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บทคัดย่อ 

 บทความนีมุ้่งฉายภาพการจดัการระบบสขุภาวะผูส้งูอายุชายแดนใต ้ผ่านตวัแบบนวตักรรมสขุภาพ
ผูส้งูอายุโดยเทศบาลต าบลยะหา จงัหวดัยะลา ออกแบบการวิจยัเชิงคณุภาพ ผ่านการเก็บรวบรวมขอ้มลูดว้ย
การสังเกตแบบมีส่วนร่วม และสัมภาษณ์เชิงลึกผู้บริหารท้องถิ่น กลุ่มผู้น าชุมชน ภาคีเครือข่ายสุขภาพ 
ตลอดจนกลุ่มผูส้งูอายุในพืน้ที่ โดยใชว้ิธีวิทยาวิเคราะหเ์ศรษฐศาสตรก์ารเมืองแบบองคร์วม ส าหรบัตรวจสอบ
และจ าแนกองค์ประกอบตัวแบบสุขภาวะผู้สูงอายุ ซึ่งประยุกต์ตามแนวคิดปัจจัยสังคมก าหนดสุขภาพ 
ครอบคลมุมิติเศรษฐกิจ การเมือง สงัคม สิ่งแวดลอ้ม รวมทัง้สขุภาพ ทัง้นีผ้ลวิจยัพบว่า นวตักรรมการส่งเสริม
สวัสดิการผูสู้งอายุเทศบาลต าบลยะหา ก่อรูปขึน้ภายใต้แนวคิด Yaha Buddy Health Care ซึ่งขยายผลสู่ 
การจดัตัง้ชมรมผูส้งูอาย ุและพฒันาแอปพลิเคชนัยะหาบดัดีเ้ฮลทแ์คร ์นบัเป็นผลผลิตจากการผสานนวตักรรม
สงัคม และนวตักรรมเทคโนโลยีบนฐานการเชื่อมรอ้ยระหว่างปัจจัยสงัคมก าหนดสุขภาพทุกมิติเขา้กับบริบท
ทอ้งถิ่นที่สมดุล ขณะเดียวกันนวัตกรรมดังกล่าวเป็นเงื่อนไขส าคัญในการสรา้งความเป็นธรรมดา้นสุขภาพ  
อันเนื่องมาจากแกไ้ขปัญหาความเหลื่อมล า้เก่ียวกับการเขา้ถึงและรบัประโยชนจ์ากบริการดา้นสุขภาวะที่  
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ผ่านมา ดังนัน้ การวิจัยนีจ้ึงไดเ้สนอแนวทางใหผู้ม้ีส่วนเก่ียวขอ้งควรก าหนดมาตรฐานการด าเนินงานเชิงรุก 
ควบคู่กบัการสรา้งกลไกใหม่รองรบัการจดัสวสัดิการสขุภาวะใหค้รอบคลมุผูส้งูอายุทุกกลุ่มตามความตอ้งการ
ที่หลากหลาย คาดว่าบรรลุเป้าหมายการขับเคลื่อนนวัตกรรมทอ้งถิ่ นที่สามารถหนุนเสริมระบบสวัสดิการ
สงัคมผูส้งูอายชุายแดนใตใ้หเ้กิดความยั่งยืนไดจ้รงิ 
 
ค าส าคัญ: เศรษฐศาสตรก์ารเมือง, นวตักรรมสขุภาพ, สขุภาวะผูส้งูอาย,ุ เทศบาลต าบลยะหา 
 
Abstract 
 This article aims to portray the management of the elderly's well-being system in the 
southern border region through the Yaha Buddy Health Care model, developed by the Yaha 
Subdistrict Municipality in Yala Province.  The research design is qualitative, utilising participant 
observation and in-depth interviews with local administrators, community leaders, health network 
partners, and elderly groups in the area.  The methodology employs a holistic political economy 
analysis to examine and categorise the components of the elderly well-being model, which is 
adapted from the social determinants of health concept and encompasses economic, political, 
social, environmental, and health dimensions.  The research findings indicate that the Yaha 
Subdistrict Municipality's elderly welfare promotion innovation was formed under the Yaha Buddy 
Health Care concept, which expanded to establish elderly clubs and develop the Yaha Buddy 
Health Care application. This represents a product of integrating social and technological innovation 
based on connecting all dimensions of social determinants of health with a balanced local context. 
At the same time, this innovation is a crucial condition for creating health equity, as it addresses the 
inequality in access to and benefit from past well-being services. Therefore, this research suggests 
that relevant stakeholders should establish proactive operational standards alongside creating new 
mechanisms to provide well-being welfare to all elderly groups according to their diverse needs. It 
is expected that this will achieve the goal of driving local innovation that can truly support the 
sustainability of the elderly social welfare system in the southern border region. 

 
Keywords:  Political Economy, Health Innovation, Elderly Well- being, Yaha Subdistrict 
Municipality 
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บทน า 
 ประเทศไทยก าลังก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุอย่างรวดเร็ว ข้อมูลจากสถาบันวิจัยและพัฒนา
ผูส้งูอายุไทย (2567) ระบุว่าประชากรกว่า 20% มีอายุเกิน 60 ปี และคาดว่าจะเขา้สู ่“สงัคมผูส้งูอายุระดบั
สดุยอด” (Super-aged Society) ภายในปี พ.ศ. 2574 ซึ่งการเปลี่ยนแปลงเชิงประชากรดงักลา่วกระทบต่อ
โครงสรา้งเศรษฐกิจและภาระด้านสวัสดิการทั้งระบบ โดยเฉพาะพืน้ที่ชนบทที่ผู ้สูงอายุยังต้องพึ่งพิง
ทรพัยากรในชุมชนที่มีอยู่จ  ากัด จากสถานการณด์ังกล่าวสะทอ้นถึงการเปลี่ยนแปลงโครงสรา้งประชากร
ของสงัคมไทย โดยเฉพาะพืน้ที่ชายแดนใต ้ไดแ้ก่ จงัหวดัยะลา ปัตตานี และนราธิวาส ที่แมส้ดัสว่นผูส้งูอายุ
จะยงัไม่สงูเท่าภาคกลางหรือภาคเหนือ แต่มีแนวโนม้เพิ่มขึน้อย่างต่อเนื่อง โดยเฉพาะในกลุ่มครอบครวัที่
ลกูหลานอพยพไปท างานนอกพืน้ที่ (สถาบนัวิจยัประชากรและสงัคม, 2564) ขณะเดียวกนัความเปราะบาง
จากความไม่สงบ ความยากจน และขอ้จ ากดัทางภาษาและศาสนา ไดส้ง่ผลใหผู้ส้งูอายใุนพืน้ที่ชายแดนใต้
ประสบความยากล าบากมากกว่าพืน้ที่อ่ืนในการเขา้ถึงสวัสดิการภาครฐัและบริการสุขภาพ จึงตอกย า้
ความส าคัญจ าเป็นในการส ารวจและพัฒนานวัตกรรมที่สอดคล้องกับทุนในมิติต่าง ๆ ที่มีอยู่ในพืน้ที่ 
โดยเฉพาะการออกแบบกลไกขับเคลื่อนผ่านองคาพยพขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ่น นับเป็นสิ่งส าคญั
ต่อการสนบัสนนุพรอ้มสง่เสรมิคณุภาพชีวิตของผูส้งูอายุอย่างเป็นธรรมและยั่งยืนในระดบัฐานราก  
 ทัง้นีห้ากพิจารณาบรบิทเก่ียวกบัการจดัการสขุภาวะส าหรบัผูส้งูอายพุืน้ที่ชายแดนใตก้รณีศึกษา
อ าเภอยะหา จังหวดัยะลา พบว่า มีลกัษณะเฉพาะทัง้ทางวฒันธรรม ภาษา ศาสนา ความเปราะบางจาก
สถานการณค์วามไม่สงบ อีกทัง้โครงสรา้งครอบครวั ท าใหก้ารจดัสวสัดิการแก่ผูส้งูอายุมีความซบัซอ้นและ
ทา้ทายยิ่งขึน้ สะทอ้นภาพของปัญหาที่ซอ้นทบักนัจนก่อใหเ้กิด Pain-point ต่าง ๆ เช่น ความเหลื่อมล า้ใน
การเขา้ถึงบริการ การขาดบุคลากรดูแลระยะยาว การพึ่งพาครอบครวัที่ลดลง และการขาดกลไกการมี  
ส่วนร่วมของชุมชนในการก าหนดนโยบายผูสู้งอายุ (ส านักงานสถิติแห่งชาติ , 2565) ดว้ยปัจจัยดังกล่าว
สง่ผลใหเ้กิดขอ้เสนอการจดัสวสัดิการผูส้งูอายใุนพืน้ที่ตอ้งอาศยัการออกแบบเชิงนวตักรรมที่สอดคลอ้งกับ
เงื่อนไขเฉพาะทอ้งถิ่น ตอกย า้การทบทวนสถานการณ์การเปลี่ยนแปลงเชิงโครงสรา้งประชากรที่ก าลัง  
ก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุระดับสุดยอด (Super-aged Society) ซึ่งไม่เพียงสะท้อนการเปลี่ยนผ่านเขา้สู่ 
ยุคใหม่ของระบบสวสัดิการสงัคมเท่านัน้ หากแต่ยงัจุดประกายใหห้น่วยงานระดบัทอ้งถิ่นตอ้งแสวงหาแนว
ทางการปรับบทบาทจาก “ผู้ให้บริการพื ้นฐาน” สู่  “กลไกขับเคลื่ อนนวัตกรรม” ที่ตอบสนอง  
ความต้องการของผู้สูงอายุในมิติเชิงลึกและเฉพาะพื ้นที่มากยิ่งขึน้ (กรมกิจการผู้สูงอายุ  กระทรวง 
การพฒันาสงัคมและความมั่นคง, 2566) 
 ดว้ยภารกิจของเทศบาลต าบลยะหา จงัหวดัยะลา ถือเป็นองคก์รปกครองสว่นทอ้งถิ่นที่มีบทบาท
ในการจัดการสุขภาวะผูสู้งอายุครอบคลุมพืน้ที่ 5 ชุมชน โดยในช่วงระหว่างปี พ.ศ. 2562 - 2565 พบว่า 
จ านวนผูสู้งอายุในพืน้ที่เพิ่มขึน้อย่างต่อเนื่องจาก 231 คน เป็น 275 คน (เทศบาลต าบลยะหา, 2566) 
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หากแต่โครงการที่ด  าเนินการกลับเป็นลักษณะเดิมซ า้ ๆ และขาดเป้าหมายที่เน้นผลลัพธ์ต่อการพัฒนา
คุณภาพชีวิตผูสู้งวัยอย่างเป็นระบบ อีกทัง้ยังขาดการบูรณาการเครือข่ายสุขภาพ ตลอดจนการเปิดพืน้ที่
รองรบัใหป้ระชาชนร่วมก าหนดแนวทางบริการที่ชดัเจน จึงท าใหก้ารจดัสวสัดิการมีลกัษณะผลิตซ า้จากบน
ลงล่าง (Top-down) และขาดความยั่งยืนในเชิงโครงสรา้ง สะทอ้นถึงความแตกต่างทางสถานะของบุคคล
จนน าไปสู่การทบทวนความเป็นธรรมดา้นสขุภาพ (Health Equity) ดว้ยกรอบประเมินปัจจยัสงัคมก าหนด
สขุภาพ (Social Determinants of Health: SDH) ที่เสนอโดยองคก์ารอนามัยโลก (WHO, 2010) เก่ียวกับ
ปัจจัยต่าง ๆ ครอบคลุมบริบทสังคมและการเมือง (Socioeconomic and Political Context) ชนชั้นและ
ต าแหน่งแห่งที่ทางสังคม (Social Position and Stratification) ตลอดจนปัจจัยตัวกลางที่สัมพันธ์กับ
สิ่งแวดลอ้มและระบบโครงสรา้งพืน้ฐาน (Intermediary Determinant) เป็นตน้ (นิภาพร เอือ้วณัณะโชติมา, 
2559) ซึ่งปัจจัยดังกล่าวลว้นสะทอ้นปัญหาสุขภาพนัน้จะแปรผันไปตามล าดับชัน้ของสงัคม กล่าวคือยิ่ง
สถานภาพทางเศรษฐกิจและสงัคมของบคุคลนัน้อยู่ระดบัลา่งเท่าไรก็จะมีแนวโนม้ที่จะสขุภาพแย่ลงไปดว้ย 
เช่นเดียวกบัการวิเคราะหส์ถานการณผ์ูส้งูอายุของประเทศไทยที่กระจายตวัในพืน้ที่ต่าง ๆ ย่อมตอ้งส ารวจ
และอธิบายภายใต้กรอบการประยุกต์แนวคิดของปัจจัยสังคมก าหนดสุขภาพครั้งนี ้ ช่วยท าให้เห็น  
ความซบัซอ้นของปัญหาและสนบัสนุนกลไกสรา้งกระบวนทัศนใ์หม่ในการดแูลสุขภาพประชาชนไดล้ึกซึง้
มากขึน้ 
 ดงันัน้ เพื่อใหเ้กิดขอ้คน้พบเก่ียวกับการขับเคลื่อนกลไกการจัดการสุขภาวะผูส้งูอายุขององคก์ร
ปกครองส่วนทอ้งถิ่นในพืน้ที่ชายแดนใต ้จึงก าหนดกรอบวิเคราะหโ์ดยใชแ้นวทางเศรษฐศาสตรก์ารเมือง
แบบองคร์วม จากตัวแบบกรณี “คลินิกนวัตกรรมผู้สูงอายุเทศบาลต าบลยะหา” (Yaha Buddy Health 
Care) ที่มีการน าเสนอและออกแบบแนวคิดผ่านปฏิบติัการวิจยัคลินิกนวตักรรม โดยจรสั สวุรรณมาลา และ
คณะ (2567) สะทอ้นภาพการด าเนินงานสรา้งสงัคมสขุภาวะส าหรบัผูส้งูอายผุ่านกลไกองคก์รปกครองส่วน
ทอ้งถิ่นในการปรบับทบาทการบริหารสวัสดิการแบบเดิมสู่การพัฒนาระบบขับเคลื่อนผ่านกระบวนการมี
สว่นรว่มของชุมชน ประกอบกบัการใชเ้ทคโนโลยีเป็นตวักลางเชื่อมต่อการใหบ้ริการ ตอกย า้สมมติฐานของ
นวตักรรมสขุภาพดงักล่าวที่ไม่ใช่เพียงเครื่องมือเท่านัน้ หากแต่เป็น “พืน้ที่ทดลอง” (Experimental Space) 
ส าหรบัออกแบบการส่งเสริมสุขภาพส าหรบัผูสู้งอายุองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ่นใหส้อดคลอ้งกับบริบท 
การเปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากรเข้าสู่สังคมสูงวัยในพื ้นที่จังหวัดชายแดนใต้อย่างมีนัยส าคัญ 
ขณะเดียวกนัเพื่ออธิบายแนวคิดปัจจยัสงัคมก าหนดสุขภาพ ซึ่งมีส่วนส าคญัส าหรบัฉายขอ้มลูใหก้ระจ่าง
ชัดว่า นวัตกรรมที่เทศบาลต าบลยะหาออกแบบขึน้ผ่าน “คลินิกนวัตกรรมผูสู้งอายุ” นัน้ ก่อรูปขึน้ภายใต้
บริบทใด และมีผลผลิตนวัตกรรมใดบ้าง อีกทั้งนวัตกรรมดังกล่าวสามารถตอบสนองต่อการสร้าง  
ความมั่นคงแก่ผูส้งูอายุใหเ้กิดความยั่งยืนไดม้ากนอ้ยเพียงใดหากพิจารณาจากองคป์ระกอบที่ครอบคลุม
มิติเศรษฐกิจ การเมือง สงัคม สขุภาพ ตลอดจนสิ่งแวดลอ้ม อนัเป็นเงื่อนไขเฉพาะของเทศบาลต าบลยะหา 
นอกจากนีห้ากประเมินเป้าหมายการสรา้งระบบการจัดการสขุภาวะสงัคมผูส้งูอายุใหเ้กิดความยั่งยืนแลว้ 
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ผูม้ีสว่นเก่ียวขอ้งตอ้งพิจารณารายละเอียดจากปัจจยัใดบา้ง ที่จะอดุช่องว่างการด าเนินการอนัเป็นขอ้จ ากัด
ต่อการจัดสวัสดิการผูสู้งอายุ ซึ่งคาดว่าช่วยถอดรหัสเชิงโครงสรา้งการจัดสวัสดิการผูสู้งอายุโดยองค์กร
ปกครองสว่นทอ้งถิ่นใหเ้หมาะสมกบัพลวตัของจงัหวดัชายแดนภาคใตใ้นอนาคต 
 
วัตถุประสงคก์ารศึกษา 
 1. เพื่อส ารวจบรบิทพืน้ที่เทศบาลต าบลยะหา สูก่ารก่อรูปนวตักรรมทอ้งถิ่นส าหรบัผูส้งูอายุ 
 2. เพื่อวิเคราะหปั์จจยัสงัคมก าหนดสขุภาพ ที่มีผลต่อระบบการจดัการสขุภาวะสงัคมผูส้งูอายุ 
 3. เพื่อประเมินความยั่งยืนของนวตักรรมสขุภาพในทอ้งถิ่นต่อการจดัการสขุภาวะสงัคมผูส้งูอายุ 
 
กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 

 
 

ภาพที ่1  กรอบแนวคิดในการวิจยั  
  
 กรอบการวิจยันีต้ัง้อยู่บนฐานการทบทวนสถานการณผ์ูส้งูอายุในพืน้ที่จงัหวดัยะลา โดยใชก้รณี
เทศบาลต าบลยะหา ซึ่งเป็นพืน้ที่ตัวแทนของชุมชนในจังหวัดชายแดนใต้ที่ก าลังเผชิญกับภาวะสังคม
สูงอายุอย่างเขม้ขน้ และเป็นพืน้ที่ทดลองการใชน้วัตกรรมการจัดการสุขภาวะสงัคมสูงอายุระดับทอ้งถิ่น
ผ่านกลไก “คลินิกนวัตกรรมผู้สูงอายุ” บนฐานคิด Yaha Buddy Healthcare โดยใช้วิธีวิทยาวิเคราะห์
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เศรษฐศาสตรก์ารเมืองแบบองคร์วม ที่เนน้วิเคราะหค์วามสมัพนัธเ์ชิงโครงสรา้งระหว่างปัจจยัทางเศรษฐกิจ 
การเมือง อ านาจ และปัจจัยอ่ืน ๆ ทางสงัคม (Hunt & Lautzenheiser, 2015) ที่สอดรบักับแนวคิดปัจจัย
สงัคมก าหนดสุขภาพ (Social Determinants of Health: SDH) ซึ่งเสนอโดยองคก์ารอนามัยโลก (WHO) 
ค รอบคลุมทั้ ง  5 มิ ติ  ไ ด้แก่  เ ศ รษฐกิ จ  สั ง คม  สิ่ ง แ วดล้อม  การ เมื อ ง  และสุขภาพ  ดั งนั้น  
ดว้ยกรอบวิเคราะหน์ีค้าดว่าช่วยเสนอมมุมองใหม่เก่ียวกบัแนวทางสรา้งความเป็นธรรมดา้นสขุภาพบนฐาน
การลดช่องว่างการเขา้ถึงบริการสาธารณะดา้นสุขภาพสู่การบรรลุความยั่งยืนของตัวแบบนวัตกรรมสุข
ภาวะทางสงัคม ที่สะทอ้นบริบทเฉพาะจงัหวดัชายแดนภาคใตซ้ึ่งมีความหลากหลายและซบัซ้อนใหช้ดัเจน
มากขึน้ 
 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 การวิจยัเชิงคณุภาพ (Qualitative Research) นีก้  าหนดกรอบด าเนินการวิจัยเฉพาะกรณีศึกษา 
(Case Study Research) ไดแ้ก่ เทศบาลต าบลยะหา อ าเภอยะหา จงัหวดัยะลา ซึ่งเป็นพืน้ที่ตวัแทนบริบท
ทอ้งถิ่นชายแดนใต ้และเป็นหน่วยวิเคราะหร์ะบบสง่เสรมิสขุภาพผ่านการทดลองตวัแบบนวตักรรมสขุภาวะ
ผูสู้งอายุผ่านกลไก “คลินิกนวัตกรรมผูสู้งอายุ” ภายใตแ้นวคิดยะหาบัดดีเ้ฮลทแ์คร ์โดยอาศัยวิธีวิทยา
วิเคราะหแ์นวเศรษฐศาสตรก์ารเมืองแบบองคร์วม (Holistic or Totality) เนื่องจากเป็นกรอบการวิเคราะหท์ี่
ช่วยรือ้โครงสรา้งความสมัพนัธร์ะหว่างบุคคลและองคก์รต่าง ๆ รวมทัง้แสดงถึงความเชื่อมโยงระหว่างมิติ
ดา้นเศรษฐกิจ การเมือง สงัคม สิ่งแวดลอ้ม รวมถึงสขุภาพ เป็นตน้ องคป์ระกอบดงักล่าวลว้นเป็นเงื่อนไข
ส าคัญในการอธิบายปัจจัยสังคมก าหนดสุขภาพ (Social Determinants of Health: SDH) สู่ข้อค้นพบ
แนวทางยกระดบัการใหบ้รกิารสขุภาวะผูส้งูอายอุย่างเป็นองคร์วม  
 การเลือกพืน้ทีแ่ละกลุ่มตัวอย่าง 
 กรณีศึกษาเทศบาลต าบลยะหา เป็นองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ่นในอ าเภอยะหา จังหวัดยะลา  
ซึ่งครอบคลุมพืน้ที่บางส่วนของต าบลยะหา และมีพืน้ที่ใหบ้ริการ 5 ชุมชน ประกอบดว้ย (1) ชุมชนตลาด 
ยะหา (2) ชมุชนบา้นคละ (3) ชมุชนกาปงยาฮา (4) ชมุชนกาปงนือเรง็ และ (5) ชมุชนบือแนแจเกาะ 
 ทัง้นีก้ลุ่มผูใ้หข้อ้มูลหลกั (Key Informants) ใชว้ิธีการคัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจง (Purposive 
Sampling) จากผูม้ีส่วนไดส้่วนเสียในเขตพืน้ที่ใหบ้ริการของเทศบาลต าบลยะหา ซึ่งถือเป็นผูม้ีบทบาทใน
การร่วมออกแบบและก ากับนโยบายที่สนับสนุนกลไกนวัตกรรมสุขภาวะผูสู้งอายุ ไดแ้ก่ นายกเทศมนตรี 
ปลดัเทศบาล ผูอ้  านวยการกอง เจ้าหนา้ที่ผูร้บัผิดชอบดา้นสวสัดิการและสาธารณสขุในชุมชน ผูน้  าชุมชน 
ผูน้  าศาสนา อาสาสมคัรสาธารณสขุหมู่บา้น (อสม.) ผูด้แูลผูส้งูอาย ุ(อผส.) รวมทัง้ผูส้งูอายใุนพืน้ที่ 
 การเก็บรวบรวมข้อมูลและเคร่ืองมือทีใ่ช้ในการด าเนินการ 
 การเก็บรวบรวมขอ้มลูจ าแนกแหลง่ขอ้มลู 2 ประเภท เพื่อวิเคราะหแ์ละเชื่อมโยงกลไกการจดัการ
สขุภาวะของผูส้งูอายใุนพืน้ที่เทศบาลต าบลยะหาไดอ้ย่างลุม่ลกึและรอบดา้น โดยมีรายละเอียดดงันี ้
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 (1) ขอ้มลูปฐมภูมิ (Primary Data) ไดม้าจากการเก็บขอ้มูลภาคสนามในพืน้ที่จริงของเทศบาล
ต าบลยะหา ได้แก่ การสัมภาษณ์เชิงลึก ( In-depth Interview) การสังเกตแบบมีส่วนร่วม (Participant 
Observation) รวมทัง้การสนทนากลุม่ (Focus Group Discussion) เป็นตน้ 
 (2) ขอ้มูลทุติยภูมิ (Secondary Data) ไดแ้ก่ การทบทวนความเป็นธรรมดา้นสุขภาพ (Health 
Equity) ที่ตอบสนองแนวทางการลดช่องว่างการรบับริการทางสุขภาพ ดว้ยแนวคิดปัจจัยสังคมก าหนด
สขุภาพ (Social Determinants of Health: SDH) ที่เสนอโดยองคก์ารอนามยัโลก (WHO) ครอบคลมุ 5 มิติ 
ไดแ้ก่ เศรษฐกิจ สงัคม สิ่งแวดลอ้ม การเมือง และสุขภาพ นอกจากนีส้งัเคราะหแ์ผนพัฒนาทอ้งถิ่ น พ.ศ. 
2566 - 2570 รายงานผลการด าเนินงานเทศบาลต าบลยะหา เอกสารแนวทางการด าเนินงานของโครงการ 
“คลินิกนวตักรรมผูส้งูอาย”ุ คู่มือระบบ Yaha Buddy Health Care ประกอบกบัใชข้อ้มลูเชิงสถิติประมวลผล
งานวิจยัที่เก่ียวขอ้ง รวมถึงกรณีศกึษาในพืน้ที่อ่ืนของประเทศไทยเพื่อเปรียบเทียบมมุมองที่หลากหลาย 
 การวิเคราะหข์้อมูลและตรวจสอบข้อมูล 
 ใชว้ิธีการวิเคราะหเ์นือ้หาเชิงตีความ (Interpretive Content Analysis) ตามล าดับขัน้ตอนของ 
Miles & Huberman (1994) ไดแ้ก่ การลดขอ้มลู (Data Reduction) การจดัระเบียบขอ้มลู (Data Display) 
และการสรุปตีความ (Conclusion Drawing) และใชว้ิธีวิเคราะหแ์นวเศรษฐศาสตรก์ารเมืองแบบองคร์วม 
เพื่อวิเคราะหก์รอบการวิเคราะหปั์จจยัสงัคมก าหนดสุขภาพ รวมทัง้ท าความเขา้ใจปรากฎการณท์ั่วไปใน
พื ้นที่จังหวัดชายแดนภาคใต้ สู่การสะท้อนบริบทเฉพาะกรณีเทศบาลต าบลยะหา จะช่วยให้ เห็น 
ความเชื่อมโยงของเงื่อนไขในทกุมิติท่ีเกิดขึน้อย่างชดัเจน 
 ขณะที่การตรวจสอบขอ้มลู ใชเ้ทคนิคแบบสามเสา้ (Triangulation) จากแหลง่ขอ้มลู วิธีการ และ
ทฤษฎี ประกอบกบัการเชิญผูใ้หข้อ้มลูหลกั ร่วมทบทวนขอ้คน้พบประเด็นส าคญับางประการ รวมทัง้อาศยั
การบนัทกึกระบวนการวิจยัอย่างเป็นระบบเพื่อยืนยนัความน่าเชื่อถือ 
 
ผลการวิจัย 
 สถานการณผ์ูส้งูอายุจงัหวดัยะลาและบริบทพืน้ที่เทศบาลต าบลยะหา ภายใตเ้งื่อนไขที่ก าหนด
ภาพสะทอ้นกรณีจังหวดัชายแดนใต ้ที่สอดรบักับบริบทของการเป็นหนึ่งในสามจังหวัดชายแดนภาคใตท้ี่
ก าลงักา้วเขา้สู่สงัคมสงูวยัอย่างชดัเจน โดยขอ้มลูจากส านกังานสถิติแห่งชาติ (2560) ระบวุ่า จงัหวดัยะลา
มีประชากรผูสู้งอายุ (อายุ 60 ปีขึน้ไป) หรือประมาณรอ้ยละ 15.8 ของประชากรทั้งหมด ซึ่งเกินเกณฑ์ 
การเป็น “สงัคมสูงวัย” (Aged Society) ตามนิยามขององคก์ารสหประชาชาติ ปัจจัยที่เร่งใหส้งัคมสูงวัย
เกิดเร็วในพืน้ที่นี ้ไดแ้ก่ อตัราการเกิดที่ลดลงอย่างต่อเนื่อง อตัราการยา้ยถิ่นของวัยแรงงานออกนอกพืน้ที่ 
และการมีอายุขัยเฉลี่ยที่สูงขึน้เนื่องจากการเขา้ถึงบริการสุขภาพที่ดีขึน้ในช่วงทศวรรษที่ผ่านมา แสดงถึง
สภาพทางบริบททั่วไปที่ก าลงัก้าวเขา้สู่สงัคมสูงอายุในจังหวัดยะลา อีกทัง้มีความเฉพาะที่แตกต่างจาก
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ภูมิภาคอ่ืนของประเทศไทย เนื่องจากเป็นพืน้ที่พหุวฒันธรรมที่ประชากรส่วนใหญ่เป็นมสุลิม และมีเงื่อนไข
ทางสงัคม เศรษฐกิจ และความมั่นคงที่ซบัซอ้น อนัเนื่องมาจากสถานการณค์วามไม่สงบในพืน้ที่ชายแดน
ใต ้ซึ่งส่งผลกระทบต่อการพฒันาระบบสวสัดิการและการจัดบริการสาธารณะดา้นต่าง ๆ รวมถึงการดูแล
ผูส้งูอาย ุ

 1. บริบทพืน้ทีเ่ทศบาลต าบลยะหา สู่การก่อรูปนวัตกรรมส าหรับผู้สูงอายุ 
 เทศบาลต าบลยะหาเป็นศูนยก์ลางชุมชนเมืองขนาดเล็กในอ าเภอยะหา มีประชากรผูสู้งอายุ  

คิดเป็นรอ้ยละ 17 ของประชากรในเขตเทศบาล (ซึ่งสงูกว่าค่าเฉลี่ยของจงัหวดัยะลาเล็กนอ้ย) เป็นพืน้ที่ที่มี
ความหลากหลายทางชาติพันธุ์และภาษา ซึ่งสัมพันธ์กับความเป็นสังคมมลายูมุสลิม โดยประชากร 
สว่นใหญ่พดูภาษามลายถูิ่นควบคู่กบัภาษาไทย มีบทบาทของผูน้  าศาสนาและชมุชนเขม้แข็ง และมีค่านิยม
การดแูลผูส้งูอายุในครอบครวัเป็นหลกั นอกจากนีโ้ครงสรา้งเศรษฐกิจของพืน้ที่พึ่งพาการคา้ขายรายย่อย 
เกษตรกรรม และแรงงานรับจ้าง (เทศบาลต าบลยะหา , 2566) ท าให้รายได้ครัวเรือนส่วนใหญ่ไม่สูง  
สง่ผลใหผู้ส้งูอายจุ านวนหนึ่งตอ้งพึ่งพาเบีย้ยงัชีพและความช่วยเหลือจากลกูหลาน แต่ในขณะเดียวกันก็ยงั
มีทนุทางสงัคมและวฒันธรรมที่เขม้แข็ง ซึ่งเป็นศกัยภาพส าคญัในการพฒันาระบบดแูลผูส้งูอายุ 

 ดว้ยภาพสะทอ้นกรณีจงัหวดัชายแดนใต ้สง่ผลใหก้รณีเทศบาลต าบลยะหาสะทอ้นลกัษณะร่วม
ของพืน้ที่ชายแดนใต ้คือ โครงสรา้งประชากรสงูวยัเพิ่มขึน้ต่อเนื่อง ท่ามกลางขอ้จ ากัดดา้นทรพัยากรและ
เศรษฐกิจทอ้งถิ่น การรวมกลุ่มทางสงัคมและวฒันธรรมเขม้แข็ง เช่น บทบาทของครอบครวั ศาสนา และ
ชุมชน ในการดูแลผูสู้งอายุ หากแต่ยังมีขอ้จ ากัดดา้นโครงสรา้งรฐัและความมั่นคงที่ท าใหก้ารจัดบริการ  
บางประเภทไม่ทั่วถึง รวมทัง้ความจ าเป็นของนวตักรรมทอ้งถิ่น ในการออกแบบระบบสวสัดิการที่สอดคลอ้ง
กับทุนและบริบทเฉพาะ ดังนั้น การพัฒนาระบบจัดการสุขภาวะผูสู้งอายุในพืน้ที่ชายแดนใต้จึงต้องใช้
แนวทางที่ผสมผสานทัง้การสนับสนุนจากรฐั ร่วมกับการใชทุ้นทอ้งถิ่น และนวัตกรรมทางสงัคมเพื่อตอบ
โจทยส์ภาพจริงของชุมชน จึงน าไปสู่การพัฒนานวัตกรรมผูสู้งอายุที่สอดรบักันระหว่างภาควิชาการผ่าน
โครงการวิจัยคลินิคนวัตกรรมทอ้งถิ่นและเทศบาลต าบลยะหา ที่ตอกย า้ว่าการไดร้บัองคค์วามรูเ้ก่ียวกับ  
การยกระดับและการจัดบริการสาธารณะด้วยนวัตกรรมแบบเปิดถือเป็นสิ่งส าคัญ รวมทั้งการยอมรับ  
สิ่งใหม่ในการปรับบทบาทการจัดท าบริการสาธารณะแบบเดิมที่มีข้อจ ากัดไปสู่การสร้างเครือข่าย
ด าเนินงานแบบยืดหยุ่นสามารถก่อให้เกิดนวัตกรรมใหม่ 2 ผลงาน ได้แก่ “Application ยะหาบัดดี ้
เฮลทแ์คร”์ และ “ชมรมผูส้งูอายเุทศบาลต าบลยะหา” ซึ่งนบัเป็นกา้วแรกในการรือ้สรา้งกลไกการด าเนินงาน
ตามนโยบายส่งเสริมและพัฒนาคุณภาพชีวิตแก่ผูสู้งอายุของเทศบาลต าบลยะหาไปสู่การปฏิบัติให้มี  
ความเป็นรูปธรรมมากยิ่งขึน้ โดยสะท้อนผลผลิตเชิงนวัตกรรมภายใต้ข้อเสนอ “Yaha Buddy Health 
Care” ตามขอ้สรุปดงันี ้
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  1.1 นวตักรรม application “ยะหาบดัดีเ้ฮลทแ์คร”์  
 

 
ภาพที ่2 ขอ้มลูประชาสมัพนัธ ์Application “ยะหาบดัดีเ้ฮลทแ์คร”์ 

เทศบาลต าบลยะหา จงัหวดัยะลา 
ที่มา: Facebook เทศบาลต าบลยะหา อ าเภอยะหา จงัหวดัยะลา 

 
  Application “ยะหาบัดดีเ้ฮลท์แคร”์ ได้รับการออกแบบเพื่อตอบโจทย์การให้บริการด้าน

สขุภาพ/สขุภาวะส าหรบัประชาชนในเขตเทศบาลต าบลยะหาโดยเฉพาะกลุ่มเป้าหมายผูส้งูอายุ ซึ่งถือเป็น
กลุม่ผูร้บับรกิารหลกัจากแอปพลิเคชนันี ้ถกูพฒันาขึน้ดว้ยการอาศยัฐานคิด “Med Car Hub” สูก่ารก าหนด
เป้าหมายเชื่อมต่อเทคโนโลยี ร่วมกบัระบบปฏิบติัการรถพยาบาลฉุกเฉินของศนูยก์ูภ้ยัแม่กอเหนี่ยวยะหา 
ภายใตมู้ลนิธิแม่กอเหนี่ยวจังหวัดยะลา สะทอ้นการยกระดับกลไกการบูรณาการร่วมระหว่างหน่วยงาน  
ดา้นสุขภาพในทอ้งถิ่น ซึ่งมีระบบปฏิบัติการโดยเริ่มจากการรับค ารอ้งผ่านการบันทึกข้อมูลผ่านคลินิก
นวัตกรรมเทศบาลต าบลยะหา โดยเจา้หนา้ที่กองสาธารณสขุส่งต่อใหก้ับเจา้หนา้ที่กูช้ีพสู่การรายงานผล
เชิงสถิติการใชง้านเพื่อใหผู้บ้ริหารสามารถวิเคราะหแ์ละตดัสินใจเชิงนโยบายไดใ้นอนาคต จึงเป็นแนวทาง
ส าคญัในการน าแนวคิดนวตักรรมเทคโนโลยีมาประยกุตใ์ชเ้พื่อสนบัสนนุแนวทางการเพิ่มขีดความสามารถ
ดา้นเทคโนโลยีดิจิทัลใหแ้ก่องคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ่นยุคใหม่ที่มุ่งเพิ่มประสิทธิภาพการใหบ้ริการดา้น  
สุขภาวะ/ สุขภาพในการตอบสนองความตอ้งการแก่กลุ่มผูส้งูอายุที่เขา้ถึงบริการไดร้วดเร็วยิ่งขึน้ ตอกย า้
เป้าหมายการยกระดับคุณภาพการจัดสวัสดิการสุขภาวะทางสังคมผ่านคลินิคนวัตกรรมผูสู้งอายุที่เป็น
ประโยชน ์
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  1.2 ชมรมผูส้งูอายเุทศบาลต าบลยะหา  
 

 
 

ภาพที ่3 สญัลกัษณช์มรมผูส้งูอายเุทศบาลต าบลยะหา จงัหวดัยะลา 
ที่มา: Facebook เทศบาลต าบลยะหา อ าเภอยะหา จงัหวดัยะลา 

 
  ชมรมผูส้งูอายุเทศบาลต าบลยะหา นบัเป็นผลผลิตเชิงความคิดของคลินิคนวตักรรมผูส้งูอายุ

เทศบาลต าบลยะหา ซึ่งเกิดจากการสกดั Pain-point ออกจากปัญหาทั่วไปในพืน้ที่ รวมทัง้การร่วมทบทวน
กระบวนการส่งเสริมคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุจากแนวคิดการจัดตั้งโรงเรียนผู้สูงอายุที่ผ่านมาซึ่ งขาด 
ความต่อเนื่องและไม่มีเป้าหมายชัดเจน จึงก่อใหเ้กิดขอ้เสนอใหม้ีการจัดตัง้กลุ่มในลกัษณะชมรมขึน้มา  
จนน ามาซึ่งขอ้สรุปผ่านเวทีประชาคมเมื่อวันที่ 20 สิงหาคม พ.ศ. 2567 เพื่อออกแบบแผนพฒันาผูสู้งอายุ
ร่วมกันระหว่างเทศบาลต าบลยะหา ศูนย์สุขภาพชุมชนต าบลยะหาและภาคี เครือข่ายภาคประชาชน  
สูก่ารสรา้งกลไกรองรบัระบบการบรหิารงานดา้นสวสัดิการผูส้งูอายขุองเทศบาลต าบลยะหาอย่างเป็นระบบ 
รวมทัง้ใหส้ามารถตอบสนองความตอ้งการที่มีลกัษณะเฉพาะส าหรบักลุ่มผูส้งูอายุติดสงัคม ติดบา้น และ 
ติดเตียง โดยทุกภาคส่วนเห็นชอบใหม้ีสรา้งกลไกกลางส าหรับรองรบัและขับเคลื่อนการด าเนินกิจกรรมที่
ตอบสนองต่อการแก้ปัญหาและความต้องการของผู้สูงอายุทั้งในด้านสุขภาพ สังคม เศรษฐกิจ และ  
ดา้นอ่ืน ๆ เพื่อบรรลุเป้าหมายการพัฒนาคุณภาพชีวิตผูสู้งอายุทัง้ในระดับปัจเจกบุคคลและระดับชุมชน
ครอบคลุมพืน้ที่ใหบ้ริการทัง้ 5 ชุมชน ซึ่งไดม้ีการก าหนดวัตถุประสงคเ์ฉพาะของชมรมผูสู้งอายุเทศบาล
ต าบลยะหาไว้ในแผนการด าเนินงานจัดตั้งชมรมผู้สูงอายุเทศบาลต าบลยะหา อาทิ สรา้งพืน้ที่พบปะ
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน อันเป็นการส่งเสริมความสัมพันธ์อันดีระหว่างสมาชิกผูสู้งอายุ 
สง่เสรมิการดแูลสวสัดิการทางสงัคมแก่ผูส้งูอายใุนชมรม ตลอดจนสง่เสรมิความสามคัคี และการช่วยเหลือ
เพื่อนสมาชิกดว้ยกันส่งเสริมเพิ่มพนูความรู ้ความเขา้ใจ และใหค้ าปรึกษา แนะน าเรื่องการรกัษาสขุภาพ
และอนามยั เพื่อป้องกนัความเจ็บป่วย และบรรเทาโรคภยัไข้เจ็บและรูเ้ท่าทันการเสื่อมสภาพของร่างกาย 
รวมทัง้การสง่เสรมิศาสนาและวฒันธรรมขนบธรรมเนียมประเพณีอนัดีงามเป็นองคป์ระกอบส าคญั เป็นตน้  
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 2. กรอบวิเคราะหปั์จจัยสังคมก าหนดสุขภาพ ที่มีผลต่อการพัฒนาระบบการจัดการ 
สุขภาวะสังคมผู้สูงอายุเทศบาลต าบลยะหา 

 จากการส ารวจสถานการณท์ั่วไปในพืน้ที่เทศบาลต าบลยะหา พบว่า ขอ้เสนอคลินิกนวัตกรรม
ผูส้งูอายเุทศบาลต าบลยะหา สามารถสรา้งผลผลิตดา้นสขุภาวะส าหรบัผูส้งูอายผุ่านการสรา้ง Application 
“ยะหาบดัดีเ้ฮลทแ์คร”์ และการจดัตัง้ชมรมผูส้งูอายุ นบัเป็นขอ้เสนอแนวคิดยะหาบดัดีเ้ฮลท์แครท์ี่สามารถ
น ามาพัฒนาระบบสุขภาวะส าหรับผูสู้งอายุผ่านกลไกขับเคลื่อนนวัตกรรมด้านสุขภาพ อย่างไรก็ตาม 
เพื่อใหเ้กิดการสรา้งผลลพัธด์า้นสขุภาวะส าหรบัผูส้งูอายทุี่ยั่งยืน รวมทัง้สะทอ้นความเป็นธรรมดา้นสขุภาพ 
(Health Equity) บนฐานการพัฒนาระบบจัดการสุขภาวะสังคมผู้สู งอายุในระยะยาว จึงอาศัยกรอบ 
การวิเคราะห์ปัจจัยสังคมก าหนดสุขภาพ ซึ่งเชื่อมโยงกับปัจจัยส าคัญ 2 ประการ ดังนี ้ (1) ปัจจัยเชิง
โครงสรา้ง (Structural Determinants) และ (2) ปัจจยัตวักลาง/ ปัจจยัส่งผ่านระบบสขุภาพ (Intermediary 
Determinants) โดยสามารถน าเสนอภาพความสัมพันธ์ระหว่างเงื่อนไขที่ซ้อนทับกันอยู่ด้วยมิติด้าน
เศรษฐกิจ การเมือง สงัคม สิ่งแวดลอ้ม และสขุภาพ โดยจ าแนกรายละเอียดดงัตารางที่ 1-5 

  2.1 กรอบวิเคราะหท์างเศรษฐกิจ ของเทศบาลต าบลยะหาที่ใชใ้นการขับเคลื่อนการพฒันา
ระบบจดัการสขุภาวะสงัคมสงูอายผุ่านกลไกยะหาบดัดีเ้ฮลทแ์คร ์จ าแนกตามตามตารางที่ 1 

 
ตารางที ่1 กรอบวิเคราะหท์างเศรษฐกิจกบัการพฒันาระบบจดัการสขุภาวะสงัคมสงูอายุ 
 

แหล่งทีม่า ลักษณะการใช้ จุดแข็ง จุดอ่อน 
1. งบประมาณ
ประจ าของเทศบาล
ต าบลยะหา (อปท.) 

- เบีย้ยงัชีพผูส้งูอายุ 
- กิจกรรมสง่เสรมิสขุภาพ 
- ปรบัปรุงสิ่งอ านวย 
ความสะดวกส าหรบั 
ผูส้งูวยั 

- เป็นงบประจ า มีความ
ต่อเนื่อง 
- สามารถออกแบบ
กิจกรรมต่าง ๆ ภายใต้
โครงการใหเ้หมาะสม 

- วงเงินจ ากดัเมื่อเทียบ
กบัความตอ้งการ 
- ขึน้อยู่กบัการจดัล าดบั
ความส าคญัของ
นโยบายทอ้งถิ่น 

2. กองทนุสนบัสนนุ
จากภายนอก  
(เช่น สปสช.,  
กองทนุหมู่บา้น) 

- โครงการคดักรองและ
ปอ้งกนัโรค 
- กิจกรรมฝึกอาชีพและ
เสรมิรายไดผู้ส้งูอายุ 

- เพิ่มโอกาสเขา้ถึง
งบประมาณเพิ่มขึน้ 
- สามารถขยาย
กิจกรรมใหค้รอบคลมุ
หลายมิติ 

- ขัน้ตอนขอรบัทนุ/
งบประมาณที่ซบัซอ้น 
- ขึน้อยู่กบัเกณฑ์
พิจารณาของหน่วยงาน
ภายนอก 

3. การสนบัสนนุจาก
ภาคชมุชนและเอกชน 

- การร่วมบรจิาคเงิน 
อาหาร หรือวสัดอุปุกรณ ์

- มีความยืดหยุ่นสงู 
- เกิดความรูส้ึกเป็น

- ไม่สม ่าเสมอ/ 
ไม่ต่อเนื่อง  
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แหล่งทีม่า ลักษณะการใช้ จุดแข็ง จุดอ่อน 
 
- สนบัสนนุกิจกรรมใน
โอกาสพิเศษ 

เจา้ของรว่มของชมุชน  
- ปรมิาณการสนบัสนนุ
ผนัผวนตามเศรษฐกิจ 

4. การใชท้รพัยากร
เศรษฐกิจร่วมกบั
ชมุชน 

- ใชส้ถานที่มสัยิดและ
ศาลาประชาคมเป็น 
ศนูยก์ิจกรรม 
- ใชย้านพาหนะชมุชน
สนบัสนนุการดแูล
ผูส้งูอายุ 

- ลดตน้ทนุการจดั
กิจกรรม 
- เสรมิความสมัพนัธ์
ระหว่างเทศบาลกบั
ชมุชน 

- ขึน้อยู่กบัความพรอ้ม
ของชมุชน 
- อาจเกิดขอ้จ ากดั 
ดา้นเวลาและความถ่ี 
ในการใชส้ถานที่/
ยานพาหนะ 

5. โครงการนวตักรรม
เฉพาะ (เช่น Yaha 
Buddy Healthcare) 

- พฒันาและดแูลระบบ
เทคโนโลยีเพื่อสขุภาพ
ผูส้งูอายผุ่านปฏิบติัการ
วิจยั 

- ยกระดบัการดแูล 
ผูส้งูวยัดว้ยเทคโนโลยี 
- เป็นจุดเด่นของพืน้ที่ 

- ตอ้งใชง้บประมาณ
และบคุลากร
ผูเ้ชี่ยวชาญต่อเนื่อง 
- พึ่งพาการสนบัสนุน
จากหน่วยงานภายนอก 

ที่มา : คณะผูว้ิจยั 
 

  จากข้อมูลตามตารางที่  1 แสดงผลวิเคราะห์ทางเศรษฐกิจกับการพัฒนาระบบจัดการ 
สขุภาวะสงัคมสงูอาย ุพบว่า มีความแปรผนัโดยตรงกบังบประมาณประจ าขององคก์รปกครองสว่นทอ้งถิ่น 
กล่าวคือ เทศบาลต าบลยะหา ควรมีการเพิ่มงบประมาณจัดสรรในหมวดงานสังคมสงเคราะห์และ
สาธารณสขุส าหรบัผูส้งูอายุใหก้วา้งขวางมากขึน้ รวมทัง้การประสานงบประมาณจากกองทนุและโครงการ
สนับสนุนจากหน่วยงานภายนอก เช่น กองทุนหลักประกันสุขภาพระดับท้องถิ่น (สปสช.) นอกจากนี ้
การประสานกองทุนพัฒนาบทบาทสตรีและกองทุนหมู่บา้น ซึ่งแมไ้ม่ไดมุ้่งตรงต่อผูสู้งอายุ แต่สามารถ 
ต่อยอดกิจกรรมฝึกอาชีพหรือเสริมรายไดแ้ก่ผูส้งูวยัที่ยงัท างานได้ รวมถึงการบูรณาการความความร่วมมือ
จากหน่วยงานรฐัและเอกชนเพื่อลดงบประมาณในการด าเนินการอย่างเป็นระบบ  
  อย่างไรก็ตาม ขอ้จ ากัดดา้นปัจจัยดา้นเศรษฐกิจ โดยเฉพาะขนาดของเทศบาลขนาดเล็กที่
ส่งผลให้จ านวนงบประมาณค่อนข้างจ ากัดเมื่อเทียบกับความต้องการรับบริการของผู้สูงอายุทุกกลุ่ม 
โดยเฉพาะโครงการที่ตอ้งใชเ้ทคโนโลยีหรือบุคลากรผูเ้ชี่ยวชาญ เช่น การสรา้ง ระบบดูแลผูสู้งอายุดว้ย 
แอปพลิเคชัน Yaha Buddy Healthcare ถือเป็นอุปสรรคส าคัญใชง้บประมาณและบุคลากรผูเ้ชี่ยวชาญ
อย่างต่อเนื่อง ดังนัน้ เพื่อใหก้ิจกรรมภายใตโ้ครงการสามารถด าเนินการอย่างมีประสิทธิภาพ หน่วยงาน
เก่ียวข้องจึงต้องอาศัยการสนับสนุนจากแหล่งทุนที่หลากหลายทั้งในและนอกพืน้ที่  ควบคู่กับการใช้
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ทรัพยากรที่มีอยู่ในชุมชนท้องถิ่นเชื่อมโยงกับกิจกรรมทางเศรษฐกิจของชุมชนอย่างแนบแน่น ขณะที่ 
ความทา้ทายหลกัอยู่ที่ความต่อเนื่องของการขอรบัการจัดสรรงบประมาณและการพึ่งพาทุนจากภายนอก 
ซึ่งจ าเป็นตอ้งก าหนดแผนด าเนินการเพื่อเพิ่มความมั่นคงของปัจจยัทางเศรษฐกิจในระยะยาว 
  2.2 กรอบวิเคราะหท์างสงัคม ของเทศบาลต าบลยะหาที่ใชใ้นการขบัเคลื่อนการพฒันาระบบ
จดัการสขุภาวะสงัคมสงูอายผุ่านกลไกยะหาบดัดีเ้ฮลทแ์คร ์จ าแนกตามตามตารางที่ 2  
 
ตารางที ่2  กรอบวิเคราะหท์างสงัคมกบัการพฒันาระบบจดัการสขุภาวะสงัคมสงูอายุ 
 

แหล่งทีม่า ลักษณะการใช้ จุดแข็ง จุดอ่อน 
1. ผูเ้ชื่อมต่อ
เครือข่ายอาสาสมคัร
สาธารณสขุประจ า
หมู่บา้น (อสม.) และ
ชมรมผูส้งูอายุ 

- ก าหนดมาตรการคดั
กรองและติดตามสขุภาพ
ผูส้งูอาย ุและจดักิจกรรม
ออกก าลงักายและ
สนัทนาการ 

- มีการสรา้งเครือข่ายท่ี
สามารถเขา้ถึงครวัเรือน
อย่างทั่วถึง ซึ่งมีความ
ใกลช้ิดกบัผูส้งูอาย ุ

- ผูป้ฏิบติัการทางสงัคม
อาจภาระงานมาก  
ท าใหด้แูลไดไ้ม่ทั่วถึง 
บางสว่นขาดทกัษะ 
ดา้นเทคโนโลยีจ าเป็น 

2. ผูน้  าศาสนาและ
ผูน้  าชมุชน 

- เป็นแกนกลางรณรงค์
และกระตุน้การมีสว่นร่วม
ของชมุชน เป็นสื่อกลาง
สรา้งความไวว้างใจ 

- มีกลุม่ผูป้ฏิบติัการ 
ทางศาสนาที่มีอิทธิพล
ทางสงัคมสงู ทัง้ช่วย
สรา้งความยอมรบัที่ดี 

- ขึน้อยู่กบัทศันคติและ
ความพรอ้มของผูน้  า
โดยผูน้  าบางรายมี
ภารกิจสว่นตวัมาก 

3. ครอบครวัและ
เครือญาติ 

- ดแูลผูส้งูอายใุน
ชีวิตประจ าวนั 
- ใหก้ารสนบัสนนุดา้น
อาหารและความเป็นอยู่ 

- มีความผูกพนัและ
รบัผิดชอบสงู 
- สอดคลอ้งกบัค่านิยม
ทางศาสนา 

- ครอบครวัรายไดน้อ้ย
มีขอ้จ ากดัในการดแูล 
- บางครอบครวัมีคนวยั
ท างานยา้ยถ่ิน 

4. ความร่วมมือ
ระหว่างหน่วยงาน 

- เทศบาลรว่มมือกบั
โรงพยาบาลยะหาและ
หน่วยงานสาธารณสขุ 
- ประสานงานกบัเอกชน 

- เพิ่มทรพัยากรและ
ความเชี่ยวชาญ 
- สนบัสนนุการพฒันา
นวตักรรม 

- การประสานงานขา้ม
หน่วยงานลา่ชา้ 
- ขึน้อยู่กบังบประมาณ
และนโยบายจงัหวดั 

5. กิจกรรมและเวที
ชมุชน 

- ใชง้านศาสนา และ
กิจกรรมประเพณีเป็นเวที
เผยแพรค่วามรูส้ขุภาพ 

- เขา้ถึงคนในชมุชน
จ านวนมากในครัง้เดียว 
- กระตุน้การสรา้ง
บรรยากาศที่เป็นมิตร 

- ความถ่ีในการจดังาน
ไม่สม ่าเสมอ กิจกรรม
บางประเภทถกูระงบั
จากสถานการณไ์ม่สงบ 
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ที่มา: คณะผูว้ิจยั 
  จากขอ้มูลตามตารางที่ 2 แสดงผลวิเคราะหท์างสงัคมกับการพัฒนาระบบจัดการสุขภาวะ
สงัคมสงูอาย ุพบว่า คลินิกนวตักรรมผูส้งูอายเุทศบาลต าบลยะหา โดยเทศบาลต าบลยะหามีการเชื่อมรอ้ย
เครือข่ายสุขภาพระหว่างระบบปฏิบัติการต่าง ๆ ในพื ้นที่อย่างเป็นองค์รวมและสามารถลดช่องว่าง  
ทางสังคมไดอ้ย่างมีนัยส าคัญ อาทิ เครือข่ายอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บา้น (อสม.) และชมรม
ผูสู้งอายุ ซึ่งท าหนา้ที่เป็นผูเ้ชื่อมต่อ (Connector) ระหว่างผูสู้งอายุและระบบ Yaha Buddy Healthcare 
โดยสนับสนุนกลไกการลงทะเบียนผูใ้ชง้าน พรอ้มใหค้ าแนะน าในการใชง้านแอปพลิเคชันและติดตาม
ขอ้มูลสุขภาพ นอกจากนีค้วามสมัพันธ์ใกลช้ิดดังกล่าวช่วยลดความกังวลของผูสู้งอายุในการทดลองใช้
เทคโนโลยีใหม่ ขณะเดียวกันการอาศัยบทบาทของผูน้  าศาสนาและผูน้  าชุมชน ที่ช่วยสรา้งความไวว้างใจ
และความยอมรบัต่อโครงการในชุมชนผ่านการสื่อสารในมสัยิด เวทีประชุมหมู่บา้นและกิจกรรมสาธารณะ 
รวมถึงการสนับสนุนจากผูน้  าสงัคมท าใหก้ารเก็บขอ้มูลสุขภาพและการจัดกิจกรรมออนไลน ์- ออฟไลน์
ควบคู่กนัมีประสิทธิภาพมากกว่าระบบเดิม แสดงถึงความกา้วหนา้จากการประยุกตใ์ชน้วัตกรรมผูสู้งอายุ
ไปสู่การสร้างความร่วมมือระหว่างเครือข่ายสุขภาพ นอกจากนี ้เครือข่ายสังคมระดับครอบครัวและ 
เครือญาติจะแสดงบทบาทเป็นผูช้่วยหลกัในการใชง้านระบบดิจิทลัแทนผูสู้งอายุที่ไม่ถนัดเทคโนโลยี เช่น  
การกรอกขอ้มลูการนัดหมาย หรือการติดตามผลการตรวจสขุภาพ รวมทัง้สรา้งแรงสนบัสนุนทางอารมณ์
และจิตใจจากการดูแลของคนในครอบครัวที่มีส่วนผลักดันให้ผู ้สูงอายุเข้าร่วมกิจกรรมชุมชนมากขึน้ 
โดยเฉพาะกิจกรรมศาสนาที่ถูกใชเ้ป็นโอกาสในการเผยแพร่การใช้นวัตกรรมสุขภาวะใหก้ับผูสู้งอายุได้
ตระหนกัถึงสขุภาพกายและสขุภาพจิตที่ดี อีกทัง้ช่วยเพิ่มอตัราการเขา้ถึงกิจกรรมสงัคมอีกดว้ย  
  2.3 กรอบวิเคราะหท์างการเมือง ของเทศบาลต าบลยะหาที่ใชใ้นการขับเคลื่อนการพัฒนา
ระบบจดัการสขุภาวะสงัคมสงูอายผุ่านกลไกยะหาบดัดีเ้ฮลทแ์คร ์จ าแนกรายละเอียดตามตารางที่ 3 
 
ตารางที ่3  กรอบวิเคราะหท์างการเมืองกบัการพฒันาระบบจดัการสขุภาวะสงัคมสงูอายุ 
 

แหล่งทีม่า ลักษณะการใช้ จุดแข็ง จุดอ่อน 
1. รฐับาลกลาง 
(นโยบาย/ กฎหมาย/ 
งบประมาณ) 

ก าหนดกรอบนโยบาย
ผูส้งูอายรุะดบัชาติ เช่น 
แผนผูส้งูอายแุห่งชาติ 
การจดัเบีย้ยงัชีพ และ
กฎหมายท่ีเก่ียวขอ้ง 

มีอ านาจและความชอบ
ธรรมสงู สามารถ
ขบัเคลื่อนเชิงโครงสรา้ง
ไดท้ั่วประเทศ 

การเมืองเปลี่ยนแปลง
บ่อย ท าใหน้โยบายไม่
ต่อเนื่อง และอาจไม่
สอดคลอ้งกบัพืน้ที่ 
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แหล่งทีม่า ลักษณะการใช้ จุดแข็ง จุดอ่อน 
2. องคก์รปกครอง 
สว่นทอ้งถิ่น (คลินิค
นวตักรรมผูส้งูอายุ
เทศบาลต าบลยะหา) 

ก าหนดแผนทอ้งถิ่น 
เช่น กองทนุสขุภาพ
ต าบล ศนูยด์แูล
ผูส้งูอายใุนชมุชน 

ใกลช้ิดประชาชน 
สามารถตอบสนอง
ความตอ้งการเฉพาะ
พืน้ที่ 

ศกัยภาพแตกต่างกนั
ตามงบประมาณและ
ทกัษะการบรหิาร 

3. พรรคการเมืองและ
กลุม่ผลประโยชน ์

ขอ้เสนอชุดนโยบาย
ผูส้งูอายเุพื่อหาเสียง
และสรา้งฐานคะแนน 

ท าใหป้ระเด็นผูส้งูอายุ
ถกูพดูถึงในเชิงนโยบาย
ระดบัประเทศ 

มกัเป็นนโยบายประชา
นิยม ไม่ไดว้างระบบ
ระยะยาว 

4. ปฏิบติัการ 
ภาคประชาชน/ 
เครือข่ายผูส้งูอายุ 

เคลื่อนไหว เรียกรอ้ง
สิทธิ และเสนอ
ขอ้คิดเห็นต่อนโยบาย 

เป็นแรงกดดนัจาก 
ฐานราก ช่วยสะทอ้น 
ความตอ้งการจรงิ 

พลงัต่อรองอาจจ ากดั 
และขึน้อยู่กบัความ
เขม้แข็งของเครือข่าย 

ที่มา: คณะผูว้ิจยั 
 
  จากขอ้มูลตามตารางที่ 3 แสดงผลวิเคราะหปั์จจัยทางการเมืองที่รองรบัการพัฒนาระบบ 
การจัดการสุขภาวะสังคมสูงอายุในเทศบาลต าบลยะหา พบว่า การก าหนดกรอบนโยบายผู้สูงอายุ
ระดบัชาติ จากรฐับาลกลาง ผ่านนโยบาย/ กฎหมายที่สมัพนัธก์บังบประมาณ เช่น แผนผูส้งูอายุแห่งชาติ 
การจัดสรรงบประมาณเบีย้ยังชีพ และกฎหมายที่เก่ียวขอ้ง ลว้นเป็นแนวทางที่ส่งผลส าเร็จอย่างยั่ งยืน 
เนื่องจากเป็นกลไกที่มีอ  านาจและมีแนวปฏิบติัเป็นมาตรฐานกลางที่สามารถออกแบบนโยบายสขุภาพเชิง
โครงสรา้งไดท้ั่วประเทศ นอกจากนีก้ารขบัเคลื่อนตวัแบบผ่านคลินิคนวตักรรมแบบเปิดโดยองคก์รปกครอง
ส่วนทอ้งถิ่นครัง้นี ้น าไปสู่ขอ้ก าหนดนโยบายส าหรบัด าเนินโครงการ/ กิจกรรมที่บรรจุไวใ้นแผนพัฒนา
ทอ้งถิ่นที่สอดรบักบัปฏิบติัการโดยกองทุนสขุภาพต าบล และศนูยส์ขุภาพชุมชน มีผลใหก้ารดแูลผูสู้งอายุ
ในชมุชนมีประสิทธิภาพสะทอ้นความใกลช้ิดประชาชนและสามารถตอบสนองความตอ้งการเฉพาะพืน้ที่ 
  ขณะที่ปัจจัยหนุนเสริมส าคัญ ไดแ้ก่ พรรคการเมืองและกลุ่มผลประโยชน์ในระดับท้องถิ่น  
ซึ่งมีเครือข่ายเชื่อมโยงกบัหน่วยการปกครองทอ้งถิ่นอ่ืนทัง้องคก์ารบริหารส่วนต าบลยะหา และโดยเฉพาะ
เทศบาลนครยะลา ซึ่งไดแ้ลกเปลี่ยนมมุมองเก่ียวกบัการสรา้งพืน้ที่สขุภาพ โดยน าไปสู่ขอ้เสนอชุดนโยบาย
เก่ียวกบัผูส้งูอาย ุท าใหเ้กิดการสรา้งฐานคะแนนที่ขยายผลท าใหป้ระเด็นผูส้งูอายถุูกทบทวนในเชิงนโยบาย
ระดบัประเทศ นอกจากนีก้ลไกภาคประชาชน/ เครือข่ายผูส้งูอายุ ที่ใหก้ารสนบัสนุนในการแสดงเจตจ านง
เพื่อใหเ้กิดสิทธิ และมีส่วนร่วมเสนอขอ้คิดเห็นต่อนโยบายทางการเมือง ถือเป็นแรงเสริมจากฐานรากช่วย
สะทอ้นความตอ้งการในการสรา้งสงัคมสขุภาวะเกิดขึน้ไดจ้รงิ 
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  2.4 กรอบวิเคราะหด์า้นสิ่งแวดลอ้ม ของเทศบาลต าบลยะหาที่ใชใ้นการขบัเคลื่อนการพฒันา
ระบบจดัการสขุภาวะสงัคมสงูอายผุ่านกลไกยะหาบดัดีเ้ฮลทแ์คร ์จ าแนกรายละเอียดตามตารางที่ 4 
 
ตารางที ่4  กรอบวิเคราะหด์า้นสิ่งแวดลอ้มกบัการพฒันาระบบจดัการสขุภาวะสงัคมสงูอายุ 
 

แหล่งทีม่า ลักษณะการใช้ จุดแข็ง จุดอ่อน 
1. สิ่งแวดลอ้ม
กายภาพ (บา้นเรือน 
ถนน ระบบ
สาธารณปูโภค) 

การปรบัปรุงบา้นผูส้งูอาย ุ
ทางลาด หอ้งน า้ปลอดภยั 
และโครงสรา้งพืน้ฐาน 

เอือ้ต่อการพึ่งพาตนเอง 
ลดอบุติัเหต ุ

ตอ้งใชง้บประมาณสงู 
บา้นบางสว่นเก่าและ
ยากต่อการปรบัปรุง 

2. สิ่งแวดลอ้มทาง
ธรรมชาติ (อากาศ/ 
พืน้ที่สีเขียว/ แหลง่
น า้) 

ใชจ้ดักิจกรรมนนัทนาการ 
สง่เสรมิสขุภาพ เช่น  
การออกก าลงักาย 

สนบัสนนุสขุภาวะ 
กาย - ใจ ค านึงถึง 
ความสอดคลอ้งวิถีชีวิต
ชมุชน 

บางพืน้ที่ขาดพืน้ที่ 
สีเขียวหรือมีขอ้จ ากดั 
ในการเขา้ถึง 

3. สิ่งแวดลอ้มทาง
สงัคม (ชมุชน  
เครือญาติ  
เพื่อนบา้น) 

การช่วยเหลือแบบ
เครือข่ายชมุชน และกลไก
อาสาสมคัร 

ลดความโดดเด่ียว  
เสรมิพลงัทางสงัคม 

ความเขม้แข็งของ
เครือข่ายไม่เท่ากนั  
มีแนวโนม้อ่อนแอลง
จากแรงงานยา้ยถ่ิน 

4. สิ่งแวดลอ้มทาง
วฒันธรรม - ศาสนา 
(มสัยิด วดั กิจกรรม
ทางศาสนา) 

การจดัพืน้ที่พบปะและ 
จดักิจกรรมผูส้งูอายุ 

สรา้งสขุภาวะ 
จิตวิญญาณและ
ความหมายต่อชีวิต 

หากกิจกรรมไม่
สอดคลอ้งกบัศาสนา - 
วฒันธรรม อาจถกู
ปฏิเสธ 

5. สิ่งแวดลอ้ม 
ดา้นบรกิารสขุภาพ
และเทคโนโลยี (รพ.
สต., คลินิกผูส้งูอายุ, 
Application) 

การตรวจรกัษา ติดตาม
สขุภาพ และใชเ้ทคโนโลยี
เชื่อมต่อขอ้มลู 

เพิ่มการเขา้ถึงบริการ
สขุภาพ ลดขอ้จ ากดั
ดา้นระยะทาง 

บคุลากรและ
งบประมาณจ ากดั 
ผูส้งูอายบุางกลุม่ใช้
เทคโนโลยีไม่ถนดั 

ที่มา: คณะผูว้ิจยั 
  



 

อัศว์ศิริ  ลาปีอี, ฐากร  สิทธิโชค และ อภิรดี จิโรภาส 
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  จากขอ้มลูตามตารางที่ 4 แสดงผลวิเคราะหส์ิ่งแวดลอ้มที่รองรบัการพฒันาระบบการจดัการ 
สุขภาวะสังคมสูงอายุในเทศบาลต าบลยะหา พบว่าสิ่งแวดล้อมทั้งทางกายภาพ ธรรมชาติ สังคม 
วฒันธรรม และโครงสรา้งบริการ มีบทบาทส าคัญต่อการจัดการสขุภาวะของผูส้งูอายุในยะหา ตอกย า้ว่า  
สุขภาวะของผูส้งูอายุไม่ไดข้ึน้กับคุณภาพการรกัษาพยาบาลเพียงอย่างเดียว หากแต่ยังพึ่งพาปัจจยัอ่ืนที่
สอดคลอ้งกับบริบทของพืน้ที่เทศบาลต าบลยะหา ที่ถือเป็นเมืองขนาดเล็ก โดยมีทัง้พืน้ที่เขตชุมชนเมือง
และชนบทนอกจากนี ้บ้านเรือนผู้สูงอายุจ านวนมากยังเป็นบ้านไม้เก่า ส่งผลให้การเข้าถึงสิ่งอ านวย 
ความสะดวกจ ากัด จึงควรพิจารณาพฒันาโครงการ “บา้นผูส้งูอายุปลอดภยั” และโครงสรา้งพืน้ฐานแบบ 
Age-friendly เช่น ทางลาด ทางเท้า และระบบขนส่งส าหรับผู้สูงอายุให้มีมาตรฐาน ประกอบกับ 
ดา้นสิ่งแวดลอ้มทางธรรมชาติ (Natural Environment) ซึ่งเทศบาลต าบลยะหามีภูมิประเทศราบลุ่มและ
พืน้ที่เกษตร ซึ่งเอือ้ต่อการท าเกษตรพอเพียงและการใชส้มุนไพรทอ้งถิ่น รองรบัการสรา้งพืน้ที่สีเขียวและ
สิ่งแวดลอ้มธรรมชาติที่ช่วยลดภาวะเครียดและส่งเสริมการออกก าลงักายกลางแจง้ โดยสามารถต่อยอด
เป็นสวนสุขภาพชุมชนและการจดักิจกรรมโครงการสมนุไพรทอ้งถิ่นเพื่อการดูแลผูส้งูอายุที่ครอบคลุมมิติ
สิ่งแวดลอ้มทางเศรษฐกิจและโครงสรา้งพืน้ฐาน และสามารถตอบโจทย์ความต้องการผู้สูงอายุที่ยังมี
บทบาททางเศรษฐกิจ และลดภาวะพึ่งพิงสู่การสรา้งคุณค่าทางสงัคม ซึ่งคาดว่าจะสนับสนุนการพัฒนา
โครงการ “เศรษฐกิจผู้สูงอายุ” (Silver Economy) ในอนาคตผ่านกิจกรรมที่หลากหลาย ได้แก่ ตลาด
ผูส้งูอายุ การสรา้งงานหตัถกรรมหรืออาหารสขุภาพ เป็นตน้ จะช่วยสรา้งรายไดแ้ละลดการพึ่งพิงเพื่อสรา้ง
สขุภาวะองคร์วมและยั่งยืน 
  2.5 กรอบวิเคราะหด์า้นสุขภาพ ของเทศบาลต าบลยะหาที่ใชใ้นการขับเคลื่อนการพัฒนา
ระบบจดัการสขุภาวะสงัคมสงูอายผุ่านกลไกยะหาบดัดีเ้ฮลทแ์คร ์จ าแนกรายละเอียดตามตารางที่ 5 
 
ตารางที ่5  กรอบวิเคราะหด์า้นสขุภาพกบัการพฒันาระบบจดัการสขุภาวะสงัคมสงูอายุ 
  

แหล่งทีม่า ลักษณะการใช้ จุดแข็ง จุดอ่อน 
1. ระบบบรกิาร
สาธารณสขุ (รพ.สต., 
โรงพยาบาลชมุชน,   
อสม.) 

ใหบ้รกิาร
รกัษาพยาบาลขัน้
พืน้ฐาน การคดักรอง
โรค การเย่ียมบา้น 

มีเครือข่ายปฐมภมูิ
ทั่วถึงระดบัหมู่บา้น  
ม ีอสม. ใกลช้ิดชมุชน 

บคุลากรขาดแคลน 
ภาระงานสงู การดแูล
ระยะยาวยงัจ ากดั 

2. นโยบายและสิทธิ
ประโยชนด์า้นสขุภาพ 
(หลกัประกนัสขุภาพ

สนบัสนนุค่าใชจ้่ายใน
การรกัษาพยาบาลและ
บรกิารพืน้ฐาน 

ช่วยลดภาระครอบครวั 
เขา้ถึงสิทธิไดท้กุคน 

บางบรกิารยงัไม่
ครอบคลมุ โดยเฉพาะ 
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แหล่งทีม่า ลักษณะการใช้ จุดแข็ง จุดอ่อน 
ถว้นหนา้, กองทนุ
ผูส้งูอาย ุเป็นตน้) 

Long-term Care และ
สขุภาพจิต 

3. ภมูิปัญญาทอ้งถิ่น/
แพทยแ์ผนไทย 

ใชส้มนุไพร นวด อาหาร
พืน้บา้นดแูลสขุภาพ 

เขา้ถึงง่าย ประหยดั 
และสอดคลอ้งวิถี
วฒันธรรม 

ขาดการรบัรอง
มาตรฐาน และ
หลกัฐานวิชาการ 

4. การดแูลสขุภาพจิต
และสงัคม 

กิจกรรมชมรมผูส้งูอายุ 
ศาสนกิจ การบ าบดัเชิง
จิตสงัคม 

ลดความโดดเด่ียว เสรมิ
คณุค่าและก าลงัใจ 

การเขา้รว่มไม่ทั่วถึง 
ผูส้งูอายทุี่ป่วยหรืออยู่
ล  าพงัเขา้ถึงยาก 

5. การสง่เสรมิสขุภาพ
เชิงปอ้งกนั (ออกก าลงั
กาย, อาหารสขุภาพ, 
ตรวจสขุภาพประจ าปี) 

เนน้ปอ้งกนัโรคเรือ้รงั
และเสรมิพฤติกรรม
สขุภาพ 

ลดค่าใชจ้่ายระยะยาว 
สรา้งวินยัสขุภาพ 

การปรบัพฤติกรรม
บางอย่างท าไดย้าก 
ผูส้งูอายบุางกลุม่ขาด
แรงจงูใจ 

6. เทคโนโลยีสขุภาพ 
(Telemedicine, 
Mobile Health, 
Wearable Devices) 

ใชติ้ดตามสขุภาพ
ทางไกล และขยายผล
ไปสูร่ะบบแจง้เตือนการ
ใชย้า 

เพิ่มการเขา้ถึง ลดความ
เหลื่อมล า้ดา้นระยะทาง 

ค่าใชจ้่ายสงู ผูส้งูอายุ
จ านวนมากยงัใช้
เทคโนโลยีไม่คล่อง 

ที่มา: คณะผูว้ิจยั 
 
  จากขอ้มูลตามตารางที่ 5 แสดงผลวิเคราะห์สุขภาพที่รองรับการพัฒนาระบบการจัดการ 
สุขภาวะสังคมสูงอายุในเทศบาลต าบลยะหา พบว่า ควรพัฒนาระบบสุขภาพผูสู้งอายุแบบบูรณาการ 
(Integrated Elderly Health System) ที่เชื่อมโยงบริการสุขภาพระดับครอบครวัและระดับชุมชน บนฐาน
การประยุกตใ์ชเ้ทคโนโลยีและภูมิปัญญาทอ้งถิ่น เพื่อใหผู้สู้งอายุมีสุขภาวะที่ ดีครอบคลุมทัง้ทางกาย ใจ 
สงัคมตลอดจนจิตวิญญาณ เนื่องจากมีฐานระบบสุขภาพชุมชนและเครือข่าย อสม. ที่แข็งแรง สามารถ
เสริมทรพัยากรดา้นบุคลากรเฉพาะทางและการจัดระบบการดูแลระยะยาว นอกจากนีก้ารเชื่อมโยงมิติ
สุขภาพที่เอือ้ใหเ้กิดการอาศัยทุนทางสงัคมและวัฒนธรรม รวมทั้งภูมิปัญญาท้องถิ่นถือเป็นปัจจัยเสริม 
สขุภาวะส าคญั แต่ยงัไม่ไดบู้รณาการอย่างเป็นระบบกบับริการสขุภาพหลกั สะทอ้นช่องว่างทางสุขภาวะ
ผูสู้งอายุในยะหายังมีความเหลื่อมล า้ โดยเฉพาะผูสู้งอายุที่อยู่ล  าพังหรือมีโรคเรือ้รงัที่เขา้ถึงบริการและ
กิจกรรมไดไ้ม่เท่าเทียมดงันัน้จึงตอ้งพฒันาศกัยภาพทัง้บุคลากรและผูส้งูอายุใหใ้ชไ้ดจ้ริง ซึ่งอาจสนบัสนุน
ใหเ้กิดกลไก “ต าบลตน้แบบสขุภาพผูส้งูอายุ” ผ่านกรอบการพฒันานวัตกรรมสขุภาพผูส้งูอายุในเทศบาล
ต าบลยะหาไปสู่การสรา้งสขุภาวะองคร์วม” (Holistic Health) อย่างยั่งยืนและสามารถขยายผลสู่พืน้ที่อ่ืน
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ในจงัหวดัชายแดนใตไ้ด ้
 โดยสรุปแลว้การวิเคราะหแ์นวคิดปัจจยัสงัคมก าหนดสขุภาพ (Social Determinants of Health: 
SDH) ที่เสนอโดยองคก์ารอนามัยโลก (WHO) ครอบคลุมทั้ง 5 มิติ ไดแ้ก่ เศรษฐกิจ สังคม สิ่งแวดลอ้ม 
การเมือง และสุขภาพนัน้ สะทอ้นถึงประสิทธิผลของกลไกคลินิกนวัตกรรมผูสู้งอายุเทศบาลต าบลยะหา 
ด้วยแนวคิด Yaha Buddy Healthcare สามารถน าไปปฏิบัติใช้ได้จริง และมีความส าคัญต่อการสร้าง
ความชอบธรรม (Legitimacy) ด้านสุขภาวะสังคมผู้สูงอายุแบบองค์รวม โดยเฉพาะการลดช่องว่าง 
การเขา้ถึงบริการสาธารณะดา้นสขุภาพ ดว้ยการขบัเคลื่อนกิจกรรมผ่านโครงการต่าง ๆ ซึ่งเป็นนวตักรรม
ทอ้งถิ่นที่ไดร้บัการยอมรบัจากชุมชนในระดับสูง ตอกย า้ถึงทุนที่มีอยู่ในบริบทพืน้ที่เทศบาลต าบลยะหา 
ลว้นเป็นเงื่อนไขส าคัญส าหรับการเสริมพลังชุมชนทุกระดับทั้งบุคคล ชุมชน และสถาบัน จึงเหมาะสม
ส าหรบัขยายผลไปสูป่ฏิบติัการสงัคมสขุภาวะผูส้งูอายุอย่างยั่งยืนในบรบิทจงัหวดัชายแดนภาคใต ้ 
 3. ความย่ังยืนของนวัตกรรมสุขภาพท้องถ่ินต่อการจัดการสุขภาวะสังคมผู้สูงอายุ 
 ความยั่งยืนของนวตักรรมสขุภาพทอ้งถิ่นต่อการจดัการสขุภาวะสงัคมผูส้งูอายุในพืน้ที่เทศบาล
ต าบลยะหา เป็นผลจากการประเมินมุมมองทั้ง “ปัจจัยความส าเร็จ” และ “ปัจจัยความล้มเหลวหรือ
ขอ้จ ากดั” เก่ียวกบัโครงการและกิจกรรมที่ด  าเนินอยู่ในปัจจุบนัสามารถคงอยู่และสรา้งผลกระทบเชิงบวก
ต่อสงัคมในระยะยาวไดเ้พียงใด โดยเฉพาะในกรณีของ Yaha Buddy Health Care ซึ่งเป็นนวตักรรมทาง
สงัคมที่ผสานเทคโนโลยีดิจิทัลเขา้กับปัจจัยเฉพาะของทอ้งถิ่น เพื่อสรา้งระบบดูแลสุขภาพผูสู้งอายุแบบ  
เชิงรุกและสอดคล้องกับวิถีชีวิตมลายูมุสลิม  ซึ่งการประเมินแนวโน้มความยั่ งยืนในครั้งนี ้ใช้กรอบ 
การวิเคราะหเ์ศรษฐศาสตรก์ารเมืองแบบองคร์วมที่สมัพันธ์กับปัจจัยทางสงัคมที่ก าหนดสุขภาพ (SDH) 
สะทอ้นผลผลิตของนวตักรรมสขุภาวะสงัคมผูส้งูอายคุรัง้นี ้ครอบคลมุ 4 ประเด็นหลกั ไดแ้ก่ 
  3.1 โครงสรา้งสนับสนุนจากเทศบาล ตอกย า้ความส าคัญของการด าเนินโครงการต้องมี 
การจดัสรรทรพัยากรอย่างชดัเจน ทัง้งบประมาณ บุคลากร และโครงสรา้งการบริหารที่รบัผิดชอบต่อเนื่อง 
เพื่อไม่ใหโ้ครงการหยดุชะงกัเมื่อหมดรอบปีงบประมาณหรือเปลี่ยนผูบ้ริหาร 
  ทัง้นีโ้ครงสรา้งสนบัสนุนจากเทศบาลต าบลยะหา ถือเป็นปัจจยัเชิงระบบ (Systemic Factor) 
ที่ก าหนดทิศทางและความยั่งยืนของการจัดการสุขภาวะผู้สูงอายุในพืน้ที่เทศบาลต าบลยะหา ดังนั้น  
การก าหนดเป้าหมายสรา้งสงัคมสขุภาวะส าหรบัผูส้งูอายไุม่ใช่เพียงเรื่องของกิจกรรมหรือโครงการระยะสัน้ 
แต่ตอ้งการโครงสรา้งที่มั่นคงและการจัดการอย่างต่อเนื่อง ซึ่งในทางปฏิบัติอาจพบความทา้ทายหลาย
ประการ โดยเฉพาะอย่างยิ่งการจดัสรรงบประมาณอย่างต่อเนื่อง เนื่องดว้ยงบประมาณทอ้งถิ่นมีขอ้จ ากัด
และตอ้งแข่งขนักบัโครงการอ่ืน ๆ ในพืน้ที่ บางครัง้การจดัสรรขึน้อยู่กบัวิสยัทศันข์องผูบ้ริหารทอ้งถิ่นในแต่
ละวาระ ท าใหเ้กิดความเสี่ยงดา้นความต่อเนื่อง และอาจส่งผลกระทบต่อสงัคมสุขภาวะส าหรบัผูส้งูอายุ  
ซึ่งหากไม่มีงบต่อเนื่อง การดูแลสุขภาวะผู้สูงอายุจะหยุดชะงัก ส่งผลให้ความเชื่อมั่นในระบบลดลง 
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สอดคลอ้งกับความคิดเห็นผูน้  าชุมชนมองว่า จุดแข็งของนวัตกรรม คือ การติดตามสุขภาพแบบใกลช้ิด  
แต่ความต่อเนื่องขึน้อยู่กบัการจดัสรรงบและบุคลากรอย่างสม ่าเสมอ 
 

   “ระบบนีม้ันช่วยให้เรารู้ว่าผู ้สูงอายุแต่ละบ้านมีปัญหาสุขภาพอะไรบ้าง  
โดยไม่ตอ้งรอใหเ้ขามาหาที่ศาลากลางหมู่บา้น แต่ความยั่งยืนจะอยู่ทีว่่า เทศบาล
ตอ้งมีคนดูแลขอ้มูลต่อเนือ่ง และมีงบใหใ้ชร้ะบบทกุปี” (จรญั แสงมณี, สมัภาษณ,์ 
24 เมษายน 2568) 

 
  ดังนัน้ อาจสรุปไดว้่าการสรา้งสังคมสุขภาวะผูสู้งอายุในเทศบาลต าบลยะหาจ าเป็นต้องมี 
โครงสรา้งสนับสนุนจากเทศบาลที่มีเสถียรภาพและยั่งยืน เพราะถือเป็นปัจจัยที่เชื่อมโยงโดยตรงกับ
ความสามารถในการให้บริการอย่างต่อเนื่องและทั่ วถึง หากแต่ความท้าทายหลัก คือ ข้อจ ากัด 
ดา้นงบประมาณ บุคลากร และการรกัษานโยบายต่อเนื่อง ซึ่งหากไม่สามารถจดัการได ้คาดว่าจะส่งผลให้
แมม้ีนวตักรรมที่ดีอย่าง Yaha Buddy Health Care ก็ไม่สามารถรกัษาประสิทธิภาพในระยะยาวได ้
  3.2 ความสอดคลอ้งกบับริบทและค่านิยมทอ้งถิ่น แสดงถึงผลผลิตนวตักรรมที่ตอ้งเคารพต่อ
หลกัศาสนา วฒันธรรม และความเชื่อของคนในพืน้ที่ เพื่อใหเ้กิดการยอมรบัและการใชง้านอย่างต่อเนื่อง 
  ทัง้นี ้การสรา้งสงัคมสขุภาวะผูส้งูอายใุนพืน้ที่เทศบาลต าบลยะหามีความไดเ้ปรียบจากการมี
ทุนทางสงัคมและวัฒนธรรมที่เขม้แข็ง โดยเฉพาะค่านิยมมลายูมุสลิมที่เนน้การดูแลผูสู้งอายุและการอยู่
ร่วมกันอย่างเอือ้อาทร แต่ในทางปฏิบัติความสอดคล้องกับบริบทและค่านิยมท้องถิ่นยังตอ้งเผชิญกับ  
ความทา้ทายหลายประการ เช่น การสื่อสารที่สอดคลอ้งกับภาษาและวัฒนธรรม โดยการใชภ้าษาและ
สญัลกัษณท์ี่คนในพืน้ที่เขา้ใจง่าย ช่วยใหผู้ส้งูอายุและครอบครวัยอมรบัโครงการไดเ้ร็ว เนื่องจากผูส้งูอายุ
บางสว่นอ่านภาษาไทยไดจ้ ากดั หรือไม่คุน้เคยกบัศพัทท์างเทคนิคดา้นสขุภาพ ท าใหต้อ้งใชภ้าษามลายูถิ่น
ควบคู่ไปกบัการสื่อสาร นอกจากนีก้ารปรบักิจกรรมใหส้อดคลอ้งกบัหลกัศาสนา เนื่องดว้ยหลกัการศาสนา
อิสลามมีอิทธิพลต่อการใชช้ีวิตและการตัดสินใจของคนในพืน้ที่ กิจกรรมที่เคารพต่อหลกัศาสนามีโอกาส
ไดร้บัการยอมรับสูง ในทางกลับกับแล้วหากกิจกรรมไม่สอดคลอ้งกับหลักศาสนา อาจถูกปฏิเสธแม้มี
ประโยชน์ทางสุขภาพส าหรับผูสู้งอายุเองอีกด้วย สะท้อนถึงการสรา้งความยั่งยืนของกิจกรรมภายใต้
โครงการจึงขึน้อยู่กบัการเคารพต่อค่านิยมและหลกัศาสนาอย่างมีนยัส าคญั 
 

   “เราสนบัสนุนเต็มที่ เพราะมันช่วยใหลู้กหลานดูแลพ่อแม่ไดด้ีขึ้น แต่ตอ้ง 
ท าใหส้อดคลอ้งกบัหลกัศาสนา และเป็นทีย่อมรบัของคนในชุมชน ไม่ท าแต่เฉพาะ
คนแก่ แต่ตอ้งใหท้กุคนเห็นดว้ย ชาวบา้นก็จะยอมรบัและใชไ้ปนาน”  (โต๊ะอิหม่าม
มสัยิดกลางอ าเภอยะหา, สมัภาษณ,์ 5 เมษายน 2568) 



 

อัศว์ศิริ  ลาปีอี, ฐากร  สิทธิโชค และ อภิรดี จิโรภาส 

 

 
102 วารสารเศรษฐศาสตร์การเมืองบูรพา  ปีที ่ 13  ฉบับที่  2 

 

 
  จากขอ้คน้พบน าไปสูก่ารขยายมมุมองใหม่ในการออกแบบการจดัท าบริการสาธารณะส าหรบั
ผูส้งูอายุที่ถึงแมค้วามสอดคลอ้งกบับริบทและค่านิยมทอ้งถิ่นจะเป็นจุดแข็งของพืน้ที่เทศบาลต าบลยะหา 
แต่ความทา้ทาย คือ การรกัษาสมดลุระหว่างการน าเสนอนวตักรรมใหม่ ๆ กบัการเคารพต่อวิถีชีวิตดั้งเดิม
และหลกัศาสนา หากท าไดอ้ย่างลงตวั จะช่วยใหส้งัคมสขุภาวะผูส้งูอายมุีรากฐานที่มั่นคงและยั่งยืน 
  3.3 การพัฒนาทักษะและแรงจูงใจของผูเ้ก่ียวขอ้ง ที่มีส่วนสนับสนุนกลไกการสรา้งสังคม 
สขุภาวะผูส้งูอายุในเทศบาลต าบลยะหา ตอ้งพึ่งพาบุคคลหลายกลุ่ม เช่น บุคลากรสาธารณสขุ เจา้หนา้ที่
เทศบาล อาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุ (อผส.) ครอบครวั และผูน้  าชุมชน การพัฒนาทักษะและแรงจูงใจของ
บุคคลเหล่านีจ้ึงเป็นปัจจัยส าคัญที่ท าให้โครงการ Yaha Buddy Health Care สามารถด าเนินได้อย่าง
ต่อเนื่องและมีคณุภาพ อย่างไรก็ตาม ในทางปฏิบติัยงัมีความทา้ทายที่ตอ้งจดัการ อาทิ ความหลากหลาย
ของระดับทักษะ ของผูเ้ก่ียวขอ้งมีพืน้ฐานความรูแ้ละทักษะดา้นเทคโนโลยีและการดูแลสุขภาพต่างกัน  
โดยบางคนมีความสามารถใชส้มารต์โฟน และระบบดิจิทัลไดดี้ ขณะที่บางคนโดยเฉพาะผูสู้งอายุและ
อาสาสมคัรสงูวยัใชเ้ทคโนโลยีไดจ้ ากดั นอกจากนีภ้าระงานที่ซ  า้ซอ้นและมีจ านวนมาก เนื่องจากบุคลากร
สาธารณสุขและเจา้หน้าที่เทศบาลมักต้องรับผิดชอบงานหลายดา้นพรอ้มกัน อีกทั้งเวลาที่จ  ากัดท าให้  
ไม่สามารถติดตามและใหค้ าแนะน าผูสู้งอายุได้อย่างลึกซึง้ ซึ่งอาจส่งผลต่อการดูแลเชิงรุก (Proactive 
Care) ลดลง สง่ผลใหปั้ญหาสขุภาพบางอย่างถกูละเลย ขณะเดียวกนัมมุมองเก่ียวกบัแรงจงูใจและสิ่งตอบ
แทน จากการที่อาสาสมัครและบุคลากรที่มีแรงจูงใจสูงจะท างานไดอ้ย่างเต็มที่และต่อเนื่อง โดยเฉพาะ  
บางต าแหน่ง เช่น อผส. ไม่มี ค่าตอบแทนหรือมีน้อยท าให้แรงจูงใจลดลงเมื่อภาระงานสูง ดังนั้น  
ความต่อเนื่องของการดูแลผูส้งูอายุ จึงอาจมีความเสี่ยงขาดตอนเพราะขาดก าลงัคนที่พรอ้มท างานระยะ
ยาว เป็นตน้  
 

   “แรก ๆ เราก็กลวัว่าจะใชไ้ม่เป็น แต่พอมีเจา้หนา้ที่สอนใหใ้ชแ้ลว้ก็โอเคนะ 
ถา้ในอนาคตมีการอัพเดตข้อมูลง่าย ๆ ผ่านโทรศัพท์ได ้และมีเบีย้เลีย้งเล็ก ๆ  
นอ้ย ๆ ใหค้นท างาน เจา้หนา้ทีอ่าสาก็พรอ้มช่วยต่อไป” (ฮามีดะ อาแด, สมัภาษณ,์ 
14 พฤษภาคม 2568) 
 

  ดังนั้น ภายใต้เงื่อนไขที่น าไปสู่การสร้างความยั่งยืนขึน้อยู่กับแรงจูงใจของผู้ปฏิบัติงาน  
ด่านหนา้ ทัง้ในดา้นความสะดวกของระบบและสิ่งตอบแทน ประกอบกบัการพฒันาทกัษะและแรงจงูใจเป็น  
ตวัคณูประสิทธิภาพของระบบดแูลสขุภาวะผูส้งูอายุ ซึ่งหากทกัษะไม่สม ่าเสมอ แรงจูงใจไม่เพียงพอ และ
ภาระงานล้นมือ เ ป็นต้น ดังนั้น  แม้นวัตกรรมมีคุณภาพ แต่การใช้งานจริงก็ ไม่ เ ต็มศักยภาพ  
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ผูม้ีส่วนเก่ียวขอ้งจึงควรวางกรอบด าเนินการการแกไ้ขและควรเนน้ระบบฝึกอบรมแบบต่อเนื่อง และสรา้ง
แรงจูงใจทัง้เชิงวตัถุและไม่เป็นวตัถุ (เช่น ค่าตอบแทน เกียรติบตัร การยกย่อง) เพื่ อรกัษาก าลงัคนคณุภาพ
ในระยะยาว 
  3.4 ความสะดวกและการเขา้ถึงเทคโนโลยี กลา่วคือ ในยคุที่เทคโนโลยีดิจิทลัมีบทบาทส าคญั
ต่อการดูแลสุขภาพผูสู้งอายุ ดังนั้นนวัตกรรม Yaha Buddy Health Care นับเป็นตัวอย่างที่ดีของการใช้
เทคโนโลยีเพื่อติดตามสุขภาพอย่างต่อเนื่องและเชื่อมโยงระหว่างผู้สูงอายุ ครอบครัว และหน่วยงาน
สาธารณสขุ แต่ความสะดวกและการเขา้ถึงเทคโนโลยีในพืน้ที่เทศบาลต าบลยะหายงัมีความทา้ทายที่ตอ้ง
จัดการ อาทิ ความสามารถในการใชง้านเทคโนโลยี ที่ต้องมีการทบทวนและปรับปรุงตรวจสอบระบบ 
ที่ออกแบบให้ใช้งานง่ายจะช่วยลดอุปสรรคในการเรียนรู้ของผู้สูงอายุ ถึงแม้จะออกแบบให้ใช้ง่าย  
แต่ผูส้งูอายุบางส่วนยงัไม่คุน้เคยกับการใชส้มารต์โฟน เช่น การกดปุ่ ม การอ่านขอ้มลูบนหนา้จอ หรือการ
จ ารหัสผ่านอาจส่งผลต่อการใชง้านไม่ต่อเนื่องหรือผิดพลาด ลว้นท าใหข้อ้มูลสุขภาพไม่ครบถว้น และลด
ประสิทธิภาพของระบบดแูล นอกจากนีก้ารสนบัสนุนดา้นเทคนิคอย่างต่อเนื่อง ดว้ยการมีทีมช่วยเหลือทาง
เทคนิค เช่น อาสาสมัครเพื่อนผูสู้งอายุ คาดว่าจะช่วยแก้ปัญหาใหร้วดเร็ว เป็นสิ่งจ าเป็นเพราะหากขาด
บุคลากรหรืออาสาสมคัรที่มีเวลาพอและมีความรูด้า้นเทคนิคเพื่อช่วยเหลือทนัทีเมื่อเกิดปัญหา โดยเฉพาะ
ปัญหาเล็กนอ้ยที่ไม่ไดร้บัการแกไ้ขทนัที อาจท าใหผู้ส้งูอายเุลิกใชร้ะบบ เป็นตน้ 
 

   “ขอ้มูลจากระบบช่วยเราวางแผนการเยี่ยมบา้นไดต้รงจุดมากขึน้ แต่ตอนนี ้
ยงัมีผูสู้งอายทุีใ่ชไ้ม่คล่อง เราเลยตอ้งมีอาสาสมคัรช่วยสอน ซึ่งถา้มีการอบรมอย่าง
ต่อเนื่อง น่าจะท าให้ระบบนีอ้ยู่ได้อีกนาน” (อาดีละห์ ปาทาน, สัมภาษณ์, 14 
พฤษภาคม 2568)  
   “มนัดีนะที่ลูกอยู่ไกลก็ยงัรูว่้าป้าสุขภาพเป็นยงัไง แต่บางทีเราไม่ค่อยเขา้ใจ
ปุ่ มกด ถา้มีคนมาช่วยบ่อย ๆ ป้าก็อยากใชต่้อ” (กรุณา แดงสงวน, สมัภาษณ,์ 13 
พฤษภาคม 2568) 
  

  จากขอ้มูลขา้งตน้การพิจารณาความยั่งยืนต้องอาศัยการพัฒนาทักษะผูใ้ช้อย่างต่อเนื่อง 
โดยเฉพาะผูสู้งอายุและอาสาสมัครดูแลผูสู้งอายุ ที่ตอ้งพึ่งพาการช่วยเหลือเชิงเทคนิคอย่างสม ่าเสมอ 
ส่งผลใหจ้ าเป็นตอ้งออกแบบระบบปฏิบติัการใหเ้ขา้ใจง่าย แสดงถึงความกา้วหนา้ทางเทคโนโลยีที่จะเป็น
ตวัเร่งส าคญัในการสรา้งสงัคมสขุภาวะผูส้งูอายุ แต่หากขาดความสะดวกในการใชง้าน ซึ่งอาจกลายเป็น
ช่องว่างดิจิทัล ที่ท าใหบ้างกลุ่มถูกทิง้ไวข้า้งหลัง ดังนั้น แนวทางแก้ไขจึงควรเน้นการสนับสนุนอุปกรณ์  
การฝึกใช้งานอย่างต่อเนื่อง และการมีทีมสนับสนุนทางเทคนิค เพื่อให้เทคโนโลยีเป็นเครื่องมือสร้าง 
ความเท่าเทียมและเป็นธรรมดา้นสขุภาพ พรอ้มลดความเหลื่อมล า้ของสขุภาวะทางสงัคม ดงักล่าวถือเป็น



 

อัศว์ศิริ  ลาปีอี, ฐากร  สิทธิโชค และ อภิรดี จิโรภาส 
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ความทา้ทายส าคญัที่มีต่อการยกระดบัการพฒันาระบบสขุภาวะสงัคมส าหรบัผูส้งูอายุที่ สามารถใชใ้หเ้กิด
ประโยชนส์งูสดุ 

 

อภปิรายผลการวิจัย 
 ขอ้คน้พบจากตวัแบบนวตักรรมสขุภาวะสงัคมส าหรบัผูส้งูอายุทอ้งถิ่นชายแดนใต ้กรณีเทศบาล

ต าบลยะหา อ าเภอยะหา จงัหวดัยะลา สามารถจ าแนกประเด็นการอภิปรายผลการวิจยั ดงันี ้
 1. สถานการณแ์ละบริบทพืน้ที่เทศบาลต าบลยะหา สูก่ารก่อรูปนวตักรรมส าหรบัผูส้งูอาย ุพบว่า 

พืน้ที่เทศบาลต าบลยะหามีลกัษณะเด่นทัง้ดา้นประชากรที่มีอตัลกัษณแ์ละวฒันธรรม โดยสดัส่วนผูส้งูอายุ
เพิ่มขึน้ต่อเนื่องตามแนวโนม้สงัคมสูงวัยของประเทศไทย ขณะเดียวกันมีวิถีชีวิตแบบมลายูมุสลิม ระบบ
ครอบครวัขยาย และเครือญาติที่เขม้แข็ง ซึ่งทัง้หมดนีม้ีบทบาทต่อการก่อรูปนวัตกรรมการดูแลสุขภาวะ
ผูส้งูอายุอย่างมีนยัส าคญั ดว้ยปรากฎการณข์า้งตน้ตอกย า้ถึงบริบทของเทศบาลต าบลยะหา ที่ก าลงัเขา้สู่
สังคมสูงอายุ ประกอบกับการเป็นพืน้ที่ที่อุดมไปด้วยวิถีชีวิตมลายูมุสลิม ระบบครอบครัวขยาย และ  
ความเข้มแข็งของเครือญาติ ซึ่งล้วนมีผลโดยตรงต่อการออกแบบนวัตกรรมท้องถิ่นส าหรับผู้สูงอายุ  
โดยสมัพันธ์กับขอ้สรุปของปณิธี บราวน ์(2557) ที่วิเคราะหเ์ก่ียวกับพฤฒพลงั บทบาทของกลุ่มผูสู้งอายุ 
และ “ทุน” ที่ใชใ้นการขบัเคลื่อนงานดา้นผูส้งูอายุ พบว่า การขบัเคลื่อนงานดา้นผูส้งูวยัไดบู้รณาการการใช้
ทนุทางสงัคม ทนุทางวฒันธรรม และทนุสญัลกัษณ ์ในการด าเนินกิจกรรมดา้นผูส้งูวยัและกิจกรรมบ าเพ็ญ
ประโยชนใ์นทอ้งถิ่น อีกทัง้ขยายผลสู่การรวมกลุ่มมาใชต่้อรองอัตลกัษณข์องความเป็นผูส้งูวยั ดว้ยนิยาม
ผู้สูงอายุไม่ใช่ “วัยพึ่งพิง” แต่เป็นผู้ท่ีมีศักดิ์ศรี มีคุณค่าต่อครอบครัว ชุมชน และสังคม ลักษณะเช่นนี ้
สะทอ้นใหเ้ห็นการพยายามปรบัตวัของผูส้งูอายุและการสรา้งความหมายใหม่ต่อการเป็นผูส้งูวยัท่ามกลาง
การเปลี่ยนแปลงทางเศรษฐกิจ สังคม และวัฒนธรรมที่กระทบต่อวิถีชีวิตของผู้สูงอายุในสังคมไทย  
ด้วยข้อสรุปส าคัญจากการวิจัยตอกย ้าว่า “บริบทท้องถิ่น” คือ  ปัจจัยชีข้าดความส าเร็จในการก่อรูป
นวัตกรรมส าหรบัผูสู้งอายุไม่ว่าจะในพืน้ที่ชายแดนใตข้องไทยและ/ หรือพืน้ที่อ่ืนที่ก าลงัเขา้สู่สงัคมสูงวัย 
อีกดว้ย ดังนัน้ การพัฒนาระบบจัดการสุขภาวะสงัคมสูงอายุของเทศบาลต าบลยะหามีลกัษณะเด่นจาก
ความเขม้แข็งของเครือข่ายและความสมัพันธร์ะหว่างคนในชุมชนซึ่งมีรากฐานจากวฒันธรรม ศาสนา และ
วิถีชีวิตที่เอือ้ใหเ้กิดความร่วมมือในการดูแลผูส้งูอายุ ประกอบกับปัจจยัทางสงัคมซึ่งท าหนา้ที่เสมือนเป็น
โครงสรา้งสนบัสนนุ ที่ช่วยใหน้วตักรรมไม่ถกูมองเป็นสิ่งแปลกปลอม หากแต่กลายเป็นเครื่องมือเสรมิระบบ
ดูแลผู้สูงอายุที่มีอยู่ เดิมให้บรรลุเป้าหมายสังคมสุขภาวะที่ดียิ่งขึน้ ตอกย ้าการท าหน้าที่ เป็นตัวเร่ง  
การยอมรบั และเป็นกลไกในการสรา้งความต่อเนื่องของการใชง้านระบบปฏิบติัการสุขภาวะผูสู้งอายุใน
ระยะยาว 
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 2. ปัจจัยทางสังคมที่ก าหนดสุขภาพ (Social Determinants of Health) ที่ด  ารงอยู่ในชุมชน
ทอ้งถิ่นทัง้ 5 ดา้น ประกอบดว้ย เศรษฐกิจ สงัคม การเมือง สิ่งแวดลอ้มและสขุภาพ ลว้นมีผลท าใหเ้กิดพลงั
ขับเคลื่อนนวัตกรรมแนวคิด Yaha Buddy Health Care ไปสู่การสนับสนุนแนวทางการจัดการสวัสดิการ
สงัคมส าหรบัผูส้งูอายุตามภารกิจความรบัผิดชอบขององคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ่นที่ชัดเจน เนื่องดว้ยเป็น
กลไกส าคัญต่อกระบวนการออกแบบและประกอบสรา้งสังคมสุขภาวะร่วมกับชุมชน/  สังคมในทอ้งถิ่น  
ถือเป็นการเชื่อมรอ้ยเครือข่าย “ทนุทางสงัคมและวฒันธรรม” ของยะหาเป็นฐานหลกัในการพฒันาโครงการ
อย่างเป็นรูปธรรม สอดคลอ้งกับการวิจัยของทรงศักดิ์ รกัพ่วง และภุชงค ์เสนานุช (2562) ศึกษาเก่ียวกับ
นวตักรรมทางสงัคมส าหรบัผูส้งูอาย ุความส าคญัต่อสงัคมผูส้งูอายใุนประเทศไทย พบว่า การน านวตักรรม
มาประยุกตใ์ชจ้ะตอ้งพิจารณาและค านึงถึงความตอ้งการและศกัยภาพของผูส้งูอายุแต่ละบุคคลร่วมดว้ย 
โดยนวัตกรรมที่ใชต้อ้งสอดคลอ้งกับบริบทของพืน้ที่และสภาพแวดลอ้ม อีกทั้งจะตอ้งเน้นการท างานที่
บูรณาการร่วมกันของทีมสหวิชาชีพ โดยมุ่งเน้นการมีส่วนร่วมของทุกภาคส่วน เพื่อให้ตอบโจทย์ 
การใหบ้รกิารส าหรบัผูส้งูอายทุี่จะสามารถเขา้ถึงเทคโนโลยีและนวตักรรมดา้นต่าง ๆ ไดอ้ย่างเหมาะสมและ
ทั่วถึง อันจะส่งผลใหผู้สู้งอายุสามารถพึ่งพาตนเองได ้ซึ่งทา้ยที่สุดจะท าใหผู้สู้งอายุเหล่านั้นกลายเป็น
ผูสู้งอายุที่มีคุณภาพและศักยภาพ พรอ้มรบัการเปลี่ยนแปลงของสงัคมในทุกมิติ ซึ่งสะทอ้นตรงกับกรณี
นวตักรรมเทศบาลต าบลยะหาที่แมม้ีขอ้จ ากดัทางงบประมาณ หากแต่ยงัสามารถพฒันานวตักรรมสขุภาวะ
ใหบ้รรลุเป้าประสงคไ์ดเ้พราะมีส่งเสริมใหเ้กิดการบูรณาการปัจจัยต่าง ๆ ในทอ้งถิ่นเป็นฐานส าคัญใน  
การด าเนินงานใหเ้กิดประสิทธิผล 

 3. ความยั่งยืนของนวัตกรรมสุขภาพในทอ้งถิ่นต่อการจัดการสุขภาวะสงัคมผูสู้งอายุ สะทอ้น
ขอ้เสนอเชิงความรวบยอดว่า ปัจจยัความส าเร็จประกอบดว้ย 4 ดา้นหลกั ไดแ้ก่ โครงสรา้งสนับสนุนจาก
เทศบาล เช่น งบประมาณ บุคลากร และการบรรจุในแผนพัฒนา ความสอดคลอ้งกับบริบททอ้งถิ่น เช่น 
ศาสนา ภาษา และค่านิยมมลายูมุสลิม การพัฒนาทักษะ และแรงจูงใจของผู้เก่ียวข้อง โดยเฉพาะ
อาสาสมัครและครอบครวัผูสู้งอายุ รวมทัง้ความสะดวกและการเขา้ถึงเทคโนโลยี ซึ่งเป็นหัวใจของระบบ 
Yaha Buddy Health Care มีผลแปรผนัโดยตรงกบัความลม้เหลวมกัเกิดจากการขาดงบประมาณ บคุลากร
ไม่เพียงพอ การเขา้ถึงเทคโนโลยีไม่ทั่วถึงและการสนบัสนนุที่ไม่ต่อเนื่อง โดยสอดคลอ้งกบั Chaskin (2001) 
ที่ชีว้่าความส าเรจ็ของนวตักรรมชมุชนขึน้กบัทนุสงัคมและกลไกสนบัสนุนเชิงโครงสรา้ง และตรงกบัแนวคิด
นวัตกรรมทางสงัคมของ Murray, Caulier-Grice, & Mulgan (2010) ที่เนน้การสรา้งผลกระทบเชิงระบบ
ผ่านการบรูณาการทรพัยากร ที่น าไปสูข่อ้พิจารณาส าคญัเก่ียวกบัแนวทางการสรา้งความยั่งยืนที่ตอ้งอาศยั
ทั้ง “ความต่อเนื่องเชิงนโยบาย” และ “แรงสนับสนุนจากชุมชน” หากขาดด้านใดด้านหนึ่ง โครงการ  
อาจเผชิญความเสี่ยงต่อความไม่ยั่งยืน ดงันัน้ ขอ้เสนอแนวการจดัการสขุภาวะผูส้งูอายไุม่ควรมองเพียงมิติ
การแพทยห์รือการจดัสวสัดิการ แต่ควรมองเป็นกระบวนการสรา้งสงัคมสขุภาวะที่สร้างความสมดลุ ซึ่งตอ้ง
อาศัยทุนท้องถิ่นเป็นแกนกลาง และต้องได้รับการสนับสนุนเชิงนโยบายเพื่อสร้างความยั่ งยืนเป็น
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องคป์ระกอบส าคัญ ซึ่งสะทอ้นกระบวนการด าเนินงานกรณีศึกษานวัตกรรมส าหรบัผูส้งูอายุโดยเทศบาล
ต าบลยะหาที่ความส าเร็จของโครงการขึน้อยู่กับทั้งกลไกเทศบาล ความเขม้แข็งของชุมชน และการใช้
เทคโนโลยีเป็นตัวเสริมร่วมกัน ซึ่งน าไปสู่การสังเคราะห์ข้อสรุปในภาพรวมเก่ียวกับความส าเร็จของ  
การจดัการสขุภาวะสงัคมผูส้งูอายุ จึงตอ้งอาศยัการบูรณาการปัจจยัโครงสรา้ง นโยบายของเทศบาล และ  
ทนุทอ้งถิ่นรว่มกนัหากขาดองคป์ระกอบใดองคป์ระกอบหนึ่งก็มีแนวโนม้ที่จะอาจน าไปสูค่วามลม้เหลว 
 
ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะท่ัวไป  
 1. บูรณาการระบบ Yaha Buddy Health Care เขา้กับแผนพัฒนาทอ้งถิ่น รวมทัง้น าโครงการ
บรรจุไวใ้นแผนยุทธศาสตรแ์ละงบประมาณประจ าปี เพื่อสรา้งความต่อเนื่องและความยั่งยืน ประกอบกับ
ใชฐ้านขอ้มลูผูสู้งอายุส  าหรบัก าหนดนโยบายสขุภาพที่เหมาะสมในอนาคต รวมทัง้จดัล าดับความส าคัญ
ดา้นงบประมาณ เพื่อลดความเหลื่อมล า้ และรองรบัการสรา้งสงัคมสขุภาวะที่ครอบคลมุผูส้งูอายทุกุกลุม่ 
 2. สรา้งมาตรฐานด าเนินการติดตามและประเมินผลอย่างต่อเนื่อง เช่น ก าหนดใชต้วัชีว้ดั (KPIs) 
ที่ครอบคลมุปัจจยัทางสงัคมที่ก าหนดสขุภาพทุกมิติ เพื่อน าผลประเมินมาปรบัปรุงโครงการ/  นวตักรรมให้
เกิดความยืดหยุ่น และสอดรบักบัสถานการณต์ามบริบทเฉพาะพืน้ที่ 
 ข้อเสนอแนะในการวิจัยคร้ังต่อไป  
 1. ควรศึกษารูปแบบการน านวัตกรรมสุขภาพไปพัฒนาสู่พืน้ที่ อ่ืนในจังหวัดชายแดนใต ้เช่น 
วิเคราะหปั์จจัยที่เอือ้ต่อการขยายผลและความแตกต่างเชิงวัฒนธรรมของแต่ละพืน้ที่ และการทดลองน า
โมเดล Yaha Buddy Health Care ไปประยกุตใ์ชใ้นพืน้ที่ที่มีบรบิทต่างกนั เช่น ชมุชนเมืองและชมุชนชนบท 
 2. ควรประเมินผลกระทบทางเศรษฐกิจและสังคมระยะยาว ด้วยการวิเคราะห์ความคุ้มค่า  
เชิงเศรษฐศาสตร ์รวมถึงการประเมินผลกระทบต่อคณุภาพชีวิตและความสมัพนัธใ์นครอบครวัผูส้งูอายุ 
 
องคค์วามรู้ทีไ่ด้รับ 
 เปา้หมายของปฏิบติัการวิจยันีไ้ม่ไดมุ้่งศึกษา “ความเป็นไปได”้ ของการคงอยู่เก่ียวกบันวตักรรม 
Yaha Buddy Health Care ที่ถูกสรา้งขึน้เท่านั้น แต่ยังชีใ้หเ้ห็นถึงเงื่อนไขส าคัญและความท้าทายที่ผู ้มี  
ส่วนเก่ียวข้องต้องจัดการอย่างเป็นระบบ เพื่อให้นวัตกรรมสามารถปรับตัวตามการเปลี่ยนแปลงทาง
เศรษฐกิจ สังคม การเมือง สุขภาพ และสิ่งแวดลอ้ม ตลอดจนรกัษาความไวว้างใจและการยอมรบัจาก
ชุมชน ซึ่งเป็นหัวใจส าคัญของการสรา้งสังคมสุขภาวะส าหรับผู้สูงอายุอย่างยั่งยืน ประกอบกับการที่
เทศบาลต าบลยะหาไดร้บัรางวลัคณุภาพการด าเนินงานดา้นนวตักรรมครั้งนี ้สะทอ้นตวัแบบการประยุกต์
กลไกการบริหารจดัการแบบผสมผสานระหว่างนวตักรรมแบบปิดและนวตักรรมแบบเปิดท่ีสรา้งผลสมัฤทธิ์
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เชิงประจักษ์ นอกจากนีก้ารก าหนดแผนการจัดบริการสาธารณะโดยอาศัยกรอบวิเคราะหปั์จจัยสังคม
ก าหนดสขุภาพในมิติต่าง ๆ มาออกแบบและปรบักระบวนการด าเนินงานในอนาคตจะช่วยสรา้งแรงจูงใจ
ใหค้นในชุมชนยอมรบัและตระหนกัในการเป็นเจา้ของนวตักรรมมากขึน้ เนื่องดว้ยรูส้ึกว่าเป็นส่วนหนึ่งของ
การแสดงออกซึ่งภาพลักษณ์ชุมชนมุสลิมที่เข้มแข็งและสนับสนุนระบบการดูแลผู้สูงอายุผ่านข้อเสนอ  
ตวัแบบการสรา้งนวตักรรมสขุภาวะสงัคมผูส้งูอายุระดบัทอ้งถิ่นครัง้นี ้ที่เหมาะสมกบัพืน้ที่จงัหวดัชายแดน
ภาคใต ้รวมทัง้สามารถผลกัดนัโครงการต่าง ๆ ในอนาคตอย่างเป็นรูปธรรม  
 
กิตติกรรมประกาศ 
 บทความนี ้เป็นส่วนหนึ่งของปฏิบัติการวิจัยเรื่อง “นวัตกรรมเชิงปฏิบัติการของการจัด การ 
สขุภาวะสงัคมผูส้งูอายุ ผ่านกลไกองคก์รปกครองส่วนทอ้งถิ่นจงัหวัดชายแดนภาคใต ้กรณีเทศบาลต าบล
ยะหา จงัหวดัยะลา” โดยไดร้บัทุนสนับสนุนการวิจยัจากงบประมาณเงินรายได ้กองทุนวิจยัมหาวิทยาลยั
ทักษิณ ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2568 ประเภททุนต่อยอดงานวิจัยและนวัตกรรมสู่ชุมชน สงัคม และ
ขอขอบคณุผูใ้หข้อ้มลูส าคญัทกุท่านในพืน้ที่เทศบาลต าบลยะหา ที่ใหค้วามรว่มมือการท าวิจยัเป็นอย่างดี 
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