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ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการนำานโยบายการดูแล

สุขภาพผู้สูงอายุไปปฏิบัติของกรุงเทพมหานคร	

            
Factors	Affecting	the	Implementation	of	Health	Care	Pollicy	

for	Senior	Citizens	of	the	Bangkok

จักรีรัตน์ ณ ลำาพูน * สุรินทร กปิตถา ณ อยุธยา * และ วัฒนา เจริญชัยนพกุล * 

บทคัดย่อ

  การศกึษาวจิยัเร่ือง ปจัจยัท่ีมอีทิธิพลตอ่การนำานโยบายการดแูลสขุภาพผูสู้งอายไุปปฏบิตัิ

ของกรงุเทพมหานครนี ้มวีตัถปุระสงคเ์พือ่ปจัจยัทีม่อีทิธพิลตอ่การนำานโยบายการดแูลสขุภาพผูส้งู

อายุไปปฏิบัติของกรุงเทพมหานคร มีแบบสนทนาเฉพาะกลุ่มเป็นเครื่องมือ เก็บข้อมูลจากกลุ่ม

ตัวอย่างที่เป็นผู้สูงอายุจำานวน 20 ท่าน ในกลุ่มกรุงเทพใต้ เก็บรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูล

  ผลการวิจัยพบว่าปัจจัยที่มีผลเชิงบวกทำาให้เกิดความสำาเร็จในการนำานโยบายไปปฏิบัติ

ของกรุงเทพมหานคร คอืวตัถปุระสงคข์องนโยบายทีม่มีาตรฐานและชดัเจน ทีส่ง่ผลตอ่การใหค้วาม

สำาคัญในการสร้างความเข้าใจในนโยบายให้กับบุคคลและประสานความร่วมมือระหว่างหน่วยงาน 

สว่นปัจจยัท่ีเป็นขอ้จำากดัในการนำานโยบายไปปฏบิตัไิดแ้ก ่ทรพัยากรและบคุลากรท่ีไมเ่พยีงพอ รวม

ถึงสภาพทางเศรษฐกิจ การเมือง สังคมที่อยู่นอกเหนือการควบคุมแนวทางในการแก้ไขคือ ความ

พยายามในการลดข้อจำากัดดังกล่าว และปรับปรุงการดำาเนินงานให้สอดคล้องกบสภาพเศรษฐกิจ 

การเมืองและสังคม

คำาสำาคัญ : นโยบาย, การดูแลสุขภาพ, ผู้สูงอายุ

Abstract

  The research on factors affecting the implementation of health care policy 

for senior citizens of Bangkok. The objectives were to factors affecting the imple-

mentation of health care policy for senior citizens of Bangkok. There is a focus group 

discussion as a tool for the research. The data were collected from the sample 

group which is 20 elderly people in the South of Bangkok, collected then do the 

data analysis.

  The results of the research were as follows: Standardized and clear                 

objectives of the policy were the factors affecting the progress of policy implemen-

tation, the success of which was based on a deep understanding of the Bangkok 

Metropolitan Administration’s personal, and communication pattern within the 
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organization. The problems that mostly found were lack of human and other resources and 

impacts of economics, an attempt to minimize the problems was needed so as to keep track 

of the operational improvement along with political, social, and economic factors.

Keywords	: Pollicy , Health Care, Senior Citizens

บทนำา

 ตามแผนพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 11 ในปี พ.ศ. 2555 – 2559 ได้เน้นการพัฒนา

ผู้สูงอายุให้มีความมั่งคงทางเศรษฐกิจและสังคม มีคุณภาพ มีคุณค่า สามารถปรับตัวเท่าทันการเปลี่ยนแปลง

เป็นพลังในการพัฒนาสังคม (สำานักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2553: 55) และ

ได้กล่าวไว้ว่า ประชากรสูงอายุในโลกจะเพิ่มขึ้น เกิดผลกระทบจากการเป็นสังคมผู้สูงอายุของประเทศต่างๆ ส่ง

ผลกระทบต่อความมั่งคงและสังคมของประเทศนั้นๆ เกิดความหลากหลายทางวัฒนธรรม ประเทศที่เข้าสู่สังคม

ผู้สูงอายุจะมีรายจ่ายด้านสุขภาพเพิ่มขึ้น ทำาให้งบประมาณสำาหรับการลงทุนพัฒนาด้านอื่น ๆ ลดลง

 ปรากฎการณก์ารเปลีย่นแปลงโครงสรา้งประชากรเขา้สูส่งัคมผูส้งูอายมุผีลกระทบตอ่โครงสรา้งทางสงัคม 

เศรษฐกิจ และการพัฒนาประเทศเป็นอย่างมาก ครอบครัวในสังคมไทยจำานวนมากที่ประสบปัญหาไม่สามารถรับ

ภาวะในการดูแลผู้สูงอายุได้ ผู้สูงอายุบางส่วนจึงต้องไปพึ่งภาครัฐทำาให้หน่วยงานภาครัฐจำาเป็นต้องเตรียมความ

พร้อมจัดทำานโยบายและแผนระยะยาวไว้รองรับเพื่อการดูแลผู้สูงอายุอย่างเป็นรูปธรรมมากยิ่งขึ้น ซึ่งมีการบันทึก

เป็นลายลักษณ์อักษรดังปรากฏในแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับที่ 2 ในปี พ.ศ. 2545 ถึง 2564 ฉบับปรับปรุงครั้ง

ที่ 1 พ.ศ. 2552 ที่ได้กำาหนดยุทธศาสตร์ในการรองรับภาวะผู้สูงอายุไว้ 5 ยุทธศาสตร์ โดยยุทธศาสตร์สำาคัญลำาดับ

แรกคือ ยุทธศาสตร์การเตรียมความพร้อมของประชากรเพื่อวัยสูงอายุที่มีคุณภาพ ตามพระราชบัญญัติผู้สูงอายุปี 

พ.ศ. 2546 ในมาตรา 11 ที่ว่าผู้สูงอายุมีสิทธิได้รับการคุ้มครองการส่งเสริม และการสนับสนุนในด้านต่างๆ จาก

ภาครัฐ ซึ่งมีผลบังคับใช้เมื่อวันที่ 11 มกราคม พ.ศ. 2547 เน้นให้บุคคลซึ่งมีอายุเกินหกสิบปีบริบูรณ์ และไม่มีราย

ได้เพียงพอแก่การยังชีพมีสิทธิได้รับสวัสดิการ และความช่วยเหลือที่เหมาะสมจากภาครัฐ

 สำาหรับการตระหนักถึงความสำาคัญของผู้สูงอายุนั้น ภาครัฐให้ความสำาคัญโดยนำานโยบายผู้สูงอายุมา

ใช้ในการพัฒนาประเทศ และพัฒนารูปแบบการดำาเนินงานด้านผู้สูงอายุตลอดเรื่องมา เห็นได้จากการจัดตั้งคณะ

กรรมการผูส้งูอายแุห่งชาต ิมกีารจดัทำาแผนผูส้งูอายแุห่งชาต ิกำาหนดสทิธผิูส้งูอายใุนด้านการบริการทางการแพทย ์

การศึกษา การประกอบอาชีพ การมีส่วนร่วมทางสังคม และการพัฒนาตนเองในด้านต่างๆ เป็นต้น ส่วนภารกิจ

ต่างๆ ข้างต้น เช่น การสงเคราะห์เบี้ยยังชีพ การจัดงานศพตามประเพณี และสถานสงเคราะห์คนชรา การดำาเนิน

การเพื่อคุ้มครอง ส่งเสริม สนับสนุนผู้สูงอายุ ให้ส่วนราชการทั้งส่วนภูมิภาคและส่วนท้องถิ่น รวมทั้งรัฐวิสาหกิจ

เป็นผู้ดำาเนินการ และจะต้องคำานึงถึงความเชี่ยวชาญเฉพาะด้าน

 ปญัหาสำาคญัประการหนึง่ทีพ่บในการบรหิารงานภาครฐัคอื ความสามารถในการนำานโยบายไปสูก่ารปฏบิตัิ

ใหบ้รรลเุปา้หมายตามความตอ้งการของประชาชน โดยเฉพาะกลุม่ผูส้งูอายไุดห้รอืไม ่ซึง่นโยบายทีก่ำาหนดขึน้เปน็

นโยบายสาธารณะทีจ่ะตอ้งแปลงให้เป็นกิจกรรมทีภ่าครฐัจดัทำาข้ึนเพือ่ประชาชนและสงัคมโดยรวม ดว้ยเหตผุลข้าง

ตน้จะเหน็ไดว้า่ ผูน้ำานโยบายไปปฏบิตัคิอื เจา้หนา้ทีร่ฐั ทำาใหค้วามมปีระสทิธผิลนำานโยบายไปสูก่ารปฏบิตัใิหบ้รรลุ

เป้าหมายตอบสนองความต้องการของประชาชนและสังคม โดยเฉพาะกรุงเทพมหานครเป็นศูนย์กลางความเจริญ

เติบโตในด้านเศรษฐกิจ สังคม การเมืองวัฒนธรรม และเทคโนโลยี พบว่ามีผู้สูงอายุมีจำานวนเพิ่มขึ้นเรื่อย ๆ ส่งผล

ใหสั้งคมเมืองอย่างกรุงเทพมหานครมคีวามรบีเรง่ในการดำาเนนิชวีติประจำาวนั เวลาเอาใจใสด่แูลกนัในครอบครวัมี

น้อยลง ผู้สูงอายุจึงมีแนวโน้นอยู่อย่างโดดเดี่ยวตามลำาพัง หรืออยู่เฉพาะคู่สามีภรรยามากขึ้น และส่วนใหญ่มักอยู่



การประชุมวิชาการงานวิจัยและงานสร้างสรรค์ทางนิเทศศาสตร์ครั้งที่ 10 31

ในภาวะพึ่งพิงช่วยตัวเองไม่ได้ ทำาให้เกิดปัญหาขาดผู้ดูแลเนื่องจากมีบุตรน้อย หรือบุตรหลานมีความจำาเป็นต้อง

ออกไปประกอบอาชีพนอกบ้าน อีกทั้งค่าใช้จ่ายในการจ้างคนดูแลที่เชี่ยวชาญค่อนข้างสูง ส่งผลต่อเนื่องทำาให้เกิด

ปัญหาผู้สูงอายุถูกทำาร้ายทั้งร่างกายและจิตใจ ซึ่งปรากฎการณ์ที่ส่งผลกระทบนำาไปสู่การทอดทิ้งผู้สูงอายุในที่สุด

จากความเป็นมาและความสำาคัญของปัญหาดังกล่าว ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาวิจัยในเร่ือง ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อ

การนำานโยบายการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุไปปฏิบัติของกรุงเทพมหานคร เพื่อนำาผลการศึกษาไปใช้ในการพัฒนานำา

นโยบายสาธารณะมาแปลงเป็นแผนงานและมีโครงการรองรับ อกีทัง้การนำานโยบายไปสูก่ารปฏบิตัจิะตอ้งเกีย่วข้อง

กับหน่วยงานและเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้องในการทำางานให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้นในอนาคตต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย  

 เพื่อศึกษาปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการนำานโยบายการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุไปปฏิบัติของกรุงเทพมหานคร

ขอบเขตการวิจัย

 การวิจัยในครั้งนี้ ได้กำาหนดขอบเขตการวิจัยไว้ดังต่อไปนี้

 (1) ขอบเขตด้านเนื้อหา

 การศึกษาวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ซึ่งผู้วิจัยได้กำาหนดขอบเขต

ดา้นเน้ือหาทีเ่กีย่วกับนโยบายการดแูลสขุภาพผูส้งูอาย ุเพือ่นำามาศกึษาถงึปจัจยัทีมี่อทิธิพลตอ่การปฏบิตังิานของ

กรุงเทพมหานคร

 (2) ขอบเขตด้านกลุ่มตัวอย่าง

 ผู้สูงอายุ จำานวน 20 คน อายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป ที่มีความรู้ความสามารถในการสื่อสาร  โดยการเลือก

ตัวอย่างแบบเจาะจง (Purposive Sampling) ประกอบไปด้วยคณะกรรมการบริหารสหพันธ์ชมรมผู้สูงอายุ และ

ประธานกลุ่มที่รับผิดชอบดูแลชมรมผู้สูงอายุ จากประชากรที่อาศัยอยู่ในกรุงเทพมหานคร ในกลุ่มกรุงเทพใต้ 

 (3) ขอบเขตด้านระยะเวลา

 ข้อมูลต่าง ๆ ที่ใช้ทำาการศึกษาวิจัยจะได้มาจากการเก็บข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างในช่วงระยะเวลาท้ังสิ้น 

1 ปี ตั้งแต่เดือน 1 กันยายน พ.ศ. 2562 ถึง เดือนสิงหาคม พ.ศ. 2563

กรอบแนวคิดในการวิจัย

 การศึกษาวิจัยเรื่อง ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการนำานโยบายการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุไปปฏิบัติของ

กรุงเทพมหานคร จากการศกึษาประยกุต์จากทฤษฎกีารนำานโยบายไปปฏบัิตแิบบบนลงลา่งของ Van Meter and 

Van Horn (1975) วรเดช จันทรศร (2551) ศุภชัย ยาวะประภาษ (2552) สมบัติ ธำารงธัญวงศ์ (2552) นพนันท์ 

วรรณเทพสกุล (2548) ปิยากร หวังมหาพร (2550) สัณห์หทัย สงวนศักดิ์ (2550) ศุภณัฎฐ์ ทรัพย์นาวิน (2554) 

และ เศรษฐวัฒน์ โชควรกุล (2555) มากำาหนดเป็นกรอบแนวคิดการวิจัยไว้ดังต่อไปนี้
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ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

วิธีดำาเนินการวิจัย

 การวิจัยครั้งการศึกษาวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) ซึ่ง

ผูว้จิยัไดก้ำาหนดขอบเขตด้านเนือ้หาทีเ่ก่ียวกับนโยบายการดูแลสขุภาพผูส้งูอาย ุเพือ่นำามาศึกษาถึงปจัจยัทีม่อีทิธิพล

ต่อการปฏิบัติงานของกรุงเทพมหานคร

 (1) ขอบเขตด้านกลุ่มตัวอย่าง

ผู้สูงอายุ จำานวน 20 คน อายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป ที่มีความรู้ความสามารถในการสื่อสาร  โดยการเลือกตัวอย่างแบบ

เจาะจง (Purposive Sampling) ประกอบไปดว้ยคณะกรรมการบรหิารสหพันธช์มรมผูส้งูอาย ุและประธานกลุม่ที่

รับผิดชอบดูแลชมรมผู้สูงอายุ จากประชากรที่อาศัยอยู่ในกรุงเทพมหานคร ในกลุ่มกรุงเทพใต้ 

 (2) ขอบเขตด้านเครื่องมือ

 งานวิจัยครั้งนี้มีแบบสนทนา (Interview Form) เป็นเครื่องมือในการบันทึกคำาให้สัมภาษณ์เป็นการเก็บ

รวมรวมและวิเคราะห์ข้อมูล

ปัจจัยการนำา

นโยบายการดูแล

สุขภาพผู้สูงอายุ

การปฏิบัติตาม

นโยบายดูแล

สุขภาพผู้สูงอายุุ

วัตถุประสงค์

ของนโยบาย

(1)

การสื่อสารและ

การบังคับใช้

(3)

ทัศนคติของผู้นำา

นโยบายไปปฏิบัติ

(6)

ลักษณะ

ของหน่วยปฏิบัติ

(4)

สภาวะ หรือเงื่อนไข

ทางการเมือง เศรษฐกิจ

และสังคม

(5)

ทรัพยากร

ของนโยบาย

(2)



การประชุมวิชาการงานวิจัยและงานสร้างสรรค์ทางนิเทศศาสตร์ครั้งที่ 10 33

ผลการวิจัย

 ผลจากการวิเคราะห์เอกสารที่เกี่ยวข้องและผลจากการสนทนาทั้งในส่วนของผู้กำาหนดนโยบายแผนฯ ผู้

ปฏิบัติงานตานโยบาย (ผู้นำานโยบายไปปฏิบัติให้เป็นรูปธรรม) และผู้ทรงคุณวุฒิที่มีความเชี่ยวชาญเกี่ยวกับผู้สูง

อายุนั้น ผู้วิจัยพบว่า ผู้ทรงคุณวุฒิรวมถึงผู้ปฏิบัติงานเหล่านั้นได้ให้รายละเอียดและความสำาคัญขององค์ประกอบ

ดงักล่าวไวใ้นทศิทางเดยีวกนั อาจจะแตกตา่งไปบา้งในแงข่องมมุมอง และการเนน้ใหค้วามสำาคญักบัปจัจัยตวัใดตวั

หนึ่งเป็นพิเศษ ทั้งนี้อาจเป็นเพราะสายการทำางานและประสบการณ์ของแต่ละท่านเก่ียวกับผู้สูงอายุในมิติที่แตก

ต่างกันซึ่งผู้วิจัยจะขอนำาเสนอผลและวิเคราะห์ข้อมูลตามทั้ง 6 ปัจจัยดังนี้

        	ปัจจัยที่	1	ปัจจัยด้านวัตถุประสงค์เละมาตรฐานของนโยบายการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ

 ปัจจัยด้านวัตถุประสงค์เละมาตรฐานของนโยบายการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุพบ 2 มิติ ได้แก่ 

มิติที่ 1 มิติด้านวัตถุประสงค์ของนโนบาย พบว่ามิติด้านวัตถุประสงค์ของนโยบาย สิ่งที่สำาคัญอันดับแรก คือ การ

แยกแยะให้ชัดเจนว่า วัตถุประสงค์ที่กำาหนดไว้ในนโยบายมีอะไรบ้าง ทั้งนี้เนื่องจากวัตถุประสงค์เป็นเกณฑ์ใช้

ประเมินความสำาเรจ็หรอืความลม้เหลวของการทำานโยบายไปสูภ่าคปฏบิตั ิจึงทำาหนา้ทีเ่สมอืนหนึง่เป็นกรอบกำาหนด

แนวทางปฏิบัติต่างๆ วัตถุประสงค์จึงเป็นส่วนขยายที่ทำาให้เป้าหมายรวมของนโยบายชัดเจนมองเห็นเป็นรูปธรรม

มากขึ้น เป็นการแจกแจงเป้าหมายให้มีลักษณะเป็นรูปธรรมที่ง่ายต่อการจินตนาการและเข้าใจ ซึ่งวัตถุประสงค์ที่

ดีควรมีความชัดเจนและมีตัวชี้วัดที่แสดงถึงการบรรลุวัตถุประสงค์นั้นด้วย แต่โดยทั่วไปการแยกแยะวัตถุประสงค์

ของนโยบายให้ชัดเจนเป็นเรื่องที่ทำาได้ค่อนข้างยาก ทั้งนี้เนื่องจากธรรมชาติอันไม่ชัดเจนของนโยบายเอง เพราะ

นโยบายทั่วไปมักมีขอบเขตกว้างเกินไป มีเป้าหมายที่คลุมเครือและบางคร้ังยังขัดกันเอง การพยายามแยกแยะ

วัตถุประสงค์ของนโยบายออกมาให้ชัดเจนจึงเป็นเร่ืองลำาบาก สิ่งที่พอทำาได้คือการศึกษาจากตัวนโยบายนั้นเอง 

ทั้งนี้วัตถุประสงค์ของแผนที่เกี่ยวข้องกับการดูแลส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ควรประกอบไปด้วย (1) เพื่อ

เตรียมความพร้อมในการเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุของกรุงเทพมหานคร โดยมีเป้าหมายให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพร่างกาย

ที่ดี มีความมั่นคงในชีวิตและทรัพย์สิน ใช้ชีวิตอย่างมีความสุขกับครอบครัว ชุมชน และสังคม (2) เพื่อขยาย

การให้บริการด้านการรักษาพยาบาลให้ครอบคลุมกลุ่มผู้สูงอายุทั่วพ้ืนที่ในเขตกรุงเทพมหานคร ให้ได้รับบริการ

ทางการแพทย์ ตลอดจนการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันและควบคุมโรค รวมไปถึงการบำาบัดรักษาเฉพาะด้านอย่างมี

ประสิทธิภาพ และ (3) เพื่อให้กรุงเทพมหานครมีสถาบันฝึกอบรมทางด้านเวชศาสตร์ผู้สูงอายุในโรงพยาบาลผู้สูง

อายุบางขุนเทียน และการพัฒนาบุคลากรผู้ดูแลผู้สูงอายุให้มีความสามารถในการดูแลและให้ความช่วยเหลือผู้สูง

อายุแบบครบวงจรอย่างมีประสิทธิภาพ 

 นอกจากนั้นกรุงเทพมหานครยังมีการจัดทำาแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุกรุงเทพมหานคร ระยะที่ 1 

โดยกำาหนดวิสัยทัศน์ คือ ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี มีคุณค่า และมีความสุข และกำาหนดพันธกินเพื่อให้บรรลุตาม

วสิยัทศันดั์งกล่าว ดงัไปนี ้(1) พัฒนาคณุภาพชีวิตผูส้งูอาย ุทัง้ในมิตดิา้นสุขภาพ เศรษฐกจิ และสงัคม เพือ่ใหผู้ส้งูอายุ

สามารถพึง่ตนเองไดน้านทีสุ่ด อกีทัง้อยู่กบัครอบครวัและชมุชนไดน้านทีส่ดุ (2) สง่เสรมิการเตรยีมความพรอ้มของ

ประชากรที่อยู่ในวัยเด็ก และวัยแรงงานของกรุงเทพมหานครให้เป็นผู้สูงอายุที่มีคุณภาพชีวิตที่ดีในอนาคต (3) ลด

ความเหล่ือมล้ำาในการเขา้ถงึระบบบริการและสวสัดกิารตา่ง ๆ  โดยการพฒันาระบบสง่เสรมิศกัยภาพและคุม้ครอง

ผู้สูงอายุที่มีบูรณาการและมีประสิทธิภาพ และ (4) ส่งเสริมศักยภาพของชุมชน ชมรมผู้สูงอายุ กลุ่ม และองค์กร

ต่างๆ ในการมีส่วนร่วมเพื่อการดำาเนินงานด้านผู้สูงอายุ

 มิติที่ 2 มิติด้านมาตรฐานของนโยบาย พบว่าด้านมาตรฐานของนโยบายที่ดี นอกจากมีวัตถุประสงค์ที่ชุด

เจน เขา้ใจงา่ยแลว้ ยังตอ้งไดม้าตรฐานเป็นทีย่อมรบัวา่สามารถตอบโจทยห์รอืตอบวตัถปุระสงคต์ามทีต่ัง้เปา้หมาย

ไว้ได้ ในกรณีมาตรฐานของนโยบายและ แผนการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ ตามยุทธศาสตร์ของแผนพัฒนาคุณภาพ
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ชีวิตผู้สูงอายุกรุงเทพมหานคร ระยะที่ 1 โดยมีการจัดทำาแผนพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุกรุงเทพมหานคร โดย

แบ่งยุทธศาสตร์ออกเป็น 5 ยุทธศาสตร์ เพื่อให้บรรลุตามพันธกิจประกอบไปด้วย (1) ยุทธศาสตร์ด้านการส่งเสริม

และพัฒนาผู้สูงอายุ (2) ยุทธศาสตร์ด้านระบบคุ้มครองทางสังคมสำาหรับผู้สูงอายุ (3) ยุทธศาสตร์ด้านการเตรียม

ความพร้อมของประชากรในกรุงเทพมหานครทุกช่วงวัยเพื่อวัยสูงอายุที่มีคุณภาพ (4) ยุทธศาสตร์ด้านการบริการ

จดัการ เพือ่การพัฒนางานดา้นผูส้งูอายอุยา่งบรูณาการของกรุงเทพมหานคร และการพฒันาบุคลากรดา้นผูส้งูอายุ 

และ (5) ยุทธศาสตร์ด้านการประมวล พัฒนา และเผยแพร่องค์ความรู้ด้านผู้สูงอายุ และการติดตามประเมิณผล

การดำาเนินการตามแผนผู้สูงอายุของกรุงเทพมหานคร

 โดยท้ัง 5 ยุทธศาสตร์ดังกล่าวเป็นท่ียอมรับของกรุงเทพมหานคร เนื่องจากในการจัดทำาแผนดังกล่าว

เป็นการร่วมพัฒนาจากหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุในกรุงเทพมหานคร ได้แก่ สำานักอนามัย 

สำานักการแพทย์ สำานักยุทธศาสตร์และประเมิณผล สำานักพัฒนาสังคม สำานักโยธา สำานักการจราจรและขนส่ง 

สำานักงบประมาณกรุงเทพมหานคร สำานักวัฒนธรรม กีฬาและการท่องเที่ยว กองประชาสัมพันธ์ สำานักปลัด

กรุงเทพมหานคร สำานักสิ่งแวดล้อม กลุ่มกรุงเทพตะวันออก กลุ่มกรุงเทพใต้ กลุ่มกรุงเทพเหนือ กลุ่มกรุงเทพกลาง 

กลุ่มกรงุธนเหนอื กลุม่กรงุธนใต ้และตวัแทนจากผูส้งูอายกุรงุเทพมหานครเพือ่ใหร้บัทราบนโยบายในการดแูลผูสู้ง

อายุกรุงเทพมหานครอย่างทั่วถึง

        	ปัจจัยที่	2	ปัจจัยด้านทรัพยากรของการนำานโยบายการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุไปปฏิบัติ

 นอกจากวัตถุประสงค์ของนโยบายและมาตรฐานที่กำาหนดไว้ชัดเจนแล้ว ยังต้องมีการระบุทรัพยากร

ต่างๆ ที่จำาเป็นต่อการนำานโยบายไปสู่ภาคปฏิบัติด้วย ทรัพยากรของนโยบายนั้นหมายรวมถึงงบประมาณ และผล

ประโยชน์ตอบแทนอื่นๆ ที่จะเป็นตัวเร่งให้การทำางานมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น ในการนำานโยบายไปปฏิบัติทั่วไป 

ทรพัยากรทีม่กัเปน็ปญัหาคอืงบประมาณ หลายครัง้งบประมาณอาจไมพ่อเพยีง หลายครัง้งบประมาณมปีรมิาณพอ

เพยีง แตก่ารเบกิจา่ยมกัลา่ชา้เสยีเวลา ซึง่ในการดำาเนนิการตามโครงการและกิจกรรมตา่งๆ หน่วยงานทีรั่บผิดชอบ

ต้องการงบประมาณที่พอเพียง ต่อเนื่อง และทันเวลาด้วย งบประมาณจึงมีส่วนสำาคัญในการนำานโยบายไปสู่ภาค

ปฏิบัติประกอบไปปด้วย (1) ทรัพยากรด้านบุคลากร ซึ่งมีความสำาคัญมากต่อผลสำาเร็จหรือความล้มเหลวที่เกิดขึ้น

จากการนำานโยบายไปปฏิบัติ เพราะเป็นผู้ปฏิบัติการที่มีความใกล้ชิดกับผู้สูงอายุโดยตรง จำานวนและคุณภาพของ

บคุลากรเหลา่นัน้ตึงเป็นสิง่ทีต่อ้งนำามาพจิารณาในฐานะเป็นปัจจยัสำาคัญในการนำานโยบายไปปฏบัิต ิ(2) ทรัพยากร

ดา้นวสัดอุุปกรณด้์านสขุภาพแกผู่ส้งูอาย ุไดแ้ก ่เครือ่งมอืทางการแพทย ์รวมไปถงึอปุกรณท์ีช่่วยอำานวยความสะดวก

ในการดำาเนินชีวิตของผู้สูงอายุ เช่น ไม้เท้า ฟันเทียม เป็นต้น และ (3) ทรัพยากรด้านงบประมาณเป็นปัจจัยสำาคัญ

อกีประการหนึง่ทีไ่ม่อาจละเลยได้ เพราะการขับเคลือ่นกนิกรรมและโครงการตา่งๆ ทีเ่กิดข้ึนจากนโยบายและแผน

นั้นล้วนต้องมีค่าใช้จ่ายในการดำาเนินงาน

         	ปัจจัยที่	3	ปัจจัยด้านการสื่อสารและการทำาให้หน่วยงานต่างๆ	ปฏิบัติตามนโยบายและแผน

 การสื่อสารและการทำาใหป้ฏบิัติตามนโยบายในระหว่างองค์การต่าง ๆ  ในการนำานโยบายไปสู่ภาคปฏิบตัิ

อย่างมีประสิทธิภาพนั้น ผู้รับผิดชอบในหน่วยงานต่างๆ ที่เกี่ยวข้องต้องมีข้อมูลและข่าวสารท่ีตรงกันในเรื่อง

วัตถุประสงค์ของนโยบาย ดังนั้น การสื่อสารระหว่างผู้กำาหนดนโยบายกับองค์การ หรือหน่วยงานต่างๆ ที่รับผิด

ชอบในการปฏิบัติให้เป็นไปตามนโยบาย และระหว่างองค์การหรือหน่วยงานต่างๆ ด้วยกันเองจึงมีความสำาคัญ

มาก การสื่อสารต้องถูกต้องรวมเร็ว ต่อเนื่อง และไม่มีการปิดบังข่าวสารระหว่างกัน นอกจากนั้นภายในหน่วยงาน

เดียวกันการสื่อสารก็ต้องมีประสิทธิภาพด้วยประกอบไปด้วย (1) การสื่อสารระหว่างหน่วยงานต่างๆ ที่ร่วมมือกัน

ปฏิบัติตามนโยบายและแผนในด้านการสื่อสารระหว่างหน่วยงานนี้ ระบบสารสนเทศเพื่อการจัดการด้านผู้สูงอายุ



การประชุมวิชาการงานวิจัยและงานสร้างสรรค์ทางนิเทศศาสตร์ครั้งที่ 10 35

ยังไม่เพียงพอ เช่น ระบบฐานข้อมูลกลางเกี่ยวกับประชากรผู้สูงอายุ การให้ความสำาคัญกับการเชื่อมโยงและแลก

เปล่ียนขอ้มลูกบัหนว่ยงานทีเ่กีย่วขอ้งในการบรหิารงานดา้นสาธารณสขุและการบรหิารงานดา้นสวสัดกิารสงัคมเพือ่

ผูส้งูอาย ุเปน็ตน้ อกีท้ังระเบียบราชการและการประสานงานกับหนว่ยงานบรหิารดา้นสุขภาพทีม่ข้ัีนตอนในการส่ัง

การ ทำาให้บางครั้งเกิดความล่าช้าในการให้บริการกับผู้สูงอายุ เช่น กรณีการเบิกจ่ายเบี้ยยังชีพที่เป็นนโยบายของ

รัฐบาลแล้วมอบหมายให้กรุงเทพมหานครดำาเนินการในการโอนงบประมาณ เป็นต้น และ (2) การสื่อสารระหว่าง

หน่วยงานของกรุงเทพมหานครกับผู้สูงอายุ พบว่าระบบการสื่อสารในปัจจุบันเอื้ออำานวยให้ผู้สูงอายุได้รับข้อมูล

เกีย่วกบัสขุภาพและสวสัดกิารอยา่งรวดเร็ว แตเ่มือ่พจิารณาดา้นสือ่สาธารณะยงัใหค้วามสำาคัญกบัการเผยแรข้่อมลู

ดา้นผู้สูงอายไุมม่ากนกั เพราะการให้ขอ้มลูดา้นนีม้กัจะไมมี่ลกัษณะของเชงิพาณชิย ์ผลประโยชนห์รอืคา่ตอบแทน

ที่ได้รับน้อยไม่คุ้มกับการดำาเนินงาน

 ปจัจยัที	่4	ปจัจยัดา้นคณุสมบตัขิองหน่วยงานท่ีนำานโยบายและแผนการดแูลสขุภาพผูส้งูอายไุปปฏบิตัิ

 คุณสมบัติของหน่วยงานที่รับผิดชอบในการปฏิบัติมีความสำาคัญมาก เพราะเป็นหน่วยงานในภาคปฏิบัติ

การที่มีความใกล้ชิดกับผู้สูงอายุเป็นเหมือนตัวกลางในการถ่ายทอดข้อมูลและการจายข่าวสารจากภาครัฐสู่

ประชาชน อีกทัง้นำาขอ้มลูความตอ้งการของผูส้งูวยั และสภาพข้อเทจ็จรงิในการปฏบิตังิาน เพือ่รายงานใหผู้ก้ำาหนด

นโยบายหรือแผนได้ทราบเพื่อเป็นแนวทางในการปรับปรุงและพัฒนางานต่อไป พบว่ามีปัจจัยหลายๆ ประการที่

เกี่ยวกับคุณสมบัติของหน่วยงาน จึงมีผลกระทบต่อการนำานโยบายไปสู่ภาคปฏิบัติ อันได้แก่ (1) จำานวนบุคลากร

และความสามารถของบุคลากรในหนว่ยงานทีร่บัผดิชอบ (2) ระดบัของการควบคมุตามลำาดบัชัน้บังคบับญัชาหนว่ย

งานย่อยต่างๆ ภายในหน่วยงานที่รับผิดชอบ (3) ทรัพยากรทางการเมืองของหน่วยงานที่รับผิดชอบ เช่น ความ

สนับสนุนที่ได้รับจากฝ่ายบริหารและฝ่ายนิติบัญญัติ (4) ความสำาคัญของหน่วยงานรับผิดชอบเอง (5) ระดับของ

การสื่อสารแบบเปิดให้หน่วยงานที่รับผิดชอบโดยรวมถึงการติดต่ออย่างเสรีระหว่างบุคลากรระดับเดียวกันและ

ต่างระดับกัน และบุคลากรกับบุคคลภายนอกหน่วยงาน และ (6) สายสัมพันธ์ทั้งที่เป็นทางการและไม่เป็นทางการ

ที่หน่วยงานที่รับผิดชอบมีกับผู้กำาหนดนโยบายในระดับต่างๆ

                                  	ปัจจัยที่	5	ปัจจัยด้านสภาวะเงื่อนไขทางการเมือง	เศรษฐกิจและสังคม

 สภาพสังคม เศรษฐกิจ และการเมือง ผลกระทบของสภาพสังคม เศรษฐกิจและการเมืองที่มีต่อนโยบาย

ต่างๆ มีอิทธิพลสำาคัญต่อผลลัพธ์ของนโยบายในการนำานโยบายไปสู่ภาคปฏิบัติบรรลุผลซึ่งประกอบไปด้วย                        

(1) ทรัพยากรทางเศรษฐกิจที่มีอยู่ในเขตพื้นที่ที่นำานโยบายไปดำาเนินการ รวมไปถึงการผลักดันให้การนำานโยบาย

ไปสู่ภาคปฏิบัติที่บรรลุผล (2) การนำานโยบายไปสู่ภาคปฏิบัตินั้นจะส่งผลก่อให้เกิดผลกระทบอะไรบ้างต่อสภาพ

เศรษฐกิจและสังคม ในเขตพื้นที่ดำาเนินการ 3) ประชาชนในเขตพื้นที่ดำาเนินการมีแสดงความคิดเห็นต่อการนำา

นโยบายไปสูภ่าคปฏบิตัอิย่างจรงิจงั 4) ผูน้ำาตา่งๆ ในเขตพืน้ทีด่ำาเนนิการเหน็ดว้ยและ/หรอืคดัคา้นการนำานโยบาย

ไปสูภ่าคปฏบิตั ิ5) ประชาชนในเขตพืน้ทีด่ำาเนนิการสว่นใหญใ่หค้วามสำาคญักบัพรรคการเมอืงในพืน้ทีต่อ่การแสดง

ความคดิเหน็ในเรือ่งนี ้และ 6) ตดิตามกลุม่ผลประโยชนต์า่งๆ มคีวามเคลือ่นไหวเพือ่สนบัสนนุหรอืคดัคา้นนโยบาย

ที่เกี่ยวกับผู้สูงอายุ

                   	ปัจจัยที่	6	ปัจจัยด้านคุณสมบัติของผู้นำานโยบายการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุไปปฏิบัติ

 พบวา่มุง่ไปทีป่ระกอบดา้นทศันคตขิองผูน้ำาท่ีสง่ผลตอ่กานำานโยบายการดแูลสขุภาพผูส้งูอายไุปปฏบิตั ิโดย

ตระหนกัในเรือ่งประกอบไปดว้ย (1) ควรตืน่รู้ว่าขณะนีท้ัง้กรงุเทพมหานคร และประเทศไทยกา้วเข้าสูส่งัคมสงูอายุ

เรียบร้อยแล้ว และในอีกประมาณ 10 ปีข้างหน้าคาดว่า จะเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุอย่างสมบูรณ์ (2) การดูแลสุขภาพผู้



36 The Proceedings of the 10th Academic Conference on Communication Research and Creative Works

สูงอายุเป็นหน้าที่ของทุกคน ตั้งแต่ระดับครอบครัว ชุมชน สังคม (3) การดูแลผู้สูงอายุควรให้ความสำาคัญกับทุกมิติ 

ได้แก่ ด้านสุขภาพกาย จิตใจ สังคม และเศรษฐกิจควบคู่กันไป ไม่ใช่ดูแลแต่เฉพาะสุขภาพกายเพียงอย่างเดียว (4) 

การแก้ไขปัญหาการดูแลผู้สูงอายุต้องอาศัยหลายภาคส่วนช่วยกัน ร่วมมือกันในการดำาเนินการที่สำาคัญ ลดปัญหา

การทอดทิง้ การทำารา้ยรา่งกายผูส้งูอาย ุและการเชดิชคูณุคา่ผูส้งูอายใุนฐานะบคุคลผูท้ีม่ากดว้ยประสบการณ ์และ 

(5) การดำาเนินงานของผู้ปฏิบัติงานเป็นสิ่งที่สำาคัญที่จะช่วยให้บรรลุวัตถุประสงค์ที่สำาคัญในการดูแลผู้สูงอายุ

อภิปรายผล

 ปจัจยัทีม่ผีลตอ่การนำานโยบายการดแูลสขุภาพผูส้งูอายไุปปฏบิติั คอื สภาพแวดลอ้มทางสงัคม เศรษฐกจิ 

และการเมืองในช่วงเวลาที่มีการนำานโยบายไปปฏิบัติ ถ้าผู้บริหารบ้านเมืองให้ความสนใจสภานการณ์ทางสังคม 

การเปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากรอย่างจริงจัง และตระหนักถึงความเร่งด่วนที่จะต้องพัฒนาคุณภาพชีวิตของ

ผู้สูงอายุที่นับวันจะเริ่มกลายเป็นกลุ่มประชากรที่มีจำานวนมากขึ้นเรื่อย ๆ รวมทั้งต้องเร่งเตรียมความพร้อมในการ

เขา้สูสั่งคมผูส้งูอายอุยา่งสมบรูณเ์ตม็รปูแบบแลว้ นโยบายในการดแูลสขุภาพผูส้งูอายจุะถกูกำาหนดขึน้ในแผนหลกั

ในการพัฒนาประเทศโดยรวม ทำาให้แผนปฏิบัติงานในส่วนของหน่วยงานที่ต้องรับผิดชอบร่วมกันนั้นต้องกำาหนด

วัตถุประสงค์ ยุทธศาสตร์ พันธกิจ รูปแบบโครงการต่าง ๆ รวมไปถึงตัวช้ีวัด ให้สอดคล้องกับนโยบายหรือแผน

หลักของประเทศ แตเ่นือ่งจากแผนหรือนโยบายหลกัเหลา่นัน้มกัครอบคลมุระยะเวลาในการดำาเนนิงานทีค่อ่นขา้ง

นาน เป็นเวลา 10 ปีบ้าง 20 ปีบ้าง จึงมักเกิดปัญหาความไม่ต่อเนื่องของการปฏิบัติงาน เพราะผู้ปฏิบัติงานมีการ

เปล่ียนแปลงโยกย้ายตำาแหน่งงาน หรือหมดอายุราชการในระหว่างที่โครงการบางโครงการยังอยู่ในระหว่างการ

ปฏบิตัเิพือ่ใหเ้ห็นผล ผูท้ีเ่ขา้มารบัชว่งดแูลตอ่ ตอ้งใช้เวลาสกัระยะในการศึกษางานทีผู่รั้บผดิชอบคนเดมิดำาเนนิการ

ค้างไว้ ก่อนที่จะดำาเนินงานต่อได้ ทำาให้เกิดภาวะชะงักงันของโครงการ หรือบางคนผู้ที่เข้ามาใหม่ มีทัศนคติ ความ

เห็น ความเข้าใจที่แตกต่างออกไป อาจจะมีการปรับเปลี่ยนแผนการดำาเนินงานได้ ซึ่งจะนำาไปสู่ผลสำาเร็จที่ล่าช้า

ลง อีกทั้งอาจมีกรณีที่เศรษฐกิจไม่เอื้ออำานวยก็เป็นปัจจัยหนึ่งที่เป็นข้อจำากัดในการนำานโยบายการดูแลสุขภาพผู้

สูงอายุไปปฏิบัติได้

ข้อเสนอแนะในเชิงปฏิบัติ

 (1) จัดการอบรมเชิงปฏิบัติให้ผู้ที่เกี่ยวข้องเพื่อเพิ่มความสามารถให้กับบุคลากรในเรื่องเกี่ยวกับนโยบาย

การดูแลสุขภาพผู้สูงอายุให้สอดคล้องกับการปฏิบัติงานกรุงเทพมหานคร 

 (2) การวางนโยบายที่กำาหนดขึ้นไปปฏิบัติ ผู้กำาหนดนโยบายควรให้ความสำาคัญเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ

ผู้สูงอายอุยา่งแทจ้รงิ โดยใหเ้วลาในการไปลงพืน้ที ่เพือ่ใหไ้ดท้ราบขอ้มลูทีแ่ทจ้รงิ รวมทัง้ไดส้มัผสักบับรรยากาศใน

การปฏิบัติงาน จะได้ข้อมูลเชิงลึกจากการสังเกตการณ์เพื่อนำามาใช้ในการวางแผนนโยบาย

 (3) สนับสนุนให้หน่วยงานภาคปฏิบัติอย่างศูนย์บริการสาธารณสุขสามารถพึ่งตนเองได้ในการจัดทำา

โครงการดแูลผูส้งูอายทุีค่รอบคลมุทกุมติ ิใหเ้จา้หน้าทีมี่ความรูส้กึมีแรงบันดาลใจ และกระตอืรือร้นในการพฒันาการ

ทำางานเพือ่ผูส้งูอายุ โดยสรา้งแรงจงูใจในการทำางานเปน็รางวลั หรือคำาชมเชยเมือ่ปฏบิติังานไดต้ามเปา้หมายทีต้ั่งใจ

ไว้ตามนโยบาย 

 (4) จดัทำาสือ่ตามความตอ้งการของประชาชน โดยสำารวจวา่ประชาชนต้องการหรอืมคีวามอยากรูเ้รือ่งใด

บ้าง ถึงแม้ว่ายุคสมัยนี้จะเป็นยุคแห่งเทคโนโลยีการสื่อสารก็ตาม แต่ก็มีประชาชนอีกจำานวนไม่น้อยที่ยังไม่เข้าถึง

ความรู้และบริการที่ปรากฏในสื่ออิเลกทรอนิกส์อย่างอินเทอร์เน็ต ดังนั้นการประชาสัมพันธ์หรือให้ข้อมูลข่าวสาร 

ควรทำาหลายๆ ช่องทาง โดยให้ข้อมูลข่าวสารที่เท่าเทียมกันในทุกๆ ทาง หมายความว่า ไม่ว่าจะเป็นข้อมูลที่นำา

ขึ้นเว็ปไซต์หรือข้อมูลที่เป็นแผ่นพับประชาสัมพันธ์ควรมีข้อมูลที่ครบถ้วนเหมือนๆกันในด้านเนื้อหา แต่อาจแตก



การประชุมวิชาการงานวิจัยและงานสร้างสรรค์ทางนิเทศศาสตร์ครั้งที่ 10 37

ต่างกันได้ในการด้านรูปแบบหรือดีไซน์ ตามลักษณะคุณสมบัติของสื่อแต่ละประเภท ทั้งนี้การให้ข้อมูลข่าวสารไม่

ว่าจะรูปแบบใดต้องคำานึงถึงความถูกต้อง และทันต่อสถานการณ์ด้วย

 (5) เปิดโอกาสให้บุคลากรในหน่วยงานปฏิบัติการสามารถดำาเนินการต่าง ๆ โดยติดต่อประสานงานกับ

หน่วยงานเอกชนเพื่อขอการสนับสนุนในด้านต่าง ๆ เพื่อเป็นการลดภาระพึ่งพิงภาครัฐหรือส่วนกลาง
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