
ปีที่ 12 ฉบับที่ 1 มกราคม – มีนาคม 2565 

วารสารวิชาการและวิจัย มหาวิทยาลัยภาคตะวันออกเฉียงเหนือ                                                                    58 

รูปแบบในการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร โดยสถานศึกษา 
ในสังกัดส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา 

Model for Development the Quality of Life of the Elderly in Bangkok by 
Schools under the Office of the Vocational Education Commission 

                   

โสภา ขันทะเสน1 อรุณ รักธรรม2, อุดมวิทย์ ไชยสกุลเกียรต3ิ, และเพญ็ศรี ฉิรินัง3 
Sopa Kuntasen1 Arun Raktham2, Udomvit Chaisakulkiet3 , and Pensri Chirinang4 

1นักศึกษาหลักสูตรรัฐประศาสนศาสตรดุษฎีบัณฑิต มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลรัตนโกสินทร์ 
2 ศาสตราจารย์. ดร. อาจารย์คณะรัฐประศาสนศาสตร์ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลรัตนโกสินทร์ 

3,4 รองศาสตราจารย์. ดร. อาจารย์คณะรัฐประศาสนศาสตร์ มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลรัตนโกสินทร์ 
อีเมล: : sopa0898134629@gmail.com 

วันที่รับบทความ(Received)   
 26 กันยายน 2564 

วันที่ ได้รับบทความฉบับแก้ไข (Revised) 
12 ธันวาคม 2564 

วันที่ตอบรับบทความ (Accepted) 
17 ธันวาคม 2564 

 

บทคัดย่อ 
 การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ (1) ศึกษาการด าเนินงานส่งเสริมศักยภาพผู้สูงอายุของภาครัฐและ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ (2) ศึกษาสภาพคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร (3) เสนอรูปแบบ 
การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ โดยสถานศึกษาในสังกัดส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษาการวิจัยนี้
เป็นการวิจัยแบบผสมผสาน ระหว่างการวิจัยเชิงปริมาณ และการวิจัยเชิงคุณภาพ ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
เลือกจากพื้นที่เขตในกรุงเทพมหานครที่มีจ านวนผู้สูงอายุสูงสุด 5 อันดับแรก ประกอบด้วย (1) ผู้สูงอายุใน
กรุงเทพมหานคร จ านวน 400 คน (2) กลุ่มผู้ที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุจ านวน 34 คน เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บ
รวบรวมข้อมูล ได้แก่ แบบสัมภาษณ์เชิงลึกและแบบสอบถาม ก าหนดขนาดตัวอย่างโดยใช้สูตรของ Taro 
Yamane สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ผลการวิจัย
พบว่า (1) การด าเนินงานส่งเสริมศักยภาพผู้สูงอายุของภาครัฐและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุพบว่ามี
หลากหลายรูปแบบ ได้แก่ กิจกรรมด้านสาธารณสุข ด้านการศึกษา ด้านสันทนาการ และอื่น ๆ ซึ่งแต่ละ
หน่วยงานจะรับผิดชอบกิจกรรมต่าง ๆ ตามภาระหน้าที่ที่ได้รับมอบหมาย (2) สภาพคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุใน
กรุงเทพมหานคร ทั้ง 4 ด้าน พบว่า คุณภาพชีวิตโดยรวมอยู่ในระดับมาก ( X = 4.01) โดยคุณภาพชีวิตด้าน
สิ่งแวดล้อม ( X = 4.31) คุณภาพชีวิตด้านสัมพันธภาพทางสังคม ( X = 4.24) คุณภาพชีวิตด้านจิตใจ      
( X = 3.88) และคุณภาพชีวิตด้านร่างกาย ( X = 3.60) (3) รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดย
สถานศึกษาในสังกัดส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา พบว่า มุ่งเน้นคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุให้
สอดคล้องกับนโยบายภาครัฐและยุทธศาสตร์ชาติที่มุ่งเน้นการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 5 แนวทางดังนี้    
(1) การป้องกันรักษาและสง่เสริมสขุภาพอนามัยของผู้สงูอายุ (2) การส่งเสริมกิจกรรมนันทนาการของผู้สูงอายุ 
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(3) การส่งเสริมสัมพันธภาพทางสังคมให้กับผู้สูงอายุ  (4) การส่งเสริมอาชีพเพื่อเพิ่มรายได้ให้กับผู้สูงอายุ         
และ (5) การส่งเสริมการศึกษาให้กับผู้สูงอายุ 
ค าส าคัญ: รปูแบบการพฒันา, คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ, สถานศึกษาในสังกัดคณะกรรมการการอาชีวศึกษา 
 
ABSTRACT  

The objectives of this research were: (1) study the operation of the elderly's capacity 
of government and agencies related to the elderly, (2) study the quality of the elderly’s life 
in Bangkok and (3) propose a model for improving the quality of the elderly’s life by 
educational institutions under the Office of Vocational Education Commission.  This research 
is mixed research during quantitative research and qualitative research. The population and 
sample groups were selected from the top 5 areas in Bangkok with the highest number of 
elderly people as follows: (1) 400 elderly people in Bangkok (2) A group of 34 people 
related to the elderly. The tools used to collect information include In-depth interview, 
Questionnaire, sample size was determined using Taro Yamane's formula. The data were 
analyzed using statistics percentage, mean and standard deviation. The results were as 
follows: (1) There are many forms of activities to promote the capacity of the elderly by 
governments and agencies related to the elderly, including public health, education, 
recreational activities, and others, in which each agency is responsible for various activities 
according to its obligations assign., (2) Quality of life of the elderly in Bangkok.  The quality 
of life of the elderly in Bangkok in all 4 aspects found that the overall quality of life was at a 
high level ( X = 4.01). Quality of life in the environment ( X = 4.31), Quality of life in relation 
to social relationships ( X = 4.24), Psychological quality of life ( X = 3.88) and Quality of life 
of the body ( X = 3.60)  (3) A model for improving the quality of the elderly’s life by 
educational institutions under the Office of the Vocational Education Commission found that 
the quality of the elderly’s life was emphasized in accordance with the government policy 
and the national strategy that focused on improving the quality of the elderly’s life in 5 
guidelines as follows: (1) prevention, treatment and health promotion of the elderly;         
(2) promotion of recreational activities for the elderly (3) Promoting social relationships for 
the elderly (4) Promoting occupations to increase income for the elderly (5) Promoting 
education for the elderly. 
Keywords: Model for Development, Quality of the Elderly’s life,  
                Educational institutions under the Vocational Education Commission 
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บทน า 
 การเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุของประเทศไทย ท าให้ประชากรไทยโดยเฉลี่ยมีอายุยืนยาวข้ึน กล่าวคือ    
การด าเนินนโยบายด้านประชากรและการวางแผนครอบครัวที่ประสบผลส าเร็จ ตลอดจนความก้าวหน้าใน   
การพัฒนาประเทศทั้งด้านเศรษฐกิจและสังคม ส่งผลให้คนไทยมีสุขภาพดี มีอายุยืนยาวข้ึน และมีโอกาสได้รับ
การศึกษาที่สูงข้ึน มีความรู้และทักษะในการป้องกันและดูแลสุขภาพ ตลอดจนการวางแผนครอบครัวที่มี
ประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน ซึ่งผลส าเร็จดังกล่าวท าให้ภาวการณ์เจริญพันธ์ุและอัตราการเกิด มีแนวโน้มที่ลดลง 
จนเกิดการเปลี่ยนแปลงทางด้านโครงสร้างของประชากร โดยที่ประชากรที่อยู่ในวัยสูงอายุ มีแนวโน้มเพิ่มขึ้น 
ในขณะที่ประชากรวัยเด็กและวัยแรงงานมีแนวโน้มที่ลดลง  ทั้งนี้องค์การสหประชาชาติ (UN) ได้นิยามว่า
ประเทศใดมีประชากรอายุ 60 ปีข้ึนไป เป็นสัดส่วนเกิน 10% หรืออายุ 65 ปีข้ึนไป เกิน 7% ของประชากรทั้ง
ประเทศ ถือว่าประเทศนั้นได้ก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ (Aging Society) และจะเป็นสังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์  
(Complete-aged Society) เมื่อสัดส่วนประชากร อายุ 60 ปีข้ึนไป เพิ่มเป็น 20% หรืออายุ 65 ปีข้ึนไป เพิ่ม
เป็น 14% และจะเป็นสังคมสูงอายุระดับสุดยอด (Super-aged Society) เมื่อมีประชากรอายุ 60 ปีข้ึนไป 
มากกว่าร้อยละ 28 ของประชากรทั้งหมด หรือประชากรอายุ 65 ปีข้ึนไป มากกว่าร้อยละ 20 อย่างไรก็ตาม
การเปลี่ยนแปลงทางโครงสร้างของประชากรในการเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุเป็นประเด็นที่ได้รับความสนใจกันเป็น
อย่างมากทั้งในระดับชาติและในระดับโลก เนื่องจากมีผลกระทบอย่างกว้างขวางในระดับมหภาค จึงเป็น
สถานการณ์ที่เราจ าเป็นต้องกลับมาสนใจจริง ๆ เกี่ยวกับสังคมผู้สูงอายุในประเทศของเรา รวมทั้งการส่งผลต่อ
เศรษฐกิจโดยรวมของชาติด้วย (กรมกิจการผูส้งูอายุ, ออนไลน์, 2564) ซึ่งจากสถิติผู้สูงอายุของประเทศไทย ณ 
วันที่ 31 ธันวาคม 2563 พบข้อมูลที่น่าสนใจ คือ ประเทศไทยมีจ านวนประชากรผู้สูงอายุ 60 ปีข้ึนไป จ านวน 
11,627,130 คน คิดเป็นร้อยละ 17.57 ของจ านวนประชากรทั้งหมด และเมื่อพิจารณาข้อมูลจ านวนประชากร
ผู้สูงอายุ จ าแนกตามภูมิภาค พบว่าภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีประชากรผู้สูงอายุมากที่สุดจ านวน 3,684,395 
คน คิดเป็นร้อยละ 16.85 รองลงมา คือ ภาคกลาง มีประชากรผู้สูงอายุจ านวน 3,357,878 คน คิดเป็นร้อยละ 
18.66 ภาคเหนือ มีประชากรผู้สูงอายุจ านวน 2,389,870 คน คิดเป็นร้อยละ 19.87 ภาคใต้ มีประชากร
ผู้สูงอายุจ านวน 1,440,608 คน  คิดเป็นร้อยละ 15.22 และภาคตะวันออก มีประชากรผู้สูงอายุจ านวน 
754,379 คน คิดเป็นร้อยละ 15.56 และเมื่อพิจารณาตามรายจังหวัด พบว่าจังหวัดที่มีจ านวนประชากร
ผู้สูงอายุมากที่สุด 5 อันดับแรก ได้แก่ กรุงเทพมหานคร มีประชากรผู้สูงอายุมากที่สุด จ านวน 1,108,219 คน 
คิดเป็นร้อยละ 19.83 รองลงมา คือ จังหวัดนครราชสีมา มีประชากรผู้สูงอายุ จ านวน 473,457  คน คิดเป็น
ร้อยละ 17.98 จังหวัดเชียงใหม่ มีประชากรผู้สูงอายุ จ านวน 349,755 คน คิดเป็นร้อยละ 19.60 จังหวัด
ขอนแก่น มีประชากรผู้สูงอายุ จ านวน 325,927 คน คิดเป็นร้อยละ 18.61 และจังหวัดอุบลราชธานี มี
ประชากรผู้สูงอายุ จ านวน 289,055 คน คิดเป็นร้อยละ 15.48 (กรมกิจการผู้สูงอายุ, ออนไลน์, 2564) จาก
จ านวนประชากรผู้สูงอายุที่มีจ านวนมากข้ึนเรื่อย ๆ ส่งผลให้ภาครัฐจ าเป็นต้องมีการวางแผนก าหนด
แนวนโยบายทางด้านต่าง ๆ ไม่ว่าจะเป็นด้านสังคม การสาธารณสุข การศึกษา วัฒนธรรม และด้านเศรษฐกิจที่
เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ เพื่อเป็นการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ รวมถึงการสนับสนุนสิทธิประโยชน์ของ
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ผู้สูงอายุให้เป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ ทั้งนี้ส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา (สอศ.) ซึ่งเป็นหนึ่งในสี่
หน่วยงานหลักของกระทรวงศึกษาธิการ ที่มีหน้าที่รับผิดชอบก ากับดูแลงานการศึกษาในด้านการอาชีวศึกษา 
โดยมุ่งเน้นการเพิ่มโอกาสทางการศึกษาวิชาชีพให้ประชาชนทุกคน มีโอกาสเข้าถึงการศึกษาด้านวิชาชีพที่มี
คุณภาพมาตรฐานอย่างต่อเนื่องตลอดชีวิต ทั้งการศึกษาในระบบ การศึกษานอกระบบ และการศึกษาตาม
อัธยาศัย โดยมีจุดมุ่งหมายให้คลอบคลุมประชาชนทุกเพศทุกวัย โดยเฉพาะประชากรผู้สูงอายุที่ส านัก งาน
คณะกรรมการการอาชีวศึกษา ได้ก าหนดยุทธศาสตร์ที่มีความเกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ คือ ยุทธศาสตร์ที่ 4     
การสร้างโอกาส ความเสมอภาค และความเท่าเทียมในด้านการอาชีวศึกษา 
 จากข้อมูลที่กล่าวมาข้างต้นท าให้ผู้วิจัยสนใจศึกษารูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ ใน
กรุงเทพมหานคร โดยสถานศึกษาในสังกัดส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษาที่เป็นรูปธรรมและ
สอดคล้องกับบริบทของสังคมผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร เพราะว่าสถานศึกษาในสังกัดส านักงาน
คณะกรรมการการอาชีวศึกษา มีภาระหน้าที่ที่มุ่งเน้นการให้การศึกษาส าหรับผู้สูงอายุ รวมถึงส่งเสริมการฝึก
อาชีพสร้างรายได้ให้กับผู้สูงอายุ อันจะส่งผลให้เกิดประโยชน์ และเป็นแนวทางในการพัฒนาคุณภาพชีวิตของ
ผู้สูงอายุในมิติต่าง ๆ รวมทั้งผลที่ได้จากการศึกษาจะน าไปสู่การปฏิบัติที่เป็นรูปแบบใช้ได้จริง  เพื่อให้เกิด    
การพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุอย่างครอบคลุมในทุกมิติ น าไปสู่การท าให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี      
มีความสุข และพึงพอใจสามารถด ารงชีวิตในสังคมได้อย่างเหมาะสม และเป็นก าลังส าคัญในการขับเคลื่อน
สังคมและเป็นก าลังในการพัฒนาขับเคลื่อนประเทศชาติต่อไปในอนาคต 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย 

1. เพื่อศึกษาการด าเนินงานส่งเสริมศักยภาพผู้สงูอายุของภาครัฐและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ  
2. เพื่อศึกษาสภาพคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร 

   3. เพื่อเสนอรูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดยสถานศึกษาในสังกัดส านักงานคณะกรรมการ
การอาชีวศึกษา 
 
แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
 แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องในการวิจัยครั้งนี้ได้แก่แนวคิดการพัฒนาทุนมนุษย์และแนวคิด
คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ ซึ่งสามารถสรุปได้ดังนี้ 
 1. แนวคิดการพัฒนาทุนมนุษย์ในการพัฒนาประเทศที่จะน าไปสูก่ารพฒันาที่ยั่งยืนนั้น องค์ประกอบที่
ส าคัญอย่างหนึ่งคือการมีทรัพยากรทุนมนุษย์ที่มีศักยภาพ โดยสุจิตรา ธนานันท์ (2550) ได้กล่าวถึงกิจกรรม
การพัฒนาทุนมนุษย์เพื่อสร้างศักยภาพให้กับมนุษย์ ควรเป็นกิจกรรมการพัฒนาเพื่อให้ได้มาซึ่งความรู้ทักษะ 
และการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อให้เกิดผลการปฏิบัติการที่ดีข้ึน เช่นการฝึกอบรมการศึกษาการพัฒนาที่
ได้รับการออกแบบให้เสริมสร้างความรู้และเกิดทักษะใหม่รวมทั้งกิจกรรมการพัฒนาน้ันจะต้องมีการก าหนด
เป้าหมายการพัฒนารายบุคคลร่วมกับเป้าหมายของหน่วยงานหรือองค์กร และควรเปิดโอกาสให้บุคลากรได้
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เข้าร่วมกิจกรรมเสรมิสร้างสมรรถนะเพื่อพัฒนาตนเองใหส้อดคล้องกบัต าแหน่งงาน และเป้าหมายขององค์กรที่
ก าหนดไว้ 
 2. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุถือเป็นส่วนหนึ่งของสังคม ที่ภาครัฐ
ควรให้ความตระหนักและเอาใจใส่ เพื่อให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีทั้งทางด้านร่างกาย จิตใจ มีสัมพันธภาพ
ทางสังคม รวมถึงการมีสิ่งแวดล้อมที่ดี องค์การอนามัยโลกได้กล่าวถึงองค์ประกอบในการพัฒนาคุณภาพชีวิต
ซึ่งใช้เป็นตัวช้ีวัดการมีคุณภาพชีวิตที่ดีประกอบด้วย 1) ด้านร่างกาย (Physical domain) คือ การรับรู้สภาพ
ทางร่างกายของบุคคล ซึ่งมีผลต่อการด าเนินชีวิตประจ าวัน 2) ด้านจิตใจ (Psychological domain) คือ    
การรับรู้สภาพทางจิตใจของตนเอง 3) ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม (Social relationships) คือ การรับรู้เรื่อง
ความสัมพัน ธ์ของตนกับบุคคลอื่น  การรับรู้ ถึ งการที่ ได้ รับความช่วยเหลือจากบุ คคลอื่นในสังคม                   
4) ด้านสิ่งแวดล้อม (Environment) คือ การรับรู้เกี่ยวกับสิ่งแวดล้อมที่มีผลต่อการด าเนินชีวิต  นอกจากนี้ 
ยุพิน ทรัพย์แก้ว (2559) และ พัชราภรณ์  พัฒนะ (2560) ได้กล่าวถึงปัจจัยที่มีส่วนท าให้คุณภาพชีวิตของ
ผู้สูงอายุดีข้ึน มีปัจจัยที่เกี่ยวข้อง 4 ด้าน คือ 1) ด้านร่างกาย 2) ด้านจิตใจ 3) ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม     
4) ด้านสิ่งแวดล้อมและการเข้าร่วมกิจกรรมสังคม รวมถึงปัจจัยทางด้านระดับการศึกษา ความพอเพียง
ทางด้านรายได้ การรับรู้ภาวะทางด้านสุขภาพของตนเอง  
  
งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
 ภัทรพงษ์ เกตุคล้าย และวิทัศน์ จันทรโพธ์ิศรี (2555) วิจัยเรื่อง ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพ
ชีวิตของผู้สูงอายุที่ได้รับเบี้ยยังชีพ อ าเภอพรรณานิคม จังหวัดสกลนคร โดยผลการวิจัยพบว่า ปัจจัยที่ท าให้
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุดีข้ึนในระดับปานกลาง คือการได้รับสวัสดิการเบี้ยยังชีพจากภาครัฐ รวมทั้งเบี้ยยังชีพ
เป็นปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุอย่างมีนัยสัมพันธ์ อรนิษฐ์ แสงทองสุข (2563) วิจัย
เรื่อง การศึกษาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในประเทศไทย กรณีศึกษาเขตกรุงเทพมหานคร ปทุมธานี และ
นนทบุรี ผลการวิจัย พบว่า ภาพรวมของคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ โดยรวมอยู่ในระดับมาก ปุญญพัฒน์ ไชยเมล์ 
บุญเรือง ขาวนวล และ พลภัทร ทรงศิริ (2555) วิจัยเรื่อง คุณภาพชีวิตและความสามารถในการท ากิจวัตร
ประจ าวันของผู้สูงอายุ ต าบลแหลมโตนด อ าเภอควนขนุน จังหวัดพัทลุง  ผลการวิจัย พบว่า คุณภาพชีวิต
ผู้สูงอายุโดยรวมอยู่ในระดับปานกลาง 
 
กรอบแนวคิดการวิจัย 
 การวิจัย เรื่องรูปแบบในการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร โดยสถานศึกษาในสังกัด
ส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา จากการทบทวนวรรณกรรม ข้อมูลจากเอกสาร แนวคิดทฤษฎีที่
เกี่ยวข้องท าให้ผู้วิจัยน ามาก าหนดกรอบแนวคิดในการวิจัยได้ดังนี้ 
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ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบผสมผสาน (Mixed Method Research) ระหว่างการวิจัยเชิงปริมาณ 
(Quantitative Research) และการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  
ประชากรผู้สูงอายุในเขตพื้นที่กรงุเทพมหานครจ านวนทั้งสิน้ 1,108,219 คน ผู้วิจัยเลือกกลุ่ม

ตัวอย่างผู้สูงอายุโดยผู้วิจัยแบ่งตามพื้นที่เขตในกรุงเทพมหานครได้ทั้งหมด 50 เขต แล้วท าการเจาะจงเลือก
พื้นที่เขตในกรุงเทพมหานครที่มีจ านวนประชากรผู้สูงอายุมากที่สุด 5 ล าดับแรกประกอบด้วยเขต บางแค เขต
จตุจักร เขตบางเขน เขตสายไหม และเขตจอมทอง (กองยุทธศาสตร์สาธารณสุขและสิ่งแวดล้อม, 2563) และ
ผู้วิจัยได้กลุ่มตัวอย่างดังนี้ 1) กลุ่มผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร จ านวน 400 คน 2) ผู้ที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ 
จ านวน 20 คน ประกอบด้วย ผู้น าชุมชน นักพัฒนาชุมชน ผู้อ านวยการส่งเสริมสุขภาพ และอาสาสมัคร
สาธารณสุขกรุงเทพมหานคร 3) ผู้บริหารวิทยาลัยอาชีวศึกษา  จ านวน 10 คน 4) ผู้บริหารส านักงาน
คณะกรรมการการอาชีวศึกษา จ านวน 4 คน ประกอบด้วย เลขาธิการคณะกรรมการการอาชีวศึกษา และรอง
เลขาธิการคณะกรรมการการอาชีวศึกษา 

ศักยภาพผู้สูงอายุ 

- ด้านความม่ันคงและการมี 

- ด้านหลักประกันในชีวิตของผู้สูงอายุ 

- ด้านการมีส่วนร่วมของผู้สูงอายุ 

- ด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ 

การด าเนินงานส่งเสริมศักยภาพผู้สูงอายุ

ของภาครัฐและหน่วยงาน 

ที่เก่ียวข้องกับผู้สูงอายุ 

 

คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 

- ด้านร่างกาย  
- ด้านจิตใจ  
- ด้านความสัมพันธ์ทางสังคม  
- ด้านสภาพแวดล้อม  
 

การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดย

สถานศึกษาในสังกัดส านักงาน

คณะกรรมการการอาชีวศึกษา 

 

รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดยสถานศึกษา 

ในสังกัดส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา 
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2 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
     2.1 แบบสอบถามเกี่ยวกับการด าเนินงานส่งเสริมศักยภาพผู้สูงอายุ  มีลักษณะเป็น
แบบสอบถามปลายเปิด ที่ผู้วิจัยได้สร้างแนวค าถามจากนิยามเชิงปฏิบัติการของตัวแปร โดยใช้วิธีการที่ยืดหยุ่น 
โดยผู้ตอบสามารถตอบข้อถามหรือให้ความเห็นอื่นที่แตกต่างไปจากข้อค าถามที่ก าหนดไว้ได้เพื่อหาแนว
ทางการใช้รูปแบบ 
       2.2 แบบสัมภาษณ์แบบเจาะลึก (In-depth interview) เป็นเครื่องมือในการเก็บข้อมูลโดย
ผู้วิจัยมีแบบสัมภาษณ์แบ่งออกเป็น 3 ชุด ดังนี้ 1) แบบสัมภาษณ์ผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร  2) แบบ
สัมภาษณ์ผู้บริหารวิทยาลัยอาชีวศึกษา และ 3) แบบสัมภาษณ์ผู้บริหารส านักงานคณะกรรมการ             
การอาชีวศึกษา 

3 การเก็บรวบรวมข้อมลู   
   3.1 การวิจัยเชิงปริมาณ มีข้ันตอนการเก็บรวบรวมข้อมูลดังนี้ 1) ผู้วิจัยขอหนังสือจาก

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลรัตนโกสินทร์  เพื่อขอความอนุเคราะห์ในการเข้าเก็บข้อมูล 2) ผู้วิจัย
ด าเนินการลงพื้นที่เขตบางแค เขตจตุจักร เขตบางเขน เขตสายไหม และเขตจอมทอง เพื่อแจกแบบสอบถาม
ผู้สูงอายุด้วยตนเอง 3) น าแบบสอบถามที่ได้รับมาตรวจสอบความสมบูรณ์และความถูกต้องของแบบสอบถาม
เพื่อน าไปวิเคราะห์และแปรผลข้อมูลต่อไป 

   3.2 การวิจัยเชิงคุณภาพ มีข้ันตอนการเก็บรวบรวมข้อมูลดังนี้ 1) ผู้วิจัยขอหนังสือจาก
มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลรัตนโกสินทร์ เพื่อขอความอนุเคราะห์จากกรมพัฒนาสังคมและสวัสดิการ 
กรมพัฒนาฝีมือแรงงาน ส านักบริหารการศึกษานอกโรงเรียน (กศน.) กรมอนามัย กรมการพัฒนาชุมชน และ
ส านักพัฒนาสังคม กรุงเทพมหานคร ในการเข้าเก็บข้อมูล 2) ผู้วิจัยติดต่อประสานงานขอความร่วมมือในการ
สัมภาษณ์ไปยังผู้ให้ข้อมูลหลัก ที่ได้ท าการคัดเลือกไว้ โดยก าหนดวัน เวลา และสถานที่ เพื่อขอสัมภาษณ์ด้วย
ตัวเอง 3) ผู้วิจัยด าเนินการสัมภาษณ์ โดยใช้วิธีการจดบันทึกค าให้สัมภาษณ์และการบันทึกเสียง  4) รวบรวม
ข้อมูลจากผู้ให้สัมภาษณ์ทั้งหมด แล้วน ามาแยกแยะ จับประเด็นอีกทั้งตัดค าพูดบางค าที่ไม่เหมาะสมและไม่
เกี่ยวข้องกับการวิจัยออกไป  

4 การวิเคราะห์ข้อมูล และสถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมลู   
    การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ เป็นการวิเคราะห์ข้อมูลที่ได้จากแบบสอบถามด้วยระบบ

คอมพิวเตอร์โดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป โดยจ าแนกเป็น 
   4.1 วิเคราะห์ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ตอบแบบสอบถาม โดยใช้ค่าความถ่ี (Frequency) และ

ค่าร้อยละ (Percentage) เพื่อใช้อธิบายข้อมูลที่ได้จากแบบสอบถาม   
4.2 วิเคราะห์ข้อมูลคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ โดยใช้ค่าเฉลี่ย (Mean) และส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน (Standard Deviations) เพื่อใช้อธิบายข้อมูลที่ได้จากแบบสอบถาม โดยพิจารณาและก าหนด
ความหมายตามขอบเขตของค่าเฉลี่ยตามแนวคิดของเบสท์ (John W. Best, 1981) ได้รายละเอียดช่วงคะแนน
ดังต่อไปนี้ 
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 ค่าเฉลี่ย 4.51-5.00 แปลความว่า มีคุณภาพชีวิตอยู่ในระดับมากที่สุด  
 ค่าเฉลี่ย 3.51-4.50 แปลความว่า มีคุณภาพชีวิตอยู่ในระดับมาก  
 ค่าเฉลี่ย 2.51-3.51 แปลความว่า มีคุณภาพชีวิตอยู่ในระดับปานกลาง  
 ค่าเฉลี่ย 1.51-2.50 แปลความว่า มีคุณภาพชีวิตอยู่ในระดับเล็กน้อย  
 ค่าเฉลี่ย 1.00-1.50 แปลความว่า ไม่มีคุณภาพชีวิตเลย 
การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ เป็นการวิเคราะห์แก่นสาระ (Thematic analysis) จาก  

การสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) โดยน าข้อมูลที่ได้จากการถอดเทปสัมภาษณ์มาวิเคราะห์เพื่อ
พิจารณาประเด็นที่มีความเหมือนกันหรือต่างกัน  ซึ่งผู้คณะวิจัยท าการศึกษาประเด็นที่ เกี่ยวข้องกับ           
การด าเนินงานส่งเสริมศักยภาพผู้สูงอายุของภาครัฐและหน่วยงานที่ เกี่ยวข้องกั บผู้สูงอายุ และรูปแบบ       
การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดยสถานศึกษาในสังกัดส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา หลังจากนั้น
เช่ือมโยงข้อมูลให้มีลักษณะเป็นแนวคิดสรุปเชิงนามธรรม โดยน าเสนอผลการศึกษาแบบพรรณนาวิเคราะห์ 
(Descriptive Analysis)  
 
ผลการวิจัย 

การวิจัยเรื่อง รูปแบบในการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร โดยสถานศึกษาในสังกัด
ส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา โดยผู้วิจัยลงพื้นที่เก็บรวบรวมข้อมูลภาคสนาม แจกแบบสอบถาม
ให้กับผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร และท าการสัมภาษณ์ผู้บริหารและเจ้าหน้าที่จากภาครัฐและหน่วยงานที่
เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ ประกอบด้วย ผู้แทนจากกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ กระทรวง
แรงงาน กระทรวงศึกษาธิการ กระทรวงสาธารณสุข กระทรวงมหาดไทย และกรุงเทพมหานคร ผู้บริหาร
วิทยาลัยอาชีวศึกษา ผู้บริหารส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา และผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานครที่เคย
เข้าร่วมกิจกรรมการส่งเสริมศักยภาพในรูปแบบใดรูปแบบหนึ่งของสถานศึกษาในสังกัดส านักงาน
คณะกรรมการการอาชีวศึกษา  พบว่า 

1. การด าเนินงานส่งเสรมิศักยภาพผูสู้งอายุของภาครัฐและหน่วยงานทีเ่กี่ยวข้องกบัผู้สูงอายุของแต่ละ
หน่วยงานมีภารกิจการด าเนินงานเกี่ยวข้องผู้สูงอายุ ดังนี ้

    1.1 กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ มีการจัดกิจกรรมด าเนินงานเพื่อ 
ส่งเสริมศักยภาพผู้สูงในหลาย ๆ ด้านไม่ว่าจะเป็นด้านสาธารณสุข ด้านการศึกษา ด้านกิจกรรมสันทนาการ 
และด้านอื่น ๆ อีกมากมาย โดยกิจกรรมเหล่าน้ีได้แก่ 1) การบริการทางการแพทย์และสาธารณสุข โดยการให้
ผู้สูงอายุมีสิทธ์ิที่จะได้รับบริการในระดับโรงพยาบาลของรัฐ บริการทางการแพทย์และการสาธารณสุขด้วย
ความสะดวกและรวดเร็วแก่ผู้สูงอายุ 2) การบริการด้านการศึกษา โดยการส่งเสริม สนับสนุนให้ผู้สูงอายุได้รับ
การศึกษาทั้งในระบบและนอกระบบ รวมถึงการศึกษาตามอัธยาศัย นอกจากนี้ยังมีการบริการทางด้านข้อมูล
ข่าวสารที่เป็นประโยชน์ต่อการด าเนินชีวิตส าหรับผู้สูงอายุ ส่งเสริมระบบการเรียนรู้ในชุมชนให้แก่ผู้สูงอายุจัด
หลักสูตรการเรียนรู้ให้แก่ผู้สูงอายุ และอื่น ๆ 3) บริการด้านการประกอบอาชีพ เพื่อให้ผู้สูงอายุมีสิทธ์ิได้รับ 
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การคุ้มครอง ส่งเสริม และสนับสนุนการประกอบอาชีพแก่ผู้สูงอายุ  4) การได้รับลดหย่อนค่าโดยสารและ
อ านวยความสะดวกในการเดินทาง 5) การบริการด้านการท่องเที่ยว เป็นจัดกิจกรรมและโครงการเกี่ยวกับการ
ท่องเที่ยว เพื่อผู้สูงอายุ 6) การบริการด้านกีฬาและนันทนาการ และ 7) ด้านอื่น ๆ 

1.2 กระทรวงแรงงาน เป็นหน่วยงานหลักที่มีภารกิจในด้านการส่งเสริม พัฒนา และคุ้มครอง
สิทธิประโยชน์ให้แก่ก าลังแรงงานไทยในทุกกลุ่มเป้าหมาย โดยการส่งเสริมคุณภาพชีวิตด้านแรงงานในกลุ่ม
ผู้สูงอายุ รวมถึงได้ก าหนดให้มาตรการรองรับสังคมผู้สูงอายุเป็นนโยบายเร่งด่วน มีการสร้างหลักประกันที่
มั่นคงทางรายได้ให้ผู้สูงอายุ ส่งเสริมการมีงานท าและยกระดับคุณภาพชีวิตที่ดีของผู้สูงอายุโดยการจ้างผู้สงูอายุ
เข้าท างานในสถานประกอบการทั้งภาครัฐและภาคเอกชน เพื่อให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี มีงานท า มีรายได้ 
สร้างคุณค่าให้แก่ผู้สูงอายุทั้งร่างกายและจิตใจ อาทิเช่น กิจกรรมการฝึกทักษะอาชีพต่าง ๆ ทั้งรูปแบบการฝึก
ปกติและฝึกผ่านระบบออนไลน์ กิจกรรมการฝึกอบรมฝีมือแรงงานผู้สูงอายุ  เพื่อเพิ่มโอกาสในการประกอบ
อาชีพ กิจกรรมการส่งเสริมการตลาดสินค้าส าหรับผู้สูงอายุ และอื่น ๆ  

1.3 กระทรวงศึกษาธิการ เป็นหน่วยงานหลักที่รับผิดชอบในการจัดการศึกษา และส่งเสริม
การเรียนรู้เพื่อพัฒนาศักยภาพผู้สูงอายุ โดยที่ผู้สูงอายุเป็นหนึ่งในกลุ่มเป้าหมายของการศึกษานอกระบบ ซึ่ง
ส านักงานส่งเสริมการศึกษานอกระบบและการศึกษาตามอัธยาศัย (กศน.) ได้จัดกิจกรรมการศึกษานอกระบบ 
และกิจกรรมการศึกษาตามอัธยาศัยในหลากหลายรูปแบบ ให้กับผู้สูงอายุ ทั้งการศึกษาแบบเบ็ดเสร็จข้ัน
พื้นฐาน การศึกษาเพื่อช่วยพัฒนาอาชีพ และการศึกษาที่เสริมสร้างศักยภาพทางร่างกาย และจิตใจส าหรับ
ผู้สูงอายุเพื่อให้ผู้สูงอายุสามารถเข้าถึงองค์ความรู้ รวมทั้งสามารถเลือกที่จะท ากิจกรรมการเรียนรู้นี้ได้อย่าง
ต่อเนื่องตลอดชีวิตตามความสนใจ ความต้องการ โอกาส ความพร้อม และศักยภาพในการ เรียนรู้ของแต่ละ
บุคคล 

1.4 กระทรวงสาธารณสุข เป็นหน่วยงานหลักที่รับผิดชอบในการจัดการบริการทางด้าน
สาธารณสุขให้กับผู้สูงอายุในทุก ๆ ด้าน โดยมีหน่วยงานในกระทรวงสาธารณสุข  ที่รับผิดชอบในเรื่องของ
ผู้สูงอายุ เช่น กรมการแพทย์ โดยสถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ รับผิดชอบทางด้านวิชาการบ าบัดรักษาผู้สูงอายุ 
กรมอนามัย โดยส านักส่งเสริมสุขภาพดูแล ในเรื่องของการส่งเสริมสุขภาพกาย กรมสุขภาพจิต ดูแลด้านของ
การส่งเสริมสุขภาพจิต กรมพัฒนาการแพทย์แผนไทย และแพทย์ทางเลือก โดยการส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ
ด้วย การแพทย์แผนไทย กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ สนับสนุนการวิจัยและการบริการสุขภาพผู้สูงอายุทั่ว
ประเทศ ซึ่งกิจกรรมที่ด าเนินงานพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ อาทิเช่น โครงการเตรียมความพร้อมเพื่อเข้า
สู่วัยสูงอายุ โครงการครอบครัวอบอุ่น โครงการส่งเสริมสุขภาพ โครงการ Home health Care และอื่น ๆ 

1.5 กระทรวงมหาดไทย ได้ด าเนินงานส่งเสริมศักยภาพผู้สูงอายุโดย มีการจัดตั้งโครงการ
กองทุนส่งเสริมกิจการผู้สูงอายุ และการให้บริการสวัสดิการด้านเบี้ยยังชีพแก่ผู้สูงอายุ 
  1.6 กรุงเทพมหานคร ได้ด าเนินการจัดท าแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในหลาย ๆ ด้าน 
เช่น การบริการด้านการแพทย์ และการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุในชุมชนโดยการจัดตั้งศูนย์บริการทางด้าน
สาธารณสุขในสังกัด ก.ท.ม มีการจัดตั้งชมรมผู้สูงอายุครอบคลุมทุกพื้นที่  เพื่อให้พร้อมเป็นวัยสูงอายุที่มี
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คุณภาพ มีการจัดกิจกรรมหลักสูตรการเรียนรู้ ทั้ งในด้านวิชาการและความรู้เสรี ที่จะท าให้ผู้สูงอายุไม่เหงา    
มีการจัดกิจกรรมนันทนาการ เพื่อให้ผู้สูงอายุได้พัฒนาสมอง เพื่อลดภาวะสมองเสื่อมรวมทั้งการจัด
สภาพแวดล้อมและที่พักอาศัยที่ เหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุ การให้ค าแนะน าในการใช้ยา งานจิตอาสา         
ภูมิปัญญาผู้สูงอายุ การฝึกอาชีพ การออม การท าบัญชีครัวเรือน การนวดแผนไทย กิจกรรมนันทนาการ  
ตัวอย่างกิจกรรมเช่น โครงการอาวุโสโก้เก๋า  กิจกรรมความรู้เรือ่งอาหารและโภชนาการ กิจกรรมการออกก าลงั
กาย เหล่าน้ีเป็นต้น 

2. สภาพคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร 
      จากผลการวิจัยคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานครทั้ง 4 ด้าน พบว่า คุณภาพชีวิต
โดยรวมอยู่ในระดับมาก ( X = 4.01) โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้  
      2.1.ด้านสุขภาพกาย ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีความคิดเห็นโดยรวมอยู่ในระดับปาน
กลาง ( X = 3.60) โดยมีความคิดเห็นว่าตนเองมีความสามารถในการท างานได้อย่างที่เคยท ามา อยู่ในอันดับ
แรก ( X = 4.40) ส่วนอันดับรองลงมา คือ มีก าลังเพียงพอที่จะท าสิ่งต่าง ๆ ในแต่ละวันทั้งเรื่องงาน หรือ    
การด าเนินชีวิตประจ าวัน ( X = 4.38) รู้สึกพอใจที่สามารถท าอะไร ๆ ผ่านไปได้ในแต่ละวัน ( X = 4.36) 
สามารถไปไหนมาไหนด้วยตนเองได้ดี ( X = 4.28) พอใจกับการนอนหลับของตนเอง ( X = 4.22) จ าเป็นต้อง
ไปรับการรักษาพยาบาลเพื่อที่จะท างานหรือมีชีวิตอยู่ไปได้ในแต่ละวัน ( X = 1.82) และอันดับสุดท้าย คือ 
เจ็บปวดตามร่างกาย เช่น ปวดหัว ปวดท้อง ปวดตามตัว ท าให้ท่านไม่สามารถท าในสิ่งที่ต้องการได้         
( X = 1.70) 

     2.2 ด้านจิตใจ ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีความคิดเห็นโดยรวมอยู่ในระดับมาก         
( X = 3.88) โดยมีความคิดเห็นว่าชีวิตมีความหมายมากอยู่ในอันดับแรก ( X = 4.38) ส่วนอันดับรองลงมา คือ 
พอใจในตนเองมาก ( X = 4.34) รู้สึกพึงพอใจในชีวิต เช่น มีความสุข ความสงบมีความหวัง ( X = 4.32) 
ยอมรับรูปร่างหน้าตาของตัวเอง ( X = 4.29) มีสมาธิในการท างานต่าง ๆ ( X = 4.27) และอันดับสุดท้าย คือ 
มีความรู้สึกไม่ดี เช่น รู้สึกเหงา เศร้า หดหู่ สิ้นหวังวิตกกังวล ( X = 1.70) 

     2.3 ด้านสัมพันธภาพทางสังคม ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีความคิดเห็นโดยรวมอยู่ใน
ระดับมาก ( X = 4.24) โดยมีความคิดเห็นว่าพอใจในชีวิตทางเพศ ชีวิตทางเพศ หมายถึง เมื่อเกิดความรู้สึก
ทางเพศข้ึนแล้วท่านมีวิธีจัดการท าให้ผ่อนคลายลงได้ รวมถึง การช่วยตัวเองหรือการมีเพศสัมพันธ์อยู่ในอันดับ
แรก ( X = 4.29) ส่วนอันดับรองลงมา คือ พอใจต่อการผูกมิตรหรือเข้ากับคนอื่นอย่างที่ผ่านมา และพอใจกับ
การช่วยเหลือที่เคยได้รับจากเพื่อน ๆ คะแนนเฉลี่ยเท่ากัน ( X = 4.20) 
      2.4 ด้านสิ่งแวดล้อม ผู้ตอบแบบสอบถามส่วนใหญ่มีความคิดเห็นโดยรวมอยู่ในระดับมาก 
( X = 4.31) โดยมีความคิดเห็นว่ามีเงินพอใช้จ่ายตามความจ าเป็นอยู่ในอันดับแรก  ( X = 4.43) ส่วนอันดับ
รองลงมา คือ พอใจกับสภาพบ้านเรือนที่อยู่ตอนน้ี ( X = 4.35) สภาพแวดล้อมดีต่อสุขภาพ ( X = 4.33) ได้รู้
เรื่องราวข่าวสารที่จ าเป็นในชีวิตแต่ละวัน  ( X = 4.32) มีโอกาสได้พักผ่อนคลายเครียด ( X = 4.30) ชีวิตมี



ปีที่ 12 ฉบับที่ 1 มกราคม – มีนาคม 2565 

วารสารวิชาการและวิจัย มหาวิทยาลัยภาคตะวันออกเฉียงเหนือ                                                                    68 

ความมั่นคงปลอดภัยดี ( X = 4.29) พอใจกับการเดินทางไปไหน ( X = 4.26) และอันดับสุดท้าย คือ พอใจที่
จะสามารถไปใช้บริการสาธารณสุขได้ตามความจ าเป็น ( X = 4.19) 

3. รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดยสถานศึกษาในสังกัดส านักง านคณะกรรมการ        
การอาชีวศึกษา 

จากการสัมภาษณ์ผู้บริหารวิทยาลัยอาชีวศึกษา และผู้บริหารส านักงานคณะกรรมการการ
อาชีวศึกษาพบว่า รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุโดยสถานศึกษาในสังกัดส านักงานคณะกรรมการ
การอาชีวศึกษาในเขตกรุงเทพมหานครสรุปได้จากการสัมภาษณ์ ดังนี้  
        “ภารกิจของวิทยาลัยประเภทสารพัดช่างสังกัด สอศ.ที่มีการจัดการเรียนการสอนหลักสูตร
การศึกษาวิชาชีพระยะสั้น เป็นหลักสูตรเฉพาะทางการดูแลผู้สูงอายุ ใช้เวลาเรียน 420 ช่ัวโมง โดยผู้ที่ผ่าน  
การฝึกอบรมสามารถน าความรู้ไปประกอบอาชีพในสถานพยาบาลหรือศูนย์ดูแลผู้สงูวัย ตอบโจทย์การมีงานท า 
และเพิ่มความสามารถด้านศักยภาพก าลังคนที่มีคุณภาพของประเทศ…” (ผู้บริหาร, สัมภาษณ์ 25 เมษายน 
2564) 

“การจัดการอบรมหลักสูตรวิชาชีพระยะสั้นฐานสมรรถนะกลุ่มงานดูแลผู้สูงอายุ หลักสูตร
ฝึกอบรมในเรื่องอาหารและโภชนาการส าหรับผู้สูงอายุ รวมทั้งจัดหาสถานที่ส าหรับออกก าลังกายให้กับ
ผู้สูงอายุ…” (ผู้บริหาร, สัมภาษณ์ 25 เมษายน 2564) 

“ศูนย์ดูแลผู้สูงวัยมุ่งเน้นส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุทั้งทางร่างกาย และจิตใจ มีสถานที่ออก
ก าลังกาย มีกิจกรรมนันทนาการ ผา่นสื่อสังคมออนไลน์ ส่งเสริมการมีส่วนร่วมในสังคม” (ผู้บริหาร, สัมภาษณ์ 
25 เมษายน 2564) 

อาจกล่าวสรุปได้ว่า รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ  โดยสถานศึกษาในสังกัด
ส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา โดยมุ่งเน้นคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุให้สอดคล้องกับแผนนโยบาย
ภาครัฐ และยุทธศาสตร์ชาติที่มุ่งเน้นคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุมี 5 แนวทางดังนี้ 
  1. การป้องกันรักษาและส่งเสริมสุขภาพอนามัยของผู้สูงอายุ ส านักงานคณะกรรมการการ
อาชีวศึกษา ควรด าเนินการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงวัยทางด้านสุขภาพอนามัย โดยการจัดศูนย์กิจกรรมหรือ
สถานที่ส าหรับออกก าลังกายให้ครอบคลุมพื้นที่ทุกชุมชน รวมทั้งจัดหาอุปกรณ์ที่เหมาะส าหรับการออกก าลัง
กายของผู้สูงอายุ นอกจากนี้ ควรมีการฝึกอบรมบุคลากรที่จะเข้ามาดูแลผู้สูงอายุ และให้มีจ านวนเจ้าหน้าที่
เพียงพอกับความต้องการของผู้สูงอายุ อาทิเช่น การฝึกอบรมในเรื่องอาหารและโภชนาการส าหรับผู้สูงอายุ 
การฝึกอบรมดูแลผู้สูงอายุ เหล่าน้ีเป็นต้น 
  2. การส่งเสริมกิจกรรมนันทนาการของผู้สูงอายุ ส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา 
ควรจัดกิจกรรมนันทนาการซึ่งเป็นกิจกรรมที่ผู้สูงอายุท าตามสมัครใจในยามว่าง เพื่อให้เกิดความสนุกสนาน
เพลิดเพลิน และ ผ่อนคลายความตึงเครียด เช่น การเต้นลีลาศ ซึ่งเป็นกิจกรรมนันทนาการ ที่ให้ทั้งความสุข
และเป็นการออกก าลังกายอีกทางหนึ่งที่เหมาะส าหรับผู้สูงอายุ หรือโครงการฝึกอบรมสมาธินอกสถานที่ให้กับ
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ชมรมผู้สูงอายุเป็นประจ าสม ่าเสมอ เพื่อเป็นการสร้างเสริมสุขภาพจิตที่ดี อันจะเป็นการพัฒนาทางด้านจิตใจ
รวมทั้งการได้เดินทางท่องเที่ยว หรือไปพักผ่อนต่างสถานที่ด้วย 

3. การส่งเสริมสัมพันธภาพทางสังคมให้กับผู้สูงอายุ  โดยการจัดโครงการหรือกิจกรรมให้
ผู้สูงอายุได้แสดงออกถึงความรู้ ความสามารถ คุณค่าของตนเองที่มีต่อสังคมและผู้สูงอายุด้วยกันเอง 
โดยเฉพาะผู้สูงอายุ ที่ยังมีความรู้ความสามารถ มีพลังความคิดสร้างสรรค์ มีประสบการณ์ รวมทั้งการมีภูมิ
ปัญญาท้องถ่ินที่มีความเช่ียวชาญเฉพาะตัว สิ่งเหล่านี้จะเป็นการส่งเสริมศักยภาพของผู้สูงอายุ  ที่มีอยู่ให้
น ามาใช้ให้เกิดประโยชน์ต่อสังคม และยังเป็นการสนับสนุนส่งเสริมให้ผู้สูงอายุยังคงมีบทบาทและมีส่วนร่วมใน
สังคม รวมทั้งการส่งเสริมการจัดกิจกรรมเช่ือมสัมพันธภาพระหว่างวัย ซึ่งนอกจากจะท าให้ผู้สูงอายุ  ไม่เกิด
ความหดหู่ ว้าเหว่ โดดเดี่ยว แล้วยังส่งผลท าให้ผู้สูงอายุมองโลกในแง่ดีด้วย 

4. การส่งเสริมอาชีพเพื่อเพิ่มรายได้ให้กับผู้สูงอายุ โดยการจัดโครงการฝึกอบรมอาชีพระยะ
สั้น ให้กับผู้สูงอายุตามความต้องการ และเหมาะสมสอดคล้องกับบริบทในชุมชน รวมทั้งโครงการอบรมการใช้
สื่อดิจิทัลส าหรับผู้สูงอายุ เพื่อให้ผู้สูงอายุได้เรียนรู้การสื่อสารโดยผ่านทางโซเชียลออนไลน์ เพื่อน าไปสร้าง
รายได้ด้วยการขายสินค้าออนไลน์ และยังท าให้ผู้สูงอายุสามารถเข้าถึงข้อมูลทางด้านต่าง ๆ ทั้งข้อมูลในเรื่อง
สุขภาพ ความรู้ทั่วไป และอื่น ๆ 
  5. การส่งเสริมการศึกษาให้กับผู้สูงอายุ ส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษาควรจัดให้มี
โรงเรียนส าหรบัผูสู้งอายุ โดยการมุ่งเน้นเนื้อหาวิชาที่จ าเป็นในชีวิตประจ าวันของผู้สูงอายุ เช่น หลักโภชนาการ
ที่ดีต่อสุขภาพผู้สูงอายุ การสร้างเสริมสุขภาพด้วยกิจกรรมนันทนาการ การอบรมการใช้นวัตกรรม เทคโนโลยี
เพื่อการสื่อสารส าหรับผู้สูงอายุ เหล่าน้ี เป็นต้น 
 
อภิปรายผล 

จากการศึกษาสามารถน าประเด็นที่ส าคัญมาอภิปรายได้ดังนี้ 
1. การด าเนินงานส่งเสริมศักยภาพผู้สูงอายุของภาครัฐและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ  

  การด าเนินงานส่งเสริมศักยภาพผูส้งูอายุของภาครัฐ และหน่วยงานทีเ่กี่ยวข้องกับผู้สูงอายุนั้น 
พบว่าหน่วยงานภาครัฐและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ ในปัจจุบันได้มีการจัดกิจกรรมส่งเสริมศักยภาพ
ผู้สูงอายุอย่างหลากหลายไม่ว่าจะเป็นด้านสาธารณสุข การท่องเที่ยว สันทนาการ การดูแลสวัสดิการด้านเบี้ย
ยังชีพ การจัดกิจกรรมด้านการศึกษานอกระบบ การพัฒนาทักษะฝีมือแรงงาน การจัดกิจกรรมโรงเรียน
ผู้สูงอายุ การจัดศูนย์พัฒนาคุณภาพชีวิตและส่งเสริมอาชีพผู้สูงอายุซึ่งเป็นศูนย์ที่มีองค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน
ให้การสนับสนุนโดยมีแนวนโยบายส่งเสริมการจัดกิจกรรมของชมรมผู้สูงอายุ ให้ผู้สูงอายุได้มีสถานที่ในการจัด
กิจกรรม และบริการส่งเสริมด้านอาชีพและการถ่ายทอดภูมิปัญญาของผู้สูงอายุในชุมชน การส่งเสริมให้
ผู้สูงอายุได้รับการพัฒนาทั้งทางด้านสุขภาพร่างกาย จิตใจ และสังคม การส่งเสริมและสนับสนุนอาสาสมัคร
ดูแลจัดระบบข้อมูลผู้สงูอายุในพื้นที่ ซึ่งเป็นการจัดสวัสดิการสังคมส าหรับผู้สงูอายุในชุมชนอีกรูปแบบหนึ่ง โดย
การใช้ชุมชนเป็นฐาน และเป็นการเปิดโอกาสให้ผู้สูงอายุ แกนน า อาสาสมัคร ชุมชน องค์กรเครือข่ายจาก
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ภาครัฐ และภาคเอกชนมีส่วนร่วมในการขับเคลื่อนการด าเนินงานศูนย์พัฒนาคุณภาพชีวิต และส่งเสริมอาชีพ
ผู้สูงอายุ ทั้งนี้หน่วยงานภาครัฐ และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ ได้มีการจัดกิจกรรมต่าง ๆ เพื่อส่งเสริม
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ซึ่งกิจกรรมที่จัดข้ึนน้ันล้วนเป็นการยกระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ให้มีชีวิตและ
ความเป็นอยู่ที่ดีข้ึนกว่าเดิม รวมถึงการมีรายได้เข้ามา เพื่อน าไปใช้จ่ายในการด าเนินชีวิตประจ าวัน แต่อย่างไร
ก็ตามนโยบาย และมาตรการทางด้านสวัสดิการในการช่วยเหลือผู้สูงอายุในสังคมโดยการให้เงินช่วยเหลือ
ผู้สูงอายุที่มีรายได้น้อยนั้น เงินสวัสดิการเบี้ยยังชีพส าหรับผู้สูงอายุ ที่ทางภาครัฐจัดให้ยังมีน้อยเกินไป ซึ่งไม่
เพียงพอกับค่าครองชีพที่สูงข้ึนในปัจจุบัน รวมถึงสภาพการณ์สถานะทางการเงินของผู้สูงอายุในประเทศไทย
ส่วนใหญ่แล้วนั้นอยู่ในฐานะยากจน ไม่สามารถพึ่งพาตนเองได้เวลาเจ็บไข้ได้ป่วย ดังนั้นภาครั ฐ จึงควรที่จะ
ตระหนัก และเพิ่มสวัสดิการทางด้านเบี้ยยังชีพให้กับผู้สูงอายุเพื่อที่ผู้สูงอายุจะสามารถด ารงชีวิตในสังคมได้
อย่างมีคุณภาพ สอดคล้องกับงานวิจัยของ ภัทรพงษ์ เกตุคล้าย และวิทัศน์ จันทรโพธ์ิศรี (2555) ที่ท าวิจัยเรื่อง
ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุที่ได้รับเบี้ยยังชีพ อ าเภอพรรณานิคม จังหวัดสกลนคร โดย
ผลการวิจัย พบว่า ปัจจัยที่ท าให้คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุดีข้ึนในระดับปานกลาง คือการได้รับสวัสดิการเบี้ย 
ยังชีพจากภาครัฐ รวมทั้งเบี้ยยังชีพเป็นปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุอย่างมีนัยสัมพันธ์  

2. สภาพคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร 
จากกระแสการเปลี่ยนแปลงจ านวนประชากรโลก มีส่วนช้ีน าให้ทุกประเทศหันมาตระหนัก

และให้ความส าคัญกับประชากรผู้สูงอายุกันมากขึ้น ทิศทางการด าเนินแนวนโยบายที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุได้
ถูกหยิบยกข้ึนมาให้เป็นกลยุทธ์หลักของการพัฒนาประเทศ ท าให้ทุกภาคส่วนไม่ว่าจะเป็นภาครัฐหรือเอกชน
ต้องมีการทบทวน ก าหนดแนวทางและเป้าหมายที่ชัดเจน เพื่อยกระดับคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุให้สามารถ
ด ารงชีวิตได้อย่างมีคุณภาพ และอยู่ในสังคมได้อย่างมีความสุข โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในเมืองใหญ่อย่าง
กรุงเทพมหานคร ที่ต้องเผชิญกับปัญหาที่เกี่ยวกับผู้สูงอายุมากมายหลายด้าน ไม่ว่าจะเป็นด้านสิ่งแวดล้อม 
สภาพที่อยู่อาศัยที่แออัดยัดเยียด การบริการทางด้านสาธารณสุข การจัดสวัสดิการด้านต่าง ๆ เช่น เบี้ยยังชีพ 
การศึกษา การประกอบอาชีพ แต่อย่างไรก็ตามเนื่องจากกรุงเทพมหานคร อยู่ในฐานะการเป็นเมืองหลวงจึง
ได้รับการดูแล เอาใจใส่อย่างต่อเนื่องจากหน่วยงานภาครัฐและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุจึงส่งผลท าให้
การพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ไม่ว่าจะเป็นด้านสุขภาพร่างกาย จิตใจ สิ่งแวดล้อม และสัมพันธภาพทาง
สังคม โดยรวมอยู่ในระดับมาก ( X = 4.01) สอดคล้องกับงานวิจัยของ อรนิษฐ์ แสงทองสุข (2563) ที่วิจัยเรื่อง
การศึกษาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุในประเทศไทย กรณีศึกษาเขตกรุงเทพมหานคร ปทุมธานี และนนทบุรี 
ผลการวิจัยภาพรวมของคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ โดยรวมอยู่ในระดับมาก สอดคล้องกับงานวิจัยของ พัชราภรณ์ 
พัฒนะ (2560) วิจัยเรื่อง คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุที่เข้าโรงเรียนผู้สูงอายุ จังหวัดสระบุรี พบว่า ผู้สูงอายุที่เข้า
โรงเรียนผู้สูงอายุ คุณภาพชีวิตโดยรวมอยู่ในระดับดี   

 
 



ปีที่ 12 ฉบับที่ 1 มกราคม – มีนาคม 2565 

วารสารวิชาการและวิจัย มหาวิทยาลัยภาคตะวันออกเฉียงเหนือ                                                                    71 

3. รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ  โดยสถานศึกษาในสังกัดส านักงานคณะกรรมการ       
การอาชีวศึกษา 

รูปแบบการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ โดยสถานศึกษาในสังกัดส านักงานคณะกรรมการ           
การอาชีวศึกษาพบว่ามุ่งเน้นมุ่งเน้นคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุให้สอดคล้องกับนโยบายภาครัฐ และยุทธศาสตร์ที่
มุ่งเน้นพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 5 แนวทางได้แก่ (1) การป้องกันรักษาและส่งเสริมสุขภาพอนามัยของ
ผู้สูงอายุ (2) การส่งเสริมกิจกรรมนันทนาการของผูสู้งอายุ (3) การส่งเสรมิสมัพันธภาพทางสงัคมให้กับผู้สงูอายุ 
(4) การส่งเสริมอาชีพเพื่อเพิ่มรายได้ให้กับผู้สูงอายุ และ (5) การส่งเสริมการศึกษาให้กับผู้สูงอายุ 
 
ข้อเสนอแนะ 

1. ข้อเสนอแนะที่ได้จากการการวิจัย 
ส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา ควรสร้างเครือข่ายความร่วมมือในเชิงบูรณาการ 

เพื่อส่งเสริม สนับสนุน การขับเคลื่อนภารกิจด้านการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ ด าเนินการในลักษณะของ
การร่วมมือกันระหว่างหน่วยงานทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้องกับชุมชน ตามแนวทางประชารัฐที่มุ่งเน้นการท างาน
ร่วมกันของประชาชนกับเจ้าหน้าที่รฐั เพื่อการพัฒนาอย่างยั่งยืน โดยการสร้างเครือข่ายความร่วมมือในทุกด้าน 
ที่มีความเกี่ยวข้องกับการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ โดยภาครัฐควรที่จะเป็นผู้อ านวยความสะดวก สนับสนุน 
และเปิดช่องทางให้ภาคเอกชน ภาคประชาสังคม หรือประชาชนทั่วไปเข้ามามีส่วนร่วมในการด าเนินงานในทุก
ข้ันตอน รวมถึงจัดท าแผนปฏิบัติภารกิจด้านผู้สูงวัยของสถานศึกษา ที่สอดคล้องกับนโยบาย ยุทธศาสตร์ 
มาตรการขับเคลื่อนภารกิจด้าน ผู้สูงวัยของส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา และความต้องการของ   
ผู้สูงวัยที่เหมาะสมตามศักยภาพของสถานศึกษาในสังกัดส านักงานคณะกรรมการการอาชีวศึกษา 
 2. ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป  
      2.1 ควรศึกษาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุในมิติอื่น ๆ เพิ่มเติม อาทิเช่น ด้านเศรษฐกิจ ด้านที่ อยู่
อาศัย ด้านความมั่นคงปลอดภัย ด้านการมีรายได้มีงานท า และด้านสาธารณูปโภค  
      2.2  ควรส่งเสริมการท าวิจัยเกี่ยวกับผู้สูงอายุที่ด้อยโอกาส เช่น ผู้สูงอายุที่มีฐานะยากจน 
ผู้สูงอายุที่อยู่ตัวคนเดียว และผู้สูงอายุชายขอบ ในชุมชนท้องถ่ินต่าง ๆ โดยมุ่งเน้นการศึกษาถึงความจ าเป็น
ต้องการในด้านต่าง ๆ ไม่ว่าจะเป็นในมิติของสุขภาพ มิติของด้านสุขภาพ มิติด้านการมีส่วนร่วม และมิติ
ทางด้านความมั่นคงและการมีหลักประกันในชีวิต เพื่อจะได้เห็นถึงแนวทางในการน าไปสู่การพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตผู้สูงอายุ ได้อย่างครอบคลุมทุกระดับ  
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