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บทที่ 3 
สภาพการณ์และปัจจัยที่ส่งผลต่อการดําเนินงานของ อผส. : ข้อค้นพบจากงานวิจัยเชิงคุณภาพ 

 
3.1 บทนาํ 
 วัตถุประสงค์สําคัญของการดําเนินงานวิจัยก็คือ ความพยายามที่จะแสวงหาคําตอบสําหรับ 
สิ่งที่เป็นปัญหา หาคําตอบสําหรับคําถามที่ยังไม่มีคําตอบ หรือหาคําตอบเพ่ิมเติมสําหรับประเด็นที่มี
คําตอบอยู่บ้างแล้วแต่คําตอบที่มีอยู่ยังไม่มีความครบถ้วนสมบูรณ์ ทั้งน้ีโดยกระบวนการค้นหาคําตอบ
ที่ยอมรับกันว่าเป็นการวิจัยน้ัน ต้องเป็นกระบวนการที่เป็นระบบ และต้ังอยู่บนหลักและวิธีดําเนินการ
ที่มีเหตุผล ซึ่งวิธีการที่ใช้ในการแสวงหาคําตอบมักจะใช้วิธีการ 2 วิธี คือวิธีการวิจัยเชิงปริมาณและ
วิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ การศึกษาสภาพการณ์และปัจจัยที่ส่งผลต่อการดําเนินงานของ อผส. ใน
รายงานฉบับน้ีใช้ระเบียบวิธีวิจัยทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพในการศึกษา เพราะการเก็บรวบรวม
ข้อมูลเชิงปริมาณจะทําให้ทราบถึงระดับและความมากน้อยของสัมฤทธิผลของการดําเนินงาน รวมทั้ง
สามารถใช้ข้อมูลเชิงปริมาณในการศึกษาแนวโน้ม ทิศทาง และจัดลําดับความสําคัญของปัจจัยต่างๆ
ทั้งที่เป็นปัจจัยส่งเสริมและปัจจัยที่เป็นอุปสรรคต่อการดําเนินงานได้ว่าปัจจัยใดจะส่งผลต่อการ
ดําเนินงานของ อผส. ในระดับใดและทิศทางใด  
 อย่างไรก็ตาม การใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงปริมาณในการศึกษาเก่ียวกับสภาพการณ์และปัจจัย 
ที่ส่งผลต่อการดําเนินงานของ อผส. ก็มีข้อจํากัดบางประการ โดยเฉพาะการศึกษาหาคําตอบเก่ียวกับ
ประเด็นที่มีลักษณะเป็นนามธรรม (Subjective) มโนทัศน์ ความคิดเห็น ค่านิยม และการให้คุณค่า
ของแต่ละบุคคล ซึ่งงานวิจัยเชิงคุณภาพจะช่วยให้เกิดความเข้าใจถ่องแท้ (Insight) จากการเห็น
ภาพรวมหลายมิติ (Multi-dimension) โดยเน้นความเป็นองค์รวม (Holistic Perspective) ซึ่งถือว่า 
บุคคล สังคม หรือวัฒนธรรมเป็นหน่วยบูรณาการ (Integrated Whole) ประกอบด้วยหลายส่วน 
หลายมิติ และแต่ละส่วนแต่ละมิติมีความเช่ือมโยงต่อกันเป็นหน่ึงเดียว การทําความเข้าใจสิ่งที่ศึกษา 
ไม่ว่าจะเป็นปัจเจกบุคคล ชุมชน สังคม หรือวัฒนธรรม จําเป็นต้องทําความเข้าใจอย่างองค์รวม ไม่ใช่
เลือกมองดูเฉพาะด้านใด ด้านหน่ึงเท่าน้ัน 
 ย่ิงไปกว่าน้ัน งานวิจัยเชิงคุณภาพยังสะท้อนให้เห็นกระบวนการของการเปลี่ยนแปลงที่       
ผู้ศึกษาสามารถเห็น “ภาพที่เคลื่อนไหว” ได้ ซึ่งแตกต่างจากการวิจัยเชิงปริมาณซึ่งวิธีการสํารวจที่ใช้
ในการวิจัยเชิงปริมาณมักออกแบบการวิจัยไว้ในรูปของการศึกษาเฉพาะเวลาหรือการศึกษาแบบ
ตัดขวาง (Cross-sectional Study) ซึ่งเปรียบเสมือนการบันทึกภาพน่ิงของปรากฏการณ์ทั้งหมด โดย
การ “จับภาพน่ิง” ของปรากฏการณ์หน่ึงเฉพาะเวลาหน่ึง แล้วศึกษาความแตกต่างที่ปรากฏภายใน
กลุ่มเป้าหมายที่ถูกจับภาพน่ิงภายใต้กรอบของช่วงเวลาที่ศึกษาน้ัน (Reference Period) ข้อมูลที่
รวบรวมได้จึงเป็นสถานการณ์ที่เป็นจริงและเกิดขึ้นในช่วงเวลา (ที่เป็นปัจจุบัน) ของการศึกษานั้น 
(Current Status Data) โดยผู้ศึกษาไม่สามารถจับลักษณะพลวัตของการเปลี่ยนแปลงทั้งในระดับ
บุคคล สถาบัน หรือสังคมของสิ่งที่ศึกษาได้ดีเท่าที่ควร (ศิริวรรณ ศิริบุญ, 2555) อาทิเช่น การเก็บ
รวบรวมข้อมูลเชิงปริมาณเกี่ยวกับการปฏิบัติภารกิจของ อผส. ก็จะต้องมีการกําหนดกรอบของเวลาไว้
เพียงช่วงเวลาใดเวลาหน่ึงเพ่ือให้เป็นมาตรฐานเดียวกัน อาทิเช่น ในช่วงระยะเวลา 6 เดือนก่อนการ
สํารวจ หรือ ในช่วงเวลา 1 ปีก่อนการสํารวจ ซึ่งเป็นการศึกษาถึงสถานการณ์ที่เกิดในช่วงเวลาใดเวลา
หน่ึง เปรียบเหมือนการศึกษาภาพน่ิงไม่ใช่ภาพที่มีการเคลื่อนไหวดังเช่นการศึกษาด้วยวิธีวิจัยเชิง
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คุณภาพที่สามารถทราบถึงกระบวนการของการเกิด การเปลี่ยนแปลง หรือพัฒนาการของเหตุการณ์
ต่างๆ ได้ในทุกช่วงเวลาของอดีตได้ 
 ด้วยเหตุน้ี การศึกษาภายใต้โครงการ “การประเมินผลการดําเนินงาน โครงการขยายผล
อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน (อผส.)” จึงใช้ระเบียบวิธีวิจัยทั้งเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพในการเก็บ
ข้อมูล ทั้งน้ีเพ่ือให้ผลการศึกษาสามารถให้คําตอบที่มีความชัดเจน เที่ยง ตรง และเช่ือถือได้ ซึ่งจะเป็น
ประโยชน์ต่อการนําไปใช้เป็นฐานข้อมูล หรือข้อมูลเพ่ือการอ้างอิงในการติดตาม ประเมินผลการ
ดําเนินงานของ อผส. ในระยะต่อไป รวมทั้งจะเป็นประโยชน์ต่อการนําผลการศึกษาไปใช้เป็นแนว
ทางการดําเนินงานของทุกฝ่ายที่เก่ียวข้องเพ่ือการพัฒนางาน อผส. ให้มีความก้าวหน้าและดํารงอยู่
อย่างย่ังยืนต่อไป 
 สําหรับการศึกษาในบทท่ี 3 น้ี เป็นผลการศึกษาที่ใช้ระเบียบวิธีวิจัยเชิงคุณภาพในการเก็บ
รวบรวมข้อมูล โดยผู้ให้ข้อมูลหลัก (Key Informants) คือ ผู้ที่มีส่วนเก่ียวข้องโดยตรงกับการ
ดําเนินงานของ อผส. ได้แก่ ผู้อํานวยการหรือบุคลากรของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) 
ที่เก่ียวข้องกับงานอาสาสมัครสาธารณสุขหมู่บ้าน (อสม.) และงานด้านการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ 
ผู้อํานวยการหรือบุคลากรของโรงพยาบาลชุมชน นายกเทศมนตรี นายกองค์การบริหารส่วนตําบล 
หรือนักพัฒนาชุมชนที่ทํางานเก่ียวข้องกับงานของ อผส.  รวมทั้งสมาชิกของชมรมผู้สูงอายุ และผู้ที่
เป็นอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน (อผส.) รวมทั้งสิ้น 45 คน  

 

3.2 ผลการศึกษาเชงิคณุภาพ 
 ผลการศึกษาที่นําเสนอในรายงานฉบับน้ี เป็นข้อมูลจากการเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยระเบียบ
วิธีวิจัยเชิงคุณภาพโดยการสัมภาษณ์ส่วนบุคคลเชิงลึกและการสนทนากลุ่มในพ้ืนที่ศึกษา ประกอบ 
ด้วยประเด็นการศึกษา 10 ประเด็น คือ 
  1. ทัศนะที่มีต่อความจําเป็นที่ชุมชนต้องจัดให้มีการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว 
  2. การรับรู้ของชุมชนเก่ียวกับ อผส.  

3. ความแตกต่างระหว่าง อผส. และ อสม.   
4. ความจําเป็นที่ต้องมี อผส. 
5. การประเมินความสําเร็จของ อผส. 

  6. ปัจจัยที่เป็นจุดแข็งและปัจจัยสนับสนุนการดําเนินงานของ อผส.  
  7. ปัจจัยที่เป็นจุดอ่อนและปัจจัยที่เป็นอุปสรรคต่อการดําเนินงานของ อผส. 
  8. ผลจากการดําเนินงานของ อผส. ที่มีต่อผู้สูงอายุ 
  9. ผลจากการดําเนินงานของ อผส. ทีม่ีต่อบุคคลอ่ืนๆ ที่ไม่ใช่ผู้สูงอายุ 
  10. ข้อเสนอแนะเพ่ือการเสริมสร้างศักยภาพของ อผส.  
 

 ผลจากการศึกษาแต่ละประเด็นมีสาระสําคญัดังน้ี 
 

3.2.1 ทัศนะทีมี่ต่อความจําเป็นที่ชุมชนต้องจัดให้มีการดูแลผู้สงูอายุระยะยาว 
 เมื่อสอบถามผู้ให้ข้อมูลเก่ียวกับประเด็นที่เก่ียวกับความจําเป็นที่ชุมชนต้องจัดให้มีการดูแล
ผู้สูงอายุระยะยาว ผู้ให้ข้อมูลทั้งหมดไม่ว่าจะเป็นข้อมูลที่รวบรวมได้จากการสัมภาษณ์ส่วนบุคคล   
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เชิงลึกหรือการสนทนากลุ่มพบว่า การให้การดูแลระยะยาวแก่ผู้สูงอายุเป็นเรื่องที่ชุมชนจําเป็นต้อง
ดําเนินการ ทั้งน้ีโดยให้เหตุผลไว้หลายประการดังน้ี  
 

 (1) การเพ่ิมขึ้นของผู้สูงอายุ ส่งผลให้มีผู้สูงอายุที่ต้องการการดูแลระยะยาวเพ่ิมขึ้น ซึ่ง
สอดคล้องกับผลงานวิจัยทางประชากรศาสตร์หลายโครงการที่พบว่า จํานวนและสัดส่วนของผู้สูงอายุ
ไทยเพ่ิมขึ้น และผู้สูงอายุมีแนวโน้มที่จะมีอายุยืนยาวเพ่ิมขึ้น เพราะการศึกษาอายุคาดหมายเฉล่ียแรก
เกิดของประชากรไทยพบว่า คนไทยมีอายุคาดหมายเฉล่ียแรกเกิดอยู่ที่ 74.3 ปี โดยผู้ชายมีอายุ
คาดหมายเฉลี่ ยแรกเกิด  71 .0  ปี  และ  ผู้ หญิ งมี อา ยุคาดหมายเฉลี่ ยแรกเกิด  77 .7  ปี 
(http://esa.un.org/unpd/wpp/index.htm.) ซึ่งส่งผลให้ผู้สูงอายุวัยปลายมีแนวโน้มที่จะเป็น
ผู้สูงอายุที่ “ติดบ้าน” และ “ติดเตียงเพ่ิมมากขึ้น” จึงมีความจําเป็นที่จะต้องให้การดูแลระยะยาวแก่
ผู้สูงอายุเพ่ิมมากขึ้น  
 

ชุมชนมีผู้สูงอายุจํานวนมาก ทําให้จํานวนผู้สูงอายุที่ต้องการการดูแลระยะยาวมีเพ่ิมขึ้น ถึงแม้ชมรม
ผู้สูงอายุจะเข้มแข็ง สามารถดูแลกันเองได้ ระยะแรกดูแลเรื่องสุขภาพทั่วไป แต่ระยะหลัง รพ.สต. ซึ่ง
ดูแลผู้สูงอายุครบทุกมิติอยู่แล้ว พบปัญหาของผู้สูงอายุว่าต้องการการดูแลที่บ้านและต้องการการดูแล
ที่เก่ียวข้องกับโรคเรื้อรัง และต้องการการดูแลผู้สูงอายุที่นอนติดเตียง  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคเหนือ 
 

(2)  ครอบครัวมีข้อจํากัดในการดูแลผู้สูงอายุ ผลการศึกษาจากการสัมภาษณ์ส่วนบุคคล   
เชิงลึกและจากการสนทนากลุ่มพบว่า นอกจากผู้สูงอายุในปัจจุบันจะมีบุตรน้อยกว่าผู้สูงอายุในอดีต
แล้ว ยังพบว่า บุตรหลานของผู้สูงอายุส่วนใหญ่ยังมีเวลาให้ผู้สูงอายุน้อย เพราะต้องทํางานนอกบ้าน 
และหลายคนต้องออกไปทํางานนอกพ้ืนที่ไม่ได้พักอาศัยอยู่ร่วมบ้านเดียวกันกับผู้สูงอายุ ทําให้
ครอบครัวมีข้อจํากัดในการดูแลผู้สูงอายุมากข้ึน ผู้สูงอายุหลายคนต้องอยู่บ้านเพียงลําพังในเวลา
กลางวัน นอกจากไม่ได้รับการดูแลทางด้านสุขภาพกายแล้ว ยังพบว่าผู้สูงอายุหลายคนมีปัญหาในเรื่อง
ของความเหงา ความว้าเหว่  และปัญหาเรื่องสุขภาพจิตด้วย ทําให้ชุมชนและเพ่ือนบ้านใกล้เคียงที่อยู่
ร่วมกันมาเป็นเวลานานไม่สามารถละเลยหรือเพิกเฉยได้ 

 

จําเป็นเพราะพ่ีน้อง ญาติ ไม่สนใจ ในฐานะ อผส. จึงต้องเข้าไปเย่ียมบ้าน 
ส่วนใหญ่ผู้สูงอายุที่น่ีลูกหลานไปทํางานข้างนอก ทิ้งพ่อทิ้งแม่ไว้ บางทีเพ่ือนบ้านก็ต้องมาช่วยดูแล 
บางทีลูกหลานไม่มีเวลา ผู้สูงอายุน้อยใจ เมื่อ อผส. ไปเย่ียมเขาจะรู้สึกดี มีอารมณ์แจ่มใสเพ่ิมขึ้น 
ผู้สูงอายุบางคนเหงา ว้าเหว่ ลูกหลานไม่ดูแล ห่างเหินลูกหลานไม่สนใจ ไม่เข้าใจ คิดว่าผู้สูงอายุเป็น 
ตัวถ่วง ผู้สูงอายุคิดมากกังวลว่าลูกจะทิ้ง เลยเป็นโรคจิต  
ผู้สูงอายุบางคนก็ยากจนมาก คนหนุ่มสาวก็ต้องด้ินรนทํามาหากินเลี้ยงครอบครัว 
ที่น่ีมี 2 แบบ แบบที่ลูกหลานต้องด้ินรนทํามาหากิน ต้องทิ้งหลานไว้ให้ผู้สูงอายุเลี้ยง หรือบางทีต้องอยู่
ลําพัง อีกแบบหน่ึงก็คือ พวกลูกหลานที่ไม่ใส่ใจ ไม่สนใจ  

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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อผส. จะดูแลผู้สูงอายุที่ป่วย ติดเตียงอยู่ที่บ้าน จะไปถามข่าวคราว เช่น คนเป็นโรคเบาหวาน ก็จะไป
ถามข่าวว่ากินยาตรงเวลาหรือไม่ คอยให้กําลังใจผู้สูงอายุ เพราะบางคร้ังลูกหลานก็ไม่ค่อยดูแล
ผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุต้องการกําลังใจ อผส. จะเป็นคนคอยรับฟัง คอยให้กําลังใจ เพราะบางคร้ังผู้สูงอายุ
จะพูดคุยกับลูกไม่ค่อยได้ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
  

(3) วัฒนธรรมประเพณีและวิถีชุมชน เป็นปัจจัยสําคัญที่ส่งผลให้เกิดการดูแลผู้สูงอายุใน
ชุมชน ทั้งน้ีเพราะในหลายพ้ืนที่ของภาคต่างๆ ของประเทศไทย โดยเฉพาะในเขตชนบทท่ีระบบ
ครอบครัวและเครือญาติยังมีความแข็งแกร่งและสมาชิกในชุมชนส่วนใหญ่เป็นเพ่ือนเล่น หรือเป็น
เพ่ือนบ้านกันมานาน การให้ความช่วยเหลือเก้ือกูลกันและเผื่อแผ่กันในลักษณะของ “เครือญาติและ
คนบ้านใกล้เรือนเคียง” ยังเป็นสิ่งสําคัญที่ถือปฏิบัติกันในชุมชน ดังน้ัน คนในชุมชนจึงยังคงให้
ความสําคัญกับการเก้ือกูลและช่วยเหลือผู้สูงอายุในทุกด้าน โดยเฉพาะอย่างย่ิงสังคมไทย สรรพนามท่ี
ใช้เรียกขานกันมักจะเป็นคําที่ก่อให้เกิดความใกล้ชิดกันทางด้านจิตใจ ถึงแม้จะไม่ได้เป็นญาติพ่ีน้องที่
สืบสายเลือดเดียวกันก็ยังคงนับถือกันเป็นญาติได้ โดยศัพท์ที่ใช้เรียกขานกันมักจะสื่อถึงความเป็นญาติ
ได้ อาทิเช่น ลุง ป้า น้า อา พ่ี ฯลฯ  เป็นต้น 
 
วัฒนธรรมทางภาคเหนือเป็นวัฒนธรรมที่ช่วยส่งเสริมงานดูแลผู้สูงอายุระยะยาวเพราะวัฒนธรรมทาง
ภาคเหนือเป็นแบบเก้ือกูลกัน เด็กจะเช่ือฟังผู้ใหญ่ ยังเป็นสิ่งที่มีอยู่สามารถคงความเป็นวิถีชุมชนได้
ดีกว่าที่อ่ืน ทําให้ผู้สูงอายุยังคงมีความสําคัญและคุณค่าอยู่ มีการถ่ายทอดภูมิปัญญาจากรุ่นสู่รุ่น 
ชุมชนจะเชิดชูทุกกิจกรรมที่ผู้สูงอายุทํา ทั้งกํานัน นายกเทศมนตรี จะเชิดชูและส่งเสริมผู้สูงอายุ 
เพราะผู้สูงอายุเป็นปูชนียบุคคล  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคเหนือ 
 
ชุมชนมีการไปเย่ียมผู้สูงอายุที่ต้องการดูแลระยะยาว ซื้อนม อาหาร ไปเย่ียมเฉพาะกิจ เพราะสังคมมี
ลักษณะสังคมชนบท จะมีความสัมพันธ์ระหว่างญาติพ่ีน้อง ปู่ย่าตายาย ยังมีค่านิยมที่เด็กจะต้องดูแล
ผู้ใหญ่ เด็กจะต้องกตัญญูกับผู้ใหญ่ ซึ่งไม่ใช่เฉพาะผู้ใหญ่ที่เป็นญาติสายตรง แต่รวมหมดโดยหมายถึง
ผู้สูงอายุในหมู่บ้านทั้งหมด  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคเหนือ 
 
 (4) ผู้สูงอายุมีข้อจํากัดในการเข้าถึงบริการทางด้านสุขภาพจึงต้องการการดูแลที่บ้าน 
เน่ืองจากบริการต่างๆ ที่สังคมจัดให้ส่วนใหญ่เป็นบริการในรูปของการต้ังรับ หรือกล่าวอีกนัยหน่ึงคือ 
ผู้ที่ต้องการบริการ หรือต้องการรับบริการ โดยเฉพาะบริการจากหน่วยงานภาครัฐ ผู้รับบริการจะต้อง
ไปขอรับบริการ ณ สถานที่ หรือหน่วยงานของภาครัฐด้วยตนเอง แต่เน่ืองจากผู้สูงอายุส่วนใหญ่มี
ข้อจํากัดในเรื่องของการเคลื่อนไหว และผู้สูงอายุจํานวนไม่น้อยที่มีภาวะทุพพลภาพ หรือเป็นผู้พิการ 
หรือเป็นผู้สูงอายุในกลุ่ม  “ติดบ้าน” หรือ “ติดเตียง” ดังน้ัน บริการต่างๆ ที่ผู้สูงอายุต้องการจึงต้อง
เป็นบริการเชิงรุก แต่หน่วยงานภาครัฐเองก็มีข้อจํากัดทั้งในเรื่องของงบประมาณและกําลังคนที่จะ
ให้บริการแก่ผู้สูงอายุในเชิงรุกหรือให้บริการท่ีบ้าน ดังน้ัน ชุมชนซึ่งเป็นองค์กรทางสังคมที่ใกล้ชิด
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ผู้สูงอายุมากที่สุด จึงต้องเข้ามามีบทบาทหลักในการให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุในฐานะที่เป็นสมาชิก
ของชุมชน 
 
บางทีผู้สูงอายุต้องการคําปรึกษา ความช่วยเหลือ ผู้สูงอายุบางคนติดเตียง กินอาหารเองไม่ได้ เข้าส้วม
ไม่ได้ ต้องอุจจาระ ปัสสาวะที่เตียง อย่างเน้ียหน่วยงานบางทีมาช่วยเหลือไม่ได้ ชุมชนก็ต้องดูแลกันไป 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
  

(5) ผู้สูงอายุมีความต้องการด้านอ่ืนที่นอกเหนือจากสุขภาพกาย ถึงแม้ผู้สูงอายุส่วนใหญ่    
จะเป็นผู้ที่มีปัญหาทางสุขภาพกายและต้องการได้รับการดูแล และผู้สูงอายุหลายคนที่ไม่มีปัญหาใน
เรื่องของการเคลื่อนไหว หรือไม่มีปัญหาในเรื่องของการเดินทางไปรับบริการทางด้านสุขภาพกายจาก
หน่วยบริการทางการแพทย์หรือหน่วยบริการสุขภาพกาย แต่ปัญหาของผู้สูงอายุไม่ใช่เพียงปัญหา
สุขภาพกาย ผู้สูงอายุหลายคนมีปัญหาในเร่ืองของสุขภาพจิต ความเหงา ความว้าเหว่ ต้องการกําลังใจ 
ต้องการมีปฏิสัมพันธ์ทางสังคมกับบุคคลอ่ืน ซึ่งหลายคร้ังที่ผู้สูงอายุไม่สามารถได้รับบริการต่างๆ
เหล่าน้ีจากหน่วยงานของรัฐ โรงพยาบาล หรือสถานบริการต่างๆของรัฐได้ เพราะการติดต่อสื่อสารกับ
บุคลากรของรัฐมีเวลาจํากัด และการสื่อสารมักเป็นแบบทางการ (Formal Communication) ดังน้ัน 
นอกเหนือจากคนในครอบครัวแล้ว สมาชิกของชุมชนซึ่งมีความรู้จักมักคุ้นกับผู้สูงอายุมานาน จึงเป็น
บุคคลหรือกลุ่มบุคคลที่มีความเข้าใจอย่างลึกซึ้งถึงปัญหา และความต้องการของผู้สูงอายุ โดยเฉพาะ
ความต้องการทางด้านจิตใจ กําลังใจ สามารถให้เวลาและพูดคุยกับผู้สูงอายุเพ่ือให้กําลังใจ เป็นเพ่ือน
แก้เหงา ให้คําแนะนําที่เป็นประโยชน์ และให้การเก้ือกูลหรือให้บริการในบางเรื่องแก่ผู้สูงอายุได้ดีกว่า
หน่วยงานหรือองค์กรที่มีการติดต่อกันอย่างเป็นทางการ 
 
ถึงแม้จะมีเจ้าหน้าที่ไปดูแลสุขภาพกาย ผู้สูงอายุพอใจ รู้สึกดี แต่ผู้สูงอายุไม่ได้ความอบอุ่นทางใจ ถ้า
เป็นคนในครอบครัว ชุมชน เพ่ือนบ้าน เขารู้สึกอบอุ่น หากมี  ผู้สูงอายุจะรู้สึกดี รู้สึกว่าเพ่ือนบ้าน    
ไม่ทิ้งกัน   รพ.สต. จึงได้พยายามส่งเสริมให้คนในชุมชนได้เข้ามามีส่วนร่วมในการดูแลผู้สูงอายุ ทั้งตัว
ผู้สูงอายุเอง คนในชุมชน เด็ก และเยาวชน  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคเหนือ 
 
จําเป็นที่สุดผู้สงูอายุต้องการกําลังใจ ถ้ามีคนไปเย่ียม ผู้สูงอายุติดเตียงจะดีใจ  
ผู้สูงอายุติดเตียงจะเหงา เวลาไปเย่ียมแล้วผูสู้งอายุจะดีใจ 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคเหนือ 
 
จําเป็นเพราะผู้สูงอายุในชุมชนมีความหลากหลายในเร่ืองของฐานะ  บางคนยากจน บางคนด้อย
โอกาส เมื่อผู้สูงอายุด้วยกันเห็นปัญหาจึงจําเป็นต้องให้ความช่วยเหลือกัน ซึ่งการช่วยเหลือเก้ือกูล
ผู้สูงอายุเป็นวิถีชีวิตที่ชุมชนถือปฏิบัติมานานแล้ว เพราะวัฒนธรรมท้องถิ่นให้ความสําคัญกับการ
ช่วยเหลือผู้มีปัญหา ผู้ด้อยโอกาส และผู้ทุกข์ยาก โดยมีประเพณี “ตานต้อด” การดูแลระยะยาว จึง
เริ่มโดยการที่ผู้สูงอายุทําด้วยใจที่มีเมตตาต่อกัน   ชุมชนมาทําประชาคมร่วมกัน    ผู้สูงอายุในชุมชน 
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มองเห็นปัญหาของเพ่ือนรุ่นเดียวกัน คนในชนบทจะไม่ทอดทิ้งกัน และมุ่งหวังที่จะช่วยเหลือให้
ผู้สูงอายุมีความสุขทั้งร่างกายและจิตใจ  

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคเหนือ 
 
จําเป็น เพราะผู้สูงอายุบางคนไม่มีคนดูแล บางทีอยู่คนเดียวเพราะลูกๆ ไปทํางานไกลๆ และผู้สูงอายุ
บางคนก็เป็นโสดมาต้ังแต่ยังหนุ่มยังสาวจึงไม่มีคนคอยดูแล 
ผู้สูงอายุบางคนต้องดูแลผู้สูงอายุด้วยกันเองที่พิการ อผส. ได้รับการอบรมมาก็สามารถเข้าไปช่วยดูแล
ได้  
ถึงแม้บางบ้านลูกๆ จะจ้างคนมาดูแล แต่คนที่จ้างมาไม่มีความรู้และความชํานาญในการดูแลผู้สูงอายุ
โดยเฉพาะ ทําหน้าที่ได้เพียงมาอยู่เป็นเพ่ือนเท่าน้ัน 
ในพ้ืนที่น้ีมีผู้สูงอายุที่พิการจํานวนมาก การที่ อผส. เข้าไปดูแล ก็เพ่ือป้องกันไม่ให้ผู้สูงอายุในอนาคตมี
ความพิการ เพราะ อผส. จะมีกิจกรรมการคัดกรองสุขภาพ มีการวัดความดันโลหิต การตรวจเลือด 
เป็นการป้องกันไว้ก่อน เพ่ือไม่ให้ผู้สูงอายุต้องพิการในอนาคต 
เขตนี้เป็นเขตเทศบาลมีผูสู้งอายุจํานวนมากถึง 3,000 คน ซึ่งมีผู้สูงอายุหลายแบบ ทั้งผู้สูงอายุที่มี
ฐานะดีและฐานะไม่ดี อผส. สามารถเข้าไปดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุบางคนที่ด้อยโอกาสได้ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 

3.2.2 การรับรู้ของชุมชนเก่ียวกับ อผส.  
 เน่ืองจากสํานักงานส่งเสริมสวัสดิภาพและพิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู้ด้อยโอกาส และผู้สูงอายุ ได้
ดําเนินงานโครงการอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน (อผส.) ในช่วงปี พ.ศ.2546-2547 โดยมีเป้าหมาย
ที่จะพัฒนาการดูแลผู้สูงอายุโดยใช้ชุมชนเป็นฐานในการดูแลระยะยาวให้แก่ผู้สูงอายุ แต่เน่ืองจาก
แนวคิดของการจัดให้มีอาสาสมัครในการดูแลสมาชิกของชุมชนต่างๆ ได้เกิดขึ้นมานานมากกว่า 20 ปี
แล้วในรูปของ “อาสาสมัครสาธารณสุขหมู่บ้าน” หรือ “อสม.” ซึ่งสมาชิกของชุมชนรู้จักและมี
ความคุ้นเคยกับอาสาสมัครสาธารณสุขหมู่บ้าน หรือ อสม. มาก่อน  ดังน้ัน จึงเป็นประเด็นที่น่าสนใจ
ว่าเมื่อ “อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน” หรือ “อผส.” เพ่ิงเริ่มมีขึ้นได้ไม่นานมาน้ี โดยเพ่ิงเริ่มมี
โครงการนําร่องในช่วงปี พ.ศ.2546-2547 และถึงแม้คณะรัฐมนตรีได้มีมติเมื่อวันที่ 10 กันยายน พ.ศ. 
2550 เรื่องนโยบายด้านการคุ้มครองสถานภาพผู้สูงอายุ ให้ขยายผลการดําเนินงานโครงการ
อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน (อผส.) และให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (อปท.) เป็นองค์กรหลักใน
การดําเนินงานร่วมกับภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชนในท้องถิ่น และกระทรวงการพัฒนา
สังคมและความมั่นคงของมนุษย์เป็นหน่วยงานสนับสนุนด้านวิชาการ แต่การขยายผลโครงการ อผส. 
เพ่ิงขยายผลได้ครบทุกเขต อปท. ทั่วประเทศในปี พ.ศ.2556 ดังน้ัน จึงเป็นประเด็นที่น่าสนใจว่า 
สมาชิกของชุมชนต่างๆ ได้รับรู้เก่ียวกับการมี “อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน” หรือ “อผส.” หรือไม่ 
และมีความเข้าใจเก่ียวกับ อผส. อย่างไร 
 ผลการศึกษาวิจัยเชิงคุณภาพทั้งด้วยวิธีการเก็บรวบรวมข้อมูลโดยการสัมภาษณ์ส่วนบุคคล
เชิงลึกและการสนทนากลุ่มบุคคลต่างๆ ที่เก่ียวข้องโดยตรงกับการดําเนินงานของ อผส. พบว่า ผู้ให้
ข้อมูลส่วนใหญ่ให้ความเห็นว่า คนในชุมชนมักไม่รู้จัก อผส. ส่วนใหญ่จะรู้จักแต่ อสม. ทั้งน้ีเพราะ    
อสม. ดูแลสุขภาพของคนในชุมชนมาเป็นเวลานาน ทั้งในเรื่องของการป้องกันโรค การส่งเสริมสุขภาพ 
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และดูแลทุกกลุ่มอายุ    อสม. จึงเป็นหลักในการดูแลสุขภาพของคนในชุมชนตลอดช่วงเวลา 20 ปีที่
ผ่านมา และเน่ืองจาก อสม. มีการดําเนินงานมาเป็นเวลานาน อสม. หลายคนจึงมีความชํานาญงาน
ด้านสุขภาพมากขึ้น สามารถให้บริการด้านสุขภาพหลายอย่างจนคนในชุมชนเรียกว่า “หมอ” ได้
เหมือนกับที่เรียกพยาบาลวิชาชีพของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) ดังน้ัน อสม. จึงเป็น
ที่รู้จักและเป็นที่ยอมรับของคนในชุมชนเป็นอย่างมาก 

สําหรับ อผส. น้ัน มักไม่เป็นที่รู้จักของคนในชุมชน เน่ืองจากในระยะแรกๆ ของการจัดให้มี 
อผส. ชุมชนเกือบทุกแห่งได้ส่ง อสม. ให้เข้ารับการอบรมเป็น อผส. ด้วยเหตุน้ี ในระยะแรกๆ แทบทุก
พ้ืนที่ อสม. และ อผส. จึงเป็นคนเดียวกัน หรือที่ชาวบ้านเรียกว่า “สวมหมวกใบเดียวกัน” และเมื่อ 
อสม. ซึ่งเป็น อผส. ด้วย ออกเย่ียมบ้านเพื่อให้บริการแก่ผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุ หรือญาติ รวมทั้งคนใน
ชุมชนก็จะไม่สามารถแยกได้ว่าใครคือ อสม. ใครคือ อผส. ย่ิงไปกว่าน้ัน เมื่อ อผส. ออกเย่ียมบ้านและ
ให้บริการแก่ผู้สูงอายุ อผส. มักมุ่งเน้นไปที่การให้บริการโดยไม่ได้แจ้งให้ผู้สูงอายุ ญาติ หรือคนใน
ชุมชนทราบว่าตนคือ อผส. ทําให้ อผส. ไม่เป็นที่รับรู้ หรือไม่เป็นที่รู้จักเท่าที่ควรในชุมชนเมื่อเทียบกับ 
อสม. 

 

ส่วนใหญ่ในอําเภอ ในจังหวัดจะใช้ อสม. เป็นหลัก ชาวบ้านน่าจะแยกไม่ออกว่าใครเป็น อสม. หรือ 
อผส. เพราะ อสม. เป็นหลักอยู่แล้ว อสม. จะดูแลเรื่องสุขภาพทั้งหมด ไม่ว่าจะเป็นเรื่องการป้องกัน 
การส่งเสริมสุขภาพ เช่น โรคไข้เลือดออก โรคมือเท้าปาก อสม. จะคอยเฝ้าระวังเรื่องโรคและสุขภาพ
ด้วย 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
  
จุดเด่นอยู่ที่ อสม. ชาวบ้านจะบอกว่า “เออ พวก อสม. มาซ่วยเฮาแล้ว ชาวบ้านเขาจะไม่มี อผส. อยู่
ในสมอง ตอนน้ีเราทําอะไรคล้ายหมอมากขึ้นหลายอย่าง สามารถวัดความดันโลหิตได้ เจาะเลือดตรวจ
เบาหวานได้ แนะนําเรื่องกินยาได้ เมื่อก่อน อสม. ทําเรื่องน้ีไม่ได้ ตอนน้ีชาวบ้านพอเห็นเรา เขาก็จะ
บอกว่า แม่หมอมาแล้ว”  
อสม. เกิดก่อน อผส. มานาน เพราะ อสม. มีนานถึง 20 ปี แล้ว และทําทุกอย่างเร่ืองสุขภาพ ดูแลคน
ในชุมชนทุกเรื่องต้ังแต่เรื่องเกิด แก่ และเรื่องเจ็บ จนถึงเร่ืองตาย และ อสม. ก็ทํางานดูแลคนในชุมชน
ได้ดี คนก็จะคิดถึงแต่ อสม.  
เวลา อผส. เข้าไปช่วยก็จะไม่ได้บอกว่าตนเองเป็นใคร ไม่ว่าจะทําหน้าที่เป็น อผส. หรือ อสม. ก็จะ
ไม่ได้บอกว่าตนเองเป็น อสม. หรือ อผส. แต่เมื่อเข้าไปช่วยเหลือคนก็จะทําแบบอาสาสมัครเข้าไปเพ่ือ
เข้าไปช่วยเขาจริงๆ ชาวบ้านจึงแยกไม่ออกว่า อสม. หรือ อผส. มาดูแล แต่ส่วนใหญ่ก็จะรู้ว่าเป็น    
อสม. เพราะ อสม. มีมานานแล้ว และติดปากชาวบ้านแล้ว อสม. เด่นกว่า อผส. และคนที่น่ีคนที่เป็น 
อผส. ก็คือ อสม. จริงๆ แล้ว แม้แต่ อสม. ก็ไม่ได้ทําแต่เรื่องสุขภาพ แต่ทําเรื่องสังคมด้วย เรื่องงานบุญ 
งานศพ งานข้ึนบ้านใหม่ ไม่ได้มีการแยกเรื่องสุขภาพกับเรื่องสังคม 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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ยังไม่เป็นที่รู้จัก เพราะงาน อผส. ยังไม่เด่นชัด เพราะเป็นคนที่มาจากการเป็น อสม. คือว่า อผส. กับ 
อสม. มันก็คนเดียวกันน่ันแหละ อผส. สวมหมวกใบเดียวกับ อสม. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 
ไม่รู้จัก ส่วนมากรู้จักแต่ อสม. เพราะเร่ืองสุขภาพที่น่ี อสม. จะเป็นรากฐาน ผู้สูงอายุจะไม่คุ้นกับคําว่า 
อผส. และที่สําคัญคือ อผส. ที่น่ีคือ อสม. ดังน้ัน ผู้สูงอายุจึงรู้แต่ว่าคนที่มาช่วยเหลือคือ อสม.” 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 
ไม่รู้ว่าเป็นใคร เพราะ อผส. ไม่ค่อยสนใจไปหาผู้สูงอายุ หรือไม่ได้ไปเย่ียมบ้านจริงจัง  
หมู่บ้านน้ี มีคนหลากหลายมาอยู่ ทําให้ดูแลยาก ไม่ได้ตามงาน ก็จะไม่รู้ว่า ใครเป็น อผส.บ้าง 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
  
ไม่เป็นที่รู้จักนะ ในหมู่บ้านมี อผส. หรือไม่ยังไม่รู้เลย 
มีเหรอ ในหมู่บ้านไม่เห็นมาปรากฏตัว ไม่รู้ว่าคนไหนเป็น อผส.  
ก็คิดว่า อสม. เป็น อผส.น่ันแหละไม่เคยได้ยิน อผส. เลย 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
คนจะรู้จัก อสม.ว่าเป็นใคร แต่ อผส. คนรู้จักน้อย คนจะรู้เพียงว่าคนน้ี ไปที่บ้าน ไปเย่ียมบ้าน แต่ไม่รู้
ว่าคนน้ีมีตําแหน่งอะไร แต่ อสม .มีการดําเนินงานต่อเน่ือง มีการตรวจสุขภาพให้คนในชุมชนเป็น
ประจํา และ  อสม. มีเสื้อ แต่ อผส .ไม่มี ทําให้ อผส. ไม่เป็นที่รู้จัก 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
 
ชาวบ้านแยกไม่ออก ไม่รู้จัก เขารู้แต่ว่าเราคือคนท่ีเขารู้จัก เขารู้จักเราเพราะเราเป็นตัวเรา เป็นคนใน
หมู่บ้าน แต่เขาไม่รู้หรอกว่าเราเป็น อผส.  
อสม. มีมาเป็นสิบๆ ปี และมีกิจกรรมเยอะ เวลาเราเข้าไปช่วยเขา ดูแลเขา เราก็ไม่ได้แนะนําตัวว่า   
เราเป็น อผส. 
บางทีก็มีการบอกเหมือนกันว่าเราเป็น อผส. ว่าเรามาแนะนําเรื่องการกิน การออกกําลังกาย แต่เค้าก็
ไม่ค่อยจําหรอก 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
 สําหรับผู้ให้ข้อมูลที่รายงานว่า อผส. เป็นที่รู้จักน้ัน ส่วนใหญ่ อผส. จะเป็นที่รู้จักของผู้สูงอายุ
มากกว่าเป็นที่รู้จักของคนในชุมชนทั่วไป ทั้งน้ีเพราะองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นที่รับผิดชอบงานของ 
อผส. ไม่ว่าจะเป็นเทศบาล หรือ อบต. จะเน้นในเรื่องของการประชาสัมพันธ์ การทําความเข้าใจกับ
ผู้สูงอายุเรื่องของ อผส. และการที่หลายพ้ืนที่ อผส. เริ่มเป็นที่รู้จักมากขึ้น เพราะ อผส. เริ่มมีกิจกรรม
ที่เก่ียวข้องกับการดูแลผู้สูงอายุมากขึ้น มีความต่อเน่ืองในการดําเนินกิจกรรมมากขึ้น โดยเฉพาะอย่าง
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ย่ิงการจัดทําตารางการปฏิบัติงานและการเย่ียมบ้านผู้สูงอายุที่มีการดําเนินงานอย่างต่อเน่ือง และทํา
อย่างสมํ่าเสมอ ไม่ใช่การทํากิจกรรมเพียงคร้ังคราวหรือเป็นเพียงกิจกรรมการดูแลเฉพาะกิจ 
 
ผู้สูงอายุรู้จัก อผส. เพราะเวลา อบต. มีประชุมในพื้นที่ จะประชาสัมพันธ์ให้ผู้สูงอายุทราบว่ามีกลุ่ม
อาสาสมัครที่เป็นลูกหลานอยู่ในหมู่บ้าน  มาช่วยดูแล ทําให้ผู้สูงอายุมีความรู้สึกว่า อผส. เป็นคนท่ี
ใกล้ชิด ซึ่งหากผู้สูงอายุมีปัญหาเดือดร้อนหรือต้องการความช่วยเหลือ สามารถบอกผ่าน อผส. มายัง 
อบต. เพ่ือที่ อบต. จะได้ลงไปให้ความช่วยเหลือ  
อผส. ได้รับการตอบรับจากผู้สูงอายุ เพราะผู้สูงอายุรู้จัก อผส. มีความสุขและต้องการให้ อผส. ลงไป
เย่ียมบ่อยๆ ซึ่งที่ผ่านมางบประมาณไม่ต่อเน่ือง ทําให้งานในส่วนของ อผส. ถูกฝากไปกับงาน อสม.   

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
คนในชุมชนจะรู้จัก อผส. เพราะ อผส. คือคนที่อยู่ในหมู่บ้าน และจะดูแลภายในหมู่บ้านตนเองอยู่แล้ว 
และเป็นคนเดียวกับ อสม. 
ส่วน อผส. ที่ไม่ได้เป็น อสม. ก็จะเป็นผู้สูงอายุภายในหมู่บ้านเดียวกัน เวลาเข้าไปทําหน้าที่จะไปเป็น
กลุ่ม และไปเป็นประจําตามตารางที่กําหนดไว้ ผู้สูงอายุจะคุ้นเคย 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคกลาง 
 
รู้จัก เพราะ อผส. เข้าไปสํารวจและเก็บข้อมูล จากการเข้าร่วมกิจกรรมบ่อยๆ ก็จะรู้ว่าคนที่มาคอย
ดูแล อํานวยความสะดวกให้ผู้สูงอายุ คือคนที่มาเป็นอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ ซึ่งกิจกรรมในลักษณะน้ี
จัดขึ้นต้ังแต่ยังเป็น อบต. แต่หลังจากยกฐานะเป็นเทศบาล อผส. มีบทบาทมากขึ้น มีจํานวน อผส. 
มากขึ้น ทําให้ผู้สูงอายุและคนทั่วไปรู้จัก อผส. มากขึ้น   
อผส. แต่ละคนจะมีหน้าที่รับผิดชอบดูแลผู้สูงอายุเฉพาะกลุ่มอยู่แล้ว การเข้าไปเย่ียมเยียนดูแลบ่อยๆ 
ก็จะทําให้คนรู้จักคุ้นเคย อผส. มากขึ้น  

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 
 
3.2.3 การรับรู้เก่ียวกับความแตกต่างระหว่าง อผส. และ อสม. 
 เน่ืองจาก อผส. เป็นรูปแบบหน่ึงของอาสาสมัครในชุมชนนอกเหนือจาก อสม. ดังน้ัน หาก
สมาชิกในชุมชนมีความรู้ ความเข้าใจเก่ียวกับอาสาสมัครทั้งสองประเภท และทราบว่าอาสาสมัครทั้ง
สองประเภทมีความแตกต่างกันจะช่วยให้สมาชิกในชุมชนสามารถใช้ประโยชน์ ขอรับความช่วยเหลือ 
หรือขอรับการบริการจากอาสาสมัครทั้งสองประเภทให้เกิดประโยชน์ได้อย่างสูงสุด ซึ่งผลการศึกษา
จากงานวิจัยเชิงคุณภาพทั้งจากการสัมภาษณ์ส่วนบุคคลเชิงลึกและการสนทนากลุ่มผู้มีส่วนเก่ียวข้อง
ทั้งในส่วนของภาคราชการ ภาคองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ภาคชุมชน อันประกอบด้วยกลุ่มผู้สูงอายุ 
และกลุ่ม อผส. พบว่า บุคคลและกลุ่มบุคคลทุกภาคส่วนที่เก่ียวข้องกับงานของ อผส. ให้มีการรับรู้
เก่ียวกับ อสม. และ อผส. แตกต่างกันไป 2 แนวทาง คือ (1) การไม่ทราบว่า อผส. และ อสม. 
แตกต่างกันอย่างไร (2) รับรู้ว่า อผส. และ อสม. มีความแตกต่างกัน ซึ่งการรับรู้ทั้ง 2 รูปแบบน้ีมี
สาระสําคัญพอสรุปได้ดังน้ี 
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 (1) การไม่ทราบว่า อผส . และ อสม . แตกต่างกันอย่างไร ทั้งน้ีมีสาเหตุมาจากการที่
ผู้รับผิดชอบงานด้านผู้สูงอายุ โดยเฉพาะงานที่เก่ียวข้องกับการดูแลระยะยาวสําหรับผู้สูงอายุไม่มี
ข้อมูลเก่ียวกับการดําเนินงาน อผส. ในพ้ืนที่ เพราะการจัดการอบรม อผส. หรือการบริหารจัดการงาน
ของ อผส. ในพ้ืนที่ยังขาดการบูรณาการการทํางานระหว่างผู้มีส่วนเก่ียวข้องในพ้ืนที่ ทําให้การทํางาน
ในเร่ืองการดูแลระยะยาวสําหรับผู้สูงอายุยังคงทํางานแบบแยกส่วน และต่างฝ่ายต่างทํางานไปตาม
ภาระงานและแนวนโยบายของฝ่ายตน 
 
ผมก็ไม่ทราบว่าต่างกันหรือเปล่า คือ  สําหรับการทํางานของ รพ.สต. การดูแลผู้สูงอายุจะใช้ อสม. ที่มี
ความเช่ียวชาญ อย่างอ่ืนเรายังไม่มีแล้ว เรื่อง อผส. น่ี ผมยัง งง อยู่นะ ไม่ทราบว่า อผส. เป็นอย่างไร 
เพราะในตําบลน้ี ผมยังไม่ได้รับการประสานจาก พมจ. (สํานักงาน พมจ.) แต่ที่น่ีเวลา มหาดไทย เวลา 
พมจ. (สํานักงาน พมจ.) จะทําอะไร เขาไม่ได้ประสานกับทางเรา แต่เขาจะใช้ อสม. โดยตรงได้เลย 
เพราะ อสม. ก็คือชาวบ้านที่น่ี คนของท้องถิ่น คนของสังคม ไม่ใช่คนของสาธารณสุขอย่างเดียว ถ้า
ถามผมว่า รพ.สต. รู้สึกอย่างไร เราก็ยินดี ถ้าเขามีจิตอาสาจริงๆ เราพร้อมจะสนับสนุนดูแลให้ในส่วน
ที่เขายังขาดอยู่ ตอนน้ีทาง รพ.สต.  ก็มีพยาบาลวิชาชีพเพ่ิมในเรื่องการดูแลระยะยาวสําหรับผู้สูงอายุ
ด้วย ย่ิงถ้า พมจ.(สํานักงาน พมจ.) เอา อสม. ไปอบรมได้ ก็ย่ิงจะดี เพราะ อสม. จะได้เพ่ิมพูนความรู้
มากข้ึน ได้เพ่ิมเติมมากขึ้นไปอีก เพราะที่น่ีเรื่องอาสาสมัครเป็นเรื่องของการทํางานของประชาชน 
เพ่ือประชาชนอยู่แล้ว 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

(2) รับรู้ว่า อผส. และ อสม. มีความแตกต่างกัน ผู้ให้ข้อมูลได้ให้ความเห็นไว้ว่า อผส. และ 
อสม. มีความแตกต่างกันอย่างชัดเจนในประเด็นที่เก่ียวข้องกับเรื่องต่างๆ พอสรุปได้ดังน้ี 

    (2.1) ประชากรกลุ่มเป้าหมาย ที่ อผส. ให้การดูแลช่วยเหลือคือผู้สูงอายุ โดยจะจําแนก
ผู้สูงอายุเป็นกลุ่มตามภาวะสุขภาพ และความสามารถในการปฏิบัติภารกิจประจําวัน ซึ่งคนในพ้ืนที่
สื่อสารกันแบบง่ายๆ ว่าผู้สูงอายุมี 3 กลุ่มคือ กลุ่มติดสังคม กลุ่มติดบ้าน และ กลุ่มติดเตียง ในขณะที่ 
อสม. ดูแลประชากรในชุมชนทุกกลุ่มอายุ ต้ังแต่วัยเด็กจนถึงวัยผู้สูงอายุ 
 

อสม. ดูแลทั้งหมู่บ้าน แต่ อผส. จะดูแลเฉพาะผู้สูงอายุ แต่ส่วนมาก จะเป็น อสม. ที่จะรับทํา อผส.
เพ่ิม เพราะเค้าเป็นคนที่มีจิตอาสาอยู่แล้ว   
อผส. ดูแลผู้สูงอายุที่ป่วย จะมีการไปเย่ียมบ้าน ไปให้กําลังใจ แต่ อสม. ไปแต่ไม่ได้ดูแลผู้สูงอายุมาก
เท่า อผส. เวลา อสม. ไปเย่ียมบ้าน จะไปดูทั่วๆไป เรื่องยุงลาย เรื่องสุขภาพต่างๆ เรื่อง จปฐ. แต่ 
อผส. ดูแลคนป่วยสูงอายุในบ้าน และต้องดูแลลึกว่า เป็นโรคอะไรบ้าง ถ้าเป็นหนัก จะมาบอก อบต.
ให้ อบต. ช่วยเหลือ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

ต่างกับ อสม. เพราะ อสม. มี 10 คนในหมู่บ้าน โดยแบ่งโซนกันดูแล และดูแลต้ังแต่เด็กไปจนถึง
ผู้สูงอายุ  
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อสม. กับ อผส. ดูแลผู้สูงอายุต่างกัน โดย อผส. จะเน้นแต่การดูแลผู้สูงอายุ จะไปดูแลผู้สูงอายุบ่อย
กว่า   อสม. จะมีการพาผู้สูงอายุไปทํากิจกรรม วันพระ และมีการพบปะสังสรรค์ ให้กําลังใจ คุยถาม
ทุกข์สุข หรือตอนที่นายกฯ ไปจ่ายเบ้ียยังชีพ ก็จะไปพบปะผู้สูงอายุ หรือไปบริการผู้สูงอายุที่มารับเบ้ีย
ยังชีพ  
อผส. หายารักษาโรคมาให้ อสม. จะทําการสํารวจ จปฐ. ทําหน้าที่กว้างๆ ในหมู่บ้าน แต่ อผส.จะดูแล
เฉพาะกลุ่ม   

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
อผส. ดูแลผู้สูงอายุแบ่งตามประเภทของผู้สูงอายุ เป็นผู้สูงอายุติดสังคม ติดบ้าน ติดเตียง และแบ่ง
จํานวนผู้สูงอายุในการดูแล แต่ อสม. จะดูแลคนในชุมชนทุกกลุ่มอายุในบ้านแต่ละหลัง โดยจะดูภาวะ
เสี่ยง มีการคัดกรองเบ้ืองต้น เรื่องเบาหวาน ความดัน ซึ่งความดันจะเป็นตัวกําหนดภาวะเสี่ยง ถ้า
ความดันผิดปกติก็จะอยู่ในภาวะเสี่ยง หรือ ประสาน ประชาสัมพันธ์เรื่องการฉีดวัคซีนในกลุ่มเด็ก 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 

อสม. จะดูในเรื่องของสุขภาพ เรื่องสาธารณสุขทั้งหมด ส่วนตัว อผส. จะเน้นการดูแลแต่ผู้สูงอายุ  
อผส. ทํางานจํากัดกว่า จํากัดเฉพาะกลุ่มผู้สูงอายุ แต่ อสม. ไม่จํากัด ดูได้ทุกกลุ่ม 
อย่าง อสม. เข้าไปดูแลสุขภาพเบ้ืองต้นให้กับผู้สูงอายุอยู่แล้ว แต่ อสม. ไม่ได้ไปพูดคุยเรื่องอ่ืน ลงไปดู 
อย่างคนเป็นแผลกดทับ เค้าก็ลงไปทําแผลให้ แต่ไม่ได้ไปน่ังคุย แต่ อผส. คือ ชาวบ้าน ไปคุยกันใน
ภาษาชาวบ้านกับผู้สูงอายุ  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
 

 (2.2) ภารกิจในการดูแลผู้สูงอายุ ของ อผส. ไม่ได้จํากัดอยู่เพียงเฉพาะในเร่ืองของสุขภาพ
อนามัย แต่ อผส. มีภารกิจสําคัญในการให้การดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุในภารกิจที่เก่ียวข้องกับการ
ส่งเสริมสุขภาพจิต การให้กําลังใจ การดูแลทางด้านจิตใจ สังคม และสวัสดิการ ซึ่งเป็นเป้าหมาย
สําคัญของสํานักงานส่งเสริมสวัสดิภาพและพิทักษ์เด็ก เยาวชน ผู้ด้อยโอกาส และผู้สูงอายุ กระทรวง
การพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ ที่จัดให้มีโครงการอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน (อผส.) 
เพ่ือให้ อผส. เป็นกลไกในระดับชุมชนในการดูแลช่วยเหลือ คุ้มครองผู้สูงอายุในชุมชน รวมถึงการเฝ้า
ระวัง เตือนภัย ส่งเสริมสิทธิต่างๆของผู้สูงอายุ (นาถ พันธุมนาวิน และ คณะ, 2549) ในขณะที่ภารกิจ
ของ อสม. คือ การดูแลทางด้านสุขภาพอนามัย โดยเฉพาะในเร่ืองที่เก่ียวกับการป้องกันโรค และการ
ส่งเสริมสุขภาพอนามัยของประชาชนทุกเพศทุกวัยในชุมชน ซึ่งคนในชุมชนได้ให้คําจํากัดความความ
แตกต่างของการดูแลผู้สูงอายุระหว่าง อผส. และ อสม. ไว้ว่า อสม. ให้ยาทางกาย    แต่ อผส. ให้ 
“ยาใจ” 
 
อผส. มุ่งเน้นในเร่ืองการดูแลผู้สูงอายุ โดยเฉพาะด้านจิตใจ เพราะมีผู้สูงอายุอีกจํานวนมากที่ลูกหลาน
ไม่ได้อยู่ด้วย หากมี อผส. แวะไปเย่ียมเยียน หรือมีของไปเย่ียม เช่น ยาดม ยาหม่อง ก็จะช่วยในเรื่อง
จิตใจของผู้สูงอายุได้ เน่ืองจากผู้สูงอายุมีหลายประเภท โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่ไม่ยอมออกจากบ้าน ไม่
เข้าร่วมประชุมหมู่บ้าน หรือการจ่ายเบ้ียยังชีพที่เข้าไปถึงในหมู่บ้าน ผู้สูงอายุก็ยังไม่ยอมออกมา ยังปิด
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ตัวเองแต่จะฝากลูกหลานมารับแทน หากมีคนเข้าไปหา จะเป็นการสร้างกําลังใจ จะช่วยในเร่ืองของ
จิตใจของผู้สูงอายุได้   ส่วน อสม. จะทํางานทางด้านการดูแลสุขภาพทั่วๆ ไปของคนทุกกลุ่มต้ังแต่แรก
เกิดจนตาย 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
อสม. ดูแลคนทั่วไป ดูแลต้ังแต่แรกเกิด ต้ังท้อง ติดตามหญิงต้ังครรภ์ ฝากครรภ์ ติดตามหลังคลอด       
ช่ังนํ้าหนักเด็ก ดูเรื่องวางแผนครอบครัว จนถึงผู้สูงอายุ อสม. จะดูแลสุขภาพทุกเรื่อง เรื่องทั่วไป
ทั้งหมด ทั้งเรื่องไข้เลือดออก อสม. จะป้อนข้อมูลทุกเร่ืองทางด้านสุขภาพให้ทางสาธารณสุข และ                          
ดูเรื่อง โรคเรื้อรัง เบาหวาน ความดันโลหิต  แต่ อผส. จะดูเฉพาะผู้สูงอายุ ซึ่งที่มี 2 แบบ คือ แบบที่ 1 
ยากจนมาก ต้องการการดูแล แบบที่ 2 คือ ผู้สูงอายุทั่วไป  

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
อผส. จะทําหน้าที่เข้าไปดูแลเฉพาะผู้สูงอายุ โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่ติดเตียง อผส. จะเข้าไปดูแล เช่น     
ช่วยเช็ดตัว ช่วยออกกําลังกล้ามเน้ือให้ผู้สูงอายุ และมีการบันทึกการปฏิบัติงานลงในแบบฟอร์ม แต่ 
อสม. จะทําหน้าที่ประจําเก่ียวกับดูแลสุขภาพและเร่ืองทั่วๆไปในหมู่บ้าน เช่น วัดความดัน ตรวจ
เบาหวาน     ฉีดพ่นควันกําจัดยุง   แจกทรายอะเบท รวมถึงช่วยหมอ ช่วยเจ้าหน้าที่ของ รพ.สต. 
หรือหน่วยงานภายนอกที่เข้ามาดูเรื่องสุขภาพในชุมชน    

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคกลาง 
 
อผส. จะดูแลเฉพาะผู้สูงอายุทั่วๆ ไป และผู้สูงอายุที่ติดเตียงและผู้สูงอายุที่ได้ขึ้นทะเบียนเป็นผู้พิการ 
อผส. ส่วนใหญ่จะเป็น อสม. ซึ่งก็จะมีความรู้ในการดูแลสุขภาพทั่วไปอยู่แล้ว  อผส. แต่ละคนจะมี
ผู้สูงอายุในความดูแลจํานวนหน่ึง เช่น อผส. 1 คน ดูผู้สูงอายุ 5 คน เป็นต้น การดูแลหรือเย่ียม
ผู้สูงอายุจะมีการจดบันทึกลงสมุดและส่งข้อมูลให้เทศบาล 
 
อสม .  จะดูแลทุกเร่ือง และคนทุกวัย เก่ียวกับเร่ืองสุขภาพทั่วไป มีการเจาะเลือด คัดกรอง
โรคเบาหวาน วัดความดัน นัดตรวจวัดความดันโดยจะมีกําหนดวันและจุดหมุนเวียนไปในแต่ละชุมชน 
มีการกําหนดพ้ืนที่ดูแล เช่น อสม. 1 คน ดูแลรับผิดชอบบ้าน 10 หลัง ถ้าบ้านไหนมีคนเจ็บป่วย ก็จะ
ประสานเทศบาลให้จัดรถรับส่งไปโรงพยาบาล       

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 
 
อสม. ให้การดูแลคนในชุมชนโดยเฉพาะการให้การดูแลผู้สูงอายุทางด้านสุขภาพ เช่น การให้ยา การ
ทําแผล แผลกดทับ เปลี่ยนผ้าอ้อมให้ ตรวจความดัน ตรวจเบาหวาน แต่ขึ้นกับ รพ.สต. และทุก
หมู่บ้านจะมี อสม. การปฏิบัติงานจะเป็นการแบ่ง zone หรือพ้ืนที่ในการทํางาน 
อผส. ทําหน้าที่ให้คําแนะนําด้านร่างกายและจิตใจมากกว่าจะเป็นเร่ืองของการปฏิบัติหรือการรักษา 
หรือทําหน้าที่เพียงการปฐมพยาบาลเบ้ืองต้น ให้กําลังใจ ให้ “ยาใจ” การทํางานของ อผส. เหมือน
การช่วยชโลมใจ มีอะไรดีๆ ก็จะไปเล่าให้ผู้สูงอายุ บทบาทส่วนใหญ่เป็นเรื่องของการสื่อสาร ให้
คําแนะนํา และทําหน้าที่สื่อสารในรูปของการเฝ้าระวัง โดยเมื่อพบผู้สูงอายุที่ต้องการความช่วยเหลือ
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ด้านสุขภาพก็จะสื่อสารและส่งต่อข้อมูลให้ รพ.สต.  อผส. จะไม่ได้ทํางานลงลึกอย่าง อสม. เพราะ  
อสม. จะได้รับการอบรมลงลึก มีความสามารถที่จะคัดกรองผู้ป่วยได้  
อผส. จะทําหน้าที่ในเร่ืองของการสื่อสาร การส่งต่อข้อมูล การเฝ้าระวัง และการสอดส่อง เพ่ือให้
ผู้สูงอายุได้รับบริการจากผู้ที่มีหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุโดยตรง เช่น รพ.สต. 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคเหนือ 
 
 (2.3) สายงานการบังคับบัญชา ถึงแม้ทั้ง อผส. และ อสม. จะเกิดขึ้นในรูปแบบของ
อาสาสมัคร แต่การกํากับดูแล การนิเทศงาน และการดําเนินงานของทั้ง อผส. และ อสม. จะมี
เจ้าหน้าที่ราชการหรือบุคลากรขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นไม่ว่าจะเป็นเทศบาล หรือ อบต. ทํา
หน้าที่เป็นองค์กรที่กํากับดูแล และให้การสนับสนุนการดําเนินงาน ทั้งน้ีโดย อสม. อยู่ภายใต้การกํากับ
ดูแลของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) สังกัดกระทรวงสาธารณสุข ในขณะที่ อผส. อยู่
ภายใต้การกํากับดูแลขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  
 

อผส. ขึ้นกับ อบต. แต่ อสม. ขึ้นกับ รพ.สต. งานเร่ืองดูแลสุขภาพทั้งหมดอยู่ที่ อสม. และครอบคลุม
หมดทุกกลุ่มทุกคน อสม. จะเจาะลึกลงในพ้ืนที่มาก ครอบคลุมทุกพ้ืนที่ อสม. 1 คนดูแล 10 ครัวเรือน 
และจะดูแลเรื่องสุขภาพทั่วไป 
อผส. ดูแลเฉพาะกลุ่มผู้สูงอายุ และระบุเป็นรายบุคคลเฉพาะผู้สูงอายุที่เดือดร้อน โดยเฉพาะผู้สูงอายุ
ที่ติดเตียงไปไหนมาไหนไม่ได้ 
อสม. มีเงินเดือนมีค่าตอบแทนจากทางสาธารณสุข แต่ อผส. ไม่มีค่าตอบแทนอะไรเลย ทํางานด้วยจิต
อาสาจริงๆ เป็นอาสาสมัครจริงๆ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
อผส. สังกัดกองสวัสดิการ เทศบาล(สงวนนาม) อผส. ดูแลผู้สูงอายุอย่างเดียว ไม่ได้ดูแลคนกลุ่มอายุ
อ่ืนๆ ส่วนใหญ่จะออกไปเย่ียมเยียน ให้กําลังใจ ให้คําแนะนํา 
อสม. สังกัด รพ.สต. ทํางานตามหลักการสาธารณสุข ดูสุขภาพของประชาชนทุกบริบทและทุกกลุ่ม
อายุ ทําหน้าที่ส่งเสริม ป้องกันโรค ตรวจคัดกรองเบาหวาน ความดันโลหิต เย่ียมมารดาหลังคลอด มี
งานเย่ียมบ้าน งานคุ้มครองผู้บริโภค และงานทุกเรื่องที่เก่ียวกับสุขภาพ ดูแลคนทุกคนต้ังแต่เกิดจน
ตาย 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
 

อผส.  พมจ. (สํานักงาน พมจ.) รับผิดชอบผู้สูงอายุเท่าน้ัน ดูแลเรื่องสุขภาพ และเร่ืองสวัสดิการ
สําหรับผู้สูงอายุด้วย 
อสม. สังกัดสาธารณสุข รับผิดชอบครัวเรือนครอบคลุมทั้งหมู่บ้านทั้งตําบล ดูแลครอบคลุมหมดต้ังแต่
เกิดจนตาย ก็ดูแลกันต้ังแต่จีบกันเลย ดูแลต้ังแต่ต้ังท้องเลย 
อสม. ทํางานเก่ียวกับสุขภาพ ดูแลสุขภาพ ป้องกันโรค และเป็นผู้แจ้งข่าวทางด้านสาธารณสุข 
พ้ืนที่น้ีต้องให้ อสม. มาเป็น อผส. เพราะ อสม. รู้เรื่องสุขภาพ ถ้า อผส. ไม่รู้เรื่องสุขภาพของผู้สูงอายุ
การทํางานจะทําได้ยาก  

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
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ต่างกัน อสม. มีกฎ มีเกณฑ์ มีผู้นํา เวลาจะไปไหน ต้องไปตามหมอสั่ง อสม. ไม่ได้มีคนเดียวในหมู่หน่ึง
จะมีหลายคน และแต่ละคนก็มีหน้าที่ของตนเอง ตามแต่หมอสั่ง อสม. ตรวจเลือด ตรวจความดัน 
ยุงลาย นํ้าขัง 
อผส. ไปเย่ียมคนสูงอายุ ไปล้างแผล วัดความดัน ทํางานเหมือนกัน ชักชวนให้ไปฝึกออกกําลังกาย   
คนที่เป็น อผส. มีหลายตําแหน่งในชุมชน  จึงไม่รู้ว่ากิจกรรมที่ทํา เป็นกิจกรรมในตําแหน่ง อผส.หรือ 
อสม. หรือตําแหน่งอ่ืนๆ ในชุมชน 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคเหนือ 
 
3.2.4  ความจําเปน็ที่ต้องมี อผส. 
 เน่ืองจากโครงการอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน (อผส.) เป็นโครงการที่เกิดขึ้นตามมติ ครม.  
เพ่ือส่งเสริมให้เกิดระบบงานอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุ และมีเป้าหมายให้ อผส. เป็นกลไกในระดับ
ชุมชนในการดูแลช่วยเหลือ คุ้มครองผู้สูงอายุในชุมชน รวมถึงการเฝ้าระวัง เตือนภัย ส่งเสริมสิทธิ
ต่างๆ ของผู้สูงอายุ โดยมีอาสาสมัครซึ่งเป็นสมาชิกของชุมชนที่มีจิตอาสาและได้รับการฝึกอบรม
ทักษะและเสริมสร้างทัศนคติให้สามารถปฏิบัติหน้าที่ให้การดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุที่ประสบปัญหาใน
ชุมชนของตนเองได้ อย่างไรก็ตามยังคงเป็นเรื่องที่ปฏิเสธไม่ได้ว่า อผส. เกิดจากแนวคิดและนโยบาย
จากเบ้ืองบน หรือ “Top-down Management” จึงเป็นประเด็นที่น่าสนใจว่า สมาชิกในชุมชนเห็น
ความสําคัญและตระหนักถึงความจําเป็นของการที่จะต้องมี อผส. ในชุมชนหรือไม่ เพียงใด 
 การเก็บรวบรวมข้อมูลเชิงคุณภาพพบว่า ผู้ให้ข้อมูลทุกประเภทไม่ว่าจะเป็นบุคคลหรือกลุ่ม
บุคคล ทุกบุคคลและทุกกลุ่มให้ข้อคิดเห็นที่ตรงกันว่าจําเป็นที่ชุมชนจะต้องมี อผส. ในชุมชน ทั้งน้ีโดย
มีเหตุผลที่หลากหลายดังน้ี 
 (1) การเพ่ิมขึ้นของจํานวนผู้สูงอายุในชุมชน ผนวกกับการที่ผู้สูงอายุมีอายุยืนยาวข้ึน รวมทั้ง
การท่ีสมาชิกในครัวเรือนมีข้อจํากัดในการดูแลผู้สูงอายุทางกายภาพเพ่ิมมากขึ้น เพราะสมาชิกใน
ครัวเรือนมีความจําเป็นต้องออกไปทํางานนอกบ้าน ทําให้ชุมชนต้องการอาสาสมัครที่จะทําหน้าที่ดูแล
ผู้สูงอายุที่บ้านเพ่ิมมากขึ้น 
 
อบต. พยายามที่จะดําเนินงานด้านการดูแลผู้สูงอายุให้มีศักยภาพมากย่ิงขึ้น โดยการสร้าง อผส. ที่มี
จิตอาสาให้มีมากขึ้นและผู้สูงอายุต้องเปิดตัวเองและออกมามีส่วนร่วมในสังคมด้วย ทั้งน้ีเพ่ือรองรับ
สังคมผู้สูงวัยที่จะมาถึงในอนาคตข้างหน้า ไม่เกิน 10-20 ปี ข้างหน้า ซึ่งปัจจุบันมีผู้สูงอายุประมาณ
ร้อยละ 10 แล้ว 
ผู้สูงอายุจะอยู่ในครอบครัวเด่ียวมากขึ้น และลูกหลานออกไปทํางานนอกบ้าน จําเป็นต้องมีคนเข้าไป
พูดคุยและถามไถ่สารทุกข์สุขดิบ มากกว่า    

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
จําเป็นต้องมี อผส.  เพราะจํานวนผู้สูงอายุมีเพ่ิมมากขึ้น และปัจจุบัน อสม. ก็มีงานมากอยู่แล้ว การที่
จะดูแลผู้สูงอายุต้องให้เวลา 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
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ผู้สูงอายุที่ไม่มีลูกหลานอยู่ด้วย หรือลูกหลานต้องไปทํางานเวลากลางวัน ก็จะได้มีคนมาช่วยดูแล 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 
การให้การดูแลผู้สูงอายุ จําเป็นต้องช่วย เพราะถ้าไม่ช่วยก็จะไม่มีใครช่วย แรงบันดาลใจจึงเริ่มเพราะ
ความสงสาร สงสารทั้งผู้สูงอายุที่เจ็บป่วยอยู่นาน และเมื่อไปเย่ียมบ้านแล้วจะพบปัญหาว่า คนใน
ครอบครัวยากจน และหลายบ้านสมาชิกในครอบครัวต้องไปทํางานหาเงินไกลๆ ผู้สูงอายุจึงถูกทอดทิ้ง
ให้อยู่บ้านเพียงลําพัง ถ้าไม่มีใครช่วยผู้สูงอายุก็จะลําบาก เพราะไม่สามารถช่วยเหลือตัวเองได้ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคเหนือ 
  

(2) ถึงแม้ผู้สูงอายุหลายรายจะยังคงพักอาศัยอยู่ร่วมกันกับสมาชิกในครัวเรือน แต่ก็ไม่มี 
หลักประกันว่าการพักอาศัยอยู่ร่วมกันกับคนในครอบครัวจะนําไปสู่การมีชีวิตที่ผาสุกหรือมีคุณภาพ
ชีวิตที่ดีในช่วงปัจฉิมวัย เพราะหลายคร้ังพบว่าผู้สูงอายุหลายรายถูกลูกหลานหรือคนในครอบครัว
ทอดทิ้ง ไม่ให้ความสนใจ ไม่ใส่ใจ หรือได้รับการทารุณกรรมทางด้านจิตใจ ผู้สูงอายุหลายราย เหงา 
ว้าเหว่ ขาดกําลังใจ มีภาวะซึมเศร้า ซึ่ง อผส. สามารถเข้าไปช่วยเหลือผู้สูงอายุทางด้านจิตใจได้ 
 
ธรรมชาติของคนแก่ คือ จุกจิกจู้จี้  ใจน้อย หลายคร้ังที่ครอบครัวไม่สนใจ ไม่ดูแล คนแก่จะขี้บ่น เวลา
พูดกับลูก พูดกันไม่รู้เรื่องแต่พูดกับเรารู้เรื่อง เพราะ อผส. ต้ังใจจะไปฟัง อผส. จึงทนได้ ในขณะที่
ลูกหลานอยู่บ้านกับผู้สูงอายุตลอดเวลา ผู้สูงอายุบ่นบ่อย บางทีจึงอาจจะรําคาญผู้สูงอายุ เราเห็นกับ
ตาเลยว่าคนแก่หลายคนจะถูกลูกดุ บางทีน้อยใจลูก ยังน่ังร้องไห้เลย 
มันจําเป็นนะ เพราะบางบ้านลูกหลานก็ไมส่นใจไม่ดูแล 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
จําเป็น เพราะสังคมเปลี่ยนแปลงไปมาก โดยเฉพาะสังคมในชนบทจากเดิมเคยมีลูกหลานคอยดูแล แต่
ปัจจุบันผู้สูงอายุต้องดูแลลูกหลาน คือ ต้องรับภาระในการเลี้ยงหลาน (ลูกของลูก) ด้วย  ที่สําคัญคือ
ผู้สูงอายุที่อยู่คนเดียวไม่มีหลานอยู่ด้วยสภาพจิตใจแย่กว่าผู้สูงอายุที่มีหลานอยู่ด้วย ดังน้ันการมี อผส. 
เข้าไปดูแลเยี่ยมเยียนจะช่วยให้ผู้สูงอายุมีกําลังใจดีขึ้น  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
จําเป็นต้องมี อผส. เพราะผู้สูงอายุปัจจุบันป่วยเป็นโรคซึมเศร้ามาก จึงควรมี อผส. เพ่ือไปคุย ไปให้
กําลังใจ ฟ้ืนฟูด้านจิตใจ อาทิตย์หน่ึงไปคุยกับผู้สูงอายุสักคร้ัง น่ังคุยกับเค้าครั้งละ 10 นาที 15 นาที ก็
ดี ก็เป็นการให้กําลังใจผู้สูงอายุ   

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
 (3) ถึงแม้ อสม. จะเป็นกลไกสําคัญในระดับชุมชนที่ให้การดูแลและช่วยเหลือเก้ือกูลผู้สูงอายุ 
แต่ อสม. ก็มีภารกิจการดูแลสุขภาพในรูปของการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค และการดูแล
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สุขภาพทั่วไป ซึ่งเป็นการดูแลสมาชิกชุมชนทุกกลุ่มอายุ ทําให้เวลาที่ อสม. จะให้การดูแลผู้สูงอายุมีได้
ไม่เพียงพอ 
 

จําเป็นต้องมี อผส. เพราะอย่างการมีกิจกรรมจ่ายเบ้ียยังชีพของ อบต. ตัว อผส. จะต้องไปช่วยดูแล
ความเรียบร้อย ไปอํานวยความสะดวกให้กับผู้สูงอายุที่มาร่วมกิจกรรม อสม. เค้าแค่ตรวจสุขภาพ วัด
ความดัน ช่ังนํ้าหนัก วัดรอบเอว เท่าน้ัน อผส. จะต้องเป็นคนคอยดูแลผู้สูงอายุ เช่น ยายมีข้าวกิน
หรือไม่ มาอย่างไร กลับอย่างไร ต้องดูในรายละเอียดของผู้สูงอายุ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
 
จําเป็นต้องมี อผส. เพราะ อสม. ดูสุขภาพในภาพรวมและดูแลทุกกลุ่ม แต่ อผส. ดูแลผู้สูงอายุเป็นการ
เฉพาะ หากไม่มี อผส. ผู้สูงอายุบางคนก็จะไม่มีคนคิดถึง ไม่มีคนเหลียวแลเลย ไม่รู้จะติดต่อใคร ไม่รู้
ว่าจะขอความช่วยเหลือจากใคร   

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
จําเป็น เพราะ อผส. จะทําหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุเฉพาะ ในขณะที่ อสม. จะรับผิดชอบดูแลด้านสุขภาพ
ของคนทุกกลุ่ม โดยเฉพาะกลุ่มคนในวัยทํางาน 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคเหนือ 
 
 (4) ผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีปัญหาสุขภาพ โดยเฉพาะเร่ืองการเดินและการเคลื่อนไหว ตลอดจนมี
ภาวะทุพพลภาพ หรือมีข้อจํากัดในการปฏิบัติภารกิจประจําวัน ซึ่งส่งผลให้ผู้สูงอายุไม่สามารถเข้าถึง
บริการทั้งทางด้านสุขภาพ เศรษฐกิจ และสังคมได้ การให้การดูแลช่วยเหลือและเกื้อกูลผู้สูงอายุจึงมี
ความจําเป็นจะต้องให้การดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน ทั้งในเร่ืองของการดูแลสุขภาพกายและสุขภาพใจ 
โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่มีภาวะติดเตียงที่ต้องได้รับการดูแลอย่างใกล้ชิดเป็นพิเศษ 
 

จําเป็นต้องมีเพราะผู้สูงอายุต้องการความช่วยเหลือ อผส. สามารถจะเป็นตัวแทนลูกหลานได้ เพราะ
ผู้สูงอายุจะไม่เหมือนคนกลุ่มอ่ืน เขาสามารถเดินออกมาจากบ้านขอความช่วยเหลือได้ แต่ผู้สูงอายุ
หลายคนออกจากบ้านไม่ได้ มาขอความช่วยเหลือเองไม่ได้ อผส. จะเป็นฝ่ายเข้าไปช่วยเหลือทางด้าน
จิตใจ ผู้สูงอายุบางทีอยู่คนเดียวนานๆ ก็จะเหงา จะว้าเหว่  บางทีผู้สูงอายุก็จะบอกว่า “อย่าเพ่ิงไปนะ 
อยู่กับแม่นานๆ ก่อน” 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
จําเป็น อยากจะให้มี เพราะการดูแลรักษาผู้สูงอายุ ไม่ใช่เป็นหน้าที่เฉพาะของลูกหลาน หรือของ
ผู้ปกครองหมู่บ้าน ควรจะเป็นหน้าที่ของ อผส. หรือ อสม. จึงอยากจะให้มี อผส. เพราะหมู่บ้านเป็น
ถิ่นทุรกันดาร ห่างไกลความเจริญ อยู่ในเขา การสัญจรไปมาก็ลําบาก กว่าจะถึงโรงพยาบาลก็ใช้
เวลานาน ถ้ามีผู้ดูแลรักษาคนแก่ในหมู่บ้าน หรือต้ังเป็นกลุ่มดูแล ก็จะดี คนในหมู่บ้านก็พอใจ 
จําเป็น เพราะ อผส. มีการอบรม มีหน้าที่ไปถามข่าวคราวผู้สูงอายุ และให้การดูแล ให้ความช่วยเหลือ
ผู้สูงอายุ 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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เพราะผู้สูงอายุส่วนใหญ่ที่ติดเตียง จะไม่มีคนดูแล บางคนอยู่บ้านคนเดียว ไม่มีญาติ หรือลูกไปทํางาน
ต่างจังหวัดต้องอยู่คนเดียว ขาดคนดูแล 
ถ้ามี อผส. จะดี จะได้มีคนช่วยดูแล ถึงแม้จะไม่ได้ไปดูแลทุกวัน อย่างน้อย คนแก่น่ีถ้ามีคนเข้าไปชวน
พูดคุย ช่วยเร่ืองออกกําลังกาย พาเดินรอบบริเวณบ้าน ก็จะมีกําลังใจ ทําให้รู้สึกอุ่นใจ หรือผู้สูงอายุ
บางคนต้องมีการกินยาและมีอาการหลงลืม ถ้ามีคนเข้าไปช่วยดูในเรื่องจัดยาให้ก็จะดี   

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคกลาง 
 
เพราะผู้สูงอายุที่ติดเตียงไปไหนไม่ได้ เมื่อมีคนดูแลก็มีความสุขมากขึ้นอยากให้สุขภาพผู้สูงอายุมี
พัฒนาการ มีชีวิตที่ดีขึ้น เพราะเขาออกจากบ้านไม่ได้ เมื่อเราเข้าไปช่วยดูแลเขา แนะนําเขา ทําให้เขา
สามารถยืดเวลาการอยู่ของเขาให้นานข้ึน 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 

เพราะผู้สูงอายุไปไหนลําบาก ถ้าเป็นผู้สูงอายุที่ไม่แข็งแรง จําเป็นจะต้องมีคนเข้ามาช่วยดูแล และ
นําพาไป ซึ่งผู้สูงอายุจะรู้สึกดีใจ ภูมิใจที่ไม่ถูกทอดทิ้ง  
การให้ความสําคัญและเข้าไปดูแลผู้สูงอายุ จะเป็นกําลังใจให้ผู้สูงอายุ ทําให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพกายใจที่
ดี มีอายุยืนไม่เจ็บไข้ได้ป่วย เพราะรู้สึกว่าตัวเองไม่ถูกทอดทิ้ง เช่น การพาผู้สูงอายุไปเที่ยว เป็นการ
เปิดโอกาสให้ผู้สูงอายุพบเห็นสิ่งใหม่ๆ ได้พบปะผู้สูงอายุด้วยกัน รู้จักกัน มีความสุข มีสุขภาพจิตดี  

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 
  

(5) ผู้สูงอายุไม่ได้ต้องการเพียงเฉพาะความช่วยเหลือหรือการดูแลทางด้านสุขภาพกายหรือ
สุขภาพจิตเท่าน้ัน แต่ผู้สูงอายุยังมีความต้องการทางด้านเศรษฐกิจ สังคม และสวัสดิการต่างๆ ซึ่งตาม
สถานการณ์ที่เป็นอยู่ อาสาสมัครในชุมชนโดยเฉพาะ อสม. ซึ่งเป็นอาสาสมัครที่มีบทบาทสําคัญในการ
ดูแลสมาชิกของชุมชนก็ยังมีข้อจํากัด เพราะ อสม. คืออาสาสมัครที่ดูแลทางด้านสุขภาพและ
สาธารณสุขเท่าน้ัน ไม่สามารถให้คําปรึกษา หรือช่วยเหลือในเรื่องที่เก่ียวกับสวัสดิการทางเศรษฐกิจ
และสังคมอ่ืนๆ ให้แก่ผู้สูงอายุหรือสมาชิกของสังคมได้  
 

จําเป็นต้องมี อผส. เพราะผู้สูงอายุมีจํานวนมาก การให้ อสม. ดูแลอย่างเดียวเป็นการดูแลแบบกว้างๆ 
แต่การดูแลผู้สูงอายุต้องการการดูแลผู้สูงอายุแต่ละคนแบบลงลึก เมื่อผู้สูงอายุขาดสวัสดิการ ขาด
ห้องนํ้า ขาดเครื่องอุปโภคบริโภคทาง อสม. ขึ้นกับสาธารณสุขจะช่วยไม่ได้เพราะสาธารณสุขไม่
สามารถสนับสนุนงบประมาณในเร่ืองอ่ืนที่นอกเหนือจากเร่ืองสุขภาพอนามัยได้ จึงต้องมี อผส. จึงจะ
ช่วยในเรื่องอ่ืนๆ ที่นอกเหนือจากเร่ืองสุขภาพได้ โดย อผส. ขึ้นกับเทศบาล สามารถนําเรื่องมาขอรับ
การสนับสนุนจากเทศบาลได้ เช่น ดูเรื่องบ้าน เรื่องที่อยู่อาศัย เรื่องห้องนํ้า เรื่องสิ่งอํานวยความ
สะดวก 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 

อผส. จะช่วยผู้สูงอายุได้ เรื่องการประสานให้ความช่วยเหลือ การเป็นที่ปรึกษาเรื่องบางเรื่อง และ 
บางทีผู้สูงอายุก็ต้องการรู้เรื่องบางเรื่อง อยากรู้ว่าเป็นผู้สูงอายุแล้วจะได้อะไร จะขอความช่วยเหลือ
จากใครได้บ้าง ซึ่ง อผส. ก็จะเข้าไปช่วย ไปให้ความรู้ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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 (6) การให้ความช่วยเหลือดูแลและเก้ือหนุนผู้สูงอายุ เป็นหน้าที่พ้ืนฐานที่ชุมชนพึงถือปฏิบัติ 
ด้วยเหตุน้ี จึงพบว่า การดูแลผู้สูงอายุเป็นวิถีชีวิตและวัฒนธรรมของชุมชนหลายแห่งของประเทศไทย 
และชุมชนจะให้การดูแลผู้สูงอายุได้ดีหรือไม่ ขึ้นอยู่กับสมาชิกของชุมชน ดังน้ัน การมีอาสาสมัครดูแล
ผู้สูงอายุที่บ้าน หรือ อผส. จึงเป็นเร่ืองที่ชุมชนหลายแห่งเห็นว่าเป็นเรื่องที่มีความจําเป็น และเมื่อมี
โครงการ อผส. ที่เป็นการสร้างเสริมศักยภาพของสมาชิกชุมชน ทําให้สมาชิกชุมชนท่ีมีจิตอาสา
สามารถให้การดูแลผู้สูงอายุได้อย่างมีประสิทธิภาพมากย่ิงขึ้น   
 

ผู้สูงอายุก็เป็นคนของชุมชนเหมือนกัน ซึ่งเราก็ต้องคอยดูแลกันอยู่ มันเป็นวัฒนธรรมของเรา เป็นวิถี
ชีวิตของเรา คนในชุมชนก็เป็นคนสนิทๆ กัน เคยเห็นกันมาต้ังแต่เกิด เราก็รู้สึกว่าเราเป็นญาติพ่ีน้อง
กัน ถึงแม้บางคนจะไม่ใช่ อผส. ไม่ใช่ อสม. เราก็ดูแลกัน เราทํากันมาต้ังแต่โบราณแล้ว ถึงแม้จะไม่ใช่
เรื่องสุขภาพ เราก็ช่วยเหลือกัน เขาขอแรง เขาวานให้เราทําอะไร เราก็ทําให้อยู่แล้ว 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
การให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุแต่เดิมเป็นการทําด้วยใจและทําตามภูมิปัญญาชาวบ้าน แต่เมื่อไป
อบรม อผส. แล้ว ทําให้ได้ความรู้ที่ถูกต้อง เช่น การป้องกันสมองเสื่อม กระดูกเสื่อม การออกกําลัง
กาย การกินอาหาร ฯลฯ ซึ่งสามารถนําความรู้มาใช้และนํามาถ่ายทอดทําให้ผู้สูงอายุ ผู้ดูแล และญาติ
ได้ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคเหนือ 
 

3.2.5  การประเมินความสําเร็จของ อผส. 
 เน่ืองจาก อผส. ได้ปฏิบัติงานในทุกองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นของประเทศแล้ว ดังน้ัน 
การศึกษาโครงการน้ีจึงมีเป้าหมายที่จะศึกษาว่า ในมุมมองของผู้ที่มีส่วนเก่ียวข้องกับการดําเนินงาน
ของ อผส. น้ัน ในสถานการณ์ปัจจุบัน อผส. ประสบความสําเร็จในการให้การดูแลผู้สูงอายุหรือไม่ 
เพียงใด ซึ่งผลการสัมภาษณ์ส่วนบุคคลเชิงลึกบุคลากรของ รพ.สต. และ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
และการสนทนากลุ่มผู้สูงอายุ และผู้ที่ปฏิบัติงานในฐานะ อผส. พบว่า ผู้ให้ข้อมูลมีข้อคิดเห็นต่างกัน
เป็น 3 รูปแบบ คือ (1) ยังไม่สามารถประเมินหรือวัดผลสัมฤทธ์ิได้ (2) อผส. ประสบความสําเร็จใน
การดําเนินงาน และ (3) อผส. ยังไม่ประสบความสําเร็จในการปฏิบัติหน้าที่ ซึ่งข้อค้นพบต่างๆ เหล่าน้ี 
มีสาระสําคัญพอสรุปได้ดังน้ี 
 (1) ไม่สามารถประเมินหรือวัดผลสัมฤทธ์ิได้ ทั้งน้ีโดยผู้ให้ข้อมูลให้เหตุผลว่า สาเหตุที่ยังไม่
สามารถประเมินผลสัมฤทธ์ิ หรือวัดผลสําเร็จของการดําเนินงานของ อผส. ได้น้ันเป็นเพราะผู้ที่
รับผิดชอบการดําเนินงานโครงการ อผส. ไม่ได้มีการกําหนดตัวช้ีวัดที่เป็นรูปธรรมไว้อย่างชัดเจนว่า  
จะวัดความสําเร็จด้วยตัวช้ีวัดใด และระดับมากน้อยเพียงใดถึงจะใช้เป็นเกณฑ์ตัดสินว่าโครงการ อผส. 
ผ่านเกณฑ์การประเมิน หรือสามารถจัดระดับของความสําเร็จได้ อย่างไรก็ตาม ผู้ให้ข้อมูลให้ความเห็น
ว่าอย่างน้อยการดําเนินงานของ อผส. ก็ส่งผลต่อการสร้างเสริมสุขภาพจิตของผู้สูงอายุ แม้จะไม่
สามารถวัดได้ว่าประสบความสําเร็จในระดับใด 
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ประสบความสําเร็จในเร่ืองของระบบการทํางานและการตอบรับของผู้สูงอายุ แต่ยังไม่สามารถบ่งช้ีได้
ว่าผู้สูงอายุดีขึ้น เพราะไม่มีตัวช้ีวัดที่เป็นรูปธรรม เช่น สุขภาพดีขึ้น ซึ่งต้องมีกระบวนการดําเนินงานที่
เป็นระบบ และมีขั้นตอนมากกว่าน้ี การดําเนินงานที่ผ่านมาจะทําในลักษณะของภูมิปัญญาชาวบ้าน 
จากการได้ไปติดต่อพูดคุยและดูแลผู้สูงอายุจะได้ผลทางด้านจิตใจมากกว่าซึ่งผลทางด้านจิตใจ เพราะ
ผู้สูงอายุให้การตอบรับ และมีความรู้สึกที่ดี มีสุขภาพจิตดี ซึ่งจะมีผลให้สุขกายดีตามมาด้วย  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
(2) อผส. ประสบความสําเร็จในการดําเนินงาน สิ่งที่ผู้ให้ข้อมูลใช้เป็นเกณฑ์ในการช้ีวัด

ความสําเร็จของการดําเนินงานโครงการ อผส. ประกอบด้วยปัจจัยต่างๆหลายประการคือ 
    (2.1) ผู้สูงอายุมีสุขภาพกายดีขึ้น โดยวัดจากการฟ้ืนตัวจากอาการเจ็บป่วย และ

ความสามารถที่จะปฏิบัติภารกิจประจําวันได้ด้วยตนเองได้ดีขึ้น และผู้สูงอายุพอใจเพราะมีการให้การ
ดูแลอย่างต่อเน่ือง 
 
เพราะผู้สูงอายุมีภาวะสุขภาพดีขึ้น คือจากผูสู้งอายุที่นอนติดเตียงตลอด เดินไม่ได้ มีการทํากายภาพ 
บําบัดฟ้ืนฟู และสามารถกลบัมาเดินได้  
ดูจากการทํางานที่มีความต้ังใจ เอาใจใส่ และมีจิตอาสาอย่างแท้จริง ทําให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพดีขึ้น และ
มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึ้น  มีการทํางานเป็นทีม ช่วยกันดูแลผู้สูงอายุ 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคกลาง 
 
ผู้สูงอายุที่ได้รับบริการ ผู้สูงอายุที่นอนติดเตียงมีความพอใจ เพราะมีผู้สูงอายุด้วยกันไปดูแลกันเอง
มากขึ้น เป็นการดูแลพิเศษ ดูแลแบบตัวต่อตัว ต่างจากสมัยก่อนที่เป็นการดูแลแบบไปเป็นทีมใหญ่
หรือไปทั้งกลุ่ม การมี อผส. ทําให้ผู้สูงอายุได้รับการดูแลเป็นการเฉพาะและได้รับการดูแลบ่อยคร้ังมาก
ขึ้น 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคเหนือ 
 
      (2.2) ภารกิจที่ อผส. ได้รับการมอบหมายประการหนึ่งคือการจัดสภาพบ้านและ
สภาพแวดล้อมที่เป็นมิตรให้แก่ผู้สูงอายุ ซึ่งในบางพ้ืนที่ อผส. ประสบความสําเร็จในการปรับสภาพที่
อยู่อาศัยของผู้สูงอายุให้ดีขึ้น 
 
สภาพที่อยู่อาศัยของผู้สูงอายุดูสะอาดเรียบร้อยขึ้น ผู้สูงอายุได้อยู่ในสภาพแวดล้อมที่ดีขึ้น มันแสดงให้
เห็นว่า อผส. ทํางานด้วยจิตอาสาจริงๆ เพราะค่าตอบแทนที่ได้รับก็เพียง 300 บาทเท่าน้ัน 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคกลาง 
 

      (2.3) การทํางานของ อผส. ที่มีการทํางานอย่างเป็นระบบ และมีความต่อเน่ืองในการ
บริหารจัดการในรูปของการประชุมเพ่ือนําเสนอปัญหาและความต้องการของผู้สูงอายุ และการหารือ
กัน แลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างกันเพ่ือการกําหนดแนวทางในการจัดกิจกรรมสําหรับผู้สูงอายุที่ทําอย่าง
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เป็นระบบและต่อเน่ือง รวมท้ังการจัดกิจกรรมหรือให้โอกาสแก่ อผส. ที่จะเพ่ิมพูนความรู้และพัฒนา
ศักยภาพในการดําเนินงาน อผส. สะท้อนให้เห็นถึงความสําเร็จของการดําเนินงานของ อผส. ถึงแม้ว่า
จะยังไม่มีการกําหนดตัวช้ีวัดเพ่ือการประเมินผลการทํางานอย่างเป็นระบบก็ตาม  

 
 

ประสบความสําเร็จ เพราะ อผส. มีจิตอาสา เสียสละ ใส่ใจในการทํางาน มีการประชุมประจําเดือนทุก
เดือน มีการสื่อสารกันตลอดว่าพ้ืนที่มีปัญหาตรงไหน และทาง อผส. ต้องการให้ทางเทศบาลหรือกลุ่ม
อ่ืนๆ ช่วยเหลืออย่างไร มีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ และแลกเปลี่ยนประสบการณ์กันตลอด และทําอย่าง
ต่อเน่ืองทุกเดือน 
อผส. ที่น่ีเป็น อสม. ทุกคน จึงเป็นจุดแข็งให้ อผส. มีความรู้เรื่องสุขภาพ มีข้อมูลเร่ืองผู้สูงอายุอย่าง
ละเอียดได้รับการอบรมเร่ืองสุขภาพและปฏิบัติงานเร่ืองสุขภาพมานาน ทําให้มีทักษะในเรื่องสุขภาพ 
และเทศบาลเองก็สนับสนุนเต็มที่ในเรื่องของการเพ่ิมศักยภาพของ อผส.  มีการจัดการประชุม การ
อบรม และมีการดูงานนอกพ้ืนที่อย่างต่อเน่ือง 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
 

(3) อผส. ยังไม่ประสบความสําเร็จในการปฏิบัติหน้าที่ ในมุมมองของผู้ให้ข้อมูล การที่ อผส. 
ยังไม่ประสบความสําเร็จในการดําเนินงานน้ันมีเหตุผลที่หลากหลายพอสรุปได้ดังน้ี 

     (3.1) สมาชิกชุมชนท่ีอาสาเป็น อผส. ไม่ได้มีภารกิจในการดูแลผู้สูงอายุเพียงประการ
เดียว ยังคงมีบทบาท หน้าที่ ความรับผิดชอบในเรื่องอ่ืนๆ ด้วย โดยเฉพาะในเรื่องของการทํางานหรือ
ประกอบอาชีพเพ่ือการเลี้ยงชีพ จึงทําให้เวลาที่จะทําหน้าที่เป็น อผส. มีจํากัด แต่เน่ืองจากการดูแล
ผู้สูงอายุเป็นงานที่ต้องใช้เวลาและต้องการความต่อเน่ือง ซึ่ง อผส. ส่วนใหญ่ยังไม่สามารถจัดสรรเวลา
ที่จะให้การดูแลผู้สูงอายุอย่างเต็มเวลาได้ 
 
คือมันยังไม่เต็ม 100% เพราะ อผส. มีหน้าที่ที่จะต้องดูแลครอบครัวตัวเอง ไม่มีเวลาที่จะลงไปดูแล
ผู้สูงอายุได้เต็มที่   

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 
 
ยังไม่ประสบความสําเร็จ เพราะตัว อผส. เองก็มีงานประจํา ทําให้ยังดูแลผู้สูงอายุได้ไม่เต็มที่ และงาน
น้ีก็ไม่มีค่าตอบแทนให้ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
 
 
ยังไม่ประสบความสําเร็จ เพราะเป็นการดําเนินงานตามรูปแบบที่จะให้มี อผส. เท่าน้ัน แต่การทํางาน
ของ อผส. ยังไม่จริงจัง หรือเต็มที่มากนัก ทั้งน้ี เพราะ อผส. ยังมีภาระหรืองานเฉพาะของตัวเอง ซึ่ง 
อผส. ไม่สามารถจะเลี้ยงครอบครัวได้ด้วยค่าตอบแทนที่ได้รับจากการเป็น อผส. เพียงแหล่งเดียว ซึ่ง 
พม. ควรดําเนินงานเร่ือง อผส. ให้เป็นรูปแบบที่เป็นทางการ คือ รับ อผส. เป็นลูกจ้างหรือพนักงาน
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ประจําที่ได้รับค่าตอบแทนโดยตรงจาก พม. ถ้า พม. คิดว่าจําเป็นที่จะต้องดูแลผู้สูงอายุ เพราะปัจจุบัน 
อผส. จะได้รับค่าตอบแทนที่เป็นค่าพาหนะ เดือนละ 300 บาท เท่าน้ัน ซึ่งถ้า พม. ดําเนินการเองจะ
ไม่ขัดต่อระเบียบการใช้จ่ายงบประมาณต่างๆ ที่ใช้ในการดูแลผู้สูงอายุ   

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 
      (3.2) เน่ืองจากการได้มาของ อผส. ต้ังอยู่บนพ้ืนฐานของการอาสาเพื่อทําหน้าที่หรือมี
บทบาทในการดูแลผู้สูงอายุ กระบวนการได้มาของ อผส. จึงไม่ได้มีการคัดกรองหรือผ่านกระบวนการ
คัดเลือกอย่างเป็นทางการ ด้วยเหตุน้ีในหลายพ้ืนที่จึงพบว่าหลังจากได้รับการอบรมการเป็น อผส. 
แล้วผู้ที่ได้รับการอบรมบางคนไม่ได้ทําหน้าที่ อผส. อย่างแท้จริง และหลายคนไม่ได้มีจิตอาสาท่ีแท้จริง
ที่จะทําหน้าที่ อผส. เพ่ือช่วยเหลือดูแลผู้สูงอายุแต่เป็นการสมัครเป็น อผส. เพราะหวังเรื่อง
ค่าตอบแทน 
 
ไม่สําเร็จ เพราะไม่เข้าถึงผู้สูงอายุจริงๆ สังเกตว่า อผส. ไม่ค่อยเข้าไปดูแล เข้าไปถามช่ือเฉยๆ ไม่ได้ไป
เย่ียมบ้าน ไม่ได้ไปพูดคุยกับผู้สูงอายุจริงๆ จังๆ อผส. ส่วนมากจะอ้างว่าไม่มีเวลาไปเย่ียมบ้าน มันคัด
คนไม่ได้ ถ้ามีเงิน มีอะไร คนก็อยากเป็น แต่ไม่ได้มีจิตอาสาจริงๆ จึงไม่สามารถเข้าถึงผู้สูงอายุได้
จริงจัง 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
ยังไม่ถึงขั้นดี เพราะการดูแลผู้สูงอายุจะต้องอาศัยคนท่ีเป็นอาสาสมัครที่มีจิตอาสาอย่างแท้จริง ซึ่ง 
อผส. ส่วนหน่ึงเข้ามาทํางานเพียงเพ่ือหวังค่าตอบแทนมากกว่าที่จะทํางานด้วยใจ จึงทําให้ขาดการ    
มีส่วนร่วมในการทํากิจกรรมและดําเนินงาน ซึ่งจะเห็นได้จากการเข้าร่วมประชุมในแต่ละคร้ังที่ อผส. 
เข้าประชุมไม่ครบตามจํานวน  
การจัดกิจรรมให้กับผู้สูงอายุ เช่น พาผู้สูงอายุไปไหว้พระหรือไปทัศนศึกษา จะสังเกตได้ว่าผู้สูงอายุที่
อยู่ในความดูแลรับผิดชอบของ อผส. บางส่วน จะเป็นผู้สูงอายุชุดเดิม โดยเหตุผลที่ได้ คือ ผู้สูงอายุไม่
สะดวก ไม่ว่างที่จะไป แสดงให้เห็นว่า อผส. ยังดูแลผู้สูงอายุได้ไม่ทั่วถึง   

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 
คนอาสาเฉยๆ แต่ไม่ได้มีจิตอาสาจริงๆ อาสา ใครก็อยากอาสาอยู่ แต่จิตอาสาเป็นยาก เวลาอาสา ก็
พูดอย่างหน่ึง แต่เวลาทําก็ไม่ได้ทําจริงๆ จังๆ เพราะไม่มีจิตอาสา 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

       (3.3) ผลสัมฤทธ์ิของการดําเนินงานของ อผส. ยังคงจํากัดและได้ผลเฉพาะผู้สูงอายุบาง
กลุ่ม โดยเฉพาะการให้การดูแลผู้สูงอายุเฉพาะกลุ่มที่ติดเตียง ในขณะที่เป้าหมายที่แท้จริงของการมี 
อผส. ต้องครอบคลุมผู้สูงอายุทุกกลุ่ม แต่ในปัจจุบันผู้สูงอายุกลุ่มทั่วๆ ไปยังไม่ได้รับการช่วยเหลือ
เท่าที่ควร อาทิเช่น ผู้สูงอายุที่ต้องการทํางาน หรือผู้สูงอายุที่ต้องการหารายได้เพ่ิมเติม 
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แต่สิ่งที่ อผส. ทํา ยังไม่เป็นรูปธรรม เพราะเป้าหมายอยากให้ดูแลผู้สูงอายุ และมีการส่งต่อได้ ถ้า
ผู้สูงอายุมีปัญหาสุขภาพ หรือหาช่องทางให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีกว่าน้ี เช่น ผู้สูงอายุบางคนอยาก
ทํางาน ก็สามารถหาช่องทางให้เค้าได้ แต่ตอนน้ียังไม่ประสบความสําเร็จถึงขั้นน้ัน  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
 
หน้าที่ของ อผส. ทํางานไม่เต็มร้อย เค้าทําได้ในส่วนที่เป็นหน้าที่รับผิดชอบ ทําเป็นปกติ จะถึงขนาด
ทําสําเร็จ ก็ไม่ใช่ ยังไม่เต็มร้อย อยู่ในระดับกลางๆ 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
การดูแลส่วนใหญ่ยังให้การดูแลเฉพาะผู้สูงอายุที่ติดเตียงมากกว่า ซึ่งผู้สูงอายุที่ติดเตียงในแต่ละ
หมู่บ้านก็มีไม่มากนัก (ประมาณ 5-6 คน) ให้การดูแลเดือนละ 2-3 ครั้ง   

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 
 

3.2.6 ปัจจัยที่เป็นจุดแขง็และปัจจัยสนับสนุนการดําเนนิงานของ อผส.  
 เน่ืองจากสัมฤทธิผลของการดําเนินงานโครงการ อผส. ไม่ใช่เหตุบังเอิญ หรือเป็นเรื่องที่ชุมชน
ไม่ได้ต้ังใจ ในทางกลับกันการมี อผส. รวมทั้งการกําหนดแนวทางการดําเนินงานเป็นเรื่องที่เกิดขึ้นด้วย
ความต้ังใจและความจงใจ อย่างไรก็ตามระดับของความสําเร็จในพ้ืนที่ต่างๆ มีไม่เท่ากันหรือไม่อยู่ใน
ระดับเดียวกัน ดังน้ันจึงเป็นประเด็นที่น่าสนใจว่าปัจจัยใดที่ส่งผลทางบวก หรือเป็นปัจจัยที่ก่อให้เกิด
ความสําเร็จในการดําเนินงานของ อผส. ในพ้ืนที่ต่างๆ ของประเทศ ซึ่งปัจจัยที่เอ้ือต่อความสําเร็จน้ัน
สามารถแบ่งได้เป็นสองส่วนคือ ปัจจัยภายในหรือจุดแข็งของชุมชน และปัจจัยภายนอกหรือปัจจัยที่
เป็นโอกาส หรือปัจจัยที่สนับสนุนให้ชุมชนประสบความสําเร็จในการดําเนินงานโครงการ อผส. 
อย่างไรก็ตาม ผลการศึกษาพบว่าความสําเร็จของการดําเนินงานของ อผส. เกิดจากปัจจัยภายใน
ชุมชนเป็นหลัก ผู้ให้ข้อมูลเกือบทั้งหมดไม่ได้ให้ความเห็นเก่ียวกับปัจจัยภายนอกท่ีเป็นปัจจัยสนับสนุน
หรือปัจจัยส่งเสริมโอกาสให้แก่ อผส. เลย  
 ในมุมมองของผู้ให้ข้อมูล ปัจจัยภายในที่ส่งผลต่อความสําเร็จในการดําเนินงาน หรือที่เรียกว่า 
“จุดแข็งของชุมชน” ประกอบด้วยองค์ประกอบหรือประเด็นต่างๆ 5 ประเด็น ดังนี้ 
 (1) คุณลักษณะส่วนบุคคลและการสนับสนุนจากครอบครัวของ อผส. เป็นจุดแข็งที่ทําให้
โครงการ อผส. ประสบความสําเร็จในการดูแลผู้สูงอายุในชุมชน เพราะหาก อผส. เป็นผู้มีจิตอาสาท่ี
แท้จริง ไม่หวังผลตอบแทน มีจิตใจเมตตากรุณา มีความอดทน อุตสาหะ จะทําให้การช่วยเหลือ
ผู้สูงอายุประสบความสําเร็จสามารถแก้ไขปัญหาของผู้สูงอายุ และตอบสนองความต้องการของ
ผู้สูงอายุได้ ทั้งน้ีเพราะงานดูแลผู้สูงอายุต้องใช้เวลากับผู้สูงอายุอย่างใกล้ชิด และต้องใช้ความอดทน
ต่อปฏิกิริยาของผู้สูงอายุและญาติของผู้สูงอายุ เน่ืองจากภาวะสุขภาพของผู้สูงอายุส่วนใหญ่เก่ียวข้อง
กับภาวะทุพพลภาพและโรคเร้ือรังที่ไม่สามารถหายขาด หรือฟ้ืนฟูสภาพได้อย่างรวดเร็วในระยะเวลา
อันสั้น นอกจากน้ีถึงแม้ผู้ที่สมัครเป็น อผส. จะมีจิตอาสา ครอบครัวของ อผส. ก็ต้องมีความเข้าใจใน
การทํางานและความเสียสละของ อผส. ด้วย ไม่เช่นน้ัน อผส. เองอาจประสบปัญหาครอบครัวอันเกิด
จากการขาดความเข้าใจกันได้ 
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อดทน เสียสละ มีจิตใจเมตตา ต้องมีความเมตตา ต้องอาสาที่จะช่วยคนอ่ืนได้ 
การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 

 
อผส. ทํางานด้วยใจ มีแรงบันดาลใจที่จะช่วยเหลือคนอ่ืน ไม่ได้มุ่งหวังที่จะต้องได้รับค่าตอบแทน หรือ
คิดถึงอย่างอ่ืนที่จะได้รับ ได้รับผลตอบแทนทางด้านจิตใจ ได้บุญ อ่ิมเอิบใจ ซึ่งสําคัญมากกว่าเงินทอง 
และบุญจะไม่มีวันหมด เพราะเมื่อไหร่ที่เราหวนคิดว่าเราเคยทําความดีอะไรไว้ เราก็จะได้รับบุญกุศล 
ได้รับความสุข ได้รับความอ่ิมเอิบทุกครั้ง ภูมิใจ ปิติที่ได้รับจากการทํา และหลายคร้ัง อผส. จะได้รับ
พรจากผู้สูงอายุที่ได้รับความช่วยเหลือด้วย 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคเหนือ 
 
ใจเรา เรามีใจที่เป็นอาสา มีจิตอาสาเมื่อเราช่วยเหลือผู้สูงอายุ เราภูมิใจตัวเองว่าเราเป็นคนดี เพราะ
ผู้สูงอายุชม และญาติพ่ีน้องก็บอกว่าผู้สูงอายุดีขึ้น มีกําลังใจข้ึนอีกเยอะ ไม่ต้องเอาอะไรไปให้เขาก็ดีใจ 
เราก็ภูมิใจตัวเอง ว่าเราได้สร้างสังคมให้ดีขึ้น อย่างน้อยเราก็ภูมิใจในตัวเราเอง และเมื่อเราไปช่วยเขา 
เขาให้ศีลให้พรมาเราก็มีความสุขและเวลาที่เราได้รับพรมาก็เป็นสิ่งดีๆ ของชีวิตเรา 
เวลาเราไปช่วยเขา ไปดูแลเขา เราไม่ได้หวังอะไร เรารู้สึกว่าไม่มีใครเห็นไม่เป็นไร แต่เรามีภาพที่ดี
เก่ียวกับตัวเราเอง และเวลาที่คนอ่ืนช่ืนชมเรา เราก็ภูมิใจ  

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
อผส. มีจิตอาสาอย่างแท้จริง และเมื่อไปดูแลผู้สูงอายุแล้ว ผู้สูงอายุมีความสุข อผส. ก็มีความสุข และ
ย่ิงผู้สูงอายุมีความสุข ย่ิงเป็นแรงจูงใจให้ อผส. มีกําลังใจที่จะทํางานต่อ 
เมื่อผู้สูงอายุมีอาการดีขึ้น ทําให้ อผส. ภูมิใจ และมีความสุข มีความภาคภูมิใจที่สามารถดูแลผู้สูงอายุ
ได้ทั้งสุขภาพกายและด้านจิตใจ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 
ครอบครัวของคนที่เป็น อผส. ต้องให้ความเข้าใจคนที่มาเป็น อผส. ไม่ใช่ว่าบ้านตัวเอง คนใน
ครอบครัวตัวเองยังไม่ดูแล บางทีสามีไม่พอใจที่ภรรยาไปทําเรื่องส่วนรวมมากไป ต้องดูแลครอบครัว
ตัวเองให้ดี เพ่ือจะเป็นตัวอย่างให้คนอ่ืน 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
 (2) วิถีชีวิตและวัฒนธรรมท้องถิ่น โดยเฉพาะแบบแผนการดําเนินชีวิตของคนในสังคมชนบท
ที่ให้ความช่วยเหลือเก้ือกูลกันเหมือนญาติพ่ีน้อง เป็นจุดแข็งให้เกิดมีสมาชิกชุมชนท่ีสมัครเป็น อผส. 
และการช่วยเหลือเก้ือกูลผู้สูงอายุทําได้ง่าย เน่ืองจากสอดคล้องกับวิถีชีวิตด้ังเดิมที่ถือปฏิบัติกันอยู่ใน
ชุมชน  
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การเป็นชุมชนชนบทท่ีอยู่ร่วมกันมานานจะมีความรู้จักมักคุ้นกันดี รวมถึงวัฒนธรรมท้องถิ่นที่ทําให้คน
เอ้ือเฟ้ือต่อกัน ความเป็นคนอ่อนน้อมถ่อมตนของ อผส. และความเอ้ืออาทรของผู้สูงอายุที่มีให้กับคน
ที่อ่อนวัยกว่า มีส่วนเอ้ือให้ทํางานได้ง่ายขึ้น 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

(3) การทํางานในรูปของบูรณาการความร่วมมือจากภาคส่วนต่างๆภายในชุมชน อาทิเช่น    
อสม. และ ชมรมผู้สูงอายุ เป็นจุดแข็งที่ทําให้โครงการ อผส. ประสบความสําเร็จในการดําเนินงาน 
ทั้งน้ีเพราะ อผส. เพียงลําพังไม่สามารถทํางานดูแลผู้สูงอายุได้ ต้องได้รับความร่วมมือและประสาน
ความร่วมมือระหว่างองค์กรหรือกลุ่มอ่ืนๆ ในชุมชน 

 

ได้การรวมกลุ่มผู้มีจิตอาสา เข้ามาร่วมทํางานดูแลผู้สูงอายุ ทําให้ได้ความรู้เก่ียวกับงานดูแลผู้สูงอายุ 
และงานที่ อสม. ทํา รวมถึงได้รู้ข้อมูลผู้สูงอายุ ผู้สูงอายุมีการรวมกลุ่มกัน สามารถจัดต้ังเป็นชมรม
ผู้สูงอายุได้ประสบผลสําเร็จ และมีกิจกรรมต่างๆ เก่ียวกับชมรมผู้สูงอายุเกิดขึ้นอย่างต่อเน่ือง ทําให้
สามารถขยายผลหรือเป็นตัวอย่างให้พ้ืนที่นําไปขยายผลได้    

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

ความสามัคคีในชุมชน การทํางานร่วมกันของ อผส. กับกลุ่มผู้สูงอายุ การทํางานทุกครั้งเป็นที่ช่ืนชม
ของชุมชน ไม่เคยมีเสียงสะท้อนกลับมาในแง่ลบ ย่ิงเกิดแรงบันดาลใจ เกิดการกระตุ้นให้อยาก
ช่วยเหลือผู้สูงอายุต่อไป  
การทํางานมีการทํางานในรูปของการทํางานเป็นทีม ทํางานด้วยใจ มีความร่วมมือกัน 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคเหนือ 
 

อผส. ส่วนใหญ่เป็น อสม. จงึทํางานร่วมกันกับ รพ.สต. โดยร่วมทีมเย่ียมบ้านไปกับ รพ.สต. แต่ถ้าเป็น
พ้ืนที่อ่ืนที่ อผส. ไม่ใช่ อสม. จะไม่มีการทํางานร่วมกันกับทาง รพ.สต. การทํางานจะแยกจากกัน  
อผส. จะเก็บข้อมูลของผู้สูงอายุในเขตที่รับผิดชอบ และจะมีการประสานงานกับทาง รพ.สต. โดยทาง    
รพ.สต. จะขอรับการสนับสนุนข้อมูลจากกองสวัสดิการ 
การทํางานที่น่ี อสม.และ อผส. จะทํางานร่วมกันและประสานงานกัน ทําให้การทํางานมีประสิทธิภาพ
มากขึ้น มีทั้งการ share ข้อมูล และการร่วมมือกันในแง่ของการปฏิบัติงาน 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
 

ผู้สูงอายุที่ติดสังคมและมีความรู้ความสามารถ ได้เข้ามาช่วยเป็นต้นแบบของการถ่ายทอดความรู้ 
สําหรับผู้สูงอายุคนอ่ืน และช่วยให้ผู้สูงอายุที่มีแนวโน้มที่จะติดบ้านมีกิจกรรมทํา และไม่ติดบ้าน 
เทศบาลสนับสนุนให้มีการอบรมศึกษาดูงานทั้งของผู้สูงอายุ และ อผส.  
เทศบาลมีงบประมาณสนับสนุนงบประมาณเพื่อการจัดกิจกรรมให้แก่ผู้สูงอายุเพ่ือการป้องกันการติด
บ้านของผู้สูงอายุ 
มีการประชุมกันทุกเดือน สรุปงานทุกเดือน ได้สื่อสารปัญหา ความต้องการและความต้องการ
ช่วยเหลือ มีการหารือเรื่องปัญหาและอุปสรรค ทําให้มีการแก้ไขปัญหาร่วมกัน 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
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ที่น่ีทุกส่วนช่วยกันในการให้การส่งเสริมสนับสนุนเพ่ือการเรียนรู้ เพ่ิมพูนทักษะ โดยท้ังจากหน่วยงาน
ในชุมชน อาทิเช่น เทศบาล และหน่วยงานอ่ืนๆ นอกชุมชน ได้แก่ โรงพยาบาลสารภี สาธารณสุข
จังหวัด สาธารณสุขอําเภอ การศึกษานอกโรงเรียน หรือผู้สูงอายุที่มีความสามารถ ขึ้นอยู่กับหัวข้อที่
สอนว่าจะเกี่ยวข้องกับอะไร 
ในพ้ืนที่มี “โรงเรียนผู้สูงอายุ” มีการจัดหลักสูตรให้การอบรม มีวิทยากรมาทั้งจากในชุมชน และนอก
ชุมชน รวมทั้งผู้สูงอายุที่มีความสามารถจะมาช่วยสอน แต่หลักใหญ่คือผู้สูงอายุดูแลกันเอง เทศบาล
สนับสนุนรถพร้อมคนขับเพ่ือการทํากิจกรรมเยี่ยมบ้านผู้สูงอายุที่นอนติดเตียง  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคเหนือ 
 
ชุมชนการทํางานร่วมกัน มีการประชุมทุกเดือนของชุมชน กลุ่มกิจกรรมต่างๆ จะประชุมร่วมกัน มีการ
ประชุมร่วมระหว่างกํานัน ผู้ใหญ่บ้าน นายกเทศมนตรี เกิดการร่วมกันค้นหาปัญหา และคิดร่วมกัน 
สนับสนุนให้เกิดการทํางาน เกิดกิจกรรม โดยเฉพาะกิจกรรมการเย่ียมบ้าน ที่เป็นการทํางานร่วมกัน
ของ 3 ฝ่ายคือ อผส. รพ.สต. เทศบาล ที่ได้รับการสนับสนุนจากเทศบาลในเรื่องยานพาหนะ รถ และ
งบประมาณบางส่วน ทาง รพ.สต. สนับสนุนงบประมาณบ้างบางส่วน รวมท้ังสนับสนุนด้านการทํา
เอกสาร 
ได้รับการสนับสนุนจากหน่วยงานสาธารณสุขทั้ง รพ.สต. และ สสอ. สสจ. ที่เข้ามาให้ความรู้ เพ่ิมพูน
ทักษะและความสามารถ 
ได้รับการสนับสนุนเงินบริจาคเพ่ือเป็นกองทุนให้ผู้สูงอายุจากเอกชน และผู้มีฐานะทางการเงินใน
ชุมชน 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคเหนือ 
  

(4) การสนับสนุนของผู้บริหารในท้องถิ่น โครงการ อผส. ไม่สามารถบรรลุผลสําเร็จได้ด้วย
การมีจิตอาสาของสมาชิกของชุมชนเพียงลําพัง การให้การดูแลผู้สูงอายุจําเป็นต้องมีระบบการบริหาร 
การจัดการ แผนงาน และการสนับสนุนทั้งงบประมาณและกําลังคน ดังน้ัน ความใส่ใจ ความสนใจ 
และการเห็นความสําคัญในเรื่องผู้สูงอายุของผู้บริหารส่วนท้องถิ่น ไม่ว่าจะเป็น เทศบาล หรือ อบต. 
เป็นจุดแข็งของโครงการ อผส. เพราะหากผู้บริหารท้องถิ่นเห็นความสําคัญและเห็นคุณค่าของผู้สูงอายุ 
ผู้บริหารจะเป็นแกนนําในการให้การสนับสนุนทั้งงบประมาณ กําลังคน และเรื่องอ่ืนๆ ที่จําเป็นสําหรับ
การให้การช่วยเหลือผู้สูงอายุ 
 
ผู้บริหารท้องถิ่นไม่มีการแบ่งฝ่ายหรือแบ่งพรรคแบ่งพวก จึงไม่มีความขดัแย้ง ทําให้ได้รับความร่วมมือ
และสนับสนุนการดําเนินงานที่ดีทําให้ อผส. มีความเข้มแขง็ ทํางานด้วยใจ  
ผู้บริหารเห็นความสําคัญของผู้สูงอายุ ทําใหก้ารดําเนินงานเป็นไปด้วยความราบรื่น 
พมจ. (สํานักงาน พมจ.) ให้ความสําคัญกับพ้ืนที่ และให้การสนับสนุนงบประมาณในการจัดทํา
โครงการต่างๆ ที่เก่ียวข้องกับผู้สูงอายุ ซึ่งสามารถนําไปเช่ือมโยงกับงาน อผส. ได้ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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อบต. เห็นความสําคัญของการดูแลผู้สูงอายุมานานแล้ว ได้พยายามว่ิงเต้นหางบประมาณจากหลาย
แหล่งเพ่ือการดูแลผู้สูงอายุ ก็เรื่องน้ีเราก็ไม่รู้ว่าเขาไปเอามาจากที่ไหนเหมือนกัน ที่น่ี อบต. จัดให้มี
การอบรม อผส. ก่อนที่ พมจ. (สํานักงาน พมจ.) จะจัดให้มีการอบรมอีก อบต. เริ่มให้การอบรมเรื่อง 
อผส. มาต้ังแต่ปี 2554 แล้ว อบต. และจะจัดให้มี อผส. หมู่บ้านละ 4 คนแต่ พมจ. (สํานักงาน พมจ.) 
เพ่ิงจัดให้มีการอบรมเมื่อปี 2556 เท่าน้ัน โดย พมจ. (สํานักงาน พมจ.) จะขอให้ทาง อบต. เลือก 
อผส. ที่ทาง อบต. ได้จัดอบรมไว้แล้วไปรับการอบรม เป็น อผส. ด้วยหลักสูตรของ พมจ. (สํานักงาน 
พมจ.) เพียง 6 คนเท่าน้ัน ไม่ได้ให้ อผส. ที่ อบต. อบรมมาทั้งหมด 40 คนไปรับการอบรมทั้งหมด 
เพราะการจัดของ พมจ. (สํานักงาน พมจ.) เป็นการจัดในระดับจังหวัด ให้อําเภอแต่ละอําเภอส่งคนมา
อบรมอําเภอละ 6 คน 
สิ่งที่ อบต. จัดให้มีการอบรมคือเร่ืองการเข้าถึงผู้สูงอายุ การช่วยเหลือทางใจ การอบรมเรื่องการบีบ
นวดแผนโบราณ การดูแลผู้พิการ 
อบต. กําลังหางบประมาณมาจัดทําศูนย์ดูแลผู้สูงอายุกลางวัน สําหรับครอบครัวที่ตอนกลางวันต้อง
ออกไปทํางานนอกบ้าน สามารถนําผู้สูงอายุมาอยู่ที่ศูนย์ฯ ได้ในตอนกลางวัน และศูนย์ฯ น้ีจะเป็น
ศูนย์ที่ให้ความรู้แก่ผู้สูงอายุคนอ่ืนๆ รวมท้ังส่งเสริมอาชีพให้คนในชุมชนและผู้สูงอายุ เพ่ือให้ผู้สูงอายุ
ไม่ต้องมาอยู่ที่ศูนย์ฯ โดยไม่ทําอะไร สามารถฝึกอาชีพ มีงานทํา ได้รายได้เพ่ิม และไม่เหงา ซึ่งศูนย์ฯ 
น้ีในอนาคตจะสามารถพัฒนาเป็นศูนย์ที่ผลิตสินค้า OTOP ที่ผู้สูงอายุเป็นผู้ผลิตได้ 
อบต. จะจัดให้มีการอบรมและการประชุมในกลุ่ม อผส. ทุก 3 เดือน เพ่ือทราบปัญหาของ อผส. และ
ปัญหาของผู้สูงอายุ และจัดให้มีการช่วยเหลือผู้สูงอายุในเรื่องต่างๆ ทั้งด้านเสื้อผ้า ที่อยู่อาศัย “ไม่ได้
ให้มาก ให้น้อยๆ แต่ให้นานๆ” 
พมจ. (สํานักงาน พมจ.) ใช้ข้อมูลที่ อผส. เก็บไปในการพิจารณาให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุที่ติดบ้าน 
และเป็นผู้ด้อยโอกาส ซึ่งทําให้ผู้สูงอายุบางรายได้รับเงินช่วยเหลือ และหลานได้รับทุนการศึกษาจาก 
พมจ. (สํานักงาน พมจ.) อบต. จัดให้มีโครงการ “ออมวันละบาท” และเมื่อคนที่ออมเจ็บป่วย ซึ่งส่วน
ใหญ่ คือผู้สูงอายุก็จะได้รับค่าห้องเวลาไปนอนป่วยที่โรงพยาบาล 
อบต. ยังจัดให้มีรถพยาบาลไปรับส่งผู้สูงอายุเวลาเจ็บป่วยต้องไปโรงพยาบาล 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
 
อบต. ให้การสนับสนุนงบประมาณในการดําเนินงานต่อจาก พมจ. (สํานักงาน พมจ.) โดยจ่ายเบ้ีย
เลี้ยง จัดอบรมให้ความรู้แก่ อผส.     
รพ.สต. เองก็ให้ความสนใจงาน อผส. ให้การสนับสนุนด้านความรู้ตามหลักวิชาการแก่ อผส. มาเป็น
วิทยากรให้ความรู้เวลาที่ อบต. จัดให้มีการอบรม 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคกลาง 
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ผู้บริหารให้ความสําคัญกับงานดูแลผู้สูงอายุและมีนโยบายในการดําเนินงานอย่างชัดเจน  
จัดให้มีโครงการพัฒนาศักยภาพ อผส. ทุกปีๆ ละคร้ัง มีบุคลากรจาก พมจ. (สํานักงาน พมจ.) และ
สถานีอนามัยเข้ามาเป็นวิทยากรในการให้ความรู้ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 
เทศบาลมีความพร้อม ผู้บริหารท้องถิ่นเห็นความสําคัญของผู้สูงอายุ จึงมีงบประมาณสนับสนุน
งบประมาณ เป็นค่าพาหนะ ในการทํางานของ อผส. 
ตัว อผส. เองมีความต้ังใจจริงในการทํางาน มีจิตอาสา และมีใจโอบอ้อมอารี 
เจ้าหน้าที่ รพ. ให้การสนับสนุนในการจัดทําโครงการ/เขียนโครงการเสนอเทศบาล  เพ่ือขอ
งบประมาณสนับสนุน ทําให้ อผส. สามารถมีส่วนร่วมในการจัดกิจกรรมให้กับผู้สูงอายุได้     

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 
 
 (5) ความมีอัตลักษณ์ของชุมชน เกิดจากการท่ีชุมชนได้รับการยอมรับ ยกย่อง หรือได้รับ
รางวัลในเร่ืองการดูแลผู้สูงอายุในด้านต่างๆ ทั้งในระดับท้องถิ่นและในระดับประเทศ ทําให้สมาชิก
ของชุมชนเกิดความภาคภูมิใจ เกิดความรู้สึกของการมีส่วนร่วมและการเป็นเจ้าของ ซึ่งก่อให้เกิดความ
มีตัวตน เกิดแรงบันดาลใจที่จะคงสถานะของการเป็นพ้ืนที่ ต้นแบบให้นานท่ีสุด และมีความ
กระตือรือร้นที่จะพัฒนางานด้านการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนให้เป็นที่ยอมรับและยกย่องจากชุมชนหรือ
องค์กรอ่ืนๆ ภายนอกชุมชนอย่างต่อเน่ือง ส่งผลให้การดําเนินงานของ อผส. มีการปรับปรุงและพัฒนา
อย่างต่อเน่ือง 
 
การท่ีชุมชนได้รับรางวัล และการได้รับการยกย่องให้เป็นพ้ืนที่ต้นแบบทําให้ อผส. ผู้สูงอายุในชุมชน 
และภาคส่วนอ่ืนๆ ในชุมชน กระตือรือร้นที่จะยังคงทํางานและพัฒนางานดูแลผู้สูงอายุอย่างต่อเน่ือง 
เพราะเป็นความภาคภูมิใจของชุมชน ซึ่งแสดงถึงความสําเร็จและศักยภาพของชุมชน 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคเหนือ 
 
3.2.7 ปัจจัยที่เป็นจุดอ่อนและปัจจัยที่เป็นอุปสรรคต่อการดําเนินงานของ อผส. 
 การดําเนินงาน อผส. ถึงแม้จะเป็นงานอาสาสมัครที่มีเจตนาเพ่ือการพัฒนาคุณภาพชีวิตและ
สร้างบรรยากาศที่ดีให้ผู้สูงอายุมีความสุขในบ้ันปลายของชีวิต แต่การดําเนินงานก็ยังมีประเด็นที่เป็น
จุดอ่อนและอุปสรรคหลายประการซึ่งเช่ือมโยงกับปัญหาที่มักพบในการทํางานทุกที่ ซึ่งเรียกสั้นๆ ว่า 
“ปัญหา 3 M’s” ซึ่งประกอบด้วย Man (บุคลากรหรือผู้มีส่วนเก่ียวข้องกับงานผู้สูงอายุ), Money 
(งบประมาณและการเงิน) และ Management (การบริหารจัดการ) รวมทั้งปัจจัยที่เป็นจุดอ่อนหรือ
อุปสรรคในแง่มุมอ่ืนๆ ซึ่งมีสาระสําคัญรวมทั้งสิ้น 7 ประเด็น ดังน้ี 
 (1) ปัจจัยเรื่องตัวบุคคล (Man) นอกจาก ผู้ทําหน้าที่ อผส. แล้วยังมีบุคลากรอ่ืนๆ ที่เก่ียวข้อง
กับงานดูแลผู้สูงอายุในชุมชนด้วย จุดอ่อนและข้อจํากัดที่เก่ียวข้องกับเรื่องของบุคคลน้ันในส่วนของ 
อผส. เป็นเพราะ อผส. คือ อาสาสมัครจึงไม่ได้รับรายได้หรือค่าตอบแทนในการปฏิบัติงาน และโดย
เหตุที่ อผส. ต้องทํางานเพื่อการดํารงชีพ จึงทําให้มีข้อจํากัดเรื่องเวลาที่จะให้การดูแลผู้สูงอายุ 
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นอกจากน้ียังพบว่า อผส. บางคน ยังไม่ได้มีจิตอาสาที่แท้จริง และบางคนได้รับการคัดเลือกให้เป็น 
อผส. ด้วยวิธีการแบบมีอคติ หรือ “มีเส้นสาย” การทํางานจึงไม่บรรลุผลเท่าที่ควร  
 เน่ืองจากการให้การดูแลผู้สูงอายุในชุมชนจะมีทั้งบุคลากรที่เป็นข้าราชการการเมือง อันได้แก่ 
นายกเทศมนตรี หรือ นายก อบต. และข้าราชการประจํา อันได้แก่ บุคลากรของ รพ.สต. ดังน้ันการ
เปลี่ยนแปลงตัวผู้บริหารในภาคการเมืองท้องถิ่น และการเปลี่ยนแปลงหรือโยกย้ายข้าราชการใน   
รพ.สต. อาจส่งผลกระทบต่องานด้านผู้สูงอายุ เพราะงานด้านน้ีขึ้นอยู่กับนโยบาย และความใส่ใจของ
ผู้บริหารที่เป็นนักการเมืองท้องถิ่น และข้าราชการด้วย หากผู้บริหารท้องถิ่นหรือบุคลากรของภาครัฐ
ในองค์กรระดับท้องถิ่นไม่เห็นความสําคัญของงานด้านผู้สูงอายุ จะส่งผลต่อคุณภาพและความต่อเน่ือง
ของการให้การดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุในระดับท้องถิ่น นอกจากน้ีการดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุในท้องถิ่น 
จะต้องมีการประสานงาน การให้ความร่วมมือ และบูรณาการงานระหว่างองค์กรภาครัฐ คือ รพ.สต. 
และองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น คือ เทศบาล หรือ อบต. ด้วย  
 

ตัวคนที่มาสมัครเป็น อผส. หายาก ส่วนมากจะคัดจากคนที่จิตอาสาอยู่แล้ว คือ กลุ่ม อสม. แล้วคน
เป็น อผส. เขาก็มีภารกิจของตนเอง บางคนก็ไม่ว่าง ต้องทํางาน ต้องดูแลพ่อแม่ของตนเองบาง
ครอบครัวก็ไม่อยากให้ อผส. มาดูแล  
อุปสรรคอย่างหน่ึง คือ อผส. ไม่ค่อยไปเยี่ยมบ้านจริงจัง ไม่รู้ว่าทําไม เหมือนไม่ได้เป็นจิตอาสาจริงๆ 
อผส. บางคนทําแบบ ทําตามหน้าที่ ทําให้มันแล้วๆ ไป ไม่ได้ทําจริงจัง จะสิ้นเปลืองงบประมาณของ
ราชการในการอบรม อผส. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

อผส. ยังมีภารกิจส่วนตัว มีครอบครัวต้องรับผิดชอบดูแล จึงทําให้ไม่สามารถดูแลผู้สูงอายุได้เต็มที่  
การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 

 
อผส. แม้จะมีจิตอาสา แต่ก็ยังมีข้อจํากัดด้านภาระครอบครัวที่จะต้องดูแล รวมถึงภารกิจในการทํา
หน้าที่ อสม. ด้วย เพราะที่น่ี อผส. ก็คือ อสม. ที่ถูกส่งไปอบรมเป็น อผส. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท.ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

อผส. มีงานประจําทํา ทําให้บางคนไม่มีเวลาในการไปดูแลผู้สูงอายุ เวลาไม่ตรงกัน เพราะต้องทํางาน 
หาเงิน  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
 
ยังมี อผส. บางคนที่ยังไม่มีจิตอาสาอย่างสมบูรณ์เต็ม 100%  
ขาดงบประมาณสนับสนุนอย่างต่อเน่ือง ทําให้การทํางานของ อผส. อาจสะดุด  
อผส. มีค่าใช่จ่ายที่จําเป็น เช่น ค่าเดินทางหรือค่านํ้ามันรถ ซึ่งเบ้ียเลี้ยงที่ได้ไม่เพียงพอ    

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคกลาง 
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อผส. ที่น่ีสวมหมวกหลายใบ ทํางานหลายหน้าที่หลายงาน จึงมีเวลาในการทํางานค่อนข้างน้อย 
เพราะต้องรับผิดชอบทั้งเรื่องส่วนตัว เรื่องครอบครัว และทําหน้าที่อาสาสมัครหลายงาน จึงมีข้อจํากัด
เรื่องเวลา 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
 
การคัดเลือก อผส. เข้ามาทํางานยังไม่โปร่งใสเท่าที่ควร เน่ืองจาก อผส. ที่ดําเนินงานอยู่ในปัจจุบันเริ่ม
มาจากผู้บริหารท้องถิ่นในยุคก่อน ผู้บริหารชุดน้ีเพ่ิงเข้ามาได้ 2 ปีเท่าน้ัน ดังน้ัน อผส. ส่วนหน่ึงจึงเกิด
มาจากเหตุผลทางการเมืองหรือมาจากพวกพ้องของนักการเมืองท้องถิ่น ซึ่งไม่ใช่ผู้ที่มีจิตอาสาที่จะ
ทํางานเพ่ือผู้สูงอายุอย่างจริงจัง ส่งผลให้มีการแบ่งฝ่าย และขาดการมีส่วนร่วมในงาน จะมี อผส. 
ประมาณคร่ึงหน่ึงเท่าน้ันที่เข้าร่วมประชุมทุกคร้ัง อีกส่วนหน่ึงจะเข้าร่วมประชุมเป็นบางคร้ัง ซึ่งการ
เข้าร่วมประชุมจะเพียงเพ่ือรักษาสถานภาพการเป็น อผส. ไว้เท่าน้ัน 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 
ถึงแม้ตอนน้ีจะยังไม่มีอุปสรรคอะไรแต่ก็เป็นความกังวลในระยะยาว ถึงการเปลี่ยนแปลงผู้บริหาร ที่
อาจส่งผลต่อการเปลี่ยนแปลงนโยบาย และต่อความต่อเน่ืองของโครงการ รวมถึงการเปลี่ยนแปลง/
โยกย้ายบุคลากรประจํา ซึ่งอาจส่งผลกระทบต่อความต่อเน่ืองของการดําเนินงานด้วยเช่นกัน ทั้งน้ี
เพราะการมีบุคลากรใหม่เข้ามาต้องใช้เวลาในการศึกษาเรียนรู้งาน หรืออาจต้องเร่ิมต้นงานใหม่ แต่ถ้า 
อผส. หรือชมรมผู้สูงอายุมีความเข้มแข็ง  ก็จะมีศักยภาพพอท่ีจะต่อรองหรือขอการสนับสนุนจาก
ท้องถิ่นได้ด้วยตัวเอง การดําเนินงานก็น่าจะทําได้อย่างต่อเน่ือง 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

รพ.สต. ต้องให้ความร่วมมือกับ อบต. ในการดําเนินงาน อผส. เพราะส่วนใหญ่แล้ว ถ้า อผส. มาจาก 
อสม. ถ้า รพ.สต. ไหนไม่เห็นด้วย ก็จะคิดว่า การทํางาน อผส. เป็นการเพ่ิมงานให้ อสม. ถ้า รพ.สต.
ไหนเห็นด้วยกับ งาน อผส. ก็จะจัดส่ง อสม. มาเป็น อผส.  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
 
 (2) ข้อจํากัดเรื่องงบประมาณ (Money) ข้อจํากัดเรื่องงบประมาณตามที่ได้รับการรายงาน
จากผู้ให้ข้อมูลมีความจํากัด 3 ลักษณะ คือ 1) ไม่มีงบประมาณเพ่ือการให้ค่าตอบแทนแก่ อผส. 2) 
การใช้จ่ายงบประมาณบางรายการที่จําเป็นสําหรับการดูแลผู้สูงอายุไม่สามารถทําได้เพราะขัดกับ
ระเบียบการใช้จ่ายเงินของสํานักงานตรวจเงินแผ่นดิน (สตง.) 3) ผู้สูงอายุหลายรายที่ต้องการการดูแล
ระยะยาว มีความต้องการกายอุปกรณ์ หรือวัสดุอุปกรณ์ต่างๆเพ่ือการฟ้ืนฟูภาวะทุพพลภาพ หรือเพ่ือ
ความสะดวกในการปฏิบัติภารกิจประจําวัน แต่ชุมชนไม่มีแหล่งงบประมาณที่จะให้การสนับสนุน 
 
อผส. ไม่มีค่าตอบแทน ทํางานฟรี ไม่มีใครอยากทํา ถ้าจะให้เค้าทํางานให้สมบูรณ์ก็ควรจะมี
ค่าตอบแทนให้เค้า  
อผส. มีครอบครัว มีลูก ถ้าทํางานฟรี บางครั้งเค้ามีธุระ เค้าก็ไม่อยากไปทํางาน  

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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ขาดงบประมาณ เวลา อผส. ไปเย่ียมเยียนผู้สูงอายุ ส่วนใหญ่จะต้องมีของเย่ียมติดมือไป แต่ อผส. เอง
ก็ไม่มีเงินมากนักในการที่จะซื้อของไป 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
ไม่มีงบประมาณเพ่ือการให้การสนับสนุนการทํางาน อผส. ลําบากใจ เพราะบางทีไปหาผู้สูงอายุ 
ผู้สูงอายุก็จะถามว่าเอาอะไรมาฝากบ้าง แต่เบ้ียเลี้ยง อผส. มีแค่ 300 บาท ซึ่งก็มีไม่มากพอที่จะจัดหา
ของฝากหรือของเย่ียมไปให้ผู้สูงอายุ  

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 
บางทีเราก็หมดกําลังใจ เราขาดการสนับสนุน ไม่มีงบประมาณ เราขอหน่วยไหนเขาก็บอกว่าทําไม่ได้ 
ไม่สามารถทําได้ เพราะหลายครั้งเราอยากมีของเย่ียมติดมือไปเย่ียมเขา แค่มีของติดมือไปนิดหน่ึงเขา
ก็ช่ืนใจแล้ว เราก็ไปเยี่ยมเฉยๆ แต่เขาก็พอใจ การท่ีเราไปหาเขาบางครั้งก็ไม่อยากไป เพราะเวลาไป
บางทีเขาก็จะถามเหมือนกันว่า วันน้ีมีอะไรมาให้มั่ง บางทีมันก็บ่ันทอนเรา ของที่เอาไป แค่ยาดม ยา
หม่องหน่ึงตลับเขาก็พอใจแล้ว 
ไม่มีค่าตอบแทน ถ้าเราอยากให้ของเขาก็เงินเราเอง ครั้งสองคร้ังมันก็พอได้ แต่หลายคร้ังมันก็ไม่ไหว 
ของที่จะติดมือไปก็ยาดม ยาหม่อง ยาทาแก้ปวดเมื่อย นม แป้ง ของเหล่าน้ีไม่ได้ใหญ่โตมากมาย ช่วย
ครั้งสองคร้ังก็พอได้ แต่บ่อยๆ ก็ไม่ไหว 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
การดําเนินโครงการ อผส. มีปัญหาเร่ืองการเบิกจ่าย งบประมาณ เน่ืองจากขัดต่อระเบียบการใช้จ่าย
งบประมาณ ไม่ถือว่าเป็นงานในบทบาทหน้าที่ของ อบต. ทําให้ท้องถิ่นไม่สามารถใช้จ่ายงบประมาณ
ได้ เพราะไม่ผ่านระเบียบของ สตง. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
พ้ืนที่ในการดูแลของเทศบาลกว้างและมีลักษณะทางกายภาพที่เป็นทั้งชุมชนเมืองและชุมชนชนบท ซึ่ง
มีผู้สูงอายุเพ่ิมมากขึ้นทุกปี การดูแลผู้สูงอายุจึงยังมีปัญหาโดยเฉพาะการแจกของให้ผู้สูงอายุในวัน
สงกรานต์ ซึ่งเทศบาลยังมีข้อจํากัดเรื่องการเบิกจ่ายงบประมาณที่ผิดต่อระเบียบการใช้จ่ายของ อบต. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 
มีผู้สูงอายุที่นอนติดเตียงระยะยาว ซึ่งต้องการได้รับการสนับสนุนด้านอุปกรณ์ อาทิเช่น Pampers ซึ่ง
มีค่าใช้จ่ายค่อนข้างสูง อผส. จึงต้องการงบประมาณในส่วนน้ี ซึ่ง อผส. ไม่ได้ต้องการเงินเพ่ือตัวเอง 
แต่ต้องการเงินหรืองบประมาณเพ่ือการรวบรวมไว้ซื้อของเยี่ยมแก่ผู้สูงอายุที่ป่วย เพราะผู้สูงอายุมี
ข้อจํากัดด้านรายได้ รายได้ที่มีอยู่ส่วนใหญ่เป็นเพียงการให้ความรู้ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคเหนือ 
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การทํางานของ อผส. เข้าไปจดข้อมูล ถ่ายรูป จัดทําแฟ้มประวัติรายบุคคล แต่ค่าใช้จ่ายน้ีทาง อผส. 
ต้องออกเอง และ อผส. นําข้อมูลเหล่าน้ีมาประสานงานกับ อบต. เพ่ือขอรับการสนับสนุน  เพราะ
หลายเรื่องเกินความสามารถที่เราจะช่วยเหลือเป็นการส่วนตัวได้ แต่อุปสรรคสําคัญคือ ถึงแม้ อผส. 
จะรู้แหล่งช่วยเหลือ อาทิเช่น ศูนย์ช่วยเหลือของ พมจ. (สํานักงาน พมจ.) บ้านพักฉุกเฉิน ฯลฯ แต่
หลายหน่วยก็ไม่มีสนับสนุน 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
  

(3) การบริหารจัดการ (Management) เน่ืองจากผู้สูงอายุคือสมาชิกของชุมชน องค์กรภาค
ชุมชนเป็นองค์กรที่มีความใกล้ชิดกับผู้สูงอายุ แต่ผู้บริหารงานระดับท้องถิ่นบางแห่งยังมีความรู้สึกว่า
ส่วนกลางยังคงบริหารจัดการงานดูแลผู้สูงอายุแบบ “จากบนลงล่าง” (Top-down Management) 
จึงมีการเสนอแนะให้กระจายอํานาจงานด้านการดูแลผู้สูงอายุให้ชุมชนมีอํานาจในการจัดการอย่าง
แท้จริง  
 นอกจากน้ี ข้อจํากัดในเร่ืองการบริหารจัดการงานด้าน อผส. ที่สําคัญอีกประการหน่ึงก็คือ 
ผู้บริหารองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นมีภารกิจหลายอย่างทําให้การกํากับ ติดตามงาน นิเทศงาน และ
ประเมินผลการดําเนินงานไม่สามารถทําได้อย่างต่อเน่ือง และเน่ืองจากงบประมาณของท้องถิ่นมีจํากัด 
จึงทําให้ไม่สามารถสนับสนุนงบประมาณเพ่ือการดูแลผู้สูงอายุให้สอดคล้องกับการจัดกิจกรรมเพ่ือการ
ดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุได้อย่างครอบคลุมและต่อเน่ือง 
 
ส่วนกลางควรมอบบทบาท อํานาจ และหน้าที่ในการดูแลผู้สูงอายุให้กับท้องถิ่นทั้งหมด เพราะ 
ท้องถิ่นจะมีความชํานาญและรู้ข้อมูลพ้ืนฐานมากกว่า ซึ่งจะสามารถให้การดูแลผู้สูงอายุได้ดีและ
ครอบคลุมผู้สูงอายุได้มากกว่า 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
ผู้บริหารและบุคลากร อบต. มีภารกิจอ่ืนหลายด้านไม่สามารถทุ่มเทให้กับงานด้านผู้สูงอายุได้เต็มที่ 
ข้อจํากัดด้านงบประมาณ ซึ่งต้องใช้ไปกับการดูแลด้านอ่ืนๆ ทําให้ไม่สามารถจัดงบประมาณเพ่ือเป็น
ค่าตอบแทน หรือสวัสดิการให้กับ อสม. ได้ การทํางานจึงไม่สามารถทําในลักษณะของการสั่งการได้ 
ทําได้เพียงการขอความร่วมมือและด้วยการมีจิตอาสาของ อผส. อย่างแท้จริง    

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
เจ้าหน้าที่ อบต. ทํางานหลายด้าน ทําให้ไม่มีเวลาไปมุ่งดูแลการทํางานของ อผส. 100% อบต. ไม่มี
การตามงาน ที่ อผส. ทํา ทําให้ อผส. บางคนก็ไปดูแลผู้สูงอายุ แต่บางคนก็ไม่ได้ไปดูแล 
อผส. ยังคิดงานเองไม่เป็น อผส. จะทําตามหน้าที่ หลักๆ ก็คือ การตรวจสุขภาพ การออกกําลังกาย 
ยังไม่สามารถจะคิดจะพัฒนางานด้านผู้สูงอายุต่อยอดได้ 
งาน อผส. จะย่ังยืนหรือไม่ขึ้นอยู่กับ อบต. ว่าจะทําทุกปีหรือไม่ เพราะ อบต.บางแห่งก็ไม่ได้
ดําเนินงานด้าน อผส. ขึ้นอยู่กับการเห็นความสําคัญของงาน อผส.  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
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(4) การขาดความรู้และทักษะในการสื่อสาร อผส. หลายคนประเมินตนเองว่ายังมีความรู้และ
ศักยภาพที่ไม่เพียงพอที่จะให้การดูแลผู้สูงอายุ โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่ต้องการการดูแลด้านสุขภาพอย่าง
ใกล้ชิด เพราะภาวะการณ์เจ็บป่วยของผู้สูงอายุบางรายต้องการการดูแลด้านสุขภาพในเชิงวิชาชีพ 
หรือผู้ดูแลต้องมีความรู้ด้านการดูแลผู้สูงอายุมีภาวะติดเตียงและภาวะทุพพลภาพ และที่สําคัญคือ 
ถึงแม้ อผส. จะทําหน้าที่เก็บรวบรวมข้อมูลเก่ียวกับผู้สูงอายุ แต่ อผส. ไม่มีความรู้มากพอที่จะนํา
ข้อมูลไปใช้เพ่ือการจัดบริการหรือความช่วยเหลือให้สอดคล้องกับปัญหาทางสุขภาพและความต้องการ
ของผู้สูงอายุที่ อผส. ไปเก็บรวบรวมข้อมูลมา นอกจากน้ีด้วยข้อจํากัดทางด้านงบประมาณในระดับ
ท้องถิ่น ทําให้ อผส. ไม่ได้รับการเพ่ิมพูนความรู้ ทักษะและศักยภาพในการดูแลผู้สูงอายุเท่าที่ควร 
 
เราไม่สามารถจ่ายยาให้ผู้สูงอายุได้ ไม่สามารถเบิกจ่ายยาให้ได้เอง เพราะการจ่ายยาเป็นหน้าที่ของ 
รพ.สต. การจะจ่ายยาให้ผู้สูงอายุจะเป็นอันตราย อผส. ไม่มีความรู้เรื่องยาพอ เพราะการให้ยาอย่าง
หน่ึงอาจมีผลกระทบต่อโรคอ่ืน เพราะผู้สูงอายุมีหลายโรค ดังน้ัน อผส. จึงมีหน้าที่เพียงพาผู้สูงอายุไป
รับการรักษาหรือขอยาที่ รพ.สต. แต่ในทางปฏิบัติมียาบางอย่างที่ อผส. น่าจะจ่ายให้แก่ผู้สูงอายุได้ 
เช่น ยาทาเพ่ือแก้การปวดเมื่อย  
ไม่ได้มีความรู้มากพอที่จะไปรักษาผู้สูงอายุ ทําหน้าที่ได้เพียงการให้คําแนะนํา เมื่อ พมจ. (สํานักงาน 
พมจ.) ให้การอบรม จะอบรมให้ได้แค่วันเดียว ดังน้ัน อผส. จึงไม่มีความรู้มากพอที่จะดูแลผู้สูงอายุ 
อผส. ยังมีข้อจํากัดในเรื่องของการใช้ข้อมูลที่เก็บรวบรวมมา และส่งข้อมูลให้หน่วยงานอ่ืนๆ แต่ตัว 
อผส. เองยังไม่มีความรู้ที่จะนําข้อมูลมาใช้ อผส. รู้แค่ว่าสามารถแยกผู้สูงอายุเป็นกลุ่มสีแดง กลุ่มสี
เขียว และเมื่อขอความช่วยเหลือไปสําหรับผู้สูงอายุแต่ละคน แต่ส่วนใหญ่ก็ยังไม่ได้รับความช่วยเหลือ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
อผส. ไม่ได้รับการอบรมด้านสุขภาพลงลึกแบบ อสม. อผส. ยังขาดความรู้อีกมากในการดูแลผู้สูงอายุ 
เพราะผู้สูงอายุไม่ได้มีปัญหาสุขภาพแบบคนกลุ่มอ่ืน เพราะส่วนใหญ่ผู้สูงอายุมีโรคเรื้อรังที่ต้องได้รับ
การดูแลที่แตกต่างจากผู้ป่วยปกติ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
ถ้า อผส. ไม่เป็น อสม. จะมีข้อจํากัดในการทํางาน เพราะจะไม่เข้าใจปัญหาที่แท้จริงและมีข้อจํากัดใน
เรื่องของการให้การดูแลสุขภาพ อผส. ได้รับการอบรม แต่ก็ยังไม่ได้ลงลึกเร่ืองสุขภาพเท่า อสม. 
เพราะ อผส. จะทําหน้าที่ไปเย่ียมไปให้กําลังใจมากกว่า ถ้าไม่เคยเป็น อสม. มาก่อนจะมีความรู้เรื่อง
สุขภาพไม่มากเท่า อสม. เพราะ อสม. ได้รับการอบรมและการทํางานในเร่ืองสุขภาพอย่างต่อเน่ือง
มากกว่า ทํามานานกว่า จึงมีความรู้เรื่องสุขภาพหลายด้านทั้งเรื่องของอาหาร โภชนาการ และการ
ออกกําลังกาย 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
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ยังมีข้อจํากัดเรื่องความรู้เรื่องการดูแลผู้สูงอายุที่ติดเตียง เพราะยังไม่มีความรู้เรื่องสุขภาพอนามัยมาก
พอ ยังต้องประสานงานและติดต่อขอความช่วยเหลือจาก รพ.สต. อยู่ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
 
มีการให้การอบรม อผส. เรื่องดูแลสุขภาพเช่นกัน แต่ถ้า อผส. ไม่เคยเป็น อสม. มาก่อนจะมีปัญหา
เรื่องความรู้ในเร่ืองสุขภาพ ดังน้ันที่น่ีจึงใช้ อสม. มาเป็น อผส. นอกจากน้ีหากอบรมคนที่ไม่เคยเป็น 
อสม. มาเป็น อผส. อาจจะไม่มีจิตอาสา ไม่มีจิตสาธารณะ เพราะบางคนหวังเบ้ียเลี้ยงเป็นผลตอบแทน  
อสม. ได้รับการอบรมเรื่องสุขภาพมาเป็นระยะๆ มีการประชุมทุกเดือนก็จะได้รับการสั่งสมความรู้เรื่อง
สุขภาพมาเป็นระยะๆ และมีการปฏิบัติอย่างต่อเน่ืองมีทักษะอยู่แล้ว เพราะทํางานมานานแล้ว 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 
ยังมีข้อจํากัดในเรื่องของงบประมาณเพ่ือการจัดกิจกรรมในการอบรมหรือการให้ความรู้แก่ อผส. 
ยังขาดความรู้และทักษะ ยังต้องการให้มีการส่งเสริมความรู้อย่างต่อเน่ือง ไม่ใช่การให้การอบรมเป็น
ครั้งคราวไปไม่ต่อเน่ือง 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคเหนือ 
 

 (5) การไม่ได้รับการยอมรับหรือการถูกปฏิเสธจากผู้สูงอายุหรือญาติของผู้สูงอายุ อผส. บาง
รายประสบปัญหาและมีข้อจํากัดในการเยี่ยมบ้านและการดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน เพราะตัวผู้สูงอายุและ/
หรือญาติของผู้สูงอายุยังไม่มั่นใจว่า อผส. มีความรู้และทักษะมากพอที่จะให้การดูแลผู้สูงอายุได้อย่าง
แท้จริง และมีความคิดว่าตนเองมีศักยภาพดีพอที่ดูแลผู้สูงอายุได้ ผู้สูงอายุจึงได้รับการดูแลจากคนใน
บ้านในแบบ “ตามบุญ ตามกรรม” นอกจากน้ี ด้วยวัฒนธรรมไทย ผู้เป็นเจ้าของบ้านมักไม่รู้สึกสะดวก
ใจที่จะให้บุคคลอ่ืนนอกบ้านเข้ามาดูแลคนในบ้าน หรือปรับปรุงพ้ืนที่ต่างๆ ภายในบ้าน เพราะถือว่า
เรื่องต่างๆ เหล่าน้ีเป็นเรื่องภายในบ้านที่คนในบ้านสามารถจัดการได้เอง 
 

บางรายลูกเต้าไม่อยากให้เราเข้าในบ้านเขา เพราะเขาอาย ทั้งๆ ที่เรามีจิตอาสาจะเข้าไปช่วย บางคน
เขารับไม่ได้ เขาบอกว่าเขาทําได้ เขาดูเองได้ เวลาเราเข้าไปเขาจะรู้สึกว่าเราวุ่นวายมากเกินไป เขาก็
ทําได้จริง แต่เวลาเขาไม่มี  

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 

บางทีญาติผู้สูงอายุบางคนจะกีดกัน เพราะเขาจะบอกว่าเขาเป็นลูกเป็นหลาน เขาดูแลเองได้ เรื่องใน
ครอบครัวของเขา เขาจะดูแลเอง ไม่ได้ต้องการให้คนอ่ืนเข้าไปดูแล และญาติของผู้สูงอายุหลายคนจะ
รู้สึกว่า เมื่อมีคนนอกบ้านเข้ามาทําอะไรให้ผู้สูงอายุ ญาติที่อยู่ในบ้านจะถูกคนอ่ืนมองว่าไม่สนใจดูแล 
ทอดทิ้งผู้สูงอายุ เพราะเคยมีบางกรณีที่ผู้สูงอายุมีญาติอยู่ แต่ไม่ดูแล ปล่อยให้ผู้สูงอายุนอนอยู่บน
อุจจาระ ปัสสาวะ และนอนอยู่ในห้องที่สกปรก ไปไหนไม่ได้ อผส. ต้องเข้าไปทําความสะอาดร่างกาย 
ทําความสะอาดห้อง ช่วยดูแลเรื่องการเข้าส้วม เรื่องเสื้อผ้าของผู้สูงอายุ โดยญาติไม่ให้ความสนใจ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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ระยะแรกๆ ของการดูแลก็มีปัญหากับญาติที่มาดูแล ลูกหลานไม่เข้าใจว่า อผส. มาทําอะไร ญาติ
ปฏิเสธการดูแล เพราะคิดว่าลูกหลานสามารถดูแลได้ ทําให้ระยะแรก อผส. มีความท้อใจ หาก อผส. 
ไม่มีจิตอาสา ไม่อดทนพอ ก็จะทําให้ อผส. ไม่สามารถทํางานเพ่ือการช่วยเหลือดูแลผู้สูงอายุได้ แต่ 
อผส. ก็อดทนและใช้ความพยายามที่จะให้ญาติเห็นความต้ังใจจริงว่ามาดูแลจริงๆ ไม่ได้ต้องการเข้ามา
แทรกกลางระหว่างคนในบ้านให้เข้าใจผิดกัน และ อผส. ได้พยายามพิสูจน์ให้เห็นว่า อผส. สามารถทํา
หน้าที่เป็นตัวกลาง เป็นตัวประสานความเข้าใจระหว่างญาติและผู้สูงอายุได้ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 
ยังมีผู้สูงอายุบางส่วนไม่ให้ความร่วมมือและไม่มีส่วนร่วมในกิจกรรม เพราะไม่สนใจ และบอกว่าไม่มี
เวลา แม้ว่า อผส. จะเข้าไปเชิญชวนให้ออกมาร่วมกิจกรรมทุกครั้ง แต่ผู้สูงอายุกลุ่มดังกล่าวก็จะไม่
ออกจากบ้าน ทําให้กิจกรรมในคร้ังหลังๆ อผส. ก็จะไม่เชิญชวนมาร่วมกิจกรรมอีก เพราะเห็นว่าชวน
หลายคร้ังแล้วก็ไม่มา แต่ในความเป็นจริงแล้วผู้สูงอายุควรจะเปิดตัวออกสู่สังคม ไม่ควรเก็บตัวอยู่กับ
บ้าน 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 
  

(6) ปัญหาเรื่องระยะทาง เน่ืองจากชุมชนบางแห่งเพ่ิงมี อผส. ได้ไม่นาน การเพ่ิมจํานวน 
อผส. จึงยังมีไม่มาก อผส. 1 คนจึงต้องดูแลผู้สูงอายุหลายคน ประกอบกับการต้ังถิ่นฐานของคนใน
หมู่บ้านชนบทบางแห่งอยู่ไกลกัน ระยะห่างของบ้านผู้สูงอายุจึงเป็นข้อจํากัดของการที่ อผส. จะเข้าไป
ดูแลช่วยเหลือ  
 
พ้ืนที่ในการทํางานมีความห่างไกลกันค่อนข้างมาก หมู่บ้านแต่ละหมู่บ้านห่างกัน  ประมาณ 10 
กิโลเมตร ทําให้เป็นอุปสรรคต่อการเดินทางของ อผส. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
  (7) การขาดความต่อเน่ืองและชัดเจนของการดําเนินกิจกรรม เน่ืองจาก อผส. เป็น
อาสาสมัครที่ทํางานใกล้ชิดชุมชน ดังน้ันจึงพบว่าการดําเนินงานของ อผส. หลายงานเป็นการเช่ือมโยง
งานเชิงนโยบายขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นกับงานปฏิบัติการในพ้ืนที่  อผส. จึงทําหน้าที่เสมือนผู้
เช่ือมโยงระหว่างผู้สูงอายุและคนในพ้ืนที่กับเทศบาลหรือ อบต. แต่ปรากฏว่าหลายครั้งที่ข้อมูล
ข่าวสารและการให้คํามั่นสัญญาจากเทศบาล หรือ อบต. ไม่สามารถดําเนินการได้ในทางปฏิบัติ ทําให้
ผู้สูงอายุและคนในชุมชนขาดความเช่ือถือใน อผส. ซึ่งส่งผลระยะยาวต่อการทํางานของ อผส. ในพ้ืนที่ 
นอกจากน้ี งานบางงานโดยเฉพาะงานด้านส่งเสริมอาชีพและรายได้ของผู้สูงอายุ เพ่ือไม่ให้ผู้สูงอายุที่
ติดบ้านมีปัญหาด้านจิตใจก็ยังขาดความต่อเน่ืองของการดําเนินกิจกรรม ทําให้กิจกรรมหลายๆ ด้านที่
ดําเนินการไปแล้ว และที่กําลังจะดําเนินการไม่ได้รับความร่วมมือเท่าที่ควร  
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บางคร้ัง อบต. ให้ไปเก็บข้อมูล และมอบหมายให้ประชาสัมพันธ์เรื่องต่างๆ เช่น รถเข็น ผ้าห่ม แต่ใน
ท้ายที่สุดก็ไม่มีของแจกเขา ทําให้เป็นอุปสรรคต่อการทํางานระยะยาวของ  อผส. เพราะ อผส. ทํา
หน้าที่เพียงประสานงานเท่าน้ัน ถ้า อบต. ไม่จัดสรรสิ่งของ อุปกรณ์ และงบประมาณให้ อผส. ก็จะ
ทํางานลําบาก เพราะผู้สูงอายุและญาติจะทวงถาม ทําให้ อผส. ไม่อยากลงพ้ืนที่ “อบต. บอกว่าจะให้ 
แล้วก็ไม่ให้สักที ทําให้ไม่อยากลงพ้ืนที่ ถ้าไม่มีงบประมาณ ไม่มีของให้ ก็ไม่ควรให้เราไป
ประชาสัมพันธ์ ไม่ควรไปให้ความหวังไว้” 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
การให้การดูแลผู้สูงอายุติดบ้าน เมื่อมีการส่งเสริมอาชีพแล้ว อุปสรรคสําคัญคือการหาตลาดให้แก่
ผู้สูงอายุ เพราะเมื่อ อผส. เขียนโครงการขอการสนับสนุนงบประมาณจาก สปสช. ในเรื่องการจัดต้ัง
โรงเรียนผู้สูงอายุ ผลที่ตามมาคือมีคนต้นแบบหรือผู้สูงอายุต้นแบบ มีการส่งเสริมการทํางาน ผู้สูงอายุ
ทําได้แล้ว แต่ยังหาตลาดไม่ได้ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 

3.2.8 ผลจากการดําเนินงานของ อผส. ที่มีต่อผู้สูงอายุ 
 นอกจากการศึกษาถึงกระบวนการดําเนินงาน และปัจจัยอันส่งผลให้เกิดความสําเร็จหรือ
ปัจจัยอันเป็นอุปสรรคต่อการดําเนินงานของ อผส. แล้ว การศึกษานี้ยังได้สอบถามผู้มีส่วนเก่ียวข้องถึง
ผลของการดําเนินงานของ อผส. ที่มีต่อผู้สูงอายุด้วย ซึ่งผลการศึกษาพบว่า ถึงแม้ในสถานการณ์
ปัจจุบันชุมชนต่างๆ ยังไม่มีการกําหนดดัชนีเพ่ือการช้ีวัด หรือวิธีการที่เป็นรูปธรรมในการประเมินผล
การดําเนินงาน แต่สิ่งที่ผู้ให้ข้อมูลรายงานไว้ก็เป็นประจักษ์พยานได้ส่วนหน่ึงว่า การดําเนินงานของ 
อผส. ส่งผลดีต่อผู้สูงอายุในด้านต่างๆ ดังน้ี 
 (1) ด้านสุขภาพจิต การเย่ียมบ้านของ อผส. เป็นการส่งเสริมสุขภาพจิต ผู้สูงอายุที่ต้องอยู่
บ้านเพียงลําพัง หรือผู้สูงอายุที่ไม่มีผู้ดูแลที่บ้านในตอนกลางวันมีสุขภาพจิตดีขึ้น ไม่เหงา มีความผ่อน
คลาย ไม่รู้สึกว่าถูกทอดทิ้ง เพราะมีคนมาคุยด้วย และผู้สูงอายุได้ระบายปัญหาหรือความคับข้องใจให้
ฟัง โอกาสท่ีจะมีภาวะซึมเศร้าลดลง และมีแนวโน้มว่าผู้สูงอายุจะไม่ตกไปสู่การเป็นผู้สูงอายุติดบ้าน 
 

ผู้สูงอายุเปลี่ยนแปลง ผู้สูงอายุสดช่ืนมากขึ้น ผ่อนคลายมากข้ึน แม้ว่าจะนอนติดเตียง ไม่ต้องนอนแซ่ว
อยู่คนเดียว สุขภาพใจดีขึ้น จิตใจดีขึ้น ไม่เหงา ทําให้เขาไม่รู้สึกว่าถูกทอดทิ้ง หลังจาก อผส. กลับไป 
ผู้สูงอายุก็จะบอกเพ่ือนบ้านว่า อผส. มาเย่ียม มาดู ทําให้ไม่เหงา 
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ผู้สูงอายุมีความสุข เขารอเรา เวลาเราไปหาเขา เขาจะบอกเราเลยว่าหายไปไหน รออยู่ เรารับรู้ได้ด้วย
ความรู้สึกของเราเอง เวลาเราไปเยี่ยมเขา เขาก็จะระบายเร่ืองความทุกข์เรื่องปัญหาให้เราฟัง เพราะ
เวลาเราไปเราต้ังใจไปฟังเขาอยู่แล้ว ไม่เหมือนลูกหลานบางคน เขาอยู่ด้วยทุกวัน เขาฟังทุกวัน บางที
เขาก็คงเบ่ือ คงหงุดหงิดใส่ผู้สูงอายุ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
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สําหรับผู้สูงอายุที่ติดบ้าน และเร่ิมมีความซึมเศร้า เห็นได้ชัดว่าไม่มีอาการซึมเศร้า หรืออาการซึมเศร้า
ลดลงเม่ือ อผส. ไปเยี่ยมบ้าน ไปพูดคุย และบางคนมีการชวนผู้สูงอายุไปวัด ซึ่งได้ผลเพราะระยะ
ต่อมาผู้สูงอายุจะร้องขอว่าถ้าจะไปวัดอีกให้มาชวนด้วย ซึ่งเท่ากับประสบความสําเร็จในการดึง
ผู้สูงอายุออกมาจากบ้าน ผู้สูงอายุไม่ติดบ้านอีกแล้ว และเห็นได้ชัดว่าผู้สูงอายุมีความสุขมากข้ึน ได้
ออกไปพบปะผู้สูงอายุด้วยกัน ได้ทํากิจกรรมร่วมกัน ได้เที่ยวด้วยกัน ซึ่งเห็นได้ชัดว่าผู้สูงอายุมี
ความสุขมากขึ้นอย่างชัดเจน โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่ครอบครัวมีฐานะไม่ดี ถ้าไม่มีโครงการของเทศบาล
และ อผส. เป็นแกนหลักในการจัดกิจกรรมจะทําให้ผู้สูงอายุมีโอกาสติดบ้าน ซึมเศร้ามากเพราะจะไม่
มีโอกาสไปไหนๆ และเวลาผู้สูงอายุไปด้วยกันจะไม่มีการแบ่งพวกว่าใครรวยใครจน เพราะ อผส. จะ
ดูแลเหมือนๆ กันทั้งหมด และระยะหลังๆ ผู้สูงอายุเริ่มจะร้องขอที่จะให้จัดกิจกรรมอีก 
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 (2) ด้านสุขภาพกาย  ถึงแม้จะยังไม่มีการประเมินผลการดําเนินงานของ อผส. ที่มีต่อการ
เปลี่ยนแปลงในสุขภาพกายของผู้สูงอายุอย่างเป็นรูปธรรมหรือมีตัวช้ีวัดที่ชัดเจน แต่ข้อมูลที่เก็บ
รวบรวมจากงานวิจัยเชิงคุณภาพก็สะท้อนให้เห็นว่า การเย่ียมบ้านผู้สูงอายุที่นอนติดเตียง และ อผส. 
ให้การดูแลเรื่องการคลายกล้ามเน้ือ การจัดให้มีการออกกําลังกาย หรือการเคลื่อนไหวของผู้สูงอายุ 
ผลจากการสังเกตการณ์พบว่าผู้สูงอายุมีสุขภาพกายดีขึ้น โดยเฉพาะในเรื่องของความสามารถในการ
เคลื่อนไหว การลดการเจ็บปวดจากข้อติด และกล้ามเน้ือมีการคลายตัว 
 

ผู้สูงอายุที่ได้รับบริการดีขึ้นทั้งร่างกายและจิตใจเพราะถ้าไม่มีคนไปดูแล ผู้สูงอายุบางคนจะถูกทิ้งให้
นอนอยู่บ้านอย่างโดดเด่ียว หลายรายแผลกดทับหาย และหลายรายการดูแลด้านกายภาพบําบัดช่วย
ให้เคลื่อนไหวได้ ลุกขึ้นน่ังได้ สําหรับผู้สูงอายุที่นอนติดเตียงและไม่สามารถดีขึ้นได้ทําให้ไม่เกิดปัญหา
ข้อติด และลดความทรมานจากการเจ็บปวดจากข้อติด   

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคเหนือ 
 
การประเมินลักษณะร่างกายได้จากการที่มีหน้าตาสดใส มีการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม และผู้สูงอายุบาง
คนสามารถเคลื่อนไหวได้ดีขึ้น อาการที่กระปรี้กระเปร่า ร่างกายที่สะอาดสดใสข้ึนเป็นตัวบ่งช้ี 
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 (3) สร้างสัมพันธภาพที่ดีในครอบครัว การที่ อผส. เข้าไปเย่ียมเยียนให้การดูแลช่วยเหลือ 
และทํากิจกรรมต่างๆ เพ่ือผู้สูงอายุ เป็นการกระตุ้นให้สมาชิกในครอบครัวหันมาให้ความสนใจ
ผู้สูงอายุเพ่ิมมากขึ้น และมีความรู้ ความเข้าใจท่ีจะให้การดูแลผู้สูงอายุได้ถูกวิธีมากขึ้น ไม่ใช่ทําแบบ
เดาสุ่มหรือดูแลกันไปตามที่คิดว่าน่าจะเป็น 
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ได้รับผลทางอ้อม เพราะลูกหลานได้หันมาสนใจผู้สูงอายุมากขึ้น เพราะผู้สูงอายุก็จะบอกว่า คนอ่ืนเขา
ไม่ใช่ลูกหลานเขายังมาดู ยังมาช่วย เป็นการกระตุ้นให้ลูกหลานได้หันมาสนใจผู้สูงอายุมากขึ้น 
ด้านร่างกายของผู้สูงอายุก็ดีขึ้น สดช่ืนขึ้น ลุกขึ้นมาเดินได้ แผลที่เป็นก็ดีขึ้น เพราะ อผส. ก็จะไปที่
บ้าน ทั้งดูแล และให้คําแนะนําแก่ผู้สูงอายุและญาติของผู้สูงอายุ เช่น ให้ผู้สูงอายุเห็นความสําคัญของ
การพลิกตัว ไม่ให้นอนอยู่ท่าเดียว และลูกหลานก็ได้รับคําแนะนําเช่นกัน เห็นผลว่า แผลกดทับดีขึ้น 
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การที่ อผส. เย่ียมบ้าน เป็นการกระตุ้นคนในบ้านให้กระตือรือร้นที่จะดูแล ที่จะทําความสะอาด
ร่างกาย และความสะอาดช่องปากและฟันให้ผู้สูงอายุได้ดีขึ้น 
ความรู้ที่ อผส. ให้แก่ผู้สูงอายุ และแก่ผู้ดูแล เห็นได้ชัดว่ามีการปรับเปลี่ยนและพัฒนาได้ดีขึ้น เช่น การ
ปรับปรุงความสะอาดของห้องนอนหรือบริเวณท่ีผู้สูงอายุใช้ชีวิตประจําวัน มีการปรับสภาพห้อง การ
เปิดหน้าต่าง การจัดเก็บมุ้งเพ่ือให้อากาศถ่ายเทในห้องนอน มีการปรับปรุงห้องนํ้าให้มีราวยึดเกาะ 
และให้มีผ้ายึดโยงจากหลังคาเพ่ือให้มีที่ยึดเกาะ กรณีที่ผู้สูงอายุยังต้องใช้ส้วมแบบนั่งยองๆ เพราะ
ผู้สูงอายุไม่มีเงินเพ่ือเปลี่ยนเป็นส้วมแบบน่ังราบ แต่ก็ยังคงให้น่ังยองๆ แต่ให้มีผ้าผูกยึดโยงมาจาก
เพดาน แบบผ้าที่คนคลอดใช้ดึง เพ่ือให้มีที่ยึดเวลาที่ลุกจากส้วม 
การให้คําแนะนํา การให้ความรู้ เพ่ือป้องกันไม่ให้เกิดอุบัติเหตุ 
การให้ความรู้ให้รู้จักใช้ walker ได้ถูกต้องเพ่ือป้องกันการหกล้ม และการเปลี่ยนทัศนคติในเรื่องการ
ใช้ไม้เท้า เพราะผู้สูงอายุหลายคนอายที่จะใช้ไม้เท้า 
การแนะนําให้ผู้สูงอายุนอนช้ันล่าง เพ่ือป้องกันอุบัติเหตุจากการข้ึนลงบันได 
การแนะนําให้นอนบนเตียง ไม่ให้นอนบนที่นอนที่ต้องนอนติดพ้ืน 
การแนะนําวิธีการใช้ห้องนํ้า การทําความสะอาดห้องนํ้าเพ่ือไม่ให้ลื่น 
การจัดทํารอกจากฝ้าเพดาน เพ่ือให้ผู้สูงอายุที่นอนติดเตียง ได้ชักรอกเพ่ือการออกกําลังกายแขน 
แนะนําให้ผู้สูงอายุที่ข้อยึดติด ต้องกํามือตลอดเวลา ให้กําผ้า เพ่ือป้องกันไม่ให้เล็บจิกเข้าไปในเน้ือ 
ป้องกันไม่ให้มีแผล 
เรียนรู้เรื่องการเก็บรักษายาให้อยู่ในสภาพดีที่ทําให้ยายังมีคุณภาพในการรักษา เช่น เก็บยาไว้ในที่ร่ม 
ที่เย็น ไม่เก็บไว้ในที่ช้ืน 
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 (4) ผู้สูงอายุเกิดการเรียนรู้วิธีการดูแลตนเองและมองเห็นคุณค่าของตนเอง การมีปฏิสัมพันธ์
ระหว่าง อผส. และผู้สูงอายุ ทําให้ผู้สูงอายุได้เรียนรู้วิธีที่จะดูแลตนเอง ช่วยเหลือตนเองด้านสุขภาพ
และการใช้ชีวิตได้อย่างถูกต้อง ลดความเส่ียงที่จะก่อให้เกิดปัญหากับสุขภาพ และที่สําคัญคือ การ
ติดต่อสัมพันธ์และการร่วมกิจกรรมของผู้สูงอายุกับผู้สูงอายุคนอ่ืนและสมาชิกชุมชนทําให้ผู้สูงอายุ
มองเห็นคุณค่าของตนเอง 
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ผู้สูงอายุที่มาทํากิจกรรมจะรู้สึกว่าตัวเองมีคุณค่าเพ่ิม ถ้าไม่ได้มาร่วมทํางานก็จะอยู่แต่บ้าน ไม่ได้ทํา
อะไร ได้แต่น่ังนอน และอยู่แบบเหงาๆ แต่เมื่อมาร่วมทํากิจกรรม เป็นการมาเพ่ิมความรู้ให้กับตนเอง
ในการดูแลตนเอง ทําให้เกิดการเรียนรู้จากการได้รับการอบรมหรือจากการปฏิบัติ ทําให้ได้เรียนรู้ถึง
วิธีการที่จะดูแลตนเอง จึงเป็นผลดีต่อการดูแลตนเอง การทํากิจกรรมทําให้เริ่มได้กับตนเองก่อน ได้รับ
ประโยชน์ทั้งในการดูแลสุขภาพกายและสุขภาพใจ และที่สําคัญคือได้บุญ และประเด็นสําคัญคือ ใน
เวลาที่มีภาวะปกติ ผู้สูงอายุเคยเป็นเพ่ือนกัน เคยรู้จักกัน เมื่ออีกฝ่ายหน่ึงป่วยก็ต้องกันช่วยดูแล ทิ้ง
กันไม่ได้ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคเหนือ 
 

อผส. จัดกิจกรรมในเรื่องป่ินโตสุขภาพ มีการประกวดป่ินโตสุขภาพที่ผู้สูงอายุนําไปทําบุญที่วัด ทําให้
พระได้ฉันอาหารที่ถูกต้องตามหลักโภชนาการ และผู้สูงอายุที่เตรียมป่ินโตไปก็ได้กินอาหารที่มี
คุณภาพ การจัดกิจกรรม “ป่ินโตสุขภาพ” เป็นกระบวนการส่งเสริมการเรียนรู้ให้แก่ผู้สูงอายุ โดยเป็น
กิจกรรมที่เรียนรู้จากการปฏิบัติจริง ไม่ใช่การให้ความรู้เชิงวิชาการที่ไม่สามารถนําไปใช้ได้จริง เพราะ
กิจกรรมครั้งแรกน้ัน ผู้สูงอายุเข้าใจผิดว่าป่ินโตสุขภาพ คือ อาหารที่ผู้สูงอายุคิดว่าของดีๆ ของชอบ 
ซึ่งส่วนใหญ่คือของหวานๆ ของมันๆ ขาหมู ต้มข่าไก่ ขนมหวาน แกงกะทิ ซึ่งแสดงว่าความรู้ด้ังเดิมไม่
ถูกต้อง วิธีน้ีเป็นกระบวนการเรียนรู้ การทํางานเป็นการเรียนรู้จากการปฏิบัติจากวิถีชีวิต ความรู้ที่
ถ่ายทอดให้ ไม่ใช่ความรู้วิชาการ  

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 

ผู้สูงอายุบางคนไปไหนมาไหนไม่ได้ แต่สามารถหาข้อมูลจาก อผส. ได้ และขอหมายเลขโทรศัพท์ของ 
อผส. ไว้ เมื่อต้องการความช่วยเหลือก็จะโทรหา โดยไม่จําเป็นต้องมีใครอยู่บ้านเดียวกันด้วย 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

 (5) ผู้สูงอายุอยู่ในสภาพแวดล้อมที่เป็นมิตร การเย่ียมบ้านผู้สูงอายุ โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่มี
ภาวะติดบ้านและติดเตียง อผส. จะเข้าไปให้ความรู้และลงมือปฏิบัติเพ่ือการปรับสภาพห้องนอน หรือ
สถานที่ที่ผู้สูงอายุใช้อยู่เป็นประจําให้เหมาะสมเพ่ือการป้องกันโรค และป้องกันการเกิดอุบัติเหตุ ทําให้
ผู้สูงอายุและคนในบ้านเรียนรู้ถึงความสําคัญของการจัดสภาพแวดล้อมที่เหมาะสม 
 

ผู้สูงอายุได้รับความสะดวกสบายมากข้ึน เพราะเราไปทําราวจับให้ในห้องนํ้า และบางบ้าน อผส. ก็เข้า
ไปทําราวให้หัดเดินบนบ้าน ไม่ต้องฝึกเดินข้างล่าง เพราะต้องขึ้นลงบันไดให้เป็นอันตราย 
ผู้สูงอายุมีความสามารถเรื่องการเคลื่อนไหวดีขึ้น เพราะหลายคนไม่ได้นอนแซ่วติดเตียงอย่างที่เคยเป็น 
ยังสามารถขยับตัวได้  วิธีการที่ได้ผลคือ ต้องให้ผู้สูงอายุฝึก 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 

 (6) ผู้สูงอายุสามารถสร้างหลักประกันทางด้านรายได้ การเย่ียมบ้านผู้สูงอายุของ อผส. ไม่ได้
จํากัดขอบเขตเฉพาะผู้สูงอายุที่มีภาวะเจ็บป่วย พิการ ทุพพลภาพ หรือไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได้  
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ในทางปฏิบัติ อผส. จะเข้าไปให้ข้อมูลข่าวสารที่เป็นประโยชน์และสอดคล้องกับสุขภาวะของผู้สูงอายุ 
โดยจําแนกผู้สูงอายุเป็น 3 กลุ่มคือ ผู้สูงอายุที่ติดสังคม ผู้สูงอายุที่ติดบ้าน และผู้สูงอายุที่ติดเตียง 
สําหรับผู้สูงอายุที่ติดสังคมและผู้สูงอายุที่ติดบ้านน้ัน อผส. ไม่ได้ให้การดูแลช่วยเหลือหรือแนะนํา
ทางด้านสุขภาพเท่าน้ัน แต่ยังให้ข้อมูลข่าวสารและแหล่งความรู้ที่ผู้สูงอายุสามารถได้รับประโยชน์
ครอบคลุมทั้งทางด้านเศรษฐกิจ และสังคมด้วย โดยเฉพาะอย่างย่ิงผู้สูงอายุติดบ้านจะได้รับโอกาสใน
เรื่องการส่งเสริมอาชีพ ซึ่งส่งผลต่อผู้สูงอายุทั้งด้านเศรษฐกิจเพราะช่วยให้มีรายได้เพ่ิมขึ้น ด้านจิตใจ 
เพราะมีโอกาสได้พบปะสังสรรค์กับผู้สูงอายุหรือคนอ่ืนๆ ในสังคม  
 
การดูแลผู้สูงอายุติดบ้าน โดยการส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีอาชีพ มีรายได้ เช่น การปลูกพริก การนํา
พลาสติกมาจักสาน ทําให้ผู้สูงอายุมีรายได้ มีความสุขจากการได้ทํางานมีรายได้ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 
3.2.9 ผลจากการดําเนินงานของ อผส. ทีมี่ต่อบุคคลอ่ืนๆที่ไม่ใชผู่้สูงอายุ 
 เน่ืองจากผู้สูงอายุเป็นสมาชิกของครอบครัวและของชุมชน ดังน้ัน การปฏิบัติงานของ อผส. 
นอกจากจะส่งผลต่อผู้สูงอายุแล้ว น่าจะส่งผลต่อครอบครัวและชุมชนที่ผู้สูงอายุเป็นสมาชิกอยู่ด้วย 
ดังน้ัน การศึกษานี้จึงได้สอบถามถึงผลการดําเนินงานของ อผส. ที่มีต่อบุคคลอ่ืนๆ ด้วย ซึ่งผล
การศึกษาพบว่า นอกจากผู้สูงอายุจะได้รับผลทางตรงจากการปฏิบัติงานของ อผส. แล้ว บุคคลอ่ืนที่
ได้รับผลยังประกอบด้วย (1) สมาชิกในครอบครัวของผู้สูงอายุ (2) ชุมชน และ (3) อผส. ผู้ปฏิบัติงาน 
ทั้งน้ีโดยผู้ให้ข้อมูลให้เหตุผลไว้ดังน้ี 
 (1) สมาชิกในครอบครัวของผู้สูงอายุ นอกจากจะได้รับความรู้ที่ถูกต้องในการดูแลทางด้าน
สุขภาพของผู้สูงอายุแล้ว ยังได้รับข้อมูลข่าวสารท่ีเก่ียวข้องกับสิทธิของผู้สูงอายุ และสวัสดิการทาง
สังคมที่ผู้สูงอายุจะพึงได้ รวมทั้งได้ทราบขั้นตอนและแนวทางปฏิบัติในการขอความช่วยเหลือผู้สูงอายุ
จากหน่วยงานและองค์กรต่างๆ ด้วย นอกจากน้ี สมาชิกในครอบครัวก็ได้รับการแบ่งเบาภาระด้วย 
เพราะเมื่อ อผส. มาเย่ียมผู้สูงอายุ สมาชิกในครอบครัวที่เป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุสามารถปลีกตัวไปพักผ่อน
หรือทํากิจธุระส่วนตัวได้ โดยไม่ต้องกังวลว่าจะต้องทิ้งให้ผู้สูงอายุอยู่เพียงลําพัง 
 

ครอบครัวผู้สูงอายุก็พอใจ ดีใจ และเรียนรู้จาก อผส. เรื่องวิธีที่ถูกต้องในการดูแลผู้สูงอายุ เพราะ  
บางทีญาติก็ไม่รู้ว่าจะกินยาอย่างไร จะไปหาหมออย่างไร บางทีญาติก็ไม่รู้เลยว่าจะขอความช่วยเหลือ
จากใคร มีหลายรายที่ อผส.  มาประสานกับทาง อบต.  และขอรถเข็นให้  
บางครอบครัว ผู้สูงอายุพิการ ก็ไม่รู้ว่าจะทําอย่างไรจึงจะได้เงินช่วยเหลือ ทาง อผส. ก็จะให้คําแนะนํา 
และบอกวิธีการ ขั้นตอนที่จะเขียนแบบฟอร์มหรือคําร้องที่จะขอความช่วยเหลือ ซึ่งได้ช่วยเหลือญาติ
และผู้สูงอายุไปหลายรายแล้ว 
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บางทีญาติก็จะขอคําปรึกษาจาก อผส. เรื่องการพาผู้สูงอายุไปโรงพยาบาลว่าทําอย่างไรจึงจะพา
ผู้สูงอายุไปโรงพยาบาลด้วยวิธีที่จะใช้จ่ายเงินให้น้อยที่สุด ซึ่งทาง อผส. ก็จะช่วยประสาน ช่วยแนะนํา
ช่องทางให้ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
ญาติพ่ีน้องเขาพอใจ คนในบ้านได้รับการแบ่งเบาภาระ หรือหมดภาระไปได้หลายเรื่อง 
ได้รับความรู้ที่ อผส. สอนให้หรือแนะนําให้ ทําให้มีช่องทางด้านบริการทั้งด้านสุขภาพ การรักษา และ
การส่งต่อ อาทิเช่น ถ้าฉุกเฉินจะติดต่อใคร อย่างไร 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
สมาชิกครอบครัวของผู้สูงอายุ ได้รับความรู้จาก รพ.สต. ให้มีความรู้ ความเข้าใจในการดูแลผู้สูงอายุ 
เกิดเป็นโครงการครอบครัวสัมพันธ์ 
สมาชิกครอบครัวที่มีผู้สูงอายุนอนติดเตียงได้รับการแบ่งเบาภาระ เพราะบางคนต้องทิ้งผู้สูงอายุไว้
เพียงลําพัง เน่ืองจากมีภาระต้องออกไปทํางานหรือทําธุระ ไม่สามารถอยู่ดูแลผู้สูงอายุที่นอนติดเตียง
ได้ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคเหนือ 
 
 (2) สร้างเสริมสัมพันธภาพและปลูกฝังความเอ้ืออาทรในชุมชน การปฏิบัติงานของ อผส. เป็น
ตัวกระตุ้นและแรงบันดาลใจให้สมาชิกในชุมชนเห็นความสําคัญของการดูแลช่วยเหลือเก้ือกูลกัน เกิด
ความสามัคคี ร่วมแรงร่วมใจกัน และเป็นการส่งเสริมสัมพันธภาพท่ีดีของสมาชิกในชุมชน ที่สําคัญย่ิง
ไปกว่าน้ันคือ กิจกรรมของ อผส. ในบางพื้นที่ประสบความสําเร็จในการชักจูงให้สมาชิกของชุมชนที่
เป็นเด็กและวัยรุ่นให้มาร่วมกิจกรรม เกิดการปลูกฝังความมีเมตตา และความเอ้ืออาทรให้แก่คน     
รุ่นใหม่ ซึ่งเป็นหลักประกันได้ว่าชุมชนจะมีความสมัครสมานสามัคคีและเป็นชุมชนที่มีความเข้มแข็งได้
ในอนาคต เพราะสมาชิกของชุมชนเห็นแก่ประโยชน์สุขของส่วนรวมเป็นที่ต้ัง มีจิตอาสาที่จะคิดถึงและ
ทําเพ่ือคนอ่ืนในสังคม 
 

คนในชุมชนมีสัมพันธภาพท่ีดีต่อกัน เพราะ อผส. คือคนในชุมชน เมื่อมีการช่วยเหลือดูแลผู้สูงอายุ 
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลก็จะดีขึ้น 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
ชุมชนเห็นว่า อผส. ทําเพ่ือผู้สูงอายุจริงๆ ชุมชนก็เริ่มหันมาให้ความสนใจผู้สูงอายุมากขึ้น สะท้อน
ความสามัคคีของชุมชน และความร่วมมือระหว่างชุมชน เพราะ อผส. ไม่ได้ดูแลหรือทํากิจกรรม
เฉพาะในหมู่บ้านของตัวเองหรือพ้ืนที่ของตัวเอง  
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คนอ่ืนๆ เมื่อเห็น อผส. ทําเพ่ือส่วนรวมก็เริ่มที่จะทําเรื่องอะไรๆ ให้แก่ส่วนรวมด้วย และที่สําคัญคือ 
ปัจจุบัน การทํางานของ อผส. ได้ส่งต่อไปยังรุ่นเด็กด้วย มีการปลูกฝังเด็ก พาเด็กไปเย่ียมผู้สูงอายุ 
ปัจจุบันเทศบาลน้ีมี อสม. น้อย ช่วยในเร่ืองของการช่ังนํ้าหนัก วัดส่วนสูง และเด็กโตๆ จะช่วยในการ
เก็บข้อมูลโดยใช้แบบสํารวจครัวเรือนที่ อผส. สอนให้เก็บข้อมูล และเด็กๆ มีความรู้เรื่องคอมพิวเตอร์
จึงช่วยในเร่ืองของการ key ข้อมูลได้ เด็กๆ ก็ได้เรียนรู้เรื่องสุขภาพด้วย เพราะเด็กๆ จะได้รับการ
อบรมจาก รพ.สต. พร้อมไปกับ อสม. นอกจากน้ี อสม. รุ่นโตๆ หรือ “ป้าๆ อสม.” ช่วยอบรม การ
อบรมเร่ิมต้นจากการสอนเด็กให้ดูแลพ่อแม่ตัวเองก่อน ให้ดูว่าพ่อแม่เป็นเบาหวานไหม เป็นความดัน
โลหิตไหม เป็นการสอนโดยเริ่มจากการสังเกตและดูแลเรื่องสุขภาพของพ่อแม่และคนใกล้ตัวก่อน 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
  

(3) อผส. ที่ปฏิบัติงานมีภาพที่ดีเก่ียวกับตนเอง อผส. ที่ปฏิบัติงานได้เห็นผลงานที่ตนเองทําว่า
ได้ช่วยเหลือญาติหรือผู้ดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน และสมาชิกในชุมชนมีสัมพันธภาพท่ีดีต่อกัน ทําให้เกิด
ความสุข และมีความรู้สึกว่าสิ่งที่ตนเองทําไปน้ันเป็นสิ่งที่มีค่า ตนเองเป็นคนที่มีคุณค่า ดังน้ันการ
ปฏิบัติงานของ อผส. ถึงแม้จะมีเป้าหมายเพ่ือการพัฒนาสุขภาวะและคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ แต่
การให้ได้ยังประโยชน์ทั้งต่อผู้สูงอายุ ชุมชน และ อผส. ผู้ทําหน้าที่ดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุด้วย 
 
เราเองเราก็ได้รับผล เพราะเรามีความสุขที่ผู้สูงอายุดีขึ้นกว่าเก่า ผู้สูงอายุมีความสะดวกสบายมากขึ้น
ผู้สูงอายุดูร่าเริงมากขึ้น 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
ตัวผู้ให้ความช่วยเหลือก็ได้รับผล เขาได้ เราก็ได้ ทําให้รู้สึกว่าตัวเราเองมีค่าขึ้นมาก ถึงแม้จะแก่แล้วก็
สามารถช่วยคนอ่ืนได้อยู่ ยังช่วยคนอ่ืนได้อยู่ เป็นการให้อาหารทางใจ 
ผู้ดูแลได้รับความรู้ เพราะ อผส. จะให้ความรู้แก่ญาติตามเน้ือหาที่ อผส. แต่ละคนถนัด 
เพ่ือนบ้านที่อยู่ในละแวกเดียวกันได้เข้ามาดู ได้เข้ามาฟัง ทําให้ได้รับความรู้ที่สามารถนําไปใช้ในการ
ปฏิบัติในการดูแลตนเองทําให้มีสุขภาพดี และโอกาสที่จะต้องเป็นผู้สูงอายุติดเตียง หรือต้องเป็น
ผู้สูงอายุที่ต้องพิการ ทุพพลภาพ และต้องได้รับการดูแลระยะยาวลดลง 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคเหนือ 
 
3.2.10 ข้อเสนอแนะเพ่ือการเสริมสรา้งศกัยภาพ อผส.  
 เน่ืองจากการทํางานของ อผส. เพ่ือการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนเก่ียวข้องกับบุคคลหลายฝ่ายใน
พ้ืนที่ ดังน้ันจึงได้สอบถามผู้ให้ข้อมูลในพ้ืนที่หลายกลุ่ม ไม่ว่าจะเป็นผู้นําหรือบุคลากรขององค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล ชมรมผู้สูงอายุ รวมท้ังผู้ที่เป็น อผส. ถึง
แนวทางในการเสริมสร้างศักยภาพของ อผส. ซึ่งผู้มีส่วนเก่ียวข้องทุกภาคส่วนได้ให้ข้อเสนอแนะเพื่อ
การเพ่ิมศักยภาพของ อผส. โดยมีสาระสําคัญพอสรุปได้ดังน้ี 
  (1) อผส. ต้องมีพ่ีเลี้ยง ทั้งน้ีเพราะ อผส. ต้องทําหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุทุกบริบทและทุกกลุ่ม ไม่
ว่าจะเป็นกลุ่มผู้สูงอายุติดสังคม ติดบ้าน หรือติดเตียง และต้องให้การช่วยเหลือทั้งในเร่ืองสุขภาพ
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อนามัย การให้ความรู้เก่ียวกับสิทธิ สวัสดิการ รวมทั้งให้การสนับสนุนผู้สูงอายุทั้งในบริบททางด้าน
เศรษฐกิจ สังคม สุขภาพ และสิ่งแวดล้อม ซึ่ง อผส. ยังมีศักยภาพที่จํากัด จึงต้องมีหน่วยงานหรือ
องค์กรต่างๆ ในพ้ืนที่ทําหน้าที่เป็นพ่ีเลี้ยง โดยเฉพาะหน่วยงานในชุมชนที่ดูแลด้านสุขภาพ อันได้แก่ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) อย่างไรก็ตามเพ่ือให้การบริหารจัดการและการให้การ
สนับสนุน อผส. ในประเด็นด้านการเพ่ิมศักยภาพ ผู้ให้ข้อมูลเสนอแนะว่า การบูรณาการความร่วมมือ
ระหว่างหน่วยงานในท้องถิ่นยังไม่เพียงพอ หน่วยงานต่างๆ ที่เก่ียวข้องในระดับกระทรวง ควร    
บูรณาการความร่วมมือจากส่วนกลางก็จะทําให้การประสานงานและการร่วมมือกันในระดับท้องถิ่น
สามารถดําเนินไปได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
 
ถ้ามี อผส. และทํางานด้านสุขภาพของผู้สูงอายุ ควรให้ รพ.สต. ได้เป็นพ่ีเลี้ยง หรือได้รับทราบบ้าง 
เพราะตอนน้ี รพ.สต. ยังไม่ทราบอะไรเลย เพราะการทํางานในพ้ืนที่ต้องทํางานแบบประสาน ร่วมมือ
กัน และบูรณาการเพราะการมี อผส. ที่อบรมมา ไม่ทราบว่าอบรมอะไรมา และจะทําอะไร จึงไม่แน่ใจ
ว่า “การมี อผส. จะกลายเป็นดาบสองคมหรือไม่” เพราะ อผส. อาจจะถูกปล่อยให้ทํางานโดยไม่
ทราบว่าเขาจะทํางานอะไร การทํางานในท้องถิ่นควรมีการติดตามงาน นิเทศงาน และมีการแนะนํา
เรื่องการทํางาน 
จริงๆ ทางกระทรวง พม. น่าที่จะประสานงานกับทางกรมอนามัย ของกระทรวงสาธารณสุขเพ่ือ
ร่วมมือกันทํางานด้านสุขภาพ และบูรณาการความร่วมมือมาจากส่วนกลางเลย  จะทําให้ภาพของการ
บริหารจัดการและการทํางานร่วมกันในพ้ืนที่มีความชัดเจน เพราะถ้าไม่มีความชัดเจนในเรื่องของการ
บริหารจัดการ สิ่งที่กังวลคือ ทาง อผส. จะยอมให้ รพ.สต. เป็นพ่ีเลี้ยงหรือไม่ เพราะทาง รพ.สต. 
พร้อมจะให้การสนับสนุน ประสาน เป็นพ่ีเลี้ยงให้จะได้ช่วยกันทํางาน  อย่างเช่น ถ้าทาง รพ.สต. จัด
งานและต้องการให้ อสม. ทํางาน แต่ถ้า อสม. ซึ่งตอนน้ีกลายเป็น อผส. ติดงานของ พมจ. (สํานักงาน 
พมจ.) ทาง อผส. ซึ่งเป็นทั้ง อผส. และ อสม. ในคนเดียวกันอาจจะไม่สามารถทํางานด้านสุขภาพ
อนามัยได้อย่างเต็มที่ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
 (2) อผส. ควรได้รับค่าตอบแทนในการปฏิบัติงาน ผู้ให้ข้อมูลให้เหตุผลว่า อผส. ก็คือชาวบ้าน
ที่มีจิตอาสาที่จะช่วยเหลือและดูแลผู้สูงอายุ และชาวบ้านเหล่าน้ียังมีความจําเป็นที่จะต้องหาเล้ียงชีพ
เพ่ือการดํารงชีวิต จึงควรมีค่าตอบแทนเพ่ือเป็นกําลังใจ ซึ่งจํานวนเงินไม่ใช่ประเด็นปัญหา เพราะเมื่อ 
อผส. ผ่านการอบรมในช่วงปีแรกก็ได้รับค่าตอบแทนจากกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคง
ของมนุษย์ซึ่งก็ไม่มากนัก และที่สําคัญคือ อผส. มักไม่ได้ใช้ค่าตอบแทนเพ่ือประโยชน์ส่วนตน แต่
มักจะนําเงินค่าตอบแทนเหล่าน้ันไปซื้อของฝากให้ผู้สูงอายุ นอกจากน้ี ผู้ให้ข้อมูลยังมีข้อเสนอแนะ
เพ่ิมเติมว่าการให้ค่าตอบแทนควรให้แก่ อผส. ทุกคน ไม่ใช่เลือกที่จะให้บางคน เพราะจะเป็นการบ่ัน
ทอนขวัญและกําลังใจของคนที่ไม่ได้รับ รวมทั้งควรให้ค่าตอบแทนแก่ อผส. ทุกคนอย่างต่อเน่ืองและ
สม่ําเสมอด้วย 
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ถ้าเป็นไปได้ อยากให้ส่งเสริมด้านค่าตอบแทนให้ อผส. เพราะคนท่ีเป็นอาสาสมัครดูแลคนแก่ สภาพ
ความเป็นอยู่ก็ไม่ได้ดี ในเร่ืองฐานะความเป็นอยู่ การทํามาหากินก็ยังต้องด้ินรนอยู่ จึงควรจะมี
ค่าตอบแทนให้ อผส. มีกําลังใจในการไปดูแลผู้สูงอายุ  
น่าจะมีค่าตอบแทนให้ อผส. เพราะ อผส. ก็ต้องมีค่านํ้ามัน อผส. ก็เป็นชาวบ้านธรรมดา ไม่มีเงินเดือน 
น่าจะมีค่าตอบแทนนิดหน่อยให้ อผส. เป็นการช่วยในเรื่องการให้กําลังใจการทํางาน อผส. 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
ควรจัดสรรงบประมาณเพ่ือเป็นค่าตอบแทนให้แก่ อผส. ปัจจุบันได้แค่ 600 บาท เฉพาะช่วง 3 เดือน
แรกที่เก็บข้อมูลส่งให้ อบต. อยากให้ได้ค่าตอบแทนเป็นรายเดือนตลอดปีทุกเดือน ไม่ใช่ให้เฉพาะตอน
เก็บรวบรวมข้อมูล การให้ค่าตอบแทนควรให้อย่างต่อเน่ือง ไม่ใช่ให้เป็นครั้งเป็นคราวไป 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
ควรมีค่าตอบแทนให้ อผส. เพราะในความเป็นจริง อผส. ไม่ได้นําค่าตอบแทนไปใช้ส่วนตัว แต่ อผส. 
สามารถนําเงินน้ีไปต่อยอดให้การทํางานในฐานะ อผส. เป็นไปได้ดีขึ้น เช่น ใช้เป็นค่านํ้ามัน ค่าขนมที่
ผู้สูงอายุชอบ ของเย่ียมที่ติดไม้ติดมือไป สําหรับจํานวนค่าตอบแทนไม่จําเป็นต้องถึง 1,000 บาท 
เท่าไหร่ก็ได้ เพราะทาง อผส. ไม่เคยมองว่าต้องได้เงินเป็นปริมาณมากๆ เพราะเดิม พมจ. (สํานักงาน 
พมจ.) ให้ 300 บาท ต่อเดือนประมาณ 2 ปี ก็ยังอยู่ได้ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
อาสาสมัครที่อบรมมาน้ี ควรมีเงินเดือน เพราะน่าจะมีค่าตอบแทน ไม่จําเป็นต้องมาก เพราะทุกวันน้ี
ปัญหาปากท้องเป็นเรื่องสําคัญ เช่ือว่า พมจ. (สํานักงาน พมจ.) มีงบประมาณพอสมควร จึงควรมี
ค่าตอบแทนให้ เพราะอาสาสมัครจะได้ไม่ต้องกังวลเรื่องปากเรื่องท้อง ปัจจุบันค่าครองชีพแพงมาก 
เพราะอย่าง อสม. ก็เคยสะท้อนความคิดว่า “คุณหมอก็มีแต่ใช้ดิฉัน คุณหมอมีเงินเดือน แต่ดิฉันไม่มี” 
โดยเฉพาะคนที่จะเป็นอาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุย่ิงจะต้องให้เวลาในการดูแลผู้สูงอายุด้วยเวลาที่นาน
กว่า และมากกว่า และการให้ค่าตอบแทนควรให้กับอาสาสมัครทุกคน บทเรียนจาก อสม. คือ อสม. 
ไม่ได้รับค่าตอบแทนทุกคน ทาง  อสม. จึงมีความรู้สึกลักลั่น “มันจะตีกัน งานไม่ทํา คนน้ันได้ คนน้ี
ไม่ได้ โอ๊ยเหน่ือยเลย” มันจะกลายเป็นการแบ่งพวก เกิดการแตกแยกกัน  การให้ค่าตอบแทนต้องให้
ทุกคน ไม่จําเป็นต้องมาก แต่ต้องทั่วถึง  ไม่จําเป็นต้องมาก 300 บาท หรือ 200 บาท ก็ได้ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
ควรให้ค่าตอบแทน เพราะ อผส.  มีค่านํ้ามันรถ ค่าใช้จ่าย อผส. มีความเสียสละอยู่แล้ว ต้องเพ่ิม
แรงจูงใจ 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 
  

(3) อผส. ควรได้รับสิทธิประโยชน์อ่ืนๆ ด้วย เน่ืองจากนับวัน อผส. จะมีจํานวนเพ่ิมมากขึ้น 
การให้ค่าตอบแทนอาจส่งผลต่อการจัดสรรงบประมาณของรัฐบาล ดังน้ัน รัฐควรให้สิทธิประโยชน์
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อ่ืนๆ แก่ อผส. เพ่ือเป็นขวัญและกําลังใจ อาทิเช่น ค่ารักษาพยาบาล ค่าห้องพักเมื่อต้องเข้ารับการ
รักษาพยาบาลในโรงพยาบาล หรือ การมีบัตรทอง ฯลฯ ซึ่งแสดงถึงสิทธิพิเศษอ่ืนๆ 
 
เพ่ิมสิทธิประโยชน์ อาทิเช่น ให้สิทธิพิเศษเรื่องค่ารักษาพยาบาล ในกรณีที่เจ็บป่วยต้องนอนพักรักษา
ตัวในโรงพยาบาลควรให้การสนับสนุนค่าห้องพิเศษฟรี ค่าบัตรทอง ควรได้รับสิทธิด้านสุขภาพและการ
รักษาพยาบาลเหมือนที่ อสม. ได้ จะย่ิงเป็นแรงจูงใจให้ อผส. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
 
 (4) ควรจัดทําสัญลักษณ์หรือกิจกรรมยกย่องเชิดชู การมีสัญลักษณ์ อาทิเช่น เครื่องหมาย 
ตรา หรือเสื้อที่แสดงสัญลักษณ์ของความเป็น อผส. รวมทั้งการจัดกิจกรรมต่างๆ เพ่ือส่งเสริม
ภาพลักษณ์ อัตลักษณ์หรือความมีตัวตนของ อผส. อาทิเช่น การจัดให้มีวัน อผส. จะช่วยให้ผู้ที่เป็น  
อผส. เกิดกําลังใจและมีแรงบันดาลใจที่จะทํางาน เพราะรู้สึกว่าตนเองมีค่า และได้รับการยอมรับ 
ได้รับเกียรติจากสังคม 
 
ควรมีเอกลักษณ์ มีสัญลักษณ์ของ อผส. ทําให้ไม่มีใครรู้ว่าเราเป็นใคร เมื่อก่อนเวลาเขารู้จัก อสม. ทาง    
อสม. เขาก็มีเสื้อ มีสัญลักษณ์ “แม้แต่เสื้อสักตัวก็ยังไม่มี มันควรจะมีเสื้อคลุมสักตัว แล้วเขาจะรู้ไหม
ว่าเราเป็นใคร อสม. เขาแขวนป้ายติดให้รู้ว่าเป็น อสม. เราไม่มีอะไรเลย เราไปแต่ตัว คนแก่เขาก็งงว่า 
แกเป็นอะไรกันแน่วะเนี่ย แล้วตัวย่อก็เต็มไปหมด อสม. อผส. เขาก็จะไม่รู้ พอบอกว่าเราเป็น อผส. 
แกก็จะถามว่าอะไรนะ แล้วก็จําไม่ได้แล้ว อสม. มันมีนานแล้ว มันติดหู” 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
ควรมีกิจกรรมยกย่องเชิดชู เช่น มีวัน อผส. แห่งชาติ ให้เหมือนกับวัน อสม. เป็นการยกย่องให้เกียรติ
แก่ อผส. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
 
 (5) อผส. ควรเป็นคนในพ้ืนที่ การท่ี อผส. เป็นคนในพ้ืนที่ จะทําให้ทราบปัญหา ความ
ต้องการ และเง่ือนไขหรือบริบทต่างๆ ของวิถีชีวิตของคนในพ้ืนที่ การติดต่อประสานงาน การ
ปฏิบัติงานจะมีความคล่องตัวและรวดเร็วเพราะรู้จักบุคคล หน่วยงาน และ องค์กรต่างๆ ในพ้ืนที่เป็น
อย่างดี 
 
บุคลากรที่จะมาเป็น อผส. ควรเป็นคนในพ้ืนที่ เพราะ “ใกล้บ้าน ใกล้ใจ” และควรจะมีในทุกหมู่บ้าน 
และถ้ามีคนในพ้ืนที่ทํางาน การดําเนินงานและการประสานงานเพ่ือการดูแลผู้สูงอายุที่บ้านจะทําได้
รวดเร็ว 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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 (6) อผส. ต้องมีความรู้ ผู้ให้ข้อมูลให้ข้อเสนอแนะว่า อผส. ต้องได้รับการติดอาวุธทางปัญญา 
ต้องเรียนรู้และเข้ารับการฝึกอบรมเพ่ิมเติมอย่างต่อเน่ือง เพราะการอบรมเบ้ืองต้นที่กระทรวง พม. 
ดําเนินการมีคนเข้ารับการอบรมเป็นจํานวนมาก เน้ือหาการอบรมกว้างเกินไป การเป็น อผส. จะต้อง
มีความรู้เฉพาะทางโดยเฉพาะในประเด็นทางด้านสุขภาพอนามัย  รวมท้ังพัฒนาทักษะและขีด
ความสามารถทางด้านการติดต่อสื่อสาร ความสามารถในการจูงใจ และหลักจิตวิทยาในการพูดคุย 
เพราะเร่ืองเหล่าน้ีเป็นสิ่งจําเป็นสําหรับการติดต่อสื่อสารกับผู้สูงอายุ การเพ่ิมทักษะและการอบรมให้
ความรู้แก่ อผส. ต้องทําอย่างต่อเน่ืองและให้ความรู้ที่เป็นเรื่องที่แสดงถึงความชํานาญการและลงลึกได้ 
เพ่ือให้ อผส. มีความมั่นใจที่จะทํางาน และผู้ที่จะเป็น อผส. ควรได้รับข้อมูลต้ังแต่ต้นถึงภาระงาน 
บทบาทหน้าที่ที่จะต้องทํา รวมท้ังต้องมีคุณสมบัติเป็นคนขวนขวายใฝ่รู้อยู่ตลอดเวลา และต้องเรียนรู้
เก่ียวกับเครือข่ายต่างๆ ที่จะเป็นประโยชน์ต่อการปฏิบัติงานด้วย นอกจากน้ี หน่วยงานที่เก่ียวข้อง
จะต้องให้การสนับสนุนความรู้ วัสดุอุปกรณ์ที่จําเป็นต่อการปฏิบัติงานในฐานะ อผส. ด้วย 
 
ต้องมีการฝึกอบรมให้ความรู้ให้ลึกกว่าเดิม ต้องอบรมอย่างเป็นทางการ เพราะการอบรมส่วนใหญ่จะ
จัดแค่วันเดียว และมีคนเข้ารับการอบรมมาก อบรมกันเป็นร้อยกว่าคน เป็นการอบรมภาพรวม เป็น
เรื่องทั่วๆ ไป อบรมขนาดใหญ่ ถึงแม้ อผส. ที่เป็น อสม. จะสามารถนําไปใช้ได้ แต่ก็เป็นความรู้ที่
ค่อนข้างกว้าง จึงควรให้ความรู้ที่เป็นเรื่องเฉพาะสําหรับการดูแลผู้สูงอายุที่เจ็บป่วยเป็นโรคเรื้อรังหรือ
ติดเตียง และไม่ควรอบรมคนจํานวนมาก และควรอบรมในเรื่องของการฝึกปฏิบัติด้วย ไม่ใช่เพียง
ความรู้อย่างเดียว “มันตรงจุดไง” และ อผส. ต้องมีกระบวนการให้ความรู้ระหว่างกัน โดยการส่งต่อ
ความรู้ระหว่างกันอย่างเข้มข้น อผส. ต้องสอนให้กัน 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 

อผส .  ยังดูแลได้ไม่ครบ 100 % ต้องมีการพัฒนาศักยภาพ โดยเฉพาะในเรื่องของความรู้ 
ความสามารถที่มีอยู่ และมีความจําเป็นต้องเพ่ิมความรู้ ความชํานาญ และควรให้การสนับสนุน
กิจกรรมด้านการส่งเสริมการเรียนรู้อย่างต่อเน่ือง ไม่ใช่ให้การส่งเสริมความรู้เป็นคราวๆ ไป สนับสนุน
การเย่ียมบ้าน หรือส่งทีม วัสดุอุปกรณ์ ไปช่วยเหลือเพ่ือการปฏิบัติงานในท้องถิ่น ติดตามการทํางาน
และประเมินผลการทํางาน เพ่ือให้เกิดความต่อเน่ืองย่ังยืนในการทํางาน  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคเหนือ 
 

อยากให้มีการอบรม ให้ความรู้ในการดูแลผู้สูงอายุเพ่ิมเติม มันจะทําให้ อผส. มีความกล้ามากขึ้น มี
ความมั่นใจมากขึ้นที่จะให้การดูแล โดยเฉพาะในเรื่องของการให้คําแนะนําให้แก่ผู้สูงอายุ และผู้ดูแล 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

ให้การอบรมและส่งเสริมการศึกษาดูงาน ทางเทศบาลต้องเสริมความรู้ ทักษะ และเพ่ิมความม่ันใจ
ให้แก่ อผส. ให้มีความมั่นใจที่จะไปดูแลผู้สูงอายุได้ 
ควรให้ความรู้เรื่องอ่ืนๆ นอกเหนือจากเร่ืองสุขภาพด้วย อย่างเช่นความรู้และทักษะในเรื่องจิตวิทยา 
ความสามารถในการพูด ในการโน้มน้าวทางด้านจิตใจ สามารถสร้างแรงจูงใจให้ผู้สูงอายุมีความหวังใน
ชีวิต การพูดคุยจะช่วยไม่ให้ผู้สูงอายุมีภาวะซึมเศร้า 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 
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การท่ีจะทําเรื่องการดูแลผู้สูงอายุระยะยาว คนที่จะทําต้องได้รับการอบรมและมีความรู้ คนที่จะเป็น
อาสาสมัครดูแลผู้สูงอายุต้องได้รับการอบรม ฟ้ืนฟูเป็นระยะๆ อย่างต่อเน่ือง เพราะถ้าจะต้องออกไป
ดูแลผู้สูงอายุ ต้องมีความรู้ด้วย “ต้องติดอาวุธทางปัญญา” และที่สําคัญคือ ก่อนที่จะเลือกให้ใครเป็น 
อผส. ผู้ดําเนินงานจะต้องประชาสัมพันธ์ให้ผู้ที่จะถูกคัดเลือกได้ทราบภาระงานก่อนว่า งานยุ่งยากแค่
ไหน จะต้องใช้เวลาในการทํางานเพ่ือดูแลผู้สูงอายุอย่างไร นานเท่าไหร่  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
อผส. ต้องแสวงหาข้อมูล ต้องเปิดตัวเองให้พร้อมที่จะรับรู้และเรียนรู้ข้อมูลใหม่ๆ เช่น รพ.สต. มีการ
อบรมเร่ืองการป้องกันคอเลสเตอรอล ความดันโลหิต เบาหวาน ความจําเสื่อม ซึมเศร้า อัลไซเมอร์ 
อผส. ต้องต่ืนตัว ต้องต่อยอดความรู้ กระตือรือร้นที่จะขวนขวายหาความรู้ แม้จะเป็นความรู้ที่เคยรู้
แล้วก็จะต้องเรียนรู้และฟังซ้ําอีกได้ เพ่ือให้เข้าใจมากย่ิงขึ้น 
พยายามแสวงหาความรู้จากแหล่งข้อมูล และแหล่งเรียนรู้ที่ใกล้ที่สุด เช่น รพ.สต. 
ต้องแสวงหาเครือข่ายภายนอก หรือคอยติดตามข่าวที่ผ่านมาจากทางราชการที่มักจะมีการจัดการ
อบรมเพ่ิมเติมอยู่เป็นระยะๆ ต้องไม่ปิดตัว เช่น การจัดประชุม อบรม โดย รพ.สต. สสอ. หรือ สสจ. 
ซึ่งมักจะมีกิจกรรมด้านการส่งเสริมความรู้มาให้แก่ชุมชนอย่างต่อเน่ือง 
หน่วยงานที่เก่ียวข้องควรจัดให้มีกิจกรรมการอบรม การให้ความรู้อย่างต่อเน่ือง 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคเหนือ 
 
 (7) อผส. ต้องได้รับการติดตาม ประเมินผล และนิเทศงานอย่างต่อเน่ือง ทั้งน้ีเพราะงานของ 
อผส. เก่ียวข้องกับการดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุในหลายประเด็นและหลายบริบท การติดตาม กํากับ
ดูแล ประเมินผล และนิเทศงานเป็นสิ่งจําเป็นเพ่ือให้ทราบถึงจุดแข็งและจุดอ่อนของ อผส. ซึ่งจะต้อง
ได้รับการปรับปรุง แก้ไข และพัฒนาอย่างต่อเน่ือง 
 
การทํางานของคนที่เป็น อผส. หลังจากได้รับการอบรมมาจะต้องได้รับการติดตามงาน ประเมินผล
การทํางาน และต้องได้รับการนิเทศงานด้วย และคนที่เป็น อผส. ถึงแม้จะดูแลผู้สูงอายุกลุ่มเดียว ไม่
ต้องดูแลกลุ่มอายุอ่ืนในชุมชน แต่ลักษณะของการทํางานเร่ืองสุขภาพต้องทํางานในเร่ืองบูรณาการ
งานสุขภาพของผู้สูงอายุทุกเรื่อง ทั้งงานควบคุม ป้องกันโรค งานโภชนาการ งานส่งเสริม และดูแล
สุขภาพ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
 (8) อผส. ต้องเพ่ิมขึ้นอย่างต่อเน่ือง เน่ืองจากจํานวนผู้สูงอายุมีแนวโน้มที่จะเพ่ิมสูงขึ้น และ
ผู้สูงอายุมีแนวโน้มที่จะมีอายุยืนยาวขึ้น การเพ่ิมจํานวน อผส. ในชุมชนเป็นสิ่งที่ต้องวางแผนการเพ่ิม
จํานวน อผส. ไว้อย่างชัดเจนและต่อเน่ือง นอกจากน้ี จํานวน อผส. ควรให้เป็นสัดส่วนกันกับจํานวน
ผู้สูงอายุในชุมชน ชุมชนที่มีผู้สูงอายุจํานวนมากก็ต้องมี อผส. มากกว่าชุมชนที่มีผู้สูงอายุจํานวนน้อย
กว่าทั้งน้ีเพ่ือกระจายภาระงานของ อผส. ให้ใกล้เคียงกัน และเพ่ือให้การดูแลผู้สูงอายุเป็นไปอย่าง
ทั่วถึงในทุกพ้ืนที่ 
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ควรมี อผส. เพ่ิม เพราะ อสม. 1 คนนับผิดชอบ 15 ครัวเรือน แต่ตอนนี้ มี อผส. 4 คนต่อหมู่บ้าน 
บางหมู่บ้านมีผู้สูงอายุถึง 70 คน ตอนน้ีจํานวน อผส. เท่ากันทุกหมู่บ้าน ไม่ว่าจะเป็นหมู่บ้านใหญ่หรือ
หมู่บ้านเล็ก หากมี อผส. เพ่ิมมากขึ้นก็จะได้กระจายงานให้ได้เข้าไปดูแลผู้สูงอายุได้อย่างทั่วถึง เพราะ
ปัจจุบันน้ีผู้สูงอายุก็มีแนวโน้มที่จะเพ่ิมมากขึ้น 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
 เน่ืองจากการดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุในชุมชนมีหน่วยงาน องค์กร บุคคล และกลุ่มบุคคลเข้า
ไปเก่ียวข้องหลายภาคส่วน ดังน้ัน เพ่ือให้การทํางานของ อผส. มีประสิทธิภาพ และประสบผลสําเร็จ
ในการทํางานร่วมกับองค์กร บุคคล หรือกลุ่มบุคคลที่เป็นแกนหลักในพ้ืนที่ การศึกษานี้จึงได้สอบถาม
ผู้ให้ข้อมูลเก่ียวกับบทบาทขององค์กร บุคคล และกลุ่มต่างๆท่ีจะช่วยเพ่ิมศักยภาพของ อผส. ในการ
ดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุ อาทิเช่น 1) ชมรมผู้สูงอายุ/ผู้สูงอายุ 2) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น (อบต. 
หรือ เทศบาล)       3) โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) 4) ผู้นําชุมชน (ผู้ใหญ่บ้าน กํานัน 
กรรมการหมู่บ้าน)   5) สํานักงานพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จังหวัด (สํานักงาน พมจ.)  
6. วัด และ 7) องค์กรอ่ืนๆ ทั้งในและนอกชุมชน ซึ่งผู้ให้ข้อมูลได้ให้ข้อคิดเห็นไว้หลายประเด็นพอสรุป
ได้ดังน้ี  

 

 1. ชมรมผู้สูงอายุ/ผู้สูงอายุ  ผู้ให้ข้อมูลได้เสนอแนะแนวทางว่า ผู้สูงอายุโดยเฉพาะชมรม
ผู้สูงอายุสามารถเพ่ิมศักยภาพของ อผส. ได้ โดยควรจัดให้มีการประชุมร่วมกัน เพ่ือพิจารณาปัญหา
และความต้องการของผู้สูงอายุ โดยสมาชิกชมรมผู้สูงอายุ และ อผส. ร่วมกันกําหนดแนวทางและ
วิธีการ หรือ กิจกรรมท่ีทําร่วมกัน นอกจากน้ีทั้งชมรมผู้สูงอายุ และ อผส. ยังสามารถทํากิจกรรม
ร่วมกันได้ อาทิเช่น การไปเย่ียมผู้สูงอายุที่บ้านพร้อมกัน การจัดกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ การออก
กําลังกายด้วยกัน ย่ิงไปกว่าน้ันในพ้ืนที่เขตเมืองที่มีผู้สูงอายุที่เป็นข้าราชการบํานาญ หรือผู้สูงอายุที่มี
ความรู้ความสามารถก็น่าที่จะมาร่วมทํางานหรือทําหน้าที่เป็นพ่ีเลี้ยงให้คําปรึกษาแนะนําแก่ อผส. ได้ 
 

ควรเข้าไปมีส่วนร่วมประชุม กับ อผส. เพ่ือให้ อผส. สามารถต่อยอดงานและขยายผลการดําเนินงาน
ด้านการดูแลผู้สูงอายุได้ เพราะชมรมผู้สูงอายุจะต้องรู้ว่า อผส. ดูแลผู้สูงอายุอย่างไรบ้าง 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
นําเรื่องเข้าสู่ประชุม และพิจารณาว่าจะมีแนวทาง หรือส่วนไหนที่ อผส. ยังขาดแคลนอยู่ก็ส่งเสริม ที่
ผ่านมา ยังไม่มกีารส่งเสริมอะไร ให้คําแนะนํา ให้กําลังใจคนที่ทํางานเป็น อผส. 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
อยากให้จัดวันผู้สูงอายุ พากันไปเย่ียมผู้สูงอายุที่ป่วยหนักที่บ้าน ชมรมผู้สูงอายุจะรู้ว่าผู้สูงอายุเป็น
อย่างไร คนไหนป่วยก็พากันไปเย่ียม เพราะไปคนเดียว ผู้สูงอายุก็ใจไม่ดี ถ้าไปกันหลายๆ คน ผู้สูงอายุ
จะได้มีกําลังใจ อาจจะมีของไปเย่ียมสักเล็กน้อย 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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ทุกหมู่บ้าน น่าจะมีศูนย์ฯ ผู้สูงอายุทุกหมู่บ้านจะได้ผ่อนคลายและมีกิจกรรมให้ทํา ถ้าอยู่ในหมู่บ้าน 
ผู้สูงอายุสามารถมาที่ศูนย์ฯ ได้ เพราะสามารถเดินมาได้ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
มีจิตอาสาเข้าไปร่วมเป็น อผส. ถ้ามีงบประมาณสนับสนุนต่อเน่ือง ก็จะยังทํางานต่อไปได้ ให้
คําแนะนําหรือข้อมูลของผู้สูงอายุที่ติดบ้านติดเตียงเพ่ือให้ อผส. เข้าไปดูแลช่วยเหลือ 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคกลาง 
 
สามารถช่วยดึงผู้สูงอายุที่ติดบ้านให้ออกมามีกิจกรรมทางสังคมได้ เพราะปัจจุบันเมื่อมีชมรมผู้สูงอายุ 
จะทําให้ผู้สูงอายุบางส่วนไม่ติดบ้านแล้ว แต่ชมรมผู้สูงอายุก็ไม่สามารถดึงผู้สูงอายุที่ด้อยโอกาส ที่
ยากจนได้ ต้องให้ อผส. ดําเนินการและ อบต. เข้ามาช่วยเป็นกรณีพิเศษ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
มีกิจกรรมร่วมกัน สร้างความร่วมมือ ความสัมพันธ์อันดีระหว่างผู้สูงอายุ และ อผส. 
ผู้สูงอายุที่ยังช่วยเหลือตัวเองได้ควรทํางานร่วมกับ อผส. โดยไปทํางานเป็นทีมร่วมกันกับ อผส. แทนที่
จะทํางานแยกกันระหว่างทีมผู้สูงอายุ และทีม อผส. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
 
ให้ความร่วมมือในการทํากิจกรรมต่างๆ เช่น ออกกําลังกาย ทําอาชีพเสริม ซึ่ง อผส. จะต้องเข้าไปเชิญ
ชวนผู้สูงอายุ และควรเข้าให้ถึงตัวผู้สูงอายุด้วย  

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 
 
ผู้สูงอายุที่เป็นข้าราชการบํานาญเป็นผู้มีความรู้ความสามารถจะสามารถเข้ามาเป็นผู้นําที่จะเข้ามา
ส่งเสริมงานของ อผส. ได้ 
การทํากิจกรรมต่างๆ ของ อผส. มีการสนับสนุนการทํางานของชุมชนร่วมกัน โดยเฉพาะงานท่ี  
เก่ียวกับงานช่าง งานประดิษฐ์ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 

 2. องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน (อบต. หรือ เทศบาล) เน่ืองจากโครงการ อผส. ถูกถ่ายโอน
ให้อยู่ในอํานาจการกํากับดูแลขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ผู้ให้ข้อมูลจึงมีข้อเสนอแนะเกี่ยวกับ
บทบาทขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในการเพ่ิมศักยภาพของ อผส. ไว้อย่างหลากหลายดังน้ี 
 

     (1) การประชุมและสื่อสาร องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นและ อผส. ควรมีการกําหนด
สถานที่ที่จะให้การดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุ หรือศูนย์ผู้สูงอายุ และควรจัดให้มีการประชุมร่วมกันเพ่ือ
การหารือเก่ียวกับแนวทางการดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุ รวมทั้งร่วมกันแก้ไขปัญหาและกําหนดวิธีการใน
การให้การดูแลช่วยเหลือผู้สูงอายุอย่างต่อเน่ือง 
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ร่วมประชุม/พบปะพูดคุย กับ อผส. เป็นประจําและต่อเน่ืองอย่างน้อยทุกเดือน เพ่ือให้รับทราบข้อมูล
การดําเนินงานและนําไปสู่การขยายผล ให้มีจิตอาสามากขึ้น 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
สนับสนุนสถานที่ สําหรับเป็นศูนย์รวมให้ อผส. มาดูแลผู้สูงอายุ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
จัดประชุมร่วมกับ อผส. เพ่ือแลกเปลี่ยน พูดคุย รับฟังปัญหา และให้คําแนะนํา ซึ่งเป็นการสนับสนุน
การทํางานของ อผส. ต่อไป 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคกลาง 
 
อบต. ไม่ได้ติดตามการทํางาน หรือลงพ้ืนที่ร่วมกับ อผส. เพ่ือดูปัญหาที่เกิดขึ้น การดําเนินงานจะ
ประสบความสําเร็จถ้า อบต. มีการนัด อผส. มาพูดคุยเป็นระยะ ซึ่ง อผส. ก็ได้ไปดูแลผู้สูงอายุ เพราะ 
มีความก้าวหน้าของข้อมูลผู้สูงอายุอยู่ เวลานัดประชุมกับ อบต. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
  
 (2) การสนับสนุนค่าตอบแทน องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในฐานะที่เป็นผู้กํากับดูแล อผส. 
ควรจัดสรรงบประมาณเพ่ือจ่ายเป็นค่าตอบแทนให้แก่ อผส. เพ่ือการสร้างขวัญและกําลังใจให้แก่
ผู้ปฏิบัติงาน 
 
หน่วยงาน อบต. ควรจ่ายค่าตอบแทนให้กับ อผส. เพ่ือให้ อผส. มีกําลังใจในการไปดูแลผู้สูงอายุ 
อบต. ควรจะส่งเสริมค่าตอบแทนให้ อผส. เพราะเป็นหน่วยงานที่ใกล้ชิด และสามารถส่งเสริมได้
ตลอดไป 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
อบต. มอบหมายงานให้ทําหลายอย่างรวมท้ังให้มีการจัดทําฐานข้อมูลเก่ียวกับผู้สูงอายุที่ติดบ้านติด
เตียง แต่ไม่ได้มีการสนับสนุนค่าใช้จ่าย แก่ อผส. ในการจัดทําฐานข้อมูล 
อบต. ให้การสนับสนุนงบประมาณบางส่วนในการดูแลผูส้งูอายุ 
ควรสนับสนุนงบประมาณทั้งในเรื่องของค่าตอบแทน อผส. และ งบประมาณเพ่ือการซื้อของเย่ียม
ให้แก่ผู้สูงอายุ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 

 (3) สนับสนุนการอบรมและให้ความรู้ เป็นวิธีการที่จะเพ่ิมศักยภาพให้แก่ อผส. ได้โดยตรง
และดีที่สุด การให้การสนับสนุนนอกจากจะอยู่ในรูปของการให้การอบรมและการให้ความรู้แล้ว ควร
จัดกิจกรรมการศึกษาดูงาน เพ่ือการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ร่วมกับพ้ืนที่อ่ืน นอกจากน้ี การจัดกิจกรรม
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เพ่ิมพูนศักยภาพของ อผส. ควรให้ผู้สูงอายุและชมรมผู้สูงอายุร่วมกิจกรรมไปด้วย ซึ่งจะช่วยให้เกิด
แนวคิดในการปรับแก้และริเริ่มสิ่งใหม่ๆ ที่เป็นประโยชน์  ทั้งผู้สูงอายุ และ อผส. สามารถทํางาน     
คิดงานต่างๆ ร่วมกันในรูปของการบูรณาการการทํางานของทั้งสองฝ่ายร่วมกันได้ 
 

อยากให้ อบต. จัดให้มีการศึกษาดูงานที่อ่ืนว่าที่อ่ืนทําอย่างไร หากที่อ่ืนทําดีกว่า ทาง อผส. ก็จะได้
นํามาปรับใช้ เพราะจะได้เป็นการแลกเปลี่ยนความรู้กัน ตอนน้ี อบต. จัดให้เฉพาะกับผู้สูงอายุเท่าน้ัน
ที่ได้มีการเดินทางไปท่องเที่ยว แต่ก็เป็นการพาไปวัดเฉพาะกลุ่มผู้สูงอายุเท่าน้ัน 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

สนับสนุนงบประมาณ การศึกษาดูงานของ อผส. และ พัฒนาทั้ง อผส. และ ผู้สูงอายุให้ออกไปศึกษา 
ดูงานแลกเปลี่ยนเรียนรู้เพ่ือการพัฒนา เทศบาลควรพัฒนา อผส. และพัฒนาผู้สูงอายุไปพร้อมๆ กัน 
เพราะหลังจากการอบรมและศึกษาดูงานแล้วจะสามารถมาทํางานร่วมกันได้ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
 
อบต. จัดอบรม ให้ความรู้ หรือไปดูงาน เพ่ือเป็นการกระตุ้นให้ อผส. มีความรู้ มีทักษะ มีวิชาชีพใน
การดูแลผู้สูงอายุมากขึ้น  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
 
สนับสนุนงบประมาณจัดโครงการอบรมให้ความรู้เพ่ิมกับ อผส. เป็นประจําอย่างต่อเน่ือง  
จัดให้ อผส. นําเสนอผลงานของตัวเองในแต่ละปีต่อผู้บริหารท้องถิ่น เพ่ือให้เห็นถึงผลการดําเนินงาน
และเป็นแรงกระตุ้นให้ อผส. พัฒนาตัวเองและคิดค้นวิธีการดําเนินงานใหม่ๆ ขึ้นมาได้   

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 
เทศบาลจะต้องจัดการอบรมเพ่ิมพูนศักยภาพของ อผส. และผู้สูงอายุอย่างต่อเน่ือง และต้องมีการ  
ทําแผนเพ่ือการสนับสนุนงบประมาณการจัดกิจกรรมให้แก่ผู้สูงอายุอย่างต่อเน่ือง 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 
 (4) การปฏิบัติงานในพ้ืนที่ร่วมกัน การทํางานร่วมกันขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และ 
อผส. ไม่ใช่เพียงการประชุมหรือหารือร่วมกัน แต่การดําเนินงานจะต้องมีการจัดทีมทํางานหรือทีม
ปฏิบัติการที่ออกเย่ียมบ้านผู้สูงอายุหรือจัดกิจกรรมในพ้ืนที่ร่วมกันอย่างเป็นรูปธรรมเพ่ือให้เห็นปัญหา
และความต้องการที่แท้จริงในพ้ืนที่ร่วมกัน 
 
ถ้าจะให้ประสบความสําเร็จ อบต. จะต้องลงพ้ืนที่ร่วมกับ อผส. เพ่ือดูปัญหา หรือ การส่งต่อเมื่อ
ผู้สูงอายุเกิดปัญหาสุขภาพ จะต้องสามารถหาวิธีการนําผู้สูงอายุไปรักษาในโรงพยาบาลได้ และมีการ
ติดตามผลว่าที่พาผู้สูงอายุไป ดีหรือไม่  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
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 (5) สนับสนุนงบประมาณและสนับสนุนการของบประมาณจากองค์กรอ่ืน งานของ อผส. 
จําเป็นต้องมีกิจกรรมท่ีหลากหลายเพื่อการให้การช่วยเหลือและดูแลผู้สูงอายุ องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่นควรสนับสนุนให้มีงบประมาณส่วนกลางที่จะให้การสนับสนุนงานของ อผส. ที่เก่ียวข้องกับการ
ดูแลผู้สูงอายุ ทั้งน้ีเพ่ือให้เกิดความรวดเร็วในการขับเคลื่อนงาน นอกจากน้ีองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ควรให้การสนับสนุนหรือช่วยเหลือ อผส. ในการจัดทําโครงงานเพ่ือการขอสนับสนุนเงินทุนหรือ
งบประมาณจากแหล่งอ่ืน 
 

ควรมีการสนับสนุนงบประมาณที่เป็นเหมือนงบประมาณกองกลางที่จะให้ความช่วยเหลือผู้สูงอายุ 
น่าจะมี “งบฯกลางเพ่ือผู้สูงอายุ” หรือ “กองทุนผู้สูงอายุ” เพ่ือจะได้ไม่ต้องไปขอรับการสนับสนุนจาก
หน่วยงานอ่ืนๆ ซึ่งต้องใช้เวลานานกว่าจะได้รับการช่วยเหลือจากหน่วยอ่ืนๆ โดยงบประมาณที่เป็น
กองกลางนี้จะต้องมีระเบียบการใช้เงินอย่างชัดเจน 
ควรส่งเสริมกิจกรรมของ อผส. ในเร่ืองการส่งเสริมอาชีพและส่งเสริมให้ผู้สูงอายุที่ติดบ้านมีงานทํา 
และมีรายได้ โดยควรส่งเสริมเรื่องการตลาดเพ่ือรองรับผลิตภัณฑ์ที่ผู้สูงอายุผลิตออกมา 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 
ถ้าทาง อบต. อยากขอความช่วยเหลือโดยการทําโครงการเข้าไปขอ กองทุนต่างๆ เช่น สปสช. และ
กรรมการกองทุนเห็นชอบและอนุมัติงบประมาณสนับสนุน ก็จะมีส่วนเสริมสร้างการทํางานของ อผส. 
เช่น การขอโครงการฝึกอบรมพัฒนาศักยภาพ อผส.  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
 

 (6) บูรณาการงานท้องถิ่นกับส่วนกลาง บทบาทสําคัญขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นคือต้อง
ทําให้การถ่ายโอนงาน หรือการส่งต่องาน อผส. จากกระทรวง พม. สู่ท้องถิ่นมีความชัดเจนในเรื่องการ
บริหารจัดการ เพราะสถานการณ์เท่าที่เป็นอยู่พบว่า องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นไม่สามารถรับช่วง
งาน อผส. จากกระทรวง พม. ได้อย่างต่อเน่ือง ทําให้กระบวนการดังกล่าวถูกเรียกว่า “คลอดแล้วทิ้ง” 
เพราะกระทรวง พม. ริเริ่มงาน อผส. แต่ไม่สามารถส่งต่อให้งาน อผส. สามารถดําเนินการได้อย่าง
ต่อเน่ืองในระดับท้องถิ่น 
 

การจัดให้มี อผส. เป็นกิจกรรมที่ริเริ่มโดย พมจ. (สํานักงาน พมจ.) แต่พบว่าหลายพ้ืนที่ปัญหาสําคัญ
คือ การส่งต่องานของ อผส. จาก พมจ. (สํานักงาน พมจ.) ให้แก่ผู้บริหารท้องถิ่นน้ัน ยังขาดการ 
บูรณาการที่ดี และยังขาดการทําความเข้าใจที่ถ่องแท้ ระบบการบริหารจัดการที่ส่งต่องาน อผส. จาก 
พมจ. (สํานักงาน พมจ.) ไปยังองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นไม่ว่าจะเป็นเทศบาล หรือ อบต. ยังไม่
ต่อเน่ือง การทํางานอยู่ในรูปแบบที่เรียกว่า “คลอดแล้วทิ้ง” ดังน้ัน พมจ. (สํานักงาน พมจ.) และ 
อปท. จึงควรบูรณาการการจัดการให้ชัดเจน เพราะถ้าหน่วยงานข้างบนยังมีความเข้าใจไม่ตรงกัน จะ
เกิดปัญหาในเรื่องของการบริหารจัดการ ถ้าท้องถิ่นไหนไม่เข้มแข็งจะสานต่องานไม่ได้ ช่วงเช่ือมต่อ 
จะมีปัญหา พมจ. (สํานักงาน พมจ.) กับท้องถิ่นต้องเช่ือมโยงการทํางาน และเตรียมระบบเพ่ือการ
รองรับงานด้านน้ีไว้อย่างชัดเจน โดยเฉพาะประเด็นเรื่องงบประมาณในการส่งเสริมกิจกรรม อผส. 
เพราะท้องถิ่นจะต้องใช้เวลาเตรียมตัวล่วงหน้า จะต้องมีการทําแผนเช่ือมโยงต่อเน่ืองไว้รองรับก่อน 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
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 3. โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล (รพ.สต.) ในมุมมองของผู้ให้ข้อมูล โรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพตําบล คือแหล่งความรู้ด้านสุขภาพที่สําคัญย่ิงในระดับชุมชนหรือระดับตําบล ดังน้ัน 
ผู้ให้ข้อมูลเกือบทั้งหมดจึงให้ความเห็นไปในทิศทางเดียวกันว่า รพ.สต. ควรมีบทบาทในการเป็นพ่ีเลี้ยง
ด้านการให้ความรู้และการเพ่ิมพูนทักษะในทางปฏิบัติการด้านสุขภาพอนามัยให้แก่ อผส. รวมทั้งควร
สนับสนุนยาบางชนิดที่ อผส. สามารถนําไปแจกให้แก่ผู้สูงอายุได้ โดยเฉพาะยาแก้ปวดเมื่อยและยา
สามัญประจําบ้าน นอกจากน้ี รพ.สต. ควรมีบทบาทในการกํากับดูแล ประเมินผลการทํางานของ 
อผส. และควรมีกิจกรรมจูงใจด้วยการให้รางวัลแก่ อผส. ที่มีผลงานดีเด่น เพ่ือสร้างกําลังใจ และการ
เป็นคนต้นแบบให้แก่บุคคลอ่ืน 
 

ให้ความรู้ตามหลักวิชาการ โดยการอบรมให้ความรู้เก่ียวกับการดูแลผู้สูงอายุ รวมถึงการฝึกปฏิบัติ 
เพ่ือให้ อผส. มีความเช่ียวชาญมากขึ้น 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
ช่วยด้านการอบรมให้ความรู้แก่ อผส. ในเรื่องการดูแลผู้สูงอายุ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
อยากให้จัดให้มีการอบรม ให้ความรู้ และควรจะให้โอกาสท่ี อผส. จะเบิกจ่ายยาบางชนิดได้ เช่นยา
นวดเวลาปวดเมื่อย และยาลม ยาสามัญประจําบ้าน เพราะเวลาออกเย่ียม อผส. จะได้มียาติดไปให้แก่
ผู้สูงอายุได้ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

เป็นวิทยากรให้ความรู้แก่ อผส. ด้านความรู้ที่เก่ียวกับสุขภาพที่ต้องให้การดูแลผู้สูงอายุ 
การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 

 
สนับสนุนเรื่องความรู้ด้านสุขภาพ และเป็นวิทยากร หรือให้ความรู้และเพ่ิมทักษะเร่ืองสุขภาพและการ
ดูแลผู้สูงอายุด้านสุขภาพให้การสนับสนุนเรื่องการดูแลผู้สูงอายุเรื่องสุขภาพที่เกินกว่าศักยภาพท่ี อผส. 
จะทําได้เอง 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
 
อผส. คือกลุ่มคนที่เป็น อสม. อยู่ก่อนแล้ว เมื่อ รพ.สต. หรืออนามัยจัดอบรมเพ่ิมศักยภาพให้ อสม. ก็
จะได้รับการพัฒนาศักยภาพเพ่ิมขึ้นด้วย และขณะเดียวกัน หากเทศบาลจัดอบรมเพ่ิมศักยภาพ ก็จะ
ได้รับการพัฒนาอีก ถือว่าได้รับการพัฒนาจากทั้ง 2 แหล่ง 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 

ควรจัดให้มีการนําเสนอผลงานการดูแลผู้สูงอายุของ อผส. และทาง รพ.สต. ทําหน้าทีป่ระเมินผลและ
มีการให้รางวัล เพ่ือเป็นแรงจูงใจให้ อผส. กระตือรือร้น และแข่งขันกันทาํงาน ถือเป็นการให้รางวัลกับ
คนที่ทําความดีความชอบ และเป็นการขยายผลให้คนทั่วไปสนใจและเขา้มาทํางานจิตอาสามากขึ้น   

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 
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 4. ผู้นําชุมชน (ผู้ใหญ่บ้าน กํานัน กรรมการหมู่บ้าน) ผู้ให้ข้อมูลส่วนใหญ่มีความเห็นว่า 
ผู้นําชุมชนในกลุ่มที่เรียกว่า “ผู้นําท้องที่” อันประกอบด้วย กํานัน ผู้ใหญ่บ้าน และกรรมการหมู่บ้าน 
หรือ กรรมการชุมชน มีบทบาทในเรื่องการดูแลผู้สูงอายุน้อยมาก เพราะภารกิจส่วนใหญ่จะเกี่ยวข้อง
กับงานด้านการปกครอง งานรักษาความสงบของพ้ืนที่ อย่างไรก็ตามผู้ให้ข้อมูลก็ยังเสนอแนะว่า 
บทบาทของผู้นําท้องที่ในเรื่องที่เก่ียวกับผู้สูงอายุน่าจะเกี่ยวข้องกับงานด้านการประชาสัมพันธ์ การ
สื่อสาร ให้ข้อมูล อํานวยความสะดวก ประสานงาน รวมทั้งเป็นตัวจักรสําคัญในเรื่องงานท่ีเก่ียวข้อง
กับประเพณีของชุมชน ซึ่งอาจแทรกเรื่องสุขภาพได้บ้างแต่ไม่มากนัก 
 

มีงานด้านการปกครอง หรือดูแลเก่ียวกับเรื่องยาเสพติด ซึ่งมีภารกิจมากพออยู่แล้ว จึงไม่ได้มา
สนับสนุนงาน อผส. แต่อย่างไร   

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 
ไม่ได้เข้ามาสนับสนุนอะไร และไม่ค่อยได้สนใจงาน อผส. เพราะต้องดูแลทุกข์สุขชาวบ้านอยู่แล้ว  
ข้อมูลข่าวสารต่างๆ ที่ได้รับจะได้จาก อผส.   อสม. และเทศบาล ผู้นําชุมชนไม่ได้เข้ามาดูในส่วนน้ีเลย  

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคใต้ 
 
ให้ความสําคัญกับการส่งเสริมงานประเพณี งานท้องถิ่น กิจกรรมทางสังคม และมีการจัดงานเร่ือง
ผู้สูงอายุสุขภาพดี มีกิจกรรมเชิดชูผู้สูงอายุ กิจกรรมผู้สูงอายุสุขภาพดี 
ให้การสนับสนุน อํานวยความสะดวก เช่น ขับรถพาไป รพ.สต. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
 
ประสานงาน/อํานวยความสะดวกและสนับสนุนการดําเนินงานของ อผส.  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

ผู้ใหญ่บ้านจะรู้มากกว่า อผส. ว่าบ้านไหนป่วย บ้านไหนเป็นอย่างไร ก็จะสามารถเอาข้อมูลลูกบ้าน
ให้กับ อผส. เพ่ือให้ อผส. ไปดูแล 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
ผู้นําท้องที่จะให้การสนับสนุนเรื่องการประชาสัมพันธ์ เพราะเมื่อ อผส. มีข้อมูลจากทางโรงพยาบาล 
หรือจาก รพ.สต. ไปเพ่ือขอความร่วมมือจากชุมชน ผู้นําชุมชนก็จะช่วยเรื่องการประสานงานและการ
ประชาสัมพันธ์ ส่งเสียงทางสายให้ และปกติ ผู้นําชุมชนก็จะไปเย่ียมเยียนผู้สูงอายุตามบ้านอยู่แล้ว 
และพบว่าผู้สูงอายุเป็นอะไรก็จะประสานกับทั้ง รพ.สต.  อสม. อยู่แล้ว เพราะผู้นําชุมชนบางคนก็เป็น 
อสม. ด้วย 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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ให้การสนับสนุนข้อมูล เป็นสื่อได้ สื่อสารได้ ช่วยประชาสัมพันธ์ได้ เช่น ทําความเข้าใจกับคนในบ้าน 
ส่งเสริมความเข้าใจอันดี เพ่ือให้ญาติและผู้สูงอายุให้ความร่วมมือ แต่ไม่มีงบประมาณมาให้การ
สนับสนุน เพราะสายผู้ใหญ่บ้านขึ้นกับทางอําเภอ ไม่เหมือน อบต. ที่สามารถให้การสนับสนุน
งบประมาณได้ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 

 5. สํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษย์จังหวัด (สํานักงาน พมจ.) เน่ืองจาก
โครงการ อผส. เป็นโครงการที่ริเริ่มดําเนินการโดยกระทรวง พม. ดังน้ัน ผู้ให้ข้อมูลเกือบทั้งหมดจึง
เสนอแนะให้สํานักงาน พมจ. ซึ่งเป็นหน่วยงานของกระทรวง พม. ในระดับจังหวัดสานต่องานที่
ส่วนกลางได้ริเริ่มไว้ อันได้แก่ 1) สนับสนุนความรู้และเพ่ิมทักษะให้แก่ อผส.  2) สนับสนุน
งบประมาณเพ่ือเป็นค่าตอบแทนแก่ อผส. อย่างต่อเน่ือง 3) สนับสนุนวัสดุอุปกรณ์ที่จําเป็นสําหรับการ
ปฏิบัติงานของ อผส. และ 4) ติดตาม กํากับดูแล การดําเนินงานของ อผส. อย่างต่อเน่ือง 
 

พมจ. (สํานักงาน พมจ.)  มีข้อจํากัดด้านบุคลากรในการดําเงินงานโครงการ อผส. จึงควรจะต้องมีการ
ติดตามการดําเนินงานของ อผส. อย่างต่อเน่ือง (ทุกปี) 
จัดหางบประมาณ/ องค์ความรู้/เทคนิควิธีการใหม่ๆมาให้ อผส. นําไปใช้เป็นแนวในการปฏิบัติ 
พมจ. (สํานักงาน พมจ.) ควรจัดให้มีงบประมาณสนับสนุนค่าตอบแทนให้กับ อผส. เพ่ือเป็นค่าพาหนะ
ในการทํางาน 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
ช่วยสนับสนุนอุปกรณ์ อุปกรณ์เก่ียวกับที่ต้องไปดูแลผู้สูงอายุ เช่นเคร่ืองวัดความดัน และปัจจัย 
สําหรับ อผส. คนที่เป็น อผส. เค้าเสียสละมาดูแล ก็ควรมีอะไรตอบแทน อผส. บ้าง  
ควรสนับสนุนด้านความรู้ ฝึกอบรม อผส. รู้วิธีการไปดูแลผู้สูงอายุ  

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก ผู้นําชุมชน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

อยากให้ พมจ. (สํานักงาน พมจ.) มาสนับสนุนการทํางานของ อผส. โดยการจัดให้มีศูนย์กลางใน
ตําบล ที่จะให้ผู้สูงอายุมารวมกันทํากิจกรรม ผู้สูงอายุจะได้มีกําลังใจเพ่ิมมากขึ้น อผส. จะได้ไปทํางาน
ดูแลผู้สูงอายุได้ง่ายขึ้น  

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 

ควรให้การอบรมอย่างต่อเน่ือง ไม่ใช่ทําปี 2 ปี แล้วก็หายไป แล้วอีก 4-5 ปี ถึงจะกลับมาอีก มันไม่
ต่อเน่ือง เพราะที่น่ีจริงๆ แล้วความรู้ส่วนใหญ่ได้มาจากการที่ อบต. อบรมให้ เพราะที่น่ี อบต. ให้การ
อบรมคนที่จะดูแลผู้สูงอายุที่บ้านก่อนที่ พมจ. (สํานักงาน พมจ.) จะมาให้การอบรม ตอนอบรมของ 
พมจ. (สํานักงาน พมจ.) ก็ให้การอบรมเพียงแค่วันเดียว ความรู้มันไม่พอ ควรจะต้องมีการจัดการ
อบรมอย่างต่อเน่ือง 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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ควรมีค่าตอบแทนให้ อผส. เพ่ือเป็นแรงจูงใจให้ อผส. ทํางานได้ดีขึ้น เพราะ อผส. ต้องเสียเวลา เสีย
นํ้ามันรถ หรือบางทีต้องมีของฝากผู้สูงอายุ  
ถ้าทาง พมจ. (สํานักงาน พมจ.) จะทําหนังสือโอนภารกิจงาน อผส. ให้กับ อบต. จะต้องมีการกําหนด
แนวทางในการจ่ายค่าตอบแทนให้ อผส. ด้วย เพราะ อบต. ไม่สามารถจ่ายค่าตอบแทนได้ เพราะไม่มี
ระเบียบรองรับ ติดระเบียบการเงินของ สตง. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
 
ควรสนับสนุนงบประมาณ หรือค่าตอบแทนให้แก่ อผส. ที่สําคัญคือ งบประมาณที่ให้ต้องสนับสนุน
อย่างต่อเน่ือง เพราะเท่าที่ผ่านมาเคยให้ 300 บาท 2 ปี แล้วก็หายไป ตอนน้ีไม่มีอะไรเลย  

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
ควรรับผิดชอบ อผส. เพ่ือให้การจ่ายค่าตอบแทน อผส. และการใช้จ่ายงบประมาณในการดูแล
ผู้สูงอายุทําได้อย่างถูกต้องไม่ผิดต่อระเบียบการใช้เงิน 
ควรจัดอบรมคนเพ่ิมเพ่ือให้มี อผส. เพียงพอในการดูแลผู้สูงอายุ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 
 6. วัด  ถึงแม้ผู้ให้ข้อมูลทั้งหมดจะเห็นพ้องต้องกันว่าวัดเป็นศูนย์กลางของการดําเนิน
กิจกรรมทางสังคมของชุมชน แต่ผู้ให้ข้อมูลก็ให้ความเห็นว่า บทบาทของวัดในส่วนที่เก่ียวกับการ
ช่วยเหลือเก้ือกูลผู้สูงอายุส่วนใหญ่ยังอยู่ในรูปของ “การต้ังรับ” ในรูปของการให้การสนับสนุนสถานที่ 
และการเทศน์หรือจัดกิจกรรมทางศาสนาที่วัดเท่าน้ัน ดังน้ัน การจัดกิจกรรมของ อผส. เพ่ือผู้สูงอายุ
จะทําได้เฉพาะผู้สูงอายุที่ไม่มีปัญหาการเคลื่อนไหว ไม่มีภาวะทุพพลภาพและไม่ติดเตียง สําหรับ
ผู้สูงอายุที่มีภาวะติดเตียง หรือผู้สูงอายุที่อยู่ในวาระสุดท้ายของชีวิต ถึงแม้จะมีพระไปจัดพิธีกรรมทาง
ศาสนาให้ก็เป็นเพียงการรับกิจนิมนต์จากญาติของผู้สูงอายุเท่าน้ัน   
 
เป็นสถานที่ที่เป็นศูนย์รวมสําหรับผู้สูงอายุมาร่วมทํากิจกรรม ซึ่งจะเอ้ือให้การทํางานของ อผส. เข้าถึง
ผู้สูงอายุได้สะดวก 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
ต้องเอาทางพระมาพูด เน้นว่าการที่มาเป็น อผส. ทําแล้วได้บุญ มีอานิสงส์ ได้ดูแลคนเฒ่าคนแก่ ได้
บุญมาก เกิดชาติหน้าจะได้ดีกว่าน้ี 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
วัดสามารถสนับสนุนได้เพราะวัดเป็นศูนย์รวมของผู้สูงอายุ แต่สําหรับผู้สูงอายุที่ติดบ้านติดเตียง    
พระสามารถไปที่บ้านได้ โดยเฉพาะผู้ป่วยระยะสุดท้าย ท่านจะไปที่บ้านเพ่ือให้กําลังใจและเทศน์ให้ฟัง 
ส่วนใหญ่เจ้าบ้านจะไปนิมนต์มา แต่ก็เป็นบางบ้านเท่าน้ันที่จะนิมนต์พระมา เพราะบางบ้านก็ถือ 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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อนุเคราะห์สถานที่ให้กลุ่ม อผส. สําหรับการจัดกิจกรรม เช่น การประชุมทีมงาน   
การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคกลาง 

 
เอ้ือได้แต่เฉพาะสถานท่ีอย่างเดียว เป็นแบบการช่วยเหลือแบบต้ังรับ และสนับสนุนได้เฉพาะผู้สูงอายุ
ที่ออกจากบ้านได้เท่าน้ัน และมีเป็นครั้งคราวท่ีคนมาทําบุญ และมีของเป็นจํานวนมาก แต่ก็เป็นการ
ช่วยเหลือในรูปของการบริจาคเท่าน้ัน ไม่ได้มีการช่วยเหลือเชิงรุกอย่างต่อเน่ือง 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 
มีพระเทศนาธรรม และเป็นหลักในการจัดกิจกรรมท่ีส่งเสริมการเรียนรู้ของ อผส. มีโครงการจัด
ประกวดป่ินโตสุขภาพ เพ่ือให้ผู้สูงอายุมีความรู้เรื่องโภชนาการว่าอาหารประเภทไหนที่จะเหมาะสม
และมีคุณค่าทางโภชนาการ 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ รพ.สต. ภาคใต้ 
 
ให้ความร่วมมือในการจัดกิจกรรม พาผู้สูงอายุไหว้พระเดือนละคร้ัง โดยหมุนเวียนไปจนครบทุกวัด 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคใต้ 
 
 7. องค์กรอ่ืนๆ ทั้งในและนอกชุมชน ผู้ให้ข้อมูลเกือบทั้งหมดให้ข้อมูลว่านอกเหนือจาก 
ชมรมผู้สูงอายุ องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลแล้ว องค์กรอ่ืนๆ ไม่ว่า
จะในชุมชนหรือนอกชุมชนที่จะมีส่วนในการช่วยเหลือดูแลผู้สูงอายุยังมีน้อยมาก และองค์กรต่างๆ
เท่าที่มีอยู่ก็ไม่ได้มีวัตถุประสงค์ที่จะช่วยเหลือผู้สูงอายุโดยตรง แต่มักให้ความสนใจในเรื่องของ
ผู้ด้อยโอกาส คนยากจน หรือผู้ที่อยู่ในข่ายที่ต้องได้รับการสงเคราะห์เป็นส่วนใหญ่  
 
ไม่มีองค์กรอ่ืนเข้ามา รู้จักแต่ อบต. เท่าน้ัน แต่บางหมู่บ้านก็มีมูลนิธิพิทักษ์เด็กและสตรีเข้ามาให้การ
ช่วยเหลือสตรี ให้มีงานทํา และมูลนิธิมักจะให้ความช่วยเหลือแก่คนที่ด้อยโอกาส ยากจน แต่ก็น้อย
มาก ผู้สูงอายุก็ได้รับความช่วยเหลือเรื่องรายได้บ้าง แต่น้อยมาก ไม่ทั่วถึง จะให้แค่บางคนเท่าน้ัน 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
 
กองทุน สปสช. ตําบล สนับสนุนงบประมาณในการจัดซื้อเคร่ืองมือวัดความดัน อยากให้ค่าตอบแทน 
อผส. ในการทํางาน จึงอาจจะต้องขอจากกองทุน สปสช. 

การสัมภาษณส์่วนบุคคลเชิงลึก บุคลากร ของ อปท. ภาคกลาง 
 
นักวิชาการ หาข้อมูลมา น่าจะรู้ และจะช่วยส่งเสริม หรือจัดทําอะไรให้กับหมู่บ้านได้   
นักวิชาการมาจัดอบรมผู้สูงอายุ กับ อผส. ในแต่ละหมู่บ้าน มาอบรมร่วมกัน เพ่ือสร้างความเข้าใจกัน 
ระหว่างผู้ที่มีหน้าที่ดูแลรักษาผู้สูงอายุ และผู้สูงอายุให้เข้าใจในหน้าที่ เวลาปฏิบัติงานก็จะสบาย     
คนแก่ก็อยากจะให้เข้าใจในการทํางานของ อผส. จะได้ทํางานร่วมกันได้เพราะถ้า อผส. และผู้สูงอายุ 
ไม่เข้าใจกัน ไม่ให้ความร่วมมือ ก็จะทํางานยาก 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ 
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หน่วยงานใดก็ได้ ควรเข้ามาสนับสนุนงบประมาณให้ อผส. สามารถขับเคลื่อนงานต่อไปได้ เช่น ค่า
พาหนะ ค่านํ้ามันรถ เป็นต้น 

การสนทนากลุม่ผู้สูงอายุ ภาคกลาง 
 

ศูนย์สงเคราะห์ราษฎรประจําหมู่บ้าน สามารถจัดสรรให้ช่วยเหลือผู้สูงอายุที่เดือดร้อนได้ แต่ขึ้นกับ
กรรมการของศูนย์ฯ ผู้สูงอายุได้คนละ 500 บาทต่อปี แต่ก็ไม่สามารถช่วยเหลือได้อย่างทั่วถึง เพราะมี
งบประมาณเพียงปีละ 10,000 บาทเท่าน้ัน  ศูนย์ฯ จะสนับสนุนงาน อผส. ได้ หากจะให้ได้รับการ
สนับสนุนอย่างเต็มที่ก็ควรจะผลักดันให้ อผส. เป็นกรรมการของศูนย์สงเคราะห์ราษฎรประจําหมู่บ้าน 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคกลาง 
 

PDA โดยเชฟร่อน มาสนับสนุนเรื่องการออม การส่งเสริมอาชีพ และรายได้ให้แก่ผู้สูงอายุ  
ศูนย์สามวัยของพระองค์เจ้าศรีรัศมิ์ มีกิจกรรมกีฬา การเข้าค่ายครอบครัวล้อมรักที่ให้คนในครอบครัว 
3 วัยทํากิจกรรมร่วมกัน โดยมีแผนงานตลอดปี การจัดกิจกรรมปราชญ์สอนหลาน และการอบรม
อาชีพผู้สูงอายุต่อเน่ือง 

การสนทนากลุม่อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุที่บ้าน ภาคใต้ 
 


