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บทที่ 1 
 

บทนํา 

 
ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

 
ประชากรไทยในปจจุบันมีอัตราการเกิดและอัตราการเสียชีวิตที่มีแนวโนมตํ่าลง 

อันเนื่องมาจากนโยบาย การวางแผนครอบครัวและความกาวหนาของเทคโนโลยีทางการแพทยจึง

สงผลใหกลุมประชากรผูสูงอายุเพิ่มข้ึน จากผลของการสํามะโนประชากร พ.ศ. 2503-2523 และ

การฉายภาพประชากรของประเทศไทย พ.ศ. 2543-2563 พบวาขนาดของประชากรผูสูงอายุมี

แนวโนมสูงข้ึน อยางรวดเร็วและตอเนื่องตลอดเวลา โดยในพ.ศ. 2503 ประเทศไทยมีประชากร

ผูสูงอายุเพียง 1.2 ลานคน ในพ.ศ. 2543 กลับเพิ่มเปน 5.6 ลานคน และคาดวาจะเพิ่มข้ึนเปน 

12.4 ลานคนใน พ.ศ. 2563 หรือเพิ่มข้ึนเทากับ 10 เทาตัว เมื่อเทียบกับผูสูงอายุใน พ.ศ. 2503 

(คณะทํางานฉายภาพประชากร, 2547) ดวยเหตุนี้เองถือวาประชากรผูสูงอายุจะเปนกลุมที่เพิ่ม

สูงข้ึนเร็วมาก เมื่อเทียบกับการเพ่ิมของประชากรรวม ซึ่งอัตราเฉล่ียตอปของประชากรรวมมี

แนวโนมลดลงในขณะที่อัตราเพ่ิมของประชากรผูสูงอายุกลับมีแนวโนมสูงข้ึน การที่จํานวน

ประชากรผู สูงอายุ เพิ่มมากข้ึนเ ร่ือยๆ  และผู สูงอายุ เหลานี้ก็คาดวาจะมีอายุยืนยาวข้ึน  

อันเนื่องมาจากความกาวหนาของเทคโนโลยีทางการแพทย แตในขณะเดียวกันวัยผูสูงอายุก็เปน

วัยที่มีการเปล่ียนแปลงทางดานรางกายและจิตใจที่เส่ือมลงเร่ือยๆ การมีสุขภาพไมดีและเจ็บปวย

ยอมตองการการดูแลและรักษา ทั้งทางดานรางกายและทางจิตใจ 

สถาบันครอบครัวเปนสถาบันหลักที่สําคัญอยางยิ่งในสังคมไทย สังคมไทยให

ความสําคัญกับครอบครัวในฐานะที่เปนสถาบันหลักที่จะทําหนาที่ดูแลคุมครองและคอยสนอง

ความตองการทั้งดานรางกาย อารมณ และสังคมแกสมาชิกในครอบครัวโดยเฉพาะผูสูงอายุ และ

จะทําหนาที่ใหการพึ่งพิงจนกระทั่งวาระสุดทายของชีวิต (เล็ก  สมบัติ, 2549, น. 1) ดังนั้นตอง

อาศัยครอบครัวที่จะตองชวยเหลือดูแลผูสูงอายุที่บานทั้งในภาวะที่ปกติและไมปกติ โดยเฉพาะ

ผูสูงอายุที่เจ็บปวยครอบครัวตองใหการดูแลเอาใจใสอยางใกลชิด ใหกําลังใจ พาไปสถานพยาบาล

เพื่อรับการรักษารวมถึงตองดูแลหลังออกจากสถานพยาบาลมาพักฟนที่บาน การดูแลผูปวย

สูงอายุในครอบครัว เปนหนาที่ของบุตรหลาน หรือสมาชิกในครอบครัว ซึ่งจะเปนการผสมผสาน

การดูแลและการพยาบาลที่บานเกี่ยวกับผูปวยสูงอายุ, สมาชิกในครอบครัว, เจาหนาที่สาธารณสุข

และหนวยงานสวัสดิการสังคมตางๆ รวมทั้งมีเปาหมายที่จะชวยใหผูปวยสูงอายุไดกลับสูภาวะ
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สุขภาพที่ดีและมีชีวิตเปนปกติ โดยท่ีครอบครัวถือเปนสวนหนึ่งในการดูแลผูปวยสูงอายุที่บาน  

การดูแลผูสูงอายุที่ดีตองมีผูดูแลในครอบครัวและบริการในชุมชนที่ดี ซึ่งจากการศึกษาเร่ืองตัวแบบ

การดูแลผูสูงอายุที่ดีของครอบครัวและชุมชนในชนบทไทย (ศศิพัฒน  ยอดเพชร และคณะ, 2552) 

พบวา การเปนตัวแบบที่ดีในครอบครัว ในการดูแลผูสูงอายุที่อยูในภาวะพึ่งพานั้น มีองคประกอบ

สําคัญหลายประการ ไดแก สมาชิกในครอบครัว ญาติ เพื่อนบาน ชุมชน สถาบันทางวิชาชีพ และ

บริการสนับสนุนตางๆ และพบวาผูดูแลในครอบครัวเปนองคประกอบแรกท่ีมีผลตอการดูแล

ผูสูงอายุที่อยูในภาวะพึ่งพามากที่สุด สวนตัวแบบการดูแลที่ดีในชุมชน ปจจัยที่สําคัญไดแก  

นักวิชาชีพ เพื่อนบาน ผูนําชุมชน รวมทั้งสถานที่เปนทางการ ไดแก อําเภอ โรงพยาบาล อบต. และ

อ่ืนๆ ซึ่งมีความสําคัญในฐานะเปนสถาบันที่ทําหนาที่ในการบริหารจัดการดูแล การสนับสนุน

บริการ งบประมาณ และบุคลากร องคกรที่เข็มแข็งและมีการจัดการที่ดีมีการกําหนดนโยบายดาน

ผูสูงอายุที่เดนชัด การกําหนดทีมการดูแล การบริหารทรัพยากร การมีระบบขอมูลสารสนเทศที่ดี 

และมีการประเมินบริการ รวมทั้งสามารถใหการดูแลผูสูงอายุในระบบการดูแลระยะยาวไดอยาง 

บูรณาการ ทั้งสุขภาพและสังคม 

ปญหาดานสุขภาพและการเจ็บปวยของผูสูงอายุไทยปจจุบันมีแนวโนมรุนแรงข้ึน

เร่ือยๆ การศึกษาภาวะทุพพลภาพของผูสูงอายุในประเทศไทย (สุทธิชัย  จิตะพันธกุล และคณะ, 

2542) พบวา ผูสูงอายุ 1 ใน 4 คนมีปญหาสุขภาพที่เปนเหตุใหไมสามารถทํากิจกรรมตามที่เคยทํา

ได ซึ่งเปนภาวะทุพพลภาพระยะยาว ยิ่งมีอายุมากข้ึนความชุกของภาวะทุพพลภาพเพ่ิมข้ึน และ

พบวามีผูสูงอายุถึงรอยละ 1.6 ไมสามารถเคล่ือนที่ภายในบานหรือหองไดโดยลําพึง และรอยละ 

3.1 ที่ไมสามารถออกนอกบานไดอยางอิสระ สําหรับผูสูงอายุที่นอนติดเตียงมีถึงรอยละ 4.9 ของ

ประชากรที่ทุพพลภาพสวนภาวะทุพพลภาพที่เกิดใหมในระยะ 2 สัปดาหจากความเจ็บปวย มี

ความชุกรอยละ 7.4 ของประชากรที่ทําการศึกษา นอกจากนั้นสัดสวนของผูปวยสูงอายุเมื่อเทียบ

กับจํานวนผูปวยทั้งหมดที่พบเห็นในโรงพยาบาลตางๆ โดยทั่วไป นับวันจะมีสัดสวนเพิ่มมากข้ึน

ตามลําดับ และความยุงยากซับซอนในการดูแลก็จะมีมากข้ึน ซึ่งผูดูแลจะตองใชความรูและทักษะ

การดูแลควบคูไปกับการพยาบาลพื้นฐานดวย ซึ่งส่ิงเหลานี้เปนภาระหนักสําหรับครอบครัวที่

จะตองรับภาระดูแลและทําใหครอบครัวหลายครอบครัวมีความกังวลเร่ืองการดูแลผูสูงอายุที่อยูใน

ภาวะเจ็บปวย ซึ่งผูปวยสูงอายุสวนใหญจะมีอาการเจ็บปวยดวยโรคเร้ือรัง ความสามารถในการ

ชวยเหลือตัวเองลดนอยลง บางรายไมสามารถชวยเหลือตัวเองได ทําใหมีความจําเปนตองพึ่งพา

ผูดูแลในการชวยเหลือทํากิจวัตรประจําวัน และกิจกรรมในการดําเนินชีวิต และตองการไดรับการ

ดูแลรักษาพยาบาลหรือการดูแลทางดานสุขภาพที่ดี ถูกตองเหมาะสม อยางตอเนื่อง  
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ปญหาเหลานี้สงผลกระทบถึงการดําเนินชีวิตของผูดูแล กระทบปญหาความสัมพันธ

ในครอบครัว และปญหาเศรษฐกิจในครอบครัวเปนอยางมาก เพราะครอบครัวสวนใหญไมมี

ความรูความสามารถในการดูแลผูปวย กังวลกับการดูแลที่เกี่ยวกับการพยาบาลพื้นฐาน หรือขาด

ปจจัยชวยในการดูแล ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ ศศิพัฒน  ยอดเพชร และคณะ (2552) ที่

พบวาความรูและบทบาทของผูรับผิดชอบดูแล ที่มีอยูไมเพียงพอตอการใหบริการกับผูสูงอายุที่

เจ็บปวยเร้ือรังหรือเปนผูสูงอายุที่อยูในภาพวะพึ่งพิง บางครอบครัวปฏิเสธการดูแลผูปวยสูงอายุ 

และทอดทิ้งผูปวยสูงอายุ ดังเห็นไดจากส่ือตางๆ ที่เผยแพรขาวสารเกี่ยวกับผูสูงอายุที่ถูกทอดทิ้ง

มากข้ึน และไมมีการรับผิดชอบตอคุณภาพชีวิตที่ดีพอ รวมทั้งพบวาสถานสงเคราะหไมเพียงพอตอ

จํานวนผูสูงอายุที่ถูกทอดทิ้ง เนื่องจากปจจุบันพบวาจํานวนผูปวยสูงอายุถูกทอดทิ้งไวใน

สถานพยาบาลหรือสถานสงเคราะหมีจํานวนเพิ่มข้ึน และท่ีสําคัญหากผูปวยสูงอายุไดรับการ

ปฏิเสธการดูแลหรือไมไดรับการดูแลที่ดีจากครอบครัวแลวนั้น จะกอใหเกิดผลกระทบโดยตรงกับ

ผูปวยสูงอายุทั้งดานรางกาย จิตใจ และสังคมเปนอยางมาก เชน เกิดภาวะการเจ็บปวยซํ้าซอน 

เกิดโรคแทรกตางๆ เกิดภาวะซึมเศรา รูสึกวาเหว โดดเด่ียว รูสึกไรคุณคาเปนภาระแกลูกหลานและ

สังคม จนอาจนําไปสูการฆาตัวตายได  

จากปญหาดังกลาวหากไมไดรับการแกไขหรือไมไดรับการศึกษาเทาที่ควรจะสงผล

กระทบตอคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุและครอบครัวโดยตรง ทั้งดานสุขภาพกายสุขภาพจิต รวมทั้ง

ดานสังคม ระบบวัฒนธรรมที่ดีงามของสังคมไทย เร่ืองความกตัญูกตเวทีตอผูมีพระคุณ ความรัก

สามัคคี ความเอ้ืออาทรตอกัน เปนการสรางทัศนะคติทางลบเร่ืองบทบาทหนาที่การดูแลเอาใจใส

ซึ่งกันและกันใหกับบุตรหลาน สมาชิกในครอบครัว ญาติและเพื่อนบาน ตลอดจนชุมชนสังคม เมื่อ

เปนเชนนี้ยอมกระทบตอคุณภาพชีวิตของประชาชน เมื่อคุณภาพชีวิตของประชาชนไมดีแลวยอม

เปนภาระของสังคมที่จะตองดูแลตอไป สอดคลองกับการศึกษาของ ศศิพัฒน  ยอดเพชร และคณะ

(2552) ที่กลาวถึงความรูและบทบาทของผูรับผิดชอบดูแล ที่มีอยูไมเพียงพอตอการใหบริการกับ

ผูสูงอายุที่เจ็บปวยเร้ือรังหรือเปนผูสูงอายุที่อยูในภาพวะพึ่งพิง ยังตองมีการพัฒนาความรู และการ

เพิ่มทักษะการดูแลผูสูงอายุที่อยูในภาวะพึ่งพาใหมากย่ิงข้ึน จึงจะสามารถปฏิบัติหนาที่ตาม

บทบาทที่ไดรับมอบหมายอยางมีประสิทธิผล ดังนั้นจึงมีความจําเปนที่ครอบครัวหรือผูรับผิดชอบ

ดูแลผูปวยสูงอายุที่บานจะตองมีความรู ทักษะพื้นฐานที่สําคัญในการดูแลผูปวยสูงอายุที่บาน 

ตลอดจนทราบถึงแหลงบริการในการดูแลผูสูงอายุ หากผูดูแลไดรับขอมูล มีความรู มีทักษะ และมี

แหลงบริการสนับสนุนในการดูแลผูปวยสูงอายุแลวยอมจะเปนการชวยลดภาระและเพิ่ม

ประสิทธิภาพการดูแลผูปวยสูงอายุที่บานไดเปนอยางดี 
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มูลเหตุจูงใจในการศึกษา 
 

โรงพยาบาลราชวิถีเปนโรงพยาบาลที่ใหญที่ สุดของกรมการแพทย กระทรวง

สาธารณสุข ที่ใหการตรวจรักษาโรคทั่วไป วินิจฉัยโรค ใหการรักษาพยาบาลครบวงจร และมี

มาตรฐานในระดับตติยภูมิซึ่งเนนการเปนโรงพยาบาลที่ไดรับการสงตอผูปวยจากทั่วประเทศ

ดําเนินการตามวัตถุประสงคของกรมการแพทยมาโดยตลอด โรงพยาบาลราชวิถีมีผูเขารับบริการ

ทางการแพทยที่หลากหลายและมีผูปวยที่เขารับการรักษาเปนจํานวนไมนอยที่เปนผูปวยสูงอายุ 

การเพิ่มข้ึนของประชากรผูสูงอายุและความตองการในดานการดูแลดานสุขภาพของผูสูงอายุ 

สงผลใหหนวยงานดานสาธารณสุขจําเปนที่จะตองมีการต่ืนตัวเร่ืองการพัฒนาระบบการใหบริการ

แกผูใชบริการอยางมีประสิทธิภาพและทันตอสถานการณ ซึ่งโรงพยาบาลราชวิถีเปนหนวยงาน

สวัสดิการสังคมดานสาธารณสุข มุงเนนใหบริการดานสุขภาพและการสาธารณสุขแกประชาชน

ทั่วไป มีการใหบริการระดับสากล ใหการพยาบาล รวมทั้งรับสงตอผูปวยระดับตติยภูมิและสูงกวา

ตามมาตรฐานวิชาชีพโดยยึดหลักผูปวยเปนศูนยกลาง ใหบริการแกผูปวยโรคทั่วไปและโรคเฉพาะ

ทาง ดังนั้นจึงมีผูปวยทุกเพศทุกวัยที่มารับการรักษา ต้ังแตวัยทารกแรกคลอดจนถึงวัยผูสูงอายุ 

ดวยปจจุบันเทคโนโลยีทางการแพทยมีความกาวหนามากข้ึนจึงสงผลใหกลุมประชากรผูสูงอายุ

เพิ่มข้ึน และธรรมชาติของผูสูงอายุก็มีความเส่ือมถอยของสุขภาพรางกาย มีอาการเจ็บปวยเรื้อรัง

ตองไดรับการดูแลรักษาอยางตอเนื่อง ทําใหในปจจุบันเราจะพบผูปวยสูงอายุมาใชบริการดาน

สุขภาพทั้งในหนวยงานของภาครัฐและเอกชนมากข้ึน จากสถิติผูรับบริการในป 2549-2551  

พบอัตราผูปวยสูงอายุที่มารับบริการมีจํานวนเพิ่มมากข้ึนทุกป จากตารางที่ 1.1 ซึ่งเมื่อรวมจํานวน

ผูปวยสูงอายุที่มารับบริการทั้งแผนกผูปวยนอกและผูปวยในแลว พบวามีสัดสวนผูปวยสูงอายุมาก

ถึง 30% ของจํานวนผูปวยที่มารับบริการทั้งหมดในแตละป  ผูปวยสูงอายุที่มารับบริการสวนใหญ

เปนผูปวยที่มีอาการเจ็บปวยเร้ือรัง และมีโรคประจําตัวมากกวาหนึ่งโรค ซึ่งจําเปนตองไดรับการ

รักษาอยางตอเนื่องดังตารางที่ 1.1 
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ตารางที่ 1.1 

จํานวนผูปวยสูงอายทุี่มารับบริการในโรงพยาบาลราชวถิ ี

ป 2549-2551 

 

ป 2549 ป 2550 ป 2551 ผูปวย

สูงอาย ุ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ จํานวน รอยละ 

ผูปวยนอก 220,804 26.56 226,658 27.07 349,774 39.06 

ผูปวยใน 7,906 25.36 8,673 26.97 10,021 29.93 

ผูปวยรวม 228,710 26.50 235,331 27.06 359,795 38.73 

ที่มา:  “รายงานสถิติประจําป 2552,” โดย โรงพยาบาลราชวิถ,ี 2552. 

 

งานสวัสดิการสังคม ฝายลูกคาสัมพันธ โรงพยาบาลราชวิถี ใหบริการสังคม

สงเคราะหทางการแพทยแกผูปวยที่มีปญหาดานเศรษฐกิจ สังคม อารมณและปญหาดานจิตใจ 

จากสถิติผูปวยสูงอายุที่จําหนายไมไดตามแผนการจําหนายในตารางท่ี 1.2 พบวามีจํานวนผูปวย

สูงอายุที่จําหนายไมไดตามแผนการจําหนายมีจํานวนเพิ่มสูงข้ึนจากปที่ผานมา จากการปฏิบัติงาน

ในองคกรที่ผานมาพบวาผูปวยสูงอายุจัดวาเปนกลุมเส่ียงในการถูกทอดทิ้งอันเนื่องมาจากผูปวย

สูงอายุเปนผูปวยที่มีปญหาซับซอนทั้งทางสุขภาพและสังคม  

 

ตารางที่ 1.2 

จํานวนผูปวยสูงอายทุี่มีปญหาการจําหนายไมไดตามแผน 

การจําหนายทีม่ารับบริการทีง่านสวัสดิการสังคม 

 

ที่มา:  “โครงการบริการอยางครบวงจรสาํหรับผูปวยที่จาํหนายไมไดตามแผนการจําหนาย,” โดย 

โรงพยาบาลราชวิถ,ี งานสวสัดิการสังคม, ฝายลูกคาสัมพันธ, 2552.  

ป พ.ศ. ผูปวยสูงอาย ุ

2550 2551 รวม 

ผูปวยนอก (ราย) 38  37  75 

ผูปวยใน (ราย) 44  69 113 

รวม (ราย) 82 106 188 
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ดวยภาวะการเจ็บปวยและความเส่ือมถอยของวัย สงผลใหผูปวยสูงอายุไมสามารถ

ชวยเหลือตัวเองไดเหมือนเดิม ตองการผูดูแลที่มีความรูความเขาใจ มีทักษะเกี่ยวกบัการดูแลผูปวย

สูงอายุทั้งทางดานรางกาย จิตใจและสังคม ทั้งนี้เพื่อปองกันมิใหภาวะการเจ็บปวยที่เปนอยูลุกลาม

ไปมากกวาเดิม นอกจากนี้ยังพบวาผูปวยที่ตองเขารับการรักษาในโรงพยาบาลมักประสบปญหา

การจําหนายออกจากโรงพยาบาล การจําหนายผูปวยไมไดตามแผนการจําหนายกอใหเกิดปญหา

ทําใหผูปวยสูงอายุถูกทอดทิ้งไวในโรงพยาบาล เปนภาระการดูแลของหนวยงาน และปญหาการ

ครองเตียง (Length of stay) ทําใหจํานวนเตียงไมเพียงพอตอจํานวนผูปวย รวมถึงภาระคาใชจาย

ของรัฐในการดูแลผูปวยสูงอายุเหลานี้ สวนตัวผูปวยสูงอายุเองเมื่อพบวาตนถูกทอดทิ้งหรือไดรับ

การปฏิเสธจากครอบครัว จะมีภาวะเครียด วิตกกังวล ซึมเศรา เกิดความเจ็บปวยทางจิตใจสงผล

กระทบถึงคุณภาพชีวิตดานรางกาย เกิดภาวะแทรกซอนทําใหโรคหายชาลง กอใหเกิดปญหา

คุณภาพชีวิตดานรางกายและจิตใจของผูปวยสูงอายุ อีกทั้งยังสงผลกระทบตอระบบวัฒนธรรมที่ดี

งามของสังคมไทยเร่ืองความกตัููกตเวทีตอผูมีพระคุณ  

จากการปฏิบัติงานใหบริการกับผูปวยที่จําหนายไมไดตามแผนการจําหนายพบวา

สาเหตุที่ไมสามารถจําหนายผูปวยได คือ ผูปวยไมมีญาติดูแลหรือญาติไมสามารถใหการดูแล

ผูปวยสูงอายุได ซึ่งอาจมีสาเหตุมาจาก อาการเจ็บปวยซํ้าซอนจําเปนตองใชอุปกรณเสริมในการ

ดูแล เชน การใหออกซิเจน การใหอาหารทางสายยาง การดูดเสมหะ การสวนปสสาวะ เปนตน ซึ่ง

ส่ิงเหลานี้เปนภาระแกผูดูแลที่ตองจัดหาและตองดูแลไปตลอด ในรายที่ครอบครัวมีปญหา

เศรษฐกิจอาจไมสามารถจัดหาส่ิงเหลานี้ได แมในรายที่ไดรับการสนับสนุนดานอุปกรณก็อาจยังมี

ปญหาเกี่ยวกับผูดูแลที่มีภาระรับผิดชอบออกไปประกอบอาชีพหารายไดเล้ียงครอบครัว ทําใหไม

สามารถทําหนาที่ดูแลได ที่สําคัญคือการขาดความรูความเขาใจในการใชอุปกรณดังกลาว ซึ่ง

สอดคลองกับ งานวิจัยหลายเร่ืองที่พบวาผูดูแลผูสูงอายุมีปญหาขาดความรูเร่ืองโรคและการดูแล

รักษาที่ถูกตอง ผูสูงอายุสวนใหญเจ็บปวยดวยโรคเร้ือรังและมีโรคประจําตัวมากกวาหนึ่งโรค 

ความสามารถในการชวยเหลือตัวเองก็เปนส่ิงสําคัญ บางรายไมสามารถชวยเหลือตัวเองได  

บางรายชวยเหลือตัวเองไดนอย ซึ่งจากการศึกษาความตองการของผูสูงอายุ จะเห็นวาความตองการ

ทางกายและจิตใจที่สําคัญ คือ ความตองการใหมีสุขภาพกายและจิตที่ดี โดยคาดหวังใหบุตรเปน

ผูดูแลและตองการการดูแลที่มีคุณภาพ จากการศึกษาของ ศศิพัฒน  ยอดเพชร (2548, น. 165) 

พบวาปจจัยสําคัญตอคุณภาพการดูแล ประการหนึ่งคือระดับความรูเกี่ยวกับการดูแลผูสูงอายุของ

ผูดูแล ซึ่งพบวาผูดูแลที่มีความรูมากมีความสามรถดูแลผูสูงอายุไดมากกวาผูที่มีความรูนอย การมี

ความรูชวยใหผูดูแลไดเขาใจผูสูงอายุไดมากกวา 
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ความรูและทักษะท่ีจําเปนพื้นฐานในการดูแลผูปวยสูงอายุ มีหลากหลาย จาก

การศึกษาสามารถจําแนกออกไดเปนดานสุขภาพ เชน ความรูเร่ืองโรคและการดูแล ความรูเร่ือง

อาหารและการใชยา ความรูเร่ืองการจัดส่ิงแวดลอม และความรูเร่ืองการสงเสริมสุขภาพ อีกดาน

หนึ่ง คือ ดานจิตสังคมซึ่งจําแนกออกเปน ความรูในการปรับตัว ความรูในการดํารงชีวิต ความรู

เร่ืองการพัฒนาดานจิตใจ ความรูเร่ืองการเสริมสรางการมีคุณคา ในตนเอง ความรูเดิมของ

ผูสูงอายุที่ทําใหมีอาชีพและมีรายไดเพิ่มข้ึน เปนตน ความรูเปนส่ิงสําคัญสําหรับทุกคน ทุกสังคม 

เพื่อใหกาวทันตอปญหาสถานการณตางๆ ที่เปล่ียนแปลงไปอยางไมมีที่ส้ินสุด การมีความรู ทักษะ

และขอมูลบริการทางสังคมที่ดีในการดูแลสุขภาพผูปวยสูงอายุที่บานทั้งยามปกติและยามเจ็บปวย

จึงเปนส่ิงสําคัญที่ผูดูแลตองมี เพื่อการดูแลที่มีคุณภาพ ทําใหผูปวยสูงอายุยังคงอยูกับครอบครัว

และชุมชนไดนานที่สุดแมในยามเจ็บปวยเร้ือรังหรือชวยตนเองไมได ซึ่งตองการการดูแลอยาง

ตอเนื่องเพื่อใหมีคุณภาพชีวิตที่ดี เพื่อลดภาระคาใชจายจากการใชสถานบริการรักษาพยาบาลใน

โรงพยาบาล และลดปญหาการทอดทิ้ง ขณะที่ยังไมมีสถานบริการสุขภาพเร้ือรังของภาครัฐรองรับ 

และยังไมมีระบบการบริการสุขภาพที่บานที่เขมแข็ง ดังนั้นตองใหความสําคัญกับครอบครัว มีการ

สรางและสงเสริมสนับสนุนศักยภาพครอบครัว ใหมีความเข็มแข็งและมีความสามารถในการดูแล

ผูปวยสูงอายุ ใหไดอยางมีประสิทธิภาพ โดยการใหความรูและเสริมทักษะการดูแลในกลุมผูดูแล

ผูปวยสูงอายุทั้งในดานสุขภาพ และดานจิตสังคม ใหขอมูลเกี่ยวกับบริการสําหรับผูปวยดาน

สุขภาพ ดานสังคม ดานเศรษฐกิจ รวมถึงดานอ่ืนๆ เพื่อเอ้ือประโยชนในการดูแลที่มีคุณภาพ 

ในฐานะบุคลากรทางการแพทยและสาธารณสุข มีบทบาทหนาที่ในการจัดบริการ

ทางการแพทยและสาธารณสุขเพื่อรองรับปญหาผูปวย โดยเฉพาะผูปวยสูงอายุตลอดจนการจัดทํา

โครงการ นโยบายตางๆ ใหเกิดข้ึนกับครอบครัวและชุมชนเพื่อเสริมสรางคุณภาพชีวิตที่ดีใหกับ

ผูสูงอายุ จําเปนตองมีขอมูลพื้นฐานเกี่ยวกับผูปวยสูงอายุและครอบครัวที่เปนปจจุบัน ดังนั้น 

ผูศึกษาจึงสนใจที่จะศึกษาบทบาทของญาติผูดูแลผูปวยสูงอายุในครอบครัว ศึกษาความตองการ

ของญาติผูดูแลในเร่ืองความรูและทักษะตลอดจนบริการทางสังคมสําหรับผูปวยสูงอายุที่บาน เพื่อ

นําขอมูลมาใชเปนแนวทางในการวางแผนการจัดบริการใหความชวยเหลือสนับสนุนสงเสริมและ

พัฒนาศักยภาพของญาติผูดูแลที่จะตองดูแลผูปวยสูงอายุ ภายหลังจากที่แพทยอนุญาตใหกลับไป

พักฟนตอที่บาน เพื่อคุณภาพชีวิติที่ดีของผูปวยสูงอายุและครอบครัว 
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วัตถุประสงคของการศึกษา 
 

1. เพื่อศึกษาบทบาทของญาติผูดูแลในการดูแลผูปวยสูงอายุที่บาน 

2. เพื่อศึกษาความตองการความรูและทักษะในการดูแลผูปวยสูงอายุที่บาน 

3. เพื่อศึกษาความตองการบริการสําหรับผูปวยสูงอายุที่บาน 

 
ขอบเขตในการศกึษา 

 

1. ขอบเขตประชากร การศึกษาคร้ังนี้มุงศึกษาเฉพาะญาติผูดูแลที่ตองดูแลผูปวย

สูงอายุที่เขามารับการรักษาในหอผูปวยในโรงพยาบาลราชวิถี 

2. ขอบเขตดานเนื้อหา ศึกษาถึงเร่ืองบทบาทของญาติผูดูแลในการดูแลผูปวยสูงอายุ

ที่บาน ศึกษาความตองการของญาติผูดูแลผูปวยสูงอายุในเร่ืองความรู ทักษะ และบริการสําหรับ

ผูปวยสูงอายุที่บาน 

 
นิยามศัพทในการศึกษา 

 

ผูปวยสูงอายุ หมายถึง ผูปวยที่มีอายุต้ังแต 60 ปข้ึนไป ที่เขารับการรักษาในหอ

ผูปวยในโรงพยาบาลราชวิถี 

ญาติผูดูแล หมายถึง บุคคลที่ทําหนาที่หลักในการดูแลชวยเหลือ สนับสนุน และ

ดําเนินการเพื่ออํานวยประโยชนใหกับผูปวยสูงอายุที่บาน 

บทบาทญาติในการดูแลผูปวยสูงอายุ หมายถึง การใหความชวยเหลือดูแลผูปวย

สูงอายุของญาติผูดูแล ซึ่งแบงออกไดเปน 4 ประเด็น คือ 

1. บทบาทการดูแลดานรางกาย ไดแก การใหการดูแลเร่ืองอาหารการกิน ที่อยูอาศัย 

เคร่ืองนุงหม การใหยาหรือดูแลใหการพยาบาลเมื่อเจ็บปวย เปนตน 

2. บทบาทการดูแลดานอารมณ จิตใจ ไดแก การเอาใจใส ใหกําลังใจ ถามไถสาระทุกข

สุขดิบ ใหความเคารพนับถือ ยกยอง ใหความมั่นคงและปลอดภัย เปนตน 

3. บทบาทการดูแลดานสังคม ไดแก การใหไดมีสวนรวมในกิจกรรมครอบครัว สังคม 

และศาสนา การใหไดรับขาวสาร การสนับสนุนใหไดทํางานอดิเรก เปนตน 

4. บทบาทการดูแลดานเศรษฐกิจ ไดแก การชวยเหลือดานการเงิน คาใชจายสวนตัว 

ชวยควบคุมดูแลธุรกิจทรัพยสินและผลผลประโยชน เปนตน 
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ความตองการความรู และทักษะในการดูแลผูปวยสูงอายุ หมายถึง ส่ิงที่ญาติ

ผูดูแลมีความปรารถนาเรียนรูและเสริมทักษะในเร่ืองที่เกี่ยวกับการดูแลผูปวยสูงอายุดานตางๆ 

แบงออกได 2 ดาน คือ 

1. ดานสุขภาพ ความรูเกี่ยวกับ โรคและการดูแล, เร่ืองอาหารและการใชยา, เร่ืองการ

จัดส่ิงแวดลอม, เร่ืองการสงเสริมสุขภาพ 

2. ดานจิต-สังคม ความรูเกี่ยวกับการปรับตัว, การดํารงชีวิตตามสภาพ, การพัฒนา

ดานจิตใจและจิตวิญญาณ 

ความตองการบริการสําหรับผูปวยสูงอายุ หมายถึง ความตองการการดําเนิน

กิจกรรมในการอํานวยประโยชนใหกับผูปวยสูงอายุในดานสุขภาพและดานสังคมตางๆ ที่กลุม 

ชุมชน สังคม รัฐและเอกชนจัดใหสําหรับผูปวยสูงอายุ เพื่อสนับสนุนใหเกิดการดูแลที่มีคุณภาพ

และเกิดผลดีตอผูปวยสูงอายุ โดยแบงออกไดดังนี้ 

1. ดานสุขภาพ  

- สถานพยาบาล (Nursing Home) 

- ศูนยบริการผูสูงอายุกลางวัน (Day Care Center) สถานสงเคราะหเอกชน ศูนย

หรือสถานบริการสุขภาพ 

- บริการดูแลที่บาน (Home Health Care) โดยบุคลากรทางการแพทย 

2. ดานสังคม  

- ศูนยบริการชุมชน ศูนยดูแลสุขภาพผูสูงอายุ  

- ชมรมผูสูงอายุ บริการฌาปนกิจสงเคราะห 

- อาสาสมัครเย่ียมดูแลผูปวยสูงอายุที่บาน และใหความรูกับญาติผูดูแล 

- บริการพาหนะและบริการสงตอ รถพยาบาลรับสง 

- บริการอาหารสําหรับผูปวยสูงอายุที่บาน 

- บริการเชา/ยืมอุปกรณเสริมในการดูแลผูปวยสูงอายุที่บาน 

3. ดานเศรษฐกิจ 

- การสนับสนุนดานการเงินจากรัฐบาลหรือองคกรอ่ืน กองทุนสงเสริมสวัสดิการ

ผูสูงอายุและครอบครัว, สนับสนุนคาใชจายในการมาพบแพทย คาอุปกรณเสริมในการดูแล 

- การสนับสนุนดานการเงินจากครอบครัวหรือญาติและดานอ่ืนๆ 
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ประโยชนที่ไดรับจากการศึกษา 
 

1. ไดทราบถึงบทบาทของญาติผูดูแลในการดูแลผูปวยสูงอายุที่บาน 

2. ไดทราบถึงความตองการของญาติผูดูแลผูปวยสูงอายุในเร่ืองความรู ทักษะ และ

บริการสําหรับผูปวยสูงอายุที่บาน เพื่อการจัดใหบริการดานการฝกอบรมใหความรู สอนทักษะและ

จัดบริการสําหรับการดูแลผูปวยสูงอายุที่บานไดอยางถูกตองเหมาะสมตามความตองการของญาติ

ผูดูแล  

3. ไดทราบถึงความคาดหวังของญาติผูดูแลผูปวยสูงอายุตอการใหบริการของ

หนวยงานทางการแพทย เพื่อการปรับปรุงและพัฒนาระบบบริการของโรงพยาบาลใหสามารถ

ตอบสนองตามความคาดหวังของผูปวยและญาติไดอยางมีประสิทธิภาพสูงสุด 

4. ขอมูลที่ไดจะนําไปใชในการกําหนดแนวทาง แผน หรือนโยบายในการพัฒนา

ระบบการดูแลผูปวยสูงอายุ และพัฒนาแนวทางในการจัดสวัสดิการแกผูปวยสูงอายุและครอบครัว

ตอไป 

 


