
 

 

 

 

รายงานการวิจัย  

เร่ือง 
 

การพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
Development of Buddhist Wellness Management Curriculum For Elderly  

 
โดย 

 
นางสาว อัญชลี เฑียรฆชาติ   

ดร.ปชาบดี แย้มสุนทร 
วิทยาลัยสงฆ์จันทบุร ีมหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 

พ.ศ. ๒๕๖๖ 
 
 
 
 

 
ได้รับทุนอุดหนุนการวิจัยจากสถาบันวิจัยมหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 

MCU RS 800766234 



 

 

 

 

รายงานการวิจัย 

เร่ือง 
 

การพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
Development of Buddhist Wellness Management Curriculum For Elderly  

 

 
โดย 

 
นางสาว อัญชลี เฑียรฆชาติ   

ดร.ปชาบดี แย้มสุนทร 
วิทยาลัยสงฆ์จันทบุร ีมหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 

พ.ศ. ๒๕๖๖ 
 
 
 

ได้รับทุนอุดหนุนการวิจัยจากสถาบันวิจัยมหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 
MCU RS 800766234 

(ลิขสิทธิ์เป็นของมหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย) 

 



 

 

 

 

Research Report 
 

Development of Buddhist Wellness Management Curriculum For Elderly  
 
 

By 
 

Ms. Anchalee Tienkachart    
Dr. Pachabodee Yeamsoonthorn 
Chanthaburi Buddhist College,  

Mahachulalongkornrajavidyalaya University 
B.E. 2566 

 
 

Research Project Funded  
by Mahachulalongkornrajavidyalaya University 

 MCU RS 800766234 
 (Copyright Mahachulalongkornrajavidyalaya University) 



ก 

ชื่อรายงานการวิจัย: การพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
ผู้วิจัย: นางสาว อัญชลี เฑียรฆชาติ  ดร.ปชาบดี แย้มสุนทร 
ส่วนงาน: วิทยาลัยสงฆจ์ันทบุรี มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 
ปีงบประมาณ: ๒๕๖๖  
ทุนอุดหนุนการวิจัย: มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย 
 

บทคัดย่อ 
 การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์ดังนี้ ๑) เพ่ือศึกษาความรู้เกี่ยวกับการบริบาลผู้สูงอายุ ๒) เพ่ือสร้าง
หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ๓) เพ่ือประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล
ส าหรับผู้สูงอายุ  เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยศึกษาเอกสารและสัมภาษณ์
เชิงลึกกับบุคคลจ านวน ๑๔ คน ได้แก่ ผู้ประกอบการสถานบริบาล  นักศึกษาการบริบาล  ผู้ดูแล
ผู้สูงอายุ  ผู้เชี่ยวชาญด้านหลักสูตร  ผู้ทรงคุณวุฒิการพยาบาล และพระภิกษุ  จากนั้นท าการสนทนา
กลุ่มกับนักวิชาการผู้ทรงคุณวุฒิและผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย จ านวน ๕ ท่าน  และประเมินหลักสูตรการ
จัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุโดยนักศึกษาพยาบาล จ านวน ๖ ท่าน และน าเสนอผลการ
วิเคราะห์ข้อมูลด้วยเทคนิคการวิเคราะห์เนื้อหา (Content Analysis Technique) ประกอบบริบท 
(Context) 
 ผลการวิจัยพบว่า 
 ๑) องค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลผู้สูงอายุด้วยหลัก ๕ อ ภาวนา ๔ ประกอบด้วย การจัดการ
อาหาร   อนามัย   อารมณ ์  อดิเรก   ออกก าลังกาย และการฝึกสติด้วยหลักภาวนา ๔ 

๒) การสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ จากการเลือกรายวิชาการ
จัดการเชิงพุทธ วิชาการบริบาล ระยะเวลาเรียน และค่าใช้จ่าย  พบว่า หลักสูตรที่ได้มีวิชาการจัดการ
เชิงพุทธ ๘ วิชา วิชาการบริบาลผู้สูงอายุ ๑๒ วิชา เรียนภาคทฤษฎีและปฏิบัติ ๖๐ ชั่วโมง  ระยะเวลา
เรียน ๑๖ สัปดาห์ และค่าใช้จ่าย ๕,๕๐๐ บาท   

๓) การประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ พบว่า หลักสูตรมีความ
เหมาะสมด้านต่าง ๆ เรียงตามล าดับ คือ ๑) วิชาการจัดการเชิงพุทธ ๒) วิชาการบริบาลผู้สูงอายุ                         
๓) ระยะเวลาเรียน และ ๔) ค่าใช้จ่าย  
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Abstract 
 

 This research has the following objectives: 1) to study knowledge about 
wellness management for the elderly 2) to create a Buddhist wellness management 
curriculum for the elderly 3) to evaluate a Buddhist wellness management curriculum 
for the elderly. This is the qualitative research, done by studying documents and 
conducting in-depth interviews with 14 people, including nursing school 
entrepreneurs, nursing students, elderly caregivers, curriculum expert creators, and 
monks. Then a focus group was conducted with five qualified academics and 
stakeholders. The evaluation of a Buddhist wellness management curriculum for the 
elderly by 6 nursing students was conducted. The method of data collection was an 
in-depth interview, a focus group, and presenting the results of data analysis using 
content analysis techniques together with context. 
 The research results found 

1) Knowledge about wellness management for the elderly using the 5 
principles of the 4 Bhavana, consisting of food management, hygiene, emotions, 
hobbies, exercise, and mindfulness training using the 4 principles of the Bhavana. 
 2) Creating a curriculum for Buddhist wellness management for the 
elderly. From choosing a Buddhist management course, nursing care, study 
period and expenses, it was found that the course included 8 subjects in Buddhist 
management, 12 subjects in elderly care, 60 hours of theory and practice, 16 weeks 
of study, and cost of 5,500 baht.   

  3) Evaluation of the curriculum for Buddhist wellness management for the 
elderly found that the curriculum was appropriate in various aspects, arranged in 
order: 1) Buddhist management subjects 2) Elderly care subjects 3) study period and 
4) expenses.  
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กิตติกรรมประกาศ 
 

 งานวิจัยครั้งนี้ส าเร็จลุล่วงได้ ด้วยความอนุเคราะห์จากทุกฝ่ายที่ เกี่ยวข้อง ผู้วิจัย
ขอขอบพระคุณสถาบันวิจัยพุทธศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย ที่ให้การสนับสนุน
งบประมาณ คณะกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิทุกท่านที่ได้ให้ข้อเสนอแนะและแนวทางแก้ไข ซึ่งเป็น
ประโยชน์อย่างยิ่งท าให้งานวิจัยนี้มีความสมบูรณ์มากยิ่งขึ้น 
 นอกจากนี้ผู้วิจัยขอขอบคุณผู้ร่วมวิจัยทุกท่านที่เข้ามามีส่วนร่วมในการจัดท าวิจัยในครั้งนี้
คุณค่าและประโยชน์ที่ได้รับจากงานวิจัยฉบับนี้  คณะผู้ท าวิจัยขอมอบให้วิทยาลัยสงฆ์จันทบุรี 
ตลอดจนหน่วยงานราชการภาคีเครือข่ายที่มีส่วนเกี่ยวข้อง ซึ่งงานวิจัยฉบับนี้จะเป็นประโยชน์แก่
บุคลากรทางการศึกษาและผู้สนใจทั่วไป ตลอดจนจะเป็นประโยชน์ในการสร้างองค์ความรู้การศึกษา
คณะสงฆ์ต่อไป 
 
 
 

นางสาว อัญชลี เฑียรฆชาติและคณะ 
๑๓  พฤศจิกายน ๒๕๖๖ 

 
 



ง 
 

สารบัญ 
 

 หน้า 
บทคัดย่อภาษาไทย ก 
บทคัดย่อภาษาอังกฤษ ข 
กิตติกรรมประกาศ ค 
สารบัญ ง 
สารบัญตาราง ฉ 
สารบัญรูปภาพ ช 

 
บทที่ 

  

๑ บทน า ๑ 
 ความส าคัญและท่ีมาของปัญหา ๑ 
 วัตถุประสงค์ของการวิจัย ๕ 
 ขอบเขตการวิจัย ๕ 
 นิยามศัพท์ที่ใช้ในการวิจัย ๕ 
 กรอบแนวคิดงานวิจัย ๖ 
 ประโยชน์ที่จะได้รับจากการวิจัย ๗ 
   

๒ แนวคิดเกี่ยวกับการพัฒนา ๘ 
 แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับหลักสูตร ๑๐ 
 แนวคิดเก่ียวกับการบริบาล ๑๙ 
 แนวคิดการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุภายใต้พุทธวิธี ๒๔ 
 งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง   ๒๙ 
   

๓ วิธีด าเนินการวิจัย ๓๕ 
 รูปแบบการวิจัย ๓๕ 
 พ้ืนที่การวิจัยและผู้ให้ข้อมูลส าคัญ ๓๕ 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ๓๖ 
 การเก็บรวบรวมข้อมูล ๓๘ 
 การวิเคราะห์ข้อมูล ๓๘ 
 สรุปกระบวนการวิจัย ๓๙ 
   

 
 
 



จ 
 

สารบัญ (ต่อ) 
 

บทที่   
๔ การวิเคราะห์ข้อมูล ๔๐ 
 องค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ๔๐ 
 ข้อมูลเกี่ยวกับการบริบาลผู้สูงอายุ ๔๒ 
 สรุปองค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ๖๑ 
 การสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ๖๓ 
 การสนทนากลุ่มย่อย ( Focus group ) หลักสูตรการจัดการพุทธ

บริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
๗๗ 

 การประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุ ๘๓ 
   

๕ สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ ๘๖ 
 สรุปผลการวิจัย ๘๖ 
 สรุปผลเชิงองค์ความรู้ ๘๖ 
 อภิปรายผล ๙๒ 
 ข้อเสนอแนะ ๙๙ 
   

บรรณานุกรม ๑๐๑ 
  

ภาคผนวก  ๑๐๓ 
 ภาคผนวก  ก เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ๑๐๓ 
 ภาคผนวก  ข เอกสารขอความอนุเคราะห์เป็นผู้เชี่ยวชาญตรวจ 

เครื่องมือและขอความอนุเคราะห์ใช้เครื่องมือการวิจัย 
๑๑๖ 

 
 ภาคผนวก  ค ใบรับรองจริยธรรมการวิจัย ๑๒๒ 
 ภาคผนวก  ง ภาพกิจกรรม ๑๒๔ 
 ภาคผนวก  จ หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุ ๑๓๑ 
 (ฉบับสมบูรณ์)  
 ภาคผนวก  ฉ ผลผลิต ผลลัพธ์ ผลกระทบจากงานวิจัย  ๑๓๖ 
 ภาคผนวก  ช เอกสารตอบรับการตีพิมพ์บทความ 

 
๑๓๘ 

ประวัติผู้วิจัย        ๑๔๐ 
 



ฉ 
 

 

สารบัญตาราง 
 

ตารางที่  หน้า 
๔.๑ แสดงข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ให้ข้อมูลส าคัญ          ๔๑ 
๔.๒ แสดงเหตุผลส าคัญต่อการบริบาลผู้สูงอายุ ด้วยหลัก ๕ อ. ๕๙ 
๔.๓ แสดงหลักสูตรการบริบาล ( ฉบับก่อนการปรับปรุง ) ๖๓ 
๔.๔ แสดงหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบบัร่างที่ ๑) ๖๖ 
๔.๕ แสดงผลการคัดเลือกรายวิชาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ๗๒ 
๔.๖ แสดงหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับร่างที่ ๒) ๗๕ 
๔.๗ แสดงหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับสมบูรณ์ ) ๘๑ 
๔.๘ แสดงค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน โดยรวม ๘๔ 
๔.๙ แสดงค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนด้านรายวิชาหลักการบริบาล ๘๔ 

๔.๑๐ แสดงค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนความพึงพอใจ ด้านรายวิชาหลักการจัดการเชิง
พุทธ 

๘๕ 

   
 



 

 

บทที่ ๑ 
บทน ำ 

 
๑. ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 

ประเทศไทยกลายเป็นสังคมสูงวัยอย่างสมบูรณ์ตั้งแต่ปี พ.ศ.๒๕๖๔ มีสัดส่วนของผู้สูงอายุ
เพ่ิมข้ึน ประชากรอายุ ๖๐ ปีขึ้นไปอยู่ระหว่างร้อยละ ๑๐-๒๐ ของประชากรทั้งหมด และสันนิษฐานว่า
ประเทศไทยจะเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุระดับสุดยอด (Super aged society) ในปี พ.ศ.๒๕๗๔ ซึ่งมีสัดส่วน
ประชากรอายุ ๖๐ ปีขึ้นไปมากกว่าร้อยละ ๒๐ ของประชากรทั้งหมด๑ ปัจจุบันประเทศไทยมีประชากร
สูงอายุจ านวน ๑๒ ล้านคน คิดเป็นร้อยละ ๑๑ ของประชากรไทยทั้งหมด ประเทศไทยเป็นสังคม
ผู้สูงอายุ เนื่องมาจากความเจริญก้าวหน้าทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ อัตราการตายลดลง ประชากร
สูงอายุเพ่ิมจ านวนขึ้นอย่างรวดเร็ว๒ จากสภาพสังคมผู้สูงอายุดังกล่าว  เป็นสถานการณ์ที่ประเทศไทย
และประเทศพัฒนาแล้วหลายประเทศทั่วโลกมีการตื่นตัว หาแนวทางเตรียมรับมือกับปัญหาอีกหลาย
ด้านที่จะเกิดขึ้นตามมา  ปัญหาต่าง ๆ ที่ก าลังเกิดขึ้นในสังคมผู้สูงวัยทั้งด้านสุขภาพ  ด้านคุณภาพชีวิต
ความเป็นอยู่ของผู้สูงอายุ โดยเฉพาะในประเทศไทยทวีความรุนแรงขึ้น ด้วยสถานการณ์แวดล้อม
ภายนอกที่บีบคั้นต่อการด ารงชีวิตในปัจจุบัน  ท าให้การดูแล และให้ความส าคัญกับผู้สูงอายุในสังคมไทย
เริ่มเปลี่ยนแปลงไปในทิศทางตรงกันข้ามกับที่เคยเป็นมา แตเ่นื่องจากสังคมไทยมีค่านิยม แบบแผนความ
เป็นอยู่ และทัศนคติต่อการให้ความส าคัญและยกย่องนับถือผู้สูงอายุ  ประกอบกับความเข้มแข็งของการ
ยึดถือแนวทางการด าเนินชีวิตตามหลักพุทธศาสนา  จึงยังคงท าให้สังคมไทยเป็นสังคมที่ให้การนับถือ
และยกย่องผู้สูงอายุ ซึ่งเป็นบุคลากรที่มีความรู้มีประสบการณ์ชีวิตและสามารถท าคุณประโยชน์อย่าง
มากมายให้กับสังคม 

ประเทศต่าง ๆ ทั่วโลกและรัฐบาลไทยตระหนักถึงการดูแลผู้สูงอายุอย่างจริงจังมาก ให้
ความส าคัญแก่ผู้สูงอายุในเรื่องคุณภาพชีวิต เนื่องเพราะผู้สูงอายุเป็นวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงทั้งทาง 
ร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคม ประชากรสูงอายุเป็นภาระต่อวัยท างานสูงขึ้นเป็นล าดับ เนื่องจากใน
แต่ละครอบครัวที่มีภาระต้องดูแลผู้สูงอายุ ซึ่งเริ่มมีภาวะเสื่อมถอยด้านสุขภาพ มีภาวะเจ็บป่วย มีโรค
ประจ าตัว บางคนมีความพิการและทุพลภาพช่วยเหลือตนเองได้น้อย  บางส่วนออกจากงานประจ าอาจ
มีรายได้ และหรือรายได้น้อยไม่เพียงพอต่อการด ารงชีวิตในสภาวะเศรษฐกิจปัจจุบัน หรือบางคนไม่
สามารถท างานได้  ต้องพ่ึงพาสมาชิกในครอบครัว ปัจจุบันความกดดันจากสภาพแวดล้อมภายนอกส่งผล
ต่อความเครียดของคนในครอบครัวที่มีภาะดูแลผู้สูงอายุ และส่งผลให้เกิดปัญหาตามมาหลายด้าน เช่น 
ผู้สูงอายุถูกทอดทิ้งให้หงอยเหงาอยู่บ้าน  ด ารงชีวิตตามสภาพตามมีตามเกิด ไม่มีคุณภาพชีวิต  บางส่วน
ถูกท าร้ายจากคนในครอบครัว หรือแม้กระทั่งจากคนที่มีวิชาชีพและรับจ้างดูแลบริบาลผู้สูงอายุ ซึ่ง
สภาพการณ์ดังกล่าวท าให้พบว่า ปัจจัยทางด้านเศรษฐกิจและสังคมส่งผลต่อสุขภาพจิตของผู้สูงอายุคือ 
ขาดความสุขในวัยสูงอายุ หากผู้สูงอายุดูแลสุขภาพตนเองดีสม่ าเสมอการมีสุขภาพจิตที่ดี ย่อมส่งผลให้
ผู้สูงอายุมีความสามารถเผชิญปัญหาเศรษฐกิจและสังคม ก่อให้เกิดผลดีกับสุขภาพมีการดูแลตนเองที่ดี มี

                                                      
๑https://he02.tci-thaijo.org/index.php/TJN/article/view/254754 สืบค้น ๑๕ กันยายน ๒๕๖๖. 
๒Foundation of Thai Gerontology Research and Development Institute, 2019,ปบบ. 

https://he02.tci-thaijo.org/index.php/TJN/article/view/254754
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ผลต่อคุณภาพชีวิต ท าให้ผู้สูงอายุไม่เป็นภาระต่อครอบครัว๓ ปัญหาด้านจิตใจของผู้สูงอายุ มีเหตุปัจจัย
หลายประการ ได้แก่ การสูญเสียคู่ชีวิตบุคคลในครอบครัว การเจ็บป่วยเรื้อรัง การไร้ความสามารถ 
พิการ ความยากจน การถูกทอดทิ้ง ความขัดแย้งกับสมาชิกในครอบครัว ตลอดจนความตึงเครียดจาก
การสูญเสียสถานะทางสังคม การเปลี่ยนแปลงทางเศรษฐกิจและสังคมอย่างรวดเร็ว มโนทัศน์ที่ยึดวัตถุ
นิยมและให้ความส าคัญกับความมั่นคงทางฐานะเศรษฐกิจ ท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงโครงสร้าง
ประชากรอย่างมีนัยส าคัญ  เช่น คนวัยแรงงานมีทัศนคติต่อการมีครอบครัว หรือบุตรแตกต่างจากอดีตที่
ผ่านมา เช่น การมีครอบครัวแต่ไม่ต้องการมีบุตร หรือมีก็มีเพียง ๑ หรือ ๒ คน  สภาพการณ์เช่นนี้
เกิดขึ้นในสังคมของประเทศพัฒนาแล้วและประเทศไทยมาเป็นระยะเวลาหนึ่งจนกระทั่งน ามาสู่สังคมผู้
สูงวัยและปัญหาต่าง ๆ ตามมา ดังเช่น อัตราค่าครองชีพสูงขึ้น แต่รายได้ของผู้สูงอายุลดลง ท าให้
ผู้สูงอายุอยู่ในสภาพยากล าบากในชีวิต ถูกทอดทิ้งจากครอบครัวเป็นภาระต่อสังคม รัฐบาลไทยจึงมี
นโยบายคุ้มครองและพิทักษ์ผู้สูงอายุ ซึ่งมีระบบการดูแลด้านสุขภาพด้านร่างกายจิตใจ อารมณ์ และ
สังคม ให้มีคุณภาพชีวิตที่ดี มีการเตรียมตัวผู้เข้าสู่วัยสูงอายุ ส่งเสริมสุขภาพผู้สูงอายุ ดูแลสุขภาพด้วย
การเสริมสร้างคุณภาพผู้สูงอายุด้วยหลักพุทธธรรมมาช้านาน  แต่ยังไม่ชัดเจน จากการศึกษาสถิติ
ประชากรพบว่า ๔ผลการส ารวจสถิติแห่งชาติในปี พ.ศ. ๒๕๕๗ ผู้สูงอายุในประเทศไทยนับถือศาสนา
พุทธมากท่ีสุดร้อยละ ๙๖.๐๖ พบว่าผู้สูงอายุไทยเมื่อเผชิญปัญหาชีวิต ความยากล าบาก ได้น าหลักธรรม
ทางศาสนาพุทธมาเป็นเครื่องยึดเหนี่ยวจิตใจให้มีความสุข พ้นจากความทุกข์ และน าหลักธรรมพุทธ
ศาสนามาเป็นหลักด าเนินชีวิตประจ าวันความส าคัญจ าเป็นในการดูแลผู้สูงอายุ  

การดูแลสุขภาพผู้สูงอายุ มีความจ าเป็นต้องศึกษาท าความเข้าใจในการน าแนวทางพุทธศาสนา
และกฎหมายของไทยเพ่ือเป็นแนวทางปฏิบัติที่ดีในการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุของไทย สามารถน ามาใช้
ประกอบกันเพ่ือเป็นแนวทางปฏิบัติที่ดี ซึ่งหลักการทางพระพุทธศาสนา มีการศึกษาวิจัยไว้หลากหลาย 
ตัวอย่างเช่น การวิจัยเรื่องการเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิตของผู้สูงอายุในเขตระเบียงเศรษฐกิจภาค
ตะวันออกตามหลักพุทธธรรม มีผลการวิจัยที่สามารถน ามาบูรณาการกับความรู้จากการปฏิบัติที่ดีใน
กลุ่มผู้สูงอายุเป็นแนวคิดการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุภายใต้พุทธวิธีได้อย่างดี  เป็นการเสริมพลังความ
แข็งแกร่ง หากมีการเรียนรู้การดูแลสุขภาพผู้สูงอายุภายใต้กฎหมายไทยที่คุ้มครองสิทธิและสวัสดิการ
ผู้สูงอายุด้วยก็ยิ่งดี ท าให้ผู้สูงอายุรับรู้เข้าใจในสิทธิสวัสดิการของตนเอง  ที่พึงได้รับตามพระราชบัญญัติ
ผู้สูงอายุ พ.ศ.๒๕๔๖ ผู้เขียนพบว่าตามพระราชบัญญัติผู้สูงอายุ พ.ศ. ๒๕๔๖ ได้บัญญัติให้ผู้สูงอายุได้รับ
การคุ้มครอง การส่งเสริมและการสนับสนุน มี ๑๓ ข้อ เกี่ยวกับด้านสุขภาพ มีเพียงข้อเดียว คือ                
มาตรา๑๑ (๑) การบริการทางการแพทย์และการสาธารณสุขที่จัดไว้โดยให้ความสะดวกและรวดเร็วแก่
ผู้สูงอายุเป็นกรณีพิเศษ ส่วนข้ออ่ืนที่เหลือเป็นเรื่องสวัสดิการ อีก ๑๒ ข้อสนับสนุนด้านอ่ืนแก่ผู้สูงอายุ
กล่าวคือ มาตรา ๑๑ (๒) การศึกษาการศาสนาและข้อมูลข่าวสารที่เป็นประโยชน์ต่อการด าเนินชีวิต           
(๓) ประกอบอาชีพหรือฝึกอาชีพที่เหมาะสม (๔) การพัฒนาตนเองและการมีส่วนร่วมในกิจกรรมทาง
สังคมการรวมกลุ่มในลักษณะเครือข่ายหรือชุมชน (๕) การอ านวยความสะดวกและความปลอดภัย

                                                      
๓George Herbert Mead. Mind, Self, and Society. C.W. Morris. University of Chicago, 1934. 

P212. 
๔https://www.nso.go.th/public/e-book/Statistical-Yearbook/SYB-2017/ : National Statistical 

office, 2017) สืบค้น วันท่ี ๒๕ กันยายน ๒๕๖๖. 

https://www.nso.go.th/public/e-book/Statistical-Yearbook/SYB-2017/
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โดยตรงแก่ผู้สูงอายุในอาคาร สถานที่ ยานพาหนะ หรือการบริการสาธารณะอ่ืน (๖) การช่วยเหลือด้าน
ค่าโดยสารยานพาหนะตามความเหมาะสม (๗) การยกเว้นค่าเข้าชมสถานที่ของรัฐ (๘) การช่วยเหลือ
ผู้สูงอายุซึ่งได้รับอันตรายจากการถูกทารุณกรรมหรือถูกแสวงหาประโยชน์โดยมิชอบด้วยกฎหมายหรือ
ถูกทอดทิ้ง (๙) การให้ค าแนะน าปรึกษาด าเนินการอ่ืนที่เกี่ยวข้องในทางคดีหรือในการแก้ไขปัญหา
ครอบครัว (๑๐) การจัดที่พักอาศัย อาหาร และเครื่องนุ่งห่มให้ตามความจ าเป็นอย่างทั่วถึง                       
(๑๑) การสงเคราะห์เบี้ยยังชีพตามความจ าเป็นอย่างทั่วถึงและเป็นธรรม (๑๒) การสงเคราะห์ในการจัด
งานศพ ตามประเพณี (๑๓) การอ่ืนตามที่คณะกรรมการประกาศก าหนด (มาตรา ๑๒) (Department 
of Elderly, 2019) ยังไม่สามารถคุ้มครองดูแลสุขภาพผู้สูงอายุตามสภาพปัญหาสุขภาพตามที่กล่าวมา
ข้างต้น แม้พบว่า ผู้สูงอายุอาจมีสภาวะเสื่อมของสมองมีโรคพิการทางสมอง ความจ าเสื่อม โรคจิตเภท 
ปัญหาสุขภาพจิต พิการทางกายอ่ืน ๆ ป่วยเรื้อรังอัมพาต มีแผลกดทับ ไตวายติดเตียง อาจถูกทอดทิ้ง 
จากสภาวะปัญหาด้านสังคม และเศรษฐกิจ ซึ่งพบปัญหาเช่นนี้ในประเทศที่เจริญและพัฒนาเข้าสู่สังคม
ผู้สูงอายุอย่างเต็มรูปแบบอย่างเช่น ญี่ปุ่น อเมริกา มาก่อนแล้ว ผู้สูงอายุที่มีอายุ ๖๐ ปีขึ้นไปเจ็บป่วยที่
เจ็บป่วยมีความต้องการและจ าเป็นในการดูแลสุขภาพระยะยาว ในมาตรา ๑๑(๑) ซึ่งยังไม่ครอบคลุมใน
การคุ้มครอง กรณีผู้สูงอายุที่ด้อยโอกาส ขาดผู้ดูแลหรือถูกทอดทิ้ง ซึ่งกฎหมายระบุว่าจะให้การบริการ
ทางการแพทย์และการสาธารณสุขที่จัดไว้โดยความสะดวกและรวดเร็วแก่ผู้สูงอายุเป็นกรณีพิเศษ แสดง
ให้เห็นว่า สิทธิพิเศษในข้อนี้คือได้รับการตรวจเร็ วขึ้นไม่ต้องรอคิว เช่น มีป้ายแปะติดประกาศที่
โรงพยาบาลสถานบริการสุขภาพว่าอายุ ๗๐ ปีไม่มีคิว ซึ่งยังไม่ครอบคลุมผู้สูงอายุที่มีอายุ ๖๐ ปีขึ้นไปถึง 
๖๙ ปี นอกจากนี้กฎหมายยังไม่ได้ระบุสิทธิสวัสดิการรักษาพยาบาล อะไรที่ให้เป็นกรณีพิเศษแก่ผู้สูงอายุ 
ความหมายตามมาตรา ๑๑(๑) นี้จึงยังไม่เห็นถึงการให้หลักประกันการคุ้มครองผู้สูงอายุที่ด้อยโอกาส
ด้านสุขภาพเป็นกรณีพิเศษตามท่ีกล่าวไว้แล้ว สภาพความเป็นจริงผู้สูงอายุจ านวนหนึ่งไร้ที่พ่ึง ผู้สูงอายุที่
ไม่มีรายรับ สวัสดิการหรือเงินบ านาญมีอยู่จ านวนมาก ซึ่งเคยเป็นแรงงานนอกระบบ ไม่มีหลักประกัน 
รวมทั้งเกษตรกรที่มีฐานะยากจน ประชากรผู้สูงอายุยังคงได้รับการดูแลด้านสุขภาพได้เพียงเท่าเทียมกับ
ประชากรวัยอ่ืน ๆ ตามหลักประกันสุขภาพ มิได้มีการดูแลสุขภาพเป็นกรณีพิเศษตามพระราชบัญญัติ
คุ้มครองผู้สูงอายุ ปี พ.ศ. ๒๕๔๖ และยังไม่ครอบคลุมถึงความจ าเป็นในการด ารงชีวิตอยู่ตามสภาพ
ปัญหาสุขภาพของผู้สูงอายุที่เจ็บป่วย ผู้สูงอายุจ านวนมากต้องนอนติดเตียง ต้องการวัสดุทางการแพทย์ 
สิ่งอ านวยความสะดวก อาหาร และน้ าอยู่ในสภาพขาดแคลน ขาดการสนับสนุนความรู้การดูแลตนเองที่
ถูกต้องเหมาะสม ซึ่งผู้สูงอายุกลุ่มด้อยโอกาสเหล่านี้อาจเคยมีคุณค่าต่อสังคมเป็นประชากรวัยแรงงาน
สร้างมูลค่าทางเศรษฐกิจและสังคมให้กับประเทศชาติมาก่อน ซ่ึงผู้สูงอายุทุกคนสมควรได้รับการปฏิบัติที่
ดีในฐานะทรัพยากรมนุษย์ท่ีมีคุณค่าทางปัญญาเป็นคลังสมองของชาติ 

ดังที่ได้กล่าวมาแล้วนั้นสถานการณ์ปัญหาสังคมผู้สูงวัยในปัจจุบัน ประเทศไทยมีจ านวนผู้สูงอายุ
ที่มีอายุตั้งแต่ ๖๐ ปีขึ้นไปถึง ๑๕ ล้านคน ซึ่งนับเป็น ๒๒% จากประชากรทั้งหมด โดยถือเป็น “สังคม
สูงอำยุอย่ำงสมบูรณ์” และเป็นอันดับ ๒ ของอาเซียน๕ สะท้อนถึงแนวโน้มกลุ่มประชากรที่จะมีความ
ต้องการด้านการดูแลสุขภาพที่มีเพ่ิมขึ้นทั้งในประเทศไทยและประเทศพัฒนาแล้วอ่ืน ๆ ที่เข้าสู่ภาวะ
สังคมผู้สูงวัยก่อนหน้านี้ กอปรกับสถานการณ์ความต้องการผู้ดูแลผู้สูงวัยหรือผู้เจ็บป่วยทางสุขภาพมี

                                                      
๕https://www.agenda.co.th/social/๒๐๓๐-aged-society-Thailand/ สืบค้น เมื่อวันที่ ๑๙ พฤศจิกายน 

๒๕๖๕. 



๔ 
 

 
 

อัตราเพ่ิมขึ้น  อาชีพพนักงานผู้ช่วยพยาบาล (NA, PA) เพ่ือดูแลผู้สูงวัย หรือผู้มีปัญหาสุขภาพตาม
สถานที่พักที่ตนเองสะดวก และบางกลุ่มต้องการมีผู้ดูแลอย่างใกล้ชิดเพ่ือช่วยเหลือด้านต่าง ๆ ซึ่ง
ลักษณะงานนี้ยังไม่จ าเป็นต้องได้รับการช่วยเหลือดูแลจากนางพยาบาล เนื่องจากค่าใช้จ่ายค่อนข้างสูง 
ประกอบกับจ านวนพยาบาลเพ่ือช่วยเหลือผู้สูงวัยที่ยังพอช่วยเหลือตนเองได้ยังมีจ านวนไม่มากพอที่จะ
รองรับความต้องการของกลุ่มผู้สูงวัยเหล่านี้    

สถานประกอบการด้านการบริบาล เป็นสถาบันในการควบคุมของกระทรวงศึกษาธิการจัด
หลักสูตรการดูแลรองรับกลุ่มผู้สูงวัย ซึ่งผลิตบุคลากรด้านผู้ช่วยพยาบาล และกลุ่มงานที่ไม่ใช่หน้าที่ของ
พยาบาลมากขึ้น และก าหนดคุณสมบัติเบื้องต้นของผู้สนใจศึกษาและประกอบอาชีพด้านนี้ขึ้น เช่น ผู้ที่
จบการศึกษา ม.๓, ม.๖, ปวช., ปวส.  ตั้งแต่อายุ ๑๕-๔๕ ปี และมีระยะเวลาในการเรียน ๖ เดือน 
ภาคทฤษฎี ๓ เดือน ฝึกปฏิบัติ ๓ เดือน สืบเนื่องจากสถานการณ์ความต้องการผู้ดูแลผู้สูงวัยเพ่ิมขึ้นมาก
อย่างไม่จ ากัดเฉพาะในประเทศไทยเท่านั้น ในประเทศที่พัฒนาแล้วซึ่งมีค่าครองชีพสูงต่างมีความ
ต้องการเช่นเดียวกัน ประกอบกับประเทศไทยได้รับการยอมรับจากนานาประเทศถึงบุคลิกลักษณะของ
คนไทยที่เหมาะสมกับงานทางด้านบริการ ท าให้บุคลากรด้านการบริบาลดูแลผู้สูงวัยมีโอกาสได้ไปท างาน
ในต่างประเทศมากขึ้น แต่ยังมีอุปสรรคด้านวุฒิการศึกษาที่ผู้ว่าจ้างมีความคาดหวัง และความเชื่อว่าคน
ที่ประกอบอาชีพนี้จ าเป็นต้องมีวุฒิภาวะ การเรียนในระดับอุดมศึกษาเป็นบทพิสูจน์ได้อีกทางหนึ่งของ
การพัฒนาตนเองและความพร้อมของผู้จบการศึกษาในการประกอบอาชีพ   

มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย มีพันธกิจทางด้านการจัดการศึกษาที่เกี่ยวข้องกับ
กลุ่มวิชาการด้านสังคมศาสตร์ และพัฒนานิสิตให้มีอัตลักษณ์ทางปัญญาคู่คุณธรรมประกอบกับนโยบาย
ของกระทรวงอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรม มีการก าหนดให้จัดสถาบันอุดมศึกษาเป็นกลุ่ม
ตามพันธกิจ ซึ่งมหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย ได้ถูกจัดให้อยู่ในกลุ่มพัฒนาปัญญาและ
คุณธรรมด้วยหลักศาสนา  กอปรกับ กฎ ระเบียบมหาเถรสมาคม ตามมติที่ ๖๘๓/๒๕๖๕ เรื่อง 
โครงการอบรม “พระบริบาลภิกษุไข้” ประจ าวัด  เพ่ือให้พระภิกษุมีความรู้ความสามารถด้านการ
ส่งเสริมสุขภาพ 

วิทยาลัยสงฆ์จันทบุรี มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย ซึ่งมีอัตลักษณ์ “ประยุกต์
พระพุทธศาสนาเพ่ือพัฒนาจิตใจและสังคม” และเป็นสถาบันอุดมศึกษาที่มีความโดดเด่นของหลักสูตร
ด้วยการน าหลักพุทธศาสนามาประยุกต์กับศาสตร์ตะวันตก เล็งเห็นโอกาสที่จะเข้าไปมีบทบาทเป็นส่วน
หนึ่งในสถานการณ์ปัญหาสังคมผู้สูงวัย จึงมีความสนใจที่จะศึกษาพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล 
โดยก าหนดแนวทางการจัดการเรียนการสอนให้สอดคล้องกับความต้องการของผู้เรียนในยุคปัจจุบัน ที่มี
ความต้องการเรียนรู้ศาสตร์ต่าง ๆ ที่สนใจ  เพ่ิมทักษะในการด าเนินชีวิต การท างาน ใช้เวลาเรียนระยะ
สั้น  และสามารถประกอบอาชีพสร้างฐานะความมั่นคงให้กับตนเองได้   การจัดหลักสูตรเพ่ือรองรับ
ผู้เรียน ผู้สนใจทางด้านการบริบาลเข้าศึกษาต่อ และมีระยะเวลาเรียนสั้น นอกจากนี้หลักสูตรยังสามารถ
ตอบสนองกับกฎ ระเบียบ มหาเถรสมาคม ตามมติที่ ๖๘๓/๒๕๖๕ เรื่อง โครงการอบรม “พระบริบาล
ภิกษุไข้” ประจ าวัด เพ่ือให้พระภิกษุมีความรู้ความสามารถด้านการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค  โดย
ทางวิทยาลัยสงฆ์จันทบุรี คาดว่าแนวทางการเรียนการสอนหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล โดยให้
พระสงฆ์ หรือบุคคลที่สนใจสามารถศึกษาร่วมกันได้ เมื่อจบการศึกษาจะได้รับประกาศนียบัตรเพ่ือเป็น
การสร้างความเชื่อมั่นต่อผู้รับการศึกษา ผู้รับบริการ และเป็นวิชาชีพเพ่ือน าไปใช้ในการท างานด้านการ
บริบาลต่อไป 



๕ 
 

 
 

 
๒. วัตถุประสงค์ของกำรวิจัย 

๑. เพ่ือศึกษาองค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลผู้สูงอายุ 
๒. เพ่ือสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุ 
๓. เพ่ือประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุ 
 

๓. ค ำถำมงำนวิจัยของโครงกำรวิจัย 
๑. องค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลผู้สูงอายุเป็นอย่างไร  
๒. การสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุเป็นอย่างไร 
๓. ผลการประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุเป็นอย่างไร  

 
๔. ขอบเขตของกำรวิจัย 

๑) ขอบเขตเนื้อหา ได้แก่ เนื้อหาเกี่ยวกับการพัฒนาหลักสูตร หลักสูตรการบริบาล การดูแล
ผู้สูงอายตุามหลักพระพุทธศาสนา  

๒) ขอบเขตด้านพ้ืนที่ ได้แก่ อ าเภอเมือง จังหวัดจันทบุรี  
๓) ขอบเขตด้านประชากร/ผู้ให้ข้อมูลส าคัญ  

 การศึกษาครั้งนี้  ผู้วิจัยได้ท าการคัดเลือกผู้ให้ข้อมูลส าคัญโดยการเจาะจง (Purposive 
Sampling) เพ่ือที่จะน ามาเป็นกลุ่มผู้ให้ข้อมูลส าคัญในเชิงคุณภาพ (Key Informant) ตามความส าคัญ
ของประเด็นที่ศึกษาดังนี้ 
 - การสัมภาษณ์เชิงลึก ได้แก่ ผู้ประกอบการสถานบริบาล นักศึกษาการบริบาล ผู้ดูแลผู้สูงอายุ 
ผู้เชี่ยวชาญด้านการจัดหลักสูตร ผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาล พระภิกษุสงฆ์ จ านวน ๑๔ รูป/คน  
 - การประชุมกลุ่มย่อย (Focus group) กับผู้ทรงคุณวุฒิและนักวิชาการ และผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
อีกจ านวน ๕ รูป/คน  
 - การประเมินหลักสูตรกับนักเรียนการบริบาล จ านวน ๖ รูป/คน  
 
๕. นิยำมศัพท์เฉพำะที่จะใช้ในกำรวิจัย 
 การพัฒนาหลักสูตร หมายถึง กระบวนการจัดท าหลักสูตรให้ความเหมาะสมตามความต้องการ
ของบุคคล หรือผู้เรียน และสภาพสังคม ให้เป็นไปตามจุดมุ่งหมาย วัตถุประสงค์ที่ก าหนดไวมี ๒ 
ลักษณะ คือ ๑) การสร้างหลักสูตรใหม่ ๒) การปรับปรุงหลักสูตรที่มีอยู่เดิม 

พุทธบริบาล หมายถึง แนวการปฏิบัติกิจกรรมด้านการดูแลผู้สูงอายุด้วยการน าความรู้ 
ประสบการณ์ และทัศนคติจากการฝึกสติมาประยุกต์ใช้ในการดูแลผู้สูงอายุอย่างมีความรู้ ความเข้าใจใน
ข้อจ ากัดของสุขภาพทางกายและใจ 

การบริบาล หมายถึง เป็นกิจกรรมที่ผู้ดูแลผู้สูงอายุอาจโดยบุคลากรวิชาชีพทางด้านสุขภาพ 
สวัสดิการและอ่ืนๆ หรือ ประชาชนทั่วไป ทั้งคนในครอบครัว เพ่ือน และเพ่ือนบ้าน ด้วยการจัดการและ
การปฏิบัติให้ผู้สูงอายุหรือผู้มีปัญหาสุขภาพให้สามารถประกอบกิจวัตรประจ าวัน (Activity of daily 
living : ADL) และอยู่ในสังคมได้โดยมีคุณภาพชีวิตที่ดีเท่าที่จะเป็นไปได้ โดยค านึงถึงความเป็นตัวของ
ตัวเอง ความเป็นอิสระ และศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ 



๖ 
 

 
 

สูงอายุหมายถึง ผู้ที่มีอายุตั้งแต่ ๖๐ ปีขึ้นไปซึ่งจะมีการเปลี่ยนแปลง ทั้งทางร่างกาย ทางสมอง 
ทางอารมณ์และทางสังคม  

หลักสูตรการบริบาลผู้สูงอายุ หมายถึง กลุ่มประสบการณ์ ชุดวิชา หรือกิจกรรมที่ผู้ดูแลผู้สูงอายุ
อาจเป็นบุคลากรวิชาชีพทางด้านสุขภาพ  ด้านสวัสดิการและอ่ืนๆ หรือ ประชาชนทั่วไป ทั้งคนใน
ครอบครัว เพ่ือน และเพ่ือนบ้าน ด้วยการจัดการและการปฏิบัติต่อผู้สูงวัยหรือผู้มีปัญหาสุขภาพให้
สามารถประกอบกิจวัตรประจ าวัน (Activity of daily living : ADL) และอยู่ในสังคมได้โดยมีคุณภาพ
ชีวิตที่ดีเท่าที่จะเป็นไปได้ โดยค านึงถึงความเป็นตัวของตัวเอง ความเป็นอิสระและศักดิ์ศรีความเป็น
มนุษย ์

หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุ หมายถึง กลุ่มประสบการณ์ ชุดวิชา หรือ กิจกรรมที่
ผู้ดูแลผู้สูงอายุอาจเป็นบุคลากรวิชาชีพทางด้านสุขภาพ ด้านสวัสดิการและอ่ืนๆ หรือ ประชาชนทั่วไป 
ทั้งคนในครอบครัว เพ่ือน และเพ่ือนบ้าน ควบคู่กับเรียนรู้พุทธวิธีในการบริบาล คือ หลักภาวนา ๔  
ได้แก่ กายภาวนา ศีลภาวนา จิตภาวนา และปัญญาภาวนา ด้วยการจัดการและการปฏิบัติต่อผู้สูงวัย
หรือผู้มีปัญหาสุขภาพให้สามารถประกอบกิจวัตรประจ าวัน (Activity of daily living : ADL) และอยู่ใน
สังคมได้โดยมีคุณภาพชีวิตที่ดีเท่าที่จะเป็นไปได้ โดยค านึงถึงความเป็นตัวของตัวเอง ความเป็นอิสระ 
และศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์  

  
๖. กรอบแนวคิดกำรวิจัย 

คณะผู้วิจัยได้ก าหนดกรอบแนวคิดการพัฒนาหลักสูตรพุทธบริบาล ส าหรับผู้สนใจศึกษาต่อ
เพ่ือให้มีความรู้ ประสบการณ์ด้านศาสตร์การบริบาลน ามาบูรณาการกับแนวทางหลักธรรมของพุทธ
ศาสนา ให้สามารถประยุกต์ใช้ในการประกอบวิชาชีพและด าเนินชีวิต เป็นการต่อยอดทางด้านการศึกษา
ต่อไป   

 
  
 
 

 
                                                                                  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

องค์ความรู้เกีย่วกับการ
บริบาลผู้สงูอาย ุ
 (หลัก ๕ อ.)  

- อ. อาหาร 
- อ. อารมณ์ 
- อ. ออกก าลังกาย 
- อ. อดิเรก 
- อ. อนามัย 

หลกัพุทธวิธีในการบริบาล 
(ภาวนา ๔ ) 

- กายภาวนา 
- จิตภาวนา 
- ศีลภาวนา 
- ปัญญาภาวนา 

หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล
ส าหรับผู้สูงอายุ 

- หลักสูตรการบริบาล 

- หลักสูตรการจัดการเชิงพุทธ 

การประเมินหลักสูตร 
การจัดการพุทธบริบาลส าหรับ

ผู้สูงอายุ 
 

รูปที่ ๑.๑ กรอบแนวคิดงำนวิจัย 
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๑๐. ประโยชน์ที่ได้รับจำกกำรวิจัย 
๑.แนวทางการประยุกต์ และข้อจ ากัดจากการปฏิบัติตามองค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาล

ผู้สูงอายุ 
๒.แนวทางการบูรณาการศาสตร์การบริบาลร่วมกับพุทธวิธีในการบริบาล เพ่ือพัฒนาหลักสูตร

การจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
๓.ความเป็นไปได้ในการพัฒนาหลักสูตรจากผลการประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล

ส าหรับผู้สูงอายุ 
๔.การน าหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ไปบูรณาการให้เกิดประโยชน์ในการ

ดูแลคุณภาพชีวิตคนในสังคม ให้มีสุขภาวะทั้งด้านการท างาน ครอบครัว และสังคม  และขยายผลโอกาส
ทางธุรกิจส าหรับผู้สนใจด าเนินธุรกิจด้านการบริบาล หรือหน่วยงานภาครัฐที่ เกี่ยวข้องกับการพัฒนา
คุณภาพชีวิตคนในสังคม 

 



บทที่ ๒  
แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 
 การศึกษาวิจัยเรื่อง การพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ คณะผู้วิจัยได้
ก าหนดขอบเขตการศึกษาในส่วนที่เกี่ยวข้องกับแนวคิด ทฤษฏี และผลการวิจัยที่เกี่ยวข้องสังเคราะห์
เป็นกรอบแนวคิดเพ่ือใช้เป็นแนวทางการวิจัยซึ่งประกอบด้วยสาระส าคัญดังนี้ 
 ๒.๑ แนวคิดการพัฒนา  
 ๒.๒ แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับหลักสูตร 
 ๒.๓ แนวคิดเก่ียวกับการบริบาล 
 ๒.๔ แนวคิดการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุภายใต้พุทธวิธี 
 ๒.๕ งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง   
 
๒.๑ แนวคิดเกี่ยวกับการพัฒนา 

๒.๑.๑ การพัฒนา 
วิทยากร เชียงกูล กล่าวว่า การพัฒนา หมายถึง การท าให้ชีวิตความเป็นอยู่ของประชาชนมี

ความสุข ความสะดวกสบาย ความอยู่ดีกินดี ความเจริญงอกงามทางศิลปวัฒนธรรม และจิตใจ ความ
สงบสันติ ซึ่งนอกจากจะขึ้นอยู่กับการได้รับปัจจัยทางวัตถุเพ่ือสนองความต้องการของร่างกายแล้วนั้น 
ประชาชนยังต้องพัฒนาทางด้านการศึกษา สิ่งแวดล้อมที่ดี  การพักผ่อนหย่อนใจและการพัฒนาทาง
วัฒนธรรมและจิตใจด้านต่าง ๆ ด้วย ความต้องการทั้งหมดนี้เรียกว่า การพัฒนาคุณภาพชีวิต เพ่ือให้เห็น
ว่า การพัฒนาไม่ได้ขึ้นอยู่กับการเพ่ิมปริมาณสินค้าหรือการเพ่ิม รายได้เท่านั้น แต่อยู่ที่การเพ่ิมความ
พอใจและความสุขของประชาชนมากกว่า๑ 

พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ.๒๕๒๕ การพัฒนา หมายถึง การเปลี่ยนแปลงสิ่งใด
สิ่งหนึ่งให้เกิดความเจริญเติบโตงอกงามและดียิ่งขึ้นจนเป็นที่พึงพอใจ๒  

สมบูรณ์ สุขส าราญ ได้ให้ความหมาย “การพัฒนา” คือ การท าให้เจริญ แต่เมื่อน ามาใช้เป็น
ค าแปลของ (Development) จะมีความหมายลึกไปถึงการท าให้ดีขึ้นจากที่เป็นอยู่โดยการน าเทคโนโลยี
ใหม่ ๆ เข้าไปปรับปรุงเปลี่ยนแปลง หรือการน าวิชาการแปลกใหม่เข้ามาใช้ ซึ่งมิได้หมายถึงการพัฒนา
วัตถุเท่านั้น แต่หมายถึงการพัฒนาบุคคลทั้งในด้านจิตใจและความคิดด้วย๓ 

ปกรณ์ ปรียา  การพัฒนา : Development แปลว่า การเปลี่ยนแปลงทีละเล็กละน้อย โดย
ผ่านล าดับขั้นตอนต่าง ๆ ไปสู่ระดับที่สามารถขยายตัวขึ้น เติบโตขึ้นมีการปรับปรุงให้ดีขึ้นและเหมาะสม
กว่าเดิม หรืออาจก้าวหน้าไปถึงขั้นที่อุดมสมบูรณ์เป็นที่น่าพอใจ ซึ่งเป็นการเปรียบเทียบทางด้าน
คุณภาพระหว่างสภาพการณ์ของสิ่งใดสิ่งหนึ่งในช่วงเวลาที่ต่างกัน กล่าวคือถ้าในปัจจุบันสภาพการณ์
                                                      

๑วิทยากร เชียงกูล, การพัฒนาเศรษฐกิจสังคมไทย, บทวิเคราะห, กรุงเทพมหานคร: ส านักพิมพฉบับแกระ, 
๒๕๒๗, หน้า ๙๔. 

๒พจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. ๒๕๒๕. พิมพ์ครั้งที่ ๕,กรุงเทพมหานคร: อักษรเจริญทัศน์, 
๒๕๓๘. 

๓สมบูรณ์ สุขส าราญ, การพัฒนาตามแนวพุทธศาสนา : กรณีศึกษาพระสงฆ์นักพัฒนา.กรุงเทพมหานคร: 
บริษัท พิมพ์สวย, ๒๕๓๐. หน้า ๓๕.   
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ของสิ่งนั้นดีกว่าสมบูรณ์กว่าก็แสดงว่าเป็นการพัฒนา๔ ส่วนความหมายจากรูปศัพท์ในภาษาไทยนั้น การ
พัฒนา หมายถึง การท าความเจริญการเปลี่ยนแปลงในทางที่เจริญการคลี่คลายไปในทางที่ดี การท าให้
เจริญคือท าให้เติบโตท าให้งอกงามและมากข้ึน เช่น การเจริญทางไมตร ีเป็นต้น   

พระธรรมปฎก การพัฒนาที่ยั่งยืน หมายถึง การพัฒนาที่สนองตอบความตองการของคนในรุ
นปจจุบันโดยไมกระทบกระเทือนความสามารถของคนรุนตอไปในการที่จะสนองตอบความต้องการของ
ตนเอง๕ 

คณะกรรมาธิการกองทุนหมูบานและชุมชนเมืองแหงชาติ การพัฒนาที่ยั่งยืน คือ รูปแบบการ
พัฒนาที่คอยตอบสนองความตองการของมนุษยในปจจุบัน โดยไมมีขอผอนปรนใด ๆ กับความตองการที่
จ าเปนที่คอยตอบสนองความตองการของมนุษยในอนาคตดวย๖ 

สัญญา สัญญาวิวัฒน์ กล่าวว่า การพัฒนาทุกอย่างจะต้องมีการเปลี่ยนแปลงเกิดขึ้นก่อน แล้ว
จะต้องมีสิ่งอ่ืนหรือลักษณะอ่ืนเข้ามาผสม จึงจะเรียกการเปลี่ยนแปลงนั้นว่า “การพัฒนา” ลักษณะที่
เพ่ิมเข้ามานั้นที่ส าคัญ คือ ทิศทางของการเปลี่ยนแปลงที่ก าหนดไว้ล่วงหน้า๗ 

สนธยา พลศรี การพัฒนา หมายถึง การเปลี่ยนแปลงสิ่งใดสิ่งหนึ่งให้เกิดคุณภาพดีขึ้นกว่าเดิม 
เพราะน ามาใช้  มากกว่าความหมายอื่น ๆ แม้ว่าจะไม่เป็นที่ยอมรับของนักวิชาการก็ตาม๘  

วริษา ตันติสุทธิเวท การพัฒนาเป็นกระบวนการของการเคลื่อนไหวจากสภาพที่ไม่น่าพึงพอใจ
ไปสู่สภาพที่น่าพึงพอใจ ดังนั้น การพัฒนาจึงเป็นกระบวนการที่เปลี่ยนแปลงอยู่เสมอไม่หยุดนิ่งจากที่
กล่าวมา๙ 

สรุปได้ว่า การพัฒนา หมายถึง การเปลี่ยนแปลงทีละเล็กละน้อยโดยผ่านล าดับขั้นตอน ต่าง ๆ 
ไปสู่ระดับท่ีสามารถขยายตัวขึ้นเติบโตขึ้น  การท าให้เปลี่ยนแปลงไปในทางที่ดีขึ้นและเป็นที่พึงพอใจกับ
การเปลี่ยนแปลงที่เกิดข้ึน ซึ่งเป็นการเปรียบเทียบทางด้านคุณภาพระหว่างสภาพการณ์ของสิ่งใดสิ่งหนึ่ง
ในช่วงเวลาที่ต่างกัน กล่าวคือ ถ้าในปัจจุบันสภาพการณ์ของสิ่งนั้นดีกว่าสมบูรณ์กว่า ก็แสดงว่าเป็นการ
พัฒนา  
 
 
 
 
 

                                                      
๔ปกรณ์ ปรียากร, ทฤษฎีและแนวคิดเกี่ยวกับการพัฒนาในการบริหารการพัฒนา, กรุงเทพมหานคร: สาม
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๒.๒ แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับหลักสูตร 
 ๑. แนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับหลักสูตร  
 ๑.๑. ความหมายของหลักสูตร  
 ๑.๑.๑ ความหมายของหลักสูตร ค าวา “หลักสูตร” (Curriculum) มีผูใหความหมายตางกัน
ไปหลายประการตามแนวความคิด และปรัชญาของนักการพัฒนาหลักสูตร  ของแตละท่านโดยไดมีผูให
ความหมายของหลักสูตรไว ดังนี้  
 Taba ไดสรุปเกี่ยวกับหลักสูตรอยางสั้นๆ วาหลักสูตรเปนแผนการเกี่ยวกับการเรียนรู๑๐  
 Good ไดใหความหมายของหลักสูตรไว ๓ ประการ ดังนี้ คือ  
 ๑. หลักสูตร หมายถึง เนื้อหาวิชาที่จัดไวเปนระบบใหผูเรียนไดศึกษาเพ่ือส าเร็จ หรือรับ
ประกาศนียบัตรในสาขาวิชาหนึ่ง  
 ๒. หลักสูตร หมายถึง เคาโครงสรางทั่วไปของเนื้อหาหรือสิ่งเฉพาะที่จะตองสอน ซึ่งโรงเรียน
จัดใหแกเด็กเพ่ือใหส าเร็จการศึกษา และสามารถเขาศึกษาตอในทางอาชีพตอไป  
 ๓. หลักสูตร หมายถึง กลุมวิชาและการจัดประสบการณที่ก าหนดไวใหผูเรียนไดเรียนภายใต
การแนะน าของโรงเรียนและสถานศึกษา๑๑  
 ประดิษฐ เอกทัศน์ ไดใหนิยามความหมายของหลักสูตรโดยแบงเปนการใหนิยามโดยยึดจุด
ประสงค บริบทหรือสภาพแวดลอม และวิธีด าเนินการหรือยุทธศาสตร ดังนี้ 
  ๑. การใหนิยามโดยยึดจุดประสงค หลักสูตรจึงมีภาระหนาที่ที่จะท าใหผูเรียนควรจะเปนอย
างไร หรือมีลักษณะอยางไร  หลักสูตรในแนวคิดนี้จึงมีความหมายในลักษณะที่เปนวิธีการที่น าไปสู
ความส าเร็จตามจุดประสงคหรือจุดมุงหมายนั้น ๆ เชน หลักสูตร คือ การถายทอดมรดกทางวัฒนธรรม 
หลักสูตร คือ การพัฒนาทักษะการคิดผูเรียน เปนตน  
  ๒. การใหนิยามโดยยึดบริบท หรือ สภาพแวดลอม นิยามของหลักสูตรในลักษณะนี้   จึงเปน 
การอธิบายถึงลักษณะทั่วไปของหลักสูตร ซึ่งแลวแตวาเนื้อหาสาระของหลักสูตรนั้นมีลักษณะอยางไร  
เชน หลักสูตรที่ยึดเนื้อหาวิชา หรือหลักสูตรที่ยึดผูเรียนเปนศูนยกลาง หรือหลักสูตรที่เนนการปฏิรูป
สังคม เป็นตน  
 ๓. การใหนิยามโดยยึดวิธีด าเนินการการหรือยุทธศาสตร  เปนการนิยามในเชิงวิธีด าเนินการที่
เปนกระบวนการยุทธศาสตรหรือเทคนิควิธีการในการจัดการเรียนการสอน  เชน หลักสูตร คือ 
กระบวนการแกปญหา หลักสูตร คือ การอยูรวมกันเปนกลุม การท างาน กลุม หลักสูตร คือ การเรียนรู
เปนรายบุคคล หลักสูตร คือ โครงการหรือแผนการจัดการ เรียนการสอน เปนตน๑๒  
 สรุปความหมายของหลักสูตรไววา หลักสูตร คือ แผนงานหรือโครงการที่จัดประสบการณทั้ง
หมดใหแกผูเรียน ภายใตการด าเนินงานของโรงเรียน และในทางปฏิบัติหลักสูตรประกอบดวยจ านวน
ของแผนการตาง ๆ ที่เขียนเปนลายลักษณอักษรและมีขอบเขตกวางหลากหลาย เปนแนวทางของการ
                                                      

๑๐Taba, Hilda. Curriculum Development : Theory and Practice. New York : Hartcourt Brance 
And World,1962,p11. 

๑๑Good, Carter V. Dictionary of Education. 3rd. ed. New York : McGraw-Hill Book Company, 
1973,  p.157. 

๑๒ประดิษฐ เอกทัศนและคณะ. การพัฒนาหลักสูตรฝกอบรมเพื่อเพิ่มสมรรถนะผูบริหารระดับสาขาวิชา, 
มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม, ๒๕๖๑, หน้า ๘. 



๑๑ 
 

 
 

จัดประสบการณการเรียนรูที่ตองการ ดังนั้น หลักสูตรอาจเปนหนวยเปนรายวิชา หรือเปนรายวิชาย่อย
แผนงาน หรือโครงการทางการศึกษาดังกลาวนี้ อาจจัดขึ้นไดทั้งในและนอกชั้นเรียนหรือโรงเรียนก็ได้ 
  (Oliva and Citing in Hensen) ไดรวบรวมนิยามของหลักสูตรก าหนดไว ซึ่งมีนิยามที่แตกตาง
กันรวม ๑๓ ลักษณะ (Categorizing Definition) ดังรายละเอียดตอไปนี้ 

๑. หลักสูตร คือ สิ่งที่ไดรับการสอนในโรงเรียน (Curriculum is that which is taught in 
school)  
๒. หลักสูตร คือ การจัดวางรายวิชาที่จะใชจัดการเรียนการสอนโรงเรียน (Curriculum is a 
set of subjects)  

 ๓. หลักสูตร คือ เนื้อหา (Curriculum is content) 
 ๔. หลักสูตร คือ โปรแกรมของการศึกษา (Curriculum is a set program of studies)  
 ๕. หลักสูตร คือ การวางวัสดุที่จะจัดการเรียนการสอน (Curriculum is a set of materials)  
 ๖. หลักสูตร คือ การจัดล าดับกิจกรรม (Curriculum is a sequence of courses)  
 ๗. หลักสูตร คือ การจัดวางวัตถุประสงคการปฏิบัติ (Curriculum is a set of performance 
objectives)  
 ๘. หลักสูตร คือ กิจกรรมของสิ่งที่จะศึกษา (Curriculum is a course of study)  
 ๙. หลักสูตร คือ ทุกๆ สิ่งที่ด าเนินการภายในโรงเรียน ประกอบดวยกิจกรรมนอกชั้นเรียน การ
แนะแนว และการมีมนุษยสัมพันธกับบุคคล (Curriculum is everything that goes on within the 
school, including extra-class activities, guidance, and interpersonal relationships)  
 ๑๐. หลักสูตร คือ สิ่งที่ไดรับการสอนทางตรงจากท้ังในและนอกโรงเรียน (Curriculum is that 
which is taught both inside and outside the school directed by the school)  
 ๑๑. หลักสูตร คือ ทุกๆ สิ่งที่มีการวางแผนโดยบุคลการในโรงเรียน (Curriculum is 
everything that is planned by school personnel)  
 ๑๒. หลักสูตร คือ ชุดของประสบการณไดรับโดยผูเรียนในโรงเรียน (Curriculum is a series 
of experiences undergone by learner in the school)  
 ๑๓. หลักสูตร คือ สิ่งที่เปนประสบการณอยางหนึ่งดานผูเรียนรายบุบคลที่เปนผลที่เกิดจาก
กระบวนการด าเนินการของโรงเรียน (Curriculum is that which an individual learner 
experiences as a result of schooling)๑๓ 

วิชัย วงษใหญ ไดใหแนวคิดวา หลักสูตร คือ มวลประสบการณทั้งปวงที่จัดใหผูเรียนเกิดการ
เรียนรูครบถวนตามมาตรฐานคุณภาพสากล มาตรฐานความเปนชาติไทย และมาตรฐานที่ชุมชนทอง
ถิ่นตองการ๑๔  

สงัด อุทรานันท ไดสรุปลักษณะของหลักสูตรไวดังนี้ 
๑. หลักสูตร คือ สิ่งที่สรางขึ้นในลักษณะของรายวิชา ซึ่งประกอบดวยเนื้อหาสาระที่ไดจัด

เรียงล าดับความยากงาย หรือเปนขัน้ตอนดีแลว 

                                                      
๑๓เล่มเดียวกัน, หน้า ๑๐.   
๑๔วิชัย วงษใหญ,ทฤษฎีและการพัฒนาหลักสูตร. นนทบุรี : มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช, ๒๕๒๗, หน้า ๑๒. 



๑๒ 
 

 
 

๒. หลักสูตร ประกอบดวย ประสบการณทางการเรียนซึ่งไดวางแผนไวเปนการลวงหนา เพ่ือมุง 
หวังจะใหเด็กไดเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไปในทางที่ตองการ 

๓. หลักสูตรเปนสิ่งที่สังคมสรางข้ึนส าหรับประสบการณทางการศึกษาแกเด็กในโรงเรียน  
๔. หลักสูตรประกอบดวยประสบการณทั้งหมดของผูเรียน ซึ่งเขาไดท าไดรับรูและไดตอบสนอง

ต่อการแนะแนวของโรงเรียน๑๕  
ธ ารง บัวศรี กลาววา หลักสูตร คือ แผนซึ่งไดออกแบบจัดท าขึ้น เพ่ือแสดงจุดมุงหมายการจัด

เนื้อหาสาระกิจกรรมและมวลประสบการณในแตละโปรแกรมการศึกษา เพ่ือใหผูเรียนมีพัฒนาการในด
านตางๆ ตามจุดหมายที่ไดก าหนดไว๑๖  

สุนีย ภูพันธ ไดใหความหมายของหลักสูตร ๗ ลักษณะดังนี้  
๑. หลักสูตรในฐานะที่เปนวิชาและเนื้อหาสาระที่จัดใหแกผูเรียน หมายถึง วิชาและเนื้อหาที่

ก าหนดใหผูเรียนตองเรียนในชั้นและระดับตาง ๆ  หรือกลุมวิชาที่จัดขึ้นดวยวัตถุประสงคเฉพาะ         
อยางใดอยางหนึ่ง เชน หลักสูตรเตรียมแพทย หลักสูตรธุรกิจ หลักสูตรตัดเสื้อ และหลักสูตรการเลี้ยง
สุกร ฯลฯ เปนตน  

๒. หลักสูตรในฐานะที่เปนเอกสารหลักสูตร มีลักษณะเปนเอกสารรูปเลม จ าแนก เปน ๒ 
ประเภท คือ เอกสารหลักสูตรและเอกสารประกอบหลักสูตร โดยตัวเอกสารจะประกอบดวยจุดหมาย 
หลักการ โครงสราง เนื้อหาสาระ อัตราเวลาเรียน กิจกรรม ประสบการณ และการประเมินผลการเรียน 
เพ่ือใหผูเรียนมีความรูความสามารถ มีเจตคติที่ดีในการอยูรวมกัน มีพฤติกรรมตามที่ก าหนดไวในจุดมุง 
หมายของหลักสูตร  

๓. หลักสูตรในฐานะที่เปนกิจกรรมตาง ๆ ที่จะใหแกผูเรียน ซึ่งเปนกิจกรรมที่ผูสอนและ
นักเรียนจัดขึ้น หรือกิจกรรมการเรียนการสอนชนิดตาง ๆ ที่เตรียมไวอยางเหมาะสมและจัดใหนักเรียน 
เรียนโดยโรงเรียนทั้งในและนอกโรงเรียน เพ่ือใหผูเรียนมีความรู ประสบการณ และคุณลักษณะอันพึง
ประสงคตามท่ีก าหนด  

๔. หลักสูตรในฐานะแผนส าหรับจัดโอกาสการเรียนรูหรือประสบการณ ที่คาดหวังแกนักเรียน
จากนโยบายในการจัดการศึกษาเพ่ือเปนแนวทางใหผูที่เกี่ยวของปฏิบัติ โดยมุงใหผูเรียนมีความรู ความ 
สามารถ และพฤติกรรมตามที่ก าหนด หรืออาจจะหมายถึงแผนงานยอยตาง ๆ ที่ท าใหผูเรียนมีโอกาส
พัฒนาการเรียนรู หรือประสบการที่คาดหวัง  

๕. หลักสูตรในฐานะที่เปนมวลประสบการณ หมายถึง ประสบการณทุกอยางของนักเรียนที่อยู
ในความรับผิดชอบของโรงเรียน รวมถึงเนื้อหาวิชาที่โรงเรียนจัดใหแกผูเรียนดวย เพ่ือพัฒนาผูเรียนให
เป็นไปตามจุดมงุหมาย 

๖. หลักสูตรในฐานะท่ีเปนจุดมุงหมายปลายทาง หมายถึง สิ่งที่สังคมมุงหวัง หรือ คาดหมายให
เด็กไดรับวา เมื่อศึกษาจนจบหลักสูตรไปแลวจะมีคุณลักษณะอยางไรบาง 

                                                      
๑๕สงัด อุทรานันท ,พื้นฐานและหลักการพัฒนาหลักสูตร. พิมพครั้งที่ ๓. กรุงเทพฯ : ภาควิชาบริหาร

การศึกษาจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, ๒๕๓๒ หน้า ๑๖.   
๑๖ธ ารง บัวศรี,ทฤษฎีหลักสูตร :การออกแบบและการพัฒนา. พิมพครั้งที่ ๒.กรุงเทพฯ:โรงพิมพคุรุสภาลาด

พราว, ๒๕๓๒. หน้า ๗. 



๑๓ 
 

 
 

 ๗. หลักสูตรในฐานะที่เปนระบบการเรียนการสอนและกิจกรรมการเรียนการสอน เปนการม
องหลักสูตรในฐานะที่เปนแผนเตรียมโอกาสของการเรียนรูส าหรับผูเรียนที่จัดขึ้นโดยโรงเรียน หรือ
สถาบัน การศึกษาที่รับผิดชอบเพ่ือใหบรรลุเปาหมายที่ก าหนดไว เปนการคาดการณลวงหนา โดยรวม
เอาแผน   ยอย ๆ ที่เปนโอกาสของการเรียนรูที่คาดหวังเอาไวดวย๑๗ 

จากความหมายของหลักสูตรขางตน สรุปได้ว่า หลักสูตร หมายถึง ประสบการณที่จัดขึ้นเพ่ือ
พัฒนาผูเรียนใหมีความรู ความสามารถ ทักษะ และคุณลักษณะตามจุดมุงหมายที่ก าหนดไว หลักสูตร
จึงเปนเสมือนแผนที่ก าหนดทิศทางในการพัฒนาผูเรียนไปสูมาตรฐานการเรียนรู ซึ่งเปนเปาหมายและมี
การวัดและประเมินผลการเรียนรูเพ่ือใหทราบความกาวหนาของผูเรียนในการพัฒนาไปสูมาตรฐาน หรือ
จุดมุงหมายที่ก าหนดไว นิยามค าจ ากัดความของหลักสูตรมีความหลากหลาย ไมสามารถก าหนดใหแน
นอนตายตัว หรือเฉพาะเจาะจงลงไปได้ ดังนั้น การน าไปใชตองพิจารณาวาจะใชหลักสูตรเพ่ือจุดหมาย
หรือวัตถุประสงคใดเพ่ือใหสอดคลองกับความหมายหรือนิยาม  

๑.๒ องคประกอบของหลักสูตร  
หลักสูตรประกอบไปดวยสวนตาง ๆ ที่สัมพันธและสอดคลองกันตามที่ Taba (1962) เสนอไว

ว่าหลักสูตรประกอบไปดวยสวนส าคัญ ๔ สวน คือ  
๑. จุดมงุหมายเปนสวนที่กลาวถึงจุดมงุหมายทั่วไป และวัตถุประสงคเฉพาะวิชา 
๒. เนื้อหาวิชาเปนสวนที่กลาวถึงเนื้อหาวิชาที่จัดไวในหลักสูตร เพ่ือใหผูเรียนศึกษาจนมี

คุณลักษณะตามจุดมงุหมาย  
๓. กิจกรรมและรูปแบบการเรียนการสอนเปนสวนที่กลาวถึงวิธีการ และ กระบวนการ ที่จะท า

ใหผเูรียนไดรเูนื้อหาวิชาอยางมีประสิทธิภาพ  
๔. การประเมินผลเปนสวนที่กลาวถึงวิธีการตรวจสอบวาผูเรียนไดบรรลุตามจุดมุงหมายเพียงใด 

นอกจากนั้นนักพัฒนาหลักสูตรคนอ่ืน ๆ ไดแบงสวนประกอบของหลักสูตร๑๘ คลายคลึงกับทาบา ดังเชน 
Kerr ไดแบงสวนประกอบของหลักสูตรไวเปน ๔ สวนคือ วัตถุประสงคของหลักสูตร ความรู ประสบกา
รณเรียนรู และการประเมินผลหลักสูตร๑๙ 

 สงัด อุทรานันท ไดเสนอวาควรแบงหลักสูตรออกเปน ๗ สวนประกอบดวย  
๑. เหตุผล และความจ าเปนของหลักสูตร  
๒. จุดมงุหมายของหลักสูตร  
๓. เนื้อหาสาระและประสบการณ  
๔. การเสนอแนะเกี่ยวกับการจัดการเรียนการสอน  
๕. การเสนอแนะเกี่ยวกับการใชสื่อการเรียนการสอน และแหลงวิชาในชุมชน  
๖. การประเมินผล  

                                                      
๑๗ประดิษฐ เอกทัศนและคณะ, การพัฒนาหลักสูตรฝกอบรมเพื่อเพิ่ม สมรรถนะผูบริหารระดับสาขาวิชา 

มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม, ๒๕๖๑, หน้า ๑๒.    
๑๘Taba, Hilda. Curriculum Development : Theory and Practice. New York : Hartcourt 

Brance And World, 1962,p.10. 
๑๙Kerr. J.F. Changing the Curriculum. London : University of London Press, 1982, p.16. 



๑๔ 
 

 
 

๗. การเสนอแนะเกี่ยวกับการชวยเหลือและสงเสริมผูเรียน๒๐  
กีรติ ยศยิ่งยง ไดกลาววาสวนประกอบของหลักสูตรในทัศนะของนักบริหารการศึกษา ไดดังนี้  
๑. ความมงุหมายของหลักสูตร  
๒. โครงสรางของหลักสูตร 
๓. เนื้อหาของหลักสูตร  
๔. วัสดุประกอบหลักสูตร  
๕. กระบวนการเรียนการสอนใหเปนไปตามหลักสูตร๒๑ 
สรุปไดวา สวนประกอบที่ส าคัญของหลักสูตร คือ การน าหลักสูตรไปใชปฏิบัติ การน า

หลักสูตรไปใชนั้นรวมถึงกิจกรรมตาง ๆ ตลอดจนวัสดุอุปกรณในการสอนแตกิจกรรมที่ส าคัญยิ่ง คือ การ
สอน หรืออาจกลาวไดวาการสอนเปนหัวใจของหลักสูตร 

ดังนั้นหลักสูตรทุกหลักสูตรที่มีลักษณะสมบูรณ จะตองมีองคประกอบครบถวนอันไดแก ่                      
จุดมุงหมายหรือวัตถุประสงคเนื้อหาวิชา หรือรายละเอียดของหัวขอวิชา วิธีการสอน และการ
ประเมินผล จึงสามารถท าใหผูเรียนเกิดการเรียนรู จนกระท่ังเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมทั้ง ๓ ดานคือ ความ
รู เจตคติ และการปฏิบัติ 

ลักษณะของหลักสูตรที่ดี 
สันต ธรรมบ ารุง ไดกลาวถึงหลักสูตรที่ดีมีคุณสมบัติ ดังตอไปนี้  
๑. หลักสูตรควรจะมีความคลองตัวพอสมควร และสามารถที่จะปรับปรุง เปลี่ยนแปลงสภาพ

ใหเหมาะสมกับสภาพการณตาง ๆ ไดเปนอยางดี  
๒. หลักสูตรควรจะเปนเครื่องมือที่จะชวยใหการศึกษาบรรลุตามความมุงหมายที่ก าหนดไว  
๓. บุคลากรทุกฝาย เชน ผูปกครอง ครู ประชาชน นักวิชาการ นักเรียน เปนตน ควรจะไดมี    

สวนร่วมในการพัฒนาหลักสูตร และมีสวนรวมไดรับรูหลักสูตรดวย ไมใชเปนหนาที่ของนักวิชาการศึกษา
เพียงอยางเดียว  

๔. การวางแผนหลักสูตรที่ดีจะตองเปนขบวนการที่ตอเนื่องกัน  
๕. การด าเนินการวางแผนหลักสูตรควรตั้งอยูบนรากฐานที่เชื่อถือได  
๖. ในการพัฒนาหลักสูตรนั้นควรค านึงถึงสิ่งส าคัญตาง ๆ เชน รากฐานทางปรัชญาการศึกษา 

รากฐานทางจิตวิทยา เปนตนไป  
๗. หลักสูตรควรจะเปนแนวทางกวาง ๆ เปดโอกาสใหผูเรียนไดส ารวจ ความสนใจ ความถนัด

และความสามารถในรายบุคคล  
๘. หลักสูตรในระดับตาง ๆ ควรจะมีความสัมพันธและตอเนื่องกันโดยไมขาดตอน  
๙. การประเมินผลหลักสูตรเปนสิ่งที่จ าเปนและตองท าเปนระยะ ๆ เพ่ือน าผลการประเมินมา

ปรับปรุงหรือพัฒนาหลักสูตร๒๒ 

                                                      
๒๐สงัด อุทรานันท,พืน้ฐานและหลักการพัฒนาหลักสูตร. พิมพครั้งท่ี ๓. กรุงเทพฯ : ภาควิชาบริหาร

การศึกษา จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, ๒๕๓๒, หน้า ๒๒๔. 
๒๑ ีกีรติ ยศยิ่งยง. ขีดความสามารถ : Competency Based Approach. พิมพครั้งท่ี ๒ กรุงเทพฯ : มิสเตอร

กอปป, ๒๕๕๐. หน้า ๒๐. 
๒๒สันต ธรรมบ ารุง, หลักสูตรและการบริหารหลักสูตร. กรุงเทพฯ : โรงพิมพการศาสนา, ๒๕๒๗,หน้า ๑๐. 



๑๕ 
 

 
 

วิชัย ดิสสระ ไดสรุปหลักสูตรที่ดีตองมีรายละเอียดเกี่ยวกับการบริหารหลักสูตร การจัด
แผนการเรียนการสอน วิธีสอน และคุณสมบัติผูสอน สถานที่ สื่อการ เรียน การสอน หนังสือ หรือต ารา
เรียน ดังนั้น โดยสรุปแลว หลักสูตรที่ดีควรมีลักษณะยืดหยุนไดและสามารถท่ีจะปรับปรุงเปลี่ยนแปลงให
สอดคลองเหมาะสมกับสภาพการณตาง ๆ ได เชนเดียวกับหลักสูตรในการฝกอบรมจะต้องมีลักษณะ
เดียวกันกับที่ไดกลาวแจงมาแลวขางตน ในการที่จะใหบรรลุวัตถุประสงคของโครงการฝึกอบรม๒๓ 

๑.๓ การพัฒนาหลักสูตร 
ส่วนค าว่า “การพัฒนาหลักสูตร” มีนักศึกษาหลายได้ให้ความหมายไว้ยกตัวอย่าง เช่น  
การพัฒนาหลักสูตร หมายถึง กระบวนการที่มีระบบเป็นเหตุ เป็นผลในการปรับปรุง

เปลี่ยนแปลงหลักสูตรให้ดีขึ้น หรือกระบวนการในการจัดท าหลักสูตรเพ่ือให้เหมาะกับความต้องการของ
บุคคล และสภาพสังคม รวมทั้งมีการน าหลักสูตรไปใช้และการประเมินหลักสูตร การพัฒนาหลักสูตรควร
ด าเนินการแบบมีส่วนร่วมรับผิดชอบของผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย ต้องค านึงถึงกระบวนการพัฒนาหลักสูตรใน
ขั้นตอนต่าง ๆ ที่มีขั้นตอนต่อเนื่องกันตามล าดับ โดยผลที่ได้ในแต่ละขั้นตอนด้วยกระบวนการวิจัยจะ
น าไปสู่การด าเนินงานในขั้นตอนต่อไป เริ่มตั้งแต่การศึกษาข้อมูลพ้ืนฐานที่จ าเป็นต่อการพัฒนาหลักสูตร 
การยกร่างสร้างหลักสูตร การทดลองใช้หลักสูตร และการประเมินหลักสูตร รวมไปถึงการปรับปรุงและ
เปลี่ยนแปลงหลักสูตรเพื่อให้เกิดประสิทธิภาพและคุณภาพท่ีดีที่สุด 

ในการน าหลักสูตรไปใช้ในการจัดการเรียนรู้ให้กับผู้เรียน การที่จะพัฒนาหลักสูตรได้ควรมี
ความรู้เกี่ยวกับปรัชญาแนวคิดทฤษฎีการศึกษา จิตวิทยาการเรียนรู้ ประวัติความเป็นมา และระบบ การ
จัดการศึกษาไทย วิสัยทัศน์และแผนพัฒนาการศึกษาไทย ทฤษฎีหลักสูตร การพัฒนาหลักสูตร 
มาตรฐานและมาตรฐานช่วงชั้นของหลักสูตร การพัฒนาหลักสูตรสถานศึกษา ปัญหาและแนวโน้มในการ
พัฒนาหลักสูตร รวมทั้งควรเป็นผู้มีสมรรถนะเก่ียวกับความสามารถวิเคราะห์หลักสูตร สามารถปรับปรุง
และพัฒนาหลักสูตรได้อย่างหลากหลาย สามารถประเมินหลักสูตรได้ทั้งก่อนและหลังการใช้หลักสูตร 
และสามารถจัดท าหลักสูตรได้ 

Carter V. Good ได้ให้ความเห็นไว้ว่า การพัฒนาหลักสูตรเกิดขึ้นได้ ๒ ลักษณะ คือ การ
ปรับปรุงและเปลี่ยนแปลงหลักสูตร การปรับปรุงหลักสูตรเป็นวิธีการพัฒนาหลักสูตรอย่างหนึ่ง เพ่ือให้
เหมาะกับโรงเรียนและระบบโรงเรียน จุดมุ่งหมายของการสอนวัสดุอุปกรณ์ วิธีสอนรวมทั้งการ
ประเมินผล ส่วนค าว่า การเปลี่ยนแปลงหลักสูตร หมายถึงการแก้ไขหลักสูตรให้แตกต่างไปจากเดิมเป็น
การสร้างโอกาสทางการเรียนใหม่๒๔  

เซเลอร์ และอเล็กซานเดอร์ (Saylor and Alexander) ให้ความหมายว่า “ การพัฒนา
หลักสูตร หมายถึง การจัดท าหลักสูตรเดิมที่มีอยู่แล้วให้ดีขึ้น หรือเป็นการจัดท าหลักสูตรใหม่โดยไม่มี
หลักสูตรเดิมอยู่ก่อน การพัฒนาหลักสูตร อาจหมายรวมถึงการสร้างเอกสารอ่ืนๆ ส าหรับนักเ รียน
ด้วย”๒๕ 

 

                                                      
๒๓วิชัย ดิสสระ, การพัฒนาหลักสูตรและการสอน. กรุงเทพฯ : มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ประสานมิตร, 

๒๕๓๕, หน้า ๓๘.  
๒๔อ้างแล้ว   
๒๕อ้างแล้ว.   



๑๖ 
 

 
 

๑.๓.๑ กระบวนการในการพัฒนาหลักสูตร  
แบบการจ าลองการพัฒนาหลักสูตรของเซเลอร์ อเล็กซานเดอร์และเลวีส (Saylor J.G, 

Alexander. W.M. and Lewis Arthur J) น าเสนอแบบจ าลองในการพัฒนาหลักสูตรประกอบด้วย ๔ 
ขั้นตอน ภายใต้แนวคิดของการวางแผนให้โอกาสในการเรียนรู้  เพ่ือบรรลุผลสัมฤทธิ์ทางการศึกษาและ
วัตถุประสงค์ที่เก่ียวข้องส าหรับประชากร ดังนี้ 

๑. จุดหมาย วัตถุประสงค์ และขอบข่ายที่ต้องการพัฒนา จุดหมายและวัตถุประสงค์ของ
หลักสูตรถูกเลือกหลังจากการพิจารณาตัวแปรภายนอก เช่น ผลการศึกษาจากการวิจัยทางการศึกษา 
การรับรองมาตรฐาน ความเห็นของกลุ่มสังคม และอ่ืน ๆ 

๒. การออกแบบหลักสูตร นักวางแผนหลักสูตรต้องด าเนินการออกแบบหลักสูตร ด้วยการ
สร้างโอกาสในการเรียนรู้ที่เหมาะสมกับขอบข่ายที่ต้องการพัฒนา ระบุวันเวลาและวิธีการในโอกาสการ
เรียนรู้ดังกล่าว การออกแบบหลักสูตรค านึงถึงธรรมชาติของวิชา รูปแบบของสถาบันทางสังคมที่สัมพันธ์
กับความต้องการและความสนใจของผู้เรียน 

๓. การน าหลักสูตรไปใช้ ผู้สอนน าหลักสูตรไปใช้ในชั้นเรียนโดยจัดการเรียนการสอนตาม
วัตถุประสงค์ และเลือกกลยุทธวิธีการสอนที่เก่ียวข้องเพ่ือบรรลุผลการเรียนรู้ 

๔. การประเมินหลักสูตร นักวางแผนหลักสูตรและผู้สอนร่วมกันประเมินด้วยการเลือกเทคนิค
การประเมินที่หลากหลาย การประเมินมีจุดเน้น ๒ ประเภท คือ ๑) การประเมินผลรวมของการใช้
หลักสูตรทั้งโรงเรียน ประกอบด้วย เป้าหมาย วัตถุประสงค์ จุดประสงค์การเรียน ประสิทธิภาพของการ
เรียนการสอน และผลสัมฤทธิ์ของผู้เรียน ๒) การประเมินกระบวนการหลักสูตรทั้งระบบ ตั้งแต่การ
ออกแบบหลักสูตร การน าหลักสูตรไปใช้ เพ่ือตัดสินใจว่าหลักสูตรมีประสิทธิภาพเพียงใด๒๖ 

ทาบา (Taba) ได้กล่าวถึง กระบวนการพัฒนาหลักสูตรที่ตอบสนองความต้องการของผู้เรียน 
ตามความเชื่อที่ว่าผู้เรียนมีพ้ืนฐานแตกต่างกัน โดยก าหนดกระบวนการพัฒนาหลักสูตรไว้ ๗ ขั้นตอน 
ดังนี้ 

๑. วินิจฉัยความต้องการ: ส ารวจสภาพปัญหา ความต้องการ และความจ าเป็นต่าง  ๆ ของ
สังคม และผู้เรียน 

๒. ก าหนดจุดมุ่งหมาย: หลังจากได้วินิจฉัยความต้องการของสังคมและผู้เรียนแล้วจะก าหนด
จุดมุ่งหมายที่ต้องการให้ชัดเจน 

๓. คัดเลือกเนื้อหาสาระ: จุดมุ่งหมายที่ก าหนดแล้วจะช่วยในการเลือกเนื้อหาสาระให้
สอดคล้องกับจุดมุ่งหมาย วัย ความสามารถของผู้เรียน โดยเนื้อหาต้องมีความเชื่อถือได้ และส าคัญต่อ
การเรียนรู้ 

๔. จัดเนื้อหาสาระ: เนื้อหาสาระที่เลือกได้ยังต้องจัดโดยค านึงถึงความต่อเนื่อง และความยาก
ง่ายของเนื้อหา วุฒิภาวะ ความสามารถ และความสนใจของผู้เรียน 

๕. คัดเลือกประสบการณ์การเรียนรู้: ครูผู้สอนหรือผู้ที่เกี่ยวข้องจะต้องคัดเลือกประสบการณ์
การเรียนรู้ให้สอดคล้องกับเนื้อหาวิชา และจุดมุ่งหมายของหลักสูตร 

๖. จัดประสบการณ์การเรียนรู้: ประสบการณ์การเรียนรู้ควรจัดโดยค านึงถึงเนื้อหาสาระและ
ความต่อเนื่อง 

                                                      
๒๖http://nantanee08.blogspot.com/p/saylor-j.html สืบค้น ๐๑ กรกฏาคม ๒๕๖๖ 

http://nantanee08.blogspot.com/p/saylor-j.html
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๗. ก าหนดสิ่งที่จะประเมินและวิธีการประเมินผล: ตัดสินใจว่าจะต้องประเมินอะไรเพ่ือ
ตรวจสอบผลว่าบรรลุตามจุดมุ่งหมายที่ก าหนดไว้หรือไม่ และก าหนดด้วยว่าจะใช้วิธีประเมินผลอย่างไร 
ใช้เครื่องมืออะไร 

วิชัย วงษ์ใหญ่ กล่าวว่า การพัฒนาหลักสูตร คือ การพยายามวางโครงการที่จะช่วยให้นักเรียน
ได้เรียนรู้ตรงตามจุดหมายที่ก าหนดไว้ หรือการพัฒนาหลักสูตรและการสอน คือ ระบบโครงสร้างของ
การจัดโปรแกรมการสอน ก าหนดจุดมุ่งหมาย เนื้อหาสาระ การปรับปรุงต ารา แบบเรียน คู่มือครู และ
สื่อการเรียนต่าง ๆ การวัดและประเมินผลการใช้หลักสูตรการปรับปรุงแก้ไข และการให้ การอบรมครู
ผู้ใช้หลักสูตรให้เป็นไปตามวัตถุประสงค์ของการพัฒนาหลักสูตร และ การสอน รวมทั้งการบริหารและ
บริการหลักสูตร๒๗           

สงัด อุทรานันท์ กล่าวว่า การพัฒนาหลักสูตร หมายถึง การด าเนินการจัดท าหลักสูตรขึ้นมา
ใหม่หรือจัดท าหลักสูตรที่มีอยู่แล้วให้ดีขึ้น๒๘

 

การพัฒนาหลักสูตรและการสอนเปนสิ่งที่ส าคัญและจ าเปน เพราะรูปแบบของการพัฒนา
หลักสูตรนั้นเปรียบเสมือนพิมพ เขียวที่มุ่งชี้ต อการพัฒนาหลักสูตรได สะดวกและรวดเร็วยิ่งขึ้น                        
การน ารูปแบบพัฒนาหลักสูตรมาใชจะตองปรับใหเขากับสภาพความเปนจริงของชีวิต และสังคมของผูใช
แนวคิดและการพัฒนาหลักสูตรมีหลายแนวทาง เชน รูปแบบการพัฒนาหลักสูตรของไทเลอร (Tyler. 
1949) ไดใหแนวคิดในการวางแบบโครงสรางโดยใชวิธี Mean-Ends Approach เปนหลักการและ
เหตุผลในการสรางหลักสูตรที่เรียกวา “เหตุผลของไทเลอร” หลักเกณฑในการจัดหลักสูตรและการสอน
ควรจะตอบค าตอบที่เปนพื้นฐาน ๔ ประการ ดังนี้ 

๑. มีจุดมงุหมายทางการศึกษาอะไรบางที่โรงเรียนควรจะแสวงหา  
๒. มีประสบการณทางการศึกษาอะไรบางที่โรงเรียนควรจัดตั้งขึ้น  เพ่ือชวยใหบรรลุถึงจุดมุง 

หมายที่ก าหนดไว  
๓. จะจัดประสบการณทางการศึกษาอยางไร จึงจะท าใหการสอนมีประสิทธิภาพ  
๔. จะประเมินผลประสิทธิภาพของประสบการณในการเรียนอยางไรจึงจะตัดสินไดวาบรรลุถึง

จุดมุง่หมายที่ก าหนดไว๒๙ 
รูปแบบการพัฒนาหลักสูตรของทาบา (Taba) ทาบามีความคิดวาการพัฒนาหลักสูตรเป็นงาน

ที่ตองการการจัดล าดับความคิดใหเปนระเบียบในการตัดสินใจ จะตองพิจารณาทั้งล าดับในการวางแผน
และวิธีการที่ท างานใหส าเร็จลุลวงลงไป ทาบาไดก าหนดกระบวนการในการพัฒนาหลักสูตรไวดังนี้  

ขั้นที่ ๑ วิเคราะหสภาพปญหาความตองการ และความจ าเปนตาง ๆ ของสังคมรวมทั้งศึกษา
พัฒนาการของผูเรียน กระบวนการเรียนรู ตลอดจนธรรมชาติของความรู เพ่ือน ามาเปนแนวทางในการ
ก าหนดจุดมงุหมาย  

                                                      
๒๗อ้างแล้ว.   
๒๘อ้างแล้ว.   
๒๙Tyler, R. W. Basic Principle of Curriculum and Instruction. Chicago : University Of Chicago 

Press,1949, p.110-125. 
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ขั้นที่ ๒ ก าหนดจุดมุงหมายของการศึกษาโดยอาศัยขอมูลที่ไดจากขั้นที่ ๑ เปนหลักในการ
พิจารณา จุดมงุหมายที่ก าหนดขึ้นนี้ ควรจะเปนสิ่งที่สามารถน าไปปฏิบัติไดจริง และสามารถน าไปใชใน
แนวทางในการคัดเลือกเนื้อหาประสบการณการเรียน  

ขั้นที่ ๓ การคัดเลือกเนื้อหาวิชาที่น าไปใชในการเรียนการสอน โดยค านึงถึงความสอดคลอง
กับจุดมงุหมายที่ก าหนดไวเปนที่ส าคัญ 

ขั้นที่ ๔ การจัดล าดับเนื้อหาวิชาที่คัดเลือกมา โดยพิจารณาถึงความเหมาะสมในการที่จะใหผู
เรียนไดรับความรูใดกอนหรือหลัง ซึ่งอาจจัดเรียงล าดับตามความยาก งาย ความกวาง แคบ หรือ การ  
เปนพื้นฐานตอกัน เปนตน  

ขั้นที่ ๕ การคัดเลือกประสบการณการเรียน กระบวนการที่ส าคัญของหลักสูตรอีก
กระบวนการหนึ่งก็คือ กระบวนการในชั้นเรียน การคัดเลือกประสบการณการเรียนจ าเปนตองศึกษาถึง
กระบวนการ เรียนรู และวิธีการสอนแบบตาง ๆ เพ่ือน ามาใชเปนแนวทางในการคัดเลือกประสบการณ
การเรียน ที่มุง่คุณคาแกผูเรียน และสอดคลองกับจุดมุงหมาย ตลอดจนเนื้อหาวิชาที่ก าหนดไวดวย  

ขั้นที่ ๖ การจัดล าดับประสบการณการเรียนตามล าดับกอนหลัง เพ่ือใหการจัดกระบวนการ
เรียนการสอนบรรลุจุดมุงหมายที่วางไว  

ขั้นที่ ๗ การประเมินผล เปนขั้นตอนที่เปนเครื่องชี้วาการด าเนินการพัฒนาหลักสูตรประสบ 
ผลส าเร็จมากนอยเพียงใด มีปญหาหรือขอบกพรองในขั้นตอนใด ๆ มากนอยเพียงใด เพ่ือจะไดท าการ
ปรับปรุงแกไขตอไป การประเมินผลนี้ตามปกติจะพิจารณาผลจากการใชหลักสูตร คือ ผู เรียนมีการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไปตามจุดมุงหมายที่ก าหนดไวหรือไม เนื้อหาวิชาและกระบวนการเรียนการสอน
มีความเหมาะสมเพียงใด๓๐ 

จากแนวคิดและหลักการเกี่ยวกับกระบวนการและรูปแบบการพัฒนาหลักสูตรของไทเลอร
และทาบา ที่ไดน าเสนอไปแลวนั้น  จะเห็นวากระบวนการและรูปแบบของการพัฒนาหลักสูตรตาง ๆ 
นั้นมีความคลายคลึงกันในเรื่องขององคประกอบหลักที่ส าคัญ ๆ ของหลักสูตร สวนที่แตกตางกันก็คือ
ขั้นตอนที่ละเอียดขึ้น ซึ่งจะเปนแนวทางในการปฏิบัติที่ชัดเจนยิ่งขึ้น ซึ่งพอจะสรุปไดวา  

กระบวนการพัฒนาหลักสูตรประกอบดวยขั้นตอนที่ส าคัญ ดังตอไปนี้คือ  
๑. การรวบรวมและการวิเคราะหขอมูลพ้ืนฐานส าหรับการพัฒนาหลักสูตร จะท าใหทราบ

สภาพปัญหาและความตองการไดอยางเหมาะสม และสอดคลองกับความตองการ  
๒. การก าหนดจุดมุงหมายของหลักสูตร เปนขั้นตอนที่กระท าตอจากการเก็บรวบรวมและ                      

วิเคราะหขอมูลพื้นฐาน ซึ่งเปนการตั้งเปาหมายวาหลักสูตรที่พัฒนาขึ้นนั้น จะกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลง
ในตัวผูเรียนอยางใดอยางหนึ่ง อันจะชวยในสภาพปญหาหรือความตองการไดรับการแกไข หรือไดรับ
การตอบสนอง  

๓. การจัดเนื้อหาสาระและมวลประสบการณการเรียนรูเปนขั้นตอนของการคัดเลือกบรรจุ
เนื้อหาสาระและประสบการณตาง ๆ ที่จะเปนสื่อหรือหนทางที่จะชวยน าผูเรียนไปสูจุดมุงหมายที่ตอง
การได  

                                                      
๓๐Taba, Hilda. Curriculum Development : Theory and Practice. New York : Hartcourt 

Brance And World, 1962. : p.422-425. 
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 ๔. การวัด และ ประเมินผล รวมทั้งการตรวจสอบคุณภาพหลักสูตร และปรับปรุงหลักสูตร
เบื้องตนกอนน าไปใช เปนขั้นตอนที่ก าหนดวาควรจะวัดและประเมินอะไรบาง เพ่ือจะไดทราบวาผูเรียน
สามารถบรรจุเปาหมายที่ก าหนดไวมากนอยเพียงใด และหลังจากยกรางหลักสูตรไดแลวจะเปนขั้นตอน
ตรวจสอบ หรือดูคุณภาพของหลักสูตรที่รางขึ้นวายังมีจุดออน หรือมีขอบกพรองที่ควรแกไขปรับปรุงใน
เบื้องต้นอย่างไรกอนที่จะน าหลักสูตรไปใช  

๕. การน าหลักสูตรไปใช เปนขั้นตอนที่น าหลักสูตรไปสูภาคปฏิบัติ หรือไปสูการเรียนการสอน
ซ่ึงเปนขั้นตอนที่ตองอาศัยกิจกรรม และกระบวนการตาง ๆ หลายประเภท  

๖. การประเมินผลหลักสูตร เปนขั้นตอนของการตรวจสอบวาหลักสูตรที่ไดพัฒนาขึ้นนั้น
สามารถใชไดดีเพียงใด ผลิตผลที่ไดจากหลักสูตรเปนไปตามเจตนารมณหรือจุดมุงหวังเพียงใด ซึ่งอาจจะ
ประเมินจากการน าไปใชจริง หรือใหผูเชี่ยวชาญในดานตาง ๆ ประเมินกอนก็ได และผลจากการประเมิน
ที่ไดน ามาปรับปรุงแกไขใหหลักสูตรมีคุณภาพสูงยิ่งขึ้นไป  

๗. การแกไขปรับปรุงหลักสูตร เปนขั้นตอนของการเปลี่ยนแปลงหลักสูตรใหมีความเหมาะสม 
และสอดคลองกับความตองการตอไป 

๑.๓.๒ ปัญหาของการพัฒนาหลักสูตร   
ปัญหาของการพัฒนาหลักสูตร  คือ ปัญหาที่เกิดขึ้นในกระบวนการยกระดับของหลักสูตรจาก

ระดับที่เป็นขึ้นสู่อีกระดับหนึ่ง ปัญหาอันเกิดจากการร่วมคิด ร่วมท า ร่วมกันสร้างหลักสูตร และร่วมกัน
น าหลักสูตรไปใช้ มีดังนี้ 

๑. ปัญหาขาดครูที่มีคุณสมบัติเหมาะสม 
๒. ปัญหาการไม่ยอมรับและไม่เปลี่ยนแปลงบทบาทการสอนของครูตามแนว

หลักสูตร 
๓. ปัญหาการจัดอบรมครู 
๔. ศูนย์การพัฒนาหลักสูตรไม่เข้าใจบทบาทหน้าที่ของตน 
๕. ขาดการประสานงานที่ดีระหว่างหน่วยงานต่าง ๆ 
๖. ผู้บริหารต่าง ๆ ไม่สนใจเกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงหลักสูตร 
 

สรุป 
การพัฒนาหลักสูตรที่ดีนั้นจะต้องรู้ถึงปัญหา สภาพของปัญหาก่อน แล้วจึงระดมความคิดใน

การแก้ไขปัญหา จะต้องมีการร่วมมือกันหลายฝ่ายเพ่ือให้หลักสูตรที่ผ่านการพัฒนานั้นมีคุณภาพยิ่งขึ้น  
 

๒.๓ แนวคิดเกี่ยวกับการบริบาล 
 ค าว่า บริบาล ค านี้มาจากค าภาษาบาลีและสันสกฤตว่า ปริปาล (อ่าน ปะ -ริ-ปา-ละ) แปลว่า 
การคุ้มครองโดยรอบ ผู้คุ้มครองโดยรอบ ค าว่า บริบาล เมื่อใช้เป็นค าศัพท์ในวรรณคดี อาจหมายถึง 
คุ้มครอง ดูแล รักษา เช่น “เย็นศิระเพราะพระ บริบาล“ แปลว่า พสกนิกรชาวไทยร่มเย็นเป็นสุขอยู่ได้
เพราะพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวทรงคุ้มครองรักษา ภาษาไทยปัจจุบัน บริบาล มีความหมายแคบลง 



๒๐ 
 

 
 

หมายถึง ดูแลเด็กเล็ก คนชรา หรือพยาบาลผู้ป่วยเรื้อรังอย่างต่อเนื่อง และใกล้ชิด ค าว่า บริบาล ยังพบ
ในค าว่า บริบาลศาสตร์ และ บริบาลเภสัชกรรม๓๑ 

การบริบาล คือ การดูแลช่วยเหลือผู้ที่มีปัญหาในการด าเนินชีวิตประจ าวันอันเนื่องมาจาก
ความพิการทางร่างกายหรือจิตใจ โดยเฉพาะผู้สูงอายุให้ด าเนินชีวิตได้อย่างอิสระมากขึ้น ตัวอย่างเช่น 
ผู้สูงอายุหรือผู้พิการที่มีปัญหาในการด าเนินชีวิตตามล าพัง จะได้รับความช่วยเหลือในการท ากิจกรรม
ต่าง ๆ ในชีวิตประจ าวัน เช่น การทานอาหาร การขับถ่าย การอาบน้ า ตามระดับอาการและ
สภาพแวดล้อมของแต่ละคน สถานที่ท างาน มักได้แก่ สถานบริบาล สถานบริบาลแบบไปกลับและบ้าน
ของผู้ใช้บริการ 

ลักษณะงานหลักของผู้บริบาล ได้แก่ 
・การดูแลบริบาลเรื่องการรับประทานอาหาร การอาบแช่น้ า  การขับถ่าย การ

เคลื่อนย้าย การย้ายที่นั่งหรือนอน 
・การดูแลบริบาลเรื่องงานบ้าน เช่น การท าความสะอาด การท าอาหาร 
・การจัดการอุปกรณ์ช่วยเหลือ 
・การร่วมมือกับครอบครัวและสายอาชีพท่ีเกี่ยวข้อง เช่น แพทย์ พยาบาล 
・การวางแผนและด าเนินการออกนอกสถานที่และนันทนาการ 
กองการพยาบาล ส านักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข : จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาล 

การพยาบาลหรือผู้ที่ท าหน้าที่ในการพยาบาลนั้นคือใคร หรือมีบทบาทและหน้าที่อย่างไรในการท างาน 
โดยทั่วไป ผู้คนมักจะนึกถึงพยาบาลว่าเป็นผู้ที่ท าหน้าที่ในการดูแลผู้ป่วยหรือท าหน้าที่เป็นลูกมือของ
หมอ แต่ในทางวิชาการผู้ที่ท าหน้าที่การพยาบาลนั้นต้องมีศีลธรรมจรรยาที่จะต้องปฏิบัติให้เรียบร้อยดี
งามจึงจะสมควรได้รับการยกย่องและสรรเสริญ ดังจะเห็นได้จากที่มีจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อ
ประชาชน จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อสังคมและประเทศชาติ จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาล
ต่อวิชาชีพ จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อผู้ร่วมวิชาชีพและผู้ปรกอบการวิชาชีพอ่ืน จรรยาบรรณ
วิชาชีพ การพยาบาลต่อตนเอง๓๒  

จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลแบ่งออกเป็น ๒ ส่วน ดังนี้ 
๑. จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเอง  
๑. ประพฤติตนและประกอบกิจแห่งวิชาชีพ โดยถูกต้องตามกฎหมาย  
๒. ยึดมั่นในคุณธรรมและจริยธรรมแห่งวิชาชีพ  
๓. ประพฤติปฏิบัติตนให้เป็นแบบอย่างท่ีดีทั้งในด้านการประกอบกิจแห่งวิชาชีพและส่วนตัว  
๔. ใฝ่รู้พัฒนาแนวคิดให้กว้างและยอมรับการเปลี่ยนแปลง  
๕. ประกอบกิจแห่งวิชาชีพด้วยความเต็มใจ และเต็มก าลังความสามารถ  
๖. ปฏิบัติหน้าที่ด้วยความมีสติ รอบรู้ เชื่อมั่นและมีวิจารณญาณอันรอบคอบ  
 
 

                                                      
๓๑http://legacy.orst.go.th/, สืบค้น ๒๐ มีนาคม ๒๕๖๖. 

๓๒จรรยาบรรณวิชาชีพ, http://www.nursing.go.th/?page_id=๑๐๕๘, สืบค้น ๒๑ มีนาคม ๒๕๖๖. 

http://legacy.orst.go.th/
http://www.nursing.go.th/?page_id=1058,%20สืบค้น


๒๑ 
 

 
 

๒. จรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อประชาชน  
๑. ประกอบวิชาชีพด้วยประกอบด้วยความมีสติ ตระหนักในคุณค่าและศักดิ์ศรีของความเป็น

มนุษย ์ 
๒. ปฏิบัติต่อประชาชนด้วยความเสมอภาคตามสิทธิมนุษยชน โดยไม่ค านึงถึงเชื้อชาติ ศาสนา 

และสถานภาพของบุคคล  
๓. ละเว้นการปฏิบัติที่มีอคติ และการใช้อ านาจหน้าที่เพ่ือผลประโยชน์ส่วนตน  
๔. พึงเก็บรักษาเรื่องส่วนตัวของผู้รับบริการไว้เป็นความลับ เว้นแต่ด้วยความยินยอมของผู้นั้น

หรือเมื่อต้องปฏิบัติตามกฎหมาย  
๕. พึงปฏิบัติหน้าที่โดยใช้ความรู้ความสามารถอย่างเต็มที่ในการวินิจฉัยและการแก้ไขปัญหา

สุขภาพ อนามัยอย่างเหมาะสมแก่สภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
๖. พึงป้องกันภยันตรายอันจะมีผลต่อสุขภาพอนามัยของประชาชน  
 
สรุป จรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลที่จะต้องประพฤติปฏิบัติตาม กล่าวคือ ตนเองจะต้อง

ปฏิบัติตามจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อตนเองและจรรยาบรรณวิชาชีพการพยาบาลต่อ
ประชาชนที่แสดงไว้เป็นตัวอย่างด้วยความเคร่งครัดและพยาบาลต้องด ารงตนในศีลธรรมจรรยา มีวินัย
ในตนเอง พร้อมทั้งมุ่งประโยชน์ด้านสุขภาพของผู้อ่ืนเป็นที่ตั้ง เรียกว่าคนพยาบาลก็เกิดสุขที่ได้ตัดทุกข์
ออกไปจากชีวิตของคนอ่ืน และคนอื่นก็ไร้ทุกข์เพราะโรคาพาธจางหายไปจากชีวิตของตนเอง 

การเรียนบริบาล เป็นการเรียนรู้ที่มีหน้าที่เป็นผู้ช่วยดูแลคนป่วยตามโรงพยาบาล หรือตาม
บ้านพักคนชรา หรือแม้กระทั้งเลี้ยงเด็กเป็นการช่วยเหลือและคอยดูแลคนไข้ ทั้งการท าความสะอาด 
การท าแผลเบื้องต้น ซึ่งมีหลากหลาย  

หลักสูตรดูแลผู้สูงอายุ การดูแลผู้สูงอายุจะมีการดูแลยากเพราะบางคนอาจมีโรคประจ าตัว ที่
ต้องคอยดูแลเป็นพิเศษ ด้านการขับถ่ายการให้อาหารในแต่ละมื้อ๓๓  

ข้อดีของการเรียนบริบาล 
๑. ใช้ระยะเวลาเรียนสั้น หลักสูตรของการเรียนบริบาลมีตั้งแต่ประมาณ ๘๐ ชั่วโมง ไปจนถึง 

๘๔๐ ชั่วโมง เป็นหลักสูตรการเรียนระยะสั้น เรียนจบแล้วจะได้รับการรับรองจากกระทรวงศึกษาธิการ 
และสามารถท างานบริบาลได้เลย  

๒. ข้อจ ากัดในการเรียนน้อย การเรียนบริบาลสามารถสมัครได้ไม่จ ากัดเพศหญิงหรือชาย ซึ่ง
ส่วนใหญ่ก าหนดอายุ ๑๘ -๓๕ ปี ส่วนวุฒิการศึกษานั้นสามารถใช้ได้ตั้งแต่ ม.๓ หรือเทียบเท่า 

๓. มีงานรองรับแน่นอน เนื่องจากการเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ ดังนั้นจ านวนผู้สูงอายุที่ต้องการ
การดูแลมีเพ่ิมมากขึ้น และรวมถึงศูนย์บริการดูแลผู้สูงอายุ สถานดูแลผู้ป่วย ผู้ป่วยระยะพักฟ้ืนเริ่มมี
จ านวนมากขึ้น โดยศูนย์บริการดูแลผู้สูงอายุที่เปิดกันมากขึ้นนี้  จ าเป็นต้องมีผู้ผ่านการเรียนบริบาลแล้ว
ทั้งสิ้น การเรียนบริบาลเป็นความต้องการของตลาดสังคมผู้สูงอายุแบบ ๑๐๐% ยังไม่รวมเด็กเล็กและ
ผู้ป่วยซึ่งก็ต้องการการดูแลเช่นกัน 

                                                      
๓๓https://kor-kai.com/archives/๖๓๔๒, สืบค้น ๒๐ มีนาคม ๒๕๖๖. 

https://kor-kai.com/archives/6342


๒๒ 
 

 
 

๔. มีทางเลือกในการท างานหลากหลาย เรียนบริบาลจบแล้วสามารถบรรจุเข้าได้ทั้ง
โรงพยาบาลรัฐ และเอกชนทั่วประเทศ รวมทั้งคลินิกฑันตกรรม ศูนย์ความงาม หรือว่าจะรับงานดูแล
ผู้ป่วยตามบ้านก็ได้ 

๕. เป็นที่ต้องการในต่างประเทศ นอกจากประเทศไทยแล้วทุกประเทศทั่วโลกนั้นต้องการ
คนท างานดูแลเหมือนกัน โดยเฉพาะประเทศที่เข้าสู่สังคมผู้สูงอายุไวกว่าประเทศอ่ืนอย่าง ญี่ปุ่น สหราช
อาณาจักร อเมริกา เยอรมันนี ฝรั่งเศส อิตาลี ออสเตรเลีย และสเปน เป็นที่ต้องการ และ มีโอกาสได้ไป
ท างานที่ประเทศ๓๔ 

หลักการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุตามหลัก ๕ อ. ได้แก่  
๑. อ.อาหาร รับประทานอาหารให้หลากหลาย ได้สัดส่วนเพียงพออ่ิม ครบ ๕ หมู่ เน้นย่อย

ง่ายและสะอาด อาหารที่ควรหลีกเลี่ยง เช่น อาหารที่มีไขมันสูง หวานจัด เค็มจัด และเครื่องดื่มที่มี
แอลกอฮอล์  

๒. อ.ออกก าลังกาย โดยออกก าลังกายทุกส่วนสัด กระตุ้นจังหวะการเต้นของหัวใจ ผู้สูงอายุ
ควรเคลื่อนไหวออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ ออกก าลังกายอย่างเหมาะสม มีหลากหลายวิธี เช่น ยืดเส้น
ยืดสาย ยืดเหยียด ช่วยให้กล้ามเนื้อแข็งแรง เดินเร็ว ขี่จักรยาน ว่ายน้ า เป็นต้น และหลีกเลี่ยงการ
แข่งขัน ออกแรงเกินก าลัง ความเร็วสูง เกร็ง เบ่ง ยกน้ าหนัก การอยู่ในสถานที่ร้อนอบอ้าว อากาศไม่
ถ่ายเท อยู่กลางแดดจ้า 

๓. อ.อารมณ์ คือ อารมณ์รื่นเริงยินดี ชีวีสดใสด้วยรอยยิ้ม จิตแจ่มใส มองโลกในแง่บวก ไม่
เครียด ช่วยเหลือให้ค าแนะน าแก่ลูกหลาน คนรอบข้าง  

๔. อ.อดิเรก สร้างสรรค์งานอดิเรก เพ่ิมพูนคุณค่า เกื้อกูลสังคม หากิจกรรมงานอดิเรกที่ชอบ 
ท าแล้วเพลิดเพลิน และมีคุณค่าทางจิตใจ เช่น อ่านหนังสือธรรมะ ฟังเทศน์ฟังธรรม พบปะสังสรรค์ ให้
ค าปรึกษาแนะน าฟังเพลง ปลูกต้นไม้ และ  

๕. อ.อนามัย สร้างอนามัยดี ชีวีมีสุข น าพาอายุยืนยาว สร้างเสริมพฤติกรรมสุขภาพที่ดี หมั่น
ตรวจและรักษาสุขภาพ ปฏิบัติตนให้ถูกสุขลักษณะ ควรตรวจสุขภาพอย่างน้อยปีละครั้ง ดูแลสุขภาพ
ช่องปากและฟัน งด ละ เลิกอบายมุข บุหรี่ เหล้า ของมึนเมา และสารเสพติด”๓๕  

หลักการสุขภาพ ๕ อ. เป็นหลักการที่มีประโยชน์ ส าหรับทุกเพศทุกวัยไม่จ าเป็นต้องรอให้แก่ 
ส าหรับผู้สูงอายุ ก็ควรได้รับการดูแล ส่งเสริม ช่วยเหลือจากลูกหลาน และคนในครอบครัว เกื้อหนุนให้
เกิดสังคมสุขภาพดี ๆ โดยเริ่มจากตนเองและครอบครัว 

การปฏิบัติตนที่ถูกต้องและเหมาะสมตามหลักการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุตามหลัก ๕ อ. 
ได้แก่ 

๑. อ.อาหาร ผู้สูงอายุมีการเปลี่ยนแปลงทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ ซึ่งมีผลต่อการ
ทานอาหารของผู้สูงอายุมาก การจัดเตรียมอาหารจะต้องค านึงถึงการเปลี่ยนแปลงนี้ด้วย ในแต่ละ
วันผู้สูงอายุควรได้รับอาหารให้ครบทั้ง  ๕ หมู่ รวมทั้งใยอาหารและน้ า ซึ่งหลักการจัดเตรียม
อาหารให้แก่ผู ้สูงอายุ คือ ลดจ านวนปริมาณอาหารที่ให้พลังงานสูง เช่น ขนมหวาน ของเชื่อม 

                                                      
๓๔https://www.schoolcmb.com/, สืบค้น ๒๐ มีนาคม ๒๕๖๖. 
๓๕https://www.thaihealth.or.th/?p=278621 สืบค้น ๒๕ มีนาคม ๒๕๖๖. 

https://www.schoolcmb.com/,%20สืบค้น
https://www.thaihealth.or.th/?p=278621%20สืบค้น
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และอาหารมันจัด เช่น ขาหมู ของทอดต่างๆ และแกงกะทิ นอกจากนี้ ควรงดชา กาแฟ เพราะจะ
ท าให้หลับยาก และกาแฟยังท าให้ระดับคอเลสเตอรอลในเลือดเพ่ิมขึ้นอีกด้วย 

๒. อ.ออกก าลังกาย โดยออกก าลังกายทุกสัดส่วน กระตุ้นจังหวะการเต้นของหัวใจ 
ผู้สูงอายุควรเคลื่อนไหวออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ ออกก าลังกายอย่างเหมาะสมหลากหลายวิธี 
เช่น ยืดเส้นยืดสาย ยืดเหยียด ช่วยให้กล้ามเนื้อแข็งแรง เดินเร็ว ขี่จักรยาน ว่ายน้ า เป็นต้น และ
หลีกเลี่ยงการแข่งขัน การออกแรงเกินก าลัง ความเร็วสูง เกร็ง เบ่ง ยกน้ าหนัก การอยู่ในสถานที่
ร้อนอบอ้าว อากาศไม่ถ่ายเท อยู่กลางแดดจ้า 

๓. อ.อารมณ์ คือ อารมณ์รื่นเริงยินดี ชีวีสดใส ด้วยรอยยิ้ม จิตแจ่มใส มองโลกในแง่
บวก ไม่เครียด ช่วยเหลือให้ค าแนะน าแก่ลูกหลานและคนรอบข้าง 

๔. อ.อดิเรก สร้างสรรค์งานอดิเรก เพิ่มพูนคุณค่า เกื้อกูลสังคม หากิจกรรมงานอดิเรกที่
ชอบ ท าแล้วเพลิดเพลิน และมีคุณค่าทางจิตใจ เช่น อ่านหนังสือธรรมะ ฟังเทศน์ฟังธรรม พบปะ
สังสรรค์ ให้ค าปรึกษาแนะน า ฟังเพลง ปลูกต้นไม้ 

๕. อ.อนามัย สร้างอนามัยดี ชีวีมีสุข น าพาอายุยืนยาว สร้างเสริมพฤติกรรมสุขภาพที่ดี 
หมั่นตรวจและรักษาสุขภาพ ปฏิบัติตนให้ถูกสุขลักษณะ โดยควรตรวจสุขภาพประจ าปี แนะน าให้
ตรวจสม่ าเสมอเป็นประจ าทุกปีหรืออย่างน้อยทุก ๓ ปี โดยแพทย์จะท าการซักประวัติ ตรวจ
ร่างกาย และอาจมีการตรวจทางห้องปฏิบัติการ เพื่อหาปัจจัยเสี่ยงต่อโรคหลอดเลือดแข็ง เช่น 
โรคเบาหวาน โรคความดันโลหิตสูง โรคไขมันในเลือดสูง ตรวจหาโรคมะเร็งที ่พบบ่อย ได้แก่ 
มะเร็งล าไส้ มะเร็งเต้านม มะเร็งปากมดลูก และยังมีตรวจการมองเห็น การได้ยิน ตลอดจน
ประเมินความเสี่ยงต่อการเกิดอุบัติเหตุด้วย๓๖ 

บทบาทการท างานของผู้ดูแลผู้สูงอายุมืออาชีพ 
งานสายอาชีพผู้ดูแลผู้สูงอายุมีความต้องการในตลาดแรงงานสูง และมีแนวโน้มที่จะเพ่ิมขึ้น

อย่างต่อเนื่อง เนื่องจากการเติบโตของธุรกิจในสายสุขภาพ ไม่ว่าจะเป็นเนอร์สซิ่งโฮม ศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ 
โรงพยาบาลผู้สูงอายุ Hospitel หรือ Wellness นอกจากนี้เส้นทางอาชีพผู้ดูแลผู้สูงอายุยังสามารถ
เติบโตไปได้ในสายสุขภาพได้ เช่น ผู้ช่วยพยาบาล (PN) หรือสายงานการบริการลูกค้า (Customer 
Service) ในสถานบริการต่าง ๆ ซึ่งเป็นการเรียนรู้บทบาทหน้าที่ของการเป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุมืออาชีพ
ให้กับผู้สูงอายุที่ติดสังคม ผู้สูงอายุที่ติดบ้าน และผู้สูงอายุที่ติดเตียง รวมถึงการช่วยงานด้านการพยาบาล
ต่าง ๆ ในการดูแลให้การพยาบาลเบื้องต้นตามขอบเขตท่ีผู้ดูแลผู้สูงอายุสามารถรับผิดชอบได้ เช่น 

- อาบน้ า เช็ดตัว เปลี่ยนเสื้อผ้า เตรียมยาตามที่แพทย์สั่ง จัดอาหารตามความเหมาะสม 
(ป้อนอาหาร ให้อาหารทางสายยางตามอาการ) 

- ดูแลเบื้องต้นเมื่อผู้สูงอายุมีอาการเจ็บป่วย เช่น การวัดไข้ การวัดความดัน การเช็ดตัวลดไข้ 
การท าแผลเบื้องต้น การพลิกตะแคงตัวผู้สูงอายุ การท ากายภาพบ าบัดเบื้องต้น 

- สังเกตอาการของผู้สูงอายุ  บันทึกการดูแลในแต่ละวัน และแจ้งกับญาติถึงอาการ
เปลี่ยนแปลง 

- อยู่เป็นเพ่ือนคุยกับผู้สูงอายุ ท ากิจกรรมของผู้สูงอายุ เช่น อ่านหนังสือพาไปเดินเล่น ผ่อน
คลายจิตใจ ฯลฯ 

                                                      
๓๖https://www.yanheenursinghome.com/cognition/ สืบค้น ๒๖ สิงหาคม ๒๕๖๖. 

https://www.yanheenursinghome.com/cognition/
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สิ่งท่ีได้เรียนรู้เกี่ยวกับการดูแลผู้สูงอายุมืออาชีพ มีดังต่อไปนี้  
Technical Skills: ความรู้ทั่วไปในการดูแลผู้สูงอายุ การส่งเสริมสุขภาพ การดูแลส่วนบุคคล 

การฟ้ืนฟูสมรรถภาพและกายภาพ การประเมินภาวะวิกฤต การช่วยชีวิต การปฐมพยาบาลและการส่ง
ต่อแนวคิดเก่ียวกับผู้ดูแลและความเป็นมืออาชีพ และการฝึกทักษะอาชีพด้านภาษาและคอมพิวเตอร์ 

Behavior Skills and Mindsets: พฤติกรรมและทัศนคติที่ส าคัญต่อการท างานที่จะช่วยให้
คุณประสบความส าเร็จในสายอาชีพการดูแลผู้สูงอายุ เช่น กรอบความคิดแบบเติบโต ความกระตือรือร้น 
ความอดทนไม่ย่อท้อต่อุปสรรค ความรับผิดชอบส่วนบุคคล ความมุ่งมั่นในการท างาน การท างานแบบ
ละเอียดรอบคอบ การวางแผนส าหรับอนาคต การสื่อสาร และความเห็นอกเห็นใจต่อผู้อื่น 

Employment Essentials: วิธีการหางานอย่างมีประสิทธิภาพ และการสมัครงาน การเตรียม
ตัวสัมภาษณ์งานการเติบโตในสายงาน 
โครงการดูแลผู้สูงอายุ 

มุ่งเน้นการเรียนรู้ภาคปฏิบัติเก็บและรวบรวมข้อมูลจากผู้ประกอบการที่ร่วมเป็นพัมธมิตรใน
สายงานด้านการดูแลมีทักษะที่จ าเป็นในการท างาน ดังต่อไปนี้ 

- มีความเชี่ยวชาญและความม่ันใจในการเป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุมืออาชีพ ซึ่งได้ผ่านการอบรมโดย
มหาวิทยาลัยชั้นน าที่ผ่านการรับรองหลักสูตรโดยกรมสนับสนุนบริการสุขภาพ (สบส.) กระทรวง
สาธารณสุข และหลักสูตรมาตรฐานระดับบสากลจากองค์กรเจเนเรชั่น 

- สื่อสารและท างานร่วมกันกับผู้ร่วมงานและผู้เกี่ยวข้องกับผู้สูงอายุได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
- เรียนรู้ทักษะและเก็บเกี่ยวประสบการณ์ที่ส าคัญต่อการท างานหน้าที่  และความรับผิดชอบ

ในฐานะผู้ดูแลผู้สูงอายุมืออาชีพ 
- มีโอกาสเข้าร่วมงานกับบริษัทชั้นน าในสายสุขภาพด้านการดูแลผู้สูงอายุ 
- สามารถขึ้นทะเบียนเป็นผู้ดูแลผู้สูงอายุได้ถูกต้องตามกฎหมาย๓๗ 
 

๒.๔ แนวคิดการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุภายใต้พุทธวิธี 
แนวคิดนี้เกิดจากผลดีของการดูแลสุขภาพของผู้สูงอายุในการปฏิบัติด้วยพุทธวิธีในกลุ่มชมรม

ผู้สูงอายุ จากงานวิจัยและบทความวิชาการที่ได้ศึกษามา จึงได้รวบรวมองค์ความรู้น ามาวิเคราะห์และ
สังเคราะห์ความรู้การดูแลสุขภาพผู้สูงอายุภายใต้พุทธวิธีขึ้น ให้สามารถดูแลสุขภาพตนเองตามหลักพุทธ
ธรรมด าเนินชีวิตได้อย่างปกติสุขนั้น จ าเป็นที่ผู้สูงอายุจะต้องดูแลตนเอง พัฒนาชีวิตตนเอง พระพุทธเจ้า
วางหลักการพัฒนาตามหลักภาวนา ๔ เมื่อได้น าไปปฏิบัติแล้วจะเกิดผลดี ๔ ประการโดยสรุป ดังนี้  

หลักภาวนาที่ ๑ กายภาวนา เมื่อพัฒนาแล้ว เกิดผลด้านกายภาพเป็นผู้มีสุขภาพแข็งแรง  
หลักภาวนาที่ ๒ ศีลภาวนา พัฒนาตนดูแลจิตใจไม่เบียดเบียนผู้อ่ืนและตนเอง เกิดผลด้าน

พฤติภาพ คือ พฤติกรรมทางสังคมดี 
หลักภาวนาที่ ๓ จิตภาวนา พัฒนาจิตใจตนเอง เกิดผลด้านจิตภาพ คือ มีคุณภาพจิตที่ดี  
หลักภาวนาที่ ๔ ปัญญาภาวนา การเจริญปัญญา เกิดผลมีสุขภาพจิตดีรู้จักคิดด้วยเหตุด้วย

ผล๓๘ 

                                                      
๓๗https://thailand.generation.org/programs/scpro/, สืบค้น : ๒๑ มีนาคม ๒๕๖๖. 

https://thailand.generation.org/programs/scpro/,%20สืบค้น
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 ภาวนา ๔ (การเจริญ, การท าให้เป็นให้มีขึ้น, การฝึกอบรม, การพัฒนา : cultivation; 
training; development) 

๑. กายภาวนา (การเจริญกาย, พัฒนากาย, การฝึกอบรมกาย ให้รู้จักติดต่อเกี่ยวข้องกับสิ่ง
ทั้งหลายภายนอกทางอินทรีย์ทั้งห้าด้วยดี และปฏิบัติต่อสิ่งเหล่านั้นในทางที่เป็นคุณ มิให้เกิดโทษ ให้
กุศลธรรมงอกงาม ให้อกุศลธรรมเสื่อมสูญ, การพัฒนาความสัมพันธ์กับสิ่งแวดล้อมทางกายภาพ : 
physical development) 

๒. สีลภาวนา (การเจริญศีล, พัฒนาความประพฤติ, การฝึกอบรมศีล ให้ตั้งอยู่ในระเบียบวินัย 
ไม่เบียดเบียนหรือก่อความเดือดร้อนเสียหาย อยู่ร่วมกับผู้ อ่ืนได้ด้วยดี เกื้อกูลแก่กัน : moral 
development) 

๓. จิตภาวนา (การเจริญจิต, พัฒนาจิต, การฝึกอบรมจิตใจ ให้เข้มแข็งมั่นคงเจริญงอกงาม
ด้วยคุณธรรมทั้งหลาย เช่น มีเมตตากรุณา ขยันหมั่นเพียร อดทนมีสมาธิ และสดชื่น เบิกบาน เป็นสุข
ผ่องใส เป็นต้น : cultivation of the heart; emotional development) 

๔. ปัญญาภาวนา (การเจริญปัญญา, พัฒนาปัญญา, การฝึกอบรมปัญญา ให้รู้เข้าใจสิ่ง
ทั้งหลายตามเป็นจริง รู้เท่าทันเห็นโลกและชีวิตตามสภาวะ สามารถท าจิตใจให้เป็นอิสระ ท าตนให้
บริสุทธิ์จากกิเลสและปลอดพ้นจากความทุกข์ แก้ไขปัญหาที่เกิดขึ้นได้ด้วยปัญญา : cultivation of 
wisdom; intellectual development)๓๙ 

ภาวนา ๔ นี้ ในรูปที่เป็นคุณบทของบุคคล จึงเป็น ภาวิตกาย ภาวิตศีล ภาวิตจิต ภาวิตปัญญา 
(ผู้ได้เจริญกาย ศีล จิต และปัญญาแล้ว) บุคคลที่มีคุณสมบัติชุดนี้ครบถ้วนย่อมเป็นพระอรหันต์ 

การดูแลสุขภาพผู้สูงอายุภายใต้พุทธวิธี ผู้สูงอายุควรได้รับการดูแลสุขภาพร่างกาย จิตใจ 
อารมณ์ สังคมและจิตวิญญาณ เพ่ือให้ผู้สูงอายุมีความสุขในชีวิตบั้นปลายมีคุณภาพชีวิตที่ดีการใช้หลัก
พระพุทธศาสนากับกลุ่มชมรมผู้สูงอายุ ได้เห็นผลดีทั้งด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม และจิตวิญญาณ 
สากลใช้ทั่วไป  เพ่ือให้เกิดความเข้าใจโดยง่าย แบ่งแนวทางปฏิบัติเป็น ๕ ด้าน ได้แก่ ๑) ด้านการดูแลสุข 
ภาพร่างกาย  ๒) ด้านการดูแลสุขภาพจิต ๓) ด้านการดูแลสุขภาพอารมณ์  ๔) ด้านการดูแลสุขภาพ
สังคม และ ๕) ด้านการดูแลสุขภาพจิตวิญญาณ๔๐ 

การดูแลสุขภาพผู้สูงอายุภายใต้พุทธวิธีเสริมสร้างพลังในตนเอง  
๑. ด้านการดูแลสุขภาพร่างกายผู้สูงอายุ เพ่ือเสริมสร้างพลังในตนเองของผู้สูงอายุ ซึ่งใช้

หลักการพุทธวิธีในการปฏิบัติคือ กายภาวนา หรือสมถภาวนา มี ๓ วิธีการ ดังนี้  
วิธีที่ ๑ การเจริญกายภาวนา ด้วยการเคลื่อนไหวร่างกาย ส ารวจกาย ดูแลร่างกายให้มีความ

แข็งแรงของอวัยวะ มีก าลังคล่องแคล่ว มี ๒ แนวทาง ได้แก่ ๑) เคลื่อนไหวกายเดินจงกรมฝึกลมหายใจ

                                                                                                                                                            
๓๘อุทัยวรรณ สุกิมานิล,แนวคิดการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุภายใต้พุทธวิธีและกฎหมายวารสารสันติศึกษา

ปริทรรศน์ มจร ปีท่ี ๘ ฉบับเพิ่มเติม,๒๕๖๔,หน้า ๓๘๗.  
๓๙ พระพรหมคุณาภรณ์ (ป.อ. ปยุตฺโต) พจนานุกรมพุทธศาสตร์ ฉบับประมวลธรรม พิมพ์ครั้งที่ ๑๒ พ.ศ. 

๒๕๔๖ 
๔๐อุทัยวรรณ สุกิมานิล,แนวคิดการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุภายใต้พุทธวิธีและกฎหมายวารสารสันติศึกษา

ปริทรรศน ์มจร ปีท่ี ๘ ฉบับเพิ่มเติม,๒๕๖๔,หน้า ๓๙๐.  
 



๒๖ 
 

 
 

เข้าออกส ารวมระวังกาย ๒) การดูแลส่งเสริมสุขภาพในวิถีชีวิต การบริหารกาย ออกก าลังกายอย่าง
เหมาะสมกับร่างกายตน  

วิธีที่ ๒ การเจริญกายเมื่อเจ็บป่วย มี ๒ แนวทางได้แก่ ๑) ดูแลสุขภาพด้วยการรักษา ควบคุม
สมดุลของร่างกาย เช่น การควบคุมระดับน้ าตาลในเลือด รักษาระดับความดันโลหิตให้ปกติ การพักผ่อน
นอนหลับที่เพียงพอ ๒) ดูแลปฏิบัติตามข้อแนะน าของบุคลากร ด้านสุขภาพในการดูแลรักษาการ
เจ็บป่วยของตนเอง ปฏิบัติตามข้อแนะน าเรื่องอาหาร น้ า การพักผ่อนนอนหลับ การขับถ่าย การรักษา
ความสะอาด การใช้ยา  

วิธีที่ ๓ การดูแลร่างกายด้วยการควบคุมการบริโภคอาหาร มี ๒ แนวทางได้แก่ ๑) การเลือก
รับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัยสูงอายุ และการเจ็บป่วย ๒) รับประทานอาหารที่มีไขมันต่ า เช่น ผัก 
ผลไม้ ที่กล่าวมานี้เป็นพุทธวิธีในการดูแลสุขภาพร่างกายของผู้สูงอายุ  

สรุปได้ ๓ วิธีการ และแนวทางย่อยเป็นพ้ืนฐานในการเจริญกาย กระท ากายภาวนา ส่งเสริม
สุขภาพ ดูแลตนเองเมื่อเจ็บป่วย และควบคุมโภชนาการให้สมดุลกับระบบต่าง ๆ ของร่างกายในทางที่
เป็นคุณ มิให้เกิดโทษแก่ตนเองเป็นผลให้เกิดการเสริมสร้างพลังทางร่างกาย สุขภาพดี  เพ่ือป้องกัน
ภาวะแทรกซ้อน 

๒. ด้านการดูแลสุขภาพจิตใจผู้สูงอายุ เพ่ือเสริมสร้างพลังแห่งจิตใจ ด้านความสามารถใน
การ จัดการปัญหาชีวิตเชิงบวก ด้วยการเจริญจิตภาวนา จิตภาวนาคือ การเจริญจิต พัฒนาจิต การ
ฝึกอบรมจิตใจให้ เข้มแข็ง มั่นคง เจริญงอกงามด้วยคุณธรรมทั้งหลาย ได้แก่ การมีเมตตา กรุณา ขันติ 
อดทน มีสมาธิ และสดชื่นเบิกบาน มี ๒ แนวทางหลักคือ  

วิธีที่ ๑ การควบคุมจิต จัดการปัญหาอย่างมีเหตุผล ต้องฝึกปฏิบัติดังนี้ คือ ๑) การฝึกการเดิน 
นั่ง ยืน รับประทานอาหารโดยมีสติช่วยป้องกันปัญหาการส าลักการเกิดอุบัติเหตุทางกาย  และยังช่วยให้
มีสติ รู้ตัว ท าให้จิตเยือกเย็น ๒) การฝึกคิดหาเหตุผล เมื่อมีปัญหาต้องมาจากเหตุและปัจจัย เมื่อเผชิญ
ปัญหาต้องหาให้ได้ว่ามีเหตุปัจจัยอะไร และแก้ไขตามเหตุปัจจัยนั้น โดยผู้สูงอายุต้องประเมินว่าปัญหาที่
เผชิญนั้นตนเองสามารถแก้ไขได้หรือไม่ หรือจ าเป็นต้องขอความช่วยเหลือจากผู้อื่น  

วิธีที่ ๒ การฝึกคิดเชิงบวก เป็นการเจริญจิต พัฒนาจิต อบรมจิตของตนเอง ผู้สูงอายุสามารถ
ฝึกได้เนื่องจากผู้สูงอายุมีพ้ืนฐาน คุณธรรมสูง มี ๒ แนวทางคือ ๑) ผู้สูงอายุต้องหมั่นเจริญจิต ด้วยการ
ให้ก าลังใจตนเองเสมอในทุกโอกาสที่เผชิญปัญหาอุปสรรค เมตตากรุณาต่อตนเองด้ วยการคิดเชิงบวก 
เช่น เราต้องผ่านพ้นไปได้เหมือนที่เผชิญปัญหาอ่ืน ๆ ที่ผ่านมา ชีวิตย่อมมีขึ้นมีลง การปล่อยวางของจิต 
ชีวิตมีอยู่แค่ชั่วคราว ของทุกสิ่งในโลกมีอยู่พียงชั่วคราว คิดถึงโอกาสข้างหน้าเมื่อเราผ่านจุดวิกฤตไปได้    
เป็นต้น ๒) พิจารณาจิตมองหาด้านดีงาม มุมมองทางบวก ความขบขัน เสียงหัวเราะในเหตุการณ์วิกฤต 
ผู้สูงอายุที่สามารถจัดการเรื่องสุขภาพได้จะมีความสามารถจัดการปัญหาชีวิตทางบวก แก้ปัญหาทาง
สร้างสรรค์ แบบชนะ ชนะ กับคู่กรณี มีความเครียดต่ า  

สรุปได้ ๒ วิธีการ ๔ แนวทางปฏิบัติ ท าให้การเจริญจิตภาวนาได้ผล ส่งผลให้มีภูมิคุ้มกันต่อ
โรคซึมเศร้า โรคเครียด หรือ ปัญหาสุขภาพจิตได้อย่างดี เพราะเมื่อพัฒนาจิต คิดบวกได้ กล้าเผชิญความ
จริง มองเห็นเหตุปัจจัยปัญหาที่เกิดขึ้น ผู้สูงอายุที่สามารถปฏิบัติกิจกรรมการดูแลตนเองด้านสุขภาพจิต
นี้ได้ ย่อมมีสุขภาพกาย อารมณ์ สังคม ที่ดีไปด้วย เนื่องจากสุขภาพจิตดีจึงนอนหลับได้ง่ายพักผ่อนได้
เพียงพอระบบสร้างภูมิคุ้มกันท างานได้ด ี 



๒๗ 
 

 
 

๓. ด้านการดูแลสุขภาพอารมณ์ผู้สูงอายุ เพ่ือเสริมสร้างอารมณ์ที่มั่นคงและมองเห็นคุณค่า
ตนเอง หลักพุทธวิธีที่ใช้ปฏิบัติคือ ศีลภาวนา พรหมวิหาร ๔ และจิตภาวนา เป็นการเจริญศีล พัฒนา
ความประพฤติ การฝึกอบรมจิตเรื่องศีลให้ตั้งอยู่ในศีลธรรม เกื้อกูลกัน ไม่เบียดเบียนตนเองและผู้อ่ืน 
โดยพุทธวิธีปฏิบัติ ๓ วิธีการคือ  

วิธีการที่ ๑ การแสดงออกทางอารมณ์ข้างต้น ในฐานะผู้รักษาศีลอย่างเหมาะสม ทั้งกาย วาจา 
ใจ มี ๒ แนวทาง ได้แก่ ๑) ผู้สูงอายุต้องสร้างอารมณ์ขันแม้ยามมีทุกข์ภัยอารมณ์ดีท าจิตผ่องใส ๒) 
ผู้สูงอายุปรับกระบวนการคิดด้วยการรักษาศีลทั้ง ๕ ข้อ ให้ดีมิให้บกพร่อง จะท าให้เกิดความบริสุทธิ์กาย
วาจาใจ ท าให้มี ความสุข สบายใจ มีความม่ันคงทางอารมณ์  

วิธีการที่ ๒ ควบคุมการแสดงออกทางอารมณ์ต่อผู้อ่ืนด้วยศีลข้อ ๔ ไม่กล่าววาจาเท็จ ละเมิด
ทางวาจา มี ๒ แนวทางในการปฏิบัติคือ ๑) อดทน ยอมรับฟังความคิดเห็นของผู้อ่ืน ๒) ผู้สูงอายุต้องใช้ 
หลักการพรหมวิหาร ๔ คือ เมตตา กรุณา มุทิตา และอุเบกขา ตามสภาพการณ์ที่เผชิญ เมตตาเป็นความ
รักปรารถนาดีให้ผู้อ่ืนเป็นสุข กรุณาความสงสารคิดจะช่วยบรรเทาทุกข์ มุทิตาความพลอยยินดี เมื่อผู้อ่ืน
ได้ดี อุเบกขาความวางเฉยไม่ดีใจ ไม่เสียใจ เมื่อผู้อื่นถึงความวิบัติช่วยลดความขุ่นข้องหมองใจ  

วิธีการที่ ๓ รับรู้คุณค่าของตนเอง ด้วยจิตภาวนา มีวิธีปฏิบัติ ๒ แนวทาง คือ๑) การฝึกจิต 
ภาวนา ด้วยการพิจารณาการกระท าของตนเองมีคุณค่าอย่างไร ๒) การพิจารณาประโยชน์ที่ผู้สูงอายุมี
โอกาส ที่จะได้สร้างประโยชน์แก่ผู้อ่ืน เห็นความส าคัญของชีวิตตนเอง  

สรุปการดูแลสุขภาพอารมณ์ผู้สูงอายุภายใต้พุทธวิธี ส าคัญ ๓ ประการ คือ ๑) ควรรักษาศีล ๕ 
มีหลัก ๕ ประการ ได้แก่ศีลข้อที่ ๑  การไม่เบียดเบียน ศีลข้อที่ ๒ การไม่ลักขโมยเอาเปรียบ ศีลข้อที่ ๓  
สันโดษไม่ล่วง ละเมิด เป็นอยู่ง่าย ๆ ศีลข้อที่ ๔  ไม่กล่าววาจาเท็จ ละเมิดทางวาจา ศีลข้อที่ ๕  ไม่เสพ
สิ่งเสพติด มีสัมมาทิฐิ  ๒)  มีพรหมวิหาร ๔ คือ เมตตา กรุณา มุทิตา และอุเบกขา ๓) ฝึกจิตภาวนา คือ 
การเจริญจิตด้วยคุณธรรมการ ดูแลสุขภาพอารมณ์ผู้สูงอายุ มี ๓ วิธีการ ๖ แนวทางปฏิบัติ เจริญด้วย
การรักษาศีลธรรม ๕ ข้อ หลักพรหมวิหาร ๔ และจิตภาวนา เมื่อผู้สูงอายุน าไปปฏิบัติส่งผลให้มีคุณภาพ 
อารมณ์ดี จะเกิดความรัก ปรารถนาดีต่อผู้อ่ืน อยากช่วยเหลือเกื้อกูล มีจิตใจอารมณ์ที่เป็นสุข จิตจึงมี
กุศล อารมณ์แจ่มใสเบิกบาน 

๔. ด้านการดูแลสุขภาพสังคมผู้สูงอายุ เพ่ือเสริมสร้างความสามารถทางสังคมอย่างมี
คุณภาพด้วยพุทธวิธีที่ควรปฏิบัติคือ กายภาวนา จิตภาวนา ศีลภาวนา ด้วยการเจริญกาย พัฒนากาย 
การฝึกอบรมกาย และจิตตนเอง การรักษาศีลของผู้สูงอายุในการมีปฏิสัมพันธ์ภายนอก ทางอินทรีย์ทั้ง 
๕ ด้วยดีปฏิบัติต่อสิ่งแวดล้อมทางกายในทางที่เป็นคุณมิให้เกิดโทษ พัฒนาตนเองในความสัมพันธ์กับ
สิ่งแวดล้อมทางกายภาพ มี ๒ วิธีการคือ  

วิธีการที่ ๑ การเจริญกายภาวนาด้วยการมีปฏิสัมพันธ์กับสิ่งแวดล้อมกายภาพในสังคม มี ๓ 
แนวทางได้แก่ ๑) ผู้สูงอายุควรมีความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลร่วมกิจกรรมกับกลุ่มเพ่ิมพูนความรู้  ๒) ฝึก
สมถภาวนา ในกิจกรรมนันทนาการกิจกรรมสร้างสรรค์ประโยชน์ เสริมสร้างประสบการณ์ใหม่  งาน
อดิเรก ๓) การเจริญสมถกรรมฐานเพ่ือให้เกิดสมาธิด้วยการร่วมกิจกรรมทางศาสนาท าทาน สวดมนต์ที ่
วัดเจริญภาวนา หรือการฝึกสมาธิ เจริญสติร่วมกับเพื่อนสูงอายุครอบครัว คนในชุมชน  

วิธีการที่ ๒ การเจริญจิตภาวนา ศีลภาวนา เป็นการพัฒนาจิตใจในการอยู่ร่วมกับผู้อ่ืนของ
ผู้สูงอายุที่ต่างก็มีประสบการณ์มาก อาจมีความขัดเคืองใจได้ง่าย มี ๒ แนวทางได้แก่ ๑) เจริญจิตภาวนา
ด้วยการแสดงออกถึงความรักความเอ้ืออาทรของผู้สูงอายุต่อผู้อ่ืนในกลุ่ม ฝึกการให้สิ่งของแก่กัน เป็น



๒๘ 
 

 
 

ทางช่วยเหลือกัน แบ่งปันอาหาร ๒) แสดงตนเป็นแบบอย่างในการรักษาศีลภาวนาความเสียสละอดทน
ในกิจกรรมจิตอาสาการรักษาสัจจะผู้มีศีลธรรมเป็นตัวอย่างแก่ลูกหลาน 

๕. ด้านการดูแลสุขภาพจิตวิญญาณผู้สูงอายุ เพ่ือเสริมสร้างพลังความมั่นคงในการรักษา
ความผาสุกของจิตวิญญาณและมีจุดมุ่งหมายในชีวิต ใช้หลักพุทธวิธีในการปฏิบัติ  คือ ศีลภาวนาและ
ปัญญาภาวนา ศีลภาวนาเป็นการเจริญศีลพัฒนาความประพฤติ ให้มีระเบียบวินัย ไม่เบียดเบียนก่อความ
เดือดร้อนอยู่ร่วมกับผู้อ่ืนด้วยความเป็นกัลยาณมิตร ปัญญาภาวนา เป็นการเจริญปัญญา พัฒนาฝึกอบรม
ทางปัญญาให้รู้เข้าใจ สิ่งทั้งหลายตามสภาพการณ์จริงของชีวิต บริสุทธิ์จากกิเลสเครื่องเศร้าหมอง รู้วิธี
ดับทุกข์ด้วยปัญญาการรักษาความผาสุกของจิตวิญญาณมี ๓ วิธีการ คือ  

วิธีการที่ ๑ รักษาศีลภาวนา เชื่อในสิ่งดีงามด้วยพุทธวิธี ได้แก่ เชื่อในสิ่งที่ตรวจสอบแล้วว่า
ถูกต้องดีงาม เชื่อว่าท าความดีย่อมส่งผลให้สิ่งดี ๆ เกิดข้ึนกับชีวิตตน  

วิธีการที่ ๒ หาความรู้ความเข้าใจในการด าเนินชีวิตด้วยศีลธรรม ได้แก่ มีความพอเพียงพออยู่
พอกิน มีหลักธรรมของพระพุทธเจ้าเป็นแนวปฏิบัติเช่น ศีล สมาธิ ปัญญา ด าเนินชีวิตไม่ประมาท 

วิธีการที่ ๓ ผู้สูงอายุเข้าร่วมปฏิบัติกิจกรรมศาสนาอย่างต่อเนื่องทั้งที่บ้าน หรือวัด ได้แก่ การ
อ่านหนังสือธรรมะ การสวดมนต์ การฝึกภาวนาสมาธิวิปัสสนากรรมฐาน แลกเปลี่ยนสนทนาธรรมกับ
เพ่ือนสูงอายุ ไม่ยึดติดกับทุกข์ การมีจุดมุ่งหมายในชีวิตด้วยการดูแลสุขภาพจิตวิญญาณผู้สูงอายุสามารถ
ใช้พุทธวิธี คือ ปัญญาภาวนามาฝึกอบรมตนเองให้มีปัญญา ด้วยการพิจารณาใคร่ครวญมี ๒ วิธีการ คือ 
วิธีการที่ ๑ ผู้สูงอายุควรวางแผนเกี่ยวกับสุขภาพและชีวิตที่จะด าเนินต่อไปข้างหน้าของตนเอง ได้แก่ 
การมีแผนกิจกรรม กิจวัตรที่ผู้สูงอายุจะต้องท าแต่ละวัน มีเป้าหมายในชีวิตที่สอดคล้องเป็นจริงในชีวิตได้ 
รอบคอบมีสติ มองผลดีผลเสียของการกระท าของตน วิธีการที่ ๒ ผู้สูงอายุควรวิเคราะห์ตนเองในจุดดีจุด
ด้อยของตน ได้แก่ การพิจารณาข้อจ ากัดทางกายภาพของตน เศรษฐกิจและการด ารงชีพในภาวะชรา
ภาพ การขาดผู้อุปการะเลี้ยงดู ตลอดจนแนวทางในการด าเนินชีวิตบั้นปลายให้มีความสุขสงบ จากการ
วิเคราะห์สังเคราะห์องค์ความรู้ของผู้เขียนมาเป็นแนวคิดการดูแลผู้สูงอายุภายใต้พุทธวิธีนี้ จะเห็นได้ว่า 
สามารถประยุกต์หลักธรรมของพระพุทธเจ้า มาใช้ในการดูแลสุขภาพองค์รวมของผู้สูงอายุทั้งในด้านการ
ดูแลร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม และจิตวิญญาณ เพ่ือเสริมสร้างพลังชีวิตในตนเองของผู้สูงอายุให้อยู่
ด้วยความปกติสุขตามสภาพแวดล้อมของเศรษฐกิจ สังคมที่เปลี่ยนไปด้วยพุทธวิธี ผสมผสานภาวนา ๔ 
คือ ๑) กายภาวนา ได้แก่ การเจริญกาย พัฒนาฝึกอบรมกายในทางเป็นคุณ พัฒนากุศลธรรม พัฒนา
ความสัมพันธ์กับสิ่งแวดล้อม ๒) ศีลภาวนา ได้แก่ การเจริญศีล พัฒนาฝึกอบรมให้ตนตั้งอยู่ในศีล ไม่
เบียดเบียนตนเองหรือผู้อ่ืน ๓) จิตภาวนา ได้แก่ การเจริญจิต พัฒนาจิต ฝึกอบรมจิตด้วยคุณธรรม มี
เมตตา กรุณาอดทน มีสมาธิ สดชื่น เบิกบาน ๔) ปัญญาภาวนา ได้แก่ การเจริญปัญญา พัฒนาปัญญา 
ฝึกอบรมปัญญา ตามความจริงรู้ทันโลก สามารถท าจิตให้เป็นอิสระได้ ท าตนให้บริสุทธิ์จากกิเลส 
นอกจากนี้ยังอาศัยหลักธรรมส าคัญในพุทธวิธีคือ หลักพรหมวิหาร ๔ ซึ่งเป็นหลักพุทธธรรมพ้ืนฐาน ง่าย
ต่อการปฏิบัติ เหมาะกับผู้สูงอายุที่อยู่ในวัยที่สั่งสมประสบการณ์ในการด ารงชีวิตมายาวนาน เป็น
คุณธรรมที่ใช้ในการดูแลสุขภาพองค์รวมของผู้สูงอายุเกื้อหนุนความดี ความงามทั้งหลายให้บริบูรณ์ 
หลักธรรมพรหมวิหาร ๔ จึงเป็นพุทธวิธีที่เหมาะกับผู้สูงอายุในการปฏิบัติกิจกรรมดูแล เพราะเป็นธรรม
เครื่องอยู่ของผู้ใหญ่ หลักพรหมวิหาร ๔ ประกอบด้วย ๑) เมตตาเป็นความรักปรารถนาดีให้ผู้อ่ืนเป็นสุข 



๒๙ 
 

 
 

๒) กรุณาความสงสารคิดจะช่วยบรรเทาทุกข์ ๓) มุทิตา ความพลอยยินดี เมื่อผู้อ่ืนได้ดี ๔) อุเบกขาความ
วางเฉยไม่ดีใจ ไม่เสียใจ เมื่อผู้อื่นถึงความวิบัติ๔๑ 

สรุปการดูแลสุขภาพสังคมผู้สูงอายุให้ผู้สูงอายุมีความสามารถทางสังคมอย่างมีคุณภาพด้วย
พุทธวิธีมี ๒ วิธีการ ๕ แนวทางปฏิบัติ ท าให้มีการเจริญกาย จิตภาวนา และศีลภาวนาร่วมกัน พัฒนา
กาย จิตของผู้สูงอายุให้เป็นผู้มีสมถภาวนา เจริญสมถกรรมฐาน แสดงความรักเอ้ืออาทรให้ แบ่งปัน
อาหาร สิ่งของแก่เพ่ือนเป็นทาน แสดงแบบอย่างผู้เสียสละอดทน มีจิตอาสา รักษาสัจจะวาจา รักษา
สันติในการอยู่ร่วมกันอย่างไม่ เบียดเบียนผู้อ่ืน มีสังคมดีมีสุข 
 
๒.๕ งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง   

นงลักษณ พรหมติงการ และคณะ ท าการวิจัยเรื่อง การดูแลผูสูงอายุในระบบบริการสุขภาพ 
ตามมุมมองของผูสูงอายุและครอบครัว ผลการวิจัยพบว่า มุมมองของผู้สูงอายุและครอบครัวเกี่ยวกับ
การดูแลผู้สูงอายุในระบบบริการสุขภาพอยู่ในระดับมาก อาจเนื่องจากนโยบายของประเทศหรือรัฐใน
การพัฒนาคุณภาพบริการ และ มาตรฐานวิชาชีพในการดูแลแบบหัวใจความเป็นมนุษย์ ประกอบกับมี
ยุทธศาสตร์ขับเคลื่อนระบบบริการสุขภาพและสังคมส าหรับผู้สูงอายุ เพ่ือให้กลุ่มผู้สูงอายุเข้าถึงบริการ
ส่งเสริมสุขภาพในการเฝ้าระวังโรค ก่อนเจ็บป่วย และป้องกันไม่ให้กลายเป็นโรคเรื้อรัง การชะลอการ
เกิดภาวะพ่ึงพิงออกไปได้นานที่สุดตลอดจนการฝึกอบรมบุคลากรสุขภาพ โดยมีนโยบายที่มุ่งเน้นการเพ่ิม
ขีดความสามารถของประเทศ ในการฝึกอบรมบุคลากรสุขภาพทุกสาขาวิชาชีพ และการกระจาย
บุคลากรเหล่านั้นไปยังพ้ืนที่ชนบท และ พ้ืนที่ขาดแคลนเพ่ือพัฒนาระบบสุขภาพ อีกทั้งอาจเนื่องจาก
มุมมองต่อกระบวนการการดูแลหรือการด าเนินงาน เพ่ือการจัดการสุขภาพไม่ใช่เพียงการให้บริการ การ
หยิบยื่นบริการที่เจ้าหน้าที่คิดว่าเหมาะสม หรือการบริการแบบกลไกที่มิได้ค านึงถึงลักษณะความ
แตกต่างของบุคคลที่รับบริการอยู่ตรงหน้า แต่เน้นการมีส่วนร่วมของบุคคลแต่ละคนในการดูแลตนเอง
การมีส่วนร่วมของชุมชนท้องถิ่นเข้าร่วมด้วยและผสมผสานคู่ไปได้กับการดูแลรักษาพยาบาลด้วย ไม่ได้
แยกโดดเดี่ยว อีกทั้งการส่งเสริมสุขภาพต้องคิดออกแบบด าเนินการให้เนียนไปกับวิถีชีวิตของประชาชน
และมุมมองใหม่ของด้านสุขภาพมีการเปลี่ยนแปลงไม่น้อยไปกว่าด้านอื่น๔๒ 

สุนีย์ เครานวลและคณะ ท าการวิจัยเรื่องรูปแบบการดูแลผู้สู งอายุโดยบูรณาการการมีส่วน
ร่วมในชุมชนภายใต้สังคมพหุวัฒนธรรม เทศบาลต าบลยุโป อ าเภอเมือง จังหวัดยะลา ผลการวิจัยพบว่า 
การได้รับการดูแลในระดับมากด้านร่างกาย คือ การอยู่ในที่พักอาศัยที่ปลอดภัยและเหมาะสม ด้านจิตใจ 
คือได้รับการดูแลเอาใจใส่จากลูกหลาน ด้านสังคม เศรษฐกิจคือ มีเครือข่ายการดูแลการเยี่ยมบ้านของ
ผู้สูงอายุ ในชุมชน ในระดับปานกลาง ด้านจิตวิญญาณ คือ ได้รับการยอมรับ เคารพและเห็นคุณค่าจาก
ครอบครัว ส่วนระดับความต้องการการดูแลของผู้สูงอายุ ในด้านร่างกายต้องการได้รับการตรวจสุขภาพ
ประจ าปี ด้านจิตใจต้องการได้รับการดูแลเอาใจใส่จากลูกหลาน ด้านสังคม เศรษฐกิจ ต้องการได้รับการ
สนับสนุนสวัสดิการด้านรายได้ต่อเดือน ด้านจิตวิญญาณ คือ ต้องการใช้ชีวิตบั้นปลาย  อย่างมีความสุข 

                                                      
๔๑ อุทัยวรรณ สุกิมานลิ, แนวคิดการดูแลสุขภาพผู้สูงอายภุายใต้พุทธวิธีและกฎหมาย,วารสารสันติศึกษา

ปริทรรศน์ มจร ปีท่ี ๘,๒๐๒๐, หน้า ๓๘๖-๓๘๗.  
๔๒นงลักษณ พรหมติงการและคณะ, การดูแลผูสูงอายุในระบบบริการสุขภาพตามมุมมองของผูสูงอายุและ

ครอบครัว,คณะพยาบาลศาสตร,วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีนครล าปาง,๒๕๖๒,บทคัดย่อ. 



๓๐ 
 

 
 

และมีความหวัง หน่วยงานผู้รับผิดชอบในการดูแลผู้สูงอายุ ควรส่งเสริมการมีเครือข่ายการดูแล การ
เยี่ยมบ้านของผู้สูงอายุในชุมชน การตรวจสุขภาพประจ าปี การดูแลเอาใจใส่จากลูกหลาน ส่งเสริม
สนับสนุนสวัสดิการด้านรายได้ การใช้ชีวิตอย่างมีความสุขและมีความหวังต่อไป๔๓ 

ทิพยาภา ดาหารและคณะ ท าการวิจัยเรื่อง การพัฒนารูปแบบการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุโดย
ชุมชนมีส่วนร่วม ต าบลหนองเหล็ก อ าเภอโกสุมพิสัย จังหวัดมหาสารคาม ผลการวิจัยพบว่า ๑) รูปแบบ
การดูแลสุขภาพผู้สูงอายุโดยชุมชนมีส่วนร่วมต าบลหนองเหล็ก อ าเภอโกสุมพิสัย จังหวัดมหาสารคาม 
ประกอบด้วย (๑) สร้างเครือข่ายการด าเนินงาน (๒) พัฒนาศักยภาพเครือข่ายการด าเนินงาน                        
(๓) จัดตั้งโรงเรียนผู้สูงอายุ (๔) อบรมให้ความรู้ผู้ดูแลผู้สูงอายุ (๕) ผู้ดูแลสูงอายุเป็นแกนร่วมในการเยี่ยม
บ้านผู้สูงอายุกลุ่มติดบ้านและติดเตียง (๖) ทีมพ่ีเลี้ยงออกนิเทศติดตามประเมินผลการด าเนินงาน                     
(๗) จัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ถอดบทเรียนและคืนข้อมูล ๒) คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุภายหลังการ
พัฒนาดีกว่าก่อน การพัฒนาอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๕ ปัจจัยแห่งความส าเร็จ คือ                            
๑) มีคณะกรรมการระดับต าบลที่มีความเข้มแข็ง ๒) มีการประสานความร่วมมือระหว่างทีมสหสาขา
วิชาชีพและเจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้องเป็นอย่างดีและ ๓) ผู้ดูแลผู้สูงอายุมีความตั้งใจและมุ่งมั่นในการดูแล
ผู้สูงอายุ๔๔ 

สุพรรษา สภาชัย ท าการวิจัยเรื่อง การพัฒนาหลักสูตรการฟังและการพูดภาษาญี่ปุ่นพ้ืนฐาน
เพ่ือการบริบาลผู้สูงอายุ การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์ ๓ ประการได้แก่ ๑) เพ่ือพัฒนาหลักสูตรการฟัง
และการพูดภาษาญี่ปุ่นพ้ืนฐานเพ่ือการบริบาลผู้สูงอายุ ๒) เพ่ือเปรียบเทียบความสามารถในการฟังและ
การพูดภาษาญี่ปุ่นพ้ืนฐานเพื่อการบริบาลผู้สูงอายุก่อนและหลังการใช้หลักสูตร และ ๓) เพ่ือศึกษาความ
พึงพอใจของผู้เรียนที่มีต่อการเรียนตามหลักสูตรการฟังและการพูดภาษาญี่ปุ่นพ้ืนฐานเพ่ือการบริบาล
ผู้สูงอายุ ผลการวิจัยพบว่า ๑) ผู้ปฏิบัติงานด้านการบริบาลผู้สูงอายุมีสภาพปัญหาและมีความต้องการ
พัฒนาทักษะการฟัง-พูดภาษาญี่ปุ่นเกี่ยวกับภาษาญี่ปุ่นในชีวิตประจ าวัน การท าความสะอาดร่างกาย
และอวัยวะ ต่าง ๆ การสื่อสารกับผู้สูงอายุ หน้าที่ของผู้บริบาล และภาษาสุภาพในที่ท างาน ๒) หลักสูตร
การฟังและ การพูดภาษาญี่ปุ่นพ้ืนฐานเพ่ือการบริบาลผู้สูงอายุมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก                        
๓) คะแนนความสามารถในการฟังและการพูดภาษาญี่ปุ่นพ้ืนฐานเพ่ือการบริบาลผู้สูงอายุหลังเรียนสูง
กว่าก่อนเรียน ๔) ความพึงพอใจของผู้เรียนที่มีต่อการเรียนตามหลักสูตรการฟังและการพูดภาษาญี่ปุ่น
พ้ืนฐานเพื่อการบริบาลผู้สูงอายุอยู่ในระดับมากที่สุด๔๕ 

จริยา ทองหอม, ท าการวิจัยเรื่อง การพัฒนาหลักสูตรออนไลน์เพื่อเสริมสร้างทักษะสร้างสรรค์
นวัตกรรม ผลการวิจัยท าให้ได้หลักสูตรออนไลน์กระบวนการจัดการเรียนรู้จินตวิศวกรรมและแนวทาง 
การพัฒนาทักษะสร้างสรรค์นวัตกรรมของผู้เรียน ตรวจสอบประสิทธิผลของหลักสูตรออนไลน์โดยใช้
แบบแผนการทดลอง แบบ One Group Pretest-Post test Design ท าการทดลองกับนักเรียนกลุ่ม
                                                      

๔๓สุนีย์ เครานวลและคณะ,รูปแบบการดูแลผู้สูงอายุโดยบูรณาการการมีส่วนร่วมในชุมชนภายใต้สังคมพหุ
วัฒนธรรม เทศบาลต าบลยุโป อ าเภอเมือง จังหวัดยะลา, มหาวิทยาลัยราชภัฎยะลา,๒๕๖๓,บทคัดย่อ. 

๔๔ทิพยาภา ดาหารและคณะ,การพัฒนารูปแบบการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุโดยชุมชนมีส่วนร่วมต าบลหนอง
เหล็ก อ าเภอโกสุมพิสัย จังหวัดมหาสารคาม,วารสารวิชาการส านักงานสาธารณสุขจังหวัดมหาสารคาม,ปีท่ี ๒ ฉบับท่ี ๓ 
: ตุลาคม ๒๕๖๐ -มีนาคม ๒๕๖๑,บทคัดย่อ. 

๔๕สุพรรษา สภาชัย,การพัฒนาหลักสูตรการฟังและการพูดภาษาญี่ปุ่นพื้นฐานเพื่อการบริบาลผู้สูงอายุ ,
วารสารการวิจัยกาสะลองค า,ปีท่ี๑๕, ฉบับท่ี ๑,มกราคม-มิถุนายน ๒๕๖๔,หน้า๑๑. 



๓๑ 
 

 
 

ตัวอย่าง คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ ๒ จ านวน ๔๐ คน โดยใช้วิธีการเลือกแบบเจาะจง ผลการวิจัย
พบว่า นักเรียนกลุ่มตัวอย่างมีค่าเฉลี่ยคะแนนทักษะสร้างสรรค์นวัตกรรมหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่าง
มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ ๐.๐๕ นักเรียนมีความคิดเห็นต่อหลักสูตรออนไลน์อยู่ในระดับมากที่สุด                
ผลการประเมินหลักสูตรออนไลน์พบว่า มีประสิทธิผลตามเกณฑ์ที่ก าหนด หลังจากการทดลองผู้วิจัยได้
ด าเนินการปรับปรุงหลักสูตรและแผนการจัดการเรียนรู้ด้านกิจกรรมการเรียนรู้ของผู้เรียน ให้มีความ
เหมาะสมยิ่งขึ้นและจัดท าเป็นหลักสูตรออนไลน์ เพ่ือเสริมสร้างทักษะสร้างสรรค์นวัตกรรมฉบับ
สมบูรณ์๔๖ 

ผกามาศ ราชมนตรี และคณะ ท าการวิจัยเรื่อง การพัฒนาหลักสูตรวิทยาศาสตรบัณฑิต 
สาขาวิชาเทคโนโลยีชีวภาพในรูปแบบการจัดการศึกษาแบบบูรณาการระหว่างการท างานกับการเรียน
การสอน งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เ พ่ือพัฒนาและจัดท ารายละเอียดของหลักสูตร ( Program 
Specification) หรือ มคอ.๒ ของหลักสูตรวิทยาศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาเทคโนโลยีชีวภาพ ในรูปแบบ
การจัดการศึกษาแบบบูรณาการระหว่างการท างานกับการเรียนการสอน โดยกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ใน
การศึกษา คือ อาจารย์ บุคลากร ผู้ทรงคุณวุฒิ ผู้เชี่ยวชาญ ผู้ใช้บัณฑิต ศิษย์เก่าและศิษย์ปั จจุบันที่ 
เกี่ยวข้องกับการพัฒนาหลักสูตร รวม ๒๑ คน วิธีด าเนินการวิจัย แบ่งออกเป็น ๒ ขั้นตอน คือ ขั้นตอน 
ที่ ๑ การศึกษาข้อมูลและการสังเคราะห์ข้อมูลพ้ืนฐาน โดยใช้รูปแบบการพัฒนาหลักสูตรของไทเลอร์  
และขั้นตอนที่ ๒ การออกแบบและพัฒนาหลักสูตร (ฉบับร่าง) ตามแนวทางการปฏิบัติตามกรอบ 
มาตรฐานคุณวุฒิระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ งานวิจัยนี้ใช้วิธีการวิจัยเชิงคุณภาพโดยเป็นการวิจัยเชิง
ปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม (PAR: Participatory Action Research) ผลการวิจัย พบว่า รูปแบบการ
เรียนการสอนแบบบูรณาการระหว่างการท างานกับการเรียนการสอนของหลักสูตรเทคโนโลยีชีวภาพ อยู่
ในรูปแบบที่เน้นให้ผู้เรียนท างานหรือฝึกงานเฉพาะต าแหน่งในสภาพจริงหลังจากที่เรียนในสถานศึกษา
ไปแล้วระยะหนึ่ง (Practicum) โดยผลการวิจัยท าให้หลักสูตรได้รับองค์ความรู้ในการออกแบบ Work 
Integrated Learning (WIL) Study Plan ในรูป Modular system ประกอบไป ๗ โมดูล คือ                        
๑) ปฏิบัติการควบคุมคุณภาพวัตถุดิบ ๒) ปฏิบัติการกระบวนการแปรรูปผลิตภัณฑ์ทางการเกษตรและ
อาหาร ๓) ปฏิบัติการควบคุมคุณภาพผลิตภัณฑ์ทางการเกษตรและอาหาร ๔) ปฏิบัติการวิจัยและพัฒนา
ผลิตภัณฑ์ทางการเกษตรและอาหาร ๕) ปฏิบัติการวิเคราะห์คุณภาพผลิตภัณฑ์ระดับห้องปฏิบัติการ ๖) 
ปฏิบัติการบรรจุและเก็บรักษาผลิตภัณฑ์ทางการเกษตรและอาหาร และ ๗) ปฏิบัติการจัดการคลังสินค้า
ผลิตภัณฑ์ทางการเกษตรและอาหาร๔๗ 

นวินดา นิลวรรณ และคณะ ท าการวิจัยเรื่อง การประยุกต์ใช้หลักภาวนา ๔ ตามแนว
พระพุทธศาสนาเถรวาทสู่สังคมผู้สูงอายุ ผลการวิจัยพบว่า ๑) สภาพปัญหาของสังคมผู้สูงอายุปัจจุบัน
ประเทศไทย และ ต่างประเทศก าลังก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ ความเจริญก้าวหน้าทางด้านวิทยาศาสตร์
และ เทคโนโลยีการแพทย์ซึ่งท าให้คนมีอายุที่ยืนยาวขึ้น เป็นต้น การดูแลเอาใจใส่ผู้สูงอายุซึ่งมีเพ่ิมมาก
                                                      

๔๖จริยา ทองหอม, การพัฒนาหลักสูตรออนไลน์เพื่อเสริมสร้างทักษะสร้างสรรค์นวัตกรรม,สาขามนุษยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ,สังคมศาสตร์ และศิลปะ ปีที่ ๑๐ ฉบับที่ ๒ เดือนพฤษภาคม – สิงหาคม ๒๕๖๐,หน้า 
๑๓๘-๑๓๙. 

๔๗ผกามาศ ราชมนตรีและคณะ, การพัฒนาหลักสูตรวิทยาศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาเทคโนโลยีชีวภาพใน
รูปแบบการจัดการศึกษาแบบบูรณาการระหว่างการท างานกับการเรียนการสอน ,มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม
,๒๕๖๒,บทคัดย่อ. 



๓๒ 
 

 
 

ขึ้นในสังคมปัจจุบันจึงมีความจ าเป็นอย่างยิ่ง เพ่ือให้ผู้สูงอายุมีความสามารถ มีความพร้อม และรับมือกับ
ความเปลี่ยนแปลงทั้งทางด้านร่างกาย พฤติกรรม จิตใจ และการพัฒนาปัญญา เพ่ือให้มีศักยภาพที่จะ
ด ารงชีวิตอยู่ในสังคมได้อย่างมีความสุขอีกทั้งเป็นการป้องกันปัญหาที่อาจจะเกิดขึ้นตามมาจากการก้าว
เข้าสู่สังคมผู้สูงอายุในอนาคตอีกด้วย ๒) หลักภาวนา ๔ ที่ปรากฏในพระพุทธศาสนาเถรวาท หลัก
ภาวนา ๔ หมายถึง การเจริญการท าให้เป็นให้มีขึ้นการฝึกอบรมการพัฒนา ได้แก่ ๑) กายภาวนา 
หมายถึง การเจริญกาย ๒) สีลภาวนา หมายถึง การเจริญศีล ๓) จิตภาวนา หมายถึง การเจริญจิต                    
๔) ปัญญาภาวนา หมายถึง การเจริญปัญญา ๓) ประยุกต์ใช้หลักภาวนา ๔ ตามแนวพระพุทธศาสนาเถร
วาทสู่สังคมผู้สูงอายุ แนวทางในการพัฒนาตามหลักภาวนา ๔ ในพระพุทธศาสนา สามารถน ามา
ประยุกต์ใช้เพ่ือแก้ปัญหาให้กับผู้สูงอายุในสังคมได้อย่างครบถ้วนทุกมิติ ไม่ว่าจะเป็นด้านความต้องการ
ทางร่างกายโดยใช้หลักกายภาวนา ด้านพฤติกรรมในการอยู่ร่วมกันในสังคมโดยใช้หลัก ศีลภาวนา ด้าน
จิตใจโดยใช้หลักจิตตภาวนา และด้านการพัฒนาปัญญาโดยใช้หลักปัญญาภาวนา๔๘ 

พระมหาเชาวฤทธิ์ นรินฺโท (ทรัพย์สวัสดิ์) ท าการศึกษาเรื่อง แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิต
ผู้สูงอายุตามหลักภาวนา ๔ กรณีศึกษา : ผู้สูงอายุบ้านห้วยหอย ต าบลธาตุทอง อ าเภอภูเขียว จังหวัด
ชัยภูมิผลการวิจัย พบว่า หลักภาวนา ๔ เป็นหลักการพัฒนาบุคคลโดยมีกรอบแห่งการ พัฒนา ๔ 
ประการ คือ การพัฒนาตนเองให้มีสติตั้งอยู่ในความไม่ประมาท การท าตนให้ตั้งอยู่ในกรอบระเบียบข้อ
ประพฤติท่ีดีงามของสังคม การอบรมจิตของตนให้มีความผ่องใส การพัฒนาปัญญาท าให้เป็นผู้มีเหตุมีผล 
หลักภาวนา ๔ นี้เป็นหลักการพัฒนาตนเองในการด าเนินชีวิตประจ าวันและการอยู่ร่วมกันในสังคมอย่าง
มีความสุข ปัญหาอุปสรรคการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุได้แก่ ๑) การเจริญเติบโตของเศรษฐกิจยุค
ใหม่ ๒) การเข้ามาวัฒนธรรมสมัยใหม่ ๓) ด้านโรคภัยไข้เจ็บที่เกิดจากความชราภาพของร่างกาย ท าให้
เป็นปัญหาและอุปสรรคต่อการด าเนินชีวิตของผู้สูงอายุอยู่มาก เพราะเรี่ยวแรงพละก าลังทางร่างมีผลต่อ
การประกอบกิจวัตรประจ าวัน ส าหรับแนวทางแก้ไขนั้นผู้สูงอายุได้ฝึกพัฒนาสติในการด าเนินชีวิตของ
ตนเอง ฝึกการอยู่ง่าย กินง่าย การมีสติการไม่เบียดเบียนกัน การไม่ลักขโมย การส ารวม อินทรีย์การพูด
สุภาพ การมีสัจจะ การไม่คิดโลภอยากได้ของการคนอ่ืน การไม่คิดพยาบาท ในบุคคลอ่ืน การมีความคิด
ที่ดีและไม่คิดมุ่งร้ายต่อสิ่งอ่ืน ผู้สูงอายุปฏิบัติตนอยู่ร่วมกันในสังคมอย่างมีความสุข ฝึกพัฒนาจิตใจของ
ตนเองด้วยการไหว้พระสวดมนต์ภาวนาและการนั่งสมาธิ มีสติในการท างาน มีสติในการพูด มีสติในการ
คิด ท าจิตใจให้มีความสุข ใช้ปัญญาคิดในสิ่งที่มีเหตุและผล มีความรู้สึกตัวขณะพูด ขณะท า ขณะคิด ใช้
ปัญญาในการแก้ไขปัญหาต่าง ๆ น าหลักการเจริญปัญญามาใช้ในชีวิตประจ าวันอย่างมีความสุข๔๙ 

สมบูรณ์ วัฒนะ การดูแลบิดามารดาสูงอายุตามหลักค าสอนในพระพุทธศาสนาของครอบครัว
ไทยพุทธ งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เ พ่ือศึกษาการดูแลบิดามารดาสูงอายุตามหลักค า สอนใน
พระพุทธศาสนาของครอบครัวไทยพุทธ ผลการศึกษา พบว่า กลุ่มตัวอย่างไทยพุทธร้อยละ ๙๘.๔                           
เห็นด้วยในเรื่องการดูแลบิดามารดาสูงอายุตามที่ ได้รับสืบทอดกันมาตามแนวค า สอนทาง
พระพุทธศาสนา เช่น เห็นว่าการดูแลบิดามารดาสูงอายุเป็นหน้าที่ส าคัญอย่างหนึ่งตามหลักค าสอนเรื่อง 
                                                      

๔๘นวินดา นิลวรรณและคณะ,การประยุกต์ใช้หลกัภาวนา ๔ ตามแนวพระพุทธศาสนาเถรวาทสู่สังคมผู้สูงอายุ
,มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย วิทยาเขตนครศรีธรรมราช,๒๕๖๒,บทคัดย่อ. 

๔๙พระมหาเชาวฤทธิ์ นรินฺโท (ทรัพย์สวัสดิ์), แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุตามหลักภาวนา ๔ 
กรณีศึกษา : ผู้สูงอายุบ้านห้วยหอย ต าบลธาตุทอง อ าเภอภูเขียว จังหวัดชัยภูมิ, วารสารบัณฑิตศึกษามหาจุฬา
ขอนแก่น,ปีท่ี ๖ ฉบับท่ี ๑ ประจ าเดือนมกราคม – มีนาคม ๒๕๖๒,บทคัดย่อ. 



๓๓ 
 

 
 

กตัญญูในพระพุทธศาสนา และการดูแลบิดามารดาที่สูงอายุเป็นมงคล คือ สิ่งที่ดีงามอย่างหนึ่งตามค า
สอนของพระพุทธศาสนา การปฏิบัติตนในการดูแลบิดามารดาสูงอายุตามหลักค าสอนเรื่องภาวนา ๔ ใน
พระพุทธศาสนา เช่น การเอาใจใส่ ในเรื่องสุขอนามัย ดูแลเมื่อเจ็บป่วยส่งเสริมและยินดีให้ท่านได้ปฏิบัติ
สมาธิ สวดมนต์ ฟังธรรมเทศนา เป็นต้น๕๐ 

พระมงคลธรรมวิธานและคณะ เรื่อง ผู้สูงอายุกับการปฏิบัติตามหลักพุทธธรรม ผลการวิจัย
พบว่า ความสามารถในการปฏิบัติเพ่ือให้เกิดความผาสุกทางจิตวิญญาณ คือความรู้สึกถึงความต่อเนื่อง  
กลมกลืนระหว่างตนเองของผู้สูงอายุกับผู้อ่ืนตามธรรมชาติ และสิ่งนอกเหนือตนเอง บุคคลเหล่านี้มัก
เป็นผู้ที ่มีใบหน้าสดชื่น ยิ้มหัวเราะ เป็นภาวะที่บุคคลรู้สึกว่าชีวิตของตนเองมีความผาสุก สงบ เยือกเย็น 
สมหวัง มี ก าลังใจที่เข้มแข็ง มีความพร้อมที่จะเผชิญหรือด าเนินชีวิตไปข้างหน้าได้อย่างมั่นใจสามารถ
แสดงความพึง พอใจ หรือชื่นชมในประสบการณ์ของตนและสิ่งแวดล้อมโดยองค์ประกอบของความ
ผาสุกทางจิตวิญญาณ ของผู้สูงอายุตามหลักพระพุทธศาสนาคือการฝึกพัฒนาจิตตามสมถะกัมมัฏฐาน
และวิปัสสนากัมมัฏฐานจะ บังเกิดความสุขความสงบที่เกิดจากความดี ความไม่เห็นแก่ตัว และมีพรหม
วิหาร 4 เป็นภาวะที่สิ้นไปของ ความทุกข์หรือการบีบคั้นทางกาย จิต สังคม และปัญญา เป็นความสุขที่
ลึก และยิ่งกว่าสุขอ่ืนๆ ไม่มี ความเห็นแก่ตัว ผ่อนคลายไม่เครียด มีความปีติ ความรู้สึกเบิกบานกับการท 
าหน้าที่และการใช้ชีวิต รู้ตื่นและ เบิกบานในทุกย่างก้าวและทุกขณะที่ท าหน้าที่ รู้เท่าทัน ไม่ประมาท
หรือขาดสติ มีสติปัญญาในการเสพ ทั้ง ทางหู ตา จมูก ลิ้น กาย และใจ อย่างมีสติ สมาธิ และปัญญา มี
สติรู้จักฝึกฝนพัฒนาตนจนค้นพบศักดิ์ศรีและ คุณค่าภายในตนเองเติบโตงอกงามขึ้นเป็นธรรมาธิปไตย 
บนพื้นฐานของคุณธรรม จริยธรรม มีเหตุผล เคารพ ซึ่งกันและกันมากขึ้น ซึ่งเกิดขึ้นจากการปฏิบัติตาม
หลักพุทธธรรม คือสมถะกัมมัฏฐานและวิปัสสนา กัมมัฏฐาน๕๑ 

นางสาวสุดารัตน์ อมรชาติ  การประเมินหลักสูตรสถานศึกษากลุ่มสาระการเรียนรู้ภาษาไทย
ของ โรงเรียนบ้านหินดาน อ าเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัดสุราษฎร์ธานี โดยใช้รูปแบบซิปเปี้ยสท์ มี
วัตถุประสงค์เพ่ือประเมินหลักสูตรสถานศึกษากลุ่มสาระการเรียนรู้ภาษาไทย ของโรงเรียนบ้านหินดาน 
อ าเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัดสุราษฎร์ธานี โดยใช้รูปแบบซิปเปี้ยสท์ ผลการประเมินพบว่า ด้านบริบท มี
ความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย=๔.๔๗) โดยมี วิสัยทัศน์ พันธกิจ จุดมุ่งหมายของหลักสูตร 
โครงสร้างหลักสูตร และเนื้อหาของหลักสูตรสอดคล้องกับความต้องการของผู้เรียนและหลักสูตร
แกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน ด้านปัจจัยน าเข้า มีความเหมาะสม อยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย=๔.๐๒) 
โดยมีความพร้อมของบุคลากร สื่อวัสดุอุปกรณ์การเรียนการสอน และงบประมาณ ด้านกระบวนการ มี
ความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย=๓.๙๒) โดยมีการบริหาร หลักสูตรที่ดี มีการจัดกิจกรรมการ
เรียนรู้ จัดกิจกรรมพัฒนาผู้เรียน วัดและประเมินผลตามหลักสูตร ด้านผลผลิต มีความเหมาะสมอยู่ใน
ระดับมากท่ีสุด (ค่าเฉลี่ย=๔.๘๒)๕๒ 

                                                      
๕๐สมบูรณ์ วัฒนะ, การดูแลบิดามารดาสูงอายุตามหลักค าสอนในพระพุทธศาสนาของครอบครัวไทยพุทธ,

วารสารการวิจัยเพื่อพัฒนาชุมขน,ปีท่ี ๑๐, ฉบับท่ี ๒ เดือน เมษายน-มิถุนายน ๒๕๖๐,หน้า ๖๗-๖๘. 
๕๑พระมงคลธรรมวิธานและคณะ, ผู้สูงอายุกับการปฏิบัติตามหลักพุทธธรรม,ฉบับภาษาไทย สาขา

มนุษยศาสตร์ สังคมศาสตร์และศิลปะ,ปีที่ ๑๐ ฉบับท่ี ๓ เดือนกันยายน ธันวาคม ๒๕๖๐,หน้า ๑๘๔๙. 
๕๒สุดารัตน์ อมรชาติ, การประเมินหลักสูตรสถานศึกษากลุ่มสาระการเรียนรู้ภาษาไทยของ โรงเรียนบ้านหิน

ดาน อ าเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัดสุราษฎร์ธานี,ครุศาสตรมหาบัณฑิต,มหาวิทยาลัยราชภัฏสุราษฎร์ธานี,๒๕๖๔,บทคัดย่อ. 



๓๔ 
 

 
 

นายขจรศักดิ์ สุขเปรม ท าการวิจัยเรื่อง การประเมินหลักสูตรนักบริหารอนามัยสิ่งแวดล้อม
และส่งเสริมสุขภาพ กรณีศึกษาหลักสูตร นักบริหารอนามัยสิ่งแวดล้อมและส่งเสริมสุขภาพ (นบอส.) รุ่น
ที่ 4 เป็นการประเมินผลความสอดคล้องของ รายละเอียดของหลักสูตรกับบริบทของกรมอนามัย และ
ประเมินผลความพึงพอใจในการจัดกระบวนการ  ฝึกอบรมของคณะสาธารณสุขศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ผลการศึกษา พบว่า หลักสูตรนักบริหารอนามัยสิ่งแวดล้อมและส่งเสริม
สุขภาพ (นบอส.) รุ่นที่ ๔ มีวัตถุประสงค์ของหลักสูตรความสอดคล้องกับบริบทของกรมอนามัยอยู่ใน
ระดับมากที่สุด มีค่าเฉลี่ย เท่ากับ ๔.๒๖ และเมื่อพิจารณาความพึงพอใจในการจัดกระบวนการจัด
ฝึกอบรมของคณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ตามกรอบแนวคิด CIPP Model พบว่า 
ผู้ผ่านการอบรมมีความพึงพอใจ 1) ด้านบริบท อยู่ในระดับมากที่สุด ค่ามีเฉลี่ยเท่ากับ ๔.๒๖ ๒) ด้าน
ปัจจัยน าเข้า ประกอบด้วยหลักสูตร เนื้อหารายวิชาของ หลักสูตร อาจารย์ผู้สอน การสนับสนุนด้านต่าง 
ๆ มีความพึงพอใจอยู่ในระดับมากที่สุด มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ ๔.๓๐ ๓) ด้านกระบวนการ ประกอบด้วยการ
เตรียมการสอน เนื้อหาวิชา การจัดการเรียนการสอน การวัดและ  ประเมินผล มีความพึงพอใจอยู่ใน
ระดับมากที่สุด มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ ๔.๒๔ ๔) ด้านผลผลิต ประกอบด้วย ความรู้ ความเข้าใจ และการน 
าไปใช้ มีความพึงพอใจอยู่ในระดับมากท่ีสุด มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ ๔.๒๖๕๓ 

 
 

                                                      
๕๓นายขจรศักดิ์ สุขเปรม,กลุ่มพัฒนาทรัพยากรบุคคล,กองการเจ้าหน้าที่, กรมอนามัย,๒๕๖๓.บทคัดย่อ. 



 

บทที่ ๓ 
วิธีด ำเนินกำรวิจัย 

 
การวิจัยเรื่อง “การพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ” มีวัตถุประสงค์ 

คือ ๑) เพ่ือศึกษาองค์ความรู้การบริบาลผู้สูงอายุ  ๒) เพ่ือสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับ
ผู้สูงอายุ ๓) เพ่ือประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ดังนั้นเพ่ือให้การวิจัยเป็นไป
ตามความมุ่งหมายที่ก าหนดไว้ ผู้วิจัยด าเนินการวิจัยตามขั้นตอนซึ่งมีรายละเอียดดังนี้  

 ๓.๑ รูปแบบการวิจัย 
 ๓.๒ พ้ืนที่การวิจัยและผู้ให้ข้อมูลส าคัญ 
 ๓.๓ เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 ๓.๔ การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 ๓.๕ การวิเคราะห์ข้อมูล 

               
๓.๑ รูปแบบกำรวิจัย 

การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยศึกษาในเชิงเอกสาร 
(Documentary study) เพ่ือค้นหาข้อมูลเกี่ยวกับสภาพของหลักสูตรการบริบาลในด้านต่าง ๆ การสร้าง
หลักสูตร รวมถึงการบูรณาการหลักธรรมและข้อมูลอ่ืนที่เกี่ยวข้อง การสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth 
Interview) กับผู้ให้ข้อมูลส าคัญ (Key Informants) การสนทนากลุ่ม (Focus Group) กับผู้ทรงคุณวุฒิ
และผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย รวมถึงการประเมินหลักสูตรที่ได้ เพ่ือให้ไดห้ลักสูตรที่น าไปใช้ประโยชน์ได้จริง  
 
๓.๒ พื้นที่กำรวิจัยและผู้ให้ข้อมูลส ำคัญ 
 ๓.๒.๑ พื้นที่กำรวิจัย 
 การวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้ก าหนดพื้นที่การศึกษาวิจัย ได้แก่ อ าเภอเมือง จังหวัดจันทบุรี 
 ๓.๒.๒ ผู้ให้ข้อมูลส ำคัญ 

กลุ่มผู้ให้ข้อมูลส าคัญเชิงคุณภาพ (Key Informant) ในการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยได้ท าการ
คัดเลือกผู้ให้ข้อมูลส าคัญโดยการเจาะจง (Purposive Sampling) ตามความส าคัญของประเด็นเกี่ยวกับ
หลักสูตรพุทธบริบาล ดังนี้  

๑) การสัมภาษณ์เชิงลึก จ านวน ๑๔ รูป/คน ดังนี้ 
ล าดับที่ รายการ จ านวน/ท่าน 

๑ ผู้ประกอบการสถานบริบาล ๑ ท่าน 
๒ นักศึกษาการบริบาล ๖ ท่าน 
๓ คนดแูลผู้สูงอายุ ๓ ท่าน 
๔ ผู้เชี่ยวชาญด้านการจัดหลักสูตร ๑ ท่าน 
๕ ผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาล ๑ ท่าน 
๖ พระภิกษุสงฆ์ ๒ รูป 
 รวมทั้งสิ้น ๑๔ รูป/คน 



๓๖ 
 

 
 

 
๒) การสนทนากลุ่ม (Focus Group) ร่วมกับกับผู้ทรงคุณวุฒิและผู้มีส่วนได้ส่วนเสียที่เกี่ยวข้อง

ในการวิจัย จ านวน ๕ รูป/คน 
 ๓) การประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุโดยนักเรียนการบริบาล จ านวน 
๖ รูป/คน  
 
๓.๓ เครื่องมือกำรวิจัย  

การวิจัยเรื่อง “การพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ” ผู้วิจัยได้
ด าเนินการสร้างเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยประกอบด้วยแบบสัมภาษณ์ (Interview) และการสนทนากลุ่ม 
(Focus Group) และแบบประเมินหลักสูตร ดังนี้ 
 ๓.๓.๑ ขัน้ตอนกำรสร้ำงเครือ่งมือกำรวิจัย 
 ๑. ก าหนดเนื้อหาของแบบสัมภาษณ์ตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย โดยการศึกษาข้อมูลจาก
แนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง เพ่ือก าหนดตัวแปรการวิจัยและเนื้อหาของแบบสัมภาษณ์ 

๒. ร่างเครื่องมือการวิจัยแบบสัมภาษณ์ตามประเด็นที่ก าหนดให้ครบถ้วนทุกตอน 
๓. น าเครื่องมือการวิจัยให้ผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบ 
๔. แก้ไขเครื่องมือการวิจัยตามค าแนะน า 

 ๕. ปรับปรุงเครื่องมือการวิจัยและจัดท าเครื่องมือการวิจัยฉบับสมบูรณ์ 
 ๓.๓.๒ ลักษณะของเครื่องมือกำรวิจัย 

๑. แบบสัมภาษณ์ (Interview) ส าหรับสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญที่เป็นทางการและไม่เป็น
ทางการ โดยใช้แบบสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง (Structured in-depth interview) ในลักษณะเป็น
ค าถามแบบปลายเปิดให้ตอบ (Open ended Question) มีประเด็นที่ส าคัญดังนี้  
 ส่วนที่ ๑ ปัจจัยส่วนบุคคล เช่น ชื่อ นามสกุล เพศ อายุ ที่อยู่ ระดับการศึกษา อาชีพ 
ต าแหน่ง รายได้ ระยะเวลาที่อยู่ในพื้นที่  
         ส่วนที่ ๒ ค าถามเก่ียวกับองค์ความรู้การบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ จังหวัดจันทบุรี 
 ส่วนที่ ๓ ค าถามเก่ียวกับการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุจังหวัดจันทบุรี 
 ส่วนที่ ๔ ค าถามเกี่ยวกับรายวิชาเรียนส าหรับหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับ
ผู้สูงอายุ 
      ส่วนที่ ๕ ข้อเสนอแนะ 

๒. การสนทนากลุ่มย่อย (Focus Groups Discussion) โดยเชิญผู้มีส่วนได้เสียในการ
ด าเนินงาน ได้แก่ ผู้ประกอบการสถานบริบาล นักศึกษาการบริบาล คนดูแลผู้สูงอายุ ผู้เชี่ยวชาญด้าน
การจัดหลักสูตร ผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาล พระภิกษุสงฆ์  
 ๓. แบบสัมภาษณ์ (Interview) ส าหรับการประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับ
ผู้สูงอายุ ในลักษณะเป็นค าถามแบบปลายเปิดให้ตอบ (Open ended Question) ค าถามเกี่ยวกับ
หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
 
 
 



๓๗ 
 

 
 

๓.๓.๓ กระบวนกำรในกำรพัฒนำหลักสูตร  
กระบวนการพัฒนาหลักสูตรประกอบด้วย ๔ ขั้นตอน  
๑. หาจุดหมายวัตถุประสงค์และขอบข่ายที่ต้องการพัฒนา จุดหมายและวัตถุประสงค์ของ

หลักสูตรถูกเลือกหลังจากการพิจารณาตัวแปรภายนอก เช่น ผลการศึกษาจากการวิจัยทางการศึกษา 
การรับรองมาตรฐาน ความเห็นของกลุ่มสังคม และอ่ืน ๆ 

๒. การออกแบบหลักสูตร นักวางแผนหลักสูตรต้องด าเนินการออกแบบหลักสูตร ด้วยการสร้าง
โอกาสในการเรียนรู้ที่เหมาะสมกับขอบข่ายที่ต้องการพัฒนา ระบุวันเวลาและวิธีการในโอกาสการเรียนรู้
ดังกล่าว การออกแบบหลักสูตรค านึงถึงธรรมชาติของวิชา รูปแบบของสถาบันทางสังคมที่สัมพันธ์กับ
ความต้องการและความสนใจของผู้เรียน 

๓. การน าหลักสูตรไปใช้ ผู้สอนน าหลักสูตรไปใช้ในชั้นเรียน โดยจัดการเรียนการสอนตาม
วัตถุประสงค์ และเลือกกลยุทธวิธีการสอนที่เก่ียวข้องเพ่ือบรรลุผลการเรียนรู้ 

๔. การประเมินหลักสูตร นักวางแผนหลักสูตรและผู้สอนร่วมกันประเมิน ด้วยการเลือกเทคนิค
การประเมินที่หลากหลาย การประเมินมีจุดเน้น ๒ ประเภท คือ ๑) การประเมินผลรวมของการใช้
หลักสูตรทั้งโรงเรียน ประกอบด้วย เป้าหมาย วัตถุประสงค์ จุดประสงค์การเรียน ประสิทธิภาพของการ
เรียนการสอน และผลสัมฤทธิ์ของผู้เรียน ๒) การประเมินกระบวนการหลักสูตรทั้งระบบ ตั้งแต่การ
ออกแบบหลักสูตร การน าหลักสูตรไปใช้ เพ่ือตัดสินใจว่าหลักสูตรมีประสิทธิภาพเพียงใด๑ 

๓.๓.๔ ขั้นตอนกำรสร้ำงและกำรตรวจสอบเครื่องมือกำรวิจัย 
๑. ขั้นตอนกำรสร้ำงเครื่องมือกำรวิจัย 

 ๑. ก าหนดเนื้อหาของแบบสัมภาษณ์ตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย โดยการศึกษา
ข้อมูลจากแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องเพ่ือก าหนดตัวแปรการวิจัยและเนื้อหาของแบบ
สัมภาษณ์ 
 ๒. ร่างเครื่องมือการวิจัย แบบสัมภาษณ์ตามประเด็นที่ก าหนดให้ครบถ้วนทุกตอน 
 ๓. น าเครื่องมือการวิจัยให้ผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบ 
 ๔. แก้ไขเครื่องมือการวิจัยตามค าแนะน า 
 ๕. ปรับปรุงเครื่องมือการวิจัยและจัดท าเครื่องมือการวิจัยฉบับสมบูรณ์ 
           ๒. กำรตรวจสอบเครื่องมือกำรวิจัย 

ผู้วิจัยน าแบบสัมภาษณ์ที่สร้างขึ้นไปเรียนปรึกษากับที่ปรึกษาโครงการและผู้เชี่ยวชาญช่วย
ตรวจสอบความถูกต้องและความครอบคลุมของเนื้อหาที่ต้องการศึกษา จ านวน ๕ รูป/คน ได้แก่ 

๑. พระครูสุจิตกิตติวัฒน์, ดร.  ผู้อ านวยการวิทยาลัยสงฆ์จันทบุรี 
๒. พระมหาวิโรจน์ คุตฺตวีโร, ผศ.ดร. อาจารย์ประจ าบัณฑิตวิทยาลัย 

มหาวิทยาลัยมหามกุฏราชวิทยาลัย 
๓. รศ.ดร. ทรงคุณ จันทจร  อดีตคณบดีคณะมนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์   
      มหาวิทยาลัยมหาสารคาม  
๔. ผศ.ดร. ธาดา เจริญกุศล ผู้ช่วยอธิการบดีฝ่ายวิชาการ มหาวิทยาลัยมหาจุฬา 

      ลงกรณราชวิทยาลัย วิทยาเขตแพร่ 

                                                      
๑ http://nantanee08.blogspot.com/p/saylor-j.html สืบค้น ๐๑ กรกฏาคม ๒๕๖๖ 

http://nantanee08.blogspot.com/p/saylor-j.html


๓๘ 
 

 
 

๕. ผศ.ดร. ปัญญา คล้ายเดช อาจารย์ประจ าหลักสูตรรัฐศาสตรมหาบัณฑิต  
มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย  
วิทยาลัยสงฆ์ชัยภูมิ  
 

น าแบบสัมภาษณ์ที่ได้รับการปรับปรุงแก้ไขเสนอต่อผู้เชี่ยวชาญ  เพ่ือขอความเห็นชอบให้เป็น
แบบสัมภาษณ์ฉบับสมบูรณ์ส าหรับการน าไปใช้จริงต่อไป 
 
๓.๔ กำรเก็บรวบรวมข้อมูล 

ผู้วิจัยได้ใช้วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูลที่หลากหลาย เพ่ือให้ได้ข้อมูลตามวัตถุประสงค์ของการ
ศึกษาวิจัย โดยมีวิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล ดังนี้  
 ๓.๔.๑ น าหนังสือขออนุญาตเข้าท าการศึกษาวิจัยจากวิทยาลัยสงฆ์ ไปยังบุคคลที่เกี่ยวข้องเพ่ือ
นัดหมายในการสัมภาษณ์และการเข้าศึกษาในพ้ืนที่ 
 ๓.๔.๒ การเข้าศึกษาในพื้นที่เพ่ือสัมภาษณ์ มีกิจกรรมดังนี้ 
 ๓.๔.๒.๑ การสัมภาษณ์ ด าเนินการสัมภาษณ์ ผู้ให้ข้อมูลส าคัญที่เกี่ยวข้องกับหัวข้องานวิจัย 
โดยผู้วิจัยใช้การสัมภาษณ์เชิงลึก (In–depth Interviews)  รวม ๑๔ รูป/คน โดยการจดบันทึก และการ
บันทึกเสียงการโต้ตอบระหว่างเป้าหมายและผู้สัมภาษณ์  
 ๓.๔.๒.๒ การสนทนากลุ่มย่อย (Focus Groups Discussion) ด าเนินสนทนาผู้ให้ข้อมูลส าคัญ
ทีเ่กี่ยวข้องกับหัวข้องานวิจัย โดยผู้วิจัยตั้งประเด็นซักถามโต้ตอบและขอความคิดเห็นจากผู้มีส่วนได้เสีย
จ านวน ๕ รูป/คน ได้แก่ ผู้ประกอบการสถานบริบาล นักศึกษาการบริบาล คนดูแลผู้สูงอายุ ผู้เชี่ยวชาญ
ด้านการจัดหลักสูตร ผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาล พระภิกษุสงฆ์ โดยการจดบันทึก และการบันทึกเสียง
การโต้ตอบระหว่างเป้าหมายและผู้สัมภาษณ์ 
 ๓.๔.๒.๓ การประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ในลักษณะเป็นค าถาม
แบบปลายเปิดให้ตอบ (Open ended Question) ค าถามเกี่ยวกับหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล
ส าหรับผู้สูงอายุเพ่ือแสดงความคิดเห็นจากนักเรียนการบริบาลจ านวน ๖ รูป/คน โดยการจดบันทึก และ
การบันทึกเสียงการโต้ตอบระหว่างเป้าหมายและผู้สัมภาษณ์ 

๓.๔.๓ การประมวลข้อมูล คณะผู้วิจัยด าเนินการประมวลข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์เชิงลึก
การสนทนากลุ่มย่อย (Focus Groups Discussion) และการประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล
ส าหรับผู้สูงอายุ เพ่ือน าไปสรุปผลการวิจัยต่อไป 

๓.๔.๔ การสรุปผลจากการเก็บรวบรวบข้อมูล ผู้วิจัยร่วมด าเนินการสรุปผลและเขียนรายงาน
การวิจัย 

 
๓.๖ กำรวิเครำะห์ข้อมูล 

ผู้วิจัยด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลตามขั้นตอนดังต่อไปนี้  การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ                         
(การสัมภาษณ์) การวิเคราะห์ข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์เชิงลึก ผู้วิจัยได้ท าการจัดกลุ่มข้อมูลตาม
สาระส าคัญ จ าแนกเป็นประเด็นที่เกี่ยวข้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัย จากนั้นท าการวิเคราะห์ข้อมูล 
โดยใช้เทคนิคการวิเคราะห์เนื้อหา (Content Analysis Technique) ประกอบบริบท (Context) และ
น าเสนอผลการวิจัยต่อไป  



 

สรุปกระบวนกำรวิจัยกำรพัฒนำหลักสูตรกำรจัดกำรพุทธบริบำลส ำหรับผู้สูงอำยุ 
 

กำรบริบำลผู้สูงอำยุ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

หลักสตูรการบริบาล  
๓๘ รายวิชา  

 

หลักสตูร 
การจัดการเชิงพุทธ 

๑๐ รายวิชา 

หลักสตูรการจัดการ
พุทธบริบาล 
๔๓ รายวิชา 
 (ฉบับร่าง ๑) 

 

หลักสตูรการจัดการ
พุทธบริบาล 
๒๐ รายวิชา 
 (ฉบับร่าง ๒) 

 

หลักสตูรการจัดการ
พุทธบริบาล 
๒๐ รายวิชา 

 (ฉบับสมบูรณ์) 
 

หลักสตูรการจัดการพุทธ
บริบาลส าหรับผูสู้งอาย ุ

(ฉบับสมบูรณ์) 

กระบวนการสร้างหลักสตูรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอาย ุ การประเมินหลักสตูรการจัดการ
พุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอาย ุ

องค์ความรู้การบริบาลผูส้งูอาย ุ

การบริบาลผูสู้งอายุโดย 
หลัก ๕ อ. 

-อ. อาหาร 
-อ. อารมณ ์
-อ. ออกก าลังกาย 
-อ. อดิเรก 
-อ. อนามัย 
 

 
หลักภาวนา ๔  

- กายภาวนา 
- จิตภาวนา 
- ศีลภาวนา 
- ปัญญาภาวนา 
 
 

องค์ความรู้การบริบาล
ผู้สูงอาย ุ

 

 รูปที่ ๓.๑ สรุปกระบวนกำรวิจัยกำรพัฒนำหลักสูตรกำรจัดกำรพุทธบริบำลส ำหรับผู้สูงอำยุ 
 



บทที่ ๔  
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 
 การวิจัยเรื่อง “การพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ” มุ่งศึกษาเนื้อหาข้อมูล
เกี่ยวกับการบริบาลและน ามาบูรณาการกับวิชาการจัดการเชิงพุทธ เพ่ือพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธ
บริบาลส าหรับผู้สูงอายุ และข้อมูลอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้อง การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative 
Research) โดยศึกษาในเชิงเอกสาร (Documentary study) เพ่ือค้นหาข้อมูล การสัมภาษณ์เชิงลึก ได้แก่ 
ผู้ประกอบการสถานบริบาล นักศึกษาการบริบาล ผู้ดูแลผู้สูงอายุ ผู้เชี่ยวชาญด้านการจัดหลักสูตร 
ผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาล พระภิกษุสงฆ์ จ านวน ๑๔ รูป/คน และการสนทนากลุ่ม (Focus Group) กับ
ผู้ทรงคุณวุฒินักวิชาการ  ผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย จ านวน ๕ รูป/คน และน าหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล
ส าหรับผู้สูงอายุไปประเมินผลกับผู้ให้ข้อมูลส าคัญ ซึ่งเป็นนักศึกษาการบริบาล จ านวน ๑๕ คน เพ่ือให้ได้
ข้อมูลที่เป็นประโยชน์อย่างแท้จริง ซึ่งมีวัตถุประสงค์ของการวิจัย (Research Objectives) ดังนี้ ๑) เพ่ือ
ศึกษาองค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ๒) เพ่ือสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับ
ผู้สูงอายุ ๓) เพ่ือประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ใช้วิธีการเก็บรวบรวมและน าเสนอ
ผลการวิเคราะห์ข้อมูลในเชิงคุณภาพจากการสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) การสนทนากลุ่ม 
(Focus Group) และประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุจากผู้ให้ข้อมูลส าคัญ โดยใช้
เทคนิคการวิเคราะห์เนื้อหา (Content Analysis Techinque) ประกอบบริบท (Context) น าเสนอผลการ
วิเคราะห์ข้อมูลตามวัตถุประสงค์โดยมีรายละเอียดดังนี้  
 
 ๔.๑ การวิเคราะห์องค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลส าหรับผู้สูงอาย ุ
 ๔.๑.๑ ข้อมูลส่วนบุคคล  

จากการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญจ านวน ๑๔ รูป/คน พบว่าผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่เป็น 
คฤหัสถ์หญิง จ านวน ๑๐ คน คิดเป็นร้อยละ ๗๑.๔ อายุระหว่าง ๔๕-๕๔ ปี จ านวน ๖ คน คิดเป็นร้อยละ 
๔๒.๙  ผู้ไห้ข้อมูลทั้งหมดนับถือศาสนาพุทธและมีประสบการณ์ฝึกสติ คิดเป็นร้อยละ ๑๐๐ ส าเร็จ
การศึกษาปริญญาตรี จ านวน ๗ คน คิดเป็นร้อยละ ๕๐.๐ สถานภาพนักศึกษาหลักสูตรการบริบาล จ านวน 
๖ คน คิดเป็นร้อยละ ๔๒.๙ สามารถแสดงผลข้อมูลส่วนบุคคลในรูปแบบตารางมีรายละเอียดได้ดังนี้  

 
 
 
 
 
 
 
 



๔๑ 
 

ตารางที ่๔.๑ แสดงจ านวนและค่าร้อยละของข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ให้ข้อมูลส าคัญ          
                                                                                                        N=๑๔ 

         ข้อมูลส่วนบุคคล ความถึ่ ร้อยละ 
   เพศ   
         บรรพชิต ๒ ๑๔.๓ 
         คฤหัสถ์ชาย ๒ ๑๔.๓ 
         คฤหัสถ์หญิง ๑๐ ๗๑.๔ 
                                     รวม                     ๑๔ ๑๐๐.๐๐ 
 อายุ   
         ๒๕-๓๔ ปี  ๒ ๑๔.๓ 
         ๓๕-๔๔ ปี  ๕ ๓๕.๗ 
         ๔๕-๕๔ ปี  ๖ ๔๒.๙ 
         ๕๕ ปีขึ้นไป  ๑ ๗.๑ 
                                     รวม                     ๑๔ ๑๐๐.๐๐ 
ศาสนาพุทธ  ๑๔ ๑๐๐.๐๐ 
ประสบการณ์ฝึกสติมี ๑๔ ๑๐๐.๐๐ 
การศึกษา   
         ต่ ากว่าปริญญาตรี ๕ ๓๕.๗ 
         ปริญญาตรี ๗ ๕๐.๐ 
         ปริญญาโท ๒ ๑๔.๓ 
                                     รวม                     ๑๔ ๑๐๐.๐๐ 
สถานภาพ    
        ผู้ประกอบการการบริบาล ๑ ๗.๑ 
        พยาบาลวิชาชีพ ๑ ๗.๑ 
        ผู้พัฒนาหลักสูตร ๑ ๗.๑ 
        พระภิกษุสงฆ์ ๒ ๑๔.๓ 
        ผู้ดูแลผู้สูงอายุ ๓ ๒๑.๔ 
        นักศึกษาการบริบาล ๖ ๔๒.๙ 
                                     รวม                     ๑๔ ๑๐๐.๐๐ 

 
 
 



๔๒ 
 

๔.๑.๒ ข้อมูลเกี่ยวกับการบริบาลผู้สูงอายุ 
จากการสัมภาษณ์ผู้ใหข้้อมูลส าคัญจ านวน ๑๔ รูป/คน ด้วยข้อค าถามที่เป็นการประเมินพฤติกรรม

เกี่ยวกับการดูแลตนเองโดยใช้ความรู้จากหลักการบริบาลผู้สูงอายุตามหลัก ๕ อ ได้แก่ อาหาร  ออกก าลัง
กาย  อารมณ์  งานอดิเรก  อนามัย  เพ่ือส ารวจแนวโน้มว่าผู้ให้ข้อมูลปฏิบัติตนตามหลัก ๕ อ โดยให้
น้ าหนักความส าคัญกับการใช้ความรู้หรือความรู้สึก  เพราะจะเป็นภาพสะท้อนให้เห็นถึงสุขภาวะของแต่ละ
บุคคลไดช้ัดเจนในระดับหนึ่ง  โดยให้เรียงล าดับการปฏิบัติตนทีท่ าเป็นปกตินิสัย  มีรายละเอียดดังต่อไปนี้  

๑) อ.อาหาร การจัดการด้านอาหาร  
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญให้สัมภาษณ์เกีย่วกับ การจัดการด้านอาหาร โดยเรียงล าดับการปฏิบัติตน ดังนี้ 
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้  ๑) ความ

หลากหลายของอาหาร“อาหารเลือกตามความต้องการไม่ได้เลือกเพ่ือสุขภาพ”  ๒) การทานอาหารที่ปรุง
สะอาดถูกสุขลักษณะ ๓) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง ๔) การรับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ ๕) 
จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม “แต่ใช้อาหารเสริม วิตามิน ส าหรับคนนอนน้อยเพ่ิม” ๖) การเลือก
รับประทานอาหารที่เหมาะกับวัยและโรคประจ าตัว ๗) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน 
ตามล าดับ  มีข้อคิดเห็นเพ่ิมเติม คือ เนื่องจากในวัยสูงอายุระบบเผาผลาญและระบบต่าง ๆ ในร่างกายด้อย
ศักยภาพลง ท าให้ต้องจัดเตรียมอาหารให้เหมาะสม ความหลากหลาย จัดอาหารครบ ๕ หมู่ ต้องถูก
สุขลักษณะเหมาะสม อาหารต้องไม่ต่อต้านโรคประจ าตัวหรือท าให้โรคต่าง ๆ ลุกลาม เป็นต้น๑  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๒ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้  ๑) การ
รับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ ๒) การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ ๓ ) การเลือกรับประทาน
อาหารที่เหมาะกับวัยและ โรคประจ าตัว ๔) จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม ๕) ความหลากหลายของ
อาหาร ๖) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน ตามล าดับ ๗) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหาร
ได้เอง ตามล าดับ๒  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๓ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) การ
รับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ ๒) การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ ๓ ) การเลือกรับประทาน
อาหารที่เหมาะกับวัยและ โรคประจ าตัว ๕) จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม ๔) ความหลากหลายของ
อาหาร ๖) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน ตามล าดับ ๗) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหาร
ได้เอง ตามล าดับ๓  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๔  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) การ
รับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ ๒) การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ ๓) การเลือกรับประทาน
อาหารที่เหมาะกับวัยและโรคประจ าตัว ๔) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน ตามล าดับ                          

                                                           
๑สัมภาษณ์, นางสาวมนัสชนก พรายแดง , ผู้ช่วยพยาบาล, วันท่ี  ๒๘ สิงหาคม ๒๕๖๖.   
๒สัมภาษณ์, นางสาวปวณีา โภชนาผล, ผู้ช่วยพยาบาล,วันท่ี  ๑๘  สิงหาคม ๒๕๖๖.  
๓สัมภาษณ์, นางสาวฐติิพรรณ สมใจ, ผู้ช่วยพยาบาล,วันท่ี ๒๕ สิงหาคม ๒๕๖๖. 



๔๓ 
 

๕) ความหลากหลายของอาหาร ๖) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง ๗) จ ากัดปริมาณอาหารอย่าง
เหมาะสมตามล าดับ๔  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่  ๕  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้                          
๑) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง ๒) การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะกับวัยและโรคประจ าตัว 
๓) การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ ๔) จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม ๕) ความหลากหลาย
ของอาหาร ๖) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน ๗) การรับประทานอาหารครบ ๕ หมู ่
“รับประทานสัตว์เล็กและผัก” ตามล าดับ๕  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๖ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) การ
ทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ  ๒) การรับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ ตามล าดับ ๓) สามารถ
ตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง  ๔) ความหลากหลายของอาหาร ๕) จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม                       
๖) การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะกับวัยและโรคประจ าตัว ๗) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ 
อยากกิน “ไม่สามารถควบคุมความอยากรับประทานอาหารได้” ตามล าดับ๖  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่  ๗  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้                              
๑) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง ๒) การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ๓) การเลือก
รับประทานอาหารที่เหมาะกับวัยและโรคประจ าตัว ๔) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน                    
๕) จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม  ๖) ความหลากหลายของอาหาร ๗) การรับประทานอาหารครบ ๕ 
หมู่ ตามล าดับ “อาหารขึ้นอยู่กับการตักบาตร”  ตามล าดับ๗  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๘ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้  ๑) การ
รับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ ๒) ความหลากหลายของอาหาร ๓) จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม                                
๔) การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ ๕) การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะกับวัยและโรค
ประจ าตัว ๖) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง ๗) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน 
ตามล าดับ๘  

ผู้ ให้ข้อมูลส าคัญคนที่  ๙ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้                             
๑) การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ  ๒) ความหลากหลายของอาหาร ๓) จ ากัดปริมาณอาหาร
อย่างเหมาะสม ๔) การรับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ ๕) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน           

                                                           
๔สัมภาษณ์, นางสาวอญัชลี โพธิเนนิชัย, ผู้ช่วยพยาบาล,วันท่ี ๒๘ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๕สัมภาษณ์, นางสาวญาญาธิป เณรจาที, ผู้ช่วยพยาบาล,วันท่ี ๓๐ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๖สัมภาษณ์, นางสาวอญัญารินทร์ พันธุ์ไชยศรี, นักศึกษาหลักสูตรการบริบาล,วันท่ี  ๓๐ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๗สัมภาษณ์, พระเกียรติศักดิ์ กิตตุิสกฺโก, พระภิกษุสงฆ์ที่ผ่านหลักสตูรพระคิลา,วันท่ี  ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.  
๘สัมภาษณ์, พระสมหุ์บันเทิง,พระภกิษุดูแลพระป่วย,วันท่ี  ๐๑ กันยายน  ๒๕๖๖.  



๔๔ 
 

๖) การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะกับวัยและโรคประจ าตัว ๗) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง 
ตามล าดับ๙   

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๐  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้                        
๑) การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ  ๒) การรับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ ๓) ความหลากหลาย
ของอาหาร ๔) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง ๕) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน         
๖) จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม ๗) การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะกับวัยและโรคประจ าตัว 
ตามล าดับ๑๐  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๑ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้๑) การ
ทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ  ๒) การรับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ ๓) การเลือกรับประทาน
อาหารที่เหมาะกับวัยและโรคประจ าตัว ๔) ความหลากหลายของอาหาร ๕) จ ากัดปริมาณอาหารอย่าง
เหมาะสม  ๖) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง ๗) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน 
ตามล าดับ๑๑  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๒ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) การ
รับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ ๒) การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะกับวัยและโรคประจ าตัว ๓) ความ
หลากหลายของอาหาร ๔) การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ ๕) จ ากัดปริมาณอาหารอย่าง
เหมาะสม  ๖) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง ๗) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน 
ตามล าดับ๑๒  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๓  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) การ
รับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ ๒) จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม  ๓) การเลือกรับประทานอาหารที่
เหมาะกับวัยและโรคประจ าตัว ๔) การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ ๕) นิสัยการรับประทาน เช่น 
เลือก หรือ อยากกิน๖) ความหลากหลายของอาหาร ๗) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง 
ตามล าดับ๑๓   

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๔ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้   ๑) การ
รับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ ๒) การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ ๓) การเลือกรับประทาน
อาหารที่เหมาะกับวัยและโรคประจ าตัว  ๔) ความหลากหลายของอาหาร ๕) จ ากัดปริมาณอาหารอย่าง

                                                           
๙สัมภาษณ์, นายนภดล เขียวผ่อง, ผู้ดูแลผูสู้งอายุ,วันท่ี  ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.    
๑๐สัมภาษณ์, นางสาวกญัญาภา เฟื่องสุข, ผู้ดูแลผูสู้งอายุ,วันที่  ๐๒ กนัยายน  ๒๕๖๖.   
๑๑สัมภาษณ์, นายโสฬส ถนอมวัตร, ผู้ดูแลผูสู้งอายุ,วันท่ี ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.   
๑๒สัมภาษณ์, นาง ผ่องศรี เกลื้อนรัตน์, พยาบาลผูเ้ชี่ยวชาญ,วันท่ี  ๐๓ กันยายน  ๒๕๖๖.   
๑๓สัมภาษณ์, นางสาวธันย์นิชา วิโรจน์รุจน์ , ผู้จัดท าหลักสูตร,วันท่ี  ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.     



๔๕ 
 

เหมาะสม  ๖) สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง ๗) นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน 
ตามล าดับ๑๔  

สรุป อ.อาหาร การจัดการด้านอาหาร  ผู้ให้ข้อมูลมีแนวโน้มการปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการ
จัดการอาหาร เรียงล าดับ ดังนี้ คือ การรับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูก
สุขลักษณะ การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะกับวัยและ โรคประจ าตัว จ ากัดปริมาณอาหารอย่าง
เหมาะสม ยังมีบางส่วนที่ให้ความส าคัญ ด้านความหลากหลายของอาหาร การตัดสินใจเลือกกินอาหารเอง
ตามความชอบ และเลือกรับประทานตามความอยากกิน ซึ่งเหตุผลเหล่านี้เป็นการสะท้อนว่าผู้ให้ข้อมูลใช้
ความรู้ในการรับประทานอาหาร ๆ มีผลต่อการเพ่ิมหรือลดปัญหาโรค เนื่องจากอาหารที่รับประทานเข้าไป
เป็นแหล่งสร้างพลังงานของร่างกาย เมื่อใช้ความรู้จัดการอาหารก่อนน าเข้าสู่ร่างกายก็ย่อมได้ผลที่ดี ถ้า
ผู้ดูแลผู้สูงอายุและผู้สูงอายุได้ฝึกการควบคุมจิตใจและร่างกายโดยการฝึกสติเจริญภาวนา เพ่ือให้เกิดการ
พิจารณาตามความเป็นจริงที่เกิดข้ึน จะเป็นเหตุและผลในการตัดสินใจรับประทาน อันจะน าไปสู่การบริบาล
แบบยั่งยืนต่อไป  

๒) อ ออกก าลังกาย การจัดการด้านออกก าลังกาย 
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญให้สัมภาษณ์เกี่ยวกับการจัดการด้านการออกก าลังกาย  โดยเรียงล าดับการปฏิบัติ

ตน ดังนี้ 
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้    ๑) การ

ออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ ๒) การไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก ๓) การออกแรงแบบยืดคลาย
เส้น (ความยืดหยุ่น) “ส่วนใหญลงเวรต้องรีบนอน เพื่อมาข้ึนเวรถัดไป”๔) การออกแรงแบบได้เหงื่อ (กระตุ้น
หัวใจ) “เข้าเวรบ่ายดึก มีเวลาน้อย”  ๕) ออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน พัก ๒ วัน  ๖) ควรใช้พ้ืนที่ใน
บ้านหรือสถานที่ที่เหมาะสม ๗) ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของการออกก าลังกาย ตามล าดับ และ
ให้ข้อเสนอแนะว่า ในวัยสูงอายุการออกก าลังกายท าได้ยากเพราะส่วนใหญ่คิดว่าสภาพร่างกายไม่เหมาะสม 
เพราะฉะนั้นการดูแลผู้สูงวัยจึงควรใช้บ้านเป็นที่ออกก าลัง และก าหนดตารางการออกก าลังกายอย่างชัดเจน
และร่วมกิจกรรมกับท่าน๑๕   

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๒  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) การออก
แรงแบบยืดคลายเส้น  ๒) ควรใช้พื้นที่ในบ้านหรือสถานที่ที่เหมาะสม (ความยืดหยุ่น)  ๓) การออกแรงแบบ
ได้เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ๔) การไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก ๕) การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ 
๖) ออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาท/ีวัน พัก ๒ วัน ๗) ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของการออกก าลัง
กาย ตามล าดับ๑๖  

                                                           
๑๔สัมภาษณ์, นางอร, ผู้ช่วยผู้ประกอบการโรงเรียนการบริบาล,วันท่ี  ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.    
๑๕สัมภาษณ์, นางสาวมนัสชนก พรายแดง , ผู้ช่วยพยาบาล,วันที่  ๒๘ สิงหาคม ๒๕๖๖.   
๑๖สัมภาษณ์, นางสาวปวณีา โภชนาผล, ผู้ช่วยพยาบาล,วันท่ี  ๑๘  สิงหาคม ๒๕๖๖. 



๔๖ 
 

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๓  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้   ๑) ควรใช้
พ้ืนที่ในบ้านหรือสถานที่ที่เหมาะสม  (ความยืดหยุ่น) ๒) การออกแรงแบบได้เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ๓) การ
ออกแรงแบบยืดคลายเส้น ๔) ออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน พัก ๒ วัน ๕) การไม่ชอบออกก าลังกาย
กับคนหมู่มาก ๖) การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ ๗) ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของการออก
ก าลังกาย ตามล าดับ๑๗  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๔ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้  ๑) ออก
ก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน พัก ๒ วัน ๒) การออกแรงแบบได้เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ๓) การออกแรงแบบ
ยืดคลายเส้น ๔) ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของการออกก าลังกาย ๕) การไม่ชอบออกก าลังกายกับ
คนหมู่มาก ๖) การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ ๗) ควรใช้พ้ืนที่ในบ้านหรือสถานที่ที่ เหมาะสม 
ตามล าดับ๑๘   

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๕ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้  ๑)  การ
ออกแรงแบบยืดคลายเส้น (ความยืดหยุ่น) ๒) การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ ๓) การออกแรงแบบได้
เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ๔) ควรใช้พ้ืนที่ในบ้านหรือสถานที่ที่เหมาะสม ๕) ออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน 
พัก ๒ วัน ๖) ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของการออกก าลังกาย ๗) การไม่ชอบออกก าลังกายกับ
คนหมู่มาก“ไม่ชอบคนเยอะ” ตามล าดับ๑๙  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๖ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) การออก
แรงแบบยืดคลายเส้น (ความยืดหยุ่น) ๒) การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ ๓) การออกแรงแบบได้เหงื่อ 
(กระตุ้นหัวใจ) ๔) ควรใช้พื้นที่ในบ้านหรือสถานที่ที่เหมาะสม ๕) ออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน พัก ๒ 
วัน ๖)ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของการออกก าลังกาย ๗) การไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่
มาก“ไม่ชอบคนเยอะ” ตามล าดับ๒๐  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๗  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) การออก
ก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ ๒) ออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน พัก ๒ วัน ๓) การออกแรงแบบได้เหงื่อ 
(กระตุ้นหัวใจ) ๔) การออกแรงแบบยืดคลายเส้น (ความยืดหยุ่น) ๕) ควรใช้พ้ืนที่ในบ้านหรือสถานที่ที่
เหมาะสม ๖) ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของการออกก าลังกาย ๗) การไม่ชอบออกก าลังกายกับ
คนหมู่มาก “เป็นการป้องกันโรคติดต่อวิธีหนึ่ง” ตามล าดับ๒๑  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๘  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) การออก
ก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ ๒) การไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก ๓) การออกแรงแบบยืดคลายเส้น 
                                                           

๑๗สัมภาษณ์, นางสาวฐติิพรรณ สมใจ, ผู้ช่วยพยาบาล,วันท่ี ๒๕ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๑๘สัมภาษณ์, นางสาวอญัชลี โพธิเนนิชัย, ผู้ช่วยพยาบาล,วันท่ี ๒๘ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๑๙สัมภาษณ์, นางสาวญาญาธิป เณรจาที, ผู้ช่วยพยาบาล, สัมภาษณ์วนัท่ี ๓๐ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๒๐สัมภาษณ์, นางสาวอญัญารินทร์ พันธุ์ไชยศรี, นักศึกษาหลักสูตรการบริบาล,วันท่ี  ๓๐ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๒๑สัมภาษณ์, พระเกียรติศักดิ์ กิตตุิสกฺโก, พระภิกษุสงฆ์ที่ผ่านหลักสตูรพระคิลา,วันท่ี  ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖. 



๔๗ 
 

(ความยืดหยุ่น) ๔) การออกแรงแบบได้เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ๕) ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของการ
ออกก าลังกาย ๖) ใช้พ้ืนที่ในบ้านหรือสถานที่ที่เหมาะสม ๗) ออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน พัก ๒ วัน 
“มีเวลาว่างไม่แน่นอน” ตามล าดับ๒๒  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๙  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) การออก
แรงแบบยืดคลายเส้น (ความยืดหยุ่น) ๒) ใช้พ้ืนที่ในบ้านหรือสถานที่ที่เหมาะสม ๓) ออกก าลังกายประจ า 
๓๐ นาท/ีวัน พัก ๒ วัน ๔) การออกแรงแบบได้เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ๕) ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็น
ของการออกก าลังกาย ๖) การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ ๗) การไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก 
ตามล าดับ๒๓  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๐ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) การ
ออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ ๒) การออกแรงแบบยืดคลายเส้น (ความยืดหยุ่น) ๓) การออกแรงแบบได้
เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ๔) ใช้พ้ืนที่ในบ้านหรือสถานที่ที่เหมาะสม ๕) การไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก 
๖) ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของการออกก าลังกาย ๗) ออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน พัก ๒ 
วัน ตามล าดับ๒๔  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๑  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้  ๑) ใช้
พ้ืนที่ในบ้านหรือสถานที่ที่เหมาะสม ๒) การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ ๓) การออกแรงแบบยืดคลาย
เส้น (ความยืดหยุ่น) ๔) การไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก ๕) ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของ
การออกก าลังกาย ๖) การออกแรงแบบได้เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ๗) ออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน พัก 
๒ วัน ตามล าดับ๒๕  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๒  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้  ๑) ออก
ก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน พัก ๒ วัน ๒) ใช้พื้นที่ในบ้านหรือสถานที่ท่ีเหมาะสม ๓) การออกแรงแบบได้
เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ๔) การออกแรงแบบยืดคลายเส้น (ความยืดหยุ่น) ๕) การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับ
อารมณ์ ๖) การไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก  ๗) ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของการออก
ก าลังกาย ตามล าดับ๒๖  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๓  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้   ๑) การ
ออกแรงแบบได้เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ๒) การออกแรงแบบยืดคลายเส้น (ความยืดหยุ่น) ๓) ออกก าลังกาย
ประจ า ๓๐ นาท/ีวัน พัก ๒ วัน ๔) ใช้พ้ืนที่ในบ้านหรือสถานที่ที่เหมาะสม ๕) การไม่ชอบออกก าลังกายกับ

                                                           
๒๒สัมภาษณ์, พระสมหุ์บันเทิง,พระภกิษุดูแลพระป่วย,วันท่ี  ๐๑ กันยายน  ๒๕๖๖. 
๒๓สัมภาษณ์, นายนภดล เขียวผ่อง, ผู้ดูแลผูสู้งอายุ,วันท่ี  ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.   
๒๔สัมภาษณ์, นางสาวกญัญาภา เฟื่องสุข, ผู้ดูแลผูสู้งอายุ,วันท่ี  ๐๒ กนัยายน  ๒๕๖๖.    
๒๕สัมภาษณ์, นายโสฬส กนอมวัตร, ผู้ดูแลผูสู้งอายุ,วันท่ี  ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.    
๒๖สัมภาษณ์, นางผ่องศรี เกลื้อนรตัน์, พยาบาลผูเ้ชี่ยวชาญ,วันท่ี  ๐๓ กันยายน  ๒๕๖๖.     



๔๘ 
 

คนหมู่มาก ๖)การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ ๗)ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของการออกก าลัง
กาย ตามล าดับ๒๗  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๔  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้  ๑) ออก
ก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน พัก ๒ วัน ๒) การออกแรงแบบได้เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ๓) การออกแรงแบบ
ยืดคลายเส้น (ความยืดหยุ่น) ๔) ใช้พ้ืนที่ในบ้านหรือสถานที่ที่เหมาะสม ๕) การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับ
อารมณ์ ๖) การไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก ๗) ไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นของการออก
ก าลังกาย ตามล าดับ๒๘  

สรุป อ. ออกก าลังกาย การจัดการด้านออกก าลังกาย ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่มีแนวโน้มการ
ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้ คือ ควรออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน 
พัก ๒ วัน การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ การออกแรงแบบยืดคลายเส้น (ความยืดหยุ่น) การใช้พ้ืนที่ใน
บ้าน หรือ สถานที่ที่เหมาะสม การออกแรงแบบได้เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ยังมีบางส่วนที่ให้ความส าคัญ
เกี่ยวกบัการไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก และการไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นออกก าลังกาย  
สะท้อนให้เห็นว่าการออกก าลังกายของแต่ละบุคคลแตกต่างกันไปขึ้นอยู่กับการตระหนักรู้ซึ่งส่งผลต่อ
พฤติกรรมสุขภาวะในที่สุด เช่น คนที่มีระเบียบวินัยจะออกก าลังกายสม่ าเสมอ ขณะที่คนอีกส่วนหนึ่งใช้
อารมณ์และความรู้สึก ก็จะขาดความสม่ าเสมอในการออกก าลังกาย  จึงเป็นผลต่อสุขภาพร่างกายในระยะ
ยาว   

๓) อ อารมณ์ การจัดการด้านอารมณ์ 
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญให้สัมภาษณ์เกี่ยวกับการจัดการด้านอารมณ์ โดยเรียงล าดับการปฏิบัติตน ดังนี้   
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้   ๑) มี

เวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือนบ้าน ๒) หัวเราะหรือข าตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด ๓) รับฟัง
ค าแนะน าหรือตักเตือนจากคนรอบข้างได้ และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี ๔) ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/
ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น ๕) มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต ๖) รู้จักคิดด้วย
การเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๗) ระงับความหงุดหงิดได้ง่าย เมื่อเผชิญกับบุคคล หรือ เหตุการณ์ที่ไม่ชอบ 
ตามล าดับ และให้ข้อเสนอแนะว่า ผู้สูงอายุมีอารมณ์เปลี่ยนแปลงง่ายผู้ดูแลผู้สูงอายุต้องพูดคุยกับท่านบ่อย 
ๆ ให้ท่านได้แสดงความคิดเห็นหรือขอค าแนะน าบางเรื่องจากท่าน เพ่ือสร้างความมีคุณค่าในตนเองในการ
ดูแลลูกหลาน๒๙  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๒  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้     ๑) 
ระงับความหงุดหงิดได้ง่าย เมื่อเผชิญกับบุคคล หรือ เหตุการณ์ที่ไม่ชอบ ๒) รับฟังค าแนะน าหรือตักเตือน
จากคนรอบข้าง ได้ และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี ๓) ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ 
โรงพยาบาล เป็นต้น ๔) มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือนบ้าน ๕) หัวเราะหรือข าตัวเองได้เมื่อ
                                                           

๒๗สัมภาษณ์, นางสาวธันย์นิชา วิโรจน์รุจน์ , ผู้จัดท าหลักสูตร,วันท่ี  ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.     
๒๘สัมภาษณ์, นางอร, ผู้ช่วยผู้ประกอบการโรงเรียนการบริบาล,วันท่ี ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.     
๒๙สัมภาษณ์, นางสาวมนัสชนก พรายแดง , ผู้ช่วยพยาบาล, วันท่ี  ๒๘ สิงหาคม ๒๕๖๖. 



๔๙ 
 

ท าผิดพลาด ๖) มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต ๗) รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา 
ตามล าดับ๓๐  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๓  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้      ๑) 
หัวเราะหรือข าตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด ๒) มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต  ๓) รู้จักคิดด้วย
การเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๔) มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือนบ้าน ๕) รับฟังค าแนะน าหรือ
ตักเตือนจากคนรอบข้าง ได ้และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี ๖) ยินดีเมื่อมีผู้อื่นขอค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ 
หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น ๗) ระงับความหงุดหงิดได้ง่าย เมื่อเผชิญกับบุคคล หรือ เหตุการณ์ที่ไม่ชอบ 
ตามล าดับ๓๑  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๔  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) รับ
ฟังค าแนะน าหรือตักเตือนจากคนรอบข้างได้และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี ๒) ระงับความหงุดหงิดได้ง่าย
เมื่อเผชิญกับบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ ๓) ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ 
โรงพยาบาล เป็นต้น ๔) หัวเราะหรือข าตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด ๕) มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริง
ของชีวิต  ๖) รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๗) มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือนบ้าน 
ตามล าดับ๓๒  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๕  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้   ๑) 
หัวเราะหรือข าตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด ๒) มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือนบ้าน ๓) รับฟัง
ค าแนะน าหรือตักเตือนจากคนรอบข้างได้และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี ๔) ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/
ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น ๕) รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๖) มองเรื่องรอบตัวแบบ
เข้าใจความจริงของชีวิต ๗) ระงับความหงุดหงิดได้ง่ายเมื่อเผชิญกับบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ “ถ้า
เหตุการณ์นั้นถูกต้องและไม่โดนเอาเปรียบ” ตามล าดับ๓๓  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๖ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้ ๑) รับ
ฟังค าแนะน าหรือตักเตือนจากคนรอบข้างได้และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี ๒) มีเวลาพูดคุยสนทนากับคน
ในบ้านและเพ่ือนบ้าน ๓) ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น ๔) รู้จัก
คิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๕) มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต ๖) หัวเราะหรือข าตัวเอง
ได้เมื่อท าผิดพลาด ๗) ระงับความหงุดหงิดได้ง่ายเมื่อเผชิญกับบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ “ไม่สามารถ
ระงับอารมณ์ได้ถ้าเห็นความไม่ถูกต้องไม่ถูกใจ” ตามล าดับ๓๔  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๗ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้   ๑) 
รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๒) มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต ๓) รับฟังค าแนะน า
                                                           

๓๐สัมภาษณ์, นางสาวปวีณา โภชนาผล, ผู้ช่วยพยาบาล, วันท่ี  ๑๘  สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๓๑สัมภาษณ์, นางสาวฐิติพรรณ สมใจ, ผู้ช่วยพยาบาล, วันท่ี ๒๕ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๓๒สัมภาษณ์, นางสาวอญัชลี โพธิเนนิชัย, ผู้ช่วยพยาบาล,วันท่ี ๒๘ สิงหาคม ๒๕๖๖.  
๓๓สัมภาษณ์, นางสาวญาญาธิป เณรจาที, ผู้ช่วยพยาบาล,วันท่ี ๓๐ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๓๔สัมภาษณ์, นางสาวอญัญารินทร์ พันธุ์ไชยศรี, นักศึกษาหลักสูตรการบริบาล,วันท่ี  ๓๐ สิงหาคม ๒๕๖๖. 



๕๐ 
 

หรือตักเตือนจากคนรอบข้างได้และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี  ๔) มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและ
เพ่ือนบ้าน  ๕) หัวเราะหรือข าตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด ๖) ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ 
หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น ๗) ระงับความหงุดหงิดได้ง่ายเมื่อเผชิญกับบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ “ ไม่
ชอบเครียด มองผ่าน ไม่เอามาใส่ใจทุกเหตุการณ์” ตามล าดับ๓๕  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๘  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้    ๑) 
หัวเราะหรือข าตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด ๒) มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต ๓) รู้จักคิดด้วย
การเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๔) มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือนบ้าน  ๕) รับฟังค าแนะน าหรือ
ตักเตือนจากคนรอบข้างได้และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี   ๖) ระงับความหงุดหงิดได้ง่ายเมื่อเผชิญกับ
บุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ ๗) ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น 
ตามล าดับ๓๖  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๙ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้     ๑) 
มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต ๒) รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๓) หัวเราะหรือข า
ตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด ๔) มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือนบ้าน ๕) รับฟังค าแนะน าหรือ
ตักเตือนจากคนรอบข้างได้และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี ๖) ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ 
หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น ๗) ระงับความหงุดหงิดได้ง่ายเมื่อเผชิญกับบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ 
ตามล าดับ๓๗  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๐  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้  ๑) 
มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต ๒) รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๓) หัวเราะหรือข า
ตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด ๔) ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น ๕) 
ระงับความหงุดหงิดได้ง่ายเมื่อเผชิญกับบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ ๖) รับฟังค าแนะน าหรือตักเตือนจาก
คนรอบข้างได้และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี  ๗) มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือนบ้าน 
ตามล าดับ๓๘  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๑ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้       
๑) มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต ๒) หัวเราะหรือข าตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด ๓) รู้จักคิด
ด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๔) มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือนบ้าน ๕) รับฟังค าแนะน าหรือ
ตักเตือนจากคนรอบข้างได้และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี ๖) ระงับความหงุดหงิดได้ง่ายเมื่อเผชิญกับบุคคล

                                                           
๓๕สัมภาษณ์, พระเกียรติศักดิ์ กิตตุิสกฺโก, พระภิกษสุงฆ์ที่ผ่านหลักสตูรพระคิลา,วันท่ี  ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.  
๓๖สัมภาษณ์, พระสมหุ์บันเทิง,พระภกิษุดูแลพระป่วย,วันท่ี  ๐๑ กันยายน  ๒๕๖๖. 
๓๗สัมภาษณ์, นายนภดล เขียวผ่อง, ผู้ดูแลผู้สูงอายุ,วันท่ี  ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.   
๓๘สัมภาษณ์, นางสาวกัญญาภา เฟื่องสุข, ผู้ดูแลผู้สูงอายุ,วันท่ี  ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.   



๕๑ 
 

หรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ ๗) ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น 
ตามล าดับ๓๙  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๒ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้          
๑) มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต ๒) รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๓) มีเวลาพูดคุย
สนทนากับคนในบ้านและเพ่ือนบ้าน ๔) รับฟังค าแนะน าหรือตักเตือนจากคนรอบข้างได้และยินดีปฏิบัติตาม
ถ้าเป็นผลดี ๕) ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น ๖) หัวเราะหรือข า
ตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด ๗) ระงับความหงุดหงิดได้ง่ายเมื่อเผชิญกับบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ 
ตามล าดับ๔๐  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๓ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้         
๑) มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต ๒) มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือนบ้าน ๓) 
หัวเราะหรือข าตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด ๔) รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๕) รับฟังค าแนะน าหรือ
ตักเตือนจากคนรอบข้างได้และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี ๖) ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ 
หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น ๗) ระงับความหงุดหงิดได้ง่ายเมื่อเผชิญกับบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ 
ตามล าดับ๔๑  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๔  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้            
๑) มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต ๒) รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา ๓) หัวเราะหรือข า
ตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด ๔) รับฟังค าแนะน าหรือตักเตือนจากคนรอบข้างได้และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี                     
๕) ระงับความหงุดหงิดได้ง่ายเมื่อเผชิญกับบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ ๖) มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนใน
บ้านและเพ่ือนบ้าน ๗) ยินดีเมื่อมีผู้อื่นขอค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น ตามล าดับ๔๒  

สรุป อ อารมณ์ การจัดการด้านอารมณ์ ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่มีแนวโน้มการปฏิบัติตนตาม
ความรู้ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้ คือ การมองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต 
การหัวเราะหรือข าตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด การรับฟังค าแนะน าหรือตักเตือนจากคนรอบข้างได้ และยินดี
ปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือน
บ้าน ระงับความหงุดหงิดได้ง่าย การเผชิญกับบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ และการยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอ
ค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ โรงพยาบาล จากข้อมูลแสดงให้เห็นว่าบุคคลที่สามารถจัดการอารมณ์ได้จะ
สามารถสร้างหรือมีการปฏิสัมพันธ์กับผู้อ่ืนได้อย่างยินดีและยอมรับ  ซึ่งส่งผลต่อสุขภาวะที่ดีต่อตนเอง 
หากแต่ละบุคคลมีโอกาสได้ฝึกการควบคุมอารมณ์ด้วยวิธีการฝึกสติ จะส่งผลดีต่อส่วนรวมเริ่มต้นตั้งแต่ระดับ
ครอบครัว 

                                                           
๓๙สัมภาษณ์, นายโสฬส กนอมวัตร, ผู้ดูแลผู้สูงอายุ,วันท่ี  ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.    
๔๐สัมภาษณ์, นาง ผ่องศรี เกลื้อนรัตน์, พยาบาลผู้เชี่ยวชาญ,วันท่ี  ๐๓ กันยายน  ๒๕๖๖.   
๔๑สัมภาษณ์, นางสาวธันย์นิชา วิโรจน์รุจน์ , ผู้จัดท าหลักสูตร,วันท่ี  ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.    
๔๒สัมภาษณ์, นางอร, ผู้ช่วยผู้ประกอบการโรงเรียนการบริบาล,วันท่ี  ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.    



๕๒ 
 

๔) อ อดิเรก การจัดการด้านงานอดิเรก 
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญให้สัมภาษณ์เกี่ยวกับการจัดการด้านงานอดิเรก  โดยเรียงล าดับการปฏิบัติตน ดังนี้   
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้           

๑) ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวันส าคัญ ๒) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ “มีเวลาส่วนตัวน้อย” 
๓) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๔) มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ที่ชอบทุกวัน ๕) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท า
เรื่องส่วนตัวที่ชอบ ๖) หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน ๗) ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือน ๆ หรือคนใน
บ้านเท่าที่มีเวลาเอ้ืออ านวย ตามล าดับ และให้ข้อเสนอแนะว่า ควรมีการสร้างกิจกรรมร่วมกันภายใน
ครอบครัว ลูกหลาน ปลูกต้นไม้  ฟัง ดูภาพยนตร์ มีการจัดงานเลี้ยงพบปะสรรค์กันบ้างตามเวลาอันสมควร 
เพ่ือที่จะให้ผู้สูงอายุในครอบครัวไม่เหงาและมีกิจกรรมร่วมกัน๔๓  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๒ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้             
๑) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ  ๒) ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือน ๆ หรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลา
เอ้ืออ านวย ๓) ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวันส าคัญ ๔) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๕) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระ
ท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ ๖) หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน ๗) มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่
ชอบทุกวัน ตามล าดับ๔๔  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๓ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้               
๑) หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน ๒) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ ๓) ร่วม
กิจกรรมทางสังคมในวันส าคัญ ๔) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ ๕) ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือน ๆ 
หรือคนในบ้าน เท่าที่มีเวลาเอ้ืออ านวย ๖) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๗) มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่
ชอบทุกวัน ตามล าดับ๔๕  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๔ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้              
๑) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๒) ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวันส าคัญ ๓) ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือน ๆ หรือคนใน
บ้าน เท่าท่ี มีเวลาเอ้ืออ านวย ๔) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ ๕) มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ 
ซีรีส์ ที่ชอบทุกวัน ๖) หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน ๗) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัว
ที่ชอบ ตามล าดับ๔๖  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๕ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้   ๑) 
ร่วมสังสรรค์กับเพื่อน ๆหรือคนในบ้านเท่าที่มเีวลาเอื้ออ านวย ๒) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ 
๓) หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน ๔) มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่ชอบทุกวัน ๕) ก าหนด

                                                           
๔๓สัมภาษณ์, นางสาวมนัสชนก พรายแดง , ผู้ช่วยพยาบาล, วันท่ี  ๒๘ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๔๔สัมภาษณ์, นางสาวปวีณา โภชนาผล, ผู้ช่วยพยาบาล, วันท่ี  ๑๘  สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๔๕สัมภาษณ์, นางสาวฐิติพรรณ สมใจ, ผู้ช่วยพยาบาล,วันท่ี ๒๕ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๔๖สัมภาษณ์, นางสาวอัญชลี โพธิเนินชัย, ผู้ช่วยพยาบาล, วันท่ี ๒๘ สิงหาคม ๒๕๖๖.  



๕๓ 
 

วันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ ๖) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๗) ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวันส าคัญ
“ต้องท างานเข้าเวร” ตามล าดับ๔๗  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๖  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้   ๑) 
มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่ชอบทุกวัน ๒) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๓) หากิจกรรมท าร่วมกับคนใน
บ้านหรือเพ่ือน ๔) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ ๕) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ทักษะที่
สนใจ ๖) ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือน ๆ หรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลาเอ้ืออ านวย ๗) ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวัน
ส าคัญ “ไม่ชอบสถานที่อึดอัดคนพลุกพล่าน” ตามล าดับ๔๘  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๗ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้     
๑) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๒) มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่ชอบทุกวัน ๓) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระ
ท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ ๔) ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวันส าคัญ ๕) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ 
๖) หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน ๗) ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือนหรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลา
เอ้ืออ านวย “มีร่วมสังสรรค์บ้างตามเวลาอันควร” ตามล าดับ๔๙  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๘ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้        
๑) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๒) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ ๓) หากิจกรรมท าร่วมกับคนใน
บ้านหรือเพ่ือน ๔) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ  ๕) ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวันส าคัญ ๖) 
มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่ชอบทุกวัน ๗) ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือนๆหรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลา
เอ้ืออ านวย ตามล าดับ๕๐  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๙ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้          
๑) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ ๒) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๓) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท า
เรื่องส่วนตัวที่ชอบ ๔) หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน  ๕) มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่
ชอบทุกวัน ๖) ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือนๆหรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลาเอ้ืออ านวย ๗) ร่วมกิจกรรมทางสังคมใน
วันส าคัญ ตามล าดับ๕๑  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๐ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้           
๑) มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่ชอบทุกวัน ๒) ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวันส าคัญ ๓) หาเวลาว่าง
เพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ ๔) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๕) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ 

                                                           
๔๗สัมภาษณ์, นางสาวญาญาธิป เณรจาที, ผู้ช่วยพยาบาล, วันท่ี ๓๐ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๔๘ผู้สัมภาษณ์, นางสาวอัญญารินทร์ พันธุ์ไชยศรี, นักศึกษาหลักสูตรการบริบาล,วันท่ี  ๓๐ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๔๙สัมภาษณ์, พระเกียรติศักดิ์ กิตุติสฺกโก, พระภิกษุสงฆ์ที่ผ่านหลักสูตรพระคิลา, วันท่ี  ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.   
๕๐สัมภาษณ์, พระสมุห์บันเทิง,พระภิกษุดูแลพระป่วย, วันที่  ๐๑ กันยายน  ๒๕๖๖. 
๕๑สัมภาษณ์, นางนภดล เขียวผ่อง, ผู้ดูแลผู้สูงอายุ,สัมภาษณ์วันท่ี ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.    



๕๔ 
 

๖) ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือนๆหรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลาเอ้ืออ านวย ๗) หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือ
เพ่ือน ตามล าดับ๕๒  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๑ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้              
๑) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ ๒) หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน ๓) ใช้เวลาว่าง
ท าสิ่งที่ชอบ ๔) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ ๕) มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ที่ชอบ
ทุกวัน ๖) ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือน ๆ หรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลาเอ้ืออ านวย ๗) ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวัน
ส าคัญ ตามล าดับ๕๓  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๒ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้                
๑) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๒) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ ๓) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท า
เรื่องส่วนตัวที่ชอบ ๔) หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน ๕) มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ที่
ชอบทุกวัน ๖)ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือน ๆ หรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลาเอ้ืออ านวย ๗) ร่วมกิจกรรมทางสังคมใน
วันส าคัญ ตามล าดับ๕๔  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๓ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้                
๑) ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือนๆหรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลาเอ้ืออ านวย ๒) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่
สนใจ ๓) หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน ๔) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ                    
๕) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๖) มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่ชอบทุกวัน ๗) ร่วมกิจกรรมทางสังคมใน
วันส าคัญ ตามล าดับ๕๕  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๔  ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้                
๑) หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ ๒) ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวันส าคัญ ๓) ร่วมสังสรรค์กับ
เพ่ือนๆหรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลาเอ้ืออ านวย ๔) ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ๕) ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท า
เรื่องส่วนตัวที่ชอบ ๖) หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน  ๗) มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่
ชอบทุกวัน ตามล าดับ๕๖  

สรุป อ. อดิเรก การจัดการด้านงานอดิเรก ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่มีแนวโน้มการปฏิบัติตนตาม
ความรู้ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้  คือ การหาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ 
ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ ร่วมสังสรรค์กับเพ่ือน ๆ หรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลาเอ้ืออ านวย ร่วมกิจกรรมทาง
สังคมในวันส าคัญ มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่ชอบทุกวัน การหากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือ
เพ่ือน ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ จากข้อมูลสะท้อนให้เห็นว่าการที่แต่ละบุคคลมี
                                                           

๕๒สัมภาษณ์, นางสาวกัญญาภา เฟื่องสุข, ผู้ดูแลผู้สูงอายุ,สัมภาษณ์วันท่ี  ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.   
๕๓สัมภาษณ์, นายโสฬส ถนอมวัตร, ผู้ดูแลผู้สูงอายุ,สัมภาษณ์วันท่ี ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.    
๕๔สัมภาษณ์, นาง ผ่องศรี เกลื้อนรัตน์, พยาบาลผู้เชี่ยวชาญ,สัมภาษณ์วันท่ี  ๐๓ กันยายน  ๒๕๖๖.    
๕๕สัมภาษณ์, นางสาวธันย์นิชา วิโรจน์รุจน์ , ผู้จัดท าหลักสูตร,สัมภาษณ์วันท่ี  ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.    
๕๖สัมภาษณ์, นางอร, ผู้ช่วยผู้ประกอบการโรงเรียนการบริบาล,วันท่ี ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.    



๕๕ 
 

ความสามารถจัดการกับเวลาส่วนตัว ด้วยวิธีการหางานอดิเรกท าหรือการมีกิจกรรมผ่อนคลายอ่ืน ๆ ส่งผลที่
ดีต่อการมีสุขภาวะทางกายและใจ  อย่างไรก็ตามสภาพแวดล้อมที่อยู่รอบตัวทั้งในบ้านและที่ท างานต่างก็มี
ความส าคัญที่สามารถส่งผลต่อการปฏิบัติตน  ดังนั้นหากบุคคลมีการจัดการงานอดิเรกให้กับตัวเอง และ
สามารถท าได้อย่างเป็นอิสระ เป็นตัวของตัวเอง ก็จะสามารถรับมือและบรรเทาความกดดัน ความตึงเครียด
ต่าง ๆ ที่เกิดข้ึนไดแ้ละส่งผลดีต่อการมีสุขภาวะทั้งทางกายและใจ 

 
๕) อ  อนามัย การจัดการด้านอนามัย 
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญให้สัมภาษณ์ เกี่ยวกับการจัดการด้านอนามัย  โดยเรียงล าดับการปฏิบัติตน ดังนี้   
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่  ๑ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                   

๑) พบทันตแพทย์ทุก ๖ เดือน เพ่ือสุขภาพฟันที่ดี ๒) ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้งด้าน
ร่างกายและจิตใจ ๓) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี ๔) พยายามลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา                        
๕) ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส ๖) ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๗) 
ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพดี ตามล าดับ และให้ข้อเสนอแนะว่า อนามัยเป็นเรื่องส าคัญอีก
อย่างหนึ่งที่ต้องให้ความส าคัญเพราะผู้ป่วยบางท่านช่วยเหลือตัวเองไม่ได้ ดังนั้นผู้ดูแลจะต้องดูแลความ
สะอาดส่วนบุคคลหรือแม้กระทั่งการจัดตารางด้านอนามัยให้ท่านการเตรียมพบทันตแพทย์ การตรวจ
สุขภาพประจ าปี หรืออ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้อง๕๗  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๒ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                     
๑) ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ๒) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี 
๓) ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพดี ๔) ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๕) 
พยายามลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ๖) ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส ๗) พบทันต
แพทย์ทุก ๖ เดือน เพ่ือสุขภาพฟันที่ดี ตามล าดับ๕๘  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๓ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                      
๑) ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทัง้ด้านร่างกายและจิตใจ ๒) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี 
๓) พบทันตแพทย์ทุก ๖ เดือน เพ่ือสุขภาพฟันที่ดี ๔) ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๕) 
ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพด ีการไมยุ่่งเกี่ยวกับสิ่งเสพติดของมึนเมา และ ดื่ม หรือ เสพ ของ
มึนเมาบ้าง ขึน้อยู่กับโอกาส ตามล าดับ๕๙  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๔ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                         
๑) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี ๒) ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพดี  ๓) ดูแลสุขลักษณะ
ประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๔) ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ๕) ลด 

                                                           
๕๗สัมภาษณ์, นางสาวมนัสชนก พรายแดง , ผู้ช่วยพยาบาล, วันท่ี  ๑๘ สิงหาคม ๒๕๖๖.  
๕๘สัมภาษณ์, นางสาวปวีณา โภชนาผล, ผู้ช่วยพยาบาล,  วันท่ี  ๒๕  สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๕๙สัมภาษณ์,  นางสาวฐิติพรรณ สมใจ, ผู้ช่วยพยาบาล, วันท่ี ๒๕ สิงหาคม ๒๕๖๖. 



๕๖ 
 

ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ๖) ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส ๗) พบทันตแพทย์ทุก ๖ 
เดือน เพ่ือสุขภาพฟันที่ดี ตามล าดับ๖๐  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๕ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                           
๑) ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๒) ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้งด้านร่างกาย
และจิตใจ ๓) ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพดี ๔) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี ๕) พบ
ทันตแพทย์ทุก ๖ เดือน เพ่ือสุขภาพฟันที่ดี ๖) ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส ๗) ลด ละ 
เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา “ไม่เคยใช้ยาเสพติด” ตามล าดับ๖๑  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๖ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                             
๑) ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๒) ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพดี ๓) 
พยายาม ลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ๔) ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส ๕) ควบคุม
การใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ๖) พบทันตแพทย์ทุก ๖ เดือน เพ่ือสุขภาพฟันที่ดี 
๗) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี “คิดว่าร่างกายยังไม่เป็นไรมากและยังรับไม่ได้ถ้าจะเกิดมีโรค
ประจ าตัว”  ตามล าดับ๖๒  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๗ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                             
๑) ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๒) ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพดี ๓) ควบคุม
การใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ๔) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี ๕) พบ
ทันตแพทย์ทุก ๖ เดือน เพ่ือสุขภาพฟันที่ดี ๖) พยายาม ลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ๗) ดื่ม หรือ เสพ 
ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส “ไม่ดื่มหรือเสพของมึนเมา” ตามล าดับ๖๓  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๘ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                             
๑) ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพด ี๒) ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๓) ควบคุม
การใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้งด้านร่างกายและจิตใจ  ๔) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี ๕) ดื่ม 
หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส ๖) พยายาม ลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ๗) พบทันต
แพทย์ทุก ๖ เดือน เพ่ือสุขภาพฟันที่ด ีตามล าดับ๖๔  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๙ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                            
๑) พยายาม ลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ๒) ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพดี ๓) ดูแล
สุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๔) ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้งด้านร่างกายและ
จิตใจ ๕) พบทันตแพทย์ทุก๖เดือนเพ่ือสุขภาพฟันที่ดี ๖) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี ๗) ดื่ม หรือ 
เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส ตามล าดับ๖๕  
                                                           

๖๐สัมภาษณ์,  นางสาวอัญชลี โพธิเนินชัย, ผู้ช่วยพยาบาล, วันท่ี ๒๘ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๖๑สัมภาษณ์,  นางสาวญาญาธิป เณรจาที, ผู้ช่วยพยาบาล, วันท่ี ๓๐ สิงหาคม ๒๕๖๖.  
๖๒สัมภาษณ์, นางสาวอัญญารินทร์ พันธุ์ไชยศรี, นักศึกษาหลักสูตรการบริบาล,วันท่ี ๓๐ สิงหาคม ๒๕๖๖. 
๖๓สัมภาษณ์, พระเกียรติศักดิ์ กิตุติสฺกโก, พระภิกษุสงฆ์ที่ผ่านหลักสูตรพระคิลา,วันท่ี ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.  
๖๔สัมภาษณ์, พระสมุห์บันเทิง,พระภิกษุดูแลพระป่วย,วันท่ี ๐๑ กันยายน  ๒๕๖๖. 
๖๕สัมภาษณ์, นายนภดล เขียวผ่อง, ผู้ดูแลผู้สูงอายุ,วันท่ี ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.   



๕๗ 
 

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๐ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                           
๑) ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๒) ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้งด้านร่างกาย
และจิตใจ ๓) พบทันตแพทย์ทุก๖เดือนเพ่ือสุขภาพฟันที่ดี  ๔) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี ๕) 
ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพด ี๖) ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส ๗) พยายาม 
ลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ตามล าดับ๖๖  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๑ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                             
๑) พบทันตแพทย์ทุก ๖ เดือนเพ่ือสุขภาพฟันที่ดี ๒) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี ๓) ควบคุมการใช้
ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ๔) ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด                         
๕) ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพดี ๖) ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส                         
๗) พยายาม ลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ตามล าดับ๖๗  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๒ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                                 
๑) พบทันตแพทย์ทุก๖เดือนเพ่ือสุขภาพฟันที่ดี ๒) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี ๓) ควบคุมน้ าหนัก
เพ่ือสุขภาพที่ด ีบุคลิกภาพดี  ๔) ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๕) ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้
เกิดความเสี่ยงทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ๖) พยายาม ลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ๗) ดื่ม หรือ เสพ 
ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส ตามล าดับ๖๘ 

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๓ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                            
๑) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี  ๒) ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพดี ๓) ดูแลสุขลักษณะ
ประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๔) ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ๕) ดื่ม 
หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส ๖) พบทันตแพทย์ทุก๖เดือนเพ่ือสุขภาพฟันที่ดี ๗) พยายาม ลด 
ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ตามล าดับ๖๙ 

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญคนที่ ๑๔ ปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้                           
๑) ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี  ๒) พบทันตแพทย์ทุก๖เดือนเพ่ือสุขภาพฟันที่ดี ๓) ดูแลสุขลักษณะ
ประจ าตัว เช่น ความสะอาด ๔) ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้งด้านร่างกายและจิตใจ                         
๕) ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพดี ๖) ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส                         
๗) พยายาม ลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ตามล าดับ๗๐  

สรุป อ อนามัย การจัดการด้านอนามัย ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่มีแนวโน้มการปฏิบัติตนตาม
ความรู้ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้   คือ  ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด 
ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี พบทันตแพทย์ทุก ๖ เดือน เพ่ือสุขภาพฟันที่ดี  ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท า

                                                           
๖๖สัมภาษณ์, นางสาวกัญญาภา เฟื่องสุข, ผู้ดูแลผู้สูงอายุ,วันท่ี ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.   
๖๗สัมภาษณ์, นายโสฬส ถนอมวัตร, ผู้ดูแลผู้สูงอายุ,วันท่ี ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.   
๖๘สัมภาษณ์, นางผ่องศรี เกลื้อนรัตน์, พยาบาลผู้เชี่ยวชาญ,วันท่ี ๐๓ กันยายน  ๒๕๖๖.   
๖๙สัมภาษณ์, นางสาวธันย์นิชา วิโรจน์รุจน์ , ผู้จัดท าหลักสูตร,วันท่ี ๐๒ กันยายน  ๒๕๖๖.    
๗๐สัมภาษณ์, นางอร, ผู้ช่วยผู้ประกอบการโรงเรียนการบริบาล,วันท่ี ๐๕ กันยายน  ๒๕๖๖.    



๕๘ 
 

ให้เกิดความเสี่ยง  ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพดี พยายามลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา 
ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส จะเห็นได้ว่าทุกคนเล็งเห็นว่าการดูแลสุขภาพมีความส าคัญ  
ดังนั้นพฤติกรรมที่แต่ละบุคคลปฏิบัติเป็นประจ าและสม่ าเสมอ เช่น การตรวจเช็คสุขภาพ การดูแล
สุขลักษณะประจ าวัน จะสามารถส่งผลดีต่อสุขภาวะได้ในระยะยาว 

 
สรุปได้ว่า  ความรู้ด้านการบริบาลด้วยหลักการ ๕ อ เป็นพ้ืนฐานส าคัญที่มีผลต่อสุขภาวะทางกาย

และใจตามแนวทางความรู้ของศาสตร์ตะวันตก  ส าหรับผู้ที่มีความสามารถในการจัดการตนเองได้อย่างมี
เป้าหมาย รู้และเข้าใจถึงเหตุและผลของการปฏิบัติ ก็จะปฏิบัติตนตามหลักการอย่างมีระเบียบวินัย  หากเริ่ม
ตั้งแต่อายุยังเยาว์วัยก็จะส่งผลให้มีสุขภาพร่างกายแข็งแรง บุคลิกภาพดี เป็นต้นทุนที่ดีของชีวิต ดังค ากล่าว
ที่ว่า “การไม่มีโรค เป็นลาภอันประเสริฐ”  แต่จากการสัมภาษณ์สังเกตเห็นได้ว่าแต่ละบุคคลมีพฤติกรรมใน
การด าเนินชีวิตอย่างมีความรู้พ้ืนฐานด้านการบริบาลและการใช้ความรู้เพื่อเป็นแนวทางปฏิบัติตนแตกต่างกัน  
สะท้อนถึงความสามารถในการจัดการตนเองทั้งด้านกายและใจ ส่งผลให้แต่ละบุคคลมีโอกาสเป็นโรคต่าง ๆ 
ได้ทั้งโรคจากการได้รับเชื้อหรือโรคจากพฤติกรรม  เช่น  การจัดการด้านอาหาร มีนิสัยเลือกรับประทานหรือ
รับประทานเมื่ออยากกิน  อ.ออกก าลังกาย การไม่เห็นความส าคัญ หรือความจ าเป็นออกก าลังกาย  อ. 
อนามัย ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้างขึ้นอยู่กับโอกาส  อ.อารมณ์ การจัดการด้านอารมณ์ การระงับความ
หงุดหงิดเมื่อเผชิญกับบุคคล หรือ เหตุการณ์ที่ไม่ชอบ  อ. อดิเรก การหากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือ
เพ่ือน ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ ฯลฯ  ข้อมูลการปฏิบัติตนเหล่านี้สะท้อนถึงการให้
ความส าคัญมากหรือน้อยกับเรื่องใดของแต่ละบุคคลที่ตัดสินใจโดยใช้เหตุผลหรือความรู้สึกในการพิจารณา
เลือกปฏิบัติที่ท าให้เกิดความสุขต่อตนเองทั้งทางกายและใจ   จึงท าให้การปฏิบัติตนของแต่ละคนอาจจะไม่
สม่ าเสมอ หรือไม่สามารถควบคุมตนเองได้จนกลายเป็นปัญหาทางสุขภาพ  หากบุคคลสามารถบริหาร
จัดการตนเองตามหลักการ ๕ อ ได้อย่างมีวินัย  จะกลายเป็นบุคคลที่มีภาระค่าใช้จ่ายในการดูแลสุขภาพ
น้อย และในอนาคตจะเป็นผู้สูงวัยที่มีสุขภาพกายแข็งแรง และไม่เป็นภาระต่อคนในครอบครัว  ดังนั้น การ
บริหารจัดการตนเองให้มีสุขภาวะทั้งกายและใจด้วยหลัก ๕ อ และเสริมความรู้ทางหลักธรรมและแนว
ทางการฝึกสติ  มาปรับประยุกต์ใช้ในชีวิตประจ าวันควบคู่ด้วย จะเป็นแนวทางหนึ่งที่จะช่วยให้แต่ละบุคคล
ปฏิบัติไดส้ม่ าเสมอ จนกลายเป็นคุณลักษณะนิสัยได้ส าเร็จ  ผลที่ได้รับจะส่งผลดีต่อสุขภาวะทั้งทางกายและ
ใจ ที่จะท าให้แต่ละบุคคลสามารถด ารงชีวิตได้อย่างมีคุณภาพ และยังสามารถช่วยเหลือคนรอบข้าง คนใน
ครอบครัว และบุคคลอ่ืนได้อย่างมีความรู้และเข้าใจ ส่งเสริมให้เกิดการเก้ือกูลที่ดีต่อกัน 

จากผลการสัมภาษณ์ดังกล่าวสามารถเรียงล าดับการปฏิบัติที่สะท้อนความสามารถการจัดการ
ตนเองตามหลักการบริบาล ๕ อ ที่เป็นเหตุผลส าคัญต่อการมีสุขภาวะทางกายในการดูแลตนเองไปสู่ความ
เป็นผู้สูงวัยที่มีสุขภาวะที่ดี และสามารถน าไปบริบาลบุคคลที่อยู่รอบข้างได้ต่อไป ด้วยหลัก ๕ อ ในรูปแบบ
ตารางมีรายละเอียดได้ดังนี้  

 
 
 



๕๙ 
 

ตารางท่ี ๔.๒ แสดงเหตุผลส าคัญต่อการบริบาลผู้สูงอายุ ด้วยหลัก ๕ อ. 
N=๑๔ 

รายการ 
ล าดับความส าคัญ : ร้อยละ 

๑ ๒ ๓ ๔ ๕ ๖ ๗ 
ด้านการจัดการด้านอาหาร        

การรับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ 
๗ 

(๕๐.๐) 
๓ 

(๒๑.๔) 
- 
 

๒ 
(๑๔.๓) 

-- 
 --- 

๒ 
(๑๔.๓)- 

การทานอาหารที่ปรุ งสะอาดถูก
สุขลักษณะ 

๔ 
(๒๘.๖) 

๖ 
(๔๒.๙) 

๑ 
(๗.๑) 

๓ 
(๒๑.๔) - - - 

จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม - 
๑ 

(๗.๑) 
๒ 

(๑๔.๓) 
๒ 

(๑๔.๓) 
๗ 

(๕๐.๐) 
๑ 

(๗.๑) 
๑ 

(๗.๑) 

การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะ
กับวัยและ โรคประจ าตัว  

๒ 
(๑๔.๓) 

๗ 
(๕๐.๐)  

๑ 
(๗.๑) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๑ 
(๗.๑) 

ความหลากหลายของอาหาร 
๑ 

(๗.๑) 
๒ 

(๑๔.๓) 
๓ 

(๒๑.๔) 
๔ 

(๒๘.๖) 
๓ 

(๒๑.๔) 
๑ 

(๗.๑)  

สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้
เอง 

๒ 
(๑๔.๓)  

๒ 
(๑๔.๓) 

๑ 
(๗.๑)  

๕ 
(๓๕.๗) 

๔ 
(๒๘.๖) 

นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ 
อยากกิน    

๒ 
(๑๔.๓) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๖ 
(๔๒.๙) 

การออกก าลังกาย 
ออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาท/ีวัน 
พัก ๒ วัน 

๔ 
(๒๘.๖) 

๑ 
(๗.๑) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๑ 
(๗.๑) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๑ 
(๗.๑) 

๑ 
(๗.๑) 

การออกแรงแบบยืดคลายเส้น (ความ
ยืดหยุ่น) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๗ 
(๕๐.๐) 

๒ 
(๑๔.๓)    

การออกแรงแบบได้เหงื่อ (กระตุ้น
หวัใจ) 

๑ 
(๗.๑) 

๔ 
(๒๘.๖) 

๕ 
(๓๕.๗)  

๓ 
(๒๑.๔) 

๑ 
(๗.๑)  

ใช้พื้นที่ในบ้าน หรือ สถานที่ที่
เหมาะสม 

๒ 
(๑๔.๓) 

๓ 
(๒๑.๔)  

๕ 
(๓๕.๗) 

๑ 
(๗.๑) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๑ 
(๗.๑) 

ไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก  
๒ 

(๑๔.๓)  
๒ 

(๑๔.๓) 
๔ 

(๒๘.๖) 
๒ 

(๑๔.๓) 
๔ 

(๒๘.๖) 

การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ 
๔ 

(๒๘.๖) 
๒ 

(๑๔.๓)   
๓ 

(๒๑.๔) 
๕ 

(๓๕.๗)  
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ไม่เห็นความส าคัญ หรือความจ าเป็น
ออกก าลังกาย    

๑ 
(๗.๑) 

๔ 
(๒๘.๖) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๖ 
(๔๒.๙) 

การจัดการด้านอารมณ์ 
มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริง
ของชีวิต 

๔ 
(๒๘.๖) 

๕ 
(๓๕.๗)   

๓ 
(๒๑.๔) 

๒ 
(๑๔.๓)  

รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา 
๒ 

(๑๔.๓) 
๓ 

(๒๑.๔) 
๓ 

(๒๑.๔) 
๒ 

(๑๔.๓) 
๑ 

(๗.๑) 
๒ 

(๑๔.๓) 
๑ 

(๗.๑) 
มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้าน
และเพ่ือนบ้าน 

๑ 
(๗.๑) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๑ 
(๗.๑) 

๖ 
(๔๒.๙)  

๑ 
(๗.๑) 

๒ 
(๑๔.๓) 

หั ว เราะหรือข าตั ว เองได้ เมื่ อท า
ผิดพลาด 

๓ 
(๒๑.๔) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๑ 
(๗.๑) 

๔ 
(๒๘.๖) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๒ 
(๑๔.๓)  

รับฟังค าแนะน าหรือตักเตือนจากคน
รอบข้าง ได้ และยินดีปฏิบัติตามถ้า
เป็นผลดี 

๓ 
(๒๑.๔) 

๑ 
(๗.๑) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๕ 
(๓๕.๗) 

๑ 
(๗.๑)  

ยินดีเมื่อมีผู้ อ่ืนขอค าแนะน า/ข้อมูล 
เช่น ชื่อ หมอ โรงพยาบาล เป็นต้น   

๓ 
(๒๑.๔) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๑ 
(๗.๑) 

๔ 
(๒๘.๖) 

๓ 
(๒๑.๔) 

ระงับความหงุดหงิดได้ง่าย เมื่อเผชิญ
กับบุคคล หรือ เหตุการณ์ที่ไม่ชอบ 

๑ 
(๗.๑) 

๑ 
(๗.๑)   

๒ 
(๑๔.๓) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๘ 
(๕๗.๑) 

การจัดการด้านงานอดิเรก 
ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ 

๔ 
(๒๘.๖) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๑ 
(๗.๑) 

๒ 
(๑๔.๓)  

หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่
สนใจ 

๔ 
(๒๘.๖) 

๔ 
(๒๘.๖) 

๑ 
(๗.๑) 

๑ 
(๗.๑) 

๑ 
(๗.๑)  

๓ 
(๒๑.๔) 

หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือ
เพ่ือน 

๑ 
(๗.๑) 

๑ 
(๗.๑) 

๔ 
(๒๘.๖)   

๕ 
(๓๕.๗) 

๑ 
(๗.๑) 

ก าหนดวันเวลาที่มี อิสระท าเรื่อง
ส่วนตัวที่ชอบ  

๑ 
(๗.๑) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๔ 
(๒๘.๖) 

๕ 
(๓๕.๗)  

๑ 
(๗.๑) 

มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่
ชอบทุกวัน 

๒ 
(๑๔.๓) 

๑ 
(๗.๑)  

๓ 
(๒๑.๔) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๓ 
(๒๑.๔) 

ร่วมสังสรรค์กับเพื่อน ๆ หรือคนใน
บ้าน เท่าท่ี มีเวลาเอ้ืออ านวย 

๒ 
(๑๔.๓) 

๑ 
(๗.๑) 

๒ 
(๑๔.๓)  

๑ 
(๗.๑) 

๕ 
(๓๕.๗) 

๓ 
(๒๑.๔) 
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ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวันส าคัญ 
๑ 

(๗.๑) 
๓ 

(๒๑.๔) 
๒ 

(๑๔.๓) 
๑ 

(๗.๑) 
๑ 

(๗.๑)  
๖ 

(๔๒.๙) 
การจัดการด้านอนามัย 

ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความ
สะอาด 

๔ 
(๒๘.๖) 

๑ 
(๗.๑) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๕ 
(๓๕.๗)  

๑ 
(๗.๑)  

ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี 
บุคลิกภาพดี 

๑ 
(๗.๑) 

๕ 
(๓๕.๗) 

๓ 
(๒๑.๔)  

๔ 
(๒๘.๖)  

๑ 
(๗.๑) 

ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี 
๓ 

(๒๑.๔) 
๔ 

(๒๘.๖) 
๑ 

(๗.๑) 
๔ 

(๒๘.๖)  
๑ 

(๗.๑) 
๑ 

(๗.๑) 
ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความ
เสี่ยง 

๒ 
(๑๔.๓) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๔ 
(๒๘.๖) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๒ 
(๑๔.๓)   

พบทันตแพทย์ทุก ๖ เดือน เพ่ือ
สุขภาพฟันที่ดี 

๓ 
(๒๑.๔) 

๑ 
(๗.๑) 

๒ 
(๑๔.๓)  

๓ 
(๒๑.๔) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๓ 
(๒๑.๔) 

ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่
กับโอกาส    

๑ 
(๗.๑) 

๓ 
(๒๑.๔) 

๗ 
(๕๐.๐) 

๓ 
(๒๑.๔) 

พยายามลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของ
มึนเมา 

๑ 
(๗.๑)  

๑ 
(๗.๑) 

๑ 
(๗.๑) 

๒ 
(๑๔.๓) 

๔ 
(๒๘.๖) 

๕ 
(๓๕.๗) 

 
๔.๑.๓ สรุปองค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลส าหรับผู้สูงอาย ุ
จากการตอบค าถามของผู้ใหข้้อมูลส าคัญจ านวน ๑๔ รูป/คน การปฏิบัติที่เป็นเหตุผลส าคัญต่อการ 

จดัการบริบาลตนเองด้วยหลัก ๕ อ เป็นภาพสะท้อนแนวโน้มของการมีสุขภาวะองค์รวมเมื่อเข้าสู่ความเป็น
ผู้สูงอายุของแต่ละบุคคล และสามารถน ามาเป็นแนวทางที่จะปรับใช้เพ่ือการบริบาลส าหรับผู้สูงอายุที่อยู่
ใกล้ตัวและคนอื่น ๆ ได้  การน าความรู้จากศาสตร์ตะวันตก เช่น หลัก ๕ อ บูรณาการกับศาสตร์ตะวันออก
เช่น หลักธรรมทางพุทธศาสนา และการฝึกสติเจริญกัมมัฏฐานเพื่อเกื้อกูลกันในการด าเนินชีวิต  จะท าให้แต่
ละบุคคลปฏิบัติตนได้อย่างตื่นรู้ และเบิกบาน  ที่จะส่งผลดีต่อทั้งตนเองและคนรอบข้าง  สามารถสรุปเป็น
องค์ความรู้ได้ดังนี้  

๕ อ มีความสัมพันธ์เกี่ยวเนื่องเป็นกิจกรรมส่งเสริมซึ่งกันและกัน เพ่ือจะน าไปสู่การเกิดสุขภาวะ
องค์รวมที่สมบูรณ์ อ.อาหาร (Food) เป็นปัจจัยส าคัญมีผลต่อร่างกาย การรับประทานอาหารเข้าไปจะส่งผล
โดยตรงต่อสุขภาพ หากกินดี กินอย่างระมัดระวัง หรือควบคุมปริมาณให้เหมาะสมก็จะช่วยให้ห่างโรค เมื่อ
เข้าสู่วัยผู้สูงอายุ การเผาผลาญพลังงาน ระบบการย่อย และการดูดซึมอาจท างานได้ไม่ดี จึงควรเลือกกิน
อาหารให้หลากหลาย ได้สัดส่วนในปริมาณท่ีพอเหมาะ ก าหนดให้เพียงพอและให้ครบ ๕ หมู่   

อ.ออกก าลังกาย ( Exercise) การจัดการด้านออกก าลังกาย เป็นสิ่งที่ควรท าประจ าหากต้องการให้
ร่างกายแข็งแรง รู้จักเลือกการออกก าลังกายให้เหมาะสมกับสภาพร่างกาย เช่น การยืดคลายเส้น (ความ
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ยืดหยุ่น) การออกแรงแบบได้เหงื่อเพ่ือกระตุ้นการเต้นของหัวใจ การจัดหาสถานที่ออกก าลังกายให้
เหมาะสม และควรออกก าลังกายอย่างน้อยสัปดาห์ละไม่น้อยกว่า ๕ วัน วันละ ๓๐ นาท ี        

อ.อนามัย (Hygiene) การจัดการด้านอนามัย  การดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด มี
การตรวจสุขภาพประจ าปี รวมถึงการพบทันตแพทย์ และ การลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา (ในกรณีที่
ท่านยังดื่ม) การเอาใจใส่ดูแลตนเองอย่างมีอนามัยเป็นการป้องกันเบื้องต้นของการมีสุขภาพทางกายที่ดี 

อ.อารมณ์ (Emotion) การจัดการด้านอารมณ ์เรื่องจิตใจนับว่าเป็นเรื่องส าคัญส าหรับคนทุกช่วงวัย 
เนื่องจากคนทุกวัยต้องอยู่ในสภาพแวดล้อมที่มีความเปลี่ยนแปลงมากมาย ซึ่งสามารถส่งผลต่อทางด้าน
ร่างกาย สังคม และสิ่งต่าง ๆ รอบตัว จึงควรที่จะสร้างบรรยากาศให้มีความรื่นเริง ฝึกมองโลกในแง่บวก ไม่
เครียด และท าใจยอมรับการเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ รอบตัว 

อ. อดิเรก ( Hobby) การจัดการด้านงานอดิเรก การจัดการเวลาว่างให้เป็นประโยชน์ ด้วยการสร้าง
งานอดิเรก มีกิจกรรม สนุกสนาน เพลิดเพลิน ไม่เหงา และยังช่วยให้เกิดความภูมิใจในตนเอง หากิจกรรม
งานอดิเรกที่ชอบ ท าแล้วเพลิดเพลิน และมีคุณค่าทางจิตใจ เช่น การอ่านหนังสือธรรมะ ฟังเทศน์ฟังธรรม 
พบปะสังสรรค์ ให้ค าปรึกษาแนะน าเพ่ือนฝูง หรือลูกหลาน ฟังเพลง หรือปลูกต้นไม้ เป็นต้น 

ธ ธรรมะ (Dhamma) การจัดการภายในตน ด้วยธรรมะทั้งการดูแลตนเองและผู้ที่อยู่รอบข้างต้อง
ใช้ธรรมะฝึกปฏิบัติตนตามหลักภาวนา ๔ เพ่ือขัดเกลาจิตใจและประพฤติกายและใจให้อยู่ในศีลธรรมเพ่ือ
พร้อมที่จะปฏิบัติทุกกิจกรรมด้วยความยอมรับ ไม่ถือว่าเป็นการบังคับ ซึ่งอาจท าให้เกิดความไม่พอใจ เกิด
การขัดขืน ดื้อรั้น และการท าร้ายร่างกายจิตใจซึ่งกันและกัน การน้อมน าหลักธรรมะมาปฏิบัติและการฝึกสติ
จะท าให้เกิดความเข้าใจ และส่งเสริมให้เกิดการวิเคราะห์และยอมรับในเหตุการณ์ที่เกิดขึ้น น าไปสู่การมี
ทัศนะการคิดแบบเอาใจเขามาใส่ใจเรา ซึ่งถือเป็นรากฐานส าคัญของความเมตตาเอ้ืออาทรพร้อมจะดูแลซึ่ง
กันและกันทั้งสองฝ่าย  กลา่วอีกนัยหนึ่งคือ ความรู้และการปฏิบัติตนด้วยหลัก ๕ อ น าไปสู่สุขภาวะทางกาย  
ความรู้ทางธรรม เช่น หลักภาวนา ๔ และการฝึกสติด้วยแนวทางกัมมัฏฐาน น าไปสู่สุขภาวะทางใจ  เมื่อ
บูรณาการศาสตร์ ๒ ส่วนเข้าด้วยกัน ผู้ปฏิบัติจะสามารถเรียนรู้และได้รับประสบการณ์ด้วยตนเองอย่าง
แท้จริง  และจะน าไปสู่การยอมรับ เข้าใจ และเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติได้อย่างมีประสิทธิภาพ เกิดความสุข
ทั้งต่อตนเองและผู้อ่ืนที่อยู่รอบข้าง  กลายเป็นส่วนส่งเสริมสุขภาวะให้กับสังคมโดยรวมต่อไป 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๖๓ 
 

 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 

รูปที่ ๔.๑ องค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลผู้สูงอายุด้วย ๕ อ ภาวนา ๔ Model  
 

๔.๒ การสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
 คณะผู้วิจัยได้น าหลักสูตรการบริบาลของโรงเรียนศรีจันทร์การบริบาลและรายวิชาทางด้านการ
จัดการเชิงพุทธ มาบูรณาการร่วมกันและสร้างเป็นหลักสูตร โดยผ่านการค้นคว้าข้อมูล สัมภาษณ์เชิงลึก และ
การสนทนากลุ่ม เพ่ือให้ได้รายวิชาที่เหมาะสมกับหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ มี
รายละเอียดดังต่อไปนี้ 

๔.๒.๑ หลักสูตรการบริบาล 
ตารางท่ี ๔.๓ แสดงหลักสูตรการบริบาล ( ฉบับก่อนการปรับปรุง ) 
 
รายวิชาที่ศึกษาคือ การดูแลเด็กเล็ก และ การดูแลผู้สูงอายุ   
ระยะเวลาเรียน ๖ เดือน   
ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตรไม่ต่ ากว่า ๔๕,๐๐๐ บาท 

หลักสูตรบริบาล 
รายวิชาด้านการบริบาล 

๑. หลักการดูแลเด็กเล็ก 
๑.๑ หลักการดูแลทารกแรกเกิด 
๑.๒ หลักการดูแลสุขภาพเด็กเล็ก  
๑.๓ พัฒนาการและจิตวิทยาการดูแลเด็กเล็ก 
๑.๔ โภชนาการในเด็กเล็ก  
๑.๕ กิจกรรมและนันทนาการส าหรับเด็ก 

อ. อดิเรก 
( Hobby) 

อ.อาหาร 
 ( Food ) 

อ.ออกก าลังกาย 
 (Exercise) 

อ.อารมณ์ 
(Emotion) 

อ. อนามยั 
(Hygiene) 

ภาวนา 4 
Bhavanas 4 

 



๖๔ 
 

๑.๖ การป้องกันอุบัติเหตุในเด็กเล็ก 
๑.๗ โรคและการดูแลในเด็กเล็ก 
๒. หลักการดูแลผู้สูงอายุ 
๒.๑ หลักการดูแลผู้สูงอายุ 
๒.๒ พัฒนากายและจิตวิทยาการดูแลผู้สูงอายุ 
๒.๓ โภชนาการในผู้สูงอายุ 
๔.๔ กิจกรรมและนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุ 
๒.๕ การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ 
๒.๖ โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ 
๓. การจัดเก็บและรักษาอุปกรณ์เครื่องมือเครื่องใช้ 
๔. สุขศึกษา ๑ (ในการควบคุมของผู้เชี่ยวชาญ) 
๔.๑ กายวิภาคและสรีระวิทยา 
๔.๒ การท าเตียงว่าง เตียงที่มีผู้ป่วย และการท าความสะอาดร่างกาย 
๔.๓ การวัดสัญญาณชีพ 
๔.๔ การดูแลผู้ป่วยให้สารละลายทางเส้นเลือด 
๔.๕ การจัดท่าต่าง ๆ และการป้องกันแผลกดทับ 
๔.๖ การเก็บสิ่งส่งตรวจ 
๔.๗ การดูแลผู้ป่วยก่อนและหลังผ่าตัด 
๔.๘ การดูแลผู้ป่วยให้ออกซิเจน การดูดเสมหะ 
๔.๙ ความรู้ในการใช้ยา 
๕. สุขศึกษา ๒ (ส าหรับศึกษาดูงานในโรงพยาบาล) 
๕.๑ ประเภทต่าง ๆ ของโรงพยาบาล 
๕.๒ บทบาทหน้าที่เวร เช้า-บ่าย-ดึก  
มาตรฐานของโรงพยาบาล 
๕.๓ การเตรียมหัตถการ อุปกรณ์ท าทางการแพทย์ 
๕.๔ เทคนิคการปลอดเชื้อ 
๕.๕ การปฐมพยาบาล 
๕.๖ การรับใหม-่จ าหน่ายผู้ป่วย 
๕.๗ การดูแลผู้ป่วย บันทึกน้ าเข้า-ออก 
๕.๘ การดูแลขับถ่ายอุจจาระ-ปัสสาวะ 
๕.๙ การดูแลผู้ป่วยที่ใส่สายท่อระบายต่าง ๆ  
๕.๑๐ การเช็คตา หยอดตา ป้ายตา หยอดหู 
๕.๑๑ การชีวิตขั้นพ้ืนฐาน 



๖๕ 
 

๕.๑๒ การดูแลผู้ป่วยใกล้ถึงแก่กรรม 
๖. จรรยาบรรณส าหรับอาชีพ  (ผู้บริบาล) 
๗. มนุษย์สัมพันธ์บุคลิกภาพจริยธรรมการบริการ 
๘. ทักษะด้านภาษา (การฟัง พูด อ่าน และ เขียน) 
๘.๑ ภาษาไทย 
๘.๒ ภาษาอังกฤษ 
๙. มาตรฐานแรงงาน : สัญญาจ้างกฎหมายคุ้มครองแรงงาน  
๑๐. ค าศัพท์  
๑๑. การสอบวัดสัญญาณชีพ (N/S) 
๑๒. วชิาเสริม หรือ กิจกรรมอ่ืนๆ ที่สอนพิเศษเพ่ิมเติม (ต้องเข้าเรียน)  

 

จากข้อมูลข้างต้น จะเห็นได้ว่าหลักสูตรการบริบาล (ก่อนการปรับปรุง) มีระยะเวลาเรียน ค่าใช้จ่าย
ในการเรียนและรายวิชาที่ต้องเรียนอยู่จ านวนมาก คณะผู้จัดท าวิจัยจึงน าหลักสูตรการบริบาล(ก่อนการ
ปรับปรุง) มาปรับปรุง โดยเลือกตัดรายวิชาที่ไม่เก่ียวข้องกับผู้สูงอายุออกจากหลักสูตรการบริบาล แล้วน ามา
บูรณาการร่วมกับรายวิชาการจัดการเชิงพุทธที่เหมาะสมภายใต้หลักภาวนา ๔ ที่เลือกไว้และน าไปสร้างเป็น
หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับร่างที่ ๑) และน าไปสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญใน
ประเด็นต่างๆต่อไป 

๔.๒.๒ รายวิชาการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
จากการศึกษาข้อมูลเกี่ยวกับการน าหลักธรรมทางพุทธศาสนาบูรณาการกับวิชาการจัดการของ

ศาสตร์ตะวันตก ตามโครงสร้างหลักสูตรการจัดการเชิงพุทธ  ท าให้เห็นแนวทางที่จะน าความรู้ตาม
วัตถุประสงค์ของหลักสูตรมาขยายต่อยอดให้น าไปปรับประยุกต์ใช้กับชีวิตประจ าวันของบุคคลทั่วไป  เพ่ือ
ส่งเสริมให้เกิดทัศนะที่ดีต่อการดูแลกายและใจของตนเอง  ที่จะน าไปสู่การมีสุขภาวะองค์รวม  หากคนใน
สังคมมีสุขภาวะทั้งทางกายและใจที่แข็งแรง จะเป็นดัชนีวัดความส าเร็จของการปฏิบัติตามแนวพุทธในฐานะ
คนพุทธ และยังสามารถสะท้อนอัตลักษณ์ความเป็นคนไทยที่ได้รับการยกย่องว่า “เป็นคนใจดี มีเมตตา” จน
กลายเป็น Soft Power ลักษณะประจ าชาติ  จึงได้น าความรู้ทางโลกผนวกทางธรรม คือ การพัฒนาสุขภาวะ
องค์รวมด้วยหลักภาวนา ๔ แบ่งแนวทางปฏิบัติเป็น ๕ ด้าน ได้แก่ ๑) ด้านการดูแลสุขภาพร่างกาย ๒) ด้าน
การดูแลสุขภาพจิต ๓) ด้านการดูแลสุขภาพอารมณ์ ๔) ด้านการดูแลสุขภาพสังคม และ ๕) ด้านการดูแล
สุขภาพจิตวิญญาณ ซึ่งน ามาสู่การสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล คณะผู้วิจัยจึงเลือกรายวิชาการ
จัดการเชิงพุทธที่เหมาะสมกับการบริหารกายและใจของแต่ละบุคคล และสามารถสะสมหน่วยกิตได้ จ านวน 
๑๐ ได้แก่วิชา ๑) พุทธวิธีการบริหาร ๒) จิตวิทยาเพ่ือการพัฒนาตน ๓) การสังคมสงเคราะห์แนวพุทธ                       
๔) วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่ ๕) ศาสนาทั่วไป ๖) กฎหมายทั่วไป ๗) กฎหมายแรงงาน ๘) 
กรรมฐาน ๙) การบริหารธุรกิจและการเงิน  ๑๐) ภาษาอังกฤษเพ่ือการสื่อสาร แล้วน ามาบูรณาร่วมกับ
วิชาการบริบาลที่เลือกไว้และน าไปสร้างเป็นหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับร่างที่ ๑) 
มีรายละเอียดดังนี้  



๖๖ 
 

 
 

ตารางท่ี ๔.๔ แสดงหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอาย ุ(ฉบับร่างที่ ๑) 

หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับร่างที่ ๑) 
รายวิชาที่จะศึกษา ๒ รายวิชาคือ การบริบาลและการจัดการเชิงพุทธ  
ระยะเวลาเรียน ๖ เดือน   
ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตรไม่ต่ ากว่า ๕,๕๐๐ บาท 

รายวิชาด้านการบริบาล 
๑. หลักการดูแลผู้สงูอายุ 
๑.๑ หลักการดูแลผู้สูงอายุ 
๑.๒ พัฒนากายและจิตวิทยาการดูแลผู้สูงอายุ 
๑.๓ โภชนาการในผู้สูงอายุ 
๑.๔ กิจกรรมและนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุ 
๑.๕ การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ 
๑.๖ โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ 
๒. การจัดเก็บและรักษาอุปกรณ์เครื่องมือเครื่องใช้ 
๓. สุขศึกษา ๑ (ในการควบคุมของผู้เชี่ยวชาญ) 
๓.๑ กายวิภาคและสรีระวิทยา 
๓.๒ การท าเตียงว่าง เตียงที่มีผู้ป่วย และการท าความสะอาดร่างกาย 
๓.๓ การวัดสัญญาณชีพ 
๓.๔ การดูแลผู้ป่วยให้สารละลายทางเส้นเลือด 
๓.๕ การจัดท่าต่าง ๆ และการป้องกันแผลกดทับ 
๓.๖ การเก็บสิ่งส่งตรวจ 
๓.๗ การดูแลผู้ป่วยก่อนและหลังผ่าตัด 
๓.๘ การดูแลผู้ป่วยให้ออกซิเจน การดูดเสมหะ 
๓.๙ ความรู้ในการใช้ยา 
๔. สุขศึกษา ๒ (ส าหรับศึกษาดูงานในโรงพยาบาล) 
๔.๑ ประเภทต่าง ๆ ของโรงพยาบาล 
๔.๒ บทบาทหน้าที่เวร เช้า-บ่าย-ดึก มาตรฐานของโรงพยาบาล 
๔.๓ การเตรียมหัตถการ อุปกรณ์ท าทางการแพทย์ 
๔.๔ เทคนิคการปลอดเชื้อ 
๔.๕ การปฐมพยาบาล 
๔.๖ การรับใหม-่จ าหน่ายผู้ป่วย 



๖๗ 
 

๔.๗ การดูแลผู้ป่วย บันทึกน้ าเข้า-ออก 
๔.๘ การดูแลขับถ่ายอุจจาระ-ปัสสาวะ 
๔.๙ การดูแลผู้ป่วยที่ใส่สายท่อระบายต่าง ๆ  
๔.๑๐ การเช็คตา หยอดตา ป้ายตา หยอดหู 
๔.๑๑ การชีวิตขั้นพ้ืนฐาน 
๔.๑๒ การดูแลผู้ป่วยใกล้ถึงแก่กรรม 
๕. ทักษะด้านภาษา (การฟัง พูด อ่าน และ เขียน) 
๕.๑ ภาษาไทย 
๕.๒ ภาษาอังกฤษ 
๖. จรรยาบรรณส าหรับอาชีพ  (ผู้บริบาล) 

รายวิชาด้านการจัดการเชิงพุทธ 
๗. การจัดการกับการพัฒนาสุขภาวะองค์รวม (หลักภาวนา ๔) 
๗.๑ พุทธวิธีการบริหาร 
- ศึกษาความหมาย แนวคิด และทฤษฎีการบริหาร พุทธวิธีการบริหารงาน แนวคิดการบริหารงาน
หลักการและวิธีการบริหารงาน  หลักพุทธธรรมเพื่อการบริหารงาน  วิธีการบริหารงานแนวพุทธ  
๗.๒ จิตวิทยาเพื่อการพัฒนาตน 
- ศึกษาและประยุกต์ใช้องค์ความรู้ทางจิตวิทยาและหลักธรรมทางพุทธศาสนาที่เกี่ยวข้องเพ่ือให้เข้าใจ
ตนเองและผู้อ่ืน สามารถวิเคราะห์ตนเองและผู้อ่ืน มีทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพและท างาน
เป็นทีม 
๗.๓ การสังคมสงเคราะห์แนวพุทธ 
- ศึกษาความหมายสังคมสงเคราะห์ ขอบเขตงานสังคมสงเคราะห์ จุดมุ่งหมายวิธีการ กระบวนการงาน
สังคมสงเคราะห์ จรรยาบรรณนักสังคมสงเคราะห์ หลักพุทธธรรมที่เกี่ยวกับการสังคมสงเคราะห์  
๗.๔ วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่ 
- ศึกษาหลักพ้ืนฐานทางวิทยาศาสตร์ ประวัติและผลงานของนักวิทยาศาสตร์ในยุคต่าง ๆ กระบวนการ
ทางวิทยาศาสตร์ วิทยาศาสตร์กับชีวิตประจ าวัน  วิทยาศาสตร์ประยุกต์  พระพุทธศาสนากับ
วิทยาศาสตร์  หลักพ้ืนฐานทางเทคโนโลยี  กระบวนการใช้เทคโนโลยีอย่างสร้างสรรค์ 
๗.๕ ศาสนาทั่วไป 
- ศึกษาความหมาย ลักษณะ คุณค่าของศาสนา ประวัติพัฒนาการ หลักในการศึกษา หลักค าสอน 
พิธีกรรมและจุดมุ่งหมายของศาสนาต่าง ๆ วิเคราะห์ลักษณะที่เป็นสากลร่วมและต่างกันของศาสนา
ปัจจุบัน  อิทธิพลของศาสนาต่อสังคมโลก การเผยแผ่ ความร่วมมือ และท่าทีของศาสนาต่าง ๆ ใน
ประเทศ 
๗.๖ กฎหมายทั่วไป 
- ศึกษาความรู้เบื้องต้นเกี่ยวกับกฎหมายทั่วไป ที่มาของระบบกฎหมาย ลักษณะทั่วไปและประเภท



๖๘ 
 

กฎหมาย กฎหมายมหาชน กฎหมายธุรกิจ  เป็นต้น  
 
๗.๗ กฎหมายแรงงาน 
- ศึกษาเกี่ยวกับกฎหมายแรงงานที่เกี่ยวกับสิทธิหน้าที่ของนายจ้างกับลูกจ้าง มาตรการที่ก าหนดให้
นายจ้าง ลูกจ้าง และองค์การต้องปฏิบัติต่อกัน และต่อภาครัฐ  เพ่ือให้การจ้างงานเป็นไปอย่างเหมาะสม 
ยุติธรรม สร้างสัมพันธ์ที่ด ี
๗.๘ กรรมฐาน 
- ศึกษาความเป็นมา ความหมาย หลักการ ประโยชน์และวิธีการปฏิบัติกรรมฐาน  หลักการและวิธีการ
ปฏิบัติวิปัสสนากรรมฐาน  หลักธรรมที่ควรรู้ 
๗.๙ การบริหารธุรกิจและการเงิน 
- ศึกษาเกี่ยวกับแนวคิดพ้ืนฐานทางธุรกิจ ระบบธุรกิจ สิ่งแวดล้อมของธุรกิจ รูปแบบการประกอบธุรกิจ 
การเป็นผู้ประกอบการ หน้าที่ต่าง ๆ ทางธุรกิจ เช่น การตลาด การผลิต การเงิน บัญชี บริหารทรัพยากร
บุคคล จริยธรรมทางธุรกิจ และความรับผิดชอบต่อสังคม แนวคิดการสร้างพัฒนาธุรกิจใหม่ 
๗.๑๐ ภาษาอังกฤษเพื่อการสื่อสาร 
- ศึกษาและพัฒนาด้านการฟัง พูด อ่าน เขียนภาษาอังกฤษเพ่ือการติดต่อสื่อสารในสถานการณ์ต่าง ๆ ใน
ชีวิตประจ าวันการสืบค้นข้อมูลสารสนเทศผ่านระบบสารสนเทศรูปแบบต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับสาขาวิชา 

 
หลังจากนั้นน ารายวิชาฉบับร่างที่ ๑ ไปสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญเพ่ือเลือกรายวิชาที่เหมาะสมกับ

หลักสูตรการจดัการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุอีกครั้งหนึ่ง  
 
๔.๓ การวิเคราะห์การจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
จากการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญเกี่ยวกับการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ พบว่า ผู้ให้

ข้อมูลส าคัญมีความเห็นว่า การจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ เป็นการน ากระบวนการจัดการ ด้วยการ
วางแผน การลงมือปฏิบัติ การควบคุมหรือตรวจสอบ และการปรับแก้ไขเกี่ยวกับการบริบาล มาประยุกต์
ร่วมกับแนวทางศาสนาคือหลักภาวนา ๔ ซึ่งแบ่งแนวทางปฏิบัติเป็น ๕ ด้าน ได้แก่ ๑) ด้านการดูแลสุขภาพ
ร่างกาย ๒) ด้านการดูแลสุขภาพจิต ๓) ด้านการดูแลสุขภาพอารมณ์ ๔) ด้านการดูแลสุขภาพสังคม และ        
๕) ด้านการดูแลสุขภาพจิตวิญญาณ ส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงปรับปรุงสุขภาวะองค์รวม และเป็น
จุดเริ่มต้นของความสุขทางกายและจิตใจของแต่ละบุคคล ซึ่งควรปฏิบัติดังนี้  

๑. ด้านการดูแลสุขภาพร่างกาย ประกอบด้วย ๓ วิธีการหลัก คือ  
วิธีที่ ๑ การเจริญกายภาวนาด้วยการเคลื่อนไหวร่างกาย ส ารวจกาย ดูแลร่างกายให้มีความแข็งแรง

ของอวัยวะ มีก าลังคล่องแคล่ว มี ๒ แนวทาง 
๑) เคลื่อนไหวกาย เดินจงกรม ฝึกลมหายใจเข้าออกส ารวมระวังกาย      
๒) การดูแลส่งเสริมสุขภาพในวิถีชีวิต การบริหารกาย ออกก าลังกายอย่างเหมาะสมกับร่างกายตน  
วิธีที่ ๒ การเจริญกายเมื่อเจ็บป่วย มี ๒ แนวทางได้แก่  



๖๙ 
 

๑) ดูแลสุขภาพด้วยการรักษา ควบคุมสมดุลของร่างกาย เช่น การควบคุมระดับน้ าตาในเลือด 
รักษาระดับความดันโลหิตให้ปกติ การพักผ่อนนอนหลับที่เพียงพอ 

๒) ดูแลปฏิบัติตามข้อแนะน าของบุคลากรด้านสุขภาพ ในการดูแลรักษาการเจ็บป่วยของตนเอง 
ปฏิบัติตามข้อแนะน าเรื่องอาหาร น้ า การพักผ่อนนอนหลับ การขับถ่าย การรักษาความสะอาด การใช้ยา  

วิธีที่ ๓ การดูแลร่างกายด้วยการควบคุมการบริโภคอาหาร มี ๒ แนวทางได้แก่  
       ๑) การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัยสูงอายุ และการเจ็บป่วย  
      ๒) รับประทาน อาหารที่มีไขมันต่ า เช่น ผัก ผลไม้  

๒. ด้านการดูแลสุขภาพจิต ประกอบด้วย ๒ แนวทางหลัก คือ 
วิธีที่ ๑ การควบคุมจิต จัดการปัญหาอย่างมีเหตุผล ด้วยการฝึกปฏิบัติ ดังนี้ คือ 
๑) การฝึกการเดิน นั่ง ยืน รับประทานอาหารอย่างมีสติ ช่วยป้องกันปัญหาการส าลักการเกิด

อุบัติเหตุทางกาย และยังช่วยให้มีสติรู้ตัว ท าให้จิตเยือกเย็น  
๒) การฝึกคิดหาเหตุผล เมื่อมีปัญหาต้องมาจากเหตุและปัจจัย เมื่อเผชิญปัญหา รู้จักหาให้ได้ว่ามี

เหตุปัจจัยอะไรและแก้ไขตามเหตุปัจจัยนั้น 
วิธีที่ ๒ การฝึกคิดเชิงบวกเป็นการเจริญจิต พัฒนาจิต อบรมจิตของตนเอง มี ๒ แนวทางคือ  
๑) ผู้สูงอายุต้องหมั่นเจริญจิต ด้วยการให้ก าลังใจตนเองเสมอในทุกโอกาสที่เผชิญปัญหาอุปสรรค 

เมตตากรุณาต่อตนเองด้วยการคิดเชิงบวก   
๒) พิจารณาจิตมองหาด้านดีงาม มุมมองทางบวก ความขบขัน เสียงหัวเราะในเหตุการณ์วิกฤต 

ผู้สูงอายุที่สามารถจัดการเรื่องสุขภาพได้จะมีความสามารถจัดการปัญหาชีวิตทางบวก แก้ปัญหาทาง
สร้างสรรค์ แบบชนะ ชนะกับคู่กรณี มีความเครียดต่ า 
  ๓. ด้านการดูแลสุขภาพอารมณ์ ประกอบด้วย ๓ แนวทางหลักคือ  

วิธีการที่ ๑ การแสดงออกทางอารมณ์ในฐานะผู้รักษาศีลอย่างเหมาะสม ทั้งกาย วาจา ใจ มี ๒ 
แนวทาง   

๑) สร้างอารมณ์ขันแม้ยามมีทุกข์ภัยอารมณ์ดีท าจิตผ่องใส 
๒) ปรับกระบวนการคิด ด้วยการรักษาศีลทั้ง ๕ ข้อ ให้ดีมิให้บกพร่อง จะท าให้เกิดความบริสุทธิ์กาย

วาจาใจ ท าให้มี ความสุข สบายใจ มีความม่ันคงทางอารมณ์  
วิธีการที่ ๒ ควบคุมการแสดงออกทางอารมณ์ต่อผู้อ่ืนด้วยศีลข้อ ๔ ไม่กล่าววาจาเท็จ ละเมิดทาง

วาจา มี ๒ แนวทางในการปฏิบัติ คือ  
๑) อดทน ยอมรับฟังความคิดเห็นของผู้อื่น  
๒) ใช้หลักการพรหมวิหาร ๔ คือ เมตตา กรุณา มุทิตา และอุเบกขา ตามสภาพการณ์ที่เผชิญ  
วิธีการที่ ๓ รับรู้คุณค่าของตนเองด้วยจิตภาวนา มีวิธีปฏิบัติ ๒ แนวทางคือ 
๑) การฝึกจิตภาวนา ด้วยการพิจารณาการกระท าของตนเอง มีคุณค่าอย่างไร  
๒) การพิจารณาประโยชน์ที่มีโอกาสที่จะได้สร้างประโยชน์แก่ผู้อ่ืน เห็นความส าคัญของชีวิตตนเอง  
๔. ด้านการดูแลสุขภาพสังคม ประกอบด้วย ๒ วิธีการหลักเพื่อเป็นการเสริมสร้างความสามารถ

ทางสังคมอย่างมีคุณภาพ คือ  



๗๐ 
 

วิธีการที่ ๑ การเจริญกายภาวนาด้วยการมีปฏิสัมพันธ์กับสิ่งแวดล้อมกายภาพในสังคม มี ๓ แนวทาง
ได้แก่ 

๑) มีความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลร่วมกิจกรรมกับกลุ่มเพิ่มพูนความรู้  
๒) ฝึกสมถภาวนาในกิจกรรมนันทนาการ กิจกรรมสร้างสรรค์ประโยชน์ เสริมสร้างประสบการณ์ใหม่ 

งานอดิเรก  
๓) การเจริญสมถกรรมฐานเพ่ือให้เกิดสมาธิด้วยการร่วมกิจกรรมทางศาสนา ท าทาน สวดมนต์ที่วัด 

เจริญภาวนา หรือ การฝึกสมาธิเจริญสติร่วมกับเพื่อน ครอบครัว คนในชุมชน 
วิธีการที่ ๒ การเจริญจิตภาวนา ศีลภาวนา เป็นการพัฒนาจิตใจในการอยู่ร่วมกับผู้อ่ืน มี ๒ แนวทาง 

ได้แก่        
๑) เจริญจิตภาวนาด้วยการแสดงออกถึงความรักความเอ้ืออาทรต่อผู้อ่ืนในกลุ่ม ฝึกการให้สิ่งของแก่

กัน เป็นทางช่วยเหลือกัน แบ่งปันอาหาร  
๒) แสดงตนเป็นแบบอย่างในการรักษาศีลภาวนา ความเสียสละอดทนในกิจกรรมจิตอาสา การรักษา

สัจจะ ผู้มีศีลธรรมเป็นตัวอย่างแก่ลูกหลาน 
๕. ด้านการดูแลสุขภาพจิตวิญญาณ ประกอบด้วย ๓ วิธีการหลักเพื่อให้เกิดความผาสุกของจิต

วิญญาณมีคือ  
วิธีการที่ ๑) รักษาศีลภาวนา เชื่อในสิ่งดีงาม ได้แก่ เชื่อในสิ่งที่ตรวจสอบแล้วว่าถูกต้องดีงาม เชื่อว่า

ท าความดีย่อมส่งผลให้สิ่งดีๆเกิดข้ึนกับชีวิตตน 
วิธีการที่ ๒) หาความรู้ความเข้าใจในการด าเนินชีวิตด้วยศีลธรรม ได้แก่ มีความพอเพียง พออยู่พอ

กิน มีหลักธรรมของพระพุทธเจ้าเป็นแนวปฏิบัติ เช่น ศีล สมาธิ ปัญญา ด าเนินชีวิตไม่ประมาท 
วิธีการที่ ๓) เข้าร่วมปฏิบัติกิจกรรมศาสนาอย่างต่อเนื่องทั้งที่บ้าน หรือวัด ได้แก่ การอ่านหนังสือ

ธรรมะ การสวดมนต์ การฝึกภาวนาสมาธิวิปัสสนากรรมฐาน แลกเปลี่ยนสนทนาธรรมกับเพ่ือน ไม่ยึดติดกับ
ทุกข์ การดูแลสุขภาพจิตวิญญาณสามารถใช้พุทธวิธี คือ ปัญญาภาวนามาฝึกอบรมตนเองให้มีปัญญาด้วย
การพิจารณาใคร่ครวญมี ๒ วิธีการ คือ วิธีการที่ ๑) ผู้สูงอายุควรวางแผนเกี่ยวกับสุขภาพและชีวิตที่จะ
ด าเนินต่อไปข้างหน้าของตนเอง ได้แก่ การมีแผนกิจกรรม กิจวัตรที่ผู้สูงอายุจะต้องท าแต่ละวัน มีเป้าหมาย
ในชีวิตที่สอดคล้องเป็นจริงในชีวิตได้ รอบคอบมีสติ มองผลดีผลเสียของการกระท าของตน วิธีการที่ ๒) 
ผู้สูงอายุควรวิเคราะห์ตนเองในจุดดีจุดด้อยของตน ได้แก่ การพิจารณาข้อจ ากัดทางกายภาพของตน 
เศรษฐกิจและการด ารงชีพในภาวะชราภาพ การขาดผู้อุปการะเลี้ยงดู ตลอดจนแนวทางในการด า เนินชีวิต
บั้นปลายให้มีความสุขสงบ 
 สรุปได้ว่า  การจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ เป็นการน าหลักธรรม คือ ภาวนา ๔ ซึ่งมี
แนวทางปฏิบัติ ๕ ด้าน ได้แก่ ๑) ด้านการดูแลสุขภาพร่างกาย โดยการเจริญกายภาวนาด้วยการเคลื่อนไหว
ร่างกาย การควรคุบร่างกายเมื่อเจ็บป่วยรวมถึงการควบคุมการบริโภค ๒) ด้านการดูแลสุขภาพจิต การ
ควบคุมจิต จัดการปัญหาอย่างมีเหตุผลด้วยการฝึกปฏิบัติ ๓) ด้านการดูแลสุขภาพอารมณ์ โดยการ
แสดงออกทางอารมณ์ในฐานะผู้อยู่ในศีลและการแสดงออกต่อผู้อ่ืนด้วยศีล ๔) ด้านการดูแลสุขภาพสังคม
การเจริญกายภาวนาด้วยการมีปฏิสัมพันธ์และการพัฒนาจิตใจในการอยู่ร่วมกับผู้อ่ืน ๕) ด้านการดูแล
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สุขภาพจิตวิญญาณ การรักษาศีลภาวนาเชื่อในสิ่งดีงาม หาความรู้ความเข้าใจในการด าเนินชีวิตด้วยศีลธรรม 
เข้าร่วมปฏิบัติกิจกรรมศาสนาอย่างต่อเนื่อง มาบูรณาการร่วมกับการบริบาล คือ การดูแลผู้สูงอายุอย่างเป็น
ระบบด้วยกระบวนการจัดการ การวางแผน การลงมือปฏิบัติ การควบคุม หรือตรวจสอบ ซึ่งเป็นการเริ่มต้น
ของความสุขทางกายและจิตใจของแต่ละบุคคล ส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงปรับปรุงอันจะน าไปสู่สุขภาวะ
องค์รวมแบบยั่งยืนต่อไป   

๔.๓.๑ การวิเคราะห์รายวิชาการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
จากการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญเกี่ยวกับหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับ

ร่างที่ ๑) มีรายละเอียดดังต่อไปนี้  
๑. รายวิชาที่ศึกษา: ด้านการบริบาล ด้านการจัดการเชิงพุทธ จ านวน ๓๘ รายวิชา  
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญจ านวน ๑๔ รูป/คน มีความคิดเห็นว่า รายวิชาที่ศึกษาควรมี ๒ ด้านเหมือนเดิม 

คือ ด้านการบริบาล และการจัดการเชิงพุทธ มีข้อเสนอแนะว่า ควรจะลดจ านวนรายวิชาลง เพราะปัจจุบัน
จ านวนรายวิชามากเกินไป ไม่มีความจ าเป็นที่จะต้องเรียนมาก ควรเน้นวิชาที่จ าเป็นต่อการดูแลผู้สูงอายุ 
และเน้นภาคปฏิบัติมากกว่าทฤษฏีจะได้เกิดประโยชน์ต่อผู้เรียนมากกว่า ซึ่งการที่จ านวนรายวิชามากอาจมี
ผลต่อระยะเวลาเรียนและค่าใช้จ่ายในการเรียนที่สูง 

๒. ระยะเวลาเรียน ๖ เดือน ซึ่งประกอบไปด้วย ภาคทฤษฎี ๓ เดือน ภาคปฏิบัติ ๓ เดือน 
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญจ านวน ๑๔ รูป/คน มีความคิดเห็นว่า ระยะเวลาเรียน ๖ เดือน มากเกินไปไม่มี

ความจ าเป็นจะต้องใช้ระยะเวลามากเท่านี้ ข้อเสนอแนะว่า ควรเน้นทฤษฏีในส่วนวิชาพ้ืนฐานและตัดบาง
รายวิชาเชิงลึกออกไป และเน้นในภาคปฏิบัติอย่างจริงจังเพื่อได้ประสบการณ์ในการปฏิบัติจริง  

๓. ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตรไม่ต่ ากว่า ๔๕,๐๐๐ บาท  
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญจ านวน ๑๔ รูป/คน มีความคิดเห็นว่า ค่าใช้จ่ายสูงเกินไป ข้อเสนอแนะ ควรปรับ

ลดลง ผู้เรียนบางท่านไม่มีค่าเล่าเรียน หรืออาจจะเป็นเพราะระยะเวลาที่เรียนมาก และรายวิชาที่เรียนมาก
เกินไปจึงส่งผลถึงค่าใช้จ่ายที่สูง 

๔. รายวิชาด้านการบริบาล  
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญจ านวน ๑๔ รูป/คน มีความคิดเห็นว่า เหมาะสมที่จะคงไว้ในหลักสูตรการจัดการ

พุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ได้แก่ ๑) หลักการดูแลผู้สูงอายุ ๒) การจัดเก็บและรักษาอุปกรณ์เครื่องมือ
เครื่องใช้ ๓) สุขศึกษา ๑ ๔) สุขศึกษา ๒ ๕) ทักษะด้านภาษา ๖) จรรยาบรรณส าหรับอาชีพ (ผู้บริบาล)  
แต่ควรเลือกตัดรายวิชาย่อยท่ีไม่ส าคัญส าหรับการดูแลผู้สูงอายุ 

๕. รายวิชาด้านการจัดการเชิงพุทธ  
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญจ านวน ๑๔ รูป/คน มีความคิดเห็นว่า ๑) วิชาจิตวิทยาเพ่ือการพัฒนาตน เห็นว่า

เหมาะสมที่จะคงไว้ในหลักสูตรจ านวน ๑๑ คน ๒) วิชาการสังคมสงเคราะห์แนวพุทธ เห็นว่าเหมาะสมที่จะ
คงไว้ในหลักสูตรจ านวน ๑๐ คน ๓) วิชาวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่ เห็นว่าเหมาะสมที่จะคงไว้ใน
หลักสูตรจ านวน ๑๐ คน ๔) วิชากฎหมายทั่วไป เห็นว่าเหมาะสมที่จะคงไว้ในหลักสูตรจ านวน  ๑๐ คน                   
๕) วิชาพุทธวิธีการบริหาร เห็นว่าเหมาะสมที่จะคงไว้ในหลักสูตรจ านวน ๙ คน ๖) วิชาศาสนาทั่วไป เห็นว่า
เหมาะสมที่จะคงไว้ในหลักสูตรจ านวน ๙ คน ๗) วิชาภาษาอังกฤษเพ่ือการสื่อสาร เห็นว่าเหมาะสมที่จะคงไว้
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ในหลักสูตรจ านวน ๗ คน ๘) วิชากรรมฐาน เห็นว่าเหมาะสมที่จะคงไว้ในหลักสูตรจ านวน ๗ คน                             
๙) วิชาการบริหารธุรกิจและการเงิน เห็นว่าเหมาะสมที่จะคงไว้ในหลักสูตรจ านวน ๕ คน  ๑๐) วิชากฎหมาย
แรงงาน เห็นว่าเหมาะสมที่จะคงไว้ในหลักสูตรจ านวน ๔ คน ตามล าดับ  

๖. ข้อเสนอแนะ 
๑. รายวิชาที่ศึกษา ผู้ให้ข้อมูลส าคัญมีความเห็นว่า ควรจะมี ๒ ด้าน คือ ด้านการบริบาล และการ

จัดการเชิงพุทธ แต่ควรจะลดจ านวนรายวิชาลง เพราะปัจจุบันจ านวนรายวิชามากเกินไป ไม่มีความจ าเป็นที่
จะต้องเรียนมาก ควรเน้นการภาคปฏิบัติมากกว่าทฤษฏีจะได้รับประโยชน์มากกว่า ซึ่งการมีจ านวนรายวิชา 
มาก อาจมีผลกระทบต่อระยะเรียนรวมถึงค่าใช้จ่ายในการเรียนที่สูง 

๒. ระยะเวลาเรียน ๖ เดือน  ภาคทฤษฎี ๓ เดือน ภาคปฏิบัติ ๓ เดือน ผู้ให้ข้อมูลส าคัญมีความเห็น
ว่า ระยะเวลาเรียน ๖ เดือน มากเกินไปควรเน้นภาคปฏิบัติอย่างจริงจัง และตัดบางรายวิชาเชิงลึกออกไป
คงไว้แต่วิชาพ้ืนฐาน 

๓. ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตรไม่ต่ ากว่า ๔๕,๐๐๐ บาท ผู้ให้ข้อมูลส าคัญมีความเห็นว่า ค่าใช้จ่ายสูง
เกินไป ควรปรับลดลง ผู้เรียนบางท่านไม่มีค่าเล่าเรียน หรืออาจจะเป็นเพราะระยะเวลาที่เรียนมาก จึงส่งผล
ถึงค่าใช้จ่ายที่แพงขึ้น  

๔. รายวิชาด้านการบริบาล การท าหลักสูตรให้น่าสนใจ หลักสูตรต้องมีเนื้อหารายวิชาที่กระชับและ
รายวิชาด้านการบริบาลไม่จ าเป็นต้องเจาะลึก ควรเรียนเฉพาะวิชาการบริบาลเบื้องต้น ในรายวิชาที่เจาะลึก
มีผลต่อระยะเวลาและค่าใช้จ่ายซึ่งต้องมากขึ้น ดังนั้นควรตัดรายวิชาที่แบบเจาะลึกออกคงไว้แต่วิชาพ้ืนฐาน  

๕. รายวิชาด้านการจัดการเชิงพุทธก็เช่นกัน ควรตัดรายวิชาที่ซ้ าซ้อนและไม่จ าเป็นออกเพ่ือเป็น
การลดระยะเวลาเรียน 
 

ตารางท่ี ๔.๕ แสดงผลการคัดเลือกรายวิชาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
ล าดับ ข้อมูล เหมาะสม ไม่เหมาะสม 

 รายวิชาที่จะศึกษา ๒ รายวิชาคือ การบริบาลและการจัดการ
เชิงพุทธ  

๑๔ - 

 ระยะเวลาเรียน ๖ เดือน   - ๑๔ 
 ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตรไม่ต่ ากว่า ๔๕,๐๐๐ บาท - ๑๔ 

หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล 
ล าดับ รายวิชาด้านการบริบาล เหมาะสม ไม่เหมาะสม 

๑. หลักการดูแลผู้สูงอายุ 
 ๑.๑ หลักการดูแลผู้สูงอายุ ๑๔ - 
 ๑.๒ พัฒนากายและจิตวิทยาการดูแลผู้สูงอายุ ๑๔ - 
 ๑.๓ โภชนาการในผู้สูงอายุ ๑๔ - 
 ๑.๔ กิจกรรมและนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุ ๑๔ - 
 ๑.๕ การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ ๑๔ - 
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 ๑.๖ โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ ๑๔ - 
๒. การจัดเก็บและรักษาอุปกรณ์เครื่องมือเครื่องใช้   
๓. สุขศึกษา ๑ (ในการควบคุมของผู้เชี่ยวชาญ) 
 ๓.๑ กายวิภาคและสรีระวิทยา ๑๔ - 
 ๓.๒ การท าเตียงว่าง เตียงที่มีผู้ป่วย และการท าความสะอาด

ร่างกาย 
๑๔ - 

 ๓.๓ การวัดสัญญาณชีพ ๑๔ - 
 ๓.๔ การดูแลผู้ป่วยให้สารละลายทางเส้นเลือด ๑๔ - 
 ๓.๕ การจัดท่าต่าง ๆ และการป้องกันแผลกดทับ ๑๔ - 
 ๓.๖ การเก็บสิ่งส่งตรวจ ๑๔ - 
 ๓.๗ การดูแลผู้ป่วยก่อนและหลังผ่าตัด ๑๔ - 
 ๓.๘ การดูแลผู้ป่วยให้ออกซิเจน การดูดเสมหะ ๑๔ - 
 ๓.๙ ความรู้ในการใช้ยา ๑๔ - 
๔. สุขศึกษา ๒ (ส าหรับศึกษาดูงานในโรงพยาบาล) 
 ๔.๑ ประเภทต่าง ๆ ของโรงพยาบาล ๑๔  
 ๔.๒ บทบาทหน้าที่เวร เช้า-บ่าย-ดึก มาตรฐานของโรงพยาบาล ๑๔ - 
 ๔.๓ การเตรียมหัตถการ อุปกรณ์ท าทางการแพทย์ ๑๔ - 
 ๔.๔ เทคนิคการปลอดเชื้อ ๑๔ - 
 ๔.๕ การปฐมพยาบาล ๑๔ - 
 ๔.๖ การรับใหม่-จ าหน่ายผู้ป่วย ๑๔ - 
 ๔.๗ การดูแลผู้ป่วย บันทึกน้ าเข้า-ออก ๑๔ - 
 ๔.๘ การดูแลขับถ่ายอุจจาระ-ปัสสาวะ ๑๔ - 
 ๔.๙ การดูแลผู้ป่วยที่ใส่สายท่อระบายต่าง ๆ  ๑๔ - 
 ๔.๑๐ การเช็คตา หยอดตา ป้ายตา หยอดหู ๑๔ - 
 ๔.๑๑ การชีวิตขั้นพ้ืนฐาน ๑๔ - 
 ๔.๑๒ การดูแลผู้ป่วยใกล้ถึงแก่กรรม ๑๔ - 
๕. ทักษะด้านภาษา (การฟัง พูด อ่าน และ เขียน) 
 ๕.๑ ภาษาไทย ๑๔ - 
 ๕.๒ ภาษาอังกฤษ ๑๔ - 
๖. จรรยาบรรณส าหรับอาชีพ  (ผู้บริบาล) ๑๔ - 
ล าดับ รายวิชาด้านการจัดการเชิงพุทธ เหมาะสม ไม่เหมาะสม 
๗. การจัดการกับการพัฒนาสุขภาวะองค์รวม (หลักภาวนา ๔) 
 ๗.๑ พุทธวิธีการบริหาร ๙ ๑ 
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- ศึกษาความหมาย แนวคิด และทฤษฎีการบริหาร พุทธวิธีการ
บริหารงาน แนวคิดการบริหารงาน หลักการและวิธีการ
บริหารงาน  หลักพุทธธรรมเพ่ือการบริหารงาน  วิธีการ
บริหารงานแนวพุทธ  

 ๗.๒ จิตวิทยาเพื่อการพัฒนาตน 
- ศึกษาและประยุกต์ใช้องค์ความรู้ทางจิตวิทยาและหลักธรรม
ทางพุทธศาสนาที่เก่ียวข้องเพ่ือให้เข้าใจตนเองและผู้อ่ืน สามารถ
วิ เคราะห์ตนเองและผู้ อ่ืน  มีทักษะในการสื่ อสาร  สร้ า ง
สัมพันธภาพและท างานเป็นทีม 

๑๑ - 

 ๗.๓ การสังคมสงเคราะห์แนวพุทธ 
- ศึกษาความหมายสังคมสงเคราะห์  ขอบเขตงานสั งคม
สงเคราะห์ จุดมุ่งหมายวิธีการ กระบวนการงานสังคมสงเคราะห์ 
จรรยาบรรณนักสังคมสงเคราะห์ หลักพุทธธรรมที่เกี่ยวกับการ
สังคมสงเคราะห์  

๑๐ ๑ 

 ๗.๔ วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่ 
- ศึกษาหลักพ้ืนฐานทางวิทยาศาสตร์ ประวัติและผลงานของ
นักวิทยาศาสตร์ในยุคต่าง ๆ กระบวนการทางวิทยาศาสตร์ 
วิทยาศาสตร์กับชี วิตปร ะจ าวัน   วิทยาศาสตร์ประยุกต์  
พระพุทธศาสนากับวิทยาศาสตร์  หลักพ้ืนฐานทางเทคโนโลยี  
กระบวนการใช้เทคโนโลยีอย่างสร้างสรรค์ 

๑๐ ๑ 

 ๗.๕ ศาสนาทั่วไป 
- ศึกษาความหมาย ลักษณะ คุณค่าของศาสนา ประวัติ
พัฒนาการ หลักในการศึกษา หลักค าสอน พิธีกรรมและ
จุดมุ่งหมายของศาสนาต่าง ๆ วิเคราะห์ลักษณะที่เป็นสากลร่วม
และต่างกันของศาสนาปัจจุบัน  อิทธิพลของศาสนาต่อสังคมโลก 
การเผยแผ่ ความร่วมมือ และท่าทีของศาสนาต่าง ๆ ในประเทศ 

๙ ๒ 

 ๗.๖ กฎหมายทั่วไป 
- ศึกษาความรู้เบื้องต้นเกี่ยวกับกฎหมายทั่วไป ที่มาของระบบ
กฎหมาย ลักษณะทั่วไปและประเภทกฎหมาย กฎหมายมหาชน 
กฎหมายรกิจ  เป็นต้น  

๑๐ ๒ 

 ๗.๗ กฎหมายแรงงาน 
- ศึกษาเกี่ยวกับกฎหมายแรงงานที่ เกี่ยวกับสิทธิหน้าที่ของ
นายจ้างกับลูกจ้าง มาตรการที่ก าหนดให้นายจ้าง ลูกจ้าง และ
องค์การต้องปฏิบัติต่อกัน และต่อภาครัฐ  เพ่ือให้การจ้างงาน

๔ 
 

๗ 



๗๕ 
 

เป็นไปอย่างเหมาะสม ยุติธรรม สร้างสัมพันธ์ที่ดี 
 ๗.๘ กรรมฐาน 

- ศึกษาความเป็นมา ความหมาย หลักการ ประโยชน์และวิธีการ
ปฏิบัติกรรมฐาน  หลักการและวิธีการปฏิบัติวิปัสสนากรรมฐาน  
หลักธรรมที่ควรรู้ 

๗ 
 

๕ 

 ๗.๙ การบริหารธุรกิจและการเงิน 
- ศึกษา เกี่ ย วกับแนวคิด พ้ืนฐานทางธุ รกิ จ  ระบบธุ รกิ จ 
สิ่งแวดล้อมของธุรกิจ รูปแบบการประกอบธุรกิจ การเป็น
ผู้ประกอบการ หน้าที่ต่าง ๆ ทางธุรกิจ เช่น การตลาด การผลิต 
การเงิน บัญชี บริหารทรัพยากรบุคคล จริยธรรมทางธุรกิจ และ
ความรับผิดชอบต่อสังคม แนวคิดการสร้างพัฒนาธุรกิจใหม่ 

๕ 
 

๔ 

 ๗.๑๐ ภาษาอังกฤษเพื่อการสื่อสาร 
- ศึกษาและพัฒนาด้านการฟัง พูด อ่าน เขียนภาษาอังกฤษเพ่ือ
การติดต่อสื่อสารในสถานการณ์ต่าง ๆ ในชีวิตประจ าวัน  การ
สืบค้นข้อมูลสารสนเทศผ่านระบบสารสนเทศรูปแบบต่าง ๆ ที่
เกี่ยวข้องกับสาขาวิชา 

๗ ๑ 

 
 สรุปจากการสัมภาษณ์เชิงลึกผู้ให้ข้อมูลส าคัญดังกล่าว คณะผู้วิจัยน าข้อมูลมาปรับปรุงหลักสูตรการ
จัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุเป็น (ฉบับร่างที่ ๒) ในรายวิชาด้านการบริบาลตัดวิชาที่ไม่จ าเป็นและ
คงไว้ในวิชาพ้ืนฐานมีรายละเอียดดังนี้ เพ่ือน าไปสู่การสนทนากลุ่มย่อย ( Focus group ) ต่อไป  
 

๔.๓.๒ การปรับปรุงหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับร่างที ่๒)  
ตารางท่ี ๔.๖ แสดงหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับร่างที ่๒) 
รายวิชาที่จะศึกษา ๒ รายวิชาคือ การบริบาลและการจัดการเชิงพุทธ  
ระยะเวลาเรียน ๓-๔ เดือน   
ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตรไม่ต่ ากว่า ๔๕,๐๐๐ บาท 

หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับร่างที่ ๒) 
รายวิชาด้านการบริบาล 

๑. หลักการดูแลผู้สูงอายุ 
๑.๑ หลักการดูแลผู้สูงอายุ 
๑.๒ พัฒนากายและจิตวิทยาการดูแลผู้สูงอายุ 
๑.๓ โภชนาการในผู้สูงอายุ 
๑.๔ กิจกรรมและนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุ 
๑.๕ การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ 



๗๖ 
 

๑.๖ โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ 
๒. การจัดเก็บและรักษาอุปกรณ์เครื่องมือเครื่องใช้ 
๓. สุขศึกษา  
๓.๓ การวัดสัญญาณชีพ 
๓.๙ ความรู้ในการใช้ยา 
๔.๕ การปฐมพยาบาล 
๔.๑๐ การเช็คตา หยอดตา ป้ายตา หยอดหู 
๖. จรรยาบรรณส าหรับอาชีพ  (ผู้บริบาล) 

รายวิชาด้านการจัดการเชิงพุทธ 
๗. การจัดการกับการพัฒนาสุขภาวะองค์รวม (หลักภาวนา ๔) 
๗.๑ พุทธวิธีการบริหาร 
- ศึกษาความหมาย แนวคิด และทฤษฎีการบริหาร พุทธวิธีการบริหารงาน แนวคิดการบริหารงาน หลักการ
และวิธีการบริหารงาน  หลักพุทธธรรมเพื่อการบริหารงาน  วิธีการบริหารงานแนวพุทธ  
๗.๒ จิตวิทยาเพื่อการพัฒนาตน 
- ศึกษาและประยุกต์ใช้องค์ความรู้ทางจิตวิทยาและหลักธรรมทางพุทธศาสนาที่เกี่ยวข้องเพ่ือให้เข้าใจตนเอง
และผู้อ่ืน สามารถวิเคราะห์ตนเองและผู้อื่น มีทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพและท างานเป็นทีม 
๗.๓ การสังคมสงเคราะห์แนวพุทธ 
- ศึกษาความหมายสังคมสงเคราะห์ ขอบเขตงานสังคมสงเคราะห์ จุดมุ่งหมายวิธีการ กระบวนการงานสังคม
สงเคราะห์ จรรยาบรรณนักสังคมสงเคราะห์ หลักพุทธธรรมที่เกี่ยวกับการสังคมสงเคราะห์  
๗.๔ วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่ 
- ศึกษาหลักพ้ืนฐานทางวิทยาศาสตร์ ประวัติและผลงานของนักวิทยาศาสตร์ในยุคต่าง ๆ กระบวนการทาง
วิทยาศาสตร์ วิทยาศาสตร์กับชีวิตประจ าวัน  วิทยาศาสตร์ประยุกต์  พระพุทธศาสนากับวิทยาศาสตร์  หลัก
พ้ืนฐานทางเทคโนโลยี  กระบวนการใช้เทคโนโลยีอย่างสร้างสรรค์ 
๗.๕ ศาสนาทั่วไป 
- ศึกษาความหมาย ลักษณะ คุณค่าของศาสนา ประวัติพัฒนาการ หลักในการศึกษา หลักค าสอน พิธีกรรม
และจุดมุ่งหมายของศาสนาต่าง ๆ วิเคราะห์ลักษณะที่เป็นสากลร่วมและต่างกันของศาสนาปัจจุบัน  อิทธิพล
ของศาสนาต่อสังคมโลก การเผยแผ่ ความร่วมมือ และท่าทีของศาสนาต่าง ๆ ในประเทศ 
๗.๖ กฎหมายทั่วไป 
- ศึกษาความรู้เบื้องต้นเกี่ยวกับกฎหมายทั่วไป ที่มาของระบบกฎหมาย ลักษณะทั่วไปและประเภทกฎหมาย 
กฎหมายมหาชน กฎหมายรกิจ  เป็นต้น  
๗.๗ กรรมฐาน 
- ศึกษาความเป็นมา ความหมาย หลักการ ประโยชน์และวิธีการปฏิบัติกรรมฐาน  หลักการและวิธีการปฏิบัติ
วิปัสสนากรรมฐาน  หลักธรรมที่ควรรู้ 



๗๗ 
 

 
๗.๘ ภาษาอังกฤษเพื่อการสื่อสาร 
- ศึกษาและพัฒนาด้านการฟัง พูด อ่าน เขียนภาษาอังกฤษเพ่ือการติดต่อสื่อสารในสถานการณ์ต่าง ๆ ใน
ชีวิตประจ าวัน  การสืบค้นข้อมูลสารสนเทศผ่านระบบสารสนเทศรูปแบบต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับสาขาวิชา 

 

๔.๓.๓ การวิเคราะห์ข้อมูลการสนทนากลุ่มย่อย ( Focus group ) หลักสูตรการจัดการพุทธ
บริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 

ข้อมูลการสนทนากลุ่มย่อย ( Focus group ) หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
(ฉบับร่างที่ ๒) มีดังต่อไปนี้  

ผู้ช่วยเจ้าของกิจการโรงเรียนบริบาลและมีประสบการณ์ดูแลผู้สูงอายุ แสดงความคิดเห็นว่า 
หลักสูตรการบริบาลที่เปิดสอนอยู่พัฒนาขึ้นภายใต้กฎระเบียบของกระทรวงศึกษาธิการ  จึงมีการจ ากัดอายุ
ผู้เรียน และระยะเวลาเรียนตลอดหลักสูตร ๕๔๐ ชม. ผู้เรียนจบได้รับประกาศนียบัตร ซึ่งสภาการพยาบาล
ให้การรับรองและสามารถมีงานรองรับให้เด็กกลุ่มนี้  จากข้อมูลของผู้ เรียนที่จบจากโรงเรียนนี้ ๑ ท่าน
ปัจจุบันได้ไปท างานด้านการบริบาลอยู่ที่ประเทศออสเตรเลีย  แต่กว่าจะไปท างานที่ต่างประเทศได้ต้องไป
ศึกษาเพ่ิมเติมจนได้วุฒิปริญญาตรี มีทักษะด้านภาษาต่างประเทศดีขึ้น  หากทางวิทยาลัยสงฆ์ ฯ มีหลักสูตร
ปริญญาตรีที่ค่าใช้จ่ายไม่แพงนัก และมีระยะเวลาเรียนระดับปริญญาตรี ได้สั้นลง ก็จะเป็นทางเลือกที่ทาง
โรงเรียนจะแนะน านักเรียนของที่นี่ไปเรียนต่อได้  และน่าสนใจเพราะจะได้เรียนวิชาที่เกี่ยวข้องกับทางพุทธ
ศาสนา ซึ่งเหมาะกับผู้ที่จะท างานด้านการบริบาลได้ดีเนื่องจากจะเข้าถึงจิตใจของผู้ป่วยได้ดีขึ้น นอกจากนั้น
จะท าให้นักเรียนจากท่ีนี่มีโอกาสได้หน้าที่การงานในองค์กรที่เป็นที่เชื่อถือเช่น โรงพยาบาลเอกชนในจังหวัด
จันทบุรี เป็นต้น การเรียนของโรงเรียนศรีจันทร์ นักเรียนสามารถเลือกวันเวลาสะดวกเข้ามาเรียนเพ่ือเก็บ
หน่วยกิต อาจารย์ผู้สอนเป็นพยาบาลผู้มีประสบการณ์ ปัจจุบันมีนักเรียนไม่มากนัก และหาผู้เรียนค่อนข้าง
ยาก  ประเมินว่าปัญหาน่าจะเกิดจาก ๑) ผู้มาเรียนมีอาชีพอ่ืน เช่น ท างานกลางคืน และต้องการเรียนเพ่ือ
เปลี่ยนงานให้มั่นคงในอนาคต แต่ติดขัดเรื่องค่าใช้จ่ายในการเรียน ๒) ทัศนคติการท างานของคนยุคนี้
เปลี่ยนไป  ๓) งานบริบาลแม้จะมีความต้องการคนท างานจ านวนมาก แต่มีคนสนใจน้อย อาจเนื่องจากยุคที่
เทคโนโลยีทันสมัยคนมีโอกาสเลือกงานมากขึ้น จากปัญหาที่พบนี้ทางเจ้าของโรงเรียนก าลังจะพัฒนา
หลักสูตรใหม่ ระยะเวลาเรียนสั้นลง เพ่ือให้ตอบโจทย์และแก้ไขปัญหาการขาดแคลนคนท างานด้านการ
บริบาลของประเทศตามนโยบายของกระทรวงศึกษาธิการ  เท่าที่ทราบเบื้องต้น คือ มีการขยายอายุของ
ผู้เรียนออกไป เพื่อตอบโจทย์สังคมผู้สูงวัยและเป็นการขยายคุณสมบัติของผู้ท างานบริบาล เพ่ือให้มีการสร้าง
ก าลังคนท างานทางด้านบริบาลได้เพ่ิมขึ้น  ทางวิทยาลัยสงฆ์ ฯ จะพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล
ส าหรับผู้สูงอายุ โดยไม่จ ากัดอายุผู้เรียน และผู้เรียนได้เรียนเนื้อหาด้านการบริบาล และวิชาด้านการจัดการ
เชิงพุทธ ซึ่งเป็นการบูรณาการวิชาการจัดการแบบตะวันตกร่วมกับหลักธรรมทางพุทธศาสนาเป็นหลักสูตรที่
น่าสนใจ  นอกจากผู้เรียนจะได้ความรู้ในการบริบาลเบื้องต้นเพ่ือใช้ดูแลคนในครอบครัว ดูแลตนเองได้แล้ว 
ยังมีโอกาสท างานเสริมรายได้ด้วย และยิ่งมีกฎหมายของพระสงฆ์ว่าจะต้องมีพระสงฆ์ผู้ดูพระป่วยภายในวัด 
ๆ ละหนึ่งรูป คิดว่าโอกาสที่จะเกิดความร่วมมือกันโดยให้โรงเรียนศรีจันทร์ เป็นผู้สอนเนื้อหาภาคทฤษฏีและ



๗๘ 
 

ปฏิบัติด้านการบริบาล และด้านการจัดการที่เกี่ยวข้องกับชีวิตและจิตใจ ให้เรียนกับทางวิทยาลัยสงฆ์ ฯ 
น่าจะพอมีความเป็นไปได้  อย่างไรก็ตามจะน าข้อมูลที่ได้แลกเปลี่ยนกันวันนี้ ไปปรึกษากับ คุณนราตี 
เจ้าของโรงเรียนศรึจันทร์ แล้วจะนัดให้คุยกันในรายละเอียดต่อไป ๗๑ ผู้มีประสบการณ์บริบาลคนใน
ครอบครัวและมีประสบการณ์จัดท าหลักสูตร แสดงความคิดเห็นว่า การน าวิชาทางพระพุทธศาสนามาร่วม
กับการวิชาการบริบาลเป็นเรื่องที่ดี ระยะเวลา ๖ เดือนไม่นานเกินไป และไม่ควรจะก าหนดอายุ  แต่อย่างไร
ก็ตามคนอายุน้อยมักจะไม่สนใจในเรื่องการบริบาล การน าธรรมะมาสอดแทรกเป็นเรื่องที่ดี ระยะเวลาสั้นก็
เป็นสิ่งที่ดีอีกสิ่งหนึ่งในการสร้างหลักสูตรประกาศนียบัตร เพ่ือให้คนหลากหลายได้เรียนรู้ และน าไปใช้ดูแล
บุคคลในครอบครัว ผู้เรียนควรจะได้ไปดูการท างานในสถานที่พักคนชรา การดูแลผู้สูงอายุจะต้องเป็นคนที่
จิตใจดี มองทุกสิ่งในมุมกว้างสามารถรองรับอารมณ์ต่าง ๆ ได้ ซึ่งมันก็สอดคล้องกับคนที่เรียนบริบาลก็ต้องมี
ใจรักและเล็งเห็นความส าคัญในการบริบาล และได้รับการเรียนหรือสั่งสอนอบรมมาเกี่ยวกับเรื่องนี้อย่าง
จริงจัง  การนั่งสมาธิการสวดมนต์จะท าให้ผู้ปฏิบัติจิตใจดี ศักยภาพของผู้บริบาลต้องมั่นคง จิตใจต้อง
เข้มแข็ง ส าหรับรายวิชาที่เหมาะสมกับหลักสูตรเบื้องต้นระยะสั้นควรได้เรียนเพ่ือให้ผู้บริบาลควรมีความรู้ 
เช่น หลักการดูแลขั้นพ้ืนฐานผู้สูงอายุ การพัฒนากาย ความรู้ด้านโภชนการ กิจกรรมนันทนาการ การ
ป้องกันโรคและการดูแล กายวิภาค การใช้ยา การปฐมพยาบาลเบื้องต้น การวัดสัญญาณชีพ วิธีการท าความ
สะอาด การหยอดตาและจรรยาบรรณส าหรับผู้บริบาล การดูงานควรเข้าไปดูในสถานพยาบาล ส่วนการ
บริบาลในกรณีซับซ้อนมากขึ้น เช่น เรื่องแผลกดทับ  การจัดเก็บสิ่งส่งตรวจ  การใช้หรือใส่ท่อออกซิเจน  ไม่
จ าเป็นต้องเรียน ส่วนการดูแลผู้ป่วยใกล้ถึงแก่กรรมน าไปไว้ในส่วนหลักสูตรการจัดการเชิงพุทธ ๆ 
ประกอบด้วยรายวิชาพุทธวิธีการบริหาร  จิตวิทยาเพ่ือการพัฒนาตน การสังคมสงเคราะห์  ศาสนาทั่วไป 
กฎหมายทั่วไป การบริหารธุรกิจและการเงิน ภาษาอังกฤษและการสื่อสาร ระยะเวลาที่เหมาะสมควรจะเป็น 
๖ เดือน หมายถึง ๓ เดือน คือ ภาคที่ ๑ เป็นทฤษฏี และภาคที่ ๒ เป็นภาคปฏิบัติ และมีความต่อเนื่องใน
ตลอด ๓ เดือนเพ่ือให้เกิดความคุ้นเคยในหน้าที่ ถ้าการเรียนไม่จ ากัดอายุและมีการประชาสัมพันธ์ที่ดี เรา
สามารถใช้หลักสูตรนี้เป็นศูนย์กระจายผู้ดูแลผู้สูงอายุต่อไป๗๒  ผู้บริหารวิทยาลัยสงฆ์ ซึ่งเป็นพระภิกษุสงฆ์ 
แสดงความคิดเห็นว่า หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลควรเป็นหลักสูตรระยะสั้นเรียนไปและสามารถ
ปฏิบัติงานได้เลย ไม่ควรจ ากัดอายุผู้เรียน เมื่อเรียนไปแล้วสามารถดูแลคนในครอบครัวหรือจะน าไป
ประกอบอาชีพการบริบาลต่อก็ได้ ควรใช้หลักการดูแลผู้สูงอายุด้วยหลักการทางพุทธ คือ การมีจิตใจที่ดี มี
สามัญส านึก ไม่ท าร้ายผู้สูงอายุ และต้องมีความรู้พ้ืนฐานเรื่องการดูแลผู้สูงอายุ เพราะผู้สูงอายุเป็นกลุ่ม
เปราะบางในการรักษาพยาบาล ประกอบกับปัจจุบันมีกฎหมายของพระเกี่ยวกับการที่วัดต่าง  ๆ จะต้องมี
พระผู้ท าหน้าที่ดูแลพระป่วยวัดละ ๑ รูป/คน  และไม่ควรคิดค่าใช้จ่ายราคาสูง ผู้ที่เข้าศึกษาในหลักสูตรจะ
ได้มีความรู้ไปดูแลคนในครอบครัวรวมถึงดูแลตัวเอง ในส่วนของพระก็สามารถดูแลกันเองภายในวัดได้ 
เพราะหลักสูตรจะจัดสอนการดูแลเบื้องต้น การเรียนเราควรมีการฝึกภาคปฎิบัติ ทุกครั้งที่ คณะสงฆ์มีการ
                                                           

๗๑สนทนากลุ่ม, นางอร, ผู้ช่วยผู้ประกอบการโรงเรียนการบริบาล,วันท่ี  ๒๕  กันยายน  ๒๕๖๖.    
๗๒สนทนากลุ่ม, นางกลอยใจ ชวนศรีไพบูลย์, ผู้มีประสบการณ์บริบาลคนในครอบครัว, วันที่  ๒๕  กันยายน  

๒๕๖๖.    
  



๗๙ 
 

อบรมพระคิลา ฯ ในส่วนของโรงพยาบาลปกเกล้า ฯ จะเป็นหน่วยงานที่ให้ความรู้การพยาบาลเบื้องต้น ทาง
โรงพยาบาลเป็นผู้รับผิดชอบ จัดสรรงบประมาณ  ถ้าวิทยาลัยสงฆ์ ฯ จะจัดท าหลักสูตรนี้ควรที่จะน า
หลักสูตรระยะสั้นนี้คุยร่วมกับโรงพยาบาลพระปกเกล้า เพ่ือขอค าแนะน าในวิชาที่เป็นการบริบาลพ้ืนฐาน  
ส่วนในแง่ของวิชาการจัดการเชิงพุทธ วิทยาสงฆ์ก็ควรดูแลเอง ในการท าหลักสูตรนั้นเราไม่ควรจะมุ่งเป้า
เฉพาะพระสงฆ์เท่านั้น เราควรขยายกลุ่มให้หลากหลาย เช่น ญาติของพระสงฆ์ที่อยู่ในวัด บุคคลที่อยู่ในวัดที่
ให้ความสนใจ หรือคนในครอบครัว หรือบุคคลอ่ืนที่ให้ความสนใจ ซี่งการด าเนินการแบบนี้เป็นการลดภาระ
ของโรงพยาบาลในการดูแลรักษาขั้นพ้ืนฐาน แต่มาสร้างบุคลากรการบริบาลเพ่ือดูแลผู้สูงอายุแทนก็เป็น
ประโยชน์อีกประการหนึ่ง การพัฒนาหลักสูตรพุทธบริบาลเป็นการรักษาทั้งกายและจิต ซึ่งท าอย่างไรให้
ผู้สูงอายุมีก าลังใจ เพราะฉะนั้นผู้สูงอายุและผู้ดูแลจ าเป็นต้องฝึกสติซี่งเป็นอีกวิธีหนึ่งในการดูแลเรี่องจิตใจ 
แต่จากการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญไม่เลือกที่จะเรียนวิชากรรมฐาน ซึ่งเป็นจุดเด่นของพุทธวิธีเกี่ยวกับการ
บริบาลซึ่งเป็นข้อขัดแย้ง ในการดูแลผู้สูงอายุถ้าจิตใจไม่พร้อมที่จะดู ร่างกายก็จะต่อต้านท าให้เกิดการท าร้าย
กันเกิดขึ้น การฝึกฐานของจิตใจที่มีคุณธรรมเป็นการสร้างกันยาก แต่ถ้าเราสร้างได้ถือว่าเราสร้างบุคคลากรที่
มีคุณภาพ วิทยาลัยสงฆ์ไม่ได้เก่งเรื่องการบริบาลก็ส่งต่อให้หน่วยงานที่สามารถดูแลได้ เช่น โรงเรียนศรีจันทร์ 
หรือโรงพยาบาลพระปกเกล้า แต่ในแง่วิชาการจัดการเชิงพุทธทางวิทยาสงฆ์ต้องแสดงศักยภาพอย่างเด็มที่ 
ในหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลจ าเป็นต้อง เป็นบุคลากรผู้มีคุณสมบัติเด่นด้านจิตใจ หรือการรับ
อาสาสมัครเข้าร่วมโครงการวิจัยเพื่อฝึกปฏิบัติธรรม เพ่ือให้ทราบถึงการปฏิบัติธรรมมีผลต่อการดูแลผู้สูงอายุ
จริงหรือไม่ การแสดงกริยาภายนอกส่อถึงบุคลิกภายใน บุคลากรควรจะรักษาภาพลักษณ์ของตนเองไว้ 
เพราะความเป็นวิทยาลัยสงฆ์ไม่ว่าจะไปที่ไหน การมีคุณธรรมจริยธรรมจะเป็นเงาตามตัวเราอยู่เสมอ การเริ่ม
ฝึกธรรมก็ต้องเริ่มฝึกที่ตัวเองก่อน โดยรับอาสาสมัครเข้ามาฝึกสติก่อนสักหนึ่งรุ่น และถ่าย Clip VDO ก่อน
การปฏิบัติและหลังการปฏิบัติ สรุป คือ วิทยาลัยสงฆ์ต้องออกแบบหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลระยะสั้น
ที่มีรายวิชาที่เหมาะสม คือในส่วนของรายวิชาการบริบาลและรายวิชาการจัดการเชิงพุทธและน าเสนอที่
โรงพยาบาลปกเกล้าเพื่อท า MOU  ในรายวิชาการจัดการเชิงพุทธเป็นหน้าที่ของวิทยาลัยสงฆ์ต้องรับผิดชอบ 
หลักสูตรควรจะใช้ระยะเวลาสักประมาณ ๓ เดือน ภาคการบริบาล ๒ เดือน และภาคการจัดการเชิงพุทธ ๑ 
เดือน การท าหลักสูตรระยะสั้นตอบโจทย์ประกันคุณภาพการศึกษาได้ และยังได้พัฒนาหลักสูตรในวิทยาลัย
สงฆ์เพ่ิมอีกหนึ่งหลักสูตร ในการเลือกพระผู้ดูแลพระป่วย (พระคิลา) ประจ าวัดนั้น เจ้าอาวาสจะดูคุณสมบัติ
ว่าพระท่านนั้นมีจิตสาธารณะในการดูแลและจะต้องดูแลพระป่วยในวัดและพระป่วยในเขตต าบล๗๓       
เจ้าของกิจการโรงเรียนบริบาล แสดงความคิดเห็นว่า หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุควร
เป็นหลักสูตรระยะสั้น จากการพิจารณารายวิชาเรียนเห็นว่ามีสองส่วน คือ วิชาด้านการบริบาลตามหลักสูตร
ของโรงเรียนศรีจันทร์ และเรียนวิชาการจัดการเชิงพุทธจากวิทยาลัยสงฆ์   และจากข้อมูลที่ได้ทราบว่ามี
กฎหมายสงฆ์ก าหนดให้ทุกวัดจะต้องมีพระสงฆ์ดูแลพระป่วยในวัด จึงเห็นว่าหลักสูตรนี้น่าสนใจและมีความ
เป็นไปได้ ในแง่ที่ว่าปัจจุบันความต้องการผู้ดูแลด้านการบริบาลมีมากเกินกว่าจ านวนผู้ดูแลที่มีใบ
ประกาศนียบัตร  ประกอบกับค่าใช้จ่ายในการจ้างผู้มีใบวิชาชีพด้านการบริบาลค่อนข้างสูง และกลุ่มผู้เรียน

                                                           
๗๓สนทนากลุ่ม, พระสมุห์วีระ สุนฺทโร, ผู้บริหารวิทยาลัยสงฆ์,วันท่ี  ๒๕  กันยายน  ๒๕๖๖.    



๘๐ 
 

อายุตามเกณฑ์ของหลักสูตรนักเรียนบริบาลก็หายาก  ท าให้เกิดทางเลือกของผู้ใช้บริการคือ หาคนไปดูแลคน
ในบ้านและจ้างพยาบาลมาอบรมให้เพียง ๑-๒ วัน  เพราะฉะนั้นผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มีประสบการณ์แต่ไม่มีใบ
ประกาศก็ได้รับการยอมรับ  แต่ถ้ามีใบประกาศด้วยก็จะได้รับการยอมรับมากขึ้น รายวิชาทั้งหมดเป็นแบบ
เบื้องต้นไม่รวมปฏิบัติใช้ระยะเวลาควรจะประมาณ ๑ เดือน โดยไม่ได้ออกฝึกงาน และค่าใช้จ่ายจะต้องไม่
แพงจนเกินไป  เราควรจะเน้นวิชาเกี่ยวกับกรรมฐานเพ่ือเป็นฝึกปฏิบัติด้านจิตใจ ในระบบการเรียนการสอน
ควรมีการเทียบโอนหน่วยกิต หลักสูตรหนึ่งควรจะมีนักเรียนสักประมาณ ๒๐ คน และค่าใช้จ่ายที่เหมาะสม 
ในรายวิชาการบริบาลควรจะจัดให้เหมาะสม พุทธวิธีมีความส าคัญต่อการบริบาลอย่างมากจ าเป็นจะต้องอยู่
ในจิตใจของผู้ดูแลผู้สูงอายุตลอดเวลา โรคต่าง ๆ เกิดขึ้นเนื่องจากพฤติกรรม หลักสูตรการจัดการพุทธ
บริบาลเป็นหลักสูตรที่ดีมากและตอบโจทย์ความต้องการของสังคมผู้สูงอายุในการดูแลผู้สูงอายุโดยใช้
หลักการปฏิบัติธรรมเพ่ือสร้างจิตใจที่ดี ควรจะด าเนินการอย่างเร่งด่วนเพ่ือให้เกิดหลักสูตรนี้  ทางโรงเรียน
จะพิจารณาก าหนดชั่วโมงเรียนตามรายวิชาการบริบาลเบื้องต้นทั้งการเรียนทฤษฎีและปฏิบัติให้เหมาะสม 
พร้อมกับค านวณค่าใช้จ่าย และจะนัดคุยแนวทางความร่วมมือกันต่อไป๗๔ ผู้ช่วยพยาบาล แสดงความ
คิดเห็นว่า ในหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลระยะเวลาในการเรียนควรเป็นระยะเวลาสั้น ๆ สักประมาณ ๓-
๔ เดือน โดยที่ค่าใช้จ่ายในการเรียนไม่ควรสูงมากเกินไป ควรมีการเรียนการสอนทั้งภาคทฤษฏีและ
ภาคปฏิบัติ และเมื่อจบออกไปแล้ว สามารถท างานได้อย่างมั่นใจ รวมทั้งสถาบันควรจัดหาที่ท างานให้กับ
นักศึกษาเมื่อจบออกไป หรือการันตีการมีงานท า ในแต่ละรายวิชาที่เรียนควรกระชับและชัดเจนทั้งวิชา
เกี่ยวกับการบริบาลและการจัดการเชิงพุทธ ในส่วนของรายวิชาการบริบาลควรเป็นวิช าที่เป็นพ้ืนฐานไม่
เจาะลึกมากเกินไป เพราะอย่างไรก็ตามนักเรียนบริบาลบางท่านไม่กล้าที่จะปฏิบัติ เช่น การใส่ท่อต่าง ๆ การ
เจาะเลือด เป็นต้น  เพราะฉะนั้นควรเป็นวิชาที่สามารถปฏิบัติได้จริงและสามารถใช้วิชาเหล่านั้นในการดูแล
คนในครอบครัวหรือคนใกล้ชิดได้  ส่วนในวิชาการจัดการเชิงพุทธควรเน้นการปฏิบัติเพ่ือให้เกิดสติปัญญา
และสภาพจิตใจที่ดีในการดูแลผู้สูงอายุ ซึ่งการดูแลนั้นมิใช่เพราะการดูแลผู้สูงอายุเท่านั้น แต่เป็นการดูแล
สภาพจิตใจของผู้ดูแลผู้สูงอายุด้วย รายวิชาในการจัดการเชิงพุทธควรจะเป็นรายวิชาที่สามารถเทียบโอนได้  
เพราะเมื่อจะศึกษาต่อจะได้ใช้ระบบเทียบโอนหน่วยกิตได้ และในการเรียนการสอนควรต้องมีการศึกษาดู
งานในโรงพยาบาลชั้นน าหรือสถานสงเคราะห์คนชรา หรือสถานที่ดูแลผู้สูงอายุ  เพ่ือเป็นการสร้าง
ประสบการณ์ในดูแลผู้สูงอายุ หรือศึกษาดูงานในธุรกิจการดูแลผู้สูงอายุ  จะเห็นได้ว่ารายวิชาการจัดการเชิง
พุทธเป็นวิชาที่ส าคัญทางด้านจิตใจหรือเป็นนามธรรม เมื่อคนดูแลจิตใจดีและเข้มแข็งก็จะเป็นการสร้างก าลัง
ให้ผู้สูงอายุต่อไป๗๕  

 
 
 

                                                           
๗๔สนทนากลุ่ม,นางนราตรี อภิชัยเจริญ, เจ้าของกิจการโรงเรียนบริบาล,วันท่ี  ๒๕  กันยายน  ๒๕๖๖.    
๗๕สนทนากลุ่ม, นางสาวฐิติพรรณ สมใจ, ผู้ช่วยพยาบาล,วันท่ี  ๒๕  กันยายน  ๒๕๖๖.    
 



๘๑ 
 

หลักจากการสนทนากลุ่มย่อย (Focus group) ผู้เชี่ยวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิแสดงความคิดเห็น
ดังกล่าว คณะผู้วิจัยจึงได้ท าการปรับปรุงหลักสูตรเป็นฉบับสมบูรณ์มีรายวิชาดังต่อไปนี้  

๔.๓.๓.๑ การปรับปรุงหลกัสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับสมบูรณ์ ) 
ตารางท่ี ๔.๗ แสดงหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับสมบูรณ์ ) 
ระยะเวลาเรียนตลอดหลักสูตร ๔ เดือน (๑๖ สัปดาห์) 
ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตร ประมาณ ๕,๕๐๐ บาท 

หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับสมบูรณ์ ) 
รายวิชาด้านการบริบาล 

หลักการดูแลผู้สูงอายุ 
๑. หลักการดูแลและจิตวิทยาการดูแลผู้สูงอายุ 
๒. โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ  
๓. ความรู้ในการใช้ยา 
๔. โภชนาการในผู้สูงอายุ 
๕. กิจกรรมและนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุ 
๖. การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ 
๗. การวัดสัญญาณชีพ 
๘. การปฐมพยาบาลและการส่งต่อ 
๙. การเช็คตา หยอดตา ป้ายตา หยอดหู 
๑๐. การดูแลส่วนบุคคล 
๑๑. การจัดท าและป้องกันแผลกดทับ เคลื่อนย้ายและอุปกรณ์ช่วยเดิน 
๑๒. การป้องกันและการกระจายเชื้อโรค  

รายวิชาด้านการจัดการเชิงพุทธ 
การจัดการกับการพัฒนาสุขภาวะองค์รวม (หลักภาวนา ๔) 
๑. พุทธวิธีการบริหาร 
ค าอธิบายรายวิชา 
       ศึกษาความหมาย แนวคิด และทฤษฎีการบริหาร พุทธวิธีการบริหารงาน แนวคิดการบริหารงาน 
หลักการและวิธีการบริหารงาน  หลักพุทธธรรมเพื่อการบริหารงาน  วิธีการบริหารงานแนวพุทธ  
๒. จิตวิทยาเพื่อการพัฒนาตน 
ค าอธิบายรายวิชา 
      ศึกษาและประยุกต์ใช้องค์ความรู้ทางจิตวิทยาและหลักธรรมทางพุทธศาสนาที่เกี่ยวข้องเพ่ือให้
เข้าใจตนเองและผู้อ่ืน สามารถวิเคราะห์ตนเองและผู้อ่ืน มีทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพและ
ท างานเป็นทีม 
 



๘๒ 
 

๓. การสังคมสงเคราะห์แนวพุทธ 
ค าอธิบายรายวิชา 
      ศึกษาความหมายสังคมสงเคราะห์ ขอบเขตงานสังคมสงเคราะห์ จุดมุ่งหมายวิธีการ กระบวนการ
งานสังคมสงเคราะห์ จรรยาบรรณนักสังคมสงเคราะห์ หลักพุทธธรรมที่เกี่ยวกับการสังคมสงเคราะห์  
๔. วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่ 
ค าอธิบายรายวิชา 
     ศึกษาหลักพ้ืนฐานทางวิทยาศาสตร์ ประวัติและผลงานของนักวิทยาศาสตร์ในยุคต่าง ๆ 
กระบวนการทางวิทยาศาสตร์ วิทยาศาสตร์กับชีวิตประจ าวัน  วิทยาศาสตร์ประยุกต์  พระพุทธศาสนา
กับวิทยาศาสตร์  หลักพ้ืนฐานทางเทคโนโลยี  กระบวนการใช้เทคโนโลยีอย่างสร้างสรรค์ 
๕. ศาสนาทั่วไป 
ค าอธิบายรายวิชา 
     ศึกษาความหมาย ลักษณะ คุณค่าของศาสนา ประวัติพัฒนาการ หลักในการศึกษา หลักค าสอน 
พิธีกรรมและจุดมุ่งหมายของศาสนาต่าง ๆ วิเคราะห์ลักษณะที่เป็นสากลร่วมและต่างกันของศาสนา
ปัจจุบัน  อิทธิพลของศาสนาต่อสังคมโลก การเผยแผ่ ความร่วมมือ และท่าทีของศาสนาต่ าง ๆ ใน
ประเทศ 
๖. กฎหมายทั่วไป 
ค าอธิบายรายวิชา 
      ศึกษาความรู้เบื้องต้นเกี่ยวกับกฎหมายทั่วไป ที่มาของระบบกฎหมาย ลักษณะทั่วไปและประเภท
กฎหมาย กฎหมายมหาชน กฎหมายรกิจ  เป็นต้น  
๗. กรรมฐาน 
ค าอธิบายรายวิชา 
       ศึกษาความเป็นมา ความหมาย หลักการ ประโยชน์และวิธีการปฏิบัติกรรมฐาน  หลักการและ
วิธีการปฏิบัติวิปัสสนากรรมฐาน  หลักธรรมที่ควรรู้ 
๘. ภาษาอังกฤษเพื่อการสื่อสาร 
ค าอธิบายรายวิชา 
        ศึกษาและพัฒนาด้านการฟัง พูด อ่าน เขียนภาษาอังกฤษเพ่ือการติดต่อสื่อสารในสถานการณ์
ต่าง ๆ ในชีวิตประจ าวัน  การสืบค้นข้อมูลสารสนเทศผ่านระบบสารสนเทศรูปแบบต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้อง
กับสาขาวิชา 

 
 
 
 
 
 



๘๓ 
 

๔.๔ การประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุ 
การประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุ  หลังจากพัฒนาจนได้หลักสูตรการจัดการ

พุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับสมบูรณ์) คณะผู้วิจัยได้น าหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับ
ผู้สูงอายุไปประเมินผล โดยจัดท าแบบประเมินเพ่ือให้ผู้ให้ข้อมูลส าคัญจ านวนทั้งสิ้น ๑๕ คน ได้แก่ พระภิกษุ 
จ านวน ๕ รูป นักศึกษาที่เคยศีกษาการบริบาล จ านวน ๕ คน บุคคลทั่วไปที่สนใจเกี่ยวกับสุขภาพ จ านวน 
๕ คน ผลการประเมินมีรายละเอียดดังนี้  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่เป็นคฤหัสถ์หญิง จ านวน ๘ คน คิดเป็นร้อยละ ๕๓.๓  มีอายุ ๒๕-๓๕ ปี 
จ านวน ๖ คน คิดเป็นร้อยละ ๔๐ ระดับการศึกษา มัธยมปลาย จ านวน ๕ รูป/คน คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓ มี
อาชีพ นักบวช จ านวน ๕ รูป คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓ และผู้ช่วยพยาบาลจ านวน ๕ คน คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓ 
เช่นกัน สถานภาพเป็นผู้ดูแลผู้ป่วยจ านวน ๕ คน คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญให้ข้อมูลเกี่ยวกับหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุว่า ความพึงพอใจโดย
รวมอยู่ในระดับมาก เมื่อพิจารณารายด้าน ด้านระยะเวลาเรียนตลอดหลักสูตร ๔ เดือน (๑๖ สัปดาห์) 
ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตร ประมาณ ๕,๕๐๐ บาท วิชาการบริบาลและวิชาการจัดการเชิงพุทธ ต่างมีความพึง
พอใจโดยรวมอยู่ในระดับมากเช่นกัน  

เมื่อแยกพิจารณารายด้าน รายวิชาการบริบาลผู้ใช้ข้อมูลส าคัญมีความพึงพอใจอยู่ในระดับมากทุก
รายวิชาเรียงล าดับความพึงพอใจตามล าดับรายวิชาดังนี้ การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ โภชนาการใน
ผู้สูงอายุ ความรู้ในการใช้ยา กิจกรรมและนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุการปฐมพยาบาลและการส่งต่อ 
หลักการดูแลและจิตวิทยาการดูแลผู้สูงอายุ โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ การป้องกันและการกระจายเชื้อ
โรค การจัดท่าและป้องกันแผลกดทับ เคลื่อนย้ายและอุปกรณ์ช่วยเดิน การวัดสัญญาณชีพ การเช็คตา 
หยอดตา ป้ายตา หยอดหูการดูแลส่วนบุคคล ตามล าดับ  

เมื่อแยกพิจารณาด้าน รายวิชาการบริหารจัดการเชิงพุทธ ผู้ใช้ข้อมูลส าคัญมีความพึงพอใจอยู่ใน
ระดับมากทุกรายวิชาเรียงล าดับความพึงพอใจตามล าดับรายวิชาดังนี้ จิตวิทยาเพ่ือการพัฒนาตน  การ
สังคมสงเคราะห์แนวพุทธ ภาษาอังกฤษเพ่ือการสื่อสาร  กฎหมายทั่วไป วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี
สมัยใหม่   พุทธวิธีการบริหาร  ศาสนาทั่วไป  กรรมฐาน ตามล าดับ   
 ซ่ึงสามารถแสดงรายละเอียดในรูปตารางได้ดังนี้  
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๘๔ 
 

ตารางท่ี ๔.๘ แสดงค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน โดยรวม  

รายด้าน ค่าเฉลี่ย 
ส่วน

เบี่ยงเบน 
แปรผล ล าดับที่ 

ระยะเวลาเรียนตลอดหลักสูตร ๔ เดือน (๑๖ 
สัปดาห์) ๔.๐๐ .๕๔ มาก ๓ 
ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตร ประมาณ ๕,๕๐๐ บาท ๓.๘๐ ๑.๐๘ มาก ๔ 
วิชาการบริบาล ๔.๓๑ .๔๙ มาก ๒ 
วิชาการจัดการเชิงพุทธ ๔.๓๕ .๔๙ มาก ๑ 

โดยรวม ๔.๑๒ .๕๘ มาก  
 

 
ตารางท่ี ๔.๙ แสดงค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนด้านรายวิชาหลักการบริบาล 

รายข้อ 
ค่าเฉลี่ย 

ส่วน
เบี่ยงเบน 

แปรผล ล าดับที่ 

๑. หลักการดูแลและจิตวิทยาการดูแลผู้สูงอายุ ๔.๒๗ .๔๕๘ มาก ๔ 
๒. โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ ๔.๒๗ ๑.๐๓๓ มาก ๔ 
๓. ความรู้ในการใช้ยา ๔.๕๓ .๕๑๖ มากที่สุด ๒ 
๔. โภชนาการในผู้สูงอายุ ๔.๖๐ .๕๐๗ มากที่สุด ๑ 
๕. กิจกรรมและนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุ ๔.๔๗ .๕๑๖ มาก ๓ 
๖. การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ ๔.๖๐ .๕๐๗ มากที่สุด ๑ 
๗. การวัดสัญญาณชีพ ๔.๒๐ .๖๗๖ มาก ๕ 
๘. การปฐมพยาบาลและการส่งต่อ  ๔.๔๗ .๕๑๖ มาก ๓ 
๙. การดูแลส่วนบุคคล ๓.๘๐ .๗๗๕ มาก ๘ 
๑๐. การเช็คตา หยอดตา ป้ายตา หยอดหู ๔.๐๗ .๙๖๑ มาก ๗ 
๑๑. การจัดท่าและป้องกันแผลกดทับ เคลื่อนย้าย
และอุปกรณ์ช่วยเดิน 

๔.๒๐ .๔๑๔ 
มาก ๖ 

๑๒. การป้องกันและการกระจายเชื้อโรค ๔.๒๗ .๕๙๔ มาก ๔ 
โดยรวมวิชาการบริบาล ๔.๓๑ .๔๙๔ มาก  

 
 



๘๕ 
 

ตารางท่ี ๔.๑๐ แสดงค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนความพึงพอใจ ด้านรายวิชาหลักการจัดการเชิงพุทธ 
รายด้าน 

ค่าเฉลี่ย 
ส่วน

เบี่ยงเบน 
แปรผล ล าดับที่ 

๑. พุทธวิธีการบริหาร   ๔.๒๐ .๗๗๕ มาก ๔ 
๒. จิตวิทยาเพ่ือการพัฒนาตน   ๔.๖๐ .๕๐๗ มากทีสุ่ด ๑ 
๓. การสังคมสงเคราะห์แนวพุทธ  ๔.๔๗ .๕๑๖ มาก ๒ 
๔. วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่   ๔.๔๐ .๙๑๐ มาก ๓ 
๕. ศาสนาทั่วไป   ๔.๑๓ .๘๓๔ มาก ๖ 
๖. กฎหมายทั่วไป  ๔.๔๗ .๕๑๖ มาก ๒ 
๗. กรรมฐาน   ๔.๐๗ .๗๐๔ มาก ๕ 
๘. ภาษาอังกฤษเพื่อการสื่อสาร   ๔.๔๗ .๗๔๓ มาก ๒ 

โดยรวมวิชาการจัดการเชิงพุทธ ๔.๓๕ .๔๘๕ มาก  

 
สรุปเมื่อได้โครงสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุ  เรียบร้อยแล้ว คณะผู้วิจัยได้จัด

ด าเนินการประเมินผลหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุโดยผู้ใช้ข้อมูลส าคัญ ผลการประเมินพบว่า มี
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญมีความพึงพอใจโดยรวมต่อหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุ อยู่ในระดับมาก เมื่อ
พิจารณารายด้านทุกด้านมีความพึงพอใจระดับมากเรียงจากมากไปหาน้อย คือ  วิชาการจัดการเชิงพุทธ 
วิชาการบริบาล ระยะเวลาเรียนตลอดหลักสูตร ๔ เดือน (๑๖ สัปดาห์) ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตร ประมาณ 
๕,๕๐๐ บาท ตามล าดับ ดังนั้นคณะผู้วิจัยจึงด าเนินการจัดท าหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับ
ผู้สูงอายุต่อไป  

 



 

 

บทที่ ๕ 
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 
 การวิจัยเรื่อง “การพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ” มุ่งศึกษาข้อมูล
เกี่ยวกับการบริบาลและน ามาบูรณาการกับวิชาการจัดการเชิงพุทธ เพ่ือพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธ
บริบาลส าหรับผู้สูงอายุ  การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) โดยศึกษาในเชิง
เอกสาร (Documentary study) เพ่ือค้นหาข้อมูล การสัมภาษณ์เชิงลึก ได้แก่ ผู้ประกอบการสถานบริบาล 
นักศึกษาการบริบาล ผู้ดูแลผู้สูงอาย ุผู้เชี่ยวชาญด้านการจัดหลักสูตร ผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาล พระภิกษุ
สงฆ์ จ านวน ๑๔ รูป/คน และการสนทนากลุ่ม (Focus Group) กับผู้ทรงคุณวุฒินักวิชาการ และผู้มีส่วนได้
ส่วนเสีย จ านวน ๕ รูป/คน และน าหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุไปประเมินผลกับผู้ให้
ข้อมูลส าคัญนักศึกษาการบริบาล จ านวน ๖ คน เพ่ือให้ได้ข้อมูลที่เป็นประโยชน์อย่างแท้จริง โดยมี
วัตถุประสงค์ของการวิจัย (Research Objectives) ดังนี้ ๑) เพ่ือศึกษาองค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาล
ผู้สูงอายุส าหรับผู้สูงอายุ  ๒) เพ่ือสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ๓) เพ่ือประเมิน
หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ใช้วิธีการเก็บรวบรวมและน าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลใน
เชิงคุณภาพจากการสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) การสนทนากลุ่ม (Focus Group) และประเมิน
หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุจากผู้ให้ข้อมูลส าคัญ โดยใช้เทคนิคการวิเคราะห์เนื้อหา (Content 
Analysis Techinque) ประกอบบริบท (Context) น าเสนอสรุปผลการวิจัย อภิปรายผล ข้อเสนอแนะ มี
รายละเอียด ดังนี้  
 
๕.๑ สรุปผลการวิจัย 
 ๕.๑.๑ องค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลส าหรับผู้สูงอาย ุ

การปฏิบัติที่เป็นเหตุผลส าคัญต่อการจัดการบริบาลตนเองด้วยหลัก ๕ อ เป็นภาพสะท้อนแนวโน้ม
ของการมีสุขภาวะองค์รวมเมื่อเข้าสู่ความเป็นผู้สูงอายุของแต่ละบุคคล และสามารถน ามาเป็นแนวทางที่จะ
ปรับใช้เพ่ือการบริบาลส าหรับผู้สูงอายุที่อยู่ใกล้ตัวและคนอ่ืน ๆ ได้  การน าความรู้จากศาสตร์ตะวันตก เช่น 
หลัก ๕ อ บูรณาการกับศาสตร์ตะวันออก เช่น หลักธรรมทางพุทธศาสนา และการฝึกสติเจริญกัมมัฏฐานเพ่ือ
เกื้อกูลกันในการด าเนินชีวิต  จะท าให้แต่ละบุคคลปฏิบัติตนได้อย่างตื่นรู้ และเบิกบาน  ที่จะส่งผลดีต่อทั้ง
ตนเองและคนรอบข้าง  สามารถสรุปเป็นองค์ความรู้ได้ดังนี้  

อ อาหาร (Food) เป็นสิ่งที่ส าคัญส าหรับผู้สูงอายุ การรับประทานอาหารเข้าไปจะส่งผลโดยตรงต่อ
สุขภาพ หากกินดี กินอย่างระมัดระวัง หรือควบคุมปริมาณให้เหมาะสมก็จะช่วยให้ห่างโรค ส าหรับผู้สูงอายุ 
การเผาผลาญพลังงาน ระบบการย่อย และการดูดซึมอาจท างานได้ไม่ดี จึงควรเลือกกินอาหารให้
หลากหลาย ได้สัดส่วน ในปริมาณท่ีพอเหมาะ ก าหนดให้เพียงพอและให้ครบ ๕ หมู่   

อ ออกก าลังกาย ( Exercise) การจัดการด้านออกก าลังกาย เป็นสิ่งที่ควรท าประจ าหากต้องการให้
ร่างกายแข็งแรง รู้จักเลือกการออกก าลังกายให้เหมาะสมกับสภาพร่างกาย เช่น การยืดคลายเส้น (ความ



๘๗ 
 

 

ยืดหยุ่น) การออกแรงแบบได้เหงื่อเพ่ือกระตุ้นการเต้นของหัวใจ การจัดหาสถานที่ออกก าลังกายให้
เหมาะสมกับผู้สูงอายุ และควรออกก าลังกายอย่างน้อยสัปดาห์ละไม่น้อยกว่า ๕ วัน วันละ ๓๐ นาท ี  

อ อนามัย (Hygiene) การจัดการด้านอนามัย  การดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด มี
การตรวจสุขภาพประจ าปี รวมถึงการพบทันตแพทย์ และ การลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา (ในกรณีที่
ท่านยังดื่ม) การเอาใจใส่ดูแลตนเองอย่างมีอนามัยเป็นการป้องกันเบื้องต้นของการมีสุขภาพทางกายที่ดี 

อ.อารมณ์ (Emotion) การจัดการด้านอารมณ ์เรื่องจิตใจนับว่าเป็นเรื่องส าคัญส าหรับคนทุกช่วงวัย 
เนื่องจากคนทุกวัยต้องอยู่ในสภาพแวดล้อมที่มีความเปลี่ยนแปลงมากมาย ซึ่งสามารถส่งผลต่อทางด้าน
ร่างกาย สังคม และสิ่งต่าง ๆ รอบตัว จึงควรที่จะสร้างบรรยากาศให้มีความรื่นเริง ฝึกมองโลกในแง่บวก ไม่
เครียด และท าใจยอมรับการเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ รอบตัว 

อ. อดิเรก ( Hobby) การจัดการด้านงานอดิเรก การจัดการเวลาว่างให้เป็นประโยชน์ ด้วยการสร้าง
งานอดิเรก มีกิจกรรมสนุกสนาน เพลิดเพลิน ไม่เหงา และยังช่วยให้เกิดความภูมิใจในตนเอง หากิจกรรม
งานอดิเรกที่ชอบ ท าแล้วเพลิดเพลิน และมีคุณค่าทางจิตใจ เช่น การอ่านหนังสือธรรมะ ฟังเทศน์ฟังธรรม 
พบปะสังสรรค์ ให้ค าปรึกษาแนะน าเพ่ือนฝูง หรือลูกหลาน ฟังเพลง หรือปลูกต้นไม้ เป็นต้น 

ภาวนา 4 (Bhavanas 4) การจัดการภายในตน ด้วยธรรมะท้ังการดูแลตนเองและผู้ที่อยู่รอบข้าง
ต้องใช้ธรรมะฝึกปฏิบัติตนตามหลักภาวนา ๔ เพ่ือขัดเกลาจิตใจและประพฤติกายและใจให้อยู่ในศีลธรรม
เพ่ือพร้อมที่จะปฏิบัติทุกกิจกรรมด้วยความยอมรับ ไม่ถือว่าเป็นการบังคับ ซึ่งอาจท าให้เกิดความไม่พอใจ 
เกิดการขัดขืน ดื้อรั้น และการท าร้ายร่างกายจิตใจซึ่งกันและกัน การน้อมน าหลักธรรมะมาปฏิบัติและการฝึก
สติจะท าให้เกิดความเข้าใจ และส่งเสริมให้เกิดการวิเคราะห์และยอมรับในเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึน น าไปสู่การมี
ทัศนะการคิดแบบเอาใจเขามาใส่ใจเรา ซึ่งถือเป็นรากฐานส าคัญของความเมตตาเอ้ืออาทรพร้อมจะดูแลซึ่ง
กันและกันทั้งสองฝ่าย  กล่าวอีกทางหนึ่ง คือ ความรู้และการปฏิบัติตนด้วยหลัก ๕ อ น าไปสู่สุขภาวะทาง
กาย  ความรู้ทางธรรม เช่น หลักภาวนา ๔ และการฝึกสติด้วยแนวทางกัมมัฏฐาน น าไปสู่สุขภาวะทางใจ  
เมื่อบูรณาการศาสตร์ ๒ ส่วนเช้าด้วยกัน ผู้ปฏิบัติจะสามารถเรียนรู้และได้รับประสบการณ์ด้วยตนเองอย่าง
แท้จริง  และจะน าไปสู่การยอมรับ เข้าใจ และเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติได้อย่างมีประสิทธิภาพ เกิดความสุข
ทั้งต่อตนเองและผู้อ่ืนที่อยู่รอบข้าง  กลายเป็นส่วนส่งเสริมสุขภาวะให้กับสังคมโดยรวมต่อไป 

 

 
 
 

 
 

 
 
 
 

อ  อดิเรก 
( Hobby) 

อ  อาหาร 
 ( Food ) 

อ ออกก าลังกาย 
(Exercise) 

อ  อารมณ์ 
(Emotion) 

อ  อนามัย 
(Hygiene) 
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รูปที่ ๕.๑ องค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลผู้สูงอายุด้วย ๕ อ ภาวนา ๔ Model  
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 ๕.๑.๒ ข้อมูลส่วนบุคคล  
จากการสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญจ านวน ๑๔ รูป/คน พบว่าผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่เป็น 

คฤหัสถ์หญิง จ านวน ๑๐ คน คิดเป็นร้อยละ ๗๑.๔ อายุระหว่าง ๔๕-๕๔ ปี จ านวน ๖ คน คิดเป็นร้อยละ 
๔๒.๙ ทั้งหมดนับถือศาสนาพุทธและมีประสบการณ์ฝึกสติ จ านวน ๑๔ คน คิดเป็นร้อยละ ๑๐๐ ส าเร็จ
การศึกษาปริญญาตรี จ านวน ๗ คน คิดเป็นร้อยละ ๕๐.๐ สถานภาพนักศึกษาหลักสูตรการบริบาล จ านวน 
๖ คน คิดเป็นร้อยละ ๔๒.๙  

๕.๑.๓ ข้อมูลเกี่ยวกับการบริบาลผู้สูงอายุ 
อ อาหาร การจัดการด้านอาหาร  ผู้ให้ข้อมูลมีแนวโน้มการปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการ

อาหาร เรียงล าดับ ดังนี้ คือ การรับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ 
การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะกับวัยและ โรคประจ าตัว จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม ยังมี
บางส่วนที่ให้ความส าคัญ ด้านความหลากหลายของอาหาร การตัดสินใจเลือกกินอาหารเองตามความชอบ 
และเลือกรับประทานตามความอยากกิน ซึ่งเหตุผลเหล่านี้เป็นการสะท้อนว่าผู้ให้ข้อมูลใช้ความรู้ในการ
รับประทานอาหาร ๆ มีผลต่อการเพ่ิมหรือลดปัญหาโรค เนื่องจากอาหารที่รับประทานเข้าไปเป็นแหล่งสร้าง
พลังงานของร่างกาย เมื่อใช้ความรู้จัดการอาหารก่อนน าเข้าสู่ร่างกายก็ย่อมได้ผลที่ดี ถ้าผู้ดูแลผู้สูงอายุและ
ผู้สูงอายุได้ฝึกการควบคุมจิตใจและร่างกายโดยการฝึกสติเจริญภาวนา เพ่ือให้เกิดการพิจารณาตามความ
เป็นจริงที่เกิดขึ้น จะเป็นเหตุและผลในการตัดสินใจรับประทาน อันจะน าไปสู่การบริบาลแบบยั่งยืนต่อไป  

อ ออกก าลังกาย การจัดการด้านออกก าลังกาย 
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่มีแนวโน้มการปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ 

ดังนี้ คือ ควรออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน พัก ๒ วัน การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ การออก
แรงแบบยืดคลายเส้น (ความยืดหยุ่น) การใช้พื้นที่ในบ้าน หรือ สถานที่ที่เหมาะสม การออกแรงแบบได้เหงื่อ 
(กระตุ้นหัวใจ) ยังมีบางส่วนที่ให้ความส าคัญเก่ียวกับการไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก และการไม่เห็น
ความส าคัญหรือความจ าเป็นออกก าลังกาย  สะท้อนให้เห็นว่าการออกก าลังกายของแต่ละบุคคลแตกต่าง
กันไปขึ้นอยู่กับการตระหนักรู้ซึ่งส่งผลต่อพฤติกรรมสุขภาวะในที่สุด เช่น คนที่มีระเบียบวินัยจะออกก าลัง
กายสม่ าเสมอ ขณะที่คนอีกส่วนหนึ่งใช้อารมณ์และความรู้สึก ก็จะขาดความสม่ าเสมอในการออกก าลังกาย  
จึงเป็นผลต่อสุขภาพร่างกายในระยะยาว   

อ อารมณ์ การจัดการด้านอารมณ์ 
อ อารมณ์ การจัดการด้านอารมณ์ ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่มีแนวโน้มการปฏิบัติตนตามความรู้

ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้ คือ การมองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต การ
หัวเราะหรือข าตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด การรับฟังค าแนะน าหรือตักเตือนจากคนรอบข้างได้ และยินดี
ปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือน
บ้าน ระงับความหงุดหงิดได้ง่าย การเผชิญกับบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ และการยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอ
ค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ โรงพยาบาล จากข้อมูลแสดงให้เห็นว่าบุคคลที่สามารถจัดการอารมณ์ได้จะ
สามารถสร้างหรือมีการปฏิสัมพันธ์กับผู้อ่ืนได้อย่างยินดีและยอมรับ  ซึ่งส่งผลต่อสุขภาวะที่ดีต่อตนเอง 
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หากแต่ละบุคคลมีโอกาสได้ฝึกการควบคุมอารมณ์ด้วยวิธีการฝึกสติ จะส่งผลดีต่อส่วนรวมเริ่มต้นตั้งแต่ระดับ
ครอบครัว 

อ อนามัย การจัดการด้านอนามัย 
อ อนามัย การจัดการด้านอนามัย ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่มีแนวโน้มการปฏิบัติตนตามความรู้

ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้   คือ  ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด ตรวจ
สุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี พบทันตแพทย์ทุก ๖ เดือน เพ่ือสุขภาพฟันที่ดี  ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิด
ความเสี่ยง  ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพด ีพยายามลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ดื่ม หรือ 
เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส จะเห็นได้ว่าทุกคนเล็งเห็นว่าการดูแลสุขภาพมีความส าคัญ  ดังนั้น
พฤติกรรมที่แต่ละบุคคลปฏิบัติเป็นประจ าและสม่ าเสมอ เช่น การตรวจเช็คสุขภาพ การดูแลสุขลักษณะ
ประจ าวัน จะสามารถส่งผลดีต่อสุขภาวะได้ในระยะยาว 

อ. อดิเรก การจัดการด้านงานอดิเรก  
อ อดิเรก การจัดการด้านงานอดิเรก ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่มีแนวโน้มการปฏิบัติตนตามความรู้

ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้ คือ การหาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ ใช้เวลา
ว่างท าสิ่งที่ชอบ ร่วมสังสรรค์กับเพื่อน ๆ หรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลาเอ้ืออ านวย ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวัน
ส าคัญ มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่ชอบทุกวัน การหากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน 
ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ จากข้อมูลสะท้อนให้เห็นว่าการที่แต่ละบุคคลมีความสามารถ
จัดการกับเวลาส่วนตัว ด้วยวิธีการหางานอดิเรกท าหรือการมีกิจกรรมผ่อนคลายอ่ืน ๆ ส่งผลที่ดีต่อการมีสุข
ภาวะทางกายและใจ  อย่างไรก็ตามสภาพแวดล้อมที่อยู่รอบตัวทั้งในบ้านและที่ท างานต่างก็มีความส าคัญที่
สามารถส่งผลต่อการปฏิบัติตน  ดังนั้นหากบุคคลมีการจัดการงานอดิเรกให้กับตัวเอง และสามารถท าได้
อย่างเป็นอิสระ เป็นตัวของตัวเอง ก็จะสามารถรับมือและบรรเทาความกดดัน ความตึงเครียดต่าง ๆ ที่
เกิดข้ึนได้และส่งผลดีต่อการมีสุขภาวะทั้งทางกายและใจ 

สรุปได้ว่า  ความรู้ด้านการบริบาลด้วยหลักการ ๕ อ  เป็นพ้ืนฐานส าคัญที่มีผลต่อสุขภาวะทางกาย
และใจตามแนวทางความรู้ของศาสตร์ตะวันตก  ส าหรับผู้ที่มีความสามารถในการจัดการตนเองได้อย่างมี
เป้าหมาย รู้และเข้าใจถึงเหตุและผลของการปฏิบัติ ก็จะปฏิบัติตนตามหลักการอย่างมีระเบียบวินัย  หากเริ่ม
ตั้งแต่อายุยังเยาว์วัยก็จะส่งผลให้มีสุขภาพร่างกายแข็งแรง บุคลิกภาพดี เป็นต้นทุนที่ดีของชีวิต ดังค ากล่าว
ที่ว่า “การไม่มีโรค เป็นลาภอันประเสริฐ”  แต่จากการสัมภาษณ์สังเกตเห็นได้ว่าแต่ละบุคคลมีพฤติกรรมใน
การด าเนินชีวิตอย่างมีความรู้พ้ืนฐานด้านการบริบาลและการใช้ความรู้เพื่อเป็นแนวทางปฏิบัติตนแตกต่างกัน  
สะท้อนถึงความสามารถในการจัดการตนเองทั้งด้านกายและใจ ส่งผลให้แต่ละบุคคลมีโอกาสเป็นโรคต่าง ๆ 
ได้ทั้งโรคจากการได้รับเชื้อหรือโรคจากพฤติกรรม  เช่น  การจัดการด้านอาหาร มีนิสัยเลือกรับประทานหรือ
รับประทานเมื่ออยากกิน  อ.ออกก าลังกาย การไม่เห็นความส าคัญ หรือความจ าเป็นออกก าลังกาย  อ. 
อนามัย ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้างขึ้นอยู่กับโอกาส  อ.อารมณ์ การจัดการด้านอารมณ์ การระงับความ
หงุดหงิดเมื่อเผชิญกับบุคคล หรือ เหตุการณ์ที่ไม่ชอบ  อ. อดิเรก การหากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือ
เพ่ือน ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ ฯลฯ  ข้อมูลการปฏิบัติตนเหล่านี้สะท้อนถึงการให้
ความส าคัญมากหรือน้อยกับเรื่องใดของแต่ละบุคคลที่ตัดสินใจโดยใช้เหตุผลหรือความรู้สึกในการพิจารณา
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เลือกปฏิบัติที่ท าให้เกิดความสุขต่อตนเองทั้งทางกายและใจ   จึงท าให้การปฏิบัติตนของแต่ละคนอาจจะไม่
สม่ าเสมอ หรือไม่สามารถควบคุมตนเองได้จนกลายเป็นปัญหาทางสุขภาพ  หากบุคคลสามารถบริหาร
จัดการตนเองตามหลักการ ๕ อ ได้อย่างมีวินัย  จะกลายเป็นบุคคลที่มีภาระค่าใช้จ่ายในการดูแลสุขภาพ
น้อย และในอนาคตจะเป็นผู้สูงวัยที่มีสุขภาพกายแข็งแรง และไม่เป็นภาระต่อคนในครอบครัว  ดังนั้น การ
บริหารจัดการตนเองให้มีสุขภาวะทั้งกายและใจด้วยหลัก ๕ อ และเสริมความรู้ทางหลักธรรมและแนว
ทางการฝึกสติ  มาปรับประยุกต์ใช้ในชีวิตประจ าวันควบคู่ด้วย จะเป็นแนวทางหนึ่งที่ จะช่วยให้แต่ละบุคคล
ปฏิบัติได้สม่ าเสมอ จนกลายเป็นคุณลักษณะนิสัยได้ส าเร็จ  ผลที่ได้รับจะส่งผลดีต่อสุขภาวะทั้งทางกายและ
ใจ ที่จะท าให้แต่ละบุคคลสามารถด ารงชีวิตได้อย่างมีคุณภาพ และยังสามารถช่วยเหลือคนรอบข้าง คนใน
ครอบครัว และบุคคลอ่ืนได้อย่างมีความรู้และเข้าใจ ส่งเสริมให้เกิดการเก้ือกูลที่ดีต่อกัน 

๕.๑.๔ การสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอาย ุ
การสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุมีข้ันตอนดังต่อไปนี้  

๑. การก าหนดวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุโดยการบูร
ณาการร่วมระหว่างหลักสูตรการบริบาลและการจัดการเชิงพุทธเพ่ือให้ได้หลักสูตรที่ตอบโจทย์สังคมผู้สูงวัย
และการดูแลตนเองและคนรอบตัว  

๒. การออกแบบหลักสูตร โดยคณะผู้วิจัยได้น าหลักสูตรการบริบาลที่มีอยู่แล้วและรายวิชาทางด้าน
การจัดการเชิงพุทธบูรณาร่วมกันและสร้างป็นหลักสูตร โดยผ่านการค้นคว้าข้อมูล สัมภาษณ์เชิงลึก และการ
สนทนากลุ่ม จนไดห้ลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุฉบับที่สมบูรณ์ 

๓. การประเมินหลักสูตรโดยผู้ใช้ข้อมูลส าคัญ 
หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับสมบูรณ์ )  

หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับสมบูรณ์ ) มีรายละเอียดดังต่อไปนี้  
ระยะเวลาเรียนตลอดหลักสูตร ๔ เดือน (๑๖ สัปดาห์) 
ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตร ประมาณ ๕,๕๐๐ บาท 
รายวิชาด้านการบริบาล 

หลักการดูแลผู้สูงอายุ 
๑. หลักการดูแลและจิตวิทยาการดูแลผู้สูงอายุ 
๒. โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ  
๓. ความรู้ในการใช้ยา 
๔. โภชนาการในผู้สูงอายุ 
๕. กิจกรรมและนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุ 
๖. การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ 
๗. การวัดสัญญาณชีพ 
๘. การปฐมพยาบาลและการส่งต่อ 
๙. การเช็คตา หยอดตา ป้ายตา หยอดหู 
๑๐. การดูแลส่วนบุคคล 
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๑๑. การจัดท าและป้องกันแผลกดทับ เคลื่อนย้ายและอุปกรณ์ช่วยเดิน 
๑๒. การป้องกันและการกระจายเชื้อโรค 

รายวิชาด้านการจัดการเชิงพุทธ (การจัดการกับการพัฒนาสุขภาวะองค์รวม: หลักภาวนา ๔) 
๑. พุทธวิธีการบริหาร 
๒. จิตวิทยาเพ่ือการพัฒนาตน 
๓. การสังคมสงเคราะห์แนวพุทธ 
๔. วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่ 
๕. ศาสนาทั่วไป 
๖. กฎหมายทั่วไป 
๗. กรรมฐาน 
๘. ภาษาอังกฤษเพ่ือการสื่อสาร 

๕.๑.๕ การประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุ 
ผลการประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุรายละเอียดดังนี้  
ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่เป็นคฤหัสถ์หญิง จ านวน ๘ คน คิดเป็นร้อยละ ๕๓.๓  มีอายุ ๒๕-๓๕ ปี 

จ านวน ๖ คน คิดเป็นร้อยละ ๔๐ ระดับการศึกษา มัธยมปลาย จ านวน ๕ รูป/คน คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓ มี
อาชีพ นักบวช จ านวน ๕ รูป คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓ และผู้ช่วยพยาบาลจ านวน ๕ คน คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓ 
เช่นกัน สถานภาพเป็นผู้ดูแลผู้ป่วยจ านวน ๕ คน คิดเป็นร้อยละ ๓๓.๓  

ผู้ให้ข้อมูลส าคัญให้ข้อมูลเกี่ยวกับหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุว่า ความพึง
พอใจโดยรวมและรายด้านอยู่ในระดับมากเรียงล าดับจากมากไปน้อย ได้แก่ วิชาการจัดการเชิงพุทธ 
วิชาการบริบาล ด้านระยะเวลาเรียนตลอดหลักสูตร ๔ เดือน (๑๖ สัปดาห์) ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตร 
ประมาณ ๕,๕๐๐ บาท ตามล าดับ  

เมื่อแยกพิจารณาด้านรายวิชาการบริบาลผู้ให้ข้อมูลส าคัญมีความพึงพอใจอยู่ในระดับมากทุก
รายวิชา เรียงล าดับความพึงพอใจตามล าดับรายวิชา ดังนี้ การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ โภชนาการใน
ผู้สูงอายุ ความรู้ในการใช้ยา กิจกรรมและนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุการปฐมพยาบาลและการส่งต่อ 
หลักการดูแลและจิตวิทยาการดูแลผู้สูงอายุ โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ การป้องกันและการกระจายเชื้อ
โรค การจัดท่าและป้องกันแผลกดทับ เคลื่อนย้ายและอุปกรณ์ช่วยเดิน การวัดสัญญาณชีพ การเช็คตา 
หยอดตา ป้ายตา หยอดหูการดูแลส่วนบุคคล ตามล าดับ  

เมื่อแยกพิจารณาด้านรายวิชาการจดัการเชิงพุทธ ผู้ให้ข้อมูลส าคัญมีความพึงพอใจอยู่ในระดับมาก
ทุกรายวิชาเรียงล าดับความพึงพอใจตามล าดับรายวิชา ดังนี้ จิตวิทยาเพ่ือการพัฒนาตน  การสังคม
สงเคราะห์แนวพุทธ ภาษาอังกฤษเพ่ือการสื่อสาร  กฎหมายทั่วไป วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่   
พุทธวิธีการบริหาร  ศาสนาทั่วไป  กรรมฐาน ตามล าดับ   

สรุปเมื่อได้โครงสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุแล้ว คณะผู้วิจัยได้จัด
ด าเนินการประเมินผลหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุโดยผู้ให้ข้อมูลส าคัญ ผลการประเมิน
พบว่า มีผู้ให้ข้อมูลส าคัญมีความพึงพอใจโดยรวมต่อหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุ อยู่ในระดับ
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มาก เมื่อพิจารณารายด้านทุกด้านมีความพึงพอใจระดับมากเรียงจากมากไปหาน้อย คือ  วิชาการจัดการเชิง
พุทธ วิชาการบริบาล ระยะเวลาเรียนตลอดหลักสูตร ๔ เดือน (๑๖ สัปดาห์) ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตร 
ประมาณ ๕,๕๐๐ บาท ตามล าดับ ดังนั้นคณะผู้วิจัยจึงด าเนินการจัดท าหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล
ส าหรับผู้สูงอายุต่อไป  
 
๕.๒ อภิปรายผล 
 จากผลการวิจัยเรื่อง “การพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ” มีประเด็น
ค้นพบที่สามารถน ามาอภิปรายผลมีสาระส าคัญดังต่อไปนี้ 

๕.๒.๑ ข้อมูลเกี่ยวกับการบริบาลผู้สูงอายุ 
อ อาหาร การจัดการด้านอาหาร  ผู้ให้ข้อมูลมีแนวโน้มการปฏิบัติตนตามความรู้ด้านการจัดการ

อาหาร เรียงล าดับ ดังนี้ คือ การรับประทานอาหารครบ ๕ หมู่ การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ 
การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะกับวัยและ โรคประจ าตัว จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม ยังมี
บางส่วนที่ให้ความส าคัญ ด้านความหลากหลายของอาหาร การตัดสินใจเลือกกินอาหารเองตามความชอบ 
และเลือกรับประทานตามความอยากกิน ซึ่งเหตุผลเหล่านี้เป็นการสะท้อนว่าผู้ให้ข้อมูลใช้ความรู้ ในการ
รับประทานอาหาร ๆ มีผลต่อการเพ่ิมหรือลดปัญหาโรค เนื่องจากอาหารที่รับประทานเข้าไปเป็นแหล่งสร้าง
พลังงานของร่างกาย เมื่อใช้ความรู้จัดการอาหารก่อนน าเข้าสู่ร่างกายก็ย่อมได้ผลที่ดี ถ้าผู้ดูแลผู้สูงอายุและ
ผู้สูงอายุได้ฝึกการควบคุมจิตใจและร่างกายโดยการฝึกสติเจริญภาวนา เพ่ือให้เกิดการพิจารณาตามความ
เป็นจริงที่เกิดขึ้น จะเป็นเหตุและผลในการตัดสินใจรับประทาน อันจะน าไปสู่การบริบาลแบบยั่งยืนต่อไป 
ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ น.พ.ธีรพล โตพันธานนท์ กล่าวว่าการรับประทานอาหารให้หลากหลาย ได้
สัดส่วนเพียงพออ่ิม ครบ ๕ หมู่ เน้นย่อยง่ายและสะอาด อาหารที่ควรหลีกเลี่ยง เช่น อาหารที่มีไขมันสูง 
หวานจัด เค็มจัด และเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล์๑ และสอดคล้องกับแนวคิดของศูนย์ผู้สูงอายุยันฮี กล่าว
ว่า ผู้สูงอายุมีการเปลี่ยนแปลงทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ ซึ่งมีผลต่อการทานอาหารของผู้สูงอายุ
มาก การจัดเตรียมอาหารจะต้องค านึงถึงการเปลี ่ยนแปลงนี ้ด้วย ในแต่ละวันผู ้สูงอายุควรได้ร ับ
อาหารให้ครบทั้ง ๕ หมู่ รวมทั้งใยอาหารและน้ า ซึ่งหลักการจัดเตรียมอาหารให้แก่ผู้สูงอายุ คือ ลด
จ านวนปริมาณอาหารที่ให้พลังงานสูง เช่น ขนมหวาน ของเชื่อม และอาหารมันจัด เช่น ขาหมู ขอ ง
ทอดต่างๆ และแกงกะทิ นอกจากนี้ ควรงดชา กาแฟ เพราะจะท าให้หลับยาก และกาแฟยังท าให้
ระดับคอเลสเตอรอลในเลือดเพิ่มขึ้นอีกด้วย๒ 

อ. ออกก าลังกาย การจัดการด้านออกก าลังกาย ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่มีแนวโน้มการปฏิบัติ
ตนตามความรู้ด้านการออกก าลังกาย เรียงล าดับ ดังนี้ คือ ควรออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน พัก ๒ 
วัน การออกก าลังกายขึ้นอยู่กับอารมณ์ การออกแรงแบบยืดคลายเส้น (ความยืดหยุ่น) การใช้พ้ืนที่ในบ้าน 
หรือ สถานที่ที่เหมาะสม การออกแรงแบบได้เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ) ยังมีบางส่วนที่ให้ความส าคัญเกี่ยวกับการ
                                                           

๑https://www.thaihealth.or.th สืบค้น ๑ พฤศจิกายน ๒๕๖๖. 
๒https://www.yanheenursinghome.com/cognition สืบค้น ๑ พฤศจิกายน ๒๕๖๖. 

https://www.thaihealth.or.th/
https://www.yanheenursinghome.com/cognition%20สืบค้น%20๑
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ไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก และการไม่เห็นความส าคัญหรือความจ าเป็นออกก าลังกาย  สะท้อนให้
เห็นว่าการออกก าลังกายของแต่ละบุคคลแตกต่างกันไปขึ้นอยู่กับการตระหนักรู้ซึ่งส่งผลต่อพฤติกรรมสุข
ภาวะในที่สุด เช่น คนที่มีระเบียบวินัยจะออกก าลังกายสม่ าเสมอ ขณะที่คนอีกส่วนหนึ่งใช้อารมณ์และ
ความรู้สึก ก็จะขาดความสม่ าเสมอในการออกก าลังกาย  จึงเป็นผลต่อสุขภาพร่างกายในระยะยาว ซึ่ง
สอดคล้องกับแนวคิดของ น.พ.ธีรพล โตพันธานนท์ กล่าวว่า การออกก าลังกาย โดยออกก าลังกายทุกส่วน
สัด กระตุ้นจังหวะการเต้นของหัวใจ ผู้สูงอายุควรเคลื่อนไหวออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ ออกก าลั งกาย
อย่างเหมาะสม มีหลากหลายวิธี เช่น ยืดเส้นยืดสาย ยืดเหยียด ช่วยให้กล้ามเนื้อแข็งแรง เดินเร็ว ขี่จักรยาน 
ว่ายน้ า เป็นต้น และหลีกเลี่ยงการแข่งขัน ออกแรงเกินก าลัง ความเร็วสูง เกร็ง เบ่ง ยกน้ าหนัก การอยู่ใน
สถานที่ร้อนอบอ้าว อากาศไม่ถ่ายเท อยู่กลางแดดจ้า๓และสอดคล้องกับแนวคิดของศูนย์ผู้สูงอายุยันฮี 
กล่าวว่า การออกก าลังกายทุกสัดส่วน กระตุ้นจังหวะการเต้นของหัวใจ ผู้สูงอายุควรเคลื่อนไหวออก
ก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ ออกก าลังกายอย่างเหมาะสมหลากหลายวิธี เช่น ยืดเส้นยืดสาย ยืดเหยียด 
ช่วยให้กล้ามเนื้อแข็งแรง เดินเร็ว ขี่จักรยาน ว่ายน้ า เป็นต้น และหลีกเลี่ยงการแข่งขัน การออกแรง
เกินก าลัง ความเร็วสูง เกร็ง เบ่ง ยกน้ าหนัก การอยู่ในสถานที่ร้อนอบอ้าว อากาศไม่ถ่ายเท อยู่กลาง
แดดจ้า๔ 

อ อารมณ์ การจัดการด้านอารมณ์ ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่มีแนวโน้มการปฏิบัติตนตามความรู้
ด้านการจัดการด้านอารมณ์ เรียงล าดับ ดังนี้ คือ การมองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต การ
หัวเราะหรือข าตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด การรับฟังค าแนะน าหรือตักเตือนจากคนรอบข้างได้ และยินดี
ปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้านและเพ่ือน
บ้าน ระงับความหงุดหงิดได้ง่าย การเผชิญกับบุคคลหรือเหตุการณ์ที่ไม่ชอบ และการยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอ
ค าแนะน า/ข้อมูล เช่น ชื่อ หมอ โรงพยาบาล จากข้อมูลแสดงให้เห็นว่าบุคคลที่สามารถจัดการอารมณ์ได้จะ
สามารถสร้างหรือมีการปฏิสัมพันธ์กับผู้อ่ืนได้อย่างยินดีและยอมรับ  ซึ่งส่งผลต่อสุขภาวะที่ดีต่อตนเอง 
หากแต่ละบุคคลมีโอกาสได้ฝึกการควบคุมอารมณ์ด้วยวิธีการฝึกสติ จะส่งผลดีต่อส่วนรวมเริ่มต้นตั้งแต่ระดับ
ครอบครัวซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ น.พ.ธีรพล โตพันธานนท์ กล่าวว่า อารมณ์รื่นเริงยินดี ชีวีสดใสด้วย
รอยยิ้มจิตแจ่มใส มองโลกในแง่บวก ไม่เครียด ช่วยเหลือให้ค าแนะน าแก่ลูกหลาน คนรอบข้าง๕ และ
สอดคล้องกับแนวคิดของศูนย์ผู้สูงอายุยันฮี กล่าวว่า อารมณ์รื่นเริงยินดี ชีวีสดใส ด้วยรอยยิ้ม จิต
แจ่มใส มองโลกในแง่บวก ไม่เครียด ช่วยเหลือให้ค าแนะน าแก่ลูกหลานและคนรอบข้าง ๖ 

อ. อดิเรก การจัดการด้านงานอดิเรก ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่มีแนวโน้มการปฏิบัติตนตามความรู้
ด้านการจัดการด้านงานอดิเรก เรียงล าดับ ดังนี้ คือ การหาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ ใช้เวลา
ว่างท าสิ่งที่ชอบ ร่วมสังสรรค์กับเพื่อน ๆ หรือคนในบ้านเท่าที่มีเวลาเอ้ืออ านวย ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวัน
ส าคัญ มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่ชอบทุกวัน การหากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน 
                                                           

๓อ้างแล้ว 
๔อ้างแล้ว 
๕อ้างแล้ว 
๖อ้างแล้ว 
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ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ จากข้อมูลสะท้อนให้เห็นว่าการที่แต่ละบุคคลมีความสามารถ
จัดการกับเวลาส่วนตัว ด้วยวิธีการหางานอดิเรกท าหรือการมีกิจกรรมผ่อนคลายอ่ืน ๆ ส่งผลที่ดีต่อการมีสุข
ภาวะทางกายและใจ  อย่างไรก็ตามสภาพแวดล้อมที่อยู่รอบตัวทั้งในบ้านและที่ท างานต่างก็มีความส าคัญที่
สามารถส่งผลต่อการปฏิบัติตน  ดังนั้นหากบุคคลมีการจัดการงานอดิเรกให้กับตัวเอง และสามารถท าได้
อย่างเป็นอิสระ เป็นตัวของตัวเอง ก็จะสามารถรับมือและบรรเทาความกดดัน ความตึงเครียดต่าง ๆ ที่
เกิดขึ้นได้และส่งผลดีต่อการมีสุขภาวะทั้งทางกายและใจซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ น.พ.ธีรพล โตพันธา
นนท์๗ กล่าวว่าการสร้างสรรค์งานอดิเรก เพ่ิมพูนคุณค่า เกื้อกูลสังคม หากิจกรรมงานอดิเรกที่ชอบ ท าแล้ว
เพลิดเพลิน และมีคุณค่าทางจิตใจ เช่น อ่านหนังสือธรรมะ ฟังเทศน์ฟังธรรม พบปะสังสรรค์ ให้ค าปรึกษา
แนะน าฟังเพลง ปลูกต้นไม้๘ และสอดคล้องกับแนวคิดของศูนย์ผู้สูงอายุยันฮี กล่าวว่า การสร้างสรรค์
งานอดิเรก เพิ่มพูนคุณค่า เกื ้อกูลสังคม หากิจกรรมงานอดิเรกที่ชอบ ท าแล้วเพลิดเพลิน และมี
คุณค่าทางจิตใจ เช่น อ่านหนังสือธรรมะ ฟังเทศน์ฟังธรรม พบปะสังสรรค์ ให้ค าปรึกษาแนะน า ฟัง
เพลง ปลูกต้นไม้๙ 

อ อนามัย การจัดการด้านอนามัย ผู้ให้ข้อมูลส าคัญส่วนใหญ่มีแนวโน้มการปฏิบัติตนตามความรู้
ด้านการจัดการด้านอนามัย เรียงล าดับ ดังนี้   คือ  ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด ตรวจ
สุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี พบทันตแพทย์ทุก ๖ เดือน เพ่ือสุขภาพฟันที่ดี  ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิด
ความเสี่ยง  ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพด ีพยายามลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา ดื่ม หรือ 
เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส จะเห็นได้ว่าทุกคนเล็งเห็นว่าการดูแลสุขภาพมีความส าคัญ  ดังนั้น
พฤติกรรมที่แต่ละบุคคลปฏิบัติเป็นประจ าและสม่ าเสมอ เช่น การตรวจเช็คสุขภาพ การดูแลสุขลักษณะ
ประจ าวัน จะสามารถส่งผลดีต่อสุขภาวะได้ในระยะยาว ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ น.พ.ธีรพล โตพันธา
นนท์๑๐ กล่าวว่า การสร้างอนามัยดี ชีวีมีสุข น าพาอายุยืนยาว สร้างเสริมพฤติกรรมสุขภาพที่ดี หมั่นตรวจ
และรักษาสุขภาพ ปฏิบัติตนให้ถูกสุขลักษณะ ควรตรวจสุขภาพอย่างน้อยปีละครั้ง ดูแลสุขภาพช่องปาก
และฟัน งด ละ เลิกอบายมุข บุหรี่ เหล้า ของมึนเมา และสารเสพติด”๑๑และสอดคล้องกับแนวคิดของ
ศูนย์ผู้สูงอายุยันฮี กล่าวว่า สร้างอนามัยดี ชีวีมีสุข น าพาอายุยืนยาว สร้างเสริมพฤติกรรมสุขภาพที่
ดี หมั่นตรวจและรักษาสุขภาพ ปฏิบัติตนให้ถูกสุขลักษณะ โดยควรตรวจสุขภาพประจ าปี แนะน าให้
ตรวจสม่ าเสมอเป็นประจ าทุกปีหรืออย่างน้อยทุก ๓ ปี๑๒  

สรุปได้ว่า  ความรู้ด้านการบริบาลด้วยหลักการ ๕ อ  เป็นพ้ืนฐานส าคัญที่มีผลต่อสุขภาวะทางกาย
และใจตามแนวทางความรู้ของศาสตร์ตะวันตก  ส าหรับผู้ที่มีความสามารถในการจัดการตนเองได้อย่างมี
เป้าหมาย รู้และเข้าใจถึงเหตุและผลของการปฏิบัติ ก็จะปฏิบัติตนตามหลักการอย่างมีระเบียบวินัย  หากเริ่ม
                                                           

๗อ้างแล้ว.  
๘อ้างแล้ว.  
๙อ้างแล้ว 
๑๐อ้างแล้ว  
๑๑อ้างแล้ว 
๑๒อ้างแล้ว 
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ตั้งแต่อายุยังเยาว์วัยก็จะส่งผลให้มีสุขภาพร่างกายแข็งแรง บุคลิกภาพดี เป็นต้นทุนที่ดีของชีวิต ดังค ากล่าว
ที่ว่า “การไม่มีโรค เป็นลาภอันประเสริฐ”  แต่จากการสัมภาษณ์สังเกตเห็นได้ว่าแต่ละบุคคลมีพฤติกรรมใน
การด าเนินชีวิตอย่างมีความรู้พ้ืนฐานด้านการบริบาลและการใช้ความรู้เพื่อเป็นแนวทางปฏิบัติตนแตกต่างกัน  
สะท้อนถึงความสามารถในการจัดการตนเองทั้งด้านกายและใจ ส่งผลให้แต่ละบุคคลมีโอกาสเป็นโรคต่าง ๆ 
ได้ทั้งโรคจากการได้รับเชื้อหรือโรคจากพฤติกรรม  เช่น  การจัดการด้านอาหาร มีนิสัยเลือกรับประทานหรือ
รับประทานเมื่ออยากกิน  อ.ออกก าลังกาย การไม่เห็นความส าคัญ หรือความจ าเป็นออกก าลังกาย                         
อ. อนามัย ด่ืม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้างขึ้นอยู่กับโอกาส  อ.อารมณ์ การจัดการด้านอารมณ์ การระงับความ
หงุดหงิดเมื่อเผชิญกับบุคคล หรือ เหตุการณ์ที่ไม่ชอบ  อ. อดิเรก การหากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือ
เพ่ือน ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ ฯลฯ  ข้อมูลการปฏิบัติตนเหล่านี้สะท้อนถึงการให้
ความส าคัญมากหรือน้อยกับเรื่องใดของแต่ละบุคคลที่ตัดสินใจโดยใช้เหตุผลหรือความรู้สึกในการพิจารณา
เลือกปฏิบัติที่ท าให้เกิดความสุขต่อตนเองทั้งทางกายและใจ   จึงท าให้การปฏิบัติตนของแต่ละคนอาจจะไม่
สม่ าเสมอ หรือไม่สามารถควบคุมตนเองได้จนกลายเป็นปัญหาทางสุขภาพ  หากบุคคลสามารถบริหาร
จัดการตนเองตามหลักการ ๕ อ ได้อย่างมีวินัย  จะกลายเป็นบุคคลที่มีภาระค่าใช้จ่ายในการดูแลสุขภาพ
น้อย และในอนาคตจะเป็นผู้สูงวัยที่มีสุขภาพกายแข็งแรง และไม่เป็นภาระต่อคนในครอบครัว  ดังนั้น การ
บริหารจัดการตนเองให้มีสุขภาวะทั้งกายและใจด้วยหลัก ๕ อ และเสริมความรู้ทางหลักธรรมและแนว
ทางการฝึกสติ  มาปรับประยุกต์ใช้ในชีวิตประจ าวันควบคู่ด้วย จะเป็นแนวทางหนึ่งที่จะช่วยให้แต่ละบุคคล
ปฏิบัติได้สม่ าเสมอ จนกลายเป็นคุณลักษณะนิสัยได้ส าเร็จ  ผลที่ได้รับจะส่งผลดีต่อสุขภาวะทั้งทางกายและ
ใจ ที่จะท าให้แต่ละบุคคลสามารถด ารงชีวิตได้อย่างมีคุณภาพ และยังสามารถช่วยเหลือคนรอบข้าง คนใน
ครอบครัว และบุคคลอ่ืนได้อย่างมีความรู้และเข้าใจ ส่งเสริมให้เกิดการเกื้อกูลที่ดีต่อกัน ซึ่งสอดคล้องกับ
งานวิจัยของ พระมหาเชาวฤทธิ์ นรินฺโท (ทรัพย์สวัสดิ์) ท าการศึกษาเรื่อง แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิต
ผู้สูงอายุตามหลักภาวนา ๔ กรณีศึกษา : ผู้สูงอายุบ้านห้วยหอย ต าบลธาตุทอง อ าเภอภูเขียว จังหวัดชัยภูมิ 
ผลการวิจัย พบว่า หลักภาวนา ๔ เป็นหลักการพัฒนาบุคคลโดยมีกรอบแห่งการพัฒนา ๔ ประการ คือ การ
พัฒนาตนเองให้มีสติตั้งอยู่ในความไม่ประมาท การท าตนให้ตั้งอยู่ในกรอบระเบียบข้อประพฤติที่ดีงามของ
สังคม การอบรมจิตของตนให้มีความผ่องใส การพัฒนาปัญญาท าให้เป็นผู้มีเหตุมีผล หลักภาวนา ๔ นี้เป็น
หลักการพัฒนาตนเองในการด าเนินชีวิตประจ าวันและการอยู่ร่วมกันในสังคมอย่างมีความสุข ปัญหา
อุปสรรคการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุได้แก่ ๑) การเจริญเติบโตของเศรษฐกิจยุคใหม่ ๒) การเข้ามา
วัฒนธรรมสมัยใหม่ ๓) ด้านโรคภัยไข้เจ็บที่เกิดจากความชราภาพของร่างกาย ท าให้เป็นปัญหาและอุปสรรค
ต่อการด าเนินชีวิตของผู้สูงอายุอยู่มาก แนวทางแก้ไขนั้นผู้สูงอายุได้ฝึกพัฒนาสติในการด า เนินชีวิตของ
ตนเอง ฝึกการอยู่ง่าย กินง่าย การมีสติการไม่เบียดเบียนกัน การไม่ลักขโมย การส ารวม อินทรีย์การพูด
สุภาพ การมีสัจจะ การไม่คิดโลภอยากได้ของการคนอ่ืน การไม่คิดพยาบาท ในบุคคลอ่ืน การมีความคิดที่ดี
และไม่คิดมุ่งร้ายต่อสิ่งอ่ืน ผู้สูงอายุปฏิบัติตนอยู่ร่วมกันในสังคมอย่างมีความสุข  ฝึกพัฒนาจิตใจของตนเอง
ด้วยการไหว้พระสวดมนต์ภาวนาและการนั่งสมาธิ มีสติในการท างาน มีสติในการพูด มีสติในการคิด ท าจิตใจ
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ให้มีความสุข ใช้ปัญญาคิดในสิ่งที่มีเหตุและผล มีความรู้สึกตัวขณะพูด ขณะท า ขณะคิด ใช้ปัญญาในการ
แก้ไขปัญหาต่าง ๆ น าหลักการเจริญปัญญามาใช้ในชีวิตประจ าวันอย่างมีความสุข๑๓ และยังสอดคล้องกับ
งานวิจัยของ นวินดา นิลวรรณ และคณะ ท าการวิจัยเรื่อง การประยุกต์ใช้หลักภาวนา ๔ ตามแนว
พระพุทธศาสนาเถรวาทสู่สังคมผู้สูงอายุ ผลการวิจัยพบว่า ๑) สภาพปัญหาของสังคมผู้สูงอายุปัจจุบัน
ประเทศไทย และ ต่างประเทศก าลังก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ ความเจริญก้าวหน้าทางด้านวิทยาศาสตร์และ 
เทคโนโลยีการแพทย์ซึ่งท าให้คนมีอายุที่ยืนยาวขึ้น เป็นต้น การดูแลเอาใจใส่ผู้สูงอายุซึ่งมีเพ่ิมมากขึ้นใน
สังคมปัจจุบันจึงมีความจ าเป็นอย่างยิ่ง เพ่ือให้ผู้สูงอายุมีความสามารถ มีความพร้อม และรับมือกับความ
เปลี่ยนแปลงทั้งทางด้านร่างกาย พฤติกรรม จิตใจ และการพัฒนาปัญญา เพ่ือให้มีศักยภาพที่จะด ารงชีวิตอยู่
ในสังคมได้อย่างมีความสุขอีกทั้งเป็นการป้องกันปัญหาที่อาจจะเกิดขึ้นตามมาจากการก้าวเข้าสู่สังคม
ผู้สูงอายุในอนาคตอีกด้วย ๒) หลักภาวนา ๔ ที่ปรากฏในพระพุทธศาสนาเถรวาท หลักภาวนา ๔ หมายถึง 
การเจริญการท าให้เป็นให้มีข้ึนการฝึกอบรมการพัฒนา ได้แก่ ๑) กายภาวนา หมายถึง การเจริญกาย ๒) สีล
ภาวนา หมายถึง การเจริญศีล ๓) จิตภาวนา หมายถึง การเจริญจิต ๔) ปัญญาภาวนา หมายถึง การเจริญ
ปัญญา ๓) ประยุกต์ใช้หลักภาวนา ๔ ตามแนวพระพุทธศาสนาเถรวาทสู่สังคมผู้สูงอายุ แนวทางในการ
พัฒนาตามหลักภาวนา ๔ ในพระพุทธศาสนา สามารถน ามาประยุกต์ใช้เพ่ือแก้ปัญหาให้กับผู้สูงอายุในสังคม
ได้อย่างครบถ้วนทุกมิติ ไม่ว่าจะเป็นด้านความต้องการทางร่างกายโดยใช้หลักกายภาวนา ด้านพฤติกรรมใน
การอยู่ร่วมกันในสังคมโดยใช้หลักศีลภาวนา ด้านจิตใจโดยใช้หลักจิตตภาวนา และด้านการพัฒนาปัญญา
โดยใช้หลักปัญญาภาวนา๑๔ รวมถึงสอดคล้องกับงานวิจัยของ พระมงคลธรรมวิธานและคณะ เรื่อง ผู้สูงอายุ
กับการปฏิบัติตามหลักพุทธธรรม ผลการวิจัยพบว่า ความสามารถในการปฏิบัติเพื่อให้เกิดความผาสุกทางจิต
วิญญาณ คือความรู้สึกถึงความต่อเนื่องกลมกลืนระหว่างตนเองของผู้สูงอายุกับผู้อ่ืนตามธรรมชาติ และสิ่ง
นอกเหนือตนเอง เป็นภาวะที่บุคคลรู้สึกว่าชีวิตของตนเองมีความผาสุก สงบ เยือกเย็น สมหวัง มี ก าลังใจที่
เข้มแข็ง มีความพร้อมที่จะเผชิญหรือด าเนินชีวิตไปข้างหน้าได้อย่างมั่นใจสามารถแสดงความพึงพอใจ หรือ
ชื่นชมในประสบการณ์ของตนและสิ่งแวดล้อมโดยองค์ประกอบของความผาสุกทางจิตวิญญาณ ของผู้สูงอายุ
ตามหลักพระพุทธศาสนาคือการฝึกพัฒนาจิตตามสมถะกัมมัฏฐานและวิปัสสนากัมมัฏฐานจะบังเกิดความสุข
ความสงบที่เกิดจากความดี เป็นภาวะที่สิ้นไปของความทุกข์หรือการบีบคั้นทางกาย จิต สังคม และปัญญา 
เป็นความสุขท่ีลึกและยิ่งกว่าสุขอ่ืนๆ ความรู้สึกเบิกบานกับการท าหน้าที่และการใช้ชีวิตรู้ตื่น ไม่ประมาทหรือ
ขาดสติ มีสติปัญญาในการเสพ ทั้ง ทางหู ตา จมูก ลิ้น กาย และใจ อย่างมีสติ สมาธิ และปัญญา รู้จักคุณค่า
ภายในตนเอง บนพ้ืนฐานของคุณธรรม จริยธรรม มีเหตุผล เคารพ ซึ่งกันและกันมากขึ้น ซึ่งเกิดขึ้นจากการ
ปฏิบัติตามหลักพุทธธรรม คือสมถะกัมมัฏฐานและวิปัสสนากัมมัฏฐาน๑๕  
                                                           

๑๓พระมหาเชาวฤทธิ์ นรินฺโท (ทรัพย์สวัสดิ์), แนวทางการพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุตามหลักภาวนา ๔ 
กรณีศึกษา : ผู้สูงอายุบ้านห้วยหอย ต าบลธาตุทอง อ าเภอภูเขียว จังหวัดชัยภูมิ, วารสารบัณฑิตศกึษามหาจุฬาขอนแก่น,ปีท่ี 
๖ ฉบับท่ี ๑ ประจ าเดือนมกราคม – มีนาคม ๒๕๖๒. 

๑๔นวินดา นิลวรรณและคณะ,การประยุกต์ใช้หลักภาวนา ๔ ตามแนวพระพุทธศาสนาเถรวาทสู่สังคมผู้สูงอายุ ,
มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย วิทยาเขตนครศรีธรรมราช,๒๕๖๒. 

๑๕พระมงคลธรรมวิธานและคณะ, ผู้สูงอายุกับการปฏิบัติตามหลักพุทธธรรม,ฉบับภาษาไทย สาขามนุษยศาสตร์ 
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๕.๒.๒ การสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอาย ุ
การสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุมีขั้นตอนคือ ๑) การก าหนด

วัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุโดยการบูรณาการร่วมระหว่าง
หลักสูตรการบริบาลและการจัดการเชิงพุทธเพ่ือให้ได้หลักสูตรที่ตอบโจทย์สังคมผู้สูงวัยและการดูแลตนเอง 
๒) การออกแบบหลักสูตร โดยคณะผู้วิจัยได้น าหลักสูตรการบริบาลที่มีอยู่แล้วและรายวิชาทางด้านการ
จัดการเชิงพุทธบูรณาร่วมกันและสร้างเป็นหลักสูตร โดยผ่านการค้นคว้าข้อมูล สัมภาษณ์เชิงลึก และการ
สนทนากลุ่ม จนไดห้ลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุฉบับที่สมบูรณ์  ๓) การประเมินหลักสูตร
ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของเซเลอร์ และอเล็กซานเดอร์ (Saylor and Alexander) กล่าวว่า “ การ
พัฒนาหลักสูตรเป็นการจัดท าหลักสูตรเดิมที่มีอยู่แล้วให้ดีขึ้น หรือเป็นการจัดท าหลักสูตรใหม่โดยไม่มี
หลักสูตรเดิมอยู่ก่อนก็ได้”๑๖และสอดคล้องกับแนวคิดของสงัด อุทรานันท์ กล่าวว่า การพัฒนาหลักสูตร คือ
การด าเนินการจัดท าหลักสูตรขึ้นมาใหม่หรือจัดท าหลักสูตรที่มีอยู่แล้วให้ดีขึ้น๑๗ยังสอดคล้องกับงานวิจัยของ 
สุพรรษา สภาชัย ท าการวิจัยเรื่อง การพัฒนาหลักสูตรการฟังและการพูดภาษาญี่ปุ่นพ้ืนฐานเพ่ือการบริบาล
ผู้สูงอายุ ผลการวิจัยพบว่า ๑) ผู้ปฏิบัติงานด้านการบริบาลผู้สูงอายุมีสภาพปัญหาและมีความต้องการพัฒนา
ทักษะการฟัง-พูดภาษาญี่ปุ่นเก่ียวกับภาษาญี่ปุ่นในชีวิตประจ าวันการสื่อสารกับผู้สูงอายุ หน้าที่ของผู้บริบาล 
และภาษาสุภาพในที่ท างาน ๒) หลักสูตรการฟังและการพูดภาษาญี่ปุ่นพ้ืนฐานเพ่ือการบริบาลผู้สูงอายุมี
ความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก ๓) คะแนนความสามารถในการฟังและการพูดภาษาญี่ปุ่นพ้ืนฐานเพ่ือการ
บริบาลผู้สูงอายุหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียน ๔) ความพึงพอใจของผู้เรียนที่มีต่อการเรียนตามหลักสูตรการฟัง
และการพูดภาษาญี่ปุ่นพ้ืนฐานเพ่ือการบริบาลผู้สูงอายุอยู่ในระดับมากที่สุด๑๘รวมถึงสอดคล้องกับงานวิจัย
ของ  ผกามาศ ราชมนตรี และคณะ ท าการวิจัยเรื่อง การพัฒนาหลักสูตรวิทยาศาสตรบัณฑิต สาขาวิชา
เทคโนโลยีชีวภาพในรูปแบบการจัดการศึกษาแบบบูรณาการระหว่างการท างานกับการเรียนการสอน 
ผลการวิจัย พบว่า รูปแบบการเรียนการสอนแบบบูรณาการระหว่างการท างานกับการเรียนการสอนของ
หลักสูตรเทคโนโลยีชีวภาพ อยู่ในรูปแบบที่เน้นให้ผู้เรียนท างานหรือฝึกงานเฉพาะต าแหน่งในสภาพจริง
หลังจากท่ีเรียนในสถานศึกษาไปแล้วระยะหนึ่ง (Practicum) โดยผลการวิจัยท าให้หลักสูตรได้รับองค์ความรู้
ในการออกแบบ Work Integrated Learning (WIL) Study Plan ในรูป Modular system ประกอบไป ๗ 
โมดูล คือ ๑) ปฏิบัติการควบคุมคุณภาพวัตถุดิบ ๒) ปฏิบัติการกระบวนการแปรรูปผลิตภัณฑ์ทางการเกษตร
และอาหาร ๓) ปฏิบัติการควบคุมคุณภาพผลิตภัณฑ์ทางการเกษตรและอาหาร ๔) ปฏิบัติการวิจัยและ
พัฒนาผลิตภัณฑ์ทางการเกษตรและอาหาร ๕) ปฏิบัติการวิเคราะห์คุณภาพผลิตภัณฑ์ระดับห้องปฏิบัติการ 

                                                                                                                                                                                 

สังคมศาสตร์และศิลปะ,ปีที่ ๑๐ ฉบับท่ี ๓ เดือนกันยายน – ธันวาคม ๒๕๖๐,  
๑๖อ้างแล้ว.   
๑๗สงัด อุทรานันท,พื้นฐานและหลักการพัฒนาหลักสูตร. พิมพครั้งที่ ๓. กรุงเทพฯ : ภาควิชาบริหารการศึกษา 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, ๒๕๓๒, หน้า ๒๒๔. 
๑๘สุพรรษา สภาชัย,การพัฒนาหลักสูตรการฟังและการพูดภาษาญี่ปุ่นพ้ืนฐานเพื่อการบริบาลผู้สูงอายุ,วารสารการ

วิจัยกาสะลอค า,ปีท่ี๑๕, ฉบับท่ี ๑,มกราคม-มิถุนายน ๒๕๖๔.  
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๖) ปฏิบัติการบรรจุและเก็บรักษาผลิตภัณฑ์ทางการเกษตรและอาหาร และ ๗) ปฏิบัติการจัดการคลังสินค้า
ผลิตภัณฑ์ทางการเกษตรและอาหาร๑๙ 

๕.๒.๓ การประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุ 
ผลการประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลผู้สูงอายุโดยส่งให้ผู้มีส่วนได้ส่วนเสียได้ร่วมแสดว

ความคิดเห็นรายละเอียดดังนี้  
หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ มีความพึงพอใจโดยรวมและรายด้านเรียงจากมาก

มากไปน้อย ได้แก ่วิชาการจัดการเชิงพุทธ วิชาการบริบาล ด้านระยะเวลาเรียนตลอดหลักสูตร ๔ เดือน (๑๖ 
สัปดาห์) ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตร ซ่ึงสอดคล้องกับงานวิจัยของ นายขจรศักดิ์ สุขเปรม ท าการวิจัยเรื่อง 
การประเมินหลักสูตรนักบริหารอนามัยสิ่งแวดล้อมและส่งเสริมสุขภาพ กรณีศึกษาหลักสูตร  นักบริหาร
อนามัยสิ่งแวดล้อมและส่งเสริมสุขภาพ (นบอส.) รุ่นที่ ๔ เป็นการประเมินผลความสอดคล้องของ 
รายละเอียดของหลักสูตรกับบริบทของกรมอนามัย และประเมินผลความพึงพอใจในการจัดกระบวนการ  
ฝึกอบรมของคณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ ผลการศึกษา พบว่า หลักสูตรนักบริหาร
อนามัยสิ่งแวดล้อมและส่งเสริมสุขภาพ (นบอส.) รุ่นที่ ๔ มีวัตถุประสงค์ของหลักสูตรความสอดคล้องกับ
บริบทของกรมอนามัยอยู่ในระดับมาก มีค่าเฉลี่ย เท่ากับ ๔.๒๖ และเมื่อพิจารณาความพึงพอใจในการจัด
กระบวนการจัดฝึกอบรมของคณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ตามกรอบแนวคิด CIPP 
Model พบว่า ผู้ผ่านการอบรมมีความพึงพอใจ ๑) ด้านบริบท อยู่ในระดับมาก ค่ามีเฉลี่ยเท่ากับ ๔.๒๖ ๒) 
ด้านปัจจัยน าเข้า ประกอบด้วยหลักสูตร เนื้อหารายวิชาของ หลักสูตร อาจารย์ผู้สอน การสนับสนุนด้านต่าง 
ๆ มีความพึงพอใจอยู่ในระดับมากที่สุด มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ ๔.๓๐ ๓) ด้านกระบวนการ ประกอบด้วยการ
เตรียมการสอน เนื้อหาวิชา การจัดการเรียนการสอน การวัดและ ประเมินผล มีความพึงพอใจอยู่ในระดับ
มาก มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ ๔.๒๔ ๔) ด้านผลผลิต ประกอบด้วย ความรู้ ความเข้าใจ และการน าไปใช้ มีความพึง
พอใจอยู่ในระดับมาก มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ ๔.๒๖๒๐ และสอดคล้องกับงานวิจัยของ นางสาวสุดารัตน์ อมรชาติ  
การประเมินหลักสูตรสถานศึกษากลุ่มสาระการเรียนรู้ภาษาไทยของโรงเรียนบ้านหินดาน อ าเภอคีรีรัฐนิคม 
จังหวัดสุราษฎร์ธานี โดยใช้รูปแบบซิปเปี้ยสท์ มีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมินหลักสูตรสถานศึกษากลุ่มสาระการ
เรียนรู้ภาษาไทย ของโรงเรียนบ้านหินดาน อ าเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัดสุราษฎร์ธานี โดยใช้รูปแบบซิปเปี้ยสท์ 
ผลการประเมินพบว่า ด้านบริบท มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย=๔.๔๗) โดยมี วิสัยทัศน์ พันธ
กิจ จุดมุ่งหมายของหลักสูตร โครงสร้างหลักสูตร และเนื้อหาของหลักสูตรสอดคล้องกับความต้องการของ
ผู้เรียนและหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานด้านปัจจัยน าเข้า มีความเหมาะสม  อยู่ในระดับมาก 
(ค่าเฉลี่ย=๔.๐๒) โดยมีความพร้อมของบุคลากร สื่อวัสดุอุปกรณ์การเรียนการสอน และงบประมาณ ด้าน
กระบวนการ มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก (ค่าเฉลี่ย=๓.๙๒) โดยมีการบริหาร หลักสูตรที่ดี มีการจัด
กิจกรรมการเรียนรู้ จัดกิจกรรมพัฒนาผู้เรียน วัดและประเมินผลตามหลักสูตร ด้านผลผลิต มีความเหมาะสม
                                                           

๑๙ผกามาศ ราชมนตรีและคณะ, การพัฒนาหลักสูตรวิทยาศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาเทคโนโลยีชีวภาพในรูปแบบ
การจัดการศึกษาแบบบูรณาการระหว่างการท างานกับการเรียนการสอน,มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม,๒๕๖๒. 

๒๐นายขจรศักดิ์ สุขเปรม,กลุ่มพัฒนาทรัพยากรบุคคล,กองการเจ้าหน้าที่, กรมอนามัย,๒๕๖๓. 
 



๙๙ 
 

 

อยู่ในระดับมากที่สุด (ค่าเฉลี่ย=๔.๘๒)๒๑รวมถึงสอดคล้องกับแนวคิดของ ศิริชัย  กาญจนวาส กล่าวว่า การ
ประเมินหลักสูตรเปนกระบวนการศึกษาและเก็บรวบรวมขอมูลเกี่ยวกับหลักสูตรแลว ท าการวิเคราะห์เพ่ือ
วินิจฉัยจุดเด่นจุดด้อยของตัวหลักสูตรการบริหารหลักสูตรอันเปนประโยชน ตอการปรับปรุงกระบวนการ
ของหลักสูตรระหวางการใชหลักสูตรและเพ่ือตัดสินคุณค่าของหลักสูตรว่าบรรลุจุดมุงหมายเพียงใดจะเป็น
ประโยชน์ต่อการปรับปรุงและเปลี่ยนแปลงหลักสูตรให้มีความทันสมัยทางวิชาการทันต่อการเปลี่ ยนแปลง
ของโลกและตอบสนองความต้องการของสังคม๒๒ 

 
๕.๓ ข้อเสนอแนะ 
 การวิจัยเรื่อง “การพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ”มีวัตถุประสงค์ คือ 
๑) เพ่ือศึกษาองค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลผู้สูงอายุส าหรับผู้สูงอายุ ๒) เพ่ือสร้างหลักสูตรการจัดการพุทธ
บริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ๓) เพ่ือประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ  ผู้วิจัยมี
ข้อเสนอแนะเพ่ือเป็นแนวทางในการพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ โดยน าเสนอเป็น 
๓ ส่วน ประกอบด้วย ๑) ข้อเสนอแนะชิงนโยบาย ๒) ข้อเสนอแนะต่อชุมชน และ ๓) ข้อเสนอแนะเพ่ือการ
วิจัยครั้งต่อไป ดังรายละเอียดต่อไปนี้  
 ๕.๓.๑ ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย 
 ๑) จากผลการวิจัย พบว่า วิทยาลัยสงฆ์ควรปรับสภาพแวดล้อมภายในทื ่ท าให้ผู้มีส่วนได้ส่วน
เสียรับรู้ถึงอัตลักษณ์ ใช้ความรู้การฝึกวิปัสสนามาปฏิบัติจนเห็นผลการเปลี่ยนแปลงบุคลิกภาพ ส าหรับวิชา
ด้านการบริบาลใช้ความร่วมมือกับผู้เชี่ยวชาญมีประสบการณ์ตรง  เพ่ือแก้ปัญหาการสร้างบุคลากรและ
อุปกรณ์ด้านการบริบาล จึงควรจัดท าบันทึกข้อตกลง หรือ MOU ร่วมกับสถานพยาบาลต่าง ๆ 
 ๒) จากผลการวิจัย พบว่า ค่าใช้จ่ายในการอบรมหลักสูตรการบริบาลสูงมาก ควรส่งเสริมให้
ประชาชนทั่วไปได้มีความรู้และฝึกทักษะการบริบาลเบื้องต้น เพ่ือการดูแลตนเองและคนในครอบครัว  ซึ่งจะ
ช่วยลดภาระค่าใช้จ่ายและอาจสร้างอาชีพทางเลือกได้  ควรเปิดอบรมหลักสูตรการดูแลสุขภาพเบื้องต้น  ที่มี
ค่าใช้จ่ายสมเหตุสมผลหรือไม่มีค่าใช้จ่าย โดยเป็นการร่วมมือกันกับหน่วยงานภาครัฐ เช่น โรงพยาบาล
ประจ าจังหวัด   
 ๓) วิทยาลัยสงฆ์ควรมีระบบการสะสมเกรดเพ่ือน าไปศึกษาต่อในระดับปริญญาตรี เพ่ือเป็นการ
ต่อยอดของหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล   
 ๔) ควรเร่งด าเนินการสร้างเครือข่ายผู้ต้องการดูแลตนเองและผู้ที่สนใจ ตามแนวทาง ๕ อ 
ภาวนา ๔  เพ่ือน าความรู้ไปใช้ดูแลคนรอบข้าง และมีการฝึกอบรมในชุมชน   
 
 
 
                                                           

๒๑สุดารัตน์ อมรชาติ, การประเมินหลักสูตรสถานศึกษากลุ่มสาระการเรียนรู้ภาษาไทยของ โรงเรียนบ้านหินดาน 
อ าเภอคีรีรัฐนิคม จังหวัดสุราษฎร์ธานี,ครุศาสตรมหาบัณฑิต,มหาวิทยาลัยราชภัฏสุราษฎร์ธานี,๒๕๖๔. 

๒๒ศิริชัย กาญจนวาส , คณะครุศาสตรจุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย, มปป. 



๑๐๐ 
 

 

 ๕.๓.๒ ข้อเสนอแนะระดับชุมชน 
 ๑) ชุมชนควรใช้ความเข้มแข็งของเครือข่ายชุมชนด าเนินการจัดตั้งกลุ่มเพ่ือการท ากิจกรรม
เกี่ยวกับการบริบาลส่งเสริมสุขภาวะองค์รวม เพ่ือให้คนในชุมชนมีสุขภาวะที่ดีทั้งในสถานภาพของการรู้จัก
ดูแลตนเองและคนในครอบครัว และเครือข่ายอาสาของชุมชน  โดยร่วมมือกับองค์กรปกครองท้องถิ่น 
 ๒) แต่ละครอบครัวควรมีสมาชิกที่ได้รับการอบรมความรู้การบริบาลเพ่ือสร้างสุขภาวะองค์รวม 
เพ่ือเป็นตัวแบบปฏิบัติและน าไปใช้ปฏิบัติกับคนในครอบครัว  ทั้งการปรับทัศนะการดูแลสุขภาพไม่ตามใจ
ปาก ออกก าลังกายสม่ าเสมอ ท างานอดิเรก พบปะแพทย์เป็นประจ า ปฏิบัติอย่างเป็นประจ า  
 ๓) ผู้น าชุมชนควรปฏิบัติตนหรือหาบุคคลเป็นต้นแบบในการดูแลตนเองได้อย่างมีสุขภาวะองค์
รวม และเป็นแรงบันดาลใจให้กับสมาชิกในชุมชนได้เลียนแบบ โดยใช้โอกาสส าคัญ เช่น วันผู้สูงอายุแห่งชาติ 
เป็นการสร้างบุคคลที่มีอิทธิพล ( Influencer ) 
 ๔) เครือข่ายผู้น าชุมชนและองค์กรปกครองท้องถิ่นควรส่งเสริมให้มีการประกวดหรือแข่งขันสุข
ภาวะองค์รวมของชุมชน ด้วยการก าหนดเป้าหมายความส าเร็จจากตัวชี้วัดสุขภาวะทางกายและใจของคนใน
ชุมชน  เช่น ลดอัตราความเจ็บป่วยด้วยโรคพฤติกรรม (NCDs) เช่น โรคหลอดเลือดสมอง  โรคเบาหวาน  
โรคความดันโลหิตสูง  โรคอ้วนลงพุง  โรคไต  โรคตับแข็ง  โรคมะเร็งต่าง ๆ  เป็นตัน 
 ๕.๓.๓ ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป 
 ๑) ควรมีการวิจัยเชิงปฏิบัติการเกี่ยวกับการฝึกกัมมัฏฐานที่ส่งผลต่อการพัฒนาคุณภาพชีวิต 
โดยรับอาสาสมัครเข้าร่วมโครงการฝึกสติตามแนวทางสติปัฏฐาน ๔ แล้วเปรียบเทียบก่อนการปฏิบัติและ
หลังการปฏิบัติ เพ่ือวัดผลของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมองค์รวม 
  ๒) ควรมีการวิจัยพัฒนาชุดความรู้เพ่ือการฝึกอบรมการบริบาล ที่มีเนื้อหาทั้งในเชิงทฤษฎีและ
ปฏิบัติโดยเน้นการสร้างชุดความรู้ 
 ๓) ควรมีการวิจัยเกี่ยวกับการพัฒนาหลักสูตรระยะสั้นอ่ืน ๆ 
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ภาคผนวก ก 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๐๕ 
 

 
แบบสัมภาษณ์เชิงลึกส าหรับการวิจัย 

เรื่อง “การพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ” 
 การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาองค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาลผู้สูงอายุ และการน ามาบูรณาการร่วมกับ
ความรู้ด้านการจัดการเชิงพุทธ  เพ่ือประเมินและพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ด้วยการน า
กระบวนการจัดการซึ่งประกอบด้วย การวางแผน  การลงมือปฏิบัติ  การควบคุมหรือตรวจสอบ และการปรับแก้ไข มา
ประยุกต์เข้ากับแนวทางปฏิบัติด้วยหลักภาวนา ๔ แบ่งแนวทางปฏิบัติเป็น ๕ ด้าน ได้แก่ ๑) ด้านการดูแลสุขภาพร่างกาย 
๒) ด้านการดูแลสุขภาพจิต ๓) ด้านการดูแลสุขภาพอารมณ์ ๔) ด้านการดูแลสุขภาพสังคม และ ๕) ด้านการดูแล
สุขภาพจิตวิญญาณ  ส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงปรับปรุงสุขภาวะองค์รวม และเป็นจุดเริ่มต้นของความสุขทางกายและ
จิตใจของแต่ละบุคคล ซึ่งจะท าให้มีหลักสูตรการเรียนการสอนที่ส่งเสริมการพัฒนาสุขภาวะองค์รวมของผู้จบการศึกษา
การบริบาล ท าให้บุคลากรด้านนี้มีคุณลักษณะและคุณสมบัติที่เหมาะสม ตรงความต้องการของผู้ใช้บริการ  
************************************************************************************************************ 
ชื่อผู้ที่ให้สัมภาษณ์ ........................................................................... E-mail (ถ้ามี) ............................................................ 
เบอร์โทรศัพท์ ................................................. ต าแหน่ง ........................................................ ............................................. 
ที่อยู่ ..................................................................................................................................................................................... . 
............................................................................................................................. ................................................................. 
ส่วนที่ ๑ ข้อมูลส่วนบุคคลของผู้ให้สัมภาษณ์ 
๑.  เพศ                ชาย                           หญิง   

๒.  อายุ                ๒๕ - ๓๔ ปี                                     ๓๕ - ๔๔ ป ี

                          ๔๕ - ๕๔ ปี                                     ๕๕ ปี ขึ้นไป 

๓.  การนับถือศาสนา .................................  ประสบการณ์การฝึกสติ         เคย ระยะเวลา .......................        ไม่เคย     

๔. ระดับการศึกษา         ต่ ากว่าปริญญาตรี  โปรดระบุวุฒิการศึกษา ................................................................................ 
                               ปรญิญาตรี   โปรดระบุวุฒิการศึกษา .......................................................................................... 
                               ปรญิญาโท   โปรดระบุวุฒิการศึกษา .......................................................................................... 
                               ปรญิญาเอก            วุฒิการศึกษาอ่ืน โปรดระบุ ..................................................................... 

๕. สถานภาพ               ผู้ประกอบการโรงเรียนการบริบาล     ประสบการณ์ ...................................... ปี 
                               พยาบาลวิชาชีพ    ประสบการณ์ ............................................... ปี 
                               ผู้มปีระสบการณ์การจัด/พัฒนาหลักสูตร   ประสบการณ์ ............................................ ปี 
   พระสังฆาธิการ หรือ พระภิกษุสงฆ ์  พรรษา ............................................. ปี 
                               ผู้ดแูลให้การบริบาล แต่ไม่มีวุฒิด้านการบริบาล ประสบการณ์ ............................................. ปี 
                               นักศึกษาหลักสูตรการบริบาล         ก าลังศึกษา และท างานบริบาล ................................... ป ี 
                                                                           เคยเรียน  และไม่ได้ท างานด้านบริบาล 
 
 
 
 



๑๐๖ 
 

 
ส่วนที่ ๒  องค์ความรู้เกี่ยวกับการบริบาล  (ว.๑)  
โปรดเรียงล าดับความส าคัญโดยระบุตัวเลข (๑  ๒  ๓....) หน้าข้อที่ท่านเห็นว่าตรงกับการปฏิบัติอย่างสม่ าเสมอของ
ท่านในปัจจุบัน และใหเ้หตุผลส าหรับข้อทีท่่านปฏิบัติได้น้อยหรือแทบจะไม่เคยปฏิบัติ 
ล าดับ อ ๑ : การจัดการด้านอาหาร เหตุผลการปฏิบัติได้น้อยหรือไม่เคยปฏิบัติ 
 การรับประทานอาหารครบ ๕ หมู่  
 ความหลากหลายของอาหาร  
 จ ากัดปริมาณอาหารอย่างเหมาะสม  
 การทานอาหารที่ปรุงสะอาดถูกสุขลักษณะ  
 การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะกับวัยและ

โรคประจ าตัว 
 

 นิสัยการรับประทาน เช่น เลือก หรือ อยากกิน  
 สามารถตัดสินใจเลือกกินอาหารได้เอง  

 

ล าดับ  อ ๒ : การจัดการด้านออกก าลังกาย เหตุผลการปฏิบัติได้น้อยหรือไม่เคยปฏิบัติ   
 ออกก าลังกายประจ า ๓๐ นาที/วัน  พัก ๒ วัน  
 การออกแรงแบบได้เหงื่อ (กระตุ้นหัวใจ)  
 การออกแรงแบบยืดคลายเส้น (ความยืดหยุ่น)  
 ใช้พ้ืนทีใ่นบ้าน หรือ สถานที่ที่เหมาะสม   
 ไม่เห็นความส าคัญ หรือความจ าเป็น  
 ขึ้นอยู่กับอารมณ์  
 ไม่ชอบออกก าลังกายกับคนหมู่มาก    

 

ล าดับ  อ ๓ : การจัดการด้านอารมณ์ เหตุผลการปฏิบัติได้น้อยหรือไม่เคยปฏิบัติ     
 หัวเราะ หรือข าตัวเองได้เมื่อท าผิดพลาด  
 มองเรื่องรอบตัวแบบเข้าใจความจริงของชีวิต  
 รู้จักคิดด้วยการเอาใจเขามาใส่ใจเรา  
 มีเวลาพูดคุยสนทนากับคนในบ้าน และเพ่ือน

บ้าน 
 

 รับฟังค าแนะน าหรือตักเตือนจากคนรอบข้าง
ได้ และยินดีปฏิบัติตามถ้าเป็นผลดี 

 

 ยินดีเมื่อมีผู้อ่ืนขอค าแนะน า/ข้อมูล  เช่น ชื่อ
หมอ โรงพยาบาล  เป็นต้น 

 

 ระงับความหงุดหงิดได้ง่าย เมื่อเผชิญกับบุคคล 
หรือ เหตุการณ์ที่ไม่ชอบ 

 



๑๐๗ 
 
 

ล าดับ อ ๔ : การจัดการด้านงานอดเิรก   เหตุผลการปฏิบัติได้น้อยหรือไม่เคยปฏิบัติ   
 ใช้เวลาว่างท าสิ่งที่ชอบ  
 หาเวลาว่างเพ่ิมเติมความรู้ ทักษะ ที่สนใจ  
 ก าหนดวันเวลาที่มีอิสระท าเรื่องส่วนตัวที่ชอบ  
 หากิจกรรมท าร่วมกับคนในบ้านหรือเพ่ือน  
 มีเวลาฟังเพลง ดูภาพยนตร์ ซีรีส์ ที่ชอบทุกวัน  
 ร่วมสังสรรค์กับเพื่อน ๆ หรือคนในบ้าน เท่าที่

มีเวลาเอ้ืออ านวย 
 

 ร่วมกิจกรรมทางสังคมในวันส าคัญ     
 

ล าดับ อ ๕ : การจัดการด้านอนามัย   เหตุผลการปฏิบัติได้น้อยหรือไม่เคยปฏิบัติ     
 พบทันตแพทย์ทุก ๖ เดือน เพ่ือสุขภาพฟันที่ดี  
 ตรวจสุขภาพประจ าปีแทบจะทุกปี  
 ดื่ม หรือ เสพ ของมึนเมาบ้าง ขึ้นอยู่กับโอกาส  
 พยายามลด ละ เลิก สิ่งเสพติดของมึนเมา  
 ควบคุมน้ าหนักเพ่ือสุขภาพที่ดี บุคลิกภาพดี  
 ดูแลสุขลักษณะประจ าตัว เช่น ความสะอาด  
 ควบคุมการใช้ชีวิตที่ท าให้เกิดความเสี่ยงทั้ง

ด้านร่างกาย และ จิตใจ  
 

ส่วนที่ ๓  ค าถามเกี่ยวกับการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ว.๒)  
โปรดท าเครื่องหมาย   ในช่อง      ที่ท่านคิดว่าการปฏิบัตินี้สามารถส่งผลต่อการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 

  การจัดการพุทธบริบาล  คือ การน ากระบวนการจัดการซึ่งประกอบด้วย การวางแผน  การลงมือปฏิบัติ  การ
ควบคุมหรือตรวจสอบ และการปรับแก้ไข มาประยุกต์เข้ากับแนวทางปฏิบัติด้วยหลักภาวนา ๔ แบ่งแนวทางปฏิบัติเป็น 
๕ ด้าน ได้แก่ ๑) ด้านการดูแลสุขภาพร่างกาย ๒) ด้านการดูแลสุขภาพจิต ๓) ด้านการดูแลสุขภาพอารมณ์ ๔) ด้านการ
ดูแลสุขภาพสังคม และ ๕) ด้านการดูแลสุขภาพจิตวิญญาณ  ส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงปรับปรุงสุขภาวะองค์รวม 
และเป็นจุดเริ่มต้นของความสุขทางกายและจิตใจของแต่ละบุคคล  
๑. ด้านการดูแลสุขภาพร่างกาย:  มี ๓ วิธีการ คือ  

    วิธีที่ ๑ การเจริญกายภาวนาด้วยการเคลื่อนไหวร่างกาย ส ารวจกาย ดูแลร่างกายให้มีความแข็งแรงของ
อวัยวะ มีก าลังคล่องแคล่ว มี ๒ แนวทาง 

     ๑) เคลื่อนไหวกาย เดินจงกรม ฝึกลมหายใจเข้าออกส ารวมระวังกาย      
     ๒) การดูแลส่งเสริมสุขภาพในวิถีชีวิต การบริหารกาย ออกก าลังกายอย่างเหมาะสมกับร่างกายตน  
    วิธีที่ ๒ การเจริญกายเมื่อเจ็บป่วย มี ๒ แนวทางได้แก่  
     ๑) ดูแลสุขภาพด้วยการรักษา ควบคุมสมดุลของร่างกาย เช่น การควบคุมระดับน้ าตาลในเลือด รักษาระดับ

ความดันโลหิตให้ปกติ การพักผ่อนนอนหลับที่เพียงพอ 
     ๒) ดูแลปฏิบัติตามข้อแนะน าของบุคลากรด้านสุขภาพ ในการดูแลรักษาการเจ็บป่วยของตนเอง ปฏิบัติตาม

ข้อแนะน าเรื่องอาหาร น้ า การพักผ่อนนอนหลับ การขับถ่าย การรักษาความสะอาด การใช้ยา  
     วิธีที่ ๓ การดูแลร่างกายด้วยการควบคุมการบริโภคอาหาร มี ๒ แนวทางได้แก่  
     ๑) การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัยสูงอายุ และการเจ็บป่วย  



๑๐๘ 
 

     ๒) รับประทาน อาหารที่มีไขมันต่ า เช่น ผัก ผลไม้  
เหตุผลที่เห็นว่าไม่ส่งผลต่อการพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล คือ  
…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………..…………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………..…………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………..…………. 
๒. ด้านการดูแลสุขภาพจิต: มี ๒ แนวทางหลัก คือ 

     วธิีที่ ๑ การควบคุมจิต จัดการปัญหาอย่างมีเหตุผล ด้วยการฝึกปฏิบัติ ดังนี้ คือ  
     ๑) การฝึกการเดิน นั่ง ยืน รับประทานอาหารอย่างมีสติ ช่วยป้องกันปัญหาการส าลักการเกิดอุบัติเหตุทาง

กาย และยังช่วยให้มีสติรู้ตัว ท าให้จิตเยือกเย็น  
     ๒) การฝึกคิดหาเหตุผล เมื่อมีปัญหาต้องมาจากเหตุและปัจจัย เมื่อเผชิญปัญหา รู้จักหาให้ได้ว่ามีเหตุปัจจัย

อะไรและแก้ไขตามเหตุปัจจัยนั้น 
    วิธีที่ ๒ การฝึกคิดเชิงบวกเป็นการเจริญจิต พัฒนาจิต อบรมจิตของตนเอง มี ๒ แนวทางคือ  
    ๑) ผู้สูงอายุต้องหมั่นเจริญจิต ด้วยการให้ก าลังใจตนเองเสมอในทุกโอกาสที่เผชิญปัญหาอุปสรรค เมตตา

กรุณาต่อตนเองด้วยการคิดเชิงบวก   
     ๒) พิจารณาจิตมองหาด้านดีงาม มุมมองทางบวก ความขบขัน เสียงหัวเราะในเหตุการณ์วิกฤต ผู้สูงอายุที่

สามารถจัดการเรื่องสุขภาพได้จะมีความสามารถจัดการปัญหาชีวิตทางบวก แก้ปัญหาทางสร้างสรรค์ แบบชนะ ชนะกับ
คู่กรณี มีความเครียดต่ า  
เหตุผลที่เห็นว่าไม่ส่งผลต่อการพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล คือ  
…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………..…………. 
…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………..…………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………..…………. 

๓. ด้านการดูแลสุขภาพอารมณ์:  มีวิธีปฏิบัติ ๓ วิธีการคือ  

    วิธีการที่ ๑ การแสดงออกทางอารมณ์ในฐานะผู้รักษาศีลอย่างเหมาะสม ทั้งกาย วาจา ใจ มี ๒ แนวทาง   
    ๑) สร้างอารมณ์ขันแม้ยามมีทุกข์ภัยอารมณ์ดีท าจิตผ่องใส 
    ๒) ปรับกระบวนการคิด ด้วยการรักษาศีลทั้ง ๕ ข้อ ให้ดีมิให้บกพร่อง จะท าให้เกิดความบริสุทธิ์กายวาจาใจ 

ท าให้มี ความสุข สบายใจ มีความม่ันคงทางอารมณ์  
    วิธีการที่ ๒ ควบคุมการแสดงออกทางอารมณ์ต่อผู้อ่ืนด้วยศีลข้อ ๔ ไม่กล่าววาจาเท็จ ละเมิดทางวาจา มี ๒ 

แนวทางในการปฏิบัติ คือ  
    ๑) อดทน ยอมรับฟังความคิดเห็นของผู้อื่น  
    ๒) ใช้หลักการพรหมวิหาร ๔ คือ เมตตา กรุณา มุทิตา และอุเบกขา ตามสภาพการณ์ที่เผชิญ  
    วิธีการที่ ๓ รับรู้คุณค่าของตนเองด้วยจิตภาวนา มีวิธีปฏิบัติ ๒ แนวทางคือ 
    ๑) การฝึกจิตภาวนา ด้วยการพิจารณาการกระท าของตนเอง มีคุณค่าอย่างไร  
    ๒) การพิจารณาประโยชน์ที่มีโอกาสที่จะได้สร้างประโยชน์แก่ผู้อ่ืน เห็นความส าคัญของชีวิตตนเอง  

เหตุผลที่เห็นว่าไม่ส่งผลต่อการพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล คือ  
................................……………………….……………....................................................................................................................  
…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………..…………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………..…………. 

 



๑๐๙ 
 

๔) ด้านการดูแลสุขภาพสังคม: เสริมสร้างความสามารถทางสังคมอย่างมีคุณภาพ มี ๒ วิธีการ คือ 

     วิธีการที่ ๑ การเจริญกายภาวนาด้วยการมีปฏิสัมพันธ์กับสิ่งแวดล้อมกายภาพในสังคม มี ๓ แนวทางได้แก่ 
      ๑) มีความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลร่วมกิจกรรมกับกลุ่มเพิ่มพูนความรู้  

     ๒) ฝึกสมถภาวนาในกิจกรรมนันทนาการ กิจกรรมสร้างสรรค์ประโยชน์ เสริมสร้างประสบการณ์ใหม่ งาน
อดิเรก  

      ๓) การเจริญสมถกรรมฐานเพ่ือให้เกิดสมาธิด้วยการร่วมกิจกรรมทางศาสนา ท าทาน สวดมนต์ที่วัด เจริญ
ภาวนา หรือ การฝึกสมาธิเจริญสติร่วมกับเพื่อน ครอบครัว คนในชุมชน  

     วธิีการที่ ๒ การเจริญจิตภาวนา ศีลภาวนา เป็นการพัฒนาจิตใจในการอยู่ร่วมกับผู้อ่ืน มี ๒ แนวทาง ได้แก่ 
      ๑) เจริญจิตภาวนาด้วยการแสดงออกถึงความรักความเอ้ืออาทรต่อผู้อื่นในกลุ่ม ฝึกการให้สิ่งของแก่กัน เป็น
ทางช่วยเหลือกัน แบ่งปันอาหาร  

     ๒) แสดงตนเป็นแบบอย่างในการรักษาศีลภาวนา ความเสียสละอดทนในกิจกรรมจิตอาสา การรักษาสัจจะ 
ผู้มีศีลธรรมเป็นตัวอย่างแก่ลูกหลาน 
เหตุผลที่เห็นว่าไม่ส่งผลต่อการพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล คือ  
……………….............................………….……………....................................................................................................................  
…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………..…………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………..………….
๕) ด้านการดูแลสุขภาพจิตวิญญาณ: การรักษาความผาสุกของจิตวิญญาณมี ๓ วิธีการคือ  

    วิธีการที่ ๑) รักษาศีลภาวนา เชื่อในสิ่งดีงาม ได้แก่ เชื่อในสิ่งที่ตรวจสอบแล้วว่าถูกต้องดีงาม เชื่อว่าท าความดี
ย่อมส่งผลให้สิ่งดีๆเกิดขึ้นกับชีวิตตน 

    วิธีการที่ ๒) หาความรู้ความเข้าใจในการด าเนินชีวิตด้วยศีลธรรม ได้แก่ มีความพอเพียง พออยู่พอกิน มี
หลักธรรมของพระพุทธเจ้าเป็นแนวปฏิบัติ เช่น ศีล สมาธิ ปัญญา ด าเนินชีวิตไม่ประมาท  

    วิธีการที่ ๓) เข้าร่วมปฏิบัติกิจกรรมศาสนาอย่างต่อเนื่องทั้งที่บ้าน หรือวัด ได้แก่ การอ่านหนังสือธรรมะ การ
สวดมนต์ การฝึกภาวนาสมาธิวิปัสสนากรรมฐาน แลกเปลี่ยนสนทนาธรรมกับเพ่ือน ไม่ยึดติดกับทุกข์     

    การดูแลสุขภาพจิตวิญญาณสามารถใช้พุทธวิธี คือ ปัญญาภาวนามาฝึกอบรมตนเองให้มีปัญญาด้วยการ
พิจารณาใคร่ครวญมี ๒ วิธีการ คือ  

   วิธีการที่ ๑) ผู้สูงอายุควรวางแผนเกี่ยวกับสุขภาพและชีวิตที่จะด าเนินต่อไปข้างหน้าของตนเอง ได้แก่ การมี
แผนกิจกรรม กิจวัตรที่ผู้สูงอายุจะต้องท าแต่ละวัน มีเป้าหมายในชีวิตที่สอดคล้องเป็นจริงในชีวิตได้ รอบคอบมีสติ มอง
ผลดีผลเสียของการกระท าของตน 

   วิธีการที่ ๒) ผู้สูงอายุควรวิเคราะห์ตนเองในจุดดีจุดด้อยของตน ได้แก่ การพิจารณาข้อจ ากัดทางกายภาพของ
ตน เศรษฐกิจและการด ารงชีพในภาวะชราภาพ การขาดผู้อุปการะเลี้ยงดู ตลอดจนแนวทางในการด าเนินชีวิตบั้นปลายให้
มีความสุขสงบ 
เหตุผลที่เห็นว่าไม่ส่งผลต่อการพัฒนาหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล คือ  
………………………….……………................................................................................................................................................. 
…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………..…………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………….………………………………..…………. 

 

 



๑๑๐ 
 

ส่วนที่ ๔  รายวิชาเรียนส าหรับหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ ตลอดระยะเวลา ๖ เดือน 
      รายวชิาที่ศึกษา: ด้านการบริบาล  ด้านการจัดการเชิงพุทธ และทักษะภาษา จ านวน ๓๘ รายวิชา 
      ระยะเวลาเรียน ๖ เดือน  ภาคทฤษฎี ๓ เดือน ภาคปฏิบัติ ๓ เดือน  
      ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตรไม่ต่ ากว่า ๔๕,๐๐๐ บาท 

ความคิดเห็น   ข้อเสนอแนะ 
............................................................................................................................. .................................................................  
............................................................................................................................. .................................................................  
ล าดับ รายวิชาด้านการบริบาล เหมาะสม ไม่เหมาะสม 

๑. หลักการดูแลผู้สูงอายุ 
 ๑.๑ หลักการดูแลผู้สูงอายุ   
 ๑.๒ พัฒนากายและจิตวิทยาการดูแลผู้สูงอายุ   
 ๑.๓ โภชนาการในผู้สูงอายุ   
 ๑.๔ กิจกรรมและนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุ   
 ๑.๕ การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ   
 ๑.๖ โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ   
๒. การจัดเก็บและรักษาอุปกรณ์เครื่องมือเครื่องใช้   
๓. สุขศึกษา ๑ (ในการควบคุมของผู้เชี่ยวชาญ) 
 ๓.๑ กายวิภาคและสรีระวิทยา   
 ๓.๒ การท าเตียงว่าง เตียงที่มีผู้ป่วย และการท าความสะอาดร่างกาย   
 ๓.๓ การวัดสัญญาณชีพ   
 ๓.๔ การดูแลผู้ป่วยให้สารละลายทางเส้นเลือด   
 ๓.๕ การจัดท่าต่าง ๆ และการป้องกันแผลกดทับ   
 ๓.๖ การเก็บสิ่งส่งตรวจ   
ล าดับ รายวิชาด้านการบริบาล เหมาะสม ไม่เหมาะสม 

 ๓.๗ การดูแลผู้ป่วยก่อนและหลังผ่าตัด   
 ๓.๘ การดูแลผู้ป่วยให้ออกซิเจน การดูดเสมหะ   
 ๓.๙ ความรู้ในการใช้ยา   
๔. สุขศึกษา ๒ (ส าหรับศึกษาดูงานในโรงพยาบาล) 
 ๔.๑ ประเภทต่าง ๆ ของโรงพยาบาล   
 ๔.๒ บทบาทหน้าที่เวร เช้า-บ่าย-ดึก มาตรฐานของโรงพยาบาล   
 ๔.๓ การเตรียมหัตถการ อุปกรณ์ท าทางการแพทย์   
 ๔.๔ เทคนิคการปลอดเชื้อ   
 ๔.๕ การปฐมพยาบาล   
 ๔.๖ การรับใหม-่จ าหน่ายผู้ป่วย   
 ๔.๗ การดูแลผู้ป่วย บันทึกน้ าเข้า-ออก   
 ๔.๘ การดูแลขับถ่ายอุจจาระ-ปัสสาวะ   
 ๔.๙ การดูแลผู้ป่วยที่ใส่สายท่อระบายต่าง ๆ    
 ๔.๑๐ การเช็คตา หยอดตา ป้ายตา หยอดหู   
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 ๔.๑๑ การชีวิตขั้นพ้ืนฐาน   
 ๔.๑๒ การดูแลผู้ป่วยใกล้ถึงแก่กรรม   
๕. ทักษะดา้นภาษา (การฟัง พูด อ่าน และ เขียน) 
 ๕.๑ ภาษาไทย   
 ๕.๒ ภาษาอังกฤษ   
๖. จรรยาบรรณส าหรับอาชีพ  (ผู้บริบาล)   

โปรดเลือกรายวิชาที่ท่านต้องการศึกษามาจ านวน ๗ รายวิชา โดยเรียงล าดับตามความสนใจโดยระบุ ๑ ถึง ๗ 

ล าดับ รายวิชาด้านการจัดการพุทธบริบาล เหมาะสม ไม่เหมาะสม 
๗. การจัดการกับการพัฒนาสุขภาวะองค์รวม (หลักภาวนา ๔) 
 ๗.๑ พุทธวิธีการบริหาร 

- ศึกษาความหมาย แนวคิด และทฤษฎีการบริหาร พุทธวิธีการบริหารงาน 
แนวคิดการบริหารงาน หลักการและวิธีการบริหารงาน  หลักพุทธธรรมเพ่ือ
การบริหารงาน  วิธีการบริหารงานแนวพุทธ  

  

 ๗.๒ จิตวิทยาเพื่อการพัฒนาตน 
- ศึกษาและประยุกต์ใช้องค์ความรู้ทางจิตวิทยาและหลักธรรมทางพุทธศาสนา
ที่เก่ียวข้องเพ่ือให้เข้าใจตนเองและผู้อ่ืน สามารถวิเคราะห์ตนเองและผู้อื่น มี
ทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพและท างานเป็นทีม 

  

 ๗.๓ การสังคมสงเคราะห์แนวพุทธ 
- ศึกษาความหมายสังคมสงเคราะห์ ขอบเขตงานสังคมสงเคราะห์ จุดมุ่งหมาย
วิธีการ กระบวนการงานสังคมสงเคราะห์ จรรยาบรรณนักสังคมสงเคราะห์ 
หลักพุทธธรรมที่เกี่ยวกับการสังคมสงเคราะห์  

  

 ๗.๔ วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่ 
- ศึกษาหลักพ้ืนฐานทางวิทยาศาสตร์ ประวัติและผลงานของนักวิทยาศาสตร์
ในยุคต่าง ๆ กระบวนการทางวิทยาศาสตร์ วิทยาศาสตร์กับชีวิตประจ าวัน  
วิทยาศาสตร์ประยุกต์  พระพุทธศาสนากับวิทยาศาสตร์  หลักพ้ืนฐานทาง
เทคโนโลยี  กระบวนการใช้เทคโนโลยีอย่างสร้างสรรค์ 

  

 ๗.๕ ศาสนาทั่วไป 
- ศึกษาความหมาย ลักษณะ คุณค่าของศาสนา ประวัติพัฒนาการ หลักใน
การศึกษา หลักค าสอน พิธีกรรมและจุดมุ่งหมายของศาสนาต่าง ๆ วิเคราะห์
ลักษณะที่เป็นสากลร่วมและต่างกันของศาสนาปัจจุบัน  อิทธิพลของศาสนา
ต่อสังคมโลก การเผยแผ่ ความร่วมมือ และท่าทีของศาสนาต่าง ๆ ในประเทศ 

  

 ๗.๖ กฎหมายทั่วไป 
- ศึกษาความรู้เบื้องต้นเกี่ยวกับกฎหมายทั่วไป ที่มาของระบบกฎหมาย 
ลักษณะทั่วไปและประเภทกฎหมาย กฎหมายมหาชน กฎหมายรกิจ  เป็นต้น  

  

 ๗.๗ กฎหมายแรงงาน 
- ศึกษาเกี่ยวกับกฎหมายแรงงานที่เก่ียวกับสิทธิหน้าที่ของนายจ้างกับลูกจ้าง 
มาตรการที่ก าหนดให้นายจ้าง ลูกจ้าง และองค์การต้องปฏิบัติต่อกัน และต่อ
ภาครัฐ  เพื่อให้การจ้างงานเป็นไปอย่างเหมาะสม ยุติธรรม สร้างสัมพันธ์ที่ดี 
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ล าดับ รายวิชาด้านการจัดการพุทธบริบาล เหมาะสม ไม่เหมาะสม 
 ๗.๘ กรรมฐาน 

- ศึกษาความเป็นมา ความหมาย หลักการ ประโยชน์และวิธีการปฏิบัติ
กรรมฐาน  หลักการและวิธีการปฏิบัติวิปัสสนากรรมฐาน  หลักธรรมที่ควรรู้ 

  

 ๗.๙ การบริหารธุรกิจและการเงิน 
- ศึกษาเกี่ยวกับแนวคิดพ้ืนฐานทางธุรกิจ ระบบธุรกิจ สิ่งแวดล้อมของธุรกิจ 
รูปแบบการประกอบธุรกิจ การเป็นผู้ประกอบการ หน้าที่ต่าง ๆ ทางธุรกิจ 
เช่น การตลาด การผลิต การเงิน บัญชี บริหารทรัพยากรบุคคล จริยธรรมทาง
ธุรกิจ และความรับผิดชอบต่อสังคม แนวคิดการสร้างพัฒนาธุรกิจใหม่ 

  

 ๗.๑๐ ภาษาอังกฤษเพื่อการสื่อสาร 
- ศึกษาและพัฒนาด้านการฟัง พูด อ่าน เขียนภาษาอังกฤษเพ่ือการ
ติดต่อสื่อสารในสถานการณ์ต่าง ๆ ในชีวิตประจ าวัน  การสืบค้นข้อมูล
สารสนเทศผ่านระบบสารสนเทศรูปแบบต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับสาขาวิชา 
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แบบประเมินหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
ค าชี้แจง : โปรดใส่เครื่องหมาย   ในช่องที่ตรงกับความคิดเห็นของท่าน 

หัวข้อประเมิน 
เหมาะสม
มากที่สุด  

๕ 

เหมาะสม
มาก  
๔ 

เหมาะสม
ปานกลาง  

๓ 

เหมาะสม
น้อย  
๒ 

เหมาะสม
น้อยที่สุด 

๑ 
ระยะเวลาเรียนตลอดหลักสูตร ๔ เดือน (๑๖ สัปดาห์)      
ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตร ประมาณ ๕,๕๐๐ บาท      

รายวิชาด้านการบริบาล: หลักการดูแลผู้สูงอายุ ( ภาคทฤษฏี ๓๐ ชั่วโมง ภาคปฏิบัติ ๓๐ ชั่วโมง รวม ๖๐ ชั่วโมง ) 
๑. หลักการดูแลและจิตวิทยาการดูแลผู้สูงอายุ      
๒. โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ      
๓. ความรู้ในการใช้ยา      
๔. โภชนาการในผู้สูงอายุ      
๕. กิจกรรมและนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุ      
๖. การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ      
๗. การวัดสัญญาณชีพ      
๘. การปฐมพยาบาลและการส่งต่อ       
๙. การดูแลส่วนบุคคล      
๑๐. การเช็คตา หยอดตา ป้ายตา หยอดหู      
๑๑. การจัดท่าและป้องกันแผลกดทับ เคลื่อนย้ายและอุปกรณ์
ช่วยเดิน 

     

๑๒. การป้องกันและการกระจายเชื้อโรค      
รายวิชาด้านการจัดการพุทธบริบาล (ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ เรียน ๔ วัน สัปดาห์ รวม ๑๖ สัปดาห์) 

๑. พุทธวิธีการบริหาร  ศึกษาความหมาย แนวคิด ทฤษฎีการ
บริหาร พุทธวิธีการ บริหารงาน แนวคิด หลักการ และวิธีการ
บริหารงาน  หลักพุทธธรรมเพ่ือการบริหารงาน  วิธีการ
บริหารงานแนวพุทธ 

     

๒. จิตวิทยาเพื่อการพัฒนาตน  ศึกษาและประยุกต์ใช้องค์
ความรู้ทางจิตวิทยา หลักธรรมทางพุทธศาสนาที่เกี่ยวข้องเพ่ือ
เข้าใจตนเองและผู้อ่ืน สามารถวิเคราะห์ตนเองและผู้อ่ืน มี
ทักษะการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพ และท างานเป็นทีม 

     

๓. การสังคมสงเคราะห์แนวพุทธ ศึกษาความหมาย ขอบเขต   
งาน จุดมุ่งหมาย วิธีการ กระบวนการงานสังคมสงเคราะห์   
จรรยาบรรณ  หลักพุทธธรรมที่เกี่ยวกับการสังคมสงเคราะห์ 

     

๔. วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่  ศึกษาหลักพ้ืนฐาน
ทางวิทยาศาสตร์ ประวัติและผลงานของนักวิทยาศาสตร์ในยุค
ต่าง ๆ กระบวนการทางวิทยาศาสตร์ วิทยาศาสตร์กับชีวิต  
ประจ าวัน  วิทยาศาสตร์ประยุกต์  พระพุทธศาสนากับ
วิทยาศาสตร์  หลักพ้ืนฐานทางเทคโนโลยี  กระบวนการใช้
เทคโนโลยีอย่างสร้างสรรค์ 
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๕. ศาสนาทั่วไป  ศึกษาความหมาย ลักษณะคุณค่าของ
ศาสนา ประวัติพัฒนาการ หลักในการศึกษาหลักค าสอน 
พิธีกรรมและจุดมุ่งหมายของศาสนาต่าง ๆ วิเคราะห์ลักษณะที่
เป็นสากลร่วมและต่างกันของศาสนาปัจจุบัน  อิทธิพลของ
ศาสนาต่อสังคมโลก การเผยแผ่ ความร่วมมือท่าทีของศาสนา
ต่าง ๆ ในประเทศ 

     

๖. กฎหมายทั่วไป ศึกษาความรู้เบื้องต้นเกี่ยวกับกฎหมาย
ทั่วไป ที่มาของระบบกฎหมาย ลักษณะทั่วไปและประเภท
กฎหมาย กฎหมายมหาชน กฎหมายธุรกิจ  เป็นต้น 

     

๗. กรรมฐาน  ศึกษาความเป็นมา ความหมาย หลักการ 
ประโยชน์และวิธีการปฏิบัติกรรมฐาน  หลักการและวิธีการ
ปฏิบัติวิปัสสนากรรมฐาน  หลักธรรมที่ควรรู้ 

     

๘. ภาษาอังกฤษเพื่อการสื่อสาร  ศึกษาและพัฒนาด้านการ
ฟัง พูด อ่าน เขียน เพ่ือการติดต่อสื่อสารในสถานการณ์ต่าง ๆ 
ในชีวิตประจ าวัน  การสืบค้นข้อมูลสารสนเทศผ่านระบบ
สารสนเทศรูปแบบต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับสาขาวิชา 

     

ความคิดเห็น   ข้อเสนอแนะ 
............................................................................................................................. .................................................................  
............................................................................................................................. .................................................................  
.......................................................................................................................................... ....................................................  
............................................................................. ............................................................. ....................................................  
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(ร่าง) ตารางเรียนหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 

สัปดาห์ที ่๑-๗ เรียนวิชาด้านการจัดการเชิงพุทธ 
วัน เวลา ๑๓.๐๐ - ๑๕.๓๐ น. ๑๕.๓๑ - ๑๘.๐๐ ๑๘.๐๑ - ๑๙.๐๐ หมายเหตุ 

จันทร์ ศาสนาทั่วไป ภาษาอังกฤษเพ่ือการสื่อสาร กรรมฐาน 

เรียน ๗ สัปดาห์ 
สัปดาห์ที่ ๑-๗ 

อังคาร วิทยาศาสตร์และ
เทคโนโลยีสมัยใหม่ 

พุทธวิธีการบริหาร กรรมฐาน 

พุธ กฎหมายทั่วไป จิตวิทยาเพ่ือการพัฒนาตน กรรมฐาน 

พฤหสับดี สังคมสงเคราะห์แนวพุทธ สังคมสงเคราะห์แนวพุทธ  

วันพฤหัสบดีของสัปดาห์ท่ี ๘  เริ่มเรียนวิชาด้านการบริบาล 
สัปดาห์ที่ ๑๓.๐๐ - ๑๕.๓๐ น. ๑๕.๓๑ - ๑๘.๐๐ หมายเหตุ 

๘ หลักการดูแลและจิตวิทยาการดูแล
ผู้สูงอายุ (L ๓ ชม.) 

โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ 
(L ๓ ชม.) 

L= บรรยาย 
P = ปฏิบัติ 
Site Visit : ศึกษาดู
งานนอกสถานที่  

๙ ความรู้ในการใช้ยา  
(L & P ๔ ชม.) 

กิจกรรมและนันทนาการส าหรับ
ผู้สูงอายุ (L & P ๔ ชม.) 

๑๐ โภชนาการในผู้สูงอายุ  (L ๓ ชม.) โภชนาการในผู้สูงอายุ: ( P ๓ ชม.) 

๑๑ การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ 
(L & P ๔ ชม.) 

การเช็ดตา หยอดตา ป้ายตา หยอดหู 
(L & P ๔ ชม.) 

๑๒ การวัดสัญญาณชีพ  (L ๒ ชม.) การวัดสัญญาณชีพ  (P ๕ ชม.) 
๑๓ การปฐมพยาบาลและการส่งต่อ  

(L ๒ ชม.) 
การปฐมพยาบาลและการส่งต่อ 

 ( P ๕ ชม.) 

๑๔ การดูแลส่วนบุคคล  
(L ๓ ชม.) 

การดูแลส่วนบุคคล 
 ( P ๔ ชม.) 

๑๕ การจดัท่าและป้องกันแผลกดทับ  
เคลื่อนย้ายและอุปกรณ์ช่วยเดิน 

 (L ๓ ชม.) 

การจัดท่าและป้องกันแผลกดทับ  
เคลื่อนย้ายและอุปกรณ์ช่วยเดิน  

( P ๔ ชม.) 
๑๖ การป้องกันและการกระจายเชื้อโรค  

(L & P ๔ ชม.) 
สังคมสงเคราะห์แนวพุทธ  

 (Site visit: นอกสถานที่ ๓ ชม.) 

ความคิดเห็น   ข้อเสนอแนะ 
............................................................................................................................. .................................................................  
.......................................................................................................................................... ....................................................  
................................................................................................................... ...........................................................................  
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ข 
เอกสารขอความอนุเคราะห์เป็นผู้เชี่ยวชาญตรวจเครื่องมือ 

 และขอความอนเุคราะห์ใช้เครื่องมือการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๑๗ 

 

 
 
 
 
 
 
 
 



๑๑๘ 

 

 
 
 
 
 



๑๑๙ 

 

 
 
 
 
 
 
 
 



๑๒๐ 

 

 
 
 
 
 
 
 

 



๑๒๑ 

 

              
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ค 
ใบรับรองจริยธรรมการวิจัย 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๒๓ 

 

                  
 
 
 
 
 



๑๒๔ 

 

 
 
 

 
 
 

 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ง 
ภาพกิจกรรม 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๒๖ 
 

 
การสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลส าคัญและการสนทนากลุ่ม (Focus group) 

 

       
 
 
 
 

      
 
 
 



๑๒๗ 
 

 
 

        
 
 
 
 

          
 



๑๒๘ 
 

        
 
 

          
      
 
 



๑๒๙ 
 

        
 
 
 

        
 
 
 
 
 
 
 



๑๓๐ 
 

        
 
 
 
 

          



 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

ภาคผนวก จ 
หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ (ฉบับร่างสมบูรณ์ ) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๓๒ 
 

(ฉบับร่างสมบูรณ์) 
หลักสูตรประกาศนียบัตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 

ชื่อหลักสูตร : หลักสูตรประกาศนียบัตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 
วัตถุประสงค์  

๑. เพ่ือผลิตนักบริบาลที่มีคุณธรรมจริยธรรมเพ่ือบริการสังคม 
๒. เพ่ือให้ผู้ที่สนใจได้ดูแลสุขภาพกายด้วยใจของตนเอง  
๓. เพ่ือเปิดโอกาสในการประกอบอาชีพให้กับผู้บริบาลที่ยังไม่มีคุณวุฒิ 

คุณสมบัตขิองผู้ศึกษา 
๑. จบการศึกษา ม.๓, ม.๖, ปวช. ปวส. ปริญญาตรี หรือ  
๒. ผู้สนใจที่จะศึกษา หรือ  
๓. อ่ืนๆ เป็นผู้ทีม่หาลัยอนุมัติให้เข้าศึกษาเป็นกรณีพิเศษ 
๔. สุขภาพร่างกายแข็งแรง 

ระยะเวลาเรียน/ค่าใช้จ่าย 
การศึกษาตลอดหลักสูตร ๔ เดือน (๑๖ สัปดาห์) 

- ภาคทฤษฏี  ๒ เดือน ( ๒๗ หน่วยกิต) 
- ภาคปฏิบัติ ๒ เดือน   

ค่าใช้จ่ายตลอดหลักสูตร ประมาณ ๕,๕๐๐ บาท 
การลงทะเบียน  

กลุ่ม วิชาด้านการบริบาล   ๑๒  วิชา 
กลุ่ม วิชาด้านการจัดการเชิงพุทธ  ๘  วิชา  

โครงสร้างหลักสูตร 
 หลักสูตรประกาศนียบัตร มี ๒๐ รายวิชา ประกอบด้วย 

กลุ่ม วิชาด้านการบริบาล   ๑๒ วิชา 
กลุ่ม วิชาด้านการจัดการเชิงพุทธ  ๘  วิชา  

รายวิชาด้านการบริบาล  
หลักการดูแลผู้สูงอายุ (ทฤษฏี-ปฏิบัติ) 

๑. หลักการดูแลและจิตวิทยาการดูแลผู้สูงอายุ    ๓-๐ ชั่วโมง 
๒. โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ      ๓-๐ ชั่วโมง 
๓. ความรู้ในการใช้ยา        ๒-๒ ชั่วโมง 
๔. โภชนาการในผู้สูงอายุ       ๓-๓ ชั่วโมง 
๕. กิจกรรมและนันทนาการส าหรับผู้สูงอายุ     ๒-๒ ชั่วโมง 
๖. การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ      ๒-๒ ชั่วโมง 
๗. การวัดสัญญาณชีพ       ๒-๕ ชั่วโมง 
 



๑๓๓ 
 

๘. การปฐมพยาบาลและการส่งต่อ      ๒-๕ ชั่วโมง 
๙. การเช็คตา หยอดตา ป้ายตา หยอดหู     ๒-๒ ชั่วโมง 
๑๐. การดูแลส่วนบุคคล       ๓-๔ ชั่วโมง 
๑๑. การจัดท าและป้องกันแผลกดทับ เคลื่อนย้ายและอุปกรณ์ช่วยเดิน  ๓-๔ ชั่วโมง 
๑๒. การป้องกันและการกระจายเชื้อโรค     ๒-๒ ชั่วโมง 

กลุ่ม วิชาด้านการจัดการเชิงพุทธ ๘ วิชา  
การจัดการกับการพัฒนาสุขภาวะองค์รวม (หลักภาวนา ๔) 

๑. พุทธวิธีการบริหาร       ๓-๐ ชั่วโมง 
๒. จิตวิทยาเพ่ือการพัฒนาตน      ๓-๐ ชั่วโมง  
๓. การสังคมสงเคราะห์แนวพุทธ      ๓-๐ ชั่วโมง 
๔. วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่     ๓-๐ ชั่วโมง 
๕. ศาสนาทั่วไป        ๓-๐ ชั่วโมง 
๖. กฎหมายทั่วไป       ๓-๐ ชั่วโมง 
๗. กรรมฐาน        ๓-๐ ชั่วโมง 
๘. ภาษาอังกฤษเพ่ือการสื่อสาร      ๓-๐ ชั่วโมง 

 
ค าอธิบายรายวิชาด้านการจัดการเชิงพุทธ ๘ วิชา  

๑. พุทธวิธีการบริหาร 
ค าอธิบายรายวิชา  
ศึกษาความหมาย แนวคิด และทฤษฎีการบริหาร พุทธวิธีการบริหารงาน แนวคิดการบริหารงาน 

หลักการและวิธีการบริหารงาน  หลักพุทธธรรมเพื่อการบริหารงาน  วิธีการบริหารงานแนวพุทธ  
๒. จิตวิทยาเพ่ือการพัฒนาตน 
ค าอธิบายรายวิชา  
ศึกษาและประยุกต์ใช้องค์ความรู้ทางจิตวิทยาและหลักธรรมทางพุทธศาสนาที่เกี่ยวข้องเพ่ือให้เข้าใจ

ตนเองและผู้อ่ืน สามารถวิเคราะห์ตนเองและผู้อื่น มีทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพและท างานเป็นทีม 
๓. การสังคมสงเคราะห์แนวพุทธ 
ค าอธิบายรายวิชา 
ศึกษาความหมายสังคมสงเคราะห์ ขอบเขตงานสังคมสงเคราะห์ จุดมุ่งหมายวิธีการ กระบวนการงาน

สังคมสงเคราะห์ จรรยาบรรณนักสังคมสงเคราะห์ หลักพุทธธรรมที่เกี่ยวกับการสังคมสงเคราะห์  
๔. วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีสมัยใหม่ 
ค าอธิบายรายวิชา  
ศึกษาหลักพ้ืนฐานทางวิทยาศาสตร์ ประวัติและผลงานของนักวิทยาศาสตร์ในยุคต่าง ๆ กระบวนการทาง

วิทยาศาสตร์ วิทยาศาสตร์กับชีวิตประจ าวัน  วิทยาศาสตร์ประยุกต์  พระพุทธศาสนากับวิทยาศาสตร์  หลัก
พ้ืนฐานทางเทคโนโลยี  กระบวนการใช้เทคโนโลยีอย่างสร้างสรรค์ 



๑๓๔ 
 

๕. ศาสนาทั่วไป 
ค าอธิบายรายวิชา 
 ศึกษาความหมาย ลักษณะ คุณค่าของศาสนา ประวัติพัฒนาการ หลักในการศึกษา หลักค าสอน 

พิธีกรรมและจุดมุ่งหมายของศาสนาต่าง ๆ วิเคราะห์ลักษณะที่เป็นสากลร่วมและต่างกันของศาสนาปัจจุบัน  
อิทธิพลของศาสนาต่อสังคมโลก การเผยแผ่ ความร่วมมือ และท่าทีของศาสนาต่าง ๆ ในประเทศ 

๖. กฎหมายทั่วไป 
ค าอธิบายรายวิชา  
ศึกษาความรู้เบื้องต้นเกี่ยวกับกฎหมายทั่วไป ที่มาของระบบกฎหมาย ลักษณะทั่วไปและประเภท

กฎหมาย กฎหมายมหาชน กฎหมายรกิจ  เป็นต้น  
๗. กรรมฐาน 
ค าอธิบายรายวิชา 
 ศึกษาความเป็นมา ความหมาย หลักการ ประโยชน์และวิธีการปฏิบัติกรรมฐาน  หลักการและวิธีการ

ปฏิบัติวิปัสสนากรรมฐาน  หลักธรรมที่ควรรู้ 
๘. ภาษาอังกฤษเพ่ือการสื่อสาร 
ค าอธิบายรายวิชา 
ศึกษาและพัฒนาด้านการฟัง พูด อ่าน เขียนภาษาอังกฤษเพ่ือการติดต่อสื่อสารในสถานการณ์ต่าง ๆ ใน

ชีวิตประจ าวัน  การสืบค้นข้อมูลสารสนเทศผ่านระบบสารสนเทศรูปแบบต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับสาขาวิชา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๓๕ 
 

ตารางเรียนหลักสูตรการจัดการพุทธบริบาลส าหรับผู้สูงอายุ 

สัปดาห์ที ่๑-๗ เรียนวิชาด้านการจัดการเชิงพุทธ 
วัน/เวลา ๑๓.๐๐ - ๑๕.๓๐ น. ๑๕.๓๑ - ๑๘.๐๐ ๑๘.๐๑ - ๑๙.๐๐ หมายเหตุ 

จันทร์ ศาสนาทั่วไป  ภาษาอังกฤษเพ่ือการสื่อสาร  กรรมฐาน 

เรียน ๗ 
สัปดาห์ สัปดาห์

ที่ ๑-๗ 

อังคาร วิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี
สมัยใหม่ 

พุทธวิธีการบริหาร 
 

กรรมฐาน 

พุธ กฎหมายทั่วไป  จิตวิทยาเพ่ือการพัฒนาตน  กรรมฐาน 

พฤหัสบดี สังคมสงเคราะห์แนวพุทธ สังคมสงเคราะห์แนวพุทธ  

วันพฤหัสบดีของสัปดาห์ท่ี ๘  เริ่มเรียนวิชาด้านการบริบาล 
สัปดาห์ที่ ๑๓.๐๐ - ๑๕.๓๐ น. ๑๕.๓๑ - ๑๘.๐๐ หมายเหตุ 

๘ หลักการดูแลและจิตวิทยาการดูแล
ผู้สูงอายุ (L ๓ ชม.) 

โรคและการดูแลในผู้สูงอายุ 
(L ๓ ชม.) 

L= บรรยาย 
P = ปฏิบัติ 
Site Visit : 
ศึกษาดูงาน
นอกสถานที่  

๙ ความรู้ในการใช้ยา  
(L & P ๔ ชม.) 

กิจกรรมและนันทนาการส าหรับ
ผู้สูงอายุ (L & P ๔ ชม.) 

๑๐ โภชนาการในผู้สูงอายุ  (L ๓ ชม.) โภชนาการในผู้สูงอายุ: ( P ๓ ชม.) 

๑๑ การป้องกันอุบัติเหตุในผู้สูงอายุ 
(L & P ๔ ชม.) 

การเช็ดตา หยอดตา ป้ายตา หยอดหู 
(L & P ๔ ชม.) 

๑๒ การวัดสัญญาณชีพ  (L ๒ ชม.) การวัดสัญญาณชีพ  (P ๕ ชม.) 
๑๓ การปฐมพยาบาลและการส่งต่อ  

(L ๒ ชม.) 
การปฐมพยาบาลและการส่งต่อ 

 ( P ๕ ชม.) 

๑๔ การดูแลส่วนบุคคล  
(L ๓ ชม.) 

การดูแลส่วนบุคคล 
 ( P ๔ ชม.) 

๑๕ การจัดท่าและป้องกันแผลกดทับ  
เคลื่อนย้ายและอุปกรณ์ช่วยเดิน 

 (L ๓ ชม.) 

การจัดท่าและป้องกันแผลกดทับ  
เคลื่อนย้ายและอุปกรณ์ช่วยเดิน  

( P ๔ ชม.) 
๑๖ การป้องกันและการกระจายเชื้อโรค  

(L & P ๔ ชม.) 
สังคมสงเคราะห์แนวพุทธ  

 (Site visit: นอกสถานที่ ๓ ชม.) 
 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ฉ 
ผลผลิต ผลลัพธ์ ผลกระทบจากงานวิจัย 

(Output/Outcome/Impact) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



๑๓๗ 
 

 

ผลผลิต ผลลัพธ์ ผลกระทบจากงานวิจัย 
(Output/Outcome/Impact) 

 
ผลผลิต (Output) จากงานวิจัย 

ผลผลิต 
ประเภท
ผลผลิต 

รายละเอียดของผลผลิต จ านวนน าส่ง หน่วยนับ 

ด้านวิชาการ ฐานข้อมูล
ระบบและกลไก
หรือมาตรฐาน 

หลักสูตรการจัดการพุทธบริบาล
ส าหรับผู้สูงอายุ  

๑ หลักสูตร 

 
ผลลัพธ์ (Outcome) จากงานวิจัย 

ผลที่คาดว่าจะได้รับ  จ านวน 
หน่วย
นับ 

รายละเอียดของผลลัพธ์ ผู้ใช้ประโยชน์/ผู้ได้รับประโยชน์ 

ผลงานตีพิมพ์ 
(Publications) 

๑ บทความ การพัฒนาหลักสูตรการ
จั ด ก า ร พุ ท ธ บ ริ บ า ล
ส าหรับผู้สูงอายุ 

๑. วิทยาลัยสงฆ์ 
๒. ผู้ประกอบการ 
๓. ประชาชนในชุมชน  
๔. บุคคลทั่วไป 

 
ผลกระทบ (Impact) จากงานวิจัย 

ชื่อผลงาน ลักษณะผลงาน 
กลุ่มเป้าหมาย

และผู้ใช้
ประโยชน์ 

 

ผลกระทบที่คาดว่าจะได้รับ 

การพัฒนาหลักสูตร
การจัดการพุทธ
บริบาลส าหรับ
ผู้สูงอายุ 

การพัฒนาหลักสูตร ๑. วิทยาลัยสงฆ์ 
๒. ผู้ประกอบการ 
๓. ประชาชนใน
ชุมชน 
๔. บุคคลทั่วไป 

๑. วิทยาลัยสงฆ์จันทบุรีได้ปลูกฝังให้
บุคลากรตระหนักถึงการใช้ความรู้จาก
การฝึกสติในการปฏิบัติงานและสะท้อน
ถึงอัตลักษณ์ในหลักสูตรที่พัฒนาขึ้น 
๒. การแลกเปลี่ยนองค์ความรู้ระหว่าง
วิทยาลัยสงฆ์ กับผู้ประกอบการสถาน
บริบาล น าไปสู่ความร่วมมือระหว่างกัน 
และโอกาสในการขยายธุรกิจ 
๓. การส่งเสริมสุขภาวะองค์รวมที่ส่งผล
ต่อคุณภาพชีวิตที่ดี และการสร้างงาน
ให้กับบุคคลทั่วไป และประชาชนใน
ชุมชน 

 

 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ช 
เอกสารตอบรับการตีพมิพ์บทความ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๓๙ 

 

                       
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ประวัติคณะผู้วิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



๑๔๑ 

 

๑. ประวัติหัวหน้าโครงการวิจัย 
 

ชื่อ – นามสกุล (ภาษาไทย)        นางสาวอัญชลี  เฑียรฆชาติ 
ชื่อ – นามสกุล (ภาษาอังกฤษ) Ms. Anchalee  Tienkachart 
วัน เดือน ปีเกิด   ๑๙ พฤศจิกายน ๒๕๑๑ 
สถานที่เกิด   อ.ท่าใหม่ จ.จันทบุรี 
ประวัติการศึกษา  ปริญญาโท วิทยาศาสตรมหาบัณฑิต (จิตวิทยาอุตสาหกรรม) 
    มหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ พ.ศ. ๒๕๔๑ 
    ปริญญาตรี ศิลปศาสตรบัณฑิต (จิตวิทยา) 
    มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ พ.ศ. ๒๕๓๓ 
ต าแหน่งปัจจุบัน อาจารย์ 
สถานทีท่ างาน วิทยาลัยสงฆ์จันทบุรี  
 เลขที่ ๙๕ หมู่ ๘ บ้านป่าใต้ ต าบลบางกะจะ อ าเภอเมือง  
 จังหวัดจันทบุรี ๒๒๐๐๐ โทร. ๐๘๑-๖๘๓๒๔๘๓ 
 e-mail: anchalee.tien@mcu.ac.th  
            atienkachart@hotmail.com 
            atienkachart19@gmail.com 
ที่อยู่ปัจจุบัน         ๒๒๒  ถนนศรีนวดิตถ์  ต.ท่าใหม่ 
 อ.ท่าใหม่  จ.จันทบุรี ๒๒๑๒๐ โทร ๐๓๙-๔๓๑๑๗๑ 
 
 
๒. ประวัติผู้ร่วมวิจัย 
ชื่อ – นามสกุล (ภาษาไทย)        ดร.ปชาบดี แย้มสนุทร  
ชื่อ – นามสกุล (ภาษาอังกฤษ) Dr. Pachabodee Yeamsoonthorn                          
วัน เดือน ปีเกิด   ๐๓ กรกฏาคม ๒๕๑๘                                                                 
สถานที่เกิด   นครนายก    
ประวัติการศึกษา  ปริญญาเอก ศาสนศาสตรดุษฏีบัณทิต ( รัฐประศาสนศาสตร์)  
                มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย ๒๕๕๗ 

ปริญญาโท ศาสนศาสตรมหาบัณฑิต (รัฐศาสตร์การปกครอง) 
    มหาวิทยาลัยมหามกุฏราชวิทยาลัย ๒๕๕๓ 
    ปริญญาตรี บริหารธุรกิจบัณฑิต (การจัดการทั่วไป) 

มหาวิทยาลัยรามค าแหง ๒๕๓๙    
ต าแหน่งปัจจุบัน อาจารย์  
สถานทีท่ างาน วิทยาลัยสงฆ์จันทบุรี  
 เลขที ่๙๕ หมู่ ๘ บ้านป่าใต้ ต าบลบางกะจะ อ าเภอเมือง  
 จังหวัดจันทบุรี ๒๒๐๐๐ โทร. ๐๘๑-๓๖๑๗๖๓๖ 
 e-mail: ypachabodee@gmail.com 
ที่อยู่ปัจจุบัน  ๘/๖ หมู่ ๑ ต. คมบาง อ.เมือง จ. จันทบุรี ๒๒๐๐๐         

mailto:atienkachart@hotmail.com
mailto:atienkachart19@gmail.com

