
ทุนทางสงัคมกบัการพฒันานโยบายสาธารณะ 

ประเด็นการดแูลผูสู้งอายุของเขตสุขภาพที่ 9 
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บทคดัยอ่ 

การวิจัยน้ีศึกษาการพัฒนานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผู้สูงอายุ                

โดยทุนทางสังคมของเขตสุขภาพท่ี 9 โดยใชรู้ปแบบการวิจัยเชิงชาติพนัธุ์วรรณนา 

ด้วยวิ ธีการสังเกตอย่างมีส่ วนร่วม สัมภาษณ์เ ชิง ลึก และการสนทนากลุ่ม                              

แบ่งการศึกษาเป็น 3 ระยะ คือ 1) ระยะศึกษาบริบทของพ้ืนท่ี 2) ระยะศึกษา

กระบวนการการพฒันานโยบายสาธารณะการจดัการของทุนทางสงัคม และ 3) ระยะ

สังเคราะห์ ผลการวิจัยพบว่า 1) ความหมายของการพัฒนานโยบายสาธารณะ

ประเด็นการดูแลผูสู้งอายุว่าเป็นการท างานโดยใช ้ “หวัใจเดียวกนั” 2) กระบวนการ

การพฒันานโยบายสาธารณะใชห้ลกั “สรา้ง” และ 3) ปัจจยั เง่ือนไขท่ีส่งผลต่อการ

พัฒนานโยบายสาธารณะในการดูแลผู้สูงอายุ ไดแ้ก่ “ใจประสานใจ แลกเปล่ียน 

เรียนรู ้สนุก ท าจริงและไปขา้งหนา้”นโยบายสาธารณะเขม้แข็งดว้ยทุนทางสงัคม เป็น

การน าแนวคิดการพัฒนาท่ีมีคนเป็นศูนย์กลาง โดยเช่ือว่าคนในชุมชนมีศักยภาพ

สามารถพฒันาตนเองและชุมชนของตนได ้เพราะในแต่ละชุมชนมิไดม้ีลกัษณะว่าง

เปล่าทางความรูแ้ต่ในทางตรงกันขา้มทุกชุมชนมีองค์ความรูแ้ละมีภูมิปัญญาท่ี

สามารถน ามาใชใ้นการพฒันาตนเองได ้

 

ค าส าคญั : ทุนทางสงัคม, นโยบายสาธารณะ, การดูแลผูสู้งอายุ 
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Social capital and public policy development, elderly care issues 

in health service provider zone 9 

Woranart  Promsuan Ph.D.
*
  

 

Abstract 

The purpose of the study was to study the development of public policy 

regarding the issues of elderly care with the advocate by social capital in health 

service provider zone 9. This ethnographic study employed the in-depth interview 

and group discussion from the social capital for the data collection.  Moreover, 

there were three phases of the study including:  1)  the community context,                       

2)  the strengthening of system development and the social capital, and 3)  the 

synthesis of data. According to the findings, they came up with the three following 

parts. The first one was the meaning of the development of public policy was the 

issue of elderly care as working by "The same mind" .  The second one was the 

process of public policy development implemented the principles called "create". 

The last one was the conditions affecting the development of public policy in 

elderly care such as "heart by heart, exchange, learn, fun, doing and moving 

forward.  The strong public policy with the social capital relied on the concept of 

people- centered development with the belief that people in the community had 

a potential to develop themselves and their community since they had knowledge 

and wisdom to use for self-development. 

 

Keywords:  social capital, public policy, caring for the elderly 

 

 

 

 

                                                 
*
 Boromarajonani College of Nursing Surin, Surin Province 



 
82 

วารสารวิทยาศาสตรสุ์ขภาพ วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์
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ที่และความส าคญัของปัญหา 

ในปี 2565 ประเทศไทยก าลงัจะกา้วสู่สงัคมผูสู้งอายุอย่างสมบูรณ ์ส่งผลให้

ประเทศไทยจะมีประชากรผู้สู งอายุมากถึง 20 ล้านคน
1
 และ ท่ีส าคัญ คือ                          

กลุ่มประชากรสูงอายุวยัปลาย (อายุ 80 ปีขึ้ นไป) จะเพ่ิมขึ้ นอย่างมากจาก 1.5 ลา้น

คน ในปี 2560 เป็น 3.5 ล้านคน ใน 20 ปีขา้งหน้า
2
 ส่งผลให้เกิดภาวะพ่ึงพิง                   

ในการปฏิบัติกิจวัตรประจ าวัน ส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิต เกิดปัญหาและ                      

ความตอ้งการการดูแลช่วยเหลือทั้งดา้นสุขภาพ เศรษฐกิจ สังคมและส่ิงแวดลอ้ม        

ท่ีมากขึ้ น 

จากผลกระทบทั้งทางด้านเศรษฐกิจ สังคม และสุขภาพของประชาชน                

ดงัท่ีกล่าวมาขา้งตน้ รฐับาลมีความตระหนักถึงประเด็นดงักล่าวจึงไดแ้ถลงนโยบายท่ี

จะลดความเหล่ือมล ้าของสังคมและการสร้างโอกาสการเข ้าถึงบริการของรัฐ                     

โดยมีประเด็นย่อยในการเตรียมความพรอ้มเขา้สู่สงัคมผูสู้งอายุเพ่ือส่งเสริมคุณภาพ

ชีวิตและการมีเงินหรือกิจกรรมท่ีเหมาะสมเพ่ือสรา้งสรรคแ์ละไม่ก่อภาระต่อสงัคมใน

อนาคต กระทรวง ทบวง กรม ต่างๆ ท่ีเก่ียวขอ้งไดม้ีการถ่ายทอดนโยบายดังกล่าว

ไปสู่การด าเนินงานท่ีเก่ียวขอ้ง เช่น การควบคุมก ากบัมาตรฐานกิจการท่ีเก่ียวขอ้งกบั

การดูแลสุขภาพระยะยาวของผูสู้งอายุ รวมทั้งส่งเสริมพัฒนาใหป้ระชาชนมีความรู ้             

มีความพรอ้มในการดูแลสุขภาพตนเองทุกช่วงวัย การจัดท าระบบสิทธิประโยชน์ 

ส าหรับการดูแลผู้สู งอายุในระยะยาวเชิงบูรณาการ ด้วยการลงทุนภาครัฐ                          

ในด้านโครงสร้างของระบบบริการสุขภาพ เช่น การมีโรงพยาบาลผู้สูงอายุ 

สถานพยาบาลผูสู้งอายุในเขตเทศบาล ศูนยสุ์ขภาพผูสู้งอายุชุมชน ท่ีมีความพรอ้ม                                   

ด้านระบบปฏิบัติการและบุคลากรบริการ รวมทั้งเทคโนโลยีเพ่ือการดูแลและ

ฐานขอ้มูลสุขภาพผูสู้งอายุ เป็นตน้ การพัฒนาระบบการดูแลผูสู้งอายุและนโยบาย               

ท่ีเก่ียวขอ้งจึงเป็นส่ิงท่ีมีความส าคัญและตอ้งการความร่วมมือจากหลายภาคส่วน                

เพ่ือผลกัดันใหเ้กิดการด าเนินงานอย่างมีประสิทธิภาพและเกิดประสิทธิผลสามารถ

น ามาประยุกต์ใชไ้ดก้บัพ้ืนท่ี ดงัน้ันจึงมีความจ าเป็นตอ้ง พฒันานโยบาย กลไก และ                 

การจดัการในพ้ืนท่ี โดยการเสริมกลไกประสานงานในชุมชนทอ้งถ่ินระดับพ้ืนท่ีและ

สรา้งมาตรฐานงาน สรา้งคู่มือการด าเนินงาน และตัวช้ีวดัการท างาน ในขบัเคล่ือน

นโยบายสาธารณะท่ีเก่ียวขอ้งกบัการดูแลผูสู้งอายุในชุมชน ซ่ึงจะส่งผลต่อภาพรวม

ของการใหบ้ริการดา้นสุขภาพในเขตสุขภาพท่ี 9 นครชยับุรินทร ์ซ่ึงประกอบไปดว้ย

จงัหวดันครราชสีมา จงัหวดัชยัภูมิ จงัหวดับุรีรมัย ์และจงัหวดัสุรินทร ์
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การพฒันานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผูสู้งอายุมีความส าคญัอย่างยิ่ง

ต่อระบบบริการสุขภาพและนโยบายสาธารณสุข เน่ืองจากนโยบายสาธารณะมี

ความสมัพนัธอ์ย่างใกลชิ้ดกบัการเมือง เพราะฝ่ายการเมืองท าหน้าท่ีก าหนดนโยบาย 

ขา้ราชการประจ าท าหน้าท่ีน านโยบายไปปฏิบติัใหป้ระสบผลส าเร็จ กระทัง่เกิดการ

เคล่ือนไหวมีความชดัเจนและเร่ิมเป็นกระบวนการท่ีต่อเน่ืองในสงัคมมากขึ้ น ส าหรบั

ประเทศไทยไดม้ีการจดัตั้งคณะกรรมการผูสู้งอายุแห่งชาติขึ้ น โดยมติคณะรฐัมนตรี 9 

กุมภาพนัธ์ 2525 และกรมการแพทย ์กระทรวงสาธารณสุขในฐานะเป็นหน่วยงาน

หลกัในคณะอนุกรรมการศึกษาวิจยัและวางแผนของคณะกรรมการผูสู้งอายุแห่งชาติ 

ได้น า เสนอร่างแผนระยะยาวส า หรับผู้สูงอายุแห่งชาติ (แผนระยะยาว  20 ปี)                 

พ.ศ.2525 - 2544 ต่อคณะกรรมการผู้สูงอายุแห่งชาติ และไดร้ับการอนุมัติใน

หลกัการเม่ือวนัท่ี 23 มกราคม 2527 ในปี 2535 สภาผูสู้งอายุแห่งประเทศไทยไดม้ี

หนังสือร้องขอให้รัฐบาลขณะน้ันมีนโยบายเก่ียวกับสวัสดิการผู้สูงอายุ รัฐบาล                  

นายอานันท ์ปันยารชุนจึงไดม้ีการแต่งตั้งคณะท างานเฉพาะกิจ เพ่ือพิจารณานโยบาย

และมาตรการหลัก เพ่ือช่วยเหลือผู้สูงอายุ และคณะรัฐมนตรีได้มีมติเห็นชอบ 

“สาระส าคญัของนโยบายและมาตรการส าหรบัผูสู้งอายุระยะยาว พ.ศ.2535-2554” 

เมื่อ 3 มีนาคม 2535 ซ่ึงไดใ้ชเ้ป็นแนวทางปฏิบติัอยู่จนปัจจุบนัแผนพฒันาผูสู้งอายุ

ระยะยาวน้ัน มีสาระส าคญัท่ีเน้นการพัฒนาผูสู้งอายุ 5 ดา้นหลกัคือสุขภาพอนามยั 

การศึกษา ความมัน่คงของรายได้ สังคมและวัฒนธรรม และสวัสดิการสังคม                     

ซ่ึงสาระส าคัญ 5 ด้านดังกล่าว รัฐบาลคาดว่ามีความครอบคลุมปัญหาและ                   

ความตอ้งการของผูสู้งอายุพอสมควร สาระส าคญัแต่ละดา้น ไดแ้ก่ 1) ดา้นสุขภาพ

อนามัย  2)ด้านการศึกษา 3) ด้านความมั ่นคงของรายได้และการท างาน                   

4) ดา้นสงัคมและวฒันธรรม 5) ดา้นสวสัดิการสงัคม  

การพฒันาผูสู้งอายุใหเ้ป็นคนท่ีมีคุณภาพมีคุณค่า สามารถปรบัตวัเท่าทนัการ

เปล่ียนแปลง โดยส่งเสริมและสนับสนุนให ้มีการน าความรู ้และประสบการณ์ของ 

ผูสู้งอายุท่ีเป็นคลงัสมองของชาติมาใช ้ประโยชน์แก่สงัคมและประเทศชาติ ตลอดจน

การเตรียมความพรอ้มของประชากร ทุกช่วงวยั ทุกกลุ่มเป้าหมายใหม้ีความสามารถ

เตรียมตวัสู่สงัคมสูงอายุไดอ้ย่างเหมาะสม สอดคลอ้งกบัแผนยุทธศาสตรสุ์ขภาพของ

เขตสุขภาพท่ี 9 (พ.ศ. 2561 - 2564) นครชยับุรินทรท่ี์ใหค้วามส าคญักบัการปฏิรูป

ดา้นสุขภาพ เพ่ือใหป้ระชาชนมีสุขภาพแข็งแรง เร่งรดัพฒันาระบบการส่งเสริมสุขภาพ

แก่ ทุกก ลุ่มวัย  โดย เน้นการสร้า งคนให้เ ป็น ผู้สู งอา ยุ ท่ีมี คุณภาพ รวมทั้ ง                    
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เน้นการพัฒนาการสาธารณสุขรองรับการดูแลผู้สูงอายุ ผู้ ป่วยเร้ือรัง การดูแล

ผูด้อ้ยโอกาสทางสงัคม และการลดความเหล่ือมล ้า การพฒันารูปแบบระบบบริการ

สุขภาพผูสู้งอายุระยะยาวในหน่วยบริการและในชุมชนท่ีมีความเช่ือมโยงและต่อเน่ือง

ถึงบา้นภายใต ้การมีส่วนร่วมของภาคีเครือข่ายดา้นสุขภาพในการจดับริการสุขภาพ

แก่ผูสู้งอายุ พรอ้มทั้งสนับสนุนการพัฒนาระบบหลักประกันสุขภาพท่ีเป็นมาตรฐาน 

โดยบูรณาการกองทุนสุขภาพเพ่ือลดความเหล่ือมล ้าในการเข ้าถึงบริการของ

ประชาชน สนับสนุนใหม้ีการน าความรู ้และประสบการณข์องทีมสุขภาพในพ้ืนท่ีมาใช้

ประโยชน์แก่ชุมชน ควบคู่กบัการสรา้งระบบและกลไกทางสงัคมท่ีเก้ือหนุนใหค้นใน

สงัคมด ารงอยูไ่ดอ้ยา่งมัน่คง มีความสุข และมี คุณภาพชีวิตท่ีดีไมเ่กิดการเจ็บป่วยดว้ย

โรคเร้ือรงั ลดจ านวนผูป่้วยท่ีตอ้งดูแลแบบประคบัประคองระยะยาวในชุมชน
3 
พรอ้ม

หนุนเสริมระบบหลกัประกนัสุขภาพเพ่ือการจดัสวสัดิการสุขภาพของตนเองของชุมชน 

พรอ้มทั้งระบบหลกัประกนัสุขภาพท่ีรองรบัสงัคมผูสู้งอายุ ใหม้ีศูนยอ์ภิบาลสุขภาพใน

ระดับจงัหวดัทุกจงัหวดั การพฒันาคลินิกผูสู้งอายุในโรงพยาบาล โรงเรียนผูสู้งอายุ

สุขภาพดีในทุกต าบล ชมรมผู้สูงอายุเขม้แข็งในทุกหมู่บ ้าน การสรา้งโอกาสแก่

ผูสู้งอายุในการร่วมท างานในสถานบริการสุขภาพอยา่งเหมาะสม 

เมื่อเปรียบเทียบกับงานวิจัยท่ีศึกษาการขับเคล่ือนนโยบายท่ีเก่ียวขอ้งกับ

ผูสู้งอายุจะพบว่า มีหน่วยงานเก่ียวกบัผูสู้งอายุจ านวนมากท่ีไดจ้ดัท าแผนยุทธศาสตร ์

และมาตรการต่างๆ เพ่ือพัฒนาการเตรียมความพรอ้มสู่วัยผู้สูงอายุหลากหลาย                  

แต่ขาดการบูรณาการการขบัเคล่ือนยุทธศาสตร์ ขอ้เสนอแนะและมาตรการต่างๆ                

ท่ีเป็นเอกภาพ ขาดมุมมองและการมีส่วนร่วมจากชุมชน สอดคลอ้งกบัการทบทวน

วรรณกรรมและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบันโยบายผูสู้งอายุส่วน ไมพ่บองคค์วามรูเ้ก่ียวกบั

การน าทุนทางสงัคมมาใชใ้นการพฒันานโยบายสาธารณะและขบัเคล่ือนประเด็นการ

ดูแลผู้สูงอายุท่ีตรงและเหมาะสมกับบริบททางสังคมเพ่ือการพ่ึงตนเองได ้ จึงเกิด

ช่องว่างของความรูเ้ร่ืองของความเขา้ใจการใชทุ้นทางสังคมเพ่ือการพฒันานโยบาย

สาธารณะประเด็นการดูแลผูสู้งอายุ และใหทุ้นทางสงัคมเป็นผูใ้ชศ้ักยภาพท่ีมีอยู่ใน

การ ช้ีน าสังคมได้ โดยการเข ้า ไปการเ รียนรู ้การรับรู ้และการตีความของ                           

การปฏิสมัพนัธ ์หรือสญัลกัษณท่ี์สรา้งขึ้ น ผ่านการใหค้วามหมายและคุณค่าโดยคนท่ี

อยู่ในบริบททางสงัคมวฒันธรรมเดียวกนั ใหชุ้มชนร่วมวิพากษ์ทุนทางสงัคมว่าเป็น

กลุ่มท่ีมีส าคัญกลุ่มหน่ึงท่ีมีศักยภาพและมีส่วนในการผลักดันนโยบายสาธารณะ               

ในชุมชนหรือไม่ ชุมชนเรียกว่าทุนทางสังคมเหล่าน้ีว่าอะไร เมื่อน าความหมาย                
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ของชุมชนมาวิพากษ์กบัทฤษฎีหรือวาทกรรมท่ีมีอยู่เดิมเพ่ือใหเ้ห็นความแตกต่างของ

วาทกรรม ลกัษณะการจดัการ สาเหตุส าคญัท่ีท าใหเ้กิดการจดัการ รวมถึงเป้าหมาย

และตัวปัจจยั การวิเคราะห ์สงัเคราะหเ์ชิงเปรียบเทียบ ตลอดจนเง่ือนไขท่ีท าใหเ้กิด

การใชศ้ักยภาพของทุนทางสังคมของชุมชนในการขับเคล่ือนนโยบายสาธารณะ

ประเด็นการดูแลผู้สูงอายุของเขตสุขภาพท่ี 9 และเป็นขอ้เสนอท่ีส าคัญส าหรับ                   

ผู้ท่ีเก่ียวขอ้งในการท่ีจะท างานเพ่ือขับเคล่ือนนโยบายส าหรับการดูแลผู้สูงอายุ                    

ในชุมชนต่อไป 

 

วตัถุประสงค ์ 

วตัถุประสงคข์องการศึกษา เพ่ือศึกษาการพฒันานโยบายสาธารณะประเด็น

การดูแลผูสู้งอายุโดยทุนทางสงัคมของเขตสุขภาพท่ี 9 ท่ีด าเนินการโดยชุมชนทอ้งถ่ิน

ตามบริบททางสังคมวัฒนธรรมของพ้ืนท่ี ในมิติ 1) ความหมายของ การพัฒนา

นโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผูสู้งอายุ  2) กระบวนการการพัฒนานโยบาย

สาธารณะของทุนทางสังคมของชุมชนในการดูแลผูสู้งอายุ และ 3) ปัจจยัเง่ือนไขท่ี

ส่งผลต่อการพฒันานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผูสู้งอายุ   

 

วิธีการศึกษา 

การศึกษาครั้งน้ีเป็นการวิจยัเชิงชาติพนัธุ์วรรณนา
7 
เพ่ือสะทอ้นใหเ้ห็นการ

พฒันานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผูสู้งอายุโดยทุนทางสงัคมท่ีด าเนินการโดย

ชุมชน ซ่ึงผู้วิจัยมีความเช่ือว่าการท่ีผู้วิจัยเขา้ไปศึกษาและมีโอกาสท างานร่วมกัน

ภายใตบ้ริบทของชุมชนท่ีท าการศึกษา จะช่วยขยายภาพของตวัอย่างท่ีชดัเจนของการ

พฒันานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผูสู้งอายุตามบริบททางสงัคมวฒันธรรมใน

พ้ืนท่ี โดยมีวิธีการศึกษา ดงัน้ี 

สถานที่ท  าการวิจยั ผูว้ิจัยเลือกพ้ืนท่ีในการศึกษากับจังหวดัในเขตสุขภาพ            

ท่ี 9 นครชัยบุรินทร์ ซ่ึงประกอบไปดว้ยจังหวดันครราชสีมา จังหวดัชัยภูมิ จังหวดั

บุรีรัมย์ และจังหวัดสุรินทร์ ซ่ึงผู้วิจัยมองว่าเป็นพ้ืนท่ีท่ีมีการขับเคล่ือนนโยบาย            

มีความเขม้แข็งขององค์กรในพ้ืนท่ี มีวิธีการดูแลผูสู้งอายุเกิดขึ้ นอย่างเป็นรูปธรรม             

มีการเดินทางสะดวก ซ่ึงจะท าใหผู้ศึ้กษาสามารถด าเนินการวิจยัเพ่ือสะทอ้นการภาพ

ของการขบัเคล่ือน พฒันานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผูสู้งอายุของแต่ละพ้ืนท่ี

ออกมาไดอ้ยา่งชดัเจน 
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ผูใ้หข้อ้มูลและการเขา้ถึงขอ้มูล โดยท าการเก็บรวบรวมขอ้มูลดว้ยวิธีการ

สังเกตแบบมีส่วนร่วม (Participant observation) และสังเกตในระหว่างการท างาน 

( Participant as observer)  ใ ช้วิ ธี ก า รสัมภาษณ์ เ ชิ ง ลึ ก  ( In–depth interview)                    

การสนทนากลุ่ม (Focus group discussion) ตลอดจนการบันทึกภาคสนาม (Field 

note) เก็บรวบรวมขอ้มูลจากตวัแทนของแต่ละจงัหวดัท่ีไดเ้ขา้ร่วมขบัเคล่ือนนโยบาย

สุขภาพ นครราชสีมา 1) บุคลากรทีมสุขภาพ 1 คน 2) ผู้น าชุมชน/ กรรมการ

ชุมชน/ ตัวแทนสมชัชาสุขภาพ 1 คน 3) ตัวแทนผูสู้งอายุ 2 คน 4) บุคลากรสาย

การศึกษา 2 คน จังหวัดชัยภูมิ 1) บุคลากรทีมสุขภาพ 2 คน 2) ผู้น าชุมชน/ 

กรรมการชุมชน/ ตัวแทนสมัชชาสุขภาพ 4 คน 3) ตัวแทนผู้สูงอายุ 2 คน                         

4) ส่ือมวลชน 1 คน จงัหวดับุรีรมัย ์1) บุคลากรทีมสุขภาพ 2 คน 2) ผูน้ าชุมชน/ 

กรรมการชุมชน/ ตัวแทนสมัชชาสุขภาพ 1 คน 3) ตัวแทนผู้สูงอายุ 2 คน                       

4) บุคลากรสายการศึกษา 1 คน และจงัหวดัสุรินทร ์1) บุคลากรทีมสุขภาพ 1 คน 

2) ผูน้ าชุมชน/ กรรมการชุมชน/ ตวัแทนสมชัชาสุขภาพ 3 คน รวมทั้งส้ิน 25 คน 

คุณสมบัติของนักวิจัยภาคสนาม  ในฐานะเคร่ืองมือส าคัญในการวิจัย                

ในงานวิจยัเชิงคุณภาพ ผูว้ิจยัเป็นเคร่ืองมือท่ีมีผลต่อคุณภาพงานวิจยั เน่ืองจากวิธีการ

ศึกษา เชิงคุณภาพใชว้ิธีเชิงอุปมานท่ีตอ้งใชค้วามสามารถในการจัดระบบความคิด 

ความสามารถในการ เขา้ถึงขอ้มูลดว้ยวิธีการต่างๆ การวิเคราะห ์ตีความ ตลอดจน

การสรา้งแนวคิดจากขอ้มลู ซ่ึงลว้นแต่ ขึ้ นอยูก่บัตวัผูว้ิจยัเท่าน้ัน ผูว้ิจยัตระหนักและให้

ความส าคญั จึงมีการเตรียมตวัดงัน้ี  

การเตรียมตวัดา้นความรูเ้ชิงปรชัญาและวิทยาการวิจยัเชิงคุณภาพโดยศึกษา 

ในหลกัสูตรทั้งท่ีเป็นความรูเ้ชิงปรชัญาเพ่ือท าความเขา้ใจลกัษณะความรูค้วามจริง

ตามมุมมองทาง ปรัชญาท่ีแตกต่างกนั ความสมัพนัธ์ระหว่างผูแ้สวงหาความรูค้วาม

จริงกับส่ิงท่ีถูกวิจัยหรือผู้ถูกวิจัย และวิธีการแสวงหาความรูค้วามจริง ทั้งความรู ้               

ดา้นวิทยาการวิจยัเชิงคุณภาพ และวิธีการวิจยัเชิงชาติพนัธุว์รรณนา  

การเตรียมตัวดา้นทักษะการวิจยัเชิงคุณภาพ โดยการฝึกประสบการณ์การ

วิจัยเชิง ไดแ้ก่ โครงการพัฒนาระบบสุขภาพชุมชนโดยชุมชนเพ่ือชุมชน โครงการ

พัฒนาต าบลสุขภาวะในพ้ืนท่ีต่างๆ การจัดประชุมการพัฒนาทักษะการวิจัยชุมชน 

(RECAP) และพฒันาระบบฐานขอ้มูลต าบล (TCNAP) ส่งผลใหไ้ดม้ีประสบการณ์ใน

การท าวิจัยชุมชนและ ฝึกทักษะการวิจัยเชิงคุณภาพ ไดแ้ก่ วิธีการเก็บขอ้มูลเชิง

คุณภาพหลายวิธีเช่น การสงัเกตอย่างมี ส่วนร่วม การสมัภาษณ์เชิงลึก การสนทนา
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กลุ่ม การวิเคราะห์ขอ้มูลในหลายลักษณะ ไดแ้ก่ การวิเคราะห์โดยใชเ้สน้ทางเวลา 

(Time Line) การวิ เคราะห์จ าแนกประเภทข้อมูล ( Typological analysis) การ

วิเคราะห์เชิงเน้ือหา (Content analysis) การสรุปความคิดระบบขอ้มูล (Concept 

Mapping)  

การเตรียมตวัดา้นเน้ือหางานวิจยั โดยผูว้ิจยัไดศึ้กษาทบทวนวรรณกรรมงาน

ท่ีเก่ียวขอ้งในการศึกษาวิจยัในครั้งน้ีไดแ้ก่ แนวคิดและองคค์วามรูเ้ก่ียวกบัการพฒันา

นโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผู้สูงอายุโดยทุนทางสังคมนโยบายเก่ียวกับ

ผูสู้งอายุ ในงานวิจัยท่ีเก่ียวขอ้งกับการพัฒนานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแล

ผูสู้งอายุ การเสริมความเขม้แข็งของทุนทางสงัคมของชุมชนในการดูแลผูสู้งอายุทั้งใน

ประเทศและต่างประเทศ ศึกษาแนวคิดของระบบสุขภาพชุมชน รวมถึงการศึกษา

ปรากฏการณ์การสรา้งเสริมความเขม้แข็งของระบบการพัฒนา การเสริมความ

เขม้แข็งของทุนทางสงัคมของชุมชนในการดูแลผูสู้งอายุท่ีเกิดข้ึน ในพ้ืนท่ีต่างๆ   
การเก็บรวบรวมขอ้มูล  

วิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก (In–depth interview) การสนทนากลุ่ม (Focus 

group discussion) ด าเนินการจนกระทัง่ขอ้มูลถึงจุดอ่ิมตวัหรือไม ่(Data Saturation)  

ระยะเวลาในการศึกษาขอ้มูลระหว่างเดือนมิถุนายน 2560 ถึงเดือนสิงหาคม 2561 

รวม 14 เดือน โดยมีระยะเวลาการศึกษาขอ้มลูเป็น 3 ระยะ คือ 1) ระยะศึกษาบริบท

ของพ้ืนท่ี 2) ระยะศึกษากระบวนการการพฒันานโยบายสาธารณะการจดัการของทุน

ทางสงัคม และ 3) ระยะสงัเคราะห ์ขอ้เสนอปัจจยัเง่ือนไขท่ีส่งผลใหเ้กิดความเขม้แข็ง

ของระบบการสรา้งเสริมความเขม้แข็งของระบบการพฒันา การเสริมความเขม้แข็ง

ของทุนทางสังคมของชุมชนในการ พัฒนานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแล

ผูสู้งอายุ  

การวิเคราะหข์อ้มูล ผูว้ิจยัน าขอ้มูลมาจดัระเบียบเน้ือหาของขอ้มูล
8
 (Data 

organizing) และด าเนินการวิเคราะห์ขอ้มูลภาคสนาม (Field note) การวิเคราะห์

จ าแนกประเภท ขอ้มูล (Typological analysis) การวิเคราะห์เชิงเน้ือหา (Content 

analysis) การวิเคราะห์ตามช่วงเวลา (Timeline analysis) เพ่ือหาโครงสรา้ง หา

ความหมายขอ้มูลและท าการเช่ือมโยงความสมัพนัธ์ของขอ้มูลท่ีไดร้วบรวมมา สรา้ง

ข ้อสรุปจากข้อมูลชุดต่างๆ เป็นวิ ธีการวิเคราะห์ข ้อมูลท่ีเป็นการสรุปหรือย่อ

สาระส าคญัเก่ียวกบัประเด็นต่างๆ ท่ีเราศึกษาเพ่ือใหเ้ห็นความสัมพนัธ์ของขอ้มูลท่ี

เก่ียวข้องกัน ซ่ึงผู้วิจัยได้ท าการเปรียบเทียบข้อมูล ในเร่ืองเดียวกันท่ีมาจาก
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แหล่งขอ้มลูหรือผูใ้หข้อ้มูลท่ีแตกต่างกนั ใชว้ิธีการยืนยนัผลตรวจสอบ ผลของการวิจยั 

โดยมีกระบวนการตรวจสอบหลากหลายวิธี ได้แก่ การตรวจสอบผลการวิจัยกับ 

วตัถุประสงค์ และค าถามการวิจัย การใชว้ิธีการตรวจสอบขอ้มูลแบบสามเสา้ การ

ตรวจสอบขอ้มูลท่ีไดจ้าก การวิเคราะห์กบัขอ้มูลดิบท่ีไดจ้ากการเก็บรวบรวมขอ้มูล 

การใชว้ิธีการเขียนบันทึกเหตุการณ์ น าผลท่ีไดจ้ากการวิเคราะห์ก่อนน าไปสู่การ

สรุปผลการศึกษา 

จริยธรรมการวิจยั ผูว้ิจยัไดค้ านึงถึงหลกัจริยธรรม ในการศึกษาครั้งน้ี ผูว้ิจยั

ไดผ่้านการอบรมหลกัสูตร จริยธรรมงานวิจยัในมนุษย ์เบ้ืองตน้ จากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ซ่ึงจัดโดยสถาบันวิจัยแห่งชาติ (วช.) เมื่อวันท่ี 24 

เมษายน 2561 และผูว้ิจัยไดเ้สนอโครงการวิจัยเพ่ือขอรับการพิจารณาจริยธรรม            

การวิจัยในมนุษยต่์อ คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษยว์ิทยาลัยพยาบาล        

บรมราชชนนี สุรินทร์ โดยได้รับการรับรองตามหนังสือรับรอง  EC 04-01-61                  

ลงวนัท่ี 6 มกราคม 2561 ก่อนท่ีจะท าการเก็บรวบรวมขอ้มูล ผูว้ิจยัท าการปกป้อง

ผู้ให้ข ้อมูลโดยไม่เปิดเผยช่ือ และยึดหลักการตัดสินใจของผู้ให้ข ้อมูลสามารถ                   

ออกจากการวิจยัเมื่อใดก็ไดโ้ดยจะไม่มีผลต่อการด าเนินชีวิตและสิทธิประโยชน์ท่ีจะ

ไดร้บัจากชุมชน  

 

ผลการศึกษา 

การพฒันานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผูสู้งอายุโดยทุนทางสงัคมของ

เขตสุขภาพท่ี 9 ในมิติ 1) ความหมายของการพฒันานโยบายสาธารณะประเด็นการ

ดูแลผูสู้งอายุ  ว่าเป็นการท างานโดยใช ้“หวัใจเดียวกนั” 2) กระบวนการการพฒันา

นโยบายสาธารณะใชห้ลกั “สรา้ง” และ 3) ปัจจัย เง่ือนไขท่ีส่งผลต่อการพัฒนา

นโยบายสาธารณะในการดูแลผูสู้งอายุ ไดแ้ก่ “ใจประสานใจ แลกเปล่ียน เรียนรู ้สนุก 

ท าจริงและไปขา้งหนา้” ซ่ึงผลการศึกษาสามารถจ าแนกตามมิติต่างๆ ไดด้งัน้ี 

1. ความหมายของการพัฒนานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผูสู้งอายุ                 

เกิดจากการท างานร่วมกนัของแกนน าและคนในพ้ืนท่ีผ่านประสบการณ์การท างาน

ร่วมกนั ร่วมรบัรู ้ช่วยแกไ้ขปัญหาของพ้ืนท่ี ยอมรบัและใหค้วามนับถือซ่ึงกนัและกนั 

เรียกว่า “หวัใจเดียวกนั” ซ่ึงก่อนท่ีจะท างานแบบไดใ้จคนในสงัคม น้ันจะตอ้งเขา้ใจ

มองเห็นปัญหาเหมือนกนัก่อน ตอ้งชนะใจจึงจะไดใ้จเขา ดงัตวัอยา่งของขอ้มลูต่อไปน้ี 
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“กระบวนการนโยบายสาธารณะตอ้งมีการขบัเคลื่ อนดว้ยปัญหา 

ขอ้เท็จจริง และขอ้มูลการศึกษาปัญหาเชิงวิชาการ เพ่ือน ามาประกอบการตดัสินใจ 

เม่ือไดป้ระเด็นปัญหาท่ีตอ้งการขบัเคลื่ อน คณะท างานแกนน า ผูมี้ส่วนไดเ้สีย ตอ้งมี

ส่วนรว่มในการออกแบบเครื่ องมือในการเก็บรวบรวมขอ้มูลสุขภาวะท่ีเก่ียวขอ้งกับ

ประเด็นปัญหานโยบาย น ามาจัดท าแผนท่ี (Mapping) ใหเ้ห็นภาพรวมและความ

เช่ือมโยงของปัญหาในพ้ืนท่ี” 

 นักวิชาการ, กรกฎาคม 2560 

 

2. กระบวนการการพฒันานโยบายสาธารณะ เกิดจากกระบวนการในการจดัการ

ของชุมชน พ้ืนท่ีท่ีมีการเรียนรู ้ร่วมกัน มีกิจกรรมเพ่ิมคุณค่าทุนทางสังคมและ

เศรษฐกิจของคนในชุมชน ภายใต้ระบบความสัมพันธ์ระหว่างคนในชุมชน เป็น

เครือข่ายชุมชน กระทัง่สามารถน าเสนอและผลักดันใหเ้กิดนโยบายสาธารณะใน

ลกัษณะสรา้งความสมัพนัธ ์ดงัน้ันทุกชุมชนจึงตอ้งร่วมมือกนัร่วมใจกนั สรา้งพลงัให้

เกิดขึ้ นภายในชุมชน และใชพ้ลงัมีอยู่ชุมชนกลบัมาใชใ้นการพฒันาชุมชน ส่งเสริมให้

ใชแ้ผนชุมชนเป็นเคร่ืองมือเสริมสรา้งขีดความสามารถของชุมชนในการแกไ้ขปัญหา

ของชุมชนดว้ยตนเอง บนพ้ืนฐานของขอ้มลู การคิดการตดัสินใจ และลงมือกระท าของ

คนในชุมชน โดยใชว้ิธีการ “สรา้ง” ประกอบไปดว้ย 5 ลกัษณะคือ 1.การสรา้งแรง

บนัดาลใจ 2.สรา้งหลกัคิด 3.สรา้งการวิจยั 4.สรา้งการผลกัดัน 5.สรา้งการจัดการ

เรียนรู ้ดงัตวัอยา่งของขอ้มลูต่อไปน้ี 

1.การสรา้งแรงบนัดาลใจและจติสาธารณะ ดงัค ากล่าวท่ีวา่ 

 “ตวัแทนคณะกรรมการสมัชชาสุขภาพจงัหวดับุรีรมัย ์น าโดยนาย

ทรงเกียรติ บุญถึง เลขานุการกิจสมัชชาสุขภาพจังหวดับุรีรมัย ์เขา้พบผูว้า่ราชการ

จงัหวดับุรรีมัย ์เพ่ือน าเสนอผลการด าเนินงานขบัเคลื่ อนสมชัชาสุขภาพ ของจงัหวดั 

3 ประเด็น1. ปัญหาสุขภาพกลุ่มผูสู้งอาย ุ2.ปัญหาสุขภาพกลุ่มวยัรุ่น ปัญหาทอ้ง

ก่อนวยัอันควร/ปัญหาเด็กแว๊น 3.ปัญหาดา้นอาหารปลอดภัย /ตลาดสีเขียว ท่าน

ผูว้่าฯ สั่งใหค้ณะท างานเร่งขบัเคลื่ อน โดยถือว่าเป็นวาระส าคัญและเร่งด่วนของ

จงัหวดับุรรีมัย ์"ปฏิญญาสุขภาพจงัหวดับุรรีมัย"์ ภายในตน้เดือนกันยายน 2560 น้ี 

จะตอ้งมีการขบัเคล่ือนใหเ้ห็นเป็นรูปธรรม” 

ตวัแทนสมชัชาสุขภาพจงัหวดั, สิงหาคม 2560 
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2.สรา้งหลกัคิด ดงัค ากล่าวท่ีวา่ 

“เป็นการพัฒนาศักยภาพเครือข่ายขบัเคลื่ อนกระบวนการนโยบาย 

สาธารณะแบบมีส่วนรว่มบนพ้ืนฐานทางปัญญา (4P-W) ใหมี้ความรูค้วามเขา้ใจใน

กระบวนการ สามารถคิดวิเคราะห์ เชิงระบบเพ่ือน าไปสู่การวางแผนขับเคลื่ อน

นโยบายสู่การปฏิบัติ จึงไดจ้ดัใหมี้การอบรมเชิงปฏิบัติการ กระบวนการเรียนรู เ้พ่ือ

เสรมิสรา้งทีมนโยบายสาธารณะแบบมีส่วนรว่ม (ทีม 5 พลงั)” 

ตวัแทนสมชัชาสุขภาพจงัหวดั, พฤศจิกายน 2560 

 

“ใชว้ิธีการ น าเสนอผลการขบัเคลื่ อนแผนความดีร่วมรายจังหวดั

อยา่งมีชีวติชีวติ มีการฝึกทีม 5 พลงัท ากระบวนการขบันโยบายสาธารณะแบบมีส่วน

ร่วม ฝึกการเขียนเอกสารนโยบายฯ (ค าประกาศ/ค าแถลงนโยบายฯ) ,กรอบ

ประเดน็ในการเขยีน และมติแผนความดรีว่ม ฝึกการวเิคราะหย์ทุธศาสตร ์และจดัท า

ยทุธศาสตรก์ารขบัเคลื่ อนนโยบายฯ จากค าประกาศ/ค าแถลงนโยบายฯ และจดัท า

แผนการขบัเคล่ือนนโยบายฯ กบัภาคีเครอืขา่ย ในการท าใหร้า่งค าประกาศ/ค าแถลง

นโยบายฯ ไดร้บัการยอมรบัในจงัหวดั” 

ผูน้ าระดบักลุ่ม/องคก์รในชุมชน, พฤศจิกายน 2560  

 

3.สรา้งการวิจยั ดงัค ากล่าวท่ีวา่ 

“เราจะใชเ้ครื่ องมือตาม พรบ.สุขภาพแห่งชาติ พ.ศ.2550 โดย 1.

เล่าสู่กันฟังเรื่ องการขบัเคลื่ อนค าแถลงนโยบายฯ 2.เรียนรูแ้ละฝึกปฏิบัติเครื่ องมือ

กระบวนการสมัชชาสุขภาพ, การประเมินผลกระทบดา้นสุขภาพ (HIA), สิทธิการ

ตายดี และธรรมนูญสุขภาพ พรอ้มทั้ง 3.จดัท าแผนขบัเคลื่ อนเครื่ องมือฯ น าเสนอ 

และรว่มแลกเปล่ียนเติมเต็มนะครบั” 

ตวัแทนบุคลากรทีมสุขภาพ, มีนาคม 2561  
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4.สรา้งการผลกัดนั ดงัค ากล่าวท่ีวา่ 

“เราจะผลกัดนันโยบายโดยใชว้ิธีการ 5 ขัน้ตอนนะครบั 1.ทบทวน

การน าองคค์วามรู ้และเทคนิค/เครื่ องมือชุดการเรยีนรูท่ี้ 1-3 ไปปฏิบตัิ 2.ประเมิน

สถานะการขบัเคล่ือนนโยบายฯ ในพ้ืนท่ี 3.วิเคราะห์การขบัเคลื่ อนและยกระดบั

นโยบายฯ ในระดบัต่างๆ 4.เรยีนรูก้ารยกระดบันโยบายฯ โดยใชเ้ทคนิคต่างๆ และ

ออกแบบ Road Map 5.วเิคราะหค์วามเส่ียงของ Road Map และประเมินคณุลกัษณะ

ของทีม 5 พลงั พรอ้มทัง้แลกเปล่ียนเติมเต็ม” 

ตวัแทนสมชัชาสุขภาพจงัหวดั, กนัยายน 2561  

 

5.สรา้งการจดัการเรียนรู ้ดงัค ากล่าวท่ีวา่ 

“การปักธงนโยบายสาธารณะเพ่ือสุขภาพในทุกระดบัตั้งแต่ระดับ

ทอ้งถิ่ น ระดบัจงัหวดั และ ระดบัประเทศ เพ่ือใหเ้กิดการขบัเคลื่ อนผลกัดนันโยบาย

สาธารณะเพ่ือสุขภาพไปสู่การด  าเนินงานในทุก ระดบั ดงัน้ัน จะตอ้งมีการประกาศ

เจตนารมณ์หรือขอ้เสนอนโยบายสาธารณะเพ่ือสุขภาพ จะเห็นจากการ ปักธง

นโยบายสาธารณะเพ่ือสุขภาพของเครอืขา่ยประชาคมสุขภาพ” 

บุคลากรสายการศึกษา, กุมภาพนัธุ ์2562  

 

3. ปัจจยั เง่ือนไขที่ส่งผลตอ่การพฒันานโยบายสาธารณะ  

จากการสงัเคราะหข์อ้มูลสะทอ้นใหเ้ห็นปัจจยั เง่ือนไขของการเสริม

ความเขม้แข็งใหก้ับทุนทางสังคม พบว่าใชแ้นวทางการด าเนินงานโดยหลัก “ใจ

ประสานใจ แลกเปล่ียน เรียนรู ้สนุก ท าจริงและไปขา้งหน้า” ดังตัวอย่างของขอ้มูล

ต่อไปน้ี 

“เราจะมาจากไหนจะเป็นใครน้ันไม่ส าคัญ ยินดีท่ีมาพบกัน ยินดี

ท่ีมาพบกัน ร่วมสรา้งสรรค์เรียนรูเ้รื่ องราวทางสายยาวผูกเกลียวสัมพันธ์ ร่วม

สรา้งสรรคส์งัคมดงีาม” 

ผูน้ าระดบักลุ่ม/องคก์รในชุมชน, กรกฎาคม 2560 
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อภิปรายผล 

ผลการศึกษาครั้งน้ี พบว่า การพัฒนานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแล

ผูสู้งอายุโดยทุนทางสงัคมของเขตสุขภาพท่ี 9 ท่ีด าเนินการโดยชุมชนทอ้งถ่ินตามบริบท

ทางสงัคมวฒันธรรมของพ้ืนท่ี สอดคลอ้งกบัแนวการทางพฒันานโยบายสาธารณะให้

เขม้แข็งดว้ยทุนทางสงัคม
7
 ซ่ึงเป็นการน าแนวคิดการพฒันาท่ีมีคนเป็นศูนยก์ลาง โดย

เช่ือวา่คนในชุมชนมีศกัยภาพสามารถพฒันาตนเองและชุมชนของตนไดเ้พราะในแต่ละ

ชุมชนมิไดม้ีลกัษณะว่างเปล่าทางความรู ้แต่ในทางตรงกนัขา้ม ทุกชุมชนมีองคค์วามรู ้

และมีภูมิปัญญาท่ีสามารถน ามาใชใ้นการพฒันาตนเองไดแ้นวคิดการเสริม สรา้งความ

เขม้แข็งของชุมชน เช่ือว่าองคค์วามรูแ้ละภูมิปัญญาของชุมชนท่ีมีอยูเ่ดิมจะพอกพนูและ

เพ่ิมข้ึนไดห้ากมี กระบวนการในการเสริมความเขม้แข็งของทุนทางสงัคม  

กระบวนการพฒันานโยบายสาธารณะของทุนทางสงัคมของชุมชนในการดูแล

ผูสู้งอายุ สอดคลอ้งกบัการศึกษาท่ีผ่านมา
5 
โดยมีกระบวนการ คือ การสรา้งแรงบนัดาล

ใจ การสรา้งความดีร่วม การสรา้งบรรยากาศการเรียนรู ้แบบมีส่วนร่วมและการท างาน

เป็นทีม ค่านิยม ทัศนคติ จิตสาธารณะ ประชาธิปไตยแบบมีส่วนร่วม แนวคิดและ

ทกัษะการบูรณาการนโยบายสาธารณะแบบมีส่วนร่วมหลกัและแนวคิดในการวางแผน

พฒันาและขบัเคล่ือนนโยบาย กระทัง่บุคลากรในพ้ืนท่ีมีค่านิยม ทศันคติ จิตสาธารณะ

มีความรู ้ทักษะในการ เป็นวิทยากร และพัฒนากระบวนการนโยบายสาธารณะได้

ท างานเป็นทีมได ้ 

สรา้งหลักคิด ความหมาย องค์ประกอบนโยบายสาธารณะ กระบวนการ

นโยบาย สาธารณะ (การคดัเลือกประเด็นร่วมของจงัหวดัท่ีเป็นจุดคานงดั การพฒันา

ขอ้เสนอเชิงนโยบาย การตดัสินใจ เชิงนโยบาย) การวางแผนนโยบายสาธารณะแบบ

มีส่วนร่วม การขบัเคล่ือนนโยบายสาธารณะแบบมีส่วนร่วม, การประเมินและทบทวน

นโยบายสาธารณะแบบมีส่วนร่วม กระทัง่เกิดเป็นประเด็นนโยบายและกระบวนการ

นโยบายสาธารณะแบบมีส่วนร่วม  

สรา้งการวิจัยแกปั้ญหาสาธารณะและเคร่ืองมือสมัชชาตาม พรบ.สุขภาพ

แห่งชาติ พ.ศ. 2550 ประกอบดว้ย หลกัคิด ความหมาย ของธรรมนูญสุขภาพ การ

ประเมินผลกระทบสุขภาพ กระบวนการสมชัชาสุขภาพเฉพาะพ้ืนท่ี/ประเด็น การวิจยั

แกปั้ญหาแบบปฏิบติัการมีส่วนร่วม และการน าประเด็นของจงัหวดัท่ีเป็นจุดคานงัด 

(การคัดเลือกประเด็นร่วม) มาเป็นโจทย์วิจัย การบริหารจัดการและการ ส่ือสาร

สาธารณะซ่ึงจะไดเ้คร่ืองมือสมชัชาและขอ้มลูจากการวิจยั  
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สรา้งการผลักดันและขับเคล่ือนนโยบายสู่การปฏิบัติ การปฏิบัติการท่ีดี 

(Best Case) การส่ือสารนโยบาย การเจรจาต่อรอง การประสานงานและการผลกัดนั

นโยบายฯ จนไดข้อ้เสนอทางเลือกนโยบายท่ีเป็นลายลักษณ์อักษรสามารถน าไป

ปฏิบติัไดจ้ริง มีแผนปฏิบติัการ มีการปฏิบติัการจริงตามแผนโดยเครือข่ายฯ มีการ

ประสาน/ผลักดันนโยบายสู่องค์กรปกครองส่วนท้องถ่ิน, หน่วยงานราชการและ

เอกชนท่ีเก่ียวขอ้งและยุทธศาสตรจ์งัหวดั  

สรา้งการสรุปบทเรียน การจัดการความรูแ้ละการติดตามประเมินผลแบบ

เสริมพลงักบัการวางแผนพฒันานโยบายกระทัง่มีเคร่ืองมือการสรุปบทเรียนและท า

เป็น เช่น  After Action Review (AAR)  สรา้งระบบสารสนเทศ มีแนวทาง/คู่มือการ

ท างาน มีการขยายผลสู่พ้ืนท่ี/ประเด็นอ่ืนๆได ้ท า การติดตามและประเมินผลแบบ

เสริมพลงัได ้

จากตน้ทุนดังกล่าวไดก้่อใหเ้กิดการสรา้งเสริมสรา้งความเขม้แข็งของระบบการ

พัฒนาทุนทางสังคมกับการพัฒนานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผู้สูงอายุ  

สามารถเป็นแหล่งเรียนรูไ้ด ้มีส่วนร่วมในการด าเนินงานของผูท่ี้เก่ียวขอ้งในพ้ืนท่ีคือ 

กลุ่มปฏิบติัการภาคประชาชน องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน องคก์รทอ้งท่ีและภาครฐั

สนับสนุนการ ด าเนินงานอย่างต่อเน่ืองเน่ืองจากชุมชนมีพ้ืนฐานทางสงัคมวฒันธรรม 

การช่วยเหลือดูแลกนั มีปฏิบติัการเพ่ือการพฒันาหรือคงไวซ่ึ้งศักยภาพของทุนทาง

สงัคมส าหรบัผูสู้งอายุท่ีมีความเขม้แข็ง ซ่ึงเกิดจากการร่วมแรงร่วมใจของคนในชุมชน

เพ่ือตอบสนองชุมชน 

 

ขอ้เสนอแนะ  

1. ดา้นการศึกษา สถาบนัการศึกษาสามารถน าความรูไ้ปใชใ้นการจดัการเรียน

การสอน เพ่ือผลิตบณัฑิตท่ีเขา้ใจบริบท เขา้ใจหลกัปรชัญาการวิพากษ์ ตีความ และ

เช่ือในศกัยภาพของคน การจดัการตนเอง การพ่ึงพาตนเอง โดยสรา้งเป็นชุดความรู ้

เก่ียวกบั “ทุนทางสงัคมกบัการพฒันานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผูสู้งอายุ”  

2. การพฒันาระบบสุขภาพ ประยุกตใ์ชชุ้ดความรูเ้พ่ือเป็นแนวทางในการพฒันา

นโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผูสู้งอายุของชุมชนในการดูแลผูสู้งอายุของชุมชนท่ี

สอดคลอ้งกบัปัญหาและความตอ้งการของคนในสงัคมวฒันธรรมพ้ืนท่ีอ่ืนท่ีมีบริบท

ใกลเ้คียงกนั  
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3. การพัฒนานโยบายท่ีสัมพันธ์กันทั้งระดับชาติ ระดับองค์กร ระดับพ้ืนท่ี  

องคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ินไดแ้นวทางในกระบวนการเสริมความเขม้แข็งของทุนทาง

สงัคมของชุมชนในการดูแลผูสู้งอายุ และเกิดการพฒันานโยบาย/แผนชุมชนเพ่ือการ

ใชทุ้นทางสงัคมในการแกปั้ญหาผูสู้งอายุ 

4. การพัฒนานวัตกรรม หน่วยบริการสุขภาพปฐมภูมิ ได้องค์ความรู ้และ

แนวทางในกระบวนการพฒันานโยบายสาธารณะประเด็นการดูแลผูสู้งอายุเพ่ือการ

พ่ึงตนเองของชุมชน   

5. การวิจยัต่อยอด นโยบายสาธารณะดา้นการศึกษาประเด็น “ผูสู้งอายุศึกษา” 

ไปใชใ้นการจัดการเรียนการสอนในสถาบันการศึกษาตั้งแต่อนุบาล ประถมศึกษา 

มธัยมศึกษา อุดมศึกษาและสถานศึกษาอ่ืนๆทุกระดับ เพ่ือใหเ้กิดความเขา้ใจความ

สูงอายุ เขา้ใจการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดขึ้ น ตลอดจนร่วมรบัรูแ้ละเขา้ใจปัญหา สามารถ

ผลิตนวตักรรมภายใตภู้มิปัญญาท่ีช่วยรกัษาคุณภาพชีวิตท่ีดีของผูสู้งอายุในพ้ืนท่ีของ

ตนเองได ้ 
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