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บทคัดย่อ 

บทความวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมินประสิทธิผลโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่
มีภาวะพ่ึงพิงกรณีศึกษาอ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ โดยการประเมินการใช้รูปแบบจ าลอง CIPP MODEL 
และเพ่ือศึกษาปัญหา และอุปสรรคในการด าเนินโครงการบริการดูแลระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง
กรณีศึกษาอ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ ซึ่งเป็นการวิจัยเชิงปริมาณ จากการแจกแบบสอบถาม กับ
ประชากรจ านวน 237 คน ใช้สถิติเชิงพรรณนา คือ ค่าความถี่ ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย และค่าส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน ผลการวิจัยพบว่า ความคิดเห็นของบุคลากรที่เกี่ยวข้องกับการด าเนินโครงการบริการดูแลระยะยาว 
ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง ในเขตพ้ืนที่อ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ โดยภาพรวมอยู่ระดับมาก และ
ความคิดเห็นเกี่ยวกับปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะ คือ ความเข้าใจคลาดเคลื่อนเรื่องของกองทุนเป็นเรื่อง
ของท้องถิ่น เรื่องของการจัดบริการสาธารณสุขเป็นเรื่องของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ท าให้เกิดความ
ล่าช้าในการดูแลกลุ่มเป้าหมายซึ่งส่งผลเสียต่อระบบสุขภาพจึงสนับสนุนให้มีการจัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ผล
การด าเนินงานของหน่วยงานระดับพ้ืนที่เพ่ือแลกเปลี่ยนเรียนรู้ผลการด าเนินงานระหว่างพ้ืนที่ที่การด าเนินงาน
ในระดับดีเด่นพ้ืนที่ที่มีปัญหาเพื่อการปรับวิธีการด าเนินงานที่มีประสิทธิภาพ 

ค าส าคัญ: การประเมินโครงการ, การบริการดแูลระยะยาว, ผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง 

Abstract 

The objectives of this research were to study the effectiveness of the long-term care 
service program for elderly people with dependent conditions by assessing the use of the CIPP 
MODEL and to study the problem. And obstacles to implementing a long-term care service 
project for the dependent elderly, a case study in Lom Kao District Phetchabun Province Which 
is a quantitative research from distribution of questionnaires Descriptive statistics were used 
for 237 people, ie frequency, percentage, mean and standard deviation. The results of the 
research were as follows: Opinion of personnel involved in the implementation of the long-
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term care service project. For elderly people with dependent conditions In the area of Lom 
Kao District Phetchabun Province Overall, it is at a high level. And opinions about problems, 
obstacles and suggestions are that misunderstandings of funds are local. The subject of the 
organization of public health services is the subject of the Tambon Health Promoting Hospital. 
This causes delays in the care of target groups which adversely affect the health system, thus 
encouraging the establishment of a forum to share knowledge about the performance of the 
regional agencies to exchange knowledge about the performance between the areas operating 
in outstanding level, problem areas for adjustment of effective operation methods. 

Keywords: Project Evaluation, Long-Term Care Service, Elderly people with dependent conditions 
 
บทน า 
 กระทรวงสาธารณสุขได้ขับเคลื่อนนโยบายระบบการดูแลระยะยาวลงสู่ระดับพ้ืนที่ก าหนดตัวชี้วัดใน  
ปีพ.ศ. 2563 มีเป้าหมายให้ครอบคลุมต าบลร้อยละ 80 มีการออกแบบคู่มือระบบการดูแลระยะยาวส าหรับ
หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับการบริการผู้สูงอายุให้ใช้เป็นแนวปฏิบัติในทางเดียวกันทั้งประเทศ  แต่ในทางปฏิบัติ
พบว่า แนวทางในการจัดการดูแลผู้สูงอายุในชุมชนจะต้องเชื่อมโยงกับศักยภาพของชุมชนทั้งในระดับบุคคล
ระดับหน่วยงานและระดับเครือข่ายซึ่งจะแตกต่างกันตามวัฒนธรรมชุมชน (กระทรวงสาธารณสุข, 2559) 

ส าหรับประเทศไทยได้ก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ (ageing society) อย่างสมบูรณ์เช่นเดียวกับหลาย ๆ 
ประเทศทั่วโลกและมีการเปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากรที่ส าคัญกล่าวคือ ประเทศไทยมีอัตราการเกิดลดลง
แตม่ีแนวโน้มสัดส่วนประชากรวัยผู้สูงอายุเพ่ิมข้ึนอย่างรวดเร็วจากร้อยละ 13.2 ในปี พ.ศ. 2553 และคาดว่าจะ
เพ่ิมขึ้นเป็นร้อยละ 16.0 ในปี 2558 และร้อยละ 32.1 ในปี พ.ศ. 2583 ส่วนในปี พ.ศ. 2560 สัดส่วนของผู้ที่มี
อายุ 80 ปีหรือผู้สูงอายุวัยปลายจะเพ่ิมสูงขึ้นเป็น 1 ใน 5 ของจ านวนผู้สูงอายุทั้งหมดหรือร้อยละ 20 ซึ่งการ
เพ่ิมข้ึนของจานวนผู้สูงอายุวัยปลายนี้จะสะท้อนให้เห็นการมีอายุยืนยาวขึ้นของประชากรวัยผู้สูงอายุ และอายุที่
เพ่ิมขึ้นส่งผลให้เกิดภาวะถดถอยทางด้านสุขภาพตามมาเนื่องจากการทางานของอวัยวะต่างๆในร่างกายที่เสื่อม
ลงตามอายุร่วมกับโรคเรื้อรังเช่นโรคหลอดเลือดสมองภาวะสมองเสื่อมเป็นต้นท าให้น าไปสู่การเพ่ิมขึ้นของ
ประชากรที่อยู่ในภาวะพ่ึงพิง นอกจากนี้ในปี พ.ศ. 2558 กระทรวงสาธารณสุขด าเนินการคัดกรองสุขภาพ
ผู้สูงอายุจานวน 6,394,022 คนพบว่ามีผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงกลุ่มติดบ้านติดเตียงที่จ าเป็นต้องสนับสนุน
บริการด้านสุขภาพและสังคมประมาณ 1.3 ล้านคนหรือร้อยละ 21 ของจ านวนผู้สูงอายุทั้งหมด รัฐบาลให้
ความส าคัญกับการที่ประเทศไทยจะเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุและมีนโยบายด้านการดูแลสุขภาพส าหรับผู้สูงอายุ  
ทุกกลุ่มมาอย่างต่อเนื่อง ภายใต้การสนับสนุนงบประมาณกองทุนหลักประกันสุขภาพแห่งชาติโดยผู้สูงอายุ 
ทุกราย ซึ่งมีจ านวนประมาณ 10 ล้านคนทั่วประเทศ คาดว่าจะเป็นผู้สูงอายุติดบ้านติดเตียง 1 ล้านคน มีสิทธิ
ได้รับการดูแลสุขภาพ โดยเฉพาะบริการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค บริการฟ้ืนฟูสมรรถภาพด้าน
การแพทย์ตามชุดสิทธิประโยชน์ซึ่งเป็นบริการที่จ าเป็นส าหรับผู้สูงอายุ ศักยภาพของครอบครัวในการดูแล
ผู้สูงอายุถดถอยลง จากขนาดครอบครัวที่เล็กลง การเคลื่อนย้ายแรงงานจากชนบทสู่เมือง (ส านักงาน
หลักประกันสุขภาพแห่งชาติ, 2559) 

การบริการดูแลระยะยาว (Long Term Care: LTC) เป็นการบริการที่จัดโดยบุคคลอ่ืนโดยมุ่งให้ผู้ที่
สูญเสียหรือเสี่ยงที่จะสูญเสียสมรรถนะต่อเนื่องอย่างมีนัยส าคัญให้สามารถด ารงไว้ซึ่งสมรรถนะในการปฏิบัติ
หน้าที่ต่างๆที่เกี่ยวพันกับสิทธิและเสรีภาพขั้นพ้ืนฐานเกียรติและศักดิ์ศรีของตน กลุ่มเป้าหมายที่ต้องได้รับ
บริการ Long Term Care จึงไม่จ ากัดเฉพาะผู้สูญเสียสมรรถนะในการดูแลตนเองแต่ครอบคลุมถึงผู้ที่เสี่ยงต่อ
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การสูญเสียสมรรถนะในการดูแลตนเองด้วยและก็ไม่ได้จ ากัดอยู่เฉพาะผู้สูงอายุเช่นกันเป้าประสงค์การดูแล
ระยะยาวคือการฟื้นฟูความสามารถของสมรรถนะ(Functional Ability) มากกว่าเพียงแค่การช่วยเหลือพ้ืนฐาน
ในการด ารงชิวิตอย่างเดียวบริการต้องหลากหลายจัดโดยภาคส่วนต่างๆโดยการบูรณาการของบริการด้านสังคม
และด้านสุขภาพทั้งในแนวราบและแนวดิ่งเป็นปัจจัยส าคัญที่มีผลต่อคุณภาพการจัดบริการ  Long Term Care 
กลไกหลักในการขับเคลื่อนการพัฒนาระบบ Long Term Care ในชุมชนคือศูนย์พัฒนาคุณภาพผู้สูงอายุโดยมี
คณะอนุกรรมการสนับสนุนการจัดบริการดูแลระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงภายใต้คณะกรรมการ
กองทุนหลักประกันสุขภาพในระดับท้องถิ่นหรือพ้ืนที่  (กองทุนต าบล) เป็นกลไกในการบริหารจัดการโดยมี
แนวคิดหลักว่าท้องถิ่นและชุมชนมีบทบาทหลักในการบริหารจัดการและระดมทรัพยากรและคาดว่าจะท าให้
เกิดการบูรณาการการจัดบริการได้อย่างเหมาะสมภายใต้การสนับสนุนของระบบสุขภาพระดับอ าเภอ  (DHS) 
โดยส่วนกลางสนับสนุนการพัฒนาก าลังคนจัดอบรมผู้จัดการการดูแล  (CM) และผู้ช่วยเหลือดูแล (CG) 
สนับสนุนงบประมาณก าหนดกลุ่มเป้าหมายที่มีค่าคะแนน Barthel ADL index เท่ากับหรือน้อยกว่า 11 
ก าหนดชุดสิทธิประโยชน์และค่าใช้จ่ายตามระดับการมีภาวะพ่ึงพิงและภาวะสับสนทางสมอง ขณะเดียวกันมี
การจัดประชุมชี้แจงและแก้ไขประกาศคณะกรรมการหลักประกันสุขภาพแห่งชาติเพ่ือให้ท้องถิ่นและกองทุน
สามารถใช้จ่ายเงินได้ตามเจตนารมณ์ของนโยบายโดยปีแรกมีพ้ืนที่เป้าหมายคือต าบลที่กองทุนอยู่ในเกณฑ์ดีมี
ความพร้อมและสมัครใจเข้าร่วม 1,000 แห่งและมีเป้าหมายผู้สูงอายุที่ต้องดูแล 100,000 คน (สัมฤทธิ์ ศรีธ ารง
สวัสดิ์, ไพบูลย์ สุริยะวงศ์ไพศาล, วิชช์ เกษมทรัพย์, วิชัย เอกพลากร, บวร ศมลีระพันธ์, 2561) 

จากที่มาและความส าคัญของปัญหาดังกล่าวการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง
ในชุมชนจึงมีความส าคัญเป็นอย่างยิ่งที่ต้องได้รับการพัฒนาให้เหมาะสมกับบริบทสังคมและวัฒนธรรมในชุมชน
นั้นๆดังนั้นเพ่ือให้สามารถวิเคราะห์การด าเนินงานตามนโยบายการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มี
ภาวะพ่ึงพิงได้อย่างต่อเนื่องและครอบคลุมจึงมีความจ าเป็นที่ต้องน าแนวคิดและวิธีการวิจัยประเมินผลเพ่ือ
ศึกษาศึกษาวิจัยประเมินผลโครงการบริการดูแลระยะยาวและเป็นสารสนเทศน าเข้าในกระบวนการพัฒนาการ
ด าเนินงานโครงการดังกล่าวให้มีประสิทธิภาพและประสิทธิผลโดยการประยุกต์รูปแบบการประเมินซิปป์โมเดล 
(CIPP Model) (Stufflebeam, 1971) ซึ่งมีองค์ประกอบการประเมินโครงการ 4 ด้านได้แก่สภาพแวดล้อม
ปัจจัยน าเข้ากระบวนการด าเนินงานและผลผลิตเนื่องจากคุณลักษณะของโครงการบริการดูแลระยะยาวส าหรับ
ผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงภายใต้หลักประกันสุขภาพแห่งชาตินั้นเป็นโครงการที่จ าเป็นต้องพัฒนาทั่วทั้งพ้ืนที่ของ
ชุมชนอย่างเป็นระบบและเชื่อมโยงกันทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้องผลจากการวิจัยสามารถน าไปใช้ในกระบวนการ
ปรับปรุงการด าเนินงานโครงการดูแลผู้สูงอายุระยะยาวในชุมชนอย่างต่อเนื่องในวงจรคุณภาพเพ่ือบรรลุ
เป้าหมายของโครงการอันจะส่งผลให้ผู้สูงอายุมีสุขภาวะที่ดีแบบองค์รวมเข้าสู่วัยสูงอายุอย่างมีคุณค่าและมี
คุณภาพชีวิตที่ดีในช่วงบั้นปลายของชีวิตและสามารถลดผลกระทบที่จะเกิดขึ้นในอนาคตของผู้สูงอายุต่อไป 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

1. เพ่ือประเมินประสิทธิผลโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง โดยการ
ประเมินการใช้รูปแบบจ าลอง CIPP MODEL กรณีศึกษา อ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ 
 2. เพ่ือศึกษาปัญหา และอุปสรรคในการด าเนินโครงการบริการดูแลระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พ่ึงพิงกรณีศึกษา อ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ 
 
 
วิธีด าเนินการวิจัย 



100  วารสาร มจร พุทธปัญญาปริทรรศน์  ปีที่ 6 ฉบับที่ 2 (พฤษภาคม – สิงหาคม 2564) 

การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงประเมินผล (Evaluative research design) โดยใช้แบบจ าลองซิปป์ 
(CIPP Model) ในการประเมินผลประสิทธิผลของการด าเนินโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มี
ภาวะพ่ึงพิงอ าเภอหล่มเก่าจังหวัดเพชรบูรณ์ใน 4 ปัจจัยคือปัจจัยสภาพแวดล้อมปัจจัยน าเข้ากระบวนการและ
ผลผลิต โดยมีข้ันตอนการด าเนินการดังต่อไปนี้ 

1. ประชากร  
ประชากรที่ศึกษาประกอบด้วย 3 กลุ่มหลักด้วยกัน โดยมีความสัมพันธ์กับการด าเนินโครงการบริการ

ดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง ในพ้ืนที่อ าเภอหล่มเก่าจังหวัดเพชรบูรณ์ คือ 1) บุคคลากรด้าน
สุขภาพเลือกแบบเจาะจงทุกหน่วยของประชากร จ านวน 75 คน 2) องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นเลือกแบบ
เจาะจงทุกหน่วยของประชากร จ านวน 63 คน 3) อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านเลือกแบบเจาะจงผู้ที่
เป็นทีมอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) จ านวน 99 คน รวมทั้งสิ้น จ านวน 237 คน 
 2. เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย  

เครื่องมือวิจัย ได้แก่ แบบสอบถามการประเมินผลการด าเนินงานโครงการบริการดูแลระยะยาว 
ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง ประกอบด้วย  

2.1 แบบสอบถามความคิดเห็น/การปฏิบัติงานที่มีต่อปัจจัย 4 ด้านส าหรับทีมบุคลากรด้านสุขภาพ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในพ้ืนที่ในการด าเนินงานโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะ
พ่ึงพิง ได้แก่ 1) ด้านปัจจัยด้านบริบทประเด็นค าถามเกี่ยวกับความสอดคล้องของโครงการต่อนโยบายในแต่ละ
ระดับสอดคล้องกับวัตถุประสงค์และความต้องการของกลุ่มผู้สูงอายุ  2) ด้านปัจจัยน าเข้า (Input) ประเด็น
ค าถามเกี่ยวกับความเหมาะสมและเพียงพอของทรัพยากรศักยภาพของทีมงานแผนงานแบบองค์รวมภาวะผู้น า
วิสัยทัศน์และการสร้างทีมงานและความร่วมมือ 3) ด้านกระบวนการด าเนินงาน (Process) ประเด็นค าถาม
เกี่ยวกับการด าเนินงานในส่วนด้านการวางแผนการจัดองค์กรการจัดบุคลากรการสั่งการ /การมอบหมายงาน
และการควบคุมติดตามประเมินผล 4) ด้านผลผลิต (Product) ประเด็นค าถามเกี่ยวกับระดับการมีส่วนร่วมของ
ผู้ที่เกี่ยวข้องทุกภาคส่วนในการดูแลผู้สูงอายุ 

2.2 แบบสอบถามความคิดเห็น/การปฏิบัติงานที่มีต่อปัจจัยน าเข้า (Input) กระบวนการด าเนินงาน 
(Process) และด้านผลผลิต (Product) ส าหรับผู้น าชุมชนอาสาสมัครสาธารณสุข ประเด็นค าถามเก่ียวกับความ
เหมาะสมของทรัพยากรต่างๆความรู้และศักยภาพของบุคลากรการด าเนินงานในส่วนด้านการวางแผนการจัด
องค์กรการจัดบุคลากรการควบคุมติดตามประเมินผลและระดับการมีส่วนร่วมจากทุกภาคส่วนที่เกี่ยวข้องใน
การดูแลผู้สูงอายุ 

2.3 แบบสอบถามความคิดเห็นที่มีต่อปัจจัยด้านผลิต (Product) ส าหรับผู้สูงอายุประเด็นค าถาม
เกี่ยวกับระดับความพึงพอใจที่มีต่อการด าเนินงานโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง
อนึ่งแบบสอบถามการปฏิบัติงาน/ความคิดเห็นที่มีต่อการด าเนินงานโครงการฯ  

2.4 แบบสอบถามปัญหาและอุปสรรคในการด าเนินงานโครงการฯมีลักษณะค าถามเป็นแบบ
ปลายเปิด 

3. วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล  
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลของการวิจัยครั้งนี้ได้ด าเนินตามขั้นตอนจากกรอบแนวคิดทฤษฎี

และการทบทวนวรรณกรรมเอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ดังนี้ 
3.1 วิเคราะห์นโยบายแผนงานและยุทธศาสตร์ของโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่

มีภาวะพ่ึงพิงศึกษางานวิจัยต่าง ๆ ที่เก่ียวกับการประเมินโครงการเพ่ือเป็นแนวในการสร้างแบบสอบถาม 
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3.2 ศึกษาลักษณะเครื่องมือแบบมาตราส่วนประมาณค่าตามวิธีของลิเคอร์ทและศึกษาเครื่องมือที่
ใช้ในการรวบรวมข้อมูลส าหรับประเมินโครงการตามรูปแบบของ (CIPP Model)  

3.3 ผู้วิจัยขอความอนุเคราะห์ บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยราชภัฏพิบูลสงคราม ออกหนังสือถึง 
ประธานอาสาสมัครประจ าหมู่บ้านทั้งหมด 99 คน ส านักงานสาธารณสุข อ าเภอหล่มเก่า และ องค์การบริหาร
ส่วนต าบล ทั้งหมด 9 ต าบล ในเขตอ าเภอหล่มเก่า  

3.4 จัดท าแบบสอบถาม แบบสัมภาษณ์ ให้เพียงพอกับจ านวนกลุ่มตัวอย่างโดยผู้วิจัยได้จัดท า
แบบสอบถาม กลุ่มประชากรตัวอย่าง จ านวน 237 คน มาจากผู้ที่เก่ียวของกับการด าเนินโครงการทั้งหมด 

3.5 ด าเนินการลงพ้ืนที่จัดเก็บข้อมูลกับกลุ่มตัวอย่าง ตรวจสอบความถูกต้องของแบบสอบถาม  
ที่ได้จากการจัดเก็บข้อมูล ด้วยตนเอง 

3.6 น าแบบสอบถาม มาวิเคราะห์ข้อมูลตามขั้นตอนและวิธีการที่ได้มาตรฐาน เพ่ือท าการ
ประเมินผลต่อไป 

4. สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
4.1 การประเมินโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง โดยใช้สถิติพรรณนา

เป็นการบรรยายข้อมูลของประชากรที่ศึกษาโดยค่าร้อยละ(Percentage) ค่าเฉลี่ย (𝑥̅) และส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน (S.D: Standard Deviation) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานเพ่ืออธิบายลักษณะทั่วไป  

4.2 การแปลผลการวิเคราะห์ข้อมูลเรื่องการประเมินโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุ
ที่มีภาวะพ่ึงพิง โดยประยุกต์การประเมินโดยใช้รูปแบบจาลองซิป (CIPP Model) กรณีศึกษา อ าเภอหล่มเก่า 
จังหวัดเพชรบูรณ์ จากแบบสอบถามผู้บริหารและผู้ที่เกี่ยวข้องในโครงการซึ่งผู้วิจัยได้ก าหนดเกณฑ์ในการแปล
ผลตามแนวคิดของเบสท์ (Best, 1970) โดยพิจารณาจากค่าเฉลี่ย ( 𝑥̅ )  

กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 
ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย 
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ผลการวิจัย 
วัตถุประสงค์ข้อที่ 1 ประเมินประสิทธิผลโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะ

พึ่งพิง โดยการประเมินการใช้รูปแบบจ าลอง CIPP MODEL กรณีศึกษา อ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ 
 

ตารางที่ 1 ค่าเฉลี่ย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความคิดเห็นของผู้ตอบแบบสอบถามที่มีต่อการประเมินโครงการ
บริการดูแลระยาวส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง กรณีศึกษาอ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ โดย
ประยุกต์ใช้แบบจ าลองซิปโมเดล (CIPP MODEL) โดยภาพรวม  

   (N=237) 
ความคิดเห็นของผู้ตอบแบบสอบถามที่มีต่อการประเมินโครงการ
บริการดูแลระยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง กรณีศึกษา

อ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ 

ระดับความคิดเห็น 

  S.D. แปลผล 

การประเมินด้านบริบทหรือสิ่งแวดล้อม (Context Evaluation) 3.83 0.362 มาก 
การประเมินด้านปัจจัยการน าเข้า (Input Evaluation) 3.73 0.351 มาก 
การประเมินด้านปัจจัยกระบวนการ (Process Evaluation) 4.75 0.432 มากที่สุด 
การประเมินปัจจัยด้านผลผลิต (Product Evaluation) 3.77 0.436 มาก 

ภาพรวม 4.02 0.323 มาก 
  

จากตารางที่ 1 พบว่า การประเมินการปฏิบัติงานโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มี
ภาวะพ่ึงพิงกรณีศึกษาอ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ โดยภาพรวมอยู่ ในระดับมาก ( =4.020, 
S.D.=0.323) เมื่อจ าแนกเป็นรายด้าน พบว่าด้านบริบทหรือสิ่งแวดล้อมด้านปัจจัยการน าเข้า และด้านผลผลิต 
อยู่ในระดับมาก มีเพียงด้านปัจจัยกระบวนการอยู่ในระดับมากที่สุด 

 

 ปัญหา และอุปสรรคในการด าเนินโครงการบริการดูแลระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง
กรณีศึกษา อ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ 

ตารางท่ี 2 ปัญหา อุปสรรค และข้อเสนอแนะในการด าเนินโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มี
ภาวะพ่ึงพิง อ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ 

 

ปัญหา อุปสรรค ข้อเสนอแนะ 
- คณะอนุกรรมการ LTC บางพ้ืนที่ยังขาดความ
มั่นใจในระเบียบการเบิก/จ่ายงบประมาณของ
กองทุน LTC  

- ทบทวนกลไกการพิจารณา Care plan เนื่องจากมี
ข้อจ ากัดด้านศักยภาพ 

- ความเข้าใจคลาดเคลื่อนเรื่องของกองทุนเป็นเรื่อง
ของท้องถิ่น เรื่องของการจัดบริการสาธารณสุขเป็น
เรื่องของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล ท าให้เกิด
ความล่าช้าในการดูแลผู้สูงอายุซึ่งส่งผลเสียต่อระบบ
สุขภาพ  

- สนับสนุนการจัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ผลการด าเนินงาน
ของหน่วยงานระดับพ้ืนที่เพ่ือแลกเปลี่ยนเรียนรู้ผลการ
ด าเนินงานระหว่างพ้ืนที่ที่การด าเนินงานในระดับดีเด่น /
พ้ืนที่ที่ มีปัญหาเพ่ือการปรับวิธีการด าเนินงานที่มี
ประสิทธิภาพ 

- ขาดความศรัทธา และทัศนคติที่ดีของเจ้าหน้าที่ทุก
ระดับเกี่ยวกับการร่วมท างานโครงการ LTC  

- ควรมีการสร้างทัศนคติให้เจ้าหน้าที่ทุกระดับเกี่ยวกับ
การท างานที่อยู่บนพ้ืนฐานความเป็นจริง ยอมรับฟัง 
เข้าใจ เข้าถึงปัญหาและร่วมกันแก้ ไข พัฒนาจาก
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ฐานข้อมูลจริง เน้นการมีส่วนร่วมกับภาคประชาชนและ
ภาคีเข้ามามีส่วนร่วมในการจัดการระบบสุขภาพงาน 
- LTC ทบทวนรูปแบบการท างานให้เกิดประโยชน์อย่าง
แท้จริง เจ้าหน้าที่และภาคีมีความสุข จะท าให้งานนี้เป็น
งานที่เต็มใจและขับเคลื่อนอย่างมีความสุขทั้งผู้ให้และ
ผู้รับ 

- กลุ่มเป้าหมายของนโยบายไม่ครอบคลุมผู้มีภาวะ
พ่ึงพิงทั้งหมดไม่จ ากัดอยู่เฉพาะผู้สูงอายุเนื่องจากยัง
มีผู้มีภาวะพ่ึงพิงที่ไม่ใช่กลุ่มผู้สูงอายุ  

- ขยายกลุ่มเป้าหมายให้รับบริการโครงการฯคลอบคลุม
ทุกกลุ่มตามสิทธิประโยชน์ของผู้มีภาวะคะแนนประเมิน
ในกลุ่มที่มีภาวะพ่ึงพิง 

- Work Over Load (ภาระงานล้นมือ) ของ CM 
จ านวนเจ้าหน้าที่ที่ผ่านการอบรม CM มี รพ.สต.ละ 
1 คน โรงพยาบาลส่ งเสริมสุขภาพต าบล ซึ่ ง
รับผิดชอบงานบริการด้านสาธารณสุขทุกมิติและ
การดูแลส่งเสริมสุขภาพ การรักษา การฟ้ืนฟู 
ประชาชนทุกคนในระดับพ้ืนที่และ CG ที่ผ่านการ
อบรมไม่อยู่ในพ้ืนที่ไปประกอบอาชีพต่างจังหวัด 
หรือผ่านการอบรมแล้วไม่ปฏิบัติงานตามเงื่อนไข 

- องค์การบริหารส่วนท้องถิ่น และหรือสาธารณสุขจัดสรร
งบประมาณการผลิต CM / CG ให้ครบทุกพ้ืนที่การ
จัดสรรโควตา จัดสรรงบประมาณ และจัดอบรม CM และ 
CG และควรจัดให้มีกลไกการท างานร่วมกันในลักษณะ
ภาคีเครือข่ายพันธมิตรการท างานให้มากขึ้น 
 

- ขาดการ Feed back ข้อมูลสถานการณ์จริงภาวะ
พ่ึงพิงของผู้สูงอายุ ขาดเทคโนโลยีการดูแลผู้สูงอายุ 
ขาดโอกาสการเข้าถึงการบริการที่ทันสมัย 
 

- พัฒนาระบบการเยี่ยมบ้านโดยทีมสหวิชาชีพอย่าง
ต่อเนื่องโดยใช้การสื่อสารส่งต่อด้วยเทคโนโลยีระบบ IT 
เช่นการส่งต่อฉุกเฉินหรือการเจ็บป่วย จะเกิดผลลัพธ์ที่
รวดเร็ว สะดวกต่อการประเมินและขอรับค าปรึกษาจาก
แพทย์รวมถึงสรุปการดูแลรักษาตามระบบการส่งต่อและ 
วิธีการอย่างถูกต้อง สนับสนุนจุดรวมอุปกรณ์การแพทย์ 
การจัดบริการให้ยืมอุปกรณ์ ตามความต้องการของ
กลุ่มเป้าหมาย  เช่น อุปกรณ์ช่วยพยุงเดิน ที่นอนลม 
เครื่องผลิตออกซิเจน เตียงฟาวเลอร์ชนิดมือหมุน 

- การขาดรายได้ของครอบครัวเนื่องจากการต้อง
หยุดหรือออกจากงานประจ าโดยสิ้นเชิงเพ่ือมาดูและ
กลุ่มเป้าหมาย ท าให้รายรับน้อยกว่ารายใช้จ่าย ซึ่ง
ส่วนมากมักจะเป็นค่าอุปกรณ์ท าแผลกดทับ ค่าผ้า
ออมผู้ใหญ่(กางเกงซึมซับ) อาหารปั่นให้ทางสายยาง 
ฯลฯ 

- การสนับสนุนการพัฒนาด้านอาชีพราย โดยบูรณาการ
กับการบริการด้านสวัสดิการสังคม ประสานความร่วมมือ
หน่วยงานภาคีเครือข่าย ให้กับ ผู้สูงอายุ/ผู้ดูแลใน
ครอบครัว  
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อภิปรายผล 
การประเมินประสิทธิผลโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง โดยการ

ประเ มินการใช้ รูปแบบจ าลอง CIPP MODEL กรณีศึกษา อ า เภอหล่ม เก่า  จั งห วัด เพชรบูรณ์   
ผลการวิจัย พบว่า การประเมินการปฏิบัติงานโครงการบริการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง
กรณีศึกษาอ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ โดยภาพรวมอยู่ ในระดับมาก ( =4.020,S.D.=0.323)  
เมื่อจ าแนกเป็นรายด้าน พบว่าด้านบริบทหรือสิ่งแวดล้อมด้านปัจจัยการน าเข้าและด้านผลผลิต อยู่ในระดับมาก 
มีเพียงด้านปัจจัยกระบวนการอยู่ในระดับมากที่สุด ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของยศ วัชระคุปต์, วรรณภา 
คุณากรวงศ์, พสิษฐ์ พัจนา, สาวิณี สุริยันรัตก (2561) ศึกษาวิจัยเรื่อง ประสิทธิผลของบริการการดูแลระยะยาว
ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง กรณีศึกษาจังหวัดอุดรธานี การก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุส่งผลให้ประเทศไทยต้อง
เตรียมพร้อมในด้านต่าง ๆ ส าหรับผู้สูงอายุ โดยเฉพาะในด้านการดูแลด้านสุขภาพ เนื่องจากผู้สูงอายุจะมี
สุขภาพที่ถดถอยลงส านักงานหลักประกันสุขภาพแห่งชาติ (สปสช.) ได้จัดสรรงบประมาณในปีงบประมาณ 
2559 จ านวน 600 ล้านบาท ส าหรับโครงการ “ระบบการดูแลระยะยาวด้านสาธารณสุขส าหรับผู้สูงอายุที่มี
ภาวะพ่ึงพิง” (Long-term care: LTC) ในพ้ืนที่น าร่อง การศึกษานี้เป็นการวิเคราะห์ประสิทธิผลของการ
ให้บริการการดูแลระยะยาวภายใต้โครงการดังกล่าวในจังหวัดอุดรธานี โดยใช้แบบสอบถามเก็บข้อมูลผู้สูงอายุ
จ านวน 405 คน จ าแนกเป็นผู้สูงอายุที่ได้รับบริการแบบปกติ (กลุ่มควบคุม) จ านวน 261 คน และภายใต้
โครงการ LTC (กลุ่มทดลอง) จ านวน 144 คน ซึ่งได้รับบริการการดูแลระยะยาวภายใต้แผนการดูแล (care 
plan) เช่น การตรวจวัด vital sign การดูแลกิจวัตรประจ าวัน การท ากายภาพบ าบัด ทั้งนี้ การวิเคราะห์
ประสิทธิผลของโครงการ LTC วัดจากคะแนนเฉลี่ยดัชนีบาร์เธลความสามารถในการท ากิจวัตรประจ าวัน 
(Barthel activities of daily living : Barthel ADL) ของผู้เข้าร่วมโครงการหลังจากที่ได้รับบริการการดูแล
ระยะยาวเป็นเวลาประมาณ 4 เดือน การศึกษาพบว่า การให้บริการการดูแลระยะยาวทั้งในรูปแบบปกติและ
ภายใต้โครงการ LTC ส่งผลให้ผู้สูงอายุมีศักยภาพในการท ากิจวัตรประจ าวันขั้นพ้ืนฐานด้วยตนเองได้มากขึ้น 
โดยกลุ่มทดลองที่ได้รับบริการภายใต้โครงการ LTC มีคะแนน Barthel ADL เฉลี่ย ดีขึ้นมากกว่ากลุ่มควบคุม
อย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ 0.05 ประมาณ 1 คะแนน ดังนั้นจะเห็นได้ว่าโครงการ LTC มีประสิทธิผล ช่วยให้
ผู้สูงอายุสามารถใช้ชีวิตประจ าวันได้ดีขึ้น และสามารถช่วยลดค่าใช้จ่ายในการดูแลระยะยาวลงได้ถึง 5.7 ล้าน
บาทด้วยต้นทุนการให้บริการ 7.2 แสนบาท ภาครัฐจึงควรสนับสนุนให้มีระบบการดูแลผู้สูงอายุระยะยาวที่บ้าน
โดยส่งเสริมการมีส่วนร่วมในระบบการดูแลระยะยาวของภาคส่วนต่างๆ ตั้งแต่ระดับครอบครัว ระดับชุมชน 
ระดับท้องถิ่น และระดับประเทศ 

ปัญหา และอุปสรรคในการด าเนินโครงการบริการดูแลระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง
กรณีศึกษา อ าเภอหล่มเก่า จังหวัดเพชรบูรณ์ ผลการวิจัย พบว่า ปัญหา อุปสรรคในการด าเนินโครงการ
บริการดูแลระยะยาว พบว่า ในบางครั้งคณะอนุกรรมการ LTC บางพ้ืนไม่เข้าใจในระเบียบการเบิก/จ่าย
งบประมาณของกองทุน LTC ท าให้มีความเข้าใจคลาดเคลื่อนเรื่องของกองทุนเป็นเรื่องของท้องถิ่น รวมทั้ง
กลุ่มเป้าหมายของนโยบายไม่ครอบคลุมผู้มีภาวะพ่ึงพิงทั้งหมด อีกทั้งเจ้าหน้าที่เกิดภาระงานล้นมือของ CM 
เนืองจากเจ้าหน้าที่ที่ผ่านการอบรม CM ท างานอยู่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลเพียงคนเดี่ยว ขาดการ 
Feed back ข้อมูลสถานการณ์จริงภาวะพ่ึงพิงของผู้สูงอายุ  ข้อเสนอแนะในการด าเนินโครงการบริการดูแล
ระยะยาว พบว่า ควรมีการสร้างทัศนคติให้เจ้าหน้าที่ทุกระดับเกี่ยวกับการท างานที่อยู่บนพื้นฐานความเป็นจริง 
ยอมรับฟัง เข้าใจ เข้าถึงปัญหาและร่วมกันแก้ไข พัฒนาจากฐานข้อมูลจริง เน้นการมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน
และภาคีเข้ามามีส่วนร่วมในการจัดการจัดการระบบสุขภาพ งาน  LTC ทบทวนรูปแบบการท างานให้เกิด
ประโยชน์อย่างแท้จริง เจ้าหน้าที่และภาคีมีความสุข จะท าให้งานนี้เป็นงานที่เต็มใจและขับเคลื่อนอย่างมี
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ความสุขทั้งผู้ให้และผู้รับ ทบทวนกลไกการพิจารณา Care plan เนื่องจากมีข้อจ ากัดด้านศักยภาพ และองค์การ
บริหารส่วนท้องถิ่น และหรือสาธารณสุขควรจัดสรรงบประมาณการผลิต CM / CG ให้ครบทุกพ้ืนที่การจัดสรร
โควตา จัดสรรงบประมาณ และจัดอบรม CM และ CG และควรจัดให้มีกลไกการท างานร่วมกันในลักษณะภาคี
เครือข่ายพันธมิตรการท างานให้มากขึ้น ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของรวีวรรณ ศิริสมบูรณ์,ณภัทรกฤต จันทวงศ์ 
(2558) ศึกษาวิจัยเรื่องการประเมินผลโครงการระบบการดูแลระยะยาว ส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง ต าบล
บ้านล า อ าเภอวิหารแดง จังหวัดสระบุรี การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือค้นหาปัจจัยในการปรับปรุงโครงการระบบ
การดูแลระยะยาวส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง ซึ่งเป็นโครงการที่สนับสนุนให้ชุมชนมีส่วนร่วมในการดูแล
ผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง ให้มีสุขภาพชีวิตที่ดีขึ้น และไม่ถูกทอดทิ้งให้อยู่ตามล าพัง การวิจัยใช้รูปแบบการ
ประเมินผลของ สเต้ก (Stake’s Evaluation Model) ร่วมกับรูปแบบการประเมินผลแบบซิปโมเดล (CIPP 
Model) ของสตัฟเฟิลบมี (Stufflebeam) ด าเนินการเก็บข้อมูลตั้งแต่เดือนมกราคมถึง มิถุนายน 2558 ใช้กลุ่ม
ตัวอย่างจากการสุ่ม แบบเจาะจง 2 กลุ่ม คือ (1) กลุ่มผู้บริหารและคณะท างานที่เกี่ยวข้อง และ (2) กลุ่มนัก
บริบาลที่ปฏิบัติงานให้การดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง รวบรวมข้อมูลด้วย แบบสอบถาม การสัมภาษณ์กลุ่ม 
และสัมภาษณ์เชิงลึก ท าการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณโดยการวิเคราะห์ทางสถิติ และวิเคราะห์ข้อมูลเชิง
คุณภาพโดยการวิเคราะห์เนื้อหา ผลการวิจัยพบว่ากลุ่มตัวอย่างทั้งสองกลุ่ม มีความเห็นว่า ภาพรวมทั้ง 4 ด้าน
ของโครงการ ได้แก่ (1) บริบท (2) ปัจจัยเบื้องต้น (3) กระบวนการด าเนินงาน และ (4) ผลผลิตของโครงการ มี
ความเหมาะสมในระดับมาก มีความสอดคล้องกับสถานการณ์ในปัจจุบัน สามารถสนับสนุนการด าเนินงานให้
ได้รับผลผลิตตามวัตถุประสงค์ที่ตั้งไว้ ตรงตามความคาดหวังของผู้บริหารและคณะท าง านที่เกี่ยวข้องกับ
โครงการ โดยมีข้อเสนอแนะเพ่ือปรับปรุงปัจจัยเบื้องต้นของโครงการ ได้แก่ (1) โครงการควรได้รับงบประมาณ
สนับสนุนอย่างต่อเนื่อง (2) ผู้จัดการระบบ ควรมีจ านวนเพียงพอกับภาระงาน (3) ควรเพ่ิมศักยภาพทีม
สนับสนุนให้มีความรู้ความเข้าใจในการดูแลผู้สูงอายุ (4) ควรมีเวทีเสริมสร้างขวัญและก าลังใจแก่ผู้ปฏิบัติงาน 
(5) นักบริบาลควรได้รับการคัดเลือกจากผู้ที่มีจิตอาสาด้วยใจจริง และข้อเสนอแนะเพ่ือปรับปรุงด้าน
กระบวนการ ได้แก่ (1) ควรมีค่าตอบแทนให้แก่ นักบริบาลอย่างต่อเนื่อง เพียงพอ และเหมาะสมกับภาระงาน 
(2) ควรมีช่องทางการติดต่อสื่อสารอย่างเป็นทางการเพ่ือการประสานงานกับผู้ที่เก่ียวข้อง อย่างราบรื่น (3) ควร
มีงบประมาณเพ่ือจัดซื้อจัดหาอุปกรณ์จ าเป็นส าหรับผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิง (4) ควรปรับปรุงเนื้อหาและวิธีการ
สอน โดยยกตัวอย่างจากปัญหาของผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงในชุมชนของผู้เข้ารับอบรม และเน้นการฝึก
ภาคปฏิบัติ โดยมีคู่มือการปฏิบัติงานให้ชัดเจน และ (5) ควรควบคุมเวลาที่ใช้ในการอบรมโดยไม่ควรใช้เวลา 
เต็มวัน เพ่ือความสะดวกในการแบ่งเวลากับภารกิจประจ าวันของผู้เข้ารับการอบรม 
 
ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
1. ควรมีการสร้างทัศนคติให้เจ้าหน้าที่ทุกระดับเกี่ยวกับการท างานที่อยู่บนพ้ืนฐานความเป็นจริง 

ยอมรับฟัง เข้าใจ เข้าถึงปัญหาและร่วมกันแก้ไข พัฒนาจากฐานข้อมูลจริง เน้นการมีส่วนร่วมกับภาคประชาชน
และภาคีเข้ามามีส่วนร่วมในการจัดการระบบสุขภาพงาน 

2. ควรให้การสนับสนุนการพัฒนาด้านอาชีพรายโดยบูรณาการกับการบริการด้านสวัสดิการสังคม 
ประสานความร่วมมือหน่วยงานภาคีเครือข่าย ให้กับ ผู้สูงอายุ/ผู้ดูแลในครอบครัว 

3. ควรพัฒนาระบบการเยี่ยมบ้านโดยทีมสหวิชาชีพอย่างต่อเนื่องโดยใช้การสื่อสารส่งต่อด้วย
เทคโนโลยีระบบ IT เช่นการส่งต่อฉุกเฉินหรือการเจ็บป่วย จะเกิดผลลัพธ์ที่รวดเร็ว สะดวกต่อการประเมินและ
ขอรับค าปรึกษาจากแพทย์รวมถึงสรุปการดูแลรักษาตามระบบการส่งต่อและวิธีการอย่างถูกต้อง สนับสนุนจุดรวม
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อุปกรณ์การแพทย์ การจัดบริการให้ยืมอุปกรณ์ ตามความต้องการของกลุ่มเป้าหมาย  เช่น อุปกรณ์ช่วยพยุงเดิน  
ทีน่อนลม เครื่องผลิตออกซิเจน เตียงฟาวเลอร์ชนิดมือหมุน 

4. องค์การบริหารส่วนท้องถิน่ และหรือสาธารณสุขควรจัดสรรงบประมาณการผลิต CM / CG ให้ครบ
ทุกพ้ืนที่การจัดสรรโควตา จัดสรรงบประมาณ และจัดอบรม CM และ CG และควรจัดให้มีกลไกการท างานร่วมกัน
ในลักษณะภาคีเครือข่ายพันธมิตรการท างานให้มากขึ้น 

5. องค์การบริหารส่วนท้องถิ่น และหรือสาธารณสุขควรสนับสนุนการจัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ผลการ
ด าเนินงานของหน่วยงานระดับพ้ืนที่เพ่ือแลกเปลี่ยนเรียนรู้ผลการด าเนินงานระหว่างพ้ืนที่ที่การด าเนินงานในระดับ
ดีเด่น /พ้ืนที่ที่มีปัญหาเพ่ือการปรับวิธีการด าเนินงานที่มีประสิทธิภาพ 

ข้อเสนอแนะเพื่อการวิจัยครั้งต่อไป 
1. ควรศึกษากระบวนการบริหารจัดการระบบการบริการและดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงในระยะ

ยาวเพ่ือน าเสนอแนวทางในการบริหารจัดการต่อไป 
2. ควรศึกษาความต้องการของผู้สูงอายุที่มีภาวะพ่ึงพิงต่อการด าเนินการของหน่วยงานต่าง ๆ 

เพ่ือให้ตอบสนองต่อความต้องการของผู้สูงอายุอย่างจริงจัง 
3. ควรศึกษาแนวทางการบริการและดูแลผู้สูงอายุระยะยาวที่มีภาวะพ่ึงพิงในจังหวัดอ่ืนต่อไป 
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