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บทคดัยอ   

 การวิจัยและพัฒนานี้ มีวัตถุประสงคเพื่อพัฒนารูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ 

มหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดติถ กลุมตัวอยางเลือกจากผูมีสวนไดสวนเสีย 77 คน ตามคุณสมบัตทิี่กําหนด 

ประกอบดวย ผูบริหาร ผูปฏิบัติงาน ตัวแทนภาครัฐและเอกชน และผูประกอบการในจังหวัดอุตรดิตถ เก็บ

ขอมูลโดยการสัมภาษณเชงิลกึและการสนทนากลุม วเิคราะหขอมูล โดยการวิเคราะหเน้ือหา  ผลการศกึษา 

พบวา มีองคประกอบสําคัญ 4 องคประกอบ คือ 1) ปจจัยนําเขา  ประกอบดวยมหาวิทยาลัยราชภัฏ

อุตรดิตถ  ภาครัฐ ภาคเอกชน ทรัพยากรบุคคลตามลักษณะวชิาชพี งบประมาณ อาคารสถานที่ วัสดุ และ

ครุภัณฑ  โปรแกรมการบริการ 2) กระบวนการ มีระบบใหบริการสุขภาพแบบไปกลับและพักคางคืน 

ครอบคลุมการสงเสรมิ ปองกัน ตรวจสุขภาพ รักษาและฟนฟู คาบรกิารท่ีกลุมเปาหมายสามารถใชระบบ

รวมจายใหศูนยสามารถพึ่งพาตนเองได มีการสงเสรมิการเรียนรูตลอดชีวิตคูขนานกับการฝกภาคปฏิบัติ

ใหแกนักศึกษาและผูดูแล 3) กลไกการขับเคล่ือนบนฐานการจัดการดวยเครือขายทางสังคมที่ผานการ

ประเมินความตองการของผูมสีวนไดสวนเสยี และการจัดการความรูอยางมีสวนรวมท้ังระดับกระทรวงและ

จังหวัด โดยเฉพาะมหาวทิยาลัยราชภัฏอุตรดิตถกับหุนสวนในชุมชน และ 4) ผลผลติและผลลัพธท่ีคาดหวัง 

ไดแก ผูสูงอายุมีสุขภาวะดี  อาศัยอยูในสิ่งแวดลอมท่ีเปนมติรกับผูสูงอายุ และการเปนมหาวทิยาลัยสําหรับ

ผูสูงอายุ   ผลการประเมนิพบวารูปแบบศูนยฯ   มีความเปนไปไดในการจัดตัง้ท่ีจะสามารถขับเคลื่อนใหเกิด

เปนรูปแบบท่ีเหมาะสมท้ังคุณสมบัติและองคประกอบ และเปนการพัฒนาองคความรูกับนวัตกรรมเชิง

ปฏบิัติใหเกดิผลลัพธที่มีมูลคาทางการเงิน สุขภาวะผูสูงอายุและทางสังคม ท่ีกลุมเปาหมายสามารถสื่อสาร

เช่ือมตอกันไดดวยระบบดจิทัลเสรมิจากการส่ือสารแบบเผชิญหนาตอไป 
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ABSTRACT   

 This research and development aimed to develop a model of an aging rehabilitation and 
nursing home of Uttaradit Rajabhat University.  The 77  key informants selected from stakeholders 
consisted of relevant aging care executives, public and private sectors’  practitioners, and 
entrepreneurs in Uttaradit Province. The data were collected by using documentary analysis, a set of 
in-depth interview and focus group discussion issues; then, the collected data were analyzed 
qualitatively. The results showed that there were 4 components. First, the input components consisted 
of Uttaradit Rajabhat University and Uttaradit Hospital as the principal operational partners, public 
sectors, private sectors, professional human resouces, budgets, buildings, supplies, and service 
programs. Second, the process components covered daycare and overnight care services, affordable 
service fee suitable for the target groups’  application with a summative payment system and the 
nursing home’s self-sufficiencicy. A promotion of lifelong education would be given to the elderly along 
with the university students’ and caregivers’ practicum. Third, the model’s driving mechanism was 
based on social network, in which needs assessment was carried out by stakeholders and participatory 
knowledge management was among the ministerial and provincial officials, particularly Uttaradit 
Rajabhat University and community partners. Fourth, the expected outcomes would consist of healthy 
and well-being elderly people, aging-friendly environment, and aging-friendly university. The model 
evaluation results indicated the feasibility and appropriateness of the “eldely home’s” establishment 
with its features and components, including a new innovative body of knowledge development with 
operational outcomes in terms of financial, aging health and social values with the target groups’ 
digital and face-to-face communicability. 
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บทนํา  

 ปจจุบันสถานการณจํานวนผูสูงอายุทั่วโลกเพิ่มข้ึนอยางรวดเร็ว ในป พ.ศ. 2562 ผูท่ีมีอายุ

มากกวา 60 ป มจีํานวนถึง 1 พันลานคน ในป พ.ศ. 2573 คาดการณวาจะเพิ่มขึ้นเปน 1.4 พันลานคน และ

ป พ.ศ. 2593 เพิ่มขึ้นเปน 2.1 พันลานคน (World Health Organization, 2017) ประเทศสมาชกิอาเซยีนที่เขา

สูสังคมสูงอายุโดยสมบูรณ (Aged Society) คือ สิงคโปร  ในป พ.ศ. 2564 มีสัดสวนประชากรสูงอาย ุ    

รอยละ 22 (Thai Elderly Research and Development Institute Foundation, 2019) สวนประเทศไทย เขาสู

สังคมสูงวัยโดยสมบูรณ เม่ือเดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 2565 มีสัดสวนประชากรผูสูงอายุ รอยละ 20.94 โดย

เขตบริการสุขภาพท่ี 1 มีสัดสวนผูสูงอายุสูงที่สุด คือ รอยละ 26.82 รองลงมา คือ เขตบรกิารสุขภาพที่ 3 

รอยละ 25.06 และเขตบรกิารสุขภาพท่ี 2 รอยละ 23.43 ในเขตบรกิารสุขภาพที่ 2 พบวา จังหวัดอุตรดิตถ

มีสัดสวนผูสูงอายุสูงที่สุด คือ รอยละ 26.93 รองลงมา คือ สุโขทัย รอยละ 25.89 และพิษณุโลก รอยละ 

24.40 (Ministry of Public Health, 2022) อยางไรก็ตาม  การเขาสูสังคมสูงวัยจะสงผลตอการขยายตัวทาง

เศรษฐกจิเน่ืองจากกําลังแรงงานซึ่งเปนปจจัยสําหรับการผลติไดลดลง คนวัยทํางานจงึตองทํางานหนักเพื่อ

แบกรับภาระการเลี้ ยงดู ผู สู งวั ย ท่ี เพิ่ มมาก ข้ึน  (Thai Elderly Research and Development Institute 

Foundation, 2019) ในขณะท่ีคาใชจายทั้ งภายในครอบครัวและประเทศเกี่ยวกับสุขภาพและการ

รักษาพยาบาลมแีนวโนมสูงขึ้น เนื่องจากผูสูงอายุสวนใหญจะมีปญหาจากการเปลี่ยนแปลงในทางที่ถดถอย

ท้ังทางดานรางกาย จิตใจ เศรษฐกิจและสังคม ผูสูงอายุไทยมีทุกข คือ เหงา รูสึกไรคา วิตกกังวล นอนไม

หลับ  หรือ ซึมเศรา (Department of Mental Health, Ministry of Public Health, 2018) และพบปญ หา

ผูสูงอายุถูกทอดทิ้งหรือตองอยูตามลําพังมากขึ้น ดวยลักษณะครอบครัวปจจุบันมีบุตรนอย และเปน

ครอบครัวขยาย บุตรหลานสวนใหญใชเวลาไปกับการประกอบอาชีพนอกบาน (Putson, & Porsirichaisin, 

2018) ผูสูงอายุอยูเพียงลําพังทําใหเกิดปญหาตามมาได เชน ไมมีผูชวยเหลือดานกิจวัตรประจําวัน เสี่ยงตอ

การพลัดตก หกลม และเมื่อเจ็บปวยไมมีผูดูแล (Ministry of Public Health, 2022) หลายครอบครัวจึง

จําเปนตองสงผูสูงอายุไปดูแลในสถานดูแลผูสูงอายุ (Boon-ek, 2021) 

   ท้ังนี้ ในปจจุบันพบวา สถานบริการดูแลผูสูงอายุของภาครัฐมีจํานวนนอยมาก ทําใหสถาน

บริการดูแลผู สูงอายุที่ดําเนินการโดยภาคเอกชน เชน เนอรสซิ ่งโฮม ศูนยดูแลผู สูงอายุ โรงพยาบาล

ผูสูงอายุ หรือศูนยเวชศาสตรฟ นฟูผู สูงอายุ ซึ ่งปจจุบันมีถึง 4,000 แหง ทั่วประเทศ (Boon-ek, 2021) 

สําหรับศูนยดูแลผูสูงอายุในเขตภาคเหนือ ที่ข้ึนทะเบียนกับกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ มีจํานวน 83 แหง 

จังหวัดเชยีงใหมมีจํานวนมากท่ีสุด 47 แหง พิษณุโลก 16 แหง ลําปาง จํานวน 5 แหง ลําพูน 4 แหง สวน

อุตรดิตถ แพร และพจิติร มจีํานวน 3 แหง (Ministry of Public Health, 2022) ศูนยผูสูงอายุในเขตภาคเหนอื

สวนใหญดําเนินการโดยภาคเอกชน และเปนลักษณะดูแลผูสูงอายุและผูปวยท่ีมีภาวะพึ่งพิงทุกกลุมวัย ไม

เฉพาะแตรับดูแลผูสูงอายุเพยีงอยางเดยีว ทําใหไมเพยีงพอตอการใหบรกิารผูสูงอายุ 

มหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ ตระหนักถึงความสําคัญของปญหาที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลง

ทางดานเศรษฐกิจ สังคม และโครงสรางประชากรของประเทศ โดยเฉพาะจังหวัดอุตรดิตถ และจังหวัด
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ใกลเคียงที่กาวสูสังคมสูงวัยอยางรวดเร็ว ไดแก จังหวัดแพรที่เขาสูสังคมสูงวัยระดับสุดยอด (Super-Aged 

Society) คือ รอยละ 30.70 จังหวัดนานเขาสูสังคมสูงวัยอยางสมบูรณ รอยละ 27.01 จังหวัดสุโขทัยและ

พิษณุโลกที่พบวาเขาสูสังคมสูงวัยอยางสมบูรณเชนเดียวกัน (Ministry of Public Health, 2022) เพื่อ

เตรยีมการพรอมรับ (Cope) ปรับตัว (Adapt) และเปลี่ยนแปลงอยางพลิกโฉม (Transform) ในยุคสังคมสูงวัย 

มหาวิทยาลัยราชภัฏจึงไดสนใจจัดต้ังศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ ภายใตแนวคิดการพลิกโฉม 

“สังคมกาวหนา เศรษฐกจิสรางมูลคาอยางยั่งยนื” ซึ่งหมายถึงการสรางการเปลี่ยนแปลงที่ครอบคลุมตัง้แต

ระดับโครงสราง นโยบาย และกลไก เพ่ือมุงเสรมิสรางสังคมที่กาวทันพลวัตของโลก และเกื้อหนุนใหคนไทย

มีโอกาสที่จะพัฒนาตนเองไดอยางเต็มศักยภาพ พรอมกับการปรับโครงสรางเศรษฐกิจไปสูการขับเคล่ือน

ดวยเทคโนโลยี นวัตกรรม และความคิดสรางสรรคท่ีมีความสามารถในการสรางมูลคาเพิ่มที่สูง และ

คํานึงถึงความยั่งยนืดานสิ่งแวดลอมในยุคสังคมสูงวัยอยางสมบูรณและการกาวเขาสูยุคสังคมสูงวัยระดับ

สุดยอดตอไปในอนาคต การจัดตั้งศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ มหาวทิยาลัยราชภัฏไดบูรณาการ

แนวคิดการสรางธุรกิจเพื่อสังคม (Social Enterprise) ภายใตการทํางานรวมกับภาคีเครือขายแบบ

สรางสรรคคุณคารวม (Creating Shared Value) ในการสรางนวัตกรรมการลงทุนทางสังคมที่เปดโอกาสให

ทุกภาคสวนท้ังภาครัฐ ภาคเอกชน และประชาสังคมมีสวนรวมในการออกแบบ ดําเนินการ และลงทุน

สนับสนุนการแกปญหาและเกิดผลลลัพธทางสังคมจากความรวมมือของภาคีเครือขาย (Social Impact 

Partnership) คือ เกิดผลลัพธทั้งดานการพัฒนาการศึกษา การพัฒนาคนทุกชวงวัย (Thomas, 2015; 

Alieksieieva, Zhygyr, Nagay, Antonenko, & Ovsannikov, 2023) เกิดผลลัพธท่ีดีตอสุขภาพและความ

เปนอยูของผูสูงอายุ (Henderson, Steiner, Mazzei, Docherty, 2022) การเพิ่มผลิตภาพ SMEs การฝก

อาชีพและการสงเสริมการจางงานที่เปนรูปธรรมและมีความยั่งยืน อยางไรก็ตามโครงการจัดตั้งศูนยเวช

ศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุมีลักษณะท่ีแตกตางจากโครงการนวัตกรรมอื่นๆ ท่ีผานมา ดังนั้นคณะผูวิจัย 

จงึไดสนใจศึกษารูปแบบของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ จังหวัดอุตรดิตถ เพื่อใหไดรูปแบบของ

ศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุท่ีมคีวามเหมาะสมของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุท้ังในมิติ

การพัฒนาดานการศึกษา การพัฒนาคนทุกชวงวัย การพัฒนาดานการบรกิารฟนฟูและดูแลผูสูงอายุอยาง

มีคุณภาพและครบวงจร และการสรางรายไดใหกับคนในชุมชน และใชเปนตนแบบความรวมมือระหวาง

ภาคสวนตางๆ ในการสรางนวัตกรรมการลงทุนเพื่อแกปญหาสังคมที่มีคุณคาทั้งทางดานเศรษฐกิจ สังคม

และสิ่งแวดลอมไดอยางยั่งยนืตอไป 

วัตถปุระสงคการวจิัย           

เพ่ือพัฒนารูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ มหาวทิยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ  
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กรอบแนวคดิการวจิยั  

      สําหรับกรอบแนวคิดการวิจัย คณะผูวิจัยไดสังเคราะหกรอบการวิจัยแผนยุทธศาสตรท่ีเกี่ยวของใน

ลักษณะการบูรณาการความรวมมือ (กลุมผูสูงอายุ) พ.ศ. 2564-2567 แผนปฏิบัติการดานผูสูงอายุ ระยะ

ท่ี 3 (พ.ศ. 2566-2580) (Department of Older Persons, 2024) มาตรการขับเคลื่อนเรื่องสังคมสูงวัย 

(Department of Older Persons, 2019) รูปแบบการประเมินแบบซิป (CIPP Model) (Stufflebeam, D.L. and 

others, 1971) ที่มีเอกลักษณสําคัญใหมุมมองการพัฒนารูปแบบ โครงการ แผนงานแบบองครวมภายใต

บริบทท่ีกําหนด ครอบคลุมองคประกอบเชิงปจจัย และเชิงกระบวนการท่ีเก่ียวเนื่องกับการใช ทรัพยากร

การจัดการของหนวยงานรัฐ เอกชนและชุมชนอยางมีสวนรวม (Panyanuwat, A., 2005; Boonsaeng, W., 

Baimai, V., Panyanuwat, A., et al., 2013; Panyanuwat, A., Chakpitak, N., Tantayanusorn, N., et al., 

2019) โดยสรางกลไกขับเคลื่อนจากแนวคดิการประเมินความตองการ และแนวคิดการจัดการความรูอยาง

มีสวนรวม ของผูมีสวนไดสวนเสีย (Miao, T., Janchai, W., Panyanuwat, A., 2020; Panyanuwat, A., 

Pongwat, A., Xiangchi, T., et al., 2006) ผนวกดวยแนวคิดพฤฒพลัง (World Health Organization, 2002) 

แนวคิดฐานอํานาจกับการจัดการดวยเครือขายทางสังคม แนวคิดการพัฒนาและประเมินโครงการ

(Yarbrough, D.B., Shula, L.M., Hopson, R.K. & Caruthers, F.A., 2010) ระบบดิจิทัลเสริมจากการสื่อสาร

แบบเผชญิหนา (Niemi, H., Pea, R. D. & Lu, Y., 2023)  มาสังเคราะหเปนกรอบแนวคิดการวิจัย ภาพท่ี 1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที่ 1 แสดงกรอบแนวคิดการวิจัย 1 

-แผนยุทธศาสตรที่เกี่ยวของในการบูรณาการ 

  ความรวมมือ (กลุมผูสูงอายุ) พ.ศ. 2564-2567 

-แผนปฏบิัติการดานผูสูงอายุ ระยะที่ 3  

  (พ.ศ. 2566-2580) 

-แนวคิดพฤฒพลังและแนวคิดฐานอํานาจ 

  กับการจัดการเครอืขาย 

-แนวคิดการประเมนิความตองการผูมีสวนไดสวนเสยี  

-รูปแบบการประเมนิแบบซปิและแนวคดิการพัฒนา  

แผนงานและโครงการ 

-แนวคิดการจัดการความรูอยางมีสวนรวม 

-บรบิทของจังหวัดอุตรดิตถ 

 

องคประกอบของรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟู

และดูแลผูสูงอายุ  

1. ปจจัยนําเขา  

2. กระบวนการ  

    2.1 การใหบรกิารสุขภาพ   

    2.2 การจัดการเรยีนรู  

    2.3 การวจิัยและนวัตกรรม 

3. กลไก และเทคนคิการขับเคลื่อน  

4. ผลผลติ 

5. ผลลัพธ  

การยอมรับผูกพันของเครือขาย และ 

การบูรณาการแผนงาน โครงการ 

รูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ 

มหาวทิยาลัยราชภัฏอุตรดติถ 
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วธิดีําเนนิการวิจัย   

     การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยและพัฒนา (Research and Development) ใชวิธีการวิจัยท้ังเชิง

ปรมิาณและเชิงคุณภาพ โดยมีรายละเอยีด ดังนี้ 

 1. แหลงขอมูล     

     1.1 เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ ไดแก นโยบายที่เก่ียวของกับผูสูงอายุ การบริการ

สุขภาพสําหรับผูสูงอายุ การทําธุรกิจเพื่อสังคม การสรางคุณคารวม   การศึกษาความเปนไปไดของ

โครงการ การบรหิารจัดการองคการท่ีมปีระสทิธิ และแนวคดิการประเมนิและพัฒนาโครงการ 

        1.2 ผูใหขอมูล คอื ผูมีสวนไดสวนเสียท้ังทางตรงและทางออมจากการจัดตั้งศูนยเวชศาสตร

ฟนฟูและดูแลผูสูงอายุประกอบดวย 4 กลุม คัดเลือกผูใหขอมูลแบบเจาะจง จํานวน 77 คน ดังนี้ 

   1.2.1  กลุมผูบรหิารระดับจังหวัด จํานวน 12 คน ไดแก รองผูวาราชการจังหวัดอุตรดิตถ ท่ี

รับผิดชอบงานดานผูสูงอายุ อธิการบดี รองอธิการบดี มหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ นายแพทย

สาธารณสุขจังหวัดอุตรดิตถ หัวหนากลุมงานพัฒนายุทธศาสตรสาธารณสุขจังหวัดอุตรดิตถ ผูอํานวยการ

โรงพยาบาลอุตรดิตถ รองผูอํานวยการโรงพยาบาลอุตรดิตถ นายกองคการบริหารสวนจังหวัดอุตรดิตถ 

ผูอํานวยการกองสาธารณสุข นายกเทศมนตรเีมอืงอุตรดิตถ พัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษยจังหวดั

อุตรดิตถ และหัวหนากลุมการพัฒนาสังคมและสวัสดกิาร  

    1.2.2  บุคลากรที่ปฏบิัติงานในองคการท่ีเกี่ยวของกับการดูแลและพัฒนาสุขภาวะและความ

เปนอยูของผูสูงอายุ จํานวน 15 คน จากองคการตาง ๆ ดังนี้ 1) หัวหนางานผูสูงอายุและบุคลากร

ผูรับผิดชอบงานผูสูงอายุ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดอุตรดิตถ จํานวน 3 คน 2) ทีมสหสาขาวิชาชีพ 

โรงพยาบาลอุตรดิตถ จํานวน 5 คน ประกอบดวย อายุรแพทย แพทยเวชศาสตรฟนฟู ทันตแพทย นัก

กายภาพบําบัด พยาบาลดานผูสูงอายุ 3) บุคลากรสายวิชาการท่ีทํางานวิจัยและบริการวิชาการดาน

ผูสูงอายุ ของมหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ จํานวน 5 คน 4) ผูอํานวยการกองสาธารณสุขขององคกร

ปกครองสวนทองถิ่น จํานวน 1 คน 5) นักพัฒนาสังคมที่ดูแลงานผูสูงอาย ุจํานวน 1 คน   

  1.2.3 ตัวแทนภาคชุมชน จํานวน 45 คน คัดเลือกมาจากทุกอําเภอ อําเภอละ 5 คน โดยแต

ละอําเภอ ประกอบดวย นายกองคการบรหิารสวนตําบล/เทศบาล กํานัน/ผูใหญบาน ประธานชมรมสูงอาย ุ

ผูสูงอายแุละผูดูแลผูสูงอายุท่ีชุมชนคัดเลอืกใหเปนตัวแทนใหขอมูล 

   1.3 ผูประกอบการดูแลผูสูงอายุและผูมีภาวะพึ่งพิง จํานวน 5 คน ประกอบดวย 

ผูประกอบการในจังหวัดอุตรดิตถ จํานวน 3 แหง จังหวัดแพร 1 แหง และจังหวัดพษิณุโลก จํานวน 1 แหง  

  2. เครื่องมอืที่ใชวจัิย  

 2.1 แบบสัมภาษณแบบมีโครงสราง (Semi-Structured Interview) สําหรับผูบรหิาร ผูปฏิบัตงิาน 

ตัวแทนภาคชุมชน และผูประกอบการ ผูวิจัยสรางขึ้นจากการทบทวนเอกสารและวรรณกรรมที่เก่ียวของ 

เปนแบบสัมภาษณปลายเปด มปีระเด็นคําถามเพื่อนํามาใชเปนแนวทางในการพัฒนารูปแบบของเวชศาสตร

ฟนฟูและดูแลผูสูงอายุของมหาวทิยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ ไดแก คุณคาและความสําคัญของการจัดตัง้ศูนยฯ 
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ปจจัยนําเขา กระบวนการ แนวทางการบริหารจัดการและการใหบริการ ผลผลิตและผลลัพธท่ีคาดหวัง 

ผลกระทบท้ังดานบวกและดานลบ ขอเสนอแนะและความคดิเห็นเพิ่มเติม 

 2.2 ประเด็นการวิพากษรูปแบบของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ ผูวิจัยสรางขึ้นจาก

การทบทวนเอกสารและวรรณกรรมที่เกี่ยวของ ประกอบดวยขอคําถามเก่ียวกับความเหมาะสมและความ

เปนไปไดของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุในบรบิทของจังหวัดอุตรดติถ ลักษณะและองคประกอบ

ของรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุดานปจจัยนําเขา กระบวนการ ผลผลิตและผลลัพธ ระบบ

กลไกและเทคนคิการขับเคลื่อนสูการปฏบิัตจิรงิและบรรลุผลผลิตและผลลัพธที่ตองการ  

 ผูวิจัยนําแบบสัมภาษณแบบมีโครงสรางสําหรับผูบรหิาร ผูปฏิบัติงาน ตัวแทนภาคชุมชน และ

ผูประกอบการ และประเด็นการวิพากษรูปแบบของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ สําหรับ

ผูเชี่ยวชาญประเมนิและตัดสนิใจ ไปใหผูทรงคุณวุฒิที่มคีวามเช่ียวขาญ จํานวน 5 ทาน ประกอบดวย แพทย

ผูเชี่ยวชาญดานเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ 1 ทาน อาจารยพยาบาลผูเช่ียวชาญดานผูสูงอายุ จํานวน 

1 ทาน พยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญดานดูแลผูสูงอายุในศูนยฯ 1 ทาน นักเศรษฐศาสตร 1 ทาน และ

ผูประกอบการ 1 ทาน ซึ่งผูทรงคุณวุฒไิดปรับเพิ่มประเด็นขอคําถามการสัมภาษณและการสนทนากลุมใหมี

ความครอบคลุมเนื้อหาและการใชภาษา ใหมีความเหมาะสมกับผูใหขอมูลแตละกลุม 

 จรยิธรรมการวิจัย 

 โครงการวิจัยน้ี ผานการรับรองจรยิธรรมการวจิัยในมนุษยจากคณะกรรมการจรยิธรรมการวิจัย

ในมนุษยเครอืขาย มหาวิทยาลัยนเรศวร เลขท่ี 0056/2565 ลงวันท่ี 3 มีนาคม 2566 โดยกลุมตัวอยางทุก

คนไดรับคําอธบิายวัตถุประสงค รายละเอยีดของการวิจัย และการพิทักษสทิธ์ิของกลุมตัวอยางกอนลงนาม

ในใบยนิยอมกอนเขารวมการวจิัย 

              3. วธิกีารเก็บรวบรวมขอมูล   

              ผูวจิัยดําเนินการรวบรวมขอมูลโดยแบง เปน 3 ระยะ ดังนี้ 

 ระยะท่ี 1 ศกึษาทฤษฏ ีงานวจิัย บรบิทของจังหวัดอุตรดิตถและความตองการของผูมสีวนไดสวน

เสียโดยดําเนนิการดังนี้  

  1.1 ศกึษาขอมูลจากเอกสาร โดยทบทวนตํารา เอกสาร รายงานวิจัย และบทความวิชาการ

ตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับนโยบาย และการดูแลผูสูงอายุท้ังในประเทศและตางประเทศ จํานวน 25 เรื่อง แลว

นํามาวิเคราะห สังเคราะห สรุปประเด็นสําคัญเพื่อใชในการยกรางรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแล

ผูสูงอาย ุ

  1.2 ผูวจิัยรวบรวมขอมูลกับผูมสีวนไดสวนเสยี โดยผูวจิัยโทรประสาน ช้ีแจงวัตถุประสงค 

การวิจัย หลังจากผูมีสวนไดสวนเสียแตละกลุมยินดีเขารวมวิจัย ผูวิจัยนัดหมายวัน เวลา สถานท่ี เพื่อ

สัมภาษณเชิงลึก และดําเนินการรวบรวมขอมูลตามวัน เวลา ที่นัดหมาย กอนรวบรวมขอมูลผูวิจัยชี้แจง

วัตถุประสงค และใหขอมูลตามกระบวนการขอความยนิยอม และดําเนินการรวบรวมขอมูลเกี่ยวกับคุณคา

และความสําคัญของการจัดตั้งศูนยฯ ปจจัยนําเขา กระบวนการ แนวทางการบริหารจัดการและการ

ใหบรกิาร ผลผลิตและผลลัพธที่คาดหวัง ขอเสนอแนะและความคดิเห็นเพ่ิมเตมิจนไดขอมูลที่อิ่มตัว 
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  1.3 ผูวิจัยทําการสํารวจพื้นที่เพื่อประเมินความเหมาะสมของรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟู

และดูแลผูสูงอาย ุประมาณการรายรับและรายจาย ท้ังดานอาคาร สถานที่ ความตองการวัสดุครุภัณฑทาง

การแพทย วัสดุครภุัณฑสํานักงาน บุคลากร รวมท้ังรายจายอื่นๆ ท่ีใชสําหรับการจัดต้ังและดําเนินเงินของ

ศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ  

 ระยะที่ 2 ยกรางรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ มหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ  

โดยดําเนนิการดังนี้ 

  2.1 ผูวจิัยนําขอมูลที่ไดจากการศกึษาเอกสาร ขอมูลจากผูมสีวนไดสวนเสยี และการสํารวจ

พื้นท่ี ในระยะที่ 1 มาวิเคราะห สังเคราะหเพื่อใชยกรางรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ 

มหาวทิยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ  

  2.2 ยกรางรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุและจัดทําเปนรูปเลมเพื่อเสนอให

ผูเชี่ยวชาญวพิากษและตัดสนิใจความเหมาะสมของรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟแูละดูแลผูสูงอาย ุ

 ระยะท่ี 3 ตรวจสอบรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ มหาวิทยาลัยราชภัฏ

อุตรดิตถโดยผูเชี่ยวชาญ โดยมีวธิดีําเนินการวิจัยดังนี้ 

  2.1 ผูวจิัยคัดเลือกผูเชี่ยวชาญจากกลุมผูมีสวนไดสวนเสียในระยะท่ี 1 จํานวน 15 คน คือ    

1) ผูเชี่ยวชาญดานการจัดการศึกษา จํานวน 3 ทาน 2) ผูเชี่ยวชาญดานเวชศาสตรฟนฟู จํานวน 3 ทาน 3) 

ผูเชี่ยวชาญดานผูสูงอายุ จํานวน 3 ทาน 4) ผูเชี่ยวชาญดานเศรษฐศาสตร จํานวน 3 ทาน และ 5) 

ผูเชี่ยวชาญดานระบบบรกิารสุขภาพ จํานวน 3 ทาน โดยกําหนดคุณสมบัติ คือ 1) มีประสบการณเฉพาะ

ดานนัน้ๆ อยางนอย 10 ป และ 2) ยนิดใีหความรวมมอืในการวพิากษรูปแบบฯ 

  2.2 ผูวิจัยนัดหมาย วัน เวลา สถานท่ีผูเชี่ยวชาญวิพากษรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและ

ดูแลผูสูงอายุและดําเนนิการวพิากษรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายตุามวัน เวลา ท่ีนัดหมาย

โดยการสนทนากลุมเพื่อใหทุกคนมีสวนรวมในการวิพากษและตัดสินใจ (Expert Decision) ความเหมาะสม

ของรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ   

    2.3 นําขอมูลที่ไดจากการวิพากษมาสังเคราะหและปรบัปรุงแกไขรูปแบบตามขอเสนอแนะ

ของผูเช่ียวชาญและจัดทํารูปเลมรูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุฉบับสมบูรณ 

 4. การวเิคราะหขอมลู  

              วเิคราะหขอมูลเชิงคุณภาพโดยการถอดเทปเปนคําพูดแลวนํามาวิเคราะหเชิงเน้ือหา (Content 

Analysis) โดยการจําแนกชนดิขอมูลเปนชนิด หมวดหมูตามกรอบแนวคิดการวิจัย  

 

สรุปผลการวจิัย 

 ผลการพัฒนารูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอาย ุมหาวทิยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ 

พบวา มี 4 องคประกอบ ดังนี้  
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ภาพที่ 2 รูปแบบของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอาย ุมหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ 

 สําหรับรายละเอยีดของผลการศึกษารูปแบบของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ 

มหาวทิยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ มดีังนี้ 

 องคประกอบท่ี 1 ปจจัยนําเขา ประกอบดวย 1) หุนสวนการทํางาน โดยมีหุนสวนหลักในการ

ขับเคลื่อน 3 ระบบหลักสําคัญ คือ ระบบการศึกษาโดยมีมหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถเปนแกนหลัก ระบบ

สุขภาพมีโรงพยาบาลอุตรดิตถเปนแกนหลัก และระบบชุมชนโดยมีองคกรปกครองสวนทองถ่ินเปนแกน

หลักในการดูแลผูสูงอายุในชุมชน ขับเคลื่อนการดําเนินงานของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ 

รวมกับหุนสวนสนับสนุนทั้งภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชน 2) การสรางคานิยม (Shared Value) 

วสิัยทัศน พันธกจิ เปาหมายรวมกัน คอื ขับเคลื่อนใหมมีหาวทิยาลัยท่ีเปนมติรกับผูสูงอายุ สถานสุขภาพท่ีมี

การจัดบริการและสิ่งแวดลอมที่เปนมิตรกับผูสูงอายุเพื่อสงเสริมสุขภาวะและความเปนอยูท่ีดีของผูสูงอายุ

อยางยั่งยืน โดยหุนสวนมีสวนรวมในการออกแบบการทํางานภายใตการใชทรัพยากรบุคคลตามลักษณะ

วชิาชีพ อาคารสถานท่ี วัสดุ และครุภัณฑที่สามารถใชรวมกันไดและไดรับประโยชนรวมกัน  

 องคประกอบท่ี 2 กระบวนการ บรกิารหลักของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุบูรณาการ

พันธกิจของมหาวิทยาลัยท่ีเปนทุนเดิม คือ การจัดการเรียนรู การวิจัย และบรกิารวชิาการกับพันธกิจใหม 

คอื การใหบรกิารสุขภาพ ดังนี้ 1) ดานบรกิารสุขภาพ (Health care) ใหการบรกิารสุขภาพแบบไปกลับและ

 

จังหวัดอุตรดิตถ, แรงงานจังหวัด,พัฒนาชุมชน, เกษตร

จังหวัด,องคกรปกครองสวนทองถ่ินพัฒนาสังคมและ

ความมั่นคงของมนุษย 

คานยิมรวม 

นโยบาย   

เป้าหมายหลกั 

องคกรปกครอง 

สวนทองถิ่น 

โรงพยาบาล 

อุตรดิตถ 

มหาวทิยาลัย 

ราชภัฏอุตรดติถ 
ออกแบบการ

ทํางานรวมกัน 

     การศกึษา    

 Education for All 

สุขภาพ 

Health for All 

แผนบูรณาการความรวมมอื 

ยกระดับคุณภาพชวีติของผูสงอาย ุ

ชุมชน 

Community 

แหลงสนับสนุนเศรษฐกจิสังคมและสิ่งแวดลอมในชุมชน 

ความรวมมอืของมหาวทิยาลัยกับหุนสวนชุมชน 

University-Community Partnerships Engagement 

สุขภาวะสังคม 

 

มหาวทิยาลัย 

ยุคสังคมสูงวัย  

(Age Friendly 

University 

 

สิ่งแวดลอมที ่

เปนมิตรกับผูสูงอาย ุ

Aging Friendly 

Environment 

สุขภาวะผูสูงอายุ 

สุขภาวะกาย 

สุขภาวะใจ 

สุขภาวะจติ

วญิญาณ 

สุขภาวะการเงิน 

การบรหิารจัดการท่ีมีประสิทธิภาพ 

information consult Involve Collaboration Empower 

ปจจัยนําเขา กระบวนการ/ระบบและกลไก ผลผลิต/ผลลัพธ 

Empower 

Capacity Building  
Engagement 

Research & Innovation  
Engagement 

Monitor and Control  
Engagement 

Strong Partnerships  
Engagement 

Resource  
Engagement 
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รับคางคนื ครอบคลุมการสงเสรมิ ปองกัน ตรวจสุขภาพ รักษาและฟนฟู ดวยโปรแกรมการดูแลที่เหมาะสม

กับผูสูงอายุแตละประเภท 2) สงเสรมิการเรียนรูตลอดชีวิตสําหรับผูสูงอายุคูขนานกับการฝกภาคปฏิบัติ

ใหกับนักศกึษาและผูดูแล 3) ดานการวิจัย (Research) พัฒนาองคความรูกับนวัตกรรมเชงิปฏิบัตกิารการนํา

ผลงานวิจัยและนวัตกรรมใหมๆ มาใชในการใหบริการเพื่อบรรลุผลลัพธท่ีมีมูลคาเปนตัวเงิน สุขภาวะและ

มูลคาทางสังคม คือ ผูสูงอายุและชวงวัยมีความรอบรูดานสุขภาพดีข้ึน มีการสรางงาน สรางรายได 

ธนาคารเวลา และสนับสนุนการใชภูมิปญญาทองถิ่นเพื่อสรางคุณคาใหกับผูสูงอายุ รวมท้ังรวมพัฒนา

ระบบสุขภาพระยะกลาง ระยะยาว การมีสภาพแวดลอมใหปลอดภัยและระบบการจัดการชวยเหลือ

ผูสูงอายุเมื่อมีภาวะฉุกเฉนิ 

 องคประกอบที่ 3 ระบบและกลไกการขับเคลื่อน (Driving Systems and Mechanisms) จากการ

ทบทวนเอกสาร งานวิจัย พบวา กลไกขับเคลื่อนการทํางานรวมกับผูมีสวนไดสวนเสียทั้งภายในและ

ภายนอกมหาวิทยาลัยเปนสิ่งสําคัญ บนฐานการจัดการดวยเครือขายทางสังคมที่ผานการประเมินความ

ตองการของผูมีสวนไดสวนเสีย และการจัดการความรูอยางมีสวนรวมทั้งระดับกระทรวงและจังหวัด 

โดยเฉพาะมหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถกับหุนสวนในชุมชน โดยกําหนดระดับการมีสวนรวมใหเหมาะสม

กับผูมีสวนเสียสวนเสียในแตละกลุม ตั้งแตการใหขอมูล (Information) การรวมปรึกษาหารือหรือให

ขอคิดเห็น (Involve) การรวมมืออยางตอเน่ือง (Collaboration) จนถึงการเสริมอํานาจใหเปนผูตัดสินใจ 

(Empower) ดังนัน้การขับเคลื่อนงานศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุเพื่อตอบสนองความตองการของ

ผูมีสวนไดสวนเสีย จะตองดึงผูมีสวนไดสวนเสียมามีสวนรวมใหเหมาะสม เชน ผูใชบริการ ควรเผยแพร

ขอมูล เวทีสําเสนอขอมูล และจัดต้ังคณะทํางาน ตนแบบความคิดเห็นเพื่อนําสูการปฏิบัติ ในสวนของ

ผูบริหารควรจัดทําขอตกลงเปนลายลักษณอักษร เพื่อสรางใหเกิดความรวมมืออยางตอเนื่องและยั่งยืน 

ควรพัฒนาระดับความรวมมือ (Engagement) ภายใตการมีสวนรวมในลักษณะเชิงสถาบันท่ีเปนหุนสวน

ระยะยาว (Long-Term Partnerships) ผานระบบและกลไกการการดําเนินงานบนฐานพันธกิจสัมพันธ

ระหวางมหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ กับ หุ นส วนในชุมชน (University-Community Partnerships 

Engagement) ผานกระบวนการวิจัยแบบชุมชนเปนฐาน (Community Based Research) เพื่อใหเกิดการใช

ทรัพยากรรวม (Resources Engagement) การมีสวนรวมยกระดับศักยภาพของบุคคล (Capacity Building 

Engagement) รวมสรางนวัตกรในชุมชน (Innovator Engagement) รวมทั้งรวมวจิัยและพัฒนานวัตกรรมท้ัง

องคความรูใหม ภายใตความรวมมือท่ีความเขมแข็งของหุนสวน (Strong Partnerships Engagement) 

สอดคลองกับการสัมภาษณผูใหขอมูลในกลุมผูใหบรหิารความสําคัญกับระบบและกลไกการขับเคลื่อนให

เกิดการจัดตั้งศูนยที่มีรูปแบบการทํางานรวมกับภาคสวนตาง ๆ ท่ีเกี่ยวของกับการดูแลผูสูงอายุ ผลักดันให

เกิดความรวมมือต้ังแตเชิงนโยบาย และการปฏิบัติเพื่อนําไปสูผลผลิต ผลลัพธตามเปาหมาย ท้ังทางดาน

สุขภาพ การสงเสรมิการเรยีนรูและสรางรายได  

 องคประกอบท่ี 4 ผลผลิต/ผลลัพธ เปนองคประกอบสําคัญที่จะนําไปสูการกําหนดปจจัยนําเขา 

กระบวนการ ระบบและกลไกการขับเคลื่อนเพื่อใหบรรลุเปาหมาย ซึ่งเปาหมายของการจัดตั้งศูนยเวช

ศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุของมหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ ไดจากการทบทวนนโยบายทุกระดับ 
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งานวจิัยท้ังภายในและตางประเทศพบวามุงเนนการยกระดับคุณภาพชวีติของผูสูงอายุ และลดความเหลื่อม

ล้ําในยุคสังคมสูงวัย นํามาบูรณาการกับการศึกษาความตองการและการสะทอนความคิดของผูมีสวนได

สวนเสีย นํามากําหนดเปนผลผลิตและผลลัพธท่ีคาดหวัง ดังนี้ 1) ยกระดับสุขภาวะและความเปนอยูของ

ผูสูงอายุในทุกมิติ 2) การมีสถานท่ีเปนมิตรกับผูสูงอายุ (Age-friendly place) โดยจัดสถานที่อํานวยความ

สะดวกและปลอดภัยแกผูสูงอายุ เชน ทางเรียบ ทางลาด ราวจับ มานั่งพัก ท้ังที่อยูภายนอกอาคารและใน

ตัวอาคาร เพื่อใหผูสูงอายุสะดวกในการเคล่ือนไหว สามารถเดินทางจากท่ีพักไปตามพื้นที่ตาง ๆ ของตัว

อาคารได และ3) การเปนมหาวทิยาลัยท่ีเปนมติรกับผูสูงอายุ (Age Friendly University) 

อภิปรายผลการวจิัย  

  ผลการศึกษาพบวารูปแบบของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ มหาวิทยาลัยราชภัฏ

อุตรดิตถ มีองคประกอบสําคัญ 4 องคประกอบ คือ 1) ปจจัยนําเขา 2) กระบวนการ 3) ระบบและกลไก

การขับเคลื่อน และ4) ผลผลิต/ผลลัพธ ซึ่งทุกองคประกอบมีความสําคัญและมีผลตอความสําเร็จของ

องคการตามบรรลุเปาหมายที่กําหนดอยางยั่งยืน (World Health Organization, 2017) องคประกอบที่ 1 

องคประกอบเชิงปจจัย โดยใหความสําคัญตอปจจัยดานหุนสวน เนื่องจากหุนสวนเปนปจจัยนําเขาสําคัญที่

จะนําไปสูความสําเร็จตามเปาหมาย เน่ืองจากวิธีการทํางานแบบเดิมไมวาจะเปนการทํางานโดยวิชาชีพใด

วิชาชีพหนึ่ง หรอืองคกรใดองคกรหนึ่ง หรอืใชองคความรูในศาสตรสาขาใดสาขาหนึ่งเพียงอยางเดียวไม

เพียงพอท่ีจะแกไขปญหาไดอยางแทจรงิและมีความยั่งยนื ผูท่ีมสีวนเกี่ยวของท้ังหมดทั้งจากองคกรภาครัฐ 

ภาคเอกชน ภาคประชาชน รวมท้ังองคกรศาสนา มูลนิธิ และชมรมตางๆ ตองเปลี่ยนผานการทํางานรูป

แบบเดิมสูการทํางานรวมกันแบบบูรณาการขามสาขาวิชา (Transdisciplinary) ขามองคกร และผสานองค

ความรูจากหลากหลายสาขาและตองรวมมือกันทํางานอยางเขมแข็งและมีประสิทธิภาพ (Stronger 

Collaboration of Partnerships) (World Health Organization,  2022)  ภายใตคานิยม พันธกิจ การ

กําหนดกลยุทธและออกแบบการทํางานรวมกันท่ีชัดเจน และเสริมพลังการทํางาน (Empowerment) ซึ่งกัน

และกัน (Sukartini, T., Masfi, A., & Hidayat, A. A. A., & Nursalam, N., 2020) อยางไรก็ตามการบูรณา

การกิจกรรมหรือโครงการในการทํางานรวมกันเพื่อมวลชน ไมวาจะจากการรเิริ่มจากหนวยราชการ หรือ

ประชาชน ไมใชเรื่องงาย ตองเปนกระบวนการที่มีข้ันตอน ไมซับซอนนักเพียงตองอาศัยการจําแนก 2 

ประเด็นสําคัญ คือ ประเด็นแรกเปนเนื้องานที่จะทําและหวังผลท่ีจะได ออกจากกระบวนการสราง

ความรูสึกรวมกัน เพื่อใหเกิดการรับรูดวยความตระหนักถึงความจําเปนตองทํากิจกรรมหรือโครงการให

เกิดประโยชนตอกลุมเปาหมายรวมกัน ดวยภาระหนาท่ีตามกฎหมายที่หนวยราชการน้ันๆ ตองรับผิดชอบ 

และเกิดประโยชนแกประชาชนท่ีเปนผูรับผลประโยชนโดยตรง และประเด็นท่ีสอง เปนการบูรณาการผาน

การสรางความรูสึกรวมในภาวะของความตระหนักรูซึ่งสองประเด็นนี้จะเชื่อมโยงกันใหเกิดพลังแหงการ

ขับเคลื่อนกิจกรรมหรอืโครงการแบบบูรณาการ บนพื้นฐานของความไววางใจ ใหเกียรติการเปนเจาของ

ผู รับผิดชอบรวมกันตามบทบาทหนาที่ ท่ีประสานกันอยางลงตัว ดวยความสําคัญ เทาเทียมกัน 

(Phuengbanhan, K., Saiseesoob, K., Onseng, W., Pitinoppakun, V., & Jaikamwang, N., 2023) การบูร
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ณาการความรวมมอืของหุนสวนต้ังแตการวิเคราะหปญหา สรางคานิยมและกําหนดเปาหมายรวม นําสูการ

วางแผนพัฒนาและใชทรัพยากรที่เปนปจจัยนําเขารวมกันจึงมีความสําคัญในการนําไปสูผลลัพธตาม

เปาหมายอยางยั่งยืน (Alieksieieva, H., Zhygyr, V., Nagay, I., Antonenko, O. & Ovsannikov, O., 2023; 

World Health Organization, 2017) และเกิดผลลัพธ ท่ีดีต อสุขภาพและความ เปนอยู ของผูสู งอาย ุ

(Henderson, F., Steiner, A., Mazzei, M., Docherty, C., 2022) 

 องคประกอบท่ี 2 กระบวนการ ประกอบดวยการบรกิารสุขภาพสําหรับผูสูงอาย ุซึ่งเปนเปาหมาย

สําคัญของการจัดตั้งศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุเพื่อลดความเหลื่อมลํ้าในสังคมสูงวัย เนื่องจาก

พบวาแนวโนมทั้งในประเทศและตางประเทศ สถานบริบาลสําหรับผูสูงอายุทุกรูปแบบมีความสําคัญและ

เปนท่ีตองการในสังคมสูงวัยและเปนธุรกิจที่ไดรับความสนใจอยางกวางขวาง(Boon-ek, 2021;  Suhadi, 

Amalia, Sudarwan & Kusuma, 2020; Olikawa & Nishimura, 2023; DBMR, 2023) ในจังหวัดอุตรดิตถ

และจังหวัดใกลเคียงยังไมมสีถานบริการสุขภาพสําหรับผูสูงอายุของภาครัฐ สวนสถานบรบิาลผูสูงอายุของ

ภาคเอกชนทุกแหงใหบริการรวมทุกกลุมอายุ ดังน้ันผูมีสวนไดสวนเสียจึงมีความตองการใหศูนยเวชฟนฟู

และดูแลผูสูงอายุไดจัดบริการดานสุขภาพสําหรับผูสูงอายุทั้งในลักษณะไมพักคางคืนและคางคืน โดย

ใหบริการผูสูงอายุทุกกลุมและครอบคลุมทุกมิติ และบรกิารแบบครบวงจร One Stop Service ท่ีมีคุณภาพ

และในราคาท่ีเขาถึงได โดยในอนาคตตองการใหภาครัฐรวมจาย นอกจากนี้ผูมีสวนไดสวนเสียตองการให

ศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุควรเชื่อมโยงการดูแลระหวางสถานบริการทุกระดับ อาทิ สิ่งอํานวย

ความสะดวกในการใชชีวิตประจําวันที่เหมาะสมกับผูสูงอายุ ท้ังระบบขนสงสาธารณะ อาคารสถานที่ พื้นท่ี

สาธารณะ และท่ีอยูอาศัยใหเอื้อตอการใชชีวิตของผูสูงอายแุละทุกกลุมในสังคม รวมทั้งจัดสภาพแวดลอม

และการเรียนรูท่ีเปนมิตรกับผูสูงอายุ เพื่อสงเสรมิความรอบรูและศักยภาพในการดูแลสุขภาพตนเอง การ

สรางอาชีพ และรายได การรวมกิจกรรมสันทนาการ และใหเปนสวนหนึ่งของการจัดการเรยีนการสอนใน

เชิงปฏิบัติของมหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถและมหาวิทยาลัยหรอืหนวยงานทางการศึกษาหรอืหนวยงาน

ทางสาธารณสุข และโรงพยาบาล ที่เก่ียวของได รวมทัง้เปนศูนยกลางของการพัฒนาและใชองคความรูและ

น วั ต ก ร ร ม สู ก า ร ป ฏิ บั ติ  (Phuengbanhan, K. , Saiseesoob, K. , Onseng, W., Pitinoppakun, V. , & 

Jaikamwang, N., 2023) และจากการศึกษาพบวามีความเปนไปไดและมีความคุมคาในการลงทุนท่ีจะให

ผลตอบแทนทางสังคมท้ังที่เปนตัวเงินและไมเปนตัวเงิน (Phuengbanhan, K., Panyanuwat, A., Changrian, 

C., & Jaikamwang, J., 2023) ซึ่งกระบวนการดําเนินงานเพื่อใหบรรลุเปาหมายจําเปนตองมีแนวทางการ

บริหารจัดการท่ีมีประสิทธิภาพ (Sukartini, T., Masfi, A., & Hidayat, A. A. A., & Nursalam, N., 2020) 

ผูเกี่ยวของตองมีทิศทางการบรหิารจัดการและการดําเนินงานของที่ชัดเจนและมีประสิทธิภาพเนื่องจากมี

อิทธิพลเชิงบวกอยางมีนัยสําคัญทางสถิติตอกระบวนการดําเนินงาน (Moonsri, 2022) และนําไปสูการ

บรรลุเปาหมายท่ีตองการไดอยางมีประสิทธิภาพ (Alam, P. A., 2017; Masfi, A. & Sukartini, T., 2020; 

Nitidhananunt, K., Ractham, A., Chirinang, P., & Chaisakunkerd, U, 2021)   

  องคประกอบที่ 3 ระบบและกลไกขับเคลื่อนการจัดตั้งและดําเนินงานของศูนยฯ คือ การมีสวน

รวม การสรางการตระหนักรู การจัดการความรู เพื่อนําไปสูการตัดสนิใจ รวมกันดวยความรูสึกเปนเจาของ
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รวมรับผิดชอบ (Responsibility) หรือรวมรับผิดรับชอบ (Accountability) ที่จะนําไปสูการเสริมสราง

ความสามารถในการจัดการกิจกรรมหรอืโครงการสงเสรมิสุขภาวะและความเปนอยูท่ีดขีองผูสูงอายรุวมกัน

ไดและเกิดพลังแหงความเปนน้ําหน่ึงใจเดียวกัน (Synergy) จึงจําเปนตองสรางความตระหนักรู อาจผาน

กระบวนการยอยท่ีเรียกวาการจัดการความรู (Knowledge management) ระหวางผูมีสวนไดสวนเสีย 

เพื่อใหเกิดความรูสึกรวมในการแบงปนทรัพยากรทั้งท่ีจับตองไดและจับตองไมได มาใชในกิจกรรม หรือ

โครงการ ที่ไดคิดรเิริ่ม วางแผน วางโครงการ กําหนดกลยุทธ ข้ันตอนการทํางาน การจัดการทรัพยากรให

ลงตัวกับแผนการทํางานของโครงการน้ัน ๆ การบูรณาการน้ีอาจจําแนกองคประกอบสําคัญนัน้ มีอยู 4 มิติ

ดวยกัน คือมิติของคุณลักษณะบนพื้นฐานของการมีสวนรวมที่ใหความสําคัญเทาเทียมกัน และในมิติของ

องคประกอบเชิงปจจัย เชิงกระบวนการ ท่ีตองอาศัยเงื่อนไขของกลไกท่ีจะขับเคลื่อนการดําเนินงานสู

ภาคปฏิบัติจากความคิดที่ไดริเริ่มไวแลวนั้นใหเกิดผลตามที่ตองการของหุนสวนท่ีเขามามีสวนรวม หาก

การบูรณาการปราศจากปจจัยทัง้ภายในภายนอกที่สําคัญท่ีจะกอใหเกิดผลลัพธ ก็จะเปนอุปสรรคอยางยิ่ง

ตอการขับ เค ล่ือนการดํ าเนินงานของศูนย เวชศาสตรฟ นฟู และดู แลผู สู งอายุ  (World Health 

Organization, 2022) ทั้งนี้ดวยทุนเดิมของมหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถท่ีทํางานโดยใชฐานพันธกิจ

สัมพันธระหวางมหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถกับหุนสวนในชุมชน (Community University Engagement) 

และมหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถไดเปล่ียนผานการทํางานในรูปแบบบริการวิชาการ คือ ใหความรู 

(information) เปนท่ีปรึกษาทางวิชาการ (Consult) และทํางานรวมกัน (Involve) สูเปาหมายการบูรณาการ

ทํางานรวมกัน (Engagement) แบบประสานความรวมมอื (Collaborate) ท้ังรวมคิด รวมกําหนดคานยิม รวม

ทํา รวมวางแผน ออกแบบ ใชทรัพยากรในทํางานรวมกันและไดประโยชนรวมกันในลักษณะหุนสวน การ

ทํางานระยะยาว เพื่อใหมหาวิทยาลัยเปนสวนหนึ่งในการแกทุกปญหาของชุมชน ซึ่งพบวา ในป 2562 

มหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถไดเปนหุนสวนสําคัญของจังหวัดอุตรดิตถในการจัดทําแผนแบบบูรณาการ

พัฒนาศักยภาพผูสูงอายุของจังหวัดอุตรดิตถ พ.ศ. 2563-2567 ประกอบดวย 11 กลยุทธ เพ่ือขับเคลื่อน

การเตรียมรองรับการเขาสูสังคมสูงอายุของจังหวัดอุตรดิตถ ภายใตความรวมมือของทุกภาคสวน ไดแก 

สํานักงานสาธารณสุขจังหวัด โรงพยาบาลอุตรดิตถ มหาวิทยาลัยราภัฏอุตรดิตถ ศึกษาธิการจังหวัด 

การศึกษานอกโรงเรียน เหลากาชาด พัฒนาชุมชนจังหวัด ทองถ่ินจังหวัด องคการบริหารสวนจังหวัด 

แรงงานจังหวัด เกษตรจังหวัด สถิติจังหวัด และในป พ.ศ. 2564 ไดรวมลงบันทึกขอตกลงรวมกัน (MOU) 

มอบหมายใหทุกภาคสวนเปนผูรบัผดิชอบหลักใน แตละกลยุทธตามภารกิจปกตขิองแตละภาคสวน ในสวน

ของมหาวทิยาลัยราชภัฏอุตรดิตถเปนผูรับผิดชอบหลัก ในกลยุทธท่ี 9 ปฏริูประบบขอมูลเพื่อขับเคลื่อนงาน

ดานผูสูงอายุอยางมีประสิทธิภาพ และกลยุทธท่ี 10 พลิกโฉมนวัตกรรมเพื่อลดความเหล่ือมล้ําในสังคม

ผูสูงอายุ ซึ่งการจัดตั้งศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุนอกจากเปนหนึ่งในนวัตกรรมเพ่ือลดความ

เหลื่อมล้ําในสังคมสูงอายแุลวยังเปนเสนทางที่จะนําไปสูการพลกิโฉมมหาวทิยาลัยสูการเปน “มหาวทิยาลัย

พันธกจิสัมพันธที่มีคุณภาพและสรางคุณคาเพื่อพัฒนาทองถิ่น” ภายใตรากฐานและแนวคดิพันธกจิสัมพันธ

ซึ่งเปนทุนเดิมที่มหาวิทยาลัยไดรวมเดินบนเสนทางพัฒนาชุมชนทองถ่ินกับภาคีเครือขายมาอยางยาวนาน

จากบริการวิชาการสูเปาหมายการเปนหุนสวนและเสริมพลังอํานาจ (Empower) ซึ่งสอดคลองกับหลาย
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ประเทศที่มีนโยบายใหทุกภาคสวนทํางานรวมกันและจัดใหมีพื้นท่ีทํางานรวมกันระหวางภาคสาธารณสุข

และภาคสวนอ่ืน เพื่อใหเขาใจขอจํากัดของภาคสวนตาง ๆ และประโยชนท่ีจะไดรับ และบงช้ี ปญหา/

อุปสรรคและโอกาสในการบรรจุประเด็นเรื่องสุขภาพและผลประโยชนรวมกัน (Co-Benefit) (World Health 

Organization, 2022) 

   องคประกอบที่ 4 ผลลัพธ/ผลผลิต เนื่องจากเปาหมายของการจัดตั้งศูนยเวชศาสตรฟนฟูและ

ดูแลผูสูงอายุ เปนหนึ่งนวัตกรรมเพื่อยกระดับคุณภาพชีวติของผูสูงอายุและลดความเหลื่อมลํ้าในยุคสังคม

สูงวัย ซึ่งตอบสนองตอยุทธศาสตรชาติ 20 ป (พ.ศ. 2561–2580) ท่ีมียุทธศาสตรท่ีเกี่ยวของกับการ

ขับเคลื่อนงานดานผูสูงอายุ จํานวน 2 ยุทธศาสตร คือยุทธศาสตรที่ 3 ยุทธศาสตรการพัฒนาและ

เสริมสรางศักยภาพทรัพยากรมนุษย ท่ีสงเสริมใหผูสูงอายุเปนพลังในการขับเคล่ือนประเทศ และ

ยุทธศาสตรที่ 4 ยุทธศาสตรการสรางโอกาสและความเสมอภาคทางสังคม รองรับสังคมสูงวัยอยางมี

คุณภาพ และยกระดับสุขภาวะเพื่อคุณภาพชีวิตที่ดีอยางยั่งยืน (National Strategy Secretariat Office, 

Office of the National Economic and Social Development Board, 2022) แผนพัฒนาฯ ฉบับที่  13 ซึ่งมี

เปาหมายหลักเพื่อพลิกโฉมประเทศไปสู “เศรษฐกิจสรางคุณคา สังคมเดินหนาอยางยั่งยืน” หรือ “Hi-

Value and Sustainable Thailand”  (Office of the National Economic and Social Development Council, 

2022) รวมท้ังนโยบายและยุทธศาสตรการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร วิจัยและนวัตกรรมไดออกแบบใหผูมี

สวนเกี่ยวของสามารถมีสวนรวม ในการขับเคล่ือนการดําเนินงานในลักษณะแพลตฟอรม (Platform) ความ

รวมมือตามเปาประสงคของการพัฒนาประเทศในยุคสังคมสูงอายุ ทั้งดานพัฒนากําลังคนและศักยภาพ

ชุมชน โดยการสรางการมสีวนรวมขององคกรปกครองสวนทองถิ่น หนวยงานที่เกี่ยวของ ชุมชน ภาคเอกชน

พัฒนากฎระเบียบตางๆ ที่เอื้อตอการดูแลผูสูงอายุ ใหสามารถเขาถึงบริการสาธารณสุข และอาศัยอยูใน

สิ่งแวดลอมที่เปนมิตรกับผูสูงอายุ (Aging -Fraendly Environment) ซ่ึงมหาวิทยาลัยราชภัฏไดบรรจุประเด็น

ผูสูงอายุเปน 1 ใน 5 ประเด็นการขับเคล่ือนของมหาวทิยาลัยราชภัฏอตุรดิตถ  คือ การพัฒนารองรับสังคม

สูงวัยเพื่อการยกระดับคุณภาพชวีติ เพื่อตอบสนองตอนโยบายทุกระดับและนโยบายการพลิกโฉมสูการเปน

มหาวิทยาลัยเพื่อพัฒนาชุมชนทองถิ่นและชุมชนอื่น ๆ และการบรรลุสูการเปนตนแบบของการเปน

มหาวิทยาลัยเพื่อสูงอายุ (Age-Friendly University) ดังนั้นการกําหนดผลผลิตและผลลัพธการดําเนินงาน

ของศูนยท่ีสําคัญ คือ ผูสูงอายุมีสุขภาวะที่ด ีอาศัยอยูในสิ่งแวดลอมที่เปนมิตรกับผูสูงอายุและมหาวทิยาลัย

ราชภัฏพัฒนาสูการเปนมหาวทิยาลัยท่ีเปนมิตรกับผูสูงอายุ  

ขอเสนอแนะการวจิัย                   

 ขอเสนอแนะในการนําผลการวจิัยไปใช  

 1. มหาวทิยาลัยราชภัฏอุตรดติถ ควรนํารูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุท่ีพัฒนานี้

สูการปฏิบัติ โดยทํางานแบบบูรณาการทํางานรวมกับเครือขายท้ังภายในและภายนอกมหาวิทยาลัยท้ัง
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องคกรภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชนในลักษณะของหุนสวน คือ การไดรับประโยชนรวมกัน ซึ่งจะ

นําไปสูการมสีวนรวมในการจัดตัง้และหนุนเสรมิการดําเนนิงานของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ 

  2. มหาวิทยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ ควรบูรณาการการดําเนินงานของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและ

ดูแลผูสูงอายุกับยุทธศาสตรกับพันธกิจของมหาวิทยาลัย ท้ังดานการจัดการเรยีนการสอน การวิจัย การ

บริการวิชาการ จัดระบบและโปรแกรมการใหบริการสุขภาพสําหรับผู สูงอายุ ที่เอื้อตออาจารยและ

นักศึกษาหลักสูตรหรือสาขาท่ีเกี่ยวของไดมีสวนรวมทํากิจกรรม สงเสริมสุขภาวะและความเปนอยูของ

ผูสูงอาย ุ

 3. คณะกรรมการบรหิารมหาวทิยาลัยราชภัฏอุตรดิตถ ควรกําหนดคานิยม วสัิยทัศน เปาหมาย

รวม และจัดทําแผนกลยุทธแบบบูรการกับแผนกลยุทธทุกระดับ และกําหนดแนวทางการบรหิารจัดการท่ีมี

ประสิทธิภาพ เพื่อความสําเร็จของศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุ ท้ังที่มีมูลคาเปนตัวเงิน สุขภาวะ

และมูลคาทางสังคม 

  4. ผูนําองคกรควรสรางการรับรูเกี่ยวกับศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุใหกับหุนสวนท้ัง

ภายในและภายนอกมหาวิทยาลัย ผานชอง ท้ัง Offline ไดแก การจัดประชุมหรือกิจกรรมการจัดการความรู 

ชองทาง Online ผาน Social Media เชน Facebook, line, Tiktok, Website page ของมหาวิทยาลัยราชภัฏ

อุตรดิตถและหุนสวน 

                ขอเสนอแนะในการวจัิยครั้งตอไป   

   1. ควรศกึษาการตดิตามประเมนิผลการนํารูปแบบศูนยเวชศาสตรฟนฟูและดูแลผูสูงอายุไปใช  

   2. ควรพัฒนาและรังสรรคนวัตกรรมที่สงเสริมและสนับสนุนการนํารูปแบบศูนยเวชศาสตร

ฟนฟูและดูแลผูสูงอายุไปใชใหบรรลุผลลัพธและขับเคลื่อนการทํางานใหเกดิวัฒนธรรมการทํางานรวมกันใน

รูปแบบใหมที่มีระบบและกลไกเพิ่มความยืดหยุนคลองตัว และมีการใชทรัพยากรรวมกัน (Resource 

Engagement) อยางมปีระสิทธิภาพ  
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