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บทคัดย่อ  
  การศึกษาครั้งนี้มีวัตถุประสงค์ 1) เพื่อศึกษารูปแบบการดูแลผู้สูงอายุของไทยใน
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 และ 2) เพื่อศึกษาข้อเสนอเชิง
นโยบายการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 โดยใช้วิธีวิจัยเชิงเอกสาร ด้วยวิธีรวบรวมข้อมูลจากเอกสารปฐมภูมิ ได้แก่ บทความ 
รายงานการวิจัย วิทยานิพนธ์ หนังสือหรือตำรา วารสารวิจัยและพัฒนาด้านสุขภาพ และ
วารสารพยาบาลและเอกสารทุติยภูมิ ได้แก่ ปริทัศน์งานวิจัย บทคัดย่องานวิจัย และบทคัดย่อ
บทความ ผลการวิจัยพบว่า รูปแบบการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาด
ของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 มี 5 รูปแบบ ได้แก่ รูปแบบที่  1 การสร้างความรู้ความ
เข้าใจและการให้คำแนะนำสำหรับผู้สูงอายุ  รูปแบบที่ 2 การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุให้
ห่างไกลจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 รูปแบบที่ 3 รูปแบบการจัดการดูแลผู้ป่วยสูงอายุ  
รูปแบบที่ 4 รูปแบบการให้ความช่วยเหลือเยียวยา และรูปแบบที่ 5 รูปแบบการดำเนินงาน 
“กิจกรรมฟื้นฟูสู ่ว ิถีปกติใหม่ และ 2) ข้อเสนอเชิงนโยบายการดูแลผู ้สูงอายุของไทยใน
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื ้อไวรัสโคโรนา 2019 พบว่า ภาครัฐควรมี การ
เตรียมการวางแผนเชิงรุกในการดูแลผู้สูงอายุให้มีประสิทธิภาพ จัดทำทะเบียนผู้สูงอายุทุกคนที่
อยู่ในชุมชนรับผิดชอบเพื่อให้ง่ายและสะดวกต่อการดูแลหรือรักษา ส่งเสริมให้ผู้สูงอายุถ่ายทอด
ภูมิปัญญาการกินอยู่แบบเศรษฐกิจพอเพียงในชุมชน และควรส่งเสริมให้มีการจัดสวัสดิ การที่
เหมาะสมสำหรับผู้สูงอายุให้ได้รับสิทธิประโยชน์เพื่อส่งเสริมคุณภาพชีวิตที่ดี 
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Abstract 
  The objectives of this research were To 1) study the care model for the 
elderly in Thailand during the COVID-19 pandemic and 2) study the policy 
proposals for the care of the elderly in Thailand during the COVID-19 pandemic. 
The study used documentary research methods. Data were collected from 
primary documents, including articles, research reports, theses, books or 
textbooks, health research and development journals, and nursing journals, and 
secondary documents, including research reviews, research abstracts, and article 
abstracts. The results revealed that there were five models of care for the elderly 
in Thailand during the COVID-19 pandemic: Model 1: Building knowledge and 
understanding and providing advice for the elderly; Model 2: Promoting the 
health of the elderly to stay away from COVID-19; Model 3: Managing the care 
for the elderly; Model 4: Providing assistance and relief; and Model 5: 
Implementation model of “Recovery to the new normal” activities. 2) Policy 
proposals for the care of the elderly in Thailand during the COVID-19 pandemic 
revealed that the government should prepare a proactive plan for effective care 
for the elderly. Create a registry of all elderly people in the community to 
facilitate care and treatment. Promote the transfer of knowledge and wisdom of 
a sufficiency economy to the community. Promote appropriate welfare 
arrangements for the elderly to ensure they receive benefits and promote a good 
quality of life. 
 
Keywords: Elderly, care patterns, COVID-19 pandemic 
 
บทนำ 

สถานการณ์ปัญหาทั่วโลกจากการแพร่ระบาดของโควิด-19 นอกจากส่งผลต่อ สุขภาพ
ร่างกายแล้ว ยังส่งผลกระทบต่อสุขภาพจิตของประชาชนอีกด้วย ไม่ว่าจะเป็น  ความตื่นกลัว 
ความวิตกกังวลการติดเชื้อ ซึ่งเกิดจากการขาดความรู้ความเข้าใจ  ในการปฏิบัติตัวที่ถูกต้อง 
หรือการไม่สามารถเข้าถึงข้อมูลที่ถูกต้องได้ รวมทั้งการ ขาดความเชื่อมั่นในกระบวนการรักษา 
ประกอบกับต้องเผชิญกับภาวะวิกฤตเศรษฐกิจ ตกต่ำ ทำให้รายได้น้อยลงหรือต้องตกงาน
ตามมา ยิ่งทำให้ประชาชนเกิดความเครียด สะสมจนอาจลุกลามเป็นปัญหาสุขภาพจิตที่รุนแรง



 828 | Journal of Mani Chettha Ram Wat Chommani Vol.8 No.6 (November – December 2025)    

ในอนาคต (กรมสุขภาพจิต, 2563) สถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
ที่มีการติดเชื้อในหลายพื้นที่ซึ่งผู้สูงอายุถือเป็นประชาชนกลุ่มเสี่ยงต่อการติดเชื้อและมีอาการ
รุนแรงมากกว่ากลุ่มวัยอื่น เนื่องจากผู้สูงอายุส่วนใหญ่ระบบภูมิคุ้มกันจะอ่อนลงตามธรรมชาติ 
และอาจมีโรคประจำตัว เช่น โรคเบาหวาน ความดันโลหิตสูง โรคระบบทางเดินหายใจ จึง
จำเป็นต้องดำเนินการภายใต้ฐานวิถีชีวิตใหม่ (New Normal) ตามมาตรการที่ทางราชการ
กำหนด เพื่อป้องกันและลดการแพร่กระจายของโรค สำหรับเจ้าหน้าที่ผู ้ปฏิบัติงาน และ
ผู้สูงอายุ (กระทรวงสาธารณสุข, 2565) ลดความเสียหายและผลกระทบที่รุนแรง เช่น ลดการ
แพร่กระจายเชื้อ ลดความรุนแรงของโรค ลดอัตราการครองเตียงในโรงพยาบาล และลดอัตรา
การเสียชีวิต การฉีดวัคซีนป้องกันโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จึงเป็นวิธีแก้ปัญหาที่ดีที่สุดใน
ขณะนี้ (Adams et al., 2021) โดยการฉีดวัคซีนเป็นการสร้างภูมิคุ้มกันเหมือน ผู้ป่วยที่เคย
เป็นโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 และเป็นการสร้างภูมิคุ้มกันหมู่ทำให้การแพร่ระบาดของโรค
สงบลง เมื่อควบคุมการแพร่ระบาดได้การใช้ชีวิตประจำวันจะกลับเข้าสู่ภาวะปกติ  (Wang et 
al., 2020) รัฐบาลจึงมีความพยายามที่จะกำหนดมาตรการการป้องกันและควบคุมการแพร่
ระบาดเพื่อให้ประชาชนโดยเฉพาะผู้สูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ปลอดภัย หลายหน่วยงานทั้ง
ภาครัฐและเอกชนมีมาตรการเฝ้าระวัง ป้องกัน และแก้ไขปัญหา เพื่อไม่ให้ปัญหาทวีความ
รุนแรงมากยิ่งขึ้น (กรมกิจการผู้สูงอายุ, 2565) แต่ปัจจุบันยังมีการแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019 อย่างต่อเนื่อง อีกท้ังวัคซีนที่เคยได้รับอาจจะไม่สามารถป้องกันโควิด 19 ได ้เมื่อ
ระยะเวลาผ่านไป จึงมีความจำเป็นที่จะต้องได้รับการฉีดวัคซีนเข็มกระตุ้นซ้ำ (Sonderskov et 
al., 2021 ; Wu et al., 2022) เพื่อกระตุ้นให้ร่างกายสร้างภูมิคุ้มกันที่เพิ่มขึ้นเพื่อลดโอกาสใน
การติดเชื้อ โดยเฉพาะอย่างยิ่งในกรณีที่ยังมีการแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
อย่างต่อเนื่อง (Andrews et al., 2022) 

นอกจากนี้รัฐบาลได้ขอความร่วมมือให้ประชาชนโดยเฉพาะกลุ่มเสี่ยงรวมทั้งผู้สูงอายุ 
เก็บตัวอยู่ในบ้านให้มากที่สุด เพื่อลดการแพร่กระจายของเชื้อ อย่างไรก็ตามผู้สูงอายุจ้านวน
มากต้องการการดูแลจากญาติหรือผู้ดูแลที่ยังมีความจำเป็นต้องออกไปนอกบ้านเพื่อท้างาน 
หรือ ไปหาซื้อของกินของใช้เข้ามาในบ้าน จึงมีโอกาสนำเชื้อจากภายนอกมาสู่ผู้สูงอายุ อีกทั้ง
การจำกัดบริเวณให้ผู้สูงอายุอยู่แต่ในบ้านเป็นเวลานานติดต่อกันหลายเดือน อาจส่งผลให้สภาพ
ร่างกายและสมองของผู ้ส ูงอายุถดถอยลงจนเกิดภาวะพึ ่งพิงในระยะยาว รวมทั ้งเกิด
ความเครียด ทั้งหมดนี้จะส่งผลกระทบกับทั้งครอบครัวทั้งในระยะสั้นและระยะยาว จึงมีความ
จำเป็นต้องมีรูปแบบในการดูแลผู้สูงอายุในสถานการณ์การระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 (กรมการแพทย์, 2565) 

จากเหตุผลที ่กล่าวมา ผู ้ว ิจ ัยจึงสนใจศึกษารูปแบบการดูแลผู ้ส ูงอายุของไทยใน
สถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อเป็นข้อมูลในการวางแผนแก้ไข
ปัญหาการดูแลผู้สูงอายุให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีต่อไป  
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
  1. เพื่อศึกษารูปแบบการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019  
 2. เพื่อศึกษาข้อเสนอเชิงนโยบายการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่
ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  
 

วิธีดำเนินการวิจัย 
 ผู ้ว ิจ ัยนำเอกสารมาใช้ในการศึกษาค้นคว้า ทบทวนวรรณกรรมวิเคราะห์และ
สังเคราะห์ความรู้ใหม่ โดยวิเคราะห์จากเอกสารฉบับภาษาไทย จำนวน 8 ฉบับ ตั้งแต่ พ.ศ.
2563-2568 และ ฉบับต่างประเทศ จำนวน 6 ฉบับ ตั้งแต่ ค.ศ. 2021-2022 ดังนี้ 
            1. เอกสารปฐมภูมิ (Primary Literature) เอกสารปฐมภูมิ เป็นเอกสารที่ผู ้เขียน
เอกสารนั้นนำเสนอผลงานวิชาการที่เป็นความคิดและประสบการณ์ของตนโดยตรง เนื้อหา
สาระในเอกสารเกิดจากการที่ผู้เขียนเอกสารนั้นได้ศึกษางานวิชาการได้อ่านมาก ได้คิดพิจารณา
ไตร่ตรอง ตลอดจนบูรณาการประสบการณ์ตรงมาประมวลเป็นผลงานวิชาการ เอกสารปฐมภูมิ
ที่เก่ียวข้องกับการวิจัยทางการศึกษา มี 3 ประเภท ดังนี้ 
                 1.1  บทความ และผลงานวิจัยในวารสารวิชาการ บทความและผลงานวิจัยที่ลง
พิมพ์ในวารสารวิชาการแต่ละเรื่องล้วนเป็นเอกสารปฐมภูมิที่มีความทันสมัย ตัวอย่างวารสาร 
เช่น วารสารวิจัยและพัฒนาด้านสุขภาพ วารสารพยาบาล 
                 1.2  รายงานการวิจัย เอกสารปฐมภูมิประเภทนี้ได้แก่รายงานการวิจัยที่เป็น
ผลงานของบุคคลหรือคณะบุคคลหรือของหน่วยงานที่มีหน้าที่โดยตรงในการวิจัย มีรายละเอียด
และเนื้อหาครบถ้วนสมบูรณ์มากกว่ารายงานการวิจัยที่เป็นผลงานในวารสาร 
                 1.3  วิทยานิพนธ์ หรือปริญญานิพนธ์ เอกสารปฐมภูมิประเภทนี้เป็นรายงานการ
วิจัยที่เป็นผลงานของนิสิตนักศึกษาระดับบัณฑิตศึกษาเพื่อเป็นส่วนหนึ่งของการศึกษาปริญญา
ดุษฎีบัณฑิต และมหาบัณฑิต เป็นรายงานการวิจัยที่มีความสมบูรณ์ด้านการนำเสนอ  
                1.4  หนังสือหรือตำรา เป็นผลงานวิชาการที่เกิดจาการศึกษาค้นคว้าของผู้เขียน 
และนำเสนอถึงผู้อ่านในรูปของหนังสือหรือตำรา  
            2. เอกสารทุติยภูมิ  เอกสารทุติยภูมิ เป็นเอกสารที่ผู้เขียนเอกสารได้ศึกษาปริทัศน์ 
(Review) ผลงานทางวิชาการของผู้เขียนท่านอ่ืน แล้วนำเสนอเป็นผลงานทางวิชาการ เอกสาร
ทุติยภูมิมีคุณค่าต่อการศึกษาเอกสารที่เกี่ยวข้องทำให้นักวิจัยติดตามองค์ความรู้ในเรื่องที่ตน
สนใจได้โดยใช้เวลาน้อยกว่าการติดตามศึกษาจากเอกสารปฐมภูมิ เอกสารทุติยภูมิ มีดังนี้  
                2.1  ปริทัศน์งานวิจัย เป็นการสังเคราะห์งานวิจัยที่ศึกษาปัญหาวิจัยเดียวกันมา
สรุปให้ได้ภาพรวมขององค์ความรู้ในเรื่องที่ศึกษา พร้อมทั้งแนวทางที่ควรศึกษาค้นคว้าวิจัย
ต่อไป 
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                2.2 บทคัดย่องานวิจัย เป็นเอกสารอ้างอิงทั่วไป ประกอบด้วยข้อมูลสำหรับนักวิจัยใช้
สืบค้นรายงานการวิจัย เนื่องจากผู้วิจัยศึกษาเฉพาะในประเทศไทยจึงค้นคว้าการวิจัยในประเทศไทย  
                3.4  บทคัดย่อบทความ เป็นเอกสารอ้างอิงทั่วไปที่มีการจำหน่ายเป็นประจำ ประกอบด้วย
ข้อมูลสำหรับนักวิจัยใช้สืบค้นหาบทความจากวารสารต่าง  ๆได้ เช่น บทคัดย่อบทความวารสาร 
 เกณฑ์การคัดเลือกเอกสาร  
 เกณฑ์การคัดเลือกเอกสารที่เกี่ยวข้องโดยใช้หลัก ดังนี้ (Bailey, 1994) 
            1. มีความถูกต้อง  
            2. มีความน่าเชื่อถือ  
            3. มีความเป็นตัวแทน 
            4. มีความชัดเจน  
 การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับรูปแบบและข้อเสนอเชิงนโยบายการดูแลผู้สูงอายุของ
ไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเชื ้อไวรัสโคโรนา 2019 โดยการทบทวนและ
สังเคราะห์วรรณกรรมเพ่ือเก็บรวบรวมข้อมูล สรุปได้ดังแผนภาพที่ 1  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ภาพที่ 1 การทบทวนและสังเคราะห์วรรณกรรม 

รูปแบบที่ 1 
การสร้างความรู้ความเข้าใจและ
การให้คำแนะนำสำหรับผู้สูงอายุ 

 

รูปแบบที่ 2 
การส่งเสริมสขุภาพผู้สูงอายุให้

ห่างไกลจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 

รูปแบบที่ 3 
รูปแบบการจดัการดูแลผูป้่วย

สูงอาย ุ

รูปแบบที่ 4 
รูปแบบการให้ความช่วยเหลือเยียวยา 

รูปแบบที่ 5 
รูปแบบการดำเนินงาน “กิจกรรม

ฟื้นฟูสู่วิถีปกติใหม ่

รูปแบบและข้อเสนอเชิงนโยบายการ
ดูแลผู้สูงอายขุองไทยในสถานการณ์

การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโค
โรนา 2019  

ทบทวนและสังเคราะห์วรรณกรรม 
 

ศึกษาจากเอกสารชั้นต้นหรอื
เอกสารปฐมภูมิ (Primary 

Literature) ได้แก่ บทความ 
รายงานการวิจัย วิทยานิพนธ์ 

ศึกษาจากเอกสารชั้นรองหรือเอกสาร
ทุติยภูมิ (Secondary literature)  
ได้แก่  ปริทัศน์งานวิจัย บทคัดย่อ
งานวิจัย และบทคดัย่อบทความ 
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การสังเคราะห์ข้อมูล 
 ผู ้ว ิจ ัยสังเคราะห์ข้อมูลในการวิจัยเชิงเอกสารครั ้งนี ้ โดยการวิเคราะห์เนื ้อหา  
(Content Analysis) คือ การนำความคิดด้านการศึกษาที่ปรากฏอยู่ในวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง
กับรูปแบบการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 5 รูปแบบ ได้แก่ (1) รูปแบบที่ 1 การสร้างความรู้ความเข้าใจและการให้คำแนะนำ
สำหรับผู้สูงอายุ (2) รูปแบบที่ 2 การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุให้ห่างไกลจากโรคติดเชื้อไวรัสโค
โรนา 2019 (3) รูปแบบที่ 3 รูปแบบการจัดการดูแลผู้ป่วยสูงอายุ (4) รูปแบบที่ 4 รูปแบบการ
ให้ความช่วยเหลือเยียวยา และ (5) รูปแบบที่ 5 รูปแบบการดำเนินงาน “กิจกรรมฟื้นฟูสู่วิถี
ปกติใหม่ และข้อเสนอเชิงนโยบายการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 โดยสังเคราะห์แต่ละประเด็นสรุปและบรรยายเป็นความเรียง  
 
ผลการวิจัย 
 ผลการศึกษารูปแบบการดูแลผู้สูงอายุในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโค
โรนา 2019 ของไทยมีผลการวิจัย ดังนี้ 
 1. รูปแบบที่ 1 การสร้างความรู้ความเข้าใจและการให้คำแนะนำสำหรับผู้สูงอายุ 
ภาครัฐดำเนินการสร้างความรู้ความเข้าใจสำหรับผู้สูงอายุ ได้แก่  1) การล้างมืออย่างถูกวิธีด้วย
น้ำและสบู่หรือเจลแอลกอฮอล์ทุกครั ้งก่อนรับประทานอาหาร และหลังเข้า  ส้วม รวมทั้ง
หลีกเลี่ยงการใช้มือสัมผัสใบหน้า ตา ปาก จมูก 2) การดูแลตัวเองด้วยการเลือกทานอาหารที่
ร้อนหรือปรุงสุกใหม่ ๆ หากทานอาหารร่วมกันให้ใช้ช้อนกลาง ออกกำลังกายสม่ำเสมอ และ
พักผ่อนให้เพียงพอ 3) ดูแลส่งเสริมสุขภาพจิต หาวิธีผ่อนคลายความเครียดด้วยตนเอง เช่น ฟัง
เพลง ร้องเพลงหรือเล่นดนตรี ปลูกต้นไม้ 4) หากมี อาการไอ จาม ให้ไอ จาม ใส่กระดาษทิชชู
แล้วทิ้งทิชชูลงในถุงพลาสติก ปิดปากถุงให้สนิทก่อนทิ้ง 5) หลีกเลี่ยงออกจากบ้านในช่วงที่มีกา
ระบาดของโรคหรือบริเวณที่มีคนหนาแน่น 6) หากมีโรคประจำตัว ควรจัดเตรียมยาสำรอง
สำหรับรักษาโรคประจำตัว ของผู้สูงอายุไว้ภายใต้ดุลยพินิจของแพทย์หากจำเป็นให้ญาติไปพบ
แพทย์แทน 7) ให้คำแนะนำสำหรับผู้ที่เดินทางในพื้นที่ที่มีการระบาดของโรค ได้แก่ (1) ให้มี
การแยกห้องนอนและห้องน้ำ สำหรับผู้ที ่เดินทางกลับจากกรุงเทพมหานครและปริมณฑล  
ต่างประเทศ หรือพ้ืนที่ที่มีการระบาดของโรค (2) สังเกตอาการตนเอง หากมีอาการไข้ ไอ จาม 
มีน้ำมูก ให้สวมหน้ากากอนามัย หากมีอาการหอบ หรือ หายใจลําบาก ควรรีบไปพบแพทย์ (3) 
ควรหลีกเลี่ยงการออกไปในที่ชุมชน สาธารณะโดยไม่จำเป็น ไม่การใช้สิ่งของร่วมกับผู้อื่น (4) 
จัดให้มีน้ำดื่มแยกเฉพาะ แยกการรับประทานอาหาร ให้ดักแบ่งอาหารมารับประทานต่างหาก 
และเก็บล้างภาชนะด้วยน้ำยาล้างจาน ผึ่งให้แห้งและตากแดด  (5) ล้างมือเป็นประจำด้วยน้ำ
สะอาด พร้อมสบู่ หรือเจลแอลกอฮอล์ก่อนรับประทานอาหาร (6) ดูแลตัวเองด้วยการออก
กำลังกายสม่ำเสมอ และพักผ่อนให้เพียงพอ 8) ให้คำแนะนำสำหรับสมาชิกในครอบครัวที่มี
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ผู้สูงอายุและผู้ที่เดินทางกลับจากกรุงเทพมหานครและปริมณฑล ต่างประเทศ (กรมควบคุมโรค
, 2565) 
             2. รูปแบบที่ 2 การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุให้ห่างไกลจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 ภาครัฐมีการประเมินสุขภาพจิตการค้นหาปัญหาทางอารมณ์และความเครียด การ
ประเมินภาวะซึมเศร้า และเลือกวิธีการดูแลช่วยเหลือตามผลการคัดกรองจะทําให้ได้ดูแล
ผู้สูงอายุที่มีปัญหาสุขภาพจิตได้ใกล้ชิดมากขึ้น ให้ข้อมูลข่าวสารและติดต่อสื่อสารกับผู้สูง เน้น
เรื่องการรับรู้ข้อมูลข่าวสารและการสื่อสารรูปแบบต่าง ๆ ที่ไม่จําเป็นต้องใกล้ชิดทางกายภาพ 
แนะนําผู้สูงอายุใหห้ยุดรับขา่วสารที่มากเกินไป สร้างวัคซีนใจในชุมชน ประกอบด้วย  การสร้าง
ชุมชนที่รู้สึกปลอดภัย การสร้างชุมชนที่รู้สึกสงบ การสร้างชุมชนที่มีความหวังและการสร้าง
ชุมชนที่เข้าใจให้โอกาสโดยมาตรการที่จะช่วยเสริมสร้างวัคซีนใจโดยใช้จุดแข็งของการทํางาน
ในระดับชุมชน คือ  ใช้ศักยภาพที่สําคัญที่มีอยู่ในชุมชนและ ใช้สายสัมพันธ์ที่แน่นแฟ้นของคน
ในชุมชนเพื่อให้เกิดการช่วยเหลือดูแลกันในยามวิกฤตโดยหลักการนี้เป็นหลักการที่ครอบคลุม
สามารถนําไปประยุกต์เพื ่อป้องกันการระบาดของโรคอื ่น ๆ ได้ในอนาคต ในการส่งเสริม
ทางด้านสังคม รัฐบาลแนะนําผู้สูงอายุให้รักษาความสัมพันธ์กับผู้อื่นผ่านทางโซเชียลมีเดียหรือ
ทางโทรศัพท์หรือวิดีโอคอลโดยหลีกเลี่ยงการทํากิจกรรมเป็นกลุ่มและสถานที่สาธารณะกรณี
ผู้สูงอายุอยู่ตามลําพังช่วยเหลือในการดําเนินชีวิตประจําวันเช่น ให้ข้อมูลในการซื ้อของ
ออนไลน์ นําเทคโนโลยีมาใช้เพื่อการสื่อสารเรียนรู้สําหรับการรองรับสังคมสูงวัยในภาวะวิกฤติ
โควิด-19 ลดรายจ่ายและเพิ่มรายได้โดยเริ่มจากการทําหน้าที่ในการค้นหาปัญหาเกี่ยวกับการ
เขา้ถึงสิทธิของการรับเบี้ยสูงอายุ (แจ่มจันทร์ เทศสิงห์, 2564)  
             3. รูปแบบที ่ 3 รูปแบบการจัดการดูแลผู ้ป่วยสูงอายุ ภาครัฐมีกิจกรรมที่
ผู้เกี่ยวข้องเข้ามาจัดกิจกรรมในสถานดูแลผู้สูงอายุ ผู้บริหาร ผู้ประกอบการ ผู้จัดการ เจ้าหน้าที่
ผู้ปฏิบัติงาน และผู้สูงอายุควรมีการปฏิบัติตน และการดูแลผู้สูงอายุ เพื่อการป้องกันการรับ
สัมผัสและแพร่กระจายเชื ้อโรค จัดให้มีจุดคัดกรองสุขภาพสำหรับ ผู ้สูงอายุ เจ้าหน้าที่
ผู้ปฏิบัติงาน ผู้มาติดต่อ และญาติบริเวณทางเข้าอาคารที่ครอบคลุมผู้มารับบริการทุกคน โดย
สังเกตอาการผิดปกติของระบบทางเดินหายใจเช่น ไอ มีน้ำมูก เจ็บคอ หรือหายใจลำบาก หรือ
ใช้เครื่องวัดอุณหภูมิร่างกาย กรณี มีไข้อุณหภูมิร่างกาย ตั้งแต่ 37.5 องศาเซลเซียสขึ้นไป 
ร่วมกับอาการระบบทางเดินหายใจ เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานให้แจ้งหัวหน้าและไปพบแพทย์ทันที
กรณีเจ้าหน้าที่ผู ้ปฏิบัติงานคนใดคนหนึ่งในสถานดูแลผู้สูงอายุป่วย ให้สถานดูแลผู้สูงอายุ
กำหนดมาตรการสำหรับผู้ปฏิบัติงานใกล้ชิดกับผู้ป่วย โดยให้กักกันตนเอง เพื่อสังเกตอาการที่
บ้าน 14 วัน (กระทรวงสาธารณสุข, 2565) การจัดการดูแลจึงมุ่งเน้นชุมชนเป็นฐาน ปรับปรุงที่
พักอาศัยให้เหมาะสมกับผู้สูงอายุโดยการบริการการดูแลที่บ้าน เช่น บริการเยี่ยมบ้าน จัดตั้ง
ศูนย์ที่มีผู้จัดการดูแลประจำศูนย์ที่เป็นพยาบาล นักกายภาพบำบัด นักสังคมสงเคราะห์ และผู้
ช่วยเหลือดูแลผู้สูงอายุที่ผ่านหลักสูตรฝึกอบรม (สุทธีพร มูลศาสตร์, 2563) 
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             4. รูปแบบที่ 4 รูปแบบการให้ความช่วยเหลือเยียวยา ภาครัฐให้ความช่วยเหลือ
จ่ายเงินเยียวยาฯ ให้ผู้สูงอายุผู้สูงอายุที่ได้รับผลกระทบ การพักชำระหนี้ผู้สูงอายุของกองทุน
ผู้สูงอายุ จัดทำคู่มือมาตรการการป้องกันการแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จัดที่
รองรับผู้สูงอายุที่ตกงาน ส่งเสริมและพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครพัฒนาสังคมและความมั่นคง
ของมนุษย์ (อพม.) เชี่ยวชาญด้านผู้สูงอายุ ประสานความช่วยเหลือผู้สูงอายุโดยกลไก อพม. 
และทีม One Home พม. ในการลงพ้ืนที่เยี่ยมบ้าน 1) ด้านสุขภาพ ส่งเสริม ป้องกัน ฟ้ืนฟูและ
พัฒนาระบบสุขภาพ 2) ด้านสังคม ส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมีส่วนร่วมในกิจกรรมางสังคม พัฒนา
ศักยภาพและคุ้มครองสิทธิ สวัสดิการให้ผู้สูงอายุ ควบคู่ไปกับส่งเสริมให้ครอบครัว ชุมชน 3) 
ด้านสภาพแวดล้อม มีการใช้ประโยชน์จากเทคโนโลยีและนวัตกรรมที่ทันสมัยเข้ามาอำนวย
ความสะดวกในการใช้ชีวิตของผู้สูงอายุและเพื่อเป็นการตอบสนองการใช้ชีวิตในยุคปัจจุบัน 
(กรมกิจการผู้สูงอายุ, 2565)  
             5. รูปแบบที่ 5 รูปแบบการดำเนินงาน “กิจกรรมฟื้นฟู สู่วิถีปกติใหม่   ภาครัฐมี
การจัดกิจกรรมฟื้นฟูสู่วิถีปกติใหม่ เพ่ือเป็นการจัดการความรู้ที่เกิดข้ึนเพื่อรับมือกับสถานการณ์
การแพร่ระบาดโควิด 19 ตามมาตรการป้องกันการแพร่ระบาด เพ่ือคลายความเครียดและวิตก
กังวลให้ผู้สูงอายุได้เรียนรู้ที่จะปรับตัวสู่วิถีปกติใหม่ ซึ่งประกอบไปด้วยกิจกรรมฟื้นฟูร่างกาย 
ฟื ้นฟูสมอง ศิลปะ ฟื้นฟูดนตรีฟื ้นฟูกลุ ่มสัมพันธ์ส่งเสริมอาชีพ และกิจกรรมนันทนาการ 
ผู้สูงอายุที่รับบริการในหน่วยงานได้ร่วมทำกิจกรรมด้านอาชีวะบำบัด การใช้เวลาว่างให้เกิด
ประโยชน์ และมีสุขภาพแข็งแรง มีพืชผัก ผลไม้ที่สะอาด ปลอดภัยไว้สำหรับการบริโภค  (กรม
กิจการผู้สูงอายุ, 2565) 
 
 
 
          
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 2 รูปแบบการดำเนินงาน “กิจกรรมฟ้ืนฟู สู่วิถีปกติใหม่ 
ที่มา (กรมกิจการผู้สูงอายุ, 2565) 
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ตารางท่ี 1 เปรียบเทียบรูปแบบการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019  
 

รูปแบบที ่1 การสร้าง
ความรู้ความเข้าใจและ

การให้คำแนะนำ
สำหรับผู้สูงอาย ุ

รูปแบบที ่2 การส่งเสรมิ
สุขภาพผู้สูงอายุให้

ห่างไกลจากโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019 

รูปแบบที ่3 รปูแบบการ
จัดการดแูลผู้ป่วย

สูงอาย ุ

รูปแบบที ่4 รปูแบบ
การให้ความช่วยเหลือ

เยียวยา 

รูปแบบที ่5 รปูแบบ
การดำเนินงาน 

“กิจกรรมฟื้นฟูสู่วิถี
ปกติใหม่” 

- ภาครัฐดำเนินการ
สร้างความรู้ความเข้าใจ
สำหรับผู้สูงอาย ุเช่น 
การล้างมือ การ
รับประทานอาหาร การ
ดูแลตัวเอง การดูแล
ส่งเสริมสุขภาพจิต  
- มีการจัดเตรียมยา
สำรองสำหรับรักษาโรค
ประจำตัวของผู้สูงอายุ
ไว้ภายใต้ดุลยพินิจของ
แพทย ์
- ให้คำแนะนำสำหรับผู้
ที่เดินทางกลับจาก
กรุงเทพมหานครและ
ปริมณฑล ต่างประเทศ 
หรือพื้นที่ที่มีการระบาด
ของโรค  
- ให้คำแนะนำสำหรับ
สมาชิกในครอบครัวที่มี
ผู้สูงอายุและผู้ที่เดินทาง
กลับจาก
กรุงเทพมหานคร
ปริมณฑลและ
ต่างประเทศ และ
อธิบาย 
- สร้างความเข้าใจ
เกี่ยวกบัสถานการณ์
และวิธกีารปฏิบัติตัว
จากการแพร่ระบาดโรค
ติดเชื้อ ไวรัสโคโรนา 
2019  
 

- ภาครัฐมีการประเมิน
สุขภาพจิตการค้นหา
ปญัหาทางอารมณ์และ
ความเครียด การ
ประเมินภาวะซึมเศร้า 
ดูแลช่วยเหลือตามผล
การคัดกรองจะทําให้ได้
ดูแลผูสู้งอายุที่มีปัญหา
สุขภาพจิตได้ใกล้ชิดมาก
ขึ้น 
- ใชส้ายสัมพันธ์ที่
แน่นแฟ้นของคนใน
ชุมชนเพื่อให้เกิดการ
ช่วยเหลือดูแลกันในยาม
วิกฤต  
- ส่งเสริมทางดา้นสังคม 
ช่วยเหลือในการดําเนิน
ชีวิตประจําวัน          
 

- ภาครัฐมีกิจกรรมที่
ผู้เกี่ยวข้องเข้ามาจัด
กิจกรรมในสถานดูแล
ผู้สูงอายุ  
- ผู้บริหาร 
ผู้ประกอบการ ผู้จัดการ 
เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติงานมี
การปฏิบัติตน และการ
ดูแลผู้สูงอายุ เพื่อการ
ป้องกันการรับสัมผัสและ
แพร่กระจายเช้ือโรค  
- มีการกำหนดมาตรการ
สำหรับผู้ปฏิบัติงาน
ใกล้ชิดกับผู้ป่วย  
- บริการด้วยทีมสหสาขา
วิชาชีพ เช่น แพทย์ 
เภสัชกร นัก
กายภาพบำบัด นัก
โภชนาการ การติดตาม
อาการอย่างใกล้ชิด  
- สนับสนุนส่งเสริม
ดำเนินการตามมาตรการ
การป้องกันการติดเช้ือ
และเว้นระยะห่างทาง
สังคมอย่างเคร่งครัด         

- ภาครัฐให้ความ
ช่วยเหลือจา่ยเงิน
เยียวยาให้ผู้สูงอายุ
ผู้สูงอายุที่ได้รับ
ผลกระทบ  
- มีการพักชำระหนี้
ผู้สูงอายุของกองทุน
ผู้สูงอายุ  
 
- จัดทำคู่มือมาตรการ
การป้องกันการแพร่
ระบาดโรคติดเชื้อไวรัส
โคโรนา 2019  
- จัดที่รองรับผู้สูงอายุที่
ตกงาน  
- ส่งเสริมและพัฒนา
ศักยภาพอาสาสมัคร
พัฒนาสังคมและความ
มั่นคงของมนุษย์ (อพม.) 
- ส่งเสริม ป้องกัน ฟื้นฟู
และพัฒนาระบบ
สุขภาพ เพื่อรองรับ
สังคมสูงอายุ มีการบูร
ณาการในระดับพื้นที่
หรือท้องถิ่น  
- ส่งเสริมให้ผู้สูงอายุมี
ส่วนร่วมในกิจกรรมาง
สังคม พัฒนาศักยภาพ
และคุ้มครองสิทธิ
สวัสดิการให้ผู้สูงอาย ุ 
- ส่งเสริมให้ผู้สูงอายุที่
ยังแข็งแรงมีสุขภาพดีให้ 
ได้รับโอกาสในการ
ทำงานและประกอบ
อาชีพอิสระ - สนบัสนุน
เร่ืองการออม การ
ส่งเสริมมีอาชีพ การจา้ง

- ภาครัฐมีการจัด
กิจกรรมฟื้นฟูสูว่ิถีปกติ
ใหม่ เพื่อเป็นการ
จัดการความรู้ที่เกิดขึ้น
เพื่อรับมือกับ
สถานการณ์การแพร่
ระบาด ของ covid – 
19 
- จัดกจิกรรมฟื้นฟู
ร่างกาย ฟื้นฟูสมอง 
ศิลปะ ฟื้นฟูดนตรีฟื้นฟู
กลุ่มสัมพันธ์ส่งเสริม
อาชีพ และ กิจกรรม
นันทนาการ การ
ดำเนินงาน “กิจกรรม
ฟื้นฟูสู่วิถีปกติใหม่  
- มีเป้าหมายเพือ่พัฒนา
มาตรการ กลไก 
นวัตกรรมกิจกรรมฟื้นฟู
สู่วิถีปกติใหมก่ิจกรรม
ฟื้นฟูคลายความตึง
เครียดให้ผู้สูงอายุ จัด
กิจกรรมฟื้นฟูสูว่ิถีปกติ
ใหม่ที่เหมาะสมกับ
ผู้สูงอายุ การใช้เวลา
ว่างให้เกิดประโยชน์
ด้วยการดูแล พืชผกั
สวนครัว แปลงดอกไม้
ตามศักยภาพของ
ผู้สูงอายุ เพื่อลดความ
เหงา จัดกิจกรรม
ร่วมกัน ส่งผลให้
ผู้สูงอายุได้เห็นคุณค่า
ของตนเองและมี
สุขภาพแข็งแรง มี
พืชผัก ผลไม้ที่สะอาด 
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รูปแบบที ่1 การสร้าง
ความรู้ความเข้าใจและ

การให้คำแนะนำ
สำหรับผู้สูงอาย ุ

รูปแบบที ่2 การส่งเสรมิ
สุขภาพผู้สูงอายุให้

ห่างไกลจากโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019 

รูปแบบที ่3 รปูแบบการ
จัดการดแูลผู้ป่วย

สูงอาย ุ

รูปแบบที ่4 รปูแบบ
การให้ความช่วยเหลือ

เยียวยา 

รูปแบบที ่5 รปูแบบ
การดำเนินงาน 

“กิจกรรมฟื้นฟูสู่วิถี
ปกติใหม่” 

งานผู้สูงอายุ การออม
เพื่อวัยเกษียณ  
- มีการใช้ประโยชนจ์าก
เทคโนโลยีและ
นวัตกรรมที่ทันสมัยเข้า
มาอำนวยความสะดวก
ในการใช้ชีวิตของ
ผู้สูงอายุและเพื่อเป็น
การตอบสนองการใช้
ชีวิตในยุคปัจจุบัน 
รวมถึง 
- ส่งเสริมการใช้
นวัตกรรม ในการฟื้นฟู
สุขภาพ และการเข้าถึง
ข้อมูลข่าวสารที่รวดเร็ว      

ปลอดภัยไว้สำหรับการ
บริโภค 

 
  2. ผลการศึกษาข้อเสนอแนะการดูแลผู้สูงอายุในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรค

ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 1)  ภาครัฐหรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรมีการเตรียมการวางแผนเชิง
รุกในการดูแลผู้สูงอายุภาครัฐในสถานการณ์ การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 เพ่ือ
ช่วยใหการบริการผู้สูงอายุที่มีประสิทธิภาพสูง      2) หน่วยงานหรือสถานพยาบาลภาครัฐควร
จัดทําทะเบียนผู้สูงอายุที่ได้รับผลกระทบสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
2019 ท ุกคนที ่อย ู ่ ในช ุมชนร ับผ ิดชอบเพ ื ่อให ้ง ่ายและสะดวกต ่อการด ูแลหร ือร ักษา                     
3) ภาครัฐควรมีการจัดสรรงบประมาณในการสํารวจและวิจัยความต้องการและปัญหาภาวะ
เจ็บป่วยของผู้สูงอายุในเขตพื้นที่ 4) ภาครัฐควรจัดสรรงบประมาณในการจัดระบบการติต่อสสื่อ
สาร เช่น โทรศัพท์ อินเทอร์เน็ตและอื่น ๆ เพื่อให้ญาติหรือผู้สูงอายุสามารถติดต่อเจ้าหน้าที่ 
แพทย์ หรือโรงพยาบาลได้ทันท่วงทีหากเกิดภาวะเจ็บป่วยหนักหรือรุนแรง 5) ภาครัฐควรมีการ
มอบหมาย อสม.ประจำหมู่บ้านจัดเตรียมสถานที่หรือจุดให้บริการผู้ป่วยสูงวัยเพื่อส่งต่อผู้ป่วยใน
การ 6) ภาครัฐควรเพิ่มทักษะการใช้อุปกรณ์ติดต่อสื่อสารสำหรับผู้สูงอายุให้มีทักษะการใช
โทรศัพท์ อินเทอร์เน็ตและเสริมสร้างความรู้ทักษะทางคอมพิวเตอร์แก่ผู้สูงอายุจะช่วยให้ผู้สูงอายุ
เข้าถึงบริการได้อย่างรวดเร็ว 7) ภาครัฐควรจัดทำคู่มือการดูแลตนเองสำหรับ ผู้สูงอายุดูให้
สามารถดูแลตัวเองได้ที่บ้านในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  8)  
ภาครัฐควรส่งเสริมให้ผู้สูงอายุได้ใช้ความรู้ความสามารถในการถ่ายทอดภูมิปัญญาการกินอยู่แบบ
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เศรษฐกิจพอเพียงในชุมชนเพื่อการดำรงชีวิตด้วยความอยู่รอดในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  

               2.6  ภาคร ัฐควรสำรวจและส่งเสร ิมให ้ม ีการจ ัดสว ัสด ิการที ่ เหมาะสมกับ
สถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ในปัจจุบัน เช่น เพิ่มค่ารองชีพและ
การช่วยเหลือเยียวยาสําหรับผู้สูงอายุให้ได้รับสิทธิประโยชน์เพื่อส่งเสริมคุณภาพชีวิตที่ดี 
 
ผลการวิจัย 
 ผลการศึกษารูปแบบการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 สรุปได้ดังนี้  
 รูปแบบการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 ได้แก่   
           1. รูปแบบที่ 1 การสร้างความรู้ความเข้าใจและการให้คำแนะนำสำหรับผู้สูงอายุ  
ภาครัฐดำเนินการสร้างความรู้ความเข้าใจสำหรับผู้สูงอายุ  เช่น การล้างมือ การรับประทาน
อาหาร การดูแลตัวเอง การดูแลส่งเสริมสุขภาพจิต หลีกเลี่ยงออกจากบ้านในช่วงที่มีการะบาด
ของโรคหรือบริเวณที่มีคนหนาแน่น รักษาระยะห่างจากบุคคล หากมีโรคประจำตัว ผู้สูงอายุที่มี
ภูมิต้านทานโรคต่ำ จัดเตรียมยาสำรองสำหรับรักษาโรคประจำตัวของผู้สูงอายุไว้ภายใต้ดุลย
พินิจของแพทย์หากจำเป็นให้ญาติไปพบแพทย์แทน ให้คำแนะนำสำหรับผู้ที่เดินทางกลับจาก
กรุงเทพมหานครและปริมณฑล ต่างประเทศ หรือพื้นที่ที่มีการ ระบาดของโรค ให้คำแนะนำ
สำหรับสมาชิกในครอบครัวที ่มีผู ้ส ูงอายุและผู ้ที ่เดินทางกลับจากกรุงเทพมหานครและ
ปริมณฑล ต่างประเทศ และอธิบายสร้างความเข้าใจเกี่ยวกับสถานการณ์และวิธีการปฏิบัติตัว
จากการแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019  
             2. รูปแบบที่ 2 การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุให้ห่างไกลจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา 2019 ภาครัฐมีการประเมินสุขภาพจิตการค้นหาปัญหาทางอารมณ์และความเครียด การ
ประเมินภาวะซึมเศร้า ดูแลช่วยเหลือตามผลการคัดกรองจะทําให้ได้ดูแลผู้สูงอายุที่มีปัญหา
สุขภาพจิตได้ใกล้ชิดมากขึ้น ใช้สายสัมพันธ์ที่แน่นแฟ้นของคนในชุมชนเพ่ือให้เกิดการช่วยเหลือ
ดูแลกันในยามวิกฤต ส่งเสริมทางด้านสังคม ช่วยเหลือในการดําเนินชีวิตประจําวัน          
            3. รูปแบบท่ี 3 รูปแบบการจัดการดูแลผู้ป่วยสูงอายุ ภาครัฐมีกิจกรรมที่ผู้เกี่ยวข้อง
เข้ามาจัดกิจกรรมในสถานดูแลผู ้สูงอายุ ผู ้บริหาร ผู ้ประกอบการ ผู ้จ ัดการ เจ้าหน้าที่
ผ ู ้ปฏิบัติงานมีการปฏิบัติตน และการดูแลผู ้ส ูงอายุ เพื ่อการป้องกันการรับสัมผัสและ
แพร่กระจายเชื้อโรค กำหนดมาตรการสำหรับผู้ปฏิบัติงานใกล้ชิดกับผู้ป่ วย บริการด้วยทีมสห
สาขาวิชาชีพ เช่น แพทย์ เภสัชกร นักกายภาพบำบัด นักโภชนาการ การติดตามอาการอย่าง
ใกล้ชิด สนับสนุนส่งเสริมดำเนินการตามมาตรการการป้องกันการติดเชื้อและเว้นระยะห่างทาง
สังคมอย่างเคร่งครัด         
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            4. รูปแบบที่ 4 รูปแบบการให้ความช่วยเหลือเยียวยา ภาครัฐให้ความช่วยเหลือ
จ่ายเงินเยียวยาให้ผู้สูงอายุผู้สูงอายุที่ได้รับผลกระทบ การพักชำระหนี้ผู้สูงอายุของกองทุน
ผู้สูงอายุ จัดทำคู่มือมาตรการการป้องกันการแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จัดที่
รองรับผู้สูงอายุที่ตกงาน ส่งเสริมและพัฒนาศักยภาพอาสาสมัครพัฒนาสังคมและความมั่นคง
ของมนุษย์ (อพม.)  
           5. รูปแบบที่ 5 รูปแบบการดำเนินงาน “กิจกรรมฟื้นฟูสู่วิถีปกติใหม่”   ภาครัฐมี
การจัดกิจกรรมฟื้นฟูสู่วิถีปกติใหม่ เพ่ือเป็นการจัดการความรู้ที่เกิดข้ึนเพื่อรับมือกับสถานการณ์
การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ประกอบไปด้วยกิจกรรมฟื้นฟูร่างกาย ฟื้นฟู
สมอง ศิลปะ ฟื้นฟูดนตรีฟื้นฟูกลุ่มสัมพันธ์ส่งเสริมอาชีพ และ กิจกรรมนันทนาการ การ
ดำเนินงาน “กิจกรรมฟื้นฟูสู่วิถีปกติใหม่ มีเป้าหมาย เพื่อพัฒนามาตรการ กลไก นวัตกรรม 
งานด้านผู้สูงอายุ เพ่ือรองรับมาตรการป้องกันการแพร่ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 จึง
เกิดเป็นนวัตกรรมการจัดกิจกรรม ฟื้นฟูสู่วิถีปกติใหม่ที่สามารถดำเนินการจัดกิจกรรมฟื้นฟู 
คลายความเหงา ความตึงเครียดให้ผู้สูงอายุในช่วง สถานการณ์ที่ต้องดูแลตัวเอง และนำไปสู่
ความยั่งยืน ศึกษาหาความรู้เพ่ิมเติมที่จำเป็นต่อการจัด "กิจกรรมฟ้ืนฟู สู่วิถีปกติใหม่" โดยต้อง
เหมาะสมกับผู้สูงอายุ การใช้เวลาว่างให้เกิดประโยชน์  ด้วยการดูแล พืชผักสวนครัว แปลง
ดอกไม้ตามศักยภาพของผู้สูงอายุ เพ่ือลดความเหงา ได้ทำกิจกรรมร่วมกัน ส่งผลให้ผู้สูงอายุได้
เห็นคุณค่าของตนเองและมีสุขภาพแข็งแรง มีพืชผัก ผลไม้ที่สะอาด ปลอดภัยไว้สำหรับการ
บริโภค  
 2. ผลการศึกษาข้อเสนอแนะการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่
ระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 พบว่า ภาครัฐหรือหน่วยงานที่เกี ่ยวข้องควรมีการ
เตรียมการวางแผนเชิงรุกในการดูแลผู ้สูงอายุภาครัฐเพื ่อช่วยใหการบริการผู ้สูงอายุที ่มี
ประสิทธิภาพ จัดทําทะเบียนผู้สูงอายุทุกคนที่อยู่ในชุมชนรับผิดชอบเพื่อให้ง่ายและสะดวกต่อ
การดูแลหรือรักษา ควรมีการจัดสรรงบประมาณในการสํารวจและวิจัยความต้องการและ
ปัญหาภาวะเจ็บ ป่วยของผู้สูงอายุในเขตพื้นที่ จัดสรรงบประมาณในการจัดระบบการติต่อ
สื่อสาร มอบหมาย อสม.ประจำหมู่บ้านจัดเตรียมสถานที่หรือจุดให้บริการผู้ป่วยสูงวัย ควรเพ่ิม
ทักษะการใช้อุปกรณ์ติดต่อสื่อสารสำหรับผู้สูงอายุให้มีทักษะการใชโทรศัพท์ อินเทอร์เน็ต
คอมพิวเตอร์แก่ผู้สูงอายุจะช่วยให้ผู้สูงอายุเข้าถึงบริการได้อย่างรวดเร็ว ควรจัดทำคู่มือการดูแล
ตนเองสำหรับผู ้สูงอายุดูให้สามารถดูแลตัวเองได้ที่บ้าน  ส่งเสริมให้ผู ้สูงอายุไดใช้ความรู้
ความสามารถในการถ่ายทอดภูมิปัญญาการกินอยู่แบบเศรษฐกิจพอเพียงในชุมชน และส่งเสริม
ให้มีการจัดสวัสดิการที่เหมาะสมสําหรับผู้สูงอายุให้ได้รับสิทธิประโยชน์เพื่อส่งเสริมคุณภาพ
ชีวิตที่ดี  
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อภิปรายผล  
 การศึกษารูปแบบการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019 มีอภิปรายผลได้ดังนี้  
            1. การศึกษารูปแบบการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 พบว่า มี 5 รูปแบบ ได้แก่ รูปแบบที่ 1 การสร้างความรู้ความเข้าใจและ
การให้คำแนะนำสำหรับผู้สูงอายุ รูปแบบที่ 2 การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุให้ห่างไกลจากโรค
ติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 รูปแบบที่ 3 รูปแบบการจัดการดูแลผู้ป่วยสูงอายุ รูปแบบที่ 4 
รูปแบบการให้ความช่วยเหลือเยียวยา และ รูปแบบที่ 5 รูปแบบการดำเนินงาน “กิจกรรมฟ้ืนฟู
สู่วิถีปกติใหม่ สอดคล้องกับ แจ่มจันทร์ เทศสิงห์ (2564) ศึกษาบทบาทของพยาบาลในการ
ส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุให้ห่างไกลจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 พบว่า บทบาทในการ
ดูแลสุขภาพกาย กําหนดผู้ดูแลหลักผู้สูงอายุให้ชัดเจน  จัดหาอุปกรณ์ป้องกัน การค้นหาปัญหา
ทางอารมณ์และความเครียดของแต่ละคนให้ได้ มีการติดตามผู้สูงอายุทุกรายไม่ว่าบุคคลนั้นจะ
รายงานว่ามีปัญหาสุขภาพจิตหรือไม่ก็ตาม ให้ความช่วยเหลือทางจิตใจผ่านเครือข่ายไม่เป็น
ทางการ แนะนำผู้สูงอายุให้ติดต่อความสัมพันธ์กับผู้อ่ืน ผ่านทางโซเชียลมีเดียหรือทางโทรศัพท์ 
หรือวิดีโอคอล โดยหลีกเลี่ยงการทํากิจกรรมเป็นกลุ่มและสถานที่สาธารณะ กรณีผู้สูงอายุอยู่
ตามลําพังช่วยเหลือในการดําเนินชีวิตประจําวัน เช่น ให้ข้อมูลในการซื้อของออนไลน์หรือให้
ผู้ดูแลหรือ อสม.ซื้อของให้ เป็นต้น การดูแลผู้สูงอายุที่มีอาการป่วยถ้าหากผู้สูงอายุในบ้านมี
อาการเจ็บป่วยไม่สบายขั้นตอนแรกที่ ดูแลคือแยกผู้สูงอายุออกจากผู้อื่นเพื่อลดความเสี่ยงต่อ
การมีโรคแทรกซ้อนและปรึกษาแพทย์พยาบาล กรณีที่ผู้สูงอายุมีการติดเชื้อเกิดขึ้นอาการอาจ
ไม่ชัดเจน เช่น อาจไม่มีไข้หรืออาจมีอาการอ่อนเพลียเบื่ออาหารหรือรับอาหารทางสายยาง
ไม่ได้ ซึมสับสนเฉียบพลันความสามารถในการช่วยเหลือตัวเองลดลงอย่างรวดเร็วควรรีบ
ปรึกษาแพทย์พยาบาลเพราะมีความเสี่ยงสูงที่อาการจะรุนแรงมากกว่าในวัยอื่น ๆ พยาบาลจึง
มีบทบาทสําคัญในการดูแลส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุในชุมชนให้ห่างไกลจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโร
นา ดังกล่าวข้างต้น ได้ส่งผลทำให้ภาครัฐต้องปรับบทบาทขนานใหญ่ ในด้านการให้บริการของ
ภาครัฐจะต้องมีความรวดเร็ว ใช้เวลาน้อย ทันต่อเหตุการณ์ มีความเป็นธรรม  โปร่งใส/
ตรวจสอบได้ เข้าถึงทุกกลุ่มโดยเน้นการให้บริการตามความต้องการของประชาชนอย่างแท้จริง 
รวมถึงการนำเทคโนโลยีมาปรับใช้ เพื่อให้ประชาชนสามารถเข้าถึงบริการได้ดียิ่งขึ้น ส่วนใน
ด้านวิธีการ บริหารจัดการ ต้องให้ความสำคัญกับการสร้างการมีส่วนร่วมในการทำงานระหว่าง
ภาครัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชน รวมทั้งการสร้างความไว้วางใจให้กับประชาชน  ทั้งนี้ 
ภาครัฐ จะต้องเพิ ่มบทบาทในการเป็นผู ้นำ (Lead) ในการร่วมคิด ร่วมทำ รวมทั ้งปรับ
กระบวนการและวิธีการ ทำงานให้มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น โดยเฉพาะการนำเทคโนโลยีและ
เครื่องมือใหม่ ๆ มาปรับใช้ตามความเหมาะสม และความสามารถทางงบประมาณการคลังของ
ประเทศ 
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            2. ผลการศึกษาข้อเสนอเชิงนโยบายการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่
ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโค  โรนา 2019  พบว่า ภาครัฐหรือหน่วยงานที่เกี่ยวข้องควรมีการ
เตรียมการวางแผนเชิงรุกในการดูแลผู ้สูงอายุภาครัฐเพื ่อช่วยให้การบริการผู ้สูงอายุที ่มี
ประสิทธิภาพ จัดทําทะเบียนผู้สูงอายุทุกคนที่อยู่ในชุมชนรับผิดชอบเพื่อให้ง่ายและสะดวกต่อ
การดูแลหรือรักษา ควรมีการจัดสรรงบประมาณในการสํารวจและวิจัยความต้องการและ
ปัญหาภาวะเจ็บป่วยของผู้สูงอายุในเขตพื้นที่ จัดสรรงบประมาณในการจัดระบบการติต่อ
สื่อสาร มอบหมาย อสม.ประจำหมู่บ้านจัดเตรียมสถานที่หรือจุดให้บริการผู้ป่วยสูงวัย ควรเพ่ิม
ทักษะการใช้อุปกรณ์ติดต่อสื่อสารสำหรับผู้สูงอายุให้มีทักษะการใชโทรศัพท์ อินเทอร์เน็ต
คอมพิวเตอร์แก่ผู้สูงอายุจะช่วยให้ผู้สูงอายุเข้าถึงบริการได้อย่างรวดเร็ว ควรจัดทำคู่มือการดูแล
ตนเองสำหรับผู ้สูงอายุดูให้สามารถดูแลตัวเองได้ที่บ้าน  ส่งเสริมให้ผู ้สูงอายุไดใช้ความรู้
ความสามารถในการถ่ายทอดภูมิปัญญาการกินอยู่แบบเศรษฐกิจพอเพียงในชุมชน และส่งเสริม
ให้มีการจัดสวัสดิการที่เหมาะสมสําหรับผู้สูงอายุให้ได้รับสิทธิประโยชน์เพื่อส่งเสริมคุณภาพ
ชีวิตที่ดี สอดคล้องกับ แจ่มจันทร์ เทศสิงห์ (2564) ศึกษาบทบาทของพยาบาลในการส่งเสริม
สุขภาพผู้สูงอายุให้ห่างไกลจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 พบว่า ควรเตรียมการเชิงรุกเพ่ือ
ช่วยให้บริการที่มีประสิทธิภาพสูง โดยจัดทําทะเบียนผู้สูงอายุทุกคนที่อยู่ในชุมชน สำรวจความ
ต้องการ ภาวะเจ็บป่วย จัดเตรียมอินเตอร์เน็ต เพิ่มทักษะการใช้อุปกรณ์ดิจิทัล  เสริม สร้าง
ความรู้ทักษะทางคอมพิวเตอร์แก่ผู ้สูงอายุ จะช่วยให้ผู ้สูงอายุเข้าถึงบริการหลายอย่างได้
โดยง่าย นอกจากนี้ภาครัฐ ควรจัดหาอุปกรณ์และการ บริการอินเทอร์เน็ต สําหรับผู้มีรายได้ตํ่า
ใช้ฟรี ควรมุ่งให้ผู้สูงอายุดูแลตัวเองได้ที่บ้าน โดยจัดทําคู่มือสําหรับบริการสําหรับผู้สูงอายุทั้ง
รูปเล่ม หรือคอมพิวเตอร์ พัฒนาการเรียน ผ่านระบบออนไลน์สําหรับผู้สูงอายุ รวมทั้งการทํา
กิจกรรมกลุ่มผ่านระบบออนไลน์ ควรส่งเสริมให้ผู้สูงอายุได้ถ่ายทอดภูมิปัญญาการกินอยู่แบบ
เศรษฐกิจพอเพียงจากการระบาดโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 ควรส่งเสริมให้มีการจัด
สวัสดิการใหม่สำหรับผู้สูงอายุให้ได้รับสิทธิเพื่อส่งเสริมคุณภาพชีวิต 
  
องค์ความรู้ใหม่ 
           การศึกษารูปแบบการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติด
เชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (ผู้วิจัยได้สรุปองค์ความรู้ใหม่ที่ได้จากการวิจัย ดังนี้  
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ภาพที่ 3 องค์ความรู้ใหม่ที่ได้จากการวิจัย 
 

สรุป/ข้อเสนอแนะ 
 1.  ข้อเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช้ 
  1.1  ภาครัฐและหน่วยงานที่เกี ่ยวข้องควรจัดฝึกอบรมให้แก่บุคลากรหรือ
เจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้องในการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019  
  1.2  ภาครัฐควรจัดสิทธิประโยชน์ การช่วยเหลือเยียวยาและสวัสดิการที่
เหมาะสมกับความต้องการผู้สูงอายุของไทยที่ได้รับผลกระทบ 
  1.3 หน่วยงานที่เกี่ยวข้องในพื้นที่ควรออกตรวจเยี่ยมติดตามและประเมินอาการ
ผู้สูงอายุอย่างต่อเนื่องในสภาวะเจ็บป่วยเพื่อดูแลสุขภาพและสภาพจิตใจที่มีประสิทธิภาพ 
 2.  ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
  2.1  ควรศึกษาแนวทางการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาด
ของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 
  2.2  ควรศึกษารูปแบบการดำเนินชีวิตในสังคมไทยของผู้สูงอายุ ในสถานการณ์
การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา  
  2.3  ควรศึกษาปัจจัยที ่ส ่งผลกระทบต่อการดำเนินชีว ิตในสังคมไทยของ
ผู้สูงอายุในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา  

 
รูปแบบการดูแลผู้สูงอายุ
ของไทยในสถานการณ์การ
แพร่ระบาดของโรคตดิเชื้อ
ไวรัสโคโรนา 2019  

รูปแบบการดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติด
เชื ้อไวรัสโคโรนา 2019 มี 5 รูปแบบ ได้แก่ 1) รูปแบบที่ 1 การสร้าง
ความรู้ความเข้าใจและการให้คำแนะนำสำหรับผู้สูงอายุ 2) รูปแบบที่ 2 
การส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุให้ห่างไกลจากโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 
3) รูปแบบที่ 3 รูปแบบการจัดการดูแลผู ้ป่วยสูงอายุ 4) รูปแบบที่ 4  
รูปแบบการให้ความช่วยเหลือเยียวยา และ 5) รูปแบบที่ 5 รูปแบบการ
ดำเนินงาน “กิจกรรมฟื้นฟูสู่วิถีปกติใหม่ 2) ผลการศึกษาข้อเสนอแนะการ
ดูแลผู้สูงอายุของไทยในสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโค
โรนา 2019  พบว่า ภาครัฐควรมีการเตรียมการวางแผนเชิงรุกในการดูแล
ผู้สูงอายุให้มีประสิทธิภาพ จัดทําทะเบียนผู้สูงอายุทุกคนที่อยู่ในชุมชน
รับผิดชอบเพื่อให้ง่ายและสะดวกต่อการดูแลหรือรักษา ควรมีการจัดสรร
งบประมาณในการสํารวจและวิจัยความต้องการและปัญหาภาวะเจ็บป่วย
ของผู้สูงอายุและระบบการติดต่อสื่อสาร ควรเพิ่มทักษะการใช้อุปกรณ์
ติดต่อสื่อสารที่ช่วยให้ผู้สูงอายุเข้าถึงบริการได้อย่างรวดเร็ว ส่งเสริมให้
ผู้สูงอายุถ่ายทอดภูมิปัญญาการกินอยู่แบบเศรษฐกิจพอเพียงในชุมชน 
และควรส่งเสริมให้มีการจัดสวัสดิการที่เหมาะสมสําหรับผู้สูงอายุให้ได้รับ
สิทธิประโยชน์เพื่อส่งเสริมคุณภาพชีวิตที่ดี 
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  2.4  ควรศึกษาความต้องการและการแก้ไขปัญหาการจัดสวัสดิการผู้สูงอายุใน
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา  
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