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2 Social Paradigms on Status and Roles of the Elderly

บทคัดย่อ
บทความนีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่บรรยายการเปล่ียนแปลงกระบวนทศัน์ของสังคมท่ีมต่ีอสถานภาพและบทบาทของผู้สูงอายุ 

ทีผ่่านมาหลายทศวรรษ “การพฒันาไปสูค่วามทนัสมยั” ได้ก่อให้เกดิแบบตายตวัแง่ลบเกีย่วกบัผูสู้งอายขุึน้ในสังคม ผู้คนในสังคม

สมัยใหม่จะสรรเสริญความก้าวหน้าและความส�ำเร็จเป็นส�ำคัญ ส่งผลให้ผู้สูงอายุถูกตรวจสอบความสมดุลระหว่างต้นทุนที่

สังคมเสียไปในการดูแลสนับสนุนผู้สูงอายุกับผลประโยชน์ที่สังคมได้รับจากผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุจึงมักถูกมองว่าเป็นภาระของสังคม 

อย่างไรก็ตาม วยาคติดังกล่าวถูกท้าทายด้วยกระบวนทัศน์ใหม่ซ่ึงยึดประชาชนเป็นศูนย์กลางและให้ความส�ำคัญกับความม่ันคง

ของมนุษย์ “แนวคิดผู้สูงอายุที่มีศักยภาพ” ประกอบด้วยหลักพื้นฐานที่ส�ำคัญสองประการ คือ (1) หลักมนุษยธรรม หมายถึง 

ผู้สูงอายุควรได้รับความช่วยเหลือตามหลักมนุษยธรรม และความต้องการพื้นฐาน สิ่งเหล่านี้เป็น “สิทธิขั้นพื้นฐาน” ที่บุคคล

ทุกกลุ่มวัยพึงได้รับ การเกี่ยงที่จะดูแลผู้สูงอายุเพราะเหตุแห่งความแตกต่างด้านอายุ เป็นการเลือกปฏิบัติซึ่งสังคมจะกระท�ำ

มิได้ และ (2) หลักการพัฒนา หมายถึง ผู้สูงอายุมีศักยภาพ สามารถยังคุณประโยชน์ให้กับสังคมได้ ผู้สูงอายุจึงควรได้รับการ

ส่งเสริมบทบาทและการมีส่วนร่วมในกระบวนการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม แนวคิดผู้สูงอายุที่มีศักยภาพมีอิทธิพลต่อนโยบาย

การพัฒนาความผาสุกของผู้สูงอายุไทยในปัจจุบัน

ค�ำส�ำคัญ: ผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุที่มีศักยภาพ กิจกรรมยังคุณประโยชน์ของผู้สูงอายุ  

Abstract
This article aimed to describe the social paradigm shift towards the status and roles of the elderly. 

For decades, the process of modernization has promoted a negative stereotype about the elderly in the 

society. People in the modern society mostly value economic growth and success. As a result, the elderly 

are monitored for the balance of costs and reciprocity in the exchange relationship. Accordingly, the elderly 

are often seen as burdensome. However, this myth about the elderly is challenged by a new paradigm that 

focuses on people-centred development and human security. The concept of “Active Ageing” consists of two 

basic principles: (1) Humanitarian Aspect of Ageing, means that the elderly’s basic rights and needs should 

be protected. The social norms should take a stand against discrimination, (2) Developmental Aspect of 

Ageing, means that the elderly are potential for social and economic contribution. A promotion plan for 

elderly’s participation in productive ageing activities is necessary. Nowadays, the national policies for the 

aging population in Thailand have adopted the concept of active ageing. This is for the well-being of the Thai elderly.
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ความเป็นมาของการเปลี่ยนแปลงกระบวนทัศน์
นักพฤฒาวิทยา (Gerontologist) อธิบายว่า ในสังคมดั้งเดิมซึ่งเป็นสังคมเกษตรกรรมนั้น ให้นิยามผู้สูงอายุว่า

เป็นผู้มีสิทธิอ�ำนาจทางสังคม ทั้งนี้ เนื่องจากผู้สูงอายุจะเป็นผู้ดูแลทรัพย์สิน เป็นเจ้าของที่ดิน เป็นผู้มีทักษะสูงทางจารีตประเพณี 

เป็นผู้มีความรู้ทางศาสนา และเป็นผู้ให้ความช่วยเหลือขั้นพื้นฐานแก่สังคม ต่อมาภายหลังเม่ือสังคมเข้าสู่กระบวนการพัฒนา

ไปสูค่วามทนัสมัย (Modernization) ซึง่เน้นการเจรญิเตบิโตทางเศรษฐกจิ นกัพฤฒาวทิยา อธบิายว่าการพฒันาไปสูค่วามทนัสมยั

เป็นปัจจัยส�ำคัญท่ีส่งผลต่อการเพิ่มปริมาณของประชากรผู้สูงอายุ และส่งผลต่อสถานภาพและบทบาททางสังคมที่ตกต�่ำลง

ของผู้สูงอายุ โดย (1) เทคโนโลยีด้านสุขภาพ ความส�ำเร็จในการควบคุมอัตราการเกิดและอัตราการตาย  ความเจริญก้าวหน้า

ทางการแพทย ์วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีเก่ียวกับสุขภาพ ท�ำให้มีจ�ำนวนผู้สูงอายุเพิ่มมากขึ้น อีกทั้งอายุขัยโดยเฉล่ียเมื่อ

แรกเกิดของประชากรก็เพิ่มสูงขึ้นด้วย ดังนั้น จึงมีผู้สูงอายุอยู่ในตลาดแรงงานเป็นจ�ำนวนมาก เกิดการแข่งขันในการจ้างงานสูง

ระหว่างคนรุน่ต่าง ๆ ผลทีต่ามมาท�ำให้เกดินโยบายเกษยีณอายเุพือ่ผลกัดนัผูส้งูอายอุอกจากตลาดแรงงาน (2) ความก้าวหน้าของ

เทคโนโลยทีางด้านวทิยาศาสตร์ ซึง่ถกูน�ำมาใช้ในกระบวนการผลติและกระบวนการจ�ำหน่ายจ่ายแจก ท�ำให้เกดิการสร้างงานใหม่

ส�ำหรับคนวัยหนุ่มสาว  เป็นงานที่อาศัยความช�ำนาญเฉพาะด้านทางอาชีพ  ดังน้ัน ความจ�ำเป็นที่จะต้องรับการถ่ายทอดความรู้

และประสบการณ์จากผูส้งูอายจุงึลดน้อยลง (3) กระบวนการกลายเป็นเมอืงและกลายเป็นอตุสาหกรรม ท�ำให้เกดิแรงงานย้ายถิน่
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3กระบวนทัศน์ของสังคมที่มีต่อสถานภาพและบทบาทของผู้สูงอายุ

ของคนวยัหนุม่สาว ในขณะที ่ผูส้งูอายสุ่วนใหญ่ยงัคงอยูใ่นภาคเกษตรกรรมในชนบท ดงันัน้ จงึเกดิผลกระทบอย่างค่อยเป็นค่อยไป

ต่อสัมพันธภาพภายในครอบครัว (4) ค่านิยมของสังคมสมัยใหม่ให้ความส�ำคัญกับครอบครัวและความกตัญญูน้อยลง แต่ให้

ความส�ำคัญกับปัจเจกบุคคลและการค้นหาความต้องการของตนเองมากขึ้น สมาชิกในครอบครัวมีอิสระในตนเองสูง อีกทั้งการ

ท�ำหน้าท่ีของครอบครัวท่ีมีต่อสมาชิกลดน้อยลง ไม่ว่าจะเป็นการอบรมสั่งสอนหรือการควบคุมพฤติกรรม  ครอบครัวจึงสูญเสีย

อ�ำนาจที่มีต่อตัวสมาชิก และ (5) การรู้หนังสือและการศึกษาสมัยใหม่ ท�ำให้คนวัยหนุ่มสาวมีระดับการศึกษาสูงกว่าผู้สูงอายุ 

คนวัยหนุ่มสาวจึงได้เริ่มงานด้วยต�ำแหน่งท่ีสูงกว่าผู้สูงอายุ  ผลที่ตามมาท�ำให้กิจกรรมที่ผู้สูงอายุสามารถมีส่วนร่วมได้ในประเภท

การจ้างงาน การเป็นผู้น�ำชุมชน หรือผู้น�ำองค์กร มีความจ�ำกัด [1-2] 

ข้อเสนอเชิงทฤษฎีของนักพฤฒาวิทยาข้างต้นมีผลงานการศึกษาวิจัยสนับสนุน อาทิ Palmore and Manton ศึกษา

ข้ามวัฒนธรรมใน 31 ประเทศซึง่มรีะดบั “ความทนัสมยั” แตกต่างกนัพบว่า ระดับ “ความทนัสมยั” ยิง่สงู สถานภาพในการจ้างงาน

ของผู้สูงอายุจะยิ่งต�่ำลง [3] Watson and Maxell ศึกษา 26 สังคมที่แตกต่างกันในยุโรปและเอเชียพบว่า เมื่อมีการใช้เทคโนโลยี

เพิ่มข้ึน การควบคุมข้อมูลที่ส�ำคัญของผู้สูงอายุจะลดลงและการยกย่องผู้สูงอายุจะลดลงด้วย [4] Simmons ศึกษาการ

เปลี่ยนแปลงในสังคมด้ังเดิมซึ่งเป็นสังคมเกษตรกรรมพบว่า การพัฒนาไปสู่ความทันสมัยได้ก่อให้เกิดแบบตายตัวแง่ลบ

เกี่ยวกับผู้สูงอายุขึ้นในสังคม พิจารณาจากการที่คนเราพยายามที่จะเสาะแสวงหาวิธีการต่าง ๆ ที่จะช่วยท�ำให้ตนเองดูหนุ่มสาว

อยูเ่สมอ ทัง้นี ้กเ็พือ่ทีจ่ะยดืหรอืชะลอเวลาทีจ่ะเข้าสูว่ยัสูงอาย ุเช่น การใช้ผลิตภัณฑ์ต่าง ๆ  ไม่ว่าจะเป็นครมีบ�ำรงุผิว สบู ่เครือ่งส�ำอาง 

ทีม่กีารโฆษณาว่า มสีรรพคณุในการรกัษาความอ่อนเยาว์ การรบัประทานอาหารเสริมหรอืแม้แต่การท�ำศลัยกรรมตกแต่ง เป็นต้น 

ทั้งหมดนี้ ก็เพราะกลัวความชราซ่ึงนักพฤฒาวิทยาเห็นว่า เป็นความกลัวอย่างผิด ๆ เนื่องจากการเปลี่ยนแปลงทั้งทางร่างกาย 

จิตใจ และสังคมเมื่อเข้าสู่วัยสูงอายุนั้นเป็นเรื่องปกติ ไม่ใช่ความเจ็บป่วยหรือเป็นโรคแต่อย่างใด [5] Cowgill ศึกษาเรื่อง The 

Role and Status of the Aged in Thailand พบว่า การกลายเป็นตะวันตก (westernization) และการกลายเป็นอุตสาหกรรม 

(industrialization) ของประเทศไทย ท�ำให้เดิมที่ผู้อ่อนอาวุโสมีแบบแผนในการแสดงความเคารพต่อผู้อาวุโสกว่า เป็นแบบหนึ่ง 

เช่น การไหว้ การคลานเข้าไปหา การโค้งศีรษะค�ำนับ การใช้ค�ำน�ำหน้าชื่อแสดงความนับถือฉันท์เครือญาติ เป็นต้น แต่ภายหลัง 

ความทนัสมยัท�ำให้ผูอ่้อนอาวโุสด�ำเนนิชีวติตามวถีิแบบตะวนัตก การกระท�ำรปูแบบใหม่บางอย่างท�ำให้ผูอ้าวุโสรูส้กึว่า ไม่เป็นการ

แสดงความเคารพนับถืออย่างเหมาะสม และรู้สึกว่า ตนได้รับความเคารพนับถือน้อยลง อีกทั้งภาพของผู้อาวุโสที่ปรากฏผ่านทาง

สื่อต่าง ๆ  ก็มักปรากฏให้เห็นเป็นภาพบุคคลไร้อ�ำนาจ ถูกสังคมจ�ำกัดบทบาท กลายเป็นบุคคลผู้รอรับความช่วยเหลือ [6] Amoss 

ศึกษาสถานภาพของผู้สูงอายุในสังคมสมัยใหม่พบว่า สังคมสมัยใหม่ (Modern Society) จะให้คุณค่าในเรื่องความอาวุโส

ลดน้อยลง แต่จะให้คณุค่าสิง่ใด ๆ จากการตรวจสอบความสมดลุระหว่างต้นทนุทีเ่สยีไปกบัผลประโยชน์ทีไ่ด้รบั กล่าวคอื ผูส้งูอายุ

จะถูกตรวจสอบความสมดุลระหว่างต้นทุนท่ีสังคมเสียไปในการดูแลสนับสนุนผู้สูงอายุกับผลประโยชน์ที่สังคมได้รับจากผู้สูงอายุ 

ผู้คนในสังคมสมัยใหม่จะสรรเสริญความก้าวหน้าและความส�ำเร็จทางเศรษฐกิจเป็นส�ำคัญ ดังนั้น สังคมจึงมุ่งให้ความหมายกับ

บุคคลใด ๆ  สิ่งใด ๆ  หรือวิถีทางใด ๆ  ที่จะน�ำไปสู่ความก้าวหน้าและความส�ำเร็จน้ัน ด้วยเหตุน้ี ผู้สูงอายุจึงถูกมองว่าเป็นภาระ 

ไม่ก่อให้เกิดคุณค่าในกระบวนการผลิต [7] นอกจากน้ี Blenkner ยังได้ศึกษาการพลิกกลับของบทบาทระหว่างพ่อแม่กับลูก 

คือ เมื่อพ่อแม่อายุมากขึ้น พ่อแม่รับบทบาทของลูกที่เคยพึ่งพิงพ่อแม่ ในขณะที่ ลูกรับบทบาทเป็นผู้อุปถัมภ์พ่อแม่ หรือที่เรียกว่า 

“role-reversal” นั้นพบว่า ไม่ใช่เรื่องที่เกิดขึ้นตามปกติในสังคมทันสมัย แต่จะพบในกรณีที่พ่อแม่สูงอายุมีภาวะผิดปกติทาง

กายภาพ จิตใจ และอารมณ์ เป็นส�ำคัญ กล่าวคือ ในสังคมทันสมัยลูกที่โตแล้วจะไม่ได้รับบทบาทพลิกกลับเป็นผู้อุปถัมภ์พ่อแม่ 

แต่ลูกจะรับบทบาทใหม่ในฐานะที่เป็นผู้ใหญ่ขึ้น และจะยอมรับพ่อแม่ของตนในฐานะเป็นปัจเจกบุคคล ผู้มีความต้องการ มีสิทธิ 

มีข้อจ�ำกัด และมีประวัติที่โดดเด่นเป็นของตนเอง [8]

จะเห็นได้ว่า การพัฒนาไปสู่ความทันสมัยในช่วงเวลาที่ผ่านมาได้ส่งผลกระทบต่อสถานภาพและบทบาททางสังคมของ

ผู้สูงอายุ และท�ำให้เกิดแบบตายตัวแง่ลบเกี่ยวกับผู้สูงอายุขึ้นในสังคม ปัจจุบันวยาคติเกี่ยวกับผู้สูงอายุดังกล่าวถูก ท้าทายด้วย

กระบวนทัศน์ใหม่ซึ่งยึดประชาชนเป็นศูนย์กลาง และให้ความส�ำคัญกับความมั่นคงของมนุษย์ 

แนวคิดว่าด้วยความม่ันคงของมนุษย์ (Human Security) เป็นแนวคิดใหม่ที่เสนอเป็นระเบียบวาระโลก ปรากฏใน

รายงาน “การพัฒนามนุษย์ ค.ศ.1994” ของส�ำนักงานโครงการพัฒนาแห่งสหประชาชาติ (UNDP) เป็นแนวคิดที่ยึดประชาชน

เป็นศูนย์กลาง ซึ่งนับเป็นความพยายามที่จะให้ค�ำจ�ำกัดความของความมั่นคง โดยให้เกิดการปรับเปลี่ยนแนวคิดด้านความมั่นคง 

จากเดิมที่สนใจถึงความม่ันคงของชาติอันประกอบด้วยรัฐและดินแดน มาให้ความส�ำคัญต่อความมั่นคงของประชาชนในฐานะ

องค์ประกอบพื้นฐานของชาติ โดยได้กล่าวถึง “ความม่ันคงของมนุษย์ (Human Security)” ในสองเรื่องด้วยกัน คือ เสรีภาพ
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จากความกลัว (Freedom from fear) และเสรีภาพจากความต้องการ (Freedom from want) ต่อมาภายหลังได้กล่าวถึง

การเผชญิหน้ากบัความไม่มัน่คงรปูแบบใหม่ภายใต้โลกาภวิตัน์ 7 ด้านด้วยกัน คือ (1) ความผนัผวนทางการเงนิและความไม่มัน่คง

ทางเศรษฐกิจ (2) ความไม่ม่ันคงทางอาชีพและรายได้ (3) ความไม่มั่นคงทางสุขภาพ (4) ความไม่มั่นคงทางวัฒนธรรม 

(5) ความไม่มัน่คงส่วนบคุคล เช่น การเผชญิกบัอาชญากรรม การค้ายาเสพตดิ และการค้ามนษุย์ (6) ความไม่มัน่คงทางสิง่แวดล้อม 

และ (7) ความไม่มั่นคงทางการเมืองและชุมชน ได้แก่ การเกิดความตึงเครียดทางสังคม เช่น ในรูปของสงครามระหว่างประเทศ 

สงครามกลางเมอืง ซึง่ความไม่มัน่คงทัง้ 7 ด้านนีจ้ะส่งผลต่อเสถยีรภาพทางการเมอืงและความเป็นปึกแผ่นของชมุชน ส�ำหรบัการ

ด�ำเนินงานเพื่อให้เกิดความมั่นคงของมนุษย์ดังกล่าว ส�ำนักงานโครงการพัฒนาแห่งสหประชาชาติได้มีการก�ำหนดยุทธวิธีหลัก

ไว้สองประการ ได้แก่ การปกป้อง (Protection) และการเสริมพลัง (Empowerment) โดยการปกป้อง เป็นยุทธวิธีที่มุ่งป้องกัน

ประชาชนให้ปลอดภัยจากอันตรายต่าง ๆ  ซ่ึงเก่ียวข้องกับการสร้างค่านิยมทางสังคม การพัฒนากระบวนการให้เป็นระบบ

เพื่อป้องกันความไม่มั่นคง ความไม่ปลอดภัยต่าง ๆ ส่วนการเสริมพลังเป็นกลวิธีที่จะช่วยพัฒนาศักยภาพประชาชนและส่งเสริม

การมีส่วนร่วมของประชาชน [9] 

แนวคดิว่าด้วยความมัน่คงของมนษุย์ ท�ำให้เกดิการเปล่ียนแปลงกระบวนทศัน์ของสังคมทีมี่ต่อผู้สูงอายดุ้วย โดยกระบวน

ทัศน์ใหม่ อาทิ แนวคิด “ผู้สูงอายุที่มีศักยภาพ” (Active Ageing) แนวคิด “ผู้สูงอายุที่ยังคุณประโยชน์” (Productive Ageing) 

และแนวคิด “ผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ” (Successful Ageing) มองว่า ผู้สูงอายุไม่ใช่บุคคลด้อยโอกาสหรือเป็นภาระของ

สังคม แต่สามารถมีส่วนร่วมเป็นพลังพัฒนาสังคมได้ และยุทธวิธีที่ยึดประชาชนเป็นศูนย์กลางก็ได้ถูกน�ำมาใช้เป็นแนวทางในการ

ด�ำเนนิงานเพ่ือผูส้งูอายดุ้วย ยทุธวธิดีงักล่าวประกอบด้วยหลักพืน้ฐานทีส่�ำคัญสองประการ คือ (1) หลกัมนษุยธรรม (Humanitarian 

Aspect of Ageing) ซึ่งหมายถึง ผู้สูงอายุควรได้รับความช่วยเหลือตามหลักมนุษยธรรม และความต้องการด้านสุขภาพอนามัย

และโภชนาการ ที่อยู่อาศัย และสภาพแวดล้อม ครอบครัว สวัสดิการสังคม ความม่ันคงทางรายได้ และการจ้างงาน รวมถึง

การศึกษา และ (2) หลักการพัฒนา (Developmental Aspect of Ageing) ซึ่งหมายถึง แนวคิดที่มุ่งส่งเสริมบทบาทของ

ผู้สูงอายุในกระบวนการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม [10-11] 

เหตุผลความจ�ำเป็นของการเปลี่ยนแปลงกระบวนทัศน์
การสูงวัยของประชากร (Population Ageing) เป็นปรากฏการณ์ที่เกิดขึ้นในประเทศต่าง ๆ  ทั่วโลก โดยใน พ.ศ. 2559 

โลกมีประชากรประมาณ 7,433 ล้านคน เป็นประชากรสูงอายุท่ีมีอายุ 60 ปีขึ้นไป 929 ล้านคน หรือคิดเป็นร้อยละ 12.5 

ของประชากรทั้งหมด4 โดยประเทศพัฒนาแล้วได้กลายเป็น “สังคมสูงอายุอย่างสมบูรณ์” แล้วทุกประเทศ ส�ำหรับประชากรของ

ประชาคมอาเซียนก็ก�ำลังมีอายุสูงขึ้นเช่นเดียวกัน คือ ใน พ.ศ. 2559 มีประเทศสมาชิกของประชาคมอาเซยีนจ�ำนวนสามประเทศ

ได้กลายเป็น “สังคมสูงอายุ” แล้ว5 ได้แก่ สิงคโปร์ (ประชากรอาย ุ60 ปีขึ้นไป ร้อยละ 18.7) ประเทศไทย (ร้อยละ 16.5) และ

เวียดนาม (ร้อยละ 10.7) [12] 

รายงานสถานการณ์ผู้สูงอายุไทยชี้ว่า ใน พ.ศ. 2559 ประเทศไทยมีจ�ำนวนประชากรไทย 65.9 ล้านคน เป็นประชากร

ที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป ประมาณ 11 ล้านคน หรือคิดเป็นร้อยละ 16.5 ของประชากรทั้งหมด จ�ำแนกผู้สูงอายุตามความสามารถ

ในการท�ำกิจวัตรประจ�ำวัน6 ได้เป็นผู้สูงอายุติดสังคม ร้อยละ 97 ผู้สูงอายุติดบ้าน ร้อยละ 19 และผู้สูงอายุติดเตียง ร้อยละ 1.5 

ส�ำหรับการคาดหมายประชากรน้ันพบว่า ประเทศไทยจะกลายเป็น “สังคมสูงอายุอย่างสมบูรณ์” ใน พ.ศ. 2564 เมื่อสัดส่วน

ประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไป สูงถึงร้อยละ 20 ของประชากรทั้งหมด และใน พ.ศ. 2574 ประเทศไทยจะเข้าสู่ “สังคมสูงอายุระดับ

4	องค์การสหประชาชาติ (United Nations) ยังไม่มีนิยามที่แน่นอนว่าอายุเท่าไรจึงจะเรียกว่าเป็น “ผู้สูงอายุ” แต่องค์การสหประชาชาติใช้อายุ 60 ปี
ขึน้ไปในการน�ำเสนอข้อมลูและตวัชีวั้ดเก่ียวกับผู้สูงอายุ กรณปีระเทศไทย ก�ำหนดนยิาม “ผูส้งูอาย”ุ ไว้ในพระราชบัญญตัผิูส้งูอาย ุพ.ศ. 2546 มาตรา 3 
“ผู้สูงอายุ” หมายถึง บุคคลซึ่งมีอายุเกินหกสิบปีบริบูรณ์ขึ้นไปและมีสัญชาติไทย 

5	ค�ำว่า “สังคมสูงอายุหรือสังคมสูงวัย” (Aged Society) หมายถึง สังคมที่มีประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไป มากกว่าร้อยละ 10 ของประชากรทั้งหมด 
(หรือประชากรอายุ 65 ปีขึ้นไป มากกว่าร้อยละ 7) ค�ำว่า “สังคมสูงอายุอย่างสมบูรณ์” (Complete-Aged Society) หมายถึง สังคมที่มีประชากร
อายุ 60 ปีขึ้นไป มากกว่าร้อยละ 20 ของประชากรทั้งหมด (หรือประชากรอายุ 65 ปีขึ้นไป มากกว่าร้อยละ 14) ค�ำว่า “สังคมสูงอายุระดับสุดยอด” 
(Super-Aged Society) หมายถึง สังคมที่มีประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไป มากกว่าร้อยละ 28 ของประชากรทั้งหมด (หรือประชากรอายุ 65 ปีขึ้นไป 
มากกว่าร้อยละ 20)

6	การประเมินสภาวะ “ติดเตียง” “ติดบ้าน”หรือ“ติดสังคม” ของผู้สูงอายุนั้น ต้องอาศัยแบบประเมินความสามารถในการท�ำกิจวัตรประจ�ำวันที่มีถึง 
10 ด้านด้วยกัน เพื่อแยกภาวะพึ่งพิงในผู้สูงอายุ (Barthel Activities of Daily LivingหรือADL) โดยผู้สูงอายุติดเตียง (Bed bound) หมายถึง ผู้สูง
อายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้ พิการ หรือทุพพลภาพ ต้องการการดูแลระยะยาว ส่วนผู้สูงอายุติดบ้าน (Home bound) หมายถึง ผู้สูงอายุที่ดูแลตนเอง
ได้บ้าง ช่วยเหลอืตนเองได้บ้าง สาหรบัผู้สูงอายตุดิสังคม (Social bound) หมายถึง ผูสู้งอายทุีพ่ึ่งตนเองได้ ช่วยเหลอืผูอ่ื้น ชมุชนและสังคมได้
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ปีที่ 32 ฉบับที่ 2 (กรกฏาคม-ธันวาคม 2562)

5กระบวนทัศน์ของสังคมที่มีต่อสถานภาพและบทบาทของผู้สูงอายุ

สุดยอด” เมื่อประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไป มีสัดส่วนสูงถึงร้อยละ 28 ของประชากรทั้งหมด โดยใน พ.ศ. 2562 เป็นครั้งแรก

ที่ประเทศไทยมีประชากรสูงอายุ (อายุ 60 ปีขึ้นไป) มากกว่าประชากรวัยเด็ก (อายุต�่ำกว่า 15 ปี) รายงานสถานการณ์ผู้สูงอายุ

ไทยสะท้อนว่า ผู้สูงอายุไทยจ�ำนวนมากยังอยู่ในสภาวะเปราะบางและยากล�ำบาก หนึ่งในสามของผู้สูงอายุมีรายได้ต�่ำกว่าเส้น

ความยากจน กล่าวคือ รายได้ต�่ำกว่า 2,647 บาทต่อเดือน ผู้สูงอายุกลายเป็นกลุ่มเสี่ยงที่จะประสบกับภาวะยากจนสูงกว่ากลุ่ม

วัยอื่น ๆ ไม่เพียงเท่านั้น ผู้สูงอายุยังมีแนวโน้มเป็นโสดมากขึ้น ร้อยละของผู้สูงอายุที่อยู่ตามล�ำพังคนเดียวหรือตามล�ำพัง

กับผูส้งูอายดุ้วยกนัมแีนวโน้มเพ่ิมสงูข้ึน สอดคล้องกบัขนาดของครัวเรอืนไทยทีปั่จจบุนัลดลงเหลอืเพยีงสามคนเท่านัน้ ครอบครัว

ไทยได้เปลี่ยนรูปแบบจากที่เคยเป็นครอบครัวขยาย คนหลายรุ่นอาศัยอยู่ด้วยกันเป็นครอบครัวใหญ่ เปลี่ยนเป็นครอบครัวเดี่ยว

ทีจ่�ำนวนสมาชกิในครวัเรือนลดน้อยลง เหล่านีเ้ป็นสญัญาณเตอืนว่า ศกัยภาพของครอบครวัในการเกือ้หนนุผูส้งูอายมุแีนวโน้มลดลง 

การหวังพึ่งบุตรหรือครอบครัวเป็นหลักประกันในยามสูงวัยแต่เพียงอย่างเดียวเป็นไปได้ยากมากขึ้น ผู้สูงอายุจ�ำเป็นต้องแสวงหา

แหล่งรายได้ทางเลอืกอืน่ โดยใน พ.ศ. 2559 พบว่า ร้อยละของผูส้งูอายทุีย่งัคงท�ำงานอยู ่มแีนวโน้มเพิม่สงูข้ึน และมจี�ำนวนผูส้งูอายุ

ที่ได้รับเบี้ยยังชีพสูงถึงราว 8 ล้านคน ใช้งบประมาณแผ่นดินรวมทั้งสิ้น 63,219 ล้านบาท [13-14]

กลุ่มสถิติแรงงาน ส�ำนักสถิติเศรษฐกิจและสังคม ส�ำนักงานสถิติแห่งชาติ ศึกษาการท�ำงานของผู้สูงอายุในประเทศไทย 

พ.ศ. 2560 พบว่า มีจ�ำนวนผู้สูงอายุที่ท�ำงาน 4.06 ล้านคน (เพศชาย 2.36 ล้านคน และเพศหญิง 1.70 ล้านคน) หรือคิดเป็น

ร้อยละ 35.8 ของจ�ำนวนผูสู้งอายทุัง้สิน้ 11.35 ล้านคน โดยท�ำงานเฉลีย่ 40 ชัว่โมงต่อสปัดาห์ ได้รบัค่าจ้างเฉลีย่ต่อเดอืนประมาณ 

11,600 บาท โดยผู้สูงอายุท่ีท�ำงานในภาคการค้าและบริการได้รับค่าจ้างเฉล่ียต่อเดือนประมาณ 16,946 บาท ภาคการผลิต 

10,557 บาท และภาคเกษตรกรรม 4,874 บาท เมือ่พจิารณาการท�ำงานของผูส้งูอาย ุตัง้แต่ปี 2556-2560 พบว่า จ�ำนวนผูส้งูอายุ

ที่ท�ำงานมีแนวโน้มเพิ่มขึ้นทุกปีจาก 3.45 ล้านคน ในปี 2556 เป็น 4.06 ล้านคน ในป ี2560 ผู้สูงอายุส่วนใหญ่เป็นผู้ปฏิบัติงาน

ที่มีฝีมือด้านเกษตรและประมง ร้อยละ 56.5 รองลงมา เป็นพนักงานบริการและผู้จ�ำหน่ายสินค้า ร้อยละ 19.6 ช่างฝีมือ

และผู้ปฏิบัติงานที่เกี่ยวข้อง ร้อยละ 8.6 และผู้ประกอบอาชีพงานพื้นฐาน ร้อยละ 7.2 ส่วนที่เหลือกระจายอยู่ในอาชีพอื่น ๆ 

เมือ่พิจารณาสถานภาพการท�ำงานของผูส้งูอายท่ีุท�ำงานในปี 2560 พบว่า ส่วนใหญ่ประกอบธรุกจิส่วนตวัโดยไม่มลีกูจ้าง ร้อยละ 61.6 

รองลงมาช่วยธุรกิจครัวเรือนโดยไม่ได้รับค่าจ้าง ร้อยละ 20.0 เป็นลูกจ้างเอกชน ร้อยละ 12.2 ส่วนที่เหลือเป็นนายจ้าง ลูกจ้าง

รัฐบาล และการรวมกลุ่ม ร้อยละ 3.8 ร้อยละ 2.2 และร้อยละ 0.2 ตามล�ำดับ ในบรรดาผู้สูงอายุที่ท�ำงานนั้น ร้อยละ 88 เป็น

แรงงานนอกระบบซึ่งไม่ได้รับความคุ้มครองหรือหลักประกันทางสังคมจากการท�ำงาน โดยในป ี2560 มีผู้สูงอายุที่ได้รับบาดเจ็บ

หรืออุบัติเหตุจากการท�ำงาน 6.54 แสนคน หรือร้อยละ 16.1 ของผู้สูงอายุที่ท�ำงานทั้งหมด ส่วนใหญ่ได้รับบาดเจ็บจากของมีคม

บาด/ทิ่ม/แทง ร้อยละ 61.3 รองลงมาเป็นการพลัดตกหกล้มร้อยละ 23.2 การชน/กระแทกโดยวัสดุร้อยละ 4.4 และถูกไฟ/

น�้ำร้อนลวกร้อยละ 4.2 เป็นต้น ผู้สูงอายุที่ท�ำงานเมื่อได้รับบาดเจ็บหรืออุบัติเหตุ ส่วนใหญ่จะไม่ได้ไปรักษาพยาบาลร้อยละ 71.0 

รองลงมาซือ้ยามารกัษาเองร้อยละ 21.6 เข้ารับการรกัษาพยาบาลไม่เกนิ 3 วนัร้อยละ 3.7 และเข้ารบัการรกัษาพยาบาลเกนิ 3 วนั

ร้อยละ 2.6 เมื่อพิจารณาถึงปัญหาความไม่ปลอดภัยในการท�ำงานพบว่า ผู้สูงอายุที่ประสบปัญหาจ�ำนวน 4.56 แสนคน มีปัญหา

การได้รับสารเคมเีป็นพิษ ร้อยละ 69.6 เครือ่งจกัร/เครือ่งมือเป็นอนัตราย ร้อยละ 14.0 การได้รบัอนัตรายต่อระบบห/ูตา ร้อยละ 5.4 

เมือ่พจิารณาปัญหาจากสภาพแวดล้อมในการท�ำงานพบว่า ผูส้งูอายทุีป่ระสบปัญหาจ�ำนวน 6.06 แสนคน มปัีญหาในเรือ่งอริยิาบถ

ในการท�ำงาน คือ ไม่ค่อยได้เปลี่ยนลักษณะท่า/อิริยาบถในการท�ำงาน ร้อยละ 53.4 การท�ำงานมีฝุ่น ควัน กล่ิน ร้อยละ 20.8 

แสงสว่างไม่เพียงพอ ร้อยละ 13.0 ที่เหลือเป็นสถานที่ท�ำงานสกปรก เสียงดัง คับแคบ และอากาศไม่ถ่ายเท โดยสรุปในภาพรวม

ผู้สูงอายุมีการท�ำงานเพิ่มข้ึน อาชีพและสาขาท่ีท�ำอยู่สอดคล้องกับสาขาที่มีการขาดแคลน อย่างไรก็ตาม การคงอยู่ของลูกจ้าง

ภาคเอกชนที่ลดลงมากตั้งแต่ก่อนอาย ุ60 ปี ท�ำให้ขาดการคุ้มครองในเรื่องบ�ำเหน็จบ�ำนาญ และสวัสดิการต่าง ๆ ขณะที่แรงงาน

ที่จะเป็นผู้สูงอายุยังมีเงินออมน้อย ไม่เพียงพอต่อการบริโภคหลังครบก�ำหนดอายุการท�ำงาน เนื่องจากระยะเวลาที่แรงงานอยู่ใน

ระบบสังคมไม่มากนักท�ำให้ระยะการออมสั้น การส่งเสริมให้มีการขยายเวลาท�ำงานและการจ้างงานหลังครบก�ำหนดอายุการ

ท�ำงานในภาคเอกชนให้มีจ�ำนวนเพิ่มขึ้น จึงยังเป็นประเด็นท้าท้ายต่อการเตรียมรับมือสังคมสูงวัย [15]

จากข้อมูลข้างต้นจะเห็นได้ว่า การสูงวัยของประชากรที่เกิดขึ้นในประเทศต่าง ๆ ทั่วโลก รวมถึงประเทศไทย นอกจาก

จะกระทบต่อตัวผูส้งูอายแุล้ว ยงักระทบต่อการพฒันาประเทศโดยรวมท้ังในด้านการผลติ การออม การลงทนุ การขาดแคลนแรงงาน 

เนือ่งจากการเปลีย่นแปลงของโครงสร้างประชากรท�ำให้วยัแรงงานมแีนวโน้มลดลง รวมถงึภาระการเงนิการคลงัจากความต้องการ

สวสัดกิารสงัคมทีเ่พิม่สูงข้ึนด้วย องค์การสหประชาชาตแิละรฐับาลของประเทศต่าง ๆ ทัว่โลกจึงได้สนบัสนนุและส่งเสรมิให้ผูส้งูอายุ

เป็นทั้งผู้รับบริการและเป็นผู้ที่ส่งเสริมการพัฒนาประเทศโดยส่วนรวม ตลอดจนปลุกกระตุ้นให้ประชาคมโลกได้ตระหนักถึง
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ความส�ำคัญของพฤฒพลัง โดยพยายามแก้ไขทัศนคติเชิงลบที่สังคมมีต่อผู้สูงอายุและลดอุปสรรคต่าง ๆ เพื่อให้ผู้สูงอายุสามารถ

มีส่วนร่วมในการพัฒนาชุมชน สังคม และท้องถิ่นมากขึ้น [16]

กระบวนทัศน์ใหม่ : ผู้สูงอายุที่มีศักยภาพ 
ค�ำว่า “ผูส้งูอายทุีม่ศีกัยภาพ” (Active Ageing) ได้ถูกน�ำเสนออย่างเป็นทางการโดยองค์การอนามยัโลก (World Health 

Organization) ในการประชุมสมัชชาโลกแห่งองค์การสหประชาชาติว่าด้วยการสูงอายุ ครั้งที่สอง (The Second World 

Assembly on Ageing) ซึ่งจัดขึ้นในเดือนเมษายน พ.ศ. 2544 ณ กรุงแมดริด ประเทศสเปน 

องค์การอนามยัโลกได้น�ำเสนอแนวคดิผูส้งูอายทุีม่ศัีกยภาพเพือ่หาแนวทางแก้ไขปัญหาประชากรสงูอายทุีก่�ำลงัเพิม่มากขึน้ 

เป็นความพยายามปรับเปลี่ยนแนวคิดจาก “การแก้ไขปัญหาที่เน้นความต้องการพื้นฐาน (Need-base) ของผู้สูงอายุที่ท�ำให้เกิด

มุมมองต่อกลุ่มเป้าหมายในเชิงลบ ไปสู่แนวคิดการแก้ไขปัญหาที่เน้น สิทธิขั้นพื้นฐาน (Rights-base) ที่บุคคลพึงได้รับ” โดยได้

ก�ำหนดแนวคิดผู้สูงอายุที่มีศักยภาพว่า เป็นกระบวนการที่น�ำไปสู่สุขภาวะที่ดี (Health) การมีส่วนร่วม (Participation) และ

หลักประกันที่มั่นคง (Security) เพื่อเสริมสร้างคุณภาพชีวิตเมื่อสูงวัย และให้ประชากรตระหนักถึงสุขภาวะด้านร่างกาย สังคม 

จิตใจ ตลอดจนวิถีชีวิตและการมีส่วนร่วมทางสังคม ในขณะเดียวกัน ควรมีหลักประกันหรือความมั่นคงและการดูแลประชาชน

เมือ่ประชาชนต้องการด้วย โดยค�ำว่า “Active” ตามนยัขององค์การอนามัยโลกครอบคลมุมติต่ิาง ๆ ทกุด้าน โดยเน้นการมส่ีวนร่วม

อย่างต่อเนื่องของผู้สูงอายุในด้านกิจกรรมทางสังคม เศรษฐกิจ วัฒนธรรม จิตวิญญาณและกิจกรรมต่าง ๆ ในชุมชน ไม่ใช่แค่

ความสามารถทางร่างกายที่จะใช้แรงงานเท่านั้น กระนั้นแล้ว ผู้สูงอายุที่เกษียณจากงาน เจ็บป่วย หรือพิการ สามารถมีส่วนร่วม

กับครอบครัว ชุมชน สังคม และประเทศชาติได้ นอกจากนี้ ยังให้ความหมายของค�ำว่า “Health” คือ ความเป็นอยู่ที่ดีทั้งร่างกาย 

จิตใจ และสังคม การดูแลตัวเองในชีวิตประจ�ำวันและการมีอิสระ สามารถพึ่งพาตัวเองได้ของผู้สูงอายุเป็นเป้าหมายส�ำคัญ

ในการวางกรอบนโยบายส�ำหรบัการเป็นผูส้งูอายทุีม่ศีกัยภาพ องค์การอนามยัโลกเสนอแนวคดินีใ้ห้แก่ประเทศต่าง ๆ เพือ่น�ำไปใช้

พฒันาประชากรสูงอายใุห้มสีขุภาพดี มคีวามตระหนกัในคณุภาพชีวติทีดี่ มคีวามสขุในการด�ำเนนิชวิีต มคีวามสามารถในทางสงัคม

และเศรษฐกิจ ตลอดจนมีศักยภาพที่จะพึ่งพิงตนเองเท่าที่จะท�ำได้ และใช้ความสามารถนั้นช่วยเหลือตนเอง ครอบครัว บุคคลอื่น 

และสังคม

องค์การอนามัยโลกได้เสนอกรอบที่เป็นองค์ประกอบหลักของการเป็นผู้สูงอายุที่มีศักยภาพใน 3 องค์ประกอบหลัก 

อัน ได้แก่ สุขภาพ การมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางสังคม และการมีหลักประกันความมั่นคงในชีวิต ดังนี้

(1) สขุภาพ (Health) สขุภาพส่วนบุคคลนัน้เป็นสิง่ส�ำคัญ หากบุคคลมสีขุภาพแขง็แรงจะเป็นเง่ือนไขแรกของการด�ำรงอยู่

อย่างเป็นอิสระและพ่ึงพาตนเอง อันเป็นลักษณะส�ำคัญของผู้สูงอายุท่ีมีศักยภาพ การที่บุคคลจะมีสุขภาพดี แข็งแรงหรือไม่นั้น

ล้วนเกี่ยวข้องกับทั้งปัจเจกบุคคลเอง ครอบครัว และสังคมแวดล้อม

(2) การมีส่วนร่วม (Participation) ในกิจกรรมของครอบครัว ชุมชน และสังคม เป็นผู้ด�ำรงไว้ซึ่งสิทธิมนุษยชน และ

วัฒนธรรมของสังคม ผู้สูงอายุที่ยังคงมีส่วนร่วมในกิจกรรมต่าง  ๆ นอกจากจะรู้สึกถึงความมีคุณค่า มีเกียรติภูมิแล้ว ยังรู้สึกถึง

ความเป็นผู้มีศักดิ์ศรี และเป็นที่ยึดเหนี่ยวจิตใจของบุตรหลานด้วย เหล่านี้ช่วยท�ำให้สุขภาพจิตของผู้สูงอายุดีขึ้น อันจะส่งผลต่อ

สุขภาพกายด้วย

(3) การมีหลักประกัน (Security) ความมั่นคงของผู้สูงอายุ คือ การที่ผู้สูงอายุมีความมั่นคงปลอดภัยทางด้านร่างกาย 

จากที่อยู่อาศัยที่ปลอดภัย ตลอดจนสถานที่ต่าง ๆ ที่ผู้สูงอายุต้องไปใช้บริการ และยังมีความมั่นคงทางเศรษฐกิจที่ท�ำให้ผู้สูงอายุ

มั่นใจที่จะด�ำเนินชีวิตในบั้นปลายอย่างมีคุณภาพ

อย่างไรก็ตาม องค์การอนามัยโลกให้ความหมายของผู้สูงอายุที่มีศักยภาพ ให้น�้ำหนักที่ปัจจัยด้านสังคมเป็นหลัก 

กล่าวคือ การมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางสังคม การมีสัมพันธภาพกับครอบครัว เพื่อน และชุมชน หรือการบ�ำเพ็ญประโยชน์ต่าง ๆ 

ศักยภาพของผู้สูงอายุพิจารณาจากการที่ผู้สูงอายุได้ท�ำกิจกรรมต่าง ๆ  เกิดประโยชน์ทั้งต่อตนเอง ครอบครัว ชุมชน และสังคม 

โดยใช้ทกัษะความรู ้ความสามารถและภมูปัิญญาของตนให้เป็นประโยชน์ ประเด็นทีใ่ห้ความสนใจถดัมา คือ ประเดน็ทางเศรษฐกจิ 

ทั้งการมีส่วนร่วมทางเศรษฐกิจ และเป็นความมั่นคงในชีวิต ขณะที่ให้ความสนใจด้านสุขภาพกายและสุขภาพจิตเป็นล�ำดับหลัง
องค์การอนามัยโลก กล่าวถึงปัจจัยก�ำหนดการเป็นผู้สูงอายุที่มีศักยภาพ (Determinants of Active Ageing) ว่า 

ประกอบด้วยปัจจัย 6 ด้าน ประกอบด้วย (ก) ด้านระบบบริการสุขภาพ ได้แก่ การส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค การเข้าถึงบริการ
ด้านสุขภาพในการรักษาโรค การดูแลผู้ป่วยระยะยาว การเข้าถึงบริการด้านสุขภาพจิต ปัจจัยเหล่านี้เป็นปัจจัยที่ท�ำให้ประชาชน
ได้รับการดูแลสุขภาพอย่างเหมาะสมตั้งแต่เริ่มแรก จึงมีส่วนช่วยส่งเสริมให้เกิดศักยภาพด้านสุขภาพ (ข) ด้านพฤติกรรม ได้แก่ 



วารสารปาริชาต มหาวิทยาลัยทักษิณ
ปีที่ 32 ฉบับที่ 2 (กรกฏาคม-ธันวาคม 2562)

7กระบวนทัศน์ของสังคมที่มีต่อสถานภาพและบทบาทของผู้สูงอายุ

การหลีกเลี่ยงจากพฤติกรรมที่ก่อให้เกิดโรคต่าง ๆ และกิจกรรมที่ส่งเสริมด้านสุขภาพหรือชะลอการเจ็บป่วย ช่วยส่งเสริมให้เกิด
ศักยภาพด้านสุขภาพ (ค) ด้านปัจจัยส่วนบุคคล เช่น ความสามารถด้านสติปัญญาในการจัดการปัญหาและความสามารถปรับตัว 
(ง) ด้านสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ เช่น การอาศัยอยู่ในสถานที่ที่มีสิ่งแวดล้อมทางกายภาพที่ดี มีบริการขนส่งสาธารณะที่สามารถ
เข้าถงึได้ง่ายและเพยีงพอ จะช่วยให้ผูส้งูอายมุส่ีวนร่วมกบัครอบครวัและชมุชนได้อย่างเตม็ที ่อนัจะเป็นการส่งเสรมิศกัยภาพด้าน

การมีส่วนร่วม (จ) ด้านสิ่งแวดล้อมทางสังคม ได้แก่ การสนับสนุนทางสังคม การป้องกันความรุนแรงที่จะเกิดขึ้นในผู้สูงอายุ 
การศกึษาและการอ่านออกเขียนได้ ซึง่เป็นท่ีมาของการเรยีนรูต้ลอดชวีติ ท�ำให้บคุคลมคีวามเชือ่มัน่และสามารถช่วยเหลอืตนเอง
ได้อย่างอสิระเมือ่สงูวยั และ (ฉ) ด้านเศรษฐกจิ ได้แก่ การท�ำงานทีม่รีายได้หรอืการใช้เวลาว่างให้เป็นประโยชน์ ระบบการปกป้อง
ทางสังคมส�ำหรับผู้สูงอายุที่ไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได้หรือผู้สูงอายุที่อยู่ตามล�ำพัง นอกจากนั้น ปัจจัยก�ำหนดด้านวัฒนธรรม 
ได้แก่ ทัศนคติของสังคมต่อผู้สูงอายุและกระบวนการสูงอายุ และปัจจัยก�ำหนดด้านเพศ ยังมีผลต่อศักยภาพซึ่งผู้สูงอายุด้วย

การน�ำแนวคิดผู้สูงอายุที่มีศักยภาพมาใช้เป็นแนวทางในการพัฒนา กรณีประเทศไทย 
แม้ว่า ค�ำว่า “ผูส้งูอายทุีมี่ศกัยภาพ” จะเพิง่ถกูน�ำเสนออย่างเป็นทางการโดยองค์การอนามยัโลกในการประชมุสมัชชาโลก

แห่งองค์การสหประชาชาติว่าด้วยการสูงอายุ ครั้งท่ีสอง ซ่ึงจัดขึ้นในเดือนเมษายน พ.ศ. 2544 ณ กรุงแมดริด ประเทศสเปน 
แต่ในความเป็นจริงแล้ว แนวคิดเก่ียวกับผู้สูงอายุท่ีมีศักยภาพได้เริ่มปรากฏมาก่อนหน้าน้ันแล้วตั้งแต่ในการประชุมสมัชชาโลก
แห่งองค์การสหประชาชาติว่าด้วยการสูงอายุ ครั้งแรก (World Assembly on Aging) ซ่ึงจัดขึ้นระหว่างวันที่ 26 กรกฎาคม 
- 6 สงิหาคม พ.ศ. 2525 ณ กรงุเวยีนนา ประเทศออสเตรยี โดยมนีานาประเทศรวมทัง้ประเทศไทยเข้าร่วมประชมุถงึ 119 ประเทศ 
ผลการประชุมครั้งนั้นท�ำให้เกิดแผนปฏิบัติการนานาชาติเกี่ยวกับผู้สูงอายุขึ้น (International Plan of Action on Aging 1982) 
เพื่อใช้เป็นแผนปฏิบัติการระยะยาวระหว่างประเทศเกี่ยวกับผู้สูงอายุทั่วโลก

ต่อมา สมัชชาใหญ่แห่งสหประชาชาติ ได้มีมติเม่ือวันที่ 14 ธันวาคม พ.ศ. 2533 ให้ถือเอาวันที่ 1 ตุลาคมของทุกปี 
เป็นวนัผูส้งูอายสุากล (International Day for Older Persons) เพือ่ปลกุให้ชาวโลกได้ตระหนกัถงึความส�ำคญัของประเดน็เกีย่ว
กับผู้สูงอายุ เช่น เรื่องคุณค่าและคุณูปการที่ผู้สูงอายุมีต่อสังคม และเรื่องการกระท�ำรุนแรงต่อผู้สูงอายุ7 และใน พ.ศ. 2534 
สมัชชาองค์การสหประชาชาติได้รับรองสิทธิของผู้สูงอายุ เห็นว่า ผู้สูงอายุสมควรได้รับการเอาใจใส่จากสังคมในด้านต่าง ๆ 
อย่างน้อย 5 ด้าน ดงันี ้คอื (1) ความเป็นอสิระ (Independence) (2) การมส่ีวนร่วม (Participation) (3) การดแูลเอาใจใส่ (Care) 
(4) การบรรลุเป้าหมายของตนเอง (Self-fulfilment) และ (5) ความมีศักดิ์ศรี (Dignity) 

ความเป็นอิสระ หมายถึง ผู้สูงอายุทุกคนควรได้รับอาหาร น�้ำดื่ม ที่พักอาศัย เครื่องนุ่งห่มและการดูแลด้านสุขภาพ
อนามยั อย่างเพียงพอ มโีอกาสได้ท�ำงาน และควรมส่ีวนร่วมก�ำหนดภาวะการพ้นจากแรงงานของตนเอง สามารถอาศยัอยูท่่ามกลาง
สภาวะแวดล้อมทีป่ลอดภยัและสามารถอาศยัอยู่ในบ้านให้นานทีส่ดุเท่าทีจ่ะเป็นไปได้ รวมถงึมโีอกาสได้รบัประโยชน์จากแผนงาน
ด้านการฝึกอบรมและการศึกษาที่เหมาะสมอีกด้วย

การมส่ีวนร่วม ผูส้งูอายคุวรมส่ีวนร่วมก�ำหนดและด�ำเนนิการตามนโยบายทีจ่ะมผีลต่อชวีติความเป็นอยูข่องผูสู้งอายเุอง
โดยตรง รวมทั้งได้แลกเปลี่ยนความรู้และทักษะกับคนรุ่นหลัง นอกจากนี้ ในการมีส่วนร่วมของผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุต้องสามารถ
แสวงหาและขยายโอกาสส�ำหรบัการให้บรกิารแก่ชมุชนตามความสนใจ และขดีความสามารถของผูส้งูอายเุอง ประการส�ำคญั คือ 
ผู้สูงอายุสามารถรวมตัวเพื่อเคลื่อนไหวหรือก่อตั้งสมาคมผู้สูงอายุได้

การดูแลเอาใจใส่ ผู้สูงอายุควรได้รับประโยชน์จากการปกป้องคุ้มครอง และการดูแลของครอบครัวและชุมชน ซึ่งต้อง
สอดคล้องกับระบบ ค่านิยม และวัฒนธรรมของแต่ละสังคม ผู้สูงอายุต้องได้รับการดูแลเอาใจใส่ด้านสุขภาพเพื่อช่วยให้สามารถ
ด�ำรงอยูใ่นสงัคม ได้รบัการฟ้ืนฟใูห้สภาวะทางร่างกาย จติใจ และอารมณ์อยูใ่นระดบัทีส่มบรูณ์ ในด้านบรกิารสงัคมและทางกฎหมาย 
ผู้สูงอายุควรได้รับการปกป้องและคุ้มครองด้วยดี ให้อยู่ในระดับที่เหมาะสม ซึ่งสถาบันที่ให้บริการด้านการปกป้องคุ้มครอง ฟื้นฟู 
การกระตุน้ทางสงัคมและจิตใจ ต้องสร้างสภาวะแวดล้อมทีเ่ต็มไปด้วยความเหน็อกเหน็ใจให้ผูส้งูอายุรูส้กึมัน่คง นอกจากนี ้ผู้สงูอายุ
ควรได้รับสิทธิและเสรีภาพขั้นพื้นฐานของความเป็นมนุษย์ เม่ืออยู่ภายใต้ที่พักอาศัย สถานที่บ�ำบัด หรือดูแลรักษาใด ๆ  ก็ตาม 
ซึ่งรวมถึงการให้ความเคารพในศักดิ์ศรี ความเช่ือ ความต้องการ และความเป็นส่วนตัว รวมทั้งเคารพในสิทธิของผู้สูงอายุที่จะ
ตัดสินใจในเรื่องที่เกี่ยวกับการดูแล และคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุเอง

ความพึงพอใจในตนเอง ในประเด็นนี้ ผู้สูงอายุควรมีโอกาสพัฒนาศักยภาพของตนเองได้อย่างเต็มที่ และผู้สูงอายุควร
ได้ใช้ทรัพยากรด้านการศึกษา วัฒนธรรม จิตใจ และนันทนาการที่มีในสังคมให้เกิดประโยชน์มากที่สุด

7 ค�ำขวัญวันผู้สูงอายุสากล ประจ�ำปี พ.ศ. 2559 คือ “ร่วมกันยืนหยัดต่อต้านวยาคติ” (Take a Stand Against Ageism)  
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ศักดิ์ศรี  ในประเด็นสุดท้าย ผู้สูงอายุควรมีชีวิตอยู่อย่างมีศักดิ์ศรี มีความมั่นคงปลอดภัย และไม่ถูกแสวงหาประโยชน์ 

หรือถูกเอารัดเอาเปรียบ ไม่ว่าจะทางร่างกายหรือทางจิตใจ รวมทั้งผู้สูงอายุควรได้รับการปฏิบัติอย่างเป็นธรรม โดยไม่ค�ำนึงถึง

เพศ เชื้อชาติ หรือเผ่าพันธุ์ ความพิการ หรือสถานะอื่น ๆ และควรได้รับการยกย่องว่า มีคุณค่านอกเหนือจากประโยชน์ในเชิง

เศรษฐกิจที่ผู้สูงอายุมีส่วนช่วยเสริมให้แก่สังคมอีกด้วย

หลงัจากนัน้ ใน พ.ศ .2541 คณะกรรมาธกิารเศรษฐกจิและสงัคมภมูภิาคเอเซยีและแปซฟิิคแห่งองค์การสหประชาชาติ 

ได้จัดประชุมบรรดาประเทศต่าง ๆ ในภูมิภาคเอเชียและแปซิฟิค ณ เมืองมาเก๊า ประเทศจีน เพื่อรับรองปฏิญญามาเก๊าและ

แผนปฏิบัติการเรื่องผู้สูงอายุในภูมิภาคเอเชียและแปซิฟิค (Macau Action Plan 1998) องค์การสหประชาชาติยังก�ำหนดให้ 

พ.ศ. 2542 เป็นปีสากลว่าด้วยผู้สูงอายุ (International Year of Older Persons) โดยใช้หลักในการจัดกิจกรรม คือ “มุ่งสู่สังคม

เพ่ือคนทกุวยั” (Towards a Society For all Ages) เพือ่ลดช่องว่างในสังคมระหว่างผูส้งูอายกุบับคุคลวยัอืน่ ๆ และใน พ.ศ. 2544 

องค์การสหประชาชาติได้มีมติให้จัดการประชุมสมัชชาโลกว่าด้วยการสูงอายุครั้งที่สอง (The Second World Assembly on 

Ageing) ณ กรงุแมดรดิ ประเทศสเปน การประชุมครัง้นีไ้ด้มกีารน�ำเสนอแผนปฏบิตักิารผูส้งูอายนุานาชาตกิรงุแมดรดิ พ.ศ. 2544 

(Madrid International Plan of Action on Ageing 2002) สาระส�ำคัญของแผนนี้มีเป้าหมายให้ผู้สูงอายุมีความมั่นคง 

มีส่วนร่วม มีสิทธิ และมีศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์อย่างเท่าเทียม ซ่ึงแผนปฏิบัติการกรุงแมดริดได้ถูกน�ำมาใช้เป็นแนวทาง

ในการพัฒนาผู้สูงอายุของประเทศต่าง ๆ อย่างกว้างขวาง

ส�ำหรับประเทศไทย เพือ่เป็นการตอบสนองต่อนโยบายขององค์การสหประชาชาต ิรฐับาลไทยได้ประกาศให้วนัที ่13 เมษายน

ของทุกปี เป็นวันผู้สูงอายุแห่งชาติ และได้มีการจัดงานวันผู้สูงอายุแห่งชาติขึ้นตั้งแต่ พ.ศ. 2525 เป็นต้นมา จนกระทั่ง ถึงปัจจุบัน 

นอกจากนี้ รัฐบาลไทยยังได้ก�ำหนดแผนระยะยาวส�ำหรับผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับที่ 1 (พ.ศ. 2525-2544) โดยรัฐธรรมนูญแห่ง

ราชอาณาจกัรไทย พ.ศ. 2540 ได้ก�ำหนดภารกจิทีร่ฐัจะต้องมต่ีอผูส้งูอายุไว้ ได้แก่ มาตรา 54 บคุคลซึง่มอีายุเกนิหกสิบปีบรบิรูณ์

และไม่มีรายได้เพียงพอแก่การยังชีพ มีสิทธิได้รับความช่วยเหลือจากรัฐ ทั้งน้ี ตามที่กฎหมายบัญญัติ และมาตรา 80 วรรค 2 

รัฐต้องสงเคราะห์คนชรา ผู้ยากไร้ ผู้พิการ หรือทุพพลภาพ และผู้ด้อยโอกาส ให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีและพึ่งตนเองได้

ไม่เพยีงเท่านัน้ ผูแ้ทนจากองค์กรทีเ่กีย่วข้องกบัผูสู้งอายทุัง้ภาครฐัและเอกชนยงัได้ร่วมกนัจดัท�ำปฏญิญาผู้สูงอายไุทยข้ึน 

เพือ่ถอืปฏบิตัใิห้เป็นไปในทศิทางเดยีวกนั โดยได้รบัความเหน็ชอบจากคณะรฐัมนตรเีมือ่วนัที ่23 มนีาคม พ.ศ. 2542 สาระส�ำคัญ

ของปฏิญญาผู้สูงอายุไทยม ี9 ข้อดังนี้ [17] 

ข้อที่ 1 ผู้สูงอายุต้องได้รับปัจจัยพื้นฐานในการด�ำรงชีวิตอย่างมีคุณค่าและศักดิ์ศรี ได้รับการพิทักษ์และคุ้มครองให้พ้น

จากการถกูทอดทิง้และละเมดิสทิธิโดยปราศจากการเลอืกปฏบิติั โดยเฉพาะ ผูส้งูอายทุีไ่ม่สามารถพึง่ตนเองได้และผูพ้กิารทีส่งูอายุ 

ข้อที ่2 ผูส้งูอายคุวรอยูก่บัครอบครวัโดยได้รบัความเคารพรกั ความเข้าใจ ความเอือ้อาทร การดแูลเอาใจใส่ การยอมรบั

บทบาทของกันและกันระหว่างสมาชิกในครอบครัว เพื่อให้เกิดความสัมพันธ์อันดีในการอยู่ร่วมกันอย่างเป็นสุข 

ข้อที่ 3 ผู้สูงอายุควรได้รับโอกาสในการศึกษาเรียนรู้ และพัฒนาศักยภาพของตนเองอย่างต่อเนื่อง เข้าถึงข้อมูลข่าวสาร

และบริการทางสังคมอันเป็นประโยชน์ในการด�ำรงชีวิต เข้าใจถึงการเปล่ียนแปลงของสังคมรอบด้าน เพื่อสามารถปรับบทบาท

ของตนให้สมวัย 

ข้อที ่ 4 ผูส้งูอายคุวรได้ถ่ายทอดความรูป้ระสบการณ์ให้สงัคม มโีอกาสได้ท�ำงานทีเ่หมาะสมกบัวยัและตามความสมคัรใจ 

โดยได้รับค่าตอบแทนที่เป็นธรรม เพื่อให้เกิดความภาคภูมิใจและเห็นชีวิตมีคุณค่า 

ข้อท่ี 5 ผู้สูงอายุควรได้เรียนรู้ในการดูแลสุขภาพอนามัยของตนเอง ต้องมีหลักประกันและสามารถเข้าถึงบริการด้าน

สุขภาพอนามัยอย่างครบวงจรโดยเท่าเทียมกัน รวมทั้งได้รับการดูแลจนถึงวาระสุดท้ายของชีวิตอย่างสงบตามคตินิยม 

ข้อที ่6 ผูส้งูอายสุ่วนใหญ่พึง่พาตนเองได้ สามารถช่วยเหลอืครอบครวัและชมุชน มส่ีวนร่วมในสงัคม เป็นแหล่งภมูปัิญญา

ของคนรุ่นหลัง มีการเข้าสังคม มีนันทนาการที่ดี และมีเครือข่ายช่วยเหลือซึ่งกันและกันในชุมชน

ข้อที่ 7 รัฐโดยการมีส่วนร่วมขององค์กรภาคเอกชน ประชาชน สถาบันสังคม ต้องก�ำหนดนโยบายและแผนหลัก

ด้านผู้สูงอายุ ส่งเสริมและประสานให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องด�ำเนินการอย่างต่อเนื่องให้บรรลุผลตามเป้าหมาย 

ข้อที่ 8 รัฐโดยการมีส่วนร่วมขององค์กรภาคเอกชน ประชาชน สถาบันสังคม ต้องตรากฎหมายว่าด้วยผู้สูงอายุเพื่อเป็น

หลักประกันและการบังคับใช้ในการพิทักษ์สิทธิ คุ้มครองสวัสดิภาพ และจัดสวัสดิการแก่ผู้สูงอายุ 

ข้อที ่9 รฐัโดยการมส่ีวนร่วมขององค์กรภาคเอกชน ประชาชน สถาบนัสังคม ต้องรณรงค์ปลูกฝังค่านยิมให้สังคมตระหนกั

ถึงคุณค่าของผู้สูงอายุตามวัฒนธรรมไทยที่เน้นความกตัญญูกตเวทีและเอื้ออาทรต่อกัน 



วารสารปาริชาต มหาวิทยาลัยทักษิณ
ปีที่ 32 ฉบับที่ 2 (กรกฏาคม-ธันวาคม 2562)

9กระบวนทัศน์ของสังคมที่มีต่อสถานภาพและบทบาทของผู้สูงอายุ

ปัจจุบัน การด�ำเนินงานด้านผู้สูงอายุของไทย ถูกขับเคลื่อนไปตามแนวทางที่ได้ก�ำหนดไว้ในแผนพัฒนาเศรษฐกิจและ

สงัคมแห่งชาติ ฉบบัที ่12 (พ.ศ. 2560–พ.ศ. 2564) และแผนผู้สงูอายแุห่งชาต ิฉบบัที ่2 (พ.ศ. 2545-2564) ฉบบัปรบัปรงุ ครัง้ท่ี 1 

พ.ศ. 2552 โดยพยายามหามาตรการเพื่อรองรับผู้สูงอายุจ�ำนวนมากที่คาดว่า จะมีเงินสะสมไม่เพียงพอต่อการยังชีพ ในขณะที่ 

ศักยภาพของครอบครัวในการเกื้อหนุนผู้สูงอายุมีแนวโน้มลดลง

แผนผูส้งูอายแุห่งชาต ิฉบบัที ่2 (พ.ศ. 2545-2564) ฉบบัปรบัปรงุ ครัง้ที ่1 พ.ศ. 2552 ตัง้อยูบ่นแนวคดิพืน้ฐานทีพ่ยายาม

ปรับกระบวนทัศน์ของสังคมที่มีต่อผู้สูงอายุ โดยมองว่า “ผู้สูงอายุไม่ใช่บุคคลด้อยโอกาสหรือเป็นภาระของสังคม แต่สามารถ

มีส่วนร่วมเป็นพลังพัฒนาสังคม จึงควรได้รับการส่งเสริมและเกื้อกูลจากครอบครัว ชุมชน และรัฐ ให้ด�ำรงชีวิตอยู่อย่างมีคุณค่า 

มศีกัดิศ์ร ีและคงไว้ซึง่ภาวะสขุภาพและความเป็นอยูท่ีด่ใีห้นานทีส่ดุ ขณะเดยีวกนัผูส้งูอายทุีป่ระสบความทกุข์ยาก ต้องได้รบัการ

เกื้อกูลจากครอบครัว ชุมชน สังคม และรัฐ อย่างทั่วถึงและเป็นธรรม”

แผนผูส้งูอายแุห่งชาต ิฉบบัที ่2 (พ.ศ. 2545-2564) ฉบบัปรบัปรงุ ครัง้ที ่1 พ.ศ. 2552 ก�ำหนดยทุธศาสตร์การขบัเคลือ่น

งานด้านผู้สูงอายุไว้ 5 ด้าน ได้แก่ 

(1) ยุทธศาสตร์ด้านการเตรียมความพร้อมของประชากรเพื่อวัยสูงอายุที่มีคุณภาพ ประกอบด้วย 3 มาตรการ ได้แก่ 

มาตรการหลักประกันรายได้เพื่อวัยสูงอายุ มาตรการการให้การศึกษาและการเรียนรู้ตลอดชีวิต มาตรการการปลูกจิตส�ำนึกให้

คนในสังคมตระหนักถึงคุณค่าและศักดิ์ศรีของผู้สูงอายุ

(2) ยุทธศาสตร์ด้านการส่งเสริมและพัฒนาผู้สูงอายุ ประกอบด้วย 6 มาตรการ ได้แก่ มาตรการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกัน

การเจบ็ป่วยและดแูลตนเองเบือ้งต้น มาตรการส่งเสรมิการรวมกลุม่และสร้างความเข้มแขง็ขององค์กรผูส้งูอาย ุมาตรการส่งเสรมิ

การท�ำงานและหารายได้ของผู้สูงอายุ มาตรการส่งเสริมผู้สูงอายุที่มีศักยภาพ มาตรการส่งเสริมส่ือทุกประเภทให้มีรายการ

เพื่อผู้สูงอายุ สนับสนุนผู้สูงอายุให้สามารถเข้าถึงความรู้ ข่าวสาร และสื่อ มาตรการส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีที่อยู่อาศัยและสภาพ

แวดล้อมที่เหมาะสม

(3) ยทุธศาสตร์ด้านระบบคุม้ครองทางสงัคมส�ำหรบัผู้สูงอาย ุประกอบด้วย 4 มาตรการ ได้แก่ มาตรการคุ้มครองด้านรายได้ 

มาตรการหลักประกันด้านสุขภาพ มาตรการด้านครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง มาตรการระบบการบริการและเครือข่าย

การเกื้อหนุน

(4) ยทุธศาสตร์ด้านการบรหิารจัดการเพือ่การพฒันางานด้านผู้สูงอายอุย่างบรูณาการระดบัชาติ และการพฒันาบคุลากร

ด้านผู้สูงอายุ ประกอบด้วย 2 มาตรการ ได้แก่ มาตรการบริหารจัดการเพื่อการพัฒนางานด้านผู้สูงอายุอย่างบูรณาการระดับชาติ 

และมาตรการส่งเสริมสนับสนุนการพัฒนาบุคลากรด้านผู้สูงอายุ

(5) ยทุธศาสตร์ด้านการประมวลพฒันาและเผยแพร่องค์ความรูด้้านผูสู้งอาย ุและตดิตามประเมนิผลการด�ำเนนิงานตาม

แผนผู้สูงอายุแห่งชาติ

นอกจากนี ้แผนยทุธศาสตร์การวจิยัและนวตักรรม 20 ปี (พ.ศ. 2560-2599) ของสภานโยบายวิจยัและนวตักรรมแห่งชาติ 

ยงัได้น�ำประเดน็มุง่เน้นของรฐับาลมาก�ำหนดเป็นยทุธศาสตร์ด้านการวจิยัและนวตักรรมของประเทศ โดยยทุธศาสตร์การวจิยัและ

นวัตกรรมเพื่อการพัฒนาสังคมและสิ่งแวดล้อม ได้ก�ำหนดเป้าหมายยุทธศาสตร์เกี่ยวกับสังคมสูงวัยไว้ คือ “ผู้สูงวัยร้อยละ 100 

ได้รับโอกาสในการพัฒนาศักยภาพส่วนตนในการศึกษาและการท�ำงาน” ยุทธศาสตร์การวิจัยเกี่ยวกับสังคมสูงวัยมุ่งเน้นการวิจัย

และนวัตกรรมเพื่อพัฒนาศักยภาพผู้สูงวัยให้มีบทบาททางสังคม ด�ำรงชีวิตอยู่อย่างมีคุณค่า มีศักดิ์ศรี การเสริมสร้างสุขภาวะที่ดี 

การพัฒนาการเป็นครอบครัวและการอยู่ร่วมกันได้ของประชากรหลายวัย การมีเงินออมและมีทางเลือกด้านผลิตภัณฑ์การเงิน

เพือ่จะบรหิารเงนิออมอยา่งมปีระสทิธภิาพ ยั่งยนื และปลอดภยั การสร้างบริการดแูลผูส้งูวยัครบวงจร การวางระบบการเงินของ

ผู้สูงอายุ การส่งเสริมให้มีการจ้างงานผู้สูงอายุที่เหมาะสม การปรับแก้ระเบียบ กฎเกณฑ์ กฎหมาย ที่เป็นอุปสรรคต่อการจ้างงาน

ผู้สูงอายุ การขยายอายุเกษียณของข้าราชการและพนักงานรัฐวิสาหกิจ การส่งเสริมการออมและการประกอบอาชีพของผู้สูงอายุ 

การมีหลักประกันรายได้ท่ีม่ันคงและย่ังยืน รวมท้ังหลักประกันหลังเกษียณจากการท�ำงาน การจ้างงานผู้สูงอายุจากภาคเอกชน

และภาครัฐ การพฒันาประสทิธภิาพการท�ำงานของผูส้งูอาย ุการศกึษาส�ำหรบัสังคมสูงวยั การสร้างภมูคิุม้กนัทางสังคมด้านคณุธรรม

และตระหนักรู้หน้าท่ีพลเมือง การพัฒนาพฤติกรรมของคนทุกช่วงวัยให้มีคุณธรรมและจริยธรรม การเปรียบเทียบความเชื่อ 

ค่านิยม อุดมการณ์ วิถีชีวิตของคนต่างวัยต่างประสบการณ์ การเพิ่มโอกาสและความเสมอภาคทางสังคมของคนทุกช่วงวัย 

การเลียนแบบและดัดแปลงเทคโนโลยีและอุปกรณ์ส�ำหรับผู้สูงวัยให้เหมาะสมกับสรีระและวิถีคนเอเชีย [18] 
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เพ่ือให้แผนงานที่ก�ำหนดไว้ไปสู่การปฏิบัติอย่างเป็นรูปธรรม รัฐบาลไทยได้จัดตั้ง “กรมกิจการผู้สูงอายุ” ขึ้น

เมื่อวันที ่6 มีนาคม พ.ศ. 2558 ตามพระราชบัญญัติปรับปรุงกระทรวง ทบวง กรม (ฉบับที ่14) พ.ศ. 2558 เพื่อเป็นหน่วยงาน

ส�ำคญัทีรั่บผดิชอบกิจการเก่ียวกับผูส้งูอาย ุกรมกิจการผูส้งูอายเุป็นส่วนราชการในสงักดักระทรวงการพฒันาสงัคมและความมัน่คง

ของมนษุย์ มภีารกจิเกีย่วกบัการส่งเสริมและพฒันาศกัยภาพ การจดัสวัสดกิาร และการคุม้ครองพทิกัษ์สิทธผู้ิสงูอาย ุโดยการเสนอ

นโยบาย การพัฒนางานวิชาการด้านมาตรการ กลไก องค์ความรู้ และนวัตกรรมในการปฏิบัติงาน การส่งเสริมและสนับสนุนใน

เชงิวชิาการและการปฏบิติังานในพืน้ทีเ่ป้าหมายภายใต้การบรูณาการความร่วมมือของทกุภาคส่วนทีเ่กีย่วข้อง ตลอดจนการตดิตาม

ประเมินผลการด�ำเนินงาน โดยมีศูนย์พัฒนาการจัดสวัสดิการสังคมจ�ำนวน 12 แห่งทั่วประเทศ และศูนย์การเรียนรู้และฝึกอบรม

ด้านผู้สูงอายุในก�ำกับ เป็นศูนย์แห่งการเรียนรู้และพัฒนาแบบเบ็ดเสร็จครบวงจร เพื่อความมีคุณภาพชีวิตที่ดีและเสริมสร้าง

หลกัประกนัความมัน่คงในการด�ำรงชีวติของผูส้งูอาย ุอย่างไรกต็าม ในการขบัเคลือ่นกิจการเก่ียวกบัผูสู้งอายใุนพ้ืนทีต่่าง ๆ ให้ทัว่ถงึ

ครอบคลมุทัง้ประเทศนัน้ หน่วยงานทีเ่กีย่วข้องทัง้หลายจ�ำเป็นต้องประสานการท�ำงานร่วมกนัและด�ำเนนิงานในรปูแบบ “หุน้ส่วน

ในงานพัฒนาด้านผู้สูงอายุ” ประกอบด้วย ภาคสาธารณสุข ได้แก่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล (รพ.สต.) โรงพยาบาลชุมชน 

โรงพยาบาลแม่ข่าย ภาคท้องถิ่น ที่ส�ำคัญ ได้แก่ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ส�ำหรับในบางท้องถิ่นยังให้ความส�ำคัญกับบทบาท

ของสถานศึกษาและสถาบันทางศาสนาด้วย และ ภาคประชาชน ได้แก่ แกนน�ำชุมชน อาสาสมัครสาธารณสุขหมู่บ้าน (อสม.) 

อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ (อผส.) ทั้งนี้ กลไกภาคประชาชนที่ส�ำคัญอย่างยิ่ง คือ “ชมรมผู้สูงอายุ” เป็นการรวมกลุ่มของผู้สูงอายุ

เพือ่ให้ผูส้งูอายมีุส่วนร่วมในการดแูลผูส้งูอายใุนชมุชน ช่วยให้ผูส้งูอายไุด้มโีอกาสท�ำกจิกรรมร่วมกนั รวมทัง้ท�ำหน้าทีแ่จ้งข่าวสาร 

โดยเฉพาะเรื่องสิทธิและบริการต่าง ๆ  ที่ผู้สูงอายุควรได้รับ ซึ่งใน พ.ศ. 2559 ประเทศไทยมีชมรมผู้สูงอายุในเครือข่ายของสมาคม

สภาผู้สูงอายุแห่งประเทศไทยจ�ำนวนรวมทั้งสิ้น 26,263 แห่งทั่วประเทศ

นอกจากนี ้มลูนธิสิถาบนัวจิยัและพฒันาผูส้งูอายไุทย (หรอื มส.สผ.) ยงัได้ถูกจดัตัง้ขึน้ตามมตกิารประชมุคณะกรรมการ

ผู้สูงอายุแห่งชาติ ครั้งที่ 2/2549 เมื่อวันที่ 27 กรกฎาคม พ.ศ. 2549 โดยมีวัตถุประสงค์ในการจัดตั้งเพื่อศึกษาวิจัยและรวบรวม

ความรู้เกีย่วกบัผูส้งูอายทุัง้ไทยและต่างประเทศ และส่งเสรมิการพัฒนารปูแบบการด�ำเนนิการด้านผูส้งูอายสุ�ำหรบัใช้ในการพฒันา

คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุไทย ตลอดจนเผยแพร่ความรู้และวิทยาการเกี่ยวกับผู้สูงอายุให้แก่สังคมโดยรวม ปัจจุบันในประเทศไทย

มีผู้สนใจศึกษาเรื่องผู้สูงอายุมากขึ้น ไม่ว่าจะเป็นประเด็นทางสังคมวิทยา จิตวิทยา สังคมสงเคราะห์ การบริหารสวัสดิการสังคม 

ประชากรศาสตร์ คลินิก การแพทย์ การพยาบาล วิทยาศาสตร์ชีวภาพ และกฎหมาย โดยมีแหล่งเงินทุนสนับสนุนการศึกษาวิจัย

ทั้งในประเทศและต่างประเทศ อย่างไรก็ตาม ผลงานวิจัยที่สนใจศึกษาศักยภาพของผู้สูงอายุ ยังมีจ�ำนวนไม่มากนัก ตัวอย่าง

ผลงานวิจยัทีเ่ก่ียวข้องกับแนวคดิผูสู้งอายทุีมี่ศกัยภาพ อาท ิภทัรพรรณ ท�ำด ี ศึกษาเงือ่นไขทีเ่อือ้ต่อการส่งเสรมิการเข้าสู่การสงูวัย

อย่างมีศักยภาพของผู้สูงอายุ โดยใช้วิธีการศึกษาแบบรายกรณี ซึ่งเก็บข้อมูลจากผู้สูงอายุที่เข้าข่ายผู้มีศักยภาพในชุมชน 

จงัหวดัเชยีงใหม่ โดยใช้วธิกีารสุม่ตวัอย่างแบบเฉพาะเจาะจง ผ่านการแนะน�ำผูใ้ห้ข้อมลูส�ำคญัจากคนในชมุชน รวมทัง้สิน้ 15 คน 

เก็บข้อมูลโดยใช้วิธีการสัมภาษณ์แบบเจาะลึกร่วมกับการสังเกตการณ์แบบไม่มีส่วนร่วมและใช้วิธีการวิเคราะห์เน้ือหาเพื่อสรุป

ประเดน็ส�ำคญัทีไ่ด้จากข้อมลูเชงิประจกัษ์ ผลการถอดบทเรยีนจากประสบการณ์ชวีติของผู้สูงอายพุบว่า บรบิททาง “สังคม” และ 

“วัฒนธรรม” เป็นปัจจัยเกื้อหนุนที่ส�ำคัญอย่างยิ่งต่อการส่งเสริมศักยภาพทั้ง 3 มิติของผู้สูงอายุ ได้แก่ ด้านสุขภาพ ความมั่นคง 

และการมีส่วนร่วม เน่ืองจากระบบสังคมท่ีมีความสัมพันธ์อันเป็นปึกแผ่น เกื้อกูล และมีรากฐานทางวัฒนธรรมที่น�ำไปสู่วิถีชีวิต

แบบพึง่พาตนเอง ประกอบกบั “ตวัตน” ของผูส้งูอายทุีเ่ป็นผูใ้ฝ่เรยีนรูแ้ละภาคภมูใิจในคณุค่าของตน ดงัน้ัน การส่งเสรมิศักยภาพ

ของผู้สูงอายุจึงควรด�ำเนินการแบบบูรณาการเชื่อมโยงทุกมิติ ควบคู่กับการสร้างเข้มแข็งของชุมชน เพื่อให้ครอบครัวและชุมชน

เข้าไปมีส่วนร่วมในการส่งเสริมศักยภาพของผู้สูงอายุอย่างยั่งยืน [19]

จุฑารัตน์ แสงทอง ศึกษาการเห็นคุณค่าในตนเองของผู้สูงอายุผ่านบทบาทอาสาสมัคร ผลการศึกษาพบว่า ผู้สูงอายุ

สามารถสร้าง “คุณค่าในตนเอง” ได้ด้วยตนเอง ผ่านการท�ำหน้าที่อาสาสมัครเพื่อการสร้างประโยชน์ให้ผู้อื่น ซึ่งบางครั้งอาจต้อง

พบปัญหาอุปสรรคจากการปฏิบัติงาน แต่ด้วยใจรักและใจสู้ในการปฏิบัติหน้าที่ก็สามารถผ่านพ้นปัญหาอุปสรรคเหล่าน้ัน

ไปได้ด้วยดี ทั้งนี้ อาสาสมัครผู้สูงอายุยังสามารถสร้างประโยชน์ได้ในทุก ๆ ด้าน ทั้งด้านร่างกาย จิตใจ และสังคมทั้งทางตรง

และทางอ้อม ปัจจยัทีผู่ส้งูอายสุ่วนใหญ่เข้าสูก่ารเป็นอาสาสมคัรมหีลายปัจจยัด้วยกนั เช่น การเกษยีณอายรุาชการ การไม่มภีาระ

ในการเลีย้งดบูตุร เพราะความเหงา เนือ่งด้วยคูช่วีติเสยีชวีติ บตุรหลานท�ำงานต่างถิน่ และการต้องการพบปะเพือ่นฝูง ด้วยเหตุผล

การเข้ามาที่แตกต่างกันแต่มีเป้าหมายเหมือนกัน คือ การสร้างความสุขให้ตนเองด้วยการช่วยเหลือผู้อ่ืน การสร้างคุณค่า

ให้กับตนเอง และเกิดเป็นความภาคภูมิใจในตนเอง ตลอดจนความเสียสละที่ได้กระท�ำเพื่อการสร้างประโยชน์ต่อสังคม [20]



วารสารปาริชาต มหาวิทยาลัยทักษิณ
ปีที่ 32 ฉบับที่ 2 (กรกฏาคม-ธันวาคม 2562)

11กระบวนทัศน์ของสังคมที่มีต่อสถานภาพและบทบาทของผู้สูงอายุ

กตัติกา ธนะขว้าง แสงอรณุ อสิระมาลยั และอุไร หถักจิ ศึกษาการสงูวยัอย่างมศีกัยภาพตามบรบิทวฒันธรรมในมมุมอง
ของผู้สูงอายุไทย การศึกษาน้ีใช้วิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ เก็บข้อมูลโดยการสนทนากลุ่มและสัมภาษณ์ระดับลึกผู้สูงอายุในชุมชน
ทีม่อีายมุากกว่า 60 ปีข้ึนไป จ�ำนวน 64 คน จาก 4 จงัหวัด ใน 4 ภาค ของประเทศไทย ได้แก่ ภาคเหนอื ภาคตะวนัออกเฉยีงเหนอื 
ภาคกลาง และภาคใต้  การวิเคราะห์ข้อมูลใช้วิธีการวิเคราะห์เนื้อหา ผลการวิจัยพบว่า ผู้สูงอายุให้ความหมายการสูงวัยอย่างมี
ศักยภาพ ประกอบด้วย 6 มิติ ได้แก่ อยู่อย่างพึ่งพาตนเองได ้มีส่วนร่วมและยังประโยชน์ต่อสังคม มีความงอกงามทางปัญญา 
คงไว้ซึง่วถิชีวีติทีส่่งเสรมิสขุภาพ เรยีนรูอ้ย่างต่อเนือ่ง และเตรยีมตวัเพือ่ความมัน่คงยามชรา มมุมองต่อการสงูวยัอย่างมศีกัยภาพ
ของผู้สูงอายุไทยครอบคลุมเรื่องสุขภาพ การมีส่วนร่วมในสังคม และความมั่นคงในชีวิต ซึ่งเป็นสามเสาหลักส�ำคัญของการสูงวัย
อย่างมศีกัยภาพทีเ่สนอโดยองค์การอนามยัโลก เมือ่เปรยีบเทยีบกบัการศึกษาในประเทศตะวนัตก บางมติขิองการสูงวยัอย่างมศัีกยภาพ
ในผูส้งูอายไุทยนัน้แตกต่าง โดยเฉพาะ มติคิวามงอกงามทางปัญญา และการเตรยีมตัวเพือ่ความมัน่คงยามชรา ในขณะที ่มติอิืน่ ๆ 
นั้นคล้ายคลึงกัน [21]

ข้อเสนอแนะ 
การน�ำแนวคิดผู้สูงอายุที่มีศักยภาพมาใช้เป็นแนวทางในการพัฒนา กรณีประเทศไทย ผู้วิจัยมีข้อเสนอแนะดังนี้
1.	 การวางแผนพัฒนาผู้สูงอายุ ควรก�ำหนดแนวทางการสร้างความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับคุณลักษณะของผู้สูงอายุท่ีมี

ศักยภาพทั้งในเชิงสังคมและเศรษฐกิจให้ครอบคลุมและชัดเจน ทั้งนี้ เนื่องจากแนวคิดผู้สูงอายุที่มีศักยภาพเป็นเรื่องใหม่ที่สังคม
ส่วนใหญ่ยงัไม่ตระหนกัและยงัไม่ให้ความสนใจเท่าทีค่วร ควรช่วยกนัเผยแพร่ความรูค้วามเข้าใจทีถ่กูต้องเกีย่วกบัแนวคิดผูส้งูอายุ
ที่มีศักยภาพ การลดวยาคติที่สังคมมีต่อผู้สูงอายุ การส่งเสริมให้ผู้สูงอายุตระหนักถึงคุณค่าในตัวเอง

2.	 หน่วยงานต่าง ๆ ท่ีเก่ียวข้องกับการพัฒนาผู้สูงอายุ ควรร่วมกันก�ำหนดแผนงานและมาตรการที่จะส่งเสริมการมี
ส่วนร่วมของผู้สูงอายุให้ครอบคลุมท้ังกิจกรรมเชิงสังคมและเศรษฐกิจ ควรก�ำหนดแนวทางและวิธีการในการค้นหาความรู้และ
ประสบการณ์ที่ผู้สูงอายุมีอยู่ เพื่อแสวงหากิจกรรมที่เหมาะสมส�ำหรับผู้สูงอายุทั้งกิจกรรมเชิงธุรกิจและกิจกรรมบริการ โดยมี
ช่องทางท่ีหลากหลาย ผู้สูงอายุสามารถเลือกมีส่วนร่วมได้ตามความถนัดและความสนใจ สอดคล้องกับศักยภาพของตนเอง 
ตลอดจนควรส่งเสริมการเรียนรู้ตลอดชีวิตในกลุ่มผู้สูงอายุ เพื่อให้ผู้สูงอายุเข้าใจโลก ก้าวทันการเปลี่ยนแปลง ผู้สูงอายุสามารถมี
ส่วนร่วมทางสังคมได้อย่างยั่งยืน 

3.	 การวางแผนพฒันาผูส้งูอาย ุควรตระหนกัถงึความหลากหลายของผู้สูงอาย ุควรจ�ำแนกกลุ่มผู้สูงอาย ุเช่น กลุ่มเมอืง/
ชนบท กลุ่มติดเตียง/ติดบ้าน/ติดสังคม กลุ่มท�ำงานในระบบ/นอกระบบ เพื่อวางแผนพัฒนาความผาสุกของผู้สูงอายุให้เหมาะสม
กับผู้สูงอายุที่มีศักยภาพในแต่ละกลุ่มแต่ละประเภท

4.	 กระทรวงการพฒันาสงัคมและความมัน่คงของมนษุย์ควรยกย่องประกาศเกยีรตคุิณผูสู้งอายทุีม่ศัีกยภาพและยงัคุณ
ประโยชน์ในระดับชุมชนในรูปแบบต่าง ๆ เพื่อให้ผู้สูงอายุที่มีศักยภาพได้เป็นแบบอย่างหนุนใจให้กับผู้สูงอายุอื่น ๆ และเพื่อให้
สังคมเปิดโลกทัศน์มองเห็นคุณค่าของผู้สูงอายุมากขึ้น

5.	 นโยบายการพฒันาทีย่ดึหลกัปรัชญาของเศรษฐกจิพอเพยีง การลดรายจ่าย เสรมิรายได้ ความเป็นอยูแ่บบพออยูพ่อกนิ 
และพึ่งตนเองได้ โดยน�ำความรู้ภูมิปัญญาและทุนชุมชนที่มีอยู่มาใช้ให้เกิดประโยชน์ ซึ่งความรู้ภูมิปัญญาและทุนชุมชนเหล่านี้
ผู้สูงอายุคุ้นเคย ช�ำนาญ และสามารถเข้าถึงได้ในท้องถิ่นของตน การพัฒนาโดยยึดหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียงสามารถ
ส่งเสริมชีวิตทางสังคมและการท�ำงานของผู้สูงอายุได้

6.	 รัฐบาลควรด�ำเนินโครงการขับเคลื่อนเศรษฐกิจชุมชนฐานรากอย่างต่อเน่ือง โดยมุ่งตอบสนองความต้องการของ
คนในพื้นที่ และเน้นตลาดภายในที่เข้มแข็ง การส่งเสริมการประกอบการชุมชนที่ดึงเสน่ห์แห่งภูมิปัญญา วิถีชีวิต และวัฒนธรรม 
ซึง่ผูส้งูอายคุุน้เคยเป็นอย่างด ีมาใช้เป็นฐานในการสร้างรายได้และกระจายรายได้ภายในชมุชน สามารถช่วยส่งเสรมิชีวติทางสังคม
และการท�ำงานของผู้สูงอายุได้ 

7.	 รัฐบาลและองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ินควรท�ำนุบ�ำรุงทุนชุมชนให้มีศักยภาพอยู่เสมอ โดยเฉพาะ ทุนด้านความรู้
และภมูปัิญญาท้องถิน่ ทนุด้านทรพัยากรธรรมชาตแิละสิง่แวดล้อม ทนุด้านวฒันธรรมและค่านยิมในสงัคม ทนุชมุชนเหล่านีส้ามารถ
ช่วยส่งเสริมชีวิตทางสังคมและการท�ำงานของผู้สูงอายุได้

8.	 โรงพยาบาลส่งเสริมสขุภาพต�ำบล อาสาสมคัรสาธารณสขุหมูบ้่าน และอาสาสมคัรผูสู้งอาย ุเป็นกลไกดแูลด้านสขุภาพ
ของผูส้งูอายทุีส่�ำคญัมาก ผูส้งูอายทุีม่ศัีกยภาพจ�ำเป็นต้องรกัษาสขุภาพร่างกายให้เอือ้ต่อชวีติทางสงัคมและการท�ำงาน มาตรการ
และงบประมาณส่งเสริมการสร้างคุณภาพด้านการบริการและการรักษาพยาบาลของกลไกเหล่านี้ ย่อมส่งผลหรือเป็นพื้นฐาน
ของความผาสุกของผู้สูงอายุ 
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9.	 รัฐบาลควรส่งเสริมกลุ่มออมทรัพย์ของชุมชนให้มีความเข้มแข็งและยั่งยืนเพื่อเป็นหลักประกันให้กับชาวบ้านได้ใน

ระดบัหนึง่ และควรส่งเสรมิการรวมกลุม่ของผูส้งูอาย ุการจดัต้ังสถาบนัองค์กรชมุชน การบงัคบัโดยกฎหมายให้หน่วยงานท่ีชดัเจน 

เจาะจง หลากหลาย โดยเฉพาะ องค์กรปกครองส่วนท้องถิน่สนบัสนนุและก�ำกับดแูลการด�ำเนนิงานของกลุม่ผูส้งูอายแุละสถาบนั

องค์กรชุมชนของผู้สูงอายุอย่างต่อเนื่อง การผนวกแผนด้านผู้สูงอายุในแผนพัฒนาท้องถ่ิน การยกระดับความร่วมมือของ

กลุ่มวิสาหกิจหรือสถาบันองค์กรชุมชนมาสู่การสร้างระบบสวัสดิการ หรือกองทุนเล้ียงชีพ การประกันรายได้ กองทุนผู้รับงาน

มาท�ำที่บ้าน การยกระดับราคาสินค้าทางการเกษตรและประมง รวมถึงราคาสินค้าแปรรูป การส่งเสริมให้กลุ่มวิสาหกิจชุมชน

มีส่วนสนับสนุนชีวิตทางสังคมและการท�ำงานของผู้สูงอายุในท้องถิ่น
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