
37
ประสิทธิผลการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุตามแนวทางการดูแลผู้สูงอายุระยะยาวจังหวัดตราด

ไพริน ศิริพันธ์

กรมสนบัสนนุบรกิารสขุภาพ
DEPARTMENT OF HEALTH SERVICE SUPPORT

ประสิทธิผลการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอาย ุ

ตามแนวทางการดูแลผู้สูงอายุระยะยาวจังหวัดตราด
THE EFFECTIVENESS OF IMPROVING THE QUALITY  

OF LIFE OF THE ELDERLY ACCORDING TO  
THE LONG-TERM CARE GUIDELINES FOR  

THE ELDERLY TRAT PROVINCE.

ไพริน ศิริพันธ์

Pairin Siripun

ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดตราด

Trat Public Health Office

บทคัดย่อ

	 การวิจัยเรื่องประสิทธิผลการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุตามแนวทางการดูแลผู้สูงอายุระยะยาวจังหวัดตราด 

เป็นการวิจัยแบบผสมผสาน ประกอบด้วยการวิจัยเชิงปริมาณ เพื่อศึกษาระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ และการวิจัย 

เชิงคุณภาพ เพ่ือศึกษาประสิทธิผลหรือผลส�ำเร็จการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ ภายหลังท่ีมีการด�ำเนินงานตามแนวทาง

การดูแลผู้สูงอายุระยะยาว ในพื้นที่ที่มีการด�ำเนินงานตามแนวทางการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว ของจังหวัดตราด ขั้นตอน 

การศึกษาเชิงปริมาณประกอบด้วยการศึกษาค้นคว้าเอกสาร เพื่อรวบรวม ค้นคว้าข้อมูลและเอกสารต่างๆ เพื่อน�ำไปใช้

ศึกษาระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในกลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 420 คน ที่ได้จากการสุ่มตัวอย่างแบบง่าย และการศึกษา 

เชิงคุณภาพโดยการประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือถอดบทเรียนเกี่ยวกับความส�ำเร็จของการด�ำเนินงานตามแนวทางการดูแล 

ผู้สูงอายุระยะยาว ในกลุ่มผู้บริหารหน่วยงานสาธารณสุขและผู้บริหารองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน กลุ่มผู้อ�ำนวยการ 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล เจ้าหน้าที่ผู ้รับผิดชอบงานดูแลผู ้สูงอายุระยะยาวของหน่วยงานสาธารณสุข  

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น แกนน�ำชุมชน และอาสาสมัครสาธารณสุขประจ�ำหมู่บ้าน (อสม.) จ�ำนวน 190 คน ใช้เครื่องมือ

คือ แบบสอบถาม ที่ผ่านการวิเคราะห์ความเที่ยงด้วยค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาเท่ากับ 0.83

	 ผลการศึกษาพบว่ากลุ่มตัวอย่าง เป็นเพศหญิงมากที่สุดร้อยละ 59.52 มีอายุระหว่าง 60-64 ปี ร้อยละ 47.63  

รองลงมาได้แก่อายุ 65-69 ปี ร้อยละ 28.57 ด้านสถานภาพส่วนใหญ่มีสถานภาพสมรส ร้อยละ 71.43 มีรายได้เฉลี่ย 

ของครอบครัว(รวม)ต่อเดือน อยู่ระหว่าง 10,000-20,000 บาท มากที่สุดร้อยละ 52.40 จบการศึกษาในระดับต�่ำกว่า 

ชัน้มธัยมศกึษา ร้อยละ 52.40 และส่วนใหญ่ไม่ทราบว่าต�ำบล/หมูบ้่านหรอืพืน้ที ่ทีอ่าศยัอยูเ่ข้าร่วมด�ำเนนิงานตามแนวทาง 

การดแูลผูส้งูอายรุะยะยาว ร้อยละ 52.40 ระดับคุณภาพชวีติผูส้งูอายใุนจงัหวดัตราด ภายหลงัทีม่กีารด�ำเนนิการตามแนวทาง

การดูแลผู้สูงอายุระยะยาวดีกว่าก่อนที่มีการด�ำเนินงานตามแนวทางการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว ประสิทธิผลหรือผลส�ำเร็จ

การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู ้สูงอายุภายหลังที่มีการด�ำเนินงานตามแนวทางการดูแลผู้สูงอายุระยะยาวของจังหวัดตราด  
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ได้ข้อสรุปว่าการขับเคลื่อนนโยบายการดูแลผู้สูงอายุและการส่งเสริม/สนับสนุนให้ชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมในการด�ำเนินงาน

ส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ ในพื้นที่อย่างจริงจังและต่อเนื่อง เพื่อจัดให้มีกิจกรรมการส่งเสริมสุขภาพให้ครอบคลุมทุกพื้นที่  

โดยเฉพาะการให้ความรู้ด้านการส่งเสริมสุขภาพ เช่น การออกก�ำลังกายท่ีเหมาะสม การรับประทานอาหาร การดูแล 

ด้านทนัตสาธารณสขุ จะช่วยส่งเสรมิให้ผูส้งูอายสุามารถดแูลตวัเองได้อย่างเหมาะสม ลดภาวะเสีย่ง ลดโรค ลดปัญหาสขุภาพ 

ของผู้สูงอายุและส่งผลให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีต่อไป

ค�ำส�ำคัญ: คุณภาพชีวิต, การดูแลผู้สูงอายุระยะยาว, ประสิทธิผล
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Abstract

	 Research on the effectiveness of improving the quality of life of the elderly according to  

the guidelines for long term care of the elderly Trat Province. This research is a mixed research,  

It consist of quantitative research. To study the quality of life of the elderly and qualitative research  

to study the effectiveness or achievements in improving the quality of life for the elderly.  

After the implementation of long-term care guidelines for the elderly in areas where operation  

are guidelines for long-term care of the elderly of Trat Province. The quantitative study process consisted 

of document research to collect data, document studies on the quality of life of the elderly in  

a sample of 420 people, and a qualitative study by workshops to extract lessons about the success  

of the quantitative study. Operate according to guidelines for long-term care of the elderly in  

the management group public health and local government executives group with the director of  

the Tambon Health Promoting Hospital Staff in charge of long-term care for the elderly at the public health 

department and local administrative organizations, community leaders and volunteers, totaling 170 people. 

The results showed that the quality of life of the elderly after in the study area after the implementation 

of the long-term care guidelines for the elderly better than before it was implemented According to  

the guidelines for long-term care of the elderly of Trat Province The effectiveness or success of  

improving the quality of life of the elderly after the implementation of the long-term care guidelines for 

the elderly of Trat Province. It was concluded that the policy of caring for the elderly and the promotion/

support of the community to participate in the implementation of the elderly health promotion seriously 

and continuously to provide comprehensive health promotion activities promote the health of the elderly 

in the area seriously and continuously to provide health promotion activities to cover all areas especially 

health promotion knowledge such as proper exercise eating and taking care of teeth will help encourage 

the elderly, Able to take care of himself properly It will reduce the risk of disease, reduce the health problems  

of the elderly and resulting in the elderly having a good quality of life in the future.

Keywords: Quality of life, Long term care, Effectiveness 
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บทนำ�

	 ประเทศไทยได้เปลี่ยนแปลงเข้าสู่ “ภาวะประชากร 

สูงอายุ” (Population Aging) (กรมอนามัยกระทรวง

สาธารณสุข, 2562) ซึ่งภาวะสูงอายุเป็นการเปลี่ยนแปลง

ด้านร่างกาย จิตใจ และสังคม โดยมีลักษณะการเป็นไป 

ในทางลดความเจริญไปสู ่ความเสื่อมท�ำให้มีผลกระทบ 

ต่อภาวะสุขภาพ ดังนั้นการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุจึงเป็น 

สิ่งที่ควรให้ความส�ำคัญ จากรายงานการวิจัยพบว่า สิ่งที ่

ผู้สูงอายุไทย ต้องการมีอยู่ 2 อย่างคือการมีสุขภาพดี และ

ใช้ชีวิตกับลูกหลานอย่างมีความสุข (อรนิษฐ์ แสงทองสุข, 

2563) งานพัฒนาสุขภาพผู ้สูงอายุจึงต้องเน้นการดูแล 

แบบองค์รวมทั้งด้านการส่งเสริม ป้องกันโรค การรักษา 

และการฟื ้นฟู ดังน้ันการดูแลผู ้สูงอายุแต่เพียงแวดวง 

ของการสาธารณสุขเท่านั้น ไม่เพียงพอ จ�ำเป็นต้องท�ำงาน

ร่วมกันแบบองค์รวมนับเป็นมิติที่ดีของการดูแลผู้สูงอายุ 

เพื่อวางระบบ ที่ดีในการรองรับสภาพปัญหาของผู้สูงอายุ

ในอนาคต (WHO Geneva, 1986 อ้างในพิสมัย จันทวิมล 

2541) การส่งเสริมสขุภาพจงึเป็นกระบวนการเพิม่ความสามารถ

ของคนในการควบคมุ ดูแล และพัฒนาสขุภาพตนเองให้ดข้ึีน

ในการที่จะบรรลุสุขภาวะที่สมบูรณ์ทั้งร่างกาย จิตใจ และ

สังคม (พิสมัย จันทวิมล, 2541) ซึ่งการเพิ่มความสามารถ

ของคนในการดูแลสุขภาพตนเองต้องอาศัยความช่วยเหลือ

ระหว่างคนในชุมชนแบบมีส่วนร่วม กระทรวงสาธารณสุข 

จึงได้ริเริ่มและด�ำเนินกระบวนการสร้างนโยบาย (Policy 

Formulation) การส่งเสริมสุขภาพการดูแลผู ้สูงอายุ  

และได้ก�ำหนดเป็นนโยบาย “การดูแลผู้สูงอายุระยะยาว : 

Long term care” เพือ่ใช้เป็นยทุธศาสตร์หลกัในการด�ำเนนิ

งานพัฒนากระบวนการส่งเสริมสุขภาพและการดูแล 

ผู้สูงอายุระยะยาวต้ังแต่ปีงบประมาณ 2559 เป็นต้นมา 

(กรมอนามัย กระทรวงสาธารณสุข, 2562)

	 ส�ำหรับส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดตราด พบว่า 

มีจ�ำนวนประชากรสูงอายุเพิ่มขึ้นอย่างรวดเร็วจากร้อยละ 

15.62 เมื่อสิ้นปี พ.ศ.2554 เป็นร้อยละ 23 ในปีพ.ศ. 2564 

(ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดตราด, 2564) อัตราเพิ่ม 

ของการสงูอายุทีจ่ะส่งผลต่อภาวะสขุภาพ และการจัดระบบ

บริการสุขภาพให้สอดคล้องกับสถานการณ์ของจ�ำนวน 

ผู ้สูงอายุในพื้นท่ี ส�ำนักงานสาธารณสุขจังหวัดตราด  

จึงได้น�ำนโยบายการดูแลผู้สูงอายุระยะยาวมาขับเคลื่อน 

(Policy implementation) โดยมีเป้าหมายเพื่อให้ 

ทุกอ�ำเภอของจังหวัดตราด น�ำนโยบาย “การดูแลผู้สูงอายุ

ระยะยาว : Long term care” ไปด�ำเนินการในลักษณะ

ต�ำบลต้นแบบการดูแลผู ้สูงอายุระยะยาว (Long term 

care) และที่ผ่านมาได้รับความร่วมมือจากองค์กรปกครอง

ส่วนท้องถ่ินในการเข้าร่วมด�ำเนินงานการดูแลผู ้สูงอายุ

ระยะยาว (Long term care) ทุกพื้นที่อย่างต่อเนื่อง 

มาจนถึงปัจจบัุน (ส�ำนกังานสาธารณสขุจงัหวดัตราด, 2564) 

ซ่ึงในการด�ำเนินงานตามโครงการดังกล่าวท่ีผ่านมานั้น  

มีเพียงแต่การจัดท�ำสรุปรายงานผลการด�ำเนินงานประจ�ำปี 

ยังไม่มีการประเมินผลโครงการอย่างเป็นรูปธรรมว่า  

ผลการด�ำเนินงานตามแนวทางการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว 

ของชุมชนในพื้นที่จังหวัดตราด ประสบผลส�ำเร็จ และก่อให้

เกิดผลดีต ่อคุณภาพชีวิตของผู ้สูงอายุในชุมชนหรือไม่ 

อย่างไร ผู ้วิจัยจึงด�ำเนินการศึกษาเชิงประเมินผลเรื่อง

ประสิทธิผลการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ ตามแนวทาง

การดูแลผู้สูงอายุระยะยาวจังหวัดตราด เพื่อน�ำผลที่ได้จาก

การวิจัยไปใช้ประโยชน์ในการจัดท�ำข้อเสนอเชิงนโยบาย 

แก่หน่วยงานท่ีเก่ียวข้องเพือ่ขับเคลือ่น การพฒันาคณุภาพชวิีต

ในการเข ้าสู ่สังคมผู ้สูงอายุ และเป็นแนวทางส�ำหรับ 

การสร้างภูมิคุ ้มกันที่ดีให้กับผู ้สูงอายุได้อย่างเหมาะสม 

และสอดคล้องกับสภาพปัญหาหรือความต้องการของ 

ผู้สูงอายุในพื้นที่ต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย 

	 1. เพื่อศึกษาระดับคุณภาพชีวิตของผู ้สูงอายุ  

ภายหลังท่ีมีการด�ำเนินงานตามแนวทางการดูแลผู้สูงอายุ

ระยะยาวของจังหวัดตราด

	 2. เพื่อศึกษาเชิงประเมินผลเรื่อง ประสิทธิผลหรือ 

ผลส�ำเร็จต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู ้สูงอายุ ภายหลัง 

ท่ีมีการด�ำเนินงานตามแนวทางการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว

ของจังหวัดตราด
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คำ�ถามการวิจัย

	 ผลการด�ำเนินงานตามแนวทางการดูแลผู ้สูงอายุ

ระยะยาว ของชุมชนในพ้ืนที่จังหวัดตราด ก่อให้เกิดผลด ี

ต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ หรือไม่ อย่างไร

กรอบแนวคิดการวิจัย (Conceptual 
framework)

วิธีการศึกษา

1. เครื่องมือ วัสดุ อุปกรณ์ในการศึกษา

	 1.1		 แบบสอบถาม (Questionnaire) เพื่อใช้ใน 

การประเมินคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ มี 2 ส่วนคือ ส่วนที่ 1 

เป็นข้อค�ำถามเกี่ยวกับข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง 

ส ่วนท่ี 2 เป ็นข ้อค�ำถามเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตของ 

กลุ่มตัวอย่าง ประกอบด้วย ด้านสภาพความเป็นอยู่ที่ดี 

ด้านสภาพร่างกายที่ดี ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 

ด้านการรวมกลุ่มทางสังคม ด้านการตัดสินใจด้วยตนเอง 

และด้านสภาพอารมณ์ท่ีดี จากกลุ ่มตัวอย่างจ�ำนวน  

420 คน จากการค�ำนวณหาขนาดของกลุ ่มตัวอย่าง 

ของ taro and yamana (บุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธ์ิ, 

2543)

	 1.2		 การเก็บข้อมูลเชิงคุณภาพ โดยการประชุม 

เชิงปฏิบัติการเพื่อถอดบทเรียนเกี่ยวกับความคิดเห็น 

หรือความส�ำเร็จของการด�ำเนินงานตามแนวทางการดูแล 

ผู้สูงอายุระยะยาวในกลุ่มผู้บริหารหน่วยงานสาธารณสุข

และผู้บริหารองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น กลุ่มผู้อ�ำนวยการ

โร งพย าบ าลส ่ ง เ ส ริ ม สุ ข ภ าพต� ำ บล  เจ ้ า หน ้ า ที ่

ผู ้รับผิดชอบงานดูแลผู ้สูงอายุระยะยาวของหน่วยงาน

สาธารณสุข องค ์กรปกครองส ่วนท ้องถิ่น แกนน�ำ 

ชุมชน และอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) จ�ำนวน 190 คน 

ในประเด็นเรื่องผลการด�ำเนินงานตามแนวทางการดูแล 

ผู้สูงอายุระยะยาว ก่อให้เกิดผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอาย ุ

ในพื้นที่หรือไม่ อย่างไร กระบวนการบริหารจัดการของ

ชุมชนตามแนวทางการดแูลผูส้งูอายรุะยะยาว มปีระสทิธภิาพ

และประสิทธิผลต่อระดับคุณภาพชีวิตผู ้สูงอายุหรือไม่  

ถ้าจะให้ดีขึ้นควรต้องปรับปรุงระบบการจัดการอย่างไร  

ผู้สูงอายุในชุมชนได้รับประโยชน์ จากโครงการนี้อย่างไร

	 ผู้วิจัยได้มีการทดสอบคุณภาพเครื่องมือก่อนน�ำไป

ใช้ด้วยการหาค่าความเท่ียงตรงของเครื่องมือ (Validity) 

การตรวจสอบความถูกต ้องและเ ท่ียงตรงในเนื้อหา 

(Validity) และการหาค่าความเช่ือมั่น (Reliability)  

ด้วยการวิเคราะห์ความเที่ยงด้วยค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา  

มีค่าเท่ากับ 0.83

1. การวิจัยเชิงปริมาณ

2. การวิจัยเชิงคุณภาพ

การดำเนินงานตามแนวทางการดูแล
ผูสูงอายุระยะยาวของจังหวัดตราด

ระดับคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ
กอนมีการดำเนินงานตามแนวทางการดูแล
ผูสูงอายุระยะยาว
1. ดานสภาพความเปนอยูที่ดี
2. ดานสภาพรางกายที่ดี
3. ดานการตัดสินใจดวยตัวเอง
4. ดานการรวมกลุมทางสังคม
5. ดานความสัมพันธระหวางบุคคล
6. ดานสภาพอารมณที่ดี 

ระดับคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ
หลังมีการดำเนินงานตามแนวทางการดูแล
ผูสูงอายุระยะยาว
1. ดานสภาพความเปนอยูที่ดี
2. ดานสภาพรางกายที่ดี
3. ดานการตัดสินใจดวยตัวเอง
4. ดานการรวมกลุมทางสังคม
5. ดานความสัมพันธระหวางบุคคล
6. ดานสภาพอารมณที่ดี 

ประสิทธิผลหรือผลสำเร็จหลังมีการดำเนินงานตามแนวทางการดูแลผูสูงอายุระยะยาว
 1. ผลตอคุณภาพชีวิตผูสูงอายุในพื้นที่
 2. กระบวนการบริหารจัดการของชุมชนตามแนวทางการดูแลผูสูงอายุระยะยาว
  มีประสิทธิภาพ และประสิทธิผลตอระดับคุณภาพชีวิตผูสูงอายุหรือไม
  ถาจะใหดีขึ้นควรตองปรับปรุงระบบการจัดการอยางไร
 3. ผูสูงอายุในชุมชนไดรับประโยชนจากโครงการพัฒนานี้อยางไร

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

	 1.	 ผลจากการศึกษาวิจัยครั้งนี้ จะน�ำไปใช้ประกอบ

การจัดท�ำแผนหรือแนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิต  

ของผู ้สูงอายุ รวมถึงการสร้างความสัมพันธ์ที่ดีระหว่าง

ชุมชนและ ท้องถิ่นสู่การพัฒนาอย่างยั่งยืนต่อไปในอนาคต

	 2.	 ชุมชนใช้เป็นแนวทางส�ำหรับการสร้างภูมิคุ้มกัน

ที่ดีให ้กับผู ้สูงอายุ ให้มีคุณภาพในการด�ำเนินชีวิตที่ด ี

และสามารถด�ำรงชีวิตได้อย่างเหมาะสมต่อไป

	 3.	 หน่วยงานที่เกี่ยวข้องสามารถน�ำผลการวิจัยนี ้

ไปปรบัใช้เป็นแนวทางในการพฒันาคณุภาพในการด�ำเนนิชีวติ

ของผูส้งูอายไุด้อย่างเหมาะสมและสอดคล้องกับความต้องการ

ของผู้สูงอายุในชุมชนหรือพื้นที่ต่อไป 
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	 1.3		 วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล

			   1.3.1	 การเก็บข้อมูลเชิงปริมาณ โดยเชิญ 

เจ ้าหน้าที่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบลในพื้นท่ี  

มาประชุมเพื่อชี้แจงรายละเอียดของแบบสอบถาม และ 

ขอความอนุเคราะห์ในการเก็บข้อมูลผู ้สูงอายุจากชมรม 

ผู้สูงอายุในพ้ืนที่ โดยการสุ่มเลือกพื้นที่และกลุ่มตัวอย่าง

ของแต่ละพ้ืนที ่ใช้วิธกีารสุม่ตัวอย่างเป็นระบบ (เฉลมิพล ศรหีงษ์, 

2543 : 9) รวมได้กลุ่มตัวอย่างทั้งสิ้น จ�ำนวน 420 คน และ

ก�ำหนดคุณสมบัติผู ้ตอบแบบสอบถาม ต้องเป็นผู้มีอายุ  

15 ปีขึ้นไป อาศัยอยู่ในชุมชนน้ีเป็นประจ�ำ สามารถอ่าน

และเขียนหนังสือได้ และสมัครใจในการให้ข้อมูล

			   1.3.2	 การเก็บข้อมูลเชิงคุณภาพ มีการจัด

ประชุมเชิงปฏิบัติการ เพื่อถอดบทเรียนในกลุ่มผู้บริหาร

หน่วยงานสาธารณสุข ผู้บริหารองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

ผู้อ�ำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล เจ้าหน้าที่

ผู ้รับผิดชอบงานดูแลผู ้สูงอายุระยะยาวของหน่วยงาน

สาธารณสุขและองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น แกนน�ำชุมชน

และอาสาสมัครสาธารณสุข (อสม.) จ�ำนวน 190 คน  

เพื่อด�ำเนินการเก็บข้อมูลโดยการสนทนากลุ่มตามประเด็น

ที่ก�ำหนด

	 1.4		 การวิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยน�ำข้อมูลที่รวบรวม

ได้จากกลุ่มตัวอย่างมาเตรียมการ ดังนี้

			   1.4.1	 จัดการข้อมูลก่อนน�ำไปวิเคราะห์ โดย

ก�ำหนดเกณฑ์การให้คะแนน และการแปลความหมาย  

ดังนี้

			   1 .  คุณภาพชีวิตอยู ่ ในระดับดี หมายถึง 

ผลการประเมนิคณุภาพในการด�ำเนินชวีติของผูส้งูอาย ุได้ค่า

คะแนนเฉลี่ยตั้งแต่ร้อยละ 80 ขึ้นไป (ค่าคะแนนเฉลี่ย 

ตั้งแต่ 2.4 ขึ้นไป) 

			   2. คุณภาพชีวิตอยู่ในระดับปานกลาง หมายถึง

ผลการประเมินคุณภาพในการด�ำเนินชีวิตของผู ้สูงอายุ  

ได้ค่าคะแนนเฉล่ียระหว่างร้อยละ 60 ถึง 79 (ค่าคะแนน

เฉลี่ยตั้งแต่ 1.8 ถึง 2.3) 

			   3. คุณภาพชีวิตอยู ่ในระดับน้อย หมายถึง 

ผลการประเมินคุณภาพในการด�ำเนินชีวิตของผู ้สูงอายุ  

ได้ค่าคะแนนเฉลี่ยต�่ำกว่าร้อยละ 60 (ค่าคะแนนเฉลี่ย 

ต�่ำกว่า 1.8 ลงมา) 

	 1.5		 สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล

			   1. ข้อมูลเชิงปริมาณ น�ำเสนอด้วยค่าความถี่ 

และค่าร้อยละ 

			   2. ข้อมูลเชิงคุณภาพชีวิตผู ้สูงอายุ น�ำเสนอ

ด้วยค่าความถี่และค่าร้อยละ 

			   3. ข้อมลูท่ีได้จากการถอดบทเรยีน วเิคราะห์ด้วย

การวเิคราะห์เชงิเนือ้หา (Strauss, A.L. and Cabbin, J, 1990).

ผลการศึกษา

	 1. ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง 

	 พบว่ากลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 420 คน เป็นเพศหญิง

มากท่ีสดุร้อยละ 59.52 อายรุะหว่าง 60-64 ปี ร้อยละ 47.63 

รองลงมาได้แก่อายุ 65-69 ปี ร้อยละ 28.57 ด้านสถานภาพ

การสมรสส่วนมากมีคู่ ร้อยละ 71.43 มีรายได้เฉลี่ยของ

ครอบครัว(รวม)ต่อเดือน ระหว่าง 10,000-20,000 บาท 

มากท่ีสุดร้อยละ 52.40 ส่วนมาก จบการศึกษาในระดับ 

ต�ำ่กว่าช้ันมธัยมศกึษา ร้อยละ 52.40 และส่วนมากไม่ทราบว่า

ต�ำบล/หมู่บ้านหรือพื้นท่ี ท่ีอาศัยอยู ่เข้าร่วมด�ำเนินงาน 

ตามแนวทางการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว ร้อยละ 52.40

	 2. ระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ

	 จากแบบสอบถามเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 

ผู้วิจัยใช้แนวคิด ทฤษฎีของ Schalock, L. R., (2004: 386) 

มาประยุกต์ใช้ จ�ำนวน 63 ข้อ ประกอบด้วย 6 ด้าน ได้แก่ 

ด ้านสภาพความเป ็นอยู ่ ท่ีดี  ด ้านสภาพร ่างกายที่ดี  

ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ด้านการรวมกลุ่มทาง

สังคม ด้านการตัดสินใจด้วยตนเอง ด้านสภาพอารมณ์ที่ดี 

พบว่าหลังมีการด�ำเนินงานการดูแลผู ้สูงอายุระยะยาว  

กลุ ่มตัวอย่างในพื้นท่ีศึกษามีคุณภาพชีวิตของผู ้สูงอายุ  

ในด้านสภาพความเป็นอยู ่ ท่ีดี ด ้านสภาพร่างกายที่ดี  

ด้านการตดัสนิใจด้วยตนเอง และด้านการรวมกลุม่ทางสงัคม

อยู่ในระดับปานกลาง (มีค่าคะแนนเฉลี่ยระหว่าง 2.2– 2.3) 

แต่มีคุณภาพชีวิตด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล และ 

ด้านสภาพอารมณ์ท่ีดีอยู ่ในระดับสูง (มีค่าคะแนนเฉล่ีย

มากกว ่า 2.4) ซ่ึงเมื่อเปรียบเทียบกับคุณภาพชี วิต 

ก่อนมกีารด�ำเนนิงานการดแูลผูส้งูอายรุะยะยาว พบว่าผูส้งูอาย ุ

มีคุณภาพในการด�ำเนินชีวิตที่ดีขึ้น ทุกด้าน ดังตารางที่ 1
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ตารางที่ 1	 ระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ จ�ำแนกตามรายด้าน

ประเด็นคุณภาพชีวิต คุณภาพชีวิตก่อนมีการด�ำเนินงาน
ดูแลผู้สูงอายุระยะยาว
(คะแนนเฉลี่ย/ระดับ)

คุณภาพชีวิตหลังมีการด�ำเนินงาน
ดูแลผู้สูงอายุระยะยาว
(คะแนนเฉลี่ย/ระดับ)

1. ด้านสภาพความเป็นอยู่ที่ดี 1.2/ต�่ำ 2.3/ปานกลาง
2. ด้านสภาพร่างกายที่ดี 1/ต�่ำ 2.4/สูง
3. ด้านการตัดสินใจด้วยตนเอง 1/ต�่ำ 2.1/ปานกลาง
4. ด้านการรวมกลุ่มทางสังคม 1/ต�่ำ 2.6/สูง
5. ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 1.4/ต�่ำ 2.8/สูง
6. ด้านสภาพอารมณ์ที่ดี 1.4/ต�่ำ 2.4/สูง

	 3.	 ประสิทธผิลหรอืผลส�ำเรจ็ต่อการพฒันาคณุภาพชวีติ

ผู้สูงอายุภายหลังที่มีการด�ำเนินงานตามแนวทาง การดูแล 

ผู้สูงอายุระยะยาวของจังหวัดตราด ผลการศึกษาพบดังนี้

		  3.1.	ผลการด�ำเนินงานตามแนวทางการดูแลผูส้งูอายุ

ระยะยาวก่อให้เกดิผลต่อคณุภาพชวีติ ผูส้งูอายใุนพืน้ทีอ่ย่างไร 

จากผลการศึกษาพบว่ากระบวนการพัฒนาตามแนวทาง

การดูแลผู้สูงอายุระยะยาว ที่เน้นการมีส่วนร่วม ของชุมชน

ในการด�ำเนนิงานโดยการใช้ชมุชนเป็นฐานในการเรยีนรู ้ก่อให้เกดิ

กระบวนการเรยีนรูร่้วมกนั เป็นการสร้างความรูแ้ละความตระหนกั

ในการมีส่วนร่วมของชุมชนในการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ 

การดแูลรกัษาสขุภาพส�ำหรบัผูส้งูอาย ุรวมถงึเป็นการรวมพลงั

ภาคีเครือข่ายเพื่อเสริมสร้างการมีส่วนร่วมของชุมชน และ

ครอบครวัในการส่งเสริมผูส้งูอายใุนชมุชน เป็นเร่ืองทีดี่ทีส่นบัสนนุ

หรือส่งเสริมให้ชุมชนมีความเข้มแข็งสามารถจัดการสุขภาพ

แก่ประชาชนในพืน้ทีไ่ด้อย่างมปีระสทิธภิาพเหมาะสมและยัง่ยนื 

และขัน้ตอนเพือ่การพฒันาเปิดโอกาสให้ผูท้ีเ่กีย่วข้องมส่ีวนร่วม

ทุกขั้นตอนและด�ำเนินการอย่างค่อยเป็นค่อยไป เพื่อให้เกิด

การพัฒนาที่ยั่งยืน ผลการด�ำเนินงานก่อให้เกิดผลต่อ 

การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุในชุมชน ดังนี้

		  (1)	 ด้านการจัดบริการด้านการรักษาพยาบาล 

ที่เหมาะสมกับผู้สูงอายุในพ้ืนที่ หน่วยงานหลายภาคส่วน

ต่างเหน็ว่าการบรูณาการด�ำเนนิงานจากทกุภาคส่วนเพือ่ช่วยกนั

ขับเคล่ือนนโยบายการดูแลผู้สูงอายุระยะยาวส่งเสริมให้ 

ผู ้สูงอายุมีกิจกรรมในการส่งเสริมสุขภาพเพื่อลดโรค 

ให้ครอบคลุมทุกพื้นที่ จะช่วยลดปัญหาในระยะยะยาวได้

ในอนาคตจึงอยากเห็นภาพการท�ำงานร่วมกันอย่างจริงจัง 

เพราะแต่ละภาคส่วนมคีวามพร้อมและศักยภาพไม่เหมอืนกัน 

การร่วมมือกันท�ำงานจะช่วยส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีกิจกรรม

ในการดูแลตัวเองได้อย่างเหมาะสม

		  (2)	 แนวทางการจัดบริการด้านการส่งเสริม 

สขุภาพทีเ่หมาะสมกบัผูส้งูอายใุนพืน้ที ่ทกุภาคส่วนทัง้ภาครัฐ 

องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน และคณะกรรมการ ฯลฯ แกนน�ำ

ชมุชนและผูท้ีเ่กีย่วข้อง เหน็พ้องกนัว่า เพือ่ลดปัญหาการเจบ็ป่วย

ด้วยโรคเรื้อรังที่พบบ่อยในกลุ่มผู้สูงอายุ ได้แก่โรคเบาหวาน 

โรคความดนัโลหติสงู ภาวะโรคหวัใจและหลอดเลอืด ควรเน้น

การสร้างเครือข่ายหรือสนับสนุนให้ภาคท้องถ่ินหรือชุมชน

เข้ามามส่ีวนร่วมในการเรยีนรู ้และเพิม่ศกัยภาพในการส่งเสรมิ 

ให้ผูส้งูอายดุแูลตนเอง ควรมกีารบูรณาการจากทกุภาคส่วน

เพื่อช่วยกันขับเคลื่อนนโยบายการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว 

การส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีการรวมตัวกันในการดูแลตัวเอง

หรอืท�ำกจิกรรมร่วมกนัทุกเดอืน โดยให้เจ้าหน้าท่ีสาธารณสขุ

มาเป็นวทิยากรจะช่วยลดปัญหาในระยะยะยาวได้ ทัง้ด้านการให้

ความรูด้้านการส่งเสรมิสขุภาพ เช่น การออกก�ำลงักายทีเ่หมาะสม 

การรบัประทานอาหาร การดแูลฟัน จะช่วยส่งเสรมิให้ผูส้งูอาย ุ

มีกิจกรรมในการดูแลตัวเองได้อย่างเหมาะสมมากยิ่งขึ้น

		  (3) แนวทางการจดับรกิารด้านการตดิตามดแูลฟ้ืนฟู

ผู้สูงอายุติดบ้านติดเตียง ท่ีเหมาะสมกับผู้สูงอายุในพื้นที่

ควรเน้นการสร้างเครอืข่ายหรอืสนบัสนนุให้ภาคท้องถิน่หรอื

ชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมในการเรียนรู ้ และเพิ่มศักยภาพ 

ในการดูแลส่งเสริมให้ผู้สูงอายุ ดูแลตนเอง อย่างจริงจังและ

ให้ได้คณุภาพครอบคลมุทกุพืน้ที ่ โดยเน้นการบรกิารถึงบ้าน 

การเยี่ยมบ้านโดยอาสาสมัครสาธารณสุข แกนน�ำสุขภาพ 

อาสาสมคัรดแูลผูส้งูอาย ุโดยเน้นการพฒันาศกัยภาพของกลุม่

แกนน�ำต่างๆ ให้เพยีงพอในการตดิตามดแูลผูส้งูอายใุนชมุชน 
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ให้ครอบคลุมทุกพื้นที่ ส่งเสริมให้ชุมชน ครอบครัวและ

อาสาสมัครเข้ามามีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ 

		  (4)	 แนวทางการส่งเสรมิการมส่ีวนร่วมของชุมชน

ในการดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในพ้ืนที่ ควรเน้นการพัฒนา

ศักยภาพของอาสาสมัครชุมชน แกนน�ำสุขภาพ อาสาสมัคร

ดูแลผู้สูงอายุให้เพียงพอ เพื่อประสานงานกับเจ้าหน้าที่ 

ในการตดิตามดแูลให้บรกิารถงึบ้าน และเชือ่มโยงหน่วยบรกิาร

สขุภาพและชมุชนหรอืครอบครวัให้ครอบคลมุบรกิารเกือ้กลู

และดูแลผู้สูงอายุโดยชุมชน 

	 สรปุหากทกุภาคส่วนมกีารบรูณาการ เพือ่ช่วยกนัขบัเคลือ่น

นโยบายการดแูลผูส้งูอายแุละการส่งเสริม/สนับสนุนให้ชุมชน 

เข้ามามส่ีวนร่วมในการด�ำเนินงานส่งเสริมสขุภาพผูส้งูอาย ุในพืน้ท่ี 

อย่างจริงจงัและต่อเนือ่ง ในการจดัให้มกีจิกรรมการส่งเสรมิสขุภาพ

ให้ครอบคลมุทกุพ้ืนที ่จะช่วยลดปัญหาสขุภาพของผูส้งูอายุ 

โดยเฉพาะการให้ความรูด้้านการส่งเสรมิสขุภาพ เช่น การออก

ก�ำลังกายทีเ่หมาะสม การรบัประทานอาหาร การดแูลฟัน จะช่วย

ส่งเสรมิให้ผูส้งูอาย ุสามารถดูแลตัวเองได้อย่างเหมาะสม ลด

ภาวะเส่ียง ลดโรค ส่งผลให้ผูส้งูอายมุคีณุภาพชวีติทีดี่ต่อไป

		  3.2	 กระบวนการบริหารจัดการของชุมชนตาม

แนวทางการดูแลผู ้สูงอายุระยะยาวมีประสิทธิภาพและ

ประสทิธผิลต่อระดบัคุณภาพชวีติผูส้งูอายจุะให้ดีขึน้ควรต้อง

ปรบัปรงุระบบการจดัการอย่างไร ผลการศกึษาได้ข้อเสนอแนะ

ว่าสิ่งที่ต้องปรับปรุงหรือพัฒนาต่อยอดคือท้องถิ่นควรให้

ความส�ำคัญในการเข้าร่วมโครงการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว 

เหตุผลเพราะจะช่วยส่งเสริมให้ภาคประชาชนรวมตัวกัน

เป็นชมรมและร่วมกนัจัดท�ำโครงการเพือ่ขอรบัการสนบัสนนุ

งบประมาณ ในการท�ำกจิกรรมการดูแลและส่งเสรมิสขุภาพ

ผู้สูงอายุ ได้ด้วยตนเองรวมถึงมีงบประมาณจัดกิจกรรม 

ที่ต้องพัฒนาเพื่อการดูแลผู้สูงอายุอย่างเป็นรูปธรรมมากขึ้น

		  3.3	 ระบบการประสานงานระหว่างชุมชนกับ

หน่วยงานภาครัฐภายนอกชุมชน ครอบครัวผู้สูงอายุ และ 

ผู้สูงอายุที่ผ่านมาเป็นอย่างไร สิ่งที่ต้องปรับปรุงมีอะไรบ้าง 

ผลการศึกษาได้ข้อเสนอแนะว่าควรเน้นการสร้างเครือข่าย

หรือสนับสนุนให้ภาคท้องถิ่น หรือชุมชนเข้ามามีส่วนร่วม 

ในการเรยีนรู ้และเพิม่ศกัยภาพในการดแูลส่งเสรมิให้ผูส้งูอายุ 

ดแูลตนเอง ให้ได้คณุภาพครอบคลมุทกุพืน้ที ่โดยเน้นการบรกิาร

ถงึบ้าน การเยีย่มบ้านโดยอาสาสมคัรสาธารณสขุ แกนน�ำสขุภาพ 

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ โดยเน้นการพัฒนาศักยภาพของ

กลุ่มแกนน�ำต่างๆ ให้เพียงพอในการติดตามดูแลผู้สูงอายุ 

ในชมุชน รวมถงึการส่งเสรมิให้ ชมุชน ครอบครวัและอาสาสมคัร

เข้ามามส่ีวนร่วมในการดแูลสขุภาพผูส้งูอาย ุเพือ่ประสานงาน

และร่วมกับเจ้าหน้าท่ีในการติดตามดูแลให้บริการถึงบ้าน

และเชื่อมโยงหน่วยบริการสุขภาพ ชุมชนหรือครอบครัว 

		  3.4	 ผูส้งูอายใุนชมุชนได้รบัประโยชน์จากโครงการ

พัฒนานี้อย่างไร : ทุกภาคส่วนทั้งภาครัฐ องค์กรปกครอง

ส่วนท้องถิ่น และคณะกรรมการฯลฯ แกนน�ำชุมชนและ 

ผู ้ที่เกี่ยวข้องให้ความเห็นว่ากระบวนการพัฒนาที่เน้น 

การใช้ชุมชนเป็นฐานในการเรยีนรู ้โดยการสร้างเวทีการเรยีนรู้

เพื่อน�ำกลไกทั้ง 3 กลุ่ม คือ กลุ่มองค์กร ทุน และความรู้ 

มาก่อรูปให้เกิดกระบวนการเรียนรู้ร่วมกัน สานกลไกทั้ง 3 

ให้เกิด การระดมความคิดเพื่อวิเคราะห์ประเด็นปัญหา 

และร่วมกันก�ำหนดแนวทางในการพัฒนา เพื่อสร้างความรู้ 

และความตระหนกัในการมส่ีวนร่วมของชมุชนในการส่งเสรมิ 

สขุภาพผูส้งูอาย ุมกีารแลกเปลีย่นความคดิเหน็เกีย่วกบัประเดน็

ปัญหาสขุภาพ การดแูลรกัษาสขุภาพส�ำหรบัผูส้งูอาย ุรวมถงึ

เป็นการรวมพลังภาคีเครือข่ายเพื่อเสริมสร้างการมีส่วนร่วม

ของชุมชนและครอบครัวในการส่งเสริมผู้สูงอายุในชุมชน 

ได้แนวทางหรอืแผนการส่งเสรมิสขุภาพผูส้งูอายซุึง่ประกอบ

ด้วยแผนการสร้างหรอืส่งเสรมิสขุภาพผูส้งูอายแุละด้านการซ่อม

สขุภาพผูส้งูอาย ุเป็นเรือ่งทีด่เีพือ่สนบัสนนุหรอืส่งเสรมิให้ชมุชน

มคีวามเข้มแข็งสามารถจดัการสขุภาพแก่ประชาชน ในพืน้ที่

ได้อย่างมีประสิทธิภาพ เหมาะสมและยั่งยืน กิจกรรมต่างๆ 

และข้ันตอนเพือ่การพฒันาเป็นการเปิดโอกาสให้ชุมชน/ประชาชน 

และภาคส่วนต่างๆ เข้ามามส่ีวนร่วมในการด�ำเนนิการทกุขัน้ตอน

ตั้งแต่การวิเคราะห์การวางแผน การน�ำแผนไปขับเคลื่อนสู่

การปฏบิตัแิละการตดิตามประเมนิผล ส่งผลต่อการส่งเสรมิ 

สขุภาพผูส้งูอายใุนพืน้ทีแ่ละผูส้งูอายใุนพืน้ทีไ่ด้รบัประโยชน์

จากการพัฒนาอย่างต่อเนื่อง เหมาะสมกับสภาพปัญหา

และบริบทของพื้นที่

อภิปรายผล

	 นโยบายระบบการส่งเสริมสุขภาพการดูแลผู้สูงอายุ

ระยะยาว (Long term care) เกดิจากปัญหาประชากรผูส้งูอายุ 
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ที่เพิ่มขึ้น และผลการด�ำเนินการประเมินคัดกรองสุขภาพ 

ผูสู้งอายขุองกระทรวงสาธารณสขุ ทีพ่บว่า มผีูส้งูอายทุีเ่ป็น 

กลุ่มติดสังคมที่มีภาวะพึ่งพิงกลุ่ม เช่น กลุ่มติดบ้าน ติดเตียง

มแีนวโน้มเพ่ิมสูงขึน้ (กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสขุ, 2562) 

จ�ำเป็นต้องสนบัสนนุด้านสขุภาพและสงัคม รฐับาลจงึได้มุง่เน้น

ในการดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง ทั้งกลุ่มติดบ้าน และ

กลุ่มตดิเตยีง เพ่ือป้องกนัไม่ให้ผูส้งูอายทุีย่งัแขง็แรงมกีารเจบ็ป่วย

จนต้องอยูใ่นภาวะพึง่พงิ และท�ำอย่างไรผูส้งูอายทุีอ่ยูใ่นภาวะ 

พึง่พงิจะได้รับการดแูลอย่างเหมาะสม (ส�ำนกังานหลกัประกัน

สขุภาพแห่งชาต,ิ 2559 และกรมอนามยั กระทรวงสาธารณสขุ, 

2562) ท�ำไมต้องพัฒนาการจัดระบบการดูแลระยะยาว 

ด้านสาธารณสขุในพืน้ที ่ เหตผุลเพราะจากจ�ำนวนและสดัส่วน 

ผู ้สูงอายุที่เพิ่มขึ้นตามล�ำดับ ร่วมกับการเปลี่ยนแปลง 

ด้านระบาดวิทยาการเจ็บป่วยของประชาชนจากโรคติดต่อ

แบบเฉยีบพลนัเป็นโรคไม่ตดิต่อเรือ้รงั น�ำมาซึง่ภาวะทพุพลภาพ 

ไม่สามารถรักษาให้หายขาดได้ ต้องได้รับบริการดูแลแบบ

ต่อเนื่อง ภาพผู้สูงอายุที่นอนติดบ้าน ติดเตียง ขาดคนดูแล 

ช่วยเหลือตัวเองไม่ได้หรือท�ำได้จ�ำกัด หรือภาพผู้สูงอายุ 

ที่มีปัญหาสมองเสื่อมถูกทอดทิ้ง จึงจ�ำเป็นต้องพัฒนาระบบ

การดูแลดังกล่าวขึ้นเพื่อให้ความจ�ำเป็นด้านสาธารณสุข

ของผู ้ สูงอายุ  ได ้รับการตอบสนอง อย ่างเหมาะสม  

ระบบการดูแลระยะยาว (Long term care) (กรมอนามัย 

กระทรวงสาธารณสขุ, 2562) จึงถกูก�ำหนดขึน้เพือ่ตอบสนอง

ความต้องการความช่วยเหลอื ของผูป้ระสบภาวะยากล�ำบาก 

อนัเนือ่งมาจากภาวการณ์เจ็บป่วยเร้ือรัง การประสบอบัุตเิหตุ

ความพิการต่างๆ ตลอดจนผู้สูงอายุที่ชราภาพไม่สามารถ

ช่วยเหลือตัวเองได้ในชีวิตประจ�ำวันโดยมีรูปแบบท้ังท่ีเป็น

ทางการ (ดูแลโดยบุคลากรด้านสาธารณสุขและสังคม)  

และไม่เป็นทางการ (ดูแลโดยครอบครัว อาสาสมัคร เพื่อน 

เพื่อนบ้าน) เพื่อมุ ่งเน้นในด้านการฟื้นฟู บ�ำบัด รวมถึง 

การส่งเสริมสุขภาพให้แก่ผู้สูงอายุอย่างสม�่ำเสมอ ต่อเนื่อง 

ให้เขามีคุณภาพชีวิตที่ดี โดยสรุปคือเป็นบริการสาธารณสุข

และบริการสังคม ที่จัดส�ำหรับผู้ที่มีภาวะพึ่งพิงไม่สามารถ

ช่วยเหลอืตวัเองได้ในการปฏบิติักจิวตัรประจ�ำวนั ส�ำนกังาน

สาธารณสขุจงัหวดัตราด จงึได้น�ำแนวคดิและนโยบายการดแูล 

ผู ้สูงอายุระยะยาวมาใช้ขับเคลื่อนในพื้นที่ เพื่อส่งเสริม 

และสนับสนุนให้ชุมชนมีส่วนร่วมในการจัดการปัญหาโรค

และภัยสุขภาพในพื้นที่ของตนเอง สอดคล้องกับแนวคิด

เกีย่วกบัการจดัการสขุภาพของชมุชน ทีน่กัวชิาการหลายๆ ท่าน

ได้อธบิายถึงแนวคดิพืน้ฐานในการดแูลสขุภาพตนเองว่าสขุภาพ

และการเจบ็ป่วย เป็นปรากฏการณ์ ทีเ่กดิขึน้มาพร้อมๆ กบัสงัคม 

ดงันัน้การดแูลจดัการด้านการเจบ็ป่วย จงึเป็นสทิธแิละหน้าที่

ของประชาชน ครอบครัว ชุมชน บุคคลแต่ละคนย่อมมีวิธี 

แก้ไขปัญหาท่ีแตกต่างกันออกไป แม้ว่าปัญหานั้นจะเป็น

ปัญหาโรคภยัไข้เจบ็เดยีวกนั ท้ังนีแ้ต่ละบุคคลมปีระสบการณ์ 

ค่านยิม และแนวคดิ ความเช่ือเรือ่งสขุภาพและความเจบ็ป่วย

แตกต่างกนัออกไป ในชมุชนทกุชมุชน การแก้ปัญหาเรือ่งสขุภาพ 

และความเจ็บป่วยถูกก�ำหนดแล้วโดยกฎเกณฑ์ทางสังคม 

สังคมเป็นผู้ระบุ และตัดสินใจว่าใครป่วย ป่วยเป็นอะไรและ

รักษาอย่างไร ดังนั้นการเยียวยาจึงเป็นเรื่องของชุมชน  

(มัลลิกา มัตติโก, อ้างในไพรวัลย์ เตชะโกศล, 2546) 

กระบวนการท่ีคนในชุมชนสามารถท�ำกิจกรรมต่างๆ เพื่อ

การมสีขุภาพดคีอืการดแูลสขุภาพตนเองได้ เป็นระบบการแพทย์

ของประชาชน (Lay Medical System) ซึง่เป็นระบบทีม่มีาก่อน

ท่ีระบบการแพทย์วิทยาศาสตร์หรือการแพทย์ตะวันตก 

คนในชุมชนมีการดูแลตนเอง ทั้งในภาวะปกติและเจ็บป่วย 

ซึ่งถือว่าเป็นการจัดการในส่วนที่เป็นบทบาทของประชาชน 

(Popular Sector) (ธรีะพงษ์ แก้วหาวงษ์,2543) ประกอบกบั 

ในปัจจบุนัปัญหาทางด้านสาธารณสขุจ�ำเป็นต้องมรีะบบสขุภาพ

ชุมชนที่เข้มแข็ง หมายถึงชุมชนสามารถดูแลรักษาสุขภาพ

ได้ด้วยตนเองมากทีส่ดุ สามารถควบคมุโรคและสร้างเสรมิสขุภาพ 

มรีะบบบรกิารทีส่ามารถให้บรกิารทีจ่�ำเป็นแก่ประชากรทัง้มวล

ในชมุชนท้องถ่ินได้ (ส�ำนกังานวจิยัและพฒันาระบบสขุภาพ

ชุมชน (สพช.), 2555) จากผลการศึกษาประสิทธิผลหรือ 

ผลส�ำเร็จต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ ภายหลังที่มี

การด�ำเนินงานตามแนวทางการดูแลผู ้สูงอายุระยะยาว 

ของจังหวัดตราด พบว่าคุณภาพชีวิตหลังมีการด�ำเนินงาน 

การดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในพื้นที่ ผู้สูงอายุมีคุณภาพใน

การด�ำเนินชีวิตที่ดีขึ้นสอดคล้องกับรายงานการวิจัยของ 

จรญัญา วงษ์พรหม, ครีบูีน จงวฒิุเวศย์, นวลฉว ีประเสรฐิสขุ 

และ นรินัดร์ จงวฒิุเวศย์ (2558) เรือ่งการมส่ีวนร่วมของชมุชน

เพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ มีผลการวิจัย คือ ผู้สูงอายุ

มีความสุขมีความพึงพอใจ ท่ีได้เข้าร่วมกิจกรรม ท่ีสามารถ

สนองตอบต่อคุณภาพชีวิตใน 4 มิติ คือ กาย ใจ สังคม และ
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ปัญญา/การเรยีนรู,้ ภมูวิฒัน์ พรวนสขุ (2558) ศึกษาท�ำวจิยั

เรื่อง แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กร

ปกครองส่วนท้องถิน่ในเขตจังหวดัแพร่ พบว่าภาพรวมของปัญหา

การพฒันาคณุภาพชวีติผูส้งูอาย ุด้านสขุภาพอนามยั ด้านสงัคม 

ด้านครอบครัว และด้านการเงินและการงานพบว่าอยู่ใน

ระดบัมาก, พิมพิสทุธิ ์บวัแก้ว และ รติพร ถงึฝ่ัง (2559) ท�ำวจิยั

เรื่องการดูแลสุขภาพและภาวะสุขภาพของผู้สูงอายุไทย 

การศึกษานี้เสนอแนะว่าภาครัฐควรที่จะคงไว้ซึ่ง นโยบายท่ี

เกี่ยวข้องกับสวัสดิการของผู ้สูงอายุโดยเฉพาะอย่างยิ่ง 

เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ และปรับปรุงช่องทางการเข้าถึงสิทธ ิ

ดังกล่าวให้ครอบคลุมและทั่วถึง รวมทั้งส่งเสริมพฤติกรรม

การดูแลสุขภาพของผู ้สูงอายุ โดยเน้นการมีส ่วนร่วม 

ของครอบครัว, ชยัพล ดิษฐอัง๊ (2559) ศกึษาวจัิยเรือ่งการพฒันา

ศักยภาพผู ้สูงอายุตามแนวทางเศรษฐกิจพอเพียงของ

องค์การบริหารส่วนต�ำบลหนองกินเพล อ�ำเภอวารินช�ำราบ 

จงัหวดัอบุลราชธานี พบว่า มแีนวทางในการพัฒนาศักยภาพ

ผู ้สูงอายุตามแนวคิดเศรษฐกิจพอเพียงของผู ้สูงอายุ  

1) ด้านการมีภูมิคุ้มกันที่ดี ได้แก่ การประชาสัมพันธ์และ 

ให้ข้อมูลเกี่ยวกับเศรษฐกิจพอเพียง ข่าวสารในการดูแล

สุขภาพตนเอง การจัดอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับโภชนาการ

และการจัดตั้งกลุ ่ม หรือชมรมผู ้สูงอายุ การส่งเสริม  

และสนับสนุนให้ผู้สูงอายุเข้าร่วมกิจกรรมต่างๆ ของชุมชน

โดยสือ่สารผ่านผูน้�ำชมุชนหรือโรงเรียนในชมุชน 2) การสร้าง

ความเข้าใจให้บุตรหลานและสมาชิกในครอบครัวให้เข้าใจ

ธรรมชาติ และการเปลี่ยนแปลงของผู้สูงอายุในความดูแล

การส่งเสริมและสนับสนุนผู้สูงอายุให้มีบทบาทและเข้าร่วม 

กิจกรรมในครอบครัว การจัดกลุ่มอาชีพสร้างรายได้ให้กับ 

ผู้สูงอายุ และการหาแหล่งทุนหรือแหล่งสนับสนุนในเรื่อง

ปัจจยัส�ำหรบัผูส้งูอายทุีม่ฐีานะยากจน 3) การจัดให้ผูส้งูอายุ

ที่มีความรู้และประสบการณ์เข้ามาร่วมพัฒนาเด็กวัยรุ ่น

เยาวชนในชมุชน โดยการให้ค�ำแนะน�ำอบรมสัง่สอนเกีย่วกบั

การด�ำเนนิชวีติทีด่แีละเหมาะสม ผลการศึกษาชีว่้าหน่วยงาน

ของรฐัหรอืหน่วยงานอืน่ ๆ ควรจะส่งเสริมศักยภาพผูส้งูอายุ

ให้มคีวามครอบคลุมทกุ ๆ ด้านไม่ว่าจะเป็นด้านการวางแผนงาน 

การตดิต่อประสานงาน การฝึกทกัษะฝีมอืการผลติ การหาตลาด

ให้กลุ่มผู้สูงอายุ การหาแนวทางสร้างรายได้เพื่อให้ผู้สูงอายุ

มีรายได้เพิ่มขึ้น สมาชิกในครอบครัว ควรให้ความส�ำคัญ 

ในการเพิ่มศักยภาพผู้สูงอายุ เพื่อให้การพัฒนาศักยภาพ 

ผูส้งูอายตุามแนวทางเศรษฐกจิพอเพยีงมปีระสทิธภิาพดขีึน้ 

พรรณธิภา เอี่ยมสิริปรีดา, อัจศรา ประเสริฐสิน และนริสรา 

พึง่โพธิส์ภ (2560) ศกึษาวจิยัเรือ่งการสร้างเสรมิพลงัในผูส้งูอายุ

ผ่านการท�ำงานของอาสาสมัคร พบว่า การสร้างเสริมพลัง

ในผู ้สูงอายุผ่านการท�ำงานของอาสาสมัครในประเทศที่ 

พฒันาแล้ว เริม่ต้นจากการก�ำหนดนโยบายการส่งเสรมิผลติภาพ

ในผูส้งูอายผุ่านการท�ำงานอาสาสมคัร โดยมหีน่วยงานของรฐั

เป็นศูนย์กลางในการสนับสนุนและบูรณาการความร่วมมือ

กับหน่วยงานท่ีเก่ียวข้อง ด้วยการน�ำเสนองานอาสาสมัคร

หลากหลายรูปแบบให้อาสาสมัครเข้าร่วมตามความถนัด

และความสนใจและให้ความส�ำคัญกับการศึกษาวิจัย 

เพื่อค้นหาองค์ความรู้ใหม่ๆ ในการบริหารงานอาสาสมัคร

ให้ประสบความส�ำเรจ็ เพราะการท�ำงานอาสาสมคัร นอกจาก 

จะเป็นประโยชน์ต่อชมุชนและสงัคมแล้ว ยงัเป็นเครือ่งมอืส�ำคญั

ในการสร้างเสริมพลังให้กับผู ้สูงอายุ โดยท�ำให้ผู ้สูงอาย ุ

มีสุขภาพกายที่แข็งแรง มีสุขภาพจิตที่ดี มีความพึงพอใจ 

ในชีวิตและสามารถปรับตัวหลังการเกษียณอายุได้ดี, ศิริสุข 

นาคะเสนย์ี (2561) ได้ศกึษาวจิยัเรือ่ง พฤตกิรรมการดแูลสขุภาพ

ตนเองของผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร โดยมีวัตถุประสงค์

เพื่อศึกษาการเปิดรับข่าวสารเกี่ยวกับสุขภาพ พฤติกรรม

การดูแลสุขภาพตนเอง และความต้องการสวัสดิการจากรัฐ

ของผูส้งูอายใุนกรงุเทพมหานคร ผลการวจัิยพบว่ากลุม่ตวัอย่าง 

มกีารเปิดรบัข่าวสารเกีย่วกบัสขุภาพโดยภาพรวมอยูใ่นระดบั

ปานกลาง 2) กลุม่ตวัอย่างม ีพฤตกิรรมการดแูลสขุภาพตนเอง

โดยภาพรวมอยู่ในระดับมากท่ีสุด และอรนิษฐ์ แสงทองสุข 

(2563) ศกึษาระดบัคณุภาพชวีติของผูส้งูอายใุนประเทศไทย 

เขตกรงุเทพมหานคร ปทมุธาน ีและนนทบรุ ีผลการวจิยัพบว่า 

คุณภาพชีวิตของผู ้สูงอายุ ด้านสภาพความเป็นอยู ่ที่ดี 

โดยภาพรวม อยูใ่นระดบัปานกลาง คณุภาพชีวติของผูส้งูอายุ

ด ้านสภาพร่างกายท่ีดี โดยภาพรวม อยู ่ในระดับมาก 

คุณภาพชีวิตของผู ้สูงอายุ ด้านการตัดสินใจด้วยตนเอง  

โดยภาพรวม อยู ่ ในระดับปานกลาง คุณภาพชีวิต 

ของผูส้งูอาย ุ ด้านการรวมกลุม่ทางสงัคม โดยภาพรวมอยูใ่น

ระดบัปานกลาง คณุภาพชีวติของผูส้งูอายดุ้านความสมัพนัธ์

ระหว่างบคุคล โดยภาพรวม อยูใ่นระดบัปานกลาง คณุภาพชวีติ

ของผูส้งูอายดุ้านสภาพอารมณ์ทีด่ ีโดยภาพรวม อยูใ่นระดบัมาก 
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และสอดคล้องกบัรายงานการวจิยัของ ยศ วชัระคปุต์และคณะ 

(2561) ศึกษาวิจัยเร่ืองประสิทธิผลของการให้บริการการ

ดูแลระยะยาว กรณีศึกษาจังหวัดอุดรธานี ผลการศึกษาพบ

ว่า การให้บริการการดูแลระยะยาวทัง้ในรปูแบบปกติและภายใต้

โครงการ Long term care ส่งผลให้ผู้สูงอายุมีศักยภาพ 

ในการท�ำกิจวัตรประจ�ำวันขั้นพื้นฐานด้วยตนเองได้มากขึ้น 

โดยกลุม่ทดลองทีไ่ด้รบับรกิารภายใต้โครงการ Long term care 

มีคะแนนเฉล่ียดัชนีบาร์เธลความสามารถในการท�ำกิจวัตร

ประจ�ำวัน (Barthel activities of daily living: Barthel ADL) 

เฉล่ียดขีึน้มากกว่า กลุม่ควบคมุอย่างมนียัส�ำคญัทีร่ะดบั 0.05 

ประมาณ 1 คะแนน ดังน้ันจะเหน็ได้ว่าโครงการ Long term 

care มปีระสทิธผิล ช่วยให้ผูส้งูอายสุามารถใช้ชวีติประจ�ำวนั

ได้ดีขึ้นและสามารถช่วยลดค่าใช้จ่ายในการดูแลระยะยาว

ลงได้ถงึ 5.7 ล้านบาทด้วยต้นทนุการให้บริการ 7.2 แสนบาท 

ภาครฐัจงึควรสนบัสนนุให้มรีะบบการดูแลผูส้งูอายรุะยะยาว

ที่บ้านโดยส่งเสริมการมีส่วนร่วมในระบบการดูแลระยะยาว 

ของภาคส่วนต่างๆ ตั้งแต่ระดับครอบครัว ระดับชุมชน 

ระดับท้องถิ่นและระดับประเทศ

สรุปผล

	 หลังมีการด�ำเนินงานการดูแลผู ้สูงอายุระยะยาว  

ในพื้ นที่ จั งหวัดตราดมีคุณภาพชี วิ ต  ของผู ้ สู งอายุ  

ในด้านสภาพความเป็นอยู ่ที่ ดี ด ้านสภาพร่างกายท่ีดี  

ด้านการตดัสนิใจด้วยตนเอง และด้านการรวมกลุม่ทางสงัคม

อยู่ในระดับปานกลาง (มีค่าคะแนนเฉลี่ยระหว่าง 2.2– 2.3) 

แต ่มีคุณภาพชีวิต ด ้านความสัมพันธ ์ระหว ่างบุคคล  

และด้านสภาพอารมณ์ที่ดีอยู ่ในระดับสูง (มีค่าคะแนน 

เฉลี่ยมากกว่า 2.4) ซึ่งเมื่อเปรียบเทียบกับคุณภาพชีวิต 

ก่อนมีการด�ำเนินงานการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว พบว่า 

ผู้สูงอายุมีคุณภาพในการด�ำเนินชีวิตที่ดีขึ้น ทุกด้าน

	 นอกจากนี ้การด�ำเนนิงานตามแนวทางการดูแลผูส้งูอายุ

ระยะยาว ของชุมชนในพื้นที่จังหวัดตราด ก่อให้เกิดผลดีต่อ

คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ในทุกด้าน เนื่องด้วยเป็นระบบที่

ตอบสนองต่อความต้องการความช่วยเหลือของผู้สูงอายุ  

อนัเนือ่งมาจากภาวการณ์เจบ็ป่วยเรือ้รงั การประสบอบุตัเิหตุ

ความพิการต่างๆ ตลอดจนผู้สูงอายุที่ชราภาพไม่สามารถ

ช่วยเหลอืตวัเองได้ในชวีติประจ�ำวนั รวมถงึการส่งเสรมิสขุภาพ

ให้แก่ผูส้งูอายอุย่างสม�ำ่เสมอ/ต่อเนือ่ง ให้เขามคีณุภาพชีวิตทีด่ี 

เพราะภาครฐัมส่ีวนส�ำคญัอย่างมากในการท�ำให้กลไกการท�ำงาน

ของระบบการดูแลระยะยาวเกิดข้ึน และได้รับความเชื่อมั่น

จากทกุฝ่ายทีเ่กีย่วข้องทัง้กลไกการให้บรกิารและกลไกการก�ำกบั

ดแูลต่างต้องการกระบวนการทางนติบิญัญตั ิดงันัน้จงึกล่าวได้ว่า 

การด�ำเนนิงานตามแนวทางการดแูลผูส้งูอายรุะยะยาว มส่ีวนส�ำคัญ 

ในการขับเคลื่อนนโยบายการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว และ

การส่งเสริม/สนับสนุนให้ชุมชนเข้ามามีส่วนร่วมในการ

ด�ำเนินงานส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุในพื้นที่อย่างจริงจังและ

ต่อเนื่อง ส่งผลให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น

ข้อเสนอแนะ 

	 จากผลการวิจัย พบว่าคุณภาพชีวิตของผู ้สูงอายุ  

ในบางประเดน็เช่นด้านสภาพความเป็นอยูท่ี่ด ีด้านการรวมกลุ่ม

ทางสงัคม ยงัอยูใ่นระดบัปานกลาง ดงันัน้เพือ่ให้การบรหิาร

จดัการและการด�ำเนนิงานทีเ่กีย่วข้องกบัการส่งเสรมิคณุภาพชีวิต 

ผู้สูงอายุเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิผล

มากยิง่ข้ึน หน่วยงานหรอืผูท่ี้มส่ีวนเกีย่วข้อง กบัการดแูลหรอื

พฒันาคณุภาพผูส้งูอาย ุควรก�ำหนดนโยบายเพือ่น�ำไปพฒันา

และปรบัปรงุการพฒันาคณุภาพผูส้งูอายใุห้เกดิผลในระยะยาว

ต่อไป ส่วนข้อเสนอแนะในเชงิปฏบิตัเิหน็ควรสนบัสนนุหรอืส่งเสริม

ให้มกีารก่อตัง้ชมรมผูส้งูอายใุนชมุชนเพือ่รวมกลุม่ท�ำกจิกรรม

ต่าง ๆ ของผูส้งูอาย ุท้ังนีเ้พือ่ก่อให้เกิดรายได้และเพือ่สร้างทนุ

ทางสงัคมและทุนทางวฒันธรรม หน่วยงานต่าง ๆ ทุกภาคส่วน 

ควรมีการจัดตั้งศูนย์หรือชมรมผู้สูงอายุ เพื่อให้ผู้สูงอายุได้มี

เครือข่าย ได้ท�ำกิจกรรม แลกเปลี่ยนความคิดเห็น พูดคุย 

หรือกิจกรรมที่สร้างคุณค่าทางจิตใจ เช่นจิตอาสา ฯลฯ
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