
ข้อเสนอระบบบริการ 
การดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย 

โดย 
วรรณภา ศรีธญัรตัน์ และ ผอ่งพรรณ อรณุแสง 

วนัจนัทรท่ี์ 15 ธนัวาคม 2557 
ณ ห้องประชมุ ที เค คอนเวนชัน่ ชัน้ 5 โรงแรมที เค พาเลซ กรงุเทพมหานคร 

ในเวทีขบัเคล่ือนระบบบริการสขุภาพและสงัคมส าหรบัผูส้งูอาย ุ
 

จากโครงการถอดบทเรยีนและสงัเคราะหร์ะบบการดแูลผูส้งูอายอุยา่งต่อเน่ือง 
: กรณีศกึษาผูส้งูอายภุาวะสะโตรค็และภาวะสมองเสื่อม  

พืน้ทีจ่งัหวดัลพบุร ีและจงัหวดัล าปาง 



1. สถานการณ์ ระบบบริการการดแูลผูส้งูอายอุย่าง
ต่อเน่ืองของไทย (ท่ีเป็นอยู่ ช่องว่าง ประเดน็พฒันา) 

2. ข้อเสนอนโยบาย การพฒันาระบบบริการการ
ดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย (ท่ีพึงประสงค)์ 

3. กลไกการขบัเคลื่อน (กลไกนโยบาย-ปฏิบติัการ) 

เสวนาวิชาการ… 



ระบบบริการการดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย 

• สงัคมสงูอาย ุ(aging society)  

• สาเหตุ ภาวะทุพพลภาพทีส่ าคญั คอื โรคเรื้อรงั (สะโตรค็/สมองเสื่อม) -> ภาวะ
พึง่พงิ -> ผูส้งูอายสุญูเสยีปีสขุภาวะ  

• ภาวะพ่ึงพิง เป็นทุกขภาวะในผู้สูงอายุ และ ทุกขภาระของครอบครวั ชุมชนและ
ประเทศชาต ิ

• การดแูลอย่างต่อเน่ือง จ าเป็นส าหรบัผูส้งูอายุในทุกสภาวะสขุภาพ และในทุกระยะ
ของระบบบรกิารสขุภาพ คอื ระยะเฉียบพลนั ระยะกลาง และระยะยาว  

• ระบบบรกิารการดแูลระยะกลางยงัขาดหายไป จากระบบบรกิารหลกัของประเทศ 

• แนวคดิการดูแลต่อเนื่องที่น าใช้ ยงัมีความสบัสนในแนวคิดและในการปฏิบติั  
ขาดการบูรณาการอย่างเป็นระบบ ทัง้โครงสร้าง/หน่วยงาน บทบาทหน้าที่ ขอ้มูล
สารสนเทศ และบุคลากรทีด่ าเนินงาน  

1. สถานการณ์ : 



การดแูลต่อเน่ืองมีการประสานเช่ือมโยงทัง้ในแนวราบ-แนวด่ิง 

การดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองในแนวราบ 
• แต่ละวชิาชพีมกีารจดัท าแผนการจ าหน่าย (discharge plan)         

    ยงัมต่ีางคนต่างท า ขาดการบรูณาการและก าหนดเป้าหมายรว่มกนั 

การดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองในแนวด่ิง 
• สือ่สารดว้ยเอกสารเป็นชอ่งทางหลกั ขอ้มลูการสง่ต่อยงัเวา้แหวง่  
• ระบบไมส่มบรูณ์ มปีญัหาการสง่ต่อทีไ่ปไมถ่งึปลายทาง หรอืไมม่กีารตอบ

รบั เอกสารเดนิทางลา่ชา้ไมท่นัการณ์ มกีารขาดตอนของการดแูลผูส้งูอายุ 

การดแูลต่อเน่ืองในแนวด่ิง มีข้อจ ากดัมากกว่าแนวราบ  
• ขาดฐานขอ้มลูและสารสนเทศทีเ่ป็นระบบเดยีวกนั  
• ไมส่ามารถเชือ่มต่อถงึกนัทัง้ระบบจากตน้ทางถงึปลายทาง  

1. สถานการณ์ : 



ผูด้แูลผูส้งูอายเุพ่ือการดแูลอย่างต่อเน่ือง 

• มีความจ ากดั (เป็นผูส้งูอายดุว้ยกนั) และมแีนวโน้มจะขาดแคลน 

ในอนาคตจนเกดิวกิฤตในการดแูลผูส้งูอายอุยา่งต่อเนื่องได ้ 

• บางพืน้ท่ี มกีารบรูณาการความรว่มมอืใหไ้ดร้บัการดแูลต่อเนื่อง โดย  

 พฒันา อสม. เช่ียวชาญ และนักบริบาล เพือ่ดแูลผูส้งูอายทุีบ่า้น  

 ม ีcare manager ของโรงพยาบาล (ภาคสขุภาพ) เป็นผูใ้หแ้นวทาง 
ก ากบั และตดิตามผลการดแูล  

 ม ีอปท. (ภาคสงัคมทอ้งถิน่)  

   เป็นผูจ้ดับรกิารสงัคม และจดัใหน้กับรบิาลไดร้บัคา่ตอบแทน  

    แต่ยงัมขีอ้จ ากดัในการใชง้บประมาณอยา่งถูกตอ้ง  

1. สถานการณ์ : 



การมีผูด้แูลผูส้งูอายใุนชุมชนและท่ีบา้น  
                                               ให้ผลทัง้ทางบวกและทางลบ  

• ทางบวก คอื ไดร้บัการดแูลดา้นสุขภาพและไดร้บัการเตมิเตม็ใน
การดแูลดา้นกจิวตัรประจ าวนั ดา้นจติใจ และชว่ยลดภาระของ
ครอบครวั 

• ทางลบ คอื การดแูลทีบ่า้นโดยผูท้ีไ่มใ่ชน่กัวชิาชพี อาจเกดิปญัหา
การยอมรบัในบทบาท ปญัหาจรยิธรรม และดา้นกฎหมายตามมา  

• ต้องพฒันาศกัยภาพการดแูลให้เหมาะสม ก ากบัคณุภาพ และ
ก าหนดให้เป็นบคุลากรหน่ึงของทีมการดแูลต่อเน่ือง  

1. สถานการณ์ : 



ระบบบริการการดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย 

• มีเป้าหมาย ทีค่นืสภาพหรอืคงสภาพสขุภาพผูส้งูอาย ุเพือ่ป้องกนั ลด ชะลอ
ภาวะพึง่พงิ  

• มีความต่อเน่ือง ทัง้ต่อเน่ืองในแนวราบและในแนวดิง่  

• มีความต่อเน่ืองของบริการ ดว้ยการเตมิบรกิารการดแูลระยะกลางทีช่ดัเจน 
ในระยะ golden period ของการฟ้ืนฟู เพือ่การคนืสภาพ  

• เสน้ทางระบบบรกิารการดแูลอยา่งต่อเน่ือง ปลายทาง คือ บ้านและชุมชน 

• มี 6 องคป์ระกอบหลกั คอื  

2. ข้อเสนอนโยบาย การพฒันาระบบบริการ 
การดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย 

2.1 ระบบบริการการดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย ต้องพฒันาเป็นระบบ 
(system based)  



1)  ภาวะผู้น า และธรรมาภิบาล (leadership & governance) ตอ้งการผูน้ าองคก์รในทุกระดบั ทีม่ี
วสิยัทศัน์และมกีารก าหนดนโยบายดา้นผูส้งูอายุทีช่ดัเจน โดยจดัใหม้อีงคก์รรบัผดิชอบ มกีารจดัท า
เป็นแผนยุทธศาสตร ์(strategic plan) แผนพฒันาบรกิารสุขภาพ (service plan) และแผนการ
พฒันาบุคลากรดา้นผูส้งูอายเุป็นการเฉพาะ 

2)  การให้บริการสุขภาพ (service delivery) ตอ้งจดัใหม้บีรกิารทีค่รอบคลุมการดูแลทุกระยะอย่าง
ต่อเน่ืองไร้รอยต่อ ทัง้ระยะเฉียบพลนั ระยะกลาง และระยะยาว ที่ชดัเจนในกระบวนการและ
เป้าหมายของการจดับรกิารในแต่ละระยะ ทัง้ในสถาบนั ทีบ่า้น และในชมุชน 

พฒันาควบคู่และบูรณาการกบัรปูแบบท่ีมีในพื้นท่ี เช่น CCM, LTC, Palliative care, บรกิาร
เฉพาะทาง เฉพาะรายโรค/กลุ่มโรค อาท ิสะโตรค็ สมองเสื่อม ทีต่อ้งการเสน้ทางบรกิาร ทัง้แบบปกต ิ
เสน้ทางด่วน หรอืเสน้ทางพเิศษ เพื่อเพิม่ศกัยภาพและประสทิธภิาพของการใหบ้รกิารของแต่ละพืน้ที ่
รวมถงึการพฒันาระบบสนับสนุนการดูแลรกัษาที่จ าเป็น เช่น บรกิารเสน้ทางเลอืด เป็นบรกิารเจาะ
เลอืดตามการนดัหมายทีบ่า้นหรอืในชมุชน เป็นตน้  

2.1 ระบบบริการการดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย ต้องพฒันา
เป็นระบบ (system based) ใน 6 องคป์ระกอบ คือ (ต่อ) 



2.1 ระบบบริการการดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย ต้องพฒันา
เป็นระบบ (system based) ใน 6 องคป์ระกอบ คือ (ต่อ) 

3) ก าลงัคนด้านสขุภาพ (health workforce)  
ต้องการการวางแผนอตัราก าลงั การน าใช้ และพฒันาศกัยภาพของผูดู้แล 
ทีมบริหารจดัการ และทีมปฏิบติัการ การดูแลอย่างต่อเน่ือง ทัง้ผู้ดูแล
แบบเป็นทางการและไม่เป็นทางการ ซึ่งมีหลากหลายในพื้นที่ โดย
ครอบคลุม บุคลากรภาคสุขภาพและภาคสงัคม/ท้องถ่ิน ประเภทต่างๆ 
ตามความจ าเป็น รวมถงึผูท้ีใ่หก้ารดูแลในสถาบนั ทีบ่า้น และในชุมชนอย่าง
เพยีงพอและเหมาะสมในทุกพื้นที่ เพื่อคุณภาพและประสทิธิภาพของการ
ดูแลผู้สูงอายุ และค านึงถึงการธ ารงรกัษาบุคลากรให้คงท างานได้อย่างมี
คุณคา่ 



2.1 ระบบบริการการดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย ต้องพฒันา
เป็นระบบ (system based) ใน 6 องคป์ระกอบ คือ (ต่อ) 

3) ก าลงัคนด้านสขุภาพ (health workforce) (ต่อ) 
• “ทีมการดแูลผู้สงูอายอุย่างต่อเน่ือง” แต่ละพืน้ที ่คอื “ทีมดแูลสขุภาพท่ีบ้าน” (home/family health care team) 

ประกอบดว้ย ทีมสหสาขาวิชาชีพ (แพทย ์พยาบาล เภสชักร นกักายภาพบ าบดั สงัคมสงเคราะห ์และโภชนากร)  เป็น
ทมีการดแูลต่อเนื่อง โดยม ีnurse case manager (NCM) โดยรว่มกบั อสม. หรือ อสม.เช่ียวชาญทีผ่า่นการอบรม
หลกัสตูรการดแูลผูท้ีต่ดิบา้นตดิเตยีง (150 ชัว่โมง) เป็นบุคลากรหลกัของการดแูลตอ่เนื่องทีบ่า้น หรอื “ทีมงานสหสาขา
วิชาชีพ”รว่มกบั “นักบริบาลชุมชนประจ าหมู่บา้น” เพือ่การดแูลทางดา้นสงัคมและกจิวตัรประจ าวนัอยา่งเป็นทางการ 
โดยการท าขอ้ตกลงความรว่มมอืกบั อปท/อบต ในการจดัสรรงบประมาณนี้   

• ตวัอย่าง“ทีมการดแูลต่อเน่ือง” ประกอบดว้ย “ผู้ประสานการดแูล หรือ LTCc” (หรอื Long term care coordinator, 
LTCc) 1 คน เป็นผูป้ระสานการดแูลระหวา่งโรงพยาบาลและชมุชน โดยม ีcase manager (พยาบาล) ของแต่ละต าบล 
ท างานประสานกบั ทมีงานสหสาขาวชิาชพี ทมีนกับรบิาลฯ ทมีการดแูลในชมุชน บุคลากร รพ.สต. และบุคลากรภาค
สงัคมของ อปท (เชน่ นกัพฒันาชมุชน และอื่นๆ) เป็นทมีบูรณาการการดแูลผูส้งูอายอุยา่งต่อเนื่องในชมุชน  

  “ทีมสหสาขาวิชาชีพ” ประกอบดว้ย พยาบาล (3 คน) นกักายภาพบ าบดั (3 คน) นกัจติวทิยา (3 คน) นกักจิกรรมบ าบดั 
(1 คน) นกัโภชนากร (1คน) พนกังานขบัรถ (1 คน) และชา่งปรบัสภาพบา้น (1 คน) 

 “ทีมการดแูลระยะยาวของชุมชน” (Community long term care team, CLTC) หรอืทมีปฏบิตักิารระดบัต าบล 
ประกอบดว้ย พยาบาลจาก รพ.สต. (7 คน) นกับรบิาล (23 คน) และ อบต (6 แหง่) บุคลากรสหสาขาวชิาชพีประจ าต าบล
นัน้ๆ ไดแ้ก ่พยาบาล นกัวชิาการสาธารณสขุ นกักายภาพบ าบดัประจ าต าบล นกัจติวทิยา นกักจิกรรมบ าบดั นกั
โภชนาการ นายชา่งปรบัสภาพบา้น เป็นตน้  



5) ระบบสารสนเทศด้านสขุภาพ (health information system)  
       “ระบบส่ือสาร-สารสนเทศเพ่ือการดแูลต่อเน่ืองแนวด่ิงและแนวราบ” มีแบบเป็นทางการ - ไม่เป็นทางการ  

•  แบบเป็นทางการ สือ่สารสองทาง โดยใชเ้อกสาร-โปรแกรม-ฐานขอ้มลู แตกต่างกนั เชน่ ใชแ้บบสง่ต่อ (บส.1) สง่ปรกึษา
แผนกเวชกรรมสงัคม เตรยีมวางแผนการเยีย่มบา้นในชมุชน ในเขตฯ และในกรณนีอกเขตรบัผดิชอบ แขวนแบบสง่ต่อ หน้า
เวบ็ไซตข์อง สสจ. เพือ่การสือ่สารกบัสถานีปลายทาง และเพือ่ตรวจสอบกบัใบทีผู่ป้ว่ยถอืกลบัไปรบับรกิารต่อเนื่องใกลบ้า้น 
และบนัทกึในฐานขอ้มลู เป็นตน้ 

• แบบไม่เป็นทางการ เชน่ การสง่ต่อขอ้มลูของทีมค้นหาในชุมชน หรอืการส่ือสารทาง social media (เชน่ ทาง LINE 
group และทาง Facebook) สามารถลดชอ่งโหวข่องการดแูลทีไ่มต่่อเนื่องนี้ได ้โดยม ีศนูยก์ารดแูลต่อเน่ือง เป็นแกนหลกั
ในการบรหิารจดัการและบรูณาการ/สง่ต่อขอ้มลูดแูลต่อเนื่องทัง้ภายในและภายนอกสถานบรกิารทีส่งักดั จดัระบบเชือ่มต่อ
และเชือ่มโยงขอ้มลูระหวา่งสถานบรกิารเครอืขา่ยและภาคสว่นต่างๆทีเ่กีย่วขอ้งเพือ่การดแูลผูส้งูอายอุยา่งไรร้อยตอ่และ
อยา่งเป็นองคร์วม   

 

2.1 ระบบบริการการดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย ต้องพฒันา
เป็นระบบ (system based) ใน 6 องคป์ระกอบ คือ (ต่อ) 

4)  การเงินการคลงั (financing) การจดัระบบการเงนิการคลงัทีม่คีวามจ าเพาะกบัผูส้งูอายุ อาท ิกองทนุ
หลกัประกนัการดแูลระยะกลางและระยะยาวส าหรบัผูส้งูอาย ุทีอ่าจจดัโดยภาครฐัหรอืภาคเอกชน 
โดยสว่นกลางหรอืโดยองคก์รทอ้งถิน่ผา่นกองทุนระดบัพืน้ทีเ่ป็นแบบรว่มจา่ยหรอืจดัเป็นชุดสทิธิ
ประโยชน์ดา้นสขุภาพและสงัคม โดยมหีลกัเกณฑก์ารประเมนิและจดัสรรบรกิารทีเ่ป็นธรรมตามความ
จ าเป็นเพือ่คุณภาพชวีติผูส้งูอายุและผูด้แูล/ครอบครวั  



6) การเข้าถึงยาท่ีจ าเป็น (access to essential medicine) ต้องพฒันาเส้นทางการเข้าถึงคลงัยา
และเวชภณัฑท่ี์จ าเป็นให้มีมาตรฐานเดียวกนั ในทกุระดบัและทัง้ระบบสขุภาพ  

• ดว้ยศกัยภาพของสถานบรกิารมแีตกต่างกนั ท าใหม้กีารจ ากดัการใชย้าตามระดบัศกัยภาพของ
สถานบรกิาร แต่ผูส้งูอายุจ าเป็นตอ้งไดย้าจากทัง้สถานบรกิารระดบัปฐมภมู ิทุตยิภมู ิและยาเฉพาะ
ทางจากสถานบรกิารระดบัตตยิภมู ิจงึจ าเป็นตอ้งบรูณาการขอ้มลูการรกัษา โดยเฉพาะการใชย้าที่
มคีา่ใชจ้า่ยสงู เพือ่ประสทิธผิลของการรกัษารว่มกนัในทุกระดบับรกิาร 

• สิง่ทีจ่ าเป็น รวมถงึ การม ีคลงัวสัดอุปุกรณ์การแพทยค์รบวงจร สนบัสนุนการดแูลต่อเนื่องที่
บา้นและในชุมชน หรอืจดับรกิารในรปูแบบ ศนูยฟ้ื์นฟสูมรรถภาพในชมุชน จดัเป็นสวสัดกิารหรอื
ยมืหมุนเวยีนใชเ้พือ่ลดภาระคา่ใชจ้า่ยแก่ผูส้งูอายุและครอบครวั ทัง้นี้ควรด าเนินการให้ครบวงจร 
คอืม ีศนูยซ่์อมบ ารงุวสัดอุปุกรณ์พร้อมบริการสอนสาธิต เพือ่การใชง้านทีม่ปีระสทิธภิาพดว้ย  

 

2.1 ระบบบริการการดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย ต้อง
พฒันาเป็นระบบ (system based) ใน 6 องคป์ระกอบ คือ (ต่อ) 



2. ข้อเสนอนโยบายการพฒันาระบบบริการ 
การดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย 

2.2  ระบบบริการการดแูลผูส้งูอายอุย่างต่อเน่ืองของไทย ต้องบรูณา
การบริการภาคสุขภาพและภาคสงัคม/ท้องถ่ิน โดยการมีส่วน
ร่วมของผูส้งูอาย/ุครอบครวั  
-ทมีบรูณาการการดแูลต่อเนื่อง (บรหิาร-ปฏบิตักิาร) สุขภาพ สงัคม ชุมชน/ทอ้งถิน่ 

-บรูณาการ (คน-งาน-นโยบาย-งบประมาณ-ฐานขอ้มลูสารสนเทศระดบัพืน้ที)่ 

2.3 ระบบบริการการดแูลผู้สูงอายุอย่างต่อเน่ืองของไทยต้องพฒันา
ระบบผูด้แูลควบคู่ไปกบัการพฒันาระบบบริการการดแูลผูส้งูอาย ุ

-ผูด้แูล(ทางการ-ไมเ่ป็นทางการ)(ทมีสหวชิาชพี-สุขภาพ/สงัคม/ทอ้งถิน่)(ทมีดแูลประจ าวนั) 



3. กลไกการขบัเคล่ือน 

มาตรการระยะสัน้ 

1. ก าหนดแผนการจดับรกิารแบบบรูณาการรว่มกนั ของบรกิารสขุภาพและสงัคม
เพือ่ป้องกนั ลด ชะลอภาวะพึง่พงิส าหรบัผูส้งูอาย ุในประเดน็ 

1.1 จดัท าระบบฐานขอ้มลูผูส้งูอายรุะดบัชาตทิีเ่ชื่อมโยงกบัระบบขอ้มลูของ
ทอ้งถิน่อาทริะบบฐานขอ้มลูผูส้งูอาย ุนโยบาย แผนงาน และโครงการที่
ชดัเจน ในการบรหิารจดัการและการด าเนินงานดา้นผูส้งูอายุ รวมถงึ ระบบ
การสง่ต่อและสือ่สารขอ้มลูการดแูลผูส้งูอายอุยา่งต่อเน่ือง 

3.1 กลไกนโยบาย (จากส่วนกลาง)  
กระทรวงสาธารณสขุ สปสช. กระทรวงการพฒันาสงัคมและความมัน่คง
ของมนุษย ์และกระทรวงมหาดไทย ร่วมกนั  



มาตรการระยะสัน้ (ต่อ) 
1.2 การจดับรกิารการดแูลระยะกลาง และบริการการดแูลระยะยาวแบบบูรณาการ 

ส าหรบัผูส้งูอายุทีบ่า้นและในชุมชน เพิม่การเขา้ถงึบรกิารฟ้ืนฟูสภาพหลงัการจ าหน่าย
จากระยะเฉียบพลนั ส่งเสรมิการคนืสภาพของผู้สูงอายุ และเตรยีมความพร้อมของ
ผูด้แูลและครอบครวัในการดแูลผูส้งูอายทุีบ่า้น ทัง้ดา้นวสัดุอุปกรณ์การดูแลทีบ่า้น ดา้น
ทีอ่ยูอ่าศยั และสภาพแวดลอ้ม เป็นตน้  

1.3. การผลิตและพฒันาศกัยภาพผู้ดูแลในชุมชน ทีม่อียู่ในระบบปจัจุบนัแต่ละระดบั
ตามความจ าเป็นและตามความตอ้งการของผูส้งูอายใุนแต่ละพืน้ที ่ 

3.1 กลไกนโยบาย (จากส่วนกลาง)  

3. กลไกการขบัเคล่ือน 



2. ผลกัดนั ประกาศ ใหแ้ผนการจดับริการแบบบูรณาการ ใน ขอ้ 
1 เป็นนโยบายระดบัเขตและระดบัจงัหวดั 

3. ผลกัดนัให้มีระเบียบกระทรวงมหาดไทยว่าด้วย การ ส่งเสริม
สวสัดิการและพฒันาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ มีการกระจาย
อ านาจแก่องคก์รปกครองสว่นทอ้งถิน่ ใหส้ามารถใชง้บประมาณ
เพือ่สง่เสรมิสวสัดกิารและพฒันาคุณภาพชวีติผูส้งูอาย ุ 

 

3.1 กลไกนโยบาย (จากส่วนกลาง)  

3. กลไกการขบัเคล่ือน 



มาตรการระยะยาว 
1. ประสานความร่วมมอืกบัองคก์รวชิาชพี เช่น สภาการพยาบาลก าหนดหลกัสตูร

กลางในการพฒันาศักยภาพผู้ดูแลและการจัดให้มีเส้นทางวิชาชีพ (career 
ladder) ส าหรบัผูด้แูลผูส้งูอายุ 

 

2. จดัให้มหีน่วยงานก ากบั ดูแล ควบคุมคุณภาพและมาตรฐานการดูแลผู้สูงอาย ุ
และสถานประกอบการดแูลผูส้งูอายุ 

 

3. พจิารณาทบทวนกฎหมาย ระเบยีบทีเ่กีย่วกบัการเพิม่งบอุดหนุนทัว่ไปใหอ้งคก์ร
ปกครองสว่นทอ้งถิน่มอีสิระในการตดัสนิใจด าเนินงานดา้นผูส้งูอายุภายใตก้รอบ
การด าเนินงานทีย่อมรบัไดร้ว่มกนั  

3.1 กลไกนโยบาย (จากส่วนกลาง)  

3. กลไกการขบัเคล่ือน 



1)  จดัท าระบบฐานข้อมูลผู้สูงอายุ นโยบาย แผนงาน และโครงการท่ีชดัเจน ในการบรหิารจดัการ
และการด าเนินงานดา้นผูส้งูอายุ (การสง่ต่อและสือ่สารขอ้มลูการดแูลผูส้งูอายุอยา่งต่อเน่ือง)  

   

2) ใชก้ลไกบริหารระดบัจงัหวดัและระดบัอ าเภอ เป็นเวทกีลางในการประสานงาน โดยมผีูว้่า
ราชการจงัหวดั และ นายอ าเภอ เป็นประธาน มอีงค์ประกอบผูร้บัผดิชอบจาก ภาคมหาดไทย 
ทอ้งถิน่ สาธารณสุข ผูแ้ทนสมาคมสภาผูส้งูอายุ และภาคประชาชน เป็นคณะกรรมบรหิารฯ โดย
คณะกรรมการระดบัจงัหวดัหรอืระดบัอ าเภอนี้ จะเป็นกลไกขบัเคลื่อน ระดบับรหิารจดัการ 
ประสานการดแูล  

• มผีูจ้ดัการการดแูล (care manager) หรอืผูจ้ดัการการดแูลต่อเนื่องแนวราบในระดบัพืน้ที ่(ต าบล/
อ าเภอ) ทางดา้นสุขภาพและดา้นสงัคม/ทอ้งถิน่  
• โรงพยาบาลศูนย์/ทัว่ไปและโรงพยาบาลชุมชน  มผีู้ประสานการดูแลต่อเน่ืองแนวด่ิง (care 
coordinator) และ มผีูจ้ดัการระบบ (system manager) การดแูลต่อเนื่องทัง้แนวราบและแนวดิง่ ใน
ระดบัจงัหวดัและอ าเภอ เป็นเลขาคณะกรรมการบรหิารทีเ่ชื่อมรอ้ยงานหลายภาคส่วนในระดบัต่างๆ 
ใหม้คีวามต่อเน่ืองและเหน็ผลลพัธด์า้นสุขภาวะของผูส้งูอายุจนเหน็เป็นระบบทีช่ดัเจน  

3.2  กลไกปฏิบติัการ (ระดบัท้องถ่ิน-จงัหวดั/อ าเภอและต าบล)   
      เป็นการบรูณาการการท างานรว่มกนัของหน่วยงานภาคสขุภาพ ภาคทอ้งถิน่ ภาค

สงัคม เอกชน และภาคประชาชน ตวัแทนองคก์รต่างๆ ในการด าเนินงาน น้ี  



3) จดัให้มกีลไกปฏิบติัการเป็นทีมการดูแล ที่ทุกโรงพยาบาลศูนย์/ทัว่ไป และใน
โรงพยาบาลชุมชน  

• มี ศูนย์ประสานการดูแลต่อเน่ือง (การดูแลผู้สูงอายุแนวดิ่ง) และ มีหน่วย
ปฏิบติัการการดแูลต่อเน่ือง (การดแูลผูส้งูอายุแนวราบ) หรอื home health care 
ดแูลต่อเน่ืองในแนวราบ 

• มผีู้จดัการการดแูล (care manager) เป็นแกนหลกัของ ทมีบูรณาการการดูแล
ต่อเน่ือง ที่มาจากภาคส่วนต่างๆ โดย ภาคสุขภาพ คอื บุคลากรสหวชิาชพีต่างๆ 
ภาคท้องถ่ิน/ชุมชน คอืเทศบาล หรอื อบต. และ ภาคสงัคม คอื พม. อาสาสมคัร
ดูแลผู้สูงอายุที่บ้าน (อผส) ชมรมผู้สูงอายุ สมาคมสภาผู้สูงอายุฯ ทัง้น้ีตามทุน
ศกัยภาพของแต่ละพืน้ที ่

3. กลไกการขบัเคล่ือน 
3.2  กลไกปฏิบติัการ  
        (ระดบัท้องถ่ิน-จงัหวดั/อ าเภอและต าบล)   



ขบัเคล่ือน 

ระบบบริการสขุภาพและสงัคม 

ส าหรบัผูส้งูอาย…ุ… 

ขอขอบคณุทกุความคิดเหน็ 


