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ก้าวหน้าทางการแพทย์และสาธารณสุขท�าให้ประชากร

มีอายุขัยยืนยาวมากขึ้น ส่งผลต่อสดัส่วนผู้สงูอายุที่เพ่ิม

ขึ้นอย่างรวดเรว็ก่อเกิดลักษณะการพ่ึงพิงทางเศรษฐกิจ

ระหว่างประชากรวัยต่างๆ เปล่ียนไป องค์การ

สหประชาชาตไิด้นิยามว่า ประเทศใดมปีระชากรอายุ 60 

ปีขึ้นไป เป็นสดัส่วนเกนิร้อยละ 10.0 หรืออายุ 65 ปีขึ้น

ไป เกินร้อยละ 7.0 ของประชากรทั้งประเทศ ถือว่า

ประเทศน้ันได้ก้าวเข้าสู่สงัคมผู้สงูอายุ (aging society) 

และจะเป็นสงัคมผู้สงูอายุโดยสมบูรณ์ (aged society) 

เมื่อสดัส่วนประชากร อายุ 60 ปีขึ้นไป เพ่ิมเป็นร้อยละ 

20.0 และอายุ 65 ปีขึ้นไป เพ่ิมเป็นร้อยละ 14.0 โดย

ประเทศไทย ได้นิยามค�าว่า “ผู้สงูอายุ” ไว้ในพระราช-

บญัญัตผู้ิสงูอายุ พ.ศ. 2546 ว่าหมายถงึ “ผู้ที่มอีายุ 60 

ปีขึ้ นไป”(1) เมื่ อพิจารณาการประมาณการจ�านวน

บทน�า
ประเทศไทย 4.0 (Thailand 4.0) เป็นกระบวนการ

ขับเคล่ือนเศรษฐกิจด้วยนวัตกรรมเพ่ือขับเคล่ือนการ

เตบิโตทางเศรษฐกจิชุดใหม่ให้ประเทศไทยมโีอกาสกลาย

เป็นกลุ่มประเทศที่มรีายได้สงู ลดการพ่ึงพาต่างชาต ิลด

ความเหล่ือมล�า้ต่างๆ สร้างความสมดุลทางเศรษฐกจิและ

สังคม โดยอาศัยการเปล่ียนสินค้าโภคภัณฑ์ไปสู่สินค้า

นวัตกรรมด้วยความหลากหลายเชิงชีวภาพและความ

หลากหลายเชิงวัฒนธรรมที่จะถูกเพ่ิมคุณค่าและมูลค่า

โดยการเติมเต็มด้วยวิทยาการ ความคิดสร้างสรรค์ 

นวัตกรรม วิทยาศาสตร์ เทคโนโลยี การวิจัยและพัฒนา

แล้วต่อยอดความได้เปรียบเพ่ือให้กลายมาเป็นความได้

เปรียบในเชิงการแข่งขัน ทั้งน้ีการด�าเนินการพัฒนา

ประเทศไทยสู่ยุคไทยแลนด์ 4.0 จะน�ามาซ่ึงความเจริญ
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ประชากรในประเทศไทยช่วงระยะเวลา 20 ปี (พ.ศ. 

2557-2576) จะมีแนวโน้มเพ่ิมขึ้นต่อเน่ืองจาก 68.1 

ล้านคน ในปี พ.ศ. 2556 เป็น 73.6 ล้านคนในปี พ.ศ.

2576 และปรากฏการณน้ี์ได้ส่งผลต่อโครงสร้างอายุของ

ประชากรที่ เปล่ียนแปลงไปเป็นสังคมผู้สูงอายุแบบ

สมบูรณ ์ สดัส่วนของประชากรวัยท�างาน (อายุ 20-59 

ปี) ต่อประชากรรวมจะลดลงต่อเน่ืองจากร้อยละ 60.6 

ในปี พ.ศ. 2556 เหลือเพียงร้อยละ 49.7 ในปี พ.ศ. 

2576 ในขณะที่สดัส่วนประชากรผู้สงูอายุต่อประชากร

รวมจะเพ่ิมจากร้อยละ 13.4 เป็นร้อยละ 25.8 และในปี 

พ.ศ. 2561 จะมผู้ีสงูอายุสงูถงึ 1 ใน 5 ของประชากร

ทั้งหมดและมากกว่าประชากรเดก็(2) รวมทั้งอัตราส่วน

ระหว่างประชากรวัยแรงงานต่อผู้สงูอายุจะลดลงจนเหลือ

เพียง 2 ต่อผู้สงูอายุ 1 คน ในอกี 30 ปีข้างหน้า(3) การ

เปล่ียนแปลงประชากรไทยในอนาคตยังได้ก่อให้เกดินัย

ยะเชิงนโยบายหลายประการ ดังเช่น การที่เดก็เกดิใหม่

แต่ละปีมแีนวโน้มลดน้อยลงในอนาคตจะท�าให้รัฐไม่ต้อง

กงัวลเร่ืองปริมาณและสามารถมุ่งเน้นที่คุณภาพของเดก็

เกดิใหม่ โดยเฉพาะงานอนามัยแม่และเดก็ได้มากย่ิงขึ้น 

อันจะส่งผลต่อการที่รัฐจะสามารถเน้นคุณภาพของการ

ศึกษาได้ดีขึ้ น นอกจากน้ีผู้สงูอายุจ�านวนมากมีโรคมาก 

กว่า 1 โรค และบางคนไม่เฉพาะมีโรคแต่มีปัญหาเร่ือง

ทุพพลภาพและพิการเกอืบร้อยละ 1.0 ของผู้สงูอายุต้อง

นอนตดิเตยีง ช่วยเหลือตวัเองไม่ได้ (4) ต้องมคีนดูแลและ

จ�านวนไม่น้อยต้องได้รับการดูแลในระดับที่แตกต่างกนั

ออกไป ซ่ึงสิ่งเหล่าน้ีเป็นผลต่อเน่ืองมาจากปัญหาด้าน

สขุภาพทีไ่ม่ได้รับการเตรียมตวั ธรรมชาตแิละการเปล่ียน-

แปลงเมื่อเข้าสู่วัยสงูอายุยังน�ามาซ่ึงการเปล่ียนแปลงด้าน

จิตใจและสังคม ทั้งน้ีแนวทางการก�าหนดนโยบายที่

เกี่ยวข้องกบัผู้สงูอายุจึงต้องมากกว่าการให้เพียงสวัสดกิาร

แต่ต้องครอบคลุมถึงสิทธิมนุษยชน การมีส่วนร่วมใน

สงัคม และการตระหนักถึงคุณค่าของผู้สงูอายุในสงัคม

อย่างแท้จริง(5) นอกจากน้ี ผู้สูงอายุ ยังต้องเผชิญ

ปรากฏการณท์ี่สดัส่วนผู้สงูอายุเพ่ิมขึ้นท�าให้ผู้ที่อยู่ในวัย

ท�างานจะต้องท�างานมากขึ้นและต้องรับภาระดูแลผู้สงูอายุ

ในสดัส่วนที่เพ่ิมขึ้น บางคร้ังอาจท�าให้ผู้สงูอายุขาดความ

อบอุ่นหรืออาจถูกทอดทิ้ง รวมถึงปัญหาทางด้านสภาพ

จิตใจ เมื่อถงึวัยเกษียณอายุไม่ได้ท�างานท�าให้ผู้สงูอายุรู้สกึ

เหงา ไม่ภาคภมูใิจเหมือนเป็นภาระกบัลูกหลานอาจรู้สกึ

น้อยใจ รวมถงึเกดิภาวะซึมเศร้า จึงจ�าเป็นต้องมคีนดูแล

เอาใจใส่ ส�าหรับในประเทศไทยการที่ผู้สูงอายุไทยอยู่

เพียงล�าพังมากขึ้ น น้ันเป็นผลกระทบจากลักษณะ

ครอบครัวไทยที่ใช้ชีวิตแบบครอบครัวเดี่ยวมากขึ้นและ

สภาวะทางสงัคมและเศรษฐกจิท�าให้คนในครอบครัวมุ่ง

หาเล้ียงชีพและแข่งขันทางสงัคม จนอาจมองข้ามความ

สมัพันธร์ะหว่างคนในครอบครัว ความรักความผูกพันใน

ครอบครัวน้อยลง จึงเป็นการแยกผู้สูงอายุออกจาก

ครอบครัวมากขึ้ นก่อให้เกิดสภาพการณ์ที่ผู้สูงอายุต้อง

ด�ารงชีวิตเพียงล�าพังหรือถูกทอดทิ้งให้อยู่เพียงล�าพัง ส่ง

ผลกระทบทางลบต่อคุณภาพชีวิตผู้สงูอายุทั้งด้านร่างกาย 

จิตใจ สงัคม และสิ่งแวดล้อม(6,7) 

จากสถานการณข้์างต้นบทความน้ีจึงได้น�าเสนอปัจจัย

ก�าหนดสขุภาพสงัคมผู้สงูอายุภายใต้การเปล่ียนแปลงใน

ชุมชน รวมถงึเสนอแนะกจิกรรมอนัเป็นทางเลือกในการ

เสริมสร้างพลังอ�านาจรวมถงึเสนอแนะแนวทางการสร้าง

เสริมสขุภาพสงัคมให้กบัผู้สงูอายุทัง้การสร้างเสริมสขุภาพ

ตามแนวทางพุทธศาสนาและภมูิปัญญาพ้ืนบ้านล้านนา

ด้านสขุภาพอนัจะก่อให้เกดิการประยุกต์ใช้องค์ความรู้ที่

สอดคล้องกบัวิถกีารด�าเนินชีวิตของผู้สงูอายุที่เหมาะสม

สุขภาพสงัคมผูสู้งอายุ
การเข้าสู่สงัคมมนัียส�าคัญต่อการพัฒนาประเทศเพ่ือ

เข้าสู่สงัคม 4.0 โดยวัยแรงงานจะเร่ิมเข้าสู่วัยชรา ปัจจัย

น้ีจะเป็นแรงต้านส�าคัญต่อการเติบโตทางเศรษฐกิจใน

ระยะยาวเพราะก�าลังแรงงานที่ลดลงจะส่งผลกระทบใน

ระดับเศรษฐกจิมหภาคได้หากไม่สามารถยกระดับผลิต

ภาพและประสทิธภิาพของแรงงานที่มอียู่นอกจากน้ีความ

สมัพันธร์ะหว่างการเป็นสงัคมผู้สงูอายุกบัระดบัการใช้จ่าย

เพ่ือการบริโภคภาคครัวเรือนยังขึ้ นอยู่กับรายได้ของ

บุคคลเป็นหลัก ดังน้ันในสังคมที่ผู้สูงอายุจ�านวนมากมี



การเสริมสรา้งสุขภาพสงัคมผูสู้งอายใุนยคุไทยแลนด ์4.0

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2562 ปีที ่28 ฉบบัเพ่ิมเติม 2 S187

รายได้ไม่เพียงพอต่อการยังชีพและมฐีานะยากจน ซ่ึงเป็น

กรณีที่เกิดขึ้ นในสังคมไทย การบริโภคของประเทศใน

อนาคตกม็ีโอกาสที่จะชะลอตัวลงได้ ประเทศที่มีภาวะ

สงัคมชราภาพมีความเสี่ยงที่จะประสบกบัภาวะการออม

และการลงทุนในประเทศที่ลดต�่าลง เน่ืองจากกลุ่ม

ประชากรที่เกษียณหรือเลิกท�างานแล้วจะใช้จ่ายจากการ

ออมสะสม ท�าให้ระดับการออมภาคครัวเรือนและการ

ลงทุนของประเทศได้รับผลกระทบ(8) ปัจจัยเหล่าน้ีได้ก่อ

เกดิสภาพปัญหาสขุภาพสงัคมในกลุ่มผู้สงูอายุอย่างหลีก

เหล่ียงไม่ได้ ทั้งน้ีสขุภาพทางสงัคมหรือสขุภาวะทางสงัคม

เป็นการอยู่ร่วมกันด้วยดีในครอบครัว ในชุมชน ในที่

ท�างาน ในสงัคม ในโลก ซ่ึงรวมถงึการมบีริการทางสงัคม

ที่ดแีละมสีนัตภิาพ เป็นต้น แต่ในสงัคมในยุคปัจจุบนัเกดิ

ปัญหา เช่น อาชญากรรมรุนแรง อุบัติเหตุ และอัต-

วินิบาตกรรม เป็นต้น ซ่ึงปัญหาทางสงัคมส่งผลกระทบมา

สู่อาการป่วยทั้งทางจิตใจและร่างกายอย่างเล่ียงไม่ได้ แต่

วิธวิีนิจฉัยทางการแพทย์มักจะถูกใช้ส�าหรับปิดบังปัญหา

สงัคม ผู้คนส่วนใหญ่มักบอกว่าได้รับความทุกข์ทรมาน

จากความเครียดสูงมากเกินกว่าที่จะมาใส่ใจตรวจสอบ

ความทุกข์ที่เกิดจากโลกธุรกิจที่เตม็ไปด้วยการแก่งแย่ง

แข่งขนั และยอมรับอตัราการเป็นโรคมะเรง็ที่สงูขึ้นแทนที่

จะมาตรวจสอบว่าอุตสาหกรรมเคมีได้ท�าให้อาหารเป็น

พิษอย่างไรบ้าง

ในสังคมยุคใหม่น้ีสังคมกับวิทยาศาสตร์มิได้แบ่ง

เขตแดนกนัแบบต่างคนต่างอยู่ ตรงกนัข้าม มขีอบเขตที่

เลือนรางและผสมผสานเข้าหากนัมากขึ้น ทั้งสงัคมและ

วิทยาศาสตร์มวิีวัฒนาการร่วมกนัภายใต้แรงผลักดนัร่วม 

การวิวัฒน์ร่วมของวิทยาศาสตร์และสังคมมีผู้วิเคราะห์

แนวโน้มที่น่าวิตกไว้หลายประการ คือ การขยายอ�านาจ

ของชนช้ันน�าทางเทคนิควิธี การร่วมมือกันของชนช้ัน

น�าทางการเมอืงและชนช้ันน�าทางเทคนิควิธ ีปฏฐิานนิยม

ที่มองข้ามความรู้ ท้องถิ่นและมองผ่านการให้คุณค่าเชิง-

อตัวิสยั ลักษณะดงักล่าวข้างต้นท�าให้อ�านาจในการตดัสนิ

ใจเร่ืองทางวิทยาศาสตร์ในสงัคมตกอยู่ภายใต้ผู้ที่ขนาน

นามตนเองว่า “ผู้เช่ียวชาญ” เทา่น้ัน ซ่ึงอาจน�าไปสู ่“สงัคม

เสี่ยงภัย” (risk society) ใน“สงัคมเสี่ยงภัย”น้ีประชาชน

ส่วนหน่ึงจะได้รับภัยที่ตนเองไม่ได้ก่อซ่ึงเกิดจากการ

ตดัสนิใจของ “ผู้เช่ียวชาญ” บางกลุ่มเทา่น้ัน ภัยที่ได้รับ

น้ีอาจจะแสดงออกมาในรูปอาการป่วยทั้งทางสังคม 

ร่างกาย และจิตใจ(9) จะเหน็ได้ว่ามนุษย์แต่ละคนน้ันมี

อย่างน้อย 2 สถานะ สถานะแรก คือ การเป็นปัจเจกบุคคล 

สถานะที่สอง คือ การเป็นส่วนหน่ึงของสภาพแวดล้อมไม่

เฉพาะสภาพแวดล้อมทางธรรมชาติหากยังรวมถงึสภาพ

แวดล้อมทางสงัคมเร่ิมจากครอบครัว หมู่บ้าน ชุมชน ไป

จนถงึประเทศและโลก ในฐานะทีเ่ป็นปัจเจกบุคคลสขุภาพ

ของแต่ละคนย่อมขึ้นอยู่กบัพฤตกิรรมและการด�าเนินชีวิต

ของตนเอง แต่ในฐานะที่เป็นส่วนหน่ึงของสิ่งแวดล้อม

สุขภาพของแต่ละคนย่อมต้องขึ้ นอยู่กับปัจจัยแวดล้อม

ด้วย สภาพแวดล้อมที่เกื้อกูล เช่น มีน�า้สะอาด อากาศ

บริสทุธิ์ สงัคมมคีวามเอื้อเฟ้ือ มหีลักประกนัทางสขุภาพ

และสวัสดกิารย่อมช่วยให้สขุภาพของบุคคลเป็นไปด้วยด ี

แต่ถ้าสภาพแวดล้อมเป็นพิษ สงัคมเสื่อมโทรมสขุภาพ

ของบุคคลกจ็ะเปล่ียนแปลงไปในทศิทางที่เสื่อมลง

ปรากฏการณ์ข้างต้นได้สะท้อนแนวคิดเร่ืองสุขภาพ

องค์รวมซ่ึงไม่อาจมองสขุภาพของปัจเจกบุคคลได้หากจะ

ต้องมองอย่างเช่ือมโยงกบัสขุภาพหรือสขุภาวะของสภาพ

แวดล้อมทั้งทางธรรมชาตแิละทางสงัคม ดงัน้ันจึงสามารถ

สรปุได้ว่า สขุภาพสงัคมประกอบด้วย 3 ด้าน(10) ได้แก่

ด้านกายภาพ เช่น การมสีภาพแวดล้อมทางธรรมชาติ

ที่สะอาด ไม่มกีารปนเป้ือนของสารพิษในอากาศ น�า้ และ

อาหาร ปราศจากภัยคุกคามทางธรรมชาติ มีทรัพยากร 

ธรรมชาติพอเพียงแก่การด�าเนินชีวิตด้วยดี ประชาชนมี

อาหาร เคร่ืองนุ่งห่ม ที่อยู่อาศยั สขุภาพอนามยั พลังงาน 

ตลอดจนรายได้ที่เอื้อให้ด�ารงชีวิตได้อย่างปกตสิขุ

ด้านจิตใจ เช่น ผู้คนมคุีณธรรม ซ่ือสตัย์สจุริต มคีวาม

เมตตาต่อกนั มจิีตใจแช่มช่ืน ผ่องใส มศีรัทธาในศาสนา 

มคีวามนิยมชมช่ืนในศลิปวัฒนธรรม มสี�านึกความรับผดิ

ชอบต่อส่วนรวม และมค่ีานิยมที่ดงีาม มคีวามรู้และความ

เข้าใจเกี่ยวกับชีวิตและโลก มีความสามารถในการแก้

ปัญหาชีวิตจิตใจ สามารถสร้างสรรค์สิ่งดงีามให้แก่ตนเอง 
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สงัคม และโลกได้

ด้านสงัคม เช่น ประชาชนมคีวามเอื้อเฟ้ือเกื้อกูลกนั 

ไม่มีการเอารัดเอาเปรียบ เคารพในสทิธขิองกนัและกนั 

ปราศจากอาชญากรรม ครอบครัว ชุมชน และสงัคมมี

ความกลมเกลียวกนั ผู้คนมส่ีวนร่วมอย่างพร้อมเพรียงใน

การสร้างสรรค์ชุมชนและสงัคม

ทั้งน้ีการผสานองค์ประกอบดังกล่าวข้างต้นร่วมกัน

อย่างเหมาะสมจะก่อให้เกิดสุขภาวะทั้งทางกาย จิตใจ 

สังคม และจิตวิญญาณสู่การยกระดับคุณภาพชีวิตของ     

ผู้สูงอายุที่ก�าลังเผชิญปัญหาในชีวิตประจ�าวันที่หลาก-

หลาย

ปัจจยัก�าหนดสุขภาพสงัคมของผูสู้งอายุ
การเปล่ียนแปลงทัง้สภาพสงัคม เศรษฐกจิและวิถชีีวิต

ความเป็นอยู่ของประชาชนในประเทศไทยจะท�าให้แนว

โน้มพ้ืนที่เขตเมืองขยายใหญ่ขึ้นรุกล�า้เข้าไปในพ้ืนที่เขต

ชนบท พ้ืนที่บางแห่งจะเกดิปัญหาที่ซับซ้อนของความเป็น

เมอืงใหญ่ (Mega Cities) เช่น ปัญหาขยะ น�า้เสยี น�า้ไม่

พอใช้ พลังงานขาดแคลน และการแข่งขนัในทางเศรษฐกจิ

ของสงัคมเมือง ลักษณะการเปล่ียนแปลงน้ีท�าให้ปัญหา

สขุภาพมรีปูแบบเปล่ียนไป การด�ารงชีวิตในสถานการณ์

ที่การเปล่ียนแปลงเกิดขึ้ นอย่างรวดเรว็ท�าให้ประชาชน

ต้องปรับตัวอย่างมากเพ่ือการด�ารงอยู่ให้ได้ ซ่ึงแนวโน้ม

ปัจจัยทางสงัคมที่ก�าหนดสขุภาพทางสงัคมของผู้สงูอายุ

จะมีความสัมพันธ์กับการเปล่ียนแปลงโครงสร้างของ

สงัคมแต่ละพ้ืนที่ ดงัน้ี 

1. การเปล่ียนแปลงด้านเศรษฐกจิ ประเทศที่พัฒนา

แล้วส่วนใหญ่ได้เข้าสู่การเป็นสงัคมผู้สงูอายุมานานกว่า 

40-50 ปี ผลกระทบจากการเป็นสังคมผู้สูงอายุของ

ประเทศต่างๆ ได้แก่ การย้ายถิ่นของแรงงานข้ามชาตทิั้ง

แรงงานที่มีฝีมือและไร้ฝีมือเพ่ือทดแทนก�าลังแรงงานใน

ประเทศที่เป็นสงัคมผู้สงูอายุ ส่งผลกระทบต่อความมั่นคง

และสังคมของประเทศน้ันๆ เกิดความหลากหลายทาง

วัฒนธรรม ขณะเดยีวกนักเ็กดิภาวะสมองไหลโครงสร้าง

การผลิตเปล่ียนจากการใช้แรงงานเข้มข้นมาเป็นการใช้

องค์ความรู้และเทคโนโลยีมากขึ้น ส่งผลต่อการพัฒนาคน

ให้มีความรู้  มีศักยภาพ ทกัษะและความช�านาญ ควบคู่

กับการพัฒนาเทคโนโลยีเพ่ือใช้ทดแทนก�าลังแรงงานที่

ขาดแคลน ความเข้มข้นของการใช้เทคโนโลยีจะขึ้นกับ

ระดบัการพัฒนาของแต่ละประเทศ โครงสร้างการใช้จ่าย

งบประมาณเปล่ียนแปลงไป ประเทศทีเ่ข้าสูส่งัคมผู้สงูอายุ

จะมรีายจ่ายด้านสขุภาพเพ่ิมขึ้นท�าให้งบประมาณส�าหรับ

การลงทุนพัฒนาด้านอื่นๆ ลดลง ผู้สูงอายุบางส่วนยัง

เผชิญกบัการเปล่ียนแปลงโครงสร้างครอบครัว ซ่ึงมแีนว

โน้มขนาดครัวเรือนเลก็ลงมีสมาชิกเพียง 3-4 คน และ

ครัวเรือนที่อยู่คนเดยีวหรือเป็นโสดมากขึ้น ประกอบกบั

แนวโน้มการเจบ็ป่วยของผู้สงูอายุที่เพ่ิมขึ้นมีผลต่อภาระ

ค่าใช้จ่ายในการดูแลผู้สงูอายุ ท�าให้ผู้สงูอายุอยู่ในภาวะที่

เสี่ยงต่อความยากจน และอาจจะถูกทอดทิ้ งให้อยู่โดด

เดี่ยว ขาดคนดูแล(11) 

2. การเปล่ียนแปลงด้านเทคโนโลยี โดยเฉพาะอย่าง

ย่ิงเทคโนโลยีสารสนเทศ (information technology, IT) 

จะท�าให้มกีารพัฒนาสนิค้า บริการ รวมถงึเป็นแหล่งข้อมูล

ที่ผู้บริโภคสามารถเลือกได้มากขึ้ น และผู้ผลิตสามารถ

ผลิตได้ตรงกบัความต้องการของผู้บริโภค สิง่เหล่าน้ีกระ-

ทบต่อวิถชีีวิตของประชาชนคนไทยอย่างมาก สื่อยังก�าหนด 

จิตส�านึกของคนในสังคมและครอบง�าทางวัฒนธรรม 

(cultural domination) หรือการครอบง�าความคิด (He-

gemony) มรีายงานพบว่า มผู้ีสงูอายุเพียงร้อยละ 21.0 

ที่มคีอมพิวเตอร์เป็นของตนเอง และมเีพียงร้อยละ 8.8 

ที่คอมพิวเตอร์สามารถเช่ือมต่อกบัอนิเทอร์เนต็ได้(12) 

3. การเปล่ียนแปลงด้านวัฒนธรรม การตดิต่อสื่อสาร

แลกเปล่ียนทั้งทางด้านวัตถุและทางวัฒนธรรมมากขึ้น มี

ผลกระทบต่อจริยธรรม คุณค่า ค่านิยมซ่ึงส่งผลต่อไปถงึ

พฤตกิรรมของคนรุ่นใหม่ในสงัคม เช่น การบริโภคสื่อที่

ไม่มจิีตส�านึกในการถ่ายทอดท�าให้เกดิการเลียนแบบและ

สั่งสมประสบการณใ์นกลุ่มวัยรุ่น ทุกคนจะคิดเพียงแค่ตวั

เอง เอาตัวรอดเป็นหลักไม่สนใจว่าจะต้องรับผิดชอบ

สังคมที่ตัวเองอาศัยอยู่ ค�านึงถึงเพียงการแข่งขันเพ่ือ     

ให้ทันกับการเปล่ียนแปลง ชีวิตเร่งรีบ เครียดมากขึ้ น 



การเสริมสรา้งสุขภาพสงัคมผูสู้งอายใุนยคุไทยแลนด ์4.0

วารสารวชิาการสาธารณสขุ 2562 ปีที ่28 ฉบบัเพ่ิมเติม 2 S189

กรอบประเพณีวัฒนธรรมที่เคยควบคุมไว้ถูกลดความ

ส�าคัญลง แต่ละคนสามารถเลือกรับข้อมูล การสัง่ซ้ือสนิค้า 

และการบริการผ่านทางเทคโนโลยีการสื่อสารต่างๆ ทั้งยัง

น�าเอารูปแบบสากลนิยม (cosmopolitan style) และ

รสนิยมการแต่งกาย การใช้เวลาว่าง งานอดเิรก ที่ถูกท�าให้

เป็นรปูแบบโลกาภวัิตน์มาใช้อกีด้วยท�าให้สงัคมไทยกลาย

เป็นสงัคมกึ่งตะวันตกที่วิถีชีวิตยึดติดกบัเทคโนโลยีมาก

ขึ้ น นอกจากน้ี วัฒนธรรมไทยยังเปล่ียนแปลงเป็น

วัฒนธรรมทางตะวันตกมากขึ้ น ในขณะที่ผู้สูงอายุยังมี

ความคิดเหน็ที่คงที่ ยึดมั่นกบัคตนิิยมของตนเอง ขนบ-

ธรรมเนียมประเพณีและวัฒนธรรมดั้งเดิมซ่ึงเป็นผลมา

จากความสามารถในการเรียนรู้และความจ�าเกี่ยวกับสิ่ง

ใหม่ลดลง แต่ยังสามารถจ�าเร่ืองราวเก่าซ่ึงเป็นสิ่งที่

ประทบัใจได้ด ีจึงท�าให้ผู้สงูอายุเกดิการต่อต้านความคิด

ใหม่ก่อให้เกดิช่องว่างระหว่างวัยมากขึ้น ผู้สงูอายุกลาย

เป็นคนล้าสมัย จู้จ้ีขี้ บ่น ท�าให้ลูกหลานไม่อยากเล้ียงดู 

กลายเป็นส่วนเกนิของครอบครัว ผู้สงูอายุจึงแยกตัวเอง

และเกดิความรู้สกึท้อแท้มากขึ้น

ทั้งน้ีปัจจัยการดูแลตนเองอกีประการหน่ึงที่ท�าให้ผู้-

สงูอายุมคีวามสขุ คือ การที่ผู้สงูอายุคิดว่าการแต่งกายที่

สะอาดสวยงามและเหมาะสมท�าให้ผู้ที่พบเหน็ช่ืนชมและ

ยอมรับตนเองท�าให้รู้สกึว่าตนเองมีคุณค่ามากขึ้น ผู้สงู-

อายุบางส่วนได้ปรับตัวเพ่ือรักษาสขุภาวะด้านจิตใจและ

สงัคมของตนเองโดยการเข้าร่วมกจิกรรมชุมชน การคิด

เชิงบวก และการนับถือศาสนา ปัจจัยเหล่าน้ีมีผลต่อ

บทบาทผู้สงูอายุ บทบาทครอบครัว และบทบาทชุมชน

เพ่ือให้ผู้สงูอายุด�ารงชีวิตได้อย่างพึงพอใจ ในด้านลักษณะ

ภมูิหลัง ได้แก่ อายุ เพศ สถานภาพสมรส การศกึษา ด้าน

ครอบครัว ได้แก่ คุณลักษณะครอบครัว สมัพันธภาพของ

ครอบครัว รายได้ และสิ่งแวดล้อมของครอบครัว ด้าน

ชุมชน ได้แก่ ลักษณะของผู้น�าชุมชน วัฒนธรรม ศาสนา 

ความเช่ือ และขนบธรรมเนียมประเพณี ส่วนภาวะ

เศรษฐกจิหรือรายได้ โรคประจ�าตัวเป็นปัจจัยที่มีผลให้   

ผู้สงูอายุไม่มคีวามสขุ ทั้งน้ีผู้สงูอายุก�าลังเผชิญกบัโรคและ

ปัญหาสขุภาวะที่หลากหลาย(13) 

การเสริมสรา้งสุขภาพสงัคมผูสู้งอายุ
ในส่วนของการสร้างเสริมสุขภาพผู้สูงอายุใน

ประเทศไทยมีหลายหน่วยงานทั้งภาครัฐ องค์กรเอกชน 

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และชุมชนได้ด�าเนินการทั้ง

กจิกรรมเชิงรกุและกจิกรรมเชิงรับ แต่อย่างไรกต็ามการ

ด�าเนินงานยังไม่ประสบความส�าเรจ็มากนัก ดังน้ันการ

พัฒนานวัตกรรมของระบบการแพทย์และสาธารณสขุของ

ประเทศไทยในยุค 4.0 ควรเน้นการสร้างค่านิยมในสงัคม 

(value based society) ในการพัฒนาขีดความสามารถ

ของตนเอง ซ่ึงสอดคล้องกบัแนวคิดการสร้างเสริมสขุภาพ

ซ่ึงเป็นกระบวนการสร้างค่านิยมในสังคม สนับสนุนให้    

ผู้สงูอายุมสีมรรถนะในการควบคุม และปรับปรงุสขุภาพ

ของตนเองสู่การบรรลุซ่ึงสุขภาวะทั้งทางร่างกาย จิตใจ 

สงัคม สิ่งแวดล้อม และจิตวิญญาณ(14)

1. การเสริมสร้างสขุภาพสงัคมผู้สงูอายุตามแนวพุทธ

ศาสนา

หลักค�าสอนในทางพระพุทธศาสนาได้ยกย่องผู้สงูอายุ

ว่าเป็นรัตตญัญู คือ ผู้ที่รู้ราตรีนาน หมายความว่าเป็นผู้มี

ความรอบรู้ ผ่านเหตกุารณม์ามาก เปรียบผู้สงูอายุเสมอืน

คลังปัญญา เป็นบุคคลที่มคุีณค่าเป็นอย่างมาก พระพุทธ

ศาสนามองว่าความแก่เป็นความทุกขแ์ละมนุษย์สามารถ

พ้นทุกข์จากความแก่ได้โดยด�าเนินชีวิตตามหลักวิถพุีทธ 

อย่างไรกต็ามความทุกขข์องผู้สงูอายุน้ันเป็นความทุกขท์ั้ง

ทางร่างกายและทางใจ การดูแลผู้สงูอายุจึงต้องดูแลทั้ง

ร่างและจิตใจให้สมดุลกนั อกีทัง้มูลเหตขุองความทุกขข์อง

ผู้สงูอายุน้ันเกดิจากเหตุที่ส �าคัญ คือ ความต้องการที่ไม่

สมปรารถนาในด้านต่างๆ หลักค�าสอนตามพุทธศาสนา

ไม่เพียงแต่เกี่ยวข้องกับอารมณ์ทุกข์ของมนุษย์เท่าน้ัน 

หากยังเกี่ยวข้องกบัสขุภาวะทางจิตอกีด้วย เน่ืองจากพุทธ

ศาสนาสอนให้มนุษย์มคุีณธรรม ไปพร้อมกบัการพัฒนา

ปัญญาสติอันเป็นจุดเร่ิมต้นของปัญญา และเป็นเคร่ือง

ช่วยดับอารมณ์ทุกข์ให้เกดิความสมดุลของกระบวนการ

ทางจิต(15,16) 

ทั้งน้ีการประยุกต์ใช้แนวทางพุทธศาสนามาใช้ในการ

ดูแลผู้สงูอายุต้องเข้าใจแนวคิดการเรียนรู้แบบพุทธ ซ่ึง
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พุทธศาสนามแีนวความคิดว่ากระบวนการเรียนรู้ เกดิจาก

องค์ประกอบ คือ อายตนะภายในแห่งตน ได้แก่ ตา หู 

จมูก ล้ิน กาย ใจ อายตนะภายนอกแห่งตน ได้แก่ รูป 

เสยีง กล่ิน รส สิ่งที่ถูกต้องกาย (โผฏฐัพพะ) อารมณท์ี่

เกดิกบัใจ (ธรรมารมณ)์ และวิญาณ คือ ความรู้ที่เกดิขึ้น

เมื่ออายตนะภายในกบัอายตนะภายนอกกระทบกนั เมื่อ

องค์ประกอบทั้งสามดงักล่าวประจวบพร้อมกนัจึงเกดิเป็น

ผสัสะ ผสัสะจึงเป็นจุดเร่ิมต้นการเรียนรู้ของมนุษย์ ข้อมูล

ต่างๆ ที่ผ่านเข้ามาทางอายตนะจะเป็นข้อมูลหรือความรู้

ได้ต้องผ่านการแปลความหมายด้วยจิต โดยประมวลผล

จนเกิดเป็นความรู้ และสื่อสารกับสิ่งแวดล้อมรอบตัว 

พระพุทธศาสนาจึงให้ความส�าคัญกับจิตและการรับรู้

อารมณ์ต่างๆ อนัเป็นสภาวะเฉพาะของจิตที่ไม่สามารถ 

ช่ัง ตวง วัด ด้วยวิธกีารทางวิทยาศาสตร์ เช่น ความโกรธ 

ความพอใจ ปีต ิและอื่นๆ 

ดงัน้ันการเรียนรู้แบบพุทธ จึงหมายถงึ กระบวนการ

ที่เป็นไปเพ่ือความเจริญแห่งปัญญา ประกอบด้วย(10) 

1. การรับรู้  (การเสวนาสตับุรษุ และการฟังสทัธรรม) 

การรับรู้ เป็นจุดเร่ิมต้นของกระบวนการเรียนรู้แบบพุทธ 

พุทธศาสนาที่ให้ความส�าคัญอย่างมากกับการรับรู้ สิ่งที่    

ดงีามถูกต้อง (สทัธรรม) ซ่ึงรวมถงึการเรียนรู้จากบุคคล

ที่เป็นกลัยาณมติร (สตับุรษุ) อย่างไรกต็ามกระบวนการ

รับรู้นอกจากประกอบด้วยข้อมูล ข่าวสาร ความรู้  หรือค�า

ช้ีแนะอนัเป็นองค์ประกอบภายนอกแล้ว ยังมอีงค์ประกอบ

ภายใน อนัได้แก่ ความสามารถในการรับรู้ ซ่ึงตามหลัก

พุทธศาสนาสอดคล้องกับอินทรียสังวรหรือการส�ารวม

อนิทรีย์ อนัหมายถงึการระวังไม่ให้อกุศลธรรมครอบง�าใจ

เมื่อรับรู้สิ่งต่างๆ

2. การคิด (โยนิโสมนสกิาร) เมื่อรับรู้ ข้อมูลข่าวสาร

หรือค�าแนะน�าได้อย่างถูกต้อง ตรงประเดน็ และครบถ้วน

แล้ว กระบวนการเรียนรู้ขั้นต่อมากคื็อ การคิดหรือการน�า

เอาสิ่งที่รับรู้ น้ันมาย่อย จัดระเบยีบ หรือเสริมเตมิต่อเพ่ือ

ให้เกิดปัญญาเพ่ิมพูนขึ้น โยนิโสมนสิการจึงเป็นการใช้

ความคิดอย่างถูกวิธ ีสามารถจัดได้เป็น 2 ประเภทใหญ่ 

คือ 

 2.1 โยนิโสมนสกิารแบบปลุกปัญญา คือ การคิดเพ่ือ

ให้เกดิความรู้แจ้งตามสภาวะหรือความเป็นจริง โยนิโส

มนสิการประเภทน้ีมุ่งให้เกิดโลกุตตรสัมมาทิฏฐิเข้าถึง

อสิรภาพทางจิตและปัญญา

 2.2 โยนิโสมนสกิารอกีประเภทหน่ึง คือ โยนิโส-

มนสกิารแบบเสริมสร้างคุณภาพจิตเป็นการใช้ความคิด

เพ่ือให้เกดิกุศลธรรมเป็นอบุายลดโลภะ โทสะและโมหะ 

โดยใช้ธรรมฝ่ายดมีากดข่มหรือทดแทน

3. การปฏบิตั ิในทางพุทธศาสนา การปฏบิตัเิป็นส่วน

หน่ึงของกระบวนการเรียนรู้  การเรียนรู้ที่ขาดการปฏบิัติ

ย่อมมิใช่การเรียนรู้ที่ครบถ้วนสมบูรณ์หรือถูกต้อง การ

เรียนลักษณะน้ีอาจเป็นจุดส�าคัญที่ท�าให้การศึกษาแบบ

พุทธแตกต่างจากการศกึษาแบบตะวันตกหลายส�านัก การ

เรียนรู้แบบพุทธจึงเป็นการเรียนรู้ ในระดับพุทธิปัญญา 

(intellect) การศึกษาหรือสิกขาในทางพุทธศาสนา 

ประกอบด้วย 3 ส่วน คือ อธสิลีสกิขา อธจิิตสกิขา และ 

อธปัิญญาสกิขา เรียกสั้นๆ ว่า ศลี สมาธ ิ ปัญญา ทั้ง 3 

ส่วนน้ีต้องอาศยัการปฏบิตัเิป็นส่วนส�าคัญนอกเหนือจาก

การสดบัฟัง การอ่าน และการคิด

ในกระบวนการเรียนรู้แบบพุทธที่เกดิขึ้นและสมัพันธ์

เป็นกระบวนการอย่างมปีระสทิธภิาพ จะมคีวามสมัพันธ์

กับองค์ธรรมที่เกื้อหนุนให้การเรียนรู้บรรลุจุดมุ่งหมาย 

คือ ปัญญาวุฑฒิธรรม 4 อนิทรีย์ 5 พละ 5 ซ่ึงส่งผลให้

กระบวนการเรียนรู้ พัฒนาไปตามล�าดบัขั้นในวิสทุธ ิ7 คอื 

ความบริสุทธิ์หรือความหมดจากกิเลสที่เป็นไปทางกาย 

ทางจิตและทางปัญญา ทั้งอย่างหยาบ อย่างกลาง และ

อย่างละเอียดโดยสิ่งที่ใช้ตรวจสอบความถูกต้องของ

กระบวนการเรียนรู้ดงักล่าวข้างต้น คือ ผู้สงูอายุสามารถ

ใช้อายตนะภายในตัวเองสมัพันธก์บัสิ่งแวดล้อมรอบตัว

ได้อย่างถูกต้อง ระวังไม่ให้กเิลสครอบง�าจิตใจเมื่อรับรู้สิ่ง

เร้าที่มากระตุ้ น(14) นอกจากน้ียังมีรายงานจากการ

สงัเคราะห์แนวคิดการดูแลบิดาและมารดา และแนวคิด

เพ่ือการพัฒนามนุษย์ตามหลักไตรสกิขาเสนอเป็นแนวคิด

ในการดูแลผู้สงูอายุกล่าวว่า พระพุทธศาสนาได้แบ่งระดบั

การดูแลหรือตอบแทนบุญคุณบิดาและมารดา ซ่ึง
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สังเคราะห์ให้เป็นการดูแลผู้สูงอายุไว้ 2 ระดับ ได้แก่ 

ระดับพ้ืนฐาน คือ ให้ท่านมีสขุภาพดีทั้งกายใจ และใน

ระดบัสงู คือ ระดบัที่ช่วยให้ทา่นมศีลี สมาธ ิและปัญญา 

ซ่ึงอาจเป็นอรรถที่เป็นโลกยิะหรือโลกุตระ และในระหว่าง

การดูแลบิดาและมารดา รวมทั้งผู้สงูอายุทั้งสองระดับน้ี 

พระพุทธศาสนามองว่าอย่างแรก (โลกยิะ) ไม่สามารถ

ตอบแทนบุญคุณได้หมดเพราะเป็นเพียงการดูแลทางด้าน

ร่างกายและจิตใจให้มีความสขุ แต่หากบุตรและธดิาคน

ใดรวมทั้งผู้ที่มีหน้าที่ในการดูแลผู้สงูอายุ สามารถดูแล

ตอบแทนบุญคุณอย่างสงูสดุ (โลกุตระ) น้ันได้ ย่อมช่ือว่า

สามารถตอบแทนบุญคุณของบดิามารดาและผู้สงูอายุได้ 

ดงัน้ันหลักไตรสกิขาและหลักภาวนา 4 คือ แนวทางการ

ดูแลผู้สงูอายุตามแนวพระพุทธศาสนาเถรวาท เพราะเป็น

แนวทางในการดูแลที่พัฒนาทางด้านร่างกายและสิ่ง-

แวดล้อม (กายภาวนา) การพัฒนาด้านสงัคม คือ ความ

มปีฏสิมัพันธก์บัผู้อื่น (ศลีภาวนา) การพัฒนาด้านจิตใจ

ให้มีความมั่นคง มีความสขุ ไม่วิตกกงัวล (จิตภาวนา) 

และการพัฒนาให้เข้าใจในธรรมชาติของชีวิต มั่นคงใน 

ศีลธรรม ฝึกสมาธเิพ่ือเกดิปัญญาคลายความว้าเหว่ ลด

ความวิตกกงัวล มเีมตตา มจิีตใจผ่องใส เบกิบานจนน�า

ทา่นถงึพร้อมด้วยธรรม ตามค�าสอนเร่ืองสมัปรายิกตัถสงั

วัตตนิกธรรม 4 และท่านสามารถบรรลุสัมปรายิกัตถ

ประโยชน์เป็นอย่างน้อยปรมัตถประโยชน์เป็นอย่างย่ิง 

และเช่ือว่าสามารถพัฒนาชีวิตตามหลักการพัฒนามนุษย์

ตามแนวพระพุทธศาสนาได้อย่างสมบูรณ ์(17) สอดคล้อง

กบัผู้สงูอายุในเขตองค์การบริหารส่วนต�าบลสะลวง อ�าเภอ

แม่ริม จังหวัดเชียงใหม่ที่ใช้แนวทางการด�ารงชีวิตภายใต้

หลักธรรมค�าสอนของพุทธศาสนาโดยยึดหลักสายกลาง 

ประหยัดอดออม พอเพียงพอประมาณ ผู้สูงอายุยังให้

ความส�าคัญกบัการอยู่ร่วมกนัของคนในชุมชนที่มีความ

แตกต่างของชาติพันธุ์โดยพยายามสร้างแนวทางในการ

ปฏิบัติของตนเองภายใต้หลักธรรมค�าสอนของพุทธ-

ศาสนาและถ่ายทอดแนวทางเหล่าน้ันสู่สมาชิกใน

ครอบครัวและชุมชนให้ปฏบิตัติาม นอกจากน้ีการก่อเกดิ

กิจกรรมด้านศาสนาในชุมชนส่งผลให้ผู้คนทุกกลุ่มวัยมี

โอกาสได้แลกเปล่ียนเรียนรู้ประสบการณแ์ละแนวปฏบิตัิ

ด้านพุทธศาสนาที่อาจจะส่งผลต่อการรู้ คิดการเสริมสร้าง

สขุภาวะสขุภาพทางสงัคมตามหลักพุทธศาสนา(18) 

2. การเสริมสร้างสขุภาพสงัคมผู้สงูอายุตามแบบแผน

ภมูิปัญญาพ้ืนบ้านล้านนา

ระบบการดูแลสุขภาพพ้ืนบ้านล้านนาถือได้ว่าเป็น

ระบบการดูแลสขุภาพแบบพ้ืนบ้านระบบหน่ึงของสงัคม

ไทยอนัเป็นผลผลิตทางวัฒนธรรมอย่างหน่ึงของชาวล้าน-

นา ซ่ึงมีการผสมผสานเอาแนวความเช่ือดั้งเดิมในเร่ือง

ของ “ผ”ี “สิ่งศกัดิ์สทิธิ์” และความสมัพันธร์ะหว่างคน

กบัธรรมชาตแิละคนกบัสิ่งเหนือธรรมชาต ิผนวกกบัแนว

ความเช่ือในด้านพิธีกรรมทางลัทธิพราหมณ์และพุทธ

ศาสนาโดยมีความเช่ือว่าเหตุแห่งการเจบ็ป่วยเกี่ยวข้อง

กับกรรมอีกทั้งความเช่ือที่ว่าคนประกอบขึ้ นจากรูปกับ

นาม คือ กาย (ธาตุ) กับใจ (ขวัญ) อย่างสมดุลและ

สมัพันธก์นั เมื่อมเีหตทุี่ท �าให้ธาตหุรือขวัญเสยีสมดุล เช่น 

ขวัญตก ขวัญเสยี หรือธาตเุสยี ธาตพิุการกจ็ะมผีลกระทบ

ต่อสุขภาพได้ ระบบการดูแลสุขภาพพ้ืนบ้านล้านนามี

ศาสตร์ของตนเองที่สามารถอธิบายได้อย่างเป็นระบบ 

เช่ือมโยงสมัพันธก์บัวิถชีีวิต จิต วิญญาณ มไิด้แปลกแยก

ออกจากธรรมชาตแิละสิ่งเหนือธรรมชาต ิโดยเฉพาะองค์

ความรู้ ในการดูแลรักษาสุขภาพ ชาวล้านนาสามารถ

อธบิายได้ถงึความสมัพันธข์องการก่อเกดิมนุษย์ 

การบ�าบดัรักษาความเจบ็ป่วย มกัจะใช้หลักเสริมสร้าง

สิ่งขาด ก�าจัดส่วนเกนิ ล้างออกสิ่งเป็นพิษ แก้ไขพยาธ ิ

(หมายถงึอาการไม่สบาย) และบ�ารงุเลือดลมให้เกดิความ

สมดุลของคนกบัธรรมชาต ิซ่ึงอาจจะใช้อาหาร สมุนไพร

หรือพิธกีรรมเข้าแก้ไข โดยอาหารไม่เพียงแต่จะใช้บรรเทา

ความหิวแต่ยังใช้เป็นยาและสมุนไพรด้วย โดยอาหารที่

แสลงกอ็าจกระตุ้นให้เกดิโรคหรือการเจบ็ป่วยจึงต้องงด

เว้นอาหารบางจ�าพวกกบับางสภาวการณ์ของคนที่อยู่ใน

บางสถานะ ส่วนสมุนไพรทีใ่ช้รักษาตามอาการมทีัง้สดและ

แห้ง ส่วนใหญ่จะใช้ในรูปต�ารับมากกว่าสมุนไพรเดี่ยว 

โดยใช้ในรปูแบบต่างๆ ทั้งกนิ ทา สบู ดม พอก อาบ สกั 

รม และอื่นๆ หากปวดเมื่อยและเจบ็ป่วยทางกายกอ็าจ
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บ�าบัดรักษาโดยการนวดเพ่ือคลายความเจ็บปวดของ

กล้ามเน้ือและคลายเส้นให้เลือดลมไหลเวียน นอกจากน้ัน

ยังใช้วิธอีบ/ประคบสมุนไพร ท�าพิธสีงเคราะห์ สู่ขวัญ สบื

ชะตา บูชาเทยีน และเชด็แหก ย�่าขาง เป่าห่า ขวากซยุ และ

อื่นๆ 

สอดคล้องกับผู้สูงอายุในพ้ืนที่องค์การบริหารส่วน

ต�าบลสะลวง อ�าเภอแม่ริม จังหวัดเชียงใหม่(19) เคยใช้

ภมูิปัญญาพ้ืนบ้านล้านนาแก้ไขปัญหาความเจบ็ป่วย โดย

ใช้ด้วยตนเองและเรียนรู้การรักษาความเจบ็ป่วยมาจาก

ญาตพ่ีิน้อง ผู้สงูอายุส่วนใหญ่ใช้ภมูปัิญญาพ้ืนบ้านล้านนา

เพ่ือการสร้างเสริมสขุภาพในระดบัปานกลาง กระบวนการ

ดังกล่าวส่งผลให้ผู้สงูอายุใช้ภมูิปัญญาพ้ืนบ้านล้านนาใน

การสร้างเสริมสุขภาพของตนเองร่วมกับการรักษาของ

แพทย์แผนปัจจุบนั รวมทั้งก่อเกดิกระบวนการเสริมสร้าง

ความรู้ เพ่ือสืบสานภูมิปัญญาด้านสุขภาพที่บรรพบุรุษ

สั่งสมมา เช่น การฝึกอบรมให้ความรู้ กับอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ�าหมู่บ้านและผู้สนใจทั่วไป การจัดท�า

คู่มอืที่เกี่ยวข้องกบัภมูปัิญญาพ้ืนบ้านด้านสขุภาพ รวมถงึ

การน�าองค์ความรู้ ถ่ายทอดสูโ่รงเรียนผู้สงูอายุ แต่อย่างไร

กต็ามถงึแม้ภมูิปัญญาพ้ืนบ้านในการดูแลสขุภาพจะเป็น

ระบบหน่ึงในการเสริมสร้างและดูแลสขุภาพได้แต่มผู้ีสงู-

อายุเพียงบางส่วนเทา่น้ันที่น�าระบบดงักล่าวมาใช้ อาจเกดิ

จากการเปิดรับสังคมภายนอกมากขึ้ นท�าให้มีการแลก

เปล่ียนวัฒนธรรมที่ ต่างภูมิกันมากขึ้ น สังคมมีการ

เปล่ียนแปลงแบบก้าวกระโดดท�าให้การถ่ายทอด 

ภมูปัิญญาที่เป็นวิถชีีวิตของผู้คนไม่ได้ต่อเน่ืองมาจากฐาน

วัฒนธรรมเดมิของชุมชนน้ันๆ สงัคมของการพ่ึงพาอาศยั

กนัที่อยู่บนฐานของความเช่ือในคุณค่าของธรรมชาต ิการ

เคารพซ่ึงกันและกันถูกบั่นทอนด้วยการน�าความรู้ จาก

ภายนอกมาลดคุณค่าของสิ่งที่มีอยู่ในชุมชน การเป็น

สังคมบริโภคนิยมที่ ใ ห้ความส�า คัญต่อวัตถุท�าให้

ภมูิปัญญาที่มีอยู่ในท้องถิ่นถูกละเลยและไม่มีการพัฒนา

จากรากฐานเดมิที่มอียู่(20,21) 

แนวทางการเสริมสร้างสุขภาพสังคมผู้สูงอายุทั้ง

แนวทางตามหลักค�าสอนของพุทธศาสนาและภมูิปัญญา

พ้ืนบ้านล้านนาด้านสุขภาพเป็นลักษณะพฤติกรรมการ

ดูแลสขุภาพสงัคมที่สอดคล้องกบัวิถชีีวิตการด�ารงชีวิตที่

มีความผูกพันอย่างแนบแน่นกับธรรมชาติและสิ่งเหนือ

ธรรมชาตทิีวิ่ทยาศาสตร์ยังไม่สามารถหาข้อพิสจูน์ได้ ทั้งน้ี

การน�าแนวทางดงักล่าวสู่การปฏบิตัใินภมูภิาคต่างๆ ของ

ประเทศไทยต้องพิจารณาการบริบทเปล่ียนแปลงทั้ง

สภาพสังคม เศรษฐกิจและวิถีชีวิตความเป็นอยู่ของ

ประชาชนในแต่ละภมูิภาค รวมถงึสถานการณปั์จจุบันที่

แนวโน้มพ้ืนที่เขตเมืองได้รุกล�า้เข้าไปในพ้ืนที่เขตชนบท 

รวมทั้งก่อเกิดองค์ความรู้ที่ถูกต้องและองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่นและสถานบริการสุขภาพในพ้ืนที่ต้องสร้าง

กิจกรรมที่เกี่ยวข้องเพ่ือให้เกิดการเรียนรู้ และการแลก

เปล่ียนประสบการณร์ะหว่างกนั รวมถงึการสื่อสารข้อมูล

ให้ทั่วถงึและสร้างแหล่งการเรียนรู้ ในชุมชม ในส่วนของ

ครอบครัวและชุมชนจะมีส่วนส�าคัญอย่างย่ิงต่อการเสริม

สร้างสขุภาพสงัคมตามแนวทางข้างต้นให้กบัผู้สงูอายุ

บทสรุป
การสร้างเสริมสุขภาพสังคมผู้สูงอายุสิ่งส�าคัญต้อง

พิจารณาปัจจัยก�าหนดสุขภาพสังคมที่เกิดขึ้ นจากการ

พัฒนาประเทศเพ่ือเข้าสู่สงัคม 4.0 อนัเป็นสถานการณ์

การเปล่ียนแปลงทั้งโครงสร้างทางสงัคมและสิ่งแวดล้อม

จากนโยบายการพัฒนาที่ มุ่งเน้นผลตอบแทนทาง

เศรษฐกจิมากกว่าผลกระทบทางสขุภาพ ทั้งน้ีแนวทางการ

เสริมสร้างสุขภาพสังคมควรเป็นการผสานแนวทางที่

สอดคล้องกบัองค์ความรู้และวิถีการด�ารงชีวิตประจ�าวัน

ของผู้สงูอายุสู่การสร้างกจิกรรมภายใต้หลักค�าสอนทาง

พุทธศาสนาและภมูปัิญญาท้องถิ่นด้านสขุภาพ แต่อย่างไร

กต็ามการน�าแนวทางสู่การประยุกต์ใช้และประสบความ

ส�าเรจ็ต้องได้รับการสนับสนุนทัง้ทางตรงและทางอ้อมและ

ที่ส�าคัญคือ สมาชิกในครอบครัวต้องสนับสนุนและสร้าง

กิจกรรมเพ่ือให้ผู้สูงอายุเกิดการยอมรับและเหน็คุณค่า

ของตนเอง รวมถงึสร้างความรู้สกึถงึการมพีลังอ�านาจใน

ตนเองที่สามารถควบคุมผลลัพธ์ทางสุขภาพได้ทั้งใน

ปัจจุบนัและอนาคต
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ขอ้เสนอแนะ

การด�าเนินการเพ่ือสร้างเสริมสขุภาพสงัคมผู้สงูอายุ

ต้องสร้างการมส่ีวนร่วมของทุกภาคส่วนอย่างแท้จริง ภาย

ใต้ข้อก�าหนด กฎเกณฑ์ กติกาในแต่ละพ้ืนที่ทั้งน้ีการ

ด�าเนินโครงการ กจิกรรมต้องก่อให้เกดิกระบวนการเรียน

รู้ที่ผสมผสานกระบวนการสู่การปฏิบัติของผู้สูงอายุได้

อย่างเหมาะสม นอกจากน้ีหน่วยงานด้านการศึกษาโดย

เฉพาะระดับอุดมศึกษาจะมีบทบาทส�าคัญในการสนับ-

สนุนบุคคลากรและข้อมูลเชิงวิชาการ 
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This article focuses on social determinants of health among elderly includng economical, technol-

ogy and cultural changes which affected the coexistence of people in the communities. The article also 

includes suggestions for problem-solving on the social health promotion of elderly under the rule of com-

munities’ faith and local resources but also reflected on the health empowerment activity of the elderly. 

The coordination of local wisdom and health need, the learning process and the social health promotion 

of elderly with Lanna local wisdom and Buddhism learning applications to the strategy in the community 

under economics, social, and physical property of the natural resource are positively correlated with el-

derly’s social health promotion behavior.
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