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Abstract 
 This article explores the key success factors in advancing the Thainess hospital for active 
ageing under the Mahidolia Healthy Model. This innovative health approach integrates health 
knowledge, Thai culture and lifestyle, and community participation to enhance the quality of life and 
well-being of older adults, in line with the royal aspiration of Admiral of the Fleet His Royal Highness 
Prince Mahidol of Songkla, who dedicated his life to the welfare of the people. Health planning within 
this model is guided by the framework of social determinants of health.  
 The operational mechanisms emphasize community networks, family engagement, core 
activities based on individual baseline data to facilitate proactive health management. Success factors 
include the establishment and scaling of prototypes, proactive elderly care rooted in Thai cultural 
practices, interdisciplinary integration, the active involvement of civil society both local 
administrative organizations and governmental agencies, alongside support from public and 
philanthropic resources. These elements contribute to the resilience and sustainability of the system. 
In addition, the model demonstrates practical applicability both subdistrict and district level hospitals, 
facilitating alignment with national long-term health security goals. 
 The Mahidolia Healthy Model is not only an intra-hospital measure, but is also a proactive 
health system integrating multidisciplinary teams, communities, and the government as a key 
framework for national health security. 

Keywords: Key Success Factors, Thainess Hospital for Active Ageing, Mahidolia Healthy Model 
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บทน า 
 ปัจจุบนัในทัว่โลกจ านวนประชากรผูสู้งอายุมีจ  านวนเพิ่มข้ึนอย่างต่อเน่ืองทุกปี(1-2) ดังนั้ น 
หลายประเทศจึงไดมี้การเตรียมความพร้อมในหลากหลายรูปแบบเพื่อการรองรับจ านวนประชากร
ผูสู้งอายุท่ีเพิ่มข้ึน โดยมุมมองทางดา้นสาธารณสุขท่ีเก่ียวกบัการส่งเสริมและป้องกนัสุขภาพผูสู้งอายุท่ี
ยงักระฉับกระเฉงอยู่ไม่ให้มีภาวะสุขภาพท่ีถดถอยไปจากเดิม เพื่อลดจ านวนผูป่้วยสูงอายุท่ีนอนติดเตียง
ในโรงพยาบาล(3) จึงมีการขบัเคล่ือนเชิงกลยทุธ์รวมถึงกิจกรรมท่ีหลากหลายเกิดข้ึน(4-5) รวมถึงไดมี้การ
ขบัเคล่ือนโรงพยาบาลผูสู้งอายวุิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล(6)  เพื่อเทิดพระเกียรติจอมพลเรือ
สมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม พระบรมราชชนก จึงใช้ปลาบู่มหิดลท่ีเป็นพนัธ์ุสัตว ์
ประเภทเดียวในโลก อนัเน่ืองดว้ยพระนามาภิไธยในจอมพลเรือสมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม 
พระบรมราชชนก เป็นส่ิงบ่งช้ีเชิงสัญลกัษณ์ท่ีไดใ้ชใ้นการเทิดพระเกียรติพระองคท่ี์ทรงเป็นพระบิดา
แห่งการแพทย์แผนปัจจุบนัและพระบิดาแห่งการสาธารณสุขไทย(7) ซ่ึงเช่ือมโยงต่อการส่งเสริม 
ป้องกนั รักษา และฟ้ืนฟูเป็นเชิงสัญลักษณ์ต่อการเสริมสร้างสุขภาวะท่ีดีภายใต้ฐานคิดของปัจจยั
ก าหนดสังคมทางสุขภาพ (Social Determinants of Health; SDH)  

 ดงันั้น บทความน้ีมีเน้ือหาเก่ียวกับสถานการณ์ประชากรผูสู้งอายุในประเทศกลุ่มอาเซียน 
การก่อเกิดและความส าคญัของการขบัเคล่ือนโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่
มหิดลจากแผนภูมิก้างปลาสู่โมเดลปลาบู่มหิดลท่ีใช้ในโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทย  แนวทางและ
กลไกการขบัเคล่ือนสู่ปัจจยัแห่งความส าเร็จของโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่
มหิดล ตวัอย่างแนวทางการจดัท ารูปแบบกิจกรรมท่ีเหมาะสมส าหรับผูสู้งอายุเพื่อให้มีสุขภาพดี  
ณ โรงพยาบาลผูสู้งอายวุถีิไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล และบทสรุป มีรายละเอียดดงัน้ี 
 
สถานการณ์ประชากรผู้สูงอายุในประเทศกลุ่มอาเซียน 
 รายงานจากองค์การสหประชาชาติในปี พ.ศ. 2565 เก่ียวกบัสถานการณ์แนวโน้มประชากร 
ทัว่โลกก าลงัเขา้สู่สังคมผูสู้งอายุ โดยจ านวนผูสู้งอายุเพิ่มข้ึนอย่างมีนยัส าคญัตั้งแต่ปี พ.ศ. 2565 ถึง 
ปี พ.ศ. 2593 ซ่ึงมีอตัราการเติบโตเฉล่ียต่อปีอยูท่ี่ร้อยละ 3.30 เม่ือพิจารณาในประเทศกลุ่มอาเซียนมี
ผูสู้งอายุประมาณ 674 ล้านคน โดยมีผูสู้งอายุ 60 ปีข้ึนไป ราว 79 ลา้นคน คิดเป็นร้อยละ 11.7 และ
ผูสู้งอาย ุ80 ปีข้ึนไป ประมาณ 8 ลา้นคน คิดเป็นร้อยละ 1.2 (ไดแ้ก่ ประเทศสิงคโปร์ ประเทศไทย และ
ประเทศเวยีดนาม กลายเป็นสังคมสูงอายุ)(4) เม่ือพิจารณาเกณฑ์เป็นสังคมสูงอายุท่ีมีประชากรอายุ 60 ปีข้ึนไป 
พบวา่ ประเทศสิงคโปร์ ร้อยละ 18 ประเทศไทย ร้อยละ 16 และประเทศเวียดนาม ร้อยละ 10 ตามล าดบั(2) 

และปัจจุบนัประเทศไทยไดเ้ขา้สู่การเป็น “สังคมสูงอายุอยา่งสมบูรณ์” มาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2565 กล่าวคือ
เป็นสังคมท่ีมีสัดส่วนของผูสู้งอายุท่ีมีอายุ 60 ปีข้ึนไป เพิ่มสูงข้ึนเร่ือยๆ เน่ืองจากความเจริญกา้วหน้า
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สมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม พระบรมราชชนก จึงใช้ปลาบู่มหิดลท่ีเป็นพนัธ์ุสัตว ์
ประเภทเดียวในโลก อนัเน่ืองดว้ยพระนามาภิไธยในจอมพลเรือสมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม 
พระบรมราชชนก เป็นส่ิงบ่งช้ีเชิงสัญลกัษณ์ท่ีไดใ้ชใ้นการเทิดพระเกียรติพระองคท่ี์ทรงเป็นพระบิดา
แห่งการแพทย์แผนปัจจุบนัและพระบิดาแห่งการสาธารณสุขไทย(7) ซ่ึงเช่ือมโยงต่อการส่งเสริม 
ป้องกนั รักษา และฟ้ืนฟูเป็นเชิงสัญลักษณ์ต่อการเสริมสร้างสุขภาวะท่ีดีภายใต้ฐานคิดของปัจจยั
ก าหนดสังคมทางสุขภาพ (Social Determinants of Health; SDH)  

 ดงันั้น บทความน้ีมีเน้ือหาเก่ียวกับสถานการณ์ประชากรผูสู้งอายุในประเทศกลุ่มอาเซียน 
การก่อเกิดและความส าคญัของการขบัเคล่ือนโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่
มหิดลจากแผนภูมิก้างปลาสู่โมเดลปลาบู่มหิดลท่ีใช้ในโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทย  แนวทางและ
กลไกการขบัเคล่ือนสู่ปัจจยัแห่งความส าเร็จของโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่
มหิดล ตวัอย่างแนวทางการจดัท ารูปแบบกิจกรรมท่ีเหมาะสมส าหรับผูสู้งอายุเพื่อให้มีสุขภาพดี  
ณ โรงพยาบาลผูสู้งอายวุถีิไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล และบทสรุป มีรายละเอียดดงัน้ี 
 
สถานการณ์ประชากรผู้สูงอายุในประเทศกลุ่มอาเซียน 
 รายงานจากองค์การสหประชาชาติในปี พ.ศ. 2565 เก่ียวกบัสถานการณ์แนวโน้มประชากร 
ทัว่โลกก าลงัเขา้สู่สังคมผูสู้งอายุ โดยจ านวนผูสู้งอายุเพิ่มข้ึนอย่างมีนยัส าคญัตั้งแต่ปี พ.ศ. 2565 ถึง 
ปี พ.ศ. 2593 ซ่ึงมีอตัราการเติบโตเฉล่ียต่อปีอยูท่ี่ร้อยละ 3.30 เม่ือพิจารณาในประเทศกลุ่มอาเซียนมี
ผูสู้งอายุประมาณ 674 ล้านคน โดยมีผูสู้งอายุ 60 ปีข้ึนไป ราว 79 ลา้นคน คิดเป็นร้อยละ 11.7 และ
ผูสู้งอาย ุ80 ปีข้ึนไป ประมาณ 8 ลา้นคน คิดเป็นร้อยละ 1.2 (ไดแ้ก่ ประเทศสิงคโปร์ ประเทศไทย และ
ประเทศเวยีดนาม กลายเป็นสังคมสูงอายุ)(4) เม่ือพิจารณาเกณฑ์เป็นสังคมสูงอายุท่ีมีประชากรอายุ 60 ปีข้ึนไป 
พบวา่ ประเทศสิงคโปร์ ร้อยละ 18 ประเทศไทย ร้อยละ 16 และประเทศเวียดนาม ร้อยละ 10 ตามล าดบั(2) 

และปัจจุบนัประเทศไทยไดเ้ขา้สู่การเป็น “สังคมสูงอายุอยา่งสมบูรณ์” มาตั้งแต่ปี พ.ศ. 2565 กล่าวคือ
เป็นสังคมท่ีมีสัดส่วนของผูสู้งอายุท่ีมีอายุ 60 ปีข้ึนไป เพิ่มสูงข้ึนเร่ือยๆ เน่ืองจากความเจริญกา้วหน้า

 
 

ทางเทคโนโลยีทางดา้นการแพทยแ์ละสาธารณสุขท่ีพฒันาข้ึนส่งผลให้ประชากรมีช่วงอายุท่ียืนยาว
มากข้ึน ในขณะท่ีสัดส่วนของอตัราการเกิด และจ านวนประชากรในวยัท างานลดนอ้ยลง(2)   

 ผูสู้งอายุจดัว่าเป็นกลุ่มเปราะบางทางสังคม และมีความล าบากในการด าเนินชีวิตประจ าวนั 
รวมทั้งมีปัญหาสุขภาพตามวยั เพราะเป็นวยัท่ีมีระบบภูมิคุม้กนัเส่ือมถอยลง อวยัวะต่างๆ ทั้งภายนอก
และภายในร่างกายถดถอยและลดประสิทธิภาพในการท างาน(3) อย่างไรก็ตาม หากสุขภาพของ
ผูสู้งอายุยงัคงมีสุขภาพท่ีแข็งแรงกระฉับกระเฉงตามวยั เรียกว่า เป็นกลุ่มพฤฒพลงั (Active aging)  
ก็จะสามารถดึงศักยภาพท่ีมีทั้ งภูมิปัญญาอันทรงคุณค่าน ามาใช้ให้เกิดประโยชน์ต่อสังคมได้  
โดยองคก์ารอนามยัโลกไดนิ้ยามค าวา่ พฤฒพลงั เป็นแนวคิดท่ีแสดงถึงภาวะสุขสมบูรณ์ของผูสู้งอายุ
และเป็นเป้าหมายในการพฒันาคุณภาพชีวิตของผูสู้งอาย ุมีประเด็นท่ีส าคญั 3 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นสุขภาพ 
(Health) ดา้นการมีส่วนร่วม (Participation) และดา้นความมัน่คง (Security)(8)   

 
การก่อเกดิและความส าคัญของการขับเคล่ือนโรงพยาบาลผู้สูงอายุวถิีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล 
 กระทรวงสาธารณสุขได้ยึดหลกัการให้บริการทางสุขภาพตามค านิยามสุขภาพขององค์การ
อนามยัโลกท่ีวา่ “สุขภาพ คือ สุขภาวะท่ีสมบูรณ์ทั้งทางร่างกาย ทางจิตใจ ทางสังคม และทางปัญญา” 
ฉะนั้น หน้าท่ีระบบสุขภาพจึงมิใช่แค่การรักษาพยาบาลเม่ือยามเจ็บป่วยไข้เท่านั้น แต่มุ่งหวงัให้
ผูสู้งอายุมีสุขภาพท่ีดีผ่านกระบวนการเสริมสร้างสุขภาพ ป้องกนัโรค รักษาโรค และฟ้ืนฟูร่างกาย 
รวมทั้งกระบวนการสร้างความแข็งแกร่งและความพร้อมของการสาธารณสุขในการสร้างเสริมให้
ผูสู้งอายุสามารถใชชี้วิตไดอ้ยา่งมีคุณภาพและมีความสุข(5) สอดคลอ้งกบัแนวคิดของผูเ้ขียนท่ีมุ่งเจริญรอย
ตามพระราชปณิธานในจอมพลเรือ สมเด็จพระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม พระบรมราชชนก  
ท่ีมุ่งมัน่ในการน ามาซ่ึงประโยชน์สุขแห่งมวลมนุษยชาติ ท่ีวา่ “ขอให้ถือประโยชน์ส่วนตนเป็นท่ีสอง 
ประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจท่ีหน่ึง” และแนวคิดของพระองค์ เร่ือง “True success is not in the 
learning, but in its application to the benefit of mankind” ความหมายในภาษาไทยว่า “ความส าเร็จท่ี
แทจ้ริงนั้นไม่ใช่มาจากการศึกษาเท่านั้น แต่อยู่ท่ีการน าความรู้ไปประยุกต์ใช้เพื่อประโยชน์สุขแก่ 
มวลมนุษยชาติ”(7)  จึงเป็นเหตุปัจจยัท่ีส าคญัน าไปสู่แนวคิดการขบัเคล่ือนโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทย
ในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลซ่ึงเป็นเชิงสัญญะ  เพื่อในการเทิดพระเกียรติจอมพลเรือสมเด็จ 
พระมหิตลาธิเบศร อดุลยเดชวิกรม พระบรมราชชนก เน่ืองดว้ยวา่  ปลาบู่มหิดลเป็นพนัธ์ุสัตวป์ระเภท
เดียวในโลกอนัเน่ืองด้วยพระนามาภิไธยในจอมพลเรือสมเด็จพระมหิตลาธิเบศร  อดุลยเดชวิกรม  
พระบรมราชชนก จึงเป็นส่ิงบ่งช้ีเชิงสัญลกัษณ์ท่ีไดใ้ชใ้นการเทิดพระเกียรติพระองคท่ี์ทรงไดใ้หค้วาม
สนพระทยัเร่ืองการประมงเพื่อประโยชน์ทางดา้นโภชนาการของประชากรไทย(7,9) น าไปสู่การเกิด
นวตักรรมทางสังคมด้านพฤฒพลงัส าหรับการส่งเสริมสุขภาพในรูปแบบต่างๆ ของโรงพยาบาล
ผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลท่ีมีทั้งการขบัเคล่ือนในระดบัมหภาคและจุลภาคภายใต้
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ฐานคิดจากปัจจยัก าหนดสังคมทางสุขภาพโครงสร้างของสังคมในระดบัมหภาพส่งผลต่อสุขภาพ 
ทั้งกายและจิตของมนุษยใ์นระดบัจุลภาคดว้ยเช่นกนั(10) ดงันั้น การมีส่วนร่วมและการร่วมมือกนัจาก
แรงส่งเสริมสนบัสนุนจากหน่วยงานภาคประชาชน ภาคสังคมในการสร้างสรรคส์ังคมกิจกรรมบูรณาการ
ทางสุขภาพดว้ยความเมตตาธรรมท่ีเอ้ืออาทร(11) โดยใชชุ้มชนเป็นฐานในการปฏิบติังาน มีเป้าหมายให้
ประชาชนสุขภาพดี มีความสุข สู่ความมัน่คงทางสุขภาพไดอ้ยา่งย ัง่ยนืต่อไป  
 เม่ือวเิคราะห์ถึงบริบทสภาพของสังคมไทยในปัจจุบนัน้ีท่ีกา้วเขา้สู่สังคมผูสู้งอายอุยา่งสมบูรณ์ 
ท าใหโ้รงพยาบาลในปัจจุบนัน้ีมีความจ าเป็นอยา่งยิง่ท่ีจะตอ้งปรับสภาพเพื่อรองรับผูสู้งอายท่ีุมีจ านวน
มากข้ึน เพราะโรงพยาบาลในรูปแบบเดิมจะมุ่งเน้นดา้นการรักษาโรคเป็นหลกัมากกว่าการป้องกนั
โรคและส่งเสริมสุขภาพของคน จะเห็นไดว้า่ ลกัษณะจะเป็นการบริหารจดับริการทางดา้นสุขภาพใน
เชิงรับมากกวา่ในเชิงรุก จากประสบการณ์ของผูเ้ขียนท่ีไดด้ าเนินงานในพื้นท่ีกลุ่มเป้าหมายไดพ้บเห็น
ความส าเร็จในการเป็นศูนยก์ลางการเรียนรู้ในการป้องกนัโรค โดยบูรณาการกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ
ทั้งทางร่างกาย จิตใจ สังคม อารมณ์ และปัญญา จากการจดักิจกรรมการเคล่ือนไหวท่ีเหมาะสมตามวยั 
การฝึกสติและสุขภาวะจิตใจ การเรียนรู้ภูมิปัญญาไทย และการมีส่วนร่วมของครอบครัวและชุมชน
อย่างต่อเน่ือง เป็นตน้ ซ่ึงยงัไวต้ามหลกัสิทธิมนุษยชนและคงไวซ่ึ้งวฒันธรรมไทยร่วมสมยัอยู่ดว้ย 
ส่งผลให้ผูสู้งอายุมีสมรรถภาพท่ีดี สามารถพึ่ งพาตนเองได้ และมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน นอกจากน้ี 
กระบวนการขบัเคล่ือนดงักล่าวสามารถอธิบายเชิงโครงสร้างและเชิงเหตุผลไดอ้ย่างเป็นระบบจาก
แผนภูมิก้างปลา  (Fishbone Diagram) สู่การพัฒนาเป็นโมเดลปลาบู่มหิดลท่ีใช้เพื่อการพัฒนา
โรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล โดยผสมผสานแนวคิดของปัจจยัก าหนด
สังคมทางสุขภาพ (Social Determinants of Health)  มีฐานคติว่า ระบบโครงสร้างทางสังคมท่ีสร้าง
ข้ึนมานั้นเป็นปัจจยัท่ีส าคญัในการก าหนดสุขภาพของคนแต่ละคนเป็นหลกั ร่วมกบัเป้าหมายระดบั
สากลด้าน Active ageing และการพฒันาระบบสุขภาพอย่างย ัง่ยืนมาประยุกต์ใช้ให้สอดคล้องกับ
บริบททางสังคม วฒันธรรม และวิถีชีวิตของชุมชนไทย อนัน าไปสู่นโยบายและแนวคิดระดบัโลกสู่
การปฏิบัติจริงในระดับพื้น ท่ีอย่างเป็นรูปธรรม  โดย  Think global จะมี เ ช่ือมกับระบบของ
ปัญญาประดิษฐ์ร่วมกบั Telehealth และ Telemedicine ท่ีเป็นส่วนหน่ึงของ Virtual  hospital ในทาง
ระบบสาธารณสุข ในขณะท่ี Act local เป็นประเด็นท่ีเก่ียวขอ้งเช่ือมโยงกบัวฒันธรรมประเพณีทอ้งถ่ิน 
รวมถึงอาหารไทยพื้นบ้าน การด าเนินกิจกรรมการเคล่ือนไหวและสุขภาพ และกิจกรรมอ่ืนๆ  
ท่ีเก่ียวขอ้ง 
 ดงันั้น การด าเนินการขบัเคล่ือนโรงพยาบาลผูสู้งอายุวถีิไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล จึงมี
ความส าคญัอย่างยิ่งส าหรับการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับผูสู้งอายุท่ียงัมีสุขภาพกระฉับกระเฉง 
ให้มากข้ึนด้วยโดยให้ความส าคญัในการบูรณาการจดัการเรียนรู้ในลักษณะสหวิทยาการเพื่อให้
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ฐานคิดจากปัจจยัก าหนดสังคมทางสุขภาพโครงสร้างของสังคมในระดบัมหภาพส่งผลต่อสุขภาพ 
ทั้งกายและจิตของมนุษยใ์นระดบัจุลภาคดว้ยเช่นกนั(10) ดงันั้น การมีส่วนร่วมและการร่วมมือกนัจาก
แรงส่งเสริมสนบัสนุนจากหน่วยงานภาคประชาชน ภาคสังคมในการสร้างสรรคส์ังคมกิจกรรมบูรณาการ
ทางสุขภาพดว้ยความเมตตาธรรมท่ีเอ้ืออาทร(11) โดยใชชุ้มชนเป็นฐานในการปฏิบติังาน มีเป้าหมายให้
ประชาชนสุขภาพดี มีความสุข สู่ความมัน่คงทางสุขภาพไดอ้ยา่งย ัง่ยนืต่อไป  
 เม่ือวเิคราะห์ถึงบริบทสภาพของสังคมไทยในปัจจุบนัน้ีท่ีกา้วเขา้สู่สังคมผูสู้งอายอุยา่งสมบูรณ์ 
ท าใหโ้รงพยาบาลในปัจจุบนัน้ีมีความจ าเป็นอยา่งยิง่ท่ีจะตอ้งปรับสภาพเพื่อรองรับผูสู้งอายท่ีุมีจ านวน
มากข้ึน เพราะโรงพยาบาลในรูปแบบเดิมจะมุ่งเน้นดา้นการรักษาโรคเป็นหลกัมากกว่าการป้องกนั
โรคและส่งเสริมสุขภาพของคน จะเห็นไดว้า่ ลกัษณะจะเป็นการบริหารจดับริการทางดา้นสุขภาพใน
เชิงรับมากกวา่ในเชิงรุก จากประสบการณ์ของผูเ้ขียนท่ีไดด้ าเนินงานในพื้นท่ีกลุ่มเป้าหมายไดพ้บเห็น
ความส าเร็จในการเป็นศูนยก์ลางการเรียนรู้ในการป้องกนัโรค โดยบูรณาการกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ
ทั้งทางร่างกาย จิตใจ สังคม อารมณ์ และปัญญา จากการจดักิจกรรมการเคล่ือนไหวท่ีเหมาะสมตามวยั 
การฝึกสติและสุขภาวะจิตใจ การเรียนรู้ภูมิปัญญาไทย และการมีส่วนร่วมของครอบครัวและชุมชน
อย่างต่อเน่ือง เป็นตน้ ซ่ึงยงัไวต้ามหลกัสิทธิมนุษยชนและคงไวซ่ึ้งวฒันธรรมไทยร่วมสมยัอยู่ดว้ย 
ส่งผลให้ผูสู้งอายุมีสมรรถภาพท่ีดี สามารถพึ่ งพาตนเองได้ และมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน นอกจากน้ี 
กระบวนการขบัเคล่ือนดงักล่าวสามารถอธิบายเชิงโครงสร้างและเชิงเหตุผลไดอ้ย่างเป็นระบบจาก
แผนภูมิก้างปลา  (Fishbone Diagram) สู่การพัฒนาเป็นโมเดลปลาบู่มหิดลท่ีใช้เพื่อการพัฒนา
โรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล โดยผสมผสานแนวคิดของปัจจยัก าหนด
สังคมทางสุขภาพ (Social Determinants of Health)  มีฐานคติว่า ระบบโครงสร้างทางสังคมท่ีสร้าง
ข้ึนมานั้นเป็นปัจจยัท่ีส าคญัในการก าหนดสุขภาพของคนแต่ละคนเป็นหลกั ร่วมกบัเป้าหมายระดบั
สากลด้าน Active ageing และการพฒันาระบบสุขภาพอย่างย ัง่ยืนมาประยุกต์ใช้ให้สอดคล้องกับ
บริบททางสังคม วฒันธรรม และวิถีชีวิตของชุมชนไทย อนัน าไปสู่นโยบายและแนวคิดระดบัโลกสู่
การปฏิบัติจริงในระดับพื้น ท่ีอย่างเป็นรูปธรรม  โดย  Think global จะมี เ ช่ือมกับระบบของ
ปัญญาประดิษฐ์ร่วมกบั Telehealth และ Telemedicine ท่ีเป็นส่วนหน่ึงของ Virtual  hospital ในทาง
ระบบสาธารณสุข ในขณะท่ี Act local เป็นประเด็นท่ีเก่ียวขอ้งเช่ือมโยงกบัวฒันธรรมประเพณีทอ้งถ่ิน 
รวมถึงอาหารไทยพื้นบ้าน การด าเนินกิจกรรมการเคล่ือนไหวและสุขภาพ และกิจกรรมอ่ืนๆ  
ท่ีเก่ียวขอ้ง 
 ดงันั้น การด าเนินการขบัเคล่ือนโรงพยาบาลผูสู้งอายุวถีิไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล จึงมี
ความส าคญัอย่างยิ่งส าหรับการเตรียมความพร้อมเพื่อรองรับผูสู้งอายุท่ียงัมีสุขภาพกระฉับกระเฉง 
ให้มากข้ึนด้วยโดยให้ความส าคญัในการบูรณาการจดัการเรียนรู้ในลักษณะสหวิทยาการเพื่อให้

 
 

ผูสู้งอายมีุคุณภาพชีวิตท่ีดีจากการร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพบูรณาการแบบองคร์วมในทุกมิติไม่วา่
จะเป็นสุขภาพกายรวมถึงสุขภาพช่องปาก จิต สังคม อารมณ์ และปัญญาอยา่งสม ่าเสมอ  

  
จากแผนภูมิก้างปลาสู่โมเดลปลาบู่มหิดลทีใ่ช้ในการขับเคล่ือนโรงพยาบาลผู้สูงอายุวถิีไทย 
 ดว้ยค ากล่าวท่ีวา่ “Think global, Act local” จุดประกายแนวคิดมาจากปลาบู่มหิดลท่ีเป็นสัตวน์ ้ า
ทางทะเลท่ีหายากของโลก(12)  ท่ีเช่ือมโยงต่อการส่งเสริม ป้องกนั รักษา และฟ้ืนฟู เพื่อใชเ้ป็นส่ิงบ่งช้ี
เชิงสัญลกัษณ์ต่อการเสริมสร้างสุขภาวะท่ีดี สะทอ้นถึงความเป็นองค์รวมอย่างแทจ้ริงของสุขภาพท่ี
เก้ือหนุนและเช่ือมโยงกนั ส่งผลต่อการสร้างสุขภาวะในทุกมิติ  นอกจากน้ี ยงัช่วยในการรักษาสมดุล
ของร่างกายและจิตใจ  รวมทั้ ง จิตวิญญาณ  (หมายถึงอารมณ์  สังคม  และปัญญา) จากการจัด
สภาพแวดลอ้มท่ีเหมาะสม น าไปสู่การปฏิบติัจริงจากประสบการณ์ตรงท่ีไดรั้บการแต่งตั้งให้ด ารง
ต าแหน่งท่ีปรึกษาของส านกังานสาธารณสุขและโรงพยาบาล ท าให้สร้างโอกาสในการเป็นผูน้ าทาง 
จิตวิญญาณจากการสร้างปัญญาให้กบัชุมชน จากการท่ีไดจ้ดัท าโครงการท่ีมุ่งเนน้การเสริมสร้างสุขภาวะ
ให้เกิดข้ึนกับผูสู้งอายุ โดยการวางแผนงานและมาตรการทางด้านสุขภาพ  ซ่ึงน าไปสู่การพฒันา 
องคค์วามรู้ทางดา้นวิชาการท าให้เกิดรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล(13)  ท่ีไดพ้ฒันามาจากแผนภูมิกา้งปลา
ในลักษณะเศรษฐศาสตร์สุขภาพภายใต้การประยุกต์แนวคิดปัจจยัก าหนดสังคมทางสุขภาพใน
ระดับมหภาค ท่ีมีความเช่ือว่า โครงสร้างทางสังคมในระดับมหภาคท่ีแตกต่างกันเป็นตวัก าหนด
สุขภาพของมนุษยแ์ต่ละคนให้แตกต่างกนั(8) อนัเก่ียวเน่ืองกบัความมัน่คงแห่งชาติดา้นสุขภาพท่ีส่งผล
ให้เกิดความเท่าเทียมทางสุขภาพ นบัได้ว่า เป็นสาระส าคญัท่ีเก่ียวกบัการพฒันาแผนภูมิก้างปลาสู่
โมเดลปลาบู่มหิดลท่ีใช้ในโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทย (14)  น าไปสู่การเป็นโรงพยาบาลตน้แบบท่ี
สามารถอธิบายไดด้ว้ยโมเดลปลาบู่มหิดลมุ่งเนน้ไปยงักิจกรรมต่างๆ ท่ีมีจุดเร่ิมตน้มาจากมิติสุขภาวะ
องคร์วม ขบัเคล่ือนดว้ยรูปแบบท่ีเขา้ใจง่าย สามารถกระท าไดทุ้กสถานท่ี และทุกช่วงเวลา เหมาะส าหรับ
ผูสู้งอายท่ีุตอ้งการออกก าลงักายก่อใหเ้กิดความสนุกสนาน เพลิดเพลิน และมีความสุข เป็นการเรียนรู้
การออกก าลังกายประกอบจังหวะเพื่อสุขภาพส าหรับผูสู้งอายุ (Sport dance for ageing) เป็นการ
เคล่ือนไหวร่างกายตามหลกัวิทยาศาสตร์ดว้ยยุทธศาสตร์สุขภาวะชุมชนโดยใช้โมเดลปลาบู่มหิดล 
แบ่งออกเป็น 3 รูปแบบ ประกอบดว้ย หัวปลา เปรียบเสมือนการวางแผนจดัท าโครงการท่ีฉายภาพ
กิจกรรมให้เห็นเด่นชดั โดยมีตาปลาบ่งบอกถึงความมีวิสัยทศัน์ในการท างาน จึงตอ้งมองเน้ืองานใน
มิติท่ีกวา้งไกล และพฒันาองคก์รให้กา้วหนา้ ตัวปลา เปรียบเสมือนการรวบรวมจดัเตรียมบุคลากรใน
การด าเนินงาน ซ่ึงหลายคนต่างมีคุณลกัษณะและคุณสมบติัท่ีแตกต่างกนั (เปรียบดงัเกล็ดปลา) และ 
มีการจดัแบ่งหนา้ท่ีของแต่ละบุคคลใหเ้หมาะสม เพื่อให้มีความเขา้ใจตรงกนัในการด าเนินงาน เพื่อให้
การด าเนินงานนั้นมีประสิทธิภาพ และหางปลา เปรียบเสมือนเป้าหมายในการควบคุมดูแลให้การ
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ประสานสอดคล้องกนัอย่างมีทิศทาง และการขบัเคล่ือนโครงการอย่างมีทิศทางเป้าหมายในการ
ด าเนินงานท่ีแน่นอนชดัเจน (เปรียบดงัครีบปลา)(15) 

 โมเดลปลาบู่มหิดล ท่ีพัฒนามาจากแผนภูมิก้างปลา  (Fishbone diagram) ได้แสดงถึง
ความสัมพนัธ์ระหว่างปัญหากบัสาเหตุของผลกระทบ(14-15) โดยระบุปัญหาท่ีหัวปลา ระบุสาเหตุหลกั
ของปัญหาเขา้สู่กระดูกแกนกลาง และระบุสาเหตุย่อยท่ีส่งผลกระทบดว้ยโครงสร้างท่ีชดัเจนในการ
วิเคราะห์ปัจจยัพื้นฐานของสาเหตุของปัญหาต่าง ๆ เพื่อก่อให้เกิดความเขา้ใจในโมเดลปลาบู่มหิดล 
ถือว่าเป็นกระบวนการเรียนรู้เสริมสร้างทกัษะโดยไดมี้ส่วนร่วมในการพฒันาแผนงานและโครงการ
ให้ดียิ่งข้ึน จึงตอ้งมีการท าความเขา้ใจในเร่ืองสุขภาพท่ีมีการเร่ิมตน้มาจากการสร้างส่ิงบ่งช้ีสุขภาวะ
ของสังคมส าหรับก าหนดความสุขมวลรวมประชาชาติ (Gross National Happiness : GNH) ให้แก่
ผูสู้งอาย ุ

 
แนวทางและกลไกการขับเคล่ือนสู่ปัจจัยแห่งความส าเร็จของโรงพยาบาลผู้สูงอายุวถิีไทยในรูปแบบ
โมเดลปลาบู่มหิดล 
 แนวทางการขบัเคล่ือนโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลภายใตปั้จจยั
ก าหนดสังคมทางสุขภาพโดยเป็นแกนหลักในการขบัเคล่ือนแผนงานและโครงการท่ีจะน าไปสู่
แนวทางจดักิจกรรมของโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลท่ีมีผลต่อความ
มัน่คงแห่ง ชาติดา้นสุขภาพ(15) โดยมีหลกัการดงัน้ี (1) นโยบายสาธารณสุขต่อความมัน่คงแห่งชาติดา้น
สุขภาพผูสู้งอายุ (2) เง่ือนไขในการท างานของผูสู้งอายุท่ียงัสามารถท างานได้ (3) จดัสภาพแวดลอ้ม
ของโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยให้เหมือนบ้าน (4) ความปลอดภยัทางอาหารและสมุนไพรท่ีจะ
น ามาใช้เป็นยา (5) กิจกรรมท่ีใช้ให้เหมาะสมกบัผูสู้งอายุ (6) สถานะทางสุขภาพร่างกาย และจิตใจ 
รวมทั้งจิตวิญญาณ (หมายถึงอารมณ์ สังคม และปัญญา) (7) การเน้นส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค
มากกวา่การรักษาโรค  
 การด าเนินการขบัเคล่ือนโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล จึงเกิดข้ึน
เพื่อให้มีการด าเนินการหลากหลายรูปแบบในการเสริมสร้างศกัยภาพทางสุขภาพและป้องกนัความ
เส่ียงทางดา้นสุขภาพท่ีจะเพิ่มข้ึนของผูสู้งอายุท่ียงัคงกระฉบักระเฉง ตลอดจนการเตรียมความพร้อม
ในการรองรับผูสู้งอายท่ีุจะเป็น ผูสู้งอายุท่ียงัคงกระฉบักระเฉงอีกดว้ยใหค้งมีสถานะทางสุขภาพท่ีดี(6) 
โดยต้องมีการระดมสมองเพื่อสร้างการมีส่วนร่วมจากภาคส่วนต่างๆ ท่ีเก่ียวข้องส าหรับกิจกรรม
ส าหรับผูสู้งอายุ รวมถึงการสร้างเครือข่ายความร่วมมือทางดา้นสาธารณสุขเพื่อพฒันาสุขภาพผูสู้งอายุ 
และน าไปสู่การจดัท าขอ้มูลเก่ียวกบัโมเดลปลาบู่มหิดลท่ีใชใ้นโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยท่ีน ามาใช้
เผยแพร่ทางวิชาการ ผลความส าเร็จท่ีเกิดข้ึนกบัเครือข่ายชุมชนและสหวิชาชีพ คือ สามารถใช้เป็น
แหล่งข้อมูล และเครือข่ายการดูแลสุขภาพของผู ้สูงอายุรวมถึงการจัดเตรียมไวร้องรับการเป็น 
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ประสานสอดคล้องกนัอย่างมีทิศทาง และการขบัเคล่ือนโครงการอย่างมีทิศทางเป้าหมายในการ
ด าเนินงานท่ีแน่นอนชดัเจน (เปรียบดงัครีบปลา)(15) 

 โมเดลปลาบู่มหิดล ท่ีพัฒนามาจากแผนภูมิก้างปลา  (Fishbone diagram) ได้แสดงถึง
ความสัมพนัธ์ระหว่างปัญหากบัสาเหตุของผลกระทบ(14-15) โดยระบุปัญหาท่ีหัวปลา ระบุสาเหตุหลกั
ของปัญหาเขา้สู่กระดูกแกนกลาง และระบุสาเหตุย่อยท่ีส่งผลกระทบดว้ยโครงสร้างท่ีชดัเจนในการ
วิเคราะห์ปัจจยัพื้นฐานของสาเหตุของปัญหาต่าง ๆ เพื่อก่อให้เกิดความเขา้ใจในโมเดลปลาบู่มหิดล 
ถือว่าเป็นกระบวนการเรียนรู้เสริมสร้างทกัษะโดยไดมี้ส่วนร่วมในการพฒันาแผนงานและโครงการ
ให้ดียิ่งข้ึน จึงตอ้งมีการท าความเขา้ใจในเร่ืองสุขภาพท่ีมีการเร่ิมตน้มาจากการสร้างส่ิงบ่งช้ีสุขภาวะ
ของสังคมส าหรับก าหนดความสุขมวลรวมประชาชาติ (Gross National Happiness : GNH) ให้แก่
ผูสู้งอาย ุ

 
แนวทางและกลไกการขับเคล่ือนสู่ปัจจัยแห่งความส าเร็จของโรงพยาบาลผู้สูงอายุวถิีไทยในรูปแบบ
โมเดลปลาบู่มหิดล 
 แนวทางการขบัเคล่ือนโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลภายใตปั้จจยั
ก าหนดสังคมทางสุขภาพโดยเป็นแกนหลักในการขบัเคล่ือนแผนงานและโครงการท่ีจะน าไปสู่
แนวทางจดักิจกรรมของโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลท่ีมีผลต่อความ
มัน่คงแห่ง ชาติดา้นสุขภาพ(15) โดยมีหลกัการดงัน้ี (1) นโยบายสาธารณสุขต่อความมัน่คงแห่งชาติดา้น
สุขภาพผูสู้งอายุ (2) เง่ือนไขในการท างานของผูสู้งอายุท่ียงัสามารถท างานได้ (3) จดัสภาพแวดลอ้ม
ของโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยให้เหมือนบ้าน (4) ความปลอดภยัทางอาหารและสมุนไพรท่ีจะ
น ามาใช้เป็นยา (5) กิจกรรมท่ีใช้ให้เหมาะสมกบัผูสู้งอายุ (6) สถานะทางสุขภาพร่างกาย และจิตใจ 
รวมทั้งจิตวิญญาณ (หมายถึงอารมณ์ สังคม และปัญญา) (7) การเน้นส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรค
มากกวา่การรักษาโรค  
 การด าเนินการขบัเคล่ือนโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล จึงเกิดข้ึน
เพื่อให้มีการด าเนินการหลากหลายรูปแบบในการเสริมสร้างศกัยภาพทางสุขภาพและป้องกนัความ
เส่ียงทางดา้นสุขภาพท่ีจะเพิ่มข้ึนของผูสู้งอายุท่ียงัคงกระฉบักระเฉง ตลอดจนการเตรียมความพร้อม
ในการรองรับผูสู้งอายท่ีุจะเป็น ผูสู้งอายุท่ียงัคงกระฉบักระเฉงอีกดว้ยใหค้งมีสถานะทางสุขภาพท่ีดี(6) 
โดยต้องมีการระดมสมองเพื่อสร้างการมีส่วนร่วมจากภาคส่วนต่างๆ ท่ีเก่ียวข้องส าหรับกิจกรรม
ส าหรับผูสู้งอายุ รวมถึงการสร้างเครือข่ายความร่วมมือทางดา้นสาธารณสุขเพื่อพฒันาสุขภาพผูสู้งอายุ 
และน าไปสู่การจดัท าขอ้มูลเก่ียวกบัโมเดลปลาบู่มหิดลท่ีใชใ้นโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยท่ีน ามาใช้
เผยแพร่ทางวิชาการ ผลความส าเร็จท่ีเกิดข้ึนกบัเครือข่ายชุมชนและสหวิชาชีพ คือ สามารถใช้เป็น
แหล่งข้อมูล และเครือข่ายการดูแลสุขภาพของผู ้สูงอายุรวมถึงการจัดเตรียมไวร้องรับการเป็น 

 
 

ศูนยฝึ์กอบรมอาชีพ อีกทั้งผูสู้งอายไุดเ้รียนรู้เร่ืองของธนาคารเวลาในการดูแลสุขภาพของคนในชุมชน 
และการจดัการเรียนการสอนส าหรับผูสู้งอายุในเชิงสหวิทยาการต่อไปในอนาคตโดยเฉพาะอย่างยิ่ง
ประเด็นสุขภาพผูสู้งอายทุั้งในระดบัชุมชนและระดบัชาติ นอกจากน้ี ผลความส าเร็จท่ีจะเกิดข้ึนมา คือ 
ท าให้ประหยดัทรัพยากรของภาครัฐและภาคเอกชนในดา้นงบประมาณท่ีในอดีตมุ่งเน้นแต่การรักษา
เป็นหลกัให้หนัมาใส่ใจการจดัสรรงบประมาณดา้นส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคให้มากข้ึน เพื่อมิ
ใหค้่าใชจ่้ายทางสุขภาพดา้นรักษาสูงมากเกินความจ าเป็น เม่ือไดท้  าการสังเคราะห์ขอ้มูลแลว้จะเห็นไดว้า่ 
แนวคิดปัจจยัก าหนดสังคมทางสุขภาพท่ีผสมผสานกบัรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลน้ีจะเก่ียวขอ้งกบั
ความมัน่คงแห่งชาติด้านสุขภาพ เน่ืองจากปัจจยัก าหนดสังคมทางสุขภาพน้ีเช่ือมโยงทั้งในระดับ
การเมือง เศรษฐกิจ สังคม ตลอดจนความมัน่คงของชาติ ซ่ึงอยูใ่นโครงสร้างทางสังคมระดบัมหภาค
สอดรับกบัรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลท่ีเน้นไปยงัการวางแผน การวิเคราะห์ และสังเคราะห์องค์ความรู้ 
ท่ีลักษณะยึดติดแน่นกระชับมัน่คงกับข้อมูลท่ีได้มาโดยตรงจากการปฏิบติัจริงโดยใช้ชุมชนเป็น 
ฐานในการปฏิบติัการให้มีการสร้างอุดมการณ์แรงจูงใจในการดูแลส่งเสริมป้องกนัสุขภาพร่วมกนั 
หากผูสู้งอายมีุความเอ้ืออาทรใส่ใจในเร่ืองสุขภาพทั้งของตนเองและคนรอบขา้ง โดยการสนบัสนุนใน
ดา้นการเรียนรู้เร่ืองสุขภาพท่ีดีกบัผูสู้งอายุ ซ่ึงสามารถสนบัสนุนให้ผูสู้งอายุมีโอกาสเรียนรู้เพิ่มเติม
เก่ียวกบัสุขภาพ เช่น การจดักิจกรรมเหมาะสมกับผูสู้งอายุ การเขา้ร่วมกิจกรรมผูสู้งอายุจะได้รับ
ประโยชน์ท่ีดีต่อสุขภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจ และสามารถเติบโตและมีคุณภาพชีวิตท่ีดีได้ท่ี
สอดคลอ้งกบัองคก์ารอนามยัโลกในการบูรณาการทางสุขภาพส าหรับผูสู้งอายอีุกดว้ย(15-16)   
 โมเดลปลาบู่มหิดลท าให้เกิดผลลัพธ์น าไปสู่ปัจจัยแห่งความส าเร็จของการขับเคล่ือน
โรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลไดน้ั้น โดยมีกลไกการขบัเคล่ือน 3 ส่วน 
ประกอบดว้ย 1) ประชาคมเครือข่ายแบบทีมสหวิชาชีพ 2) สถาบนัครอบครัวและชุมชน 3) กิจกรรม
พื้นฐานภายใต้การใช้ข้อมูลพื้นฐานของแต่ละคนเป็นส าคัญ โดยกลไกส่วนแรก ประกอบด้วย 
คณะท างานท่ีมีทกัษะดา้นการจดัการสุขภาพผูสู้งอายุ และสหวิชาชีพเฉพาะดา้น เช่น นกัสาธารณสุข 
นกัโภชนาการ นกักายภาพบ าบดั และแพทยแ์ผนไทยร่วมบริหารจดัการกิจกรรมตามแผนงานและ
โครงการเพื่อบรรลุผลตามหลกัการปฏิรูปสาธารณสุขมูลฐานเพื่อให้เกิดความมัน่คงแห่งชาติทางดา้น
สุขภาพดว้ย(18-19) นอกจากน้ี ผูสู้งอายุตอ้งจดัท าแผนการดูแลสุขภาพและความเป็นอยู่ท่ีดี (Wellness 
Plan) ของตนเองท่ีบา้น ซ่ึงองค์การอนามยัโลกก าหนดแนวทาง 6 มิติ ได้แก่ สุขภาพกาย จิต สังคม 
ปัญญา จิตวิญญาณ และการท างาน เพื่อพฒันาคุณภาพชีวิตอย่างย ัง่ยืน(20-21) การดูแลในแต่ละดา้นจะ
ช่วยเสริมสร้างสุขภาพโดยรวมในทุกมิติของชีวิต เน่ืองจากผูสู้งอายุมีขอ้จ ากดัทางสุขภาพท่ีแตกต่างกนั(22) 
ส าหรับกลไกท่ีสอง คือ สถาบนัครอบครัวและชุมชน เป็นกลไกส าคญัในการส่งเสริมการดูแลตนเอง
ของผูสู้งอายุ กิจกรรมท่ีก าหนดในโครงการยอ่ยออกแบบตามระดบัความเส่ียงของผูสู้งอายแุละขอ้มูล
พื้นฐานท่ีส าคญั โดยมุ่งเน้น 6 ด้านท่ีประยุกต์จากแผนการดูแลสุขภาพและความเป็นอยู่ท่ีดีของ
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องค์การอนามยัโลก เพื่อให้สอดคลอ้งกบับริบทของไทย ไดแ้ก่ โภชนาการ การเคล่ือนไหว สุขภาพ
ช่องปาก สมองดี ความสุข และส่ิงแวดลอ้มท่ีปลอดภยัในผูสู้งอาย ุเป็นเคร่ืองมือในการส่งเสริมสุขภาพ
และป้องกนัโรคใหแ้ก่ผูสู้งอาย ุ
 เม่ือเกิดแผนการดูแลสุขภาพและความเป็นอยู่ท่ีดีแล้วย่อมท าให้เกิดผลลัพธ์ท่ีคาดหวงั คือ 
ผูสู้งอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน มีความสุขกาย สบายใจ และมีชุมชนสังคมท่ีดี การวิเคราะห์สาเหตุหลกั 
สาเหตุรอง และสาเหตุย่อยของปัญหาคุณภาพชีวิตไม่ดีและโรคเร้ือรังในผูสู้งอายุ ช้ีให้เห็นว่า  
การเสริมสร้างศกัยภาพผูสู้งอายุแบบบูรณาการในทุกมิติ ได้แก่ กาย จิต สังคม อารมณ์ และปัญญา  
จะช่วยลดปัญหาโรคเร้ือรังและส่งเสริมคุณภาพชีวิตโดยยึดหลกัการท่ีผูสู้งอายุสามารถมีสุขภาพดีได้
ดว้ยการเตรียมตวัก่อนแก่และป้องกนัก่อนป่วย  ดงันั้น ผูเ้ขียนจึงเสนอแนวทาง “สามเหล่ียมจากภูผาสู่
มหานที” ในการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุภายใตก้ารประยุกต์ฐานคิดปัจจยัก าหนดสุขภาพทางสังคม
ร่วมด้วย โดยอา้งอิงหลกับวร (บา้น วดั โรงเรียน) ซ่ึงเป็นโครงสร้างทางสังคมระดบัมหภาค และ
เช่ือมโยงกบัการเสริมสร้างศกัยภาพผูสู้งอายุแบบบูรณาการในทุกมิติ ใช้ชีวิตกลมกลืนกบัธรรมชาติ
โดยใช้หลักบวร (บ้าน วดั โรงเรียน) การท าให้เกิดความย ัง่ยืนในโมเดลปลาบู่มหิดลท่ีใช้ใน
โรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลนั้น ผูบ้ริหารซ่ึงจดัว่าเป็นระดบับนของ
โครงสร้างทางสังคมส่วนบนต้องเป็นผูก้  าหนดให้เป็นแผนงาน โครงการ ก าหนดเป็นมาตรการ 
นโยบาย ยุทธศาสตร์ และ/หรือระเบียบปฏิบติัในหน่วยงานนั้นๆ น าไปสู่ยงัผูป้ฏิบติัซ่ึงอยูใ่นส่วนของ
โครงสร้างสังคมส่วนล่างไดป้ฏิบติัตามต่อไป 
 
ตัวอย่างแนวทางการจัดท ารูปแบบกิจกรรมที่ เหมาะสมส าหรับผู้ สูงอายุเพ่ือให้มีสุขภาพดี ณ 
โรงพยาบาลผู้สูงอายุวถิีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล 
 รูปแบบกิจกรรมแนวใหม่ท่ีจะด าเนินการในโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่
มหิดลน้ี ในระยะแรกของการก่อตั้งโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล จะใช้
ศูนย์การเรียนรู้ปลาบู่มหิดลเป็นฐานในการด าเนินกิจกรรมโดยยึดหลักสาธารณสุข 4 มิติ ได้แก่  
1) การป้องกันโรค 2) การส่งเสริมสุขภาพอนามัย 3) การรักษาพยาบาล และ 4) การฟ้ืนฟูสภาพ  
โดยเร่ิมเน้นมิติการป้องกันโรคเป็นหลกั ภายใตว้ลีท่ีว่า “ผ่อนคลาย สบายกาย สบายจิต” เพื่อให้
ผูสู้งอายุสามารถปฏิบัติได้ง่ายและเหมาะสมตามวยั โดยรูปแบบโรงพยาบาลดังกล่าวสามารถ
จดับริการในรูปแบบเคล่ือนท่ีและเชิงรุก ปรับตามสถานการณ์และสภาพแวดลอ้ม เช่น การให้บริการ
ตามห้างสรรพสินคา้ โรงแรม โรงเรียน ป้ัมน ้ ามนั และศาลาวดั รวมถึงการประยุกต์ใช้เทคโนโลยี
ปัญญาประดิษฐ ์(AI) เขา้มาช่วยคดักรองผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม  
 ตวัอย่างแนวทางจัดกิจกรรมซ่ึงมีการปรับให้เหมาะสมกับบริบทของสถานท่ีท่ีจัดตั้ งเป็น
โรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลในแต่ละคร้ัง (ตารางท่ี 1) โดยมีกลไกการ
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องค์การอนามยัโลก เพื่อให้สอดคลอ้งกบับริบทของไทย ไดแ้ก่ โภชนาการ การเคล่ือนไหว สุขภาพ
ช่องปาก สมองดี ความสุข และส่ิงแวดลอ้มท่ีปลอดภยัในผูสู้งอาย ุเป็นเคร่ืองมือในการส่งเสริมสุขภาพ
และป้องกนัโรคใหแ้ก่ผูสู้งอาย ุ
 เม่ือเกิดแผนการดูแลสุขภาพและความเป็นอยู่ท่ีดีแล้วย่อมท าให้เกิดผลลัพธ์ท่ีคาดหวงั คือ 
ผูสู้งอายุมีคุณภาพชีวิตท่ีดีข้ึน มีความสุขกาย สบายใจ และมีชุมชนสังคมท่ีดี การวิเคราะห์สาเหตุหลกั 
สาเหตุรอง และสาเหตุย่อยของปัญหาคุณภาพชีวิตไม่ดีและโรคเร้ือรังในผูสู้งอายุ ช้ีให้เห็นว่า  
การเสริมสร้างศกัยภาพผูสู้งอายุแบบบูรณาการในทุกมิติ ได้แก่ กาย จิต สังคม อารมณ์ และปัญญา  
จะช่วยลดปัญหาโรคเร้ือรังและส่งเสริมคุณภาพชีวิตโดยยึดหลกัการท่ีผูสู้งอายุสามารถมีสุขภาพดีได้
ดว้ยการเตรียมตวัก่อนแก่และป้องกนัก่อนป่วย  ดงันั้น ผูเ้ขียนจึงเสนอแนวทาง “สามเหล่ียมจากภูผาสู่
มหานที” ในการส่งเสริมสุขภาพผูสู้งอายุภายใตก้ารประยุกต์ฐานคิดปัจจยัก าหนดสุขภาพทางสังคม
ร่วมด้วย โดยอา้งอิงหลกับวร (บา้น วดั โรงเรียน) ซ่ึงเป็นโครงสร้างทางสังคมระดบัมหภาค และ
เช่ือมโยงกบัการเสริมสร้างศกัยภาพผูสู้งอายุแบบบูรณาการในทุกมิติ ใช้ชีวิตกลมกลืนกบัธรรมชาติ
โดยใช้หลักบวร (บ้าน วดั โรงเรียน) การท าให้เกิดความย ัง่ยืนในโมเดลปลาบู่มหิดลท่ีใช้ใน
โรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลนั้น ผูบ้ริหารซ่ึงจดัว่าเป็นระดบับนของ
โครงสร้างทางสังคมส่วนบนต้องเป็นผูก้  าหนดให้เป็นแผนงาน โครงการ ก าหนดเป็นมาตรการ 
นโยบาย ยุทธศาสตร์ และ/หรือระเบียบปฏิบติัในหน่วยงานนั้นๆ น าไปสู่ยงัผูป้ฏิบติัซ่ึงอยูใ่นส่วนของ
โครงสร้างสังคมส่วนล่างไดป้ฏิบติัตามต่อไป 
 
ตัวอย่างแนวทางการจัดท ารูปแบบกิจกรรมที่ เหมาะสมส าหรับผู้ สูงอายุเพ่ือให้มีสุขภาพดี ณ 
โรงพยาบาลผู้สูงอายุวถิีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล 
 รูปแบบกิจกรรมแนวใหม่ท่ีจะด าเนินการในโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่
มหิดลน้ี ในระยะแรกของการก่อตั้งโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล จะใช้
ศูนย์การเรียนรู้ปลาบู่มหิดลเป็นฐานในการด าเนินกิจกรรมโดยยึดหลักสาธารณสุข 4 มิติ ได้แก่  
1) การป้องกันโรค 2) การส่งเสริมสุขภาพอนามัย 3) การรักษาพยาบาล และ 4) การฟ้ืนฟูสภาพ  
โดยเร่ิมเน้นมิติการป้องกันโรคเป็นหลกั ภายใต้วลีท่ีว่า “ผ่อนคลาย สบายกาย สบายจิต” เพื่อให้
ผูสู้งอายุสามารถปฏิบัติได้ง่ายและเหมาะสมตามวยั โดยรูปแบบโรงพยาบาลดังกล่าวสามารถ
จดับริการในรูปแบบเคล่ือนท่ีและเชิงรุก ปรับตามสถานการณ์และสภาพแวดลอ้ม เช่น การให้บริการ
ตามห้างสรรพสินคา้ โรงแรม โรงเรียน ป้ัมน ้ ามนั และศาลาวดั รวมถึงการประยุกต์ใช้เทคโนโลยี
ปัญญาประดิษฐ ์(AI) เขา้มาช่วยคดักรองผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม  
 ตวัอย่างแนวทางจัดกิจกรรมซ่ึงมีการปรับให้เหมาะสมกับบริบทของสถานท่ีท่ีจัดตั้ งเป็น
โรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลในแต่ละคร้ัง (ตารางท่ี 1) โดยมีกลไกการ

 
 

สนบัสนุนจากทีมสุขภาพสหสาขาวิชาชีพ ท าหน้าท่ีเป็นพี่เล้ียงและผูร่้วมด าเนินงาน โดยมีบุคลากร
ทางด้านสาธารณสุขท่ีมีใบประกอบวิชาชีพร่วมดูแลกิจกรรมด้วย เพื่อให้การจัดกิจกรรมบรรลุ
เป้าหมายอย่างมีประสิทธิภาพ เช่น กิจกรรมลีลาศและ/หรือสันทนาการและ/หรือการร้องเพลง 
กิจกรรมสอนการปฐมพยาบาลเบ้ืองตน้ กิจกรรมไม่ป่วยดีกวา่ โดยเนน้การป้องกนัโรค เฝ้าสังเกตระวงั
อาการโรคต่างๆ กิจกรรมฝึกทกัษะความจ า การเรียนรู้ การใช้สมอง กิจกรรมไม่ล้มลุกคลุกคลาน 
กิจกรรมปลูกพืชผกัโตไวหรือเล้ียงผึ้งแบบเช่าแปลงเกษตร กิจกรรมนานาสาระสมุนไพร กิจกรรม 
คิดค านวณปริมาณพลงังานอาหาร กิจกรรมนาทีชีวิตสุขภาพฉุกเฉิน กิจกรรมเล้ียงปลาหรือสัตวแ์บบ
เช่าแปลงเล้ียง กิจกรรมส่งเสริมอาชีพส าหรับผูสู้งอายุ กิจกรรมท่องเท่ียวเชิงสุขภาพ รวมถึงกิจกรรม
ตามเทศกาลทอ้งถ่ินในช่วงนั้นๆ เป็นตน้ 
 การศึกษาวิจยัในพื้นท่ีจริงท่ีมีการขบัเคล่ือนโรงพยาบาลผูสู้งอายวุถีิไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่
มหิดลทั้งโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลและโรงพยาบาลชุมชนซ่ึงเป็นโรงพยาบาลระดบัอ าเภอ  
ไดเ้กิดผลลพัธ์และปัจจยัความส าเร็จท่ีเกิดไดจ้ริง โดยมีการน าเสนอตลาดนดัสุขภาพในโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล และตลาดนดัสีเขียวในโรงพยาบาลชุมชนท่ีเนน้พืชผกัสมุนไพรไร้สารพิษ และ
ผลิตภณัฑ์จากทอ้งถ่ินมาจ าหน่าย ซ่ึงน าไปสู่การสร้างเศรษฐกิจสุขภาพในชุมชนทอ้งถ่ิน ตลอดจน 
การคงไวซ่ึ้งวฒันธรรมประเพณีท้องถ่ินท่ีเช่ือมโยงกบัสุขภาพวิถีไทยของท้องถ่ินโดยเน้นการให้
เกียรติเคารพยกย่องผูสู้งอายุ นอกจากแนวทางท่ีกล่าวมาแลว้ขา้งตน้ ยงัมีการจดักิจกรรมท่ีเหมาะสม
กับผู ้สูงอายุเพื่อส่งเสริมสุขภาพและพัฒนาคุณภาพชีวิต เช่น กายบริหารเพื่อสุขภาพท่ีต้องใช ้
องค์ความรู้ทางวิทยาศาสตร์การเคล่ือนไหวและสุขภาพเขา้มา  โภชนาการโดยใชน้ ้ าผึ้งจากธรรมชาติ 
การให้ความรู้เบ้ืองต้นเก่ียวกบัการดูแลตนเอง และการสร้างสุขภาวะทางอารมณ์ กิจกรรมเหล่าน้ี 
มีเป้าหมายเพื่อการป้องกนัโรค ท่ีท าให้ผูสู้งอายุมีส่วนร่วมกบัครอบครัวและชุมชน ซ่ึงการขบัเคล่ือน
โรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลท่ีมีการร่วมกบัโครงการผึ้งและคนเล้ียงผึ้ง
ของเครือข่ายสหวิทยาการเพื่อการวิจยัและพฒันาแห่งราชบณัฑิตยสภาในพระราชูปถัมภ์สมเด็จ
พระเทพรัตนราชสุดา สยามบรมราชกุมารี  
 
ตารางที ่1 แนวทางจดักิจกรรมสุขภาพท่ีใชใ้นโรงพยาบาลผูสู้งอายวุถีิไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล 

กจิกรรม และระยะเวลาทีใ่ช้ อุปกรณ์ 
ประเมินภาวะทางสุขภาพโดยใช้เทคโนโลยีปัญญาประดิษฐ์ร่วมดว้ยบุคลากรทาง
สาธารณสุข และเข้ารับการตรวจสุขภาพด้วยตัวเองเบ้ืองต้น (สอนและสาธิต) 
แลกเปล่ียนท ากบัเพื่อนซ่ึงมีการให้ไดล้องใชหู้ฟังเสียงปอดเพื่อน ให้ติดอุปกรณ์วดั
สุขภาพอยา่งง่ายท าเป็นรูปปลาบู่มหิดล เพราะปลาบู่มหิดลเป็นสัตวน์ ้าประจ าจงัหวดั

เ ก้ า อ้ี  หู ฟั ง 
Stethoscope 
ส มุ ด บั น ทึ ก
ป ร ะ วั ติ ข อ ง
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จนัทบุรี จึงใชเ้ป็นเชิงสัญลกัษณ์และสอดคลอ้งกบัเอกลกัษณ์ของโมเดลปลาบู่มหิดล
ท่ีใช้ในโรงพยาบาลผูสู้งอายุแห่งน้ี อุปกรณ์วดัสุขภาพอย่างง่าย เช่น นาฬิกา ท่ี
สามารถค านวณการใช้พลงังานและคล่ืนหวัใจ การวดัออกซิเจนไดร้ะหว่างการท า
กิจกรรมในโรงพยาบาล (กรณีอุปกรณ์ถ้าผูรั้บบริการสนใจจะขอซ้ือไปด้วยก็ได้)  
พร้อมท าแบบประเมินสุขภาพกายรวมถึงช่องปากและใจก่อนเขา้กิจกรรม มีน ้าเตา้หู้
เพื่อสุขภาพหรือน ้ าอญัชนัหวานนอ้ยเตรียมไวต้อ้นรับให้กบัผูบ้ริการ (เป็นส่วนหน่ึง
ในมิติสุขภาพกาย จิตสังคม) ใชร้ะยะเวลา 2 ชัว่โมง 

ผู ้ รั บ บ ริ ก า ร 
แบบประ เ มิน 
อุ ป ก ร ณ์ ว ั ด
สุ ขภ าพอย่ า ง
ง่ า ย รู ปปล า บู่
มหิดล 

นัง่นัง่รถ/เดินชมแปลงเกษตรท่ีปลูกไวใ้ห้ สามารถเลือกซ้ือหยิบตดัเองผลผลิตจาก
ธรรมชาติตามฤดูกาลดว้ยตนเอง แลว้น ามาประเมินราคาและน ้ าหนกั และเสริมดว้ย
การตกปลา สัตว์น ้ าต่างๆ ท่ีเล้ียงไว  ้(เป็นส่วนหน่ึงในมิติทางสุขภาพจิต สังคม 
อารมณ์ ปัญญา) ใชร้ะยะเวลา 1 ชัว่โมง 

ต ะ ก ร้ า  ถุ ง 
กรรไกร เคร่ือง
ชัง่น ้ าหนกั และ
อุปกรณ์ตกปลา 

สาธิตการเล้ียงผึ้งและการใช้ผลิตภณัฑ์จากผึ้ง ทางโรงพยาบาลมีบริการให้เลือก
น ้ าผึ้งคดัสดๆ ให้ส าหรับผูรั้บบริการท่ีตอ้งการซ้ือกลบัไปท่ีบา้น (เป็นส่วนหน่ึงใน
มิติทางสุขภาพกาย จิต สังคม อารมณ์) ใชร้ะยะเวลา 1 ชัว่โมง 

รังผึ้ ง ผึ้ ง น ้ าผึ้ ง 
และผลิตภัณฑ์
จากผึ้ง 

เลือกเมนูอาหารเพื่อสุขภาพอย่างง่ายๆ เป็นอาหารกลางวนั คัดเลือกจากพืชผกั
สมุนไพรต่างๆ ท่ีมีประโยชน์น ามาใช้ประกอบอาหาร โดยช่วยกนัเตรียมลงมือท า
เองซ่ึงเป็นอาหารเพื่อสุขภาพส าหรับผูสู้งอายุ เช่น สลดัน ้ าใสหวานน้อย สลดัโรล 
เป็นตน้ และการนบัพลงังานท่ีจะไดรั้บพร้อมอาหารท่ีท า จากนั้นรับประทานอาหาร
ร่วมกนั (เป็นส่วนหน่ึงในมิติทางจิตสังคม อารมณ์ รวมถึงมิติทางสุขภาพกายและ
สุขภาพช่องปากดว้ย) ใชร้ะยะเวลา 1 ชัว่โมง 30 นาที 

ตามเมนูอาหาร
ท่ีเลือก 

ท าแบบประเมินสุขภาพทุกมิติก่อนกลบัโดยใชเ้ทคโนโลยีปัญญาประดิษฐ์ร่วมดว้ย
พร้อมส่งคืนอุปกรณ์ทางสุขภาพ ประเมินสุขภาพกายและจิตของตนเองก่อนเดินทาง
กลบัดว้ย (เป็นส่วนหน่ึงของมิติทางกาย และจิต) ใชร้ะยะเวลา 30 นาที 

แบบประ เ มิน
สุขภาพ 

 
บทสรุป 
 ปัจจยัแห่งความส าเร็จในการขบัเคล่ือนโรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่
มหิดล ประกอบดว้ยหลายประการส าคญั ไดแ้ก่ ประการแรก การสร้างตน้แบบและขยายผลดว้ยโมเดล
ปลาบู่มหิดล ซ่ึงสะทอ้นความเป็นไปไดใ้นการด าเนินงานเชิงรุกดา้นการดูแลผูสู้งอายุแบบวิถีไทย 
ประการท่ีสอง การบูรณาการสหสาขาวิชาชีพระหวา่งแพทยแ์ผนปัจจุบนั ทนัตแพทย ์และวชิาชีพดา้น
สุขภาพ เช่น นกัสาธารณสุข พยาบาล แพทยแ์ผนไทย นกัเทคนิคการแพทย ์และนกักายภาพบ าบดั เป็นตน้ 
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สาขาท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพเชิงองคร์วมไม่วา่จะเป็นดนตรีบ าบดั ศิลปะบ าบดั และโภชนาการส าหรับ
ผูสู้งอายุ อีกปัจจยัส าคญั คือ การมีส่วนร่วมของชุมชนโดยการเช่ือมโยงโรงพยาบาลผูสู้งอายุวถีิไทยใน
รูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดลกบัโรงพยาบาลต่างๆ ท าให้ระบบสุขภาพค่อยๆ เติบโตอย่างเขม้แข็งและ
ย ัง่ยืน ฉะนั้น โรงพยาบาลผูสู้งอายุวิถีไทยในรูปแบบโมเดลปลาบู่มหิดล จึงท าหน้าท่ีเปรียบเสมือน
โรงเรียนกวดวิชาท่ีมาเสริมโรงเรียนหลกัท่ีมีการจดัการเรียนการสอนอยา่งเป็นระบบและมีมาตรฐาน
โดยมุ่งให้เป็นตน้แบบท่ีสามารถขยายผลสู่สถานท่ีต่างๆ ไดท้ัว่ประเทศไทย ดงันั้น โมเดลปลาบู่มหิดล
ไม่เพียงเป็นมาตรการภายในโรงพยาบาล แต่ยงัเป็นระบบสุขภาพเชิงรุกท่ีบูรณาการองค์ความรู้ 
สหวิชาชีพและการมีส่วนร่วมของชุมชนส่งผลให้เกิดความมั่นคงด้านสุขภาพและสาธารณสุข
ระดบัชาติอยา่งย ัง่ยนื 
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