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บทคัดย่อ

 ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในสังคมโลกผู้เขียนเสนอแนวทางดัง
ต่อไปนี้
 1. ใช้นโยบายการดูแลผู ้สูงอายุด้วยการประสานความร่วมมือกับรัฐบาล สังคม 
ครอบครัว และตัวผู้สูงอายุเข้าด้วยกัน  2. การดูแลรักษาสุขภาพ รวมทั้งออกกฎหมายที่เรียก
ว่า Residential Care Homes (Elderly Persons)  3. การดูแลด้านประกันรายได้ โดยมี
การจัดตั้งกองทุนสำารองเลี้ยงชีพ  4. ให้ความสำาคัญกับด้านที่อยู่อาศัย  5. การลดหย่อนภาษี
เงินได้ให้กับบุตรท่ีดูแลผู้สูงอายุ  6. การดูแลโดยครอบครัวอุปการะ เพื่อสร้างสัมพันธภาพที่ดี
ระหว่างผู้สูงอายุกับผู้ดูแลผู้สูงอายุ  7. ส่งเสริมเอกชนในการจัดการที่อยู่อาศัยให้กับผู้สูงอายุ 
8. ส่งเสริมการรักษาสุขภาพผู้สูงอายุ  9. มีการจัดต้ังศูนย์บริการผู้สูงอายุจำานวนถึง 15,000 
แห่ง สำาหรับการดูแลผู้สูงอายุท่ีบ้าน และการดูแลผู้สูงอายุที่ใกล้จะเสียชีวิต  10. ประกันการ
รักษาพยาบาลของผู้สูงอายุ ด้วยการลดค่ารักษาพยาบาลของผู้สูงอายุให้น้อยลง  11. สนับสนุน
ให้เกิดอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุในชุมชนทั่วประเทศ  12. สนับสนุนงบประมาณค่าจ้างให้กับผู้
ดูแลเต็มเวลา มีการจ่ายค่าดูแลให้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน  13. ส่งเสริมการจัดต้ังสถาบันผู้สูง
อายุแห่งชาติเพื่อศึกษาวิจัยและพัฒนาแนวคิดการเตรียมความพร้อมรองรับประชากรผู้สูงอายุ
ที่เพิ่มขึ้น 14. จัดตั้งสถาบันผู้สูงอายุและเปิดสอนหลักเกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุและสุขภาพ 
15. มีหน่วยฟื้นฟูสมรรถภาพผู้สูงอายุ ท้ังด้านร่างกายและจิตใจ 16. กระจายอำานาจให้องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นดำาเนินการร่วมกับเอกชนในการจัดต้ังศูนย์บริการดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุ
รูปแบบต่างๆ และมี 17. ธนาคารเวลา (Time Banks) เป็นสถาบันออมเวลาการทำางานเพื่อ
สังคมแทนการออมทรัพย์ โดยให้ผู้สูงอายุที่มีความรู้ความสามารถฝากเวลาที่ได้ทำางานให้เพื่อ
สังคม และใช้เวลาท่ีสะสมได้มาแลกกับการบริการด้านอื่นๆ ที่ตนต้องการ
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Abstract

 For the Social balance Creating System for taking care elderly person in 
world society, the present author would like to provide the following guidelines:
1.Policy of joining cooperation between government, society, family and elderly 
person together, 2. Taking care of health and issuing law known as Residential 
Care Homes (Elderly Person), 3. Taking care of income assurance by establishing 
Provident Fund, 4. Paying great attention on resident, 5. Providing income tax 
deduction for individual taking care of elderly person, 6. Taking care of support-
ing family in order to create relationship between elderly person and caretaker, 
7. Promoting individual to manage resident for elderly person,  8. Promoting el-
derly person’s healthcare, 9. Establishing 15,000 service centers for caring elderly 
person at home and coma elderly person, 10. Insuring medical treatment for 
elderly person by reducing the cost of medical treatment for elderly person, 11. 
Supporting volunteers to care elderly person in community of whole country, 12. 
Supporting budget to employ full time caretaker of elderly person including at 
home, 13. Supporting establishment of National Elderly Institution to investigate 
and develop preparedness for elderly population in increasing number, 14. Es-
tablishing the National Elderly Institution to train elderly person care, especially 
concerning health, 15. Establishing Physical and Mental Rehabilitation Center for 
elderly person, 16. Decentralizing for local administrative organization and indi-
vidual to establish service center in different forms of help for elderly person, 
and 17. Establishing Time Bank as an institution of time saving for society instead 
of money by providing elderly person who devoted oneself for society to earn 
different kinds of service as wished.

Keywords : Creating, Social Balance, Elderly Society

บทน�ำ

 ประชากรผู้สูงอายุในโลกจะเพิ่มขึ้น เกิดผลกระทบจากการเป็นสังคมผู้สูงอายุของ
ประเทศต่างๆ ได้แก่ เกิดการย้ายถ่ินของแรงงานข้ามชาติทั้งแรงงานที่มีฝีมือและไร้ฝีมือ เพ่ือ
ทดแทนกำาลงัแรงงานในประเทศทีเ่ป็นสงัคมผูสู้งอาย ุส่งผลกระทบต่อความมัน่คงและสังคมของ
ประเทศนั้นๆ เกิดความหลากหลายทางวัฒนธรรม ขณะเดียวกันเกิดภาวะสมองไหล โครงสร้าง
การใช้จ่ายงบประมาณเปลี่ยนแปลงไป ประเทศที่เข้าสู่สังคมผู้สูงอายุจะมีรายจ่ายด้านสุขภาพ
เพิ่มขึ้น ทำาให้งบประมาณสำาหรับการลงทนุพฒันาด้านอ่ืนๆ ลดลง การเข้าสูส่งัคมผูส้งูอายุของโลก
อย่างต่อเนือ่ง ประเทศทีพั่ฒนาแล้วส่วนใหญ่ได้เข้าสูก่ารเป็นสงัคมผูส้งูอายมุานานกว่า 40-50 ปี 
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เช่น ฝรั่งเศส สวีเดน สหรัฐอเมริกา อิตาลี และญี่ปุ่น ส่วนประเทศที่กำาลังพัฒนา อาทิ เกาหลี 
สิงคโปร์ จีน อินโดนีเซีย บรูไน เวียดนาม และประเทศไทยได้ก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุแล้วในช่วง 
5 ปีที่ผ่านมา(สำานักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2553, หน้า 9.)
จากการสำารวจประชากรโลกขององค์การสหประชาชาติ (The United Nation : UN) รายงาน
จำานวนผูส้งูอายใุนปัจจบุนัมอียูป่ระมาณ 542 ล้านคนและมแีนวโน้มเพ่ิมสูงขึน้อย่างต่อเนือ่งโดย
ในปี พ.ศ. 2558 ผู้สูงอายุทั้งโลกจะเพิ่มเป็น 581.58 ล้านคนในปี พ.ศ. 2568 จะเพิ่มเป็น 785.4 
ล้านคนกระจายอยูต่ามทวีปต่างๆ ในทวปีเอเชยีมผีูสู้งอายจุำานวน 649,391,000 คนอเมรกิาเหนอื 
90,116,000 คน และโอเชียเนีย 44,754,000 คน (United Nations, ESCAP,1995, pp. 7-8.) 
ได้มกีารพยากรณ์เอาไว้ว่าในปี พ.ศ.2593 (ค.ศ.2050) รวมจำานวนผูส้งูอายใุนทวปีต่างๆ จะเพิม่ขึน้
เป็นสองพนัล้านคน แต่ถ้าพิจารณาในแต่ละภมูภิาคของโลกพบว่ายโุรปเป็นภูมภิาคทีม่สัีดส่วนของ
ประชากรสูงอายุมากที่สุดโดยเฉพาะประเทศอิตาลีกรีซเยอรมันนีสวิสเซอร์แลนด์ประเทศเหล่า
นี้มีอัตราเจริญพันธุ์รวมตำ่ากว่าระดับทดแทนมีอัตราตายของประชากรค่อนข้างตำ่าแต่ประชากร
มีอายุยืนยาวขึ้น (ศรีประภา ลุนละวงศ์, 2559)
 จากปัญหาที่ไดก้ล่าวมาในข้างต้น ทำาใหป้ระเทศตา่งๆ มนีโยบายและแผนสำาหรบัดูแลผู้
สงูอาย ุโดยนโยบายหลกัเพือ่ความสุขรอบด้านโดยเน้นไปท่ีการจัดต้ังศนูย์เวชศาสตร์ผู้สูงอายแุละ
จดัตัง้กองทนุเบ้ียยงัชพีเลีย้งดผูู้สงูอายดุ้วยเงนิดแูลแบบขัน้บนัไดส่วนแผนการดำาเนนิงานด้านผูส้งู
อาย ุทีป่ระกอบด้วย แผนบรหิาร ซึง่แผนงานดำาเนนิการในแต่ละแผน มยีทุธศาสตร์ทีเ่กีย่วข้องกบั
การดูแลผู้สูงอายุและมีเอกลักษณ์ทางวัฒนธรรมเพื่อสร้างความสมดุลทางสังคมภาวะที่ประเทศ
แต่ละประเทศต้องเผชิญกับสังคมผู้สูงอายุมีรายละเอียดดังต่อไปนี้

ปฏิญญำว่ำด้วยเรื่องผู้สูงอำยุ
  หลักการผู้สูงอายุขององค์การสหประชาชาติประกาศว่าด้วยผู้สูงอายุของสมัชชาใหญ่
แห่งองค์การสหประชาชาตติามทีอ่งค์การสหประชาชาตมิบีญัญตัว่ิาทกุคนมสีทิธทิีจ่ะมคีวามเป็น
อยู่ในมาตรฐานที่ถูกต้องเหมาะสมในด้านสุขภาพ ความผาสุกของตนเองและครอบครัวดังนี้

 1) หลักกำรของสหประชำชำติส�ำหรับกำรดูแลสิทธิผู้สูงอำยุ (United Nation 
Principles for Older Person)
 ในวันท่ี 16 ธันวาคม พ.ศ. 2534 สมัชชาใหญ่แห่งสหประชาชาติได้รับรองหลักการผู้
สูงอายุ 18 ประการ (มติที่ 46/91) ซึ่งสรุปสาระสำาคัญ (กรมประชาสงเคราะห์ กองสวัสดิการ,
2542.) ดงันี ้1. สทิธมินษุยชน ทกุคนมสิีทธทิีจ่ะมคีวามเป็นอยูใ่นมาตรฐานทีถ่กูต้องเหมาะสมใน
ด้านสุขภาพ ความผาสุกของตนเองและครอบครัวรวมทั้งในด้านอาหารเครื่องนุ่งห่มที่อยู่อาศัย
การรักษาพยาบาลและการบริการที่จำาเป็นอื่นๆ 2. แนวความคิดด้านมนุษยธรรม ผู้สูงอายุควร
ได้รับความช่วยเหลือในด้านสุขภาพอนามัยและโภชนาการ ด้านที่อยู่อาศัยและสภาพแวดล้อม 
ด้านครอบครัว ด้านสวัสดิการสังคม ด้านความมั่นคงทางรายได้และการจ้างงาน และด้านการ
ศึกษา 3. แนวความคิดด้านพัฒนา การทำาให้ผู้สูงอายุมีผลในทางลบน้อยสุดต่อการเปลี่ยนแปลง
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ด้านสังคม การส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีบทบาทในด้านการพัฒนาประเทศ การช่วยเหลือผู้สูงอายุใน
รูปสถานสงเคราะห์ ครอบครัวต้องเป็นสถาบันหลักสำาหรับผู้สูงอายุให้ความสำาคัญกับครอบครัว 
และสิทธิพื้นฐาน ตลอดจนบริการเท่าเทียมกันระหว่างผู้สูงอายุเพศชายและเพศหญิง

 2) ปฏิญญำมำดริดว่ำด้วยเรื่องผู้สูงอำยุ (Madrid International Plan of Action 
on AgeingMIPAA, 2002)
 องค์การสหประชาชาติ (United Nations) ได้จัดให้มีการจัดการประชุมสมัชชาระดับ
โลกว่าด้วยผู้สูงอายุ ครั้งที่ 2 (the 2nd world Assembly on Ageing) ณ กรุงมาดริด ประเทศ
สเปน ในปี พ.ศ. 2545 ว่าด้วยเรื่องผู้สูงอายุ (the Madrid International Plan of Action on 
Ageing) ท่ีได้กำาหนดเป้าหมายหลักของการพัฒนาผู้สูงอายุใน 3 ประเด็น (สำานักส่งเสริมและ
พิทักษ์ผู้สูงอายุ, 2545-2555,)  สรุปสาระสำาคัญดังนี้ 1. ผู้สูงอายุกับการพัฒนา 2. สูงวัยอย่าง
สุขภาพดีและมีสุขภาวะ 3. การสร้างความมั่นใจในเรื่องสภาพแวดล้อม

 3) ปฏิญญำบรูไนดำรุสซำลำมว่ำด้วยกำรเสริมสร้ำงควำมเข้มแข็งของสถำบัน
ครอบครัว : กำรดูแลผู้สูงอำย ุ(ระพีพรรณ คำาหอม, 2555, หน้า 74.)
 ในการประชุมรัฐมนตรีอาเซียนว่าด้วยงานสวัสดิการสังคมและการพัฒนา ครั้งที่ 7 วัน
ที่ 25 พฤศจิกายน 2010 ว่าด้วยการเสริมสร้างความเข้มแข็งของสถาบันครอบครัว : การดูแลผู้
สูงอายุ โดยสรุปสาระสำาคัญดังนี้ 1. ความร่วมมือ 2. ส่งเสริมคุณภาพชีวิตและความเป็นอยู่ของ
ผู้สูงอายุ 3. การลดความเสี่ยงทางสังคมของผู้สูงอายุ
 
 4) ปฏิญญำมำเก๊ำ ว่ำด้วยเรื่องแผนปฏิบัติกำรเรื่องผู้สูงอำยุในภูมิภำคเอเชียและ
แปซิฟิก (ปภาวี นุพาสันต์, 2555,หน้า 12.)
 สาระสำาคัญของปฏิญญามาเก๊าว่าด้วยเรื่องแผนปฏิบัติการฯ เกี่ยวกับประเด็นหลักเรื่อง
ผู้สูงอายุ สรุปสาระสำาคัญดังนี้ 1. สถานการณ์ผู้สูงอายุ 2. คุณค่าความสำาคัญของผู้สูงอายุ 3. ผู้
มีส่วนสร้างสรรค์ประโยชน์ให้แก่สังคม 4. การร่วมมือในระดับภูมิภาคการจัดสรรทรัพยากร 5. 
ความต้องการขั้นพื้นฐานของผู้สูงอายุ
 
 5) ปฏิญญำผู้สูงอำยุไทย ถือกำาเนิดในปีพุทธศักราช 2542 เนื่องในวโรกาสที่พระบาท
สมเดจ็พระเจ้าอยูห่วัทรงเจรญิพระชนมายคุรบ 72 พรรษาและองค์การสหประชาชาติได้ประกาศ
ให้เป็นปีสากลว่าด้วยผูส้งูอายปุฏญิญาผู้สงูอายไุทย สรุปสาระสำาคญัดังนี ้1. ปัจจัยพ้ืนฐานในการ
ดำารงชีวิตอย่างมีคุณค่า 2. ความเคารพรัก ความเข้าใจ ความเอื้ออาทร 3. การศึกษา เรียนรู้ และ
พัฒนาศักยภาพ 4. ถ่ายทอดความรู้ และประสบการณ์ 5. การดูแลสุขภาพอนามัย 6. การมีส่วน
ร่วมในกจิกรรมของครอบครวัชมุชน และสงัคม 7. การมส่ีวนร่วมขององค์กรภาคเอกชน ประชาชน 
สถาบันสังคม 8. การตรากฎหมายว่าด้วยผู้สูงอายุ 9. คุณค่าของผู้สูงอายุตามวัฒนธรรม (คณะ
กรรมการผูส้งูอายุแห่งชาต ิกระทรวงการพฒันาสงัคมและความม่ันคงของมนษุย์, 2553,หน้า 2.)
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 สรุป นโยบายผู้สูงอายุในระดับสากลนี้ เป็นการกล่าวถึงหลักการผู้สูงอายุขององค์การ
สหประชาชาติ หลักการของสหประชาชาติสำาหรับการดูแลสิทธิผู้สูงอายุ ปฏิญญามาดริดว่าด้วย
เรือ่งผู้สงูอาย ุประกาศว่าด้วยผูส้งูอาย ุปฏญิญามาเก๊าว่าด้วยเรือ่งแผนปฏบิตักิารเรือ่งผูส้งูอายใุน
ภมูภิาคเอเชยีและแปซฟิิก และปฏญิญาบรไูนดารสุซาลามว่าด้วยการเสรมิสร้างความเข้มแขง็ของ
สถาบนัครอบครวั : การดแูลผูส้งูอาย ุองค์การสหประชาชาติได้มมีติให้จัดการประชมุสมชัชาโลก
ว่าด้วยเรือ่งผูส้งูอายขุึน้ในปี พ.ศ. 2525 ทีก่รุงเวยีนนา ประเทศออสเตรีย โดยมวีตัถปุระสงค์ทีใ่ห้
ประเทศสมาชกิขององค์การสหประชาชาติ ตระหนกัเหน็ถึงความสำาคญัของผูส้งูอาย ุและร่วมกนั
วางแผนปฏิบัตกิารระหว่างประเทศว่าด้วยเรือ่งผูส้งูอายขุึน้ ซึง่ประเทศไทยในฐานะทีเ่ป็นประเทศ
สมาชกิขององค์การสหประชาชาต ิจงึรับแนวคดิและแผนปฏบิติัการต่างๆ เกีย่วกบัเร่ืองผู้สูงอายุ
มาใช้เป็นแนวทางในการสร้างความสมดลุทางสังคมในภาวะทีป่ระเทศต้องเผชญิกบัสังคมผู้สูงอายุ 
ในประเทศต่อไป

ระบบกำรสร้ำงควำมสมดุลทำงสังคมดูแลผู้สูงอำยุ

 1) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศสิงคโปร์ 
 ระบบสวัสดกิารสงัคมเพือ่การดแูลผูส้งูอายใุนประเทศสงิคโปร์พเิศษ สามารถสรปุได้ดงันี้ 
1. การดแูลรกัษาสขุภาพ โดยความร่วมมอืระหว่างภาครัฐกบัองค์กรภาคเอกชน 2. การดูแลด้าน
ประกันรายได้ โดยมกีารจดัตัง้กองทนุสำารองเลีย้งชพี 3. ให้ความสำาคญักบัด้านทีอ่ยูอ่าศัย 4. การ
ลดหย่อนภาษีเงินได้ให้กับบุตรที่ดูแลผู้สูงอายุ

 2) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศประเทศญี่ปุ่น 
 สามารถสรปุได้ดงันี ้(สมรกัษ์ รกัษาทรพัย์, ถวลิ นลิใบ และนงนชุ อนิทรวเิศษ, 2551,หน้า 
53-55.) 1. การดแูลด้านการรกัษาพยาบาลผู้ทีอ่ายต้ัุงแต่ 65 ปีขึน้ไป เป็นการบริการทีจั่ดตามเมอืง
ใหญ่และการตรวจเยี่ยมผู้สูงอายุถึงที่บ้าน โดยรัฐบาลเป็นผู้ออกค่าใช้จ่าย 2. การดูแลด้านที่พัก
อาศยั สำาหรบัผูส้งูอายตุัง้แต่ 65 ปีข้ึนไป 3. การดูแลโดยครอบครัวอปุการะ เพือ่สร้างสมัพนัธภาพ
ที่ดีระหว่างผู้สูงอายุกับผู้ดูแลผู้สูงอายุ 4. การบริการแม่บ้าน เพื่อจัดบริการให้แก่ผู้สูงอายุที่ต้อง
อยู่คนเดียว และศูนย์บริการคนชรา

 3) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศฮ่องกง
 ฮ่องกงให้ความสำาคัญกับผู้สูงอายุสามารถสรุปได้ดังนี้ ( S. NayarUsha, ESCAP, p.59-
83,) 1. ให้ความสำาคัญกับความรับผิดชอบของครอบครัวและการพึ่งพาตนเอง 2. ให้ความสำาคัญ
กับการมีบ้าน การจัดหาสิ่งอำานวยความสะดวกให้กับผู้สูงอายุ ส่งเสริมเอกชนในการจัดการที่อยู่
อาศัยให้กับผู้สูงอายุ3. ส่งเสริมการรักษาสุขภาพผู้สูงอายุ รวมทั้งฮ่องกงยังมีการออกกฎหมายที่
เรียกว่า Residential Care Homes (Elderly Persons)

 4) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศจีน
 ประเทศจีนให้ความสำาคัญกับผู ้สูงอายุสามารถสรุปได้ดังนี้ (ศศิพัฒน์ ยอดเพชร,
2549,หน้า 33-34.) 1. ใช้นโยบายการดูแลผู้สูงอายุด้วยการประสานความร่วมมือกับรัฐบาล 
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สงัคม ครอบครวั และตวัผูส้งูอายเุข้าด้วยกนั 2. มกีารจดัตัง้ศนูย์บริการผูส้งูอายจุำานวนถงึ 15,000 
แห่ง สำาหรับการดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน และการดูแลผู้สูงอายุที่ใกล้จะเสียชีวิต 3. ประกันการรักษา
พยาบาลของผู้สูงอายุ ด้วยการลดค่ารักษาพยาบาลของผู้สูงอายุให้น้อยลง 4. เพิ่มงบประมาณ
ด้านการประกันสังคม การจัดตั้งกองทุนประกันทางสังคม สร้างสิ่งอำานวยความสะดวกในการ
ดำารงชีวิตแก่ผู้สูงอายุ ทั้งในภาครัฐเอกชนและทุนจากต่างชาติ

 5) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศออสเตรเลีย
 ประเทศออสเตรเลยี (Australia) มนีโยบายและยทุธศาสตร์ทีห่ลากหลายเพ่ือสนบัสนนุ
การดำาเนนิชวีติท่ีถูกสขุลกัษณะของประชากรทกุวยัด้านทีเ่กีย่วกบัการดูแลผูส้งูอาย ุ(คณะทำางาน
เศรษฐกจิมหภาคการเงนิการคลงั,2550,หน้า 3-10.) สามารถสรุปได้ดังนี ้1. เน้นการดูแลผู้สูงอายุ
ทีบ้่านและในชมุชน 2. สนบัสนนุให้เกดิอาสาสมคัรดูแลผู้สูงอายใุนชมุชนทัว่ประเทศ 3. สนบัสนนุ
งบประมาณค่าจ้างให้กับผู้ดูแลเต็มเวลา มีการจ่ายค่าดูแลให้กับผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน

 6) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศนอร์เวย์
  ประเทศนอร์เวย์เป็นกลุ่มประเทศแถบสแกนดิเนเวียที่ให้ความสำาคัญแก่ประชากรผู้สูง
อายุท้องถิ่นปี (สิริพันธ์ พลรบ และพงษ์สวาท กายอรุณสิทธิ์, 2546,หน้า25-39.)สามารถสรุปได้
ดังนี้ 1. ส่งเสริมการจัดต้ังสถาบันผู้สูงอายุแห่งชาติเพื่อศึกษาวิจัยและพัฒนาแนวคิดการเตรียม
ความพร้อมรองรับประชากรผู้สูงอายุที่เพิ่มขึ้น 2. ภาษี 1 ใน 3 หรือประมาณร้อยละ 30 ที่รัฐ
เก็บได้ จะนำาไปจัดสวัสดิการให้แก่ผู้สูงอายุ 3. มุ่งเน้นที่การดูแลสุขภาพผู้สูงอายุพร้อมทั้งบริการ
ตรวจสุขภาพผู้สูงอายุที่บ้านการบริการนันทนาการอื่นๆ และการบริการเสริมสวยให้แก่ผู้สูงอายุ 
4. ปัญหาที่ประสบ ผู้ดูแลผู้สูงอายุมีไม่เพียงพอและขาดแคลนงบประมาณการดูแลผู้สูงอายุใน
ระยะยาวเนื่องจากประชากรผู้สูงอายุเพิ่มมากขึ้น

 7) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศสวีเดน 
  ประเทศสวีเดนมีความตระหนักและให้ความสำาคัญต่อวิถีชีวิตของประชากรผู้สูงอายุ 
(กชกร สงัขชาต,ิ 2536, หน้า99-102.) สามารถสรปุได้ดงันี ้1. จดัตัง้สถาบนัผูส้งูอายแุละเปิดสอน
หลักเกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุและสุขภาพ 2. มีหน่วยฟื้นฟูสมรรถภาพผู้สูงอายุ ทั้งด้านร่างกาย
และจติใจ 3. สนบัสนนุให้ผูส้งูอายปุระกอบอาชพีทำากจิกรรมทีเ่หมาะสม ตามอตัภาพของตนเอง 
4. มีสถานที่บันเทิงรื่นเริงต่างๆ เช่น ห้องอาหาร ห้องสังคม ห้องพัก ห้องวาดภาพ เป็นต้น

 8) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศเดนมาร์ก 
 ประเทศเดนมาร์กเห็นถงึความสำาคัญแก่กลุม่ประชากรผูส้งูอาย ุและมโีครงการสวสัดกิาร
ด้านผู้สูงอายุ (นิภาส, ตุมร สุนทร, และนงลักษณ์ เอมประดิษฐ์, 2538, หน้า 12.) สามารถสรุป
ได้ดังนี้ 1. มีศูนย์ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้สูงอายุภายใต้สภาพแวดล้อมท่ีดี 2. สร้างท่ีพักอาศัยให้แก่
ผู้สูงอายุ สำาหรับผู้ที่มีสิทธิอยู่อาศัยจะต้องมีอายุเกิน 65 ปีขึ้นไป 3. การให้บำานาญแก่ผู้สูงอายุ 
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เมื่อมีอายุเกิน 67 ปีขึ้นไปโดยจ่ายให้ อย่างตำ่าประมาณ 300 เหรียญสหรัฐต่อเดือน 4. การรักษา
พยาบาลและสุขภาพโดยไม่เสียค่าบริการ พร้อมท้ังจัดให้มีพยาบาลชุมชนมีการตรวจเยี่ยมผู้สูง
อายุ 5. ปัญหาที่พบ ยังขาดการประสานงานกันไม่ดีเพียงพอระหว่าง ผู้ให้บริการฝ่ายแพทย์และ
สังคมรวมถึงปัญหาใหญ่ คือ “ความเหงา” มีผู้สูงอายุจำานวนมากที่เป็นโรคทางจิต

 9) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศโรมาเนีย 
 ประเทศโรมาเนียมีการบัญญัติกฎหมายเกี่ยวกับการให้บริการสวัสดิการสำาหรับผู้สูง
อายุ (นิภาส, ตุมร สุนทร, และนงลักษณ์ เอมประดิษฐ์,หน้า 60.) สามารถสรุปได้ดังนี้ 1. กำาหนด
นโยบายการดแูลช่วยเหลอืด้านการเงนิแก่ผู้สูงอายสุำาหรับการใช้จ่ายทีจ่ำาเป็น 2. จัดส่งเจ้าหน้าที่
อาสาสมัครเข้าไปดูแลช่วยเหลือให้คำาปรึกษา 3. กระจายอำานาจให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ดำาเนินการร่วมกับเอกชนในการจัดตั้งศูนย์บริการดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุรูปแบบต่างๆ

 10) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศอิตาลี 
 อิตาลีเป็นอีกประเทศหนึ่งที่กำาหนดให้มีการดูแลผู้สูงอายุหลายรูปแบบ (นารีรัตน์ จิตร
มนตรี และสาวิตรี ทยานศิลป์, 2551.) สามารถสรุปได้ดังนี้ 1. บ้านพักผู้สูงอายุ โรงแรมสำาหรับ
ผู้สูงอายุ ศูนย์ทางสังคมสำาหรับผู้สูงอายุ 2. การให้บริการด้านขนส่งมวลชนแบบไม่เสียค่าบริการ 
3. ธนาคารเวลา (Time Banks) เป็นสถาบันออมเวลาการทำางานเพื่อสังคมแทนการออมทรัพย์ 
โดยให้ผู้สูงอายุที่มีความรู้ความสามารถฝากเวลาที่ได้ทำางานให้เพื่อสังคม และใช้เวลาที่สะสมได้
มาแลกกับการบริการด้านอ่ืนๆ ท่ีตนต้องการ 4. บริการด้านการให้ความช่วยเหลือแก่ผู้สูงอายุ 
เช่น บริการส่งอาหารถึงท่ีพัก บริการช่วยงานบ้าน บริการไปพาทำาธุระ งานบริการด้านข้อมูล
ข่าวสาร และคำาแนะนำาด้านต่างๆ รวมไปถึงการสนับสนุนผู้สูงอายุที่ต้องการจะเรียนต่อ

 11) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศอังกฤษ 
 ประเทศองักฤษเน้นการจดัระบบบริการสุขภาพและการประกนัสุขภาพ (ศศพัิฒน์ ยอด
เพชร, 2549, หน้า 32-33.) สามารถสรุปได้ดังนี้ 1. เน้นการจัดระบบบริการสุขภาพและการ
ประกันสุขภาพ โดยหน่วยงานที่ดำาเนินการคือ National Health Service : NHS เป็นรูปแบบ
การดูแลสุขภาพ แบ่งเป็น 3 ระดับคือ ปฐมภูมิ ทุติยภูมิ และตติยภูมิ 2. เน้นให้องค์กรเอกชน
เข้ามามีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุ รวมท้ังการออกกฎหมายกำาหนดให้มีที่พักอาศัยสำาหรับผู้
สูงอายุทั้งในยามปกตแิละยามเจบ็ป่วย 3. มกีารจดับรกิารสำาหรบัผูส้งูอายทุีพ่กัอาศยัอยูใ่นบ้าน
ของตนเอง (Self Accommodation) เช่น การจัดการดแูลแบบจดัส่งอาหารแก่ผูส้งูอายท่ีุบ้าน การ
อาบนำา้ ทำาความสะอาดบ้าน ซักผ้าให้ผู้สงูอาย ุการดูแลสขุภาพอนามยัผูส้งูอายทุีบ้่าน เช่น การทำา
แผลเร้ือรงั การฉดียา การวดัความดนัโลหิต 4. ผูส้งูอายุในประเทศองักฤษทีม่อีาย ุ80-90 ปีขึน้ไป 
ทีร่่างกายพกิารอย่างใดอย่างหนึง่ถูกส่งเข้าสถานสงเคราะห์คนชรา
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 12) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศฝรั่งเศส 
 ประเทศฝรั่งเศส มีมาตรการในการดูแลผู้สูงอายุต่างๆ (ชุตินาฏ วงศ์สุบรรณ, กานดา ชู
เชิด, และมนนิภา สังข์ศักดา, 2551, หน้า 65-69.) สามารถสรุปได้ดังนี้ 1. กำาหนดให้ผู้ที่อยู่ใน
วัยทำางานจ่ายเงินเข้ากองทุนเงินบำานาญเพื่อจ่ายบำานาญสำาหรับผู้สูงอายุหลังเกษียณการทำางาน 
2. กำาหนดแผนพัฒนาการมีงานทำาของผู้สูงอายุที่เรียกว่า The National Plan of Collective 
Action for the Employment of Seniors ประกอบด้วย มาตรการสำาหรับการปฏิบัติ 31 
มาตรการ 3. เน้นให้ภาคเอกชนให้เข้ามามีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุ โดยการสร้างบ้านที่พัก
อาศยัสำาหรบัผูส้งูอายกุระจายทัว่ประเทศ มค่ีาใช้จ่ายในการใช้ชีวติอยูก่นิในบ้าน วนัละ 60 เหรียญ
สหรัฐ 4. โครงการบ้านคนไข้สำาหรบัผูส้งูอาย ุได้รับการออกแบบอย่างสวยงาม มผีูด้แูลผู้สงูอาย ุ1 
คนต่อผูท้ีพ่กัอาศยั 1 คน 5. มีการสร้างโรงแรมสำาหรับผูส้งูอาย ุเป็นทีพ่กัเรยีบง่ายไม่หรหูรา มห้ีอง
ออกกำาลงักายโดยมผีูค้อยให้คำาแนะนำา ค่าบรกิารโดยเฉลีย่ประมาณ 60 เหรยีญสหรัฐต่อวนั

 13) ระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุในประเทศสหรัฐอเมริกา 
 ประเทศสหรัฐอเมริกามีจำานวนผู้สูงอายุจำานวนมากกว่า 46 ล้านคนคิดเป็นร้อยละ 16 
ของประชากรท้ังหมดทำาให้มีการดูแลในรูปแบบต่างๆแก่ผู้สูงอายุ สามารถสรุปได้ดังนี้ 1. The 
Retire Senior Volunteer Program (RSVP) เป็นหน่วยงานของชุมชนที่คนในชุมชนช่วยกัน
จัดตั้งขึ้นเป็นองค์กรเอกชนที่ไม่มุ่งหวังกำาไรแต่หาเงินมาเพื่อเป็นค่าใช้จ่ายในกิจการการดูแลผู้
สูงอายุในท้องถิ่น 2. International Executive Service Corps (IESC) เป็นศูนย์รวมผู้สูงอายุ
ที่เกษียณอายุการทำางานมีความรู้และประสบการณ์ และต้องการทำาประโยชน์แก่สังคมองค์กรนี้
ทำาหน้าที่จัดส่งผู้สูงอายุเหล่านี้ไปเป็นที่ปรึกษาแก่บุคคลหรือหน่วยงานต่างๆ 3. Seventy Five 
Hundred York Cooperative เป็นชุมชนผู้สูงอายุในรูปแบบของสหกรณ์ที่อยู่อาศัยภายในชุม
ชุน มีร้านค้าห้องสมดุมกีารบรกิารต่างๆสำาหรับผูส้งูอายซุึง่ผูส้งูอายทุีอ่าศยัอยูใ่นชมุชนุเป็นผูด้แูล
จัดการกันเอง 4. สถานสงเคราะห์คนชรา บ้านสถานพยาบาลศูนย์บริการผู้สูงอายุกลางวันการ
ดูแลระยะยาว (Long-Term Care)
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บทสรุป 

 หลักการของสหประชาชาติ คือระบบการสร้างความสมดุลทางสังคมดูแลผู้สูงอายุใน
ประเทศต่างๆ เน้นการเสรมิสร้างความเข้มแขง็แผนปฏบิตักิารเรือ่งผูส้งูอายใุนภมูภิาคเอเชยีและ
แปซิฟิกพัฒนาผู้สูงอายุให้อยู่ในสังคมได้อย่างมีคุณภาพดังรูปแบบ ดังนี้

ตารางที่ 1 
 
 
 

 

 

 

 

1. สิทธิมนุษยชน 
2. แนวความคิดด้าน
มนุษยธรรม  
3. แนวความคิดด้าน
พัฒนา 

หลักการของ
สหประชาชาติ 

การเสริมสร้างความ
เข้มแข็ง 

1. ความร่วมมือ 
2. ส่งเสริมคุณภาพชีวิต
และความเป็นอยู่ของ
ผู้สูงอายุ 
3. การลดความเสี่ยง
ทางสังคมของผู้สูงอายุ 

แผนปฏิบัติการเรื่องผู้สูงอายุ
ในภูมิภาคเอเชียและแปซิฟิก 

1. สถานการณ์ผู้สูงอายุ  
2 .  คุณค่าความส าคัญของ
ผู้สูงอายุ  
3 .  ผู้ มี ส่ ว น ส ร้ า ง ส ร ร ค์
ประโยชน์ให้แก่สังคม  
4 .  ก า ร ร่ ว ม มื อ ใ น ร ะดั บ
ภูมิภาคการจัดสรรทรัพยากร  
5. ความต้องการขั้นพ้ืนฐาน
ของผู้สูงอายุ 
 

พัฒนาผู้สูงอายุให้อยู่ในสังคมได้อย่างมีคุณภาพ 

1. ปัจจัยพื้นฐานในการด ารงชีวิตอย่างมีคุณค่า 2. ความเคารพรัก  
          ความเข้าใจ ความเอ้ืออาทร  
3. การศึกษา เรียนรู้ และพัฒนาศักยภาพ  4. ถ่ายทอดความรู้  
          และประสบการณ์ 
5. การดูแลสุขภาพอนามัย   6. การมีส่วนร่วมในกิจกรรมของ 
          ครอบครัวชุมชน และสังคม  
7. การมีส่วนร่วมขององค์กรภาคเอกชน ประชาชน สถาบันสังคม   
8. การตรากฎหมายว่าด้วยผู้สูงอายุ  
9. คุณค่าของผู้สูงอายุตามวัฒนธรรม 

ระบบการสร้างความ
สมดุลทางสังคมดูแล

ผู้สูงอายุ 
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แนวทางการสร้างความสมดุลสังคมผู้สูงอายุสังคมไทย

 จากผลการศึกษาการสร้างความสมดุลในสังคมผู้สูงอายุของประเทศที่ก�าลังพัฒนาและ
ประเทศที่พัฒนาแล้วเห็นได้ชัดว่ามีความแตกต่างกันทั้งทางด้านนโยบายและด้านการปฏิบัติ 
ประเทศท่ีพัฒนาแล้วจะมีก�าลังและงบประมาณเพียงพอท่ีจะดูแลผู้สูงอายุได้เป็นอย่างดี เพราะ
ประเทศท่ีพัฒนาแล้วประชากรมีรายได้ที่สูง ดังนั้นรัฐก็สามารถที่จะเก็บภาษีของประชากรใน
อัตราที่สูงได้ ฉะนั้นรัฐจึงมีงบประมาณเพียงพอส�าหรับดูแลผู้สูงอายุในประเทศของตน และรูป
แบบที่น�าเสนอเป็นการศึกษาข้อมูลผู้สูงอายุของแต่ละประเทศ แล้วมาเปรียบเทียบกับผู้สูงอายุ
ในสงัคมไทย มาวเิคราะห์ข้อมลูความเป็นไปได้ในการสร้างความสมดุลในสังคมผู้สูงอายขุองสังคม
ไทย เพื่อให้เกิดการพัฒนาในการดูแลและสวัสดิการของผู้สูงอายุ
 ผู้สูงอายุในสังคมไทยเพิ่มจ�านวนขึ้นทุกๆ ปี แต่สังคมไทยนั้นยังไม่สามารถดูแลผู้สูงอายุ
ได้ดีเท่ากับประเทศอื่นๆ ที่พัฒนาแล้ว อย่างไรก็ตามถึงแม้ไม่สามารถดูแลผู้สูงอายุได้เป็นอย่าง
ดี แต่ก็จ�าเป็นต้องดูแลผู้สูงอายุเท่าที่จะดูแลได้ให้ดีที่สุด ดังนั้นกระทรวงสาธารณสุข และหน่วย
งานที่เกี่ยวข้อง คงมีบทบาทอย่างส�าคัญในการส่งเสริม และดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุ ส�าหรับคน
ที่เข้าใกล้วัยสูงอายุนั้น ควรรณรงค์ให้มีการเตรียมตัวก่อนเป็นผู้สูงอายุ โดยเฉพาะในด้านสุขภาพ
และเศรษฐกิจ การเตรียมการนี้ควรส่งเสริม ทั้งในด้านการรักษาสุขภาพให้แข็งแรง เช่น การออก
ก�าลงักาย การกนิอยู ่การตรวจสขุภาพ การเตรยีมการด้านเศรษฐกจิ ตลอดจนทีอ่ยูอ่าศยั ส่วนใน
กลุ่มวันสูงอายุนั้น ควรมีมาตรการดูแลสุขภาพให้แข็งแรง หรือลดโอกาสที่จะเกิดการเจ็บป่วยให้
น้อยทีส่ดุ เมือ่ผูส้งูอายมุสีขุภาพทีแ่ขง็แรง ความเป็นอยูข่องผู้สูงอายก็ุจะดีตามไปด้วย ดังสุภาษติ
ที่ว่า การไม่มีโรคเป็นลาภอันประเสริฐ.
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