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----------------------------------------------------------------------------------------- 

บทคัดย่อ 
ปัจจุบันประเทศไทยก ำลังเข้ำสู่สังคมผู้สูงอำยุ จำกกำรส ำรวจของส ำนักงำน

สถิติแห่งชำติ พบว่ำ ผู้สูงอำยุเพิ่มขึ้นจำกร้อยละ 6.8 ในปี 2537 เป็นร้อยละ 16.7 
ในปี 2560 และยังพบแนวโน้มท่ีเพิ่มขึ้น ของผู้สูงอำยุไทยท่ีอยู่คนเดียวหรืออยู่กับคู่
สมรสเท่ำนั้น และเมื่อพิจำรณำภำวะพึ่งพิง พบว่ำ ประชำกรวัยท ำงำน 100 คน 
จะตอ้งรับภำระประชำกรสูงอำยุและวัยเด็ก 51 คน และคำดว่ำจะเพิ่มเป็น 64 คน ใน
ปี 2570 ซึ่งหำกไม่มีกำรวำงแผนกำรบริหำรจัดกำรท่ีดีอำจก่อให้เกิดปัญหำท้ังทำง
เศรษฐกิจ สังคม แรงงำนและสุขภำพโดยเฉพำะในกลุ่มผู้สูงอำยุท่ีเป็นวัยท่ีร่ำงกำยมี
ควำมเสื่อมตำมวัย ก่อให้เกิดปัญหำสุขภำพมำกมำย อีกท้ังมีปัญหำสุขภำพจิตเพิ่มขึ้น 
ท้ังควำมรู้สึกด้อยค่ำ ซึมเศร้ำ รู้สึกเป็นภำระคนอื่น น้อยใจ และปัญหำทำงสังคม เช่น
กำรถูกทอดท้ิง กำรปรับตัวเข้ำกับสิ่งแวดล้อม เป็นต้น ดังนั้นแนวทำงในกำรแก้ปัญหำ
สุขภำพจิตของผู้สูงอำยุจึงมีทำงเลือกอยู่หลำยแนวทำงจำกมุมมองของนักวิชำกำรและ
ในมุมมองตำมหลักพระพุทธศำสนำล้วนแล้วแต่น ำมำบรรเทำเบำบำงปัญหำสุขภำพจิต
ในผู้สูงอำยุได ้
ค าส าคัญ: ผู้สูงอำยุ; สุขภำพจิต; พระพุทธศำสนำ 
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Abstract 

Nowadays, Thailand is entering an aging society. According to a 
survey conducted by the National Statistical Office, the elderly have 
increased from 6.8 percent in 1994 to 16.7 percent. In 2017, there was an 
increasing trend of Thai elderly living alone or with spouses only. 
Considering the dependency, it is found that the 100 working-age population 
will have to bear the burden of 51 elderly and childhood population and is 
expected to increase to 64 people in 2027. Without a good management 
plan, it may cause Causing economic, social, labor, and health problems, 
especially among the elderly who are physically aging Causing many health 
problems Also have increased mental health problems Both inferior 
knowledge, depressive values, burdens, hurt feelings and social problems 
Such as neglect Adapting to the environment, etc. Therefore, the ways to 
solve the mental health problems of the elderly, there are many options from 
the perspective of academics and from the Buddhist principles. .All can be 
used to alleviate sparse mental health problems in the elderly. 
Keywords: elderly; mental health; Buddhism 
 

บทน า 
สถำนภำพผู้สูงอำยุในสังคมไทยปัจจุบัน ยังไม่ได้รับกำรเอำใจใส่ดูแลมำกนัก 

ในขณะท่ี จ ำนวนผู้สูงอำยุเพิ่มขึ้นสูงในแต่ละปี และ ในปัจจุบันเป็นท่ีตระหนักและ
ยอมรับกันว่ำ ในอนำคต จ ำนวนประชำกรในวัยสูงอำยุจะเพิ่มมำกขึ้น ย่อมจะส่งผล
กระทบต่อประเทศชำติ ท้ังทำงด้ำน โครงสร้ำงทำงประชำกร ด้ำนเศรษฐกิจและ
สังคม ท้ังนี้ผลจำกควำมเจริญก้ำวหน้ำ ทำงด้ำนกำรแพทย์ และสำธำรณสุข และ
ควำมส ำเร็จของกำรวำงแผนครอบครัวท่ีสำมำรถควบคุมกำรเพิ่มของประชำกรในวัย
เด็กและวัยหนุ่มสำว หรือสำมำรถ ลดอัตรำกำรเกิดได้อย่ำงรวดเร็วตำมเป้ำหมำย
ภำยในระยะเวลำอันสั้น กำรลดลงอย่ำงรวดเร็วของ ภำวะเจริญพันธุ์ส่งผลกระทบต่อ
กำรเปลี่ยนแปลงโครงสร้ำงทำงอำยุของประชำกร ซึ่งหมำยถึงว่ำ อีกไม่ก่ีปีข้ำงหน้ำ 
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อัตรำกำรพึ่งพิงของประชำกรกลุ่มผู้เยำว์จะลดลง ในทำงตรงกันข้ำมอัตรำกำร พึ่งพิง
ของประชำกรกลุ่มผู้สูงอำยุจะเพิ่มมำกขึ้น อีกท้ังกำรท่ีสัดส่วนและจ ำนวนของ
ประชำกรสูงอำยุเพิ่มขึ้นเช่นนี้ ย่อมมีผลกระทบท้ังต่อกลุ่ม ผู้สูงอำยุเอง และกลุ่ม
ประชำกรในช่วงวัยอื่น ๆ ในทุก ๆ ด้ำน ไม่ว่ำจะเป็นด้ำนกำรแพทย์ สำธำรณสุข 
สวัสดิกำรและสังคม ประกอบกับกำรท่ีประเทศไทยมีเป้ำหมำยและแนวโน้มในกำร 
พัฒนำประเทศจำกประเทศเกษตรกรรมเป็นประเทศอุตสำหกรรม ในช่วงท่ีผ่ำนมำ ได้
น ำมำซึ่งกำร เปลี่ยนแปลงวิถีกำรด ำเนินชีวิตของประชำชน อำจกล่ำวได้ว่ำ ปัญหำของ
ผู้สูงอำยุอำจจะมีหลำย ประกำรท้ังทำงด้ ำนสรีรวิทยำ สุขภำพอนำมัย จิตใจ 
เศรษฐกิจ สังคม โภชนำกำร ฯลฯ ปัญหำ ดังกล่ำว ย่อมกระทบโดยตรงต่อผู้สูงอำยุ
เองและต่อประเทศชำติโดยรวม 

 

นิยามค าว่า “ผู้สูงอายุ” 
ค ำว่ำผู้สูงอำยุเป็นค ำท่ี พลต ำรวจตรี หลวงอรรถสิทธิสุนทร ได้บัญญัติและ

น ำมำใช้เป็นคร้ังแรกในกำรประชุมแพทย์อำวุโสและผู้สูงอำยุจำกองค์กำรต่ำงๆ เมื่อ
วันท่ี 1 ธันวำคม พ.ศ. 2505 จนได้รับกำรยอมรับและใช้กันอย่ำงแพร่หลำยในปัจจุบัน 
เนื่องจำกเป็นค ำท่ีไพเรำะ ให้ควำมรู้สึกท่ีดีกว่ำค ำว่ำ “คนแก่” หรือ “คนชรำ” มำจำก
ภำษำบำลีว่ำ “ชรำ” หมำยถึง ควำมแก่ด้วยอำยุ ช ำรุดทรุดโทรม ค ำว่ำ “ชรำ” หรือ 
“Senescent” มำจำกภำษำละตินว่ำ“Senex” หมำยถึง “คนสูงอำยุ” ซึ่งตรงกับค ำใน
ภำษำอังกฤษว่ำ “Elderly” หรือ “Aging” หรือ “Older Persons” นอกจำกนี้ยังมีค ำ
ท่ีใช้เรียกขำน“คนสูงอำยุ” จ ำนวนมำก เช่น ค ำว่ำ คนแก่ คนชรำ คนวัยทอง คนไม้ไกล้
ฝั่ง เป็นต้น ล้วนแล้วแต่มีควำมหมำยว่ำ “คนแก่” ท ำให้ไม่เป็นท่ีน่ำฟังของผู้ท่ีถูกเรียก
ขำน ดังนั้นจึงได้บัญญัติศัพท์ค ำว่ำ “ผู้สูงอำยุ” ขึ้นใช้เป็นคร้ังแรกในเมื่อวันท่ี 1 
ธันวำคม พ.ศ.2512 ซึ่งเป็นค ำท่ีมีควำมหมำยเพื่อยกย่องให้เกียรติแก่ผู้สูงอำยุ 
(Sasiphat Yotphet, 2006) 

ท้ังนี้องค์กำรสหประชำชำติมีมติท่ี A/Res/50/141 เมื่อวันท่ี 30 มกรำคม 
พ.ศ. 2539 (ค.ศ. 1996) เชิญให้สมำชิกสหประชำชำติสร้ำงกรอบควำมคิดและ
เตรียมกำรส ำหรับปีสำกลผู้สูงอำยุ โดยมติข้อท่ี 14 สหประชำชำติมีมติให้ใช้ค ำว่ำ 
“Older Persons” แทนค ำว่ำ “The Elderly” เพื่อให้สอดคล้องกับหลักกำรของ
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สหประชำชำติว่ำด้วยเ ร่ืองผู้สูงอำยุเป็นผลให้ปีและวันผู้สูงอำยุใช้ค ำว่ำ The 
International Years Of Older Persons And The International Day Of Older 
Persons อย่ำงไรก็ตำมค ำภำษำอังกฤษท่ีหมำยถึง ผู้สูงอำยุ เป็นหลักตำมมติของ
องค์กำรสหประชำชำติ (United Nations,2020) ส ำหรับประเทศไทย ผู้สูงอำยุ 
หมำยถึง ผู้ ท่ีมีอำยุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป (Ministry of Social Development and 
Human Security, 2004) ท้ังชำยและหญิง โดยนับอำยุตำมปฏิทินเป็นมำตรฐำนสำกล
ในกำรเป็นผู้สูงอำยุ ซึ่งทำงรำชกำรไทยได้ก ำหนดให้เป็นเกณฑ์ในกำรเกษียณอำยุ
รำชกำรของข้ ำรำชกำรด้ วย (National Elderly Promotion and Coordination 
Committee, 2002) 

 
สถานการณ์ผู้สูงอายุในปัจจุบัน 

กำรสูงวัยของประชำกรเป็นปรำกฏกำรณ์ท่ีเกิดขึ้นท่ัวโลก ซึ่งเป็นผลมำจำก
อัตรำเกิดท่ีลดลง และผู้คนมีอำยุยืนยำวข้ึน ในรอบคร่ึงศตวรรษที่ผ่ำนมำประชำกรโลก
มีอำยุสูงขึ้นอย่ำงรวดเร็ว ในปี 2018 โลกของเรำมีประชำกรรวมท้ังหมด 7,633 ล้ำน
คน และมีประชำกรสูงอำยุ 60 ปีขึ้นไป 990 ล้ำนคนหรือคิดเป็นร้อยละ 13 ของ
ประชำกรท้ังหมด เท่ำกับว่ำ โลกของเรำได้กลำยเป็นสังคมสูงอำยุมำหลำยปีแล้วตำม
กำรคำดประมำณของสหประชำชำติ ประชำกรสูงอำยุ 60 ปีขึ้นไปในโลกนี้จะมีจ ำนวน
ครบ 1,000 ล้ำนคน ในต้นปี 2019 (Department of Elderly Affairs,2020) ในปี 
2018 สหประชำติคำดประมำณว่ำ ประชำกรท้ังหมดในอำเซียนมี 654 ล้ำนคน ใน
จ ำนวนนี้มีประชำกรสูงอำยุเป็นจ ำนวน 67 ล้ำนคน หรือคิดเป็นร้อยละ 10 ของ
ประชำกรท้ังหมด เท่ำกับว่ำ อำเซียนได้เข้ำสู่กำรเป็นสังคมสูงอำยุในปี 2018 นี้เอง
ประเทศสมำชิกอำเซียนท่ีเป็นสังคมสูงอำยุไปแล้ว 4 ประเทศ คือ สิงคโปร์ (20%) 
ไทย (18%) เวียดนำม (12%) และมำเลเซีย (10%) คำดประมำณว่ำประเทศเมียนมำ
จะเป็นสังคมสูงอำยุในปี 2019 ตำมมำด้วยอินโดนีเซียจะเป็นสังคมสูงอำยุในอีก 2 ปี
ข้ำงหน้ำ (Department of older persons, 2019)  

ในขณะท่ีประเทศไทยก ำลังจะเข้ำสู่ “สังคมสูงอำยุอย่ำงสมบูรณ์” ในอีกไม่ก่ีปี
ข้ำงหน้ำ กำรจัดสร้ำงระบบและนโยบำย เพื่อรองรับประชำกรกลุ่มนี้จึงมีควำมส ำคัญ
ยิ่ง เพรำะรัฐจ ำต้องท ำควำมเข้ำใจสถิติโครงสร้ำงประชำกรท่ีเปลี่ยนแปลงลักษณะ 
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โดยรวมของกลุ่มผู้สูงอำยุให้มำกท่ีสุด เพื่อกำรออกแบบระบบท่ีสำมำรถช่วยเหลือกลุ่ม
ผู้สงูอำยุได้อย่ำงมีประสิทธิภำพ เหมำะสมกับผู้สูงอำยุแต่ละกลุ่ม และสำมำรถแก้ไข
ปัญหำท่ีเกิดขึ้นได้จริง จำกข้อมูลของมูลนิธิสถำบันวิจัยและพัฒนำผู้สูงอำยุไทย และ
สถำบันวิจัยสังคมและประชำกร มหำวิทยำลัยมหิดล ระบุว่ำ ในปี 2560 ประเทศไทย
มีประชำกรผู้สูงอำยุ (บุคคลท่ีมีอำยุ มำกกว่ำ 60 ปี) อยู่รำว ๆ 11.3 ล้ำนคน (คิดเป็น
ร้อยละ 17.1 ของประชำกรท้ังหมดในประเทศไทย) แบ่งเป็นผู้สูงอำยุเพศชำย ร้อยละ 
44.9 และผู้สูงอำยุเพศหญิง ร้อยละ 55.1 (Thai Health Promotion Fund, 2020) 
และในในปี 2561 ประเทศไทยมีประชำกรท้ังหมด (ไม่รวมแรงงำนข้ำมชำติ) 66 ล้ำน
คน ในจ ำนวนนี้เป็นผู้สูงอำยุ 12 ล้ำนคน หรือคิดเป็นร้อยละ 18 ของประชำกรท้ังหมด
ประเด็นท้ำทำยท่ีส ำคัญคือ ประชำกรไทยก ำลังมีอำยุสูงขึ้นอย่ำงรวดเร็วมำกอีก 4 ปี
ข้ำงหน้ำ เรำจะเป็น “สังคมสูงอำยุอย่ำงสมบูรณ์” เมื่อสัดส่วนผู้สูงอำยุถึงร้อยละ 20 
และอีก 20 ปีข้ำงหน้ำ สัดส่วนประชำกรสูงอำยุจะสูงขึ้นถึงร้อยละ 30 ของประชำกร
ท้ังหมด อีก 20 ปีข้ำงหน้ำ จ ำนวนเด็กอำยุต่ ำกว่ำ 15 ปี จะลดลงจำก 12 ล้ำนคน 
เหลือ 9 ล้ำนคน คนในวัยแรงงำนอำยุ 15-59 ปี จะลดลงจำก 44 ล้ำนคนเหลือ 37 
ล้ำนคน (Department of older persons, 2019)   

 

ปัญหาสุขภาพจิตของผู้สูงอายุในปัจจุบัน 
ประเทศไทยก ำลังถึงจุดเปลี่ยนผ่ำนเข้ำสู่สังคมผู้สูงอำยุ (Aging Population) 

จ ำนวนผู้สูงอำยุในปัจจุบันมีประมำณ 7 ล้ำนคน และคำดว่ำในปี พ.ศ. 2563 ยอด
ผู้สูงอำยุจะเพิ่มขึ้นถึง 11 ล้ำนคน หรือประมำณร้อยละ 17 ของประชำกรท้ังประเทศ 
(Institute for Population and Social Research,2007) จำกกำรท่ีมีผู้สูงอำยุจ ำนวน
มำกย่อมส่งผลกระทบต่อระบบสังคมโดยรวม เพรำะผู้สูงอำยุเป็นวัยท่ีมีสำรพัดปัจจัย
ท่ีก่อให้เกิดปัญหำด้ำนต่ำงๆ ท้ังเร่ืองสุขภำพกำย จิต อำรมณ์ สังคม เศรษฐกิจ ท่ี
จ ำเป็นต้องได้รับกำรดูแลช่วยเหลือเพิ่มมำกขึ้น แต่ผลจำกกำรพัฒนำประเทศท่ีมุ่งเน้น
กำรพัฒนำอุตสำหกรรมตำมกระแสวัตถุนิยม ท ำให้ลูกหลำนจ ำนวนมำกละท้ิง
ครอบครัว เรือกสวนไร่นำ อพยพเข้ำมำขำยแรงงำนในภำคอุตสำหกรรมและกำร
บริกำรในเมืองใหญ่ ทอดท้ิงผู้สูงอำยุไว้เฝ้ำบ้ำน ท ำให้ควำมสัมพันธ์ของครอบครัว
ลดลง ลูกหลำนขำดควำมตระหนักในกำรให้ควำมส ำคัญกับผู้สูงอำยุ  
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จำกกำรศึกษำหนังสือคู่มือเตรียมตัวก่อนเกษียณอำยุได้กล่ำวถึงปัญหำของ

ผู้สูงอำยุ โดยได้สรุปปัญหำหลักๆ ท่ีเกิดขึ้นกับผู้สูงอำยุ 1) ปัญหำสุขภำพ สุขภำพ
ร่ำงกำยเป็นขบวนกำรต่อเนื่องของชีวิตตั้งแต่เกิดจนตำย กำรจะมำเร่งบ ำรุงสุขภำพ
เมื่อวัยสูงอำยุเป็นเรื่องสำยไปเสียแล้ว คนเมื่อเกิด-เด็ก-หนุ่มสำว จนถึงผู้ใหญ่ มีสุภำพ
แข็งแรง เมื่อสูงอำยุก็มีสุขภำพแข็งแรง ในทำงกลับกันคนท่ีสุขภำพอ่อนแอเมื่อเด็ก พอ
สูงอำยุก็มีสุขภำพอ่อนแอด้วย ปัญหำสุขภำพผู้สูงอำยุปัจจุบันจ ำเป็นต้องค ำนึงถึง 1.1) 
กำรส่งเสริมสุขภำพให้แข็งแรงอยู่เสมอ 1.2) กำรป้องกันโรคไม่ให้เกิด 1.3) กำรตรวจ
ดูแลรักษำแตเ่นิ่น ๆ ท้ัง 3 ประกำร เป็นเรื่องส ำคัญ เพรำะคนสูงอำยุมีภูมิต้ำนทำนต่ ำ 
สังขำรทรุดโทรม ถ้ำปล่อยให้เป็นโรคหรือแม้แต่เป็นโรครักษำง่ำยๆ อัตรำตำยก็สูง 2) 
ปัญหำเศรษฐกิจและรำยได้ ผู้สูงอำยุเมื่ออำยุมำกขึ้นก็ต้องเกษียณอำยุ ท ำให้ขำด
รำยได้ แม้กำรท ำงำนของตนเองไม่มีเกษียณอำยุ เช่น เกษตรกร สมรรถภำพจะต่ ำลง
ท ำให้รำยได้ต่ ำลง ถ้ำหำกผู้สูงอำยุเป็นผู้มีสถำนภำพทำงเศรษฐกิจดีมำก่อนและมีกำร
เก็บหอมรอมริบไว้ใช้ในยำมสูงอำยุจะไม่มีปัญหำ แต่ถ้ำผู้สูงอำยุมีสถำนภำพทำง
เศรษฐกิจไม่ดี ไม่มีเงินเก็บ ยำมแก่ชรำจะเกิดปัญหำ เพรำะประเทศไทยยังไม่มีบ ำนำญ
ให้ผู้สูงอำยุเหมือนประเทศท่ีเจริญแล้วหลำยประเทศทำงยุโรปและอเมริกำ ส่วนใหญ่
ผู้สูงอำยุไทยมักได้รับควำมช่วยเหลือทำงกำรเงินจำกลูกหลำน ญำติพี่น้องตำม
ประเพณีท่ีสืบต่อกันมำ 3) ปัญหำเร่ืองท่ีอยู่อำศัยและผู้ดูแลยำมแก่ชรำมำกและเป็น
โรคเร้ือรัง เมื่อผู้สูงอำยุอำยุมำกขึ้นจนถึงอำยุ 80 ปีขึ้นไป ส่วนใหญ่มักมีควำมพิกำร
บำงอย่ำง จ ำเป็นต้องมีผู้ดูแล โดยเฉพำะกำรเคลื่อนไหวร่ำงกำย ดังนั้น เร่ืองนี้น่ำ
แก้ไขได้ด้วยกำรท่ีพยำยำมรักษำวัฒนธรรมไทยท่ีผู้สูงอำยุก็ยังคงอยู่ในครอบครัวไป
เร่ือยๆ หน้ำท่ีดูแลผู้สูงอำยุเป็นของลูกหลำน ซึ่งเป็นวัฒนธรรมท่ีดีท่ีสุดท่ีควรรักษำไว้
ให้ยืนยำวตลอดไป ไม่เป็นกำรดีท่ีสร้ำงบ้ำนพักคนชรำ แล้วแยกคนชรำออกจำก
ลูกหลำน เว้นแต่คนชรำท่ีขำดลูกหลำนเท่ำนั้นจึงสมควรจะมีบ้ำนพักคนชรำให้ (Bunlu 
Siriphanich, 1992) 
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การพัฒนาสุขภาพจิตตามแนวแผนพัฒนาสุขภาพจิตแห่งชาติ พ.ศ.
2561-2580 

ในกำรด ำเนินงำนของหน่วยงำนภำครัฐท่ีเก่ียวข้องกับบริบทนี้ได้แก่ กระทรวง
ส ำ ธ ำ รณสุ ข  ก ร ะท ร ว ง ก ำ รพัฒ น ำ สั ง ค ม แ ล ะ ค ว ำ ม มั่ น ค ง ข อ ง ม นุ ษ ย์  
กระทรวงศึกษำธิกำรและกระทรวงมหำดไทย มีกำรด ำเนินงำนด้ำนสุขภำพจิต 
(Mental Health in Thailand 4.0) ภำยใต้สำธำรณสุขไทย 4.0 ตอบสนองต่อ
เป้ำหมำยยุทธศำสตร์ชำติ 20 ปี ด้ำนควำมมั่นคงท่ีขับเคลื่อนด้วยกำรสร้ำงกำรมีส่วน
ร่วม (Inclusive Growth Engine) เพื่อให้หลุดพ้นจำกกับดักควำมเหลื่อมลำในสังคม 
ด้วยกำรเตรียมเมล็ดพันธุ์คนไทยชุดใหม่ให้พร้อมก้ำวสู่โลกท่ีหนึ่ง เป็นมนุษย์ท่ีสมบูรณ์ 
เป็นพลเมืองท่ีสำมำรถเรียนรู้ได้ด้วยตัวเอง เป็นพลเมืองท่ีตื่นรู้มีจิตสำธำรณะ และท ำ
ประโยชน์ต่อส่วนรวม โดยขับเคลื่อนผ่ำนแผนพัฒนำสุขภำพจิตแห่งชำติ ฉบับท่ี 1 
(พ.ศ.2561 - 2580) (Department of Mental Health, 2020) ท่ีมีกระบวนกำรจัดท ำ
ตั้งแต่ธันวำคม 2559 ในรูปแบบคณะท ำงำนจัดท ำนโยบำยและยุทธศำสตร์สุขภำพจิต
แห่งชำติ 20 ปี คณะอนุกรรมกำรจัดท ำนโยบำยและยุทธศำสตร์สุขภำพจิตแห่งชำติ 
และคณะกรรมกำรสุขภำพจิตแห่งชำติใช้กำรวิเครำะห์และสังเครำะห์ข้อมูลเชิง
ประจักษ์ (Evidence-based) อย่ำงเป็นระบบ ด้วยกระบวนกำรมีส่วนร่วมของทุก
หน่วยงำน ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย และผู้รับบริกำรกลุ่มต่ำง ๆ ท่ีเกี่ยวข้องทั้งหน่วยงำนใน/
นอกสังกัดกระทรวงสำธำรณสุข ด้วยกำรด ำเนินงำน 4 ยุทธศำสตร์อย่ำงประสำน
สอดคล้องกัน ได้แก่ 1) ยุทธศำสตร์ส่งเสริมและป้องกันปัญหำสุขภำพจิตตลอดช่วง
ชีวิต 2) ยุทธศำสตร์พัฒนำระบบบริกำรสุขภำพจิตและจิตเวช 3) ยุทธศำสตร์
ขับเคลื่อนและผลักดันมำตรกำรทำงกฎหมำย สังคมและสวัสดิกำร 4) ยุทธศำสตร์
พัฒนำวิชำกำรและกลไกกำรด ำเนินงำนด้ำนสุขภำพจิต อันจะน ำไปสู่เป้ำหมำยหลัก คือ 
“คนไทยมีปัญญำ อำรมณ์ดีและมีควำมสุข อยู่ในสังคมอย่ำงทรงคุณค่ำ” 
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การพัฒนาความสุขภาพจิตผู้สูงอายุตามแนวพระพุทธศาสนา 

ตำมหลักค ำสอนทำงพระพุทธศำสนำได้มีแนวทำงในกำรพัฒนำสุขภำพจิตไว้
ดังนี ้

1. พัฒนำสุขภำพจิตด้วยกำรให้ทำน กำรให้ทำนโดยส่วนใหญ่ผู้สูงอำยุมักจะ
ท ำทำนเป็นประจ ำทุกวัน จนเกิดเป็นควำมเคยชินในกำรให้ทำน สำมำรถท ำได้ง่ำย ๆ 
หลำยอย่ำง เช่น กำรท ำบุญ ตักบำตร โดยอำจคอยใส่กับพระภิกษุหรือสำมเณรท่ีเดิน
บิณฑบำตอยู่ในละแวกบ้ำน หรือจะน ำเอำข้ำวปลำอำหำรไปถวำยพระท่ีวัดหรือจะ
ถวำยสังฆทำน คือกำรถวำยแก่สงฆ์โดยไม่เจำะจงภิกษุรูปหนึ่งรูปใด ซึ่งท ำได้
หลำกหลำยวิธีด้วยกันเช่น กำรน ำสิ่งของไปถวำยท่ีวัด หรือนิมนต์คณะสงฆ์มำรับท่ีบ้ำน 
แต่ท่ีนิยมท ำกันมำก คือ กำรท ำบุญเลี้ยงพระเนื่องในโอกำสส ำคัญต่ำง ๆ เช่น ท ำบุญ
ขึ้นบ้ำนใหม่ ท ำบุญวันคล้ำยวันเกิดเป็นต้น 

2. พัฒนำสุขภำพจิตโดยกำรรักษำศีลโดยให้ผู้สูงอำยุรักษำศีล 5 หลังจำกท่ี
ตื่นนอนขึ้นมำในตอนเช้ำแล้วท ำกำรนั่งสงบจิตก่อนจะลุกขึ้นไปท ำกิจกรรมต่ำง ๆ แล้ว
ท ำกำรสมำทำนศีล 5 เพื่อท่ีจะรักษำศีลให้ดีภำยใน 1 วันนี้โดย ไม่ให้ผิดซ้ ำอีกเหมือน
วันท่ีผ่ำนมำ แล้วค่อยออกไปใช้ชีวิตตำมปกติ ผู้สูงอำยุมีควำมสุขทำงจิตวิญญำณจำก
กำรรักษำศีลเพรำะเชื่อว่ำเมื่อรักษำศีลแล้วจะทำให้ได้อำนิสงส์นำนัปกำร 

3. พัฒนำสุขภำพจิตโดยกำรเจริญสติภำวนำ กำรเจริญสติภำวนำมีวิธีกำร
ปฏิบัติ คือ ให้ผู้สูงอำยุก ำหนดติดตำมควำมรู้สึกนึกคิดต่ำง ๆ ท่ีเข้ำมำในร่ำงกำย และ
จิตใจของตน โดยไม่มีควำมยินดีหรือยินร้ำย หรือเข้ำไปในควำมรู้สึกของตนว่ำดีหรือไม่
ดีแต่อย่ำงใดเพียงแต่คอยเฝ้ำดูว่ำหำกมีควำมรู้สึกท่ีเกิดขึ้นในขณะนั้น เป็นต้นว่ำ รู้สึก
คัน หรือได้ยินเสียงหนึ่งเสียงใด ก็ไม่เข้ำไปคิดพิจำรณำต่อไปว่ำควำมรู้สึกท่ีตนได้รับ
ขณะนี้เป็นอย่ำงไร ไม่เข้ำไปวิจำรณ์ว่ำเสียงนั้นเป็นอย่ำงไร เพียงแต่ก ำหนดรู้อย่ำง
เดียวว่ำ ขณะนี้มีควำมรู้สึกอย่ำงนี้เกิดขึ้น และมีเสียงอย่ำงนี้ท่ีได้มำกระทบกับโสต
ประสำทของตน ไม่มีกำรก ำหนด ค ำภำวนำไม่ต้องท่องคำถำแต่ประกำรใด ปล่อยใจให้
สบำยและให้จิตของตนสบำยเป็นธรรมชำติ หำกจิตคิดฟุ้งซ่ำน คิดกังวลเร่ืองต่ำง ๆ 
ให้เฝ้ำดูจิต ให้คิดไปตำมเร่ืองนั้น ๆ โดยประคองสติให้รู้ว่ำขณะนี้จิตของตนกำลังคิด
เร่ืองนั้นเร่ืองนี้อยู่ หรือรู้สึกอยู่โดยไม่เข้ำไปวิจำรณ์หรือครุ่นคิดว่ำเป็นควำมรู้สึกนึกคิด
ท่ีส ำคัญหรือไม่ส ำคัญชอบหรือไม่ชอบ เพียงแต่เฝ้ำดูอย่ำงมีสติ และไม่ต้องอำศัยควำม
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พยำยำมใด ๆ ท้ังสิ้น พบว่ำกำรปฏิบัติดังกล่ำวเพียง 10 นำที จะเห็นผลว่ำจิตใจของ
ผู้สูงอำยุจะสงบลง และมีควำมคิดท่ีปลอดโปร่งขึ้นผู้สูงอำยุเกิดควำมเข้ำใจในตนเอง
มำกยิ่งขึ้น อำรมณ์ท่ีขุ่นมัวจะลดน้อยลง และมีควำมคิดท่ีเป็นเหตุเป็นผลมำกยิ่งขึ้น 
กำรบ ำเพ็ญจิตภำวนำโดยกำรก ำหนดลมหำยใจเข้ำออกนั้นในพระพุทธศำสนำมีวิธี
ปฏิบัติสมำธิภำวนำท่ีใช้กันอย่ำงแพร่หลำยมำก และเป็นวิธีกำรท่ีพระพุทธเจ้ำทรง
รับรองไว้ว่ำทรงเจริญอำนำปำนสตินี้ จนท ำให้ตรัสรู้พระสัมมำสัมโพธิญำณได้ในท่ีสุด 
กำรก ำหนดลมหำยใจเข้ำออกท ำร่วมกับกำรท่องค ำภำวนำ หรือบริกรรม “พุทฺโธ” ซึ่ง
เป็นกำรท ำจิตภำวนำสองอย่ำง คือ อำนำปำณสติ และพุทธำนุสสติในเวลำเดียวกัน 
หรือไม่ท ำร่วมกับกำรท่องค ำภำวนำใด ๆ เพียงแต่ก ำหนดควำมรู้สึกท่ีปลำยจมูกถึงลม
หำยใจผ่ำนเข้ำออกโดยหลับตำ หรือไม่หลับตำ ซึ่งหำกเร่ิมปฏิบัติใหม่ กำรหลับตำจะ
ช่วยให้จิตสงบและเป็นสมำธิได้ง่ำย นอกจำกนี้ยังสำมำรถปฏิบัติได้ในทุกอิริยำบถ ท้ัง
นั่ง นอน ยืน โดยกำรจดจ่อท่ีลมหำยใจเข้ำออกให้นำนท่ีสุด ไม่นึกถึงสิ่งอื่นจะท ำให้จิต
สงบ และเกิดสภำพของควำมรู้สึกกำยเบำใจเบำ หรือเกิดควำมรู้สึกปีติ หลังจำกนั้น
กำรอธิษฐำนจิต เพรำะว่ำกำรอธิษฐำนจิตนั้นเป็นกำรปฏิบัติธรรมอย่ำงหนึ่ง กำร
อธิษฐำนจิตไม่ใช่กำรสวดอ้อนวอนเพื่อขอต่อพระผู้เป็นเจ้ำหรือสิ่งศักดิ์สิทธิ์ให้ตนได้
บรรลุผลในสิ่งท่ีตนเองปรำรถนำ แต่เป็นกำรใช้ปัญญำในกำรพิจำรณำควำมเป็นจริง
ของชีวิตตนและวำงแผนท่ีจะให้สิ่งท่ีอันเป็นเป้ำหมำยของชีวิตของตนนั้นได้บรรลุผล
ตำมท่ีต้องกำร ด้วยควำมจริงใจและบริสุทธิ์ใจ 
 

สรุป 
ประเทศไทยก ำลังจะเข้ำสู่ “สังคมสูงอำยุอย่ำงสมบูรณ์” ในอีกไม่ก่ีปีข้ำงหน้ำ 

กำรจัดสร้ำงระบบและนโยบำย เพื่อรองรับประชำกรกลุ่มนี้จึงมีควำมส ำคัญยิ่ง เพรำะ
รัฐจ ำต้องท ำควำมเข้ำใจสถิติโครงสร้ำงประชำกรท่ีเปลี่ยนแปลงลักษณะ โดยรวมของ
กลุ่มผู้สูงอำยุให้มำกท่ีสุด เพื่อกำรออกแบบระบบท่ีสำมำรถช่วยเหลือกลุ่มผู้สงูอำยุได้
อย่ำงมีประสิทธิภำพ เหมำะสมกับผู้สูงอำยุแต่ละกลุ่ม และสำมำรถแก้ไขปัญหำท่ี
เกิดขึ้นได้จริง จำกภำวกำรณ์ดังกล่ำวย่อมส่งผลต่อผู้สูงอำยุหลำยด้ำนท้ังด้ำนสุขภำพ 
ด้ำนสุขภำพจิต ซึ่งปัญหำต่ำงๆ ของผู้สูงอำยุสำมำรถแบ่งได้เป็นปัญหำหลักๆ 2 ด้ำนท่ี
ส ำคัญ คือ 1) ปัญหำท่ีเกิดขึ้นจำกปัจจัยภำยในของผู้สูงอำยุ เช่น ปัญหำด้ำน
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สติปัญญำ ปัญหำด้ำนสุขภำพร่ำงกำยท่ีเสื่อมถอยลงตำมธรรมชำติ ปัญหำด้ำนจิตใจ 
เช่น ภำวะควำมเครียด กดดัน ว้ำเหว่ และปัญหำจำกสิ่งแวดล้อมทำงกำยภำพ 2) 
ปัญหำจำกปัจจัยภำยนอก ประกอบด้วย ปัญหำด้ำนเศรษฐกิจ ปัญหำด้ำนกำรปรับ
โครงสร้ำงทำงสังคม ปัญหำกำรไม่ได้รับรู้ข้อมูลข่ำวสำร และปัญหำทำงด้ำนกำรขำด
โอกำสทำงศึกษำ เป็นต้น ดังนั้น จำกสภำพปัญหำต่ำงๆ ท่ีเกิดขึ้นกับผู้สูงอำยุท้ังปัญหำ
ด้ำนกำรด ำเนินชีวิตประจ ำวัน ปัญหำด้ำนสุขภำพกำย ปัญหำด้ำนสุขภำพจิต ปัญหำ
ด้ำนสังคม และปัญหำด้ำนเศรษฐกิจ ได้ส่งผลต่อคุณภำพชีวิต และกำรด ำเนินชีวิตใน
สังคมของผู้สูงอำยุ ท้ังนี้สำเหตุของปัญหำต่ำงๆ ไม่ได้เกิดจำกผู้สูงอำยุเองท้ังหมด แต่
ส่วนหนึ่งเกิดจำกครอบครัวบุตรหลำน และสังคมท่ีขำดควำมรู้ควำมเข้ำใจ และมี
ทัศนคติท่ีไม่ถูกต้อง ไม่เข้ำใจในสภำพกำรเปลี่ยนแปลงทำงร่ำงกำยและจิตใจ อำรมณ์
ของผู้สูงอำยุท ำให้เกิดปัญหำน ำไปสู่กำรปล่อยปละละเลยไม่สนใจใยดี และทอดท้ิงใน
ท่ีสุด ดังนั้นแนวทำงในกำรบรรเทำเบำบำงปัญหำสุขภำพจิตของผู้สูงอำยุนั้นหน่วยงำน
ภำครัฐได้เข้ำมำมีส่วนเก่ียวข้องในกำรดูแลโดยกำรก ำหนดเป็นนโยบำยสำธำรณะด้วย
กำรออกแนวแผนพัฒนำสุขภำพจิตแห่งชำติ พ.ศ.2561-2580 เพื่อเป็นแผนแม่บทใน
กำรดูและผู้สูงอำยุด้ำนสุขภำพจิตโดยเฉพำะ นอกจำกนี้กำรดูแลสุขภำพจิตตำมแนว
พระพุทธศำสนำก็เป็นอีกทำงเลือกท่ีส ำคัญในกำรดูแลแบบคู่ขนำนของผู้สูงอำยุใน
สังคมไทย 
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