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ค ำน ำ 

 รายงานการศึกษาฉบบัน้ีเป็นการน าเสนอผลการประเมินเป็น
รายดชันีทั้ง 60 ดชันี และผลการประเมินกระบวนการด าเนินงานตาม
แผนผูสู้งอายุแห่งชาติ ฉบบัท่ี 2 ฉบบัปรับปรุงคร้ังท่ี 1 พ.ศ.2552 ซ่ึง
เป็นผลจากการวิจยัในโครงการติดตามและประเมินผลการด าเนินงาน
ตามแผนผูสู้งอายุแห่งชาติ ฉบบัท่ี 2 (พ.ศ.2545-2564) ระยะท่ี 2 (พ.ศ.
2550-2554) ด าเนินงานโดยคณะท างานของวิทยาลยัประชากรศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั  โดยการสนับสนุนของส านักส่งเสริมและ
พิทกัษผ์ูสู้งอายุ ส านกังานส่งเสริม สวสัดิภาพและพิทกัษเ์ด็ก เยาวชน 
ผูด้อ้ยโอกาส และผูสู้งอายุ  กระทรวงการพฒันาสังคมและความมัน่คง
ของมนุษย ์ โครงการน้ีมีวตัถุประสงคห์ลกั 2 ประการ ไดแ้ก่  (1) เพ่ือ
ติดตามและประเมินผลการด าเนินงานดา้นผูสู้งอายุ ระยะท่ี 2 (พ.ศ.
2550-2554)  ตามดชันี ท่ีก าหนดไวใ้นมาตรการภายใตยุ้ทธศาสตร์ของ
แผนผูสู้งอายุฯ ฉบับปรับปรุง และแสดงแนวโน้มของดัชนีต่างๆท่ี
ปรากฏในแผนผูสู้งอายุฯ ฉบับเดิม  (2) เพ่ือประเมินกระบวนการ
ท างานดา้นผูสู้งอายุ โดยเนน้ดา้นการส่งเสริมและคุม้ครองผูสู้งอายุตาม
ยุทธศาสตร์ท่ี 2 และ 3 (การส่งเสริมและพฒันาผูสู้งอายุ  และระบบ
คุม้ครองทางสังคมส าหรับผูสู้งอายุ)  ของแผนผูสู้งอายุฯ ฉบบัปรับปรุง 
กรอบระยะเวลาในการติดตามประเมินผลคร้ังน้ี คือ ช่วงหา้ปีท่ี 2 ของ
แผน หรือระหวา่ง ปีพ.ศ.2550-2554 
 คณะท างานใคร่ขอขอบคุณคณะกรรมการผูสู้งอายุแห่งชาติ 
คณะอนุกรรมการติดตามการด าเนินการตามนโยบายและแผนผูสู้งอายุ
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แห่งชาติ  ศาสตราจารย์นายแพทย์ สุทธิชัย จิตะพนัธ์กุล และ รอง
ศาสตราจารย์ ดร. นิพนธ์ เทพวัลย์  ท่ีปรึกษาของโครงการท่ีให้
ค าแนะน าและสนับสนุนการด าเนินงานคร้ังน้ีอย่างดียิ่ง  นอกจากน้ี  
ขอขอบคุณ รองศาสตราจารย ์ดร.มทันา พนานิรามยั  และนายแพทย์
นนัทศกัด์ิ ธรรมานวตัร์  ผูท้บทวนรายงานการวิจยั  คณะกรรมการตรวจ
รับผลงาน  และผูเ้ขา้ร่วมประชุมระดมความคิดและวิพากษร์ายงานการ
ศึกษาวิจัย  ท่ีกรุณาให้ข้อคิดเห็นท่ีเป็นประโยชน์อย่างยิ่ง ต่อการ
ปรับปรุงร่างรายงาน ท าใหร้ายงานชุดน้ีมีความสมบูรณ์ยิ่งข้ึน 
 ขอขอบคุณส านักงานสถิติแห่งชาติ ท่ีใหค้วามร่วมมืออย่างดี
ยิ่งในการส ารวจ เก็บขอ้มูลท่ีน ามาใช้ในการสร้างดชันีต่างๆ ส าหรับ
การประ เมินแผนผู ้สูงอายุ ฯ  ค ร้ัง น้ี  ขอขอบคุณสุนทรี  พัว เวส 
ผูอ้  านวยการส านกัส่งเสริมและพิทกัษผ์ูสู้งอายุ คุณโอภาส พิมลวิชยา
กิจ ผูเ้ช่ียวชาญเฉพาะดา้นผูสู้งอาย ุ และบุคลากรท่ีเก่ียวขอ้ง  
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บทสรุปผู้บริหาร 

 โครงการติดตามและประเมินผลการด าเนินงานตามแผน
ผูสู้งอายุแห่งชาติฉบบัท่ี 2 (พ.ศ.2545-2564)ระยะท่ี 2 (พ.ศ.2550-2554) 
มีวตัถุประสงค์หลักเพ่ือติดตามและประเมินผลการด าเนินงานด้าน
ผูสู้งอายุตามดชันีท่ีก าหนดไวใ้นมาตรการภายใต้ยุทธศาสตร์ของแผน
ผูสู้งอายแุห่งชาติฉบบัท่ี 2 (พ.ศ.2545-2564) ฉบบัปรับปรุงคร้ังท่ี 1 พ.ศ.
2552 และแสดงแนวโนม้ของดชันีต่างๆท่ีปรากฏในแผนผูสู้งอายุฯ ฉบบั
เดิมรวมทั้งเพ่ือประเมินกระบวนการท างานดา้นผูสู้งอายุ โดยเนน้ดา้น
การส่งเสริมและคุม้ครองผูสู้งอายุตามยุทธศาสตร์ท่ี 2 และ 3 (การ
ส่งเสริมและพฒันาผูสู้งอายุ  และระบบคุ้มครองทางสังคมส าหรับ
ผูสู้งอาย)ุ 

การศึกษาคร้ังน้ีใชข้อ้มูลจากทั้งแหล่งปฐมภูมิและทุติยภูมิ 
โดยขอ้มลูจากแหล่งปฐมภูมินั้นใชท้ั้งการวิจยัเชิงปริมาณ เพ่ือวิเคราะห์
ผลการด าเนินงานตามดชันีท่ีก าหนดไวใ้นแผนผูสู้งอายุฯและการวิจยั
เชิงคุณภาพ เพ่ือติดตามและประเมินกระบวนการด าเนินงานอัน
น าไปสู่สัมฤทธิผลตามยุทธศาสตร์ต่างๆ ของแผนผูสู้งอายุฯ ฉบับ
ปรับปรุง ส่วนแหล่งทุติยภูมิได้มาจากข้อมูลท่ีหน่วยงานหลกัด้าน
ผูสู้งอายุ หรือหน่วยงานอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้งไดจ้ดัเก็บเป็นสถิติหรือรายงาน
ผลการด าเนินงานไวแ้ลว้มาใชป้ระกอบการประเมินดชันี 

การวิจัยเชิงปริมาณ ประกอบด้วยข้อมูลระดับจุลภาค
และมหภาค ซ่ึงขอ้มลูระดบัจุลภาคใชเ้พ่ือสร้างตวัช้ีวดัตามท่ีก าหนดไว้
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ในแผนผูสู้งอายุฯฉบบัปรับปรุง ส าหรับ 3 กลุ่มประชากรเป้าหมาย คือ 
ผูท่ี้จะเป็นผูสู้งอายุในอนาคต หรือ ประชากรอายุ 18-59 ปี  ผูท่ี้เป็น
ผูสู้งอายุในปัจจุบนัหรือประชากรท่ีมีอายุ 60 ปีข้ึนไป และกลุ่มผูดู้แล
ผูสู้งอายุ โดยด าเนินการส ารวจระดบัประเทศ 2 ชุดดว้ยกนั ไดแ้ก่ การ
ส ารวจความคิดเห็นของประชาชน (อายุ 18-59 ปี) เก่ียวกบัความรู้และ
ทศันคติท่ีมีต่อผูสู้งอายุ พ.ศ. 2554 ซ่ึงมีจ านวนตวัอย่างประชากรอาย ุ
18-59 ปีท่ีสัมภาษณ์ได ้9,000 ราย และการส ารวจประชากรสูงอายุใน
ประเทศไทย พ.ศ.2554 ซ่ึงมีจ านวนตวัอย่างประชากรอายุตั้งแต่ 60 ปี
ข้ึนไปท่ีสัมภาษณ์ไดท้ั้งส้ิน 34,173 ราย และมีผูดู้แลท่ีตกเป็นตวัอย่าง 
5,632 ราย และสัมภาษณ์ไดเ้พียง 2,490 ราย  ส่วนขอ้มูลในระดบั      
มหภาคนั้น ประกอบไปดว้ยการส ารวจหมู่บา้น/ชุมชน  การส ารวจ
องค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  การส ารวจอ าเภอ การส ารวจหน่วยงาน
หลกัภาครัฐและเอกชนท่ีด าเนินงานดา้นผูสู้งอายุ การส ารวจองค์กร
ทางศาสนา การส ารวจองคก์รเอกชนและองคก์รสาธารณประโยชน์ ท่ี
ท างานดา้นผูสู้งอายุ  และการส ารวจส่ิงอ านวยความสะดวกส าหรับ
ผูสู้งอายใุนท่ีสาธารณะต่างๆ 

ส าหรับขอ้มูลเชิงคุณภาพนั้น ไดจ้ากการสัมภาษณ์เชิงลึก
และการสนทนากลุ่ม โดยการสัมภาษณ์เชิงลึกเป็นการสัมภาษณ์
ผูบ้ริหารระดับสูงหรือผู ้ก าหนดนโยบายของหน่วยงานหลักด้าน
ผูสู้งอายุ ผูบ้ริหารขององค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ิน ไดแ้ก่ องค์การ
บริหารส่วนจงัหวดั เทศบาล กรุงเทพมหานคร และเมืองพทัยา  ส่วน
การสนทนากลุ่มเป็นการประชุมระดมความคิดผู ้ปฏิบัติ งานใน
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หน่วยงานหลกัดา้นผูสู้งอายุ ไดแ้ก่ กลุ่มนกัวิชาการ กลุ่มการวิจยั กลุ่ม
การศึกษา กลุ่มสร้างหลกัประกนัรายไดย้ามสูงอายุ  กลุ่มส่งเสริมการ
ท างาน กลุ่มสุขภาพ กลุ่มสวสัดิการและคุม้ครองทางสังคม กลุ่มสังคม
และวัฒนธรรม และกลุ่มองค์กรเอกชนไม่แสวงหาผลก าไร และ
องคก์รระหวา่งประเทศ  

1. ผลการติดตามและประเมินการด าเนินงานด้าน
ผู้สูงอายุตามดชันีช้ีวัดในแผนผู้สูงอายุฯ   ฉบับปรับปรุง ในช่วงปีพ.ศ. 
2550-2554 

ในภาพรวม มีดชันีท่ีผ่านการประเมินเพียง 26 ดชันี จาก
ดชันีท่ีสามารถประเมินได ้51 ดชันี หรือคิดเป็นร้อยละ 51.0 ท่ีผ่านการ
ประเมิน กล่าวไดว้่าการด าเนินงานดา้นผูสู้งอายุในช่วง 5 ปีท่ีสองของ
แผนผูสู้งอายุฯฉบบัปรับปรุงยงัผ่านในระดบัท่ีค่อนขา้งต ่า และตอ้ง
ปรับปรุง ซ่ึงส่วนหน่ึงอาจเน่ืองมาจากมีการปรับเป้าหมายของดชันี
บางดชันีเพ่ิมข้ึนหลงัจากท่ีมีการปรับแผนผูสู้งอายุฯ ในปีพ.ศ. 2552 
โดยใช้ผลจากการติดตามและประเมินผลการด าเนินงานตามแผน
ผูสู้งอายุฯ ในช่วง 5 ปีแรกเป็นฐานในการปรับเป้าหมาย การท่ีเกณฑ์
สูงข้ึน รวมทั้งมีดชันีใหม่เพ่ิมข้ึน จึงน่าท าให้มาตรฐานการประเมิน
ส าหรับบางดชันีสูงกวา่รอบก่อน 

เม่ือพิจารณาในรายละเอียดจ าแนกตามยทุธศาสตร์จะเห็นว่า 
ยุทธศาสตร์ยงัไม่ผ่านและต ่ากว่าเป้าหมายท่ีก าหนดไวอ้ย่างมาก คือ
ยทุธศาสตร์แรก “การเตรียมความพร้อมของประชากรเพ่ือวยัสูงอายุท่ี
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มีคุณภาพ” (ผ่านเพียงแค่ร้อยละ 28.6)  ซ่ึงยุทธศาสตร์น้ีถือเป็นหัวใจ
ส าคญัของแผนผูสู้งอายุฯ ฉบบัปรับปรุงเพราะถูกก าหนดไวเ้ป็นล าดบั
แรก ทั้ งน้ีเพ่ือเตรียมความพร้อมของประชากรท่ีจะเป็นผูสู้งอายุใน
อนาคตให้มีคุณภาพชีวิตท่ีดี สามารถพ่ึงตนเองไดน้านท่ีสุดและเป็น
ก าลงัในการพฒันาสังคมไดต้ั้งแต่วยัหนุ่มสาวไปจนถึงบั้นปลายของ
ชีวิต ยุทธศาสตร์ท่ี 3 “ระบบคุม้ครองทางสังคมส าหรับผูสู้งอายุ” เป็น
อีกยุทธศาสตร์หน่ึงท่ีไม่ผ่านการประเมินตามเกณฑ์ (ผ่านเพียงแค่    
ร้อยละ 33.3) ซ่ึงประมาณคร่ึงหน่ึงของดัชนีในมาตรการดา้นการ
คุม้ครองรายได ้ดา้นครอบครัว ผูดู้แล และการคุม้ครอง ยงัไม่ผ่านการ
ประเมิน และดชันีเกือบทั้งหมดของมาตรการหลกัประกนัดา้นสุขภาพ
ยงัไม่บรรลุเป้าหมายตามเกณฑท่ี์ก าหนด 

ส่วนยุทธศาสตร์ท่ีมีจ านวนดชันีท่ีไดรั้บการประเมินผ่านใน
สัดส่วนท่ีสูงท่ีสุด ได้แก่ ยุทธศาสตร์ท่ี 5 (การประมวล พฒันา และ
เผยแพร่องค์ความรู้ด้านผูสู้งอายุ และการติดตาม ประเมินผลการ
ด าเนินการตามแผนผูสู้งอายุแห่งชาติ) ตามดว้ยยุทธศาสตร์ท่ี 4 (การ
บริหารจัดการเพ่ือการพฒันางานด้านผูสู้งอายุระดับชาติ  และการ
พฒันาบุคลากรดา้นผูสู้งอายุ) และยุทธศาสตร์ท่ี 2 (การส่งเสริมและ
พฒันาผูสู้งอายุ) ผลการประเมินคิดเป็นร้อยละ 100 ร้อยละ 85.7 และ
ร้อยละ 53.3 ตามล าดบั  ส าหรับยุทธศาสตร์ท่ี 2 ดชันีท่ียงัไม่ผ่านการ
ประเมินเก่ียวเน่ืองกบั การส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัและดูแลตนเอง
เบ้ืองตน้ การส่งเสริมการอยู่ร่วมกนั และการสร้างความเขม้แข็งของ
ชมรมผูสู้งอาย ุการส่งเสริมสนบัสนุนส่ือเพ่ือผูสู้งอายุ และการส่งเสริม
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สนับสนุนให้ผูสู้งอายุมีท่ีอยู่อาศัย และสภาพแวดลอ้มท่ีเหมาะสม
ปลอดภยั 

เป็นท่ีน่าสังเกตว่า ในการประเมินคร้ังน้ีตวัช้ีวดัหลายตวัใน
แผนผูสู้งอายุฯ ฉบบัปรับปรุงซ่ึงเป็นเชิงปริมาณวดัแค่ว่ามีหรือไม่มี
การด าเนินงานในเร่ืองนั้นๆ  มีแนวโนม้ท่ีจะผ่านการประเมิน  แต่หาก
พิจารณาในมิติคุณภาพของการด าเนินงานจะพบว่าไม่เป็นไปใน
ทิศทางเดียวกนั อาทิเช่น องค์กรปกครองส่วนทอ้งถ่ินส่วนมาก กว่า
ร้อยละ 90 มีแผนงาน โครงการ หรือกิจกรรมด้านผูสู้งอายุ  แต่
กิจกรรมส่วนใหญ่เป็นกิจกรรมตามประเพณี ตามเทศกาล ไม่ได้
ส่งเสริมคุณภาพชีวิตหรือพฒันาศกัยภาพผูสู้งอายุ  และเม่ือพิจารณาถึง
สัดส่วนของงบประมาณส าหรับโครงการหรือกิจกรรมดา้นผูสู้งอายุท่ี
ไม่รวมการสนบัสนุนดา้นเบ้ียยงัชีพ จะพบว่า มีสัดส่วนค่อนขา้งต ่า ไม่
ถึงร้อยละ 10 ของงบประมาณทั้งหมด หรือการท่ีสัดส่วนของต าบลท่ีมี
บริการดา้นการดูแลระยะยาวส าหรับผูสู้งอายุมีถึงร้อยละ 60  แต่เม่ือ
พิจารณาจากสดัส่วนผูสู้งอายุท่ีอยู่ในภาวะทุพพลภาพท่ีไดรั้บการเยี่ยม
บา้นอยา่งนอ้ยเดือนละ 1 คร้ัง มีเพียงร้อยละ 38.7 เป็นตน้ 
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ตารางสรุปผลการประเมนิดชันีตาม 5 ยุทธศาสตร์ของแผนผู้สูงอายุฯฉบับปรับปรุง 

ล าดบัที่ยุทธศาสตร์ 
จ านวน
ดชันี 

จ านวนดชันี 

% 
ผ่าน 

% ผ่าน 
(ไม่นับที่
ประเมิน
ไม่ได้) 

ผ่าน 
ไม่
ผ่าน 

ไม่สามารถ
ประเมินได้ 
/ไม่ประเมิน 

1. การเตรียมความพร้อมของประชากรเพื่อ
วยัสูงอายท่ีุมีคุณภาพ (ดชันีท่ี 1 – 7) 

7 2 5 0 28.6% 28.6% 

2. การส่งเสริมและพฒันาผูสู้งอาย ุ 
(ดชันีท่ี 8 – 22) 

15 8 7 0 53.3% 53.3% 

3. ระบบคุม้ครองทางสงัคมส าหรับผูสู้งอายุ
(ดชันีท่ี 23 – 44) 

22 6 12 4 27.3% 33.3% 

4. การบริหารจดัการเพ่ือการพฒันางานดา้น
ผูสู้งอายอุยา่งบูรณาการระดบัชาติ  และการ
พฒันาบุคลากรดา้นผูสู้งอาย ุ 
(ดชันีท่ี 45 - 52) 

8 6 1 1 75.0% 85.7% 

5. การประมวลพฒันา และเผยแพร่องค์
ความรู้ดา้นผูสู้งอายแุละการติดตาม 
ประเมินผลการด าเนินการตามแผนผูสู้งอายุ
แห่งชาติ  (ดชันีท่ี 53 - 56) 

4 4 0 0 100% 100% 

รวม 56 26 25 5 46.4 51.0% 
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2. ผลการประเมนิกระบวนการท างานด้านผู้สูงอายุ เน้น
การส่งเสริมและคุ้มครองผู้สูงอายุ 

การวิจยัเชิงคุณภาพถูกใชเ้พ่ือประเมินกระบวนการท างาน
ดา้นผูสู้งอายุและให้ภาพท่ีสอดคลอ้งกนัว่า งานด้านผูสู้งอายุยงัไม่
ประสบความส าเร็จเท่าท่ีควร  แมว้า่สงัคมไทยและหน่วยงานหลกัดา้น
ผูสู้งอายจุะใหค้วามสนใจกบัประเด็นดา้นผูสู้งอายุมากกว่าในช่วง 5 ปี
ท่ีผา่นมา แต่การด าเนินงานยงัเป็นไปอยา่งล่าชา้  เป็นเชิงรับ ยงัขาดการ
แปลงแผนไปสู่การปฏิบติัอย่างเป็นรูปธรรม งานดา้นการส่งเสริมและ
คุม้ครองผูสู้งอายุท่ีมีการผลกัดนัอย่างเป็นรูปธรรมมากท่ีสุดในช่วง 5 
ปีท่ีผ่านมา คือ เบ้ียยงัชีพ ท่ีเปล่ียนจากรูปแบบจากการสงเคราะห์แก่
ผูสู้งอายุท่ียากไร้และขาดผูดู้แลเป็นการให้หลกัประกนัขั้นพ้ืนฐาน
ส าหรับผูท่ี้ไม่มีรายไดจ้ากรัฐในรูปแบบอ่ืน  งานท่ีเร่ิมข้ึนแต่ยงัไม่ขยาย
ผลเท่าท่ีควร ไดแ้ก่ กองทุนการออมแห่งชาติ  ระบบการดูแลระยะยาว  
ระบบป้องกนั ช่วยเหลือและฟ้ืนฟใูหแ้ก่ผูสู้งอายใุนยามเกิดภยัพิบติั 

ปัจจัยท่ีเป็นอุปสรรคต่อการท างานดา้นผูสู้งอายุ คือ การ
ท างานดา้นผูสู้งอายยุงัข้ึนกบัผูน้ าประเทศ “หวัไม่ใหค้วามสนใจ หางก็
ไม่เดิน” ความไม่ต่อเน่ืองของนโยบายอนัเน่ืองจากการเปล่ียนแปลง
รัฐบาลบ่อยคร้ัง  การท่ีงานดา้นผูสู้งอายุไม่มีงบประมาณสนับสนุน
โดยตรง “เป็นงานฝาก” หากไม่ตรงกบัพนัธกิจของหน่วยงานมกัถูกตดั
ทอนงบประมาณ  ประกอบกบัชมรมผูสู้งอายุไม่เขม้แข็ง และองค์กร
ปกครองส่วนท้องถ่ินมีข้อจ ากัดทั้ งในด้านก าลังคน และระเบียบ
ขอ้บงัคบัในการใชจ่้ายงบประมาณเพ่ืองานดา้นผูสู้งอาย ุ
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กล่าวโดยสรุป สังคมไทยยงัคงก้าวสู่สังคมสูงวัยอย่าง
รวดเร็ว ในปัจจุบนัประเด็นเร่ืองผูสู้งอายุไดรั้บความสนใจมากข้ึน มี
การพฒันานโยบาย แผน และระบบต่างๆ ท่ีจะมารองรับประเด็นทา้
ทายในสังคมสูงวัย และประเด็นท้าทายต่อคุณภาพชีวิตผู ้สูงอาย ุ 
อย่างไรก็ตามการด าเนินงานดา้นผูสู้งอายุ ยงัไปไดไ้ม่รวดเร็วนกัเม่ือ
เทียบกบัอตัราความเร็วของการสูงวยัทางประชากรของประเทศ  การ
ด าเนินงานข้ึนอยู่กบันโยบายหรือความสนใจของผูน้ าประเทศเป็น
หลกั ท าให้การด าเนินงานขาดความต่อเน่ือง หรือล่าชา้กว่าท่ีควรจะ
เป็น  การด าเนินงานดา้นผูสู้งอายุยงัคงเป็นเชิงรับมากกว่าเชิงรุก ขาด
การแปลงแผนไปสู่การปฏิบติั ผลจากการติดตามประเมินผลในคร้ังน้ี
น าไปสู่ข้อเสนอแนะส าหรับการพัฒนาการด าเนินงานด้านผู้สูงอายุทั้ง
ระยะส้ันและระยะยาวดงัน้ี 

ระยะส้ัน 
1. ควรก าหนดให้เร่ืองสังคมสูงวัยเป็นวาระแห่งชาต ิ

เพื่อให้ได้รับความสนใจและด าเนินการอย่างต่อเน่ืองไม่เปลี่ยนแปลง
หรือผันแปรไปตามรัฐบาลจากขอ้มูลเชิงประจกัษต่์างก็ยืนยนัถึงการ
เปล่ียนเป็นสังคมสูงวยัในอตัราท่ีเร็วมาก  เร่ืองผูสู้งอายุจึงเป็นเร่ือง
ด่วนและส าคัญ ไม่อาจร้ังรอได้ รัฐบาลจึงควรมีนโยบายในการ
ส่งเสริมและพฒันาคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุอย่างจริงจงั นโยบายและ
แผนควรเนน้การให้ผูสู้งอายุสามารถพ่ึงตนเองได ้สามารถเป็นผูใ้ห ้
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สามารถท าประโยชนใ์หแ้ก่ครอบครัว ชุมชน และสงัคมไม่ใช่เป็นเพียง
ผู้รับ   

2. การเร่งด าเนินการเร่ืองการสร้างหลักประกันทาง
เศรษฐกิจในสังคมสูงวัยด้วยการส่งเสริมการออมก่อนวัยสูงอายุ  และ
เพิม่โอกาสของผู้สูงอายุในการมงีานท าจากขอ้มูลทางประชากรช้ีชดัว่า 
ประชากรสูงอายุจะเพ่ิมข้ึนอย่างรวดเร็วทั้งจ านวนและสัดส่วน ดว้ย
ขอ้จ ากดัทางดา้นการเงินการคลงัของประเทศ  การท่ีจะใหห้ลกัประกนั
ทางเศรษฐกิจโดยให้รัฐรับภาระแต่ฝ่ายเดียวคงเป็นไปไดย้าก  ดงันั้น
เพ่ือใหผู้สู้งอายไุทยในอนาคตมีหลกัประกนัทางเศรษฐกิจท่ีมัน่คงควร
ตอ้งมีการเตรียมการในหลากหลายรูปแบบ ซ่ึงการออมเป็นเร่ืองส าคญั
ประการหน่ึง  ท่ีผ่านมารัฐไดมี้การประกาศใชพ้ระราชบญัญติักองทุน
การออมแห่งชาติ และจดัตั้ งส านักงานไปแลว้  เพ่ือให้เกิดผลอย่าง
จริงจงัจึงควรเร่งด าเนินงานให้เกิดผลอย่างเป็นรูปธรรมรวดเร็วท่ีสุด 
ทั้ งน้ีเพ่ือคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุและการพัฒนาอย่างย ัง่ยืนของ
ประเทศนอกจากน้ีควรมีการส่งเสริมให้ผูสู้งอายุท่ีตอ้งการท างานมี
โอกาสในการท างานเชิงเศรษฐกิจท่ีเหมาะสมกบัวยั 

3. รัฐบาลควรผลักดันให้เกิดการแปลงแผนผู้ สูงอายุ
แห่งชาตไิปสู่การปฏิบัตอิย่างเป็นรูปธรรมด้วยการจัดสรรงบประมาณ
รองรับ แมป้ระเทศไทยจะมีแผนผูสู้งอายุแห่งชาติฉบบัท่ี 2 ซ่ึงเป็น
แผนระยะยาวและค่อนขา้งครอบคลุมทุกมิติของการพฒันาคุณภาพ
ชีวิตของประชากรสูงอายุ และการเตรียมการเพ่ือรองรับสังคมสูงวยั  
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แต่ปัญหาท่ีพบคือ การขาดการแปลงแผนไปสู่การปฏิบติั เน่ืองจากการ
ท างานดา้นผูสู้งอายุตอ้งอาศยัการบูรณาการระหว่างหลายหน่วยงาน 
ซ่ึงแต่ละหน่วยงานมีขอ้จ ากดัดา้นงบประมาณ และหลายหน่วยงาน
ไม่ได้มีพนัธกิจด้านผูสู้งอายุโดยตรงจึงยากท่ีจะได้รับงบประมาณ
สนับสนุน เพ่ือให้งานด้านผู ้สูงอายุสามารถด าเนินไปได้อย่างมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล รัฐบาลควรผลกัดนัใหห้น่วยงานต่างๆ
น าแผนผูสู้งอายุไปปฏิบติัใหเ้กิดผลโดยการจดัสรรงบประมาณเฉพาะ
ส าหรับด้านผู ้สู งอายุ  ให้ ทุกหน่วยงานท่ี เ ก่ียวข้องสามารถใช้
งบประมาณในส่วนน้ีไดโ้ดยไม่ตอ้งไปใชง้บประมาณของหน่วยงาน
ตน 

4.  ควรผลักดันและสนับสนุนให้ท้องถิ่นเพิ่มบทบาทใน
การดูแลส่งเสริมคุณภาพชีวิตผู้ สูงอายุในชุมชนของตนให้มากยิ่งขึ้น  
ชุมชนและทอ้งถ่ินใหค้วามสนใจกบัประเด็นเร่ืองผูสู้งอายุมากข้ึนกว่า
ในอดีต แต่ยงัขาดขอ้มูลท่ีเป็นระบบเก่ียวกบัผูสู้งอายุในดา้นศกัยภาพ 
ปัญหาและความต้องการขาดก าลงัคนท่ีมีความรู้ความเข้าใจในการ
ส่งเสริมและพฒันาคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุ และการใชง้บประมาณท าได้
ในวงจ ากัดเน่ืองจากข้อจ ากัดทางด้านกฎหมาย เพ่ือเพ่ิมบทบาท
ดังกล่าว จึงควรมีการปรับแก้กฎหมายเพ่ือลดอุปสรรคในการ
ด าเนินงานขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน  รวมทั้งควรมีหน่วยงานท่ี
คอยเป็นพ่ีเล้ียงเพ่ือแนะน าและส่งเสริมการท างานขององคก์รปกครอง
ส่วนทอ้งถ่ินในการท างานดา้นผูสู้งอาย ุ 
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ระยะยาว 
1.  การเร่งรัดให้คนรุ่นใหม่เตรียมความพร้อมเพื่อที่จะ

เป็นผู้สูงอายุที่มีคุณค่าและอยู่ดีมีสุข  ปัญหาดา้นเศรษฐกิจ สังคม และ
สุขภาพดูเหมือนจะทวีความรุนแรงข้ึนในช่วงวยัสูงอายุ  ซ่ึงส่วนหน่ึง
สามารถหลีกเล่ียง ชะลอหรือบรรเทาความรุนแรงของปัญหาไดด้ว้ย
การเตรียมการล่วงหนา้ตั้งแต่อยู่ในวยัเด็กและวยัหนุ่มสาว  รัฐจึงควร
รณรงค์ให้คนรุ่นหนุ่มสาวตระหนกัถึงความส าคญัของการเตรียมตวั
ของตวัเองเพ่ือยามสูงอาย ุ โดยผา่นระบบการศึกษาและส่ือต่างๆ 

2.  การรณรงค์ให้คนไทยตระหนักถึงคุณค่าของผู้สูงอายุ  
จากขอ้มูลเชิงประจกัษ์แสดงให้เห็นว่าคนไทยรุ่นหลงัเร่ิมมีทศันคติ
ในทางลบต่อผู ้สูงอายุมากข้ึนสะท้อนถึงกระแสโลกาภิวตัน์และ
กระแสบริโภคนิยมท่ีเนน้ความส าเร็จเชิงเศรษฐกิจ หรือความส าเร็จเชิง
วตัถุ  ส่งผลใหคุ้ณค่าของผูสู้งอายุลดลงจากในอดีต   การมองผูสู้งอายุ
ในเชิงลบจะยิ่งท าให้การดึงพลงัหรือภูมิปัญญาและประสบการณ์ของ
ผูสู้งอายุมาใชใ้นการพฒันาสังคมเป็นไปไดย้ากข้ึน  นอกจากนั้นอาจ
ท าให ้การท างานเพ่ือส่งเสริมคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุท าไดย้ากข้ึน และ
อาจส่งผลใหเ้กิดอคติหรือเกิดการกีดกนัไม่ใหผู้สู้งอายุเขา้มามีบทบาท
ในทางสงัคม   

3. เร่งขยายระบบดูแลระยะยาวให้ครอบคลุมมากขึ้น 
ในช่วงท่ีผ่านมาไดมี้ความพยายามท่ีจะพฒันาตน้แบบของระบบการ
ดูแลระยะยาวโดยการมีส่วนร่วมของชุมชน  แต่ก็ยงัอยู่ในระยะเร่ิมตน้
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หรือระยะทดลอง  ซ่ึงอาจไม่สามารถตอบสนองต่อความตอ้งการการ
ดูแลระยะยาวในกลุ่มผูสู้งอายวุยัปลาย ท่ีเพ่ิมข้ึนอย่างรวดเร็วมาก  ดว้ย
เหตุน้ีจึงควรเร่งผลกัดนัใหมี้การขยายตน้แบบท่ีประสบความส าเร็จไป
ยงัพ้ืนท่ีอ่ืนๆ 

4.  ควรเร่งก าหนดมาตรฐานการด าเนินงานจัดบริการ
ให้แก่ผู้ สูงอายุปัจจุบนัภาคเอกชนให้ความสนใจเก่ียวกบัผูสู้งอายุใน
ฐานะลูกค้ามากข้ึน ไม่ว่าจะเป็นนวตักรรมต่างๆ เพ่ืออ านวยความ
สะดวกในการด าเนินชีวิตประจ าวนัของผูสู้งอายุ บริการดูแลด้าน
สุขภาพและการบริบาล  หรือการออกผลิตภณัฑเ์พ่ือการออมระยะยาว 
อย่างไรก็ตามเพ่ือให้ผูสู้งอายุไดรั้บการคุม้ครองให้ไดรั้บบริการท่ีดี 
ควรมีการก ากบัมาตรฐานของบริการต่างๆเหล่าน้ีดว้ย 

5. ควรเร่งสร้างความเข้มแข็งให้กับชมรมผู้สูงอายุ  ดว้ย
การส่งเสริมด้านงบประมาณ และพฒันาศักยภาพด้านการบริหาร
จดัการ  เพ่ือให้ชมรมฯสามารถเป็นกระบอกเสียงอย่างแทจ้ริงให้แก่
ผูสู้งอาย ุ  และควรใหช้มรมฯเหล่าน้ีผลกัดนัใหง้านดา้นผูสู้งอายุในมิติ
ต่างๆ มีการขบัเคล่ือนโดยผา่นกระบวนการสมชัชาผูสู้งอาย ุ
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Executive summary 

The Project on Monitoring and Evaluation of the 
Second National Plan for Older Persons (2002-2021) has three 
primary objectives, which are to monitor and evaluate the 
performance of the execution of the Second National Plan 
according to the indicators as prescribed by various measures in 
the Strategies of Second National Plan of the Elderly (2003-
2023), first revision 2009; to provide trends of the indices 
previously evaluated in the former National Plan; and to assess 
the process of work related to older persons focusing on the 
Promotion and Protection Measures in Strategy 2 and 3 
(Promotion and development of older persons’ well-being and 
Social protection for older persons) 

The current study makes use of both primary and 
secondary data sources. The primary data were used in a 
quantitative analysis to evaluate the performance of the 
execution with respect to the indicators specified in the Second 
Nation plan, and in a qualitative analysis to monitor and evaluate 
the process of work related to the older persons. The secondary 
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data were obtained from reports and statistics, collected by key 
agencies involving on the elderly. 

The quantitative research comprises two-tier data: 
micro and macro data. The micro data were used to construct the 
indicators as specified in the revised National Plan for Older 
Persons. Data were collected for 3 groups of target population—
1) population who will become older persons in the future or 
population aged 18-59 years, 2) the current older persons or 
population aged 60 years and above, and 3) the elderly 
caretakers. Two national surveys were carried out in order to 
obtain the information from the three target populations. The 
first survey was conducted with the population aged 18-59 in 
2011 to assess their knowledge and attitudes towards the older 
persons with 9,000 interviews completed. With regards to the 
elderly and the caretakers groups, the data were obtained from 
the 2011 National Survey on Older Persons in Thailand, in 
which 34,173 older persons were successfully interviewed, 
whereas 5,632 caretakers were sampled and 2,490 were 
interviewed. In order to obtain the macro-level data, a number of 
surveys were conducted with villages/communities, local 
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administrations, city and tambon municipalities, key public and 
private agencies responsible for the elderly work, religious 
organizations, private organizations and non-profit organizations. 
The observational surveys on geriatric facilities and amenities in 
public areas were also conducted. 

The qualitative data were obtained from the in-depth 
interviews and focus-group discussions. In-depth interviews 
were carried out with high-level executives or policy makers of 
key agencies in charge of the elderly work and executives of the 
local administrative offices, i.e. the provincial offices, municipal 
offices, Bangkok Metropolitan Authority office and Pattaya 
City. Focus group discussions were organized as brainstorming 
meetings of operators working in key agencies responsible for 
the elderly work. These also included the focus group discussions 
with key persons in academics, research, education, old-age 
income security, promotion of older persons’ employment, 
health, welfare and social protection, social and cultural aspects, 
non-governmental organizations and international organizations.    

 



20 

1. Results of monitoring and assessment of the 
works and activities relating to older person with respect to 
the indicators specified in the revised National Plan for 
Older Person, 2007-2011 

Overall, 26 out of 51 indices that could be assessed (or 
51 per cent) have passed the evaluation. This indicates that the 
geriatric work during the second phase of the revised National 
Plan has passed at a relatively low level and is needed to be 
improved. This may partly be because the targets of some of the 
indices have been raised upon the revision of the Plan in 2009 
based on the results from the monitoring and evaluation of the 
elderly work in the first five year. As a result of the target 
adjustment, as well as the introduction of some new indices, the 
passing levels for certain indices are higher than the ones used in 
the previous evaluation.  

It is apparent that the first Strategy, “Preparation for 
quality ageing”, has considerably low numbers of passing 
indicators (only 28.6 per cent have met the targets). This 
Strategy is regarded as the most important strategy in the revised 
National Plan for the Older Persons because it is addressed as 
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the first measure to prepare the population that will become 
older persons in the future to have good quality of life, to be able 
to rely on themselves for the longest period and to maintain their 
contribution to the society since young ages until the end of their 
lifetime. Strategy 3, “Social protection system for older 
persons”, is another strategy that does not pass the performance 
evaluation (only 33.3 per cent has met the set targets). In 
particular, half of the indicators under income security, family, 
caretaker and protection measures and nearly all of the indicators 
under health security measures do not meet the targets as 
specified in the Plan.     

Strategy 5 (Compilation and development of geriatric 
knowledge and monitoring and assessment of the National Plan 
for Older Persons) has the highest number of passing indices. 
This is followed by Strategy 4 (Management system for 
development of geriatric works at the national level and geriatric 
personnel development) and Strategy 2 (Promotion of older 
persons’ well-being). The evaluation results are 100 per cent, 
85.7 per cent and 53.3 per cent, respectively. For Strategy 2, the 
indices that failed to meet the targets involve health promotion, 
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primary self care and protection, promotion of co-residence, 
strengthening of the elderly’s clubs, promotion of media for the 
elderly and promotion of safe living environment for the elderly. 

It is observed that several indicators in the revised 
Plan that were quantitatively measured only whether or not there 
was any execution on the matter of interest are more likely to 
pass the evaluation. The results are inconsistent with the 
qualitative results. For example, the vast majority of local 
administrative organizations with more than 90 per cent had 
action plans, programs or activities related to the elderly. Those 
activities, however, are traditional-related and occasional. They 
did not promote the well-being or develop the potential of the 
elderly. In addition, it is found that the proportion of budget 
allocated for projects or activities involving the elderly besides 
the monthly allowances is substantially low at less than 10 per 
cent of the total budget. Moreover, it is apparent that while 60 
per cent of tambons reported to have long-term care services for 
the elderly, the proportion of the elderly with disability receiving 
a home visit at least once a month is only 38.7 per cent.   
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Summary of evaluation results according to the five strategies of the 
revised Plan 

Strategy 
Number 

of 
indicators 

Number of indicators 

%  
passed 

% passed 
(excluding 

those 
unable  
to be 

evaluated) 

Passed Failed 

Unable  
to be 

evaluated/ 
not 

evaluated 
 

1. Preparation for quality ageing  
(Indicator 1 – 7) 

7 2 5 0 28.6% 28.6% 

2. Promotion of older persons’ well-
being (Indicator 8 – 22) 

15 8 7 0 53.3% 53.3% 

3. Social protection system for older 
persons (Indicator 23 – 44) 

22 6 12 4 27.3% 33.3% 

4. Management system for 
development of geriatric works at the 
national level and geriatric personnel 
development  
(Indicator 45 - 52) 

8 6 1 1 75.0% 85.7% 

5. Compilation and development of 
geriatric knowledge and monitoring 
and evaluation of the National Plan 
for Older Persons (Indicator 53 - 56) 

4 4 0 0 100% 100% 

Total 56 26 25 5 46.4 51.0% 
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2.  Results of the evaluation of the geriatric work 
process, focusing on promotion and protection for the elderly 

Qualitative data were utilized to evaluate the process 
of works regarding older persons. They yield consistent results 
that the works related to older persons are not successful. Even 
though the society and the key agencies responsible for the 
elderly work have paid more attention on elderly issues than the 
previous five years, the execution of work is rather slow and 
passive, lacking the translation of policies into concrete 
practices. The work regarding the promotion and protection for 
the elderly that has mostly been pushed forward in the past five 
years is the monthly allowances that were modified from welfare 
for the elderly who are indigent and have no caretaker to the 
basic minimum security for the elderly who do not receive any 
other forms of income from the government. The works that 
have been initiated but not adequately implemented are the 
National Saving Fund, the long-term care system and the system 
for preventing, assisting and recovering the elderly during 
disaster.      
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Several factors are found to impede the progress of 
work on older persons. They are the execution of work that is 
greatly influenced by the government leader—“once the head 
lacks interest, the tail would not move”, the inconsistency of 
policy as a result of frequent changes of government and the 
shortage of direct budget support which causes the elderly work 
to receive subsidiary interest and is often subject to budget cut 
when the work does not match with the primary missions of the 
agencies. Other obstacles include the senior citizen clubs’ lack 
of strength and several limitations in terms of manpower and 
budgetary regulations faced by the local administrative 
organizations.  

It can be concluded that Thailand has still moved 
rapidly towards an aging society. Issues regarding the older 
persons have received more attention. Several policies, plans and 
systems have been developed in response to various challenges 
relating to aging population and quality of life of the elderly. 
However, the progress of the elderly work is relatively slow, 
compared to population aging.  Since the execution of elderly 
work is greatly influenced by policies or interests of the 



26 

government leader, the progress of work has been disrupted and 
delayed. Furthermore, the work regarding the older persons is 
rather passive than active, lacking translation of plans into 
practices. The findings from the current monitoring and 
assessment have led to several suggestions to improve the 
geriatric works, both in short and long terms, as follows: 

Short-term 
1.  The issue of aging society should be addressed 

as the national agenda in order to receive more attention and 
to maintain continuation in execution, independent of the 
changing governments. Evidence from different sources has 
consistently shown a rapid transition of Thailand into an aging 
society. Issues regarding older persons are therefore crucial and 
urgent. The government should seriously initiate policies to 
promote the older persons’ well-being. Such policies and plans 
must focus on self-reliance, enabling the elderly to make 
contribution to their family, community and society, as opposed 
to only being the recipient.     

2. The establishment of economic security should 
be expedited by promoting saving before old-age and 
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enhancing the employment and working opportunities for 
the elderly.  Demographic data clearly indicate that the older 
population will increase rapidly in terms of size and share. Given 
the country’s financial and fiscal limitations, it seems very 
unlikely that the government would be able to take a sole 
responsibility in creating the economic security. Several forms 
of preparation must be therefore initiated in order for the future 
Thai older persons to achieve stable economic security. Saving 
is one of the most crucial issues. The government has declared 
the National Saving Fund Act and set up the office. The 
execution of work should be therefore pushed forward to 
generate effective and concrete outcomes to enhance the 
elderly’s quality of life and the country’s sustainable 
development. In addition, there should be promotion of 
employment and proper jobs for the elderly who desire to work.       

3.  The government should encourage the 
translation of the National Plan for Older Persons into 
concrete practices through allocation of supporting budget. 
Even though Thailand has enacted the Second National Plan for 
Older Persons which is a long-term plan that covers nearly all 
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dimensions of the elderly’s quality of life improvement and the 
preparation for aging society, the challenge encountered is the 
lack of translation into practices. This is because the work 
regarding older persons needs integration and coordination 
between agencies. Each agency is faced with budgetary 
limitations. The primary missing of many of them is not directly 
related to the elderly. It is therefore difficult for them to receive 
the supporting budget. In order for the work on older persons to 
be executed more efficiently and effectively, the government 
should encourage these agencies to implement the Plans through 
allocation of specific budget to support the elderly work without 
interfering their own budget.  

4. The local agencies should be encouraged to 
increase their role in promoting the elderly’s well-being 
within the community. Communities and local agencies have 
paid more attention on the elderly issues than in the past. 
However, a systematic database of older persons’ potentials, 
problems and needs, as well as manpower with knowledge and 
understanding on the improvement of the elderly’s quality of 
life, are still needed. In addition, the budget utilization is still 
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limited due to legal constraints. In order to enhance their role 
and to remove those barriers, related laws and regulations should 
be amended. Moreover, a mentoring agency to assist and 
promote the elderly work of the local administrations should be 
set up. 

Long-term 
1.  To encourage the young generations to 

prepare for becoming older persons with worthiness and 
well-being. Economic, health and social problems tend to 
become more severe during the old ages. The problems can be 
avoided, deterred or lessened in advance by proper preparation 
since childhood or young ages. The government should therefore 
promote the significance of self-preparation for old ages through 
education system and various media.  

2. To promote the awareness of Thai people on 
the worthiness of older persons. Evidence suggests that the 
younger generations of Thai people have more negative view 
towards older persons, reflecting the globalization and 
consumerism that place more value on materialistic success, 
diminishing the worthiness of older persons than in the past. The 
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negative view towards the elderly is likely to discourage the 
extraction of power, wisdom and experience of older persons in 
social development. Furthermore, the promotion of the quality of 
life of older persons can be more difficult and they may face bias 
or discrimination from social participation.          

3. The coverage of long-term care system should 
be expanded immediately. There has been an attempt to 
develop a protocol for long-term care system by incorporating 
the community participation. This, however, is still in the initial 
or trial phase, which is unable to respond to the need of long-
term care among the oldest-old population that increases rapidly 
in number. As such, the expansion of successful prototypes 
should be encouraged to other areas.           

4.  The standards for providing services in 
relation to older persons should be urgently established. At 
present, private sector is more interested in the aging population 
as potential customer, as evident from various innovations to 
facilitate the elderly’s daily living, healthcare services and long-
term saving products. Nevertheless, in order to ensure that good 
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services are provided to older persons, the standard of these 
services should be monitored.      

5. To strengthen the senior citizen clubs by 
allocating supporting budget and improving management 
potential so that the senior citizen clubs can truly serve as the 
mouthpiece for older persons. Besides, the senior citizen clubs 
should drive the elderly work in various dimensions through the 
mechanism of the National Assembly on the Older Persons.     
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