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บทคดัย่อ  การศกึษาน้ีมวัีตถุประสงค์เพ่ือศกึษาปัญหาการจัดการสขุภาพผู้สงูอายุ และสร้างนโยบายสาธารณะรวมทัง้รปูแบบ 

การจัดการผู้สงูอายุในเขตเมอืง เป็นการวิจัยและพัฒนา ศกึษาในกลุ่มผู้สงูอายุที่อาศยัในเขตเทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์

จังหวัดเพชรบูรณ ์ เกบ็ข้อมูลด้วยแบบสอบถาม จ�านวน 1,015 คน และการสมัภาษณแ์ละสนทนากลุ่ม ในผู้สงูอายุ

และผู้เกี่ยวข้อง จ�านวน 50 คน ผลการศกึษาพบว่า ผู้สงูอายุขาดการมส่ีวนร่วมในการจัดการสขุภาพทุกระดบั การ

บริการสาธารณสขุพ้ืนฐานจากภาครัฐและการดูแลสขุภาพ ยังไม่ครอบคลุมและทัว่ถงึ ผู้สงูอายุบางคนไม่ได้รับการตรวจ

สขุภาพตามเกณฑท์ีก่ �าหนดและพฤตกิรรมการออกก�าลังกาย ของผู้สงูอายุอยู่ในระดับน้อยมาก การสร้างรูปแบบการ

จัดการสขุภาพ ต้องให้ผู้สงูอายุเข้ามามีส่วนร่วมการจัดการสขุภาพทุกระดบัตั้งแต่การวางแผน การปฏบิตั ิการตรวจ

สอบและการปรับปรงุ ซ่ึงการที่ผู้สงูอายุเข้าไปมส่ีวนร่วมและรับรู้การจัดการสุขภาพในพ้ืนที่ จะส่งผลท�าให้เกิดการ

พัฒนาด้านสุขภาพกาย สุขภาพจิต สุขภาพทางสังคมและสขุภาพทางปัญญาของผู้สงูอายุ การสร้างนโยบายสาธารณะ 

การจัดการสขุภาพส�าหรับผู้สงูอายุในเขตเมอืง ต้องจ�าแนก ออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มผู้สงูอายุทั่วไป และกลุ่มผู้สงูอายุ

ตดิบ้าน ตดิเตยีง เพ่ือสร้างการเข้าถงึการบริการสาธารณสขุจากภาครัฐที่จ�าเป็นต่อสขุภาพ ลดภาวะแทรกซ้อนต่างๆ 

และสามารถด�ารงชีวิตอยู่ในสงัคมด้วยการมคุีณภาพชีวิตที่ด ีแผนการด�าเนินงานการจัดการสขุภาพผู้สงูอายุ เพ่ือเกดิ

การพัฒนาสขุภาพและความย่ังยืน ต้องมีการคัดกรองเพ่ือจ�าแนกกลุ่มผู้สงูอายุตามภาวการณ์พ่ึงพิง การประเมิน

สภาวะสขุภาพผู้สงูอายุที่จ�าเป็นและการบูรณาการกบัภาคีเครือข่ายอื่นๆ ในการสร้างเสริมสขุภาพ การบริการผู้สงูอายุ 

ในสถานบริการ การจัดระบบการดูแลผู้สงูอายุระยะยาวและการบริการฟ้ืนฟูสภาพร่างกาย 
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ภายใต้การเปล่ียนแปลงทางสงัคมและเศรษฐกจิท�าให้

ผู้สงูอายุเกดิการเปล่ียนแปลงพฤตกิรรมสขุภาพ สดัส่วน

ผู้สงูอายุป่วยด้วยโรคเร้ือรังเพ่ิมมากย่ิงขึ้น ซ่ึงความเจบ็

ป่วยบั่นทอนสุขภาพ ท�าให้ไม่สามารถช่วยเหลือตนเอง

หรือท�างานได้ ผู้สงูอายุบางรายประสบกบัความทุกขย์าก 

ถูกลูกหลานทอดทิ้ งให้อยู่ตามล�าพัง รายได้น้อย ไม่มี

อาชีพ หรือไม่มีรายได้ บทบาทในครอบครัวและสงัคม  

ลดลง ภาวะคุณภาพชีวิตและการจัดการทางสงัคมลดลง 

บทน�า
การเปล่ียนแปลงโครงสร้างของประชากรทัว่โลกอย่าง

รวดเรว็ ได้ส่งผลให้ประชากรทีม่อีายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป เพ่ิม

จ�านวนมากขึ้นทัง้ในเชิงปริมาณและสดัส่วนต่อประชากร ใน

ขณะทีป่ระชากรวัยเดก็ลดจ�านวนลงอย่างต่อเน่ือง อนาคต

อนัใกล้น้ีประเทศไทยจะเข้าสู่ “สงัคมผู้สงูอายุ” ซ่ึงผู้สงู-

อายุจะต้องเผชิญกบัปัญหาที่เป็นผลมาจากการเปล่ียน-

แปลงของสภาพร่างกาย เศรษฐกจิและสงัคม(1) 
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เน่ืองจากในพ้ืนที่ยังไม่มกีารจัดการกบัผู้สงูอายุ เพ่ือให้ได้

รับการตอบสนองความต้องการขั้นพ้ืนฐานจากภาครัฐ 

ระบบการบริการสาธารณสุขภาครัฐ ยังไม่สามารถ

ตอบสนองการดูแลผู้ป่วยได้อย่างเพียงพอ ระบบบริการ

สาธารณสขุเดมิมลัีกษณะออกแบบเพ่ือดูแลภาวะเจบ็ป่วย

เฉียบพลันหรือการบริการฉุกเฉิน จ�านวนเตียงในโรง-

พยาบาลมีจ�านวนจ�ากัด และมีความพยายามในการลด

ต้นทุนค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล 

ผู้สงูอายุท�าให้ถูกมองว่าเป็นกลุ่มที่ต้องพ่ึงพา ในขณะ

ที่อีกมุมมองหน่ึงที่ตรงกันข้าม คือ ผู้สูงอายุเป็นผู้ที่มี

ทกัษะและประสบการณชี์วิตมายาวนาน ไม่ได้ถดถอยตาม

สังขาร มีองค์ความรู้ และภูมิปัญญา ซ่ึงมีคุณค่าต่อ

ครอบครัวและสังคม(2) ดังน้ันการมีอายุยืนยาวไม่ได้

หมายความถงึการมสีขุภาพดตีามอายุที่มากขึ้น การจัด-

การสุขภาพของผู้สูงอายุต้องมีการบูรณาการเป็นหลัก

ส�าคัญ การจะท�าให้ผู้สูงอายุมีความสุขต้องท�าให้เกิด

คุณภาพชีวิตทีด่ ีประกอบด้วย 3 เสาหลัก เสาหลักแรก คือ 

ด้านสขุภาพ หมายถงึ การมสีขุภาพที่ดทีั้งกาย จิต สงัคม 

และปัญญา เสาหลักที่สอง คือ การที่ยังสามารถท�างาน

หรือมีส่วนร่วมในงานโดยไม่อยู่ว่าง มีกจิกรรมที่ช่วยให้ 

Keep Active ตลอดเวลาและเป็นงานทีท่ �าให้เกดิประโยชน์

ทั้งต่อตนเอง ผู้อื่น และสงัคมได้ และเสาหลักที่สาม คือ 

ความมั่นคงในด้านเศรษฐกจิ ทรัพย์สนิ ความปลอดภัย 

ตลอดจนสิ่งแวดล้อม ซ่ึงจะน�าไปสู่คุณภาพชีวิตที่ด ี

เทศบาลเมืองเพชรบูรณ์ มีโรงพยาบาลเพชรบูรณ ์

สาขาคลองศาลา และสาขาบ้านเด่น เป็นหน่วยบริการปฐม-

ภมูิ กลุ่มงานเวชกรรมสงัคม โรงพยาบาลเพชรบูรณ ์รับ-

ผดิชอบ 17 ชุมชน ประชากร 21,873 คน มีอายุตั้งแต่ 

60 ปี ขึ้นไป จ�านวน 3,658 คน คิดเป็นร้อยละ 16.7 ของ

ประชากรทั้งหมด (ส�านักทะเบยีนท้องถิ่น เทศบาลเมอืง

เพชรบูรณ ์ข้อมูล ณ วันที่ 31 ตลุาคม พ.ศ.2560) อตัรา

การป่วยด้วยโรคความดันโลหิตสงูมากที่สดุ ยุทธศาสตร์

ของเทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์เน้นการพัฒนาคนและสงัคม 

การพัฒนาด้านสาธารณสขุและการยกระดบัคุณภาพชีวิต 

โดยสนับสนุนงบประมาณของส�านักงานเทศบาลเมือง

เพชรบูรณ ์และกองทุนหลักประกนัสขุภาพในระดบัท้อง-

ถิ่นหรือพ้ืนที่เทศบาลเมืองเพชรบูรณ์ มาแก้ไขปัญหา  

ด้านสาธารณสขุ สขุภาพและคุณภาพชีวิต ให้กบัผู้สงูอายุ 

มากกว่าประชากรกลุ่มอื่นๆ ในอนาคตเทศบาลเมือง

เพชรบูรณ ์มแีผนจัดหาและพัฒนาพาหนะ รับ – ส่ง ให้

ผู้ป่วยที่มีปัญหาด้านการเดินทางหรือมีปัญหาทางการ

เคล่ือนไหว เข้าถงึบริการด้านสาธารณสขุและสขุภาพ ได้

อย่างทั่วถึง ซ่ึงปัญหาการด้อยโอกาสในการเข้าถึงการ

รักษาของประชาชนที่อาศัยอยู่ในสงัคมเมือง ปัญหาการ

เจบ็ป่วยที่เป็นสาเหตุให้ผู้สงูอายุเข้ารับการรักษาที่โรง-

พยาบาล ปัญหาการไม่มารับยาต่อเน่ือง มกัจะให้ญาตมิา

รับแทน ปัญหาการเดนิทาง ด้านการดูแลต่อเน่ืองพบว่า 

การให้บริการสขุภาพส�าหรับผู้สงูอายุส่วนมาก เป็นการ

บริการที่ศูนย์สขุภาพชุมชนมากกว่าการให้บริการที่บ้าน 

การตดิตามเย่ียมผู้สงูอายุยังท�าได้ไม่ครอบคลุม ขาดความ

ต่อเน่ือง ให้บริการสขุภาพเชิงรับมากกว่าเชิงรกุ เน้นการ

เย่ียมบ้านผู้สูงอายุที่กลับออกจากโรงพยาบาล(3) จาก

สถานการณ์ปัญหาดังกล่าวแสดงให้เหน็ถึงคุณภาพชีวิต

ของผู้สูงอายุในเขตเมืองลดลง ท�าให้ผู้สูงอายุต้องการ

พ่ึงพาบุคคลอื่น การศึกษาน้ีจึงสนใจที่ศึกษาการจัดการ

สุขภาพส�าหรับผู้สูงอายุในเขตเมือง เทศบาลเมือง

เพชรบูรณ์ จังหวัดเพชรบูรณ์ ซ่ึงผลที่ได้จากการศึกษา

สามารถมาใช้ก�าหนดเป็นนโยบายสาธารณะด้านการ

จัดการสขุภาพส�าหรับผู้สงูอายุในเขตพ้ืนที่ต่อไป 

วิธีการศึกษา
การศกึษาเป็นการวิจัยและการพัฒนา ประชากร คือ 

ผู้สงูอายุ ที่อาศยัในเขตเทศบาลเมืองเพชรบูรณ ์ จังหวัด

เพชรบูรณ ์

การวิจัยเชิงปริมาณ กลุ่มประชากร จ�านวน 1,015 

คน โดยคิดค�านวณ ร้อยละ 25.0 ของประชากรผู้สงูอายุ

ในแต่ชุมชน แล้วจัดเกบ็ข้อมูลด้วยการสุ่มอย่างง่าย

การวิจัยเชิงคุณภาพ กลุ่มประชากรคือ ผู้สงูอายุ ผู้ดูแล

ผู้สงูอายุ/ผู้ที่เกี่ยวข้องกบัผู้สงูอายุ ได้แก่ ครอบครัว ญาต ิ

บุคคลส�าคัญ/ผู้น�าชุมชน เจ้าหน้าที่หน่วยงานของรัฐที่
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Health Management for elderlies in Urban, Phetchabun Municipality, Phetchabun Province.

เกี่ยวข้อง ประธานชุมชน อสม. ผู้ดูแลผู้สงูอายุและบุคคล

ที่เกี่ยวข้องกับการจัดการสุขภาพของผู้สูงอายุในเขต

เทศบาลเมืองเพชรบูรณ ์ จังหวัดเพชรบูรณ ์ จ�านวน 50 

คน

เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการวิจัย คือ แบบสอบถามและแบบ

สัมภาษณ์ ดังน้ี การวิจัยเชิงปริมาณ เกบ็ข้อมูลจาก

แบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้ นตามแนวคิดและทฤษฎีที่

เกี่ยวข้อง บทความ งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง สภาพปัญหาและ

อปุสรรคในการจัดการสขุภาพของผู้สงูอายุ รูปแบบการ

จัดการสขุภาพของผู้สงูอายุ มาตรการการจัดการสขุภาพ

ของผู้สงูอายุในต่างประเทศ และขอค�าแนะน�าเพ่ิมเตมิจาก

ผู้ทรงคุณวุฒิ 

การวิจัยเชิงคุณภาพ เกบ็ข้อมูลจากแบบบันทกึการ

สนทนากลุ่ม แบบสมัภาษณท์ี่ผู้วิจัยสร้างขึ้นตามแนวคิด

และทฤษฎทีี่เกี่ยวข้อง รปูแบบการจัดการสขุภาพของผู้-

สงูอายุ มาตรการการจัดการสขุภาพของผู้สงูอายุในต่าง-

ประเทศ และขอค�าแนะน�าเพ่ิมเตมิจากผู้ทรงคุณวุฒิ 

การพิทกัษ์สทิธขิองกลุ่มตวัอย่าง ผู้วิจัยเสนอโครงร่าง

การท�าวิจัย (Proposal) ต่อคณะกรรมการจริยธรรมการ

วิจัย วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นครล�าปาง เพ่ือการ

พิทกัษ์สทิธขิองผู้ให้ข้อมูล ในขั้นตอนการรวบรวมข้อมูล 

การตรวจสอบข้อมูล การตรวจสอบข้อมูลแบ่งออก

เป็น 2 ลักษณะ ดังน้ี ข้อมูลจากการจัดเกบ็ด้วยแบบ-

สอบถาม ผู้วิจัยท�าการตรวจสอบความถูกต้อง ความ-

สมบูรณ์ ความครบถ้วนของแบบสอบถามทุกฉบับ ถ้า

ฉบบัไหนตอบแบบสอบถามไม่ครบถ้วนจะประสานผู้ตอบ

แบบสอบถาม ขอจัดเกบ็ข้อมูลอกีคร้ัง เพ่ือให้ได้ข้อมูล

ครบถ้วน ข้อมูลจากการสมัภาษณ ์การสนทนากลุ่ม การ

สมัภาษณด้์วยการตรวจสอบข้อมูลแบบสามเส้า กล่าวคือ 

การตรวจสอบความสอดคล้องกนัของข้อมูลที่ได้มาจาก

แหล่งข้อมูลต่างๆ และระหว่างข้อมูลที่ได้จากวิธีการ

รวบรวมที่แตกต่างกัน โดยท�าพร้อมกับการเกบ็ข้อมูล 

เป็นการตรวจสอบทนัท ีเพ่ือการตรวจสอบข้อมูลในทนัท ี

จะท�าให้ทราบว่าข้อมูลที่ได้น้ันมคีวามสมบูรณค์รบถ้วน

การวิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยด�าเนินการวิเคราะห์ข้อมูล 

ดงัน้ี 

1. ลักษณะทั่วไปของประชากร ปัญหาทางสุขภาพ 

พฤตกิรรมสขุภาพ การจัดการสขุภาพ การวิเคราะห์ข้อมูล

โดยใช้สถติเิชิงพรรณนา (descriptive statistic) ได้แก่ ค่า

ความถี่ ค่าเฉล่ีย(Mean) ร้อยละ และการแปลผลค่า-

คะแนนเฉล่ียรายข้อและรายด้านของค�าถาม 

2) การวิเคราะห์ข้อมูลที่รวบรวมได้จากการสนทนา

กลุ่ม การสมัภาษณ ์ผู้วิจัยได้น�าใช้การวิเคราะห์เน้ือหาด้วย

ระเบยีบวิธวิีจัยเชิงคุณภาพ

ผลการศึกษา 
ปัญหาการจัดการสขุภาพส�าหรับผู้สงูอายุในเขตเมอืง 

เทศบาลเมืองเพชรบูรณ ์ อ�าเภอเมือง จังหวัดเพชรบูรณ ์

ดงัน้ี

1. ผู้สงูอายุขาดการมส่ีวนร่วมในการจัดการ

สุขภาพ ตั้งแต่การวางแผน(Planning) การลงมือ

ปฏบิตังิาน (Action) การสงัเกตผล (Observation) ก่อน

และหลัง การสะท้อนผล (Reflection) การแลกเปล่ียน

เรียนรู้ ร่วมกนัในการท�ากจิกรรม และการประเมนิผลการ

ด�าเนินงาน

2. ปัญหาการเข้าถงึบริการสาธารณสขุ พบว่า 

การบริการสาธารณสุขและการดูแลสุขภาพยังไม่

ครอบคลุม และทั่วถึงผู้สูงอายุด้วยลักษณะพ้ืนที่ในเขต

เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์มพ้ืีนที่กว้างขวาง มคีวามหลาก-

หลายในสภาพที่พักอาศยัและการด�ารงชีวิต ประชากรใน

เขตเทศบาลฯ มีจ�านวนมาก เน่ืองจากเป็นศูนย์กลาง

เศรษฐกจิของจังหวัด ท�าให้มกีารย้ายเข้ามาอาศยั เพ่ือเข้า

มาท�างานหรือพักอาศัย ไม่ได้แจ้งข้อมูลสขุภาพกบัเจ้า-

หน้าที่หรือ อสม. ในพ้ืนที่ ท�าให้บริการสาธารณสขุพ้ืนฐาน

จากภาครัฐไม่มสีถานะข้อมูลสขุภาพ ส่งผลให้ผู้สงูอายุไม่

ได้รับการตดิตามหรือดูแล ท�าให้ขาดความรู้  ความเข้าใจ 

ในเร่ืองการดูแลสขุภาพอนามยัของตนเอง

3. ปัญหาการตรวจสขุภาพเป็นประจ�าทุกปีให้กบัผู้-

สงูอายุที่อาศยัในเขตเทศบาลเมืองเพชรบูรณ ์ อย่างน้อย

ปีละ 1 คร้ัง ตามเกณฑก์ารดูแลสขุภาพผู้สงูอายุ
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4. การออกก�าลังกายของผู้สงูอายุในระดบับุคคลและ

ชุมชนมีน้อยมาก เพราะต่างคนต่างออกก�าลังกายใน

บริเวณพ้ืนที่บ้านของตนเอง ผู้สงูอายุบางคนไม่ได้ออก-

ก�าลังกาย บางคนป่วยด้วยโรคประจ�าตวัไม่ทราบวิธใีนการ

ออกก�าลังกาย 

การสร้างรูปแบบการจัดการสขุภาพส�าหรับผู้สงูอายุ

เขตเมอืง เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์จังหวัดเพชรบูรณ ์ควร

ด�าเนินการ ดงัน้ี

1. การวางแผน (Plan) เพ่ือก�าหนดแผนงานไว้เป็นการ

ล่วงหน้าเพ่ือผลส�าเรจ็ที่ตรงตามเป้าหมาย โดยขบัเคล่ือน

จากยุทธศาสตร์ นโยบายลงสูก่ารปฏบิตั ิโดยมกีารก�าหนด

วัตถุประสงค์และขอบเขตงาน ก�าหนดโครงสร้างทมีงานและ

มอบหมายความรับผดิชอบ ก�าหนดตวัช้ีวัดและตั้งเป้าหมาย 

วางแผนการด�าเนินการ ประโยชน์และความส�าคัญทีจ่ะเกดิ

ขึ้น 

2. การปฏบิตัติามแผน (DO) โดยด�าเนินกจิกรรมตาม

แผนงาน มีการปรับปรุงเทคนิคและวิธีการต่างๆ ให้

สอดคล้องกบับริบท และมกีารรณรงค์ ส่งเสริม ให้ความรู้  

ประชาสมัพันธผ่์านช่องทางการสื่อสารที่เหมาะสม

3. การตรวจสอบ (Check) ด้วยการตดิตามผลราย

กจิกรรมเทยีบกบัค่าเป้าหมายทีก่ �าหนดไว้ และสรปุผลการ

ด�าเนินงานอาจจะเป็นการแลกเปล่ียนเรียนรู้สิ่งดีๆ จาก

การจัดกิจกรรมหรือโครงการในการปรับเปล่ียนพฤติ-

กรรมหรือการให้ความรู้  พร้อมทั้งต่อยอดความส�าเรจ็ของ

การพัฒนา น�าไปสู่การสร้างนวัตกรรมชุมชน

4. การปรับปรงุ (Act) ด้วยการวิเคราะห์ความส�าเรจ็

ของกจิกรรม น�าเสนอผลการด�าเนินโครงการต่อผู้บริหาร

หรือเจ้าของแหล่งงบประมาณที่สนับสนุน และจัดท�าแผน

งานหรือโครงการเพ่ือขยายผลไปสู่พ้ืนที่อื่นๆ เพ่ือให้เกดิ

การแลกเปล่ียนเรียนรู้  

การสรา้งนโยบายสาธารณะการจัดการสุขภาพ

ส�าหรบัผูสู้งอายใุนเขตเมือง 

การเปล่ียนแปลงโครงสร้างของประชากรได้ส่งผลให้

ประชากรทีม่อีายุ ตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป เพ่ิมจ�านวนมากขึ้นทัง้

ในเชิงปริมาณและสดัส่วนต่อประชากร ประเทศไทยเข้าสู่

สงัคมผู้สงูอายุ (ageing society) ซ่ึงผู้สงูอายุจะต้องเผชิญ

กบัปัญหาที่เป็นผลมาจากการเปล่ียนแปลงของสงัคม คือ 

ผู้สงูอายุในชนบทอาจจะถูกทอดทิ้งหรืออยู่ตามล�าพัง หรือ

ต้องรับภาระในการเล้ียงดูบุตรหลาน ปัญหาเจบ็ป่วยด้วย

โรคเร้ือรัง ท�าให้เกดิผลกระทบทัง้ทางร่างกายและจิตใจ ต้อง

พ่ึงพาผู้อื่น และต้องการความช่วยเหลือจากบริการด้าน

สขุภาพและสงัคม เพ่ิมมากขึ้น ท�าให้สญูเสยีค่าใช้จ่ายในการ

ดูแลสขุภาพ ส่งผลกระทบต่อฐานะความเป็นอยู่ของผู้สงูอายุ 

ครอบครัว ชุมชน และภาพรวมทัง้ประเทศ  ความเจบ็ป่วย

ท�าให้บั่นทอนสขุภาพ ท�าให้ไม่สามารถช่วยเหลือตนเอง

หรือท�างานได้ ผู้สงูอายุบางรายประสบกบัความทุกขย์าก 

บทบาทในครอบครัวและสงัคมลดลง ภาวะคุณภาพชีวิต

และการจัดการทางสงัคมลดลง เน่ืองจากในพ้ืนที่ยังไม่มี

การจัดการกบัผู้สงูอายุ เพ่ือให้ได้รับการตอบสนองความ

ต้องการขั้นพ้ืนฐาน (basic needs) ในขณะที่ผู้สงูอายุที่

เจบ็ป่วยด้วยโรคเร้ือรัง หรือผู้ป่วยตดิบ้าน ตดิเตยีง ต้อง

ได้รับการดูแลอย่างต่อเน่ือง (long term care: LTC) 

ระบบการบริหารในโรงพยาบาลและระบบสาธารณสขุภาค

รัฐ ยังไม่สามารถตอบสนองการดูแลผู้ป่วยได้อย่างเพียง

พอ ส่งผลท�าให้ผู้สงูอายุถูกจ�าหน่ายจากโรงพยาบาลให้มา

รักษาพยาบาลที่บ้าน ดงัน้ันการจัดการสขุภาพผู้สงูอายุใน

เขตเมือง เทศบาลเมืองเพชรบูรณ์ ต้องสร้างนโยบาย

สาธารณะหรือแนวนโยบายต่างๆ เพ่ือจัดการสขุภาพผู้สงู

อายุในเขตเมอืง 

การสร้างนโยบายสาธารณะการจัดการสุขภาพผู้สูง

อายุในเขตเมอืง เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์ในกลุ่มผู้สงูอายุ 

พบว่า (1) การสร้างหรือให้ผู้สงูอายุเข้ามามส่ีวนร่วมใน

กิจกรรมต่างๆ ที่เกี่ยวกับสุขภาพ (2) การสร้างความ

ครอบ-คลุมและการเข้าถึงบริการสาธารณสุขที่จ�าเป็น

ส�าหรับผู้สงูอายุ (3) หน่วยบริการสาธารณสขุในพ้ืนที ่ควร

ออกบริการตรวจสขุภาพเป็นประจ�าทุกปี ให้กบัผู้สงูอายุที่

อาศยัในเขตเทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์อย่างน้อยปีละ 1 คร้ัง 

(4) การรวมกลุ่มผู้สงูอายุ เพ่ือท�ากจิกรรมต่างๆร่วมกนัใน

ชุมชนให้มากขึ้น และบุคลากรสาธารณสขุ เข้ามาแนะน�าผู้

สงูอายุเร่ืองการรักษาสขุภาพกาย สขุภาพจิต (ตารางที ่1) 
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Health Management for elderlies in Urban, Phetchabun Municipality, Phetchabun Province.

                             การดูแลสขุภาพผู้สงูอายุทั่วไปในปัจจุบนั

1) เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์โรงพยาบาลเพชรบูรณแ์ละภาคีเครือข่าย จัดกจิกรรมด้าน

การสร้างเสริมสขุภาพ การควบคุมป้องกนัโรคและฟ้ืนฟูสมรรถภาพให้กบัผู้สงูอายุ

โดยใช้งบประมาณรายจ่ายประจ�าปี เทศบาลเมืองเพชรบูรณ ์งบกองทุนสขุภาพ

ต�าบล งบประมาณจากหน่วยบริการสาธารณสขุ หรืองบประมาณจากแหล่งอื่นๆ 

2) เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์โรงพยาบาลเพชรบูรณแ์ละภาคีเครือข่าย จัดกจิกรรมให้

กบัผู้สงูอายุ เช่น จัดกจิกรรมวันผู้สงูอายุ การคัดกรองภาวะเบาหวาน การคัด

กรองภาวะโรคความดนัโลหิตสงู ฯลฯ กจิกรรมการดูแลผู้ป่วยที่บ้าน การปรับปรงุ

บ้านพักอาศยัให้กบัผู้สงูอายุที่มฐีานะยากจน หรือมีสภาพพักอาศยัที่ไม่มั่นคง 

หรือสวัสดกิารต่างๆ เป็นต้น

3) เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์มอบสิ่งของให้กบัผู้สงูอายุ เช่น มอบของขวัญผู้สงูอายุ  

ในโอกาสต่างๆ เช่น มอบผ้าห่มกนัหนาว ในช่วงฤดูหนาว มอบสวัสดกิารให้กบั  

ผู้สงูอายุที่ยากจนหรือยากไร้ หรือตามสทิธทิี่ผู้สงูอายุพึงจะได้รับ

4) เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์ให้ความช่วยเหลือสิ่งที่จ�าเป็น เช่น น�าส่งผู้สงูอายุไป    

โรงพยาบาลและรับกลับ กรณผู้ีสงูอายุที่ไม่มญีาตหิรือญาตร้ิองขอให้รถของ

เทศบาลไปรับ–ส่งที่บ้าน 

5) เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์สนับสนุนให้ผู้สงูอายุมารับเบี้ยยังชีพผู้สงูอายุ ผู้พิการ ที่

เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์เดอืนละ 1 คร้ัง เพราะถอืว่าการมารับเบี้ยยังชีพเป็นการ

มาพบปะเพ่ือนๆ รุ่นราวคราวเดยีวกนั และจะไปพูดคุย แลกเปล่ียน หารือ ซ่ึงกนั

และกนั

6) ผู้สงูอายุที่เป็นกลุ่มเป้าหมาย คือ ผู้สงูอายุทั่วไป ได้รับการดูแลสขุภาพทางด้าน

ร่างกายสขุภาพด้านจิตใจ สขุภาพด้านสงัคม และสขุภาพด้านปัญญา จาก อสม.  

ผู้ดูแลผู้สงูอายุที่บ้าน (CG) ผู้น�าชุมชน แพทย์ พยาบาล และเจ้าหน้าที่-  

สาธารณสขุอื่นๆ 

7)  อสม. ผู้ดูแลผู้สงูอายุที่บ้าน (CG) แพทย์ พยาบาล และเจ้าหน้าที่สาธารณสขุอื่นๆ 

เข้าตดิตามการดูแลผู้สงูอายุอย่างต่อเน่ือง โดยเฉพาะผู้สงูอายุที่ช่วยเหลือตนเอง

ไม่ได้ โดยมแีผนการดูแลอย่างต่อเน่ือง

8) ผู้สงูอายุได้รับการส่งต่อจากโรงพยาบาลเพชรบูรณ ์อย่างมปีระสทิธภิาพเพ่ือการ

รักษาที่รวดเรว็และต่อเน่ือง

9) โรงพยาบาลเพชรบูรณ ์ดูแลและส่งเสริมเฝ้าระวังด้านสขุภาพ และผู้สงูอายุในเขต

เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์สามารถเข้าถงึการส่งเสริมสขุภาพ การป้องกนัโรค การ

รักษาพยาบาลและการฟ้ืนฟูสมรรถภาพของร่างกายอย่างรวดเรว็และมมีาตรฐาน

10) แพทย์ พยาบาล เจ้าหน้าที่ศนูย์บริการสาธารณสขุ และอาสาสมคัรสาธารณสขุ

ประจ�าหมู่บ้าน (อสม.) ให้ค�าแนะน�าแก่ผู้ป่วยในการรักษาโรคเร้ือรัง

ข้อเสนอแนะนโยบายสาธารณะการ

จัดการสขุภาพผู้สงูอายุในเขตเมอืง

1) เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์และหน่วย

งานที่เกี่ยวข้อง ต้องสร้างหรือให้     

ผู้สงูอายุเข้ามาการมส่ีวนร่วมใน

กจิกรรมต่างๆ ที่เกี่ยวกบัสขุภาพ 

ได้แก่ การวางแผน (Plan) การ

ปฏบิตัติามแผน (Do) การตรวจสอบ 

(Check) และการปรับปรงุ (Act) 

รวมถงึการแลกเปล่ียนเรียนรู้ ร่วมกนั

2) เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์และ    

หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง จะต้องสร้าง

ความครอบคลุมและการเข้าถงึบริการ

สาธารณสขุที่จ�าเป็นส�าหรับผู้สงูอายุ 

เน่ืองจากผู้สงูอายุบางคนขาดความรู้  

ความเข้าใจ เป็นอย่างมากในเร่ืองการ

ดูแลสขุภาพอนามยัของผู้สงูอายุ 

3) หน่วยบริการสาธารณสขุในพ้ืนที่ ควร

ออกบริการตรวจสขุภาพเป็นประจ�า

ทุกปี ให้กบัผู้สงูอายุที่อาศยัในเขต

เทศบาลเมอืงเพชรบูรณ ์อย่างน้อยปี

ละ 1 คร้ัง 

4) ควรมกีารรวมกลุ่มผู้สงูอายุ เพ่ือท�า

กจิกรรมต่างๆร่วมกนัในชุมชนให้

มากขึ้น และมแีพทย์ พยาบาลวิชาชีพ 

หรือเจ้าหน้าที่สาธารณสขุอื่นๆ เข้ามา

แนะน�าผู้สงูอายุเร่ืองการรักษาสขุภาพ

กาย สขุภาพจิต เช่น การออก-  

ก�าลังกาย การรับประทานอาหาร  

การมส่ีวนร่วมกบัสงัคม อย่างน้อย 2 

เดอืน/คร้ัง

ตารางที ่ 1 การดูแลสุขภาพผูสู้งอายใุนปัจจุบนักบัขอ้เสนอแนะนโยบายสาธารณะการจดัการสุขภาพผูสู้งอายเุขตเมืองในกลุ่ม

ผูสู้งอายุ
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(plan) เป็นกระบวนการก�าหนดแผนงานไว้เป็นการล่วง

หน้าเพ่ือผลส�าเรจ็ที่ตรงตามเป้าหมาย โดยขบัเคล่ือนจาก

ยุทธศาสตร์ นโยบายลงสู่การปฏบิัติ โดยมีการก�าหนด

วัตถุประสงค์และขอบเขตงาน ก�าหนดโครงสร้างทมีงาน

และมอบหมายความรับผิดชอบ ก�าหนดตัวช้ีวัดและ       

ตั้งเป้าหมาย วางแผนการด�าเนินการ ประโยชน์และความ

ส�าคัญที่จะเกดิขึ้น (2) การปฏบิตัติามแผน (DO) โดย

ด�าเนินกจิกรรมตามแผนงาน มีการปรับปรงุเทคนิคและ

วิธกีารต่างๆ ให้สอดคล้องกบับริบท และมีการรณรงค์  

ส่งเสริมให้ความรู้  ประชาสมัพันธผ่์านช่องทางการสื่อสาร

ที่เหมาะสม (3) การตรวจสอบ (Check) ด้วยการตดิตาม

ผลรายกิจกรรมเทียบกับค่าเป้าหมายที่ก�าหนดไว้และ  

สรปุผลการด�าเนินงาน และ (4) การปรับปรงุ (Act) ด้วย

การวิเคราะห์ความส�าเรจ็ของกิจกรรม น�าเสนอผลการ

ด�าเนินโครงการต่อผู้บริหารหรือเจ้าของแหล่งงบประมาณ

ที่สนับสนุนและจัดท�าแผนงานหรือโครงการเพ่ือขยาย-

ผลไปสู่พ้ืนที่อื่นๆ เพ่ือให้เกิดการแลกเปล่ียนเรียนรู้  

สอดคล้องกับการศึกษารูปแบบการจัดการสุขภาพของ    

ผู้สูงอายุเชิงพุทธบูรณาการ:กรณีศึกษาเทศบาลต�าบล-

บ้านต๋อม จังหวัดพะเยา(4) ที่อธิบายว่า องค์ประกอบ   

เกี่ยวกับรูปแบบการจัดการสุขภาพเชิงพุทธบูรณาการ 

ประกอบด้วย 4 ด้าน ได้แก่ (1) การวางแผน (Plan) 

นโยบายการจัดการสขุภาพของผู้สงูอายุมีการขับเคล่ือน 

จากระดับกระทรวงสู่ระดับท้องถิ่น การก�าหนดบทบาท

ร่วมในการแก้ไขปัญหาสขุภาพของชุมชน การจัดท�าแผน

มีความครอบคลุมและบูรณาการ งบประมาณเพียงพอ 

(2) การปฏบิตั ิ(Do) ได้ปฏบิตัติามแผน กจิกรรมพัฒนา

สขุภาพผู้สงูอายุ ทางด้านร่างกาย ด้านสงัคม ด้านจิตใจ

และด้านปัญญา (3) การตรวจสอบ (Check) โดย

กระบวนการแลกเปล่ียนเรียนรู้สิ่งดีๆ ในการพัฒนาและ

ต่อยอดความส�าเรจ็ของการพัฒนาระบบสุขภาพชุมชน

และนวัตกรรมด้านสขุภาพ พร้อมทั้งการประเมนิผลการ

ด�าเนินงาน และ (4) การปรับปรงุ (Act) มกีารประชุม-

สญัจรประจ�าเดอืน ปรับปรงุการจัดการสขุภาพของผู้สงู-

อายุ โดยท้องถิ่น องค์กรภาคีเครือข่าย มคีวามชัดเจนและ

วิจารณ์
ปัญหาการจัดการสุขภาพผูสู้งอายุในเขตเมือง 

เทศบาลเมืองเพชรบูรณ ์จงัหวดัเพชรบูรณ ์

พบว่า ผู้สูงอายุขาดการมีส่วนร่วมในการจัดการ

สขุภาพ ตั้งแต่การวางแผน (Plan) การปฏบิตัติามแผน 

(Do) การตรวจสอบ (Check) และการปรับปรงุ (Act) 

รวมถึงการแลกเปล่ียนเรียนรู้ ร่วมกัน ปัญหาการเข้าถึง

บริการสาธารณสขุและการออกก�าลังกายของผู้สงูอายุใน

ระดบับุคคลและชุมชนมน้ีอยมาก สอดคล้องกบัการศกึษา

รูปแบบการจัดการสขุภาพของผู้สงูอายุเชิงพุทธบูรณา-

การ: กรณศีกึษาเทศบาลต�าบลบ้านตอ๋ม จังหวัดพะเยา(4) 

ที่อธบิายว่าปัญหาอุปสรรคในการจัดการสขุภาพของผู้- 

สงูอายุ ขาดการบูรณาการในระดับหมู่บ้าน ระดับต�าบล 

ทั้งคน เงนิ ของ และแผนของผู้สงูอายุท�ายังไม่ดเีทา่ที่ควร 

ส่วนใหญ่เป็นแบบตั้งรับ การบริการสาธารณสุขยังไม่     

ทั่วถงึ เจ้าหน้าที่มจี�านวนน้อย ขาดเคร่ืองมอืและอปุกรณ์

ทางการแพทย์ การเดนิทางไปรับบริการที่ยากล�าบาก และ

สอดคล้องกบัการศึกษาการพัฒนาการดูแลสขุภาพอย่าง

ต่อเน่ือง ส�าหรับผู้สงูอายุกลุ่มติดบ้านติดเตียงในชุมชน

เขตเทศบาลเมืองเพชรบูรณ์(3) ที่อธิบายว่าปัญหาการ  

ด้อยโอกาสในการเข้าถึงการรักษาของประชาชนที่อาศัย

อยู่ในสงัคมเมือง ปัญหาการเจบ็ป่วยที่เป็นสาเหตุให้ผู้- 

สงูอายุเข้ารับการรักษาที่โรงพยาบาล ปัญหาการไม่มารับ

ยาต่อเน่ือง มักจะให้ญาตมิารับแทน ปัญหาการเดินทาง 

เน่ืองจากผู้สูงอายุมีปัญหาเกี่ยวกับการเคล่ือนไหวหรือ    

ผู้สงูอายุกลุ่มตดิบ้าน ตดิเตยีง ไม่สามารถประกอบกจิวัตร

ประจ�าวันเองได้ ต้องพ่ึงพาญาต ิด้านการดูแลต่อเน่ืองพบ

ว่า การให้บริการสขุภาพส�าหรับผู้สงูอายุส่วนมาก เป็นการ

บริการที่ศูนย์สขุภาพชุมชนมากกว่าการให้บริการที่บ้าน 

การตดิตามเย่ียมผู้สงูอายุยังท�าได้ไม่ครอบคลุม ขาดความ

ต่อเน่ือง ให้บริการสขุภาพเชิงรับมากกว่าเชิงรกุ เน้นการ

เย่ียมบ้านผู้สงูอายุที่กลับออกจากโรงพยาบาล 

การสรา้งรูปแบบการจดัการสุขภาพผูสู้งอายใุนเขต

เมือง พบว่า การสรา้งรูปแบบการจดัการสุขภาพ

ส�าหรับผู้สูงอายุฯ ประกอบด้วย (1) การวางแผน 
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ประชาชนมส่ีวนร่วมในกจิกรรมสงัคม 

การศกึษาในคร้ังน้ี น�าไปสู่การบริหารจัดการ ดงัน้ี 

1. เทศบาลเมอืงเพชรบูรณแ์ละภาคีเครือข่ายทีเ่กีย่วข้อง 

ผู้สงูอายุทุกคนควรมส่ีวนร่วมในการจัดการสขุภาพทัง้ระบบ 

การสร้างการเข้าถึงการบริการสาธารณสุขที่ครอบคลุม 

การบริการตรวจสขุภาพเป็นประจ�าทุกปีให้กบัผู้สงูอายุที่

อาศัยในเขตเทศบาลเมืองเพชรบูรณ์ อย่างน้อยปีละ 1 

คร้ังและการรวมกลุ่มผู้สงูอายุหรือชมรมผู้สงูอายุในระดบั

ชุมชน เพ่ือท�ากจิกรรมต่างๆ ร่วมกนั 

2. โรงพยาบาลเพชรบูรณ์ ควรมีการประเมินระดับ

ความรู้  ความสามารถของผู้สงูอายุ และจัดการให้ความรู้  

เหมาะสมกับแต่ละบุคคล ควรจัดให้มีการบริการให้            

ค�าปรึกษา ส�าหรับผู้สงูอายุอย่างต่อเน่ืองเป็นรายบุคคล 

3. ควรแนะน�าให้ผู้สงูอายุทราบถงึการออกก�าลังกาย

ที่สามารถปฏบิตัไิด้อย่างเหมาะสมกบัสภาพร่างกาย 

กิตติกรรมประกาศ
การวิจัย น้ีได ้รับการสนับสนุนงบประมาณจาก

ส�านักงานการวิจัยแห่งชาติ และขอขอบคุณผูมี้ส่วน

เกีย่วขอ้งทกุคนทีไ่ดอ้นุเคราะห์ขอ้มลู
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Abstract:  Health Management for elderlies in Urban, Phetchabun Municipality, Phetchabun Province 
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The objectives of this study were to study the problem of health management and create public 

policy and health management model for elderlies in the urban area. It was conducted as a research and 

development study in the elderlies living Phetchabun Municipality, Phetchabun Province. Data were col-

lected by questionnaires of 1,015 respondents and interviews and group discussions. in the elderlies and 

related persons of 50 respondents. The findings of the study revealed that the elderlies had no participation 

in health management at all different levels together with the governmental organizations’ unwell-orga-

nized basic health services and health care. The elderlies had no health check-up services, and few of 

them had enough exercise. A model for elderly health management in Phetchabun Municipality was de-

veloped based on the principle that promote the roles of the elderlies in planning, performing, examining, 

improving, as well as evaluating the health management which would result in physical, mental, social, 

and intellectual developments. In order to creat public policies on the elderly effective health management, 

the Phetchabun Municipality had divided the elderlies into two major groups: general elderly, as well as 

home-bound and bed-bound elderly. This would promoted accessibilities of public health services, de-

crease the complications of diseases; and their independent life existence would be properly supported. In 

terms of a health management plan served for the elderly sustainable health development, it also showed 

that screening classification together with the assessment of the eldery’s health situations in integration 

with other different networking parties’ health promotion, the elderly health services, long-term health-

care system management, as well as their physical recovery services were mostly supported.
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