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บทคัดย่อ  

การเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศส่งผลกระทบต่องานสาธารณสุขท้ังทางตรงและทางอ้อม ผู้สูงอายุถือเป็นกลุ่มประชากรที่

มีความเปราะบางทางชีวภาพและสังคมสูงสุดและได้รับผลกระทบทางสุขภาพที่ซับซ้อนและรุนแรงท่ีสุด โดยภัยคุกคามทาง

สุขภาพจากการเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศต่อผู้สูงอายุสามารถแบ่งออกเป็น 5 ประเด็น (1) ความเจ็บป่วยท่ีเก่ียวข้อง

กับความร้อน (2) โรคติดเชื้อและพาหะน�ำโรค (3) มลพิษทางอากาศและโรคระบบทางเดินหายใจ (4) ความมั่นคงทาง

อาหารและน�้ำ (5) ผลกระทบต่อสุขภาพจิต บทความนี้ผู้เขียนมีวัตถุประสงค์เพื่อวิเคราะห์และท�ำความเข้าใจรูปแบบ

ของภัยคุกคามที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศต่อสุขภาพทางกายและทางสุขภาพจิตของผู้สูงอายุโดยเสนอ

แนวทางในการเตรียมพร้อมและรับมือ เพื่อป้องกันผลกระทบที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ รวมถึงกลไก

การปรับตัวและการรับมือในระดับนโยบาย โดยน�ำองค์ความรู้ไปใช้เชิงนโยบายและปฏิบัติ โดย ผ่านกระบวนการจัดการ

ความรู้ ถอดบทเรียน การจัดตั้งเวทีเสวนา เพ่ือแลกเปลี่ยนความรู้ให้เกิดการปฏิบัติจริง และสร้างวัฒนธรรมการเรียนรู้ที่

สนับสนุนโดยผู้บริหารและมีกลไกการวัดผลที่ชัดเจนอย่างยั่งยืน

ค�ำส�ำคัญ: ภัยคุกคาม การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ ผู้สูงอายุ ความเปราะบาง นโยบายสาธารณสุข

ผลกระทบของการเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศต่อสุขภาพผู้สูงอายุ: ภัยคุกคาม 
ความเปราะบาง กลไกการรับมือ และปรับตัวอย่างยั่งยืน
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Abstract 

Climate change significantly impacts public health through various direct and indirect pathways. Among 

the general population, the elderly are identified as the most vulnerable group due to a combination 

of biological and social factors, making them susceptible to complex and severe health outcomes. 

These climate-induced health threats are categorized into five primary areas: (1) heat-related illnesses, 

(2) vector-borne diseases, (3) air pollution and respiratory diseases, (4) food and water security, and (5) 

mental health impacts. This article aims to analyze the patterns of these threats regarding the physical 
and mental well-being of the elderly. Additionally, to mitigate the impacts of climate change, 

including adaptation and response mechanisms at the policy level, knowledge should be applied in 

policy and practice through knowledge management processes, lessons learned, and the organization 
of forums for knowledge exchange to facilitate practical implementation. This involves fostering a 

learning culture supported by executives and with clear, sustainable performance measurement 

mechanisms.
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บทน�ำ 
	 การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ (climate 

change) คือ ความท้าทายระดับโลกที่ส่งผลกระทบต่อ

ทุกภาคส่วนของสังคม เป็นสิ่งคุกคามสุขภาพประเด็นหนึ่ง

ที่ส่งผลกระทบต่องานสาธารณสุขทั้งทางตรงและทางอ้อม

ถึงแม้ผลกระทบทางสุขภาพดังกล่าวจะเป็นสิ่งที่เคยเกิด

ขึ้นมาแล้วในอดีต แต่ในปัจจุบันอาจจะมีความถ่ีและความ

รุนแรงเพ่ิมมากขึ้น เช่น ปัญหาความแห้งแล้ง น�้ำท่วม คลื่น

ความร้อน และเหตุการณ์สภาพอากาศท่ีรุนแรง เป็นต้น 

การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศมีแนวโน้มให้มีผู้เสียชีวิต

เพิ่มขึ้น 14.5 ล้านคน และความสูญเสียทางเศรษฐกิจมูลค่า 

12.5 ล้านล้านดอลลาร์สหรัฐทั่วโลก ผลกระทบของภาวะ

โลกร้อนต่อสุขภาพและระบบสาธารณสุข ยังมีการคาด

การณ์ว่าจะเผชิญกับภาระค่าใช้จ่ายเพิ่มขึ้น 1.1 ล้านล้าน

ดอลลาร์สหรัฐจากผลกระทบที่เกิดจากสภาพภูมิอากาศ 

การวิเคราะห์ระบุว่าอุทกภัยและภัยแล้งเป็นสาเหตุหลัก

ของการเสียชีวิตที่เกี่ยวข้องกับสภาพภูมิอากาศ และคลื่น

ความร้อนเป็นสาเหตุหลักของความสูญเสียทางเศรษฐกิจ 

นอกจากนี้ยังคาดการณ์การเพิ่มขึ้นและการแพร่กระจาย

ของโรคที่ไวต่อสภาพภูมิอากาศ เช่น โรคมาลาเรียและ

ไข้เลือดออก การเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศได้รับการ

ประกาศให้เป็น “ภาวะฉุกเฉินด้านสุขภาพ” ท่ียิ่งใหญ่ท่ีสุด

ในศตวรรษที ่21 (Patil & Jeffery, 2020) โดยส่งผลกระทบ
อย่างกว้างขวางต่อสิ่งแวดล้อมที่จ�ำเป็นต่อการด�ำรงชีวิต ไม่

ว่าจะเป็นอากาศ อาหาร น�้ำ ท่ีพักพิง และความปลอดภัย 

แม้ว่าภัยคุกคามเหล่านี้จะเกิดข้ึนมาแล้วในอดีต แต่ในช่วง

ปี พ.ศ. 2563 ถึง 2568 ท่ัวโลกกลับต้องเผชิญกับความถี่

และความรุนแรงของเหตุการณ์สภาพอากาศสุดขั้วที่เพิ่ม

ขึ้นอย่างชัดเจน เช่น คลื่นความร้อนที่ยาวนานขึ้น อุทกภัย 

ภัยแล้ง และมลพิษทางอากาศ (Department of Disease 

Control, 2024) ภายใต้บริบทของวิกฤตการณ์สภาพภูมิ

อากาศนี้เป็นหนึ่งในประเด็นที่ส�ำคัญที่สุดในยุคสมัยของเรา

และเป็นความท้าทายทีค่นรุน่หลงัต้องเผชญิ จากภาพ 1 แสดง

ภาพรวมของความเสี่ยงด้านสุขภาพที่อ่อนไหวต่อสภาพ
ภมูอิากาศท่ีส่งผลกระทบต่อสขุภาพ โดยเฉพาะอย่างยิง่กลุม่ 

“ผู้สูงอายุ” หมายถึง บุคคลที่มีอายุต้ังแต่ 60 ปีขึ้นไป จาก

ผลการส�ำรวจของส�ำนกังานสถิติแห่งชาต ิพบว่า จ�ำนวนและ

สัดส่วนของผู้สูงอายุในประเทศไทยมีแนวโน้มเพิ่มข้ึนอย่าง

ต่อเนื่อง ส�ำหรับผลการส�ำรวจในปี 2567 พบว่า มีผู้สูงอายุ 

เพิ่มข้ึนเป็นร้อยละ 20.0 ของประชากรท้ังประเทศ โดยมี
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ผู้สูงอายุชายร้อยละ 42.1 และผู้สูงอายุหญิง ร้อยละ 57.9 

ผู้สูงอายุ ถือเป็นกลุ่มประชากรที่มีความเปราะบางสูงสุด 

และได้รับผลกระทบทางสุขภาพท่ีซับซ้อนและรุนแรงท่ีสุด 

(WHO, 2022) รวมถึงความเปราะบาง (vulnerability) 

ในผู้สูงอายุ คือ ภาวะที่ร่างกายเสื่อมถอยลง สูญเสียความ

แข็งแรงและสมรรถภาพ ท�ำให้ทนต่อการเปลี่ยนแปลงหรือ

ความเครียดได้น้อยลงโดยความเปราะบางทางชีวภาพนี้ไม่

ได้จ�ำกัดแค่ด้านสรีรวิทยาเท่านั้นแต่ยังรวมถึงปัจจัยทาง

สังคมและเศรษฐกิจ ผู้สูงอายุมีความสามารถในการปรับ

ตัวทางสรีรวิทยาต่อความร้อนที่ลดลง และมักมีภาวะเจ็บ

ป่วยด้วยโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง เช่น โรคหัวใจ, เบาหวาน, และ

โรคปอดอดุก้ันเรือ้รังหลายโรคพร้อมกัน ซึง่ท�ำให้อาการของ

โรคก�ำเริบอย่างรุนแรงเมื่อต้องเผชิญกับความเครียดจาก

ความร้อนหรือมลพิษ (De Leo et al., 2026; Lancet, 

2023) ผู้สูงอายุจ�ำนวนมากต้องเผชิญกับความโดดเดี่ยว

ทางสังคมและความมั่นคงทางการเงินที่จ�ำกัดท�ำให้ขาด

เครือข่ายความช่วยเหลือท่ีจ�ำเป็นในการรับมือและอพยพ

ในสถานการณ์ภัยพิบัติ (Orellana et al., 2021) ดังนั้น 

การท�ำความเข้าใจผลกระทบท่ีเชื่อมโยงกันของโรคติดต่อ

และโรคไม่ติดต่อเรื้อรังต่อสุขภาพกายและสุขภาพจิตของ

ผู้สูงอายุ ภายใต้แรงกดดันของการเปลี่ยนแปลงสภาพ

ภูมิอากาศ จึงเป็นประเด็นส�ำคัญเร่งด่วนที่ต้องได้รับการ

จัดการเชิงนโยบายและปฏิบัติการอย่างรอบด้านเพื่อสร้าง

ระบบสุขภาพที่ยืดหยุ่นและเป็นธรรม (Kim et al., 2024; 

WHO, 2023a) ภายใต้บริบทของวิกฤตการณ์สภาพภูมิ

อากาศน้ี ผู้สูงอายุถือเป็นกลุ่มประชากรท่ีมีความเปราะ

บางสูงสุดและได้รับผลกระทบทางสุขภาพที่ซับซ้อนและ

รุนแรงที่สุดในปี 2023 ผู้เสียชีวิตทั่วโลกกว่า 178,000 

รายจากคลื่นความร้อน ซ่ึงคิดเป็น 23 รายต่อประชากร

หน่ึงล้านคน (WHO, 2022) โครงสร้างประชากรโลกก�ำลัง

เข้าสู่สังคมสูงวัย ท�ำให้ความเปราะบางน้ีทวีความรุนแรง

ขึ้นอย่างมากผลจากฝีมือมนุษย์ จนท�ำให้เกิดความกังวล

เกี่ยวกับผลที่ตามมาต่อสังคมและส่งผลกระทบต่อผู้สูงอายุ

อย่างเลี่ยงมิได้ผลกระทบระหว่างกลุ่มประชากรกับสภาพ

แวดล้อมที่เปล่ียนแปลงอาจจะยังมองไม่เห็นชัด จากบริบท

ประเทศไทยเชิงพ้ืนที่และนโยบาย คือ ความท้าทายด้าน 

ความเหลื่อมล�้ำและการพัฒนาที่ไม่สมดุล โดยมีนโยบาย

มุ่งเน้นการกระจายความเจริญสู่เมืองรอง ลดช่องว่างเมือง

หลัก-เมืองรอง ผ่านระบบคมนาคมและเทคโนโลยี พร้อม

การบริหารจัดการพื้นท่ี (zoning) ท่ีดีข้ึน และการส่งเสริม

การมีส่วนร่วมในการจัดการศึกษาและทรัพยากรในระดับ

พื้นท่ีเพื่อแก้ไขปัญหาเฉพาะทาง เช่น สิ่งแวดล้อม สิทธิ และ

การเข้าถึงโอกาสทางเศรษฐกิจหลายคนอาจได้ยินเก่ียวกับ

ผลกระทบที่ประชากรสูงวัยจะได้รับในประเด็นการใช้จ่าย

ของรัฐบาลในด้านสาธารณสุข การบริการทางสังคม และ

เงินบ�ำนาญ สิ่งหนึ่งซ่ึงไม่ได้รับการกล่าวถึงอย่างเพียงพอใน

วาระของการพฒันาท่ียัง่ยนื คอื ความเปราะบางของผูส้งูอายุ

ต่อการเปลี่ยนแปลงด้านสิ่งแวดล้อม ทั้งสิ่งแวดล้อมทาง

ธรรมชาติและสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ บทความนี้ผู้เขียน

มีวัตถุประสงค์เพื่อวิเคราะห์และท�ำความเข้าใจรูปแบบของ

ภยัคกุคามทีเ่กดิจากการเปลีย่นแปลงสภาพภมิูอากาศต่อสุข

ภาวะของผู้สูงอายุ และเสนอแนวทางในการเตรียมพร้อม

และรับมือ รวมถึงกลไกการปรับตัวและการรับมือในระดับ

นโยบายอย่างยั่งยืน

	 จากสภาพปัญหาภัยคุกคาม ความเปราะบาง ทาง

สุขภาพจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศต่อผู้สูงอายุ 

สามารถสรุปออกเป็น 5 ประเด็น ดังนี้

1. ภัยคุกคามจากการเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศ 

	 การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ เป็นสิ่งคุกคาม

สุขภาพประเด็นหน่ึงที่ส่งผลกระทบต่องานสาธารณสุขจาก

อดีตจนถึงปัจจุบัน เหตุการณ์ดังกล่าวอาจมีความถี่และ

ความรุนแรงเพิ่มข้ึน ท้ังภัยคุกคามทางตรง และภัยคุกคาม

ทางอ้อม โดยสามารถแบ่งออกเป็น 5 ประเด็นดังแสดงใน

ภาพ 1 ได้แก่ (1) ความเจ็บป่วยทีเ่กีย่วข้องกบัความร้อนเมือ่

อุณหภูมิโลกสูงข้ึน ความถ่ีและความรุนแรงของคลื่นความ

ร้อน ส่งผลให้เกิดภาวะต่าง ๆ เช่น โรคลมแดด ภาวะขาด

น�้ำ ร่างกายสูญเสียน�้ำและเกลือแร่ การก�ำเริบของโรคเรื้อรัง 

โดยเฉพาะโรคหวัใจและหลอดเลอืด โรคไต และโรคทางเดนิ

หายใจ กลุ่มเสี่ยงคือผู้สูงอายุและผู้ที่ท�ำงานกลางแจ้งซึ่ง

อาจรุนแรงถึงชีวิตได้ (WHO, 2021; Romanello et al., 

2021) (2) โรคติดเช้ือและพาหะน�ำโรค การเปลี่ยนแปลง

ของอุณหภูมิและปริมาณน�้ำฝน ท�ำให้ถิ่นที่อยู่ของพาหะ

น�ำโรค (เช่น ยุง เห็บ) ขยายวงกว้างข้ึนและมีวงจรชีวิตที่

ยาวนานขึน้ ก่อโรคไข้เลอืดออกและมาลาเรยี ยงุลายและยงุ

ก้นปล่องแพร่พันธุ์ได้เร็วขึ้นในอากาศร้อนชื้น โรคอุบัติใหม่ 
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เชื้อโรคที่ไม่เคยพบในบางพื้นที่อาจเริ่มปรากฏขึ้นเนื่องจาก

สภาพอากาศที่เอื้ออ�ำนวย (Rocklöv & Dubrow, 2020; 

Centers for Disease Control and Prevention (CDC), 

2022) (3) มลพิษทางอากาศและโรคระบบทางเดินหายใจ 

การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศท�ำให้เกิดไฟป่าบ่อยข้ึน

และรุนแรงขึ้น การเผาขยะและทิ้งขยะในพื้นที่โล่งแจ้ง การ

เกิดการลักลอบเผาขยะในเขตชุมชนเมือง ส่งผลกระทบต่อ
สภาพภูมิอากาศ (Champar-ngam & Puttaso, 2021) 

รวมถึงการเกิดฝุ่น PM2.5 และก๊าซโอโซนระดับพื้นดิน

ที่เพิ่มขึ้น ผลกระทบกระตุ้นอาการหอบหืด ภูมิแพ้ และ

เพิ่มความเสี่ยงต่อมะเร็งปอด สารก่อภูมิแพ้จากฤดูเกสร

ดอกไม้อาจยาวนานขึ้น ส่งผลกระทบต่อผู้ที่เป็นโรคภูมิแพ้

อากาศ (Intergovernmental Panel on Climate 

Change (IPCC), 2022; American Lung Association, 

2023) (4) ความมั่นคงทางอาหารและน�้ำ โรคติดต่อทาง

น�้ำจากภัยแล้งและน�้ำท่วมท�ำให้แหล่งน�้ำสะอาดปนเปื้อน 

การปนเปื้อนสารไมโครพลาสติกในแหล่งน�้ำ และในสัตว์

ทะเล (Champar-ngam, 2020) เพิ่มความเสี่ยงของโรค

อหวิาตกโรคและโรคท้องร่วง โรคมะเรง็ ภาวะทพุโภชนาการ

จากสภาพอากาศแปรปรวนท�ำลายพชืผลทางการเกษตร ลด

คณุค่าทางโภชนาการของอาหารหลกั ท�ำให้เกดิความเสีย่งต่อ

การขาดแคลนอาหาร (FAO et al., 2023) (5) ผลกระทบต่อ

สขุภาพจิต ความเครยีดจากภยัพบัิตขิองผูป้ระสบภัยน�ำ้ท่วม

หรือพายุ มักเกิดภาวะเครียดหลังเหตุการณ์สะเทือนขวัญ 

ความวิตกกังวลเกี่ยวกับอนาคตของโลกและสิ่งแวดล้อม 

(Cianconi et al., 2020)

ภาพ 1 ภาพรวมของความเส่ียงด้านสุขภาพที่อ่อนไหวต่อสภาพภูมิอากาศ เส้นทางการสัมผัส และปัจจัยเส่ียง การ

เปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศส่งผลกระทบต่อสุขภาพทั้งทางตรงและทางอ้อม และถูกควบคุมโดยปัจจัยก�ำหนดด้าน

สิ่งแวดล้อม สังคม และสาธารณสุข

Note. From “Climate change and health [Infographic],” by World Health Organization, 2023c, https://

cdn.who.int/media/images/default-source/health-and-climate-change/risk-pathways-climate-health.

jpg?sfvrsn=3ba050b0_6. Copyright 2023 by World Health Organization.
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	 2. ความเปราะบางทางชีวภาพและสงัคมของผูส้งูอายุ

	 การเข้าสูส่งัคมผูส้งูอายโุดยสมบรูณ์ และก�ำลงัก้าวสู่

สังคมผู้สูงอายรุะดบัสดุยอดของประเทศไทย ท�ำให้ประเด็น

เร่ือง “ความเปราะบาง” ในผูส้งูอายเุป็นความท้าทายส�ำคญั

ที่ต้องได้รับการจัดการอย่างเร่งด่วน ความเปราะบางไม่ได้

จ�ำกัดอยู่แค่ด้านร่างกาย แต่เป็นภาวะที่ซับซ้อนและหลาย

มติ ิซึง่รวมถงึมติทิางชีวภาพและสงัคมทีท่�ำให้ผูส้งูอายมุคีวาม

เสีย่งสงูต่อผลลพัธ์ด้านสขุภาพทีไ่ม่พึงประสงค์ เช่น การหกล้ม 

ภาวะทุพพลภาพ การเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลเป็น

เวลานาน และการเสียชีวิต (National Statistical Office, 

2024; Liu & Yang, 2024; Zhang et al., 2023) โดย

ความความเปราะบางสามารถสรุปได้ ดังนี้

2.1 ความเปราะบางทางชีวภาพ เป็นสภาวะ

ที่เกิดจากการเสื่อมถอยของระบบการท�ำงานหลายระบบ

ในร่างกายตามอายุ ท�ำให้ความสามารถในการส�ำรองทาง

สรีรวิทยาลดลง และตอบสนองต่อภาวะเครียดได้อย่าง

จ�ำกัด (Kim & Rockwood, 2024; Liu & Yang, 2024) 

การควบคุมอุณหภูมิร่างกายผู ้สูงอายุมีประสิทธิภาพใน

การปรับตัวต่ออุณหภูมิที่เปลี่ยนแปลงลดลง ท�ำให้เสี่ยง

ต่อภาวะโรคลมแดด และภาวะอุณหภูมิร่างกายต�่ำเกินไป 

ลักษณะส�ำคัญของแบบจ�ำลองที่นิยมใช้วัดความเปราะบาง

ทางกายภาพ คือแบบจ�ำลองฟีโนไทป์ความเปราะบางของ 

Fried (fried frailty phenotype) ซึ่งระบุคุณลักษณะ

ส�ำคัญ 5 ประการที่เกี่ยวข้องกับการสูญเสียพลังงานและ

ระบบการท�ำงานของร่างกาย ดังนี้ (1) การลดลงของน�้ำ

หนักโดยไม่ตั้งใจ (2) ความอ่อนเพลีย/อ่อนล้า (3) ระดับ

กิจกรรมทางกายที่ต�่ำ (4) ความเชื่องช้าในการเดิน และ (5) 

ความอ่อนแรงของกล้ามเนื้อ (Zhang et al., 2023) ส่งผล
ต่อกลไกทางชีวภาพหลายอย่างที่เกี่ยวข้องกับการเกิด

ความเปราะบางคล้ายคลึงกับกระบวนการสูงวัยปกติแต่มี

ความรุนแรงมากกว่า เช่น การอกัเสบเรือ้รงัเป็นกระบวนการ

ทางพยาธสิรรีวทิยาท่ีส�ำคญัซึง่อาจน�ำไปสูก่ารเสือ่มของระบบ

อื่น ๆ ความบกพร่องของเมแทบอลิซึมและความผิดปกติ

ของฮอร์โมน การบกพร่องของสเต็มเซลล์และความเสยีหาย
ของดเีอน็ (Melo et al., 2020; Liu & Yang, 2024) ผูส้งูอายุ
ที่มีความเปราะบางทางชีวภาพมักมีปัญหาทางสุขภาพ

ที่ชัดเจน เช่น อาการเหน่ือยล้า อ่อนเพลีย ปวดกระดูก 

กล้ามเน้ือ และปัญหาการนอนไม่หลับ ซ่ึงล้วนส่งผลต่อ

ความสามารถในการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวัน (Department 

of Older Persons, 2025) 

2.2 ความเปราะบางทางเศรษกิจและสังคม 

เป็นมิติที่เกิดขึ้นจากการลดลงของการท�ำหน้าที่ทางสังคม 

ซึ่งส่งผลกระทบต่อความสามารถในการรักษาความเป็น

อิสระและความเป็นอยู่ท่ีดีโดยรวม ภาวะน้ีมีความส�ำคัญ

อย่างยิ่งในบริบทสังคมสูงวัยของไทยสามารถสรุปได้ ดังนี้ 

1) ลกัษณะส�ำคญัและความชกุความเปราะบาง

ทางสังคมเก่ียวข้องกับการขาดการสนับสนุนทางสังคม

และความเช่ือมโยงทางสังคม ทรัพยากรท่ีจ�ำเป็นและการ

เติมเต็มความต้องการพื้นฐาน (Huang et al., 2025) จาก

การทบทวนและวิเคราะห์อภิมานพบว่า ความชุกของความ

เปราะบางทางสังคมในผู้สูงอายุค่อนข้างสูงโดยเฉพาะใน

กลุม่ทีอ่าศยัอยูใ่นชมุชนอาจสงูถงึประมาณ 18.8% (Zhang 

et al., 2023) 

2) ปัจจัยทางสังคมและเศรษฐกิจที่เกี่ยวข้องใน

ช่วงปี พ.ศ. 2565-2568 สถานการณ์ท่ีพบได้บ่อยและเป็น

ปัจจยัเสรมิให้เกดิความเปราะบางทางสงัคมในผูส้งูอายไุทย 

ได้แก่ การอยู่ตามล�ำพังเพ่ิมข้ึนโดยผู้สูงอายุท่ีอยู่ตามล�ำพัง

หรือดูแลกันเองมีจ�ำนวนเพิ่มข้ึน ท�ำให้ขาดการดูแลและ

การสนับสนุนในชีวิตประจ�ำวัน (Department of Older 

Persons, 2025) 

3) ปัญหาทางการเงินและเศรษฐกิจผู้สูงอายุ

จ�ำนวนมากยงัต้องท�ำงานเพือ่เลีย้งชีพเพือ่ลดภาระในครวัเรอืน 

(The National Health Commission Office (NHCO), 

2025) เนื่องจากมีลักษณะ “แก่ก่อนรวย” คือ มีเงินออมไม่

เพียงพอ และต้องพึ่งพิงรายได้จากบุตรหลาน ซ่ึงเป็นความ

เปราะบางด้านรายได้และความมั่นคง (Policy Watch & 

Thai PBS, 2025) 

4) ช่องว่างทางเทคโนโลยีโดยผู้สูงอายุจ�ำนวน

ไม่น้อยไม่เท่าทันกับระบบสื่อออนไลน์และการเข้าถึงการ

สื่อสารผ่านอินเทอร์เน็ตท�ำให้ถูกละเลยจากการรักษาระยะ

ห่างทางสงัคมและพลาดโอกาสในการเข้าถึงข้อมลู/กจิกรรม 

(Department of Older Persons, 2025) 

5) การลดลงของการเข้าร่วมกจิกรรมทางสงัคม

โอกาสในการพบปะเพื่อนฝูงและการเข้าร่วมกิจกรรมทาง

สังคมลดลง ซ่ึงน�ำไปสู่ความเหงาและความโดดเดี่ยวทาง
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สังคม (Department of Older Persons, 2025; Huang 

et al., 2025) ความเชือ่มโยงและการจดัการความเปราะบาง

ทางชีวภาพและสังคมมีความสัมพันธ์และส่งผลกระทบซ่ึง

กันและกัน ความเปราะบางทางกายภาพที่เพิ่มขึ้น (เช่น 

การเจ็บป่วยเรื้อรัง การหกล้ม) ท�ำให้ผู้สูงอายุไม่สามารถ

เข้าร่วมกิจกรรมทางสังคมได้ และน�ำไปสู่ความโดดเดี่ยว 

(ความเปราะบางทางสังคม) ซ่ึงความโดดเด่ียวนี้เองก็ส่ง

ผลเสียต่อท้ังสุขภาพกายและสุขภาพจิต การจัดการความ

เปราะบางจึงต้องใช้แนวทางที่ครอบคลุม และหลายมิติโดย

ไม่จ�ำกัดอยู่แค่ด้านการแพทย์ (Melo et al., 2020.; Liu 

& Yang, 2024; Nuchpanich et al., 2022) 
6) การแทรกแซงทางชีวภาพ/คลินิก เน้นท่ีการ

ออกก�ำลังกายร่วมกับการให้โภชนาการที่เหมาะสมการ

จัดการยา และการเฝ้าระวังโรคเรื้อรัง (Kim & Rockwood, 

2024; Liu & Yang, 2024; Nuchpanich et al., 2022) 
7) การแทรกแซงทางสังคมการสนับสนุนจาก

ชมุชนการพฒันาโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบลให้เป็นแหล่ง

สนบัสนนุการดแูลระยะยาว และการปรบัปรงุสิง่แวดล้อมทีเ่อือ้

ต่อผู้สูงอาย ุ(Department of Older Persons (DOP), 2022) 

การส่งเสรมิบทบาท การส่งเสรมิและสนบัสนนุให้ผูส้งูอายท่ีุแขง็

แรงสามารถท�ำงานในสภาพแวดล้อมทีม่คีวามยืดหยุน่ (The 

National Health Commission Office (NHCO), 2025) 

และพลิกบทบาทจากกลุ ่มเปราะบางสู ่ผู ้สร้างเศรษฐกิจ 

(Policy Watch & Thai PBS, 2568) การสร้างเครือข่าย

การให้การสนับสนุนทางสังคมที่เพียงพอและการพัฒนา

แผนการดูแลเพื่อป้องกันหรือชะลอการลุกลามของภาวะ

เปราะบาง ภาวะโรคเรือ้รงัผูส้งูอายสุ่วนใหญ่มกัมโีรคประจ�ำ

ตัว เช่น โรคหัวใจ โรคเบาหวาน โรคทางเดินหายใจ ซึ่ง

ท�ำให้อาการของโรคก�ำเริบเมื่อเผชญิกบัคลื่นความร้อนหรือ

มลพิษทางอากาศ การขาดน�้ำความรู้สึกกระหายน�้ำลดลง

ตามวัย ท�ำให้เสี่ยงต่อภาวะขาดน�้ำได้ง่าย โดยเฉพาะในช่วง

คลื่นความร้อน ความเปราะบางทางสงัคมและเศรษฐกจิ ข้อ

จ�ำกดัในการเคลื่อนไหว ปัญหาด้านสุขภาพและสมรรถภาพ

ทางกายท�ำให้การอพยพหนีภัยเป็นไปได้ยากและล่าช้ากว่า

กลุ่มวัยอื่น ความโดดเดี่ยวทางสังคมผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่คน

เดยีวขาดเครอืข่ายความช่วยเหลอืฉกุเฉนิ และอาจเข้าไม่ถงึ

ข้อมูลการเตือนภัย ข้อจ�ำกัดทางการเงินผู้สูงอายุที่มีรายได้

น้อยอาจไม่สามารถติดตั้งเครื่องปรับอากาศ หรือซื้ออาหาร

และน�้ำในช่วงภาวะวิกฤตได้

	 3. ผลกระทบของการเปลีย่นแปลงสภาพภมูอิากาศ

ต่อสุขภาพกายและสุขภาพจิต

3.1 ผลกระทบต่อสุขภาพกาย (physical health 

impacts) ในช่วงปี พ.ศ. 2565–2568 ประเทศต่าง ๆ ทั่ว

โลก รวมถึงประเทศไทย เผชิญกับความถี่และความรุนแรง

ท่ีเพิ่มข้ึนของเหตุการณ์สภาพภูมิอากาศสุดข้ัว ซ่ึงเป็นผล

สืบเนื่องจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศอย่างต่อ

เนื่อง ปรากฏการณ์ดังกล่าวส่งผลกระทบต่อสุขภาพของ

ประชากรในหลายมิติ โดยเฉพาะในบริบทของสังคมผู้สูง

อายุซึ่งมีสัดส่วนเพิ่มสูงข้ึนอย่างรวดเร็ว กลุ่มผู้สูงอายุถือ

เป็นกลุ ่มเปราะบางต่อภัยสุขภาพท่ีเก่ียวเนื่องกับสภาพ

อากาศมากท่ีสุด เนื่องจากข้อจ�ำกัดด้านสรีรวิทยา ความ

ชุกของโรคประจ�ำตัว และความสามารถในการปรับตัวท่ี

ลดลง (Department of Health, 2023) ดังนี้

1) ผลกระทบจากคลื่นความร้อนและอุณหภูมิ

สูง (heatwaves and high temperatures) คลื่นความ

ร้อน ถือเป็นภยัคกุคามด้านสภาพภมูอิากาศท่ีส�ำคญัทีส่ดุต่อ

สุขภาพของผู้สูงอายุมีความเสี่ยงสูงเนื่องจากความสามารถ

ในการปรับตัวทางสรีรวิทยาต่ออุณหภูมิท่ีลดลง และภาวะ

สุขภาพเรื้อรังที่ซับซ้อน ภาวะที่พบได้เป็นประจ�ำ ได้แก ่

ภาวะฮีทสโตรกและภาวะเพลียแดด ซ่ึงกลไกการควบคุม

อุณหภูมิในผู้สูงอายุท�ำงานได้ไม่ดีเท่าคนหนุ่มสาว ท�ำให้

ร่างกายไม่สามารถระบายความร้อนได้ทันท่วงท ี(Department 

of Disease Control, 2523; WHO, 2022) ภาวะขาดน�้ำ

ของผู้สูงอายุมีความรู้สึกกระหายน�้ำลดลง และอาจได้รับ

ผลข้างเคียงจากยาบางชนิด (เช่น ยาขับปัสสาวะ) ท่ีเพิ่ม

ความเสี่ยงต่อการสูญเสียน�้ำและเกลือแร่ การก�ำเริบของ

โรคเรื้อรัง โดยอุณหภูมิสูงส่งผลให้การท�ำงานของระบบ

หัวใจและหลอดเลือด ส่งผลต่อระบบหายใจท�ำงานหนัก

ข้ึนน�ำไปสู่การก�ำเริบของโรคหัวใจขาดเลือด โรคความดัน

โลหิตสูง และโรคถุงลมโป่งพอง (Lancet, 2023)

2) ผลกระทบจากมลพษิทางอากาศ (air pollution) 

ปัญหาฝุ่นละอองขนาดเล็ก PM 2.5 ในช่วงฤดูแล้ง (มักเกิด

จากไฟป่าและการเผาในทีโ่ล่ง) เป็นผลกระทบทีเ่ชือ่มโยงกับ

สภาพภมูอิากาศในประเทศไทย (พ.ศ. 2565-2568) ผูส้งูอายุ
ที่สัมผัสกับมลพิษทางอากาศมีความเสี่ยงสูงต่อการเจ็บ

ป่วยและเสียชีวิต ผลกระทบต่อสุขภาพกายระบบทาง

เดินหายใจการสูดดม PM 2.5 น�ำไปสู่การอักเสบในปอด 
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ท�ำให้เกิดอาการก�ำเริบของ โรคหอบหืด และโรคปอดอุด

กั้นเรื้อรัง ซึ่งเป็นสาเหตุส�ำคัญของการเข้ารับการรักษา

ในโรงพยาบาลในผู้สูงอายุ (Department of Health, 

2023) ระบบหัวใจและหลอดเลือด ฝุ่น PM2.5 สามารถ

กระตุ้นให้เกิดการอักเสบของหลอดเลือด ท�ำให้เกิดภาวะ

หัวใจเต้นผิดจังหวะ และเพิ่มความเสี่ยงของภาวะกล้าม

เน้ือหัวใจขาดเลือดเฉียบพลันในกลุ่มผู้สูงอายุที่มีประวัติ

โรคหัวใจ (Lancet, 2023)

 	 3) ผลกระทบจากอทุกภยัและน�ำ้ท่วม (floods and 

water-borne diseases) ความแปรปรวนของรูปแบบ

ปริมาณน�ำ้ฝนท่ีเพิม่ขึน้น�ำไปสูก่ารเกดิอทุกภยัซึง่ส่งผลกระทบ
ต่อสุขภาพกายของผู้สูงอายุในหลายมิติ อุบัติเหตุและการ

บาดเจ็บ น�้ำท่วมท�ำให้เกิดอุบัติเหตุจากการหกล้ม การลื่น 

และการบาดเจบ็จากการขนย้ายหรอืเดินทางในภาวะฉุกเฉนิ

ซึ่งเป็นอันตรายอย่างยิ่งต่อผู้สูงอายุที่มีภาวะเปราะบางทาง

กายและปัญหาการทรงตัว (Department of Health, 

2023) โรคติดต่อทางน�้ำภาวะน�้ำท่วมเพิ่มการแพร่กระจาย

ของเชื้อโรคที่มากับน�้ำ เช่น โรคอุจจาระร่วงเฉียบพลันและ

โรคฉีห่นู ผู้สูงอายทุีม่รีะบบภมูคิุม้กันเสือ่มถอย มคีวามเสีย่งทีจ่ะ

เป็นโรครุนแรงและเสียชีวิตจากโรคเหล่านี้สูงกว่าประชากร

กลุ่มอื่น (Department of Health, 2023)

3.1 ผลกระทบของโรคติดต่อและไม่ติดต่อต่อ

ผู้สูงอาย ุไม่เพยีงแต่เป็นภยัคกุคามโดยตรงต่อสขุภาพกายของ

ผูสู้งอายเุท่าน้ัน แต่ยังเป็นปัจจัยเร่งและซับซ้อนที่ท�ำให้โรค

ตดิต่อและโรคไม่ติดต่อเร้ือรังมีความรุนแรงและจัดการได้

ยากยิ่งขึ้นในกลุ่มประชากรสูงวัย (Han et al., 2025) ดังน้ี 
ผลกระทบต่อโรคติดต่อ (Communicable diseases: CDs) 

การเปลีย่นแปลงสภาพภมูอิากาศส่งผลต่อการแพร่กระจาย

และระยะเวลาของการระบาดของโรคติดต่อ โดยเฉพาะโรค

ที่มีพาหะน�ำโรค ซึ่งเป็นอันตรายอย่างยิ่งต่อผู้สูงอายุที่มี

ระบบภูมิคุ้มกันเสื่อมถอย โรคที่มียุงเป็นพาหะโดยอุณหภูมิ

ที่สูงขึ้นและรูปแบบน�้ำฝนที่แปรปรวนขยายอาณาเขตและ

วงจรชีวิตของยุงลายและยุงก้นปล่อง ซึ่งเป็นพาหะของโรค

ไข้เลือดออก และ โรคมาลาเรีย ผู้สูงอายุที่ติดเชื้อเหล่านี้มัก

มีอาการรุนแรงกว่ากลุ่มอื่นเน่ืองจากมีภาวะเจ็บป่วยร่วม

หลายโรค (WHO, 2023b) โรคติดต่อทางน�้ำและอาหาร

จากเหตุการณ์น�้ำท่วมและภัยแล้งที่ทวีความรุนแรงเพิ่ม

ความเสี่ยงของการปนเปื้อนในแหล่งน�้ำและอาหาร ส่งผล

ให้เกิดโรคอุจจาระร่วงเฉียบพลัน และ โรคฉี่หนู ผู้สูงอายุมี

ความเสี่ยงสูงต่อการเกิดภาวะขาดน�้ำอย่างรุนแรงและการ

ติดเช้ือรุนแรงจนถึงข้ันเสียชีวิต (Department of Health, 

2023) ความเสีย่งจากการระบาดใหญ่แม้ไม่ใช่ผลโดยตรงจาก

สภาพภมูอิากาศ แต่การเปลีย่นแปลงสภาพภมูอิากาศส่งผล

ต่อปฏิสัมพันธ์ระหว่างมนุษย์ สัตว์ และสิ่งแวดล้อม ซึ่งอาจ

น�ำไปสู่การอุบัติของโรคใหม่ ๆ ผู้สูงอายุยังคงเป็นกลุ่มเส่ียง

สูงสุดในกรณีท่ีมีการระบาดใหม่ ๆ  เกิดข้ึน (WHO, 2023b) 

ผลกระทบต่อโรคไม่ติดต่อเรื้อรัง (Non-Communicable 

Diseases: NCDs) ผู้สูงอายุส่วนใหญ่มักมีภาวะเจ็บป่วย

ด้วยโรค NCDs มากกว่าหนึ่งโรค ซ่ึงสภาพภูมิอากาศที่

เปลี่ยนแปลงท�ำให้อาการของโรคเหล่านี้ก�ำเริบอย่างรุนแรง

เช่น โรคระบบหัวใจและหลอดเลือด จากคลื่นความร้อน ส่ง

ผลอุณหภูมิท่ีสูงข้ึนท�ำให้ร่างกายต้องท�ำงานหนักขึ้นเพื่อ

รักษาอุณหภูมิหลักของร่างกายซ่ึงเพิ่มภาระงานของหัวใจ

อย่างมาก ท�ำให้ผู ้สูงอายุที่เป็นโรคหัวใจขาดเลือด และ 

โรคความดันโลหิตสูง มีความเสี่ยงสูงต่อภาวะหัวใจวาย

เฉียบพลันและโรคหลอดเลือดสมอง (Lancet, 2023) โรค

ระบบทางเดินหายใจ มลพิษและสารก่อภูมิแพ้ การเพ่ิมข้ึน

ของมลพิษทางอากาศ (PM2.5) และการเปลี่ยนแปลงของ

ฤดูกาลท�ำให้ระดับละอองเกสรดอกไม้และสารก่อภูมิแพ้สูง

ขึ้น ส่งผลให้ผู้สูงอายุที่เป็น โรคปอดเรื้อรังและโรคหอบหืด

มีอาการแย่ลง ต้องเข้ารับการรักษาในห้องฉุกเฉินบ่อยขึ้น 

(Department of Health, 2023) โรคไตและเบาหวาน 

ภาวะขาดน�้ำจากคลื่นความร้อนท่ีเพิ่มความเสี่ยงต่อภาวะ

ขาดน�้ำรุนแรงในผู้สูงอายุ โดยเฉพาะผู้ท่ีใช้ยาขับปัสสาวะ

หรือผู้ที่มีภาวะเบาหวานท่ีควบคุมน�้ำตาลได้ไม่ดี ซึ่งภาวะ

ขาดน�้ำนี้สามารถน�ำไปสู่ภาวะไตวายเฉียบพลันได้ (Han 

et al., 2025) ภาวะเปราะบางทางกายท่ีผู้สูงอายุที่มีโรค 

NCDs ร่วมอยู่แล้ว มักมีภาวะเปราะบางทางกายเพิ่มข้ึน 

ท�ำให้ความสามารถในการปรับตัวต่อความร้อน ความเครยีด

หรือภัยพิบัติลดลงอย่างมาก (De Leo et al., 2026)

3.2 ผลกระทบต่อสุขภาพจิต (mental health 

impacts) การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ (climate 

change) ซึ่งก่อให้เกิดเหตุการณ์สภาพอากาศสุดขั้วที่มี

ความถี่และความรุนแรงเพิ่มขึ้น ไม่เพียงส่งผลกระทบต่อ

สิ่งแวดล้อมและสุขภาพกายเท่านั้น หากยังสร้าง “ต้นทุน

ทางสุขภาพจิต” ท่ีมีนัยส�ำคัญต่อประชากรทุกช่วงวัยทั่ว
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โลก ตั้งแต่ภาวะวิตกกังวลเรื้อรังไปจนถึงความบอบช�้ำ

ทางจิตใจ (TGO, 2021; The MATTER, 2024) ผลกระ

ทบด้านสุขภาพจิตจากการเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศ

สามารถจ�ำแนกได้เป็นสองมิติหลัก ได้แก่ ผลกระทบทาง

ตรงจากภัยพิบัติ และ ผลกระทบทางอ้อมที่น�ำไปสู่ความ

วิตกกังวลเรื้อรัง ดังต่อไปนี้
1) ผลกระทบทางตรงจากภัยพิบัติ (direct 

impacts) ภัยพิบัติทางธรรมชาติท่ีรุนแรงขึ้น เช่น คลื่น

ความร้อน อทุกภยั และไฟป่า ก่อให้เกิดผลกระทบทางจติใจ

ท้ังในระยะสั้นและระยะยาวต่อผู้ประสบเหตุ โดยเฉพาะ

ภาวะบอบช�้ำทางจิตใจหลังเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (Post-

Traumatic Stress Disorder: PTSD) อันเนื่องมาจากการ

สูญเสียที่อยู่อาศัย ทรัพย์สิน หรือสมาชิกในครอบครัว ผู้ท่ี

เผชิญภัยพิบัติมีความเสี่ยงเพิ่มขึ้นต่อการเกิด PTSD และ

ภาวะซึมเศร้าถึงประมาณ 25–50% (Prudential, 2022) 

นอกจากน้ี ความสูญเสียทางวัฒนธรรม วิถีชีวิต และความ

มั่นคงข้ันพื้นฐานยังก่อให้เกิดความเครียดเรื้อรัง ซึ่งในบาง

กรณีอาจน�ำไปสู่ความคิดฆ่าตัวตาย (TGO, 2021) งาน

วิจัยในบางประเทศยังพบความเชื่อมโยงระหว่างอุณหภูมิ

ที่สูงขึ้นกับอัตราการใช้ความรุนแรงและปัญหาสุขภาพจิต

ที่เพิ่มข้ึนในชุมชน (SDG Move, 2021) 
2) ผลกระทบทางอ้อมและความวติกกงัวลเรือ้รงั 

(indirect impacts and chronic anxiety) แม้บุคคล

จ�ำนวนมากจะไม่ได้รับผลกระทบจากภัยพิบัติโดยตรง แต่

การรับรู้ถึงความรุนแรงของวิกฤตสภาพภูมิอากาศสามารถ

ก่อให้เกิดภาวะเครียดและวิตกกังวลในวงกว้าง ภาวะวิตก

กังวลด้านสิ่งแวดล้อม (eco-anxiety) ถูกอธิบายว่า เป็น

ความรูส้กึกลวัเรือ้รงัต่อหายนะทางสิง่แวดล้อมและความไม่

แน่นอนของอนาคต (Prudential, 2022) ความรูส้กึหมดหวัง

จากการไม่เห็นแนวโน้มการแก้ไขปัญหาที่มีประสิทธิผลยิ่ง

เพิม่ความรู้สกึขาดการควบคมุชวีติของตนเอง (TGO, 2021) 

นอกจากน้ี การอพยพย้ายถิน่ฐานเนือ่งจากความร้อนจดั ภยั

แล้ง หรอืการขาดแคลนทรพัยากรยงัเป็นอกีปัจจยัทีก่ระตุน้

ความเครียดทางจติใจอย่างรนุแรง (UNHCR, 2017) ผลกระ

ทบเหล่านี้มีความรุนแรงมากขึ้นในกลุ่มประชากรท่ีมีความ

เปราะบางทางสังคมและเศรษฐกิจ ซึ่งมักอาศัยอยู่ในพื้นท่ี

เสี่ยงและมีทรัพยากรจ�ำกัดในการปรับตัว (TGO, 2021) 

การเปลีย่นแปลงสภาพภมูอิากาศส่งผลกระทบ

ต่อสุขภาพจิตผู้สูงอายุสามารถสรุปได้ 3 ด้าน ดังนี้

1) ความเครียดเรื้อรังและความวิตกกังวล 

(chronic stress and anxiety) การเผชิญกับภัยพิบัติที่

เกิดจากสภาพภูมิอากาศอย่างต่อเนื่อง เช่น คลื่นความร้อน 

ภยัแล้ง และอทุกภยั ส่งผลให้ผูส้งูอายเุกดิความเครยีดสะสม

และความวิตกกังวลต่ออนาคต ท้ังในด้านความปลอดภัย

ของตนเองและการอยู่รอดของบุตรหลาน การรับรู้ถึงภัย

คุกคามด้านสิ่งแวดล้อมที่ทวีความรุนแรงยิ่งขึ้นเป็นปัจจัย

ส�ำคญัทีก่่อให้เกดิความเครียดทางจติใจในระยะยาว (WHO, 

2022) นอกจากนี้ ภัยพิบัติยังสร้างความเครียดทางการเงิน 

โดยการท�ำลายทรัพย์สิน ที่อยู่อาศัย หรือแหล่งรายได้ เช่น 

ภาคเกษตรกรรม ท�ำให้ผู้สูงอายุท่ีพึ่งพิงรายได้จ�ำกัด เช่น 

เงินบ�ำนาญ หรือทรัพย์สินส่วนตัว เผชิญความไม่มั่นคง

ทางเศรษฐกิจและความเครียดท่ีเพิ่มข้ึน (Lancet, 2023) 

ผูส้งูอายจุ�ำนวนมากยงัประสบความรูส้กึสญูเสยีการควบคุม

ชีวิตจากการสูญเสียส่ิงของมีค่า ความทรงจ�ำ หรือสภาพ

แวดล้อมที่คุ้นเคย ซึ่งยิ่งเพิ่มความรู้สึกเปราะบางและภาวะ

วิตกกังวล (Department of Health, 2023)

2) ภาวะซึมเศร้าและความเหงาโดดเด่ียว 

(Depression and Social Isolation) เหตุการณ์สภาพ

อากาศสดุขัว้เป็นปัจจยัเสีย่งส�ำคญัต่อการเกดิภาวะซมึเศร้า

และความโดดเดี่ยวทางสังคมในผู้สูงอายุ ผลกระทบทาง

กายภาพ เช่น โรคระบบทางเดินหายใจจากมลพิษ PM2.5 

หรืออาการอ่อนเพลียจากความร้อน อาจท�ำให้อาการเจ็บ

ป่วยก�ำเริบ จนต้องจ�ำกัดกิจกรรมทางสังคมและกิจกรรม

ทางกาย ซึ่งส่งผลต่อสุขภาพจิตและเพิ่มความเสี่ยงต่อภาวะ

ซึมเศร้า (Department of Health, 2023) ในช่วงหลัง

ภัยพิบัติ ผู้สูงอายุจ�ำนวนมากต้องเผชิญการอพยพช่ัวคราว 

การสูญเสียโครงสร้างพื้นฐาน หรือการขาดการติดต่อจาก

เครือข่ายชุมชนดั้งเดิม การสูญเสียการสนับสนุนทางสังคม

ดังกล่าวท�ำให้เกิดภาวะความเหงาและความโดดเดี่ยวทาง

สังคม (social isolation) ซึ่งเป็นปัจจัยกระทบต่อสุขภาพ

จิตโดยตรง (Lancet, 2023)

3) ผลกระทบต่อการท�ำงานของสมองและภาวะ

สมองเสื่อม (cognitive decline) ภาวะอากาศร้อนจัด

ส่งผลกระทบต่อระบบประสาทและการท�ำงานของสมอง 

โดยเฉพาะในผู ้สูงอายุที่มีภาวะสมองเสื่อมอยู ่ก่อนแล้ว 

การสัมผัสกับคลื่นความร้อนเป็นเวลานานอาจท�ำให้ความ
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สามารถด้านการรู้คิดลดลง เช่น การประมวลผลข้อมูลและ

ความจ�ำ นอกจากนี้ อุณหภูมิที่สูงในเวลากลางคืนส่งผลให้

คุณภาพการนอนหลับลดลง ซึ่งสัมพันธ์กับการเสื่อมถอย

ของการท�ำงานด้านความรู้ความเข้าใจ รวมถึงเพิ่มความ

เปราะบางทางอารมณ์และสุขภาพจิต (Department of 

Health, 2023; WHO, 2022)

	 4. แนวทางการรับมือผลกระทบด้านสุขภาพกาย

และสุขภาพจิตจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศต่อ

ผู้สูงอายุ

4.1 แนวทางการรบัมอืผลกระทบด้านสขุภาพกาย 
ผู้สูงอายุเป็นกลุ่มประชากรที่มีความ เปราะบางสูงสุดต่อ

ผลกระทบทางสุขภาพกายจากการเปลี่ยนแปลงสภาพ

ภูมิอากาศและเหตุการณ์สภาพอากาศสุดขั้ว แนวทางการ

รับมือต้องเน้นการป้องกันและการปรับตัวในหลายระดับ 

ตัง้แต่บคุคลไปจนถึงระบบสาธารณสขุและชมุชน (UNHCR, 

2020; Han et al., 2025) ดังนี้

1) การรับมือและป้องกันผลกระทบจากคลื่น

ความร้อน (heatwaves) คลื่นความร้อนเป็นภัยคุกคาม

อันดับหนึ่งที่ส่งผลให้เกิดภาวะฮีทสโตรก ภาวะขาดน�้ำ และ

การก�ำเริบของโรคหัวใจและหลอดเลือดในผู้สูงอายุ การ

ปรับตัวส่วนบุคคล การดื่มน�้ำ ดื่มน�้ำสะอาดให้เพียงพอ

และบ่อยคร้ัง แม้จะไม่รู้สึกกระหายน�้ำ เนื่องจากกลไกการ

รับรู้ความกระหายน�้ำของผู้สูงอายุลดลง (WHO, 2023a) 

การจ�ำกัดกิจกรรมควรหลีกเลี่ยงการออกก�ำลังกายหรือ

ท�ำกิจกรรมหนักกลางแจ้ง ในช่วงเวลาท่ีอากาศร้อนที่สุด 

(ระหว่าง 10.00–16.00 น.) (Department of Health, 

2023) เสือ้ผ้าสวมใส่เสือ้ผ้าสอ่ีอน หลวม และระบายอากาศ

ได้ดี (Han et al., 2025) การปรับปรุงสิ่งแวดล้อมท่ีอยู่

อาศัย ความเย็นควรจัดให้มีเครื่องปรับอากาศหรือพัดลม 

เพ่ือรักษาอุณหภูมิในบ้านให้เหมาะสมและพิจารณาการ

ใช้เทคโนโลยีเพื่อควบคุมอุณหภูมิและความชื้น (WHO, 

2023a) ศูนย์พักพิงความเย็น ชุมชนและหน่วยงานท้อง

ถิ่นควรจัดตั้งศูนย์พักพิงความเย็น ที่เข้าถึงได้ง่ายในช่วงท่ี

มีอุณหภูมิสูงผิดปกติ (Kim et al., 2024)

2) การรับมือและป้องกันผลกระทบจากมลพิษ

ทางอากาศ (air pollution) มลพิษทางอากาศเพิ่มความ

เส่ียงต่อการก�ำเริบของโรคทางเดินหายใจและโรคหัวใจใน

ผู้สงูอาย ุการป้องกนัส่วนบคุคลโดยการตดิตามสถานการณ์

ติดตามรายงานคุณภาพอากาศอย่างใกล้ชิด และเรียนรู้

การแปลความหมายดัชนีคุณภาพอากาศ (AQI) การลด

การสัมผัส เมื่อระดับ PM2.5 สูง ควรงดกิจกรรมกลางแจ้ง 

และอยู่ในอาคารท่ีปิดมิดชิด การใช้อุปกรณ์ป้องกัน สวม

หน้ากาก N95 เมื่อจ�ำเป็นต้องออกนอกอาคารในบริเวณ

ที่มีมลพิษสูง เนื่องจากหน้ากากอนามัยทั่วไปไม่สามารถ

กรอง PM2.5 ได้อย่างมีประสิทธิภาพ (Department of 

Health, 2023) การจัดการในอาคารควรใช้เครื่องฟอก

อากาศท่ีมีแผ่นกรองประสิทธิภาพสูง ภายในบ้านหรือห้อง

พักของผู้สูงอายุ (Han et al., 2025)

3) การรับมือและป้องกันจากภัยพิบัติทาง

น�้ำและโรคติดต่อ (floods and infectious diseases) 

อุทกภัยและความแปรปรวนของน�้ำฝนน�ำไปสู่การบาดเจ็บ

และเพิ่มความเสี่ยงของโรคติดต่อทางน�้ำ ควรมีการเตรียม

พร้อมและอพยพแผนฉุกเฉิน จัดท�ำ แผนการอพยพส่วน

บุคคล ส�ำหรับผู้สูงอายุ โดยค�ำนึงถึงอุปกรณ์การแพทย์ 

ยาท่ีจ�ำเป็น และความช่วยเหลือพิเศษในการเคลื่อนย้าย 

การป้องกันการบาดเจ็บ ปรับปรุงสภาพแวดล้อมบ้านให้

ปลอดภัยจากความเส่ียงในการหกล้ม โดยเฉพาะในช่วงที่

มีน�้ำท่วมขัง (UNHCR, 2020) การเฝ้าระวังโรค สุขอนามัย 

เน้นย�ำ้การรกัษาความสะอาดของมอืและเท้า และระวงัการ

สัมผัสกับน�้ำท่วมขังเพื่อป้องกัน โรคฉ่ีหนูหรือโรคผิวหนัง 

(Department of Health, 2023) การได้รับวัคซีน ตรวจ

สอบให้แน่ใจว่าผู้สูงอายุได้รับวัคซีนท่ีจ�ำเป็นตามก�ำหนด 

โดยเฉพาะวัคซีนป้องกันโรคท่ีมาพร้อมกับน�้ำท่วมหรือการ

เปลี่ยนแปลงของพาหะน�ำโรค (WHO, 2023b)

4) การบูรณาการในระบบสาธารณสุขและ

ชุมชน (health system integration) การเฝ้าระวังทาง

คลินิก บุคลากรทางการแพทย์ควร เฝ้าระวัง และให้ค�ำ

แนะน�ำผู้สูงอายุท่ีมีโรคประจ�ำตัว (เช่น โรคหัวใจ เบาหวาน 

หรือโรคไต) โดยเฉพาะในช่วงที่มีความเครียดจากสภาพ

อากาศ เพ่ือปรับขนาดยาและการดูแลให้เหมาะสม (Han 

et al., 2025) การแจ้งเตือนภัย พัฒนาระบบเตือนภัยล่วง

หน้าท่ีมีประสิทธิภาพและเข้าถึงได้ง่ายส�ำหรับผู้สูงอายุ โดย

เน้นการสื่อสารท่ีชัดเจนเก่ียวกับความเสี่ยงด้านสุขภาพ 

(Kim et al., 2024) การฝึกอบรมบุคลากร จัดฝึกอบรม

ให้แพทย์และพยาบาลตระหนักถึงผลกระทบทางสุขภาพ
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ของสภาพภูมิอากาศ โดยเฉพาะผลกระทบของความร้อน

และมลพิษต่อผู้สูงอายุ (Han et al., 2025)

4.2 แนวทางการรับมือและป้องกันผลกระทบ

ด้านสุขภาพจิต การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศส่งผลก

ระทบต่อสุขภาพจิตของผู้สูงอายุอย่างเด่นชัด เนื่องจาก

ผู ้สูงอายุเป็นกลุ่มที่มีความเปราะบางทั้งด้านสรีรวิทยา 

สังคม และเศรษฐกิจ ท�ำให้มีความสามารถในการปรับตัว

ต่อสถานการณ์ที่รุนแรงลดลง (Han et al., 2025; Kim et 

al., 2024) แนวทางการรับมือจึงควรครอบคลุมการป้องกัน 

การเสริมสร้างความเข้มแข็งในระดับบุคคลและชุมชน รวม

ทั้งการสนับสนุนทางคลินิกอย่างเป็นระบบ ทั้งนี้ แนวทาง

หลักสามารถแบ่งออกเป็น 3 ระดับ ดังต่อไปนี้

1) การปรับตัวระดับบุคคลและการดูแลตนเอง 

(individual and self-care adaptations) การดูแลสขุภาพ

ตนเองเป็นแนวทางส�ำคัญในการลดผลกระทบด้านสุขภาพ

จิตจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศส�ำหรับผู้สูงอายุ 

ดังน้ี (1) การจัดการส่ิงแวดล้อมที่อยู่อาศัย การปรับสภาพ

แวดล้อมภายในบ้านให้เหมาะสม เช่น การใช้ระบบกรอง

อากาศอัตโนมัติเพ่ือลดการสัมผัสมลพิษ เน่ืองจากมลพิษ

ทางอากาศสัมพันธ์กับการเสื่อมถอยของการรับรู้และความ

เสี่ยงต่อภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุ (2) การดูแลสุขภาพกาย

และพฤติกรรม การรักษาสุขอนามัยการนอน เช่น การนอน

และตื่นให้เป็นเวลา หลีกเลี่ยงแสงสีฟ้าจากหน้าจออย่าง

น้อย 2 ชั่วโมงก่อนนอน รวมถึงการป้องกันภาวะขาดน�้ำ

และหลีกเลี่ยงกิจกรรมกลางแจ้งช่วงอากาศร้อนจัด ล้วน

มีส่วนช่วยลดความเครียดทางร่างกายและจิตใจ (Han et 

al., 2025) (3) การส่งเสริมความเข้มแข็งทางใจ การสร้าง

ความรูส้กึมคีณุค่าในตนเอง การส่งเสรมิให้ผูส้งูอายมุโีอกาส

พัฒนาความสามารถตามศักยภาพ และการมีส่วนร่วมใน

กิจกรรมที่ตนถนัด เป็นแนวทางส�ำคัญในการเสริมสร้าง

พลังใจ (Suwancheep, 2014)

2) การสนับสนุนระดับชุมชนและสังคม 

(community and social support) ชุมชนมีบทบาท

ส�ำคัญอย่างยิ่งในการลดผลกระทบทางจิตใจในผู้สูงอายุ 

โดยเฉพาะผู้ที่มีความเส่ียงต่อภาวะโดดเดี่ยวทางสังคม ดังน้ี 

(1) การสร้างการมีส่วนร่วมและความหวังผ่านการลงมือท�ำ 

การส่งเสริมให้ผูส้งูอายเุข้าร่วมกจิกรรมด้านสิง่แวดล้อมหรอื

การเป็นอาสาสมัคร ช่วยลดความรู้สึกไร้อ�ำนาจและสร้าง

ความรู้สึกมีส่วนร่วมในการถ่ายทอดคุณค่าข้ามรุ่น ซ่ึงส่ง

ผลดต่ีอสขุภาพจติ (Orellana et al., 2021) (2) การเรยีนรู้
ร่วมกันระหว่างรุ ่น การจัดกิจกรรมหรือเวทีแลกเปลี่ยน

ประสบการณ์ระหว่างผู้สูงอายุกับเยาวชน ช่วยลดช่องว่าง

ทางความเข้าใจเก่ียวกับวิกฤตสภาพภูมิอากาศ และเสริม

สร้างความผูกพันทางสังคม (Riegel et al., 2025) (3) การ

ให้ก�ำลงัใจและการสือ่สารทีเ่หมาะสม ชุมชนควรดูแลผูส้งูอายุ
ทีม่คีวามเสีย่งหรอืได้รับผลกระทบจากภยัพบัิตอิย่างใกล้ชดิ 

เนื่องจากผลกระทบทางจิตใจอาจคงอยู่ยาวนานหลายปี 
(Prudential, 2022) การสือ่สารควรใช้ภาษาท่ีเข้าใจง่าย กระชบั 

และใช้สื่อภาพประกอบ เพื่อให้ผู ้สูงอายุรับรู ้ข้อมูลและ

แนวทางการปรับตัวได้อย่างมีประสิทธิภาพ (Riegel et al., 
2025) (4) การจัดท�ำแผนที่ความเสี่ยงในระดับท้องถิ่น 

องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นควรพัฒนาแผนที่พื้นที่เสี่ยงภัย

ส�ำหรบัผูส้งูอายุ โดยใช้ข้อมลูภมูศิาสตร์และข้อมลูประชากร 

เพือ่ให้สามารถจดัสรรทรพัยากรและด�ำเนนิมาตรการป้องกนั

ได้ตรงกับความต้องการ (Kim et al., 2024)

3) การแทรกแซงทางคลนิกิและระบบ (clinical 
and systemic interventions) ระบบสาธารณสขุมบีทบาท

ส�ำคัญในการป้องกันและดูแลผลกระทบด้านสุขภาพจิต

ของผู้สูงอายุจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ ดังนี้ 
(1) การคัดกรองและเฝ้าระวงัเชิงรุก ควรด�ำเนนิการคัดกรอง

ภาวะซึมเศร้า ความวิตกกังวล และความเสี่ยงต่อปัญหา

สุขภาพจิตอื่น ๆ ในผู้สูงอายุ โดยเฉพาะกลุ่มท่ีมีโรคเรื้อรัง 

รวมถึงผู ้สูงอายุติดบ้านหรือติดเตียง (Suwancheep, 

2014) (2) การฝึกอบรมบุคลากรทางการแพทย์ บุคลากร

ด้านสุขภาพควรได้รับการเสริมความรู้เก่ียวกับผลกระทบ

สุขภาพจิตจากการเปล่ียนแปลงสภาพภูมิอากาศ เพื่อให้

สามารถประเมิน ให้ค�ำปรึกษา และส่งต่อการรักษาได้อย่าง

มปีระสทิธภิาพ (3) การรักษาเฉพาะทางการดแูลอาการทาง

จิตเวชที่เกี่ยวข้องกับการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ เช่น 

PTSD ในผูสู้งอาย ุอาจต้องใช้การบ�ำบัดทางจติใจร่วมกบัการ

รกัษาด้วยยาในบางกรณ ี(Han et al., 2025; Kim et al., 2024)

สรุปแนวทางการป้องกันการลดผลกระทบต่อ

สุขภาพกายของผู้สูงอายุ จ�ำเป็นต้องใช้กลยุทธ์ท่ีครอบคลุม

และบูรณาการระหว่างภาคส่วนต่าง ๆ การเตือนภัยล่วง

หน้า การพัฒนาระบบเตือนภัยคลื่นความร้อนและมลพิษ

ทางอากาศท่ีเข้าถึงง่ายและเข้าใจได้ส�ำหรับผู้สูงอายุ การ
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ปรบัปรงุสิง่แวดล้อมมีการจดัตัง้ ศนูย์พกัพิงความเยน็ในชมุชน 

และการปรับปรุงที่อยู ่อาศัยให้มีระบบระบายอากาศที่ดี 
การเตรียมความพร้อมด้านสขุภาพการให้ความรูแ้ก่ผูส้งูอายุ

และผู้ดูแลเกี่ยวกับการสังเกตอาการเสี่ยง (เช่น ภาวะขาด

น�้ำ อาการวิงเวียนศีรษะ) การดื่มน�้ำให้เพียงพอ และการใช้

ยาท่ีเหมาะสมในช่วงอุณหภูมิสูง การจัดการผลกระทบทาง

สุขภาพจิตจากการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศต้องเน้น

ที่การฟื้นฟูความเข้มแข็งของชุมชนและการเข้าถึงบริการ

สุขภาพจิต การสนับสนุนทางสังคมในภาวะวิกฤต สร้าง

เครือข่ายการดูแลระหว่างผู้สูงอายุด้วยกัน และจัดต้ังทีม

สนับสนุนด้านสุขภาพจิตฉุกเฉินในพื้นที่ประสบภัย เพื่อให้

ความช่วยเหลือด้านจิตใจเบื้องต้น การสร้างความยืดหยุ่น

ในชุมชนส่งเสริมกิจกรรมทางสังคมและการมีส่วนร่วม
ของผูส้งูอายุในชมุชน เพือ่ลดความเหงาโดดเดีย่ว และสร้าง

ความรูส้กึเป็นเจ้าของและความสามารถในการควบคมุตนเอง

กลับคืนมา ความเครียดและความวิตกกังวล การต้องรับมือ

กบัภยัพบิตัซิ�ำ้ ๆ  (เช่น น�ำ้ท่วม) ก่อให้เกดิภาวะวติกกงัวลหลงั

ประสบเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (PTSD) ความรู้สึกสูญเสีย
และเศร้าโศก การสูญเสียบ้าน ทรัพย์สิน หรือแหล่งท�ำมา

หากิน น�ำมาซ่ึงความเศร้าโศกและความรู้สึกหมดหนทาง 

ความสับสนและความบกพร่องทางสติปัญญาในช่วงวิกฤต 

ผู้สูงอายุที่มีภาวะสมองเสื่อม หรืออัลไซเมอร์อาจมีอาการ

แย่ลง เน่ืองจากการเปล่ียนแปลงสภาพแวดล้อมและกจิวตัร

ประจ�ำวัน

	 5. กลไกการปรบัตวัและการรบัมอืในระดบันโยบาย 
	 กลไกการปรับตัวและการรับมือในระดับนโยบาย

ของประเทศไทยต่อประเด็นผู้สูงอายุและสภาพภูมิอากาศ

กลไกการปรับตัวและการรับมือในระดับนโยบายของ

ประเทศไทยต่อประเด็นผู้สูงอายุที่เปราะบางต่อสภาพภูมิ

อากาศนั้น ได้ถูกบูรณาการเข้ากับยุทธศาสตร์ชาติและแผน

ปฏิบัติการหลัก ๆ  โดยเน้นการสร้างความมั่นคง การสร้าง

ความยืดหยุ่น และการดูแลกลุ่มเปราะบาง (Department 

of Older Persons, 2022; Office of the National 

Economic and Social Development Council, 2023) 
5.1 นโยบายหลักด้านผู้สูงอายุและการเตรียม

พร้อม นโยบายหลักได้ถูกขับเคลื่อนผ่านหน่วยงานส�ำคัญ

เพื่อลดความเปราะบางทั้งทางสังคม ชีวภาพ และเศรษฐกิจ

ของผู้สูงอายุ แผนปฏิบัติการด้านผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับท่ี 

13 (พ.ศ. 2566–2570) เป้าหมายสร้างหลักประกันความ

มั่นคงในชีวิตและคุณภาพชีวิตที่ดีของผู้สูงอายุ โดยเน้นการ 

ส่งเสริมความมั่นคงทางรายได้ และการพัฒนาศักยภาพ

ผู ้สูงอายุให้เป็นพลังทางเศรษฐกิจ กลไกการดูแล โดยเน้น

การพัฒนาระบบการดูแลระยะยาว ในระดับชุมชนผ่าน

การสนับสนุน ศูนย์พัฒนาคุณภาพชีวิตและส่งเสริมอาชีพ

ผู ้สูงอายุ (ศพอส.) เพ่ือให้การดูแลสุขภาพกายและจิต รวม

ถงึการจดักจิกรรมทางสงัคมเพือ่ลดความโดดเดีย่ว นโยบาย

การเตรยีมพร้อมรบัมอืภยัพบิตัใินระดบัชุมชนโดยการจดัท�ำ

แผนท่ีความเสี่ยง ส่งเสริมให้ท้องถ่ินและชุมชนจัดท�ำแผนที่

ความเสี่ยงภัยพิบัติ โดยระบุต�ำแหน่งและจ�ำนวนผู้สูงอายุที่

ติดบ้าน/ติดเตียง เพ่ือให้สามารถจัดสรรทรัพยากรส�ำหรับ

การอพยพและการช่วยเหลือเฉพาะบุคคลได้อย่างรวดเร็ว 

การพัฒนาโครงสร้างพื้นฐาน ปรับปรุงสภาพแวดล้อมที่อยู่

อาศัยและพ้ืนท่ีสาธารณะให้เป็น Universal Design และ

ปลอดภัยต่อผู้สูงอายุลดความเสี่ยงจากการหกล้มในช่วงภัย

พิบัติ (Department of Older Persons, 2022; Office of 

the National Economic and Social Development 

Council, 2023)

5.2 นโยบายด้านการเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิ

อากาศและสขุภาพ นโยบายทีเ่กีย่วข้องกบัสภาพภมูอิากาศ

โดยตรงถูกน�ำมาใช้เพื่อลดผลกระทบทางสุขภาพกายและ

จิตในกลุ่มเปราะบาง แผนแม่บทภายใต้ยุทธศาสตร์ชาติ 

ด้านการสร้างการเติบโตอย่างยั่งยืนโดยการปรับตัวด้าน

สุขภาพ มุ่งเน้นการสร้าง ระบบสุขภาพที่ยืดหยุ่นต่อสภาพ

ภูมิอากาศ โดยการพัฒนาและปรับปรุงระบบการเฝ้าระวัง

และการพยากรณ์โรคที่เกิดจากการเปลี่ยนแปลงสภาพ

ภูมิอากาศ (เช่น โรคที่มาพร้อมกับคล่ืนความร้อน หรือ

โรคติดต่อที่เกิดจากน�้ำท่วม) (Office of the National 

Economic and Social Development Council, 2023) 

มาตรการเฉพาะส�ำหรบัคลืน่ความร้อนและมลพษิทางอากาศ 

(PM 2.5) ระบบเตือนภัยสุขภาพของกรมควบคุมโรคและ

กรมอนามัยมีกลไกในการเผยแพร่ ระบบเตือนภัยสุขภาพ

โดยระบุระดับความเสี่ยงท่ีชัดเจนและให้ค�ำแนะน�ำในการ

ดูแลตนเองส�ำหรับกลุ่มเสี่ยง เช่น การหลีกเลี่ยงกิจกรรม

กลางแจ้ง และการเตรียมพร้อมรับมือภาวะขาดน�้ำ การจัด

ตั้งศูนย์พักพิงความเย็น ส่งเสริมให้ท้องถิ่นร่วมมือกับชุมชน
ในการจัดหาพื้นท่ีสาธารณะท่ีมีระบบปรับอากาศเพื่อเป็น 
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ศูนย์พักพิงชั่วคราว ให้ผู้สูงอายุสามารถเข้าพักในช่วงคลื่น
ความร้อนสูง (Department of Disease Control, 2023) 
การบูรณาการด้านสุขภาพจิตการฝึกอบรมบุคลากร  มีการ
ส่งเสริมให้บุคลากรสาธารณสุขในระดับปฐมภูมิ มีความรู้
ในการคัดกรอง ภาวะความเครียดและความวิตกกังวลต่อ
สิ่งแวดล้อม ในผู้สูงอายุและประชากรกลุ่มเสี่ยงอื่น ๆ  หลัง
การเผชิญภัยพิบัติ เพื่อให้สามารถให้การปรึกษาเบื้องต้น
ได้ทันท่วงที (Department of Older Persons, 2022)

5.3 กลไกการขับเคลื่อนและการประสานงาน 
การท�ำงานร่วมกันระหว่างหน่วยงานเป็นสิ่งส�ำคัญในการ
จัดการความเปราะบางที่ซับซ้อนนี้ กลไกในพื้นที่โดยคณะ
กรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอ�ำเภอ (พชอ.) และ 
ศูนย์ปฏิบัติการฉุกเฉินด้านสาธารณสุข เป็นกลไกส�ำคัญ
ในการประสานงานระหว่างหน่วยงานด้านสังคม (พัฒนา
สังคมและความมั่นคงของมนุษย์) และสาธารณสุข เพื่อ
ให้การดูแลผู้สูงอายุอย่างเป็นองค์รวมทั้งในภาวะปกติและ
ภาวะฉุกเฉิน ( Office of the National Economic and 
Social Development Council, 2023) การส่งเสริมการมี
ส่วนร่วมโดยส่งเสริมให้ผู้สูงอายุที่แข็งแรงมีบทบาทในฐานะ 
ผู้น�ำด้านสุขภาพ (health leader) หรืออาสาสมัครดูแล
ผู้สูงอายุ (อผส.) เพ่ือให้เกิดการดูแลกันเองในชุมชนและ
เป็นเครือข่ายความช่วยเหลือแรกในสถานการณ์ฉุกเฉิน 
(Department of Older Persons, 2022) 

5.4 การพัฒนาระบบเตือนภัยล่วงหน้า การ
ปรับปรุงข้อมูลโดย พัฒนาระบบเตือนภัยที่เฉพาะเจาะจง
กับสุขภาพ เช่น การแจ้งเตือนระดับ “อันตราย” ส�ำหรับ
คล่ืนความร้อนที่อิงกับเกณฑ์ความเสี่ยงของผู้สูงอายุ การ
สื่อสารที่เข้าถึงง่ายโดยใช้ช่องทางการสื่อสารที่หลากหลาย
และเข้าใจง่าย เช่น โทรศัพท์ อาสาสมัคร วิทยุชุมชน โดย
หลีกเล่ียงการพึ่งพาเทคโนโลยีดิจิทัลเพียงอย่างเดียว

5.5 การสร้างโครงสร้างพ้ืนฐานทีย่ดืหยุน่ การจดั
ตัง้ศนูย์พกัพงิทีป่ลอดภยั ก�ำหนดให้ “ศนูย์พกัพงิเยน็” หรอื
ศูนย์พักพิงฉุกเฉินมีบริการที่เหมาะสมกับผู้สูงอายุ เช่น ทาง
ลาด ห้องน�้ำที่เข้าถึงได้ และการดูแลจากบุคลากรทางการ
แพทย์ การจัดการเมืองและส่ิงแวดล้อมโดยการเพิ่มพื้นท่ีสี
เขียว และการปลูกต้นไม้ในเมืองเพื่อลดปรากฏการณ์เกาะ
ความร้อนในเมือง 

5.6 การเสริมสร้างเครือข่ายทางสังคมและ
สุขภาพ บทบาทของ อสม. และอาสาสมัคร โดยการสร้าง
เครือข่ายอาสาสมัครในชุมชน เพื่อเยี่ยมเยียน ตรวจสอบ
อาการ และช่วยเหลือผู ้สูงอายุท่ีอาศัยอยู ่คนเดียวการ
ปรับปรุงบริการสุขภาพปฐมภูมิโดยการฝึกอบรมบุคลากร
ทางการแพทย์ให้มีความรู ้เรื่องโรคที่เก่ียวข้องกับการ
เปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศ และการจัดท�ำแผนเผชิญ
เหตุส�ำหรับสถานพยาบาล (Huanbutta et al., 2023, 
Kaewanun & Maneeseang, 2021)

บทสรุป

	 การเปลี่ยนแปลงสภาพภูมิอากาศมีอยู่ 2 สาเหตุ
หลัก คือ จากการเปลี่ยนแปลงของธรรมชาติเอง และเกิด
จากฝีมือมนุษย์ ท้ัง 2 ปัจจัยเป็นตัวเร่งท�ำให้เกิดผลเสียต่อ
สุขภาพผู้สูงอายุ เป็นภัยคุกคามท่ีเป็น “วิกฤตสุขภาพที่
มองไม่เห็น” อันเนื่องมาจากความเปราะบางทางชีวภาพ 
ประกอบกับข้อจ�ำกัดด้านสังคมและเศรษฐกิจท่ีท�ำให้การ
ปรับตัวต่อความเสี่ยงท�ำได้ยากกว่ากลุ่มประชากรอ่ืน การ
รับมือกับปัญหานี้อย่างมีประสิทธิภาพจ�ำเป็นต้องอาศัย
แนวทางแบบองค์รวมท่ีบูรณาการนโยบายด้านสิ่งแวดล้อม 
สาธารณสุข และสวัสดิการสังคมเข้าไว้ด้วยกันข้อเสนอแนะ
เชิงนโยบายระยะยาว การบูรณาการข้อมลูสนบัสนนุการวจิยั
เพื่อสร้างแบบจ�ำลองความเสี่ยงเฉพาะพื้นท่ี โดยน�ำข้อมูล
สภาพภูมิอากาศมาเช่ือมโยงกับข้อมูลสุขภาพของผู้สูงอายุ 
การลงทุนในนวัตกรรมสนับสนุนนวัตกรรมที่เป็นมิตรต่อ
ผูส้งูอายแุละสิง่แวดล้อม เช่น ระบบระบายความร้อนพลงังาน
ต�ำ่ และท่ีอยู่อาศัยท่ียืดหยุ่นต่อสภาพอากาศ การส่งเสริม
ความเท่าเทียมก�ำหนดให้การช่วยเหลือในช่วงภัยพิบัติมี
การจัดสรรทรัพยากรที่เท่าเทียมและมุ่งเป้าไปยังผู้สูงอายุท่ี
มีความเปราะบางสูงสุดก่อนการปกป้องผู้สูงอายุจากวิกฤต
สภาพภูมิอากาศมิใช่เพียงการดูแลด้านสุขภาพเท่านั้น หาก
ยังเป็น “พันธกิจทางจริยธรรม” ของสังคมท่ีมุ่งสร้างความ
เป็นธรรมและความยืดหยุ่นในระดับโครงสร้าง การลงทุน

ในมาตรการเชงินโยบายเหล่านีจ้ะเป็นรากฐานส�ำคญัในการ

สร้างสังคมท่ีพร้อมรับมือกับความท้าทายในอนาคตและไม่

ท้ิงกลุ่มเปราะบางไว้ข้างหลัง
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