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Healthy Ageing

 จากการสำรวจประชากรโลกขององคการสหประชาชาติ (The United Nation 

Organization : UN) พบวาในปจจุบันประชากรสูงอายุทั่วโลกมีจำนวนมากขึ้นอยางรวดเร็วและ

มแีนวโนมทีจ่ะสงูขึน้เชนนีอ้ยางตอเนือ่ง รวมถงึประเทศไทยกเ็ผชญิสถานการณเชนเดยีวกนันี ้และ

ประเทศไทยไดกาวเขาสูภาวะสังคมสูงอายุ (Ageing Society) คือมีผูสูงอายุมากกวารอยละ 10 

ของประชากรทั้งหมดของประเทศ ตั้งแตป 2548 เปนตนมา โดยเปนที่ทราบและยอมรับกันวา

ผูสูงอายเุปยมดวยประสบการณทีส่รางสมมาอยางยาวนาน เปนทรพัยากรทีม่คีณุคาของประเทศ

ชาต ิเมือ่เขาสูวยัสงูอายคุวามเปลีย่นแปลงตาง ๆ  ทัง้ทางรางกาย จติใจ อารมณและสงัคม เริม่เขา

มาอยางหลกีเลีย่งไมได ดงันัน้การดแูลสขุภาพผูสูงอายอุยางครบถวนรอบดาน จงึเปนกระบวนการ

สรางภูมิคุมกันชีวิตและการสรางเสริมสุขภาพที่เปยมประสิทธิภาพเปนอยางยิ่ง

 ผูเขียนไดรวบรวมแนวทางในการสรางเสริมสุขภาพผูสูงอายุเพื่อใหสามารถเขาสูภาวะ 

“ผูสูงอายุที่มีสุขภาพดี” (Healthy Ageing) ตามคำแนะนำขององคการอนามัยโลก (World 

Health Organization: WHO) ซ่ึงจำเปนตองบูรณาการหลายภาคสวนเขามารวมกัน ไมวา

จะเปน ตัวผูสูงอายุเอง ผูดูแลผูสูงอายุ ครอบครัว สังคมชุมชน องคกรปกครองสวนทองถิ่น 

หนวยงานภาครัฐบาล และภาคีเครือขายตาง ๆ ที่เกี่ยวของ รวมทั้งยังไดกลาวถึงการเขาถึงสิทธิ์

และแหลงประโยชนตางๆ ตลอดจนการมสีวนรวม การจัดกจิกรรมในสงัคม และการใชเทคโนโลยี

สมัยใหมที่เหมาะสม เขามาเปนสวนหนึ่งของการดูแลและดำรงชีวิตของผูสูงอายุ 

 ผูเขียนไดเรียบเรียงหนังสือ “ผูสูงอายุที่มีสุขภาพดี” ใหอานและทำความเขาใจไดงาย 

ถกูตองตามหลกัวชิาการ มเีนือ้หาและขอมลูทีท่นัสมยั เหมาะสมกบัผูอานทกุระดบั ท้ังประชาชน

ทัว่ไป อาจารย นกัวชิาการ นสิตินกัศกึษา ทัง้ทางดานวทิยาศาสตรสขุภาพและศาสตรอืน่ๆ ทีส่นใจ

ทุกสาขา หวังเปนอยางยิ่งวาหนังสือเลมนี้จะเปนประโยชนในการสรางเสริมสุขภาพทุกมิติของ

ผูสงูอาย ุทำใหผูสงูอายมุสีขุภาพทีด่ ีมคีวามสขุ มคีวามมัน่คงในชวีติ สงผลตอการยกระดบัคณุภาพ

ชีวิตและสามารถดำรงชีวิตในสังคมไดอยางมีเกียรติและศักดิ์ศรี
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 ผูชวยศาสตราจารย ดร.จักรกฤษณ วังราษฎร สำเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรี วท.บ. 
(สาธารณสขุศาสตร) สาขาอาหารและโภชนาการ คณะสาธารณสขุศาสตร มหาวทิยาลยัมหดิล ในป 
2541 ระดับปริญญาโท วท.ม. สาขาอาหารและโภชนาการเพื่อการพัฒนา (หลักสูตรนานาชาติ) 
สถาบนัวจิยัโภชนาการ มหาวทิยาลยัมหดิล ในป 2545 และตอมาไดสำเรจ็การศกึษาระดบัปรญิญา
เอก ปร.ด. (วทิยาศาสตรและเทคโนโลยกีารอาหาร) คณะอตุสาหกรรมเกษตร มหาวทิยาลยัเชยีงใหม 
มีความสนใจและเชี่ยวชาญดานอาหารและโภชนาการในประชากรทุกกลุมวัย โดยเฉพาะกลุมวัย
สงูอายซุึง่เปนวยัทีม่กีารเปลีย่นแปลงหลายประการทีอ่าจจะสงผลตอภาวะโภชนาการได จงึไดทำงาน
วชิาการและงานวจิยัทีเ่กีย่วของดานผูสงูอายจุำนวนมาก โดยมีผลงานวจิยัท่ีไดรับการเผยแพรตีพมิพ
ในวารสารภายในประเทศมากกวา 30 เรื่อง และวารสารตางประเทศที่อยูในฐานขอมูลซึ่งเปนที่
ยอมรับ เชน SCOPUS และ ISI มากกวา 10 เร่ือง นอกจากนัน้ยงัมคีวามสนใจในดานของการบรหิาร
จดัการระบบบรกิารสขุภาพ การพฒันาคณุภาพระบบบรกิารสขุภาพ เพือ่ใหประชาชนไดรบับรกิาร
ดานสุขภาพที่มีคุณภาพและประสิทธิภาพสูงสุด จึงไดศึกษาเพิ่มเติมในหลักสูตรตางๆ อีกหลาย
หลกัสตูร เชน Certificate in Public Health (Taipei Medical University, Taiwan),  Certificate 
in Healthcare Operational Management และ Certificate in Healthcare Quality 
Management (Asia Learning Management Center, Singapore), Global Health 
Fellowship Program (The International Health Policy Program, Thailand) เปนตน 
 ผูชวยศาสตราจารย ดร.จักรกฤษณ วังราษฎร มีประสบการณการทำงานมาอยางยาวนาน 
อาทิ เคยดำรงตำแหนง อาจารยประจำสำนักวิชาวิทยาศาสตรสุขภาพ มหาวิทยาลัยแมฟาหลวง 
รองคณบดีฝายวชิาการ คณะวทิยาศาสตรการแพทย มหาวทิยาลัยพะเยา และปจจบัุนดำรงตำแหนง 
หัวหนาสำนักวิชาสาธารณสุขศาสตร และ ประธานหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรดุษฎีบัณฑิต คณะ
สาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม นอกจากนั้นยังใหบริการวิชาการแกหนวยงานตางๆ 
ภายนอก ทั้งในบทบาทของการเปนอาจารยพิเศษ วิทยากร ผูทรงคุณวุฒิ อาจารยที่ปรึกษา ใหกับ
สถาบนัการศกึษาตางๆ เชน  Graduate School of Human Life Sciences, Jumonji University, 
Saitama, Japan มหาวิทยาลยัราชภฏัเชียงใหม มหาวทิยาลยัราชภฏัเชยีงราย มหาวทิยาลยัพะเยา 
รวมทั้งเปนผูประเมินบทความวิชาการใหกับวารสารวิชาการทั้งในและตางประเทศ เชน Vaccine, 
Journal of Health Research, Journal of Public Health and Development, Journal of 
Health Science and Alternative Medicine, Malaysian Journal of Public Health Medicine 
วารสารการสงเสรมิสขุภาพและอนามยัสิง่แวดลอมลานนา วารสารสาธารณสขุศาสตร มหาวทิยาลยั
ขอนแกน และวารสารวิชาการมหาวิทยาลัยราชภัฏเพชรบุรี เปนตน 
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	สั งคมผู้้�สููงอายุุโดยสมบููรณ์์ (Aged Society) จะเป็็นสัังคมที่่�มีีประชากรอายุุ 60 ปีีขึ้้�นไปที่่� 
อยู่่�จริงในพื้้�นที่่�ต่่อประชากรทุุกช่่วงอายุุในพื้้�นที่่�เดีียวกััน และมีีอััตราเท่่ากัับหรืือมากกว่่าร้้อยละ 20 ขึ้้�นไป 
หรืือมีีประชากรอายุุ 65 ปีีขึ้้�นไป ที่่�อยู่่�จริงในพื้้�นที่่�ต่่อประชากรทุุกช่่วงอายุุในพื้้�นที่่�เดีียวกััน อััตรา
เท่่ากัับหรืือมากกว่่าร้้อยละ 14 ขึ้้�นไป ในปีี พ.ศ. 2564 ประเทศไทยมีสััดส่่วนประชากรกลุ่่�มอายุุ 60 ปีี 
ขึ้้�นไป มากกว่่า 12 ล้้านคน หรืือคิิดเป็็นสััดส่่วนประมาณ 1 ใน 6ของประชากรไทย ถืือเป็็นอัันดัับ 2 
ในกลุ่่�มประเทศอาเซีียน รองจากประเทศสิงคโปร์์ ส่่งผลให้้ประเทศไทยกำำ�ลัังก้้าวเข้้าสู่่�ภาวะสัังคม 
ผู้้�สููงอายุุโดยสมบููรณ์์ การเข้้าสู่่�สังคมผู้้�สููงอายุุโดยสมบููรณ์์นี้้�มีีผลต่่อประเทศในหลายมิติิ เช่่น  
มีีผลกระทบกับัจำำ�นวนแรงงานในตลาด ต้้องมีกีารเตรียีมความพร้้อมด้้านสาธารณสุขุและสัังคมที่่�ต้้อง
คอยดููแลสุขภาพของผู้้�สููงอายุุ โดยเฉพาะผู้้�สููงอายุุที่่�มีีสุุขภาพร่่างกายไม่่แข็็งแรง หรืือเจ็็บป่่วย  
การดููแลให้้ผู้�สููงอายุุมีีสุุขภาพดีีจึึงมีีความสำำ�คัญมาก

	 หนัังสืือ “ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีสุุขภาพดีี” เล่่มนี้้�ที่่�เขีียนโดย ผู้้�ช่่วยศาสตราจารย์์ ดร.จัักรกฤษณ์์ วัังราษฎร์์
คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิิทยาลััยเชีียงใหม่่ นัับว่่าเป็็นหนัังสืือที่่�มีีความทัันสมัย ให้้ความรู้้�ใน 
หลากหลายมิติิที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับผู้้�สููงอายุุ เช่่น สถานการณ์์และแนวโน้้มผู้้�สุุงอายุุ นโยบายและมาตรการ
จากภาครััฐ การเตรียมความพร้้อมเพื่่�อเข้้าสู่่�ภาวะสููงวััย การดููแลผู้�สููงอายุุแบบมีีส่่วนร่่วมของครอบครััว
และชุุมชน การดููแลด้้านโภชนาการ การส่่งเสริมการออกกำำ�ลัังกาย การส่่งเสริมสุุขภาพจิิตและ 
การส่่งเสริมศัักยภาพการดููแลผู้�สููงอายุุในครอบครััว หนัังสืือเล่่มนี้้�มีีประโยชน์์อย่่างยิ่่�งต่่อนัักศึึกษา 
และผู้้�ที่่�สนใจดููแลผู้�สููงอายุุ และเป็็นคู่่�มืือให้้กับอาจารย์์มหาวิิทยาลััยในสถาบัันต่่าง ๆ ใช้้ประกอบ 
การสอนในรายวิชาที่่�เกี่่�ยวข้้องได้้อีกด้้วย

	 หนัังสืือเล่่มนี้้�ได้้เขีียนขึ้้�นมาจากประสบการณ์์การทำำ�งาน การสอน และการทำำ�วิจััยของผู้้�แต่่ง 
และได้้นำำ�เสนอเป็็นรููปแบบหนัังสืือที่่�อ่่านได้้ง่าย มีีการใช้้ภาษาที่่�ถููกต้้อง นอกจากนั้้�นหนัังสืือเล่่มนี้้� 
ยัังได้้ผ่่านการประเมิินจากผู้้�ทรงคุุณวุฒิิในสาขาวิิชาแล้้ว อัันเป็็นการช่่วยยืืนยัันถึึงความถููกต้้อง 
ทางวิิชาการของหนัังสืือ นัับว่่าเป็็นหนัังสืือวิิชาการที่่�มีีคุุณค่าอีีกเล่่มหน่ึ่�งที่่�สำำ�นักพิิมพ์์มหาวิิทยาลััย
เชีียงใหม่่รู้้�สึึกยิินดีีที่่�ได้้มีโอกาสเป็็นผู้้�ดำำ�เนิินการพิิมพ์์และจััดจำำ�หน่่าย
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ศาสตราจารย์์ นายสัตวแพทย์์ ดร. กรกฎ งานวงศ์์พาณิิชย์์
บรรณาธิิการบริิหารสำำ�นักพิิมพ์์มหาวิิทยาลััยเชีียงใหม่่
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	ส ถานการณ์์ผู้้�สููงอายุใุนประเทศไทยมีสััดส่่วนเพิ่่�มสููงขึ้้�น ส่่งผลให้้ประเทศไทยเป็็นสัังคมของ
ผู้้�สููงอายุุตามคำำ�นิยามขององค์์การสหประชาชาติิ ที่่�นิิยามว่่าประเทศใดซ่ึ่�งมีีประชากรอายุุ 60 ปีีขึ้้�น
ไป เป็็นสััดส่่วนเกิินร้้อยละ 10 ของประชากรทั้้�งประเทศ และในขณะเดีียวกัันประชากรวััยแรงงาน
ของไทยที่่�มีีหน้้าที่่�เกื้้�อหนุุนดููแลผู้้�สููงอายุก็ุ็มีีสััดส่่วนลดลงเช่่นกััน เนื่่�องจากอัตัราการเกิดิของประชากร
ในประเทศลดลง อย่่างไรก็็ตาม การเพิ่่�มขึ้้�นของประชากรผู้้�สููงอายุุในประเทศอาจส่งผลให้้เกิิดปััญหา
ในอนาคต อาทิิ งบประมาณในการดููแลและรัักษาสุุขภาพ เนื่่�องจากผู้้�สููงอายุุมีีการเปลี่่�ยนแปลงใน
ทางเสื่่�อมถอยทั้้�งด้้านร่่างกาย จิิตใจ สัังคม และจิิตวิญญาณ ทำำ�ให้้ประสิิทธิิภาพในการทำำ�งานของ
ระบบต่่าง ๆ ลดลง มีีโอกาสเจ็็บป่่วยด้้วยโรคต่่าง ๆ มากขึ้้�น จึึงเกิิดปััญหาสุุขภาพได้้มากกว่่าวััยอื่่�น 
ดัังนั้้�น การส่่งเสริมสุุขภาพจึึงมีีความจำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�ง เพื่่�อคงสภาพและชะลอความเสื่่�อมสภาพตามอายุุ
ให้้ยืืนนานที่่�สุุด และให้้ผู้�สููงอายุุมีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี อยู่่�ในสัังคมได้้อย่่างเป็็นปกติิสุุข สมศัักดิ์์�ศรี

	 หนัังสืือเล่่มนี้้�ได้้นำำ�เสนอประเด็็นที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับผู้้�สููงอายุุและการส่่งเสริมสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ
อย่่างครอบคลุุมทุุกมิิติิ ทั้้�งมิิติิด้้านกาย จิิตใจ สัังคม และจิิตวิญาณ นอกจากนั้้�นยัังเชื่่�อมโยงประเด็็น
อื่่�น ๆ  ที่่�เกี่่�ยวข้้อง และมีีความสำำ�คัญต่่อการส่่งเสริมสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ ได้้แก่่ บทบาทของผู้้�ดููแลผู้�สููงอายุุ
 ครอบครััว ชุุมชน และภาคีีเครืือข่่ายที่่�เกี่่�ยวข้้องทุุกระดัับ โดยผู้�เขีียนได้้ค้้นคว้้าและอ้้างอิิงจากเอกสาร
ทางวิิชาการ รวมถึึงแหล่่งข้้อมููลที่่�มีีคุุณภาพมีีความน่่าเชื่่�อถืือในระดัับสููง บููรณาการเข้้ากัับ
ประสบการณ์์ในการทำำ�งานบริิการวิิชาการและงานวิิจััยด้้านผู้้�สููงอายุุ ที่่�มีีผลงานการเผยแพร่่ตีีพิิมพ์์
ในวารสารระดัับชาติิและนานาชาติิที่่�มีีชื่่�อเสีียง จากนั้้�นนำำ�มาประมวลเป็็นองค์์ความรู้้�ด้้านการส่่ง
เสริมสุุขภาพผู้้�สููงอายุุที่่�มีีความถููกต้้องทางวิิชาการ ทัันสมัย สามารถนำำ�ไปประยุุกต์์ใช้้ได้้จริง หนัังสืือ
เล่่มนี้้�จึึงเหมาะกัับผู้้�สนใจทั่่�วไป นิิสิิต นัักศึึกษา ในระดัับอุุดมศึึกษา อาจารย์์ นัักวิิจััย นัักวิิชาการ 
บุุคลากรทางด้้านสาธารณสุขและวิิทยาศาสตร์สุุขภาพ ที่่�สนใจในการส่่งเสริมสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ 

	ผู้ �เขีียนหวัังเป็็นอย่่างยิ่่�งว่่า หนัังสืือเล่่มนี้้�จะเป็็นประโยชน์์อย่่างมากในการดำำ�เนิินงานด้้าน
การส่่งเสริมสุุขภาพผู้้�สููงอายุุ และเป็็นส่่วนหน่ึ่�งในการทำำ�ให้้ผู้�สููงอายุุในประเทศไทยมีสุุขภาพและ
คุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี เป็็นทรััพยากรที่่�ทรงคุุณค่าของประเทศชาติิสืืบไป 
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01
แนวคิิดเบ้ื้�องต้้น
เก่ี่�ยวกัับผู้้�สููงอายุุ

บทท่ี่� 1



ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีสุุขภาพดีี

2

บทนำำ�
	ผู้ �สููงอายุุถืือเป็็นทรััพยากรมนุุษย์ท์ี่่�ทรงคุุณค่าและเปี่่�ยมไปด้้วยประสบการณ์์ที่่�เป็็นประโยชน์์
ต่่อสัังคม เนื่่�องจากเป็็นผู้้�ที่่�ได้้ใช้้ชีวิิตของการทำำ�งานเพื่่�อสัังคมและประเทศชาติิมาอย่่างยาวนาน  
อีีกทั้้�งเป็็นผู้้�สั่่�งสมความรู้้� ความสามารถ ทัักษะและประสบการณ์์ต่่าง ๆ  ไว้้มากมาย จึึงไม่่ใช่่เรื่่�องแปลก
หากจะกล่่าวว่่าผู้้�สููงอายุุคืือ ปููชนีียบุคคล ที่่�เป็็นดั่่�งคลัังสมองและเป็็นภููมิปััญญาของแผ่่นดิิน  
ดัังนั้้�น องค์์การอนามััยโลก (World Health Organization: WHO) จึึงได้้ให้้ความสำำ�คัญกัับการ 
ส่่งเสริมสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุเพื่่�อให้้มีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี ด้้วยความตระหนัักว่่า มนุุษย์์เราเมื่่�อถึึงวััยสููง
อายุุย่่อมต้้องเผชิิญกัับการปรัับตััวหลายประการ ทั้้�งการรัับมืือกัับการเปลี่่�ยนแปลงของร่่างกาย  
รัับมืือกัับการเปลี่่�ยนแปลงของรายได้้อันเนื่่�องมาจากการเกษีียณอายุุ รัับมืือกัับการตายจากของคู่่�ชีวิิต
และบุุคคลใกล้้ชิด รวมถึึงรัับมืือกัับการเปลี่่�ยนแปลงของบทบาททางสังัคม ส่่งผลให้้ผู้�สููงอายุตุ้้องมีีการ
ปรัับตััวในการดำำ�เนิินชีีวิิตและมีีการวางแผน มีีการเตรียมความพร้้อมรองรัับการเปลี่่�ยนแปลงไว้้ล่วงหน้้า 
ซ่ึ่�งจะทำำ�ให้้สามารถใช้้ชีวิิตต่่อไปได้้อย่า่งราบรื่่�นและมีีความสุุข ในทางกลัับกัันหากผู้้�สููงอายุไุม่่สามารถ
ปรัับตััวต่่อการเปลี่่�ยนแปลงดัังที่่�กล่่าวมาได้้ อาจก่อให้้เกิิดความขััดแย้้งในตนเองจนส่่งผลต่่อความสุุข
ในการดำำ�เนิินชีีวิิตของผู้้�สููงอายุุได้้เช่่นกััน 

	ดั งนั้้�นการส่่งเสริมสุุขภาพผู้้�สููงอายุุจึึงเป็็นหน้้าที่่�ของผู้้�ที่่�เกี่่�ยวข้้องหลายส่วน นัับตั้้�งแต่่ลููกหลาน 
ญาติิ พี่่�น้้องในครอบครััว ไปจนถึึงชุุมชนและสัังคมโดยรอบ ที่่�จะต้้องเข้้ามามีีบทบาทร่่วมกัันในการ
จััดกระบวนการส่่งเสริมและดููแลสุขภาพของผู้้�สููงอายุุ อย่่างไรก็็ตาม การจััดกิิจกรรมต่่าง ๆ จำำ�เป็็น
ต้้องเข้้าใจในบริิบทต่่าง ๆ ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับผู้้�สููงอายุุให้้ครอบคลุุมทุุกด้้าน จึึงจะสามารถตอบสนอง 
ความต้้องการของผู้้�สููงอายุุและนำำ�ไปสู่่�การมีีสุุขภาพและคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีได้้อย่่างแท้้จริง

แนวคิิดเบ้ื้�องต้้นเก่ี่�ยวกัับผู้้�สููงอายุุ

บทท่ี่� 1
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	นั กพฤฒวิทยาแบ่่งการสููงอายุุออกเป็็น 2 มุุมมอง คืือ มุุมมองทางด้้านชีีววิิทยา และมุุมมอง
ทางด้้านสัังคมวิิทยา ซ่ึ่�งมีีจุุดสนใจที่่�แตกต่่างกััน โดยมุมมองทางด้้านชีีววิิทยาจะมองการสููงอายุุเป็็นการ
เปลี่่�ยนแปลงทางด้้านร่่างกาย มีีการเสื่่�อมถอยของอวััยวะที่่�นำำ�ไปสู่่�การเป็็นโรคและความเจ็็บป่่วย 
ถืือว่่ากระบวนการนี้้�เกิิดขึ้้�นตามธรรมชาติิ ไม่่สามารถหยุุดหรืือห้้ามไม่่ให้้เกิิดได้้ ไม่่มีีความเกี่่�ยวข้้อง
กัับกระบวนการทางวััฒนธรรมและสัังคม มนุุษย์ทุ์ุกคนจะต้้องเข้้าสู่่�กระบวนการสููงอายุุอย่่างหลีีกเลี่่�ยง
ไม่่ได้้ ในขณะที่่�มุุมมองทางด้้านสัังคมวิิทยามองว่่าการสููงอายุุเป็็นการประกอบสร้้างและหล่่อหลอม
ทางสัังคม การสููงอายุุเป็็นภาพหรืือภาวะที่่�ถููกสร้้างขึ้้�นมา ซ่ึ่�งอาจมีความแตกต่่างกัันออกไปในแต่่ละ
สัังคม (รศรินทร์์ เกรย์์ และคณะ, 2550) แต่่ไม่่ว่่าจะมองผู้้�สููงอายุุด้้วยมุมมองใด ก็็ไม่่สามารถหลีีกเลี่่�ยง
หรืือปฏิิเสธได้้ว่า ผู้้�สููงอายุุคืือกลุ่่�มวััยที่่�จำำ�เป็็นต้้องได้้รับการดููแล พร้้อมทั้้�งส่่งเสริมให้้มีสุุขภาพและ
คุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี การศึึกษาด้้านผู้้�สููงอายุุจึึงมีีความสำำ�คัญและจำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�ง ซ่ึ่�งจะทำำ�ให้้เกิิดการต่่อยอด
องค์์ความรู้้�ที่่�เป็็นประโยชน์์ต่่อผู้้�สููงอายุุต่่อไป

1. นิิยามของผู้้�สููงอายุุ
	 การศึึกษาเกี่่�ยวกัับผู้้�สููงอายุุ จำำ�เป็็นต้้องเข้้าใจความหมายของคำำ�ที่่�เกี่่�ยวข้้องให้้ถููกต้้องและ
ตรงกััน โดยในปััจจุบัันได้้มีการให้้นิยามคำำ�ว่า “ผู้้�สููงอายุุ” จากหน่่วยงานหรืือบุุคคลที่่�เกี่่�ยวข้้องอย่่าง
หลากหลาย ซ่ึ่�งมีีรายละเอีียดปลีีกย่่อยแตกต่่างกัันออกไปตามบริิบทและมุุมมองของผู้้�ให้้นิยาม โดย
รวมมีีความหมายครอบคลุุมใกล้้เคีียงกัันทั้้�งสิ้้�น ในที่่�นี้้�ผู้้�เขีียนจะขอยกมาเฉพาะนิิยามที่่�มีีความสำำ�คัญ
และได้้รับการยอมรัับเพื่่�อใช้้ในการอ้้างอิิง เพื่่�อให้้เข้้าใจความหมายของผู้้�สููงอายุุในทิิศทางเดีียวกััน  
ดัังต่่อไปนี้้� 

	ผู้ �สููงอายุุ เป็็นคำำ�ที่่�บ่่งบอกถึึงตััวเลขของอายุุว่่ามีีอายุุมาก นิิยมนัับตามอายุุตั้้�งแต่่แรกเกิิด 
(Chronological age) โดยพจนานุุกรมฉบัับราชบััณฑิตยสถาน พ.ศ. 2542 ให้้ความหมายของ 
ผู้้�สููงอายุุไว้้ว่า ผู้้�มีีอายุุมากหรืืออยู่่�ในวััยชรา และให้้ความหมายของคำำ�ว่า ชรา คืือ แก่่ด้้วยอายุุ  
ชำำ�รุดทรุุดโทรม นอกจากนั้้�นยัังมีีการเรีียกผู้้�สููงอายุุว่่า ราษฎรอาวุุโส (Senior citizen)  
(ราชบััณฑิตยสถาน, 2556) ส่่วนองค์์การอนามััยโลก (World Health Organization: WHO) และ
องค์์การสหประชาชาติิ (United Nations: UN) ใช้้คำำ�ในภาษาอัังกฤษของผู้้�สููงอายุวุ่่า Older person 
(UNHCR, 2020)

	 องค์์การสหประชาชาติิได้้ให้้นิยามคำำ�ว่าผู้้�สููงอายุุ คืือ ประชากรทั้้�งเพศชายและเพศหญิิง  
ซ่ึ่�งมีีอายุุมากกว่่า 60 ปีีขึ้้�นไป โดยเป็็นการนัับตั้้�งแต่่อายุุเกิิด ในขณะที่่�องค์์การอนามััยโลกยัังไม่่มีีการ
ให้้นิยามของผู้้�สููงอายุ ุโดยมีเหตุุผลว่าประเทศต่่าง ๆ  ทั่่�วโลกมีีการนิิยามคำำ�ว่าผู้้�สููงอายุตุ่่างกััน ทั้้�งนิิยาม
ตามอายุุเกิิด ตามสัังคม (Social) วััฒนธรรม (Culture) และสภาพร่่างกาย (Functional markers) 
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เช่่น ในประเทศที่่�พััฒนาแล้้วมัักจััดผู้้�สููงอายุุ โดยนับจากอายุุ 65 ปีีขึ้้�นไป หรืือบางประเทศอาจนิยาม
คำำ�ว่าผู้้�สููงอายุุตามอายุุกำำ�หนดให้้เกษีียณงาน (อายุุ 50 60 หรืือ 65 ปีี) หรืือนิิยามตามสภาพของ
ร่่างกาย 

	 สำำ�หรัับประเทศไทย ผู้้�สููงอายุุตามพระราชบััญญััติิผู้้�สููงอายุุ ฉบัับปรัับปรุุง พ.ศ. 2560 
หมายความว่่า บุุคคลซ่ึ่�งมีีอายุุเกิินกว่่าหกสิิบปีีบริิบููรณ์์ขึ้้�นไปและมีีสััญชาติิไทย (พระราชบััญญััติิ 
ผู้้�สููงอายุุ ฉบัับปรัับปรุุง พ.ศ. 2560)

	จ ากนิิยามของผู้้�สููงอายุุที่่�กล่่าวมาข้้างต้้นสรุปได้้ว่า เป็็นการให้้คำำ�จำำ�กัดความถึึงผู้้�ที่่�มีีอายุุ
ตั้้�งแต่่ 60 ปีีขึ้้�นไป มีีการเสื่่�อมถอยของร่่างกาย จิิตใจ อารมณ์์ ส่่งผลต่่อกระบวนการต่่าง ๆ ทางสัังคม 
บุุคคลที่่�เกี่่�ยวข้้องจึึงควรให้้ความช่่วยเหลืือ อีีกทั้้�งตััวผู้้�สููงอายุุเองก็็จำำ�เป็็นต้้องมีีความสามารถในการ
ดููแลตนเองเช่่นกััน เพื่่�อให้้สามารถดำำ�เนิินชีีวิิตได้้อย่่างเป็็นปกติิสุุข

2. การเปล่ี่�ยนแปลงในผู้้�สููงอายุุ 
	 การสููงอายุุหรืือความชรา (Ageing process) เป็็นกระบวนการต่่อเนื่่�องที่่�เกิิดจากการ
เปลี่่�ยนแปลงของเซลล์ต่่าง ๆ ในร่่างกาย โดยเริ่่�มตั้้�งแต่่อยู่่�ในครรภ์์ จนเติิบโตเป็็นทารกและเข้้าสู่่�วัย
ผู้้�ใหญ่่ ในช่่วงเวลาเหล่่านี้้�เซลล์จะเปลี่่�ยนแปลงไปในทางเสริมสร้้าง คืือทำำ�ให้้ร่างกายเจริญเติิบโต 
(Growth or revolution) แต่่เมื่่�อพ้้นวััยผู้�ใหญ่่ เซลล์ต่่าง ๆ ในร่่างกายจะเปลี่่�ยนแปลงไปในทิิศทาง
ตรงกัันข้้าม คืือเป็็นการสลายมากกว่่าเสริมสร้้าง (Atrophy or involution) ทำำ�ให้้สมรรถภาพการ
ทำำ�งานของอวััยวะต่่าง ๆ ลดลง การเปลี่่�ยนแปลงดัังกล่่าวจะแตกต่่างกัันในแต่่ละบุุคคล ผู้้�สููงอายุุจะ
มีีการเปลี่่�ยนแปลงเกิิดขึ้้�นหลายอย่่าง ส่่วนมากเป็็นการเปลี่่�ยนแปลงไปในทางที่่�เสื่่�อมลง (สุุภาภรณ์์ 
สุุดหนองบััว, 2564) โดยการเปลี่่�ยนแปลงที่่�สัังเกตได้้ชัดประกอบด้้วย การเปลี่่�ยนแปลงด้้านร่่างกาย  
ด้้านจิิตใจ อารมณ์์และสัังคม ซ่ึ่�งมีีรายละเอีียดดัังต่่อไปนี้้� 

	 2.1	 การเปล่ี่�ยนแปลงด้้านร่่างกาย

	 ในวััยสููงอายุุร่่างกายจะเกิิดการเปลี่่�ยนแปลงไปในทางที่่�เสื่่�อมถอยมากขึ้้�น สามารถเกิิดขึ้้�น
ได้้กับทุุกอวััยวะและทุุกระบบในร่่างกาย ดัังนี้้� 

	 เส้้นผม นัับได้้ว่าเป็็นสิ่่�งแรกของร่่างกายที่่�เปลี่่�ยนแปลงให้้เห็็นได้้อย่่างชััดเจน โดยเปลี่่�ยน
จากสีีเดิิมเป็็นสีีขาว สภาพเส้้นผมแห้้งและหลุุดร่่วงง่่าย มีีสาเหตุุมาจากเนื้้�อเยื่่�อบริิเวณหนัังศีีรษะ 
เหี่่�ยวย่่น ทำำ�ให้้การไหลเวีียนของโลหิตลดลง ส่่งผลให้้เส้้นผมได้้รับสารอาหารไม่่เพีียงพอ นอกจากนี้้� 
การเปลี่่�ยนแปลงของสีีผมยัังสามารถเกิิดได้้จากภาวะเครีียดอีีกด้้วย ทั้้�งนี้้� การเปลี่่�ยนแปลงของสีีผม
เป็็นเพีียงข้้อบ่่งชี้้�ข้้อหน่ึ่�งเท่่านั้้�นสำำ�หรัับสััญญาณความเสื่่�อมของร่่างกาย ยัังคงมีีองค์์ประกอบอื่่�น ๆ  
ที่่�จะต้้องพิิจารณาร่่วมด้้วย
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	 ผิิวหนััง เมื่่�ออายุุมากขึ้้�น ปริิมาณน้ำำ��และไขมัันใต้้ผิวหนัังจะลดลง เนื้้�อเยื่่�อต่่าง ๆ ขาดความ
ตึึงตััว ทำำ�ให้้เลืือดมาเลี้้�ยงบริิเวณผิวหนัังได้้น้้อยลง ส่่งผลให้้ผิวหนัังขาดความยืืดหยุ่่�น เริ่่�มเหี่่�ยวย่่น 
หยาบกร้้าน ผิิวแตก และเกิิดแผลได้้ง่าย อีีกทั้้�งมีีความทนทานต่่อความร้้อนและเย็็นลดลง เนื่่�องจาก
การทำำ�งานของตััวรัับการกระตุ้้�นที่่�ผิิวหนัังและการไหลเวีียนโลหิตปลายทางลดลง 

	 กระดููก วััยสููงอายุุเป็็นวััยที่่�มีีความเสี่่�ยงต่่อภาวะกระดููกพรุุนหรืือบาง หากได้้รับอัันตราย
เพีียงเล็็กน้้อยอาจทำำ�ให้้กระดููกหัักและแตกได้้ง่าย เนื่่�องจากมีีการสลายตัวของแคลเซีียมออกจาก
กระดููกมากขึ้้�น อีีกสาเหตุุหน่ึ่�งคืือการขาดวิิตามิินดีี ด้้วยพฤติิกรรมของผู้้�สููงอายุสุ่ว่นใหญ่่ที่่�ชอบใช้้ชีวิติ
อยู่่�ภายในบ้้าน เมื่่�อร่่างกายได้้รับวิิตามิินดีีจากแสงแดดไม่่เพีียงพอ หรืือได้้รับสารอาหารไม่่ครบถ้้วน
จากการรัับประทานอาหาร เพราะมีีปััญหาเรื่่�องการขบเคี้้�ยว จึึงทำำ�ให้้ร่างกายมีโอกาสขาดวิิตามิินดีี
มากกว่่าคนในช่่วงวััยอื่่�น นอกจากนั้้�นยัังมีีปััญหาอื่่�น ๆ เกี่่�ยวกัับกระดููกตามมา เช่่น ผู้้�สููงอายุุหลาย
ท่่านมีีอาการหลัังโก่่งเนื่่�องจากปััญหาของหมอนรองกระดููกสัันหลัังกร่่อนและแบนลงเมื่่�อถึึงวััย 60 ปีี 
กระดููกอ่่อน บริิเวณข้้อต่่าง ๆ บางและเสื่่�อมลง น้ำำ��ไขข้้อลดลง ทำำ�ให้้ได้้ยิินเสีียงกรอบแกรบขณะ
เคลื่่�อนไหว การเคลื่่�อนไหวของข้้อไม่่สะดวก ข้้อติิดแข็็ง ปวดตามข้้อ ข้้ออัักเสบและติิดเชื้้�อง่่าย

	 เล็็บ การเปลี่่�ยนแปลงของเล็็บมัักจะสัังเกตเห็็นได้้เมื่่�อถึึงวััยสููงอายุุ โดยความหนาของเล็็บ
จะเพิ่่�มขึ้้�น แข็็ง และเปราะกว่่าในช่่วงวััยอื่่�น เนื่่�องจากการไหลเวีียนของโลหิตส่วนปลายน้้อยลง ทำำ�ให้้
การจัับตััวของแคลเซีียมบริิเวณเล็็บลดลงด้้วย

	 กล้้ามเน้ื้�อ ร่่างกายของมนุุษย์ป์ระกอบด้้วยกล้้ามเนื้้�อที่่�สำำ�คัญ คืือ กล้้ามเนื้้�อหััวใจ กล้้ามเนื้้�อ
เรีียบ และกล้้ามเนื้้�อลาย โดยกล้้ามเนื้้�อหััวใจมีหน้้าที่่�ควบคุุมการทำำ�งานของหััวใจเท่่านั้้�น ในขณะที่่�
กล้้ามเนื้้�อเรีียบเป็็นองค์์ประกอบของอวััยวะภายใน เช่่น ลำำ�ไส้้ กล้้ามเนื้้�อชนิิดนี้้�จะเคลื่่�อนไหวด้้วยตัวเอง 
มีีการเปลี่่�ยนแปลงน้้อยกว่่ากล้้ามเนื้้�อหััวใจ และอาจทำำ�งานปกติดีิีตลอดวัยัสููงอายุ ุส่่วนกล้้ามเนื้้�อลาย
เป็็นกล้้ามเนื้้�อที่่�มีีส่่วนสำำ�คัญในการค้ำำ��จุนโครงสร้้างของร่่างกาย การเคลื่่�อนไหว แขน ขา เมื่่�อ 
กล้้ามเนื้้�อไม่่แข็็งแรงและเสื่่�อมสมรรถภาพจะส่่งผลให้้ความคล่่องตััวในการทำำ�กิจกรรมต่่าง ๆ ที่่�ต้้อง
ใช้้กล้้ามเนื้้�อลดลงไปด้้วย จนกระทบต่่อการใช้้ชีวิิตประจำำ�วัน 

	 หูู การได้้ยินของมนุุษย์จ์ะเริ่่�มเสื่่�อมถอยเมื่่�ออายุ ุ40 ปีีขึ้้�นไป เนื่่�องจากการเปลี่่�ยนแปลงของ
ประสาทรัับเสีียงในหููชั้้�นในร่่วมกัับเส้้นประสาทหููคู่่�ที่่� 8 เยื่่�อแก้้วหูู และอวััยวะในหููชั้้�นกลางแข็็งตััวมากขึ้้�น 
ส่่งผลให้้สููญเสีียการได้้ยิินระดัับเสีียงสููงมากกว่่าระดัับเสีียงต่ำำ�� ร่่างกายจะมีีการผลิตขี้้�หููลดลง แต่่จะ
เกิิดการสะสมในช่่องหููเพิ่่�มขึ้้�น ทำำ�ให้้การส่่งกระแสประสาทของเสีียงไปยัังอวััยวะรัับการได้้ยินในหูู 
เสีียไป ซ่ึ่�งเป็็นสาเหตุุของอาการหููตึึง ที่่�สามารถพบได้้มากในผู้้�สููงอายุุวััย 65 ปีีขึ้้�นไป

	 ตา เมื่่�อถึึงวััยสููงอายุุ การเปลี่่�ยนแปลงของดวงตาจะเริ่่�มตั้้�งแต่่จำำ�นวนไขมัันหลัังลููกตา 
น้้อยลง ทำำ�ให้้ลัักษณะรอบดวงตาของผู้้�สููงอายุุเล็็กลงไปด้้วย อีีกทั้้�งกล้้ามเนื้้�อลููกตายัังเสื่่�อมลง  
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หนัังตาบนตกเนื่่�องจากการยืืดหยุ่่�นของหนัังตาลดลง รููม่านตาหดเล็็กลงทำำ�ให้้เกิิดปฏิิกิิริิยาในการตอบ
สนองต่่อแสงของม่่านตาลดลง ส่่งผลให้้การปรัับตััวต่่อที่่�มืืดไม่่มีีประสิิทธิิภาพ ความสามารถในการ
มองเห็็นสีีส้้มและเหลืืองชััดเจนกว่่าสีีน้ำำ��เงิิน ม่่วง และเขีียว เนื่่�องจากเลนส์์ตาที่่�กลายเป็็นสีีเหลืืองมากขึ้้�น 
ยอมให้้แสงสีีเหลืืองและสีีแดงผ่่านได้้ดี มีีความเสื่่�อมของประสาทตา ไวต่่อแสงน้้อย และเลนส์์แก้้วตา
ยืืดหยุ่่�นน้้อยลง ทำำ�ให้้การปรัับโฟกััสของเลนส์์ตาลดลงไปจากเดิิม ส่่งผลให้้มองภาพใกล้้ไม่่ชััด  
การเปลี่่�ยนแปลงนี้้�ส่่งผลให้้ผู้�สููงอายุมีุีสายตายาว นอกจากนี้้�ยังัมีีวงแหวนสีีขาวปรากฏที่่�ขอบตาดำำ� แต่่
ไม่่มีีอัันตรายใด ๆ และไม่่มีีผลต่่อการมองเห็็น 

	 ระบบทางเดิินหายใจ ความจุุของปอดจะลดลงเมื่่�อสููงอายุุขึ้้�น ทำำ�ให้้มีปริิมาตรของอากาศ
ค้้างในปอดเพิ่่�มมากขึ้้�น เนื่่�องจากความยืืดหยุ่่�นของเนื้้�อปอดและหลอดลมลดลง เยื่่�อหุ้้�มปอดแห้้งทึึบ  
นำำ�ไปสู่่�การขยายตัวของปอดลดลง ซ่ึ่�งเป็็นสาเหตุุให้้เกิิดการคั่่�งของน้ำำ��ในปอดในผู้้�สููงอายุุได้้ง่าย 
นอกจากนี้้�ยัังมีีการจัับตััวของแคลเซีียมในหลอดลม กระดููกอ่่อนของกระดููกซี่่�โครงและกระดููกสัันหลััง  
การยึึดตััวของข้้อต่่อของกระดููกบริิเวณหน้้าอกมากขึ้้�นทำำ�ให้้มวลกล้้ามเนื้้�อทรวงอกลดลงจนเสื่่�อม
สมรรถภาพ ส่่งผลให้้การเคลื่่�อนไหวของทรวงอกถููกจำำ�กัด จึึงต้้องใช้้กะบัังลมช่่วยในการหายใจเป็็น
ส่่วนใหญ่่ ผู้้�สููงอายุุจึึงมัักมีีอาการเหนื่่�อยหอบได้้ง่าย 

	 ระบบทางเดิินอาหาร ปััญหาส่่วนใหญ่่ที่่�เกิิดกัับระบบทางเดิินอาหารในผู้้�สููงอายุุ พบว่่ามีี
การกร่่อนของฟััน รากฟัันเปราะแตกง่่ายขึ้้�น มีีฟัันที่่�โยกคลอน หัักง่่าย ทำำ�ให้้ผู้�สููงอายุุส่่วนมากต้้อง
อาศััยฟันปลอม ในส่่วนของการรัับรสไม่่สามารถทำำ�ได้้ดีนััก เพราะเยื่่�อบุุผิิวในช่่องปากบางลง และ 
ตุ่่�มรัับรสต่่าง ๆ  เหล่่านี้้�ทำำ�ให้้เกิิดปััญหาในการเคี้้�ยวอาหารและรัับรสชาติิ ผู้้�สููงอายุุส่่วนใหญ่่จึึงมัักเลืือก
อาหารประเภทแป้้งมากขึ้้�น เพราะเคี้้�ยวง่่าย ทำำ�ให้้ขาดสารอาหารที่่�จำำ�เป็็น เช่่น โปรตีีน วิิตามิิน  
เกลืือแร่่ นอกจากนี้้� การหลั่่�งน้ำำ��ย่่อยในกระเพาะอาหารลดลงทำำ�ให้้การย่่อยและการดููดซึึมอาหารลด
ลงไปด้้วย ในผู้้�สููงอายุบุางรายเกิิดภาวะการขาดอาหาร เนื่่�องจากการเคลื่่�อนไหวของกระเพาะอาหาร
และลำำ�ไส้้น้้อยลง ทำำ�ให้้ไม่่รู้้�สึึกอยากอาหาร และการหดตััวของกล้้ามเนื้้�อหููรููดตรงปากทวารหนััก 
น้้อยลงทำำ�ให้้มีปััญหาท้้องผููกหรืือกลั้้�นอุุจจาระไม่่ได้้เพิ่่�มสููงขึ้้�น

	 ระบบการไหลเวีียนของเลืือด ความยืืดหยุ่่�นของเส้้นเลืือดจะน้้อยลงไปตามวััยที่่�เพิ่่�มมากขึ้้�น 
เนื่่�องจากมีีการจัับตััวของแคลเซีียมตามผนังเส้้นเลืือดมากขึ้้�น ทำำ�ให้้เส้้นเลืือดแข็็งตััว และเมื่่�อความ
แรงของชีีพจรลดลงจะส่่งผลให้้รููของเส้้นเลืือดแคบลงไปด้้วย ทำำ�ให้้มีแรงต้้านทานการไหลเวีียนของ
เลืือดมากขึ้้�น ผู้้�สููงอายุุจึึงมัักมีีความดัันเลืือดสููงกว่่าปกติิ ส่่งผลให้้ปริิมาณเลืือดที่่�ต้้องไปเลี้้�ยงอวััยวะ
ต่่าง ๆ ของร่่างกายลดลง เป็็นผลให้้เกิิดการตายและการเสื่่�อมของอวััยวะต่่าง ๆ ได้้ เช่่น กล้้ามเนื้้�อ
หััวใจตาย
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	 ระบบทางเดินิปััสสาวะ ผู้้�สููงอายุสุ่่วนมากมัักมีีปััญหาเรื่่�องทางเดิินปััสสาวะ เนื่่�องจากขนาด
ของไตและเลืือดที่่�ไปเลี้้�ยงไตมีปริิมาณลดลง แต่่มีีการหนาตััวของเยื่่�อบุุผนัง (Basement membrane) 
เพิ่่�มขึ้้�น และใยคอลลาเจนบริิเวณเส้้นเลืือดตััวกรองของท่่อหน่่วยไตเพิ่่�มขึ้้�น ส่่งผลให้้การทำำ�งานของไต 
ลดลงเมื่่�ออายุุ 60 ปีีขึ้้�นไป นอกจากนี้้�ในเพศหญิิงจะมีีการหย่่อนตััวของผนังมดลููกและผนังกระเพาะ
ปััสสาวะส่่วนล่่าง ส่่วนเพศชายจะมีีการอ่่อนตััวของกล้้ามเนื้้�อกระเพาะปััสสาวะ และเยื่่�อบุุผนังด้้าน
ในของท่่อปััสสาวะฝ่่อลง รวมถึึงมัักมีีอาการต่่อมลููกหมากโต ทำำ�ให้้ถ่ายปัสสาวะลำำ�บากและถ่่ายบ่อยขึ้้�น 

	 ระบบต่่อมไร้้ท่อ การเปลี่่�ยนแปลงของระบบต่่อมไร้้ท่อในผู้้�สููงอายุุ พบว่่า ต่่อมไร้้ท่อต่่าง ๆ 
เช่่น ต่่อมใต้้สมอง ต่่อมไทรอยด์ ต่่อมเพศ ตัับอ่่อน ฯลฯ ทำำ�งานได้้น้้อยลง เป็็นผลให้้มีการผลิตฮอร์์โมน
น้้อยลงไปด้้วย เช่่น ตัับอ่่อนผลิตอินซููลินน้้อยลงทำำ�ให้้ระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดสููงขึ้้�น ผู้้�สููงอายุุจึึงเป็็นวััย
ที่่�เสี่่�ยงต่่อการเป็็นเบาหวานได้้มาก นอกจากนี้้�ยัังพบการเปลี่่�ยนแปลงของฮอร์์โมนแอลโดสเตอโรน 
(Aldosterone) หรืืออิิพิิเนฟริิน (Epinephrine) ส่่งผลให้้ร่างกายตอบสนองต่่อภาวะเครีียดอย่่าง
รุุนแรง เมื่่�อเกิิดสิ่่�งกระตุ้้�นให้้เครีียดหรืือหงุุดหงิิด

	 ต่่อมเพศทำำ�งานลดลง เมื่่�อถึึงช่่วงวััยสููงอายุุ ในเพศหญิิงจะเกิิดการหยุุดการทำำ�งานของรัังไข่่ 
ทำำ�ให้้หมดประจำำ�เดืือน มดลููกและเต้้านมจะเหี่่�ยวแฟบ การที่่�ฮอร์์โมนเพศลดลงนั้้�นส่่งผลต่่อการ
เปลี่่�ยนแปลงทางอารมณ์์ บางคนมีีอารมณ์์หงุุดหงิิด โมโหง่่าย นอกจากนี้้�ยัังมีีปััญหากระดููกพรุุนจาก
การขาดฮอร์์โมนทางเพศที่่�ช่่วยในการดููดซึึมแคลเซีียมสู่่�ร่างกาย ในเพศชายจะเกิิดการฝ่่อของท่่อใน
การสร้้างน้ำำ��อสุุจิิ ทำำ�ให้้ฮอร์์โมนทางเพศลดลง นำำ�ไปสู่่�การเสื่่�อมสมรรถภาพทางเพศ และมีีผลต่่อการ
เปลี่่�ยนแปลงทางอารมณ์์เช่่นกััน 

	 ระบบประสาทและสมอง เมื่่�อเซลล์ของประสาทและสมองลดลง จะส่่งผลให้้ความรู้้�สึึก  
ความคิิด และสติปััญญาเสื่่�อมถอย เกิิดอาการความจำำ�เสื่่�อม จดจำำ�เรื่่�องราวในอดีีตได้้มากกว่่าเรื่่�องราว
ในปััจจุบััน เมื่่�อประสิิทธิิภาพการสั่่�งงานของสมองลดลง จะนำำ�ไปสู่่�อาการสมองเสื่่�อมได้้ เส้้นประสาท
ที่่�เสื่่�อมลงจะทำำ�ให้้เสีียความสามารถทางกิิจกรรมและความรู้้�สึึก จึึงมัักพบการสำำ�ลัักอาหารได้้มาก 
ในผู้้�สููงอายุุ นอกจากนี้้�ยัังมีีการลดลงของโปรตีีนอะไมลอยด์ (Amyloid protein) ส่่งผลให้้เกิิด 
ความผิิดปกติิของการสร้้าง การหลั่่�งของสารสื่่�อนำำ�ประสาท โดยเฉพาะสารโดปามีีน (Dopamine) 
ซ่ึ่�งส่่งผลต่่อการนอนหลัับ การเคลื่่�อนไหวและการทรงตััว

	ผลจ ากการเปลี่่�ยนแปลงและความเสื่่�อมด้้านร่่างกายดังกล่่าว ทำำ�ให้้ผู้�สููงอายุุไม่่สามารถ 
ดำำ�เนิินชีีวิิตได้้เหมืือนปกติิ โดยเฉพาะผู้้�สููงอายุุที่่�มีีโรคประจำำ�ตัวร่่วมด้้วย จะส่่งผลให้้เกิิดความยาก
ลำำ�บากในการใช้้ชีวิิตมากขึ้้�น จัักรกฤษณ์์ วัังราษฎร์์ และคณะ (2561) ได้้ทำำ�การศึึกษาอุุปสรรคในการ
ดำำ�เนิินพฤติิกรรมการดููแลสุขภาพ ที่่�ส่่งผลต่่อการควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาลในเลืือดของผู้้�สููงอายุุที่่�เป็็น 
โรคเบาหวาน พบว่่า การที่่�ผู้้�สููงอายุุซ่ึ่�งป่่วยด้้วยโรคเบาหวาน และไม่่สามารถควบคุุมระดัับน้ำำ��ตาล 
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ในเลืือดของตนเองได้้ เนื่่�องมาจากอุุปสรรค 3 ด้้าน ได้้แก่่ อุุปสรรคในการควบคุุมอาหาร อุุปสรรคใน
การออกกำำ�ลัังกาย และอุุปสรรคในการรัับประทานยา ซ่ึ่�งสาเหตุุที่่�ก่่อให้้เกิิดอุุปสรรคดัังกล่่าวประกอบ
ด้้วยข้้อจำำ�กัด และความพร่่องของร่่างกายด้้านความจำำ� รวมไปถึึงรููปแบบการดำำ�รงชีีวิิตที่่�อาจขัดขวาง
การมีีพฤติิกรรมทางสุุขภาพที่่�ดีี ซ่ึ่�งจะมีีผลต่่อสุุขภาพโดยรวมในระยะยาว อุุปสรรคเหล่่านี้้�ทำำ�ให้้ผู้�สููง
อายุตุ้้องได้้รับัการดููแลที่่�ถููกต้้องเหมาะสมจากผู้้�ดููแล ครอบครัวั ชุุมชน และหน่ว่ยงานที่่�เกี่่�ยวข้้อง เพื่่�อ
หาแนวทางแก้้ไข และช่่วยเหลืือให้้ผู้�สููงอายุุสามารถดููแลสุขภาพของตนเองได้้โดยไม่่มีีอุุปสรรคใด ๆ 
มาขััดขวางต่่อการมีีสุุขภาพที่่�ดีี 

	 2.2	 การเปล่ี่�ยนแปลงด้้านจิิตใจ อารมณ์์ และสัังคม 

	 การเปลี่่�ยนแปลงของสภาพร่า่งกาย อาทิิ ภาวะสมองเสื่่�อม ปััญหาทางเพศ ฯลฯ มีีผลโดยตรง
ต่่อสภาพจิิตใจของผู้้�สููงอายุุ ทำำ�ให้้เกิิดภาวะซึึมเศร้้า เครีียด วิิตกกัังวล นอนไม่่หลัับ และยัังอาจส่งผล
ให้้เกิิดอาการทางจิิต เช่่น โรคจิิตเภท โรคอารมณ์์แปรปรวน โรคหลงลืืม ภาวะจิิตฟั่่�นเฟืือน ฯลฯ 
นอกจากนั้้�น บทบาทหน้้าที่่�ทางสัังคมที่่�ลดลงล้้วนเป็็นสาเหตุุของการเปลี่่�ยนแปลงด้้านจิิตใจ อารมณ์์ และ
สัังคม ซ่ึ่�งสามารถอธิิบายโดยสรุปได้้ดังนี้้� (กรมกิิจการผู้้�สููงอายุุ, 2560) 

	 2.2.1	 การเกษีียณอายุุจากการทำำ�งาน เมื่่�อบทบาทหน้้าที่่�การงานของผู้้�สููงอายุุ
เปลี่่�ยนแปลงหรืือหายไป ผู้้�สููงอายุุอาจรู้�สึึกว่่าไม่่ได้้รับการยกย่อ่งเหมืือนเดิิมและเห็็นคุุณค่าในตนเอง
ลดลง ขาดความมั่่�นใจ เกิิดอารมณ์์ฉุุนเฉีียว หงุุดหงิิดง่่ายมากขึ้้�น เพราะไม่่มีีคนเคารพนัับถืือ  
ให้้ความสำำ�คัญ และเข้้าหาอย่่างที่่�ผ่่านมา หากการเปลี่่�ยนแปลงเกิิดขึ้้�นแบบค่่อยเป็็นค่่อยไปโดยที่่� 
ผู้้�สููงอายุุถอยตัวเองออกจากงานด้้วยความสมัครใจจะมีีผลทางด้้านจิิตสังคมไม่่มาก แต่่ในทาง 
ตรงกัันข้้ามหากเกิิดขึ้้�นในแบบทัันทีีทัันใด จนไม่่สามารถรัับมืือกัับความเปลี่่�ยนแปลงที่่�เกิิดขึ้้�นอย่่างรวดเร็็ว
ได้้ อาจทำำ�ให้้เกิิดความเครีียด ไม่่มีีความสุุข อัันเนื่่�องมาจากการสููญเสีีย เช่่น การสููญเสีียสถานภาพ
และบทบาททางสัังคม การสููญเสีียการสมาคมกัับเพื่่�อนฝููง การสููญเสีียสภาวะทางการเงิินที่่�ดีี และ
แบบแผนการดำำ�เนิินชีีวิิตเปลี่่�ยนแปลงไป ซ่ึ่�งส่่งผลกระทบต่่อสภาพจิิตใจโดยตรง

	 2.2.2	 การเสื่่�อมถอยทางร่่างกาย ผลกระทบจากการเสื่่�อมถอยทางร่่ายกาย เช่่น  
สููญเสียีการได้้ยินิ การมองเห็น็ การรับัรู้้�รส การสัมัผััส ช่่วยเหลือืตััวเองได้้น้้อยลง เพราะแรงกำำ�ลัังทาง
ร่่างกายที่่�ลดน้้อยถอยลง ความคล่่องแคล่่วว่่องไวที่่�เคยมีกลัับเปลี่่�ยนแปลงไปในทางตรงกัันข้้าม  
จะส่่งผลกระทบทางอารมณ์์กัับผู้้�สููงอายุุ ทำำ�ให้้หงุุดหงิิด น้้อยใจ หมดความมั่่�นใจในตนเอง ซึึมเศร้้า 
ไม่่สบายใจ ไม่่พอใจ พาล โกรธ โมโห เพราะรู้้�สึึกว่่าตััวเองเป็็นภาระ เป็็นตััวถ่่วง ต้้องพ่ึ่�งพาคนรอบข้้าง

	 2.2.3	 ด้้านความสััมพัันธ์์ เมื่่�อสููงวััยขึ้้�น ผู้้�สููงอายุุจะพบกัับการสููญเสีียบุคคลใกล้้ชิด
มากขึ้้�น ซ่ึ่�งเป็็นสาเหตุุหลัักของการเปลี่่�ยนแปลงด้้านอารมณ์์ ทำำ�ให้้ขนาดของสัังคมที่่�เคยมีเล็็กลงไป
เรื่่�อย ๆ และเป็็นเรื่่�องยากที่่�จะปรัับตััวหรืือเรีียนรู้้�ในการเข้้าสัังคมใหม่่ ผู้้�สููงอายุุบางรายจึึงกลายเป็็น
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คนไม่่ชอบเข้้าสัังคม ขาดคนพููดคุุยหรืือคอยให้้คำำ�ปรึึกษา เก็็บตััวมากขึ้้�น ไม่่อยากสนทนากัับคนแปลกหน้้า  
เกิิดความรู้้�สึึกเงียีบเหงา จากผลข้้างเคีียงของการเปลี่่�ยนแปลงด้้านความสัมัพัันธ์์มัักพบว่่า ผู้้�สููงอายุมีุี
อาการซึึมเศร้้า วิิตกกัังวล หดหู่่� กลััว ขี้้�งอน ขี้้�หงุุดหงิิด จู้้�จี้้� โมโหง่่าย รู้้�สึึกว่่าตััวเองถููกทอดทิ้้�ง ไม่่มีีคน
สนใจ ไม่่รู้้�สึึกถึึงคุุณค่าและความสำำ�คัญของตััวเอง และมัักจะปฏิิเสธความช่่วยเหลืือจากผู้้�อื่่�น เพราะ
ไม่่อยากเป็็นภาระ

	 2.2.4	 ช่่องว่่างระหว่่างวััยและการตามเทคโนโลยีี ด้้วยยุุคสมัยที่่�เปลี่่�ยนแปลงอยู่่�
ตลอดเวลา ผู้้�สููงอายุุบางรายอาจตามเทคโนโลยีีที่่�มีีอยู่่�ในปััจจุบัันไม่่ทััน ทำำ�ให้้เกิิดช่่องว่่างระหว่่างคน
รุ่่�นใหม่่กัับคนรุ่่�นเก่่า ส่่งผลให้้ผู้�สููงอายุุรู้้�สึึกแปลกแยก ไม่่สามารถเข้้าสัังคมได้้ดังเดิิม นอกจากนี้้� 
ยัังมีีเรื่่�องของความจำำ�ที่่�นัับวัันยิ่่�งลดน้้อยถอยลง ไม่่สามารถจดจำำ�เรื่่�องราวใหม่่ ๆ  ได้้ แต่่ในทางตรงกัันข้้าม
กลัับจดจำำ�เรื่่�องราวในอดีีตได้้แม่่นยำำ� และพููดคุุยแต่่เรื่่�องที่่�ตััวเองสบายใจซ้ำำ�� ๆ ทำำ�ให้้การเรีียนรู้้�สิ่่�งใหม่่ ๆ 
เป็็นไปด้้วยความยากลำำ�บาก (พััชรนัันท์์ ชััยชาญทิิพยุุทธ, 2559) 

	 การเปลี่่�ยนแปลงด้้านจิิตใจ อารมณ์์ และสัังคม ดัังกล่่าว อาจเป็็นสาเหตุุของการเกิิด
ปััญหาด้้านสุุขภาพในผู้้�สููงอายุุ ผู้้�ที่่�เกี่่�ยวข้้องควรให้้ความสำำ�คัญและเตรียมความพร้้อมอย่่างรอบด้้าน 
เพื่่�อให้้ผู้�สููงอายุุได้้รับการดููแลอย่่างเหมาะสม นำำ�ไปสู่่�การมีีสุุขภาพและคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี สามารถอยู่่�
ในสัังคมได้้อย่่างเป็็นสุุข

3. สถานการณ์์ภาวะสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุไทย
	จ ากการสำำ�รวจสุุขภาพประชาชนไทยโดยการตรวจร่่างกายครั้้�งที่่� 6 พ.ศ. 2562 - 2563  
ซ่ึ่�งผู้้�เขีียนได้้มีส่่วนร่่วมเป็็นหน่ึ่�งในคณะทำำ�งานการสำำ�รวจครั้้�งนี้้� โดยสุ่่�มตััวอย่่างจากประชาชนไทยทั่่�ว
ประเทศ จำำ�นวน 22,698 คน จาก 20 จัังหวััด เป็็นกลุ่่�มตััวอย่่างผู้้�สููงอายุุทั้้�งสิ้้�น 9,234 คน  
พบผลการสำำ�รวจที่่�น่่าสนใจดังต่่อนี้้� (วิิชััย เอกพลากร, 2564)

	 3.1	 ด้้านสุุขภาพและความเสื่่�อมถอยของร่่างกาย 

	ผล การสำำ�รวจด้้านสุุขภาพร่่างกาย พบความชุุกของโรคความดัันโลหิตสููง ร้้อยละ 60.7  
โรคเบาหวาน ร้้อยละ 20.4 โรคอ้้วน (BMI ≥ 25 กก./ตร.ม.) ร้้อยละ 38.4 ภาวะอ้้วนลงพุุง ร้้อยละ 
46.5 และภาวะ Metabolic syndrome ร้้อยละ 39.8 โรคกล้้ามเนื้้�อหััวใจขาดเลืือด ร้้อยละ 3.9  
โรคหลอดเลืือดสมอง ร้้อยละ 2.9 และโรคปอดอุุดกั้้�นเรื้้�อรััง ร้้อยละ 1.2

	ด้้ านความเสื่่�อมถอยของร่่างกาย พบความชุุกของโรคต้้อกระจกในผู้้�สููงอายุุร้้อยละ 17.6  
มีีฟัันน้้อยกว่่า 20 ซี่่� ประมาณร้้อยละ 52.2 และได้้รับบริิการใส่่ฟัันทดแทนร้้อยละ 20.7 - 32.2 และ
มีีปััญหาในการได้้ยิินร้้อยละ 24.5 จำำ�แนกได้้เป็็น 3 กลุ่่�ม คืือ กลุ่่�มหููตึึงเล็็กน้้อย ร้้อยละ 18.0  
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กลุ่่�มหููตึึงปานกลาง ร้้อยละ 7.2 กลุ่่�มหููตึึงมากจนหนวก ร้้อยละ 1.2 ซ่ึ่�งมีีผู้้�สููงอายุุที่่�ต้้องใช้้เครื่่�องช่่วยฟัง
ร้้อยละ 5.0 

	 นอกจากนี้้�ยัังพบว่่าการหกล้้มเป็็นปััญหาสำำ�คัญในผู้้�สููงอายุุ และอาจนำำ�ไปสู่่�การบาดเจ็็บ
รุุนแรงหรืือเสีียชีวิิตได้้ โดยเฉพาะในกลุ่่�มอายุุ 80 ปีีขึ้้�นไป พบความชุุกของการหกล้้มภายใน 6 เดืือน
ที่่�ผ่่านมา ร้้อยละ 15.3 ผู้้�สููงอายุุหญิิงเคยหกล้้มร้้อยละ 18.5 ซ่ึ่�งสููงกว่่าผู้้�สููงอายุุชายร้้อยละ 11.3 โดย
พบการหกล้้มนอกบ้้านร้้อยละ 59.8 นัับเป็็นอััตราสููงสุุดเมื่่�อเทีียบกัับสถานที่่�อื่่�น ๆ สาเหตุุของการ
หกล้้มที่่�พบมากที่่�สุุดคืือ การสะดุุดสิ่่�งของ ร้้อยละ 33.6 

	 3.2	 ด้้านการประเมินิความสามารถในการทำำ�กิจวัตรประจำำ�วันต่่อเนื่่�อง (Instrumental 
Activity of Daily Index: IADL) และการทำำ�กิจวัตรประจำำ�วันพ้ื้�นฐานของผู้้�สููงอายุุ (Activities 
of Daily Livings: ADL) 

	ด้้ านการทำำ�กิจวัตรประจำำ�วันพื้้�นฐาน ประกอบด้้วย การรัับประทานอาหาร ล้้างหน้้า ลุุกนั่่�ง
จากที่่�นอนหรืือเตีียง การใช้้ห้้องน้ำำ�� การเคลื่่�อนที่่�ภายในบ้้าน การใส่่เสื้้�อผ้้า การขึ้้�นลงบัันได การอาบน้ำำ�� 
กลั้้�นปััสสาวะและกลั้้�นอุุจจาระ พบความชุุกร้้อยละ 0.7 - 20.2 

	 ด้้านข้้อจำำ�กัดในการทำำ�กิจกรรม ประกอบด้้วย ข้้อจำำ�กัดในการใช้้เงิิน การนัับเงิิน การทอนเงิิน 
การจััดยากิินเอง การทำำ�งานบ้้าน การตััดเล็็บเท้้า การเดิินออกนอกบ้้าน การหิ้้�วของหนััก การเดิินไกล  
400 เมตร การขัับรถเอง การขึ้้�นรถโดยสารสาธารณะ การสื่่�อสารกัับคนในครอบครััวหรืือเพื่่�อนบ้้าน และ
การใช้้โทรศััพท์์ พบความชุุกร้้อยละ 2.7 - 29.8 

	ด้้ านการไม่่สามารถทำำ�กิจวัตรพื้้�นฐานด้้วยตนเอง พบความชุุกของการไม่่สามารถขึ้้�นลงบัันได
ด้้วยตนเอง ร้้อยละ 7.7 (ชายร้้อยละ 5.6 หญิิงร้้อยละ 9.3) การไม่่สามารถเคลื่่�อนที่่�ภายในบ้้านได้้
ด้้วยตนเอง ร้้อยละ 3.6 (ชายและหญิิงร้้อยละ 3.7 และ 3.5) การไม่่สามารถใช้้ห้้องน้ำำ��ได้้ด้้วยตนเอง  
ร้้อยละ 3.2 (ชายและหญิิงร้้อยละ 3.3 และ 3.2) การไม่่สามารถกลั้้�นปััสสาวะและอุุจจาระได้้  
ร้้อยละ 17.4 และ 13.6 (ชายร้้อยละ 18.3 หญิิงร้้อยละ 24.4) ตามลำำ�ดับ

	 3.3	 ด้้านความสุุขของผู้้�สููงอายุุ 

	 พบว่่าผู้้�สููงอายุุมีีความสุุขอยู่่�ในระดัับดีี และเมื่่�อนำำ�ค่าเฉลี่่�ยของกลุ่่�มอายุุรวมถึึงสถานภาพ
การสมรสของผู้้�สููงอายุุไทยมาเปรีียบเทีียบในเรื่่�องของระดัับความสุุข พบว่่ามีีความแตกต่่างกัันอย่่าง
มีีนััยสำำ�คัญที่่�ระดัับ 0.05 โดยระดัับความสุุขของผู้้�สููงอายุุไทย ในกลุ่่�มช่่วงอายุุ 60 - 69 ปีี มีีค่่าเฉลี่่�ย
ดีีกว่่ากลุ่่�มช่่วงอายุุ 70 - 79 ปีี และ 80 ปีีขึ้้�นไป และผู้้�สููงอายุุที่่�สมรสและอยู่่�กับคู่่�สมรสมีค่่าเฉลี่่�ยของ
ระดัับความสุุขดีีกว่่าผู้้�สููงอายุุที่่�ไม่่ได้้สมรสหรืือไม่่ได้้อยู่่�กับคู่่�สมรส 



บทที่่� 1 : แนวคิิดเบื้้�องต้้นเกี่่�ยวกัับผู้้�สููงอายุุ

11

	 ภาวะซึึมเศร้้าเป็็นปััญหาหน่ึ่�งที่่�พบบ่่อยในผู้้�สููงอายุุ เป็็นหน่ึ่�งในสิิบอัันดัับแรกของโรค 
ที่่�มีีขนาดภาระโรคสููง ในการสำำ�รวจครั้้�งนี้้� พบความชุุกของภาวะซึึมเศร้้าในประชาชนไทยอายุุ 60 ปีี
ขึ้้�นไป เท่่ากัับร้้อยละ 2.3 ความชุุกในผู้้�หญิิงสููงกว่่าผู้้�ชาย ร้้อยละ 3.1 และร้้อยละ 1.3 ตามลำำ�ดับ  
(วิิชััย เอกพลากร, 2564)

4. วิถีีชีีวิตท่ี่�เอ้ื้�อต่่อการมีีสุขภาพดีีของผู้้�สููงอายุุ 
	 การที่่�ผู้้�สููงอายุุจะมีีสุุขภาพดีี ประกอบด้้วยปัจจััยหลายประการ การปรัับวิิถีีการดำำ�เนิินชีีวิิต
ให้้เอื้้�อต่่อการมีีสุุขภาพดีีจึึงเป็็นสิ่่�งจำำ�เป็็นที่่�ผู้้�สููงอายุุและผู้้�ดููแลควรใส่่ใจ โดยวิิถีีชีีวิิตที่่�ส่่งเสริมให้้ผู้�สููง
อายุุมีีสุุขภาพดีีนั้้�น มีีดัังต่่อไปนี้้�

	 4.1.	การมีีกิจกรรมทางกายและการออกกำำ�ลังกายอย่่างสม่ำำ��เสมอ 

	 การออกกำำ�ลัังกาย หมายถึึง การเคลื่่�อนไหวของร่่างกายที่่�มีีการวางแผนหรืือมีีการเตรียมตััว  
โดยเป็็นกิิจกรรมที่่�มีีการกระทำำ�ซ้ำำ�� ๆ มีีจุุดมุ่่�งหมายเพื่่�อเพิ่่�มหรืือคงไว้้ซ่ึ่�งสมรรถภาพทางร่่างกาย 
(Physical fitness) ในที่่�นี้้�จะรวมกิิจกรรมทางกาย (Physical activities) หรืือการเคลื่่�อนไหวร่่างกาย  
ซ่ึ่�งหากได้้กระทำำ�อย่่างสม่ำำ��เสมอจะเป็็นพฤติิกรรมสร้้างเสริมสุุขภาพและมีีผลต่่อการป้้องกัันโรค 

	 การออกกำำ�ลัังกายเป็็นวิิถีีชีีวิิตที่่�สร้้างประโยชน์์แก่่ร่่างกายอย่า่งมาก จากการสำำ�รวจสุขุภาพ
ประชาชนไทยครั้้�งที่่� 6 พ.ศ. 2562 - 2563 พบว่่าความชุุกของการมีีกิิจกรรมทางกายไม่่เพีียงพอมีีมากขึ้้�น
ในกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุซ่ึ่�งพบร้้อยละ 30.5 แบ่่งเป็็นกลุ่่�มอายุุ 60 - 69 ปีี ร้้อยละ 43.4 กลุ่่�มอายุุ 70 - 79 ปีี และ
มากที่่�สุุดในกลุ่่�มอายุุ 80 ปีีขึ้้�นไป ร้้อยละ 61.4 พบว่่าเพศหญิิงมีีกิิจกรรมทางกายน้้อยกว่่าเพศชาย 
เมื่่�อพิิจารณาระดัับกิิจกรรมทางกายที่่�คาดว่่ามีีผลทางบวกต่่อการส่่งเสริมและป้้องกัันโรค หรืือกิิจกรรม
ระดัับปานกลางและระดัับสููงนั้้�น จะเห็็นว่่าผู้้�สููงอายุุตอนต้้น มีีการทำำ�กิจกรรมระดัับปานกลางและ
ระดัับสููงมากกว่่าตอนกลางและตอนปลาย โดยผู้�สููงอายุุตอนปลายทั้้�งชายและหญิิงจำำ�นวนไม่่ถึึงคร่ึ่�ง
ทำำ�กิจกรรมที่่�เชื่่�อว่่าให้้ผลบวกต่่อสุุขภาพ ผลการสำำ�รวจนี้้�แสดงว่่าผู้้�สููงอายุุชายมีีกิิจกรรมทางกายที่่�
ส่่งเสริมสุุขภาวะมากกว่่าผู้้�สููงอายุุหญิิงในทุุกกลุ่่�มอายุุ และประมาณคร่ึ่�งหน่ึ่�งของผู้้�สููงอายุุวััยปลาย
เพศชายและ 2 ใน 3 ของผู้้�สููงอายุุวััยปลายเพศหญิิง เป็็นกลุ่่�มที่่�เสี่่�ยงต่่อการเกิิดปััญหาสุุขภาพ ต้้องการ
กิิจกรรมเสริมสุุขภาพเพื่่�อการดำำ�รงสุุขภาวะ (วิิชััย เอกพลากร, 2564)

	 4.2.	การรัับประทานอาหารท่ี่�เพีียงพอและให้้ผลดีีต่่อสุุขภาพ 

	 การเลืือกรัับประทานอาหารที่่�เหมาะสมต่่อสุุขภาพเป็็นเรื่่�องที่่�จำำ�เป็็น โดยเฉพาะผู้้�สููงอายุุ 
ซ่ึ่�งเป็็นวััยที่่�ต้้องการพลัังงานและสารอาหารแตกต่่างจากวััยอื่่�น ๆ เนื่่�องจากประสิิทธิิภาพการทำำ�งาน
ที่่�ลดลงของระบบและอวััยวะต่่าง ๆ  ดัังนั้้�น ผู้้�สููงอายุรุวมถึึงผู้้�ดููแลจึึงควรต้้องมีีความเข้้าใจเรื่่�องอาหาร
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และโภชนาการเป็็นอย่่างดีี เพื่่�อส่่งเสริมการมีีสุุขภาพโดยรวมที่่�ดีีของผู้้�สููงอายุุ จากการสำำ�รวจการ
บริิโภคอาหารของประชากรไทย ปีี พ.ศ. 2560 โดยสำำ�นักงานสถิติิแห่่งชาติิ พบว่่า ผู้้�สููงอายุุไทยไม่่
บริิโภคอาหารกลุ่่�มโปรตีีน ได้้แก่่ เนื้้�อสััตว์ ไข่่ เป็็นประจำำ�ทุกวััน ร้้อยละ 22.0 ไม่่ดื่่�มนมเป็็นประจำำ� 
ทุุกวััน ร้้อยละ 40.5 และมีีผู้้�สููงอายุุที่่�ดื่่�มเครื่่�องดื่่�มแอลกอฮอล์์ทุุกวััน ร้้อยละ 15.0 ซ่ึ่�งพฤติิกรรม 
ดัังกล่่าวล้้วนแล้้วแต่่เป็็นพฤติิกรรมที่่�ไม่่ส่่งเสริมให้้มีสุุขภาพที่่�ดีี อย่า่งไรก็็ตาม จากการสำำ�รวจดังกล่่าว
พบว่่า ผู้้�สููงอายุไุทยมีพฤติิกรรมการบริิโภคที่่�เอื้้�อต่่อการมีีสุุขภาพดีี ได้้แก่่ บริิโภคผัักและผลไม้้สดเป็็น
ประจำำ�ทุกวััน ร้้อยละ 50.1 ไม่่รัับประทานขนมหวานและขนมกรุุบกรอบ ร้้อยละ 82.6 ไม่่รัับประทาน
อาหารจานด่่วนหรืืออาหารขยะ ร้้อยละ 91.3 (สำำ�นักงานสถิติิแห่่งชาติิ, 2560) ดัังนั้้�น จะเห็็นได้้ว่า
พฤติิกรรมของผู้้�สููงอายุุไทยมีทั้้�งพฤติิกรรมอัันพึึงประสงค์์ที่่�เอื้้�อต่่อการมีีสุุขภาพดีี และพฤติิกรรมที่่�ไม่่
พึึงประสงค์์ที่่�ส่่งผลเสีียต่่อสุุขภาพ จึึงเป็็นเรื่่�องสำำ�คัญและจำำ�เป็็นในการส่่งเสริมพฤติิกรรมการบริิโภค
ที่่�ถููกต้้องเหมาะสมแก่่ผู้้�สููงอายุุต่่อไป 

	 4.3.	การตรวจสุขภาพร่างกายประจำำ�ปี 

	 การตรวจร่างกายประจำำ�ปีบ่่งบอกถึึงความสนใจและเอาใจใส่่สุุขภาพ และเป็็นพฤติิกรรมที่่�
สร้้างเสริิมสุุขภาพ เพราะเป็็นการตรวจที่่�ไม่่ใช่่การตรวจเมื่่�อเกิิดการเจ็็บป่่วย แต่่เป็็นการตรวจเพื่่�อ 
คััดกรองการทำำ�งานของระบบต่่าง ๆ  ในร่่างกาย จากการสำำ�รวจการตรวจสุขภาพในประเทศไทย พบ
ว่่าผู้้�สููงอายุุเพีียงร้้อยละ 38.1 เท่่านั้้�น ที่่�ได้้ตรวจสุขภาพ ซ่ึ่�งถืือว่่ามีีการตรวจสุขภาพประจำำ�ปีน้้อย 
หรืือมีีนััยว่าผู้้�สููงอายุสุ่่วนใหญ่่ไม่่ได้้รับการตรวจสุขุภาพประจำำ�ปีอัันหมายถึึงการเฝ้า้ระวัังโรคเพื่่�อการ
มีีสุุขภาวะที่่�ดีีอ่่อนด้้อยนั่่�นเอง เนื่่�องด้้วยหลัักการส่่งเสริมและเฝ้้าระวัังสุุขภาพที่่�ดีีนั้้�น ผู้้�สููงอายุุควรได้้
รัับการตรวจร่างกายโดยละเอีียด อย่่างน้้อยปีละครั้้�ง (วิิชััย เอกพลากร, 2564)

	 4.4.	การมีีความมั่่�นคงทางเศรษฐกิิจ 

	 การมีีงานทำำ�และมีีฐานะทางการเงิินที่่�ดีี เป็็นปััจจััยสำำ�คัญต่่อการมีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี ทำำ�ให้้ 
มีีความเป็็นอิิสระ และมีีหลัักประกัันทางเศรษฐกิิจ ซ่ึ่�งจะส่่งผลดีต่่อสุุขภาพกายและสุุขภาพจิิต 
เป็็นอย่า่งมาก ผู้้�ที่่�มีีฐานะทางเศรษฐกิจิดีจะส่ง่ผลให้้มีคีวามเป็น็อิิสระ มีีกำำ�ลัังในการซื้้�อหรืือการจััดการ
เพื่่�อให้้ได้้บริิการที่่�เหมาะสม ได้้มากกว่่าผู้้�ที่่�มีีฐานะทางเศรษฐกิิจด้้อยกว่่า จากการสำำ�รวจสุุขภาพ
ประชาชนไทยครั้้�งที่่� 6 พ.ศ. 2562 - 2563 พบว่่า ผู้้�สููงอายุุที่่�กำำ�ลัังทำำ�งานเชิิงเศรษฐกิิจมีร้้อยละ 50.3 
แบ่่งเป็็นผู้้�สููงอายุุชาย ร้้อยละ 60.4 และหญิิง ร้้อยละ 42.3 เมื่่�อกระจายตามอายุุ ในกลุ่่�มอายุุ 60 - 69 ปีี  
มีีผู้้�ที่่�ยัังทำำ�งาน แบ่่งเป็็นผู้้�ชายและผู้้�หญิิง ร้้อยละ 72.7 และ 54.8 ตามลำำ�ดับ สััดส่่วนนี้้�จะลดลง 
ตามอายุุที่่�มากขึ้้�น และต่ำำ��สุดในผู้้�สููงอายุุวััยตอนปลาย (80 ปีีขึ้้�นไป) คืือ ในผู้้�ชายและผู้้�หญิิง คิิดเป็็น
ร้้อยละ 21.6 และ 11.1 ตามลำำ�ดับ สำำ�หรัับเหตุุผลที่่�ผู้้�สููงอายุุยัังทำำ�งานอยู่่� คืือ ต้้องการมีีรายได้้  
ร้้อยละ 64.4 ใช้้เวลาว่่างให้้เป็็นประโยชน์์ ร้้อยละ 63.8 ยังัมีีสุุขภาพดีีอยากทำำ�งานต่่อไป ร้้อยละ 63.6 
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ทำำ�เพื่่�อหารายได้้ช่วยครอบครััว ร้้อยละ 50.1 และเป็็นอาชีีพประจำำ�หรืือเป็็นกิิจการที่่�ยัังต้้องดููแล  
ร้้อยละ 46.9 (วิิชััย เอกพลากร, 2564) ดัังนั้้�น การส่่งเสริมให้้ผู้�สููงอายุุมีีสถานภาพทางการเงิินที่่�ดีี 
เพีียงพอต่่อการดำำ�รงชีีวิิต รวมทั้้�งการส่่งเสริมการทำำ�งานในวััยสููงอายุุ เป็็นสิ่่�งที่่�ผู้้�เกี่่�ยวข้้องไม่่ว่่าจะเป็็น
หน่่วยงานภาครััฐ ภาคเอกชน ท้้องถิ่่�นหรืือชุุมชน จำำ�เป็็นต้้องให้้การส่่งเสริมสนับสนุน และต้้องมีีการ
จััดการอย่่างเหมาะสม เพื่่�อให้้ผู้�สููงอายุุมีีทั้้�งสุุขภาพและคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี ดำำ�รงชีีวิิตได้้อย่่างมีีความสุุข 

	 4.5	 การมีีบทบาทและได้้รับการยอมรัับจากสัังคม

	ผู้ �สููงอายุุถืือได้้ว่าเป็็นทรััพยากรบุุคคลที่่�มีีคุุณค่าเป็็นอย่่างยิ่่�งของครอบครััว รวมไปถึึงสัังคม
และชุุมชน เนื่่�องจากผู้้�สููงอายุผุ่่านเหตุุการณ์์ต่่าง ๆ  ในชีีวิิต สั่่�งสมประสบการณ์์ต่่าง ๆ  ไว้้มากมาย ควร
ค่่าที่่�จะถ่่ายทอดและส่่งต่่อให้้กับคนรุ่่�นหลัังไว้้เป็็นแนวทางในการดำำ�เนิินชีีวิิต ค่่านิิยมเชิิงบวกต่่อผู้้�สููง
อายุุ เช่่น การให้้เกีียรติิ และสร้้างบทบาทที่่�เหมาะสมแก่่ผู้้�สููงอายุุจะช่่วยสร้้างทััศนคติิและการปฏิิบััติิ
ที่่�ดีีต่่อผู้้�สููงอายุ ุทำำ�ให้้ผู้�สููงอายุสุามารถดำำ�รงชีวิีิตอยู่่�ได้้อย่า่งมีีคุุณค่าและศักัดิ์์�ศรี เป็็นทุุนทางวัฒันธรรม
ที่่�ยัังประโยชน์์ต่่อสัังคม (ยงยุุทธ บุุราสิิทธ์ิ์� และขวััญจิิต ศศิวงส์์สาโรจน์, 2561) 

5. ปัจัจััยท่ี่�มีีผลต่่อภาวะสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุ
	ผู้ �สููงอายุุเป็็นวััยที่่�มีีความเสี่่�ยงต่่อการเกิิดโรคต่่าง ๆ ได้้มาก ผู้้�สููงอายุุจำำ�นวนหน่ึ่�งจะไม่่เกิิด
การเจ็็บป่่วยด้้วยโรคใดเพีียงโรคเดีียว แต่่มัักมีีโรคประจำำ�ตัวอย่่างน้้อย 1 โรค ยิ่่�งอายุุมากขึ้้�นยิ่่�งมีีปััญหา
สุุขภาพตามไปด้้วย อย่่างไรก็็ตามพบว่่าภาวะสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุ นอกจากจะขึ้้�นอยู่่�กับสภาพความ
เสื่่�อมถอยของร่่างกายตามวััยแล้้ว ยัังมีีปััจจััยอีกจำำ�นวนหน่ึ่�งที่่�มีีผลต่่อภาวะสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุ ซ่ึ่�ง
สามารถจััดกลุ่่�มและอธิิบายได้้ดังนี้้� (มููลนิธิิสถาบัันวิิจััยและพััฒนาผู้้�สููงอายุุไทย และวิิทยาลััย
ประชากรศาสตร์ จุุฬาลงกรณ์์มหาวิิทยาลััย, 2556)

	 5.1	 ปััจจััยส่่วนบุุคคล 

	ปั จจััยส่วนบุุคคล ประกอบด้้วย เพศ อายุุ ระดัับการศึึกษา สถานภาพการสมรส รายได้้  
เขตที่่�อยู่่�อาศััย และจำำ�นวนบุุตร ซ่ึ่�งสามารถสรุปได้้ดังรายละเอีียดต่่อไปนี้้� 

	 เพศ เพศเป็็นปััจจััยที่่�บ่่งบอกถึึงความแตกต่่างทางสรีระของบุุคคล ผู้้�สููงอายุุเพศชาย
จะมีีสุุขภาพที่่�ดีีกว่่าผู้้�สููงอายุุเพศหญิิง โดยพบว่่าเพศชายมีการทำำ�กิจกรรมต่่าง ๆ เช่่น การเล่่นกีีฬา 
การทำำ�กิจกรรมสัันทนาการ ซ่ึ่�งถืือเป็็นการส่่งเสริมสุุขภาพ มากกว่่ากว่่าเพศหญิิง

	 อายุุ อายุุที่่�มากขึ้้�น มีีความเสี่่�ยงและโอกาสในการเกิิดโรค รวมถึึงภาวะความผิิดปกติิ
ทั้้�งทางด้้านร่่างกายและจิิตใจ 



ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีสุุขภาพดีี

14

	 ระดัับการศึึกษา การศึึกษาเป็็นการจััดประสบการณ์์ให้้แก่่ชีีวิิต ช่่วยเพิ่่�มพููนความรู้้� 
ความเข้้าใจเกี่่�ยวกัับโลก และชีีวิิตในทุุกด้้านให้้กับบุุคคล ทำำ�ให้้สามารถดำำ�รงชีีวิิตในสัังคมได้้อย่่าง
เหมาะสมและมีีคุุณภาพ ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีการศึึกษาที่่�ดีี มีีแนวโน้้มที่่�จะมีีสุุขภาพที่่�ดีีกว่่า และสามารถ
จััดการกัับภาวะสุุขภาพของตนเองได้้ดีกว่่า ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีการศึึกษาน้้อย

	 สถานภาพการสมรส เป็็นการแสดงออกถึึงลัักษณะความสััมพัันธ์์ทั้้�งในด้้านสัังคมและ
ด้้านจิิตใจระหว่่างบุุคคลและการมีีชีีวิิตคู่่� เมื่่�อคู่่�สมรสเจ็็บป่่วยจะมีีคนดููแลเอาใจใส่่ ซ่ึ่�งแตกต่่างจาก
สถานภาพสมรสอื่่�น ที่่�อยู่่�อย่่างโดดเดี่่�ยว ต้้องช่่วยเหลืือตนเองทั้้�งในยามปกติิและยามเจ็็บป่่วย 

	 รายได้้ ในความเป็็นจริงปััญหาสุุขภาพและรายได้้มีความสััมพัันธ์์กััน เมื่่�อสุุขภาพไม่่ดีี
ย่อ่มส่่งผลกระทบต่่อการประกอบอาชีพีที่่�อาจทำำ�ไม่่ได้้ดังเดิิม ส่่งผลให้้รายได้้ลดลง โอกาสที่่�จะมีีเครื่่�อง
อุุปโภคบริิโภคที่่�สมบููรณ์์เพีียงพอจึึงเป็็นไปได้้ยาก และเกิิดสุุขภาพที่่�ไม่่ดีีตามมา 

	 เขตท่ี่�อยู่่�อาศััย มีีการเพิ่่�มจำำ�นวนประชากรสููงอายุมุากขึ้้�นในเขตเมือืง อาจเนื่่�องมาจาก
ความสะดวกสบายในการรัับบริิการทางการแพทย์์ การสาธารณสุข และการขอรัับสวัสดิการต่่าง ๆ 
ทว่่าในทางกลัับกััน ผู้้�สููงอายุุที่่�อาศััยอยู่่�ในชนบทกลัับมีีสุุขภาพแข็็งแรงมากกว่่าผู้้�สููงอายุุที่่�อยู่่�ในเขตเมืือง 
เนื่่�องจากมีีการออกกำำ�ลัังกายที่่�มากกว่่า โดยแฝงอยู่่�ในกิิจวัตรประจำำ�วันหรืือการทำำ�งาน หรืือแม้้กระทั่่�ง
อาหารที่่�มีีสารพิิษปนเปื้้�อนน้้อยกว่่า รวมถึึงมีีโอกาสเข้้าวััดทำำ�บุญ ทำำ�กิจกรรมทางศาสนาและกิิจกรรม
ในชุุมชนมากกว่่าผู้้�สููงอายุุที่่�อยู่่�ในเมืือง ส่่งผลให้้ผู้�สููงอายุุในชนบทมีีสุุขภาพจิิตที่่�ดีี อัันจะนำำ�ไปสู่่�การมีี
สุุขภาพกายที่่�ดีีไปด้้วย 

	 จำำ�นวนบุุตร ในสัังคมไทยครอบครััวเป็็นผู้้�ดููแลหลัักให้้กับผู้้�สููงอายุุ แต่่เนื่่�องจาก
โครงสร้้างประชากรที่่�เปลี่่�ยนแปลง คืือ ผู้้�สููงอายุุมีีจำำ�นวนเพิ่่�มมากขึ้้�น ขณะที่่�วััยแรงงานและวััยเด็็ก
ลดลงอย่่างต่่อเนื่่�อง ครอบครััวมีีขนาดเล็็กลง บุุตรหลานย้้ายไปทำำ�งานต่่างถิ่่�น ประกอบกัับความ
ต้้องการผู้้�ดููแลผู้�สููงอายุุที่่�บ้้านมีีแนวโน้้มเพิ่่�มสููงขึ้้�น สภาวการณ์์เจ็็บป่่วยและทุุพพลภาพมีีแนวโน้้มเพิ่่�มขึ้้�น 
ปััจจััยดังกล่่าวส่่งผลให้้ผู้�ดููแลที่่�เป็็นบุุตรหรืือสมาชิิกในครอบครััวอาจไม่่เพีียงพอต่่อความต้้องการ 
การดููแลที่่�เพิ่่�มขึ้้�น ซ่ึ่�งกระทบต่่อภาวะสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุอย่่างหลีีกเลี่่�ยงไม่่ได้้

	 5.2	 ปััจจััยด้้านการสนับสนุนทางสัังคม 

	ปั จจััยด้้านการสนับสนุนทางสัังคม คืือ การที่่�ผู้้�สููงอายุุได้้รับการช่่วยเหลืือในด้้านต่่าง ๆ ที่่�มีี
ความจำำ�เป็็นต่่อการดููแลสุขภาพของตนเอง ทั้้�งนี้้� การสนับสนุนทางสัังคมที่่�จะก่่อให้้เกิิดผลดีขึ้้�นอยู่่�กับ
บุุคคลผู้�ให้้การสนับสนุน ความต่่อเนื่่�อง ประเภท และความจำำ�เป็็นของการสนับสนุน รวมทั้้�ง
สถานการณ์์ของผู้้�ที่่�ต้้องการการสนับสนุนเป็็นสำำ�คัญ ประเภทของการสนับสนุนทางสัังคม ได้้แก่่  
การสนับสนุนด้้านการให้้สิ่่�งของ เป็็นการสนับสนุนที่่�เป็็นรููปธรรม ซ่ึ่�งจะช่่วยให้้บุคคลก้้าวผ่่าน
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สถานการณ์์ของความขาดแคลน ไม่่ว่่าจะเป็็นเงิิน ทรััพย์์สิิน เครื่่�องอุุปโภคบริิโภค การสนับสนุน 
ด้้านอารมณ์์ โดยการให้้การยอมรัับ ไว้้วางใจ การเอาใจใส่่ การสนองความต้้องการในรููปแบบต่่าง ๆ 
อย่่างเหมาะสม และการมีีปฏิิสััมพัันธ์์ที่่�ดีีกัับผู้้�อื่่�น นอกจากผู้้�สููงอายุุจะเป็็นผู้้�รัับการสนับสนุนแล้้ว  
ยัังมีีบทบาทในการให้้การสนับสนุน ทั้้�งในครอบครััว เพื่่�อนบ้้าน และชุุมชน โดยเฉพาะในครอบครััว 
ได้้แก่่ การให้้คำำ�ปรึึกษา รัับภาระงานในบ้้าน การให้้เงิินทองและทรััพย์์สิินแก่่บุุตร (ศศิพััฒน์ ยอดเพชร, 
2544)

	 ในช่่วงปลายปี พ.ศ. 2562 เรื่่�อยมาจนกระทั่่�งปีี พ.ศ. 2565 ขณะที่่�ผู้้�เขีียนกำำ�ลัังเขีียนหนัังสืือ
เล่่มนี้้� ประเทศต่่าง ๆ  ทั่่�วโลกรวมถึึงประเทศไทยได้้เผชิญกัับปััญหาการแพร่่ระบาดของโรคโควิิด - 19 
(Covid-19) ซ่ึ่�งเกิิดจากเชื้้�อไวรััสที่่�มีีชื่่�อว่่า SARS-CoV-2 ส่่งผลกระทบต่่อการดำำ�เนิินชีีวิิตของประชากร
ทั่่�วโลก โดยในการแพร่่ระบาดครั้้�งนี้้�ผู้้�สููงอายุุถููกจััดเป็็นหน่ึ่�งในกลุ่่�มเสี่่�ยงที่่�จำำ�เป็็นต้้องได้้รับการดููแล
และเฝ้้าระวัังเป็็นพิิเศษ เนื่่�องจากมีีโอกาสติดเชื้้�อและเสีียชีวิิตได้้มากกว่่าประชากรกลุ่่�มอื่่�น ๆ ด้้วย
สาเหตุุจากความเสื่่�อมของร่่างกายและระบบภููมิคุ้้�มกัันที่่�ถดถอยลงไป รััฐบาลมีมาตรการต่่าง ๆ เพื่่�อ
ป้้องกัันไม่่ให้้ประชาชนทั่่�วไปรวมถึึงผู้้�สููงอายุุติิดเชื้้�อโควิิด-19 เช่่น การสวมหน้้ากากอนามััยในที่่�
สาธารณะ การใช้้มาตรการเว้้นระยะห่่างทางสัังคม และการงดออกนอกบ้้านเมื่่�อไม่่มีีความจำำ�เป็็น 
นอกจากนี้้�ยัังมีีมาตรการที่่�สำำ�คัญอย่่างยิ่่�งอีีกประการหน่ึ่�ง คืือ การรณรงค์์ให้้ฉีดวััคซีีนป้้องกััน 
โรคโควิดิ-19 โดยกำำ�หนดให้้ผู้้�สููงอายุเุป็็นประชากรกลุ่่�มแรก ๆ  ที่่�ได้้สิทธ์ิ์�ในการเข้้ารัับวััคซีีนตามความ
สมัครใจ ทุุกภาคส่่วนได้้ให้้ความสำำ�คัญกัับการดููแลผู้�สููงอายุุในช่่วงเวลาของโรคระบาดดัังกล่่าว ซ่ึ่�งถืือ
ได้้ว่าผู้้�สููงอายุุได้้รับการสนับสนุนทางสัังคมจากบุุคคล ชุุมชน และหน่่วยงานต่่าง ๆ ที่่�เกี่่�ยวข้้องอย่่าง
เหมาะสมและต่่อเนื่่�อง เพื่่�อให้้ผ่่านพ้้นวิิกฤติิของโรคระบาดครั้้�งนี้้� 

	จ ากการศึึกษาของ Wungrath et al. (2021) พบว่่าผู้้�สููงอายุุในจัังหวััดเชีียงใหม่่มีีความรู้้� 
ทััศนคติิ และพฤติิกรรมต่่อการป้้องกัันโรคโควิิด -19 มีีการปฏิิบััติิตนตามแนวทางการป้้องกัันโรคอยู่่�
ในระดัับสููง นอกจากนั้้�นยัังพบว่่าผู้้�สููงอายุุกลุ่่�มดัังกล่่าวมีีการยอมรัับวััคซีีนป้้องกัันโควิิด-19 ในระดัับ
สููงด้้วยเช่่นกััน จากการวิิจััยพบว่่า ปััจจััยสำำ�คัญที่่�ส่่งผลให้้ผู้�สููงอายุุมีีความรู้้� ทััศนคติิ พฤติิกรรมต่่อการ
ป้้องกัันโรคโควิดิ-19 และการยอมรับัวััคซีีนที่่�สููง เนื่่�องจากภาครัฐัรวมถึึงหน่ว่ยงานที่่�เกี่่�ยวข้้องทุุกระดัับ
มีีการส่่งเสริมและสนับสนุนข้้อมููลที่่�เกี่่�ยวข้้องอย่่างครบถ้้วน รอบด้้าน ผ่่านช่่องทางที่่�หลากหลาย  
ไม่่ว่่าจะเป็็นการให้้ข้้อมููลผ่่านสื่่�อมวลชน เช่่น โทรทััศน์ วิิทยุุ สื่่�อสิ่่�งพิิมพ์์ สื่่�อสัังคมออนไลน์ รวมถึึงสื่่�อ
บุุคคลที่่�มีีอิิทธิิพลต่่อผู้้�สููงอายุุ ได้้แก่่ อาสาสมัครสาธารณสุขประจำำ�หมู่่�บ้้าน (อสม.) เจ้้าหน้้าที่่�
สาธารณสุข แพทย์์ พยาบาล จึึงทำำ�ให้้ผู้�สููงอายุุได้้รับความรู้้�อย่่างครบถ้้วนและถููกต้้อง เกิิดทััศนคติิที่่�ดีี  
นำำ�ไปสู่่�การมีีพฤติิกรรมในการป้้องกัันโรคอย่า่งมีีประสิิทธิิภาพ อย่า่งไรก็็ตาม การยอมรัับวััคซีีนป้้องกััน
โรคโควิิด -19 นั้้�นเป็็นปััญหาสำำ�คัญที่่�เกิิดขึ้้�นในประเทศไทย เพราะมีีประชาชนจำำ�นวนมากไม่่มีีความ
เชื่่�อมั่่�นในประสิิทธิิภาพของวััคซีีน เนื่่�องจากเห็็นว่่าเป็็นวััคซีีนที่่�พััฒนาขึ้้�นในระยะเวลาที่่�จำำ�กัด  
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ขาดการวิิจััยที่่�มากพอ จึึงคิิดว่่าวััคซีีนอาจจะมีีความไม่่ปลอดภััย และอาจเกิิดภาวะแทรกซ้้อนได้้  
รวมถึึงมีีข่่าวลืือที่่�ถููกปล่่อยออกมาจากหลายช่องทางเกี่่�ยวกัับความปลอดภััยของวััคซีีน ทำำ�ให้้ในช่่วงแรก
ประชาชนไทยมีการยอมรัับวััคซีีนป้้องกัันโรคโควิิด - 19 ค่่อนข้้างต่ำำ�� แต่่จากการศึึกษาดัังกล่่าวพบว่่า
กลุ่่�มตััวอย่่างผู้้�สููงอายุุในจัังหวััดเชีียงใหม่่มีีอััตราการยอมรัับวััคซีีนในระดัับที่่�สููง เข้้าใจถึึงประโยชน์์และ
ความจำำ�เป็็นของการเข้้ารัับวััคซีีน และยิินดีีเข้้ารัับวััคซีีนตามที่่�รััฐบาลจััดให้้ ซ่ึ่�งเป็็นผลมาจากการ
สนับสนุนทางสัังคมและการประชาสััมพัันธ์์ของภาครััฐ หน่่วยงาน และภาคีีเครืือข่่ายที่่�เกี่่�ยวข้้อง  
เมื่่�อผู้้�สููงอายุุได้้รัับข้้อมููลข่าวสารที่่�เชื่่�อถืือได้้และเป็็นประโยชน์์ จึึงนำำ�ไปสู่่�การจััดการและควบคุุมโรค
ที่่�ดีี ลดการแพร่่ระบาดของโรค และจะทำำ�ให้้ประเทศไทยกลัับเข้้าสู่่�สภาวการณ์์ที่่�เป็็นปกติิได้้ตาม 
เป้้าหมาย

บทสรุป
	ผู้ �สููงอายุุ ตามคำำ�จำำ�กัดความขององค์์การสหประชาชาติิ หมายถึึง ผู้้�ที่่�มีีอายุุตั้้�งแต่่ 60 ปีีขึ้้�นไป 
สำำ�หรัับประเทศไทยได้้กำำ�หนดนิิยามของคำำ�ว่าผู้้�สููงอายุุไว้้ดังนี้้� “ผู้้�สููงอายุุ” หมายถึึง บุุคคลซ่ึ่�งมีีอายุุ
เกิิน 60 ปีีบริิบููรณ์์ขึ้้�นไป และมีีสััญชาติิไทย ซ่ึ่�งปััจจุบัันสัังคมไทยนับได้้ว่าเป็็น “สัังคมสููงอายุุ” แล้้ว 
เนื่่�องจากมีีผู้้�สููงอายุมุากกว่่าร้้อยละ 10 ตามเกณฑ์์ขององค์์การสหประชาชาติิ และนอกจากประชากร
ผู้้�สููงอายุุจะมีีจำำ�นวนเพิ่่�มมากขึ้้�นแล้้ว ยัังมีีแนวโน้้มอายุุยืืนยาวขึ้้�นเช่่นกััน ทั้้�งนี้้� ผู้้�สููงอายุุเป็็นวััยที่่�ต้้อง
ได้้รับการดููแลเป็็นพิิเศษ เพราะเป็็นช่่วงวััยที่่�มีีการเปลี่่�ยนแปลง ในด้้านต่่าง ๆ มากมาย ทั้้�งร่่างกาย
และจิิตใจ อาจมีโรคเรื้้�อรัังที่่�ต้้องการการดููแลและรัักษา เช่่น โรคความดัันโลหิตสููง โรคเบาหวาน  
โรคกระดููกและข้้อ รวมถึึงการเปลี่่�ยนแปลงทางด้้านจิิตใจ อารมณ์์ สัังคมและเศรษฐกิิจ ซ่ึ่�งผู้้�สููงอายุุ
บางรายอาจไม่่สามารถรัับมืือกัับการเปลี่่�ยนแปลงนี้้�ได้้ และอาจทำำ�ให้้เกิิดปััญหาต่่าง ๆ ตามมามากมาย 
โดยปัจจััยที่่�มีีผลต่่อภาวะสุุขภาพของผู้้�สููงอายุุประกอบด้้วยปัจจััยหลายประการร่่วมกััน เช่่น เพศ อายุุ  
รายได้้ ระดัับการศึึกษา สถานภาพสมรส ที่่�อยู่่�อาศััย จำำ�นวนบุุตร รวมถึึงการได้้รับการสนับสนุนทาง
สัังคม การดููแลผู้�สููงอายุุจึึงมีีความจำำ�เป็็นอย่่างยิ่่�งในการทำำ�ให้้ผู้�สููงอายุุดำำ�เนิินชีีวิิตได้้อย่่างมีีความสุุข 
มีีอิิสระ และมีีคุุณภาพชีีวิิตที่่�ดีี สามารถพ่ึ่�งพาตนเองได้้โดยพึ่�งพาผู้้�อื่่�นน้้อยที่่�สุุด ถึึงแม้้ร่างกายจะ 
เสื่่�อมถอยหรืือมีีโรคประจำำ�ตัวอยู่่�ก็ตาม
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