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บทคัดย่อ 
 

 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ือ
อาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  เพ่ือสร้าง
ต้นแบบการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคายในเชิงนโยบายสาธารณะและเพ่ือศึกษาข้อเสนอแนะต่อการจัดสวัสดิการ
ด้วยความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
 โดยกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยเป็น ผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุ  จ านวน 400 คน ได้มาโดย
วิธีการก าหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างด้วยระบบโควตา ตัวแทนภาครัฐ คือ ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่
ผู้ปฏิบัติงานด้านสวัสดิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  
จ านวน  ๑๐ คน และกลุ่มที่ ๒ คือ ตัวแทนภาคประชาชน ได้แก่ ผู้น าชุมชน/หมู่บ้าน ในเขต
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย จ านวน ๑๐ คน รวมเป็น ๒๐ คน 
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลเป็นแบบสอบถามมาตราส่วนประมาณค่า ตามวิธีการของ
ลิเคอร์ท มี 5 ระดับ มีความเชื่อมั่นเท่ากับ .92  และแบบสัมภาษณ์ ตามแบบก าหนดแนวทางไว้ 
ซึ่งสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ การแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย ค่าเบี่ยงเบน
มาตรฐาน การทดสอบสมมติฐานด้วยสถิติ สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน นัยส าคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .05 และการวิเคราะห์ถดถอยเชิงพหุ โดยวิธี Stepwise นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
ข้อมูลเชิงคุณภาพ ผู้วิจัยใช้วิธีการพรรณนาและอภิปรายผล 
 

 ผลการศึกษา พบว่า 
 

  1.  ปัจจัยที่มีค่าสหสัมพันธ์กับการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแกผู่้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย มีความสัมพันธ์กับตัวแปรปัจจัย
ด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน มากที่สุด รองลงมาคือ ปัจจัยด้านความ
มั่นคงของครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง ปัจจัยด้านนันทนาการ และปัจจัยด้านสุขภาพและ
การรักษาพยาบาล มีความสัมพันธ์อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ .05  และปัจจัยด้านรายได้และ
ปัจจัยด้านที่อยู่อาศัย มีความสัมพันธ์ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ ระดับ .01  
  2. ผลการวิเคราะห์การถดถอยเชิงพหุ พบว่า ตัวแปรอิสระ 6 ปัจจัย สามารถ
อธิบายตัวแปรตาม สามารถอธิบายได้ ว่า ปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  โดยรวม ได้ร้อยละ 



ข 

๗.๒ มีค่า R๒= .๐๗๒ และมีค่าของ F เท่ากับ ๔.๕๘๓ ซึ่งมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ α.๐๑  มี
ตัวแปรที่ส าคัญเข้าสู่สมการ 3 ตัวแปร และมีความสัมพันธ์เชิงบวกเรียงตามล าดับสูงมากไปต่ า
มาก คือ ตัวแปรปัจจัยมาตรฐานด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ปัจจัย
มาตรฐานด้านความมั่นคงของครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง ตัวแปรปัจจัยมาตรฐานด้าน
สุขภาพและการรักษาสุขภาพ  สมการท านาย 
   Y  = ๒.๖๘๓ + -.119x1 + 168x2 + .241x3 

  3.  ผลการยืนยันผลการวิจัยจากการสัมภาษณ์ พบว่า ผู้ให้เห็นด้วยกับผลการวิจัย
ในระยะที่ 1 คือ ปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ทั้ง 3 ตัว
แปรปัจจัยมาตรฐานด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ปัจจัยมาตรฐานด้าน
ความมั่นคงของครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง ตัวแปรปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและการ
รักษาสุขภาพ 
  ๔. ข้อเสนอแนะต่อการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุคือ ควรมีกฎหมายที่ให้องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นเพ่ิมงบประมาณส าหรับการจัดสวัสดิการในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น ต้องส่งเสริมให้มีการจัดกิจกรรมนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุให้มากขึ้นยิ่ง
กว่าเดิม รัฐบาลควรเพ่ิมงบประมาณในการฝึกอบรมสร้างอาชีพให้กับผู้สูงอายุตามศักยภาพของ
ผู้สูงอายุในแต่ละท้องถิ่น  การด าเนินงานตามนโยบายของรัฐบาลต้องมีการจัดสรรงบประมาณให้
เพียงพอต่อการด าเนินงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และควรมีการตรวจสอบสิทธิในการ
รักษาพยาบาลของผู้สูงอายุว่าได้รับสิทธิการรักษาอย่างไร 
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ABSTRACT 
 

 The purpose of this research is to study factors related to the generosity 
of the elderly of the local government organization in Mueang District, Nong Khai 
Province, in order to create a prototype and study the suggestions for creating  
The generosity for the elderly of the local government organization in Mueang 
District, Nong Khai Province,. Samples were 400 elderly or elderly representatives, 
through  the quota system and 18 persons from administrators and personnel 
responsible for providing welfare to the elderly. The instrument used in the  
research  were  a  five  rating  scale  questionnaire  with  .98 of  reliability value  
and  the  interview  guide questions  form and also focus group activity.  The 
statistics  used  were  frequency, percentage, mean, standard  deviation. The 
statistic applied for hypothesis testing is  Pearson’s coefficient  relation  with the 
statistic significant  at .05 level and  multiple regression by stepwise method. The 
data analysis and result explanation is used for qualitative  research. 
 

 The results of the research were as follows; 
 

  1. The factors that have correlated values and the generosity to the 
elderly of the local government organization in Mueang District, Nong Khai 
Province, have a relationship with the factors of  Building social services and the 
most supportive networks, followed by family security, caregivers and protection 
factors.  Recreation and health factors and medical care have a statistically 
significant relationship at .05 level. Income and housing factors have statistically 
significant differences at the .05 level.  
  2.  The result of multivariate regression analysis found that 6 
independent variables can explain the dependent variables, it can explain that 



ง 

the factors affecting the quality of life of the elderly in the local administrative 
organization in Mueang District, Nong Khai Province as a whole 7.2%  With R2 = 
.072 and the value of F equal 4.583, which has statistical significance at the .01 
level. There are 3 important variables entering the equation and there are 
positive relationships in order from high to very low, namely the standard factor 
for creating social services and the network supporting the standard factor for 
security of the family, caregiver, and protection variables, health standard factors 
and health care.  
   The predicted equation were as follows 
    Y = 2. 683 + -1191x1 + 176x6 + 241x3   
  3. Recommendations Local government organizations should have a 
welfare fund for the elderly in the event that the elderly  Illness or death should 
increase the budget for welfare allowances. The elderly should have a budget to 
help the elderly in their daily lives.  Remember the day, health officials should 
give advice to health care for the elderly, and the elderly caregivers should have 
services to send and receive the elderly in case of going to the hospital.  (In 
addition to illness-accident-emergency)  
  4. Confirmation results of the research found that the participants 
agree with the findings of Phase 1, which are factors that affect the quality of life 
of the elderly in the local government organization 3 variables, standard factors 
in creating social services and networks, supporting standard factors of family 
security, caregivers and protection of factor variables in  Standards of health and 
healthy living and has offered the factors that affect the quality of life for the 
elderly, another factor is the third factor, factor income, recreational and 
residential factors.    
 
               
 . 
   .  



 

กิตติกรรมประกาศ 
 

 งานวิจัยเล่มนี้ ส าเร็จได้ด้วยความกรุณาอย่างยิ่งจากบุคคลหลายภาคส่วนที่ช่วยให้
ค าแนะน าในการท าวิจัยเล่มนี้ตั้งแต่ต้น จนเสร็จสมบูรณ์ ผู้วิจัยจึงขอกราบขอบพระคุณเป็นอย่าง
สูงไว้ ณ ที่นี้  
 ขอขอบพระคุณ ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.วัชรินทร์  สุทธิศัย  อาจารย์ประจ าหลักสูตร
สาขาวิชาการจัดการภาครัฐและภาคเอกชน มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม ผู้เชี่ยวชาญด้าน
เนื้อหา ดร.ศิริญญา  สุวัฒ  ครู โรงเรียนท่าบ่อพิทยาคม  ผู้เชี่ยวชาญด้านภาษา  พระสุวรรณ์ 
สุทฺธาโส อาจารย์ประจ าสาขาการสอนสังคมศึกษา มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 
วิทยาเขตหนองคาย ผู้เชี่ยวชาญด้านการวัดและประเมินผล  ที่อนุเคราะห์ให้ค าแนะน าที่มี
ประโยชน์เกี่ยวกับเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  
 ขอขอบคุณผู้สูงอายุและตัวแทนผู้สูงอายุที่กรุณาตอบแบบสอบถามและผู้บริหาร
บุคลากร ผู้ปฏิบัติหน้าที่เกี่ยวกับการจัดสวัสดิการผู้สูงอายุ  ผู้น าชุมชน/หมู่บ้าน ที่กรุณาให้
สัมภาษณ์ ให้ความร่วมมือและเสียสละเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูล  ส าหรับการวิจัยต้นแบบ
ความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ทุก
ท่าน  
 ขอกราบร าลึกพระคุณของคุณพ่อพุธ  คุณแม่อุลัย น้อยเจริญ ผู้ที่ให้ชีวิต ให้โอกาส ให้
การอบรมสั่งสอนสิ่งที่ดีงามแก่ผู้วิจัย  ขอบคุณความเป็นกรรมกรก่อสร้างของพ่อและแม่ ที่สร้าง
ให้ลูกมีทุกอย่างในวันนี้ด้วยความภูมิใจอย่างที่สุด  
 คุณค่าและประโยชน์จากวิทยานิพนธ์ครั้งนี้  ผู้วิจัยขอมอบเป็นเครื่องบูชาพระคุณของ
บูรพาจารย์ที่ประสิทธิ์ประสาทวิชาทุกท่าน  

 
ดร. ภัณฑิลา  น้อยเจริญ 
๓๐  กันยายน ๒๕๖๑ 
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บทท่ี 1 
 

บทน ำ 
 
1.1  ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 
 

 การเปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากรของไทยที่เกิดขึ้นอย่างรวดเร็วในช่วง 3 – 4 
ทศวรรษท่ีผ่านมาท าให้ประเทศเข้าสู่การเป็นสังคมผู้สูงวัย ตั้งแต่ประมาณปี 2543 – 2544 คือ 
มีประชากรอายุ 60 ปี คิดเป็นสัดส่วนมากกว่าร้อยละ 10 ของประชากรทั้งหมด นอกจาก
สัดส่วนผู้สูงอายุที่เพ่ิมขึ้นแล้ว ยังมีอีกตัวบ่งชี้หนึ่งที่แสดงถึงการก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงวัยแล้ว นั่นคือ 
“ดัชนีการสูงวัย” (Aging index) ซึ่งแสดการเปรียบเทียบโครงสร้างการทดแทนกันของประชากร
กลุ่มผู้สูงอายุ (60 ปีขึ้นไป) กับกลุ่มประชากรวัยเด็ก (อายุต่ ากว่า 15 ปี) โดยดัชนีการสูงวัยมีค่า
ต่ ากว่า 100  แสดงว่าจ านวนประชากรสูงอายุมีน้อยกว่าจ านวนเด็ก แต่ในทางตรงข้าม ถ้าดัชนีมี
ค่าเกินกว่า 100 แสดงว่าจ านวนประชากรสูงอายุมีมากกว่าจ านวนประชากรเด็ก๑  โดยมีการใช้
ดัชนีการสูงวัยจ าแนกสังคม๒ คือ 1) สังคมเยาว์วัย (young society) หมายถึงค่าดัชนีต่ ากว่า 50,  
2) สังคมสูงวัย (aged society) หมายถึง ค่าดัชนีระหว่าง 50 – 119.9, 3) สังคมสูงวัยอย่าง
สมบูรณ์  (completed aged society) หมายถึง ค่าดัชนีระหว่าง 120 – 199.9, และ 4) 
สังคมสูงวัยระดับสุดยอด (super aged society) หมายถึง ค่าดัชนีตั้งแต่ 200 ขึ้นไป  โดยมี
สาเหตุส าคัญของการเพ่ิมสัดส่วนประชากรผู้สูงอายุอย่างรวดเร็ว เนื่องมาจากปัจจัยส าคัญ 2 
ประการ๓ คือ การลดลงของภาวการณ์เจริญพันธุ์หรือการเกิดน้อยลง จากข้อมูลอัตราการเจริญ
พันธุ์รวม แสดงให้เห็นว่าจ านวนบุตรโดยเฉลี่ยที่สตรีคนหนึ่งมีตลอดวัยเจริญพันธุ์ได้ลดลงจาก 4.9 
คน ต่อสตรี 1 คน ในปี 2517 เหลือเพียงประมาณ 1.6  คน ต่อสตรี 1 คน ในปี 2556 และ
เหลือประมาณ 1.3 คน ในปี 2576  ประการต่อมาคือ การลดภาวการณ์ตายท าให้อายุคนไทย
ยืนยาวขึ้น ดูได้จากอายุคาดเฉลี่ยแรกเกิดของคนไทยเมื่อ 50 ปีก่อน อายุคาดเฉลี่ยแรกเกิดของ
เพศชายประมาณ 55 ปี เพศหญิงประมาณ 62 ปี แต่เมื่อปี 2557 อายุเฉลี่ยแรกเกิด ได้เพ่ิม
สูงขึ้น โดยเพศชายประมาณ 72 ปี เพศหญิงประมาณ 79 ปีและอีกสิบปีข้างหน้าอายุคาดเฉลี่ย
แรกเกิดของเพศชายประมาณ 76 ปี และเพศหญิงประมาณ 83 ปี 

                                                        
 ๑ ส านักปลัดกระทรวงการพัฒนาสงัคมและความมั่นคงของมนุษย์. “ประชากรผู้สูงอายไุทย : ปัจจุบัน
และอนาคต”.(กรุงเทพนมหานคร: ส านักงานปลัดกระทรวงมหาดไทย,2558) หน้า ๒. 
 ๒ ปราโมทย์  ปราสาทกุล, “สถานการณผ์ู้สูงอายุ แนวโนม้และผลกระทบจากการเข้าสู่ประชาคม
อาเซียน”, 2556. 
 ๓ ไทยรีฟอรม์. (2557). รำยงำนสถำนกำรณ์ผู้สูงอำยุไทย พ.ศ. 2555, 16  กันยายน 2557.  
จาก  www.isranews.org/thaireform-other-news/item/27830-ageing-society.thml. 
 



๒ 
 

 จากโครงสร้างประชากรที่แสดงให้เห็นถึงอายุคาดเฉลี่ยของประชากรไทยที่เพ่ิมขึ้น ท าให้
จ าเป็นที่จะต้องมีนโยบาย มาตรการ สวัสดิการและการบริการสังคมที่เหมาะสมและแสดงออกต่อ
ผู้สูงอายุในรูปแบบของความเอ้ืออาทร ในแง่ของนโยบายและมาตรการส าหรับผู้สูงอายุที่รัฐบาล
ก าหนดให้มีขึ้นสามารถพิจารณาได้จากปี พ.ศ.2525 เป็นต้นมา ที่มีการจัดท าแผนระยะยาว
ส าหรับผู้สูงอายุ (พ.ศ. 2525 – 2544) ซึ่งมีประเด็นส าคัญที่ก าหนดให้มีการให้บริการพ้ืนฐาน
ด้านต่างๆ แก่ผู้สูงอายุอย่างกว้างขวางและทั่วถึง และต่อมาปี พ.ศ. 2535 ได้จัดท านโยบายและ
มาตรการส าหรับผู้สูงอายุระยะยาว (พ.ศ.2535 – 2554) และรัฐได้ประกาศนโยบายชัดเจนให้
มีสวัสดิการสงเคราะห์โดยผ่านโครงการเงินอุดหนุนกองทุนส่งเสริมสวัสดิการผู้สูงอายุในชุมชน
ด าเนินการโดยกรมประชาสงเคราะห์ และรักษาพยาบาลในโรงพยาบาล และสถานบริการของรัฐ
โดยไม่คิดมูลค่าแก่ผู้สูงอายุทั่วประเทศที่ไม่ได้รับสวัสดิการนี้จากแหล่งใดๆ ท าให้ผู้สูงอายุไทยทุก
คนมีสิทธิได้รับการรักษาพยาบาลโดยไม่คิดมูลค่า (ด าเนินการโดยกระทรวงสาธารณสุข) 
นอกจากนี้แล้วรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 ยังได้ก าหนดให้รัฐต้องรับผิดชอบ
และช่วยเหลือผู้สูงอายุให้มีคุณภาพชีวิตที่ดี แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 8 
(พ.ศ. 2540 – 2544) ได้ให้ความส าคัญต่อการจัดสวัสดิการผู้สูงอายุโดยการเพ่ิมเบี้ยยังชีพ
ให้แก่ผู้สูงอายุ ส่งเสริมครอบครัว องค์การเอกชน เข้ามามีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุ และ
ส่งเสริมให้องค์การหลักท าหน้าที่รับผิดชอบผู้สูงอายุอย่างเป็นเอกภาพ แผนพัฒนางานสวัสดิการ
และสังคมสงเคราะห์แห่งชาติ ฉบับที่ 3 ถือว่าผู้สูงอายุเป็นกลุ่มเป้าหมายพิเศษกลุ่มหนึ่งที่จะต้อง
ให้การพิทักษ์ ปกป้อง คุ้มครองดูแลและพัฒนาศักยภาพ ซึ่งจะต้องจัดสวัสดิการสังคมประเภท
ต่างๆ ให้ผู้สูงอายุสามารถด ารงชีวิตอยู่ในสังคมได้อย่างปกติสุข สมศักดิ์ศรีและเป็นทรัพยากร
บุคคลที่มีคุณค่าและประสิทธิภาพอย่างเพียงพอส าหรับการพัฒนาประเทศโดยส่วนรวม ทั้งนี้
มาตรการจัดสวัสดิการผู้สูงอายุจะต้องครอบคลุมการพัฒนาศักยภาพของผู้สูงอายุ ส่งเสริมการจัด
กิจกรรมต่างๆ ขยายศูนย์การบริการสังคมแก่ผู้สู งอายุ และให้มีกฎหมายเพ่ือให้การคุ้มครอง
ส่งเสริมและสนับสนุนรวมทั้งการจัดบริการสวัสดิการต่างๆ แก่ผู้สูงอายุ๔ 
 ปัจจุบันรัฐบาลได้มีการก าหนดกฎหมายและก าหนดนโยบายที่ปกป้องคุ้มครองผู้สูงอายุ
มาอย่างต่อเนื่อง คือ 1) ตามรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย ปี 2550 มาตรา 80 ระบุไว้ว่า  
“รัฐต้องด าเนินการตามแนวนโยบายด้านสังคม การสาธารณสุข การศึกษาและวัฒนธรรม” ซึ่ง
เป็นการระบุอย่างชัดเจนถึงการพัฒนาความเป็นปึกแผ่นของสถาบันครอบครัวและชุมชน รวมทั้ง
ต้องสงเคราะห์และจัดสวัสดิการให้แก่ผู้สูงอายุ ผู้ยากไร้ ผู้พิการหรือทุพพลภาพ และผู้อยู่ ใน
สภาวะยากล าบากให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นและพ่ึงพาตนเองได้๕, 2) พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 

                                                        
 ๔ ทิพาภรณ์ โพธ์ิถวิลและนุชนาฎ  ยูฮันเงาะ. “กลไกลกำรบริหำรระบบสวัสดิกำรสังคมผู้สูงอำยุ
ไทย”, รายงานการวิจัย สถาบันวจิัยระบบสาธารณสุข (สวรส), (กรงุเทพมหานคร: สถาบันวิจัยระบบ
สาธารณสุข,2544, หน้า 1-2. 
 ๕ “รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2550,” รำชกิจจำนุเบกษำ.  เล่ม 124 ตอนที่ 47 
ก. หน้า 1 – 127. 24 สิงหาคม 2550. 
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2546  มาตรา 11 “ผู้สูงอายุมีสิทธิได้รับการคุ้มครอง การส่งเสริมและการสนับสนุนในด้าน
ต่างๆ ซึ่งประกอบด้วยอนุมาตรา (1) – (13)๖, 3) พระราชบัญญัติสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 
มาตรา 6 ระบุสิทธิและหน้าที่ไว้ว่า “สุขภาพของเด็ก คนพิการ คนสูงอายุ คนด้อยโอกาสในสังคม
และกลุ่มคนต่างๆ ที่มีความจ าเพาะในเรื่องสุขภาพต้องได้รับการสร้างเสริมและคุ้มครองอย่าง
สอดคล้องและเหมาะสมด้วย๗ ซึ่งแสดงให้เห็นว่า ผู้สูงอายุที่ช่วยเหลือตัวเองไม่ได้ ซึ่งอาจเป็นทั้งผู้
ยากไร้ ผู้ทุพพลภาพหรือพิการ และผู้อยู่ในสภาวะยากล าบาก คนกลุ่มนี้เป็นกลุ่มเป้าหมายตาม
กฎหมายนี้ที่จ าเป็นต้องได้รับการดูแลทั้งบริการด้านสุขภาพและบริการด้านสังคม, 4) แผน
ผู้สูงอายุแห่งชาติฉบับที่ 2 (พ.ศ. 2545 – 2564) ที่ประกอบด้วยยุทธศาสตร์  5 ยุทธศาสตร์ 
ได้แก่ ยุทธศาสตร์ด้านการเตรียมความพร้อมของประชากรเพ่ือวัยสูงอายุที่มีคุณภาพ ยุทธศาสตร์
ด้านการส่งเสริมผู้สูงอายุ ยุทธศาสตร์ด้านระบบคุ้มครองทางสังคมส าหรับผู้สูงอายุ ยุทธศาสตร์
ด้านบริหารจัดการเพ่ืองานพัฒนาผู้สูงอายุระดับชาติและการพัฒนาบุคลากรด้านผู้สูงอายุ  
ยุทธศาสตร์ด้านการประมวลและพัฒนาองค์ความรู้ด้านผู้สูงอายุและการติดตามประเมินผลการ
ด าเนินงานตามแผนฯ๘ และพระราชบัญญัติการก าหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอ านาจให้
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2542 ที่ก าหนดให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นหน่วยงานที่
มีหน้าที่ในการพัฒนาต าบลทั้งในด้านเศรษฐกิจ สังคมและวัฒนธรรม๙ และหนึ่งในหน้าที่ที่องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นจะต้องท า ก็คือ การส่งเสริมพัฒนาสตรี  เด็กและเยาวชน ผู้สูงอายุและพิการ 
ซึ่งนับตั้งแต่ พ.ศ. 2548 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ได้ก าหนดมาตรฐานการสงเคราะห์ผู้สูงอายุ
ไว้ 6 ประการคือ มาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล  มาตรฐานด้านรายได้  มาตรฐาน
ฐานที่พักอาศัย  มาตรฐานด้านนันทนาการ  มาตรฐานด้านความม่ันคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการ
คุ้มครอง  และมาตรฐานการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน๑๐ 
 พระราชบัญญัติการก าหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอ านาจให้องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น พ.ศ. 2542 ที่ก าหนดให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นหน่วยงานที่มีหน้าที่ในการ
พัฒนาต าบลทั้งในด้านเศรษฐกิจ สังคมและวัฒนธรรมและหนึ่งในหน้าที่ที่องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นจะต้องท า ก็คือ การส่งเสริมพัฒนาสตรี  เด็กและเยาวชน ผู้สูงอายุและพิการ ที่ต้องเป็นไป
ตามภารกิจที่ได้รับถ่ายโอนภารกิจการจัดบริการสาธารณะจากส่วนราชการให้องค์กรปกครองส่วน

                                                        
 ๖ “พระราชบัญญัตผิู้สูงอายุ พ.ศ. 2546,” รำชกิจจำนุเบกษำ. เล่ม 120 ตอนท่ี 130ก. หน้า 1- 
8. ธันวาคม 2546.  
 ๗ “พระราชบัญญัตสิุขภาพ พ.ศ. 2550, รำชกิจจำนุเบกษำ. เล่ม 124 ตอนท่ี 16ก. หน้า 1-18 
ธันวาคม 2546.  
 ๘ คณะกรรมการผูสู้งอายุแห่งชาติ กระทรวงมหาดไทย, แผนผูสู้งอายแุห่งชาติ ฉบับท่ี 2 (พ.ศ. 
2545 – 2564), (กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพ์เทพเพญ็วานิสย,์ ๒๕๕๓) 
 ๙ “พระราชบัญญตัิก าหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอ านาจให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ.  
2542. รำชกิจจำนุเบกษำ. เล่ม 1๑๖ ตอนท่ี 114ก. หน้า 1-21. 17 พฤศจิกายน 2546.  
 ๑๐ กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น กระทรวงมหาดไทย, มาตรฐานการสงเคราะหผ์ู้สูงอายุ พ.ศ.
2549, (กรุงเทพมหานคร: กรมสง่เสริมการปกครองท้องถิ่น, ๒๕๔๙) 
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ท้องถิ่นเป็นผู้ท า “ประชาชนจะต้องได้รับบริการสาธารณะที่ดีขึ้นหรือไม่ต่ ากว่าเดิม มีคุณภาพ
มาตรฐาน การบริหารจัดการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีความโปร่งใส มีประสิทธิภาพและ
รับผิดชอบต่อผู้ใช้บริการให้มากขึ้น รวมทั้งส่งเสริมให้ประชาชน ภาคประชาสังคมและชุมชนมี
ส่วนร่วมในการตัดสินใจ ร่วมด าเนินงานและติดตามตรวจสอบ”๑๑ ท าให้องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นจะต้องเป็นผู้บริหารการจัดสวัสดิการแก่ผู้สูงอายุให้เป็นไปตามมาตรฐานที่ก าหนดไว้  
 ส าหรับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในจังหวัดหนองคาย  ประกอบไปด้วย เทศบาลเมือง 
จ านวน 2 แห่ง เทศบาลต าบล จ านวน 17 แห่ง และองค์การบริหารส่วนต าบลจ านวน 48  แห่ง 
รวมเป็นจ านวนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทั้งสิ้น จ านวน 67 แห่ง๑๒ ซึ่งถือว่าหน่วยงานที่มี
หน้าที่ในการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุในจังหวัดหนองคาย ที่มีจ านวนและร้อยละเพ่ิมขึ้นอย่าง
ต่อเนื่อง โดยข้อมูล ณ วันที่ 31  ธันวาคม  2558 จากประชากรจังหวัดหนองคายทั้งหมด 
519,580 คน เป็นประชากรผู้สูงอายุ ร้อยละ 12.90 ซึ่งเพ่ิมขึ้นจากร้อยละ 12.5  ในปี 
2557 อยู่ร้อยละ 0.4 และปัจจุบันสภาพของสังคมจังหวัดหนองคายเป็นสังคมผู้สูงวัย กล่าวคือ 
มีประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไปมากกว่าร้อยละ 10.0 ของประชากรทั้งจังหวัด เมื่อพิจารณาการ
กระจายตัวของผู้สูงอายุตามรายอ าเภอที่อาศัย พบว่า จากจ านวนผู้สูงอายุทั้งสิ้น 67,128 ราย 
ในปี พ.ศ. 2558 มีผู้สูงอายุอาศัยอยู่ในเขตอ าเภอเมืองหนองคายมากที่สุด คือ ร้อยละ 30.0 
ของผู้สูงอายุทั้งจังหวัด รองลงมาคือ อ าเภอท่าบ่อ ร้อยละ 19.0 ของผู้สูงอายุทั้งจังหวัด อ าเภอ
โพนพิสัย ร้อยละ 17.3 ของผู้สูงอายุทั้งจังหวัด ตามล าดับ ส่วนอ าเภอโพธิ์ตากมีผู้สูงอายุน้อย
ที่สุด คือ ร้อยละ 3.1  ของผู้สูงอายุทั้งจังหวัด ๑๓  
 จากอ านาจหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่ต้องเป็นผู้รับผิดชอบในการจัด
สวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุ จึงจ าเป็นอย่างยิ่งที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจะต้องตระหนักและให้
ความส าคัญกับการจัดสวัสดิการผู้สูงอายุให้เป็นไปตามมาตรฐานที่ก าหนด เพ่ือให้เป็นไปอย่างมี
คุณภาพและประสิทธิภาพในการด าเนินงาน ตามมาตรฐาน ทั้ง 6 มาตรฐานที่ก าหนดไว้ใน
มาตรฐานการสงเคราะห์ผู้สูงอายุ รวมถึงตัวชี้วัดที่ก าหนดไว้  จากการด าเนินงานด้านสวัสดิการ
ส าหรับผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่จะต้องด าเนินการให้เป็นไปตามมาตรฐานและ
ตัวชี้วัดที่ก าหนดไว้ในมาตรฐานการสงเคราะห์ผู้สูงอายุ จึงท าให้ผู้วิจัย เกิดความสนใจว่า การ
ด าเนินงานด้านสวัสดิการผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  จังหวัด
หนองคาย  อันจะก่อให้เกิดการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุในรูปแบบของความเอ้ืออาทรต่อ
ผู้สูงอายุอย่างไร  เพ่ือพัฒนาเป็นต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  จังหวัดหนองคายต่อไป 

                                                        
 ๑๑ อ้างแล้วใน กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น, 2549. 
 ๑๒ จ านวนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในจังหวัดหนองคาย, กรมส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่น, 
2558. 
 ๑๓ สรุปสถานการณ์ผูสู้งอายุในจังหวัดหนองคาย พ.ศ. 2558, ส านักงานสถิติจังหวัดหนองคาย. 
2559. 
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1.2  วัตถุประสงค์ของกำรวิจัย 
  

 ๑.๒.๑  เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
 ๑.๒.๒  เพ่ือสร้างต้นแบบการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายในเชิงนโยบายสาธารณะ 
 ๑.๒.๓  เพ่ือศึกษาข้อเสนอแนะต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
 
1.3  ปัญหำกำรวิจัย 
 1.๓.๑ ปัจจัยใดบ้างที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
 ๑.๓.2 ต้นแบบการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายในเป็นอย่างไร 
 ๑.๓.๓ ข้อเสนอแนะในการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย มีอะไรบ้าง 
 
๑.๔  สมมติฐำนกำรวิจัย 

 ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล  ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้  ปัจจัย
มาตรฐานฐานที่พักอาศัย  ปัจจัยมาตรฐานด้านนันทนาการ ปัจจัยมาตรฐานด้านความมั่นคง 
ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง และปัจจัยมาตรฐานการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่าย
เกื้อหนุน มีความสัมพันธ์กันกับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕ 
 
1.5  ขอบเขตของกำรวิจัย 
 

 ผู้วิจัยได้ก าหนดขอบเขตในการวิจัย ดังต่อไปนี้ 
 
 

 1.  ขอบเขตด้ำนเนื้อหำ 

 

    ในการวิจัย ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ครั้งนี้ ผู้วิจัยมุ่งศึกษาการจัดการสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุตาม
มาตรฐานการสงเคราะห์ผู้สูงอายุ พ.ศ. 2548 ของกรมส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่น จ านวน 
6 ด้าน ประกอบด้วย มาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล  มาตรฐานด้านรายได้  
มาตรฐานฐานที่พักอาศัย  มาตรฐานด้านนันทนาการ  มาตรฐานด้านความมั่นคง ครอบครัว 
ผู้ดูแลและการคุ้มครอง  และมาตรฐานการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน  
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 2.  ขอบเขตด้ำนพื้นที่  

 

  ในการวิจัย ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ครั้งนี้ ผู้วิจัยท าการวิจัยในพื้นท่ีอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
  

 3.  ขอบเขตด้ำนระยะเวลำในกำรวิจัย  

 

  ระยะเวลาที่ใช้ในการวิจัย ระหว่างเดือน  ตุลาคม 2560 - กันยายน 2561 
 

 4.  ขอบเขตด้ำนประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง ได้แก่  

 

  การวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ก าหนดประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ดังนี้ 
  4.1 การวิจัยระยะที่ 1  เป็นการวิจัยเชิงปริมาณ ผู้วิจัยก าหนดประชากรและกลุ่ม
ตัวอย่าง ดังนี้ 
       4.1.1 ประชากรในการวิจัย คือ ผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุที่ขึ้นทะเบียน
ผู้สูงอายุกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย จ านวน  17,342 คน๑๔ 
   4.1.2  กลุ่มตัวอย่างในการวิจัย คือ  ผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุที่ขึ้นทะเบียน
ผู้สูงอายุกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย โดยผู้วิจัยก าหนดขนาด
กลุ่มตัวอย่างโดยใช้ระบบโควตา เพ่ือให้ได้จ านวนกลุ่มตัวอย่างในแต่ละพ้ืนที่รับผิดชอบขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายอย่างเท่าๆ กัน ทั้ง 16 แห่งๆ ละ 25 คน 
รวมเป็นกลุ่มตัวอย่างท้ังสิ้นจ านวน  400 คน 
  4.2 การวิจัยระยะที่ 2 เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ ผู้วิจัยก าหนดกลุ่มตัวอย่างในการ
วิจัย จ านวน ๒ กลุ่ม คือ กลุ่มที่ ๑ ตัวแทนภาครัฐ คือ ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานด้าน
สวัสดิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  จ านวน  ๙ คน และ
กลุ่มท่ี ๒ คือ ตัวแทนภาคประชาชน ได้แก่ ผู้น าชุมชน/หมู่บ้าน ในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย จ านวน ๙ คน รวมเป็น ๑๘ คน เป็นการก าหนดกลุ่มตัวอย่าง
แบบเฉพาะเจาะจง 
 

 5.  ขอบเขตด้ำนตัวแปรกำรวิจัย 

 

  การวิจัยครั้งนี้ มีตัวแปรที่ใช้ในการวิจัย ดังนี้ 
 

  5.1 ตัวแปรอิสระ ประกอบด้วย ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล  
ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้  ปัจจัยมาตรฐานฐานที่พักอาศัย  ปัจจัยมาตรฐานด้านนันทนาการ 
ปัจจัยมาตรฐานด้านความม่ันคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง และปัจจัยมาตรฐานการสร้าง
บริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน 

                                                        
 ๑๔ ส านักงานส่งเสริมการปกครองท้องถิ่นจังหวัดหนองคาย, จ ำนวนผู้สูงอำยุในอ ำเภอเมือง จังหวัด

หนองคำย, ณ วันท่ี ๓๑ ตุลาคม ๒๕๖๐. 



๗ 
 

  5.2  ตัวแปรตาม  คือ องค์ประกอบคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
 
1.6  นิยำมศัพท์เฉพำะ 
 
 ควำมเอ้ืออำทร  หมายถึง การจัดสวัสดิการสังคมส าหรับผู้สูงอายุตามมาตรฐานการ
สงเคราะห์ของกรมส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่นที่เอ้ือหรือท าให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น
ในส่วนของ สุขภาพกาย สุขภาพใจ สุขภาพอารมณ์และมีความสุขทางสังคมอย่างมีประสิทธิภาพ 
 ผู้สูงอำยุ  หมายถึง  บุคคลที่มีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไปหรือผู้เป็นตัวแทนผู้สูงอายุผู้ที่ขึ้น
ทะเบียนรับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
 ปัจจัยสวัสดิกำรสังคมผู้สูงอำยุ  หมายถึง  การด าเนินงานด้านสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  ตามมาตรฐานการสงเคราะห์
ผู้สูงอายุของกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น จ านวน  6 ด้าน  ประกอบด้วย 
  1.  ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล  หมายถึง องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นจัดตั้งศูนย์บริการสาธารณสุขส าหรับผู้สูงอายุ บริการตรวจสุขภาพที่บ้าน บริการให้
ความรู้และแนะน าการดูแลสุขภาพที่ถูกวิธีให้กับผู้ที่ดูแลผู้สูงอายุ  บริการตรวจสุขภาพประจ าปี   
บริการให้ค าแนะน าเกี่ยวกับสุขภาพและโรคภัยไข้เจ็บเป็นรายบุคคล ออกบัตรประจ าตัวให้กับ
ผู้สูงอายุเพ่ือรักษาฟรีในโรงพยาบาลผู้สูงอายุมีสิทธิ์รับการรักษาพยาบาลจากสถานบริการแห่งนั้น 
ให้การบริการทางการแพทย์และการบริการสาธารณสุขที่จัดไว้โดยให้ความสะดวกและรวดเร็วแก่
ผู้สูงอายุเป็นกรณีพิเศษ บริการช่วยเหลือค่ารักษาพยาบาล การประกันสุขภาพและบริการด้าน
กายภาพบ าบัด 
  2.  ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้  หมายถึง องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัดสวัสดิการ
ด้านรายได้แก่ผู้สูงอายุที่ยากจนและไม่มีแหล่งพ่ึงพิงที่เพียงพอ ส่งเสริมการจัดตั้งกองทุนส่งเสริม
สวัสดิการผู้สูงอายุในชุมชน  การช่วยเหลือค่าครองชีพประจ าวัน การจ่ายเบี้ยยังชีพแก่ผู้สูงอายุ
การช่วยเหลือด้านค่าโดยสารยานพาหนะตามความเหมาะสม จัดตั้งกองทุนส ารองเลี้ยงชีพและให้
ส่วนลดในรายการต่างๆ 
  3.  ปัจจัยมาตรฐานฐานที่พักอาศัย  หมายถึง องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัด
สวัสดิการบ้านพักคนชราเป็นบริการที่พักอาศัยที่จัดให้แก่ผู้สูงอายุที่มีปัญหาทางด้านสุขภาพ
ร่างกายและอารมณ์ผู้สูงอายุที่ประสบปัญหาทางด้านการเงินหรือปัญหาอ่ืนๆอันเป็นเหตุจ าเป็นที่
ต้องแยกออกจากครอบครัวหรือผู้มีรายได้น้อย จัดสถานพยาบาลเป็นบริการที่พักอาศัยส าหรับ
ผู้สูงอายุที่ต้องการรักษาพยาบาลเป็นประจ าและต่อเนื่องหรือต้องการการดูแลอย่างใกล้ชิด 
บริการครอบครัวอุปการะเป็นบริการที่จัดให้แก่ผู้สูงอายุที่อยู่คนเดียวหรือไร้ที่พ่ึง และการจัดที่พัก
อาศัยและเครื่องนุ่งห่มให้ตามความจ าเป็นอย่างทั่วถึง 
  4.  ปัจจัยมาตรฐานด้านนันทนาการ  หมายถึง องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นการจัดตั้ง
ชมรมผู้สูงอายุเพ่ือเป็นศูนย์กลางข่าวสารแหล่งพบปะสังสรรค์ของผู้สูงอายุรวมทั้งเพ่ือเป็นการ
แลกเปลี่ยนประสบการณ์เป็นศูนย์กลางในการจัดกิจกรรมในวันส าคัญทางศาสนาจัดทัศนศึกษา
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ด้านศาสนาด้านศิลปะวัฒนธรรมและธรรมชาติ ศูนย์บริการผู้สูงอายุเพ่ือให้การปรึกษาแก่ผู้สูงอายุ
และสมาชิกในครอบครัวเป็นสถานที่ออกก าลังกายเล่นกีฬาพักผ่อนหย่อนใจท างานอดิเรกเป็นต้น 
สโมสรผู้สูงอายุเพ่ือเป็นศูนย์รวมของผู้สูงอายุในการพักผ่อนออกก าลังกายพบปะสังสรรค์การรับ
บริการตรวจสุขภาพการเรียนอาชีพการเรียนภาษาการรับปรึกษาปัญหาการบ าเพ็ญประโยชน์ให้
สังคมเช่นสอนหนังสือเล่านิทานสอนดนตรีสอนลีลาศตลอดจนการเยี่ยมเยียนผู้สูงอายุที่เจ็บป่วย
และพิการ บริการนันทนาการงานรื่นเริงในวันนักขัตฤกษ์ การจัดกิจกรรมนันทนาการร่วมกับ
เยาวชนคนในชุมชนกลุ่มเครือข่าย  การทัศนศึกษาแหล่งธรรมชาติศาสนสถานแหล่งท่องเที่ยว
นอกสถานที่ 
  5.  ปัจจัยมาตรฐานด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง  หมายถึง 
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นการในการศึกษาเรียนรู้และพัฒนาศักยภาพของตนเองอย่างต่อเนื่อง
เข้าถึงข้อมูลข่าวสารและบริการทางสังคม การอ านวยความสะดวกและความปลอดภัยโดยตรงแก่
ผู้สูงอายุในอาคารสถานที่ยานพาหนะหรือบริการสาธารณะอ่ืน การสงเคราะห์การจัดการศพตาม
ประเพณี จัดตั้งศูนย์บริการทางสังคมผู้สูงอายุศูนย์สงเคราะห์ราษฎรประจ าหมู่บ้าน บริการด้าน
ศาสนกิจและบริการชาวปณกิจให้ให้คนชราที่ไม่มีญาติ จัดฌาปนกิจสงเคราะห์ ส่งเสริมค่านิยมใน
การอยู่ร่วมกันกับผู้สูงอายุ ส่งเสริมสมาชิกในครอบครัวให้มีศักยภาพในการดูแลผู้สูงอายุโดยการ
ให้ความรู้แก่ผู้ดูแลผู้สูงอายุเกี่ยวกับบริการต่างๆที่เป็นประโยชน์ การช่วยเหลือผู้สูงอายุซึ่งได้รับ
อันตรายจากการถูกทารุณกรรมหรือถูกแสวงหาประโยชน์โดยมิชอบด้วยกฎหมายหรือถูกทอดทิ้ง 
  6.  ปัจจัยมาตรฐานการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน  หมายถึง 
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัดตั้งศูนย์อเนกประสงค์ส าหรับผู้สูงอายุ ดูแลผู้สูงอายุในเวลากลางวัน 
บริการเยี่ยมบ้าน ระบบดูแลผู้สูงอายุในชุมชน บริการชุมชนเคลื่อนที่ไปในพ้ืนที่ต่างๆ โดยเฉพาะ
พ้ืนที่ห่างไกล จัดตั้งระบบเฝ้าระวังเพ่ือกูและดูแลผู้สูงอายุโดยชุมชน จัดให้มีอาสาสมัครดูแล
ผู้สูงอายุในชุมชน ให้ความรู้ความสามารถกับผู้ดูแลผู้สูงอายุและอาสาสมัครผู้ดูแล สนับสนุนให้
ผู้สูงอายุมีเครือข่ายช่วยเหลือซึ่งกันและกันในชุมชน บริการแม่บ้านโดยการจัดส่งแม่บ้ านไป
ช่วยเหลือผู้สูงอายุในการท างานบ้านต่างๆเช่นการจ่ายของท าความสะอาดบ้านประกอบอาหาร
และการช่วยเหลืออ่ืนๆที่จะช่วยให้ผู้สูงอายุสบายขึ้น  
 องค์ประกอบคุณภำพชีวิตผู้สูงอำยุ หมายถึง  คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุหลังจากได้รับ
บริการในด้านการจัดสวัสดิการสังคมตามมาตรฐานการสงเคราะห์ผู้สูงอายุจากองค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น ในอ าเภอเมือง  จังหวัดหนองคาย แล้วท าให้คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุดีขึ้นหรือมี
ความพึงพอใจมากขึ้น ประกอบด้วยองค์ประกอบคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ จ านวน ๔ ด้าน คือ 
  1.  สุขภาพกาย  หมายถึง  ผู้สูงอายุรู้สึกมีความพึงพอใจกับสุขภาพร่างกายของ
ตนเอง ระบบบริการตรวจและดูแลสุขภาพที่ได้รับจากสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุที่องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นเป็นผู้ด าเนินการในการให้บริการ ท าให้สามารถดูแลตนเองได้ 
  2.  สุขภาพจิตใจ  หมายถึง ผู้สูงอายุรู้สึกมีจิดใจที่เบิกบาน มีความเข้มแข็ง ควบคุม
จิดใจไม่ให้คิดฟุ้งซ่านได้ ไม่มีความกังวลต่อการใช้ชีวิตร่วมกับครอบครัว ลูกหลาน มีความรู้สึกว่า
ตนเองยังมีประโยชน์ต่อคนอื่นอยู่เสมอ 



๙ 
 

  3.  สุขภาพอารมณ์ หมายถึง ผู้สูงอายุสามารถควบคุมอารมณ์ของตนเองได้ มีความ
สงบทางใจ รู้สึกมีความสุขขณะที่ใช้ชีวิตร่วมกับสมาชิกในครอบครัว  ไม่มีความเครียด มีความ
สนุกสนาน ร่าเริง 
  4.  ความสุขทางสังคม  หมายถึง  ผู้สูงอายุสามารถใช้ชีวิตร่วมกับบุคคลอ่ืนที่ไม่ใช่
สมาชิกในครอบครัวได้อย่างมีความสุข มีการช่วยเหลือเกื้อกูลซึ่งกันและกัน สามารถร่วมกิจกรรม
ทางสังคมกับเพ่ือนบ้าน สมาชิกในชุมชนได้ 
 
 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น หมายถึง  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  
จังหวัดหนองคาย จ านวน 16 แห่ง ประกอบด้วย เทศบาลเมืองหนองคาย เทศบาลต าบลเวียง
คุก เทศบาลต าบลหนองสองห้อง เทศบาลต าบลหาดค า เทศบาลต าบลโพธิ์ชัย เทศบาลต าบลกวน
วัน เทศบาลต าบลวัดธาตุ เทศบาลต าบลปะโค เทศบาลต าบลบ้านเดื่อ องค์การบริหารส่วนต าบล
หินโงม องค์การบริหารส่วนต าบลค่ายบกหวาน องค์การบริหารส่วนต าบลโพนสว่าง องค์การ
บริหารส่วนต าบลพระธาตุบังพวน องค์การบริหารส่วนต าบลหนองกอมเกาะ องค์การบริหารส่วน
ต าบลเมืองหมี และองค์การบริหารส่วนต าบลสีกาย 
 
1.7  ข้อจ ำกัดในกำรวิจัย   
 
 การวิจัย ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง  จังหวัดหนองคาย ครั้งนี้มีข้อจ ากัดในการท าวิจัย คือ เป็นการจัดเก็บข้อมู ลจากผู้สูงอายุ
หรือตัวแทนผู้สูงอายุในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย เท่านั้น ท า
ให้ผลการวิจัยในครั้งนี้ เป็นการน าเสนอข้อมูลเพ่ือมาสร้างเป็นต้นแบบส าหรับการจัดสวัสดิการ
ด้วยความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายใน
เชิงนโยบายสาธารณะเท่านั้น 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%80%E0%B8%97%E0%B8%A8%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%A5%E0%B9%80%E0%B8%A1%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%AB%E0%B8%99%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%84%E0%B8%B2%E0%B8%A2
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%80%E0%B8%97%E0%B8%A8%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%A5%E0%B8%95%E0%B8%B3%E0%B8%9A%E0%B8%A5%E0%B8%AB%E0%B8%99%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%AA%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%AB%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%87_(%E0%B8%88%E0%B8%B1%E0%B8%87%E0%B8%AB%E0%B8%A7%E0%B8%B1%E0%B8%94%E0%B8%AB%E0%B8%99%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%84%E0%B8%B2%E0%B8%A2)
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%80%E0%B8%97%E0%B8%A8%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%A5%E0%B8%95%E0%B8%B3%E0%B8%9A%E0%B8%A5%E0%B8%A7%E0%B8%B1%E0%B8%94%E0%B8%98%E0%B8%B2%E0%B8%95%E0%B8%B8


๑๐ 
 

1.8  กรอบแนวคิดในกำรวิจัย 
  
 ในการวิจัย ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง  จังหวัดหนองคาย ผู้วิจัยก าหนดกรอบแนวคิดในการวิจัยดังนี้ 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
1.9  ประโยชน์ที่คำดว่ำจะได้รับ 
 

 ข้อสนเทศจากการวิจัยครั้งนี้ จะก่อให้เกิดประโยชน์ ในการเข้าใจถึงปัจจัยที่มีผลต่อ
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ซึ่งจะ
เป็นฐานข้อมูลในการสร้างต้นแบบการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายในเชิงนโยบาย ท าให้องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายสามารถด าเนินงานด้านการจัดสวัสดิการต่อผู้สูงอายุได้
ตามรูปแบบการให้บริการด้วยความเอ้ืออาทร 

ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อ
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิน่ในอ าเภอเมือง 

จังหวัดหนองคาย 

ตัวแปรอิสระ  (Independent 
Variables)  
ประกอบด้วย 
1.  ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและ
การรักษาพยาบาล   
2.  ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้   
3.  ปัจจัยมาตรฐานด้านที่พักอาศัย   
4.  ปัจจัยมาตรฐานด้านนันทนาการ   
5.  ปัจจัยมาตรฐานด้านความมั่นคง 
ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง   
6.  ปัจจัยมาตรฐานการสร้างบริการ
ทางสังคมและเครือข่ายเก้ือหนุน   

ตัวแปรตำม  (Dependent 
Variables)  
องค์ประกอบคุณภาพชีวิต
ของผู้สูงอายุประกอบด้วย 
1.  สุขภาพกาย   
2.  สุขภาพจิตใจ   
3.  สุขภาพอารมณ์   
4.  ความสุขทางสังคม   
  



 
 

 

บทท่ี 2 
 

เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 
 การวิจัย  ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย  มีเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง ดังนี้ 
 1.  แนวคิดเก่ียวกับผู้สูงอายุ 
 2.  แนวคิดเก่ียวกับการจัดสวัสดิการสังคมส าหรับผู้สูงอายุ 
 3.  แนวคิดการกระจายอ านาจ 
 4.  แนวคิดเกี่ยวกับการปกครองส่วนท้องถิ่น 
 5.  งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 6.  กรอบแนวคิดการวิจัย 
  
๒.๑  แนวคิดเกี่ยวกับผู้สูงอายุ 
 

 ๒.๑.๑  ความหมายของผู้สูงอายุ 
    

  การมีอายุเพ่ิมขึ้นเป็นสิ่งที่หลีกเลี่ยงไม่ได้ ซึ่งการเปลี่ยนแปลงนี้ได้เริ่มตั้งแต่บุคคล เข้าสู่
วัยผู้ใหญ่  และมีการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา ท าให้ผู้สูงอายุมีสภาพแวดล้อม จิตใจ สังคม และจิต
วิญญาณที่แตกต่างไปจากวัยหนุ่มสาว ในด้านการก าหนดช่วงแห่งการเข้าถึงความเป็นผู้สูงอายุและ
การก าหนดความหมายของผู้สูงอายุนี้ได้มีผู้ให้ความหมายไว้ ดังนี้ 
  ค าที่ใช้เรียกบุคคลว่า คนชราหรือผู้สูงอายุ โดยทั่วไปเป็นค าที่ใช้เรียกบุคคลที่มีอายุ
มากผมขาว หน้าตาเหี่ยวย่น พจนานุกรมราชบัณฑิตยสถาน๑ ให้ความหมายว่าชราว่า แก่ด้วยอายุ 
ชารุดทรุดโทรม แต่ค านี้ไม่เป็นที่นิยม เพราะก่อให้เกิดความหดหู่ใจและความถดถอยสิ้นหวัง ทั้งนี้
จากผลการประชุมของคณะผู้อาวุโสแทน ตั้งแต่วันที่ 1 ธันวาคม พ.ศ. 2512 เป็นต้นมา ซึ่งค านี้
ให้ความหมายที่ยกย่องให้เกียรติแก่ผู้ที่ชราภาพว่าเป็น  ผู้ที่สูงอายุ ทั้งวัยวุฒิ  คุณวุฒิ  และ
ประสบการณ ์

  สุรกุล เจนอบรม ได้ก าหนดการเป็นบุคคลสูงอายุว่า บุคคลผู้จะเข้าข่ายเป็นผู้สูงอายุมี
เกณฑ์ในการพิจารณาแตกต่างกัน โดยก าหนดเกณฑ์ในการพิจารณาความเป็นสูงอายุไว้  4 
ลักษณะดังนี้๒  

                                                        
  ๑ พจนานุกรม ฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๔๒. (กรุงเทพมหานคร: นานมีบุคส์พับลิเคช่ัน), 
หน้า ๓๔๗. 
  ๒ สุรกุล เจนอบรม. วิสัยทัศน์ผู้สูงอายุและการศึกษานอกระบบส าหรับผู้สูงอายุไทย, 
(กรุงเทพมหานคร: นิชินแอดเวอร์ไทยซิ่งกรุ๊พ, ๒๕๔๑), หน้า ๖ – ๗. 



๑๒ 
 

 

   1. พิจารณาความเป็นผู้สูงอายุจากอายุจริงที่ปรากฏ (Chronological aging) 
จากจ านวนปีหรืออายุที่ปรากฏจริงตามปีปฏิทิน โดยไม่น่าเอาปัจจัยอื่นมาร่วมพิจารณาด้วย 
   2. พิจารณาความเป็นผู้สูงอายุจากลักษณะการเปลี่ยนแปลงทางร่างกาย 
(Physiological aging หรือ Biological aging) กระบวนการเปลี่ยนแปลงนี้จะเพ่ิมข้ึนตามอายุขัย
ในแต่ละป ี
   3. พิจารณาความเป็นผู้สู งอายุจากลักษณะการเปลี่ยนแปลงทางจิตใจ 
(Psychological aging) จากกระบวนการเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจ สติปัญญา การรับรู้ และ
เรียนรู้ที่ถดถอยลง 
   4. พิจารณาความเป็นผู้สูงอายุจากบทบาททางสังคม (Sociological aging) จาก
บทบาทหน้าที่ทางสังคมที่เปลี่ยนแปลงไป การมีปฏิสัมพันธ์กับกลุ่มบุคคล ตลอดจนความ
รับผิดชอบในการทางานลดลง 
  ศศิพัฒน์ ยอดเพชร ได้เสนอข้อคิดเห็นของ บาร์โร และสมิธ (Barrow and Smith) 
ว่า เป็นการยากที่จะก าหนดว่า ผู้ใดชราภาพหรือสูงอายุ แต่สามารถพิจารณาจากองค์ประกอบ
ต่าง ๆ ได้ดังนี๓้ 
   1. ประเพณีนิยม (Tradition) เป็นการก าหนดผู้สูงอายุ โดยยึดตามเกณฑ์อายุที่
ออกจากงาน เช่น ประเทศไทยก าหนดอายุวัยเกษียณอายุครบ 60 ปี แต่ประเทศสหรัฐอเมริกา
ก าหนดอายุ 65 ปี เป็นต้น 
   2. การปฏิบัติหน้าที่ทางร่างกาย (Body functioning) เป็นการก าหนดโดยยึด
ตามเกณฑ์ ทางสรีรวิทยาหรือทางกายภาพ บุคคลจะมีการเสื่อมสลายทางสรีรวิทยาที่แตกต่างกัน
ในวัยสูงอายุอวัยวะต่าง ๆ ในร่างกายจะทางานน้อยลง ซึ่งแตกต่างกันในแต่ละบุคคล บางคนอายุ 
50 ปี ฟันอาจจะหลุดทั้งปาก แต่บางคนอายุถึง 80 ปี ฟันจึงจะหลุด เป็นต้น 
   3. การปฏิบัติหน้าที่ทางด้านจิตใจ (Mental functioning) เป็นการก าหนดตาม
เกณฑ์ความสามารถในการคิดสร้างสรรค์ การจ า การเรียนรู้ และความเสื่อมทางด้านจิตใจ สิ่งที่
พบมากที่สุดในผู้ที่สูงอายุ คือ ความจ าเสื่อม ขาดแรงจูงใจ ซึ่งไม่ได้หมายความว่า บุคคลผู้สูงอายุ
ทุกคนจะมีสภาพเช่นนี้ 
   4. ความคิดเกี่ยวกับตนเอง (Self-concept) เป็นการก าหนดโดยยึดความคิดที่
ผู้สูงอายุมองตนเอง เพราะโดยปกติผู้สูงอายุมักจะเกิดความคิดว่า “ตนเองแก่ อายุมากแล้ว” และ
ส่งผลต่อบุคลิกภาพทางกาย ความรู้สึกทางด้านจิตใจและการด าเนินชีวิตประจาวัน สิ่งเหล่านี้จะ
เปลี่ยนแปลงไปตามแนวความคิดที่ผู้สูงอายุนั้นๆ ได้ก าหนดขึ้น 
   5. ความสามารถในการประกอบอาชีพ (Occupation) เป็นการก าหนดโดยยึด
ความสามารถในการประกอบอาชีพ โดยใช้แนวความคิดจากการเสื่อมถอยของสภาพทางร่างกาย

                                                        
  ๓ ศศิพัฒน์  ยอดเพชร. สวัสดิการผู้สูงอายุ : แนวคิดและวิธีปฏิบัติงานสังคมสงเคราะห์. 
(กรุงเทพมหานคร : มสิเตอร์ก๊อปปี้ ,๒๕๔๙), หน้า ๑๐ - ๑๑.  
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และจิตใจคนทั่วไปจึงก าหนดว่า วัยสูงอายุเป็นวัยที่ต้องพักผ่อน หยุดการประกอบอาชีพ ดังนั้น 
บุคคลที่อยู่ในวัยสูงอายุ จึงหมายถึง บุคคลที่มีวัยเกินกว่าวัยที่จะอยู่ในก าลังแรงงาน 
   6. ความกดดันทางอารมณ์และความเจ็บป่วย (Coping with stress and 
illness)เป็นการก าหนดโดยยึดตามสภาพร่างกายและจิตใจ ผู้สูงอายุจะเผชิญกับสภาพโรคภัยไข้
เจ็บอยู่เสมอเพราะสภาพทางร่างกาย อวัยวะต่าง ๆ เริ่มเสื่อมลง นอกจากนั้นยังอาจเผชิญกับ
ปัญหาทางด้านสังคมอ่ืน ๆ ทาให้เกิดความกดดันทางอารมณ์เพ่ิมข้ึนอีก ส่วนมากมักพบกับผู้มีอายุ
ระหว่าง 60-65 ปีขึ้นไป 
  นอกจากนั้น ศศิพัฒน์ ยอดเพชร ได้เสนอผลการศึกษาภาคสนามว่า การก าหนดอายุ
ที่เรียกว่าเป็น “คนแก่” ส่วนใหญ่ระบุว่า มีอายุ 60 ปีขึ้นไป แต่บางพ้ืนที่มีข้อพิจารณาอ่ืน ๆ 
ประกอบเช่น ภาวะสุขภาพ บางคนอายุประมาณ 50-55 ปี แต่มีสุขภาพไม่แข็งแรง มีโรคภัยและ
ทางานไม่ไหวผมขาว หลังโกง ก็เรียกว่า “แก่” บางคนมีหลานก็รู้สึกว่าเริ่มแก่และเริ่มลดกิจกรรม
เชิงเศรษฐกิจลงกลุ่มผู้สูงอายุไม่ใส่ใจต่อตัวเลขอายุ แต่พิจารณาตัดสินจากองค์ประกอบ เช่น 
สภาพร่างกาย ปวดเอวปวดตามข้อ เดินไปไกล ๆ ไม่ไหว ทางานหนักไม่ค่อยได้ เหนื่อยง่าย ไม่มี
แรง เป็นต้น 
  สุพัตรา  สุภาพ   ให้ความหมายของค าว่า  “ผู้สูงอายุ”  มาจากศัพท์ภาษาอังกฤษว่า 
Elderly หรือ Aging ในประเทศไทยได้บัญญัติขึ้นโดย พล.ต.ต.อรรถสิทธิ์  สิทธิสุนทร เมื่อปี  พ.ศ.
2506 เนื่องจากที่ประชุมของผู้สูงอายุเห็นว่า ความแก่ หนุ่ม ชรา ไม่มีอะไรเป็นเครื่องวัดและเครื่อง
ขีดคั่น กับทั้งไม่สมควรใช้ค าว่า ผู้ชรา เพราะจะท าให้รู้สึกหดหู่ จึงให้ใช้ค าว่า ผู้สูงอายุ ตั้งแต่นั้น
มาโดยให้ หมายถึง ผู้ที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป มีความเสื่อมของร่างกายตามสภาพ มีก าลังถดถอย
เชื่องช้า หรือเป็นผู้ที่มีโรคสมควรจะได้รับการช่วยเหลืออุปการะ๔ 
  พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ.2546 ได้ให้ความหมายว่า ผู้สูงอายุ หมายถึง บุคคลซึ่งมี
อายุเกิน 60  ปีขึ้นไป  และมีสัญชาติไทย๕ 
  ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าด้วยหลักเกณฑ์การจ่ายเงินเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2552๖ ก าหนดค าว่า ผู้สูงอายุ หมายความว่า  บุคคลซึ่งมีอายุ 60 ปี
บริบูรณ์ขึ้นไป และมีสัญชาติไทย ความหมายของผู้สูงอายุ ค าว่า ผู้สูงอายุ เป็นค าที่ใช้เป็นสากล
ส าหรับผู้ที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป ซึ่งค านี้ถูกบัญญัติแทนค าว่า คนแก่ หรือ คนชรา โดย พล.ต.ต. 
อรรถสิทธิ์ สิทธิสุนทร เมื่อ พ.ศ. 2521 กล่าวว่า ผู้สูงอายุควรมีลักษณะ 4 ประการ คือ 
   1. เป็นผู้ที่มีอายุตั้งแต ่60 ปีขึ้นไป 
   2. เป็นผู้ที่มีความเสื่อมถอยตามสภาพ มีก าลังถดถอยเชื่องช้า  
                                                        
  ๔ สุพัตรา  สภุาพ. ปัญหาสังคมไทยในมิติทางสังคมวิทยา, (กรุงเทพมหานคร : จุฬาลงกรณ
มหาวิทยาลัย, 2545), หน้า 48”  
  ๕ “พระราชบัญญตัิผูสู้งอายุ พ.ศ. 2546,” ราชกิจจานุเบกษา. เล่ม 120 ตอนท่ี 130ก. หน้า 
1-8. 22  ธันวาคม 2546.  
  ๖ ระเบียบกระทรวงมหาดไทย ว่าดว้ยหลักเกณฑ์การจ่ายเงินเบีย้ยังชีพผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. ๒๕๕๒ 
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   3. เป็นผู้ที่สมควรให้ความอุปการะ  
   4. เป็นผู้ที่มีโรคสมควรได้รับความช่วยเหลือ๗  
  วัยสูงอายุ คือ วัยที่คนมีอายุนานจนสังขารเริ่มเสื่อมถอยลง ความชราเป็นผลของการ
สูญเสียอย่างช้าๆ และไปเรื่อยๆ ของความสามารถในการปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงของ
สภาพแวดล้อมของร่างกายรวมทั้งเนื้อเยื่อต่าง ๆ เกณฑ์ที่ก าหนดว่าใครคือคนชรา คือ อายุ ซึ่งวัด
โดยจ านวนปีที่ได้มีชีวิตอยู่มาการจ าแนกขึ้นอยู่กับแต่ละสังคมและเวลาที่อ้างถึงในสังคมที่มี
ลักษณะสังคมสมัยใหม่ (Modernized) มากก็จะก าหนดอายุที่จะจ าแนกว่าเป็นคนชราไว้สูง ส่วน
สังคมล้าหลังหรือดั้งเดิมก็จะก าหนดอายุจ าแนกว่า คนชราไว้ต่ า เช่น ประเทศไทย คนชราคือคนที่
มีอายุตั้งแต ่60 ปีขึ้นไป ในประเทศสหรัฐอเมริกา คือ ผู้ที่มีอายุ 65 ปีขึ้นไป๘  
  องค์การสหประชาชาติ โดยมติที่ประชุมสมัชชาโลกว่าด้วยผู้สูงอายุที่นครเจนีวา เมื่อ 
พ.ศ. 2525 ให้ความหมายผู้สูงอายุว่าเป็นผู้ที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป โดยนับอายุตามปฏิทินองค์การ
อนามัยโลก ให้ความหมายผู้สูงอายุไว้กว้าง ๆ สรุปได้ว่า ผู้สูงอายุ หมายถึง ผู้ที่มีอายุ 60 ปี หรือ
มากกว่า เมื่อนับตามวัยหรือหมายถึงผู้ที่เกษียณอายุจากการท างาน เมื่อนับตามสภาพเศรษฐกิจ 
หรือหมายถึงผู้ที่สังคมยอมรับว่าสูงอายุ ก าหนดจากสังคม วัฒนธรรม ส าหรับประเทศไทยนับอายุ 
60 ป ีเป็นอายุที่เกษียณอายุจากราชการถูกมองว่าเป็นอายุที่เริ่มเข้าสู่วัยสูงอายุ จะเห็นได้ว่ามีผู้ที่
ให้นิยามว่า อายุ 60 ปี คือผู้สูงอายุ และสามารถจ าแนกกลุ่มผู้สูงอายุได้หลายลักษณะ เช่น จัด
ตามลักษณะที่แตกต่างกันตาม ปฏิทินอายุถึง 3 กลุ่ม๙ คือ 
   ๑. กลุ่มผู้สูงอายุวัยต้น (The Young Elderly) มีอายุต่ ากว่า 74 ป ี
   ๒. กลุ่มผู้สูงอายุวัยกลาง (The Middle Age Elderly) มีอายุ 75-84 ป ี
   ๓. กลุ่มผู้สูงอายุวัยท้าย (The Old Elderly) มีอายุตั้งแต่ 85 ปีขึ้นไป  
   ประเทศสหรัฐอเมริกาแบ่งกลุ่มผู้สูงอายุตาม National Institute of Aging เป็น 
2 กลุ่ม คือ 
   ๑. กลุ่ม Young Old มีอายุ 60 - 74 ป ี
   ๒. กลุ่ม Old - Old มีอายุ 75 ปีขึ้นไป 
  ฮอลล์ ได้ให้ความหมายของผู้สูงอายุว่า หมายถึง การเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นเป็นธรรมดา
ในสิ่งมีชีวิต และได้แบ่งระดับของความสูงอายุออกเป็น  4  ประเภท ดังนี้๑๐ 

                                                        
  ๗ บริบูรณ ์พรพิบูลย์, โลกยามชราและแนวการเตรียมตัวเพ่ือเป็นสุข, พิมพ์ครั้งท่ี ๖, 
(กรุงเทพมหานคร: ข้าวฟ่าง, 2550), หน้า 23-24. 
  ๘ พีรสิทธิ์ ค านวณศิลป์ และคนอื่นๆ, การประเมินนโยบายและแผนงานด้านสุขภาพของ
ผู้สูงอายุ กระทรวงสาธารณสุข, (ขอนแก่น: โรงพิมพ์พระธรรมขันต์, 25๔๒), หน้า 4-8.  
  ๙ ศรีทับทิม  พานิชพันธ์. ความรู้เบ้ืองต้นทางสังคมสงเคราะห์, (กรุงเทพมหานคร: สหธรรมิก, 
๒๕๔๑), หน้า ๒๗. 
  ๑๐ อ้างถึงใน สุนันทา  คุ้มเพชร. “อิทธิพลของพฤติกรรมการส่งเสริมสุขภาพตนเอง การมีส่วน
ร่วมในชุมชนและความต้องการบริการสวัสดิการสังคมต่อภาวะสขุภาพจิตผู้สูงอายุในอ าเภอเมืองระนอง 
จังหวัดระนอง”, รายงานการวิจยั, (กรุงเทพมหานคร: มหาวิทยาลยัศิลปากร,๒๕๔๕), หน้า ๑๔ – ๑๕.  



๑๕ 
 

 

   1. การสูงอายุตามวัย (Chronological Aging) หมายถึง สภาพการสูงอายุ
ของมนุษย์ที่พิจารณาตามปีปฏิทิน  โดยการนับ  วัน  เดือน  ปีเกิด  เป็นเกณฑ์ 
   2. การสูงอายุตามสภาพร่างกาย (Biological Aging) หมายถึง สภาพการสูงอายุที่
พิจารณาจากการเปลี่ยนแปลงของสภาพร่างกาย บทบาทหน้าที่ของมนุษย์ที่ปรากฏในขณะที่มีอายุ
มากขึ้น 
   3. การสูงอายุตามสภาพจิตใจ (Psychological Aging) หมายถึง การสูงอายุที่
พิจารณาจากการเปลี่ยนแปลงในหน้าที่ของการรับรู้ แนวความคิด ความจ า การเรียนรู้ เชาว์ปัญญา 
และลักษณะของบุคลิกภาพ ที่ปรากฏในช่วงระยะเวลาต่างๆ ของชีวิตมนุษย์แต่ละคนที่มีอายุมากขึ้น 
   4.  การสูงอายุตามสภาพสังคม (Sociological Aging) หมายถึง การสูงอายุที่
พิจารณาจากการเปลี่ยนแปลง ในบทบาทหน้าที่ และสถานภาพของบุคคลในระบบสังคม ได้แก่ 
ครอบครัว หน้าที่การงาน  รวมถึงความส าคัญในฐานะผู้มีประสบการณ์ 
  
 ๒.๑.๒  การเปลี่ยนแปลงในวัยผู้สูงอายุ 
 

  วัยผู้สูงอายุเป็นวัยของชีวิตที่มีลักษณะเปลี่ยนแปลงเฉพาะแตกต่างจากวัยอ่ืน 
กล่าวคือการเปลี่ยนแปลงจะเป็นไปในลักษณะเสื่อมถอย โดยแบ่งการเปลี่ยนแปลงในวัยสูงอายุ
เป็น 3 ด้าน คือ๑๑ 
   1. การเปลี่ยนแปลงทางด้านสรีรภาพ (Biological change) การเปลี่ยนแปลง
ด้านนี้เกิดขึ้นทุกระบบหน้าที่ตั้งแต่ระดับเซลล์ขึ้นมา ความสามารถในการท างานของอวัยวะใน
ระบบต่างๆ เพ่ือรักษาและควบคุมระดับปกติของสารต่างๆ ได้น้อยลง ดังนั้น ผู้สูงอายุจึงมีโอกาส
เกิดอาการต่างๆ อันเนื่องมาจากความไม่สมดุลของสารในร่างกายได้มากกว่าวัยอ่ืนๆ การ
เปลี่ยนแปลงในระบบต่างๆ ของร่างกาย ได้แก่ 
    1.1 ระบบเซลล์และเนื้อเยื่อ เซลล์แต่ละเซลล์จะมีอายุขัยของมันแตกต่างกัน
ไปแล้วแต่ชนิด เมื่อเซลล์เก่าตายจะมีการสร้างเซลล์ใหม่ทดแทนเพ่ือซ่อมแซมหรือตกแตกอวัยวะ
นั้นๆ ยกเว้นการทางานของเซลล์ประสาท อย่างไรก็ตาม เมื่อจ านวนเซลล์ที่ตายมีมากและเป็นไป
อย่างรวดเร็วกว่าอัตราการสร้างเซลล์ใหม่ กระบวนการเจริญเติบโตหรือการด ารงรักษาเนื้อเยื่อ
ต่างๆ ก็จะเปลี่ยนแปลงไป ด้วยเหตุนี้จึงเชื่อว่า เมื่อเข้าสู่วัยสูงอายุ เซลล์ต่างๆ จะเหี่ยวลงตามอายุ
ของมันเองและการที่บุคคลอย่างเข้าสู่วัยสูงอายุแตกต่างกันนั้น เกิดจากสิ่งแวดล้อมต่างๆ ของ
บุคคลที่มีผลต่อการเร่งหรือชะลอความเสื่อมหรือการสิ้นสุดอายุขัยของเซลล์ เช่น อากาศ อาหาร 
ความเครียด เป็นต้น 
    1.2 ระบบประสาทสัมผัส ซึ่งได้แก่ ตา หู ประสาทรับรส กลิ่นและผิวหนังมี
การเปลี่ยนแปลงดังนี้ 

                                                        
  ๑๑ วันเพ็ญ  วงศ์จันทรา. “แบบแผนสุขภาพของผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราบ้านธรรม
ปกรณ์ จังหวัดเชียงใหม่”, ดุษฎนีิพนธ์ บัณฑิตวิทยาลัย, (เชียงใหม:่ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่,๒๕๓๙), หน้า ๑๐. 



๑๖ 
 

 

     1.2.1 ตา แก้วตาจะขุ่นมัวและขาดความยืดหยุ่น เมื่ออายุย่างเข้า 40 ปี 
การมองเห็นไม่ชัดเจน ไขมันรอบดวงตาจะลดลง ทาให้ตาดูลึกโบ๋ เปลือกตาบาง และไม่ยืดหยุ่น 
การสูญเสียความตึงตัวของเปลือกตานี้ มักจะเริ่มตั้งแต่อายุ 60 ปี และเพ่ิมมากขึ้นเรื่อยๆ ม่านตา
มีสีจางลงขนาดของรูม่านตาเล็กลงขณะที่อยู่ในแสงสว่างและที่มืด ทั้งนี้เนื่องจากปฏิกิริยาของ    
รูม่านตาอ่อนก าลังลง ตาขาวลดความโปร่งใสและมัน เยื่อผังผืดของตาขาวจะหด มีความหนาทึบ
และการท างานในการปรับแสงช้าลง จอภาพมีการห่อเหี่ยว ท าให้ลดความสามารถในการแยกสี
และความสว่างโดยเฉพาะระดับสีระหว่างสีเขียวกับสีน้ าเงิน นอกจากการเปลี่ยนแปลงดังกล่าว 
สภาวะที่พบบ่อยในผู้สูงอายุ คือ ต้อกระจกและต้อหิน โดยสรุปจะพบว่า ผู้สูงอายุมีสายตาเสื่อม 
มองเห็นความชัดของภาพลดลงตามระดับความเสื่อมของจอภาพ ซึ่งจะพบได้ทั้งในที่มีแสงสว่าง
และท่ีสลัว 
     1.2.2 หู การได้ยินจะเสื่อมลงในผู้สูงอายุ เนื่องจากผนังเส้นโลหิตแดงในหู
จะแข็งตัวและปลายประสาทในหูจะเสื่อมลง ท าให้หูตึง ต้องพูดเสียงดังๆ จึงจะได้ยิน ถ้าเสียง
ต่างๆ จะได้ยินชัดกว่าเสียงธรรมดาหรือเสียงสูง เวลาพูดกระซิบจะได้ยินกว่าเสียงพูดธรรมดา 
     1.2.3 ประสาทรับรสและรับกลิ่น ปริมาณตุ่มรับรสของลิ้นจะลดน้อยลง
ท าให้ความสามารถต่างๆ ในการจ าแนกรสลดลง ประสิทธิภาพของการได้กลิ่นลดลง เป็นผลท าให้
เกิดความรู้สึกไม่อยากอาหาร ผิดกับที่เคยเป็นมาในหนุ่มสาว 
     1.2.4 ผิวหนัง ผิวหนังจะเหี่ยวย่นและแห้ง เนื่องจากการสูญเสียไขมัน
อ่ิมตัวใต้ผิวหนัง การเสียความยืดหยุ่นของผิวและการสูญเสียน้ า ผิวหนังจะมีตุ่มแผลเกิดขึ้น 
เนื่องจากการมีปริมาณเมลาโนไซท์ลดลง แสงแดด ลม ความร้อนหนาวของอากาศ มีส่วนส่งเสริม
ให้มีการเปลี่ยนแปลงของผิวหนังมากและเร็วยิ่งขึ้น นอกจากนี้ผมจะร่วง ท าให้ศีรษะล้านได้ สีของ
ผมจะเปลี่ยนเป็นสีเทาและขาว บางที่อาจพบความผิดรูปของเล็บเท้าและบ่อยครั้งที่การ
เปลี่ยนแปลงด้านนี้ทาให้เกิดความเครียดแก่ผู้สูงอายุ 
    1.3 ระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ ได้แก่ กระดูก กล้ามเนื้อ ข้อต่อและเยื่อยึด
ข้อต่อและฟันมีการเปลี่ยนแปลงดังนี้ 
     1.3.1 กระดูก ร่างกายจะเริ่มสูญ เสียแคลเซียม โดยกระบวนการ
เปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยาโดยพบว่า เมื่ออายุย่างเข้า 45 ปีขึ้นไป ข้อต่อกระดูกสันหลังและเกิด
ความเสื่อมสลายท าให้ส่วนสูงเปลี่ยนไป คือ โครงร่างจะสั้นลง โค้ง งุ้ม แคลเซียมละลายตัวจาก
กระดูกร่วมกับการขาดวิตามินดี เป็นผลให้เกิดรูพรุนตามแนวกระดูกยาว เกิดเป็นโรคกระดูกพรุน
ได้ง่าย แคลเซียมที่ละลายออกไปจะไปเกาะที่กระดูกอ่อนหรือเอ็นที่ยึดกล้ามเนื้อ ท า ให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงของกระดูกและกล้ามเนื้อลดความยืดหยุ่น นอกจากนั้นในรายที่แคลเซียมไปเกาะที่
กระดูกอ่อนชายโครงจะท าให้เกิดการเคลื่อนไหวของผนังทรวงอกลดลง อาจท าให้การหายใจ
เป็นไปได้ไม่เต็มที่การหายใจจึงต้องใช้กล้ามเนื้อกระบังลมมากข้ึน 
     1.3.2 กล้ามเนื้อ กล้ามเนื้อเรียบจะสามารถคงสภาพได้เหมือนปกติ ส่วน
กล้ามเนื้อลายจะมีการเปลี่ยนแปลง ทั้งโครงสร้างและสมรรถภาพ จะมีพังผืดเพ่ิมมากขึ้น ท าให้



๑๗ 
 

 

ความยืดหยุ่นของกล้ามเนื้อเริ่มลดลง เมื่อมีอายุ 30 ปีขึ้นไป ปริมาณโปรตีนและเซลล์กล้ามเนื้อ
ลดลงหลังจากอายุย่าง 50 ปี ทาให้กล้ามเนื้อเหี่ยว 
     1.3.3 ข้อต่อและเนื้อเยื่อยึดข้อต่อ เนื้อเยื่อยึดข้อต่อ ซึ่งเป็นพวกคอลลา
เจนจะมีแคลเซียมมาเกาะ ท าให้ข้อแข็ง เคลื่อนไหวล าบากได้ ในคนชราถ้าเกิดบาดแผลจะหายช้า 
เนื่องจากมีเนื้อเยื่อคอลลาเจนมาอยู่ในบริเวณแผลช้าลง มีการเสื่อมสภาพและวิกลรูปของข้อต่อ 
โดยเฉพาะข้อต่อที่รองรับน้ าหนัก 
     1.3.4 ฟัน มักพบว่า มีการเปลี่ยนแปลง แต่ก็เป็นการยากที่จะกล่าวว่า มี
ผลมาจากความชราโดยตรง ทั้งนี้เพราะอาจเกิดร่วมกับปัจจัยอ่ืน ๆ เช่น สุขภาพฟัน อุปนิสัยใน
การรับประทานอาหาร การซ่อมแซมรักษา เป็นต้น อย่างไรก็ตาม เงื่อนไขจากฟันมักเป็นสิ่งส าคัญ
ที่จะบ่งบอกถึงภาวะสุขภาพของผู้สูงอายุ ฟันของผู้สูงอายุมักจะมีแคลเซียมยึดเกาะได้ง่ายและมี
การปริมาณน้ าลายลดน้อยลง ท าให้ไม่ได้ชะล้างไหลผ่านตามซอกฟัน เหงือกจะหดตัวเล็กลง ท า
ให้ลักษณะการพูดรวมทั้งเสียงผิดไปจากเดิม 
    1.4 ระบบประสาท ถึงแม้เซลล์ประสาทจะมีอายุได้นาน แต่เมื่อเกิดการเสื่อม
สลายแล้วจะไม่มีการแทนที่ใหม่ อัตราการเสื่อมสลายของเซลล์ประสาท โดยเฉลี่ยมีประมาณ 
0.8% ต่อปีหลังอายุเลย 30 ปีไปแล้ว การท างานประสานกันระหว่างประสาทและกล้ามเนื้อ
ลดลง ท าให้ผู้สูงอายุมีข้อจ ากัดมากในการเรียนรู้ทักษะใหม่ การเรียนรู้หรือทักษะที่มีมาแต่ดั้งเดิม
จะยังคงไว้ได้ตลอด ยกเว้นในกรณีที่อัตราการเสื่อมสลายของเซลล์ประสานสูงมาก นอกจากนั้น 
การเปลี่ยนแปลงของระบบประสาทในผู้สูงอายุมีผลกระทบต่อพฤติกรรมของผู้สูงอายุมาก ได้แก่ 
มีความสับสนขาดสมาธิ หลงลืมง่าย และการไม่สามารถปฏิบัติกิจวัตรประจ าวันได้ เป็นอาการ
แสดงของสมองเริ่มทรุดโทรมและความเสื่อมที่เพ่ิมมากขึ้นจะเป็นหนทางน าไปสู่โรคเรื้อรังในสมอง 
ลดความเป็นตัวของตัวเอง ช่วยตัวเองได้น้อยลงหรือต้องพ่ึงพาผู้อื่น 
    1.5 ระบบหัวใจและหลอดเลือด เนื่องจากกล้ามเนื้อหัวใจมีการเพ่ิมคอลลา
เจนและไขมัน ซึ่งเป็นสาเหตุท าให้หัวใจของผู้สูงอายุทาหน้าที่ลดลง โดยทั่วไปปริมาณเลือดที่ถูก
บีบออกจากหัวใจก็เพียงพอส าหรับกิจวัตรประจ าวันทั่วไป แต่ถ้าผู้สูงอายุมีการออกก าลังกายหนัก
เกินไปมีความเครียดและการเจ็บป่วยก็อาจท าให้ปริมาณเลือดที่ออกจากหัวใจไปเลี้ยงส่วนต่างๆ 
ของร่างกายไม่เพียงพอ ผู้สูงอายุจึงต้องมีการออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอและเหมาะสม 
    1.6 ระบบทางเดินอาหาร การย่อยอาหาร ความอยากอาหารลดลง เพราะ
ประสาทรับกลิ่นและรับรสมีความสามารถรับสัมผัสน้อยลง รวมทั้งการเปลี่ยนแปลงของฟันและ
เหงือกท าให้รับประทานอาหารได้ล าบาก ต้องเลือกลักษณะอาหารมากขึ้น นอกจากนี้  ยังมีการ
เปลี่ยนแปลงของกล้ามเนื้อระบบทางเดินอาหาร มีการลดการกระตุ้นจากระบบประสาทอัตโนมัติ 
การบีบตัวของทางเดินอาหารจะช้าลงตั้งแต่หลอดอาหารถึงล าไส้ใหญ่ ท าให้มีอาหารตกค้างอยู่ใน
หลอดอาหารและกระเพาะอาหารเป็นเวลานาน ท าให้ผู้สูงอายุอ่ิมอยู่นาน และกระเพาะอาหาร
เองก็มีการหลั่งกรดน้ าย่อยอาหารลดลง กรดเกลือในกระเพาะอาหารอยู่ในระดับต่ า อาหารถูก
ย่อยไม่สมบูรณ์ การดูดซับแคลเซียมและเหล็กลดลง ผู้สูงอายุมักเป็นโรคขาดอาหารและซีดได้ง่าย 
นอกจากนี้ลักษณะอาหารที่เพ่ิมแก๊สหรือกระตุ้นการท างานของล าไส้มากเกินไป ตลอดจนอาหาร
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ที่มีกากมากเกินไปหรือไม่มีกากเลย มีผลท าให้ท้องอืด ท้องเฟ้อ ท้องผูก ท้องเสียได้ง่าย เพราะ
ประสิทธิภาพในการท างาน ระบบย่อยอาหารลดลง 
    1.7 ระบบการขับถ่ายของเสีย ในผู้สูงอายุกระเพาะปัสสาวะจะมีลักษณะเป็น
รูปกรวย เนื่องจากการเปลี่ยนแปลงของกล้ามเนื้อที่ช่วยยึด รวมทั้งความอ่อนแอของกล้ามเนื้อใน
อุ้งเชิงกรานในลักษณะเช่นนี้กล้ามเนื้อของกระเพาะปัสสาวะจะถูกกระทบกระเทือนได้ง่าย ท าให้
ปัสสาวะบ่อยและกลั้นปัสสาวะไม่ค่อยได้ ซึ่งเป็นผลร่วมจากการที่กล้ามเนื้อกระเพาะปัสสาวะไม่
สามารถขยายตัวได้ นอกจากนี้มักพบว่า ต่อมลูกหมากโตหรือมดลูกหย่อน เนื่องจากมีแรงดันเพ่ิม
ในกระเพาะปัสสาวะ ส่วนไต พบว่า ไตจะเกิดการเหี่ยวลีบและการเสื่อมของหลอดไตและส่วนของ
ไตที่ท าหน้าที่กรอง ในคนอายุ 70 ปี จ านวนโกลเมอรูไลจะลดลงถึง 30-50% เมื่อเทียบกับคน
รุ่นหนุ่มสาวที่มีสุขภาพปกติ ท าให้ประสิทธิภาพในการกรองของเสียของไตลดลงและปริมาณยูเรีย
ในเลือดเพ่ิมสูงขึ้น นอกจากนั้น ยังพบอาการท้องผูกที่มีสาเหตุมาจากการรับประทานอาหารที่มี
กากน้อยขาดการออกก าลังกายอย่างเพียงพอ 
    1.8 ระบบหายใจ พบว่า มีการเสื่อมของเซลล์ชนิดอิพิธิเลี่ยม ซึ่งปกคลุมผนัง
ของทางผ่านอากาศหายใจและมีการเปลี่ยนแปลงของเนื้อเยื่อเกี่ยวพัน การเปลี่ยนแปลงของ
หลอดเลือดกล้ามเนื้อเยื่อของระบบการหายใจร่วมกับการเปลี่ยนแปลงของโครงสร้างผนัง
กล้ามเนื้อทรวงอกมีความแข็งแกร่งเพ่ิมมากขึ้น เพราะกระดูกซี่โครงมีการเคลื่อนไหวช้าลง ท า ให้
ความจุปอดลมน้อยลง มีความรู้สึกเหมือนหายใจไม่เต็มปอด ไม่เพียงพอที่จะถ่ายเทปริมาณ
อากาศในปอดให้เต็มที่มีความรู้สึกเหมือนหายใจช้าลง ท าให้ร่างกายได้รับออกซิเจนไม่เพียงพอ
หรือน้อยมีคาร์บอนไดออกไซด์คั่ง ดังนั้น จึงมักพบว่า ผู้สูงอายุเหนื่อยง่าย ติดเชื้อได้ง่ายและ
รุนแรงการป้องกันการติดเชื้อระบบนี้เสื่อมสภาพลง นอกจากนั้นภาวะหลังโก่งท าให้เพ่ิมข้อจ ากัด
ในการหายใจ ซึ่งพบได้ถึง 86% ของคนชราที่มีอายุ 75 ปีขึ้นไป 
    1.9 ระบบต่อมไร้ท่อ การเสื่อมของระบบต่อมไร้ท่อมีผลอย่างมากต่อร่างกาย
และจิตใจผู้สูงอายุ การเปลี่ยนแปลงของอวัยวะในระบบต่อมไร้ท่อที่ส าคัญ คือ ต่อมใต้สมอง ต่อม
ไทรอยด์ตับอ่อน ต่อมหมวกไต และต่อมเพศ ซึ่งมีการเปลี่ยนแปลงคือ 
     1.9.1 ต่อมใต้สมองส่วนหน้าจะมีการงอกเกินและมีคอลอยด์เพ่ิมขึ้น ท า
ให้มีการเสื่อมหน้าที่ลงอย่างรวดเร็ว การผลิตฮอร์โมนจึงลดลง 
     1.9.2 ต่อมไทรอยด์มีขนาดเล็กลงหลังมีอายุ 50 ปีไปแล้ว ส่งผลให้การ
ผลิตฮอร์โมนลดลง ซึ่งอาจจะเป็นผลให้เบื่ออาหาร ตาขุ่นมัว และผู้สูงอายุบางรายอาจมีภาวะต่อม
ไทรอยด์เป็นพิษเนื่องจากส่วนประกอบของฮอร์โมนที่ผลิตจากต่อมไทรอยด์ลดลง 
     1.9.3 ตับอ่อนหลั่งอินซูลินน้อยลง การน าน้ าตาลไปใช้ประโยชน์จึงมีน้อย 
ท าให้ผู้สูงอายุอาจเป็นเบาหวานอย่างอ่อนๆ ได้ หรือมีแนวโน้มที่จะเป็นเบาหวานได้ง่าย 
     1.9.4 ต่อมหมวกไตพบผังผืดและวัตถุสีเพ่ิมขึ้น ท าให้การท างานการขับ
คอร์ติโคสเตอรอยด์ทางปัสสาวะลดลง การหย่อนสภาพของต่อมหมวกไตเป็นภาวะแทรกซ้อนของ
ต่อมไทรอยด์หย่อนสมรรถภาพ 
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     1.9.5 ต่อมเพศ มีเนื้อเยื่อเกี่ยวพันเพ่ิมมากขึ้นในต่อมเพศและระบบการ
ท างานของเนื้อต่อมแท้ๆ ในเพศหญิง รังไข่จะหยุดผลิตฮอร์โมนเอสโตรเจน เมื่ออายุประมาณ 
45-50 ปี ผลที่ตามมาก็คือ มีการหย่อนของกล้ามเนื้อมดลูก ช่องคลอด และทรวงอก หมด
ประจ าเดือนและความรู้สึกทางเพศเปลี่ยนแปลงไป ซึ่งส่วนใหญ่จะลดลง ส าหรับเพศชายเชื่อว่า 
การท างานของต่อมเพศก็จะมีการเสื่อมสลายเช่นกัน แต่ไม่ถึงกับหยุดการทางานไปเหมือนรังไข่ 
การหลั่งฮอร์โมนแอนโดรเจนลดลง อวัยวะเพศเหี่ยว และความรู้สึกทางเพศลดลง อย่างไรก็ตาม 
ยังไม่มีการยืนยันว่าการผลิตฮอร์โมนของเพศชายจะหมดเมื่อไร ดังนั้น จึงอาจพบความสนใจใน
เรื่องเพศของผู้สูงอายุชายได้ 
   2. การเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจ (Psychological change) การเปลี่ยนแปลง
ทางด้านจิตใจของผู้สูงอายุจะมีความสัมพันธ์กับการเปลี่ยนแปลงทางด้านร่างกายและการ
เปลี่ยนแปลงทางสังคมความเสื่อมลงของสภาพร่างกาย ปัญหาเกี่ยวกับการสูญเสียบทบาทหน้าที่ 
สถานะทางสังคมประกอบกับผลกระทบทางด้านเศรษฐกิจ เป็นปัจจัยที่มี อิท ธิพลต่อการ
เปลี่ยนแปลงทางจิตใจ ได้แก่ ความจ า เชาวน์ปัญญา การเรียนรู้ บุคลิกภาพ และความเงียบเหงา
เดียวดาย ซึ่งมีการเปลี่ยนแปลงดังนี้ 
    2.1 ความจ า ความจ าเสื่อมถอยลง เป็นปรากฏการณ์เบื้องต้นของการ
เปลี่ยนแปลงไปสู่วัยสูงอายุ ความจ าต่อสิ่งใหม่ๆ มีน้อย กระบวนการจ ามีเพียงระยะสั้น มักลืม
เหตุการณ์ปัจจุบันหรือเหตุการณ์ที่เพ่ิงเกิดขึ้นได้ง่าย แต่พบว่า จ าเหตุการณ์ในอดีตได้ดี การมีชีวิต
อยู่กับอดีตและความหลังเป็นสิ่งปกติวิสัยในผู้สูงอายุ 
    2.2 เชาวน์ปัญญา ความรวดเร็วของการใช้ความคิดลดลงตามอายุที่เพ่ิมขึ้น
แต่ความแม่นย ายังคงมีเท่าๆ กับคนหนุ่มสาว ถ้าให้เวลามากขึ้น ผู้สูงอายุสามารถท่ีจะแสดงความ
คิดเห็นหรือใช้วิจารณญาณได้ดีในสถานการณ์ที่ต้องอาศัยความสุขุมจากประสบการณ์และความรู้ 
อันได้รับการสะสมมาเป็นระยะเวลานาน ส่วนความสามารถในการค านวณวิเคราะห์สิ่งต่างๆ อาจ
ลดลง แต่ความรู้สึกท่ัวไปและท่ีเกี่ยวกับภาษายังคงมีอยู่กระทั่งในบั้นปลายของชีวิต 
    2.3 การเรียนรู้ ความสามารถในการเรียนรู้ขึ้นอยู่กับความทรงจ า ซึ่งมักจะลด
น้อยลงในวัยชรา การรับรู้และการเข้าใจในสิ่งต่างๆ ในบริบทของชีวิตที่มีความซับซ้อนจะเรียนรู้
ได้ยากเช่น เทคโนโลยีใหม่ๆ ทางด้านสารสนเทศและการขาดแรงจูงใจ จะมีผลต่อความสามารถ
ในการเรียนรู้ในระยะนี้ 
    2.4 บุคลิกภาพ ลักษณะและรูปแบบที่เป็นมาแต่ดั้งเดิมของคุณลักษณะทาง
บุคลิกภาพจะยังคงไว้แต่ลักษณะเด่นเฉพาะและจะแสดงออกมาในวัยสูงอายุตามอิทธิพลหรือ
ข้อจ ากัดทางกายและจิตใจ 
    2.5 ภาวะเหงา เป็นภาวะที่แสดงถึงการขาดการสนองตอบโต้ทางอารมณ์ 
จากการศึกษาพบว่า ในวัยผู้สูงอายุส่วนใหญ่ร้อยละ 42 เป็นหม้าย ฉะนั้น วัยนี้จะต้องพบกับการ
สูญเสียที่ยิ่งใหญ่ในช่วงชีวิต คือ การสูญเสียคู่สมรส ซึ่งจะสร้างความกระทบกระเทือนใจได้สูงมาก 
การอยู่อย่างโดดเดี่ยว ขาดคู่คิด จะท าให้จิตใจหดหู่ รวมทั้งเพ่ือนฝูงในวัยเดียวกันก็ได้ล้มหายตาย
จากไปบ้างแล้วที่เหลืออยู่ก็อาจจะขาดการติดต่อ เนื่องจากสุขภาพไม่เอ้ืออ านวยในการเดินทาง 
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จึงต้องอยู่อย่างเหงาหงอย ก่อให้เกิดความรู้สึกท้อแท้ในชีวิต มีอารมณ์ฉุนเฉียว โกรธง่าย สิ้นหวัง 
และอาจเป็นสาเหตุท าให้ระบบต่างๆ ของร่างกายยิ่งอ่อนล้าลงได้อีก 
    2.6 ความรู้สึกไม่มั่นใจ ขาดเสถียรภาพทางจิตใจ ( Insecure) ภาวะไม่มี
เสถียรภาพทางจิตใจ เกิดจากการที่ต้องพ่ึงพาอาศัยผู้อ่ืนในด้านการด ารงชีวิตประจ าวัน ด้าน
เศรษฐกิจด้านความคุ้มครองให้ปลอดภัย ท าให้ผู้สูงอายุหงุดหงิดง่าย โมโหง่าย สะเทือนใจง่าย 
ด้วยเรื่องเล็กๆ น้อยๆ ท าให้กลายเป็นคนหยุมหยิม ใจน้อย ฉุนเฉียว โกรธง่าย และวุ่นวายใน
กิจการของผู้อื่นเป็นสาเหตุน าไปสู่การขัดแย้งกับลูกหลานหรือผู้ดูแลได้ 
    2.7 ความรู้สึกกลัวตาย ความกลัวตายท าให้ผู้สูงอายุกังวลกับความเจ็บป่วย
เล็กๆ น้อยๆ ที่เกิดขึ้น จึงมักจะต้องพบแพทย์บ่อยๆ เพราะความกลัวตายนี้ ท าให้ผู้สูงอายุหา
โรคภัยไข้เจ็บใส่ตนเอง จนบางครั้งลูกหลานอาจขุ่นเคืองและร าคาญได้ 
    2.8 ความรู้สึกหมดหวัง สิ้นหวัง (Helplessness and hopelessness) 
เนื่องจากความเสื่อมของสมรรถภาพทางด้านร่างกายและจิตใจ ผู้สูงอายุอาจมีความคิดสร้างสรรค์
สิ่งที่เป็นประโยชน์ให้แก่ลูกหลาน ให้แก่สังคม อาจกระท าตนให้เป็นประโยชน์ แต่ถูกจ ากัดด้วย
ความเสื่อมถอยทางร่างกายและจิตใจที่ผู้สูงอายุไม่อาจจะยับยั้งได้ ความรู้สึกหมดหวัง ท า ให้เกิด
ความรู้สึกโกรธตนเอง อาจกลายเป็นภาวะเศร้าได้ในที่สุด 
   3. การเปลี่ยนแปลงทางด้านสังคม (Social change) สังคมของมนุษย์มีการอยู่
ร่วมกันมีปฏิกิริยาโต้ตอบ มีการเปลี่ยนแปลงความคิดเห็นซึ่งกันและกัน และมีความรู้สึกว่า ตน
เป็นสมาชิกของกลุ่ม ซึ่งเหล่านี้เป็นความต้องการทางสังคม ในผู้สูงอายุก็เช่นเดียวกัน ผู้ สูงอายุ
ต้องการการยอมรับจากสมาชิกอ่ืนๆ ในกลุ่ม ในครอบครัว และในสังคม แต่เมื่อมีการเปลี่ยนแปลง
ทางด้านร่างกายเกิดขึ้น ความสามารถในการท ากิจกรรมช้าลง ความสามารถในการแสวงหามิตร
ใหม่มีอย่างจ ากัด เพราะผู้ที่มีอายุน้อยกว่าขาดความพึงพอใจที่จะสร้างสัมพันธภาพกับผู้สูงอายุ
และผู้สูงวัยกว่าก็ขาดความมั่นใจในหลายด้าน เช่น ในเรื่องการสนทนา ท าให้ต่างหลีกเลี่ยงที่จะ
สนทนากันหรือร่วมกิจกรรมต่างๆ ด้วยกัน สภาพเหล่านี้ท าให้ผู้สูงอายุถอยห่างและเลิกเกี่ยวข้อง
สัมพันธ์กับสังคม นอกจากนี้ การที่มีค่านิยมและวัฒนธรรมใหม่ๆ ขาดความเข้าใจระหว่างกันมาก
ขึ้น ระบบการเคารพผู้อาวุโสก็มีน้อยลง 

 ๒.๑.๓  ภาวะความต้องการของผู้สูงอายุ 
 

 ความต้องการของผู้สูงอายุ โดยยึดแนวคิดของคลาร์ด (Clark) พบว่า ผู้สูงอายุ
ต้องการในสิ่งต่อไปนี้๑๒ 
   1. ต้องการท าตนให้เป็นประโยชน์ต่อส่วนรวม 
   2. ต้องการมีส่วนร่วมหรือเป็นส่วนหนึ่งของสังคม ชุมชน 
   3. ต้องการใช้เวลาว่างให้เป็นประโยชน์ 
   4. ต้องการเข้าร่วมสนุกกับเพื่อนตามปกติ 

                                                        
  ๑๒ กุลยา  ตันตผิลาชีวะ, การพยาบาลผู้สูงอายุ, (กรุงเทพมหานคร: เจริญกิจ, ๒๕๒๔), หน้า ๔. 



๒๑ 
 

 

   5. ต้องการการยอมรับนับถือ  
   6. ต้องการแสดงออกในผลส าเร็จของตน 
  ความต้องการของผู้สูงอายุสามารถแบ่งออกเป็นด้านต่างๆ ดังนี้๑๓ 
   1. ความต้องการการสนับสนุนจากครอบครัว ผู้สูงอายุที่ถูกปล่อยให้อยู่โดดเดี่ยว
จะขาดความมั่นคงทางอารมณ์และจิตใจ รวมทั้งเศรษฐกิจ จึงต้องหันไปพ่ึงการช่วยเหลือจาก
บุคคลหรือองค์กรสังคมสงเคราะห์ภายนอกครอบครัว ผู้สูงอายุจึงมีความต้องการที่จะได้รับการ
สนับสนุนจากครอบครัวของตนเองควบคู่ไปกับการช่วยเหลือจากภายนอกครอบครัว เช่น กลุ่ม
อาสาสมัครทั้งองค์การภาครัฐและองค์การภาคเอกชน 
   2. ความต้องการด้านการประกันรายได้ โดยเฉพาะการประกันสังคมประเภท
ประกันชราภาพ เมื่อเข้าสู่วัยชราและเลิกประกอบอาชีพแล้ว จะได้รับบ านาญชราภาพ เพ่ือช่วย
ให้สามารถด ารงชีวิตอยู่ได้อย่างมีความสุขและมั่นคงปลอดภัยตามควรแก่อัตภาพในบั้นปลายชีวิต 
ไม่เป็นภาระแก่บุตรหลานและสังคม 
   3. ความต้องการมีส่วนร่วมในชุมชน โดยเฉพาะการมีส่วนร่วมในกิจกรรมบาง
ประเภทในสังคม สังคมจึงควรให้โอกาสแก่ผู้สูงอายุได้มีส่วนร่วมในการปรับปรุงชีวิตของชุมชนให้
ดีขึ้นให้มีโอกาสได้เรียนรู้สิ่งใหม่ๆ ในการพัฒนาตนเอง ในการปรับตัวให้ทันสมัยกับการ
เปลี่ยนแปลงต่างๆ ในการปรับปรุงวัฒนธรรมและในการรักษาสุขภาพ ทั้งทางร่างกายและจิตใจให้
แข็งแรงอยู่เสมอ 
   4. ความต้องการที่ลดการพ่ึงพาตนเองให้น้อยลง หากครอบครัวและสังคม
ส่งเสริมให้ผู้สูงอายุได้มีโอกาสร่วมกิจกรรมต่างๆ ในครอบครัวและสังคมแล้ว จะเป็นการช่วย
ผู้สูงอายุให้รู้จักพ่ึงพาตนเอง ไม่เป็นภาระแก่สังคมในบั้นปลายชีวิต 
   5. ความต้องการทางสังคมของผู้สูงอายุ ได้แก่ 
    5.1 ความต้องการเป็นส่วนหนึ่งของครอบครัว กลุ่มสังคม 
    5.2 ความต้องการการยอมรับและเคารพยกย่องนับถือจากบุคคลใน
ครอบครัวและสังคม 
    5.3 ความต้องการเป็นบุคคลที่มีความส าคัญในสายตาของสมาชิกใน
ครอบครัวของกลุ่ม ของชุมชน และของสังคม 
    5.4 ความต้องการมีสัมพันธ์อันดีกับบุคคลภายในครอบครัว ชุมชน และสังคม
สามารถปรับตัวให้เข้ากับบุตรหลานในครอบครัวและสังคมได้ 
    5.5 ความต้องการมีโอกาสท าในสิ่งที่ตนปรารถนา 
   6. ความต้องการทางกายและจิตใจ เป็นความต้องการขั้นพ้ืนฐานที่สุดในชีวิต
มนุษย์ความต้องการทางด้านร่างกาย ได้แก่ ปัจจัย 4 ความต้องการทางด้านจิตใจ ได้แก่ ความ

                                                        
  ๑๓ ศรีทับทิม  รัตนโกศล. “แนวคิดการพิทักษ์สิทธิประโยชน์”, วารสารสังคมสงเคราะห์, ๗
(๒๕๒๗), หน้า ๔. 

  



๒๒ 
 

 

มั่นคงปลอดภัย โดยเฉพาะความต้องการด้านที่อยู่อาศัยที่ปลอดภัย คลายจากความวิตกกังวลและ
ความหวาดกลัว ความต้องการได้รับการยอมรับนับถือ ความต้องการที่จะได้รับการยอมรับว่าเป็น
สมาชิกของกลุ่มสังคมและครอบครัว ความต้องการโอกาสก้าวหน้า โดยเฉพาะในเรื่องของ
ความส าเร็จของการทางานในบั้นปลายชีวิต 
   7. ความต้องการด้านเศรษฐกิจ ต้องการได้รับการช่วยเหลือด้านการเงินจากบุตร
หลานเพ่ือสะสมไว้ใช้จ่ายในภาวะที่ตนเองเจ็บป่วย ต้องการให้รัฐช่วยจัดหาอาชีพ เพ่ือเป็นการ
เพ่ิมพูนรายได้ ทั้งนี้ เพ่ือตนจะได้มีบทบาททางเศรษฐกิจ ช่วยให้ตนพ้นจากภาวะบีบคั้นของ
เศรษฐกิจในสถานการณ์ปัจจุบัน 

  องค์การสหประชาชาติ   ซึ่งได้จัดประชุม  สมัชชาโลกเกี่ยวกับผู้สูงอายุ เมื่อปี 
พ.ศ.2525 ณ กรุงเวียนนา ประเทศออสเตรีย ได้ให้ความหมายของคา ว่า “ผู้สูงอายุ” คือ บุคคล
ทั้งเพศชายและเพศหญิงที่มีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป พล.ต.อ.อรรถสิทธิ์ สิทธิสุนทร กล่าวว่า 
ผู้สูงอายุ ต้องมีลักษณะ เป็นผู้มีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป มีความเสื่อมถอยตามสภาพ มีก าลังลดลง 
เชื่องช้า เป็นผู้สมควรให้การอุปการะ เป็นผู้ที่มีโรคควรได้รับความช่วยเหลือ ความต้องการของ
ผู้สูงอายุ แบ่งได้เป็น 3 ส่วนใหญ่ ดังนี้๑๔  
   1. ความต้องการด้านร่างกายของผู้สูงอายุ 
    1.1 ต้องการมีสุขภาพร่างกายแข็งแรง สมบูรณ์ 
    1.2 ต้องการมีช่วยเหลือดูแลอย่างใกล้ชิด 
    1.3 ต้องการที่อยู่อาศัย อากาศดี สิ่งแวดล้อมด ี 
    1.4 ต้องการอาหารการกินที่ถูกสุขลักษณะตามวัย 
    1.5 ต้องการมีผู้ดูแลเมื่อยามเจ็บไข้ได้ป่วย 
    1.6 ต้องการได้รับการตรวจสุขภาพ รักษาพยาบาลที่สะดวก รวดเร็ว 
    1.7 ต้องการได้รับบริการรักษาพยาบาลแบบให้เปล่าจากรัฐ 
    1.8 ต้องการได้พักผ่อนนอนหลับอย่างเพียงพอ 
    1.9 ต้องการบ ารุงรักษาร่างกาย และออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ 
    1.10 ความต้องการสิ่งอานวยความสะดวกเพ่ือป้องกันอุบัติเหตุ 
   2. ความต้องการทางด้านจิตใจของผู้สูงอายุ 
    การเปลี่ยนทางด้านร่างกายและสังคมท าให้จิตใจของผู้สูงอายุเปลี่ยนไปด้วย
ผู้สูงอายุจะปรับจิตใจและอารมณ์ไปตามการเปลี่ยนแปลงของร่างกายและสิ่งแวดล้อม  จะเห็นว่า
ผู้สูงอายุจะปรับปรุงและพัฒนาจิตใจตัวเองไปในทางที่ดีงามมากขึ้น และสามารถควบคุมจิตใจได้
ดีกว่าหนุ่มสาว คนสูงอายุจะมีความสุขุมเยือกเย็นมากขึ้น แต่การแสดงออกข้ึนอยู่กับลักษณะของ
แต่ละบุคคล การศึกษา ประสบการณ์ และสิ่งแวดล้อมของคนคนนั้นลักษณะการเปลี่ยนแปลง
ของจิตใจที่พบ ได้แก่ 

                                                        
  ๑๔ สมศักดิ์  ศรสีันตสิุข. สังคมวิทยา ภาวะผู้สูงอายุ, (กรุงเทพมหานคร: จุฬาลงกรณ์
มหาวิทยาลยั, ๒๕๓๙), หน้า ๓. 
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    2.1 การรับรู้ ผู้สูงอายุจะยึดติดกับความคิดและเหตุผลของตัวเอง การรับรู้สิ่ง
ใหม่ๆ จึงเป็นไปได้ยาก ความจ าก็เสื่อมลง 
    2.2 การแสดงออกทางอารมณ์จะเกี่ยวกับการตอบสนองของจิตใจ  ต่อการ
เปลี่ยนแปลงทางสังคม ผู้สูงอายุจะรู้สึกต่อตนเองในแง่ต่างๆ เช่น เกิดความท้อแท้ น้อยใจ รู้สึกว่า
สังคมไม่ให้ความส าคัญกับตนเอง มีอารมณ์ไม่มั่นคง หงุดหงิด หรือโกรธง่าย ผู้สูงอายุต้องการ
ยอมรับและเคารพยกย่อง นับถือการแสดงออกถึงความมีคุณค่าของผู้สูงอายุโดยสมาชิกใน
ครอบครัว 
    2.3 ความสนใจสิ่งแวดล้อม ผู้สูงอายุจะสนใจสิ่งแวดล้อมเฉพาะที่ท า ให้เกิด
ความพึงพอใจ และตรงกับความสนใจของตนเอง เท่านั้น 
    2.4 การสร้างวิถีชีวิตของตนเอง การมีอายุมากขึ้น ทาให้เกิดการยอมรับกับ
สภาพดังกล่าว บางคนมุ่งสร้างความสวยงามให้แก่ตนเองมากขึ้น 
    2.5 ความผิดปกติในจิตใจและในวัยผู้สูงอายุ แบ่งแยกทางจิตเป็น 2 กลุ่ม
ใหญ่คือ 
     2.5.1 กลุ่มอาการทางจิต เนื่องจากสมองเสื่อม ได้แก่ สมองเสื่อม มี
อาการเพ้อ คลั่ง กลุ่มอาการหลงลืม กลุ่มอาการทางอารมณ ์
     2.5.2 กลุ่มอาการผิดปกติทางด้านจิตใจ และอารมณ์ 
   3. ความต้องการทางด้านสังคม-เศรษฐกิจของผู้สูงอายุ ได้แก่ 
    3.1 ต้องการได้รับความสนใจจากผู้อ่ืน 
    3.2 ต้องการเป็นส่วนหนึ่งของครอบครัว สังคมและหมู่คณะ 
    3.3 ต้องการช่วยเหลือสังคม และมีบทบาทในสังคมตามความถนัด 
    3.4 ต้องการการสนับสนุน ช่วยเหลือ จากครอบครัว และสังคม ทั้งทางด้าน
ความเป็นอยู่รายได้บริการจากรัฐ 
    3.5 ต้องการมีชีวิตร่วมในชุมชน มีส่วนร่วมในกิจกรรมต่าง ๆ ของชุมชนและ
สังคม 
    3.6 ต้องการพึ่งพาคนอ่ืนให้น้อยลงไม่ต้องการความเมตตาสงสาร 
    3.7 ต้องการประกันรายได้ และประกันความชราภาพ ปัญหาความต้องการ
และความคาดหวังของผู้สูงอายุต่อบริการสวัสดิการสังคมต่าง  ๆ นั้นพบว่า ผู้สูงอายุมีปัญหาด้าน
สุขภาพมากที่สุด ดังนั้นความต้องการของผู้สูงอายุคือ การได้รับการรักษาฟรีไปตลอดชีวิต และ
การรักษาที่ดีจากภาครัฐ ปัญหารองลงมา ได้แก่ ด้านเศรษฐกิจ ผู้สูงอายุส่วนใหญ่ยากจนจึง
ต้องการและคาดหวัง ให้รัฐเป็นผู้จ่ายค่าเลี้ยงดูตลอดชีวิต หรือเรียกว่า เบี้ยยังชีพ   
 
 

 ๒.๑.๔  ความส าคัญและบทบาทของผู้สูงอาย ุ
   

  ๒.๑.๔.๑ ความส าคัญของผู้สูงอายุ 
   ประเทศไทยได้ให้ความส าคัญกับผู้สูงอายุมาตลอดและมีกฎหมายไทยที่บัญญัติ
เกี่ยวกับผู้สูงอายุมีทั้งที่เป็นบทบัญญัติในรัฐธรรมนูญและในพระราชบัญญัติ ซึ่งรัฐธรรมนูญแห่ง



๒๔ 
 

 

ราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2534 ได้บัญญัติเกี่ยวกับผู้สูงอายุมาตรา 81 ก าหนดภารกิจให้
รัฐพึงช่วยเหลือหรือสงเคราะห์ผู้สูงอายุอย่างจริงจัง  รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย 
พุทธศักราช 2540 ได้บัญญัติเกี่ยวกับกับผู้สูงอายุในมาตรา 54 ของรัฐธรรมนูญปี พ.ศ. 2540 
นับเป็นบทบัญญัติแรกของกฎหมายไทยที่กล่าวถึงผู้สูงอายุ โดยกล่าวถึงผู้ซึ่งมีอายุเกิน 60 ปี 
บริบูรณ์และไม่มีรายได้เพียงพอแก่การยังชีพ  ให้มีสิทธิได้รับความช่วยเหลือจากรัฐ  ทั้งนี้
บทบัญญัติดังกล่าวได้รับรู้ว่าผู้ที่มีอายุเกิน 60 ปี เป็นผู้ที่พ้นจากวัยท างานแล้ว เมือผู้ซ่ึงมีอายุเกิน 
๖๐ ปี ไม่ได้รับการจ้างงานก็อาจประสบความยากล าบากในการยังชีพได้ มาตรา 54 ของ
รัฐธรรมนูญปี พ.ศ. 2540 นี้เป็นบทบัญญัติแรกของกฎหมายไทยที่พยายามตอบสนองความ
ต้องการ หรือความจ าเป็นของผู้สูงอายุอย่างเฉพาะเจาจงความช่วยเหลือทีร่ัฐอาจให้แก่ผู้สูงอายุที่
ไม่มีรายได้เพียงพอแก่การยังชีพนั้น อาจเป็นได้ทั้งการให้เป็นเงินช่วยเหลือการจัดหางานที่
เหมาะสมกับก าลังของผู้สูงอายุ  รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2550 มี
บทบัญญัติตามมาตรา 53 บุคคลซึ่งมีอายุเกิน 60 ปี บริบูรณ์และรายได้ไม่เพียงพอแก่การยังชีพ 
มีสิทธิได้รับสวัสดิการ สิ่งอ านวยความสะดวก อันเป็นสาธารณะอย่างสมศักดิ์ศรีและความ
ช่วยเหลือที่เหมาะสมจากรัฐ และมาตรา 80 รัฐ ต้องด าเนินการตามแนวนโยบายด้านสังคม การ
สาธารณสุขการศึกษาและวัฒนธรรม คุ้มครองและพัฒนาเด็กและเยาวชน สนับสนุนการอบรม
เลี้ยงและให้การศึกษาปฐมวัยส่งเสริมความเสมอภาคของหญิงและชาย  เสริมสร้างและพัฒนา
ความเป็นปึกแผ่นของสถาบันครอบครัวและชุมชน รวมทั้งต้องสงเคราะห์และจัดสวัสดิการให้แก่
ผู้สูงอายุผู้ยากไร้ ผู้พิการหรือทุพพลภาพและผู้อยู่ในสภาวะยากล าบาก ให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น
และพ่ึงพาตนเองได้  พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 สาระส าคัญของพระราชบัญญัติมี    
2 ประการคือ การก าหนดให้มีคณะกรรมการผู้สูงอายุแห่งชาติ ท าหน้าที่ก าหนดนโยบายและแผน
หลักเกี่ยวกับการคุ้มครอง การส่งเสริมและการสนับสนุน สถานภาพบทบาทและกิจกรรมของ
ผู้สูงอายุและให้กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์เป็นหน่วยงานหลักที่ดูแล 
รับผิดชอบการจัดท าแนวทางปฏิบัติตามแผนผู้สูงอายุแห่งชาติของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง และการ
ก าหนดให้ผู้สูงอายุมีสิทธิได้รับการคุ้มครอง การส่งเสริมและการสนับสนุนในด้านต่างๆ เช่น การ
บริการทางการแพทย์และการสาธารณสุขที่จัดให้ผู้สูงอายุเป็นกรณีพิเศษด้วยความสะดวกและ
รวดเร็ว การบริการการศึกษา การศาสนา และการให้ข้อมูลข่าวสารทีเ่ป็นประโยชน์ต่อการด าเนิน
ชีวิต การประกอบอาชีพหรือฝึกอาชีพที่เหมาะสม การที่ประเทศไทยก าลังก้าวสู่สังคมผู้สูงอายุ 
โดยสมบูรณ์ในอนาคตอันใกล้นี้ จ านวนของผู้สูงอายุในแต่ละครัวเรือนจะมีมากกว่าคนวัยท างาน 
ท าให้มีความจ าเป็นอย่างยิ่งที่ต้องพัฒนาผู้สูงอายุ ให้สามารถพ่ึงพาตนเองได้และพ้นจากสภาพ
การเป็นภาระของสังคมหรือคนในครอบครัว ภารกิจนี้เป็นหน้าที่ของทุกภาคส่วนที่มีบทบาทใน
ด้านการจ้างงานหรือการสร้างรายได้ มิใช่หน้าทีข่องรัฐบาลเท่านั้น๑๕    

                                                        
  ๑๕ กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์, “การศึกษาและพัฒนามาตรฐานและ
ตัวชี้วัดความมั่นคงของมนุษย์, https://www.msociety.go.th/article_attach/17445/19831.pdf 
เข้าถึงเมื่อวันท่ี ๒๓  กันยายน ๒๕๖๐. 

https://www.msociety.go.th/article_attach/17445/19831.pdf%20เข้าถึง
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   ๒.๑.๔.๒  บทบาทของผู้สูงอายุ 
    บทบาทของผู้สูงอายุในสังคมไทยในฐานะที่เป็นผู้ที่มีประสบการณ์ชีวิตมาก 
หรือกล่าวได้ว่าเป็นผู้ที่อาบน้ าร้อนมาก่อนและเป็นที่ที่สั่งสมสืบทอดภูมิปัญญา จากอดีตมาจนถึง
ปัจจุบันผู้สูงอายุเป็นผู้มีบทบาททางด้านการอบรม สั่งสอนบุตร ให้ค าแนะน า เป็นที่ปรึกษาและ
ช่วยเหลือแก้ปัญหาในครอบครัว รวมทั้งเป็นผู้ถ่ายถอดประสบการณ์ทีเ่ป็นประโยชน์ในการด าเนิน
ชีวิตแก่บุตรหลานในครอบครัว ในส่วนของบทบาทต่อชุมชน ผู้สูงอายุมีบทบาทในการอนุรักษ์
ส่งเสริมศิลปวัฒนธรรมไทย การจัดการด้านพิธีกรรม และการปฏิบัติธรรมทางศาสนา รวมทั้งการ
พูดชักจูงเพ่ือสร้างความสามัคคีในชุมชน แต่มีบทบาทน้อยในด้านการเป็นผู้น าทางการปกครอง
และการแก้ไขปัญหาทางด้านเศรษฐกิจ ผู้สูงอายุมีบทบาทในการถ่ายทอดค าสอนทางศาสนา การ
เสียสละก าลังทรัพย์เพ่ือช่วยเหลือชุมชน ถึงแม้ผู้สูงอายุเมื่อพ้นวัยท างานแล้ว บทบาททางสังคม
ภายนอกจะมีแนวโน้มลดลง แต่บทบาทของผู้สูงอายุต่อสังคมก็ยังสามารถพบเห็นได้ทั่วไปจาก
แหล่งชุมชนต่างๆ ผู้สูงอายุในชุมชนมีบทบาทที่ค่อนข้างหลากหลายทั้งบทบาททางตรงและ
ทางอ้อม โดยครอบคลุมถึงทางเศรษฐกิจสังคมและการเมืองดังนี้๑๖  
     1) บทบาททางเศรษฐกิจ บทบาททางด้านนี้ของผู้สูงอายุต่อชุมชนโดยตรง
ยังมีอยู่น้อยมากเท่าที่มีอยู่ คือการเป็นเจ้าของที่ดินและบ้าน ซึ่งการมีบทบาทเชิงเศรษฐกิจของ
ผู้สูงอายุ นอกจากจะท าให้ผู้สูงอายุมีรายได้เลี้ยงตนเองและครอบครัวแล้ว ยังสะท้อนให้เห็นถึง
ความสามารถของผู้สูงอายุที่ยังสามารถท าประโยชน์ให้กับตนเองและผู้อ่ืนในวันบั้นปลายของชีวิต
และผู้สูงอายุที่มีศักยภาพในทางเศรษฐกิจมีโอกาสที่จะมีบทบาททางสังคมในชุมชนมากขึ้น ส่วน
ในทางอ้อมผู้สูงอายุ อาจใช้ประสบการณ์และความรู้ความเข้าใจที่มีมายาวนาน เข้ามาช่วยแก้ไข
หรือจัดการกับเหตุการณ์วิกฤติทางสังคมที่มีต่อเศรษฐกิจของสังคมที่เกิดขึ้น ในการท าหน้าที่สั่ง
การ แนะน า และดูแลบุคคลที่อยู่ในวัยผลิตทางเศรษฐกิจของชุมชนตลอด จนช่วยดูแลสุขภาพ
ของเพ่ือนผู้สูงอายุด้วยกัน หากผู้สูงอายุสุขภาพดีก็เท่ากับลดการสูญเสียทางเศรษฐกิจในเรื่องของ
ค่าใช้จ่ายในการรักษา ขณะเดียวกันเป็นการรักษาศักยภาพของผู้สูงอายุทีย่ังมีประโยชน์ต่อสังคม 
     2) บทบาททางสังคม เนื่องจากสังคมไทยมีประเพณี วัฒนธรรมและหลัก
ค าสั่งสอนของศาสนาให้ยึดมั่น ในระบบอาวุโส ให้ความเคารพเชื่อฟังต่อผู้สูงอายุ เพราะบุคคล
เหล่านั้นล้วนเป็นผู้ที่มีประสบการณ์สามารถอบรมสั่งสอนให้ความรู้แก่คนรุ่นหลังได้ ดังนั้น 
บทบาทต่อสังคมจึงได้แก่การอบรมสั่งสอน เป็นที่ปรึกษาและบ าเพ็ญประโยชน์ต่อสังคม บทบาท
ของผู้สูงอายุต่อสังคมทางตรง คือ การบ ารุงรักษาและถ่ายทอดความรู้ที่มีคุณค่าให้ตกทอดสู่คนรุ่น
หลัง หรือการถ่ายทอดประสบการณ์ชีวิตของตนเองให้แก่คนรุ่นปัจจุบัน  ไม่ว่าจะเป็นเรื่องการ
ประกอบอาชีพ การแก้ปัญหาในอาชีพหรือการใช้ชีวิต การจัดการด้านพิธีกรรม อย่างไรก็ตามการ
ขอให้ผู้สูงอายุไปเป็นวิทยากรหรือผู้บรรยายความรู้ต่างๆ ในวงกว้างยังมีน้อยมาก ท าให้ผู้สูงอายุ

                                                        
  ๑๖ กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์, “การศึกษาและพัฒนามาตรฐานและ
ตัวชี้วัดความมั่นคงของมนุษย์, https://www.msociety.go.th/article_attach/17445/19831.pdf 
เข้าถึงเมื่อวันท่ี ๒๓  กันยายน ๒๕๖๐. 
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เข้าไปมีบทบาททางสังคมไม่มากทั้งๆ ที่ยังมีศักยภาพ ส่วนหนึ่งอาจจะมาจากความสามารถของ
ผู้สูงอายุยังไม่ค่อยได้รับการยอมรับ ผู้สูงอายุที่มีบทบาทในชุมชนได้มากมักเป็นผู้ทีมีพ้ืนฐานทาง
การศึกษามาก่อน เช่น เป็นข้าราชการหรือผู้ท างานในองค์กรธุรกิจ ซึ่งเมื่อเข้าสู่วัยสูงอายุยัง
สามารถรวมตัวพบปะแลกเปลี่ยนความคิดเห็น มีการส่งเสริมกิจกรรมทางสังคมอย่างต่อเนื่อง 
     3) บทบาททางการเมืองการปกครอง แม้ว่าบทบาทในการเป็นผู้น า
ทางการปกครองของผู้สูงอายุจะลดลง เนื่องจากกฎหมายก าหนดให้ผู้ที่มีต าแหน่งทางการเมืองใน
ระดับท้องถิ่น เช่น ก านัน หรือผู้ใหญ่บ้าน ต้องเกษียณอายุเมื่อมีอายุ 60 ปี ขึ้นไป แต่อย่างไรก็
ตามถ้าเป็นการเมืองระดับประเทศ เช่น การเลือกตั้งสมาชิกสภาผู้แทนราษฎร สมาชิก อบต. 
(องค์การบริหารส่วนต าบล) อบจ. (องค์การบริหารส่วนจังหวัด) ซึ่งไม่มีข้อจ ากัดเรื่องอายุ จะ
พบว่า ผู้สูงอายุได้รับการยอมรับทางการเมือง โดยได้รับเลือกให้เข้าไปมีบทบาททางการเมือง
เช่นเดียวกับวัยหนุ่มสาว ดังนั้นอนาคตผู้สูงอายุอาจจะมีบทบาททางการเมืองที่โดดเด่น เพราะ
เป็นผู้ทีม่ีประสบการณ์ และเป็นประโยชน์ต่อสังคมมากยิ่งขึ้น 

  ๒.๑.๕  องค์ประกอบคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 

   คุณภาพชีวิตว่ามี 2 องค์ประกอบ คือ องค์ประกอบด้านจิตวิสัยซึ่งเป็นเรื่องของ
อารมณ์ ความรู้สึกของบุคคล อันได้แก่ ความเชื่อ ค่านิยม และความรู้สึกนึกคิดของบุคคล เป็นต้น 
และองค์ประกอบด้านวัตถุวิสัย อันได้แก่ ความเชื่อ ค่านิยม และความรู้สึกนึกคิดของบุคคล เป็น
ต้น และองค์ประกอบด้านวัตถุวิสัย  อันได้แก่ ปัจจัยหรือสภาพแวดล้อมของบุคคล  เช่น 
องค์ประกอบด้านสังคม เศรษฐกิจ การเมือง และสิ่งแวดล้อม๑๗ 
   เครื่องชี้ชีวิตขององค์การอนามัยโลกชุดย่อฉบับภาษาไทย  (WHOQOL-BREF-
THAI) วัดคุณภาพ เครื่องมือวัดคุณภาพชีวิตขององค์การอนามัยโลกชุดย่อ ฉบับภาษาไทย เป็น
เครื่องมือวัดคุณภาพชีวิตที่พัฒนามาจากกรอบแนวคิดของค าว่า คุณภาพชีวิต ซึ่งหมายถึง การ
ประเมินค่าที่ เป็นจิตนิสัย (Subjective) ซึ่งฝังแน่นอยู่กับบริษัททางวัฒนธรรม  สังคม และ
สภาพแวดล้อม เพราะว่า นิยามของ QOL จะเน้นไปที่การรับรู้ในเรื่องคุณภาพชีวิตของผู้ตอบ 
ไม่ได้คาดหวังที่จะเป็นวิธีการที่จะวัดในรายละเอียดของอาการโรคหรือสภาพต่าง  ๆ แต่ถือเป็น
การประเมินผลของโรคและวิธีการรักษาที่มีต่อคุณภาพชีวิตอย่างไรก็ตาม  ความยาวของ 
WHOQOL-100 ซึ่งมีข้อค าถามถึง 100 ข้อ ท าให้ไม่สะดวกและมีข้อจ ากัดในการใช้ เพราะต้อง
ใช้เวลามากในการสัมภาษณ์และตอบแบบสอบถาม ในปีเดียวกันองค์การอนามัยโลกได้พัฒนา
แบบวัดคุณภาพชีวิตฉบับย่อ ซึ่งมีข้อค าถามเพียง 26 ข้อ โดยเลือกจาก WHOQOL-100 ด้วยวิธี
วิเคราะห์องค์ประกอบ (Factor analysis) ซึ่งประเทศไทยได้แปลแบบวัดคุณภาพชีวิตฉบับย่อ
ขององค์การอนามัยโลกเป็นภาษาไทย เรียกว่า แบบวัดคุณภาพชีวิตฉบับย่อชุดภาษาไทย 

                                                        
  ๑๗ Liu, B. C. (1975). Quality of life: Concept, measure and result. The 
American Journal of Economic and Sociology, 34, 12. 
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(WHOQOL-BREF-THAI) และได้มีการวิจัยที่ ได้ข้อสรุปว่า  แบบวัดคุณภาพชีวิตฉบับย่อ ชุด
ภาษาไทย (WHOQOL-BREF-THAI) มีความเที่ยงตรงในการวัดใกล้เคียงกับชุดWHOQOL-100 
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p-value <0.01) สามารถใช้ประเมินคุณภาพชีวิตแทนกันได้ ซึ่งแบบ
วัดคุณภาพชีวิตฉบับย่อ ชุดภาษาไทย (WHOQOL-BREF-THAI) ประกอบด้วย 2 ข้อค าถาม ที่
เป็นค าถามเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตและสุขภาพโดยรวม อีก 24 ข้อ เป็นข้อค าถามเกี่ยวกับคุณภาพ
ชีวิต๑๘ ว่าองค์การอนามัยโลกได้ปรับปรุงแบบประเมินลดข้อค าถามลงเหลือ 26 ข้อ ที่ของไทย
เรียกว่า แบบวัดคุณภาพชีวิตฉบับย่อชุดภาษาไทย (WHOQOL-BREF-THAI) สามารถจัดกลุ่มได้
เป็น 4 ด้าน ได้แก่ 
   ๒.๑.๕.๑ ด้านร่างกาย (Physical domain) คือ การรับรู้สภาพทางร่างกายของ
บุคคล ซึ่งมีผลต่อชีวิตประจ าวัน เช่น การรับรู้สภาพความสมบูรณ์แข็งแรงของร่างกาย การรับรู้ถึง
ความรู้สึกสุขสบาย ไม่มีความเจ็บปวด การรับรู้ถึงความสามารถที่จะจัดการกับความเจ็บปวดทาง
ร่างกายได้ การรับรู้ถึงพละก าลังในการด าเนินชีวิตประจาวัน การรับรู้ถึงความเป็นอิสระที่ไม่ต้อง
พึงพาผู้อ่ืน การรับรู้ถึงความสามารถในการเคลื่อนไหวของตน การรับรู้ถึงความสามารถในการ
ปฏิบัติกิจวัตรประจ าวันของตน การรับรู้ถึงความสามารถในการท างาน การรับรู้ว่า ตนไม่ต้อง
พ่ึงพายาต่างๆ หรือการรักษาทางการแพทย์อ่ืนๆ เป็นต้น 
   2.๑.๕.๒ ด้านจิตใจ (Psychological domain) คือ การรับรู้สภาพทางจิตใจของ
ตนเอง เช่น การรับรู้ความรู้สึกทางบวกที่บุคคลมีต่อตนเอง การรับรู้ภาพลักษณ์ของตนเอง การ
รับรู้ถึงความรู้สึกภาคภูมิใจในตนเอง การรับรู้ถึงความมั่นใจในตนเอง การรับรู้ถึงความคิด 
ความจ า สมาธิ การตัดสินใจ และความสามารถในการเรียนรู้เรื่องราวต่างๆ ของตน การรับรู้ถึง
ความสามารถในการจัดการกับความเศร้าหรือกังวล การรับรู้เกี่ยวกับความเชื่อต่างๆ ของตนที่มี
ผลต่อการด าเนินชีวิต เช่น การรับรู้ถึงความเชื่อด้านวิญญาณ ศาสนา การให้ความหมายของชีวิต 
และความเชื่ออ่ืนๆ ที่มีผลในทางที่ดีต่อการด าเนินชีวิต มีผลต่อการเอาชนะอุปสรรค เป็นต้น 
   ๒.๑.๕.3 ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม (Social relationships) คือ การรับรู้เรื่อง
ความสัมพันธ์ของตนกับบุคคลอ่ืน การรับรู้ถึงการที่ได้รับความช่วยเหลื่อจากบุคคลอ่ืนในสังคม 
การรับรู้ว่า ตนได้ เป็นผู้ให้ความช่วยเหลือบุคคลอ่ืนในสังคมด้วย รวมทั้งการรับรู้ในเรื่องอารมณ์
ทางเพศหรือการมีเพศสัมพันธ์ 
   ๒.๑.๕.4  ด้านสิ่งแวดล้อม (Environment) คือ การรับรู้เกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมที่มี
ผลต่อการด าเนินชีวิต เช่น การรับรู้การตนมีชีวิตอยู่อย่างอิสระ ไม่ถูกกักขัง มีความปลอดภัยและ
มั่นคงในชีวิตการรับรู้ว่าได้อยู่ในสิ่งแวดล้อมทางกายภาพที่ดี ปราศจากมลพิษต่างๆ การคมนาคม
สะดวก มีแหล่งประโยชน์ด้านการเงิน สถานบริการทางสุขภาพและสังคมสังเคราะห์ การรับรู้ว่า
ตนมีโอกาสที่จะได้รับข่าวสารหรือฝึกฝนทักษะต่าง ๆ การรับรู้ว่าตนได้มีกิจกรรมสันทนาการและ
มีกิจกรรมในเวลาว่าง เป็นต้น 

                                                        
  ๑๘ ศรีเมือง พลังฤทธิ. (2552), การวิเคราะห์องค์ประกอบคณุภาพชีวติของผู้ที่อายุตั้งแต ่45 ปี
ขึ้นไปต าบลคลองสี ่อ าเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธาน.ี วารสารสาธารณสุขศาสตร์, 42(1), หน้า 41-54. 
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  ๒.๑.๖  สถานการณ์ผู้สูงอายุ 

   “ผู้สูงอายุ” ถือได้ว่าเป็นประชากรที่มีจ านวนเพ่ิมมากขึ้นทุกปีอันเนื่องมาจาก
ความเจริญก้าวหน้าทางการแพทย์เทคโนโลยีสมัยใหม่ การดูแลสุขภาพทั้งทางกาย จิตใจ รวมถึง
การบริโภคอาหารอย่างถูกต้องและครบถ้วนตามวัยผู้สูงอายุ ซึ่งสถานการณ์และแนวโน้มการ
เปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากรของประเทศในอนาคต จากการคาดประมาณประชากรของ
ประเทศไทย พ.ศ. 2553 – 2583 โดยใช้ข้อมูลจากส ามะโนประชากรและเคหะ พ.ศ. 2553 
เป็นฐานในการคาดประมาณประชากรไป 30 ปีข้างหน้า โดยใช้สมมติฐานว่า ภาวะเจริญพันธุ์จะ
ลดลงตลอดช่วง 30 ปี พบว่า ในปี 2553 ประเทศไทยมีประชากร 63.8 ล้านคน และจะ
เพ่ิมขึ้นสูงสุดเป็น 66.4 ล้านคนในปี 2569 จากนั้นจะค่อย ๆ ลดลงเหลือ 63.9 ล้านคนในปี 
2583 โดยพบว่าจ านวนและสัดส่วนประชากรวัยสูงอายุ (60 ปีขึ้นไป) เพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่องจาก 
1.7 ล้านคน หรือร้อยละ 4.9 ของจ านวนประชากรรวมในปี 2513 เป็น 8.4 ล้านคนหรือร้อย
ละ 13.2 ในปี 2553 และเพ่ิมขึ้นเป็น 17.6 ล้านคน หรือร้อยละ 26.6 ในปี 2573 และ 
20.5 ล้านคนหรือร้อยละ 32.1 ในปี 2583 อีกทั้งยังพบว่าในภูมิภาคอาเซียนจะมีเพียง
ประเทศไทยและประเทศสิงคโปร์เท่านั้น ที่มีสัดส่วนผู้สูงอายุเกินร้อยละ 30 ในอีก 30 ปี
ข้างหน้า๑๙ 
 

ตารางท่ี ๒.1  

การคาดประมาณประชากรของประเทศไทย พ.ศ. 2553 – 2583 
 

กลุ่มอายุ 2553 2563 2573 2583 
จ านวนประชากรสูงอายุ 
อายุ 60 ปีขึ้นไป 8,407,965 12,621,655 17,578,929 20,519,373 
อายุ 70 ปีขึ้นไป 3,778,297 5,366,052 8,318,507 11,560,886 

อายุ 80 ปีขึ้นไป 1,070,178 1,689,474 2,420,579 3,921,450 

ผู้สูงอายุวัยต้น (อายุ 60 – 69 ปี)   55.1๐ 57.5๐ 52.7๐ 43.7๐ 

ผู้สูงอายุวัยกลาง (อายุ 70 – 79 ปี) 32.2๐ 29.1๐ 33.6๐ 37.2๐ 

ผู้สูงอายุวัยปลาย (อายุ 80 ปีขึ้นไป) 12.7๐ 13.4๐ 13.7๐ 19.1๐ 

รวม 100.0๐ 100.0๐ 100.0๐ 100.0๐ 

ที่มา: มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผู้สูงอายุไทย, 2556. 
 

                                                        
  ๑๙ ศิริวรรณ อรุณทิพย์ไพฑูรย.์ ข้อเสนอเชิงนโยบายเพ่ือรองรับสังคมสูงอายุของประเทศไทย. 
ส านักส่งเสรมิและพิทักษ์ผู้สูงอาย ุส านักงานส่งเสริมสวัสดิภาพเด็ก เยาวชน ผู้ด้อยโอกาส และผู้สูงอาย ุ
กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย ์ปี พ.ศ. 2557. 2557, หน้า 1. 
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 รวมทั้งจากนโยบายประชากรและการวางแผนครอบครัวที่ประสบความส าเร็จในอดีต
ความเจริญก้าวหน้าในการพัฒนาประเทศท้ังด้านเศรษฐกิจและสังคม ส่งผลให้คนไทยมีสุขภาพที่ดี
มีอายุยืนยาวขึ้น มีการศึกษา ทักษะและความรู้ดีขึ้น ผลส าเร็จดังกล่าวมีผลท าให้ภาวะเจริญพันธุ์
และอัตราประชากรวัยเด็กและวัยแรงงานมีแนวโน้มลดลง ขณะที่ประชากรที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไปมี
แนวโน้มเพ่ิมขึ้นเรื่อยๆ โดยมีการคาดการณ์ว่าในปี 2573 คนไทยเกือบ 1 ใน 4 จะเป็น
ประชากรผู้สูงอายุ และจะส่งผลกระทบต่อการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมของประเทศ ที่ส าคัญ 
คือ ก าลังแรงงานใหม่ที่จะเข้าสู่ตลาดแรงงานมีแนวโน้มลดลงจนอาจจะน ามาซึ่งปัญหาการขาด
แคลนแรงงานและกระทบต่อขีดความสามารถในการแข่งขันของประเทศในอนาคต ขณะเดียวกัน
ภาระการพึ่งพิงของประชากรวัยแรงงานในการดูแลเด็กและผู้สูงอายุจะเพ่ิมสูงขึ้น ผู้สูงอายุมีความ
ต้องการสิ่งอ านวยความสะดวกในการด ารงชีวิตที่เหมาะสมกับช่วงวัยและสุขภาพมากขึ้น ทั้งใน
ด้านที่อยู่อาศัย การบริการด้านสุขภาพและการดูแล การประกันสุขภาพ ประกันชีวิต ตลอดจน
การออมเพ่ือคุณภาพชีวิตในช่วงชราภาพ ฯลฯ 
  ขณะเดียวกันแนวโน้มการเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรัง ภาวะทุพพลภาพ โรคที่มีสาเหตุมา
จากการเสื่อมสภาพของอวัยวะและโรคสมองเสื่อมในผู้สูงอายุจะมีสัดส่วนสูงขึ้น เป็นผลให้สัดส่วน
งบประมาณด้านการรักษาพยาบาลเพ่ิมขึ้นตามไปด้วย จากข้อมูลดังกล่าวจึงเป็นเหตุผลหนึ่งที่
ผู้สูงอายุมีความต้องการและมีความจ าเป็นในการได้รับสวัสดิการสังคมจากรัฐหรือจากภาคส่วน
อ่ืน ๆ เพ่ือต้องการให้ตนเองมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นและอยู่ในสังคมได้อย่างมีความสุขและมี
ศักดิ์ศร๒ี๐ 
 
๒.๒  แนวคิดเกี่ยวกับสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุ 
 

 ๒.๒.๑  ความหมายของสวัสดิการสังคม 

  การท าความเข้าใจความหมายของค าว่า “สวัสดิการสังคม” (Social Welfare) เป็น
ปัญหาความสับสนและยากที่ก าหนดความหมายให้ตรงกัน แม้จะมีการสื่อความหมายโดยรวมๆ ของ
ค าว่า “สวัสดิการสังคม” แต่จะก าหนดความหมายออกมาอย่างชัดแจ้ง ยังเป็นการยากในทาง
ปฏิบัติ   ในหมู่นักวิชาการทั้งไทยและต่างประเทศก็นิยามและจ าแนกไว้อย่างแตกต่างกัน แต่ละ
ประเทศ ใช้ศัพท์ทางวิชาการที่ไม่เหมือนกันมีผู้ให้ความหมายของงานสวัสดิการสังคมไว้มากมาย  ดังนี้ 
  วิจิตร  ระวิวงศ์ ได้ให้ความหมายของสวัสดิการสังคมว่า  หมายถึง  กิจกรรมที่รัฐบาลและ
เอกชนทุกระดับจัดให้มีขึ้นทั้งที่เป็นทางการและไม่เป็นทางการ  เพ่ือประกันความเป็นอยู่ที่ดีของ
ประชาชน  โดยอาศัยผู้ปฏิบัติติงานที่มีความรู้จากหลายสาขา ไม่เฉพาะแต่นักสังคมสงเคราะห์เท่านั้น 
ทั้งนี้จุดศูนย์กลางของงานสวัสดิการสังคม คือ ประชาชน โดยมีจุดมุ่งหมายเพ่ือความเป็นอยู่ที่ดี
และมีหลักประกัน งานสวัสดิการสังคมไม่เพียงแต่  จะช่วยเหลือ หรือแก้ไขปัญหาแก่บุคคลที่

                                                        
  ๒๐ สุดารตัน ์สุดสมบรูณ,์ “สวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุในประเทศไทย”, วารสารเทคโนโลยี
ภาคใต้, ปีท่ี 7 ฉบับท่ี 1 มกราคม – มิถุนายน 2557. (2557), หน้า 75. 



๓๐ 
 

 

ประสบความเดือดร้อนเท่านั้น แต่ยังกินความรวมถึงมาตรการป้องกัน และส่งเสริมสวัสดิการ
สังคมให้ดีขึ้นด้วย ประการที่ส าคัญ สวัสดิการสังคมถือเป็นส่วนหนึ่งของงานพัฒนาสังคม๒๑ 
  ระพีพรรณ  ค าหอม  ได้สรุปว่า ความหมายของ “สวัสดิการสังคม” หมายถึง ระบบการ
จัดสรรและจัดการบริการสังคมในลักษณะของโครงการ หรือบริการต่าง ๆ ให้กับคนในสังคม โดย
เน้นสิทธิความเท่าเทียมกันที่จะได้รับริการอย่างเป็นธรรมและเสมอภาค เพื่อการพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตที่ดีของคนในสังคมการพัฒนาสังคม โดยรวมรวมทั้งระบบความมั่นคงทางสังคมของคนทุก
คนในสังคม๒๒  
  พระราชบัญญัติส่งเสริมการจัดสวัสดิการสังคม พ.ศ.2546 ได้บัญญัติความหมายของ
สวัสดิการสังคมไว้ว่า สวัสดิการสังคม หมายความว่า ระบบการจัดบริการทางสังคมซึ่งเกี่ยวกับการ
ป้องกัน การแก้ไขปัญหา การพัฒนา และการส่งเสริมความมั่นคงทางสังคม เพ่ือตอบสนอง ความ
จ าเป็นขั้นพ้ืนฐานของประชาชนให้มีคุณภาพชีวิตที่ดี  และพ่ึงตนเองได้อย่างทั่วถึงเหมาะสมเป็น
ธรรมและให้เป็นไปตามมาตรฐาน ทั้งทางด้านการศึกษา สุขภาพอนามัย ที่อยู่อาศัย การท างานและ
การมีรายได้ นันทนาการ กระบวนการยุติธรรม และบริการทางสังคมทั่วไป โดยค านึงถึงศักดิ์ศรีความ
เป็นมนุษย์ สิทธิที่ประชาชนจะต้องได้รับและการมีส่วนร่วมในการจัดสวัสดิการสังคมทุกระดับ๒๓ 
  กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์๒๔  ได้ให้ความหมายว่า สวัสดิการสังคม  
หมายถึง  ระบบการจัดบริการสังคมเพ่ือป้องกันและแก้ไขปัญหาสังคมและพัฒนาสังคม รวมทั้งการ
ส่งเสริมความมั่นคงทางสังคม เพ่ือให้ประชาชนสามารถด ารงชีวิตในสังคมได้ระดับมาตรฐาน โดย
บริการดังกล่าวจะต้องตอบสนองความต้องการพ้ืนฐานของประชาชนให้ได้รับการ พัฒนาคุณภาพชีวิต
อย่างทั่วถึงและเป็นธรรม ทั้งในด้านการศึกษาที่ดี การมีสุขภาพอนามัย การมีที่อยู่อาศัย การมีงานท า 
การมีรายได้ การมีสวัสดิการแรงงาน การมีความมั่นคงทางสังคม การมีนันทนาการและบริการสังคม
ทั่วไป โดยระบบบริการสังคมต้องค านึงถึงศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ สิทธิที่ประชาชนต้องได้รับและเข้า
มามีส่วนร่วมในระบบการจัดบริการสังคมทุกระดับ 
 
 
 
 

                                                        
  ๒๑ อ้างถึงใน วันทนีย์  วาสิกะสิน และคณะ. ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับสวสัดิการสังคมและสังคม
สงเคราะห์, (กรุงเทพมหานคร: มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์,๒๕๔๓), หน้า ๑-๒.  
  ๒๒ อ้างถึงใน กีรติ  ยศยิ่งยง, ขีดความสามารถ, (กรุงเทพมหานคร: มิสเตอร์ก๊อปปี้ ๒๕๔๙), หน้า 
๑๓๕.  
  ๒๓ พระราชบัญญัตสิ่งเสริมการจัดสวสัดิการสังคม พ.ศ. ๒๕๔๖, ราชกจิจานุเบกษา, เล่ม ๑๒๐ 
ตอนท่ี ๙๔ ก หน้า ๖ วันท่ี ๑ ตลุาคม ๒๕๔๖. 
  ๒๔ กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์, “การศึกษาและพัฒนามาตรฐานตัวชี้วัด
ความมั่นคงของมนุษย์” https://www.m-xociety.go.th/article_attach/๑๗๔๔๕/๑๙๘๓๑pdf.  



๓๑ 
 

 

  เรณู โชติดิลก  ให้ความหมายว่า สวัสดิการสังคม เป็นความเป็นอยู่ของประชาชนทั่วไป
ทุกด้านเกี่ยวข้องกับเศรษฐกิจ สังคมและพัฒนาบุคคลและกลุ่มต่างๆ พ้ืนฐานในเรื่องสวัสดิการสังคม
จะต้องประกอบด้วย มีหลักประกันรายได้ต่ า มีการจัดหาบ้านช่องที่พักอาศัยของประชาชนมีบริการ
ในเรื่องสุขภาพของประชาชนมีระบบการประกันสังคม๒๕ 
  ฤทธิเดช ภูจีรัง   สวัสดิการสังคม  หมายถึง  ระบบการบริการทางสังคมที่ถูกสร้างขึ้นมา 
โดยอาศัยความร่วมมือจากทุกระดับทั ้งรัฐบาลและเอกชน เพื่อส่งเสริมและช่วยเหลือให้
ประชาชนมีความเป็นอยู่ที่ดี ไม่ก่อให้เกิดปัญหาแก่สังคม โดยเน้นสิทธิความเท่าเทียมกันที่จะ
ได้รับบริการอย่างเป็นธรรมและเสมอภาคเพ่ือตอบสนอง ความจ าเป็นขั้นพ้ืนฐานของประชาชนให้มี
คุณภาพชีวิตที่ดีและพ่ึงตนเองได้๒๖ 
  ธัญญารัตน์  ฉายแสง  สรุปว่า สวัสดิการสังคมเป็นระบบการจัดบริการที่ต้องอาศัยความ
ร่วมมือจากทุกระดับทั้งรัฐบาลและเอกชนเพ่ือส่งเสริมและช่วยเหลือให้ประชาชนมีความเป็นอยู่ที่ดี
หรือไม่ก่อให้เกิดปัญหาแก่สังคม ทั้งนี้ต้องอยู่บนพ้ืนฐานของความต้องการขั้นพ้ืนฐานของบุคคลแต่ละ
วัย๒๗ 
  เอ็ดมันด์สมิธ และนาธาน โคเฮน ให้ความเห็นว่า  การสวัสดิการสังคมเป็นการปฏิบัติงาน
ซ่ึงเป็นระบบรวบรวมวิถีทาง  แนวทางในการแก้ไขปัญหาสังคมและเศรษฐกิจ  ซึ่งสะท้อนให้เห็น
ค่านิยมทางสังคมและใช้ความรู้  ความช านาญที่ได้ฝึกมาในการแก้ไขปัญหาต่างๆ๒๘  
  สารานุกรมทางสังคมสงเคราะห์ศาสตร์ ให้นิยามว่า สวัสดิการสังคม หมายถึง 
กิจกรรมต่าง ๆ ที่จัดตั้งขึ้นโดยหน่วยงานทั้งของรัฐบาล และอาสาสมัคร  เพ่ือมุ่งป้องกันและขจัด
ปัญหาทางสังคมหรือปรับปรุงความเป็นอยู่ที่ดีของบุคคล กลุ่มและชุมชน กิจกรรมดังกล่าวนี้ใช้
บุคลากรนักวิชาชีพที่เกี่ยวข้องอย่างมากมาย เช่น แพทย์ พยาบาล นักกฎหมาย นักการศึกษา วิศวกร 
นักบริหาร นักสังคมสงเคราะห์๒๙ 
  จอห์น  เทอร์เนอร์ ให้นิยามค าว่า สวัสดิการสังคมว่าเป็นความพยายามส่งเสริมให้
ประชาชนมีมาตรฐานความเป็นอยู่ขั้นพ้ืนฐานที่มั่นคง โดยครอบคลุมการบริการกับบุคคลและ

                                                        
  ๒๕ เรณู  โชตดิิลก. นักบริหารงานประชาสงเคราะห์ เล่มที่ ๑. (กรุงเทพมหานคร : สถาน
สงเคราะห์หญิงปากเกร็ด, ๒๕๕๔), หน้า ๑๕.  
  ๒๖ ฤทธิเดช ภูจีรัง, “ความคิดเห็นของประชาชนต่อการให้บรกิารด้านสวัสดิการสังคมเบี้ยยัง
ชีพผู้สูงอายุของเทศบาลต าบลโนนดินแดง อ าเภอโนนดินแดง  จังหวัดบุรีรัมย์”, บณัฑิตวิทยาลัย  
มหาวิทยาลยัราชภฏัมหาสารคาม, ๒๕๕๘, หน้า ๒๓.  
  ๒๗ ธัญญรัตน์  ฉายแสง, “ชีวิตทางเศรษฐกิจของผู้สูงอายุในท้องถิ่น : ศึกษากรณีพ้ืนที่ต าบลวัง
โตนด อ าเภอนายายอาม จังหวัดจันทบุรี”, บัณฑติวิทยาลยั มหาวทิยาลัยราชภัฏร าไพพรรณี, ๒๕๕๘, หน้า 
๒๒.  
  ๒๘ อ้างถึงใน กีรติ  ยศยิ่งยง, ขีดความสามารถ, (กรุงเทพมหานคร: มิสเตอร์ก๊อปปี้ ๒๕๔๙), หน้า 
๑๓๕.  
  ๒๙ อ้างถึงใน  วันทนีย์ วาสิกะสินและคณะ, ความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับสวสัดิการสังคมและสังคม
สงเคราะห์, (กรุงเทพมหานคร: มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์,๒๕๔๓), หน้า ๑-๒. 



๓๒ 
 

 

ชุมชนในลักษณะการพัฒนาสังคม และการเสริมสร้างให้บุคคลสามารถเผชิญกับสภาพปัญหาทาง
ร่างกาย จิตใจ เศรษฐกิจและสังคม ตลอดจนการพยายามขจัดสภาวะที่ พ่ึงตนเองไม่ได้ของ
ประชาชนให้หมดไป๓๐  
  ไฟร์ดแลนเดอร์ และแอพท์  อธิบายว่าสวัสดิการสังคม เป็นระเบียบนโยบาย  
ผลประโยชน์  และบริการ ซึ่งจะท าให้การด าเนินการจัดบริการต่าง ๆ เป็นไปโดยสอดคล้องกับความ
ต้องของสังคม  เป็นที่ยอมรับกันว่าสวัสดิการสังคมเป็นบริการพ้ืนฐานที่มีความส าคัญ  ท าให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงที่รวดเร็วและถาวร เปลี่ยนแปลงจากสภาวะที่เคยยากล าบากไปสู่สิ่งที่คาดหวังว่าดีกว่า 
รวมไปถึงความอุดมสมบูรณ์ในที่สุด๓๑  
 
  

 ๒.๒.๒  ขอบเขตของงานสวัสดิการสังคม 
 

  กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั ่นคงของมน ุษย ์ได ้ก าหนดขอบเขตงาน
สวัสดิการที่เกี่ยวข้องกับการพัฒนาสภาพความเป็นอยู่ของประชาชนในสังคมให้มีความเป็นอยู่ที่ดี 7 
ด้าน ดังนี้๓๒  
   ๒.๒.๒.1 การมีสุขภาพอนามัยที่ดี หมายถึง ประชาชนพึงได้รับการป้องกัน
โรคภัยไข้เจ็บการรักษาพยาบาล การส่งเสริมและพัฒนาสุขภาพร่างกาย จิตใจ อารมณ์และสังคม
อย่างทั่วถึง  และเท่าเทียมกัน โดยประชาชนไม่ว่า เพศใด อายุวัยใด เชื้อชาติใด ศาสนาใด อยู่ใน
ภูมิภาคใดหรืออยู่ในวัฒนธรรมใดมีความสนใจในทางการเมือง มีแบบแผนการด ารงชีวิตเช่นใด
หรือมีสถานภาพทางเศรษฐกิจสังคมในระดับชั้นใดก็ตาม พึงได้รับบริการสวัสดิการสังคม 
ด้านสุขภาพอนามัยที่ได้มาตรฐานอย่างทั่วถึง เสมอภาคเป็นธรรม สอดคล้องกับความต้องการและ
สถานการณ์ปัญหาของบุคคล กลุ่มบุคคล และประชาชน 
   ๒.๒.๒.2  การมีการศึกษาที่ดี หมายถึง ประชาชนพึงได้รับบริการที่ส่งเสริมและ
พัฒนาตนเองให้มีความรู้  ทักษะ  ตลอดจนปลูกฝังคุณธรรม  ค่านิยมที่ดีงาม  และคุณลักษณะอัน
พึงประสงค์เพ่ือน าไปสู่การด าเนินชีวิตอย่างมีคุณภาพต่อไป และแม้ว่าประชาชนจะมีข้อบกพร่องทาง
ร่างกาย จิตใจ สติปัญญา อารมณ์และสังคม หรือด้อยโอกาสทางการศึกษา ก็จะได้รับบริการ
การศึกษาพิเศษ และจัดรูปแบบการศึกษาที่เหมาะสมสอดคล้องกับความต้องการของประชาชนที่มี
ข้อจ ากัดเหล่านั้น ทั้งนี้ประชาชนทุกคนต้องได้รับการศึกษาในระดับอย่างน้อยที่สุด คือ การศึกษาขั้น
พ้ืนฐาน 
   ๒.๒.๒.3  การมีที่อยู่อาศัย หมายถึง การที่ประชาชนมีที่อยู่อาศัยตามควรแต่อัตภาพ
ช่วยเสริมสร้างคุณภาพชีวิตที่ดีในท านองเดียวกัน ประชาชนทุกคนควรจะได้มีที่อยู่อาศัยตามแต่ก าลัง

                                                        
  ๓๐  เรื่องเดียวกัน.  
  ๓๑ เรื่องเดียวกัน. 
  ๓๒ อ้างถึงใน พรอนันต์  กิตติมั่นคง, “การศึกษาความต้องการสวัสดกิารสังคมของผุ้สูงอายุใน
จังหวัดนครราชสมีา”,  บัณฑติวิทยาลัย, (นครราชสีมา: มหาวิทยาลัยราชภฏันครราชสมีา, ๒๕๔๗), หน้า ๒๐ 
– ๒๒. 



๓๓ 
 

 

ความสามารถของบุคคลที่จะได้มา  อย่างน้อยที่สุดที ่อยู่อาศัยต้องให้ความปลอดภัย  ความ
มั่นคงอยู่ในสิ่งแวดล้อมที่ดี ไม่มีสภาพเสื่อมโทรมแออัดแวดล้อมด้วยมลพิษ หรือเสี่ยงต่อภัยพิบัติ
เสี่ยงต่อความเสื่อมเสียทั้งทางร่างกาย จิตใจ  อารมณ์  และสังคม 
   ๒.๒.๒.4  การมีงานท าการมีรายได้ และการมีสวัสดิการแรงงาน หมายถึง ประชาชน
มีงานท าที่ท าให้มีรายได้อย่างน้อยเพียงพอแก่การด ารงชีพ  งานที่ท ามีสวัสดิการที่ดีหรืออย่างน้อย
ตามที่กฎหมายก าหนดงานที่ท าต้องไม่เสี่ยงต่อการเจ็บป่วย อุบัติเหตุและอุบัติภัยต่าง ๆ ไม่เป็นงานที่
สร้างความเสื่อมเสียแก่ศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ ไม่ผิดศีลธรรมหรือผิดกฎหมาย 
   ๒.๒.๒.5 การมีความมั่นคงทางด้านรายได้ หมายถึง ประชาชนทุกคนที่มีรายได้
เพียงพอแก่การยังชีพได้รับการคุ ้มครองในเรื ่องความมั ่นคงในการด ารงชีวิตของตนและ
ครอบครัวในรูปของการประกันสังคมที่ครอบคลุมเรื่องผลประโยชน์จากการประกันสุขภาพ การ
สงเคราะห์บุตร การชดเชยการขาดรายได้จากการเจ็บป่วย พิการทุพพลภาพ ชราภาพ และการ
ว่างงาน การประกันสังคมเป็นมาตรการหนึ่งที่จะสร้างความมั่นคงทางสังคมโดยเฉพาะกับประชาชนผู้
มีรายได้ประจ า ไม่ให้ได้รับความเดือดร้อนเมื่อมีเหตุให้สูญเสียรายได้ทั้งหมด บางส่วนหรือไม่พอเพียง
แก่การยังชีพ 
   ๒.๒.๒.6  นันทนาการ หมายถึง ประชาชนมีกิจกรรมนันทนาการเพ่ือการบันเทิงและ
การพักผ่อนใจอย่างมีคุณภาพ โดยกิจกรรมนันทนาการนั้น ๆ ไม่เป็นการท าให้เสื่อมเสียศักดิ์ศรี ความ
เป็นมนุษย์ ไม่ผิดศีลธรรม และไม่ผิดกฎหมาย ไม่เป็นการเอารัดเอาเปรียบ กดขี่ข่มเหง หรือละเมิด
สิทธิเสรีภาพของประชาชนในกลุ่มอ่ืน ๆ 
   ๒.๒.๒.7  การบริการสังคมทั่วไป หมายถึง การให้บริการแก่ประชาชนโดยเฉพาะผู้
ยากจน ผู้ด้อยโอกาสและกลุ่มเป้าหมายพิเศษ เพื่อช่วยสร้างเสริม การมีคุณภาพชีวิตที่ดี ช่วย
พัฒนาชีวิต ความเป็นอยู่ให้สามารถด ารงชีวิตอยู่ในสังคมได้อย่างเป็นสุขตามควรแก่อัตภาพ 
 

 ๒.๒.๓  การจัดสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุ 

  ด าเนินงานด้านสวัสดิการผู้สูงอายุในประเทศไทย สามารถเรียบเรียงความเป็นมาได้
ว่า เริ่มในปี พ.ศ. 2496 เมื่อจอมพล ป.พิบูลสงครามได้มีแนวคิดในการจัดสวัสดิการสังคมและ
ประชาสงเคราะห์ ได้ก าหนดนโยบายที่ส าคัญหลายประการในการส่งเสริมสนับสนุนให้ประชาชน
มีความเป็นอยู่ที่ดีมีคุณภาพ และด ารงชีวิตในสังคมได้อย่างสงบสุขได้มอบหมายให้กรม
ประชาสงเคราะห์จัดตั้งสถานสงเคราะห์คนชราบ้านบางแคขึ้นเป็นครั้งแรกวัตถุประสงค์ในการ
จัดตั้ง คือ เพ่ือให้การสงเคราะห์คนชราที่ไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได้หรือประสบปัญหาความ
ทุกข์ยาก เดือดร้อนยากจนไม่มีที่อยู่อาศัย หรือไม่สามารถอาศัยอยู่กับครอบครัวได้ ต้องการ
บริการสงเคราะห์บางอย่าง เช่น การรักษาพยาบาล กายภาพบ าบัด นันทนาการ เพ่ือแบ่งเบา
ภาระของครอบครัวที่มีรายได้น้อยหรือยากจน ที่ไม่สามารถอุปการะเลี้ยงดูผู้สูงอายุไว้ใน



๓๔ 
 

 

ครอบครัวได้ เพ่ือป้องกันและแก้ไขปัญหาสังคม อันเกี่ยวกับผู้สูงอายุไม่ให้เร่ร่อนท า ความ
เดือดร้อนแก่สังคมและให้สามารถอยู่ในสังคมได้อย่างผาสุกเหมาะสมกับอัตภาพ๓๓ 
  ในปี  พ .ศ. 2525 การด าเนินงานด้านสวัสดิการสั งคมส าหรับผู้ สู งอายุ  มี
ความก้าวหน้าขึ้นเนื่องจากสมัชชาใหญ่แห่งองค์การสหประชาชาติได้มีมติรับรองแผนปฏิบัติการ
ระหว่างประเทศเกี่ยวกับผู้สูงอายุ ซึ่งเป็นมาตรการระหว่างประเทศ ฉบับแรกที่ได้มีการวาง
แนวคิด หลักนโยบาย และโครงการที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุไว้อย่างเป็นรูปธรรม และในปีเดียวกัน
ที่ประชุมสมัชชาโลกเกี่ยวกับผู้สูงอายุได้มีมติรับรองแผนดังกล่าว ณ กรุงเวียนนา ประเทศ
ออสเตรีย จึงเรียกแผนนี้ว่า Vienna Plan โดยมีจุดมุ่งหมายเพ่ือก่อให้เกิดความมั่นคงในศักยภาพ
ของรัฐและสังคมในด้านความร่วมมือในระดับภูมิภาคและระหว่างประเทศในการจัดการอย่างมี
ประสิทธิภาพเกี่ยวกับผู้สูงอายุในประเด็นต่าง ๆ คือ สุขภาพและโภชนาการการคุ้มครองผู้บริโภค
ที่สูงอายุ ที่อยู่อาศัยและสิ่งแวดล้อม ครอบครัว สวัสดิการสังคม การประกันรายได้การจ้างงาน 
และการศึกษา ซึ่งมาตรฐานและยุทธวิธีเหล่านี้ได้รับการยอมรับว่าเป็นส่วนหนึ่งของสิทธิมนุษยชน
ซึ่งเป็นสิทธิอธิปไตย และความรับผิดชอบของแต่ละรัฐ 
  หลังจากการประชุมสมัชชาผู้สูงอายุโลกได้มีองค์กรด าเนินงานด้านผู้สูงอายุเกิดขึ้น
หลายองค์กรเช่น คณะกรรมการผู้สูงอายุแห่งชาติ สมาคมสภาพผู้สูงอายุแห่งประเทศไทย สมาคม
คลังปัญญาผู้สูงอายุศูนย์พัฒนาผู้ประกอบการผู้สูงอายุ และองค์กรเอกชนอีกมากมาย มีการจัดท า
แผนระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุแห่งชาติ พ.ศ. 2525 – 2544 เป็นแผนแม่บทให้หน่วยงานต่าง ๆ 
มีนโยบายและแผนที่ชัดเจนมีการด าเนินงานในลักษณะเครือข่ายมากขึ้น ทั้งองค์การช่วยเหลือ
ผู้สูงอายุระหว่างประเทศและองค์กรภาครัฐ เช่น กรมอนามัยมีนโยบายในการสนับสนุนเครือข่าย
การท างานด้านผู้สูงอายุ นอกจากนี้คณะกรรมการส่งเสริมและประสานงานผู้สูงอายุแห่งชาติ
ด าเนินงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ มีตัวแทนจากกระทรวงต่าง ๆ ร่วมเป็นคณะกรรมการ เช่น 
กระทรวงสาธารณสุข กระทรวงแรงงาน กระทรวงศึกษาธิการ มีนายกรัฐมนตรีท าหน้าที่เป็น
ประธานกรรมการแผนงานต่าง ๆ จึงได้รับการรับรองและมีผลในการปฏิบัติ 
  ในปี พ.ศ. 2542 เป็นปีสากลว่าด้วยผู้สูงอายุ มีการเรียกร้องและแสวงหาการบริการ
มากขึ้นจากองค์กรเอกชน มีผลท าให้เกิดความร่วมมือระหว่างหน่วยงานต่าง ๆ รวมถึงการมี
ผลงานวิจัยด้านผู้สูงอายุเป็นจ านวนมาก และที่ส าคัญ คือ การสนับสนุนจากพรรคการเมือง 9 
พรรค ได้แก่ 1) พรรคประชาธิปัตย์ 2) พรรคพลังธรรม 3) พรรคชาติไทย 4) พรรคเสรีธรรม 5) 
พรรคชาติพัฒนา 6) พรรคความหวังใหม่ 7) พรรคกิจสังคม 8) พรรคไท 9) พรรคประชากร
ไทย๓๔ ท าให้ปฏิญญาผู้สูงอายุปรากฏอย่างเป็นรูปธรรมหลังจากใช้ระยะเวลาค่อนข้างนาน 
ปฏิญญาดังกล่าวมีสาระส าคัญ คือ 1) ผู้สูงอายุต้องได้รับปัจจัยพ้ืนฐานในการด ารงชีวิตอย่างมี
คุณค่าและศักดิ์ศรี ได้รับการพิทักษ์และคุ้มครองให้พ้นจากการถูกทอดทิ้งและละเมิดสิทธิ โดย

                                                        
  ๓๓ อ้างแล้วใน สุดารัตน์  สุดสมบูรณ,์ หน้า ๗๕-๗๗. 
  ๓๔ กองสวัสดิการสงเคราะห.์ ปฏิญญาผู้สูงอายุไทย. (กรมประชาสงเคราะห ์กระทรวงแรงงาน
และสวสัดิการสังคม,2542), หน้า 4. 



๓๕ 
 

 

ปราศจากการเลือกปฏิบัติ โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่ไม่สามารถพ่ึงตนเองหรือครอบครัวได้ และรวมถึง
ผู้พิการที่สูงอายุ 2) ผู้สูงอายุควรอยู่กับครอบครัวโดยได้รับความเคารพรัก ความเข้าใจ ความเอ้ือ
อาทร การดูแลเอาใจใส่ การยอมรับบทบาทของกันและกันระหว่างสมาชิกในครอบครัวเพ่ือให้เกิด
ความสัมพันธ์อันดีในการอยู่กันอย่างเป็นสุข 3) ผู้สูงอายุควรได้รับโอกาสในการศึกษา เรียนรู้และ
พัฒนาศักยภาพของตนอย่างต่อเนื่อง เข้าถึงข้อมูลข่าวสารและบริการทางสังคมอันเป็นประโยชน์
ในการด ารงชีวิต เข้าใจถึงความเปลี่ยนแปลงของสังคมรอบด้านเพ่ือสามารถปรับบทบาทของตน
ให้สมวัย 4) ผู้สูงอายุควรได้รับการถ่ายทอดความรู้ และประสบการณ์จากสังคม มีโอกาสได้
ท างานที่เหมาะสมกับวัยตามความสมัครใจ โดยได้รับค่าตอบแทนที่เป็นธรรม เพ่ือให้เกิดความ
ภาคภูมิใจ และเห็นชีวิตมีคุณค่า 5) ผู้สูงอายุควรได้เรียนรู้ในการดูแลสุขภาพอนามัยของตนเอง 
6) ผู้สูงอายุควรได้มีบทบาทและส่วนร่วมในกิจกรรมของครอบครัว ชุมชน และสังคม 7) รัฐโดย
การมีส่วนร่วมขององค์กรเอกชน ประชาชน สถาบันสังคมต้องก าหนดนโยบายและแผนหลักด้าน
ผู้สูงอายุ ส่งเสริมและประสานให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้องด าเนินการอย่างต่อเนื่องให้บรรลุผลตาม
เป้าหมาย 8) รัฐโดยการมีส่วนร่วมขององค์กรภาคเอกชนประชาชน สถาบันสังคม ต้องตรา
กฎหมายว่าด้วยผู้สูงอายุ เพ่ือเป็นหลักประกันและบังคับใช้ในการพิทักษ์สิทธิ คุ้มครองสวัสดิภาพ 
และจัดสวัสดิการแก่ผู้สูงอายุ และ 9) รัฐโดยการมีส่วนร่วมขององค์กรภาคเอกชน ประชาชน 
สถาบันสังคม ต้องรณรงค์ปลูกฝังค่านิยมให้สังคมตระหนักถึงคุณค่าของผู้สูงอายุตามวัฒนธรรม
ไทยที่เน้นความกตัญญูกตเวที และความเอ้ืออาทรต่อกัน 
  ในปี พ.ศ. 2545 มีการประกาศใช้แผนระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุแห่งชาติฉบับที่ 2 
(พ.ศ. 2545 -2564) ซึ่งได้ก าหนดให้แผนฉบับนี้เป็นแผนยุทธศาสตร์ 5 หมวด ได้แก่ ก) 
ยุทธศาสตร์ด้านการเตรียมความพร้อมของประชากรเพ่ือวัยสูงอายุที่มีคุณภาพ ข) ยุทธศาสตร์
ด้านการส่งเสริมผู้สูงอายุค) ยุทธศาสตร์ด้านระบบคุ้มครองทางสังคมส าหรับผู้สูงอายุ ง) 
ยุทธศาสตร์การบริหารจัดการเพ่ือการพัฒนางานด้านผู้สูงอายุระดับชาติ และการพัฒนาบุคลากร
ด้านผู้สูงอายุ และ จ) ยุทธศาสตร์การประมวลและพัฒนาองค์ความรู้ด้านผู้สูงอายุและการติดตาม
ประเมินผลการด าเนินการตามแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ 
  ในปี พ.ศ. 2546 งานด้านผู้สูงอายุประสบความส าเร็จอีกครั้งเมื่อมีการประกาศใช้
พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 ในราชกิจจานุเบกษา ตามมาตรา 54 ของรัฐธรรมนูญแห่ง
ราชอาณาจักรไทยปรากฏการณ์นี้เป็นส่วนหนึ่งของแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติทุก
ฉบับ เป็นผลให้มีการออกกฎหมาย ประกาศระเบียบในการด าเนินงานด้านผู้สูงอายุของกระทรวง
และหน่วยงานต่างๆ อย่างกว้างขวาง 
  ศศิพัฒน์  ยอดเพชร กล่าวว่า งานสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุ รัฐควรมุ่งให้ผู้สูงอายุมีชีวิต
ความเป็นอยู่ที่ดีขึ้น มีสุขภาพกายสุขภาพจิตที่ดี สามารถพ่ึงตนเองได้ และมีความรู้สึกว่าเป็นส่วนหนึ่ง
ของสังคม ซึ่งหมายถึงว่าผู้สูงอายุนั้นเป็นผู้มีคุณภาพชีวิตที่ดี (Quality of Life) ดังนั้น แนวคิดที่
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ยึดถือกันมานานและใช้เป็นรากฐานในการปฏิบัติต่อผู้สูงอายุ ประกอบด้วยแนวคิด 2 ประการ
คือ๓๕  
   1. แนวคิดด้านมนุษยธรรม (Humanitarian Aspect of Aging) หมายถึง ผู้สูงอายุ 
ควรได้รับการช่วยเหลือตามหลักมนุษยธรรมและความต้องการในด้านสุขภาพอนามัยและโภชนาการ 
ที่อยู่อาศัยและสภาพแวดล้อม ครอบครัว สวัสดิการสังคม ความมั่นคงทางรายได้ และการจ้างงาน
รวมถึงการศึกษา 
   2. แนวคิดด้านพัฒนา (Developmental Aspect of Aging) หมายถึง แนวคิดที่มีต่อ
บทบาทของผู้สูงอายุในกระบวนการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม 
  อภิญญา เวชยชัย  กล่าวว่า หลักการจัดบริการสวัสดิการสังคมแก่ผู้สูงอายุนั้น มีความ
ชัดเจนและเริ่มเป็นกระบวนการที่ต่อเนื่องในสังคมมากขึ้น ซึ่งองค์การสหประชาชาติได้ก าหนดให้
วันที่ 1 ตุลาคมของทุกปีเป็นวันผู้สูงอายุสากล (International Day for The Elderly) โดยมีการ
ประกาศเจตนารมณ์ที่ชัดเจนและในวันที่ 16 ตุลาคม 2534 สมัชชาใหญ่แห่งสหประชาชาติได้
รับรองหลักการ  4  ประการ  ส าหรับผู้สูงอายุ  ซึ่งกรมประชาสังคมสงเคราะห์ได้ใช้เป็นหลักส าคัญ
ในการก าหนดแนวทางในการจัดบริการให้แก่ผู้สูงอายุดังนี้๓๖  
   1.  หลักการที่  1  การมีเสรีภาพ  ประกอบด้วย 
    1.1  ผู้สูงอายุควรได้รับ อาหาร น้ า ที่อยู่อาศัย เครื่องนุ่งห่ม และการดูแล
สุขภาพอนามัย อย่างพอเพียง โดยการมีรายได้ การสนับสนุนของครอบครัวและชุมชนผู้สูงอายุควร
ได้รับโอกาสในการท างานหรือสามารถได้รับรายได้อ่ืน ๆ 
    1.2   ผู้สูงอายุควรมีส่วนร่วมในการตัดสินใจว่าเมื่อใดจะต้องพ้นจากการท างาน 
    1.3   ผู้สูงอายุควรได้รับการฝึกอบรมและการศึกษาตามความเหมาะสม 
    1.4   ผู้สูงอายุควรที่จะได้อยู่ในสภาพแวดล้อมที่สงบ ปลอดภัยด้วยความพึง
พอใจตามก าลังความสามารถ 
    1.5   ผู้สูงอายุควรที่จะได้อยู่ในบ้านของตนเอง ตลอดระยะเวลานานเท่าที่เป็นไป
ได้ 
   2.  หลักการที่  2  การมีส่วนร่วม  ประกอบด้วย 
    2.1  ผู้สูงอายุควรได้มีส่วนร่วมในการก าหนดและด าเนินงานตามนโยบายต่างๆ ที่
จะส่งผลโดยตรงต่อความเป็นอยู่ที่ดีของตนและสามารถถ่ายทอดความรู้และทักษะให้กับชนรุ่นหลังได้ 
    2.2 ผู ้สูงอายุควรที ่จะได้รับการพัฒนาโอกาสต่าง ๆ เพื่อให้บริการแก่
ชุมชน และเป็นอาสาสมัครในต าแหน่งที่เหมาะสมตามความสนใจและก าลังความสามารถของตน 
    2.3  ผู้สูงอายุควรมีบทบาทที่จะจัดตั้งกลุ่มหรือสมาคมของผู้สูงอายุเองได้ 

                                                        
  ๓๕ อ้างแล้ว ศศิพัฒน์  ยอดเพชร, พ.ศ. ๒๕๔๙, หน้า ๔๘ – ๔๙.  
  ๓๖ อภิญญา  เวชยชัย, “การมีส่วนรว่มของพ่อแม่ ผู้ปกครองในการพัฒนาการศึกษา”, 
(กรุงเทพมหานคร: ส านักงานคณะกรรมกรการศึกษาแห่งชาติ,๒๕๔๔), หน้า ๖ – ๗. 
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   3.  หลักการที่  3  การได้รับการดูแล  ประกอบด้วย 
    3.1  ผู้สูงอายุควรได้รับการดูแลจากครอบครัว ชุมชนและได้รับการคุ้มครอง 
    3.2  ผู้สูงอายุควรได้รับการดูแลด้านสุขภาพอนามัยเพ่ือให้ได้รับการฟื้นฟูทาง 
ร่างกาย  จิตใจ และอารมณ์ให้ดีขึ้น  เพ่ือเป็นการป้องกันหรือชะลอการเจ็บป่วยในระยะเริ่มต้น 
    3.3  ผู้สูงอายุควรได้รับโอกาสในการเข้าถึงบริการทางสังคมและกฎหมาย  
เพ่ือเป็นการส่งเสริมสนับสนุน  การเป็นอิสระ  การคุ้มครอง  และการได้รับการดูแล 
    3.4  ผู้สูงอายุควรได้รับการดูแล  คุ้มครอง  ฟ้ืนฟู  และส่งเสริมทางด้านสังคม
และจิตใจอย่างเหมาะสมจากสถานสงเคราะห์ผู้สูงอายุที่มีสภาพแวดล้อมที่มั่นคง 
    3.5  ผู้สูงอายุควรได้รับสิทธิมนุษยชนและเสรีภาพขั้นพ้ืนฐานในการด ารงชีวิต 
   4.  หลักการที่  4  การบรรลุความพึงพอใจของตนเอง  ประกอบด้วย 
    4.1  ผู้สูงอายุควรได้รับโอกาสพัฒนาศักยภาพของตนเองอย่างเต็มความสามารถ 
    4.2  ผู้สูงอายุควรได้รับโอกาสในการศึกษา วัฒนธรรม จิตใจ และกิจกรรม
นันทนาการของสังคมหลักการที่ 5  ความมีศักดิ์ศรี 
    4.3  ผู้สูงอายุควรที่จะด ารงชีวิตอยู่ด้วยศักดิ์ศรีและความปลอดภัย โดย
ปราศจากการถูกแสวงหาผลประโยชน์  ถูกท าร้ายร่างกายและจิตใจ 
    4.4  ผู้สูงอายุควรได้รับการปฏิบัติอย่างเหมาะสมตามสถานภาพและภูมิหลัง
และมีอิสระ ในการช่วยเหลือตนเองทางด้านเศรษฐกิจ 
  พนม ศรีพิกุล การจัดสวัสดิการสังคมส าหรับผู้สูงอายุไทย มีบริการหลักส าคัญ  3 
รูปแบบดังนี้๓๗ 
   1. การดูแลผู้สูงอายุในสถาบันเป็นหลัก  (Institution Care Model) บริการ
ส าคัญส่วนใหญ่จะเป็นภารกิจหลักของกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงมนุษย์ 
หน่วยงานที่ดูแล คือกรมพัฒนาสังคมและสวัสดิการบริการและสวัสดิการผู้สูงอายุทีด่ าเนินการโดย
หน่วยงานของรัฐทีเ่ป็นรูปธรรม ได้แก่  
    1.1 บริการสถานสงเคราะห์ เป็นบริการด้านที่อยู่อาศัยที่จัดให้กับผู้สูงอายุที่
ประสบปัญหาความทุกข์ยากเดือดร้อน  เช่น ถูกทอดทิ้ง ไม่มีที่อยู่อาศัย ไม่มีผู้อุปการะดูแล 
บริการที่จัดให้ได้แก่ บริการด้านปัจจัยบริการตรวจสุขภาพทั่วไป การรักษาพยาบาล บริการด้าน
กายภาพบ าบัดบริการให้ค าปรึกษา แนะน า และการปรับตัว ฯลฯ ปัจจุบันสถานสงเคราะห์ของรัฐ
จ านวน 20 แห่ง กระจายอยู่ทั่วทุกภาคของประเทศ สามารถรับผู้สูงอายุได้ประมาณ 3,000 
บาท ในปีงบประมาณ 2546 สถานสงเคราะห์จะถูกโอนภารกิจไปให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ดูแลด าเนินการจ านวน 13 แห่ง 
    1.2 ศูนย์บริการสังคมผู้สูงอายุ (Day Center) เป็นบริการให้แก่ผู้สูงอายุที่อยู่
กับครอบครัวได้มาใช้บริการและกิจกรรมภายในศูนย์ในลักษณะเช้าไปเย็นกลับ  บริการที่จัดให้

                                                        
  ๓๗ พนม  ศรีพิกุล. “การจัดการสวัสดิการสังคมผู้สูงอายขุององค์การบริหารส่วนต าบลค าเขื่อน
แก้ว อ าเภอสิรินธร จังหวัดอุบลราชธานี”, (ขอนแก่น: มหาวิทยาลยัขอนแก่น, ๒๕๕๔), หน้า ๑๐.  
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ภายในศูนย์ ได้แก่ บริการตรวจรักษาโรค บริการด้านกายภาพบ าบัดและฟ้ืนฟูสมรรถภาพ บริการ
ที่จัดให้ภายในศูนย์ได้แก่ บริการตรวจรักษาโรค บริการด้านกายภาพบ าบัดและฟ้ืนฟูสมรรถภาพ 
บริการให้ค าปรึกษาแนะน าบริการนันทนาการ กิจกรรมเสริมรายได้ บริการหน่วยเคลื่อนที่และ
บริการบ้านพักฉุกเฉิน ฯลฯ  
    1.3 ศูนย์บริการผู้สูงอายุในวัดโดยชุมชนเป็นการสนับสนุนให้ชุมชนมีส่วนร่วม
ในการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนของตนเอง โดยวัดหรือสถาบันทางศาสนา เช่น โบสถ์ มัสยิด ฯลฯ 
เป็นศูนย์กลางในการจัดกิจกรรมตามความต้องการของชุมชน  
   นอกจากบริการหลักดังกล่าวแล้วยังมีการให้บริการสงเคราะห์ เครื่องอุปโภค
บริโภค เครื่องช่วยความพิการอ่ืนๆ บริการหน่วยเคลื่อนที่และการจัดอบรมดูแลผู้สูงอายุ เป็นต้น 
   2. การดูแลผู้สูงอายุโดยลดการพ่ึงพาสถาบัน (Deinstitutionalization) บริการ
ดูแลผู้สูงอายุ โดยลดการพ่ึงพาสถาบันที่ส าคัญ คือ บริการการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ เป็น
การสนับสนุนให้ผู้สูงอายุอยู่ในครอบครัวในชุมชน โดยไม่ต้องเข้ามาอยู่ในสถานสงเคราะห์ บริการ
นี้ได้ก าหนดคุณสมบัติของผู้สูงอายุยากจน ไม่มีรายได้ ไม่มีผู้ดูแล เริ่มด าเนินการในปี พ.ศ. 2536 
โดยรัฐจัดสรรให้เป็นเงินช่วยเหลือรายเดือนๆ ละ 200 บาท/คน แบบตลอดชีพ ระยะแรกจัดสรร
ให้ 20,000 คน ใช้งบประมาณ จ านวน 12 ล้านบาท (3 เดือน) และขยายเพ่ิมขึ้นเรื่อยๆและใน
ปี พ.ศ.2542 เมื่อประเทศไทย ประสบภาวะวิกฤติเศรษฐกิจ รัฐได้เพ่ิมเงินเบี้ยยังชีพเป็นเดือนละ 
300 บาท/คน  มีจ านวนผู้สูงอายุที่ ได้รับเบี้ยยังชีพ  400,000 คน ใช้งบประมาณทั้งสิ้น 
1,101.6 ล้านบาท เมื่อรัฐมีการปฏิรูประบบราชการส่งผลให้ในปีงบประมาณ 2545 ได้มีการ
โอนภารกิจของบริการเบี้ยยังชีพจากกรมพัฒนาสังคมและสวัสดิการ (กรมประชาสงเคราะห์เดิม) 
ไปให้กรมส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นผู้ด าเนินการเบิกจ่ายให้กับผู้สูงอายุแทน 
   3. บริการประกันสังคมส าหรับผู้สูงอายุ เนื่องจากสภาพปัญหาด้านรายได้ถือเป็น
ปัญหาหลักของผู้สูงอายุไทยและบริการที่รัฐจัดให้ผู้สูงอายุมักเป็นบริการที่มุ่งช่วยเหลือผู้สูงอายุที่
ยากจนขาดการอุปการะและช่วยเหลือตนเองไม่ได้ในรูปของการให้สิ่งของและบริการ และใน
ระยะหลังเปลี่ยนมาในรูปของเงินในโครงการเบี้ยยังชีพ เมื่อคิดค านวณออกมาเป็นตัวเงินแล้วจะมี
จ านวนน้อยมากและไม่สามารถกระจายไปยังผู้สูงอายุได้อย่างทั่วถึงและเหมาะสมกับความ
ต้องการของผู้สูงอายุในแต่ละสถานภาพได้รัฐบาลจึงได้น าความคิดการสร้างหลักประกันโดยสร้าง
ระบบให้ผู้ที่ก าลังอยู่ในตลาดแรงงาน ช่วยกันออมเพ่ือสร้างหลักประกันชราภาพส าหรับตนเอง
และบุคคลภายในกลุ่มเพ่ือให้สามารถด ารงชีวิตอยู่ได้ในระดับมาตรฐานที่ไม่แตกต่างจากเดิม
ก่อนที่จะกลายเป็นผู้ไม่ได้ท างานเนื่องจากความสูงอายุการจัดสวัสดิการในสังคมไทยจะเป็น
ลักษณะผสมผสานใน 3 รูปแบบคือ มีการช่วยเหลือประชาชน (Public Assistance) บริการ
สังคม (Social Service) และประกันสังคม (Social Insurance) โดยมีวิธีช่วยเหลือโดยการ
ให้บริการ (Service) ให้การดูแล (Care) ให้สิ่งของ (Kinds) เงิน (Cash) แต่เมื่อการพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคม ก่อให้เกิดปัญหาสังคมเกิดขึ้นมากมาย ตกเป็นภาวะของรัฐในเรื่องการดูแล
ช่วยเหลือ แม้จะมีภาคเอกชนมาแบ่งเบาในเรื่องของการประกันสังคมไปบ้าง แต่ก็ยังไม่สามารถ
จัดสวัสดิการได้อย่างพอเพียงและทั่วถึง โดยเฉพาะในกลุ่มผู้ด้อยโอกาสในสังคม 
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 ๒.๒.๔  แนวคิดพื้นฐานในการจัดสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุ 

  ข้อตกลงระหว่างประเทศ กฎหมาย นโยบาย แผนงานและการด าเนินการเกี่ยวกับ
สวัสดิการของผู้สูงอายุ 
   2.๒.๔.1 ประกาศว่าด้วยผู้สูงอายุของสมัชชาใหญ่แห่งองค์การสหประชาชาติการ
ที่ผู้สูงอายุมีจ านวนและสัดส่วนที่เพ่ิมมากขึ้นส่งผลให้มีการเปลี่ยนแปลงในหลายๆ ด้าน เช่น ด้าน
แรงงาน รายได้ ที่อยู่อาศัย สุขภาพอนามัย สวัสดิการ ฯลฯ องค์การสหประชาชาติในฐานะที่เป็น
องค์กรความร่วมมือระดับชาติได้เห็นความส าคัญของเรื่องนี้ จึงได้จัดให้มีการประชุมสมัชชาโลก
ว่าด้วยผู้สูงอายุครั้งแรกขึ้นเมื่อปี พ.ศ. 2525 และได้มีการก าหนดแผนปฏิบัติการระยะยาว
ระหว่างประเทศเกี่ยวกับผู้สูงอายุ ต่อมาในปี พ.ศ. 2535 ในการประชุมสามัญครั้งที่ 45 ของ
องค์การสหประชาชาติ ได้มีมติให้ วันที่ 1 ตุลาคมของทุกปี เป็นวันผู้สูงอายุสากล (International 
Day for the Elderly) และในปีเดียวกันนี้ สมัชชาใหญ่แห่งองค์การสหประชาชาติมีมติให้มี
ประกาศว่าด้วยผู้สูงอายุ (Proclamation on Aging) ซึ่งมีสาระส าคัญดังนี้ 
    1) การสูงอายุของประชากรจะก่อให้เกิดความจ าเป็นอันรีบด่วนที่รัฐบาลและ
เอกชนจะต้องก าหนดนโยบายและแผนงานเพื่อสนองความต้องการตามความจ าเป็นให้เพียงพอ 
    2) จ านวนผู้สูงอายุในภูมิภาคที่ก าลังพัฒนาได้เพ่ิมขึ้นอย่างรวดเร็วกว่าใน
ภูมิภาคที่พัฒนาแล้ว 
    3) ในทศวรรษหน้าจะมีการร่วมมือ การเริ่มงานใหม่ และจัดสรรทรัพยากร
ให้กับผู้สูงอายุมากขึ้น 
    4) ควรมีการพัฒนาเศรษฐกิจสังคมและวัฒนธรรมในผู้สูงอายุมาตรฐานการ
สงเคราะห์ผู้สูงอายุ 
    5) ชราภาพเป็นกระบวนการของอายุยืนยาว การเตรียมตัวเข้าสู่วัยชราจะต้อง
เริ่มตั้งแตว่ัยเด็ก และต่อเนื่องไปตลอดชีวิต 
    6) ผู้สูงอายุย่อมหวังที่จะมีสุขภาพดีที่สุด เท่าท่ีเป็นไปได้ 
    7) การเข้าสู่วัยชราของผู้สูงอายุบางคน อาจต้องการบริการจากชุมชนและ
ครอบครัวองค์การสหประชาชาติได้จัดให้มีการประชุมสมัชชาโลกว่าด้วยผู้สูงอายุ ครั้งที ่2 ซึ่งเป็น
การประชุมผู้น าประเทศจากทั่วโลก จ านวน 111 ประเทศ ซึ่งในการประชุมครั้งนี้ ประเทศไทย
ได้เห็นความส าคัญของงานด้านผู้สูงอายุ โดยได้ด าเนินการร่วมบริจาคเงินสมทบให้กับ UN Trust 
Fund for Aging และได้จัดท าแผนผู้สูงอายุแห่งชาติฉบับที่ 2 (พ.ศ. 2545-2564) เพ่ือเป็น
กรอบการด าเนินงานของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง  
    การประชุมครั้งนี้มีจุดมุ่งหมายเพ่ือเสนอแผนปฏิบัติการระหว่างประเทศด้าน
ผู้สูงอายุ พ.ศ. 2545 (International Plan of Action on Aging 2002) เพ่ือใช้เป็นแนวทาง
ในการพัฒนาเรื่องผู้สูงอายุร่วมกัน ทั้งนี้เพราะประชากรผู้สูงอายุเพ่ิมขึ้นอย่างรวดเร็ว แผน
ดังกล่าวครอบคลุมการพัฒนาผู้สูงอายุให้อยู่ในสังคมได้อย่างมีคุณภาพชีวิต  มีคุณค่าและศักดิ์ศรี 
โดยส่งเสริมให้ประชากรมุ่งสร้างชีวิตในแต่ละวัยบนพ้ืนฐานของการรักษาสุขภาพที่ดี เพ่ือลดอัตรา
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เจ็บป่วยและพิการในผู้สูงอายุ สร้างสังคมให้ทุกวัยอยู่ร่วมกันอย่างสมานฉันท์ (Multi generation 
society) และการสนองความต้องการของผู้สูงอายุในสถานภาพต่างๆ  เช่น พิการ ทุพพลภาพ 
ยากจน ผู้ลี้ภัย สตรี รวมทั้งผู้สูงอายุในชนบท ภาวะคับขันหรือภาวะสงคราม 
   ๒.๒.๔.2 ปฏิญญาผู้สูงอายุไทย 
    ความเป็นมาของการร่างปฏิญญาผู้สูงอายุไทย ได้เริ่มขึ้นจากการที่องค์การ
สหประชาชาติได้จัดประชุมสมัชชาโลกด้วยผู้สูงอายุที่กรุงเวียนนา  ประเทศออสเตรีย  ในปี พ.ศ.
2525 โดยได้ก าหนดแผนปฏิบัติการระยะยาวระหว่างประเทศเกี่ยวกับผู้สูงอายุ  และในปี  พ.ศ.
2542  องค์การสหประชาชาติได้ประกาศให้ปีนี้เป็นปีสากลว่าด้วยผู้สูอายุซึ่งประเทศไทยได้
ตระหนักถึงความส าคัญของผู้สูงอายุ โดยปี พ.ศ.2525 คณะรัฐมนตรีได้มีมติให้วันที่ 13  เมษายน
ของทุกปีเป็น “วันผู้สูงอายุแห่งชาติ” ปฏิญญาผู้สูงอายุไทยเป็นพันธกรณี  เพ่ือให้ผู้สูงอายุได้มี
คุณภาพชีวิตที่ดีได้รับการคุ้มครองและพิทักษ์สิทธิ   จึงไดก้ าหนดสาระส าคัญไว้ดังนี้๓๘ 
    ข้อ 1 ผู้สูงอายุต้องได้รับปัจจัยพ้ืนฐานในการด ารงชีวิตอย่างมีคุณค่าและ 
ศักดิ์ศรีได้รับการพิทักษ์และคุ้มครองให้พ้นจากการถูกทอดทิ้งและละเมิดสิทธิ โดยปราศจากการ
เลือกปฏิบัติ โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่ไม่สามารถพ่ึงตนเองหรือครอบครัวได้และผู้พิการที่สูงอายุ 
    ข้อ 2 ผู้สูงอายุควรอยู่กับครอบครัวโดยได้รับความเคารพรัก ความเข้าใจ 
ความเอ้ืออาทร การดูแลเอาใจใส่ การยอมรับบทบาทของกันและกันระหว่างสมาชิกในครอบครัว 
เพ่ือให้เกิดความสัมพันธ์อันดีในการอยู่กันอย่างเป็นสุข 
    ข้อ 3 ผู้สูงอายุควรได้รับโอกาสในการศึกษาเรียนรู้และพัฒนาศักยภาพของตน
อย่างต่อเนื่องเข้าถึงข้อมูลข่าวสารและบริการทางสังคมอันเป็นประโยชน์ในการด ารงชีวิต เข้าใจถึง
ความเปลี่ยนแปลงของสังคมรอบด้านเพ่ือสามารถปรับบทบาทของตนให้สมวัย 
    ข้อ 4 ผู้สูงอายุควรได้รับการถ่ายทอดความรู้ และประสบการณ์ให้สังคมมีโอกาส
ได้ท างานที่เหมาะสมกับวัยตามความสมัครใจ โดยได้รับค่าตอบแทนที่เป็นธรรม เพ่ือให้เกิดความ
ภาคภูมิใจและเห็นชีวิตมีคุณค่า 
    ข้อ 5 ผู้สูงอายุควรได้เรียนรู้ในการดูแลสุขภาพอนามัยของของตนเอง ต้องมี
หลักประกันและสามารถเข้าถึงบริการด้านสุขภาพอนามัยอย่างครบวงจรโดยเท่าเทียมกัน รวมทั้ง
ได้รับการดูแลจนถึงวาระสุดท้ายของชีวิตอย่างสงบตามคตินิยม 
    ข้อ 6 ผู้สูงอายุควรได้มีบทบาท และส่วนร่วมในกิจกรรมของครอบครัว ชุมชน 
และสังคม โดยเฉพาะการรวมกลุ่มเพ่ือแลกเปลี่ยน เรียนรู้ และความเข้าใจอันดีระหว่างผู้สูงอายุ
ด้วยกัน และกับบุคคลทุกวัย 
    ข้อ 7 รัฐโดยการมีส่วนร่วมขององค์กรเอกชน ประชาชน สถาบันสังคมต้อง
ก าหนดนโยบายและแผนหลักด้านผู้สูงอายุ ส่งเสริมและประสานให้หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง ด าเนินการ
อย่างต่อเนื่องให้บรรลุผลตามเป้าหมาย 

                                                        
  ๓๘ อ้างแล้วในศศิพัฒน์  ยอดเพชร, ๒๕๔๔, หน้า  ๓๕ 
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    ข้อ 8 รัฐโดยการมีส่วนร่วมขององค์กรภาคเอกชน ประชาชน สถาบันสังคม
ต้องตรากฎหมายว่าด้วยผู้สูงอายุ เพ่ือเป็นหลักประกันและบังคับใช้ในการพิทักษ์สิทธิ คุ้มครอง
สวัสดิภาพและจัดสวัสดิการแก่ผู้สูงอายุ 
    ข้อ 9 รัฐโดยการมีส่วนร่วมขององค์กรภาคเอกชน ประชาชน สถาบันสังคมต้อง
รณรงค์ปลูกฝังค่านิยมให้สังคมตระหนักถึงคุณค่าของผู้อายุตามวัฒนธรรมไทยที่เน้นความกตัญญู
กตเวทีและความเอ้ืออาทรต่อกัน 
   2.2.4.3 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 
    การคุ้มครองทางสังคมให้กับผู้สูงอายุ ได้มีการก าหนดไว้ในรัฐธรรมนูญแห่ง
ราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 โดยในรัฐธรรมนูญฉบับนี้ มีบทบัญญัติที่เกี่ยวข้องกับการจัด
สวัสดิการให้กับผู้สูงอายุ ได้แก่ 
    มาตรา 4 ก าหนดไว้ว่า “ศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ สิทธิและเสรีภาพของบุคคล
ย่อมได้รับความคุ้มครอง” 
    มาตรา 54 ก าหนดไว้ว่า “บุคคลซึ่งมีอายุเกินหกสิบปีบริบูรณ์ และไม่มีรายได้
เพียงพอแก่การยังชีพ มีสิทธิได้รับความช่วยเหลือจากรัฐทั้งนี้ตามที่กฎหมายบัญญัติ” 
    มาตรา 80 วรรคสอง ก าหนดไว้ว่า “รัฐต้องสงเคราะห์คนชรา ผู้ยากไร้ ผู้
พิการหรือทุพพลภาพ และผู้ด้อยโอกาสให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีและพ่ึงตนเองได้”การคุ้มครอง
ผู้สูงอายุตามรัฐธรรมนูญฉบับปัจจุบัน จะเน้นที่การสงเคราะห์ผู้สูงอายุให้ได้รับความช่วยเหลือจาก
รัฐโดยเฉพาะผู้สูงอายุที่ยากจน เพ่ือให้ผู้สูงอายุกลุ่มนี้มีคุณภาพชีวิตที่ดีและสามารถพ่ึงตนเองได้ 
   2.2.2.4 พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 
    มีสาระส าคัญสามารถสรุปได้ดังนี้  
     1)  ในพระราชบัญญัตินี้ได้ให้ความหมายของ “ผู้สูงอายุ” ไว้ว่าหมายถึง 
บุคคลซึ่งมีอายุเกินหกสิบปีขึ้นไป  และมีสัญชาติไทย 
     2)  ผู้สูงอายุมีสิทธิได้รับการคุ้มครอง การส่งเสริม และการสนับสนุนในด้าน
ต่าง ๆ ดังนี้ 
      2.1)  การบริการทางการแพทย์และการสาธารณสุขที่จัดไว้ โดยให้ความ
สะดวกและรวดเร็วเป็นกรณีพิเศษ 
      2.2)  การศึกษา การศาสนา และข้อมูลข่าวสารที่เป็นประโยชน์ต่อการ
ด าเนินชีวิต 
      2.3)  การประกอบอาชีพหรือฝึกอาชีพที่เหมาะสม 
      2.4)  การพัฒนาตนเอง และการมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางสังคม การ
รวมกลุ่มในลักษณะเครือข่ายหรือชุมชน 
      2.5)  การอ านวยความสะดวกและความปลอดภัยโดยตรงแก่ผู้สูงอายุใน
อาคารสถานที่ ยานพาหนะ  หรือการบริการสาธารณะอ่ืน ๆ 
      2.6)  การช่วยเหลือด้านค่าโดยสารยานพาหนะตามความเหมาะสม 
      2.7)  การยกเว้นหรือลดหย่อนค่าเข้าชมสถานที่ของรัฐ 
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      2.8)  การช่วยเหลือผู้สูงอายุซึ่งได้รับอันตรายจากการถูกทารุณกรรมหรือ
ถูกแสวงหาประโยชน์ด้วยกฎหมายหรือถูกทอดทิ้ง 
      2.9)  การให้ค าแนะน า ปรึกษา ด าเนินการอ่ืนที่เกี่ยวข้องในทางคดี หรือ
ในทางแก้ไขปัญหา 
      2.10)  การจัดที่พักอาศัย อาหารและเครื่องนุ่งห่มให้ตามความจ าเป็น
อย่างทั่วถึง 
      2.11)  การสงเคราะห์เบี้ยยังชีพตามความจ าเป็นอย่างทั่วถึงและเป็น
ธรรม 
      2.12)  การสงเคราะห์การจัดการศพตามประเพณี 
      2.1๓)  การอื่นตามที่คณะกรรมการผู้สูงอายุแห่งชาติ (กผส.) ประกาศ
ก าหนดการคุ้มครอง การส่งเสริม และการสนับสนุนดังกล่าวให้ด าเนินการให้โดยไม่คิดมูลค่า หรือโดย
ให้ส่วนลดเป็นกรณีพิเศษก็ได้แล้วแต่กรณี ทั้งนี้ตามหลักเกณฑ์  วิธีการ  และเงื่อนไขที่รัฐมนตรี
ผู้รับผิดชอบประกาศก าหนด 
     3)  การได้สิทธิหรือประโยชน์ของผู้สูงอายุตามพระราชบัญญัติไม่เป็นการตัด
สิทธิหรือประโยชน์ที่ผู้สูงอายุได้รับตามที่บัญญัติไว้ในกฎหมายอ่ืน 
     4)  ให้จัดตั้งกองทุนเรียกว่า “กองทุนผู้สูงอายุ” เพ่ือเป็นทุนใช้จ่าย
เกี่ยวกับการคุ้มครอง การส่งเสริม  และสนับสนุนผู้สูงอายุ  ซึ่งกองทุนประกอบด้วย 
      4.1)  เงินทุนประเดิมที่รัฐจัดสรรให้ 
      4.2)  เงินที่ได้รับจากงบประมาณรายจ่ายประจ าปี 
      4.3)  เงินหรือทรัพย์สินที่มีผู้บริจาคหรือมอบให้ 
      4.4)  เงินอุดหนุนจากต่างประเทศหรือองค์กรระหว่างประเทศ 
      4.5)  เงินหรือทรัพย์สินที่ตกเป็นของกองทุนหรือที่กองทุนได้รับตาม
กฎหมาย 
      4.6)  ดอกผลที่เกิดจากเงินหรือทรัพย์สินของกองทุน เงินและดอกผล
ดังกล่าวนี้ไม่หักเก็บเป็นรายได้ของแผ่นดิน 
     5)  ส าหรับกรณีมีผู้บริจาคเงินหรือทรัพย์ให้แก่กองทุน ผู้บริจาคมีสิทธิ
น าไปลดหย่อนในการเรียกเก็บภาษีเงินได้ 
     6)  ในกรณีที่ผู้ อุปการะเลี้ยงดูบุพการีซึ่งเป็นผู้สูงอายุ ซึ่งไม่มีรายได้
เพียงพอแก่การยังชีพ ผู้นั้นจะได้รับการลดหย่อนภาษี  ตามหลักเกณฑ์  วิธีการ  และเงื่อนไขที่
ก าหนดในประมวลรัษฎากร 
     ในการที่จะท าให้ผู้ สู งอายุมีสิทธิได้รับความช่วยเหลือจากรัฐ  ตาม
เจตนารมณ์ของรัฐธรรมนูญ ได้มีการจัดท าพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 ซึ่งมีสาระส าคัญ
ที่ เกี่ยวข้องกับการด าเนินการด้านการคุ้มครอง ส่งเสริม และการสนับสนุนผู้สูงอายุ ตาม
เจตนารมณ์ของรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พ.ศ. 2540 ดังนี้ 
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     มาตรา 10 “ให้ส านักส่งเสริมและพิทักษ์ผู้สูงอายุ ส านักงานส่งเสริมสวัสดิ
ภาพและพิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู้ด้อยโอกาส คนพิการและผู้สูงอายุ กระทรวงการพัฒนาสังคมและ
ความมั่นคงของมนุษย์ มีอ านาจหน้าที่ด าเนินการต่าง ๆ เกี่ยวกับการคุ้มครอง การส่งเสริม และ
การสนับสนุนที่ เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุและรับผิดชอบในงานธุรการและงานวิชาการของ
คณะกรรมการ และให้มีอ านาจหน้าที่ดังต่อไปนี้ 
      1. จัดท าแนวทางปฏิบัติตามนโยบายและแผนหลักเกี่ยวกับการ
คุ้มครอง การส่งเสริมและการสนับสนุนสถานภาพ บทบาทและกิจกรรมของผู้สูงอายุเสนอต่อ
คณะกรรมการกรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น กระทรวงมหาดไทย 
      2. รวบรวมข้อมูล  ศึกษา วิจัย และพัฒนาเกี่ยวกับงานคุ้มครอง 
ส่งเสริม และสนับสนุนที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ 
      3. เป็นศูนย์กลางในการประสานงาน เผยแพร่ และประชาสัมพันธ์งาน
หรือกิจกรรมเกี่ยวกับผู้สูงอายุ 
      4. สร้างระบบการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน 
      5. ร่วมมือและประสานงานกับราชการบริหารส่วนกลาง  ราชการ
บริหารส่วนภูมิภาคราชการบริหารส่วนท้องถิ่น และรัฐวิสาหกิจ ตลอดจนองค์กรอ่ืนในการจัดให้
ผู้สูงอายุได้รับการคุ้มครอง การส่งเสริม และการสนับสนุนตามพระราชบัญญัตินี้ และกฎหมายอื่น
ที่เก่ียวข้องฯลฯ” 
     มาตรา 11 “ผู้สูงอายุมีสิทธิได้รับการคุ้มครอง การส่งเสริม และการ
สนับสนุนในด้านต่างๆ ดังนี้ 
      1. การบริการทางการแพทย์ และการสาธารณสุขที่จัดไว้โดยให้ความ
สะดวกและรวดเร็ว แก่ผู้สูงอายุเป็นกรณีพิเศษ 
      2. การศึกษา การศาสนา และข้อมูลข่าวสารที่เป็นประโยชน์ต่อการ
ด าเนินชีวิต 
      3. การประกอบอาชีพหรือฝึกอาชีพที่เหมาะสม 
      4. การพัฒนาตนเองและการมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางสังคม  การ
รวมกลุ่มในลักษณะเครือข่ายหรือชุมชน 
      5. การอ านวยความสะดวกและความปลอดภัยโดยตรงแก่ผู้สูงอายุใน
อาคาร สถานที่ยานพาหนะ หรือการบริการสาธารณะอ่ืน 
      6. การช่วยเหลือด้านค่าโดยสารยานพาหนะตามความเหมาะสม 
      7. การยกเว้นค่าเข้าชมสถานที่ของรัฐ 
      8. การช่วยเหลือผู้สูงอายุซึ่งได้รับอันตรายจากการถูกทารุณกรรมหรือ
ถูกแสวงหาประโยชน์โดยมิชอบด้วยกฎหมายหรือถูกทอดทิ้ง 
      9. การให้ค าแนะน า ปรึกษา ด าเนินการอ่ืนที่เกี่ยวข้องในทางคดี หรือ
ในทางการแก้ไขปัญหาครอบครัว 
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      10. การจัดที่พักอาศัย อาหาร และเครื่องนุ่งห่มให้ตามความจ าเป็น
อย่างทั่วถึงมาตรฐานการสงเคราะห์ผู้สูงอายุ 
      11. การสงเคราะห์เบี้ยยังชีพตามความจ าเป็นอย่างทั่วถึงและเป็น
ธรรม 
      12. การสงเคราะห์ในการจัดการศพตามประเพณี 
      13. การอ่ืนตามที่คณะกรรมการประกาศก าหนดในการด าเนินการ
ตามวรรคหนึ่ง ให้คณะกรรมการเสนอความเห็นต่อนายกรัฐมนตรีเพ่ือพิจารณาและประกาศ
ก าหนดให้หน่วยงานหนึ่งหน่วยงานใดของกระทรวงหรือทบวงในราชการบริหารส่วนกลาง  
ราชการบริหารส่วนภูมิภาค ราชการบริหารส่วนท้องถิ่น และรัฐวิสาหกิจ เป็นผู้มีอ านาจหน้าที่
รับผิดชอบด าเนินการ ทั้งนี้โดยค านึงถึงความเชี่ยวชาญเฉพาะด้าน ความสัมพันธ์กับภารกิจหลัก
และปริมาณงานในความรับผิดชอบ รวมทั้งการมีส่วนร่วมของภาคประชาชนประกอบด้วยเป็น
ส าคัญการคุ้มครอง การส่งเสริม และการสนับสนุน ตามวรรคหนึ่ง ให้หน่วยงานตามวรรคสอง 
ด าเนินการ โดยไม่คิดมูลค่าหรือโดยให้ส่วนลดเป็นกรณีพิเศษก็ได้แล้วแต่กรณี ทั้งนี้ให้เป็นไปตาม
หลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่รัฐมนตรีผู้รับผิดชอบประกาศก าหนด” 
     มาตรา 17 “ผู้อุปการะเลี้ยงดูบุพการีซึ่งเป็นผู้สูงอายุที่ไม่มีรายได้เพียงพอ
แก่การยังชีพผู้นั้นมีสิทธิได้รับการลดหย่อนภาษี ทั้งนี้ ตามหลักเกณฑ์ วิธีการ และเงื่อนไขที่
ก าหนดในประมวลรัษฎากร” 
    พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 เป็นกฎหมายที่มีเจตนารมณ์เพ่ือพิทักษ์
สิทธิ คุ้มครองดูแล สนับสนุนให้เกิดการจัดสวัสดิการให้กับผู้สูงอายุครอบคลุมในทุกด้าน ไม่ว่าจะ
เป็นการตอบสนองความต้องการขั้นพ้ืนฐาน และยังรวมถึงการจัดสวัสดิการด้านการศึกษา การมี
งานท าและมีอาชีพที่เหมาะสม โดยมีจุดมุ่งหมายเพ่ือให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี และสามารถอยู่
ในสังคมอย่างมีคุณค่าและมีศักดิ์ศรี 
    นอกเหนือจากพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 แล้ว การสงเคราะห์
ผู้สูงอายุให้ได้รับความช่วยเหลือ  ยังมีการก าหนดไว้ในแผนต่างๆ เพ่ือเป็นแนวทางในการ
ด าเนินงานของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 
   2.2.4.5 แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 8-9 
    การพัฒนาตามแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ที่ผ่านมา มักเน้นการ
พัฒนาทางวัตถุ จนกระทั่งมาถึงแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 8 (พ.ศ. 2540-
2544) ได้มีการปรับกระบวนทัศน์แนวทางในการพัฒนาใหม่ จากเดิมที่เน้นความเจริญเติบโต
ทางเศรษฐกิจเปลี่ยนเป็นการพัฒนาที่เน้นคนเป็นศูนย์กลางในการพัฒนาในฐานะที่กลุ่มผู้สูงอายุ
เป็นกลุ่มผู้ด้อยโอกาสกลุ่มหนึ่งในสังคมที่จะต้องได้รับการพัฒนาให้เท่าเทียมกับกลุ่มอ่ืนในสังคม 
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 8 ได้เล็งเห็นความส าคัญดังกล่าว โดยได้มีการ
กล่าวถึงการพัฒนาผู้สูงอายุไว้ในยุทธศาสตร์การพัฒนาศักยภาพของคนไทย  ในยุทธศาสตร์การ
พัฒนาประชากรกลุ่มด้อยโอกาส ซึ่งได้ก าหนดแนวทางหลักในการพัฒนากลุ่มผู้สูงอายุยากจนที่ไม่
มีญาติหรือผู้เลี้ยงดูไว้ 4 แนวทาง ดังนี้ คือ 



๔๕ 
 

 

     1) จัดสวัสดิการสงเคราะห์ โดยเพ่ิมเบี้ยยังชีพให้แก่ผู้สูงอายุที่ไม่มีญาติ
เลี้ยงดูให้มากข้ึนรวมทั้งขยายบริการรักษาพยาบาลโดยไม่คิดมูลค่า ตลอดจนลดหย่อนค่าโดยสาร
ส าหรับพาหนะเดินทางทุกประเภท และบริการสาธารณะต่างๆ ให้ครอบคลุมอย่างทั่วถึงในเมือง
และชนบทในรูปแบบที่เหมาะสม 
     2) ส่งเสริมให้ครอบครัวเห็นความส าคัญและเอาใจใส่ดูแลผู้สูงอายุ ควบคู่
กับการเสริมสร้างความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุในครอบครัว  รวมทั้งพิจารณาให้
สิ่งจูงใจแก่บุตรหรือญาติท่ีดูแลผู้สูงอายุที่ยากจน 
     3) สนับสนุนให้สถานพยาบาลเอกชน องค์กรเอกชน องค์กรศาสนา และ
ชุมชน เข้ามามีส่วนร่วมช่วยเหลือผู้สูงอายุในรูปแบบต่าง ๆ พร้อมทั้งก าหนดให้มีมาตรฐานทาง
กฎหมายในการส่งเสริม ก ากับดูแลหน่วยงานภาคธุรกิจเอกชนที่ด าเนินงานเกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ
ให้มกีารด าเนินงาน และจัดบริการตามมาตรฐานขั้นต่ าที่เหมาะสมและเป็นธรรมต่อผู้ใช้บริการ 
     4) ส่งเสริมให้มีองค์กรหลักที่ท าหน้าที่รับผิดชอบงานด้านผู้สูงอายุที่เป็น
เอกภาพโดยท าหน้าที่วางแผนรวบรวมข้อมูลและประสานการด าเนินงานอย่างเป็นเครือข่ายไปใน
ทิศทางเดียวกัน 
    ในส่วนของแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 9 (พ.ศ. 2545-
2549) ได้มีการกล่าวถึงการพัฒนาคนและการคุ้มครองทางสังคม โดยในเรื่องการคุ้มครองทาง
สังคมนั้น จะให้ความส าคัญกับการปรับปรุงระบบการคุ้มครองทางสังคมให้มีประสิทธิภาพ 
ครอบคลุม ทั่วถึง และเป็นธรรม เพ่ือสร้างหลักประกันแก่คนทุกช่วงวัย โดยเพ่ิมประสิทธิภาพ
ระบบหลักประกันสังคมเตรียมความพร้อมของท้องถิ่นในการร่วมรับผิดชอบการบริการทางสังคม 
ปรับปรุงกฎหมายคุ้มครองแรงงาน ปรับปรุงรูปแบบการคุ้มครองกลุ่มคนยากจนและผู้ด้อยโอกาส 
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 9 นี้ ไม่ได้กล่าวถึงการคุ้มครองทางสังคมให้กับ
ผู้สูงอายุโดยตรง แต่จะกล่าวถึงการสร้างหลักประกันให้กับคนทุกช่วงวัย  ซึ่งครอบคลุมถึงกลุ่ม
ผู้สูงอายุด้วย ขณะเดียวกันแผนดังกล่าวยังให้ความส าคัญกับการเตรียมความพร้อมขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในการบริการทางสังคมต่อคนในท้องถิ่นด้วย 
   ๒.๒.๔.๖  รูปแบบสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุในประเทศไทยและต่างประเทศ 
    การจัดรูปแบบสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุในประเทศไทยและต่างประเทศ มี
รายละเอียด ดังนี้ 
     1) รูปแบบสวัสดิการผู้สูงอายุในประเทศไทย๓๙ 
      1.๑) การประกันสังคม (Social Insurance) เป็นการสร้างหลักประกัน
ความมั่นคงในการด ารงชีวิตและคุ้มครองลูกจ้าง ปัญหาการขาดรายได้เมื่อเกษียณอายุการท างาน 
สภาพสังคมที่เปลี่ยนแปลงไปท าให้ผู้สูงอายุได้รับการเกื้อหนุนจากครอบครัวน้อยลง ปัญหา
สุขภาพที่เรื้อรังส่งผลให้ตัวเลขค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลสูงระบบประกันสังคมในประเทศ
ไทยประกอบด้วย กองทุนต่าง ๆ ดังนี้  

                                                        
  ๓๙ อ้างแล้วใน สุดารัตน์  สุดสมบูรณ.์ หน้า ๗๗ – ๗๘. 



๔๖ 
 

 

       ๑.๑.1) กองทุนประกันสังคมกรณีชราภาพ เป็นการส่งเสริมการ
ออมส าหรับกลุ่มแรงงานที่เป็นลูกจ้างในภาคเอกชนของกระทรวงแรงงาน  
       ๑.๑.2) กองทุนบ าเหน็จบ านาญข้าราชการ (กบข.) เป็นการออม
ภาคบังคับส าหรับกลุ่มข้าราชการ  
       ๑.๑.3) กองทุนส ารองเลี้ยงชีพส าหรับลูกจ้างประจ าของส่วน
ราชการซึ่งจดทะเบียน (กสจ.) ผลประโยชน์ที่ได้รับ คือ เงินบ าเหน็จลูกจ้างและเงินที่สมาชิกส่ง
สมทบเข้ากองทุน  
       ๑.๑.4) กองทุนส ารองเลี้ยงชีพ เป็นจุดเริ่มต้นของการส่งเสริมการ
ออมแบบสมัครใจ  
       ๑.๑.5) กองทุนรวมเพ่ือการเลี้ยงชีพเป็นการออมแบบสมัครใจ 
ส าหรับกลุ่มประชาชนทั่วไปที่มีก าลังการออมมาก  
       ๑.๑.6) กองทุนสงเคราะห์ครูใหญ่และครูโรงเรียนเอกชนซึ่ ง
กระทรวงศึกษาธิการได้จัดตั้งขึ้น เป็นการออมภาคบังคับ  
       ๑.๑.7) กองทุนทวีสุข เป็นกองทุนที่จัดตั้งขึ้นโดยธนาคารเพ่ือ
การเกษตรและสหกรณ์การเกษตร เพ่ือส่งเสริมให้เกษตรกรออมเงินไว้ใช้เป็นสวัสดิการแก่ตนเอง
และครอบครัว  
       ๑.๑.8) กองทุนสวัสดิการชุมชน เป็นการส่งเสริมการออมในระดับ
ชุมชน เพ่ือสร้างหลักประกันความมั่นคงของคนในชุมชนให้มีความเป็นอยู่ที่ดีขึ้น โดยสถาบัน
พัฒนาองค์กรชุมชน (องค์กรมหาชน) และ  
       ๑.๑.9) กองทุนการออมชราภาพ (กอช.) กระทรวงการคลังเป็นผู้
จัดตั้งกองทุน เป็นกองทุนการออมเพ่ือการชราภาพขั้นพ้ืนฐานแบบสมัครใจ 
      ๑ .2 ) การช่ วย เห ลื อส าธารณ ะ (Public Assistance) เป็ น การ
สงเคราะห์แบบให้เปล่าส าหรับผู้ที่ต้องการความช่วยเหลือ เนื่องจากช่วยเหลือตนเองไม่ได้ ด้อย
โอกาสทางสังคม และไร้ที่พ่ึงรูปแบบของสวัสดิการที่มีอยู่คือ  
       1.๒.๑) เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ เป็นการจ่ายเงินแบบให้เปล่า ตามมติ
ของคณะรัฐมนตรี เมื่อวันที่ 18 ตุลาคม 2554 ให้กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น (สถ.) จ่าย
เบี้ยยังชีพแบบขั้นบันไดให้กับผู้สูงอายุ โดยผู้ที่มีอายุ 60  – 69 ปี ได้รับเบี้ยยังชีพคนละ 600 
บาทต่อเดือน ผู้ที่มีอายุ 70 – 79 ปี ได้รับเบี้ยยังชีพคนละ 700 บาทต่อเดือน ผู้ที่มีอายุ 80 – 
89 ปี ได้รับเบี้ยยังชีพคนละ 800 บาทต่อเดือน และผู้ที่มีอายุ 90 ปีขึ้นไป ได้รับเบี้ยยังชีพคนละ 
1,000 บาทต่อเดือน โดยให้มีผลบังคับใช้ตั้งแต่วันที่ 1 ตุลาคม 2554 เป็นต้นไป  
       ๑.๑.2) กองทุนดูแลผู้สูงอายุที่ขาดที่ พ่ึง โดยส านักส่งเสริมและ
พิทักษ์ผู้สูงอายุ เป็นการให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุกรณีเดือดร้อนจากการทารุณกรรม ถูก
แสวงหาประโยชน์โดยมิชอบด้วยกฎหมายและถูกทอดทิ้ง การสนับสนุนการจัดการงานศพ
ผู้สูงอายุที่มีฐานะยากจน และการช่วยเหลือผู้สูงอายุที่ประสบปัญหาความเดือดร้อนเรื่องที่พัก
อาศัย อาหารและเครื่องนุ่งห่ม    



๔๗ 
 

 

       ๑.๒.3) การได้รับค าปรึกษาในทางคดี การช่วยเหลือจากการทารุณ
กรรมและถูกทอดทิ้งโดยกระทรวงยุติธรรมให้ค าแนะน า ปรึกษา ที่เกี่ยวข้องในทางคดีส าหรับ
ผู้สูงอายุ        
       ๑.๒.4) การยกเว้นค่าเข้าชมสถานที่ของรัฐ โดยกระทรวงคมนาคม 
และกระทรวงทรัพยากรธรรมชาติฯ ให้ผู้สูงอายุเข้าชมฟรี 
       ๑.๒.5) การช่วยเหลือด้านค่าโดยสารยานพาหนะตามความ
เหมาะสม โดยกระทรวงคมนาคมให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุ โดยรถไฟ/รถไฟฟ้า/รถ บขส./ขสมก. 
ลดค่าโดยสารครึ่งราคาและการบินไทยลดค่าโดยสารภายในประเทศ ร้อยละ 15 
      ๑ .3 ) การบ ริการสั งคม  (Social Service) เป็ น ระบบบริก ารที่
ตอบสนองความต้องการขั้นพ้ืนฐานของประชาชนประกอบด้วยบริการด้านต่าง ๆ 5 ด้าน คือ 
       1.๓.๑) ด้านสุขภาพอนามัย ประกอบด้วย  
        1.๓.๑.๑) หลักประกันสุขภาพถ้วนหน้า ถือเป็นสิทธิขั้นพ้ืนฐาน
ของประชาชนทุกคน ให้บริการครอบคลุมด้านการตรวจสุขภาพ การรักษาพยาบาล และการ
ส่งเสริมสุขภาพและป้องกันโรค ด าเนินงานโดยส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) 
        ๑.๓.๑.2) การบริการทางการแพทย์และการสาธารณสุขจาก 
พ.ร.บ. ผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 และแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับที่ 2 (พ.ศ. 2545 - 2564) มีการ
จัดช่องทางเฉพาะส าหรับผู้สูงอายุแยกจากผู้รับบริการทั่วไปในแผนกผู้ป่วยนอก  
        ๑.3.๑.๓) โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพประจ าต าบล เป็น
โครงการดูแลสุขภาพที่เกิดจากการมีส่วนร่วมของชุมชนและท้องถิ่นบนพ้ืนฐานแนวคิด “หุ้นส่วน
การดูแล” ประกอบด้วยประชาชนในพื้นท่ี สถานบริการสุขภาพ และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
        ๑.๓.๑.4) การดูแลที่บ้าน (HomeCare) เป็นบริการส าหรับ
ผู้สูงอายุอีกรูปแบบหนึ่ง ซึ่งเหมาะกับผู้ป่วยผู้สูงอายุที่อาการไม่รุนแรงและไม่สะดวกในการ
เดินทางมารักษาที่โรงพยาบาล เป็นการลดค่าใช้จ่ายในการเดินทางของผู้ใช้บริการ และผู้สูงอายุ
ส่วนมากพึงพอใจที่จะรับการรักษาพยาบาลที่บ้าน  
        ๑.๓.๑.5) โครงการอาสาสมัครดูแลผู้สู งอายุ  (อผส.)เป็น
โครงการที่มุ่งแก้ไขปัญหาผู้สูงอายุขาดผู้ดูแล ช่วยเหลือตนเองไม่ได้ ถูกทอดทิ้ง ถูกละเลยเพิกเฉย
และผู้สูงอายุที่ได้รับการดูแลไม่ถูกต้อง โดยอาศัยการสร้างอาสาสมัคร จากอาสาสมัครสาธารณสุข
ประจ าหมู่บ้าน (อสม.) หรือประชาชนในชุมชนที่สมัครใจท าหน้าที่เป็นผู้ให้การดูแลช่วยเหลือ
ฟ้ืนฟูผู้สูงอายุในชุมชน 
      ๑.๔) ด้านการศึกษา ประกอบด้วย  
       1.๔.๑) การศึกษานอกโรงเรียน กระทรวงศึกษาธิการโดยศูนย์
ส่งเสริมการศึกษานอกโรงเรียนกลุ่มเป้าหมายพิเศษ (ศกพ.) ได้พัฒนาแนวทางการจัดการศึกษา
นอกโรงเรียนส าหรับผู้สูงอายุตามความต้องการและความสนใจของผู้สูงอายุ เช่น การส่งเสริมการ
เรียนรู้ตลอดชีวิตส าหรับผู้สูงอายุ การเสริมสร้างคุณค่าและการพัฒนาที่ยั่งยืนส าหรับผู้สูงอายุ การ
เสริมสร้างความร่วมมือเพ่ือความเข้มแข็งขององค์กรผู้สูงอายุ เป็นต้น  
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       ๑.๔.2) การศึกษาเกี่ยวกับคอมพิวเตอร์ เช่น“ชมรมการศึกษา
เกี่ยวกับคอมพิวเตอร์ (Old People Playing Young Club: OPPY)” เป็นชมรมที่มุ่งเผยแพร่
ความรู้และทักษะในการใช้คอมพิวเตอร์และอินเทอร์เน็ตให้แก่ผู้สูงอายุ โดยผู้สูงอายุจะต้องจ่าย
ค่าบริการเอง 
      ๑.๕) ด้านที่อยู่อาศัย ประกอบด้วย การสงเคราะห์ที่อยู่อาศัยและการ
ดูแล เป็นบริการในสถานสงเคราะห์ส าหรับผู้สูงอายุที่ครอบคลุมความจ าเป็นด้านปัจจัย 4 รวมทั้ง
บริการด้านการรักษาพยาบาล กายภาพบ าบัด ศาสนกิจ งานอดิเรก นันทนาการ กิจกรรมส่งเสริม
ประเพณีและวัฒนธรรม 
      ๑.๖) ด้านการมีงานท าและการมีรายได้  ประกอบด้วย กองทุน
สวัสดิการผู้สูงอายุสถาบันพัฒนาองค์กรชุมชน (องค์การมหาชน) จัดท าโครงการที่ยึดหลักการให้
ผู้สูงอายุเป็นแกนน าในการก าหนดและตัดสินใจร่วมกันในการบริหารจัดการสวัสดิการผู้สูงอายุ
กันเอง 
      ๑.๗)  ด้านบริการสังคมและนันทนาการ ประกอบด้วย  
       ๑.๗.1) ชมรมผู้สูงอายุ รูปแบบบริการทางสังคมส าหรับผู้สูงอายุที่มี
การพัฒนาขึ้นอย่างมากในปัจจุบัน ชมรมผู้สูงอายุเป็นการรวมกลุ่มกันทางสังคมของผู้สูงอายุที่มี
ความสนใจและมีอุดมการณ์ร่วมกันในการที่จะพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุโดยเฉพาะการ
สร้างคุณภาพทั้งทางกาย จิต และสังคม เพ่ือให้ชีวิตมีคุณค่าและมีคุณประโยชน์ทั้งแก่ตนเอง 
ครอบครัวและสังคม โดยมีสภาผู้สูงอายุและกระทรวงสาธารณสุขเป็นผู้สนับสนุนงบประมาณ แต่
ผู้บริหารจัดการและด าเนินการหลัก คือ กลุ่มผู้สูงอายุเอง การด าเนินงานของชมรมผู้สูงอายุใน
ลักษณะเครือข่าย ท าให้งานด้านผู้สูงอายุเข้มแข็งมากขึ้น  
       ๑.๗.2) ศูนย์อเนกประสงค์ส าหรับผู้สูงอายุ เป็นสถานที่ที่เป็นศูนย์
รวมขององค์การ ชุมชน ผู้สูงอายุ เพ่ือจัดกิจกรรมด้านสุขภาพ สังคม จิตและปัญญา โดยมีแนวคิด
พ้ืนฐาน คือ การใช้ชุมชนเป็นฐานในการให้บริการการดูแลระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุ และการ
จัดบริการแบบองค์รวม  
       ๑.๗.3) ศูนย์ชุมชนเพ่ือผู้สูงอายุ ให้บริการโดยไม่คิดค่าใช้จ่ายจาก
ผู้สูงอายุ การบริการที่จัดให้ เช่น กายภาพบ าบัด อาชีวบ าบัด ออกก าลังกาย ศาสนกิจ กิจกรรม
นันทนาการ ตลอดจนกิจกรรมในวันส าคัญต่างๆ  
       ๑.๗.4) ศูนย์บริการผู้สูงอายุในวัด เป็นโครงการที่จัดตั้งขึ้นมาเพ่ือ
สนับสนุนให้ชุมชนมีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนของตนเอง โดยมีวัดหรือสถาบันทาง
ศาสนาเป็นศูนย์กลางในการจัดกิจกรรม และ  
       ๑.๗.5) กองทุนผู้สูงอายุ เพ่ือสนับสนุนอุดหนุนโครงการส าหรับ
องค์กรของผู้สูงอายุหรือองค์กรที่ท างานด้านผู้สูงอายุเพ่ือคุ้มครอง ส่งเสริมและสนับสนุนผู้สูงอายุ
ให้มีศักยภาพ มีความม่ันคง และมีคุณภาพชีวิตที่ดี 
      ๑.๘) การช่วยเหลือเกื้อกูลของภาคประชาชน เป็นการจัดสวัสดิการ
สังคมโดยกลุ่มต่าง ๆเป็นผู้ด าเนินการหลัก เช่น การจัดสวัสดิการชุมชนที่ครอบคลุมการเกิด แก่ 
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เจ็บ ตาย กลุ่มออมทรัพย์ที่มีรูปธรรมก้าวหน้าชัดเจน ทั้งเชิงองค์ความรู้ กลไก และพ้ืนที่
ด าเนินการ ในอีกด้านหนึ่งภาคธุรกิจเอกชนที่เดิมมุ่งหวังผลประโยชน์ขององค์กรเป็นหลัก แต่ใน
ปัจจุบันได้ปรับบทบาทเข้ามาช่วยเหลือร่วมรับผิดชอบปัญหาสังคมมากขึ้น นอกจากนี้ยังมีการจัด
สวัสดิการโดยปัจเจกชน อาทิ การซื้อประกันชีวิตรูปแบบต่างๆ ผ่านกิจการประกันภัยของเอกชน 
ซึ่งเข้ามาช่วยเติมเต็มหรือยกระดับสวัสดิการในภาพรวมให้สมบูรณ์มากขึ้นอย่างมาก ถึงแม้ว่า
ประเทศไทยจะได้มีการจัดสวัสดิการสังคมส าหรับผู้สูงอายุในหลายรูปแบบ ในขณะเดียวกันก็ยัง
พบปัญหาและอุปสรรคในการจัดสวัสดิการสังคมส าหรับผู้สูงอายุไทย ดังนี้ 
       ๑.๘.๑) ขาดการบูรณาการและขาดความต่อเนื่องในงานสวัสดิการ
ผู้สูงอายุ มีการด าเนินงานแยกส่วนไม่มีลักษณะบูรณาการ และมีอุปสรรคปัญหาในเรื่องอ านาจสั่ง
การ กลไกการขับเคลื่อนขาดความต่อเนื่องทั้งในระดับนโยบายและการปฏิบัติ จึงเป็นผลให้ไม่
บรรลุเป้าหมาย 
       ๑.๘.๒) ขาดการน านโยบายสู่การปฏิบัติอย่างแท้จริง 
       ๑.๘..๓) ขาดแคลนทั้งงบประมาณและบุคลากร 
       ๑.๘.๔) สวัสดิการสังคมที่รัฐจัดให้กับผู้สูงอายุยังไม่เพียงพอกับ
ความต้องการของผู้สูงอายุไม่สามารถตอบสนองปัญหาได้อย่างแท้จริง ไม่ครอบคลุมผู้สูงอายุ
ทั้งหมดและยังไม่สามารถกระจายได้ทั่วถึง 
       ๑.๘.๕) แนวคิดในการบริการเชิงสงเคราะห์ระดับรายบุคคลไม่
สามารถสร้างความเข้มแข็งให้แก่ผู้สูงอายุให้สามารถพ่ึงพาตนเองได้อย่างยั่งยืน และการจัดให้
ผู้สูงอายุอยู่แยกจากครอบครัวท าให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตไม่ดีและมีความรู้สึกว้าเหว่ 
       ๑.๘.๖) ผู้สูงอายุขาดการรับรู้และความเข้าใจในสิทธิของผู้สูงอายุ
ตามพระราชบัญญัติผู้สูงอายุพ.ศ. 2546 
       ๑.๘.๗) การจัดบริการที่ภาคประชาชนไม่มีส่วนร่วมท าให้ไม่ได้รับ
ความร่วมมือประเด็นส าคัญ คือ บุตรหลานหรือคนในครอบครัวขาดความตระหนักถึงความส าคัญ
ของผู้สูงอายุ เพราะคิดว่าผู้สูงอายุเป็นภาระของครอบครัวหรือสังคม จึงให้ความสนใจและความ
เข้าใจต่อผู้สูงอายุน้อย ส่งผลให้ผู้สูงอายุมีความต้องการสวัสดิการสังคมจากภาครัฐ ภาคเอกชน
หรือภาคประชาชนเพื่อเติมเต็มความต้องการของผู้สูงอายุเองมากข้ึน 
     ๒) รูปแบบสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุในต่างประเทศ๔๐ 
      2.1) แคนาดา 
       ผู้ที่มีหน้าที่รับผิดชอบการดูแลผู้สูงอายุในประเทศแคนาดา ได้แก่ 
รัฐบาลในแต่ละมณฑลซึ่งมีอ านาจในการออกกฎหมายและจัดตั้งหน่วยงานการควบคุมดูแล
กิจการต่าง ๆ ที่เกี่ยวเนื่องกับการดูแลผู้สูงอายุ อย่างไรก็ตาม กระทรวงสาธารณสุขซึ่งเป็น

                                                        
  ๔๐ สถาบันวิจัยเพื่อการพัฒนาประเทศไทย ส านักส่งเสริมและพิทักษ์ผู้สูงอายุ (สทส.)ส านักงาน
ส่งเสริมสวัสดิภาพและพิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู้ด้อยโอกาส และผู้สูงอายุ (สท.). โครงการวิจัยเรื่อง การประมาณ
การงบประมาณส าหรับผู้สูงอายุ และแหล่งที่มาของเงิน. มีนาคม 2555, หน้า 30 – 36. 



๕๐ 
 

 

หน่วยงานภายใต้รัฐบาลกลางของแคนาดาถือเป็นองค์กรที่มีอ านาจหน้าที่ดูแลและติดตาม
ตรวจสอบเกี่ยวกับสุขภาพและสภาพความเป็นอยู่ของผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในประเทศ ทั้งนี้ การ
จดับริการสวัสดิการและดูแลผู้สูงอายุในประเทศแคนาดาแบ่งเป็น 7 เรื่องส าคัญ ได้แก่ 
        ๒.๑.1) เรื่องสุขภาพ เช่น การจัดให้มีการเยี่ยมดูแลจากทีม
แพทย์และพยาบาล โดยอาจเป็นบริการชั่วคราวหลังจากการฟ้ืนไข้จากโรงพยาบาล หรือการเยี่ยม
ดูแลอย่างต่อเนื่องหากมีความจ าเป็นทั้งนี้ ค่าใช้จ่ายโดยรวมส าหรับการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุอยู่ที่
ประมาณ 53.2 พันล้านดอลล่าร์ ในปี 2008 และ 60.8 พันล้านดอลล่าร์ ในปี 2010 คิดเป็น
ตัวเลขประมาณร้อยละ 44 ของงบประมาณรัฐบาลส าหรับการดูแลสุขภาพประชาชนทั้งหมด 
        2.๑.๒) เรื่องที่พักอาศัย เช่น การให้เงินช่วยเหลือส าหรับที่พัก 
รวมทั้งค่าเช่าบ้านส าหรับผู้สูงอายุที่เข้าข่ายตามหลักเกณฑ์ การจัดหาสถานที่อยู่อาศัยที่จัดไว้
เฉพาะส าหรับผู้สูงอายุที่ไม่ประสงค์หรือไม่สามารถอาศัยอยู่ในบ้านของตนเอง 
        ๒.๑.3) เรื่องการเดินทาง เช่น การให้ส่วนลดค่าโดยสารในการ
เดินทาง การจัดระบบขนส่งพิเศษส าหรับผู้สูงอายุที่ไม่สามารถเดินทางได้สะดวก เป็นต้น 
        ๒.๑.4) เรื่องการเงิน (Finances) ได้แก่ สวัสดิการในรูปแบบ
ของบ านาญและเงินช่วยเหลือทั้งนี้ ระบบบ านาญของแคนาดาเริ่มขึ้นเมื่อปี ค.ศ. 1966 โดย
หลักประกันรายได้เม่ือเกษียณอายุสามารถแบ่งเป็น 3 ระดับ ดังนี้ 
         (๑ ) ระดับที่  1  หลักประกันยามชราภาพ  (Old Age 
Security) 
          (๑.๑) รัฐน ารายได้จากภาษีอากรมาจ่ายหลักประกันยาม
ชราเป็นรายเดือนให้กับประชาชนที่มีอายุ 65 ปี ขึ้นไป และอาศัยอยู่ในแคนาดาหลังอายุ 18 ปี 
เป็นเวลาไม่น้อยกว่า 10 ปี ขึ้นไป 
          (๑.๒) กรณีมีรายได้ต่ ามาก ๆ จะได้รับเงินช่วยเหลืออ่ืน 
ๆ จากรัฐบาลด้วย 
          (๑.๓) หน่วยงานที่รับผิดชอบ The Canada Revenue 
Agency (CRA) 
         (๒) ระดับที่ 2 แผนบ านาญแห่งชาติ (Canada Pension 
Plan) 
          (๒.๑) แรงงานทุกคนที่มีอายุ 18 ปีขึ้นไป จะถูกจัดเข้า
แผนบ านาญแห่งชาติ โดยมีหน่วยงานThe Canada Revenue Agency (CRA) เป็นผู้รับผิดชอบ 
          (๒.๒) มีลักษณะเป็นการจ่ายให้ผู้ประกันตนและคนใน
ครอบครัว กรณีท่ีผู้ประกันตนไม่สามารถท างานได้หรือเสียชีวิต 
          (๒.๓) การจัดสรรเงินเข้าระบบแผนบ านาญแห่งชาติจะ
มาจากผู้ประกันตนและนายจ้างสมทบให้ฝ่ายละเท่ากัน โดยหักจากรายได้ต่อเดือน 
          (๒.๔) เงินแผนบ านาญที่ได้รับขึ้นกับว่าผู้ประกันตน
จัดสรรเงินเข้าแผนบ านาญแห่งชาติมากน้อยและยาวนานเพียงใด และอายุที่เกษียณ (ถ้าปีใด
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ลูกจ้างมีรายได้สุทธิต่ ากว่า 3,500 ดอลล่าร์ปีนั้นจะได้รับยกเว้นการจัดสรรเงินเข้าแผนบ านาญ
แห่งชาติ) 
          (๒.๕) แม้ผู้ประกันตนเดินทางไปท างานต่างประเทศก็
สามารถรับผลประโยชน์ที่ตนเองออมไว้ได้ 
         (๓) ระดับที่  3 การออมภาคเอกชน (Private Pension 
Plan) 
          (๓.๑) ระบบ Employer Pension Plan (ชื่อทางการว่า 
Registered Pension Plan (RPPs) โดยรัฐส่งเสริมการออมและให้สิทธิพิเศษทางภาษีแก่ผู้ออม 
ซึ่งการออมระดับที่ 3 นี้สามารถเลือกได้หลายทาง เช่น 1) ผู้ออมสามารถเลือกรูปแบบการออม
ให้เหมาะสมกับตัวเองได้ว่าจะออมในแบบ defined benefit plan (การก าหนดเงินที่จะได้รับ
หลังเกษียณขึ้นอยู่กับรายได้ และระยะเวลาการท างาน) หรือ defined contributionplan (การ
ก าหนดจ านวนเงินที่จะต้องสบทบเข้ากองทุน ส่วนจ านวนเงินที่จะได้รับหลังเกษียณขึ้นอยู่กับ
จ านวนเงินกับระยะเวลาที่สบทบ) และ 2) สามารถเลือกเบิกเงินออกมาก่อนหรือหลังอายุค รบ 
65 ปี ก็ได้(จ านวนเงินที่ได้รับขึ้นกับระยะเวลาการออม) 
          (๓.๒) ระบบ Registered Retirement Savings Plan 
(RRSPs) กองทุน RRSP จะลงทุนในกองทุนหลายประเภท และผู้ออมสามารถเลือกลงทุนกับ
สถาบันการเงินต่าง ๆ ได้ตามที่ต้องการ 
        ๒.๑.5) เรื่องรูปแบบการด าเนินชีวิต ได้แก่ การดูแลเกี่ยวกับ
สุขอนามัยและกิจวัตรประจ าวันของผู้สูงอายุ เช่น การอาบน้ า การขับถ่าย การแต่งตัว การท า
ความสะอาดบ้าน รวมไปถึงการซื้อเครื่องอุปโภคและบริโภค และการด าเนินกิจกรรมเพ่ือการ
พักผ่อนหย่อนใจ 
        ๒.๑.6) เรื่องความมั่นคงส่วนตัว ได้แก่ การบริการดูแลด้าน
ความปลอดภัย เช่น การดูแลบ้านรวมไปถึงการรับส่งและติดตามผู้สูงอายุไปยังสถานที่นัดหมาย 
และการท าธุรกรรมทางการเงิน เป็นต้น 
        ๒.๑.7) เรื่องอ่ืนๆ เช่น การให้ข้อมูลทางโทรศัพท์และสอบถาม
บริการเพ่ือผู้สูงอายุ (BC Seniors' Line) หรือบริการส่งข้อความเป็นจดหมายหรือการ์ดให้
ผู้สูงอายุเนื่องในโอกาสส าคัญๆ เช่น วันเกิด หรือวันครบรอบแต่งงาน เป็นต้นทั้งนี้ การจัด
สวัสดิการและการบริการดูแลผู้สูงอายุ ได้รับงบประมาณมาจากรายได้ของรัฐบาลกลางและ
รัฐบาลระดับจังหวัด ซึ่งแหล่งหลักมาจากภาษีเงินได้บุคคลธรรมดา ภาษีเงินได้นิติบุคคลและภาษี
เพ่ือการบริโภค 
       2.๒) สวีเดน 
        สวีเดนเป็นประเทศที่มีระบบรัฐสวัสดิการที่ดีมากและเน้นการมี
ส่วนร่วมของประชาชนสาเหตุหลักที่สวีเดนสามารถจัดสวัสดิการสังคมได้ดีเนื่องจากมีการจัดเก็บ
ภาษีเพ่ือสวัสดิการสังคมในอัตราก้าวหน้าที่สูงถึงประมาณร้อยละ 40 ของเงินเดือน และเป็น
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กลไกส าคัญที่ท าให้รายได้และคุณภาพชีวิตของประชาชนใกล้เคียงกัน  ผู้ที่มีหน้าที่รับผิดชอบการ
จัดบริการสวัสดิการแก่ผู้สูงอายุสามารถแบ่งออกได้ 3 ระดับได้แก่ 
        ๒ .๒ .1) รัฐสภา คือ ผู้ รับผิดชอบในระดับชาติ  มีหน้ าที่
รับผิดชอบในการออกกฎหมายและควบคุมการให้บริการ โดยมีการให้บริการผ่านหน่วยงานกลาง
ที่เรียกว่า “สุขภาพและสวัสดิการแห่งชาติ” (The National Board of Health and Welfare) 
        2.๒.๒) สภามณฑลหรือสภาระดับภูมิภาค คือ ผู้รับผิดชอบใน
ระดับภูมิภาค มีหน้าที่รับผิดชอบการให้บริการด้านสุขภาพ และการสาธารณสุขแก่ประชาชนใน
พ้ืนที่ระดับภูมิภาค 
        ๒.๒.3) สภาเทศบาล คือ ผู้รับผิดชอบในระดับท้องถิ่น มีหน้าที่
รับผิดชอบเกี่ยวกับเรื่องการให้บริการด้านสังคมในระดับท้องถิ่น 
        จากข้อมูลในอดีต พบว่าค่าใช้จ่ายส าหรับการดูแลผู้สูงอายุอยู่ที่ 
80.3 พันล้านโครน ในปีค.ศ. 2006 และ 91.8 พันล้านโครน ในปี ค.ศ. 2008 โดยที่ประมาณ
ร้อยละ 4 ของค่าใช้จ่ายมาจากการเก็บค่าบริการจากผู้ป่วย ส่วนที่เหลือมาจากภาษีรายได้ท้องถิ่น
และเงินอุดหนุนจากรัฐบาล ส าหรับในส่วนของเทศบาลนั้นมีที่มาของงบประมาณที่น ามาจัด
สวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุจาก 3 แหล่ง ดังนี้ 
         (1) ภาษีทางตรง ได้แก่ ภาษีรายได้ท้องถิ่น 
         (2) เงินช่วยเหลือหรืออุดหนุนจากรัฐบาลกลาง 
         (3) เงินค่าธรรมเนียมการบริการที่เก็บจากผู้เข้ามาใช้บริการ
ในระดับท้องถิ่นทั้งนี้ การจัดบริการสวัสดิการแก่ผู้สูงอายุในประเทศสวีเดน ครอบคลุมบริการ
ต่อไปนี้ 
          (๓.1) การให้บริการดูแลสุขภาพและการดูแลระยะยาว 
ตั้งแต่ ค.ศ. 2003 ทุกคนในประเทศมีสิทธิเสรีภาพในการเลือกการดูแลสุขภาพอย่างเป็นอิสระ 
นั่นคือ ผู้ป่วยสามารถที่จะเลือกโรงพยาบาลที่ใดก็ได้ในประเทศ ในเงื่อนไขตามกรอบการรักษาที่
สภาเขตก าหนดไว้ 
          (๓.2) มีระบบการรับบริการเมื่ออยู่ที่บ้าน แนวคิดหลัก
ของแนวทางการดูแลผู้สูงอายุในสวีเดนทุกวันนี้ คือ ผู้สูงอายุจะต้องเปิดตัวต่อการอาศัยอยู่ในบ้าน
ของตัวเองให้นานที่สุด 
          (3.๓) การบริการขั้นปฐม การให้การดูแลและบริการ 
เช่น การซื้อของให้ การท าความสะอาดบ้านการท าอาหาร การซักผ้า บริการอาหาร การเตือน
ความปลอดภัย และการดูแลประจ าวันครอบคลุมการดูแลสุขภาพที่สามารถอยู่ในบ้านของตัวเอง 
ผู้สูงอายุจะอยู่ในบ้านของตัวเองจนกว่าจะสิ้นสุดของชีวิตและในกรณีที่ป่วยหนักก็ได้รับการดูแล
สุขภาพและการดูแลทางสังคมในบ้านของตน 
          (๓.4) การดูแลผู้สู งอายุในช่วงเวลากลางวัน หน่วย
บริการตอนกลางวันได้รับการจัดตั้งขึ้นเพ่ือผู้สูงอายุซึ่งมีโรคประจ าตัวหรือเผชิญกับภาวะสมอง
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เสื่อม โดยมีบทบาทส าคัญในการดูแลผู้สูงอายุในช่วงเวลาที่ผู้สูงอายุต้องการให้ครอบครัวพักผ่อน
บ้างตามเวลาที่ก าหนด 
          (๓.5) การเตือนความปลอดภัยส่วนบุคคล 
          (๓.6) การพักอาศัยระยะสั้น การดูแลระยะสั้นจะใช้
ส าหรับการฟื้นฟูสมรรถภาพและให้การพยาบาลหลังจากอยู่ในโรงพยาบาล 
          (๓.7) จัดหาอุปกรณ์อ านวยความสะดวก เจ้าหน้าที่
รับผิดชอบในการดูแลสุขภาพของเทศบาลและสภามณฑลจะต้องมีอุปกรณ์อ านวยความสะดวกที่
ถูกควบคุมโดยพระราชบัญญัติการแพทย์และสุขภาพ 
          (๓.8) การปรับตัวที่บ้าน การจัดสรรเงินทุนส าหรับการ
ปรับตัวต่อที่อยู่อาศัยช่วยให้ผู้สูงอายุสามารถปรับตัวในบ้านของตน ทั้งนี้ เทศบาลสามารถก าหนด
มาตรการที่จ าเป็นเพื่อให้ผู้สูงอายุใช้บ้านของตนอย่างมีประสิทธิภาพ 
          (๓.9) บริการขนส่ง ผู้สูงอายุซึ่งไม่สามารถใช้บริการ
ขนส่งสาธารณะตามปกติ มีสิทธิได้รับการบริการขนส่งรูปแบบที่พบบ่อยที่สุดของการขนส่ง ได้แก่ 
แท็กซี่ รวมไปถึงรถพิเศษในบางครั้ง 
          (๓.10) ที่อยู่อาศัยพิเศษ เทศบาลเป็นผู้รับผิดชอบดูแลผู้
ซึ่งไม่สามารถอาศัยอยู่ในบ้านของตนเองได้ 
          (๓.11) การดูแลครอบครัว ในบางครั้งอาจมีการให้
ผลตอบแทนทางการเงินส าหรับสมาชิกในครอบครัวที่ให้ความช่วยเหลือและดูแลผู้สูงอายุใน
ครอบครัวของตน 
          (3.12) บริการประโยชน์ส าหรับผู้สู งอายุ  เทศบาล
สามารถจัดบริการส าหรับผู้สูงอายุ เช่นการเปลี่ยนผ้าม่านท าความสะอาดและซักผ้า โดยเทศบาล
เป็นผู้ก าหนดค่าบริการ แต่ต้องไม่สูงกว่าค่าใช้จ่ายของเทศบาล 
          (๓.13) ระบบบ านาญนอกจากนี้ ส าหรับผู้ที่ท างานใน
สวีเดน มีสิทธิได้รับประโยชน์จากกองทุนผู้สูงอายุ (Old Age Pension) หลังจากอายุครบ 60 ปี 
จ านวนเงินสวัสดิการที่ได้รับจะขึ้นอยู่กับรายได้ เงินสบทบที่จ่ายเข้ากองทุน และปีที่เริ่มต้นรับสิทธิ
ประโยชน์จากกองทุน ส าหรับผู้ที่ไม่ได้ท างานในสวีเดนแต่อยู่ในสวีเดนมาเป็นเวลาไม่น้อยกว่า 3 
ปี จะสามารถได้รับสิทธิประโยชน์จากกองทุน ที่เรียกว่า “Guarantee Pension” โดยจ านวนเงิน
สวัสดิการจะขึ้นอยู่กับจ านวนปีที่อาศัยอยู่ในสวีเดน หากอาศัยอยู่เป็นเวลาตั้งแต่ 40 ปีขึ้นไป จะ
ได้รับผลประโยชน์เต็มจ านวน อย่างไรก็ตามจะต้องมีอายุครบ 65 ปี จึงจะเริ่มรับสิทธิประโยชน์
จาก Guarantee Pension ได้ ผู้สูงอายุที่มีอายุครบ 65 ปี และได้ใช้สิทธิประโยชน์จากกองทุน
ผู้สูงอายุหมดแล้ว สามารถขอเงินช่วยเหลือค่าบ้าน หรือ “Housing Supplement” เพ่ิมเติมได้
อีก ส าหรับผู้ที่ไม่เข้าข่ายรับเงินช่วยเหลือจากกองทุนผู้สูงอายุสามารถขอเงินช่วยเหลือค่าใช้จ่าย
เพ่ือยังชีพ หรือ “Maintenance Support” แทนได้ 
      ๒.3) ออสเตรเลีย 
       บริการสวัสดิการแก่ผู้สูงอายุ ในประเทศออสเตรเลีย ประกอบด้วย 
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        ๒.3.1) หลักประกันรายได้ ได้แก่ 
         ๒.๓.๑.1) เงินบ านาญผู้สูงอายุ (Old Age Pension) 
         2.๓.๑.๒) รัฐบาลน าเงินมาจ่ายให้ผู้เกษียณอายุ (ผู้ชายอายุ 
65 ปี ขึ้นไป และผู้หญิงอายุ60 – 65 ปีขึ้นไป) ในอัตราคงที่ โดยจะปรับปีละ 2 ครั้ง เพ่ือให้
สอดคล้องกับค่าครองชีพ 
         ๒.๓.๑.๓) ผู้ที่ต้องการใช้สิทธิต้องยื่นเรื่องให้หน่วยงานของ
รัฐพิจารณาคุณสมบัติก่อน 
         ๒.๓.๑.4) เงินส่วนนี้จะเป็นรายได้หลักของผู้เกษียณอายุชาว
ออสเตรเลีย 
         ๒ .๓ .๑ .5) เ งิ น อ อ ม ภ า ค บั ง คั บ  Superannuation 
Guarantee 
         ๒.๓.๑.6) ตั้งแต่ปี ค.ศ. 2002 นายจ้างต้องจัดสรรเงินร้อย
ละ 9 ของค่าจ้างเข้าระบบ superannuation guarantee ตามบัญชีรายบุคคลของลูกจ้าง โดย
ลูกจ้างสมทบเงินหรือไม่ก็ได้ 
         ๒.๓.๑.7) ลูกจ้างสามารถเลือกกองทุนที่จะน าเงินส่วนนี้ไป
ลงทุนได ้
         ๒.๓.๑.8) ระบบนี้ครอบคลุมแรงงานอายุ 18 – 70 ปี ที่มี
รายได้ต่อเดือน 450 ออสเตรเลียดอลล่าร์ หรือมากกว่า superannuation guarantee 
         ๒.๓.๑.9) เกษียณอายุเมื่ออายุ 55 ปี (และจะค่อย ๆ ปรับ
เป็น 60 ปี ในช่วง ค.ศ. 2015 – 2025) 
         ๒.๓.๑.10) ผู้เกษียณอายุสามารถเลือกรับเงินรายปีหรือเงิน
ก้อนก็ได้ 
         ๒.๓.๑.11) แรงงานร้อยละ 90 ในออสเตรเลียอยู่ในระบบ
นี้ 
        ๒.3.2) ด้านสวัสดิการทางสังคม 
         ประชากรผู้สูงอายุหรือ Senior Citizen คือ ผู้สูงอายุที่ถือ
สัญชาติออสเตรเลียมีอายุเกิน60 ปี และผู้อยู่อาศัยถาวร (ถือสัญชาติอ่ืน) ที่อายุเกิน 60 ปี และ
ได้อยู่อาศัยในออสเตรเลียแล้วเกิน 10 ปี สามารถขอ ‘บัตร’ หลักฐานแสดงความเป็นผู้สูงอายุได้
ตามที่ท าการเทศบาลท้องถิ่น (Council) บัตรนี้เป็นบัตรตลอดชีพ มีประโยชน์ในการด าเนิน
ชีวิตประจ าวัน สามารถใช้ขอลดราคาได้ เช่น ค่าน้ า ค่าไฟ ค่าแก๊ส ค่าดูหนัง ค่าโดยสารรถประจ า
ทางในเขตเมือง ได้แก่ รถไฟ รถราง รถเมล์ และยังได้สิทธิเดินทางโดยรถไฟไปต่างเมืองในรัฐฟรี 
1 เที่ยว คือ ออกขาไปให้ ขากลับออกเอง ในแต่ละปีทุกๆ ต้นปี ทางการจะส่งเอกสารเรื่องส าคัญ 
ๆ เกี่ยวกับผู้สูงอายุที่ต้องการให้ผู้สูงอายุรับรู้ รวมทั้งรายการต่างๆ ที่จัดให้ผู้สูงอายุในปีนั้นๆ เช่น 
สัปดาห์ผู้สูงอายุ (Senior Week) เป็นต้นพร้อมหนังสือเล่มเล็กมีรายชื่ออาคารร้านค้า บริการ
ต่างๆ ตั้งแต่ที่พักตากอากาศ ร้านท าแว่นตา ไปจนร้านอาหารที่ยินดีลดราคาให้ผู้สูงอายุที่มี
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สังหาริมทรัพย์และอสังหาริมทรัพย์รวมแล้วอยู่ในระดับที่รัฐจัดว่าเป็นผู้มีฐานะดี จะได้รับการ
ช่วยเหลือบริการทั้งจากภาครัฐและเอกชนตามสิทธิทุกอย่าง ส่วนผู้สูงอายุที่มีฐานะต่ ากว่ารัฐจะ
ช่วยเหลือทางการเงิน โดยให้เป็น ‘Pensioner’ (ผู้รับบ านาญ ผู้รับเงินสงเคราะห์) 
        ๒.3.3) ด้านสุขภาพ 
         การดูแลเรื่องสุขภาพและโรคภัยไข้เจ็บ รัฐบาลจะมีจดหมาย
เรียกตามวาระ เช่น ให้ไปฉีดวัคซีน ตรวจมะเร็งเต้านม มะเร็งปากมดลูก มะเร็งล าไส้ การเจ็บป่วย
ธรรมดา การเจ็บป่วยกรณีที่เกี่ยวกับ ‘โรคชราภาพ’ คือ เกิดขึ้นกับคนแก่ส่วนใหญ่ (เช่น นัยน์ตา
แห้ง ความดันโลหิตสูง ไขมันในเลือดสูงเป็นต้น) การขอรับการตรวจ (เช่น เจาะเลือดตรวจ
ร่างกายประจ าปี X-Ray กระดูก สแกนสมอง)อุบัติเหตุ/อาการเจ็บป่วยสาหัส การผ่าตัดที่ไม่ใช่
กรณีฉุกเฉิน (เช่น การผ่าตัดเปลี่ยนเข่า การผ่าตัดเปลี่ยนสะโพก เป็นต้น) รัฐจะดูแลและจ่ายค่า
รักษาพยาบาลเหล่านี้ทั้งหมด ส่วนค่ายารัฐจะช่วยเหลือค่าใช้จ่ายเพียงบางส่วน 
        ๒.3.4) สวัสดิการอื่นๆ 
         เนื่องจากรัฐสนับสนุนให้ผู้สูงอายุเลี้ยงสุนัขเพ่ือบ ารุงสุขภาพ
กาย สุขภาพใจ และอารมณ์จึงอนุมัติให้เลี้ยงได้ไม่เกิน 2 ตัว ในประเทศออสเตรเลียการเลี้ยงสุนัข
ต้องขึ้นทะเบียน และต้องเสียค่าทะเบียนเป็นรายปี ซึ่งกรณีผู้สูงอายุจะได้ส่วนลดค่าทะเบียนสุนัข 
อีกท้ังรัฐได้จัดสวัสดิการช่วยเหลือโดยให้ส่วนลดด้านสาธารณูปโภค เช่น ค่าโทรศัพท์ ค่าไฟฟ้า ค่า
แก๊ส เป็นต้นผู้สูงอายุที่อายุเกิน 90 ปี จ านวนไม่น้อยยังคงขับรถอยู่ กล่าวคือ เมื่ออายุเกิน 80 ปี
ใบขับขี่หมดอายุถ้าผู้สูงอายุต้องสอบข้อเขียนใหม่ จะมีเจ้าหน้าที่อ านวยความสะดวกท าให้ถึงที่
บ้านโดยทดสอบให้อ่านค าถามและให้ตอบ พาแพทย์มาตรวจวัดสายตา พร้อมถ่ายรูปให้ด้วย ถ้า
เห็นว่ายังสามารถขับได้จะส่งใบขับขี่ใบใหม่มาทางไปรษณีย์ ใบขับขี่จะมีรูปเจ้าของติด ซึ่งสามารถ
ใช้แทนบัตรประจ าตัวประชาชนได้ 
       ๒.4) ญี่ปุ่น 
        ประเทศญี่ปุ่นมีสวัสดิการด้านหลักประกันรายได้ผ่านระบบ
บ านาญแบบสมัครใจ โดยเป็นการออมในลักษณะของกองทุนส ารองเลี้ยงชีพ ด าเนินการโดย
กองทุนบ านาญส าหรับลูกจ้าง (บริษัทเอกชน)และกองทุนบ านาญแห่งชาติ (ภาครัฐบาล) ระบบ
บ านาญ ประกอบด้วย 
        ๒.4.1) บ านาญพื้นฐาน (basic pension) 
         ๒.๔.๑.1)  เป็นระบบแบบ PAYGO คือ มีการก าหนด
ประโยชน์ทดแทนแน่นอน การเก็บเงินสมทบ และจ่ายประโยชน์ทดแทนในอัตราเดียวโดยไม่อิง
กับรายได้ 
         ๒.๔ .๑ .2) ปั จจุบั นผู้ ป ระกันตนจะถูกหั ก เงินจ านวน 
13,860 เยน/เดือน และผู้มีสิทธิรับประโยชน์ทดแทนต้องมีอายุ 65 ปีขึ้นไป และจ่ายสมทบมา
ไม่ต่ ากว่า 25 ปี (ผู้ประกันตนสามารถขอรับประโยชน์ทดแทนได้ตั้งแต่อายุ 60 ปี ในอัตราร้อย
ละ 70 ของเงินที่จะได้รับเมื่ออายุครบ 65 ปีและสามารถเลื่อนการรับเงินได้ไปจนถึงอายุ 70 ปี 
ซึ่งจะได้รับเงินจ านวนร้อยละ 142 ของเงินที่ได้รับเมื่ออายุครบ 65 ปี) 
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        ๒.4.2) บ านาญที่เกี่ยวกับรายได้ (Income-related pension) 
         ๒.๔.๑.1) เป็นระบบ defined benefit ที่เรียกเก็บเงินจาก
ลูกจ้างหรือพนักงานในบริษัทที่มีจ านวนลูกจ้างตั้งแต่ 5 คนขึ้นไป ลูกจ้างภาครัฐบาล ครู และ
พ นั ก งาน โร งเรี ยน เอกช น  ภ าย ใต้ ก ารก า  กั บ ดู แ ลขอ ง The National Government 
Employees’ Mutual Aid Association, Local Government Employees’ Mutual Aid 
Association และ Private School Teachers and Employees’ Mutual Aid Association 
         ๒.๔.๑.2) ผู้ประกันตนในปัจจุบันจ่ายเงินเข้าระบบในอัตรา 
142.88 เยน/รายได้ 1,000 เยนช่วงเริ่มต้นระบบบ านาญ ญี่ปุ่นได้กระจายอ านาจให้กลุ่ม
แม่บ้านและชุมชนเข้ามามีบทบาทในการเก็บเงินสมทบ โดยอนุญาตให้หักเงินบางส่วนเป็นค่า
บริหารจัดการ ท าให้อัตราเก็บเงินสมทบค่อนข้างดีมาก ต่อมาเปลี่ยนระบบจัดเก็บโดยรวมการ
บริหารไว้ที่ส่วนกลาง และให้ Social Insurance Agency (SIA) เป็นผู้บริหารจัดเก็บของทั้ง
ประเทศทั้งนี้ปัญหาของระบบบ านาญของญี่ปุ่น ได้แก่ 
          (๑) ข้อมูลการส่งเงินสมทบและการให้เงินบ านาญไม่
สะท้อนสถานะปัจจุบัน (ปกปิดความผิดพลาดจากการท างาน) 
          (2) การบริหารจัดการที่ด้อยประสิทธิภาพ การลงทุนที่
ให้ผลตอบแทนที่ต่ า ประชาชนไม่เชื่อมั่นในระบบบ านาญและคาดว่าจะไม่ได้รับความเป็นธรรมใน
อนาคต จึงเลือกท่ีจะไม่จ่ายเงินสมทบ 
          (๓) การจ่ายเงินบ านาญ เนื่องจากโครงสร้างประชากร
ผู้สูงอายุเพิ่มขึ้นเรื่อยๆ ส าหรับแนวทางแก้ไข คือ 
           (๓.๑) รัฐบาลออกกฎบังคับและลงโทษผู้ไม่จ่ายเงิน
สมทบบ านาญถือว่ามีความผิด และรัฐบาลท้องถิ่นสามารถจัดการน าสินทรัพย์ของผู้นั้นมาแปลง
สภาพเพ่ือจ่ายเงินสมทบได้ 
           (๓ .๒ ) นั ก วิ ช าการเสนอให้ รั ฐบ าล ใช้ เงิน จาก
ภาษีมูลค่าเพ่ิมแทนการใช้ภาษีทั่วไปในการสนับสนุนระบบบ านาญถ้วนหน้า (แต่นักวิชาการอีก
กลุ่มไม่เห็นด้วยกับแนวทางแก้ปัญหานั้น โดยเห็นว่าภาษีมูลค่าเพ่ิมมีลักษณะถดถอยไม่เหมาะสม
กับโครงการที่มีวัตถุประสงค์เพ่ือกระจายรายได้และยังสร้างภาระให้กับผู้สูงอายุที่มีรายได้ค่อนข้าง
ต่ าอยู่แล้ว) 
 
  ๒.๒.๕  การจัดสวัสดิการผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
 

   องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นทุกรูปแบบ  จัดตั้งขึ้นเพ่ือท าหน้าที่ในการจัดท า 
บ ารุงรักษาและให้บริการสาธารณะแก่ประชาชน ซึ่งต่อมาได้มีการถ่ายโอนภารกิจการจัดบริการ
สาธารณะจากส่วนราชการให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นหน่วยงานด าเนินการมากยิ่งขึ้น โดย
ยึดหลักการว่า “ประชาชนจะต้องได้รับบริการสาธารณะที่ดีขึ้นหรือไม่ต่ ากว่าเดิม มีคุณภาพ
มาตรฐาน การบริหารจัดการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีความโปร่งใส มีประสิทธิภาพและ
รับผิดชอบต่อผู้ใช้บริการให้มากขึ้น รวมทั้งส่งเสริมให้ประชาชน ภาคประชาสังคม และชุมชนมี
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ส่วนร่วมในการตัดสินใจ ร่วมด าเนินงานและติดตามตรวจสอบ” กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น 
ในฐานะหน่วยงานส่งเสริมสนับสนุนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและด้วยความร่วมมือจาก
สถาบันวิจัยและให้ค าปรึกษาแห่งมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ได้จัดท ามาตรฐานการสงเคราะห์
ผู้สูงอายุ พร้อมกับได้ประชุมเชิงปฏิบัติการเพ่ือระดมความคิดเห็นและข้อเสนอแนะต่างๆ  จาก
ผู้แทนองค์การบริหารส่วนจังหวัด เทศบาล องค์การบริหารส่วนต าบล สมาคมองค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น รวมทั้งส่วนราชการที่เกี่ยวข้อง เพ่ือให้ได้มาตรฐานที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
สามารถน าไปใช้เป็นแนวทางในการบริหารและให้บริการอย่างมีประสิทธิภาพ  ประสิทธิผล เกิด
ประโยชน์และความพึงพอใจแก่ประชาชน รวมทั้งเพ่ือเป็นหลักประกันว่าประชาชนไม่ว่าจะอยู่
ส่วนใดของประเทศ จะได้รับบริการสาธารณะในมาตรฐานขั้นต่ าที่เท่าเทียมกัน ส่งผลให้ประชาชน
มีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึน๔๑ 
   ตามภารกิจ อ านาจหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และภารกิจที่ได้รับการ
ถ่ายโอนตามพระราชบัญญัติก าหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2542 ได้ก าหนดให้องค์การบริหารส่วนต าบล เทศบาล และองค์การบริหาร
ส่วนจังหวัดมีอ านาจและหน้าที่ในการสงเคราะห์ และส่งเสริมการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 
กล่าวคือ 
    ๑.  พระราชบัญญัติเทศบาล พ.ศ. 2496 
     ๑.๑  มาตรา 50 “ภายใต้บังคับแห่งกฎหมาย เทศบาลต าบลมีอ านาจ
หน้าที่ต้องท าในเขตเทศบาล ตาม (๗) ส่งเสริมการพัฒนาสตรี เด็ก เยาวชน ผู้สูงอายุ และผู้
พิการ” 
     ๑.๒  มาตรา 53 “ภายใต้บังคับแห่งกฎหมาย เทศบาลเมืองมีหน้าที่ต้อง
ท าในเขตเทศบาล ตาม กิจการที่ระบุไว้ในมาตรา 50” 
     ๑.๓  มาตรา 56 “ภายใต้บังคับแห่งกฎหมาย เทศบาลนครมีหน้าที่ต้องท า
ในเขตเทศบาล ตาม (1) กิจการที่ระบุไว้ในมาตรา 53” 
    ๒. พระราชบัญญัติสภาต าบลและองค์การบริหารส่วนต าบล พ.ศ. 2537 
     ๒.๑  มาตรา 67 “ภายใต้บังคับแห่งกฎหมาย องค์การบริหารส่วนต าบล 
มีหน้าที่ต้องท าในเขตองค์การบริหารส่วนต าบลตาม (6) ส่งเสริมการพัฒนาสตรี เด็ก เยาวชน 
ผู้สูงอายุ และผู้พิการ” 
    ๓. พระราชบัญญัติก าหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอ านาจให้แก่องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2542 
     ๓.๑  มาตรา 16 “ให้เทศบาล เมืองพัทยา และองค์การบริหารส่วนต าบล 
มีอ านาจและหน้าที่ในการจัดระบบการบริการสาธารณะเพ่ือประโยชน์ของประชาชนในท้องถิ่น

                                                        
  ๔๑ กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น  กระทรวงมหาดไทย. มาตรฐานการสงเคราะห์ผู้สูงอายุ. 
กระทรวงมหาดไทย. (กรุงเทพมหานคร: กรมส่งเสริมการปกครองทอ้งถิ่น, ๒๕๔๙), บทน า. 
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ของตนเอง ตาม (10) การสังคมสงเคราะห์ และการพัฒนาคุณภาพชีวิตเด็ก สตรี คนชราและ
ผู้ด้อยโอกาส” 
     ๓.๒  มาตรา 17 “ภายใต้บังคับมาตรา 16 ให้องค์การบริหารส่วนจังหวัด
มีอ านาจและหน้าที่ในการจัดระบบบริการสาธารณะเพ่ือประโยชน์ของประชาชนในท้องถิ่นของ
ตนเอง ตาม (27) การสังคมสงเคราะห์ และการพัฒนาคุณภาพชีวิตเด็ก สตรี คนชราและ
ผู้ด้อยโอกาส” 
    ดังนั้น จึงจ าเป็นอย่างยิ่งที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจะต้องตระหนักและให้ 
ความส าคัญกับการจัดสวัสดิการผู้สูงอายุให้เป็นไปตามมาตรฐานที่ก าหนด เพ่ือให้คุณภาพและ 
ประสิทธิภาพการจัดสวัสดิการและการให้บริการด้านต่างๆ แก่ผู้สูงอายุ เป็นมาตรฐานเดียวกัน 
 
 

 ๒.๒.๗  แนวทางเกี่ยวกับมาตรฐานการสงเคราะห์ผู้สูงอายุ 
     

  แนวทางการจัดท ามาตรฐานการจัดบริการเพ่ือสงเคราะห์ผู้สูงอายุมาจากการประมวล
และสังเคราะห์กรอบแนวคิดในการจัดสวัสดิการสังคมและการบริการสาธารณะแก่ผู้สูงอายุและ
ข้อก าหนดตลอดจนกฎหมายที่เกี่ยวข้องโดยเฉพาะอ านาจหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
เพ่ือสรุปเป็นพ้ืนฐานแนวทางการจัดท ามาตรฐานการจัดบริการสงเคราะห์ผู้สูงอายุโดยได้แบ่งเป็น
ประเภทมาตรฐานด้านต่างๆ รวม 6 ด้านดังนี้๔๒ 
   1. ด้านมาตรฐานสุขภาพและการรักษาพยาบาล 
    1.1 จัดตั้งศูนย์บริการสาธารณสุขส าหรับผู้สูงอายุ 
    1.2 บริการตรวจสุขภาพท่ีบ้าน 
    1.3 บริการ บริการให้ความรู้และ บริการให้ความรู้แนะน าการ บริการให้
ความรู้แนะน าการดูแลสุขภาพที่ถูกวิธีให้ บริการให้ความรู้แนะน าการดูแลสุขภาพที่ถูกวิธีให้กับผู้
ที่ดูแลผู้สูงอายุเช่นการ บริการให้ความรู้แนะน าการดูแลสุขภาพที่ถูกวิธีให้กับผู้ที่ดูแลผู้สูงอายุเช่น
การจัดโครงการฝึกอบรมให้ผู้ที่ต้องดูแลผู้สูงอายุในครัวเรือน 
    1.4 บริการตรวจสุขภาพประจ าปี 
    1.5 บริการให้ค าแนะน าเกี่ยวกับสุขภาพและโรคภัยไข้เจ็บเป็นรายบุคคล 
    1.6 ออกบัตรประจ าตัวให้กับผู้สูงอายุเพ่ือรักษาฟรีในโรงพยาบาลผู้สูงอายุมี
สิทธิ์รับการรักษาพยาบาลจากสถานบริการแห่งนั้นโดยไม่ต้องเสียค่ารักษาพยาบาลค่า
รักษาพยาบาลในที่นี้หมายถึงเงินที่สถานพยาบาลเรียกเก็บในการรักษาพยาบาลตามระเบียบ
กระทรวงสาธารณสุขว่าด้วยการสงเคราะห์ผู้สูงอายุด้านการรักษาพยาบาลพ.ศ 2535 
    1.7 การบริการทางการแพทย์และการบริการสาธารณสุขที่จัดไว้โดยให้ความ
สะดวกและรวดเร็วแก่ผู้สูงอายุเป็นกรณีพิเศษ 
    1.8 บริการช่วยเหลือค่ารักษาพยาบาล 

                                                        
  ๔๒ อ้างแล้วใน กรมส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น กระทรวงมหาดไทย. มาตรฐานการสงเคราะห์
ผู้สูงอายุ. หน้า ๒๙-๓๓. 
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    1.9 การประกันสุขภาพ 
    1.10 บริการด้านกายภาพบ าบัด 
   2. ด้านมาตรฐานด้านรายได้ 
    2.1 จัดสวัสดิการด้านรายได้แก่ผู้สูงอายุที่ยากจนและไม่มีแหล่งพ่ึงพิงที่
เพียงพอ 
    2.2  ส่งเสริมการจัดตั้งกองทุนส่งเสริมสวัสดิการผู้สูงอายุในชุมชน 
    2.3 การช่วยเหลือค่าครองชีพประจ าวัน 
    2.4 การจ่ายเบี้ยยังชีพแก่ผู้สูงอายุ 
    2.5 การช่วยเหลือด้านค่าโดยสารยานพาหนะตามความเหมาะสม  
    2.6 กองทุนส ารองเลี้ยงชีพ  
    2.7 ให้ส่วนลดในรายการต่างๆเช่นค่าซื้อยาค่าโดยสารรถสาธารณะค่าโรงแรม
ภัตตาคารกิจการด้านบันเทิงและสถานที่ราชการได้แก่พิพิธภัณฑ์โบราณสถานอุทยานแห่งชาติ
ตลอดจนค่าบริการด้านทันตกรรม  
    2.8 ให้ทุนประกอบอาชีพที่เหมาะสม ให้ทุนประกอบอาชีพที่เหมาะสม 
   3.  ด้านมาตรฐานด้านที่พักอาศัย 
    3.1 บ้านพักคนชราเป็นบริการที่ พักอาศัยที่จัดให้แก่ผู้สูงอายุที่มีปัญหา
ทางด้านสุขภาพร่างกายและอารมณ์ผู้สูงอายุที่ประสบปัญหาทางด้านการเงินหรือปัญหาอ่ืนๆอัน
เป็นเหตุจ าเป็นที่ต้องแยกออกจากครอบครัวหรือผู้มีรายได้น้อย  
    3.2 สถานพยาบาลเป็นบริการที่ พักอาศัยส าหรับผู้สู งอายุที่ต้องการ
รักษาพยาบาลเป็นประจ าและต่อเนื่องหรือต้องการการดูแลอย่างใกล้ชิด  
    3.3 บ้านพักคนชราที่ต้องเสียค่าบริการส่วน  
    3.4 บริการครอบครัวอุปการะเป็นบริการที่จัดให้แก่ผู้สูงอายุที่อยู่คนเดียวหรือ
ไร้ที่พ่ึง  
    ๓.5 การจัดที่พักอาศัยและเครื่องนุ่งห่มให้ตามความจ าเป็นอย่างทั่วถึง 
   4.  ด้านมาตรฐานด้านนันทนาการ 
    4.1 การจัดตั้งชมรมผู้สูงอายุเพ่ือเป็นศูนย์กลางข่าวสารแหล่งพบปะสังสรรค์
ของผู้สูงอายุรวมทั้งเพ่ือเป็นการแลกเปลี่ยนประสบการณ์เป็นศูนย์กลางในการจัดกิจกรรมในวัน
ส าคัญทางศาสนาจัดทัศนศึกษาด้านศาสนาด้านศิลปะวัฒนธรรมและธรรมชาติ  
    4.2 ศูนย์บริการผู้สู งอายุเพ่ือให้การปรึกษาแก่ผู้สูงอายุและสมาชิกใน
ครอบครัวเป็นสถานที่ออกก าลังกายเล่นกีฬาพักผ่อนหย่อนใจท างานอดิเรกเป็นต้น   
    4.3 สโมสรผู้สูงอายุเพ่ือเป็นศูนย์รวมของผู้สูงอายุในการพักผ่อนออกก าลัง
กายพบปะสังสรรค์การรับบริการตรวจสุขภาพการเรียนอาชีพการเรียนภาษาการรับปรึกษาปัญหา
การบ าเพ็ญประโยชน์ให้สังคมเช่นสอนหนังสือเล่านิทานสอนดนตรีสอนลีลาศตลอดจนการเยี่ยม
เยียนผู้สูงอายุที่เจ็บป่วยและพิการ  
    4.4 บริการนันทนาการงานรื่นเริงในวันนักขัตฤกษ์  
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    4.5 การจัดกิจกรรมนันทนาการร่วมกับเยาวชนคนในชุมชนกลุ่มเครือข่าย 
    4.๖ การทัศนศึกษาแหล่งธรรมชาติศาสนสถานแหล่งท่องเที่ยวนอกสถานที่ 
   ๕.  ด้านมาตรฐานความมั่นคงทางสังคมครอบครัวผู้ดูแลและการคุ้มครอง  
    5.1 การในการศึกษาเรียนรู้และพัฒนาศักยภาพของตนเองอย่างต่อเนื่อง
เข้าถึงข้อมูลข่าวสารและบริการทางสังคม  
    5.2 การอ านวยความสะดวกและความปลอดภัยโดยตรงแก่ผู้สูงอายุในอาคาร
สถานที่ยานพาหนะหรือบริการสาธารณะอ่ืน  
    5.3 การสงเคราะห์การจัดการศพตามประเพณี  
    5.4 จัดตั้งศูนย์บริการทางสังคมผู้สูงอายุศูนย์สงเคราะห์ราษฎรประจ าหมู่บ้าน
โดยมีลักษณะการให้บริการดังนี้  
     5.4.1 การบริการภายในศูนย์ได้แก่ให้บริการด้านสุขภาพอนามัย
กายภาพบ าบัดสังคมสงเคราะห์กิจกรรมเสริมรายได้กิจกรรมเสริมความรู้นันทนาการและกิจกรรม
ด้านศาสนาเป็นต้น  
     5.4.2 บริการหน่วยเคลื่อนที่เป็นบริการที่จัดให้แก่ผู้สูงอายุในชุมชนโดย
การออกหน่วยเคลื่อนที่เยี่ยมเยียนให้ค าแนะน าปรึกษาแก้ไขปัญหาบริการด้านสุขภาพอนามัยและ
บริการด้านข้อมูลข่าวสารเป็นต้น  
     5.4.3 บริการบ้านพักฉุกเฉินเป็นการบริการช่วยเหลือผู้สูงอายุที่ประสบ
ปัญหาความเดือดร้อนเฉพาะหน้าโดยการรับเข้าบ้านพักในบ้านพักฉุกเฉินเป็นการชั่วคราว 
    5.5 บริการด้านศาสนกิจและบริการชาวปณกิจให้ให้คนชราที่ไม่มีญาติ 
    5.6 จัดฌาปนกิจสงเคราะห์  
    5.7 ลดหย่อนภาษีเงินได้ให้แก่บุตรซึ่งเป็นผู้อุปการะผู้สูงอายุที่เป็นบุพการี
และไม่มีรายได้หรือมีรายได้น้อยกว่า 30,000 บาท  
    5.8 จัดให้มีกฎหมายและแนวปฏิบัติในการคุ้มครองและพิทักษ์สิทธิของ
ผู้สูงอายุ  
    5.9 ส่งเสริมให้ผู้สูงอายุได้อยู่กับครอบครัวอย่างมีคุณภาพและต่อเนื่องจน
วาระสุดท้ายของชีวิต  
    5.10 รณรงค์ให้คนในครอบครัวและชุมชนเห็น ผู้สูงอายุ  
    5.11 ส่งเสริมค่านิยมในการอยู่ร่วมกันกับผู้สูงอายุ  
    5.12 ส่งเสริมสมาชิกในครอบครัวให้มีศักยภาพในการดูแลผู้สูงอายุโดยการ
ให้ความรู้แก่ผู้ดูแลผู้สูงอายุเก่ียวกับบริการต่างๆที่เป็นประโยชน์  
    5.13 บริการด้านกฏหมายเพ่ือป้องกันรักษาความปลอดภัย สิทธิและ
สวัสดิการ  
    5.14 การช่วยเหลือผู้สูงอายุซึ่งได้รับอันตรายจากการถูกทารุณกรรมหรือถูก
แสวงหาประโยชน์โดยมิชอบด้วยกฎหมายหรือถูกทอดทิ้ง  
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    5.15 การให้ค าแนะน าปรึกษาหรือด าเนินการอ่ืนที่เกี่ยวข้องในทางคดีหรือใน
ทางการแก้ไขปัญหาครอบครัว 
   6.  ด้านมาตรฐานด้านการสร้างบริการและเครือข่ายการเก้ือหนุน 
    จัดตั้งและพัฒนาบริการทางด้านสังคมในชุมชนที่สามารถเข้าถึงผู้สูงอายุมาก
ที่สุดโดยเน้นการให้บริการถึงบ้านและมีการสอดประสานกันระหว่างบริการทางสุขภาพและทาง
สังคมโดยครอบคลุมบริการดังต่อไปนี้  
    6.1 ศูนย์อเนกประสงค์ส าหรับผู้สูงอายุ  
    6.2 ดูแลผู้สูงอายุในเวลากลางวัน  
    6.3 บริการเยี่ยมบ้าน  
    6.4 ระบบดูแลผู้สูงอายุในชุมชน  
    6.5 บริการชุมชนเคลื่อนที่ไปในพ้ืนที่ต่างๆโดยเฉพาะพ้ืนที่ห่างไกล  
    6.6 จัดตั้งระบบเฝ้าระวังเพ่ือกูและดูแลผู้สูงอายุโดยชุมชน  
    6.7 จัดให้มีอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุในชุมชน  
    6.8 ให้ความรู้ความสามารถกับผู้ดูแลผู้สูงอายุและอาสาสมัครผู้ดูแล  
    6.9 สนับสนุนให้ผู้สูงอายุมีเครือข่ายช่วยเหลือซึ่งกันและกันในชุมชน 
    6.10 บริการแม่บ้านโดยการจัดส่งแม่บ้านไปช่วยเหลือผู้สูงอายุในการท างาน
บ้านต่างๆเช่นการจ่ายของท าความสะอาดบ้านประกอบอาหารและการช่วยเหลืออ่ืนๆที่จะช่วยให้
ผู้สูงอายุสบายขึ้น  
 
๒.๓  แนวคิดเกี่ยวกับการกระจายอ านาจ 
 
 

 ๒.๓.1 ความหมายของการกระจายอ านาจ   

  การกระจายอ านาจ มีนักวิชาการได้ให้ค าจ ากัดความไว้หลายท่าน ดังนี้    

   การกระจายอ านาจเป็น 2 กรณ ีดังนี้๔๓  
    1. การกระจายอ านาจตามอาณาเขต หมายถึง การกระจายอ านาจไปให้
หน่วยการปกครองตามพ้ืนที่ในแต่ละท้องที่ เช่น การกระจายอ านาจให้องค์การบริหารส่วนจังหวัด  
หรือเทศบาล เป็นต้น  
    2. การกระจายอ านาจตามกิจการ หมายถึง การกระจายอ านาจไปให้หน่วย
การปกครองตามลักษณะเฉพาะกิจกรรม  หรือแต่ละหน้าที่เพ่ือให้มีความเป็นอิสระในการ
ด าเนินงานตามความเหมาะสมของลักษณะงานนั้น ๆ เช่น การกระจายอ านาจไปให้งานประปา
การไฟฟ้า หรือการโทรศัพท์ เป็นต้น 

                                                        
  ๔๓ ประทาน  คงฤทธิ์ศึกษากร, การบริหารและการจัดระเบียบบริหารราชการไทย.  
(กรุงเทพมหานคร: โอเดียนสโตร,์ ๒๕๕๙), หน้า 5. 

  



๖๒ 
 

 

   ทวี พันธุวาสิฏฐ์ กล่าวว่า การกระจายอ านาจการปกครอง หมายถึง การมอบ
อ านาจให้ท้องถิ่นปกครองตนเองอย่างแท้จริง เป็นการมอบอ านาจให้ทั้งด้านการเมืองและการ
บริหาร โดยให้ท้องถิ่นมีอ านาจที่จะก าหนดนโยบายและควบคุมการปฏิบัติให้เป็นไปตามความ
ต้องการของท้องถิ่นนั้น๔๔ 
   จรัส สุวรรณมาลา ได้ตั้งข้อสังเกตว่า ผู้คนส่วนใหญ่มักตีความค าว่า อ านาจ ในค า
กระจายอ านาจหมายถึง อ านาจอธิปไตย มักกล่าวกันว่าไม่สามารถแบ่งแยกได้ ในความหมาย
ดั้งเดิมของค าดังกล่าวมิได้เน้นเรื่อง อ านาจ (Power) หากแต่เป็นเรื่องของ สภาวะศูนย์กลาง 
(Central) และสภาวะการกระจายอ านาจ (Decentral) เป็นส าคัญ ค าว่า Decentralization จึง
ควรหมายถึง การกระจายอ านาจในการตัดสินใจ มิใช่การแบ่งอ านาจอธิปไตยของชาติ การ
กระจายอ านาจสู่ภูมิภาคและท้องถิ่นมิใช่การสร้างอธิปไตย หากแต่เป็นการให้  (ยอมรับ) สิทธิใน
การปกครองตนเองของชุมชนและภูมิภาคภายใต้อธิปไตยของชาติหนึ่ง ๆ ร่วมกัน๔๕  
   เนตร์พัณณา  ยาวิราช กล่าวว่า การกระจายอ านาจ หมายถึง การที่ผู้บริหาร
กระจายอ านาจในการตัดสินใจไปยังผู้บริหารทุกระดับ มีอ านาจในการสั่งการ และตัดสินใจได้
ภายในขอบเขตที่ก าหนดเป็นการช่วยแบ่งเบาภาระของผู้บริหารระดับสูง ช่วยให้การบริหารงาน
เป็นไปด้วยความรวดเร็วและทันเหตุการณ์ และเป็นการฝึกฝนบุคลากรให้มีความสามารถในการ
ตัดสินใจ และรับผิดชอบ๔๖ 
 
 

 ๒.๓.2 ลักษณะส าคัญของการกระจายอ านาจการปกครอง    

  การกระจายอ านาจการปกครองสู่ท้องถิ่น   มีนักวิชาการได้กล่าวถึงลักษณะส าคัญ 
ดังนี้  
   ประหยัด  หงษ์ทองค า อธิบายลักษณะส าคัญของการกระจายอ านาจการปกครอง 
คือ๔๗ 
    1. มีการจัดตั้งองค์กรเป็นนิติบุคคลเพ่ิมขึ้นจากส่วนกลาง องค์กรส่วนท้องถิ่น
เหล่านี้มีเจ้าหน้าที่งบประมาณ และทรัพย์สินเป็นของตนเองต่างหากและไม่ขึ้นตรงต่อ 
การบริหารจากส่วนกลาง ส่วนกลางเป็นเพียงแต่คอยควบคุมดูแลให้ปฏิบัติหน้าที่ตามกฎหมา
เท่านั้น 

                                                        
  ๔๔ ทวี  พันธุวาสิฎฐ์,  การปกครองท้องถิ่น. (มหาสารคาม: วิทยาลัยครูมหาสารคาม, ๒๕๓๗), 
หน้า ๓๐.  
  ๔๕ จรัส  สุวรรณมาลา, ปฏริูประบบการคลังไทย กระจายอ านาจสู่ภมูิภาคและท้องถิ่น. 
(กรุงเทพมหานคร: ส านักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย, ๒๕๓๘) หน้า ๙ – ๑๐.  
  ๔๖ เนตร์พัณณา  ยาวริาช, การจัดการส านักงาน, (กรุงเทพมหานคร: มณฑลการพิมพ์, ๒๕๔๓), 
หน้า ๓๕. 
  ๔๗ ประหยัด  หงษ์ทองค า, การปกครองท้องถิ่น, (กรุงเทพมหานคร: พีระพัฒนา, ๒๕๒๓), หน้า 
๑๖ – ๑๗.  
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    2. มีการเลือกตั้งสภาท้องถิ่นและผู้บริหารท้องถิ่นท้ังหมดหรือบางส่วนเพ่ือเปิด
โอกาสให้ประชาชนในท้องถิ่นได้เข้าไปมีส่วนร่วมในการปกครองตนเองได้อย่างใกล้ชิด ถ้าไม่มีการ
เลือกตั้งคณะผู้บริหารท้องถิ่นเลยก็ไม่นับว่าเป็นการกระจายอ านาจให้แก่ท้องถิ่นแท้จริง 
    3. อ านาจอิสระในการปกครองตนเองได้ตามสมควร การกระจายอ านาจ 
การปกครองนั้นต้องก าหนดให้องค์กรท้องถิ่นมีอ านาจอิสระ ในการบริหารงานหรือจัดท ากิจการที่
ไดรับมอบหมายได้เองตามสมควร คือมีอ านาจวินิจฉัยและด าเนินการได้เองด้วยงบประมาณและ
เจ้าหน้าที่ของตนเอง 
    4. มีงบประมาณและรายได้เป็นของท้องถิ่นของตนเอง  ตามลักษณะการ
กระจายอ านาจการปกครององค์กรท้องถิ่นจะต้องมีงบประมาณเป็นของตนเอง  ซึ่งแยกจาก
ส่วนกลางโดยมีรายได้จากการจัดเก็บภาษีอากรค่าธรรมเนียมต่าง ๆ และทรัพย์สนตลอดจนเงิน
อุดหนุนเพ่ือเป็นค่าจ่ายในการด าเนินการต่าง ๆ 
    5. มีเจ้าหน้าที่ปฏิบัติงานที่เป็นท้องถิ่น หมายถึง เป็นคนพ้ืนที่ นอกจากจะมี
งบประมาณเป็นของตนเองแล้ว การกระจายอ านาจการปกครองนั้น จะต้องมีเจ้าหน้าที่อันเป็น
พนักงานของตนเองหรือเป็นส่วนใหญ่หรือทั้งหมด เจ้าหน้าที่เหล่านั้นมิได้ขึ้นในสังกัดกระทรวง
ทบวง กรม ในส่วนกลางโดยตรง แต่เป็นเจ้าหน้าที่ของท้องถิ่นแต่ละแห่งนั่นเอง 
   เมนอร์ สามารถแจกแจงขอบข่ายหรือรูปแบบของการกระจายอ านาจได้ 5 
ลักษณะ ได้แก่๔๘ 
    1. การกระจายอ านาจโดยจ าเป็นหรือโดยปริยาย (Decentralization by 
Default) เกิดจากสภาวการณ์ที่สถาบันหรือองค์กรของรัฐเกิดความล้มเหลวในการด าเนิน 
กิจกรรมต่าง ๆ มิอาจสามารถจะเข้าไปใช้อ านาจหรืออิทธิพลในดินแดนที่ตนปกครองอยู่ได้ และ
จากสภาวะที่ประชาชนในระดับรากหญ้าเกิดความไม่เชื่อใจในรัฐบาล เหล่านี้จึงเป็นผลให้ประเทศ
ที่มีภาคประชาสังคมมีความตื่นตัวและเข้มแข็ง จ าเป็นต้องลุกขึ้นมาด าเนินกิจกรรมต่างๆ เพ่ือ
ชุมชนของตนด้วยตนเองโดยที่รัฐบาลเองก็ไม่ได้ตั้งใจให้เกิดข้ึน 
    2. การแปรรูปกิจการของภาครัฐ (Privatization) ได้แก่  การโยกโอน 
(Handover) กิจการบางอย่างที่เคยจัดท าโดยหน่วยงานของรัฐไปให้ภาคเอกชนเป็นผู้จัดท าแทน 
เช่น กิจการขนส่งมวลชน กิจการโทรคมนาคม การไฟฟ้า และการประปา เป็นต้น 
    3. การกระจายอ านาจภายใต้หลักการแบ่งอ านาจ (Deconcentration) 
หมายถึง การแบ่งอ านาจของรัฐบาลกลางไปยังองค์กรในระดับรองที่ออกไปท างานในพ้ืนที่ นอก 
ศูนย์กลางหรือท้องถิ่น โดยที่องค์กรภายใต้หลักการแบ่งอ านาจนี้จะมีอิสระตามสมควรในการ
ตัดสินใจต่างๆ ภายในพ้ืนที่ที่ตนดูแล แต่ทั้งนี้อ านาจการตัดสินใจและการก าหนดนโยบายต่างๆ 
ยังคงอยู่ที่ส่วนกลาง บางครั้งจึงเรียกการกระจายอ านาจในลักษณะนี้ว่า การกระจายอ านาจ
ทางการบริหาร (Administration Decentralization) 

                                                        
  ๔๘ James Manor, The Political Economy of Democratic Decentralization. 
(Washington, D.C.: The World Bank, 1999). p.4 – 12.  
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    4. การกระจายอ านาจภายใต้หลักการมอบอ านาจ (Delegation) มีระดับของ
การกระจายอ านาจที่ให้อิสระสูงกว่าการแบ่งอ านาจ การกระจายอ านาจเน้นในเชิงภารกิจหน้าที่  
มีการก าหนดภารกิจเฉพาะที่ชัดเจนให้องค์กรเหล่านั้นสามารถตัดสินใจและใช้ อ านาจหน้าที่
ภายในขอบเขตของตนได้โดยอิสระ แต่รัฐส่วนกลางก็ยังคงมีอ านาจอยู่เหนือองค์กรเหล่านี้โดย
อาศัยมาตรการทาง กฎหมายเป็นกรอบในการควบคุมและก ากับบทบาทองค์กรภายใต้หลักการ
มอบอ านาจ รวมถึงอ านาจในการจัดตั้งและยุบเลิกองค์กรภายใต้หลักการมอบอ านาจ 
    5. การกระจายอ านาจภายใต้หลักการโอนอ านาจ (Devolution) ถือเป็นการ
กระจายอ านาจที่สะท้อนให้เห็นถึงระดับของการกระจายอ านาจที่กว้างขวางมากที่สุด ถูกใช้เพ่ือ
อธิบายถึงสภาวะที่รัฐส่วนกลางมีการถ่ายโอนหรือยกอ านาจการตัดสินใจในเรื่องต่าง ๆ ไปยัง
องค์กรตัวแทนของพ้ืนที่ ชุมชน หรือท้องถิ่นต่าง ๆ อย่างกว้างขวาง ส่วนกลางจะไม่เข้ามามี
บทบาทหรือแทรกแซงการท างานขององค์กรภายใต้หลักการโอน อ านาจหรือการแทรกแซงจะ
เกิดขึ้นต้องเป็นไปอย่างจ ากัด ดังนั้น จึงมีการเรียกการกระจายอ านาจในลักษณะนี้ว่า  การ
กระจายอ านาจในทางการเมือง หรือการกระจายอ านาจที่เน้นความเป็นประชาธิปไตย (Political 
of Democratic Decentralization) ทั้งนี้ การโอนอ านาจเท่าที่ปรากฏมีอยู่ด้วยกันใน 2 ระดับ 
ได้แก่ 
     5.1 การโอนอ านาจในทางการปกครอง (Administration  Devolution) 
สอดคล้องกับการจัดรูปการปกครองท้องถิ่นตามหลักการปกครองตนเอง  (Local-self 
Government) เป็นหลักการที่เปิดโอกาสให้ชุมชนท้องถิ่นมีการจัดตั้งองค์กรปกครองส่วนท้อง 
ถิ่นที่เป็นของตนเอง โดยตนเอง และเพ่ือตนเอง โดยที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีอิสระเป็น
อย่างสูงในการดูแลชีวิตความเป็น อยู่และสามารถจัดท ากิจการต่าง ๆ เพ่ือตอบสนองต่อปัญหา
และความจ าเป็นภายในชุมชนของตนได้อย่างกว้างขวาง อีกทั้งยังมีความเป็นอิสระทั้งในทางการ
คลังและบุคลากร 
     5.2 การโอนอ านาจในทางนิติบัญญัติ (Legislative  Devolution) เป็น
รูปแบบของการกระจายอ านาจขั้นสูงสุดที่เป็นไปภายใต้การจัดรูปแบบการ ปกครองในระบบรัฐ
เดี่ยว (Unitary  System) จนมีลักษณะเข้าใกล้กับระบบสหพันธรัฐ (Federal  System)  เป็น
การถ่ายโอนอ านาจจากส่วนกลางไปยังพ้ืนที่หรือท้องถิ่นหนึ่ง ๆ โดยเปิดโอกาสให้ชุมชนที่ได้รับ
การโอนอ านาจสามารถท่ีจะก าหนดชะตากรรมในทางการ เมืองได้ด้วยตนเอง (Home Rule)  
ผ่านการจัดตั้งสถาบันทางการเมืองในรูปสภา(Assembly) ที่เป็นของตนเอง 
  สรุป  ลักษณะส าคัญของการกระจายอ านาจการปกครอง คือ การกระจายอ านาจ
ภายใต้หลักการมอบอ านาจจากรัฐบาลกลางไปสู่องค์กรที่จัดตั้งขึ้นเพิ่มเติมจากหน่วยงานกลางโดย
มีอ านาจอิสระในการปกครองตนเอง มีงบประมาณ มีรายได้ และมีเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานภายใน
องค์กรที่เป็นคนในพ้ืนที่ 
 
 ๒.๓.๓ การกระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น    

  รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย  พุทธศักราช 2550 หมวด 5 แนวนโยบาย
พ้ืนฐานแห่งรัฐ มาตรา 78 (3) ได้ก าหนดหลักการเกี่ยวกับการกระจายอ านาจให้แก่องค์กร
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ปกครองส่วนท้องถิ่น โดยก าหนดให้ “กระจายอ านาจให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นพ่ึงตนเอง
และตัดสินใจในกิจการของท้องถิ่นได้เอง ส่งเสริมให้องค์กรปกครองสวนท้องถิ่นมีส่วนร่วมในการ
ด าเนินการตามแนวนโยบายพื้นฐานแห่งรัฐ พัฒนาเศรษฐกิจของท้องถิ่น และระบบสาธารณูปโภค
และสาธารณูปการ ตลอดทั้งโครงสร้างพ้ืนฐานสารสนเทศในท้องถิ่น ฯ”นอกจากนั้น ในหมวด 14 
ตั้งแต่มาตรา 281 ถึงมาตรา 290 ได้ก าหนดให้รัฐจะต้องให้ความเป็นอิสระแก่ท้องถิ่นตามหลัก
แห่งการปกครองตนเองตามเจตนารมณ์ของประชาชนในท้องถิ่น และส่งเสริมให้องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นเป็นหน่วยงานหลักในการจัดท าบริการสาธารณะและมีส่วนร่วมในการตัดสินใจแก้ไข
ปัญหาในพ้ืนที่ โดยรัฐบาลเป็นผู้ก ากับดูแลองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเท่าที่จ าเป็นภายในกรอบ
ของกฎหมาย และเพ่ือกระจายอ านาจให้แก่ท้องถิ่นเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเนื่อง รวมทั้งยังก าหนดอ านาจ
ของประชาชนในการถอดถอนสมาชิกสภาท้องถิ่นหรือผู้บริหารท้องถิ่น และการเสนอให้สภา
ท้องถิ่นออกข้อบัญญัติท้องถิ่นพระราชบัญญัติก าหนดแผนและขั้นตอนการกระจายอ านาจให้แก่
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2542 ได้ก าหนดอ านาจและหน้าที่ในการจัดระบบบริการ
สาธารณะระหว่างรัฐกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และระหว่างองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ด้วยกันเอง การจัดสรรสัดส่วนภาษีและอากรระหว่างรัฐกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นโดย
ค านึงถึง ภาระหน้าที่ระหว่างรัฐกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และระหว่างองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น ด้วยกันเอง นอกจากนี้ ยังมีการก าหนดแผนการกระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น  พ.ศ. 2543 โดยก าหนดกรอบแนวคิด เป้าหมายและแนวทางการกระจายอ านาจ 
เพ่ือให้การกระจายอ านาจบรรลุตามเจตนารมณ์ที่ระบุไว้ในรัฐธรรมนูญฯ  โดยยึดหลักการมีส่วน
ร่วมจากทุกฝ่าย ไม่เป็นแผนที่เบ็ดเสร็จ มีกระบวนการที่ ยืดหยุ่น และสามารถปรับวิธีการให้
สอดคล้องกับสถานการณ์และการเรียนรู้จากประสบการณ์ที่เพ่ิมขึ้น ทั้งนี้ ได้ก าหนดกรอบแนวคิด
ไว้ 3 ด้านคือ 
   ๒.๓.๓.1  ด้านความอิสระในการก าหนดนโยบายและการบริหารจัดการ  โดย
ยังคงรักษาความเป็นรัฐเดี่ยวและความมีเอกภาพของประเทศ การมีสถาบันพระมหากษัตริย์เป็น
ประมุข และความม่ันคงของชาติเอาไว้ได้ ตลอดจนการส่งเสริมให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการเมือง
การปกครองท้องถิ่นภายใต้ระบอบประชาธิปไตย 
   2.๓.๓.๒  ด้านการบริหารราชการแผ่นดินและการบริหารราชการส่วนท้องถิ่นโดย
ปรับบทบาทของราชการบริหารส่วนกลางและราชการบริหารส่วนภูมิภาคให้ส่วนท้องถิ่นเข้ามา
ด าเนินการแทนเพ่ือให้ราชการบริหารส่วนกลางและราชการบริหารส่วนภูมิภาครับผิดชอบภารกิจ
มหภาคและภารกิจที่เกินขีดความสามารถขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  โดยก ากับดูแลองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในด้านนโยบายและด้านกฎหมายเท่าที่ จ าเป็น สนับสนุนด้านเทคนิควิชาการ
และตรวจสอบติดตามประเมินผล 
    ๒.๓.๓.๓ ด้านประสิทธิภาพการบริหารขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  เพ่ือให้
ประชาชนได้รับบริการสาธารณะที่ดีขึ้นหรือไม่ต่ ากว่าเดิม มีคุณภาพมาตรฐาน การบริหาร มี
ความโปร่งใส มีประสิทธิภาพ และรับผิดชอบต่อผู้ใช้บริการมากข้ึน รวมทั้งส่งเสริมให้ภาคประชา
สังคมและชุมชนมีส่วนร่วมในการตัดสินใจ ร่วมด าเนินงานและติดตามตรวจสอบ 
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 2.3.4.  แนวทางการกระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  
    

  แนวทางการกระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นได้ก าหนดแนวทางการ
ด าเนินงานไว้ดังนี้๔๙ 
   ๒.๓.๔.1 การถ่ายโอนภารกิจและการจัดแบ่งอ านาจหน้าที่ระหว่างรัฐกับองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น ก าหนดภารกิจการถ่ายโอนพิจารณาจากอ านาจหน้าที่ขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นทั้งนี้ยังขึ้นอยู่กับความพร้อมขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่จะรับการถ่ายโอน  
รวมทั้งการสร้างกลไกและระบบควบคุมคุณภาพมาตรฐานมารองรับ  ตลอดจนการปรับปรุง
ระเบียบกฎหมายที่เกี่ยวข้อง ภารกิจที่ถ่ายโอนจัดเป็น 6 กลุ่มภารกิจ ประกอบด้วย 
    1) ด้านโครงสร้างพื้นฐาน 
    2) ด้านงานส่งเสริมคุณภาพชีวิต 
    3) ด้านการจัดระเบียบชุมชน / สังคม และการรักษาความสงบเรียบร้อย 
    4) ด้านการวางแผน การส่งเสริมการลงทุน พาณิชยกรรมและการท่องเที่ยว 
    5) ด้านการบริหารจัดการและการอนุรักษ์ทรัพยากรธรรมชาติ สิ่งแวดล้อม 
    6) ด้านศิลปะ วัฒนธรรม จารีต และภูมิปัญญาท้องถิ่น 
   2.๓.๔.๒  การกระจายอ านาจการเงิน การคลังและงบประมาณให้แก่องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น ซึ่งต้องมีการพิจารณาภาพรวมรายได้ของท้องถิ่น 3 องค์ประกอบ คือ 
    1) รายได้ที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัดเก็บและจัดหาเองทั้งที่เป็นภาษี
ท้องถิ่นและรายได้อ่ืน 
    2) รายได้ที่รัฐจัดแบ่งหรือจัดสรรให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น รวมถึงรายได้
ที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจัดเก็บเพ่ิม 
    ๓) รายได้ประเภทเงินอุดหนุน 
   ๒.๓.๔.3  แนวทางการถ่ายโอนบุคลากรให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  และ
การบริหารงานบุคคล โดยการโอนบุคลากรต้องสอดคล้องกับภาระหน้าที่และความพร้อมของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ทั้งยังต้องมีความราบรื่น คล่องตัว สอดคล้องกับความจ าเป็น ความ
ต้องการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  มีความยืดหยุ่น จูงใจให้คนท างานในท้องถิ่นมี
หลักประกันความก้าวหน้า ยึดหลักการตามระบบคุณธรรม มีกลไกดูแลความเป็นธรรม และต้องมี
มาตรฐานใกล้เคียงกับมาตรฐานการบริหารงานบุคคลของเจ้าหน้าที่รัฐอื่น ๆ 
   ๒.๓.๔.4.  แนวทางการพัฒนาระบบตรวจสอบ และการมีส่วนร่วมของประชาชน 
และภาคประชาสังคม เพ่ือให้การบริหารงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีความโปร่งใส 
ตรวจสอบได้ ทั้งยังต้องปรับปรุงกลไกการตรวจสอบทางการเงินและการใช้จ่ายงบประมาณการให้
ภาคเอกชนเข้ามาช่วยเสริมการท างานตรวจสอบของภาครัฐ  และส่งเสริมให้ประชาชนและภาค

                                                        
 ๔๙ คณะกรรมการกระจายอ านาจใหแ้ก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น, ส านักงาน.  แผนปฏิบัติการ
ก าหนดขั้นตอนการกระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น.  (กรุงเทพมหานคร: ส านักงาน
คณะกรรมการการกระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น, 2545), หน้า ๒๔ – ๒๖. 
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ประชาสังคม เข้ามามีส่วนร่วมในกระบวนการตัดสินใจในด้านนโยบายขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น ร่วมจัดซื้อจัดจ้างและร่วมตรวจสอบติดตามประเมินผล 
   ๒.๓.๔.5  การปรับปรุงประสิทธิภาพการบริหารจัดการขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น ซึ่งมีภารกิจที่ต้องด าเนินการ ประกอบด้วย  
    1) การเตรียมความพร้อมให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
    2) การปรับโครงสร้างภายในองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเพ่ือรองรับการ 
ถ่ายโอนภารกิจ 
    3) การพัฒนาองค์กรในระดับจังหวัดเพ่ือรองรับการถ่ายโอน 
    4) การปรับปรุงระบบการวางแผน ระบบงบประมาณ ระบบบัญชี ระบบ 
การบริหารงานบุคคล ระบบติดตามตรวจสอบ และระบบข้อมูล 
    5) การก ากับดูแลองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
    6) การเพ่ิมขีดความสามารถของบุคลากรและผู้บริหารท้องถิ่น  การเพ่ิมขีด
ความสามารถของประชาชนและภาคประชาสังคมในการตรวจสอบ 
   ๒.๓.๔.6 การปรับปรุงกฎหมายและระเบียบให้สอดคล้องกับการถ่ายโอนภารกิจ
การแก้ไขกฎหมาย มีสาระเก่ียวข้องกับเรื่องต่าง ๆ ดังนี้ 
    1) การปรับปรุงกฎหมายงบประมาณเพ่ือรองรับการจัดสรรเงินจากภาครัฐ 
    2) การจัดให้มีกฎหมายว่าด้วยระบบงบประมาณท้องถิ่นและระบบการ
ตรวจสอบทางการเงินการคลัง ทั้งภายในและภายนอก 
    3) การปรับปรุงระบบการก ากับดูแลของราชการบริหารส่วนกลางและ
ราชการบริหารส่วนภูมิภาคให้มีประสิทธิภาพ เชื่อมโยงกับระบบศาลปกครอง 
    4) การปรับปรุงโครงสร้างราชการบริหารส่วนภูมิภาค 
    5) การจัดให้มีกฎหมายว่าด้วยความโปร่งใสขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
และการมีส่วนร่วมของประชาชนในการปกครองท้องถิ่น  
    6) การจัดให้มีกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับการบริหารงานบุคคลเพ่ือรองรับการ
ถ่ายโอนข้าราชการ พนักงาน หรือลูกจ้างของหน่วยงานของรัฐ 
   ๒.๓.๔.7  กลไกการก ากับดูแลการถ่ายโอนภารกิจและการด าเนินงานให้เป็นไป
ตามแผนการกระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและแผนปฏิบัติการ โดยกลไก
ดังกล่าว จะมีหน้าที่ก ากับดูแลเกี่ยวกับการถ่ายโอนภารกิจ โดยมีกระบวนการรับฟังความคิดเห็น
จากผู้ที่เกี่ยวข้องและประชาชน มีกระบวนการตัดสินใจที่รวดเร็วเพ่ือแก้ไขปัญหาที่เกิดจากการ
ถ่ายโอนมีการศึกษา พัฒนา และปรับปรุงกระบวนการ วิธีการ รูปแบบ และแนวทางการถ่ายโอน
ภารกิจอย่างสม่ าเสมอ ต่อเนื่องและทันต่อเหตุการณ์ 
   ๒.๓.๔.8  การสร้างระบบประกันคุณภาพบริการสาธารณะขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น โดยหน่วยราชการส่วนกลางยังคงต้องก าหนดมาตรฐานทั่วไปของการจัดบริการ
สาธารณะเพ่ือเป็นแนวทางปฏิบัติขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และก ากับให้องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นปฏิบัติตามกฎหมายและมาตรฐานที่ก าหนด รวมทั้งสร้างแรงจูงใจให้องค์กรปกครอง
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ส่วนท้องถิ่นพัฒนาคุณภาพการจัดบริการสาธารณะ โดยมีการแข่งขันระหว่างท้องถิ่น ตลอดจนรัฐ
หรือองค์กรกลางเข้ามาร่วมท าการประเมินร่วมกับประชาชนและประชาสังคม 
 
๒.๔ แนวคิดเกี่ยวกับการปกครองท้องถิ่น 
 

 2.๔.1  ความหมายของการปกครองท้องถิ่น 
  การปกครองท้องถิ่นนั้นเป็นรูปแบบการปกครองที่ได้ก าหนดให้ส่วนท้องถิ่นได้มีการ
ด าเนินการบริหารตามเจตนารมณ์ของคนในท้องถิ่น มีนักวิชาการหลายท่านได้ให้ความหมายของ
การปกครองท้องถิ่นไว้ ดังนี้ 
   วุฒิสาร ตันไชย ให้ทัศนะว่า การปกครองท้องถิ่น คือ การปกครองที่รัฐกลางหรือ
ส่วนกลางได้กระจายอ านาจไปให้หน่วยการปกครองท้องถิ่น ซึ่งเป็นองค์กรที่มีสิทธิตามกฎหมาย 
มีพ้ืนที่ และประชากรเป็นของตนเอง ประการส าคัญองค์กรดังกล่าวจะต้องมีอ านาจอิสระ 
(Autonomy) ในการปฏิบัติอย่างเหมาะสม การมอบอ านาจจากส่วนกลางมีวัตถุประสงค์เพ่ือให้
ประชาชนในท้องถิ่นได้เข้ามามีส่วนร่วมในการปกครองตนเองตามเจตนารมณ์ของการปกครองใน
ระบอบประชาธิปไตย ไม่ว่าจะเป็นการมีส่วนร่วมในการเสนอปัญหา ตัดสินใจ การตรวจสอบการ
ท างานและร่วมรับบริการสาธารณะต่างๆ อย่างไรก็ตาม แม้ว่าการปกครองท้องถิ่นจะมีอิสระใน
การด าเนินงาน แต่ยังคงอยู่ภายใต้การก ากับดูแลของรัฐบาลกลาง๕๐ 
   โกวิทย์  พวงงาม ได้ให้ความหมาย การปกครองท้องถิ่น หมายถึง การปกครองที่
รัฐบาลมอบอ านาจให้ประชาชนในท้องถิ่นใดท้องถิ่นหนึ่งจัดการปกครอง และด าเนินกิจการ
บางอย่าง  โดยด าเนินการกันเองเพื่อบ าบัดความต้องการของตนการบริหารงานของท้องถิ่นมี
การจัดเป็นองค์การ  มีเจ้าหน้าที่ซึ่งประชาชนเลือกตั้งขึ้นมาทั้งหมดหรือบางส่วน ทั้งนี้จะ
ปราศจากการควบคุมของรัฐ  เพราะการปกครองท้องถิ่นเป็นที่รัฐท าให้เกิดขึ้น  หรือการปกครอง
ท้องถิ่น หมายถึง  การปกครองซึ่งหน่วยการปกครองท้องถิ่นได้มีการเลือกตั้งโดยอิสระเพื่อเลือก
ผู้ที่มีหน้าที่บริหารการปกครองท้องถิ่นมีอ านาจอิสระ  พร้อมความรับผิดชอบซึ่งตนสามารถที่จะ
ใช้ได้ โดยปราศจากการควบคุมของหน่วยการบริหารราชการส่วนกลางหรือภูมิภาค  แต่
ทั้งนี้หน่วยการปกครองท้องถิ่นยังต้องอยู่ภายใต้บทบังคับว่าด้วยอ านาจสูงสุดของประเทศไม่ได้
กลายเป็นรัฐอิสระใหม่แต่อย่างใด๕๑ 
   จากความหมายของการปกครองท้องถิ่นข้างต้นสามารถสรุปเป็นหลักการปกครอง
ท้องถิ่นในสาระส าคัญ  ดังนี้๕๒   

                                                        
  ๕๐ วุฒิสาร  ตันไชย, การกระจายอ านาจและการปกครองท้องถิ่น, (นนทบุรี: สถาบันพระปกเกล้า
,๒๕๔๖), หน้า 1.  
  ๕๑ โกวิทย์  พวงงาม, การกระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นตามรัฐธรรมนูญ
แห่งราชอาณาจักรไทย, (กรุงเทพมหานคร: วิญญูชน,๒๕๔๖), หน้า ๒๑.   
  ๕๒ เรื่องเดียวกัน. หน้า ๒๑ – ๒๒. 
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    1.  การปกครองของชุมชนหนึ่ง  ซึ่งชุมชนเหล่านี้อาจมีความแตกต่างกัน ใน
ด้านความเจริญ จ านวนประชากรหรือขนาดของพ้ืนที่  เช่น  หน่วยการปกครองท้องถิ่นของไทย
จัดเป็น กรุงเทพมหานคร  เทศบาล  สุขาภิบาล  องค์การบริหารส่วนจังหวัด  องค์การบริหารส่วน
ต าบลและเมืองพัทยาตามเหตุผลดังกล่าว 
    2.  หน่วยการปกครองท้องถิ่นจะต้องมีอ านาจอิสระในการปฏิบัติหน้าที่
ตามความเหมาะสม  กล่าวคือ  อ านาจของหน่วยการปกครองท้องถิ่นจะต้องมีขอบเขตพอควร  
เพื่อให้เกิดประโยชน์ต่อการปฏิบัติหน้าที่ของหน่วยการปกครองท้องถิ่นอย่างแท้จริง  หากมี
อ านาจมากเกินไปไม่มีขอบเขตหน่วยการปกครองท้องถิ่นนั้นก็จะกลายสภาพเป็นรัฐอธิปไตยเอง  
เป็นผลเสียต่อความมั่นคงของรัฐบาล  อ านาจของท้องถิ่นนี้มีขอบเขตที่แตกต่างกันออกไป  ตาม
ลักษณะความเจริญและความสมารถของประชาชนในท้องถิ่นนั้นเป็นส าคัญ รวมทั้งนโยบาย
ของรัฐบาลในการพิจารณาการกระจายอ านาจให้หน่วยการปกครองท้องถิ่นระดับใดจึงจะ
เหมาะสม 
    3.  หน่วยการปกครองท้องถิ่นจะต้องมีสิทธิตามกฎหมายที่จะด าเนินการ
ปกครองตนเองสิทธิตามกฎหมายแบ่งได้เป็น 2 ประเภท  คือ  
     3.1  หน่วยการปกครองท้องถิ่นมีสิทธิที่จะตรากฎหมายหรือระเบียบ
ข้อบังคับต่างๆ ขององค์กรปกครองท้องถิ่น  เพื่อประโยชน์ในการบริหารตามหน้าที่และเพ่ือใช้
บังคับประชาชนในท้องถิ่นนั้นๆ  เช่น  เทศบัญญัติ  ข้อบัญญัติต าบล  เป็นต้น 
     3.2  สิทธิที่เป็นหลักในการด าเนินการบริหารท้องถิ่นคืออ านาจในการ
ก าหนดงบประมาณเพ่ือบริหารกิจการตามอ านาจหน้าที่ของหน่วยการปกครองท้องถิ่นนั้นๆ 
    4.  มีองค์กรที่จ าเป็นในการบริหารและการปกครองตนเอง  องค์กรที่จ าเป็นของ
ท้องถิ่นจัดแบ่งเป็นสองฝ่ายคือ องค์กรฝ่ายบริหารและองค์กรฝ่ายนิติบัญญัติ เช่น การปกครอง
ท้องถิ่นแบบเทศบาลจะมีคณะเทศมนตรีเป็นฝ่ายบริหารและสภาเทศบาลเป็นฝ่ายนิติบัญญัติ  หรือใน
แบบมหานครคือกรุงเทพมหานคร  จะมีผู้ ว่าราชการกรุงเทพมหานครเป็นฝ่ายบริหาร  สภา
กรุงเทพมหานครจะเป็นฝ่ายนิติบัญญัติ  เป็นต้น 
    5.  ประชาชนในท้องถิ่นมีส่วนร่วมในการปกครองท้องถิ่นจากแนวความคิด
ที่ว่าประชาชนในท้องถิ่นเท่านั้นที่จะรู้ปัญหาและวิธีการแก้ไขปัญหาของตนเองอย่างแท้จริง  
หน่วยการปกครองท้องถิ่นจึงจ าเป็นต้องมีคนในท้องถิ่นมาบริหารงาน เพ่ือให้สมเจตนารมณ์และ
ความต้องการของชุมชนและอยู่ภายใต้การควบคุมของประชาชนในท้องถิ่น  นอกจากนั้นยังเป็นการ
ฝึกให้ประชาชนในท้องถิ่นเข้าใจในระบบและกลไกของประชาธิปไตยอย่างแท้จริงอีกด้วย 
    นครินทร์ เมฆไตรรัตน์  ให้ความหมายว่า การปกครองท้องถิ่น คือ การ
ปกครองซึ่งราชการส่วนกลางได้มอบอ านาจในการปกครองและการบริหารกิจการงานให้แก่
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องค์การปกครองส่วนท้องถิ่นในขอบเขตอ านาจหน้าที่และพ้ืนที่ของตนที่ก าหนดไว้ตามกฎหมาย
โดยมีอิสระตามสมควรไม่ต้องอยู่ในบังคับบัญชาของราชการส่วนกลาง๕๓ 
    ลิขิต ธีรเวคิน ให้ความหมาย การปกครองท้องถิ่นว่า เป็นการปกครองโดย
อิสระและได้รับอ านาจโดยอิสระ โดยความรับผิดชอบซึ่งตนสามารถที่จะใช้ได้โดยปราศจากการ
ควบคุมของหน่วยการปกครองส่วนภูมิภาคและส่วนกลาง แต่การปกครองท้องถิ่นยังอยู่ภายใต้บท
บังคับว่าด้วยอ านาจสูงสุดของประเทศ มิใช่ว่าได้กลายเป็นรัฐอธิปัตย์ไป๕๔ 
    คลาร์ก นิยามว่า การปกครองท้องถิ่น หมายถึง หน่วยการปกครองที่มีหน้าที่
รับผิดชอบเกี่ยวข้องกับการให้บริการประชาชนในเขตพ้ืนที่หนึ่งพ้ืนที่ใดโดยเฉพาะและหน่วยการ
ปกครอง ดังกล่าวนี้จัดตั้งและอยู่ในความดูแลของรัฐบาลกลาง๕๕ 
    มอนตากู นิยามว่า การปกครองท้องถิ่น หมายถึง การปกครองซึ่งหน่วยการ
ปกครองท้องถิ่นได้มีการเลือกตั้งโดยอิสระเพ่ือเลือกผู้ที่มีหน้าที่บริหารการปกครองท้องถิ่น มี
อ านาจอิสระพร้อมความรับผิดชอบซึ่งตนสามารถที่จะใช้ได้โดยปราศจาก การควบคุมของหน่วย 
การบริหารราชการส่วนกลางหรือภูมิภาค แต่ทั้งนี้หน่วยการปกครองท้องถิ่น ยังต้องอยู่ภายใต้บท
บังคับว่าด้วยอ านาจสูงสุดของประเทศ ไม่ได้กลายเป็นรัฐอิสระใหม่แต่อย่างไร๕๖ 
    สรุป การปกครองส่วนท้องถิ่น หมายถึง การปกครองที่ได้รับการกระจาย
อ านาจจากรัฐบาลกลาง ให้มีสิทธิ มีอ านาจและมีอิสระปกครองตนเองในเขตพ้ืนที่รับผิดชอบของ
ตนเอง ภายใต้กฎหมายที่เก่ียวข้อง 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                        
  ๕๓ นครินทร์  เมฆไตรรัตน,์ การเลือกตั้งนายกองค์การบริหารส่วนจังหวัดโดยตรง : 
ข้อพิจารณาเพ่อการปฏิรูปโดยองค์รวม, (กรุงเทพมหานคร : ศูนยศ์ึกษาการพัฒนาประชาธิปไตย 
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์, ๒๕๔๗), หน้า ๒๒.  
  ๕๔ ลิขิต  ธีรเวคิน, การปกครองไทย. พิมพ์ครั้งท่ี ๗, (กรุงเทพมหานคร: 
มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์, ๒๕๔๘), หน้า ๓๖.  
  ๕๕ Clarke, John J,  Outline of Local Government of the United Kingdom.  
(London : Sir Issac. Pitman, 1957). p. 87 – 89.  
  ๕๖ Montagu, Haris G, Comparative Local Government,  (London : Hutchinson’ 
University Library, 1984), p 98. 
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 2.4.2  ความส าคัญของการปกครองส่วนท้องถิ่น 
 

  ความส าคัญของการปกครองท้องถิ่น มีดังนี้ 
   พีรสิทธิ์  ค านวณศิลป์ ได้กล่าวถึงความส าคัญของการปกครองส่วนท้องถิ่นดังนี้๕๗ 
    1.  การปกครองท้องถิ่นจะช่วยให้การแก้ปัญหาการปกครองสัมฤทธิผลอย่าง
แท้จริง เพราะประชาชนรู้ปัญหาและเป็นผู้แก้ปัญหาที่เกิดขึ้นในท้องถิ่น และการแก้ปัญหานั้น
ย่อมได้ผลเพราะประชาชนรู้ปัญหาดีกว่าบุคคลอื่นเนื่องจากใกล้ชิดเหตุการณ์ 
    2.  การที่ประชาชนมีส่วนร่วมในการปกครองท้องถิ่นของตนเองเท่ากับเป็น
การฝึกฝนรู้จักการเรียนรู้การปกครองระดับชาติไปในตัว กล่าวอีกนัยหนึ่งการปกครองท้องถิ่นจะ
เป็นสถาบันฝึกสอนให้ประชาชนเรียนรู้การปกครองระดับชาติซึ่งอ านวยในการพัฒนาการทาง
การเมืองไปในตัว 
    3.  การปกครองท้องถิ่นเป็นการแบ่งเบาภาระทางด้านการเงินและก าลัง
เจ้าหน้าที่ของรัฐบาลไปได้ส่วนหนึ่ง 
    4.  การปกครองท้องถิ่นที่เข้มแข็งและบริหารงานมีประสิทธิภาพจะท าให้
ประชาชนมีความรู้สึกเชื่อมั่นและศรัทธาต่อท้องถิ่น ประชาชนจะมีความรู้สึกว่ามีความผูกพันและ
มีส่วนได้เสียความส านึกเช่นนี้จะสร้างสรรค์พลเมืองที่รับผิดชอบ (Responsible citizens) ให้แก่
ประเทศชาติเป็นส่วนรวม 
    5.  การปกครองท้องถิ่นเป็นรากแก้วของการปกครองระบอบประชาธิปไตย
เป็นการปกครองตนเอง 
   ปธาน  สุวรรณมงคล ได้กล่าวถึง ลักษณะส าคัญของการปกครองท้องถิ่น ดังนี้๕๘  
    1.  เป็นนิติบุคคล  นิติบุคคลเป็นสิ่งที่เกิดขึ้นโดยอ านาจของกฎหมาย การเป็น
นิติบุคคล จึงเป็นการแสดงฐานะทางกฎหมาย ส าหรับการปกครองท้องถิ่นถือเป็นนิติบุคคลใน
กฎหมายมหาชน โดยมีกฎหมายจัดตั้งองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นข้ึนมาเพ่ือท าหน้าที่ตามที่ระบุไว้
กฎหมายนั้นๆ และสามารถก่อพันธะทางกฎหมาย เช่น ท าสัญญา การก่อหนี้ เป็นต้น 
    2.  มีอ านาจหน้าที่เฉพาะ  จะมีการด าเนินกิจการตามที่กฎหมายบัญญัติไว้
เป็นการเฉพาะให้เป็นหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นรูปแบบนั้นๆ ซึ่งอาจจะเป็นการระบุ
หน้าที่ไว้โดยชัดเจน หรืออาจเป็นการระบุให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นสามารถริเริ่มท ากิจการ
ใดๆ ที่ไม่มีกฎหมายบัญญัติห้ามไว้ ทั้งนี้ข้ึนอยู่กับกฎหมายของแต่ละประเทศ 

                                                        
  ๕๗ พีรสิทธ์ิ ค านวณศลิป์และศุภวัฒนากร วงศ์ธนวสุ, “การพัฒนาศักยภาพการบริหารจัดการ
องค์การบริหารส่วนต าบลในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ”, รายงานการวิจัย, (ขอนแก่น: โรงพิมพ์พระธรรมขันต์
, ๒๕๔๖), หน้า ๙๕.  
  ๕๘ ปธาน  สุวรรณมงคล, การปกครองท้องถิ่นไทยในบริบทของรฐัธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัร
ไทย พุทธศักราช 2540,  (นนทบุรี : มหาวิทยาลัยสโุขทัยธรรมาธริาช, 2547). หน้า ๔ – ๕. 
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    3.  ผู้บริหารมาจากการเลือกตั้ง โดยทั่วไปสมาชิกสภาท้องถิ่น และผู้บริหาร
หรือคณะผู้บริหารท้องถิ่นจะมาจากการเลือกตั้งจากประชาชน โดยสมาชิกสภาท้องถิ่นจะมาจาก
การเลือกตั้งโดยตรงจากประชาชน ส่วนผู้บริหารหรือคณะผู้บริหารท้องถิ่นอาจมาจากการเลือกตั้ง
โดยตรงจากประชาชน หรืออาจมาจากการเลือกตั้งทางอ้อมโดยสภาเป็นผู้เลือกผู้บริหารหรือคณะ
บริหารท้องถิ่นก็ได้ตามท่ีกฎหมายก าหนด 
    4.  ประชาชนมีส่วนร่วมในการปกครองตนเอง  การมีส่วนร่วมของประชาชน
ในการปกครองตนเองตามเจตนารมณ์ของประชาชนในท้องถิ่นเป็นเรื่องที่ส าคัญ ทั้งนี้ประชาชน
สามารถมีส่วนร่วมทางการเมืองทั้งโดยตรงและโดยอ้อม เช่น การไปใช้สิทธิลงคะแนนเสียง
เลือกตั้งการสมัครรับเลือกตั้ง การริเริ่มกฎหมาย การถอดถอนสมาชิกสภาท้องถิ่นหรือผู้บริหาร
ท้องถิ่นที่ประพฤติไม่เหมาะสมที่จะด ารงต าแหน่งต่อไป การให้ข้อคิดเห็นข้อเสนอแนะต่อผู้บริหาร
หรือคณะผู้บริหาร หรือสมาชิกสภาท้องถิ่นในท้องถิ่นใดที่ประชาชนมีส่วนร่วมทางการเมืองอย่าง
เข้มแข็ง จะท าให้การบริหารองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นนั้นเป็นไปเพื่อประโยชน์ของส่วนรวมมาก
และมีความโปร่งใสในการท างาน ตลอดจนได้รับการสนับสนุนจากประชาชนอย่างเข้มแข็ง 
    5.  มีความเป็นอิสระในการบริหารงานอย่างเพียงพอ สาระส าคัญประการ
หนึ่งของการปกครองท้องถิ่น คือ ต้องมีความเป็นอิสระในการบริหารงานอย่างเพียงพอ เพ่ือให้
สามารถด าเนินงานในขอบเขตหน้าที่ที่ก าหนดไว้ในกฎหมายอย่างมีประสิทธิภาพ บรรลุตาม
นโยบายและเป้าหมายที่ก าหนด ความเป็นอิสระในการบริหารงานในที่นี้ หมายถึง อ านาจในการ
ตัดสินใจด าเนินการในหน้าที่ที่ได้รับมอบหมายตามกฎหมาย โดยที่รัฐบาลกลางควรมีหน้าที่เพียง
สนับสนุน ส่งเสริมและก ากับดูแลองค์กรปกครองท้องถิ่นมากกว่าการควบคุมอย่างใกล้ชิด 
    6.  มีอ านาจในการจัดหารายได้และใช้จ่ายรายได้อย่างอิสระตามสมควร การ
ปกครองท้องถิ่นที่จะบังเกิดผลดีต่อท้องถิ่นโดยส่วนรวม ต้องมีอ านาจในการจัดหารายได้ภายใน
ท้องถิ่นของตนอย่างเพียงพอต่อการบริหารงาน กล่าวคือ มีแหล่งรายได้ที่ท้องถิ่นสามารถจัดเก็บ
เองได้นอกเหนือจากรายได้ของท้องถิ่น เพ่ือแก้ไขปัญหาและสนองความต้องการของประชาชนใน
ท้องถิ่น 
    7.  มีการก ากับดูแลของรัฐ การปกครองท้องถิ่นถือเป็นส่วนย่อยส่วนหนึ่งของ
รัฐและจัดตั้งโดยรับมีกฎหมายรองรับ  มิใช่องค์กรที่เป็นอิสระเด็ดขาดจากรัฐ  ดังนั้น การก ากับ
ดูแลจึงเป็นรูปแบบความสัมพันธ์ระหว่างรัฐกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่จ าเป็น เพื่อให้การใช้
อ านาจของคณะผู้บริหารท้องถิ่นหรือผู้บริหารท้องถิ่น เป็นไปเพ่ือประโยชน์ของประชาชนใน
ท้องถิ่นและประเทศชาติโดยรวมอย่างแท้จริง ทั้งนี้ การก ากับดูแลของรัฐต้องกระท าเท่าที่จ าเป็น
และต้องไม่ขัดกับหลักความเป็นอิสระในการปกครองตนเองตามเจตนารมณ์ของประชาชน 
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   อลงกรณ์  อรรคแสง ได้เสนอลักษณะส าคัญขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นไทย
ว่า มีองค์ประกอบ 5 ประการ ดังนี้๕๙ 
    1.  เป็นองค์กรในชุมชนที่มีขอบเขตพ้ืนที่ปกครองที่ก าหนดไว้แน่นอน 
    2.  มีสถานภาพเป็นนิติบุคคล จัดตั้งขึ้นโดยกฎหมาย 
    3.  มีอิสระในการด าเนินกิจกรรมและสามารถใช้ดุลยพินิจของตนเองในการ
วินิจฉัยและก าหนดนโยบายภายใต้การควบคุมของรัฐ 
    4.  มีการจัดองค์กรเป็น  2  ฝ่าย คือ ฝ่ายบริหารท้องถิ่นและฝ่ายสภาท้องถิ่น 
    5.  ประชาชนมีส่วนร่วมในการปกครองโดยการเลือกตั้งคณะผู้บริหารและ
สมาชิกสภาท้องถิ่น การมีส่วนร่วมในการด าเนินกิจกรรมและติดตาม ตรวจสอบ การท างานของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
   โกวิทย์  พวงงาม สรุปว่า  ลักษณะการปกครองท้องถิ่น ประกอบด้วย การเป็น
องค์กรในชุมชนที่จัดตั้งขึ้นโดยกฎหมายส่วนกลาง มีขอบเขตพ้ืนที่ปกครองที่ก าหนดไว้แน่นอน มี
สถานภาพเป็นนิติบุคคล จัดตั้งขึ้นโดยกฎหมายมีอิสระในการด าเนินกิจกรรมทั้งในด้านการคลัง 
การจัดเก็บภาษี การหารายได้ตามที่กฎหมายก าหนด การจัดท างบประมาณด้วยตนเอง รวมถึง
การก าหนดนโยบายภายใต้การควบคุมของรัฐและมีการแบ่งองค์กรเป็น 2 ฝ่าย ได้แก่ ฝ่าย
ผู้บริหารท้องถิ่นและฝ่ายสภาท้องถิ่น โดยประชาชนในท้องถิ่นส่วนร่วมในการปกครองตั้งแต่
ขั้นตอนการเลือกตั้งคณะผู้แทน ซึ่งประกอบด้วยคณะผู้บริหารและสมาชิกสภาท้องถิ่น รวมถึงการ
มีส่วนร่วมในการด าเนินกิจกรรมและติดตามตรวจสอบการท างานขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น๖๐ 
   สรุป  ความส าคัญของการปกครองท้องถิ่น คือ เป็นการจัดตั้งขึ้นเพ่ือช่วยลด
ปัญหาการปกครองระดับท้องถิ่น ประชาชนมีส่วนร่วมในการปกครองตนเอง เป็นหน่วยงานที่มี
ความเข้มแข็ง มีการบริหารได้อย่างมีประสิทธิภาพ สามารถแบ่งเบาภาระทางการเงินและก าลัง
เจ้าหน้าที่ของรัฐบาล มีฐานะเป็นนิติบุคคล มีอ านาจหน้าที่เฉพาะขอหน่วยงาน ผู้บริหารมาจาก
การเลือกตั้งแบ่งการบริหารงานออกเป็น 2 ฝ่าย คือ ฝ่ายบริหารท้องถิ่นและฝ่ายสภาท้องถิ่น มี
อ านาจในการหารายได้และก าหนดรายจ่ายของตนเองได้ 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                        
  ๕๙ อลงกรณ์  อรรคแสง, พัฒนาการการจัดโครงสร้างองค์กรปกครองท้องถิ่นของไทย
เปรียบเทียบต่างประเทศ, (กรุงเทพมหานคร: มหาวิทยาลยัธรรมศาสตร์, ๒๕๔๗), หน้า ๗. 
  ๖๐ โกวิทย์  พวงงาม, การปกครองส่วนท้องถิ่น : หลักการและมติิใหม่ในอนาคต, พิมพ์ครั้งท่ี ๖, 
(กรุงเทพมหานคร: วิญญูชน, ๒๕๕๐), หน้า ๑๗. 
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 2.4.3  วัตถุประสงค์ของการปกครองท้องถิ่น 

 

  นักวิชาการได้อธิบายถึงวัตถุประสงค์ของการปกครองท้องถิ่นไว้ ดังนี้ 
    

   พรชัย เทพปัญญา และคณะ การปกครองท้องถิ่นมีวัตถุประสงค์ที่ส าคัญ 3 
ประการ ดังนี้๖๑ 
    1.  เพ่ือปฏิบัติหน้าที่ให้บริการซึ่งบุคคลหรือเอกชน ไม่สามารถจัดท าให้ได้
หรือไม่อยู่ในฐานะที่จะจัดหาให้ได้ ในลักษณะเช่นนี้รัฐบาลหรือหน่วยการปกครองท้องถิ่นจะ
จัดบริการให้ เช่น ได้รับความคุ้มครองความปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สิน ได้รับสวัสดิการและ
ได้รับความสะดวกในการด าเนินชีวิต 
    2. เพ่ือปฏิบัติหน้าที่เกี่ยวข้องกับความขัดแย้ง เนื่องจากการด าเนินชีวิตของ
บุคคลอาจจะเกิดความขัดแย้งกันเพราะความคิดเห็น และผลประโยชน์แตกต่างกัน ซึ่งอาจจะมี
การอภิปรายถกเถียงกันอย่างมีเหตุผล หรือมีการโต้แย้งกันอย่างรุนแรง หรืออาจมีการติดสินบน 
หรือมีการต่อสู้กัน กรณีเช่นนี้รัฐบาลหรือหน่วยปกครองท้องถิ่นจะต้องเข้ามาแก้ไขปัญหา โดยการ
เป็นผู้วางกฎเกณฑ์ควบคุมการขัดแย้ง เป็นผู้ประนีประนอมหรือแบ่งผลประโยชน์ หรือเป็นผู้
ตัดสินกรณีพิพาท ซึ่งทั้งสองฝ่ายจะต้องเชื่อฟังและยอมรับค าตัดสินนั้น 
    3.  เพ่ือการแบ่งเบาภาระและการเป็นตัวแทนของแต่ละส่วนของประเทศ การ
จัดตั้งหน่วยการปกครองส่วนท้องถิ่นขึ้น ด้วยวัตถุประสงค์ที่จะแบ่งเบาภาระของส่วนกลางให้
ท้องถิ่นจัดปกครองตนเอง เพ่ือเป็นการฝึกหัดการปกครองตนเองส าหรับประเทศที่ยังไม่พัฒนา 
แต่ส าหรับประเทศที่พัฒนาแล้วนั้น ถือว่าการปกครองท้องถิ่น จะเป็นตัวแทนของประเทศส่วน
หนึ่งในการสร้างความเจริญให้แก่ประเทศอย่างเช่น ชาวอเมริกามีความเห็นว่า การปกครอง
ท้องถิ่นจะเป็นส่วนช่วยเสริมสร้างชีวิตที่เป็นประชาธิปไตย หรือแม้แต่ในสาธารณรัฐประชาธิปไตย
ประชาชนจีน และรัสเซีย ก็คาดหวังไว้เช่นเดียวกัน แต่อาจจะด าเนินการแตกต่างกันเท่านั้น 
   ชูวงศ์  ฉายะบุตร ได้จ าแนกวัตถุประสงค์ของการปกครองท้องถิ่นไว้ดังนี้๖๒ 
    1. ช่วยแบ่งเบาภาระของรัฐบาล  เป็นสิ่งที่เห็นได้ชัดว่าในการบริหารประเทศ 
จะต้องอาศัยเงินงบประมาณเป็นหลัก  ภารกิจที่จะต้องบริการให้กับชุมชนต่างๆ  อาจไม่เพียงพอ  
ดังนั้น  หากจัดให้มีการจัดเก็บรายได้เองโดยหน่วยการปกครองท้องถิ่นนั้นๆ  ก็จะสามารถมี
รายได้  มีเงินงบประมาณของตนเองเพียงพอ  ที่จะด าเนินการสร้างสรรค์ความเจริญให้กับท้องถิ่น
ได้  จึงเป็นการแบ่งเบาภาระของรัฐบาลได้เป็นอย่างมาก  การแบ่งเบานี้เป็นการแบ่งเบาทางด้าน
การเงิน  ตัวบุคคล  ตลอดจนเวลาที่ใช้ในการด าเนินการ 

                                                        
  ๖๑ พรชัย  เทพปัญญา และคณะ, การปกครองท้องถิ่นเปรียบเทียบ,  (กรุงเทพมหานคร: ป.สัมพันธ์
พาณิชย์, 2537), หน้า 5 - 7.  
  ๖๒ ชูวงศ์  ฉายะบุตร, การปกครองท้องถิ่นไทย, (กรุงเทพมหานคร: โรงพิมพ์ส่วนท้องถิ่น, 
๒๕๓๙), หน้า ๒๖. 

  



๗๕ 
 

 

    2. เพ่ือตอบสนองความต้องการของประชาชนในท้องถิ่นอย่างแท้จริง  
เนื่องจากประเทศมีขนาดกว้าง  ความต้องการของประชาชนในแต่ละพ้ืนที่ย่อมมีความแตกต่างกัน   
การรอรับบริการจากรัฐบาลแต่อย่างเดียว  อาจไม่ตรงตามความต้องการอย่างแท้จริงและมีความ
ล่าช้า  หน่วยการปกครองท้องถิ่นที่มีประชาชนในท้องถิ่นเป็นผู้บริหารเท่านั้น  จึงจะสามารถ
ตอบสนองความต้องการนั้นได้ 
    3. เพ่ือความประหยัด  โดยที่ท้องถิ่นแต่ละแห่งมีความแตกต่างกัน  สภาพ
ความเป็นอยู่ของประชาชนก็ต่างไปด้วย  การจัดตั้งหน่วยงานปกครองท้องถิ่นขึ้นจึงมีความจ าเป็น  
โดยให้อ านาจหน่วยการปกครองท้องถิ่นจัดเก็บภาษีอากร  ซึ่งเป็นวิธีการหารายได้ให้กับท้องถิ่น  
เพ่ือน าไปใช้ในการบริหารกิจการของท้องถิ่น  ท าให้ประหยัดเงินงบประมาณของรัฐบาล  ที่
จะต้องจ่ายให้กับองค์กรปกครองท้องถิ่นทั่วประเทศเป็นอันมาก  และแม้จะมีการจัดสรรเงิน
งบประมาณจากรัฐบาลไปให้บ้าง  แต่ก็มีเงื่อนไขที่ก าหนดไว้อย่างรอบคอบ 
    4. เพ่ือให้หน่วยงานปกครองท้องถิ่น  เป็นสถาบันที่ให้การศึกษาการปกครอง  
ระบอบประชาธิปไตยแก่ประชาชน  จากการที่การปกครองท้องถิ่นเปิดโอกาสให้ประชาชนมีส่วน
ร่วมในการปกครองตนเอง  ไม่ว่าจะโดยการสมัครรับเลือกตั้ง  เพ่ือให้ประชาชนในท้องถิ่นเลือก
เข้าไปท าหน้าที่ฝ่ายบริหารหรือฝ่ายนิติบัญญัติของหน่วยงานการปกครองท้องถิ่นก็ตาม  การ
ปฏิบัติหน้าที่ที่แตกต่างกันนี้ มีส่วนในการส่งเสริมการเรียนรู้ถึงกระบวน การปกครองระบอบ
ประชาธิปไตยในระดับชาติเป็นอย่างดี 
   โกวิทย์  พวงงาม วัตถุประสงค์ของการปกครองท้องถิ่นไว้ มีดังนี้๖๓ 
    1. ช่วยแบ่งเบาภาระของรัฐบาล เป็นสิ่งที่เห็นได้ชัดว่าในการบริหารประเทศ
จะต้องอาศัยเงินงบประมาณเป็นหลัก หากเงินงบประมาณจ ากัด ภารกิจที่จะต้องบริการให้กับ
ชุมชนต่างๆ อาจไม่เพียงพอ ดังนั้นหากจัดให้มีการปกครองท้องถิ่น หน่วยการปกครองท้องถิ่น
นั้นๆ ก็สามารถมีรายได้ มีเงินงบประมาณของตนเองเพียงพอที่จะด าเนินการสร้างสรรค์ความ
เจริญให้กับท้องถิ่นได้ จึงเป็นการแบ่งเบาภาระของรัฐบาลได้เป็นอย่างมาก การแบ่งเบานี้เป็นการ
แบ่งเบาทั้งในด้านการเงิน ตัวบุคคล ตลอดจนเวลาที่ใช้ในการด าเนินการ 
    2. เพ่ือตอบสนองความต้องการของประชาชนในท้องถิ่นอย่างแท้จริง 
เนื่องจากประเทศมีขนาดกว้างใหญ่ ความต้องการของประชาชนในแต่ละท้องที่ ย่อมมีความ
แตกต่างกัน การรอรับการบริการจากรัฐบาลแต่อย่างเดียว อาจไม่ตรงตามความต้องการที่แท้จริง
และล่าช้า หน่วยการปกครองท้องถิ่นที่มีประชาชนในท้องถิ่นเป็นผู้บริหารเท่านั้น จึงจะสามารถ
ตอบสนองความต้องการนั้นได้ 
    3.  เพ่ือให้หน่วยการปกครองท้องถิ่นเป็นสถาบันที่ให้การศึกษาการปกครอง
ระบอบประชาธิปไตยแก่ประชาชน จากการที่การปกครองท้องถิ่นเปิดโอกาสให้ประชาชนมีส่วน
ร่วมในการปกครองตนเอง ไม่ว่าจะโดยการสมัครรับเลือกตั้งเพ่ือให้ประชาชนในท้องถิ่นเลือกเข้า

                                                        
  ๖๓ อ้างแล้วใน โกวิทย์ พวงงาม, ๒๕๔๖, หน้า ๒๔ – ๒๕.  

  



๗๖ 
 

 

ไปท าหน้าที่ฝ่ายบริหาร หรือฝ่ายนิติบัญญัติของหน่วยการปกครองท้องถิ่นก็ตาม การปฏิบัติหน้าที่
ที่แตกต่างกันนี้มีส่วนในการส่งเสริมการเรียนรู้ถึงกระบวนการปกครองระบอบประชาธิปไตยใน
ระดับชาติได้เป็นอย่างดี 
   สรุป  วัตถุประสงค์ของการจัดตั้งองค์กรปกครองท้องถิ่น คือ เพ่ือเป็นการแบ่งเบา
ภาระและเป็นตัวแทนของส่วนราชการเพื่อจัดบริการสาธารระและลดปัญหาความขัดแย้งที่เกิดข้ึน
จากการด าเนินชีวิตประจ าวัน อีกทั้งยังเป็นสถาบันให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการปกครองตาม
ระบอบประชาธิปไตย 
 
 2.4.4  องค์ประกอบของการปกครองท้องถิ่น 

 

  องค์ประกอบของระบบการปกครองท้องถิ่น ประกอบด้วยหลายๆ องค์ประกอบ ดังที่
นักวิชาการได้กล่าวถึง ดังนี้ 
   ชาญชัย  แสวงศักดิ์  ได้กล่าวถึงองค์ประกอบส าคัญ  5  ประการ ขององค์กร
ปกครองท้องถิ่น  ดังนี้๖๔ 
    1. มีพ้ืนที่รับผิดชอบที่ชัดเจน 
    2. มีสถานะเป็นนิติบุคคลมหาชน 
    3. มีองค์กรเป็นของตนเอง 
    4. มีภารกิจหน้าที่เกี่ยวกับผลประโยชน์ของตนเอง 
    5. มีการก ากับดูแลจากรัฐ 
   โกวิทย์   พวงงาม  ได้กล่าวถึง  ระบบการปกครองท้องถิ่นประกอบด้วย 
องค์ประกอบ 8 ประการ  ดังนี้๖๕ 
    1. สถานะตามกฎหมาย หมายความว่า หากประเทศใดก าหนดเรื่องการ
ปกครองท้องถิ่น การปกครองท้องถิ่นในประเทศนั้นจะมีความเข้มแข้งกว่าการปกครองท้องถิ่นที่
จัดตั้งโดยกฎหมายอื่น เพราะข้อความท่ีก าหนดไว้ในรัฐธรรมนูญเป็นการแสดงให้เห็นว่าประเทศมี
นโยบายที่จะกระจายอ านาจอย่างแท้จริง 
    2. พ้ืนที่และระดับปัจจัยที่มีความส าคัญต่อการก าหนดพ้ืนที่และระดับของ
หน่วยการปกครองท้องถิ่นมีหลายประการเช่น ปัจจัยทางภูมิศาสตร์ ประวัติศาสตร์ เชื้อชาติ และ
การปกครองตนเองของประชาชนจึงมีกฎเกณฑ์ก าหนดพ้ืนที่และระดับของหน่วยการปกครอง
ท้องถิ่นออกเป็น 2 ระดับคือ หน่วยการปกครองท้องถิ่นขนาดเล็กและขนาดใหญ่ 

                                                        
  ๖๔ ชาญชัย  แสวงศักดิ์, องค์กรของรัฐและรัฐวิสาหกจิ, (กรุงเทพมหานคร: นิติธรรม, ๒๕๔๒), 
หน้า ๒๕.  
  ๖๕ โกวิทย์  พวงงาม, การปกครองท้องถิ่น ว่าด้วยทฤษฎี แนวคิดและหลักการ, 
(กรุงเทพมหานคร: ส.เอเชียเพรส, ๒๕๔๘), หน้า ๓๐ – ๓๑. 

  



๗๗ 
 

 

    3. การกระจายอ านาจและหน้าที่ การที่จะก าหนดให้ท้องถิ่นมีอ านาจหน้าที่
มากน้อยเพียงใดข้ึนอยู่กับนโยบายทางการเมือง และการปกครองของรัฐบาลเป็นส าคัญ 
    4. องค์การนิติบุคคล จัดตั้งขึ้นโดยผลแห่งกฎหมายแยกจากรัฐบาลกลางหรือ
รัฐบาลแห่งชาติมีขอบเขตการปกครองที่แน่นอน มีอ านาจในการก าหนดนโยบาย ออกกฎ 
ข้อบังคับ ควบคุมให้มีการปฏิบัติตามนโยบายนั้นๆ 
    5. การเลือกตั้งสมาชิกองค์การหรือคณะผู้บริหารจะต้องได้รับเลือกตั้งจาก
ประชาชนในท้องถิ่นนั้นๆ ทั้งหมดหรือบางส่วน เพ่ือแสดงถึงการเข้ามีส่วนร่วมทางการเมือง การ
ปกครองของประชาชนโดยเลือกผู้บริหารท้องถิ่นของตนเอง 
    6. อิสระในการปกครองท้องถิ่น สามารถใช้ดุลพินิจของตนเองในการปฏิบัติ
กิจการภายในขอบเขตของกฎหมายโดยไม่ต้องขออนุมัติจากรัฐบาลกลาง และไม่อยู่ในสายการ
บังคับบัญชาของหน่วยงานทางราชการ 
    7. งบประมาณของตนเองมีอ านาจในการจัดเก็บรายได้ การจัดเก็บภาษีตาม
ขอบเขตที่กฎหมายให้อ านาจในการจัดเก็บ เพ่ือให้ท้องถิ่นมีรายได้เพียงพอที่จะท านุบ ารุงท้องถิ่น
ให้เจริญก้าวหน้า 
    8. การควบคุมดูแลของรัฐ เมื่อได้รับการจัดตั้งขึ้นแล้วยังคงอยู่ในการก ากับ
ดูแลจากรัฐ  เพ่ือประโยชน์และความมั่นคงของรัฐและประชาชนโดยส่วนรวม โดยการมีอิสระใน
การด าเนินการของหน่วยการปกครองท้องถิ่นนั้น 
    สรุป องค์ประกอบของระบบการปกครองท้องถิ่น คือ มีพ้ืนที่ มีเขตการ
ปกครองที่ชัดเจน มีสถานะเป็นนิติบุคคล มีองค์กรเป็นของตนเอง มีภารกิจหน้าที่ตามการกระจาย
อ านาจและหน้าที่ตามนโยบายหรือรัฐบาล ผู้บริหารจะต้องได้รับเลือกตั้งจากประชาชน มีอิสระใน
การปกครอง สามารถบริหารงบประมาณของตนเองได้ภายใต้การควบคุมดูแลของรัฐบาล 
 

 2.4.5  หน้าที่ความรับผิดชอบและบทบาทของหน่วยการปกครองท้องถิ่น 
 

  นักวิชาการอธิบายถึงหน้าที่ความรับผิดชอบและบทบาทของการปกครองท้องถิ่น 
ดังนี้ 
   โกวิทย์ พวงงาม หน้าที่ความรับผิดชอบของหน่วยการปกครองท้องถิ่น  ควร
จะต้องพิจารณาถึงก าลังเงินก าลังงบประมาณ  ก าลังคน ก าลังความสามารถของอุปกรณ์  
เครื่องมือ  เครื่องใช้  และหน้าที่ความรับผิดชอบควรเป็นเรื่องที่เป็นประโยชน์ต่อท้องถิ่นอย่าง
แท้จริง  หากเกินกว่าภาระหรือเป็นนโยบายซึ่งรัฐบาลต้องการความเป็นอันหนึ่งอันเดียวกันทั้ง
ประเทศก็ไม่ควรมอบให้ท้องถิ่นด าเนินการ  เช่น งานทะเบียนที่ดิน การศึกษาในระดับอุดมศึกษา
ก าหนดหน้าที่ความรับผิดชอบให้หน่วยการปกครองท้องถิ่นด าเนินการมีข้อพิจารณาดังนี้๖๖ 

                                                        
  ๖๖ อ้างแล้วใน โกวิทย์  พวงงาม, ๒๕๔๘. หน้า ๓๓. 

  



๗๘ 
 

 

   1. เป็นงานที่เกี่ยวกับสภาพแวดล้อมของท้องถิ่นและงานที่ เกี่ยวข้องกับการ
อ านวยความสะดวกในชีวิตความเป็นอยู่ของชุมชน เช่น พิพิธภัณฑ์ท้องถิ่น โบราณสถานของ
ท้องถิ่น ตลอดจนทรัพยากรธรรมชาติและทรัพยากรอ่ืนๆ การจัดท าถนน สะพาน สวนหย่อม 
สวนสาธารณะ การก าจัดขยะมูลฝอย เป็นต้น 
   2.  เป็นงานที่เกี่ยวกับการป้องกันภัย รักษาความปลอดภัย เช่น งานดับเพลิง งาน
บรรเทาสาธารณภัยต่างๆ 
   3.  เป็นงานที่เกี่ยวกับสวัสดิการสังคม เช่น การจัดให้มีหน่วยบริการสาธารณสุข
ในท้องถิ่น สถานสงเคราะห์เด็ก คนชรา คนพิการ รวมทั้งงานที่ให้ความบันเทิงกับประชาชน เช่น 
การจัดห้องสมุดส าหรับประชาชนในท้องถิ่น เป็นต้น 
   4. เป็นงานที่เกี่ยวกับการพาณิชย์ของท้องถิ่น เช่น การจัดตั้งสถานธนานุบาล การ
ลดการตลาด การจัดบริการเดินรถ 
   5. เป็นงานที่เกี่ยวกับการเมืองการปกครอง ในฐานะที่การปกครองท้องถิ่นเป็น
สถาบันการเมืองสถาบันหนึ่งในระบอบประชาธิปไตย จึงมีหน้าที่ให้ความรู้ทางการเมืองแก่
ประชาชนในระบอบประชาธิปไตย ส่งเสริมให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการปกครองตนเอง การใช้
อ านาจเพ่ือให้เกิดความเป็นระเบียบเรียบร้อยของบ้านเมือง เช่น การจราจร การรักษาความ
สะอาด เป็นต้น 
  ปธาน สุวรรณมงคล การปกครองท้องถิ่นมีบทบาทส าคัญ ดังนี้๖๗ 
   1. บทบาทในการสนับสนุนการพัฒนาการเมือง ในฐานะที่การปกครองท้องถิ่น
เป็นสถาบันทางการเมืองหนึ่ง จึงมีบทบาทส าคัญในการสนับสนุนให้เกิดการพัฒนาการเมืองใน
ระบอบประชาธิปไตยโดยเปิดโอกาสให้ประชาชนได้ปกครองตนเองตามเจตนารมณ์ของประชาชน
ในแต่ละท้องถิ่น และมีส่วนร่วมในการให้ค าปรึกษา แนะน า ติดตาม ตรวจสอบการปฏิบัติงานของ
คณะผู้บริหารหรือผู้บริหารท้องถิ่น สมาชิกสภาท้องถิ่นให้ปฏิบัติตามนโยบาย และอ านาจหน้าที่
ตามกฎหมายก าหนดอย่างมีความรับผิดชอบและโปร่งใส 
   2. บทบาทในการจัดให้มีบริการสาธารณะในฐานะที่การปกครองท้องถิ่น ได้รับ
มอบหมายภารกิจจากรัฐบาลกลาง องค์การปกครองท้องถิ่นจะท าหน้าที่ในการจัดให้มีและ
ให้บริการสาธารณะที่จ าเป็นแก่ประชาชนในท้องถิ่น ซึ่งอาจแตกต่างกันตามสภาพแวดล้อมและ
ความต้องการของประชาชนในท้องถิ่นนั้น เช่น ชุมชนเมืองจะมีความต้องการบริการ
สาธารณูปโภค สาธารณูปการ ในขณะที่ชุมชนชนบทมักมีความต้องการเกี่ยวกับโครงสร้างพ้ืนฐาน
ด้านถนน แหล่งน้ า การส่งเสริมอาชีพและรายได้ รวมทั้งการให้บริการพ้ืนฐานที่จ าเป็นแก่
ประชาชน เช่น การจัดการศึกษา การสาธารณสุข 
   3. บทบาทในการกระตุ้นการพัฒนาท้องถิ่น การปกครองท้องถิ่น จะมีบทบาท
ส าคัญในการระดมความคิดเห็นจากประชาชนในชุมชน และกระตุ้นชุมชนท้องถิ่นให้เกิดการ

                                                        
  ๖๗ อ้างแล้วใน ปธาน  สุวรรณมงคล, หน้า ๗ – ๘. 

 



๗๙ 
 

 

พัฒนาไปในทิศทางที่สอดคล้องกับวิสัยทัศน์ที่คณะผู้บริหารท้องถิ่นและประชาชนในท้องถิ่น
ร่วมกันก าหนด โดยเฉพาะกระตุ้นให้เกิดการพัฒนาเศรษฐกิจชุมชน โดยเป็นผู้สร้างบรรยากาศให้
เกิดการลงทุนทั้งภายในและภายนอกชุมชนรวมทั้งกระตุ้นให้มีการน าเอาภูมิปัญญาท้องถิ่นมาใช้
ให้เกิดประโยชน์แก่ท้องถิ่น 
   4. บทบาทในการประสาน ดังกล่าวแล้วว่า การปกครองท้องถิ่นมิได้เป็นอิสระใน
การปกครองตนเองโดยสมบูรณ์จากรัฐในทางตรงกันข้ามการปกครองท้องถิ่นโดยองค์การปกครอง
ส่วนท้องถิ่น จะเป็นองค์กรส าคัญที่จะท าหน้าที่ประสานนโยบายระหว่างรัฐบาลกลางกับนโยบาย
ของคณะผู้บริหารที่มีที่มาจากสภาพปัญหาและความต้องการของประชาชนในท้องถิ่นเข้าด้วยกัน
เพ่ือให้เกิดประโยชน์กับท้องถิ่นและประเทศชาติโดยส่วนรวม 
   5. บทบาทในการให้ความคุ้มครอง การปกครองท้องถิ่นจะมีบทบาทในการให้
ความคุ้มครอง ปกป้องสิทธิ์ เสรีภาพของประชาชนด้วย เช่น การดูแล การตรวจสอบมิให้โรงงาน
อุตสาหกรรมในพ้ืนที่ปล่อยมลภาวะออกมาเป็นอันตรายต่อสุขภาพอนามัยของประชาชน การให้
การดูแลเด็ก ผู้สูงอายุ โดยการจัดตั้งศูนย์พัฒนาเด็ก ศูนย์สงเคราะห์คนชราและผู้ยากไร้ 
  สรุป  หน้าที่ความรับผิดชอบขององค์กรปกครองท้องถิ่น คือ ดูแลสภาพแวดล้อมของ
ท้องถิ่น จัดการงานป้องกันภัย รักษาความปลอดภัย จัดสวัสดิการสังคม ดูแลกิจการพาณิชย์ และ
จัดการเกี่ยวกับการเมืองการปกครอง  ส่วนบทบาทที่ส าคัญขององค์กรปกครองท้องถิ่น คือ 
สนับสนุนการพัฒนาเมือง จัดให้มีบริการสาธารณะ การกระตุ้นการพัฒนาท้องถิ่น รวมถึงการ
ประสานานและการให้ความคุ้มครอง ปกป้องสิทธิ์ เสรีภาพของประชาชน 
 
 ๒.๔.๖  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  จังหวัดหนองคาย๖๘ 

   ในทางประวัติศาสตร์เกี่ยวกับเมืองนี้  ว่าเดิมทีเดียวไม่ได้ชื่อว่า หนองคาย แต่มีชื่อ
ว่า “บ้านไผ่” ประวัติในตอนต้นบ้านไผ่เป็นหนองคาย นั้น ในหนังสืองานฉลอง 25 พุทธศตวรรษ
กล่าวล าดับความไว้โดยละเอียดว่า “ เดิมที่ตั้งตัวเมืองหนองคายทุกวันนี้มิได้เคยเป็นเมืองเก่ามา
แต่โบราณแต่ก่อน เรียกว่า บ้านไผ่ ขึ้นอยู่ในความปกครองของกรุงศรีสัตนาคนหุต  (เวียง
จันทร์) ครั้นเมื่อกรุงเทพพระมหานครได้กรุงศรีสัตนาคนหุต จึงได้ตั้งบ้านไผ่เป็นเมืองหนองคาย
...  ” และในหนังสือเล่มเดียวกันนี้   ได้ขยายความเรื่องนี้ ไว้ต่อไปโดยละเอียดว่า   “ลุจุล
ศักราช  1140  เจ้าอนุผู้ครองเวียงจันทร์ได้กระด้างกระเดื่องแข็งเมืองต่อกรุงเทพระมหานครจึง
ทรงพระกรุณาโปรดเกล้าฯ ตั้งให้พระยาราชสุภาวดี (สิงห์) ภายหลังเป็นเจ้าพระยา บดินทรเด
ชานุชิต  คุมทัพไปตีชาวกรุงศรีสัตนาคนหุต  ได้ยกทัพไปตีตามแนวทางและได้ตั้งฐานทัพอยู่ที่บ้าน
บกหวาน   (เดี๋ ยวนี้ เป็นหมู่บ้ าน  อยู่ ในต าบลนาฮี  ทางทิศใต้  ที่ ตั้ งอ าเภอ  ห่ างจากที่ ตั้ ง
อ าเภอ  12  กิโลเมตร)  ได้ต่อสู้รบพุ่งกันกองทัพกรุงศรีสัตนาคนหุต  ต้านทานมิได้ก็ถอยทัพ

                                                        
  ๖๘ อ าเภอเมืองหนองคาย, 
http://www.amphoe.com/menu.php?mid=1&am=734&pv=68 



๘๐ 
 

 

กลับไปเวียงจันทร์  พระยาราชสุภาวดีได้ติดตามไปตั้งฐานทัพอยู่ที่บ้านพานพร้าว (อยู่ตรงกันข้าม
คนละฟากล าน้ าโขงกับนครเวียงจันทร์ขณะนี้เป็นต าบลอยู่ในอ าเภอท่าบ่อ)  เมื่อสะสมผู้คนและ
เสบียงอาหารได้พร้อมแล้วก็ได้รับทราบว่า  เจ้าอนุและเจ้าราชวงค์ค าดีทิ้งข้าวของและสมบัติ
ส าคัญลงในล าน้ าโขงแล้วหลบหนีไปจึงให้พญาเชียงสา ท้าวสุวอ (บุญมา) และอุปฮาด 1 ไป
ตรวจดูที่เมืองเวียงจันทร์  เพราะเกรงว่าเจ้าอนุจะท ากลอุบายครั้นทราบว่าเจ้าอนุท ากลอุบายแน่
แล้วพญาราชสุภาวดีก็ลงเรือข้ามแม่น้ าโขงไปตรวจดูในนครเวียงจันทร์ ได้สั่งให้พญาเชียงสาไปจับ
เท้าสุทธิสารราชบุตรเจ้าอนุ  ซึ่งหลบหนีไปซ่อนอยู่ที่วัดโพนมเนา  เมื่อจับตัวท้าวสุทธิสารได้แล้ว
จึงสั่งให้รื้อป้อมและก าแพงเมือง และถอนหลักเมืองกรุงศรีสัตนาคนหุตเสียแต่ในครั้งนั้น แล้วพญา
ราชสุภาวดีก็กลับมายังกองทัพที่เมืองพรานพร้าวตามเดิม ได้พักรอพระภิเรนทรเทพอยู่ที่นั่น
ประมาณ  2  เดือน  เมื่อพระภิเรนทรเทพไปถึงเมืองเชียงขวางเจ้าอนุมิยอมแต่โดยดีได้ขัดแข็งสู้
รบ  เจ้าน้อยเมืองเชียงขวาง  ทราบว่าเจ้าอนุเป็นกบฏต่อกรุงสยามจึงจับเจ้าอนุและครอบครัวส่ง
ให้พญาราชสุภาวดี ซึ่งอยู่ ณ เมืองพรานพร้าว  นั้น เมื่อได้เจ้าอนุแล้วพญาราชสุภาวดีจึงให้
บ าเหน็จรางวับแต่ผู้ท าความชอบแต่ทหารทั้งปวง ให้ท้าว สุวอ (บุญมา)  เป็นเจ้าเมืองโดยให้เหลือ
ต าบลเหล่านี้  เมืองพรานพร้าว  เมืองปะโค  เมืองเวียงคุก และบ้านไผ่  ชอบตรงไหนก็ให้ตั้งเมือง
ตรงนั้น  ท้าวสุวอ (บุญมา)  เห็นว่าบ้านไผ่เหมาะกว่าที่อ่ืนและเมื่อพญาราชสุภาวดีมาตรวจก็เห็น
พร้องต้องใจด้วยจึงให้ตั้งบ้านไผ่ขึ้นเป็นเมืองหนองคาย ให้เวียงจันทร์ (กรุงศรีสัตนาคนหุต) ขึ้น
ตรงต่อเมืองหนองคายสืบไป แล้วพระยาราชสุภาวดีก็กลับกรุงเทพฯ พร้อมด้วยเจ้าอนุซึ่งเป็นกบฏ
และขุนนางข้าราชการหลายคนได้ตั้งให้ขุนเจริญราชเดชเป็นผู้รักษาเมืองเวียงจันทร์  เพ่ือให้คิด
จัดการปราบปรามพวกพวนซึ่งยังมิได้อ่อนน้อมให้ราบคาบต่อไปนับเป็นครั้งหลังที่สุดที่หมดวงษ์
กษัตริย์และสิ้นนามกรุงศรี สัตนาคนหุตแผ่นดินได้ตกมาเป็นของกรุงเทพมหานครตั้งแต่ครั้ง
นั้น  มาตรงกับ ร.ศ.45 จุลศักราช 1188  พุทธศักราช 2369  จนกระทั่ง  ร.ศ.112  จุล
ศักราช  2436 จึงตกเป็นฝรั่งเศส เมื่อกองทัพพญาราชสุภาวดีถึงกรุงเทพมหานครแล้วก็ทรงพระ
กรุณาโปรดเกล้าฯ ตั้งให้ท้าวสุวอ (บุญมา) เป็นพระปทุมเทวาภิบาล โดยถือเอาดอกบัวที่อยู่ใน
หนองคายเป็นศิริมงคลส าคัญส าหรับบ้านเมืองให้พระประทุมเทวาภิบาล  (ท้าวสุวอเป็นเจ้าเมือง
ใน จุลศักราช  1189  พ.ศ. 2370 ร.ศ.46 พ.ศ. 2380 พระประทุมเทวาภิบาล (ท้าวสุวอ) ผู้
เป็นเจ้าเมืองถึงแก่กรรมอุปฮาด  (เคน) ได้เป็นเจ้าเมืองหนองคาย ในปี พ.ศ. 2383 และมี
บรรดาศักดิ์เป็นพระปทุมเทวาภิบาลเหมือนกัน ในสมัยที่พระปทุมเทวาภิบาล  (เคน)  เป็นเจ้า
เมืองนี้เองก็เกิดศึกส าคัญขึ้นเรียกกันว่าศึกฮ่อ ครั้งแรกเกิดขึ้นใน พ.ศ. 2420 แต่ในระยะนี้พระ
ประทุมเทวาภิบาล (เคน) ไม่ได้อยู่ในหนองคายมีราชการต้องมาต้อนรับพระยามหาอ ามาตย์เสียที่
เมืองอุบลราชธานีและได้มอบกิจการบ้านเมืองให้ท้าวจันทรศรีสุราช  (ชื่น) รักษาราชการ
แทน พวกฮ่อได้ตีหัวเมืองลายทางเรื่อยมาจนเข้ายึดเอาเวียงจันทร์ไว้ได้  พวกกรมการเมือง
หนองคายแทนที่จะหาทางป้องกันข้าศึกกับคิดอพยพหนีพวกฮ่อ   โดยท้าวจันทรศรีสุราชกับ
ครอบครัวหนีไปอยู่บ้านพรานพร้าวอุดรธานี เมื่อตัวนายไม่คิดสู้พวกราษฎร์ก็พลอยขวัญเสียอพยพ
ออกจากเมืองบางเหตุการณ์ในตอนนี้ถึงกับท าให้เมืองหนองคายตกอยู่ในสภาพเป็นเมืองร้างนอก
นี้เมืองใกล้ ๆ กัน คือเมืองโพนพิสัยก็พลอยไม่คิดสู้ขี้นมาอีก พระพิไสยสรเดช (หนู) เจ้าเมือง
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อพยพครอบครัวหนีไปอยู่บึงกาฬ ทางกรุงเทพจึงได้มีพระบรมราชองค์การให้พระยามหา
อ ามาตย์ (ชื่น) ซึ่งไปราชการ  ณ  เมืองอุบลราชธานี นั้น เกณฑ์ทัพเข้าปราบฮ่อกองทัพของพระ
ยามหาอ ามาตย์ได้ยกเข้ามาตั้งพักอยู่ที่เมืองหนองคายแล้วก็สั่งให้จับเอาเท้าจันทรศรีสุราชและ
พระยาพิไสยสรเดชไปประหารชีวิตเสียทั้งคู่เพ่ือไม่ให้เป็นเยี่ยงอย่างสืบต่อไปจากนี้ก็เกณฑ์คนใน
เมืองต่าง ๆ คือ นครพนม  มุกดาหาร  เขมราฐ  อุบลและร้อยเอ็ด เข้าสมทบกับกองทัพเมือง
หนองคาย รวมพลได้ทั้งสิ้นประมาณ  20,000  คน  แล้วยกออกไปตีเมืองเวียงจันทร์ซึ่งพวกฮ่อ
สู้ไม่ได้แตกและทิ้งกรุงเวียงจันทร์ไป  กองทัพของพระยามหาอ ามาตย์ก็กลับมาพักที่หนองคายจัด
กิจกรรมบ้านเมืองเป็นที่เรียบร้อยแล้วก็กลับกรุงเทพฯ ครั้งนี้พระประทุมเทวาภิบาล (เคน) เจ้า
เมืองหนองคายได้ติดตามลงมากรุงเทพฯ ด้วยพ.ศ.2427  พวกฮ่อได้ยกมาตีอีกครั้งหนึ่ง  โปรด
เกล้าฯ ให้กองทัพที่นครราชสีมาไปปราบพวกฮ่อหนีไปเชียงค า  กองทัพจึงกลับนครราชสีมา 
พ.ศ.2428  โปรดเกล้าฯ ให้พระยาราชนุกูลกับพระยาศรีสุริยะราชวรานุวัตรยกกองทัพขึ้นมา
ปราบฮ่อที่เชียงขวางและทุ่งเชียงค า  ทางกองทัพไทยกับฮ่อได้ต่อสู้กันถึงตะลุมบอนที่ทุ่งเชียง
ค า  พระยาราชนุกูลถูกกระสุนปืนกระดูกแข้งซ้ายแตกเดินไม่ได้  การรบคราวนี้ทัพไทยได้ล้อม
พวกฮ่อไว้จนกองทัพไทยภาคใต้การน าของพระเจ้าบรมวงศ์เธอกรมหมื่นประจักษ์ศิลปาคม  ได้ยก
ไปปราบฮ่อก็แตกกลับไปอย่างยับเยิน   เมื่อเสร็จศึกครั้งนี้แล้วก็ยกกองทัพกลับมาเมือง
หนองคาย  แล้วสร้างอนุสาวรีย์  บรรจุอัฐิทหารที่เสียชีวิตในการปราบฮ่อไว้  ณ  เมืองหนองคาย
ด้วย  เพ่ือเป็นที่ระลึกถึงวีรกรรมของทหารไทยในครั้งนี้ พ.ศ.2436 (ร.ศ. 112)  เกิดกรณีพิพาท
เรื่องดินแดนฝั่งซ้ายของแม่น้ าโขงไทยต้องเสียดินแดนบางส่วนไปและกองบรรณาการมณฑลของ
ไทยซึ่งตั้งอยู่ที่หนองคาย  นั้น  ต้องย้ายมาตั้งที่มณฑลอุดรตรงบ้านหมากแข้งเรียกว่ามณฑลลาว
พวนและมาเปลี่ยนเป็นมณฑลฝ่ายเหนือ  เพราะเกี่ยวด้วยสัญญาทางทหารไทยจะตั้งกองอยู่ที่
หนองคายไม่ได้เหตุการณ์ก็ปรกติตลอดมา 
               อ าเภอมือง จังหวัดหนองคาย ตั้งอยู่ทางตอนกลางค่อนไปทางเหนือของแนวทอดยาว
ตามล าน้ าโขง ประมาณ 57 กิโลเมตร ระยะห่างจากกรุงเทพ ประมาณ 616 กิโลเมตร 
   ทิศเหนือ  -    ติดต่อกับประเทศสาธารณรัฐประชาธิปไตยประชาชนลาวโดยมี
แม่น้ าโขงเป็นเส้นกั้นพรมแดน 
   ทิศใต้     -     ติดต่อกับกิ่งอ าเภอสระใคร   จังหวัดหนองคาย   และอ าเภอ
เพ็ญ  จังหวัดอุดรธานี 
   ทิศตะวันออก -  ติดต่อกับอ าเภอโพนพิสัย  จังหวัดหนองคาย 
   ทิศตะวันตก   -  ติดต่อกับอ าเภอท่าบ่อ  จังหวัดหนองคาย 
 
 การปกครองของอ าเภอเมืองหนองคาย แบ่งพ้ืนที่การปกครองตามรูปแบบการปกครอง
ส่วนท้องถิ่น โดยมีองค์กรท้องถิ่น 16 แห่ง  ดังนี้ 
  1.  เทศบาลเมืองหนองคาย ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลในเมืองและต าบลมีชัยทั้งต าบล 
รวมทั้งบางส่วนของต าบลโพธิ์ชัย ต าบลกวนวัน ต าบลหาดค า ต าบลหนองกอมเกาะ และต าบล
เมืองหมี 

https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%80%E0%B8%97%E0%B8%A8%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%A5%E0%B9%80%E0%B8%A1%E0%B8%B7%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%AB%E0%B8%99%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%84%E0%B8%B2%E0%B8%A2
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  ๒.  เทศบาลต าบลเวียงคุก ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลเวียงคุกทั้งต าบล 
  ๓.  เทศบาลต าบลหนองสองห้อง ครอบคลุมพ้ืนที่บางส่วนของต าบลค่ายบกหวาน 
  ๔.  เทศบาลต าบลหาดค า ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลหาดค า (นอกเขตเทศบาลเมือง
หนองคาย) 
  ๕. เทศบาลต าบลโพธิ์ชัย ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลโพธิ์ชัย (นอกเขตเทศบาลเมือง
หนองคาย)  
  ๖. เทศบาลต าบลกวนวัน ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลกวนวัน (นอกเขตเทศบาลเมือง
หนองคาย) 
  ๗. เทศบาลต าบลวัดธาตุ ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลวัดธาตุทั้งต าบล 
  ๘.  เทศบาลต าบลปะโค ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลปะโคทั้งต าบล 
  ๙.  เทศบาลต าบลบ้านเดื่อ ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลบ้านเดื่อทั้งต าบล 
  10.  องค์การบริหารส่วนต าบลหินโงม ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลหินโงมท้ังต าบล 
  11.  องค์การบริหารส่วนต าบลค่ายบกหวาน ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลค่ายบกหวาน 
(นอกเขตเทศบาลต าบลหนองสองห้อง) 
  12.  องค์การบริหารส่วนต าบลโพนสว่าง ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลโพนสว่าง (สองห้อง
เดิม) ทั้งต าบล 
  13.  องค์การบริหารส่วนต าบลพระธาตุบังพวน ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลพระธาตุบัง
พวนทั้งต าบล 
  14.  องค์การบริหารส่วนต าบลหนองกอมเกาะ ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลหนองกอม
เกาะ (นอกเขตเทศบาลเมืองหนองคาย) 
  ๑๕.  องค์การบริหารส่วนต าบลเมืองหมี ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลเมืองหมี (นอกเขต
เทศบาลเมืองหนองคาย) 
  ๑๖.  องค์การบริหารส่วนต าบลสีกาย ครอบคลุมพ้ืนที่ต าบลสีกายท้ังต าบล 
 
 
๒.๕  งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 
 ในการวิจัย ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย  ผู้วิจัยท าการศึกษางานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 
  พรอนันต์  กิตติมั่นคง ศึกษาความต้องการสวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุในจังหวัด
นครราชสีมา การวิจัยมีวัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาความต้องการสวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุใน
จังหวัดนครราชสีมา และเปรียบเทียบความต้องการสวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุในจังหวัด
นครราชสีมา โดยจ าแนกตามภูมิล าเนาเป็นเขตเทศบาลนคร เขตเมืองและเขตชนบท กลุ่ม
ตัวอย่าง ได้แก่ ผู้ที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป ทั้งชายและหญิง ซึ่งอาศัยอยู่ในจังหวัดนครราชสีมา จ านวน 
400 คน การสุ่มตัวอย่างใช้วิธีการสุ่มแบบหลายขั้นตอน  (Multi stage random sampling) 

https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%80%E0%B8%97%E0%B8%A8%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%A5%E0%B8%95%E0%B8%B3%E0%B8%9A%E0%B8%A5%E0%B8%AB%E0%B8%99%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%AA%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%AB%E0%B9%89%E0%B8%AD%E0%B8%87_(%E0%B8%88%E0%B8%B1%E0%B8%87%E0%B8%AB%E0%B8%A7%E0%B8%B1%E0%B8%94%E0%B8%AB%E0%B8%99%E0%B8%AD%E0%B8%87%E0%B8%84%E0%B8%B2%E0%B8%A2)
https://th.wikipedia.org/wiki/%E0%B9%80%E0%B8%97%E0%B8%A8%E0%B8%9A%E0%B8%B2%E0%B8%A5%E0%B8%95%E0%B8%B3%E0%B8%9A%E0%B8%A5%E0%B8%A7%E0%B8%B1%E0%B8%94%E0%B8%98%E0%B8%B2%E0%B8%95%E0%B8%B8
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เครื่องมือที่ใช้เป็นแบบสัมภาษณ์ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น  ลักษณะเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 
(rating scale) ผลการวิจัย พบว่า  
   1. ความต้องการสวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุในจังหวัดนครราชสีมา ในภาพรวม
อยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายด้านพบว่าอยู่ในระดับมาก ยกเว้นด้านที่อยู่อาศัยที่มีความ
ต้องการในระดับปานกลาง  
   2. การเปรียบเทียบความต้องการสวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุในจังหวัด
นครราชสีมา จ าแนกตามภูมิล าเนา พบว่า โดยภาพรวมมีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 และเมื่อเปรียบเทียบความแตกต่างเป็นรายคู่พบว่า เขตชนบทและเขตเมือง มี
ความแตกต่างกันโดยค่าเฉลี่ยความต้องการสวัสดิการสังคมในภาพรวมของผู้สูงอายุ ในเขตชนบท
มากกว่าในเขตเมือง๖๙ 
   ธัญญารัตน์  ฉายแสง ชีวิตทางเศรษฐกิจของผู้สูงอายุในท้องถิ่น : ศึกษากรณีพ้ืนที่
ต าบลวังโตนด อ าเภอนายายอาม จังหวัดจันทบุรี  การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาถึง
รายได้และรายจ่ายและการปรับตัวในกรณีที่มีปัญหารายได้ รายจ่ายของผู้สูงอายุในเขตองค์การ
บริหารส่วนต าบลวังโตนด อ าเภอนายายอาม จังหวัดจันทบุรี  เป็นการวิจัยเชิงบูรณาการ 
ประชากรที่ใช้ในการวิจัยคือ ผู้สูงอายุที่มีอายุ ๖๐ ปีขึ้นไปและเป็นผู้ที่ได้รับเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ 
จ านวน ๔๐๐ คน ผลการศึกษาพบว่า  รายได้ของผู้สูงอายุในพ้ืนที่ต าบลวังโตนด อ าเภอนายาย
อาม จังหวัดจันทบุรี ส่วนใหญ่มีรายได้ ๖๐๐ – ๑,๐๐๐ บาทต่อเดือน ซึ่งเป็นรายได้จากการรับ
เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุทุกเดือน แต่พบว่าผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีรายจ่ายค่ากับข้าว ๓,๐๐๑ บาทข้ึนไปต่อ
เดือน ส่วนการปรับตัวของผู้ที่มีรายจ่ายมากกว่ารายได้ โดยการปลูกพืชผักสวนครัวและเลี้ยงสัตว์
เพ่ือน ามาเป็นอาหารโดยไม่ต้องซื้อหา ซึ่งจะท าให้แบ่งเบาภาระอันเนื่องมาจากความเป็นหนี้ได้ 
ตลอดจนควรรู้จักคุณค่าของการเก็บออมเงิน โดยการน าเงินไปท าฌาปนกิจสงเคราะห์ที่ทาง
หมู่บ้านจัดตั้งขึ้นเพ่ือเป็นการออมเงินและจะได้สามารถระดมเงินเพ่ือช่วยเหลือคราวที่เดือดร้อน
ได้ นอกจากนี้แล้วผู้สูงอายจะได้มีแหล่งกู้เงินยืมเงินที่มีหลักประกันความมั่นคงในการบรรเทา
ปัญหาเดือดร้อนในเรื่องภาระหนี้สินได้ระดับหนึ่ง๗๐ 
   พิเชษฐ์  สมในใจ  การศึกษาครั้งนี้มีความมุ่งหมายเพ่ือศึกษาความต้องการ
สวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุในเขตเทศบาลต าบลหนองแวง อ าเภอละหานทราย จังหวัดบุรีรัมย์ 
ผลการวิจัยพบว่า ความต้องการสวัสดิการสังคมของผุ้สูงอายุในเขตเทศบาลต าบลหนองแวง 
อ าเภอละหานทราย จังหวัดบุรีรัมย์ โดยภาพรวมอยู่ในระดับมาก ผู้สูงอายุมีความคิดเห็ นและ
ข้อเสนอแนะอ่ืนๆ ที่มีจ านวนมากที่สุดคือ ผู้สูงอายุต้องการเบี้ยยังชีพเพ่ิม รองลงมาคือ ผู้สูงอายุ

                                                        
  ๖๙ อ้างแล้วใน ปธาน  สุวรรณมงคล, หน้า ๗ – ๘.  
  ๗๐ ธัญญารตัน์  ฉายแสง, “ชีวิตทางเศรษฐกิจของผู้สูงอายุในท้องถิ่น : กรณีศึกษาพ้ืนที่ต าบล
วังโตนด อ าเภอนายายอาม  จังหวัดจันทบุรี”, บัณฑิตวิทยาลัย, (จันทบุร:ี มหาวิทยาลัยร าไพพรรณ,ี ๒๕๕๘), 
บทคัดย่อ 
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อยากให้เทศบาลต าบลหนองแวงส่งเสริมกิจกรรมและสนับสนุนชมรมผู้สูงอายุ และผู้สูงอายุ
ต้องการให้เจ้าหน้าที่สาธารณสุขออกบริการและตรวจรักษาสุขภาพตามหมู่บ้านตามล าดับส่วน
ข้อเสนอแนะความต้องการสวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุด้านสุขภาพอนามัย ข้อที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุด 
คือ มีการจัดเครื่องอุปโภคบริโภคให้แก่ผู้สูงอายุตามความจ าเป็นและทั่วถึง ดังนั้น เทศบาลต าบล
หนองแวง และผู้ที่เกี่ยวข้อง ควรเสนอแนะกรอบทิศทางการขับเคลื่อนการพัฒนาผู้สูงอายุ ใน
ประเด็นส าคัญๆ ที่เกี่ยวกับปรับกระบวนการและวิธีการที่เป็นอุปสรรคในการจัดสวัสดิการให้แก่
ผู้สูงอายุให้ตรงจุด ทันต่อความต้องการและให้มีความเหมาะสมตามยุคสมัย๗๑ 
   ปลื้มใจ  ไพจิตร ศึกษาคุณภาพในการด ารงชีวิตของผู้สูงอายุในจังหวัดสุราษฎร์
ธานี มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาระดับคุณภาพในการด ารงชีวิต เปรียบเทียบในการด ารงชีวิตจ าแนก
ตามปัจจัยส่วนบุคคล ศึกษาระดับความพึงพอใจในการจัดสวัสดิการสังคมและศึกษาปัญหาและ
ข้อเสนอแนะในการจัดสวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุในจังหวัดสุราษฎร์ธานี  ผลการวิเคราะห์ระดับ
ความพึงพอใจในการจัดสวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุ ในจังหวัดสุราษฎร์ธานีพบว่า ในภาพรวม มี
ความพึงพอใจอยู่ระดับปานกลาง เมื่อพิจารณา รายด้านพบว่า มีความพึงพอใจอยู่ในระดับมาก  
3 ข้อ ได้แก่ การบริการทางการแพทย์และ สาธารณสุข การอ านวยความสะดวกและปลอดภัยใน
อาคารสถานที่ ยานพาหนะและ บริการสาธารณะอ่ืน ๆ และการสงเคราะห์เบี้ยยังชีพมีความพึง
พอใจอยู่ในระดับปานกลาง 7 ข้อ ได้แก่ การศึกษา และข้อมูลข่าวสารที่จ าเป็นต่อการด าเนินชีวิต 
การยกเว้นค่าเข้าชม สถานที่ของรัฐ การช่วยเหลือด้านค่าโดยสารยานพาหนะตามความเหมาะสม 
การให้ค าแนะน าปรึกษา ด าเนินการอ่ืนเพ่ือแก้ไขปัญหาครอบครัวการฝึกอาชีพที่เหมาะสม การ
จัด กิจกรรมทางสังคมและการให้ค าแนะน าปรึกษา ด าเนินการอ่ืนที่เกี่ยวข้องในทางคดี ผู้สูงอายุ
ในจังหวัดสุราษฎร์ธานี มีปัญหาในการจัดสวัสดิการ ที่ส าคัญคือ การจ่ายเบี้ยยังชีพไม่ตรงเวลา 
ความล่าช้าในการให้บริการการของเจ้าหน้าที่สาธารณสุข ไม่ทั่วถึง โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่นอนติด
เตียง และไม่มีหมอตรวจสุขภาพให้กับผู้สูงอายุ ในชุมชนอย่างต่อเนื่อง และมีข้อเสนอแนะและ
แนวทางการจัดสวัสดิการ ของผู้สูงอายุ ที่ส าคัญ คือ เพ่ิมเบี้ยยังชีพส าหรับผู้สูงอายุมีเจ้าหน้าที่
สาธารณสุขเดินทางไป หาผู้สูงอายุในเขตชนบทให้ทั่วถึง โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่มีครอบครัวยากจน 
และช่วยเหลือ ตนเองไม่ได้ ตรวจสุขภาพถึงบ้านผู้สูงอายุ บริการของหน่วยงานรัฐควรมีการจัด
ช่องบริการ ส าหรับผู้สูงอายุและควรมีการตั้งศูนย์ตรวจสุขภาพของผู้สูงอายุ  และตรวจทุก ๆ 
เดือน๗๒ 
   ปิยภรณ์  เลาหบุตร ศึกษา คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในชุมชนหมู่ ๗ ต าบลพลูตา
หลวง อ าเภอสัตหีบ จังหวัดชลบุรี มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุใน

                                                        
  ๗๑ พิเชษฐ์  สมในใจ, “ความต้องการสวัสดิการสังคมของผูสู้งอายุในเขตเทศบาลต าบลหนองแวง 
อ าเภอละหานทราย จังหวดับุรีรมัย์”, วารสารวิชาการ มหาวิทยาลยัราชภฏับุรรีัมย์  มนุษยศาสตร์และ
สังคมศาสตร์, ปีท่ี ๕ ฉบับท่ี ๒ (กรกฎาคม – ธันวาคม ๒๕๕๖), หนา้ ๘๙ – ๑๐๔.  
  ๗๒ ปลื้มใจ  ไพจิตร. “คุณภาพในการด ารงชีวิตของผูสู้งอายุในจังหวัดสุราษฎร์ธานี”, วารสาร
วิทยาการจัดการ, ปีท่ี ๒ ฉบับท่ี ๒ (๒๕๕๘), หน้า ๑๕๗ – ๑๗๙.  
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ชุมชนหมู่ 7 ต าบลพลูตาหลวง อ าเภอสัตหีบ จังหวัดชลบุรีและเพ่ือเปรียบเทียบคุณภาพชีวิตของ
ผู้สูงอายุในชุมชนหมู่ 7 ต าบลพลูตาหลวง อ าเภอสัตหีบ จังหวัดชลบุรี จ าแนกตาม เพศ อายุ 
ระดับการศึกษา อาชีพ สถานภาพ โดยท าการศึกษาจากกลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้สูงอายุในชุมชนหมู่ 7 
ต าบลพลูตาหลวง อ าเภอสัตหีบ จังหวัดชลบุรี จานวน 302 คน ใช้ข้อมูลที่เป็นแบบสอบถาม ใน
การเก็บรวบรวมข้อมูล ผลการศึกษา พบว่า โดยภาพรวม คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุอยู่ในระดับ
ค่อนข้างดี เมื่อจ าแนกตามรายด้านได้ดังนี้ ด้านสิ่งแวดล้อม อยู่ในอันดับ 1 ด้านร่างกาย อยู่ใน
อันดับ 2 ด้าน ความสัมพันธ์ทางสังคม  อยู่ในอันดับ 3 ด้านจิตใจ อยู่ในอันดับ 4 ผลการ
เปรียบเทียบ พบว่า คุณภาพของผู้สูงอายุในชุมชนหมู่ 7 ต าบลพลูตาหลวง อ าเภอสัตหีบ จังหวัด
ชลบุรี ที่มี เพศ อาชีพ สถานภาพ ต่างกัน มีคุณภาพชีวิตไม่แตกต่างกัน ส่วนผู้สูงอายุ ที่มี อายุ 
ระดับการศึกษา ต่างกัน มีคุณภาพชีวิต แตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 มี
ข้อเสนอแนะคือ ควรส่งเสริมระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุทางด้านความสัมพันธ์ทางสังคมโดย
องค์การบริหารส่วนต าบลพลูตาหลวง ควรก าหนดนโยบายและงบประมาณในการส่งเสริมระดับ
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ โดยบูรณาการร่วมกันระหว่างหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพ่ือไม่ให้เกิดความ
ซ้ าซ้อนระหว่างหน่วยงานและควรมีนโยบายส่งเสริมระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุทางด้าน
ร่างกาย และจิตใจ โดยกระทรวงสาธารณสุข องค์การบริหารส่วนท้องถิ่น และหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง อย่างต่อเนื่องและจริงจัง๗๓ 
   ทิพาภรณ์   โพธิถวิล และนุชภาฎ ยูฮันเงาะ ศึกษากลไกการบริหารระบบ
สวัสดิการสังคมผู้สูงอายุของไทย มีวัตถุประสงค์ในการวิจัยคือ 1) เพ่ือวิเคราะห์สถานการณ์การ
เปลี่ยนแปลงที่มีผลกระทบต่อการบริหารระบบสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุไทย 2) วิเคราะห์
สถานการณ์ปัจจุบันของการบริหารระบบสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุไทยและ 3) ค้นหาและน าเสนอ
กลไกการบริหารระบบสวัสดิการผู้สูงอายุที่เหมาะสมส าหรับประเทศไทย   กลุ่มตัวอย่างของการ
วิจัยครั้งนี้ คือ ผู้ทรงคุณวุฒิ  ผู้บริหาร และนักวิชาการที่มีความรู้ ประสบการณ์ และมีบทบาทใน
การจัดสวัสดิการเพ่ือผู้สูงอายุไทย จ านวน 25 ท่าน ในการสัมภาษณ์เชิงลึกและจ านวน 31 ท่าน
ในการจัดกลุ่มสนทนา  การวิจัยครั้งนี้เป็นเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยวิธีการ
รวบรวมข้อมูลจาก 1) การศึกษาเอกสารที่เกี่ยวข้อง 2) การสัมภาษณ์ และ 3) การสนทนากลุ่ม  
ผลการวิจัยพบว่า  การบริหารระบบสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุมีความจ าเป็นต้องเปลี่ยนแปลงเพ่ือ
ความเหมาะสมกับสภาพแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงไป เพ่ือสนองตอบปัญหาและความต้องการของ
ผู้สูงอายุ และเพ่ือให้สามารถน านโยบาย แผนและมาตรการหลักไปสู่การปฏิบัติอย่างได้ผล 
การศึกษาสถานการณ์การบริหารระบบสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุไทยในปัจจุบัน พบว่า กลไกการ
บริหารทั้งในระดับนโยบาย และระดับปฏิบัติการไม่สามารถท าหน้าที่ได้อย่างเหมาะสม การ
ด าเนินงานขององค์กรระดับชาติขาดความต่อเนื่อง โครงสร้างการบริหารงานผู้สูงอายุของ
หน่วยงานภาครัฐขาดความชัดเจน การด าเนินงานของหน่วยงานภาครัฐและองค์การเอกชนที่

                                                        
  ๗๓ ปิยภรณ์  เลาหบตุร, “คุณภาพชวีิตของผู้สูงอายุในชุมชนหมู่ ๗ ต าบลพลูตาหลวง อ าเภอ
สัตหีบ จังหวัดชลบุร”ี, วิทยาลัยการบริหารรัฐกิจ, (ชลบรุ:ี มหาวิทยาลัยบรูพา), บทคัดย่อ  
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ท างานด้านผู้สูงอายุขาดเอกภาพ ไม่มีการประสานงาน แบ่งงานกันท าที่เหมาะสม การท างาน
ซ้ าซ้อน องค์กรประชาชนไม่เข้มแข็ง  กลไกบริหารระบบสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุไทยจะต้อง
ปรับปรุงให้เหมาะสมดังนี้๗๔ 
     1) กลไกระดับนโยบาย ควรเป็นองค์กรระดับชาติ เป็นองค์กรอิสระที่ท า
หน้าที่หลักด้านนโยบาย ประสานงาน/ประสานทรัพยากร และก ากับดูแลการด าเนินงานของ
องค์การต่างๆ ด้านผู้สูงอายุ จะต้องมีกฎหมายรองรับ ต้องมีส านักงานของตนเอง มีงบประมาณ
สนับสนุน และมีบุคลากรประจ า องค์กรดังกล่าวอาจเกิดขึ้นได้โดยการจัดตั้งขึ้นใหม่ หรือปรับ
โครงสร้างองค์การที่มีอยู่ เดิม และจะต้องประกอบด้วย คณะกรรมการ คณะท างานหรือ
อนุกรรมการย่อยและส านักงานเลขานุการ 
     2)  กลไกระดับปฏิบัติการ : หน่วยงานภาครัฐตะต้องปรับลดบทบาทและ
ให้แต่ละหน่วยงานมีหน้าที่หลักเกี่ยวกับผู้สูงอายุโดยตรงเพียงด้านเดียว เพ่ิมบทบาทหน่วยงานที่
เกี่ยวข้อง ปรับปรุงโครงสร้างงานผู้สูงอายุให้ชัดเจนและสังกัดหน่วยงานที่เหมาะสม รับผิดชอบ
ดูแลผู้สูงอายุที่ด้วยโอกาส สนับสนุน ส่งเสริมงบประมาณวาการให้เกิดการมีส่วนร่วมในการดูแล
ผู้สูงอายุ ก ากับดูแลการด าเนินงานไม่ให้ผู้สูงอายุถูกเอารัดเอาเปรียบ ส าหรับองค์การเอกชนและ
ธุรกิจเอกชนควรเพิ่มบทบาทและมีส่วนร่วมในการจัดบริการทางสังคมให้แก่ผู้สูงอายุที่มีฐานะดี 
     3)  กลไกระดับท้องถิ่น จะต้องได้รับการพัฒนาศักยภาพให้เข้มแข็ง ปรับ
โครงสร้าง องค์การบริหารส่วนต าบลให้รองรับการดูแลผู้สูงอายุ ส่งเสริมการจัดตั้งชมรมผู้สูงอายุ 
องค์กรท้องถิ่นควรมีผู้สูงอายุและบุคคลหลายวัยเขาร่วมท าหน้าที่ในการดูแล จัดสวัสดิการ 
กิจกรรมให้ผู้สูงอายุ เป็นตัวแทนผู้สูงอายุในการท าหน้าที่พิทักษ์ปกป้องคุ้มครองสิทธิประโยชน์
ของผู้สูงอายุในชุมชน 
   ปิยดา  ภักดีอ านาจ แนวทางการพัฒนาการจัดสวัสดิการเพื่อผู้สูงอายุขององค์การ
บริหารส่วนต าบลกาตอง อ าเภอยะหา จังหวัดยะลา ซึ่งมีวัตถุประสงค์ในการวิจัยเพ่ือศึกษาแนว
ทางการพัฒนาการจัดสวัสดิการเพ่ือผู้สูงอายุขององค์การบริหารส่วนต าบลกาตอง อ าเภอยะหา 
จังหวัดยะลา โดยศึกษาจากเอกสารที่เกี่ยวข้องกับการจัดสวัสดิการเพ่ือผู้สูงอายุขององค์การ
บริหารส่วนต าบลกาตอง จากแผนงานด้านการส่งเสริมสุขภาพ รายงานผลการจัดสวัสดิการรายได้
แก่ผู้สูงอายุ แผนงานด้านที่พักอาศัยของผู้สูงอายุ แผนงานด้านกิจกรรมนันทนาการของผู้สูงอายุ 
แผนงานการจัดสวัสดิการสังคมแก่ผู้สูงอายุ แผนงานส่งเสริมสุขภาพแก่ผู้สูงอายุ และจากการท า
แบบสอบถามกลุ่มตัวอย่างผู้สูงอายุจ านวน 60 คน ในเขตต าบลกาตอง อ าเภอยะหา จังหวัด
ยะลา  ผลการศึกษา พบว่า การจัดสวัสดิการเพ่ือผู้สูงอายุขององค์การบริหารส่วนต าบลกาตอง 
อ าเภอยะหา จังหวัดยะลา ระดับการจัดสวัสดิการเพ่ือผู้สูงอายุ จากเกณฑ์ทั้ง 6 ด้าน ได้ผ่าน
เกณฑ์แค่ 1 ด้าน คือ ด้านที่ 5 การสร้างความมั่นคงแก่ผู้สูงอายุ โดยมีการด าเนินการกิจกรรม คือ 
การเปิดโอกาสในการเรียนรู้สงเคราะห์การจัดงานศพ การรณรงค์การอยู่ร่วมกับผู้สูงอายุ เป็นต้น 
และไม่ผ่านจ านวน 5 ด้าน คือ ด้านที่ 1 การบริการสุขภาพแก่ผู้สูงอายุ ด้านที่ 2 การจัด

                                                        
  ๗๔ อ้างแล้วใน ทิพาภรณ์ โพธ์ิถวิลและนุชนาฎ  ยูฮันเงาะ.  2544, หน้า บทคัดย่อ.  



๘๗ 
 

 

สวัสดิการรายได้แก่ผู้สูงอายุ ด้านที่  3 การบริการที่พักแก่ผู้สูงอายุ ด้านที่  4 การส่งเสริม
นันทนาการแก่ผู้สูงอายุและด้านที่ 6 การบริการและเครือข่ายแก่ผู้สูงอายุ การที่จะท าให้ผ่าน
เกณฑ์นั้น องค์การบริหารส่วนต าบลกาตองจะต้องด าเนินการกิจกรรมเพ่ิมเติมคือ มีการจัดตั้ง
ศูนย์บริการสาธารณสุขส าหรับผู้สูงอาย การบริการตรวจสุขภาพที่บ้าน การจัดสวัสดิการแก่
ผู้สูงอายุยากจนหรือไม่มีบ้าน การส่งเสริมการจัดตั้งกองทุนสวัสดิการผู้สูงอายุ การให้มีที่พักอาศัย
แก่ผู้สูงอายุที่มีปัญหาสุขภาพ การจัดให้มีที่พักแก่ผู้รับบริการรักษาในสถานพยาบาล การมสโมสร
ผู้สูงอายุเพื่อการนันทนาการ การจัดทัศนศึกษาแก่ผู้สูงอายุ การจัดให้มีศูนย์เอนกประสงค์ส าหรับ 
ผู้สูงอายุ การมีศูนย์ดูแลผู้สูงอายุในเวลากลางวัน การจัดตั้งระบบเฝ้าระวังและดูแลผู้สูงอายุ เป็น
ต้น โดยมีการประสานงานระหว่างหน่วยงานที่เก่ียวข้องเพ่ืออ านวยความสะดวกแก่ผู้สูงอายุ ซึ่งจะ
สามารถประหยัดงบประมาณขององค์การบริหารส่วนต าบลกาตองและจะเป็นประโยชน์สูงสุดแก่
ประชาชนกาตองต่อไป๗๕ 
   สุดารัตน์  สุดสมบูรณ์ สวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุในประเทศไทย มีวัตถุประสงค์
การศึกษาสวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุในประเทศไทย ในส่วนของความหมาย ความเป็นมาและ
รูปแบบการจัดสวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุในประเทศไทย ความหมายของ “สวัสดิการสังคม” 
จากหลากหลายมุมมองพอสรุปได้ว่า เป็นระบบการบริการทางสังคม ซึ่งเกี่ยวกับการป้องกัน การ
แก้ไขปัญหา การพัฒนาและการส่งเสริมความมั่นคงทางสังคม เพ่ือตอบสนองความจ าเป็นขั้น
พ้ืนฐานของประชาชน ให้มีคุณภาพชีวิตที่ดี และพ่ึงตนเองได้ทั่วถึง เป็นธรรมและให้เป็นไปตาม
มาตรฐาน ทั้งทางด้านการศึกษา สุขภาพอนามัย ที่อยู่อาศัย การท างานและการมีรายได้ 
นันทนาการ กระบวนการยุติธรรม และบริการทางสังคมทั่วไป โดยค านึงถึงศักดิ์ศรีความเป็น
มนุษย์ สิทธิที่ประชาชนจะต้องได้รับและมีส่วนร่วมในการจัดสวัสดิการสังคมทุกระดับ ซึ่งการจัด
สวัสดิการสังคมของไทย เริ่มต้นจากระบบการช่ วยเหลือเกื้อกูลกันอย่างไม่เป็นทางการของ
ครอบครัว เครือญาติและชุมชน ต่อมามีการเปลี่ยนแปลงทั้งทางเศรษฐกิจ สังคมและการเมือง ท า
ให้การจัดสวัสดิการสังคมมีการปรับเปลี่ยนทิศทางไปสู่สวัสดิการแบบบูรณาการและเป็นสังคม
สวัสดิการ ปัจจุบันประเทศไทยมีรูปแบบการจัดสวัสดิการสั งคมส าหรับผู้สูงอายุ 4 รูปแบบ คือ 
การประกันสังคม การช่วยเหลือสาธารณะ การบริการสังคม และการช่วยเหลือเกื้อกูลของภาค
ประชาชน นอกจากนี้จากการศึกษา พบว่า การจัดสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุไทยยังมีปัญหาและ
อุปสรรคหลายประการ เช่น 1) ขาดการบูรณาการและขาดความต่อเนื่อง ซึ่ งหมายถึง การ
ด าเนินงานด้านสวัสดิการผู้สูงอายุแยกส่วนระหว่างงานด้านสุขภาพกับงานด้านสังคม กระจาย
ความรับผิดชอบตามหน่วยงานต่างๆ ของภาครัฐ 2) ขาดการน านโยบายสู่การปฏิบัติอย่างแท้จริง 
3) ความไม่พร้อมของงบประมาณและการขาดแคลนบุคลากรที่มีความรู้ความสามารถในด้าน
ผู้สูงอายุโดยตรง และ 4) สวัสดิการสังคมที่รัฐจัดให้กับผู้สูงอายุยังไม่เพียงพอกับความต้องการขอ

                                                        
  ๗๕ อ้างแล้ว, ปิยะดา  ภักดีอ านาจ, แนวทางการพัฒนาการจัดสวัสดิการเพ่ือผู้สูงอายุของ
องค์การบริหารส่วนต าบลกาตอง อ าเภอยะหา จังหวัดยะลา, 2557.  



๘๘ 
 

 

ผู้สูงอายุ ไม่สามารถตอบสนองปัญหาได้อย่างแท้จริงและไม่ครอบคลุมผู้สูงอายุได้ทั้งหมด แต่
ประเด็นที่ส าคัญคือ บุตรหลานหรือคนในครอบครัวขาดความตระหนักถึงความส าคัญของผู้สูงอายุ  
 สรุปได้ว่า การจัดสวัสดิการสังคมส าหรับผู้สูงอายุจะต้องมีการบูรณาการจากหลายภาค
ส่วนทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชน เพ่ือรองรับจ านวนผู้สูงอายุที่มีจ านวนเพ่ิมมากขึ้น
เรื่อยๆ ทั้ งนี้ เพ่ือมุ่ งเน้น ให้ผู้ สู งอายุมีคุณภาพชีวิตที่ ดีและเป็นผู้มีคุณค่าต่อสั งคมและ
ประเทศชาติ๗๖ 

                                                        
  ๗๖ อ้างแล้ว, สุดารัตน์  สุดสมบูรณ์, สวัสดิการสังคมของผู้สูงอายุในประเทศไทย, 2557. 

  



 
 

บทท่ี 3 
 

วิธีการด าเนินการวิจัย 
 

 การวิจัย ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย เป็นการวิจัยแบบผสมผสานโดยใช้วิธีการเก็บรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูล
ทั้งในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วย
ความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย เพ่ือ
สร้างต้นแบบการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายในเชิงนโยบายสาธารณะและเพ่ือศึกษาข้อเสนอแนะต่อการจัด
สวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย ผู้วิจัยก าหนดขั้นตอนในการด าเนินการวิจัย ดังนี้ 
 ๑.  รูปแบบการวิจัย 
 ๒.  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ๓.  เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 ๔.  การหาประสิทธิภาพเครื่องมือ 
 ๕.  การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ๖.  ขั้นตอนการวิเคราะห์ข้อมูล 
 ๗.  สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
 

๓.๑  รูปแบบการวิจัย 
 การวิจัยในครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบผสม (Mixed Method) เป็นการวิจัยเชิงปริมาณ 
(Quantitative Research) และการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ที่เชื่อมโยงข้อมูล
ความคิดเห็น และกระบวนการจัดการด้านการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุตามมาตรฐานการ
สงเคราะห์ผู้สูงอายุ พ.ศ. ๒๕๔๙ ของกรมส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่น โดยมีวิธีการศึกษาใน 
๓ ลักษณะ ได้แก่ 
 ๓.๑.๑  การศึกษาวิจัยในเชิงเอกสาร (Documentary Research) เพ่ือค้นหาข้อมูล
ความรู้เกี่ยวการบริหารจัดการสวัสดิการสังคมส าหรับผู้สูงอายุ ระบบสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุไทย 
มาตรฐานการสงเคราะห์ผู้สูงอายุของกรมส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่น รวมทั้งแนวคิดทฤษฎีที่
เกี่ยวข้อง 
 ๓.๑.๒  การศึกษาวิจัยในเชิงปริมาณ (Quantitative Research) ศึกษาความคิดเห็น
จากผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  โดยใช้แบบสอบถาม 
(questionnaire) เป็นเครื่องมือเพ่ือทราบถึงความคิดเห็นต่อการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุที่มี



๙๑ 
 
ผลต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย 
 ๓.๑.๓  การศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยการสัมภาษณ์แบบ
ก าหนดโครงสร้าง (Inter view Guide) จากกลุ่มผู้ให้ข้อมูลจ านวน ๒ กลุ่ม คือ กลุ่มที่ ๑ ตัวแทน
ภาครัฐ คือ ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานด้านสวัสดิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  จ านวน  ๑๐ คน และกลุ่มที่ ๒ คือ ตัวแทนภาคประชาชน ได้แก่ 
ผู้น าชุมชน/หมู่บ้าน ในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย จ านวน 
๑๐ คน รวมเป็น ๒๐ คน ตามผลการวิจัยเชิงปริมาณในระยะที่ ๑ 
 
๓.๒  พื้นที่การวิจัย  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง และผู้ให้ข้อมูลส าคัญ 
 

 ๓.๒.๑ พ้ืนที่การวิจัย 
  ผู้วิจัย ท าการวิจัย ในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเขตอ าเภอเมือง  จังหวัด
หนองคาย 
 ๓.๒.๒  ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 

  การวิจัย ต้นเอ้ือความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ผู้วิจัยได้ก าหนดประชากรและกลุ่มตัวอย่างส าหรับการวิจัย ดังนี้ 
  ๓.๒.๒.๑  การวิจัยระยะที่ 1  เป็นการวิจัยเชิงปริมาณ ผู้วิจัยก าหนดประชากร
และกลุ่มตัวอย่าง ดังนี้ 
   1) ประชากรในการวิจัย คือ ผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สู งอายุที่ขึ้นทะเบียน
ผู้สูงอายุกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย จ านวน  ๑๗,๓๔๒ คน 
   2)  กลุ่มตัวอย่างในการวิจัย คือ ผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุที่ขึ้นทะเบียน
ผู้สูงอายุกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย โดยผู้วิจัยก าหนดขนาด
กลุ่มตัวอย่างโดยใช้ระบบโควตา เพ่ือให้ได้จ านวนกลุ่มตัวอย่างในแต่ละพ้ืนที่รับผิดชอบขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายอย่างเท่าๆ กัน ทั้ง ๑๖ แห่งๆ ละ ๒๕ คน 
รวมเป็นกลุ่มตัวอย่างท้ังสิ้นจ านวน ๔๐๐ คน แสดงได้ดังตารางที่ ๓.๑ 
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ตารางที่ ๓.๑  
จ านวนประชากรและกลุ่มตัวอย่างจ าแนกตามองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

 
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ประชากร (คน) กลุ่มตัวอย่าง (คน) 

เทศบาลต าบลบ้านเดื่อ ๙๘๓ ๒๕ 
เทศบาลต าบลปะโค ๙๓๘ ๒๕ 
เทศบาลต าบลโพธิ์ชัย ๖๑๒ ๒๕ 
เทศบาลต าบลเวียงคุก ๙๒๙ ๒๕ 
เทศบาลต าบลหนองสองห้อง ๖๒๓ ๒๕ 
เทศบาลต าบลหาดค า ๑,๑๒๘ ๒๕ 
เทศบาลเมืองหนองคาย ๕,๐๙๙ ๒๕ 
เทศบาลต าบลกวนวัน ๖๘๑ ๒๕ 
เทศบาลต าบลวัดธาตุ ๑,๐๔๓ ๒๕ 
องค์การบริหารส่วนต าบลค่ายบกหวาน ๑,๐๑๓ ๒๕ 
องค์การบริหารส่วนต าบลพระธาตุบังพวน ๑,๑๙๑ ๒๕ 
องค์การบริหารส่วนต าบลเมืองหมี ๖๐๗ ๒๕ 
องค์การบริหารส่วนต าบลโพนสว่าง ๖๙๘ ๒๕ 
องค์การบริหารส่วนต าบลสีกาย ๕๐๗ ๒๕ 
องค์การบริหารส่วนต าบลหนองกอมเกาะ ๗๐๖ ๒๕ 
องค์การบริหารส่วนต าบลหินโงม ๕๘๔ ๒๕ 

รวม ๑๗,๓๔๒ ๔๐๐ 
ที่มา : ส านักงานส่งเสริมการปกครองท้องถิ่น จังหวัดหนองคาย, ๒๕๖๐. 

     ๓.๒.๒.๒  การวิจัยระยะที่ 2 เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ ผู้วิจัยก าหนดกลุ่ม
ตัวอย่างในการวิจัย จ านวน ๒ กลุ่ม คือ กลุ่มที่ ๑ ตัวแทนภาครัฐ คือ ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่
ผู้ปฏิบัติงานด้านสวัสดิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  
จ านวน  ๙ คน และกลุ่มที่ ๒ คือ ตัวแทนภาคประชาชน ได้แก่ ผู้น าชุมชน/หมู่บ้าน ในเขตองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย จ านวน ๙ คน รวมเป็น ๑๘ คน เป็นการ
ก าหนดกลุ่มตัวอย่างแบบเฉพาะเจาะจง 
 

   

๓.๓  เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
  

 ๓.๓.๑  การวิจัยระยะที่ ๑ 
  เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลในครั้งนี้จะใช้แบบสอบ (Questionnaire) 
เป็นแบบสอบถามส าหรับผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุ ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
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เมือง จังหวัดหนองคาย โดยผู้วิจัยสร้างขึ้นเองจากการศึกษาแนวคิด ทฤษฎีที่ เกี่ยวข้อง 
ประกอบด้วย  
   ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม เป็นค าถามเกี่ยวกับข้อมูลส่วน
บุคคล ได้แก่ เพศ อายุ อาชีพ และเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่อาศัยอยู่ ซึ่งลักษณะค าถาม
เป็นแบบระบุรายการ (Check List) 
   ตอนที่ 2 ค าถามเกี่ยวกับความคิดเห็นของผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุต่อ
การจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
เกี่ยวกับปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุ จ านวน ๖ ปัจจัย ได้แก่ ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและการ
รักษาพยาบาล ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้ ปัจจัยมาตรฐานฐานที่พักอาศัย  ปัจจัยมาตรฐานด้าน
นันทนาการ ปัจจัยมาตรฐานด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง  และปัจจัย
มาตรฐานการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ซึ่งลักษณะค าถามเป็นแบบเลือกตอบ
โดยใช้แบบเลือกตอบมาตราส่วนประมาณค่า (Likert Scale)  5 ระดับ ได้แก่ 5 = สูงมาก 4 = 
สูง 3 = ปานกลาง 2 = น้อย และ 1 = น้อยมาก 
   ตอนที่  3 ค าถามเกี่ยวกับเกี่ยวกับความคิดเห็นของผู้สูงอายุหรือตัวแทน
ผู้สูงอายุต่อองค์ประกอบคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ จ านวน ๔ ด้าน ประกอบด้วย ด้านสุขภาพกาย  
สุขภาพจิต  สุขภาพอารมณ์ และความสุขทางสังคม ซึ่งลักษณะค าถามเป็นแบบเลือกตอบโดยใช้
แบบเลือกตอบมาตราส่วนประมาณค่า (Likert Scale) 5 ระดับ ได้แก่ 5 = สูงมาก 4 = สูง 3 = 
ปานกลาง 2 = น้อย และ 1 = น้อยมาก 
 ๓.๓.๒  การวิจัยระยะท่ี ๒ 
  เมื่อได้ผลสรุปจากการวิจัยระยะที่ ๑ เพ่ือสังเคราะห์หาปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายแล้ว  ผู้ วิจัยได้
ด าเนินการท าการวิจัยเชิงคุณภาพด้วยวิธีการสัมภาษณ์เพ่ือยืนยันผลการวิจัยระยะที่ ๑ โดยใช้
แบบสัมภาษณ์แบบก าหนดแนวทางไว้ (The Interview Guide) เป็นแบบสัมภาษณ์ผู้บริหารและ
บุคลากรผู้ปฏิบัติหน้าที่เกี่ยวกับการจัดสวัสดิการผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย และตัวแทนภาคประชาชน ได้แก่ ผู้น าชุมชน/หมู่บ้าน ในเขต
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  ผู้ให้ข้อมูลการวิจัยระยะที่ ๒ 
ประกอบด้วย 
  ๓.๓.๒.๑ นางสาวชุติกาญจน์  จันทรมนตรี ผู้ช่วยนักสวัสดิการ 
  ๓.๓.๒.๒ นางสาวณัฐรุจา  ตันติเสวี นักพัฒนาชุมชน 
  ๓.๓.๒.๓ นายธีรภัทร์  สุขเจือ นักพัฒนาชุมชนช านาญการ 
  ๓.๓.๒.๔ นายเรืองศักดิ์  ธาตุวิลัย. รองนายกองค์การบริหารส่วนต าบล 
  ๓.๓.๒.๕ นางสกาวเดือน ลาบโคกสูง นักสวัสดิการ 
  ๓.๓.๒.๖ นายสกรรณ  โสภาเวทย์ ปลัดเทศบาล 
  ๓.๓.๒.๗ นายสุรชาติ บวรศักดิ์ ปลัดองค์การบริหารส่วนต าบล 
  ๓.๓.๒.๘ นางอรุณรัตน์  เปียคล้าย หัวหน้าฝ่ายสวัสดิการและพัฒนาชุมชน 
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  ๓.๓.๒.๙ นายสุวรรณ  น้อยตะริ สมาชิกสภาองค์การบริหารส่วนต าบล 
  ๓.๓.๒.๑๐ นายธนวัฒน์  หล่มศรี นายกเทศมนตรีเทศบาลต าบลหนองสองห้อง 
  ๓.๓.๒.๑๑ นางบุศดี  ศรีวิชา  อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน 
  ๓.๓.๒.๑๒ นางสาวลม  พลโยธี  อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน 
  ๓.๓.๒.๑๓ นายวนิต  วงษ์ค าดี ผู้น าชุมชน 
  ๓.๓.๒.๑๔ นางค าปุ่น ธรรมวงศา อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน 
  ๓.๓.๒.๑๕ นางนิตยา  เกษตระ อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน 
  ๓.๓.๒.๑๖ นายสมบัติ โลหิต ประธานชุมชนหนองบัวทอง 
  ๓.๓.๒.๑๗ นางทองลา  รอดดี อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน 
  ๓.๓.๒.๑๘ นางทองค า  นาราษฎร์ อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน 
  ๓.๓.๒.๑๙ นางอุลัย แก้ววิเศษ อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน 
  ๓.๓.๒.๒๐ นายแดง  พลโยธี คณะกรรมการชุมชน 
 
 ๓.๓.๓  ขั้นตอนการสร้างเครื่องมือ 
  ๓.๓.๓.๑  กรณีแบบสอบถาม 
   ๑) ก าหนดเนื้อหาของแบบสอบถาม ตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย โดย
การศึกษาข้อมูลจากแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องเพ่ือก าหนดตัวแปรการวิจัยและ
เนื้อหาของแบบสอบถามและแบบสัมภาษณ์ 
   ๒) ร่างเครื่องมือการวิจัยแบบสอบถาม สัมภาษณ์ตามประเด็นที่ก าหนดให้
ครอบถ้วนทุกตอน 
   ๓) น าเครื่องมือการวิจัยให้ผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบ 
   ๔) แก้ไขเครื่องมือการวิจัยตามค าแนะน า 
   ๕) ปรับปรุงเครื่องมือการวิจัยและจัดท าเครื่องมือการวิจัยฉบับสมบูรณ์ 
  ๓.๓.๓.๒ กรณีแบบสัมภาษณ์ 
   น าผลสรุปจากการวิจัยระยะที่ ๑ มาเป็นแนวทางในการสร้างแบบสัมภาษณ์ 
(Interview Guide) เพ่ือยืนยันผลการวิจัยเชิงปริมาณ 
     
 ๓.๓.๓  การหาประสิทธิภาพของเครื่องมือ 
 

  เนื่องจากผู้วิจัยได้ใช้แบบสอบถามเป็นเครื่องมือในการเก็บข้อมูลและรวบรวม
ข้อมูล จึงท าให้ต้องมีการหาคุณภาพเครื่องมือ ซึ่งเป็นขั้นตอนที่ส าคัญขั้นตอนหนึ่งที่ผู้วิจัยจะ
พัฒนาเครื่องมือดังกล่าวให้มีความเที่ยงตรง (Validity) และมีความเชื่อถือได้ (Reliability) โดยมี
ขั้นตอนดังนี้ 
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   ๓.๓.๓.๑  ค่าความเท่ียงตรงของเนื้อหา (Validity)  
         น าแบบสอบถามที่สร้างขึ้นเสนอผู้เชี่ยวชาญ  จ านวน ๓  ท่าน  เพ่ือ
ตรวจสอบความสอดคล้องของเนื้อหาโดยหาค่าความสอดคล้องของวัตถุประสงค์กับข้อค าถาม (Item  
of  Objective  Congruence  หรือ  IOC)  ผู้เชี่ยวชาญ ๓ ท่าน ได้แก ่
     1)  ผศ.ดร.วัชรินทร์  สุทธิศัย  ปรัชญาดุษฎีบัณฑิต สาขาวิชารัฐ
ประศาสนศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคม ผู้เชี่ยวชาญด้านเนื้อหา 
     2)  ดร.ศิริญญา  สุวัฒ  บริหารการศึกษาดุษฎีบัณฑิต โรงเรียนท่าบ่อ
วิทยา อ าเภอท่าบ่อ  จังหวัดหนองคาย  ผู้เชี่ยวชาญด้านภาษา 
     3)  พระสุวรรณ์  สุทฺ ธาโส ครุศาสตร์มหาบัณฑิต (การวัดและ
ประเมินผล) ต าแหน่ง อาจารย์ คณะครุศาสตร์ สาขาการสอนสังคมศึกษา มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลง
กรณราชวิทยาลัย วิทยาเขตหนองคาย เป็นผู้เชี่ยวชาญด้านการวัดผลประเมินผล 
     เกณฑ์การให้คะแนนรายข้อมีดังนี้ 
      คะแนนเท่ากับ 1 แน่ใจว่าข้อค าถามตรงตามจุดมุ่งหมายที่ตั้งไว้ 
      คะแนนเท่ากับ 0 ไม่แน่ใจหรือข้อค าถามมีลักษณะคลุมเครือไม่
ชัดเจน 
      คะแนนเท่ากับ -1 แน่ใจว่าข้อค าถามไม่ตรงตามจุดมุ่งหมายที่ตั้ง
ไว้ 
  ผู้วิจัยเลือกข้อค าถามที่ค่า IOC มากกว่า ๐.๖ มาใช้เป็นข้อค าถามในแบบสอบถาม 
กรณีข้อค าถามใดไม่ผ่านค่า IOC ผู้วิจัยจะด าเนินการปรับปรุงแก้ไขแล้วให้ผู้เชี่ยวชาญหาค่า IOC 
ใหม่ หรือหากเป็นข้อค าถามท่ีไม่กระทบต่อวัตถุประสงค์ผู้วิจัยจะด าเนินการตัดข้อนั้นๆ 
   ๓.๓.๓.๒  ความเชื่อมั่น (Reliability) ผู้วิจัยได้น าแบบสอบถามที่สร้างขึ้นและ
ปรับปรุงแก้ไปแล้วไปทดลองใช้ (try out)  กับประชากรที่มีคุณสมบัติใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างใน
อ าเภอท่าบ่อ จังหวัดหนองคาย จ านวน ๓๐ ชุด เพ่ือทดสอบว่าแบบสอบถามที่สร้างขึ้น สื่อ
ความหมายให้ผู้ตอบแบบสอบถามเข้าใจประเด็นค าถามที่ผู้ศึกษาต้องการท าการศึกษาเพียงใด 
และน าข้อเสนอแนะที่ได้รับจากการท าแบบสอบถามมาปรับปรุงแก้ไขให้แบบสอบถามมีความ
ถูกต้อง ชัดเจนและสมบูรณ์มากขึ้น โดยจะน ามาท าการทดสอบหาค่าอ านาจจ าแนกของ
แบบสอบถามและการหาค่าสัมประสิทธิ์อย่างง่ายระหว่างรายข้อกับรวมทุกข้อ  (Item-total 
Correlation) โดยวิธีของ Cronbach  ผู้วิจัยจะน าข้อค าถามและโดยรวมของค าถามที่มีค่าเชื่อมั่น
ตั้งแต่ ๐.๖๗ ไปใช้ กรณีไม่ผ่านผู้วิจัยจะปรับปรุงแก้ไขแล้วด าเนินการทดลองใช้อีกครั้งจนกว่าจะ
ผ่าน หรือหากข้อค าถามที่ไม่กระทบต่อวัตถุประสงค์ผู้วิจัยจะด าเนินการตัดข้อนั้นๆ  ซึ่งจากการ
ทดสอบได้ค่าความเชื่อม่ันของแบบสอบถามทั้งฉบับเท่ากับ .925 
  
 
 
 



๙๖ 
 
๓.๔  การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 

 การเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยด าเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลภาคสนาม (Field Survey) 
ตามตามตารางการปฏิบัติงานเพ่ือเก็บข้อมูลตามกระบวนการวิจัยจากกลุ่มตัวอย่างของแต่ละ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น โดยมีกิจกรรมดังนี้ 
 ๓.๔.๑  เก็บข้อมูลส าหรับการวิจัยระยะท่ี ๑ โดยการใช้แบบสอบถาม เพ่ือเก็บรวบรวม
ข้อมูลความคิดเห็นจากผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุ จ านวน ๔๐๐ ชุด ซึ่งผู้วิจัยและผู้ช่วยผู้วิจัย
ด าเนินการแจกและเก็บแบบสอบถามคืนจนครบตามจ านวน 
 ๓.๔.๒  เก็บข้อมูลส าหรับการวิจัยระยะที่ ๒ โดยการใช้แบบสัมภาษณ์ เชิงลึก (In–
depth Interviews) เพ่ือเก็บรวบรวมข้อมูลความคิดเห็นจากตัวแทนภาครัฐ คือ ผู้บริหารและ
เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานด้านสวัสดิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย  จ านวน  ๑๐ คน และ ตัวแทนภาคประชาชน ได้แก่ ผู้น าชุมชน/หมู่บ้าน ในเขต
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย จ านวน ๑๐ คน หลังจากได้ผลสรุป
จากการวิจัยระยะท่ี ๑ ซ่ึงผู้วิจัยจะด าเนินการสัมภาษณ์เองทุกคน 
  
๓.๕  การวิเคราะห์ข้อมูล 
 

 การวิจัยครั้งนี้ มีขั้นตอนในการวิเคราะห์ข้อมูล ดังนี้ 
 ๓.๕.1  การวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ือ
อาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย มีขั้นตอนใน
การวิเคราะห์ข้อมูล ดังนี้ 
  ๓.๕.1.1  ตรวจเช็คความสมบูรณ์ของแบบสอบถาม และลงรหัส 
  ๓.๕.1.2  ก าหนดเกณฑ์การวัดมาตราส่วนประมาณค่า (Ratting scale) 5 ระดับ  
ดังนี้ 
    5    หมายถึง   ระดับสูงมาก 
    4   หมายถึง   ระดับสูง 
    3   หมายถึง   ระดับปานกลาง 
    2  หมายถึง   ระดับน้อย 
    1  หมายถึง   ระดับน้อยมาก 
   เกณฑ์การแบ่งช่วงชั้นคะแนนจากจ านวนระดับชั้นเท่ากับ  5 ชั้น (คะแนนจาก 
1 ถึง 5) ค านวณได้จากสูตร  นี้ 
 

    =            คะแนนสูงสุด - คะแนนต่ าสุด 
                     จ านวนระดับชั้น 
    =                     5 - 1 
                                       5 
    =                        0.8 



๙๗ 
 
 
  ฉะนั้นในแต่ละช่องคะแนนของระดับชั้น  จะเท่ากับ  0.8  คิดเป็นเกณฑ์การแบ่ง 
ช่วงคะแนนในแต่ละระดับชั้น  จากเกณฑ์ดังกล่าว  ผู้วิจัยได้ก าหนดการแปลความหมาย  ดังนี้ 
   ระดับคะแนน  4.21 - 5.00  หมายถึง  ปัจจัยมีผลสูงมาก 
   ระดับคะแนน  3.41 - 4.20  หมายถึง  ปัจจัยมีผลสูง 
   ระดับคะแนน  2.61 - 3.40  หมายถึง  ปัจจัยมีผลปานกลาง 
   ระดับคะแนน  1.81 - 2.60  หมายถึง  ปัจจัยมีผลน้อย 
   ระดับคะแนน  1.00 - 1.80  หมายถึง  ปัจจัยมีผลน้อยมาก 
  ๓.๕.1.3  วิเคราะห์ข้อมูลจากแบบสอบถามที่ตรวจเช็คความสมบูรณ์และลงรหัส
แล้วด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ส าเร็จรูป 
  ๓.๕.1.4  สรุปผลการวิเคราะห์ข้อมูลและอภิปรายผลปัจจัยที่มีผลต่อการจัด
สวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย 
 ๓.๕.2 การวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือศึกษาความสัมพันธ์ของปัจจัยที่มีผลต่อการจัด
สวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย  มีข้ันตอนในการวิเคราะห์ข้อมูล ดังนี้ 
  ๓.๕.2.1  ก าหนดเกณฑ์การบอกระดับหรือขนาดของความสัมพันธ์ โดยจะใช้
ตัวเลขของค่าสัมประสิทธ์สหสัมพันธ์  หากค่าสัมประสิทธ์สหสัมพันธ์มีค่าเข้าใกล้ -1 หรือ 1 
แสดงถึงการมีความสัมพันธ์กันในระดับสูง  แต่หากมีค่าเข้าใกล้ 0 แสดงถึงการมีความสัมพันธ์กัน
ในระดับน้อย หรือไม่มีเลย ดังนี้  

 
 

ตารางท่ี ๓.๒   
ค่าระดับของความสัมพันธ์ 

 

ค่า  r ระดับของความสัมพันธ์ 
.90 - 1.00 มีความสัมพันธ์กันสูงมาก 
.70 - .90 มีความสัมพันธ์กันในระดับสูง 
.50 - .70 มีความสัมพันธ์กันในระดับปานกลาง 
.30 - .50 มีความสัมพันธ์กันในระดับต่ า 
.00 - .30 มีความสัมพันธ์กันในระดับต่ ามาก 

 

                           ที่มา  :  Hinkle D. E. (1998 : 118) 

  ๓.๕.2.2  วิเคราะห์ความสัมพันธ์ของปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความ
เอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย โดยใช้
โปรแกรมส าเร็จรูป ตามสถิติการหาความสัมพันธ์ด้วยค่าสัมประสิทธิสหสัมพันธ์อย่างง่ายของ
เพียร์สัน (Pearson Product Moment Correlation) 



๙๘ 
 
   ๓.๕.2.3  สรุปผลการวิเคราะห์ข้อมูลและอภิปรายผลความสัมพันธ์ของปัจจัยที่มี
ผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย 
 
   

๓.๖  สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
 

การวิจัยครั้งนี้ สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล มีดังนี้ 
 

๓.๖.1  ข้อมูลเชิงปริมาณในการวิจัยระยะที่ ๑ จะท าการวิเคราะห์ด้วยโปรแกรม
ส าเร็จรูปเครื่องคอมพิวเตอร์ 
  ๓.๖.1.1  สถิติพรรณนา (Descriptive Statistics) จะเป็นการวิเคราะห์ขั้นตอนที่
น าเสนอการพรรณนาลักษณะของข้อมูล สถิติที่ใช้ดังนี้ 

1) ข้อมูลทั่วไป ใช้สถิติร้อยละ (Percentage)  ค่าความถี่ (Frequency)  
2) สถิติที่ใช้ในการวัดระดับปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ือ

อาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ผู้วิจัยใช้สถิติ 
ได้แก่ ค่าเฉลี่ย (Mean)  และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Division) 
  ๓.๖.1.2 สถิติเชิงตีความ (Inference Statistics) จะใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูลจาก
กลุ่มตัวอย่างเพ่ืออ้างอิงประชากรซึ่งผู้วิจัยจะใช้สถิติหลักเพ่ือการทดสอบสมมติฐาน โดย ใช้สถิติ 
ได้แก่  สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สัน  (Pearson’s Product Moment Correlation 
Coefficient) นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
 ๓.๖.2.  ข้อมูลเชิงคุณภาพ ผู้วิจัยจะใช้วิธีการพรรณนา และอธิบายผลที่ได้จาก
การศึกษาตัวแปรต่างๆ ว่ามีลักษณะสอดคล้องหรือแตกต่างจากการวิเคราะห์ในเชิงปริมาณ
อย่างไร เพ่ือให้การสรุปและการเสนอแนะในมุมมองและความสัมพันธ์ในแต่ละมิติเพ่ือเพ่ิมความ
น่าเชื่อถือและความเชื่อมั่นให้กับงานวิจัยในเชิงวิชาการ 



 

 

บทท่ี ๔ 

 
การวิเคราะห์ข้อมลู 

 
 การวิจัย ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย เป็นการวิจัยแบบผสมผสาน โดยใช้วิธีการเก็บรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูลทั้งในเชิง
ปริมาณและเชิงคุณภาพ มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทร
แก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย เพ่ือสร้างต้นแบบการจัด
สวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคายในเชิงนโยบายสาธารณะ และเพ่ือศึกษาข้อเสนอแนะต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ือ
อาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย การวิจัยครั้งนี้
ผู้วิจัยน าเสนอข้อมูลด้วยตารางประกอบการอธิบายตามวัตถุประสงค์ของการศึกษาตามข้ันตอน ดังนี้ 
 1.  สัญลักษณ์ท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
 2.  ล าดับขั้นตอนในการเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 3.  ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 
๔.๑  สัญลักษณ์ที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
 
 N     หมายถึง  จ านวนคน 
      หมายถึง  ค่าเฉลี่ย  (Mean) 
 S.D.   หมายถึง  ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 
 R     หมายถึง  สัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์อย่างง่าย (Pearson  Product Moment 
Correlation Coefficient) 
 B     หมายถึง  สัมประสิทธิ์การถดถอยปกติ 
 Beta   หมายถึง  สัมประสิทธิ์การถดถอยมาตรฐาน 
 S.E.    หมายถึง  ค่าความคลาดเคลื่อนมาตรฐาน (Standard Error) 
 R     หมายถึง  สัมประสิทธิ์ถดถอยพหุคูณ (Coefficient of Regression) 
 R2     หมายถึง  ประสิทธิภาพในการพยากรณ์หรืออธิบายการผันแปร 
 df     หมายถึง  ค่าของชั้นแห่งความเป็นอิสระ (Degree of Freedom) 
 Sig (2-tailed) หมายถึง  ค่านัยส าคัญทางสถิติที่ค านวณได้ 
 
 
 
 



๑๐๐ 
 

 

๔.๒  ล าดับขั้นตอนในการน าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 
 การวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ด าเนินการประมวลผลข้อมูลด้วยโปรแกรมส าเร็จรูปเพื่อ 
การวิจัย จึงได้น าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลออกเป็น ๓ ส่วน ดังนี้  
 ส่วนที่ 1 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ประกอบด้วย 
  ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 
  ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะห์ระดับองค์ประกอบคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
  ตอนที่ 3 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความ
เอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
 ส่วนที่ 2  ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของที่มีปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อการจัดสวัสดิการ
ด้วยความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  
 ส่วนที่ ๓  ผลการสัมภาษณ์แบบเจาะลึก จากตัวแทนภาครัฐ คือ ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่
ผู้ปฏิบัติงานด้านสวัสดิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  และ 
ตัวแทนภาคประชาชน ได้แก่ ผู้น าชุมชน/หมู่บ้าน ในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย 
 ส่วนที่ ๔ ข้อเสนอแนะต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
 
๔.๓ ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 

 ส่วนที่ 1 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ประกอบด้วยประกอบด้วย 

  ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๐๑ 
 

 

ตารางท่ี ๔.๑ 
จ านวนและร้อยละของผู้ตอบแบบสอบถาม 

 

ข้อ ข้อมูลทั่วไป จ านวน ร้อยละ 
๑ เพศ   
      ชาย ๑๙๒ ๔๘.๐๐ 
      หญิง ๒๐๘ ๕๒.๐๐ 
 รวม ๔๐๐ ๑๐๐ 

๒ อายุ   
      ต่ ากว่า ๓๐ ปี      ๗๕ ๑๘.๗๕ 
      31 – 40 ปี ๖๓ ๑๕.๗๕ 
      41 – 50 ปี ๑๓๗ ๓๔.๒๕ 
      51 – 60 ปี ๘๓ ๒๐.๗๕ 
      61 ปีขึ้นไป ๔๒ ๑๐.๕๐ 
 รวม ๔๐๐ ๑๐๐ 

๓ อาชีพ   
      นักเรียน/นักศึกษา ๕๔ ๑๓.๕๐ 
      เกษตรกร/แม่บ้าน ๑๓๖ ๓๔.๐๐ 
      ค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว ๙๔ ๒๓.๕๐ 
      พนักงาน/ลูกจ้างเอกชน ๖๖ ๑๖.๕๐ 
      ลูกจ้างราชการ/ข้าราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ ๔๒ ๑๐.๕๐ 
      อ่ืนๆ ๘ ๒.๐๐ 
 รวม ๔๐๐ ๑๐๐ 

๔ เขตพื้นที่   
      เทศบาลต าบลบ้านเดื่อ ๒๕ ๖.๒๕ 
      เทศบาลต าบลปะโค ๒๕ ๖.๒๕ 
      เทศบาลต าบลโพธิ์ชัย ๒๕ ๖.๒๕ 
      เทศบาลต าบลเวียงคุก ๒๕ ๖.๒๕ 
      เทศบาลต าบลหนองสองห้อง ๒๕ ๖.๒๕ 
      เทศบาลต าบลหาดค า ๒๕ ๖.๒๕ 
      เทศบาลเมืองหนองคาย ๒๕ ๖.๒๕ 
      เทศบาลต าบลกวนวัน ๒๕ ๖.๒๕ 
      เทศบาลต าบลวัดธาตุ ๒๕ ๖.๒๕ 
      องค์การบริหารส่วนต าบลค่ายบกหวาน ๒๕ ๖.๒๕ 
      องค์การบริหารส่วนต าบลพระธาตุบังพวน ๒๕ ๖.๒๕ 



๑๐๒ 
 

 

ตารางท่ี ๔.๑ (ต่อ) 
 

ข้อ ข้อมูลทั่วไป จ านวน ร้อยละ 
๔ เขตพื้นที่   
      องค์การบริหารส่วนต าบลเมืองหมี ๒๕ ๖.๒๕ 
      องคก์ารบริหารส่วนต าบลโพนสว่าง ๒๕ ๖.๒๕ 
      องค์การบริหารส่วนต าบลสีกาย ๒๕ ๖.๒๕ 
      องค์การบริหารส่วนต าบลหนองกอมเกาะ ๒๕ ๖.๒๕ 
      องค์การบริหารส่วนต าบลหินโงม ๒๕ ๖.๒๕ 
 รวม ๔๐๐ ๑๐๐ 

 
 จากตารางที่ ๔.๑ พบว่า ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จ านวน ๒๐๘ คน คิด
เป็นร้อยละ ๕๒ เป็นเพศชาย จ านวน ๑๙๒ คน คิดเป็นร้อยละ ๔๘ ส่วนใหญ่มีอายุ ๔๑ – ๕๐ ปี 
จ านวน ๑๓๗ คน คิดเป็นร้อยละ ๓๔.๒๕ รองลงมาคือ อายุ ๕๑ – ๖๐ ปี จ านวน ๘๓ คน คิดเป็น
ร้อยละ ๒๐.๗๕ อายุต่ ากว่า ๓๐ ปี จ านวน ๗๕ คน คิดเป็นร้อยละ ๑๘.๗๕ อายุ ๓๑ – ๔๐ ปี จ านวน 
๖๓ คน คิดเป็นร้อยละ ๑๕.๗๕ อายุ ๖๑ ปีขึ้นไป จ านวน ๔๒ คน คิดเป็นร้อยละ ๑๐.๕ และอยู่ใน
พ้ืนที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น แห่งละ ๒๕ คน คิดเป็นร้อยละ ๖.๒๕ 
 
  ตอนที่ 2 ผลการวิเคราะห์ระดับองค์ประกอบคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย แสดงผลการวิเคราะห์ตามตารางที่ ๔.๒ – ๔.๖ ดังนี้ 
 

ตารางท่ี ๔.๒ 
แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครอง 

ส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย โดยภาพรวมและจ าแนกเป็นรายด้าน 
 

ปัจจัยคุณภาพชีวิต X  S.D. การแปลผล 
ด้านสุขภาพกาย ๓.๙๒ ๐.๕๘ มาก 
ด้านสุขภาพจิต ๓.๙๖ ๐.๕๙ มาก 
ด้านสุขภาพอารมณ์   ๓.๙๑ ๐.๕๘ มาก 
ด้านสุขภาพสังคม ๓.๙๔ ๐.๖๕ มาก 

รวม ๓.๙๓ ๐.๕๐ มาก 
 

 จากตารางที่ ๔.๒  พบว่า คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย โดยภาพรวมอยู่ในระดับมาก (X  = ๓.๙๓, S.D. = ๐.๕๐) เมื่อพิจารณาเป็น
รายด้าน พบว่า อยู่ในระดับมากทุกด้าน เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย คือ ด้านสุขภาพจิต     



๑๐๓ 
 

 

( X  = ๓.๙๖ , S.D. = ๐ .๕๙ ) รองลงมาคือ ด้านสุขภาพสังคม ( X  = ๓.๙๔ , S.D. = ๐ .๖๕ )          
ด้านสุขภาพกาย  (X  = ๓.๙๒, S.D. = ๐.๕๘) และด้านสุขภาพอารมณ์ (X  = ๓.๙๑, S.D. = ๐.๕๘) 
 

ตารางท่ี ๔.๓ 
แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุของ 

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพกาย 
 

ข้อ ข้อค าถาม X  S.D. การแปลผล 
๑ ท่านรู้สึกว่าสุขภาพร่างการมีความสมบูรณ์ แข็งแรงดี ๓.๙๔ ๐.๗๖ มาก 

๒ ท่านมกี าลังและแรงมากพอในในการลุกเดินหรือเคลื่อนไหว
ร่างกายได้ 

 
๓.๙๒ 

 
๐.๗๘ 

 
มาก 

๓ ท่านมคีวามสามารถทางด้านร่างกายในประกอบกิจวัตร
ประจ าวันต่างๆ 

 
๓.๙๖ 

 
๐.๗๘ 

 
มาก 

๔ ท่านสามารถท างานได้เป็นปกติดีโดยไม่ต้องพ่ึงยารักษา
อาการต่างๆ  

 
๓.๘๒ 

 
๐.๗๙ 

 
มาก 

๕ ท่านไม่จ าเป็นต้องพ่ึงพาอาศัยคนอ่ืนในการเคลื่อนไหว
ร่างกาย 

 
๓.๙๘ 

 
๐.๗๕ 

 
มาก 

รวม ๓.๙๒ ๐.๕๘ มาก 
 
 จากตารางที่ ๔.๓ พบว่า คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพกาย โดยรวมอยู่ในระดับมาก ( X  = ๓.๙๒ , S.D. = ๐.๕๘) เมื่อ
พิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อยู่ในระดับมากทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก 
คือ ท่านไม่จ าเป็นต้องพ่ึงพาอาศัยคนอ่ืนในการเคลื่อนไหวร่างกาย (X  = ๓.๙๘, S.D. = ๐.๗๕) 
รองลงมาคือ ท่านมีความสามารถทางด้านร่างกายในประกอบกิจวัตรประจ าวันต่างๆ (X  = ๓.๙๖, 
S.D. = ๐.๗๘) และท่านรู้สึกว่าสุขภาพร่างการมีความสมบูรณ์ แข็งแรงดี (X  = ๓.๙๔, S.D. = ๐.๗๖)  



 

 

ตารางท่ี ๔.๔ 
แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุของ 

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพจิตใจ 
 
ข้อ ข้อค าถาม X  S.D. การแปลผล 
๑ ท่านรู้สึกว่าตนเองยังมีคุณค่าและความส าคัญต่อบุคคลใน

ครอบครัว 
 

๔.๐๙ 
 

๐.๗๔ 
 

มาก 
๒ ท่านรับรู้และรับสภาพการเปลี่ยนแปลงเก่ียวกับสภาพ

ร่างกายได้ 
 

๔.๐๒ 
 

๐.๘๕ 
 

มาก 
๓ ท่านมีความมั่นใจในตนเองในการที่จะประกอบกิจวัตร

ประจ าวัน 
 

๓.๙๓ 
 

๐.๘๔ 
 

มาก 
๔ ท่านสามารถเข้าร่วมกิจกรรมทางศาสนาได้ อย่างน้อย

สัปดาห์ละ ๑ ครั้ง 
 

๓.๗๕ 
 

๐.๘๕ 
 

มาก 
๕ ท่านรู้สึกว่าตนเองยังมีคุณค่าและความส าคัญต่อบุคคลใน

ครอบครัว 
 

๔.๐๖ 
 

๐.๗๗ 
 

มาก 
รวม ๓.๙๖ ๐.๕๙ มาก 

 
 จากตารางที่ ๔.๔ พบว่า คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพจิตใจ โดยรวมอยู่ในระดับมาก (X  = ๓.๙๖, S.D. = ๐.๕๓) เมื่อ
พิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อยู่ในระดับมากทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก 
คือ ท่านรู้สึกว่าตนเองยังมีคุณค่าและความส าคัญต่อบุคคลในครอบครัว (X  = ๔.๐๙, S.D. = ๐.๗๔) 
รองลงมาคือ ท่านรู้สึกว่าตนเองยังมีคุณค่าและความส าคัญต่อบุคคลในครอบครัว    (X  = ๔.๐๖, 
S.D. = ๐.๗๗) และท่านรับรู้และรับสภาพการเปลี่ยนแปลงเกี่ยวกับสภาพร่างกายได้   (X  = ๔.๐๒, 
S.D. = ๐.๘๕)  
 
 



๑๐๕ 
 

 

ตารางท่ี ๔.๕ 
แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุของ 

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพอารมณ์ 
 

ข้อ ข้อค าถาม X  S.D. การแปลผล 
๑ ท่านสามารถควบคุมอารมณ์ของตนเองได้ ไม่ว่าจะเป็น

การดีใจ เสียใจ ตื่นเต้นหรือหวาดกลัว 
 

๓.๙๐ 
 

๐.๗๔ 
 

มาก 
๒ ท่านรู้สึกมีความสุขขณะที่ใช้ชีวิตร่วมกันกับสมาชิกใน

ครอบครัว 
 

๓.๙๙ 
 

๐.๗๘ 
 

มาก 
๓ ท่านสามารถก าจัดความเครียดที่เกิดขึ้นได้ ๓.๘๗ ๐.๗๕ มาก 
๔ ท่านมีความสุขในการพูดคุยกับเพื่อนบ้าน ๓.๙๑ ๐.๗๙ มาก 
๕ ท่านรู้สึกผ่อนคลายจากการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวัน ๓.๙๐ ๐.๘๐ มาก 

รวม ๓.๙๑ ๐.๕๘ มาก 
 
 จากตารางที่ 4.๕  พบว่า  คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพอารมณ์ โดยรวมอยู่ในระดับมาก (X  = ๓.๙๑, S.D. = 
๐.๕๘) เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อยู่ในระดับมากทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย     
๓ อันดับแรก คือ ท่านรู้สึกมีความสุขขณะที่ใช้ชีวิตร่วมกันกับสมาชิกในครอบครัว (X  = ๓.๙๙,    
S.D. = ๐.๗) รองลงมาคือ ท่านมีความสุขในการพูดคุยกับเพ่ือนบ้าน (X  = ๓.๙๑, S.D. = ๐.๗๙) 
และท่านสามารถควบคุมอารมณ์ของตนเองได้ ไม่ว่าจะเป็นการดีใจ เสียใจ ตื่นเต้นหรือหวาดกลัว
(X  = ๓.๙๐, S.D. = ๐.๗๔) และท่านรู้สึกผ่อนคลายจากการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวัน (X  = 
๓.๙๐, S.D. = ๐.๘๐)  
       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๐๖ 
 

 

ตารางท่ี ๔.๖ 
แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุของ 

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพทางสังคม 
 

ข้อ ข้อค าถาม X  S.D. การแปลผล 
๑ ท่านสามารถใช้ชีวิตร่วมกับคนอื่นที่ไม่ใช่สมาชิกใน

ครอบครัวได้อย่างมีความสุข 
 

๓.๙๒ 
 

๐.๗๙ 
 

มาก 
๒ ท่านรู้สึกมีความสุขที่ได้แบ่งปันกับสมาชิกในสังคม ๓.๙๔ ๐.๘๐ มาก 
๓ ท่านมีความรู้สึกท่ีดีที่ได้ช่วยเหลือเกื้อกูลซึ่งกันและกันกับ

สมาชิกในชุมชน 
 

๓.๙๕ 
 

๐.๘๔ 
 

มาก 
๔ ท่านสามารถเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคมกับสมาชิกใน

ชุมชนได้อย่างมีความสุข 
 

๓.๙๖ 
 

๐.๗๙ 
 

มาก 
๕ ท่านได้รับการยอมรับว่าเป็นสมาชิกในชุมชนที่ท่านอาศัย

อยู่ 
 

๓.๙๔ 
 

๐.๘๓ 
 

มาก 
รวม ๓.๙๔ ๐.๖๕ มาก 

 
 จากตารางที่ ๔.๖ พบว่า คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพทางสังคม โดยรวมอยู่ในระดับมาก (X  = ๓.๙๔, S.D. = 
๐.๘๓) เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อยู่ในระดับมากทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย  
๓ อันดับแรก คือ ท่านสามารถเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคมกับสมาชิกในชุมชนได้อย่างมีความสุข 
(X  = ๓.๙๖, S.D. = ๐.๗๙) รองลงมาคือ ท่านมีความรู้สึกที่ดีที่ได้ช่วยเหลือเกื้อกูลซึ่งกันและกัน
กับสมาชิกในชุมชน (X  = ๓.๙๕, S.D. = ๐.๘๔) และท่านรู้สึกมีความสุขที่ได้แบ่งปันกับสมาชิก
ในสังคม (X  = ๓.๙๔, S.D. = ๐.๘๐) และท่านได้รับการยอมรับว่าเป็นสมาชิกในชุมชนที่ท่าน
อาศัยอยู่ (X  = ๓.๙๔, S.D. = ๐.๘๓) 
 
 ตอนที่ 3 ผลการวิเคราะห์ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความ
เอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  แสดงได้
ตามตารางท่ี ๔.๗ – ๔.๑๓ 
 
 
 
 
 
 
 



๑๐๗ 
 

 

ตารางท่ี ๔.๗ 
แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กร 

ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย โดยภาพรวมและจ าแนกเป็นรายด้าน 
 

ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุ X  S.D. การแปลผล 
ปัจจัยด้านมาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล 3.67 0.48 มาก 
ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้ 3.68 0.42 มาก 
ปัจจัยมาตรฐานฐานที่พักอาศัย   3.66 0.42 มาก 
ปัจจัยมาตรฐานด้านนันทนาการ 3.73 0.47 มาก 
ปัจจัยมาตรฐานด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการ
คุ้มครอง 

 
3.72 

 
0.43 

 
มาก 

ปัจจัยมาตรฐานการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่าย
เกื้อหนุน 

 
3.67 

 
0.44 

 
มาก 

รวม 3.69 0.30 มาก 
 
 จากตารางที่ ๔.๗ พบว่า ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย โดยรวมอยู่ในระดับมาก ( X  = 3.69, S.D. = 0.3q)  เมื่อ
พิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า ระดับปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุอยู่ในระดับมากทุกด้าน เรียงล าดับ
ค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก คือ ปัจจัยด้านนันทนาการ (X  = 3.73, S.D. = 0.47) 
รองลงมาคือ ปัจจัยด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง (X  = 3.72, S.D. = 
0.43) และปัจจัยด้านรายด้าน (X  = 3.68, S.D. = 0.42)  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๐๘ 
 

 

ตารางท่ี ๔.๘ 
แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กร 

ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล 
 

ข้อ ข้อค าถาม X  S.D. การแปลผล 
๑ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดตั้งศูนย์บริการ

สาธารณสุขส าหรับผู้สูงอายุ 
 
๓.78 

 
๐.71 

 
มาก 

๒ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดให้มีการตรวจ
สุขภาพผู้สูงอายุที่บ้านอย่างสม่ าเสมอ 

 
๓.59 

 
๐.71 

 
มาก 

๓ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการให้บริการความรู้ การ
แนะน าการดูแลสุขภาพที่ถูกวิธีแก่ผู้สูงอายุและผู้ดูแล
ผู้สูงอายุ 

 
 
๓.70 

 
 
๐.72 

 
 

มาก 
๔ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการให้บริการด้าน

สาธารณสุขแก่ผู้สูงอายุด้วยความสะดวกและรวดเร็ว
เป็นกรณีพิเศษ 

 
 
๓.59 

 
 
๐.69 

 
 

มาก 
๕ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีบริการด้านกายภาพ 

บ าบัด การนวดแผนโบราณส าหรับผู้สูงอายุ 
 
๓.71 

 
0.81 

 
มาก 

รวม ๓.67 ๐.48 มาก 
 
 จากตารางที่ ๔.๘  พบว่า ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล โดยรวมอยู่ในระดับมาก     
(X  = 3.67, S.D. = 0.48) เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อยู่ในระดับมากทุกข้อ เรียงล าดับ
ตามค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย 3 อันดับแรก คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดตั้ ง
ศูนย์บริการสาธารณสุขส าหรับผู้สูงอายุ ( X  = 3.78, S.D. = 0.71) รองลงมาคือ องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นมีบริการด้านกายภาพบ าบัด การนวดแผนโบราณส าหรับผู้สูงอายุ  (X  =    
3.๗๑, S.D. = 0.๘๑) และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการให้บริการความรู้ การแนะน าการดูแล
สุขภาพที่ถูกวิธีแก่ผู้สูงอายุและผู้ดูแลผู้สูงอายุ  (X  = 3.๗๐, S.D. = 0.72)  
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๐๙ 
 

 

ตารางท่ี ๔.๙ 
แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุของ 

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านรายได้ 
 

ข้อ ข้อค าถาม X  S.D. การแปลผล 
๑ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดสวัสดิการรายได้

แก่ผู้สูงอายุที่ยากจนและไม่มีที่พักที่เพียงพอ 
 

๓.๖๖ 
 

๐.๗๒ 
 

มาก 
๒ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการส่งเสริมการจัดตั้ง

กองทุนส่งเสริมสวัสดิการผู้สูงอายุในชุมชน 
 

๓.66 
 

๐.๗๖ 
 

มาก 
๓ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจ่ายเบี้ยยังชีพแก่

ผู้สูงอายุตามก าหนดเวลาอย่างสม่ าเสมอ 
 

๓.๘๕ 
 

๐.๗๕ 
 

มาก 
๔ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีกองทุนส ารองเพ่ือ

ช่วยเหลือค่าครองชีพประจ าวันส าหรับผู้สูงอายุ 
 

๓.๖๗ 
 

๐.๖๕ 
 

มาก 
๕ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการช่วยเหลือด้านค่า

โดยสารยานพาหนะตามความเหมาะสมส าหรับ
ผู้สูงอายุ 

 
 

๓.๕๙ 

 
 

๐.๖๙ 

 
 

มาก 
รวม ๓.๖๘ ๐.๔๒ มาก 

 
 จากตารางที่ ๔.๙  พบว่า ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านรายได้  โดยรวมอยู่ในระดับมาก (X  = 3.68, S.D. = 0.42) 
เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อยู่ในระดับมากทุกข้อ  เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย ๓ 
อันดับแรก คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจ่ายเบี้ยยังชีพแก่ผู้สูงอายุตามก าหนดเวลาอย่าง
สม่ าเสมอ ( X  = 3.85, S.D. = 0.75) รองลงมา คือ  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีกองทุน
ส ารองเพ่ือช่วยเหลือค่าครองชีพประจ าวันส าหรับผู้สูงอายุ  (X  = 3.67, S.D. = 0.65) และ 
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดสวัสดิการรายได้แก่ผู้สูงอายุที่ยากจนและไม่มีที่พักที่เพียงพอ 
( X  = 3.66, S.D. = 0.72) และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการส่งเสริมการจัดตั้งกองทุน
ส่งเสริมสวัสดิการผู้สูงอายุในชุมชน (X  = 3.66, S.D. = 0.76) 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๑๐ 
 

 

ตารางท่ี ๔.๑๐ 
แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุ 

ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านที่พักอาศัย 
 

ข้อ ข้อค าถาม X  S.D. การแปลผล 
๑ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการบริการจัดหาที่พัก

อาศัยแก่ผู้สูงอายุที่มีปัญหาด้านสุขภาพ ด้านการเงิน
และปัญหาอ่ืนๆ 

 
 

๓.๖๕ 

 
 

๐.๖๗ 

 
 

มาก 
๒ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการบริการจัดหาสถาน 

พยาบาลส าหรับผู้สูงอายุที่ต้องรับการรักษาพยาบาล
อย่างเป็นประจ าและต่อเนื่อง 

 
 

๓.๗๒ 

 
 

๐.๖๙ 

 
 

มาก 
๓ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการให้ค าแนะน าและ

ข้อมูลเกี่ยวกับบ้านพักคนชราส าหรับผู้สูงอายุที่มี
ความประสงค์ท่ีจะเข้าพัก 

 
 

๓.๖๒ 

 
 

๐.๖๕ 

 
 

มาก 
๔ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีบริการจัดหาครอบครัว

อุปถัมภ์ให้แก่ผู้สูงอายุที่อยู่คนเดียวหรือไร้ที่พ่ึงพิง 
 

๓.๖๘ 
 

๐.๗๒ 
 

มาก 

๕ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดที่พักอาศัยและ
เครื่องนุ่งห่มให้ผู้สูงอายุตามความจ าเป็นอย่างทั่วถึง 

 
๓.๖๙ 

 
๐.๖๘ 

 
มาก 

รวม ๓.๖๖ ๐.๔๒ มาก 
 
 จากตารางที่ ๔.๑๐  พบว่า ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านที่พักอาศัย โดยรวมอยู่ในระดับมาก (X  = 3.๖๖, S.D. =   
0.๔๒) เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อยู่ในระดับมากทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย 
๓ อันดับแรก คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการบริการจัดหาสถานพยาบาลส าหรับผู้สูงอายุที่
ต้องรับการรักษาพยาบาลอย่างเป็นประจ าและต่อเนื่อง (X  = 3.72, S.D. = 0.69) รองลงมา
คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดที่พักอาศัยและเครื่องนุ่งห่มให้ผู้สูงอายุตามความจ าเป็น
อย่างทั่วถึง ( X  = 3.๖๙ , S.D. = 0.68) และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีบริการจัดหา
ครอบครัวอุปถัมภ์ให้แก่ผู้สูงอายุที่อยู่คนเดียวหรือไร้ที่พ่ึงพิง (X  = 3.๖๘, S.D. = 0.72)  
 
 
 
 
 
 
 



๑๑๑ 
 

 

ตารางท่ี ๔.๑๑ 
แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุของ 
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านนันทนาการ 

 

ข้อ ข้อค าถาม X  S.D. การแปลผล 
๑ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดตั้งชมรมผู้สูงอายุ

ประจ าหมู่บ้านหรือชุมชน 
 

๓.๗๙ 
 

๐.๖๙ 
 

มาก 
๒ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีศูนย์บริการให้ค าปรึกษา

เกี่ยวกับการออกก าลังกายและเล่นกีฬาส าหรับ
ผู้สูงอายุ 

 
 

๓.๗๖ 

 
 

๐.๖๙ 

 
 

มาก 
๓ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดกิจกรรม

นันทนาการ งานรื่นเริงส าหรับผู้สูงอายุในวันหยุด 
 

๓.๗๓ 
 

๐.๖๙ 
 

มาก 
๔ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดกิจกรรม

นันทนาการร่วมกับเยาวชนคนในชุมชนอย่าง
สม่ าเสมอ 

 
 

๓.๗๗ 

 
 

๐.๖๙ 

 
 

มาก 
๕ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดกิจกรรมทัศน

ศึกษาแหล่งธรรมชาติและศาสนสถานส าหรับผู้สูงอายุ 
 

๓.๖๒ 
 

๐.๗๐ 
 

มาก 
รวม ๓.๗๓ ๐.๔๗ มาก 

 
 จากตารางที่ ๔.๑๑  พบว่า ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านนันทนาการ โดยรวมอยู่ในระดับมาก (X  = ๓.๗๓, S.D. =
๐.๔๗) เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่าอยู่ในระดับมากทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย 
๓ อันดับแรก คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดตั้งชมรมผู้สูงอายุประจ าหมู่บ้านหรือชุมชน 
( X  = ๓.๗๙ , S.D. = 0.69) รองลงมาคือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดกิจกรรม
นันทนาการร่วมกับเยาวชนคนในชุมชนอย่างสม่ าเสมอ (X  = ๓.๗๗, S.D. = ๐.๖๙) และองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นมีศูนย์บริการให้ค าปรึกษาเกี่ยวกับการออกก าลังกายและเล่นกีฬาส าหรับ
ผู้สูงอายุ (X  = ๓.๗๖, S.D. = 0.69) 
 



๑๑๒ 
 

 

ตารางท่ี ๔.๑๒ 
แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุของ 

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  
ด้านความม่ันคงทางสังคม ครอบครัวผู้ดูแลและการคุ้มครอง 

 

ข้อ ข้อค าถาม X  S.D. การแปลผล 

๑ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นอ านวยความสะดวกและความ
ปลอดภัยโดยตรงแก่ผู้สูงอายุในอาคาร สถานที่ 
ยานพาหนะหรือบริการสาธารณะอ่ืนๆ 

 
 

๓.๗๗ 

 
 

0.62 

 
 

มาก 
๒ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการสงเคราะห์จัดงานศพ

ตามประเพณีให้แก่ผู้สูงอายุ 
 

๓.๖๑ 
 

0.64 
 

มาก 
๓ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดตั้งศูนย์สงเคราะห์

ราษฎรประจ าหมู่บ้าน 
 

๓.76 
 

0.66 
 

มาก 
๔ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้บริการด้านศาสนกิจและ

บริการฌาปณกิจให้แก่ผู้สูงอายุที่ไร้ญาติ 
 

3.71 
 

0.63 
 

มาก 
๕ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นส่งเสริมให้สมาชิกในครอบครัว

มีศักยภาพในการดูแลผู้สูงอายุด้วยการให้ความรู้เกี่ยวกับ
บริการต่างๆ 

 
 

3.75 

 
 

0.61 

 
 

มาก 
รวม 3.72 0.43 มาก 

 
 จากตารางที่ ๔.๑๒ พบว่า ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย ด้านความมั่นคงทางสังคมครอบครัวผู้ดูแลและการคุ้มครอง โดยรวมอยู่ใน
ระดับมาก ( X  = ๓.๗๒ , S.D. =๐.๔๓) เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่าอยู่ในระดับมากทุกข้อ 
เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นอ านวยความสะดวก
และความปลอดภัยโดยตรงแก่ผู้สูงอายุในอาคาร สถานที่ ยานพาหนะหรือบริการสาธารณะอ่ืนๆ    
(X  = ๓.๗๗, S.D. =๐.๖๒)  รองลงมาคือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดตั้งศูนย์สงเคราะห์
ราษฎรประจ าหมู่บ้าน (X  = ๓.๗๖, S.D. = ๐.๖๖) กับ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นส่งเสริมให้สมาชิก
ในครอบครัวมีศักยภาพในการดูแลผู้สูงอายุด้วยการให้ความรู้เกี่ยวกับบริการต่างๆ (X  = ๓.๗๕, S.D. 
= ๐.๗๖)  
 
 
 
 
 



๑๑๓ 
 

 

ตารางท่ี ๔.๑๓ 
แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและระดับปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุของ 

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  
ด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายการเกื้อหนุน 

 
ข้อ ข้อค าถาม X  S.D. การแปลผล 
๑ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการบริการดูแลผู้สูงอายุใน

ช่วงเวลากลางวัน 
 

๓.๗๕ 
 

๐.๖๓ 
 

มาก 
๒ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีบริการออกเยี่ยมบ้าน

ผู้สูงอายุอย่างสม่ าเสมอ 
 

๓.๖๗ 
 

๐.๖๒ 
 

มาก 
๓ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดให้มีอาสาสมัคร

ดูแลผู้สูงอายุในหมูบ้านหรือชุมชน 
 

๓.๖๕ 
 

๐.๖๓ 
 

มาก 
๔ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการตั้งระบบเฝ้าระวังเพ่ือ

ดูแลผู้สูงอายุในหมู่บ้านหรือชุมชน 
 

๓.๗๖ 
 

๐.๖๘ 
 

มาก 
๕ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีระบบดูแลผู้สูงอายุใน

หมู่บ้านหรือชุมชน 
 

๓.๕๔ 
 

๐.๗๕ 
 

มาก 
รวม ๓.๖๗ ๐.๔๔ มาก 

 
 จากตารางที่ 4.๑๓ พบว่า ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย ด้านการสร้างบริการและเครือข่ายการเกื้อหนุน โดยรวมอยู่ในระดับมาก (X  
= ๓.๖๗, S.D. = ๐.๔๔) เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่าอยู่ในระดับมากทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจาก
มากไปน้อย ๓ อันดับแรก คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการตั้งระบบเฝ้าระวังเพ่ือดูแลผู้สูงอายุใน
หมู่บ้านหรือชุมชน  ( X  = ๓.๗๖, S.D. = ๐.๖๘) รองลงมาคือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
บริการดูแลผู้สูงอายุในช่วงเวลากลางวัน ( X  = ๓.๗๕,  S.D. = ๐.๖๓) และองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นมีบริการออกเยี่ยมบ้านผู้สูงอายุอย่างสม่ าเสมอ (X  = ๓.๖๗, S.D. = ๐.๖๒) 
 



๑๑๓ 
 

 

 ส่วนที่ 2  ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ ของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย   เป็นการวิเคราะห์ความสัมพันธ์
ระหว่างตัวแปรอิสระกับตัวแปรตาม  ซึ่งผลที่ได้จาการวิเคราะห์ความสัมพันธ์จะสรุปเป็นต้นแบบ
ความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  
  การศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ที่เป็นต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ผู้วิจัยได้ท าการเก็บรวบรวม
ข้อมูลจากผู้สูอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุ โดยแยกเป็นปัจจัยจ านวน ๖ ปัจจัย คือ ๑) ปัจจัย
มาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล ๒)  ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้ ๓) ปัจจัยมาตรฐาน
ด้านที่พักอาศัย ๔) ปัจจัยมาตรฐานด้านนันทนาการ ๕) ปัจจัยด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแล
และการคุ้มครอง และ ๖) ปัจจัยด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ซึ่งเป็น
ปัจจัยที่คาดว่าจะมีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย แล้วน ามาวิเคราะห์การถดถอยพหุคูณ เชิงเส้นตรง (Multiple Linear 
Regression Analysis) โดยวิธี Stepwise  เพ่ืออธิบายปัจจัยของตัวแปรแล้วสร้างสมการท านาย
พยากรณ์  
 ๑)  สัญลักษณ์ที่ใช้ศึกษาความสัมพันธ์ระหว่างปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ผู้วิจัยได้ก าหนดสัญลักษณ์ตัวแปร
แต่ละตัวแปรที่ใช้ในการศึกษา ดังนี้ 
  X1   หมายถึง  ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล 
  X2   หมายถึง  ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้ 
  X3   หมายถึง   ปัจจัยมาตรฐานด้านที่พักอาศัย 
  X4   หมายถึง   ปัจจัยมาตรฐานด้านนันทนาการ 
  X5  หมายถึง   ปัจจัยด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง 
  X6   หมายถึง  ปัจจัยด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน 
  Y   หมายถึง  คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย   
 2) ค่าความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรที่ใช้ในการศึกษา 
  ในการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยใช้การวิเคราะห์ค่าสัมประสิทธิ์สหพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระ
และตัวแปรตามด้วยวิธี Pearson’s Product Moment Correlation (r) ในการหาความสัมพันธ์
เชิงเส้นตรงที่เรียกว่าค่าสัมประสิทธิ์สหพันธ์ (Correlation coefficient ) โดยค่าสัมประสิทธิ์
สหพันธ์ที่มีค่าเป็นบวก (+) หมายความว่าข้อมูลสองชุดเปลี่ยนแปลงตามกัน  กล่าวคือถ้าค่าของ
ตัวแปรตัวหนึ่งสูงค่าตัวแปรอีกตัวหนึ่งจะสูงด้วย  ถ้าค่าตัวแปรตัวหนึ่งต่ าค่าตัวแปรอีกตัวหนึ่งจะ
ต่ าด้วย  ค่าสัมประสิทธิ์สหพันธ์ที่มีค่าเป็นลบ (-) หมายความว่าข้อมูลสองชุดเปลี่ยนแปลงในทาง
ตรงกันข้ามคือกลับกัน  ถ้าค่าเป็นศูนย์ (0) หมายความว่าข้อมูลทั้งสองชุดไม่เกี่ยวข้องกันไม่
สัมพันธ์กันหรือไม่แปรผันร่วมกัน กล่าวคือ ถ้าค่าของตัวแปรตัวหนึ่งสูงค่าตัวแปรอีกตัวหนึ่งจะต่ า  



๑๑๔ 
 

 

ถ้าค่าตัวแปรตัวหนึ่งต่ าค่าตัวแปรอีกตัวหนึ่งจะสูง จากค่า Correlation coefficient  มีเกณฑ์การ
วัดระดับความสัมพันธ์๑  ดังนี้   
  ค่า  xy  ระดับของความสัมพันธ์ 
   .90 - 1.00 มีความสัมพันธ์กันสูงมาก 
   .70 - .90 มีความสัมพันธ์กันในระดับสูง 
   .50 - .70 มีความสัมพันธ์กันในระดับปานกลาง 
   .30 - .50 มีความสัมพันธ์กันในระดับต่ า 
   .00 - .30 มีความสัมพันธ์กันในระดับต่ ามาก 
 ค่าสัมประสิทธิ์สหพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระด้วยกันควรมีค่าสูงสุดไม่เกิน  0.85  เพ่ือ
หลีกเลี่ยงปัญหาการเกิด  Multi – Collinearity  ซึ่งหมายถึงตัวแปรอิสระมีความสัมพันธ์กันเอง
สูงมากเกินไป  จนไม่เหมาะสมที่จะน าตัวแปรคู่ที่มีความสัมพันธ์กันสูงเกินไปเข้าสมการทั้งสอง
ตัว๒  ผู้วิจัยแบ่งผลการเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลค่าความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรที่ใช้ใน
การศึกษา   
 การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระ  (X) จ านวน  ๖  ตัว กับ  ตัวแปรตาม  
(Y)  จ านวน  1  ตัวแปร  ดังแสดงในตาราง  4.1๔ – ๔.๑๙ 
 

                                                        
  ๑  Hinkle, D.E, William, W. and G. J. Stephen.  Applied Statisics for the Behavior 
Sciences. 4thed.  (New York : Houghton Fifflin, 1998). p.118. 
  ๒   สุชาติ ประสิทธ์ิรัฐสินธุ์และกรรณิการ์  สุขเกษม. การวิเคราะห์การถดถอย : แนวคิด วีธีการ
และการประยุกต์ใช้. (กรุงเทพฯ : โรงพิมพ์เลี่ยงเชียง, 2536). หน้า 25. 



 
 

 

ตารางท่ี ๔.๑๔ แสดงค่าสหสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรต่างๆ ที่มีส่วนสัมพันธ์ต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย 
 

ตัวแปร X1 X2 X3 X4 X5 X6 Y 
ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล (X1) ๑       
ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้ (X2) .๕๙๗** ๑    .  
ปัจจัยมาตรฐานด้านที่พักอาศัย (X3) .๕๖๐** .๔๘๙** ๑     
ปัจจัยมาตรฐานด้านนันทนาการ (X4) .๓๖๒** .๓๕๙** .๕๑๒** ๑    
ปัจจัยมาตรฐานด้านความมั่นคงของครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง (X5) .๔๑๑** .๓๔๘** .๓๓๔** .๔๘๓** ๑   
ปัจจัยมาตรฐานด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน (X6) .๑๔๒** .๑๑๓* .๒๒๔** .๑๙๔** .๒๒๑** ๑  
คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย (Y) 

 
.๐๒๔ 

 
.๐๖๘ 

 
.๐๕๙ 

 
.๑๓๗** 

 
.๑๔๖** 

 
.๒๒๗** 

 
๑ 

 
 **  มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01  
 *   มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05
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 จากตารางที่ ๔.๑๔ การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วย
ความเอ้ืออาทรคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย ปัจจัยที่มีค่าสหสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย มีความสัมพันธ์กับตัวแปรปัจจัยด้านการสร้างบริการทางสังคมและ
เครือข่ายเกื้อหนุน มากที่สุด โดยมีค่าความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ า เท่ากับ .๒๒๗ รองลงมาคือ 
ปัจจัยด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการปกครอง มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก 
เท่ากับ .๑๔๖ ปัจจัยด้านนันทนาการ มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๑๓๗ โดยรวม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑ ปัจจัยด้านรายได้ มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก 
เท่ากับ .๐๖๘ ปัจจัยด้านที่พักอาศัย มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๐๕๙ และปัจจัย
ด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๐๒๔  โดยรวม
อย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๑๗ 
 

 

ตารางที่ ๔.๑๕ ผลการวิเคราะห์อ านาจพยากรณ์ของปัจจัยต่างๆ ที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  โดยรวม 
 

ตัวแปร 
Regression Coefficient 

B Beta B beta R2 R2 Change 
ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพ
และการรักษาสุขภาพ (X1) 

 
-.๑๘๐ 

 
-.๑๗๒** 

 
-.๑๑๙(๓) 

 
-.๑๑๔** 

 
.๐๗๒ 

 
.๐๑๑ 

ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้ 
(X2)   

 
.๑๐๒ 

 
.๐๘๖ 

   
 

 

ปัจจัยมาตรฐานด้านที่พัก
อาศัย (X3)  

 
-.๐๑๒ 

 
-.๐๑๐ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้าน
นันทนาการ(X4)  

 
.๐๘๘ 

 
.๐๘๓ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้านความ
มั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและ
การคุ้มครอง (X5) 

 
 
.๑๒๐ 

 
 

.๑๐๕ 

 
 

.๑๖๘(๒) 

 
 

.๑๔๖** 

 
 

.๐๖๑ 

 
 

.๐๑๐ 
ปัจจัยมาตรฐานด้านการ
สร้างบริการทางสังคมและ
เครือข่ายเกื้อหนุน (X6) 

 
 
.๒๓๔ 

 
 

.๒๐๕** 

 
 

.๒๔๑(๑) 

 
 

.๒๑๑** 

 
 

.๐๕๒ 

 
 

.๐๕๒ 
ค่าคงที่ (Constant) ๒.๖๒๕ ๒.๘๖๓ 

Multiple R .๒๘๗ .๒๖๙ 
R2 .๐๘๓ .๐๗๒ 

Adjusted R2 .๐๖๙ .๐๖๕ 
F ๕.๙๐๐**  ๔.๕๘๓** 

 
 จากตารางที่ ๔.๑๕ พบว่า ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ทั้ง ๖ ปัจจัย สามารถอธิบายได้ ว่า ปัจจัยที่มีผลต่อ
คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย   โดยรวม 
ได้ร้อยละ ๗.๒ มีค่า R๒= .๐๗๒ และมีค่าของ F เท่ากับ ๔.๕๘๓ ซึ่งมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
α.๐๑  เมื่อพิจารณาเป็นรายปัจจัย พบว่า มีปัจจัยที่สามารถอธิบายคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  พบว่า ตัวแปรที่ดีที่สุดที่จะอธิบาย
ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย มากที่สุด คือ ตัวแปร ปัจจัยมาตรฐานด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่าย
เกื้อหนุน ได้ร้อยละ ๕.๒ เมื่อเพ่ิมตัวแปร ปัจจัยมาตรฐานด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและ



๑๑๘ 
 

 

การคุ้มครอง พบว่า สามารถอธิบายตัวแปรปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายเพ่ิมข้ึนเป็นร้อยละ ๖.๑ และเมื่อเพิ่มตัวแปร
ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาสุขภาพ พบว่า สามารถอธิบายตัวแปรปัจจัยที่มีผลต่อ
คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายเพ่ิมข้ึนเป็น
ร้อยละ ๗.๒ ตัวแปรสมการชุดนี้มีค่า F เท่ากับ ๔.๕๘๓ ซึ่งมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ α .๐๑
สามารถเขียนสมการท านายจากการวิเคราะห์ถดถอยพหุ ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย พบว่า มีปัจจัยที่เข้าสู่สมการจ านวน 
๓ ปัจจัย โดยเขียนสมการได้ดังนี้ 
 
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบ      Y  = ๒.๖๘๓ + -.119x1 + 168x2 + .241x3 
 
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนมาตรฐาน    Zr   = .211Z6 + .๑๔๖Z๕ + -119Z1  
 

 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๑๙ 
 

 

ตารางที่ ๔.๑๖ ผลการวิเคราะห์อ านาจพยากรณ์ของปัจจัยต่างๆ ที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพกาย 
 

ตัวแปร 
Regression Coefficient 

B beta B beta R2 R2 
Change 

ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพ
และการรักษาสุขภาพ (X1) 

 
-.๑๑๘ 

 
-.๐๙๗ 

 
 

   

ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้ 
(X2)   

 
.๐๓๒ 

 
.๐๒๓ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้านที่พัก
อาศัย (X3)  

 
.๐๖๐ 

 
-.๐๔๔ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้าน
นันทนาการ(X4)  

 
.๐๓๒ 

 
.๐๒๖ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้านความ
มั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและ
การคุ้มครอง (X5) 

 
 
.๑๕๖ 

 
 

.๑๗๗* 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้านการ
สร้างบริการทางสังคมและ
เครือข่ายเกื้อหนุน (X6) 

 
 
.๓๒๕ 

 
 

.๒๔๕** 

 
 

.๓๓๘ 

 
 

.๒๕๕** 

 
 

.๐๖๕ 

 
 

.๐๖๕ 
ค่าคงที่ (Constant) ๒.๕๖๕ ๒.๖๘๐ 

Multiple R .๒๘๕ .๒๕๕ 
R2 .๐๘๑ .๐๖๕ 

Adjusted R2 .๐๖๗ .๐๖๒ 
F ๕.๘๐๘**  ๒๗.๕๘๐** 

 
 จากตารางที่ ๔.๑๖ พบว่า ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย สามารถอธิบายได้ ว่า ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิต
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย   ด้านสุขภาพกาย ได้
ร้อยละ ๒๕.๕ มีค่า R๒= .๒๕๕ และมีค่าของ F เท่ากับ ๒๗.๕๘๐ ซึ่งมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
α.๐๑  เมื่อพิจารณาเป็นรายปัจจัย พบว่า มีปัจจัยที่สามารถอธิบายความเอ้ืออาทรต่อผู้สู งอายุ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ได้เพียงปัจจัยเดียว  คือ ปัจจัย
มาตรฐานด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ซึ่งสามารถอธิบายผลต่อคุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุได้ร้อยละ ๒๕.๕  สามารถเขียนสมการท านายจากการวิเคราะห์ถดถอยพหุ คุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย พบว่า มีปัจจัยที่



๑๒๐ 
 

 

เข้าสู่สมการเพียง ๑ ปัจจัย ได้แก่  ปัจจัยมาตรฐานด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่าย
เกื้อหนุน  ในที่นี้ให้มีค่า = X๑    โดยเขียนสมการได้ดังนี้ 
 
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบ      Y  = ๒.๖๘๐ + .388x1  
 
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนมาตรฐาน    Zr   = .255Z6  
 
ตารางที่ ๔.๑๗ ผลการวิเคราะห์อ านาจพยากรณ์ของปัจจัยต่างๆ ที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  ด้านสุขภาพจิตใจ 
 

ตัวแปร 
Regression Coefficient 

B beta B beta R2 R2 
Change 

ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพ
และการรักษาสุขภาพ (X1) 

 
-.๒๑๗ 

 
-.๑๗๗ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้ 
(X2)   

 
.๑๙๙ 

 
.๑๔๓ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้านที่พัก
อาศัย (X3)  

 
.๐๑๔ 

 
.๐๑๐ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้าน
นันทนาการ(X4)  

 
.๐๓๓ 

 
.๐๒๗ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้านความ
มั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและ
การคุ้มครอง (X5) 

 
 
.๐๖๖ 

 
 

.๐๔๙ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้านการ
สร้างบริการทางสังคมและ
เครือข่ายเกื้อหนุน (X6) 

 
 
.๒๑๔ 

 
 

.๑๖๐** 

 
 

.๒๒๗ 

 
 

.๑๗๐** 

 
 

.๐๒๙ 

 
 

.0๒๙ 
ค่าคงที่ (Constant) ๒.๘๒๐ ๓.๑๓๔ 

Multiple R .๒๘๘ .๑๗๐ 
R2 .๐๕๒ .๐๒๙ 

Adjusted R2 .๐๓๗ .๐๒๖ 
F ๓.๕๗๖**  ๑๑.๗๗๗** 

 
 จากตารางที่ ๔.๑๗ พบว่า ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย สามารถอธิบายได้ ว่า ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิต



๑๒๑ 
 

 

ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย   ด้านสุขภาพจิตใจ ได้
ร้อยละ ๑๗  มีค่า R๒= .๑๗๐ และมีค่าของ F เท่ากับ ๑๑.๗๗๗ ซึ่งมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
α.๐๑  เมื่อพิจารณาเป็นรายปัจจัย พบว่า มีปัจจัยที่สามารถอธิบายความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ได้เพียงปัจจัยเดียว  คือ ปัจจัย
มาตรฐานด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ซึ่งสามารถอธิบายผลต่อคุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุได้ร้อยละ ๑๗  สามารถเขียนสมการท านายจากการวิเคราะห์ถดถอยพหุ คุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย พบว่า มีปัจจัยที่
เข้าสู่สมการเพียง ๑ ปัจจัย ได้แก่  ปัจจัยมาตรฐานด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่าย
เกื้อหนุน  ในที่นี้ให้มีค่า = X๑    โดยเขียนสมการได้ดังนี้ 
 
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบ      Y  = ๓.๑๓๔ + .227x1 
 
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนมาตรฐาน    Zr   = .170Z6  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๒๒ 
 

 

ตารางที่ ๔.๑๘ ผลการวิเคราะห์อ านาจพยากรณ์ของปัจจัยต่างๆ ที่มีผลต่อความเอ้ืออาทรต่อ
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  ด้านสุขภาพอารมณ์ 
 

ตัวแปร 
Regression Coefficient 

B beta B beta R2 R2 
Change 

ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพ
และการรักษาสุขภาพ (X1) 

 
-.๑๒๙ 

 
-.๑๐๖ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้ 
(X2)   

 
.๐๗๑ 

 
.๐๕๒ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้านที่พัก
อาศัย (X3)  

 
-.๐๓๐ 

 
-.๐๒๒ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้าน
นันทนาการ(X4)  

 
.๑๑๓ 

 
.๐๙๒ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้านความ
มั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและ
การคุ้มครอง (X5) 

 
 
.๐๔๐ 

 
 

.๐๓๐ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้านการ
สร้างบริการทางสังคมและ
เครือข่ายเกื้อหนุน (X6) 

 
 
.๒๔๑ 

 
 

.๑๘๒** 

 
 

.๒๕๔ 

 
 

.๑๙๓** 

 
 

.๑๙๓ 

 
 

.๐๓๗ 
ค่าคงที่ (Constant) ๒.๗๗๕ ๒.๙๗๗ 

Multiple R .๒๒๕ .๑๙๓ 
R2 .๐๕๑ .๐๓๗ 

Adjusted R2 .๐๓๖ .๐๓๕ 
F ๓.๔๙๘**  ๑๕.๓๓๗** 

 
 จากตารางที่ ๔.๑๘ พบว่า ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย สามารถอธิบายได้ ว่า ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิต
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย   ด้านสุขภาพอารมณ์ 
ได้ร้อยละ ๑๙.๓  มีค่า R๒= .๑๙๓ และมีค่าของ F เท่ากับ ๑๕.๓๓๗ ซึ่งมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ α.๐๑  เมื่อพิจารณาเป็นรายปัจจัย พบว่า มีปัจจัยที่สามารถอธิบายความเอ้ืออาทรต่อ
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ได้เพียงปัจจัยเดียว  คือ 
ปัจจัยมาตรฐานด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ซึ่งสามารถอธิบายผลต่อ
คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุได้ร้อยละ ๑๙.๓  สามารถเขียนสมการท านายจากการวิเคราะห์ถดถอยพหุ 



๑๒๓ 
 

 

คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย พบว่า มี
ปัจจัยที่เข้าสู่สมการเพียง ๑ ปัจจัย ได้แก่  ปัจจัยมาตรฐานด้านการสร้างบริการทางสังคมและ
เครือข่ายเก้ือหนุน  ในที่นี้ให้มีค่า = X๑    โดยเขียนสมการได้ดังนี้ 
 
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบ      Y  = ๒.๙๗๗ + .385x1  
 
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนมาตรฐาน    Zr   = .๑๙๓Z6  
  
ตารางที่ ๔.๑๙ ผลการวิเคราะห์อ านาจพยากรณ์ของปัจจัยต่างๆ ที่มีผลต่อความเอ้ืออาทรต่อ
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  ด้านสุขภาพทางสังคม 
 

ตัวแปร 
Regression Coefficient 

B beta B Beta R2 R2 
Change 

ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพ
และการรักษาสุขภาพ (X1) 

 
-.๒๕๕ 

 
-.2๘๘ 

 
-.๑๙๕(๒) 

 
-.๑๔๔ 

 
.๐๕๘ 

 
.๐๑๑ 

ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้ 
(X2)   

 
.๑๐๖ 

 
.๐๖๙ 

 
 

   
 

ปัจจัยมาตรฐานด้านที่พัก
อาศัย (X3)  

 
.๐๒๙ 

 
.๐๑๙ 

    

ปัจจัยมาตรฐานด้าน
นันทนาการ(X4)  

 
.๑๗๔ 

 
.๑๒๖ 

 
.๑๙๖(๓) 

 
.๑๔๒ 

 
.๐๗๒ 

 
.๐๑๕ 

ปัจจัยมาตรฐานด้านความ
มั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและ
การคุ้มครอง (X5) 

 
 
.๒๒๐ 

 
 

.๑๔๘ 

 
 

.๒๒๕(๑) 

 
 

.๑๕๒ 

 
 

.๐๓๔ 

 
 

.๐๓๔ 
ปัจจัยมาตรฐานด้านการ
สร้างบริการทางสังคมและ
เครือข่ายเกื้อหนุน (X6) 

 
 
.๑๕๖ 

 
 

.๑๐๖** 

 
 

.๑๕๙(๔) 

 
 

.๑๐๗** 

 
 

.๐๔๖ 

 
 

.0๑๒ 
ค่าคงที่ (Constant) ๒.๓๔๒ ๒.๕๐๔ 

Multiple R .๒๗๕ .๒๖๙ 
R2 .๐๗๖ .๐๗๒ 

Adjusted R2 .๐๖๒ .๐๖๓ 
F ๕.๓๗๐**  ๖.๒๗๕** 

 



๑๒๔ 
 

 

 จากตารางที่ ๔.๑๙ พบว่า ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย สามารถอธิบายได้ ว่า ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิต
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  ด้านสุขภาพทางสังคม 
ได้ร้อยละ ๗.๒  มีค่า R๒= .๐๗๒ และมีค่าของ F เท่ากับ ๖.๒๗๕ ซ่ึงมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ 
α.๐๑  เมื่อพิจารณาเป็นรายปัจจัย พบว่า มีปัจจัยที่สามารถอธิบายคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  พบว่า ตัวแปรที่ดีที่สุดที่จะอธิบาย
ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย มากที่สุด คือ ตัวแปร ปัจจัยมาตรฐานด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่าย
เกื้อหนุน ได้ร้อยละ ๑๐.๗ เมื่อเพ่ิมตัวแปร ปัจจัยมาตรฐานด้านนันทนาการ พบว่า สามารถ
อธิบายตัวแปรปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคายเพ่ิมขึ้นเป็นร้อยละ ๑๔.๒ เมื่อเพ่ิมตัวแปรปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและการ
รักษาสุขภาพ พบว่า สามารถอธิบายตัวแปรปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายเพ่ิมขึ้นเป็นร้อยละ ๑๔.๔ และเมื่อเพ่ิมตัว
แปรปัจจัยมาตรฐานด้านความม่ันคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง พบว่า สามารถอธิบายตัว
แปรปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคายเพิ่มข้ึนเป็นร้อยละ ๑๕.๒ ตัวแปรสมการชุดนี้มีค่า F เท่ากับ ๖.๒๗๕ ซึ่งมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ α .๐๑ สามารถเขียนสมการท านายจากการวิเคราะห์ถดถอยพหุ ต้นแบบความเอ้ือ
อาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย พบว่า มีปัจจัย
ที่เข้าสู่สมการจ านวน ๓ ปัจจัย โดยเขียนสมการได้ดังนี้ 
 
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบ   Y  = ๒.๕๐๔ + .๒๒๕x1 + 1๕๙x2 + -.1๙๕x3 + ๑๙๖x๔ 
 
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนมาตรฐาน    Zr   = .๑๕๒Z๕ + .๑๐๗Z๖ + -.1๔๔Z๑ + . ๑๔๒Z4  
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  



๑๒๕ 
 

 

 ส่วนที่ ๓ ผลการสัมภาษณ์แบบเจาะลึก จากตัวแทนภาครัฐ คือ ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่
ผู้ปฏิบัติงานด้านสวัสดิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  และ 
ตัวแทนภาคประชาชน ได้แก่ ผู้น าชุมชน/หมู่บ้าน ในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย 
  หลังจากการเคราะห์ข้อมูลที่ได้จากการวิจัยในระยะที่ ๑ แล้ว ผู้วิจัยน าผลที่ได้จาก
การวิเคราะห์ข้อมูลมาก าหนดเป็นโครงร่างในการสร้างแบบสัมภาษณ์กลุ่มผู้ให้ข้อมูลจ านวน ๒ 
กลุ่ม คือ กลุ่มที่ ๑ ตัวแทนภาครัฐ คือ ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานด้านสวัสดิการของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  จ านวน  ๑๐ คน และกลุ่มที่ ๒ คือ 
ตัวแทนภาคประชาชน ได้แก่ ผู้น าชุมชน/หมู่บ้าน ในเขตองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย จ านวน ๑๐ คน รวมเป็น ๒๐ คน ผลการสัมภาษณ์ผู้วิจัยจะน าเสนอตาม
กลุ่มของผู้ให้ข้อมูล ดังนี้ 
   ผลการสัมภาษณ์  กลุ่มที่  ๑  ตัวแทนภาครัฐ คือ ผู้ บริหารและเจ้าหน้าที่
ผู้ปฏิบัติงานด้านสวัสดิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย   
    เป็นผลการวิจัยที่ผู้วิจัยได้มาจากผู้สูงอายุ ซึ่งผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุย่อม
รู้ดีว่า ปัจจัยใดมีผลต่อคุณภาพชีวิตของตนเอง ของคนในครอบครัว แต่หากมองในมุมมองของ
ผู้บริหารองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ก็เห็นด้วยเช่นเดียวกัน กล่าวคือ ปัจจัยมาตรฐานด้านการ
สร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีไว้บริการประชาชนที่
เกี่ยวข้องกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ไม่ว่าจะเป็นบริการที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพกาย หรือสุขภาพ
ใจ ตลอดจนการสร้างเครือข่ายเกื้อหนุนให้ผู้สูงอายุได้มีส่วนร่วมในกิจกรรม ก็จะท าให้ผู้สูงอายุ
เกิดความสุขได้   ปัจจัยมาตรฐานความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง เป็นปัจจัยที่
เกี่ยวข้องเป็นอย่างมาก เนื่องจากฐานะความมั่นคงของครอบครัว เป็นสิ่งที่แสดง เป็นสิ่งที่บ่งบอก
ถึงศักยภาพในการดูแลผู้สูงอายุในเรื่องต่างๆ ไม่ว่าจะเป็นสิ่งอ านวยความสะดวก การจ้างคนดูแล
กรณีที่บุคคลในครอบครัวไม่สามารถดูแลหรือไม่มีเวลาดูแลผู้สูงอายุเอง ส่วนปัจจัยมาตรฐานด้าน
สุขภาพและการรักษาสุขภาพนั้น หากว่า ผู้สูงอายุมีสุขภาพดี มีความแข็งแรงก็จะสามารถบอกได้
ว่า ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี ได้รับการดูแลที่ดีจากบุตรหลาน ได้กินอาหารที่ครบถ้วน จนท าให้มี
สุขภาพที่ดีได้ ส าหรับข้อเสนอแนะ การจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น นอกจากเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุที่ได้รับจัดสรรจากรัฐบาลแล้ว ส่วนหนึ่ง ควรมีกฎหมายที่ให้
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเพ่ิมงบประมาณส าหรับการจัดสวัสดิการในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ
ด้วย อย่างเช่น การจัดงบประมาณส าหรับเป็นเงินค่าตอบแทนให้เจ้าหน้าที่ที่ท าหน้าที่ดูแล
ผู้สูงอายุโดยตรง๓  

                                                        
  ๓

 สัมภาษณ์ ชุติกาญจน์  จันทรมนตรี. ผู้ช่วยนักสวัสดิการ. วันท่ี 10 เดือน มกราคม พ.ศ. 256
๑. 

  



๑๒๖ 
 

 

    เห็นด้วยกับผลการวิจัย เพราะปัจจัยทั้ง ๓ ปัจจัยคือสิ่งที่เกื้อหนุนให้ผู้สูงอายุมี
ความสุข มีก าลังใจ  อย่างเช่น ความม่ันคงของครอบครัว การได้รับการดูแลเอาใจใส่จากบุคคลใน
ครอบครัวก็จะท าให้ผู้สูงอายุรู้สึกตนเองมีคุณค่า มีความหมายต่อบุคคลในครอบครัว ท าให้ไม่มี
ความทุกข์ทางใจได้ หรือเมื่อยามเจ็บไข้ได้รับการดูแล ปรนนิบัติ ก็จะท าให้มีก าลังใจในการรักษา
ตนเอง ประกอบกับหากได้รับการบริการทางสังคมที่ดีเพ่ิมขึ้นมาอีก อย่างเช่น การได้รับบริการที่
สะดวก สบาย รวดเร็ว จากองค์กรภาครัฐที่ให้บริการเป็นพิเศษแก่ผู้สูงอายุด้วยแล้ว ก็จะช่วยให้
ผู้สูงอายุคลายความวิตกกังวลได้  และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ต้องส่งเสริมให้มีการจัด
กิจกรรมนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุให้มากขึ้นยิ่งกว่าเดิม  นอกเหนือจากกิจกรรมวันผู้สูงอายุ
ประจ าปี ควรให้มีกิจกรรมอย่างต่อเนื่องตลอดปี เพ่ือบ่งบอกถึงความเอาใจใส่ในการดูแลคุณภาพ
ชีวิตของผู้สูงอายุ๔ 
   เห็นด้วยกับผลการวิจัย กล่าวคือ 
    ปัจจัยมาตรฐานด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน นั้น เป็น
ส่วนหนึ่งที่ช่วยให้คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุดีขึ้น ดีขึ้นในลักษณะของการได้รับการเอาใจใส่ดูแล 
ไม่ว่าจะเป็นปัญหาสุขภาพกายหรือสุขภาพใจ หากมีปัญหาก็มีหน่วยงานทางด้านสาธารณสุขไว้
บริการ ให้ค าแนะน าให้ค าปรึกษา หรือกรณีรายได้ไม่เพียงพอต่อการด ารงชีวิตประจ าวัน หาก
หน่วยงานภาครัฐหรือองค์กรที่มีส่วนเกี่ยวข้องมีมาตรการมีนโยบายส าหรับการแก้ไขปัญหาสิ่ง
เหล่านี้ส าหรับผู้สูงอายุโดยเฉพาะ ก็จะช่วยท าให้คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุดีขึ้นได้ 
    ปัจจัยมาตรฐานด้านความม่ันคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง ครอบครัว
เป็นส่วนที่ส าคัญมากส าหรับผู้สูงอายุ โดยวัยของผู้สูงอายุแล้วต้องการความรัก ความเอาใจใส่จาก
บุคคลในครอบครัวเป็นพิเศษ เนื่องจากมักจะเกิดความรู้สึกที่ว่า ตนเองไม่มีค่าต่อบุคคลอ่ืนใน
ครอบครัว เพราะฉะนั้นแล้วสมาชิกในครอบครัวควรให้ความส าคัญ ดูแลเอาใจใส่ต่อผู้สูงอายุอย่าง
สม่ าเสมอ ให้ความรัก ให้เวลา มีกิจกรรมร่วมกันระหว่างสมาชิกในครอบครัว องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นก็ต้องเพ่ิมโครงการเพ่ือเป็นตัวกลางในการเชื่อความสัมพันธ์ของบุคคลในครอบครัวกับ
ผู้สูงอายุ และนอกจากนี้ต้องมีการดูแลผู้สูงอายุในส่วนของการคุ้มครองทั้งชีวิตและทรัพย์สินให้กับ
ผู้สูงอายุ ไม่ว่าจะเป็นระบบการประกันชีวิตในรูปแบบของกลุ่มฌาปนกิจของหมู่บ้าน ของต าบล 
โดยมีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นผู้ดูแล 
    ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาสุขภาพ  ปัจจัยนี้เป็นปัจจัยที่ มี
ความส าคัญมากเพราะคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุที่ดีย่อมหมายถึง สุขภาพที่ดีด้วยส่วนหนึ่ง การ
ปราศจากโรคภัยไข้เจ็บนั้นเป็นสิ่งที่ทุกคนต้องการ หากมีการเจ็บป่วยก็จะท าให้เกิดการบั่นทอน
ความรู้สึก ท าให้จิตใจไม่สดชื่น เกิดภาวะความเครียดตามมา ดังนั้นองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ควรมีการดูแลผู้สูงอายุในเรื่องของสุขภาพ จัดกิจกรรม จัดโครงการส าหรับให้ความรู้เกี่ยวกับการ
ดูแลและการรักษาสุขภาพของผู้สูงอายุ 

                                                        
  ๔

 สัมภาษณ์ ณัฐรุจา  ตันตเิสวี. นักพัฒนาชุมชน.วันท่ี 11 เดือนมกราคม  พ.ศ. 256๑ 
  



๑๒๗ 
 

 

    และรัฐบาลควรเพ่ิมเติมในส่วนของงบประมาณในการฝึกอบรมสร้างอาชีพ
ให้กับผู้สูงอายุตามศักยภาพของผู้สูงอายุในแต่ละท้องถิ่น๕ 

   เห็นด้วยกับผลการวิจัย อย่างเช่นด้านสุขภาพ ทางองค์การบริหารส่วนต าบลก็ให้
ความส าคัญโดยร่วมมือกับโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ออกตรวจสุขภาพ ร่วมกันอย่าง
สม่ าเสมอ ผู้สูงอายุคนใดที่ขาดแคลนในส่วนของเสื้อผ้า เครื่องนุ่งห่ม ในช่วงฤดูหนาว องค์การ
บริหารส่วนต าบลก็ดูแลด้วยการจัดสรรงบประมาณส าหรับจัดซื้อเครื่องนุ่งห่มให้ เพราะเรื่องของ
สุขภาพและการรักษาสุขภาพเป็นสิ่งส าคัญ หากคนเรามีสุขภาพที่ดีก็จะท าให้ไม่มีความทุกข์จิตใจ
ก็ดี ก็เข้มแข็ง ส่วนด้านความมั่นคง  ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครองผู้สูงอายุ ประเด็นนี้ก็ส าคัญ
เพราะผู้สูงอายุบางคนนั้นไม่มีลูกอาศัยอยู่ด้วย อาศัยอยู่กับหลาน ก็ต้องการความมั่นคงใน
ครอบครัว ต้องการความปลอดภัยในชีวิตและทรัพย์สินของตนเอง เนื่องจากอาศัยอยู่กับหลาน
เล็กๆ เพราะฉะนั้นแล้ว ถ้าหากว่ามีความมั่นคงในครอบครัวแล้ว ชีวิตของผู้สูงอายุก็จะมีความสุข
มากขึ้น มีผู้ดูแลมีผู้คุ้มครอง ส่วนประเด็นเครือข่ายบริการทางสังคม หากผู้สูงอายุได้รับการบริการ
ที่ดีจากเครือข่ายภาครัฐได้อย่างรวดเร็วก็จะเป็นการช่วยเหลือให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น 
อย่างเช่น ส านักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
เป็นต้นและการด าเนินงานตามนโยบายของรัฐบาลต้องมีการจัดสรรงบประมาณให้เพียงพอต่อ
การด าเนินงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น อย่างเช่น โครงการโรงเรียนผู้สูงอายุ มีโครงการ
มาให้ด าเนินงานแต่ไม่มีงบประมาณส าหรับการด าเนินการ๖  

    เห็นด้วย เพราะปัจจัยทั้ ง ๓ ด้าน เป็นองค์ประกอบที่ ส าคัญในการจัด
สวัสดิการให้กับผู้สูงอายุ เป็นปัจจัยพ้ืนฐานที่จะท าให้คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุดีขึ้น อย่างเช่น 
ปัจจัยด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูและการคุ้มครอง ปัจจัยนี้เป็นปัจจัยที่ชี้ชัดถึงความต้องการ
ในชีวิตประจ าวัน เมื่อผู้สูงอายุได้รับในเรื่องนี้แล้วผู้สู งอายุก็จะมีความสุข เพราะสถานการณ์ใน
ปัจจุบัน มีจ านวนผู้สูงอายุที่ต้องดูแลหลานแทนลูก ที่ต้องไปท างานต่างจังหวัด กลายเป็นผู้สูงอายุ
มีลูก ทางท้องถิ่นเองจึงจ าเป็นต้องอาศัยเครือข่ายของภาครัฐในการดูแลผู้สูงอายุกลุ่มนี้ เครือข่าย
เกื้อหนุนจึงมีบทบาทส าคัญอย่างมากในการดูแลคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุทั้งในส่วนของรายได้ 
สภาพความเป็นอยู่ สภาพที่อยู่อาศัย เป็นต้น ส่วนของสุขภาพท้องถิ่นก็จัดให้มีการบริการ การ
ดูแลอย่างสม่ าเสมอและต่อเนื่อง มีการจัดเจ้าหน้าที่ให้บริการแนะน าการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ 
เพราะผู้สูงอายุในชนบทส่วนมากจะไม่ไปหาหมอหากมีอาการเจ็บป่วยเล็กๆ น้อยๆ ดังนั้นท้องถิ่น
จึงต้องอาศัยความร่วมมือกับเครือข่ายด้านสาธารณสุข และรัฐบาลควรเพ่ิมสวัสดิการให้กับ

                                                        
  ๕ สัมภาษณ์ ธีรภัทร์  สุขเจือ. นักพัฒนาชุมชนช านาญการ. สัมภาษณ,์ วันท่ี 10  เดือนมกราคม 
พ.ศ. 256๑. 
  ๖ สัมภาษณ์ เรืองศักดิ์  ธาตุวลิัย. รองนายกองค์การบริหารส่วนต าบล. วันท่ี 11 เดือนมกราคม 
พ.ศ. 256๑.  
 



๑๒๘ 
 

 

ผู้สูงอายุ คือ การเพ่ิมอัตราของเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ เพราะรายได้ของผู้สูงอายุ คือ เงินเบี้ยยังชีพที่
ได้รับจากท้องถิ่นเป็นหลัก เงิน ๖๐๐ บาททุกวันนี้ ไม่เพียงพอส าหรับการด ารงชีวิตผู้สูงอายุที่ต้อง
ดูแลเด็ก๗ 

    เห็นด้วยกับผลการวิจัย  เพราะเป็นปัจจัยที่ ครอบคลุมถึ งการด าเนิน
ชีวิตประจ าวันของผู้สูงอายุ ท าให้ผู้สูงอายุมีความสุข ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุที่ดีขึ้น
แน่นอนอย่างเช่นด้านสุขภาพหากผู้สูงอายุได้รับการดูแลตามสิทธิของผู้สูงอายุ ด้านครอบครัวเมื่อ
ผู้สูงอายุได้อยู่พร้อมหน้าลูกหลาน ก็ย่อมท าให้ผู้สูงอายุมีความสุข ไม่ต้องอยู่อย่างโดดเดี่ยว สภาพ
จิตใจก็ดีขึ้น คุณภาพชีวิตก็จะดีขึ้นตาม ส่วนด้านการบริการสังคมและเครือข่ายนั้น หากองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นมีเครือข่ายที่เข้าไปช่วยเหลือ ดูแลผู้สูงอายุได้มากเท่าไหร่ ก็ยิ่งท าให้ผู้สูงอายุ
รู้สึกตนเองมีคุณค่าต่อสังคม ที่ยังคงได้รับการดูแล เอาใจใส่จากหน่วยงานต่างๆ ของภาครัฐ 
ดังนั้น หน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรมีการตรวจสอบสิทธิในการรักษาพยาบาลของผู้สูงอายุว่าได้รับ
สิทธิการรักษาอย่างไร ครอบคลุมการเจ็บป่วยของผู้สูงอายุหรือไม่ อย่าง 30 บาทรักษาทุกโรค 
ท าไมไม่ครอบคลุมทุกโรค ท าไมผู้สูงอายุยังต้องได้จ่ายเงิน ไม่เหมือนกับสิทธิข้าราชการที่จะได้รับ
ความดูแลที่ครอบคลุมมากกว่า และผู้สูงอายุควรรวมกลุ่มกัน เพ่ือแสดงศักยภาพของตน ว่า
ต้องการให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นช่วยเหลือหรือสนับสนุนด้านใด๘  

    เห็นด้วยกับผลการวิจัยเบื้องต้น เพราะปัจจัยที่มาจากผลการวิจัยระยะที่ ๑ 
คือ ผลการวิจัยที่มาจากผู้สูงอายุ นั่นย่อมแสดงให้เห็นถึงว่า ผู้สูงอายุต้องการอะไร หรือเมื่อ
ผู้สูงอายุได้รับการตอบสนองความต้องการทางด้านใดแล้วถึงจะส่งผลให้คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุดีขึ้น 
เช่น ผู้ดูแลผู้สูงอายุ นอกเหนือจากลูกหลาน คนในครอบครัวที่ดูแลผู้สูงอายุอยู่เป็นปกติอยู่แล้ว 
แล้วยังมีเจ้าหน้าที่จากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล หรืออาสาสมัครผู้ดูแลผู้สูงอายุจากทาง
ท้องถิ่นแล้ว ยิ่งจะท าให้การดูแลผู้สูงอายุในด้านต่างๆ ได้รับการดูแลอย่างดียิ่งขึ้น ไม่ว่าจะเป็น
ด้านสุขภาพกาย สุขภาพใจ หรือแม้กระทั่งการส่งเสริมอาชีพให้กับผู้สูงอายุที่ยังคงมีศักยภาพใน
การท างาน ตามความถนัดของผู้สูงอายุเองและควรจัดโครงการเตรียมตัวก่อนเป็นผู้สูงอายุให้กับ
ประชาชน ในเรื่องของการจัดเตรียมอาชีพให้กับประชาชนในช่วงของวัยท างาน ไม่ว่าจะเป็น
ประชาชนทั่วไป ลูกจ้าง พนักงานเอกชน หรือแม้แต่ข้าราชการ เพ่ือเป็นฐานในการเตรียมความ
พร้อมการเข้าสู่วัยผู้สูงอายุได้อย่างมีความสุข ทั้งเรื่องของสุขภาพ ที่อยู่อาศัย อาชีพ๙ 

    เห็นด้วยกับผลการวิจัย เพราะสุขภาพดี ส่งผลให้เกิดความสุข ไม่มีความทุกข์
หรือหากสุขภาพไม่ดีแต่ได้รับการเอาใจใส่จากครอบครัว มีผู้ดูแล ก็จะส่งผลให้ผู้สูงอายุมีความสุข  

                                                        
๗ สัมภาษณ์ ธนวัฒน์  หล่มศรี. นายกเทศมนตรีเทศบาลต าบลหนองสองห้อง. วันท่ี ๑๐ มกราคม  

๒๕๖๑.  
 ๘ สัมภาษณ์ สกาวเดือน ลาบโคกสงู. นักสวัสดิการ. วันท่ี ๑๑  มกราคม  ๒๕๖๑. 
 ๙ สัมภาษณ์ สกรรณ  โสภาเวทย์. ปลัดเทศบาล. วันท่ี ๑๐  มกราคม  ๒๕๖๑. 



๑๒๙ 
 

 

นอกจากนี้บริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ย่อมที่มีผลต่อคุณภาพชีวิต เพราะผู้สูงอายุจะ
ได้รับข่าวสาร ได้รับการดูแลจากอาสาสมัครจากเครือข่ายภาครัฐร่วมกับภาคประชาชน ในการ
ดูแลผู้สูงอายุอย่างเป็นประจ า ไม่ว่าจะเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน (อสม) อาสาสมัครดูแล
ผู้สูงอายุ (อผส.) หน่วยงานภาครัฐควรสร้างนิสัยใหม่ ไม่คิดพ่ึงอาศัยเฉพาะรัฐสวัสดิการ เนื่องจาก
การจัดสวัสดิการรัฐนั้นไม่เพียงพอ จัดเก็บภาษีได้ไม่มากเหมือนต่างประเทศ ท าให้ไม่มี
งบประมาณเพียงพอส าหรับจัดสวัสดิการ ดังนั้น รัฐบาลควรโครงการเสริมสร้างจิตส านึก สามัญ
ส านึกให้กับคนวัยกลางคนเพ่ือให้มีความรับผิดชอบในชีวิตของตนเองให้มากขึ้น เพ่ือที่เมื่อถึงวัย
ผู้สูงอายุแล้วจะได้ใช้ชีวิตได้อย่างไม่ล าบาก องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรจัดให้มีหรือส่งเสริมให้
มีการก่อให้เกิดรายได้ให้กับผู้สูงอายุ คือ การสร้างงาน สร้างอาชีพให้ผู้สูงอายุ๑๐ 

    เห็นด้วย เพราะเป็นปัจจัยหลักๆ ส าหรับการด ารงชีวิตของผู้สูงอายุ อย่างเช่น 
ด้านรักษาสุขภาพของผู้สูงอายุ ทางด้านองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นก็มีการจัดให้มีบริการดูแล 
ตรวจสุขภาพให้กับผู้สูงอายุร่วมกับโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลอยู่เป็นประจ า ส่วนของ
เครือข่ายที่เข้ามาช่วยในการดูแลสวัสดิการผู้สูงอายุก็จะมี ส านักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคง
ของมนุษย์ เข้ามาดูแลในส่วนที่นอกเหนือจากสวัสดิการของท้องถิ่นและควรเพ่ิมงบประมาณใน
การจัดสวัสดิการผู้สูงอายุให้มากขึ้น หลักๆ เลยก็คือ เบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ๑๑  

   ผลการสัมภาษณ์ กลุ่มที่ ๒ ตัวแทนภาคประชาชน คือ ผู้น าชุมชน/หมู่บ้าน ของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 

    เห็นด้วยกับผลการวิจัย แต่บริบทของในเมืองกับชนบทต่างกันในส่วนของ
เศรษฐกิจ ในส่วนของชนบทจะมีปัญหาเรื่องของเยาวชนที่ท้องก่อนวัยอันควร แล้วให้พ่อแม่เลี้ยงดู
ลูก ท าให้คุณภาพชีวิตของครอบครัวลดน้อยลง ในด้านของเครือข่ายที่ท้องถิ่นจัดให้กับผู้สูงอายุ 
คือ การให้มีบริการออกตรวจเยี่ยมผู้สูงอายุในช่วงเวลากลางวัน โดยอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ 
อย่างสม่ าเสมอ มีระบบดูแลผู้สูงอายุที่อยู่บ้านตามล าพัง ด้านสุขภาพและการรักษาสุขภาพ 
ท้องถิ่นมีการประสานงานในส่วนของเครือข่ายเกื้อหนุน คือ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ใน
การจัดให้มีเจ้าหน้าที่ของส่วนสาธารณสุขร่วมกับเจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
ออกตรวจเยี่ยมและให้การดูแล ปฐมพยาบาลเบื้องต้นแก่ผู้สูงอายุ อยู่เป็นประจ า  และเพ่ือให้เกิด
เป็นต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นต่อไป  มีข้อเสนอแนะว่า
ต้อง ส่งเสริมอาชีพให้กับผู้สูงอายุ ได้มีอาชีพเพ่ือที่จะได้มีรายได้เพียงพอส าหรับการด ารงชีพของ
ผู้สูงอายุและสร้างเครือข่ายเมืองอัฉริยะ ๔.๐ คือ โครงการร่วมมือระหว่างองค์กรปกครองส่วน

                                                        
 ๑๐

 สัมภาษณ์ สรุชาติ บวรศักดิ.์ ปลัดองค์การบริหารส่วนต าบล. สมัภาษณ์, วันท่ี ๑๑ มกราคม 
๒๕๖๑. 
 

๑๑
 สัมภาษณ์ อรุณรัตน์  เปยีคล้าย. หัวหน้าฝ่ายสวัสดิการและพัฒนาชุมชน. วันท่ี ๑๑ มกราคม 

๒๕๖๑. 



๑๓๐ 
 

 

ท้องถิ่นกับ บริษัท ทีโอที จ ากัด ส านักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์สร้าง ริชแบน 
ติดตัวผู้สูงอายุกลุ่มเสี่ยง หากเกิดภาวะฉุกเฉินให้กดปุ่มติดต่อกับท้องถิ่น เพ่ือที่จะได้ให้การ
ช่วยเหลือได้อย่างทันท่วงที ลดปัญหาการเสียชีวิตจากอุบัติเหตุของผู้สูงอายุ  และป้องกันกัน
เสียชีวิตของผู้สูงอายุจากเหตุที่ไม่คาดคิด๑๒  
 
    เห็นด้วย เพราะปัจจัยทั้ ง ๓ ด้าน เป็นองค์ประกอบที่ส าคัญในการจัด
สวัสดิการให้กับผู้สูงอายุ เป็นปัจจัยพ้ืนฐานที่จะท าให้คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุดีขึ้น อย่างเช่น 
ปัจจัยด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูและการคุ้มครอง ปัจจัยนี้เป็นปัจจัยที่ชี้ชัดถึงความต้องการ
ในชีวิตประจ าวัน เมื่อผู้สูงอายุได้รับในเรื่องนี้แล้วผู้สูงอายุก็จะมีความสุข เพราะสถานการณ์ใน
ปัจจุบัน มีจ านวนผู้สูงอายุที่ต้องดูแลหลานแทนลูก ที่ต้องไปท างานต่างจังหวัด กลายเป็นผู้สูงอายุ
มีลูก ทางท้องถิ่นเองจึงจ าเป็นต้องอาศัยเครือข่ายของภาครัฐในการดูแลผู้สูงอายุกลุ่มนี้ เครือข่าย
เกื้อหนุนจึงมีบทบาทส าคัญอย่างมากในการดูแลคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุทั้งในส่วนของรายได้ 
สภาพความเป็นอยู่ สภาพที่อยู่อาศัย เป็นต้น ส่วนของสุขภาพท้องถิ่นก็จัดให้มีการบริการ การ
ดูแลอย่างสม่ าเสมอและต่อเนื่อง มีการจัดเจ้าหน้าที่ให้บริการแนะน าการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ 
เพราะผู้สูงอายุในชนบทส่วนมากจะไม่ไปหาหมอหากมีอาการเจ็บป่วยเล็กๆ น้อยๆ ดังนั้นท้องถิ่น
จึงต้องอาศัยความร่วมมือกับเครือข่ายด้านสาธารณสุข และรัฐบาลควรเพ่ิมสวัสดิการให้กับ
ผู้สูงอายุ คือ การเพ่ิมอัตราของเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ เพราะรายได้ของผู้สูงอายุ คือ เงินเบี้ยยังชีพที่
ได้รับจากท้องถิ่นเป็นหลัก เงิน ๖๐๐ บาททุกวันนี้ ไม่เพียงพอส าหรับการด ารงชีวิตผู้สูงอายุที่ต้อง
ดูแลเด็ก จาก ๖๐๐ บาทต่อเดือน ส าหรับผู้สูงอายุ ๖๐ ปี ขึ้นไป เป็น ๒,๐๐๐ บาท เพ่ือให้
สอดคล้องกับสภาวะเศรษฐกิจในปัจจุบัน แล้วก็เพ่ิมอัตราขึ้นไปตามอายุของผู้สูงอายุก็เ พ่ิมตาม
สัดส่วน หากกล่าวว่า ไม่มีงบประมาณส าหรับการเพ่ิมเบี้ยยังชีพผู้สูงอายุ รัฐบาลก็ควรไปตัด
งบประมาณในส่วนอ่ืนที่ได้รับจัดสรรงบประมาณเกินกว่าความจ าเป็น ไปเพ่ิมอัตราการเก็บภาษี
จากองค์กรภาคธุรกิจขนาดใหญ่ จากธุรกิจที่ท าลายสุขภาพ แทนการเพิ่มอัตราภาษีจากประชาชน 
จากข้าราชการ๑๓ 
    เห็นด้วย เนื่องจากว่าเป็นผลการวิจัยที่ได้ข้อมูลมาจากผู้สูงอายุที่ให้ข้อมูลมา
เบื้องต้นว่า สิ่งที่ผู้สูงอายุได้รับจากการจัดสวัสดิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ทั้ง ๓ ปัจจัย
นี้ ส่งผลให้ผู้สูงอายุรู้สึกว่าท าให้มีสุขภาพกายที่ดี เพราะได้รับการดูแลในเรื่องของสุขภาพ การ
ได้รับค าแนะน าเกี่ยวกับการรักษาสุขภาพจากเจ้าหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่มาตรวจ
เยี่ยม ตรวจสุขภาพให้กับผู้สูงอายุถึงบ้านร่วมกับเจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
ซึ่งถือว่าเป็นเครือข่ายขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น๑๔ 

                                                        
  

๑๒
  สัมภาษณ์ นางบุศดี  ศรีวิชา. อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน. วันท่ี 10 มกราคม 256๑. 

  
๑๓

 สัมภาษณ์ นายวนิต  วงษ์ค าดี. ผูน้ าชุมชนหนองบัว เทศบาลเมืองหนองคาย. วันที่ ๑๒ 
มกราคม ๒๕๖๑.  
๑๔ สัมภาษณ์ นายแดง  พลโยธี. คณะกรรมการชุมชนหนองบัว, วันท่ี ๑๑  มกราคม พ.ศ.๒๕๖๓. 



๑๓๑ 
 

 

    เห็นด้วย เพราะปัจจัยที่สรุปออกมาคือ สรุปออกมาจากความเห็นของผู้สูงอายุ 
นั่นก็แสดงว่า เป็นสิ่งที่ผู้สูงอายุต้องการ เมื่อผู้สูงอายุได้รับตามความต้องการแล้วมันก็เลยมา
สะท้อนถึงคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุว่า ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี มีความสุข จากการดูแลของ
องคก์รปกครองส่วนท้องถิ่น จากโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  รวมถึงการมาตรวจเยี่ยมจาก
อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน หรือที่เรียกว่า “อสม.” ที่คอยมาดูแล มาตรวจสุขภาพเบื้องต้น
ให้กับผู้สูงอายุถึงที่บ้าน  และสร้างกิจกรรมเรียนรู้ชีวิตของผู้สูงอายุ เพื่อให้ผู้สูงอายุใช้ชีวิตได้อย่าง
มีความสุข นับตั้งแต่การดูแลและรักษาสุขภาพของตนเอง การจัดการกับระบบการเงินของตนเอง 
ส่วนของรายได้ และรายจ่าย การเข้าร่วมกิจกรรมที่ทางท้องถิ่นจัดขึ้นเพ่ือให้เกิดความผ่อนคลาย 
การเข้าร่วมเป็นสมาชิกของเครือข่ายการเกื้อหนุนชีวิตของผู้สูงอายุที่ท้องถิ่นจัดขึ้น๑๕ 

    เห็นด้วยกับผลการวิจัย เพราะเป็นส่วนที่ผู้สูงอายุต้องได้รับจากครอบครัว คน
ดูแลที่จะต้องให้ความเอาใจใส่ นอกจากนั้นก็เป็นหน้าที่ของหน่วยงานภาครัฐ ซึ่งก็คือท้องถิ่นที่อยู่
ใกล้ชิดกับประชาชนมากที่สุด สามารถให้การดูแลและการช่วยเหลือได้เร็วกว่าหน่วยงานอ่ืน 
เพราะมีข้อมูลของผู้สูงอายุแต่ละคน แต่ละหมู่บ้านในฐานของข้อมูลผู้สูงอายุประจ าต าบลอยู่แล้ว 
นอกเหนือจากนั้น การให้สร้างเครือข่ายเกื้อหนุนส าหรับดูและผู้สูงอายุ องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นก็ร่วมมือกับโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล และอาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐานประจ า
หมู่บ้าน ให้การดูแลและช่วยเหลือผู้สูงอายุเป็นเบื้องต้นและควรมีโครงการอบรมสร้างความรู้
ความเข้าใจเกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุให้กับสมาชิกในครอบครัวที่มีผู้สูงอายุอาศัยอยู่ด้วย เพื่อที่จะ
ท าให้สมาชิกในครอบครัวเกิดความเข้าใจซึ่งกันและกันภายในครอบครัว๑๖  

    เห็นด้วย เนื่องจากว่าเป็นผลการวิจัยที่ได้ข้อมูลมาจากผู้สูงอายุที่ให้ข้อมูลมา
เบื้องต้นว่า สิ่งที่ผู้สูงอายุได้รับจากการจัดสวัสดิการขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ทั้ง ๓ ปัจจัย
นี้ ส่งผลให้ผู้สูงอายุรู้สึกว่าท าให้มีสุขภาพกายที่ดี เพราะได้รับการดูแลในเรื่องของสุขภาพ การ
ได้รับค าแนะน าเกี่ยวกับการรักษาสุขภาพจากเจ้าหน้าที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่มาตรวจ
เยี่ยม ตรวจสุขภาพให้กับผู้สูงอายุถึงบ้านร่วมกับเจ้าหน้าที่ของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล 
ซึ่งถือว่าเป็นเครือข่ายขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น นอกจากนี้แล้ว ผู้สูงอายุยังได้รับการดูแล
และการคุ้มครองตามสิทธิสวัสดิการของหน่วยงานทางราชการอีกและการจัดสวัสดิการส าหรับ
ผู้สูงอายุต้องพิจารณาองค์ประกอบรอบด้านของผู้สูงอายุในแต่ละท้องถิ่นประกอบการจัด
สวัสดิการ พิจารณาถึงศักยภาพของผู้สูงอายุในชุมชมว่า มีศักยภาพด้านใดมากที่สุด แล้วองค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นนั้นๆ ถึงจะน ามาเป็นส่วนประกอบในการจัดสวัสดิการให้กับผู้สูงอายุ ไม่ว่า

                                                        
  ๑๕ สัมภาษณ์ นางสาวลม พลโยธี. อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน ชุมชนหนองบัว เทศบาลเมือง
หนองคาย. เมื่อวันท่ี ๑๒ มกราคม  ๒๕๖๑. 
  ๑๖ สัมภาษณ์ นางค าปุ่น  ธรรมวงศา.อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน, วันท่ี ๑๓ มกราคม ๒๕๖๑. 



๑๓๒ 
 

 

จะเป็นด้านของการส่งเสริมรายได้ให้เกิดขึ้นในครอบครัว ด้านการนันทนาการ การส่งเสริม
สุขภาพ เป็นต้น๑๗ 

    เห็นด้วย  เพราะปัจจัยทั้ง ๓ ด้านเป็นปัจจัยที่มีความจ าเป็นและมีความส าคัญ
ต่อการด าเนินชีวิตของผู้สูงอายุในปัจจุบัน บางครอบครัวผู้สูงอายุต้องเป็นผู้ที่ท าหน้าที่ดูแลสมาชิก
ในครอบครัว เนื่องจากลูกต้องไปท างานต่างถิ่น หน้าที่ในการดูแลหลานจึงกลายเป็นหน้าที่ของ
ผู้สูงอายุ เมื่อผู้สูงอายุได้รับความใส่ใจทั้งในเรื่องของสุขภาพ การดูแลการคุ้มครองตามสิทธิที่พึงมี
พึงได้ของผู้สูงอายุ มีหน่วยงานต่างๆ ของภาครัฐมาดูแล นั่นย่อมท าให้ผู้สูงอายุรู้สึกได้ว่า ไม่ได้ถูก
ทอดทิ้งให้รับผิดชอบหรือถูกทอดทิ้งให้อยู่ตามล าพังกับหลาน ท าให้รู้สึกว่าตนเองยังมีคุณค่า
ส าหรับบุคคลอ่ืน ส าหรับสังคม ท าให้รู้สึกว่าชีวิตยังมีคุณภาพที่ดีและองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ควรเสริมสร้างให้ผู้สูงอายุได้แสดงศักยภาพในตัวผู้สูงอายุให้มากที่สุด ด้วยการเปิดโอกาสให้กับ
ผู้สูงอายุได้ถ่ายทอดความรู้ต่างๆ ที่มีอยู่ให้กับกลุ่มลูกหลาย เยาวชนในท้องถิ่น เช่น ฝีมือทางด้าน
การจักรสาน ด้านสมุนไพร ด้านการนวดจับเส้น เป็นต้น๑๘  

    เห็นด้วยกับผลการวิจัยเพราะทุกปัจจัยเป็นปัจจัยที่สนับสนุนให้ผู้สูงอายุมี
คุณภาพชีวิตดีขึ้น ทั้งในส่วนของสุขภาพร่างกาย จิตใจและสังคม เมื่อผู้สูงอายุได้รับการดูแลครบ
ทั้ง ๓ ส่วนนี้แล้วนั่นย่อมแสดงว่า ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีอย่างแน่นอน สุขภาพดีเพราะได้รับ
การดูแล การให้ค าแนะน าในการดูแลรักษาสุขภาพ ครอบครัวมีความม่ันคง มีหน่วยงานภาครัฐมา
ดูแลเกี่ยวกับสวัสดิการทั้งในส่วนของการได้รับการดูแลรักษาค่ารักษาพยาบาล การเอาใจใส่จาก
หน่วยงานภาครัฐ คือการได้รับการยอมรับจากสังคม ท าให้ผู้สูงอายุมีความสุข สบายใจ อยู่ใน
สังคมได้อย่างมีความสุข ส าหรับการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุส าหรับองค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นควรพิจารณาให้สวัสดิการตามความต้องการของผู้สูงอายุในท้องถิ่น โดยพิจารณาถึงปัจจัย 
๔ เป็นส าคัญ เมื่อปัจจัย ๔ พร้อม คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุก็จะดีขึ้น ปัจจัยอ่ืนๆ ก็เป็นเพียงส่วน
สนับสนุนเพิ่มเติม๑๙ 

    เห็นด้วย  เพราะเป็นสิ่งที่ผู้สูงอายุได้รับจากองค์กรปกครองท้องถิ่นเป็นประจ า 
เป็นสวัสดิการที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นด าเนินการให้กับผู้สูงอายุจึงท าให้ผู้สูงอายุรู้สึกว่า
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุดีเพราะมีสวัสดิการส่วนนี้และควรจัดกิจกรรมเพ่ือสร้างเสริมทักษะใน

                                                        
  ๑๗ สัมภาษณ์ นางนิตยา  เกษตระ. อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน, วันที่ ๑๓  
มกราคม  ๒๕๖๑.  
  ๑๘ สัมภาษณ์ นายสุวรรณ์ น้อยตะริ, สมาชิกสภาองค์การบริหารส่วนต าบล, วันที่ ๑๕  
มกราคม  ๒๕๖๑. 
  ๑๙ สัมภาษณ์ นายสมบัติ โลหิต, ประธานชุมชนหนองบัวทอง, วันที่ ๑๕ มกราคม 
๒๕๖๑.  



๑๓๓ 
 

 

การด าเนินชีวิตประจ าวันของผู้สูงอายุเพ่ือให้เกิดความรู้ความเข้าใจในใช้ชีวิตประจ าวันได้อย่างมี
ความสุข เพ่ือให้เกิดการพัฒนาคุณภาพชีวิต๒๐ 

   เห็นด้วย เพราะเป็นปัจจัยที่ช่วยพัฒนาคุณภาพชีวิตส าหรับผู้สูงอายุ เป็นส่วนที่รัฐ
จัดสรรให้กับผู้สูงอายุไม่ว่าจะเป็นบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ที่องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น มีการติดต่อประสานงานกับหน่วยงานของรัฐบาล ไม่ว่าจะเป็นโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบล ส านักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ สถานศึกษาในพ้ืนที่ ที่ร่วมกัน
ดูแลผู้สูงอายุทั้งในส่วนของสุขภาพร่างกาย การดูแลครอบครัวของผู้สูงอายุ การคุ้มครองผู้สูงอายุ
ตามสิทธิที่พึงมีพึงได้ ตามกฎหมายพ้ืนฐาน จึงท าให้ปัจจัยเหล่านี้มีผลท าให้ผู้สูงอายุรู้สึกได้ว่ามี
คุณภาพชีวิตที่ดี และควรน าศาสตร์พระราชามาใช้ส าหรับการจัดสวัสดิการผู้สูงอายุในปัจจุบัน ใน
ส่วนของการประหยัด และอดออม เพ่ือให้ผู้สูงอายุได้เรียนรู้การใช้ชีวิตให้มีความสุข มีการ
วางแผนและเตรียมตัวส าหรับการเป็นผู้สูงอายุที่มีคุณภาพชีวิตที่ดี โดยการจัดโครงการอบรม ให้
ความรู้แก่ผู้สูงอายุ อย่างเช่น โครงการจัดท าบัญชีครัวเรือน การบันทึกรายรับรายจ่า ยของ
ครัวเรือน๒๑  

    เห็นด้วย โดยเฉพาะปัจจัยด้านสุขภาพ เพราะโดยธรรมชาติของคนเราเมื่อมี
สุขภาพที่ดีแล้ว ปัจจัยส่วนอ่ืนก็เป็นรอง สุขภาพดีดูแลตัวเองได้ ดูแลคนอ่ืนได้ จึงท าให้มีคุณภาพ
ชีวิตที่ดี และควรส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีรายได้จากการท างาน หรือมีรายได้ด้วยตัวเองให้มากขึ้น 
เนื่องจากเงินสวัสดิการที่ผู้สูงอายุได้รับจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ส าหรับผู้สูงอายุในชนบทที่
ไม่มีรายได้อ่ืนเลยนั้น ไม่เพียงพอส าหรับการด ารงชีวิตในปัจจุบัน๒๒ 
 
  สรุป ผลการสัมภาษณ์ตัวแทนภาครัฐและตัวแทนภาคประชาชนเกี่ยวกับการจัด
สวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน อ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย สามารถสรุปได้ดังนี้ 
   ๑. ผู้ให้สัมภาษณ์ เห็นด้วยกับผลการวิจัยในระยะที่ ๑ โดยให้เหตุผลสนับสนุน
ผลการวิจัยดังนี้  
     ๑.๑ เป็นปัจจัยพ้ืนฐานที่องค์กรปกครองท้องถิ่นจัดให้เป็นสวัสดิการ
ส าหรับผู้สูงอายุ 
     ๑.๒ เป็นปัจจัยที่เกื้อหนุนให้ผู้สูงอายุมีความสุข มีก าลังใจในการด าเนิน
ชีวิต เพราะรู้สึกเป็นคนส าคัญ เป็นคนมีคุณค่า ที่ยังได้รับการดูแลเอาใจใส่ 
     ๑.๓ เป็นปัจจัยที่ครอบคลุมถึงการด าเนินชีวิตประจ าวันของผู้สูงอายุ 

                                                        
  ๒๐ สัมภาษณ์ นางทองลา  รอดดี, อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน, วันท่ี ๑๕ มกราคม ๒๕๖๑.  
  ๒๑ สัมภาษณ์ นางทองค า นาราษฎร์, อาสาสมัครสาธารณสุขมลูฐาน, วนัท่ี ๑๕  มกราคม ๒๕๖๑. 
  ๒๒ สัมภาษณ์ นางอุลัย  แก้ววิเศษ, อาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน, วันท่ี ๑๖ มกราคม ๒๕๖๑. 



๑๓๔ 
 

 

     ๑.๔ เป็นปัจจัยที่ผู้สูงอายุได้รับการตอบสนองจากการด าเนินงานด้าน
สวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
     ๑.๕ เป็นปัจจัยที่มีเกิดจากการด าเนินขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ร่วมกันกับหน่วยงานต่างๆ ของภาครัฐ 
     ๑.๖ เป็นปัจจัยหลักในการด าเนินชีวิตของผู้สูงอายุที่ได้รับการดูแลจาก
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
     ๑.๗ เป็นปัจจัยที่เป็นองค์ประกอบที่ส าคัญในการจัดสวัสดิการให้กับ
ผู้สูงอายุ เป็นปัจจัยพื้นฐานที่จะท าให้คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุดีขึ้น 
     ๑.๘ เป็นปัจจัยที่มีความจ าเป็นและมีความส าคัญต่อการด าเนินชีวิตของ
ผู้สูงอายุในปัจจุบัน 
 
 ส่วนที่ ๔ ข้อเสนอแนะต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
  จากการสัมภาษณ์เชิงล าถึงข้อเสนอแนะต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ผู้ให้สัมภาษณ์มี
ข้อเสนอแนะต่อการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุ ดังนี้ 
   ๑. ควรมีกฎหมายที่ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเพ่ิมงบประมาณส าหรับการจัด
สวัสดิการในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ 
   ๒. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ต้องส่งเสริมให้มีการจัดกิจกรรมนันทนาการ
ส าหรับผู้สูงอายุให้มากขึ้นยิ่งกว่าเดิม     
   ๓. รัฐบาลควรเพ่ิมงบประมาณในการฝึกอบรมสร้างอาชีพให้กับผู้สูงอายุตาม
ศักยภาพของผู้สูงอายุในแต่ละท้องถิ่น 
   ๔. การด าเนินงานตามนโยบายของรัฐบาลต้องมีการจัดสรรงบประมาณให้
เพียงพอต่อการด าเนินงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
   ๕. ควรมีการตรวจสอบสิทธิในการรักษาพยาบาลของผู้สูงอายุว่าได้รับสิทธิการ
รักษาอย่างไร 
   ๖. จัดโครงการเตรียมตัวก่อนเป็นผู้สูงอายุให้กับประชาชนทั่วไป ลูกจ้าง พนักงาน
เอกชน หรือแม้แต่ข้าราชการ เพ่ือเป็นฐานในการเตรียมความพร้อมการเข้าสู่วัยผู้สูงอายุได้อย่างมี
ความสุข ทั้งเรื่องของสุขภาพ ที่อยู่อาศัย อาชีพ  
   ๗. รัฐบาลควรจัดโครงการส าหรับสร้างจิตส านึกใหม่ให้กับประชาชนใหม่ โดยไม่
หวังพ่ึงต่อรัฐสวัสดิการเท่านั้น  
   ๘. ส่งเสริมอาชีพให้กับผู้สูงอายุได้มีอาชีพเพ่ือที่จะได้มีรายได้เพียงพอส าหรับการ
ด ารงชีพของผู้สูงอายุ 
   ๙. สร้างเครือข่ายเมืองอัจฉริยะ ๔.๐ ติดตั้งเครื่องติดตามตัวผู้สูงอายุส าหรับการ
ติดต่อขอความช่วยเหลือกรณีฉุกเฉินกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 



๑๓๕ 
 

 

   ๑๐. รัฐบาลควรเพ่ิมสวัสดิการให้กับผู้สูงอายุ คือ การเพ่ิมอัตราของเบี้ยยังชีพ
ผู้สูงอายุ เพราะรายได้ของผู้สูงอายุ คือ เงินเบี้ยยังชีพที่ได้รับจากท้องถิ่นเป็นหลัก 
   ๑๑. สร้างกิจกรรมการเรียนรู้เพ่ือเสริมทักษะในการด าเนินชีวิตให้กับผู้สูงอายุ 
เพ่ือให้ผู้สูงอายุใช้ชีวิติได้อย่างมีความสุข 
   ๑๒. ควรมีโครงการอบรมสร้างความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุให้กับ
สมาชิกในครอบครัวที่มีผู้สูงอายุอาศัยอยู่ด้วย 
   ๑๓. การจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุต้องพิจารณาองค์ประกอบรอบด้านของ
ผู้สูงอายุในแต่ละท้องถิ่นประกอบ 
   ๑๔. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรเสริมสร้างให้ผู้สูงอายุได้แสดงศักยภาพในตัว
ผู้สูงอายุให้มากที่สุด 
   ๑๕. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรพิจารณาให้สวัสดิการแก่ผู้สูงอายุตามความ
ต้องการของผู้สูงอายุในท้องถิ่น โดยพิจารณาถึงปัจจัย ๔ เป็นส าคัญ 
   ๑๖. ควรน าศาสตร์พระราชามาใช้ส าหรับการจัดสวัสดิการผู้สูงอายุในปัจจุบัน ใน
ส่วนของการประหยัด และอดออม 
 

  จากผลการวิจัย ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย สรุป ผลการวิจัยที่เป็นต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ในระยะที่ ๑ มีปัจจัยที่สามารถ
น ามาเป็นต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จ านวน ๓ ปัจจัย 
คือ ปัจจัยด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ปัจจัยด้านความมั่นคง ครอบครัว 
ผู้ดูแลและการคุ้มครอง และปัจจัยด้านสุขภาพและการรักษาสุขภาพ สามารถสรุปได้ดังแผนภาพ 
ได้แผนภาพที่ ๔.๑  
 
 
แผนภาพที่ ๔.๑ ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย 

  

    

 

ปัจจัยด้านการสร้างบริหารทาง
สังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน 

ปัจจัยด้านความมั่นคง ครอบครัว 
ผู้ดูแลและการคุ้มครอง 

ปัจจัยด้านสุขภาพและ 
การรักษาสุขภาพ 

ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อ
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  
จังหวัดหนองคาย 
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สรุป อภิปรายผลและขอ้เสนอแนะ 
 

 การวิจัยเรื่อง ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ผู้วิจัยน ามาสรุปผล อภิปรายผล และข้อเสนอแนะดังต่อไปนี้ 
   

๕.๑  สรุปผลการวิจัย 

 

 การวิจัยเรื่อง ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ผู้วิจัย สรุปผลการวิจัย ดังนี้ 
  ๕.๑.๑ การวิจัยระยะที่ 1   ผลการวิเคราะห์ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อการจัด
สวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย ประกอบด้วย 

 

   1)  ลักษณะทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม 

    ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จ านวน ๒๐๘ คน คิดเป็นร้อยละ 
๕๒ เป็นเพศชาย จ านวน ๑๙๒ คน คิดเป็นร้อยละ ๔๘ ส่วนใหญ่มีอายุ ๔๑ – ๕๐ ปี จ านวน 
๑๓๗ คน คิดเป็นร้อยละ ๓๔.๒๕ รองลงมาคือ อายุ ๕๑ – ๖๐ ปี จ านวน ๘๓ คน คิดเป็นร้อยละ 
๒๐.๗๕ อายุต่ ากว่า ๓๐ ปี จ านวน ๗๕ คน คิดเป็นร้อยละ ๑๘.๗๕ อายุ ๓๑ – ๔๐ ปี จ านวน 
๖๓ คน คิดเป็นร้อยละ ๑๕.๗๕ อายุ ๖๑ ปีขึ้นไป จ านวน ๔๒ คน คิดเป็นร้อยละ ๑๐.๕ และอยู่
ในพ้ืนที่ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น แห่งละ ๒๕ คน คิดเป็นร้อยละ ๖.๒๕ 
   ๒) ระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย  
    ระดับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย โดยภาพรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า อยู่ในระดับมาก
ทุกด้าน เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย คือ ด้านสุขภาพจิต รองลงมาคือ ด้านสุขภาพสังคม 
ด้านสุขภาพอารมณ์  และด้านร่างกาย เมื่อจ าแนกเป็นรายด้าน พบว่า 
     ๒.๑) คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพกาย โดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อยู่ใน
ระดับมากทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก คือ ท่านรู้สึกว่าสุขภาพร่างการ
มีความสมบูรณ์ แข็งแรงดี รองลงมาคือ มีก าลังและแรงมากพอในในการลุกเดินหรือเคลื่อนไหว
ร่างกายได้ กับมีความสามารถทางด้านร่างกายในประกอบกิจวัตรประจ าวันต่างๆ และไม่
จ าเป็นต้องพ่ึงพาอาศัยคนอื่นในการเคลื่อนไหวร่างกาย  



๑๓๘ 
 
     ๒.๒) คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพจิตใจ โดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อยู่
ในระดับมากทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก คือ รู้สึกว่าตนเองยังมีคุณค่า
และความส าคัญต่อบุคคลในครอบครัว รองลงมาคือ รู้สึกว่าตนเองยังมีคุณค่าและความส าคัญต่อ
บุคคลในครอบครัว  และรับรู้และรับสภาพการเปลี่ยนแปลงเกี่ยวกับสภาพร่างกายได้ 
     ๒.๓)  คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพอารมณ์ โดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า 
อยู่ในระดับมากทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก คือ รู้สึกมีความสุขขณะที่
ใช้ชีวิตร่วมกันกับสมาชิกในครอบครัว รองลงมาคือ มีความสุขในการพูดคุยกับเพ่ือนบ้าน และ
รู้สึกผ่อนคลายจากการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวัน 
     ๒.๔) คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพทางสังคม โดยรวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า 
อยู่ในระดับมากทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก คือ สามารถเข้าร่วม
กิจกรรมทางสังคมกับสมาชิกในชุมชนได้อย่างมีความสุข รองลงมาคือ ได้รับการยอมรับว่าเป็น
สมาชิกในชุมชนที่อาศัยอยู่ และรู้สึกมีความสุขที่ได้แบ่งปันกับสมาชิกในสังคม 
    ๓) ผลการวิเคราะห์ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วย
ความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  
โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง   เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า มีระดับปัจจัยสงเคราะห์
ผู้สูงอายุอยู่ในระดับปานกลางทุกด้าน เรียงล าดับค่าเฉลี่จากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก คือ ปัจจัย
ด้านมาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล รองลงมาคือ ปัจจัยด้านรายได้ ปัจจัยด้าน
นันทนาการ และปัจจัยมาตรฐานด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง เมื่อ
พิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า  
     ๓.1) ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย ด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง เมื่อ
พิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า อยู่ในระดับมาก จ านวน ๒ ข้อ เรียงล าดับตามค่าเฉลี่ยจากมากไป
น้อย คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดตั้งศูนย์บริการสาธารณสุขส าหรับผู้สูงอายุ  และ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการให้บริการความรู้ การแนะน าการดูแลสุขภาพที่ถูกวิธีแก่ผู้สูงอายุ
และผู้ดูแลผู้สูงอายุ และอยู่ในระดับปานกลางจ านวน ๓ ข้อ เรียงล าดับตามค่าเฉลี่ยจากมากไป
น้อย คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดให้มีการตรวจสุขภาพผู้สูงอายุที่บ้านอย่างสม่ าเสมอ     
รองลงมาคือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการให้บริการด้านสาธารณสุขแก่ผู้สูงอายุด้วยความ
สะดวกและรวดเร็วเป็นกรณีพิเศษ และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีบริการด้านกายภาพบ าบัด 
การนวดแผนโบราณส าหรับผู้สูงอายุ                       
        ๓.2) ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย ด้านรายได้  โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง  เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ 
พบว่า อยู่ในระดับมาก จ านวน ๑ ข้อ  คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจ่ายเบี้ยยังชีพแก่



๑๓๙ 
 
ผู้สูงอายุตามก าหนดเวลาอย่าสม่ าเสมอ และอยู่ในระดับปานกลาง จ านวน ๔ ข้อ เรียงล าดับ
ค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย  ๓ อันดับแรก คือ  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการส่งเสริมการจัดตั้ง
กองทุนส่งเสริมสวัสดิการผู้สูงอายุในชุมชน รองลงมาคือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัด
สวัสดิการรายได้แก่ผู้สูงอายุที่ยากจนและไม่มีที่พักที่เพียงพอ และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมี
กองทุนส ารองเพ่ือช่วยเหลือค่าครองชีพประจ าวันส าหรับผู้สูงอายุ 
         3.๓) ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย ด้านที่พักอาศัย โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ 
พบว่า อยู่ในระดับปานกลาง ทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก คือ องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นมีการบริการจัดหาสถานพยาบาลส าหรับผู้สูงอายุที่ต้องรับการรักษาพยาบาล
อย่างเป็นประจ าและต่อเนื่อง รองลงมาคือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดที่พักอาศัยและ
เครื่องนุ่งห่มให้ผู้สูงอายุตามความจ าเป็นอย่างทั่วถึง และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการบริการ
จัดหาที่พักอาศัยแก่ผู้สูงอายุที่มีปัญหาด้านสุขภาพ ด้านการเงินและปัญหาอ่ืนๆ  
      ๓.4) ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย ด้านนันทนาการ โดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ 
พบว่าอยู่ในระดับปานกลางทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก คือ องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดตั้งชมรมผู้สูงอายุประจ าหมู่บ้านหรือชุมชน รองลงมาคือ องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดกิจกรรมนันทนาการร่วมกับเยาวชนคนในชุมชนอย่างสม่ าเสมอ และ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีศูนย์บริการให้ค าปรึกษาเกี่ยวกับการออกก าลังกายและเล่นกีฬา
ส าหรับผู้สูงอายุ 
     ๓.5) ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย ด้านความมั่นคงทางสังคมครอบครัวผู้ดูแลและการคุ้มครอง โดยรวมอยู่
ในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่าอยู่ในระดับปานกลางทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ย
จากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการสงเคราะห์จัดงานศพตาม
ประเพณีให้แก่ผู้สูงอายุ รองลงมาคือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นอ านวยความสะดวกและความ
ปลอดภัยโดยตรงแก่ผู้สูงอายุในอาคาร สถานที่ ยานพาหนะหรือบริการสาธารณะอ่ืนๆ กับ องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นส่งเสริมให้สมาชิกในครอบครัวมีศักยภาพในการดูแลผู้สูงอายุด้วยการให้
ความรู้เกี่ยวกับบริการต่างๆ และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้บริการด้านศาสนกิจและบริการ
ฌาปณกิจให้แก่ผู้สูงอายุที่ไร้ญาติ  
      ๓.6) ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย ด้านการสร้างบริการและเครือข่ายการเกื้อหนุน โดยรวมอยู่ในระดับปาน
กลาง เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่าอยู่ในระดับปานกลางทุกข้อ เรียงล าดับค่าเฉลี่ยจากมากไป
น้อย ๓ อันดับแรก คือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดให้มีอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุในหมู
บ้านหรือชุมชน  รองลงมาคือ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการตั้งระบบเฝ้าระวังเพ่ือดูแล
ผู้สูงอายุในหมู่บ้านหรือชุมชน และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการบริการดูแลผู้สูงอายุใน
ช่วงเวลากลางวัน   



๑๔๐ 
 
    ๔)  การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความ
เอ้ืออาทรคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
โดยเป็นการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระกับตัวแปรตาม  พบว่า  ปัจจัยที่มีค่า
สหสัมพันธ์กับความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย มีมีความสัมพันธ์กับตัวแปรปัจจัยด้านการสร้างบริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน 
มากท่ีสุด โดยมีค่าความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ า เท่ากับ .๒๒๗ รองลงมาคือ ปัจจัยด้านความมั่นคง 
ครอบครัว ผู้ดูแลและการปกครอง มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๑๔๖ ปัจจัยด้าน
นันทนาการ มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๑๓๗ โดยรวมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .๐๑ ปัจจัยด้านรายได้ มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๐๖๘ ปัจจัยด้านที่พัก
อาศัย มีความสัมพันธ์อยู่ ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๐๕๙ และปัจจัยด้านสุขภาพและการ
รักษาพยาบาล มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๐๒๔  โดยรวมอย่างไม่มีนัยส าคัญทาง
สถิติ ส่วนผลการวิเคราะห์อ านาจพยากรณ์ของปัจจัยต่างๆ ที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย พบว่า ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิต
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  โดยรวม ได้ร้อยละ 
๗.๒ มีค่า R๒= .๐๗๒ และมีค่าของ F เท่ากับ ๔.๕๘๓ ซึ่งมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ α.๐๑ 
 
 สามารถเขียนสมการได้ดังนี้ 
 
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนดิบ      Y = ๒.๖๘๓ + -.119x1 + 168x2 + .241x3 
 
สมการพยากรณ์ในรูปคะแนนมาตรฐาน    Zr   = .211Z6 + .๑๔๖Z๕ + -119Z1 
 
  ๕.๑.๒ การวิจัยระยะท่ี ๒ 
   เมื่อได้ผลสรุปจากการวิจัยระยะที่ ๑ เพ่ือสังเคราะห์หาปัจจัยที่มีความสัมพันธ์ต่อ
ความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายแล้ว  
ผู้วิจัยได้ด าเนินการท าการวิจัยเชิงคุณภาพด้วยวิธีการสัมภาษณ์เพ่ือยืนยันผลการวิจัยระยะที่ ๑ 
โดยใช้แบบแบบสัมภาษณ์แบบก าหนดแนวทางไว้ (The Interview Guide) เป็นแบบสัมภาษณ์
ผู้บริหารและบุคลากรผู้ปฏิบัติหน้าที่เกี่ยวกับการจัดสวัสดิการผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย สามารถสรุปผลการวิจัยได้ดังนี้ 
    ๑) ผู้ให้สัมภาษณ์ เห็นด้วยกับผลการวิจัยในระยะที่ ๑ โดยให้เหตุผลสนับสนุน
ผลการวิจัยดังนี้  
     ๑.๑) เป็นปัจจัยพ้ืนฐานที่องค์กรปกครองท้องถิ่นจัดให้เป็นสวัสดิการ
ส าหรับผู้สูงอายุ 
     ๑.๒) เป็นปัจจัยที่เกื้อหนุนให้ผู้สูงอายุมีความสุข มีก าลังใจในการด าเนิน
ชีวิต เพราะรู้สึกเป็นคนส าคัญ เป็นคนมีคุณค่า ที่ยังได้รับการดูแลเอาใจใส่ 



๑๔๑ 
 
     ๑.๓) เป็นปัจจัยที่ครอบคลุมถึงการด าเนินชีวิตประจ าวันของผู้สูงอายุ 
     ๑.๔) เป็นปัจจัยที่ผู้สูงอายุได้รับการตอบสนองจากการด าเนินงานด้าน
สวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
     ๑.๕) เป็นปัจจัยที่มีเกิดจากการด าเนินขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ร่วมกันกับหน่วยงานต่างๆ ของภาครัฐ 
     ๑.๖) เป็นปัจจัยหลักในการด าเนินชีวิตของผู้สูงอายุที่ได้รับการดูแลจาก
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
     ๑.๗) เป็นปัจจัยที่เป็นองค์ประกอบที่ส าคัญในการจัดสวัสดิการให้กับ
ผู้สูงอายุ เป็นปัจจัยพื้นฐานที่จะท าให้คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุดีขึ้น 
     ๑.๘) เป็นปัจจัยที่มีความจ าเป็นและมีความส าคัญต่อการด าเนินชีวิตของ
ผู้สูงอายุในปัจจุบัน 
    ๒) ผู้ให้สัมภาษณ์มีข้อเสนอแนะต่อการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุ ดังนี้ 
     ๒.๑) ควรมีกฎหมายที่ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเพ่ิมงบประมาณ
ส าหรับการจัดสวัสดิการในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ 
     ๒.๒) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ต้องส่งเสริมให้มีการจัดกิจกรรม
นันทนาการส าหรับผู้สูงอายุให้มากขึ้นยิ่งกว่าเดิม  
     ๒.๓) รัฐบาลควรเพิ่มงบประมาณในการฝึกอบรมสร้างอาชีพให้กับผู้สูงอายุ
ตามศักยภาพของผู้สูงอายุในแต่ละท้องถิ่น 
     ๒.๔) การด าเนินงานตามนโยบายของรัฐบาลต้องมีการจัดสรรงบประมาณ
ให้เพียงพอต่อการด าเนินงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
     ๒.๕) ควรมีการตรวจสอบสิทธิในการรักษาพยาบาลของผู้สูงอายุว่าได้รับ
สิทธิการรักษาอย่างไร 
     ๒.๖) จัดโครงการเตรียมตัวก่อนเป็นผู้สูงอายุให้กับประชาชนทั่วไป ลูกจ้าง 
พนักงานเอกชน หรือแม้แต่ข้าราชการ เพ่ือเป็นฐานในการเตรียมความพร้อมการเข้าสู่วัยผู้สูงอายุ
ได้อย่างมีความสุข ทั้งเรื่องของสุขภาพ ที่อยู่อาศัย อาชีพ  
     ๒.๗) รัฐบาลควรจัดโครงการส าหรับสร้างจิตส านึกใหม่ให้กับประชาชน
ใหม่ โดยไม่หวังพ่ึงต่อรัฐสวัสดิการเท่านั้น  
     ๒.๘) ส่งเสริมอาชีพให้กับผู้สูงอายุได้มีอาชีพเพ่ือที่จะได้มีรายได้เพียงพอ
ส าหรับการด ารงชีพของผู้สูงอายุ 
     ๒.๙) สร้างเครือข่ายเมืองอัฉริยะ ๔.๐ ติดตั้งเครื่องติดตามตัวผู้สูงอายุ
ส าหรับการติดต่อขอความช่วยเหลือกรณีฉุกเฉินกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
     ๒.๑๐) รัฐบาลควรเพ่ิมสวัสดิการให้กับผู้สูงอายุ คือ การเพ่ิมอัตราของเบี้ย
ยังชีพผู้สูงอายุ เพราะรายได้ของผู้สูงอายุ คือ เงินเบี้ยยังชีพที่ได้รับจากท้องถิ่นเป็นหลัก 
     ๒.๑๑) สร้างกิจกรรมการเรียนรู้เพ่ือเสริมทักษะในการด าเนินชีวิตให้กับ
ผู้สูงอายุ เพื่อให้ผู้สูงอายุใช้ชีวิติได้อย่างมีความสุข 



๑๔๒ 
 
     ๒.๑๒) ควรมีโครงการอบรมสร้างความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับการดูแล
ผู้สูงอายุให้กับสมาชิกในครอบครัวที่มีผู้สูงอายุอาศัยอยู่ด้วย 
     ๒.๑๓) การจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุต้องพิจารณาองค์ประกอบรอบ
ด้านของผู้สูงอายุในแต่ละท้องถิ่นประกอบ 
     ๒.๑๔) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรเสริมสร้างให้ผู้สูงอายุได้แสดง
ศักยภาพในตัวผู้สูงอายุให้มากที่สุด 
     ๒.๑๕) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรพิจารณาให้สวัสดิการแก่ผู้สูงอายุ
ตามความต้องการของผู้สูงอายุในท้องถิ่น โดยพิจารณาถึงปัจจัย ๔ เป็นส าคัญ 
     ๒.๑๖) ควรน าศาสตร์พระราชามาใช้ส าหรับการจัดสวัสดิการผู้สูงอายุใน
ปัจจุบัน ในส่วนของการประหยัด และอดออม 
  สรุป ผลการวิจัยที่เป็นต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ในระยะที่ ๑ มีปัจจัยที่สามารถน ามาเป็นต้นแบบความ
เอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จ านวน ๓ ปัจจัย คือ ปัจจัยด้านการสร้าง
บริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ปัจจัยด้านความม่ันคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง 
และปัจจัยด้านสุขภาพและการรักษาสุขภาพ สามารถสรุปได้ดังแผนภาพ 
 

แผนภาพที่ ๕.๑ ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ปัจจัยด้านการสร้างบริหารทาง
สังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน 

ปัจจัยด้านความมั่นคง ครอบครัว 
ผู้ดูแลและการคุ้มครอง 

ปัจจัยด้านสุขภาพและ 
การรักษาสุขภาพ 

ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อ
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  
จังหวัดหนองคาย 

 



๑๔๓ 
 
 

5.๒ อภิปรายผลการวิจัย 
 

 ผลการศึกษา ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  สามารถอภิปรายผลตามสมมติฐานการวิจัย ดังนี้ 

  สมมติฐานการวิจัยก าหนดไว้ว่า ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล  
ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้  ปัจจัยมาตรฐานฐานที่พักอาศัย  ปัจจัยมาตรฐานด้านนันทนาการ 
ปัจจัยมาตรฐานด้านความม่ันคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง และปัจจัยมาตรฐานการสร้าง
บริการทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน มีความสัมพันธ์กันกับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๕                      
   ผลการวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ือ
อาทรต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
พบว่า ปัจจัยที่มีค่าสหสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย มีความสัมพันธ์กับตัวแปรปัจจัยด้านการสร้างบริการทางสังคมและ
เครือข่ายเกื้อหนุน มากที่สุด โดยมีค่าความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ า เท่ากับ .๒๒๗ รองลงมาคือ 
ปัจจัยด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก 
เท่ากับ .๑๔๖ ปัจจัยด้านนันทนาการ มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๑๓๗ โดยรวม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .๐๑ ปัจจัยด้านรายได้ มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก 
เท่ากับ .๐๖๘ ปัจจัยด้านที่พักอาศัย มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๐๕๙ และปัจจัย
ด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๐๒๔  โดยรวม
อย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ   
                    ซึ่งผลการวิจัยที่เกิดขึ้นพบว่า ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ทั้ง ๓ ปัจจัย สามารถอธิบายได้ ว่า ปัจจัยที่
มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  
โดยรวม ได้ร้อยละ ๗.๒ มีค่า R๒= .๐๗๒ และมีค่าของ F เท่ากับ ๔.๕๘๓ ซึ่งมีนัยส าคัญทางสถิติ
ที่ระดับ α.๐๑ สามารถอภิปรายผล ได้ดังนี้  
                     ทั้งนี้ผู้วิจัยได้อภิปรายผลตามปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ทั้ง ๓ ปัจจัย โดยปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุนั้นอาจเป็นเพราะ ผู้สูงอายุได้รับบริการทางสังคมจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นท่ีมี
การด าเนินการตามระเบียบที่ก าหนดให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเป็นผู้ด าเนินการด้านการจัด
สวัสดิการพ้ืนฐานส าหรับผู้สูงอายุทุกคน เป็นปัจจัยที่รัฐพึงให้การช่วยเหลือหรือสงเคราะห์ต่อ
ผู้สูงอายุอย่างจริงจังเพ่ือให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น ซึ่งการด าเนินการด้านการจัดสวัสดิการ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย จนก่อให้เกิดคุณภาพชีวิตที่ดี
ของผู้สูงอายุนั้นเป็นการด าเนินการจัดสวัสดิการที่ เป็นไปตามบทบัญญัติ รัฐธรรมนูญแห่ง



๑๔๔ 
 
ราชอาณาจักรไทย ซึ่งได้บัญญัติเกี่ยวกับกับผู้สูงอายุในมาตรา 54 ของรัฐธรรมนูญปี พ.ศ. 2540 
นับเป็นบทบัญญัติแรกของกฎหมายไทยที่กล่าวถึงผู้สูงอายุ โดยกล่าวถึงผู้ซึ่งมีอายุเกิน 60 ปี 
บริบูรณ์และไม่มีรายได้เพียงพอแก่การยังชีพ ให้มีสิทธิได้รับความช่วยเหลือจากรัฐ เป็นบทบัญญัติ
แรกของกฎหมายไทยที่พยายามตอบสนองความต้องการ หรือความจ าเป็นของผู้สูงอายุอย่าง
เฉพาะเจาจงความช่วยเหลือที่รัฐอาจให้แก่ผู้สูงอายุที่ไม่มีรายได้เพียงพอแก่การยังชีพนั้น อาจ
เป็นได้ทั้งการให้เป็นเงินช่วยเหลือการจัดหางานที่เหมาะสมกับก าลังของผู้สูงอายุ รัฐธรรมนูญแห่ง
ราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2550 มีบทบัญญัติตามมาตรา 53 บุคคลซึ่งมีอายุเกิน 60 ปี 
บริบูรณ์และรายได้ไม่เพียงพอแก่การยังชีพ มีสิทธิได้รับสวัสดิการ สิ่งอ านวยความสะดวก อันเป็น
สาธารณะอย่างสมศักดิ์ศรีและความช่วยเหลือที่เหมาะสมจากรัฐและมาตรา ๘๐ ที่รัฐต้องต้อง
สงเคราะห์และจัดสวัสดิการให้แก่ผู้สูงอายุผู้ยากไร้ ผู้พิการหรือทุพพลภาพและผู้อยู่ในสภาวะ
ยากล าบาก ให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้นและพ่ึงพาตนเองได้ และพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 
2546 ที่รัฐต้องด าเนินการอยู่ ๒ ประการคือ ประการที่แรก การก าหนดให้มีคณะกรรมการ
ผู้สูงอายุแห่งชาติ ท าหน้าที่ก าหนดนโยบายและแผนหลักเกี่ยวกับการคุ้มครอง การส่งเสริมและ
การสนับสนุน สถานภาพบทบาทและกิจกรรมของผู้สูงอายุ และประการที่สอง และการก าหนดให้
ผู้สูงอายุมีสิทธิได้รับการคุ้มครอง การส่งเสริมและการสนับสนุนในด้านต่างๆ เช่น การบริการทาง
การแพทย์และการสาธารณสุขที่จัดให้ผู้สูงอายุเป็นกรณีพิเศษด้วยความสะดวกและรวดเร็ว การ
บริการการศึกษา การศาสนา และการให้ข้อมูลข่าวสารที่เป็นประโยชน์ต่อการด าเนินชีวิต การ
ประกอบอาชีพหรือฝึกอาชีพที่เหมาะสม 
   ในการอภิปรายผล ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย ผู้วิจัยอภิปรายจ าแนกตามรายด้าน ดังนี้ 
     ๑ . ปั จจัยด้ านการสร้างบริการทางสั งคมและเครือข่ าย เกื้ อหนุน  มี
ความสัมพันธ์กันกับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย อาจเป็นเพราะ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดระบบเฝ้าระวังเพ่ือดูแลผู้สูงอายุที่
อยู่บ้านตามล าพัง หรืออาศัยอยู่กับหลานที่ยังเป็นเด็กเล็ก โดยมีการบริการดูแลผู้สูงอายุใน
ช่วงเวลากลางวัน ช่วงเวลาที่ลูกหรือสมาชิกในครอบครัวต้องเดินทางไปท างานด้วยการออกเยี่ยม
บ้านผู้สูงอายุอย่างสม่ าเสมอของอาสาสมัครสาธารณสุขมูลฐาน (อสม.) และอาสาสมัครดูแล
ผู้สูงอายุ (อผส.)  
     สอดคล้องกับแนวคิดของ ศรีเมือง พลังฤทธิ์๑ ที่วิเคราะห์องค์ประกอบ
คุณภาพชีวิตของผู้ที่มีอายุตั้งแต่ 45 ปีขึ้นไป โดยใช้แบบได้ ซึ่งแบบวัดคุณภาพชีวิตฉบับย่อ ชุด
ภาษาไทย (WHOQOL-BREF-THAI) ประกอบด้วย 2 ข้อค าถาม ที่เป็นค าถามเกี่ยวกับคุณภาพ
ชีวิตและสุขภาพโดยรวม อีก 24 ข้อ เป็นข้อค าถามเกี่ยวกับคุณภาพชีวิต   ผู้สูงอายุเองด้าน
ความสัมพันธ์ทางสังคม (Social relationships) คือ การรับรู้เรื่องความสัมพันธ์ของตนกับบุคคล

                                                        
๑

 ศรีเมือง พลังฤทธิ. (2552), การวิเคราะห์องค์ประกอบคณุภาพชีวติของผู้ที่อายุตั้งแต่ 45 ปีขึ้นไป
ต าบลคลองสี ่อ าเภอคลองหลวง จังหวัดปทุมธาน.ี วารสารสาธารณสุขศาสตร,์ 42(1), หน้า 41-54. 



๑๔๕ 
 
อ่ืน การรับรู้ถึงการที่ได้รับความช่วยเหลื่อจากบุคคลอ่ืนในสังคม การรับรู้ว่า ตนได้ เป็นผู้ให้ความ
ช่วยเหลือบุคคลอื่นในสังคมด้วย รวมทั้งการรับรู้ในเรื่องอารมณ์ทางเพศหรือการมีเพศสัมพันธ์  
          ๒. ปัจจัยด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง  มีผลต่อคุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย อาจเป็นเพราะ 
ผู้สูงอายุได้รับความสะดวกและความปลอดภัยในระหว่างที่เดินทางไปติดต่อกับราชการส่วนต่างๆ 
ที่มีการปรับปรุงบริเวณทั้งในอาคาร สถานที่ หรือแม้แต่ยานพาหนะที่มีไว้บริการผู้สูงอายุ ได้อย่าง
ปลอดภัย ลดการเกิดอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุรู้สึกว่าไม่ได้ถูกทอดทิ้งยังได้รับการดูแลจาก
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่มีการจัดตั้งศูนย์สงเคราะห์ราษฎรผู้สูงอายุ มีการส่งเสริมให้สมาชิก
ในครอบครัวของผู้สูงอายุในด้านศักยภาพการดูแลผู้สูงอายุด้วยการให้ความรู้เกี่ยวกับบริการต่างๆ 
ที่ผู้สูงอายุจะได้รับเป็นสิทธิสวัสดิการจากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและหน่วยงานเครือข่ายของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น การเข้ามาร่วมให้บริการด้านศาสนกิจและบริการฌาปนกิจให้แก่
ผู้สูงอายุที่ไร้ญาติ ท าให้ผู้สูงอายุหมดห่วง หมดความกังวลว่า การเสียชีวิตของตนเองจะเป็นภาระ
แก่ลูกหลาน  
     สอดคล้องกับแนวคิดของ วันเพ็ญ วงศ์จันทรา ที่กล่าวว่า วัยผู้สูงอายุเป็น
วัยของชีวิตที่มีลักษณะเปลี่ยนแปลงจากวัยอ่ืน เป็นการเปลี่ยนแปลงในลักษณะเสื่อมถอย การ
เปลี่ยนแปลงทางจิตใจมีความสัมพันธ์กับการเปลี่ยนแปลงทางกายจนน าไปสู่ความรู้สึกไม่มั่นใจ 
ขาดเสถียรภาพทางจิตใจ กลัวตาย ท าให้ต้องการคนดูแลอย่างใกล้ชิด เพราะเชื่อว่าตนเองนั้น
ร่างกายไม่แข็งแรง นอกจากนี้การเปลี่ยนแปลงทางด้านสังคมของผู้สูงอายุเองก็มีปฏิกริยาตอบโต้ 
มีการเปลี่ยนแปลงความคิดเห็นซึ่งกันและกัน และมีความรู้สึกว่า ตนเป็นสมาชิกของกลุ่ม ซึ่ง
เหล่านี้เป็นความต้องการทางสังคม ในผู้สูงอายุก็เช่นเดียวกัน ผู้สูงอายุต้องการการยอมรับจาก
สมาชิกอ่ืนๆ ในกลุ่ม ในครอบครัว และในสังคม๒ เมื่อผู้สูงอายุได้รับการตอบสนองตามความ
ต้องการของตน ตามแนวคิดของ ศรีทับทิม รัตนโกศลทั้งในส่วนของการสนับสนุนจากครอบครัว 
ส่วนของการประกันรายได้ ส่วนของการมีส่วนร่วมในชุมชน ได้รับโอกาสในการเข้าร่วมกิจกรรม
ต่างๆ ในครอบครัวและสังคม โดยเป็นส่วนหนึ่งของครอบครัว กลุ่มสังคม จนเป็นที่ยอมรับ และ
เคารพยกย่องนับถือ เป็นบุคคลที่มีความส าคัญในสายตาของสมาขิก มีปัจจัย ๔ พร้อมในการ
ด ารงชีวิต มีการช่วยเหลือทางด้านเศรษฐกิจจากบุตรหลาน๓ ย่อมส่งผลให้ผู้สูงอายุรู้สึกว่ามี
คุณภาพชีวิตที่ดี 
                       ๓. ปัจจัยด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล มีความสัมพันธ์กันกับคุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย อาจเป็นเพราะ

                                                        
๒  วันเพ็ญ  วงศ์จันทรา. “แบบแผนสุขภาพของผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราบ้านธรรม

ปกรณ์ จังหวัดเชียงใหม่”, ดุษฎนีิพนธ์ บัณฑิตวิทยาลัย, (เชียงใหม:่ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่,๒๕๓๙), หน้า ๑๐.  
๓ ศรีทับทิม  รัตนโกศล. “แนวคิดการพิทักษ์สิทธิประโยชน์”, วารสารสังคมสงเคราะห์, ๗(๒๕๒๗), 

หน้า ๔. 
 



๑๔๖ 
 
ผู้สูงอายุได้รับการดูแลเอาใจใส่จากองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในรูปแบบของการจัดตั้ง
ศูนย์บริการสาธารณสุขส าหรับผู้สูงอายุ มีให้บริการดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุอย่างสม่ าเสมอ
รวมถึงการให้บริการด้านความรู้ เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุที่ถูกวิธีแก่ผู้สูงอายุและผู้ดูแล
ผู้สูงอายุ จึงท าให้ผู้สูงอายุรู้สึกว่าตนเองมีคุณภาพชีวิตที่ดี 
     สอดคล้องกับแนวคิดของ วันเพ็ญ วงศ์จันทรา ที่กล่าวว่า วัยผู้สูงอายุเป็น
วัยของชีวิตที่มีลักษณะเปลี่ยนแปลงจากวัยอ่ืน เป็นการเปลี่ยนแปลงในลักษณะเสื่อมถอย มีการ
เปลี่ยนแปลงทางด้านสรีรภาพ เป็นการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นกับทุกระบบของร่างกาย ทั้งระบบ
เซลล์และเนื้อเยื่อ ระบบประสาทสัมผัส ระบบกระดูกและกล้ามเนื้อ ระบบประสาท ระบบหัวใจ
และหลอดเลือด ระบบทางเดินอาหาร ระบบการขับถ่ายของเสีย ระบบหายใจ ระบบต่อมไร้ท่อ 
สอดคล้องการเปลี่ยนแปลงทางจิตใจมีความสัมพันธ์กับการเปลี่ยนแปลงทางกายจนน าไปสู่
ความรู้สึกไม่มั่นใจ ขาดเสถียรภาพทางจิตใจ กลัวตาย ท าให้ต้องการคนดูแลอย่างใกล้ชิด เพราะ
เชื่อว่าตนเองนั้นร่างกายไม่แข็งแรง๔ ดังนั้นเมื่อผู้สูงอายุได้รับการดูแลและรักษาสุขภาพกายจาก
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นแล้วจึงท าให้รู้สึกว่าคุณภาพชีวิตของตนดีขึ้น 
 
5.๓ ข้อเสนอแนะจากผลการวิจัย 
 

 การวิจัยเรื่อง ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นใน
อ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  มีข้อเสนอแนะเป็นดังนี้ 
  ๕.๓.1  ข้อเสนอแนะเชิงนโยบายและการน าไปใช้ 
   1) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรมีการบูรณาการนโยบายการจัดสวัสดิการ
ส าหรับผู้สูงอายุร่วมกับหน่วยงานภาครัฐ ภาคเอกชนและภาคประชาชน 
   2) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรจัดสรรงบประมาณเพ่ิมมากขึ้นในการจัด
สวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุ 
   3) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรเพ่ิมอัตราก าลังบุคลากรส าหรับการปฏิบัติงาน
ในการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุ 
   4) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรจัดโครงการให้ความรู้ในการวางแผนก่อนเข้าสู่
วัยผู้สูงอายุให้กับประชาชนในท้องถิ่นเพ่ือเตรียมตัวส าหรับการเข้าสู่วัยผู้สูงอายุ 
   5) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรส่งเสริมอาชีพให้กับผู้สูงอายุได้มีอาชีพ
เพ่ือทีจ่ะได้มีรายได้เพียงพอส าหรับการด ารงชีพของผู้สูงอายุ 
   6) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรสร้างเครือข่ายเมืองอัฉริยะ ๔.๐ ติดตั้งเครื่อง
ติดตามตัวผู้สูงอายุส าหรับการติดต่อขอความช่วยเหลือกรณีฉุกเฉินกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

                                                        
๔

  อ้างแล้ว. วันเพ็ญ  วงศ์จันทรา. “แบบแผนสุขภาพของผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์
คนชราบ้านธรรมปกรณ์ จังหวัดเชียงใหม่”, หน้า ๑๐.  

 



๑๔๗ 
 
   7) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรมีการตรวจสอบสิทธิในการรักษาพยาบาลของ
ผู้สูงอายุว่าได้รับสิทธิการรักษาอย่างไร เพ่ือด าเนินการคุ้มครองสิทธิให้กับผู้สูงอายุ 
   8) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรสร้างกิจกรรมการเรียนรู้เพื่อเสริมทักษะในการ
ด าเนินชีวิตให้กับผู้สูงอายุ เพ่ือให้ผู้สูงอายุใช้ชีวิติได้อย่างมีความสุข 
   9) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรมีโครงการอบรมสร้างความรู้ความเข้าใจ
เกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุให้กับสมาชิกในครอบครัวที่มีผู้สูงอายุอาศัยอยู่ด้วย 
   10) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรน าศาสตร์พระราชามาใช้ส าหรับการจัด
สวัสดิการผู้สูงอายุในปัจจุบัน ในส่วนของการประหยัด และอดออม 
    
  ๕.๓.2 ข้อเสนอแนะเพื่อการวิจัยครั้งต่อไป  
   1)  เนื่องจากการวิจัยในครั้งนี้ได้ด าเนินการศึกษาเฉพาะในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย  ท าให้มีความจ ากัดในส่วนของพ้ืนที่การวิจัยรวมทั้งประชากรที่ใช้ในการวิจัยดังนั้น
เพ่ือให้เกิดความแตกต่างจึงควรศึกษาในอ าเภออ่ืนๆ  หรือมีพ้ืนที่ครอบคลุมทั้งจังหวัดหนองคาย 
   2)  ในการศึกษาครั้งนี้ได้ก าหนดตัวแปรเป็นปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของ
ผู้สูงอายุตามมาตรฐานการสงเคราะห์ผู้สูงอายุของกรมส่งเสริมการปกครองส่วนท้องถิ่นเท่านั้น 
ดังนั้นควรมีการศึกษาเชิงลึกเฉพาะปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ 
   3) ควรมีการศึกษาประสิทธิภาพขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในการจัดการ
ด้านการจัดสวัสดิการผู้สูงอายุ 
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แบบสอบถามการวิจัย 
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แบบสอบถามวิจัย 

 
 

เร่ือง ต้นแบบความเอื้ออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  
จังหวัดหนองคาย 

ค าช้ีแจง 
 1. แบบสอบถามฉบับนี้ สร้างขึ้นเพ่ือใช้ในการศึกษาวิจัย ในการจัดสวัสดิการสังคมส าหรับ
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายเท่านั้น 
 2. ค าตอบทุกค าตอบ ข้อมูลทุกอย่างในแบบสอบถามฉบับนี้เป็นความคิดเห็นส่วนบุคคล ผู้วิจัย
ถือเป็นความลับ จึงไม่มีผลกระทบใดๆ ต่อบุคคลผู้ตอบแบบสอบถาม 
 3. ขอความกรุณาตอบแบบสอบถามทุกข้อ 
 4. แบบสอบถาม แบ่งออกเป็น ๓ ตอน ดังนี้ 
  ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบแบบสอบถาม เป็นค าถามเกี่ยวกับข้อมูลส่วนบุคคล 
ได้แก่ เพศ อายุ อาชีพ และเขตท้องถิ่นที่อาศัยอยู่ ซึ่งลักษณะค าถามเป็นแบบระบุรายการ (Check 
List) 
  ตอนที่ 2 ค าถามเกี่ยวกับความคิดเห็นของผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุต่อการจัด
สวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย เกี่ยวกับ
ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุ จ านวน ๖ ปัจจัย ได้แก่ ปัจจัยมาตรฐานด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล 
ปัจจัยมาตรฐานด้านรายได้ ปัจจัยมาตรฐานด้านที่พักอาศัย  ปัจจัยมาตรฐานด้านนันทนาการ ปัจจัย
มาตรฐานด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง  และปัจจัยมาตรฐานการสร้างบริการ
ทางสังคมและเครือข่ายเกื้อหนุน ซึ่งลักษณะค าถามเป็นแบบเลือกตอบโดยใช้แบบเลือกตอบ 
 ตอนที่ 3 ค าถามเกี่ยวกับเกี่ยวกับความคิดเห็นของผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุต่อ
องค์ประกอบคุณภาพของผู้สูงอายุ จ านวน ๔ ด้าน ประกอบด้วย ด้านสุขภาพกาย  สุขภาพจิต  
สุขภาพอารมณ์ และความสุขทางสังคม ซึ่งลักษณะค าถามเป็นแบบเลือกตอบโดยใช้แบบเลือกตอบ 
  ตอนที่ 4  ข้อเสนอแนะต่อการสร้างความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
 5. ผลที่ได้รับจากการศึกษาวิจัยครั้งนี้ จะใช้เป็นแนวทางในการจัดสวัสดิการสังคมส าหรับผู้สูงอายุ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  จังหวัดหนองคายต่อไป 
 
 ขอขอบพระคุณเป็นอย่างสูงที่ท่านได้ให้ความอนุเคราะห์ในการตอบแบบสอบถาม 

 
ดร.ภัณฑิลา  น้อยเจริญ 

มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย   
วิทยาเขตหนองคาย 

 



๑๕๒ 
 

 

 
 

ตอนที่ 1 สอบถามเกี่ยวกับลักษณะส่วนบุคคล 
 

ค าชี้แจง  โปรดท าเครื่องหมาย   ลงในตัวเลือกให้ตรงกับความเป็นจริง 
 

1. เพศ 
 (  ) ชาย      (  ) หญิง 
2. อายุ 
 (  ) ต่ ากว่า 30 ปี    (  ) 31 – 40 ปี 
 (  ) 41 – 50 ปี    (  ) 51 – 60 ปี 
 (  ) 61 ปีขึ้นไป 
3.  อาชีพ 
 (  ) นักเรียน/นักศึกษา    ( ) เกษตรกร/แม่บ้าน 
 (  ) ค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว    ( ) พนักงาน/ลูกจ้างเอกชน  
 (  ) ลูกจ้างราชการ/ข้าราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ  
  
๔.  เขตพ้ืนที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นท่ีอาศัยอยู่ (โปรดระบุ)   
............................................................................................................................. ...................................
................................................................................................................................................................   
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ตอนที่ 2  ค าถามเกี่ยวกับความคิดเห็นของผู้สูงอายุหรือตัวแทนผู้สูงอายุ เกี่ยวกับปัจจัยสงเคราะห์
ผู้สูงอายุที่มีผลต่อความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัด
หนองคาย 
 

ค าชี้แจง  โปรดอ่านข้อความ และใส่เครื่องหมาย  ลงในช่อง    ที่ตรงกับความ เป็นจริง                  
ของท่าน ในช่องระดับความคิดเห็นเพียงช่องเดียวเท่านั้น และขอความกรุณาตอบทุกข้อ  
 ความหมายของค่าคะแนน 
 5  หมายถึง  ระดับปัจจัยมีผลสูงมาก 
 4  หมายถึง  ระดับปัจจัยมีผลมาก 
 3  หมายถึง  ระดับปัจจัยมีผลปานกลาง 
 2  หมายถึง  ระดับปัจจัยมีผลน้อย 
 ๑  หมายถึง  ระดับปัจจัยมีผลน้อยมาก 

 

ปัจจัยท่ีมีผลต่อความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  

จังหวัดหนองคาย 

ระดับปัจจัย  
สูง
มาก 
(5) 

มาก 
 

(4) 

ปาน
กลาง 
(3) 

น้อย 
 

(2) 

น้อย
มาก 
(1) 

1. ด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล 

   1.1 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดตั้งศูนย์
บริหารสาธารณสุขส าหรับผู้สูงอายุ 

     

   1.2 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดให้มีการ
ตรวจสุขภาพผู้สูงอายุที่บ้านอย่างสม่ าเสมอ 

     

   1.3 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการให้บริการ
ความรู้ การแนะน าการดูแลสุขภาพท่ีถูกวิธีแก่ผู้สูงอายุ
และผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

     

   1.4 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการให้บริการด้าน
สาธารณสุขแก่ผู้สูงอายุด้วยความสะดวกและรวดเร็ว
เป็นกรณีพิเศษ 

     

   1.5 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีบริการด้าน
กายภาพบ าบัด การนวดแผนโบราณส าหรับผู้สูงอายุ 

     

2. ด้านรายได ้
   2.1 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดสวัสดิการ
รายได้แก่ผู้สูงอายุที่ยากจนและไม่มีที่พักที่เพียงพอ 

     



๑๕๔ 
 

 

ปัจจัยท่ีมีผลต่อความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  

จังหวัดหนองคาย 

ระดับปัจจัย  
สูง
มาก 
(5) 

มาก 
 

(4) 

ปาน
กลาง 
(3) 

น้อย 
 

(2) 

น้อย
มาก 
(1) 

   2.2 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการส่งเสริมการ
จัดตั้งกองทุนส่งเสริมสวัสดิการผู้สูงอายุในชุมชน 
 

     

   2.3 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจ่ายเบี้ยยังชีพ
แก่ผู้สูงอายุตามก าหนดเวลาอย่างสม่ าเสมอ 

     

   2.4 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีกองทุนส ารอง
เพ่ือช่วยเหลือค่าครองชีพประจ าวันส าหรับผู้สูงอายุ 

     

   2.5 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการช่วยเหลือ
ด้านค่าโดยสารยานพาหนะตามความเหมาะสมส าหรับ
ผู้สูงอายุ 

     

3. ด้านมาตรฐานที่พักอาศัย 

   3.1 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการบริการจัดหา
ที่พักอาศัยแก่ผู้สูงอายุที่มีปัญหาด้านสุขภาพ ด้าน
การเงินและปัญหาอื่นๆ 

     

   3.2 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการบริการจัดหา
สถานพยาบาลส าหรับผู้สูงอายุที่ต้องรับการ
รักษาพยาบาลอย่างเป็นประจ าและต่อเนื่อง 

     

   3.3 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการให้ค าแนะน า
และข้อมูลเกี่ยวกับบ้านพักคนชราส าหรับผู้สูงอายุที่มี
ความประสงค์ท่ีจะเข้าพัก 

     

   3.4 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีบริการจัดหาอยู่
อาศัยให้แก่ผู้สูงอายุที่อยู่คนเดียวหรือไร้ที่พ่ึงพึง 

     

  3.5 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดที่พักอาศัย
และเครื่องนุ่งห่มให้ผู้สูงอายุตามความจ าเป็นอย่าง
ทั่วถึง 

     

4. ด้านนันทนาการ 
   4.1 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดตั้งชมรม
ผู้สูงอายุประจ าหมู่บ้านหรือชุมชน 

     

   4.2 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีศูนย์บริการให้
ค าปรึกษาเกี่ยวกับการออกก าลังกายและเล่นกีฬา

     



๑๕๕ 
 

 

ปัจจัยท่ีมีผลต่อความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  

จังหวัดหนองคาย 

ระดับปัจจัย  
สูง
มาก 
(5) 

มาก 
 

(4) 

ปาน
กลาง 
(3) 

น้อย 
 

(2) 

น้อย
มาก 
(1) 

ส าหรับผู้สูงอายุ 

   4.3 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดกิจกรรม
นันทนาการ งานรื่นเริงส าหรับผู้สูงอายุในวันหยุด 

     

   4.4 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดกิจกรรม
นันทนาการร่วมกับเยาวชนคนในชุมชนอย่างสม่ าเสมอ 

     

   4.5 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดกิจกรรม
ทัศนศึกษาแหล่งธรรมชาติและศาสนสถานส าหรับ
ผู้สูงอายุ 

     

๕. ด้านความม่ันคงทางสังคม ครอบครัวผู้ดูแลและการคุ้มครอง 
     ๕.๑ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นอ านวยความ
สะดวกและความปลอดภัยโดยตรงแก่ผู้สูงอายุใน
อาคาร สถานที่ ยานพาหนะหรือบริการสาธารณะอ่ืนๆ 

     

     ๕.๒  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการสงเคราะห์
จัดงานศพตามประเพณีให้แก่ผู้สูงอายุ 

     

     ๕.๓ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดตั้งศูนย์
สงเคราะห์ราษฎรประจ าหมู่บ้าน 

     

     ๕.๔  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นให้บริการด้าน 
ศาสนกิจและบริการฌาปณกิจให้แก่ผู้สูงอายุที่ไร้ญาติ 

     

     ๕.๕  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นส่งเสริมให้
สมาชิกในครอบครัวมีศักยภาพในการดูแลผู้สูงอายุด้วย
การให้ความรู้เกี่ยวกับบริการต่างๆ 

     

๖. ด้านการสร้างบริการและเครือข่ายการเกื้อหนุน 
    ๖.๑ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการบริการดูแล
ผู้สูงอายุในช่วงเวลากลางวัน 

     

    ๖.๒ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีบริการออกเยี่ยม
บ้านผู้สูงอายุอย่างสม่ าเสมอ 

     

    ๖.๓  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการจัดให้มี
อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุในหมู่บ้านหรือชุมชน 

     

    ๖.๔  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการตั้งระบบเฝ้า
ระวังเพ่ือดูแลผู้สูงอายุในหมู่บ้านหรือชุมชน 

     



๑๕๖ 
 

 

ปัจจัยท่ีมีผลต่อความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  
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น้อย 
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    ๖.๕ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีระบบดูแล
ผู้สูงอายุในหมู่บ้านหรือชุมชน 

     

 
 
 
 
 
 

ตอนที่ 3  สอบถามเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  
จังหวัดหนองคาย 
 
ค าชี้แจง  โปรดอ่านข้อความ และใส่เครื่องหมาย  ลงในช่อง    ที่ตรงกับความ เป็นจริง                  
ของท่าน ในช่องระดับความคิดเห็นเพียงช่องเดียวเท่านั้น และขอความกรุณาตอบทุกข้อ  
 ความหมายของค่าคะแนน 
 5  หมายถึง  ระดับคุณภาพมากท่ีสุด 
 4  หมายถึง  ระดับคุณภาพมาก 
 3  หมายถึง  ระดับคุณภาพปานกลาง 
 2  หมายถึง  ระดับคุณภาพน้อย 
 ๑  หมายถึง  ระดับคุณภาพน้อยที่สุด 

 
 

 

คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 

ระดับคุณภาพชีวิต 
มาก 
ที่สุด 
(5) 

มาก 
 

(4) 

ปาน
กลาง 
(3) 

น้อย 
 

(2) 

น้อย
ที่สุด 
(1) 

1. ด้านร่างกาย 

    1.1 ท่านรู้สึกว่าสุขภาพร่างการมีความสมบูรณ์ 
แข็งแรงดี 

     

    1.2 ท่านมกี าลังและแรงมากพอในในการลุกเดิน
หรือเคลื่อนไหวร่างกายได้ 

     

    1.3 ท่านมคีวามสามารถทางด้านร่างกายใน
ประกอบกิจวัตรประจ าวันต่างๆ 

     

    1.4 ท่านสามารถท างานได้เป็นปกติดีโดยไม่ต้องพึ่ง
ยารักษาอาการต่างๆ  

     



๑๕๗ 
 

 

คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 

ระดับคุณภาพชีวิต 
มาก 
ที่สุด 
(5) 

มาก 
 

(4) 

ปาน
กลาง 
(3) 

น้อย 
 

(2) 

น้อย
ที่สุด 
(1) 

    1.5  ท่านไม่จ าเป็นต้องพ่ึงพาอาศัยคนอ่ืนในการ
เคลื่อนไหวร่างกาย 

     

2. ด้านสุขภาพจิตใจ 
    2.1 ท่านรู้สึกว่าตนเองยังมีคุณค่าและความส าคัญ
ต่อบุคคลในครอบครัว 

     

    2.2 ท่านรับรู้และรับสภาพการเปลี่ยนแปลง
เกี่ยวกับสภาพร่างกายได้ 

     

    2.3 ท่านมีความม่ันใจในตนเองในการที่จะ
ประกอบกจิวัตรประจ าวัน 

     

    2.4 ท่านสามารถเข้าร่วมกิจกรรมทางศาสนาได้ 
อย่างน้อยสัปดาห์ละ ๑ ครั้ง 

     

    2.5 ท่านมีความพอใจในการด าเนินชีวิตในปัจจุบัน      

3. ด้านสุขภาพอารมณ์ 
    3.1 ท่านสามารถควบคุมอารมณ์ของตนเองได้ ไม่
ว่าจะเป็นการดีใจ เสียใจ ตื่นเต้นหรือหวาดกลัว 

     

    3.2 ท่านรู้สึกมีความสุขขณะที่ใช้ชีวิตร่วมกันกับ
สมาชิกในครอบครัว 

     

    3.3  ท่านสามารถก าจัดความเครียดที่เกิดข้ึนได้      

    3.4  ท่านมีความสุขในการพูดคุยกับเพ่ือนบ้าน      

    3.5  ท่านรู้สึกผ่อนคลายจากการปฏิบัติกิจวัตร
ประจ าวัน 

     

๔. ความสุขทางสังคม 
    ๔.๑ ท่านสามารถใช้ชีวิตร่วมกับคนอ่ืนที่ไม่ใช่
สมาชิกในครอบครัวได้อย่างมีความสุข 

     

    ๔.๒ ท่านรู้สึกมีความสุขที่ได้แบ่งปันกับสมาชิกใน
สังคม 

     

    ๔.๓  ท่านมีความรู้สึกที่ดีที่ได้ช่วยเหลือเกื้อกูลซึ่ง
กันและกันกับสมาชิกในชุมชน 

     



๑๕๘ 
 

 

คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 

ระดับคุณภาพชีวิต 
มาก 
ที่สุด 
(5) 

มาก 
 

(4) 

ปาน
กลาง 
(3) 

น้อย 
 

(2) 

น้อย
ที่สุด 
(1) 

    ๔.๔ ท่านสามารถเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคมกับ
สมาชิกในชุมชนได้อย่างมีความสุข 

     

    ๔.๕  ท่านได้รับการยอมรับว่า เป็นสมาชิกในชุมชน
ที่ท่านอาศัยอยู่ 

     

 
 

ขอขอบพระคุณทุกท่านในความอนุเคราะห์ตอบแบบสอบถาม 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ข 
แบบสัมภาษณ์เพื่อการวิจัย 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

การสัมภาษณเ์พือ่การวิจัย 
เร่ือง ต้นแบบความเอื้ออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  

ในอ าเภอเมือง  จังหวัดหนองคาย  
มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย วิทยาเขตหนองคาย 

 

โครงสร้างการสัมภาษณ ์
 1.  แนะน ำตัวผู้สัมภำษณ์พร้อมกล่ำวถึงวัตถุประสงค์ของกำรสัมภำษณ์ 
 2. พูดคุยสนทนำแบบกันเอง ในลักษณะมีโครงสร้ำงคร่ำวๆ ดังนี้ 
  2.1  จำกผลกำรศึกษำในระยะที่ ๑ ที่เก็บข้อมูลโดยกำรใช้แบบสอบถำมเป็น
เครื่องมือในกำรเก็บรวบรวมข้อมูลจำกผู้สูงอำยุหรือตัวแทนผู้สูงอำยุเกี่ยวกับปัจจัยที่ส่งผลต่อ
คุณภำพชีวิตของผู้สูงอำยุ ปรำกฏว่ำ มี ๓ ปัจจัยที่ส่งผลต่อคุณภำพชีวิตผู้สูงอำยุ คือ  
   ๑) ปัจจัยมำตรฐำนด้ำนกำรสร้ำงบริกำรทำงสังคมและเครือข่ำยเก้ือหนุน 
   ๒) ปัจจัยมำตรฐำนด้ำนควำมมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและกำรคุ้มครอง 
   ๓) ปัจจัยมำตรฐำนด้ำนสุขภำพและกำรรักษำสุขภำพ 
  ท่ำนเห็นด้วยกับผลกำรวิจัยหรือไม่ อย่ำงไร 
  2.2  ท่ำนมีข้อเสนอแนะต่อกำรจัดสวัสดิกำรส ำหรับผู้สูงอำยุอย่ำงไร เพ่ือให้เกิด
เป็นต้นแบบควำมเอ้ืออำทรต่อผู้สูงอำยุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นต่อไป 
 3. สิ้นสุดกำรสัมภำษณ์ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ค 
ค่าความสอดคล้อง (IOC) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๖๒ 

 

ตารางภาคผนวกที่ ๑  ผลการตรวจสอบความสอดคล้องของเนื้อหาโดยหาค่าความสอดคล้องของ
วัตถุประสงค์กับข้อค าถาม (Item  of  Objective  Congruence  หรือ  IOC) เกี่ยวกับปัจจัยสงเคราะห์
ผู้สูงอายุ 
 

ข้อค าถาม 
คะแนนของผู้เชี่ยวชาญ รวมค่า 

IOC 
ค่า IOC 
เฉลี่ย คนที่ ๑ คนที่ ๒ คนที่ ๓ 

๑. ด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล  
  1.1 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
จัดตั้งศูนย์บริหารสาธารณสุขส าหรับ
ผู้สูงอายุ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   1.2 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
จัดให้มีการตรวจสุขภาพผู้สูงอายุที่บ้าน
อย่างสม่ าเสมอ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   1.3 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
ให้บริการความรู้ การแนะน าการดูแล
สุขภาพที่ถูกวิธีแก่ผู้สูงอายุและผู้ดูแล
ผู้สูงอายุ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   1.4 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
ให้บริการด้านสาธารณสุขแก่ผู้สูงอายุด้วย
ความสะดวกและรวดเร็วเป็นกรณีพิเศษ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   1.5 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมี
บริการด้านกายภาพบ าบัด การนวดแผน
โบราณส าหรับผู้สูงอายุ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
๒. ด้านรายได้ 
   2.1 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
จัดสวัสดิการรายได้แก่ผู้สูงอายุที่ยากจน
และไม่มีที่พักที่เพียงพอ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   2.2 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
ส่งเสริมการจัดตั้งกองทุนส่งเสริม
สวัสดิการผู้สูงอายุในชุมชน ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   2.3 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
จ่ายเบี้ยยังชีพแก่ผู้สูงอายุตามก าหนดเวลา
อย่างสม่ าเสมอ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   2.4 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมี
กองทุนส ารองเพ่ือช่วยเหลือค่าครองชีพ
ประจ าวันส าหรับผู้สูงอายุ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 



๑๖๓ 

 

ตารางภาคผนวก ๑ (ต่อ) 
 

ข้อค าถาม 
คะแนนของผู้เชี่ยวชาญ รวมค่า 

IOC 
ค่า IOC 
เฉลี่ย คนที่ ๑ คนที่ ๒ คนที่ ๓ 

   2.5 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
ช่วยเหลือด้านค่าโดยสารยานพาหนะตาม
ความเหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
๓. ด้านที่พักอาศัย    
   3.1 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
บริการจัดหาที่พักอาศัยแก่ผู้สูงอายุที่มี
ปัญหาด้านสุขภาพ ด้านการเงินและ
ปัญหาอื่นๆ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   3.2 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
บริการจัดหาสถานพยาบาลส าหรับ
ผู้สูงอายุที่ต้องรับการรักษาพยาบาลอย่าง
เป็นประจ าและต่อเนื่อง ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   3.3 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
ให้ค าแนะน าและข้อมูลเกี่ยวกับบ้านพัก
คนชราส าหรับผู้สูงอายุที่มีความประสงค์ที่
จะเข้าพัก ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   3.4 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมี
บริการจัดหาครอบครัวอุปถัมภ์ให้แก่
ผู้สูงอายุที่อยู่คนเดียวหรือไร้ที่พ่ึงพึง ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
  3.5 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
จัดที่พักอาศัยและเครื่องนุ่งห่มให้ผู้สูงอายุ
ตามความจ าเป็นอย่างทั่วถึง ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
๔. ด้านนันทนาการ    
   4.1 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
จัดตั้งชมรมผู้สูงอายุประจ าหมู่บ้านหรือ
ชุมชน ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   4.2 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมี
ศูนย์บริการให้ค าปรึกษาเก่ียวกับการออก
ก าลังกายและเล่นกีฬาส าหรับผู้สูงอายุ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   4.3 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
จัดกิจกรรมนันทนาการ งานรื่นเริงส าหรับ
ผู้สูงอายุในวันหยุด ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 



๑๖๔ 

 

ตารางภาคผนวก ๑ (ต่อ) 
 

ข้อค าถาม 
คะแนนของผู้เชี่ยวชาญ รวมค่า 

IOC 
ค่า IOC 
เฉลี่ย คนที่ ๑ คนที่ ๒ คนที่ ๓ 

   4.4 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
จัดกิจกรรมนันทนาการร่วมกับเยาวชนคน
ในชุมชนอย่างสม่ าเสมอ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   4.5 องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
จัดกิจกรรมทัศนศึกษาแหล่งธรรมชาติ
และศาสนสถานส าหรับผู้สูงอายุ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
๕. ด้านความม่ันคงทางสังคม ครอบครัว
ผู้ดูแลและการคุ้มครอง    
   ๕.๑ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นอ านวย
ความสะดวกและความปลอดภัยโดยตรง
แก่ผู้สูงอายุในอาคาร สถานที่ ยานพาหนะ
หรือบริการสาธารณะอ่ืนๆ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   ๕.๒  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
สงเคราะห์จัดงานศพตามประเพณีให้แก่
ผู้สูงอายุ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   ๕.๓ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
จัดตั้งศูนย์สงเคราะห์ราษฎรประจ า
หมู่บ้าน ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   ๕.๔  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ให้บริการด้านศาสนกิจและบริการฌาปณ
กิจให้แก่ผู้สูงอายุที่ไร้ญาติ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   ๕.๕  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ส่งเสริมให้สมาชิกในครอบครัวมีศักยภาพ
ในการดูแลผู้สูงอายุด้วยการให้ความรู้
เกี่ยวกับบริการต่างๆ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
๖. ด้านการสร้างบริการและเครือข่าย
การเกื้อหนุน     
   ๖.๑ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
บริการดูแลผู้สูงอายุในช่วงเวลากลางวัน ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
   ๖.๒ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมี
บริการออกเยี่ยมบ้านผู้สูงอายุอย่าง
สม่ าเสมอ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 



๑๖๕ 

 

ตารางภาคผนวก ๑ (ต่อ) 
 

ข้อค าถาม 
คะแนนของผู้เชี่ยวชาญ รวมค่า 

IOC 
ค่า IOC 
เฉลี่ย คนที่ ๑ คนที่ ๒ คนที่ ๓ 

    ๖.๓  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
จัดให้มีอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุในหมูบ้าน
หรือชุมชน ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    ๖.๔  องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีการ
ตั้งระบบเฝ้าระวังเพ่ือดูแลผู้สูงอายุใน
หมู่บ้านหรือชุมชน ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    ๖.๕ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมี
ระบบดูแลผู้สูงอายุในหมู่บ้านหรือชุมชน ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 

 
 
ตารางภาคผนวกที่ ๒  ผลการตรวจสอบความสอดคล้องของเนื้อหาโดยหาค่าความสอดคล้องของ
วัตถุประสงค์กับข้อค าถาม (Item  of  Objective  Congruence  หรือ  IOC) เกี่ยวกับคุณภาพชีวิต
ผู้สูงอายุ 
 

ข้อค าถาม 
คะแนนของผู้เชี่ยวชาญ รวมค่า 

IOC 
ค่า IOC 
เฉลี่ย คนที่ ๑ คนที่ ๒ คนที่ ๓ 

๑. ด้านร่างกาย     
    1.1 ท่านรู้สึกว่าสุขภาพร่างการมีความ
สมบูรณ์ แข็งแรงดี ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    1.2 ท่านมกี าลังและแรงมากพอในใน
การลุกเดินหรือเคลื่อนไหวร่างกายได้ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    1.3 ท่านมคีวามสามารถทางด้าน
ร่างกายในประกอบกิจวัตรประจ าวันต่างๆ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    1.4 ท่านสามารถท างานได้เป็นปกติดี
โดยไม่ต้องพ่ึงยารักษาอาการต่างๆ  ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    1.5  ท่านไม่จ าเป็นต้องพ่ึงพาอาศัยคน
อ่ืนในการเคลื่อนไหวร่างกาย ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
๒. ด้านสุขภาพจิตใจ     
    2.1 ท่านรู้สึกว่าตนเองยังมีคุณค่าและ
ความส าคัญต่อบุคคลในครอบครัว ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    2.2 ท่านรับรู้และรับสภาพการ
เปลี่ยนแปลงเก่ียวกับสภาพร่างกายได้ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 



๑๖๖ 

 

ตารางภาคผนวก ๑ (ต่อ) 
 

ข้อค าถาม 
คะแนนของผู้เชี่ยวชาญ รวมค่า 

IOC 
ค่า IOC 
เฉลี่ย คนที่ ๑ คนที่ ๒ คนที่ ๓ 

    2.3 ท่านมีความม่ันใจในตนเองในการ
ที่จะประกอบกิจวัตรประจ าวัน ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    2.4 ท่านสามารถเข้าร่วมกิจกรรมทาง
ศาสนาได้ อย่างน้อยสัปดาห์ละ ๑ ครั้ง ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    2.5 ท่านมีความพอใจในการด าเนิน
ชีวิตในปัจจุบัน ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
๓. ด้านสุขภาพอารมณ์     
    3.1 ท่านสามารถควบคุมอารมณ์ของ
ตนเองได้ ไม่ว่าจะเป็นการดีใจ เสียใจ 
ตื่นเต้นหรือหวาดกลัว ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    3.2 ท่านรู้สึกมีความสุขขณะที่ใช้ชีวิต
ร่วมกันกับสมาชิกในครอบครัว ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    3.3  ท่านสามารถก าจัดความเครียดที่
เกิดข้ึนได้ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    3.4  ท่านมีความสุขในการพูดคุยกับ
เพ่ือนบ้าน ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    3.5  ท่านรู้สึกผ่อนคลายจากการ
ปฏิบัติกิจวัตรประจ าวัน ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
๔. ด้านความสุขทางสังคม 
    ๔.๑ ท่านสามารถใช้ชีวิตร่วมกับคนอ่ืน
ที่ไม่ใช่สมาชิกในครอบครัวได้อย่างมี
ความสุข ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    ๔.๒ ท่านรู้สึกมีความสุขที่ได้แบ่งปันกับ
สมาชิกในสังคม ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    ๔.๓  ท่านมีความรู้สึกที่ดีที่ได้ช่วยเหลือ
เกื้อกูลซึ่งกันและกันกับสมาชิกในชุมชน ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    ๔.๔ ท่านสามารถเข้าร่วมกิจกรรมทาง
สังคมกับสมาชิกในชุมชนได้อย่างมี
ความสุข ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 
    ๔.๕  ท่านได้รับการยอมรับว่า เป็น
สมาชิกในชุมชนที่ท่านอาศัยอยู่ ๑ ๑ ๑ ๓ ๑ 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก ง 

ค่าความเชื่อมั่นแบบสอบถาม 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



๑๖๘ 
 

 

ตารางภาคผนวกที่ ๓ ผลการทดสอบหาค่าอ านาจจ าแนกของแบบสอบถามและการหาค่าสมัประสิทธิ์
อย่างง่ายระหวา่งรายข้อกับรวมทุกข้อ (Item-total Correlation) 

 

Item-Total Statistics 

 

Scale Mean 
if Item 

Deleted 

Scale 
Variance if 

Item Deleted 

Corrected 
Item-Total 
Correlation 

Cronbach's 
Alpha if Item 

Deleted 
ค ำถำมข้อที่ 1 182.23 482.047 .041 .926 
ค ำถำมข้อที่ 2 182.47 476.671 .143 .926 
ค ำถำมข้อที่ 3 182.23 468.461 .420 .924 
ค ำถำมข้อที่ 4 182.57 465.013 .553 .923 
ค ำถำมข้อที่ 5 182.63 457.964 .549 .923 
ค ำถำมข้อที่ 6 182.53 482.120 .015 .927 
ค ำถำมข้อที่ 7 182.70 453.183 .695 .922 
ค ำถำมข้อที่ 8 181.97 489.551 .172 .929 
ค ำถำมข้อที่ 9 182.73 453.444 .576 .923 
ค ำถำมข้อที่ 10 182.83 456.695 .414 .925 
ค ำถำมข้อที่ 11 182.63 467.482 .359 .925 
ค ำถำมข้อที่ 12 182.33 466.161 .478 .924 
ค ำถำมข้อที่ 13 182.80 450.786 .595 .922 
ค ำถำมข้อที่ 14 182.97 456.447 .583 .923 
ค ำถำมข้อที่ 15 182.43 452.599 .655 .922 
ค ำถำมข้อที่ 16 182.17 456.902 .573 .923 
ค ำถำมข้อที่ 17 182.20 446.303 .764 .921 
ค ำถำมข้อที่ 18  182.50 440.810 .828 .920 
ค ำถำมข้อที่ 19  182.10 450.300 .714 .921 
ค ำถำมข้อที่ 20 182.70 453.941 .653 .922 
ค ำถำมข้อที่ 21 182.60 441.145 .810 .920 
ค ำถำมข้อที่ 22 182.43 459.495 .669 .922 
ค ำถำมข้อที่ 23 182.60 445.076 .769 .921 
ค ำถำมข้อที่ 24 182.47 457.568 .631 .922 
ค ำถำมข้อที่ 25 182.27 456.478 .729 .922 
ค ำถำมข้อที่ 26 182.80 454.234 .606 .922 
ค ำถำมข้อที่ 27 182.50 452.672 .678 .922 
ค ำถำมข้อที่ 28 182.53 467.568 .442 .924 



๑๖๙ 
 

 

ตารางภาคผนวกที่ ๓ (ต่อ) 
 

Item-Total Statistics 

 

Scale Mean 
if Item 

Deleted 

Scale 
Variance if 

Item Deleted 

Corrected 
Item-Total 
Correlation 

Cronbach's 
Alpha if Item 

Deleted 
ค ำถำมข้อที่ 29 182.43 453.495 .634 .922 
ค ำถำมข้อที่ 30 182.73 461.375 .548 .923 
ค ำถำมข้อที่ 31 181.87 469.706 .404 .924 
ค ำถำมข้อที่ 32 181.70 477.941 .145 .926 
ค ำถำมข้อที่ 33 181.63 470.171 .322 .925 
ค ำถำมข้อที่ 34 182.10 464.024 .419 .924 
ค ำถำมข้อที่ 35 181.67 462.575 .503 .923 
ค ำถำมข้อที่ 36 181.50 479.017 .142 .926 
ค ำถำมข้อที่ 37 181.67 470.299 .308 .925 
ค ำถำมข้อที่ 38  181.60 481.766 .037 .927 
ค ำถำมข้อที่ 39 182.00 471.517 .282 .925 
ค ำถำมข้อที่ 40 181.53 485.085 .059 .927 
ค ำถำมข้อที่ 41 181.83 475.109 .268 .925 
ค ำถำมข้อที่ 42 181.53 475.637 .224 .925 
ค ำถำมข้อที่ 43 181.93 464.892 .520 .923 
ค ำถำมข้อที่ 44 181.77 477.426 .138 .926 
ค ำถำมข้อที่ 45 181.67 479.954 .100 .926 
ค ำถำมข้อที่ 46 181.70 479.183 .118 .926 
ค ำถำมข้อที่ 47 181.67 476.644 .159 .926 
ค ำถำมข้อที่ 48 181.60 475.490 .184 .926 
ค ำถำมข้อที่ 49 181.57 477.013 .184 .926 
ค ำถำมข้อที่ 50 181.47 472.189 .305 .925 
 

Reliability Coefficients 
N of Cases =     30.0                    N of Items = 50 
Alpha =    .925 
 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาคผนวก จ 

แบบสรุปโครงการ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



๑๗๑ 
 

แบบสรุปโครงการวิจัย 

สัญญาเลขที่ ว.๐๒๑/๒๕๖๑ 
ชื่อโครงการ ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย 
ผู้วิจัย  นางสาวภัณฑิลา  น้อยเจริญ 
วิทยาเขตหนองคาย มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 
โทร. ๐๘๘๓๔๐๔๒๖๙  E-mail. nid5269@gmail.com 
ความเป็นมาและความส าคัญ 
        การวิจัย ต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอ
เมือง จังหวัดหนองคาย เกิดจากผู้วิจัยสนใจเกี่ยวกับการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ที่ต้องเป็นผู้รับผิดชอบในการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุ จึง
จ าเป็นอย่างยิ่งที่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นจะต้องตระหนักและให้ความส าคัญกับการจัด
สวัสดิการผู้สูงอายุให้เป็นไปตามมาตรฐานที่ก าหนด เพ่ือให้เป็นไปอย่างมีคุณภาพและ
ประสิทธิภาพในการด าเนินงานตามอ านาจหน้าที่ที่ได้รับมอบหมาย จึงมีการก าหนดมาตรฐาน
ในการสงเคราะห์ผู้สูงอายุขึ้นมา จ านวน ๖ มาตรฐาน เพ่ือใช้เป็นกรอบในการวัดมาตรฐานใน
การด าเนินงานเพ่ือจัดสวัสดิการให้กับผู้สูงอายุ จากการด าเนินงานด้านสวัสดิการส าหรับ
ผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่จะต้องด าเนินการให้เป็นไปตามมาตรฐานและ
ตัวชี้วัดที่ก าหนดไว้ในมาตรฐานการสงเคราะห์ผู้สูงอายุ จึงท าให้ผู้วิจัย เกิดความสนใจว่า การ
ด าเนินงานด้านสวัสดิการผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  จังหวัด
หนองคาย  อันจะก่อให้เกิดการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุในรูปแบบของความเอ้ืออาทรต่อ
ผู้สูงอายุอย่างไร  เพ่ือพัฒนาเป็นต้นแบบความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นในอ าเภอเมือง  จังหวัดหนองคายต่อไป 
วัตถุประสงค์การวิจัย 
        ๑. เพ่ือศึกษาปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรแก่ผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
        ๒. เพ่ือสร้างต้นแบบการจัดสวัสดิการด้วยความเอื้ออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคายในเชิงนโยบายสาธารณะ 
        ๓.  เพ่ือศึกษาข้อเสนอแนะต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
ผลการวิจัย 
        ๑. ปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอื้ออาทรแก่ผู้สูงอายุ
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย  โดยรวมอยู่ในระดับปาน
กลาง   เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า มีระดับปัจจัยสงเคราะห์ผู้สูงอายุอยู่ในระดับปาน
กลางทุกด้าน เรียงล าดับค่าเฉลี่จากมากไปน้อย ๓ อันดับแรก คือ ปัจจัยด้านมาตรฐานด้าน



๑๗๒ 

สุขภาพและการรักษาพยาบาล รองลงมาคือ ปัจจัยด้านรายได้ ปัจจัยด้านนันทนาการ และ
ปัจจัยมาตรฐานด้านความมั่นคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการคุ้มครอง 
        ๒.  การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ของปัจจัยที่มีผลต่อการจัดสวัสดิการด้วยความเอื้ออาทร
คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย โดยเป็น
การวิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างตัวแปรอิสระกับตัวแปรตาม  พบว่า  ปัจจัยที่มีค่า
สหสัมพันธ์กับความเอ้ืออาทรต่อผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย มีมีความสัมพันธ์กับตัวแปรปัจจัยด้านการสร้างบริการทางสังคมและ
เครือข่ายเกื้อหนุน มากที่สุด โดยมีค่าความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ า เท่ากับ .๒๒๗ รองลงมาคือ 
ปัจจัยด้านความม่ันคง ครอบครัว ผู้ดูแลและการปกครอง มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก 
เท่ากับ .๑๔๖ ปัจจัยด้านนันทนาการ มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๑๓๗ 
โดยรวมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ .๐๑ ปัจจัยด้านรายได้ มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ า
มาก เท่ากับ .๐๖๘ ปัจจัยด้านที่พักอาศัย มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๐๕๙ 
และปัจจัยด้านสุขภาพและการรักษาพยาบาล มีความสัมพันธ์อยู่ในระดับต่ ามาก เท่ากับ .๐๒๔ 
โดยรวมอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ ส่วนผลการวิเคราะห์อ านาจพยากรณ์ของปัจจัยต่างๆ ที่มี
ผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย 
พบว่า ปัจจัยที่มีผลต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง 
จังหวัดหนองคาย  โดยรวม ได้ร้อยละ ๗.๒ มีค่า R๒= .๐๗๒ และมีค่าของ F เท่ากับ ๔.๕๘๓ 
ซึ่งมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ α.๐๑ 

  ๓. ข้อเสนอแนะต่อการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุ ดังนี้ 
  ๓.๑) ควรมีกฎหมายที่ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเพ่ิมงบประมาณส าหรับการจัด

สวัสดิการในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ 
  ๓.๒) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ต้องส่งเสริมให้มีการจัดกิจกรรมนันทนาการ

ส าหรับผู้สูงอายุให้มากข้ึนยิ่งกว่าเดิม 
  ๓.๓) รัฐบาลควรเพิ่มงบประมาณในการฝึกอบรมสร้างอาชีพให้กับผู้สูงอายุตาม

ศักยภาพของผู้สูงอายุในแต่ละท้องถิ่น 
  ๓.๔) การด าเนินงานตามนโยบายของรัฐบาลต้องมีการจัดสรรงบประมาณให้

เพียงพอต่อการด าเนินงานขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
 ๓ .๕) ควรมีการตรวจสอบสิทธิในการรักษาพยาบาลของผู้สูงอายุว่าได้รับสิทธิการ

รกัษาอย่างไร 
 ๓.๖) จัดโครงการเตรียมตัวก่อนเป็นผู้สูงอายุให้กับประชาชนทั่วไป ลูกจ้าง พนักงาน

เอกชน หรือแม้แต่ข้าราชการ เพ่ือเป็นฐานในการเตรียมความพร้อมการเข้าสู่วัยผู้สูงอายุได้
อย่างมีความสุข ทั้งเรื่องของสุขภาพ ที่อยู่อาศัย อาชีพ  

 ๓.๗) รัฐบาลควรจัดโครงการส าหรับสร้างจิตส านึกใหม่ให้กับประชาชนใหม่ โดยไม่
หวังพ่ึงต่อรัฐสวัสดิการเท่านั้น  



๑๗๓ 

 ๓.๘) ส่งเสริมอาชีพให้กับผู้สูงอายุได้มีอาชีพเพ่ือที่จะได้มีรายได้เพียงพอส าหรับการ
ด ารงชีพของผู้สูงอายุ 

 ๓.๙) สร้างเครือข่ายเมืองอัจฉริยะ ๔.๐ ติดตั้งเครื่องติดตามตัวผู้สูงอายุส าหรับการ
ติดต่อขอความช่วยเหลือกรณีฉุกเฉินกับองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

 ๓.๑๐) รัฐบาลควรเพิ่มสวัสดกิารให้กับผู้สูงอายุ คือ การเพ่ิมอัตราของเบี้ยยังชีพ
ผู้สูงอายุ เพราะรายได้ของผู้สูงอายุ คือ เงินเบี้ยยังชีพที่ได้รับจากท้องถิ่นเป็นหลัก 

 ๓.๑๑) สร้างกิจกรรมการเรียนรู้เพื่อเสริมทักษะในการด าเนินชีวิตให้กับผู้สูงอายุ 
เพ่ือให้ผู้สูงอายุใช้ชีวิติได้อย่างมีความสุข 
การน าผลการวิจัยไปใช้ประโยชน์ 
        ๑. องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในอ าเภอเมือง จังหวัดหนองคาย สามารถน าความรู้
เกี่ยวกับการประยุกต์การจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุ เพื่อให้สอดคล้องกับบริบทและความ
ต้องการของผู้สูงอายุในแต่ละท้องถิ่นได้ตามความเหมาะสม 

       ๒. เครือข่ายองค์กรผู้ดูแลผู้สูงอายุในจังหวัดหนองคายสามารถใช้ประโยชน์จาก
ผลการวิจัยในการจัดสวัสดิการส าหรับผู้สูงอายุ 

       ๓. อาจารย์ นักวิชาการ นิสิตของมหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย น าข้อมูล
จากการวิจัยไปพัฒนากิจกรรมในพ้ืนที่ตนเอง เช่น การพัฒนาเครือข่ายผู้ดูแลผู้สูงอายุในพ้ืนที่ 
การประชาสัมพันธ์ 
        มีการประชาสัมพันธ์ผลการวิจัยทางสิ่งพิมพ์ 









ประวตัผู้ิวจิยั 

ช่ือ-สกลุ 

วนั / เดือน /ปีเกดิ 

สถานทีอ่ยู่ปัจจุบัน 

ต าแหน่ง 

สถานทีท่ างาน 

ประวตัิการศึกษา 

พ.ศ. 2538 

พ.ศ. 2540 

พ.ศ. 2542 

พ.ศ. 2551 

พ.ศ. 2553 

 พ.ศ. 2557 

นางสาวภณัฑิลา  นอ้ยเจรญิ 

- 
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อาจารย์ 

สาขารัฐประศาสนศาสตร์ คณะสังคมศาสตร์ 

มหาวทิยาลยัมหาจุฬาลงกรณราชวทิยาลยั 

วทิยาเขตหนองคาย 

ประกาศนียบตัรวชิาชีพ บริหารธุรกิจ สาขาการบญัชี 
วทิยาลยัเทคนิคหนองคาย 
ประกาศนียบตัรวชิาชีพช้นัสูง บริหารธุรกิจ สาขาการบญัชี 
วทิยาลยัเทคนิคหนองคาย 
บริหารธุรกิจบณัฑิต บธ.บ.  (การบญัชี) 
มหาวทิยาลยัเกริก 
รัฐประศาสนศาสตรมหาบณัฑิต รป.ม. (รัฐประศาสนศาสตร์) 
มหาวทิยาลยัราชภฏัมหาสารคาม 
บริหารธุรกิจมหาบณัฑิต บธ.ม. (บริหารุรกิจ) 
มหาวทิยาลยัรามค าแหง 
รัฐประศาสนศาสตรดุษฎีบณัฑิต รป.ด. (รัฐประศาสนศาสตร์) 
มหาวทิยาลยัราชภฏัมหาสารคาม 


