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บทคัดยอ 

จากสถิติจำนวนผูสูงอายุที่เพิ่มมากขึ้นแสดงใหเห็นวาประเทศไทยกำลังจะกลายเปนสังคม
ผูสูงอายุโดยสมบูรณ และมีแนวโนมวาจะเปนสังคมผูสูงอายุอยางเต็มที่ในที่สุด ดังนั้น ทุกภาคสวนที่
เกี่ยวของจึงตองกำหนดนโยบายและมาตรการรองรับผลกระทบที่จะเกิดขึ้นในอนาคต กิจกรรมการ
เรียนรูดานสุขภาพดวยการออกกำลังกายของผูสูงอายุเปนหนึ่งในกิจกรรมการศึกษานอกระบบเพื่อการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตท่ีมีจุดมุงหมายในการเสริมสรางพลังอำนาจทางสุขภาพของผูสูงอายุตามแนวคิดพฤฒ
พลัง เพื่อทำใหผูสูงอายุตระหนักถึงความสำคัญของสุขภาพ และมีความรูในการดูแลสุขภาวะ รวมทั้งใช
การออกกำลังกายเปนวิธีหนึ่งในการสรางเสริมสุขภาพของตนเอง ทั้งนี้ การออกแบบกิจกรรมสงเสริม
การเรียนรูดานสุขภาพดวยการออกกำลังกายของผูสูงอายุประกอบดวย 3 ขั้นตอน คือ การวางแผน
ดำเนินโครงการ การลงมือปฏิบัติ และการประเมินผลการดำเนินงาน ซึ่งการดำเนินงานในแตละขั้นตอน
ผูออกแบบกิจกรรมตองคำนึงถึงทฤษฎีและแนวคิดที่เกี่ยวของกับการสงเสริมการเรียนรูสำหรับผูสูงอายุ 
เชน ปรัชญามนุษยนิยม ปรัชญาพิพัฒนาการนิยม แนวคิดการเรียนรูของผูใหญ แนวคิดการเรียนรูแบบ
ชี้นำตนเอง ฯ เพ่ือใหสามารถจัดกิจกรรมไดอยางเหมาะสมและสอดคลองกับกลุมเปาหมาย 

คำสำคัญ: กิจกรรมการเรียนรู, การออกกำลังกาย, ผูสูงอาย ุ
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Abstract 

The increasing number of elderly individuals in Thailand indicates the imminent 
transition to an Aged Society, with the potential to become a Super-Aged Society in the 
future. In response, all relevant sectors must develop policies and measures to address 
the forthcoming challenges. Among the non-formal educational activities aimed at 
enhancing the quality of life, promoting healthy learning through exercise for the aging 
population is crucial. This approach aims to empower elderly individuals by promoting 
their health and increasing their knowledge of healthcare, emphasizing the importance 
of exercise for improving overall well-being. The design of activities for promoting healthy 
learning through exercise for the elderly consists of three key steps: project planning, 
implementation, and performance evaluation. Throughout each phase, activity designers 
must consider relevant theories and concepts in promoting learning among the elderly, 
including Humanism, Progressivism, Andragogy, and Self-directed Learning. By 
incorporating these principles, activities can be organized effectively and tailored to the 
specific needs of the target group. 
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1. บทนำ 
ผูสูงอายุเปนผู ที ่มีคุณคาตอสังคม เปนหลักที ่เชื ่อมโยงสายสัมพันธของบุคคล       

ในครอบครัวตามลักษณะของสังคมไทยที่มักจะมีคนหลากหลายวัยอยูรวมกัน อีกทั้งเปน
ทรัพยากรบุคคลที ่ม ีคุณคาต อสังคมและชุมชน เนื ่องจากเปนผู ท ี ่ทรงความรู และ
ประสบการณในดานตาง ๆ ทั้งทางสังคมวัฒนธรรม และสามารถถายทอดประสบการณ    
ที่สั ่งสมใหกับคนรุนหลังเพื ่อใชเปนแนวทางในการดำเนินชีวิตตอไป แตอยางไรก็ตาม 
ผูสูงอายุนั้นก็มีปญหาดานสุขภาพอันเนื่องมาจากความเสื่อมถอยของสมรรถภาพรางกาย 
เพราะอวัยวะตาง ๆ ถูกใชงานมาเปนระยะเวลานาน รวมทั้งประสบปญหาเรื่องโรคที่เกิด
จากพฤติกรรมหรือโรคไมติดตอเรื้อรังที่สามารถปองกันได (NCDs) ทั้งนี้ โรคที่พบมากที่สุด
ในผู สูงอายุ คือ ความดันโลหิตสูง อวน ขอเขาเสื ่อม คอเลสเตอรอลสูง และเบาหวาน 
ตามลำดับ (โครงการสุขภาพคนไทย, 2562) ซึ่งโรคเหลานี้อาจจะนำไปสูความเจ็บปวยหรือ
เปนโรคที่ตองเสียคาใชจายในการรักษา รวมทั ้งสงผลใหเกิดปญหาอื ่น ๆ ตามมา เชน 
สูญเสียโอกาสในการหารายได เสียคาใชจายในการรักษาและซื้อวัสดุอุปกรณที่เกี่ยวของกับ
การรักษา เปนผูปวยติดเตียงที่ตองมีคนคอยดูแลตลอดเวลาฯ การสงเสริมความรูในการ
ออกกำลังกายอยางถูกตองและเหมาะสมกับวัยและสภาพรางกายของผูสูงอายุหรือผูใหญ
ตอนปลายที่กำลังจะเขาสูวัยผูสูงอายุจะชวยปองกันบรรเทาปญหาขางตนใหลดลงได อีกทั้ง
การสงเสริมใหผูสูงอายุมีสุขภาพดียังเปน 1 ใน 3 เสาหลักของแนวคิดพฤฒพลังของผูสูงอายุ 
ดังนั้น การออกแบบกิจกรรมการเรียนรูดานสุขภาพดวยการออกกำลังกายของผูสูงอายุตาม
หลักการจัดการศึกษานอกระบบเพื่อเสริมสรางพลังอำนาจ จึงมีความมุงหมายเพื ่อให
ผูสูงอายุตระหนักถึงความสำคัญของสุขภาพ มีความรูในการดูแลสุขภาวะของตนเอง และ
นำความรูเกี่ยวกับการออกกำลังกายไปใชดูแลสุขภาพของตนใหแข็งแรง ตลอดจนชวยลด
ความเสี่ยงในการเปนโรคตาง ๆ ที่สงผลกระทบตอคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุ นอกจากนี้
หนวยงานทั้งภาครัฐและภาคเอกชน รวมทั้งสมาคม ชมรมที่เกี่ยวของกับการสงเสริมและ
พัฒนาผู สูงอายุ อาทิ สถานสงเคราะหคนชรา ศูนยบริการทางสังคมผูสูงอายุ โรงเรียน
ผูสูงอายุ ชมรมผูสูงอายุของแตละชุมชน ฯ ยังสามารถนำแนวคิดการสงเสริมการเรียนรู   
ดานสุขภาพดวยการออกกำลังกายของผูสูงอายุดังกลาวไปแนวทางหรือนำไปปรับใชในการ
ดำเนินงานใหสอดคลองกับบริบทของหนวยงานของตนได 

 
2. การจัดการศึกษานอกระบบเพื่อเสริมสรางพลังอำนาจ  

การสงเสริมการเรียนรูเปนกระบวนการหนึ่งของการศึกษาตลอดชีวิตที่มีความ
จำเปนสำหรับคนทุกชวงวัย พระราชบัญญัติการศึกษาแหงชาติ พ.ศ. 2542 (ปรับปรุงแกไข 
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พ.ศ. 2545) ไดยึดหลักการศึกษาตลอดชีวิตเปนแนวทางในการจัดการศึกษาของประเทศ
ไทย โดยสงเสริมใหมีการจัดการศึกษาหรือเรียนรู ทุกรูปแบบ ทั ้งการศึกษาในระบบ 
การศกึษานอกระบบ และการศึกษาตามอัธยาศัยตั้งแตเกิดจนตาย โดยมีจุดมุงหมายเพ่ือให
บุคคลไดพัฒนาตนเองและปรับตัวเขากับความเปลี ่ยนแปลงตาง ๆ ที่เกิดขึ้นในชวงชีวิต     
ไดอยางเหมาะสม การศึกษานอกระบบเปนการศึกษาที ่มีความยืดหยุ นในการกำหนด
จุดมุงหมาย รูปแบบ วิธีการจัดการศึกษา ระยะเวลาของการศึกษา การวัดและประเมินผล 
โดยเนื้อหาและหลักสูตรที่จัดขึ้นจะตองมีความเหมาะสมสอดคลองกับสภาพปญหาและ
ความตองการของบุคคลแตละกลุม (สำนักงานคณะกรรมการการศึกษาแหงชาติ, 2545) 
การศึกษานอกระบบแบงออกเปน 3 ประเภท คือ การศึกษาพื้นฐาน การฝกทักษะอาชีพ 
และการพัฒนาคุณภาพชีวิต ซึ่งมีความสำคัญตอสังคมไทย คือ เปนการเปดโอกาสทางดาน
การศึกษาสำหรับการพัฒนาศักยภาพและความสามารถใหกับผู ที ่เขาไมถึงการศึกษา        
ในระบบ รวมทั้งประชากรกลุมเปราะบางหรือผูขาดโอกาส เชน กลุมประชากรที่ดอยโอกาส
ทางเศรษฐกิจ กลุมชาติพันธุ ผู ไมมีหลักประกันสุขภาพ เด็กในครัวเรือนยากจน ผูสูงอายุ 
คนเรร อนไรบาน ผู ต ิดเชื ้อเอชไอวี (HIV) และผู ที ่มีภาวะเจ็บปวยเรื ้อรัง ซึ ่งรวมถึง           
การเจ็บปวยทางจิต (บวรศรม ลีระพันธ และคณะ, 2559) โดยมีจุดมุงหมาย คือ การสราง
โอกาสและความเสมอภาค และลดความเหลื่อมล้ำทางสังคม ทั้งนี้ ผูสูงอายุนั้นถือเปนกลุม
เปราะบางดานสุขภาพ เนื่องจากมีสภาวะรางกายเสื่อมถอยอันมีสาเหตุมาจากความรวงโรย
ตามชวงวัยและปจจัยอื่น ๆ ที ่สั ่งสมมานาน เชน ความรู ความเขาใจในการดูแลตนเอง 
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพ การออกกำลังกาย และโภชนาการที่ไมถูกตอง (วณัฐพงศ   
เบญจพงศ, กฤชญา พุมพิน และวิมลมาลย สมคะเน, 2564) รวมทั้งมีความเปราะบาง    
ดานเศรษฐกิจ เนื่องจากมีรายไดนอยไมเพียงพอตอการใชจายเพราะไมสามารถทำงานได
อยางเต็มท่ี หรือบางกลุมไมมีรายไดเพราะไมไดทำงาน และขาดการวางแผนทางการเงินเมื่อ
ครั้งยังมีความสามารถในการทำงาน 

การสรางเสริมพลังอำนาจ คือ กระบวนการทางสังคม เปนการเสริมพลังใหปจเจก
บุคคลโดยการสรางความสามารถในดานความรู  ความสามารถในการตอบสนอง และ      
การบริหารชีวิต รวมถึงการตัดสินใจ (Thanathiti, 2019) ใหสามารถจัดการหรือควบคุม
สถานการณตาง ๆ ในชีวิตเพื่อมุงสูเปาหมายที่วางไว ไดแก การพัฒนาศักยภาพในการ
ชวยเหลือตนเอง ครอบครัว และชุมชนใหมีคุณภาพชีวิตท่ีดี โดยมีปจจัยที่เก่ียวของทั้งปจจัย
ภายในตัวบุคคลและปจจัยภายนอก เนื่องจากสังคม วัฒนธรรมและสิ่งแวดลอมลวนสงผล
ตอการรับรูความสามารถของตนเองและการควบคุมตนเองของบุคคลดวย นอกจากนี้การ
เสริมพลังอำนาจยังมีความสัมพันธกับแนวคิดอื่น ๆ เชน แนวคิดประชาธิปไตยและการ
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พัฒนาอยางยั่งยืนเพราะการเสริมพลังอำนาจเปนกระบวนการที่ชวยเสริมสรางใหประชาชน
มีการเรียนรูและมีสวนรวมในการดูแลตนเองและสังคมสวนรวม ซึ่งจะชวยสรางความมั่นคง
และความยั่งยืนแกสังคมนั้น ๆ 

การจัดการศึกษานอกระบบเพื ่อการพัฒนาคุณภาพชีวิตถือเปนบทบาทของ
การศึกษาที่ชวยเสริมสรางพลังอำนาจแกบุคคลและชุมชนทุกกลุมอยางเสมอภาคและ     
เทาเทียม โดยเฉพาะอยางยิ่งการสรางเสริมพลังอำนาจทางสุขภาพ โดย กุนนที พุมสงวน 
(2557) กลาววาการสรางเสริมพลังอำนาจทางสุขภาพ เปนกระบวนการที่ชวยสงเสริมให
บุคคลมีความเชื่อมั่นมีอิสระในการตัดสินใจ แกไขปญหา สามารถดึงศักยภาพที่มีอยูภายใน
ตนมาใชในการดูแลและสรางเสริมสุขภาพของตน และควบคุมปจจัยตาง ๆ ที่มีผลกระทบ
ตอสุขภาพไดดวยตนเอง เพ่ือรักษาไวซึ่งสุขภาพที่ดีทั้งรางกายและจิตใจ ซึ่งเปนกลไกสำคัญ
ประการหนึ่งที่ชวยสนับสนุนแนวคิดการ “สราง” นำ “ซอม” ไปสูการปฏิบัติเพื่อใหเกดิผล
ที่เปนรูปธรรม เพราะกระบวนการดังกลาวเปนการสงเสริมใหบุคคลดึงศักยภาพที่มีอยู
ภายในตนมาใชในการดูแลและสรางเสริมสุขภาพของตนไดอยางตอเนื่องและยั่งยืน (อมร 
สุวรรณนิมิตร, 2553) ทั้งนี้ การจัดการศึกษานอกระบบเพื่อการพัฒนาคณุภาพชีวิตผูสูงอายุ
ดานสุขภาพดวยการออกกำลังกาย เปนหนึ ่งในแนวทางการเสริมสรางพลังอำนาจทาง
สุขภาพที่มีความเก่ียวของกับแนวคิดเรื่องภาวะพฤฒพลังของผูสูงอายุ 
 
3. ผูสูงอายุและแนวคิดพฤฒพลัง (Active Ageing)  

คำวา “สูงอายุ” เปนคำที่บงบอกถึงตัวเลขของอายุวามีอายุมาก จึงเปนคนในกลุม
ปจฉิมวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงทั้งทางรางกาย จิตใจ และสังคม ซึ่งมีความแตกตางจากวัยอ่ืน 
และจัดเปนกลุ มประชากรที่มีอิทธิพลตอการเปลี่ยนแปลงทางดานเศรษฐกิจ การเมือง 
สังคมและวัฒนธรรม เนื่องจากผูสูงอายุมีความรูและประสบการณชีวิตมาก นักวิชาการและ
หนวยงานตาง ๆ ไดใหความหมายของคำวา “ผูสูงอายุ” ไวอยางหลากหลาย และมีการ
กำหนดเกณฑในการกำหนดความเปนผู สูงอายุที ่มีความแตกตางกันในแตละประเทศ     
ตามสภาพและบริบทของแตละสังคม แตหากจะกลาวถึงบริบทของประเทศไทย ผูสูงอายุ
คือ “บุคคลที ่มีอายุตั ้งแต 60 ปขึ ้นไปทั ้งชายและหญิง” (คณะกรรมการสงเสริมและ
ประสานงานผูสูงอายุแหงชาติ, 2552; ปยะวัฒน โกมลมิศร และประเดิมชัย คงคํา, 2549; 
ศิโรช แทนรัตนกุล และศุภณิช จันทรสอง, 2564) ทั้งนี้ มีคำเรียกที่ใชสำหรับเรียกผูสูงอายุ
หลายคำซึ่งแตกตางกันไปตามบริบทและพื้นที่ เชน ผูสูงวัย ผูอาวุโส วัยชรา ผูเฒา คนแก 
พอแกแมเฒา พอใหญแมใหญ พออุยแมอุย ฯ หลายประเทศในโลกปจจุบันรวมทั้งประเทศ
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ไทยในขณะนี้กาวเขาสูการเปนสังคมผูสูงอายุแลว จากเกณฑที่องคการสหประชาชาติ       
ไดกำหนดระดับการเขาสูสังคมสูงอายุของแตละประเทศไว 3 ระดับ ไดแก ระดับที่ 1 ระดับ
การกาวสูสังคมสูงอายุ (Ageing society) คือ มีประชากรอายุตั้งแต 60 ปขึ้นไปมากกวา
รอยละ 10 ของประชากรทั้งประเทศ ระดับที่ 2 ระดับสังคมผูสูงอายุโดยสมบูรณ (Aged 
society) ค ือ มีประชากรอายุต ั ้งแต 60 ปข ึ ้นไปมากกวาร อยละ 20 ของประชากร            
ทั้งประเทศ และระดับที ่ 3 ระดับสังคมผูสูงอายุอยางเต็มที่ (Super-aged society) คือ      
มีประชากรอายุตั้งแต 65 ปขึ้นไปมากกวารอยละ 20 ของประชากรทั้งประเทศ (สำนักงาน
สถิติแหงชาติ, 2560; กรมกิจการผูสูงอายุ, 2564) 

ขอมูลจากกรมสุขภาพจิต (2563) ระบุวาประเทศไทยไดเริ่มเขาสูสังคมผูสูงอายุ    
มาตั้งแตป พ.ศ. 2548 คือ มีสัดสวนผูสูงอายุคิดเปนรอยละ 10.4 ของประชากรท้ังประเทศ 
และแนวโนมของผูสูงอายุในประเทศไทยจะเพิ่มข้ึนอยางตอเนื่อง ทำใหในไมชาประเทศไทย
จะกลายเปนสังคมสูงอายุโดยสมบูรณ และคาดการณวาในป พ.ศ. 2574 ประเทศไทย     
จะเขาสูสังคมสูงอายุอยางเต็มที่ ซึ่งผูสูงอายุกลุมนี้จะกลายเปนประชากรกลุมใหญของ
ประเทศในอนาคต การเพิ่มขึ้นของสัดสวนประชากรสูงอายุนั้นมีสาเหตุสำคัญมาจากอัตรา
การเกิดของประชากรท่ีลดลง ในขณะที่ประชากรมีอายุเฉลี่ยยืนยาวขึ้นหรือมีอัตราการตาย
ลดลงเพราะความเจริญของเทคโนโลยีทางการแพทยที ่สามารถรักษาอาการปวยและ      
โรคตาง ๆ ไดอยางมีประสิทธิภาพมากข้ึน ทั้งนี้ ผลการสำรวจลาสุดโดยกรมกิจการผูสูงอายุ
ในป 2565 พบวาปจจุบันประเทศไทยมีจำนวนผูสูงอายุทั้งหมด 12,116,199 คน คิดเปน 
รอยละ 18.3 ของประชากรทั้งหมด โดยแบงเปนชาย 5,339,610 คน หญิง 6,776,589 คน 
(กรมกิจการผูสูงอายุ, 2565) สถานการณผูสูงอายุของประเทศไทยที่มีแนวโนมเพ่ิมมากขึ้นนี้
อาจจะเปนการเพิ่มภาระใหบุตรหลานหรือคนในครอบครัวตองดูแลผูสูงอายุในอนาคต 
เนื่องจากสภาพทางรางกายที่เสื ่อมถอยลงตามธรรมชาติ เชน การมองเห็น การไดยิน      
การเคลื ่อนไหว รวมถึงความสามารถในการตัดสินใจดวย ความเขาใจที ่มีต อผู ส ูงอายุ
ดังกลาวนั้นสงผลตอทัศนคติของสังคมในเชิงลบ เพราะเปนการเหมารวมวาผูสูงอายุมี
ลักษณะเหมือนกันทุกคน คือ เปนวัยที่ตองไดรับการดูแล ทั้งที่ในความเปนจริงแลวก็ยังมี
ผูสูงอายุอีกเปนจำนวนมากที่ยังมีสุขภาพรางกายที่ดี มีจิตใจที่แข็งแรง และมีสติปญญา      
ที่เฉียบคม ซึ่งผูสูงอายุในกลุมนี้มีความสามารถในการถายทอดความรูเพ่ือสรางคุณคาใหกับ
ตนเอง ครอบครัว ส ังคมและประเทศชาติได หากไดร ับโอกาสและมีการสนับสนุน            
ที่เหมาะสม จากสถานการณผูสูงอายุที่มีแนวโนมเพิ่มขึ้น การศึกษาวิจัยเกี่ยวกับผูสูงอายุ   
ในหลากหลายมิติเพื่อเตรียมความพรอมกับการเปนสังคมผูสูงอายุโดยสมบูรณจึงเปนสิ่งที่
ภาคสวนที่เก่ียวของควรใหความสำคัญ ดังภาพที่ 1 
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ภาพท่ี 1 สถิติผูสูงอายุไทย ป พ.ศ. 2565  

ที่มา: (กรมกิจการผูสูงอายุ, 2565) 
 

เชนเดียวกับกับสถานการณโลก จากโครงสรางประชากรของโลกมีสัดสวนผูสูงอายุ
เพ่ิมขึ้นอยางตอเนื่อง โดยองคการสหประชาชาติคาดการณวาภายในป 2593 ประชากรท่ีมี
อายุตั้งแต 65 ปขึ้นไปจะเพิ่มสูงขึ้นเฉลี่ยกวารอยละ 120 จนมีจำนวนรวมถึง 1.5 พันลาน
คน สงผลใหสัดสวนประชากรวัยแรงงานมีแนวโนมลดลงในเกือบทุกประเทศ โดยเฉพาะ
ภูมิภาคเอเชียตะวันออกและเอเชียตะวันออกเฉียงใตที่มีจำนวนผูสูงอายุมากที่สุดในโลก 
และมีแนวโนมที่ประชากรผูสูงอายุจะขยายตัวเพิ่มขึ้นอีกราว 312 ลานคน จนคาดวาจะมี
จำนวนผูสูงอายุรวมกวา 573 ลานคน ภายในระยะเวลา 30 ปขางหนา (สำนักงานสภา
พัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ, 2564) ซึ่งทิศทางและแนวโนมของจำนวนผูสูงอายุ
ที่เพิ่มขึ ้นเรื่อย ๆ นี ้ไดเกิดขึ้นและสงสัญญาณมาเปนระยะเวลาหนึ่งแลว ทำใหองคการ
อนามัยโลก (WHO) ตระหนักถึงปญหาที่จะเกิดขึ้นจากการเปนสังคมผูสูงอายุ รวมทั้งเห็น
ถึงความสำคัญของการพัฒนาคุณภาพชีวิตใหกลุมผูสูงอายุ จึงนําเสนอแนวคิดพฤฒพลัง 
(Active Ageing) ซึ่งหมายถึงกระบวนการของการเพิ ่มโอกาสในการดูแลสุขภาพ การมี   
สวนรวม และความปลอดภัย เพื ่อยกระดับคุณภาพชีวิตของผู สูงอายุ (WHO, 2002) 
แนวคิดดังกลาวเปนแนวคิดที่แสดงถึงภาวะสุขสมบูรณของผู สูงอายุและเปนเปาหมาย       
ในการยกระดับและพัฒนาคุณภาพชีวิตของผู ส ูงอายุทั่วโลก ซึ ่งถูกนําเสนอขึ ้นเพื่อให
ประเทศตาง ๆ นําไปใชเปนแนวทางในการพัฒนาผูสูงอายุใหมีสุขภาพกาย สุขภาพจิต และ
คุณภาพชีวิตที่ดี มีความสุขในการดําเนินชีวิต ตลอดจนมีศักยภาพในการพึ่งพาตนเองเทาที่
ผูสูงอายุจะทําได โดยแนวคิดพฤฒพลังประกอบไปดวย 3 เสาหลัก ไดแก 1) การมีสุขภาพ  
ที่ดี (Health) 2) การมีสวนรวม (Participation) และ 3) การมีหลักประกันและความมั่นคง 
(Security) (สำนักงานสถิติแหงชาต,ิ 2560) ดังภาพที่ 2 
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ภาพท่ี 2 กรอบแนวคิดพฤฒพลัง (Active Ageing) ของผูสูงอายุ ที่มา: (WHO, 2002)  

 
ทั้งนี้ ประเทศไทยไดนําแนวคิดพฤฒพลัง มาปรับใชกับสังคมผูสูงอายุในบริบทของ

สังคมไทย โดยกําหนดเปนนโยบายและแผนยุทธศาสตร เชน แผนผูสูงอายุแหงชาติ ฉบับที่ 
2 (พ.ศ. 2545 – 2564) ฉบับปรับปรุง ครั้งที่ 2 พ.ศ. 2561 ซึ่งมีปรัชญาคือ ผูสูงอายุไมใช
บุคคลผูดอยโอกาสหรือเปนภาระตอสังคม แตสามารถมีสวนรวม เปนพลังพัฒนาสังคม     
จึงควรไดรับการสงเสริมและเกื้อกูลจากครอบครัว ชุมชน และรับใหดำรงชีวิตอยูอยางมี
คุณคา มีศักดิ์ศรี และคงไวซึ่งภาวะสุขภาพและความเปนอยูที่ดใีหนานที่สุด (คณะกรรมการ
ผูสูงอายุแหงชาต,ิ 2561) และแผนปฏิบัติการดานผูสูงอายุ ระยะที่ 2 (พ.ศ. 2545 – 2565) 
ฉบับปรับปรุง ครั ้งที่ 2 พ.ศ. 2563 โดยกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของ
มนุษย (พม.) สวน (ราง) แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ ฉบับที่ 13 (พ.ศ. 2566-
2570) ก็ไดกำหนดกลยุทธเพื่อพัฒนาผูสูงอายุใหเปนพลเมืองมีคุณคาของสังคม โดยพัฒนา
ผูสูงอายุใหเปนพลังของสังคม ใหผูสูงอายุเปนผูถายทอดความรู ประสบการณ ภูมิปญญา    
ที่สั่งสมมาตลอดชวงชีวิตสูคนรุนหลัง เพื่อใหเกิดการสืบสานและตอยอดการพัฒนาสังคม
และแลกเปลี่ยนเรียนรูรวมกับคนตางวัย รวมทั้งพัฒนาบริการที่สงเสริมสุขภาพรูปแบบใหม
ที่นำไปสูการสรางสังคมสูงวัยที่มีสุขภาวะ (สำนักงานสภาพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคม
แหงชาติ, 2564) ตลอดจนมีการกำหนดมาตรการตาง ๆ ที่เกี่ยวของกับแนวคิดพฤฒพลัง 
เชน มาตรการสงเสริมความรูดานสุขภาพ มาตรการสงเสริมความรูดานการปองกันอุบัติเหตุ 
มาตรการสงเสริมดานการทํางานและการหารายไดของผูสูงอายุ มาตรการการใหการศึกษา
และการเรียนรูตลอดชีวิต เพื่อรองรับสถานการณสังคมผูสูงอายุและการเปลี่ยนแปลงของ
สภาพสังคมที่มีผูครองตัวอยูเปนโสดเพ่ิมมากขึ้น 

อยางไรก็ตาม จากขอมูลจากสำนักงานสภาพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแหงชาติ 
(2564) พบวาสังคมไทยมีความเปราะบางของครอบครัวสูงขึ้น โดยเปลี่ยนจากโครงสราง
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ครอบครัวขยายที่มีคนหลายรุนอยูดวยกันเปนครอบครัวใหญ กลายเปนครอบครัวเดี่ยวหรือ
การใชชีวิตคนเดียวเพิ่มมากขึ้น อีกทั้งยังมีครอบครัวขามรุนจำนวนมากที่ประกอบดวยเด็ก
และปูยาตายาย ซึ่งอาจนำไปสู ปญหาทางสังคมในอนาคต คือ การที ่ผู สูงอายุอยู อยาง     
โดดเดี่ยว รวมทั้งขอมูลจากสำนักงานสถิติแหงชาติ (2560) ที่ไดทำการศึกษาเรื่องดัชนี  
พฤฒพลังผูสูงอายุไทยตามเกณฑที่องคการอนามัยโลกพัฒนาขึ้น เพื่อใชวัดระดับคุณภาพ  
ในการดำรงชีว ิตของผู ส ูงอายุ พบวาดัชนีพฤฒพลังผู ส ูงอายุไทยมีคาเทากับ 0.685           
ซึ่งหมายความวา ผูสูงอายุไทยมีคุณภาพชีวิตอยูในระดับปานกลาง ซึ่งตัวชี้วัดดานสุขภาพ
เปนตัวชี้วัดหนึ่งที่สำคัญของแนวคิดพฤฒพลัง รวมทั้งการมีสุขภาพที่ดีสวนหนึ่งก็เกิดจาก
สงเสริมสุขภาพดวยการออกกำลังกาย ดังนั้น การสงเสริมการเรียนรูดานสุขภาพดวยการ
ออกกำลังกายจึงมีความสำคัญตอสังคมไทยในปจจุบัน โดยเปนหนทางหนึ ่งที่จะนำไปสู
เปาหมายหลัก คอื การยกระดับคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุในประเทศไทยใหดีขึ้น  

 
4. การสรางเสริมสุขภาพและสุขภาวะดวยการออกกำลังกาย  

“สุขภาพดีไมมีขาย อยากไดตองสรางเอง” เปนคำคุนหูที ่ไดยินกันมาชานาน       
ในสังคมไทย โดยคำกลาวขางตนมีวัตถุประสงคเพ่ือใหผูคนตระหนักถึงความสำคัญของการ
ดูแลสุขภาพในเชิงการสรางเสริมสุขภาพใหแข็งแรงและสรางความตื่นตัวในการปองกันโรค
กอนที่จะเจ็บปวยดวยการดูแลสุขภาพตนเองดวยวิธีตาง ๆ เชน การใหความสำคัญกับ
โภชนาการ การลดพฤติกรรมเสี่ยงที่อาจสงผลตอสุขภาพ การพักผอนใหเพียงพอ รวมถึง
การออกกำลังกายดวย แตดวยธรรมชาติทางดานรางกายของผูสูงอายุที่มีสมรรถภาพลดลง 
สภาพรางกายที ่ไมสมบูรณ ไมกระฉับกระเฉงเหมือนสมัยยังหนุ มสาว สงผลใหมีการ
เคลื่อนไหวทางดานรางกายนอยลงซึ่งอาจจะนำไปสูปญหาสุขภาพอื่น ๆ ตามมาได 

ทั้งนี้ เพ็ญ สุขมาก (2561) ไดกลาวถึงกระบวนทัศนวาดวยเรื่องสุขภาพในปจจบุัน
ที่แบงออกเปน 2 ลักษณะ คือ 

4.1 กระบวนทัศนวาดวยโรค ซึ่งกระบวนทัศนนี้เนนสุขภาพในมิติสุขภาวะทางกาย 
โดยจะพิจารณาสุขภาพของบุคคลจากการปวยหรือไมปวย ซึ่งแนวทางนี้จะเนนการปองกัน
หรือแกไขเมื่อบุคคลมีภาวะที่เปนโรคเกิดขึ้นและมุงเนนที่จะขจัดโรคใหหมดไป โดยใชระบบ
การรักษาหรือปองกันเฉพาะตน รวมทั้งใชเทคโนโลยีทางการแพทย และไมพิจารณาปจจัย
ที่เก่ียวของที่มีผลตอสุขภาพ เชน สภาพแวดลอมทางเศรษฐกิจ สังคม และกายภาพโดยรวม 
แตจะเนนเฉพาะสภาพแวดลอมและพฤติกรรมเฉพาะที่ผลตอการเกิดโรคโดยตรงเทานั้น  
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4.2 กระบวนทัศนสุขภาวะ สำหรับกระบวนทัศนนี้เห็นวาการพิจารณาถึงสุขภาพ
ของบุคคลควรมีความหมายที่ครอบคลุมมากกวาการเจ็บปวยทางกายเพียงอยางเดียว      
แตตองคำนึงถึงสุขภาพในมิติอื่น ๆ ไปพรอมกัน ไมใชเพียงไมเจ็บปวยหรือไมมีโรคเทานั้น 
หากยังครอบคลุมการดำเนินชีวิตที่ยืนยาวและมีความสุขของทุกคนอีกดวย ดังนิยามที่ถูก
ระบุในพระราชบัญญัติสุขภาพแหงชาติ พ.ศ. 2550 วา สุขภาพ หมายความวา ภาวะของ
มนุษยที่สมบูรณทั้งทางกาย ทางจิต ทางปญญา และทางสังคม ที่เชื่อมโยงกันเปนองครวม
อยางสมดุล กระบวนทัศนสุขภาวะนี้จึงมองสุขภาพเปนวิถีชีวิตทั้งหมดของบุคคล 

 การใหความสำคัญกับเรื่องสุขภาพในปจจุบันหันมาเนนกระบวนทัศนเรื ่องของ    
สุขภาวะ เนื ่องจากเปนมุมมองที่กวางขึ้นจากการปราศจากโรคและทุพพลภาพเทานั้น 
ดังนั้น กลุมเสี่ยง ผูปวยเรื้อรัง ผูที่มีความบกพรองทางกายหรือทางจิตก็ยังสามารถบรรลุ   
สุขภาวะไดในขอบเขตของแตละบุคคลอีกดวย (วิพุธ พูลเจริญ, 2544) นอกจากนี้ เรื่องของ
สุขภาพ ยังสามารถแบงเปนระดับตางๆ ไดแก 1) สุขภาพระดับบุคคล (Individual Health)  
2) ส ุขภาพระดับครอบครัว (Family Health) 3) ส ุขภาพระดับชุมชน (Community 
Health) และ 4) สุขภาพระดับสาธารณะ (Public Health) หากสุขภาพ    ในระดับที่เล็ก
ที่สุด คือ ระดับบุคคลไดรับการดูแลอยางดี โดยแตละบุคคลตระหนักถึงความสำคัญของการ
ดูแลสุขภาพ ระมัดระวังปจจัยที่จะกอใหเกิดความเสี่ยงดานสุขภาพ และสรางเสริมสุขภาพ
ของตนเองดวยวิธีการตาง ๆ อยูเสมอ เม่ือพัฒนาขึ้นเปนระดับที่ใหญขึ้นก็จะเกิดผลดีตามมา
ในภาพรวม การกาวเขาสูสังคมผูสูงอายุโดยสมบูรณ และสังคมสูงอายุอยางเต็มที่ของ
ประเทศไทยในอนาคตอันใกลนี้จะสงผลกระทบตอสังคมโดยรวมอยางหลีกเลี่ยงไมได ทั้งใน
เชิงนโยบายของประเทศและการใชชีวิตของคนโดยเฉพาะในครอบครัวที่มีสมาชิกเปน
ผูสูงอายุ ดังนั้น การสรางการตระหนักรูใหกับผูสูงอายุตั้งแตระดับบุคคลในดานสุขภาพท่ี
เชื่อมโยงกันทั้งดานรางกาย จิตใจ และสังคมอยางสมดุลจึงเปนกระบวนการเตรียมความ
พรอมที ่สำคัญเพื่อใหผูสูงอายุไทยเปนผูที ่มีภาวะพฤฒพลัง ดังนั้น หนวยงานภาครัฐที่
เก่ียวของจึงพยายามกำหนดนโยบายและมาตรการเพื่อสงเสริมสุขภาวะของประชาชน เชน 
แผนปฏิบัติการดานนันทนาการ ระยะที่ 3 (พ.ศ. 2563 -2565) ของกรมพลศึกษา ที่กำหนด
แนวทางเพื่อสงเสริมประชาชนใหมีความรูความเขาใจและตระหนักถึงความสำคัญของ
นันทนาการ เพราะนันทนาการสามารถพัฒนาคุณภาพชีวิต  ของประชาชนได โดยเนน
พัฒนาสุขภาพกายและสุขภาพจิต และไดกำหนดยุทธศาสตรที ่1 คือ การสงเสริมประชาชน
ใหเห็นคุณคาของการใชเวลาวางใหเปนประโยชน ดวยการเขารวมกิจกรรมนันทนาการจน
เปนวิถีชีวิต (กรมพลศึกษา, 2563) โดยการประกอบกิจกรรมนันทนาการจนเปนวิถีชีวิตนั้น 
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หมายถึง การทำกิจกรรมนันทนาการตาง ๆ เชน ออกกำลังกาย เลนกีฬา เลนดนตรี อาน
หนังสือ ฟงเพลง เปนตน อยางเปนประจำจนเปนสวนหนึ่งในชีวิตประจำวัน  

 การออกกำลังกายเปนการเคลื ่อนไหวรางกายที ่มีแบบแผน มีโครงสราง และ    
ทำซ้ำ ๆ กัน เพื่อเปนการเสริมสรางหรือคงไวซึ่งสมรรถภาพทางกาย (American College 
of Sports Medicine, 2000) ทั้งนี้ โดยทั่วไปแลวสุขภาพของบุคคลมักแปรผกผันกับอายุ 
กลาวคือ อายุยิ่งมากทำใหระบบการทำงานในรางกายยิ่งเริ ่มเสื่อมถอย มีการเสื่อมสภาพ
ตามการเปลี่ยนแปลงของรางกาย บางรายอาจมีปญหาทางดานอารมณและจิตใจดวย 
ดังนั้น นอกจากการดูแลเรื่องโภชนาการแลว การฟนฟูการทำงานของระบบรางกายดวย
การออกกำลังกายที ่เหมาะสมจึงเปนสิ ่งจำเปน ชลธิชา จันทคีรี (2559) ไดกลาวถึง
ประโยชนของการออกกำลังไววา หากผูสูงอายุมีการออกกำลังกายเปนประจำอยางตอเนื่อง 
จะทำใหมีสมรรถภาพทางกายและสุขภาพจิตดีขึ้น โดยทางดานรางกายนั้น การออกกำลัง
กายชวยชวยใหระบบการหายใจดีขึ ้น ชวยเพิ ่มความยืดหยุน ความแข็งแรงและความ
ทนทานของกลามเนื้อ เพิ่มประสิทธิภาพการทำงานของหัวใจและหลอดเลือดเพิ่มปริมาณ
เลือดไปเลี้ยงสมอง ชวยลดการสญูเสียมวลกลามเนื้อและกระดูก และลดอาการปวดตามขอ
และกระดูก ปองกันการเกิดภาวะกระดูกพรุน รวมทั้งทำใหผูสูงอายุมีการทรงตัวที่ดี มี
ความจำที่ดี สภาพจิตใจสดชื่นแจมใส และยังทำใหการนอนหลับดีขึ้น นอกจากนี้ ยังชวย
บรรเทาอาการของผู ปวยโรคตาง ๆ เชน ผูสูงอายุที่เปนโรคอวนจะเพิ่มการเผาผลาญ
ปริมาณไขมันในรางกาย ผูที ่เปนโรคทองผูกชวยใหลำไสเคลื่อนไหวไดดีขึ ้น ลดอาการ
ทองอืด ทองเฟอ สวนผู ท ี ่เปนโรคเบาหวานจะชวยเพิ ่มการตอบสนองของรางกาย           
ตออินซูลินไดดีขึ้น สำหรับขอดีของการออกกำลังกายที่มีตอทางดานจิตใจ คอืการออกกำลัง
กายชวยใหผู สูงอายุมีสภาพจิตใจที่สดชื ่นแจมใส เพราะรางกายจะหลั่งสารเอ็นโดฟน
หลังจากการออกกำลังกาย ทำใหรูสึกผอนคลาย ลดความตึงเครียด ลดภาวะวิตกกังวล และ
ลดอาการซึมเศราลงได และผลพลอยไดทางดานสังคมของผูสูงอายุ คือ ชวยใหผูสูงอายุ     
ไดเขาสังคม จากการพบปะสังสรรคกับเพื่อนในวัยเดียวกัน และมีการแลกเปลี่ยนขอมูล
ความรูทางดานสุขภาพระหวางกัน   

 สำหรับรูปแบบของการออกกำลังกายที่เหมาะสมกับผูสูงอายุหลายรูปแบบ เชน 
การออกกำลังกายเพื่อเพิ ่มความยืดหยุน เพื่อเพิ่มความแข็งแรงของกลามเนื้อ เพื่อฝก     
การทรงตัวและปองกันการหกลม เพื่อเพิ่มความแข็งแรงของหัวใจและระบบการหายใจ 
เพ่ือเสริมสรางความจำและการรับรูตาง ๆ เปนตน ซึ่งการเลือกรูปแบบและวิธีการออกกำลัง
กายที่เหมาะสมกับผูสูงอายุแตละคนนั้นขึ้นอยูกับวัยและขอจำกัดของสภาพรางกาย เชน 
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การเดิน การวิ่งชา ๆ การบริหารทาตาง ๆ ซึ่งอาจจะใชหรือไมใชอุปกรณประกอบการ   
ออกกำลังกายแบบแอโรบิค การฝกโยคะ รวมไปถึงการรำมวยจีน ทั้งนี้ การออกกำลังกาย
จะมีประโยชนมากที่สุดก็ตอเมื่อผูสูงอายุใหความสำคัญกับหลักการออกกำลังกายที่ถูกตอง 
มีความสม่ำเสมอ ไมหักโหม เหมาะกับสภาพรางกายที่เปนอยู อยางไรก็ตามการออกกำลัง
กายในผูสูงอายุนั้นมีขอควรระวังเนื่องจากผูสูงอายุมีกลามเนื้อที่ออนแอกวาวัยอื่น การทรง
ตัวที่อาจทำไดไมดี อีกทั้งบางคนอาจมีโรคประจำตัวที่เกี ่ยวของโดยตรงกับการออกกำลัง
กาย ดังนั้น จึงมีขอควรระวังและขอพึงปฏิบัติของผูสูงอายุควรคำนึงกอนการออกกำลังกาย 
คือ  

1) ผูสูงอายุที่มีปญหาทางสุขภาพหรือมีโรคประจำตัวควรตรวจสุขภาพเบื้องตน
กอนการออกกำลังกายเพื่อใหทราบวารางกายอยูในสภาวะที่ปกติและมีความพรอมในการ
ออกกำลังกาย   

2) ควรเลือกชนิดของกิจกรรมท่ีเหมาะสมกับบริบททางดานรางกายของตนเองและ
เลือกใชวัสดุอุปกรณประกอบการออกกำลังกายที่หาไดใกลตัว  

3) ควรเริ่มตนแบบคอยเปนคอยไป โดยออกแรงเบา ๆ กอน จากนั้นจึงเพิ่มความ
หนักขึ้นทีละนอยเพื่อใหรางกายเกิดความเคยชิน  

4) ควรแตงกายใหเหมาะสมกับการออกกำลังกายและรัดกุมเพ่ือลดความเสี่ยงที่จะ
เกิดขึ้น  

5) หลีกเลี่ยงทาออกกำลังกายที่มีการเกร็งหรือเบงมากเกินไป ในบางรายอาจทำให
ความดันสูงข้ึนได โดยเฉพาะทาที่ตองกลั้นหายใจ  

6) หลีกเลี่ยงการออกกำลังกายที่มีการปะทะ หรือการแขงขัน เพราะอาจทำใหเกิด
อันตรายได เปนตน 

5. การออกแบบกิจกรรมการเรียนรูดานสุขภาพดวยการออกกำลังกายของผูสูงอายุ 
 การจัดการศึกษานอกระบบสำหรับผู ส ูงอายุนั ้น มีความแตกตางกับการจัด
การศึกษากับกลุมเปาหมายในวัยอื ่น ๆ เนื่องดวยผูสูงอายุมีสภาพและธรรมชาติในการ
เรียนรูที่แตกตางออกไป โดย สุมาลี สังขศรี (2562) ไดเสนอแนวทางการจัดการศึกษานอก
ระบบสำหรับผูสูงอายุไว ดังนี ้
 5.1 ควรศึกษาและทำความเขาใจธรรมชาติของผูสูงอายุ 
 5.2 วิเคราะหปญหาและความตองการการศึกษาหรือการเรียนรูของผูสูงอายุ 
 5.3 นำขอมูลจากการศึกษาธรรมชาติของผูสูงอายุ ปญหาและความตองการของ
ผูสูงอายุมาวางแผนจัดกิจกรรม 
 5.4 กำหนดกลยุทธเพ่ือใหเขาถึงผูสูงอายุกลุมเปาหมายอยางทั่วถึง 
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 5.5 สงเสริมใหผูสูงอายุมีสวนรวมในการจัดกิจกรรม 
 5.6 ประสานและสงเสริมใหครอบครัวและทุกภาคสวนในชุมชนรวมจัดกิจกรรมแก
ผูสูงอายุ 

สำหรับการออกแบบกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูดานสุขภาพดวยการออกกำลังกาย
ของผูสูงอายุ ประกอบดวย 3 ขั้นตอน ไดแก การวางแผนดำเนินโครงการ การลงมือปฏิบัติ 
และการประเมินผลการดำเนินงาน ซึ่งสามารถนำแนวทางการจัดการศึกษานอกระบบ
สำหรับผูสูงอายุขางตนมาประยุกตใชได ดังนี ้

ขั้นที่ 1 การวางแผนดำเนินโครงการ สำหรับการดำเนินการวางแผนและออกแบบ
กิจกรรมการเรียนรูควรมีหลักการที่อยูบนความเชื่อ หรือแนวคิดและทฤษฎีที่เกี่ยวของกับ
การจัดการศึกษาและการสงเสริมการเรียนรูเพื ่อเปนแนวทางในการดำเนินงาน ไดแก 
ปรัชญามนุษยนิยม ปรัชญาพิพัฒนาการนิยม แนวคิดการเรียนรูของผูใหญ (Andragogy) 
หรือการเรียนรู แบบชี ้นำตนเอง (Self-directed Learning) รวมทั ้งแนวคิดและทฤษฎี       
ที่เก่ียวของอ่ืน ๆ อาทิ แนวคิดการพัฒนาคุณภาพชีวิต แนวคิดพฤฒพลัง ตัวอยางเชน  

 การออกแบบกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูเพ่ือสงเสริมการตระหนักรูเก่ียวกับสุขภาพ
ดวยการออกกำลังกายใหสอดคลองกับลักษณะผูสูงอายุ อาจใชแนวคิดการเรียนรูของผูใหญ
ซึ่งเปนความเชื่อเบื้องตนสำหรับการจัดการเรียนรูใหกับผูที่อยูในวัยผูใหญมาเปนแนวทาง
เพราะกลุมผูสูงอายุนั้นจัดอยูในชวงวัยผูใหญตอนปลายซึ่งมีความรูและประสบการณตาง ๆ 
ที่ถูกสั่งสมมาแลวในระดับหนึ่ง สำหรับลักษณะของกิจกรรมการเรียนรูตามแนวทางนี้ผูสอน
จะไมแสดงบทบาทเปนผูปอนความรูเพียงฝายเดียว หรือสอนโดยตรง แตจะมีบทบาทเปน  
ผูอำนวยความสะดวกในการเรียนรู (Facilitator) โดยเปนผูวางแผนใหเกิดกระบวนการ
เปลี่ยนแปลงตาง ๆ รวมไปถึงทักษะ พฤติกรรม คานิยม และทัศนคติที่พึงประสงค โดยให
ผูสูงอายุเกิดการเรียนรูและตกผลึกดวยตนเอง ซึ่งแนวคิดการเรียนรูของผูใหญเปนแนวคิดที่
ถูกเสนอโดย Knowles นักการศึกษาชาวอเมริกันที่มีชื่อเสียง ที่ไดตั้งสมมติฐานเกี่ยวกับ
ลักษณะของผูเรียนที ่เปนผูใหญ เพื่อเปนแนวทางในการจัดการเรียนรูใหเหมาะสมและ
สอดคลองกับผูเรียนที่เปนผูใหญ (Knowles, 1984; Elias & Meriam, 2005; ชนกนารถ 
บุญวัฒนะกุล, 2561) ดังนี ้

1) มโนทัศนของผูเรียน (Self –concept) ผูใหญมีการเติบโตอยางเต็มที่  ทั้งดาน
รางกายและจิตใจ รวมทั้งมีวุฒิภาวะสูง ดังนั้น มโนทัศนที่มีตอตนเองหรือแนวความคิดของ
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ผูใหญก็จะเปลี่ยนจากการตองพ่ึงพาผูอ่ืนไปเปนการนำตนเอง และมีความเปนตัวของตัวเอง
มากกวาวัยเด็ก 

2) ประสบการณของผูเรียน (Experience) ผูใหญมีประสบการณตาง ๆ   ในชีวิต
ที่ไดสั่งสมมาอยางมากมาย ดังนั้น ประสบการณดังกลาวก็จะกลายเปนแหลงทรัพยากรการ
เรียนรูที่สำคัญ ผูใหญจึงสามารถแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและประสบการณของตนกับผูอื่น
ไดเปนอยางด ี

3) ความพรอมที่จะเรียน (Readiness to Learn) ผูใหญมีความพรอมที่จะเรียนรู
และสามารถเรียนรูไดดีที่สุด เมื่อรูสึกวาสิ ่งนั้นมีความจำเปนตอการดำเนินชีวิตและมี
ประโยชนตอบทบาท หนาที่และสถานภาพทางสังคมของตนเอง 

4) แนวทางการเรียนรู (Orientation to Learning) ผูใหญจะเขารวมกิจกรรมการ
เรียนรูเพ่ือพัฒนาความรูความสามารถในการแกปญหาในการดำรงชีวิตของตน และมีความ
มุงหมายที่จะนำความรูไปใชประโยชนในชีวิตทันที ดังนั้น การเรียนรูของผูใหญจึงควรเปน
กระบวนการแกปญหา หรือยึดปญหาเปนศูนยกลาง  

5) แรงจูงใจในการเรียนรู (Motivation to Learn) เนื่องจากผูใหญเปนวัยที่มีวุฒิ
ภาวะมากขึ้น ดังนั้นแรงจูงใจในการเรียนรูของผูใหญจึงมักจะขึ้นอยูกับแรงจูงใจภายในของ
ตนเองเปนหลัก 

6) ความจำเปนที่จะตองรู (Need to Know) ผูใหญจำเปนตองรูเหตุผลกอนการ
เรียนรูในเรื ่องตาง ๆ วามีความจำเปนหรือเกี่ยวของกับตนเองหรือไม ซึ่งจะสงผลตอ
แรงจูงใจในการเรียนรูเรื่องนั้น 

ผูออกแบบกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูสามารถนำแนวคิดการเรียนรูของผูใหญมาใช
เปนแนวทางการในการสรางแผนการเรียนรูที ่สอดคลองกับลักษณะและธรรมชาติของ
ผูสูงอายุ เชน ใหผูสูงอายุเปนผูกำหนดทางเลือกของตนเองบนพื้นฐานประสบการณที่ตนมี
อยู และบนพื ้นฐานของความเปนไปไดและความเหมาะสมกับบริบทของผู ส ูงอายุ
กลุมเปาหมาย หรือใหผูสูงอายุเปนผูรับผิดชอบในการวางแผน ลงมือปฏิบัติดวยตนเอง   
เปนตน อยางไรก็ตาม ถึงแมวาโดยทั่วไปแลวกลุมเปาหมายการจัดกิจกรรมที่เปนผูสูงอายุ
นั้นมีธรรมชาติที่ใกลเคียงกันตามที่ Knowles ไดเสนอไวขางตน แตผูสูงอายุในแตละพื้นที่  
ก็อาจจะมีความแตกตางกันไปบางตามลักษณะสังคม วัฒนธรรมและสิ่งแวดลอมที่อาศัย 
ดังนั้น ผูที ่ทำหนาที่ในการออกแบบกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูจึงตองรูจักกลุมเปาหมาย
เปนอยางดี โดยอาจจะลงพื้นที่ไปสัมภาษณ พูดคุยกับกลุมเปาหมายเพื่อสรางความคุนเคย 
รวมทั ้งเพื ่อใหไดรับขอมูลพื ้นฐานและบริบทที ่เกี ่ยวของกับกลุ มเปาหมาย จากนั ้นจึง
พิจารณาเลือกใชแนวคิดและทฤษฎีที่เหมาะสมกับกลุมเปาหมายดังกลาว เมื ่อผูที ่การ
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ออกแบบกิจกรรม ฯ มีหลักการและความเชื่อในการออกออกแบบกิจกรรมสงเสริมการ
เรียนรูที ่เหมาะสมกับผูสูงอายุที่เปนกลุมเปาหมายแลว จึงดำเนินการวางแผนอยางเปน
ลำดับ ดังนี ้

1.1 การวิเคราะหขอมูลเพ่ือออกแบบกิจกรรม เปนการแยกแยะขอมูลเพ่ือ
หาชองวางระหวางปญหาที่เกิดขึ้นและความตองการหรือความคาดหวังในสงเสริมสุขภาพ
ของกลุมเปาหมาย หลังจากที่ผูออกแบบกิจกรรมไดขอมูลจากการลงพ้ืนท่ีเพ่ือคนหาปญหา
และความตองการของผูสูงอายุแลว จากนั้นจึงการจัดลำดับความสำคัญของปญหา โดย
เลือกประเด็นปญหาที ่มีความเรงดวนที ่จำเปนที ่จะตองแกไข หรือเปนความตองการ       
สวนใหญของกลุมเปาหมาย 

 1.2 การกำหนดเปาหมาย เมื่อไดประเด็นที่จะดำเนินการแลว ผูออกแบบ
กิจกรรมตองกำหนดเปาหมายหลักที่จะจัดกิจกรรมเพื่อใหตอบสนองกับเปาหมายที่ตั้งไว 
โดยอาจจะใชทฤษฎีความรูของบลูม (Bloom Taxonomy of Learning Domain) ที่ได
กำหนดขอบเขตของความรูออกเปน 3 ดาน ไดแก ดานพุทธิพิสัย (ความรู) ดานจิตพิสัย 
(เจตคติ) และดานทักษะพิสัย (ความสามารถ) เปนแนวทางในการกำหนดเปาหมาย เชน 
การออกแบบกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูเพื่อใหกลุมเปาหมายมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับ
ความสำคัญและร ูปแบบของการออกกำลังกายที ่ เหมาะสมกับผ ู ส ูงอาย ุ (ความรู)            
การออกแบบกิจกรรมสงเสร ิมการเรียนรู เพื ่อใหกลุ มเปาหมายเกิดความตระหนักถึง
ความสำคัญของการออกกำลังกาย (เจตคติ) การออกแบบกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูเพ่ือ   
ใหกลุมเปาหมายออกกำลังกายไดอยางถูกวิธีและสามารถใชอุปกรณใกลตัวประกอบการ
ออกกำลังกายไดอยางถูกตอง (ความสามารถ) เปนตน 

   1.3 การวางเนื้อหา/ วิธีการ เปนการพิจารณาเลือกขอมูลและวิธีการท่ี   
จะใชในการสื่อสารกับกลุมเปาหมายตามประเด็นที่ผูออกแบบกิจกรรมไดกำหนดไว เชน 
กิจกรรมเพื่อเพิ่มความยืดหยุนของกลามเนื้อ ควรใชวิธีการเคลื่อนไหวของกลามเนื้อและ  
ขออยางอิสระ โดยการงอ การยืดเหยียด หรือการบิดหมุนสวนตาง ๆ ของรางกาย กิจกรรม
การออกกำลังกายที่ชวยเพิ่มความทนทานของหัวใจและหลอดเลือด ควรใชวิธีการแอโรบิค
ที่ทำใหรางกายมีการเคลื่อนไหวเปนจังหวะอยางตอเนื่องนาน 10 นาทีขึ้นไป สลับจังหวะชา
เร็วจนรางกายเผาผลาญพลังงานและมีอัตราการเตนของหัวใจที่สูงขึ้น เปนตน 

 1.4 การสรางแผนจัดการเรียนรู เปนรายละเอียดที่ถูกกำหนดขึ้นเพื่อใช
เปนแนวทางในกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูใหเหมาะสมกับระยะเวลาที่มีโดยอยูบนพื้นฐาน
ของหลักการที่เชื่อถือ ซึ่งแผนจัดการเรียนรูของกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูดานสุขภาพดวย
การออกกำลังกาย มีองคประกอบดังตอไปนี้  
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1) ชื่อแผนจัดการเรียนรู ตองมีความชัดเจน สื่อความหมายตรงกับ
เนื้อหา 

2) จ ุดประสงค การเร ียนร ู   ต องกำหนดใหช ัดว าต องการให
กลุมเปาหมายเกิดพฤติกรรมที่พึงประสงคอยางไร โดยขอมูลในสวนนี้มาจากขั้นตอนของ
การกำหนดเปาหมาย  

3) เนื้อหาการเรียนรู เปนสวนที่ผูออกแบบกิจกรรมไดกำหนดขึ้น
จากขั้นตอนการวิเคราะหขอมูลเพื่อออกแบบกิจกรรมและการวางเนื้อหาซึ่งตองชวยในการ
แกปญหาที่กลุมเปาหมายประสบหรือตอบสนองกับความตองการและความคาดหวังของ
กลุมเปาหมาย เพราะกลุมเปาหมายท่ีเปนผูใหญหรือผูสูงอายุนั้นมักสนใจที่จะเรียนรูในเรื่อง
ที่จำเปนและเก่ียวของกับปญหาที่ตนประสบเพ่ือนำความรูนั้นไปใชแกปญหาของตนเอง 

4) กิจกรรมการเรียนรู ควรเปนกิจกรรมที่มีทั้งสวนที ่เปนความรู
สอดแทรกกับความสนุกสนานผอนคลายซึ่งจะชวยดึงดูดความสนใจของกลุมเปาหมายที่
เปนผูสูงอายุไดดี การเลือกกิจกรรมการเรียนรูตองคำนึงถึงสภาพรางกายของผูสูงอายุที่มี
ขอจำกัดทางดานการเคลื่อนไหวที่อาจจะไมคอยคลองตัว ดังนั้น อาจจะตองระมัดระวัง
กิจกรรม     ที่เปนการแขงขันหรือมีความผาดโผน 

5) สิ่งสนับสนุนการเรียนรู เปนการระบุรายละเอียดของวัสดุอุปกรณ        
ที่สอดคลองกับลักษณะของกิจกรรมการเรียนรูที่กำหนดไว รวมถึงจำนวนที่ตองใช เพื่อท่ี
ผูรับผิดชอบจัดเตรียมจะไดจัดหาไดอยางถูกตอง 

6) การประเมินผลการเรียนรู  การจัดกิจกรรมสงเสริมการเรียนรู
ดานสุขภาพดวยการออกกำลังกายของผู สูงอายุอาจใชวิธ ีการประเมินผลการเรียนรู  ท่ี
หลากหลาย เชน การทำแบบทดสอบ การทำแบบประเมิน การวัดทักษะการปฏิบัติ การ
สังเกตการณ    มีสวนรวมของกลุมเปาหมาย ซึ่งการเลือกใชเครื่องมือในการประเมินผลการ
เรียนรูนอกจากคำนึงถึงประสิทธิภาพในการประเมินผล แลวยังตองมีความเหมาะสมกับ
กลุมเปาหมายดวย 

ทั้งนี้ การวางแผนจัดการเรียนรู ผูออกแบบกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูตองวางแผน
อยางเปนระบบเพื ่อใหองคประกอบดังกลาวสอดคลองเปนไปในทิศทางเดียวกัน เชน 
กิจกรรมการเรียนรู ตองตอบสนองกับจุดประสงคการเรียนรู การเลือกใชอุปกรณหรือ       
สิ่งสนับสนุนการเรียนรูตองเหมาะสมกับเนื้อหาการเรียนรู การประเมินผลการเรียนรูก็ตอง
สอดคลองกับกิจกรรมการเรียนรู เปนตน 

ขั้นที่ 2 การลงมือปฏิบัติ เปนการดำเนินกิจกรรมตามขั้นตอนและกระบวนการที่
ผู ออกแบบกิจกรรมไดวางแผนไว ซึ ่งในขั ้นตอนนี ้ตองอาศัยความรวมมือจากทีมงาน        
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ซึ่งประกอบดวยบุคคลที่รับผิดชอบหนาที่ที ่แตกตางกันตามที ่ไดตกลงไว เชน หัวหนา
กิจกรรมหรือผูดูแลภาพรวมของการจัดกิจกรรมตองดูแลความเรียบรอยของการดำเนินการ
ในภาพรวมและบริหารเวลาใหอยูในกำหนดการที่วางแผนไว ผูนำกิจกรรมตองดำเนินการ
ตามขั้นตอนของแผนการเรียนรูที่ไดจัดทำขึ้นและกระตุนใหกลุมเปาหมายมีสวนรวม แสดง
บทบาทและเสนอความคิดเห็นเพื่อใหเปนไปตามเปาหมาย ผูชวยในจัดกิจกรรมสราง
บรรยากาศท่ีเอ้ือตอการดำเนนิงานหรือการละลายพฤติกรรมของผูรวมกิจกรรม ผูจัดเตรียม
สถานที่และวัสดุอุปกรณที่ตองใชในกิจกรรม และดูแลดานสวัสดิการ ผูดูแลการลงทะเบียน
และอำนวยความสะดวกผูเขารวมกิจกรรม ผูสังเกตและประเมินผลการเขารวมกิจกรรมของ
กลุมเปาหมาย ฯลฯ ทั้งนี้  ทีมงานจะตองทราบรายละเอียดในแผนจัดการเรียนรู มีการ
ซักซอมทำความเขาใจในขั้นตอนและวิธีการใหสอดคลองกัน เพ่ือปองกันปญหาที่จะเกิดขึ้น
ในระหวางการดำเนินงานใหมากที่สุด แตอยางไรก็ตาม หากเกิดปญหาเฉพาะหนาในการ
ปฏิบัติงานควรมีผูท่ีสามารถตัดสินใจ เพ่ือใหการดำเนินงานสามารถดำเนินตอไปไดจนเสร็จ
สิ้นกิจกรรม 

ขั้นที่ 3 การประเมินผลการดำเนินงาน เปนการรวบรวมขอมูลตาง ๆ ที่เกี่ยวของ
เพื ่อสรุปและประเมินผลการจัดกิจกรรมสงเสริมการเรียนรู  โดยการประเมินผลการ
ดำเนินงานการจัดกิจกรรมสงเสริมการเรียนรู อาจจะประกอบดวยปญหา อุปสรรค และ
ขอผิดพลาดที่เกิดขึ้นในระหวางการเตรียมงานและการจัดกิจกรรม วิธีการใชในการแกไข
ปญหาเหลานั้น รวมถึงขอเสนอแนะและแนวทางในการพัฒนากิจกรรมในอนาคต 

ปจจุบัน มีนักวิชาการและผูปฏิบัติงานทางดานวิทยาศาสตรสุขภาพไดทำการศึกษา
วิจัยเกี่ยวกับการสงเสริมสุขภาพดวยการออกกำลังกายเพื่อหาแนวทางในการปองกันและ
แกไขปญหาสุขภาพของผูสูงอายุ ซี่งผูออกแบบกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูสำหรับผูสูงอายุ
สามารถนำกรณีศึกษาเหลานี้มาใชเปนแนวทางสำหรับการออกแบบกิจกรรมสงเสริมการ
เรียนรูดานสุขภาพดวยการออกกำลังกายของผูสูงอายุได อาทิ นงนุช เพ็ชรรวง และธิติมาส 
หอมเทศ (2554) ที ่ศึกษาผลของโปรแกรมสงเสริมการออกกำลังกายแบบมีสวนรวม       
ตอพฤติกรรมการออกกำลังกายของผูสูงอายุในชนบท หทัยชนก หมากผิน (2563) ศึกษา
ผลของการออกกำลังกายแบบฟอนไทยทรงดำประยุกตตอคุณภาพชีวิตในผูสูงอายุที่มีโรค
ความดันโลหิตสูงและเสี ่ยงตอการเกิดโรคหลอดเลือดสมอง อัมภิชา นาไวย และคณะ 
(2563) ไดพัฒนารูปแบบการออกกําลังกายแบบฟอนเจิงเพื่อสงเสริมสมรรถภาพทางดาน
รางกายและจิตใจของผู สูงอายุในชุมชนที่มีอาการปวดขอเขา ธนัมพร ทองลอง และ     
เพียงเพ็ญ บุษมงคล (2565) ที่ไดพัฒนารูปแบบการออกกำลังกายดวยการรำเซิ้งกระติ๊บ  
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เพื่อสงเสริมภาวะสุขภาพของผูสูงอายุ และฤทัยรัตน หมูหนอง, สุนีย ละกำปน และทัศนีย 
รวิวรกุล (2565) ทำการศึกษาผลของโปรแกรมสงเสริมความสามารถตนเองในการปองกัน
การหกลมดวยการออกกำลังกายไทชิสำหรับผู สูงอายุในชุมชนอาคารสูง จะเห็นไดวา
กิจกรรมสงเสริมการเรียนรูดานสุขภาพดวยการออกกำลังกายของผูสูงอายุขางตนนั้นเกิดขึ้น
จากการศกึษาธรรมชาติของผูสูงอายุ รวมทั้งวิเคราะหปญหาและความตองการของผูสูงอายุ
กลุมเปาหมายเปนลำดับแรก จากนั้นจึงกำหนดกลยุทธเพ่ือใหเขาถึงผูสูงอายุกลุมเปาหมาย
อยางทั่วถึง เชน การนำภูมิปญญาในแตละทองถ่ินมาประยุกตใชกับการออกกำลังกาย หรือ
สงเสริมใหผูสูงอายุมีสวนรวมในการจัดกิจกรรม อาทิ การแลกเปลี่ยนเรียนรู หรือการฝก
ผูสูงอายุใหเปนผูนำกิจกรรมการออกกกำลังกายเพื่อที่จะไดไปเผยแพรใหกับผูสูงอายุ       
ในชุมชน นอกจากนี้แลวในการดำเนินงานควรมีการประสานและสงเสริมใหครอบครัวและ
ทุกภาคสวนในชุมชนมีสวนรวมในการจัดกิจกรรมกับผูสูงอายุดวย เพื่อใหกิจกรรมมีความ
ตอเนื่องและเกิดความยั่งยืนในการดำเนินการตอไป 

6. บทสรุป 
ผูสูงอายุเปนกลุมบุคคลที่มีความสำคัญและมีบทบาทในสังคม แตในขณะเดียวกัน  

ก็ยังเปนกลุมเปราะบางในทางสุขภาพดวย สถานการณผูสูงอายุของสังคมไทยในปจจุบัน    
ที่จะเปนสังคมผูสูงอายุโดยสมบูรณในเวลาอันใกลนี้ เนื่องจากจะมีผูสูงอายุเปนจำนวน
มากกวารอยละ 20 ของประชากรทั้งประเทศ จึงเปนทั้งเปนโอกาสและความทาทายของ
หนวยงานที่เกี่ยวของที่ตองเตรียมความพรอมของผูสูงอายุและผูใหญตอนปลายที่กำลังจะ
เปนผู ส ูงอายุในอนาคตใหสามารถดูแลตนเองไดตามอัตภาพตามแนวคิดพฤฒพลัง 
การศึกษานอกระบบซึ่งเปนการจัดการศึกษาเพื่อที่จะชวยเสริมสรางพลังอำนาจของบุคคล
กลุมตาง ๆ ในสังคมที่ขาดโอกาสหรืออยูนอกเหนือจากการศึกษาในระบบจึงเปนหนทาง
หนึ่งในการเตรียมการเพื่อรับมือกับผลกระทบที่จะเกิดขึ้นในอนาคต โดยมีเปาหมาย คือ 
การเติมเต็มและพัฒนาศักยภาพของกลุมบุคคลเหลานั้นใหสามารถพึ่งพาตนเองและอยูใน
สังคมไดอยางมีความสุข การจัดกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูดานสุขภาพดวยการออกกำลัง
กายเปนกิจกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตของผูสูงอายุที่มีความสำคัญยิ่งในการสรางเสริมสุข
ภาวะของสูงอายุ เพราะจะชวยใหผู สูงอายุที่เปนกลุ มเปาหมายเกิดความตระหนักถึง
ความสำคัญของการออกกำลังกาย มีความรูความเขาใจที่ถูกตอง และเลือกวิธีการออกกำลัง
กายไดอยางเหมาะสมกับบริบทของตนเอง ดังนั้น ผูออกแบบกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูจึง
ตองมีความเขาใจในแนวคิดและทฤษฎีที่เกี่ยวของกับการสงเสริมการเรียนรูของผูสูงอายุ 
อาทิ ปรัชญามนุษยนิยม ปรัชญาพิพัฒนาการนิยม แนวคิดการเรียนรูของผูใหญ แนวคิดการ
เรียนรูแบบชี้นำตนเอง ฯ รวมทั้ง ขั้นตอนการออกแบบการจัดกิจกรรมสงเสริมการเรียนรู 
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ไดแก การวางแผนดำเนินโครงการ การลงมือปฏิบัติ และการประเมินผลการดำเนินงาน 
เพื่อที่จะไดปรับใชในการออกแบบกิจกรรมสงเสริมการเรียนรูดานสุขภาพดวยการออก
กำลังกายใหเหมาะสมและสอดคลองกับผูสูงอายุที่เปนกลุมเปาหมาย 
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