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บทคัดยSอ 
 บทความวิจัยน้ีมีวัตถุประสงค� 1)เพ่ือสXงเสริมสุขภาวะองค�รวมแนวพุทธในโรงเรียนผูAสูงอายุ 
จังหวัดรAอยเอ็ด 2)เพ่ือพัฒนารูปแบบการสรAางอัตลักษณ�พุทธวิถี เพ่ือสุขภาวะทางจิตของผูAสูงอายุ 
จังหวัดรAอยเอ็ด 3)เพ่ือสรAางเครือขXายชุมชนเขAมแข็ง ดAวยหลักประกันสุขภาพชุมชนวิธีพุทธ จังหวัด
รAอยเอ็ด การวิจัยครั้งน้ีใชAการวิจัยเชิงผสมผสาน ประกอบดAวย การวิจัยเชิงปริมาณ โดยใชAแบบสอบถาม
กลุXมตัวอยXางที่ใชAในการวิจัย คือ ผูAสูงอายุในโรงเรียนผูAสูงอายุ จํานวน 421 คน การวิจัยเชิงคุณภาพใชA
วิธีการสัมภาษณ�เชิงลึกและการประชุมกลุXมยXอย ผูAใหAขAอมูลหลัก จํานวน 48 คน นํามาวิเคราะห� 
สังเคราะห�ใหAไดAขAอมูลตามวัตถุประสงค� 
 ผลการวิจัยพบวXา 1. การสXงเสริมสุขภาวะองค�รวมแนวพุทธในโรงเรียนผูAสูงอายุ จังหวัด
รAอยเอ็ด ดAานกาย เปcนการพัฒนารXางกายใหAรูAจักติดตXอเกี่ยวขAองกับสิ่งแวดลAอมทางกายภาพทั้งหลาย 
ในทางเปcนคุณประโยชน�เกื้อกูล ไมXเกิดโทษ รูAจักบริโภคปdจจัยสี่ใหAมีคุณคXาสูงสุด ไมXบริโภคตามคXานิยม 
ซึ่งอาจสXงผลเสียตXอสุขภาพไดA ดAานจิตใจ เปcนการสXงเสริมสุขภาวะองค�รวมแนวพุทธในโรงเรียนผูAสงูอายุ 
จังหวัดรAอยเอ็ด ดAานจิตใจ ใหAไดAรับความรูA ไดAฝgกปฏิบัติดAานสมาธิ สวดมนต�เชAา-เย็น และกXอนนอน        
ดAานปdญญา เปcนการฝgกใหAผูAสูงอายุดํารงตนอยูXในความไมXประมาท ไมXลุXมหลงมัวเมา รูAเทXาทันรูAสึกสบายใจ 
มีสติอยูXกับตัวเอง ไมXคิดมาก มีความรูAความเขAาใจในตัวเอง ดAานสังคม เปcนความสามารถในการอยูXรXวมกับผูAอื่น 
2. การพัฒนารูปแบบการสรAางอัตลักษณ�พุทธวิถีเพ่ือสุขภาวะทางจิตของผูAสูงอายุ จังหวัดรAอยเอ็ด 
ผูAสูงอายุสXวนใหญXเห็นดAวยกับการที่มีกิจกรรมทางพระพุทธศาสนาเขAามาในการทํากิจกรรมของโรงเรียน
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ผูAสูงอายุ ซึ่งรูปแบบการสรAางอัตลักษณ�พุทธวิถีเพ่ือสุขภาวะทางจิตของผูAสูงอายุ จังหวัดรAอยเอ็ด มีดAวยกัน   
3 ขAอ คือ 1)การสวดมนต� ไหวAพระ รับศีล 2)การเจริญภาวนา 3)การฟdงพระธรรมเทศนา 3. กระบวนการ
สรAางเครือขXายชุมชนเขAมแข็งดAวยหลักประกันสุขภาพวิถีพุทธ คือ ใหAมีการเช่ือมตXอระหวXางโรงเรียน
ผูAสูงอายุ อาสาสมัครสาธารณสุขประจําหมูXบAานใหAมีระบบการทํางานที่คลXองตัวและรวดเร็วข้ึน            
เพ่ิมหนXวยงานเคลื่อนที่เร็วเพ่ือชXวยเหลือผูAสูงอายุไดAทันทXวงที เมื่อเกิดปdญหาเกี่ยวกับดAานสุขภาพและ
เจ็บปsวยข้ึน การสรAางเครือขXายหลักประกันสุขภาพของผูAสูงอายุในจังหวัดรAอยเอ็ด ไดAมีการสรAางเครือขXาย
ระบบภายในข้ึน คือ การเช่ือมโยงหนXวยงานดAานสุขภาพที่มีอยูXแลAวใหAทํางานไดAมีประสิทธิภาพและรวดเร็ว
ข้ึน การสรAางเครือขXายภายนอก คือ การขยายโรงเรียนผูAสูงอายุในเขตอําเภอที่ยังไมXมีโรงเรียนผูAสูงอายุ
เพ่ิมเติมข้ึน โดยการนําเอาคูXมือและระบบโรงเรียนผูAสูงอายุที่พัฒนาแลAวนําไปใชAและขยายเพ่ิมเติมจาก
เดิมที่มีอยูXแลAวใหAมีมากย่ิงข้ึน เพ่ือชXวยเหลือผูAสูงอายุใหAมีการดําเนินชีวิตที่ดีข้ึน 
 
คําสําคัญ : 1. หลักประกันสุขภาพชุมชนวิถีพุทธ 2. สุขภาวะองค�รวมแนวพุทธ 3. อัตลักษณ�พุทธวิถี             
4. ชุมชนเขAมแข็ง 
 

ABSTRACT 
 This research aims 1) to promoting holistic health in the Buddhist style in the 
School of the Elderly in Roi Et province, 2) to develop the model for creating the 
Buddhist identity for the mental health of the elderly Roi Et province, 3) to create a 
network of health insurance for the elderly in the community in Roi Et Province. This 
is Mixed method research. It consists of quantitative research by using a Questionnaire, 
with the sample group use in researching is the elderly including 421 person. The 
Qualitative research by using in-dept interview from the key informants including 48 
person, be analyzed synthesize information for the objective. 
 The result of researching are: 1. Promoting holistic health in the Buddhist 
style in the School of the Elderly in Roi Et Province found that the physical aspect is 
the development of the body to be able to relate to the physical environment in a 
way that is beneficial, harmless, and knows how to consume the factors to the 
highest value, not to consume them according to the value. This may negatively 
affect mental health. It is to promote the happiness of the Buddhist holistic burden 
in the Roi Et Province Elderly School. Mentally, they can gain knowledge, practice 
meditation, pray in the morning, evening and before bedtime. The elderly live in 
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carelessness, intoxication, knowingly, feeling at ease, conscious of oneself, not thinking 
too much, having a good understanding of one's self, socially, being the ability to live 
with others, namely family members, friends, co-workers and neighbors. 2) To 
develop the model for creating a Buddhist identity for the mental health of the 
elderly Roi Et province. From the field visit, the most of elderly are agreed with to 
have the Buddhist activities into the activities of the elderly school. Which is the 
model for creating a Buddhist identity for the mental health of the elderly Roi Et 
province has 3 points; 1) Chanting, paying respect to monks, receiving precepts.       
2) Meditation. 3) Listening to the sermon. 3. To create a network of health insurance 
for the elderly in the community in Roi Et Province found that the process of 
building a strong community network With the Buddhist way of health insurance, 
there is a connection between schools for the elderly. Village health volunteers to 
have a more streamlined and faster work system. Add a fast moving agency to help 
the elderly in a timely manner. When health problems and illnesses arise. Creating a 
network of health insurance for the elderly in Roi Et Province. A network of internal 
systems has been created, which is to link existing health agencies to work more 
efficiently and quickly. Creating an external network is to expand the school for the 
elderly in the district where there is no additional school for the elderly. By bringing 
the developed manual and school system for the elderly to use and expand in 
addition to the existing ones to have more.  
 
Keywords : 1. Health Insurance for Buddhist Communities  2. Buddhist Holistic Health          
3. Buddhist Identity 4. Strong Communities 
 

1. ความสําคัญและที่มาของปcญหาที่ทําการวิจัย 
 การเปลี่ยนแปลงของสังคมไทยในปdจจุบันเขAาสูXสังคมผูAสูงอายุซึ่งมีแนวโนAมเพ่ิมข้ึนอยXาง
รวดเร็ว ประมาณรAอยละ 5 ตXอป� ในป� 2568 ประเทศไทยจะมีผูAสูงอายุ 60 ป�ข้ึนไปมากถึง 15 ลAานคน 
หรือรAอยละ 23 ของประชากรทั้งหมด  ซึ่งถือวXาเขAาสูXสังคมผูAสูงวัยอยXางสมบูรณ� (Complete Age 
Society) ซึ่งจะมีผลกระทบตXอการเปลี่ยนแปลงทั้งในดAานสังคม และเศรษฐกิจของประเทศโดยเฉพาะ
ระบบบริการทางดAานสาธารณสุขที่มีความทAาทายเกี่ยวกับสุขภาพและความผาสุกของผูAสูงอายุใน
หลายดAาน ทั้งการเปลี่ยนแปลงทางรXางกาย สังคม ความเปcนอยูX ปdญหาสุขภาพไดAแกX โรคความดัน
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โลหิตสูง (41.4%) เบาหวาน (18.2%) ขAอเขXาเสื่อม (8.6%) พิการ (6%) ซึมเศรAา (1%) ตามลําดับ 
(งานวิจัยเชิงสํารวจครั้งลXาสุด ของ HITAP ซึ่งไดAศึกษาวิจัยเชิงสํารวจครัวเรือนภาคตัดขวาง(cross-
sectional household survey) โดย พบวXา ผูAสูงอายุกลุXมติดสังคมที่เจ็บปsวยดAวยโรคไมXติดตXอเรื้อรัง 
มีความชุกของการเกิดภาวะซึมเศรAารAอยละ 28.6 นอกจากน้ีผูAสูงอายุในชุมชนเปcนโรคซึมเศรAา รAอยละ 
1–5 และพบวXา ผูAสูงอายุกลุXมติดบAาน มีภาวะซึมเศรAา รAอยละ 13 ผูAสูงอายุกลุXมติดเตียงมีอุบัติการณ�
การเกิดโรคซึมเศรAา รAอยละ 22.6 ซึ่งจากการวิเคราะห�โดยภาพรวมแลAว ผูAสูงอายุโดยทั่วไปในประเทศ
ไทย ตAองเผชิญกับปdญหาหลัก 3 ประการ ไดAแกX ปdญหาทางดAานเศรษฐกิจคือ เมื่อผูAสูงอายุตAองเกษียณ
จากการงาน ไมXมีรายไดAตAองอาศัยรายไดAจากเงินที่เก็บออมไวA ถAาหากไมXมีเงินออมไวAมากพอก็จะสXงผล
ใหAเกิดปdญหาในการดํารงชีพเปcนภาระแกXสังคมที่ตAองชXวยเหลือเกื้อกูลจัดสวัสดิการตXางๆ ใหAเหมาะสม
และเพียงพอ (สุพาภรณ�  กันยะต๊ิบ, 2560) สXวนปdญหาทางดAานสังคม โดยบทบาทและความสําคัญ
ของผูAสูงอายุในสังคมมักถูกจํากัดใหAลดลง ทั้งน้ีเน่ืองจากถูกมองวXาสุขภาพไมXแข็งแรง การสื่อสารกับ
คนทั่วไปทําไดAลําบากมีผลใหAผูAสูงอายุตAองอยูXในบAานและมีความรูAสึกวXาตนเองไมXมีประโยชน� หมด
คุณคXา เปcนภาระใหAลูกหลาน โดยเฉพาะผูAสูงอายุที่เคยพ่ึงตนเองไดAหรือเปcนที่ พ่ึงใหAสมาชิกใน
ครอบครัว ตAองเปลี่ยนบทบาทเปcนผูAรับการชXวยเหลือและถAาผูAใกลAชิดไมXใหAความสนใจจะสXงผลใหA
ผูAสูงอายุเกิดอาการซึมเศรAาอยXางรุนแรงถึงข้ันทํารAายตนเองไดA และสุดทAายคือ ปdญหาดAานสุขภาพซึ่ง
ผูAสูงอายุมักจะมีปdญหาดAานสุขภาพเสื่อมโทรม มีโรคภัยตXางๆ เบียดเบียนทั้งโรคทางกายและทางสมอง 
ผูAที่มีอายุเกิน 65 ป� มักมีการเปลี่ยนแปลงทางสมองคือ โรคสมองเสื่อม โรคหลงลืม โรคซึมเศรAา ซึ่ง
จากปdญหาหลักทั้ง 3 ปdญหาน้ันปdญหาทางดAานสุขภาพเปcนที่พบมากที่สุดคือ พบรAอยละ 60.80 โดย
ปdญหาดAานสุขภาพของผูAสูงอายุสXวนใหญXเกิดจากการมีพฤติกรรมที่ไมXสXงเสริมสุขภาพหรือมีพฤติกรรม
สXงเสริมสุขภาพอยูXในระดับตํ่า (สุพาภรณ�  กันยะต๊ิบ, 2560) 
  จากการวิเคราะห�สถานการณ�สุขภาพทXามกลางการเปลี่ยนผXานของสังคมพบวXาผลกระทบ
ทางสังคมการใชAเวลาและการทํากิจกรรมทางสังคมรXวมกันในชุมชนนAอยลงกวXาเดิมรวมไปถึงรูปแบบ
การเขAารXวมกิจกรรมเปลี่ยนแปลงไป ความสัมพันธ�กับเครือญาติลดลง ชุมชนที่เคยเปcนแหลXงสนับสนุน
ทางจิตใจและชXวยเหลือสนับสนุนแกXบุคคลที่สําคัญไดAลดความสําคัญลง เปcนสังคมของการแขXงขันเอา
รัดเอาเปรียบ กXอใหAเกิดความไมXมั่นคงและไมXปลอดภัยตXอชีวิต และยังมีรายงานการฆXาตัวตายเพ่ิมมาก
ข้ึนทุกป� ในจํานวนน้ีมีผูAสูงอายุรวมอยูXดAวย (พัชราวรรณ ศรีศิลปะนันทน�, 2550) ขAอมูลดังกลXาว
สะทAอนใหAเห็นถึงสภาพปdญหาดAานสุขภาพของผูAสูงอายุในสังคมปdจจุบัน ผูAสูงอายุที่มีปdญหาดAานตXางๆ 
ไมXวXาจะเปcนการเจ็บปsวยเรื้อรัง ซึ่งเปcนโรคที่รักษาไมXหายขาดและมีอาการกําเริบของโรคเปcนระยะๆ 
กXอใหAเกิดผลกระทบโดยตรงตXอผูAปsวยและครอบครัว การรักษาและการบรรเทาอาการที่มักปฏิบัติ คือ 
การใชAยาประเภทตXางๆ จากรายงานขององค�การอนามัยโลก แสดงใหAเห็นวXา ผูAสูงอายุโรคเรื้อรังมัก
ไดAรับยาจากแพทย�และบXอยครั้งที่มักซื้อยามารับประทานเอง ซึ่งเปcนเหตุใหAผูAสูงอายุไดAรับยาเกินขนาด
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และเกิดภาวะแทรกซAอนไดAงXาย เพราะผูAสูงอายุมีการเปลี่ยนแปลงเกี่ยวกับจลศาสตร� นอกจากน้ัน      
ยังพบอุบัติการณ�ของการติดยาบางชนิดเชXน ยาแกAปวด โดยเฉพาะในรายที่เจ็บปsวยเรื้อรัง (ดวงฤดี 
ลาศุขะ, 2552)  พยาธิสภาพที่ไมXสามารถกลับคืนสูXสภาวะปกติ ไดAสXงผลใหAมีความเครียด ทAอแทA เบื่อ
หนXายในชีวิตที่ตAองอยูXกับโรครบกวนตXอการดําเนินชีวิตตAองพ่ึงพาผูAอื่น ตAองการความชXวยเหลือจาก
แหลXงบริการตXางๆ ตAองใชAจXายคXารักษาพยาบาลและคXาใชAจXายอื่นๆ เพ่ิมมากข้ึนตAองเผชิญกับความไมX
แนXนอนของโรคที่อาจมีอาการเลวลงและอาจมีภาวะแทรกซAอนเกิดข้ึนไดA ทําใหAสXงผลกระทบทั้ง
ทางดAานรXางกาย จิตใจ สังคมและจิตวิญญาณของผูAสูงอายุและครอบครัวตามมาไดA ซึ่งปdจจัยสําคัญที่
ทําใหAโรคเรื้อรังของผูAสูงอายุมีความรุนแรงมากข้ึนเกิดจากการปรับตัวไมXเหมาะสม การไมXมีสิ่งยึด
เหน่ียว ไมXมีหลักหรือแนวคิดในการดําเนินชีวิตที่ดี ทําใหAอยูXไปวันๆ ไมXมีเป�าหมายในชีวิต ละเลยไมX
สนใจในการดูแลสุขภาพของตนเองการเพ่ิมศักยภาพของผูAสูงอายุเปcนสิ่งสําคัญที่ทําใหAผูAสูงอายุ
สามารถดูแลตนเองไดAมากข้ึน โดยเฉพาะศักยภาพในการปรับตัวดAานจิตใจและจิตวิญญาณหรืออาจจะ
เรียกวXา “การสรAางหลักประกันดAานจิตใจ” แมAภาครัฐหรือหนXวยงานที่มีสXวนเกี่ยวขAอง เชXน กระทรวง
สาธารณสุข กระทรวงพัฒนาสังคมและมนุษย� องค�กรปกครองสXวนทAองถ่ิน เปcนตAน จะมองเห็นปdญหา
และหารูปแบบแนวทางแกAไขแตXก็ยังไมXสําเร็จเปcนที่นXาพอใจซึ่งจากการวิเคราะห�แนวทางแกAไขปdญหา
ของหนXวยงานภาครัฐสXวนใหญXจะเนAนการแกAไขปdญหาสุขภาพผูAสูงอายุดAานรXางกาย การเสริมสรAาง
รายไดAแกXผูAสูงอายุโดยการฝgกฝนอาชีพ และสนับสนุนเบี้ยยังชีพแกXผูAสูงอายุเปcนรายเดือน การจัด
สถานที่ใหAผูAสูงอายุไดAมีเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรูA ไดAแกX การเขAาโรงเรียนผูAสูงอายุ ซึ่งเปcนโครงการที่มาแรง
และไดAผลในระดับหน่ึง แตXปdญหาของผูAสูงอายุดังกลXาวนับวันจะเพ่ิมมากข้ึน 
 การสรAางหลักประกันดAานจิตใจ เปcนการใชAหลักธรรมคําสอนของพระพุทธศาสนามาเปcนเข็ม
ทิศและสิ่งยึดเหน่ียวดAานจิตใจในการดําเนินชีวิต จะทําใหAผูAสูงอายุสามารถปรับตัวไดAอยXางสมดุลกับ
การเปลี่ยน แปลงที่เกิดข้ึนในสังคมปdจจุบัน เน่ืองจากศาสนาพุทธใหAแนวทางการดําเนินชีวิตที่ดี
โดยเฉพาะผูAสูงอายุในชุมชนชนบทที่ยังคงเอกลักษณ�ของวัฒนธรรมไทยไวAเปcนอยXางดีและศาสนาพุทธ
ยังเปcนสิ่งยึดเหน่ียวทางจิตใจที่สําคัญ (ทัศนีย� ทองประทีป, 2552) ดังน้ันการสรAางหลักประกันดAาน
จิตใจโดยใชAหลักพุทธศาสนาจึงเปcนอีกรูปแบบหน่ึงในการแกAไขปdญหาของผูAสูงอายุที่ตรงประเด็นมาก
ที่สุดและจะทําใหAเกิดความย่ังยืนอยXางเปcนรูปธรรมเปcนสังคมที่มีความเอื้อเฟ��อเผื่อแผX มีความรักความ
เมตตาสงสาร เพราะหลักการดําเนินชีวิตในทางพระพุทธศาสนามีหลักคําสอนที่เหมาะสมในแตXละชXวง
วัยของบุคคล (พระครูใบฎีกาโสภา กิจจฺสาโร, 2553) ซึ่งทXามกลางสภาพปdญหาตXางๆ ของผูAสูงอายุใน
ปdจจุบัน ทั้งปdญหาทางดAานรXางกาย จิตใจและสังคม ไดAมีสถานปฏิบัติธรรมและวัดวาอารามหลายแหXง
ไดAใหAความสําคัญตXอการดูแลผูAสูงอายุ โดยใชAหลักพุทธธรรมมาประยุกต�ใชAในการดําเนินชีวิตของ
ผูAสูงอายุ มีการใชAหลักธรรมในพระพุทธศาสนาทั้งหลักอิทธิบาท 4 และพรหมวิหาร 4 เปcนแนวทางใน
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การดําเนินชีวิตเพ่ือพัฒนาศีล สมาธิและปdญญา สXงผลใหAบุคคลน้ันมีชีวิตที่ยืนยาวมากข้ึนและมี
คุณภาพชีวิตที่ดี รวมถึงเปcนบุคคลที่มีคุณคXาตXอตนเองและผูAอื่น (ฤทัยรัตน� แสนปวน, 2551) 
   การดูแลผูAสูงอายุใหAไดAคุณภาพ ตAองอาศัยปdจจัยหลายๆ อยXาง เชXน งบประมาณ สถานที่ 
นโยบายของภาครัฐ แตXที่มีความสําคัญไมXนAอยคือ ปรัชญาหรือแนวคิดในการดูแลผูAสูงอายุ เพราะจะ
เปcนปdจจัยสําคัญที่จะนําไปสูXเป�าหมายคือ คุณภาพของการดูแลผูAสูงอายุในฐานะที่สังคมไทยเปcนสังคม
ชาวพุทธ เพราะประชากรประมาณรAอยละ 94 นับถือพระพุทธศาสนาและย่ิงคนในวัยสูงอายุดAวยแลAว 
ยXอมมีความคุAนเคยกับวิถีชีวิตที่ใกลAชิดกับพระพุทธศาสนาเปcนทุนเดิม พระพุทธศาสนาฝdงรากลึกใน
สังคมไทยมายาวนานนับพันป� ไดAสรAางคุณูปการมากมายตXอสังคมไทย ทั้งในแงXคําสอนสําหรับดําเนิน
ชีวิต การศึกษา ศิลปวัฒนธรรม ประเพณี ความเช่ือ และในแงXถาวรวัตถุ เชXน วัดวาอารามตXางๆ 
จํานวนมาก (สมบรูณ� วัฒนะ, 2559) ดAวยเหตุน้ี สถานปฏิบัติธรรมหรือวัดจึงถือเปcนทางเลือกหน่ึงใน
การใหAความสําคัญตXอการดูแลผูAสูงอายุ โดยใชAหลักธรรมมาประยุกต�ใชAในการสรAางเสริมสุขภาพของ
ผูAสูงอายุ เพ่ือเปcนหลักประกันสุขภาพชุมชนวิถีพุทธซึ่งจะทําใหAผูAสูงอายุมีคุณภาพชีวิตที่ดีข้ึนตาม
สมควรแกXฐานะในชXวงปdจฉิมวัย 
 จังหวัดรAอยเอ็ด มีผูAสูงอายุจํานวน 201,937 คน โดยแบXงเปcนกลุXมผูAสูงอายุตามเกณฑ�การ
ประเมินของกระทรวงสาธารณสุข คือ ผูAสูงอายุกลุXมติดสังคม จํานวน 180,652 คน คิดเปcนรAอยละ 
89.46 ผูAสูงอายุกลุXมติดบAาน จํานวน 5,775 คน คิดเปcนรAอยละ 2.86 และผูAสูงอายุกลุXมติดเตียง 
จํานวน  970 คน คิดเปcนรAอยละ 0.48 มีโรงเรียนผูAสูงอายุที่ดูแลกลุXมติดสังคม จํานวน 84 แหXง มีผูAสูงอายุ
ที่เขAาเรียนในโรงเรียนผูAสูงอายุ จํานวน 8,808 คน (สสจ.รAอยเอ็ด, 2564) จากขAอมูลผูAสูงอายุกลุXมติด
สังคมจะเห็นไดAวXามีผูAสูงอายุที่เขAาโรงเรียนผูAสูงอายุคิดเปcนรAอยละ 4.88 ซึ่งเปcนกลุXมที่สามารถถXายทอด
องค�ความรูA แบบบูรณาการกับศาสตร�สมัยใหมX โดยนําเอาหลักธรรมคําสอนของพุทธศาสนาสูXกิจกรรม
การปฏิบัติซึ่งประกอบดAวย การฟdงธรรม การสวดมนต�ไหวAพระ และการเจริญสมาธิ เพ่ือใหAผูAสูงอายุมีที่
ยึดเหน่ียวเปcนการสรAางหลักประกันดAานจิตใจ สามารถอยูXในสังคมไดAอยXางปกติสุขไมXเปcนภาระของ
ครอบครัว ชุมชน และสังคม  
 คณะผูAวิจัยไดAมองเห็นความสําคัญของปdญหาผูAสูงอายุขAางตAน จึงสนใจศึกษารูปแบบแนวทาง
เพ่ือแกAไขปdญหาดังกลXาวใหAเกิดเปcนรูปธรรมย่ังยืนและสามารถนํารูปแบบการดูแลสุขภาพโดยการสรAาง
หลักประกันแบบวิถีพุทธไปขยายผลใหAครอบคลุมทุกพ้ืนที่ของจังหวัดรAอยเอ็ด งานวิจัยน้ีมีโครงการวิจัย
ภายใตAแผนงานวิจัย จํานวน 3 โครงการ คือ 1)เพ่ือป�องกันและสXงเสริมสุขภาวะองค�รวมแนวพุทธใน
โรงเรียนผูAสูงอายุ จังหวัดรAอยเอ็ด 2)เพ่ือศึกษาการสรAางอัตลักษณ�พุทธวิถี เพ่ือสุขภาวะทางจิตของ
ผูAสูงอายุ จังหวัดรAอยเอ็ด 3)การสรAางเครือขXายชุมชนเขAมแข็ง ดAวยหลักประกันสุขภาพชุมชนวิธีพุทธ 
จังหวัดรAอยเอ็ด งานวิจัยทั้ง 3 โครงการน้ีมีวัตถุประสงค�หลักเพ่ือพัฒนาหลักประกันสุขภาพชุมชนวิถีพุทธ 
จังหวัดรAอยเอ็ด   
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2. วัตถุประสงคUของการวิจัย 
 2.1 เพ่ือสXงเสริมสุขภาวะองค�รวมแนวพุทธในโรงเรียนผูAสูงอายุ จังหวัดรAอยเอ็ด 
 2.2 เพ่ือพัฒนารูปแบบการสรAางอัตลักษณ�พุทธวิถี เพ่ือสุขภาวะทางจิตของผูAสูงอายุ จังหวัดรAอยเอ็ด 
 2.3 เพ่ือสรAางเครือขXายชุมชนเขAมแข็ง ดAวยหลักประกันสุขภาพชุมชนวิธีพุทธ จังหวัดรAอยเอ็ด 
 

3. ประโยชนUที่ได>รับจากการวิจัย 
 3.1 ทําใหAทราบการสXงเสริมสุขภาวะองค�รวมแนวพุทธในโรงเรียนผูAสูงอายุ จังหวัดรAอยเอ็ด 
 3.2 ทําใหAทราบการพัฒนาการสรAางอัตลักษณ�พุทธวิถี เพ่ือสุขภาวะทางจิตของผูAสูงอายุ 
จังหวัดรAอยเอ็ด 
 3.3 ทําใหAทราบการสรAางเครือขXายชุมชนเขAมแข็ง ดAวยหลักประกันสุขภาพชุมชนวิธีพุทธ 
จังหวัดรAอยเอ็ด 
 3.4 ไดAรูปแบบหลักประกันสุขภาพชุมชนวิถีพุทธ จังหวัดรAอยเอ็ด 
 

4. วิธีดําเนินการวิจัย 

 การวิจัยครั้งน้ีเปcนการวิจัยเชิงผสม ประกอบดAวย การวิจัยเชิงปริมาณ กลุXมตัวอยXางที่ใชAใน
การวิจัย คือ ผูAสูงอายุ ในโรงเรียนผูAสูงอายุ 4 แหXง ไดAแกX 1) เทศบาลตําบลจังหาร 51 คน 2)องค�การ
บริหารสXวนตําบลบึงงาม 52 คน 3)เทศบาลตําบลทXามXวง 118 คน 4)องค�การบริหารสXวนตําบลหนองบัว  
200 คน รวมทั้งหมด 421 คน เครื่องมือที่ใชAในการวิจัย ไดAแกX แบบสอบถามมีลักษณะเปcนแบบ เปcนแบบ
ประเมินคXา สรAางคําตอบตามแนวของลิเคิร�ท (Likert) 5 ระดับ คือ มากที่สุด มาก ปานกลาง นAอย 
นAอยที่สุด สถิติที่ใชAในการวิจัย ไดAแกX รAอยละ คXาเฉลี่ย สXวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การทดสอบคXาที (t–test 
แบบ Independent Samples) การวิจัยเชิงคุณภาพใชAวิธีการสัมภาษณ�เชิงและการประชุมกลุXมยXอย 
จากผูAใหAขAอมูลหลักที่เปcนผูAทรงคุณวุฒิ ผูAนําทAองถ่ิน ผูAบริหารโรงเรียนผูAสูงอายุ อาสาสมัครสาธารณสุข
ประจําหมูXบAาน และตัวแทนภาครัฐ ผูAที่มีสXวนเกี่ยวขAองกับงานวิจัยครั้งน้ีจากโรงเรียนผูAสูงอายุทั้ง 4 แหXงๆ 
ละ 12 คน รวมทั้งหมด 48 คน เครื่องมือที่ใชAในการวิจัย ไดAแกX แบบสัมภาษณ� โดยขAอมูลจาการ
สัมภาษณ�นํามาวิเคราะห� สังเคราะห�ใหAไดAขAอมูลตามวัตถุประสงค� 
 

5. ผลการวิจัย 
 5.1 การสXงเสริมสุขภาวะองค�รวมแนวพุทธในโรงเรียนผูAสูงอายุ จังหวัดรAอยเอ็ดในการศึกษา
วิธีการสXงเสริมสุขภาวะของผูAสูงอายุในจังหวัดรAอยเอ็ด  ผูAวิจัยไดAสัมภาษณ�เชิงลึกผูAใหAขAอมูลสําคัญ ไดA
วิธีการสXงเสริมสุขภาวะองค�รวม ดังน้ี 1)การสXงเสริมสุขภาวะองค�รวมดAานกาย เปcนการพัฒนารXางกาย
ใหAรูAจักติดตXอเกี่ยวขAองกับ สิ่งแวดลAอมทางกายภาพทั้งหลาย ในทางเปcนคุณประโยชน�เกื้อกูล ไมXเกิด
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โทษ รูAจักบริโภคปdจจัยสี่ใหAมีคุณคXาสูงสุด ไมXบริโภคตามคXานิยม ซึ่งอาจสXงผลเสียตXอสุขภาพไดA กาย
ภาวนา มี 4 หมวดยXอย คือ สิ่งแวดลAอม คือ การเห็นคุณคXา ดูแลรักษา มีความซาบซึ้ง มีความสุขใน
การไดAอยูXกับธรรมชาติปdจจัยสี่ รวมทั้งอุปกรณ�และเทคโนโลยี 2)วิธีการสXงเสริมสุขภาวะดAานจิตใจ  
เปcนการสXงเสริมสุขภาวะองค�รวมแนวพุทธ ในโรงเรียนผูAสูงอายุ จังหวัดรAอยเอ็ด ดAานจิตใจ ใหAไดAรับ
ความรูA ไดAฝgกปฏิบัติดAานสมาธิ การฝgกปฏิบัติที่วัด กลับมาปฏิบัติที่บAาน ดAวยการฝgกสมาธิ สวดมนต� 
ชXวงเชAา ชXวงเย็น และกXอนนอนทุกวัน ผลจากการฝgกดAานสมาธิ ต้ังจิตอธิษฐาน ฝgกจิตใจใหAสงบ ทําใจ
ใหAมีความสุข ปลXอยวาง ทําแลAวรูAสึกสบายใจ มีสมาธิ 3)วิธีการสXงเสริมสุขภาวะดAานปdญญา เปcนการฝgก
ใหAผูAสูงอายุดํารงตนอยูXในความไมXประมาท ไมXลุXมหลงมัวเมา รูAเทXาทันรูAสึก สบายใจ มีสติอยูXกับ ตัวเอง 
ไมXไปวXารAายคนอื่น ไมXวAาวุXนใจ ไมXคิดมาก  มีความรูA ความเขAาใจในตัวเอง การเห็นในสิ่งที่เปcนจริง ทําใหAมี
ความสุขที่แทAจริง ดAวยการเสพบริโภค การใชAสอยดAวยปdญญา และฝgกปฏิบัติตนใหAเกิดปdญญาแจXมแจAง 
4)วิธีการสXงเสริมสุขภาวะดAานสังคม เปcนความสามารถในการอยูXรXวมกับผูAอื่น อันไดAแกX สมาชิกใน
ครอบครัว เพ่ือนฝูง เพ่ือนรXวมงาน และเพ่ือนบAาน ทั้งน้ีมีการแสดงใหAเห็นวXา การสนับสนุนของสังคม 
มีสXวนสําคัญในการชXวยใหAรXางกาย สามารถฟ��นตัวจากโรคภัยไขAเจ็บไดAเร็วข้ึน 
 5.2 การพัฒนารูปแบบการสรAางอัตลักษณ�พุทธวิถี เพ่ือสุขภาวะทางจิตของผูAสูงอายุ จังหวัด
รAอยเอ็ด ขAอมูลในสXวนน้ีเปcนขAอมูลในเชิงกระบวนการ พบวXา กระบวนการสรAางอัตลักษณ�พุทธวิถี               
เพ่ือสุขภาวะทางจิตของผูAสูงอายุน้ัน ประกอบดAวย 1)ความเช่ือทางศาสนา ความเช่ือในทาง
พระพุทธศาสนาที่ถูกปลูกฝdงมาต้ังแตXรุXนบรรพบุรุษ รวมทั้งประเพณี วัฒนธรรม และพิธีกรรมตXางๆ 
สXวนใหญXแลAวลAวนมีอิทธิพลความเช่ือมาจากพระพุทธศาสนา มาถึงยุคสมัยปdจจุบัน โดยเฉพาะรุXนพXอ
แมX  ปูsยXา ตายยาย ความเช่ือเหลXาน้ีสXงผลใหAหลายคนยึดมั่นในความเ ช่ือ และคําสั่ งสอนใน
พระพุทธศาสนา ไดAแกX (1)ความเช่ือดAานพิธีกรรม (2)ความเช่ือดAานหลักธรรม คําสอน 2)อิทธิพลทาง
พฤติกรรมที่แสดงออกหลักธรรมคําสอนในทางพระพุทธศาสนาเปcนคําสอนที่เปcนสัจจะธรรมของชีวิต 
คือเปcนความจริงที่ตAองปรากฏแกXเหลXาสัตว�ทั้งหลายบนโลก เมื่อเปcนเชXนน้ันการแกAไขปdญหาที่เกิดข้ึน 
ทุกฝsายตXางตAองการใหAจบลงดAวยความสุข ในทางพระพุทธศาสนาตรัสสอบเชXนน้ัน ซึ่งผูAสูงอายุก็
พยายามนําหลักธรรมคําสั่งสอนไปปรับใชAเมื่อเกิดปdญหา ไดAแกX  (1)ดAานการใชAธรรมในการไขปdญหาชีวิต 
(2)ดAานการใชAหลักคําสอนที่สXงผลตXอการดําเนินชีวิตประจําวัน (3)ดAานการแตXงกาย 3)ความคาดหวัง 
ผลที่ไดAรับผูAสูงอายุเปcนวัยที่ตAองการการดูแลเอาใจใสX กังวลและคาดหวังในหลายๆ สิ่งซึ่งสXวนใหญXก็
เปcนเรื่องของสุขภาพรXางกาย ครอบครัว หรือความสงบทางจิตใจ ไดAแกX (1)ความพอใจในสภาพ
รXางกาย (2)ความพอใจตXอสภาพสังคมที่ดํารงอยูX (3)ผลที่ไดAรับจากการน่ังสมาธิ 4)อัตลักษณ�ใหมXที่
ปรากฏที่สXงผลตXอสุขภาวะทางจิตของผูAสูงอายุกิจกรรมที่มีในโรงเรียนผูAสูงอายุ เปcนกิจกรรมที่แสดง
ถึงอัตลักษณ�ทางพระพุทธศาสนาที่สXงผลตXอจิตใจของผูAสูงอายุ ใหAมีสุขภาพจิตที่ดีข้ึน สะอาด สวXาง 
สงบ ไดAแกX (1)การสวดมนต� ไหวAพระ รับศีล (2)การเจริญภาวนา (3)การฟdงพระธรรมเทศนา 
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 5.3 การสรAางเครือขXายชุมชนเขAมแข็ง ดAวยหลักประกันสุขภาพชุมชนวิธีพุทธ จังหวัด
รAอยเอ็ดพบวXา ไดAมีความรXวมมือขององค�กรในชุมชน เชXน โรงเรียนผูAสูงอายุ ใหAมีปฏิสัมพันธ�กันกับ 
องค�กรตXางๆ ในชุมชน โรงเรียนผูAสูงอายุใหAมีปฏิสัมพันธ�กันกับสาธารณสุขประจําหมูบAาน และผูAนํา
ชุมชน หรือ (สมาชิกสภาตําบล) ใหAมีการประสานงานและใหAความรXวมมือในการทํางานรXวมกันใหAมี
ประสิทธิภาพ รวดเร็วตXอการทํางานชXวยเหลือผูAสูงอายุใหAทันตXอเหตุการณ�ที่จะเกิดข้ึนกับผูAสูงอายุ ใน
การจัดต้ังเครือขXาย จะประกอบดAวย 
  1) สรAางพันธสัญญาสูXเป�าหมายรXวมกันเปcนการสรAางความผูกพันรXวมกันโดยการตกลงใน
การที่จะทํางานรXวมกันเพ่ือตอบสนองความตAองการหรือแกAปdญหากลุXมองค�กรจะตAองมีความรูAที่จําเปcน
ซึ่งอาจจะทําโดยการแลกเปลี่ยนความรูAและอาจเรียกข้ันตอนน้ีวXากลุXมศึกษาเรียนรูA(Learning group) 
และจะสXงผลใหAทุกภาคีอยากเขAาไปมีสXวนรXวมกันเปcนเครือขXายความรูAใน 2 มิติที่เครือขXายตAองมีคือ
ความรูA เชิงประเด็นที่ ดําเนินการและความรูA เชิงพ้ืนที่หรือชุมชนที่จะนําไปสูXผลสัมฤทธ์ิของการ
ดําเนินงานของเครือขXาย 
  2) การสรAางวิสัยทัศน�รXวมและการสรAางจุดรXวมของผลประโยชน�เครือขXายเกิดจากการ
รวมตัวกันของสมาชิกที่แตXละคนมีความตAองการของตนเองการรวมตัวกันของสมาชิกมาจากเหตุผล
ของผลประโยชน�รXวมที่มากพอจะดึงดูดใจใหAรวมกันเปcนเครือขXายผลประโยชน�น้ีอาจเปcนตัวเงิน
ช่ือเสียงการไดAรับการยอมรับโอกาสในความกAาวหนAาความสุขหรือความพึงพอใจจุดรXวมของ
ผลประโยชน�จะเปcนศูนย�กลางทําใหAเกิดการรับรูAมุมมองรXวมถึงเหตุผลในการเขAารXวมและผลประโยชน�
ที่จะไดAรับจากการเขAารXวมเปcนเครือขXายจุดรXวมหรือประเด็น (issues) อาจเปcนรูปธรรมหรือนามธรรม
มาจากความตAองการเฉพาะของประชาชนหรือความเดือดรAอนของชุมชนเชXนภาวะวิกฤตทางเศรษฐกิจ
ในชXวงการระบาดของโควิดที่ทุกคนในชุมชนรับรูAและสัมผัสไดAซึ่งทุกคนตAองการแกAปdญหาแตXมีขAอจํากดั
ของกลุXมในการแกAปdญหาจุดรXวมของผลประโยชน�จะนําไปสูXการกําหนดเปcนเป�าหมายรXวมและ
วิสัยทัศน�ที่เปcนรูปธรรมชัดเจนวิสัยทัศน�รXวมเปcนการมองภาพของจุดมุXงหมายในอนาคตรXวมกนัระหวXาง
สมาชิกในกลุXมเป�าหมายที่สอดรับไปในทิศทางเดียวกันชXวยใหAเกิดเอกภาพในการทํางานทําใหA
ขบวนการเคลื่อนไหวมีพลังและชXวยบรรเทาความขัดแยAงอันเกิดจากมุมมองความคิดที่แตกตXาง 
  3) พัฒนาแผนยุทธศาสตร�ความรXวมมือเปcนการสรAางเครือขXายใหAปรากฏเปcนรูปธรรม
อยXางเปcนทางการ(Formal Agreement) มีการตกลงในเรื่องการบริหารจัดการกลุXมกําหนดวัตถุประสงค�
ของกลุXมกําหนดกิจกรรมจัดวางขAอตกลงในการทํางานการใชAทรัพยากรรXวมกันรวมทั้งกําหนดบทบาท
ของสมาชิกและสิทธิหนAาที่ของหัวหนAากลุXมนอกจากน้ีควรเริ่มเตรียมโครงสรAางพ้ืนฐานที่จะชXวยใหAเกิด
การประสาน nodes เพ่ือความย่ังยืนของเครือขXายหาที่ต้ังที่อาจเปcนพ้ืนที่ทางกายภาพหรือพ้ืนที่เสมอืนใน
ระบบออนไลน�แพลตฟอร�มมาตรฐานเครือขXายทางสังคมเชXนเฟสบุ�คเพ่ือเปcนจุดเช่ือมโยงการทํางาน 
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การสรAางเครือขXายหลักประกันสุขภาพของผูAสูงอายุ ใหAมีความรXวมมือขององค�กรในชุมชน เชXน 
โรงเรียนผูAสูงอายุ ใหAมีปฏิสัมพันธ�กันกับองค�กรตXางๆ ในชุมชน  โรงเรียนผูAสูงอายุใหAมีปฏิสัมพันธ�กันกับ
สาธารณสุขประจําหมูบAาน และผูAนําชุมชนหรือสมาชิกสภาตําบล ใหAมีการประสานงานและใหAความ
รXวมมือในการทํางานรXวมกันใหAมีประสิทธิภาพ รวดเร็วตXอการทํางานชXวยเหลือผูAสูงอายุใหAทันตXอ
เหตุการณ�ที่จะเกิดข้ึนกับผูAสูงอายุ ในลักษณะการสรAางเครือขXายหลักประกันสุขภาพของผูAสูงอายุใน
ชุมชนจังหวัดรAอยเอ็ดน้ัน คณะผูAวิจัยไดAขยายหรือสรAางเครือขXายออกเปcน 2 ลักษณะ คือ 1)การสรAางเครือขXาย
ภายใน คือ การสรAางเครือขXายภายในระบบประกันสุขภาพ ใหAมีประสิทธิภาพรวดเร็วใหAทันตXอเหตุการณ� 
ในการชXวยเหลือผูAสูงอายุในขณะหรือเวลามีปdญหา 2)การสรAางเครือขXายภายนอก คือ การสรAางเครือขXาย
หลักประกันสุขภาพของผูAสูงอายุในพ้ืนที่อื่นๆ ที่ยังไมXมีระบบประกันสุขภาพของผูAสูงอายุในชุมชน  
 
5.4 ผลการวิเคราะห�การพัฒนาหลักประกันสุขภาพชุมชนวิถีพุทธ จังหวัดรAอยเอ็ด 
 
ตารางท่ี 1 เปรียบเทียบคXาคะแนนเฉลี่ยสุขภาพจิตผูAสูงอายุกลุXมตัวอยXาง กXอนและหลังการทดลอง 

โดยใชAสถิติ Paired Samples Test 

 
ผลการ

ดําเนินงาน 
กSอนการทดลอง หลังการทดลอง 95% 

Confidence 
Interval of the 

Difference 

t p-value 

x̅ S.D. x̅ S.D. 

กลุXมทดลอง 45.88 3.547 49.54 2.003 2.715 5.441 001* 

 
 จากตารางที่ 1 พบวXา ภายหลังการทดลอง กลุXมทดลองมีคะแนนเฉลี่ยสุขภาพจิตอยูXใน   

ระดับมาก(x̅=49.54) ซึ่งเพ่ิมข้ึนจากกXอนการทดลองที่มีคะแนนเฉลี่ยสุขภาพจิตอยูXในระดับปานกลาง 

(x̅=45.88) อยXางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ซึ่งอธิบายไดAวXา การจัดกิจกรรมทางพระพุทธศาสนา 
ไดAแกX การไหวAพระสวดมนต� การฝgกสมาธิ การฟdงธรรม อยXางตXอเน่ืองทําใหAผูAสูงอายุกลุXมตัวอยXางมี
สุขภาพจิตที่ดีข้ึนกวXาเดิม 
 นอกจากน้ีคณะผูAวิจัยยังไดAประเมินภาวะสุขภาพจิตตามเกณฑ�ประเมินของกรมสุขภาพจิต
กระทรวงสาธารณสุข ทั้งกXอนและหลังเขAารXวมโครงการของผูAสูงอายุกลุXมตัวอยXาง ดังแสดงในตารางที่ 2 
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ตารางท่ี 2 รAอยละระดับคะแนนสุขภาพจิตของผูAสูงอายุ ในโรงเรียนผูAสูงอายุ (ตามเกณฑ�ประเมินกรม
สุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข) 

 
กลุSมทดลอง 

 
จํานวนกลุSม

ตัวอยSาง (n=80) 
สุขภาพจิตตํ่า

กวSาคนท่ัวไป≤42
คะแนน) 
(ร>อยละ) 

สุขภาพจิตเทSากับ
คนท่ัวไป 43-49 
คะแนน(ร>อยละ) 

สุขภาพจิต
ดีกวSาคนท่ัวไป 
50-60 คะแนน 

(ร>อยละ) 

กXอนเขAารXวม
โครงการ 

x̅=45.98 20 
(16 คน) 

65 
(52 คน) 

15 
(12 คน) 

หลงัรXวมโครงการ x̅=53.67 0 
(0 คน) 

82.50 
(66 คน) 

17.50 
(14 คน) 

 
 จากตารางที่ 2 พบวXา กXอนเขAารXวมโครงการ ภาพรวมผูAสูงอายุมีคะแนนเฉลี่ยสุขภาพจิต
เทXากับ 45.97(S.D.=3.60) ซึ่งหมายถึง มีสุขภาพจิตเทXากับคนทั่วไป แตXเมื่อแยกเปcนกลุXมตามคะแนน
รายบุคคลพบวXา ผูAสูงอายุที่มีสุขภาพจิตตํ่ากวXาคนทั่วไป โดยมีคะแนนเทXากับหรือตํ่ากวXา 42 คะแนน 
มีรAอยละ 20 ผูAสูงอายุที่มีสุขภาพจิตเทXากับคนทั่วไป มีคะแนน 43-49 คะแนน มีรAอยละ 65 และ
ผูAสูงอายุมีสุขภาพจิตดีกวXาคนทั่วไปมีคะแนน 50-60 คะแนน มีรAอยละ 15 และภายหลังเขAารXวม
โครงการพบวXา ภาพรวมผูAสูงอายุมีคะแนนเฉลี่ยสุขภาพจิตเทXากับ 53.67(S.D.=3.37)) ซึ่งหมายถึง      
มีสุขภาพจิตดีกวXาคนทั่วไปเมื่อแยกเปcนรายบุคคลพบวXาผูAสูงอายุที่มีสุขภาพจิตตํ่ากวXาคนทั่วไปเทXากับ 
0 ผูAสูงอายุมีสุขภาพจิตเทXากับคนทั่วไป มีคะแนน 43-49 คะแนน มีรAอยละ 82 และผูAสูงอายุมี
สุขภาพจิตดีกวXาคนทั่วไปมีคะแนน 50-60 คะแนน มีรAอยละ 18 จากขAอมูลขAางตAนจะเห็นไดAวXาผูAสูงอายุที่
ไดAรXวมกิจกรรมทางพระพุทธศาสนาอยXางตXอเน่ืองทั้งแบบกลุXม(โรงเรียนผูAสูงอายุ) และแบบเด่ียว (ปฏิบัติที่
บAาน) อยXางตXอเน่ืองสม่ําเสมอ สามารถทําใหAผูAสูงอายุมีภาวะสุขภาพจิตดีกวXาคนทั่วไปมีจํานวนเพ่ิมข้ึน 
มีสุขภาพจิตเทXากับคนทั่วไปมีจํานวนเพ่ิมข้ึน และที่สําคัญพบวXาไมXมีสุขภาพจิตตํ่ากวXาคนทั่วไปเลย 
 การพัฒนาหลักประกันสุขภาพชุมชนวิถีพุทธ จังหวัดรAอยเอ็ด ของผูAสูงอายุในโรงเรียน
ผูAสูงอายุ จังหวัดรAอยเอ็ด ตAองอาศัยหลักทางธรรมเขAามาชXวยในการทําใหAสุขภาวะทางจิตใจของ
ผูAสูงอายุน้ันดีข้ึน จากการลงพ้ืนที่ วิเคราะห� สังเคราะห� ขAอมูลที่ไดAมา สามารถวิเคราะห�หลักประกัน
สุขภาพชุมชนวิถีพุทธไดAดังน้ี 1)หลักประกันดAานสุขภาพ ไดAแกX การเดินจงกรม เปcนกิจกรรมที่ปรับใหA
เหมาะกับวัยของผูAสูงอายุ เพราะการเดินจงกรมน้ันมีประโยชน�มากมาย เชXน อดทนตXอการบําเพ็ญ
เพียร มีโรคภัยนAอย รXางกายยXอยอาหารไดAดี เปcนตAน 2)หลักประกันดAานจิตใจ ไดAแกXการแผXเมตตา 
เพราะการแผXเมตตามีอานิสงส�มากมาย เชXน ทําใหAหลับเปcนสุข ต่ืนก็เปcนสุข ไมXฝdนรAาย สีหนAาผXองใส 
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เปcนตAน 3)หลักประกันดAานสังคม ไดAแกX การรักษาศีล 5 เพราะศีล 5 น้ันเปcนเบื้องตAนของการทําความดี 
ของการอยูXรXวมกันในสังคม หากทุกคนในสังคมมี ศีล 5 ความสงบสุขก็ เกิดข้ึนในสังคมไดA                 
4)หลักประกันดAานปdญญา ไดAแกX การเจริญสมาธิ การเจริญสมาธิน้ันสิ่งที่มุXงหมายก็คือความสงบ และ
การสรAางเสริมปdญญา ใหAมองเห็นทุกอยXางตามความเปcนจริง เขAาใจโลก เขAาใจในชีวิต 
 

6. อภิปรายผลการวิจัย 
 6.1 การสXงเสริมสุขภาวะองค�รวมแนวพุทธในโรงเรียนผูAสูงอายุ จังหวัดรAอยเอ็ดตAองประดAวย
องค�ประกอบทั้ง 4 ดAาน ไดAแกX 1)สุขภาวะดAานกาย ไดAแกX การตรวจสุขภาพอาหารและโภชนาการ, 
การออกกําลังกายอยXางเหมาะสม 2)สุขภาวะดAานจิตใจ โดยเนAน กิจกรรมใหAผูAสูงอายุคลายความวิตก
กังวล ผXานกระบวนการ กิจกรรมนันทนาการ กิจกรรมทางพระพุทธศาสนา เขAาวัดการเจริญจิตภาวนา 
น่ังสมาธิ กิจกรรมธรรมบําบัด ดนตรีบําบัด ศิลปะบําบัดอยXางเหมาะ 3)สุขภาวะทางปdญญา โดยผXาน
กิจกรรมทางวิชาการ วัฒนธรรมและภูมิปdญญาทAองถ่ิน เนAนใหAผูAสูงอายุไดAพัฒนาการเรียนรูAและรับรูA 
การใหAความรูAในองค�ความรูAและเทคโนโลยีตXางๆ เพ่ือใหAสามารถปรับตนเองใหAมีความสุขในสภาพ
สังคมที่เปลี่ยนแปลงไดAอยXางเหมาะสม 4)สุขภาวะดAานสังคม การสXงเสริมการจัดการสุขภาวะใหA
ผูAสูงอายุสามารถใชAชีวิตรXวมกับคนวัยอื่นๆ ไดA มีกิจกรรมการเสวนา แลกเปลี่ยนเรียนรูAระหวXางผูAสูงอายุ
ในโรงเรียนผูAสูงอายุ เพ่ือใหAมีการพูดคุยแลกเปลี่ยนความรูAเรื่องราวตXางๆ ที่เกิดข้ึนในชีวิตประจําวัน
อยXางเหมาะสมสอดคลAองกับ พระครูภาวนาสังวรกิจ วิ. (2561) ไดAทําการศึกษาการพัฒนาสุขภาวะ
องค�รวมสําหรับผูAสูงวัยตามแนวพุทธจิตวิทยา พบวXา การพัฒนาสุขภาวะองค�รวมสําหรับผูAสูงวัยเพ่ือใหA
เกิดความสุขที่แทAจริงในการดําเนินชีวิตในปdจจุบันใหAเขาเหลXาน้ันไดAมองเห็นคุณคXาที่แทAจริงของตนเอง 
โดยการใชAหลักธรรมทางพระพุทธศาสนามาประยุกต�กับหลักจิตวิทยาทางตะวันตก เพ่ือมุXงเนAนใหAมี
การปลูกฝdงความสุขทางกาย ทางใจ ผXานกระบวนการพัฒนาสุขภาวะองค�รวม พรAอมทั้งมีการพัฒนา
ตนใหAมีความสุขคือ 1)สุขภาวะทางกาย คือ มีความสุขกับการใชAชีวิต ดูแลรXางกายตนเอง 2)สุขภาวะ
ทางสังคม คือ รูAสึกวXาตนเองมีคุณคXา มีเมตตา ชXวยเหลือสังคม 3)สุขภาวะทางอารมณ� คือ สามารถ
ควบคุมตนเองไดA ปรับอารมณ�ใหAเบาลงไดAเมื่อทุกข�ใจ 4)สุขภาวะทางจิตใจ คือ เกิดการยอมรับตนเอง 
มุXงสรAางความดี เขAาวัดถือศีล 5)สุขภาวะทางปdญญา คือ รูAเขAาใจตนเอง 
 6.2 การพัฒนารูปแบบการสรAางอัตลักษณ�พุทธวิถี เพ่ือสุขภาวะทางจิตของผูAสูงอายุ จังหวัด
รAอยเอ็ด อัตลักษณ�ภายนอกควรจะมีที่ต้ังองค�พระพุทธรูปซึ่งเปcนที่เคารพของทุกคนและยังเปcนศูนย�
รวมดAานจิตใจภายในโรงเรียนผูAสูงอายุ หรืออาจจะมีโลโกAเปcนภาพพระพุทธองค�ในเชิงสัญลักษณ� ควรมี
ในเรื่องของพฤติกรรมการแสดงออกในเชิงพุทธ เชXน การแตXงกายของผูAมาเรียนที่ดูเปcนเอกลักษณ�
ประจําทAองถ่ินแบบไทย ซึ่งจะเปcนจุดเดXนสําคัญประทับใจแกXผูAพบเห็น และพฤติกรรมที่สุภาพอXอนโยน
มีการกราบไหวAสXงย้ิมทักทายกัน และควรสXงเสริมและจัดกิจกรรมไหวAพระสวดมนต�หรือฝgกสมาธิกXอน
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เรียนทุกครั้ง สXงเสริมใหAทุกคนเห็นความสําคัญโดยการใหAความรูAเรื่องหลักธรรมอยXางตXอเน่ืองซึ่งอาจ
บูรณาการกับการเรียนการสอนวิชาอื่นๆ เชXน การสวดมนต� การฟdงธรรม การน่ังสมาธิ และควรนิมนต�
พระสงฆ�มาใหAความรูAอยXางตXอเน่ือง อัตลักษณ�ภายในคือการปลูกฝdงจิตสํานึกในเรื่องคุณธรรมโดยนํา
หลักธรรมทางพระพุทธศาสนามาใชAในการดําเนินชีวิตประจําวันเปcนการสรAางอัตลักษณ�ที่สอดแทรก
แนวคิดทางพุทธศาสนาเขAาในกิจกรรม เปcนการแสดงถึงตัวตนของสถานที่หรือถ่ินน้ันๆ วXามีเอกลักษณ�
ที่บXงบอกถึงตัวตน สอดคลAองกับงานวิจัยของ พระปลัดจตุพร วชิรญาโณ (2560) ที่ทําการศึกษาวิจัย
เรื่อง โคม: แนวคิด ประวัติศาสตร� และกระบวนการสรAางอัตลักษณ�วัฒนธรรมพระพุทธศาสนาแบบ
ลAานนา พบวXา ในกระบวนการสรAางอัตลักษณ�ของชาวลAานนา จะแฝงไปดAวยเรื่องราวของวิถีชีวิต 
ความเช่ือและความศรัทธาที่มีตXอพุทธศาสนา แสดงจุดเดXนของโคมที่เปcนมากกวXาสิ่งที่ถูกคิดประดิษฐ�
ข้ึน เปcนเรื่องราวเกี่ยวกับหัตถศิลป�ควบคูXกับเรื่องราววิถีชีวิต ความศรัทธา ความเช่ือ จารีตประเพณีที่
สั่งสมจากรุXนสูXรุXน แสดงถึงอัตลักษณ�ของทAองถ่ินไดAอยXางชัดเจน สอดคลAองกับงานวิจัยของ เจริญ นุชนิยม 
(2560) ที่ไดAทําการศึกษาเรื่องการพัฒนาคุณภาพชีวิตผูAสูงอายุดAวยวิธีพุทธบูรณาการ พบวXา ในเรื่อง
ของการพัฒนาคุณภาพชีวิตไดAนําหลักธรรมมาสXงเสริมการพัฒนาคุณภาพชีวิตผูAสูงาอยุ ทางดAานกาย 
คือสามารถยึดถือปฏิบัติ ตามหลักศีล และทางดAานจิต คือเกิดปdญญา ทําใหAผูAสูงอายุมีสุขภาพกายและ
ใจที่แข็งแรง สมบูรณ� 
 6.3 การสรAางเครือขXายชุมชนเขAมแข็ง ดAวยหลักประกันสุขภาพชุมชนวิธีพุทธ จังหวัด
รAอยเอ็ด ในการสรAางเครือขXายชุมชนที่เขAมแข็งตAองมีความรXวมมือขององค�กรในชุมชน เชXน โรงเรียน
ผูAสูงอายุ ใหAมีปฏิสัมพันธ�กันกับองค�กรตXางๆ ในชุมชน โรงเรียนผูAสูงอายุใหAมีปฏิสัมพันธ�กันกับ
สาธารณสุขประจําหมูบAาน และผูAนําชุมชน หรือสมาชิกสภาตําบล ใหAมีการประสานงานและใหAความ
รXวมมือในการทํางานรXวมกันใหAมีประสิทธิภาพ รวดเร็วตXอการทํางานชXวยเหลือผูAสูงอายุใหAทันตXอ
เหตุการณ�ที่จะเกิดข้ึนกับผูAสูงอายุ ในลักษณะการสรAางเครือขXายหลักประกันสุขภาพของผูAสูงอายุใน
ชุมชน ซึ่งจะมี 2 ลักษณะคือ การสรAางเครือขXายภายในคือ การสรAางเครือขXายภายในระบบประกัน
สุขภาพ ใหAมีประสิทธิภาพรวดเร็วใหAทันตXอเหตุการณ�ในการชXวยเหลือผูAสูงอายุในขณะหรือเวลามีปdญหา 
และการสรAางเครือขXายภายนอก คือ การสรAางเครือขXายหลักประกันสุขภาพของผูAสูงอายุในพ้ืนที่อื่นๆ 
ที่ยังไมXมีระบบประกันสุขภาพของผูAสูงอายุในชุมชน สอดคลAองกับงานวิจัยของ พระครูสังฆรักษ�ทรงพรรณ  
ชยทตฺโต (2561) ที่ไดAทําการศึกษาวิจัยเรื่อง การพัฒนาเครือขXายสุขภาวะเชิงพุทธของชุมชนตลาดนํ้า
ในจังหวัดราชบุรี พบวXา ขAอมูลที่สําคัญที่จะทําใหAเกิดการพัฒนา คือ การขยายขอบเขตการดําเนินงาน
ใหAครอบคลุมเครือขXายจิตอาสาทุกกลุXมในชุมชน ควรจัดการอบรมทักษะความรูAดAานสุขภาวะเชิงพุทธ
ในลักษณะหลักสูตรระยะสั้น ควรจัดกิจกรรมภาคปฏิบัติการโดยบูรณาการรXวมกับกิจกรรมทางสังคม
ของชุมชนที่ปฏิบัติเปcนปกติและควรใหAความสําคัญกับผลกระทบในการพัฒนาทักษะความสมัพันธ�และ
กระบวนการกลุXมของคนในชุมชนและผลลัพธ�ระยะยาวที่จะเกิดข้ึนกับชุมชนโดยตXอเน่ือง 
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7. ข>อเสนอแนะ 
 7.1 ขAอเสนอแนะเชิงนโยบาย 
  7.1.1 หนXวยงานสาธารณสุขพ้ืนที่และเครือขXายที่เกี่ยวขAองควรชXวยแกAปdญหาระบบ
สุขภาพของผูAสูงอายุอยXางตXอเน่ืองใหAเปcนรูปธรรม และควรมีการขยายผลไปยังโรงเรียนผูAสูงอายุใน
พ้ืนที่อื่นๆ เพ่ือแลกเปลี่ยนเรียนรูAนําสูXการปฏิบัติจริงควรเปcนนโยบายระดับชาติ ทุกหนXวยงานที่มีสXวน
เกี่ยวขAองในการดูแลสุขภาพผูAสูงอายุตAองทํางานแบบบูรณาการ  
 7.2 ขAอเสนอแนะผูAปฏิบัติ 
  7.2.1 ควรจัดเวลาแลกเปลี่ยนเรียนรูAในการนํานวัตกรรม หรือรูปแบบการดําเนินงานไป
ใชAทุกพ้ืนที่ในโรงเรียนผูAสูงอายุเพ่ือเปcน Best Practice 
 7.3 ขAอเสนอแนะสําหรับการวิจัยครั้งตXอไป 
  7.3.1 ควรศึกษาหลักธรรมทางพระพุทธศาสนาที่สอดคลAองกับการดําเนินชีวิตของ
ผูAสูงอายุที่มีอายุยืนในชุมชน เพ่ือศึกษาองค�ความรูAในการดูแลสุขภาพและการดําเนินชีวิต สามารถ
นํามาประยุกต�ใชAเปcนแนวทางปฏิบัติรXวมกับหลักธรรมทางพระพุทธศาสนา เพ่ือความมีสุขภาพดีและมี
อายุยืนของประชาชนในสังคมไทย 
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