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บทคัดย่อ 

ประเทศไทยเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุอย่างรวดเร็ว ส่งผลกระทบต่อการพัฒนาประเทศทั้งด้านเศรษฐกิจและ
สังคม ท าให้ก าลังแรงงานและผลิตผลลดลง ปัญหาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ และการใช้งบประมาณจ านวน
มากในการจัดสวัสดิการแก่ผู้สูงอายุ ดังนั้น แนวทางแก้ไขปัญหาสังคมผู้สูงอายุรัฐควรถือเป็นนโยบายที่ส าคัญ
และเร่งด่วน ควรส่งเสริมให้มีการจ้างงานผู้สูงอายุให้ท างานตามความรู้ ทักษะและประสบการณ์ ขยายกรอบ
เวลาการเกษียณงาน การตั้งกลุ่มอาชีพแก่ผู้สูงอายุ และควรปรับปรุงระเบียบ กฎหมายที่เกี่ยวกับผู้สูงอายุที่
น าไปปฏิบัติให้เกิดรูปธรรม เพ่ือให้ผู้สูงอายุได้รับบริการหรือเข้าถึงสิทธิต่าง ๆ ได้อย่างรวดเร็วและเป็นธรรม 

ค าส าคัญ: สังคมผู้สูงอายุ แนวทางแก้ปัญหา ประเทศไทย 

Abstract 

The Thai population is aging rapidly. That can impact the economic growth and society, 
decreasing the labor force and productivity, quality of aging life, and aging welfare expensed 
by government.  Therefore, solutions to problems of aging society were shaping public policy 
in the field of career support, occupational skills fitting for the elderly, primary health care to 
the elderly, and should update laws related to the elderly to enable older people to access 
services or access rights quickly and fairly.  
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บทน า 
ในสังคมโลกปัจจุบัน สถานการณ์ประชากรก าลังเป็นที่ได้รับความสนใจ โดยเฉพาะเรื่องที่เกี่ยวกับ

โครงสร้างประชากรที่ก าลังมีการเปลี่ยนแปลงอย่างต่อเนื่อง ซึ่งเป็นสังคมที่เข้าสู่ "สังคมผู้สูงอายุ" ( Aging 
Society) นอกจากนี้แล้วความเจริญก้าวหน้าด้านวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี โดยเฉพาะสาขาการแพทย์และ
สาธารณสุข ท าให้ประชากรมีอายุยืนยาวขึ้น ขณะที่อัตราการเกิดลดลง สัดส่วนของผู้สูงอายุจึงมีมากขึ้นเป็น
ล าดับ ตามนิยามของสหประชาชาติ เมื่อประเทศใดมีประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไป เป็นสัดส่วนเกินร้อยละ 10 

1 นิสิตหลักสูตรพุทธศาสตรดุษฎีบณัฑิต สาขาวิชารัฐประศาสนศาสตร์  มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 
79 หมู่ที่ 1 หลักกิโลเมตรที่ 55 ต าบลล าไทร อ าเภอวังน้อย จังหวัดพระนครศรีอยุธยา 13170 

2 อาจารย์ประจ าบณัฑิตวิทยาลัย หลักสูตรรัฐประศาสนศาสตรมหาบณัฑิต มหาวิทยาลยัเกษมบณัฑิต 
1761 ถนนพัฒนาการ แขวงสวนหลวง เขตสวนหลวง กรุงเทพฯ 10250 

วารสารเครือข่ายส่งเสริมการวิจัยทางมนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์ 

ปีที่ 1 ฉบับที่ 1 (มกราคม - เมษายน 2561)



 

หรืออายุ 65 ปีขึ้นไปเกินร้อยละ 7 ถือว่าประเทศนั้นได้ก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ (Aging Society) และจะเป็น
สังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ (Aged Society) เมื่อสัดส่วนดังกล่าวเพ่ิมขึ้นเป็นร้อยละ 20 และ 14 ตามล าดับ 
(ชมพูนุท พรหมภักดิ์, 2556 : หน้า 1) จากการคาดการณ์ของสภาพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติและ
หน่วยงานอื่นๆ ทั้งภายในประเทศและองค์กรระหว่างประเทศพบว่าในอีกเพียง 3 ปีข้างหน้านี้ คือในปี 2563 นี้
ประเทศไทยจะมีประชากรสูงวัย จ านวน 12.6 ล้านคนจากจ านวนประชาชนรวม 66.0 ล้านคน และคิดเป็น 
19.1% ของประชากรทั้งหมด ในขณะเดียวกันจ านวนประชากรในวัยเริ่มเข้าท างาน (15-19 ปี) และ 20-24 ปี 
จะมีจ านวนน้อยกว่าประชากรวัยที่จะออกจากวัยแรงงาน (รุ่น 50-54 ปี และ 55-59 ปี) ประเทศไทยก าลังก้าว
เข้าสู่สังคมผู้สูงอายุอย่างรวดเร็วเมื่อเปรียบเทียบกับประเทศเพ่ือนบ้านในอาเซียน (ธนภรณ์ จิตตินันทน์ 
และณัคนางค์ กุลนาถศิริ, 2560) ซึ่งจะมีผลกระทบต่อระบบเศรษฐกิจไทยที่เด่นชัดคือ (1) การลดลงของ
จ านวนประชากรโดยรวม จากข้อมูลของสหประชาชาติได้ประมาณการณ์ว่าจ านวนประชากรของไทยจะลดลง
ไปเรื่อยๆ จาก 67.2 ล้านคนในปี 2557 และจะลดลงถึง 61.7 ล้านคนในปี 2593 และ (2) สัดส่วนของ
ประชากรในวัยแรงงาน ที่จะเป็นก าลังส าคัญในการผลิต และผลักดันการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจจะเริ่มลดลง 
จึงมีปัญหาตามมาว่าหากจะขับเคลื่อนเศรษฐกิจไทยให้ขยายตัวได้อย่างต่อเนื่องแล้ว เราจะต้องเตรียมการ
รองรับต่อปัญหาแรงงานที่มีแนวโน้มลดลงนี้อย่างไร เพราะในปัจจุบันต้องยอมรับว่า ประเทศไทยต้องพ่ึงพา
แรงงานต่างด้าวจากประเทศเพ่ือนบ้านทั้งที่ถูกกฎหมาย และแรงงานลักลอบเข้ามาอย่างผิดกฎหมายจ านวน
นับล้านคน ซึ่งการมีแรงงานต่างด้าวจ านวนมากๆ ก็ท าให้เกิดปัญหาทางสังคมอ่ืนๆตามมา เช่น ปัญหาการเพ่ิม
อัตราการเกิดของบุตรหลานแรงงานต่างด้าว ปัญหาโรคภัยหลายประเภทที่มากับแรงงานต่างด้าว ตลอดถึง
ภาระการดูแลรักษาพยาบาลแรงงานต่างด้าวเหล่านี้  (อาภรณ์ ชีวะเกรียงไกร, 2560: หน้า 1-2)  
 ปัญหาที่ท้าทายที่ส าคัญยิ่งของการเป็นสังคมผู้สูงอายุก็คือจะท าอย่างไรให้ผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดี 
เพราะผลการส ารวจไม่ว่าจะเป็นการส ารวจของส านักงานสถิติแห่งชาติและอ่ืนๆ พบว่า ผู้สูงอายุมากกว่า 80%  
มีเงินไม่เพียงพอต่อการเลี้ยงชีพในวัยหลังเกษียณ แหล่งรายได้ท่ีส าคัญของผู้สูงอายุคือ การเก้ือหนุนทางการเงิน
จากบุตรซึ่งก็มีแนวโน้มลดลงด้วยเช่นกัน คือลดลงจาก 54.1% ของรายได้รวมในปี 2537 เหลือเพียง 40.1% 
ในปี 2554 อันเกิดจากการเปลี่ยนแปลงทางด้านเศรษฐกิจและสังคมที่เดิมประเทศไทยเป็นครอบครัวขยายที่อยู่
ร่วมกัน อันประกอบด้วย รุ่นปู่ย่า ตายาย พ่อแม่ ลูกหลานที่มีการพ่ึงพาอาศัยกันทางเศรษฐกิจที่พ่อแม่เลี้ยงลูก 
และเมื่อสูงวัย ลูกที่ท างานก็เลี้ยงพ่อแม่สืบต่อกันมา ก็จะเปลี่ยนแปลงไป เพราะครอบครัวก็จะมีขนาดเล็กลงที่
ครอบครัวจะแยกไปอยู่กันเป็นพ่อแม่ ลูก และมีการไปมาหาสู่พ่อแม่เป็นครั้งคราว ดังนั้นการหวังพ่ึงพาทาง
การเงินจากลูกหลานจึงลดน้อยลง (อาภรณ์ ชีวะเกรียงไกร, 2560 : 2) 
 จากการส ารวจประชากรโดยส านักงานสถิติแห่งชาติ (ชมพูนุท พรหมภักดิ์, 2556 : 9) พบว่าผู้สูงอายุ
ในประเทศไทยส่วนใหญ่มีปัญหาด้านสุขภาพ กลุ่มโรคที่ผู้สูงอายุป่วยมาก 3 อันดับแรก คือ กลุ่มโรคระบบ
กล้ามเนื้อเส้นเอ็น กระดูกและข้อ กลุ่มโรคระบบทางเดินหายใจ และกลุ่มโรคหัวใจและหลอดเลือด ส่วนสาเหตุ
การตายของผู้สูงอายุที่ส าคัญ คือ โรคมะเร็งทุกชนิด โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดสมอง หลอดลมอักเสบและปอด
อักเสบ นอกจากนี้ผู้สูงอายุยังมีแนวโน้มพิการมากข้ึน จากร้อยละ 5.8 ในปี 2544 เป็นร้อยละ 15.3 ในปี 2550 
โดยความพิการที่พบมาก คือ สายตาเลือนรางทั้งสองข้าง หูตึงสองข้างและอัมพฤกษ์ โรคดังกล่าวนี้ต้องใช้
ค่าใช้จ่ายในการรักษาค่อนข้างสูงและยากที่จะรักษาให้หายขาด โดยเฉพาะผู้สูงอายุที่มีฐานะทางการเงินที่ไม่ดี
ย่อมไม่สามารถเข้ารับบริการทางการแพทย์ที่ดีได้ จึงเป็นภาระแก่บุตรหลานและส่งผลกระทบต่อการด าเนิน
ชีวิตทั้งผู้สูงอายุเองและบุคคลในครอบครัว 
 การเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุจึงเป็นปัญหาส าคัญที่รัฐจะต้องด าเนินการเตรียมรับมือในการบริหารจัดการ
ปัญหาอย่างเป็นรูปธรรม ปัญหาสังคมผู้สูงอายุได้เกิดขึ้นทั่วภูมิภาคและส่งผลกระทบระบบเศรษฐกิจของ
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ประเทศ การใช้งบประมาณในการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ปัญหาเหล่านี้ถือเป็นบทบาทหน้าที่ส าคัญ
ของรัฐที่จะต้องมีนโยบาย แผนงานที่ชัดเจนในการแสวงหาแนวทางและมาตรการในการรับมือกับปัญหาที่จะ
ตามมาในอนาคต บทความนี้เป็นการน าเสนอการเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุของประเทศไทย การตระหนักในปัญหา
และผลกระทบต่อนโยบายแห่งรัฐ ระบบเศรษฐกิจและสังคมเม่ือประเทศไทยเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ ทั้งนี้เพ่ือให้ทุก
ภาคส่วนของสังคมร่วมกันแสวงหาแนวทางแก้ปัญหาให้เกิดประสิทธิผลต่อไปและยั่งยืนต่อไปเพ่ือจัดการแก้ไข
ปัญหาให้เกิดประสิทธิภาพ (มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผู้สูงอายุไทย, 2560) 
 
ความหมายและสภาพปัญหาผู้สูงอายุของประเทศไทย 
 2.1 ความหมาย “ผู้สูงอายุ” 

องค์การสหประชาชาติ ได้ให้นิยามว่า "ผู้สูงอายุ" คือ ประชากรทั้งเพศชายและเพศหญิงซึ่งมีอายุ
มากกว่า 60 ปีขึ้นไป โดยเป็นการนิยาม นับตั้งแต่อายุเกิด ส่วนองค์การอนามัยโลกยังไม่มีการให้นิยามผู้สูงอายุ 
โดยมีเหตุผลว่าประเทศต่างๆ ทั่วโลกมีการนิยามผู้สูงอายุต่างกัน ทั้งนิยามตามอายุเกิด ตามสังคม (Social) 
วัฒนธรรม (Culture) และสภาพร่างกาย (Functional markers) เช่น ในประเทศที่เจริญแล้วมักจัดผู้สูงอายุ 
นับจากอายุ 65 ปีขึ้นไป หรือบางประเทศอาจนิยามผู้สูงอายุตามอายุการเกษียณงาน (อายุ 50 หรือ 60 หรือ 
65 ปี) หรือนิยามตามสภาพของร่างกายโดยผู้หญิงสูงอายุอยู่ในช่วง 45 - 55 ปี ส่วนชายสูงอายุอยู่ในช่วง 55 - 
75 ปี ส าหรับประเทศไทย ค าว่า "ผู้สูงอายุ" ตามพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ.2546 มาตรา 3 หมายความว่า 
บุคคลซึ่งมีอายุเกินกว่า 60 ปีบริบูรณ์ข้ึนไปและมีสัญชาติไทย 

องค์การสหประชาชาติได้แบ่งสังคมผู้สูงอายุออกเป็น 3 ระดับ คือ ระดับการก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ 
(Ageing Society) ระดับสังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ (Aged Society) และสังคมผู้สูงอายุระดับสุดยอด (Super 
- aged Society) โดยให้นิยามของระดับต่าง ๆ ซึ่งทั้งประเทศไทย และรวมทั้งประเทศต่าง ๆ ทั่วโลก ใช้
ความหมายเดียวกันในนิยามของทุกระดับของสังคมผู้สูงอายุ ดังนี้ 

    (1) การก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ (Ageing Society)  คือ การมีประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไปรวมทั้งเพศ
ชายและเพศหญิง มาก กว่า 10% ของประชากรทั้งประเทศ หรือมีประชากรอายุตั้งแต่ 65 ปี เกิน 7% ของ
ประชากรทั้งประเทศ 

    (2) สังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์สมบูรณ์ (Aged Society) คือ เมื่อประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไป เพ่ิมข้ึน
เป็น 20% หรือ ประชากรอายุ 65 ปี เพ่ิมเป็น 14% ของประชากรโดยรวมทั้งหมดของทั้งประเทศ 

    (3) สังคมผู้สูงอายุระดับสุดยอด (Super - aged Society) คือ สังคมท่ีมีประชากรอายุ 65 ปีขึ้นไป
มากกว่า 20% ของประชากรทั้งประเทศอย่างไรก็ตาม ทุกประเทศทั่วโลกมีการก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุใน
ช่วงเวลาแตกต่างกันตามความเจริญ มั่งคั่ง ซึ่งมีผลต่อสุขภาพและการมีอายุยืนของประชาชน (ชมพูนุท พรหม
ภักดิ์, 2556 : หน้า 2-3) 
 หากพิจารณาตามความหมายดังกล่าวถือว่าประเทศไทยได้ก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ (Aging society) 
แล้วกล่าวคือมีประชากรที่มีอายุ 60 ปี ขึ้นไปมากกว่า 10% หรือมีประชาชนที่มีอายุ 65 ปีขึ้นไปมากกว่า 7% 
ดังนั้น ประเทศไทยเป็นสังคมผู้สูงอายุแล้วตั้งแต่ปี 2548 เพราะตอนนั้นประเทศไทยมีประชากรตั้งแต่ 60 ปีขึ้น
ไป 10.4% และยังคาดการณ์ว่าในอีก 20 ปีข้างหน้า สังคมไทยจะเป็นสังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ (Aged 
Society) โดยพิจารณาจากจ านวนประชากรที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไปมากกว่า 20% หรือมีประชากรที่มีอายุ 65 ปี 
ขึ้นไปเกินกว่า 14% คาดว่าในปี 2571 ประเทศไทยจะมีผู้อายุเกิน 60 ปี 23.5% กล่าวโดยรวม คือ ประเทศ
ไทยจะก้าวจากสังคมผู้สูงอายุ เป็นสังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ในเวลาเพียง 20 กว่าปีเท่านั้น ซึ่งถือว่าใช้เวลา
น้อย ในขณะที่กลุ่มประเทศที่เป็นคลื่นระลอกแรกของสังคมผู้สูงอายุซึ่งส่วนใหญ่เป็นประเทศที่พัฒนาแล้ว          

วารสารเครือข่ายส่งเสริมการวิจัยทางมนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์ 
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ใช้เวลาค่อนข้างมาก เช่น ฝรั่งเศส ใช้เวลา 115 ปี สวีเดน 85 ปี ออสเตรเลีย 73 ปี สหรัฐอเมริกา 69 ปี ท าให้
ประเทศเหล่านี้มีเวลาปรับตัวปรับโครงสร้างทางเศรษฐกิจและสังคมเพ่ือรองรับสังคมผู้สูงอายุอย่างเพียงพอ  
 2.2 สภาพปัญหาผู้สูงอายุของประเทศไทย 

ปัญหาที่ตามมาจากการเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุของประเทศไทยท าให้สัดส่วนของคนชราต่ออัตราของ
ประชากรเพ่ิมมากขึ้น ในขณะที่สัดส่วนคนวัยท างานจะลดลง ผลผลิตโดยรวมก็จะลดลงไปด้วย ซึ่งจะส่งผลให้
รายได้ของประเทศลดลงเกิดปัญหาทางด้านเศรษฐกิจของประเทศ  ผู้สูงอายุต้องเกษียณจากการงานไม่มีรายได้ 
ต้องอาศัยรายได้จากเงินที่เก็บออมไว้  ถ้าหากไม่มีเงินออมไว้มากพอก็จะส่งผลให้เกิดปัญหาในการด ารงชีพเป็น
ภาระแก่สังคมที่ต้องช่วยเหลือเกื้อกูลจัดสวัสดิการต่างๆ ให้เหมาะสมและเพียงพอ เมื่อถึงวัยสูงอายุสภาพ
ร่างกายและจิตใจมีการเปลี่ยนแปลงต้องมีการปรับตัว และท่ีส าคัญเมื่ออายุมากขึ้นสภาพร่างกายเริ่มเสื่อมถอย
ลง ปัญหาด้านสุขภาพก็จะตามมา ต้องเสียค่าใช้จ่ายในการบริการทางการแพทย์ (สมประวิณ มันประเสริฐ, 
2010) 
 ส าหรับปัญหาที่กระทบต่อนโยบายการบริหารจัดการภาครัฐได้แก่รายได้จากการจัดเก็บภาษีจะลดลง 
การขาดแคลนแรงงานในบางสาขาอาชีพ ค่าใช้จ่ายด้านสาธารณสุขจะเพ่ิมสูงขึ้นรวมทั้งการขาดแคลนบุคลากร
ด้านสาธารณสุข นอกจากนี้แล้วจ านวนเยาวชนที่จะอยู่ในระบบการศึกษาจะลดลงเช่นเดียวกัน  
 
ผลกระทบจากการที่ประเทศไทยก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ 
 การก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุท าให้ประเทศไทยได้รับผลกระทบในหลายๆด้าน อาทิ ปัญหาการขาด
แรงงานที่จะมาทดแทน ผู้สูงอายุที่เกษียณงานแล้วไม่มีรายได้ รัฐต้องใช้งบประมาณในการบริการทาง
การแพทย์แก่ผู้สูงอายุรวมตลอดถึงการใช้งบประมาณค่อนข้างสูงในการดูแลด้านสวัสดิการต่างๆ แก่ผู้สูงอายุ
อย่างไรก็ตามเราอาจแบ่งแยกผลกระทบจากการก้าวสู่สังคมผู้สูงอายุในด้านหลักได้ ดังนี้ 

3.1  ผลกระทบทางด้านเศรษฐกิจ 
ด้านการผลิต การเป็นสังคมผู้สูงอายุท าให้โครงสร้างของประชากรเปลี่ยนไปมีสัดส่วนผู้สูงอายุมากข้ึน

ขณะที่มีวัยท างานเท่าเดิมหรือลดลงจะมีผลกระทบโดยตรงต่อการผลิต ท าให้การผลิตและก าลังแรงงานน้อยลง
ผลิตภาพการผลิตลดน้อยลงหรืออุปทานแรงงานลดลง  ซึ่งอาจจะส่งผลท าให้ค่าแรงสูงขึ้นได้หรือเกิดการขาด
แคลนแรงงาน ทั้งนี้ อาจแก้ไขปัญหาขาดแคลนแรงงานโดยการใช้เครื่องมือเครื่องจักรหรือน าเทคโนโลยีเข้ามา
ทดแทนแรงงานคน หรือการน าเข้าแรงงานต่างด้าว ซึ่งจะส่งผลท าให้มีการเคลื่อนย้ายแรงงานต่างด้าวมากข้ึน 

ด้านการลงทุนและการออม เมื่อมีวัยผู้สูงอายุเพ่ิมขึ้นท าให้ความต้องการลงทุนน้อยลง วัยสูงอายุหรือ
วัยเกษียณขาดรายได้หรือมีรายได้น้อยลงท าให้มีการออมลดลงในขณะที่วัยท างานต้องรับภาระมากขึ้นท าให้มี
การใช้จ่ายเพ่ิมขึ้นจึงส่งผลให้มีเงินออมน้อยลงและเงินลงทุนลดลง ส าหรับภาครัฐบาลจ าเป็นต้องเพ่ิมค่าใช้จ่าย
ทางด้านสวัสดิการมากขึ้นเพ่ือบริการสังคม ทางด้านสุขภาพแก่ผู้สูงอายุ ท าให้การลงทุนและการออมของ
ประเทศลดลง 

ด้านผลผลิตหรือรายได้ประชาชาติ สัดส่วนผู้สูงอายุมากขึ้น ท าให้ผลิตภัณฑ์มวลรวมประชาชาติ (GNP) 
หรือรายได้ประชาติชาติน้อยลง และรายได้เฉลี่ยต่อบุคคลลดลง ผลิตภาพการผลิตลดลง 

ด้านการคลัง งบประมาณรายจ่ายเพ่ิมขึ้น ภาครัฐจ าเป็นต้องเพ่ิมค่าใช้จ่ายทางด้านสาธารณสุข 
การแพทย์ บริการสังคมแก่ผู้สูงอายุมากขึ้นและต้องเพ่ิมงบประมาณรายจ่ายเพ่ือสงเคราะห์ช่วยเหลือผู้สูงอายุที่
ยากไร้ถูกทอดทิ้งมากขึ้น ขณะที่งบประมาณรายได้ลดลง เก็บภาษีรายได้น้อยลงเนื่องจากมีวัยผู้สูงอายุซึ่งไม่มี
รายได้มีสัดส่วนที่มากขึ้น 
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3.2  ผลกระทบทางด้านสังคม 
ผลกระทบด้านสังคมจะเกิดปัญหาผู้สูงอายุถูกทอดทิ้ง การที่มีสัดส่วนผู้สูงอายุเพ่ิมขึ้นท าให้ผู้ที่อยู่ในวัย

ท างานจะต้องท างานมากขึ้นและต้องรับภาระดูแลผู้สูงอายุในสัดส่วนที่เพ่ิมขึ้น บางครั้งอาจท าให้ผู้สูงอายุขาด
ความอบอุ่นหรืออาจถูกทอดทิ้งได้ 

ปัญหาทางด้านสภาพจิตใจ เมื่อถึงวัยเกษียณอายุ ไม่ได้ท างานท าให้ผู้สูงอายุรู้สึกเหงา ไม่เกิดความ
ภาคภูมิใจเหมือนเป็นภาระกับลูกหลาน อาจรู้สึกน้อยใจ ซึมเศร้า รวมถึงปัญหาสุขภาพร่างกาย ตามปกติ
ผู้สูงอายุจะมีสุขภาพร่างกายเสื่อมโทรม ไม่แข็งแรง จึงจ าเป็นต้องมีผู้ดูแลเอาใจใส่และจะต้องใช้จ่ายในการ
รักษาพยาบาลท าให้มีรายจ่ายเพ่ิมขึ้นขณะที่ไม่มีรายได้ จึงท าให้ผู้สูงอายุมีความเป็นอยู่ที่ล าบาก จึงจ าเป็นที่จะ
เตรียมพร้อมรับการเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ จะต้องมีการวางแผนการออม การลงทุนและการบริโภคเพ่ือที่จะ
เตรียมพร้อมเม่ือเข้าสู่วัยผู้สูงอายุ  

ดังนั้น ในการเตรียมความพร้อมการเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุควรจะร่วมมือกันทั้งภาครัฐและเอกชนตั้งแต่
ระดับบุคคล ชุมชนและประเทศ โดยเฉพาะการร่วมกันกระตุ้นเพ่ือให้ตระหนักถึงความส าคัญของการก้าวเข้าสู่
สังคมผู้สูงอายุ มีการเตรียมวางแผนการออม การใช้ชีวิตในบั้นปลาย การร่วมมือกันในชุมชน การจัดกิจกรรม
เผยแพร่ความรู้ทางด้านสุขภาพอนามัยของผู้สูงอายุ การปรับตัวทางด้านสังคมและจิตใจของผู้สูงอายุ รวมทั้ง
การอบรมให้ความรู้เกี่ยวกับการลงทุนและการออมเพ่ือเตรียมพร้อมเมื่อถึงวัยผู้สูงอายุซึ่งส าหรับบางประเทศได้
มีการขยายอายุผู้เกษียณอายุและเปิดโอกาสให้ผู้สูงอายุมีงานท ามากขึ้นเพ่ือไม่ให้รู้สึกว่าตนเองเป็นผู้ที่ไร้คุณค่า
และยังเป็นภาระกับสังคม และเพ่ือสร้างเสริมความภาคภูมิใจให้กับผู้สูงอายุ (มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, 
ออนไลน์, 2557) 

 
กฎหมาย กฎระเบียบและแผนงานของรัฐที่ส่งเสริมต่อคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 
 ประเทศไทยให้ความส าคัญกับการส่งเสริมคุณภาพชีวิตและการแก้ไขปัญหาผู้สูงอายุค่อนข้างมาก โดย
รัฐพิจารณาว่าผู้สูงอายุเป็นกลุ่มบุคคลซึ่งควรได้รับการดูแลเอาใจใส่จากรัฐ ได้รับการคุ้มครองสิทธิและควรมี
หลักประกันทางสังคมที่ชัดเจนแน่นอน ปัจจุบันประเทศไทยมีกฎหมาย กฎ ระเบียบ และแผนงานต่างๆ  ซึ่ง
หน่วยงานภาครัฐจัดให้มีข้ึนเพื่อดูแลส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ ดังนี้ 

1.1 รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจักรไทย พุทธศักราช 2560ได้ก าหนดหลักการให้ความช่วยเหลือ
ผู้สูงอายุไว้ ดังนี้ 

 หมวด 3 สิทธิและเสรีภาพของปวงชนชาวไทย 
   - มาตรา 27 “บุคคลย่อมเสมอกันในทางกฎหมาย มีสิทธิและเสรีภาพและได้รับความคุ้มครองตาม

กฎหมายเท่าเทียมกัน….. 
    มาตรการที่รัฐก าหนดขึ้นเพ่ือขจัดอุปสรรคหรือส่งเสริมให้บุคคลสามารถใช้สิทธิหรือเสรีภาพ 

ได้เช่นเดียวกับบุคคลอ่ืน หรือเพ่ือคุ้มครองหรือเพ่ืออ านวยความสะดวกให้แก่เด็ก สตรี ผู้สูงอายุ คนพิการ       
หรือผู้ด้อยโอกาส ย่อมไม่ถือว่าเป็นการเลือกปฏิบัติโดยไม่เป็นธรรมตามวรรคสาม” 
            - มาตรา 48 วรรคสอง “บุคคลซึ่งมีอายุเกินหกสิบปีและไม่มีรายได้เพียงพอแก่การยังชีพและบุคคลผู้
ยากไร้ย่อมมีสิทธิได้รับความช่วยเหลือที่เหมาะสมจากรัฐตามที่กฎหมายบัญญัติ”   

หมวด 6  แนวนโยบายแห่งรัฐ  
      - มาตรา 71 วรรคสาม “รัฐพึงให้ความช่วยเหลือเด็ก เยาวชน สตรี ผู้สูงอายุ คนพิการ ผู้ยากไร้ และ
ผู้ด้อยโอกาสให้สามารถด ารงชีวิตได้อย่างมีคุณภาพ และคุ้มครองป้องกันมิให้บุคคลดังกล่าวถูกใช้ความรุนแรง
หรือปฏิบัติอย่างไม่เป็นธรรม รวมตลอดท้ังให้การบ าบัด ฟ้ืนฟูและเยียวยาผู้ถูกกระท าการดังกล่าว” 

วารสารเครือข่ายส่งเสริมการวิจัยทางมนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์ 
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  - มาตรา 74 วรรคแรก “รัฐพึงส่งเสริมให้ประชาชนมีความสามารถในการท างานอย่างเหมาะสมกับ
ศักยภาพและวัยและให้มีงานท าและพึงคุ้มครองผู้ใช้แรงงานให้ได้รับความปลอดภัยและมีสุขอนามัยที่ดี ในการ
ท างานท างานได้รับรายรับ สวัสดิการ ประกันสังคม และสิทธิประโยชน์อ่ืนที่เหมาะสมแก่การด ารงชีพ และพึง
จัดให้มีหรือส่งเสริมการออมเพ่ือการด ารงชีพเมื่อพ้นวัยท างาน” 

1.2 พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 และท่ีแก้ไขเพ่ิมเติมฉบับที่ 2 พ.ศ. 2553  
ความจ าเป็นในการตรากฎหมายกฎหมายฉบับนี้ เพ่ือให้การด าเนินงานเกี่ยวกับการคุ้มครองการ

ส่งเสริมและการสนับสนุนต่อสิทธิและประโยชน์ของผู้สูงอายุเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพและให้ผู้สูงอายุมีสิทธิ
ได้รับความช่วยเหลือจากรัฐ โดยสรุปสาระส าคัญได้ ดังนี้ 

   1) สิทธิผู้สูงอายุ (มาตรา 11) ผู้สูงอายุมีสิทธิได้รับการคุ้มครองการส่งเสริมและการสนับสนุนในด้าน
ต่างๆ ดังนี้ (1) การบริการทางการแพทย์และการสาธารณสุขท่ีจัดไว้โดยให้ความสะดวกและรวดเร็วแก่ผู้สูงอายุ
เป็นกรณีพิเศษ  (2) การศึกษา การศาสนาและข้อมูลข่าวสารที่เป็นประโยชน์ต่อการด าเนินชีวิต (3) การ
ประกอบอาชีพหรือฝึกอาชีพที่เหมาะสม (4) การพัฒนาตนเองและการมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางสังคม การ
รวมกลุ่มในลักษณะเครือข่ายหรือชุมชน และ (5) การอ านวยความสะดวกและความปลอดภัยโดยตรงแก่
ผู้สูงอายุในอาคาร สถานที่ ยานพาหนะหรือการบริการสาธารณะอ่ืน (6) การช่วยเหลือด้านค่าโดยสาร
ยานพาหนะตามความเหมาะสม (7) การยกเว้นค่าเข้าชมสถานที่ของรัฐ (8) การช่วยเหลือผู้สูงอายุซึ่งได้รับ
อันตรายจากการถูกทารุณกรรมหรือถูกแสวงหาประโยชน์โดยมิชอบด้วยกฎหมายหรือถูกทอดทิ้ง ( 9) การให้
ค าแนะน าปรึกษาด าเนินการอ่ืนที่เกี่ยวข้องในทางคดีหรือในทางการแก้ไขปัญหาครอบครัว  (10) การจัดที่พัก
อาศัย อาหารและเครื่องนุ่งห่มให้ตามความจ าเป็นอย่างทั่วถึง (11) การจ่ายเงินเบี้ยยังชีพเป็นรายเดือนอย่าง
ทั่วถึงและเป็นธรรม (12) การสงเคราะห์ในการจัดการศพตามประเพณี (13) การอ่ืนตามที่คณะกรรมการ
ประกาศก าหนด 

  2) การลดหย่อนภาษี   
      (1)  ผู้บริจาคเงินหรือทรัพย์สินให้แก่กองทุนมีสิทธิน าไปลดหย่อนในการค านวณภาษีเงินได้หรือ

ได้รับการยกเว้นภาษีส าหรับทรัพย์สินที่บริจาคและแล้วแต่กรณี ทั้งนี้ตามหลักเกณฑ์วิธีการและเงื่อนไขที่
ก าหนดในประมวลรัษฎากร (มาตรา 16) 

      (2)  ผู้อุปการะเลี้ยงดูบุพการีซึ่งเป็นผู้สูงอายุที่ ไม่มีรายได้เพียงพอแก่การยังชีพผู้นั้นมีสิทธิได้รับ
การลดหย่อนภาษี ทั้งนี้ตามหลักเกณฑ์วิธีการและเงื่อนไขที่ก าหนดในประมวลรัษฎากร (มาตรา 17) 

1.3 ยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี (พ.ศ. 2560 – 2579) 
จากบทบัญญัติรัฐธรรมนูญ พุทธศักราช 2560 มาตรา 65 ให้รัฐจัดท ายุทธศาสตร์ชาติ เพ่ือเป็น

เป้าหมายในการพัฒนาประเทศอย่างยั่งยืนในระยะยาว โดยยุทธศาสตร์ดังกล่าวนี้ได้ก าหนดระยะเวลาใน 
การพัฒนาประเทศ 20 ปี ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2560 – 2579  

ยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปีได้ก าหนดยุทธศาสตร์การพัฒนาเป็น 6 ด้าน ได้แก่ 1) ยุทธศาสตร์ด้านความ
มั่นคง  2) ยุทธศาสตร์ด้านการสร้างความสามารถในการแข่งขัน  3) ยุทธศาสตร์ด้านการพัฒนาและเสริมสร้าง
ศักยภาพทรัพยากรมนุษย์  4) ยุทธศาสตร์ด้านการสร้างโอกาส ความเสมอภาคและเท่าเทียมกันทางสังคม  5) 
ยุทธศาสตร์ด้านการสร้างความเติบโตบนคุณภาพชีวิตที่เป็นมิตรต่อสิ่งแวดล้อม และ 6) ยุทธศาสตร์ด้านการ
ปรับสมดุลและพัฒนาระบบการบริหารจัดการภาครัฐ 

ยุทธศาสตร์ด้านการพัฒนาและเสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์ซึ่งเกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ ได้ก าหนด
แผนการพัฒนาศักยภาพของคนไทยในอนาคตตลอดช่วงชีวิตตั้งแต่ช่วงการตั้งครรภ์ วัยเรียน วัยรุ่นนักศึกษา วัย
แรงงาน และวัยผู้สูงอายุ ทั้งนี้เพ่ือมุ่งหวังให้คนไทยในอนาคตเป็นมนุษย์ที่สมบูรณ์ มีความพร้อมทั้งกาย ใจ 
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สติปัญญา สามารถเรียนรู้ได้ตลอดชีวิต  ส าหรับผู้สูงอายุนั้นจะส่งเสริมให้ผู้สูงอายุเป็นพลังในการขับเคลื่อน
ประเทศ ผ่านการเสริมทักษะการด ารงชีวิต ทักษะอาชีพในการหารายได้ มีงานท าที่เหมาะสมกับศักยภาพ มี
การสร้างเสริมสุขภาพ ฟ้ืนฟูสุขภาพ การป้องกันโรคให้แก่ผู้สูงอายุ พร้อมกับจัดสภาพแวดล้อมให้เป็นมิตรกับ
ผู้สูงอายุ และหลักประกันทางสังคมที่สอดคล้องกับความจ าเป็นพื้นฐานในการด ารงชีวิต 

1.4 แผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับที ่2 (พ.ศ. 2545 – 2564) 
   ในปัจจุบันจ านวนผู้สูงอายุและสัดส่วนผู้สูงอายุ (ผู้ที่มีอายุตั้งแต่ 60 ปี ขึ้นไป) ของประเทศไทยเพ่ิมขึ้น
ในอัตราที่รวดเร็ว ท าให้โครงสร้างประชากรของประเทศไทยก าลังเคลื่อนเข้าสู่ระยะที่เรียกว่า "ภาวะประชากร
ผู้สูงอายุ (Population Aging)" อันจะมีผลต่อสภาพทางสังคม สภาวะเศรษฐกิจและการจ้างงาน ตลอดจนการ
จัดสรรทรัพยากรทางสุขภาพและสังคมของประเทศอย่างต่อเนื่องในระยะยาวการก าหนดแผนระยะยาวที่
เหมาะสมและเป็นรูปธรรมส าหรับการเปลี่ยนและพัฒนา จึงเป็นที่ตระหนักทั้งของรัฐและประชาคมต่างๆ ว่ามี
ความส าคัญในล าดับต้น 

 แผนผู้สูงอายุแห่งชาติ ฉบับที่ 2 (พ.ศ. 2545 - 2564) ได้ก าหนดยุทธศาสตร์ 5 ด้าน คือ 1) ด้านการ
เตรียมความพร้อมของประชากรเพ่ือสูงวัยที่มีคุณภาพ  2)  ด้านการส่งเสริมและพัฒนาผู้สูงอายุ  3) ด้านระบบ
คุ้มครองทางสังคมส าหรับผู้สูงอายุ  4)  ด้านบริหารจัดการเพ่ือการพัฒนางานด้านผู้สูงอายุอย่างบูรณาการ
ระดับชาติและการพัฒนาบุคลากรด้านผู้สูงอายุ  และ 5) ด้านการประมวลและพัฒนา และเผยแพร่องค์ความรู้
ด้านผู้สูงอายุ และการติดตามประเมินผลการด าเนินการตามแผนผู้สูงอายุแห่งชาติ 

1.5 ยุทธศาสตร์กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ 
กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์ ได้จัดท ายุทธศาสตร์กระทรวงการพัฒนาสังคม

และความม่ันคงของมนุษย์ พ.ศ. 2555 – 2559 ซึ่งยุทธศาสตร์ฉบับนี้ให้ความส าคัญกับการที่ประเทศไทยก าลัง
ก้าวสู่สังคมสูงอายุอย่างสมบูรณ์ ในปี พ.ศ. 2573 ซึ่งได้ก าหนดยุทธศาสตร์ที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุ โดยก าหนด
ไว้ในยุทธศาสตร์ 1. การผลักดันให้เกิดสังคมสวัสดิการ กลยุทธ์ที่1.4 การเตรียมความพร้อมสู่สังคมสูงอายุ 
(Aging  Society) โดยมีโครงการที่จะด าเนินการที่จะขับเคลื่อนประเทศไทยสู่สังคมผู้สูงอายุอย่างมีคุณภาพ 
และโครงการตั้งศูนย์การเรียนรู้และพัฒนาระบบการดูแลผู้สูงอายุ (กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคง
ของมนุษย์, ออนไลน์) 
 1.6  แผนกลยุทธ์กรมกิจการผู้สูงอายุ กระทรวงสาธารณสุข (พ.ศ. 2560 - 2564) 

กรมกิจการผู้สูงอายุได้จัดตั้งขึ้นเมื่อวันที่ 6 มีนาคม 2558 ตามพระราชบัญญัติปรับปรุงกระทรวง 
ทบวง กรม (ฉบับที่ 14) พ.ศ. 2558 ซึ่งได้ก าหนดให้กรมกิจการผู้สูงอายุเป็นหน่วยงานหลักมีหน้าที่รับผิดชอบ
ภารกิจเกี่ยวกับผู้สูงอายุโดยตรง เพ่ือให้ผู้สูงอายุได้รับการส่งเสริมศักยภาพ คุ้มครองและพิทักษ์สิทธิ สามารถ
ด ารงชีวิตได้อย่างมั่นคง มีคุณภาพชีวิตที่ดี กรมกิจการผู้สูงอายุได้ก าหนดประเด็นเป็น 4 ยุทธศาสตร์ คือ  1) 
ยุทธศาสตร์ด้านการพัฒนาระบบและกลไกการขับเคลื่อนงานด้านผู้สูงอายุอย่างมีบูรณาการและมีประสิทธิภาพ  
2) ยุทธศาสตร์ด้านการผลักดันทุกภาคส่วนมีส่วนร่วมเตรียมความพร้อมสังคมสูงวัยอย่างมีคุณภาพ  3) 
ยุทธศาสตร์ด้านการคุ้มครอง ส่งเสริม และสนับสนุนผู้สูงอายุและพัฒนาภาคีเครือข่ายให้เข้มแข็งเพ่ือยกระดับ
คุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ และ 4) ยุทธศาสตร์ด้านพัฒนาประสิทธิภาพการบริหารจัดการงานด้านผู้สูงอายุเพ่ือ
ส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ 

จากที่กล่าวข้างต้นจะเห็นว่าภาครัฐให้ความส าคัญกับการส่งเสริมคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุไว้ค่อนข้างมาก 
แต่เมื่อพิจารณาผลสัมฤทธิ์ในทางปฏิบัติอาจไม่บรรลุนโยบายมากนัก เนื่องจากแผนงานการดูแลผู้สูงอายุอยู่ใน
ความรับผิดชอบหลายหน่วยงาน เช่น กระทรวงสาธารณสุข กระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของ

วารสารเครือข่ายส่งเสริมการวิจัยทางมนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์ 
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มนุษย์ และองค์กรปกครองท้องถิ่นต่างๆ อันส่งผลให้การดูแลผู้สูงอายุตามภูมิภาคไม่เป็นไปอย่างเสมอภาคและ
เป็นธรรม 

 
แนวทางการแก้ไขปัญหาการเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุของประเทศไทย 

การก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุผู้สูงอายุในประเทศไทยส่งผลกระทบต่อการพัฒนาประเทศทั้งทางด้าน
เศรษฐกิจและด้านสังคม กล่าวคือ การลดลงของแรงงาน ผลผลิตและรายได้ที่ลดลง ความยากล าบากในการ
ด ารงชีพ ขาดการส่งเสริมด้านคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุ อันเป็นเหตุปัจจัยที่ต้องแสวงหาแนวทางในการ
แก้ปัญหาสังคมผู้สูงอายุในประเทศไทยให้พร้อมเป็นสังคมผู้สูงอายุที่มีคุณภาพ มีความพร้อมในการร่วมพัฒนา
ประเทศ จากการศึกษาท าให้เห็นแนวทางในการแก้ปัญหาดังกล่าว ดังนี้ 

5.1 แนวทางการแก้ปัญหาทางด้านเศรษฐกิจของผู้สูงอายุ 
 การเปลี่ยนกรอบทางความคิดเกี่ยวกับผู้สูงอายุใหม่ กล่าวคือ จากแนวความคิดเดิมที่มีมุมมองเกี่ยวกับ
ผู้สูงอายุว่าเป็นผู้ที่พ้นจากวัยแรงงาน เห็นควรพักผ่อนอยู่กับบ้าน การใช้จ่ายอาศัยทรัพย์สินที่เก็บหอมรอมริบ
มาเป็นแนวคิดใหม่ เนื่องจากผู้สูงอายุดังกล่าวเคยปฏิบัติงานในระบบมาอย่างยาวนาน ถือว่า เป็นผู้ที่มีความรู้ 
ความสามารถและมีประสบการณ์การท างานที่มีศักยภาพ สามารถปฏิบัติงานหรือท าประโยชน์ให้แก่สังคมได้
อยู่ โดยมีแนวการแกป้ัญหา ดังนี้ 
              1) การปฏิรูปเรื่องระบบการท างานแบบใหม่ โดยการจ้างงานผู้สูงอายุที่สามารถท างานด้วยตนเอง
และพ่ึงตนเองได้ โดยจัดสถานที่และสภาพแวดล้อมในการท างานที่เหมาะสมให้ผู้สูงอายุท างานได้อย่างมีความสุข
และสุขภาพดีขึ้น รัฐบาลจะได้แก้ปัญหาคนว่างงานและเป็นการช่วยให้ระบบเศรษฐกิจคงเติบโตต่อไปได้ 
              2) การขยายอายุเกษียณงาน จากเกษียณงานอายุ 60 ปี เป็น 65 – 70 ปี ซึ่งหลายประเทศได้ใช้
นโยบายนี้แล้วเพ่ือเพ่ิมจ านวนคนวัยท างาน ซึ่งช่วยบรรเทาผลกระทบต่อระบบเศรษฐกิจ ตัวอย่างเช่นประเทศ
สิงคโปร์เพิ่มอายุเกษียณจาก 65 เป็น 67 ปี และเกาหลีใต้จะขยายอายุเกษียณจาก 55 เป็น 60 ปี   
              3) การพัฒนาทักษะและการจัดหางานให้เหมาะสมกับแรงงาน เพ่ือช่วยเพิ่มความสามารถในการหา
รายได้ และยกระดับผลิตภาพของแรงงานในระยะยาว ซึ่งท าได้ทั้งการศึกษาในระบบและนอกระบบตลอดช่วง
อายุ อาจมีการจัดตั้งศูนย์พัฒนาทักษะอาชีพแก่ผู้สูงอายุควบคู่กับการจัดหางานที่เหมาะสมให้แก่แรงงาน     
              4) การสนับสนุนให้บริษัทเอกชนจ้างงานผู้สูงอายุ เพ่ือสร้างงานและเพ่ิมรายได้ให้กับผู้สูงอายุ 
เนื่องจากความก้าวหน้าทางการแพทย์ในปัจจุบันจะเห็นผู้สูงอายุที่ไม่มีโรคประจ าตัวยังมีความสมบูรณ์ทั้ง
ร่างกายและจิตใจมีความพร้อมในการประกอบอาชีพ ดังกรณีประเทศสิงคโปร์ รัฐบาลได้ให้เงินสนับสนุนแก่
บริษัทที่จ้างผู้สูงอายุให้ท างานต่อ (Special Employment Credit) นอกจากนี้ ทางการยังให้เงินสนับสนุนการ
สร้างสภาพแวดล้อมในท่ีท างานให้เอ้ือต่อผู้สูงอายุ (Work Program) เป็นต้น  
               5) การส่งเสริมให้มีการจัดตั้งกลุ่มอาชีพต่างๆ ให้แก่ผู้สูงอายุ เพ่ือสร้างกระบวนการเรียนรู้ การ
ถ่ายทอดภูมิปัญญาท้องถิ่นเพ่ือพัฒนาเป็นอาชีพเลี้ยงตัวเองได้ เป็นการน าทักษะและประสบการณ์ของผู้สูงมา
ใช้ให้เกิดประโยชน์ เช่น กลุ่มทอผาตีนจก กลุ่มพัฒนาอาหาร กลุ่มพัฒนาด้านการเกษตร กลุ่มอนุรักษ์ดนตรีไทย  
เป็นต้น (จรัญญา วงษ์พรหมและคณะ, 2558) 

5.2 แนวทางการแก้ปัญหาทางด้านสังคมของผู้สูงอายุ 
ผู้สูงอายุที่เคยปฏิบัติงานมาก่อนเมื่อต้องเกษียณการท างานมักออกจากห่างจากสังคมเดิม บางคน 

อาจมีปัญหาด้านโรคภัยต่างๆ เกิดความเหงา ขาดความอบอุ่น เกิดปัญหาด้านสภาพจิตใจ จึงควรให้ความส าคัญ
กับการพัฒนาการทางด้านสังคม พัฒนาคุณภาพชีวิต ดังนี้ 
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              1) การพัฒนาทางด้านร่างกายควรจัดการอบรมการดูแลสุขภาพร่างกาย ให้ความรู้ด้านโภชนาการ 
การออกก าลังกายตามความเหมาะสมของบุคคล รวมถึงการให้ความรู้ด้านเทคโนโลยีเพ่ือประโยชน์ใน
การศึกษาหาความรู้ต่างๆ 
  2) การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุทางด้านความสัมพันธ์ทางสังคม การจัดชมรมผู้สูงอายุ การ
สร้างเครือข่ายในการด าเนินกิจกรรมเพ่ือสาธารณประโยชน์  การปฏิบัติธรรมเพ่ือสร้างความสุขทางจิตใจ 
กิจกรรมนันทนาการต่างๆ 
  3) การพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุทางด้านสภาพแวดล้อมที่อยู่อาศัย อากาศ ต้นไม้ ทางเดิน ส้วม 
สวนสุขภาพส าหรับผู้สูงอายุ การสงเคราะห์ที่อยู่อาศัยและการดูแลผู้สูงอายุที่ไร้ญาติหรือถูกทอดทิ้ง 

    4) การช่วยเหลือเกื้อกูลของภาคประชาชน เป็นการจัดสวัสดิการสังคมในชุมชุนของตนเอง เช่น 
การจัดสวัสดิการชุมชนที่ครอบคลุมการเกิด แก่ เจ็บ ตาย การตั้งกลุ่มออมทรัพย์ที่เป็นรูปธรรมชัดเจน  

นอกจากนี้แล้ว อาจจัดสวัสดิการตามความสมัครใจ อาทิ การซื้อประกันชีวิตรูปแบบต่าง ๆ ผ่าน
กิจการประกันภัยของเอกชนเพ่ือยกระดับสวัสดิการในภาพรวมให้สมบูรณ์มากขึ้น (มัทยา ศรีพนา, 2557) 

5.3 แนวทางการแก้ปัญหาทางด้านกฎ ระเบียบและกฎหมายเกี่ยวกับของผู้สูงอายุ 
ประเทศไทยมีแผนงาน กฎ ระเบียบและกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุหลายเรื่องเพ่ือเป็น

หลักประกันการดูแลคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ แต่หลักประกันดังกล่าวแสดงให้เห็นภาพกว้างในดูแลผู้สูงอายุ แต่มี
กฎหมายที่รองรับการจัดสวัสดิการสังคมแก่ผู้สูงอายุโดยตรง ได้แก่ พระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. 2546 ซึ่งใน
มาตรา 11 ได้ก าหนดสิทธิผู้สูงอายุที่จะได้รับความช่วยเหลือจากรัฐไว้หลายเรื่อง กฎหมายฉบับนี้ได้ ก าหนด
หลักเกณฑ์ วิธีการและอัตราของเงินสงเคราะห์ตามสิทธิของผู้สูงอายุ อย่างไรก็ตามกฎหมายดังกล่าวยังเป็น
อุปสรรคต่อการเข้าถึงสิทธิของผู้สูงอายุอยู่ นอกจากนี้แล้วควรปรับปรุงหลักเกณฑ์ วิธีการของกฎหมายอื่นๆ ที่
เกี่ยวข้องให้เกิดความสะดวกในทางปฏิบัติ อาทิ 
      1) ด้านการศึกษาอบรมหรือการได้รับข้อมูลที่เป็นประโยชน์ต่อการด ารงชีวิตกฎหมายว่าด้วย
ผู้สูงอายุยังไม่ได้ก าหนดให้มีการจัดสวัสดิการสังคมเกี่ยวกับการจัดการศึกษาที่เหมาะสมหรืออบรมความรู้ใน
การท างานที่เหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุ กฎหมายยังไม่ได้ก าหนดมาตรการในการน าผู้สูงอายุมาช่วยถ่ายทอด
ความรู้และประสบการณ์ต่างๆ เพ่ือท ากิจกรรมแก้ความเหงาป้องกันความซึมเศร้า           
      2) ด้านกฎหมายและการเข้าถึงกระบวนการยุติธรรม แม้กฎหมายว่าด้วยผู้สูงอายุจะก าหนดสิทธิ
การได้รับค าแนะน าด้านกฎหมายในทางคดีความไว้ แต่ยังขาดหลักเกณฑ์และรายละเอียดวิธีการให้ผู้มีความรู้
ด้านกฎหมายให้ความช่วยเหลือที่เป็นรูปธรรม เพ่ือบรรเทาความเดือดร้อนแก่ผู้สูงอายุ 
      3) ด้านการจัดสวัสดิการสังคมเรื่องการจ่ายเบี้ยยังชีพควรก าหนดอัตรามาตรฐานไว้ในกฎหมาย ท า
ที่สอดคล้องกับมาตรฐานการครองชีพ อีกทั้งฝ่ายบริหารต้องลดขั้นตอนเพ่ืออ านวยความสะดวกในการเข้าถึง
สิทธิของผู้สูงอายุ     
      4) ด้านการให้สิทธิพิเศษในการลดหย่อนการค านวณภาษีเงินได้แก่ผู้บริจาคเงินหรือทรัพย์สิน
ให้แก่กองทุนผู้สูงอายุทั้งที่เป็นนิติบุคคลและบุคคลธรรม หรือได้รับการยกเว้นภาษีส าหรับการบริจาคทรัพย์สิน
ให้แก่กองทุน ตลอดถึงการได้รับการลดหย่อนภาษีส าหรับผู้อุปการะเลี้ยงดูบุพการีซึ่งเป็นผู้สูงอายุที่ไม่มีรายได้
เพียงพอแก่การยังชีพ เป็นต้น 
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บทสรุป   
 การเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุของไทยจะมีสัดส่วนผู้สูงอายุเพ่ิมมากขึ้น ในขณะที่บุคคลวัยท างานจะลดลง 
ปัญหาดังกล่าวย่อมส่งผลกระทบโดยตรงต่อการผลิตอันเกิดการขาดแคลนแรงงาน ประเทศไทยจ าเป็นต้อง
พ่ึงพาแรงงานจากประเทศเพ่ือนบ้านซึ่งอาจเกิดปัญหาอ่ืน ๆ ตามมาอีกมากมาย การเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุยัง
ก่อให้เกิดปัญหาด้านสังคม เนื่องผู้สูงอายุหรือวัยเกษียณขาดรายได้หรือมีรายได้น้อยลงท าให้มีการออมลดลง
ผู้สูงอายุส่วนหนึ่งอาจมีโรคประจ าตัวที่ต้องให้การดูแลด้านสุขภาพ จึงเป็นภาระของบุตรหลานต้องเสีย
ค่าใช้จ่ายในการรักษาทางการแพทย์ ปัญหาผู้สูงอายุจึงเป็นปัญหาส าคัญที่รัฐบาลจ าเป็นต้องมีแผนงานที่ชัดเจน 
มีหน่วยงานที่รับผิดชอบและต้องเพ่ิมงบประมาณทางด้านสวัสดิการสังคมมากขึ้นเพ่ือให้การดูแลผู้สูงอายุ
เป็นไปอย่างมีคุณภาพมีความเสมอภาคและเป็นธรรม 

  ส าหรับแนวทางการแก้ปัญหาสังคมผู้สูงอายุนั้นต้องด าเนินการพร้อมกันไปทั้งสามด้าน ด้านเศรษฐกิจ
รัฐต้องส่งเสริมให้มีการจ้างงานผู้สูงอายุตามความเหมาะสมของแต่ละบุคคลทั้งภาครัฐและเอกชน ต้องกระตุ้น
ให้สังคมเห็นว่าผู้สูงอายุเป็นผู้ที่มีความรู้และประสบการณ์สามารถประกอบการงานที่เป็นประโยชน์ได้ ต้อง
สนับสนุนให้มีการขยายกรอบเวลาการเกษียณงานเป็น 65 – 70 ปี รวมตลอดถึงการส่งเสริมการตั้งกลุ่มอาชีพ
ต่างๆ ที่เกี่ยวข้องกับทักษะและภูมิปัญญาเฉพาะทางอันเป็นการสร้างอาชีพแก่ผู้สูงอายุ ทางด้านสังคมอาจจัด
กิจกรรมอบรมการดูแลสุขภาพร่างกาย ให้ความรู้ด้านโภชนาการ การออกก าลังกายตามความเหมาะสมของ
บุคคล รวมถึงการให้ความรู้ด้านเทคโนโลยีเพ่ือประโยชน์ในการศึกษาหาความรู้ต่างๆ เพ่ือให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพ
แข็งแรงอันจะเป็นการลดค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาล การแก้ปัญหาทางสังคม การสร้างความสัมพันธ์ทาง
สังคม การจัดตั้งชมรมผู้สูงอายุ การสร้างเครือข่ายในการด าเนินกิจกรรมเพ่ือสาธารณะประโยชน์ การจัด
กิจกรรมนันทนาการต่างๆ เพ่ือสร้างความสุขด้านจิตใจรวมตลอดถึงการพัฒนาสภาพแวดล้อมที่อยู่อาศัย 
ทางเดิน หรือสวนสุขภาพส าหรับการพักผ่อนหย่อนใจ เป็นต้น ส่วนแนวทางการแก้ปัญหาสังคมผู้สูงอายุ
ทางด้านกฎ ระเบียบและกฎหมายถือเป็นสิ่งส าคัญเพราะเป็นหลักประกันด้านสวัสดิการทางสังคมของผู้สูงอายุ 
ปัญหานี้รัฐต้องควรด าเนินการปรับปรุงแก้ไขกฎหมายโดยเฉพาะพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ .ศ.2546 ให้เกิด
รูปธรรมในทางปฏิบัติเพ่ือให้ผู้สูงอายุเข้าถึงสิทธิต่างๆได้อย่างรวดเร็วและเป็นธรรม 
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