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โครงการศึกษาความเปนไปได (Feasibility) และชองวาง (Gap Analysis) การพัฒนาเขตนวัตกรรม

บริการสุขภาพและการทองเที่ยว (Medicopolis) จังหวัดเชียงราย เปนโครงการวิจัยที่ไดรับทุนอุดหนุนการ

วิจัยจากองคการบริหารสวนจังหวัดเชียงราย งานวิจัยนี้มุงเนนศึกษาความเปนไปได (Feasibility) และชองวาง

(Gap Analysis) ดานความตองการของผูใชบริการ การบริหารจัดการโครงการโดยมีสวนรวมของโรงเรียน

ผูสูงอายุ และผลประโยชนเชิงเศรษฐกิจที่โรงเรียนผูสูงอายุจะไดรับจากโครงการ รายงานวิจัยฉบับสมบูรณนี้จะ

นําเสนอผลการวิจัยดานสภาพแวดลอมการดําเนินโครงการ ความตองการของสมาชิก แนวทางในการพัฒนา

โครงการ แผนงบประมาณ ผลประโยชนทางเศรษฐกิจที่เกิดข้ึนจากโครงการ และแนวทางในการบริหารจัดการ

โครงการ  ทั้งนี้ คณะผูวิจัยตองขอขอบพระคุณแหลงทุนองคการบริหารสวนจังหวัดเชียงรายที่สนับสนุนที่ให

ผูวิจัยไดมีโอกาสศึกษาวิจัยในเรื่องนี้ ขอขอบพระคุณศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) 

และองคการบริหารสวนจังหวัดเชียงรายที่ใหความอนุเคราะหขอมูลตลอดจนใหคําแนะนําปรึกษาโครงการ 

และขอขอบพระคุณผูบริหารและสมาชิกโรงเรียนผูสูงอายุที่สละเวลาเขารวมและใหขอมูลในการประชุมกลุม

ยอย ตลอดจนการนําลงพื้นที่เยี่ยมชมและสัมภาษณท่ีโรงเรียนผูสูงอาย ุ
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ประเทศไทยจะกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุเต็มรูปแบบตั้งแตป พ.ศ.2563 เปนตนไป โดยเฉพาะจังหวัด

เชียงรายนั้นไดถือไดวาเริ่มกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุแลวจากขอมูลของกระทรวงสาธารณสุขที่บงชี้วา จังหวัด

เชียงรายมีประชากรสูงอายุคิดเปนสัดสวนสูงถึงรอยละ 20 ซึ่งจังหวัดเชียงรายเองก็ไดตระหนักถึงความสําคัญ

ของการกาวสูสังคมผูสูงอายุโดยกําหนดใหจังหวัดเชียงรายเปนเมืองที่เปนมิตรกับผูสูงอายุเปนหนึ่งในนโยบาย

การพัฒนาจังหวัด ซึ่งนโยบายเมืองที่เปนมิตรกับผูสูงอายุนี้ สามารถใชแนวทางเวชนคร Medicopolis เพื่อ

ขับเคลื่อนจังหวัดใหพัฒนาไปสูเปาหมายเมืองที่เปนมติรกับผูสูงอายุได โดยจังหวัดเชียงรายนั้นสามารถใชความ

โดดเดนของโรงเรียนผูสูงอายุ ซึ่งสามารถจัดใหเปนหนึ่งในกลุมของแกนหลักของการดูแลสุขภาพของเวชนคร 

Medicopolis ได ดังนั้น งานวิจัยนี้ จึงมุงที่จะศึกษาแนวทางในการพัฒนายกระดับโรงเรียนผูสูงอายุใหเปนเขต

นวัตกรรมบริการสุขภาพและการทองเที่ยว (Medicopolis) เพื่อใหบรรลุถึงนโยบายพัฒนาเชียงรายสูเมืองที่

เปนมิตรกับผูสูงอายุ  

จากการวิเคราะหถึงสภาพแวดลอมทางการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุพบวา โรงเรียนมีจุดแข็ง

และโอกาสในการใหบริการดานการสงเสริมสุขภาพซึ่งเปนสวนหนึ่งของเขตนวัตกรรมบริการสุขภาพและการ

ทองเที่ยว (Medicopolis) ได เนื่องจากการมีมีกิจกรรมเชิงสุขภาพของโรงเรียนอยูแลวที่สามารถนํามา

ยกระดับเปนกิจกรรมการบริหารสมองมีการตรวจวัดในทางวิทยาศาสตรประเมินผลการทํากิจกรรมได 

นอกจากนี้ โรงเรียนมีการรวมตัวที่เขมแข็ง การมีเครือขายพัฒนารวมกันระหวางโรงเรียน การเขาสูสังคม

ผูสูงอายุ ความใสใจในสุขภาพมากขึ้น และรัฐบาลสนับสนุนโครงการดานผูสูงอายุโดยเฉพาะการสงเสริม

สุขภาพผูสูงอายุ สิ่งเหลานี้ทําใหมีความเปนไปไดในการพัฒนาโรงเรียนสูบริการสงเสริมสุขภาพ โดยกิจกรรม

ดานการสงเสริมสุขภาพนั้นจะประกอบดวยการใหความรูทางโภชนาการ การตรวจพัฒนาการสมอง เครื่องออก

กําลังกายผูสูงอายุ และความรูการนวดและการใชสมุนไพรดูแลตนเอง ซึ่งบริการเหลานี้สอดคลองกับความ

ตองการของสมาชิกโรงเรียนที่ตองการรับบริการจากการสํารวจ และยังสอดคลองกับภาวะโรคในผูสูงอายุที่ตอง

เฝาระวังซึ่งวิเคราะหในรายงาน คือ โรคสมองเสื่อม โรคซึมเศรา โรคความดันโลหิตสูง และโรคเบาหวาน  

นอกจากนี้แลว โรงเรียนผูสูงอายุยังมีจุดแข็งและโอกาสในการสรางรายไดจากผลิตภัณฑโรงเรียนที่ได

จากการจัดกิจกรรม คือ ผลิตภัณฑจักสานและหัตถกรรม และผลิตภัณฑสมุนไพร เนื่องจากในโรงเรียนมีการ

จัดสรรพื้นที่ปลูกสมุนไพร สอนทําผลิตภัณฑสมุนไพรในหลักสูตรการเรียน มีการรวมตัวที่เขมแข็งและมี

เครือขายพัฒนารวมกันระหวางโรงเรียน การเขาสูสังคมผูสูงอายุจึงทําใหมีความตองการผลิตภัณฑสมุนไพรสูง

ความใสใจในสุขภาพของผูสูงอายุมากขึ้นรวมทั้งการมีทัศนคติที่ดีในการรักษาโรคดวยสมุนไพร และผลิตภัณฑ
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สมุนไพรที่โรงเรียนผลิตไดทั้งไพล ยาหมอง และลูกประคบยังเปนสมุนไพรที่มีความตองการสูงในภาคเหนือจาก

การสํารวจของสํานักงานสถิติแหงชาติ(2557) ที่ทําการสํารวจพฤติกรรมการใชสมุนไพรของคนไทย สิ่งเหลานี้

จึงเปนปจจัยที่สงเสริมการสรางรายไดจากผลิตภัณฑโรงเรียนที่ไดจากการจัดกิจกรรม ซึ่งตรงกับความตองการ

ที่สํารวจจากสมาชิกโรงเรียนดวย  

การที่โรงเรียนผูสูงอายุจะสามารถดําเนินการตามรูปแบบทั้งสองที่ออกแบบไว คือ การสรางรายไดจาก

ผลิตภัณฑโรงเรียนที่ไดจากการจัดกิจกรรม และการใหบริการดานการสงเสริมสุขภาพซึ่งเปนสวนหนึ่งของเขต

นวัตกรรมบริการสุขภาพและการทองเที่ยว (Medicopolis) จะตองมีการวางแนวทางในการพัฒนาโรงเรียนให

มีความพรอมกอนทั้งในดานการปรับปรุงระบบการจัดการเรียนการสอน การปรับปรุงดานสิ่งสนับสนุนการ

เรียนรู การพัฒนาบุคลากรเพื่อสรางเครือขายดูแลสุขภาพผูสูงอายุ ซึ่งแนวทางการพัฒนาเหลานี้จะดําเนินการ

ผานโครงการที่งานวิจัยออกแบบไวรวม 11 โครงการ ประกอบดวย โครงการดานการปรับปรุงการดําเนินงาน

ของโรงเรียนจํานวน 4 โครงการ โครงการดานการสรางเครือขายดูแลสุขภาพผูสูงอายุจํานวน 5 โครงการ และ

โครงการสรางรายไดจํานวน 2 โครงการ เมื่อโรงเรียนพัฒนาตามแนวทางที่วางไว ก็จะสามารถพัฒนาไปสูการ

เปนตนแบบโรงเรียนผูสูงอายุที่ยกระดับเปนสวนหนึ่งของเวชนคร Medicopolis ได ซึ่งจะสามารถเปนแหลงใน

การแลกเปลี่ยนเรียนรูศึกษาดูงานได  

ทายที่สุด การดําเนินงานตามแนวทางที่ออกแบบไว ก็จะทําใหโรงเรียนผูสูงอายุบรรลุถึงแผนพัฒนา

จังหวัดเชียงรายที่ตองการเปนเมืองที่เปนมิตรกับผูสูงอายุ รวมทั้งสามารถบรรลุถึงวัตถุประสงคของโรงเรียน

ผูสูงอายุ และกอใหเกิดผลประโยชนทางเศรษฐกิจได ซึ่งจากประเมินผลประโยชนเชิงสังคมของโครงการนี้

พบวา ในปแรกของโครงการ การลงทุนในโครงการนี้ จะใชงบประมาณลงทุนตอหัวเทากับ 21,288 บาท 

ในขณะท่ีปแรกของโครงการจะสามารถสรางผลประโยชนเชิงสังคมตอหัวไดเทากับ 38,382 บาท จึงเห็นไดชัด

ถึงความคุมคาของการลงทุนในเชิงสังคมของโครงการนี้ เนื่องจากเงินลงมทุนในการพัฒนาที่ลงไปตอหัวสมาชิก

โรงเรียนผูสูงอายุเทากับ 21,288 บาท จะทําใหไดรับผลตอบแทนเชิงสังคมกลับคืนมา 38,382 บาทตอสมาชิก 

1 คน ผลตอบแทนเชิงสังคมที่กลับคืนมาจึงมากกวาเงินงบประมาณที่ลงไปอยางเห็นไดชัด โครงการพัฒนา

โรงเรียนผูสูงอายุสู Medicopolis จึงมีความคุมคาทางสังคมเปนอยางมาก  
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บทที ่1  บทนํา 
 

1.1 ประวัติความเปนมาและความสําคัญของโครงการ 

ประเทศไทยจะกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุเต็มรูปแบบตั้งแตป พ.ศ.2563 เปนตนไป ในปจจุบันประเทศไทยมี

ประชากรท่ีมีอายุตั้งแตอายุ 60 ปขึ้นไปในป 2560 ทั้งสิ้น8,363,149 คน จากจํานวนประชากรสูงอายุทั้งหมด 

46,500,625 หรือคิดเปนสัดสวนรอยละ 20ทั้งนี้ สํานักงานสถิติแหงชาติคาดวา ในป พ.ศ.2583 สัดสวนประชากร

ที่มีอายุ 60 ปข้ึนไปเพ่ิมข้ึนถึงรอยละ 32 ของประชากรท้ังหมด (ตารางที่ 1) และจากสถานการณของประเทศไทย

ที่กําลังกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุทําใหประเด็นดานเศรษฐกิจ ธุรกิจ และสังคมท่ีเกี่ยวของกับผูสูงอายุไดรับความสนใจ

อยางยิ่ง โดยเฉพาะในเรื่องของสุขภาพ ซึ่งมักจะพบวา ผูสูงอายุจะตองเผชิญปญหาจากการเสื่อมถอยทางดาน

รางกายทําใหเกิดโรคไดงายและบางครั้งก็สงผลกระทบกับจิตใจ ดวยเหตุนี้ รัฐบาลจึงไดกําหนดใหมียุทธศาสตรดาน

การสงเสริมผูสูงอายุดวยการระบุ มาตรการสงเสริมความรูดานการสงเสริมสุขภาพ ปองกัน ดูแลตนเองเบื้องตนไว

ในแผนผูสูงอายุแหงชาติ ฉบับท่ี 2 (พ.ศ.2545 - 2564) 

ตารางท่ี 1.1 สถิติประชากรสูงอายุรายปตั้งแตป พ.ศ.2533 – 2583 
(หนวย: พันคน) 

  2533 2543 2553 2563 2573 2583 

จํานวนประชากร

สูงอายุ 

 

 

60 - 69 ป 2,451.00 3,546.00 4,699.00 7,256.00 9,260.00 8,959.00 

70 - 79 ป 1,123.00 1,706.00 2,731.00 3,677.00 5,898.00 7,639.00 

80 ปข้ึนไป 443.00 586.00 1,078.00 1,690.00 2,421.00 3,921.00 

รวม 4,017.00 5,838.00 8,508.00 12,622.00 17,579.00 20,519.00 

สัดสวนประชากร

สูงอายุตอ

ประชากรรวม 

60 - 69 ป 4.49% 5.70% 7.12% 10.99% 13.99% 14.02% 

70 - 79 ป 2.06% 2.74% 4.14% 5.57% 8.91% 11.96% 

80 ปข้ึนไป 0.81% 0.94% 1.63% 2.55% 3.65% 6.14% 

รวม 7.36% 9.38% 12.89% 19.12% 26.56% 32.12% 

ที่มา:http://social.nesdb.go.th/SocialStat/StatReport_Final.aspx?reportid=1209&template=2R1C&yeartype=M&su

bcatid=27 
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จากรายงานการสํารวจสุขภาวะผูสูงอายุไทย ป 2556 ภายใตแผนงานสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุและผูพิการ 

พบวา ผูสูงอายุไทยมักจะมีการเจ็บปวยดวยโรคหรือปญหาสุขภาพดังตอไปนี้ (1)โรคความดันโลหิตสูงรอยละ 41 

(2) โรคเบาหวานรอยละ 18 (3) ขอเขาเสื่อมรอยละ 9 (4) เปนผูพิการรอยละ 6 (5) โรคซึมเศรารอยละ 1และ (6) 

เปนผูปวยติดเตียง (รอยละ 1) โดยมีเพียงรอยละ 5 ของผูสูงอายุเทานั้นที่ไดรับการตรวจวินิจฉัยจากแพทยวาไมมี

โรคหรือปญหาสุขภาพ ท้ังนี้ รัฐบาลเชื่อวาหากผูสูงอายุทุกคนไดผานการตรวจคัดกรองโรคจะสงผลใหจํานวน

ผูสูงอายุที่เจ็บปวยมีจํานวนนอยกวาในปจจุบัน นอกจากการนีใ้นสวนของโรคซึมเศรานั้นมีการศึกษาพบวาผูสูงอายุ

ทีมีภาวะซึมเศรามักจะเปนผูปวยท่ีมีโรคเรื้อรังท่ีไมสามารถพ่ึงพาตัวเองได หรือถูกปลอยท้ิงขวางใหตองใชชีวิตอยู

ตามลําพัง ดังนั้น การใชวิธีการปองกันไมใหผูสูงอายุเกิดโรคเรื้อรังหรือเกิดภาวะซึมเศราจึงนาจะเปนหนึ่งใน

แนวทางที่จะชวยแกปญหาหรือบรรเทาปญหาดานผูสูงอายุท่ีจะเกิดขึ้นไดในอนาคต 

นอกเหนือจากประเด็นในเรื่องการตรวจคัดกรองโรค ผูสูงอายุในตางจังหวัดอาจจะตองประสบปญหากับ

การเขาถึงบริการทางการแพทยอันเนื่องมาจากฐานะทางการเงินอีกประการหนึ่ง โดยจากการศึกษาของ World 

Bank (2559) พบวา มีความเหลื่อมล้ําในการใชบริการของผูปวยนอกและผูปวยในของครัวเรือนที่ผูสูงอายุเปน

สมาชิกระหวางกลุมที่มีฐานะยากจนกับกลุมที่มีฐานะดีท้ังในพื้นท่ีชุมชนเมืองและชุมชนชนบท ความเหลื่อมลํ้าใหญ

ที่สุดอยูในสวนของการใชบริการของผูปวยนอก ซึ่งกลุมผูมีฐานะดีมีสัดสวนการใชบริการถึงสองเทาเมื่อเทียบกับ

กลุมผูท่ีมีฐานะยากจนกวาทั้งในพื้นที่ชุมชนเมืองและชุมชนชนบท (ภาพท่ี 1.1) 
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ภาพท่ี 1.1 เปรียบเทียบสัดสวนของการใชบริการของผูปวยนอก (OPD) และผูปวยใน (IPD) ระหวางผูมีฐานะดี

และฐานะยากจน 

 

ที่มา: World Bank (2559) 

ดวยเหตุนี้ศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) หรือ TCELs ไดนําเสนอแนวคิดเรื่อง 

โครงการเวชนคร หรือ Medicopolis ซึ่งเปนแนวคิดของ ศาสตราจารยเกียรติคุณ ดร. มนตรี จุฬาวัฒนทลในการ

จัดตั้งเขตใหบริการสุขภาพที่มีประสิทธิภาพแกประชาชนและบูรณาการการวิจัยและพัฒนายา เวชภัณฑและ

เครื่องมือแพทยท่ีเหมาะสมกับผูใชบริการการพัฒนาเครือขายดาน Medicopolis ในแตละจังหวัดจะมีความ

แตกตางกันตามพ้ืนฐานความเขมแข็งของพื้นท่ีเดิมท่ีมีอยูและTCELs จะชวยในการเติมเต็มดานทรัพยากรการ

บริการกับผลงานวิจัยท่ีใชไดจริง หรือการเพ่ิมสิทธิประโยชนใหกับพื้นที่นั้นๆ รวมถึงไปถึงการสนับสนุนใหสรางเขต

พ้ืนท่ีใหมที่เปนแหลงรวมของนวัตกรรมบริการสุขภาพ เพียบพรอมไปดวยที่อยูอาศัย สาธารณูปโภค การบริการ

ทางการแพทย ศูนยวิจัยและพัฒนาผลิตภัณฑ สถานศึกษา สถานที่ทองเท่ียวและบันเทิง มีบรรยากาศของความ

เปนแหลงทองเที่ยวและธุรกิจสุขภาพโดยกรอบแนวคิดของเขตบริการสุขภาพอยางยั่งยืนแสดงในภาพที่ 1.2 
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ภาพท่ี 1.2 กรอบแนวคิดเขตบริการสุขภาพอยางยั่งยืน: Medicopolis 

 
ที่มา:http://www.tcels.org/ContentFiles/CKUpload/files/Medico/1.pdf 

จากภาพที่ 1.2 องคประกอบของ Medicopolis แบงออกเปน 3 สวนหลักๆ คือ (1) เทคโนโลยีที่เก่ียวของ

กับการบริการดานสุขภาพทั้งในสวนการวิจัยและพัฒนา รวมไปถึงนวัตกรรมดานเครื่องจักราและอุปกรณท่ีใช (2) l

สถานพยาบาลดานสุขภาพท้ังที่อยูในรูปแบบของโรงพยาบาล สปา หรือชมรมเพื่อสุขภาพ และ (3) หนวยงาน

สนับสนุนโดยเฉพาะในกลุมของอุตสาหกรรมทองเที่ยว เชน โรงแรม บานพักคนชรา ระบบขนสง หรือธุรกิจบันเทิง 

อยางไรก็ตาม แผนการกระจายเครือขายดาน Medicopolis ไปยังภูมิภาคตางๆ ในประเทศนั้นเชื่อวาจะชวยใหเกิด

การพัฒนาในเรื่องของการดูแลสุขภาพประชาชนและเปนการสงเสริมการทองเท่ียวไดอีกในรูปแบบหนึ่ง ซ่ึงคาดวา

แตละจังหวัดสามารถจะดึงความโดดเดนของตนเองมาประยุกตใชในการวางแผนพัฒนา Medicopolis ของตนเอง

ที่มีความแตกตางจากจงัหวัดอื่นๆ ตอไป 

จังหวัดเชียงรายเปนหนึ่งในจังหวัดที่มีศักยภาพสูงในการพัฒนาเปนเวชนคร Medicopolis เนื่องจากใน

ปจจุบันจังหวัดเชียงรายไดถือไดวาเริ่มกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุ โดยจากฐานขอมูลของกระทรวงสาธารณสุขพบวา มี

ประชากรสูงอายุมากถึง 180,555 คน จากจํานวนประชากรท้ังหมด913,733 หรือคิดเปนสัดสวนรอยละ 20

นอกจากนี้ จังหวัดเชียงรายไดกําหนดนโยบายและทิศทางพัฒนาเมืองก็ใน5 ทิศทาง ไดแก(1) เมืองเกษตรกรรมสี
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เขียวGreen Agriculture City (2) เมืองสมุนไพรHerb City(3) เมืองอาหารปลอดภัยFood Safety City (4) เมือง

แหงการทองเท่ียวเชิงนิเวศน และการทองเท่ียวเชิงวัฒนธรรม Ecotourism and Cultural Tourism City และ 

(5) เมืองท่ีเปนมิตรกับผูสูงอายุ Aged-friendly City ซึ่งทิศทางในการพัฒนาเมืองดังกลาวสอดคลองกับแนวคิดใน

เรื่องโครงการเวชนคร หรือ Medicopolis เปนอยางดี  

ทั้งนี้ ความโดดเดนของจังหวัดเชียงรายท่ีแตกตางจากจังหวัดอื่นๆคือ โรงเรียนผูสูงอายุ ซึ่งสามารถจัดให

เปนหนึ่งในกลุมของแกนหลักของการดูแลสุขภาพของ Medicopolis ไดเปนอยางดี โดยพล.ร.อ.ณรงค พิพัฒนาศัย 

รองนายกรัฐมนตรีและคณะกรรมการสุขภาพแหงชาติ ไดใหสัมภาษณเก่ียวกับโรงเรียนผูสูงอายุระหวางการ

เดินทางไปศึกษาดูงานกระบวนการพัฒนานโยบายสาธารณะดานสุขภาพแบบมีสวนรวมที่วัดหัวฝาย ต.สันกลาง อ.

พาน จ.เชียงราย วา “เชียงรายนับเปนพื้นที่ตัวอยางท่ีดีในการดูแลผูสูงอายุและภูมิปญญาทองถิ่น เพราะคนใน

ชุมชนทั้งหมดมีความรวมมือรวมใจกัน ซึ่งจะเปนตนแบบใหพื้นท่ีอื่นๆ ไดอยางไรก็ตาม ชุมชนตางๆ จะทําไดหรือไม 

อยูที่ความเขมแข็งของชุมชนและผูนําชุมชน ตลอดจนตองใชใจรวมกันพัฒนามากกวาใชเงินนํา” 

ดังนั้น องคการบริหารสวนจังหวัดเชียงราย จึงเล็งเห็นความสําคัญของการพัฒนาผูสูงอายุผานทางโรงเรียน

ผูสูงอายุที่มีการรวมกลุมอยางเขมแข็งและโรงเรียนผูสูงอายุที่อยูภายใตเครือขายโรงเรียนผูสูงอายุวัดหัวฝาย โดย

พระครูปยวรรณพิพัฒนใหมีมาตรฐานในดานการจัดการเรียนการสอน การจัดกิจกรรม และกอใหเกิดผลสําเร็จ

สูงสุดแกผูสูงอายุที่เขารวมในโรงเรียน นอกจากนี้ โรงเรียนผูสูงอายุบางแหงต้ังอยูใกลเคียงกับแหลงทองเที่ยวตาม

ธรรมชาติท้ังบอน้ําพุรอน หรือสภาพแวดลอมตามธรรมชาติที่สวยงาม จึงมีความนาสนใจท่ีจะยกระดับโรงเรียน

ผูสูงอายุใหเปนเขตนวัตกรรมบริการสุขภาพและการทองเที่ยว (Medicopolis)  

 

1.2 วัตถุประสงคของโครงการการศึกษาความเปนไปได (Feasibility) และชองวาง (Gap 

analysis) ในการลงทุน 
วัตถุประสงคหลักของโครงการคือ เพ่ือศึกษาความเปนไปได (Feasibility) และชองวาง (Gap Analysis)

ในการพัฒนาเขตนวัตกรรมบริการสุขภาพและการทองเที่ยว (Medicopolis) จังหวัดเชียงรายผานทางโรงเรียน

ผูสูงอายุที่มีผูสูงอายุเปนผูบริหารจัดการหลัก โดยวัตถุประสงคยอยของโครงการ มีดังนี ้

- เพื่อศึกษาจุดแข็ง จุดออน โอกาส และอุปสรรค ของโครงการ 

- เพื่อศึกษาความตองการในการพัฒนาและยกระดับโรงเรียนผูสูงอายุ 

- เพื่อศึกษารูปแบบบริการทีเ่หมาะสมในการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุสูMedicopolis 



6 

 

- เพื่อศึกษารูปแบบโครงสรางการบริหารงานและการพัฒนาบุคลากรที่เหมาะสม 

- เพื่อศึกษาแผนงบประมาณเงินลงทุนและผลประโยชนทางเศรษฐกิจของโครงการ 

 

1.3 ขอบเขตการศึกษาของโครงการและโครงรางของเนื้อหา 
ในการวิจัยครั้งนี้จะศึกษาถึงขอมูลจากโรงเรียนผูสูงอายุในประเด็นท่ีเก่ียวของกับเรื่องสุขภาพของผูสูงอายุ

เปนหลัก รวมไปถึงแนวทางในการพัฒนาโรงงเรียนผูสูงอายุใหมีศักยภาพสูงและมีบทบาทสําคัญในการดูแลสุขภาพ

กายและใจผูสูงอายุ ทั้งนี้ กลุมตัวอยางในการศึกษาจะเปนโรงเรียนผูสูงอายุท่ีมีความเขมแข็งในการรวมกลุมจาก

เครือขายโรงเรียนผูสูงอายุวัดหัวฝาย โดยทานพระครูปยวรรณพิพัฒน ซึ่งประกอบดวย โรงเรียนผูสูงอายุเทศบาล

บานดู โรงเรียนผูสูงอายุวัดหนองปง และโรงเรียนในเครือขายอื่นๆโดยเนื้อหาในการวิจัยคร้ังนี้จะครอบคลุมในดาน

ตางๆ ดังนี้  

- บทท่ี 1 บทนํา ประกอบดวยขอมูลประวัติความเปนมาและความสําคัญของโครงการ วัตถุประสงค

ของโครงการการศึกษาความเปนไปไดและชองวาง(Gap analysis) ในการลงทุน ขอบเขตการศึกษา

ของโครงการ วิธีการศึกษาวิจัยและคํานิยาม ศัพทเฉพาะ (ถามี) 

- บทท่ี 2 การวิเคราะหสภาพแวดลอมในการดําเนินโครงการ การวิเคราะหจุดแข็ง จุดออน โอกาส และ

อุปสรรคและการวิเคราะหชองวางการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุสูการเปน Medicopolis 

- บทท่ี 3 การศึกษาความตองการของผูใชบริการการวิเคราะหความตองการของผูสูงอายุที่เปนสมาชิก

ของโรงเรียนผูสูงอายุที่มาใชบริการ และการวิเคราะหความตองการท่ีมีตอเทคโนโลยีนวัตกรรมทาง

การแพทยของศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) 

- บทท่ี 4 การออกแบบการใหบริการการออกแบบการใหบริการท่ีสอดคลองกับความตองการ โดยใน

ที่นี่จะมุงเนนในการยกระดับโรงเรียนผูสูงอายใุหเปนหนึ่งในบริการทางสุขภาพรวมกับ 

- บทท่ี 5 แนวทางในการบริหารจัดการโครงการแผนงบประมาณและเงินลงทุนที่ตองใชการวิเคราะห

ผลประโยชนทางเศรษฐกิจที่เกิดขึ้นมาตรการในการสงเสริมผูมาใชบริการ การกําหนดโครงสรางการ

บริหาร และแนวทางในการพัฒนาบุคลากรโครงการ 

- บทท่ี 6 สรุปผลการศึกษาสรุปผลการศึกษาความเปนไปไดและชองวางในการพัฒนาโครงการ ความ

ตองการของผูใชบริการ รูปแบบการใหบริการ  แนวทางในการบริหารจัดการโครงการ และเงื่อนไข

ทางเลือกในการพัฒนาโครงการ 
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1.4 วิธีการศึกษา ระเบียบวิธีวิจัย และวิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 

เพื่อใหบรรลุวัตถุประสงคในการวิจัย ผูวิจัยจะเก็บรวบรวมขอมูลท้ังในสวนของขอมูลปฐมภูมิและขอมูล

ทุติยภูมิ ซึ่งการวิธีการในการศึกษาครั้งนี้จะใชวิธีวิจัยเชิงคุณภาพ ซึ่ง Parnphumeesup and Kerr (2011) ไดสรุป

ถึงวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ คือ การวิจัยที่มุงเนนใหไดขอมูลเชิงลึกในเรื่องที่กําลังศึกษา การสัมภาษณผูมีสวนไดเสีย

จึงเปนวิธีที่ดีที่สุดในการไดมาซึ่งขอมูลเชิงลึก ดังนั้น การไดขอมูลจากกลุมตัวอยางเปนจํานวนมากจึงไมจําเปน

สําหรับวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ การวิจัยครั้งนี้จึงใชวิธีการสัมภาษณเชิงลึกโดยมีการสุมตัวอยาง (Sampling) แบบ

ไมอาศัยความนาจะเปน (Non-Probability Sampling) ดวยวิธีการสุมตัวอยางแบบต้ังใจ (Purposive Sampling) 

และวิธีสโนวบอล (Snowball Sampling) โดยกําหนดกลุมตัวอยางจากผูใหขอมูลหลัก (Key Informant) แบงเปน 

2 กลุมคือ 1) กลุมผูบริหารจังหวัด ตัวแทนทางดานสาธารณสุข หนวยงานเอกชนทางดานการทองเที่ยว และศูนย-

ความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) และ 2) กลุมผูบริหารและกลุมผูมาใชบริการของโรงเรียน

ผูสูงอายุ นอกจากนี้ ไดจัดใหมีการสนทนากลุม (Focus Group) ระหวางผูที่เก่ียวของ ซี่งจะทําใหผูวิจัยสามารถ

เก็บรรวบรวมขอมูลจากหลายๆบุคคลในระยะเวลาอันสั้นโดยระหวางการสนทนารวมอาจกอใหเกิดการตอยอดของ

ประเด็นคําถามใหมๆ รวมทั้งขอมูลที่ไดจะเปนขอมูลท่ีเชื่อถือไดท่ีผานการคัดกรองจากบุคคลตางในกลุม 

ตารางท่ี 1.2 ระเบียบวิธีการวิจัยและการเก็บรวบรวมขอมูล 

ขั้นตอนการวิจัย ระเบียบวิธีวิจัย วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 
1) วิเคราะหสภาพแวดลอมใน

การดําเนินโครงการ 

การวิเคราะหสภาพแวดลอม

โครงการฯ การวิเคราะหชองวางของ 

Medicopolis และการสรุปจุดออน 

จุดแข็ง โอกาส และอุปสรรค(SWOT 

Analysis) 

1) รวบรวมขอมูลทุติยภูมิจากแหลงตางๆเพื่อ

วิเคราะหตามตัวแบบ 

2) สัมภาษณเชิงลึกจากผูใหขอมูลหลัก (Key 

Informant) แบงเปน 2 กลุมคือ (1) กลุม

ผูบริหารจงัหวัด ตัวแทนทางดานสาธารณสุข 

หนวยงานเอกชนทางดานการทองเท่ียว และ

ศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร 

(องคการมหาชน) และ (2) กลุมผูบริหารและ

กลุมผูมาใชบริการของโรงเรียนผูสูงอาย ุ

2) การศึกษาถึงความตองการ

ของผูใชบริการศูนยบริการ

การแพทยแบบองครวม 

ใชวิธีวิจัยเชิงคุณภาพ และ

สังเคราะหขอมูลเพื่อสกัด

ผลการวิจัยใหทราบถึงความ

ตองการของผูใชบริการ 

1) สัมภาษณเชิงลึกจากผูใหขอมูลหลัก (Key 

Informant) คือ ศูนยความเปนเลศิดาน

ชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) และ กลุม

ผูบริหารและกลุมผูมาใชบริการของโรงเรียน

ผูสูงอายุ 
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ขั้นตอนการวิจัย ระเบียบวิธีวิจัย วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล 
2) การจัดทํา Focus Group ระหวางกลุม

ผูบริหารจงัหวัด ตัวแทนการทองเที่ยว 

ตัวแทนดานสาธารณสุข ตัวแทนโรงเรียน

ผูสูงอายุและศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยา

ศาสตร(องคการมหาชน) 

3) การออกแบบการใหบริการ

ของโรงเรียนผูสูงอาย ุ

การวิเคราะหแนวทางการพฒันาดาน

สถานที่ บุคลากร หลักสูตรฯ รวมถึง

การประมาณการเงินลงทุนท่ีตองใช 

1) สัมภาษณเชิงลึกจากผูใหขอมูลหลัก (Key 

Informant) แบงเปน 2 กลุมคือ (1) กลุม

ผูบริหารจงัหวัด ตัวแทนทางดานสาธารณสุข 

หนวยงานเอกชนทางดานการทองเที่ยว และ

ศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร 

(องคการมหาชน) และ (2) กลุมผูบริหารและ

กลุมผูมาใชบริการของโรงเรียนผูสูงอายุ 

2) การจัดทํา Focus Group ระหวางกลุม

ผูบริหารจงัหวัด ตัวแทนการทองเที่ยว 

ตัวแทนดานสาธารณสุข ตัวแทนโรงเรียน

ผูสูงอายุและศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยา

ศาสตร(องคการมหาชน) 

4) การเสนอแนวทางในการ

บริหารจัดการโครงการ 

1. การวิจัยเชิงปริมาณเพ่ือ

คํานวณผลตอบแทนทางสังคม

ของโครงการ (SROI) ตาม

แนวทางการประเมินของ

สํานักบริหารหนี้สาธารณะ 

กระทรวงการคลงั 

2. การวิจัยเชิงคุณภาพ และ

สังเคราะหขอมูลเพื่อสกัด

ผลการวิจัยใหทราบถงึ

แนวทางในการบรหิารจดัการ

โครงการ 

1) การใชแบบสอบถามวัดผลประโยชนเชิงสังคม

ของโครงการจากบริการที่ออกแบบ โดยเก็บ

ขอมูลจากสมาชิกผูสูงอายุโรงเรียนผูสูงอายุ

จํานวน 100 คน ใชวิธีการสุมตัวอยางแบบ 

Quasi-Random Sampling  

2) สัมภาษณเชิงลึกจากผูใหขอมูลหลัก (Key 

Informant) แบงเปน 2 กลุมคือ (1) กลุม

ผูบริหารจงัหวัด ตัวแทนทางดานสาธารณสุข 

หนวยงานเอกชนทางดานการทองเที่ยว และ

ศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร 

(องคการมหาชน) และ (2) กลุมผูบริหารและ

กลุมผูมาใชบริการของโรงเรียนผูสูงอายุ 

ที่มา: ผูวิจัย 
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1.5 แผนปฏิบัติการ 

ระยะเวลาในการศึกษาความเปนไปได (Feasibility) และชองวาง (Gap analysis) ของโครงการพัฒนาเข

ตบบริการสุขภาพและการทองเท่ียว (Medicopolis) จังหวัดเชียงรายมีระยะเวลา8เดือนต้ังแตวันท่ี 1 กันยายน 

2560 ถึงวันที่ 30 เมษายน 2561โดยสามารถสรุปแผนการปฏิบัติการ  

ตารางที่ 1.3 แผนการปฏิบัติการวิจัย 

แผนกิจกรรม 
เดือนที่ 

ผลที่คาดวาจะไดรับ 
1 2 3 4 5 6 7 8 

1) การสํารวจขอมูลทุติยภูมิ

เกี่ยวกับสถานการณผูสูงอายุ

และโรงเรียนผูสูงอายใุน

จังหวัดเชียงราย 

        ความรูและความเขาใจเกี่ยวกับ

ผูสูงอายุในจงัหวัดเชียงราย 

2) การสัมภาษณตัวอยางโรงเรียน

ผูสูงอายุท่ีมีความเขมแขง็และ

มีศักยภาพในการพัฒนา 

        ขอมูลเบื้องตนเก่ียวกับสถานะของ

โรงเรียน ความเขมแขง็ในการ

รวมกลุม และความตองการในการ

พัฒนา รวมถงึสภาพแวดลอมทาง

กายภาพในการพฒันาเปนแหลง

ทองเที่ยว 

3) การสังเคราะหขอมูลจากการ

สัมภาษณและการสํารวจ

ขอมูลทุติยภูมิเพ่ิมเติมเพื่อ

กําหนดกรอบแนวคิดใน

การศึกษา 

        กรอบแนวคิดเบื้องตนในการศึกษา

และการจัดทํารายงาน รวมถงึ

แผนการจัดทํา Focus Group 

4) การวิเคราะหสภาพแวดลอม

ในการดําเนินโครงการในการ

เปนแหลงทองเที่ยวและการ

บริการสุขภาพ 

        ผลการวิเคราะหหวงโซแหงคณุคา 

การวิเคราะหการแขงขันผลการ

วิเคราะหโอกาสและอุปสรรคของ

โครงการ 

5) การจัดทํา Focus Group 

ระหวางกลุมผูบริหารจังหวดั 

ตัวแทนการทองเที่ยว ตัวแทน

ดานสาธารณสุข ตัวแทน

โรงเรียนผูสูงอายุและศูนย

        - ผลการวิเคราะหเชงินโยบาย

ในดานแนววทางการพฒันา

และยกระดับโรงเรียนผูสูงอายุ

ใหเปนเขตนวัตกรรมบริการ

สุขภาพและการทองเที่ยว 
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แผนกิจกรรม 
เดือนที่ 

ผลที่คาดวาจะไดรับ 
1 2 3 4 5 6 7 8 

ความเปนเลิศดานชีววิทยา

ศาสตร(องคการมหาชน) 

(Medicopolis) 

- ประมาณการงบประมาณเงิน

ลงทุนที่ตองใช และแหลงท่ีมา

ของเงินทุนในการพัฒนา 

6) การจัดทํา Focus Group 

ระหวางกลุมตัวแทนจาก

โรงเรียนผูสูงอาย ุองคการ

บริหารสวนจงัหวัดเชียงราย 

และศูนยความเปนเลิศดาน

ชีววิทยาศาสตร(องคการ

มหาชน) 

        - ผลการวิเคราะห SWOT 

Analysis 

- ผลการวิเคราะหความ

ตองการของกลุมเปาหมาย

และผูมาใชบริการรวมถงึ

มาตรการในการสงเสริมอื่นๆ 

7) ศึกษาแหลงเงินทุนท่ีตองใชใน

การพัฒนา และผลประโยชน

ทางเศรษฐกิจของโครงการ 

        ผลการวิเคราะหแผนงบประมาณ

เงินลงทุนที่ตองใช และ

ผลประโยชนทางเศรษฐกิจของ

โครงการ 

8) ศึกษารูปแบบโครงสรางการ

บริหารและแนวทางในการ

พัฒนาบุคลากรโครงการที่

เหมาะสม 

        ผลการวิเคราะหโครงสรางท่ี

เหมาะสมในการบริหารงานและ

แนวททางในการพัฒนาบุคลากร 

9) สรุปผลการศึกษาและจัดทํา

รางรายงานวิจัยฉบับสมบรูณ 

        รางรายงานวิจัยฉบับสมบูรณ 

ที่มา: ผูวิจัย 

 

1.6 คํานิยามศัพทเฉพาะ 
 

ผูสูงอายุ   หมายถึง  บุคคลทั้งเพศชายและเพศหญิงที่มีอายุตั้งแตอายุ 60 ปข้ึนไป 

โรงเรียนผูสูงอายุ  หมายถึง  ลักษณะกิจกรรมท่ีสถาบัน หนวยงานหรือชุมชน จัดทําข้ึนเพื่อพัฒนา 

ศักยภาพผูสูงอายุผานการถายทอดความรูอยางเปนระบบที่ผูสูงอายุ 

เรียนรูอยางสนุกสนาน 

มูลคาปจจุบันสุทธิ  หมายถึง  ผลตางระหวางมูลคาปจจุบันของกระแสเงินสดรับสุทธ ิ
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(Net Present Value: NPV)   ตลอดอายุของโครงการกับเงินลงทุนเริ่มแรก ณ อัตราผลตอบแทน 

      ที่ตองการหรือตนทุนของเงินทุนของโครงการ 

ระยะเวลาคืนทุน  หมายถึง  ระยะเวลาการดําเนินกิจการที่ทําใหกิจการมีรายไดรวมเทากับ

(Payback Period)    ตนทุน 
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บทที ่2  การวิเคราะหสภาพแวดลอมของโครงการ 
 

การวิเคราะหสภาพแวดลอมของโครงการในสวนนี้จะใหความสําคัญกับโรงเรียนผูสูงอายุและบทบาท

หนาท่ีของโรงเรียนผูสูงอายุตอสังคมและชุมชน โดยการศึกษาครั้งนี้ กําหนดใหโรงเรียนผูสูงอายุเปนหนึ่งใน

องคประกอบสําคัญดานสุขภาพของการเปนเวชนครหรือ Medicopolis ของจังหวัดเชียงราย ทั้งนี้ โรงเรียน

ผูสูงอายุจะรับบทบาทเปนตัวกลางท่ีจะประสานระหวางเครือขายดานสุขภาพและดานการปกครองระดับทองถิ่น

กับผูสูงอายุในพื้นที่เพ่ือใหแนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 

โดยการวิเคราะหจะเร่ิมตนจากบทสรุปของแผนผูสูงอายุแหงชาติ ฉบับท่ี 2 (พ.ศ.2545 - 2564) ตอดวย

ขอมูลเบื้องตนเกี่ยวกับโรงเรียนผูสูงอายุ ลําดับถัดมาเปนการแสดงสถานการณและขอมูลดานสาธารณสุขของ

ผูสูงอายุในจังหวัดเชียงรายเพื่อใหทราบถึงปญหาที่ผูสูงอายุในภาพรวมโดยจะเนนวิเคราะหในกลุมโรคท่ีมีทาง 

TCELs ใหความสนใจและมีรายงานการศึกษาเพ่ือท่ีจะสามารถถายทอดความรูและเทคโนโลยีใหกับเครือขาย 

Medicopolis และผลจากการลงสํารวจพ้ืนท่ีโรงเรียน 3 แหง คือ เครือขายโรงเรียนผูสูงอายุวัดหัวฝาย โดยทาน

พระครูปยวรรณพิพัฒน ซึ่งประกอบดวย โรงเรียนผูสูงอายุเทศบาลบานดู และกลุมผูสูงอายุวัดหนองปง นอกจากนี้

ไดนําคํากลาวของนายณรงคศักด์ิ โอสถธนากร ผูวาราชการจังหวัดเชียงรายในการจัดประชุมรับฟงความคิดเห็น

โครงการศึกษาความเปนไปได (Feasibility) และชองวาง (Gap Analysis)การพัฒนาเขตนวัตกรรมบริการสุขภาพ

และการทองเท่ียว (Medicopolis) จังหวัดเชียงรายในวันท่ี 4 กุมภาพันธ 2561ที่สนับสนุนใหเกิดการพัฒนาของ

โรงเรียนผูสูงอายุเพื่อเปนตนแบบใหกับจังหวัดอ่ืนๆ และเปนแหลงศึกษาดูงานของบุคคลภายนอกเพ่ือสนับสนุน

ภาคการทองเท่ียวของจังหวัดอีกทางหนึ่งมาพิจารณารวมดวย 

ขั้นตอนสุดทายจะเปนการวิเคราะหจุดแข็ง จุดออน โอกาส และอุปสรรค (SWOT Analysis) ของโรงเรียน

ผูสูงอายุในจังหวัดเชียงราย โดยอางอิงกับการศึกษาในระดับประเทศและผลการศึกษาของมหาวิทยาลัยราชภัฎ

เชียงรายการลงพ้ืนท่ีสํารวจตัวอยางโรงเรียนผูสูงอายุ รวมไปถึงโอกาสการพัฒนายกระดับโรงเรียนผูสูงอายุท่ีไดจาก

การวิเคราะหสภาพแวดลอมขางตน โดยผลที่ไดจาก SWOT Analysis จะถูกนําไปใชวิเคราะหถึงชองวางในการ

พัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุในลําดับถัดไป 
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2.1 แผนผูสูงอายุแหงชาติ ฉบับที่ 2  (พ.ศ.2545 - 2564) 
 

2.1.1 ปรัชญาและแนวคิดของการจัดทําแผน 

1) การสรางหลักประกันในวัยสูงอายุเปนกระบวนการสรางความม่ันคงใหแกสังคม 

2) ผูสูงอายุมีคุณคาและศักยภาพ สมควรไดรับการสงเสริมสนับสนุนใหมีสวนรวมอันเปนประโยชนตอ

สังคม 

3) ผูสูงอายุมีศักดิ์ศรีและสมควรดํารงชีวิตอยูในชุมชนของตนไดอยางมีคุณภาพที่สมเหตุสมผล และ

สมวัย 

4) ผูสูงอายุสวนใหญไมใชบุคคลดอยโอกาสหรือเปนภาระตอสังคมและถึงแมผูสูงอายุจํานวนหนึ่งจะ

ประสบความทุกขยาก และตองการการเก้ือกูลจากสังคมและรัฐ แตก็เปนเพียงบางชวงเวลาของวัย

สูงอายุเทานั้น 

 

2.1.2 วิสัยทัศน 

1) ประชากรผูสูงอายุท่ีมีสถานภาพดี (สุขภาพ ดีท้ังกายและจิต ครอบครัวอบอุนมีสังคมที่ดี มี

หลักประกันที่มั่นคง ไดรับสวัสดิการและการบริการท่ีเหมาะสมอยูอยางมีคุณคา มีศักด์ิศรี พึ่งตนเอง

ได มีสวนรวม มีโอกาสเขาถึงขอมูลและขาวสารอยางตอเนื่อง) 

2) ผูสูงอายุท่ีทุกขยากและตองการการเก้ือกูล หากมีการดําเนินการที่เหมาะสมจะชวยใหผูสูงอายุเหลานี้

สวนใหญดํารงอยูใน ชุมชนไดอยางตอเนื่อง 

3) ครอบครัวและชุมชนเปนสถาบันหลักในการเกื้อหนุนผูสูงอาย ุ

4) ระบบสวัสดิการและบริการจะตองสามารถรองรับผูสูงอายุใหสามารถดํา รงอยูกับครอบครัวและ

ชุมชนไดอยางมีคุณภาพ 

5) รัฐจะตองสงเสริมและสนับสนุนใหเอกชนเขามามีสวนรวมในระบบบริการ 

 

2.1.3 ยุทธศาสตรของแผน 

แผนผูสูงอายุแหงชาติ ฉบับที่ 2 (พ.ศ.2545 - 2564) จัดแบงเปน 5 ยุทธศาสตร ดังนี้ 

1) ยุทธศาสตรดานการเตรียมความพรอมของประชากรเพื่อวัยสูงอายุท่ีมีคุณภาพ ประกอบดวย 3 

มาตรการหลัก คือ 

- มาตรการหลักประกันดานรายไดเพ่ือวัยสูงอายุ 
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- มาตรการการใหการศึกษาและการเรียนรูตลอดชีวิต 

- มาตรการการปลุกจิตสํานึกใหคนในสังคมตระหนักถึงคุณคาและศักดิ์ศรีของผูสูงอายุ 

2) ยุทธศาสตรดานการสงเสริมผูสูงอายุ ประกอบดวย 6 มาตรการหลัก คือ 

- มาตรการสงเสริมความรูดานการสงเสริมสุขภาพ ปองกัน ดูแลตนเองเบื้องตน 

- มาตรการสงเสริมการอยูรวมกันและสรางความเขมแข็งขององคกรผูสูงอายุ 

- มาตรการสงเสริมดานการทํางานและการหารายไดของผูสูงอายุ 

- มาตรการสนับสนุนผูสูงอายุท่ีมีศักยภาพ 

- มาตรการ สงเสริม สนับสนุนสื่อทุกประเภทใหมีรายการเพ่ือผูสูงอายุ และสนับสนุนใหผูสูงอายุ

ไดรับความรู และสามารถเขาถึงขาวสารและสื่อ 

- มาตรการสงเสริมและสนับสนุนใหผูสูงอายุมีที่อยูอาศัยและสภาพแวดลอมที่เหมาะสมและ

ปลอดภัย 

3) ยุทธศาสตรดานระบบคุมครองทางสังคมสําหรับผูสูงอายุ ประกอบดวย 4 มาตรการหลัก คือ 

- มาตรการคุมครองดานรายได 

- มาตรการหลักประกันดานคุณภาพ 

- มาตรการดานครอบครัว ผูดูแล และการคุมครอง 

- มาตรการระบบบริการและเครือขายการเกื้อหนุน 

4) ยุทธศาสตรดานการบริหารจัดการเพ่ือการพัฒนางานดานผูสูงอายุระดับชาติและการพัฒนาบุคลากร

ดานผูสูงอายุ ประกอบดวย 2 มาตรการหลัก 

- มาตรการการบริหารจัดการเพ่ือการพัฒนางานดานผูสูงอายุระดับชาติ 

- มาตรการสงเสริมและสนับสนุนการพัฒนาบุคลากรดานผูสูงอายุ 

5) ยุทธศาสตรดานการประมวลและพัฒนาองคความรูดานผูสูงอายุและการติดตามประเมินผลการ

ดําเนินการ ตามแผนผูสูงอายุแหงชาติ ประกอบดวย 4 มาตรการหลัก 

- มาตรการ สนับสนุนและสงเสริมใหหนวยงานวิจัยดําเนินการประมวล และพัฒนาองคความรู

ดานผูสูงอายุที่จําเปนสําหรับการกําหนดนโยบาย และการพัฒนาการบริการหรือการดําเนินการ

ท่ีเปนประโยชนแกผูสูงอายุ 

- มาตรการ สนับสนุนและสงเสริมการศึกษาวิจัยดานผูสูงอายุ โดยเฉพาะที่เปนประโยชนตอการ

กําหนดนโยบาย การพัฒนาการบริการและการสงเสริมใหผูสูงอายุสามารถดํารงชีวิตอยูใน 

สังคมอยางเหมาะสม 

- มาตรการดําเนินการใหมีการติดตามประเมินผลการดําเนินการตามแผนผูสูงอายุแหงชาติท่ีมี

มาตรฐานอยางตอเนื่อง 
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- มาตรการพัฒนาระบบขอมูลทางดานผูสูงอายุใหเปนระบบและทันสมัย 

 

2.2 โรงเรียนผูสูงอายุ 
 

2.2.1 การจัดตั้งโรงเรียนผูสูงอายุ 

กรมกิจการผูสูงอายุในสังกัดกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษยไดออกคูมือโรงเรียน

ผูสูงอายุเพ่ือใชเปนแนวทางใหในการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุในประเทศไทยขึ้น โดยระบุวา โรงเรียนผูสูงอายุเปน

การจัดการศึกษารูปแบบหนึ่งของการจัดกิจกรรมที่สงเสริมการเรียนรูตลอดชีวิตอีกรูปแบบหนึ่งที่มีวัตถุประสงคให

ผูสูงอายุมีความรู และมีความเขาใจในเรื่องท่ีมีความสําคัญตอการดําเนินชีวิต นอกจากนี้ แนวคิดของโรงเรียน

ผูสูงอายุจะเริ่มจากพื้นฐานในตระหนักถึงคุณคา ความสําคัญ และพลังของผูสูงอายุ รวมถึงการสรางพ้ืนท่ีสงเสริม

การเรียนรูและพัฒนาศักยภาพผูสูงอายุบนพ้ืนฐานการมีสวนรวมของชุมชนทองถ่ินและภาคีเครือขายโดยตัวแบบ

ของโรงเรียนผูสูงอายุแสดงไดดังภาพท่ี 2.1 

  การบริหารจัดการโรงเรียนผูสูงอายุนั้นถือดําเนินการตามหลัก5 ก ซึ่งมีรายละเอียด ดังนี ้

1) กลุม ตองสรางการรวมกลุมของผูสูงอายุใหเกิดขึ้น ทั้งท่ีเปนกลุมแกนนําคณะทํางานและกลุมสมาชิก 

หรือกลุมนักเรียนผูสูงอายุซ่ึงเปนเปาหมายของการทํางาน โดยอาจตอยอดจากกลุมเดิมท่ีเคยมีอยูใน

ชุมชน เชน ชมรมผูสูงอาย ุ

2) กรรมการ ถือเปนตัวแทนของสมาชิกกลุมที่จะทําหนาท่ีในการบริหารจัดการกลุมใหการทํางาน

ประสบความสําเร็จ 

3) กติกาหรือขอตกลงรวมกัน ตองเกิดจากความเห็นพองตองกันของสมาชิกในโรงเรียนผูสูงอายุเหมือน

เปนสัญญาใจที่มีตอกันวาจะรวมกันยึดถือและปฏิบัติตาม 

4) กิจกรรม ในระยะเริ่มแรกอาจเนนไปท่ีการสรางกิจกรรมในการแกไขปญหางายๆไมซับซอน เชน การ

จัดใหมาพบปะกันทุกเดือน มีกิจกรรมรองเพลง กิจกรรมนันทนาการกิจกรรมถายทอดภูมิปญญา

ใหกับเด็กและเยาวชนหรือการรวมกลุมออกกําลังกาย 

5) กองทุน การขับเคลื่อนงานของโรงเรียนผูสูงอายุใหเปนไปอยางม่ันคงจําเปนตองเรียนรูวิธีการหา

งบประมาณเพื่อการดําเนินงานดวยตนเอง วิธีการหางบประมาณเขากองทุนของกลุมอาจจําแนกได
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เปนการสรางกองทุนของตนเอง การเก็บคาสมาชิกการขอรับบริจาคจากผูมีจิตศรัทธา การจําหนายย

ผลิตภัณฑของกลุม การเขียนโครงการเพื่อเสนอขอรับการสนับสนุนงบประมาณจากหนวยงาน แหลง

ทุนตาง ๆ เชน สํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) กองทุนผูสูงอายุ กองทุน

สุขภาพตําบลสํานักงานพัฒนาสังคมและความม่ันคงของมนุษยจังหวัด เปนตน 

ภาพที่ 2.1 ตัวแบบโรงเรียนผูสูงอายุ 

 

 ที่มา: คูมือโรงเรียนผูสูงอายุของกรมกิจการผูสูงอาย ุ

  หลักสูตรการเรียนหรือกิจกรรมท่ีจัดจะเนนในเรื่องการพัฒนาทักษะและการศึกษาตามอัธยาศัยของ

ผูสูงอายุ โดยจะจัดการเรียนการสอนผานการจัดในเรื่องที่ผูสูงอายุสนใจหรือมีความสําคัญตอการดําเนินชีวิตเพ่ือ

ชวยเพิ่มพูนความรู ทักษะชีวิตที่จําเปน การจัดกิจกรรมนั้นจะมีความแตกตางกันไปในแตละพื้นที่ โดยจะมีการ

กําหนดตารางกิจกรรมในแตละสัปดาหไวชัดเจน รวมถึงระยะเวลาเปดเรียนซึ่งอาจจะเปนตลอดปหรือเปดเปน

ชวงเวลาตามหลักสูตรท่ีจัดอบรม อยางไรก็ตาม สวนใหญจะจัดกิจกรรมสัปดาหละ 1 วัน โดยวิทยากรสวนใหญจะ
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มาจากจิตอาสาหรือจากหนวยงานที่เก่ียวของ ทั้งนี้คาดหวังวาโรงเรียนผูสูงอายุจะเปนหนึ่งในพ้ืนท่ีใหผูสูงอายุจะได

แสดงศักยภาพของตนเองดวยการถายทอดภูมิความรูประสบการณที่สั่งสมแกบุคคลอื่นเพื่อสืบสานภูมิปญญาใหคง

คุณคาคูกับชุมชน และเพื่อใหผูสูงอายุมองเห็นคุณคาและความสําคัญของตนเองและชุมชน โดยในสวนของ

โครงสรางโรงเรียนผูสูงอายุนั้นสวนใหญจะประกอบไปดวย 4กลุมหลักๆ ดังนี้ 

1) ที่ปรึกษาโรงเรียนผูสูงอายุซึ่งเปนฝายทําใหการดําเนินงานโรงเรียนผูสูงอายุมีความนาเชื่อถือในการ

ทํางาน และถือวาเปนการสรางพันธมิตรในการทํางานชั้นเย่ียม อาจเปนฝายสงฆ ฝายฆราวาส เชน 

นายอําเภอ ผูบริหารองคกรปกครองสวนทองถ่ิน เปนตน    

2) ครูใหญหรือประธานหรือผูอํานวยการโรงเรียนผูสูงอายุซึ่งเปนคนท่ีไดรับการยอมรับและศรัทธาจาก

กลุมผูสูงอายุดวยกัน ทําหนาท่ีเปนแกนนําที่เปนผูริเริ่มงาน ซ่ึงถือวาเปนผูมีบทบาทสําคัญในการ

ประสานงานและรังสรรคกิจกรรมตาง ๆ ของโรงเรียน 

3) คณะกรรมการและแกนนํารวมขับเคลื่อนซึ่งเปนเงื่อนไขหลักและเปนกลไกหลักในการขับเคลื่อนงาน

โรงเรียนผูสูงอายุ โดยแบงตามหนาท่ีใหประสบความสําเร็จ 

4) ทีมวิทยากรจิตอาสาซึ่งเปนทีมใหความรูจากหนวยงาน องคกรตาง ๆ ในลักษณะเครือขายทางสังคม 

เชน การศึกษานอกโรงเรียน ศูนยพัฒนาฝมือแรงงาน โรงพยาบาล สํานักงานพัฒนาสังคมและความ

มั่นคงของมนุษยจังหวัด และองคกรปกครองสวนทองถิ่น เปนตน 

ทั้งนี้ องคการปกครองสวนทองถิ่น (อปท.) จัดเปนหนึ่งในหนวยงานท่ีมีบทบาทสําคัญตอความสําเร็จของ

โรงเรียนผูสูงอายุ โดย อปท. ถือเปนหนวยงานที่อยูใกลชิดและรูความตองการของผูสูงอายุเปนอยางดีเพราะ

ผูบริหารมาจากการเลือกต้ังจึงเขาใจและรูปญหาความตองการของคนในทองถิ่นไดครบถวนนอกจากนี้ การดูแล

ผูสูงอายุยังถือเปนภารกิจของอปท. ดานการสงเสริมคุณภาพชีวิตตาม พ.ร.บ. กําหนดแผนและข้ันตอนการกระจาย

อํานาจสูองคกรปกครองสวนทองถิ่น( พ.ศ.2542) ดวยเหตุนี้ อปท.จึงควรเขามามีบทบาทสําคัญในการเสริมสราง

ความเขมแข็งของโรงเรียนผูสูงอายุ และสนับสนุนในเร่ืองของการดําเนินงาน รวมถึงการประสานความรวมมือ

ระหวางหนวยงานและเครือขายอื่นๆ ใหแกโรงเรียนผูสูงอายุ อยางไรก็ตาม คูมือโรงเรียนผูสูงอายุไดระบุปจจัยสู

ความสําเร็จเพ่ิมเติมนอกเหนือจากการสนับสนุนจาก อปท. ดังนี ้

1) มีผูนําการเปลี่ยนแปลงท่ีทุมเทเสียสละและมีความมุงม่ันท่ีจะสรางสรรคกิจกรรมของโรงเรียนผูสูงอายุ 

โดยเฉพาะผูนําการเปลี่ยนแปลงท่ีเปนผูสูงอายุ หรือผูนําทางดานจิตใจ เชน พระภิกษุเพราะมีผล

โดยตรงตอการสรางศรัทธาใหเกิดขึ้นทั้งแกผูสูงอายุที่เปนสมาชิกของโรงเรียน และหนวยงานตางๆ 
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2) มีเปาหมายชัดเจนและมีการจัดกิจกรรมอยางตอเนื่อง การกําหนดเปาหมายท่ีชัดเจน ถือเปนการ

กําหนดทิศทางการทํางานที่สรางความเขาใจรวมกันในหมูคณะกรรมการหรือแกนนําและการจัดใหมี

กิจกรรมอยางตอเนื่องเปนประจํา ถือเปนกลไกในการเชื่อมรอยความเปนกลุม และความเปนชุมชน

ของผูสูงอายุ ใหเกิดขึ้น ซ่ึงสงผลใหเกิดความรวมมือรวมใจ ในการขับเคลื่อนงานโรงเรียนผูสูงอายุให

บรรลุผล 

3) มีสวนรวม การมีสวนรวมจะทําใหเกิดความผูกพันและความรูสึกเปนเจาของรวมกัน กลไกท่ีทําให

สมาชิกมีสวนรวมทั้งท่ีเปนทางการและไมเปนทางการ เชน การประชุมประจําเดือน การสรางเวทีใน

การพูดคุยแลกเปลี่ยนความคิดเห็น การรวมกันดําเนินงาน 

4) มีการเรียนรูและพัฒนาการดําเนินงานอยางตอเนื่อง โดยการทบทวนตนเอง และสรุปบทเรียนในการ

ทํางานเปนระยะ เรียนรูจุดแข็ง จุดออน ขอที่ควรพัฒนาใหดีข้ึนและนํามาพัฒนากระบวนการทํางาน

อยางตอเนื่อง 

5) มีเครือขายทางสังคมที่เขมแข็ง การสรางเครือขายทางสังคมท่ีเขมแข็ง อาจพิจารณา ได 2 ระดับ คือ 

การสรางเครือขายทางสังคมภายในกลุมหรือในหมูสมาชิกของโรงเรียนผูสูงอายุดวยกัน เชน ใน

รูปแบบคณะกรรมการ หรือการมีตัวแทนในแตละหมูบาน และการใหความสําคัญกับการสราง

เครือขายกับหนวยงานองคกรภายนอก เพ่ือประสานพลัง ในการทํางานรวมกัน 

 

2.2.2 การวิเคราะหหวงโซแหงคุณคาดานการบริการของโรงเรียนผูสูงอายุ 

การวิเคราะหหวงโซแหงคุณคคาดานการบริการหรือ Service Value Chain ในที่นี้เปนการประยุกตจาก 

The Value Chain Analysis ของไมเคิล อี พอรเตอรโดยในสวนของโรงเรียนผูสูงอายุนั้นจะเนนในเรื่องของการ

ใหบริการทางดานการศึกษาและกิจกรรมแกนักเรียนสูงอายุเปนหลัก ซ่ึงเปนแนวทางท่ีคอนขางมีความแตกตางจาก

กิจกรรมการผลิตในกลุมของโรงงานอุตสาหกรรม และเมื่อพิจารณารวมกับตัวแบบโรงเรียนผูสูงอายุของกรมกิจการ

ผูสูงอายุ สามารถสรุปหวงโซแหงคุณคาดานการบริการของโรงเรียนผูสูงอายุไดดังนี้ 
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ภาพท่ี  2.2 หวงโซแหงคุณคาดานการบริการของโรงเรียนผูสูงอายุ 

 
ท่ีมา: ผูวิจัย 

 จากภาพหวงโซแหงคุณคาดานการบริการของโรงเรียนผูสูงอายุแสดงใหเห็นวาวัตถุประสงคหลักที่ตองการ

จากการจัดกิจกรรมโรงเรียนผูสูงอายุคือ ความตองการใหผูสูงอายุในทองถ่ินมีสุขภาพกาย/ใจที่แข็งแรง มีความรูท่ี

ทันสมัย สามารถดูแลสุขภาพรางงกายของตนเองได และลดภาระการพึงพิงจากลูกหลาน โดยกิจกรรมที่เก่ียวของ

แบงเปน 2 กิจกรรมหลัก คือ (1) กิจกรรมขั้นตนหรือกิจกรรมหลัก ประกอบดวย ปจจัยการนําเขา กระบวนการ

ใหบริการ ผลผลิต และการสรางความสัมพันธ และ (2) กิจกรรมสนับสนุนซึ่งแบงเปนกิจกรรมสนับสนุนภายใน คือ

โครงสรางการบริหารของโรงเรียนผูสูงอายุและการพัฒนาบุคคลากร ในขณะที่กิจกรรมสนับสนุนภายนอก คือ 

ความรวมมือที่เกิดขึ้นกับองคการปกครองสวนทองถิ่น หนวยงานภาครัฐและเอกชนตางๆ รวมไปถึงความเขมแข็ง

ของชุมชนในทองถิ่นท่ีจะชวยกันสนับสนุนและพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุใหประสบความสําเร็จ 

 

2.3 สถานการณและขอมูลดานสาธารณสุขของผูสูงอายุในจังหวัดเชียงราย 

ในปจจุบันจังหวัดเชียงรายมีจํานวนประชากรผูสูงอายุจํานวน 180,555 คน โดยจากฐานขอมูลของ

กระทรวงสาธารณสุขระบุวา อําเภอเมืองเชียงรายเปนอําเภอที่มีประชากรสูงท่ีสุด ซ่ึงมีจํานวนเทากับ 33,639 คน 

ลําดับถัดมาคือ อําเภอพาน และ อําเภอแมจัน จํานวนผูสูงอายุเทากับ 23,048 คนและ 16,251 คน ตามลําดับ 

โดยอําเภอที่มีจํานวนผูสูงอายุนอยที่สุดคือ อําเภอดอยหลวงท่ีมีจํานวนผูสูงอายุเพียงแค 2,697 คน ทั้งนี้

รายละเอียดจํานวนประชากรสูงอายุจําแนกตามอําเภอในจังหวัดเชียงราย ป พ.ศ. 2560 ไดตารางท่ี 
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ตารางที่ 2.1 จํานวนประชากรสูงอายุจําแนกตามอําเภอในจังหวัดเชียงราย ป พ.ศ. 2560 

อําเภอ 
กลุมอายุ (ป) 

รวม 
60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85-89 90-94 95-99 > 100 

เมืองเชียงราย 12,526 8,145 4,612 3,695 2,501 1,360 503 188 109 33,639 

เวียงชัย 3,101 1,940 1,074 849 570 240 68 24 2 7,868 

เชียงของ 3,466 2,327 1,351 967 563 268 69 20 4 9,035 

เทิง 4,990 3,037 1,840 1,473 1,029 515 124 54 8 13,070 

พาน 8,579 5,665 3,117 2,398 1,977 940 301 67 4 23,048 

ปาแดด 1,771 1,064 660 462 322 157 42 12 58 4,548 

แมจัน 6,065 3,878 2,295 1,803 1,227 656 238 74 15 16,251 

เชียงแสน 2,919 1,925 1,101 806 590 285 81 28 4 7,739 

แมสาย 4,326 2,926 1,628 1,403 955 560 228 115 73 12,214 

แมสรวย 4,057 2,573 1,450 1,071 721 374 103 22 2 10,373 

เวียงปาเปา 4,140 2,615 1,551 1,257 892 478 143 38 16 11,130 

พญาเมง็ราย 2,437 1,510 792 574 417 145 49 13 5 5,942 

เวียงแกน 1,152 736 467 347 167 108 47 9 6 3,039 

ขุนตาล 2,243 1,332 749 553 377 170 58 15 5 5,502 

แมฟาหลวง 1,370 994 750 496 298 156 100 73 5 4,242 

แมลาว 2,200 1,417 717 651 459 235 75 18 4 5,776 

เวียงเชียงรุง 1,680 1,040 691 503 297 173 50 5 3 4,442 

ดอยหลวง 1,045 673 348 293 209 95 22 10 2 2,697 

รวม 68,067 43,797 25,193 19,601 13,571 6,915 2,301 785 325 180,555 

ที่มา:https://hdcservice.moph.go.th/ประมวลผล ณ วันที่ 4 เมษายน 2561 

 ในสวนของสุขภาพพ้ืนฐานของผูสูงอายุในพื้นที่ของจังหวัดนั้นสามารถศึกษาไดจากรายงานผลการตรวจคัด

กรองโรค 10 ขอสําหรับผูสูงอายุ โดยจะพิจารณาในสวนของโรคที่ปจจุบัน TCELs มีการศึกษาหรือกําลังดําเนินงาน

เปนหลักซ่ึงประกอบดวยภาวะสมองเสื่อมและโรคซึมเศรา รวมไปถึงโรคที่มีผลจากพฤติกรรมการรับประทาน

อาหารอยางโรคเบาหวานและโรคความดันโลหิตสูง และเนื่องจากจังหวัดเชียงรายมีเปาหมายในการเปนเมือง

สมุนไพร จึงพิจารณารวมไปถึงความนิยมในการแพทยแผนไทยทั้งในสวนของการนวด การประคบและอบสมุนไพร 

อีกประการหนึ่งดวย โดยรายละเอียดสถานการณในโรคและการแพทยแผนไทยมีดังนี้ 
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2.3.1 ภาวะสมองเส่ือม 

ภาวะสมองเสื่อม(Dementia) คือกลุมอาการที่เกิดจากระบบการทํางานของสมองท่ีคอย ๆ เสื่อมลงหรือมี

ความบกพรอง ซึ่งผูปวยไมไดมีเพียงแคความบกพรองในดานความทรงจําเทานั้น แตจะรวมถึงดานอื่น ๆ ดวย 

ไดแก การใชความคิด การตัดสินใจ ความเขาใจสิ่งตาง ๆ การเรียนรู การใชภาษา หรือการเปลี่ยนแปลงทางดาน

อารมณ เปนตน โดยภาวะสมองเสื่อมมักเกิดขึ้นกับผูสูงอายุวัย 65 ป ขึ้นไป จัดวาเปนภาวะท่ีพบไดบอย ซ่ึงความ

เสี่ยงของการเกิดสมองเสื่อมจะเพิ่มมากข้ึนตามอายุ 

จากฐานขอมูลกระทรวงสาธารณสุข รายงานวามีประชากรสูงอายุในจังหวัดเชียงรายที่ไดรับการตรวจคัด

กรองภาวะสมองเสื่อมมีทั้งสิ้น 122,955 คน คิดเปนรอยละ 68.10 ของประชากรสูงอายุทั้งหมด โดยตรวจพบ

ภาวะผิดปกติของสมอง 1,705 คน หรือรอยละ 1.39 ของผูที่รับการตรวจคัดกรองทั้งหมด และหากพิจารณาเปน

รายอําเภอ พบวา อําเภอขุนตาล อําเภอพญาเม็งรายและอําเภอเวียงเชียงรุงมีการตรวจพบผูมีความผิดปกติสูงสุด

เปน 3 ลําดับแรก โดยรายละเอียดผลการตรวจคะดกรองภาวะสมองเสื่อมของผูสูงอายุสรุปได ดังนี ้

ตารางที่ 2.2 สัดสวนประชากรสูงอายุท่ีผานการคัดกรองภาวะสมองเสื่อมและตรวจพบความผิดปกติ 

อําเภอ ผูสงูอาย(ุคน) 

ภาวะสมองเสื่อม AMT 

ผานการคัดกรอง พบความผิดปกติ 

คน รอยละ คน รอยละ 

ทั่วประเทศ 7,917,674 4,927,490 62.23 106,328 2.16 

เขตสุขภาพท่ี 1 905,851 565,926 62.47 12,265 2.17 

จังหวัดเชียงราย 

1) ขุนตาล 5,502 3,722 67.65 261 7.01 

2) พญาเม็งราย 5,942 2,674 45 176 6.58 

3) เวียงเชียงรุง 4,442 2,694 60.65 149 5.53 

4) ดอยหลวง 2,697 1,434 53.17 49 3.42 

5) พาน 23,048 14,271 61.92 278 1.95 

6) แมลาว 5,776 5,326 92.21 86 1.61 

7) แมสาย 12,214 8,513 69.7 137 1.61 

8) เมืองเชียงราย 33,639 22,547 67.03 330 1.46 

9) ปาแดด 4,548 4,333 95.27 31 0.72 

10) แมสรวย 10,373 7,075 68.21 50 0.71 

11) เวียงแกน 3,039 2,866 94.31 20 0.70 

12) แมจัน 16,251 13,782 84.81 65 0.47 
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อําเภอ ผูสงูอาย(ุคน) 

ภาวะสมองเสื่อม AMT 

ผานการคัดกรอง พบความผิดปกติ 

คน รอยละ คน รอยละ 

13) เชียงของ 9,035 6,254 69.22 20 0.32 

14) เวียงชัย 7,868 4,703 59.77 13 0.28 

15) เวียงปาเปา 11,130 6,459 58.03 15 0.23 

16) เชียงแสน 7,739 4,822 62.31 9 0.19 

17) แมฟาหลวง 4,242 3,009 70.93 5 0.17 

18) เทิง 13,070 8,471 64.81 11 0.13 

รวมทั้งจังหวัด 180,555 122,955 68.10 1,705 1.39 

ที่มา:https://hdcservice.moph.go.th/ประมวลผล ณ วันที่ 16พฤศจิกายน2560 

 

2.3.2 โรคซมึเศรา 

ภาวะอารมณเศรา หรือโรคซึมเศราในผูสูงอายุ (Late-life depression) เปนโรคซึมเศราท่ีเกิดในผูสูงวัย 

ชวงอายุ ต้ังแต 60 ปขึ้นไป แบงเปน 2 แบบ คือ อาการซึมเศราท่ีเปนมากอนเขาสูวัยสูงอายุ และท่ีเกิดในชวงท่ีเขา

สูวัยสูงอายุแลว ภาวะซึมเศราในผูสูงวัยพบมากถึง 10-20 % ของประชากร และสวนใหญเปนผูหญิงมากกวาผูชาย 

โดยเฉพาะผูที่หยาราง อยูตัวคนเดียว หรือสูญเสียบุคคลอันเปนที่รัก จะมีความเสี่ยงกับภาวะน้ีมากขึ้น 

จากฐานขอมูลกระทรวงสาธารณสุข รายงานวามีประชากรสูงอายุในจังหวัดเชียงรายที่ไดรับการตรวจคัด

กรองโรคซึมเศรามีทั้งสิ้น 104,129 คน คิดเปนรอยละ 57.67 ของประชากรสูงอายุท้ังหมด โดยตรวจพบภาวะ

อารมณซึมเศรา 721 คน หรือรอยละ 0.69 ของผูท่ีรับการตรวจคัดกรองท้ังหมด และหากพิจารณาเปนรายอําเภอ 

พบวา อําเภอเมืองเชียงราย อําเภอพญาเม็งรายและอําเภอเวียงแกนมีการตรวจพบผูมีความผิดปกติสูงสุดเปน 3 

ลําดับแรก โดยรายละเอียดผลการตรวจคัดกรองภาวะซึมเศราของผูสูงอายุสรุปได ดังนี้ 

ตารางท่ี 2.3 สัดสวนประชากรสูงอายุที่ผานการคัดกรองโรคซึมเศราและตรวจพบความผิดปกติ 

อําเภอ ผูสงูอาย(ุคน) 

โรคซึมเศรา 2Q 

ผานการคัดกรอง พบความผิดปกติ 

คน รอยละ คน รอยละ 

ท่ัวประเทศ 7,917,674 5,197,141 65.64 45,015 0.87 

เขตสุขภาพที่ 1 905,851 580,082 64.04 4840 0.83 

จังหวัดเชียงราย 

1) เมืองเชียงราย 33,639 4,858 14.44 307 6.32 



23 

 

อําเภอ ผูสงูอาย(ุคน) 

โรคซึมเศรา 2Q 

ผานการคัดกรอง พบความผิดปกติ 

คน รอยละ คน รอยละ 

2) พญาเม็งราย 5,942 2,694 45.34 64 2.38 

3) เวียงแกน 3,039 2,859 94.08 59 2.06 

4) ขุนตาล 5,502 3,850 69.97 43 1.12 

5) ดอยหลวง 2,697 1,984 73.56 16 0.81 

6) เวียงเชียงรุง 4,442 4,018 90.45 29 0.72 

7) แมฟาหลวง 4,242 2,671 62.97 12 0.45 

8) พาน 23,048 13,858 60.13 57 0.41 

9) แมลาว 5,776 5,438 94.15 19 0.35 

10) แมสาย 12,214 8,621 70.58 25 0.29 

11) แมจัน 16,251 10,897 67.05 31 0.28 

12) เชียงของ 9,035 7,259 80.34 16 0.22 

13) เวียงชัย 7,868 2,318 29.46 5 0.22 

14) เทิง 13,070 9,043 69.19 15 0.17 

15) แมสรวย 10,373 6,749 65.06 11 0.16 

16) เวียงปาเปา 11,130 7,113 63.91 7 0.10 

17) เชียงแสน 7,739 5,646 72.96 4 0.07 

18) ปาแดด 4,548 4,253 93.51 1 0.02 

รวมทั้งจังหวัด 180,555 104,129 57.67 721 0.69 

ที่มา: https://hdcservice.moph.go.th/ประมวลผล ณ วันที ่16พฤศจิกายน2560 

 

2.3.3 โรคความดันโลหิตสูง 

โรคความดันโลหิตสูง หรือแพทยบางทานเรียกวา ภาวะความดันโลหิตสูง (Hypertension หรือ High 

blood pressure) เปนโรคท่ีพบไดสูงถึง ประมาณ 25-30% ของประชากรโลกที่เปนผูใหญทั้งหมด โดยมักจะพบ

ในผูชายมากกวากวาในผูหญิงและพบไดสูงข้ึนในตามอายุผูสูงอายุ ทั้งนี้ โรคความดันโลหิตสูง คือ กลุมภาวะมีความ

ดันโลหิต วัดไดสูงต้ังแต 140/90 มิลลิเมตรปรอท ขึ้นไป ในขณะท่ีความดันโลหิตปกติจะมีคาประมาณ 90-

119/60-79 มม.ปรอท 
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จากฐานขอมูลกระทรวงสาธารณสุข รายงานวามีประชากรสูงอายุในจังหวัดเชียงรายที่ไดรับการตรวจคัด

กรองโรคความดันโลหิตสูงมีทั้งสิ้น 89,957 คน คิดเปนรอยละ 57.67 ของประชากรสูงอายุทั้งหมด โดยตรวจพบวา

มีความเสี่ยงเกิดภาวะความดันโลหิต 32,353 คน หรือรอยละ 35.96 และมีผูมีความเสี่ยงระดับสูงตอการเกิดภาวะ

ความดันโลหิตสูงจํานวน 10,746 คน หรือรอยละ 11.95 ของผูที่รับการตรวจคัดกรองทั้งหมด และหากพิจารณา

เปนรายอําเภอ พบวา อําเภอเวียงชัย อําเภอพญาเม็งรายและอําเภอขุนตาลมีการตรวจพบผูมีความเสี่ยงและความ

เสี่ยงสูงรวมกันเปนจํานวนสูงสุดเปน 3 ลําดับแรก โดยรายละเอียดผลการตรวจคดักรองภาวะความดันโลหิตสูงของ

ผูสูงอายุสรุปได ดังนี ้

ตารางท่ี 2.4 สัดสวนประชากรสูงอายุที่ผานการคัดกรองความดันโลหิตสูงและตรวจพบความเสี่ยง/ความเสี่ยงสูง 

อําเภอ 
ผูสูงอายุ

(คน) 

โรคความดันโลหิตสูง รวมทุกระดับ

ความเสี่ยง ผานการคัดกรอง พบวามีความเสี่ยง พบวามีความเสี่ยงสูง 

คน รอยละ คน รอยละ คน รอยละ รอยละ 

ทั่วประเทศ 7,917,674 3,997,965 50.49 1,044,895 26.14 264,165 6.61 32.75 

เขตสุขภาพที่ 1 905,851 442,673 48.87 155,226 35.07 41,554 9.39 44.46 

จังหวัดเชียงราย 

1) เวียงชัย 7,868 3,882 49.34 1,713 44.13 865 22.28 66.41 

2) พญาเม็งราย 5,942 3,069 51.65 1,510 49.20 440 14.34 63.54 

3) ขุนตาล 5,502 2,862 52.02 1,481 51.75 286 9.99 61.74 

4) เชียงของ 9,035 3,397 37.6 1,550 45.63 481 14.16 59.79 

5) เวียงปาเปา 11,130 6,149 55.25 2,856 46.45 783 12.73 59.18 

6) แมสรวย 10,373 5,852 56.42 2,298 39.27 1,075 18.37 57.64 

7) พาน 23,048 11,337 49.19 4,772 42.09 1,709 15.07 57.17 

8) เทิง 13,070 6,176 47.25 2,786 45.11 725 11.74 56.85 

9) เวียงเชียงรุง 4,442 1,960 44.12 644 32.86 281 14.34 47.19 

10) ปาแดด 4,548 2,308 50.75 894 38.73 146 6.33 45.06 

11) แมฟาหลวง 4,242 2,852 67.23 841 29.49 437 15.32 44.81 

12) แมจัน 16,251 7,993 49.18 2,928 36.63 630 7.88 44.51 

13) เวียงแกน 3,039 1,825 60.05 639 35.01 172 9.42 44.44 

14) แมลาว 5,776 3,434 59.45 1,073 31.25 426 12.41 43.65 

15) แมสาย 12,214 6,028 49.35 1,752 29.06 460 7.63 36.70 

16) เมืองเชียงราย 33,639 15,275 45.41 3,373 22.08 1,456 9.53 31.61 

17) เชียงแสน 7,739 4,193 54.18 1,034 24.66 276 6.58 31.24 
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อําเภอ 
ผูสูงอายุ

(คน) 

โรคความดันโลหิตสูง รวมทุกระดับ

ความเสี่ยง ผานการคัดกรอง พบวามีความเสี่ยง พบวามีความเสี่ยงสูง 

คน รอยละ คน รอยละ คน รอยละ รอยละ 

18) ดอยหลวง 2,697 1,365 50.61 209 15.31 98 7.18 22.49 

รวมทั้งจังหวัด 180,555 89,957 49.82 32,353 35.96 10,746 11.95 47.91 

ที่มา: https://hdcservice.moph.go.th/ประมวลผล ณ วันที ่16พฤศจิกายน2560 

 

2.3.4 โรคเบาหวาน 

โรคเบาหวาน (Diabetes Mellitus: DM, Diabetes) เปนภาวะท่ีรางกายมีน้ําตาลในเลือดสูงกวาปกติ 

เนื่องจากการขาดฮอรโมนอินซูลิน (Insulin) หรือการดื้อตอฮอรโมนอินซูลิน สงผลใหกระบวนการดูดซึมน้ําตาลใน

เลือดใหเปนพลังงานของเซลลในรางกายมีความผิดปกติหรือทํางานไดไมเต็มประสิทธิภาพ จนเกิดน้ําตาลสะสมใน

เลือดปริมาณมาก หากปลอยใหรางกายอยูในสภาวะนี้เปนเวลานานจะทําใหอวัยวะตาง ๆ เสื่อม เกิดโรคและ

อาการแทรกซอนขึ้น 

จากฐานขอมูลกระทรวงสาธารณสุข รายงานวามีประชากรสูงอายุในจังหวัดเชียงรายที่ไดรับการตรวจคัด

กรองโรคเบาหวานมีท้ังสิ้น 132,337 คน คิดเปนรอยละ 73.29 ของประชากรสูงอายุทั้งหมด โดยตรวจพบวามี

ความเสี่ยงเกิดโรคเบาหวาน 12,089 คน หรือรอยละ 9.14 และมีผูมีความเสี่ยงระดับสูงจํานวน  2,202 คนหรือ

รอยละ 1.66 ของผูท่ีรับการตรวจคัดกรองท้ังหมด และหากพิจารณาเปนรายอําเภอ พบวา อําเภอแมฟาหลวง 

อําเภอพานอําเภอดอยหลวงมีการตรวจพบผูมีความเสี่ยงและความเสี่ยงสูงตอการเกิดโรคเบาหวานรวมกันเปน

จํานวนสูงสุดเปน 3 ลําดับแรก โดยรายละเอียดผลการตรวจคัดกรองภาวะสมองเสื่อมของผูสูงอายุสรุปได ดังนี้ 

ตารางที่ 2.5 สัดสวนประชากรสูงอายุที่ผานการคัดกรองโรคเบาหวานและตรวจพบความเสี่ยง/ความเสี่ยงสูง 

อําเภอ 
ผูสูงอายุ

(คน) 

โรคเบาหวาน รวมทุกระดับ

ความเสี่ยง ผานการคัดกรอง พบวามีความเสีย่ง พบวามีความเส่ียงสูง 

คน รอยละ คน รอยละ คน รอยละ รอยละ 

ทั่วประเทศ 7,917,674 5,298,710 66.92 431,333 8.14 62,433 1.18 9.32 

เขตสุขภาพที่ 1 905,851 656,491 72.47 49,862 7.60 6,491 0.99 8.59 

จังหวัดเชียงราย 

1) แมฟาหลวง 4,242 3,557 83.85 726 20.41 210 5.90 26.31 

2) พาน 23,048 17,804 77.25 2,572 14.45 673 3.78 18.23 

3) ดอยหลวง 2,697 2,040 75.64 279 13.68 53 2.60 16.27 
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อําเภอ 
ผูสูงอายุ

(คน) 

โรคเบาหวาน รวมทุกระดับ

ความเสี่ยง ผานการคัดกรอง พบวามีความเสีย่ง พบวามีความเส่ียงสูง 

คน รอยละ คน รอยละ คน รอยละ รอยละ 

4) แมสรวย 10,373 8,054 77.64 1,083 13.45 199 2.47 15.92 

5) เชียงของ 9,035 6,715 74.32 850 12.66 98 1.46 14.12 

6) เวียงชัย 7,868 5,714 72.62 588 10.29 141 2.47 12.76 

7) เวียงปาเปา 11,130 9,200 82.66 1,031 11.21 122 1.33 12.53 

8) แมจัน 16,251 12,104 74.48 1,004 8.29 108 0.89 9.19 

9) แมลาว 5,776 4,830 83.62 380 7.87 63 1.30 9.17 

10) เวียงแกน 3,039 2,506 82.46 175 6.98 32 1.28 8.26 

11) เชียงแสน 7,739 5,697 73.61 386 6.78 47 0.82 7.60 

12) เมืองเชียงราย 33,639 20,607 61.26 1,345 6.53 215 1.04 7.57 

13) พญาเมง็ราย 5,942 4,798 80.75 267 5.56 58 1.21 6.77 

14) เวียงเชียงรุง 4,442 3,028 68.17 182 6.01 16 0.53 6.54 

15) ปาแดด 4,548 3,566 78.41 195 5.47 26 0.73 6.20 

16) ขุนตาล 5,502 4,401 79.99 232 5.27 29 0.66 5.93 

17) แมสาย 12,214 8,526 69.81 405 4.75 61 0.72 5.47 

18) เทิง 13,070 9,190 70.31 389 4.23 51 0.55 4.79 

รวมท้ังจังหวัด 180,555 132,337 73.29 12,089 9.14 2,202 1.66 10.80 

ที่มา:https://hdcservice.moph.go.th/ประมวลผล ณ วันที่ 16พฤศจิกายน2560 

 

2.3.5 การใชบริการการแพทยแผนไทย 

นอกเหนือจากการตรวจคัดกรองโรคในผูสูงอายุขางตน สิ่งท่ีตองพิจารณาลําดับถัดมาคือ ความนิยมในการ

ใชบริการแพทยแผนไทย เนื่องจากจังหวัดเชียงรายตั้งเปาหมายจะเปนเมืองแหงสมุนไพร (Herb City) ดังนั้นหาก

ความนิยมในจังหวัดคอนขางสูงก็จะเปนโอกาสอันดีของผลิตภัณฑสมุนไพรที่เปนผลผลิตของโรงเรียนผูสูงอายุดวย 

โดยจากฐานขอมูลของกระทรวงสาธารณสุขรายงานการใชบริการแพทยแผนไทยในสถานพยาบาลของรัฐประจําป 

2560 ของจังหวัดเชียงรายวา มีการใหบริการนวดแผนไทยจํานวน 162,495 ครั้ง การบริการอบสมุนไพร 16,332 

คร้ัง และการประคบสมุนไพร 139,871 ครั้ง โดยรายละเอียดการใหบริการสามารถสรุปไดดังตารางที่ 2.6 
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ตารางที่ 2.6 จํานวนครั้งการใหบริการแพทยแผนไทยปงบประมาณ 2560 จําแนกตามรายอําเภอ 

อําเภอ 
จํานวนครั้งการใหบริการปงบประมาณ 2560  

นวดแผนไทย อบสมุนไพร ประคบสมุนไพร 

เมืองเชียงราย 17,963 2,123 17,938 

เวียงชัย 6,090 196 4,932 

เชียงของ 8,174 1,455 7,393 

เทิง 11,959 723 13,220 

พาน 23,182 768 18,943 

ปาแดด 6,066 293 6,267 

แมจัน 22,248 2,424 9,564 

เชียงแสน 7,139 1,165 7,012 

แมสาย 3,733 105 1,893 

แมสรวย 5,947 2,453 5,481 

เวียงปาเปา 12,697 723 13,684 

พญาเมง็ราย 7,984 1,017 7,429 

เวียงแกน 5,457 1,377 5,586 

ขุนตาล 8,430 348 6,896 

แมฟาหลวง 2,262 219 1,949 

แมลาว 9,306 678 9,304 

เวียงเชียงรุง 1,406 107 99 

ดอยหลวง 2,452 158 2,281 

รวมทั้งจังหวัด 162,495 16,332 139,871 

ที่มา: https://hdcservice.moph.go.th/ประมวลผล ณ วันที ่4 เมษายน 2561 

 

2.4 สถานการณการทองเที่ยวในจังหวัดเชียงราย 
สถานการณการทองเที่ยวและบรรยากาศการทองเที่ยวจังหวัดเชียงรายในป พ.ศ.2560 พบวามีการ

ขยายตัวของจํานวนนักทองเท่ียวเพ่ิมข้ึนรอยละ 5.6 เมื่อเท่ียงกับป พ.ศ.2559 โดยนักทองเที่ยวสวนใหญจะเปน

ชาวไทยท้ังในจังหวัดและตางจังหวัดท่ีเดินทางมาทองเท่ียวตลอดป ดานนักทองเท่ียวตางชาติโซนเอเชียท่ีมีจํานวน

มากท่ีสุดคือนักทองเท่ียวชาวจีน ซึ่งจะเดินทางมาเท่ียวเชื่อมโยงกันระหวางจังหวัดเชียงใหม-เชียงราย เปนหลัก 

สวนนักทองเที่ยวชาวตางชาติโซนยุโรปสวนมากเปนชาวสหรัฐอเมริกา ฝรั่งเศส อิตาลี่ ตามลําดับ สําหรับกิจกรรม



 

การทองเท่ียวท่ีโดดเดนท่ีสุดประจําปคือ งานเทศกาลบอลลูนนานาชาติ ที่สิงหปารค

ใหมลาหู) ประเพณีข้ึนพระธาตุดอยตุง งานประเพณีลอยกระทงยี่เปง เทศกาลเชียงรายดอกไมงาม และการจัด

กิจกรรมประชุมสัมมนาของหนวยงานตางๆ ท้ังภาครัฐและภาคเอกชน ทั้งนี้มีกิจกรรมหลากหลายที่ดึงดูด

นักทองเที่ยวเขามาเที่ยวชม เชน กิจกรรมพิชิตค

ชี้ฟา ซึ่งชวงวันหยุดยาวมีนักทองเท่ียวมาเที่ยวชมเปนจํานวนมากตลอดปจากฐานขอมูลของกระทรวงการทองเที่ยว

และกีฬาสรุปจํานวนนักทองเท่ียวในจังหวัดเชียงรายป พ

ภาพที่ 2.3

ที่มา 

นอกจากนี้ จังหวัดเชียงรายถือเปนจังหวัดที่มีแหลงทองเที่ยว

สามารถแบงประเภทของแหลงทองเที่ยวตามองคการการทองเที่ยวโลก 

Organization: UNWTO) ได 3 ประเภท ตามลักษณะแหลงทองเท่ียว ดังนี้

1) การทองเท่ียวในแหลงธรรมชาติ 

แหลงธรรมชาต ิไดแก 

การทองเท่ียวท่ีโดดเดนท่ีสุดประจําปคือ งานเทศกาลบอลลูนนานาชาติ ที่สิงหปารค(ไรบุญรอด

ประเพณีข้ึนพระธาตุดอยตุง งานประเพณีลอยกระทงย่ีเปง เทศกาลเชียงรายดอกไมงาม และการจัด

กิจกรรมประชุมสัมมนาของหนวยงานตางๆ ท้ังภาครัฐและภาคเอกชน ทั้งนี้มีกิจกรรมหลากหลายที่ดึงดูด

นักทองเที่ยวเขามาเที่ยวชม เชน กิจกรรมพิชิตความหนาวตามยอดดอยตางๆ อาทิ ภูชี้เดือน ภูชี้ดาว รวมไปถึงภู

ชี้ฟา ซึ่งชวงวันหยุดยาวมีนักทองเท่ียวมาเที่ยวชมเปนจํานวนมากตลอดปจากฐานขอมูลของกระทรวงการทองเท่ียว

และกีฬาสรุปจํานวนนักทองเท่ียวในจังหวัดเชียงรายป พ.ศ.2560 ไดดังภาพ 

3 จํานวนนักทองเท่ียวในจังหวัดเชียงรายประจําป 2560

ที่มา : ฐานขอมูลของกระทรวงการทองเที่ยวและกีฬา 

จังหวัดเชียงรายถือเปนจังหวัดที่มีแหลงทองเที่ยวที่ไดรับความนิยมเปนจํานวนมาก โดย

สามารถแบงประเภทของแหลงทองเที่ยวตามองคการการทองเที่ยวโลก (United Nation World Tourism 

ประเภท ตามลักษณะแหลงทองเท่ียว ดังนี้ 

การทองเท่ียวในแหลงธรรมชาติ (Natural based Tourism)หมายถึง การเดินทางทองเที่ยวตาม

ไดแก ดอยแมสลองวนอุทยานภูชี้ฟาหาดเชียงราย (พัทยานอย

28 

บุญรอด)  เทศกาลกินวอ (ป

ประเพณีข้ึนพระธาตุดอยตุง งานประเพณีลอยกระทงย่ีเปง เทศกาลเชียงรายดอกไมงาม และการจัด

กิจกรรมประชุมสัมมนาของหนวยงานตางๆ ท้ังภาครัฐและภาคเอกชน ทั้งนี้มีกิจกรรมหลากหลายท่ีดึงดูด

วามหนาวตามยอดดอยตางๆ อาทิ ภูชี้เดือน ภูชี้ดาว รวมไปถึงภู

ชี้ฟา ซึ่งชวงวันหยุดยาวมีนักทองเที่ยวมาเที่ยวชมเปนจํานวนมากตลอดปจากฐานขอมูลของกระทรวงการทองเท่ียว

2560 

 

เปนจํานวนมาก โดย

d Nation World Tourism 

หมายถึง การเดินทางทองเท่ียวตาม

พัทยานอย)ดอยผาต้ังดอยหัวแม
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คําถ้ําปุม ถํ้าปลา ถํ้าเสาหินพญานาคไรชาฉุยฟงไรเชิญตะวันไรบุญรอด และศูนยสงเสริมการเกษตรท่ี

สูงดอยผาหมน 

2) การทองเท่ียวในแหลงวัฒนธรรม (Cultural based Tourism)หมายถึง การเดินทางทองเท่ียวใน

แหลงทองเที่ยวทางวัฒนธรรม ไดแกการทองเที่ยวมรดกทางวัฒนธรรม (Historical Tourism) การ

ทองเท่ียวชมวัฒนธรรมและประเพณี (Cultural and Traditional Tourism) และการทองเท่ียวชม

วิถีชีวิตในชนบท (Rural Tourism / Village Tourism)  ไดแก สามเหลี่ยมทองคําบานหาดบาย

อําเภอเชียงของ บานทุงนานอยลองเรือแมน้ําโขงประตูสูหลวงพระบาง สํานักปฏิบัติธรรมถ้ําปาอาชา

ทอง(พระขี่มาบิณฑบาตร)หอฝนอุทยานสามเหลี่ยมทองคําพิพิธภัณฑอูบคํา – ศูนยอนุรักษมรดก

ลานนาอุทยานศิลปะวัฒนธรรมแมฟาหลวง (ไรแมฟาหลวง)อนุสาวรียพอขุนเม็งรายมหาราช และ

เมืองโบราณเวียงกาหลง 

3) การทองเท่ียวตามความสนใจพิเศษ (Special Interest Tourism)หมายถึง การเดินทางทองเที่ยว

ตามความสนใจของนักทองเท่ียว เชน การทองเท่ียวเชิงสุขภาพ (Health Tourism) การทองเที่ยว

เชิงทัศนศึกษาและศาสนา (Edu-meditation Tourism) การทองเท่ียวเพื่อศึกษากลุมชาติพันธุหรือ

วัฒนธรรมกลุมนอย (Ethnic Tourism) การทองเท่ียวเชิงกีฬา (Sports Tourism) การทองเที่ยว

แบบผจญภัย (Adventure Travel) การทองเที่ยวแบบโฮมสเตยและฟารมสเตย (Home stay & 

Farm Stay) การทองเท่ียวพํานักระยะยาว (Long Stay) การทองเที่ยวแบบใหรางวัล (Incentive 

Travel) การทองเท่ียวเพ่ือการประชุม และการทองเที่ยวแบบผสมผสาน ไดแกพระตําหนักดอยตุง 

สวนแมฟาหลวงวัดรองขุนหาดจับปลาบึกอําเภอเชียงของ บานกะเหรี่ยงรวมมิตร วัดพระธาตุดอย-

เวาแมน้ํากกวัดพระแกวเชียงรายวัดพระธาตุผาเงาวนาฟารมมาและนกกระจอกเทศศูนยภาษาและ

วัฒนธรรมจีนสิรินธรพิพิธภัณฑและศูนยศึกษาชาวเขาพิพิธภัณฑบานดํา และพิพิธภัณฑสถาน

แหงชาติเชียงแสน 

 

2.5 ตัวอยางโรงเรียนผูสูงอายุในจังหวัดเชียงราย 
จากการลงพ้ืนที่โรงเรียนหรือกลุมผูสูงอายุใน 3 แหง คือ โรงเรียนผูสูงอายุวัดหัวฝายโดยทานพระครู

ปยวรรณพิพัฒน โรงเรียนผูสูงอายุเทศบาลบานดูและกลุมผูสูงอายุวัดหนองปง โดยรายละเอียดจากการลงพื้นท่ีใน

โรงเรียนผูสูงอายุแตละแหง สรุปไดดังนี้ 
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2.5.1 โรงเรียนผูสูงอายุวัดหัวฝาย 

คูมือการจัดต้ังโรงเรียนผูสูงอายุ “ธรรมนูญสุขภาพผูสูงอายุ” โดยพระครูปยวรรณพิพัฒน ผูกอต้ังโรงเรียน

ผูสูงอายุวัดหัวฝายน้ัน ไดระบุเหตุผลในการจัดต้ังโรงเรียนผูสูงอายุไวดังน้ี 

- เพื่อใหผูสูงอายุ พัฒนาตนเองใหเปนคนทันสมัย ทันโลก ทันเหตุการณ 

- เพื่อใหผูสูงอายุ พัฒนา เปล่ียนแปลง วางตัวเปนคุณปู คุณยา ท่ีนาเคารพ เขาใจบุตรหลาน 

- เพื่อใหผูสูงอายุสามารถดึงศักยภาพของตนเองไปชวยชุมชนและสามารถถายทอดภูมิปญญาสู

ลูกหลานได 

- เพื่อใหผูสูงอายุไมปลอยวันเวลาไปโดยเปลาประโยชนและเพื่อใหผูสูงอายุออกกําลังกายประจํา

สมํ่าเสมอ  

- เพื่อใหผูสูงอายุใชชีวิตที่เหลืออยูอยางไมประมาท การเขาวัด ทําบุญ รักษาศีล และเจริญภาวนา 

สําหรับการจัดการเรียนการสอนนั้น โรงเรียนผูสูงอายุวัดหัวฝายมีการแบงหมวดการเรียนนการสอนเปน 9 

กลุมคือ (1) กลุมวิชาพระพุทธศาสนาซึ่งเกี่ยวกับการปฏิบัติศาสนพิธีการตางๆ(2) กลุมวิชาสุขภาพเรียนรูเกี่ยวกับ

การดูแลรางกาย จิตใจ ฟน กายภาพบําบัด จิตวิทยา รําไทเก็ก รําวงยอนยุค และกีฬา(3) กลุมวิชาดานสังคมเรียนรู

เกี่ยวกับกฎหมาย วัฒนธรรม และจราจร(4) กลุมวิชาภูมิปญญาไทยเรียนรูเกี่ยวกับภูมิปญญาพื้นบาน ลานนา(5) 

สมุนไพรเรียนรูเก่ียวกับลูกประคบ ยาหมอง น้ํามันไพร(6) กลุมวิชาดานอาชีพเรียนรูเก่ียวกับการทําดอกไม

ประดิษฐ การนําวัสดุเหลือใชมาประยุกต ตุกตาการบูร การทําขนมไทย ขนมพื้นบาน ของท่ีระลึก ผาพันคอ นผา

เช็ดเทา เหรียญโปรยทาน(5) กลุมวิชาการฟง พูด อาน เขียน ในภาษาไทย ภาษาอังกฤษ ภาษาจีน และภาษา

เวียดนาม(6) กลุมวิชาคอมพิวเตอรพื้นฐานและ (7) กลุมวิชาเกษตรตามแนวพระราชดําริ 

นอกจากความโดดเดนของในเรื่องของหลักสูตรการเรียนรูและการบริหารจัดการในโรงเรียนผูสูงอายุแลว 

ผลิตภัณฑท่ีไดจากการเรียนก็สามารถสรางรายไดใหกับโรงเรียนและผูเรียนไดเปนอยางดีทั้งในสวนของผลิตภัณฑ

จักรสานหรือน้ํามันไพลที่ไดรับตรา OTOP และไมสามารถผลิตไดเพียงพอกับความตองการ จนตองเกิดโครงการ

ธนาคารสมุนไพรเกิดขึ้น 
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ภาพท่ี 2.4 ผลิตภัณฑจากสมุนไพรไทยกลุมโรงเรียนผูสูงอายุวัดหัวฝาย 

 

ท่ีมา: ผูวิจัย 

2.5.2 โรงเรียนผูสูงอายุเทศบาลตําบลบานดู 

โรงเรียนผูสูงอายุเทศบาลตําบลบานดูเปนโรงเรียนผูสูงอายุท่ีมีจํานวนนักเรียนคอนขางสูง และเปนหนึ่งใน

เครือขายของโรงเรียนผูสูงอายุวัดหัวฝาย โดยในรอบปที่ผานมามีผูสมัคนรเปนนักเรียนจํานวน 317 คน และมี

ผูสําเร็จการศึกษา 192 คน ซึ่งการสําเร็จการศึกษานั้นจะวัดจากการเขารวมในรายวิชาตางๆ เชนหากมีจํานวน

ชั่วโมงเขาเรียน 30 ชั่วโมง นักเรียนจะตองเขาเรียนอยางนอย 20 ชั่วโมง โดยในการเรียนจะจัดขึ้นทุกๆวันศุกร ครั้ง

ละ 5 ชั่วโมง เปนชวงเชา 3 ชั่วโมงและชวงบาย 2 ชั่วโมง ซ่ึงวิทยากรมาจากสมาชิกของโรงเรียนทที่เปนขาราชการ

เกษียณอาย ุและเมื่อถึงเวลาปลายปจะมีการจัดพิธีการสําเร็จการศึกษา  
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ภาพที่ 2.5 พิธีการสําเร็จการศึกษาของโรงเรียนผูสูงอายุเทศบาลตําบลบานดู 

 
ที่มา : ผูวิจัย 

  

สภาพพื้นที่บริเวณโรงเรียนประกอบไปดวย อาคารเรียน หองเก็บของ หองน้ํา และสวนสมุนไพรขนาดเล็ก 

อาคารท่ีใชเรียนจะเปนรูปแบบของอาคารเอนกประสงคที่เปดโลงทําใหอาจจะประสบปญหาในชวงฤดูฝนหรือฤดู

หนาว นอกจากนี้ สภาพพ้ืนในสวนของการเรียนรูตองการการปรับปรุงเพ่ือใหเขากับหลักการ Universal Design 

นอกจกานี้ในสวนของหองน้ําและบริเวณหองเก็บของมีบางสวนชํารุดตองการการซอมแซม โดยทางโรงเรียนได

ขอรับงบประมาณสนับสนุนจากเทศบาลตําบลบานดูแตยังไมไดรับการจัดสรรในสวนนี ้
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ภาพที่ 2.6 สภาพหลังคาหองน้ําที่ตองไดรับการซอมแซม 

 
ที่มา : ผูวิจัย 

 

2.5.3 กลุมผูสูงอายุวัดหนองปง 

กลุมผูสูงอายุบานหนองปง ต.จันจวาใต อ.แมจัน จ.เชียงราย ไดมีการรวมกลุมขึ้นเพื่อทํากิจกรรมรวมกัน

ระหวางผูสูงอายุบานหนองปง เพ่ือใหผูสูงอายุไดมีการเขารวมสังคม คลายความเหงา และลดความตึงเครียดจาก

การอยูเพียงลําพัง โดยปจจุบันกิจกรรมของกลุมฯ ครอบคลุมใน 5 ดาน ไดแก การทําความสะอาดและการจัดเก็บ

ขยะมูลฝอย สวนสมุนไพร ธนาคารความดี เตาอบสมุนไพร และการเลี้ยงไสเดือน โดยรายละเอียดความสําเร็จของ

กิจกรรม มีดังนี ้

1) ระบบธนาคารความดีของโรงเรียนผูสูงอายุวัดหนองปงเปนระบบที่ประสบความสําเร็จในการทําให

สมาชิกเขามามีสวนรวมในการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุอยางเขมแข็ง ระบบจึงเอื้ออํานวยสนับสนุนตอ

การพัฒนาของโรงเรียนในอนาคต 
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ภาพท่ี 2.7 โครงการธนาคารความดีของโรงเรียนผูสูงอายุวัดหนองปง 

 
ท่ีมา :ผูวิจัย 

2) กิจกรรมที่เกี่ยวของกับสุขภาพและสมุนไพรไทย คือ สวนสมุนไพรท่ีมีการจัดสถานที่อยางสวยงาม

ดวยฝมือของผูสูงอายุและพืชสมุนไพรท่ีไดมาจากกลุมผูสูงอายุที่มาเขารวมธนาคารความดี  

นอกจากนี้ไดมีการพัฒนาผลิตภัณฑน้ํามันไพลหรือยาหมองข้ึนเพ่ือใชเปนของแจกในงานศพ และ

บริการที่โดดเดนที่แตกตางจากโรงเรียนผูสูงอายุอื่นคือ การบริการอบสมุนไพรฟรีสําหรับสมาชิกดวย

หองอบสมุนไพรที่สรางข้ึนจากภูมิปญญาทองถิ่น 
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ภาพที่ 2.8 ผลิตภัณฑจากสมุนไพรไทยกลุมโรงเรียนผูสูงอายุวัดหนองปง 

 

ท่ีมา :ผูวิจัย 

 

ภาพที่ 2.9 สวนสมุนไพรในบริเวณโรงเรียนผูสูงอายุวัดหนองปง 

 
ท่ีมา :ผูวิจัย 
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ภาพที่ 2.10 หองอบสมุนไพรกลุมผูสูงอายุวัดหนองปง 

 

ท่ีมา :ผูวิจัย 

 

2.6 การวิเคราะหจุดแข็ง จุดออน โอกาส และอุปสรรค 

จากการวิเคราะหสภาพแวดลอมของโรงเรียนผูสูงอายุขางตนรวมกับผลการศึกษาเรื่องการดําเนินงาน

ของโรงเรียนผูสูงอายุในเร่ืองของหลักสูตรการเรียนรูทั้งในสวนของผลการวิจัยเรื่อง “การถอดบทเรียนตัวอยางท่ีดี

ของโรงเรียนและชมรมผูสูงอายุท่ีมีกิจกรรมถายทอดความรู” จากโครงการสรางและจัดการความรูเพ่ือพัฒนาระบบ

รองรับสังคมสูงวัยสํานักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) ผลการศึกษาของเรื่องผลการ

ดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุในจังหวัดเชียงรายขององคการบริหารสวนจังหวัดเชียงราย และผลจากการลงพ้ืนท่ี

ตัวอยางโรงเรียนผูสูงอายุทั้ง 4 แหงสามารถสรุปจุดแข็ง จุดออน โอกาส และอุปสรรค ในการพัฒนายกระดับ

โรงเรียนผูสูงอายุไดดังนี้ 

2.6.1 จุดแข็ง 

1) โรงเรียนผูสูงอายุที่มีพระภิกษุเขามามีบทบาทในโรงเรียนมีการเติบโตที่เขมแข็ง และไดรับการยอมรับ

จากนักเรียนที่เขารวม 

2) โรงเรียนผูสูงอายุในจังหวัดเชียงรายมีเครือขายการพัฒนารวมกันที่เขมแข็ง และพรอมเปดรับตอการ

พัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุอยางตอเนื่อง 
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3) โรงเรียนผูสูงอายุสวนใหญจะตั้งอยูใกลบานของสมาชิก สมาชิกจึงเดินทางสะดวก ไมเสียคาใชจาย

มากนักในการเดินทางมาเขารวมกิจกรรม 

4) โรงเรียนผูสูงอายุบางแหงมีกิจกรรมเชิงสุขภาพหรือหมอเมืองอยูในทองถิ่น จึงสามารถที่จะยกระดับ

ไปสูการใหบริการดานสุขภาพดวยแพทยแผนไทย การถายทอดความรูในการดูแลรักษาตนเองใหแก

สมาชิกได เนื่องจากมีทรัพยากรบุคลากรที่มีองคความรูท่ีสําคัญ 

5) โรงเรียนผูสูงอายุหลายๆแหงมีการจัดสรรพ้ืนท่ีในการปลูกสมุนไพรและมีการสอนทําน้ํามันนวด ยา

หมอง หรือลูกประคบในหลักสูตรการเรียน 

6) ภาพลักษณของโรงเรียนผูสูงอายุในจังหวัดเชียงรายเปนหนึ่งในตนแบบดานโรงเรียนผูสูงอายุ

ระดับประเทศทําใหมีผูมาเยี่ยมชมและศึกษาดูงานสม่ําเสมอ 

7) โรงเรียนผูสูงอายุบางแหงต้ังอยูในพื้นที่ที่มีภูมิทัศนทางธรรมชาติที่สวยงาม และใกลเสนทางทองเที่ยว

ทางธรรมชาติ  

 

2.6.2 จุดออน 

1) เกิดปญหาการขาดแคลนสถานที่สําหรับเปนหองเรียนหรือจัดกิจกรรมสําหรับโรงเรียนผูสูงอายุ 

เนื่องจากสวนใหญจัดต้ังในบริเวณของวัด ทําใหโรงเรียนผูสูงอายุบางแหงมีสถานท่ีเรียนไมเหมาะสม

และแออัด ขาดโตะ เกาอี้ หองเปดโลง ไมเหมาะแกการถายทอดความรูหรือใชโสตทัศนูปกรณ

ประกอบการสอน 

2) โรงเรียนผูสูงอายุท่ีไมไดรับการสนับสนุนจาก อปท. จะประสบปญหาดานการเงินท้ังในสวนของการ

จัดซ้ืออุปกรณ การขาดแคลนวิทยากรหรือบุคลากรที่ใหความรู ทําใหการพัฒนาทักษะของผูสูงอายุไม

ตอเนื่องและไดผลดีเทาที่ควร 

3) ดานหลักสูตรการเรียนรูยังไมมีระบบการจัดการเรียนการสอนที่เห็นแสดงความเปลี่ยนแปลงอยาง

เปนรูปธรรม 

4) โรงเรียนผูสูงอายุไมไดรับการสนับสนุนในเรื่องของการพัฒนาและการตลาดของผลิตภัณฑท่ีไดจาก

การทํากิจกรรม จึงไมสามารถหารายไดเพิ่มเติมใหกับโรงเรียนจากสวนนี้ได 

 

2.6.3 โอกาส 

1) โครงสรางประชากรของประเทศไทยกําลังมีสัดสวนผูสูงอายุเพ่ิมมากข้ึน โดยไทยจะเขาสูการเปน

สังคมผูสูงอายุอยางเต็มตัวในป พ.ศ. 2563-2564 และในป พ.ศ. 2583 ประชากรท่ีมีอายุสูงกวา 60 
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ปขึ้นไปจะเพิ่มเปนรอยละ 32 ของประชากรท้ังหมด (สํานักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจ

และสังคมแหงชาติ, 2559) 

2) ผูสูงอายุใหความสนใจในเรื่องการดูแลสุขภาพตนเองมากขึ้น ดังจะเห็นไดจากสถิติการตรวจสุขภาพ

ประจําปของผูสูงอายุพบวา ในป 2557 ผูสูงอายุไทยประมาณรอยละ 52.2 จะเขารับการตรวจ

สุขภาพประจําป (สํานักงานสถิติแหงชาติ, 2557) 

3) รัฐบาลมีนโยบายดานผูสูงอายุ จึงทําใหหนวยงานตางๆท่ีเกี่ยวของท้ังในสวนของมหาวิทยาลัย 

กระทรวงสาธารณสุข หรือกระทรวงวิทยาศาสตรและเทคโนโลยี มีการเพ่ิมปริมาณโครงการวิจัยและ

พัฒนาที่เกี่ยวของกับผูสูงอายุเพิ่มขึ้น 

4) จากการศึกษาของ World Bank (2559) พบวา คาเดินทางถือเปนอุปสรรคสําคัญที่สุดในการเขาถึง

บริการสุขภาพของผูสูงอายุโดยเฉพาะอยางยิ่งตอผูสูงอายุท่ีมีสถานะทางเศรษฐกิจไมดีและท่ีพักอาศัย

ไมไดอยูใกลทางหลวงสายหลักหรือถนนใหญที่มีรถสาธารณะใหบริการ 

5) จังหวัดเชียงรายใหความสนใจในดานการพัฒนาเมืองใหเปนมิตรกับผูสูงอายุและสนับสนุนใหเกิดการ

พัฒนาดานระบบการดูแลผูสูงอายุ จึงทําใหมีโอกาสไดรับงบสนับสนุนในการพัฒนาคอนขางสูง 

6) การระดมทุนทางสังคมดวยเคร่ืองมือ Crowdfunding ซึ่งมีโอกาสสูงในการไดรับบริจาคตาม

เปาหมาย หากเปนกิจกรรมเพ่ือสังคมและมีตัวเลขผลประโยชนทางสังคมอยางชัดเจน 

 

2.6.4 อุปสรรค 

1) ผูสูงอายุบางสวนมีทัศนคติท่ีไมดีกับโรงเรียนผูสูงอายุเพราะคิดวาเปนการทํากิจกรรมเพ่ือความ

สนุกสนานและไมเห็นประโยชนอยางชัดเจน 

2) มีผูผลิตผลิตภัณฑสมุนไพรเปนจํานวนมากในตลาด โดยเฉพาะผลิตภัณฑประเภทเดียวกันกับท่ี

โรงเรียนผูสูงอายุผลิตได ซึ่งคูแขงสวนใหญจะมีชื่อเสียงและเปนที่รูจักดีในตลาดผลิตภัณฑ 

3) โรงพยาบาลของรัฐและเอกชนเริ่มเขามาใหบริการกิจกรรมบําบัดเจาะกลุมผูสูงอายุมากข้ึนในการจัด

กิจกรรมใหผูสูงอายุเขารวม  

4) ในการผลิตผลิตภัณฑสมุนไพรของโรงเรียนผูสูงอายุนั้น มีโอกาสที่จะขาดแคลนวัตถุดิบในการผลิตได 

เพราะการปลูกพืชสมุนไพรยังตองผเชิญกับความเสี่ยงเรื่องสภาพดินฟาอากาศที่เปลี่ยนแปลงไป 
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2.7 การวิเคราะหชองวาง(Gap Analysis) ของโรงเรียนผูสูงอาย ุ
จากการวิเคราะหในเรื่องการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุ สภาพแวดลอมของการพัฒนาโครงการฯ 

และผลการวิเคราะหจุดแข็ง จุดออน โอกาส และอุปสรรคของการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุเพื่อเปนหนึ่งใน

องคประกอบหลักดานสขุภาพของ Medicopolis ขางตน พบวา มีชองวางในการพัฒนาที่จะตองพิจารณา ดังนี ้

1) การจัดกิจกรรมการเรียนการสอนท่ีเปนระบบ ทําใหไมสามารถวัดผลท่ีไดจากการเขารวมกิจกรรม

อยางเปนรูปธรรม โดยเฉพาะในเรื่องของพัฒนาการทางดานสุขภาพกายและจิต 

2) การสรางความเขมแข็งในเรื่องของการดูแลสุขภาพจากเครือขายดานสุขภาพในพื้นท่ี เชน 

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล โรงพยาบาลประจําอําเภอ หรือมหาวิทยาลัย 

3) การหาแหลงรายไดอันเนื่องมาจากการทํากิจกรรมของผูสูงอายุทท่ีมาเขารวมกิจกรรม เพ่ือให

โรงเรียนผูสูงอายุพึ่งพาตนเองใหไดมากที่สุด 
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บทที ่3  การศึกษาความตองการของผูสูงอายุที่มีตอโรงเรียนผูสูงอาย ุ
 

การศึกษาความตองการของของผูสูงอายุที่มีตอโรงเรียนผูสูงอายุในที่นี้มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาขอมูล

เบื้องตนเกี่ยวกับความตองการของผูสูงอายุ และประสิทธิภาพของโรงเรียนผูสูงอายุท่ีมีอยูในปจจุบัน โดยความ

ตองการที่เก่ียวของกับกิจกรรมดานสุขภาพนั้นจะเปนกิจกรรมสวนหนึ่งที่ทาง TCELs ไดใหการสนับสนุนใน

การศึกษากับหนวยงานตางๆ และเชื่อวาจะกอใหเกิดประโยชนกับผูสูงอายุอยางเต็มประสิทธิภาพ โดยการศึกษาท่ี

เกี่ยวของกับผูสูงอายุท่ีสําคัญและสอดคลองกับจังหวัดเชียงราย คือ (1) การตรวจสมองและกิจกรรมบริหารสมอง

เพื่อบําบัดหรือปองกันการเกิดภาวะสมองเสื่อม และ (2) การดูแลสุขภาพดวยตนเองตามแนวทางการแพทยแผน

ไทยที่เนนในเรื่องของการนวดดวยตนเอง โภชนาการอาหาร หรือการใชสมุนไพรในการบําบัดอาการที่ไมรายแรง 

การศึกษาแบงเปน 2 สวน คือ การศึกษาความตองการจากแบบสอบถาม (Questionnaire) และการ

ประชุมกลุมยอย (Focus Group) จากการจัดประชุมเพ่ือรับฟงความคิดเห็นของโครงการศึกษาความเปนไปได 

(Feasibility) และชองวาง (Gap Analysis)การพัฒนาเขตนวัตกรรมบริการสุขภาพและการทองเที่ยว 

(Medicopolis) จังหวัดเชียงรายในวันท่ี 4 กุมภาพันธ 2561ณ องคการบริหารสวนจังหวัดเชียงราย (ภาพท่ี 3.1) 

ภาพที่ 3.1 การจัดประชุมเพื่อรับฟงความคิดเห็นของโครงการในวันที่ 4 กุมภาพันธ 2561 

 

ท่ีมา :ผูวิจัย 
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นอกจากนี้ ผูวิจัยจากการลงพื้นท่ีโรงเรียนผูสูงอายุท่ีมีความเขมแข็งในการรวมกลุมใน 3 กลุม ไดแก (1) 

โรงเรียนผูสูงอายุวัดหัวฝายโดยทานพระครูปยวรรณพิพัฒน (2) โรงเรียนผูสูงอายุเทศบาลบานดู (3) โรงเรียน

ผูสูงอายุวัดบานจอง และ (4) กลุมผูสูงอายุวัดหนองปง โดยการลงพ้ืนที่ดังกลาวเปนการเก็บขอมูลเพ่ิมเติมเพื่อให

เขาใจวาโรงเรียนผูสูงอายุอาจจะมีความตองการใดบางในการยกระดับตนเองสูการทํากิจกรรมผูสูงอายุในเชิงลึกขึ้น

ทั้งในดานการสรางรายไดและการทองเท่ียวในอนาคต 

 

3.1 ผลการศึกษาจากแบบสอบถาม 
ผลการศึกษาในสวนนี้จะเปนการวิเคราะหผลท่ีไดจากแบบสอบถามท่ีผูสูงอายุซึ่งเขารวมการจัดประชุมเพ่ือ

รับฟงความคิดเห็นของโครงการฯ ในวันท่ี 4 กุมภาพันธ 2561 โดยผูตอบแบบสอบถามเปนผูสูงอายุที่มีสวนรวมใน

การพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุหลายๆแหงในจังหวัดเชียงราย โดยเมื่อคัดเลือกแบบสอบถามจะพบวา ในบางคําถาม

ผูตอบแบบสอบถามไมไดตอบคําถามนั้น อยางไรก็ตาม การพิจารณาความสมบูรณของแบบสอบถามจะคัดเลือกมา

เฉพาะแบบสอบถามที่มีการตอบมากกวา 90% ของคําถาม ซึ่งเหลือแบบสอบถามที่มีความสมบูรณพอที่จะนํามา

วิเคราะหไดจะมีจํานวนแบบสอบถามท้ังสิ้น 34 ชุด โดยคําถามในแบบสอบแบงเปน 4 สวนหลัก คือ (1) ขอมูล

ทั่วไปของผูแบบสอบถาม ประกอบดวยขอมูลทางดานประชากรศาสตร ขอมูลดานสุขภาพ/โรคประจําตัว และ

ขอมูลดานการการดูแลสุขภาพ (2) ความสนใจในการจัดกิจกรรมที่ควรเพิ่มเติมใหกับโรงเรียนผูสูงอายุในอนาคต 

(3) ผลการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุที่ผูตอบแบบสอบถามเขารวมซึ่งแบงเปน การจัดการเรียนการสอนและ

สิ่งสนับสนุนการเรียนรู และ (4) ความพึงพอใจและความตั้งใจหลังการเขารวมในโรงเรียนผูสูงอายุ 

ทั้งนี้ การวิเคราะหแบบสอบถามนั้นจะใชหลักการวิเคราะหจากความถี่ของผูตอบแบบสอบถามในขอตางๆ 

และนํามาคิดเปนรอยละของการตอบแบบสอบถามในแตละขอ  โดยรายละเอียดการวิเคราะหและผลท่ีไดรับ

สามารถสรุปไดดังนี้ 

 

3.1.1 ขอมูลทั่วไปของผูตอบแบบสอบถาม 

ขอมูลสวนแรกเปนขอมูลดานประชากรศาสตรที่ พบวา ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญเปนเพศชาย โดยมี

จํานวน 20 คน ในขณะท่ีเปนเพศหญิง 14 คน ชวงอายุที่พบมากท่ีสุดคือ ชวงอายุระหวาง 60 – 69 ป จํานวน 17 

คน ในขณะที่ผูตอบแบบสอบถามที่มีอายุนอยกวา 60 ป มีจํานวน 11 คน และผูที่มีอายุมากกวา 70 ป มีจํานวน 6 

คน ผูตอบแบบสอบถามสวนใหญสมรสแลวและยังอยูดวยกันในปจจุบัน นอกจากนี้ผูตอบแบบสอบถามกลุมหลัก
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คือ กลุมที่มีระดับการศึกษาประถมศึกษาและมัธยมศึกษา ในสวนของสมาชิกในครอบครัวสวนมากจะมีจํานวน

สมาชิกที่ 2-3 คน และอาชีพท่ีพบสวนใหญเปนขาราชการเกษียณอายุ รวมถึงรายไดของผูตอบแบบสอบถามสวน

ใหญจะต่ํากวา 10,000 บาทตอเดือน ซ่ึงรายละเอียดของการเปรียบเทียบความถี่ดานประชากรศาสตรของผูตอบ

แบบสอบถามแสดงไดดังกราฟตอไปนี้ 

ภาพท่ี 3.2 กราฟแสดงเปรียบเทียบความถ่ีของผูตอบแบบสอบถามดานเพศและอายุ 

 

ท่ีมา: ผูวิจัย 

ภาพท่ี 3.3 กราฟแสดงเปรียบเทียบความถี่ของผูตอบแบบสอบถามดานสถานภาพสมรสและระดับการศึกษา 

 

ท่ีมา: ผูวิจัย 
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ภาพที่ 3.4 กราฟแสดงเปรียบเทียบความถี่ของผูตอบแบบสอบถามดานจํานวนสมาชิกในครอบครัวและท่ีอยูอาศัย 

 

ท่ีมา: ผูวิจัย 

ในสวนของขอมูลทางดานสุขภาพนั้น พบวา ผูตอบแบบสอบถามเกือบครึ่งไมมีโรคประจําตัว แตหากมีโรค

ประจําตัวจะพบวาเปนโรคความดันโลหิตสูงและเบาหวานมากที่สุด ในดานการออกกําลังกายนั้น ผูตอบ

แบบสอบถามมีการออกกําลังกาย 1-2 วันตอสัปดาห จํานวน 14 คน ออกกําลังกาย 3-4 วันตอสัปดาห จํานวน 10 

คน และออกกําลังกาย 5 วันขึ้นไปตอสัปดาหที่จํานวน 8 คน ท้ังนี้วิธีการออกกําลังกายท่ีไดรับความนิยมสูงคือ การ

เดินชาๆหรือเดินเร็ว รวมไปถึงการปนจักรยาน ในดานสุขภาพพ้ืนฐานนั้น ผูตอบแบบสอบถามเกือบทุกคนมีการ

นอนหลับพักผอนที่เพียงพอและมีการขับถายเปนประจําทุกวัน ซึ่งรายละเอียดของการเปรียบเทียบความถี่ของ

ผูตอบแบบสอบถามในดานสุขภาพและการดูแลสุขภาพแสดงไดดังกราฟตอไปนี้ 

ภาพท่ี 3.5 กราฟแสดงเปรียบเทียบความถี่ของผูตอบแบบสอบถามดานรายไดปจจุบันตอเดือนและโรคประจําตัว 

 

ท่ีมา: ผูวิจัย 
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ภาพที่ 3.6 กราฟแสดงเปรียบเทียบความถี่ของผูตอบแบบสอบถามจํานวนวันออกกําลังกายตอสัปดาหและวิธีออก

กําลังกาย 

 

ท่ีมา: ผูวิจัย 

 

ภาพที่ 3.7 กราฟแสดงเปรียบเทียบความถี่ของผูตอบแบบสอบถามดานการนอนหลับและการขับถาย 

 

ท่ีมา: ผูวิจัย 

 

3.1.2 การวิเคราะหความสนใจในกิจกรรมของโรงเรียนผูสูงอายุในอนาคต 

การวิเคราะหในสวนนี้จะเปนการวิเคราะหจากระดับความสนใจในกิจกรรมหรือหลักสูตรการเรียนที่ผูตอบ

แบบสอบถามตองการใหมีเพิ่มเติมในโรงเรียนผูสูงอายุที่ตนเองเขารวม ซึ่งจะแบงระดับความสนใจออกเปน 5 

ระดับคือ สนใจนอยที่สุดหรือไมสนใจ สนใจนอย สนใจปานกลาง สนใจมาก และสนใจมากที่สุด โดยการวิเคราะห

นั้นจะอาศัยการวิเคราะหรอยละของผูตอบแบบสอบถามในแตละระดับความสนใจ และจัดลําดับความสนใจจากผู
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ที่ตอบวามีความสนใจมากและสนใจมากท่ีสุด ซ่ึงผลจากการวิเคราะหพบวา 5 ลําดับแรกที่ ผูตอบแบบสอบถามมี

ความสนใจเรียนรูมากที่สุดคือ ลําดับท่ีหนึ่ง คือ โภชนาการอาหารเพื่อสุขภาพสูงท่ีสุด และการมีบริการแพทยแผน

ไทยเพื่อรักษาในโรงเรียนผูสูงอายุดวย ลําดับท่ีสองคือ การตรวจพัฒนาการสมอง ลําดับที่สามคือ ความรูเกี่ยวกับ

การปลูกพืชสมุนไพร ลําดับท่ีสี่คือ การผลิตสินคาชุมชนเพื่อจําหนาย และลําดับท่ีหาคือ เครื่องออกกําลังกาย

สําหรับผูสูงอายุ โดยรายละเอียดของความสนใจในกิจกรรมและหลักสูตรการเรียนรูสามารถสรุปไดดังตารางตอไปนี ้

ตารางที่ 3.1 สัดสวนความสนใจในการเขารวมกิจกรรมของโรงเรียนผูสูงอายุในอนาคต 

กิจกรรม 
จํานวน

ผูตอบ 

รอยละของผูตอบแบบสอบถาม 

มาก

ท่ีสุด 
มาก 

ปาน

กลาง 
นอย 

นอย

ที่สุด 

มากและ

มากท่ีสุด 

1) การใหความรูเรื่องโภชนาการอาหาร

เพื่อสุขภาพ 
32 59.4 25 15.6     84.4 

2) บริการแพทยแผนไทยเพื่อรักษาโรค

ผูสูงอายุ 
32 50 34.4 9.4 6.3   84.4 

3) ตรวจพฒันาการสมอง 29 37.9 41.4 20.7     79.3 

4) การใหความรูเกี่ยวกับการปลูกพืช

สมุนไพร 
32 50 28.1 12.5 9.4   78.1 

5) การผลิตสินคาชุมชนเพ่ือจําหนาย 34 41.2 35.3 17.6 5.9   76.5 

6) เครื่องออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุ 32 37.5 37.5 15.6 9.4   75 

7) การใหความรูเกี่ยวกับการใชสมุนไพร

เพื่อรักษาโรคเบื้องตน 
34 58.8 14.7 14.7 5.9   73.5 

8) บริการนวดแผนไทย 30 36.7 36.7 16.7 3.3 3.3 73.4 

9) การใหความรูเรื่องการนวดแผนไทยเพ่ือ

ดูแลตนเอง 
30 40 33.3 23.3   3.3 73.3 

10) อบสมุนไพร 27 37 33.3 22.2 3.7 3.7 70.3 

11) เกมสคอมพิวเตอรสําหรับผูสูงอาย ุ 28 14.3 46.4 17.9 17.9 3.6 60.7 

12) ตรวจธาตเุจาเรือน 25 28 32 20 12 8 60 

13) โยคะ 30 30 20 40 6.7 3.3 50 

14) ฤาษีดัดตน 29 24.1 24.1 27.6 17.2 6.9 48.2 

15) รํามวยจีน 29 24.1 24.1 27.6 10.3 10.3 48.2 

ที่มา: ผูวิจัย 
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3.1.3 การวิเคราะหผลการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุ 

การวิเคราะหผลการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุในสวนนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือพัฒนาคุณภาพในการ

เรียนการสอนของโรงเรียนในปจจุบันใหมีระดับท่ีสูงข้ึน และมีมาตรฐานการเรียนรูที่ดีที่จะชวยดึงดูดใหผูสูงอายุ

กลับมาเรียนซ้ําหรือมีไดรับการเรียนรูอยางมีประสิทธิภาพ โดยคําถามจะถูกแบงออกเปน 2 กลุมหลักคือ (1) ดาน

คุณภาพการจัดการเรียนการสอนที่เกี่ยวของกับระบบหลักสูตรการเรียนการสอน และ (2) สิ่งสนับสนุนการเรียนรู

ไมวาจะเปนทางดานอาคารสถานที่ตองมีมาตรฐานปลอดภัยสําหรับผูสูงอายุและถูกสุขลักษณะ หรืออุปกรณการ

เรียนทที่จะตองพรอมใชงานและมีความเพียงพอกับจํานวนนักเรียน ท้ังนี้ การการวิเคราะหนั้นจะอาศัยการ

วิเคราะหรอยละของผูตอบแบบสอบถามในระดับผลการดําเนินงานตางๆ แลวจัดลําดับผลการดําเนินงานจากผูท่ี

ตอบวาในสิ่งที่มีผลการดําเนินงานในระดับนอยและนอยท่ีสุดรวมกันซ่ึงจะทําใหเห็นภาพวาสิ่งใดคือสิ่งที่จะตองเรง

ปรับปรุงอยางเรงดวน  

ผลการจัดลําดับประเด็นที่ตองปรับปรุงอยางเรงดวนในเรื่องคุณภาพการจัดการเรียนการสอน 3 ลําดับแรก

คือ การออกประกาศกฎระเบียบในการรับเขา การประเมินผล และการสําเร็จการศึกษาท่ีชัดเจน ลําดับถัดมาคือ 

การออกแบบวิชาใหสามารถนําไปใชประโยชนไดหรือเห็นผลชัดเจน รวมไปถึงจะตองมีรายวิชาและกิจกรรมท่ี

ครบถวนท้ังดานวิชาการ สุขภาพ และจิตใจ และมีวิทยากรท่ีมีความชํานาญเฉพาะมาใหความรูดานตางๆ อยาง

เพียงพอ ในขณะท่ีผลการจัดลําดับสิ่งสนับสนุนการเรียนรูที่จะตองจัดใหมีในโรงเรียนอยางเรงดวน 5 ลําดับแรกคือ 

(1) การมีหนังสือ ตําราหรือคอมพิวเตอรใหคนควาดวยตนเอง(2) มีจุดเชื่อมตออินเตอรเน็ตอยางเพียงพอ (3) มี

ระบบและอุปกรณปองกันอัคคีภัยในอาคาร ไดรับการติดตั้งอยางถูกตองและพรอมใช(4) มีอาคารและอุปกรณ

ตางๆถูกออกแบบเฉพาะสําหรับการใชงานของผูสูงอายุ และ (5) เครื่องมือและอุปกรณในการเรียนครบถวน 

เพียงพอสําหรับทุกคนโดยรายละเอียดของผลการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุในประเด็นตางๆสามารถสรุปได

ดังตารางตอไปนี ้

ตารางที่ 3.2 สัดสวนผลการดําเนินงานจริงของโรงเรียนผูสูงอายุ 

การดําเนินงาน 
จํานวน

ผูตอบ 

ผลการดําเนินงานที่รับรู (รอยละ) 

มาก

ท่ีสุด 
มาก 

ปาน

กลาง 
นอย 

นอย

ที่สุด 

นอยและ

นอยที่สุด 

คุณภาพจัดการเรียนการสอน:  

1) มีการประกาศกฎระเบยีบในการรบัเขา การ

ประเมินผล และการสําเร็จการศึกษา 
30 23.3 36.7 20 16.7 3.3 20 

2) ทุกวิชามีประโยชนและสามารถนําไปใชไดใน 33 39.4 36.4 12.1 9.1 3 12.1 
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การดําเนินงาน 
จํานวน

ผูตอบ 

ผลการดําเนินงานที่รับรู (รอยละ) 

มาก

ท่ีสุด 
มาก 

ปาน

กลาง 
นอย 

นอย

ที่สุด 

นอยและ

นอยที่สุด 

ชีวิตประจําวัน 

3) มีรายวิชาและกิจกรรมท่ีครบถวนทั้งดาน

วิชาการ สุขภาพ และจิตใจ 
33 33.3 30.3 27.3 9.1   9.1 

4) มีวิทยากรท่ีมีความชํานาญเฉพาะมาใหความรู

ดานตางๆ เพียงพอ 
33 27.3 36.4 27.3 6.1 3 9.1 

5) ทานมีสวนรวมในการเสนอแนะและพัฒนา

คุณภาพหลักสูตร 
33 27.3 42.4 30.3     0 

6) โรงเรียนมีการปรับปรงุและพฒันาตาม

ขอเสนอแนะ 
33 24.2 48.5 18.2     0 

ดานสิ่งสนับสนุนการเรียนรู: 

1) มีหนังสือ ตําราหรือคอมพิวเตอรใหคนควา

ดวยตนเอง 
33 22.6 12.9 16.1 29 19.4 48.4 

2) มีจุดเชื่อมตออินเตอรเนต็อยางเพียงพอ 31 28.6 21.4 3.6 17.9 28.6 46.5 

3) ระบบและอุปกรณปองกันอัคคีภัยในอาคาร 

ไดรับการตดิตัง้อยางถูกตอง และพรอมใช 
32 25 18.8 12.5 18.8 25 43.8 

4) อาคารและอุปกรณตางๆถูกออกแบบเฉพาะ

สําหรับการใชงานของผูสูงอายุ 
32 31.3 15.6 15.6 18.8 18.8 37.6 

5) เครื่องมือและอุปกรณในการเรียนครบถวน 

เพียงพอสําหรับทุกคน 
28 18.8 21.9 34.4 15.6 9.4 25 

6) สภาพหองเรียนเหมาะกับการเรียน มีโตะ 

เกาอี้ ไฟสวางเพียงพอ อณุหภูมิเหมาะสม 
32 34.4 31.3 12.5 12.5 9.4 21.9 

7) นํ้าดื่มประจําอาคารเรยีนเพียงพอและสะอาด

ถูกสุขลักษณะ 
32 33.3 30.3 24.2 12.1   12.1 

8) หองน้ําประจําอาคารเรยีนเพียงพอและ

สะอาดถูกสุขลักษณะ 
32 28.1 40.6 25 6.3   6.3 

9) ขยะของอาคารเรยีนและบริเวณโดยรอบ มี

การกําจัดอยางสม่ําเสมอ 
32 28.1 40.6 25 6.3   6.3 

10) บุคลากรในโรงเรยีนเตม็ใจชวยเหลือ 32 50 37.5 6.3 3.12 3.1 6.22 

ที่มา: ผูวิจัย 
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3.1.4 การวิเคราะหความพึงพอใจและความตั้งใจภายหลังจากการเขารวมโรงเรียนผูสูงอายุ 

การวิเคราะหความพึงพอใจในสวนนี้เปนการวัดระดับทัศนคติของผูสูงอายุวามีความพึงพอใจมากนอย

เพียงใดหลังการเขารวมโรงเรียนผูสูงอายุ โดยผลการสํารวจพบวาผูสูงอายุสวนใหญมีความพึงพอใจในการเขารวม

กิจกรรม ซ่ึงจากแนวคิดเรื่องความสัมพันธระหวางความพึงพอใจและพฤติกรรมความตั้งใจนั้นจะพบวา หากผูตอบ

แบบสอบถามมีความพึงพอใจพฤติกรรมที่แสดงออกตอสิ่งนั้นๆก็จะเปนไปในแงบวกตามไปดวย โดยจากผลการ

สํารวจในท่ีนี้พบวา ผูตอบแบบสอบถามจะมีการแสดงออกในแงดีทั้งหมด โดยจะตั้งใจจะกลับมาเขาโรงเรียน

ผูสูงอายุอีกครั้ง และจะแนะนําเพื่อนๆใหเขาโรงเรียนผูสูงอายุ รวมไปถึงจะพูดถึงแตสิ่งดีๆเก่ียวกับโรงเรียนผูสูงอายุ

ตอไป โดยรายละเอียดรอยละของผูตอบแบบสอบถามประเด็นตางๆสามารถสรุปไดดังตารางตอไปนี้ 

ตารางที่ 3.3 ความพึงพอใจจากการและความตั้งใจหลังเขารวมโรงเรียนผูสูงอายุ 

ความพึงพอใจและความตั้งใจ จํานวนผูตอบ มากที่สุด มาก ปานกลาง 

1. ระดับความพึงพอใจที่มีตอโรงเรียนผูสูงอายุ 34 73.5 20.6 5.9 

2. ทานตั้งใจจะกลับมาเขาโรงเรียนผูสูงอายุอีกครัง้ 32 56.3 37.5 6.3 

3. ทานตั้งใจจะแนะนําเพื่อนๆใหเขาโรงเรียนผูสูงอายุ 33 72.7 27.3  

4. ทานตั้งใจจะพูดถึงแตสิ่งดีๆเกี่ยวกับโรงเรยีนผูสูงอาย ุ 33 72.7 27.3  

ที่มา: ผูวิจัย 

 

3.2 ผลการศึกษาจากการจัด Focus Group 
ผลการศึกษาสวนนี้เปนผลที่ไดรับจากการจัดประชุมยอยและการลงพ้ืนท่ีรับฟงเพิ่มเติม โดยผลการศึกษา

สามารถสรุปไดดังนี้ 

3.2.1 ผลจากการประชุมเพื่อรับฟงความคิดเห็นในวันที่ 4 กุมภาพันธ 2561 

ในการประชุมกลมยอยไดเปดใหมีการระดับความคิดเห็นในเรื่องของศักยภาพและการพัฒนายกระดับ

โรงเรียนผูสูงอายุใหมีกิจกรรมหรือขยายขอบเขตการดําเนินงานเพิ่มเติมเพ่ือเปนแหลงรายไดใหกับผูโรงเรียนสูงอายุ 

โดยแบงกลุมประเด็นในการพิจารณาเปน 3 กลุม คือ บริการดานสุขภาพในโรงเรียนผูสูงอายุ การผลิตและพัฒนา

ผลิตภัณฑชุมชน และการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุเปนแหลงทองเที่ยวหรือการศึกษาดูงาน ท้ังนี้สามารถสรุป

ประเด็นในแตละกลุมยอยไดดังนี้ 
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3.2.1.1 บริการดานสุขภาพในโรงเรียนผูสูงอายุ 

1) ผูสูงอายุสวนใหญใชบริการนวดแผนไทยบางแตไมบอยนัก โดยจะเลือกใชบริการจากหนวยงานรัฐใน

พื้นที่ไดแก อบต โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพชุมชน หรือโรงพยาบาลประจําอําเภอ แตก็ตองการใหมี

บริการใหครบในสวนของการนวกแผนไทยหรือการอบสมุนไพร 

2) กิจกรรมที่มีในแตละโรงเรียน ไดแก กิจกรรมพุทธศาสนา การออกกําลังกายดวยไมพลอง งานฝมือ

และการจักสาน รําพ้ืนเมือง ฝกสมาธิ ลีลาศ หัวเราะบําบัด ดนตรีบําบัด โยคะ หรือการเลนกีฬา แต

กิจกรรมท่ีไดรับความนิยมสูงไดแก รําเตาเตอซิ่นซี และการกีฬาวูดบอล โดยในสวนของกีฬาวูดบอล

นั้นพบปญหาในเรื่องของการขาดแคลนอุปกรณท่ีใชในการเลนและตองการไดรับการสนับสนุน 

3) กิจกรรมที่ตองการอยากใหมีเพิ่มเติมคือ การเรียนการสอนคอมพิวเตอรเพื่อใชในการคนควาขอมูล

ดวยตนเอง แตโรงเรียนผูสูงอายุเกือบทุกแหงไมมีเครื่องคอมพิวเตอรในการเรียนการสอน นอกจากนี้

ควรมีในสวนของ WIFI ในการใหบริการรวมดวย 

4) ความสนใจท่ีมีตอเกมคอมพิวเตอรไวสําหรับเลนฝกสมองดวยตนเองที่บานมีนอยมาก เนื่องจาก

ผูสูงอายุสวนใหญไมมีเครื่องคอมพิวเตอรของตนเองที่บานจึงตองเลนผานโทรศัพทมือถือหรือแท็ป-

เล็ตท่ีมีขนาดเล็กและมองเหน็ไมชัดเจน 

5) ผูสูงอายุตองการใหมีการติดตั้ ง เค ร่ืองออกกําลังกายกลางแจงรูปแบบเดียวกับที่ ติดตั้ งใน

สวนสาธารณะหรือเทศบาลไวในโรงเรียนผูสูงอายุ โดยเคร่ืองออกกําลังกายท่ีไดรับความนิยมสูงคือ 

เครื่องโยกหรือเครื่องเดินบนอากาศ 

6) ในบางพ้ืนท่ีจะมีเจาหนาที่จากโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลมาใหคําแนะนําในเรื่องการดูแล

สุขภาพข้ันพ้ืนฐานแตไมตอเนื่อง จะเสนอใหมีการทํางานรวมกันอยางสมํ่าเสมอ 

7) ในบางโรงเรียนมีการใหบริการอบหรือประคบสมุนไพรจึงตองการใหมีการดูแลในเรื่องของเตาอบ

สมุนไพรรวมใหมาตรฐานความปลอดภัยทั้งสุขภาพและระบบไฟฟา หรือวิธีการอบสมุนไพรที่มี

ถูกตอง 

8) โรงเรียนที่ไมไดรับการสนับสนุนจาก อปท. จะประสบปญหาการขาดแคลนในเร่ืองของอุปกรณ

สํานักงาน เชน เครื่องคอมพิวเตอร หรือพร้ินเตอร และอุปกรณในการจัดกิจกรรม เชน เครื่องเสียง 

โทรโขง อุปกรณกีฬา  

9) ในบางโรงเรียนมีหมอเมืองอยูในทองถ่ิน ซึ่งในสวนนี้ตองการไดรับงบประมาณสนับสนุนหรือนักวิจัย

ที่มาศึกษาเพื่อรับรองมาตรฐานของกรรมวิธีในการรักษา หรือรับรองสูตรยาสมุนไพรท่ีรักษาใน

ปจจุบันเพ่ือใหผูรับบริการมีความเชื่อมั่นในการรักษาเพิ่มขึ้น 

10) การสนับสนุนใหมีการใชสมุนไพรไทยในการดูแลรักษาดวยตนเองเพิ่มขึ้น ผานการใหความรูในเรื่อง

โภชนาการอาหาร และการบรรเทาอาการเบ้ืองตนดวยสมุนไพร 
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3.2.1.2 การผลิตและพัฒนาผลิตภัณฑชุมชน 

1) ผลิตภัณฑชุมชนที่ไดรับความนิยมในการจัดกิจกรรมของโนรงเรียนผูสูงอายุ คือ เครื่องจักสานแตละ

ประเภท เชน ตะกรากระดาษ หมวกจากกลองนม กระเปา เปนตนหรือผลิตภัณฑจากสมุนไพรไทย 

เชน น้ํามันนวด ยาหมอง ลูกประคบสมุนไพร เปนตน 

2) ดานผลิตภัณฑจักสานตองการการสนับสนุนในเรื่องของการออกแบบสินคาใหตรงความตองการตลาด 

การสรางเอกลักษณหรือจุดเดนใหกับตัวสินคา ชองทางการกระจายสินคาในวงกวาง 

3) ดานสมุนไพรไทยนั้นตองการการสนับสนุนดังนี ้

- องคความรูตั้งแตตนน้ําถึงปลายน้ํา เริ่มจากเมล็ดหรือกลาพันธพืช วิธีการปลูก วิธีการเก็บเก่ียว การ

จัดเก็บระหวางรอการผลิต สูตรที่ใชในการผลิต อุปกรณในการผลิต มาตรฐานในการผลิต และการ

จัดเก็บหลังการผลิต  

- องคความรูดานการตลาดหากพบวาผลิตภัณฑนั้นเหลือใชจากการใหบริการผูสูงอายุของโรงเรียนแลว 

ตองการใหมีการหาลูกคาการออกแบบบรรจุภัณฑ และการสรางแบรนดเพ่ือเปนการเสริมรายได

ใหกับโรงเรียนอีกทางหนึ่ง 

- การสรางเครือขาย เปนเครือขายเชื่อมโยงในเรื่องของแหลงกระจายสินคาไมวาจะเปน รานคาประชา

รัฐ การวางจําหนายในพื้นที่ของ อปท. หรือศูนยกระจายสินคาทองถิ่นของจังหวัด 

- การสรางเครือขายโรงเรียนผูสูงอายุในเรื่องของการจัดสงวัตถุดิบระหวางกัน เชน หากโรงเรียนไหน

ไมไดมีการผลิตเพ่ือจําหนายก็สามารถสรางรายไดจากการจัดสงวัตถุดิบแทน นอกจากนี้ควรควบคุม

ใหมีการผลิตท่ีจํากัดและมีความแตกตางกันไปในแตละโรงเรียนเพ่ือปองกันการแขงขันกันเอง 

3.2.1.3 แหลงทองเที่ยวหรือการศึกษาดูงาน 

1) จังหวัดเชียงรายมีแหลงทองเที่ยวในทองถ่ินหลากหลายแหงท่ีอยูใกลโรงเรียนผูสูงอายุ ซ่ึงหากทาง

โรงเรียนผูสูงอายุจะเขาไปมีสวนรวมในพื้นที่จะตองไดรับการสนับสนุนในเรื่องของงบประมาณในการ

ดูแลทองที่ ปรับปรุงสภาพพ้ืนท่ี และผูสูงอายุอาจจะเขาไปเปนหนึ่งในกรรมการดูแลพื้นที่ปองกันการ

บุกรุก และใชพ้ืนที่บางสวนเอการสรางสวนสมุนไพร ใหสอดคลองกับเปาหมายของจังหวัดในการ

พัฒนาสูเมืองสมุนไพร 

2) การจัดพัฒนาแหลงทองเที่ยวในทองถ่ินใหมีปายบอกทางหรือรานคา รวมไปถึงมีการปรับปรุงถนนให

เดินทางไดอยางสะดวก 

3) จัดใหมีการทํากิจกรรมในแหลงทองเท่ียวในทองท่ีเปนบางครั้ง เพื่อสรางความผูกพันและความหวง

แหนในการอนุรักษและบํารุงรักษาแหลงทองเที่ยวนั้นๆ 



51 

 

4) การใหบริการฟรีสําหรับผูสูงอายุที่เขารวมในโรงเรียนผูสูงอายุในพื้นที่ โดยอาจะเปดใหมีการบริการ

ฟรีสัปดาหละ 1-2วัน ซ่ึงเปนวันท่ีแหลงทองเที่ยวนั้นซบเซาเพ่ือใหแหลงทองเที่ยวนั้นมีการเคลื่อนไหว 

และดึงดูดใจนักทองเท่ียวใหมาเยี่ยมเยือน 

 

3.2.2 ผลจากการลงพื้นท่ีโรงเรียนผูสูงอายุ 

จากการลงพื้นท่ีโรงเรียนหรือกลุมผูสูงอายุใน 3 แหง คือ เครือขายโรงเรียนผูสูงอายุวัดหัวฝาย โดยทาน

พระครูปยวรรณพิพัฒน ซ่ึงประกอบดวย โรงเรียนผูสูงอายุเทศบาลตําบลบานดูและกลุมผูสูงอายุวัดหนองปง(ภาพ

ที่ 3.8) พบวาประเด็นความตองการกลางสวนใหญไดถูกบรรจุไวในการเปดระดมความคิดเห็นแลว แตในสวนของ

กลุมผูสูงอายุวัดหนองปงนั้นมีความพิเศษจากโรงเรียนหรือกลุมอ่ืนๆ ตรงท่ีมีเปาหมายท่ีจะตองการพัฒนาโรงเรียน

ของตนเองใหเปนแหลงเรียนรูเชิงสุขภาพวิถีพุทธสําหรับผูสูงอายุในอนาคต  

ภาพท่ี 3.8 การลงพื้นที่ประชุมกับสมาชิกกลุมผูสูงอายุวัดหนองปง 

 

ท่ีมา: ผูวิจัย 

โรงเรียนผูสูงอายุวัดหนองปง จ.เชียงราย มีความไดเปรียบในดานพ้ืนท่ีเนื่องจากตั้งอยูในพื้นที่ภูมิทัศน

สวยงาม สามารถเห็นภูเขา แมน้ํา ธรรมชาติของสมุนไพรและตนไมที่โอบลอมอยางสวยงาม อยูในบริเวณของพ้ืนท่ี

ชุมน้ําเวียงหนองหลมท่ีไดรับความนิยมในกลุมนักทองเท่ียวเชิงนิเวศควบคูไปกับการทองเท่ียงเชิงวัฒนธรรม จึงเปน

สถานท่ีที่พัฒนาไปสูการทองเท่ียว หรือแหลงเรียนรูสําหรับการศึกษาดูงานได 



 

ภาพท่ี 

จากแผนผังการพัฒนาพ้ืนท่ีแสดงในภาพที่ 

แบงแผนการพัฒนาออกเปน 4 ดาน คือ ดานอาคารสถานท่ี ดาน

ทองเที่ยว และดานความรูดานสมุนไพร

ภาพที่ 

ภาพที่ 3.9 ภูมิทัศนโรงเรียนผูสูงอายุวัดหนองปง 

ท่ีมา: ผูวิจัย 

จากแผนผังการพัฒนาพ้ืนท่ีแสดงในภาพที่ 3.9 นั้น สามารถแบงประเภทของการลงทุนและพัฒนาสามารถ

ดาน คือ ดานอาคารสถานท่ี ดานอุปกรณและเครื่องมือ ดานความรูดานการ

ทองเที่ยว และดานความรูดานสมุนไพร 

ภาพท่ี 3.10 ตัวอยางแผนผังการพัฒนาพื้นที่วัดหนองปง 

ท่ีมา: ผูวิจัย 
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นั้น สามารถแบงประเภทของการลงทุนและพัฒนาสามารถ

อุปกรณและเครื่องมือ ดานความรูดานการ
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อยางไรก็ตามในดานของอุปกรณและเครื่องมือที่ใช รวมไปถึงความรูดานสมุนไพรนั้น พบวา เปนความ

ตองการเชนเดียวกับโรงเรียนผูสูงอายุอื่นท่ีไดระบุไวแลวในสวนของผลการประชุมกลุมยอย ดังนั้นจึงแจกแจง

รายละเอียดเฉพาะในสวนของอาคารสถานที่ และความรูดานการทองเท่ียว ดังนี ้

1) ดานอาคารสถานท่ี 

- เรือนแพริมน้ําเพ่ือใชในการรองรับกิจกรรมทางการทองเที่ยว การศึกษาดูงาน และการทํา

กิจกรรมของผูสูงอายุ โดยอาศัยจุดเดนของสภาพแวดลอมที่สวยงามในการดึงดูดใจผูมาเยี่ยม

เยือน 

- อาคารที่พักแรมสําหรับผูที่มารวมกิจกรรมเชิงสุขภาพ และการปฏิบัติธรรม 

- อาคารจัดเก็บอุปกรณสําหรับการจัดเก็บสมุนไพรใหไดมาตรฐาน 

- ระบบประปาสําหรับสวนสมุนไพรและกิจกรรมตางๆ 

- การปรับสภาพพ้ืนที่ทางเดินและอาคารใหสามารถเขาถึงไดงายทุกเพศทุกวัยตามหลักการ 

Universal design 

2) ดานความรูดานการทองเท่ียว 

- การพัฒนาแหลงทองเท่ียว การปรับปรุงสภาพพ้ืนท่ีใหเหมาะสําหรับการรองรับนักทองเที่ยว 

รูปแบบการบริหารจัดการเพื่อใหสามารถคงสภาพแวดลอมไดอยางดีท่ีสุด และการจัด

กิจกรรมทองเที่ยวที่สอดคลองกับผูที่มาเรียนรู 

- การบริหารจัดการกลุม– การจัดโครงสรางในการดูแลกิจกรรมตางๆ เพ่ือตอนรับคณะ

ทองเท่ียว เชน ฝายตอนรับ/ผูนํากิจกรรม ฝายอาหารและเคร่ืองดื่ม หรือฝายอาคารสถานท่ี 

เปนตน 

- การสรางเครือขายกับแหลงทองเที่ยวใกลเคียงเพื่อจัดเปนเสนทางทองเท่ียวของชุมชน 
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บทที ่4  การออกแบบบริการและแนวทางการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุ 
 

 การศึกษาเรื่องการออกแบบบริการและแนวทางในการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุในบทนี้ เปนการนําผลท่ีได

จากบทที่ 2 และ 3 มาใชในการพิจารณาวางทิศทาการดําเนินงานในอนาคตของโรงเรียนนผูสูงอายุ โดยในบทท่ี 2 

ซึ่งเปนการศึกษาสภาพแวดลอมของโรงเรียนผูสูงอายุ แนวคิดในเรื่องผูสูงอายุ และการดําเนินงานของโรงเรียน

ผูสูงอายุในจังหวัดเชียงราย จะไดผลการวิเคราะหจุดแข็ง จุดออน โอกาส และอุปสรรค ในขณะท่ีบทที่ 3  จะได

ความตองการของผูสูงอายุที่มีตอโรงเรียนผูสูงอายุและระดับความคิดเห็นตอการบริการของโรงเรียนผูสูงอายุดังนั้น

เนื้อหาในบทที่ 4 นี้จึงแบงเปน4สวนหลัก คือ (1) แนวคิดในการออกแบบบริการของโรงเรียนผูสูงอายุ  (2) การ

ปรับปรุงการดําเนินงานของโรงเรียน (3) การสรางเครือขายการดูแลสุขภาพผูสูงอายุและ (4) การสรางรายได ทั้งนี้

วัตถุประสงคหลักเพื่อพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุในจังหวัดเชียงรายเพ่ือใหเปนหนึ่งในบริการทางสุขภาพหลักของเขตบ

บริการสุขภาพเชียงราย (Chiang Rai Medicopolis)และเปนจังหวัดตนแบบในประเทศไทยท่ีมียกระดับให

โรงเรียนผูสูงอายุเปนสวนหนึ่งของการบริการสุขภาพ 

 

4.1 การออกแบบบริการโรงเรียนผูสูงอาย ุ

แนวคิดในการออกแบบบริการสําหรับโรงเรียนผูสูงอายุในจังหวัดเชียงรายนั้นพิจารณาจากวัตถุประสงคใน

การมุงพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุใหเปนหนึ่งในบริการดานสุขภาพหลัก และเกิดการบูรณาการการทํางานรวมกับ

องคการปกครองสวนทองถิ่นที่โรงเรียนผูสูงอายุนั้นตั้งอยู โดยองคการบริหารสวนจังหวัดเชียงรายจะเขามามี

บทบาทเปนผูประสานงานหลักและขับเคลื่อนใหแนวทางการพัฒนาประสบความสําเร็จ โดยองคประกอบท่ีจะทํา

ใหโครงการพัฒนานี้ประสบความสําเร็จได 

1) นโยบายและแผนในการพัฒนาจังหวัดเชียงราย โดยเฉพาะในสวนของการเปนเมืองท่ีเปนมิตรกับ

ผูสูงอายุและการเปนเมืองสมุนไพร ซึ่งจากการสํารวจพื้นที่พบวา โรงเรียนผูสูงอายุสวนใหญมีการ

จัดสรรพ้ืนที่เปนสวนสมุนไพรและมีการใหความรูดานสมุนไพรกับผูสูงอายุดวย นอกจากนี้ การ

กําหนดนโยบายที่ชัดเจนจะทําใหการบูรณาการความรวมมือกับหนวยงานท้ังภาครัฐและเอกชนมี

ความเขมแข็งและสรางภาพลักษณที่ดีในการขอรับการสนับสนุน 
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2) องคการปกครองสวนทองถิ่น (อปท.) อปท.เปนหนวยงานท่ีมีความสําคัญยิ่งตอการพัฒนาของ

โรงเรียนผูสูงอายุ โดยความสําเร็จจะเกิดข้ึนเมื่อ อปท.ทุกแหงเห็นความสําคัญตอการพัฒนาโรงเรียน

ผูสูงอายุไปในนทิศทางเดียวกัน 

3) บริการดานสุขภาพของหนวยงานภาครัฐหนวยงานสําคัญที่มีภารกิจในการสงเสริมสุขภาพในชุมชน

และมีการประสานการทํางานรวมกันหลักๆ คือ โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล อยางไรก็ตามหาก

ผูสูงอายุมีปญหาท่ีซับซอนมากข้ึน โรงพยาบาลชุมชนและโรงพยาบาลศูนยจะเปนผูรับผิดชอบใน

ลําดับถัดไป 

4) องคความรูดานวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีการดูแลสุขภาพผูสูงอายุในปจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงไป

ในหลายๆประเด็น ทั้งในสวนของการพึ่งพาเทคโนโลยีมากข้ึน หรือมีเกิดองคความรูและนวัตกรรมใน

การบําบัดรักษาผูสูงอายุใหมๆเกิดข้ึนทุกวัน ดังนั้น การสรางความรวมมือเพื่อรวมเปนเครือขายกับ

หนวยงานจากกระทรวงวิทยาศาสตรและเทคโนโลยี หรือสถาบันการศึกษาในทองถิ่น จะทําใหการจัด

กิจกรรมและการเรียนการสอนในโรงเรียนผูสูงอายุมีประสิทธิภาพและมีความทันสมัยอยูเสมอ 

นอกจากนี้หนวยงานเหลานี้จะเปนแหลงในการใหการรับรององคความรูหรือภูมิปญญาทองถ่ินท่ี

เก่ียวของกับการรักษาหรือการใชสมุนไพรไทยใหมีมาตรฐานและมีความปลอดภัยในการใชประโยชน 

รวมไปถึงสรางโอกาสในนการหารายไดเพ่ิมข้ึนอีกทางหนึ่ง 

ในสวนของโรงเรียนผูสูงอายุนั้นจะตองมีการพัฒนาในสวนของการบริการเดิมท่ีมีอยูใหมีประสิทธิภาพเพ่ิม

มากขึ้น พรอมท้ังจะตองจัดเพ่ิมกิจกรรมใหมๆเชิงสุขภาพเพิ่มมากขึ้น ซึ่งกิจกรรมเหลานี้จะตองอาศัยการทํางาน

รวมกันระหวางองคประกอบท้ัง 4 องคประกอบขางตน โดยกรอบแนวคิดในการออกแบบการบริการของโรงเรียน

ผูสูงอายุสามารถสรุปไดดังภาพที่ 4.1 
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ภาพท่ี  4.1 กรอบแนวคิดในการออกแบบบริการโรงเรียนผูสูงอายุ 

 
ท่ีมา: ผูวิจัย 

นอกจากนี้ จากผลการวิเคราะหจุดแข็ง จุดออน โอกาส และอุปสรรคในบทที่ 3 สามารถสรุปประเด็นหลัก

เกี่ยวของกับการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุสรุปลงในตาราง TOWS Matrix เพื่อวิเคราะหหากลยุทธในการ

ดําเนินงานและทิศทางของโรงเรียนผูสูงอายุในอนาคต ไดดังนี ้

ตารางที่ 4.1การวิเคราะห TOWS Matrix เพื่อวางแผนการพัฒนา 

 จุดแข็ง S 

1) โรง เรียนผูสู งอายุมีการเติบโตที่

เขมแข็ง และไดรับการยอมรับจาก

นักเรียนที่เขารวม 

2) โรงเรียนผูสูงอายุมีเครือขายการ

พัฒนารวมกันที่ เขมแข็ง ทําใหมี

ศักยภาพในการพัฒนาสูง 

3) โรงเรียนผูสูงอายุมีการจัดการเรียน

การสอนและกิจกรรมตางๆอยาง

ตอเนื่อง 

4) ภาพลักษณของโรงเรียนผูสูงอายุใน

จุดออน W 

1) เกิดปญหาการขาดแคลนสถานที่

สํ าห รั บ เ ป นห อ ง เ รี ยนหรื อจั ด

กิจกรรมสําหรับโรงเรียนผูสูงอายุ 

โดยเฉพาะในกลุมโรงเรียนที่ไมไดรับ

การสนับสนุนจาก อปท.  

2) ไมมีระบบการจัดการเรียนการสอน

ที่ชัดเจนและประสบปญหาขาด

แคลนวิทยากร 

3) ขาดการพัฒนาทางการตลาดตลาด

ในสวนของผลิตภัณฑที่ผลิต จึงไม
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จังหวัดเชียงรายเปนหนึ่งในตนแบบ

ดานโรงเรียนผูสูงอายุระดับประเทศ 

สามารถหารายได เพิ่มเติมใหกับ

โรงเรียนได 

โอกาส O 

1) รัฐบาลมีนโยบายดานผูสูงอายุ จึงทํา

ใหหนวยงานที่เกี่ยวของเพิ่มปริมาณ

โครงการวิจัยและพัฒนาท่ีเก่ียวของ

กับผูสูงอายุเพ่ิมขึ้น 

2) จังหวัดเชียงรายใหความสนใจใน

ดานการพัฒนาเมืองใหเปนมิตรกับ

ผูสูงอายุและสนับสนุนใหเกิดการ

พัฒนาดานระบบการดูแลผูสูงอายุ  

3) ก า ร ร ะ ด ม ทุ น ท า ง สั ง ค ม ด ว ย

เครื่องมือ Crowdfunding ซึ่งมี

โอกาสสูงในการไดรับบริจาคตาม

เปาหมาย 

SO 

- การพัฒนาโรงเรียนใหมีขอบเขตการ

ดําเนินการเชิงสุขภาพเพ่ิมขึ้น 

- จัดใหมีการสรางเครือขายการ

ทองเท่ียวในชุมชนเพ่ือสนับสนุนให

โรงเรียนผูสูงอายุเปนแหลงเรียนรู

ตนแบบของประเทศ 

 

WO 

- การพัฒนาบุคลากรในโรงเรียนใหมี

ความรูในเรื่องการบริหารจัดการ

โรงเรียน 

- สงเสริมการพฒันาบุคคลากรใน

โรงเรียนใหเปนวิทยากรเพ่ือลดการ

พึงพาจากภายนอก 

- สรางความรวมมือระหวาง

หนวยงานรัฐตางๆ โดยม ีอปท.เปน

ผูประสานงานหลัก 

- ใชเทคนิคการระดมทุนทางสงัคม

ดวย Crowdfunding 

อุปสรรค T 

1) ผูสูงอายุบางสวนมีทัศนคติที่ไมดีกับ

โรงเรียนผูสูงอายุเพราะคิดวาเปน

การทํากิจกรรมเพ่ือความสนุกสนาน

และไมเห็นประโยชนอยางชัดเจน 

2) โรงพยาบาลของรัฐและเอกชนเริ่ม

เขามาใหบริการกิจกรรมบําบัดเจาะ

กลุ มผู สู งอายุมากขึ้ น ในการจั ด

กิจกรรมใหผูสูงอายุเขารวม  

3) ผลิตภัณฑของโรงเรียนผูสูงอายุทั้ง

หัตถกรรมและสมุนไพรไทยมีคูแขง

ขันที่สูง 

ST 

- เนนกลุมผูสูงอายุที่สนใจในกระแส

สุขภาพหรือตรวจพบปญหาดาน

สุขภาพ 

- สรางความรวมมือกับโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตําบล และเนน

การดูแลสุขภาพผูสูงอายุรวมกัน 

 

WT 

- หลีกเลี่ยงการแขงขันในเรื่องการ

จําหนายผลิตภัณฑของโรงเรยีน 

เปนการสรางเครือขายรวมกัน 

 

ที่มา: ผูวิจัย 

 จากตารางการวิเคราะห TOWs Matrix ขางตน แสดงใหเห็นวาทิศทางในการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุใน

อนาคตนั้นจะมุงเนนไปที่ประเด็นหลัก คือ (1) การมุงเนนพัฒนาการบริการเดิมของโรงเรียนผูสูงอายุ ท้ังในสวนของ

ระบบการจัดการเรียนการสอน และการปรับปรุงสภาพพ้ืนท่ี (2) การเพิ่มบริการใหมที่เก่ียวของกับสุขภาพ ดวย
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การจัดการเรียนการสอนในวิชาท่ีเกี่ยวของกับสุขภาพผูสูงอายุ และ (3) การสรางรายไดจากผลิตภัณฑที่ไดจากการ

จัดกิจกรรมเพ่ือใชในการพัฒนาและการดําเนินงานของโรงเรียน ลดการพึ่งพาจากหนวยงานภายนอก 

 

4.2 การปรับปรุงการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุ 

การปรับปรุงการดําเนินงานในสวนนี้เปนการนําผลที่ไดจากการสํารวจในเรื่องผลการดําเนินงานของ

โรงเรียนผูสูงอายุที่ผูสูงอายุไดเขารวมในรอบปที่ผานมา โดยมีวัตถุประสงคเพื่อปรับปรุงประสิทธิภาพในการ

ดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุใหดีขึ้นทั้งในสวนของการจัดการเรียนการสอน หรือในสวนของสิ่งสนับสนุนการ

เรียนรูท่ีโรงเรียนไดจัดเตรียมไว ทั้งนี้ แนวทางในการปรับปรุงการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุมีรายละเอียด

ดังนี้ 

 

4.2.1 การปรับปรุงดานระบบการจัดการเรียนการสอน 

จากผลการสํารวจในบทที่ 3 พบวา สิ่งตองปรับปรุงอยางเรงดวนในเรื่องคุณภาพการจัดการเรียนการสอน 

3 ลําดับแรกคือ(1) การออกประกาศกฎระเบียบในการรับเขา การประเมินผล และการสําเร็จการศึกษาที่ชัดเจน 

(2) การออกแบบวิชาใหสามารถนําไปใชประโยชนไดหรือเหน็ผลชัดเจน (3) รายวิชาและกิจกรรมที่ครบถวนท้ังดาน

วิชาการ สุขภาพ และจิตใจ และ (4) มีวิทยากรที่มีความชํานาญเฉพาะมาใหความรูดานตางๆ อยางเพียงพอ ซึ่ง

แนวทางในการปรับปรุงโรงเรียนในขั้นนี้สามารถบรรเทาปญหาไดดวยการจัดโครงการอบรมผูบริหารโรงเรียน 

เพื่อใหเขาใจในเรื่องภาพรวมของการจัดการเรียนการสอนผูสูงอายุและการบริหารงานอื่น โดยสามารถสรุป

รายละเอียดโครงการไดดังนี้ 

ชื่อโครงการ โครงการฝกอบรมเชิงปฏิบัติการผูบริหารโรงเรียนผูสูงอายุมืออาชีพ 

กลุมเปาหมาย ผูบริหารโรงเรียนผูสูงอายุในจังหวัดเชียงราย ท้ังในสวนของผูอํานวยการโรงเรียนหรือ

รองผูอํานวยการโรงเรียนจํานวน 3 รุน รุนละ 40 คน 

วัตถุประสงค 1) มีความรูความเขาใจเก่ียวกับการบริหารสถานศึกษาใหนักเรียนมีความพรอมท้ัง

สุขภาพกาย ใจ และปญญา 
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 2) มีความพรอมในการวางแผนการจัดการเรียนการสอน ท้ังในเรื่อง การรับสมัคร 

หลักสูตร การพัฒนาหลักสูตร การวัดและประเมินผล และการสําเร็จการศึกษา 

 3) มีความพรอมในการยกระดับบริการใหโรงเรียนผูสูงอายุเปนหนึ่งในหนวยงานสราง

เสริมสุขภาพ และมีความรวมมืออยางตอเนื่องกับ อปท. และรพ.สต. 

ขอบเขตเนื้อหา ระยะเวลา จํานวน 32 ชั่วโมง ประกอบดวยเนือ้หาสาระ ดังนี ้

 1) แนวคิดในการยกระดับโรงเรียนผูสูงอายุเปนหนวยบริการดานสุขภาพ 

 2) การกําหนดแผนยุทธศาสตรโรงเรียนและการพัฒนาบุคลากร 

3) การจัดการเรียนการสอนในรายวิชาท่ีเก่ียวของกับการดูแลสุขภาพ 

 4) การวางแผนการจัดการเรียนการสอน และตารางรายวิชา 

 5) การประเมินผลและการพัฒนาโรงเรียน 

กิจกรรม 1) การบรรยายและการแลกเปลี่ยนเรียนรู 

 2) การฝกปฏิบัติ 

 3) การศึกษาดูงาน 

 4) การเสนอผลงาน 

การประเมินผล 1) เวลาในการเขารวมโครงการ 

 2) ผลการพัฒนาตามหลักสูตร- การเขียนแผนงาน การออกแบบหลักสูตร และ

พฤติกรรมการมีสวนรวม 

 

4.2.2 การปรับปรุงดานสิ่งสนับสนุนการเรียนรู 

ในสวนของสิ่งสนับสนุนการเรียนรูนั้นจากการศึกษาผลการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุโดยท่ัวไปมักจะ

ประสบปญหาในเรื่องของงบประมาณสนับสนุน โดยเฉพาะในกลุมของโรงเรียนที่ไมไดมีการจัดตั้งขึ้นจากการ

สนับสนุนงบประมาณจาก อปท. ณ เริ่มตน หรือโรงเรียนผูสูงอายุบางสวนท่ีมีการจัดตั้งโดยมีวัดเปนศูนยกลางก็

มักจะอาศัยการสนับสนุนบางสวนจากเงินรายไดของวัด ทําใหไมสามารถจัดโรงเรียนใหมีความพรอมทั้งในเรื่องของ

โครงสรางอาคารหรืออุปกรณสนับสนุนการเรียนรู โดยจากผลการสํารวจในบทที่ 3 พบวา ผลการจัดลําดับสิ่ง

สนับสนุนการเรียนรูที่ตองการใหจัดใหมีในโรงเรียนอยางเรงดวน 5 ลําดับแรกคือ (1) การมีหนังสือ ตําราหรือ

คอมพิวเตอรใหคนควาดวยตนเอง(2) มีจุดเชื่อมตออินเตอรเน็ตอยางเพียงพอ (3) มีระบบและอุปกรณปองกัน
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อัคคีภัยในอาคาร ไดรับการติดต้ังอยางถูกตองและพรอมใช(4) มีอาคารและอุปกรณที่ถูกออกแบบเฉพาะสําหรับ

การใชงานของผูสูงอาย ุและ (5) เครื่องมือและอุปกรณในการเรียนครบถวน เพียงพอสําหรับทุกคน 

จากความตองการของผูสูงอายุตอการปรับปรุงพัฒนาสิ่งสนับสนุนการเรียนรูในโรงเรียนขางตน สามารถ

แบงกลุมเปน 2 กลุม คือ อุปกรณและวัสดุท่ีใชในการเรียนการสอน และโครงสรางอาคารสถานที่ท่ีเหมาะสมกับ

ผูสูงอายุ อยางไรก็ตามจากการสํารวจเพิ่มเติมในสวนของสิ่งท่ีผูสูงอายุตองการใหโรงเรียนจัดไวใหบริการเพ่ิมเติม

จากบริการที่มีอยูในปจจุบัน คือ เครื่องออกกําลังกายท่ีเหมาะสมกับผูสูงอายุ โดยพบวา เครื่องออกกําลังกาย

กลางแจงท่ีจัดโดย อปท. นั้นมีอยูแคบางแหง เทานั้น ดังนั้น โครงการท่ีเกี่ยวของกับสิ่งสนับสนุนการเรียนรูจึง

แบงเปน 3 โครงการและมีรายละเอียดโครงการแบบยอ ดังนี ้

 

4.2.2.1 โครงการสนับสนุนอุปกรณการเรียนการสอนโรงเรียนผูสูงอายุ นํารอง10 โรงเรียน 

จากผลการสํารวจการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุ พบวา สวนใหญมีปญหาในเรื่องของงประมาณ จึง

ทําใหไมสามารถจัดเตรียมอุปกรณและเครื่องมือไดอยางเพียงพอตอความตองการในการใชงาน หากพิจารณาในแง

ของการตเปนโรงเรียนที่ใหความรู สิ่งท่ีควรจะตองมีจัดเตรียมไวในโรงเรียนจึงควรเปนน หนังสือหรือตําราท่ี

เกี่ยวของกับการดูแลสุขภาพรางกายและจิตใจของผูสูงอายุ หรือหนังสืออานประกอบท่ีเปนเรื่องทั่วไปใน

ชีวิตประจําวัน หรือแนวโนมการเปลี่ยนแปลงท่ีเกิดข้ึนในโลก เพ่ือใหมีความรูท่ีเทาทันโลกและสามารถพูดคุยกับ

ลูกหลานนไดในหลากหลายประเด็นขึ้น อยางไรก็ตาม หากไมสามารถจัดเตรียมหนังสือหรือตําราได ควรมีการ

ใหบริการ Wi fi หรือจุดเชื่อมตอ Internet สําหรับการใชงานในบริเวณโรงเรียน เพ่ือใหผูสูงอายุสามารถคนควา

ขอมูลที่ตนเองสนใจผานสมารทโฟนซึ่งผูสูงอายุสวนใหญมักมีใชงานอยูแลว หรืออาจจะจัดเตรียมคอมพิวเตอรท่ี

สามารถใชในงานสํานักงานใชในการคนควาเพ่ิมเติมผานระบบออนไลนได  

 นอกเหนือจากตําราหรือหนังสืออานประกอบ สิ่งที่พบวาคอนขางขาดแคลนคือ อุปกรณในการเลนกีฬา

หรือการจัดกิจกรรม ไดแก อุปกรณการเลน Woodball เครื่องเสียงหรืออุปกรณในการจัดกิจกรรมกลางแจง และ

วัสดุสิ้นเปลืองในการดําเนินงาน ทั้งนี้ ในบางโรงเรียนอาจจะไดรับสนับสนุนจาก อปท. วัดในทองถิ่น หรือไมไดรับ

การสนับสนุน ซึ่งทําใหเกิดปญหาในการจัดกิจกรรม หรือบางแหงอาจจะมีอุปกรณไมครบถวนเนื่องจากงบประมาณ

ที่ไดรับคอนขางจํากัด จึงควรเปดโอกาสใหโรงเรียนที่ขาดแคลนดังกลาวของบสนับสนุนในกลุมของวัสดุและ

อุปกรณการเรียนการสอนเพ่ิมเติมโดยเฉพาะเพ่ือความตอเนื่องในการจัดกิจกรรมและผลสําเร็จของการจัดกิจกรรม

ตอสุขภาพของผูสูงอายุ 
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4.2.2.2 โครงการปรับปรุงพื้นที่และอาคารใหตามหลกัการ Universal Design นํารอง 10 โรงเรียน 

โครงการโรงเรียนผูสูงอายุตามหลัก Universal Design นี้มีววัตถุประสงคหลักเพื่อสรางตนแบบการ

ปรับปรุงท่ีอยูใหเปนตัวอยางแกผูสูงอายุและบุคคลท่ัวไปไปประยุกตใชในการพัฒนาพ้ืนท่ีบริเวณบานของตนเอง 

โดยจะเนนการปรับปรุงหลักๆ ในสวนของหองน้ําประจําอาคารพ้ืนท่ีทางเดินท่ีเหมาะกับผูสูงอายุหองเรียน ระบบ

ไฟฟา และหองจัดเก็บอุปกรณใหมีความปลอดภัยตอการใชงานของผูสูงอายุ นอกจากการปรับปรุงสภาพพ้ืนท่ีและ

อาคารดังกลาวจะทําใหผูสูงอายุท่ีเขามาใชบริการของโรงเรียนจะมีความปลอดภัยสูงเม่ืออยูในโรงเรียนแลว ยังจะ

สงผลใหโรงเรียนผูสูงอายุแหงนั้นมีสถานะเปนแหลงเรียนรูแหงใหมในชุมชนไดอีกทางหนึ่งดวย 

 

4.2.2.3 โครงการความรวมมือการจัดตั้งเครื่องออกกําลังกายกลางแจงสําหรับผูสูงอายนุํารอง 10 โรงเรียน 

โครงการจัดตั้งเครื่องออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุนี้เกิดขึ้นจากการสํารวจจความตองการของผูสูงอายุที่

สนใจอยากใหมีเครื่องออกกําลังกายกลางแจงไวในโรงเรียนซ่ึงความตองการดังกลาวสอดคลองกับแนวคิดที่ตองการ

ใหผูสูงอายุสามารถดูแลสุขภาพดวยตนเอง และมีการปฏิบัติอยางตอเนื่องเปนชีวิตประจําวัน โดยเครื่องออกกําลัง

กายนี้จะอาศัยการสรางความรวมมือในการพัฒนาและออกแบบเครื่องออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุโดยเฉพาะท่ีมี

ความปลอดภัยและมีมาตรฐานจากหนวยงานภาครัฐซ่ึงนอกเหนือจากการติดต้ังเครื่องออกกําลังกายแลวจะมีการ

ปรับภาพพ้ืนท่ีใหปลอดภัยและลดโอกาสเกิดอุบัติเหตุระหวางการออกกําลังกายอีกประการหนึ่ง นอกจากนี้ 

โครงการจะสรางความรวมมือกับวิทยาลัยเทคนิค หรือโรงเรียนการอาชีพในพ้ืนท่ีเพื่อการสนับสนุนทุนใหกับ

นักเรียนเปนผูผลิตเครื่องออกกําลังกายแทนการจัดซื้อจากภายนอก จะทําใหไดเครื่องออกกําลังกายกลางแจงท่ีมี

ประสิทธิภาพการใชงานสูง ในราคาท่ีต่ํากวาการจัดซื้อจัดจางแบบปกติ รวมทั้งกอใหเกิดประโยชนทั้งในสวนของ

โรงเรียนผูผลิต หนวยงานท่ีสนับสนุนงบประมาณ และโรงเรียนผูสูงอายุ 

 

4.2.3 รายวิชาหรือกิจกรรมใหมที่เกี่ยวของกับสุขภาพผูสูงอายุ 

จากการศึกษาขอมูลสถานการณสุภาพพื้นฐานของผูสูงอายุในจังหวัดเชียงราย จากฐานขอมูลของ

กระทรวงสาธารณสุข พบวากลุมโรคที่ตองเฝาระวังเปนพิเศษคือ ภาวะสมองเสื่อม โรคซึมเศรา โรคความดันโลหิต

สูง และโรคเบาหวาน นอกจากนี้จากผลการสํารวจความสนใจในกิจกรรมที่เก่ียวของกับสุขภาพที่ผูสูงอายุตองการ

ใหมีบรรจุไวในโรงเรียนผูสูงอายุในอนาคตในบทท่ี 3 พบวา ลําดับท่ีหนึ่ง คือ โภชนาการอาหารเพ่ือสุขภาพสูงท่ีสุด 
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และการมีบริการแพทยแผนไทยเพื่อรักษาในโรงเรียนผูสูงอายุดวย ลําดับที่สองคือ การตรวจพัฒนาการสมอง 

ลําดับท่ีสามคือ ความรูเก่ียวกับการปลูกพืชสมุนไพร ซึ่งความตองการดังกลาวสอดคลองกับสถานการณดาน

สุขภาพทั้งในเรื่องของภาวะสมองเสื่อม โรคซึมเศรา โรคความดันโลหิตสูง และโรคเบาหวาน รวมทั้งไดจัดเพิ่ม

เนื้อหาดานการปรับปรุงบานและพื้นที่ใหเหมาะสมกับผูสูงอายุเพื่อปองกันการหกลม ซึ่งเปนหนึ่งในปญหาสําคัญท่ี

มักพบในผูสูงอายุ เพราะการหกลมในผูสูงอายุจะทําใหมีการฟนตัวยากและใชระยะเวลานานกวาชวงวัยอ่ืนๆ ดวย

เหตุนี้รายละเอียดเบื้องตนของแตละวิชาใหมทั้ง 5 วิชาสามารถสรุปไดดังนี้   

4.2.3.1 กิจกรรมบริหารสมอง 

จากฐานขอมูลกระทรวงสาธารณสุข พบวา จังหวัดเชียงรายมีคาเฉลี่ยของประชากรที่พบความผิดปกติใน

เรื่องภาวะสมองเสื่อม และมีปญหาโรคซึมเศราท่ีสูงกวาคาเฉลี่ยของประเทศ จึงเปนกลุมจังหวัดหลักท่ีควรไดมีการ

จัดกิจกรรมบริหารสมองท่ีมีการตรวจสอบ ติดตามและประเมินผลอยางตอเนื่อง และเม่ือตรวจสอบจากกิจกรรมท่ี

โรงเรียนผูสูงอายุนิยมจัดขึ้นนั้นก็เปนกิจกรรมที่มีความคลายคลึงกับกิจกรรมบําบัดที่นิยมใชในโรงพยาบาลของรัฐ

และเอกชนเพ่ือบรรเทาอาการของโรคสมองเส่ือมหรือโรคซึมเศรา เพียงแตขาดการจัดการจัดกิจกรรมอยางตอเนื่อง 

โดยกิจกรรมบริหารสมองของศูนยฝกสมอง โรงพยาบาลจุฬาลงกรณที่นํามาเปนตนแบบนั้น เปนกิจกรรมท่ี

ออกแบบข้ึนเพ่ือชะลอความเสื่อมของสมองในกลุมผูสูงอายุจะเปนชวงวัยท่ีเริ่มมีการถดถอยของการรูคิด 

(Cognition) ซึ่งเปนกระบวนการของสมองท่ีจะรับรู จัดการขอมูล และตอบสนองตอขอมูลนั้นไดอยางเหมาะสม 

โดยคอรสฝกสมองมีหลากหลายกิจกรรมใหเลือก เชน ศิลปะบําบัด ดนตรีบําบัด โยคะ เปนตน ซึ่งจะเปนรูปแบบ

ของการฝก Cognition เพื่อชวยกระตุนสมรรถภาพสมอง ฝกสมาธิ การรับรู การคิด การตัดสินใจ การเขาสังคม 

นอกจากนี้ยังมีในสวนของการติดตามและประเมินผลจากการเขารวมกิจกรรมอยางตอเนื่องทุกๆ 3 เดือน 6 เดือน 

หรือ 1 ป ตามลักษณะอาการของผูปวย 

4.2.3.2 การนวดดวยตนเอง 

การนวดดวยตนเองเปนหนึ่งในกิจกรรมการเรียนรูท่ีมุงเนนใหผูสูงอายุฝกสังเกตอาการตางๆของตน และ

สามารถแกไขอาการที่เกิดขึ้นเบื้องตนไดดวยตัวเอง แกไขปญหาอาการปวยหรือปวดไมใหลุกลามมากขึ้น หรือเกิด

ปญหาเรื้อรังที่สงผลตอคุณภาพชีวิตโดยการเรียนรูจะเนนในเชิงปฏิบัติเปนหลัก รวมไปถึงอาจจะจัดใหมีกิจกรรม

การนวดดวยตนเองเพ่ือยืดเสนหรือผอนคลายความตึงเครียดเปนสวนหนึ่งของการจัดกิจกรรมในแตละสัปดาห 
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4.2.3.3 โภชนาการอาหารเพื่อสุขภาพ 

ผูสูงอายุสวนใหญมักจะประสบปญหาทางดานสุขภาพโดยเฉพาะในนกลุมโรคเรื้อรังท่ีมีผลสวนหนึ่งจาก

การรับประทานอาหาร เชน โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิต หรือภาวะน้ําหนักเกิน ซึ่งจากฐานขอมูลกระทรวง

สาธารณสุข พบวา สถานการณของผูสูงอายุในจังหวัดเชียงรายที่ผานการคัดกรองพบความเสี่ยงในเรื่องของการเกิด

โรคความดันโลหิตและโรคเบาหวานที่สูงกวาคาเฉลี่ยของประเทศ ดังนั้น จึงจําเปนอยางยิ่งท่ีจะจัดใหมีการเรียน

การสอนในนเรื่องของโภชนาการอาหาร เพื่อปองกันหรือบรรเทาการเกิดโรคดังกลาว นอกจากนี้ในการเรียนการ

สอนจะกอใหเกิดการแลกเปลี่ยนระหวางนักเรียนแตละคนในเรื่องของรายการอาหารหรือการแลกเปลี่ยนอาหารกัน

รับประทาน เพ่ือผอนคลายความตึงเครียดจากการตองควบคุมอาหารอยางเขมงวด 

4.2.3.4 การใชสมุนไพรไทย 

จากนโยบายของจังหวัดเชียงรายท่ีตองการพัฒนาเปนเมืองสมุนไพรไทยของประเทศ สงผลใหโรงเรียน

ผูสูงอายุหลายแหงมีการจัดสวนสมุนไพรไวในโรงเรียน ซ่ึงจะทําใหนักเรียนสูงอายุในโรงเรียนเริ่มเกิดการคุนเคย

และรูจักสมุนไพรไทยไดมากขึ้น โดยการเรียนการสอนในวิชานี้จะเปนการใหแนวทางในเรื่องของโรคหรือกลุม

อาการประเภทใดบางท่ีสามารถใชสมุนไพรในนการบําบัดได และหากจะไมใชสมุนไพรในรูปของยา จะสามารถใช

สมุนไพรนั้นรวมกับการรับประทานอาหารไดอยางไรบาง 

4.2.3.5 การปรับปรุงบานตามหลัก Universal design 

หลักการออกแบบเพ่ือมวลชนหรือ Universal Design เปนกระแสความนิยมที่มุงเนนการออกแบบ

เครื่องมือและอุปกรณที่กอสรางหรือติดต้ังตามสถานที่ตางๆ ท้ังภายในและภายนอกอาคารบานเรือนที่จะชวย

สนับสนุนใหทุกคนสามารถดําเนินชีวิตดวยความสะดวกสบายและเสริมสรางความปลอดภัยใหแกผูใชงาน 

โดยเฉพาะคนพิการและผูสูงอายุจะเปนกลุมบุคคลที่มีสภาพรางกายท่ีไมแข็งแรงสมบูรณเหมือนคนทั่วไป ทั้งนี้ 

รายวิชาดังกลาวจะมุงเนนในเรื่องของการปรับปรุงพ้ืนท่ีแบบงายๆ และลดอันตรายที่จะเกิดข้ึนจากหองน้ําเปนหลัก 

เพราะเปนพื้นที่ที่พบวาผูสูงอายุเกิดการหกลมไดมากที่สุด 

 

4.3 การสรางเครือขายการดูแลสุขภาพผูสูงอายุ 

การสรางเครือขายการดูแลสุขภาพผูสูงอายุในสวนนี้มีเปาหมายหลักในการสรางความรวมมือกับ

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลท่ีมีขอบเขตการบริการสาธารณสุขแบบผสมผสาน ท้ังดานการสรางเสริมสุขภาพ 
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การควบคุมและปองกันโรค การรักษาพยาบาล และการฟนฟูสภาพ รวมท้ังการจัดการปจจัยเสี่ยงตอสุขภาพ ทั้งใน

ระดับบุคคล ครอบครัว ชุมชนและสังคม ในพ้ืนท่ีที่รับผิดชอบ โดยจะเนนในเรื่องการประเมินสุขภาพเบื้องตนและ

การดูแลสุขภาพพื้นฐานรวมกัน ซึ่งมีแนวคิดหลักใหโรงเรียนผูสูงอายุแตละแหงเปนคนจัดกิจกรรมดานสุขภาพหลัก 

การประเมินสุขภาพเบื้องตน และสงผลการประเมินของผูสูงอายุแตละรายเขาเปนขอมูลในการรวมพิจารณาในการ

ตรวจคัดกรองโรคผูสูงอายุ หรือมาตรการสงเสริมและปองกันสุขภาพผูสูงอายุจากโรคเรื้อรัง  

ดังนั้น แนวคิดในการออกแบบโครงการฝกอบรมมีวัตถุประสงคเพื่อสงเสริมการจัดกิจกรรมดานการ

ปองกันและบําบัดสุขภาพของผูสูงอายุในจังหวัดเชียงราย และแกปญหาการขาดแคลนวิทยากรดวยการฝกอบรม

ผูสูงอายุภายในโรงเรียนใหมีสถานะเปนวิทยากรทดแทน(Train the trainers)ซ่ึงจะทําใหเกิดความตอเนื่องในการ

จัดกิจกรรมดานสุขภาพและเพิ่มประสิทธิภาพในการจัดกิจกรรมเชิงสุขภาพ รวมไปถึงการจัดใหมีการวางแผนการ

ดูแลสุขภาพผูสูงอายุในทองถิ่นรวมกันระหวางโรงเรียนผูสูงอายุและโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในพ้ืนท่ีทั้งนี้ 

โครงการฝกอบรมเชิงปฏิบัติการการที่เกี่ยวของกับกิจกรรมเชิงสุขภาพมีทั้งสิ้น 5โครงการ ดังนี ้

 

4.3.1.1 หลักสูตรอบรม Train the Trainers เรื่อง กิจกรรมบริหารสมอง  

โครงการอบรม Train the Trainers หลักสูตร “การจัดกิจกรรมบริหารสมอง” จัดขึ้นเพ่ือใหผูสูงอายุท่ี

เปนหัวหนาในกิจกรรมตางๆในปจจุบันไดมีการพัฒนาตนเองเปนนักกิจกรรมบําบัดระดับตน และสามารถจัด

กิจกรรมท่ีชวยลดหรือบรรเทาการเกิดโรคดังกลาวใหแกกลุมนักเรียนในโรงเรียนของตนได โดยรายละเอียด

โครงการมีดังนี้ 

ชื่อโครงการ โครงการอบรม Train the Trainers หลักสูตร “การจัดกิจกรรมบริหารสมอง” 

กลุมเปาหมาย ตัวแทนผูสูงอายุจากโรงเรียนผูสูงอายุที่สนใจสมัครเปนวิทยากร แบงเปน 3 รุน รุนละ 

30 คน 

 1) รุนที่ 1 โรงเรียนผูสูงอายุ ในเขตที่มีความเสี่ยงสูงสุดจํานวน 4 อําเภอ 

 2) รุนที่ 2 โรงเรียนผูสูงอายุ ในเขตที่มีความเสี่ยงสูงลําดบัท่ี2 จํานวน 4 อําเภอ 

 3) รุนที่ 3 โรงเรียนผูสูงอายุ ในเขตที่มีความเสี่ยงตํ่ากวาคาเฉลี่ยของจังหวัด 10 อําเภอ 

วัตถุประสงค 1) มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับโรคสมองเสื่อม/โรคซึมเศราและตระหนักถึง

ความสําคัญของการบริหารสมอง 
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 2) มีความพรอมในการวางแผนการจัดกิจกรรมบริหารสมอง โดยการประยุกตจาก

กิจกรรมเดิมที่ผูสูงอายุนิยมปฏิบัติ 

 3) มีเขาใจในเรื่องการติดตามและประเมินผลการกิจกรรมบริหารสมองอยางสม่ําแสมอ 

4) สามารถประเมินผลในเรื่องการรับรูและพฤติกรรมการเขาสังคมของผูสูงอายุภาย

หลักจากการเขารวมกิจกรรมในแตละครั้ง 

ขอบเขตเนื้อหา ระยะเวลา จํานวน 32 ชั่วโมง ประกอบดวยเนื้อหาสาระ ดังนี ้

 1) แนวคิดในการบริหารสมองและการจัดกิจกรรมบําบัด 

 2) วิธีการตรวจการรูคิดและการประเมินผลเบ้ืองตน 

 3) การวางแผนการจัดกิจกรรมบําบัดและการประเมินผล 

กิจกรรม 1) การบรรยายและการแลกเปลี่ยนเรียนรู 

 2) การฝกปฏิบัติ 

 3) การศึกษาดูงาน 

 4) การเสนอผลงาน 

การประเมินผล 1) เวลาในการเขารวมโครงการ 

 2) ผลการพัฒนาตามหลักสูตร –การออกแบบกิจกรรม การฝกประเมินพฤติกรรม/การ

รูคิดการฝกถายทอดความรู และพฤติกรรมการมีสวนรวม 

 

4.3.1.2 หลักสูตรอบรม Train the Trainers เรื่อง การนวดและการใชสมุนไพรดวยตนเอง 

โครงการอบรม Train the Trainers หลักสูตร “การนวดและการใชสมุนไพรดวยตนเอง” จัดขึ้นเพื่อให

ผูสูงอายุที่มีความสนใจเรื่องการแพทยแผนไทยทั้งในสวนของการนวดหรือการใชสมุนไพรไทยที่มีความตองการจะ

รับบทบาทเปนวิทยากรในการถายทอดความรูใหกลุมผูเขารวมในโรงเรียนผูสูงอายุ โดยรายละเอียดโครงการมีดังนี้ 

ชื่อโครงการ โครงการอบรม Train the Trainers หลักสูตร “การนวดและการใชสมุนไพรดวย

ตนเอง” 

กลุมเปาหมาย ตัวแทนผูสูงอายุจากโรงเรียนผูสูงอายุที่สนใจสมัครเปนวิทยากร แบงเปน 3 รุน รุนละ 

30 คน 

วัตถุประสงค 1) มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับโรคและสาเหตุของการเกิดโรคสําคัญๆในผูสูงอาย ุ
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 2) มีความรูเก่ียวกับสมุนไพรในทองถ่ินชนิดตางๆ และการใชสมุนไพรเบื้องตนดวย

ตนเอง 

 3) มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับหลักการนวดบําบัด และวิธีการนวดดวยตนเอง 

 4) มีความสามารถในการถายทอดความรูในการใชสมุนไพรและวิธีการนวดดวยตนเอง 

ขอบเขตเนื้อหา ระยะเวลา จํานวน 32 ชั่วโมง ประกอบดวยเนื้อหาสาระ ดังนี ้

 1) โรคและอาการท่ีมักพบในผูสูงอายุในชีวิตประจําวัน 

 2) วิธีการวิเคราะหอาการเบ้ืองตนและการบรรเทาอาการเบื้องตน 

 3)วิธกีารนวดดวยตนเองและการใชสมุนไพรไทย 

กิจกรรม 1) การบรรยายและการแลกเปลี่ยนเรียนรู 

 2) การฝกปฏิบัติ 

 3) การเสนอผลงาน 

การประเมินผล 1) เวลาในการเขารวมโครงการ 

 2) ผลการพัฒนาตามหลักสูตร – การออกแบบกิจกรรม การฝกถายทอดความรู การฝก

นวดดวยตนเอง และพฤติกรรมการมีสวนรวมของผูอบรม 

 

4.3.1.3 หลักสูตรอบรม Train the Trainers เรื่อง โภชนาการอาหารเพ่ือสุขภาพ 

โครงการอบรม Train the Trainers หลักสูตร “โภชนาการอาหารเพ่ือสุขภาพ” จัดข้ึนเพื่อใหผูสูงอายุท่ีมี

ความสนใจเร่ืองโภชนาการอาหารและมีความตองการจะรับบทบาทเปนวิทยากรในการถายทอดความรูใหกลุม

นักเรียนโรงเรียนผูสูงอายุไดตระหนักถึงการใชอาหารในการบําบัดหรือบรรเทาความรายแรงของโรค โดย

รายละเอียดโครงการมีดังนี้ 

ชื่อโครงการ โครงการอบรม Train the Trainers หลักสูตร “การนวดและการใชสมุนไพรดวย

ตนเอง” 

กลุมเปาหมาย ตัวแทนผูสูงอายุจากโรงเรียนผูสูงอายุที่สนใจสมัครเปนวิทยากร แบงเปน 3 รุน รุนละ 

40 คน 

วัตถุประสงค 1) มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับโภชนการและสุขภาพ 

 2) มีความพรอมใหคําแนะนําเรื่องโภชนาการใหแกผูท่ีสนใจหรือมีปญหาสุขภาพ 



67 

 

ขอบเขตเนื้อหา ระยะเวลา จํานวน 24 ชั่วโมง ประกอบดวยเนื้อหาสาระ ดังนี ้

 1) ความสําคัญโภชนการและการเกิดโรค 

 2) การดูแลสุขภาพดวยโภชนบําบัด 

 3) การวางแผนการจัดโภชนการใหสอดคลองกับความตองการแตละกลุม 

กิจกรรม 1) การบรรยายและการแลกเปลี่ยนเรียนรู 

 2) การฝกปฏิบัติ 

 3) การเสนอผลงาน 

การประเมินผล 1) เวลาในการเขารวมโครงการ 

 2) ผลการพัฒนาตามหลักสูตร – การออกแบบกิจกรรมการเรียนการสอน การฝก

ถายทอดความรู และพฤติกรรมการมีสวนรวมของผูอบรม 

 

4.3.1.4 หลักสูตรอบรม Train the Trainers เรื่องการปรับปรุงบานและสภาพพื้นท่ีบริเวณบานใหเหมาะกับ

ผูสูงอายุ 

โครงการอบรม Train the Trainers หลักสตูร “การปรับปรุงบานและสภาพพ้ืนท่ีบริเวณบานใหเหมาะกับ

ผูสูงอายุ” เปนโครงการตอยอดจากการปรับสภาพพ้ืนท่ีบริเวณโรงเรียนผูสูงอายุใหสอดคลองตามหลัก Universal 

Design โดยผูสูงอายุที่เขาอบรมจะรับบทบาทเปนวิทยากรในการบรรยายใหกับผูที่เขาศึกษาดูงานในโรงเรียน 

รวมทั้งใหคําแนะนําแกนักเรียนสูงอายุในโรงเรียน เพ่ือปรับปรุงบานพักอาศัยใหมีความปลอดภัยกับคนทุกเพศทุก

วัย และลดความเสี่ยงจากการเกิดอุบัติเหตุภายในบาน โดยรายละเอียดโครงการมีดังนี ้

ชื่อโครงการ โครงการอบรม Train the Trainers หลักสูตร “การนวดและการใชสมุนไพรดวย

ตนเอง” 

กลุมเปาหมาย ตัวแทนผูสูงอายุจากโรงเรียนผูสูงอายุที่สนใจสมัครเปนวิทยากร แบงเปน 3 รุน รุนละ 

30 คน 

วัตถุประสงค 1) มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับหลักการออกแบบของ Universal Design 

 2) มีความพรอมในการถายทอดความรูแกผูที่สนใจ และใหคําปรึกษากับผูสูงอายุทาน

ในการปรับปรุงบานได 

ขอบเขตเนื้อหา ระยะเวลา จํานวน 24 ชั่วโมง ประกอบดวยเนื้อหาสาระ ดังนี ้
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 1) แนวคิดในการออกแบบตามหลัก Universal Design เพ่ือคนทั้งมวล 

 2) อันตรายที่อาจจะเกิดขึ้นภายในบานและจุดเสี่ยงในการเกิดอุบัติเหตุ 

 3) การปรับปรุงบานและพ้ืนที่บริเวณบานดวยวิธีการงายๆ 

กิจกรรม 1) การบรรยายและการแลกเปลี่ยนเรียนรู 

 2) การฝกปฏิบัติ 

 3) การศึกษาดูงาน 

 4) การเสนอผลงาน 

การประเมินผล 1) เวลาในการเขารวมโครงการ 

 2) ผลการพัฒนาตามหลักสูตร –การฝกถายทอดความรูการใหคํานําในการปรับปรุง

บาน และพฤติกรรมการมีสวนรวมของผูอบรม 

 

4.3.1.5 โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่อง การบูรณาการสุขภาพผูสูงอายุระหวาง รพ.สต. และ โรงเรียนผูสูงอายุ  

โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการ เรื่อง “การบูรณาการสุขภาพผูสูงอายุระหวาง รพ.สต. และ โรงเรียน

ผูสูงอายุ” จัดขึ้นสําหรับเจาหนาที่ในตําแหนงทางดานวิชาการประจําโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบลในเขต

จังหวัดเชียงราย เพ่ือรับทราบโครงการและเตรียมความพรอมในการประสานงานรวมกับโรงเรียนผุสูงอายุในเรื่อง

การดูแลสุขภาพผูสูงอายุในสวนของการใชยาสมุนไพร แผนโภชนาการรายบุคคล รวมไปถึงกิจกรรมบริหารสมอง 

ซึ่งการจัดกิจกรรมการเรียนการสอนนั้นจะกระทําโดยผูสูงอายุที่ผานการอบรมตามโครงการ Train the trainers 

ขางตน ซ่ึงผลที่ไดจากการจัดกิจกรรมนั้นๆจะถูกบันทึกเพื่อสงตอใหกับเจาหนาที่ของ รพ.สต. เพ่ือใชในการตรวจ

สุขภาพผูสูงอายุตามรอบระยะเวลาที่กําหนดตอไป ซึ่งการถายโอนงานหรือกิจกรรมบางสวนใหกับโรงเรียนผูสูงอายุ

นั้นอาจจะชวยลดภาระของ รพ.สต. ลงบางสวน โดยรายละเอียดโครงการมีดังนี ้

ชื่อโครงการ โครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่อง “การบูรณาการสุขภาพผูสูงอายุระหวาง รพ.สต. 

และ โรงเรียนผูสูงอายุ” 

กลุมเปาหมาย พยาบาลหรือนักวิชาการสาธารณสุข สังกัดโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล แบงเปน 

2 รุน รุนละ 40 คน   

วัตถุประสงค 1) มีความรูความเขาใจเก่ียวกับแผนการบูรณาการการดูแลสุขภาพผูสูงอายุในชุมชน

รวมระหวาง รพ.สต.และโรงเรียนผูสูงอายุ 
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 2) มีความพรอมในการวางแผนการทํางานรวมกับโรงเรียนผูสูงอายุ 

 3) มีความพรอมในการยกระดับบริการใหโรงเรียนผูสูงอายุเปนหนึ่งในหนวยงานสราง

เสริมสุขภาพ  

ขอบเขตเนื้อหา ระยะเวลา จํานวน 24 ชั่วโมง ประกอบดวยเนื้อหาสาระ ดังนี ้

 1) แนวคิดในบูรณาการดานการดูแลสุขภาพรวมระหวางรพ.สต. และ โรงเรียนผูสูงอายุ 

 2) การกําหนดแผนปฏิบัติการในการจัดกิจกรรม 

3) ตารางการจัดกิจกรรมที่เกี่ยวของกับการดูแลสุขภาพ 

 4) การวางแผนการจัดกิจกรรมรวม และการประเมินผลการจัดกิจกรรม 

กิจกรรม 1) การบรรยายและการแลกเปลี่ยนเรียนรู 

 2) การฝกปฏิบัติ 

 3) การเสนอผลงาน 

การประเมินผล 1) เวลาในการเขารวมโครงการ 

 2) ผลการพัฒนาตามหลักสูตร – การวางแผนโครงการ ออกแบบกิจกรรม การ

ออกแบบการประเมินผลรวม และพฤติกรรมการมีสวนรวมของผูอบรม 

 

4.4 การสรางรายได 

จากการสํารวจการดําเนินการของโรงเรียนผูสูงอายุ พบวา โรงเรียนผูสูงอายุบางแหงมีการบรรจุกิจกรรม

เกี่ยวกับสินคาหัตถกรรม ผลิตภัณฑสมุนไพร เชน น้ํามันไพล ยาหมอง หรือลูกประคบ เปนสวนหนึ่งของการจัดการ

เรียนการสอนของโรงเรียน ซึ่งผลผลิตที่ไดจากกิจกรรมขางตนที่เหลือจากการผลิตเพ่ือการใชประโยชนของผูสูงอายุ

ในโรงเรียนหรือการจัดจําหนายในกิจกรรมทองถิ่นแลว พบวาบางสวนถูกจัดเก็บไวไมไดใชประโยชนซ่ึงอาจจะเปน

ผลมาจากไมตรงตามความตองการความตองการและมีปญหาทางดานการตลาด ดวยเหตุนี้ ผลการสํารวจของความ

ตองการของผูสูงอายุจึงตองการใหมีการสงเสริมความรูดานการตลาดและการพัฒนาผลิตภัณฑใหกับโรงเรียน

ผูสูงอายุอีกทางหนึ่งดวย โดยโครงการในการพัฒนาผลิตภัณฑแบงเปนกลุมหลักๆ คือ (1) ผลิตภัณฑจักสานและ

หัตถกรรม และ (2) ผลิตภัณฑจากสมุนไพรไทย ซ่ึงมีรายละเอียดโครงการ ดังนี ้
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4.4.1 โครงการพัฒนาผลิตภัณฑจักสานและหัตถกรรม 

ผลิตภัณฑจักสานและงานหัตถกรรมตางๆ เปนหนึ่งในผลผลิตที่ไดจากการจัดกิจกรรมสําหรับผูสูงอายุใน

โรงเรียน ซ่ีงตองการไดรับการสงเสริมในเรื่องของการตลาด โดยเริ่มตนตั้งแตในเร่ืองของการออกแบบผลิตภัณฑให

มีความทันสมัยและสอดคลองกับความตองการของตลาด การสรางตราสินคาท่ีเนนในเรื่องราวของโรงเรียนผูสูงอายุ 

การสรางอัตลักษณใหกับสินคาเพื่อใหสินคานั้นมีความแตกตางจากคูแขงขันรายอ่ืนๆในตลาด รวมไปถึงการ

กระจายสินคาท่ีอาจจะเนนในรูปแบบของออนไลนเพ่ิมมากข้ึนโดยความรูทางดานการตลาดและการสรางธุรกิจ

อาจจะตองอาศัยความรวมมือจากสถาบันการศึกษาในพื้นที่เพ่ือใหเกิดการประสานงานรวมกันอยางตอเนื่อง ลด

ภาระปญหาใหกับโรงเรียนผูสูงอายุที่จะตองเผชิญกับการแขงขันกับคูแขงอื่นๆในอนาคต นอกจากนี้ อปท. อาจจะ

เขามามีบทบาทในสวนของการจัดใหมีชองทางการจําหนายสินคาในบริเวณพื้นที่ของ อปท. ดวย 

 

4.4.2 โครงการผลิตภัณฑจากสมุนไพรไทย 

ในปจจุบันโรงเรียนผูสูงอายุหลายๆแหงไดจัดใหมีการเรียนการสอนในเรื่องของการผลิตน้ํามันนวด ยา

หมอง หรือลูกประคบเปนสวนหนึ่งของกิจกรรมในโรงเรียนและหากโรงเรียนนั้นจัดขึ้นเปนสวนหนึ่งในบริเวณวัด 

ผลิตภัณฑสมุนไพรดังกลาวก็จะถูกขายใหกับกิจกรรมตางๆ เชน งานศพ หรืองานบวช อยางไรก็ตาม พบวา 

โรงเรียนผูสูงอายุบางแหงตองการที่จะผลิตภัณฑสมุนไพรเพ่ือจําหนายอีกทางหนึ่งดวย ซ่ึงจากการแขงขันท่ีรุนแรง

ในเรื่องของยาสมุนไพรและผลิตภัณฑสมุนไพรไทย สิ่งที่โรงเรียนผูสูงอายุควรจะตองพิจารณาเปนอันดับแรกคือ 

การมีการผลิตท่ีไดมาตรฐานและมีความปลอดภัยในการใชงาน โดยจะตองใหความสําคัญกับกิจกรรมตางๆตั้งแต

ตนน้ําถึงปลายน้ํา หรือการคัดเลือกวัตถุดิบ สูตรการผลิต กระบวนการในการผลิต และการจัดเก็บผลิตภัณฑท่ีดี 

โดยในเรื่องของมาตรฐานการผลิตและสูตรในการผลิตนั้นสามารถของความรวมมือจากสถาบันการศึกษาหรือ

หนวยงานของกระทรวงวิทยาศาสตรหรือกระทรวงสาธารณสุขได เมื่อสามารถผลิตสินคาไดอยางมีมาตรฐานแลว 

ลําดับถัดมาคือ การศึกษาในดานการทําการตลาด ซึ่งสิ่งที่ควรจะตองศึกษาเพ่ิมเติมจะเปนเร่ืองเดียวกันกับท่ีได

กลาวไปแลวขางตนในเรื่องของผลิตภัณฑจักสานและหัตถกรรม  

 อยางไรก็ตาม การสรางรายไดนี้ควรคํานึงถึงการแขงขันกันเองในกลุมโรงเรียนผูสูงอายุ ซ่ึงอาจจะ

กอใหเกิดปญหาในอนาคตมากกวา รวมไปถึงโครงการสนับสนุนตางๆที่เกิดขึ้นของภาครัฐ เชน OTOP หรือ Start 

Up   ท่ีอาจจะสงผลทําใหลูกคามีทางเลือกท่ีหลากหลายและสามารถเลือกซื้อจากสถานที่ใดก็ไดที่ตนตองการ ดวย

เหตุนี้ การจัดใหมีโครงการสรางรายไดควรจะมีเครือขายในการดําเนินงานรวมกันเพื่อใหสามารถประสบ

ความสําเร็จไดงายขึ้น
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บทที ่5  แผนงบประมาณ ผลตอบแทนเชิงสังคม และแนวทางในการบริหารจัดการโครงการ 
 

แนวทางในการออกแบบการใหบริการจัดการโครงการในบทนี้เปนการวางแผนจากผลการออกแบบการ

บริการและการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุท่ีนําเสนอในบทที่ 4 มาออกแบบการบริหารจัดการโครงการตั้งแตการ

ประมาณการงบประมาณที่ใชในโครงการท่ีจะเปนบริการท่ีออกแบบไว แนวทางในการจัดหางบประมาณเพ่ือมา

บริหารจัดการโครงการ ผลประโยชนทางเศรษฐกิจที่เกิดขึ้นจากโครงการ โครงสรางการ และแนวทางบริหารงาน

และการพัฒนาบุคลากร 

 

5.1 แผนงบประมาณและเงินลงทุน 
จากแนวคิดในการออกแบบงบประมาณแตละหมวดตามโครงการที่ไดออกแบบบริการไวในบทที่ 4 จะ

แตกรายละเอียดแตละรายการออกมาเพื่องายในการระดมทุนโดยเฉพาะแบบวิธี Crowdfunding แบบบริจาค ซึ่ง

สามารถระดมทุนไดแบบแยกรายการตอโรงเรียนเพื่อจูงใจผูบริจาคและทําใหมีโอกาสประสบความสําเร็จไดงาย 

การวางแผนงบประมาณจึงแตกรายการยอยออกมาเพ่ือใชวางแผนในการระดมทุนดวย 

 

5.1.1 งบประมาณสําหรับโครงการฝกอบรมเชิงปฏิบัติการผูบริหารโรงเรียนผูสูงอายุมืออาชีพ 

โครงการนี้ ออกแบบมาเพื่อการฝกอบรมพัฒนาบุคลากรโรงเรียนผูสูงอายุใหมีทักษะในการบริหารงานเพ่ือ

ปดจุดออนตามท่ีวิเคราะหในบทท่ี 3 เก่ียวกับการจัดการเรียนการสอนที่ยังมีหลักสูตรไมแนนอนและยังไมมีการ

ประเมินผล โดยโครงการนี้จะจัดกิจกรรม 3 รุนๆละ 40 คน ซ่ึงตัวแทนของโรงเรียนที่จะเขารวมจะมาจากโรงเรียน

ที่มีนักเรียนไมนอยกวา 30 คน ซ่ึงจะใชงบประมาณตอรุนๆละ 66,500 บาท ตามตารางที่ 5.1 รวมเงินท้ังหมดท่ีใช

สําหรับโครงการ 3 รุนรวม 199,500 บาทซึ่งคิดเปนงบประมาณลงทุน 1,663 บาทตอหัว สําหรับแหลงที่มาของเงิน

งบประมาณเพือ่นํามาใชดําเนินการจะกลาวในหัวขอโครงสรางการบริหารงานและแนวทางการบริหาร 

ตารางที่ 5.1 งบประมาณสําหรับการฝกอบรมพัฒนาบุคลากรโรงเรียนผูสูงอายุตอรุน 

รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

1.คาวิทยากร 4 คน  19,200 

2.คาเดินทางวิทยากร   4,000 
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รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

3.คาอาหารกลางวัน 45 คน (100 บาท * 1 ม้ือ * 4 วัน) 18,000 

4.คาอาหารวางผูเขาอบรมและเจาหนาที่ 45คน (30 บาท* 2 ม้ือ * 4 วัน) 10,800 

5.คาจัดทําเอกสารประกอบการอบรม 4,500 

6.คาใชจายเบ็ดเตล็ด 10,000 

รวมงบประมาณตอรุน 66,500 

งบประมาณตอหัว 1,663 
ที่มา: ผูวิจัย 

 

5.1.2 งบประมาณสําหรับโครงการสนับสนุนอุปกรณการเรียนการสอน 

งบประมาณสําหรับอุปกรณการเรียนการสอน เปนสิ่งท่ีสมาชิกของโรงเรียนมีความตองการมาก เชน 

อุปกรณคอมพิวเตอร อุปกรณการเลนกีฬาโดยเฉพาะ wood ball เปนกีฬาท่ีผูสูงอายุในโรงเรียนสนใจและเครื่อง

เสียง สิ่งเหลานี้เปนสิ่งสําคัญลําดับตนๆเพื่อใชสนับสนุนการเรียนรู ซ่ึงในปจจุบันสวนใหญโรงเรีนนผูสูงอายุยังขาด

แคลน การตั้งงบประมาณเพ่ือจัดซื้อครุภัณฑคอมพิวเตอรจึงเปนสิ่งสําคัญเรงดวน รวมท้ังอุปกรณการเรียนการสอน

เหลานี้ยังชวยสนับสนุนใหสมาชิกไดเขารวมกิจกรรมเพ่ือสงเสริมสุขภาพ รวมทั้งการเขาสังคม เปนการสงเสริม

สุขภาพกายและสุขภาพใจตามแนวทางของโรงเรียนผูสูงอายุโดยในระยะแรกของโครงการนี้ จะตั้งงบประมาณ

สําหรับโรงเรียนผูสูงอายุจํานวน 10 โรงเรียนนํารอง ซึ่งโรงเรียนนํารองนั้น แตละแหงจะตองมีนักเรียนไมนอยกวา 

30 คน โดยตั้งงบประมาณสําหรับอุปกรณการเรียนการสอนโรงเรียนละ 28,000 บาท ตามตารางที่ 5.2 จึงใช

งบประมาณรวม 280,000 บาทซึ่งคิดเปนงบประมาณลงทุนประมาณ 933บาทตอสมาชิกโรงเรียน 1 คน 

ตารางท่ี 5.2 งบประมาณสําหรับอุปกรณการเรียนการสอน 

รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

1.คอมพิวเตอร 15,000 

2.ชุดเครื่องเสียงเคลื่อนที่ 5,000 

3.อุปกรณกีฬา Wood Ball 4,000 

4.หนังสือและตํารา 2,000 

5.อุปกรณกีฬาอื่นๆ 2,000 

รวมงบประมาณตอโรงเรียน 28,000 
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รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

งบประมาณตอหัว 933 
ที่มา: ผูวิจัย 

 

5.1.3 งบประมาณสําหรับการปรับปรุงพื้นที่และอาคารใหตามหลักการ Universal Design  

จากที่นําเสนอความตองการในบทท่ี 3 การพัฒนาอาคารเพื่อรองรับการใชงานของผูสูงอายุเปนสิ่งจําเปน 

เพื่อใหผูสูงอายุมีความสะดวก สบายและปลอดภัย โดยเฉพาะการเริ่มที่การปรับปรุงหองน้ําและทางเดิน ในการ

ออกแบบหองน้ําสําหรับผูสูงอายุนั้น พื้นหองน้ําจะตองทําดวยวัสดุที่ไมลื่น มีราวจับที่สามารถเดินไดท่ัวท้ังหอง 

รวมทั้งราวมือจับในหองน้ําทุกหองตามภาพท่ี5.1ลักษณะของสุขภัณฑโถชักโครกจะตองมีขนาดฐานกวางแบนใหญ

ตามภาพท่ี 5.1 เพ่ือใหผูสูงอายุนั่งไดอยางสะดวก ลักษณะประตูหองน้ําควรเปนแบบท่ีเปดไดจากภายนอกหรือเปน

บานแบบเปดออกจากหองน้ํา 

ภาพท่ี 5.1 ลักษณะภายในหองนํ้าผูสูงอายุ 

 

ที่มา: จากการสํารวจโรงพยาบาลผูสูงอายุ chersery home 

จากขอเสนอการออกแบบดังกลาว ในระยะแรกท่ีไมตองใชงบประมาณมากนัก อาจใชวิธีการปรับปรุง

หองน้ําเดิมที่มีอยูกอนโดยการเพิ่มราวจับตามรูป การปรับปรุงสุขภัณฑ และการปรับปรุงในสวนของปุมล็อคประตู  
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ซึ่งการปรับปรุงในสิ่งจําเปน 3 สวนตามท่ีผูวิจัยไดไปสัมภาษณเก็บขอมูลจากโรงพยาบาลผูสูงอายุมาสามารถ

นํามาใชปรับปรุงหองน้ําเดิมท่ีโรงเรียนมีอยูไดเลยโดยไมตองใชงบประมาณมากนักในระยะแรก ดังนั้น เพื่อความ

ยืดหยุนในการจัดการงบประมาณสําหรับการปรับปรุงพ้ืนท่ีและอาคารของแตละโรงเรียนท่ีมีสภาพอาคารแตกตาง

กัน จึงต้ังงบประมาณรวมไมแยกรายการลงไป โดยกําหนดงบประมาณสําหรับการปรับปรุงหองน้ําและทางเดิน

ตามที่เสนอหลักการมาโรงเรียนละ 50,000 บาท โดยในระยะแรกของโครงการนี้ จะตั้งงบประมาณสําหรับโรงเรียน

ผูสูงอายุจํานวน 10 โรงเรียนนํารอง ซ่ึงโรงเรียนนํารองนั้น แตละแหงจะตองมีนักเรียนไมนอยกวา 30 คนจึงใช

งบประมาณรวม 500,000 บาท ซ่ึงคิดเปนงบประมาณลงทุนประมาณ 1,667บาทตอสมาชิกโรงเรียน 1 คน 

 

5.1.4 งบประมาณสําหรับเครื่องออกกําลังกายกลางแจง 

เครื่องออกกําลังกายเปนความตองการของสมาชิกโรงเรียนผูสูงอายุในลําดับตนๆ สนใจ เครื่องออกกําลัง

กายและอุปกรณกีฬาจะเปนสิ่งสนับสนุนใหสมาชิกไดออกกําลังกายเบาๆเพ่ือสงเสริมสุขภาพ รวมท้ังการเขาสังคม 

เปนการสงเสริมสุขภาพกายและสุขภาพใจตามแนวทางของโรงเรียนผูสูงอายุ อยางไรก็ตามปจจุบัน โรงเรียน

ผูสูงอายุยังขาดแคลนเครื่องออกกําลังกายและอุปกรณกีฬาการตั้งงบประมาณในสวนนี้จึงสามารถตอบสนองตอ

บริการท่ีผูสูงอายุตองการได โดยจะตั้งงบประมาณสําหรับเคร่ืองออกกําลังกายตามความสนใจและพฤติกรรมการ

ออกกําลังกายของสมาชิกโรงเรียนผูสูงอายุท่ีสํารวจมาและนําเสนอในบทที่ 3 โดยสวนใหญผูสูงอายุจะออกกําลัง

กายโดยการเดินเร็วเดินชา การข่ีจักรยาน เครื่องออกกําลังกายที่เหมาะสมที่ต้ังงบประมาณจัดซื้อจึงประกอบไป

ดวย 1) จักรยานออกกําลังกายของผูสูงอายุ 2) จักรยานกายภาพมือและขา 3) ชุดรอกดึงแขนและ 4) เครื่องออก

กําลังกายกลางแจงอื่นๆ โดยในระยะแรกของโครงการนี้ จะต้ังงบประมาณสําหรับโรงเรียนผูสูงอายุจํานวน 10 

โรงเรียนนํารอง ซ่ึงโรงเรียนนํารองนั้น แตละแหงจะตองมีนักเรียนไมนอยกวา 30 คน ซึ่งต้ังงบประมาณสําหรับ

เครื่องออกกําลังกายกลางแจงโรงเรียนละ 60,000 บาท ตามตารางที่ 5.3 จึงใชงบประมาณรวม 600,000 บาท ซึ่ง

คิดเปนงบประมาณลงทุนประมาณ 2,000 บาทตอสมาชิกโรงเรียน 1 คน 

ตารางท่ี 5.3 งบประมาณสําหรับเครื่องออกกําลังกายกลางแจง 

รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

1.จักรยานออกกําลังกายของผูสูงอายุ 2 เครื่องๆละ 18,000 บาท 36,000 

2.จักรยานกายภาพมือและขา 2 เครื่องๆละ 2,500 บาท 5,000 

3.ชุดรอกดึงแขนจํานวน 2 ชุดๆละ 3,500 บาท 7,000 

4.เครื่องออกกําลังกายกลางแจงอ่ืนๆ 12,000 
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รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

รวมงบประมาณตอโรงเรียน 60,000 

งบประมาณตอหัว 2,000 
ที่มา: ผูวิจัย 

 

5.1.5 งบประมาณสําหรับโครงการฝกอบรม Train the Trainers กิจกรรมบริหารสมอง 

โครงการนี้ ออกแบบมาเพ่ือการฝกอบรมพัฒนาบุคลากรโรงเรียนผูสูงอายุใหเปนวิทยากรจัดกิจกรรมการ

บําบัดซึ่งเปนหนึ่งในการใหบริการของโรงเรียนผูสูงอายุแกสมาชิกใหถูกหลักของการบริหารสมอง ตั้งแตการตรวจรู

คิดประเมินสมรรถภาพสมองเบื้องตน การจัดกิจกรรมบําบัด และวิธีการประเมินผลวัดสมรรถภาพสมองอยาง

ตอเนื่อง ซึ่งจะเปนการยกระดับกิจกรรมท่ีโรงเรียนผูสูงอายุทําอยูใหเปนกิจกรรมที่สามารถบริหารสมองไดอยางถูก

หลัก มีการวัดและประเมินผลไดอยางชัดเจน สมาชิกที่เขารวมกิจกรรมก็จะสามารถทราบถึงความกาวหนาของ

สมรรถภาพสมองอยางตอเนื่อง และทุกๆป ก็จะรายงานผลการตรวจรูคิดใสในใบแสดงผลสุขภาพกายสุขภาพใจให

ทุกคน ซึ่งคลายๆกับใบแสดงผลการศึกษา โครงการนี้จึงสามารถยกระดับบริการโรงเรียนผูสูงอายุไดอยางแทจริง

เปลี่ยนจากกิจกรรมธรรมดาที่ไมมีการประเมินวัดผลการทํากิจกรรมของสมาชิก มาสูการทํากิจกรรมที่ชวยบริหาร

สมอง และวัดผลความกาวหนาของการรูคิดหรือบริหารสมองไดผานการทํากิจกรรม จึงสามารถปดจุดออนของ

โรงเรียนท่ีนําเสนอในบทที่ 3 ได โดยในหลักสูตรนี้ตองอาศัยศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการ

มหาชน) สนับสนุนงบประมาณและประสานขอวิทยากรจากศูนยบริหารสมอง โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย โครงการนี้จะจัดกิจกรรมอบรม 3 รุนๆละ 30 คน ซึ่งตัวแทนของโรงเรียนท่ีจะเขารวมจะมาจาก

โรงเรียนท่ีมีนักเรียนไมนอยกวา 30 คนและอยูในพ้ืนท่ีเสี่ยงตอโรคสมองเสื่อม ซึ่งจะใชงบประมาณตอรุนๆละ 

122,800 บาท ตามตารางท่ี 5.4 รวมเงินท้ังหมดท่ีใชสําหรับโครงการ 3 รุนรวม 368,400 บาทซึ่งคิดเปน

งบประมาณลงทุนตอหัวเทากับ 4,093บาท 

ตารางที่ 5.4 งบประมาณสําหรับการฝกอบรม Train the Trainer กิจกรรมบริหารสมอง 

รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

1.คาวิทยากร 3คน (รวม 32 ชั่วโมง) 48,000 

2.คาเดินทางวิทยากร 3 คน 15,000 

3. คาที่พักวิทยากร 3 คน (3 คืนๆละ 1,800 บาท) 16,200 

4.คาอาหารกลางวัน 40 คน (100 บาท * 1 ม้ือ * 4 วัน) 16,000 
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รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

5.คาอาหารวางผูเขาอบรมและเจาหนาที่ 40 คน (30 บาท* 2 มื้อ * 4 วัน) 9,600 

6.คาจัดทําเอกสารประกอบการอบรม 4,000 

7. คาวัสดุในการทํากิจกรรมบําบัด 4,000 

8.คาใชจายเบ็ดเตล็ด 10,000 

รวมงบประมาณตอรุน 122,800 

งบประมาณตอหัว 4,093 
ที่มา: ผูวิจัย 

 

5.1.6 งบประมาณสําหรับโครงการฝกอบรม Train the Trainers การนวดและการใชสมุนไพรดวยตนเอง 

จากการสํารวจความตองการของผูสูงอายุท่ีนําเสนอในบทท่ี 3 ผูสูงอายุในโรงเรียนมีความสนใจในการ

เรียนรูเรื่องการนวดดวยตนเองและการใชสมุนไพรดวยตนเอง อยางไรก็ตามจากปญหาการขาดแคลนวิทยากรท่ี

นําเสนอในบทที่ 3 จึงทําใหเกิดโครงการนี้ขึ้นมาเพื่อฝกอบรมพัฒนาบุคลากรโรงเรียนผูสูงอายุใหเปนวิทยากร

ฝกอบรมใหความรูสมาชิกของโรงเรียนผูสูงอายุของตนเองได ซ่ึงจะทําใหมีวิทยากรถายทอดความรูในเรื่องนี้ใหแก

สมาชิก จึงสามารถปดจุดออนเร่ืองการขาดแคลนวิทยากรของโรงเรียนท่ีนําเสนอในบทที่ 3 ได สําหรับโครงการนี้

จะถายทอดการนวดสูตรเฉพาะท่ีดูแลสุขภาพผูสูงอายุ เชน การนวดปองกันสมองเสื่อม การนวดแกทองผูก เปนตน 

และการใชสมุนไพรสําหรับผูสูงอายุเพ่ือดูแลตนเอง โดยในหลักสูตรนี้ตองอาศัยศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยา

ศาสตร (องคการมหาชน) สนับสนุนงบประมาณและประสานขอวิทยากรจากโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร 

โครงการนี้จะจัดกิจกรรมอบรม 3 รุนๆละ 30 คน ซึ่งตัวแทนของโรงเรียนท่ีจะเขารวมจะมาจากโรงเรียนที่มี

นักเรียนไมนอยกวา 30 คนซ่ึงจะใชงบประมาณตอรุนๆละ 132,800 บาท ตามตารางท่ี 5.5 รวมเงินท้ังหมดท่ีใช

สําหรับโครงการ 3 รุนรวม 398,400 บาทซึ่งคิดเปนงบประมาณลงทุนตอหัวเทากับ 4,427บาท  

ตารางที่ 5.5 งบประมาณสําหรับการฝกอบรมTrain the Trainer การนวดและการใชสมุนไพรดวยตนเอง 

รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

1.คาวิทยากร 3คน (รวม 32 ชั่วโมง)  48,000 

2.คาเดินทางวิทยากร 3 คน   21,000 

3. คาที่พักวิทยากร 3 คน (3 คืนๆละ 1,800 บาท) 16,200 

4.คาอาหารกลางวัน 40 คน (100 บาท * 1 ม้ือ * 4 วัน) 16,000 
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รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

5.คาอาหารวางผูเขาอบรมและเจาหนาที่ 40 คน (30 บาท* 2 มื้อ * 4 วัน) 9,600 

6.คาจัดทําเอกสารประกอบการอบรม 4,000 

7. คาวัสดุในการฝกอบรม 8,000 

8.คาใชจายเบ็ดเตล็ด 10,000 

รวมงบประมาณตอรุน 132,800 

งบประมาณตอหัว 4,427 
ที่มา: ผูวิจัย 

 

5.1.7 งบประมาณสําหรับโครงการฝกอบรม Train the Trainers โภชนาการอาหาร 

จากการสํารวจความตองการของผูสูงอายุท่ีนําเสนอในบทท่ี 3 ผูสูงอายุในโรงเรียนมีความสนใจในการ

เรียนรูเรื่องโภชนาการอาหาร อยางไรก็ตามจากปญหาการขาดแคลนวิทยากรที่นําเสนอในบทท่ี 3 จึงทําใหเกิด

โครงการนี้ข้ึนมาเพื่อฝกอบรมพัฒนาบุคลากรโรงเรียนผูสูงอายุใหเปนวิทยากรฝกอบรมใหความรูสมาชิกของ

โรงเรียนผูสูงอายุของตนเองได ซึ่งจะทําใหมีวิทยากรถายทอดความรูในเรื่องนี้ใหแกสมาชิก จึงสามารถปดจุดออน

เรื่องการขาดแคลนวิทยากรของโรงเรียนท่ีนําเสนอในบทท่ี 3 ได สําหรับโครงการนี้จะถายทอดหลักโภชนาการ

อาหารเพ่ือผูสูงอายุ โดยในหลักสูตรนี้ตองอาศัยศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) สนับสนุน

งบประมาณ โครงการนี้จะจัดกิจกรรมอบรม 3 รุนๆละ 30 คน ซึ่งตัวแทนของโรงเรียนที่จะเขารวมจะมาจาก

โรงเรียนที่มีนักเรียนไมนอยกวา 30 คน ซ่ึงจะใชงบประมาณตอรุนๆละ 83,600 บาท ตามตารางท่ี 5.6 รวมเงิน

ทั้งหมดที่ใชสําหรับโครงการ 3 รุนรวม 250,800 บาทซึ่งคิดเปนงบประมาณลงทุนตอหัวเทากับ 2,787 บาท  

ตารางท่ี 5.6 งบประมาณสําหรับการฝกอบรม Train the Trainer โภชนาการอาหาร 

รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

1.คาวิทยากร 4คน (รวม 32 ชั่วโมง)  32,000 

2.คาเดินทางวิทยากร 4 คน   4,000 

3.คาอาหารกลางวัน 40 คน (100 บาท * 1 ม้ือ * 4 วัน) 16,000 

4.คาอาหารวางผูเขาอบรมและเจาหนาที่ 40 คน (30 บาท* 2 มื้อ * 4 วัน) 9,600 

5.คาจัดทําเอกสารประกอบการอบรม 4,000 

7. คาวัสดุในการฝกอบรม 8,000 
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รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

8.คาใชจายเบ็ดเตล็ด 10,000 

รวมงบประมาณตอรุน 83,600 

งบประมาณตอหัว 2,787 
ที่มา: ผูวิจัย 

 

5.1.8 งบประมาณสําหรับโครงการฝกอบรม Train the Trainers การปรับปรุงบานและพื้นที่ใหเหมาะสมกับ

ผูสูงอายุ 

สวนใหญผูสูงอายุจะเกิดอุบัติเหตุพลัดหกลมภายในบาน การปรับปรุงบานและพ้ืนท่ีใหเหมาะสมกับ

ผูสูงอายุจึงชวยลดความเสี่ยงจากการพลัดหกลมได อยางไรก็ตามจากปญหาการขาดแคลนวิทยากรท่ีนําเสนอในบท

ที่ 3 จึงทําใหเกิดโครงการนี้ข้ึนมาเพ่ือฝกอบรมพัฒนาบุคลากรโรงเรียนผูสูงอายุใหเปนวิทยากรฝกอบรมใหความรู

สมาชิกของโรงเรียนผูสูงอายุของตนเองได ซึ่งจะทําใหมีวิทยากรถายทอดความรูในเรื่องนี้ใหแกสมาชิก จึงสามารถ

ปดจุดออนเรื่องการขาดแคลนวิทยากรของโรงเรียนท่ีนําเสนอในบทที่ 3 ได โดยในหลักสูตรนี้ตองอาศัยศูนยความ

เปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) สนับสนุนงบประมาณ โครงการนี้จะจัดกิจกรรมอบรม 3 รุนๆละ 30 

คน ซึ่งตัวแทนของโรงเรียนท่ีจะเขารวมจะมาจากโรงเรียนท่ีมีนักเรียนไมนอยกวา 30 คน ซึ่งจะใชงบประมาณตอ

รุนๆละ 64,200 บาท ตามตารางท่ี 5.7 รวมเงินทั้งหมดที่ใชสําหรับโครงการ 3 รุนรวม 192,600 บาทซึ่งคิดเปน

งบประมาณลงทุนตอหัวเทากับ 2,140บาท  

ตารางที่ 5.7 งบประมาณสําหรับการฝกอบรม Train the Trainer การปรับปรุงบานและพ้ืนที่ใหเหมาะสม 

รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

1.คาวิทยากร 3 คน (รวม 24 ชั่วโมง)  24,000 

2.คาเดินทางวิทยากร 3 คน   3,000 

3.คาอาหารกลางวัน 40 คน (100 บาท * 1 ม้ือ * 3 วัน) 12,000 

4.คาอาหารวางผูเขาอบรมและเจาหนาที่ 40 คน (30 บาท* 2 มื้อ * 3 วัน) 7,200 

5.คาจัดทําเอกสารประกอบการอบรม 4,000 

7. คาวัสดุในการฝกอบรม 4,000 

8.คาใชจายเบ็ดเตล็ด 10,000 

รวมงบประมาณตอรุน 64,200 
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รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

งบประมาณตอหัว 2,140 
ที่มา: ผูวิจัย 

 

5.1.9 งบประมาณสําหรับโครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่องการบูรณาการสุขภาพผูสูงอายุระหวาง รพ.สต. 

และโรงเรียนผูสูงอายุ 

เนื่องจากโครงการตองอาศัยพันธมิตรและสรางความรวมมือกับหนวยงานภายนอกในการบริหารโครงการ

โดย รพ.สต. ก็เปนหนึ่งในหนวยงานภายนอกในการจะเขามาชวยดูแลสุขภาพผูสูงอายุ จึงทําใหเกิดโครงการนี้

ขึ้นมาเพ่ือฝกอบรมพัฒนาบุคลากรโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล โดยโครงการนี้จะจัดกิจกรรมอบรม 2 รุนๆละ 

40 คน ซึ่งตัวแทนของโรงเรียนท่ีจะเขารวมจะมาจากโรงเรียนท่ีมีนักเรียนไมนอยกวา 30 คน ซึ่งจะใชงบประมาณ

ตอรุนๆละ 63,100 บาท ตามตารางที่ 5.8 รวมเงินทั้งหมดที่ใชสําหรับโครงการ 2 รุนรวม 126,200 บาทซึ่งคิดเปน

งบประมาณลงทุนตอหัวเทากับ 1,578บาท  

ตารางที่ 5.8 งบประมาณสําหรับโครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่องการบูรณาการสุขภาพผูสูงอายุระหวาง รพ.สต. 

และโรงเรียนผูสูงอายุ 

รายการ จํานวนเงิน (บาท) 

1.คาวิทยากร 3 คน (รวม 24 ชั่วโมง)  24,000 

2.คาเดินทางวิทยากร 3 คน   3,000 

3.คาอาหารกลางวัน 45 คน (100 บาท * 1 ม้ือ * 3 วัน) 13,500 

4.คาอาหารวางผูเขาอบรมและเจาหนาที่ 45คน (30 บาท* 2 ม้ือ * 3 วัน) 8,100 

5.คาจัดทําเอกสารประกอบการอบรม 4,500 

6.คาใชจายเบ็ดเตล็ด 10,000 

รวมงบประมาณตอรุน 63,100 

งบประมาณตอหัว 1,578 
ที่มา: ผูวิจัย 
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5.1.10 งบประมาณสําหรับโครงการจักสานและหัตถกรรม 

โครงการนี้ จะเปนโครงการที่ดําเนินการโดยอาศัยความรวมมือกับพันธมิตรภายนอก เพ่ือขอรับการ

สับสนุนงบประมาณในการพัฒนาผลิตภัณฑ ออกแบบผลิตภัณฑใหตรงความตองการของตลาด โดยเฉพาะการ

ออกแบบตราสินคาที่สมาชิกมีความตองการพัฒนาตราสินคาของตนเองจากการสํารวจในบทที่ 3 นอกจากนี้แลว 

โครงการนี้จะเก่ียวของกับการอบรมใหความรูทางธุรกิจ หนวยงานภายนอกที่จะเขามาเปนเครือขายชวยพัฒนา

โรงเรียนผูสูงอายุได คือ สํานกังานจัดการทรัพยสินทางปญญาและพัฒนานวัตกรรม มหาวิทยาลัยแมฟาหลวง ที่ทํา

หนาท่ีสนับสนุนสงเสริมกลุมผูประกอบการผลิตสินคาชุมชนอยูแลว ซึ่งจากการสัมภาษณคุณการะเกด นันทศรี

นนท เจาหนาที่ของมหาวิทยาลัยแมฟาหลวง ทางมหาวิทยาลัยจะมีหนวยงานใหคําปรึกษาดานการออกแบบและ

พัฒนาผลิตภัณฑ การออกแบบบรรจุภัณฑ การออกแบบตราสินคาและการใหความรูทางธุรกิจอยูแลว ซึ่งทางกลุม

โรงเรียนผูสูงอายุสามารถมารับคําปรึกษาไดฟรีโดยไมเสียคาใชจายใดๆ สวนโรงเรียนผูสูงอายุที่มีผลิตภัณฑจัดอยูใน

กลุม OTOP แลว ก็สามารถสมัครเขารวมโครงการ OTOP Plus ท่ีจะใหทุนในการพัฒนาสินคา OTOP ฟรีแก

ผูประกอบการ ต้ังแตการออกแบบผลิตภัณฑ ทดสอบผลิตภัณฑ ออกแบบตราสินคา จดทะเบียนการคา และการ

ใหความรูทางธุรกิจ โดยมีสํานักงานจัดการทรัพยสินทางปญญาและพัฒนานวัตกรรม มหาวิทยาลัยแมฟาหลวง เปน

แมขายในการจัดโครงการนี้ในภาคเหนือ ซ่ึงโรงเรียนผูสูงอายุสามารถสมัครเขารวมโครงการไดเลย โดยจะจัด

โครงการทุกปในชวงประมาณเดือนกรกฎาคม ดังนั้น โครงการนี้จึงไมตองตั้งงบประมาณไว สามารถขอรับสนับสนุน

งบประมาณและความชวยเหลือจากสํานักงานจัดการทรัพยสินทางปญญาและพัฒนานวัตกรรม มหาวิทยาลัยแม-

ฟาหลวง 

 

5.1.11 งบประมาณสําหรับโครงการผลิตภัณฑจากสมุนไพรไทย 

โครงการนี้ จะเปนโครงการที่ดําเนินการโดยอาศัยความรวมมือกับพันธมิตรภายนอกเชนเดียวกับโครงการ

จักสานและหัตถกรรม ในการขอรับการสับสนุนงบประมาณในการพัฒนาผลิตภัณฑ ออกแบบตราสินคาการขอรับ

การตรวจรับรองมาตรฐานสมุนไพร หนวยงานภายนอกที่จะเขามาเปนเครือขายชวยพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุได คือ 

ศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) และสํานักงานจัดการทรัพยสินทางปญญาและพัฒนา

นวัตกรรม มหาวิทยาลัยแมฟาหลวง ท่ีทําหนาที่สนับสนุนสงเสริมกลุมผูประกอบการผลิตสินคาชุมชนอยูแลว ซ่ึง

จากการสัมภาษณคุณการะเกด นันทศรีนนท เจาหนาท่ีของมหาวิทยาลัยแมฟาหลวง ทางมหาวิทยาลัยจะมี

โครงการ OTOP Plus ที่จะใหทุนในการพัฒนาสินคา OTOP ฟรีแกผูประกอบการ ตั้งแตการออกแบบผลิตภัณฑ 

ทดสอบผลิตภัณฑ ออกแบบตราสินคา ตรวจรับรองมาตรฐานผลิตภัณฑ จดทะเบียนการคา และการใหความรูทาง
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ธุรกิจ โดยมีสํานักงานจัดการทรัพยสินทางปญญาและพัฒนานวัตกรรม มหาวิทยาลัยแมฟาหลวง เปนแมขายใน

การจัดโครงการนี้ในภาคเหนือ ซึ่งโรงเรียนผูสูงอายุที่มีผลิตภัณฑจากสมุนไพรไทยสามารถสมัครเขารวมโครงการได

เลย โดยจะจัดโครงการทุกปในชวงประมาณเดือนกรกฎาคม  

ในสวนของศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน)จะสามารถเขามาชวยเหลือโครงการ

ไดในสวนท่ีมีองคความรูดานวิทยาศาสตรที่สามารถนํามาชวยพัฒนาสูตรการผลิตผลิตภัณฑจากสมุนไพรไดเลย 

รวมทั้งการนําตัวอยางผลิตภัณฑมาตรวจรับรองคุณภาพและมาตรฐานผลิตภัณฑ และการใหความรูเรื่องการปลูก

และเก็บสมุนไพรดังนั้น โครงการนี้จึงไมตองต้ังงบประมาณไว สามารถขอรับสนับสนุนงบประมาณและความ

ชวยเหลือจากศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) และสํานักงานจัดการทรัพยสินทางปญญา

และพัฒนานวัตกรรม มหาวิทยาลัยแมฟาหลวง  

 

5.1.12 สรุปงบประมาณทั้งหมดท่ีใชสําหรับโครงการ 

จากแผนงบประมาณที่ประมาณการไวสําหรับโครงการตางๆ ขางตน สามารถสรุปงบประมาณรวมสําหรับ

การลงทุนในโครงการนี้ไดตามตารางที่ 5.9 ดังนี้ 

ตารางที่ 5.9 สรุปงบประมาณท้ังหมดที่ใชสําหรับโครงการ 

รายการ จํานวนเงิน (บาท) งบประมาณตอหัว (บาท) 

1.งบประมาณกลุมการปรับปรุงการดําเนินงานโรงเรียน 

- งบประมาณสําหรับการฝกอบรมพัฒนาบุคลากรโรงเรียน

ผูสูงอายุ 

199,500 1,663 

- งบประมาณสําหรับอุปกรณการเรียนการสอน 280,000 933 

- งบประมาณสําหรับการปรับปรุงพ้ืนท่ีและอาคารใหตาม

หลักการ Universal Design 

500,000 

 

1,667 

 

- งบประมาณสําหรับเครื่องออกกําลังกายกลางแจง 600,000 2,000 

รวมงบประมาณกลุมการปรับปรุงการดําเนินงานโรงเรียน 1,579,500 6,263 

2. งบประมาณกลุมสรางเครือขายการดูแลสุขภาพผูสูงอายุ 

- งบประมาณสําหรับการฝกอบรม Train the Trainer 

กิจกรรมบริหารสมอง 

368,400 4,093 

- งบประมาณสําหรับการฝกอบรม Train the Trainer การ 398,400 4,427 
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รายการ จํานวนเงิน (บาท) งบประมาณตอหัว (บาท) 

1.งบประมาณกลุมการปรับปรุงการดําเนินงานโรงเรียน 

นวดและการใชสมุนไพรดวยตนเอง   

- งบประมาณสําหรับการฝกอบรม Train the Trainer 

โภชนาการอาหาร 

250,800 

 

2,787 

 

- งบประมาณสําหรับการฝกอบรม Train the Trainer การ

ปรับปรุงบานและพ้ืนท่ีใหเหมาะสม 

192,600 

 

2,140 

 

- งบประมาณสําหรับโครงการอบรมเชิงปฏิบัติการเรื่อง

การบูรณาการสุขภาพผูสูงอายุระหวาง รพ.สต. และ

โรงเรียนผูสูงอายุ 

126,200 1,578 

รวมงบประมาณกลุมสรางเครือขายการดูแลสุขภาพผูสูงอายุ 1,336,400 15,025 

3. งบประมาณกลุมการสรางรายได ขอรับการสนับสนุน

จากเครือขาย

ภายนอกที่มีการจัด

งบประมาณ

สนับสนุนอยูแลว 

ขอรับการสนับสนุนจาก

เครือขายภายนอกท่ีมีการจัด

งบประมาณสนับสนุนอยูแลว 

รวมงบประมาณของโครงการทั้งหมด 2,915,900 21,288 
ที่มา: ผูวิจัย 

จากตารางที่ 5.9 โครงการนี้จะใชงบประมาณรวมทั้งหมด 2,915,900 บาท คิดเปนงบประมาณตอหัว

เทากับ 21,288 บาท โดยที่มาของแหลงเงินงบประมาณที่จะใชดําเนินการนี้ จะกลาวในหัวขอโครงสรางการบริหาร

และแนวทางในการบริหารโครงการ 

 

5.2 ผลประโยชนทางเศรษฐกิจที่เกิดขึ้นจากโครงการ 
กา รป ระ เมิ นผลป ระ โ ย ชน ท า ง เ ศร ษฐกิ จ  จะ ใช ตั ว แ บบปร ะ เมิ น ผลปร ะ โ ยชน เ ชิ ง สั งคม 

(SocialReturnonInvestment: SROI) ประเมินประโยชนที่สมาชิกโรงเรียนผูสูงอายุจะไดรับออกมาเปนตัวเงิน ตัว

แบบประเมินผลประโยชนเชิงสังคม (SocialReturnonInvestment: SROI)เปนเครื่องมือที่ใชในการวิเคราะห

โครงการท่ีสามารถสรางประโยชนเชิงสังคมใหแกประชาชนไดอยางมหาศาล ซึ่งเปนผลประโยชนที่สําคัญมากกวา

กําไรท่ีเปนตัวเงินที่ โครงการนั้นสามารถสรางได โดยเฉพาะโครงการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุสูการเปน 
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Medicopolis นั้น จะกอใหเกิดผลประโยชนทางสังคมแกสมาชิกของโรงเรียนที่ชัดเจนมาก การประเมินผล

ประโยชนเชิงสังคม (SocialReturnonInvestment: SROI)ของโครงการนี้จะใชตัวแบบตามการศึกษาของสํานัก

บริหารหนี้สาธารณะ (2560) ที่ไดเสนอตัวแบบการประเมินผลประโยชนเชิงสังคม (SocialReturnonInvestment: 

SROI) ของโครงการลงทุนภาครัฐบาลไวดังนี ้

ผลประโยชนทางสังคม = จํานวนผูไดรับผลประโยชน X ตัวแทนผลตอบแทนทางการเงิน 

 

5.2.1 การกําหนดตัวชี้วัดผลประโยชนเชิงสังคมและตัวแทนผลประโยชนทางการเงิน (Financial Proxy) 

การกําหนดตัวชี้วัดผลประโยชนทางสังคมท่ีจะเกิดขึ้นจากการดําเนินโครงการ ซ่ึงเปนผลประโยชนหลักท่ี

จะเกิดขึ้นกับผูมีสวนไดเสียของโครงการทั้งหมดในหวงโซคุณคา (Value Chain) ของโครงการตั้งแตตนน้ําจนถึง

ปลายน้ํา ซึ่งจากการประชุมกลุมยอยกับผูมีสวนไดเสียของโครงการกลุมตางๆ และการศึกษาถึงผลประโยชนทาง

สังคมที่จะเกิดขึ้นกับโครงการที่ใกลเคียงกับโครงการนี้จากการทบทวนวรรณกรรม จะทําใหสามารถสรุปถึงดัชนีชี้

วัดผลประโยชนของโครงการนี้ไดดังนี้ 

 

5.2.1.1 ผลประโยชนจากการจัดกิจกรรมบําบัดแกผูสูงอายุฟรี 

ในการออกแบบบริการของโรงเรียนผูสูงอายุ จะยกระดับกิจกรรมที่ทําอยูใหเปนกิจกรรมบําบัดที่สามารถ

ชวยบริหารสมองผานกิจกรรมรูคิดและการประเมินผลการรูคิดได โดยตามบทที่ 4 ตองมีการลงทุนในโครงการ 

Train the Trainer กิจกรรมบริหารสมองกอนเพื่อเตรียมวิทยากรมาจัดกิจกรรมใหในโรงเรียนผูสูงอายุ เมื่อมีการ

ผานการอบรมเสร็จ โรงเรียนจึงจะจัดใหมีกิจกรรมบริหารสมองข้ึนมาได กิจกรรมบําบัดที่ออกแบบใหบริการแก

สมาชิกโรงเรียนผูสูงอายุ จะชวยทําใหผูสูงอายุมีสุขภาพที่ดีทั้งกายและใจ กลาวคือ จะเปนกิจกรรมท่ีชวยปองกัน

การเกิดโรคสมองเสื่อมซ่ึงเปนโรคท่ีเกิดขึ้นมากในผูสูงอายุ นอกจากนี้แลว ยังทําใหผูสูงอายุไดเขาสังคมทํากิจกรรม

รวมกับคนในวัยเดียวกัน สงผลใหผูสูงอายุมีความสุข รูสึกไมโดดเด่ียว การจัดกิจกรรมบําบัดจึงสามารถทําให

โรงเรียนผูสูงอายุบรรลุถึงวัตถุประสงคในการทําใหผูสูงอายุในชุมชนไดพัฒนาทักษะและคุณภาพชีวิตใหดีและยั่งยืน

ยิ่งข้ึนและทําใหผูสูงอายุไมเกิดปจจัยเสี่ยงทางดานรางกายและจิตใจ ซ่ึงการเขารวมกิจกรรมบําบัดของสมาชิกนั้น 

จะฟรีไมตองเสียคาบริการในการทํากิจกรรม เปนกิจกรรมท่ีโรงเรียนผูสูงอายุใหบริการแกสมาชิกฟรี ซึ่งในพื้นที่เขต

จังหวัดกรุงเทพมหานคร ไดมีโรงพยาบาลเอกชนและสถานดูแลผูสูงอายุ (เนอสซิ่งโฮม) หลายแหง จัด

กิจกรรมบําบัดข้ึนมาในโปรแกรมเดียวกันกับท่ีออกแบบใหโรงเรียนผูสูงอายุ เพื่อใหผูสูงอายุมาใชบริการ แต
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โรงพยาบาลเอกชนและสถานดูแลผูสูงอายุเหลานี้ จะคิดคาบริการจากผูสูงอายุในอัตรา 900 – 4,000 บาทตอครั้ง

ที่มาทํากิจกรรม  

ดังนั้น การที่โรงเรียนผูสูงอายุใหบริการกิจกรรมบําบัดแกสมาชิกฟรี ผูสูงอายุก็จะประหยัดเงินไมตองเสีย

คาใชจายในการเขารวมกิจกรรม ซึ่งจะชวยประหยัดเงินไดประมาณ 1,000 บาทตอครั้งที่มาทํากิจกรรม จํานวนเงิน

ที่สมาชิกประหยัดไดโดยไมตองจายคาบริการในการเขารวมกิจกรรมบําบัดนี้ ถือวาเปนตัวแทนจากประโยชนของ

การใหบริการกิจกรรมบําบัดแกสมาชิกฟรีซ่ึงถาผูสูงอายุเขารวมกิจกรรมบําบัดสัปดาหละครั้ง การจัดกิจกรรมนี้ให

ฟรี จึงสามารถทําใหผูสูงอายุประหยัดเงินไดปละ 26,000 บาทตอคน 

5.2.1.2 การประหยัดคาใชจายนวดเพื่อรักษา 

ผูสูงอายุสวนใหญจะมีปญหาทางสุขภาพโรคเกี่ยวกับกลามเนื้อจึงมักใชวิธีนวดเพื่อรักษา จากการสํารวจ

ของสํานักงานสถิติแหงชาติ (2557)พบวา ผูสูงอายุในภาคเหนือจะใชบริการนวดเพื่อรักษาเฉลี่ยปละ 5 ครั้ง แตละ

คร้ังจะเสียคาใชจาย 178 บาท จึงคิดเปนคาใชจายปละ 890 บาทตอคน ดังนั้น การออกแบบโรงเรียนผูสูงอายุให

จัดโครงการอบรมสมาชิกเรื่องการนวดดวยคนเอง โดยเฉพาะการนวดในสูตรที่เกี่ยวกับผูสูงอายุ เชน นวดปองกัน

โรคสมองเสื่อม นวดแกทองผูก นวดแกโรคปวดเม่ือยกลามเนื้อ เปนตน รวมทั้งการจัดใหมีอุปกรณกีฬากลางแจงจะ

ชวยทําใหผูสูงอายุมีสุขภาพที่ดีขึ้น หรือถาเกิดการเจ็บปวยก็สามารถดูแลตนเองได ใชวิธีการนวดเพ่ือดูแลตนเองได 

ก็จะชวยลดรายจายนวดเพื่อการรักษาได  

5.2.1.3 การลดความเสี่ยงจากการพลัดหกลมของผูสูงอายุ 

สวนใหญผูสูงอายุจะเกิดอุบัติเหตุพลัดหกลมภายในบาน การปรับปรุงบานและพ้ืนท่ีใหเหมาะสมกับ

ผูสูงอายุจึงชวยลดความเสี่ยงจากการพลัดหกลมไดการมีโครงการ Train the Trainer การปรับปรุงบานและพ้ืนท่ี

ใหเหมาะสมท่ีจะสรางวิทยากรมาอบรมใหความรูสมาชิก จะชวยลดความเสี่ยงโอกาสเกิดอุบัติเหตุการพลัดหกลม

ของสมาชิกได ซ่ึงจากการศึกษาของปยะ ปานผูมีทรัพย และวิลาวัณย ดึงไตรยภพ (2561) พบวา คาใชจายในการ

รักษาพยาบาลของผูสูงอายุเม่ือพลัดหกลมจะตกประมาณปละ 5,010 บาทตอคน โครงการท่ีออกแบบมาใหความรู

แกสมาชิกโรงเรียนผูสูงอายุจึงสามารถชวยลดคาใชจายสวนนี้ได 

5.2.1.4 การประหยัดคาเดินทางในการไปใชบริการทางการแพทย 

จากการศึกษาของ World Bank (2559) พบวา คาเดินทางถือเปนอุปสรรคสําคัญท่ีสุดในการเขาถึงบริการ

สุขภาพของผูสูงอายุโดยเฉพาะอยางย่ิงตอผูสูงอายุที่มีสถานะทางเศรษฐกิจไมดีและที่พักอาศัยไมไดอยูใกลทาง

หลวงสายหลักหรือถนนใหญท่ีมีรถสาธารณะใหบริการท้ังนี้ในหลายครอบครัวหรือแมแตในกลุมท่ีมีสถานะทาง
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เศรษฐกิจเหนือเสนความยากจนก็ไมสามารถจายคาเชารถยนตสวนบุคคลเพื่อพาผูสูงอายุเขาใชบริการทาง

การแพทยในโรงพยาบาลไดดังนั้น จึงพบวา ผูสูงอายุในชนบทในระบบหลักประกันสุขภาพถวนหนามีการใชบริการ

ดานสุขภาพลดลงท้ังๆท่ีผูสูงอายุมีแนวโนมตองการบริการดานสุขภาพสูงขึ้นเมื่อมีอายุมากขึ้นและไมตองเสีย

คาใชจายในการรักษาพยาบาลดวย การท่ีคาเดินทางเปนอุปสรรคของผูสูงอายุในการมาใชบริการทางการแพทย

ทั้งๆท่ีตนเองมีสิทธิในการรักษาตามระบบประกันสุขภาพถวนหนาแตตนเองไมสามารถเดินทางมาได จึงทําใหคา

เดินทางเปนตนทุนทางสังคมท่ีเกิดข้ึนจากการที่ผูสูงอายุไมไดทํากิจกรรมสงเสริมสุขภาพ รวมท้ังไมมีความรูในการ

ใชสมุนไพรเพื่อดูแลตนเองไดจากการเจ็บปวยเล็กนอย จึงตองเดินทางไปพบแพทย การออกแบบบริการของ

โรงเรียนผูสูงอายุใหมีกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ รวมท้ังอบรมใหความรูเรื่องการนวดและใชสมุนไพรเพื่อดูแลตนเอง 

การอบรมการนวดเพ่ือรักษาตนเอง และอบรมการดูแลเรื่องโภชนาการใหถูกหลักจะชวยทําใหผูสูงอายุมีสุขภาพ

แข็งแรง รวมทั้งสามารถดูแลตนเองไดเมื่อเจ็บปวยเล็กนอย จึงไมตองเดินทางไปพบแพทย ผูสูงอายุสามารถ

ประหยัดคาเดินทางที่ตองไปพบแพทยได คาเดินทางที่ประหยัดไดตอผูสูงอายุ 1 คน จึงเปนผลประโยชนทางตรงท่ี

เกิดขึ้นจากการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุ  ซึ่งในการประมาณตัวแทนผลประโยชนทางการเงิน (Financial 

Proxy) จากการลดคาใชจายนี้ จะใชวิธีตามการศึกษาของ World Bank (2559)ท่ีพบวา ผูสูงอายุในตางจังหวัดจะ

เสียคาใชจายในการเดินทางในการไปใชบริการทางการแพทยปละ 6,004 บาทตอคน การออกแบบบริการของ

โรงเรียนผูสูงอายุใหมีกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ รวมทั้งอบรมใหความรูเรื่องการใชสมุนไพรเพื่อดูแลตนเอง การอบรม

การนวดเพ่ือรักษาตนเอง และอบรมการดูแลเรื่องโภชนาการใหถูกหลัก จะชวยทําใหผูสูงอายุไมตองเดินทางไปพบ

แพทยบอย สามารถประหยัดคาใชจายไดปละ 6,004 บาทตอคน 

5.2.1.5 การประหยัดคาใชจายในการจางผูดูแลผูสูงอายุ 

จากการศึกษาของ World Bank (2559) พบวาจากสภาพสังคมท่ีเปลี่ยนแปลงไปในปจจุบัน ผูสูงอายุตอง

อยูเพียงลําพังมากขึ้นและจะย่ิงเปนปญหามากขึ้นเมื่อประเทศไทยกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุ บุตรหลานตองออกไป

ทํางานนอกบานจึงไมมีเวลาในการดูแลผูสูงอายุ ยิ่งผูสูงอายุมีอายุมากขึ้นก็มีความเสี่ยงตอการเปนโรคตางๆ 

โดยเฉพาะผูปวยติดเตียง โรคทางสมอง ท่ีตองการผูดูแลตลอด 24 ชั่วโมง จึงสงผลทําใหครอบครัวตองจางผูดูแล

ผูสูงอายุมาทําหนาที่แทนคนในครอบครัวท่ีตองออกไปทํางานนอกบาน ถาผูสูงอายุดูแลตนเองไมดี ขาดการปองกัน

ตอโรคผูสูงอายุตางๆ ก็จะเสี่ยงตอการเปนโรคทางสมองหรือผูปวยติดเตียง ซ่ึงจากการประมาณการของ World 

Bank (2559) พบวา คาใชจายในการจางผูดูแลผูสูงอายุจะตกประมาณ 4,716 บาทตอป การท่ีออกแบบบริการ

ของโรงเรียนผูสูงอายุใหมีกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ รวมท้ังอบรมใหความรูเรื่องการใชสมุนไพรเพ่ือดูแลตนเอง การ
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อบรมการนวดเพื่อรักษาตนเอง และอบรมการดูแลเรื่องโภชนาการใหถูกหลักจะชวยทําใหผูสูงอายุลดความเสี่ยงตอ

การเปนผูปวยติดเตียงหรือโรคทางสมองไดทําใหครอบครัวของผูสูงอายุลดคาใชจายในการจางผูดูแลผูสูงอายุได ซึ่ง

ประมาณการวาผูสูงอายุที่มาใชบริการโรงเรียนผูสูงอายุจะเริ่มไดรับประโยชนจากการที่ไมปวยเปนโรคท่ีตองจางคน

ดูแลในอีก 10 ปหลังจากเปดโครงการ หรือกลาวอีกนัยหนึ่ง ผลประโยชนนี้เปนการชวยปองกันการเกิดโรคผูสูงอายุ

ที่ตองจางคนดูแล ซ่ึงจะชวยปองกันไมใหเกิดโรคในอนาคตอีก 10 ปขางหนาหลังจากมารับบริการของโรงเรียน

ผูสูงอายุ 

5.2.1.6 การประหยัดตนทุนคาเสียเวลาในการไปรับบริการการแพทย 

จากการศึกษาของวิน เตชะเคหะกิจ และคณะ (2555)การไปรับบริการทางการแพทยนั้นจะมีตนทุนคา

เสียเวลาเกิดข้ึน จากการที่ตองสูญเสียรายไดของตนเองหรือผูดูแลท่ีตองลางานพาผูสูงอายุไปพบแพทย การท่ีจะลด

ตนทุนคาเสียเวลาได วิน เตชะเคหะกิจ และคณะ (2555) ไดพบวา การไปใชบริการทางการแพทยนั้น ผูดูแลจะ

เสียเวลาประมาณครึ่งวัน จึงทําใหขาดรายไดไปประมาณครึ่งวันโดยวิน เตชะเคหะกิจ และคณะ (2555) ประมาณ

การตนทุนคาเสียเวลาในการไปรับบริการการแพทยโดยใชคาจางแรงงานขั้นต่ําประมาณการคูณกับชั่วโมงที่ตอง

เสียเวลาไปพบแพทย ซ่ึงคาจางแรงงานข้ันตํ่าของจังหวัดเชียงรายอยูท่ีวันละ 310 บาทเปนตัวแทน ดังนั้น ตนทุน

คาเสียเวลาในการไปรับบริการการแพทยของผูปวย 1 คน จึงเทากับ155 บาทการออกแบบบริการของโรงเรียน

ผูสูงอายุใหมีกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ รวมทั้งอบรมใหความรูเรื่องการใชสมุนไพรเพื่อดูแลตนเอง การอบรมการนวด

เพื่อรักษาตนเอง และอบรมการดูแลเร่ืองโภชนาการใหถูกหลักจะชวยทําใหผูสูงอายุมีสุขภาพแข็งแรง รวมท้ัง

สามารถดูแลตนเองไดเมื่อเจ็บปวยเล็กนอย จึงไมตองเดินทางไปพบแพทย จึงสามารถทําใหประหยัดจากตนทุนคา

เสียเวลาในการไปรับบริการการแพทยได ดังนั้นจึงใชคาใชจายที่เกิดขึ้นนี้มาประมาณการเปนตัวแทนผลประโยชน

ทางการเงิน (Financial Proxy) ท่ีเกิดข้ึน 

5.2.1.7 การลดรายจายเงินอุดหนุนของรัฐบาลสําหรับคารักษาพยาบาลของผูสูงอายุ 

สํานักงานวิจัยเพื่อการพัฒนาหลักประกันสุขภาพไทย (2556) ไดพบวา การท่ีภาครัฐบาลจัดใหมีกิจกรรม

ในการชวยปองกันการเกิดโรคบริการใหแกผูสูงอายุและการใหคําแนะนําเรื่องโภชนาการแกผูสูงอายุ จะสามารถลด

รายจายเงินอุดหนุนของรัฐบาลสําหรับคารักษาพยาบาลของผูสูงอายุได นอกจากนี้แลว จากการศึกษาของ World 

Bank (2559) ยังพบวา คาใชจายในสวนนี้จะมีสัดสวนที่สูงเมื่ออยูในวัยผูสูงอายุ การที่จะลดคาใชจายในการ

รักษาพยาบาลของผูสูงอายุลงไดจึงตองใหผูสูงอายุ รวมทั้งประชาชนที่อยูในวัยใกลจะเกษียณอายุไดทํากิจกรรม

เพื่อปองกันการเกิดโรค ดูแลเรื่องโภชนาการใหถูกหลัก รวมทั้งการตรวจสุขภาพ ไดรับคําแนะนําในการดูแลตนเอง
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จากแพทย ซ่ึงการทีอ่อกแบบบริการของโรงเรียนผูสูงอายุใหมีกิจกรรมสงเสริมสุขภาพ รวมทั้งอบรมใหความรูเรื่อง

การใชสมุนไพรเพื่อดูแลตนเอง การอบรมการนวดเพ่ือรักษาตนเองและอบรมการดูแลเร่ืองโภชนาการใหถูกหลัก 

จะชวยลดความเสี่ยงตอการเกิดโรคในผูสูงอายุได จากการประมาณการของสํานักงานวิจัยเพ่ือการพัฒนา

หลักประกันสุขภาพไทย (2556)  พบวา รายจายเงินอุดหนุนของรัฐบาลสําหรับคารักษาพยาบาลของผูสูงอายุในป 

พ.ศ.2574 (ปที่ 11 ของโครงการ) จะเพ่ิมข้ึนไปสูงถึง 36,751 บาทตอคน ซ่ึงการเกิดประโยชนในการชวยลด

รายจายอุดหนุนของรัฐบาลสําหรับคารักษาพยาบาลของผูสูงอายุจากการที่ผูสูงอายุเขามารับบริการของโรงเรียน

ผูสูงอายุที่ออกแบบไว จะมิไดเกิดประโยชนขึน้ในทันทีทันใด แตกิจกรรมของโรงเรียนจะเปนการปองกันความเสี่ยง

ในการเกิดโรค ผลประโยชนนี้จึงเกิดแกผูสูงอายุในอนาคต ดังนั้น การดําเนินโครงการของโรงเรียนผูสูงอายุจึง

สามารถชวยลดรายจายเงินอุดหนุนของรัฐบาลสําหรับคารักษาพยาบาลของผูสูงอายุไดในอีก 10 ปขางหนา

หลังจากโครงการเปด ดังนั้นจึงใชคาใชจายท่ีเกิดขึ้นนี้มาประมาณการเปนตัวแทนผลประโยชนทางการเงิน 

(Financial Proxy) ท่ีเกิดขึ้น 

5.2.1.8 การเพ่ิมรายไดจากผลิตภัณฑชุมชน 

จากบริการของโรงเรียนผูสูงอายุท่ีออกแบบจะมีโครงการการสรางรายไดผานผลิตภัณฑจักสานและ

หัตถกรรม และผลิตภัณฑจากสมุนไพรไทย ซ่ึงสามารถสรางรายไดแกสมาชิกได โดยประโยชนในสวนนี้เปน

วัตถุประสงคหนึ่งของโรงเรียนผูสูงอายุ ในการประมาณประโยชนืสวนนี้ จะใชตามแนวทางของวิน เตชะเคหะกิจ 

และคณะ (2555) ท่ีใชคาจางแรงงานข้ันตํ่าประมาณการรายได ซ่ึงคาจางแรงงานขั้นต่ําของจังหวัดเชียงรายอยูที่วัน

ละ 310 บาทเปนตัวแทน ดังนั้นรายไดของสมาชิกจากผลิตภัณฑโรงเรียนผูสูงอายุ 1 คน จึงประมาณ16,120 บาท

ตอป 

 

5.2.2 การคํานวณผลประโยชนทางเศรษฐกิจตลอดอายุโครงการ 

เมื่อมีการประมาณการตัวแทนผลประโยชนทางการเงินท่ีเกิดจากประโยชนทางสังคม และประมาณการ

ผูรับประโยชนจากผูมีสวนไดเสียของโครงการท้ังหมดในหวงโซคุณคา (Value Chain) ของโครงการตั้งแตตนน้ํา

จนถึงปลายน้ําแลว สามารถนําขอมูลทั้งสองสวนมาประมาณการประโยชนเชิงสังคมตลอดอายุ 20 ปของโครงการ

ไดตามตารางขางลาง ดังนี ้
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ตารางท่ี 5.10 ผลประโยชนเชิงสังคมของโครงการในปที่ 1 ถึงปท่ี 5 

  ปที่ 1  ปท่ี 2 ปท่ี 3 ปที่ 4 ปที่ 5 

1) ผลประโยชนจากการจัด

กิจกรรมบําบัดฟร ี(บาทตอคน) 

26,000.00 26,390.00 26,785.85 27,187.64 27,595.45 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 35,100,000.00 35,626,500.00 36,160,897.50 36,703,310.96 37,253,860.63 

2) การประหยัดคาใชจายการ

นวดเพื่อรกัษา(บาทตอคน) 

890.00 903.35 916.90 930.65 944.61 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 1,201,500.00 1,219,522.50 1,237,815.34 1,256,382.57 1,275,228.31 

3) การลดความเส่ียงจากการ

พลัดหกลม(บาทตอคน) 

5,010.00 5,085.15 5,161.43 5,238.85 5,317.43 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 6,763,500.00 6,864,952.50 6,967,926.79 7,072,445.69 7,178,532.37 

4) การประหยัดคาเดินทางใน

การไปใชบรกิาร(บาทตอคน) 

6,004.00 6,094.06 6,185.47 6,278.25 6,372.43 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 8,105,400.00 8,226,981.00 8,350,385.72 8,475,641.50 8,602,776.12 

5) การประหยัดคาใชจายใน

การจางผูดูแลผูสูงอาย ุ(บาท

ตอคน) 

- - - - - 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) - - - - - 

6) การลดรายจายเงินอุดหนุน

คารักษาพยาบาล (บาทตอคน) 

- - - - - 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 

รวม (บาท) - - - - - 

7) การเพิม่รายไดจาก

ผลิตภัณฑชุมชน(บาทตอคน) 

16,120.00 16,361.80 16,607.23 16,856.34 17,109.18 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 40 40 40 40 40 

รวม (บาท) 644,800.00 654,472.00 664,289.08 674,253.42 684,367.22 

ผลประโยชนเชิงสังคมรวม

(บาท) 
51,815,200.00 52,592,428.00 53,381,314.42 54,182,034.14 54,994,764.65 
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ที่มา: ผูวิจัย 

ตารางที่ 5.11 ผลประโยชนเชิงสังคมของโครงการในปท่ี 6 ถึงปท่ี 10 

  ปท่ี 6 ปท่ี 7 ปที่ 8 ปที่ 9 ปที่ 10 

1) ผลประโยชนจากการจัด

กิจกรรมบําบัดฟร ี(บาทตอคน) 

28,009.38 28,429.52 28,855.97 29,288.81 29,728.14 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 

รวม (บาท) 37,812,668.54 38,379,858.56 38,955,556.44 39,539,889.79 40,132,988.14 

2) การประหยดัคาใชจายการนวด

เพือ่รกัษา(บาทตอคน) 

958.78 973.16 987.76 1,002.58 1,017.62 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 

รวม (บาท) 1,294,356.73 1,313,772.08 1,333,478.66 1,353,480.84 1,373,783.06 

3) การลดความเสี่ยงจากการ

พลัดหกลม(บาทตอคน) 

5,397.19 5,478.15 5,560.32 5,643.73 5,728.38 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 

รวม (บาท) 7,286,210.36 7,395,503.52 7,506,436.07 7,619,032.61 7,733,318.10 

4) การประหยัดคาเดินทางใน

การไปใชบรกิาร(บาทตอคน) 

6,468.01 6,565.03 6,663.51 6,763.46 6,864.91 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 

รวม (บาท) 8,731,817.77 8,862,795.03 8,995,736.96 9,130,673.01 9,267,633.11 

5) การประหยัดคาใชจายในการ

จางผูดูแลผูสูงอาย ุ(บาทตอคน) 

- - - - - 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 

รวม (บาท) - - - - - 

6) การลดรายจายเงินอุดหนุนคา

รักษาพยาบาล (บาทตอคน) 

- - - - - 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 

รวม (บาท) - - - - - 

7) การเพิม่รายไดจากผลิตภัณฑ

ชุมชน(บาทตอคน) 

17,365.82 17,626.31 17,890.70 18,159.06 18,431.45 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 40.00 40.00 40.00 40.00 40.00 

รวม (บาท) 694,632.73 705,052.22 715,628.00 726,362.42 737,257.86 

ผลประโยชนเชิงสังคมรวม(บาท) 55,819,686.12 56,656,981.41 57,506,836.13 58,369,438.67 59,244,980.25 

ที่มา: ผูวิจัย 
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ตารางที่ 5.12 ผลประโยชนเชิงสังคมของโครงการในปที่ 11 ถึงปท่ี 15 

  ปท่ี 11 ปที่ 12 ปที่ 13 ปท่ี 14 ปที่ 15 

1) ผลประโยชนจากการจัด

กิจกรรมบําบัดฟร ี(บาทตอ

คน) 

30,174.06 30,626.67 31,086.07 31,552.36 32,025.65 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 40,734,982.96 41,346,007.70 41,966,197.82 42,595,690.79 43,234,626.15 

2) การประหยัดคาใชจาย

การนวดเพื่อรักษา(บาทตอ

คน) 

1,032.88 1,048.37 1,064.10 1,080.06 1,096.26 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 1,394,389.80 1,415,305.65 1,436,535.23 1,458,083.26 1,479,954.51 

3) การลดความเสี่ยงจาก

การพลัดหกลม(บาทตอ

คน) 

5,814.31 5,901.52 5,990.05 6,079.90 6,171.10 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 7,849,317.87 7,967,057.64 8,086,563.50 8,207,861.96 8,330,979.88 

4) การประหยัดคาเดินทาง

ในการไปใชบรกิาร(บาทตอ

คน) 

6,967.89 7,072.41 7,178.49 7,286.17 7,395.46 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 9,406,647.60 9,547,747.32 9,690,963.53 9,836,327.98 9,983,872.90 

5) การประหยัดคาใชจาย

ในการจางผูดูแลผูสูงอาย ุ

(บาทตอคน) 

4,716.00 4,786.74 4,858.54 4,931.42 5,005.39 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 6,366,600.00 6,462,099.00 6,559,030.49 6,657,415.94 6,757,277.18 

6) การลดรายจายเงิน

อุดหนุนคารักษาพยาบาล 

(บาทตอคน) 

36,571.00 37,119.57 37,676.36 38,241.50 38,815.13 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 49,370,850.00 50,111,412.75 50,863,083.94 51,626,030.20 52,400,420.65 

7) การเพิม่รายไดจาก 18,707.92 18,988.54 19,273.36 19,562.47 19,855.90 
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  ปท่ี 11 ปที่ 12 ปที่ 13 ปท่ี 14 ปที่ 15 

ผลิตภัณฑชุมชน(บาทตอ

คน) 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 40 40 40 40 40 

รวม (บาท) 748,316.72 759,541.47 770,934.60 782,498.62 794,236.10 

ผลประโยชนเชิงสังคมรวม

(บาท) 
115,871,104.96 117,609,171.53 119,373,309.10 121,163,908.74 122,981,367.37 

ที่มา: ผูวิจัย 

ตารางที่ 5.13 ผลประโยชนเชิงสังคมของโครงการในปที่ 16 ถึงปท่ี 20 

  ปที่ 16 ปท่ี 17 ปท่ี 18 ปท่ี 19 ปท่ี 20 

1) ผลประโยชนจากการจัด

กิจกรรมบําบัดฟร ี(บาทตอ

คน) 

32,506.03 32,993.62 33,488.53 33,990.86 34,500.72 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 43,883,145.54 44,541,392.72 45,209,513.61 45,887,656.32 46,575,971.16 

2) การประหยัดคาใชจาย

การนวดเพื่อรักษา(บาทตอ

คน) 

1,112.71 1,129.40 1,146.34 1,163.53 1,180.99 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 1,502,153.83 1,524,686.14 1,547,556.43 1,570,769.77 1,594,331.32 

3) การลดความเสี่ยงจาก

การพลัดหกลม(บาทตอ

คน) 

6,263.66 6,357.62 6,452.98 6,549.78 6,648.02 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 8,455,944.58 8,582,783.75 8,711,525.51 8,842,198.39 8,974,831.37 

4) การประหยัดคาเดินทาง

ในการไปใชบรกิาร(บาทตอ

คน) 

7,506.39 7,618.99 7,733.27 7,849.27 7,967.01 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350 1,350 1,350 1,350 1,350 

รวม (บาท) 10,133,630.99 10,285,635.46 10,439,919.99 10,596,518.79 10,755,466.57 

5) การประหยัดคาใชจาย

ในการจางผูดูแลผูสูงอายุ 

(บาทตอคน) 

5,080.47 5,156.68 5,234.03 5,312.54 5,392.23 
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  ปที่ 16 ปท่ี 17 ปท่ี 18 ปท่ี 19 ปท่ี 20 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 

รวม (บาท) 6,858,636.34 6,961,515.88 7,065,938.62 7,171,927.70 7,279,506.62 

6) การลดรายจายเงิน

อุดหนุนคารักษาพยาบาล 

(บาทตอคน) 

39,397.35 39,988.31 40,588.14 41,196.96 41,814.91 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 1,350.00 

รวม (บาท) 53,186,426.96 53,984,223.37 54,793,986.72 55,615,896.52 56,450,134.97 

7) การเพิม่รายไดจาก

ผลิตภัณฑชุมชน(บาทตอ

คน) 

20,153.74 20,456.05 20,762.89 21,074.33 21,390.45 

จํานวนผูรับประโยชน(คน) 40.00 40.00 40.00 40.00 40.00 

รวม (บาท) 806,149.64 818,241.88 830,515.51 842,973.24 855,617.84 

ผลประโยชนเชิงสังคมรวม

(บาท) 
124,826,087.88 126,698,479.20 128,598,956.39 130,527,940.73 132,485,859.85 

ที่มา: ผูวิจัย 

เมื่อพิจารณาถึงมูลคาผลประโยชนรวมที่โครงการการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุสู Medicopolis สามารถ

สรางใหแกสังคมนั้นจะพบวา โครงการสามารถสรางผลประโยชนไดปละ 50 – 60 ลานบาท ในชวง 10 ปแรก เม่ือ

ถึงปที่ 11 เม่ือกิจกรรมปองกันโรคสมองเสื่อมและโรคผูสูงอายุเห็นผลนั้น ประโยชนจะเพ่ิมไปถึงปละ 115.80 ลาน

บาท ซึ่งสามารถพิจารณาการกระจายผลประโยชนเชิงสังคมดานตางๆในปที่ 11 ของโครงการไดตามภาพที่ 5.2 
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ภาพท่ี  5.2 การกระจายผลประโยชนเชิงสังคมในปที่ 11 ของโครงการ 

 

ที่มา: ผูวิจัย 

 

5.2.3 การวิเคราะหความคุมคาทางสังคมของโครงการ 

จากการประมาณผลประโยชนทางสังคมออกมาเปนตัวเงินดวยตัวแบบทางเศรษฐศาสตร จะพบวา ในป

แรกของโครงการ การลงทุนในโครงการนี้ตามตารางท่ี 5.9 จะใชงบประมาณลงทุนตอหัวเทากับ 21,288 บาท 

ในขณะท่ีปแรกของโครงการตามตารางที่ 5.10 จะสามารถสรางผลประโยชนเชิงสังคมตอหัวไดเทากับ 38,382 

บาท จึงเห็นไดชัดถึงความคุมคาของการลงทุนในโครงการนี้ เนื่องจากเงินลงมทุนในการพัฒนาท่ีลงไปตอหัวสมาชิก

โรงเรียนผูสูงอายุเทากับ 21,288 บาท จะทําใหไดรับผลตอบแทนเชิงสังคมกลับคืนมา 38,382 บาทตอสมาชิก 1 

คนผลตอบแทนเชิงสังคมท่ีกลับคืนมาจึงมากกวาเงินงบประมาณที่ลงไปอยางเห็นไดชัด โครงการพัฒนาโรงเรียน

ผูสูงอายุสู Medicopolis จึงมีความคุมคาทางสังคมเปนอยางมาก 

 

40,734,982.96 

35%

1,394,389.80 

1%

7,849,317.87 

7%9,406,647.60 

8%

6,366,600.00 

5%

49,370,850.00 

43%

748,316.72 

1%

ผลประโยชนจากการจัดกิจกรรมบําบัดแกผูสูงอายุฟรี

การประหยัดคาใชจายการนวดเพ่ือรักษา

ประโยชนจากการลดความเสี่ยงจากการพลัดหกลม

การประหยัดคาเดินทางในการไปใชบริการทาง

การแพทย

การประหยัดคาใชจายในการจางผูดูแลผูสูงอายุ

การลดรายจายเงินอุดหนุนของรัฐบาลสําหรับคา

รักษาพยาบาล

การเพิ่มรายไดจากผลิตภัณฑชุมชนตอคน
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5.3 มาตรการทางการตลาดเพื่อสงเสริมผูมาใชบริการ 
ในการกําหนดมาตรการทางการตลาดเพ่ือสงเสริมผูมาใชบริการนั้น จะใชแนวคิดการตลาดเพ่ือสังคม 

(Social Marketing) ท่ีสวนใหญจะใชในการสงเสริมโครงการภาครัฐบาลที่กอใหเกิดประโยชนทางสังคมและชุมชน

อยางสูง ซ่ึงไดวิเคราะหผลประโยชนเชิงสังคมออกมาเปนตัวเลขชัดเจนแลวในหัวขอท่ีแลว ในการศึกษานี้จึงใช

แนวทางการตลาดเพื่อสังคมในการออกแบบสงเสริมผูมาใชบริการโรงเรียนผูสูงอายุ การตลาดเพ่ือสังคมเปน

การตลาดที่เสนอขายแนวคิด ทัศนคติ เพ่ือสรางพฤติกรรมของกลุมเปาหมายใหเกิดประโยชนตอสังคมตามแนวทาง

ที่องคกรไดออกแบบไว นอกจากนีแ้ลว การตลาดเพ่ือสังคมยังเปนกระบวนการออกแบบสวนผสมทางการตลาดซึ่ง

ประกอบดวย 4Ps คือ สินคาหรือบริการ (Product)ราคา (Price) สถานที่ (Place) การสงเสริมสินคาหรือบริการ 

(Promotion) เพ่ือใหเกิดการมีสวนรวมและยอมรับของกลุมเปาหมายในสังคม ดังนั้น การกําหนดมาตรการทาง

การตลาดเพื่อสังคมเพ่ือสงเสริมผูมาใชบริการโรงเรียนผูสูงอายุสามารถออกแบบได ดังนี ้

 

5.3.1 การออกแบบบริการของโรงเรียนผูสูงอายุ (Product)  

ในการออกแบบสินคาหรือบริการ (Product) นั้น จําเปนตองเขาใจความตองการของกลุมเปาหมายใน

สังคมกอน ซ่ึงงานวิจัยนี้ไดมีการสํารวจความตองการของโรงเรียนผูสูงอายุแลวท่ีนําเสนอในบทท่ี 3 การออกแบบ

บริการเพ่ือสงเสริมการใชบริการจึงมุงตอบสนองความตองการของสมาชิกโรงเรียนผูสูงอายุ รวมทั้งตอบสนองตอ

ยุทธศาสตรจังหวัดเชียงรายดานเมืองที่เปนมิตรกับผูสูงอายุ และตอบสนองตอวัตถุประสงคของโรงเรียนผูสูงอายุ 

คือ 1) เพ่ือใหผูสูงอายุในชุมชนไดพัฒนาทักษะและคุณภาพชีวิตใหดี และยั่งยืนยิ่งขึ้น 2) เพื่อใหผูสูงอายุนําภูมิ

ปญญามาใชในการสรางรายไดและถายทอดสืบสานใหกับบุคคลรุนหลัง 3)เพื่อใหผูสูงอายุมีความรูความสามารถใน

การดําเนินชีวิตประจําวันและสามารถชวยเหลือตนเองได 4) เพ่ือแกไขปญหาของผูสูงอายุ ทําใหผูสูงอายุไมเกิด

ปจจัยเส่ียงทางดานรางกาย และจิตใจ และ 5) ชวยใหผูสูงอายุเกิดการแลกเปลี่ยนความรูซ่ึงกันและกันโดยผานการ

เขารวมเปนสมาชิกโรงเรียนผูสูงอายุ ดังนั้น การออกแบบบริการภายใตหลักการนี้ จึงชวยสงเสริมใหสมาชิกมาเขา

รวมกิจกรรมของโรงเรียนผูสูงอายุมากขึ้นซึ่งสามารถออกแบบการใหบริการของโรงเรียนผูสูงอายุตามท่ีนําเสนอไป

แลวในบทที่ 4 ไดดังนี ้

1) การใหบริการดานสงเสริมสุขภาพแกผูสูงอาย ุ

ในการออกแบบบริการดานสงเสริมสุขภาพของโรงเรียนผูสูงอายุ จะเปนการยกระดับกิจกรรมที่ทําอยูให

เปนกิจกรรมที่สงเสริมสุขภาพ สามารถมีการวัดและประเมินผลความกาวหนาของการเขารวมกิจกรรมออกมาให

สมาชิกเห็นไดชัด ซ่ึงเดิมจากการนําเสนอในบทท่ี 3 สมาชิกไมสามารถทราบถึงความกาวหนาของการทํากิจกรรม
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ตางๆได กิจกรรมที่ออกแบบมานี้ จึงเปนกิจกรรมที่แตกตางจากเดิม ซึ่งสามารถปดจุดออนและจูงใจใหสมาชิก

อยากเขารวมกิจกรรมได กิจกรรมที่ออกแบบสามารถแบงออกเปน 5 กลุมได ดังนี้  

1.1) กิจกรรมบริหารสมองเปนการยกระดับกิจกรรมที่โรงเรียนผูสูงอายุทําอยูใหเปนกิจกรรมที่สามารถ

บริหารสมองไดอยางถูกหลักของการบริหารสมองผานการทํากิจกรรมบําบัด ตั้งแตการตรวจรูคิด

ประเมินสมรรถภาพสมองเบื้องตน การจัดกิจกรรมบําบัด และวิธีการประเมินผลวัดสมรรถภาพ

สมองอยางตอเนื่อง สมาชิกที่เขารวมกิจกรรมก็จะสามารถทราบถึงความกาวหนาของสมรรถภาพ

สมองอยางตอเนื่อง และทุกๆป ก็จะรายงานผลการตรวจรูคิดใสในใบแสดงผลสุขภาพกายสุขภาพ

ใจใหทุกคน ซ่ึงคลายๆกับใบแสดงผลการศึกษา โครงการนี้จึงสามารถยกระดับบริการโรงเรียน

ผูสูงอายุไดอยางแทจริงเปลี่ยนจากกิจกรรมธรรมดาท่ีไมมีการประเมินวัดผลการทํากิจกรรมของ

สมาชิก มาสูการทํากิจกรรมท่ีชวยบริหารสมอง และวัดผลความกาวหนาของการรูคิดหรือบริหาร

สมองไดผานการทํากิจกรรม จึงสามารถปดจุดออนของโรงเรียนท่ีนําเสนอในบทท่ี 2 ได โดยใน

หลักสูตรนี้ตองอาศัยศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) ประสานขอ

วิทยากรจากศูนยบริหารสมอง โรงพยาบาลจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย มาชวยถายทอดความรูและ

รวมออกแบบกิจกรรมบริหารสมอง ในสวนกิจกรรมบริหารสมองนั้น จะประกอบดวยกิจกรรมท่ี

สมาชิกสนใจ เชน โยคะ ฤาษีดัดตน รํามวยจีน การตอบคําถามตางๆ เปนตน ซึ่งเวลาในการทํา

กิจกรรมนั้น ไมควรเกิน 1 ชั่วโมง และควรกําหนดตารางกิจกรรมในชวงเชา เพราะจะทําให

ผูสูงอายุไมรูสึกเหนื่อยหรือเครียด สมาชิกควรเขารวมกิจกรรมบําบัดอยางนอยสัปดาหละ 1 ครั้ง 

นอกจากนี้แลว สมาชิกจะไดรับการประเมินผลความกาวหนาของการทํากิจกรรมบําบัดเพ่ือ

บริหารสมองทุก 3 เดือนผานการตรวจการรูคิดดวยแบบสอบถามกระดาษ โดยการประเมินผล

ตรวจการรูคิดนี้ตองอาศัยพันธมิตร คือ เจาหนาท่ีโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพระดับตําบลมาชวย

ตรวจ กิจกรรมบําบัดนั้นจะมีประโยชนมากในการชวยบริหารสมองและปองกันโรคสมองเสื่อมท่ี

พบมากในวัยผูสูงอายุได สําหรับกิจกรรมบริหารสมองสําหรับผูสูงอายุที่ออกแบบโดยโรงพยาบาล

เอกชนนั้น จะมีหลายรูปแบบและสวนใหญจะมีราคาสูง ซ่ึงสามารถสรุปไดตามตารางท่ี 5.14 ดังนี ้

 

ตารางที่  5.14 รูปแบบกิจกรรมบําบัดสําหรับผูสูงอายุที่เสนอโดยโรงพยาบาลเอกชนตางๆ 

 โรงพยาบาลกรุงเทพ โรงพยาบาลยันฮี 
โรงพยาบาล 

มนารมย 

โรงพยาบาลผูสูงอายุ 

Chersery home 

แผนกที่ใหบริการ ศูนยจิตรักษกรุงเทพ ศูนยดูแลผูสูงอายุ คลินิกจิตเวชผูสูงอายุ แผนกกิจกรรมบําบัด 

ลักษณะกิจกรรม โยคะ ศิลปะบําบดั  กิจกรรมจะอยูใน ศิลปะบําบัด ดนตรี ศิลปะบําบัด การทํา
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 โรงพยาบาลกรุงเทพ โรงพยาบาลยันฮี 
โรงพยาบาล 

มนารมย 

โรงพยาบาลผูสูงอายุ 

Chersery home 

จ้ีกง รูปแบบการใหรอง

เพลง ลีลาศ การถาม

ตอบคําถาม 

บําบัด กิจกรรมกลุมหดับวกลบ

เลข ตอบคําถามตางๆ 

เวลาในการทํา

กิจกรรม 

1 ช่ัวโมง 1 ชั่วโมง 1 – 2 ชั่วโมง 1 – 2 ชั่วโมง 

จํานวนคนตอกลุม 6 คน 10 คน 10 คน 

(คละกลุม) 

10 คน 

อัตราคาบริการตอ

กิจกรรม 

900 บาท (กรณีทํา

เปนกลุม) 

1,200 – 1,500 บาท 

(กรณีทําเดี่ยว) 

จะไมมีคาบริการราย

กิจกรรมจะรวมอยูใน

คาบริการรายเดือนๆ

ละ 32,000 บาทของ

ผูที่อยูประจํา 

1,300 – 4,000 บาท 1,200 บาท 

ที่มา: ผูวิจัย 

จากตารางที่ 5.14 จึงแสดงอยางเห็นไดชัดวา สมาชิกของโรงเรียนผูสูงอายุจะไดประโยชนอยาง

มากสําหรับการเขารวมกิจกรรมบําบัดของโรงเรียนผูสูงอายุที่ใหบริการฟรี เพราะถาไมมีบริการนี้

จากโรงเรียน ผูสูงอายุตองเสียคาใชจายสูงถึง 900-1,200 บาท ตอครั้ง ซึ่งเปนบริการที่ผูสูงอายุไม

สามารถเขาถึงไดเนื่องจากมีขอจํากัดเร่ืองคาใชจาย บริการกิจกรรมบําบัดของโรงเรียนจึงสามารถ

ทําใหผูสูงอายุเขาถึงบริการนี้ไดอยางเทาเทียมกับผูสูงอายุที่กรุงเทพฯ  

1.2) กิจกรรมอบรมใหความรูเร่ืองการนวดดวยตนเองและการใชสมุนไพรดวยตนเองเปนกิจกรรมท่ี

ผูสูงอายุใหความสนใจจากการสํารวจความตองการในบทท่ี 3 ประกอบกับจากการศึกษาของ

สํานักงานสถิติแหงชาติ(2557) พบวา ผูสูงอายุในภาคเหนือสูงถึง 81.9% ยินดีใชยาสมุนไพร

รักษาอาการเจ็บปวยแทนยาแผนปจจุบัน นอกจากนี้แลว ผูสูงอายุในภาคเหนือสูงถึง 55.4% เชื่อ

วา ยาแผนไทยบางชนิดสามารถรักษาโรคไดดีกวายาแผนปจจุบัน รวมท้ังความนิยมของการนวด

แผนไทยในภาคเหนือมีอยูในระดับสูง สถิติเหลานี้จึงสะทอนความตองการของผูสูงอายุใน

ภาคเหนือท่ีมีตอการนวดเพ่ือรักษาอาการเจ็บปวยเล็กนอยและการใชสมุนไพรดวยตนเอง จึง

ออกแบบบริการนี้ขึ้นมาเพ่ือใหโรงเรียนถายทอดความรูใหแกสมาชิกแตการนวดที่ถายทดนี้จะเปน

การนวดสูตรเฉพาะท่ีดูแลสุขภาพผูสูงอายุ เชน การนวดปองกันสมองเสื่อม การนวดแกทองผูก 
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การนวดแกปวดเมื่อย เปนตน และการใชสมุนไพรสําหรับผูสูงอายุเพื่อดูแลตนเอง โดยในหลักสูตร

นี้ตองอาศัยศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) สนับสนุนงบประมาณและ

ประสานขอวิทยากรจากโรงพยาบาลเจาพระยาอภัยภูเบศร สําหรับกิจกรรมนี้ ควรจัดใหมีการ

เรียนรูไมเกิน 1 ชั่วโมง 

1.3) กิจกรรมใหความรูโภชนาการอาหารเพ่ือผูสูงอายุ เปนกิจกรรมที่เปนที่ตองการในระดับที่สูงมาก

จากการสํารวจความตองการของผูสูงอายุ ซึ่งการโภชนาการอาหารนั้น จะเนนการใชสมุนไพร

ทองถิ่นทางภาคเหนือมาปรุงอาหารเพื่อเปนเอกลักษณโดยเฉพาะและสรางความแตกตางกิจกรรม

นี้ เปนกิจกรรมที่สามารถใชทําตอเนื่องหลังจากการทํากิจกรรมบําบัดได เพราะไมไดทําให

ผูสูงอายุเหนื่อยจากการเขารวมกิจกรรม  

1.4) กิจกรรมใหความรูการปรับปรุงบานและสภาพพ้ืนท่ีใหเหมาะสมกับผูสูงอายุ กิจกรรมนี้เปนการให

ความรูแกผูสูงอายุเพ่ือปองกันการพลัดหกลม นอกจากนี้แลว ยังมีกิจกรรมการออกตรวจบาน

ประเมินความเสี่ยงสภาพพ้ืนที่ใหแกบานสมาชิกหมุนเวียนกันไปเดือนละครั้ง โดยเลือกบาน

สมาชิกเดือนละ 1 หลัง  

1.5) กิจกรรมการออกกําลังกาย เปนกิจกรรมพื้นฐานของโรงเรียนผูสูงอายุสนใจซึ่งจะขาดไมได โดยใน

การออกแบบโครงการในบทท่ี 4 จะมีการปรับปรุงโครงสรางพื้นฐานในการซื้อเครื่องออกกําลัง

กายเพ่ือใหผูสูงอายุไดออกกําลังกายเบาๆ เชน จักรยานสําหรับผูสูงอายุ จักรยานกายภาพบําบัด 

เปนตน นอกจากนี้แลว กิจกรรมกีฬา wood ball ยังเปนสิ่งที่สมาชิกใหความสนใจอยางมาก 

สําหรับกิจกรรมนี้ ควรจัดใหสมาชิกเขารวมในตอนเชา โดยใชเวลาไมเกิน 1 ชั่วโมงเพื่อใหสมาชิก

ไมรูสึกเหนื่อยมาก   

 

2) การสรางรายไดจากผลิตภัณฑโรงเรียนท่ีไดจากการจัดกิจกรรม 

การสรางรายไดใหแกสมาชิกเปนวัตถุประสงคหนึ่งของโรงเรียนผูสูงอายุ ประกอบกับโรงเรียนผูสูงอายุ

หลายแหง เชน โรงเรียนผูสูงอายุวัดหัวฝาย โรงเรียนผูสูงอายุวัดหนองปง เปนตน มีศักยภาพสูงในการผลิต

ผลิตภัณฑสมุนไพร และมีการพัฒนาผลิตภัณฑแลว โดยเฉพาะการผลิตไพล ยาหมอง และลูกประคบ ซึ่งเปนสูตร

เฉพาะของโรงเรียน นอกจากนี้แลว ผลิตภัณฑสมุนไพรท่ีโรงเรียนผลิตไดท้ังไพล ยาหมอง และลูกประคบยังเปน

สมุนไพรท่ีมีความตองการสูงในภาคเหนือจากการสํารวจของสํานักงานสถิติแหงชาติ (2557) ท่ีทําการสํารวจ

พฤติกรรมการใชสมุนไพรของคนไทย ดังนั้น จึงมีตลาดที่รองรับแนนอนและมีความตองการตอเนื่อง อยางไรก็ตาม 

กลุมการผลิตผลิตภัณฑสมุนไพรของโรงเรียนผูสูงอายุมีหลายกลุม มีหลายตราสินคา ซ่ึงจะทําใหเกิดการแขงขัน

กันเองได และไมเกิดการประหยัดจากการผลิต รวมทั้งทุกกลุมตางประสบปญหาเรื่องบรรจุภัณฑและตราสินคา 
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ดังนั้น การออกแบบผลิตภัณฑสมุนไพรท่ีจําหนายของทุกโรงเรียนจึงควรสรางตราสินคาเดียวกันในลักษณะ One 

Brand จึงจะทําใหลุกคาจดจําตราสินคาไดงาย รวมทั้งเกิดการเสริมพลังกันในการผลิตระหวางกลุม กอใหเกิด

ประสิทธิภาพและการประหยัดจากการผลิต สําหรับชองทางในการจําหนายผลิตภัณฑนั้น ควรเนนการจําหนาย

ใหแกกลุมลูกคาที่มาแลกเปลี่ยนดเรียนรูศึกษาดูงาน รวมทั้งการจําหนายใหสมาชิกในราคาพิเศษเพื่อนําไปใชเปน

ของที่ระลึกแจกในงานตางๆ การผลิตผลิตภัณฑของโรงเรียนผูสูงอายุจึงไมเนนการผลิตในปริมาณมากที่มีขอจํากัด

ในเรื่องความสามารถในการผลิตของผูสูงอายุ แตจะเนนท่ีคุณภาพเปนหลักท่ีเปนการผลิตจากภูมิปญญาของ

ผูสูงอายุ 

3) การเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุ 

จากการออกแบบโครงการในบทที่ 4 เพ่ือพัฒนายกระดับโรงเรียนผูสูงอายุสู Medicopolis ท้ังการอบรม

สรางวิทยากรกิจกรรมบริหารสมอง กิจกรรมการนวดและการใชสมุนไพรดูแลตนเอง กิจกรรมโภชนาการ สิ่งเหลานี้

จะชวยทําใหโรงเรียนผูสูงอายุนําเสนอบริการดานสงเสริมสุขภาพสมาชิกผูสูงอายุได ซึ่งจะเปนกิจกรรมท่ีโดดเดน

แตกตางจากโรงเรียนผูสูงอายุที่อ่ืน สามารถเปนแมแบบใหโรงเรียนผูสูงอายุที่อื่นหรือชุมชนผูสูงอายุท่ีอื่นมาศึกษาดู

งานแลกเปลี่ยนเรียนรูได นอกจากนี้แลงจากการจัดประชุมกลุมยอยท่ีนําเสนอในบทท่ี 3 โรงเรียนผูสูงอายุบางแหง

ยังตั้งอยูใกลแหลงทองเท่ียวจึงสามารถเปนหนึ่งในเสนทางที่แวะมาเยี่ยมชมศึกษาดูงานไดงายและยังตั้งอยูในพ้ืนท่ี

ที่มีภูมิทัศนทางธรรมชาติท่ีสวยงามดวยซ่ึงจากการออกแบบโครงการพัฒนาในบทที่ 4 จะทําใหโรงเรียนผูสูงอายุมี

วิทยากรประจําโรงเรียนเพียงพอและสามารถถายทอดความรูใหแกกลุมผูสูงอายุท่ีมาศึกษาดูงานได วิทยากรของ

โรงเรียนผูสูงอายุจึงเปนกําลังสําคัญในการทําหนาท่ีใหบริการในดานการเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดู

งานของโรงเรียนผูสูงอายุ สําหรับโปรแกรมการแลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุสุขใจสุขภาพดีนั้น 

จะออกแบบใหมีการเยี่ยมชมดูงานโรงเรียนผูสูงอายุ 2 แหงตามตัวอยางโปรแกรม ดังนี ้

ตารางที่  5.15 ตัวอยางกิจกรรมการแลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุสุขใจสุขภาพดี 

เวลา กิจกรรม 

8.30 – 9.45 แลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานกระบวนการทํากิจกรรมบําบัดเพื่อบริหารสมอง 

9.45 – 10.15 พักรับประทานเคร่ืองดื่มสมุนไพร 

10.15 – 11.45 แลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานกิจกรรมการนวดและการใชสมุนไพรเพ่ือดูแลตนเอง 

11.45 – 13.30 เรียนรูหลักโภชนาการเพ่ือผูสูงอายุพรอมทั้งพักรับประทานอาหารกลางวันเมนูอาหาร

เพ่ือสุขภาพผูสูงอายุ 

13.30 – 16.30 แลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานการผลิตผลิตภัณฑสมุนไพร จักสานและหัตถกรรม
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เวลา กิจกรรม 

ของผูสูงอายุ และซื้อของท่ีระลึกจากโรงเรียน 
ที่มา: ผูวิจัย 

 

5.3.2 การออกแบบราคา (Price)  

ตามหลักการของการตลาดเพื่อสังคมนั้น จะไมการคิดคาบริการจากการใหบริการ เพราะการท่ีสมาชิกมา

เขารวมกิจกรรมนั้น จะกอใหเกิดประโยชนทางสังคมอยางมหาศาล โดยเฉพาะกิจกรรมของโรงเรียนผูสูงอายุนั้น จะ

กอใหเกิดประโยชนทางสังคมซ่ึงประเมินเปนตัวเลขออกมาอยางเห็นไดชัดปละ 50 – 60 ลานบาท ในชวง 10 ป

แรก ดังนั้น ในทุกๆกิจกรรมของโรงเรียนผูสูงอายุจึงไมคิดคาบริการจากสมาชิกที่มาเขารวมกิจกรรม จึงเปนการจูง

ใจใหสมาชิกอยากเขารวม และการทํากิจกรรมของสมาชิกก็กอใหเกิดประโยชนตอตนเองและสังคมสวนรวมดวย 

อยางไรก็ตามถึงแมวา จะไมมีการเก็บคาบริการจากสมาชิก แตโรงเรียนควรจะประชาสัมพันธถึงประโยชนท่ี

สามารถวัดไดในรูปตัวเงินที่สมาชิกไดรับทางออมจากการเขารวมกิจกรรมก็จะสามารถจูงใจอยากเขารวมทํา

กิจกรรมได เชน การทํากิจกรรมบําบัดเพ่ือบริหารสมองของโรงเรียนที่ฟรีนั้น เปนกิจกรรมแบบเดียวกับท่ี

โรงพยาบาลเอกชนใหบริการซ่ึงคิดคาบริการจากผูสูงอายุเฉลี่ยครั้งละ 1,000 บาท ดังนั้น การมาเขารวม

กิจกรรมบําบัดของโรงเรียนจึงเปรียบเสมือนสมาชิกไดประโยชนคร้ังละ 1,000 บาทจากการทํากิจกรรมฟรี หรือ 

การที่ผูสูงอายุขารวมกิจกรรมการเรียนนวดเพื่อรักษาตนเอง จะทําใหสามารถนวดเปน ประหยัดเงินจากการไปใช

บริการนวดไดถึงครั้งละ 170-300 บาท ประโยชนที่ตีคาออกมาเปนตัวเงินเหลานี้จากการรับบริการฟรีท่ีเดิมสมาชิก

ไมไดรับรู จะเปนสิ่งจูงใจที่ทําใหสมาชิกสนใจอยากเขารวมกิจกรรมเพราะเห็นมูลคาในบริการท่ีตนเองจะไดรับ 

ดังนั้น ถึงแมวาโรงเรียนจะไมคิดคาบริการ แตก็ควรท่ีจะสื่อสารมูลคาของบริการที่ใหฟรีแกสมาชิกออกไปเพื่อให

เกิดการรับรูถึงคุณคาของบริการนั้นซ่ึงเดิมจากการศึกษาในบทที่ 3 นั้น พบวา สมาชิกยังไมรับรูประโยชนที่เปน

มูลคาทางตัวเงิน หรือประโยชนทางสุขภาพมากนัก ยังคงเขาใจวา การเขารวมกิจกรรมจะไดรับเพียงความ

สนุกสนานเทานั้น 

 

5.3.3 การออกแบบสถานท่ี (Place) 

การออกแบบสถานที่นั้น จะเปนสิ่งชวยเสริมสนับสนุนการเรียนท่ีโรงเรียนผูสูงอายุ จึงไดเสนอโครงการ

ปรับปรุงพ้ืนท่ีและอาคารใหตามหลักการ Universal Design ขึ้นมาเพ่ือใหเหมาะสําหรับการใชงานของผูสูงอายุ 

ทําใหผูสูงอายุใชงานไดอยางสบาย ปลอดภัย ปราศจากความเสี่ยงจากอุบัติเหตุ ซึ่งตามหลักการตลาดเพื่อสังคม 
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การออกแบบสถานที่สามารถดึงดูดใหสมาชิกอยากจะเขามารวมกิจกรรมได สถานที่จึงเปนปจจัยสําคัญทาง

การตลาดที่จะสงผลตอการเขามามีสวนรวมของสมาชิก จากการสํารวจความตองการของสมาชิกในบทที่ 3 พบวา 

สถานท่ีเปนสิ่งที่สมาชิกตองการใหมีการปรับปรุงอยางเรงดวน โดยเฉพาะในประเด็นการมีจุดเชื่อมตออินเตอรเน็ต

อยางเพียงพอการมีระบบและอุปกรณปองกันอัคคีภัยในอาคาร การออกแบบอาคารและอุปกรณตางๆใหเหมาะ

สําหรับการใชงานของผูสูงอายุ ซึ่งสิ่งตางๆเหลานี้ ควรนํามาใชในการปรับปรุงสถานที่จึงเกิดการนําเสนอโครงการ

ปรับปรุงพื้นที่และอาคารใหตามหลักการ Universal Design ขึ้นมาในบทที่ 4  

สําหรับแนวคิดในการออกแบบปรับปรุงพื้นที่และอาคารใหตามหลักการ Universal Design เพ่ือใหเหมาะ

กับการใชงานของผุสูงอายุนั้น บริษัท ปูนซิเมนตไทย จํากัด (มหาชน) (2558) ไดเสนอแนวคิดการออกแบบ

สภาพแวดลอมและที่อยูอาศัยของผูสูงอายุไว 4 ประการ คือ 

1) ตองมีลักษณะทางกายภาพท่ีปลอดภัยทั้งการเคลื่อนไหว การมองเห็น การไดยิน รวมทั้งมีระบบแจง

ขอความชวยเหลือสําหรับผูสูงอายุในหองตางๆ สถานท่ีตองมีการจัดระบบแสงสีท่ีดี มีแสงสวาง

เพียงพอ อากาศถายเทไดอยางสะดวก รวมทั้งระหวางทางเดินในจุดตางๆตองมีราวจับสําหรับ

ผูสูงอายุและวัสดุที่ใชปูพ้ืนจะตองไมลื่น 

2) ตองสามารถทําใหผูสูงอายุสามารถเขาถึงอุปกรณ สถานท่ีตางๆ ไดอยางงาย เชน ตองมีทางลาด

สําหรับรถเข็น ความสูงของตูเก็บของและสวิสตไฟฟาท่ีเหมาะสม รวมท้ังออกแบบใหรถเข็นสามารถ

เขาถึงอุปกรณ สิ่งอํานวยความสะดวกตางๆ ไดงาย ตามตัวอยางภาพท่ี 5.3  โรงพยาบาลผูสูงอายุ 

chersery home ไดออกแบบอางลางหนาใหใหญมีลักษณะโคงเวาตามรูปเพ่ือใหรถเข็นผูสูงอายุ

สามารถเขามาใชอางลางหนาไดงาย สะดวกสําหรับผูสูงอายุ 
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ภาพที่ 5.3 ลักษณะของอางลางหนาในหองน้ําท่ีออกแบบโคงเวาใหรถเข็นผูสูงอายุสามารถเขาถึงไดงาย 

 

ที่มา :จากการสํารวจโรงพยาบาลผูสูงอายุ chersery home 

3) การออกแบบสภาพแวดลอมในการสรางแรงกระตุนและความนาสนใจ โดยใชสีที่เหมาะสม ความสวาง

ใหพอดี และสรางสภาพแวดลอมที่ผูสูงอายุสามารถมีปฎิสัมพันธกับสภาพแวดลอมและชุมชน 

4) การออกแบบพ้ืนที่ใหดูแลรักษาไดงาย และสะดวกในการจัดการ โดยที่อยูอาศัยของผูสูงอายุควรตอง

ดูแลรักษางาย มีขนาดไมใหญมากนัก อากาศถายเทไดสะดวก ท้ังความรอน และความชื้น 

 

จากหลักการท้ัง 4 ขอขางตน สามารถนําไปสูการออกแบบสภาพแวดลอมและสิ่งอํานวยความสะดวก

สําหรับผูสูงอายุคือ การออกแบบหองน้ํา การออกแบบบันไดและทางลาด การออกแบบหนาตางและชองเปดการ

ออกแบบพื้นที่สําหรับทํากิจกรรมและพ้ืนท่ีรับประทานอาหารและการออกแบบสีและแสงสําหรับพ้ืนท่ีตางๆดังนี ้

(1) การออกแบบหองน้ําสําหรับผูสูงอายุ ในการออกแบบหองน้ําสําหรับผูสูงอายุนั้น พื้นหองน้ํา

จะตองทําดวยวัสดุท่ีไมลื่น พื้นที่วางภายในหองน้ํามีระยะหมุน Wheelchair ไมนอยกวา 1.50 

เมตร มีราวจับท่ีสามารถเดินไดท่ัวท้ังหอง รวมทั้งราวมือจับในหองน้ําทุกหองตามภาพท่ี5.1

ลักษณะของสุขภัณฑโถชักโครกจะตองมีขนาดฐานกวางแบนใหญตามภาพที่ 5.1 เพื่อใหผูสูงอายุ

นั่งไดอยางสะดวก ลักษณะประตูหองน้ําควรเปนแบบที่เปดไดจากภายนอกหรือเปนบานแบบเปด

ออกจากหองน้ําตามภาพที่ 5.4 เพื่อใหสามารถเปดชวยเหลือไดงาย และทุกๆประตูหองน้ําตองมี
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ปุมไขปลดล็อคประตูเล็กๆดวยเหรียญจากดานนอกหองตามภาพที่ 5.5 เพื่อใชไขยามฉุกเฉิน

ชวยเหลือผูสูงอายุท่ีติดอยูในหอง 

ภาพที่ 5.4 ลักษณะประตูหองน้ําที่เปดออกจากภายนอก 

 

ที่มา :จากการสํารวจโรงพยาบาลผูสูงอายุ chersery home 

ภาพท่ี 5.5 ลักษณะปุมไขปลดล็อคประตูเล็กๆดวยเหรียญจากดานนอกหอง 

 

ที่มา :จากการสํารวจโรงพยาบาลผูสูงอายุ chersery home 

ลักษณะประตูหองน้ําที่

เปดออกจากภายนอก 

ลักษณะปุมไขปลดล็อค

ประตูเล็กๆดวยเหรียญ

จากดานนอกหอง 
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(2) การออกแบบบันไดและทางลาดวัสดุที่ใชทําลูกนอนควรมีผิวสัมผัสท่ีไมลื่น มีสีท่ีแตกตางจาก

บริเวณอ่ืนอยางชัดเจนบันไดท่ีเปนแบบทางเดียว ควรมีความกวางอยางนอย 0.90 เมตร ถาเปน

แบบเดินสวนกันไดควรมีความกวางอยางนอย 1.50 เมตร และตองมีราวจับตลอดชวงบันได 

ความสูงของราวจับ 0.80 เมตรตามภาพท่ี 5.6 ตองมีการติดต้ังโคมไฟเพ่ือใหแสงสวางมาก

เพียงพอ ท้ังกลางวันและกลางคืน ในกรณีทางลาด ควรมีอัตราสวนความสูง/ความยาวท่ีเหมาะสม

ประมาณ 1:12 และมีราวจับตลอดทาง 

(3) การออกแบบประตูหนาตางและชองเปดประตูทั่วไปควรมีความกวางของบานไมนอยกวา 0.90 ม. 

และไมควรมีธรณีประตู เพ่ือปองกันการสะดุดลมและติดปายสัญลักษณไวที่หนาประตูตามภาพท่ี 

5.7 เพื่อชวยเตือนเรื่องความทรงจําหรือกรณีหลงลืมไดอุปกรณเปดปดประตูควรใชแบบกานโยก

หรือแกนผลักสวนหนาตางและประตูควรปดเปดไดงาย เบาแรง อยูในตําแหนงและมีความสูงท่ี

เหมาะสม สามารถระบายอากาศในหองไดดี 

ภาพท่ี 5.6 การออกแบบบันไดสําหรับผูสูงอายุ 

 

ที่มา :บริษัท ปูนซิเมนตไทย จํากดั (มหาชน) (2558) 
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ภาพท่ี 5.7 การออกแบบประตูสําหรับผูสูงอายุ 

 

ที่มา : บริษัท ปูนซเิมนตไทย จํากดั (มหาชน) (2558) 

(4) การออกแบบพื้นที่สําหรับทํากิจกรรมและพื้นที่รับประทานอาหารมีราวจับตลอดทางในพ้ืนท่ีหอง

และนอกหองตามภาพที่ 5.8 แสดงถึงราวจับติดผนังตลอดทางเดิน ใชสีเฟอรนิเจอรและผนังท่ีมี

ความสวางพอดีและชัดเจนระดับความสูงชองเปดสามารถมองเห็นวิวธรรมชาติภายนอก มีอากาศ

ถายเทสะดวกและเกาอ้ีที่นั่งควรมีพนักท่ีแขนและหลังและมีระดับ 0.40-0.45 เมตร 

ภาพท่ี 5.8 ราวจับติดผนังตลอดทางเดินสําหรับผูสูงอายุ 

 

ที่มา: จากการสํารวจโรงพยาบาลผูสูงอายุ chersery home 
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(5) การออกแบบสีและแสงสําหรับพื้นที่ตางๆควรเลือกใชสีที่ตัดกันอยางชัดเจนระหวางพ้ืนท่ีที่มีการ

เปลี่ยนระดับหรือระหวางผนังทางเขาออก รวมถึงเสา สิ่งกีดขวาง และสวนยื่นตางๆเพ่ือให

ผูสูงอายุสังเกตุไดงาย ดังตามตัวอยางภาพที่ 35 ผนังหองน้ําของโรงพยาบาลผูสูงอายุ chersery 

home ใชสีดําตัดกับพื้นหองน้ําสีขาว หรือตามภาพท่ี 5.9 ลักษณะพื้นท่ีใชสีเหลืองของ

โรงพยาบาลผูสูงอายุ chersery home เพื่อใชเตือนการเปลี่ยนระดับตรงบันได นอกจากนี้แลว 

ควรจัดใหมีไฟแสงสวางทั้งภายนอกและภายในอาคารเปนแสงแบบไมสองตรงและมีความสวางท่ี

พอเหมาะทั้งกลางวันและกลางคืน 

ภาพที่ 5.9 ลักษณะพื้นที่ใชสีเหลืองเพื่อใชเตือนการเปลี่ยนระดับตรงบันได 

 

ที่มา :จากการสํารวจโรงพยาบาลผูสูงอายุ chersery home 

 

5.3.4 การสงเสริมบริการ (Promotion)  

กลยุทธการสงเสริมใหกลุมเปาหมายมาใชบริการตามแนวทางการตลาดเพื่อสังคมนั้น จะเปนการสราง

แนวทางจูงใจใหกลุมเปาหมายมีความคุนเคยกับบริการ และมีความตองการใชบริการซึ่งนักการตลาดเพ่ือสังคม

สวนใหญจะใชวิธีการสื่อสารถึงบริการไปยังกลุมเปาหมาย ซึ่งวิธีการสื่อสารที่ไดผลสําหรับโรงเรียนผูสูงอายุนั้น จะ

ใชแนวทางดังนี ้

1) การใหรางวัลและสรางบุคคลตนแบบโรงเรียนผูสูงอายุ และใชบุคคลตนแบบผูสูงอายุสุขใจสุขภาพดี

ในการสรางแรงจูงใจใหสมาชิกเห็นถึงประโยชนของการเขารวมกิจกรรมโรงเรียนผูสูงอายุ โดยการจัด

ลักษณะพื้นท่ีใชสีเหลือง

เพื่อใชเตือนการเปลี่ยน

ระดับตรงบันได 
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คัดเลือกบุคคลตนแบบผูสูงอายุสุขใจสุขภาพดีในแตละโรงเรียนและมอบรางวัลใหบุคคลตนแบบทุกป 

และใหบุคคลตนแบบกลุมนี้เปนผูสื้อสารถึงประโยชนของการเขารวมกิจกรรมของโรงเรียน รวมท้ัง

แลกเปลี่ยนประสบการณในการทํากิจกรรมภายในโรงเรียนเพื่อสรางแรงจูงใจใหแกสมาชิกมีความ

ตองการเขารวมบริการเพื่อจะไดมีสุขภาพดีทั้งกายใจเหมือนบุคคลตนแบบ 

2) การใชกลยุทธสื่อสารถึงประโยชนที่ไดรับจากการเขารวมกิจกรรม จากการสํารวจความตองการในบท

ที่ 3 และศึกษาถึงสภาพแวดลอมในบทที่ 2 พบวา การสื่อสารถึงประโยชนที่ไดจากกิจกรรมของ

โรงเรียนยังไมชัดเจนมากนัก รวมทั้งสมาชิกยังไมรับรูประโยชนท่ีเปนมูลคาทางตัวเงิน หรือประโยชน

ทางสุขภาพมากนัก ยังคงเขาใจวา การเขารวมกิจกรรมจะไดรับเพียงความสนุกสนานเทานั้น สมาชิก

ตองการใหมีการประเมินผลของการเขารวมกิจกรรม ดังนั้น การจูงใจใหสมาชิกเขารวมกิจกรรมอยาง

ตอเนื่อง จึงควรใชวิธีการสื่อถึงประโยชนท่ีสมาชิกโรงเรียนจะไดรับ เชน การจัดทําระเบียนผล

การศึกษาดานสุขภาพกายและใจใหแกสมาชิกในวันท่ีจบการศึกษาทุกป โดยทุกๆป สมาชิกจะมีการ

รับปริญญาบัตร แตควรจะมีการเพิ่มการรับระเบียนผลการศึกษาที่แสดงถึงผลการศึกษาดานสุขภาพ

กายและใจโดยแสดงถึงผลการประเมินการตรวจการรูคิดท่ีเปนผลจากการทํากิจกรรมบริหารสมอง 

ผลสุขถาพตางๆ เชน ความดัน ระดับน้ําตาลในเลือด ดัชนีมวลกาย (BMI) เปนตน ท่ีเปนผลจากการ

ทํากิจกรรมการออกกําลังกายและโภชนาการที่ออกแบบไว ระเบียนผลการศึกษาของโรงเรียน

ผูสูงอายุถึงเนนผลสุขภาพกายและใจ มิไดแสดงผลทางวิชาการเหมือนระเบียนผลการศึกษาของ

สถาบันการศึกษา การมอบระเบียนผลการศึกษาดานสุขภาพกายและใจใหแกสมาชิกจะจูงใจให

สมาชิกอยากทราบถึงความกาวหนาในการทํากิจกรรมของตนและจูงใจใหเขารวมกิจกรรมอยาง

ตอเนื่องได สําหรับการสรางประโยชนใหแกสมาชิกอีกสวนเพ่ือจูงใจใหเขารวมกิจกรรมนั้น ควรให

สิทธิพิเศษแกสมาชิกในการเขารับการฝกอบรมในโครงการตางๆที่นําเสนอในบทที่ 4 โดยใชเกณฑ

การคัดเลือกจากสมาชิกท่ีมีการเขารวมกิจกรรมสม่ําเสมอกอน 

3) กลยุทธสาธารณชน/ประชาชน จะเปนวิธีที่ใชสื่อบุคคลโดยใหบุคคลที่ไดรับการยอมรับในสังคมและมี

ชื่อเสียงมาชวยประชาสัมพันธกิจกรรมที่จะดําเนินการ ซึ่งการใชบุคคลในพ้ืนท่ีที่ไดรับการยอมรับชวย

สื่อสารและโนมนาวกลุมเปาหมายจึงเปนวิธีการที่ไดผลสําหรับโรงเรียนผูสูงอายุ ซ่ึงสมาชิกของ

โรงเรียนผูสูงอายุหลายทานเปนบุคคลที่มีชื่อเสียงและไดรับการยอมรับอยางมาก สามารถเปน  

Brand Ambassador ของโรงเรียนผูสูงอายุได เชน ทานพระครูพระครูปยวรรณพิพัฒน ที่โรงเรียน
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ผูสูงอายุวัดหัวฝาย ทานเปนบุคคลตนแบบและไดรับการยอมรับอยางมาก จึงสามารถชวยสื่อสาร

กิจกรรมของโรงเรียนเพ่ือจูงใจและโนมนาวสมาชิกใหเขามามีสวนรวมได 

 

5.4 โครงสรางการบริหารงานและการพัฒนาบุคลากร 
โครงสรางการบริหารงานของโรงเรียนผูสูงอายุเพ่ือยกระดับสู Medicopolis นั้น ออกแบบมารองรับการ

ใหบริการ ซ่ึงจะมีการออกแบบการพัฒนาบุคลากรตามโครงสรางท่ีออกแบบในบทท่ี 4 โดยโครงสรางการ

บริหารงานภายในโรงเรียนผูสูงอายุนี้จึงเปนโครงสรางที่งายๆ ไมซับซอนเพื่อใหเกิดความคลองตัวในการบริหารงาน 

ซึ่งโครงสรางการบริหารงานของโรงเรียนสามารถแสดงไดดังนี ้

ภาพท่ี 5.10 โครงสรางการบริหารงานของโรงเรียนผูสูงอายุ 

 

ท่ีมา: ผูวิจัย 

1) ผูอํานวยการโรงเรียนและรองผูอํานวยการโรงเรียน จะเปนตําแหนงผูนําองคกรในโรงเรียนผูสูงอายุ ท่ี

ทําหนาที่ในการวางแผนพัฒนาโรงเรียนในภาพรวม บริหารจํานวนสมาชิก ออกแบบหลักสูตรและ

กิจกรรมตางๆ และประเมินผลการเรียนรูของสมาชิก ตําแหนงนี้ ควรคัดเลือกบุคคลท่ีเปนท่ียอมรับ

ในสังคม มีอิทธิพลในเชิงสังคมที่เปนท่ียอมรับเพ่ือจะไดสามารถใชกลยุทธสาธารณชน/ประชาชนและ

กลยุทธสงเสริมบริการตามที่กลาวมาในขางตนไดสําเร็จ สําหรับแนวทางในการพัฒนาบุคลากรกลุมนี้ 

จะทําผานโครงการฝกอบรมพัฒนาบุคลากรโรงเรียนผูสูงอายุท่ีนําเสนอในบทที่ 4 เพื่อพัฒนาบุคลากร

กลุมนี้ใหมีความสามารถในการวางแผนงานองคกร วางแผนการจัดการเรียนการสอน และตาราง

รายวิชา และการประเมินผลการเรียนรูของสมาชิก 
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2) ทีมวิทยากร เปนทีมบุคลากรสําคัญท่ีคอยทําหนาท่ีในการใหบริการสงเสริมสุขภาพใหแกสมาชิก

โรงเรียนผูสูงอายุ ทีมวิทยากรนี้ควรเปนสมาชิกของโรงเรียนผูสูงอายุที่เขารวมกิจกรรมของโรงเรียน

อยางสมํ่าเสมอ เขารวมในโรงเรียนมานาน และเขารับการฝกอบรมตามแผนพัฒนาบุคลากรใน

โครงการตางๆ ตามที่เสนอในบทที่ 4 คือ โครงการฝกอบรม Train the Trainer กิจกรรมบริหาร

สมอง โครงการฝกอบรม Train the Trainer การนวดและการใชสมุนไพรดวยตนเอง โครงการ

ฝกอบรม Train the Trainer โภชนาการอาหาร โครงการฝกอบรม Train the Trainer การ

ปรับปรุงบานและพื้นท่ีใหเหมาะสม แผนพัฒนาบุคลากรตามโครงการเหลานี้จะชวยสรางวิทยากรท่ี

ยั่งยืนของโรงเรียนผูสูงอายุ แกไขปญหาการขาดแคลนวิทยากรได นอกจากนี้แลว ทีมวิทยากรยังทํา

หนาท่ีสําคัญในการแลกเปลี่ยนเรียนรูกับกลุมคนท่ีมาศึกษาดูงานโรงเรียนดวย ตามหนาท่ีของ

โรงเรียนที่ออกแบบไวในการเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรูศึกษาดูงาน 

3) ทีมพัฒนาผลิตภัณฑ ทีมนี้จะมีในโครงสรางองคกรเฉพาะโรงเรียนผุสูงอายุท่ีมีความพรอมในการ

พัฒนาผลิตภัณฑของตนเองเพ่ือสรางรายได ซึ่งจะคอยทําหนาท่ีที่ออกแบบไวในการผลิตผลิตภัณฑ

จักสาน หัตถกรรมและสมุนไพร นอกจากนี้แลว ยังทําหนาที่ในการการแลกเปลี่ยนเรียนรูกับกลุมคน

ที่มาศึกษาดูงานโรงเรียนดวย ตามหนาท่ีของโรงเรียนท่ีออกแบบไวในการเปนแหลงแลกเปลี่ยน

เรียนรูศึกษาดูงานสําหรับแผนในการพัฒนาบุคลากรกลุมนี้นั้น จะเปนไปตามโครงการท่ีนําเสนอใน

บทที่ 4 คือ โครงการพัฒนาบุคลากรผลิตภัณฑจักสาน หัตถกรรม และสมุนไพร ท่ีตองเขาอบรม

โครงการ OTOP Plus ของสํานักงานจัดการทรัพยสินทางปญญาและพัฒนานวัตกรรม มหาวิทยาลัย

แมฟาหลวง 

4) ทีมระเบียนขอมูลสมาชิก จะทําหนาท่ีในการจัดทําทะเบียนรายชื่อและขอมูลสมาชิก ซ่ึงยังขาดการ

รวบรวมอยูในปจจุบันใหเปนระบบ สมาชิกท่ีมาทําหนาท่ีดานนี้ควรอานออกเขียนได มีความสามารถ

ในการใชคอมพิวเตอรเบื้องตน แตถาขาดแคลนบุคลากรที่จะมาทําหนาท่ีดานนี้อาจขอความ

ชวยเหลือจากมหาวิทยาลัยแมฟาหลวงในการสงนักศึกษามาดูแลจัดทําระเบียนสมาชิก 

 

5.5 กลยุทธแหลงงบประมาณ 
จากการประมาณงบประมาณโครงการพัฒนาโรงเรียนผุสูงอายุสู Medicopolis ตามารางที่ 5.9 จะตองใช

งบประมาณถึง 2,915,900 บาท ซ่ึงงบประมาณจะเปนตัวขับเคลื่อนสําคัญทําใหกิจกรรมตางๆท่ีออกแบบไว

สามารถขับเคลื่อนได การจัดหาแหลงงบประมาณเพ่ือมาดําเนินการในโครงการนี้ จึงตองอาศัยการระดมทุนจาก

หลายแหลงเพ่ือใหบรรลุถึงงบประมาณท่ีตองการได โดยแหลงงบประมาณท่ีเปนไปไดสามารถแสดงไดตามตารางท่ี 

5.16 ดังนี้ 



109 

 

ตารางที่ 5.16 แหลงเงินงบประมาณท่ีใชสําหรับโครงการ 

รายการ จํานวนเงิน (บาท) แหลงงบประมาณ 

1. งบประมาณสําหรับการฝกอบรมพัฒนาบุคลากร

โรงเรียนผูสูงอายุ 

199,500 

 

ขอสนับสนุนงบประมาณจากรัฐบาล

หรือ Crowdfunding แบบบริจาค 

2. งบประมาณสําหรับอุปกรณการเรียนการสอน 280,000 ขอสนับสนุนงบประมาณจากรัฐบาล

หรือ Crowdfunding แบบบริจาค 

3. งบประมาณสําหรับการปรับปรุงพื้นที่และอาคาร

ใหตามหลักการ Universal Design 

500,000 

 

ในส วนแรงงานขอสนับสนุนจาก

วิทยาลัยเทคนิคและวิทยาลยัการอาชีพ 

แ ละ ในส ว นค า วั ส ดุ  ค รุ ภัณฑ ข อ

ง บ ป ร ะ ม า ณ จ า ก รั ฐ บ า ล ห รื อ 

Crowdfunding แบบบริจาค 

4. งบประมาณสําหรับเครื่องออกกําลังกาย

กลางแจง 

600,000 ในส วนแรงงานขอสนับสนุนจาก

วิทยาลัยเทคนิคและวิทยาลัยการอาชีพ 

แ ละ ในส ว นค า วั ส ดุ  ค รุ ภัณฑ ข อ

ง บ ป ร ะ ม า ณ จ า ก รั ฐ บ า ล ห รื อ 

Crowdfunding แบบบริจาค 

5. งบประมาณสําหรับการฝกอบรม Train the 

Trainer กิจกรรมบริหารสมอง 

368,400 

 

ขอรับสนับสนุนงบประมาณจากศูนย

ความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร 

(องคการมหาชน) 

6. งบประมาณสําหรับการฝกอบรม Train the 

Trainer การนวดและการใชสมุนไพรดวยตนเอง 

398,400 

 

ขอรับสนับสนุนงบประมาณจากศูนย

ความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร 

(องคการมหาชน) 

7. งบประมาณสําหรับการฝกอบรม Train the 

Trainer โภชนาการอาหาร 

250,800 

 

ขอรับสนับสนุนงบประมาณจากศูนย

ความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร 

(องคการมหาชน) 

8. งบประมาณสําหรับการฝกอบรม Train the 

Trainer การปรับปรุงบานและพ้ืนท่ีใหเหมาะสม 

192,600 

 

ขอสนับสนุนงบประมาณจากรัฐบาล

หรือ Crowdfunding แบบบริจาค 

9. งบประมาณสําหรับโครงการอบรมเชิงปฏิบัติการ

เรื่องการบูรณาการสุขภาพผูสูงอายุระหวาง รพ.

126,200 ขอสนับสนุนงบประมาณจากรัฐบาล

หรือ Crowdfunding แบบบริจาค 
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รายการ จํานวนเงิน (บาท) แหลงงบประมาณ 

สต. และโรงเรียนผูสูงอายุ 

10. งบประมาณกลุมการสรางรายไดกลุมผลิตภัณฑ

จักสานและหัตถกรรม 

- สํานักงานจัดการทรัพยสินทางปญญา

และพัฒนานวัตกรรม มหาวิทยาลัย- 

แมฟาหลวง 

11. งบประมาณกลุมการสรางรายไดกลุมผลิตภัณฑ

สมุนไพร 

- สํานักงานจัดการทรัพยสินทางปญญา

และพัฒนานวัตกรรม มหาวิทยาลัยแม

ฟาหลวง และศูนยความเปนเลิศดาน

ชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) 
ที่มา: ผูวิจัย 

โครงการนี้จะสามารถสรางประโยชนเชิงสังคมไดอยางมหาศาลตามท่ีไดประเมินปละประมาณ50 – 60 

ลานบาท ในชวง 10 ปแรกดังนั้น ที่มาของแหลงเงินงบประมาณนอกเหนือจากการพ่ึงพิงเงินงบประมาณจาก

รัฐบาลซึ่งไมแนนอน อาจจะพิจารณาแหลงเงินทุนภายนอกซ่ึงสามารถใชจุดแข็งดานประโยชนเชิงสังคมของ

โครงการในการระดมทุน โดยสามารถแบงแหลงท่ีมาของเงินทุนไดเปน 2 แหลงใหญๆตามตารางที่ 5.16 ดังนี ้

1) แหลงเงินทุนจากพันธมิตร โรงเรียนผูสูงอายุตองแสวงหาพันธมิตรในการชวยเหลือในดานตางๆท่ี

พันธมิตรมีนโยบายสงเสริม เชน สํานักงานจัดการทรัพยสินทางปญญาและพัฒนานวัตกรรม 

มหาวิทยาลัยแมฟาหลวง และศูนยความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน) ซ่ึงการขอรับ

สนับสนุนดานงบประมาณอาจไมใชตัวเงินโดยตรงทั้งหมดตามที่ตั้งงบประมาณไวสําหรับโครงการ แต

อาจจะเปนการขอสนับสนุนวิทยากรผูบรรยายฟรีมาอบรมใหความรู การขอรับการตรวจมาตรฐาน

และรับรองผลิตภัณฑใหฟรีโดยไมเสียคาใชจาย การขอรับความชวยเหลือในการพัฒนาสูตรสมุนไพร

ใหฟรี การขอรับความชวยเหลือในการพัฒนาตราสินคาและบรรจุภัณฑใหฟรี ซ่ึงการขอรับ

งบประมาณจากพันธมิตรท่ีมีโครงการชวยเหลืออยูแลวโดยเฉพาะในกลุมการสรางรายไดจะทําใหมี

โอกาสไดรับการสนับสนุนสูง 

2) การระดมทุนโดยวิธี Crowdfundingแบบบริจาคการระดมทุนแบบ crowdfunding  เปนการระดม

ทุนจากประชาชนหมูมาก (the crowd) ผานเว็บไซตท่ีเปนตัวกลาง (funding portal) โดยอาศัย

เทคโนโลยีของระบบอินเทอรเน็ต ซ่ึงผูลงทุนแตละรายจะลงทุนในจํานวนเงินท่ีไมมาก แตจะอาศัย

พลังของจํานวนผูลงทุนท่ีมากพอ จนสามารถตอบสนองความตองการในการใชเงินของโครงการได 
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ซึ่งโครงการเชิงสังคมมักจะนิยมใชการระดมทุนแบบ Crowdfunding แบบบริจาค ตัวอยางเชน

โครงการเพื่อนยามยากวันพบรัก(ษา)ระหวางผูชวยเหลือคนไขและผูสูงอายุในชุมชนจังหวัดเชียงใหม 

ซึ่งเปนโครงการทางสังคมชวยเหลือผูสูงอายุเชียงใหม (ภาพที่ 5.11) จัดทําโครงการโดมูลนิธิพัฒนา

งานผูสูงอายุจังหวัดเชียงใหม ก็ใชวิธีการ Crowdfunding แบบบริจาคจํานวน 1,298,696 บาท ผาน

เว็บไซตที่เปนตัวกลาง คือ เทใจดอทคอม (taejai.com) ซ่ึงเปนมูลนิธิท่ีไมแสวงหาผลกําไรในการ

ใหบริการเว็บไซตเพ่ือการระดมทุนทางสังคม 

ภาพท่ี  5.11 การระดมทุนแบบ Crowdfunding แบบบริจาค 

 
ที่มา:https://taejai.com/th/d/buddy_home_care/ 

ดังนั้น โครงการของโรงเรียนผูสูงอายุจังหวัดเชียงรายก็สามารถใชวิธีการจัดหางบประมาณดวย

วิธีการ Crowdfunding แบบบริจาคได โดยระดมทุนผานเว็บไซตท่ีเปนตัวกลาง (funding portal) 

คือ เทใจดอทคอม (taejai.com) ซ่ึงเปนมูลนิธิท่ีไมแสวงหาผลกําไร โดยทางเทใจดอทคอมจะคิด

เพียงคาธรรมเนียมหัก 10% ของยอดเงินที่บริจาคเปนคาบริหารจัดการระดมทุน ทางโครงการ

สามารถสงโครงการเพื่อระดมทุนไปยังเว็บไซคไดเลยตามแบบฟอรมที่แนบมาในสวนภาคผนวก ซ่ึง

กําหนดระยะเวลาในการระดมทุน 90 วัน ถาภายใน 90 วัน โรงเรียนผุสูงอายุไมสามารถระดมทุนได

ตามยอดเงินท่ีตองการก็สามารถรับเงินแคยอดท่ีไดรับบริจาคมาทําโครงการที่เล็กลงได วิธีการระดม

ทุนแบบนี้จึงเปนกลยุทธท่ีนาสนใจโดยโรงเรียนผูสูงอายุไมตองเสียคาใชจายใดๆเลย และเปนวิธีการท่ี

เขาถึงผูบริจาคอยางงายๆไมยุ งยากเพียงเขียนโครงการสงเพ่ือขอเสนอการบริจาคเทานั้น
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บทที ่6  สรุปผลการศึกษา 
 

ในบทนี้ จะนําเสนอบทสรุปการพัฒนาโครงการโดยจะนําผลการศึกษาแตละบทมาสรุปเชื่อมโยงกันใหเห็น

ภาพรวมโครงการ ตั้งแตความเปนไปไดและชองวางการพัฒนา ความตองการของสมาชิก รูปแบบบริการ และการ

บริหารโครงการ โดยจะสรุปตามรูปแบบบริการที่ออกแบบไวในการยกระดับโรงเรียนผูสูงอายุสู Medicopolis  

6.1 สรุปความเปนไปไดและชองวางการพัฒนา ความตองการของสมาชิก รูปแบบบริการ และ

การบริหารโครงการตามรูปแบบบริการของโรงเรียนผูสูงอาย ุ

6.1.1 การใหบริการดานสงเสริมสุขภาพแกผูสูงอายุ 

ภาพท่ี 6.1 สรุปความเปนไปไดและชองวางการพัฒนาตามรูปแบบสงเสริมสุขภาพแกผูสูงอายุ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ที่มา: ผูวิจัย 

บทที่ 2 การวิเคราะหโอกาสและจุดแข็ง 

1. มีกิจกรรมเชิงสุขภาพ 2. มีการรวมตัวที่เขมแข็ง 3. มเีครือขายพัฒนา

รวมกันระหวางโรงเรียน 4.การเขาสูสงัคมผูสูงอายุ 5.ความใสใจในสุขภาพ

มากขึ้น 6.รัฐบาลสนับสนุนโครงการดานผูสูงอายุโดยเฉพาะการสงเสริม

สุขภาพ 

การใหบริการดานสงเสริม

สุขภาพแกผูสูงอายุ 

บทที่ 3 ความตองการของสมาชิก 

1. การใหความรูทางโภชนาการ 

2.. การตรวจพัฒนาการสมอง 

3. เคร่ืองออกกําลังกายผูสูงอาย ุ

4 ความรูการนวดและใชสมุนไพรดูแล

ตนเอง.  

บทที่ 2 การวิเคราะหจุดออนและอุปสรรค 

1. การขาดแคลนวิทยากร 2. การขาดแคลน

อุปกรณ 3. การขาดการประเมินควา

กาวหนาการทํากิจกรรม 4 สมาชิกยังไมรับรู

ถึงประโยชนการทํากิจกรรรม 5.โรงพยาบาล

เอกชนเริ่มจัดกิจกรรมบําบัดเพื่อผูสูงอายุ 

บทที่ 4 การออกแบบการพัฒนาผานโครงการ 

โครงการดานการปรับปรุงการดําเนินงานของ

โรงเรียน (4 โครงการ) โครงการดานการสราง

เครือขายดูแลสุขภาพผูสูงอายุ (5 โครงการ) 

บทที่ 5 การประมาณงบประมาณและการ

จัดหางบประมาณ (งบประมาณ 2.9 ลานบาท) 

บทที่ 5 การประมาณ

ผลประโยชนทางเศรษฐกิจ 

(50 ถึง 60 ลานบาท) 

แผนพัฒนา

จังหวัดเชียงราย

สูเมืองทีเ่ปนมิตร

กับผูสูงอาย ุ

วัตถุประสงค

ของโรงเรียน

ผูสูงอาย ุ
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แผนภาพที่ 6.1 จะสรุปผลการศึกษาแตละบทที่เชื่อมโยงมาสูรูปแบบบริการท่ีออกแบบไวในการยกระดับ

โรงเรียนผูสูงอายุสู Medicopolis ในการใหบริการดานสงเสริมสุขภาพแกผูสูงอายุ ซึ่งสามารถสรุปได ดังนี้ 

1) ความเปนไปไดและชองวางการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุในการใหบริการดานสงเสริมสุขภาพแก

ผูสูงอายุ จากการศึกษาสถาพแวดลอมโครงการในบทท่ี 2 จะทําใหพบจุดแข็งและโอกาสในการ

พัฒนาโครงการในการใหบริการดานสงเสริมสุขภาพ คือ 1. การมีมีกิจกรรมเชิงสุขภาพ 2. มีการ

รวมตัวที่เขมแข็ง 3. การมีเครือขายพัฒนารวมกันระหวางโรงเรียน 4.การเขาสูสังคมผูสูงอายุ 5.ความ

ใสใจในสุขภาพมากข้ึน และ 6.รัฐบาลสนับสนุนโครงการดานผูสูงอายุโดยเฉพาะการสงเสริมสุขภาพ

ผูสูงอายุ ผลจากการศึกษาจึงทําใหพบวา มีปจจัยเสริมทําใหมีความเปนไปไดในการพัฒนาโครงการ

ในสวนการใหบริการดานสงเสริมสุขภาพ 

2) ความตองการของสมาชิกเม่ือมีความเปนไปไดสําหรับรูปแบบบริการดานสงเสริมสุขภาพ จึงออกแบบ

การใหบริการดานสงเสริมสุขภาพแกผูสูงอายโุดยคํานึงถึงความตองการของสมาชิกที่สํารวจในบทท่ี 3 

ซึ่งประกอบดวยการใหความรูทางโภชนาการ การตรวจพัฒนาการสมอง เครื่องออกกําลังกาย

ผูสูงอายุ และความรูการนวดและการใชสมุนไพรดูแลตนเอง ซึ่งบริการเหลานี้สอดคลองกับภาวะโรค

ในผูสูงอายุที่ตองเฝาระวังซ่ึงวิเคราะหในบทที่ 2 คือ โรคสมองเสื่อม โรคซึมเศรา โรคความดันโลหิต

สูง และโรคเบาหวาน 

3) แนวทางการพัฒนาและยกระดับโรงเรียนการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุเพ่ือปดจุดออนและนําไปสู

รูปแบบบริการดานสงเสริมสุขภาพ จะมีการออกแบบโครงการตางๆ ในบทที่ 4 ซึ่งประกอบดวย

โครงการฝกอบรมพัฒนาบุคลากรโรงเรียนผูสูงอายุ โครงการจัดหาอุปกรณการเรียนการสอนโครงการ

ปรับปรุงพ้ืนท่ีและอาคารใหตามหลักการ Universal Design โครงการจัดหาเครื่องออกกําลังกาย

กลางแจง โครงการฝกอบรม Train the Trainer กิจกรรมบริหารสมอง โครงการฝกอบรม Train the 

Trainer การนวดและการใชสมุนไพรดวยตนเอง โครงการฝกอบรม Train the Trainer โภชนาการ

อาหาร โครงการฝกอบรม Train the Trainer การปรับปรุงบานและพื้นที่ใหเหมาะสม และโครงการ

อบรมเชิงปฏิบัติการเรื่องการบูรณาการสุขภาพผูสูงอายุระหวาง รพ.สต. และโรงเรียนผูสูงอายุ

โครงการเหลานี้จะชวยปดจุดออนและอุปสรรคตางๆ ของโครงการ คือ1.การขาดแคลนวิทยากร 2. 

การขาดแคลนอุปกรณ 3. การขาดการประเมินควากาวหนาการทํากิจกรรม 4 สมาชิกยังไมรับรูถึง

ประโยชนการทํากิจกรรรม และ 5.โรงพยาบาลเอกชนเริ่มจัดกิจกรรมบําบัดเพื่อผูสูงอายุ 

4) ผลประโยชนทางสังคมและตัวชี้วัดความสําเร็จของโครงการ การดําเนินการดานสงเสริมสุขภาพแก

ผูสูงอายุทายท่ีสุดจะทําใหโรงเรียนผูสูงอายุบรรลุถึงแผนพัฒนาจังหวัดเชียงรายที่ตองการเปนเมืองท่ี

เปนมิตรกับผูสูงอายุ รวมทั้งสามารถบรรลุถึงวัตถุประสงคของโรงเรียน และกอใหเกิดผลประโยชน

ทางเศรษฐกิจประมาณปละ 50 ถึง 60 ลานบาท ซึ่งคิดเปนผลประโยชนตอหัวสมาชิกเทากับ 38,382 
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บาท นอกจากนี้แลว ตัวชี้วัดความสําเร็จเมื่อไดดําเนินโครงการแลว อาจพิจารณาไดจากตัวเลขความ

เสี่ยงของโรคสมองเสื่อม โรคซึมเศรา โรคความดันโลหิตสูง และโรคเบาหวานของผูสูงอายุจังหวัด

เชียงรายลดลง 

 

6.1.2 การสรางรายไดจากผลิตภัณฑโรงเรียนท่ีไดจากการจัดกิจกรรม 

 

ภาพที่ 6.2 สรุปความเปนไปไดและชองวางการพัฒนาตามรูปแบบการสรางรายไดจากผลิตภัณฑโรงเรียน 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ที่มา: ผูวิจัย 

 

บทที่ 2 การวิเคราะหโอกาสและจุดแข็ง 

1. มีการจัดสรรพ้ืนที่ปลูกสมุนไพร สอนทําผลิตภัณฑสมุนไพรในหลักสูตรการเรียน 2. มี

การรวมตัวที่เขมแข็งและมีเครือขายพัฒนารวมกันระหวางโรงเรียน 3.การเขาสูสังคม

ผูสูงอายุ 4.ความใสใจในสุขภาพมากขึ้น 5.ผลิตภัณฑสมุนไพรท่ีโรงเรียนผลิตไดทั้งไพล 

ยาหมอง และลูกประคบยังเปนสมุนไพรที่มีความตองการสูงในภาคเหนือจากการสํารวจ

ของสํานักงานสถิติแหงชาติ(2557) ที่ทําการสํารวจพฤติกรรมการใชสมุนไพรของคนไทย 

การสรางรายไดจากผลิตภัณฑ

โรงเรียนผูจากการจัดกจิกรรม 

บทที่ 3 ความตองการของสมาชิก 

1. การผลิตสินคาชุมชนเพ่ือ

จําหนาย 

2.. การใหความรูเก่ียวกับการปลูก

พืชสมุนไพร 

บทที่ 2 การวิเคราะหจุดออนและ

อุปสรรค 

1. การขาดแคลนวิทยากร  2. ขาดการ

ไดรับการสนับสนุนในเรื่องของการ

พัฒนาและการตลาดของผลิตภัณฑ 3.

ผลิตภัณฑของโรงเรียนผูสูงอายุมีคู

แขงขันสงู 4.การขาดแคลนวัตถุดิบ 

บทที่ 4 การออกแบบการพัฒนาผานโครงการ 

โครงการดานการสรางรายได 2 โครงการ คือ 

โครงการพัฒนาผลิตภัณฑจักสานและหัตถกรรม 

และโครงการพัฒนาผลิตภัณฑสมุนไพร 

บทที่ 5 การประมาณงบประมาณและการ

จัดหางบประมาณ (ขอรับงบจากภายนอก) 

บทที่ 5 การประมาณ

ผลประโยชนทางเศรษฐกิจ 

(50 ถึง 60 ลานบาท) โดย

มีผลประโยชนการสราง

รายไดจากผลิตภัณฑปละ 

6 ถึง 8 แสนบาท 

แผนพัฒนา

จังหวัดเชียงราย

สูเมืองทีเ่ปนมิตร

กับผูสูงอาย ุ

วัตถุประสงค

ของโรงเรียน

ผูสูงอาย ุ
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แผนภาพที่ 6.2 จะสรุปผลการศึกษาแตละบทที่เชื่อมโยงมาสูรูปแบบบริการท่ีออกแบบไวในการยกระดับ

โรงเรียนผูสูงอายุสู Medicopolis ในการสรางรายไดจากผลิตภัณฑโรงเรียนจากการจัดกิจกรรม ซึ่งสามารถสรุปได 

ดังนี้ 

1) ความเปนไปไดและชองวางการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุในการสรางรายไดจากผลิตภัณฑโรงเรียนจาก

การจัดกิจกรรม จากการศึกษาสภาพแวดลอมโครงการในบทที่ 2 จะทําใหพบจุดแข็งและโอกาสใน

การพัฒนาโครงการในการสรางรายไดจากผลิตภัณฑโรงเรียนผูสูงอายุ คือ 1. การจัดสรรพ้ืนท่ีปลูก

สมุนไพร สอนทําผลิตภัณฑสมุนไพรในหลักสูตรการเรียน 2. มีการรวมตัวที่เขมแข็งและมีเครือขาย

พัฒนารวมกันระหวางโรงเรียน 3.การเขาสูสังคมผูสูงอายุจึงทําใหมีความตองการผลิตภัณฑสมุนไพร

สูง4.ความใสใจในสุขภาพของผูสูงอายุมากข้ึนรวมท้ังการมีทัศนคติที่ดีในการรักษาโรคดวยสมุนไพร 

และ 5.ผลิตภัณฑสมุนไพรที่โรงเรียนผลิตไดทั้งไพล ยาหมอง และลูกประคบยังเปนสมุนไพรที่มีความ

ตองการสูงในภาคเหนือจากการสํารวจของสํานักงานสถิติแหงชาติ(2557) ท่ีทําการสํารวจพฤติกรรม

การใชสมุนไพรของคนไทย ผลจากการศึกษาจึงทําใหพบวา มีปจจัยเสริมทําใหมีความเปนไปไดในการ

พัฒนาโครงการในสวนการสรางรายไดจากผลิตภัณฑโรงเรียนผูสูงอายุ 

2) ความตองการของสมาชิกนอกจากโครงการนี้จะมีความเปนไปไดในสวนการสรางรายไดจากผลิตภัณฑ

โรงเรียนผูสูงอายุจากการวิเคราะหปจจัยสภาพแวดลอมที่สนับสนุนแลว ยังมีความเปนไปไดเพราะตรง

กับความตองการของสมาชิกที่สํารวจในบทที่ 3 ดวย ซ่ึงสมาชิกนั้นมีความตองการผลิตสินคาชุมชน

เพื่อจําหนายอยูแลว  

3) แนวทางการพัฒนาและยกระดับโรงเรียน การพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุเพื่อปดจุดออนและนําไปสู

รูปแบบการสรางรายไดจากผลิตภัณฑโรงเรียนผูสูงอายุ จะมีการออกแบบโครงการตางๆ ในบทท่ี 4 

ซึ่งประกอบดวยโครงการพัฒนาผลิตภัณฑจักสานและหัตถกรรม และโครงการพัฒนาผลิตภัณฑจาก

สมุนไพรไทย ทั้งสองโครงการนี้จะขอความชวยเหลือจากสํานักงานจัดการทรัพยสินทางปญญาและ

พัฒนานวัตกรรม มหาวิทยาลัยแมฟาหลวง ในการใหทุนในการพัฒนาสินคา OTOP ฟรีแก

ผูประกอบการ ตั้งแตการออกแบบผลิตภัณฑ ทดสอบผลิตภัณฑ ออกแบบตราสินคา ตรวจรับรอง

มาตรฐานผลิตภัณฑ จดทะเบียนการคา และการใหความรูทางธุรกิจ และขอความชวยเหลือจากศูนย

ความเปนเลิศดานชีววิทยาศาสตร (องคการมหาชน ในการชวยพัฒนาสูตรการผลิตผลิตภัณฑจาก

สมุนไพรได การนําตัวอยางผลิตภัณฑมาตรวจรับรองคุณภาพและมาตรฐานผลิตภัณฑ โครงการ

เหลานี้จะชวยปดจุดออนและอุปสรรคตางๆ ของโครงการ คือ การขาดการไดรับการสนับสนุนในเร่ือง

ของการพัฒนาและการตลาดของผลิตภัณฑ ผลิตภัณฑของโรงเรียนผูสูงอายุมีคูแขงขันสูง และการ

ขาดแคลนวัตถุดิบ 
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4) ผลประโยชนทางสังคมและตัวชี้วัดความสําเร็จของโครงการ การดําเนินการสรางรายไดจากผลิตภัณฑ

โรงเรียนผูสูงอายุทายท่ีสุดจะทําใหโรงเรียนผูสูงอายุบรรลุถึงแผนพัฒนาจังหวัดเชียงรายท่ีตองการเปน

เมืองที่เปนมิตรกับผูสูงอายุ รวมทั้งสามารถบรรลุถึงวัตถุประสงคของโรงเรียน และกอใหเกิด

ผลประโยชนทางเศรษฐกิจประมาณปละ 50 ถึง 60 ลานบาท ซึ่งถาคิดเฉพาะผลประโยชนจากการ

สรางรายไดจากผลิตภัณฑนั้นจะตกปละประมาณ 6 ถึง 8 แสนบาท นอกจากนี้แลว ตัวชี้วัด

ความสําเร็จเมื่อไดดําเนินโครงการแลว อาจพิจารณาไดจากตัวเลขรายไดเฉลี่ยของผูสูงอายุเพ่ิมขึ้น 

สัดสวนจํานวนผูสูงอายุที่มีรายไดเพียงพอมีจํานวนมากขึ้น    

 

6.1.3 การเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุ 

ภาพท่ี 6.3 สรุปความเปนไปไดและชองวางการพัฒนาเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ที่มา: ผูวิจัย 

บทที่ 2 การวิเคราะหโอกาสและจุดแข็ง 

1. การมีการรวมตัวที่เขมแข็งและมเีครือขายพัฒนารวมกันระหวางโรงเรียน 2.การเขาสู

สังคมผูสูงอายุ 3.ภาพลักษณของโรงเรียนผูสูงอายุในจังหวัดเชียงรายเปนหนึ่งในตนแบบ

โรงเรียนผูสูงอายุระดับประเทศ 4.โรงเรียนผูสูงอายุบางแหงตั้งอยูในพื้นที่ที่มีภูมิทัศนทาง

ธรรมชาติที่สวยงาม และใกลเสนทางทองเที่ยวทางธรรมชาติ 5.การเขาสูสังคมผูสูงอายุ

ทําใหมีแนวโนมศึกษาดูงานตนแบบที่ดีในเรื่องสงัคมผูสูงอายุมากขึ้น 

การเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรู

และศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุ 

บทที่ 3 ความตองการของสมาชิก 

จากการประชุมกลุมยอยสมาชิกมี

ความสนใจเปนแหลงแลกเปลี่ยน

เรียนรูเรื่องการสงเสริมสุขภาพและ

การผลิตผลิตภัณฑ 

บทที่ 2 การวิเคราะห

จุดออนและอุปสรรค 

1. การขาดแคลนวิทยากร  

2. การขาดแคลน

งบประมาณ   

บทที ่4 การออกแบบการพัฒนาผานโครงการ 

โครงการดานการปรับปรุงการดําเนินงานของ

โรงเรียน (4 โครงการ) โครงการดานการสราง

เครือขายดูแลสุขภาพผูสูงอายุ (5 โครงการ) 

โครงการสรางรายได (2 โครงการ) 

บทที่ 5 การประมาณงบประมาณและการ

จัดหางบประมาณ (งบประมาณ 2.9 ลานบาท) 

บทที่ 5 การประมาณ

ผลประโยชนทางเศรษฐกิจ 

(50 ถึง 60 ลานบาท)  แผนพัฒนา

จังหวัดเชียงราย

สูเมืองทีเ่ปนมิตร

กับผูสูงอาย ุ

วัตถุประสงค

ของโรงเรียน

ผูสูงอาย ุ
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แผนภาพที่ 6.3 จะสรุปผลการศึกษาแตละบทที่เชื่อมโยงมาสูรูปแบบบริการท่ีออกแบบไวในการยกระดับ

โรงเรียนผูสูงอายุสู Medicopolis ในการเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุ ซ่ึงสามารถ

สรุปได ดังนี้ 

1) ความเปนไปไดและชองวางการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุในการพัฒนาเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรูและ

ศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุ จากการศึกษาสภาพแวดลอมโครงการในบทที่ 2 จะทําใหพบจุดแข็งและ

โอกาสในการพัฒนาโครงการในการพัฒนาเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุ 

คือ 1. การมีการรวมตัวที่เขมแข็งและมีเครือขายพัฒนารวมกันระหวางโรงเรียน 2.การเขาสูสังคม

ผูสูงอายุ 3.ภาพลักษณของโรงเรียนผูสูงอายุในจังหวัดเชียงรายเปนหนึ่งในตนแบบโรงเรียนผูสูงอายุ

ระดับประเทศ 4.โรงเรียนผูสูงอายุบางแหงตั้งอยูในพ้ืนท่ีที่มีภูมิทัศนทางธรรมชาติท่ีสวยงามและใกล

เสนทางทองเท่ียวทางธรรมชาติ และ 5.การเขาสูสังคมผูสูงอายุทําใหมีแนวโนมศึกษาดูงานตนแบบท่ี

ดีในเรื่องสังคมผูสูงอายุมากข้ึนผลจากการศึกษาจึงทําใหพบวา มีปจจัยเสริมทําใหมีความเปนไปไดใน

การพัฒนาโครงการในสวนการสรางรายไดจากผลิตภัณฑโรงเรียนผูสูงอายุ 

2) ความตองการของสมาชิกนอกจากโครงการนี้จะมีความเปนไปไดในสวนการพัฒนาเปนแหลง

แลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุจากการวิเคราะหปจจัยสภาพแวดลอมท่ีสนับสนุน

แลว ยังมีความเปนไปไดเพราะตรงกับความตองการของสมาชิกท่ีสํารวจในบทท่ี 3 ดวยจากการ

ประชุมกลุมยอย ซ่ึงสมาชิกนั้นมีความตองการเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานดาน

กิจกรรมสงเสริมสุขภาพและการผลิตผลิตภัณฑ 

3) แนวทางการพัฒนาและยกระดับโรงเรียน การพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุเพื่อปดจุดออนและนําไปสู

รูปแบบการเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุนั้น จะตองมีการดําเนิน

โครงการตางๆท่ีนําเสนอในบทที่ 4 ทั้งหมดเพื่อใหโรงเรียนไดทําหนาท่ีสงเสริมสุขภาพและสราง

รายไดจากผลิตภัณฑโรงเรียนผูสูงอายุใหไดอยางสมบูรณจึงจะสามารถเปนตนแบบดึงดูดใหมีผูสูงอายุ

จากที่อื่นมาศึกษาดูงานได การเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรูและศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุจึงเปน

รูปแบบบริการขั้นสุดทายที่โรงเรียนผูสูงอายุจะพัฒนาไปสู ซ่ึงจะตองมีความพรอมจนสามารถปด

จุดออนสามารถเปนตนแบบศึกษาดูงานได ผลจากการดําเนินโครงการตามบทที่ 4 ไดท้ังหมด ในที่สุด

จะพัฒนาใหโรงเรียนผูสูงอายุมีความพรอม ทําหนาท่ีในรูปแบบการสงเสริมสุขภาพและการสราง

รายไดไดอยางสมบูรณ จนสามารถเปนตนแบบในการศึกษาดูงานได  

4) ผลประโยชนทางสังคมและตัวชี้วัดความสําเร็จของโครงการ การเปนแหลงแลกเปลี่ยนเรียนรูและ

ศึกษาดูงานสังคมผูสูงอายุนั้น ทายที่สุดจะทําใหโรงเรียนผูสูงอายุบรรลุถึงแผนพัฒนาจังหวัดเชียงราย

ที่ตองการเปนเมืองที่เปนมิตรกับผูสูงอายุ รวมท้ังสามารถบรรลุถึงวัตถุประสงคของโรงเรียน และ

กอใหเกิดผลประโยชนทางเศรษฐกิจประมาณปละ 50 ถึง 60 ลานบาท นอกจากนี้แลว ตัวชี้วัด
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ความสําเร็จเม่ือไดดําเนินโครงการแลว อาจพิจารณาไดจากตัวเลขจํานวนผูท่ีมาศึกษาดูงานโรงเรียน

ในแตละป จํานวนนักทองเที่ยวที่เพิ่มขึ้น     

 

6.2 เงื่อนไขทางเลือกในการพัฒนาโครงการ 
จากแนวคิดการพัฒนาโรงเรียนผูสูงอายุสู Medicopolis นั้น จะตองอาศัยความรวมมือกับองคกรภายนอก

หลายหนวยงานในการชวยเหลือ โรงเรียนผูสูงอายุไมสามารถดําเนินการเพียงลําพังได จึงตองอาศัยการทํางาน

รวมกับหนวยงานภายนอกเพื่อการเขาถึงกลุมเปาหมายสมาชิกไดงาย ชวยสงเสริมการเขารวมกิจกรรมของสมาชิก 

เชน การผนวกการตรวจสุขภาพและตรวจการรูคิดสําหรับผูสูงอายุท่ีโรงเรียนโดยอาศัยโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล เปนตน  

ดังนั้น เงื่อนไขที่จะดําเนินโครงการนี้ไดและลดความเสี่ยงการดําเนินโครงการ คือ จะตองสรางความ

รวมมือกับพันธมิตรกอนที่จะเร่ิมดําเนินโครงการ ซ่ึงในการสรางความรวมมือกับพันธมิตรนั้น โรงเรียนผูสูงอายุโดย

องคการบริหารสวนจังหวัดเชียงรายควรทําขอตกลงความรวมมืออยางเปนทางการ (MOU) กับพันธมิตร

กลุมเปาหมายซ่ึงประกอบดวยรายชื่อตามตารางท่ี 6.1 ขางลางนี้ และเปดการแถลงขาวความรวมมืออยางเปน

ทางการ  

ตารางท่ี 6.1 พันธมิตรกลุมเปาหมายและประเด็นการสรางความรวมมือ 

หนวยงาน ประเด็นสรางความรวมมือ 

1. ศูนยความเปนเลิศดาน

ชีววิทยาศาสตร (องคการ

มหาชน) 

การนําองคความรูทางวิทยาศาสตรมาใชในกิจกรรมสงเสริมสุขภาพประกอบดวย

กิจกรรมการบริหารสมอง การนวดดวยตนเอง การใชสมุนไพรเพ่ือดูแลตนเอง การ

โภชนาการอาหารผูสูงอายุ และการพัฒนาผลิตภัณฑสมุนไพร 

2. สํานักงานจัดการ

ทรัพยสินทางปญญาและ

พัฒนานวัตกรรม 

มหาวิทยาลัยแมฟาหลวง 

การนําองคความรูทางวิทยาศาสตรมาใชในกิจกรรมการสรางรายไดจากการ

จําหนายผลิตภัณฑของโรงเรียน ประกอบดวยกิจกรรมการพัฒนาผลิตภัณฑ

สมุนไพร ผลิตภัณฑจักสานและหัตถกรรม การพัฒนาบรรจุภัณฑ การพัฒนาตรา

สินคา การตรวจสอบและรับรองมาตรฐานผลิตภัณฑ การพัฒนาสูตรผลิตภัณฑ  

3. วิทยาลัยเทคนิคและ

วิทยาลัยการอาชีพ 

การสงนักศึกษามาชวยในการจัดทําเคร่ืองออกกําลังกายสําหรับผูสูงอายุ การ

ตรวจเช็คซอมแซมอุปกรณตางๆในโรงเรียนผูสูงอายุ การสรางและซอมแซม

สถานที่โรงเรียนผูสูงอายุใหเหมาะกับการใชงานของผูสูงอายุ  

4. โรงพยาบาลสงเสริม การสงเสริมสุขภาพผูสูงอายุประกอบดวยการตรวจการรูคิดเพื่อประเมินผลการทํา
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หนวยงาน ประเด็นสรางความรวมมือ 

สุขภาพตําบล กิจกรรมบริหารสมองทุกๆ 3 เดือน การตรวจสุขภาพผุสูงอายุทุกๆ 3 เดือน 
ท่ีมา:ผูวิจัย 
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1. ขอมูลของผูตอบแบบสอบถาม 
 

Statistics 

 เพศ อาย ุ สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา 

จํานวนสมาชิกใน

ครอบครัว 

N Valid 34 34 34 34 31 

Missing 0 0 0 0 3 

 

Statistics 

 สถานที่พักอาศัย อาชีพ รายไดปจจุบันตอเดือน โรคประจําตัว 

จํานวนวันการออก

กําลังกายตอสัปดาห 

N Valid 30 33 34 30 34 

Missing 4 1 0 4 0 

 

Statistics 

 วิธีการออกกําลังกาย 

นอนหลับพักผอนเพียงพอ

หรือไม 

ขับถายอุจาระทุกวัน

หรือไม 

จํานวนครั้งที่เขารวม

โรงเรียนผูสูงอาย ุ

N Valid 32 33 31 31 

Missing 2 1 3 3 

 

Frequency Table 

 

เพศ 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ชาย 20 58.8 58.8 58.8 

หญิง 14 41.2 41.2 100.0 

Total 34 100.0 100.0  

 

 

อายุ 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ต่ํากวา 60 11 32.4 32.4 32.4 

60 - 69 17 50.0 50.0 82.4 

70 - 79 6 17.6 17.6 100.0 

Total 34 100.0 100.0  
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สถานภาพสมรส 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid โสด 7 20.6 20.6 20.6 

หมาย หยาราง แยกกันอยู 2 5.9 5.9 26.5 

สมรส หรืออยูดวยกัน 25 73.5 73.5 100.0 

Total 34 100.0 100.0  

 

 

ระดับการศึกษา 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ประถมศึกษา 13 38.2 38.2 38.2 

มัธยมศึกษา 8 23.5 23.5 61.8 

ปวช ปวส 2 5.9 5.9 67.6 

ปริญญาตรี 8 23.5 23.5 91.2 

สูงกวาปริญญาตรี 3 8.8 8.8 100.0 

Total 34 100.0 100.0  

 

 

จํานวนสมาชิกในครอบครัว 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 1 3 8.8 9.7 9.7 

2-3 16 47.1 51.6 61.3 

4-5 8 23.5 25.8 87.1 

มากกวา 5 4 11.8 12.9 100.0 

Total 31 91.2 100.0  

Missing 0 3 8.8   

Total 34 100.0   

 

 

สถานท่ีพักอาศัย 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ในเขตอําเภอเมอืง 8 23.5 26.7 26.7 

นอกเขตอําเภอเมอืง 22 64.7 73.3 100.0 

Total 30 88.2 100.0  

Missing 0 4 11.8   

Total 34 100.0   
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อาชีพ 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid เกษตรกร 7 20.6 21.2 21.2 

ขาราชการเกษียณอายุ 9 26.5 27.3 48.5 

ไมไดทํางาน/พอบาน/แมบาน 7 20.6 21.2 69.7 

ไมไดทํางาน/พอบาน/แมบาน 3 8.8 9.1 78.8 

รับจาง 3 8.8 9.1 87.9 

Other 4 11.8 12.1 100.0 

Total 33 97.1 100.0  

Missing 0 1 2.9   

Total 34 100.0   

 

 

รายไดปจจุบันตอเดือน 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ต่ํากวา 10,000 20 58.8 58.8 58.8 

10,000 - 20,000 7 20.6 20.6 79.4 

20,001 - 30,000 4 11.8 11.8 91.2 

มากกวา 30,000 3 8.8 8.8 100.0 

Total 34 100.0 100.0  

 

 

โรคประจําตัว 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ไมม ี 14 41.2 46.7 46.7 

เบาหวาน 4 11.8 13.3 60.0 

ความดันโลหิดสูง 6 17.6 20.0 80.0 

ไขมันในเลือดสงู 1 2.9 3.3 83.3 

โรคทางสมองหรือความจํา 3 8.8 10.0 93.3 

โรคกลามเนื้อและกระดูก 1 2.9 3.3 96.7 

โรคหัวใจ 1 2.9 3.3 100.0 

Total 30 88.2 100.0  

Missing 0 4 11.8   

Total 34 100.0   

 

 

จํานวนวันการออกกําลังกายตอสัปดาห 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ไมออกกําลังกาย 2 5.9 5.9 5.9 

1 - 2 14 41.2 41.2 47.1 

3 - 4 10 29.4 29.4 76.5 

5 วันขึ้นไป 8 23.5 23.5 100.0 

Total 34 100.0 100.0  
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วิธีการออกกําลังกาย 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid เดินชาๅหรือเดินเร็ว 12 35.3 37.5 37.5 

รํามวยจีน 6 17.6 18.8 56.3 

ขี่จักรยาน 9 26.5 28.1 84.4 

กายบริหารดวยการออกทาทาง 4 11.8 12.5 96.9 

อื่นๆ 1 2.9 3.1 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 2 5.9   

Total 34 100.0   

 

นอนหลับพักผอนเพียงพอหรือไม 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid เพียงพอ 30 88.2 90.9 90.9 

ไมเพียงพอ 3 8.8 9.1 100.0 

Total 33 97.1 100.0  

Missing 0 1 2.9   

Total 34 100.0   

 

 

ขับถายอุจาระทุกวันหรือไม 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ทุกวัน 30 88.2 96.8 96.8 

1-2 วันตอสัปดาห 1 2.9 3.2 100.0 

Total 31 91.2 100.0  

Missing 0 3 8.8   

Total 34 100.0   

 

 

จํานวนครัง้ท่ีเขารวมโรงเรียนผูสูงอายุ 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ไมเคย 2 5.9 6.5 6.5 

1 ครั้ง 1 2.9 3.2 9.7 

2 ครั้งขึ้นไป 28 82.4 90.3 100.0 

Total 31 91.2 100.0  

Missing 0 3 8.8   

Total 34 100.0   
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2. ความตองการในกิจกรรมสําหรับโรงเรียนผูสูงอายุในอนาคต 
 

Statistics 

 การนวดแผนไทย เครื่องออกกําลังกาย เกมสคอมพิวเตอร 

การตรวจพัฒนาการ

สมอง โยคะ 

N Valid 30 32 28 29 30 

Missing 4 2 6 5 4 

 

Statistics 

 ฤาษีดัดตน รํามวยจีน อบสมุนไพร ตรวจธาตุเจาเรือน 

อบรมเรื่องการนวดดวย

ตนเอง 

N Valid 29 29 27 25 30 

Missing 5 5 7 9 4 

 

Statistics 

 

อบรมเรื่องการปลูก

สมุนไพร 

อบรมเรื่องการปลูก

สมุนไพร 

อบรมเรื่องโภชนาการ

อาหาร 

อบรมเรื่องการ

จําหนายผลิตภัณฑ

ชุมชน 

บริการแพทยแผน

ไทย 

N Valid 32 34 32 34 32 

Missing 2 0 2 0 2 

 

Frequency Table 

 

การนวดแผนไทย 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 1 2.9 3.3 3.3 

นอย 1 2.9 3.3 6.7 

ปานกลาง 5 14.7 16.7 23.3 

มาก 11 32.4 36.7 60.0 

มากที่สุด 11 32.4 36.7 96.7 

Total 29 88.2 100.0  

0 5 11.8   

Missing 34 100.0    
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เครื่องออกกําลังกาย 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอย 3 8.8 9.4 9.4 

ปานกลาง 5 14.7 15.6 25.0 

มาก 12 35.3 37.5 62.5 

มากที่สุด 12 35.3 37.5 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 2 5.9   

Total 34 100.0   

 

 

เกมสคอมพิวเตอร 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 1 2.9 3.6 3.6 

นอย 5 14.7 17.9 21.4 

ปานกลาง 5 14.7 17.9 39.3 

มาก 13 38.2 46.4 85.7 

มากที่สุด 4 11.8 14.3 100.0 

Total 28 82.4 100.0  

Missing 0 6 17.6   

Total 34 100.0   

 

การตรวจพัฒนาการสมอง 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ปานกลาง 6 17.6 20.7 20.7 

มาก 12 35.3 41.4 62.1 

มากที่สุด 11 32.4 37.9 100.0 

Total 29 85.3 100.0  

Missing 0 5 14.7   

Total 34 100.0   

 

 

โยคะ 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 1 2.9 3.3 3.3 

นอย 2 5.9 6.7 10.0 

ปานกลาง 12 35.3 40.0 50.0 

มาก 6 17.6 20.0 70.0 

มากที่สุด 9 26.5 30.0 100.0 

Total 30 88.2 100.0  

Missing 0 4 11.8   

Total 34 100.0   
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ฤาษีดัดตน 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 2 5.9 6.9 6.9 

นอย 5 14.7 17.2 24.1 

ปานกลาง 8 23.5 27.6 51.7 

มาก 7 20.6 24.1 75.9 

มากที่สุด 7 20.6 24.1 100.0 

Total 29 85.3 100.0  

Missing 0 5 14.7   

Total 34 100.0   

 

 

รํามวยจีน 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 3 8.8 10.3 10.3 

นอย 3 8.8 10.3 20.7 

ปานกลาง 8 23.5 27.6 48.3 

มาก 8 23.5 27.6 75.9 

มากที่สุด 7 20.6 24.1 100.0 

Total 29 85.3 100.0  

Missing 0 5 14.7   

Total 34 100.0   

 

อบสมุนไพร 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 1 2.9 3.7 3.7 

นอย 1 2.9 3.7 7.4 

ปานกลาง 6 17.6 22.2 29.6 

มาก 9 26.5 33.3 63.0 

มากที่สุด 10 29.4 37.0 100.0 

Total 27 79.4 100.0  

Missing 0 7 20.6   

Total 34 100.0   

 

ตรวจธาตุเจาเรือน 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 2 5.9 8.0 8.0 

นอย 3 8.8 12.0 20.0 

ปานกลาง 5 14.7 20.0 40.0 

มาก 8 23.5 32.0 72.0 

มากที่สุด 7 20.6 28.0 100.0 

Total 25 73.5 100.0  

Missing 0 9 26.5   

Total 34 100.0   
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อบรมเรื่องการนวดดวยตนเอง 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 1 2.9 3.3 3.3 

ปานกลาง 7 20.6 23.3 26.7 

มาก 10 29.4 33.3 60.0 

มากที่สุด 12 35.3 40.0 100.0 

Total 30 88.2 100.0  

Missing 0 4 11.8   

Total 34 100.0   

 

อบรมเรื่องการปลูกสมุนไพร 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอย 3 8.8 9.4 9.4 

ปานกลาง 4 11.8 12.5 21.9 

มาก 9 26.5 28.1 50.0 

มากที่สุด 16 47.1 50.0 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 2 5.9   

Total 34 100.0   

 

อบรมเรื่องการปลูกสมุนไพร 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอย 2 5.9 5.9 5.9 

ปานกลาง 7 20.6 20.6 26.5 

มาก 5 14.7 14.7 41.2 

มากที่สุด 20 58.8 58.8 100.0 

Total 34 100.0 100.0  

 

อบรมเรื่องโภชนาการอาหาร 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ปานกลาง 5 14.7 15.6 15.6 

มาก 8 23.5 25.0 40.6 

มากที่สุด 19 55.9 59.4 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 2 5.9   

Total 34 100.0   
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อบรมเรื่องการจําหนายผลิตภัณฑชุมชน 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอย 2 5.9 5.9 5.9 

ปานกลาง 6 17.6 17.6 23.5 

มาก 12 35.3 35.3 58.8 

มากที่สุด 14 41.2 41.2 100.0 

Total 34 100.0 100.0  

 

 

บริการแพทยแผนไทย 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอย 2 5.9 6.3 6.3 

ปานกลาง 3 8.8 9.4 15.6 

มาก 11 32.4 34.4 50.0 

มากที่สุด 16 47.1 50.0 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 2 5.9   

Total 34 100.0   

 

 

3. ผลการดําเนินงานของโรงเรียนผูสูงอายุท่ีผานมา 
 

Statistics 

 

มีสวนรวมเสนอแนะ

และพัฒนาหลักสูตร 

โรงเรียนมีการ

ปรับปรุงตาม

ขอเสนอแนะ 

มีรายวิชาครบถวน

ดานวิชาการ สุขภาพ 

และจิตใจ 

มีวิทยากรที่มีความ

ชํานาญเฉพาะ 

วิชาที่เรียนมี

ประโยชนตอ

ชีวิตประจําวัน 

N Valid 33 33 33 33 33 

Missing 1 1 1 1 1 

 

Statistics 

 

มีประกาศการรับ 

การประเมินผล และ

การจบศึกษา 

สภาพหองเรียน

เหมาะกับการเรียน 

เครื่องมือและอุปกรณื

การเรียนครบถวน 

มีจุดเชื่อมตอ

อินเตอรเน็ต 

มีหนังสือ ตําราหรือ

คอมพิวเตอรให

คนควา 

N Valid 30 32 32 28 31 

Missing 4 2 2 6 3 
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Statistics 

 

มีน้ําดื่มประจําทีเ่รียน

สะอาด 

หองน้ําประจาํที่เรียน

ถูกสุขลักษณะ 

ขยะของอาคารและ

รอบบริเวณถูกกําจัด

สม่ําเสมอ 

มีระบบปองกัน

อัคคีภัย 

อาคารและอปุกรณ

เหมาะผูสูงอาย ุ

N Valid 33 32 32 32 32 

Missing 1 2 2 2 2 

Statistics 

 บุคลากรมีอัธยาศัยดี 

N Valid 32 

Missing 2 

 

Frequency Table 

 

มีสวนรวมเสนอแนะและพัฒนาหลักสูตร 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ปานกลาง 10 29.4 30.3 30.3 

มาก 14 41.2 42.4 72.7 

มากที่สุด 9 26.5 27.3 100.0 

Total 33 97.1 100.0  

Missing 0 1 2.9   

Total 34 100.0   

 

โรงเรียนมีการปรับปรุงตามขอเสนอแนะ 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 1 2.9 3.0 3.0 

นอย 2 5.9 6.1 9.1 

ปานกลาง 6 17.6 18.2 27.3 

มาก 16 47.1 48.5 75.8 

มากที่สุด 8 23.5 24.2 100.0 

Total 33 97.1 100.0  

Missing 0 1 2.9   

Total 34 100.0   

 

มีรายวิชาครบถวนดานวิชาการ สุขภาพ และจิตใจ 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอย 3 8.8 9.1 9.1 

ปานกลาง 9 26.5 27.3 36.4 

มาก 10 29.4 30.3 66.7 

มากที่สุด 11 32.4 33.3 100.0 

Total 33 97.1 100.0  

Missing 0 1 2.9   

Total 34 100.0   
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มีวิทยากรท่ีมีความชํานาญเฉพาะ 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 1 2.9 3.0 3.0 

นอย 2 5.9 6.1 9.1 

ปานกลาง 9 26.5 27.3 36.4 

มาก 12 35.3 36.4 72.7 

มากที่สุด 9 26.5 27.3 100.0 

Total 33 97.1 100.0  

Missing 0 1 2.9   

Total 34 100.0   

 

วิชาท่ีเรียนมีประโยชนตอชีวติประจําวัน 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 1 2.9 3.0 3.0 

นอย 3 8.8 9.1 12.1 

ปานกลาง 4 11.8 12.1 24.2 

มาก 12 35.3 36.4 60.6 

มากที่สุด 13 38.2 39.4 100.0 

Total 33 97.1 100.0  

Missing 0 1 2.9   

Total 34 100.0   

 

มีประกาศการรับ การประเมินผล และการจบศึกษา 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 1 2.9 3.3 3.3 

นอย 5 14.7 16.7 20.0 

ปานกลาง 6 17.6 20.0 40.0 

มาก 11 32.4 36.7 76.7 

มากที่สุด 7 20.6 23.3 100.0 

Total 30 88.2 100.0  

Missing 0 4 11.8   

Total 34 100.0   

 

สภาพหองเรียนเหมาะกับการเรียน 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 3 8.8 9.4 9.4 

นอย 4 11.8 12.5 21.9 

ปานกลาง 4 11.8 12.5 34.4 

มาก 10 29.4 31.3 65.6 

มากที่สุด 11 32.4 34.4 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 2 5.9   

Total 34 100.0   
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เครื่องมือและอุปกรณการเรียนครบถวน 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 3 8.8 9.4 9.4 

นอย 5 14.7 15.6 25.0 

ปานกลาง 11 32.4 34.4 59.4 

มาก 7 20.6 21.9 81.3 

มากที่สุด 6 17.6 18.8 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 2 5.9   

Total 34 100.0   

 

มีจุดเชื่อมตออินเตอรเน็ต 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 8 23.5 28.6 28.6 

นอย 5 14.7 17.9 46.4 

ปานกลาง 1 2.9 3.6 50.0 

มาก 6 17.6 21.4 71.4 

มากที่สุด 8 23.5 28.6 100.0 

Total 28 82.4 100.0  

Missing 0 5 14.7   

System 1 2.9   

Total 6 17.6   

Total 34 100.0   

 

มีหนังสือ ตําราหรือคอมพิวเตอรใหคนควา 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 6 17.6 19.4 19.4 

นอย 9 26.5 29.0 48.4 

ปานกลาง 5 14.7 16.1 64.5 

มาก 4 11.8 12.9 77.4 

มากที่สุด 7 20.6 22.6 100.0 

Total 31 91.2 100.0  

Missing 0 3 8.8   

Total 34 100.0   
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มีน้ําดื่มประจําท่ีเรียนสะอาด 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอย 4 11.8 12.1 12.1 

ปานกลาง 8 23.5 24.2 36.4 

มาก 10 29.4 30.3 66.7 

มากที่สุด 11 32.4 33.3 100.0 

Total 33 97.1 100.0  

Missing 0 1 2.9   

Total 34 100.0   

 

หองน้ําประจําท่ีเรียนถูกสุขลักษณะ 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 2 5.9 6.3 6.3 

นอย 3 8.8 9.4 15.6 

ปานกลาง 5 14.7 15.6 31.3 

มาก 13 38.2 40.6 71.9 

มากที่สุด 9 26.5 28.1 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 1 2.9   

System 1 2.9   

Total 2 5.9   

Total 34 100.0   

 

ขยะของอาคารและรอบบริเวณถูกกําจัดสมํ่าเสมอ 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอย 2 5.9 6.3 6.3 

ปานกลาง 8 23.5 25.0 31.3 

มาก 13 38.2 40.6 71.9 

มากที่สุด 9 26.5 28.1 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 2 5.9   

Total 34 100.0   

 

มีระบบปองกันอัคคีภัย 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 8 23.5 25.0 25.0 

นอย 6 17.6 18.8 43.8 

ปานกลาง 4 11.8 12.5 56.3 

มาก 6 17.6 18.8 75.0 

มากที่สุด 8 23.5 25.0 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 2 5.9   

Total 34 100.0   
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อาคารและอุปกรณเหมาะผูสูงอายุ 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 6 17.6 18.8 18.8 

นอย 6 17.6 18.8 37.5 

ปานกลาง 5 14.7 15.6 53.1 

มาก 5 14.7 15.6 68.8 

มากที่สุด 10 29.4 31.3 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 2 5.9   

Total 34 100.0   

 

บุคลากรมีอัธยาศัยดี 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid นอยที่สุด 1 2.9 3.1 3.1 

นอย 1 2.9 3.1 6.3 

ปานกลาง 2 5.9 6.3 12.5 

มาก 12 35.3 37.5 50.0 

มากที่สุด 16 47.1 50.0 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 2 5.9   

Total 34 100.0   

 

4. ความพึงพอใจและความตั้งใจหลังเขารวมโรงเรียนผูสูงอายุ 
 

Statistics 

 

รูสึกพึงพอใจในโรงเรียน

ผูสูงอายุที่เขารวม 

ตั้งใจจะกลับมาเขารวม

โรงเรียนอีกครั้ง 

ตั้งใจแนะนาํใหเพื่อนๆ

เขาโรงเรียน 

ตั้งใจจะพูดถึงสิง่ดีๆที่

เก่ียวของกับโรงเรียน 

N Valid 34 32 33 33 

Missing 0 2 1 1 

 

Frequency Table 

 

รูสึกพึงพอใจในโรงเรียนผูสูงอายุท่ีเขารวม 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ปานกลาง 2 5.9 5.9 5.9 

มาก 7 20.6 20.6 26.5 

มากที่สุด 25 73.5 73.5 100.0 

Total 34 100.0 100.0  
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ตั้งใจจะกลับมาเขารวมโรงเรียนอีกครั้ง 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid ปานกลาง 2 5.9 6.3 6.3 

มาก 12 35.3 37.5 43.8 

มากที่สุด 18 52.9 56.3 100.0 

Total 32 94.1 100.0  

Missing 0 2 5.9   

Total 34 100.0   

 

ตั้งใจแนะนําใหเพื่อนๆเขาโรงเรียน 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid มาก 9 26.5 27.3 27.3 

มากที่สุด 24 70.6 72.7 100.0 

Total 33 97.1 100.0  

Missing 0 1 2.9   

Total 34 100.0   

 

ตั้งใจจะพูดถึงสิ่งดีๆที่เกี่ยวของกับโรงเรียน 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid มาก 9 26.5 27.3 27.3 

มากที่สุด 24 70.6 72.7 100.0 

Total 33 97.1 100.0  

Missing 0 1 2.9   

Total 34 100.0   
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ภาคผนวก 2 

 

แบบฟอรมสงโครงการเพื่อระดมทุนแบบบริจาคผานเทใจดอทคอม 
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แบบฟอรมสงโครงการเพื่อระดมทุนผานเทใจดอทคอม 

 

1. ชื่อโครงการ (สั้นๆ อานแลวเขาใจ เห็นภาพชัดเจน) 

 

2. เจาของโครงการ (สมาชิกเทใจดอทคอม) 

- ขอชื่อสมาชิกบุคคล / ชื่อกลุม (สามารถแกไขชื่อไดท่ี ขอมูลสวนตัว) 

3.ระยะเวลาในการดําเนินโครงการ 

- ระบุก่ีเดือนหรือป นับจากวันเริ่มทํากิจกรรม  

 

4.วันสิ้นสุดการระดมทุน  

- ระบุ วัน/เดือน/ป (หลังจากพนวันสิ้นสุดไปแลวระบบจะปดรับการสนับสนุนโครงการทันที เชน กําหนดเปน     

9 ม.ีค. 55 ระบบจะปดรับในวันที่ 10 ม.ีค. 55) 

 

5.พื้นที่ในการดําเนินการ  

- ระบุจังหวัดที่จะดําเนินโครงการ  

6. แนะนําโครงการสั้นๆ (ปรากฎอยูหนาแรกของเว็บไซต) 

- ภาพรวมโครงการวาเกี่ยวกับอะไร และทําใหอยากกดเขาไปดูรายละเอียดเต็มๆ ของโครงการ (ความยาว 1-2 

บรรทัด อานแลวรูเลยวาโครงการนี้คืออะไร) 

 

7. ภาพรวมโครงการ (อยากใหสั้น กระชับ เขาใจงาย นาสนใจ 3-4 ยอหนา) 

 ทําอะไร อยางไร เกิดประโยชนตอสังคมดานใด และสามารถตอยอดโครงการไดอยางไรบาง (เลาให

นาสนใจ สนุก คนเห็นภาพ ภาษาเปนกันเอง ไมเนนวิชาการ  หากมีวิดีโอสั้นๆ แนะนําโครงการดวยจะ

ดีมาก) 

 ที่ไหน ระบุกลุมเปาหมายที่เราจะรวมทําโครงการ วาทําไมจึงเลือกกลุม/มูลนิธิ/องคกรนี้ 

 หากเคยทําโครงการลักษณะเชนเดียวกัน ควรอธิบายรวมดวย 

 

8. ขั้นตอนการดําเนินโครงการ 

- ระบุชัดๆ เปนขอ 

- สามารถติดตามความเคลื่อนไหวของโครงการไดท่ีชองทางไหนบาง เชน เว็บไซต เฟซบุก หรืออ่ืนๆ 

หมายเหตุ ตองมีการอัพเดทความคืบหนาของการดําเนินการโครงการ ภายใน 1 เดือนหลังจากระดมทุนสําเร็จ 
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9.ประโยชนของโครงการ 

- ระบุมาเปนขอๆ เลยคะ 

 

10.สมาชิกภายในทีม 

- ชื่อ-นามสกุล (ภาษาไทยและภาษาอังกฤษ) และประวัติโดยยอของสมาชิกทานนั้นๆ ที่เชื่อมโยงกับโครงการ  

(ระบุ contact สวนตัวของสมาชิก เชน อีเมล, เฟซบุก, เว็บไซต ฯลฯ *ตามความสมัครใจ) 

 

11. ภาค ี(ถามี) 

- กลุม/หนวยงาน/องคกร/อื่นๆ หากภาคีนั้นๆ มีเว็บไซตหรือเฟซบุก ควรระบุมาดวย 

 

12. งบประมาณที่ตองการ (เบื้องตนอยากใหวางงบสําหรับการระดมทุนของแตละโครงการไมเกิน 40,000 

บาทคะ เพ่ือใหมีความเปนไปไดมากขึ้น) 

- แจกแจงรายละเอียดรายการใชจาย ในรูปแบบของตาราง 

รายการ จํานวน  ราคา(บาท) 

   

   

 
   

 

-  ทาง เทใจ.com ขออนุญาตหักคาธรรมเนียมในการใหบริการ เพื่อเปนการบํารุงรักษาระบบ คาทําธุรกรรม

ทางการเงิน และคาติดตามตรวจสอบโครงการตางๆ ใหผูใหทุกทานมั่นใจวาเงินสนับสนุนจะเกิดประโยชนอยาง

แทจริง ดังนั้นในงบประมาณที่ระบุมาควรรวมคาธรรมเนียม 10%  

 

13. ตัวเลือกการบริจาค 

-ในขั้นตอนที่ผูบริจาคจะกดบริจาคเงินใหโครงการนั้น นอกจากการระบุจํานวนเงินแลว เรามีตัวการบริจาคใหผู

บริจาคคลิกเลือกได ในสวนนี้จึงอยากใหโครงการของทานระบุตัวเลือกสนับสนุนมาดวย เชน 250 บาท ทาง

โครงการสามารถนําไปซื้อสีไดจํานวน 5 ชุด, 700 บาท สามารถเปนคาใชจายสําหรับวิทยากร 1 ทาน, 1,000 

บาท สามารถสรางสื่อแอนิเมชั่นที่ทําใหเขาใจคนพิการได 1/4 ชิ้น ฯลฯ  

 

14. ภาพประกอบ (สกุลไฟล .jpeg หรือ .png) 

-ภาพ Profile เปนภาพประจําโครงการ ใชภาพแนวนอน นาสนใจจนตองคลิกเขามาดูโครงการ จํานวน 1 ภาพ

คะ (อาจตั้งชื่อไฟลวา profile)  
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- ภาพที่เก่ียวกับโครงการสักประมาณ 5-6 ไฟล (หรือมากกวานั้นก็ไดคะ) รบกวนเขียนคําบรรยายใตภาพดวย 

ผูที่เขามาดูจะไดทราบวาเปนภาพที่เรากําลังทํากิจกรรมอะไร ที่ไหน อยางไร 

-ภาพLogo ภาคีที่เกี่ยวของ 

*เพื่อความสะดวกอาจตั้งชื่อไฟลภาพเปน 01, 02, 03 ฯลฯ แลวแนบคําบรรยายใตภาพมาใหตรงกับหมายเลข

ภาพคะ 

 

15. แผนที่และทีอ่ยูของโครงการ 

- พิกัดโครงการจาก google map หรือไฟลภาพท่ีอยูโครงการ 

 

16. การประชาสัมพันธ 

เนื่องจากเทใจเปนเว็บไซตกลางในการระดมทุนออนไลน หลังจากลงโครงการในเว็บไซตเทใจแลว ขอความ

รวมมือเจาของโครงการชวยกันประชาสัมพันธโครงการผานชองทางของตนเองหรือสือ่อื่นๆ เพื่อใหโครงการ

เปนที่รูจักในวงกวางและสามารถระดมทุนสําเร็จไดรวดเร็วขึ้น 

 

หมายเหตุ: โครงการที่ประสบความสําเร็จหรือไมประสบความสําเร็จ สวนหนึ่งขึ้นอยูกับเนื้อหาโครงการที่

เราตองการจะแกปญหาทางดานใดของสังคม และการอธิบายเนื้อหาของโครงการที่เขาใจงายและชัดเจน 
 


