรมของเยาวชน ในเขตเทศบาลนครขอนแก่น เขต ๓ ผลการวิจัยพบว่า การพัฒนาชุมชนของ
เทศบาลนครขอนแก่น เขต ๓ พบว่า มีความส าคัญ ๔ ประการ ได้แก่ (๑) บุคคลพึงพัฒนาตนเองทั้งใน
แง่ของพฤติกรรม (๒) สังคม (๓) อารมณ์ (๔) จิตใจ และการพัฒนาชุมชนในงานวิจัยนี้ เน้นถึงการ
พัฒนาตนโดยเศรษฐกิจแนวพุทธ และใช้กระบวนการพัฒนาชุมชน เช่น การเยี่ยมเยียนตามบ้านของ
สมาชิกในชุมชน การอภิปรายกิจกรรมต่าง ๆ ร่วมกัน การสาธิตสินค้า นอกจากนั้น ชุมชน คือ การ
รวมตัวของบุคคลตั้งแต่ ๒ คนขึ้นไปเพ่ือร่วมกันท ากิจกรรมอย่างใดอย่างหนึ่ง ให้เกิดประโยชน์แก่
ชุมชนของตนเอง โดยจะต้องมีหลักปรัชญาในการท างานด้วย อีกทั้งจะต้องท าให้ชุมชนเข้มแข็งและ
พ่ึงพาตนเองได้ พ่ึงพาปัจจัยภายนอกให้น้อยที่สุด ส่วนเหตุของปัญหาเยาวชนในพ้ืนที่ เกิดจาก        
๒ ปัจจัย คือ ปัจจัยภายในมาจากตัวเยาวชนเองภายนอก เช่น เกิดจากสิ่งแวดล้อมทางสังคมเมือง    
เพ่ือน ๆ และจากปัจจัยภายอ่ืน ๆ เช่น สถานเริงรมย์ ร้านเกมส์ ศูนย์สรรพสินค้าสะดวกซื้อต่างๆ 
จ านวนมาก ซึ่งผลของการพัฒนาชุมชน คือ การจัดกิจกรรมการเยี่ยมเยียนตามบ้าน การสาธิต จัด
นิทรรศการ รณรงค์ไม่สูบบุหรี่และต่อต้านยาเสพติด ศึกษาไปดูงานในชุมชนอ่ืน และกิจกรรมการอ่าน
ข่าวประชาสัมพันธ์เด็กและเยาวชนในชุมชน 

ผลกระทบของการพัฒนาชุมชนต่อศีลธรรม พบว่า การพัฒนาชุมชนย่อมมีผลกระทบ
ข้างเคียงที่ไม่พึงประสงค์ในหลายด้าน คือ ท าให้เยาวชนขาดจิตส านึกในคุณค่าของหลักเบญจศีลและ
หลักเบญจธรรม เช่น อาจจะก่อปัญหาการทาร้ายร่างกายกันง่ายขึ้น ขาดสติยับยั้งจิตใจ ชอบใช้ความ
รุนแรงมากกว่าเหตุผลทางปัญญาเมื่อประสบกับปัญหาที่แก้ไขไม่ได้  มีผลกระทบต่อครอบครัวของ
เยาวชนเองที่จะต้องคอยแก้ปัญหาต่างๆ อยู่เสมอๆ เช่น หนีเรียน เที่ยวตามห้างสรรพสินค้าในตัวเมือง
ขอนแก่น ยุ่งเกี่ยวกับการพนัน มีผลกระทบต่อชุมชนในแง่ของการปกครอง การดูแลของประธาน
ชุมชนและคณะกรรมการที่จะต้องตรวจ สอดส่องดูแล เพ่ือป้องปรามไม่ให้เยาวชนในชุมชนเข้าไปยุ่ง
เกี่ยวกับเรื่องที่ผิดกฎหมาย เช่น การขายบริการทางเพศ การขายสิ่งเสพติด และมีผลกระทบต่อ
สถานศึกษา ซึ่งครูอาจารย์ที่ปรึกษาจะต้องทางานอย่างหนัก เพราะมีนักเรียนที่ไม่เข้าเรียนบ้าง ไป
เที่ยวเตร่บ้าง หรือมีพฤติกรรมอันไม่เหมาะสมในโรงเรียน ต้องว่ากล่าวตักเตือนและลงโทษไปตาม
เหตุการณ์นั้นๆ 

การประยุกต์ใช้หลักพุทธธรรมเพื่อแก้ปัญหาเยาวชนในเขตเทศบาลนครขอนแก่น เขต ๓ 
การน าหลักพุทธธรรมไปประยุกต์ใช้แก้ปัญหาเยาวชน พบว่า ผู้ปกครอง ประธานชุมชนและ
คณะกรรมการชุมชน ได้ให้การอบรม ปลูกฝังจิตสานึกแก่เยาวชนในด้านต่างๆ ตามหลักกุศลกรรมบถ 
ไตรสิกขา และการปลูกจิตสานึกการท างานที่สุจริต การปลูกฝังจิตส านึกให้เยาวชนเกิดความสามัคคี
ในระดับสาธารณะ การปลูกฝังจิตส านึกแก่เยาวชนให้รู้จักหน้าที่ตามหลักทิศ ๖ และการปลูกฝัง
จิตส านึกแก่เยาวชนตามหลักสังคมสงเคราะห์๖๘ 

                                                           
๖๘ยศ ถามูลแสน, “ศึกษาวิเคราะห์ผลกระทบของการพัฒนาชุมชนต่อศีลธรรมของเยาวชน ในเขต

เทศบาลนครขอนแก่น เขต ๓”, วิทยานิพนธ์พุทธศาสนมหาบัณฑิต สาขาวิชาพระพุทธศาสนา, (บัณฑิตวิทยาลัย 
มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย), ๒๕๕๓.  



๘๔ 
 

 

บุญเทียน จันสุข ได้ท าการศึกษาเรื่อง  “การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
ของเทศบาลต าบลกมลาไสยอ าเภอกมลาไสย จังหวัดกาฬสินธุ์”  ผลการศึกษาพบว่า  การด าเนินงาน
เทศบาลต าบลกมลาไสย และเปรียบเทียบระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนในเขตเทศบาลที่มีเพศ 
กลุ่มอายุ และระดับการศึกษาท่ีแตกต่างกันท าการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยแบบสอบถามจากประชาชน
ในพ้ืนที่ที่มีอายุ ๑๘ ปีขึ้นไป จ านวน ๓๘๔ คน โดยได้น าหลักการมีส่วนร่วมตาม ภารกิจของเทศบาลที่
ต้องปฏิบัติตามพระราชบัญญัติก าหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น พ.ศ. ๒๕๔๒ เป็นตัวแบบสร้างกรอบแนวคิดและสร้างเป็นเครื่องมือเก็บรวบรวมข้อมูล ผล
การศึกษาพบว่าประชาชนที่มีส่วนร่วมในการด าเนินงานองเทศบาลกมลาไสย ส่วนใหญ่เป็นผู้หญิงที่จบ
การศึกษาระดับอนุปริญญา, ปวส., หรือเทียบเท่ารองลงมาจบการศึกษาระดับมัธยมศึกษา , ปวช. 
หรือเทียบเท่า มีอายุตั้งแต่ ๕๕ ปีขึ้นไป ระดับการมีส่วนร่วมอยู่ในระดับปานกลางเมื่อจ าแนกเป็นด้าน
รายด้าน พบว่า ส่วนใหญ่มีส่วนร่วมอยู่ในระดับมาก จ านวน ๒ ด้าน คือ ส่งเสริมคุณภาพชีวิตด้านการ
จัดระเบียบชุมชน/สังคม และการรักษาความสงบเรียบร้อยมีส่วนร่วมอยู่ในระดับปานกลาง จ านวน ๔ 
ด้าน คือ ด้านการจัดระเบียบชุมชน/สังคมและการรักษาความสงบเรียบร้อย ด้านโครงสร้างพ้ืนฐาน 
ด้านการวางแผนการส่งเสริมการลงทุนพานิชยกรรมและการท่องเที่ยว และด้านการบริหารจัดการ
และอนุรักษ์ทรัพยากรธรรมชาติสิ่งแวดล้อม นอกจากนี้ยังพบว่าประชาชนที่มีความแตกต่างกันเรื่อง
เพศ และระดับการศึกษามีความคิดเห็นเกี่ยวกับการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานของเทศบาลโดยรวม
ไม่แตกต่างกัน แต่ประชาชนที่มีอายุต่างกัน มีความคิดเห็นดังกล่าวแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ ๐.๐๕ ๖๙ 

รัชนิดา ไสยรส  ได้ท าการศึกษาเรื่อง  “การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
ของเทศบาลต าบลชัยวารี อ าเภอโพธิ์ชัย จังหวัดร้อยเอ็ด”  ผลการศึกษาพบว่า   

๑. การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของเทศบาลต าบลชัยวารี  อ าเภอโพธิ์
ชัย จังหวัดร้อยเอ็ด โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณารายด้านพบว่าการมีส่วนร่วมอยู่ใน
ระดับมาก ๓ ด้าน เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อยคือ ด้านการจัดการให้มีการบ ารุงทางบกและ
ทางน้ า ด้านการรักษาความสะอาดของถนนหรือทางเดินและที่สาธารณะรวมทั้งการก าจัดขยะมูลฝอย
และสิ่งปฏิกูล ด้านการบ ารุงศิลปะ จารีตประเพณี ภูมิปัญญาท้องถิ่น และวัฒนธรรมอันดีของท้องถิ่น
การมีส่วนร่วมอยู่ในระดับปานกลาง ๕ ด้านเรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย คือด้านการจัดให้
ราษฎรได้รับการศึกษาอบรม ด้านการป้องกันและระงับโรคติดต่อ ด้านการจัดให้มีการส่งเสริมการ
พัฒนาสตรี เด็ก เยาวชน ผู้สูงอายุ และผู้พิการ ด้านการรักษาความสงบเรียบร้อยของประชาชนและ
ด้านการจัดให้มีเครื่องใช้ในการดับเพลิง   

๒. การเปรียบเทียบการมีส่วนร่วมของประชาชนที่มีเพศ อายุ และระดับการศึกษา
ต่างกัน มีส่วนร่วมในการด าเนินงานของเทศบาลต าบลชัยวารี อ าเภอโพธิ์ชัย จังหวัดร้อยเอ็ด พบว่า
ประชาชนที่มีเพศต่างกันมีส่วนร่วมในการด าเนินงานของเทศบาลต าบลชัยวารีไม่แตกต่างกันแต่

                                                           
๖๙บุญเทียน จันสุข, “การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของเทศบาลต าบลกมาไสย

อ าเภอกมาไสย จังหวัดกาฬสินธุ”์,  วิทยานิพนธ์รัฐประศาสนศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัย
มหาสารคาม), ๒๕๔๘. 



๘๕ 
 

 

ประชาชนที่มีอายุและระดับการศึกษาแตกต่างกันการมีส่วนร่วมในการด าเนินงานของเทศบาลต าบล
ชัยวารีแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญที่ ๐.๐๕๗๐ 

ไพรพ   ถนัดค้า ได้ท าการศึกษาเรื่อง  “การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
ของเทศบาลต าบลจตุรพักตรพิมาน จังหวัดร้อยเอ็ด”   ผลการวิจัยพบว่า   

๑. ระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของเทศบาลต าบลจตุรพักตร
พิมานจังหวัดร้อยเอ็ด โดยรวมและรายด้านอยู่ในระดับปานกลางเรียงล าดับค่าเฉลี่ยการมีส่วนร่วมของ
ประชาชนในการด าเนินงานของเทศบาลจตุรพักตรพิมาน จากมากไปน้อยคือ ด้านศิลปะวัฒนธรรม
จารีตประเพณีและภูมิปัญญาท้องถิ่น ด้านการจัดระเบียบชุมชน/สังคม และการรักษาความสะอาด
ด้านการอนุรักษ์ทรัพยากรธรรมชาติและสิ่งแวดล้อม ด้านการส่งเสริมการลงทุนพาณิชยกรรมและการ
ท่องเที่ยว ด้านงานส่งเสริมคุณภาพชีวิต และด้านโครงสร้าง   

๒. การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของเทศบาลต าบลจตุรพักตรพิมานที่
จ าแนกตามเพศและระดับการศึกษาแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๕ โดยเพศหญิง
มีส่วนร่วมในดารด าเนินงานของเทศบาลมากกว่าเพศชาย ระดับประถมศึกษา ระดับมัธยมศึกษาระดับ
ประกาศนียบัตรวิชาชีพ หรือเทียบเท่า ระดับอนุปริญญา ประกาศนีบัตรวิชาชีพชั้นสูงหรือเทียบเท่ามี
ส่วนร่วมในการด าเนินงานของเทศบาลมากกว่าระดับปริญญาตรีขึ้นไป๗๑ 

จากการศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวกับเทศบาล สรุปได้ว่า เทศบาลเป็นราชการส่วนท้องถิ่นที่มี
ความใกล้ชิดประชาชนมากที่สุด ท าหน้าที่ดูแลทุกข์สุขของประชาชนในเขตพ้ืนที่ ท าให้ความเป็นอยู่ของ
ประชาชนได้รับการดูแลเอาใจใส่ในเรื่องต่างๆ เป็นอย่างดี ประชาชนสามารถมีส่วนร่วมในการปกครองได้ 
ซึ่งจะเห็นได้จากอดีตครั้งยังไม่มีเทศบาลเกิดขึ้น ความเป็นอยู่ของประชาชนไม่ได้รับการเหลียวแลเอาใจใส่
เท่าที่ควร ประชาชนมีความเป็นอยู่ตามอัตภาพ รัฐบาลไม่สามารถดูแลประชาชนในชนบทได้อย่างทั่วถึง 
การรับรู้ข้อมูลข่าวสารจากทางราชการเป็นไปอย่างมีข้อจ ากัด แต่ปัจจุบันเมื่อมีราชการส่วนท้องถิ่นหรือ
เทศบาลเกิดขึ้น ท าให้ประชาชนมีคุณภาพชีวิตดีขึ้น ทั้งในด้านการศึกษา สุขภาพอนามัย เศรษฐกิจ สังคม 
และการเมือง ประชาชนสามารถมีส่วนร่วมในการบริหารงานตลอดถึงสามารถตรวจสอบการท างานของ
คณะผู้บริหารได้ ซึ่งสอดคล้องกับหลักการปกครองตนเองตามระบอบประชาธิปไตย 

 

 

 

 

                                                           
๗๐รัชนิดา ไสยรส, “การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของเทศบาลต าบลชัยวารีอ าเภอ

โพธิ์ชัย จังหวัดร้อยเอ็ด”, วิทยานิพนธ์รัฐประศาสนศาสตรมหาบัณฑิต, (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยราชภัฎ
มหาสารคาม), ๒๕๕๐. 

๗๑ ไพรพ ถนัดค้า, “การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงานของเทศบาลต าบลจตุรพักตรพิมาน
จังหวัดร้อยเอ็ด”, วิทยานิพนธ์รัฐประศาสนศาสตรมหาบัณฑิต , (บัณฑิตวิทยาลัย : มหาวิทยาลัยราชภัฎ
มหาสารคาม), ๒๕๕๐. 



๘๖ 
 

 

ตารางท่ี ๒.๑๔ งานวิจัยเกี่ยวกับโครงการเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 

 

 

 

 

 

นักวิจัย สิ่งท่ีค้นพบ 
พระสักชัย จิตฺตสุโภ (ลุ่ยดี), (๒๕๕๔). ประชาชนมีความพึงพอใจต่อการให้บริการ

ตามหลักสังคหวัตถุ ๔ ของส านักงานเทศบาลนคร
นครสวรรค์ โดยภาพรวมอยู่ในระดับมาก มีค่าเฉลี่ย  
( = ๓.๘๓) เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า 
ประชาชนมีความพึงพอใจต่อการให้การบริการอยู่ใน
ระดับมากทุกด้าน 

ผลการ เปรี ยบเทียบความพึงพอใจของ
ประชาชนต่อการให้บริการตามหลักสังคหวัตถุ ๔ 
ของส านักงานเทศบาลนครนครสวรรค์ โดยจ าแนก
ตามปัจจัยส่วนบุคคลของประชาชน โดยภาพรวมไม่
แตกต่างกัน 

พระปิยวัฒน์ ปิยสีโล (จักแตร)์, (๒๕๕๔). ความคิดเห็นของบุคลากรและประชาชนที่มี
การบริหารงานตามหลักธรรมาภิบาลของเทศบาล
เมืองแพร่ จังหวัดแพร่ โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง 

การบริหารงานตามหลักธรรมาภิบาลของ
เทศบาลเมืองแพร่ จังหวัดแพร่ พบว่าบุคลากรและ
ประชาชน มีความคิดเห็นว่าการบริหารงานตามหลัก
ธรรมาภิบาล ของเทศบาลเมืองแพร่ โดยภาพรวม
แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๕ 

ปัญหาและแนวทางในการพัฒนาเกี่ยวกับการ
บริหารงานตามหลักธรรมาภิบาลของเทศบาลเมือง
แพร่ บุคลากรผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีความ
คิดเห็นเกี่ยวกับปัญหาการบริหารงานตามหลักธรร
มาภิบาล ของเทศบาลเมืองแพร่  ซึ่งได้ตอบ
แบบสอบถามเกี่ยวกับตัวผู้บริหารและคณะผู้บริหาร
มากกว่าองค์กรและมีผลในภาพรวมทั้ง ๖ หลักอยู่ใน
ระดับความแตกต่างเป็นส่วนใหญ่ 



๘๗ 
 

 

ตารางท่ี ๒.๑๔ (ต่อ) 

 

 

 

 

 

นักวิจัย สิ่งท่ีค้นพบ 
ยศ ถามูลแสน, (๒๕๕๓). การพัฒนาชุมชนของเทศบาลนครขอนแก่น 

เขต ๓ พบว่า มีความส าคัญ ๔ ประการ ได้แก่ (๑) 
บุคคลพึงพัฒนาตนเองทั้งในแง่ของพฤติกรรม (๒) 
สังคม (๓) อารมณ์ (๔) จิตใจ และการพัฒนาชุมชน
ในงานวิจัยนี้ เน้นถึงการพัฒนาตนโดยเศรษฐกิจแนว
พุทธ และใช้กระบวนการพัฒนาชุมชน 

ผลกระทบของการพัฒนาชุมชนต่อ
ศีลธรรม พบว่า การพัฒนาชุมชนย่อมมีผลกระทบ
ข้างเคียงที่ไม่พึงประสงค์ในหลายด้าน คือ ท าให้
เยาวชนขาดจิตส านึกในคุณค่าของหลักเบญจศีลและ
หลักเบญจธรรม มีผลกระทบต่อครอบครัวของ
เยาวชนเองที่จะต้องคอยแก้ปัญหาต่างๆ อยู่เสมอๆ 
และคณะกรรมการที่จะต้องตรวจ สอดส่องดูแล เพ่ือ
ป้องปรามไม่ให้เยาวชนในชุมชนเข้าไปยุ่งเกี่ยวกับ
เรื่องที่ผิดกฎหมาย  

บุญเทียน จันสุข, (๒๕๔๘). ประชาชนที่มีส่วนร่วมในการด าเนินงานของ
เทศบาลกมลาไสย ส่ วนใหญ่ เป็นผู้ หญิ งที่ จบ
การศึกษาระดับอนุปริญญา, ปวส., หรือเทียบเท่า
รองลงมาจบการศึกษาระดับมัธยมศึกษา , ปวช. 
หรือเทียบเท่า มีอายุตั้งแต่ ๕๕ ปีขึ้นไป  

ประชาชนที่มีส่วนร่วมในการด าเนินงานอง
เทศบาลกมลาไสย มีระดับการมีส่วนร่วมอยู่ในระดับ
ปานกลาง 

 มีความคิดเห็นเกี่ยวกับการมีส่วนร่วมในการ
ด าเนินงานของเทศบาลโดยรวมไม่แตกต่างกัน แต่
ประชาชนที่มีอายุต่างกัน มีความคิดเห็นดังกล่าว
แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๕ 



๘๘ 
 

 

ตารางท่ี ๒.๑๔ (ต่อ) 

 

๒.๙ กรอบแนวคิดการวิจัย 
การวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยมุ่งศึกษาเรื่อง “คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุที่ได้รับเบี้ยยังชีพตาม

นโยบายของรัฐบาลในเขตเทศบาลเมืองชุมแสง จังหวัดนครสวรรค์” จากการทบทวนแนวคิด ทฤษฎี
และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ผู้วิจัยก าหนดกรอบแนวคิดการวิจัย (Conceptual Framework) 
ประกอบด้วยตัวแปรต้น (Independent Variables) และตัวแปรตาม (Dependent Variables) ดังนี้  

ตัวแปรต้น (Independent Variables) คือ ปัจจัยส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ สถาน
สภาพสมรส และลักษณะการอยู่อาศัย 

ตัวแปรตาม (Dependent Variables) คือ “คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุที่ได้รับเบี้ยยัง
ชีพตามนโยบายของรัฐบาลในเขตเทศบาลเมืองชุมแสง จังหวัดนครสวรรค์” ผู้วิจัยก าหนดขอบเขต
เนื้อหาโดยสังเคราะห์จากแนวคิดของลิว (Liu)๗๒ และทฤษฎีขององค์การยูเนสโก๗๓ มี ๒ ด้าน คือ ๑) 

                                                           
๗๒Liu, B. C., Quality – of - life: Concept, measure and result, (The American 

Journal of Economic and Sociology 34, 1975), p. 12. 
๗๓UNESCO, Evaluating the Quality of life in Belgium, (Social Indicators Research 8, 

1980). p. 312. 

นักวิจัย สิ่งท่ีค้นพบ 
รัชนิดา ไสยรส, (๒๕๕๐). การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน

ของเทศบาลต าบลชัยวารี อ าเภอโพธิ์ชัย จังหวัด
ร้อยเอ็ด โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง 

การเปรียบเทียบการมีส่วนร่วมของประชาชน 
พบว่าประชาชนที่มีเพศต่างกันมีส่วนร่วมในการ
ด าเนินงานของเทศบาลต าบลชัยวารีไม่แตกต่างกัน
แต่ประชาชนที่มีอายุและระดับการศึกษาแตกต่างกัน
การมีส่วนร่วมในการด าเนินงานของเทศบาลต าบล
ชัยวารีแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญที่ ๐.๐๕ 

ไพรพ ถนัดค้า, (๒๕๕๐). ระดับการมีส่วนร่วมของประชาชนในการ
ด าเนินงานของเทศบาลต าบลจตุรพักตรพิมาน
จังหวัดร้อยเอ็ด โดยรวมและรายด้านอยู่ในระดับปาน
กลาง 

การมีส่วนร่วมของประชาชนในการด าเนินงาน
ของเทศบาลต าบลจตุรพักตรพิมานที่จ าแนกตามเพศ
และระดับการศึกษาแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ ๐.๐๕ 



๘๙ 
 

 

ด้านวัตถุวิสัย คือ สิ่งแวดล้อม สังคม เศรษฐกิจ ๒) ด้านจิตวิสัย คือ สภาวะจิตใจ ความรู้สึกพึงพอใจใน
การด ารงชีวิต 

ตัวแปรต้น      ตัวแปรตาม 
     (Independent variables)           (Dependent variables) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

แผนภาพที่ ๒.๓ กรอบแนวคิดการวิจัย 

ปัจจัยส่วนบุคคล 
   ๑. เพศ 
   ๒. อายุ 
   ๓. สถานสภาพสมรส   
   ๔. ลักษณะการอยู่อาศัย  
 
 

คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุที่ได้รับ
เบี้ยยังชีพตามนโยบายของรัฐบาล
ในเขตเทศบาลเมืองชุมแสง จังหวัด
นครสวรรค์ 
๑. ด้านวัตถุวิสัย 

- สิ่งแวดล้อม 
- สังคม 
- เศรษฐกิจ 

๒. ด้านจิตวิสัย 
- สภาวะจิตใจ 
- ความรู้ สึ ก พึงพอใจในการ

ด ารงชีวิต 
 

การสัมภาษณ์เกี่ยวกับคุณภาพชีวิต
ของผู้สูงอายุที่ได้รับเบี้ยยังชีพตาม
นโยบายของรัฐบาลในเขตเทศบาล
เมืองชุมแสง จังหวัดนครสวรรค์ โดย
การสั มภาษณ์ผู้ ใ ห้ ข้ อมูลส าคัญ
จ านวน ๙ คน 
 


