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บทคัดย่อ
	 การวิิจััยเชิิงเอกสารนี้้� มีีวััตถุุประสงค์์การวิิจััยเพื่่�อศึึกษาและสัังเคราะห์์รููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับ
ผู้้�สููงอายุุในประเทศไทย โดยการรวบรวมเอกสารระดัับทุุติิยภููมิที่่�ตรงกัับเกณฑ์์ที่่�กำำ�หนดไว้้ ได้้แก่่ บทความ
วิิชาการ บทความวิิจััย และเอกสารเผยแพร่่ของภาครััฐและภาคเอกชน ตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ.2552-2562 ที่่�ได้้รัับการ
ตีีพิิมพ์์และปรากฏในฐานข้้อมููลในระบบออนไลน์์ของวารสารวิิชาการในประเทศไทย วิิเคราะห์์ข้้อมููล
คุุณลัักษณะงานวิจัิัยโดยใช้้สถิิติิเชิิงพรรณา ได้แ้ก่่ ความถี่่� และร้้อยละ และสังัเคราะห์ร์ููปแบบการบริกิารสุุขภาพ
สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุของไทย ผลการสืืบค้้นข้้อมููลเกี่่�ยวกัับรููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุของไทยจาก
ฐานข้้อมููลออนไลน์์ของวารสารวิิชาการในประเทศไทย ได้้จำำ�นวนทั้้�งสิ้้�น 40 เรื่่�อง และผ่่านเกณฑ์์การคััดเลืือก
ตามเกณฑ์์ที่่�กำำ�หนดจะเหลืือจำำ�นวน 19 เรื่่�อง ผลการศึึกษา พบว่่า รููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ
ของไทย สามารถแบ่่งได้้เป็็น 2 รููปแบบ คืือ รููปแบบที่่� 1 การจััดการบริิการสุุขภาพในสถาบััน ประกอบด้้วย 
โรงพยาบาล บ้้านพัักคนชรา สถานที่่�ให้้การช่่วยเหลืือในการดำำ�รงชีีวิิต สถานบริิบาล สถานดููแลระยะยาวใน
โรงพยาบาล และสถานดููแลผู้้�ป่วยระยะสุุดท้้าย รููปแบบที่่� 2 การจััดบริิการสุุขภาพในชุุมชน ประกอบด้้วย การ
ดููแลผู้้�สููงอายุใุนครอบครัวั การดููแลผู้้�สููงอายุทุี่่�บ้าน การเยี่่�ยมบ้้าน ศููนย์ด์ููแลผู้้�สููงอายุใุนชุุมชน การดููแลผู้้�สููงอายุุ
ระยะยาวในชุุมชน และการส่่งเสริิมสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุโดยองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น ซึ่่�งผลการวิิจััยเชิิง
เอกสารในครั้้�งนี้้�จะเป็็นประโยชน์์ต่่อผู้้�สููงอายุุและผู้้�ที่่�เกี่่�ยวข้้อง สามารถนำำ�ข้อมููลไปเป็็นแนวทางในการพััฒนา
รููปแบบการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�ดี สอดคล้้องกัับความต้้องการของผู้้�สููงอายุุในบริิบทวััฒนธรรมของไทย และจะเป็็น
ข้้อมููลพื้้�นฐานที่่�จะนำำ�ไปสู่่�การวางแผนและกำำ�หนดนโยบายในด้้านการบริิการสุุขภาพและสัังคมในประเทศไทย 
เพื่่�อเพิ่่�มศัักยภาพของการจัดับริิการสุุขภาพและพัฒันาระบบบริกิารสุุขภาพให้้ครอบคลุุมต่่อเนื่่�องและเชื่่�อมโยง
ทั้้�งทางด้้านสัังคมและสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุต่่อไป
คำำ�สำำ�คัญ : การบริิการสุุขภาพ; รููปแบบการบริิการสุุขภาพ; ผู้้�สููงอายุุ
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Abstract
	 This documentary research aimed to study and synthesize the pattern of health services 
for the elderly in Thailand by collecting the secondary documents in accordance with the 
designated criteria, these documents included  academic articles, research articles, and 
publications of the public and private sectors from 2009-2019 that had been published in 
the online database of academic journals in Thailand. The characteristics of research studies 
were statistically analyzed using descriptive statistics including frequency and percentage. 
The researcher also synthesized the pattern of health services for the elderly in Thailand. 
From 40 studies, only 19 passed the  designated criteria. The review found two types of  the 
pattern of health services for the elderly in Thailand, these  were Pattern  1: Institutional 
health services including hospital, residential home, assisted living setting, nursing home, 
long term care hospital and hospice care, and Pattern 2: Health services in the community 
including family care, home health care, home visit, day care center, long term care and 
health care by local government organization. The results of this documentary research will 
benefit the elderly and the concerned people.  The information could be used as a guideline 
to develop good care models for the elderly in accordance to the needs of the elderly in 
the Thai cultural context. And the information will lead to planning and policy setting on 
health and social services in Thailand to increase the capacity of health services and to 
develop  health services extensively and  continuously and connect both social and health 
of the elderly.
Keywords : Health Service;  the Pattern of Health Service; the Elderly

บทนำ�
	ปั จจุุบัันประเทศไทยเข้้าสู่่�การเป็น็สัังคมผู้้�สููงอายุ ุ(Aging Society) ตามคำำ�นิยามขององค์ก์ารสหประชาชาติิ
แล้้ว นั่่�นคืือ การมีีสััดส่่วนผู้้�สููงอายุุเกิินร้้อยละ 10 ของประชากรทั้้�งหมด และจะก้้าวเข้้าสู่่�การเป็็นสัังคมสููงอายุุ
ระดัับสมบููรณ์์ (Completed Aged Society) ใน พ.ศ. 2564 ซึ่่�งหมายถึึง สัังคมที่่�มีผู้้�สููงอายุุมากกว่่าร้้อยละ 
20 ของประชากร คาดการณ์์ว่่า ใน พ.ศ. 2574 ประเทศไทยจะเป็็นสัังคมสููงอายุุระดัับสุุดยอด (Super Aged 
Society)  คืือ มีีผู้้�สููงอายุุไม่่น้้อยกว่่าร้้อยละ 28 ของประชากร (กรมกิิจการผู้้�สููงอายุุ, 2562) จากแนวโน้้มการ
เปลี่่�ยนแปลงเข้้าสู่่�ประชากรสููงอายุุในสัังคมไทย ทำำ�ให้้ปััญหาด้้านสุุขภาพในผู้้�สููงอายุุเพิ่่�มขึ้้�นตามไปด้้วย ทั้้�งนี้้�
เนื่่�องจากวััยสููงอายุุมีีการเปลี่่�ยนแปลงในทางที่่�ถดถอยทั้้�งทางด้้านร่่างกาย จิิตใจ เศรษฐกิิจ และสัังคม 
ความต้้องการการดููแลของผู้้�สููงอายุุที่่�มีภาวะพึ่่�งพิิง ภาวะโรคเรื้้�อรััง และภาวะทุุพพลภาพ มีีแนวโน้้มเพิ่่�มมาก
ขึ้้�น ดัังนั้้�น การจััดระบบบริิการสุุขภาพที่่�สอดคล้้องกัับปััญหาและความต้้องการของผู้้�สููงอายุุจึึงเป็็นสิ่่�งจำำ�เป็็น
และมีีความสำำ�คัญ
	 การบริิการสุุขภาพในผู้้�สููงอายุุ เป็็นระบบบริิการการดููแลผู้้�สููงอายุุอย่่างต่่อเนื่่�องและครอบคลุุมสุุขภาพ
ภาวะระยะต่่าง ๆ  ตั้้�งแต่่ระยะเฉีียบพลััน ระยะกลาง และระยะยาวอย่า่งบููรณาการ เพื่่�อให้้ผู้้�สููงอายุสุามารถคืน
สภาพ หรืือคงสภาพสุุขภาวะอย่่างดีีที่่�สุด โดยมุ่่�งพััฒนาระบบบริิการสุุขภาพ 3 ระบบ ได้้แก่่ 1) ระบบการดููแล
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ระยะกลาง เป็็นระยะสำำ�คัญ ต่่อเนื่่�องจากระยะเฉีียบพลััน ช่่วยลดอาการเจ็็บป่่วย ลดการนอนโรงพยาบาลโดย
ไม่่จำำ�เป็็น ลดภาวะทุุพพลภาพ และเป็็นบริิการที่่�ลดจำำ�นวนผู้้�ป่วยที่่�ต้องดููแลระยะยาว 2) ระบบบริิการดููแล
ผู้้�สููงอายุุอย่า่งต่่อเนื่่�องในแนวราบ คืือ การดููแลจากสถานบริิการสุุขภาพไปยัังบ้้านและชุุมชน ด้้วยทีีมสหวิิชาชีีพ 
ช่่วยลดความซ้ำำ��ซ้อนของการจััดบริิการดููแล ในด้้านเศรษฐกิิจ เวลา และกำำ�ลังคน และ 3) ระบบบริิการดููแล
ผู้้�สููงอายุุอย่่างต่่อเนื่่�องในแนวดิ่่�ง คืือ การดููแลต่่อเนื่่�องหลัังการส่่งต่่อจากโรงพยาบาลศููนย์์ที่่�บริิการรัักษาโรค
ในระยะเฉียีบพลัันสู่่�โรงพยาบาลชุมุชน มีีการส่่งต่่อผู้้�ป่วยอย่า่งสมบููรณ์์ด้้วยข้้อมููลต้้นทางสู่่�ปลายทางด้ว้ยระบบ
การสื่่�อสารที่่�ครบถ้้วน ทั้้�งนี้้� เพื่่�อลดการเข้้าสู่่�ภาวะพึ่่�งพิิงการดููแลระยะยาวในผู้้�สููงอายุุ (มููลนิิธิิสถาบัันวิิจััยและ
พััฒนาผู้้�สููงอายุุไทย, 2558) ดัังนั้้�น จึึงกล่่าวได้้ว่่าระบบบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ เป็็นระบบที่่�มุ่่�งเน้้นให้้
ผู้้�สููงอายุุได้้รัับบริิการป้้องกัันโรค ส่่งเสริิมสุุขภาพ ฟื้้�นฟููสภาพ และรัักษาพยาบาลอย่่างครบถ้้วนและมีีคุุณภาพ 
เพื่่�อให้้ผู้้�สููงอายุุมีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดี 
	ทั้้� งนี้้� การเปลี่่�ยนแปลงสู่่�สังคมผู้้�สููงอายุุ ประกอบกัับปััญหาการขยายตััวของการเจ็็บป่่วยด้้วยโรคเรื้้�อรััง
และทุพุพลภาพมีมีากขึ้้�น ทำำ�ให้้ความต้้องการการดููแลผู้้�สููงอายุมีุีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�น ดัังนั้้�น ข้้อมููลพื้้�นฐานเกี่่�ยวกัับ
รููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุจึึงมีีความสำำ�คัญ เพื่่�อให้้สามารถจัดสถานบริิการสุุขภาพให้้เข้้าถึึงได้้
อย่่างเหมาะสม และตรงตามระดัับความต้้องการของผู้้�สููงอายุุ ซึ่่�งข้้อมููลที่่�ปรากฏมีความหลายหลาย และมีี
ความซ้ำำ��ซ้อน จึึงมีีความจำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�งในการศึึกษาและสัังเคราะห์์รููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ
ในประเทศไทยเพื่่�อให้้ได้้บทสรุุปที่่�มีความชััดเจนเกี่่�ยวกัับรููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ ดัังนั้้�น
ผู้้�ศึกษาจึึงมีีความสนใจที่่�จะศึึกษาเพื่่�อสัังเคราะห์์รููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุใุนประเทศไทย ผ่่าน
การรวบรวมข้้อมููลเกี่่�ยวกัับรููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�ได้้จากการสืืบค้้นเอกสารวิิชาการและ
งานวิิจััย เพื่่�อจััดกลุ่่�มข้้อมููลองค์์ความรู้้�ให้้เข้้าใจสถานการณ์์ปััจจุุบััน รวมถึึงสัังเคราะห์์รููปแบบการบริิการสุุขภาพ
สำำ�หรับัผู้้�สููงอายุ ุเพื่่�อใช้้เป็็นข้้อมููลพื้้�นฐานในการพัฒันารููปแบบการดููแลผู้้�สููงอายุทุี่่�มีประสิิทธิิภาพ อีีกทั้้�งยังัเป็็น
ข้้อมููลพื้้�นฐานในการพััฒนาคุุณภาพการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ อัันจะนำำ�ไปสู่่�การวางแผนและกำำ�หนด
นโยบายในด้้านการบริิการสุุขภาพและสัังคมในประเทศไทยต่่อไป สอดคล้้องกัับยุุทธศาสตร์์ชาติิ 20 ปีี (พ.ศ. 
2561 – 2580)

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 เพื่่�อศึึกษาและสัังเคราะห์์รููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุในประเทศไทย

คำ�จำ�กัดความที่ใช้ในการวิจัย
	ผู้้�สู งอายุุ หมายถึึง บุุคคลซึ่่�งมีีอายุเุกิินหกสิิบปีีบริิบููรณ์์ขึ้้�นไปและมีีสััญชาติิไทย (พระราชบััญญััติิผู้้�สููงอายุุ 
พ.ศ. 2546, 2546) 
	ผู้้�สู งอายุุที่่�มีภาวะพึ่่�งพิิง หมายถึึง ผู้้�สููงอายุทุี่่�ไม่่สามารถช่ว่ยเหลือืตนเองได้ใ้นการปฏิิบััติิกิิจวััตร ประจำำ�วัน 
เป็็นผู้้�สููงอายุุหรืือผู้้�ป่วยที่่�นอนติิดเตีียง หรืือติิดบ้้าน อาจต้้องได้้รัับการฟื้้�นฟููสมรรถภาพ การให้้การพยาบาล 
บริิการด้้านสัังคม รวมถึึงการช่่วยเหลืือในชีีวิิตประจำำ�วัน (อััญชิิษฐฐา ศิิริิคำำ�เพ็็ง และ ภัักดีี  โพธิ์์�สิิงห์์, 2560)
การดููแลระยะยาว หมายถึึง การจััดบริิการสาธารณสุุขและบริิการสัังคมเพื่่�อตอบสนองความต้้องการความ
ช่่วยเหลืือของผู้้�ที่่�ประสบภาวะยากลำำ�บาก อัันเนื่่�องมาจากภาวการณ์์เจ็็บป่่วยเรื้้�อรััง การประสบอุุบััติิเหตุุ 
ความพิิการต่่าง ๆ ตลอดจนผู้้�สููงอายุุที่่�ชราภาพไม่่สามารถช่วยเหลืือตััวเองได้้ในชีีวิิตประจำำ�วัน โดยมีีรููปแบบ
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ทั้้�งที่่�เป็็นทางการ (ดููแลโดยบุุคลากรด้้านสาธารณสุุขและสัังคม) และไม่่เป็็นทางการ (ดููแลโดยครอบครััว 
อาสาสมััคร เพื่่�อน เพื่่�อนบ้้าน) (สำำ�นักงานหลัักประกัันสุุขภาพ, 2559)
	 การสัังเคราะห์์เอกสารงานวิจัิัย หมายถึึง ระเบียีบวิิธีีที่่�ใช้้ในการศึึกษาหาข้้อเท็็จจริิงเพื่่�อตอบปัญัหาการ
วิิจััยที่่� โดยทำำ�การรวบรวมงานวิิจััยหลาย ๆ เรื่่�องที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับปััญหานั้้�น ๆ มาวิิเคราะห์์เพื่่�อหาข้้อสรุุปที่่�แท้้
จริิงซึ่่�งจะเป็็นคำำ�ตอบให้้กัับปััญหาวิิจััยนั้้�น
	 การสัังเคราะห์์รููปแบบ หมายถึึง การรวบรวมเอกสารและงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง และนำำ�ข้อมููลที่่�ได้้มา
วิิเคราะห์์ สรุุปองค์์ความรู้้�และข้้อค้้นพบเพื่่�อให้้ได้้รููปแบบหรืือวิิธีีในการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุใน
ประเทศไทย
	 การบริิการสุุขภาพ หมายถึึง การจััดบริิการทางการแพทย์์และการสาธารณสุุขในรููปแบบต่่าง ๆ  เพื่่�อแก้้
ปััญหาความต้้องการของประชาชนในเรื่่�องสุุขภาพ

วิธีการดำ�เนินการวิจัย
	 การวิิจััยนี้้� เป็็นการวิิจััยเอกสาร โดยผู้้�วิจััยได้้ศึึกษาบทความวิิชาการ บทความวิิจััย และเอกสารเผยแพร่่
ของภาครััฐและภาคเอกชน เกี่่�ยวกัับรููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุของไทย ตั้้�งแต่่ปีี พ.ศ. 2552 
- 2562 ที่่�ได้้รัับการตีีพิิมพ์์และปรากฏในระบบฐานข้้อมููลออนไลน์์ของห้้องสมุุดมหาวิิทยาลััย และฐานข้้อมููล
ออนไลน์์ของวารสารวิิชาการในประเทศไทย โดยกำำ�หนดเกณฑ์์การคััดเลืือกงานวิิจััย (Inclusion criteria) 
บทความวิิชาการ บทความวิิจััย และเอกสารเผยแพร่่ของภาครััฐและภาคเอกชน โดยผู้้�วิจััยได้้กำำ�หนดเกณฑ์์ 
 ตามแนวทางของ Scott (1990; 2006) (วิิญญา โพธิ์์�คานิิช, 2561) ดัังนี้้�
	 1) ความจริิง (Authenticity) หมายถึึง ต้้องเป็็นเอกสารที่่�แท้้จริิง (Origin) เมื่่�อตรวจสอบข้้อมููลเกี่่�ยวกัับ
ผู้้�เขีียนหรืือหน่่วยงานที่่�เขีียนเอกสารต้้องมีีตััวตนจริิงและมีีความน่่าเชื่่�อถืือ 
	 2) ความถููกต้้องน่่าเชื่่�อถืือ (Credibility) หมายถึึง เอกสารนั้้�นจะต้้องไม่่มีีข้้อมููลที่่�ผิดพลาด บิิดเบืือนหรืือ
คลาดเคลื่่�อนไปจากความเป็็นจริิง
	 3) การเป็็นตััวแทน (Representativeness) หมายถึึง เอกสารที่่�พบต้้องสามารถใช้้แทนหรืือเป็็นแบบ
ฉบัับที่่�แทนเอกสารประเภทเดีียวกัันได้้ และข้้อมููลในเอกสารที่่�จะนำำ�มาวิิเคราะห์์นั้้�นจะต้้องเป็็นข้้อมููลที่่�เป็็น
ตััวแทนของประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่างได้้
	 4) ความหมาย (Meaning) หมายถึึง เอกสารต้้องมีีความชััดเจนและเข้้าใจได้้ง่่าย โดยการพิิจารณาข้้อมููล
ในเบื้้�องต้้นว่่าเอกสารที่่�นำำ�มาพิิจารณามีีข้้อมููลใดที่่�เป็็นนััยสำำ�คัญหรืือมีีความหมายให้้กัับการวิิจััย การตีีความ
เอกสารบางประเภทจึึงสามารถที่่�จะตีีความทั้้�งในระดัับที่่�เป็็นข้้อเท็็จจริิงและตีีความข้้อมููลที่่�เป็็นนััยที่่�ซ่อนแฝงอยู่่�
	 และผู้้�วิจััยยัังกำำ�หนดเกณฑ์์ในการคััดเลืือกงานวิิจััยเพิ่่�มเติิม ดัังนี้้�
	 1) เป็็นงานวิิจััยที่่�ศึกษารููปแบบการบริิการสุุขภาพ รููปแบบการดููแล การพััฒนาระบบบริิการสุุขภาพ
สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุในประเทศไทย 
	 2) เป็็นงานวิิจััยที่่�ได้้รัับการตีีพิิมพ์์และเผยแพร่่เป็็นภาษาไทย 
	 3) เป็็นงานวิิจััยที่่�มีการตีีพิิมพ์์เผยแพร่่ระหว่่างปีี พ.ศ. 2552 - 2562
	 4) เป็็นงานวิิจััยที่่�ศึกษาเฉพาะกลุ่่�มตััวอย่่างประชากรไทย 
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การเก็บรวบรวมข้อมูล
	ขั้้� นตอนการรวบรวมข้้อมููลมีี ดัังนี้้�
	 1) สืืบค้้นรายงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับรููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุของไทย โดยกำำ�หนดคำำ�
สำำ�คัญ (Keywords) ได้้แก่่ รููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ รููปแบบการดููแลผู้้�สููงอายุุ การพััฒนา
ระบบบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ และเข้้าสืืบค้้นจากฐานข้้อมููลออนไลน์์ของห้้องสมุุดมหาวิิทยาลััย และ
ฐานข้อ้มููลออนไลน์ข์องวารสารวิชิาการในประเทศไทย เฉพาะฉบับัที่่�เป็็นภาษาไทย ได้ง้านวิจัิัยที่่�เกี่่�ยวข้้องรวม 
40 เรื่่�อง
	 2) นำำ�งานวิิจััยจำำ�นวน 40 เรื่่�อง มาอ่่าน และพิิจารณาคััดเลืือกงานวิิจััยที่่�มีคุุณลัักษณะตรงตามแนวทาง
ของ Scott (1990; 2006) และตามเกณฑ์์ที่่�กำำ�หนดไว้้ข้้างต้้น ได้้งานวิิจััยจำำ�นวน 19 เรื่่�อง โดยใช้้แบบสรุุป
เอกสารตามเกณฑ์์การคััดเลืือกงานวิิจััย
	 3) ผู้้�วิจััยอ่่านรายงานวิิจััยทั้้�ง 19 เรื่่�อง รอบที่่�หนึ่่�ง โดยพิิจารณาชื่่�อเรื่่�องและบทคััดย่่อ และอ่่านรายงาน
การวิิจััยรอบที่่�สองอย่่างละเอีียดเพื่่�อสกััดข้้อมููลที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับวััตถุุประสงค์์งานวิิจััย โดยใช้้ตารางจำำ�แนกตาม
ประเด็็นที่่�ทำำ�การสัังเคราะห์์
	 4) ตรวจสอบคุุณภาพงานวิิจััย และทำำ�การสัังเคราะห์์เนื้้�อหาของงานวิิจััย

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 การวิิจััยครั้้�งนี้้�เป็็นการวิิจััยเชิิงเอกสาร ใช้้แนวทางของ Scott (1990; 2006) ประกอบด้้วย 1) ความจริิง 
(Authenticity) 2) ความถููกต้้องน่่าเชื่่�อถืือ (Credibility) 3) การเป็็นตััวแทน (Representativeness)  และ 
4) ความหมาย (Meaning)  ในการวิิเคราะห์์ข้้อมููล กล่่าวคืือ วิิเคราะห์์ข้้อมููลที่่�เกี่่�ยวกัับคุุณลัักษณะของงาน
วิิจััยโดยใช้้สถิิติิพรรณนา คืือ ความถี่่�และร้้อยละ จากนั้้�นทำำ�การสังเคราะห์์รููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับ
ผู้้�สููงอายุุด้้วยการวิิเคราะห์์เนื้้�อหา (Content analysis )

ผลการศึกษา
	 จากการศึึกษาและสัังเคราะห์์งานวิิจััยรููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุในประเทศไทย ที่่�มี
คุุณลัักษณะตรงตามเกณฑ์์การคััดเลืือกงานวิิจััยที่่�กำำ�หนด จำำ�นวน 19 เรื่่�อง พบว่่า ประเภทงานวิิจััยมากที่่�สุด
คืือ บทความวิจัิัย คิิดเป็็นร้้อยละ 47.37 รองลงมา เป็น็บทความวิชิาการ คิิดเป็็นร้้อยละ 21.05  ตีีพิิมพ์์ระหว่่าง 
พ.ศ. 2552 - 2557 คิิดเป็็นร้้อยละ 52.63 รองลงมา ตีีพิิมพ์์ระหว่่างปีี พ.ศ. 2558 - 2562 คิิดเป็็นร้้อยละ 47.37 
ไม่่ปรากฏระยะเวลาในการศึึกษา คิิดเป็็นร้้อยละ 52.63 รองลงมา มีีระยะเวลาในการศึึกษา 1 - 6 เดืือน 
คิิดเป็็นร้้อยละ 36.84 ทำำ�การศึึกษาในชุุมชน คิิดเป็็นร้้อยละ 63.16 รองลงมา ทำำ�การศึึกษาแบบบููรณาการ 
คิิดเป็็นร้้อยละ 26.31 และผู้้�ดำำ�เนิินการวิิจััยเป็็นบุุคลากรทางการแพทย์์ คิิดเป็็นร้้อยละ 84.21 รองลงมาเป็็น 
หน่่วยงาน คิิดเป็็นร้้อยละ 15.79 ดัังแสดงใน ตารางที่่� 1
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ตารางที่่� 1	 ความถี่่�และร้้อยละของงานวิิจััยจำำ�แนกตามคุุณลัักษณะของงงานวิิจััย

คุณลักษณะของงงานวิจัย ความถี่ ร้อยละ

ประเภทงานวิจัย
          บทความวิชาการ 
          บทความวิจัย 
          เอกสารเผยแพร่ของภาครัฐและภาคเอกชน
          รายงานการวิจัย

4
9
3
3

21.05
47.37
15.79
15.79

ปี พ.ศ. ที่ตีพิมพ์
          2552 - 2557
          2558 - 2562

10
9

52.63
47.37

ระยะเวลาในการศึกษา
          1-6 เดือน
          7-12 เดือน
          มากกว่า 12 เดือน
          ไม่ปรากฏ

7
1
1
10

36.84
5.26
5.26
52.63

สถานที่ทำ�การศึกษา
          ในสถานบริการ
          ในชุมชน
          บูรณาการ

2
12
5

10.53
63.16
26.31

ผู้ดำ�เนินการวิจัย
          บุคลากรทางการแพทย์
          หน่วยงาน 

16
3

84.21
15.79

	 ผลการสัังเคราะห์์รููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สูงอายุุของประเทศไทย
	 จากเอกสารเชิิงวิิชาการที่่�เกี่่�ยวกัับรููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุในประเทศไทย จำำ�นวน 
19 เรื่่�อง ระหว่่างปีี 2552 - 2562 พบว่่า รููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุในประเทศไทย สามารถ
แบ่่งได้้เป็็น 2 รููปแบบ ดัังนี้้� 
	รู ปแบบที่่� 1 การจััดการบริิการสุุขภาพในสถาบััน (Institutional care) เป็็นการให้้บริิการดููแล
ผู้้�สููงอายุุในสถานบริิการ ตามลัักษณะการบริิการหรืือระดัับความต้้องการการดููแลของผู้้�สููงอายุุ เช่่น ให้้บริิการ
ในกรณีีที่่�ผู้�สููงอายุุมีีอาการเจ็็บป่่วยอย่่างเฉีียบพลัันหรืือมีีภาวะแทรกซ้้อนที่่�จำำ�เป็็นต้้องการการรัักษาแบบรีีบ
ด่่วน สถานบริิการที่่�ต้องการการพยาบาลบางส่่วน หรืือต้้องการฟื้้�นฟููสภาพร่่างกายก่่อนกลัับไปอยู่่�บ้าน และ
การดููแลระยะยาวสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ (ศิิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์ และคณะ, 2552) ซึ่่�งรููปแบบการบริิการแสดง ดัังภาพที่่� 1 
โดยมีีรายละเอีียด ดัังนี้้� 



4

วารสารร่มพฤกษ์ มหาวิทยาลัยเกริก58
ปีที่ 38 ฉบับที่ 3 กันยายน – ธันวาคม 2563

ภาพที่่� 1  การจััดการบริิการสุุขภาพในสถาบััน
สัังเคราะห์์โดยผู้้�วิจััย

	 1.1 โรงพยาบาล (Hospital) การบริิการสุุขภาพในโรงพยาบาล เน้้นการจััดการบริิการรัักษาพยาบาลใน
ลัักษณะเฉีียบพลััน (Acute care) มากกว่่าการบริิการที่่�ต้องอยู่่�เป็็นเวลานาน หรืือการรัักษาพยาบาลการ
เจ็็บป่่วยแบบเรื้้�อรััง นอกจากนี้้�โรงพยาบาลบางแห่่งยัังมีีบริิการคลิินิิกผู้้�สููงอายุุที่่�ให้้บริิการเกี่่�ยวกัับผู้้�สููงอายุุ ใน
การส่่งเสริิมสุุขภาพ ให้้คำำ�ปรึึกษา บริิการดููแลป้้องกัันโรค รัักษาพยาบาล รวมถึึงการบริิการข้้อมููลข่่าวสาร
สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุ ุเพื่่�อลดภาวะพึ่่�งพิิงของผู้้�สููงอายุตุ่่อผู้้�อื่่�น และให้้ผู้้�สููงอายุสุามารถดำำ�รงชีวิีิตได้้อย่่างมีีคุุณค่่าและ
มีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีขึ้้�น (ศิิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์ และคณะ, 2552)
	 1.2 บ้้านพัักคนชรา (Residential home) หรืือชุุมชนสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�ช่วยเหลืือตััวเองได้้ (Independent 
living communities) เป็็นสถานที่่�ให้้บริิการห้้องพัักและรัับผู้้�ที่่�สามารถช่วยเหลืือตััวเองได้้หรืือช่่วยเหลืือตััว
เองได้้บ้้าง ซึ่่�งผู้้�สููงอายุุที่่�พักอาศััยจะต้้องสามารถเดิินเองได้้หรืืออาจใช้้อุุปกรณ์์ช่่วยเดิินหรืือใช้้ไม้้เท้้า โดย
ผู้้�สููงอายุุไม่่ได้้ต้้องการการดููแลจากพยาบาลวิิชาชีีพหรืือผู้้�ช่วยดููแล (ศิิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์ และคณะ, 2556)
	 1.3 สถานที่่�ให้้การช่่วยเหลืือในการดำำ�รงชีีวิิต (Assisted living setting) เป็็นสถานที่่�พักอาศััยสำำ�หรัับ
ผู้้�สููงอายุุที่่�ต้องการการดููแลระยะยาวที่่�พึ่่�งพาตััวเองได้้ ไม่่ต้้องการการรัักษาพยาบาล โดยเน้้นการดููแลเพื่่�อ
อำำ�นวยความสะดวกในการทำำ�กิจวััตรประจำำ�วันเพื่่�อการดำำ�รงชีีวิิตในสัังคม มีีบริิการการดููแลส่่วนบุุคคล มีีบริิการ
ดููแลสุุขภาพทั้้�งด้้านร่่างกายและจิิตใจ มีีการจััดสภาพแวดล้้อมที่่�เอื้้�ออำำ�นวยให้้ผู้้�สููงอายุสุามารถช่วยเหลืือตนเอง
หรืือทำำ�กิจกรรมต่่าง ๆ ได้้ด้้วยตนเองให้้มากที่่�สุด (ศิิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์, 2556)
	 1.4 สถานบริิบาล (Nursing home) หมายถึึง สถานที่่�ให้้การดููแลระยะยาวสำำ�หรัับผู้้�ป่วยที่่�มีอาการป่่วย
ไม่่มาก แต่ไ่ม่่สามารถอยู่่�ที่่�บ้า้นได้้  เป็็นสถานที่่�ให้้บริิการทางการพยาบาล 24 ชั่่�วโมงต่อ่วััน ให้้บริิการช่่วยเหลือื
ด้้านการปฏิิบััติิกิิจวััตรประจำำ�วัน การรัับประทานอาหาร การรัับประทานยา การดููแลสนัับสนุุนทางการแพทย์์ 
เช่่น กายภาพบำำ�บัด และกิิจกรรมบำำ�บัด การดููแลทางด้้านจิิตใจและสัังคม ให้้บริิการแก่่ผู้้�สููงอายุุที่่�มีภาวะการ
เจ็็บป่่วยเรื้้�อรััง มีีความพิิการทางด้้านการรัับรู้้�ด้านเชาว์์ปััญญา (สมองเสื่่�อม) หรืือมีีความพิิการทางด้้านร่่างกาย 
หรืือพิิการทั้้�งสองอย่่าง (ศิิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์, 2556)
	 1.5 สถานดููแลระยะยาวในโรงพยาบาล (Long term care hospital) บริิการการดููแลระยะยาวสำำ�หรัับ
ผู้้�สููงอายุุที่่�มีภาวะพึ่่�งพาเป็็นระยะเวลาอย่่างต่่อเนื่่�องนานกว่่า 90 วััน (เบญจพร สุุธรรมชััย และคณะ, 2558) 

คุณลักษณะของงงานวิจัย ความถี� ร้อยละ 

          มากกว่า 12 เดือน 

          ไม่ปรากฏ 

1 

10 

5.26 

52.63 

สถานที�ทาํการศกึษา 

          ในสถานบรกิาร 

          ในชมุชน 

          บรูณาการ 

 

2 

12 

5 

 

10.53 

63.16 

26.31 

ผูด้าํเนินการวิจยั 

          บคุลากรทางการแพทย ์

          หน่วยงาน  

 

16 

3 

 

84.21 

15.79 

 

ผลการสังเคราะหรู์ปแบบการบริการสุขภาพสาํหรับผู้สูงอายุของประเทศไทย 

จากเอกสารเชิงวิชาการที�เกี�ยวกบัรูปแบบการบริการสขุภาพสาํหรบัผูส้งูอายใุนประเทศไทย จาํนวน 

19 เรื�อง ระหว่างปี 2552 - 2562 พบว่า รูปแบบการบริการสขุภาพสาํหรบัผูส้งูอายุในประเทศไทย สามารถ

แบ่งไดเ้ป็น 2 รูปแบบ ดงันี �  

รูปแบบที� 1 การจัดการบริการสุขภาพในสถาบัน (Institutional care) เป็นการใหบ้ริการดูแล

ผู้สูงอายุในสถานบริการ ตามลักษณะการบริการหรือระดับความต้องการการดูแลของผู ้สูงอายุ เช่น 

ใหบ้ริการในกรณีที�ผูสู้งอายุมีอาการเจ็บป่วยอย่างเฉียบพลนัหรือมีภาวะแทรกซอ้นที�จาํเป็นตอ้งการการ

รกัษาแบบรีบด่วน สถานบริการที�ต้องการการพยาบาลบางส่วน หรือตอ้งการฟื�นฟูสภาพร่างกายก่อน

กลับไปอยู่บา้น และการดูแลระยะยาวสาํหรบัผูสู้งอายุ (ศิริพันธุ์ สาสตัย ์และคณะ, 2552) ซึ�งรูปแบบการ

บรกิารแสดงดังภาพที� 1 โดยมีรายละเอียด ดงันี�  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที� 1  การจดัการบรกิารสขุภาพในสถาบนั 

        สงัเคราะหโ์ดยผูวิ้จยั 

 

      

บา้นพกัคนชรา 

(Residential 

home) 

สถานที�ใหก้าร

ช่วยเหลือในการ

ดาํรงชีวิต 

(Assisted 

living setting) 

สถานบริบาล 

(Nursing  

home) 

สถานดแูล 

ระยะยาวใน

โรงพยาบาล  

(Long term  

care hospital) 

สถานดแูล 

ผูป่้วยระยะ 

สดุทา้ย  

(Hospice  

care)   

โรงพยาบาล 

(Hospital) 

การจัดการบริการสุขภาพในสถาบัน  

(Institutional care) 

สามารถตอบสนองต่อการรกัษา เปา้หมายของดูแลคือสง่เสริมคณุภาพชีวิตใหม้ากที�สดุเท่าที�จะมากได ้การ

ทาํใหผู้ป่้วยสขุสบายเท่าที�จะเป็นไปไดใ้นช่วงวนัสดุทา้ยของชีวิต (ศิรพินัธุ ์สาสตัย,์ 2556) 

รูปแบบที� 2 การจัดบริการสุขภาพในชุมชน (Community care services) เป็นรูปแบบการ

ดูแลผูสู้งอายุที�มีลักษณะในการช่วยลดภาวะการพึ�งพิงของผูสู้งอายุลง เนน้การส่งเสริมสุขภาพ ป้องกัน

ปัญหาสขุภาพ และการสง่เสรมิคณุภาพชีวิตของผูส้งูอายุ โดยการดแูลสขุภาพของผูส้งูอายใุนชมุชนนั�นควร

เป็นการดแูลที�ชุมชนมีส่วนร่วมดว้ย โดยเป็นความรบัผิดชอบร่วมกนัระหว่างครอบครวักับหน่วยงานของรฐั 

ซึ�งมีเป้าหมายคือการเพิ�มความสามารถในการดูแลตนเอง ความเป็นอิสระในการดาํเนินชีวิต ไม่ตอ้งเป็น

ภาระหรือพึ�งพิงผูอื้�น และเพื�อสง่เสรมิคณุภาพชีวิตของผูส้งูอายแุละผูด้แูล (สมัฤทธิ� ศรีธาํรงสวสัดิ� และคณะ

, 2552) ซึ�งรูปแบบการบรกิารแสดงดงัภาพที� 2 โดยมีรายละเอียด ดงันี �  

 

 

   

 

 

 

 

 

 

ภาพที� 2 การจดับรกิารสขุภาพในชุมชน 

        สงัเคราะหโ์ดยผูวิ้จยั 

 

2.1 การดูแลผูสู้งอายุในครอบครวั (Family care) เป็นการดูแลผูสู้งอายุโดยสมาชิกในครอบครวั 

โดยมีวัตถุประสงค์เพื�อ ป้องกัน บาํบัดรักษา ฟื�นฟูสภาพร่างกายและจิตใจ และเพื�อแก้ไขปัญหาของ

ผูสู้งอายุที�เจ็บป่วยเรื �อรงั ใหมี้คุณภาพชีวิตที�ดี พึ�งพาตนเองได ้นอกจากนี�บางครอบครวัที�มีปัญหาในการ

ดแูลผูส้งูอายุอนัเนื�องมาจากสภาพเศรษฐกิจ สงัคม หรือปัญหาดา้นภาวะอารมณ ์จิตใจ ความเครียด และ

การขาดความรูใ้นการดูแล (รถัยานภิศ พละศึก และ เบญจวรรณ ถนอมชยธวชั, 2560) ทั�งนี �อาจมีการจัด

ใหม้ีผูด้แูลผูส้งูอายุที�มีความรูค้วามสามารถในการดูแลผูส้งูอายุที�บา้น การมีอาสาสมคัรดแูลผูส้งูอายุ และ

การจัดจา้งผูดู้แลผู้สูงอายุจากสถานบริการ โรงเรียนผูสู้งอายุ มาดูแลผูสู้งอายุ (เบญจพร สุธรรมชัย และ

คณะ, 2558) 

2.2 การดแูลผูส้งูอายุที�บา้น (Home health care) เป็นระบบบรกิารสขุภาพสาํหรบัผูส้งูอายุ สาํหรบั

ผูป่้วยที�ไดร้บัการส่งกลับไปดูแลต่อที�บา้น เป็นการจัดดูแลสุขภาพอย่างต่อเนื�อง ที�มีแบบแผนการดูแล

ใหบ้ริการที�เป็นทางการสมํ�าเสมอ โดยทีมสุขภาพ (สหวิชาชีพ) ซึ�งดาํเนินการโดยโรงพยาบาลทั�วไป หรือ

การดแูลผูส้งูอายใุนครอบครวั (Family care) 

การดแูลผูส้งูอายทุี�บา้น (Home health care) 

การเยี�ยมบา้น (Home visit) 

ศนูยด์แูลผูส้งูอายใุนชุมชน  (Day care center) 

การดแูลผูส้งูอายรุะยะยาวในชมุชน (Community-

based Long term care) 

การส่งเสริมสขุภาพของผูส้งูอายโุดยองคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถิ�น 

การจัดบริการสขุภาพในชมุชน (Community care services) 
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ทั้้�งในโรงพยาบาลทั้้�งภาครััฐและเอกชน เพื่่�ออำำ�นวยความสะดวกในการ ฟื้้�นฟููสภาพ และ/หรืือทัักษะการ
พยาบาลเพื่่�อการดููแลผู้้�ป่วยหรืือผู้้�อาศััยที่่�ต้องการความช่ว่ยเหลืือใน กิิจวััตรประจำำ�วัน การดููแลจิิตใจ การดููแล
รัักษาภาวะแทรกซ้้อน รวมไปถึึงเป็็นการลดภาระครอบครััวในการดููแลผู้้�สููงอายุุ ในครอบครััวที่่�ทำำ�งานและไม่่
สามารถดููแลผู้้�สููงอายุุได้้ (ศิิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์ และคณะ, 2552)
	 1.6 สถานดููแลผู้้�ป่วยระยะสุุดท้้าย (Hospice care) เป็็นสถานที่่�ดููแลผู้้�ป่วยก่่อนเสีียชีีวิิต มัักจะมาควบคู่่�
กัับการดููแลแบบประคัับประคอง (Palliative care) (จิิรประภา ศิิริิสููงเนิิน และคณะ, 2561) โดยเน้้นที่่�การ
ดููแลมิิใช่่รัักษาเพื่่�อบรรเทาความเจ็็บปวดหรืืออาการของโรคที่่�รุนแรง จะดำำ�เนิินการให้้แก่่ผู้้�ป่วยที่่�ไม่่สามารถ
ตอบสนองต่่อการรัักษา เป้้าหมายของดููแลคืือส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตให้้มากที่่�สุดเท่่าที่่�จะมากได้้ การทำำ�ให้้ผู้้�ป่วย
สุุขสบายเท่่าที่่�จะเป็็นไปได้้ในช่่วงวัันสุุดท้้ายของชีีวิิต (ศิิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์, 2556)
	 รููปแบบที่่� 2 การจััดบริิการสุุขภาพในชุุมชน (Community care services) เป็็นรููปแบบการดููแล
ผู้้�สููงอายุทุี่่�มีลัักษณะในการช่ว่ยลดภาวะการพึ่่�งพิิงของผู้้�สููงอายุลุง เน้้นการส่ง่เสริมิสุุขภาพ ป้้องกัันปััญหาสุขุภาพ 
และการส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตของผู้้�สููงอายุุ โดยการดููแลสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุในชุุมชนนั้้�นควรเป็็นการดููแลที่่�
ชุุมชนมีีส่่วนร่่วมด้้วย โดยเป็็นความรัับผิิดชอบร่่วมกัันระหว่่างครอบครััวกัับหน่่วยงานของรััฐ ซึ่่�งมีีเป้้าหมาย คืือ 
การเพิ่่�มความสามารถในการดููแลตนเอง ความเป็็นอิิสระในการดำำ�เนิินชีีวิิต ไม่่ต้้องเป็็นภาระหรืือพึ่่�งพิิงผู้้�อื่่�น 
และเพื่่�อส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตของผู้้�สููงอายุุและผู้้�ดููแล (สััมฤทธิ์์� ศรีีธำำ�รงสวััสดิ์์� และคณะ, 2552) ซึ่่�งรููปแบบการ
บริิการแสดง ดัังภาพที่่� 2 โดยมีีรายละเอีียด ดัังนี้้� 

สามารถตอบสนองต่อการรกัษา เปา้หมายของดูแลคือสง่เสริมคณุภาพชีวิตใหม้ากที�สดุเท่าที�จะมากได ้การ

ทาํใหผู้ป่้วยสขุสบายเท่าที�จะเป็นไปไดใ้นช่วงวนัสดุทา้ยของชีวิต (ศิรพินัธุ ์สาสตัย,์ 2556) 

รูปแบบที� 2 การจัดบริการสุขภาพในชุมชน (Community care services) เป็นรูปแบบการ

ดูแลผูสู้งอายุที�มีลักษณะในการช่วยลดภาวะการพึ�งพิงของผูสู้งอายุลง เนน้การส่งเสริมสุขภาพ ป้องกัน

ปัญหาสขุภาพ และการสง่เสรมิคณุภาพชีวิตของผูส้งูอายุ โดยการดแูลสขุภาพของผูส้งูอายใุนชมุชนนั�นควร

เป็นการดแูลที�ชุมชนมีส่วนร่วมดว้ย โดยเป็นความรบัผิดชอบร่วมกนัระหว่างครอบครวักับหน่วยงานของรฐั 

ซึ�งมีเป้าหมายคือการเพิ�มความสามารถในการดูแลตนเอง ความเป็นอิสระในการดาํเนินชีวิต ไม่ตอ้งเป็น

ภาระหรือพึ�งพิงผูอื้�น และเพื�อสง่เสรมิคณุภาพชีวิตของผูส้งูอายแุละผูด้แูล (สมัฤทธิ� ศรีธาํรงสวสัดิ� และคณะ

, 2552) ซึ�งรูปแบบการบรกิารแสดงดงัภาพที� 2 โดยมีรายละเอียด ดงันี �  

 

 

   

 

 

 

 

 

 

ภาพที� 2 การจดับรกิารสขุภาพในชุมชน 

        สงัเคราะหโ์ดยผูวิ้จยั 

 

2.1 การดูแลผูสู้งอายุในครอบครวั (Family care) เป็นการดูแลผูสู้งอายุโดยสมาชิกในครอบครวั 

โดยมีวัตถุประสงค์เพื�อ ป้องกัน บาํบัดรักษา ฟื�นฟูสภาพร่างกายและจิตใจ และเพื�อแก้ไขปัญหาของ

ผูสู้งอายุที�เจ็บป่วยเรื �อรงั ใหมี้คุณภาพชีวิตที�ดี พึ�งพาตนเองได ้นอกจากนี�บางครอบครวัที�มีปัญหาในการ

ดแูลผูส้งูอายุอนัเนื�องมาจากสภาพเศรษฐกิจ สงัคม หรือปัญหาดา้นภาวะอารมณ ์จิตใจ ความเครียด และ

การขาดความรูใ้นการดูแล (รถัยานภิศ พละศึก และ เบญจวรรณ ถนอมชยธวชั, 2560) ทั�งนี �อาจมีการจัด

ใหม้ีผูด้แูลผูส้งูอายุที�มีความรูค้วามสามารถในการดูแลผูส้งูอายุที�บา้น การมีอาสาสมคัรดแูลผูส้งูอายุ และ

การจัดจา้งผูดู้แลผู้สูงอายุจากสถานบริการ โรงเรียนผูสู้งอายุ มาดูแลผูสู้งอายุ (เบญจพร สุธรรมชัย และ

คณะ, 2558) 

2.2 การดแูลผูส้งูอายุที�บา้น (Home health care) เป็นระบบบรกิารสขุภาพสาํหรบัผูส้งูอายุ สาํหรบั

ผูป่้วยที�ไดร้บัการส่งกลับไปดูแลต่อที�บา้น เป็นการจัดดูแลสุขภาพอย่างต่อเนื�อง ที�มีแบบแผนการดูแล

ใหบ้ริการที�เป็นทางการสมํ�าเสมอ โดยทีมสุขภาพ (สหวิชาชีพ) ซึ�งดาํเนินการโดยโรงพยาบาลทั�วไป หรือ

การดแูลผูส้งูอายใุนครอบครวั (Family care) 

การดแูลผูส้งูอายทุี�บา้น (Home health care) 

การเยี�ยมบา้น (Home visit) 

ศนูยด์แูลผูส้งูอายใุนชุมชน  (Day care center) 

การดแูลผูส้งูอายรุะยะยาวในชมุชน (Community-

based Long term care) 

การส่งเสริมสขุภาพของผูส้งูอายโุดยองคก์ร

ปกครองส่วนทอ้งถิ�น 

การจัดบริการสขุภาพในชมุชน (Community care services) 
 

 

ภาพที่่� 2 การจััดบริิการสุุขภาพในชุุมชน
สัังเคราะห์์โดยผู้้�วิจััย

	 2.1 การดููแลผู้้�สููงอายุุในครอบครััว (Family care) เป็็นการดููแลผู้้�สููงอายุุโดยสมาชิิกในครอบครััว โดยมีี
วััตถุุประสงค์์เพื่่�อ ป้้องกััน บำำ�บัดรัักษา ฟื้้�นฟููสภาพร่่างกายและจิิตใจ และเพื่่�อแก้้ไขปััญหาของผู้้�สููงอายุุที่่�เจ็็บ
ป่่วยเรื้้�อรััง ให้้มีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดี พึ่่�งพาตนเองได้้ นอกจากนี้้�บางครอบครััวที่่�มีปััญหาในการดููแลผู้้�สููงอายุุอัันเนื่่�อง
มาจากสภาพเศรษฐกิจิ สัังคม หรืือปััญหาด้้านภาวะอารมณ์์ จิิตใจ ความเครียีด และการขาดความรู้้�ในการดููแล 
(รััถยานภิิศ พละศึึก และ เบญจวรรณ ถนอมชยธวััช, 2560) ทั้้�งนี้้�อาจมีีการจััดให้้มีีผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีความรู้้�
ความสามารถในการดููแลผู้้�สููงอายุทุี่่�บ้าน การมีอีาสาสมัคัรดููแลผู้้�สููงอายุ ุและการจัดัจ้้างผู้้�ดููแลผู้้�สููงอายุจุากสถาน
บริิการ โรงเรีียนผู้้�สููงอายุุ มาดููแลผู้้�สููงอายุุ (เบญจพร สุุธรรมชััย และคณะ, 2558)
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	 2.2 การดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�บ้าน (Home health care) เป็็นระบบบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุ สำำ�หรัับผู้้�
ป่่วยที่่�ได้้รัับการส่ง่กลัับไปดููแลต่อ่ที่่�บ้าน เป็็นการจัดัดููแลสุขุภาพอย่า่งต่่อเนื่่�อง ที่่�มีแบบแผนการดููแลให้บ้ริิการ
ที่่�เป็็นทางการสม่ำำ��เสมอ โดยทีีมสุุขภาพ (สหวิิชาชีีพ) ซึ่่�งดำำ�เนิินการโดยโรงพยาบาลทั่่�วไป หรืือโรงพยาบาล
ชุุมชน โดยการติิดตามดููแลเป็็นระยะ ๆ  ให้้คำำ�แนะนำำ� ประเมิินอาการ เฝ้้าระวัังร่่วมและประสานข้้อมููลการดููแล
กัับทีีมรัักษา (จิินตนา อาจสัันเที๊๊�ยะ และ พรนภา คำำ�พราว, 2557)
	 2.3 การเยี่่�ยมบ้้าน (Home visit) เป็็นรููปแบบการบริิการที่่�เป็็นส่่วนหนึ่่�งของการบริิการดููแลสุุขภาพที่่�
บ้้าน โดยทีีมบุุคลากรสุุขภาพ โดยทีีมเยี่่�ยมบ้้าน ควรจะต้้องมีีความรู้้�ทักษะและเจตคติิที่่�ดีต่่อการเยี่่�ยมบ้้านด้้วย 
ซึ่่�งการเยี่่�ยมบ้้านจะต้้องเกิิดจากความยิินยอมของสองฝ่่ายคืือฝ่่ายผู้้�เยี่่�ยมและฝ่่ายผู้้�ถููกเยี่่�ยมมีีความยิินยอม
พร้้อมใจกััน (จิินตนา อาจสัันเที๊๊�ยะ และ พรนภา คำำ�พราว, 2557)
	 2.4 ศููนย์์ดููแลผู้้�สููงอายุุในชุุมชน (Day care center) เป็็นการจััดให้้มีีสถานที่่�ในชุุมชนเป็็นศููนย์์สำำ�หรัับ
ดููแลผู้้�สููงอายุุโดยเฉพาะ โดยบริิการดููแลผู้้�สููงอายุุช่่วงกลางวััน หรืือแบบเช้้ามาเย็็นกลัับ (สััมฤทธิ์์� ศรีีธำำ�รงสวััสดิ์์� 
และ กนิิษฐา บุุญธรรมเจริิญ, 2553) โดยมีีบุุคลากรทางการแพทย์์เข้้ามาให้้คำำ�แนะนำำ� ดููแลปรึึกษาอย่่างสม่ำำ��เสมอ 
หรืือให้้กลุ่่�มอาสาสมััครที่่�ผ่่านการฝึึกอบรมดููแลผู้้�สููงอายุสุลัับผลัดเปลี่่�ยนมาดููแลหรือืจััดกิิจกรรมส่่งเสริิมสุุขภาพ
และฟื้้�นฟููสมรรถภาพของผู้้�สููงอายุุ โดยการประสานความร่่วมมืือกัับภาคีีเครืือข่่าย เช่่น อปท. วััด โรงเรีียน 
ชมรม สมาคม หรืือบริิการเอกชน เป็็นต้้น (เบญจพร สุุธรรมชััย และคณะ, 2558)
	 2.5 การดููแลผู้้�สููงอายุุระยะยาวในชุุมชน (Community-based Long term care) หรืือเป็็นบริิการที่่�มี
ชุุมชนเป็็นฐาน โดยเป็็นการดููแลที่่�ใช้้บ้้านและชุุมชนเป็็นฐานในการให้้บริิการ โดยการมีีส่่วนร่่วมของครอบครััว
และสมาชิิกในชุุมชน อาจจััดโดยหน่่วยบริิการที่่�อยู่่�ในหรืือนอกชุุมชน โดยการดููแลผู้้�สููงอายุุในชุุมชนนั้้�น ควร
เป็็นการดููแลโดยการมีีส่่วนร่่วมของชุุมชน เป็็นความรัับผิิดชอบร่่วมกัันระหว่่างครอบครััว ชุุมชน และหน่่วย
งานภาครััฐ (วิิราพรรณ วิิโรจน์์รััตน์์ และคณะ, 2557) ให้้ประชาชนเข้้ามามีีส่่วนร่่วมในการดููแลสุุขภาพของ
ตนเอง ครอบครััว และชุุมชน การสนัับสนุุนให้้เกิิดการดููแลโดยชุุมชนเพื่่�อชุุมชน เป็็นวิิธีีการที่่�ยั่่�งยืนืและจะช่่วย
ลดภาระของระบบบริิการสาธารณสุุขซึ่่�งมีีทรััพยากรต่่าง ๆ จำำ�กัดได้้ (ยุุทธนา พููนพานิิช และ แสงนภา อุุทััย
แสงไพศาล, 2557) โดยเปิิดโอกาสให้้ประชาชนมีีส่่วนร่่วมตั้้�งแต่่การกำำ�หนดปััญหา การวางแผน การกำำ�หนด
วิิธีีและกิิจกรรมในการดำำ�เนิินงาน (ฉวีีวรรณ อุุปมานะ, 2560) โดยมีีหน่่วยงานภาครััฐให้้การสนัับสนุุน ทั้้�งนี้้�
บริิการสัังคมเป็็นการทำำ�เพื่่�อมุ่่�งเน้้นในด้้านการฟื้้�นฟูู บำำ�บัด (สำำ�นักงานหลัักประกัันสุุขภาพ, 2559) รวมถึึงการ
ส่่งเสริิมสุุขภาพให้้แก่่ผู้้�สููงอายุทุี่่�มีภาวะพึ่่�งพิิงในชุุมชนอย่า่งสม่ำำ��เสมอและต่่อเนื่่�อง (ปาณิิศา บุุณยรััตกลิิน, 2561)
	 2.6 การส่่งเสริิมสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุโดยองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น เป็็นการดำำ�เนิินงานโดยหน่่วยงาน
ที่่�รับผิิดชอบด้า้นสาธารณสุขุในระดับัพื้้�นที่่� ได้้แก่่ เทศบาล องค์ก์ารบริหิารส่ว่นตำำ�บล และโรงพยาบาลส่ง่เสริมิสุุข
ภาพตำำ�บล ในการส่ง่เสริิมสุุขภาพ ป้้องกัันและควบคุมุโรค รัักษา ฟื้้�นฟููสุขภาพ และคุ้้�มครองผู้้�บริิโภค (กระทรวง
สาธารณสุขุ, 2562) ตลอดจนการจัดัการปัจัจััยเสี่่�ยงที่่�จะส่่งผลต่อ่สุุขภาพของประชาชนในพื้้�นที่่�หรืือท้้องถิ่่�นให้้
เป็็นไปอย่่างมีีประสิิทธิิภาพ โดยมีีการดำำ�เนิินการและจััดกิิจกรรมต่่าง ๆ  ได้้แก่่ อาสาสมััครดููแลผู้้�สููงอายุุ โครงการ
เพื่่�อนช่่วยเพื่่�อน กองทุุนสวััสดิิการชุุมชน (ปะราลีี โอภาสนัันท์์ และคณะ, 2560) นอกจากนี้้�ยัังมีีการสนัับสนุุน
การจััดกิิจกรรมทางสาธารณสุุขในหมู่่�บ้าน การจััดกิิจกรรมส่่งเสริิมการออกกำำ�ลังกาย หรืือกิิจกรรมส่่งแสริิม
สุุขภาพจิิตในชุุมชน การจััดการอบรมให้้ความรู้้�การดููแลสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ จััดกิิจกรรมการแลกเปลี่่�ยนเรีียนรู้้�
ประสบการณ์์ในการดููแลสุุขภาพ เป็็นต้้น (พิิทยา ทองหนููนุ้้�ย, 2561)
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บทสรุป
	รูู ปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุในประเทศไทย ระหว่่างปีี 2552-2562 พบว่่า รููปแบบการ
บริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุในประเทศไทย สามารถแบ่่งได้้เป็็น 2 รููปแบบ คืือ รููปแบบที่่�  1 การจััดการ
บริิการสุุขภาพในสถาบััน ประกอบด้้วย โรงพยาบาล บ้้านพัักคนชรา สถานที่่�ให้้การช่่วยเหลืือในการดำำ�รงชีีวิิต 
สถานบริิบาล สถานดููแลระยะยาวในโรงพยาบาล และสถานดููแลผู้้�ป่วยระยะสุุดท้้าย รููปแบบที่่� 2 การจััดบริิการ
สุุขภาพในชุุมชน ประกอบด้้วย การดููแลผู้้�สููงอายุใุนครอบครััว การดููแลผู้้�สููงอายุทุี่่�บ้าน การเยี่่�ยมบ้้าน ศููนย์ด์ููแล
ผู้้�สููงอายุใุนชุุมชน การดููแลผู้้�สููงอายุรุะยะยาวในชุุมชน และการส่่งเสริิมสุุขภาพของผู้้�สููงอายุโุดยองค์์กรปกครอง
ส่่วนท้้องถิ่่�น แสดงให้้เห็็นว่่า จากการเพิ่่�มขึ้้�นของประชากรผู้้�สููงอายุุ ทำำ�ให้้ความต้้องการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�มีภาวะ
พึ่่�งพามีีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�น ประกอบกัับปััญหาโรคเรื้้�อรััง และศัักยภาพของครอบครััวในการดููแลผู้้�สููงอายุุลดลง 
ทำำ�ให้ค้วามต้อ้งการการดููแลในสถาบันัมีีแนวโน้ม้เพิ่่�มมากขึ้้�นตามไปด้ว้ย ดัังนั้้�นจะเห็น็ว่่า การจัดับริิการสุขุภาพ
ในสถาบัันยังัคงมีีความจำำ�เป็็นสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�ต้องการความช่่วยเหลืือและต้้องการการดููแลทางการพยาบาล
ที่่�ครอบครััวไม่่สามารถดููแลได้้ ทั้้�งนี้้�การจำำ�แนกสถานบริิการตามระดัับความต้้องการของผู้้�สููงอายุุ จะช่่วยบ่่งชี้้�
ประเภทของสถานบริิการตามความต้้องการได้้อย่่างเหมาะสม สอดคล้้องกัับ ศิิริิพัันธุ์์� สาสััตย์์ และ เตืือนใจ 
ภัักดีีพรหม (2550) ที่่�ได้้สังัเคราะห์์องค์์ความรู้้�เรื่่�องระบบสถานบริิบาลผู้้�สููงอายุ ุพบว่่า การบริิการดููแลผู้้�สููงอายุุ
ที่่�ช่วยเหลืือตนเองไม่่ได้้ของภาครััฐที่่�มีอยู่่�ได้้แฝงอยู่่�ในสถานสงเคราะห์์คนชราที่่�ให้้บริิการเฉพาะผู้้�พักอาศััยซึ่่�ง
ต่่อมามีีปััญหาทางด้้านสุุขภาพ ต้้องการการดููแลทั้้�งในระดัับปานกลางและระดัับมาก และเป็็นกลุ่่�มที่่�มีความ
ต้้องการการดููแลทางด้้านสุุขภาพมากกว่่าการดููแลทางด้้านสัังคม แต่่เนื่่�องจากยัังขาดระบบการประเมิินระดัับ
ความต้อ้งการการดููแลของผู้้�สููงอายุทุี่่�จะช่่วยบ่่งชี้้�ประเภทสถานบริกิารที่่�เหมาะสมและยังัขาดสถานบริบิาลของ
ภาครััฐรองรัับ จึึงพบว่่า ผู้้�ที่่�มีความต้้องการการดููแลในระดับัปานกลางถึึงสููงสุุดยัังคงพัักอาศััยอยู่่�ในบ้้านพัักคน
ชรา แทนที่่�จะเป็็นสถานบริิบาลผู้้�สููงอายุุ สำำ�หรัับการจััดบริิการในชุุมชน ซึ่่�งมีีความสำำ�คัญอย่่างยิ่่�งในสัังคมไทย
ปััจจุุบัันเป็็นการส่่งเสริิมให้้ผู้้�สููงอายุุสามารถดููแลสุุขภาพของตนเองได้้ เพิ่่�มศัักยภาพในการพึ่่�งพาตนเอง 
ให้้ผู้้�สููงอายุมีุีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดี สามารถดำำ�เนิินชีีวิิตอย่่างอิิสระเท่่าที่่�จะเป็็นไปได้้ ลดภาวะการพึ่่�งพา และลดการ
เข้้าสู่่�สถานบริิการ ทั้้�งนี้้�ต้องอาศััยความร่่วมมืือของครอบครััว  ชุุมชน และการสนัับสนุุนจากหน่่วยงานภาครััฐ 
สอดคล้้องกัับ การศึึกษารููปแบบการดููแลสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุในระยะยาวโดยชุุมชนของ สััมฤทธิ์์� 
ศรีีธำำ�รงสวััสดิ์์� และคณะ (2552) พบว่่า สถานการณ์์ปััจจุุบัันของไทยครอบครััวเป็็นผู้้�รับผิิดชอบหลัักในการดููแล
ผู้้�สููงอายุ ุแต่่รััฐยัังขาดการสนัับสนุุนสำำ�หรัับครอบครััวที่่�ไม่่สามารถให้้การดููแลสมาชิิกผู้้�สููงอายุไุด้้ จึึงจำำ�เป็็นต้้อง
พััฒนาระบบการสนัับสนุุนครอบครััวให้้สามารถดููแลสุุขภาวะผู้้�สููงอายุไุด้้อย่า่งเหมาะสม ขณะเดีียวกัันก็็พััฒนา
ศัักยภาพของชุุมชนและองค์์การปกครองส่่วนท้้องถิ่่�นให้้สามารถจัดบริิการสนัับสนุุนแก่่ผู้้�สููงอายุุและผู้้�ดููแลใน
ครอบครััวตลอดจนบริิการที่่�ครอบครััวไม่่สามารถดำำ�เนิินการได้้เองในชุุมชน รััฐบาลและหน่่วยราชการที่่�
เกี่่�ยวข้้องจำำ�เป็็นต้้องมีีนโยบายและยุทุธศาสตร์์ในการสนัับสนุุนและพััฒนาชุุมชนและองค์์กรปกครองส่่วนท้้อง
ถิ่่�นให้้มีีในการดำำ�เนิินบทบาทของตนเอง ตลอดจนสิ่่�งแวดล้้อมที่่�เอื้้�อต่่อการดำำ�เนิินงานของท้้องถิ่่�น ชุุมชน และ
ครอบครัวั นอกจากนี้้�ยังัสอดคล้้องกัับ รััฐธรรมนููญแห่่งราชอาณาจัักรไทย ปีี พ.ศ. 2540 ที่่�กำำ�หนดให้รั้ัฐกระจาย
อำำ�นาจให้้แก่่ท้้องถิ่่�น และในปีี พ.ศ. 2542 มีีการประกาศใช้้พระราชบััญญััติิกำำ�หนดแผนและขั้้�นตอน
การกระจายอำำ�นาจให้้แก่่องค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�น (อปท.) ซึ่่�งในแผนการกระจายอำำ�นาจให้้แก่่ อปท. ฉบัับที่่� 
1 ในปีี พ.ศ. 2543 และฉบัับที่่� 2 ในปีี พ.ศ. 2551 ซึ่่�งตาม พ.ร.บ.กำำ�หนดแผนและขั้้�นตอนการกระจายอำำ�นาจฯ 
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ดัังกล่่าว กํําหนดให้้ อปท. มีีอำำ�นาจและหน้้าที่่�ในการจััดระบบบริิการสาธารณะเพื่่�อประโยชน์์ของประชาชน
ในท้้องถิ่่�นของตนเองที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับสุุขภาพโดยตรง ได้้แก่่ แผนภารกิิจด้้านการสาธารณสุุข ประกอบด้้วย การ
สร้้างเสริิมสุุขภาพและการป้้องกัันโรค และการรัักษาพยาบาล รวมทั้้�งแผนภารกิิจที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับสุุขภาพ เช่่น 
แผนภารกิิจด้้านสาธารณููปโภคและสาธารณููปการ แผนภารกิิจด้้านสวััสดิิการสัังคม แผนภารกิิจด้้านการคุ้้�มครอง
ผู้้�บริิโภค แผนภารกิิจด้้านการป้้องกัันและบรรเทาสาธารณภััย และแผนภารกิิจด้้านการอนุุรัักษ์์
ทรััพยากรธรรมชาติิ เป็็นต้้น นอกจากนี้้�ยังมีีกฎหมายอื่่�นที่่�กำำ�หนดบทบาทของท้้องถิ่่�นในด้้านสาธารณสุุข 
(กระทรวงสาธารณสุุข, 2562) ดัังนั้้�น จะเห็็นได้้ว่่าองค์์กรปกครองส่่วนท้้องถิ่่�นมีีบทบาทในการจััดการด้้าน
สาธารณสุุขเพิ่่�มมากขึ้้�น

ประโยชน์ของงานวิจัย
	 1.	ได้้รููปแบบการบริิการสุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุของประเทศไทย 
	 2.	สามารถช่วยลดความซ้ำำ��ซ้อนของงานวิิจััยที่่�เป็็นรููปแบบเดีียวกััน
	 3.	ใช้้เป็็นแนวทางต่่อยอดให้้ตรงรููปแบบและเฉพาะเจาะจงเชิิงลึึกในแต่่ละรููปแบบ

ข้อเสนอแนะ 
	 1.	งานวิิจััยเอกสารนี้้� นัักวิิจััย นัักวิิชาการ หน่่วยงานภาครััฐ หรืือหน่่วยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง สามารถนำำ�รููป
แบบการบริิการสุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุของประเทศไทย ไปเป็็นแนวทางในการพััฒนารููปแบบการบริิการ
สุุขภาพสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุของประเทศไทยให้้สอดคล้้องกัับบริิบททางสัังคม วััฒนธรรมและวิิถีีชีีวิิตของผู้้�สููงอายุุไทย
	 2.	สามารถนำำ�ข้อมููลจากงานวิิจััยเอกสารนี้้� ไปเป็็นข้้อมููลพื้้�นฐานในการศึึกษาเชิิงลึึกเพื่่�อปรัับปรุุงและ
พััฒนาศัักยภาพการจััดบริิการของรููปแบบการบริิการแต่่ละรููปแบบ
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