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บทคัดยอ

 การวจิยันีเ้ปนการวจิยัเชงิสาํรวจเพ� อศกึษาการดาํเนนิชวีติของผูสงูวยัชวงอาย ุ95-110 ป กลุมเปาหมาย

ในการวิจัยครั้งนี้คือ ผูสูงวัยที่มีชวงอายุ 95-110 ป ที่พักอาศัยในเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ผู ใหขอมูล คือ

ผูสูงวัยเอง และบุตรหลานหรือผูดูแล โดยไดมาจากการสุมแบบเจาะจงจํานวน 5 คน เคร� องมือที่ใช ในการวิจัย

คือ แบบสอบถามการดําเนินชีวิตอยางมีคุณภาพ การวิเคราะหขอมูลพื้นฐานใชการหาคารอยละ การวิเคราะห

ขอมูลเชิงคุณภาพ ใชวิธีการวิเคราะหเนื้อหา โดยการจําแนกขอมูลและจัดหมวดหมูตามประเด็นเนื้อหา

 ผลการวจิยัพบวา กลุมเปาหมายมรีปูแบบการดาํเนนิชวีติอยางมคีณุภาพ โดยมอีงคประกอบ 4 ดาน ไดแก

1) ความมั่นคงทางวัตถุและการเงิน พบวา ผูสูงวัยอาศัยอยูกับบุตรหลานในลักษณะครอบครัวขยาย ทําใหมี

ความมัน่คงปลอดภยั ทางดานทรพัยสนิเงนิทอง ไดรบัเบีย้ยงัชพีผูสงูอายจุากรฐับาลเปนรายเดอืน การใชจายสวนใหญ

เปนเร� องอาหารบาํรงุรางกาย ยารกัษาโรค 2) สขุภาพ กจิวตัรประจาํวนั สขุภาพอนามยั ผูสงูวยัสวนใหญชวยเหลอื

ตนเองในกิจวัตรประจําวันได บุตรหลานหรือผูดูแลจะคอยชวยเหลือตามความจําเปน ใชการเดินเปนการ

ออกกาํลงักาย ไมด� มเคร� องด� มแอลกอฮอล ไมสบูบหุรี ่3) สมัพนัธภาพกบัผูอ� น ผูสงูวยัสวนใหญมกีจิกรรมรวมกบั

ครอบครัว เชน การเยี่ยมเยียนระหวางเครือญาติใกลชิด เปนแบบอยางดานการดําเนินชีวิต เปนที่พึ่งทางใจ

สาํหรบัครอบครวั 4) กจิกรรมในชมุชน สงัคม บานเมอืง พบวาผูสงูวยัสวนใหญมกีจิกรรมรวมกบัชมุชน แมจะลด

บทบาทลงเน� องจากสภาพรางกายไมเอื้ออํานวย กิจกรรมดังกลาวนอกจากจะเปนการสนองความตองการ

การยอมรับ แลวยังเปนการเสริมการรูคุณคาในตนเองของผูสูงวัย

Abstract

 The objective of this research was to study the life style of the elderly during 95-110 years.

The target groups were of the elderly during 95- 110 years living in the North-eastern Region who

have given data by themselves and their offspring or caregiver by using the purposive sampling

5 person. The instrument using in this study was the Questionnaire of Quality Life Style,

the data were analyzed by calculating the percentage. For the Qualitative Data Analysis was

performed by classifying and group based on issue of content.
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 The research finding found that the samples had the quality life style through 4 components :

1) the security in object and finance that the elderly have lived with their offspring in the extended

family that has made them save, they received the monthly allowance from the government, most of

payment for the supplementary food and medicine. 2) for their health and hygiene in daily life activity,

almost of them could be able to help themselves in the daily routine, their offspring or caregiver

will help as needed. They walk as their exercise, they don’t drink alcohol and smoke cigarette he.

3) for the relationship with the other, most of the elderly persons have participated in activity with

their family for example: visiting the close relative, they are as the model in living and be Spiritual

Refuge for their family. 4) for activities in community, society and country, found that they have the

activity with community even though they are decreased the role cause their heath problem,

such activity will be responded the need to be accepted it also enhance the self-esteem of elderly

person because of they are being named from society as a senior that have the good model to live

which make them feel happy and satisfied.

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา

 ประชากรผูสูงอายุทั่วโลกมีอัตราเพิ่มขึ้น

อยางรวดเร็ว จากการสํารวจสํามะโนประชากรของ 

U.S. Department of Commerce Economics and 

Statistics Administration Bureau of the Census   

ในป ค.ศ. 1996 พบวา ประชากรโลกกลุมผูที่มีอายุ 

60 ปขึ้นไป มีจํานวน 550 ลานคน และคาดวาใน

ปค.ศ. 2025 ประชากรกลุมนีจ้ะสงูขึน้เปน 1.2 พนัลานคน

(U.S. Census Bureau, 1996) สอดคลองกับขอมูล

จากการสํารวจของสํานักงานสถิติแหงชาติที่ผานมา

พบวา ประเทศไทย มจีาํนวนและสดัสวนของผูสงูอายุ

เพิม่ขึน้อยางรวดเรว็และตอเน� อง โดยในป 2537 มจีาํนวน

ผูสงูอายคุดิเปนรอยละ 6.8 ของประชากรทัง้ประเทศ 

ป 2545 เพิ่มขึ้นเปนรอยละ 9.4  ป 2550 เพิ่มขึ้นเปน

รอยละ 10.7 และคาดการณภายในป 2573 ประชากร

กลุมนี้จะสูงขึ้นเปนรอยละ 25 ของประชากรทั้ง

ประเทศ หรือประมาณ 17.8 ลานคน (สํานักงานสถิติ

แหงชาติ, 2552) โดยปญหาจะเริ่มรุนแรงขึ้นตั้งแต

ป 2550 ประเทศไทยกาวยางสู “สงัคมผูสงูอาย”ุ อยาง

แทจรงิ ตามคาํนยิามขององคการสหประชาชาต ิ(UN) 

ที่กําหนดไววาประเทศใดมีประชากรอายุ 60 ปขึ้นไป 

สดัสวนเกนิรอยละ 10 ของประชากรทัง้ประเทศ ถอืวา

ประเทศนัน้ไดกาวเขาสูสงัคมผูสงูอาย ุ(Aging Society)

และจะเปนสงัคมผูสงูอายโุดยสมบรูณ (Aged Society) 

เม� อสดัสวนประชากรอาย ุ60 ปขึน้ไป เพิม่เปนรอยละ 20 

ของประชากรทั้งประเทศ 

 นอกจากนี้อ งคการสหประชาชาติยังพบวา

การเพิม่ขึน้ของประชากรสงูอายขุองประเทศไทย 

มรีะยะเวลาทีจ่ะเขาสูภาวะประชากรสงูอายคุอนขางสัน้

เม� อเปรียบเทียบกับประเทศที่พัฒนาแลวหลาย ๆ 

ประเทศ สวนประชากรสงูอายไุทยจะเพิม่จากประมาณ

รอยละ 8 ในป พ.ศ. 2543 เปนประมาณรอยละ 16 ในป 

พ.ศ. 2563 หรอืใชเวลาเพยีงประมาณ 20 ป ในการเพิม่

สดัสวนประชากรสงูอายเุปนเทาตวั ในขณะทีป่ระเทศ

พฒันาแลวสวนใหญใชเวลาประมาณ 70 ป ถงึกวา 100 ป 

(ศิริวรรณ ศิริบุญ และชเนตตี มิลินทางกูร, 2551) ซึ่ง

หมายถึงวาประเทศไทยไมเพียงแตจะเขาภาวะวิกฤต

ในไมชา แตยังมีเวลาสั้นมากในการเตรียมการรับมือ

กับการขยายตัวอยางมากของภาวะวิกฤตการณ

ผูสูงอายุ สาเหตุที่ทําใหประชากรกลุมดังกลาวมีอายุ

ยืนขึ้นเน� องจากปจจัยหลายประการ เชน การพัฒนา

ทางวิทยาศาสตรและเทคโนโลยี โดยเฉพาะสาขาการ

แพทย และสาธารณสขุทีม่คีวามเจรญิกาวหนามากขึน้

สงผลใหคนไทยมีสุขภาพดี มีอายุยืนยาวขึ้น และมี
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โอกาสไดรับการศึกษาที่สูงขึ้น มีความรูทักษะในการ

ปองกันและดูแลสุขภาพตนเองมากขึ้น 

 เม� อศกึษาขอมลูดานอายขุยัพบวาในประเทศไทย

อายขุยัเฉลีย่เม� อแรกเกดิของประชากรเพิม่ขึน้จาก 59 ป

ในป พ.ศ. 2500 เปน 72 ป ในป พ.ศ. 2548 โดยผูชาย

มีอายุขัยเฉลี่ยเม� อแรกเกิด 68 ป และผูหญิงมีอายุขัย

เฉลี่ยเม� อแรกเกิด 75 ป (กฤตยา อาชวนิจกุล และ

ปราโมทย ประสาทกลุ, 2548) การทีผู่สงูอายมุอีายขุยั

เฉลีย่เพิม่ขึน้นัน้เปนเร� องทีน่าสนใจศกึษา เพ� อเปนการ

เตรียมตัวในการที่จะมีอายุยืนยาวอยางมีความสุข

ดังที่ บรรลุ ศิริพานิช (2529) ไดกลาวไวและสรุปไดวา

การมีชีวิตที่ยืนยาวและมีความสุขนั้น เปนที่ปรารถนา

ของทุกคน ดังนั้นจึงอาจกลาวไดวา การที่จะมีชีวิต

ยืนยาวอยางมีคุณภาพนั้น จําเปนตองมีวิถีการดําเนิน

ชีวิตที่เหมาะสม ซึ่งจากการศึกษาคนควาพบวาใน

ปจจุบันผูสูงอายุไทยมีอายุยืนอยางมีความสุขหรือมี

คุณภาพเพิ่มขึ้นมาก ดังจะเห็นไดจากการประกวดแม 

100 ป มหดิล จากป 2549-2553 พบวามจีาํนวนผูสมคัร

จากทกุภาคของประเทศไทยมจีาํนวนมากขึน้ทกุป 

และในป 2553 มีจํานวนถึง 70 ราย โดยผูสูงอายุที่ได

รับการคัดเลือกตองเปนผูสูงอายุที่มีสุขภาพแข็งแรง 

ดําเนินชีวิตอยางเปนสุขทั้งกายและใจ สามารถเปน

แบบอยางใหคนรุนหลังเจริญรอยตามได (ศูนย

ศตวรรษกิชน, 2554) จากขอมลูดงักลาวจาํกดัเฉพาะ

ผูสงูอายเุพศหญงิเทานัน้ ทาํใหขอมลูผูสงูอายเุพศชาย

เกิน 100 ปไมปรากฏ 

 ดงันัน้ ผูวจิยัจงึเลง็เหน็ความจาํเปนทีค่วรจะ

ทําการศึกษาเพ� อขานรับแผนผูสูงอายุแหงชาติ ฉบับที่ 2

(พ.ศ. 2545-2564) ทีม่ปีรชัญาวา การสรางหลกัประกนั

ในวัยสูงอายุเปนกระบวนการสรางความมั่นคงใหแก

สังคม โดยมีวัตถุประสงคเพ� อใหประชากรทุกคนได

ตระหนกัถงึความสาํคญัของการเตรยีมการ และมกีาร

จดัเตรยีมการเขาสูการเปนผูสงูอายทุีม่คีณุภาพ อกีทัง้

เพ� อใหผูสงูอายดุาํรงชวีติอยางมศีกัดิศ์ร ีพึง่ตนเองได 

มคีณุภาพชวีติและหลกัประกนั นอกจากนัน้ยงัสอดรบั

กับยุทธศาสตรถึง 4 ดาน ไดแก ยุทธศาสตรที่ 1 ดาน

การเตรียมความพรอมของประชากรเพ� อวัยสูงอายุ

ที่มีคุณภาพ มาตรการ 3 การปลุกจิตสํานึกใหคนใน

สังคมตระหนักถึงคุณคาและศักดิ์ศรีของผูสูงอายุ 

ยทุธศาสตรที ่2 ดานการสงเสรมิผูสงูอาย ุมาตรการ 4 

การสนับสนุนผูสูงอายุที่มีศักยภาพ ยุทธศาสตรที่ 3

ดานระบบคุมครองทางสงัคมสาํหรบัผูสงูอายมุาตรการ 3

ดานครอบครวั ผูดแูล และการคุมครอง และยทุธศาสตรที ่4

ดานการประมวลและพัฒนาองคความรูดานผูสูงอายุ 

และการติดตาม ประเมินผลการดําเนินการตามแผน

ผูสูงอายุแหงชาติ มาตรการ 2 สนับสนุนและสงเสริม

การศกึษาวจิยัดานผูสงูอายโุดยเฉพาะทีเ่ปนประโยชน

ตอการกาํหนดนโยบายการพฒันาการบรกิาร และการ

สงเสริมใหผูสูงอายุสามารถดํารงชีวิตอยูในสังคม

อยางเหมาะสม

 ดวยปจจัยดังที่กลาวมา ผูวิจัยตระหนักดี

วาประชากรกลุมผูสูงอายุเปนทรัพยากรมนุษยที่ทรง

คุณคาและมีคุณคายิ่งตอครอบครัว สังคม และ

ประเทศชาติ จากความรูความชํานาญที่มีอยูมาก

และหลากหลายที่หาไมได ในกลุมอายุอ� น จึงสมควร

อยางยิ่งที่เราทุกคน และสังคมที่จะตองดูแลเอาใจใส

ตอบแทนพระคุณทาน เพ� อใหทานไดมีคุณภาพชีวิต

ความเปนอยูที่ดี มีความสุขในการดําเนินชีวิตใน

บั้นปลาย ดังนั้นควรจะไดรับการสนับสนุนใหมีการ

ศึกษาวิจัยเกี่ยวกับผูสูงอายุในทุก ๆ ดาน โดยเฉพาะ

เร� อง การดําเนินชีวิตของผูสูงอายุอยางมีคุณภาพ

เพ� อใชเปนแนวทางในการวางนโยบาย และแผนการ

ดาํเนนิงานที่เหมาะสม นาํไปสูการพฒันาคณุภาพชวีติ

ของผูสูงอายุไดและยังเปนการตอบแทนแกผูสูงอายุ

ที่เคยทําคุณประโยชนใหกับสังคมและประเทศชาติ

 จากขอมูลและเหตุผลดังกลาวขางตน

จึงทําใหผูวิจัยมีความสนใจศึกษาวิธีดําเนินชีวิตของ

ผูสูงอายุในเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ เน� องจาก

เปนกลุมประชากรทีม่กัขาดโอกาสทางสงัคม และมขีอ

จาํกดัในดานตาง ๆ  เชน ดานเศรษฐกจิ ดานสาธารณสขุ 

ซึ่งผลที่ ไดจากการศึกษาจะใชเปนขอมูลพื้นฐานที่จะ

ชวยปองกันไมใหเกิดผลกระทบหรือเกิดปญหาเพิ่ม

สูงขึ้น เปนประโยชนในการวางแผนการดําเนินงาน

เกี่ยวกับผูสูงอายุและยกระดับคุณภาพชีวิตของ
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ผูสูงอายุในเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือตอไปใน

อนาคต รวมทัง้การนาํผลการวจิยัไปเปนขอมลูพืน้ฐาน

ใหกับประชาชนรุนหลังไดศึกษา เรียนรูจากผลการ

ดํารงชีวิตของผูสูงอายุ และจะสงผลใหประชาชน

คนไทยไดเตรียมตัวเพ� อใหมีอายุยืนอยางมีความสุข

วัตถุประสงค

 ศึกษาการดําเนินชีวิตของผูสูงวัยชวงอายุ 

95-110 ป 

นิยามศัพทเฉพาะ

 1. การดําเนินชีวิต หมายถึง วิถีการดําเนิน

ชีวิตของบุคคล โดยที่ลักษณะของพฤติกรรมตาง ๆ 

จะเปนตัวบงบอกถึงวิธีการดําเนินชีวิต พฤติกรรมใน

การเขาสังคม การบริโภค ลวนเปนสวนประกอบของ

รปูแบบการดาํเนนิชวีติ ซึง่จะกลายเปนอปุนสิยั เปนวธิี

ประจําที่กระทําสิ่งตาง ๆ

 2. ผูสูงวัย  หมายถึง ประชากรทั้งเพศชาย

และเพศหญิง ที่มีอายุตั้งแต 60 ปขึ้นไป

 3. พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ หมายถึง 

การปฏิบัติตนใหเปนผูที่มีสุขภาพรางกายแข็งแรง 

ปราศจากโรคภัย พักผอนอยางเพียงพอในแตละวัน 

รบัประทานอาหารทีถ่กูหลกัโภชนาการ หลกีเลีย่งจาก

การด� มสรุา และสารเสพตดิใหโทษอ� น ๆ  ออกกาํลงักาย

อยางสม่ําเสมอ เขารับการรักษาเม� อเจ็บปวย หรือ

การหาซื้อยารับประทานเองในกรณีรักษาอาการเจ็บ

ปวยเล็ก ๆ นอย ๆ 

 4. ผูสูงวัยที่ชวยตัวเองได หมายถึง ผูสูงวัย

ที่ทํากิจวัตรประจําวันไดดวยตนเองเปนสวนใหญบุตร

หลานหรือผูดูแลจะคอยชวยเหลือตามความจําเปน

 5. คุณภาพชีวิต หมายถึง การมีชีวิตความ

เปนอยูที่ดีของบุคคลซึ่งประกอบดวย

  5.1 คุณภาพชีวิตเชิงวัตถุวิสัย หมายถึง 

การดาํรงชวีติอยูอยางมคีณุภาพของบคุคลทีส่ามารถ

มองเหน็เปนรปูธรรมไดชดัเจน ยกตวัอยางเชน อาหาร 

เคร� องนุงหม ที่อยูอาศัย 

  5.2 คุณภาพชีวิตเชิงจิตวิสัย หมายถึง

การดํารงชีวิตอยูอยางมีคุณภาพของบุคคลที่เปนสิ่ง

นามธรรม ยกตัวอยางเชน ความพึงพอใจ ความสุข

อารมณ ความรูสึกนึกคิด 

วิธีดําเนินการวิจัย

 การวจิยัครัง้นีเ้ปนการวจิยัเชงิสาํรวจ (Survey

Research) มีวัตถุประสงคเพ� อศึกษาการดําเนินชีวิต

ของผูสงูวยัชวงอาย ุ95-110 ป กลุมเปาหมายในการวจิยั

ครั้งนี้คือ ผูสูงวัยที่มีชวงอายุ 95-110 ป ที่พักอาศัย

ในเขตภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ผู ใหขอมูล คือ

ผูสูงวัยเอง และบุตรหลานหรือผูดูแล กลุมเปาหมาย

ไดมาโดยการสุมแบบเจาะจง (Purposive Sampling)

จํานวน 5 คน

เคร� องมือที่ใช ในการวิจัย

 แบบบันทึกขอมูลและแนวทางการสัมภาษณ 

ผูวจิยัสรางขึน้จากการทบทวนวรรณกรรมและเอกสาร

ตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับผูสูงวัย ตามกรอบแนวคิดของ 

ฉวีวรรณ  สมบูรณพรอม (2539) ที่พัฒนาจากกรอบ

แนวคิดคุณภาพชีวิตของ Flanagan (1978) และ 

Fillenbaum (1987)  โดยแบงเปน  2 ดาน คือ

 1. องคประกอบคุณภาพชีวิตเชิงวัตถุพิสัย 

(Objective) เปนองคประกอบที่มีความสําคัญตอการ

ดาํรงชวีติอยูอยางมคีณุภาพของบคุคลทีส่ามารถมอง

เห็นเปนรูปธรรมไดชัดเจน เชน อาหาร เคร� องนุงหม 

ที่อยูอาศัย รายได สุขภาพและสิ่งแวดลอม เปนตน

 2. องคประกอบคุณภาพชีวิตเชิงจิตพิสัย 

(Subjective) เปนองคประกอบที่เกี่ยวของกับดาน

จิตใจและเปนประสบการณตรงของบุคคลที่เปนสิ่ง

นามธรรม ไดแก ความพึงพอใจ อารมณ ความรูสึก

นึกคิด คุณธรรม เปนตน

  จากองคประกอบดงักลาวผูวจิยัไดจาํแนก

ขอมูลและหมวดหมูตามประเด็นเนื้อหา 4 ดาน ดังนี้

1) ดานความมัน่คงทางวตัถแุละการเงนิ 2) ดานสขุภาพ

กิจวัตรประจําวัน สุขภาพอนามัย 3) ดานสัมพันธภาพ

กับผูอ� น 4) ดานกิจกรรมในชุมชน สังคม บานเมือง 
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การเก็บรวบรวมขอมูล 

 1. ทําการสํารวจแหลงที่อยูของผูสูงวัยตาม

ขอมูลที่ไดรับ โดยคนหาที่อยูของผูสูงวัยทุกทานโดย

การสอบถามผูที่รูจักหรือเกี่ยวของ

 2. เม� อสามารถคนหาทีอ่ยูของผูสงูวยัไดแลว 

จึงติดตอกับญาติหรือผูดูแลเพ� อขออนุญาตทําการ

สัมภาษณและนัดหมายวันเวลาที่เหมาะสม

 3.  การเกบ็รวบรวมขอมลู ผูวจิยัเกบ็รวบรวม

ขอมูลดวยตนเอง โดยใชวิธีการดังนี้

  1) สัมภาษณระดับลึกกับผูสูงวัยกลุม

เปาหมายและญาติ หรือผูที่ดูแลอยางใกลชิด

  2) การสนทนากลุมจากญาติหรือผูดูแล

และผูใกลชดิกบัผูสงูวยั เพ� อศกึษารปูแบบการดาํรงชวีติ

ของผูสงูวยัในแงมมุตาง ๆ  ในกรณทีี่ไมสามารถทาํการ

สนทนากลุมไดจะใชการสัมภาษณระดับลึกกับญาติ

หรือผูดูแลแตละคนแทน

  3) สงัเกตสภาพแวดลอมตาง ๆ  ทีเ่กีย่วของ

กับการดํารงชีวิตของผูสูงวัย เพ� อศึกษารายละเอียด

เพิม่เตมิ และตรวจสอบขอมลูจากการสมัภาษณระดบัลกึ

 ในการเกบ็รวบรวมขอมลูแตละครัง้ ผูวจิยัได

ทําการขออนุญาตใชเทปบันทึกเสียงการสนทนา และ

ถายภาพผูสูงวัยรวมทั้งบรรยากาศการสนทนาเอาไว 

ในกรณีที่ขอมูลยังขาดรายละเอียดบางสวนไป ผูวิจัย

ไดขออนุญาตทําการเก็บขอมูลเพิ่มเติมภายหลัง หรือ

ขอใชโทรศัพทสอบถามในบางประเด็นที่ไมชัดเจน

การวิเคราะหขอมูล

 การวเิคราะหขอมลูและการใชสถติวิเิคราะห

ขอมูลดําเนินการ 2 ลักษณะ

 1. การวิเคราะหขอมูลเบื้องตน เปนการ

วิเคราะหขอมูลในเชิงปริมาณ โดยนําขอมูลจากแบบ

บันทึกขอมูลเบื้องตนมาลงรหัส และทําการวิเคราะห

หาคาทางสถติ ิคอื ความถี ่และรอยละ โดยใชโปรแกรม

สําเร็จรูปจากคอมพิวเตอร

 2. การวเิคราะหขอมลูจากการสมัภาษณ เปน

การวิเคราะหขอมูลเชิงคุณภาพ โดยการถอดเทปที่

บนัทกึเสยีงการสนทนาแตละครัง้ และจดัพมิพตนฉบบั

คาํสนทนาดวยโปรแกรมคอมพวิเตอร และกาํหนดรหสั

ใหขอมลูแตละประเดน็เพ� อจดัหมวดหมู สวนขอมลูที่ได

จากการสงัเกตจะทาํเปนบนัทกึภาคสนาม (Field Note)

โดยลงรายละเอยีด ความคดิเหน็ของผูวจิยั และขอมลู

อ� น ๆ ที่นาสนใจแยกเอาไวตางหาก

สรุปผลการวิจัย

 ผูวิจัยขอนําเสนอผลการวิจัย 2 ลักษณะ คือ 

ผลการวิจัยเชิงปริมาณ และผลการวิจัยเชิงคุณภาพ 

โดยมีรายละเอียดดังตอไปนี้

 1. ขอมูลเชิงปริมาณ 

  ผลการศกึษาพบวา กลุมเปาหมายผูสงูวยั

สวนใหญมอีาย ุ101 ป คดิเปนรอยละ 40.0 โดยคาเฉลีย่

อายุผูสูงวัย คิดเปน 102.2 ป เปนเพศหญิงมากกวา

เพศชาย คอื คดิเปนรอยละ 80.0 สวนใหญมภีมูลิาํเนา

ทีจ่งัหวดัรอยเอด็ คดิเปนรอยละ 40.0 ผูสงูวยัมสีถานภาพ

เปนหมายทัง้หมด และนบัถอืศาสนาพทุธทกุคน สวนใหญ

จบการศกึษาในระดบัประถมศกึษา คดิเปนรอยละ 60.0

 เม� อพจิารณาถงึรายไดในปจจบุนั ผูสงูวยัทกุคน

ไดรบัเบีย้ยงัชพีผูสงูอายจุากรฐับาล เดอืนละ 500 บาท

อาชพีสดุทายทีเ่คยทาํสวนใหญประกอบอาชพีเกษตรกร

ทําไร/ทํานา คิดเปนรอยละ 60.0 รองลงมาเปนอาชีพ

คาขาย คิดเปนรอยละ 40.0 สวนใหญพบวามีจํานวน

พีน่องรวมบดิามารดาเดยีวกนั 2 คน และ 3 คน คดิเปน

รอยละ 40.0 เทากัน รองลงมามีจํานวน 8 คน คิดเปน

รอยละ 20.0 และสวนใหญมบีตุรจาํนวน 2 คน คดิเปน

รอยละ 60.0

 ดานสุขภาพผูสูงวัยสวนใหญมีฟนเหลืออยู 

คิดเปนรอยละ 80.0 และมีสุขภาพรางกายแข็งแรง

ไมมีโรคประจําตัว คิดเปนรอยละ 60.0 รวมถึงไมใช

ยาประจาํ คดิเปนรอยละ 80.0 สวนใหญรกัษาตามอาการ

เม� อเจ็บปวยเล็ก ๆ นอย ๆ 

  การดําเนินชีวิตสวนใหญผูสูงวัยจะนอนหลับ

ไมคอยสนิท คิดเปนรอยละ 80.0 สถานที่พักอาศัย

ปจจบุนัสวนใหญอาศยัอยูกบับตุรหลาน คดิเปนรอยละ

60.0 และบุคคลที่คอยดูแลและใหความชวยเหลือ

สวนใหญเปนบุตร คิดเปนรอยละ 60.0 รองลงมาเปน
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หลาน คิดเปนรอยละ 40.0 ผูสูงวัยสวนใหญมีรูปราง

สมสวน และคอนขางผอม ความสามารถในการส� อสาร

ตอบโตอยูในระดับดี คิดเปนรอยละ 60.0 สวนใหญ

ผูสงูวยัมกีารไดยนิไมชดัเจนอยูในระดบัปานกลางและ

ไมสามารถส� อสารตอบโตได คดิเปนรอยละ 40.0 เทากนั

ปญหาดานการมองเห็นของผูสูงวัยสวนใหญอยูใน

ระดบัมองเหน็ปานกลาง และมองไมเหน็ คดิเปนรอยละ

40.0 เทากัน ความสามารถในการจําสวนใหญพอใช

คดิเปนรอยละ 60.0 และพบวาผูสงูวยัสวนใหญมรีะดบั

ความสามารถในการเดินอยูที่พอใชและเดินไมได

เทากัน คิดเปนรอยละ 40.0 รองลงมาอยูในระดับดี

คิดเปนรอยละ 20.0 (เปนการตอบคําถามการรับรู)

 2. ขอมูลเชิงคุณภาพ 

  1) ความมั่นคงทางวัตถุและการเงิน

   ผลการวจิยัพบวา ผูสงูวยัอาศยัอยูกบั

บุตรหลานในลักษณะครอบครัวขยาย ประกอบดวย 

บคุคล 3 วยั คอื ผูสงูอาย ุบตุร และหลาน และในบาง

ครอบครัว อาจมีเหลน อยูรวมดวย ผูสูงวัยบางทาน

มีบานเปนของตนเอง ซึ่งใชเปนที่อยูอาศัยปจจุบัน

โดยยกใหเปนมรดกแกบุตร บางทานอาศัยอยูที่บาน

ของบุตรหลาน สวนใหญอยูในชุมชน หรือหมูบาน

การคมนาคมสะดวก มถีนนเขาหมูบาน ทาํใหการตดิตอ

กับผูอ� น หรือ หนวยงานของรัฐ เชน โรงพยาบาล

เปนไปดวยความสะดวก ละแวกบานสวนมากเปน

เครอืญาต ิทาํใหมคีวามมัน่คงปลอดภยั ทัง้ดานกายภาพ

คอื สิง่แวดลอม และความมัน่คงทางจติใจ คอื ความรูสกึ

อุนใจ สภาพรางกายแขง็แรงตามวยั สามารถชวยเหลอื

ตนเองในกิจวัตรประจําวันได มีเพียง 2 ราย ที่ไมคอย

แข็งแรง ตองนอนพักผอน ทางดานทรัพยสินเงินทอง

สวนใหญมอบใหบุตรหลานเปนผูดูแล นอกจากไดรับ

เบี้ยยังชีพผูสูงอายุจากรัฐบาลเปนรายเดือน และ

อกีสวนไดรบัจากบตุรหลานในลกัษณะการดแูลคาใชจาย

ไมใชรายไดประจาํ การใชจายสวนใหญเปนเร� อง อาหาร

บํารุงรางกาย เชน นม โอวัลติน ยารักษาโรค

  2) สขุภาพ กจิวตัรประจาํวนั สขุภาพอนามยั

   ผูสงูวยัเกอืบทัง้หมดชวยเหลอืตนเอง

ไดมี 2 ทาน ที่ใชเวลาสวนใหญหมดไปกับการนอน อีก 

3 ทาน สามารถลุก เดิน นั่ง และ เดินไปไหนมาไหน

ดวยตนเองได สวนใหญไมไดทํางานอะไร มีบางทานที่

ยังปลูกตนไม ทํางานบาน เล็ก ๆ นอย ๆ ที่ไมตองใช

กําลังมาก ใชการเดินเปนการออกกําลัง รับประทาน

ไดตามปกต ิอาหารทีร่บัประทานเปนอาหารทีย่อยงาย 

เชน ขาวสวย ขาวตม ปลา ผัก และผลไม รวมทั้งของ

หวาน ซึง่บางทานงดอาหารรสจดั อาหารทีผู่สงูวยัสวน

ใหญไมรบัประทานคอื เนือ้สตัว เน� องจากการบดเคีย้ว

ไมดีนัก สวนใหญไมไดทานอาหารเสริม หรือ สมุนไพร

บาํรงุกาํลงั โดยทัว่ไปด� มนม หรอื โอวลัตนิ เปนประจาํ 

ทั้งหมดไมด� มสุรา หรือ เคร� องด� มที่มีแอลกอฮอลล 

รวมทั้งไมสูบบุหรี่ 

  ผูสูงวัยสวนใหญ ไมคอยออกไปนอกบาน

ยกเวนกิจกรรมที่เกี่ยวกับศาสนา เชน ไปทําบุญ 

ตักบาตร ทั้งหมดมีความเช� อและยึดเหนี่ยว พระพุทธ

ศาสนาเปนที่พึ่งชอบทํากิจวัตรที่เกี่ยวของตามหลัก

ศาสนา เชน ใสบาตร ฟงเทศน สวดมนต ซึ่งกิจกรรม

ดังกลาวสามารถทําไดที่บาน ทําใหเกิดความสงบสุข 

ความพึงพอใจ สวนใหญพึงพอใจกับการดําเนินชีวิตที่

เปนอยู มบีตุรหลานดแูลใกลชดิ หลายทานพดูถงึความ

สุขที่ไดรับจากการใชชีวิตรวมกัน เปนความอบอุนใจที่

ไดรับ มีความภาคภูมิใจที่มีอายุยืน ไดรับความนับถือ

จากชุมชน และความเคารพรักใครจากบุตรหลาน

ญาติพี่นอง มีความรูสึกตอตนเองในทางบวก สุขภาพ

โดยทั่วไปอยูในระดับดี เจ็บปวยรักษาตามอาการ

โดยซือ้ยามารบัประทานเอง ไมไดตรวจสขุภาพประจาํป

ที่โรงพยาบาล ยกเวนผูที่มีโรคประจําตัว  

  3) สัมพันธภาพกับผูอ� น

   ผูสูงวัยมีกิจกรรมรวมกับครอบครัว

เปนสวนมาก เชน การเยี่ยมเยียนระหวาง เครือญาติ

ใกลชิด ลดบทบาททางสังคมลง แตยังรับรูขาวสาร

จากส� อ เชน วิทยุ โทรทัศน หรือพูดคุยกับบุตรหลาน 

เพ� อนบาง รวมทัง้เจาหนาทีด่านสาธารณสขุ เชน อสม.

ประจาํหมูบาน  บางทานยงัคงเปนทีป่รกึษา ปญหาตาง ๆ

ใหกับบุตรหลาน แตไมไดรวมตัดสินปญหาที่เกิดขึ้น 

สวนมากเปนแบบอยางดานการดําเนินชีวิต เปนที่พึ่ง

ทางใจสาํหรบัครอบครวั ภมูใิจในความสาํเรจ็ทีผ่านมา
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ซึง่ยงัคงมหีลกัฐานใหเหน็ในปจจบุนัไดแก ความมัน่คง

ทางเศรษฐกจิ การมทีรพัยสนิไรนา ถอืครอง และบาง

สวนยกใหเปนมรดก ของบุตรหลาน บางทานก็ยังคง

สงเคราะหบุตรหลาน เชนแจกเงิน ขนม ใหบุตรหลาน

ในบางโอกาสที่มาเยี่ยมเยียน บริจาคเงินเปนการกุศล 

รวมทัง้เอือ้เฟอเผ� อแผ แบงปนตามวถิขีองคนในชนบท

 4)  กิจกรรมในชุมชน สังคม บานเมือง

  ผูสูงวัยสวนมากลดบทบาทลงจากเดิม

ที่เคยมีสวนรวมทั้ง กิจกรรมของรัฐ เชน กิจกรรม

การเมืองการเลือกตั้ง หรือความรวมมือกับหนวย

งานของรัฐ เปนตน ปจจุบันยังคงเหลือกิจกรรมทาง

ศาสนา หรือ วัฒนธรรมประเพณีที่เกี่ยวของกับชุมชน

เปนบางโอกาส เน� องจากสภาพรางกายไมเอื้ออํานวย 

แมครอบครวัจะเปดโอกาสดวยการพาทานไปรวมงาน

กต็าม ผูสงูวยัยงัคงรกัษาวฒันธรรมทองถิน่อยางเหน็

ไดชัด ไมวาจะเปนอาหารการกินที่เปนของพื้นบาน

การแตงกาย รวมทัง้ความนยิมชมชอบศลิปวฒันธรรม

พืน้บาน เชน หมอลาํ   เปนตน ผูสงูวยัทกุทานไดรบัการ

ยอมรับจากชุมชน เห็นไดจากการไดรับเชิญไปในงาน

ตาง ๆ  ทีช่มุชนจดัขึน้ การผกูแขน ขอพร ตามประเพณี

ในฐานะผูอาวุโสตามขนบธรรมเนียมประเพณีไทย

การอภิปรายผล

  ผลการวิจัยพบวาการดําเนินชีวิตของ

ผูสูงวัยมีความมั่นคงทางวัตถุและการเงิน เน� องจาก 

ไดรับการดูแลจากบุตรหลาน มีที่อยูอาศัยเปน

หลักแหลง ปลอดภัย และมีรายไดจากเบี้ยผูสูงอายุ

เปนรายเดือน ปจจัยดังกลาวสงผลใหผูสูงวัยดําเนิน

ชีวิตอยางมีความสุข ทั้งนี้เปนไปตามแนวคิดทฤษฎี

แรงจงูใจของ Maslow (1943) ทีก่ลาวถงึ ความตองการ

พืน้ฐานของมนษุยอนัไดแก ความตองการทางกายภาพ

เปนความตองการทางดานรางกาย อาหาร ทีอ่ยูอาศยั 

ในขัน้ที ่2 เปนความตองการดานความมัน่คงปลอดภยั 

จะเห็นไดวา ผูสูงวัยมีความมั่นคงปลอดภัยทางดาน

รางกายและจติใจ พรอมทัง้มคีวามมัน่คงทางทรพัยสนิ 

ในขั้นที่ 3 คือความตองการเปนสมาชิกของกลุม

และความรัก ซึ่งผูสูงวัยไดรับความรัก ความเขาใจ

การเอือ้อาทร จากสมาชกิในครอบครวั รวมทัง้เครอืญาติ

ทาํใหมคีวามสขุในการดาํเนนิชวีติ ดงัที ่รุงโรจน วงศใย

(2547) ศึกษาปญหาและความตองการของผูสูงอายุ

กับเด็กในชุมชนภาคเหนือ พบวา ผูสูงอายแุละเด็กใน

ชุมชนมีปญหาและความตองการดานตาง ๆ ทั้งดาน

สุขภาพ รางกาย อารมณและจิตใจ ดานเศรษฐกิจ

และสังคม พบวาปญหาและความตองการมีบางสวน

ที่เหมือนกัน สวนใหญมีความเครียดและวิตกกังวล

เกี่ยวกับการเงิน ตองการใหลูกดูแลเอาใจใสสวน

วาสนา จิ๋วสําอางค (2551) ไดศึกษาแนวทางการ

ปฏบิตังิานและสภาพปญหาอปุสรรคในการปฏบิตังิาน

ดานสวสัดกิารผูสงูอายขุององคการบรหิารสวนตาํบล

ในจังหวัดฉะเชิงเทรา พบวา ปญหาและอุปสรรค

ที่ผูสูงอายุไดรับคือ การจัดสวัสดิการไมครอบคลุม

ทกุพืน้ที ่เน� องจากมขีอจาํกดัดานงบประมาณ ในขณะที่

นารีรัตน จิตรมนตรี และสาวิตรี ทยานศิลป (2550)

ศึกษาทบทวน องคความรูเกี่ยวกับระบบสวัสดิการ

ผูสูงอายุในประเทศไทย พบวา ระบบสวัสดิการ

ผูสูงอายุเดิมเปนรูปการสงเคราะหผูดอยโอกาสและ

ผูสูงอายุ ซึ่งไมไดสงเสริมใหผูสูงอายุเขมแข็งหรือ

พึ่ งตนเองได  ดังนั้ น  ปจจัยที่ ทํ า ใหสวัสดิการ

ประสบความสําเร็จคือ การปรับจากสงเคราะหเปน

สงเสริมการดํารงชีวิตอยางมีศักดิ์ศรี มีคุณภาพ 

  ทางดานกิจวัตรประจําวัน และสุขภาพ

อนามัย ผลการวิจัยพบวาผูสูงวัยชวยเหลือตนเองได 

สําหรับบางรายที่ชวยเหลือตนเองไมไดมากนัก ก็จะ

มีบุตรหลานคอยดูแลชวยเหลือ นอกจากนี้การดําเนิน

ชวีติประจาํวนัยงัเหมาะสมกบัวยั คอืไมหกัโหมกบังาน

หรือภาวะที่ทําใหเกิดความเครียด และไดรับการ

พกัผอนทีพ่อเพยีง เหน็ไดจากกลุมเปาหมาย มกีารนอน

พกัผอนตอนกลางวนั ทาํใหรางกายสดช� น สามารถพืน้ฟู

สุขภาพใหแข็งแรงขึ้น ผลการวิจัยดังกลาวเปนไปตาม

ขัน้พฒันาการ กลาวคอื ผูทีย่างเขาสูวยัชรา ทีม่คีวามสขุ

ตามสถานภาพของตน มักจะมีสุขนิสัยที่ดีในการ

ดาํเนนิชวีติ คอื ออกกาํลงักายโดยสม่าํเสมอ จะเหน็ได

จากกลุมเปาหมายสวนใหญเคยเปนผูทํางานที่ตองใช

แรงงาน เชน เปนเกษตรกร ทาํไร ทาํนา บางทานกท็าํการ

คาขาย เปนการทํางานที่ ไดออกกําลังกาย จึงมีผล
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ใหสุขภาพรางกายแข็งแรง การรับประทานอาหารที่

ถกูสดัสวน มคีณุคา และเพยีงพอกบัความตองการจาก

การวจิยัจะเหน็ไดวา ผูสงูวยัสวนใหญรบัประทานอาหาร

ตามธรรมชาติซึ่งมีอยูในทองถิ่น และตามฤดูกาล

ทําให ไดสารอาหารที่ดีเปนประโยชนแกรางกาย

สอดคลองกับธัญชุลี เข็มเพ็ชร (2551) ศึกษาวิถีชีวิต

และสิ่งแวดลอม ของผูสูงอายุชาวเขาเผาลีซอที่มี

อายยุนืยาว พบวากลุมตวัอยางสวนใหญ สามารถปฏบิตัิ

กิจวัตรประจําวันดวยตนเองได ในอดีตออกกําลังโดย

การทําไร ปจจุบันออกกําลังโดยการทํางานบาน และ

เดินเลน เขานอนแตหัวค่ํา ต� นแตเชาตรู นอนพักหลัง

มือ้เทีย่ง รบัประทานอาหารครบ 3 มือ้ นยิมปรงุอาหาร

ดวยวิธีแกงและปงยาง นิยมด� มชา มีความเครียด

จากการที่ไมมีเงิน และกลัวลูกทอดทิ้ง แตมีแนวทาง

การลดความเครียด จากความสัมพันธ ในระดับ

ครอบครัว เครือญาติที่คอนขางแนนแฟน ชวยเหลือ

เกื้อกูลกัน 

  ทางดานสัมพันธภาพกับผูอ� น นับเปนอีก

ปจจยัทีส่งเสรมิใหผูสงูวยัมคีวามสขุในการดาํเนนิชวีติ

การเยีย่มเยยีนระหวางเครอืญาต ิการพบปะกบัเพ� อนฝงู

หรอืบคุคลอ� น ๆ  ชวยใหผูสงูวยัมคีวามสดช� น เบกิบาน 

รูสกึวาชวีติมคีณุคา สอดคลองกบังานวจิยัของ จริาพร

คงเอี่ยม (2548) ที่ศึกษาความสัมพันธระหวางแรง

สนบัสนนุจากครอบครวัและแรงสนบัสนนุจากเพ� อนกบั

ความพงึพอใจในชวีติของผูสงูอายใุนชนบท ผลการวจิยั

พบวา การรับรูการใหแรงสนับสนุนผูสูงอายุของ

ครอบครัวและการรับรูแรงสนับสนุนจากครอบครัว

ผูสูงอายุอยูในระดับสูง การรับรูแรงสนับสนุนจาก

เพ� อนอยูในระดบัปานกลาง ความพงึพอใจของผูสงูอายุ

อยูในระดับปานกลาง การรับรูแรงสนับสนุนจาก

ครอบครัว และการรับรู้แรงสนับสนุนจากเพื่อนมี

ความสัมพันธทางบวกกับความพึงพอใจในชีวิตอยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติ นอกจากนี้ Lawton, Moss และ

Duhamel (1995 อางถึงในเพ็ญณี แนรอท และคณะ,

2553) ศึกษาคุณภาพชีวิตในแตละวันของผูเขารับ

บรกิารในสถานดแูลคนชรา พบวา ผูสงูอายรุอยละ 55

ไมมีปฏิสัมพันธกับบุคคลอ� น สวนที่เหลือตองการ

รับการกระตุนทางสังคม

  การทํากิจกรรมในชุมชน สังคม ผลการ

วจิยัพบวาผูสงูวยัสวนมากลดบทบาทลงจากเดมิทีเ่คย

มีสวนรวมทั้ง กิจกรรมของรัฐ เชน กิจกรรมการเมือง 

การเลือกตั้ง ปจจุบันยังคงเหลือกิจกรรมทางศาสนา 

หรอื วฒันธรรมประเพณทีีเ่กีย่วของ กบัชมุชน เปนบาง

โอกาส เน� องจากสภาพรางกายไมเอื้ออํานวย ผูสูงวัย

ทุกทานไดรับการยอมรับจากชุมชน เห็นไดจากการได

รบัเชญิไปในงานตาง ๆ  ทีช่มุชนจดัขึน้ในฐานะผูอาวโุส 

ตามขนบธรรมเนียมประเพณีไทย กิจกรรมดังกลาว

นอกจากจะเปนการสนองความตองการ การยอมรับ

แลวยงัเปนการเสรมิการรูคณุคาในตนเองของผูสงูวยั

เน� องจากไดรับการยกยองจากสังคมในฐานะผูอาวุโส

ทีม่แีบบอยางในการดาํเนนิชวีติทีด่ ีอนัเปนขนบธรรมเนยีม

ของประเทศไทย สิ่งเหลานี้เปนเคร� องหลอเลี้ยงให

ผูสูงวัยมีความสุข และพึงพอใจตอสิ่งที่ตนไดรับจาก

สงัคม สอดคลองกบั พงษไพบลูย ศลิาวราเวทย (2545)

ศึกษาสถานภาพ และบทบาทของผูสูงอายุในจังหวัด

กาญจนบุรี พบวา ผูสูงอายุมีความภูมิใจในสถานภาพ

โดยเห็นวาครอบครัวและชุมชนใหการยอมรับ เพราะ

เห็นคุณคาและใหเกียรติยกยอง ไดเปนแบบอยางที่ดี

แกบุตรหลาน 

ขอเสนอแนะ

 1. ขอเสนอแนะที่ไดจากการวิจัย

  1) ขอมูลของสํานักงานทองถิ่นเทศบาล

นครขอนแกน ไมเปนปจจุบัน ทําใหการเก็บรวบรวม

ขอมูลเปนไปดวยความลําบาก ทั้งนี้สําหรับผูสูงวัย

ที่ ไมสามารถเขาถึงได อาจมีหลายสาเหตุ เชนเสีย

ชีวิตไปแลวแตญาติไมไดแจงใหหนวยงานที่เกี่ยวของ

ทราบ ทําใหการจัดเก็บขอมูลของหนวยงานราชการ

ไมเปนปจจบุนั ดงันัน้หนวยงานรฐับาลควรมกีารสาํรวจ

และจัดทําขอมูลใหเปนปจจุบัน เพ� อใหสอดคลองกับ

นโยบายดานผูสูงอายุ อันเปนแผนผูสูงอายุแหงชาติ

  2) จากการศึกษาขอมูลทําเนียบองคกร

ชมรมดานผูสงูอาย ุพ.ศ. 2553 ภาคตะวนัออกเฉยีงเหนอื

ปรากฏวาบางแหงมีขอมูลเพียงรายช� อประธานชมรม

ผูสงูอายไุมมหีมายเลขโทรศพัทตดิตอ และบางชมรมได
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มกีารเปลีย่นประธานชมรมไปแลว ดงันัน้ ควรจะมกีาร

จัดทําทําเนียบองคกรชมรมดานผูสูงอายุ เปนขอมูล

ปจจุบันในทุกป 

  3) กลุมเปาหมายบางรายมปีญหาในการ

ส� อสาร เน� องจากสภาพรางกาย เชน หูตึง มีอาการ

หลงลมื ไมสามารถใหขอมลูแกผูวจิยัได ตองสอบถาม

ขอมูลจากบุตรหลาน หรือผูที่ดูแล ซึ่งถือวาเปนขอมูล

แหลงที่สองอาจไมครบถวนสมบูรณเทาที่ควร ดังนั้น

จึงควรมีการตรวจสอบขอมูลจากหลายแหลง

เพ� อมิใหเกิดความคลาดเคล� อน

 2. ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป

  1) ควรทําการวิจัยเร� องการดําเนินชีวิต

ของผูสูงวัยชวงอายุ 95 - 110 ป ในเชิงปริมาณและ

คุณภาพในทุกจังหวัดหรือทุกภาคของประเทศไทย

เพ� อเปนฐานขอมูลในการศึกษาคนควา หรือเผยแพร

เพ� อใหมีการเตรียมรับปญหาที่เกิดขึ้น 

  2) ควรมีการเปรียบเทียบคุณภาพชีวิต

ของผูสูงวัยเกิน 100 ป ระหวางเขตชนบทกับเขต

ในเมือง หรือระหวางภาคตาง ๆ เพ� อเปนแนวทางใน

การพัฒนาผูสูงวัยใหมีความเทาเทียมกัน

  3) ควรมกีารทาํวจิยัเกีย่วกบัผูสงูวยัทกุ ๆ

ดานเน� องจาก ประชากรกลุมผูสูงวัยเปนทรัพยากร

มนษุยทีท่รงคณุคาและมคีณุคายิง่ตอครอบครวั สงัคม 

และประเทศชาติ จากความรูความชํานาญที่มีอยูมาก

และหลากหลายที่หาไมได ในกลุมอายุอ� น จึงสมควร

อยางยิง่ทีส่งัคมจะตองดแูลเอาใจใสตอบแทนพระคณุ 

เพ� อใหทานไดมคีณุภาพชวีติความเปนอยูทีด่ ีมคีวามสขุ

ในการดําเนินชีวิตในบั้นปลาย
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