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บทคัดย่อ 
 การศึกษาน้ีมีวตัถุประสงคศึ์กษาเก่ียวกบัการคุม้ครองสวสัดิการของผูสู้งอายแุละส่งเสริมคุณภาพ
ชีวิตของผูสู้งอายุอย่างครบวงจร จากการรวบรวมข้อมูลโดยส านักงานสถิติแห่งชาติ ด าเนินการส ารวจ
ประชากรสูงอายุในประเทศไทยคร้ังแรกในปี พ.ศ. 2537 ต่อเน่ืองมาถึง การส ารวจในปี พ.ศ. 2564  นบัเป็น
การส ารวจคร้ังท่ี 7 ประเทศไทยเป็น “สังคมสูงวยั ” มานานมากกวา่ 10 ปี ท่ีมีสัดส่วนประชากรอายุ 60 ปีขึ้น
ไปเพิ่มสูงขึ้นมากกว่าร้อยละ 10 ของประชากรทั้งประเทศ ในขณะท่ีวยัเด็กและวยัแรงงานลดลงเร่ือย ๆ 
จากนั้นจะกลายเป็น “สังคมสูงวยัอย่างสมบูรณ์ ” เม่ือมีประชากรสูงอายุ 60 ปีขึ้นไปมากกว่าร้อยละ 20 ของ
ประชากรทั้งหมดในอนาคตอีก 1-2 ปีข้างหน้า เม่ือมีประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไปมากกว่าร้อยละ 28 ของ
ประชากรทั้งหมด  
 จากการศึกษาพบว่า พระราชบญัญติัผูสู้งอายุ พ.ศ. 2546 ยงัมิไดบ้ญัญติัถึงการคุม้ครองสวสัดิการ
ของผูสู้งอายุรวมทั้งการดูแล การคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุอย่างครบวงจร โดยในการ
ด าเนินการวิจยัประเด็นปัญหา 5 ขอ้ ประกอบดว้ย 1) ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองดา้นสภาพความเป็นอยู่
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และรายไดข้องผูสู้งอายุจากภาครัฐ 2) ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองดา้นสวสัดิการท่ีพกัอาศยัของผูสู้งอายุ
จากภาครัฐและเอกชน 3) ปัญหาการได้รับการคุม้ครองด้านการรักษาพยาบาลของผูสู้งอายุตามกฎหมาย
สาธารณสุขจากภาครัฐและเอกชน 4) ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองดา้นการดูแลผูสู้งอายุจากผูสื้บสันดาน      
5) ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองจากโครงสร้างกระบวนการยติุธรรมทางอาญาของผูสู้งอายุ 
 เพื่อเป็นการแก้ไขปัญหาท่ีเกิดขึ้นประกอบกับ เป็นการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของ
ผูสู้งอายุ เพื่อเตรียมความพร้อมส าหรับการรองรับสังคมผูสู้งอายุในอนาคต  การศึกษาและวิจัยน้ีจึงมี
วตัถุประสงคท่ี์ตอ้งการคน้หาค าตอบ น าไปสู่การจดัท าการปรับปรุงกฎหมายเพื่อรองรับกบัการคุม้ครองและ
ส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ และก าหนดให้เป็นกฎหมายเฉพาะท่ีก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการและ
มาตรการในการคุม้ครองผูสู้งอายุให้สามารถเขา้ถึงสิทธิต่าง ๆ และไดรั้บสวสัดิการต่าง ๆ อย่างเหมาะสม
และมีประสิทธิภาพ โดยพิจารณาจากการก าหนดหลกัเกณฑ์ วิธีการ และมาตรการในการคุม้ครองและ
ส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผู ้สูงอายุของกฎหมายมหาชนระหว่างประเทศ  และกฎหมายต่างประเทศ               
โดยก าหนดเป็นร่าง “กฎหมายตน้แบบวา่ดว้ยการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ ” 
 

ค าส าคัญ: กฎหมายตน้แบบ, การคุม้ครอง, ส่งเสริม, คุณภาพชีวิต, ผูสู้งอาย ุ
 

Abstract 
 This study aims to study the welfare protection of the elderly and the promotion of their quality 

of life in a comprehensive manner. From the data collected by the National Statistical Office, the first survey 
of the elderly population in Thailand was conducted in 1994 and continued until the survey in 2021, which 
is the 7th survey. Thailand has been an “aging society” for more than 10 years, with the proportion of the 
population aged 60 and over increasing to more than 10 percent of the total population, while the number 
of children and working-age people has been decreasing. Then, it will become a “complete aging society” 
when the population aged 60 and over is more than 20 percent of the total population in the next 1-2 years, 
when the population aged 60 and over is more than 28 percent of the total population. 

 The study found that the Elderly Persons Act of 2003 has not yet provided for the welfare 
protection of the elderly, including the care, protection and promotion of the quality of life of the elderly in 
a comprehensive manner. In conducting the research on 5 issues, consisting of 1) Problems of the elderly 
receiving protection of living conditions and income from the government sector 2) Problems of the elderly 
receiving protection of housing welfare from the government and private sectors 3) Problems of the elderly 
receiving protection of medical treatment under the public health law from the government and private 
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sectors 4) Problems of receiving protection of elderly care from descendants 5) Problems of the elderly 
receiving protection from the criminal justice process structure 

 In order to solve the problems that have occurred, along with protecting and promoting the quality 
of life of the elderly, in order to prepare for the future aging society, this study and research aims to find 
answers, leading to the development of improvements to the law to support the protection and promotion of 
the quality of life of the elderly, and to determine it as a specific law that determines the criteria, methods 
and measures to protect the elderly so that they can access various rights and receive various welfare 
appropriately and effectively, by considering the determination of the criteria, methods and measures to 
protect and promote the quality of life of the elderly in international public law and foreign law, by 
determining the draft of the “Model Law on the Protection and Promotion of the Quality of Life of the 
Elderly” 
 

Keywords: Model Law, Protection, Promotion, The Quality of Life, Elderly 
 

บทน า 
 ด้วยสถานการณ์และแนวโน้มด้านสังคมในปัจจุบันของประเทศไทยมีจ านวนประชากรใน
ประเทศในปี พ.ศ. 2567 มีจ านวน 66,031,263 คน (ส านักบริหารการทะเบียนกรมการปกครอง , 2567)        
โดยองค์การอนามยัโลก (WHO) ไดจ้ าแนกเกณฑ์ในการก าหนดลกัษณะของผูสู้งอายุไว้ 3 ประเภท ไดแ้ก่ 
ผูสู้งอายุ (Elderly) อายุ 60-74 ปี คนชรา (Old) อายุ 75-79 ปี และคนชรามาก (Very old) มีอายุมากกว่า 90 ปี 
(ประทีป ทบัอตัตานนท์, 2562, หนา้ 1) โดยปี พ.ศ. 2574 ไทยจะกา้วเขา้สู่สังคมสูงวยัระดบัสุดยอด โดยจะมี
การลดลงของภาวะการเกิด จากปีละ 650,000 คน ในปี พ.ศ. 2563 ลดลงเหลือปีละ 530,000 คน ในปี  พ.ศ.
2579และอตัราเจริญพนัธุ์รวมหรือจ านวนบุตรเฉล่ียต่อสตรีหน่ึงคนตลอดวยัเจริญพนัธุ์ จะลดลงจาก 1.55 คน 
ในปี พ.ศ. 2563 เหลือเพียง 1.36 คน ในปี พ.ศ. 2578 ขณะท่ีประชากรไทยจะมีอายุยนืยาวขึ้น เน่ืองจากปัจจยั
และบริบทแวดลอ้มท่ีส่งเสริมและสนบัสนุนใหค้นไทยมีอายคุาดเฉล่ียยืนยาวขึ้น ทั้งน้ี จ านวนประชากรไทย
จะเพิ่มขึ้นสูงสุดในปี พ.ศ. 2569 และหลงัจากนั้นจะเร่ิมลดลง โดยเฉพาะในวยัเด็ก วยัแรงงาน และอาจ
น าไปสู่การเกิดภาวะขาดแคลนแรงงาน แต่วยัผูสู้งอายเุพิ่มขึ้นอยา่งมาก 
 สภาวการณ์แห่งปัญหาและผลกระทบจากการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ      
การก าหนดหลกัเกณฑ์ วิธีการ และมาตรการการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุซ่ึงยงัมิไดมี้
การน าแนวคิดการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายท่ีุค านึงถึงการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพ
ชีวิตของผูสู้งอายุจากกฎหมายต่าง ๆ ท่ีกล่าวมา โดยมีกฎหมายของราชอาณาจกัรไทยท่ีเก่ียวขอ้งกบัการ
คุม้ครองผูสู้งอายุ 1. รัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัรไทย พุทธศกัราช 2560 2. ยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี (พ.ศ. 
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2561 - 2580) 3.แผนพฒันาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบบัท่ี 13 พ.ศ. 2566 ถึง 2570 (ในส่วนผูสู้งอายุ)       
4. แผนปฏิบติัการดา้นผูสู้งอายุ ระยะท่ี 3 (พ.ศ. 2566 - 2580) 5. ยุทธศาสตร์กระทรวงการพฒันาสังคมและ
ความมัน่คงของมนุษย ์20 ปี (พ.ศ. 2561 - 2580) 6. แผนยุทธศาสตร์ กรมกิจการผูสู้งอายุ 20 ปี พ.ศ. 2561 – 
2580 7. ปฏิญญาผูสู้งอายุไทย พ.ศ. 2542 8. นโยบายการบริหารราชการแผ่นดินของรัฐบาลไทย พ.ศ. 2557    
9. ประมวลกฎหมายอาญา 10. ประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญา 11. ประมวลกฎหมายแพ่งและ
พาณิชย ์12.พระราชบญัญติัสุขภาพแห่งชาติ พ.ศ. 2550 13. พระราชบญัญติัหลกัประกันสุขภาพแห่งชาติ 
พ.ศ.2545 14. พระราชบญัญติัส่งเสริมการจดัสวสัดิการสังคม พ.ศ. 2546 15. พระราชบญัญติัผูสู้งอายุ พ.ศ.
2546 16. พระราชบญัญติัสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ พ.ศ. 2559 17. พระราชบญัญติัประกนัสังคม พ.ศ.
2533 18. พระราชบญัญติัราชทณัฑ์ พ.ศ. 2560 19. กฎกระทรวงก าหนดให้กิจการการดูแลผูสู้งอายุหรือผูมี้
ภาวะพึ่งพิงเป็นกิจการอ่ืนในสถานประกอบการเพื่อสุขภาพ พ.ศ. 2563 20. กฎกระทรวงก าหนดส่ิงอ านวย
ความสะดวกในอาคารส าหรับผูพ้ิการหรือทุพพลภาพ และคนชรา (ฉบับท่ี 2) พ.ศ. 2564 21. ระเบียบ
กระทรวงมหาดไทยวา่ดว้ยอาสาสมคัรบริบาลทอ้งถ่ินขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถ่ิน และการเบิกค่าใชจ่้าย 
พ.ศ. 2562 22. ประกาศคณะกรรมการว่าดว้ยสัญญา เร่ือง ให้ธุรกิจการให้บริการดูแลเด็กผูสู้งอายุ คนทุพพล
ภาพ และผูป่้วยตามสถานท่ีอยูอ่าศยัเป็นธุรกิจท่ีควบคุมสัญญา พ.ศ. 2559 23. ประกาศกระทรวงสาธารณสุข 
เร่ือง มาตรการควบคุมก ากับดูแลการประกอบกิจการให้บริการดูแลผูสู้งอายุท่ีบา้นของผูรั้บบริการ  พ.ศ. 
2564 โดยน าไปสู่ปัญหาดา้นการบงัคบัใชก้ฎหมายส าหรับการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ
ซ่ึงจะเห็นได้ว่ายงัไม่ได้มีแนวทางในการปฏิบติัทางกฎหมายให้มีประสิทธิภาพและความชัดเจนในการ
บงัคบัใชก้ฎหมาย เพื่อให้เกิดแนวคิดในการก าหนดหลกัเกณฑ์ วิธีการ และมาตรการเพื่อการคุม้ครองและ
ส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุจากการศึกษาและวิจยัจึงน าไปสู่การวิเคราะห์ แนวคิดในการก าหนด
หลกัเกณฑ์ วิธีการ และมาตรการเพื่อการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุให้มีความชัดเจน
และมีประสิทธิภาพ และลดผลกระทบในด้านสังคมท่ีเก่ียวข้องเช่ือมโยงถึงสถาบันด้านเศรษฐกิจและ
สวสัดิการดา้นสังคม รวมถึงผลกระทบต่อชีวิตของครอบครัวและชุมชน 
 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 เพื่อศึกษาความเป็นมาและความส าคัญของปัญหาการคุ ้มครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของ
ผูสู้งอายุ เพื่อศึกษาแนวคิดทฤษฎีทางกฎหมายท่ีเก่ียวข้องกับการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของ
ผูสู้งอายุ เพื่อศึกษามาตรการทางกฎหมายเก่ียวกบัการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุตาม
กฎหมายมหาชนระหว่างประเทศ ต่างประเทศ และประเทศไทย เพื่อศึกษาวิเคราะห์เปรียบเทียบมาตรการ
ทางกฎหมายเก่ียวกับการคุ ้มครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุตามกฎหมายมหาชนระหว่าง
ประเทศ ต่างประเทศ และประเทศไทย และเพื่อไดข้อ้สรุปและร่างกฎหมายตน้แบบเพื่อเป็นแนวทางในการ
แกไ้ขปัญหาการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ 
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กรอบแนวคิดและสมมติฐานของการวิจัย 
 กรอบแนวคิดการวิจัย วิเคราะห์ปัญหาซ่ึงเกิดจากการคุ ้มครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของ
ผูสู้งอายุท่ีไม่ชดัเจนและไม่มีหลกัเกณฑ์ วิธีการ และมาตรการในการปฏิบติั และการก าหนดหลกัเกณฑท่ี์   
ไม่สอดคลอ้งกบักฎหมายมหาชนระหว่างประเทศเพื่อการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายใุห้
มีประสิทธิภาพ  โดยใชแ้นวคิด ทฤษฎี และหลกัการท่ีเก่ียวขอ้งกบัการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของ
ผูสู้งอายุ หลกัเกณฑใ์นการจดัท าร่างกฎหมายเพื่อน าไปสู่การวิเคราะห์เพื่อการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพ
ชีวิตของผูสู้งอายกุฎหมายมหาชนระหวา่งประเทศ และกฎหมายต่างประเทศ วิเคราะห์มาตรการการคุม้ครอง
และส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ เพื่อใหส้อดคลอ้งและไม่ขดัหรือแยง้ต่อรัฐธรรมนูญแห่งราชอาณาจกัร
ไทย ยุทธศาสตร์ชาติ และแผนปฏิรูป รวมทั้งค  าแนะน าของคณะกรรมการพฒันากฎหมาย เร่ืองการก าหนด
โทษอาญาในกฎหมาย เพื่อให้ไดก้รอบของโครงสร้างของกฎหมายตน้แบบวา่ดว้ยการคุม้ครองและส่งเสริม
คุณภาพชีวิตของผูสู้งอายท่ีุมีเน้ือหาสมบูรณ์ในการก าหนดหลกัเกณฑ ์วิธีการ และมาตรการเพื่อการคุม้ครอง
และส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ เพื่อใหมี้กฎหมายขึ้นใหม่ ยกเลิก ปรับปรุง หรือแกไ้ขเพิ่มเติมกฎหมาย 
 สมมติฐานการวิจยั การก าหนดหลกัเกณฑ ์วิธีการ และมาตรการการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพ
ชีวิตของผูสู้งอายุท่ีไม่ชดัเจนท าให้เกิดปัญหาในการบงัคบัใชก้ฎหมายเพื่อการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพ
ชีวิตของผูสู้งอายุ จึงมีความจ าเป็นท่ีจะตอ้งจดัท ากฎหมายตน้แบบว่าดว้ยการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพ
ชีวิตของผูสู้งอายุ โดยมีองค์ประกอบของโครงสร้างการปรับปรุงกฎหมายประกอบไปด้วยหมวดการ
คุม้ครองผูสู้งอายุดา้นต่าง ๆ เพื่อให้มีการบงัคบัใช้กฎหมายเพื่อการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของ
ผูสู้งอายไุดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพและลดผลกระทบในดา้นต่าง ๆ 
 

ทบทวนวรรณกรรม 
 แนวคิดและความเป็นมาเก่ียวกบัสิทธิผูสู้งอายุ แนวคิดพื้นฐานในการจดับริการสวสัดิการผูสู้งอายุ
ท่ียึดถือกันมานานและยงัคงเป็นรากฐานในการปฏิบติัต่อผูสู้งอายุ  ประกอบด้วย แนวคิด 2 ประการ คือ 
แนวคิดดา้นมนุษยธรรม (Humanitarian Aspect of Aging) ซ่ึงหมายถึง ผูสู้งอายคุวรไดรั้บความช่วยเหลือตาม
หลกัมนุษยธรรมและความตอ้งการในด้านสุขภาพอนามยัและโภชนาการท่ีอยู่อาศยัและสภาพแวดล้อม  
ครอบครัว สวสัดิการสังคม ความมัน่คงทางรายไดแ้ละการจา้งงาน รวมถึงการศึกษา ส่วนอีกแนวคิดหน่ึง 
ได้แก่ แนวคิดด้านการพฒันา (Developmental Aspect of Aging) ซ่ึงหมายถึง แนวคิดท่ีมีต่อบทบาทของ
ผูสู้งอายุในกระบวนการพฒันา (Developmental Aspect of Aging) ซ่ึงหมายถึง แนวคิดท่ีมีต่อบทบาทของ
ผูสู้งอายุในกระบวนการพฒันาเศรษฐกิจและสังคม แนวความคิดดงักล่าวน้ีถือว่าเป็นกรอบในการปฏิบติัต่อ
ผูสู้งอายขุองประเทศไทย และประเทศอ่ืน ๆ (ศศิพฒัน์ ยอดเพชร, 2544, หนา้ 48-49) 
 ทฤษฎีวิศวกรรมสังคม (Social Engineering Theory) โดยทฤษฎีน้ีเป็นแนวคิดของ รอสโค พาวด์ 
(Roscoe Pound) โดยพาวดเ์สนอวา่ สังคมมนุษยน์ั้นเม่ือมีความรู้ในดา้นกฎหมายและในดา้นอ่ืน ๆ ก็สามารถ
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ปรุงแต่งสังคมไดโ้ดยความพยายามท่ีจะใชค้วามรู้ท่ีมีอยูม่าท าให้เป็นประโยชน์และแกไ้ขสังคมให้เป็นสังคม
ท่ีดีขึ้น สังคมท่ีดีและน่าอยู่คือสังคมท่ีมีความกลมกลืน (harmony) แต่สังคมจะไม่กลมกลืน เพราะว่ามีความ
ขัดแยง้เร่ืองผลประโยชน์กันเองระหว่างเอกชนหรือกลุ่มเอกชนจึงเป็นหน้าท่ีของกฎหมายท่ีจะปรับ
ผลประโยชน์ท่ีขดักนัในสังคมเหล่านั้นให้สมดุลจนอยู่ดว้ยกนัไดด้ว้ยดี โดยให้แต่ละฝ่ายไม่เสียประโยชน์
มากนกั ต่างก็รักษาประโยชน์ไวไ้ดม้ากท่ีสุดเท่าท่ีจะมากได้ ท าให้มีความขดัแยง้การต่อสู้นอ้ยท่ีสุดเท่าท่ีจะ
ท าได้ ทั้ งน้ีโดยอาศัยกฎหมายเป็นเคร่ืองมือ กฎหมายท่ีเป็นเคร่ืองมือเหล่าน้ีจึงมีลักษณะเสมือนเป็น
เคร่ืองจักรมาปรับผลประโยชน์ของมนุษย์ให้กลมกลืนหรือถ้าเปรียบกฎเป็นเคร่ืองจักรของสังคมและ           
นกักฎหมายเป็นวิศวกร นกักฎหมายก็ตอ้งท าการปรับเคร่ืองจกัรของสังคมคือใชก้ฎหมายท าหนา้ท่ีปรุงแต่ง
สังคมใหดี้ขึ้นเพื่อท าใหส้ังคมนั้นน่าอยูข่ึ้น (สมยศ เช้ือไทย, 2550, หนา้ 145-146) 
 

วิธีการวิจัย 
 การด าเนินการวิจยัโดยการวิจยัเอกสาร เป็นการรวบรวมขอ้มูลท่ีเก่ียวขอ้งกบังานวิจยัจากเอกสาร
ท่ีเก่ียวข้องกับการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ  ทั้ งจากแหล่งข้อมูลปฐมภูมิ (Primary 
Sources)  ประกอบดว้ย ตวับทกฎหมาย กฎกระทรวง ระเบียบและค าสั่ง ขอ้บงัคบัของกระทรวง ทบวง กรม 
หรือหน่วยงานราชการต่าง ๆ และจากแหล่งขอ้มูลทุติยภูมิ (Secondary Sources) ประกอบดว้ย ต ารากฎหมาย 
รายงานการวิจยั ต ารา บทความในวารสาร เอกสารการสัมมนา และขอ้มูลจากอินเทอร์เน็ตในรูปแบบของ
เวบ็ไซต ์เอกสารท่ีเก่ียวขอ้งน้ีมีทั้งเอกสารไทย และต่างประเทศ ซ่ึงส่วนหน่ึงของการวิจยัเอกสารน้ีปรากฏอยู่
ในบทท่ี 2 การทบทวนวรรณกรรมและเป็นขอ้มูลท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ร่วมกบัขอ้มูลจากการสัมภาษณ์เชิงลึก 
(In-depth Interview) ซ่ึงขอ้มูลเอกสารท่ีน ามาใช้ในการวิเคราะห์เพื่อจัดท ามาตรการทางกฎหมายในการ
ปรับปรุงกฎหมายว่าดว้ยการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุโดยมีเอกสารวิจยัประกอบดว้ย   
ซ่ึงงานวิจยัไดก้ าหนดวตัถุประสงคเ์พื่อจดัท ากฎหมายตน้แบบว่าดว้ยการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิต
ของผูสู้งอายุ ดังนั้น การเก็บรวบรวมข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูล  จึงก าหนดวิธีวิทยาการวิจัยในการเก็บ
รวบรวมขอ้มูลและวิเคราะห์ขอ้มูลซ่ึงเป็นวิธีวิจยัเชิงคุณภาพ (Qualitative research)  ประกอบดว้ย การวิจยั
เอกสาร (Documentary Research)  การสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth interview)  และการ Focus Group ของ
กลุ่มผูมี้หนา้ท่ีเก่ียวขอ้งตามกฎหมายวา่ดว้ยผูสู้งอายุ 
 

ผลการวิจัย 
 จากพระราชบญัญติัผูสู้งอายุ พ.ศ. 2546 ยงัมิได้บญัญติัถึงการคุม้ครองสวสัดิการของผูสู้งอายุ
รวมทั้งการดูแล การคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุอย่างครบวงจร ดงันั้นจึงควรปรับปรุง
กฎหมายดงักล่าวในประเด็นต่อไปน้ีใหค้รอบคลุมทัว่ถึง ดงัน้ี 
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 1. ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองดา้นสภาพความเป็นอยูแ่ละรายไดข้องผูสู้งอายจุากภาครัฐ รายได้
เฉล่ียต่อปีของผูสู้งอายุ (ส านกังานสถิติแห่งชาติ, 2565, หนา้ 19) ซ่ึงเป็นรายไดร้วมจากทุกแหล่งท่ีผูสู้งอายุ
ไดรั้บ ทั้งท่ีเป็นตวัเงินและส่ิงของท่ีสามารถประเมินมูลค่าได ้พบวา่กลุ่มผูสู้งอายท่ีุมีรายไดน้ั้น มีรายไดเ้ฉล่ีย
ต่อปี 10,000 - 29,999 บาท มากท่ีสุด (ร้อยละ 25.0) รองลงมาคือ มีรายไดเ้ฉล่ียต่อปี 30,000 - 49,999 บาท 
และรายไดเ้ฉล่ียต่อปี 50,000 - 69,999 บาท (ร้อยละ 20.3 และ 15.2 ตามล าดบั) ผูสู้งอายุท่ีมีรายไดเ้ฉล่ียต่อปี 
300,000 บาท ขึ้นไปมีเพียงร้อยละ 6.0 ในขณะท่ีผูมี้รายไดเ้ฉล่ียต ่ากวา่ 10,000 บาท มีร้อยละ 9.0 เม่ือพิจารณา
รายไดเ้ฉล่ียต่อปีท่ีผูสู้งอายไุดรั้บจ าแนกตามเพศและกลุ่มช่วงวยั พบวา่ ผูสู้งอายชุายมีรายไดเ้ฉล่ียต่อปีสูงกว่า
หญิง และผูสู้งอายุวยัตน้มีรายได้เฉล่ียสูงกว่าวยัอ่ืน ความเพียงพอของรายไดท่ี้ได้รับต่อการด ารงชีพของ
ผูสู้งอายุ โดยให้ผูสู้งอายุประเมินจากความรู้สึกของตนเอง และไม่ใช้จ านวนเงินมาเป็นเกณฑ์ในการวดั 
พบว่า มีผูสู้งอายเุพียงร้อยละ 4.9 ท่ีประเมินตนเองว่ามีรายไดเ้หลือเก็บ และประมาณคร่ึงหน่ึง (ร้อยละ 53.0) 
ของผูสู้งอายุประเมินตนเองวา่มีรายไดเ้พียงพอ ซ่ึงเป็นกลุ่มผูสู้งอายท่ีุคิดว่าตนเองไม่มีปัญหาเก่ียวกบัรายได้
ในการด ารงชีวิต ในขณะท่ีผูสู้งอายท่ีุประเมินว่ามีรายไดเ้พียงพอเป็นบางคร้ัง (ร้อยละ 26.0) และมีรายไดไ้ม่
เพียงพอกบัการด ารงชีวิต 
 สวสัดิการดา้นการเงินของรัฐส าหรับผูสู้งอายุในปี  พ.ศ. 2564 ผูสู้งอายุซ่ึงไดรั้บเบ้ียยงัชีพจ านวน 
10,488,013 คน งบประมาณ 79,300 ลา้นบาท ผูสู้งอายุซ่ึงได้รับเบ้ียหวดั บ าเหน็จ และบ านาญขา้ราชการ
จ านวน 792,581 คน งบประมาณ 264,904 ลา้นบาท ผูรั้บบ าเหน็จจากสิทธิประโยชน์ กรณีชราภาพตาม
มาตรา 33 และมาตรา 39 จ านวน 315,566 คน งบประมาณ 12,142 ลา้นบาท บ าเหน็จจากสิทธิประโยชน์ 
กรณีชราภาพตามมาตรา 40 จ านวน 23,406 คน งบประมาณ 96.51 ลา้นบาท ผูรั้บบ านาญจากสิทธิประโยชน์
กรณีชราภาพตามมาตรา 33 และมาตรา 39 จ านวน 390,950 คน งบประมาณ 11,734.51 ลา้นบาท ผูสู้งอายซ่ึุง
ประกนัตนในระบบประกันสังคม (มาตรา 33, 39 และ 40) จ านวน 1,744,511 คน ผูสู้งอายุซ่ึงเป็นสมาชิก
กองทุน การออมแห่งชาติ (กอช.) 81,252 คน คิดเป็นร้อยละ 3.3 ของสมาชิกทั้งหมด (2,453,968 คน) ผูสู้งอายุ
ซ่ึงลงทะเบียนและได้รับบัตรสวสัดิการแห่งรัฐ จ านวน 4,814,228 คน งบประมาณ 4,214,210,400 บาท 
(ข้อมูล ณ วนัท่ี 30 กันยายน 2564) สนับสนุนการจัดการศพผูสู้งอายุตามประเพณี  จ านวน 7,000 ราย 
งบประมาณ 21,000,000 บาท (เฉก ธนะสิริ, 2564, หนา้ 13) 
 การจดัสวสัดิการสังคมดา้นสภาพความเป็นอยู่และรายไดผู้สู้งอายุไทยยงัมีปัญหาและอุปสรรค
หลายประการ คือ ขาดการบูรณาการ ความไม่พร้อมของงบประมาณ และสวสัดิการสังคมท่ีรัฐจดัให้กับ
ผูสู้งอายุยงัไม่เพียงพอกบัความตอ้งการของผูสู้งอายุ ไม่สามารถตอบสนองปัญหาได้อย่างแทจ้ริงและไม่
สามารถครอบคลุมความตอ้งการผูสู้งอายุไดท้ั้งหมด (Sudsomboon, S, 2014, หนา้ 73-82 อา้งถึงใน กิตติพร 
เนาว์สุวรรณ และมาริสา สุวรรณราช, 2562, หน้า 4) ตลอดจนการขาดการประเมินผลการด าเนินงาน 
(Pitayaruangsalis, Torsangun and Sumalee, 2010, อา้งถึงใน กิตติพร เนาวสุ์วรรณ และมาริสา สุวรรณราช, 
2562, หนา้ 4) นอกจากน้ี ยงัขาดการเตรียมความพร้อมระบบการให้ความช่วยเหลือในภาวะวิกฤต ส่งผลให้
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การช่วยเหลือล่าชา้ไม่ตรงกลุ่มเป้าหมาย และไม่มีประสิทธิภาพ และสวสัดิการสังคมท่ีรัฐจดัให้กบัผูสู้งอายุ
นั้นยงัไม่เพียงพอกบัความตอ้งการของผูสู้งอายุ จากสภาพการณ์ดงักล่าว ส่งผลต่อภาระงบประมาณของ
ภาครัฐและการจดัสวสัดิการทางสังคม เป็นอุปสรรคต่อการพฒันาประเทศ หากไม่มีการเตรียมความพร้อมท่ี
เหมาะสมและสอดคลอ้งกบัสถานการณ์ (Office of the National Economics and Social Development Board, 
2011, อา้งถึงใน กิตติพร เนาว์สุวรรณ และมาริสา สุวรรณราช, 2562, หน้า 4) รัฐโดยการมีส่วนร่วมของ
องค์กรภาคเอกชน ประชาชน สถาบนัสังคมตอ้งตรากฎหมายว่าดว้ยดว้ยการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพ
ชีวิตของผูสู้งอายุ เพื่อเป็นหลกัประกันและการบังคบัใช้ในการพิทกัษ์สิทธิ  คุม้ครองสวสัดิภาพ และจดั
สวสัดิการแก่ผูสู้งอาย ุ
 2. ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองดา้นสวสัดิการท่ีพกัอาศยัของผูสู้งอายจุากภาครัฐและเอกชน 
 ผูสู้งอายุซ่ึงเขา้รับบริการสถานสงเคราะห์คนชรา (สิริลกัษณ์ โสมานุสรณ์, 2557, หน้า 71-87) 
ส่วนใหญ่นั้นสามารถท่ีจะช่วยเหลือตัวเองได้น้อย และมีอาการเจ็บป่วย มีโรคประจ าตัว ซ่ึงส่งผลให้
ครอบครัวไม่สามารถดูแลผูสู้งอายุได้ จึงเป็นสาเหตุส าคญัท่ีตอ้งแยกผูสู้งอายุออกมาจากครอบครัวมาพกั
อาศยัในสถานสงเคราะห์คนชราอยู่ร่วมกบัผูสู้งอายุรายอ่ืน ๆ ซ่ึงนบัว่าเป็นผูสู้งอายกุลุ่มเลก็ ๆ ในสังคมกลุ่ม
หน่ึงท่ีไม่มีโอกาสท่ีจะไดรั้บการดูแลในช่วงบั้นปลายชีวิตจากครอบครัว ส่งผลให้เม่ือมีอาการเจ็บป่วยขาด
การดูแลจากคนในครอบครัวท่ีตวัเองคุน้เคยมาในอดีต และในท่ีสุดตอ้งจากไปโดยมาไดรั้บการดูแลจากบุตร
หลาน และคนใกล้ชิด จึงท าให้ผู ้สูงอายุต้องเปล่ียนสังคมจากบ้านเข้ามาสู่สถานสงเคราะห์คนชรา                
เม่ือผูสู้งอายุจะตอ้งเขา้มารับบริการในสถานสงเคราะห์คนชราส่งผลให้เกิดการเปล่ียนแปลงในทุก  ๆ มิติ 
(กัลยรัตน์  ศรกล้า, วารี กังใจ, และ สหัทยา รัตนจรณะ , 2562, หน้า  163-173) ทั้ งมิติการด าเนินชีวิต 
สภาพแวดลอ้ม และสังคม จากการท่ีผูสู้งอายุอาศยัอยู่ท่ีบา้นท่ีมีการใชชี้วิตอย่างอิสระ สามารถท ากิจกรรม
ต่าง ๆ ไดต้ามความชอบและความสมคัรใจของผูสู้งอายุ แต่เม่ือผูสู้งอายุเขา้มาอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา
วิถีชีวิตของผูสู้งอายุ อาจอยู่ภายใตข้อ้จ ากดัและกฎระเบียบต่าง ๆ ของสถานสงเคราะห์คนชราท่ีไม่สามารถ
ติดต่อกบับุคคลภายนอกไดส้ะดวกสบายเหมือนเม่ือก่อน เน่ืองจากสถานสงเคราะห์ตั้งอยู่ไกลจากท่ีอยู่เดิม 
จึงท าให้การเดินทางไม่สะดวก ถา้ผูสู้งอายุไม่สามารถท่ีจะปรับตวัไดส่้งผลให้มีปัญหาเร่ืองสุขภาพจิต และ
ส่งผลกระทบต่อสุขภาพกาย ถา้หากผูสู้งอายุยอมท่ีจะปรับและยอมรับความเปล่ียนแปลง และพยายาม
ปรับตวัจะท าให้ปัญหาสุขภาพของผูสู้งอายุลดลงและส่งผลกระทบต่อความเป็นอยู่ของผูสู้งอายุน้อยลงซ่ึง
การปรับพฤติกรรมสุขภาพของผูสู้งอายุจะเป็นการลดผลกระทบ ซ่ึงจะช่วยป้องกนัโรคต่าง ๆ ท่ีอาจจะเกิด
ขึ้นกบัผูสู้งอาย ุถึงแมว้่าผูสู้งอายุซ่ึงอาศยัอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรานั้น จะมีท่ีพกั อาหาร และไดรั้บการ
ดูแลจากเจา้หนา้ท่ี 
 จากขอ้มูลท่ีกล่าวมาขา้งตน้จะเห็นได้ว่าการจดัสวสัดิการสังคมด้านสวสัดิการท่ีพกัอาศัยของ
ผูสู้งอายจุากภาครัฐของไทยยงัมีปัญหาและอุปสรรค ในเร่ืองภาระค่าใชจ่้ายท่ีผูสู้งอายตุอ้งจ่าย ความไม่พร้อม
ของงบประมาณ และสวสัดิการสังคมท่ีรัฐจดัให้กบัผูสู้งอายยุงัไม่เพียงพอกบัความตอ้งการของผูสู้งอายุ  เกิด
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ความเหล่ือมล ้ าระหว่างผูสู้งอายุซ่ึงมีฐานะดีกับผู ้สูงอายุซ่ึงมีฐานะยากจนอย่างมาก โดยในปัจจุบัน                
ความคุม้ครองทางสังคมของไทยในภาพรวมยงัขาดการพฒันาเชิงระบบ เน่ืองจากการจดัความคุม้ครอง      
ทางสังคมด าเนินงานโดยหลายหน่วยงาน โดยท่ีแต่ละหน่วยงานมีการด าเนินงานอย่างแยกส่วน ขาดการ  
บูรณาการตั้งแต่ระดับนโยบาย ระดับปฏิบติั จนถึงระดับฐานขอ้มูล ส่งผลให้ระดับสิทธิประโยชน์ยงัไม่
เพียงพอ ในบางกลุ่มเป้าหมาย อีกทั้งยงัขาดการติดตามประเมินผลไม่สามารถตอบสนองปัญหาได้อย่าง
แทจ้ริงและไม่ครอบคลุมผูสู้งอายไุดท้ั้งหมด จากสภาพการณ์ดงักล่าว ส่งผลต่อภาระงบประมาณของภาครัฐ
และการจัดสวสัดิการทางสังคม เป็นอุปสรรคต่อการพฒันาประเทศ หากไม่มีการเตรียมความพร้อมท่ี
เหมาะสมและสอดคลอ้งกบัสถานการณ์ ซ่ึงการด าเนินงานต่าง ๆ ของทางภาครัฐดงัท่ีกล่าวมาขา้งตน้เป็น
แนวนโยบายและการด าเนินงานอนัมุ่งท่ีจะพฒันาคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ  ซ่ึงทางภาครัฐยงัคงตอ้งการการ
สนบัสนุนและความร่วมมือจากภาคเอกชนในการด าเนินงานดา้นผูสู้งอายุร่วมกนัดว้ยเช่นกนั จึงตอ้งก าหนด
นโยบายและแผนหลกัดา้นผูสู้งอายุเป็นกฎหมายใหค้รอบคลุมและชดัเจนถึงเร่ืองการไดรั้บการคุม้ครองดา้น
สวสัดิการท่ีพกัอาศัยของผูสู้งอายุจากภาครัฐและเอกชนเพื่อแก้ไขปัญหาดังกล่าวทั้งในปัจจุบันและใน
อนาคต จึงต้องตรากฎหมายว่าด้วยด้วยการคุ ้มครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ  เพื่อเป็น
หลกัประกนัและการบงัคบัใชใ้นการพิทกัษสิ์ทธิ คุม้ครองสวสัดิภาพ และจดัสวสัดิการแก่ผูสู้งอาย ุ
 3. ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองดา้นการรักษาพยาบาลของผูสู้งอายุตามกฎหมายสาธารณสุขจาก
ภาครัฐและเอกชน 
 สวสัดิการค่ารักษาพยาบาล หลกัท่ีผูสู้งอายมีุในปัจจุบนั พบวา่ ผูสู้งอายเุกือบทุกคน (ร้อยละ 99.6) 
สวสัดิการค่ารักษาพยาบาล โดยประเภทสวสัดิการรักษาพยาบาลหลกัท่ีผูสู้งอายุมีส่วนใหญ่ (ร้อยละ 81.9) 
เป็นสวสัดิการจากประกนัสุขภาพถว้นหน้า (บตัรทอง) รองลงมาคือ สวสัดิการขา้ราชการ หรือขา้ราชการ
บ านาญ (ร้อยละ 14.0) ประกนัสังคม กองทุนเงินทดแทน (ร้อยละ 2.3) ตามล าดบั (ส านกังานสถิติแห่งชาติ,  
2565, หนา้ 25) 
 ผูสู้งอายุไทยไดรั้บสิทธิสวสัดิการรักษาพยาบาลถึงร้อยละ 99.2 มาจากบตัรประกนัสุขภาพถว้น
หนา้ สิทธิขา้ราชการหรือขา้ราชการบ านาญ และสิทธิประกนัสังคมหรือกองทุนทดแทน มีเพียงร้อยละ 0.8 
ไม่มีสวสัดิการรักษาพยาบาล ประเทศไทยมีการพฒันาความคุม้ครองทางสังคมและประสบความส าเร็จใน
การจดัให้มีระบบประกนัสุขภาพถว้นหนา้ (Universal health coverage) การดูแลผูสู้งอายุผ่านการจ่ายเบ้ียยงั
ชีพผูสู้งอายุ (Universal pension coverage) ซ่ึงครอบคลุมกลุ่มท่ีต้องการการดูแลเป็นพิเศษ (ยุทธศาสตร์
กระทรวงการพฒันาสังคมและความมัน่คงของมนุษย ์20 ปี, 2561, หนา้ 9-14) 
 ปัญหาสุขภาพของผูสู้งอายุไทย เม่ือสูงวยัขึ้นการท างานหรือโครงสร้างของเน้ือเยื่อ หรืออวยัวะ
ต่าง ๆของร่างกายย่อมเส่ือมถอยและอ่อนแอลง ปัญหาสุขภาพของผูสู้งอายุเกิดขึ้นไดท้ั้งดา้นร่างกาย จิตใจ 
และทางเศรษฐกิจท่ีไม่สามารถหลีกเล่ียงไดโ้รค และปัญหาสุขภาพท่ีพบบ่อยในผูสู้งอายุ จากรายงานสถิติ
สาธารณสุข พ.ศ. 2550 - 2556 พบว่า โรคไม่ติดต่อเร้ือรังท่ีเกิดกับผูสู้งอายุไทยท่ีส าคัญ ได้แก่โรคความ        
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ดันโลหิตสูง โรคหัวใจขาดเลือดโรคหลอดเลือดสมองใหญ่ อมัพฤกษ์อมัพาต และโรคเบาหวาน และมี
แนวโน้มเพิ่มขึ้นทุกโรค และโรคเร้ือรัง ไดแ้ก่ (1) อาการสับสนและสูญเสียความทรงจ า (2) ภาวะกระดูก
พรุน (3) ปัญหาการทรงตวัและการหกลม้ (4) การนอนไม่หลบั (5) ปัญหาการกลั้นอุจจาระและปัสสาวะ (6) 
อาการมึนงง เวียนศีรษะเป็นปัญหาท่ีพบบ่อยในผูสู้งอายุ (7) ปัญหาภาวะทุพโภชนาการและความผิดปกติใน
การรับประทานอาหาร (8) ปัญหาการไดย้ิน ความสามารถในการรับเสียงลดลง มกัมีอาการหูอ้ือ หรือหูตึง 
จ านวนผูสู้งอายุ 11,312,447 คน มีปัญหาการไดย้ิน (9) ปัญหาการมองเห็น (อุทยัวรรณ พงษ์บริบูรณ์, หน้า 
53-56) 
 อยา่งไรก็ตามถึงแมร้ะบบการจดัสวสัดิการสังคมดา้นการรักษาพยาบาลผูสู้งอายุในประเทศไทยมี
ความก้าวหน้าเป็นอย่างมาก แต่จะเห็นได้ว่ารัฐยงัไม่มีการออกกฎหมายมาเพื่อคุม้ครองผูสู้งอายุด้านการ
รักษาพยาบาล เพื่อควบคุม และตรวจสอบ ถึงแมว้า่จะมีแนวทางการปฏิบติัของกระทรวงสาธารณสุขไว ้แต่ก็
มิไดเ้ป็นการก าหนดกฎกติกาภาคบงัคบัออกมาเพื่อควบคุมใหส้ถาบนั สถานพยาบาลหรือโรงพยาบาลเฉพาะ
ทางเพื่อการรักษาพยาบาลของผูสู้งอายุในประเทศไทยตอ้งน าไปปฏิบติัตามอย่างเคร่งครัด  และถา้หากมิได้
ปฏิบติัตามก็มิไดมี้กฎหมายซ่ึงมีสภาพบงัคบัเพื่อน าไปใชบ้งัคบักบัผูท่ี้มิไดป้ฏิบติัตามแต่อย่างใด และรัฐควร
เลง็เห็นถึงการจดัให้มีการสร้างสถาบนั สถานพยาบาลหรือโรงพยาบาลเฉพาะทางเพื่อการรักษาพยาบาลของ
ผูสู้งอายุในทุกจงัหวดัทัว่ประเทศ เพื่อเป็นการจดัสวสัดิการดา้นการรักษาพยาบาลเฉพาะทางให้กบัผูสู้งอายุ
ไดเ้ขา้รับการรักษาพยาบาลอยา่งตรงเป้าหมาย ทัว่ถึงและมีคุณภาพ และพบวา่ในปัจจุบนัแพทย ์และบุคลากร
ดา้นพยาบาล นกักายภาพบ าบดัท่ีมีความรู้ความสามารถเฉพาะทางเก่ียวกบัผูสู้งอายุในประเทศไทยมีจ านวน
นอ้ยมากและมีจ านวนไม่เพียงพอ เม่ือเทียบกบัจ านวนผูสู้งอายใุนประเทศไทย โดยเฉพาะอยา่งยิง่อาสาสมคัร
ดูแลผูสู้งอายุ และผูดู้แลผูสู้งอายุ (Care Giver) ซ่ึงเป็นผูใ้กลชิ้ดท่ีจะดูแลผูสู้งอายุในชุมชน มีจ านวนนอ้ยมาก 
และไม่เพียงพอต่อการดูแลผูสู้งอายุ ปัญหาอีกประการหน่ึง คือปัญหาเร่ืองความเหล่ือมล ้าในการเลือกปฏิบติั
ส าหรับผูสู้งอายุท่ีมีฐานะยากจนกบัผูสู้งอายุซ่ึงมีฐานะร ่ ารวยในการเลือกรับบริการดา้นการรักษาพยาบาล
ของผูสู้งอายุจากภาครัฐและเอกชน และพบว่ายงัคงมีช่องว่างเชิงนโยบาย อาทิ ระบบการดูแลผูสู้งอายุระยะ
ยาวท่ียงัไม่ครอบคลุมตน้ทุนการดูแลหรือการช่วยเหลือสนับสนุนผูดู้แลแบบไม่เป็นทางการ (ยุทธศาสตร์
กระทรวงการพฒันาสังคมและความมัน่คงของมนุษย ์20 ปี, 2561, หนา้ 9-14) รวมถึงยงัขาดกฎหมายรองรับ
โครงการการจดัสวสัดิการสังคมดา้นการรักษาพยาบาลผูสู้งอายุซ่ึงมีคุณภาพ ส่งผลให้เกิดปัญหาในระดบั
ปฏิบติัการการให้บริการดา้นการรักษาพยาบาลผูสู้งอายุและการใหบ้ริการผูสู้งอายไุม่ทัว่ถึง สวสัดิการสังคม
ท่ีรัฐจดัให้กับผูสู้งอายุยงัไม่เพียงพอกับความตอ้งการของผูสู้งอายุ  ไม่สามารถตอบสนองปัญหาได้อย่าง
แทจ้ริงและไม่ครอบคลุมผูสู้งอายไุดท้ั้งหมด ขาดก าลงัคนซ่ึงมีความรู้ความเช่ียวชาญดา้นปัญหาสุขภาพของ
ผูสู้งอายุและการให้บริการผูสู้งอายุ ตลอดจนการขาดการประเมินผลการด าเนินงาน รวมถึงการจดัให้มี
โรงพยาบาลผูสู้งอายทุุกจงัหวดัในลกัษณะเดียวกนักบัโรงพยาบาลผูสู้งอายใุนจงัหวดักรุงเทพมหานคร  
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 4. ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองดา้นการดูแลผูสู้งอายจุากผูสื้บสันดาน 
 จากการส ารวจประชากรสูงอายุในประเทศไทย พ.ศ. 2564 มีผูสู้งอายุซ่ึงมีผูดู้แล ร้อยละ 10.4       
เม่ือพิจารณาตามกลุ่มวยั พบวา่ การท่ีผูสู้งอายมีุผูดู้แลนั้นเพิ่มขึ้นตามกลุ่มวยัท่ีมากขึ้น ซ่ึงผูสู้งอายมีุผูดู้แลนั้น
เพิ่มขึ้นตามกลุ่มวยัท่ีมากขึ้นนั้น โดยผูสู้งอายุวยัปลายเป็นผูท่ี้มีผูดู้แลมากท่ีสุด (ร้อยละ 35.6) กลุ่มวยักลางมี
ผูดู้แล (ร้อยละ 11.4) และกลุ่มวยัตน้มีผูดู้แลเพียงเล็กน้อย (ร้อยละ 4.0) และเม่ือพิจารณาความสัมพันธ์
ระหว่างผูสู้งอายุและผูดู้แลหลกั พบว่า มากกว่าคร่ึงหน่ึงของผูดู้แลนั้นเป็นบุตรของผูสู้งอายุ (ร้อยละ 59.9) 
รองลงมาเป็นคู่สมรส (ร้อยละ 23.0) ญาติ (ร้อยละ 14.3) และมีเพียงเล็กน้อย (ร้อยละ 2.8) ท่ีเป็นบุคคลอ่ืน 
เช่น คนรับใช้ ลูกจ้าง เจ้าหน้าท่ีจากศูนย์บริการ ผูรั้บจ้างดูแล และเพื่อนบ้าน เพื่อน คนรู้จัก เป็นต้น 
(ส านกังานสถิติแห่งชาติ, 2565, หนา้ 10) 
 ในปี พ.ศ. 2560 จากการส ารวจพบว่าผูสู้งอายุไทยอยู่เพียงล าพงัคนเดียวสูงขึ้นถึงร้อยละ 10.8 
รวมถึงหากพิจารณาอตัราการพึ่งพิงปี พ.ศ. 2560 ประชากรวยัท างาน 100 คน ตอ้งรับภาระประชากรสูงอายุ
และวยัเด็กถึง 51 คน และคาดการณ์ว่าในปี พ.ศ. 2570 จะเพิ่มเป็น 64 คน ซ่ึงวยัแรงงานมีบทบาทส าคญัใน
การสร้างครอบครัวคุณภาพ และท าหน้าท่ีผูดู้แลแบบไม่เป็นทางการในการดูแลผูสู้งอายุในครอบครัวไป
พร้อมกัน แต่ยงัขาดการออมเพื่อวยัเกษียณ โดยผูห้ญิงไทยวยัเจริญพนัธุ์มีบุตรลดลงซ่ึงในปี พ.ศ. 2557            
มีจ านวนบุตรเฉล่ีย 1.6 คน และจะลดลงเหลือ 1.3 คน ภายในปี พ.ศ. 2583 ซ่ึงเป็นเหตุผลหลกัท่ีส่งผลใหค้น
ไทยมีบุตรนอ้ยลงคือ ภาระค่าใชจ่้ายท่ีสูงขึ้น ไม่มีเวลาท่ีเพียงพอในการดูแลบุตร ความกา้วหนา้ในการท างาน 
รวมถึงกลไกรัฐยงัไม่เอ้ือให้มีบุตรมากขึ้น นอกจากน้ี แมค้รอบครัวจะมีความพร้อมในการมีบุตร ก็มกัอยู่ใน
วยัท่ีตั้งครรภ์ไดย้ากและจ าเป็นตอ้งพึ่งเทคโนโลยีช่วยการเจริญพนัธุ์ (Assisted Reproductive Technology: 
ART) ซ่ึงมีค่าใชจ่้ายสูง ในขณะเดียวกนั วยัแรงงานยงัตอ้งท าบทบาททบัซ้อน (Sandwich roles) ในการเป็น
พ่อแม่และการดูแลสมาชิกครอบครัวท่ีอยู่ในภาวะพึ่งพิง ซ่ึงในปี พ.ศ. 2560 สัดส่วนประชากรวยัท างาน 1 
คนต่อการดูแลผูสู้งอายุ 1 คนและวยัเด็ก 1 คน  คิดเป็น 4:1:1 และภายในปี พ.ศ. 2575 จะลดลงเหลือเพียง 
2:1:1 ทั้งน้ี ผูห้ญิงไทยยงัคงรับภาระในการดูแลบา้นและครอบครัวมากกว่าผูช้ายตามแบบแผนดั้งเดิม แมจ้ะ
มีความรับผิดชอบในการออกไปท างานนอกบา้น นอกจากน้ี วยัแรงงานยงัไม่ตระหนักในการเตรียมความ
พร้อมเป็นผูสู้งอายุ ขณะท่ีคนไทยออมเงินในระดับต ่า โดยเฉพาะการออมเพื่อวยัเกษียณ  ทั้งน้ี อุปสรรค
ส าคญัท่ีไม่สามารถออมเงินได้ โดยเฉพาะในกลุ่มท่ีมีรายไดน้้อย คือ ไม่มีเงินเหลือไวอ้อม ส่งผลต่อปัญหา
ทางเศรษฐกิจในครอบครัวและความเครียดท่ีเพิ่มขึ้น จากเหตุการณ์ดงักล่าวนั้นจะส่งผลกระทบต่อการพฒันา 
อาทิ การลดลงของผลิตภณัฑม์วลรวมในประเทศ (GDP) การลดลงของการจดัเก็บภาษีเงินไดแ้ละการลดลง
รายได้ประชากร การออมและการลงทุน อีกทั้ งยงัส่งผลต่อการเพิ่มขึ้ นของค่าใช้จ่ายบ าเหน็จบ านาญ  
ค่าใช้จ่ายดา้นสุขภาพและงบประมาณในการจดัสวสัดิการสังคมให้แก่ผูสู้งอายุ โดยในปี พ.ศ. 2568 จะใช้
งบประมาณภาครัฐประมาณ 362,000,000,000 บาท และจะเพิ่มขึ้นเป็น 478,000,000,000 บาท ในปี พ.ศ.
2578 ซ่ึงจะกระทบต่อเสถียรภาพทางการคลงัในระยะยาว (ส านกังานสถิติแห่งชาติ, 2565, หนา้ 10) 
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 ปัญหาดา้นการดูแลผูสู้งอายจุากผูสื้บสันดานในปัจจุบนัจะพบวา่มีปัญหาผูสู้งอายถุูกทอดทิ้งให้อยู่
เพียงล าพงัเพิ่มขึ้นเร่ือย ๆ แต่รัฐยงัไม่มีนโยบายหรือมาตรการต่าง ๆ เพื่อควบคุม คุม้ครองผูสู้งอายจุากการถูก
ผูสื้บสันดานทอดทิ้งให้อยู่เพียงล าพงั ซ่ึงเป็นปัญหาท่ีรัฐตอ้งเร่งแกไ้ข เน่ืองจากสถานการณ์การเพิ่มขึ้นของ
จ านวนประชากรซ่ึงเป็นผูสู้งอายุในอนาคต ส่งผลกระทบต่อสภาพความเป็นอยู่ท่ีดีของประชาชนในสังคม 
ความคุม้ครองทางสังคมของการดูแลผูสู้งอายุจากผูสื้บสันดานของไทยไม่มีประสิทธิภาพ ซ่ึงจะเห็นไดว้่า
กฎหมายท่ีบงัคบัใช้อยู่ในปัจจุบนัมิได้ตอบโจทยก์ับการแก้ไขปัญหาการได้รับการคุม้ครองด้านการดูแล
ผูสู้งอายจุากผูสื้บสันดาน และพบวา่ยงัคงมีช่องวา่งเชิงนโยบาย เร่ืองมาตรการท่ีเอ้ือกบัครอบครัวในการดูแล
ผูสู้งอายุให้มีคุณภาพ การช่วยเหลือสนับสนุนผูสื้บสันดาน รวมถึงยงัขาดกฎหมายรองรับกบัการคุม้ครอง
การดูแลผูสู้งอายุจากผูสื้บสันดาน อีกทั้งยงัตอ้งให้ความส าคญักบัการผลกัดนัมาตรการเพื่อลดความเหล่ือม
ล ้าในแนวราบ (Horizontal inequality) ให้มากขึ้น ทั้งจากปัจจยัทางศาสนา ทางเช้ือชาติและสัญชาติ ทางเพศ 
และทางอายุ  โดยเฉพาะเม่ือประเทศไทยเป็นสังคมสูงวยัระดับสุดยอดในขณะท่ีความเข้มงวดของ
งบประมาณยงัคงตอ้งให้ความส าคญัและค านึงถึงความยัง่ยืนและความมีประสิทธิภาพของระบบคุม้ครอง
ทางสังคมด้วย ดังนั้น จากสภาพการณ์ดังกล่าวปัญหาการได้รับการคุ ้มครองด้านการดูแลผูสู้งอายุจาก
ผูสื้บสันดานตอ้งไดรั้บการแกไ้ขทั้งทางระบบโครงสร้างของกฎหมาย ทั้งในทางปฏิบติั และการเตรียมความ
พร้อมของทุกฝ่ายท่ีเก่ียวขอ้ง 
 5. ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองจากโครงสร้างกระบวนการยุติธรรมทางอาญาของผูสู้งอายุ 
 ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองจากโครงสร้างกระบวนการยุติธรรมทางอาญาของผูสู้งอายุท่ีพบใน
ประเทศไทยนั้น สามารถแบ่งไดด้งัน้ีคือ 
  5.1 ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองจากโครงสร้างกระบวนการยุติธรรมทางอาญาของผูสู้งอายุ  
ในกรณีท่ีผูสู้งอายุเป็นผูเ้สียหาย ในประเทศไทยโดยปกติแล้วผูเ้สียหายนั้นมีสิทธิต่าง ๆ ตามประมวล
กฎหมายวิธีพิจารณาความอาญาท่ีบญัญติัรองรับไว้ ดังต่อไปน้ี สิทธิร้องทุกข์และถอนค าร้องทุกข์ต่อเจา้
พนักงานต ารวจ ตามมาตรา 3, 124 และ126 สิทธิในการฟ้องคดีอาญาและถอนฟ้องคดีอาญาตามมาตรา 3 
และ35 สิทธิในการฟ้องคดีแพ่งท่ีเก่ียวเน่ืองกบัคดีอาญาตามมาตรา 3, 40 และ 15 ประกอบประมวลกฎหมาย
วิธีพิจารณาความแพ่ง มาตรา 175 สิทธิในการขอเขา้เป็นโจทกร่์วมกบัพนกังานอยัการตามมาตรา 30 สิทธิใน
การยอมความในคดีความผิดต่อส่วนตวัตามมาตรา 35 สิทธิท่ีจะยื่นค าร้องในคดีอาญาท่ีพนกังานอยัการเป็น
โจทก์ ขอให้บงัคบัจ าเลยชดใช้ค่าสินไหมทดแทนตามมาตรา 44/1 สิทธิคดัคา้นการปล่อยชัว่คราวผูต้อ้งหา
หรือจ าเลยในกรณีท่ีศาลรับฟ้องแลว้ตามมาตรา 108/2 สิทธิท่ีจะไม่ตอ้งตอบค าถามโดยตรงหรือโดยอ้อม      
ซ่ึงอาจท าให้ผูเ้สียหายในฐานะพยานถูกฟ้องคดีอาญาตามมาตรา 234 สิทธิในการรับรู้ความคืบหนา้ของคดี
และผลของค าพิพากษา สิทธิท่ีจะแสดงความคิดเห็นและขอ้กงัวลใจต่อศาล สิทธิขอใหศ้าลตั้งทนายความให ้
สิทธิขอให้จดัให้มีการยืนยนัหรือช้ีตวัผูก้ระท าผิดในสถานท่ีท่ีเหมาะสมและมิให้ผูเ้สียหายถูกมองเห็น สิทธิ
ในการเขา้สู่กระบวนการไกล่เกล่ียและประนอม ขอ้พิพาทเพื่อเยียวยาค่าเสียหาย เป็นตน้ โดยผูเ้สียหายซ่ึง
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เป็นผูสู้งอายุส่วนใหญ่นั้น มกัจะไม่ทราบถึงสิทธิต่าง ๆ ท่ีมีอยู่ และไม่ทราบถึงวิธีการปฏิบติั กฎหมายท่ีใช้
บงัคบัอยูใ่นปัจจุบนัไม่สามารถตอบโจทยก์ารแกไ้ขปัญหาดงักล่าวได้ เพื่อช่วยบรรเทาและแกไ้ขปัญหาท่ีเกิด
จากสภาพร่างกายและสภาพจิตใจของผูสู้งอายุทางการส่ือสารก็ดี  ทางการรับรู้และเขา้ใจเร่ืองราวต่าง ๆ ก็ดี 
หรือการถ่ายทอดขอ้เทจ็จริงในคดีต่าง ๆ อาจมีการหลงลืม หยอ่นความสามารถ หรืออาจไม่เขา้ใจขอ้เท็จจริง
และขอ้กฎหมาย อาจท าใหข้อ้เทจ็จริงในคดีผิดเพี้ยนไปจากความเป็นจริงท่ีเกิดขึ้น จนเป็นเหตุให้ผูสู้งอายุซ่ึง
เป็นผูเ้สียหายไดรั้บความเสียหายได ้เพื่อประโยชน์ในการคุม้ครองสิทธิของผูสู้งอายุนั้นประมวลกฎหมายวิธี
พิจารณาความอาญาของประเทศไทยควรมีการบัญญัติของกฎหมายท่ีบัญญัติเพื่อบงัคบัว่าตอ้งจดัให้มีท่ี
ปรึกษากฎหมาย หรือทนายความ บุคคลซ่ึงผูสู้งอายุไวว้างใจ และนกัจิตวิทยา หรือนกัสังคมสงเคราะห์ แก่
ผูสู้งอายซ่ึุงเป็นผูเ้สียหายตั้งแต่กระบวนการด าเนินคดีในชั้นพนกังานสอบสวนจวบจนกวา่คดีถึงท่ีสุด เพื่อให้
กฎหมายมีประสิทธิภาพและตอบโจทยส์ าหรับการแกไ้ขปัญหาและคุม้ครองสิทธิของผูสู้งอายุจากปัญหา
ดงักล่าวท่ีพบอยู่ในปัจจุบนั ดงันั้นรัฐจึงควรบญัญติัให้มีมาตรการคุม้ครองผูสู้งอายุในเร่ืองดังกล่าวไวใ้น
ประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญาไวใ้หช้ดัเจนในท านองเช่นเดียวกบัการคุม้ครองเด็ก 
  5.2 ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองจากโครงสร้างกระบวนการยุติธรรมทางอาญาของผูสู้งอายุ  
ในกรณีท่ีผูสู้งอายุเป็นผูต้อ้งหา และผูสู้งอายุเป็นจ าเลย ในประมวลกฎหมายวิธีพิจารณาความอาญาของ
ประเทศไทยในปัจจุบนัยงัไม่ไดมี้การบญัญติัของกฎหมายท่ีบญัญติัเพื่อบงัคบัตอ้งจดัให้มีทนายความ บุคคล
ท่ีผูสู้งอายุไวว้างใจ และนกัจิตวิทยา หรือนกัสังคมสงเคราะห์เพื่อเขา้ร่วมฟังการสอบสวนให้แก่ผูสู้งอายุซ่ึง
ตกเป็นผูต้อ้งหาตั้งแต่ในชั้นพนักงานสอบสวน เพื่อเป็นการคุม้ครองสิทธิของผูสู้งอายุจากปัญหาท่ีพบใน
ปัจจุบนั และยงัไม่ไดมี้การบญัญติัของกฎหมายท่ีบญัญติัเพื่อบงัคบัตอ้งจดัให้มีบุคคลซ่ึงผูสู้งอายุไวว้างใจ 
และนกัจิตวิทยา หรือนกัสังคมสงเคราะห์เพื่อเขา้ร่วมในการด าเนินคดีอาญากบัผูสู้งอายซ่ึุงตกเป็นจ าเลย หรือ
การจดัให้มีศาลแผนกคดีผูสู้งอายุเพื่อพิจารณาคดีของผูสู้งอายุโดยเฉพาะ ถา้หากไดมี้การน าแนวทางการ
ปฏิบติัในเร่ืองสิทธิของเด็กในกรณีท่ีผูต้อ้งหาซ่ึงเป็นเด็กและเยาวชนซ่ึงมีสิทธิจะไดรั้บการสอบสวนโดยมี
นกัจิตวิทยา นกัสังคมสงเคราะห์ พนกังานอยัการและทนายความเขา้ร่วมฟังการสอบสวน ตามมาตรา 134/2  
มาปรับใช้เพื่อให้เขา้กบัปัญหาการได้รับการคุม้ครองจากโครงสร้างกระบวนการยุ ติธรรมทางอาญาของ
ผูสู้งอายุในกรณีของผูสู้งอายุเป็นผูต้อ้งหา และผูสู้งอายุเป็นจ าเลย จะส่งผลให้การบงัคบัใช้กฎหมายของ
ประเทศไทยมีประสิทธิภาพในการคุม้ครองผูสู้งอายุในดา้นดงักล่าว และสามารถแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดขึ้นกบั
ผูสู้งอายใุนปัจจุบนัและอนาคตไดอ้ยา่งแทจ้ริง 
  5.3 ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองจากโครงสร้างกระบวนการยุติธรรมทางอาญาของผูสู้งอายุ  
ในกรณีท่ีผูสู้งอายุเป็นผูต้อ้งขงัหรือนกัโทษ ในปัจจุบนัรัฐยงัไม่มีการก าหนดนโยบายหรือมาตรการในการ
สร้างเรือนจ า หรือสถานท่ีคุมขงัส าหรับผูต้อ้งขงัหรือนกัโทษท่ีเป็นผูสู้งอายุเอาไว้ เพื่อให้การคุม้ครองสิทธิ
ของผู ้สูงอายุซ่ึงเป็นผู ้ต้องขังหรือนักโทษได้รับการคุ ้มครองจากมาตรการทางกฎหมายของรัฐ  คือ                
การก าหนดให้มีการสร้างเรือนจ า หรือสถานท่ีคุมขงัส าหรับผูต้อ้งขงัหรือนกัโทษสูงอายไุว ้โดยเรือนจ าหรือ
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สถานท่ีคุมขังท่ีเหมาะกับผูต้้องขังสูงอายุจึงควรเป็นเรือนจ าหรือสถานท่ีคุมขังท่ีมีความมั่นคงแข็งแรง              
ปานกลาง เน่ืองจากกลุ่มผูต้อ้งขงัสูงอายเุป็นกลุ่มท่ีไม่มีพละก าลงัมากพอท่ีจะสร้างปัญหาใหก้บัเรือนจ าในแง่
การควบคุมหรือความมัน่คงปลอดภยั ประกอบกับลกัษณะทางกายภาพท่ีไม่แข็งแรงเท่ากับผูต้อ้งขังอ่ืน              
ถา้ผูต้อ้งขงัสูงอายุถูกควบคุมอยู่ในเรือนจ าท่ีมีความมัน่คงสูง ควรจดัเรือนนอนใดเรือนนอนหน่ึงให้เป็น
สถานท่ีเฉพาะในการควบคุม และเม่ือตอ้งโทษมาระยะหน่ึงแลว้ควรยา้ยไปเรือนจ าท่ีมีความมัน่คงระดับ   
ปานกลาง เม่ือผูต้อ้งขงัสูงอายไุดรั้บโทษมาจากเรือนจ าความมัน่คงปานกลางมาระยะหน่ึงแลว้ ควรส่งไปอยู่
เรือนจ าชั่วคราวหรือทัณฑ์สถานเปิด หรือศูนย์เตรียมการปลดปล่อยเพื่อเตรียมความพร้อมก่อนได้รับ            
ความปลดปล่อย ผูต้ ้องขังสูงอายุซ่ึงมีปัญหาสุขภาพหนัก ไม่สามารถด ารงชีวิตปกติในเรือนจ าได้กรม
ราชทณัฑต์อ้งมีนโยบายท่ีชดัเจนในการจดัตั้งสถานท่ีควบคุม โดยค านึงถึงอายขุองผูต้อ้งขงัหรือนกัโทษและ
ระยะเวลาในการตอ้งโทษประกอบกนั 
 โครงสร้างกระบวนการยุติธรรมทางอาญาซ่ึงเก่ียวกบัการคุม้ครองสิทธิของผูสู้งอายุในคดีอาญา  
พบว่ายงัไม่มีบทบญัญติัของกฎหมาย หรือแนวคิดส าหรับการคุม้ครองสวสัดิภาพและสิทธิของผูเ้สียหาย 
ผูต้้องหา จ าเลย และผูต้้องขังหรือนักโทษ ซ่ึงเป็นผูสู้งอายุอย่างเป็นรูปธรรม โดยการจัดโครงสร้าง
กระบวนการยุติธรรมทางอาญาส าหรับผูสู้งอายุควรมีลกัษณะพิเศษ เน่ืองจากการสูงวยันั้นเป็นสาเหตุของ
ปัญหาสุขภาพกายและจิตใจตามมา การคุม้ครองสิทธิของผูสู้งอายุตามโครงสร้างกระบวนการยุติธรรมทาง
อาญาควรจ าแนกพิจารณาตามสถานะในกระบวนการยติุธรรมทางอาญาดงัต่อไปน้ี 
 1. ผูสู้งอายซ่ึุงเป็นผูเ้สียหายไดรั้บความเสียหายได ้เพื่อประโยชน์ในการคุม้ครองสิทธิของผูสู้งอายุ
นั้นรัฐควรมีมาตรการทางกฎหมายท่ีบญัญติัเพื่อบงัคบัว่าตอ้งจดัให้มีท่ีปรึกษากฎหมาย หรือทนายความ 
บุคคลซ่ึงผูสู้งอายุไวว้างใจ และนักจิตวิทยา หรือนักสังคมสงเคราะห์ แก่ผูสู้งอายุซ่ึงเป็นผูเ้สียหายตั้งแต่
กระบวนการด าเนินคดีในชั้นพนกังานสอบสวนจวบจนกวา่คดีถึงท่ีสุด 
 2. กระบวนการสอบสวนคดีอาญาซ่ึงผูสู้งอายุตกเป็นผูต้้องหา โดยรัฐยงัมิได้มีมาตรการทาง
กฎหมายซ่ึงจดัใหมี้ท่ีปรึกษากฎหมาย ทนายความ บุคคลซ่ึงผูสู้งอายไุวว้างใจ และนกัจิตวิทยา หรือนกัสังคม
สงเคราะห์เพื่อเขา้ร่วมฟังการสอบสวน และกระบวนการพิจารณาคดีและสืบพยานในศาลส าหรับคดีท่ี
ผูสู้งอายุตกเป็นจ าเลย โดยรัฐยงัมิไดมี้มาตรการทางกฎหมายซ่ึงจดัให้มีทนายความ และนักจิตวิทยา หรือ           
นกัสังคมสงเคราะห์เพื่อเขา้ร่วมกระบวนการ ควรจดัให้มีศาลแผนกคดีผูสู้งอายุเพื่อพิจารณาคดีของผูสู้งอายุ
โดยเฉพาะ 
 3. กระบวนการควบคุมผูต้อ้งขงั หรือผูต้อ้งโทษตามค าพิพากษาซ่ึงเป็นผูสู้งอายุซ่ึงรัฐยงัมิได้มี
มาตรการทางกฎหมายท่ีจดัใหมี้สวสัดิการต่าง ๆ ในเรือนจ าให้เหมาะกบัในช่วงวยัของผูสู้งอายุ ดงัท่ีกล่าวมา
ขา้งตน้นั้น จะเห็นไดว้่าโครงสร้างกระบวนการยุติธรรมทางอาญาของไทยซ่ึงเก่ียวกบัการคุม้ครองสิทธิของ
ผูสู้งอายใุนคดีอาญา ดว้ยอ านาจในการด าเนินคดีอาญาของผูสู้งอายซ่ึุงเป็นผูเ้สียหาย การตกเป็นผูต้อ้งหาหรือ
จ าเลยในคดีอาญาของผูสู้งอายุ และผูสู้งอายุซ่ึงเป็นผูต้้องขังหรือนักโทษ ซ่ึงจะเห็นได้ว่ามาตรการทาง
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กฎหมายของประเทศไทยท่ีบงัคบัใช้อยู่ในปัจจุบันนั้นมิได้ตอบโจทย์ในการแก้ไขปัญหาดังกล่าวอย่าง
แทจ้ริงจนน าไปสู่ปัญหาการคุม้ครองสิทธิในทางกระบวนการยุติธรรมทางอาญาของผูสู้งอายุ  รัฐจึงควรมี
มาตรการทางกฎหมายออกมาเพื่อการคุม้ครองสิทธิของผูสู้งอายุในการด าเนินคดีอาญาไม่ว่าผูสู้งอายุนั้นจะ
ตกเป็นผูเ้สียหาย ผูต้อ้งหา จ าเลย และผูต้อ้งขงัหรือนกัโทษต่อไป  
 จากประเด็นปัญหาสภาพการณ์ดังกล่าวมาขา้งต้นทั้งหมดนั้นส่งผลต่อภาระงบประมาณของ
ภาครัฐและการจดัสวสัดิการทางสังคม เป็นอุปสรรคต่อการพฒันาประเทศ หากไม่มีการเตรียมความพร้อมท่ี
เหมาะสมและสอดคลอ้งกบัสถานการณ์ ย่อมจะก่อให้เกิดปัญหาทางกฎหมายและทางสังคม ส่งผลต่อการ
บงัคบัใช้กฎหมายการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุได้ เพื่อเป็นการแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดขึ้น
ประกอบกบัเพื่อเป็นการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ  เพื่อเตรียมความพร้อมส าหรับการ
รองรับสังคมผูสู้งอายุในอนาคต การศึกษาและวิจยัน้ีจึงมีวตัถุประสงคท่ี์ตอ้งการคน้หาค าตอบเพื่อน าไปสู่
การจดัท าการปรับปรุงกฎหมายเพื่อรองรับกบัการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ และเพื่อให้
เป็นกฎหมายเฉพาะท่ีก าหนดหลักเกณฑ์ วิธีการและมาตรการในการคุ ้มครองผูสู้งอายุเพื่อให้ผูสู้งอายุ
สามารถเขา้ถึงสิทธิต่าง ๆ และไดรั้บสวสัดิการต่าง ๆ อย่างเหมาะสมและมีประสิทธิภาพ โดยพิจารณาจาก
การก าหนดหลกัเกณฑ์ วิธีการ และมาตรการในการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุของ
กฎหมายมหาชนระหว่างประเทศ และกฎหมายต่างประเทศ  เพื่อปรับปรุงหลกัเกณฑ์ วิธีการ และมาตรการ
การคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ โดยการก าหนดเร่ืองท่ีวิจยั คือ “กฎหมายตน้แบบว่าดว้ย
การคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ” 
 จากการวิเคราะห์ประเด็นปัญหาของการวิจยักฎหมายตน้แบบว่าด้วยการคุม้ครองและส่งเสริม
คุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุทั้ง 5 ประเด็นดงักล่าวขา้งตน้ เม่ือพระราชบญัญติัผูสู้งอายุ พ.ศ. 2546 ไม่สามารถ
รองรับกบัการแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดขึ้นกบัผูสู้งอายุในปัจจุบนัอย่างครบวงจรได ้จึงควรมีการแก้ไขกฎหมาย
ดงักล่าว ซ่ึงการแกไ้ขกฎหมายน้ีมีแนวคิด ทฤษฎีวิศวกรรมสังคม (Social Engineering Theory) โดยทฤษฎีน้ี
เป็นแนวคิดของ รอสโค พาวด์ (Roscoe Pound) โดยพาวด์เสนอว่า สังคมมนุษยน์ั้นเม่ือมีความรู้ในด้าน
กฎหมายและในดา้นอ่ืน ๆ ก็สามารถปรุงแต่งสังคมไดโ้ดยความพยายามท่ีจะใชค้วามรู้ท่ีมีอยู่มาท าให้เป็น
ประโยชน์และแกไ้ขสังคมให้เป็นสังคมท่ีดีขึ้น สังคมท่ีดีและน่าอยู่คือสังคมท่ีมีความกลมกลืน (harmony) 
แต่สังคมจะไม่กลมกลืน เพราะว่ามีความขดัแยง้เร่ืองผลประโยชน์กนัเองระหว่างเอกชนหรือกลุ่มเอกชน       
จึงเป็นหนา้ท่ีของกฎหมายท่ีจะปรับผลประโยชน์ท่ีขดักนัในสังคมเหล่านั้นให้สมดุลจนอยู่ดว้ยกนัไดด้ว้ยดี 
โดยให้แต่ละฝ่ายไม่เสียประโยชน์มากนกั ต่างก็รักษาประโยชน์ไวไ้ดม้ากท่ีสุดเท่าท่ีจะมากได้ ท าให้มีความ
ขดัแยง้การต่อสู้นอ้ยท่ีสุดเท่าท่ีจะท าได ้ทั้งน้ีโดยอาศยักฎหมายเป็นเคร่ืองมือ กฎหมายท่ีเป็นเคร่ืองมือเหล่าน้ี
จึงมีลักษณะเสมือนเป็นเคร่ืองจักรมาปรับผลประโยชน์ของมนุษย์ให้กลมกลืนหรือถ้าเปรียบกฎเป็น
เคร่ืองจกัรของสังคมและนักกฎหมายเป็นวิศวกร นักกฎหมายก็ตอ้งท าการปรับเคร่ืองจกัรของสังคมคือใช้
กฎหมายท าหนา้ท่ีปรุงแต่งสังคมให้ดีขึ้นเพื่อท าให้สังคมนั้นน่าอยูข่ึ้น แต่เน่ืองจากเน้ือหาในพระราชบญัญติั
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ผูสู้งอาย ุพ.ศ. 2546 ไดก้ าหนดคณะกรรมการ ซ่ึงเป็นคณะกรรมการผูสู้งอายแุห่งชาติ ไวใ้นมาตรา 3 เพื่อใหมี้
อ านาจและหน้าท่ีเก่ียวกับการออกอนุบัญญัติหรือเสนอแนวทางการส่งเสริมคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุต่อ
คณะรัฐมนตรี จึงควรคงอ านาจและหนา้ท่ีของคณะกรรมการดงักล่าวไว้ แต่ควรเพิ่มเง่ือนไขในการคุม้ครอง
และส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายไุวใ้นกฎหมายดงักล่าวต่อไป 
 

อภิปรายผลและข้อเสนอแนะการวิจัย 
 ก าหนดหลกัเกณฑ์ วิธีการและมาตรการเพื่อการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุ  
โดยน าประเด็นปัญหาต่าง ๆ ท่ีเกิดขึ้นจากการบงัคบัใชก้ฎหมายในปัจจุบนั มาจดัท าเป็นกฎหมายเฉพาะทาง
เพื่อการแกไ้ขปัญหาการคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุท่ีเกิดขึ้น โดยกฎหมายท่ีจดัท านั้นมี
เป้าหมาย คือ เพื่อรองรับกบัการคุม้ครองผูสู้งอายุ และเพื่อใหเ้ป็นกฎหมายเฉพาะท่ีก าหนดหลกัเกณฑ ์วิธีการ 
และมาตรการในการคุม้ครองผูสู้งอายุ  เพื่อให้ผูสู้งอายุสามารถเขา้ถึงสิทธิและไดรั้บสวสัดิการต่าง ๆ อย่าง
เหมาะสมและมีประสิทธิภาพ จากการท่ีผูว้ิจยัท าการศึกษาวิเคราะห์ปัญหาท่ีเกิดขึ้นจากการบงัคบัใชก้ฎหมาย
พระราชบญัญติัผูสู้งอายุ พ.ศ. 2546 แลว้ พบว่ายงัมีขอ้บกพร่องในการคุม้ครองสิทธิและสวสัดิภาพของ
ผูสู้งอายุอีกหลายประการ จึงเห็นควรยกเลิกพระราชบญัญติัผูสู้งอายุ พ.ศ. 2546 เน่ืองจากพระราชบัญญัติ
ผูสู้งอายุ พ.ศ. 2546 ยงัมิไดบ้ญัญติัถึงการคุม้ครองสวสัดิการของผูสู้งอายุรวมทั้งการดูแล การคุม้ครองและ
ส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุอย่างครบวงจร จากสถานการณ์ของผูสู้งอายุท่ีเพิ่มจ านวนมากขึ้นอย่างมี
นัยส าคญั และการบริการจากภาครัฐมิได้ตอบสนองความตอ้งการของผูสู้งอายุอย่างแทจ้ริง  ทั้งกฎหมาย
ดงักล่าวยงัขาดมิติในการคุม้ครองคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุหลายประการ จึงสมควรบญัญติักฎหมายน้ีขึ้นมา
เพื่อเป็นแนวทางในการด าเนินการส่งเสริมและคุม้ครองคุณภาพชีวิตของผูอ้ายุ  จึงควรบญัญติักฎหมายน้ี 
ดังนั้น ผูว้ิจยัจึงท าการยกร่างกฎหมายตน้แบบโดยใช้ช่ือว่า “ร่างพระราชบญัญติัว่าด้วยการคุม้ครองและ
ส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอาย ุพ.ศ. ....”  ซ่ึงมีโครงสร้างของกฎหมาย ดงัน้ี 
 หมวด 1 คณะกรรมการผูสู้งอายแุห่งชาติ 
 หมวด 2 ส านกัส่งเสริมและพิทกัษผ์ูสู้งอายุ 
 หมวด 3 การคุม้ครองและสิทธิของผูสู้งอายุ 
 หมวด 4 กองทุนผูสู้งอาย ุ
 หมวด 5 การคุม้ครองสภาพความเป็นอยูแ่ละรายไดข้องผูสู้งอายุ 
 หมวด 6 การคุม้ครองดา้นสวสัดิการท่ีพกัอาศยัของผูสู้งอายจุากผูป้ระกอบการ 
 หมวด 7 การคุม้ครองดา้นการรักษาพยาบาลของผูสู้งอายุ 
 หมวด 8 การคุม้ครองการดูแลผูสู้งอายจุากผูสื้บสันดาน 
 หมวด 9 การคุม้ครองผูสู้งอายุจากโครงสร้างกระบวนการยุติธรรมทางอาญา โดยในหมวดน้ี
แบ่งเป็น 3 ส่วน คือ 
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  ส่วนท่ี 1 การคุม้ครองผูสู้งอายใุนกรณีเป็นผูเ้สียหายในคดีอาญา 
  ส่วนท่ี 2 การคุม้ครองผูสู้งอายใุนกรณีเป็นผูต้อ้งหาหรือจ าเลยในคดีอาญา 
  ส่วนท่ี 3 การคุม้ครองผูสู้งอายท่ีุเป็นผูต้อ้งขงัหรือนกัโทษ 
 

องค์ความรู้ใหม่ท่ีได้รับจากการวิจัย 
 จากพระราชบญัญติัผูสู้งอายุ พ.ศ. 2546 ยงัมิได้บญัญติัถึงการคุม้ครองสวสัดิการของผูสู้งอายุ
รวมทั้งการดูแล การคุม้ครองและส่งเสริมคุณภาพชีวิตของผูสู้งอายุอย่างครบวงจรในประเด็นปัญหา 5 ขอ้ 
ดงัต่อไปน้ี 
 1. ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองดา้นสภาพความเป็นอยู่และรายไดข้องผูสู้งอายุจากภาครัฐโดย
สวสัดิการดา้นเบ้ียยงัชีพท่ีรัฐจดัให้กบัผูสู้งอายนุอ้ยกว่าค่าครองชีพในยุคปัจจุบนั รัฐยงัไม่มีการออมเงินภาค
บงัคบัใหก้บัประชาชนทุกคนในช่วงวยัท างาน และการขยายอายเุกษียณ 
 2. ปัญหาการได้รับการคุม้ครองด้านสวสัดิการท่ีพกัอาศยัของผูสู้งอายุจากภาครัฐและเอกชน      
โดยภาระค่าใช้จ่ายท่ีผูสู้งอายุต้องจ่าย บา้นพกัผูสู้งอายุของหน่วยงานรัฐมีจ านวนน้อย และไม่มีสมาคม
วิชาชีพหรือสภาวิชาชีพซ่ึงเป็นหน่วยงานเฉพาะทางในการควบคุมดูแลการประกอบวิชาชีพ อาชีพ หรือการ
ประกอบกิจการสถานประกอบการดูแลท่ีพกัอาศยัของผูสู้งอายุ 
 3. ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองดา้นการรักษาพยาบาลของผูสู้งอายุตามกฎหมายสาธารณสุขจาก
ภาครัฐและเอกชน โดยรัฐยงัไม่มีการสร้างสถาบนั สถานพยาบาลหรือโรงพยาบาลเฉพาะทางใหก้บัผูสู้งอายุ
ในทุกจงัหวดั  
 4. ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองดา้นการดูแลผูสู้งอายุจากผูสื้บสันดาน โดยรัฐยงัไม่มีมาตรการ
ทางกฎหมายคุม้ครองดา้นการดูแลผูสู้งอายุ เพื่อบงัคบัใช้กบัผูสื้บสันดานซ่ึงไดท้อดทิ้ง ปล่อยปละละเลย
ผูสู้งอายใุหใ้ชชี้วิตประจ าวนัเพียงล าพงั 
 5. ปัญหาการไดรั้บการคุม้ครองจากโครงสร้างกระบวนการยุติธรรมทางอาญาของผูสู้งอายุ  
  5.1. กรณีท่ีผูสู้งอายเุป็นผูเ้สียหาย รัฐยงัไม่มีกฎหมายบงัคบั ใหมี้ท่ีปรึกษากฎหมาย ทนายความ 
บุคคลซ่ึงผูสู้งอายุไวว้างใจ และนกัจิตวิทยา หรือนกัสังคมสงเคราะห์ ตั้งแต่ชั้นพนกังานสอบสวนจนกว่าคดี
ถึงท่ีสุด 
  5.2 กรณีท่ีผูสู้งอายุเป็นผูต้อ้งหา รัฐยงัไม่มีกฎหมายบงัคบั ให้มีท่ีปรึกษากฎหมาย ทนายความ 
บุคคลซ่ึงผูสู้งอายุไวว้างใจ และนกัจิตวิทยา หรือนกัสังคมสงเคราะห์ เขา้ร่วมฟังการสอบสวน กรณีผูสู้งอายุ
ตกเป็นจ าเลย ยงัไม่มีมาตรการทางกฎหมายบงัคบั ให้มีนักจิตวิทยา หรือนักสังคมสงเคราะห์ เขา้ร่วมใน
กระบวนการพิจารณาคดี  
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  5.3. กรณีท่ีผูสู้งอายุเป็นผูต้้องขัง  หรือนักโทษ รัฐยงัไม่มีมาตรการทางกฎหมายจัดให้มี
สวสัดิการต่าง ๆ ในเรือนจ า ให้เหมาะกบัช่วงวยัของผูสู้งอายุ และยงัไม่มีการจดัตั้งเรือนจ า หรือสถานท่ีคุม
ขงั ส าหรับผูต้อ้งขงัหรือนกัโทษซ่ึงเป็นผูสู้งอายโุดยเฉพาะ 

 
รายการอ้างองิ 
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